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บทคัดย่อ 
บทนํา : วันท่ี 28 ธันวาคม 2561 สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 9 
นครราชสีมา (สคร.9) ได้รับแจ้งผู้ป่วยโรคไอกรน 2 ราย อายุ 2 
เดือน (Index) ซึ่งเสียชีวิต และอายุ 8 ปี เป็นพี่น้องกัน ในอําเภอลํา
ทะเมนชัย ซึ่งไม่พบผู้ป่วยไอกรนในช่วงปี พ.ศ. 2553-2561 ทีม
ปฏิบัติการสอบสวนโรค สคร.9 นครราชสีมา สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดนครราชสีมา และทีมอําเภอลําทะเมนชัย ได้ลงพื้นท่ี
สอบสวนโรคในวันท่ี 2 มกราคม 2562 เพื่อยืนยันการระบาด หา
ปัจจัยเสี่ยงการเกิดโรค และดําเนินการควบคุมป้องกันโรค 
วิธีการศึกษา : ทบทวนสถานการณ์โรคไอกรนและเวชระเบียน
ผู้ป่วยยืนยัน ค้นหาผู้ป่วยในโรงเรียนและชุมชน ระหว่างวันท่ี 2 
ตุลาคม 2561–2 มกราคม 2562 ใช้นิยามผู้ป่วยสงสัยมีอาการอยา่ง
ใดอย่างหนึ่งดังนี้ ไออย่างน้อย 2 สัปดาห์ ไอเป็นชุด มีเสียงหายใจ
วู้บหรืออาเจียนหลังไอ หากมีความเช่ือมโยงกับผู้ป่วยยืนยันถือเป็น
ผู้ป่วยเข้าข่าย ยืนยันการติดเช้ือโดยการป้ายเช้ือจากโพรงจมูก ตรวจ 

 
ด้วยวิธี Polymerase chain reaction (PCR) พบสารพันธุกรรม
ของเช้ือ Bordetella pertussis หรือ Bordetella parapertussis 
สํารวจสิ่งแวดล้อม และความครอบคลุมวัคซีน คอตีบ ไอกรน 
บาดทะยัก (DTP) โดยดูจากสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก 
ผลการสอบสวน : มีการระบาดโรคไอกรน พบผู้ป่วย 8 ราย เป็นผู้ปว่ย
ยืนยัน 3 ราย (พบ B. pertussis 2 ราย และ B. parapertussis 
1 ราย) และผู้ป่วยเข้าข่าย 5 ราย อายุเฉลี่ย 9.5 ปี (ต่ําสุด 2 เดือน 
สูงสุด 28 ปี) ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยต้นเดือนตุลาคม 2561 ราย
สุดท้ายเร่ิมป่วยวันท่ี 28 ธันวาคม 2561 ผู้ป่วยทุกรายทํากิจกรรม
ร่วมกับผู้ป่วยรายแรก ความครอบคลุมวัคซีน DTP ของอําเภอ  
ลําทะเมนชัย ในกลุ่มอายุ 0-6 ปี ร้อยละ 95.65 ผู้ป่วยยืนยันได้รับ
วัคซีน DTP ครบตามเกณฑ์ 2 ราย แต่ไม่มีช่ืออยู่ในสมุดทะเบียน
การให้วัคซีนเนื่องจากทะเบียนรายช่ือไม่เป็นปัจจุบัน ผู้ป่วยท่ีเป็น 
Index ยังไม่ได้รับเนื่องจากอายุยังไม่ถึงเกณฑ์ และดําเนินการให้  
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การระบาดโรคไอกรนในวันท่ี 2 มกราคม 2562 และเฝ้าระวังโรค
จนถึงวันท่ี 30 มกราคม 2562 

วัตถุประสงค์ 
1. เพื่อยืนยันการระบาดของโรคไอกรนในพื้นท่ีหมู่ 12 

ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา 
2. เพื่อศึกษาลักษณะทางระบาดวิทยาเชิงพรรณนาตาม

บุคคล เวลา และสถานที่ 
3. เพื่อหาปัจจัยเสี่ยงการเกิดโรค 
4. เพื่อดําเนินการควบคุมป้องกันโรค 

วิธีการศึกษา 
1. การยืนยันการระบาดของโรคไอกรนในพื้นท่ีหมู่ 12 ตําบลช่อง
แมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา  

ทบทวนสถานการณ์โรคไอกรนของประเทศไทย รวมถึง 
เขตสุขภาพท่ี 9 นครชัยบุรินทร์ จังหวัดนครราชสีมา และอําเภอ  
ลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา โดยใช้ข้อมูลจากกองระบาด-
วิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข และโปรแกรม 506 
ของกลุ่มระบาดวิทยาและข่าวกรอง สคร.9 นครราชสีมา 

2. การศึกษาลักษณะทางระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 
2.1 ทบทวนเวชระเบียน และผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

สอบถามข้อมูลของผู้ป่วยท่ีเสียชีวิตด้วยโรคไอกรน และผู้ป่วย
ยืนยันโรคไอกรน ตามแบบฟอร์มสอบสวนโรคไอกรนเฉพาะรายของ
กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

2.2 ค้นหาผู้ป่วยโรคไอกรนรายใหม่ในกลุ่มผู้สัมผัสโรคไอกรน 
โดยการสัมภาษณ์เด็กนกัเรียนและบุคลากรในโรงเรียน ก. และผู้สมัผสั
ของผู้ป่วยยืนยันโรคไอกรน ในพื้นท่ีหมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอ  
ลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา โดยใช้นิยามผู้ป่วยโรคไอกรน ดังนี้ 

ผู้สัมผัส หมายถึง ผู้ท่ีใกล้ชิด หรือทํากิจกรรมร่วมกับ
ผู้ป่วยยืนยันโรคไอกรนในรัศมีไม่เกิน 1 เมตร ระหว่างวันท่ี 2 ตุลาคม 
2561 ถึงวันท่ี 2 มกราคม 2562 

ผู้ป่วยสงสัย หมายถึง ผู้สัมผัสโรคไอกรนท่ีมีอาการ
อย่างใดอย่างหนึ่งดังต่อไปน้ี อาการไออย่างน้อย 2 สัปดาห์ หรือไอ
เป็นชุด หรือมีเสียงหายใจดังวู้บหลังไอ หรือมีอาการอาเจียนหลัง
การไอ (1) ระหว่างวันท่ี 2 ตุลาคม 2561 ถึงวันท่ี 2 มกราคม 2562 

ผู้ป่วยเข้าข่าย หมายถึง ผู้ป่วยสงสัยร่วมกับมีข้อมูล
ทางระบาดวิทยาเช่ือมโยงกับผู้ป่วยยืนยันโรคไอกรน 

ผู้ป่วยยืนยัน หมายถึง ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีผลการตรวจจาก
การป้ายเชื้อจากโพรงจมูกด้วยวิธี PCR พบสารพันธุกรรมของเช้ือ 
B. pertussis หรือ B. parapertussis 

คณะที่ปรึกษา 
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หัวหนากองบรรณาธิการ : แพทยหญิงวลัยรัตน ไชยฟู 

บรรณาธิการวิชาการ  :  แพทยหญิงชุลีพร จิระพงษา 

กองบรรณาธิการ 

คณะทํางานดานบรรณาธิกรณ กองระบาดวิทยา 
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วัคซีนกับผู้ท่ียังไม่มีภูมิคุ้มกัน (catch up) จํานวน 78 ราย 
สรุป : เป็นการระบาดของโรคไอกรน พบสารพันธุกรรมของเช้ือ  
B. pertussis และ B. parapertussis เป็นเช้ือก่อโรค ผู้ป่วยเสียชีวิต
อายุต่ํากว่าเกณฑ์ให้วัคซีน จึงควรมีการพิจารณาเพิ่มมาตรการให้
วัคซีน Tdap แก่หญิงตั้งครรภ์ เพื่อเพิ่มภูมิคุ้มกันของเด็กท่ีอายุยัง
ไม่ถึงเกณฑ์ให้วัคซีน DTP รวมถึงการบันทึกข้อมูลการฉีดวัคซีนให้
เป็นปัจจุบันและนํามาใช้ได้ทันเวลา 
คํ าสํ า คัญ  : โ รค ไอกรน , Bordetella pertussis, Bordetella 

parapertussis, วัคซีน DTP 
**************************************************** 

ความเป็นมา 
วันท่ี 28 ธันวาคม 2561 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ 

(Situation Awareness Team: SAT) สํานักงานป้องกันควบคุม
โรคที่ 9 นครราชสีมา (สคร.9) ได้รับแจ้งจากงานระบาดวิทยา 
สํานักงานสาธารณสขุจังหวัดนครราชสีมา พบผู้เสียชีวิตเป็นเพศหญงิ 
อายุ 1 เดือน 27 วัน ตรวจยืนยันโรคไอกรนด้วยวิธี Polymerase 
chain reaction (PCR) ท่ีห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาลมหาราช
นครราชสีมา พบสารพันธุกรรมของเช้ือ Bordetella pertussis 
ขณะเร่ิมป่วยอยู่หมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัด
นครราชสีมา วันท่ี 29 ธันวาคม 2561 กลุ่มโรคติดต่อ สคร.9 
นครราชสีมา ร่วมกับงานควบคุมโรค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครราชสีมา และทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (Surveillance 
and Rapid Response Team: SRRT) อําเภอลําทะเมนชัย ลง
สอบสวนโรคและเก็บตัวอย่าง nasopharyngeal swab ในกลุ่ม-  
ผู้สัมผัสร่วมบ้าน ส่งตรวจท่ีห้องปฏิบัติการของสถาบันบําราศนราดูร 
5 ตัวอย่าง ผลตรวจพบสารพันธุกรรมเชื้อ B. pertussis 1 ราย 
เป็นพี่ชายของผู้เสียชีวิต อายุ 8 ปี ทีม สคร.9 นครราชสีมา ร่วมกับ
งานควบคุมโรค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา และทีม 
SRRT อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา ดําเนินการสอบสวน
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2 . 3  กา ร ศึ กษาทา ง ห้ อ งป ฏิบั ติ ก า ร  เ ก็ บ ตั ว อย่ า ง 
nasopharyngeal swab ส่งตรวจด้วยวิธี PCR เพื่อยืนยันการ
วินิจฉัยผู้ป่วยโรคไอกรน ท่ีห้องปฏิบัติการของสถาบันบําราศนราดูร 
หรือโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

2.4 การศึกษาสภาพแวดล้อม บริเวณบ้านผู้ป่วยยืนยันโรค
ไอกรน และโรงเรียน ก. บ้านหนองจานใต้ ตําบลช่องแมว อําเภอ 
ลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา 
3. การศึกษาปัจจัยเสี่ยงการเกิดโรค  

โดยการสํารวจความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ในเด็ก 
0-6 ปี จํานวน 5 วิธี ดังนี้ 

วิธีท่ี 1 สืบค้นจากฐานข้อมูลโปรแกรม Hosxp_pcu ของ
หน่วยบริการ โดยดูฐานข้อมูลบัญชี 1 (ฐานข้อมูลประชากร) บัญชี 
3 (วัคซีนเด็ก 0-1 ปี) บัญชี 4 (วัคซีนเด็ก 1-5 ปี 11 เดือน) 

วิธีท่ี 2 สืบค้นจากฐานข้อมูล HDC และ 43 แฟ้ม ระดับจังหวัด 
วิธีท่ี 3 สมุดทะเบียนการติดตามการฉีดวัคซีนเด็ก 0-6 ปี ของ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลดงหลบ 
วิธีท่ี 4 สํารวจความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ของเด็ก

นักเรียนโรงเรียน ก. โดยให้ผู้ปกครองนําสมุดบันทึกสุขภาพแม่และ
เด็กมาให้ท่ีโรงเรียนหรือฝากนักเรียนมา  

วิธีที่ 5 สํารวจความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ในเด็ก
อายุ 0–6 ปี ของอําเภอลําทะเมนชัย โดยให้อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมู่บ้านสํารวจเด็กอายุ 0-6 ปี นําสมุดบันทึกอนามัยแม่และ
เด็กมาให้เจ้าหน้าท่ีในพื้นท่ีรับผิดชอบสรุปความครอบคลุมการฉีด
วัคซีน DTP แล้วส่งข้อมูลให้ผู้ รับผิดชอบงานของสํานักงาน-
สาธารณสุขอําเภอลําทะเมนชัย เพื่อสรุปความครอบคลุมการฉีด
วัคซีน DTP ของสถานบริการ 

ผลการสอบสวนโรค 
1. สถานการณ์โรคไอกรน ปี พ.ศ. 2561 

จากระบบรายงาน 506 กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 
ท่ีกําหนดให้รายงานผู้ป่วยโรคไอกรนผ่านระบบรายงาน 506 ตั้งแต่
ผู้ป่วยสงสัย ผู้ป่วยเข้าข่าย และผู้ป่วยยืนยัน พบว่าประเทศไทยมี
ผู้ป่วยโรคไอกรน 174 ราย จาก 34 จังหวัด อัตราป่วย 0.27 ต่อ
ประชากรแสนคน เสียชีวิต 3 ราย อัตราป่วยตายร้อยละ 1.72 โดยมี
ผู้ป่วยมากกว่าปี พ.ศ. 2560 ถึง 2.29 เท่า (ปี พ.ศ. 2560 มีผู้ป่วย 76 
ราย อัตราป่วย 0.12 ต่อประชากรแสนคน) จังหวัดอุบลราชธานี
พบมากท่ีสุด อัตราป่วยเท่ากับ 2.86 ต่อประชากรแสนคน (2) 

เขตสุขภาพท่ี 9 นครชัยบุรินทร์ มีผู้ป่วยโรคไอกรน 6 ราย 
ใน 3 จังหวัด (จังหวัดนครราชสีมา 4 ราย จังหวัดชัยภูมิ 1 ราย 
และจังหวัดสุรินทร์ 1 ราย) อัตราป่วย 0.09 ต่อประชากรแสนคน  

เสียชีวิต 1 ราย อัตราป่วยตายร้อยละ 16.67 (มีผู้ป่วยยืนยันในการ
สอบสวนโรคคร้ังนี้ 3 ราย ผู้ป่วยเข้าข่ายอีก 5 ราย ไม่ได้รายงาน
เข้าระบบรายงาน 506) มากกว่าปี พ.ศ. 2560 ถึง 2 เท่า (ปี พ.ศ. 
2560 มีผู้ป่วย 3 ราย อัตราป่วย 0.04 ต่อประชากรแสนคน)(2) โดย
จากการทบทวนสถานการณ์โรคไอกรนของ อําเภอลําทะเมนชัย 
จังหวัดนครราชสีมา ในโปรแกรม 506 ของกลุ่มระบาดวิทยาและ
ข่าวกรอง สคร.9 นครราชสีมา ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2553-2561 ไม่พบ
ผู้ป่วยโรคไอกรนในอําเภอลําทะเมนชัย ผู้เสียชีวิตและผู้ปว่ยโรค  ไอ
กรนในเหตุการณ์นี้เป็นเหตุการณ์แรกของอําเภอลําทะเมนชัย 
จังหวัดนครราชสีมา นับตั้งแต่ปี พ.ศ. 2553(3) 

2. ผลการศึกษาลักษณะทางระบาดวิทยา  
จากการค้นหาผู้ป่วยตามนิยามที่กําหนด พบผู้ป่วย 8 ราย 

เป็นผู้ป่วยยืนยัน 3 ราย ผลตรวจพบสารพันธุกรรมของเช้ือ B. 
pertussis 2 ราย และ B. parapertussis 1 ราย และพบผู้ป่วย
เข้าข่าย 5 ราย อัตราส่วนเพศหญิงต่อเพศชาย 1:1.67 ส่วนใหญ่
อายุ 9 ปี อายุมากท่ีสุด 28 ปี น้อยท่ีสุด 1 เดือน 27 วัน ส่วนใหญ่มี
อาการไออย่างน้อย 2 สัปดาห์ และไอเป็นชุด 5 ราย (ร้อยละ 62.50) 
รองลงมา คือ อาเจียนหลังไอ 1 ราย (ร้อยละ 12.50) ผู้ป่วย 7 ราย 
ขณะป่วยอาศัยอยู่หมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย 
จังหวัดนครราชสีมา อีก 1 ราย เป็นคุณครูฝึกสอน อาศัยอยู่หมู่ 10 
ตําบลกระเบื้องนอก อําเภอเมืองยาง จังหวัดนครราชสีมา ผู้ป่วย
รายแรกเร่ิมมีอาการป่วยประมาณต้นเดือนตุลาคม 2561 และยังคง
มีอาการไอเร้ือรังมาอย่างต่อเนื่อง ผู้ป่วยอีก 7 ราย เร่ิมป่วยประมาณ
ต้นเดือนพฤศจิกายน 2561 รายสุดท้ายเร่ิมป่วยวันท่ี 28 ธันวาคม 
2561 รายละเอียดดังรูปท่ี 1  

ผู้ป่วยท้ัง 8 ราย เป็นเด็กนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน 
6 ราย คิดเป็นอัตราป่วยร้อยละ 2.79 ของบุคลากรและนักเรียน
ท้ังหมด 

2.1 ข้อมูลผู้ป่วยยืนยันโรคไอกรน 
ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 1 (Index case) 

ข้อมูลท่ัวไป เพศหญิง อายุ 1 เดือน 27 วัน ท่ีอยู่ขณะ
ป่วยห มู่  12 ตํ าบลช่องแมว  อํ า เภอลํ าทะเมนชัย  จั งห วัด
นครราชสีมา น้ําหนักแรกคลอด 2,340 กรัม อายุครรภ์ 34 สัปดาห์ 
แรกคลอดมีภาวะหายใจลําบากร่วมกับมีอาการตัวเหลือง แพทย์
วินิ จฉัย โรคปอดบวมร่วมกับตัว เหลือง  (Pneumonia with 
neonatal jaundice) เข้ารับการรักษาท่ีแผนกเด็กแรกเกิด 7 วัน  

ประวัติการเจ็บป่วย 
วัน ท่ี  13 พฤศจิกายน  2561  แพทย์นัดตรวจ ท่ี

โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา โดยอาของผู้ป่วยให้ข้อมูลว่า  
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จังหวัดนครราชสีมา เกิดท่ีกรุงเทพมหานคร ย้ายมาอยู่ท่ีจังหวัด
นครราชสีมาเม่ืออายุ 5 ปี เป็นพี่ชายต่างบิดาของผู้ป่วย Index 
case อาศัยในบ้านหลังเดียวกันและนอนร่วมห้องเดียวกัน เรียนที่
โรงเรียน ก. ช้ันประถมศึกษาปีท่ี 3/2  

ประวัติการเจ็บป่วย 
ตั้งแต่ต้นเดือนตุลาคม 2561 เร่ิมมีอาการไอ ไม่ทราบ

วันท่ี 
วันท่ี 10 ธันวาคม 2561 มีอาการไข้ ไอ มีน้ํามูก ไม่มี

หอบ ไม่ได้เข้ารับการรักษา  
วันท่ี 27 ธันวาคม 2561 ได้รับยา Clarithromycin 

500 mg วันละ 2 คร้ัง หลังอาหารเช้า-เย็นถึงวันท่ี 2 มกราคม 
2562 เนื่องจากเป็นผู้สัมผัสร่วมบ้านผู้ป่วย Index case 

วันท่ี 28 ธันวาคม 2561 ยังมีอาการไอ เก็บตัวอย่าง 
nasopharyngeal swab ส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการที่สถาบัน
บําราศนราดูร 

วันท่ี 29 ธันวาคม 2561 ผลตรวจ nasopharyngeal 
swab พบสารพันธุกรรมของเชื้อ B. pertussis ด้วยวิธี PCR 

วันท่ี 30 ธันวาคม 2561 เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยใน
ท่ีห้องแยกโรคของโรงพยาบาลลําทะเมนชัย 

วันท่ี 2 มกราคม 2562 จําหน่ายกลับบ้านวันท่ี 2 
มกราคม 2562 

ประวัติรับวัคซีน ได้รับวัคซีนครบตามเกณฑ์ขาดเพียง
วัคซีน MMR เข็มท่ี 2 เพียงเข็มเดียว 

ประวัติการเดินทาง ไม่ได้เดินทางออกนอกพื้นท่ี อาศัย
อยู่ ห มู่ ท่ี  12 ตํ าบลช่องแมว  อํ า เภอลํ าทะ เมนชัย  จั งห วัด
นครราชสีมา  

ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 3 
ข้อมูลท่ัวไป เพศหญิง อายุ 9 ปี ท่ีอยู่ขณะป่วยหมู่ท่ี 12 

ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา เรียนท่ี
โรงเรียน ก. ช้ันประถมศึกษาปีท่ี 3/2 เป็นนักเรียนร่วมช้ันเรียนกับ
ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2 

ประวัติการเจ็บป่วย 
วันท่ี 24 ธันวาคม 2561 เร่ิมมีอาการ ไอ มีน้ํามูก มี

เสมหะ ไม่มีหอบ ไม่ได้เข้ารับการรักษา 
วันท่ี 2 มกราคม 2562 มีอาการไอเป็นชุด เจ็บคอ ไม่ได้

เข้ารับการรักษา เก็บตัวอย่าง Nasopharyngeal swab ส่งตรวจที่
โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

วันท่ี 3 มกราคม 2562 รับยา Clarithromycin tab 
500 mg วันละ 2 คร้ัง หลังอาหารเช้า-เย็น เป็นเวลา 7 วัน 

วันท่ีไปตรวจตามนัด มีอาการหายใจลําบาก ไอ มีเสียงเสมหะในคอ 
แพทย์ไปรักษาในรพ. 2 วัน อาการดีข้ึนจึงอนุญาตให้กลับบ้าน 

วันท่ี 12 ธันวาคม 2561 มีอาการไอ มีเสียงเสมหะใน
ลําคอ ไม่ได้เข้ารับการรักษาท่ีใด 

วันท่ี 15 ธันวาคม 2561 รับการรักษาเป็นผู้ป่วยนอก
โรงพยาบาลลําทะเมนชัย มารดาให้ประวัติก่อนมา 3 วัน เร่ิมมี
อาการไอ มีเสียงเสมหะในลําคอ ยังไม่ได้รับการรักษาท่ีไหน ดูดนม
มารดาได้ดี สัญญาณชีพแรกรับ ชีพจร 144 คร้ังต่อนาที หายใจ 52 
คร้ังต่อนาที น้ําหนัก 4.1 กิโลกรัม อุณหภูมิ 37.0 องศาเซลเซียส 
แพทย์วินิจฉัย โรคไข้หวัด (acute nasopharyngitis) ให้กลับบ้าน

วันท่ี 21 ธันวาคม 2561 
- เวลา 10.16 น. รับการรักษาท่ี ER โรงพยาบาลลําทะ

เมนชัย ด้วยอาการ ไอ มีเสมหะติดคอ ปากเขียว เป็นก่อนมา
โรงพยาบาล 16 นาที สัญญาณชีพแรกรับ ชีพจร 181 คร้ังต่อนาที 
หายใจ 76 คร้ังต่อนาที น้ําหนัก 3.2 กิโลกรัม สูง 46 เซนติเมตร 
อุณหภูมิ 37.3 องศาเซลเซียส แพทย์วินิจฉัย โรคปอดบวม ร่วมกับ
โรคภาวะติดเช้ือในกระแสเลือด ร่วมกับภาวะหายใจล้มเหลว 
ร่วมกับภาวะตัวเหลือง (Pneumonia with septicaemia with 
respiratory failure with neonatal jaundice) 

- เวลา 12.30 น . ผู้ป่วยอาการไม่ดี ข้ึน จึงส่งต่อ
โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา แพทย์โรงพยาบาลมหาราช
นครราชสีมาเก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

วันท่ี 24 ธันวาคม 2561 ให้ยา Azithromycin (200 
mg./ml) ขนาด 0.8 ml.  

วันท่ี 25 ธันวาคม 2561 ผลตรวจพบสารพันธุกรรม
ของเช้ือ B. pertussis ด้วยวิธี PCR  

วันท่ี 27 ธันวาคม 2561 เวลา 07.12 น . ผู้ป่วย
เสียชีวิต Discharge summary จากแพทย์ โรคหลัก คือ โรคภาวะ
ติดเช้ือในกระแส (Septicemia) และโรคร่วม คือ โรคปอดบวม 
ร่วมกับภาวะหายใจล้มเหลวร่วมกับภาวะไตวาย (Pneumonia 
with respiratory failure with renal failure) 

ประวัติรับวัคซีน ได้รับวัคซีน BCG-HB ตามเกณฑ์ ยัง
ไม่ได้ฉีดวัคซีน DTP เนื่องจากอายุยังไม่ครบกําหนดฉีด 

ประวัติการเดินทาง อาศัยอยู่ในพื้นท่ีหมู่ 12 ตําบล 
ช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา และเดินทางมา
รักษาท่ีโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2 
ข้อมูลท่ัวไป เพศชาย อายุ 8 ปี น้ําหนัก 45 กิโลกรัม ท่ี

อยู่ขณะป่วยอยู่ ท่ีหมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย  
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ตารางท่ี 1 ผลการตรวจหาสารพนัธุกรรมของเชื้อก่อโรคไอกรนจากสารคัดหลั่งทางเดนิหายใจด้วยวิธี PCR 

กลุ่มการค้นหา 
จํานวน   
คัดกรอง 
(ราย) 

เข้านิยาม 
ผู้สัมผัส 
(ราย) 

เข้านิยาม
ผู้ป่วย 
เข้าข่าย 
(ราย)

จํานวนส่งตรวจ (ราย) วันท่ี 
เก็บตัวอย่าง 
ส่งตรวจ 

ผลตรวจหาสารพนัธุกรรม 
ของเช้ือก่อโรค 

สถาบัน
บําราศ
นราดูร

รพ. 
มหาราชฯ 

กลุ่มผู้สัมผสัร่วมบ้าน
ของผู้ยืนยันรายท่ี 1 

5 5 1 4 0 28 ธ.ค. 2561 พบ B. pertussis 1 ราย 
(ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2)

เพื่อนบ้านของ 
ผู้ยืนยันรายท่ี 1 

16 16 1 1 1 28 ธ.ค. 2561 
และ  
2 ม.ค. 2562 

Negative 

กลุ่มผู้สัมผสัใน
โรงเรียน 
ของผู้ยืนยันรายท่ี 2 

215 92 5 0 6 2 ม.ค. 2562 พบ B. parapertussis  
1 ราย (ผูป้่วยยืนยันรายท่ี 3) 

กลุ่มผู้สัมผสัร่วมบ้าน
ของผู้ยืนยันรายท่ี 3 

3 3 0 0 3 2 ม.ค. 2562 Negative 

เพื่อนบ้านของ 
ผู้ยืนยันรายท่ี 3 

17 17 0 0 0 - - 

กลุ่มเจ้าหนา้ท่ี  
รพ.ลําทะเมนชัย* 

18 18 0 0 0 - - 

รวม 274 151 7 5 10 พบเชื้อ B. pertussis 1 ราย 
และ B. parapertussis 1 ราย

หมายเหตุ : *ค้นหาเฉพาะผู้ท่ีทําการรักษาตั้งแต่เวรเปล พยาบาล แพทย์ ท่ีเข้านิยามผู้สัมผัส 

ผู้สัมผัสร่วมบ้าน เพื่อนบ้าน เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลลําทะเมนชัย 
และนักเรียน บุคลากรโรงเรียน ก. จํานวน 274 ราย เข้าได้กับนิยาม
ผู้สัมผัส 151 ราย มีอาการเข้าได้กับนิยามผู้ป่วยเข้าข่าย จํานวน 7 
ราย เก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการด้วยวิธี PCR จํานวน 
15 ราย พบสารพันธุกรรมของเช้ือ B. pertussis 1 ราย และ B. 
parapertussis 1 ราย สรุปเหตุการณ์นี้ พบผู้ป่วย 8 ราย เป็น
ผู้ป่วยยืนยัน 3 ราย และผู้ป่วยเข้าข่าย 5 ราย รายละเอียดดังตาราง
ท่ี 2 

2.4 ผลการศึกษาด้านสิ่งแวดล้อม 
บ้านผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 1 และ 2 อยู่ท่ีหมู่ 12 ตําบลช่อง

แมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา เป็นลักษณะสังคม
ชนบท มักไปมาหาสู่กันบ่อย ๆ บ้านผู้ป่วยอาศัยอยู่ร่วมกัน 6 คน 
เป็นบ้านปูนช้ันเดียว มี 2 ห้อง เป็นห้องนอนนอนรวมกัน 4 คน พ่อ
แม่ลูก และห้องเก็บเสื้อผ้า มีห้องโถงบริเวณด้านหน้า อากาศถ่ายเท
สะดวก ไม่มีเคร่ืองปรับอากาศ บริเวณหน้าบ้านจะเป็นลานกว้าง 
เพื่อนบ้านบริเวณใกล้เคียงจะมานั่งคุยกันเป็นประจํา บ้านผู้ป่วยมี
บ้านท่ีติดกันและไปมาหาสู่กันเป็นประจํา 3 หลัง โดยจะมีลูกของ
เพื่อนบ้านอายุ 1 ขวบ มาเล่นท่ีบ้านผู้ป่วยช่วงเช้าแล้วกลับบ้าน
ตอนเย็นทุกวัน 

วันท่ี 7 มกราคม 2562 ผลตรวจพบสารพันธุกรรมของ
เช้ือ B. parapertussis ด้วยวิธี PCR 

วันท่ี 8 มกราคม 2562 ผู้ป่วยยังคงมีอาการไอ กินยา
ได้ ไม่อาเจียน รับการรักษาเป็นผู้ป่วยนอก อาการดีขึ้นตามลําดับ 

วันท่ี 9 มกราคม 2562 รับยา Clarithromycin tab 
500 mg ครบตามกําหนด 

ประวัติรับวัคซีน ได้รับวัคซีนครบตามเกณฑ์ 
ประวัติการเดินทาง ไม่ได้เดินทางออกนอกพื้นท่ี อาศัย

อยู่หมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา 
2.2 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ 
จากการค้นหาผู้ป่วยรายใหม่จากนิยามท่ีกําหนด โดยทํา

การคัดกรองในกลุ่มผู้สัมผัสร่วมบ้าน เพื่อนบ้าน เจ้าหน้าท่ี
โรงพยาบาลลําทะเมนชัย และนักเรียน บุคลากรโรงเรียน ก. จํานวน 
274 ราย เก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการที่สถาบันบําราศ-
นราดูร 5 ราย และโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 10 ราย ผล
ตรวจพบสารพันธุกรรมของเช้ือ B. pertussis 1 ราย และ B. 
parapertussis 1 ราย ด้วยวิธี PCR รายละเอียดดังตารางท่ี 1 

2.3 สรุปผลการค้นหาผู้ป่วยรายใหม่เพิ่มเติม 
ค้นหาผู้ป่วยรายใหม่เพิ่มเติมจาก Index case ในกลุ่ม  
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ตารางท่ี 2 รายละเอียดผู้ป่วยโรคไอกรนเรียงลําดบัตามวันเร่ิมป่วยและความสัมพันธ ์
ลําดบั เพศ อายุ ประเภทผูป้่วย ความสัมพันธ ์

1 ชาย 8 ป ี ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2 พบสารพันธกุรรม
ของเช้ือ B. pertussis

เรียนช้ัน ป.3/2 พี่ชาย Index case อาศัยร่วมบ้าน 
และนอนห้องเดียวกัน 

2 ชาย 11 ป ี ผู้ป่วยเข้าข่าย เพื่อนบ้าน บ้านอยู่ใกล้กบับา้นของผู้ป่วยรายที่ 2 
และเรียนอยู่ช้ัน ป.5 โรงเรียนเดียวกันกับผู้ป่วยรายที่ 2

3 ชาย 28 ปี ผู้ป่วยเข้าข่าย เพื่อนบ้านใกล้กันกับบา้นของผูป้่วยรายท่ี 2
4 ชาย 10 ปี ผู้ป่วยเข้าข่าย เพื่อนบ้านและเปน็เพื่อนสนิทของผู้ป่วยรายที่ 2
5 หญิง 25 ปี ผู้ป่วยเข้าข่าย คุณครูฝึกสอน มีความใกล้ชิดกับนกัเรียนห้อง ป.3/2
6 หญิง 1 เดือน 

27 วัน
ผู้ป่วยยืนยัน (Index) 
พบเชื้อ B. pertussis

น้องสาวต่างบิดากับผูป้่วยรายท่ี 2 อาศัยร่วมบ้าน 
และนอนห้องเดียวกัน 

7 หญิง 9 ป ี ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 3 พบสารพันธกุรรม
ของเช้ือ B. parapertussis

เพื่อนร่วมช้ันเรียนของผู้ป่วยรายที ่2 

8 ชาย 9 ปี ผู้ป่วยเข้าข่าย เพื่อนร่วมช้ันเรียนของผู้ป่วยรายที ่2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

วิธีท่ี 2 สืบค้นจากฐานข้อมูล HDC และ 43 แฟ้ม ระดับ
จังหวัด วิธีนี้ไม่สามารถสรุปผลการดําเนินงานความครอบคลุมใน
วันท่ีลงสอบสวนโรคได้ เนื่องจากไม่มีการเข้าไปปรับปรุงข้อมูล
ประชากรเด็ก 0-6 ปี โดยฐานข้อมูลในระบบ ณ วันท่ี 2 มกราคม 
2562 มีเด็กอายุ 0-6 ปี ของบ้านหนองจานใต้ หมู่ 12 เพียง 1 คน  

วิธีที่ 3 สมุดทะเบียนบัญชีการติดตามการฉีดวัคซีนเด็ก  
0-6 ปี ของ รพ.สต. วิธีนี้ไม่สามารถสรุปผลการดําเนินงานความ
ครอบคลุมในวันท่ีลงสอบสวนโรคได้ เนื่องจากผู้รับผิดชอบงาน
ไม่ได้บันทึกการติดตามการฉีดวัคซีนเด็กให้เป็นปัจจุบัน 

วิธีท่ี 4 สํารวจความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ของเด็ก
นักเรียนโรงเรียน ก. โดยให้ผู้ปกครองนําสมุดบันทึกสุขภาพแม่และ
เด็กมาให้ท่ีโรงเรียนหรือฝากนักเรียนมา เก็บข้อมูลได้ตั้งแต่ช้ัน
อนุบาล 1 ถึงช้ันประถมศึกษาปีท่ี 3 มีนักเรียน 111 ราย มีสมุด
บันทึกสุขภาพแม่และเด็ก 68 ราย มีนักเรียนท่ีได้รับวัคซีนครบ     5 
คร้ัง 55 ราย คิดเป็นร้อยละ 80.88 รายละเอียดดังตารางท่ี 3 

วิธีท่ี 5 สํารวจความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ในเด็ก
อายุ 0–6 ปี ของอําเภอลําทะเมนชัย โดยดูประวัติการรับวัคซีน DTP 
ท่ีต้องได้รับตามอายุ จากสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็กของเด็กอายุ 
0-6 ปี ท่ีอยู่จริงในพื้นท่ี ผลการสํารวจอําเภอลําทะเมนชัยมีเด็กอายุ 
0-6 ปี 2,093 ราย ได้รับวัคซีนตามอายุท่ีต้องได้รับ ณ วันท่ี 15 
มกราคม 2563 จํานวน 2,002 ราย คิดเป็นร้อยละ 95.65 และหมู่บา้น
ในพื้นท่ีรับผิดชอบของ รพ.สต.ดงหลบ มีเด็กอายุ 0-6 ปี 381 ราย 
ได้รับวัคซีนตามอายุท่ีต้องได้รับ ณ วันท่ี 15 มกราคม 2563 จํานวน 
354 ราย คิดเป็นร้อยละ 92.91 รายละเอียดดังตารางท่ี 4 

สภาพแวดล้อมบ้านผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 3 มีผู้สัมผัสร่วมบ้าน 
3 คน ได้แก่ ปู่ ย่า และน้องชาย ลักษณะบ้านเป็นบ้านปูนช้ันเดียว 
ไม่มีเคร่ืองปรับอากาศ อากาศถ่ายเทได้สะดวก โดยบ้านผู้ป่วยมี
บ้านท่ีติดกันและไปมาหาสู่กันเป็นประจํา 3 หลัง ผู้ป่วยเรียนท่ี
โรงเรียนแห่งหนึ่งในตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัด
นครราชสีมา มีเพื่อนท่ีเล่นด้วยกันเป็นประจํา 4 คน เป็นเพื่อนร่วม
ช้ันเรียน เพศหญิง 3 ราย เพศชาย 1 ราย (ผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2) 

สภาพแวดล้อมโรงเรียน ก. มีนักเรียน 197 คน บุคลากรใน
โรงเรียน 18 คน นักเรียนส่วนใหญ่มีภูมิลําเนาใน ตําบลช่องแมว 
อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา เปิดสอนช้ันอนุบาลถึงช้ัน
ประถมศึกษาปีท่ี 6 การเรียนจะเป็นการเดินไปเรียนตามห้องต่าง ๆ 
ช้ันประถมศึกษาปีท่ี 1-3 จะมีกิจกรรมลูกเสือ และพละศึกษาท่ีเรียน
ร่วมกัน 
3. ความครอบคลุมการฉีดวัคซีน DTP ในพื้นท่ี 

สํารวจความครอบคลุมการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันวัคซีน DTP 
ในเด็กอายุ 0-6 ปี ของอําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา 5 วิธี 
รายละเอียดดังนี้ 

วิธีท่ี 1 สืบค้นจากฐานข้อมูลโปรแกรม Hosxp_pcu ของ
หน่วยบริการ โดยดูฐานข้อมูล บัญชี 1 (ฐานข้อมูลประชากร) บญัชี 
3 (วัคซีนเด็ก 0-1 ปี) บัญชี 4 (วัคซีนเด็ก 0-6 ปี) วิธีนี้ไม่สามารถ
สรุปผลการดําเนินงานความครอบคลุมในวันท่ีลงสอบสวนโรคได้ 
เนื่องจากฐานข้อมูลทะเบียนบัญชี 1 รายช่ือประชากรไม่ได้มีการ
ปรับปรุง ส่งผลให้ บัญชี 3 และ 4 ท่ีจะต้องมีรายช่ือเด็ก 0-6 ปี ท่ี
ได้รับวัคซีนไม่ครบถ้วน 
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ตารางท่ี 3 ความครอบคลุมการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคคอตีบ ไอกรน บาดทะยัก (DTP) ในนักเรียนช้ันอนุบาล 1 ถึงช้ันประถมศึกษาปีท่ี 3 
โรงเรียน ก. ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา  

ระดับ 
จํานวน 
(ราย) 

มีสมุด
บันทึกฯ 

การสร้างเสริมภูมิคุ้มกัน DTP 
(คร้ังท่ี)

จํานวนนักเรียนท่ีได้รับวัคซีน
ครบ 5 คร้ัง ท่ีมีสมุดบันทึกฯ

DTP1 DTP2 DTP3 DTP4 DTP5 จํานวน (ราย) ร้อยละ
อนุบาล 1 12 10 10 10 10 10 10 10 100.00
อนุบาล 2 17 8 8 8 7 8 6 5 62.50

ประถมศึกษาปท่ีี 1/1 10 5 4 5 5 5 4 3 60.00
ประถมศึกษาปท่ีี 1/2 11 8 8 8 8 7 7 7 87.50
ประถมศึกษาปท่ีี 2/1 15 12 12 12 12 11 10 10 83.33
ประถมศึกษาปท่ีี 2/2 14 7 7 7 7 7 7 7 100.00
ประถมศึกษาปท่ีี 3/1 16 10 10 10 10 8 8 7 70.00
ประถมศึกษาปท่ีี 3/2 16 8 8 8 8 8 6 6 75.00

รวม 111 68 67 68 67 64 58 55 80.88
 

ตารางท่ี 4 ความครอบคลุมการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคคอตีบ ไอกรน บาดทะยัก (DTP) ในเด็กอายุ 0–6 ปี อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัด
นครราชสีมา  

กลุ่มอาย ุ
กําหนดฉดี
วัคซีน DTP 
ตามช่วงอายุ 

สถานบริการ 
รวมกลุ่ม

อายุ รพ.สต.
บ้านยาง 

รพ.สต.
ช่องแมว 

รพ.สต.
ดงหลบ 

รพ.สต.
ไพล 

รพ. 
ลําทะเมนชัย 

อายุ ≤2 – >4 เดือน จํานวน 17 3 4 3 3 30
ฉีด DTP1 17 3 4 3 3 30

% 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00
อายุ ≤4 – >6 เดือน จํานวน 7 8 9 4 10 38

ฉีด DTP2 7 7 9 2 9 34
% 100.00 87.50 100.00 50.00 90.00 89.47

อายุ ≤6 – >18 เดือน จํานวน 66 60 39 52 50 267
ฉีด DTP3 66 60 39 52 48 265

% 100.00 100.00 100.00 100.00 96.00 99.25
อายุ ≤18 เดือน – >4 ป ี จํานวน 186 185 170 114 127 782

ฉีด DTP4 186 181 169 114 120 770
% 100.00 97.84 99.41 100.00 94.49 98.47

อายุ ≤4 – >6 ป ี จํานวน 225 221 159 169 202 976
ฉีด DTP5 218 212 133 162 178 903

% 96.89 95.93 83.65 95.86 88.12 92.52
อายุ 0–6 ป ี จํานวน 501 477 381 342 392 2093

ฉีด DTP total 494 463 354 333 358 2002
% 98.60 97.06 92.91 97.37 91.33 95.65

    หมายเหตุ - ข้อมูล ณ วันท่ี 15 มกราคม 2562 (นับตามอายุท่ีครบฉีดในช่วงเวลาท่ีกําหนด) 
- พื้นท่ีหมู่ 5, 6, 7, 9, 11, 12, 15 รับผิดชอบโดยรพ.สต.ดงหลบ 
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B. pertussis และ B. parapertussis สามารถทําให้ป่วยเป็นโรค
ไอกรนได้ในมนุษย์ มีลักษณะเกือบเหมือนกันในระดับ DNA แต่ B. 
parapertussis จะไม่หลั่งสารพิษเหมือน B. pertussis(4) ผู้ป่วยท่ี
ติดเช้ือ B. parapertussis จึงมีอาการไม่รุนแรง(5) และจากการ
สอบสวนโรคคาดว่าผู้ป่วย First case เป็นผู้ป่วยยืนยันเพศชาย 
อายุ 8 ปี เร่ิมมีอาการไอประมาณต้นเดือนตุลาคม 2561 ต่อมาแพร่
เช้ือให้ Index case เร่ิมป่วยวันท่ี 13 พฤศจิกายน 2561 เสียชีวิต
วันท่ี 27 ธันวาคม 2561 เป็นน้องสาวต่างบิดาอาศัยร่วมบ้านและ
นอนห้องเดียวกันทําให้มีโอกาสสูงที่จะได้รับเช้ือ ประกอบกับมีอายุ
เพียง 1 เดือน 27 วัน ยังไม่ได้ฉีดวัคซีน DTP เพราะอายุยังไม่ครบ
กําหนดฉีด ส่วนมารดาไม่มีข้อมูลการรับวัคซีน Tdap แต่คาดว่า
ไม่ได้ฉีด เนื่องจากเป็นวัคซีนเพิ่มเติมท่ีผู้ป่วยต้องจ่ายเงินเอง ซึ่ง
ตามมาตรฐานหญิงตั้งครรภ์จะได้เฉพาะวัคซีน dT ในระหว่าง
ตั้งครรภ์ ทําให้มีอาการป่วยรุนแรงและเสียชีวิตในเวลาต่อมา ซึ่ง
สอดคล้องกับ ‘การศึกษาโรคไอกรนในผู้ใหญ่และการป้องกัน’ ของ
ศาสตราจารย์นายแพทย์ธีระพงษ์ ตัณฑวิเชียร ท่ีพบว่าการติดเช้ือ
ในเด็กเล็กอายุน้อยกว่า 6 เดือนนั้นเกิดจากการแพร่เช้ือจากผู้ใหญ่
หรือเด็กโตท่ีอยู่ใกล้ชิด เช่น บิดามารดา พี่น้อง คนในบ้าน และ  
เด็กเล็กอายุน้อยกว่า 6 เดือน จะมีอัตราการเข้ารับการรักษาใน
โรงพยาบาลสูง (ร้อยละ 40-60) มีภาวะแทรกซ้อนจากการติดเช้ือ
สูงข้ึน และอาจนําไปสู่การเสียชีวิตได้ (6) ผู้ป่วยอีก 6 ราย เป็น
นักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน 5 ราย และเพื่อนบ้าน 1 ราย มี
ประวัติสัมผัสทํากิจกรรมร่วมกับผู้ป่วย First case ทุกราย ในช่วง
เวลาท่ีมีอาการป่วย ทําให้มีโอกาสได้รับเช้ือ เนื่องจากโรคไอกรน
เป็นโรคติดต่อทางเดินหายใจผ่านการไอ  จาม  (Airborne 
droplets) จากบุคคลท่ีมีเช้ือ โดยเฉพาะการแพร่เช้ือให้คนท่ีอยู่
ใกล้ชิดกันเช่น คนในบ้าน โรงเรียน ค่ายทหาร (6) และจากการ
สอบถามประวัติเดินทางในช่วง 20 วันท่ีผ่านมาของผู้ป่วย First 
case ไม่ได้เดินทางออกนอกพื้นท่ี ทําให้ไม่ทราบว่าได้รับเช้ือมาจาก
ท่ีใด 

ผลสํารวจการฉีดวัคซีน DTP ในพื้นท่ีรับผิดชอบของ รพ.สต. 
ดงหลบ ซึ่งเป็นพื้นท่ีระบาดโรคไอกรน มีความครอบคลุมวัคซีน 
DTP ร้อยละ 92.91 โดยตามมาตรฐานของการสร้างเสริมภูมิคุ้มกัน
โรคของสถาบันวัคซีน โรคไอกรนจะมี Herd immunity threshold 
เม่ือมีความครอบคลุมของวัคซีนร้อยละ 92-94(7) และตัวช้ีวัดการ
ดําเนินงานวัคซีนของกระทรวงสาธารณสุขจะต้องมีความ
ครอบคลุมวัคซีน DTP ร้อยละ 90 ข้ึนไป อย่างไรก็ตามถึงแม้จะ
ได้รับวัคซีน DTP ครบตามเกณฑ์ก็ยังสามารถติดเช้ือไอกรนได้ 
เนื่องจากมีประสิทธิภาพในการป้องกันโรคไอกรนได้ร้อยละ 75-90  

การดําเนินงานป้องกันควบคุมโรค 
การควบคุมโรค และเฝ้าระวังโรค 
1) จ่ายยาให้ผู้ป่วยยืนยัน ผู้ป่วยเข้าข่าย ผู้สัมผัสกลุ่มเพื่อน

บ้ าน  และ เจ้ าหน้ า ท่ี โ รงพยาบาลลํ าทะ เมนชัย  โดยใ ห้ยา 
Erythromycin เป็นเวลา 14 วัน 3 ราย ให้ยา Clarithromycin 
500 mg. เป็นเวลา 7 วัน 37 ราย รวมเป็นเงิน 8,461 บาท และ
ค่าใช้จ่ายในการบริการผู้ป่วย 6,238 บาท รวมใช้งบประมาณท้ังสิน้ 
14,699 บาท ท่ีเกิดกับโรงพยาบาลลําทะเมนชัย ไม่รวมค่าใช้จ่าย
ในการดําเนินงานสอบสวนโรค 

2) ให้ความรู้แก่บุคคลในครอบครัวของผู้ป่วยในการปฏิบัติ
ตัวเพื่อป้องกันการแพร่กระจายของโรคไอกรน และคณะครูโรงเรียน 
ก. เพื่อเฝ้าระวังผู้ป่วยเพิ่มเติมในเด็กนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน 

3) เฝ้าระวังผู้ป่วยรายใหม่ในโรงเรียนและชุมชน ของตําบล
ช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา จนถึงวันท่ี 30 
มกราคม 2562 ไม่พบผู้ท่ีเข้าได้กับนิยามที่กําหนด 

การเตรียมความพร้อมด้านวัคซีน 
1) สํารองวัคซีนเพื่อรองรับจํานวนเด็กท่ีต้องได้รับวัคซีน

โรคไอกรน โดยผู้รับผิดชอบงานของโรงพยาบาลลําทะเมนชัยจะส่ง
ข้อมูลให้คณะทํางานกลุ่มภารกิจสํารองเวชภัณฑ์และส่งกําลังบํารุง 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมาทุกวันจันทร์จนกว่าการ
ระบาดของโรคไอกรนในพื้นอําเภอลําทะเมนชัยจะสงบลง 

2) กลุ่มงานควบคุมโรค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครราชสีมา ลงพื้นท่ีติดตามการดําเนินงานการทํา Catch Up วัคซนี 
DTP, ติดตามการกินยาของผู้ป่วยและผู้สัมผัส, การเฝ้าระวังโรคใน
พื้นที่, การปรับฐานข้อมูลประชากรในระบบ Hosxp 43 แฟ้ม 

3) มีผู้ ท่ียังไม่ได้รับวัคซีน DTP ณ ช่วงอายุท่ีต้องได้รับ 
91 ราย โดยได้ดําเนินการทํา Catch Up วัคซีน DTP จํานวน 78 
ราย อีก 13 ไม่ได้ฉีดวัคซีน DTP เนื่องจากอายุเกินกําหนด 9 ราย 
และย้ายโรงเรียนออกนอกพื้นท่ี 4 ราย 

4) กรรมการวัคซีนระดับเขต และสสจ .นครราชสีมา 
ติดตามการดําเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคปีงบประมาณ 2562 
ของอําเภอลําทะเมนชัย ให้ได้ตามมาตรฐานงานสร้างเสริม
ภูมิคุ้มกันโรค 

วิจารณ์ผลการศึกษา 
เหตุการณ์นี้เป็นการระบาดโรคไอกรน เนื่องจากต้ังแต่ปี 

พ.ศ. 2553-2561 ไม่พบการรายงานผู้ป่วยโรคไอกรนในอําเภอ  
ลําทะเมนชัย จากการสอบสวนโรคพบผู้ป่วยโรคไอกรน 8 ราย เป็น
ผู้ป่วยยืนยัน 3 ราย พบสารพันธุกรรมของเช้ือ B. pertussis 2 ราย 
และ B. parapertussis 1 ราย และผู้ป่วยเข้าข่าย 5 ราย โดยเชื้อ 
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แยกจากการติดเช้ืออ่ืน ๆ ได้ยาก หากไม่ได้ตรวจหาเช้ือทาง
ห้องปฏิบัติการ และยังคงแพร่เช้ือให้บุคคลใกล้ชิดหากไม่ได้รับการ
รักษา โดยกลุ่มท่ีมีอัตราตายสูง คือ อายุน้อยกว่า 6 เดือน เนื่องจาก
ยังรับวัคซีน DTP ไม่ครบตามเกณฑ์ โดยเฉพาะอายุน้อยกว่า 2 
เดือน ท่ีอายุยังไม่ถึงเกณฑ์ท่ีจะได้รับวัคซีน ซึ่งสอดคล้องกับการ
ระบาดในคร้ังนี้ท่ีผู้เสียชีวิตอายุ 1 เดือน 27 วัน ท่ีคาดว่าจะได้รับ
เช้ือจากพี่ชาย (First case) ดังนั้นจึงควรมีการ ให้วัคซีน Tdap 
แก่หญิงตั้งครรภ์ ซึ่งจะมีประสิทธิผลในการป้องกันการเกิดโรค  
ไอกรนในเด็กทารกร้อยละ 91 โดยภูมิคุ้มกันในหญิงตั้งครรภ์จะ
ลดลงในระยะ 1 ปีหลังได้รับวัคซีน จนไม่เพียงพอท่ีจะถ่ายทอดภูมิ
ไปยังทารก ดังนั้นจึงควรฉีดวัคซีน Tdap ทุกการตั้งครรภ์(7) 

2. ควรมีการรายงานผู้ป่วยโรคไอกรน ตั้งแต่ผู้ป่วยสงสัย 
ผู้ป่วยเข้าข่าย และผู้ป่วยยืนยัน ผ่านระบบรายงาน 506 ตามเกณฑ์
ของกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข เพื่อ
ใช้ในการเฝ้าระวังสถานการณ์โรคไอกรนในพื้นท่ี 

กิตติกรรมประกาศ 
ขอขอบพระคุณแพทย์หญิงชุลีพร จิระพงษา นายแพทย์

เช่ียวชาญ ท่ีปรึกษาในการสอบสวนโรค และคุณครูของโรงเรียน 
ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัดนครราชสีมา และคณะ
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขอําเภอลําทะเมนชัยทุกท่าน ท่ีให้ความร่วมมือ
ในการสอบสวนโรคในคร้ังนี้ 

เอกสารอ้างอิง 
1 .  กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน  กรมควบคุมโรค  กระทรวง

สาธารณสุข. ตําราวัคซีนและการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ปี 
2562. นนทบุรี: กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน กรมควบคุมโรค; 
2562. หน้า 115-23. 

2. กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. โรคไอ
กรน จากระบบรายงานเฝ้าระวังโรค 506 [อินเตอร์เน็ต]. 
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moph.go.th/boedb/surdata/disease.php?ds=24 

3. กลุ่มระบาดวิทยาและข่าวกรอง สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 
9 นครราชสีมา. ฐานข้อมูลในการเฝ้าระวังโรคไอกรน ระหว่างปี 
พ.ศ. 2553 ถึง 2 มกราคม 2562 จากโปรแกรมเฝ้าระวังโรค 
รง.506. สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 9 นครราชสีมา. 2562. 

4. Qiushui He, Matti K. Viljanen, Heikki Arvilommi, et al. 
Whooping Cough Caused by Bordetella pertussis and 
Bordetella parapertussis in an Immunized. 
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และจะมีภูมิคุ้มกันในระดับท่ีป้องกันโรคได้นาน 2-5 ปี ทําให้คนท่ี
เคยได้รับวัคซีนถ้าไปสัมผัสและเกิดโรคจะมีอาการไม่รุนแรง(1) 

ปัญหาและข้อจํากัดในการสอบสวนโรค 
1. การค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมมีการค้นหาในโรงเรียนระดับ

อนุบาลถึงประถมศึกษาปีท่ี 6 โดยจากการสอบถามคุณครูประจํา
ช้ันพบว่ามีเด็กท่ีมีอาการทางเดินหายใจจํานวนมาก แต่เนื่องจาก
เด็กนักเรียนอายุยังน้อยทําให้เม่ือสอบถามประวัติการเจ็บปว่ยจะจํา
ไม่ได้ว่าเร่ิมป่วยเม่ือวันท่ีเท่าไร มีอาการอะไรบ้าง 

2. ทีม JIT ได้รับแจ้งจากทีม SAT ว่ามีการระบาดของโรค
ไอกรน ในวันท่ี 28 ธันวาคม 2561 ซึ่งเป็นช่วงวันหยุดเทศกาล    ปี
ใหม่ 2562 ทําให้ไม่สามารถออกสอบสวนโรคได้ในทันที  

3. นิยามการค้นหาผู้ป่วยรายใหม่ยังไม่ครอบคลุม โดยไม่ได้
ดําเนินการค้นหาผู้ป่วยรายใหม่เพิ่มเติมจากเวชระเบียนผู้ป่วยท่ี
โรงพยาบาลลําทะเมนชัยท่ีมีอาการป่วยระหว่างวันท่ี 2 ตุลาคม 
2561 ถึงวันท่ี 2 มกราคม 2562 อาจทําให้ได้ผู้ป่วยไม่ครบถ้วนตาม
นิยามการค้นหาท่ีกําหนด 

สรุปผลการศึกษา 
จากการสอบสวนโรคยืนยันการระบาดของโรคไอกรนใน

พื้นท่ีเนื่องจากไม่เคยพบผู้ป่วยโรคไอกรนในอําเภอลําทะเมนชัย 
เหตุการณ์นี้เป็นการระบาดโรคไอกรนคร้ังแรก โดยพบผู้ป่วยโรค  
ไอกรน 8 ราย เสียชีวิต 1 ราย เป็นผู้ป่วยยืนยันพบสารพันธุกรรม
ของเช้ือ Bordetella pertussis 2 ราย และ B. parapertussis 
1 ราย และพบผู้ป่วยเข้าข่าย 5 ราย โดยผู้ป่วย 7 ราย มีท่ีอยู่ขณะ
ป่วยอยู่ ท่ีหมู่ 12 ตําบลช่องแมว อําเภอลําทะเมนชัย จังหวัด
นครราชสีมา อีก 1 ราย เป็นคุณครูฝึกสอน อาศัยอยู่หมู่ 10 ตําบล
กระเบื้องนอก อําเภอเมืองยาง จังหวัดนครราชสีมา ผู้ป่วยราย
แรกเร่ิมมีอาการป่วยต้นเดือนตุลาคม 2561 จําวันเร่ิมป่วยไม่ได้ 
และยังคงมีอาการไอเร้ือรังมาอย่างต่อเนื่อง ผู้ป่วยอีก 7 ราย เร่ิม
ป่วยในช่วงต้นเดือนพฤศจิกายน 2561 จําวันเร่ิมป่วยไม่ได้ ราย
สุดท้ายเร่ิมป่วยวันท่ี 28 ธันวาคม 2561 

จากการสํารวจความครอบคลุมวัคซีน DTP อายุ 0-6 ปี ท่ี
อยู่ในพื้นท่ีรับผิดชอบของรพ.สต.ดงหลบ มีความครอบคลุมร้อยละ 
92.91 ซึ่งผู้ป่วยยืนยันท้ัง 3 ราย ได้รับวัคซีน DTP ครบตามเกณฑ์ 
2 ราย อีก 1 ราย ยังไม่ได้รับวัคซีน DTP เนื่องจากอายุยังไม่ถึง
เกณฑ์ท่ีจะได้รับ 

ข้อเสนอแนะ 
1. บุคคลที่ได้รับวัคซีน DTP ครบตามเกณฑ์ เม่ือได้รับเช้ือ 

B. pertussis จะมีอาการไม่รุนแรง อาจแสดงเพียงอาการไอ ทําให้ 
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Abstract 

Introduction: On 2018 December 28, Office of Disease Prevention and Control Region 9th Nakhon Ratchasima 

(DPC9) was notified of 2 confirmed pertussis cases, 2 months old (index and dead) and 8 years old. In 

Lamthamenchai district, there was no report of pertussis patients during the years 2010-2018. A joint investigation 

team (JIT) conducted to confirm the outbreak, identify risk factors and implement the control measures on 2 

January 2019. 

Methods: We reviewed situation of whooping cough situation and medical records of patients. Active case finding 

was conducted in the school and community between 2 October 2018 to 2 January 2019. A suspected case had 

one of these symptoms: a history of at least 2 weeks of coughing, persistent cough, wheezing or vomiting after 

coughing. If there was an epidemiological link with a confirmed case, he/she was a probable case. The case was 

confirmed by Bordetella pertussis or Bordetella parapertussis from respiratory secretions by PCR method. We 

surveyed environment and estimated coverage of diphtheria, pertussis, and tetanus (DTP) vaccine based on 

mother and child health handbook. 

Results: We found totally 8 patients, 3 confirmed cases (2 infected with B. pertussis and 1 infected with B. 

parapertussis) and 5 probable cases. The mean age was 9.5 years (range: 2 months to 28 years). The first patient 

became ill at early October 2018 and the last patient became ill on 28 December 2018. All patients joined 

activities with the first patient. DTP vaccine coverage of Lamthamenchai district among age group 0-6 years was 

95.65%. Two confirmed cases had completed DTP vaccine but were not listed in the immunization register, as 

the list was not up to date. One confirmed case was not vaccinated because her age has not yet reached the 

immunization criteria. Seventy-eight children received catch-up DTP vaccine. 

Conclusion: There was an outbreak of whooping cough with B. pertussis and B. parapertussis. The dead patient 

was younger than the age of vaccination. Therefore, policy for additional Tdap vaccine to pregnant women, to 

increase the immunity among young children, should be considered. Moreover, children registration and 

vaccination record should be regularly updated. 
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