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1. โรคจากภาวะอับอากาศ จังหวัดสิงห์บุรี พบผู้เสียชีวิต  

1 ราย เพศชาย อายุ 39 ปี สัญชาติไทย โรคประจำตัวความดัน
โลหิตสูง อาศัยอยู่ หมู่ 10 ตำบลบางระจัน อำเภอค่ายระจัน จังหวัด
สิงห์บุรี เหตุการณ์เกิดขึ ้นเมื ่อวันที ่ 1 พฤษภาคม 2564 เวลา
ประมาณ 14.00 น. สถานที่เกิดเหตุ บริเวณทุ่งนา หมู่ 2 ตำบล
โพทะเล อำเภอค่ายบางระจัน จังหวัดสิงห์บุรี และมีผู้บาดเจ็บ 1 ราย 
เพศชาย อายุ 36 ปี สัญชาติไทย ปฏิเสธโรคประจำตัว ผู้เสียชีวิต
และเพื่อนรวม 6 คน รับเหมาขุดบ่อน้ำบาดาล เพื่อเตรียมใช้น้ำทำ
การเกษตร ซึ ่งบ่อน้ำบาดาลดังกล่าวมีลักษณะเป็นบ่อบล็อก
คอนกรีต กว้าง 1.2 เมตร ลึก 7 เมตร เริ่มขุดบ่อน้ำบาดาลตั้งแต่
ช่วงบ่ายของวันที่ 1 พฤษภาคม 2564 โดยใช้รถแบคโฮขุดบ่อและ
วางบล็อกคอนกรีตหลังจากนั้นได้เทพื้นและยาแนวระหว่างรอยต่อ
บล็อกคอนกรีต ผู้บาดเจ็บได้ลงไปทำงานในบ่อน้ำบาดาลเป็นคน
แรก เมื่อเวลาประมาณ 14.00 น. จำนวน 2 ครั้ง ครั้งละ 5 นาที  

โดยใช้บันไดปีนลงไปในบ่อและเพื่อนส่งถังปูนยาแนวตามลงไป ทำ
ได้จนถึง 6 เมตร เหลืออีก 1 เมตร จะแล้วเสร็จ ผู้เสียชีวิตรบัหน้าท่ี
ลงไปเก็บรายละเอียดงานที่พื้นด้านล่างหลังจากผู้บาดเจ็บขึ้นมา 
โดยลงไปยังไม่ถึงก้นบ่อ ห่างจากก้นบ่อประมาณ 1 เมตร หายใจไม่
ออก หมดสติ และตกลงไปที่ก้นบ่อ ผู้บาดเจ็บจะลงไปช่วยเหลือ 
เนื่องจากหายใจไม่ออกจึงต้องขึ้นมาที่ปากบ่อก่อน เจ้าหน้าที่มูลนิธิ
ปอเต็กตึ๊งและเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลค่ายบางระจันช่วยกันทำ
การช่วยฟื้นคืนชีพด้วยวิธีปั๊มหัวใจ (CPR) ท่ีบริเวณปากบ่อ และนำ
ตัวผู ้ป่วยส่งต่อไปที่ โรงพยาบาลค่ายบางระจัน และส่งต่อไปท่ี
โรงพยาบาลสิงห์บุร ีในวันเดียวกัน แพทย์วินิจฉัยผู ้เส ียชีวิต 
Cardiac Arrest และแพทย์วินิจฉัยผู้บาดเจ็บ Hypoxia ปัจจุบัน
อาการดีข้ึนและกลบับ้านแล้ว 

การดำเนินการ สอบสวนโรคในพื้นท่ี สำรวจสภาพแวดลอ้ม
และประเมินความเสี่ยงของบ่อน้ำบาดาล ตรวจวัดทางสิ่งแวดล้อม 
ผลการตรวจวัด พบปริมาณก๊าซออกซิเจนอยู่ที่ร้อยละ 20.9 ไม่พบ 

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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หมู่บ้านและสุนัขของผู้เสียชีวิต ซึ่งมีอายุได้ 2 วัน ตาย ซึ่งผู้เสียชีวิต
ได้อุ้มสุนัขไปฝัง ผู้ใหญ่บ้านและชาวบา้นจึงดำเนินการฆ่าสุนัขจรจดั
ทั้ง 2 ตัว และนำไปฝังโดยไม่ได้แจ้งปศุสัตว์ทราบ ไม่ได้เก็บหัวสุนัข
ส่งตรวจหาเช้ือพิษสุนัขบ้า 

การดำเนินการ 
1) สอบสวนโรค ค้นหาผู้สัมผัสในชุมชน รวมถึงให้สุข

ศึกษากับประชาชนในพื้นที่โดยเน้นการทำความสะอาดบาดแผลที่
เกิดจากการถกูสนุัขกัดหรือข่วน การทายาฆ่าเช้ือก่อนการไปรับวัคซีน 

2) จากการค้นหาผู้สัมผัสกับผู้เสียชีวิตขณะป่วยเป็นผู้
สัมผัสในครอบครัวและชุมชน จำนวน 14 ราย ได้ส่งตัวให้ไปขอรับ
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าท่ีโรงพยายาลพลับพลาชัย 

3) ประสานเก็บตัวอย่างเพื ่อส่งตรวจหาเชื ้อท่ีกรม-
วิทยาศาสตร์การแพทย์ วันท่ี 3 พฤษภาคม 2564 ผลตรวจ Positive 

4) วันท่ี 3 พฤษภาคม 2564 ปศุสัตว์อำเภอประโคนชัย
ดำเนินการฉีดวัคซีนให้กับสุนัขและแมวในหมู่บ้าน 

3. การประเมินความเสี่ยงการเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า 
โรคพิษสุนัขบ้า เป็นโรคติดต่อระหว่างสัตว์และคน เกิดจาก

เชื้อไวรัสที่มีรูปร่างคล้ายกระสุนปืน สามารถพบได้ในสัตว์เลี้ยงลูก
ด้วยน้ำนมทุกชนิด แม้กระทั่งคน โรคนี้สามารถติดต่อได้ผ่านทาง
น้ำลายของสัตว์ที่มีเชื้อ เช่น การกัด การข่วน การเลีย หรือน้ำลาย
เข้าทางบาดแผล ส่วนใหญ่การพบโรคพิษสุนัขบ้านในคน มาจาก
การถูกสัตว์เลี้ยง เช่น สุนัข แมว กัด/ข่วน พบได้ในทุกช่วงของปี 
แต่อย่างไรก็ตาม โรคนี้ยังไม่มีรายงานการติดต่อจากคนสู่คน ยกเว้น
การผ่าตัดเปลี่ยนถ่ายเนื้อเยื่อ เช่น กระจกตา เป็นต้น นอกจากนี้ 
โรคนี้ยังสามารถป้องกันได้ด้วยวัคซีน โดยหากคนท่ีถูกสัตว์กัด/ข่วน 
เข้ารับการฉีดวัคซีนทันที หรือก่อนที ่จะแสดงอาการ สามารถ
ป้องกันการติดเช้ือได้  

ข้อมูลจากกองโรคติดต่อทั ่วไป กรมควบคุมโรคพบว่า 
จำนวนผู้เสียชีวิต และจำนวนสัตว์พบโรคพิษสุนัขบ้า เริ ่มลดลง
ตั้งแต่ปี 2561 และถึงแม้ว่าปี 2564 จะมีจำนวนการตรวจพบเช้ือ
น้อย แต่ร้อยละการพบโรคในสัตว์ยังคงที่ อยู่ที ่ร้อยละ 3.5 ของ
จำนวนการส่งตรวจตัวอย่างทางห้องปฏิบัติการ โดยในช่วงปี 2563 
–2564 ที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ส่งผล
กระทบต่อการดำเนินงานฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ 
อันเนื่องมาจากมาตรการเว้นระยะห่าง ซึ่งในปี 2564 พบว่าสัตว์ท่ี
พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า ส่วนใหญ่เป็นสัตว์ที่มีอายุน้อยกว่า 3 เดือน 
และไม่เคยได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้ามาก่อน 

นอกจากนี้ ยังพบสัตว์ชนิดอื่น ๆ ได้แก่ โค สุกร เริ่มตรวจ
พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า ซึ่งบ่งบอกถึงการแพร่กระจายของเชื้อจาก  

คณะที่ปรึกษา 
นายแพทย์สุชาติ  เจตนเสน      นายแพทย์ประยูร กุนาศล 
นายแพทย์คำนวณ อึ้งชูศกัดิ์     นายสัตวแพทย์ประวิทย์  ชุมเกษยีร  
องอาจ  เจริญสุข         

หัวหน้ากองบรรณาธิการ : นายแพทย์จักรรัฐ พิทยาวงศ์อานนท์ 

บรรณาธิการวิชาการ  :  นายแพทย์จักรรัฐ พิทยาวงศ์อานนท์ 

กองบรรณาธิการ 
คณะทำงานด้านบรรณาธิกรณ์ กองระบาดวิทยา 

ฝ่ายข้อมูล  

สมาน สยุมภูรุจินันท์   ศศิธันว์ มาแอเคียน  พัชรี ศรีหมอก    

ก๊าซไฮโดรเจนซัลไฟด์ ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ และปริมาณ
เปอร์เซ็นต์ของสารไวไฟที่อาจทำให้เกิดสภาพจุดติดไฟหรือระเบิด
ได้ (LEL)  

จากข้อมูลการตรวจสอบข่าวการระบาดโรคและภัยสุขภาพ 
พบเหตุการณ์เสียชีวิตในบ่อน้ำบาดาล จำนวน 2 เหตุการณ์ ใน
เดือนเดียวกัน และเกิดในสถานที่ใกล้เคียงกัน ซึ่งห่างกันประมาณ 
400 เมตร ประกอบกับมีสาเหตุการเสียชีวิตเนื่องจากภาวะขาด
ออกซิเจน ซึ่งหากพิจารณาแล้ว เห็นว่ามีความรุนแรงและต้องเร่ง
หามาตรการป้องกันไม่ให้เกิดเหตุการณ์ซ้ำขึ้นอีก เนื่องจากช่วงนี้
เป็นช่วงฤดูฝน ชาวบ้านเร่งทำนาและขุดบ่อเพื่อรองรับน้ำสำหรับ
การเกษตร 

2. โรคพิษสุนัขบ้า จังหวัดบุรีรัมย์ พบผู้ป่วยสงสัยโรคพิษ
สุนัขบ้าเสียชีวิต 1 ราย เพศชาย อายุ 13 ปี อาชีพนักเรียน ไม่มีโรค
ประจำตัว ขณะป่วยอยู่หมู่ 12 ตำบลบ้านไทร อำเภอประโคนชัย 
จังหวัดบุรีรัมย์ อาศัยอยู่กับตา วันที่ 23 เมษายน 2564 มีอาการไข้ 
ปวดศีรษะ ทานยาลดไข้ เล่นกับเพื่อนได้ปกติ วันที่ 27 เมษายน 
2564 มีอาการไข้ หายใจไม่ออก มือจีบเกร็ง เพื่อนบ้านจึงนำส่ง
โรงพยาบาลพลับพลาชัย แรกรับความเข้มข้นของออกซิเจนใน
เลือดร้อยละ 100 เวลา 11.20 น. ความดันโลหิต 180/110 มิลลิเมตร-
ปรอท ความดัน 150 ต่อนาที มีพฤติกรรมถ่มน้ำลาย ไม่กลืนน้ำลาย 
น้ำลายไหลตลอดเวลา แพทย์เจาะน้ำไขสันหลังเพื่อส่งตรวจหาเช้ือ
โรคพิษสุนัขและได้ยา้ยคนไข้ไปห้องแยกไอซียเูด็ก เพื่อสังเกตอาการ
ปิดไฟให้อยู่คนเดียว อาการสงบลง แต่ยังมีอาการชักเกร็ง กลืน
น้ำลายไม่ได้ ถุยน้ำลายตลอด และน้ำลายไหลตลอดเวลา และวันท่ี 
2 พฤษภาคม 2564 เก็บตัวอย่างปมรากผม ปัสสาวะ น้ำลาย เพื่อ
ส่งตรวจที่กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และเวลา 17.05 น. ผู้ป่วย
เสียชีวิต ได้แจ้งให้แพทย์จะดำเนินการเก็บตัวอย่างเนื้อสมองเพื่อส่ง
ตรวจหาเชื้อต่อไป ประวัติเสี่ยง ผู้เสียชีวิตชอบเล่นกับสุนัข ที่บ้าน  
เลี้ยงสุนัข 4 ตัวเมื่อประมาณ 1 ปีที่แล้ว มีสุนัขจรจัดมากัดสุนัขใน  
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สุนัขไปยังปศุสัตว์ ซึ่งอาจเป็นสัญญารบอกว่า ขณะนี้โรคพิษสุนัขบ้า
ในสุนัขมีการแพร่กระจายอยู่ในระดับสงู และมีความเสี่ยงทำให้คนมี
โอกาสติดเชื้อโรคพิษสุนัขบ้าได้ง่ายขึ้น ดังนั้น จากเหตุการณ์ต่าง ๆ 
ที่เกิดขึ้นอาจส่งผลให้เกิดการระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในคน
และในสัตว์ได ้ เหมือนกับที ่ เคยระบาดในปี 2561 ที ่จำนวน
ผู้เสียชีวิตสูงสุดในรอบ 10 ปี อันเนื่องมาจากสุนัขในช่วงปี 2556–
2557 ไม่ได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ดังนั้น เพื่อเป็น
การป้องกันผลกระทบข้างต้นที่อาจมีถึงในอี 2 ปีข้างหน้า ขอเสนอ
ให้มีการดำเนินการ โดยการเร่งสื่อสารไปยังหน่วยงานปศุสัตว์ เพื่อ
ทำความเข้าใจวิธีการปฏิบัติงานป้องกัน ควบคุมโรคในปศุสัตว์ ใน
ภาวะที ่ม ีการระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อ
เสริมสร้างความมั่นใจในการป้องกันตนเองจากโรคฯ เร่งสื่อสาร
ความเสี่ยงและประชาสัมพันธ์ ไปยังประชาชน เพื่อให้เกิดความ
ตระหนักถึงความรุนแรงของโรค รวมถึงขอความร่วมมือให้เจ้าของ
สัตว์ นำสัตว์เข้ารับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า รวมถึง
กระตุ้นให้ประชาชนพบแพทย์หลังสัมผัสโรค และสร้างแอพพลิเคช่ัน
เพื่อการประเมินความเสี่ยงต่อการติดเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า เพื่อให้
ประชาชนได้ประเมินความเสี่ยงตนเองก่อนเข้าพบแพทย์ 

 
 
โรคอีโบลา สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก 
องค์การอนามัยโลก ได้เผยแพร่ข่าวการระบาดเมื่อวันที่ 4 

พฤษภาคม 2564 ดังนี้ 
เมื ่อวันที ่ 3 พฤษภาคม 2564 รัฐมนตรีว่าการกระทรวง

สาธารณสุขของสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก (Democratic 
Republic of the Congo, DRC) ประกาศยุติการระบาดของโรค 
อีโบลา (Ebola Virus Disease, EVD) ที ่ส ่งผลกระทบต่อเขต
สุขภาพ (health zone, HZ) 4 แห่ง คือ  Biena, Musienene, 
Katwa และ Butembo ภายในจังหวัด North Kivu คำประกาศ
ดังกล่าวจัดทำข้ึนตามคำแนะนำของ WHO 42 วันหลังจากผู้ป่วยท่ี
ได้รับการยืนยันล่าสุดมีผลทดสอบเป็นลบเป็นคร้ังท่ีสองเม่ือวันท่ี 21 
มีนาคม 2564 

การระบาดด ังกล ่าวได ้ร ับการประกาศเม ื ่อว ันท ี ่  7 
กุมภาพันธ์ 2564 หลังจากผู ้อาศัยใน Mwenye/Makumo ใน 
Masoya Health Area ใน Biena HZ ได้รับการทดสอบเป็นบวก
ต่อ EVD จนถึงปัจจุบันยังไม่สามารถระบุแหล่งที่มาของการติดเช้ือ
ของผู้ป่วยเริ่มต้นในการระบาดนี้ได้ โดยรวมแล้วมีรายงานผู้ป่วย  
ทั้งหมด 12 ราย (ผู้ป่วยยืนยัน 11 ราย และผู้ป่วยเข้าข่าย 1 ราย) 
ในจำนวนผู้ป่วย 12 รายนี้ มี 8 ราย (ร้อยละ 73) รู้จักและติดตาม  

ผู้สัมผัสได้เมื่อตรวจพบผู้ป่วย และทั้งหมดมีความเชื่อมโยงกันทาง
ระบาดวิทยาภายในเหตุการณ์แพร่ระบาดเดียวกัน  ผู้ป่วย EVD ท้ัง 
12 ราย ได้รับรายงานในเขตสุขภาพ 4 แห่ง ของจังหวัด North 
Kivu โดยเริ่มป่วยระหว่างวันที่ 25 มกราคม-26 กุมภาพันธ์ 2564  
ในจำนวนนี้เสียชีวิต 6 ราย และหายแล้ว 6 ราย หลังจากได้รบัการ
รักษาที ่ เหมาะสม  ผู ้ป ่วย 2 ราย ใน 12 ราย เป็นเจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุขท่ีติดเช้ือในขณะท่ีดูแลผู้ปว่ยรายเร่ิมแรกของการระบาด
ครั้งนี้ ทั้งคู่รอดชีวิต ผู้ป่วยที่ยืนยันรายล่าสุดได้รายงานเมื่อวันที่ 1 
มีนาคม 2564 ทั้งหมดอยู่ในกลุ่มสมาชิกของครอบครัวผู ้ป่วยท่ี
ได้รับการยืนยัน 

นี ่ เป ็นการระบาดของ EVD คร ั ้ งท ี ่ 12 ที ่รายงานใน
สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก นับตั ้งแต่พบไวรัสครั ้งแรกใน  
ปี พ.ศ. 2519 และคร้ังท่ีสองในจังหวัด North Kivu  

ในระหว ่างการระบาดต ั ้ งแต ่ว ันท ี ่  7 ก ุมภาพ ันธ์–3 
พฤษภาคม 2564 การสอบสวนผู ้ป่วยทั ้งในผู ้ป่วยที ่ยืนยันและ
ผู้ป่วยที่เข้าข่ายทั้งหมด พบผู้สัมผัส 1,194 ราย ในพื้นที่สุขภาพ 
(health area) 48 แห่ง ของเขตสุขภาพ 5 เขต จนถึงปัจจุบัน  
ผู้สัมผัสทั้งหมดได้รับการติดตามครบ 21 วัน ทีมเจ้าหน้าที่ยังคง
ค้นหาผู้สัมผัสท่ีสูญหายจากการติดตาม ท่ีไม่เคยพบเห็น หรือ ท่ีย้าย
ที่อยู่ในช่วง 42 วัน นับตั้งแต่ผู้ป่วยยืนยัน EVD ที่ได้รับการยืนยัน
รายล่าสุดเพื่อให้แน่ใจว่าติดตามผู้ท่ีอยู่ในการระบาดไดค้รบ  ในช่วง
ที่มีการระบาดมีรายงานการแจ้งเตือน 33,229 เหตุการณ์ จาก 17 
เขตสุขภาพจากกอง Butembo และ Beni ของกรมอนามัยจังหวัด
ดังกล่าว นอกจากนี้ นักเดินทางมากกว่า 1.5 ล้านคน ได้รับการคัด
กรอง ณ จุดเข้าออกของ DRC และเกือบ 2,000 คน ได้รับการฉีด
วัคซีนป้องกัน EVD 

WHO ได้ประเมินความเสี ่ยงว่า เมื ่อวันที ่ 3 พฤษภาคม 
2564 กระทรวงสาธารณสุขแห่งสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก
ประกาศยุติการแพร่เชื้อ EVD จากคนสู่คนในจังหวัด North Kivu 
โดยพิจารณาว่าเวลาผ่านไปนานกว่า 42 วัน (ระยะเวลาสองเท่า
ของระยะฟักตัวสูงสุด) นับตั้งแต่วันที่ผลการทดสอบของผู้ป่วยท่ี
ยืนยันล่าสุดเป็นลบสองครั้งต่อเนื่องกัน องค์การอนามัยโลกประเมิน
ว่ามีระบบเฝ้าระวังที่พิสูจน์ถึงความสามารถในการตรวจจับผู้ป่วย 
กระทรวงสาธารณสุขได้ร่างแผน 90 วัน ซึ่งรวมถึงการเสริมสร้าง
ความเข้มแข็งและความม่ันคงของระบบเฝ้าระวังทางสาธารณสุข 

WHO ตั้งข้อสังเกตว่ายังคงมีความเสี่ยงต่อการเกิด EVD ซ้ำ  
ในสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก และเชื้อไวรัสอีโบลาสามารถคง 
อยู่ในของเหลวในร่างกายบางส่วนของผู้รอดชีวิตเป็นเวลาหลาย
เดือนซึ่งเป็นเหตุการณ์ที่พบได้ยากมาก อาจส่งผลให้เกิดการแพร่  

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจำสัปดาห์ที่ 18 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 18th week 

 sget506@yahoo.com                           กลุ่มสารสนเทศทางระบาดวิทยา กองระบาดวิทยา  
Epidemiological informatics unit, Division of Epidemiology 

ตารางท่ี 1 จำนวนผู้ป่วยและเสยีชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสำคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกบัช่วงเวลาเดียวกนัของ 
ปีก่อน ๆ ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2564 สัปดาห์ท่ี 18 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 18th week 2021 

  
ท่ีมา : สำนักงานสาธารณสุขจงัหวัด สำนกัอนามัย กรุงเทพมหานคร และ กองระบาดวิทยา รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ  
ข้อมูลในตารางจะถูกปรับปรุงทุกสปัดาห์ วัตถุประสงค์เพื่อการป้องกนัควบคุมโรค/ภัย เป็นหลกั มิใช่เปน็รายงานสถิติของโรคน้ัน ๆ  
ส่วนใหญ่เป็นการรายงาน "ผูป้่วยท่ีสงสยั (suspect)" ไม่ใช่ "ผู้ป่วยท่ียืนยันว่าเป็นโรคนั้น ๆ (confirm)" 
ข้อมูลมีการเปลี่ยนแปลงย้อนหลังได้ทุกสปัดาห์ จึงไม่ควรนำข้อมูลสัปดาหป์ัจจุบนัไปอ้างอิงในเอกสารวิชาการ 
 * จำนวนผูป้่วย 4 สัปดาห์ลา่สุด (4 สัปดาห์ คิดเปน็ 1 ช่วง) 
 ** จำนวนผู้ป่วยในช่วง 4 สปัดาห์ก่อนหน้า, 4 สปัดาห์เดยีวกนักบัปีปจัจบุัน และ 4 สปัดาห์หลงั ของข้อมูล 5 ปยี้อนหลงั 15 ช่วง (60 สปัดาห์)  

Mean**
Week 15 Week 16 Week 17 Week 18 (2016-2020)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 1 0 0
Influenza 232 205 119 49 605 8027 6743 0
Meningococcal Meningitis 0 0 0 0 0 2 2 1
Measles 3 5 4 1 13 226 122 0
Diphtheria 0 0 0 0 0 1 0 0
Pertussis 0 1 1 2 4 8 7 0
Pneumonia (Admitted) 2019 1987 1211 728 5945 15143 54862 51
Leptospirosis 7 4 3 1 15 124 251 3
Hand, foot and mouth disease 455 248 128 38 869 2002 14559 0
Total D.H.F. 46 64 64 30 204 4046 2701 2

Disease
Cumulative

2021
Case* 

(Current 

2021

เชื้อระลอกสอง นอกจากนี้ไม่ใช่เรื่องผิดปกติสำหรับผู้ป่วยที่เกิดข้ึน
เป็นระยะ ๆ หลังจากการระบาดครั้งใหญ่ การเกิด EVD อุบัติซ้ำ 
เป็นปัญหาสาธารณสุขที่สำคัญใน DRC และยังมีช่องว่างในขีด
ความสามารถของประเทศในการเตรียมรับมือและตอบสนองต่อ
การระบาด ผนวกกับปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม เศรษฐกิจและสังคม 
เช่น ความยากจน ความไม่ไว้วางใจของชุมชน ระบบสุขภาพท่ี
อ่อนแอ และความไม่มั ่นคงทางการเมือง กำลังเร่งอัตราการเกิด  
EVD ใน DRC 

ภาวะฉุกเฉินด้านสุขภาพอื่น ๆ เช่น coronavirus 2019 
(COVID-19) การระบาดของอหิวาตกโรค และโรคหัด อาจเป็น
อ ันตรายต ่อความสามารถของประเทศในการตรวจจับและ
ตอบสนองอย่างรวดเร็วต่อการอุบัติซ้ำของผู้ป่วย EVD 

นับตั้งแต่วันที่ 10 มีนาคม 2563 เมื่อผู้ป่วย COVID-19 ท่ี
ยืนยันรายแรกได้รับการขึ ้นทะเบียนใน DRC มีผู ้ป่วยที ่ย ืนยัน 
COVID-19 ทั้งหมดจำนวน 29,962 ราย และมีรายงานผู้เสียชีวิต 
766 รายท่ัวประเทศ ณ วันท่ี 1 พฤษภาคม 2564 


