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สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

 
1.  อาหารเป็นพิษเป็นกลุ่มก้อนในเ รือนจํา  จังหวัด

นครราชสีมา พบผู้ป่วยอาหารเป็นพิษเป็นกลุ่มก้อน ณ เรือนจําแห่ง
หนึ่ง ตําบลในเมือง อําเภอเมือง จํานวน 767 ราย แดนหญิง 291 
ราย (อัตราป่วยร้อย 48.8) แดนเด็ดขาดชาย 1,890 ราย (อัตรา
ป่วยร้อยละ 22) แดนแรกรับชาย 655 ราย (อัตราป่วยร้อยละ 
32.1) ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการถ่ายอุจจาระเหลวเปน็น้ํา ไม่มีไข้ โดย
ผู้ป่วยรายแรก (แดนชาย) เร่ิมป่วยวันท่ี 17 ตุลาคม 2563 เวลา 
17.00 น. เร่ิมมีอาการอุจจาระร่วง ถ่ายเหลวเป็นน้ํา ปวดท้อง ไม่มี
ไข้ ไม่มีคลื่นไส้อาเจียน หลังจากนั้นผู้ป่วยแดนหญิง มีอาการเช่นกัน 
บางคนถ่ายเป็นมูกไม่มีเลือด ปวดท้อง ปวดบิดท้อง คลื่นไส้อาเจียน 
หลังจากนั้นมีผู้ป่วยมีอาการอุจจาระร่วงตามมาจํานวนมาก แต่
อาการไม่รุนแรง และเจ้าหน้าท่ีพยาบาลเรือนจําได้ให้การรักษาให้
ผงน้ําตาลเกลือแร่ (ORS) รับประทาน ยาแก้ปวดบิดในท้อง และยา
แก้คลื่นไส้อาเจียน บางคนมีอาการดีข้ึน วันท่ี 18 ตุลาคม 2563 
ผู้ต้องขังบางส่วนมีอาการไม่ดี ข้ึน จึงเข้ารับการรักษาท่ีเรือน
พยาบาลอย่างต่อเนื่องจํานวนมาก ทีมแพทย์จากโรงพยาบาล
เอกชนเข้ามารักษาผู้ต้องขังท่ีป่วยในเรือนจํา มีผู้ต้องขังท่ีมีอาการ
แย่ลง ถ่ายเหลวมากกว่า 10 คร้ัง เวียนศีรษะ อ่อนเพลีย มีไข้ 
แพทย์ให้สารละลายน้ําเกลือ จํานวน 10 ราย จ่ายยาให้ไป
รับประทาน จํานวนประมาณ 70 ราย ยังพบผู้ป่วยทยอยเข้ามารับ
การรักษาอย่างต่อเนื่อง และมีผู้ป่วยเข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยใน
โรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง จํานวน 1 ราย วันท่ี 19 ตุลาคม 2563 
ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม ทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค กลุ่มงานโรคติดต่อ 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมาลงสอบสวนและควบคุม
โรคที่เรือนจําดังกล่าว จากการสอบสวนพบว่าอาหารท่ีผู้ป่วยทุก
รายรับประทานเหมือนกัน คือ ผัดกะหร่ีไก่ ซึ่งเป็นอาหารม้ือเช้าของ
วันท่ี 17 ตุลาคม 2563 เก็บตัวอย่าง rectal swab เพื่อตรวจหา
เช้ือแบคทีเรีย 9 ตัวอย่าง และตรวจหาเชื้อไวรัส 2 ตัวอย่าง และ  

ตัวอย่างจากอุปกรณ์ประกอบอาหาร (กระทะปรุงอาหาร ฝากระทะ
ปรุงอาหาร ตู้เย็นเก็บอาหาร ช่องผ่านอาหารสด และเขียง) ส่ง
ตรวจทางห้องปฏิบัติการ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ผลตรวจ
ตัวอย่างสิ่งแวดล้อมพบว่า ในตู้เย็นเก็บอาหารพบ Aeromonas 
veronii biovar sobria,  Aeromonas hydrophila, Aeromonas 
caviae แ ล ะ  Aeromonas spp.  ใ น ช่ อ ง แ ช่ อ าห า ร สดพ บ 
Aeromonas hydrophila, Aeromonas caviae และ Bacillus 
cereus และเขียงพบ Aeromonas caviae ส่วนอาหารที่สงสัยไม่
สามารถเก็บได้ ส่งตรวจนํ้าใช้ เพื่อตรวจระดับค่าคลอรีนอิสระ
คงเหลือในนํ้าใช้ ณ จุดพักน้ําประปา พบค่าคลอรีนอิสระคงเหลือใน
น้ําใช้ เท่ากับ 0.43 มิลลิกรัมต่อน้ํา 1 ลิตร สํารวจบริเวณสถานที่
ประกอบอาหาร และประเมินมาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมใน
แดนสูทกรรม มีการให้คําแนะนําเจ้าหน้าท่ีท่ีทําหน้าท่ีในการจัดการ
เร่ืองอาหาร ด้านสุขาภิบาลอาหาร และให้ความรู้แก่ผู้ต้องขังท่ีป่วย
ในหลักสุขาภิบาลอาการ การปฏิบัติตัวเม่ือป่วย และการป้องกันโรค
อุจจาระร่วง 

2. อาหารเป็นพิษเป็นกลุ่มก้อน จังหวัดลําพูน พบผู้ป่วย
อาหารเป็นพิษเป็นกลุ่มก้อน ณ สหกรณ์แห่งหนึ่ง ตําบลบ้านโฮ่ง 
อําเภอบ้านโฮ่ง จํานวน 33 ราย เพศหญิง 22 ราย เพศชาย 11 
ราย จําแนกเป็นเจ้าหน้าท่ีสหกรณ์ 17 ราย คณะกรรมการ 12 ราย 
ท่ีปรึกษา 3 ราย และผู้เข้าร่วมประชุม 1 ราย ผู้ป่วยส่วนใหญ่มี
อาการถ่ายเหลวมากกว่า 3 คร้ัง ร้อยละ 83.78 ปวดมวนปวดบิด
ท้อง ร้อยละ 56.76 มีไข้ ร้อยละ 37.84 และอาเจียน ร้อยละ 27 
ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 14 ตุลาคม 2563 เวลา 19.00 น. 
และผู้ป่วยรายสุดท้ายเร่ิมป่วยวันท่ี 16 ตุลาคม 2563 เวลา 17.00 น. 
ระยะฟักตัวสั้นท่ีสุด 7 ช่ัวโมง ยาวที่สุด 53 ช่ัวโมง ระยะฟักตัว
เฉลี่ย 14 ช่ัวโมง โดยผู้ป่วยทุกรายให้ประวัติว่าวันท่ี 14 ตุลาคม 
2563 เวลา 12.00 น. รับประทานอาหารกลางวันร่วมกัน ได้แก่ ต้ม
แซ่บขาหมู น้ําพริกปลานิลผักเคร่ืองเคียง (ผักกาดลวก, มะระลวก, 

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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น้ําเต้าลวก และแตงกวา) และของหวานลอดช่องแตงไทย อาหาร
เป็นการจัดแบบบุฟเฟ่ต์ โดยแม่ค้าประกอบอาหารท่ีอาคารพาณิชย์ 
หมู่ 2 ตําบลบ้านโฮ่ง อําเภอบ้านโฮ่ง จังหวัดลําพูน มีผู้ป่วยเข้ารับ
รักษาเป็นผู้ป่วยใน จํานวน 9 ราย อยู่ท่ีโรงพยาบาลบ้านโฮ่ง 7 ราย 
โรงพยาบาลจอมทอง 1 ราย และ โรงพยาบาลแม่ทา 1 ราย 
เบื้องต้นแพทย์วินิจฉัยตามอาการว่าเป็นโรคกระเพาะอาหารและ
ลําไส้เล็กอักเสบ (Gastroenteritis and colitis of unspecified 
origin) ส่งตรวจอุจจาระ 7 ราย ผลตรวจพบเม็ดเลือดขาว 6 ราย 
ไม่พบเม็ดเลือดขาว 1 ราย และมีการตรวจเพาะเชื้อจากอุจจาระ ท่ี
ห้องตรวจเอกชนแห่งหนึ่งเอกชน เพื่อตรวจหาเช้ือ Salmonella 
spp., Shigella spp., Vibrio spp., Aeromonas spp. แ ล ะ 
Plesiomonas spp. ผลการตรวจทั้ง 4 ราย ไม่พบเชื้อ ในวันท่ี 
15–16 ตุลาคม 2563 ทีมเครือข่ายเฝ้าระวังสอบสวนโรคเคลื่อนท่ี
เร็ว (SRRT) อําเภอบ้านโฮ่ง ได้ดําเนินการควบคุมโรคโดยตรวจสอบ
สถานที่ประกอบอาหาร สํารวจสภาพแวดล้อมสถานท่ีทําอาหาร 
และหาแนวทางมาตรการป้องกันโรคท่ีอาจมีผลต่อการระบาดและ
การกระจายของโรค 

3. ผู้ป่วยยืนยันวัณโรคเป็นกลุ่มก้อนในเรือนจํา จังหวัด
เชียงใหม่ พบผู้ป่วยยืนยันวัณโรค จํานวน 80 ราย ณ เรือนจําแห่ง
หนึ่ง ตําบลสันมหาพน อําเภอแม่แตง จังหวัดเชียงใหม่ จากการคัด
กรองวัณโรคเรือนจํากลางเชียงใหม่ ปี 2563 โรงพยาบาลแม่แตง 
โดยการเอกซเรย์ปอด (CXR) ผู้ต้องขังจํานวนท้ังหมด 7,008 ราย 
มีผลเอกซเรย์ปอด (CXR) ผิดปกติ จํานวน 639 ราย จึงส่งตรวจ 
Gene Xpert ท่ีห้องปฏิบัติการของสํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 
1 เชียงใหม่ ผลยืนยันเป็นวัณโรคจํานวน 80 ราย ไม่พบผู้ป่วยวัณ
โรคดื้อยาหลายขนาน (MDR–TB) เป็นผู้ป่วยเพศชายท้ังหมด อายุ
ระหว่าง 21–71 ปี อายุเฉลี่ย 42 ปี โรงพยาบาลแม่แตง ได้ดําเนินการ
ข้ึนทะเบียนและรักษาวัณโรคแล้ว 79 ราย รักษาอยู่ท่ีโรงพยาบาล
แม่แตง 68 ราย และส่งต่อเพื่อรับการรักษาท่ีสถานพยาบาลตามท่ี
อยู่ผู้ป่วย 11 ราย เนื่องจากพ้นโทษและถูกปล่อยออกจากเรือนจํา 
ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมรักษา วันท่ี 2 มิถุนายน 2563 ผู้ป่วยรายล่าสุด
เร่ิมรักษาวันท่ี 30 กันยายน 2563 ท้ังนี้เดือนสิงหาคม 2563 ได้
ดําเนินการเอกซเรย์ปอด (CXR) ผู้ต้องขัง โดยใช้รถพระราชทาน 
เดือนละ 800 ราย ผู้ต้องขังท่ีเข้าใหม่ทุกคนจะได้รับการคัดกรองวัณ
โรคด้วยการเอกซเรย์ปอด (CXR) และคัดกรองด้วยวาจา (verbal 
screening) ขณะน้ีได้รับการตรวจคัดกรองโดยการเอกซเรย์ปอด 
(CXR) จํานวน 800 ราย อยู่ระหว่าง รอการอ่านผลจากโรงพยาบาล
นครพิงค์ การรักษาผู้ป่วยในสถานพยาบาลของเรือนจํา ผู้ป่วย  

วัณโรคในเรือนจําจะถูกแยกไว้ห้องแยกโรควัณโรค 2 เดือน หลัง
ครบสูตร จะดําเนินการตรวจเชื้อมัยโครแบคทีเรีย (Acid Fast 
Bacilli: AFB) 3 วัน หากผลเป็นลบ จึงจะปล่อยออกจากห้องแยก
โรควัณโรค ส่วนผู้สัมผัสผู้ป่วยวัณโรคมีทุกแดน จะคัดกรองด้วยการ
เอกซเรย์ปอด (CXR) ปีละ 1 คร้ัง แล้วติดตามคัดกรองด้วยวาจา 
(verbal screening) ถ้าคะแนน ≥ 3 คะแนน ส่งตรวจตรวจเช้ือมัย
โครแบคทีเรีย (Acid Fast Bacilli: AFB) 3 วัน ถ้าผลเป็นบวก 
ดําเนินการข้ึนทะเบียนรักษา ถ้าผลเป็นลบแต่อาการเข้าได้กับวัณ
โรค พิจารณาส่งตรวจ Gene Xpert เพิ่มเติม และทีมแพทย์ FETP 
จังหวัดเชียงใหม่จะลงสอบสวนโรควันท่ี 26–27 ตุลาคม 2563 

4. การประเมินความเสี่ยงจากการตกนํ้า จมน้ํา 
ข้อมูลมรณบัตร กองยุทธศาสตร์และแผนงาน สํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข พบว่า ในปี พ.ศ. 2562 มีรายงานคน
จมน้ําเสียชีวิต 3,306 คน ในจํานวนนี้เป็นเด็กอายุต่ํากว่า 15 ปี 
559 ราย จํานวนการเสียชีวิตในทุกกลุ่มอายุลดลงจากปี พ.ศ. 
2561 ร้อยละ 7.6 และกลุ่มเด็กอายุต่ํากว่า 15 ปี ลดลงร้อยละ 
19.2 จากข้อมูลทีมตระหนักรู้สถานการณ์ สัปดาห์ท่ี 41 และ 42 
(วันท่ี 12–25 ตุลาคม 2563) มีรายงานผู้เสียชีวิตจากการจมน้ํา 
จํานวน 7 เหตุการณ์ พบผู้เสียชีวิต 7 ราย เป็นเพศชายท้ังหมด 
กลุ่มอายุ 40–52 ปี จํานวน 4 ราย กลุ่มอายุ 5–10 ปี จํานวน 3 
ราย สาเหตุท่ีพบในกลุ่มผู้ใหญ่เกิดจากการออกไปหาปลาและ
ประกอบอาชีพมากท่ีสุด ส่วนในกลุ่มเด็กเกิดจากชวนกัน ไปเล่นน้ํา 
ซึ่งแหล่งน้ําเสี่ยงท่ีพบมากที่สุด คือ แหล่งน้ําตามธรรมชาติ/แหล่ง
น้ําเพื่อการเกษตร มีจํานวน 2 รายท่ีมีสาเหตุเนื่องมาจากฝนตก
หนักต่อเนื่อง ท้ัง 7 เหตุการณ์เกิดเหตุในจังหวัดเชียงใหม่ ลําปาง 
สระแก้ว และสตูล 

เพื่อท่ีจะลดความเสี่ยงของเหตุการณ์เสียชีวิตจากการจมน้ํา 
จึงควรสร้างความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ (Health Literacy) เร่ือง 
กฎความปลอดภัยทางนํ้าให้กับประชาชน ผู้ปกครอง ผู้ดูแลเด็ก 
และเด็ก สื่อสารประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนในพื้นท่ีทราบและ
ตระหนักถึงความเสี่ยงท่ีจะเกิดข้ึนจากภัยธรรมชาติและร่วมกันหา
มาตรการในการป้องกันการจมน้ําในพื้นท่ี เฝ้าระวังไม่ให้เด็กลงเล่น
น้ําในท่ีคุ้นเคยหรือใกล้บ้านโดยเฉพาะพื้นท่ีท่ีมีฝนตก เนื่องจาก
สภาพแหล่งน้ํา ระดับน้ํา และความแรงของน้ําเปลี่ยนไปจากเดิม 
นอกจากนี้ ควรสื่อสารประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนใช้อุปกรณ์ลอย
น้ําส่วนบุคคลที่หาได้ง่าย เม่ือจําเป็น ต้องลงไปทํากิจกรรมในน้ํา 
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อาหารเป็นพิษ ประเทศจีน  
วันท่ี 24 ตุลาคม 2563 เว็บไซต์ ProMED ได้นําเสนอข่าว

จากสื่อออนไลน์แหล่งหนึ่งว่า ในวันท่ี 21 ตุลาคม 2563 มีรายงาน
พบนักเรียน จํานวน 16 ราย ของโรงเรียนอนุบาลแห่งหนึ่ง ในเขต
ปกครองตนเองต้าหัวเหยา (Dahua Yao Autonomous County) 
นครเหอฉือ (Hechi) เขตปกครองตนเองกว่างซีจ้วง (Guangxi 
Zhuang Autonomous Region) ทางตอนใต้ของจีน มีอาการ
อาเจียนและปวดท้อง ดําเนินการเก็บตัวอย่างเพื่อตรวจหาเช้ือ พบ
เช้ือโนโรไวรัส 

ในคืนวันท่ี 21 ตุลาคม 2563 ผู้ปกครองพาลูกท่ีมีอาการ
ป่วยไปเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาล และยังมีเด็กอีก 4 รายใน
โรงพยาบาลที่กําลังได้รับการรักษาพยาบาลเพิ่มเติม ผู้ปกครองให้
ประวัติลูกอายุ 5 ปี มีอาเจียนหลายครั้งและปวดท้องหลังเลิกเรียน
ในวันท่ี 21 ตุลาคม 2563 และสังเกตว่ามีเด็กหลายคนมีอาการ
คล้ายกัน 

ในวันท่ี 22 ตุลาคม 2563 ผู้รับผิดชอบศูนย์ควบคุมโรค 
(CDC) ของเขตปกครองตนเองต้าหัวเหยากล่าวว่า เจ้าหน้าท่ีพบโน
โรไวรัสในตัวอย่างท่ีเก็บจากเด็ก และได้เก็บตัวอย่างจากโรงเรียน
อนุบาลดังกล่าวเพื่อการสอบสวนเพิ่มเติม โรงเรียนระงับช้ันเรียน
เป็นเวลา 3 วัน และจําเป็นต้องมีการทําลายเชื้อโรคท่ัวท้ังโรงเรียน 

เด็กท้ัง 16 รายท่ีมีอาการคล้ายกันเป็นช้ันเด็กโต รายงาน
อ้างว่าผู้ อํานวยการโรงเรียนอนุบาล ได้เพิ่มอาหารเสริมของ  

โรงเรียนให้กับทุกช้ันเรียน แต่ไม่มีหลักฐานแสดงให้ เ ห็นว่า
อุบัติการณ์ดังกล่าวเกิดจากอาหารเป็นพิษ 

รองหัวหน้าแพทย์ท่ีแผนกผู้ป่วยเด็กของโรงพยาบาลแห่ง
หนึ่งในมหาวิทยาลัยซีอานเจียวทง เปิดเผยกับสื่อสํานักดังกล่าวว่า 
โนโรไวรัสซึ่งเป็นสาเหตุส่วนใหญ่ของโรคกระเพาะและลําไส้อักเสบ 
โดยปกติแพร่กระจายผ่านทางการรับประทานอาหารหรือน้ําท่ี
ปนเปื้อนอุจจาระจากผู้ติดเช้ือหรือจากการสัมผัสวัตถุท่ีปนเปื้อนเข้า
ทางปาก การติดเช้ือโนโรไวรัสมักพบได้บ่อยในช่วงฤดูใบไม้ร่วงและ
ฤดูหนาว เนื่องจากไวรัสมีแนวโน้มท่ีจะมีชีวิตอยู่ได้นานขึ้นใน
อุณหภูมิต่ํา โรคนี้ยังส่งผลกระทบต่อคนทุกกลุ่มอายุ ผู้ใหญ่ส่วนมาก
มีอาการอุจจาระร่วงในขณะท่ีเด็กส่วนใหญ่มีอาการคลื่นไส้อาเจียน 
บางคนจะมีไข้และปวดท้อง 

ProMED Moderator ได้ให้ข้อคิดเห็นท้ายข่าว เป็นท่ีน่า
สังเกตว่าการป่วยจากโนโรไวรัสดังกล่าว บางคร้ังเรียกว่าไข้หวัด
ใหญ่กระเพาะอาหาร (stomach flu or stomach bug) แม้ว่า
อาการป่วยนี้จะไม่เกี่ยวข้องกับไข้หวัดใหญ่ซึ่งเกิดจากไวรัสไข้หวัด
ใหญ่ก็ตาม โรคนี้แพร่กระจายผ่านการสัมผัสโดยตรงกับผู้ติดเช้ือ 
การบริโภคอาหารหรือน้ําท่ีปนเปื้อน และสัมผัสพื้นผิวท่ีปนเปื้อน
แ ล้ ว เ อ า มื อ ท่ี ไ ม่ ไ ด้ ล้ า ง เ ข้ า ป า ก  ( https://www.cdc.gov/ 
norovirus/about/) การมีผงน้ําตาลเกลือแร่ (ORS) ท่ีบ้าน เพื่อ
ใช้ทันทีได้รับการพิสูจน์แล้วว่ามีประโยชน์มาก  

แหล่งท่ีมา : www.promedmail.org 
 

สถานการณ์ต่างประเทศ 


