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เสียชีวิตจากโรคไข้หวัดใหญ่ ได้แก่ เด็กเล็ก ผู้สูงอายุ ผู้ที่มีโรค

ประจ าตัวเรื้อรัง นอกจากนี้ในผู้ที่มีสุขภาพปกติดี หากป่วยด้วย

อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่แล้วอาการไม่ดีขึ้นภายในสองวัน ควรรีบ

ไปพบแพทย์เพื่อตรวจวินิจฉัยและรับยาต้านไวรัสไข้หวัดใหญ่ เชื้อ

สาเหตุที่พบในผู้ป่วยเสียชีวิตมากที่สุดยังเป็นไวรัสไข้หวัดใหญ่ชนิด 

A (H1N1) 2009 ซึ่งวัคซีนที่กระทรวงสาธารณสุขน ามาบริการ

ให้กับประชาชนที่เป็นกลุ่มเสี่ยงสูงนั้น เป็นสายพันธุ์ที่ตรงกับสาย

พันธุ์ที่กระจายอยู่ในประเทศไทยในปัจจุบัน 

3) โรคมือ เท้า ปาก จะมีการระบาดในเดือนมิถุนายน - 

กรกฎาคม 2558 จ านวนผู้ป่วยประมาณ 11,000 - 15,000 รายต่อ

เดือน ซึ่งใกล้เคียงกับปี พ.ศ. 2557 หลังจากนั้นจ านวนผู้ป่วยจะ

ลดลงเหลือไม่ เกินหนึ่งหมื่นรายต่อเดือน ปี พ.ศ. 2558 พบ

ผู้เสียชีวิตแล้ว 1 ราย สาเหตุจากเชื้อเอนเทอโรไวรัส 71 กลุ่มเสี่ยง

สูงต่อการป่วยและเสียชีวิต คือ เด็กเล็ก มักพบการระบาดเป็นกลุ่ม

ก้อนได้ง่ายในศูนย์เด็กเล็กและโรงเรียนอนุบาล ศูนย์เด็กเล็กและ

โรงเรียนทุกแห่งควรเอาใจใส่ต่อการป้องกันโรค ด าเนินมาตรการ

ตามแนวทางของศูนย์เด็กเล็กปลอดโรค กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข เฝ้าระวังเด็กที่มีอาการป่วยทุกวัน หากพบเด็กที่มี

อาการป่วยให้แยกเด็กและแจ้งเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพื้นที่ทันที 

เพื่อป้องกันการแพร่กระจายของโรคไปยังเด็กอื่นๆ 

      . 

1) โรคไข้เลือดออก เดือนพฤษภาคม - กันยายน 2558 

จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกจะเพิ่มสูงขึ้นจากการระบาดตาม

ฤดูกาล โดยจะมีผู้ป่วยประมาณ 5,000 - 12,000 รายต่อเดือน 

จ านวนผู้ป่วยจะมากกว่าหนึ่งหมื่นรายในเดือนมิถุนายน - กรกฎาคม 

และพบผู้ป่วยเสียชีวิตได้ทั้งในกลุ่มเด็กและผู้ใหญ่ในสัดส่วนที่

ใกล้เคียงกัน ปัจจัยเสี่ยงของการเสียชีวิต ได้แก่ การไปพบแพทย์ช้า

เนื่องจากผู้ เสียชีวิตบางรายโดยเฉพาะผู้ ใหญ่มักซื้อยาลดไข้

รับประทานเอง จนเมื่ออาการรุนแรงขึ้นจึงค่อยไปพบแพทย์ และ  

ผู้ที่มีน้ าหนักเกินมาตรฐาน นอกจากนี้ สถานการณ์ล่าสุดในเดือน

เมษายนพบว่ามีถึง 30 จังหวัดที่เข้าสู่ระยะการระบาดแล้ว ต้อง

ประชาสัมพันธ์ แจ้งเตือนให้ประชาชนและทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง

รับทราบสถานการณ์ เร่งรัดมาตรการป้องกันโรค และควบคุมโรค

ให้ได้อย่างต่อเนื่องตลอดฤดูกาลระบาด 

2) โรคไข้หวัดใหญ่ จ านวนผู้ป่วยจะสูงขึ้นอย่างต่อเนื่องใน

ฤดูฝนตั้งแต่เดือนพฤษภาคมเป็นต้นไป คือ ประมาณ 3 ,000 - 

10,500 รายต่อเดือน และจะสูงที่สุดในเดือนสิงหาคม - กันยายน 

2558 ซึ่งจะมากกว่าจ านวนผู้ป่วยในช่วงเวลาเดียวกันของ 5 ปี

ย้อนหลังเล็กน้อย จังหวัดเสี่ยงต่อการระบาด ได้แก่ จังหวัดใน

ภาคเหนือ กรุงเทพมหานครและปริมณฑล และจังหวัดใหญ่ที่มี

ประชากรเคลื่อนย้ายสูง เช่น นครราชสีมา ปัจจัยเสี่ยงที่ท าให้        

. 
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วตัถปุระสงคใ์นการจดัท า 

รายงานการเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยาประจ าสปัดาห์ 

1. เพื่อให้หน่วยงำนเจ้ำของข้อมูลรำยงำนเฝ้ำระวังทำง

ระบำดวิทยำ ได้ตรวจสอบและแก้ไขให้ถูกต้อง ครบถ้วน สมบูรณ์

ยิ่งขึ้น 

2. เพื่ อ วิ เครำะห์และรำยงำนสถำนกำรณ์ โรค ท่ี เป็น

ปัจจุบัน ท้ังใน และต่ำงประเทศ 

3. เพื่อเป็นสื่อกลำงในกำรน ำเสนอผลกำรสอบสวนโรค หรือ
งำนศึกษำวิจัยท่ีส ำคัญและเป็นปัจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพร่ควำมรู้ ตลอดจนแนวทำงกำรด ำเนินงำน

ทำงระบำดวิทยำและสำธำรณสุข  

 

 

4) โรคตาแดง การคาดการณ์เกิดโรคแบ่งเป็นสองกรณี ได้แก่ 

หากไม่มีการระบาด จ านวนผู้ป่วยรายเดือน พฤษภาคม - 

กันยายน 2558 จะประมาณ 9,000 - 11,500 รายต่อเดือน โดยจะ

ไม่มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นในฤดูฝน 

หากมีการระบาด เนื่องจากสถานการณ์อุทกภัยในหลาย

พื้นที่ดังเช่นปี พ.ศ. 2557 อาจท าให้จ านวนผู้ป่วยสูงขึ้นถึง 35,000 

- 45,000 รายต่อเดือนในช่วงเดือนสิงหาคม - กันยายน 2558 

ดังนั้น พื้นที่ที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดอุทกภัย ควรเตรียม

มาตรการป้องกัน รักษา และควบคุมโรคไว้ตั้งแต่เนิ่น ๆ เน้นในกลุ่ม

ผู้ประสบอุทกภัยและสถานที่ที่มีคนอยู่รวมกันแออัด เช่น ศูนย์พักพิง

ผู้ประสบภัย เรือนจ า หอพัก และโรงเรียน 

5) เห็ดพิษ จากการทบทวนลักษณะของเหตุการณ์การระบาด

ในปี พ.ศ. 2557 - 2558 พบผู้ป่วยและเสียชีวิตได้มากในช่วงฤดูฝน 

โดยเฉพาะเดือนมิถุนายน ในภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่

ประชาชนนิยมเก็บเห็ดป่าในธรรมชาติมารับประทานโดยเข้าใจผิดว่า

เป็นเห็ดชนิดที่รับประทานได้ มักจะพบผู้ป่วยหลายรายในเหตุการณ์

เดียวกัน เนื่องจากการเก็บเห็ดป่ามารับประทานร่วมกัน อาการส าคัญ 

ได้แก่ อาการของระบบทางเดินอาหาร ซึ่งอาจท าให้เสียชีวิตจากการ

ถ่ายเหลวรุนแรง และอาการทางระบบประสาท ตับและไตวาย เห็ดที่

เป็นสาเหตุท าให้เสียชีวิต คือ เห็ดระโงก เห็ดไข่ตายซาก (ภาษาอีสาน) 

หรือเห็ดโม่งโก้ง เห็ดไข่ห่าน (ภาษาเหนือ) ซึ่งเป็นเห็ดพิษในตระกูล 

Amanita เห็ดพิษเหล่านี้มีสารพิษที่ทนต่อความร้อน แม้จะปรุงให้สุก

ดีแล้ว เช่น ต้ม แกง ก็ไม่สามารถท าลายสารพิษนั้นได้ ควรแจ้งเตือน

ประชาชนให้หลีกเลี่ยงการเก็บเห็ดป่ามารับประทาน โดยเฉพาะเห็ดที่

มีลักษณะคล้ายเห็ดระโงกหรือเห็ดไข่ห่าน เนื่องจากการดูด้วยตาเปล่า

และการทดสอบตามภูมิปัญญาท้องถิ่นไม่สามารถแยกได้ว่าเป็นเห็ดที่

มีพิษหรือไม่ 

******************************************************

รายละเอียดการคาดการณ์โรคและภัยสุขภาพที่ส าคัญในฤดูฝน 

1. โรคไข้เลือดออก 

 เดือนมกราคม - เมษายน 2558 ประเทศไทยมีรายงาน

ผู้ป่วยโรคไข้ เลือดออกจากระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา 

(รายงาน 506) รวมทั้งสิ้น 9,765 รายจากทุกจังหวัดทั่วประเทศ 

คิดเป็นอัตราป่วย 15.2 ต่อประชากรแสนคน จ านวนผู้ป่วยเสียชีวิต 

7 ราย จากจังหวัดชลบุรี 3 ราย ลพบุรี สมุทรปราการ ยโสธร และ

กระบี่ จังหวัดละ 1 ราย 

 จ านวนผู้ป่วยรายเดือน มกราคม - เมษายน 2558 พบว่า

ใกล้เคียงกับค่ามัธยฐาน คือ ประมาณ 2,500 - 3,000 รายต่อเดือน 

เมื่อท าการคาดการณ์จ านวนผู้ป่วยรายเดือนในช่วงเดือนพฤษภาคม 

. 
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รูปท่ี 1 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก รายเดือน ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2557 - 2558 และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

  

 
รูปท่ี 2 สัดส่วน (ร้อยละ) ของเด็กอายุต่ ากว่า 15 ปี และผู้ใหญ่อายุ 15 ปีขึ้นไปในผู้ป่วยเสียชีวิตโรคไข้เลือดออก ปี พ.ศ. 2550 - 2557  
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ปี พ.ศ.

15 ปีขึ้นไป

ต่ ากว่า 15 ปี

พื้นที่เสี่ยงสูงต่อการระบาดของโรคไข้เลือดออกช่วงเดือน

พฤษภาคม - กันยายน 2558 พิจารณาจากจังหวัดที่มีจ านวนผู้ป่วยใน

เดือนเมษายน 2558 สูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบทั้งหมด 30 

จังหวัด (รูปที่ 3) 

 
รูปที่ 3 จังหวัดเสี่ยงต่อการระบาดของโรคไข้เลือดออก พิจารณาจาก

จ านวนผู้ป่วยในเดือนเมษายน 2558 เทียบกับค่ามัธยฐาน   
5 ปีย้อนหลัง ณ ช่วงเวลาเดียวกัน 
. 

- กันยายน 2558 ด้วยวิธีอนุกรมเวลา (Time series analysis) โดย

ใช้เทคนิค Exponential smoothing จะพบว่าจ านวนผู้ป่วยโรค

ไข้เลือดออกจะมีแนวโน้มสูงขึ้นเรื่อยๆ หลังจากนี้ ซึ่งเป็นไปตาม

ฤดูกาลระบาดในหน้าฝน และจะสูงกว่า 10,000 รายต่อเดือนในเดือน

มิถุนายน - กรกฎาคม โดยจ านวนผู้ป่วยในเดือนพฤษภาคม - 

กันยายน 2558 จะประมาณ 5,357, 9,487, 11,670, 10,474 และ 

7,433 ราย ตามล าดับ ใกล้เคียงกับค่ามัธยฐานในช่วง 5 ปีที่ผ่านมา 

แต่สูงกว่าช่วงเวลาเดียวกันของปี พ.ศ. 2557 เกือบสองเท่า (รูปที่ 1) 

เดือนมกราคม - เมษายน 2558 ผู้ เสียชีวิตด้วยโรค

ไข้เลือดออก อยู่ในกลุ่มอายุ 5 - 9 ปี (2 ราย), 10 - 14 ปี (2 ราย), 

15 - 24 ปี (1 ราย) และ 25 - 34 ปี (2 ราย) เป็นที่น่าสังเกตว่าใน

ระยะหลังผู้ป่วยที่เสียชีวิตมีสัดส่วนของผู้ใหญ่อายุ 15 ปีขึ้นไปมาก

ขึ้นเรื่อย ๆ โดยในปี พ.ศ. 2556 - 2557 ผู้ป่วยเสียชีวิตเป็นผู้ใหญ่

ในสัดส่วนที่มากกว่าเด็ก (รูปท่ี 2) 

ปัจจัยเสี่ยงของการเสียชีวิต ได้แก่ การไปพบแพทย์ช้า

เนื่องจากผู้ เสียชีวิตบางรายโดยเฉพาะผู้ ใหญ่มักซื้ อยาลดไข้

รับประทานเอง จนเมื่ออาการรุนแรงขึ้นจึงค่อยไปพบแพทย์ และผู้ที่มี

น้ าหนักเกินมาตรฐาน 

. 

 

จ านวนผูป้่วยมากกว่าค่ามัธยฐาน 
ปี 2553 - 2557 (30 จังหวัด) 

จ านวนผูป้่วยมากกว่าค่ามัธยฐาน
ลบร้อยละ 20 (5 จังหวัด) 

จ านวนผูป้่วยต่ ากว่าค่ามัธยฐาน 
(42 จังหวัด) 
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รูปท่ี 4 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ รายเดือน ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2557 - 2558 และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 
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 ปี พ.ศ. 2558 พบผู้เสียชีวิตแล้ว 26 ราย อายุระหว่าง 1 - 

89 ปี มัธยฐานอายุ 60.5 ปี ปัจจัยเสี่ยงในผู้ป่วยเสียชีวิต ได้แก่ อายุ

ต่ ากว่า 5 ปี ร้อยละ 10 อายุมากกว่า 65 ปี ร้อยละ 35 และมีโรค

ประจ าตัว เช่น โรคปอด โรคหัวใจ กินยากดภูมิคุ้มกัน และติดสุรา

เรื้อรัง ร้อยละ 47 และพบผู้ป่วยเสียชีวิตที่ไม่ใช่กลุ่มเสี่ยงแต่ได้รับ

ยาต้านไวรัสไข้หวัดใหญ่ช้าร้อยละ 20 ชนิดของไวรัสไข้หวัดใหญ่ท่ี

ตรวจพบในผู้ป่วยเสียชีวิต ได้แก่ A (H1N1) 2009 12 ราย, A ไม่

ระบุสายพันธุ์ 11 ราย, A (H3N2) 1 ราย, B 1 ราย และไม่ทราบ

ชนิด 1 ราย 

 ข้ อ มู ลขอ งสถาบั นวิ จั ย วิ ทย าศ าสตร์ ส าธ า ร ณสุ ข 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พบว่าไวรัสไข้หวัดใหญ่ท่ีกระจายอยู่ใน

ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2558 มีดังนี้  

- Influenza A (H1N1) คือ A/California/7/2009 (H1N1) 

pdm09 - like virus 

- Influenza A (H3N2) คื อ  A/Switzerland/9715293/ 

2013 (H3N2) - like virus ร้ อยละ 90 และ A/Texas/50/2012 

(H3N2) ร้อยละ 10 

- Influenza B คื อ  B/Phuket/3073/2013 - like virus    

ร้อยละ 40 B/Phuket/3073/2013 (Yamagata Lineage) ร้อยละ 

50 และ B/Brisbane/60/2008 (Victoria Lineage) ร้อยละ 10 

ซึ่งวัคซีนที่จะน ามาให้บริการกับกลุ่มเสี่ยงสูงในช่วงเดือน

พฤษภาคม - กรกฎาคม 2558 ตรงกับสายพันธุ์ที่พบในประเทศไทย

ในปีนี้ 

. 

2. โรคไข้หวัดใหญ่ 

 ช่วงเดือนมกราคม - เมษายน 2558 ประเทศไทยมีรายงาน

ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จากระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา 

(รายงาน 506 และการตรวจสอบเหตุการณ์การระบาด) รวมทั้งสิ้น 

26,114 รายจากทุกจังหวัดทั่วประเทศ คิดเป็นอัตราป่วย 40.5 ต่อ

ประชากรแสนคน จ านวนผู้ป่วยเสียชีวิต 26 ราย  

 ข้อมูลโรคไข้หวัดใหญ่ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2552 - 2556 มักพบการ

ระบาดในเดือนกรกฎาคม - กันยายน ของทุกปี อย่างไรก็ตาม ในปี 

พ.ศ. 2557 - 2558 กลับพบการระบาดในเดือนมกราคม - กุมภาพันธ์ 

ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบจ านวนผู้ป่วยรายเดือน ในปี พ.ศ. 2558 กับ

ค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบว่าต้นปี 2558 มีจ านวนผู้ป่วยมากกว่า

ค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังประมาณ 1.3 เท่า ท าให้มีแนวโน้มที่จ านวน

ผู้ป่วยตั้งแต่เดือนพฤษภาคม - กันยายน 2558 จะสูงขึ้นและมากกว่า

ค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังเล็กน้อยในเกือบทุกเดือน เมื่อท าการ

คาดการณ์จ านวนผู้ป่วยรายเดือนด้วยวิธีอนุกรมเวลา (Time series 

analysis) โดยใช้เทคนิค Exponential smoothing จ านวนผู้ป่วยใน

เดือนพฤษภาคม - กันยายน 2558 จะประมาณ 3,164, 4,566, 6,570, 

9,876, และ 10,381 ราย ตามล าดับ (รูปที่ 4) 

เดือนมกราคม - เมษายน 2558 พบว่าภาคเหนือมีอัตราป่วย

สูงสุด 74.4 ต่อประชากรแสนคน รองลงมา คือ ภาคกลาง 48.9 ภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ 25.2 และภาคใต้ 12.7 ต่อประชากรแสนคน 

ตามล าดับ จังหวัดที่มีอัตราป่วยสูงที่สุด 5 อันดับแรก ได้แก่ เชียงใหม่ 

ล าปาง พะเยา พระนครศรีอยุธยา และกรุงเทพมหานคร  

    . 

http://www.boe.moph.go.th/
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รูปท่ี 5 จ านวนผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก รายเดือน ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2557 - 2558 และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 
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2557 คาดว่าแนวโน้มจ านวนผู้ป่วยตั้งแต่เดือนมิถุนายน - กรกฎาคม 

2558 จะสูงขึ้นเช่นเดียวกับปี พ.ศ. 2557 หลังจากนั้นจ านวนผู้ป่วย

รายเดือนจะลดลง เมื่อท าการคาดการณ์จ านวนผู้ป่วยรายเดือนด้วย

วิธีอนุกรมเวลา (Time series analysis) โดยใช้ ARIMA model 

จ านวนผู้ป่วยในเดือนพฤษภาคม - กันยายน 2558 จะประมาณ 

2,479, 11,414, 14,191, 9,804, และ 8,684 ราย ตามล าดับ ดัง

รูปที่ 5 ในปี พ.ศ. 2558 มีรายงานการระบาดเป็นกลุ่มก้อน 8 

เหตุการณ์ในกรุงเทพมหานคร นนทบุรี เชียงใหม่ และอุดรธานี ทุก

เหตุการณ์เกิดในศูนย์เด็กเล็กหรือโรงเรียนอนุบาล มีจ านวนผู้ป่วย

ตั้งแต่ 3 - 30 รายต่อเหตุการณ์ 
. 

3. โรคมือ เท้า ปาก 

 เดือนมกราคม - เมษายน 2558 ประเทศไทยมีรายงาน

ผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก จากระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา 

(รายงาน 506) รวมทั้งสิ้น 9,783 ราย จากทุกจังหวัดทั่วประเทศ 

อัตราป่วย 15.2 ต่อประชากรแสนคน พบผู้ป่วยเสียชีวิต 1 ราย 

เป็นเด็กหญิงอายุ 4 ปี จากจังหวัดสระบุรี สาเหตุจากเชื้อเอนเทอโร

ไวรัส 71 

 เมื่อเปรียบเทียบจ านวนผู้ป่วยรายเดือนในปี พ.ศ. 2558 

กับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบว่าต้นปี 2558 มีจ านวนผู้ป่วย

มากกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังเล็กน้อย โดยใกล้เคียงกับปี พ.ศ.     
. 

มีจ านวนผู้ป่วยใกล้เคียงกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง คือ ประมาณ 

10,000 - 11,500 รายต่อเดือน การคาดการณ์ด้วยวิธีอนุกรมเวลา

(Time series analysis) โดยใช้เทคนิค Exponential smoothing 

จ านวนผู้ป่วยในเดือนพฤษภาคม - กันยายน 2558 จะแบ่งเป็นสอง

กรณี (รูปที่ 6) ได้แก ่

 1) หากไม่มีการระบาด จ านวนผู้ป่วยรายเดือน พฤษภาคม 

- กันยายน 2558 จะใกล้เคียงกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง คือ 

ประมาณ 9,000 - 11,500 รายต่อเดือน โดยจะไม่มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น

ในฤดูฝน 

 2) หากมีการระบาดเนื่องจากสถานการณ์อุทกภัยในหลาย

พื้นที่ ดังเช่น ปี พ.ศ. 2557 อาจท าให้จ านวนผู้ป่วยสูงขึ้นถึง 35,000 

- 45,000 รายต่อเดือนในช่วงเดือนสิงหาคม - กันยายน 2558 

. 

4. โรคตาแดง 

 มักพบการระบาดในฤดูฝนโดยเฉพาะในพื้นที่ที่ประสบ

อุทกภัย พบการระบาดรุนแรงในปี พ.ศ. 2557 มีรายงานผู้ป่วย

รวมทั้งประเทศ 447,781 รายมากที่สุดในรอบสิบปีที่ผ่านมา และมี

รายงานการระบาดเป็นกลุ่มก้อนในเรือนจ า โรงเรียน วัด และหอพัก 

มีจ านวนผู้ป่วยสูงสุดถึงกว่า 700 รายต่อเหตุการณ์  

 ปี พ.ศ. 2558 เดือนมกราคม - เมษายน ประเทศไทยมี

รายงานผู้ป่วยโรคตาแดง จากระบบเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา 

(รายงาน 506) แล้ว 41,055 ราย จากทุกจังหวัดทั่วประเทศ คิด

เป็นอัตราป่วย 63.7 ต่อประชากรแสนคน  

 เมื่อเปรียบเทียบจ านวนผู้ป่วยรายเดือนในปี พ.ศ. 2558 

กับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง พบว่าเดือนมกราคม - เมษายน 2558  
. 
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รูปท่ี 6 จ านวนผู้ป่วยโรคตาแดง รายเดือน ประเทศไทย พ.ศ. 2558 และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

เห็ดป่าชนิดที่มีพิษรุนแรง  
 เห็ดระโงกหิน ระงาก (Amanita exitalis) เห็ดชนิดน้ีจัดอยู่

ในกลุ่มเห็ดท่ีมีความคล้ายคลึงกับเห็ดระโงกขาวหรือไข่ห่าน  
(Amanita princeps) ท่ีนิยมรับประทานในภาคเหนือและ
อี ส า น  ร วมถึ ง เ ห็ ด เ มื อ ก ไ ค ร เ ห ลื อ ง  (Lactarius cf. 
scrobiculatus) ซ่ึงในกรณีน้ีจะสับสนกับเห็ดขิง (Lactarius 
piperatus) ชนิดท่ีเป็นพิษจะมีเมือกปกคลุมและมีสีดอกเข้มกว่า
ซ่ึงยากแก่การสังเกตด้วยตา  

 เห็ดในกลุ่มเห็ดระโงกและเห็ดไครท่ีมีพิษ ห้ามรับประทาน 
พ บ ว่ า มี ยี น ท่ี ส ร้ า ง พิ ษ ใ น ก ลุ่ ม ข อ ง  Amatoxins แ ล ะ 
Phallotoxins 

 ส่วนเห็ดสองชนิดสุดท้าย  คือ เห็ดหมวกจีน อยู่ ในสกุล 
Entoloma น้ัน เป็นเห็ดท่ีมีความคล้ายกับเห็ดโคนขนาดเล็ก
ของบ้านเรา เมื่อพิสูจน์ทางเคมีมักจะพบพิษในกลุ่มของ 
Muscarin 

สนับสนุนข้อมูลโดยศูนย์พันธุ์วิศวกรรมและเทคโนโลยีชีวภาพแห่งชาติ 113 อุทยานวิทยาศาสตร์ประเทศไทย, ศูนย์พิษวิทยา สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข  
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คาดการณ์ พ.ค. - ก.ย. 58 หากมีการระบาด
คาดการณ์ พ.ค. - ก.ย. 58 หากไม่มีการระบาด
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อุบลราชธานี 5 ราย ศรีสะเกษ 4 ราย กาฬสินธุ์ ขอนแก่น ชุมพร และ

สุราษฎร์ธานี จังหวัดละ 2 ราย และล่าสุดในเดือนเมษายนพบ

เหตุการณ์การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษจากการรับประทานเห็ด

ในจังหวัดน่าน ผู้ป่วยรวม 8 ราย เกิดจากการเก็บเห็ดป่ามานึ่ง

รับประทานร่วมกัน 

 จากการทบทวนลักษณะของเหตุการณ์การระบาดในปี พ.ศ. 

2557 - 2558 พบว่าจะเกิดเหตุการณ์การระบาดได้มากในช่วง    

ฤดูฝน โดยเฉพาะเดือนมิถุนายน และจะพบผู้ป่วยหลายรายใน

เหตุการณ์เดียวกัน เนื่องจากประชาชนนิยมเก็บเห็ดป่ ามา

รับประทานร่วมกัน อาการส าคัญ ได้แก่ อาการของระบบทางเดิน

อาหาร ซึ่งอาจท าให้เสียชีวิตจากการถ่ายเหลวรุนแรง และอาการ

ทางระบบประสาท สาเหตุที่พบบ่อยที่สุด คือ การรับประทานเห็ด

ในตระกูล Amanita (เห็ดระโงก เห็ดไข่ห่าน) ซึ่งเห็ดพิษเหล่านี้มี

สารพิษที่ทนต่อความร้อน จะเห็นว่าแม้จะปรุงให้สุกดีแล้ว เช่น ต้ม 

แกง ก็ไม่สามารถท าลายสารพิษนั้นได้ 

. 

5. เห็ดพิษ 

 มักพบผู้ป่วยและเสียชีวิตเป็นประจ าในช่วงฤดูฝนของทุกปี 

โดยเฉพาะในภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่ประชาชน

นิยมเก็บเห็ดป่าในธรรมชาติมารับประทานโดยเข้าใจผิดว่าเป็นเห็ด

ชนิดที่รับประทานได้ ในปี พ.ศ. 2557 ข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาด

วิทยา (รายงาน 506 และการตรวจสอบเหตุการณ์การระบาด) มี

รายงานผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษจากการรับประทานเห็ดพิษรวม 

1,200 ราย เสียชีวิต 10 ราย จากจังหวัดเชียงใหม่ 7 ราย 

อุบลราชธานี 2 ราย และพิษณุโลก 1 ราย เห็ดที่เป็นสาเหตุท าให้

เสียชีวิต คือ เห็ดระโงก เห็ดไข่ตายซาก (ภาษาอีสาน) หรือเห็ดโม่ง

โก้ง เห็ดไข่ห่าน (ภาษาเหนือ) ซึ่งเป็นเห็ดชนิด Amanita สร้าง

สารพิษท าให้ตับและไตวายจนเสียชีวิตได้ 

ปี พ.ศ. 2558 มีรายงานผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษจากการ

รับประทานเห็ดแล้ว 60 ราย จังหวัดที่พบผู้ป่วยมากที่สุด 10 อันดับ

แรก ได้แก่ เชียงราย 14 ราย น่าน และพังงา จังหวัดละ 8 ราย          
. 

ภาพ: 1. Lactarius cf. scrobiculatus 2. Entoloma sp1.  
3 Entoloma sp.2 4. Chlorophyllum molybdites 5. Amanita exitalis  
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