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ผลการศึกษา พบผู้ป่วยเข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง 1 ราย เป็น

เด็กหญิงอายุ 2 ปี 7 เดือน เดินทางมาจากจังหวัดจันทบุรี ขณะเล่น 

น  าทะเลบริเวณอ่าวสลัด เด็กกรีดร้องเสียงดังและสลบไป เด็กได้รับ

การปฐมพยาบาลด้วยการนวดหัวใจ ราดน  าส้มสายชู และดึงหนวด

แมงกะพรุนก่อนน าส่งโรงพยาบาล ซึ่งเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้ผู้ป่วย

รอดชีวิต ขณะถึงโรงพยาบาล ผู้ป่วยมีสติดีแต่มีบาดแผลคล้ายแส้    

ที่ขา ก้น หลังมือและนิ วมือร่วมกับอาการหายใจเร็วผิดปกติ สังเกต

อาการ 1 วันให้กลับบ้านได้ หลังจากนั นแผลแห้งดี ไม่มีอาการผิด 

ปกติอื่น พบผู้สัมผัสมีผื่นจากการสัมผัสผิวหนังของผู้ป่วยอีก 2 ราย 

เป็นชายอายุ 45 ปีและเด็กหญิงอายุ 12 ปี สถานที่เกิดเหตุเป็นหาด

น  านิ่งมีลักษณะไม่ลาดชัน มีป่าชายเลนด้านข้างซึ่งเป็นพื นที่ที่มักพบ

แมงกะพรุนกล่อง จากการส ารวจไม่พบแมงกะพรุนกล่องในพื นที่ แต่

พบภาพถ่ายสัตว์ลักษณะคล้ายแมงกะพรุนกล่องในบริเวณท่าเรือ

ใกล้เคียง จากการสัมภาษณ์ชาวประมงพบว่าเคยพบแมงกะพรุนกล่อง

ในพื นที่มาก่อน ปัจจัยที่ท าให้รายนี รอดชีวิต คือ การปฐมพยาบาล

โดยการช่วยฟื้นคืนชีพ ราดน  าส้มสายชู และน าหนวดพิษออกทันที 

ความรู้ด้านการมีอยู่ของแมงกะพรุนกล่องจ ากัดเฉพาะชาวประมง จึง

ควรมีป้ายเตือน รวมทั งให้ความรู้การปฐมพยาบาลแก่บุคลากรที่

เกี่ยวข้อง จัดอุปกรณ์การปฐมพยาบาลที่จ าเป็นในพื นที่เสี่ยงจะช่วย

ป้องกันความรุนแรงที่เกิดขึ นได้  

ค าส าคัญ: แมงกะพรุนกล่อง, เกาะกูด, ตราด 

. 

บทคัดย่อ 

วันที่ 11 ธันวาคม 2555 ส านักระบาดวิทยาได้รับแจ้งจาก

พยาบาลโรงพยาบาลเกาะกูด ผ่านระบบเฝ้าระวังแมงกะพรุนพิษ บน

เกาะหมาก จังหวัดตราดว่า พบผู้ป่วยสงสัยได้รับพิษแมงกะพรุนกล่อง

เข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลเกาะกูด ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่-

เร็ว ส านักระบาดวิทยาร่วมกับส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด 

สอบสวนเพื่อยืนยันการวินิจฉัย ประเมินสถานการณ์การได้รับพิษ

แมงกะพรุนกล่อง และเสนอแนะแนวทางการป้องกันเหตุการณ์

ลักษณะนี ในพื นที่ระหว่างวันที่ 13 - 15 ธันวาคม 2555 ท าการศึกษา

โดยทบทวนเวชระเบียนและสัมภาษณ์ เจ้าหน้ าที่สาธารณสุข

ผู้เกี่ยวข้อง สมาชิกในครอบครัว และผู้เห็นเหตุการณ์ ค้นหาผู้ป่วย

เพิ่มเติมในหมู่บ้านอ่าวสลัด โดยใช้นิยามดังนี  ผู้ป่วยสงสัย คือ ผู้ที่มี

ประวัติสัมผัสน  าทะเลหรือวัตถุที่เกี่ยวข้องกับ น  าทะเลและมีบาดแผล

ลักษณะคล้ายแส้ร่วมกับอาการเจ็บปวดมาก ซึ่งเกิดเหตุบริเวณเกาะ

กูด จังหวัดตราด ระหว่างวันที่ 1 - 13 ธันวาคม 2555 ผู้ป่วยเข้าข่าย 

คือ ผู้ป่วยสงสัยที่มีอาการหมดสติหรือหายใจผิดปกติหรือ Irukandji 

syndrome หรือเสียชีวิต ผู้ป่วยยืนยัน คือ ผู้ป่วยสงสัยที่มีการตรวจ

ยืนยันสายพันธุ์แมงกะพรุนที่สัมผัสว่าเป็นแมงกะพรุนกล่องที่เก็บได้

ในที่เกิดเหตุหรือจากการตรวจถุงพิษจาก sticky tape method และ 

ศึกษาสภาพแวดล้อม ชนิดแมงกะพรุนในบริเวณอ่าวสลัด ประเมิน

ความรู้เรื่องแมงกะพรุนพิษโดยส ารวจและสอบถามชาวบ้านในพื นที่  

. 
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วตัถปุระสงคใ์นการจดัท า 

รายงานการเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยาประจ าสปัดาห์ 

1. เพื่อให้หน่วยงำนเจ้ำของข้อมูลรำยงำนเฝ้ำระวังทำง

ระบำดวิทยำ ได้ตรวจสอบและแก้ไขให้ถูกต้อง ครบถ้วน 

สมบูรณ์ยิ่งขึ้น 

2. เพื่อวิ เครำะห์และรำยงำนสถำนกำรณ์โรคท่ีเป็น

ปัจจุบัน ท้ังใน และต่ำงประเทศ 

3. เพื่อเป็นสื่อกลำงในกำรน ำเสนอผลกำรสอบสวน

โรค หรืองำนศึกษำวิจัยท่ีส ำคัญและเป็นปัจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพร่ควำมรู้ ตลอดจนแนวทำงกำรด ำเนินงำน

ทำงระบำดวิทยำและสำธำรณสุข  

 

 

บทน า 

แมงกะพรุนกล่อง (Box Jelly fish or Sea Warp) นับเป็น

หนึ่งสัตว์ทะเลที่มีพิษร้ายแรง (1,2,3,4) ทั่วโลกพบมีการเสียชีวิต

เนื่องจากพิษแมงกะพรุนกล่องมากกว่า 100 ราย (1,4) แมงกะพรุน

กล่องจัดอยู่ในไฟลัม Cnidaria กลุ่ม Cubozoa(1) และถูกเรียกตาม

ลักษณะของตัวแมงกะพรุนที่มีลักษณะเหมือนกล่องรูปสี่เหลี่ยม 

ขณะอยู่ในน  าแมงกะพรุนกล่องจะใสไม่มีสีท าให้สังเกตเห็นได้ยาก 

แต่เมื่อน าออกมาอยู่บนบกอาจพบเป็นสีเหลืองอ่อน (2,4) การได้รับ

บาดเจ็บจากแมงกะพรุนกล่องเกิดจากสารพิษจากแมงกะพรุน 

(Envenomation) โดยตรง มิได้เกิดจากการแพ้ (Allergy) ดังที่มัก

เข้าใจผิด(1) พิษของแมงกะพรุนกล่องอยู่ที่บริเวณหนวด (Tentacle) 

หนวดแต่ละเส้นจะมีถุงพิษที่เรียกว่า nematocyst อยู่ราว 5,000 

ถุง(2) เมื่อเหยื่อสัมผัสกับหนวด ถุงพิษจะฉีดพิษผ่านเข็มพิษภายใน

ถุงทะลุผ่านผิวหนังเข้าไปในร่างของเหยื่อ การท างานของเข็มพิษ

ในถุงสามารถถูกกระตุ้นได้ทั งจากการกระเทือนสารเคมีและความ

แตกต่างของความเข้มข้นของเหลว (osmotic stimuli) พิษดังกล่าว

สามารถท าลายเนื อเยื่อผิวหนังที่สัมผัส รวมทั งยังมีผลต่อหัวใจ 

ระบบประสาทของมนุษย์(1,2,3,5) เช่น หัวใจหยุดเต้นเฉียบพลัน 

แมงกะพรุนกล่อง สามารถแบ่งเป็นประเภทหลัก ๆ ได้  2 

ประเภท คือ ชนิดหนวดเส้นเดียวและหนวดเป็นกลุ่ม แมงกะพรุน

กล่องชนิดหนวดเส้นเดียวจะมีหนวดเพียง 1 เส้น ในแต่ละมุม มักจะ

ท าให้เกิดกลุ่มอาการ Irukandji ซึ่งประกอบด้วย อาการปวดหลัง 

ตะคริว คลื่นไส้อาเจียน กระสับกระส่าย วิตกกังวล อาการดังกล่าว

จะเริ่มหลังจากโดนแมงกะพรุนประมาณ 30 นาที โดยมากแล้ว

อาการเหล่านี ไม่ท าให้ถึงแก่ชีวิต ยกเว้นเพียงส่วนน้อยเท่านั นที่

ได้รับพิษเป็นจ านวนมากจากแมงกะพรุนกล่องประเภทหนวดเดียว

บางชนิด ก็อาจท าให้เกิดความดันโลหิตสูงมาก ภาวะน  าท่วมปอด

และหัวใจล้มเหลว หรือเส้นเลือดในสมองแตก จนท าให้เสียชีวิตได้

อีกประเภทหนึ่งของแมงกะพรุนกล่อง คือ ชนิดหนวดหลายเส้น ใน

แต่ละมุมของตัวแมงกะพรุนอาจพบมีหนวดได้มากถึง 15 เส้น 

แมงกะพรุนประเภทนี มีความยาวได้ถึง 3 เมตร แมงกะพรุนประเภทนี 

มักมีพิษร้ายแรงและสามารถท าให้เสียชีวิตได้ภายใน 2 นาทีหลัง

ได้รับพิษ สายพันธุ์ที่เป็นที่รู้จักมากที่สุด คือ Chironex fleckeri 

ซึ่งมีรายงานผู้เสียชีวิตจากแมงกะพรุนชนิดนี เป็นจ านวนมากใน

ประเทศออสเตรเลีย(1,2,3,4,5) 

ในอดีตข้อมูลสถานการณ์ถูกพิษแมงกะพรุนกล่องใน

ประเทศไทยยังมีจ ากัด (1,5,6,7) แต่ในช่วงหลายปีที่ผ่านมามีผู้ ให้

ความส าคัญและท าการรวบรวมทั งเรื่องผู้ป่วยถูกพิษแมงกะพรุน

และการส ารวจแมงกระพุรนในประเทศไทยไว้หลายรายตั งแต่ปี          

. 
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ผู้ป่วยสงสัยถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง (Suspected 

case) หมายถึง ผู้มีประวัติสัมผัสน  าทะเลหรือวัตถุที่เกี่ยวข้องกับ 

น  าทะเล อาทิเช่น แห อวน ร่วมกับพบบาดแผลลักษณะคล้ายแส้ซึ่ง

มีอาการเจ็บปวดมากที่ผิวหนัง ที่เกิดเหตุบริเวณทะเลเกาะกูด 

จังหวัดตราด ระหว่างวันที่ 1 - 13 ธันวาคม 2555 

ผู้ป่วยเข้าข่าย (Probable case) หมายถึง ผู้ป่วย

สงสัยที่มีอาการหมดสติหรือหายใจผิดปกติหรือ  Irukandji 

syndrome หรือเสียชีวิต อย่างใดอย่างหนึ่งร่วมด้วย 

ผู้ป่วยยืนยัน (Confirmed case) หมายถึง ผู้ป่วยที่

สงสัย ที่สามารถยืนยันสายพันธุ์ของแมงกะพรุนที่สัมผัสได้ว่าเป็น

แมงกะพรุนกล่องจากแมงกะพรุนที่จับได้ในบริเวณที่เกิดเหตุการณ์

หรือจากการตรวจถุงพิษที่เก็บมาจากบาดแผลของผู้ป่วยด้วย 

sticky tape method 

2. การศึกษาสภาพแวดล้อม (Environmental study) 

 ท าการส ารวจสถานที่เกิดเหตุและสภาพแวดล้อมโดยรอบ

ลักษณะพื นที่ กิจกรรมการท่องเที่ยว และอุปกรณ์ปฐมพยาบาล 

สัมภาษณ์ชาวบ้านพื นที่ข้างเคียงถึงชนิดของแมงกะพรุนพิษที่พบ

ในพื นที่ประวัติและจ านวนการพบผู้ป่วยถูกพิษแมงกะพรุนรุนแรง

ในอดีต รวมถึงความรู้ ในเรื่องการปฐมพยาบาลผู้ป่วยถูกพิษ

แมงกะพรุน ส ารวจพื นที่รีสอร์ทบนเกาะกูดและสัมภาษณ์บุคลากรที่

เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวถึงเหตุการณ์ผู้ป่วยถูกพิษแมงกะพรุนที่

ผ่านมา ท าการส ารวจ เก็บตัวอย่าง และยืนยันสายพันธุ์แมงกะพรุน

บริเวณทะเลเกาะกูดโดยศูนย์วิจัยและพัฒนาทรัพยากรทางทะเล

และชายฝั่งอ่าวไทยฝั่งตะวันออก 

 

       . 

พ.ศ. 2542 จนถึง 2554 ได้มีการบันทึกจ านวนผู้ป่วยสงสัยถูกพิษ

แมงกะพรุนกล่องไว้จ านวน 9 ราย มีผู้เสียชีวิตจ านวน 4 ราย(1,5,6) 

และจากรายงานการส ารวจเก็บตัวอย่างแมงกะพรุนของสถาบัน 

วิจัยและพัฒนาทรัพยากรทางทะเล ชายฝั่งทะเล พบแมงกะพรุน

กล่องทั งจากอ่าวไทยและทะเลอันดามัน2,8 

วันที่ 11 ธันวาคม 2555 ส านักระบาดวิทยาได้รับแจ้งจาก

พยาบาลประจ าโรงพยาบาลเกาะกูด ผ่านทางระบบเฝ้าระวัง

แมงกะพรุนพิษบนเกาะหมาก จังหวัดตราด เรื่องเด็กหญิงอายุสองปี

กว่าที่เข้ารับการรักษาที่ห้องฉุกเฉินโรงพยาบาลเกาะกูดมีแผลไหม้

ลักษณะคล้ายโดนแมงกะพรุนกล่อง ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่

เร็วส านักระบาดวิทยาร่วมกับส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด 

สอบสวนเพื่อยืนยันการถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง ร่วมประเมิน

สถานการณ์แมงกะพรุนพิษบนเกาะกูด และเสนอแนะแนวทางการ

ป้องกันควบคุมและปรับปรุงมาตรฐานการปฐมพยาบาลผู้ถูกพิษ

แมงกะพรุน ในวันที่ 13 - 15 ธันวาคม 2555 

 

วิธีการศึกษา 

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive study) 

 สัมภาษณ์ญาติผู้ป่วยสงสัยถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง 

ผู้เห็นเหตุการณ์โดยเน้นถึงเหตุการณ์ขณะได้รับบาดเจ็บอาการของ

ผู้ป่วยและวิธีการปฐมพยาบาล ณ ที่เกิดเหตุ สัมภาษณ์เจ้าหน้าที่

โรงพยาบาลและแพทย์ผู้ท าการรักษา ทบทวนบันทึกเวชระเบียน

ผู้ป่วยค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชนหมู่บ้านชาวประมงที่อยู่

ใกล้เคียงท่ีเกิดเหตุ โดยก าหนดนิยามผู้ป่วย ดังนี  

.  
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กระแสเลือดภายหลังสังเกตอาการ 2 ชั่วโมง พบผู้ป่วยหายใจเร็ว 

40 ครั งต่อนาที แพทย์จึงได้ส่งตัวผู้ป่วยมารับการรักษาต่อที่

โรงพยาบาลจังหวัดตราดโดยเรือเร็ว ผู้ป่วยมาถึงโรงพยาบาลตราด

เวลาประมาณ 23.00 น. พบว่าผู้ป่วยหายใจเป็นปกติดี อัตราการ

หายใจ 24 ครั งต่อนาที แพทย์ให้นอนสังเกตอาการที่โรงพยาบาล

จังหวัดตราดเป็นเวลา 13 ชั่วโมง จึงได้ออกจากโรงพยาบาลและ

เดินทางกลับบ้านที่จังหวัดจันทบุรี  

จากการเยี่ยมผู้ป่วยที่จังหวัดจันทบุรีหลังจากเกิดเหตุเป็น

เวลา 6 วัน พบผู้ป่วยร่าเริงดี สามารถขยับขาได้ปกติโดยไม่มีอาการ

เจ็บปวด พบมีรอยแผลประมาณร้อยละ 20 ของพื นที่ขาทั งสองข้าง 

และแผลเริ่มแห้งตกสะเก็ดไม่มีอาการติดเชื อ จากการสอบถามญาติ

พบผู้ป่วยอาการปกติดีตลอดตั งแต่ออกจากโรงพยาบาล 

ผลการสอบสวน พบผู้สัมผัสกับผู้ป่วยมีอาการผิดปกติ รวม 

2 ราย คือ ชาวประมงและเพื่อนบ้านที่เข้าไปช่วยเด็กหญิง โดยทั ง

สองรายมีผื่นลักษณะเป็น papule แสบร้อนขึ น บริเวณที่สัมผัสกับ

บาดแผลของเด็กหญิง โดยชาวประมงมีผื่นบริเวณหน้าอกและแขน 

เด็กเพื่อนบ้านมีผื่นบริเวณแขนซึ่งเป็นบริเวณที่สัมผัสกับตัวเด็ก   

ทั งสองรายไม่ได้รับการรักษาหรือปฐมพยาบาล เนื่องจากทั งสองมี

อาการเพียงเล็กน้อยจึงไม่ ได้แจ้งต่อเจ้าหน้าที่  ณ บริ เวณที่

เหตุการณ์ไม่มีผู้อื่นได้รับบาดเจ็บหรือเห็นแมงกะพรุนหรือสัตว์อื่น ๆ 

ในน  าทะเล 

ข้อมูลจากโรงพยาบาลเกาะกูดพบว่าไม่เคยมีผู้ป่วยมา

รักษาด้วยลักษณะแผลไหม้เป็นเส้นแบบนี มาก่อน ผู้ป่วยที่ได้รับพิษ

แมงกะพรุนที่พบจะมีแผลแดงเป็นปื้น  ลักษณะคล้ายสัมผัส

แมงกะพรุนไฟเท่านั น และจากค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมที่หมู่บ้าน

ชาวประมงอ่าวสลัดไม่พบมีผู้ป่วยที่มีลักษณะเข้ากับนิยามของโรค

ข้างต้นพบเพียงผู้สัมผัสที่เป็นชาวประมง 1 รายที่เป็นผู้ช่วยเหลือ

เด็กหญิงดังข้อมูลข้างต้น 

 
รูปท่ี 2 ลักษณะบาดแผล whip - like and frosted ladder 

lesion ในผู้ป่วยเข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง ณ 

เกาะกูด วันที 9 ธันวาคม 2555 (วันที่เกิดเหตุ) 

 

 

      . 

    . 
 

ผลการสอบสวน 

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive study) 

เกาะกูดตั งอยู่ในอ่าวไทย นับเป็นเกาะใหญ่อันดับ 4 ของ

ประเทศมีขนาด 105 ตารางกิโลเมตร อยู่ห่างจากตัวจังหวัดตราด 

80 กิโลเมตร มีประชากร 1,754 คน(9) ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ

ประมงแปรรูปอาหารทะเล มีโรงพยาบาลชุมชนขนาด 10 เตียง 

จ านวน 1 แห่ง แพทย์จ านวน 1 คน(10) ปัจจุบันเกาะกูดมีการเจริญ 

เติบโตด้านการท่องเที่ยวอย่างรวดเร็ว จากข้อมูลของกรมการ

ท่องเที่ยวจ านวนนักท่องเที่ยวที่มาเกาะกูดในปี พ.ศ. 2554 เพิ่มขึ น

จากป ีพ.ศ. 2553 ถึง 4 เท่า มีนักท่องเที่ยวรวม 105,038 คน เป็น

นักท่องเที่ยวชาวไทย 96,237 คน และ นักท่องเที่ยวต่างชาติ 

8,801 คน (11) 

จากการสอบสวนพบผู้เข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่องใน

เกาะกูดจ านวน 1 ราย เป็นเด็กหญิงนักท่องเที่ยวจากจังหวัด

จันทบุรี อายุ 2 ปี 7 เดือน มีโรคประจ าตัวเป็นโรคลิ นหัวใจรั่วตั งแต่

ก าเนิดแต่ไม่มีอาการ ผู้ป่วยพบแพทย์สม่ าเสมอและไม่จ าเป็นต้อง

ใช้ยาใดผู้ป่วยเดินทางมาเยี่ยมและอาศัยอยู่กับญาติที่หมู่บ้าน

ชาวประมงติดกับอ่าวสลัด ในวันที่ 9 ธันวาคม 2555 ขณะที่เกิด

เหตุการณ์เวลาประมาณ 15.00 น. กลุ่มของเด็กหญิงประกอบไป

ด้วยญาติและคนรู้จักที่เป็นชาวประมงในหมู่บ้านทั งหมด 16 คน ได้

ไปเล่นน  าท่ีหาดหินบริเวณข้างวัดอ่าวสลัด มีเด็ก 5 - 6 คนลงเล่นน  า

ร่วมกับเด็กหญิงในบริเวณน  าตื นสูงเท่าหัวเข่าเด็ก (ประมาณ 25 

ซม.) ขณะก าลังเล่นน  าเด็กหญิงได้กรีดร้องเสียงดังขึ นทันทีและร้อง

อยู่ประมาณ 1 นาที หลังจากนั นจึงหมดสติไป 2 - 3 นาที คนรู้จักที่

เป็นชาวประมงอายุ 45 ปีและเพื่อนบ้านของเด็กหญิงซึ่งมีอายุ 12 

ปี ได้เข้าไปช่วยเด็กขึ นมาจากน  า ชาวประมงได้สังเกตเห็นหนวด   

สีเหลืองติดอยู่ที่ขาทั งสองข้างของเด็ก จึงได้ดึงหนวดออกด้วย    

มือเปล่า เด็กหญิงได้รับการปฐมพยาบาลเบื องต้นโดยทหารที่มา

ท างานในพื นที่ด้วยการนวดหัวใจและใช้น  าส้มสายชูที่น ามาจากวัด

อ่าวสลัดราดบริ เวณที่ โดนแมงกะพรุนไป 1 ขวดก่อนน าส่ง

โรงพยาบาลเกาะกูด และผู้ป่วยถึงโรงพยาบาลเกาะกูดหลังจากเกิด

เหตุการณ์ประมาณ 30 นาที  

จากข้อมูลที่บันทึกในเวชระเบียนโรงพยาบาลเกาะกูด ระบุ

ว่าแรกรับผู้ป่วยมีสติดี พบมีแผลไหม้ลักษณะเป็นสายที่ขาทั งสอง

ข้างลักษณะเป็น frosted ladder pattern ซึ่งเป็นลักษณะเฉพาะ

ของบาดแผลจากแมงกะพรุนกล่อง นอกจากนี ยังมีแผลไหม้ที่ ก้น

และมือเล็กน้อย วินิจฉัยสงสัยได้รับพิษแมงกะพรุนกล่อง ทาง

โรงพยาบาลเกาะกูดจึงได้ราดน  าส้มสายชูอีก 3 ขวด ให้น  าเกลือ 

ออกซิเจน ยาแก้แพ้ (CPMIV) และยาฆ่าเชื อ Ceftriaxone ทาง       

. 

 .  
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ก็จะรู้จักวิธีเดินถอยหลังกลับเพื่อหลบหลีก ผู้ที่ได้รับบาดเจ็บเล็กน้อย

ทั งหมดไม่เคยไปพบแพทย์ ผู้ที่ได้รับบาดเจ็บรุนแรงมีเพียง 1 ราย

เมื่อ 20 - 30 ปีก่อนเท่านั น เนื่องจากโดนตั งแต่ยังเด็กจึงมีแผลเป็น

ลักษณะเป็นเส้นในบริเวณกว้างที่ขาและแขน ในหมู่บ้านไม่เคยมี

ผู้เสียชีวิตเพราะแมงกะพรุน ด้านความรู้เรื่องการปฐมพยาบาล

ชาวบ้านบางราย โดยเฉพาะในชาวประมงรู้จักวิธีการแก้พิษ

แมงกะพรุนโดยการเอาน  าส้มสายชูราดเพื่อปฐมพยาบาล แต่ยังมี

ความเข้าใจผิดเรื่องการใช้ปัสสาวะราด และมีความเข้าใจว่า

ผักบุ้งทะเลสามารถแก้พิษแมงกะพรุนได้ทุกชนิด 

จากการส ารวจพื นที่ ทีมสอบสวนไม่พบแมงกะพรุนกล่อง

ในบริเวณอ่าวสลัดและการเก็บตัวอย่างแมงกะพรุนโดยศูนย์วิจัย

และพัฒนาทรัพยากรทางทะเลและชายฝั่งอ่าวไทยฝั่งตะวันออกใน

เดือนธันวาคม โดยท าการลากอวนในพื นที่อ่าวสลัดจ านวน 2 ครั ง 

และชายหาดแหล่งท่องเที่ยวในเกาะกูดอีกหนึ่ งครั งก็ ไม่พบ

แมงกะพรุนกล่องเช่นกัน แต่ก่อนหน้าเกิดเหตุ 1 สัปดาห์ เจ้าหน้าที่

โรงพยาบาลเกาะกูดได้ถ่ายรูปแมงกะพรุน  ลักษณะคล้ายรูป

แมงกะพรุนกล่อง (ไม่แสดงรูปภาพในรายงานการสอบสวน

เนื่องจากภาพความละเอียดไม่สูงพอ มองเห็นไม่ชัดเจน) จากการ

น าภาพไปสอบถามเจ้าหน้าที่ศูนย์วิจัยและพัฒนาทรัพยากรทาง

ทะเลและชายฝั่งอ่าวไทยฝั่งตะวันออก พบว่าภาพนี มีลักษณะคล้าย

แมงกะพรุนกล่องสายพันธุ์โมบักก้า (Morbakka genera) ซึ่งเป็น

แมงกะพรุนกล่องชนิดสายเดี่ยวที่ท าให้เกิด Irukandji syndrome 

และสามารถท าให้เสียชีวิตได้ 

 
รูปที่ 5 แผนที่แสดงต าแหน่งของหาดหินอ่าวสลัด ท่าเรืออ่าวสลัด 

เกาะกูด จังหวัดตราด และต าแหน่งท่ีเคยพบผู้ป่วยเข้าข่าย

ถูกพิษแมงกะพรุนและส ารวจพบแมงกะพรุนกล่อง ใน

เกาะหมาก จังหวัดตราด ปี พ.ศ. 2553 – 2554 

 

 

. 

 

 
รูปที่ 3 ลักษณะบาดแผลในผู้ป่วยเข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง 

ณ เกาะกูด วันที ่15 ธันวาคม 2555 (6 วันหลังได้รับบาดเจ็บ) 

 
รูปที่ 4 ผื่นผิวหนังบริเวณหน้าอกและแขนในผู้สัมผัสผู้ป่วยเข้าข่าย

ถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง ณ หมู่บ้านอ่าวสลัด เกาะกูด วันที 

14 ธันวาคม 2555  (5 วันหลังสัมผัส) 

 

2. การศึกษาสภาพแวดล้อม (Environmental study) 

สถานที่เกิดเหตุอยู่ในบริเวณอ่าวสลัด ซึ่งตั งอยู่ทางด้าน

ตะวันออกเฉียงเหนือของเกาะกูดห่างจากท่าเรือเกาะกูด 200 เมตร 

และอยู่ห่างจากเกาะหมากซึ่งเคยส ารวจพบแมงกะพรุนกล่องและ

พบผู้ป่วยเข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่องจ านวน 2 ราย ในปี พ.ศ. 

2550 และ 2553 (1,5) เป็นระยะราว 15 กิโลเมตร  

อ่าวสลัดมีลักษณะเป็นอ่าวน  านิ่งรูปตัวยู บริเวณหาดเป็น

หาดหิน ด้านทิศตะวันตกเป็นที่ตั งของวัดอ่าวสลัดและหมู่บ้าน

ชาวประมงอ่าวสลัด ทิศตะวันออกเป็นป่าชายเลน หาดอ่าวสลัดนี 

ไม่มีนักท่องเที่ยวทั่วไปมาเล่นเนื่องจากทัศนียภาพไม่สวยงามและ

เดินทางล าบากเนื่องจากมีถนนลูกรังเพียง 1 ช่องทางจราจรเท่านั น 

เป็นทางเข้าออก และอ่าวสลัดนี ยังเป็นที่รู้จักเฉพาะชาวบ้านเท่านั น 

ในบริเวณไม่พบป้ายเตือนแมงกะพรุนพิษหรืออุปกรณ์ปฐมพยาบาล 

จากการสอบถามชาวบ้านในบริเวณอ่าวสลัดถึงการพบ

แมงกะพรุนกล่องพบว่าชาวบ้านรู้จักแมงกะพรุนลักษณะนี อยู่

แล้วแต่รู้จักในชื่อแมงกะพรุนสายซึ่งพบได้ยากแต่มีพิษร้ายแรง จะ

พบติดมากับอวนเรือประมงนาน ๆ ครั ง เคยมีได้รับบาดเจ็บ

แมงกะพรุนชนิดนี มาก่อน มักเป็นชาวประมงแต่จะโดนแค่เล็กน้อย

เนื่องจากมักโดนจากอวนจับปลาหรือหากโดนสัมผัสในทะเลโดยตรง 

.  
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รูปท่ี 6 แผนที่และภาพถ่ายแสดงสภาพแวดล้อมของอ่าวสลัด วันที่ 14 ธันวาคม 2555 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ออกทันที่สามารถท าได้ (1,2,8) 

ส าหรับแนวทางการรักษาพยาบาลผู้ป่วยสงสัยได้รับพิษ

แมงกะพรุนกล่องในโรงพยาบาลควรมีการเผยแพร่ภาพรอยโรคจาก

หนวดของแมงกะพรุนกล่องและแนวทางการรักษาพิษแมงกะพรุน

กล่องเพิ่มเติม เนื่องจากการวินิจฉัยและการรักษาแมงกะพรุนกล่อง

ในประเทศไทยยังไม่แพร่หลายนักและมักมีการเข้าใจผิดในเรื่อง

สาเหตุของการหมดสติและหัวใจหยุดเต้นของผู้ป่วยได้รับพิษ

แมงกะพรุนกล่องว่าเกิดจากอาการแพ้ (anaphylaxis) มากกว่า

เกิดจากพิษ (toxin) ของแมงกะพรุน(1) ซึ่งท าให้แนวทางการรักษา

เป็นไปในแนวทางการรักษาอาการแพ้มากกว่า โดยการให้ยาแก้แพ้

ดังเช่นในผู้ป่วยรายนี  อาจท าให้ประเมินผู้ป่วยยากขึ นเนื่องจาก 

CPM มีผลท าให้เกิดอาการง่วงซึม หรือการให้  steroid แบบใน

ผู้ป่วยที่มีอาการแพ้ท่ัวไปก็อาจท าให้แผลติดเชื อง่ายขึ นได้ 

จากการสอบถามชาวประมงในพื นที่พบว่ามีการพบ

แมงกะพรุนกล่องมาแล้วมานานแล้ว ซึ่งตรงกับผลการศึกษาก่อน

หน้านี และจากการส ารวจและเก็บตัวอย่างแมงกะพรุนของกรม

ทรัพยากรทางทะเลและชายฝั่งที่พบแมงกะพรุนกล่องในพื นที่ทะเล

ไทยทั งด้านอ่าวไทยและทะเลอันดามันเช่นกัน(2,8) แต่ข้อมูลนี มักเป็น

ที่รู้กันเฉพาะในหมู่ชาวประมงชาวเลและผู้สนใจเท่านั น (1,5) และ

ประเทศไทยยังมีองค์ความรู้เรื่องแมงกะพรุนกล่องไม่มากนัก โดยยัง

ไม่มีรายงานการศึกษาที่ชัดเจนถึงแหล่งที่อยู่และพื นที่เสี่ยงต่อการ

ถูกพิษแมงกะพรุนกล่องในประเทศไทย นอกเหนือจากพื นที่ที่เคยมี

ผู้ประสบเหตุรุนแรงมาก่อน 

ผู้ประสบเหตุรายนี ถือเป็นผู้ประสบเหตุรายแรกที่ ได้รับ

รายงานผ่านทางระบบเฝ้าระวังแมงกะพรุนพิษของประเทศไทย  

ซึ่งถือเป็นความก้าวหน้าที่ดีของระบบเฝ้าระวังโดยพยาบาล

ผู้ปฏิบัติงานห้องฉุกเฉินที่รายงานผู้ป่วยรายนี  ผ่านการอบรมที่จัด

โดยส านักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ซึ่งพัฒนาระบบเฝ้าระวัง       
. 

อภิปรายผลการสอบสวน 

การพบผู้ป่วยเข้าข่ายได้รับพิษแมงกะพรุนกล่องรายนี  

สามารถยืนยันการมีอยู่ของแมงกะพรุนกล่องบริเวณทะเลเกาะกูด 

จังหวัดตราดได้แม้จะไม่สามารถจับตัวแมงกะพรุนกล่องได้ก็ตาม

สาเหตุ เนื่องมาจากเกาะกูดอยู่ใกล้กับเกาะหมากที่มีส ารวจพบ

แมงกะพรุนกล่องและพบผู้ถูกพิษแมงกะพรุนก่อนหน้านี มาก และเมื่อ

เปรียบเทียบกับเหตุการณ์ของผู้สงสัยถูกพิษแมงกะพรุนกล่องทั ง      

8 รายในประเทศไทยก่อนหน้านี  ลักษณะของผู้ป่วยเข้าข่ายได้รับพิษ

แมงกะพรุนกล่องรายนี ก็มีลักษณะคล้ายคลึงกันมาก กล่าวคือ 

ลักษณะที่เกิดเหตุทุกรายเกิดในน  าตื นและที่เกิดเหตุครั งนี ยังมีป่าชาย

เลนอยู่ข้างเคียงซึ่งคล้ายกับผู้สงสัยถูกพิษรายหนึ่งในจังหวัดภูเก็ต
(1,5,6) ลักษณะอาการที่พบของผู้ประสบเหตุรายนี และรายอื่น  ๆ 

โดยเฉพาะในเด็กมีลักษณะคล้ายกันโดยจะแสดงอาการกรีดร้องทันที

หลังสัมผัสแมงกะพรุนและหมดสติไปในที่เกิดเหตุ ก่อนที่จะแสดง

อาการทางระบบหายใจหรือระบบอื่นๆ พร้อมทั งพบรอบแผลที่มี

ลักษณะคล้ายหนวดแมงกะพรุน (tentacle mark) ในบริเวณที่สัมผัส
(1,5) ลักษณะดังกล่าวเป็นลักษณะเฉพาะที่พบในผู้ป่วยได้รับพิษ

แมงกะพรุนกล่องซึ่งไม่พบในแมงกะพรุนชนิดอื่นๆ (1,3,5) 

ปัจจัยที่ส าคัญที่ท าให้ผู้ป่วยรายนี รอดชีวิตและอาการไม่

รุนแรงนัก น่าจะมาจากได้รับการปฐมพยาบาลอย่างทันท่วงที ทั ง

การนวดหัวใจ การราดน  าส้มสายชูที่บาดแผลและการน าเอาหนวด

พิษออก ซึ่งตรงกับการศึกษาก่อนหน้านี ที่พบว่าผู้ที่ได้รับการการ

ราดน  าส้มสายชูทันทีรอดชีวิตถึง 3 ใน 4 ราย(5) เมื่อเทียบกับผู้ที่

เสียชีวิตทุกรายที่ไม่ได้รับการปฐมพยาบาลด้วยน  าส้มสายชูเลย การ

ปฐมพยาบาลผู้ป่วยได้รับพิษแมงกะพรุนกล่องจึงเป็นสิ่งที่ส าคัญ 

โดยเมื่อพบผู้ป่วยสงสัยได้รับพิษแมงกะพรุนจะต้องให้การกู้ชีพทันที

หากผู้ได้รับพิษหมดสติและควรราดน  าส้มสายชู 2 - 5% (ชนิดที่ใช้

ในครัวเรือน) ไม่ต่ ากว่า 1 นาทีที่บาดแผลและน าหนวดแมงกะพรุน  

.  

จากการสอบถามนักท่องเที่ยวต่างชาติ 

พนักงานโรงแรม พนักงานน านักท่องเที่ยวด าน  า 

และพนักงานนวดที่ชายหาด ในพื นที่อื่นๆ ของ

เกาะนอกเหนือจากอ่าวสลัด พบว่าไม่เคยมีใครพบ

แมงกะพรุนกล่อง หรือพบผู้ป่วยที่มีแผลลักษณะ

คล้ายโดนแมงกะพรุนกล่องในพื นที่มาก่อน ยกเว้น

พนักงานน า เที่ ยวรายหนึ่ ง ให้ข้ อมูลว่ า  พบ

แมงกะพรุนกล่องในบริเวณจุดด าน  าที่ห่างออกไป

จากเกาะ 

  .  
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ด้านข้างเป็นสถานที่มักจะพบแมงกะพรุนกล่อง ผู้ป่วยรายนี ได้รับการ

ปฐมพยาบาลโดยการช่วยฟื้นคืนชีพและราดน  าส้มสายชูทันที ซึ่ง

น่าจะมีส่วนท าให้ผู้ป่วยรอดชีวิตและมีอาการไม่รุนแรงนัก ถึงแม้ว่า

ผู้ป่วยถูกพิษแมงกะพรุนกล่องจะพบไม่บ่อย แต่จัดว่ามีความรุนแรง

และโอกาสเสียชีวิตสูง การเผยแพร่ความรู้เรื่องวิธีการปฐมพยาบาลที่

ถูกต้องโดยการช่วยฟื้นคืนชีพรวมถึงราดน  าส้มสายชูทันที จะช่วยลด

ความรุนแรงของโรคและการเสียชีวิตลงได้ในขณะที่ความรู้ด้านการมี

อยู่ของแมงกะพรุนกล่องในพื นที่เกาะกูดจ ากัดอยู่ในวงชาวประมง

เท่านั น ดังนั น การติดตั งป้ายเตือนระวังแมงกะพรุนพิษที่เหมาะสม 

การให้ความรู้เกี่ยวกับแมงกะพรุนกล่องและวิธีการปฐมพยาบาลต่อ

คนในพื นที่และบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวรวมถึงการจัด

อุปกรณ์การปฐมพยาบาลที่จ าเป็นเช่น น  าส้มสายชู ให้อยู่ในบริเวณที่

น่าจะเป็นที่เกิดเหตุ เช่น ชายหาด เรือประมง เรือท่องเที่ยว จะช่วย

ป้องกันความรุนแรงที่เกิดจากการถูกพิษแมงกะพรุนกล่องได้ 

หนึ่งเดือนต่อมา ภายหลังการสอบสวนเหตุการณ์นักท่องเที่ยว

ไทยรายแรกที่ได้รับรายงานการถูกพิษแมงกะพรุนกล่องรายนี  

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ส านักระบาดวิทยา ส านักงานสาธารณสุข

จังหวัดตราด และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเกาะกูด ได้ร่วมกัน

ติดตั งเสาน  าส้มสายชู และจัดหาน  าส้มสายชูขวดประจ าไว้บริเวณ

หาดเพื่อใช้ส าหรับปฐมพยาบาลและให้ความรู้เรื่องแมงกะพรุน

กล่องและการปฐมพยาบาล สอนให้กับผู้ประกอบการ ยามชายหาด 

และทหารที่โรงเรียน  
 

 
รูปที่ 7 การด าเนินการติดตั งเสาน  าส้มสายชูส าหรับปฐมพยาบาล 

ณ ชายหาดบนเกาะกูด เดือนมกราคม 2556  

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณ ชาวบ้านหมู่บ้านชาวประมงหมู่บ้านอ่าวสลัด 

ทุกท่าน เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลเกาะกูด โรงพยาบาลแหลมงอบ

โรงพยาบาลตราด ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด ศูนย์วิจัยและ

พัฒนาทรัพยากรทางทะเลและชายฝั่งอ่าวไทยฝั่งตะวันออก และ

เครือข่ายเฝ้าระวังแมงกะพรุนพิษ กระทรวงสาธารณสุขที่ให้ความ

ร่วมมือและเข้าร่วมในการสอบสวนเหตุการณ์ครั งนี เป็นอย่างดี 

 

. 

พิเศษนี ตั งแต่ปี พ.ศ. 2551 ทั งนี  รายงานผู้ป่วยถูกพิษแมงกะพรุนมี

จ านวนน้อยกว่าความเป็นจริงมาโดยตลอดเนื่องจากแมงกะพรุนกล่อง

พบได้น้อยและไม่เป็นที่รู้จักอย่างกว้างขวางของบุคลากรทางการ 

แพทย์และคนทั่วไปในประเทศไทย(1,5,6) ซึ่งแตกต่างจากประเทศ

ออสเตรเลียที่พบผู้ป่วยได้รับพิษแมงกะพรุนกล่องบ่อยครั งและ

การศึกษาและรายงานผู้ป่วยได้รับพิษจากแมงกะพรุนกล่องเป็น

อย่างดี ปัญหาเช่นเดียวกันนี พบในประเทศเพื่อนบ้านดังเช่น

ประเทศมาเลเซีย ที่พบแมงกะพรุนกล่องไม่บ่อยนักเช่นกัน (9) การ

รายงานผู้บาดเจ็บหรือเสียชีวิตจากแมงกะพรุนกล่องหรือการพบ

เห็นแมงกะพรุนกล่องมักไม่ชัดเจนและจะได้รับรายงานจากเครือ-

ข่ายหรือเว็บไซด์ต่างชาติ(7,11,14) อาทิเช่น Divers Alert Network 

Asia - Pacific (DAN - AP) หรือ youtube.com เป็นส่วนใหญ่ 

ปัญหาดังกล่าวท าให้ไม่สามารถประเมินสถานการณ์ที่แท้จริงของ

แมงกะพรุนกล่องในประเทศได้ รวมทั งยังท าให้ยากต่อการป้องกัน

การเกิดเหตุ ซึ่งท าเกิดความเสียหายด้านการท่องเที่ยว เนื่องจาก

ข่าวจากการท่องเที่ยวโดยเฉพาะนักท่องเที่ยวต่างชาติบาดเจ็บหรือ

เสียชีวิตด้วยแมงกะพรุนกล่อง ซึ่งไม่ได้รับค าเตือนหรือการป้องกันที่ดี

จากพื นที่ แสดงถึงความไม่พร้อมในการรับมือปัญหาที่อาจเกิดกับ

นักท่องเที่ยว ดังนั นการพัฒนาระบบเฝ้าระวังแมงกะพรุนพิษอย่าง

ต่อเนื่อง เพื่อติดตามสถานการณ์แมงกะพรุนกล่องและด าเนิน

มาตรการป้องกันและแก้ไขในพื นที่เสี่ยงต่อการเกิดเหตุการณ์ 

รวมทั งการแสดงความจริงใจในการป้องกันและแก้ไขปัญหา

แมงกะพรุนกล่องจึงนับเป็นหัวใจส าคัญอย่างหนึ่งของการป้องกัน

ความเสียหายที่เกิดขึ น 

ข้อจ ากัดของการสอบสวนโรค 

การยืนยันผู้ป่วยได้รับพิษแมงกะพรุนกล่องท าได้ยาก 

เนื่องจากขณะเกิดเหตุมักไม่สามารถจับแมงกะพรุนที่สงสัยได้ รวมทั ง

ยังมีข้อจ ากัดด้านการส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการเพื่อยืนยันถุงพิษ

ของแมงกะพรุนกล่องจากบาดแผลของผู้ป่วย การศึกษาเรื่องชนิดและ

แหล่งที่อยู่และแมงกะพรุนกล่องในประเทศไทยที่มีจ ากัด จึงท าให้ไม่

สามารถระบุบริเวณที่น่าจะพบแมงกะพรุนกล่องเพื่อด าเนินการค้นหา

และป้องกันได้อย่างชัดเจน นอกจากนี ผู้ป่วยรายนี เป็นเด็กท าให้ต้อง

สอบถามรายละเอียดในที่เกิดเหตุและอาการจากผู้พบเห็นเท่านั น  

สรุปและข้อเสนอแนะ 

พบผู้ป่วยเข้าข่ายถูกพิษแมงกะพรุนกล่อง 1 ราย และพบ    

ผู้สัมผัสกับผู้ป่วยมีผื่นจากการสัมผัสผิวหนังผู้ป่วยอีก 2 ราย ส ารวจ

ไม่พบแมงกะพรุนกล่องในพื นที่เกาะกูด พบเพียงภาพถ่ายแมงกะพรุน

ที่มีลักษณะคล้ายแมงกะพรุนกล่องในบริเวณข้างเคียงสถานที่เกิดเหตุ

ในครั งนี มีลักษณะเป็นหาดน  านิ่งและไม่ลาดชัน รวมทั งมีป่าชายเลน   

.  
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Abstract 

Background: Reported Box Jellyfish envenomation in Thais is rare. In December 2012, the Bureau of Epidemiology 

(BoE) received a notification through jellyfish surveillance system about a 2-year-old girl survived from suspected 

Box Jellyfish envenomation in KohKood, Trat province.  We conducted an investigation to confirm a Box jellyfish 

envenomation, determine a situation of Box jellyfish, recommend prevention and improve a Jellyfish first aid 

standard. 

Methods: A descriptive study and environmental study were performed. We reviewed medical record, interviewed 

with case’s family, healthcare providers and locals, collected Jellyfish sample for species identification, do an 

active case finding in village. A suspected case was defined as a person who contacted with seawater or associated 

object and developed a painful whip-like lesion at skin in KohKood during 1-13 December 2012. A probable case 

was a suspected case with one of the followings: loss of consciousness, abnormal breathing, Irukundji syndrome, 

or death. A confirmed case must have evidence of box jellyfish species confirmation.  

Results: The case was a 2 years old Thai tourist girl from Chanthaburi Province. On 9 December 2012, while she 

played in shallow seawater, she suddenly screamed and became unconscious. After receiving first aid at beach, 

she regained conscious with a whip marks with frosted ladder pattern at her legs. In active case finding, we found 

2 contact cases with papules, one contact at chest and arms and one contact at arm, as a result of contact with 

the girl skin. For environmental survey, an affected place had calm water and slope beach with mangrove forest, 

a favorite Box Jellyfish habitat, but we did not find a Box Jellyfish from survey. 

Conclusions: A probable Box Jellyfish envenomation was reported by Thai surveillance network. No Box Jellyfish 

was captured in the affected area. KohKood Jellyfish situation is not severe but still have a chance to face more 

Box Jellyfish envenomation cases due to suitable environment for Box Jellyfish living. To minimize risks of Box 

Jellyfish envenomation, improving Jellyfish surveillance system, raising awareness of Jellyfish problem, 

implementing prevention measures and research for Box Jellyfish type and distribution should be carried out. 

Keywords: Box Jellyfish, envenomation, tourist, surveillance, Trat, Thailand 

 


