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ณัฐธกลู ไชยสงคราม, รัชชญาภัช สําเภา, ธาริณี พงัจุนันท์, นพรัตน์ วิหารทอง, อรุณี คําจันทร์วงศ์, โสภิดา เภาเจริญ, กรกมล ดวงใส, 

อิฏฐผล เอ้ียววงษ์เจริญ, คุณากร เตกฉัตร, ธาราทิพย์ สุขศรีแดง, สกุัลยา พรมจีน, ฉนัท์ชนก อินทร์ศรี, โรม บัวทอง, ชาโล สาณศิลปิน 

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (Situation Awareness Team: SAT) กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสขุ 

 outbreak@health.moph.go.th  

สถานการณ์การเกิดโรคและภัยสุขภาพท่ีสําคัญประจําสัปดาห์ท่ี 25 ระหว่างวันท่ี 23–29 มิถุนายน 2562 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ 

กรมควบคุมโรค ได้รับรายงานและตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

 

 

1. การระบาดเป็นกลุ่มก้อนของโรคอาหารเป็นพิษ จังหวัด

ราชบุรี พบผู้ป่วย 118 ราย เป็นเพศชาย 62 ราย เพศหญิง 56 ราย 

ท้ังหมดเป็นนักเรียนโรงเรียนแห่งหนึ่งในอําเภอบ้านโป่ง จังหวัด

ราชบุรี รายแรกเริ่มป่วยเม่ือวันท่ี 20 มิถุนายน 2562 พบผู้ป่วยมาก

ท่ีสุดวันท่ี 21 มิถุนายน 2562 และพบผู้ป่วยรายสุดท้ายวันท่ี 24 

มิถุนายน 2562 ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการไข้ คลื่นไส้ อาเจียน ปวด

ท้อง ถ่ายเหลว เวียนศีรษะ จากการสอบถามข้อมูลเพิ่มเติมพบว่า 

นักเรียนระดับช้ันอนุบาลรับประทานอาหารในโรงอาหารแยกกับ

นักเรียนระดับช้ันประถมศึกษา น้ําท่ีใช้ดื่มเป็นน้ํากรองท่ีติดตั้งไว้ใน

บริเวณโรงเรียน เม่ือวันท่ี 22 มิถุนายน 2562 ทีมสอบสวนโรคได้ เก็บ

ตัวอย่าง Rectal Swab จากแม่ครัว 1 ตัวอย่าง, น้ําดื่ม 3 ตัวอย่าง, 

น้ําใช้ 2 ตัวอย่าง, อุจจาระผู้ป่วย 2 ตัวอย่าง, อาเจียน 1 ตัวอย่าง 

อาหารกลางวันผัดกระเพรา 1 ตัวอย่าง ส่งตรวจท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์

การแพทย์ท่ี 5 สมุทรสงคราม ผลการตรวจพบเช้ือโนโรไวรัส 3 ราย 

ผลตรวจจากโรงพยาบาลสนามจันทร์พบเช้ือโนโรไวรัส 3 ราย และ

จากโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ งพบเ ช้ือโนโรไวรัส  2 ราย 

ดําเนินการควบคุมโรคและเฝ้าระวังผู้ป่วยรายใหม่ในโรงเรียน เป็น

ระยะเวลา 10 วัน  

2. โรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัดจันทบุรี พบผู้ป่วย 18 ราย 

ในช่วงวันท่ี 11–17 มิถุนายน 2562 เป็นเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลรัฐ

แห่งหนึ่ง พบว่าปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยสูติกรรม 3 จํานวน 8 ราย 

ห้องคลอด จํานวน 4 ราย งานผู้ป่วยนอก จํานวน 2 ราย หอผู้ป่วย

สูติกรรม 4 ห้องบัตร ห้องผ่าตัด และห้องตรวจตา ห้องละ 1 ราย 

รายแรกเร่ิมป่วยวันท่ี 11 มิถุนายน 2562 พบผู้ป่วยมากท่ีสุดในช่วง

วันท่ี 13–15 มิถุนายน 2562 อาการท่ีพบมากที่สุด คือ ไข้และปวด

กล้ามเน้ือ รองลงมา คือ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ น้ํามูกไหล ไอ เจ็บคอ 

หนาวสั่น และตาแดง ผู้ป่วยมีประวัติได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ 6 ราย 

ทีมสอบสวนโรคเก็บตัวอย่าง Throat swab จากผู้ป่วย 2 ราย ส่ง 

ตรวจด้วยวิธี RT–PCR หาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

ท่ีสํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 6 ชลบุรี พบสารพันธุกรรมไวรัส

ไข้หวัดใหญ่ ชนิด A ท้ัง 2 ตัวอย่าง ได้แนะนําเจ้าหน้าท่ีในสถาน

บริการสาธารณสุขฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาลและ

ปฏิบัติตามแนวทางในการป้องกันการแพร่กระจายและควบคุมการ

ติดเช้ือในโรงพยาบาลอย่างเคร่งครัด รวมถึงแนะนําผู้ท่ีมีอาการให้

หยุดพักงานอย่างน้อย 7 วัน เพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ  

3. การประเมินความเสี่ยงของโรคไข้หวัดใหญ่ 

สถานการณ์ของโรคไข้หวัดใหญ่ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–26 

มิถุนายน 2562 มีรายงานผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ท่ัวประเทศ จํานวน 

180,235 ราย เสียชีวิต 14 ราย อัตราป่วย 271.84 ต่อประชากร

แสนคน อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.01 จากจังหวัดนครราชสีมา 6 

ราย เชียงใหม่ หนองบัวลําภู จังหวัดละ 2 ราย เชียงราย สุราษฎร์ธานี 

กรุงเทพมหานคร หนองคาย สมุทรปราการ และอุบลราชธานี 

จังหวัดละ 1 ราย ในช่วง 4 สัปดาห์ท่ีผ่านมา (สัปดาห์ท่ี 21–24) 

ผู้ป่วยมีแนวโน้มลดลง ภาคท่ีมีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 

คือ ภาคตะวันออก (ร้อยละ 30.45) รองลงมาเป็นภาคตะวันออก-

เฉียงเหนือ (ร้อยละ 20.52) ภาคกลาง (ร้อยละ 18.81) ภาคเหนือ 

(ร้อยละ 15.94) และภาคใต้ (ร้อยละ 11.12) จังหวัดท่ีมีอัตราป่วย

สูง ได้แก่ ภูเก็ต ประจวบคีรีขันธ์ นครราชสีมา อุบลราชธานี ระยอง 

ฉะเชิงเทรา นครพนม จันทบุรี ชัยภูมิ พังงา (รูปท่ี 4) 

ผลการเฝ้าระวังเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ในผู้ป่วยกลุ่มอาการ

คล้ายไข้หวัดใหญ่ (ILI) และกลุ่มอาการปอดบวมจากโรงพยาบาล  

เครือข่ายของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์และกรมควบคุมโรค 

ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–22 มิถุนายน 2562 ได้รับตัวอย่างรวมทั้งสิ้น 

2,451 ราย พบผู้ติดเช้ือไข้หวัดใหญ่ 854 ราย คิดเป็นร้อยละ 34.84 

ในจํ านวนเ ช้ือไข้หวัดใหญ่ ท้ั งหมดจํ าแนกเป็นไข้หวัดใหญ่

ชนิด A/H1N1 (2009) 176 ราย (ร้อยละ 20.61) เช้ือไข้หวัดใหญ่

ชนิ ด  A/H3N2 160 ราย  ( ร้ อยละ  18.74)  และ ไ ข้ห วัด ใหญ่

ชนิด B 518 ราย (ร้อยละ 60.66)  

สถานการณ์ภายในประเทศ
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และ Mandima กลับมีแนวโน้มของการเกิดโรคสูงข้ึน ตามข้อมูล

ขององค์การอนามัยโลก ในช่วง 3 สัปดาห์ท่ีผ่านมามีรายงานผู้ป่วย

โรคติดเช้ือไวรัสอีโบลาท้ังหมด 245 ราย จากเมือง Mabalako 88 

ราย (ร้อยละ 36), Mandima 34 ราย (ร้อยละ 14), Beni 33 ราย 

(ร้อยละ 13), Katwa 18 ราย (ร้อยละ 7), Kalunguta 15 ราย 

(ร้อยละ 6) และ Butembo 12 ราย (ร้อยละ 4)  

องค์การอนามัยโลกกล่าวว่า มีการดําเนินการเฝ้าระวัง  

ผู้สัมผัสโรคอย่างเข้มข้นในเมือง Butembo และ Katwa โดย

ดําเนินการติดตามผู้สัมผัสอย่างต่อเนื่องใน 22 โซนสุขภาพ ในกรณี

ผู้สัมผัสจากเมือง Katwa เดินทางไปเมือง Dubai ประเทศสหรัฐ

อาหรับเอมิเรตส์ต่อเนื่องระหว่างสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก

และประเทศเพื่อนบ้านในเร่ืองผลการตรวจคัดกรองโรคติดเช้ือไวรัส

อีโบลามากกว่า 68 ล้านราย บริเวณชายแดนและช่องทางเข้าออก

ประเทศ นอกจากการเฝ้าระวังโรคท่ีเข้มข้นแล้ว ยังดําเนินการฉีด

วัคซีน rVSV–ZEBOV ของบริษัท Merck ท่ัวภูมิภาคท่ีมีการระบาด

ของโรค ข้อมูลวันท่ี 24 มิถุนายน 2562 มีผู้ได้รับวัคซีนท้ังหมด 

141,754 คน โดยผู้ท่ีได้รับวัคซีนซึ่งเป็นผู้สัมผัสท่ีมีความเสี่ยงสูง 

39,207 คน ผู้สัมผัสของผู้สัมผัส 72,031 คน และบุคลากรทางการ

แพทย์ท่ีให้บริการผู้ป่วย 30,516 คน 

 ท้ังนี้ยังพบปัญหา คือ ทีมให้บริการฉีดวัคซีนและทีม

สนับสนุนด้านจิตสังคมถูกต่อต้านและโจมตีในพื้นท่ีเมือง Beni 

นอกจากน้ี องค์กรด้านมนุษยธรรมเพื่อต่อสู้กับความยากจน มี

ความพยายามที่จะขยายจุดล้างมือในโรงเรียน และกระจายอุปกรณ์

ในการรักษาสุขอนามัยและการป้องกันส่วนบุคคล โดยเน้นกลุ่ม

เด็กหญิงและสตรีซึ่งเป็นกลุ่มท่ีเป็นผู้ดูแลผู้ป่วย 

2. สถานการณ์โรคเมอร์ส (MERS) ประเทศซาอุดีอาระเบีย 

วันท่ี 27 มิถุนายน 2562 สถานการณ์โรคเมอร์สในประเทศ

ซาอุดีอาระเบีย มีแนวโน้มลดลงตั้งแต่ต้นปี 2562 โดยวันท่ี 27 

มิถุนายน 2562 กระทรวงสาธารณสุขประเทศซาอุดีอาระเบีย มีรายงาน

ผู้ป่วยเมอร์สรายใหม่ 1 ราย เป็นเพศชาย อายุ 38 ปี จากเมือง 

Riyadh ผู้ป่วยรายนี้มีประวัติสัมผัสอูฐเม่ือไม่นานมาน้ี โดยถูกระบุ

เป็นผู้ป่วยแบบ “Primary” ซึ่งหมายความว่าผู้ป่วยรายน้ีไม่ได้รับ

เช้ือจากผู้ป่วยรายอ่ืน ปัจจุบันในปี 2562 ประเทศซาอุดีอาระเบียมี

รายงานผู้ป่วยโรคเมอร์สท้ังสิ้น 154 ราย ตามข้อมูลขององค์การ

อนามัยโลกตั้งแต่ปี 2555 ท่ีมีการรายงานผู้ป่วยโรคเมอร์สคร้ังแรก

จนถึงปัจจุบัน มีผู้ป่วยยืนยันโรคเมอร์สอย่างน้อย 2,442 ราย ใน

จํานวนนี้ เสียชีวิต 842 ราย โดยผู้ป่วยส่วนใหญ่รายงานจาก

ประเทศซาอุดีอาระเบีย  

ผู้ป่วยส่วนใหญ่อายุ 5–9 ปี สถานที่ท่ีพบผู้ป่วยมากท่ีสุด 

คือ โรงเรียน เรือนจํา โรงพยาบาล และค่ายทหาร ซึ่งเป็นสถานที่ท่ี

มีคนหมู่มาก ในสัปดาห์นี้มีรายงานการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่

ในบุคลากรทางการแพทย์ กรมควบคุมโรคคาดว่าจํานวนผู้ป่วย 

โรคไข้หวัดใหญ่มีแนวโน้มเพิ่มข้ึน เนื่องจากเป็นช่วงเข้าสู่ฤดูฝน

ประกอบกับเป็นช่วงเปิดเทอมของนักเรียน นิสิตและนักศึกษา ซึ่งมี

โอกาสใช้สิ่งของร่วมกันหรือการทํากิจกรรมร่วมกันอย่างใกล้ชิด 

ดังนั้น การรักษาสุขภาพอนามัยส่วนบุคคลจึงเป็นสิ่งสําคัญท่ีจะช่วย

ลดอุบัติการณ์ของผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ ผู้ป่วยควรพบแพทย์ตั้งแต่

เร่ิมมีอาการไข้ ไอ มีน้ํามูก เพื่อให้ได้รับการวินิจฉัยและการรักษาท่ี

ถูกต้อง หากมีความจําเป็นต้องไปท่ีท่ีมีคนหมู่มากควรใช้หน้ากาก

อนามัยปิดปากและจมูก นอกจากปัจจัยด้านบุคคลแล้วปัจจัยด้าน

เช้ือก่อโรคมีความสําคัญอย่างยิ่งต่อการเจ็บป่วย จากข้อมูลการ-

ศึกษาเช้ือไข้หวัดใหญ่ของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พบมีการเปลี่ยนแปลงของสายพันธุ์

ของเช้ือไข้หวัดใหญ่ เร่ิมพบไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ A/Switzer- 

land/8060/2017 (H3N2) ในเดือนพฤศจิกายน–ธันวาคม 2561 

และพบการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ ชนิด B ในเดือนมกราคม–

มิถุนายน 2562 ไวรัสท้ังสองสายพันธุ์มีลักษณะคล้ายคลึงกับสาย

พันธุ์ของวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ท่ีกระทรวงสาธารณสุขฉีดให้

กลุ่มเป้าหมายในปี พ.ศ. 2562 ดังนั้นการได้รับวัคซีนป้องกันโรค

ไข้หวัดใหญ่โดยเฉพาะในประชาชนท่ีมีความเสี่ยงสูงและบุคลากร

ทางสาธารณสุขจะช่วยลดความรุนแรงของโรคไข้หวัดใหญ่ได้ 

 

 

1. สถานการณ์โรคติดเ ช้ือไวรัสอีโบลา  สาธารณรัฐ

ประชาธิปไตยคองโก (DRC)  

วันท่ี 25 มิถุนายน 2562 สถานการณ์ของโรคติดเช้ือไวรัสอีโบ

ลาในสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโกในช่วง 10 วันท่ีผ่าน เจ้าหน้าท่ี

มีการรายงานผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เกือบ 100 ราย 

โดยในวันท่ี 25 มิถุนายน 2562 สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโกมี

รายงานผู้ป่วยยืนยันโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เพิ่มอีก 18 ราย 

ทําให้จํานวนผู้ป่วยเพิ่มข้ึนเป็น 2,265 ราย เสียชีวิต 1,510 ราย และ

ผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือไวรัสอีโบลาท่ีอยู่ระหว่างการสอบสวนโรค 269 

ราย ยังคงมีรายงานผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เพิ่มข้ึนใน

เมือง North Kivu และ Ituri ในขณะท่ีในพื้นท่ีเสี่ยงสําคัญ เช่น 

เมือง Butembo และ Katwa มีแนวโน้มของการเกิดโรคลดลง แต่

ในบางพื้นท่ีท่ีมีอัตราการแพร่เช้ือต่ํา เช่น เมือง Mabalako Lubero 

สถานการณ์ต่างประเทศ


