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เป็นการระบาดแบบแหล่งโรคแพร่กระจาย ผู้ป่วยส่วนใหญ่เป็น

นักศึกษาช้ันประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูงปีที่ 2 ซึ่งพบความ

เช่ือมโยงในช้ันประกาศนียบัตรวิชาชีพ ปีที่ 1 และส่วนใหญ่อาศัย

อยู่ในพื้นท่ีที่มีการระบาดสูง ด้านสิ่งแวดล้อม พบมีสภาพแวดล้อม

เอ้ือต่อการแพร่กระจายของโรค โดยผลการสํารวจค่าดัชนีความชุก

ของลูกน้ํายุงลายสูงเกินมาตรฐาน โดยมีค่า HI สูงสุด ร้อยละ 15.38 

และ CI สูงสุด ร้อยละ 23.53 โดยเฉพาะที่บ้านพักอาจารย์ โรงอาหาร 

ภาชนะท่ีพบลูกน้ํามากที่สุด คือ ถังพลาสติกใส่น้ํา  

สรุปและวิจารณ์ผล: ผู้ป่วยมีโอกาสรับเช้ือได้จากท้ังภายในและนอก

วิทยาลัย เนื่องจากจังหวัดระยองมีรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกสูง

ในทุกพื้นท่ีและภายในวิทยาลัยมีสภาวะท่ีเหมาะสมกับการเกิดโรค

คือ เช้ือโรค แมลงนําโรค และสภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสม แต่จาก

ข้อมูลการกระจายตามเวลาพบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนในช่วงเวลา

ใกล้เคียงกัน ในสถานท่ีเดียวกัน คือ แผนกวิชาคหกรรม วิทยาลัย 

ก. จึงบอกได้ว่ามีการรับเช้ือจากภายในวิทยาลัย 

 

คําสําคัญ: ไข้เดงกี, ไข้เลือดออก, แผนกวิชาคหกรรม, วิทยาลัย, 

ระยอง 

บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: วันท่ี 7 สิงหาคม 2558 สํานักระบาดวิทยาได้รับแจ้ง

ว่า พบผู้ป่วยยืนยันโรคไข้เลือดออกเสียชีวิต 1 ราย เป็นนักศึกษา

หญิงในแผนกวิชาคหกรรม ของวิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง พร้อม

ทั้งมีเพื่อนร่วมชั้นเรียนป่วยด้วยอาการคล้ายไข้เลือดออกอีกจํานวน

หนึ่ง สํานักระบาดวิทยาและทีมสอบสวนโรคในพื้นที่ดําเนินการ

สอบสวนโรค เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรค ระบุ

ขอบเขตและขนาดของการระบาศึกษาลักษณะของการเกิดโรค การ

กระจาย และปัจจัยในการเกิดโรค และดําเนินการควบคุมและ

ป้องกันโรค ระหว่างวันท่ี 7–19 สิงหาคม 2558 

วิธีการศึกษา: ทําการศึกษาเชิงพรรณนาโดยการทบทวนเวช

ระเบียน ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ และสัมภาษณ์ประวัติ

เสี่ยงจากญาติ ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในวิทยาลัย โดยใช้นิยาม

มาตรฐานของสํานักระบาดวิทยา รวมทั้งศึกษาด้านสิ่งแวดล้อม  

ผลการศึกษา: พบการระบาดของโรคไข้เลือดออกในแผนกวิชา 

คหกรรม วิทยาลัย ก. 17 ราย อัตราป่วยร้อยละ 14.41 เป็นผู้ป่วย

เข้าข่ายไข้เดงกี 13 ราย ผู้ป่วยเข้าข่ายไข้เลือดออก 2 ราย ผู้ป่วย

ยืนยันโรคไข้เลือดออก 1 ราย และยืนยันไข้เลือดออกช็อก 1 ราย 
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บทนํา  

ปี พ.ศ. 2558 จังหวัดระยองเป็นจังหวัดท่ีมีอัตราป่วยสูง

ท่ีสุดในประเทศ 355.67 ต่อประชากรแสนคน เสียชีวิต 5 ราย 

อัตราตาย 0.75 ต่อประชากรแสนคน และอัตราการป่วยตาย 0.21 

ต่อประชากรแสนคน รูปแบบการระบาดของปี พ.ศ. 2558 มีความ

คล้ายคลึงกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง คือ มีการระบาดตลอดท้ังปี 

และมีการระบาดหนักในช่วงกลางปี ซึ่งในปี พ.ศ. 2558 มีการ

ระบาดพุ่งสูงข้ึนตั้งแต่เดือนเมษายนเป็นต้นมา และมีการระบาดเป็น 

2.5 เท่าของค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง(1) 

เม่ือวันท่ี 7 สิงหาคม 2558 สํานักระบาดวิทยา ได้รับแจ้ง

จากงานเวชกรรมสังคม โรงพยาบาลระยองว่า มีผู้ป่วยยืนยันโรค

ไข้เลือดออกเสียชีวิต 1 ราย ผู้ป่วยเป็นนักศึกษาหญิงในแผนกวิชา 

คหกรรม วิทยาลัย ก . จังหวัดระยอง เ ร่ิมป่วยเมื่อวันที่ 29 

กรกฎาคม 2558 เข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลระยองเม่ือวันท่ี 4 

สิงหาคม 2558 และเสียชีวิตในเวลาต่อมา พร้อมท้ังพบว่ามีเพื่อน

ร่วมช้ันเรียนป่วยด้วยอาการคล้ายไข้เลือดออกอีกจํานวนหน่ึง ทีม

สอบสวนโรคสํานักระบาดวิทยา จึงร่วมกับสํานักโรคติดต่อนําโดย

แมลง สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 3 สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดระยอง กลุ่มงานเวชกรรมสังคมโรงพยาบาลระยอง 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมืองระยอง และเทศบาลนครระยอง 

ดําเนินการสอบสวนโรคเม่ือวันท่ี 7–19 สิงหาคม 2558  

วัตถุประสงค์  

1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรค 

2. เพื่อทราบขนาดของปัญหา 

3. เพื่อศึกษาลักษณะของการเกิดโรคและปัจจัยเสี่ยงในการ

เกิดโรค 

4. เพื่อดําเนินการป้องกันและควบคุมโรคท่ีเหมาะสมต่อไป 

วิธีการศึกษา  

1. ศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

ทบทวนบันทึกเวชระเบียนการรักษาของผู้เสียชีวิตท่ีเข้ารับ

การรักษาท่ีโรงพยาบาลระยอง และคลินิกท่ีเกี่ยวข้อง สัมภาษณ์

ประวัติการเดินทางและประวัติการรักษาของผู้เสียชีวิตจากญาติ 

เพื่อน และผู้ให้การรักษา และค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม ในแผนกวิชา 

คหกรรม วิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง ด้วยวิธีแจกแบบสอบถามและ

ข้อมูลการเฝ้าระวัง ณ ห้องพยาบาล วิทยาลัย ก. โดยมีนิยามและ

จําแนกประเภทผู้ป่วยตามนิยามของสํานักระบาด(2) ดังนี้ 

ผู้ป่วยสงสัย คือ นักเรียน/ นักศึกษา หรือบุคลากรใน

วิทยาลัย ก. ท่ีมีอาการดังต่อไปนี้ ไข้สูงเฉียบพลัน ร่วมกับอาการ  
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วตัถปุระสงคใ์นการจดัทํา 
รายงานการเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยาประจําสปัดาห์

1. เพื่อใหหนวยงานเจาของขอมูลรายงานเฝาระวังทาง
ระบาดวิทยา ไดตรวจสอบและแกไขใหถูกตอง ครบถวน 
สมบูรณย่ิงขึ้น 

2. เพื่อวิเคราะหและรายงานสถานการณโรคท่ีเปน
ปจจุบัน ทั้งใน และตางประเทศ 

3. เพื่อเปนสื่อกลางในการนําเสนอผลการสอบสวน
โรค หรืองานศึกษาวิจัยท่ีสําคัญและเปนปจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงาน
ทางระบาดวิทยาและสาธารณสุข  
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อย่างน้อย 2 อาการ ดังต่อไปนี้ ปวดศีรษะอย่างรุนแรง ปวด

กระบอกตา ปวดกล้ามเนื้อ ปวดกระดูกหรือข้อต่อ มีผื่น มีเลือดออก 

tourniquet test ให้ผลบวก ท่ีเร่ิมป่วยตั้งแต่วันท่ี 1 กรกฎาคม–

19 สิงหาคม 2558  

2. การตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 

เก็บตัวอย่างเลือดผู้เสียชีวิตส่งตรวจยืนยัน ด้วยวิธี ELISA 

และเก็บตัวอย่างเลือดของผู้ป่วยท่ีค้นหาเพิ่มเติม เพื่อตรวจยืนยัน

การติดเช้ือ ด้วยวิธี PCR และ ELISA โดยส่งตรวจ ณ สถาบันวิจัย

วิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ นนทบุรี 

3. สํารวจสิ่งแวดล้อมและศึกษาด้านกีฏวิทยา 

สํารวจสิ่งแวดล้อมรอบ และสํารวจข้อมูลดัชนีความชุกลูกน้ํา

ยุงลาย ได้แก่ House Index (HI) บริเวณบ้านพักอาจารย์ และ 

Container Index (CI) บริเวณอาคารเรียน เพื่อประเมินความเสี่ยง

ของการเกิดโรคแนวโน้มการเกิดโรค และเก็บตัวอย่างลูกน้ําตัวอ่อน  

เคร่ืองมือ สถิติท่ีใช้ และวิธีการวิเคราะห์ข้อมูล 

แบบสอบสวนโรคไข้เลือดออกของสํานักระบาดวิทยา ใน

การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงพรรณนา และแบบสอบถามที่สร้างข้ึน

เองในการวิเคราะห์หาปัจจัยท่ีเกี่ยวข้องกับการระบาดของโรค โดย

โปรแกรม Epi Info version 3.5.4 (US CDC, Atlanta) สถิติเชิง

พรรณนา เพื่ออธิบายลักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ จํานวน 

ร้อยละ อัตรา อัตราส่วน ค่าเฉลี่ย  

ผลการศึกษา (Results)  

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

ผู้ เสียชี วิต  อายุ  20 ปี  เป็นนักศึกษาหญิง ศึกษาช้ัน

ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง (ปวส.) ปีท่ี 2 แผนกวิชาอาหารและ

โภชนาการ วิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง อาศัยอยู่ท่ีตําบลบ้านแลง 

อําเภอเมือง จังหวัดระยอง มีภาวะโรคอ้วน ค่าดัชนีมวลกาย 32.04 

เร่ิมมีอาการไข้สูงเฉียบพลัน เม่ือวันท่ี 29 กรกฎาคม 2558 ร่วมกับ

อาการเจ็บคอ ปวดศีรษะ จึงเข้ารับการรักษาท่ีคลินิกเอกชน แพทย์

วินิจฉัยทอนซิลอักเสบ 4 วันต่อมายังคงมีไข้ คลื่นไส้ อาเจียน ถ่าย

เหลว 2–3 คร้ังต่อวัน มีอาการอ่อนเพลียและเหน่ือย แต่ไม่มีประวัติ

เลือดออกผิดปกติหรือถ่ายดํา ไม่มีจุดเลือดออกตามตัว จึงกลับไป

รักษาท่ีคลินิกแห่งเดิม วันท่ี 2 สิงหาคม 2558 ผู้ป่วยไม่มีไข้ (ไข้ลง

วันท่ี 1) แต่ยังคงคลื่นไส้อาเจียน รับประทานอาหารได้เล็กน้อย เช้า

วันท่ี 4 สิงหาคม 2558 เร่ิมซึมลง คลื่นไส้ อาเจียนและหอบเหนื่อย

มากข้ึน หายใจเร็ว มารดาจึงพาไปรักษาท่ีสาขาย่อยของโรงพยาบาล

จังหวัด แรกรับไม่มีไข้ ขณะนั่งรอตรวจเริ่มมีภาวะช็อก เหงื่อออกมาก 

จึงถูกส่งตัวไปแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉินทันที ผู้ป่วยมีภาวะหอบ

เหนื่อย ค่าน้ําตาลในเลือดต่ํา ความดันโลหิตต่ําลง (80/60 มม.ปรอท) 

ชีพจรและการเต้นของหัวใจเร็วข้ึน และมีภาวะหัวใจหยุดเต้น

เฉียบพลัน แพทย์ได้ทําการช่วยฟื้นคืนชีพสําเร็จ และได้ใส่ท่อช่วย

หายใจ แต่ผู้ป่วยเสียชีวิตในคืนวันเดียวกัน ผลการตรวจนับความ

สมบูรณ์ของเม็ดเลือดพบเม็ดเลือดขาว 7,380 เซลล์ต่อลูกบาศก์

มิลลิเมตร เกล็ดเลือดต่ํา 21,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ความ

เข้มข้นของเลือดร้อยละ 43.7 นิวโทรฟิลร้อยละ 41 ลิมโฟไซต์ร้อยละ 

43 พบภาวะไตวายเฉียบพลัน (Creatinine 3.9 mg/dL) มีภาวะ

กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน การทํางานของตับผิดปกติ (AST 

2,335 units, ALT 758 units) ผลการตรวจคัดกรองโดย Dengue 

NS1 Ag ให้ผลบวก ผลการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการด้วยวิธี 

ELISA ให้ผลบวกต่อ IgM และ IgG (Acute dengue infection, 

secondary) แพทย์วินิจฉัยไข้เลือดออกช็อกเสียชีวิตและระบบ

ภายในร่างกายล้มเหลว 

จากการสัมภาษณ์ประวัติการเดินทางและประวัติการรักษา

ของผู้เสียชีวิตจากญาติ เพื่อน พบว่าก่อนป่วยมีประวัติการใช้ชีวิต

ระหว่างบ้าน วิทยาลัย และตลาดใกล้วิทยาลัย เพื่อช่วยมารดาขาย

ขนมช่วงหลังเลิกเรียนเท่านั้นและพบว่าท้ังบ้านและวิทยาลัยมี

ยุงลายเป็นจํานวนมาก พร้อมท้ังมีเพื่อนร่วมช้ันเรียนป่วยด้วย

อาการคล้ายกันอีกจํานวนหนึ่ง 

วิทยาลัยแห่งนี้มีนักเรียน/นักศึกษาประมาณ 6,000 คน มี

การเรียนการสอนทั้งสิ้น 21 แผนกวิชา แบ่งเป็น 5 ช้ันปี คือ ช้ัน

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ปีท่ี 1–3 และประกาศนียบัตร

วิชาชีพช้ันสูง (ปวส.) ปีท่ี 1–2 โดยแผนกวิชาคหกรรมมีนักเรียน/

นักศึกษาทั้งสิ้น 151 คน อาจารย์ 5 คน ประชากรท้ังหมด 156 คน 

จากการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในแผนกวิชาคหกรรม ได้ทําการเก็บ

แบบสอบถาม 118 คนเป็นนักเรียน/นักศึกษาทั้งหมด (ร้อยละ 75.6) 

โดยดําเนินการสอบถามข้อมูลระหว่างวันท่ี 7–11 สิงหาคม 2558 พบ

ผู้ป่วยท้ังหมด 17 ราย อัตราป่วย (Attack rate: AR) ร้อยละ 14.41 

เป็นผู้ป่วยท่ีได้รับแจ้ง 1 ราย และผู้ป่วยเพิ่มเติม 16 ราย 

รวมพบผู้ป่วยท้ังหมด 17 ราย เสียชีวิต 1 ราย ค่ามัธยฐาน

ของอายุเป็น 19 ปี (พิสัย 16–20 ปี) เป็นผู้ป่วยเพศหญิง 13 ราย 

(Attack rate 15.3%) เพศชาย 4 ราย (Attack rate 12.1%) 

อัตราส่วนเพศหญิงต่อเพศชาย 3.3 : 1 ผู้ป่วยส่วนใหญ่ศึกษาในช้ัน 

ปวส. 2 อัตราป่วยร้อยละ 32.3 รองลงมาคือ ปวช.2, ปวช.1 และ

ปวส.1 (อัตราป่วยร้อยละ 19.05, 5.88 และ 3.13 ตามลําดับ) 

อาการและอาการแสดงท่ีพบทุกราย มีไข้สูงเฉียบพลัน รองลงมาคือ 

ปวดศีรษะรุนแรง ปวดเม่ือยตามร่างกาย ปวดกระบอกตา มีผื่น 

(ร้อยละ 88.2, 88.2, 64.7, และ 52.9 ตามลําดับ) จากข้อมูลด้าน

การักษาพยาบาล พบว่า ผู้ป่วยเข้ารับการรักษา 12 ราย ไม่รับการ 
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รักษา 5 ราย ส่วนใหญ่เข้ารับการรักษาที่คลินิก

เอกชนร้อยละ 35.3 รองลงมา คือ โรงพยาบาลของ

รัฐ ร้อยละ 29.4 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ร้อยละ 

17.6 ซึ่งรูปแบบการเข้ารับการรักษานั้น ผู้ป่วยมักจะ

เข้ารับการรักษาท่ีคลินิกเอกชนเป็นแห่งแรก และไป

รักษาต่อที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล หาก

อาการไม่ดีข้ึนจึงไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลของรัฐ  

เม่ือศึกษารูปแบบการกระจายผู้ป่วยตามวัน

เร่ิมป่วยของแผนกวิชาคหกรรม พบผู้ป่วย 2 รายแรก 

เม่ือวันท่ี 20 กรกฎาคม 2558 เป็นนักเรียนช้ัน ปวช.

ปีที่ 1 และนักศึกษาช้ัน ปวส.ปีที่ 2 จากน้ัน 5 วัน

ต่อมาเร่ิมทยอยพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนวันละ 1–2 คน 

โดยเฉพาะนักเรียนช้ัน ปวส.2 รวมถึงผู้เสียชีวิต 1 

ราย ซึ่งเร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 29 กรกฎาคม 2558 เป็น

รูปแบบการระบาดแบบแหล่งโรคแพร่กระจาย 

(Propagated Source)  

จากการทบทวนสถานการณ์โรคไข้เลือดออก

ระหว่างวันท่ี 12 กรกฎาคม–8 สิงหาคม 2558 พบมี

การระบาดในหลายอําเภอ โดยเฉพาะอําเภอบ้านค่าย 

อัตราป่วย 166.64 ต่อแสนประชากร รองลงมา คือ 

อําเภอเมือง 125.26 ต่อประชากรแสนคน (CUP มาบ

ตาพุด 156.37 และ CUP เมือง 119.80) อําเภอบ้าน

ฉาง 95.32 ต่อประชากรแสนคน เม่ือจําแนกผู้ป่วยของ

แผนกวิชาคหกรรมตามอําเภอท่ีอยู่ พบว่าผู้ป่วยส่วน

ใหญ่อาศัยอยู่ ในอําเภอเมืองระยองร้อยละ 52.9 

รองลงมา คือ อําเภอแกลง บ้านค่าย บ้านฉาง และนิคม

พัฒนา (ร้อยละ 23.5, 11.76 และ 5.88 ตามลําดับ)  

2. ผลการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ  

ผลการตรวจเลือดผู้เสียชีวิตด้วยวิธี ELISA 

และเลือดของผู้ป่วยเพิ่มเติม ส่งตรวจด้วยวิธี PCR 

และ ELISA ณ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เม่ือวันที่ 7 สิงหาคม 

2558 รวม 7 ตัวอย่าง และตรวจซํ้าคร้ังที่ 2 เม่ือวันท่ี 

14 สิงหาคม 2558 อีก 4 ตัวอย่าง สรุป พบมีการติด

เช้ือไวรัสเดงกี 1 ราย ซึ่งเป็นการติดเช้ือคร้ังที่ 2 และ

อีก 5 รายไม่พบการติดเช้ือ  

3. ผลการสํารวจสิ่งแวดล้อม   

วิทยาลัย ก. มีอาคารเรียนรายแผนกวิชา 21 

อาการ อาคารอํานวยการและอาคารเรียนรวม 9 อาคาร 

ห้องน้ํานักเรียน 5 อาคาร โรงยิมสนามเทนนิส สนามตะกร้อ สนามกีฬา โรงอาหาร 

และบ้านพักอาจารย์ 20 หลังคาเรือน มีถนนตัดผ่านระหว่างอาคาร มีสวนหย่อม ม้า

นั่ง และรางระบายน้ําล้อมรอบ จากการสํารวจพบว่าทั้งสวนหย่อมหรือในรางระบาย

น้ํามีเศษขยะและใบไม้อุดกั้นอยู่มาก บางอาคารมียางรถยนต์ ถังสี ถังปูน ขวดแก้ว 

หรือวัสดุครุภัณฑ์ที่ไม่ใช้แล้ว เช่น เก้าอ้ี โต๊ะไม้ รางเหล็ก จํานวนมาก และพบว่ามี

น้ําขังเสี่ยงต่อการเป็นแหล่งเพาะพันธุ์ยุงทุกชนิด 

จากการสํารวจด้านกีฏวิทยา พบยุง 2 ชนิด คือ ยุงลายและยุงรําคาญ ซึ่ง

พบลูกน้ําของยุงทั้ง 2 ชนิดเช่นกัน เม่ือสํารวจดัชนีความชุกลูกน้ํายุงลาย พบว่า 

บริเวณบ้านพักอาจารย์ 13 หลังคาเรือน มีลูกน้ํายุงลาย 2 หลังคาเรือน เป็นค่า HI 

ร้อยละ 15.38 (มาตรฐานน้อยกว่าหรือเท่ากับ 10) ค่า CI ร้อยละ 11.11 เม่ือทําการ

สํารวจค่าดัชนีความชุกของลูกน้ํายุงลายในบริเวณรอบวิทยาลัย พบค่า CI โดยรวม

เท่ากับร้อยละ 9.74 แต่เม่ือแยกออกเป็นรายอาคาร อาคารที่พบค่า CI สูงที่สุด คือ 

โรงอาหาร (ร้อยละ 23.53) รองลงมา คือ อาคาร 7 อิเล็กทรอนิกส์ บ้านพักอาจารย์ 

(ร้อยละ 15.38) อาคารห้องสมุด (ร้อยละ 13.33) อาคาร 2 คหกรรม อาคาร 11 

เขียนแบบ (ร้อยละ 12.50) อาคาร 22 ช่างยนต์ (ร้อยละ 10.00) และอาคาร 3 

อุตสาหกรรมการท่องเที่ยว (ร้อยละ 7.14) ภาชนะท่ีพบมากที่สุด คือ ถังพลาสติกใส่

น้ํา ร้อยละ 53 ซึ่งเป็นภาชนะที่มักใช้ในโรงอาหารและห้องน้ํา รองลงมา คือ ถังปูน 

ตุ่มน้ํา ท่อระบายน้ํา ถังสี อ่าวบัว และเครื่องตีแป้งท่ีมีน้ําแช่เพื่อรอการล้าง  

จากการสัมภาษณ์และสังเกตการณ์ พบว่าบุคลากรยังขาดความรู้ความ

เข้าใจในการกําจัดลูกน้ํายุงลายที่ถูกต้องเหมาะสม เนื่องจากพบว่าหลังจากมีการ

รณรงค์การกําจัดลูกน้ํายุงลายในวิทยาลัยเม่ือวันท่ี 5 สิงหาคม 2558 ได้มีการควํ่า

ถังน้ํา เปลี่ยนน้ําในถังทุกวัน แต่ไม่มีการขัดล้างไข่ลูกน้ํา โดยแม่ค้าได้ให้ข้อมูลว่า 

ไม่ทราบว่าลูกน้ําของยุงลายเกาะที่ผนังภาชนะ จึงไม่มีการขัดไข่ลูกน้ําหลังจาก

ควํ่าถังน้ํา จากการจําลองสถานการณ์โดยให้แม่บ้านเติมทรายกําจัดลูกน้ํา พบว่า

มีการเติมทรายขณะน้ําไหล  

 
รูปท่ี 1 อาการแสดงทางคลินิกของผู้ป่วยไข้เลือดออกและไข้เดงกี แผนกวิชาคหกรรม 

วิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง ระหว่างวันท่ี 1 กรกฎาคม–11 สิงหาคม 2558 

(N=17) 
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สด
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รูปท่ี 2 จํานวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกและไข้เดงกีจําแนกตามวันเร่ิมป่วย และชั้นปีในแผนกวิชาคหกรรม วิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง 

ระหว่างวันท่ี 1 กรกฎาคม–11 สิงหาคม 2558 (N=17)  
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จํานวน

วันเร่ิมป่วย

ปวช.1 ปวช.2 ปวส.1 ปวส.2

รูปท่ี 3 อัตราป่วยจําแนกช้ันปีที่ศึกษาของผู้ป่วยไข้เลือดออกและ 

ไข้เดงกี ในแผนกวิชาคหกรรม วิทยาลัย ก. จังหวัดระยอง 

ระหว่างวันท่ี 1 กรกฎาคม–11 สิงหาคม 2558 (N=17)  

อภิปรายผล  

ผู้ป่วยเสียชีวิตมีปัจจัยท่ีเป็นสาเหตุการเสียชีวิต คือ ผู้ป่วยมี

ภาวะอ้วน โดยมีค่าดัชนีมวลกาย 32.04 ซึ่งอยู่ในภาวะเสี่ยงสูงที่จะ

มีผลต่อภาวะของโรคไข้เลือดออกรุนแรงข้ึน (3,4) และมีการวินิจฉัย

ล่าช้า เนื่องจากญาติผู้ป่วยให้ประวัติแก่แพทย์ผู้รักษาในคลินิกว่า

ตนป่วยเป็นไข้หวัดใหญ่ และพบว่าผู้ป่วยมีอาการเจ็บคอ แพทย์จึง

ไม่นึกถึงโรคไข้เลือดออก ร่วมกับสิ่งแวดล้อมทั้งที่บ้านและวิทยาลัย

มียุงลายและลูกน้ํา การระบาดของโรคไข้เลือดออก และสิ่งแวดล้อม

ที่พร้อมต่อการเพาะพันธุ์ลูกน้ํายุงลาย  

การกระจายผู้ป่วยตามเวลา จะเห็นได้ว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่อยู่

ในช่วงการระบาดเดียวกัน คาดว่าได้รับเช้ือในช่วงเวลาเดียวกัน ซึ่ง

โอกาสที่จะรับเช้ือในช่วงเวลาเดียวกันเป็นกลุ่มก้อนควรจะอยู่ใน

สถานท่ีเดียวกัน และจากข้อมูลท่ีอยู่อาศัยของผู้ป่วยทุกรายกระจาย

อยู่ในหลายอําเภอ จึงอาจบอกได้ว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่รับเช้ือจาก

ภายในวิทยาลัย 
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ช้ันปี

จากข้อมูลสถานการณ์โรคไข้เลือดออกแยกรายอําเภอ ปี 

พ.ศ. 2558 จังหวัดระยอง และข้อมูลที่อยู่ของผู้ป่วยในแผนกวิชา 

คหกรรม พบว่า ผู้ป่วยส่วนใหญ่อาศัยอยู่ในอําเภอที่ยังคงมีการ

ระบาดของโรคไข้เลือดออกเพิ่มข้ึน คือ ร้อยละ 61.5 อาศัยอยู่ใน

อําเภอเมืองระยอง ซึ่งมีอัตราป่วย 125.26 ต่อ ประชากรแสนคน  

จากการศึกษา พบปัญหาของการสื่อสารความเสี่ยงที่ไม่

เหมาะสมกับผู้รับข้อมูลภายในวิทยาลัย เนื่องจากบุคลากรยังขาด

ความรู้ความเข้าใจในการกําจัดลูกน้ํายุงลายที่ถูกต้องเหมาะสม ทั้ง

จากการควํ่าถังน้ํา เปลี่ยนน้ําในถังทุกวัน แต่ไม่มีการขัดล้างไข่

ลูกน้ําเพราะไม่ทราบธรรมชาติของยุงและการวางไข่ การเติมทราย

กําจัดลุกน้ําขณะนํ้าไหล จึงจังทําให้ยังคงพบผู้ป่วย และสังเกตพบ

ลูกน้ํายุงลายจํานวนมาก  

การดําเนินงานควบคุมและป้องกันโรค  
1. วิทยาลัย ก. จัดกิจกรรม Big Cleaning Day ภายใน

และรอบ ๆ อาคารประจําแผนกวิชา เม่ือวันท่ี 19 สิงหาคม 2558  

2. ทีมสอบสวนโรคให้ความรู้และสร้างความตะหนักในการ

ป้องกันตนเอง ข้อควรปฏิบัติหากมีอาการป่วย และวิธีการกําจัด

ลูกน้ํายุงลายแก่นักเรียน/นักศึกษา คณะอาจารย์ และเจ้าหน้าท่ีใน

วิทยาลัย โดยหากมีอาการตามคลินิกให้ดําเนินการแจ้งผู้ให้การ

รักษาทราบว่ามาจากพื้นที่ที่มีการระบาดเพื่อให้ตระหนักถึงโรค

ไข้เลือดออก และควรหยุดเรียน 

3. ทีมสอบสวนโรคดําเนินมาตรการต่อยุงตัวเต็มวัย โดย

การพ่นเคมีเพื่อควบคุมยุงลาย ควบคู่กับการสํารวจลูกน้ํายุงลาย 

และทําลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ํายุงลายภายในวิทยาลัย และ

บ้านพักอาจารย์  

4. ทีมควบคุมโรค โรงพยาบาลระยอง จัดตั้งระบบเฝ้าระวัง 

การรายงาน และการส่งต่อผู้ป่วยจากห้องพยาบาล วิทยาลัย ก.  



  326 h t t p : / /www .boe .moph . go . t h /  
Week l y  Ep i dem io l og i c a l  S u r v e i l l a n c e  Repo r t  Vo l .  48 No .  21  :  J u ne  2 ,  2017  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

โดยหากมีผู้ป่วยสงสัยโรคไข้เลือดออกให้แจ้งเจ้าหน้าท่ีเวชกรรม 

และส่งตัวเข้ารับการรักษาและตรวจเลือดโรงพยาบาลระยอง 

5. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดระยองดําเนินการแจ้งเวียน

แนวทางการรายงานผู้ป่วยแก่คลินิกเอกชนทุกแห่งในจังหวัดระยอง 

6. ทีมควบคุมโรคจัดตั้งระบบการรายงานผู้ป่วยแก่ผู้ให้การ

รักษาของคลินิกเอกชนในอําเภอเมืองระยอง ท่ีพบมีว่านักเรียน/

นักศึกษาท่ีมีอาการป่วยจากวิทยาลัย ก. เข้ารับการรักษา 

7. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดระยองเฝ้าระวังผู้ป่วย

เพิ่มเติมและติดตามสถานการณ์ในวิทยาลัย ก. และจังหวัดระยอง  

8. ประสานงานสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดท่ีมีนักเรียน/

นักศึกษาในวิทยาลัยแห่งนี้ เพื่อดําเนินการเฝ้าระวังผู้ป่วยในพื้นท่ี 

ข้อแนะนํา  
1. วิทยาลัยควรจัดการขุดลอกท่อระบายน้ํา เนื่องจากมีเศษ

ขยะและใบไม้อุดกั้นจํานวนมากอาจส่งผลต่อการท่วมขังของน้ํา 

รวมไปถึงการกําจัดวัสดุครุภัณฑ์ท่ีไม่ได้ใช้งานแล้ว  

2. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด อําเภอ และวิทยาลัย ควร

มีการจัดกิจกรรมสื่อสารความเสี่ยงเชิงรุกท่ีเหมาะกับบริบทของ

บุคลากรภายในวิทยาลัยเป็นประจํา โดยเฉพาะช่วงระบาด 

3. หน่วยควบคุมโรคนําโดยแมลงควรเพิ่มความถี่ในการสุ่ม

ตรวจค่าดัชนีความชุกลูกน้ําภายในวิทยาลัย 

สรุปผลการศึกษา  

พบการระบาดของโรคไข้เลือดออกในนักเรียน/นักศึกษา 

แผนกวิชาคหกรรม วิทยาลัย ก. จังหวัดระยองจริง โดยพบพบ

ผู้ป่วย 12 ราย อัตราป่วยร้อยละ 10.17 เป็นผู้ป่วยเข้าข่ายไข้เดงกี 

8 ราย ผู้ป่วยเข้า ข่ายไข้เลือดออก  2 ราย  ผู้ป่วยยืนยันโรค

ไข้เลือดออก 1 ราย และยืนยันไข้เลือดออกช็อก 1 ราย วันเร่ิมป่วย

ระหว่างวันท่ี 20 กรกฎาคม–11 สิงหาคม 2558 มีรูปแบบการ

ระบาดแบบแหล่งโรคแพร่กระจาย (Propagated Source) เป็น

อัตราส่วนเพศหญิงต่อเพศชาย 3.3 : 1 ผู้ป่วยส่วนใหญ่ศึกษาในช้ัน 

ปวส. 2 โดยมีความเช่ือมโยงกันทางระบาดวิทยากับผู้ป่วยรายแรก

ของช้ัน ปวช.1 และใหญ่อาศัยอยู่ในพื้นท่ีท่ีมีการระบาดของโรค

ไข้เลือดออกเพิ่มสูงข้ึนในช่วงเดือนกรกฎาคม–สิงหาคม 2558 จาก

การสํารวจสิ่งแวดล้อม พบสภาพแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อการแพร่กระจาย

ของโรคจํานวนมาก พบค่าดัชนีความชุกของลูกน้ํายุงลายสูงเกิน

มาตรฐานท้ัง 2 ค่า โดยเฉพาะโรงอาหาร ภาชนะท่ีพบลูกน้ํามาก

ท่ีสุด คือ ถังพลาสติกใส่น้ํา ทั้งนี้เนื่องจากบุคลากรยังขาดความรู้

ความเข้าใจในการกําจัดลูกน้ํายุงลายท่ีถูกต้องซึ่งจากข้อมูลการ

กระจายตามเวลาพบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนในช่วงเวลาใกล้เคียงกันใน

สถานท่ีเดียวกัน คือ แผนกวิชาคหกรรม วิทยาลัย ก. จึงบอกได้ว่า  

รับเช้ือจากภายในวิทยาลัย แต่จากการสํารวจสิ่งแวดล้อม การศึกษา

ด้านกีฏวิทยาและข้อมูลเชิงระบาดวิทยาสามารถสรุปได้ว่าท้ัง 2 พื้นท่ี

มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรค และแพร่กระจายของโรค 

ข้อจํากัดในการสอบสวน  

ไม่สามารถดําเนินการเก็บแบบสอบถามทั้งหมดในแผนก

วิชาคหกรรม หรือแผนกวิชาอ่ืน ๆ ในวิทยาลัยได้ เนื่องจากปัญหา

ด้านการประสานงานท่ีเข้าใจไม่ตรงกันในการสอบสวนโรคเบื้องต้น 

ผู้บริหารวิทยาลัยไม่ยอมรับการดําเนินการของสาธารณสุข พร้อม

ท้ังเจ้าหน้าท่ีวิทยาลัยไม่มีความรู้ /ความเข้าใจหลักการควบคุม โรค

ไข้เลือดออกท่ีถูกต้องทําให้การดําเนินการท่ีทําไปแล้วไม่ได้ผล

เท่าท่ีควร  

รวมถึงไม่สามารถเก็บตัวอย่างเลือดของผู้ป่วยทุกรายส่ง

ตรวจทางห้องปฏิบัติการได้ เนื่องจากไม่พบผู้ป่วยและบางรายหาย

ป่วยไปเป็นระยะเวลาหนึ่งแล้ว 

กิตติกรรมประกาศ  

ขอขอบคุณนายแพทย์โรม บัวทอง และนายแพทย์ยงเจือ 

เหล่าศิริถาวร สํานักระบาดวิทยา ท่ีช่วยให้คําปรึกษาตลอดเวลา 

ขอบคุณสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดระยอง กลุ่มงานเวชกรรม

สังคมโรงพยาบาลระยอง สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมืองระยอง 

และเทศบาลนครระยอง รวมถึงคณะอาจารย์ บุคลาการ นักเรียน/

นักศึกษาวิทยาลัยดังกล่าวท่ีให้ความร่วมมือเป็นอย่างดีตลอด

ระยะเวลาทําการสอบสวนและเฝ้าระวังโรคในคร้ังนี้ 
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Abstract 

Background: On 7th August 2015, Bureau of Epidemiology was notified a fatal dengue hemorrhagic shock case and 

cluster of dengue fever–liked illness among students in a college A, Rayong province. Therefore, investigation and 

control team conducted an investigation to confirm the diagnosis and outbreak, describe epidemiology 

characteristic, and implemented disease control and prevention. 

Methods: A descriptive study was conducted by reviewing medical and laboratory records in the hospital. We 

interviewed fatal case’s parents. An active case finding was performed to identify additional cases in the college. 

An environmental survey was conducted to assess vector density. 

Results: We identified 17 cases (attack rate 14.41 %) and 1 death case in the Department of Home Economics of 

college A. There were 5 suspected dengue fever (DF), 8 probable DF, 2 probable Dengue Haemorrhagic Fever 

(DHF), 1 confirmed DHF cases and 1 confirmed Dengue Shock Syndrome (DSS) case. Epidemic curve demonstrated 

a propagated source outbreak. Most of cases were 2nd high vocational certificate students and linked with 1st 

vocational certificate students. Both grades were linked and lived in high risk areas. The prevalence of mosquito 

larvae indexes was higher than the standard. The highest HI in the college was 15.38% and CI was 23.53%. The 

cafeteria and plastic bucket were the most containers which found mosquito larvae.  

Conclusions and discussions: The most of the cases might be infected from both inside and outside the college 

because Rayong Province has high reported dengue cases across all areas. Vector control must focus on aggressive 

larval control in the college and continuing action. Furthermore, most of the cases were exposure in the same 

time. It implied that the source of infection might be within the college.  
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