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บทนํา 
 วันที่ 31 สิงหาคม 2553 สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค
ได้รับแจ้งว่า มีการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่- 
(H1N1) 2009 ในผู้ต้องขังชาย ที่เรือนจําแห่งหนึ่งในจังหวัด
นครสวรรค์ โดยตั้งแต่วันที่ 28-30 สิงหาคม 2553 มีจํานวน
ผู้ต้องขังป่วยประมาณ 40 คน ทั้งนี้ผู้ป่วยจํานวนหนึ่งมีประวัติเคย
ได้รับวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 (2009 
H1N1 Monovalent vaccine) ระหว่างวันที่ 2-6 สิงหาคม 2553 
จึงส่งทีมแพทย์ในโครงการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านเวชศาสตร์
ป้องกัน แขนงระบาดวิทยาสอบสวนการระบาดร่วมกับทีมเฝ้าระวัง
สอบสวนเคลื่อนที่เร็วจังหวัดนครสวรรค์และสํานักงานป้องกัน
ควบคุมโรคที่ 8 นครสวรรค์ ในวันที่ 2-4 กันยายน 2553 โดยมี
วัตถุประสงค์เพื่อยืนยันการวินิจฉัย ประเมินขนาดของปัญหา 
ดําเนินการควบคุมการระบาดและศึกษาประสิทธิผลของวัคซีน
ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 ในกลุ่มผู้ต้องขังชาย 
วิธีการศึกษา 

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive study) 
1.1 สืบค้นและทบทวนข้อมูลผู้ต้องขังที่ป่วยมีอาการ

ระบบทางเดินหายใจจากทะเบียนการรักษาของสถานพยาบาลใน  
 

เรือนจําแห่งนี้ ที่มารับการรักษาในระหว่างวันที่ 20 สิงหาคม - 8 
กันยายน 2553 รวมถึงทะเบียนการส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ 
ทะเบียนการได้รับยา Oseltamivir และทะเบียนการได้รับวัคซีน
ของผู้ต้องขัง 

1.2 ค้นหาผู้ป่วย (Active case finding) ที่มีอาการติด
เชื้อทางเดินหายใจเฉียบพลัน ผู้ป่วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ และ
ผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 เพิ่มเติม ในกลุ่ม
ผู้ต้องขังชายและหญิง และเจ้าหน้าที่ที่ทํางานในเรือนจําแห่งนี้ด้วย 
โดยกําหนดนิยามโรค ดังนี้ 

1.2.1 ผู้ป่วยอาการทางเดินหายใจเฉียบพลัน 
(Acute respiratory illness, ARI) ได้แก่ ผู้ต้องขังหรือเจ้าหน้าที่
เรือนจําที่มีอาการ 2 ใน 4 อาการต่อไปนี้ คือ ไข้ ไอ เจ็บคอ หรือ 
น้ํามูก ตั้งแต่วันที่ 20 สิงหาคม - 8 กันยายน 2553 

1 . 2 . 2  ผู้ ป่ ว ยกลุ่ ม อ ากา รคล้ า ย ไ ข้ ห วั ด ใหญ่ 
(Influenza-like illness, ILI) ได้แก่ ผู้ป่วยที่มีอาการไข้ (อุณหภูมิ
ร่างกายมากกว่า 37.8 องศาเซลเซียส) ร่วมกับ อาการไอ หรือเจ็บ
คอ ตั้งแต่วันที่ 20 สิงหาคม - 8 กันยายน 2553 

1.2.3 ผู้ป่วยยืนยันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 
2009 ได้แก่ ผู้ป่วยที่มีผลตรวจทางห้องปฏิบัติการไวรัสวิทยายืนยัน  

 ผลของวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 ต่อการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ 225 
ในเรือนจําแห่งหนึ่ง จังหวัดนครสวรรค์ เดือนสิงหาคม - กันยายน 2553  
 สรุปการตรวจข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ที่ 15 ระหว่างวันที่ 10-16 เมษายน 2554           202 
 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 15 ระหว่างวันที่ 10-16 เมษายน 2554    203 

สารบัญ 
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ว่าติดเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 โดยการ
ตรวจ Real-time Reverse Transcriptase Polymerase 
Chain Reaction (real-time RT-PCR) หรือตรวจพบว่า มีการ
เพิ่มขึ้นของระดับภูมิคุ้มกันในซีร่ัมอย่างน้อย 4 เท่า ในระยะ
เฉียบพลัน และระยะพักฟื้น โดยวิธี Hemagglutination Inhibition 
(HI) test ต่อเชื้อไวรัส H1N1 2009 

2. การศึกษาสภาพสิ่งแวดล้อม (Environmental study) 
ทําการสํารวจสภาพแวดล้อมทั่วไปในเรือนจํา สภาพ

เรือนนอนผู้ต้องขัง ห้องขังแยกสําหรับผู้ต้องขังป่วย ห้องพบญาติ 
และห้องพบทนายภายในเรือนจํา เพื่อประเมินความเสี่ยงต่อการ
แพร่กระจายของเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

3. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ (Analytic study) 
ทําการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์แบบ Retro-

spective cohort study เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างวัคซีน
ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 และการเกิดอาการคล้าย
ไข้หวัดใหญ่ ในกลุ่มประชากรผู้ต้องขังชาย โดย 

3.1 ทําการสุ่มตัวอย่างผู้ต้องขังชายจากเรือนนอนที่มี
อัตราป่วยสูง จํานวน 2 ใน 5 เรือนนอนชาย 

3.2 ทําการเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์ประชากรศึกษา
ด้วยแบบสอบถาม สําหรับประเด็นที่ทําการสัมภาษณ์ ได้แก่ ข้อมูล
ประชากรทั่วไป ประวัติการเจ็บป่วย รวมถึงประวัติการได้รับวัคซีน  

3.3 นําข้อมูลที่ได้มาทําการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดย  
หาค่า Risk ratio (RR) และ 95% Confidence Interval (95% CI) 

4 .  ก า ร ศึ ก ษ า ป ร ะ สิ ท ธิ ผ ล ข อ ง วั ค ซี น  (Vaccine 
effectiveness study) 

4.1 ทําการสุ่มตัวอย่างโดยวิธี Random sampling จาก
ผู้ต้องขังที่ถูกสุ่มเลือกสําหรับ Retrospective cohort study 
(ตามข้อ 3) โดยสุ่มเลือกผู้ต้องขัง 50 คน จากผู้ที่มีประวัติฉีดวัคซีน
ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 และ 50 คน จากผู้ที่ไม่มี
ประวัติฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 

4.2 ทําการขอความยินยอมโดยความสมัครใจ ก่อนการ
เจาะซีรัมเปรียบเทียบ (Paired serum) ระยะห่างกัน 2 สัปดาห์ 
เพื่อส่งตรวจทางวิทยาภูมิคุ้มกันโดยวิธี HI test และประเมินอาการ
และอาการแสดงของกลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ในผู้ต้องขังทั้ง  
2 กลุ่ม (ตามข้อ 4.1) 

4.3 ทําการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับ
วัคซีนไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 และการเพิ่มขึ้นของ
ระดับภูมิคุ้มกันในซีร่ัมมากกว่าหรือเท่ากับ 4 เท่า (4-fold rising) 
หรือความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่- 
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รายงานการเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจาํสัปดาห 

1. เพื่อใหหนวยงานเจาของขอมูลรายงานเฝาระวังทางระบาด
วิทยา ไดตรวจสอบและแกไขใหถูกตอง ครบถวน สมบูรณย่ิงข้ึน 

2. เพื่อวิเคราะหและรายงานสถานการณโรคที่เปนปจจุบัน ท้ัง
ใน และตางประเทศ 

3. เพื่อเปนส่ือกลางในการนําเสนอผลการสอบสวนโรค หรือ
งาน ศึกษาวิจัยท่ีสําคัญและเปนปจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงานทาง
ระบาดวิทยาและสาธารณสุข  
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รูปที่ 1 จํานวนผูป้่วยอาการทางเดนิหายใจเฉยีบพลนั อาการคล้ายไขห้วัดใหญ่ และผูป้ว่ยยืนยันไข้หวัดใหญ่สายพนัธุ์ใหม ่(H1N1) 2009 

จําแนกตามวันที่ได้รับการวินิจฉัย ในกลุ่มผู้ต้องขังชาย เรือนจําแห่งหนึง่ จังหวัดนครสวรรค์ วันที่ 20 สิงหาคม - 8 กันยายน 2553 

 
 

(H1N1) 2009 และกลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ โดยคํานวณหาคา่ 
Risk ratio (RR) และ 95% Confidence Interval (95%CI) 
หลังจากนั้นวิเคราะห์ประสิทธิผลของวัคซีนโดยใช้สูตร  

ประสิทธิผลของวัคซีน = (1 – RR) x 100 
5 .  ก า ร ศึ ก ษ า ท า ง ห้ อ ง ป ฏิ บั ติ ก า ร  (Laboratory 

investigation) 
5.1 ทําการเก็บตัวอย่าง Throat swab เพื่อส่งตรวจ 

real-time RT-PCR 
5.2 ทําการเก็บตัวอย่างซีรัม เพื่อตรวจวิเคราะห์หาระดับ

ภูมิคุ้มกันต่อไข้หวัดใหญ่ด้วยวิธี HI test ถ้ามีการเพิ่มขึ้นของระดับ
ภูมิคุ้มกันระหว่าง Paired serum มากกว่าหรือเท่ากับ 4 เท่า 
แสดงว่า มีการติดเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 
เฉียบพลัน 
ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive 
study) 

1.1 ลักษณะการระบาด 
เรือนจําแห่งนี้ ตั้งอยู่อําเภอเมือง จังหวัดนครสวรรค์ 

มีพื้นที่ทั้งหมด 12.5 ไร่ มีผู้ต้องขังทั้งหมด 2,892 คน (ณ วันที่ 2 
กันยายน 2553) เป็นผู้ต้องขังชาย 2,482 คน ผู้ต้องขังหญิง 410 
คน มีเจ้าหน้าที่เรือนจําทั้งหมด 106 คน จากข้อมูลทะเบียนในห้อง
พยาบาลเรือนจําในกลุ่มผู้ต้องขังชาย ระหว่างวันที่ 20 สิงหาคม - 8 
กันยายน 2553 พบผู้ป่วยอาการทางเดินหายใจเฉียบพลัน 482 คน
(ร้อยละ 19.4) ผู้ป่วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ 216 คน (ร้อยละ 8.7)  

จากการตรวจ Real-time RT-PCR ในกลุ่มผู้ต้องขังชายทั้งหมด 
42 คน และเก็บตัวอย่าง Paired serum ทั้งหมด 96 คน เป็นผู้ป่วย
ยืนยันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 ทั้งหมด 65 คน 
(ร้อยละ 51.6) ค่ามัธยฐานอายุของผู้ป่วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่
เท่ากับ 27 ปี (IQR 23-32.5 ปี) ในกลุ่มผู้ต้องขังชายนี้ มีผู้ต้องขังที่
ต้องส่งไปพักรักษาตัวในโรงพยาบาล 2 คน และไม่มีผู้เสียชีวิต โดย
ผู้ป่วยในกลุ่มเสี่ยงและอาการไข้จะได้รับยา Oseltamivir 

สําหรับผู้ต้องขังหญิง พบผู้ป่วยอาการทางเดินหายใจ
เฉียบพลันจํานวน 42 คน (ร้อยละ 10.2) อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ 2 คน 
(ร้อยละ 0.5) และจากการตรวจ real-time RT-PCR ทั้งหมด 6 คน เป็น
ผู้ป่วยยืนยันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 ทั้งหมด 1 คน 
(ร้อยละ 16.7) 

ในส่วนเจ้าหน้าที่เรือนจํา จากการสํารวจโดยใช้
แบบสอบถามทั้งหมด 106 คน ตอบกลับมาทั้งหมด 97 คน (ร้อยละ 
91.5) พบเจ้าหน้าที่เรือนจําป่วยอาการทางเดินหายใจเฉียบพลัน
จํานวน 9 คน (ร้อยละ 9.3) และกลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ 5 คน 
(ร้อยละ 5.2) 

ก่อนเกิดการระบาด ผู้ต้องขังชายที่มีกลุ่มอาการทางเดิน
หายใจเฉียบพลัน มารับบริการที่ห้องพยาบาลเฉลี่ยวันละ 5-17 คน 
ตั้งแต่วันที่ 20 สิงหาคม 2553 ผู้ป่วย 2 คนแรกที่เข้าได้กับนิยามอาการ
คล้ายไข้หวัดใหญ่มารับบริการที่ห้องพยาบาล หลังจากนั้นมีผู้ป่วยเพิ่ม
มากขึ้น และมีจํานวนผู้ป่วยสูงสุดในวันที่ 31 สิงหาคม 2553 โดย
หลังจากนั้นจํานวนผู้ป่วยเร่ิมลดลงมาสู่จํานวนผู้ป่วยในระยะก่อนการ
ระบาด 8 วันต่อมา (รูปที่ 1) 
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รูปที่ 2 แผนผังเรอืนนอนผู้ต้องขังชาย และอัตราปว่ยด้วยอาการทางเดินหายใจเฉียบพลัน และ อาการคล้ายไข้หวัดใหญ ่                  

จําแนกตามเรือนนอน เดือนสิงหาคม-กันยายน 2553 

ก่อนการระบาด ทางเรือนจําได้มีการจัดงานวันพบญาติ
ขึ้นระหว่างวันที่ 10-15 สิงหาคม 2553 โดยเปิดโอกาสให้ญาติสามารถ
เยี่ยมผู้ต้องขังได้อย่างใกล้ชิด ในขณะที่ทางเรือนจําเองได้จัดให้มีระบบ
คัดกรองญาติผู้เข้าเยี่ยมผู้ต้องขังอย่างเข้มงวด และจากการสอบสวนโรค 
ไม่พบหลักฐานยืนยันว่าวันพบญาติเป็นสาเหตุโดยตรงในการเกิดการ
ระบาดของไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 ในครั้งนี้ 

เรือนจําแห่งนี้ ในส่วนผู้ต้องขังชาย แบ่งเป็น 5 เรือน-
นอน มีพื้นที่นอนเท่ากัน 684 ตารางเมตร โดยเรือนนอนที่มีผู้ต้องขังชาย
สูงที่สุด ได้แก่ เรือนนอน 4 จํานวน 575 คน รองลงมา เรือนนอน 3 
จํานวน 566 คน (รูปที่ 2) อัตราป่วยจําแนกตามเรือนนอนสูงสุด ได้แก่ 
เรือนนอน 5 เรือนนอน 4 และเรือนนอน 2 ตามลําดับ 

1.2 ความครอบคลุมของการฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่สาย
พันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 

เนื่องจากวันที่ 2 - 6 สิงหาคม 2553 หน่วยงาน
สาธารณสุขได้ให้วัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 
2009 (2009 H1N1 Monovalent Vaccine) แก่กลุ่มผู้ต้องขัง 
และเจ้าหน้าที่ในเรือนจําแห่งนี้ โดยกลุ่มผู้ต้องขังชายได้รับวัคซีน
ทั้งหมด 827 คน คิดเป็นร้อยละ 33.3 ของผู้ต้องขังชายทั้งหมด 
กลุ่มผู้ต้องขังหญิงได้รับวัคซีน 222 คน คิดเป็นร้อยละ 54.1 ของ
ผู้ต้องขังหญิงทั้งหมด และเจ้าหน้าที่เรือนจําได้รับวัคซีน จํานวน 
63 คน คิดเป็นร้อยละ 59.4 

เม่ือพิจารณาความครอบคลุมของการฉีดวัคซีนของ
ผู้ต้องขังชายจําแนกรายเรือนนอน พบว่า เรือนนอน 3 มีความ
ครอบคลุมของการฉีดวัคซีนสูงที่สุด คือ ร้อยละ 45.2 รองลงมา ได้แก่  

 

เรือนนอน 5 (ร้อยละ 41.8), เรือนนอน 1 (ร้อยละ 33.9), เรือนนอน 2 
(ร้อยละ 32.1) และเรือนนอน 4 (ร้อยละ 27.7) ตามลําดับ 

2. ผลการศึกษาสภาพสิ่งแวดล้อม (Environmental study) 
เรือนจําแห่งนี้ มีผู้ต้องขังเข้าใหม่โดยเฉลี่ยวันละ 10 คน 

ถูกปล่อยตัวโดยเฉลี่ยวันละ 5 คน เป็นผู้ป่วยโรคเรื้อรังที่ต้องไปพบ
แพทย์ที่โรงพยาบาล วันละ 1-2 คน และช่วงที่มีการระบาดไม่มี
ผู้ต้องขังที่ต้องออกไปทํางานนอกเรือนจํา 

บริเวณห้องพบญาติ ผู้ต้องขังชายมาใช้บริการเฉลี่ย 330 
คนต่อวัน ผู้ต้องขังหญิงเฉลี่ย 110 คนต่อวัน ระยะทางระหว่างญาติ 
และผู้ต้องขังจะมีกระจกกั้น ห่างกัน 1 เมตร และให้พูดคุยผ่าน
โทรศัพท์เท่านั้น ซึ่งผู้ต้องขังชายและหญิงใช้ห้องพบญาติร่วมกัน 

บริเวณห้องพบทนาย ระยะระหว่างทนายและผู้ต้องขัง
ประมาณ 1 เมตร มีเพียงเหล็กดัดกั้น โดยผู้ต้องขังจะพูดคุยกับ
ทนายได้โดยตรง 

สําหรับห้องแยกผู้ต้องขังชายที่ป่วย ทางเรือนจําได้จัด
ห้อง 4 ห้องของเรือนนอน 5 โดยใช้พื้นที่ร้อยละ 72 ไว้สําหรับแยก
ผู้ต้องขังที่รับใหม่ และผู้ต้องขังที่ป่วยในขณะมีการระบาดครั้งนี้ 

3. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ (Analytic study) 
จากผู้ต้องขังชายทั้งหมด 5 เรือนนอน ได้ทําการเลือก  

2 เรือนนอนที่มีอัตราป่วยสูง ได้แก่ เรือนนอน 4 และ 2 (โดยไม่
เลือกเรือนนอน 5 เนื่องจากใช้เป็นห้องแยกผู้ป่วยและมีการเข้าออก
ของผู้ต้องขัง) มีผู้ตอบสัมภาษณ์ด้วยแบบสอบถามทั้งหมด 688 คน 
จากจํานวนผู้ต้องขังทั้งหมด 933 คนใน 2 เรือนนอนนี้ เท่ากับ  
ร้อยละ 73.7 
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ตารางที่ 1 แสดงผลการวิเคราะหป์ัจจัยการได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ (H1N1) 2009 กบัการเกิดอาการคล้ายไข้หวัดใหญ ่

กลุ่มได้รับวัคซีน กลุ่มไม่ได้รับวัคซีน 
จํานวน ผู้ป่วยอาการคลา้ยไข้หวัดใหญ่ (ร้อยละ) จํานวน ผู้ป่วยอาการคลา้ยไข้หวัดใหญ่ (ร้อยละ) 

RR 
(95% CI) 

214 11 (5.1%) 474 47 (9.9%) 0.52 
(0.27-0.98) 

ตารางที่ 2 แสดงความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับวัคซีนกับ 4-fold rising และอาการคล้ายไข้หวัดใหญ ่
4-fold rising of HI titer 

(มีการติดเชื้อ H1N1) 
อาการคล้ายไข้หวัดใหญ ่

(ILI) 
 

Yes No Yes No 
Yes 6 43 4 45 ได้รับวัคซีน H1N1 2009 
No 29 18 7 40 

RR (95% CI) 0.20 (0.09-0.43) 0.55 (0.17-1.75) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

จากการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับวัคซีน
ไข้หวัดใหญ่ (H1N1) 2009 กับการเกิดอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ ได้
ค่า Risk ratio (95% CI) = 0.52 (0.27-0.98) เป็นปัจจัยป้องกนัที่
มีนัยสําคัญทางสถิติ (ตารางที่ 1) 

4 .  ผลการศึ กษาประสิทธิ ผลของวั คซี น  (Vaccine 
effectiveness study) 

จากตัวอย่างผู้ต้องขังชายที่สุ่มมา จํานวน 100 คน 
แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่ฉีดวัคซีน 50 คน และกลุ่มที่ไม่ฉีดวัคซีน 
50 คน 

4.1 กลุ่มที่ฉีดวัคซีน 50 คน ได้รับการเจาะทั้งซีร่ัมแรก 
(Acute serum) และซีร่ัมที่สอง (Convalescent serum) 
จํานวน 49 คน และจาก 49 คนนี้มี 4-fold rising ของ HI titer 
ซึ่งแสดงว่า มีการติดเชื้อ H1N1 จํานวน 6 คน เท่ากับร้อยละ 12.2 
และในกลุ่มที่ฉีดวัคซีนนี้มีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ จํานวน 4 คน 
เท่ากับร้อยละ 8.2 (ตารางที่ 2) 

4.2 กลุ่มที่ไม่ได้ฉีดวัคซีน 50 คน ได้รับการเจาะทั้งซีร่ัมแรก 
(Acute serum) และซีร่ัมที่สอง (Convalescent serum) จํานวน 
47 คน มี 4-fold rising จํานวน 29 คน (ร้อยละ 61.7) และมีอาการ
คล้ายไข้หวัดใหญ่ จํานวน 7 คน เท่ากับร้อยละ 14.9 (ตารางที่ 2) 

จากตารางที่ 2 ประสิทธิผลของวัคซีนในการป้องกันการตดิ
เชื้อ (โดยใช้ 4-fold rising ของ HI titer) เท่ากับร้อยละ 80 
(95%CI=57%,91%) และประสิทธิผลของวัคซีนในการป้องกัน
อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ เท่ากับร้อยละ 45 (95%CI= -75%, 83%) 
มาตรการควบคุมป้องกันการระบาดในเรือนจําแห่งนี้ (Implementation 
of control measures)  

 เม่ือพบการระบาดในเรือนจําแห่งนี้ ทางทีมเฝ้าระวังสอบสวน 
 

เคลื่อนที่เร็วร่วมกับเจ้าหน้าที่เรือนจํา ได้ทําการสอบสวนโรคในทันที 
และขอการสนับสนุนแพทย์เข้าไปดูแลรักษา มีการให้สุขศึกษาแก่
ผู้ต้องขังและเจ้าหน้าที่เรือนจํา รณรงค์ให้มีการล้างมือ ใช้แอลกอฮอล์
เจลบ่อย ๆ ใช้หน้ากากอนามัยเพื่อลดโอกาสติดต่อของเชื้อ หม่ันทํา
ความสะอาดเรือนนอน รวมถึงโทรศัพท์ที่ใช้ร่วมกัน จัดหาอุปกรณ์
เพิ่มเติม เช่น อ่างล้างมือ แก้วน้ํา เพื่อป้องกันใช้สิ่งของร่วมกันตาม
แนวทางปฏิบัติ 
 สําหรับมาตรการควบคุมการระบาด จัดให้มีระบบคัดกรอง
ผู้ป่วยรายใหม่ที่เข้มงวดสําหรับผู้ต้องขังรับใหม่ มีการค้นหาผู้ป่วย
ใหม่อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ทุกวัน และทําการแยกผู้ป่วยให้ไม่อยู่
ปะปนกับผู้ต้องขังปกติ โดยจัดให้เรือนนอน 5 เป็นเรือนนอนแยก
ผู้ป่วย และงดการปฏิบัติกิจกรรมเป็นกลุ่มสําหรับผู้ป่วยเป็นเวลา  
7 วัน[1] ทําการรักษาผู้ป่วยด้วยยาต้านไวรัส Oseltamivir ในกลุ่ม
เสี่ยง หรือมีอาการที่รุนแรง และติดตามผู้ป่วยให้กินยาจนครบ 5 วัน  
อภิปรายผล 
 การระบาดของไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 
ในเรือนจําแห่งนี้ อัตราป่วยของผู้ต้องขังชายสูงกว่าผู้ต้องขังหญิง 
โดยปัจจัยที่อาจมีผลต่อการระบาด ได้แก่ การตรวจพบการระบาด
ที่ล่าช้า ความแออัดและไม่มีการแยกผู้ป่วยในระยะแรก ซึ่งจากการ
สังเกตพบว่า ผู้ต้องขังหญิงมีสุขอนามัยที่ดีกว่าผู้ต้องขังชาย จึง
อาจจะมีอัตราการแพร่เชื้อไวรัสน้อยกว่า และปัจจัยที่สําคัญ ได้แก่ 
ความครอบคลุมของวัคซีนไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 
ในผู้ต้องขังหญิง (ร้อยละ 54.1) มากกว่าผู้ต้องขังชาย (ร้อยละ 33.3) 
ซึ่งน่าจะมีผลดีช่วยลดการระบาดได้ ทั้งนี้มีข้อ สังเกตว่าในกลุ่ม
เจ้าหน้าที่เรือนจําที่ได้รับวัคซีนร้อยละ 59.4 ไม่พบการระบาด
เช่นกัน  
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สําหรับการระบาดครั้งนี้ ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการไม่รุนแรง 
มีเพียงอาการทางเดินหายใจเฉียบพลัน และไม่พบการเสียชีวิต  
ปัจจัยที่มีผล ได้แก่ ภูมิคุ้มกันของแต่ละคนที่อาจจะเคยมีการติดเชื้อ
ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ (H1N1) 2009 มาก่อน (ระยะที่มีการ
ระบาดใหญ่ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2552) และผู้ป่วยที่มีอาการ
ปานกลางถึงรุนแรงได้รับการรักษาด้วยยา Oseltamivir[2,3] นอก- 
จากนี้ มีการคัดแยกผู้ต้องขังกลุ่มเสี่ยงที่มีโรคประจําตัวเพื่อการดูแล
เป็นพิเศษ โดยผู้ต้องขังกลุ่มนี้ส่วนใหญ่ได้รับวัคซีนป้องกันไข้หวัด
ใหญ่ H1N1มาแล้วจึงมีอาการไม่รุนแรง 
 สําหรับสาเหตุเร่ิมต้นของการระบาดในครั้งนี้ เป็นได้จาก
หลายสาเหตุ เช่น ผู้ต้องขังติดเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ที่รับเข้ามาใหม่
ในเรือนจํา หรือผู้ต้องขังที่ต้องออกไปรับการรักษาที่โรงพยาบาล
และรับเชื้อมา หรือผู้ต้องขังที่ออกไปศาล รวมถึงเจ้าหน้าที่เรือนจํา
ที่ป่วยและยังต้องทํางานใกล้ชิดกับผู้ต้องขัง นอกจากนี้ญาติที่ป่วย
และมาเยี่ยมผู้ต้องขังในวันพบญาติ รวมถึงสิ่งของ หรืออาหารที่
ญาตินํามาฝากผู้ต้องขังอาจมีการปนเปื้อนเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ 
เนื่องจากก่อนการระบาดในเรือนจําแห่งนี้ มีรายงานพบผู้ป่วย
ไข้หวัดใหญ่ในชุมชนรอบ ๆ เรือนจําที่รับการรักษาในโรงพยาบาล
เพิ่มขึ้นชัดเจนมาก่อน 

นอกจากเรือนจําแห่งนี้แล้ว ในช่วงปี พ.ศ. 2550 – 2553 
ได้มีการระบาดของไข้หวัดใหญ่ในเรือนจําอ่ืนอีก 5 แห่ง[4,5,6] จาก
รายงานสอบสวนโรค พบว่า อัตราป่วยไข้หวัดใหญ่อยู่ระหว่าง  
ร้อยละ 10.3-26.6 โดยเรือนจําทั้ง 5 แห่งนี้ ไม่มีการให้วัคซีน
ป้องกันไข้หวัดใหญ่ในผู้ต้องขังมาก่อน และเม่ือเปรียบเทียบกับการ
ระบาดครั้งนี้ ที่มีอัตราป่วยกลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ร้อยละ 8.7 
ซึ่งต่ํากว่าการระบาดในเรือนจําอ่ืน ๆ อย่างไรก็ตาม แม้มีการให้
วัคซีนในผู้ต้องขังชายในเรือนจําแห่งนี้ แต่ความครอบคลุมของ
วัคซีนร้อยละ 33 ก็ไม่สามารถป้องกันการระบาดในส่วนของ
เรือนจําชายได้ แสดงว่าไม่เพียงพอถึงระดับ Herd immunity 

สําหรับผู้ต้องขังหญิงและเจ้าหน้าที่เรือนจําที่มีความ
ครอบคลุมของการได้รับวัคซีนมากกว่าครึ่งหนึ่งของประชากร 
ได้แก่ ร้อยละ 54 และ 59.4 นั้น อาจจะมากพอสําหรับการชะลอ
การแพร่เชื้อของไวรัสไข้หวัดใหญ่ในทั้งสองกลุ่มประชากรนี้ได้ [7] 
เพราะอาจจะถึงระดับของ Herd immunity หากเชื้อไวรัสไข้หวัด
ใหญ่นี้มีค่า Basic Reproductive Number (R0) ไม่เกิน 2 

จากการศึกษาประสิทธิผลของวัคซีน ในกลุ่มผู้ต้องขัง
ชายเรือนจําแห่งนี้ พบว่า ประสิทธิผลของวัคซีนในการป้องกัน 
กลุ่มอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่เท่ากับร้อยละ 45 ซึ่งผู้ป่วยบางราย
อาจจะเกิดจากการติดเชื้อไวรัสอ่ืน ๆ ที่ไม่ใช่ H1N1 2009  

อย่างไรก็ตาม หากพิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงของระดับ
ภูมิคุ้มกันด้วย HI titer ซึ่งแสดงถึงการติดเชื้อไวรัส H1N1 2009 
พบว่า ประสิทธิผลของวัคซีนในการป้องกันการติดเชื้อไวรัสนี้  
สูงถึงร้อยละ 80 

มาตรการควบคุมป้องกันโรคในเรือนจําแห่งนี้ ได้ดําเนิน 
การทันทีหลังจากตรวจพบการระบาด ถึงแม้ว่า จะตรวจพบล่าช้า
ในช่วงแรก แต่หลังจากทําการควบคุมป้องกัน จํานวนผู้ป่วยก็ลดลง
มาก ประกอบกับมีการให้วัคซีนในผู้ต้องขังส่วนหนึ่งซึ่งอาจจะช่วย
ชะลอการถ่ายทอดเชื้อ สําหรับมาตรการที่ทําได้เป็นอย่างดี ใน
เรือนจําแห่งนี้ ได้แก่ การรณรงค์การใช้หน้ากากอนามัย และการ
ล้างมือ การคัดแยกผู้ต้องขังที่มีอาการป่วย รวมถึงการคัดกรอง
ผู้ต้องขังเข้าใหม่ อย่างไรก็ตาม ความต่อเนื่องของมาตรการ
เหล่านั้นมีความจําเป็นอย่างยิ่งในการที่จะป้องกันการระบาดซ้ํา 
หรือการระบาดของไวรัสทางเดินหายใจชนิดอ่ืน ๆ  
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Abstract     The effect of the pandemic H1N1 monovalent vaccine on an influenza 
outbreak in a prison, Nakhon Sawan Province, Thailand, August-September 
2010 
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Background: On August 29th, 2010, an outbreak of pandemic influenza A (H1N1) 2009 in a prison was 
detected. About one half of female prisoners and one third of male prisoners received influenza A (H1N1) 
2009 monovalent vaccine a few weeks before the outbreak started. An investigation was conducted to 
evaluate an effectiveness of the monovalent vaccine. 

Methods: We reviewed treatment records and conducted active case finding in the prison. An Influenza-like 
illness (ILI) case was defined as a person who developed fever with sore throat and/or cough during August 
20th- September 8th, 2010. A laboratory-confirmed influenza case was identified by either throat swab that 
positive real-time RT-PCR for influenza or ≥ 4-fold rise of HI titer from paired serum samples. A 
retrospective cohort study was carried-out to identify risk factors and to estimate effectiveness of the 
monovalent H1N1 vaccine.  

Results: Of 2,482 male prisoners, 216 (8.7%) met ILI case definition and 65 cases (51.6%) were confirmed 
H1N1 2009 infection. In a cohort of 688 male prisoners, H1N1 vaccination was a significant protective factor 
(RR=0.52, 95%CI=0.27, 0.98). Infection rates of 50 vaccines and non-vaccinated prisoners were compared 
and vaccine effectiveness was estimated at 80% (95%CI=57%, 91%). However, the vaccine was 45% 
(95%CI= -75%, 83%) effective in prevention of ILI symptoms. Only one confirmed case was identified in 
female prisoners.  

Conclusions: H1N1 monolavent vaccine was below 50% effective in prevention of ILI. However, the 
pandemic vaccine significantly reduced H1N1 2009 infections and resulted in limited transmissions and low 
attack rate in the prison.  

Key words: Influenza A (H1N1) 2009, outbreak, prison, monovalent vaccine, effectiveness, Thailand 
 




