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บทคัดย่อ 

อุทกภัยเป็นภัยธรรมชาติท่ีนับวันจะทวีความรุนแรงมากข้ึน

และส่งผลกระทบต่อชีวิตและทรัพย์สิน รวมทั้งการเปลี่ยนแปลง

ของโรคประจําถิ่นและการเกิดการระบาดของโรค การศึกษาความ 

สัมพันธ์ระหว่างการเกิดอุทกภัยกับการสถานการณ์โรคติดต่อ  

บางโรคจะช่วยนําไปสู่การวางแผนเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรค

ได้อย่างมีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน โดยทําการศึกษาเชิงพรรณนาจาก

ข้อมูลทุติยภูมิการเกิดอุทกภัยและข้อมูลเฝ้าระวังโรค (รง. 506) 

โรคติดต่อจํานวน 12 โรค ในช่วงเวลาย้อนหลัง 5 ปี (พ.ศ. 2548 - 

2552) ผลการศึกษาพบว่า ระหว่างปี พ.ศ. 2548 – 2552 ประเทศ

ไทยได้รับอิทธิพลจากพายุท่ีสําคัญท้ังหมด 8 ลูก โดยปี พ.ศ. 2548 

– 2549 มีน้ําท่วมหนักในจังหวัดทางภาคเหนือทําลายสถิติในรอบ

หลายสิบปี ส่วนปี พ.ศ. 2550 – 2552 เกิดน้ําท่วมตามฤดูกาลใน

แต่ละภาคแต่ไม่รุนแรง ภาคกลางและภาคเหนือเป็นภาคท่ีมีสัดส่วน

ของตําบลและหมู่บ้านท่ีมีน้ําท่วมซ้ําซากสูงกว่าภาคอ่ืนๆ จากการ

ทบทวนสถานการณ์โรคพบว่า โรคเลปโตสไปโรซิส ไข้เลือดออก 

มาลาเรียและโรคตาแดงค่อนข้างพบความสัมพันธ์ของการพบผู้ป่วย

เพิ่มข้ึนชัดเจนกับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยหรือหลังอุทกภัย ส่วนโรค

อุจจาระร่วง, อาหารเป็นพิษ, ไข้เอนเทอริค, บิด, ตับอักเสบ เอ, มือ 

เท้า ปาก, ไข้หวัดใหญ่, ปอดอักเสบ, ช่วงเวลาท่ีพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึน  

ไม่สัมพันธ์กับการเกิดอุทกภัยในแต่ละภาค เม่ือพิจารณาข้อมูลเฝ้า

ระวังในระดับจังหวัดและอําเภอจําแนกรายเดือน พบว่า ส่วนมาก

ไม่พบความสัมพันธ์กับการเกิดอุทกภัย อาจเนื่องจากข้อมูลจาก

ระบบเฝ้าระวังต่ํากว่าความเป็นจริง การพิจารณาแต่ละพื้นที่ย่อยจึง

ไม่มีความไวพอท่ีจะทําให้พบความผิดปกติ รวมท้ังความแตกต่าง 

ของสถานการณ์โรคกับพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซาก ซึ่งสะท้อนให้เห็นว่า

การเฝ้าระวังโรคในภาวะอุทกภัยควรได้ข้อมูลท้ังท่ีเป็นทางการและ

ไม่เป็นทางการจากหลายแหล่งจึงจะช่วยให้ทราบสถานการณ์ท่ี

แท้จริงเพื่อการตอบสนองอย่างเหมาะสมและทันต่อเหตุการณ์   

บทนํา 

อุทกภัยเป็นภัยธรรมชาติท่ีเกิดข้ึนมากท่ีสุดประมาณร้อยละ 

40 ของภัยธรรมชาติท้ังหมดที่เกิดข้ึนท่ัวโลก1 ส่วนใหญ่เกิดใน

ประเทศกําลังพัฒนาและเขตร้อน ร้อยละ 44 ของอุทกภัยท่ัวโลกท่ี

เกิดระหว่างปี พ.ศ. 2530-2540 ล้วนมีผลกระทบต่อภูมิภาคเอเชีย 

ทําให้มีผู้เสียชีวิตถึง 228,000 คน (ร้อยละ 93 ของการเสียชีวิต

จากอุทกภัยท่ีเกิดข้ึนท่ัวโลก)2 แบบจําลองสภาพภูมิอากาศจาก

หลายประเทศ บ่งช้ีว่าภายในปี ค.ศ. 2100 เหตุการณ์น้ําท่วมรุนแรง

จะเกิดเพิ่มข้ึนหลายเท่าจากแต่ก่อน โดยเฉพาะเขตเอเชียตะวันออก

เฉียงใต้3 ผลกระทบจากน้ําท่วมนําความเสียหายอย่างมหาศาลมาสู่

ชีวิตและทรัพย์สิน รวมทั้งการเปลี่ยนแปลงของโรคประจําถิ่นและ  
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การเกิดการระบาดของโรค ความก้าวหน้าทางอุตุนิยมวิทยาท่ีเตือน 

ภัยล่วงหน้านานพอท่ีจะวางแผนและเตรียมความพร้อมก่อนเกิด

เหตุการณ์ สามารถใช้ประโยชน์ในการเตรียมการป้องกันควบคุม

โรคในภาวะฉุกเฉินได้อย่างเป็นระบบและเหมาะสม เพื่อบรรเทา

ผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน ดังนั้นการทบทวนการเกิด

อุทกภัยและสถานการณ์โรคติดต่อบางโรคที่อาจผิดปกติจาก

ผลกระทบของอุทกภัย จึงเป็นข้อมูลท่ีจะนําไปสู่การวางแผนเฝ้า

ระวังโรคในภาวะอุทกภัย การเตือนภัยล่วงหน้า และการป้องกัน

ควบคุมโรคท่ีเหมาะสมของแต่ละพื้นท่ีได้  

วิธีการศึกษา 

เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาโดยการทบทวนเอกสารและ

ข้อมูลทุติยภูมิการเกิดอุทกภัยและการป่วยด้วยโรคติดต่อบางโรคท่ี

อาจผิดปกติจากผลกระทบของอุทกภัย ดังนี้ 

• รวบรวมข้อมูลสถานการณ์การเกิดอุทกภัยในประเทศ

ไทยระหว่าง พ.ศ. 2548 - 2552 รวมทั้งวิเคราะห์พื้นท่ีประสบ

อุทกภัยและพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากจําแนกรายภาค 6 ภาค (ไม่รวม

กรุงเทพมหานคร) ตามลักษณะภูมิอากาศโดยกรมอุตุนิยมวิทยา 

• ทบทวนสถานการณ์โรคย้อนหลัง 5 ปี (พ.ศ.2548 - 

2552) จํานวน 12 โรค (จากข้อมูลขององค์การอนามัยโลก4 ท่ีระบุ

โรคที่มีโอกาสพบเพิ่มข้ึนภายหลังการเกิดอุทกภัยในประเทศกําลัง

พัฒนา) ได้แก่ โรคติดต่อท่ีมีอาหารและน้ําเป็นสื่อ 7 โรค (อุจจาระ-

ร่วง, อาหารเป็นพิษ, เอนเทอริค, บิด, ตับอักเสบ เอ, มือ เท้า ปาก, 

เลปโตสไปโรซิส) โรคติดต่อระบบทางเดินหายใจ 2 โรค (ไข้หวัดใหญ่, 

ปอดอักเสบ) โรคติดต่อท่ีนําโดยแมลง 2 โรค (ไข้เลือดออก มาลาเรีย) 

และโรคอ่ืน ๆ 1 โรค (ตาแดง) จากข้อมูลในระบบเฝ้าระวังโรค (รง. 

506) ท่ีสํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานจากสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดท่ัวประเทศ เปรียบเทียบอัตราป่วยรายภาค 6 ภาค (ไม่รวม

กรุงเทพมหานคร) ตามลักษณะภูมิอากาศโดยกรมอุตุนิยมวิทยา 

และจํานวนผู้ป่วยรายเดือนในแต่ละภาค 

• ทบทวนองค์ความรู้เพื่อกําหนดเป็นแนวทางการเฝ้า

ระวังโรคในภาวะอุทกภัย 

• สถิติท่ีใช้วิเคราะห์ข้อมูล ใช้ร้อยละ อัตราส่วน และ

อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน 

นิยามศัพท์ 

อุทกภัย คือ ภัยท่ีเกิดข้ึนเนื่องจากมีน้ําเป็นสาเหตุ อาจจะ

เป็นน้ําท่วม น้ําป่า หรืออ่ืน ๆ โดยปกติ อุทกภัยเกิดจากฝนตกหนัก

ต่อเนื่องกันเป็นเวลานาน บางคร้ังทําให้เกิดแผ่นดินถล่ม อาจมี

สาเหตุจากพายุหมุนเขตร้อน ลมมรสุมมีกําลังแรง ร่องความกด

อากาศต่ํามีกําลังแรง อากาศแปรปรวน น้ําทะเลหนุน แผ่นดินไหว 

เข่ือนพัง ทําให้เกิดอุทกภัยได้เสมอ5  

คณะที่ปรึกษา 

นายแพทยสุชาต ิ เจตนเสน      นายแพทยประยูร กุนาศล 

นายแพทยธวัช  จายนียโยธิน   นายแพทยประเสริฐ  ทองเจริญ 

นายแพทยคํานวณ อึ้งชูศกัดิ ์    นายสัตวแพทยประวิทย  ชุมเกษยีร  

นายองอาจ  เจริญสุข         

หัวหนากองบรรณาธิการ   :  นายแพทยภาสกร อคัรเสวี 

บรรณาธิการประจําฉบับ    :  บริมาศ ศักดิ์ศิริสัมพนัธ    

บรรณาธิการวิชาการ   :   ลดารัตน ผาตินาวิน 

กองบรรณาธิการ 

บริมาศ ศักด์ิศิริสมัพันธ  สิริลักษณ รงัษีวงศ  พงษศิร ิวัฒนาสุรกิตต   

กรรณิการ หมอนพังเทียม    

ฝายขอมูล 

สมาน  สยุมภูรุจินนัท   พชัรี ศรหีมอก 

น.สพ. ธีรศักด์ิ ชักนํา   สมเจตน ตั้งเจริญศิลป   

ฝายจัดสง  :  พนูทรัพย เปยมณี    เชิดชัย ดาราแจง  

ฝายศิลป :  ประมวล ทุมพงษ    

ส่ืออิเล็กทรอนิกส  :  บริมาศ ศักด์ิศิริสัมพนัธ    

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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พื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซาก หมายถึง พื้นท่ีท่ีมีการท่วมขังของน้ํา

บนพื้นผิวดินสูงกว่าระดับปกติและมีระยะเวลาท่ีน้ําท่วมขังยาวนาน

อยู่ เป็นประจํา  จนสร้างความเสียหายต่อพื้น ท่ี เกษตรกรรม 

ทรัพย์สิน และหรือชีวิต แบ่งเป็น 3 ส่วน6 ได้แก่ 

1. พื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากเป็นประจําโดยประสบน้ําท่วมขัง 

8 - 10 คร้ังในรอบ 10 ปี และเสี่ยงสูงต่อการลงทุนพัฒนาทางการ 

เกษตร 

2. พื้นท่ีท่ีถูกน้ําท่วมขัง 4 - 7 คร้ัง ในรอบ 10 ปี และ

เสี่ยงปานกลางต่อการลงทุนพัฒนาทางการเกษตร 

3. พื้นท่ีท่ีถูกน้ําท่วมขังไม่เกิน 3 คร้ังในรอบ 10 ปี และ

เสี่ยงต่ําต่อการลงทุนพัฒนาทางการเกษตร 

การจําแนกภาค 6 ภาค (ไม่รวมกรุงเทพมหานคร) ตาม

ลักษณะภูมิอากาศโดยกรมอุตุนิยมวิทยา ได้แก่ 

1. ภาคเหนือ มี 15 จังหวัด ได้แก่ ภาคเหนือตอนบน 

จังหวัดเชียงราย แม่ฮ่องสอน เชียงใหม่ ลําพูน ลําปาง พะเยา น่าน 

แพร่ อุตรดิตถ์ ภาคเหนือตอนล่าง จังหวัดสุโขทัย ตาก กําแพง 

เพชรพิษณุโลก พิจิตรและเพชรบูรณ์  

2. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มี 19 จังหวัด ได้แก่ จังหวัด

หนองคาย เลย หนองบัวลําภู อุดรธานี สกลนคร นครพนม มุกดาหาร 

กาฬสินธุ์ ขอนแก่น มหาสารคาม ร้อยเอ็ด ยโสธร อํานาจเจริญ ชัยภูมิ 

นครราชสีมา บุรีรัมย์ สุรินทร์ ศรีสะเกษและอุบลราชธานี  

3. ภาคกลาง มี 17 จังหวัด (ไม่นับกรุงเทพมหานคร) 

ได้แก่ จังหวัดนครสวรรค์ อุทัยธานี ชัยนาท สิงห์บุรี ลพบุรี อ่างทอง 

สระบุรี สุพรรณบุรี พระนครศรีอยุธยา กาญจนบุรี ราชบุรี นครปฐม 

นนทบุรี ปทุมธานี สมุทรปราการ สมุทรสงคราม และสมุทรสาคร  

4. ภาคตะวันออก มี 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดนครนายก 

ฉะเชิงเทรา ปราจีนบุรี สระแก้ว ชลบุรี ระยอง จันทบุรีและตราด 

5. ภาคใต้ฝั่งตะวันออก มี 10 จังหวัด ได้แก่ จังหวัด

เพชรบุรี ประจวบคีรีขันธ์ ชุมพร สุราษฎร์ธานี นครศรีธรรมราช 

พัทลุง สงขลา ปัตตานี ยะลา และนราธิวาส  

6. ภาคใต้ฝั่งตะวันตก มี 6 จังหวัด ได้แก่ จังหวัด

ระนอง พังงา ภูเก็ต กระบี่ ตรัง และสตูล  

ผลการศึกษา 

1. สถานการณ์น้ําท่วมในประเทศไทย พ.ศ. 2548 – 2552 

ประเทศไทยอยู่ในเขตอิทธิพลของมรสุมตะวันตกเฉียงใต้ 

และมรสุมตะวันออกเฉียงเหนือ ซึ่งพัดประมาณฤดูกาลละ 6 เดือน 

จากค่าเฉลี่ยย้อนหลัง 48 ปี (พ.ศ. 2493 - 2540) พบว่า เดือน 

พฤษภาคมเป็นเดือนท่ีเร่ิมมีฝนตก และฝนตกหนักในช่วงเดือน

พฤษภาคม-กรกฎาคม แต่ในช่วงเดือนกรกฎาคม-ตุลาคม เกือบ  

ทุกภาคมีโอกาสเกิดอุทกภัยยกเว้นภาคใต้ ส่วนช่วงเดือนพฤศจิกายน

ถึงมกราคมมีเพียงภาคใต้ฝั่งตะวันออกท่ีมีโอกาสเกิดอุทกภัย 

สรุปสถานการณ์น้ําท่วมจากข้อมูลของสถาบันสารสนเทศ

ทรัพยากรน้ําและการเกษตร (องค์การมหาชน) กระทรวงวิทยาศาสตร์

และเทคโนโลยี7 ระหว่างปีพ.ศ.2548–2552 พบว่า ประเทศไทยได้รับ

อิทธิพลจากพายุท่ีสําคัญท้ังหมด 8 ลูก โดยปี 2548 เป็นปีท่ีมีน้ําท่วม

หนักท่ีสุดในภาคเหนือ เดือนสิงหาคมนํ้าท่วมตัวเมืองเชียงใหม่จน  

ทําให้ระดับน้ําแม่น้ําปิงข้ึนสูงสุดในรอบ 50 ปี ท่ี 4.9 เมตร ลําปางมี

น้ําท่วมหนักท่ีสุดในรอบหลายสิบปีรวมท้ังมีดินโคลนถล่ม ปี 2549 

อิทธิพลของพายุไต้ฝุ่น “ช้างสาร” และพายุไต้ฝุ่น “ทุเรียน” ส่งผลให้

น้ําท่วมหลายพื้นท่ีโดยเฉพาะจังหวัดอุตรดิตถ์มีฝนตกหนักดินถล่ม 

ปริมาณฝนมากจนทําลายสถิติในรอบ 38 ปี และจังหวัดน่านมีน้ําท่วม

หนักที่สุดในรอบ 40–50 ปี จากสถิติของกรมป้องกันและบรรเทา-  

สาธารณภัย8 พบว่าอุทกภัยในปี 2549 มีผู้บาดเจ็บ 1,462 ราย และ

เสียชีวิต 446 ราย ส่วนปี 2550–2552 เกิดน้ําท่วมตามฤดูกาลในแต่

ละภาคแต่ไม่รุนแรง อย่างไรก็ตามพบว่า ปี 2549 และ 2551 ปริมาณ

ฝนสะสมรายปีมีค่ามากกว่าเกณฑ์เฉลี่ยมากโดยเฉพาะภาคเหนือ  

ข้อมูลจากสํานักป้องกันภัยธรรมชาติและความเสี่ยงทาง

การเกษตร กรมพัฒนาที่ดิน กระทรวงเกษตรและสหกรณ์6 เม่ือจําแนก

พื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากรายภาค 6 ภาค (ไม่รวมกรุงเทพมหานคร) ตาม

ลักษณะภูมิอากาศโดยกรมอุตุนิยมวิทยา พบว่า ท้ังประเทศมีพื้นท่ีน้ํา

ท่วมซ้ําซาก 52 จังหวัด 2,369 ตําบล (ร้อยละ 32.65) 9,210 

หมู่บ้าน (ร้อยละ 12.29) ภาคเหนือและภาคกลางมีสัดส่วนของตําบล

และหมู่บ้านท่ีมีน้ําท่วมซ้ําซากมากท่ีสุด (ตารางท่ี 1) แต่เม่ือพิจารณา

ความเสี่ยงตามจํานวนครั้งของน้ําท่วมขังในรอบ 10 ปี พบว่า 

ภาคเหนือ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคกลางมีพื้นท่ีน้ําท่วม

ซ้ําซากที่มีความเสี่ยงน้ําท่วมขังท้ังสามระดับ ส่วนภาคตะวันออก 

และภาคใต้มีพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากที่มีความเสี่ยงต่ํา น้ําท่วมขังไม่เกิน 

3 คร้ัง ในรอบ 10 ปีเท่านั้น 

จากข้อมูลสรุปสถานการณ์น้ําประเทศไทยที่มีข้อมูลพื้นท่ีน้ํา

ท่วมระหว่างปี พ.ศ. 2550 - 2552 โดยสถาบันสารสนเทศทรัพยากร

น้ําและการเกษตร (องค์การมหาชน) กระทรวงวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยี9,10,11 พบว่า แต่ละภาคมีสัดส่วนของจังหวัดท่ีประสบ

อุทกภัยมากท่ีสุด ได้แก่ ภาคใต้ฝั่งตะวันออก ร้อยละ 90.00 ในปี 

2550 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ร้อยละ 89.47 ในปี 2551 และ

ภาคเหนือ ร้อยละ 93.33 ในปี 2552 ส่วนภาคท่ีมีสัดส่วนอําเภอ

ประสบอุทกภัยมากท่ีสุดในแต่ละปี ได้แก่ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ร้อยละ 74.22 ในปี 2550 ภาคกลาง ร้อยละ 66.15 ในปี 2551 และ

ภาคเหนือ ร้อยละ 61.63 ในปี 2552 (ตารางท่ี 2) 
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ตารางท่ี 1  จํานวนและร้อยละตําบลและหมู่บ้านท่ีมีน้ําท่วมซ้ําซาก จําแนกตามความเสี่ยงและภาค  

ความเสี่ยง/ภาค เหนือ ตอ.ฉน. กลาง ตะวันออก ใต้.ตอ. ใต้.ตต. รวม 
ตําบล         

สูง 
จํานวน 56 34 17 0 0 0 107 
ร้อยละ 4.11 1.27 1.16 0 0 0 1.47 

ปานกลาง 
จํานวน 167 120 26 0 0 0 313 
ร้อยละ 12.26 4.48 1.77 0 0 0 4.31 

ต่ํา 
จํานวน 522 432 581 147 216 51 1,949 
ร้อยละ 38.33 16.13 39.55 28.16 22.67 18.82 26.86 

รวม 
จํานวน 745 586 624 147 216 51 2,369 
ร้อยละ 54.70 21.88 42.48 28.16 22.67 18.82 32.65 

จํานวนตําบลท้ังหมด 1,362 2,678 1,469 522 953 271 7,255 
หมู่บ้าน         

สูง 
จํานวน 119 82 53 0 0 0 254 
ร้อยละ 0.82 0.25 0.42 0 0 0 0.34 

ปานกลาง 
จํานวน 473 265 51 0 0 0 789 
ร้อยละ 3.26 0.8 0.4 0 0 0 1.05 

ต่ํา 
จํานวน 2,446 1,285 2,784 658 831 163 8,167 
ร้อยละ 16.85 3.88 21.96 13.54 10.65 8.18 10.9 

รวม 
จํานวน 3,038 1,632 2,888 658 831 163 9,210 
ร้อยละ 20.93 4.93 22.78 13.54 10.65 8.18 12.29 

จํานวนหมู่บา้นท้ังหมด 14,515 33,099 12,678 4,859 7,800 1,993 74,944 

ตารางท่ี 2  จํานวนและร้อยละของจังหวัดและอําเภอท่ีประสบอุทกภัยรายภาค พ.ศ. 2550 – 2552 

ภาค 
จังหวัด 

ท้ังหมด 
พ.ศ. 2550 พ.ศ. 2551 พ.ศ. 2552 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 
เหนือ 15 10 66.67 8 53.33 14 93.33 
ตะวันออกเฉียงเหนือ 19 17 89.47 17 89.47 16 84.21 
กลาง 17 15 88.24 13 76.47 10 58.82 
ตะวันออก 8 2 25.00 4 50.00 0 0.00 
ใต้ฝั่งตะวันออก 10 9 90.00 7 70.00 7 70.00 
ใต้ฝั่งตะวันตก 6 0 0.00 0 0.00 2 33.33 

รวม 75 53 70.67 49 65.33 49 65.33 

ภาค 
อําเภอ 

ท้ังหมด 
พ.ศ. 2550 พ.ศ. 2551 พ.ศ. 2552 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 
เหนือ 172 73 42.44 42 24.42 106 61.63 
ตะวันออกเฉียงเหนือ 322 239 74.22 213 66.15 166 51.55 
กลาง 149 98 65.77 77 51.68 53 35.57 
ตะวันออก 67 6 8.96 20 29.85 0 0.00 
ใต้ฝั่งตะวันออก 126 68 53.97 62 49.21 73 57.94 
ใต้ฝั่งตะวันตก 41 0 0.00 0 0.00 7 17.07 

รวม 877 484 55.19 414 47.21 405 46.18 
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2. สถานการณ์โรคติดต่อท่ีอาจมีผลกระทบจากอุทกภัย 

พ.ศ. 2548 – 2552 

จากการทบทวนสถานการณ์โรคติดต่อ 12 โรค ในช่วง 5 ปี 

(พ.ศ. 2548 - 2552) เพื่อดูความสัมพันธ์กับการเกิดอุทกภัยในแต่

ละภาคเป็นรายเดือน พบว่า โรคติดต่อท่ีมีอาหารและนํ้าเป็นสื่อ 

พบว่า โรคเลปโตสไปโรซิส พบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรงกับช่วงเวลาเกิด

อุทกภัยของทุกภาค ภาคเหนือ ภาคกลาง และภาคตะวันออก พบ

อัตราป่วยสูงสุดในปี 2549 ส่วนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคใต้

ฝั่งตะวันออกและภาคใต้ฝั่งตะวันตก พบอัตราป่วยสูงสุดในปี 2552 

(ตารางที่ 3) ปี 2549 ภาคเหนือพบอัตราป่วย 8.58 ต่อประชากร

แสนคนสูงกว่าปีอ่ืน ๆ มากสอดคล้องกับเหตุการณ์น้ําท่วมหนัก  

ท่ีจังหวัดน่านซึ่งพบการระบาดคร้ังใหญ่ท่ีสุดของประเทศ โดยพบ

ผู้ป่วยทุกอําเภอท่ีน้ําท่วม รวม 407 ราย เสียชีวิต 7 ราย ส่วนใหญ่

เสียชีวิตในช่วงน้ําท่วมขัง อําเภอท่ีพบผู้ป่วยมากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

ได้แก่ อําเภอท่าวังผา อําเภอเมือง และกิ่งอําเภอภูเพียง โรคมือเท้า

ปาก ช่วงท่ีมีผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรงกับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยเกือบทุกภาค

ยกเว้นภาคเหนือและภาคใต้ฝั่งตะวันออก ทุกภาคพบอัตราป่วย

สูงสุดในปี 2550 โรคอุจจาระร่วงเฉียบพลันพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรง

กับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยในภาคตะวันออกและภาคใต้ท้ังสองฝั่ง 

ส่วนโรคอาหารเป็นพิษ ไข้เอนเทอริค บิด และตับอักเสบ เอ ช่วงท่ี

พบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนไม่สอดคล้องกับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยในแต่ละภาค 

• โรคติดต่อระบบทางเดินหายใจ ปี 2552 ทุกภาค

พบอัตราป่วยโรคไข้หวัดใหญ่สูงกว่าปีอ่ืนๆ มาก เนื่องจากเกิดการ

ระบาดใหญ่ท่ัวโลก (Pandemic) ส่วนปีอ่ืน ๆ เกือบทุกภาคไม่พบ

ความแตกต่างของอัตราป่วยในแต่ละปี ท้ังโรคไข้หวัดใหญ่และ 

ปอดอักเสบพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึน 2 ช่วง ได้แก่ เดือนมิถุนายนถึง

พฤศจิกายน และมกราคมถึงกุมภาพันธ์ ซึ่งตรงกับช่วงเวลาท่ีเกิด

อุทกภัยและฤดูหนาว  จากการทบทวนสถานการณ์ไ ม่พบ

ความสัมพันธ์กับการเกิดอุทกภัยท้ังสองโรค 

• โรคติดต่อนําโดยแมลง พบว่า โรคไข้เลือดออกพบ

ผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรงกับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยของทุกภาค โดยเฉพาะ

ภาคกลางช่วงเวลาที่พบผู้ป่วยมากยาวนานไปจนถึงเดือน

พฤศจิกายนซึ่งเป็นช่วงหลังสิ้นสุดอุทกภัยแล้วประมาณ 1 เดือน ปี 

2551 ภาคเหนือและภาคตะวันออกมีอัตราป่วยสูงกว่าปีอ่ืนๆ อย่าง

ชัดเจน ภาคตะวันออกเฉียงเหนืออัตราป่วยในปี 2550 ค่อนข้างสูง

กว่าปีอ่ืน ๆ ภาคกลางพบอัตราป่วยสูงติดต่อกันในปี 2550 และ 

2551 ส่วนภาคใต้ท้ังสองฝั่งพบอัตราป่วยปี 2549 ต่ําผิดปกติกว่าปี

อ่ืน ๆ ส่วนโรคมาลาเรีย พบอัตราป่วยในภาคใต้ท้ังสองฝั่งสูงกว่า

ภาคอ่ืน ๆ มาก โดยภาคใต้ฝั่งตะวันตกพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรงกับ

ช่วงเวลาเกิดอุทกภัย ของภาค และภาคใต้ฝั่งตะวันออกพบผู้ป่วย  

เพิ่มข้ึนหลังช่วงเวลาเกิดอุทกภัยของภาคประมาณ 3 เดือน ภาค

กลางพบผู้ป่วยเพิ่มข้ึนตรงกับช่วงเวลาเกิดอุทกภัยของภาค ส่วน

ภาคเหนือ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคตะวันออกช่วงเวลาท่ี

พบผู้ป่วยมากไม่มีความสัมพันธ์กับการเกิดอุทกภัย  

• โรคตาแดง พบอัตราป่วยสูงในปี 2549 และ 2552 

ทุกภาค โดยเฉพาะภาคเหนือมีอัตราป่วยสูงท่ีสุดเท่ากับ 750.06 ต่อ

ประชากรแสนคนในปี 2549 สอดคล้องกับการเกิดน้ําท่วมรุนแรง

จากอิทธิพลของพายุไต้ฝุ่นช้างสารและพายุไต้ฝุ่นทุเรียนในปี 2549 

ภาคเหนือ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคกลาง และภาคตะวันออก 

พบผู้ป่วยมากระหว่างเดือนกรกฎาคมถึงตุลาคม ซึ่งตรงกับ

ช่วงเวลาเกิดอุทกภัย ส่วนปี 2552 ช่วงเวลาท่ีพบผู้ป่วยมากเลื่อน

ออกไปเป็นเดือนกันยายนถึงพฤศจิกายน เนื่องจากอิทธิพลของพายุ

กิสนาในเดือนกันยายน สําหรับภาคใต้ท้ังสองฝั่งพบผู้ป่วยมากท่ีสุด

ในช่วงเวลาท่ีเร็วกว่าภาคอ่ืน โดยพบมากท่ีสุดระหว่างเดือน

มิถุนายนถึงสิงหาคมในปี 2549 และระหว่างเดือนกรกฎาคมถึง

ตุลาคมในปี 2552  

3.  แนวทางการเฝ้าระวังโรคในภาวะอุทกภัย 

• ปัจจัยเสี่ยงต่อการระบาดของโรคติดต่อเม่ือเกิด

อุทกภัย การระบาดของโรคติดต่อท้ังในระยะนํ้าท่วมและภายหลังน้ํา

ท่วมข้ึนกับการเปล่ียนแปลง 6 ประการได้แก่ การเปลี่ยนแปลงทาง

นิเวศวิทยา การเคลื่อนย้ายประชากร ประชากรอยู่กันหนาแน่น ปัจจัย

สาธารณะถูกตัดขาด และบริการสาธารณสุขข้ันพื้นฐานหยุดชะงัก 

• การดําเนินงานเพื่อควบคุมโรคติดต่อในภาวะ

ฉุกเฉิน ควรเตรียมการรองรับท้ังระยะก่อนเกิดอุทกภัย ระยะเกิด

อุทกภัย และระยะฟื้นฟูในแต่ละพื้นท่ี ได้แก่ ประเมินภาวะสุขภาพ

แบบรวดเร็ว จัดกิจกรรมป้องกันโรคติดต่อ จัดตั้งระบบเฝ้าระวัง

และเตือนภัย และการควบคุมการระบาด 

• การจัดตั้งระบบเฝ้าระวังโรคในภาวะอุทกภัย 

เพื่อให้ทราบขนาดและความรุนแรงของปัญหาการป่วยและตาย

ของประชากร รวมท้ังตรวจจับการระบาดและตอบสนองได้

ทันท่วงที โดยยึดหลักการเฝ้าระวัง 6 กิจกรรมหลัก ได้แก่ การ

วินิจฉัย การรายงานผู้ป่วย การยืนยันโรค การวิเคราะห์ข้อมูล การ

จัดทํารายงาน และการส่งกลับรายงาน เลือกโรคหรือกลุ่มอาการท่ี

เฝ้าระวังให้เหมาะกับพื้นท่ีและไม่มากเกินไป ควรมีท้ังข้อมูลแบบท่ี

เป็นทางการและไม่เป็นทางการจากแหล่งข้อมูลหลายแหล่ง ใช้

วิธีการรายงานท่ีเหมาะสม สะดวกและรวดเร็ว ติดตามสถานการณ์

โรคและเตือนภัยให้ทันต่อเหตุการณ์  รวมท้ังการสอบสวน

เหตุการณ์ท่ีผิดปกติ และควรดําเนินมาตรการต่าง ๆ ต่อเนื่องไปอีก

หลายเดือนภายหลังน้ําท่วม เนื่องจากมีหลายโรคที่มีโอกาสเกิดการ

ระบาดหลังน้ําท่วมเป็นสัปดาห์หรือเป็นเดือน 
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อภิปรายผล 

 ผลการศึกษา พบว่า ภาคกลางและภาคเหนือเป็นภาคท่ีมี

สัดส่วนของตําบลและหมู่บ้านท่ีมีน้ําท่วมซ้ําซากสูงกว่าภาคอ่ืน ๆ 

จากข้อจํากัดของข้อมูลทุติยภูมิท่ีมีอยู่ทําให้การวิเคราะห์พื้นท่ี  

น้ําท่วมซ้ําซากโดยพิจารณาจากจํานวนตําบลและหมู่บ้านใน

การศึกษาคร้ังนี้อาจไม่ได้ภาพท่ีแท้จริง เนื่องจากความเสียหายท่ี

เกิดจากอุทกภัยยังข้ึนอยู่กับปัจจัยอ่ืนๆ ด้วย เช่น ขนาดพื้นท่ี 

จํานวนประชากรท่ีอยู่อาศัย เป็นต้น ดังนั้นแม้บางภาคจะมีสัดส่วน

หมู่บ้านท่ีมีน้ําท่วมน้อยแต่มีขนาดพื้นท่ีน้ําท่วมมาก ประชากรอยู่

อาศัยอย่างหนาแน่น หรือมีพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากท่ีมีน้ําท่วมขังหลาย

คร้ังมากก็อาจก่อให้เกิดความเสียหายมากได้เช่นกัน  

การพบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกในภาคกลางเป็นจํานวนมาก

และเป็นระยะเวลานานถึงหลังสิ้นสุดอุทกภัยประมาณ 1 เดือน และ

พบผู้ป่วยโรคมาลาเรียในภาคใต้ฝั่งตะวันออกเพิ่มข้ึนหลังช่วงเกิด

อุทกภัยของภาคประมาณ 3 เดือน สนับสนุนข้อค้นพบว่าการ

ระบาดของโรคติดต่อนําโดยแมลงมักพบในช่วงเวลาหลังน้ําท่วม

ประมาณ 6 - 8 สัปดาห์12 เนื่องจากการเพิ่มปริมาณและแหล่ง

เพาะพันธุ์แมลงพาหะนําโรคหลังน้ําลด โอกาสเกิดการระบาดจะ

เพิ่มข้ึนจากการมีปัจจัยสนับสนุน4,13 เช่น การเปลี่ยนพฤติกรรมของ

คนท่ีต้องนอนโดยไม่มีมุ้งทําให้เพิ่มโอกาสถูกยุงกัด การอพยพไปอยู่

ใน Endemic area การอยู่รวมกันอย่างหนาแน่น กิจกรรมการ

ควบคุมพาหะนําโรคหยุดชะงัก 

โรคเลปโตสไปโรซิสมีจํานวนผู้ป่วยเพิ่มข้ึนในช่วงการเกิด

อุทกภัยของทุกภาค โดยเฉพาะจังหวัดน่านท่ีน้ําท่วมหนักท่ีสุดใน

รอบหลายสิบปีในปี 2549 มีการศึกษา14,15 พบว่าในเดือนกันยายน

หลังน้ําท่วม อัตราป่วยด้วยโรคเลปโตสไปโรซิสต่อประชากรแสนคน

ท่ีอําเภอเมืองและอําเภอท่าวังผาเพิ่มข้ึน  8.8 เท่า (54.2) และ 8.6 

เท่า (182.3) ตามลําดับ มีผู้เสียชีวิตซึ่งส่วนใหญ่เสียชีวิตในช่วงนํ้า

ท่วมขังโดยพบอัตราป่วยตายสูงกว่าอัตราป่วยตายหลังน้ําลด คาด

ว่าน่าจะได้รับเช้ือในปริมาณมาก ท้ังนี้เช่ือว่าจังหวัดน่านมีปัจจัยท่ี

เสี่ยงต่อการแพร่กระจายของโรคหลายอย่างร่วมด้วย อย่างไรก็ตาม 

กลับไม่พบอัตราป่วยโรคเลปโตสไปโรซิสสูงผิดปกติในจังหวัด

อุตรดิตถ์แม้จะมีฝนตกหนักดินถล่มปริมาณฝนมากจนทําลายสถิติ 

โรคตาแดงพบอัตราป่วยสูงในปี 2549 และ 2552 ทุกภาค 

สอดคล้องกับการเกิดน้ําท่วมรุนแรงจากอิทธิพลของพายุไต้ฝุ่น  

ช้างสารและพายุไต้ฝุ่นทุเรียนในปี 2549 และพายุกิสนาในปี 2552 

ซึ่งปัจจัยเสี่ยงของการระบาดของโรคที่สําคัญ คือ การอยู่ร่วมกัน

ของประชากรเป็นจํานวนมาก การจัดการด้านสุขาภิบาลไม่ดี ทําให้

มีน้ําสะอาดไม่เพียงพอต่อการอุปโภคบริโภค ส่งผลให้ตาแดงซึ่งเป็น  

โรคติดต่อท่ีเกิดจากการสัมผัสมีโอกาสแพร่กระจายไปได้ง่าย  

สอดคล้องกับข้อสนับสนุนท่ีว่าโรคตาแดงเป็นโรคท่ีมีโอกาสพบ

เพิ่มข้ึนภายหลังการเกิดอุทกภัยในประเทศกําลังพัฒนา4  

จากการทบทวนสถานการณ์โรคในระดับจังหวัดและอําเภอ

จําแนกรายเดือน พบว่า ส่วนมากไม่พบความสัมพันธ์กับการเกิด

อุทกภัย ท้ังนี้อาจเนื่องจากข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังต่ํากว่าความ

เป็นจริง เม่ือพิจารณาเฉพาะแต่ละพื้นท่ีย่อยจึงไม่มีความไวพอท่ีจะ

ทําให้พบความผิดปกติ รวมท้ังความแตกต่างของสถานการณ์โรค

กับพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซาก อย่างไรก็ตามยังพบจํานวนผู้ป่วยเพิ่มข้ึนใน

การเกิดอุทกภัยรุนแรง และเป็นจังหวัดท่ีมีน้ําท่วมซ้ําซาก เช่น 

จังหวัดอุตรดิตถ์และพิจิตร จากข้อมูลดังกล่าวสะท้อนให้เห็นว่าการ

เฝ้าระวังโรคในภาวะอุทกภัยควรได้ข้อมูลท้ังท่ีเป็นทางการและไม่

เป็นทางการจากหลายแหล่งจึงจะทราบสถานการณ์ท่ีแท้จริงเพื่อ

การตอบสนองอย่างเหมาะสมและทันต่อเหตุการณ์  

ข้อเสนอแนะ  

การกําหนดพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซากจากผลกระทบของอุทกภัย

เป็นการพิจารณาข้อมูลทางสถิติของพื้นท่ีนั้น ๆ ท่ีประสบอุทกภัยใน

รอบ 10 ปี แล้วแบ่งระดับพื้นท่ีตามความถี่ท่ีเกิดน้ําท่วมขังเป็น

ระยะเวลานานอยู่เป็นประจํา ในอนาคตข้อมูลพื้นท่ีน้ําท่วมซ้ําซาก

อาจต้องมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมเนื่องจากอิทธิพลของลักษณะ

ภูมิอากาศและปรากฎการณ์ต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึน เช่น ปรากฎการณ์โลก

ร้อน เอลนีโญ ลานีญา ท่ีส่งผลกระทบต่อการเกิดอุทกภัยในพื้นท่ี

ต่าง ๆ ซึ่งจะต้องสืบค้นและรวบรวมข้อมูลจากหลายแหล่งเพื่อให้

ได้ข้อมูลท่ีถูกต้อง เป็นจริงและสามารถนําไปใช้ประโยชน์ได้  

การเฝ้าระวังโรคในภาวะอุทกภัย ควรเร่ิมจัดระบบก่อนถึง

ฤดูกาลท่ีจะเกิดอุทกภัยในพื้นท่ีทุกปี การเฝ้าระวังควรเป็นระบบท่ี

ง่าย มีความยืดหยุ่นและเฉพาะเจาะจงสําหรับเหตุการณ์และพื้นท่ี 

เพื่อให้สามารถดําเนินการตรวจจับการระบาดและตอบสนองต่อ

ปัญหาได้ทันท่วงทีอย่างมีประสิทธิภาพ หากหน่วยงานการเฝ้าระวัง

ในพื้นท่ีมีโอกาสได้รับผลกระทบจากเหตุการณ์น้ําท่วม ควรมีการ

จัดทําแผนประคับประคองกิจการเพื่อให้งานเฝ้าระวังท่ีสําคัญและ

จําเป็นสามารถดําเนินไปได้ตามปกติ และความต่อเนื่องในการ

รับส่งและรายงานข้อมูล เพื่อนําไปสู่การกําหนดมาตรการต่าง ๆ ใน

การดําเนินการให้ความช่วยเหลือผู้ประสบภัยต่อไป 
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จังหวัด สํานักงานป้องกันควบคุมโรค ท่ีมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวัง

โรค บุคลากรผู้เกี่ยวข้องจากหน่วยงานกระทรวงมหาดไทย กระทรวง

เกษตรและสหกรณ์ และกระทรวงวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี ท่ี

จัดทําและเผยแพร่ข้อมูลการเกิดอุทกภัย 
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