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สถานการณ์การเกิดโรคประจําสัปดาห์ท่ี 15 ระหว่างวันท่ี 10-16 เมษายน 2559 ทีมตระหนักรู้ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

ได้รับรายงานและตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

บ้านน้ําผึ้ง ตําบลท้ายนํ้า อําเภอโพทะเล จังหวัดพิจิตร ผลการ

สอบสวนในเบื้องต้น พบว่า ผู้เสียชีวิต 5 ราย เดินทางกลับจากงาน

ทําบุญท่ี อําเภอบัวใหญ่ จังหวัดนครราชสีมา โดยรถกระบะ A 

ตั้งแต่เวลา 04.00 น. ของวันท่ี 12 เมษายน 2559 จนถึงท่ีเกิดเหตุ

เวลาประมาณ 11.30 น. ท่ีบริเวณสามแยกบ้านน้ําผึ้ง ลักษณะถนน

เป็นถนน 2 เลน ทางตรง รถกระบะ A ว่ิงส่ายไปมา ข้ามเลนไปฝ่ัง

ตรงข้าม และชนประสานงากับรถกระบะ B อย่างแรงจนหน้ารถท้ัง 

2 คัน ยุบติดแผงคอนโซล ส่งผลให้ผู้ โดยสารในรถกระบะ A 

เสียชีวิตทันที 5 ราย เป็นผู้ท่ีนั่งตอนหน้า 2 ราย นั่งด้านหลังคนขับ 

3 ราย ลักษณะการบาดเจ็บ พบว่าผู้ ท่ีนั่งตอนหน้ามีภาวะการ

ทํางานล้มเหลวของซี่โครง คอหักจากการกระแทกเข้าทางตอนหน้า 

ผู้โดยสารท่ีนั่งด้านหลังคนขับ 3 คน กระเด็นออกนอกรถ ไม่มีเข็ม

ขัดนิรภัย บางรายติดอัดกับเบาะรถ ผู้บาดเจ็บ 2 ราย จากรถกระบะ 

B เป็นผู้ขับข่ี 1 ราย มีภาวะบาดเจ็บในช่องท้อง และผู้โดยสาร 1 

ราย กระดูกไหปลาร้าหัก เบื้องต้นตํารวจสันนิษฐานว่าน่าจะเกิด

จากผู้ขับข่ีขับรถเร็ว และอ่อนเพลียจนอาจจะหลับใน มีการเจาะ

เลือดผู้ขับข่ีส่งตรวจท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์นครสวรรค์ จาก

การตรวจสอบสภาพแวดล้อมและถนนบริเวณน้ัน พบว่าเป็นทาง

สามแยกไม่พบสิ่งกีดขวางบดบังสายตา ไม่มีควันไฟ ผิวจราจรดี 

เส้นจราจรชัดเจนเพราะเพิ่งปรับปรุงทางใหม่ ไม่พบรอยเบรกจากรถ

ท้ัง 2 คัน รถยนต์ท่ีเกิดเหตุ พบว่ารถกระบะ A ผลิตปี 1994 สภาพ

รถมีการดูแลเป็นอย่างดี แต่ประมาณ 1 เดือนก่อน มีปัญหาระบบ

เบรกซึ่งได้แก้ไขแล้ว รถกระบะ B เป็นรถรุ่นใหม่อายุใช้งาน 2–3 ปี 

ถุงลมนิรภัยทํางานท้ัง 2 ลูก และจากการสอบสวนของทีมเฝ้าระวัง

สอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วสรุปสาเหตุเบื้องต้นมาจากพฤติกรรมการขับข่ี 

3. โรคปอดบวมรุนแรงจากเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ชนิด A 

H1N1 (2009) เสียชีวิต 2 ราย จังหวัดเพชรบุรี 

รายแรก เป็นเด็กชายไทย อายุ 4 ปี 1 เดือน อาศัยอยู่ท่ี 

ตําบลไร่ใหม่พัฒนา อําเภอชะอํา จังหวัดเพชรบุรี ไม่ทราบประวัติ  

1. โรคอาหารเป็นพิษจากปลาปักเป้าน้ําจืด จังหวัดบุรีรัมย์  

พบผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษจากปลาปักเป้าน้ําจืด 3 ราย 

เสียชีวิต 1 ราย รักษาในโรงพยาบาล 2 ราย จากผู้รับประทานปลา

ท้ังหมด 5 ราย ท้ัง 3 ราย มีสัญชาติไทย อาชีพทํานา อายุระหว่าง 

49 - 64 ปี เหตุเกิดท่ี ตําบลตูมใหญ่ อําเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ 

โดยผู้ป่วย 1 คน จากท้ังหมด 3 คน ไปจับปลาปักเป้าน้ําจืดจํานวน 

20 ตัว จากลําตะโคง บ้านปอแดง–บ้านปลัดปุ๊ก อําเภอบ้านด่าน 

จังหวัดบุรีรัมย์ มาปรุงอาหารโดยต้มท้ังตัวใส่ใบมะขามอ่อน เร่ิม

รับประทานเวลา 18.30 น. ผู้ป่วยรายที่ 1 รับประทานปลา 1 ตัว 

พร้อมกับดื่มสุรา เร่ิมแสดงอาการชาปาก ชาปลายมือปลายเท้า 

คลื่นไส้อาเจียน เวลา 20.30 น. รายท่ี 2 รับประทานปลา 5 ตัว 

พร้อมกับดื่มสุรา เวลา 20.35 น. เร่ิมมีอาการชาริมฝีปาก ชาปลาย

มือ ปลายเท้า ผู้ป่วยรายท่ี 3 มีโรคประจําตัว คือ โรคเบาหวาน และ

ความดันโลหิตสูง ขาดยา 1 ปี รับประทานปลา 4 ตัว พร้อมกับดื่ม

สุรา เวลา 21.00 น. เร่ิมมีอาการปากชา ชาปลายมือปลายเท้า ท้ัง 

3 ราย ไปพบแพทย์ท่ีโรงพยาบาลคูเวียง เวลา 21.00 น. แพทย์รับ

ไว้รักษาในโรงพยาบาลทุกราย จากนั้นอาการทรุดลง ต้องส่งต่อ

โรงพยาบาลบุรีรัมย์ท้ัง 3 ราย ผู้ป่วยรายท่ี 3 อาการแย่ลง เสียชีวิต

วันท่ี 7 เมษายน 2559 เวลา 08.00 น. ทีม SRRT อําเภอคูเมือง ได้

ดําเนินการแจ้งข่าวการระบาดให้ประชาชนในพื้นท่ีทราบโดยแสดง

ลักษณะของตัวปลา พิษจากปลาปักเป้าน้ําจืด อาการแสดงจากการ

เกิดพิษ  และรายงานผู้บริหารทราบเพื่อป้องกันการเกิดปัญหา

ดังกล่าวซ้ําในพื้นท่ีอีก   

2. เสียชีวิตจากการจราจรทางถนน 5 ราย บาดเจ็บ 2 ราย 

จังหวัดพิจิตร  

วันท่ี 12 เมษายน 2559 เกิดเหตุรถกระบะ A ชนประสาน

งากับรถกระบะ B มีผู้เสียชีวิต ณ ท่ีเกิดเหตุ 5 ราย บาดเจ็บ 2 ราย 

อายุระหว่าง 28-69 ปี นําส่งโรงพยาบาลพิจติร เหตุเกิดบริเวณแยก  

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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แพทย์รับไว้รักษาในโรงพยาบาล แรกรับวินิจฉัย ปอดอักเสบ วันท่ี 

3 เมษายน 2559 ยังไอ และมีเสมหะมาก ให้ออกซิเจนแบบ

หน้ากาก ญาติขอย้ายไปรักษาตัวท่ีโรงพยาบาลของรัฐอีกแห่ง 

จังหวัดเพชรบุรี แรกรับผู้ป่วยรู้สึกตัว ไม่มีไข้ ไอ หอบ เจ็บหน้าอก 

ผลเอกซเรย์ปอด พบ interstitial infiltration ผลการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ เกล็ดเลือด 208,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร 

ความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดงร้อยละ 44 เม็ดเลือดขาว 14,000 

เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร นิวโตรฟิล ร้อยละ 69 ลิมโฟไซต์ ร้อย

ละ 21 โมโนไซต์ ร้อยละ 8.6 เพาะเชื้อในกระแสเลือดและในเสมหะ 

ไม่พบเชื้อก่อโรค ตรวจหาแอนติบอดีต่อเช้ือไวรัสเอชไอวี ผลเป็น

ลบ ผู้ป่วยยังคงไอ มีเสมหะมาก ขณะเจ้าหน้าท่ีดูดเสมหะ ผู้ป่วย

หยุดหายใจ แพทย์และพยาบาลจึงทําการช่วยฟื้นคืนชีพ จากนั้น

ย้ายผู้ป่วยไปห้องผู้ป่วยหนัก ต่อมาผู้ป่วยอาการทรุดลง เสียชีวิต

วันท่ี 5 เมษายน 2559 แพทย์ส่งเสมหะผู้ป่วยตรวจหาสาร

พันธุกรรมไวรัส พบสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ชนิด A 

H1N1 (2009)  

ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วดําเนินการสอบสวนโรค

ติดตามผู้สัมผัสโรค 11 ราย มีอาการป่วย 7 ราย เป็นบุคคลใน

ครอบครัวท่ีมาเยี่ยมผู้ป่วย 5 ราย เป็นแฟนของผู้ป่วย 1 คน (ซึ่ง

เป็นผู้ป่วยคนแรก ป่วยก่อนผู้เสียชีวิตเร่ิมป่วย ขณะน้ีกลับไปเยี่ยม

บ้านท่ีจังหวัดเลย เจ้าหน้าท่ีได้ติดต่อสอบถามข้อมูล พบว่าขณะนี้

หายป่วยแล้ว อาการปกติ) และเป็นเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตําบล 1 คน เจ้าหน้าท่ีได้ติดตามผู้ท่ีอยู่ร่วมบ้านทุกคนและ

เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลมาตรวจที่โรงพยาบาล 

เจาะเลือดส่งตรวจ และให้ยา Tamiflu แล้วทุกคน ส่วนผู้ท่ียังไม่มี

อาการ ติดตามเฝ้าระวังอาการป่วยจนถึงวันท่ี 19 เมษายน 2559 

4. สถานการณ์โรคอาหารเป็นพิษ 

จากการเฝ้าระวังของกรมควบคุมโรค พบว่าตั้งแต่วันท่ี 1 

มกราคม–11 เมษายน 2559 พบผู้ป่วย 35,038 ราย ยังไม่พบ

ผู้เสียชีวิต กลุ่มอายุท่ีพบมากที่สุด คือ 15-24 ปี รองลงมา คือ กลุ่ม

อายุ 45-54 ปี และอายุ 25-34 ปี พบมากในสัญชาติไทย ส่วนใหญ่

พบในภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือ คาดว่ามีโอกาสจะ

พบผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษเพิ่มมากข้ึน โดยระบาดเป็นกลุ่มก้อน 

เนื่องจากเป็นช่วงเทศกาลสงกรานต์ จะมีกิจกรรมท่ีมักจะมีการ

ประกอบอาหารให้คนจํานวนมากรับประทาน  จึงมีการเตรียม

อาหารล่วงหน้าเป็นเวลาหลายช่ัวโมงหรือข้ามวัน ร่วมกับช่วงฤดู

ร้อนอาหารจะเน่าเสียได้ง่ายข้ึน โดยทุกๆอุณหภูมิท่ีสูงข้ึน 1 องศา

เซลเซียส จะมีจํานวนผู้ป่วยรายจังหวัดของเดือนนั้นเพิ่มข้ึน 25 

ราย ส่วนในน้ําก็อาจมีการปนเปื้อนของเช้ือโรคได้มากข้ึนเช่นกัน 

การรับวัคซีน มีโรคประจําตัว คือ โรคลมชักและพัฒนาการช้า เร่ิม

ป่วยวันท่ี 25 มีนาคม 2559 ด้วยอาการไข้ ไอ ญาติซื้อยาให้

รับประทานเองและไปตรวจที่คลินิกเอกชน อาการไม่ทุเลา วันท่ี 27 

มีนาคม 2559 ยังมีไข้ ไอ จึงไปพบแพทย์ท่ีโรงพยาบาลชะอํา 

แพทย์รับไว้รักษาในโรงพยาบาล จากนั้นมีอาการหอบมากข้ึน 

แพทย์วินิจฉัยปอดบวมและระบบหายใจล้มเหลว วันท่ี 29 มีนาคม 

2559 ส่งผู้ป่วยไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลพระจอมเกล้า จังหวัด

เพชรบุรี อาการแรกรับ ผู้ป่วยมีไข้ ไอ หอบ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ 

อุณหภูมิร่างกาย 38.9 องศาเซลเซียส ชีพจร 164 คร้ังต่อนาที ใส่

เคร่ืองช่วยหายใจ อัตราการหายใจตามเคร่ืองช่วยหายใจ 24 คร้ัง

ต่อนาที ความดันโลหิต 90/72 มิลลิเมตรปรอท ค่าความอ่ิมตัวของ

ออกซิเจนในเลือด 99 เปอร์เซ็นต์ ผลการตรวจหาสารพันธุกรรม 

พบสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ชนิด A H1N1 (2009) 

แพทย์วินิจฉัยโรคปอดบวมและไข้หวัดใหญ่ (A H1N1) วันท่ี 2 

เมษายน 2559 แพทย์ส่งผู้ป่วยไปรักษาต่อท่ีโรงพยาบาลศิริราช 

ผู้ป่วยเสียชีวิตวันท่ี 2 เมษายน 2559 การสอบสวนโรคเบื้องต้น ไม่

พบบุคคลในครอบครัวท่ีมีอาการป่วยก่อนและหลังจากผู้ป่วยป่วย

วันแรก 7 วัน ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มในพื้นท่ี ยังไม่พบผู้ป่วยเพิ่ม 

ผู้ป่วยรายท่ี 2 เป็นชายไทย อายุ 38 ปี อยู่ท่ี ตําบลตําหรุ 

อําเภอบ้านลาด จังหวัดเพชรบุรี ไม่ทราบประวัติโรคประจําตัว ดื่ม

สุราและสูบบุหร่ีเป็นประจํา อาชีพเป็นเจ้าของร้านอาหาร ไม่ได้ปรุง

อาหารเอง เร่ิมป่วยวันท่ี 22 มีนาคม 2559 ด้วยอาการไข้ ปวด

เม่ือยตัว ไอ จาม ผู้ป่วยซื้อยารับประทานเอง อาการไม่ทุเลา วันท่ี 

25 มีนาคม 2559 ยังมีไข้สูง ปวดเม่ือย ไอ และมีเสมหะ เข้ารับ

รักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล เจ้าหน้าท่ีให้ยาบรรเทา

อาการไข้หวัด อาการไม่ทุเลา จึงไปพบแพทย์ท่ีโรงพยาบาลของรัฐ 

และคลินิกเอกชนอีก 2 คร้ัง ในวันท่ีวันท่ี 26 มีนาคม 2559 และ 

28 มีนาคม 2559 ได้ยาปฏิชีวนะกลับมารับประทาน วันท่ี 30 

มีนาคม 2559 ผู้ป่วยมีอาการถ่ายเหลวกระปริดกระปรอย 5 คร้ัง 

ไอ และมีเสมหะมาก ไม่มีอาการหอบ อ่อนเพลีย ไม่มีไข้ ความดัน

โลหิตปกติ ผู้ป่วยต้องการรับสารน้ําทางหลอดเลือดดํา เจ้าหน้าท่ี

แนะนําใ ห้ ไปโรงพยาบาล  แต่ผู้ ป่ วยยืนยันจะ รับสารน้ํ า ท่ี

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล เจ้าหน้าท่ีจึงให้สารน้ําทางหลอด

เลือดดํา วันท่ี 31 มีนาคม 2559 อาการอ่อนเพลียลดลง หยุดถ่าย 

แต่ยังไอและมีเสมหะมาก ไปรักษาที่คลินิกเอกชนแห่งหนึ่งใน 

อําเภอเมือง จังหวัดเพชรบุรี แพทย์วินิจฉัยเป็นปอดอักเสบ ให้ยา

มารับประทานอีก 2 วัน วันที่ 2 เมษายน 2559 ตอนเที่ยง ผู้ป่วย  

มีอาการหายใจติดขัด หายใจไม่สะดวก เล ็บเข ียว จึงนําส ่ง

โรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่งในอําเภอเมือง จังหวัดเพชรบุรี แพทย์ 
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2. สถานการณ์การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสซิกา  

 ข้อมูลจากองค์การอนามัยโลก ณ วันท่ี 14 เมษายน 2559 

รายงานว่า ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม 2550 ถึง 6 เมษายน 2559 มี

รายงานโรคติดเช้ือไวรัสซกิาใน 64 ประเทศ/เขตการปกครอง พื้นท่ี

ท่ีมีรายงานการติดเช้ือจากคนสู่คนใน 6 ประเทศ ได้แก่ อาร์เจนตินา 

ชิลี ฝร่ังเศส อิตาลี นิวซีแลนด์ และสหรัฐอเมริกา โดยพื้นท่ีท่ีมีการ

ระบาดล่าสุด คือ เวียดนาม วันท่ี 12 เมษายน 2559 องค์การ

อนามัยโลกรายงานผู้ป่วยยืนยันโรคติดเช้ือไวรัสซิกา ซึ่งได้รับเช้ือ

ภายในพื้นท่ีประเทศเวียดนาม จํานวน 2 ราย รายแรกอาศัยอยู่ใน

เมือง Nha Trang จังหวัด Khanh Hoa ประเทศเวียดนาม เร่ิม

ป่วยเม่ือวันท่ี 26 มีนาคม 2559 ด้วยอาการ ไข้ ผื่น  เยื่อบุตา

อักเสบ และปวดศีรษะ ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ 2 คร้ัง พบว่า

ให้ผลบวกต่อเช้ือไวรัสซิกา รายท่ีสอง อาศัยอยู่ในเมือง Ho Chi 

Minh City เร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 29 มีนาคม 2559 ด้วยอาการ ผื่น 

เยื่อบุตาอักเสบ และปวดตามเนื้อตัว ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ 2 

คร้ัง พบว่าให้ผลบวกต่อเช้ือไวรัสซิกาเช่นกัน และเม่ือวันท่ี 4 

เมษายน 2559 สถาบันอนามัยและระบาดวิทยาแห่งชาติเมือง Ho 

Chi Minh City และเมือง Nha Trang ได้เก็บตัวอย่างจากผู้ท่ีมี

อาการของโรคติดเช้ือไวรัสซิกา จํานวน 1,215 ตัวอย่าง จาก 32 

จังหวัด  ในประเทศเวียดนาม เพื่อตรวจทางห้องปฏิบัติการ ซึ่ง

ขณะน้ียังไม่ได้ระบุผู้ป่วยเพิ่มเติม ด้านมาตรการควบคุมโรค 

หน่วยงานด้านสุขภาพในประเทศเวียดนาม ขณะน้ีได้เฝ้าระวังโรค

อย่างเข้มข้น และทํากิจกรรมควบคุมพาหะของโรค สื่อสารความ

เสี่ยง และให้ข้อมูลในการดําเนินการป้องกันและควบคุมโรคติดเช้ือ

ไวรัสซิกาและโรคอ่ืนๆท่ีติดต่อโดยยุง 

 

 

1. สถานการณ์โรคไข้เหลือง  

ข้อมูลจากองค์การอนามัยโลกและกระทรวงสาธารณสุข

ประเทศแองโกลา ณ วันท่ี 7 เมษายน 2559 รายงานว่า ตั้งแต่วันท่ี 

1 มกราคม-7 เมษายน 2559 มีรายงานการผู้ป่วยสงสัยโรคไข้

เหลืองในประเทศแองโกลา จํานวน 1,708 ราย ผู้ป่วยยืนยัน 581 

ราย เสียชีวิต 238 ราย คิดเป็นอัตราป่วยตายร้อยละ 13.9 โดย

ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยวันที่ 5 ธันวาคม 2558 ท่ีเมือง Viana 

จังหวัด Luanda ซึ่งปัจจุบันเปน็เมืองท่ีมีจํานวนผู้ปว่ยโรคไข้เหลอืง

มากท่ีสุด โดยพบผู้ป่วยสงสัยท้ังหมด 1,135 ราย เป็นผู้ป่วยท่ีมีผล

ตรวจทางห้องปฏิบัติการยืนยันแล้ว 405 ราย คิดเป็นร้อยละ 70 

ของผู้ป่วยท่ียืนยันท้ังหมด เสียชีวิต 165 ราย คิดเป็นอัตราป่วยตาย

ร้อยละ 14.5 นอกจากนี้ ยังพบพื้นท่ีท่ีมีการแพร่ระบาดของโรค 5 

จังหวัด คือ Benguela, Cuanza Sul, Huambo, Huila และ Uige  

รัฐบาลของแองโกลาได้ตั้งทีมปฏิบัติการเฉพาะกิจแห่งชาติ

ข้ึน เพื่อตอบโต้สถานการณ์การระบาดในคร้ังนี้ โดยยกระดับการ

ตอบโต้ข้ึนเป็นระดับ 2 องค์การอนามัยโลกและองค์กรร่วมอ่ืนๆ ให้

ความช่วยเหลือ ประสานงานเพื่อตอบโต้สถานการณ์ และส่ง

ผู้เช่ียวชาญจากสหสาขาวิชาชีพ 65 คน ลงพื้นท่ีเพื่อให้ความ

ช่วยเหลือในด้านเทคนิคระดับสูง สําหรับความท้าทายในการ

ดําเนินงาน คือ การให้วัคซีนเพื่อป้องกันโรคและการควบคุมโรคโดย

การควบคุมแมลงนําโรค อย่างมีประสิทธิภาพ ท้ังในพื้นท่ีท่ีมีการ

ระบาดและพื้นที่ใกล้เคียง รวมทั้งการค้นหาผู้ป่วยจากผู้ ท่ีเดิน

ทางเข้าประเทศ 

สถานการณ์ต่างประเทศ 


