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สถานการณ์โรค ปี พ.ศ. 2527-2555 
จากรายงานการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาในประเทศไทย

ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2527 – 2555 พบว่าปีที่มีการระบาดมากท่ีสุด คือ ปี 
พ.ศ. 2530 มีอัตราป่วย 325.1 ต่อประชากรแสนคนส่วนในพื้นท่ี
เครือข่ายบริการท่ี 9 (ประกอบด้วยจังหวัดนครราชสีมา บุรีรัมย์ 
สุรินทร์ และชัยภูมิ) พบอัตราป่วยสูงที่สุดในปี พ.ศ. 2530 เช่นกัน  

 
เท่ากับ 290.6 ต่อประชากรแสนคน ลักษณะการเกิดโรคมีการ
ระบาดใหญ่ ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2545 ถึงปัจจุบัน เป็นรูปแบบการ
ระบาดไม่แน่นอนอาจจะระบาดปเีว้นปี หรือ 2 ปีเว้น 2 ปี ข้ึนอยู่กับ
ปัจจัยและสภาพแวดล้อมในช่วงเวลาดังกล่าวรูปแบบการเกิดโรค
เป็นไปในทิศทางเดียวกับภาพรวมประเทศ (รูปท่ี 1) 
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สถานการณ์โรค ปี พ.ศ. 2555 
จากข้อมูลการเฝ้าระวังโรคของสํานักระบาดวิทยา ตั้งแต่

เดือนมกราคม–ธันวาคม 2555 (ข้อมูล ณ วันที่ 8 กุมภาพันธ์ 2556) 
พบว่า ทั้งประเทศมีรายงานผู้ป่วย 78,337 ราย เสียชีวิต 81 ราย อัตราป่วย 
122.3 ต่อประชากรแสนคน อัตราป่วยตายร้อยละ 0.10 ในพื้นท่ี
เครือข่ายบริการที่ 9 พบจํานวนผู้ป่วย 9,526 ราย เสียชีวิต 11 ราย 
อัตราป่วย 143.2 ต่อประชากรแสนคน อัตราตาย 0.17 ต่อประชากร 
แสนคน (รูปท่ี 2) อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.12 ในปี พ.ศ. 2555 พื้นที่
เครือข่ายบริการที่ 9 มีอัตราป่วยสูงกว่าระดับประเทศ และมีอัตรา
ป่วยสูงกว่า ปี พ.ศ. 2554 และค่ามัธยฐาน 5 ปี (รูปท่ี 3)  

จังหวัดที่มีอัตราป่วยสูงที่สุด คือ จังหวัดสุรินทร์ อัตราป่วย 
164.4 ต่อประชากรแสนคนรองลงมา ได้แก่ จังหวัดบุรีรัมย์ (รูปท่ี 4) 

เม่ือพิจารณาเป็นรายจังหวัดจําแนกเป็นรายสัปดาห์ ปี พ.ศ. 
2555 พบว่า ทุกจังหวัดมีลักษณะการเกิดโรคท่ีคล้ายกัน ดังนี้ 

จังหวัดนครราชสีมา พบผู้ป่วยตลอดท้ังปี โดยพบผู้ป่วยสูงกว่า
ค่ามัธยฐานเกือบตลอดทั้งปี และพบว่าในช่วงปลายปี พ.ศ. 2555 (เดือน
ธันวาคม 2555) ยังมีรายงานผู้ป่วยสูงอย่างต่อเนื่อง (รูปที่ 5) จึงมี
แนวโน้มอาจจะมีการระบาดต่อเนื่องถึง ปี พ.ศ. 2556 ได้ 

จังหวัดชัยภูมิ พบผู้ป่วยตลอดทั้งปี โดยพบผู้ป่วยสูงเกิน
ค่ามัธยฐานมาตั้งแต่ต้นปีและพบว่าในช่วงปลายปี พ.ศ.2555 
(เดือนธันวาคม 2555) ยังมีรายงานผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง (รูปที่ 6) 
จึงมีแนวโน้มอาจจะมีการระบาดต่อเนื่องถึง ปี พ.ศ.2556 ได้ 

จังหวัดบุรีรัมย์ พบผู้ป่วยตลอดท้ังปี โดยพบผู้ป่วยสูงสูง
เกินค่ามัธยฐานมาตั้งแต่ต้นปี เช่นเดียวกับจังหวัดนครราชสีมา และ
พบว่าในช่วงปลายปี พ.ศ. 2555 (เดือนธันวาคม 2555) ยังมีรายงาน
ผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง (รูปที่ 7) จึงมีแนวโน้มอาจจะมีการระบาดต่อเนื่อง
ถึง ปี พ.ศ.2556 ได้  

จังหวัดสุรินทร์ พบผู้ป่วยตลอดท้ังปี โดยพบผู้ป่วยสูง
ระหว่างสัปดาห์ที่ 22 เป็นต้นมา และพบว่าในช่วงปลายปี พ.ศ. 
2555 (ธันวาคม 2555) ยังมีรายงานผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง (รูปที่ 8) 
จึงมีแนวโน้มอาจจะมีการระบาดต่อเนื่องถึง ปี พ.ศ. 2556 ได้ 

ด้านการกระจายของเชื้อไวรัสเดงกี ตั้งแต่ปี พ.ศ.2543-
2555 จากข้อมูลของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ พบว่าการกระจายของเชื้อไวรัสเดงกีในระดับประเทศใน
แต่ละปีพบท้ัง 4 ชนิด แต่มีสัดส่วนแตกต่างกันไปในแต่ละปี ในปี 
พ.ศ. 2555 พบชนิด DEN–V2 มากท่ีสุด รองลงมา คือ ชนิด DEN– V1 
(ซึ่งคล้ายกับปี พ.ศ. 2554) และเม่ือดูลักษณะการกระจายของเชื้อ
ไวรัสเดงกีในภาคตะวันออกเฉียงเหนือแล้ว ในปี พ.ศ.2555 พบ 
DEN-V2 มากท่ีสุด รองลงมาเป็น DEN-V3 ซึ่งพบว่ามีแนวโน้มเพิ่มข้ึน
ในขณะท่ี DEN -V4 เพิ่มข้ันเล็กน้อย ต่างจากปี พ.ศ. 2554 ที่พบ 
DEN–V3 แต่ไม่พบ DEN-V1 (รูปท่ี 9) 
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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 หรืองานศึกษาวิจัยที่สําคัญและเปนปจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงาน
ทางระบาดวิทยาและสาธารณสุข  

แนวทางการเฝาระวังไขหวัดนกในคน 
 

 แนวทางการเฝาระวังไขหวัดนกในคน  
 แบบสงตัวอยางเพื่อตรวจวินิจฉัยผูปวยสงสัยไขหวัดใหญ/

ไขหวัดนก  
 แบบแจงผูปวยกลุมอาการคลายไขหวัดใหญ (ILI) ในขายเฝา

ระวังทางระบาดวิทยา (AI 1)  
 แนวทางการสงตัวอยางตรวจเชื้อไขหวัดนก  
 แบบสอบสวนผูปวยสงสัยไขหวัดใหญใหญ/ไขหวัดนก (AI-2) 

สามารถดาวนโหลดไดทางเว็บไซตสํานักระบาดวิทยาใน
กรณีพบผูปวยสงสัยไขหวัดนก ใหกรอกแบบรายงานผูปวยอาการ
คลายไขหวัดใหญ (AI 1) สงสํานักระบาดวิทยา ภายใน 24 ชั่งโมง 
มาท่ี  outbreak@health.moph.go.th หรือโทรสารท่ีหมายเลข  0-
2591-8579 หรือ แจงทางโทรศัพทท่ีหมายเลข 0-2590-1882, 
0-2590-1876, 0-2590-1895 
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จากลักษณะการกระจายของเชื้อไวรัสเดงกีในพื้นที่เครือข่าย

บริการที่ 9 อาจจะเกิดจากการเปลี่ยนแปลงเชื้อในพื้นที่ จาก ปี พ.ศ. 

2554 พบ DEN-V2 และ DEN–V3 แต่ปี พ.ศ.2555 พบ DEN–V 1 

และ DEN-V4 เพิ่มข้ึน เป็นต้น 

คาดการณ์สถานการณ์ ปี พ.ศ.2556 พื้นท่ีเครือข่ายบริการที่ 9 
เม่ือพิจารณาลักษณะของการเกิดโรคย้อนหลัง 10 ปี และจาก

ข้อมูลผู้ป่วยปี พ.ศ. 2555 ในพื้นที่เครือข่ายบริการที่ 9 เปรียบเทียบ 

ปี พ.ศ. 2555 กับ ปี พ.ศ. 2554 พบว่า ปี พ.ศ. 2555 พบผู้ป่วยมากกว่า 

ปี พ.ศ. 2554 และยังพบผู้ป่วยสูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปี อีกด้วย

นอกจากนั้นยังพบการรายงานผู้ป่วยมากในช่วงปลายปี ซึ่งเป็นช่วง

นอกฤดูกาลระบาดของโรค จัดว่าเป็นค่าดัชนีตัวหนึ่งท่ีบ่งช้ีว่า

อาจจะมีการระบาดต่อเนื่องได้ ในปี พ.ศ. 2556 ได้ (รูปท่ี 10) 

อภิปรายผล 
จากการพบการกระจายของเช้ือเดงกีในภาคตะวันออก 

เฉียงเหนือ ปี พ.ศ.2555 มีชนิด DEN-V1 และ DEN-V4 เพิ่มข้ึน 

เม่ือรวมกับปี พ.ศ.2554 ที่พบ DEN-V2 และ DEN-V3 เป็นส่วนมาก

ทําให้คาดการณ์ได้ว่าประชาชนบางส่วนในพื้นท่ีเครือข่ายบริการที่ 9 

น่าจะมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือไวรัสเดงกีอย่างน้อย 1 ชนิด ทําให้เสี่ยงต่อ

การป่วยเป็นไข้เลือดออก ถ้าได้รับเช้ือไวรัสเดงกีต่างชนิดกัน 
ดังนั้น ในบางพื้นท่ีที่มีการระบาดของโรคไข้เลือดออกอย่าง

ต่อเนื่องเกินกว่า 3 ปี (พ.ศ. 2553-2555) มาแล้ว น่าจะคาดหมายได้ว่า

ในปี พ.ศ.2556 ถ้าเชื้อเดงกีในแต่ละพื้นที่ยังเป็นซีโรทัยป์เดิม พื้นที่นั้น

น่าจะมีโอกาสเกิดการระบาดใหญ่ได้น้อย แต่ถ้ามีการกลับมาของ  

ซีโรทัยป์ DEN-V1 หรือ DEN-V4 ที่อาจจะยังไม่มีเช้ือนี้ในพื้นที่ ก็

อาจเกิดทําให้การระบาดใหญ่ของไข้เลือดออกในพื้นท่ีนั้นข้ึนมาได้ 
จังหวัดที่เสี่ยงต่อการระบาดใน ปี พ.ศ. 2556 คือ จังหวัด

ชัยภูมิเนื่องจากมีอัตราป่วยต่ําติดต่อกันมา 3 ปี ซึ่งแสดงว่า

ประชาชนในพื้นที่จังหวัดชัยภูมิ ยังมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือไวรัสเดงกี

น้อย ทําให้มียังมีโอกาสติดเช้ือไวรัสเดงกีได้จากการศึกษาทาง

ระบาดวิทยา พบว่าผู้ติดเช้ือไวรัสเดงกี คร้ังท่ี 1 ร้อยละ 80-90 

อาจจะติดเชื้อโดยไม่มีอาการ หรือถ้าป่วยก็จะมีอาการไม่รุนแรง 

แพทย์มักวินิจฉัยว่าเป็นไข้เดงกีและถ้าติดเช้ือคร้ังที่ 2 ที่ซีโรทัยป์

ต่างกัน ก็จะป่วยเป็นไข้เลือดออกได้ในขณะเดียวกันจังหวัด

นครราชสีมา บุรีรัมย์และสุรินทร์ ต้องดําเนินการเฝ้าระวังในอําเภอ

ที่ยังไม่มีรายงานผู้ป่วยและอําเภอท่ีมีอัตราป่วยต่ําเพราะอาจเกิด

การระบาดได้เช่นเดียวกัน 
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ข้อเสนอแนะ 

 ทุกจังหวัดควรจะจัดทําแผนเตรียมการรับมือตั้งแต่ต้น ปี  

พ.ศ. 2556 และจากการเฝ้าระวังที่ผ่านมาพบว่า ช่วงที่เหมาะสมกับการ

ป้องกันโรคไข้เลือดออกท่ีเหมาะสม คือ ช่วงเดือนกุมภาพันธ์ – เมษายน 

ของทุกปี ซึ่งเป็นช่วงก่อนเร่ิมฤดูฝนและเร่ิมการระบาดของโรค โดย

มาตรการหรือแนวทางท่ีควรดําเนินงานประกอบด้วย 

1. วิเคราะห์สถานการณ์และแนวโน้มการเกิดโรคในแต่ละ

พื้นที่ ได้แก่ ระดับหมู่บ้าน ตําบล อําเภอจังหวัด เพื่อใช้ในการกําหนด 

กลยุทธ์การป้องกันควบคุมโรค 

2.  กําจัดลูกน้ํ ายุงลายและยุงตัวแก่อย่างต่อเนื่องและ

สมํ่าเสมอ เพื่อลดพาหะนําโรคในทุกหมู่บ้าน 

3.  ทําการสอบสวนโรคผู้ป่วยรายแรก ๆ ของพื้นท่ีระดับ

หมู่บ้านเพื่อทราบวิธีการติดต่อโรคและวางแผนควบคุมต่อไป 

4.  สุ่มเจาะเลือดผู้ป่วยรายแรก ๆ  ในพื้นท่ี เพื่อตรวจหาซีโรทัยป์

ของเช้ือเดงกีเพื่อทราบการกระจายของเชื้อในพื้นที่และใช้ในการ

พยากรณ์การเกิดโรคในปัจจุบันสามารถใช้ข้อมูลจากการเฝ้าระวัง 

ซีโรทัยป์ของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์ 

กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งทําการเฝ้าระวังทั่วประเทศทุกปีได้ 
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