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ความเปนมา 

จังหวัดนาน ไดเกิดอุทกภัยครั้งใหญในรอบ 40 ป ระหวางวันที่ 19 ถึง 24 สิงหาคม ปพ.ศ.2549 โดยการเกิดอุทกภัยครั้งนี้           
มีระดับน้ําสูง และมีน้ําทวมขังอยูนานถึง 5 วัน ในพื้นที่ประมาณรอยละ 80 ของจังหวัดนาน ภายหลังจากน้ําลด มีรายงาน        
ผูเสียชีวิต 3 ราย สงสัยวา ปวยเปนโรคฉี่หนู สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนาน ไดขอใหสํานักระบาดวิทยา สํานักโรคติดตอทั่วไป         
สํานักงานปองกันควบคุมโรคเขต 10 กรมควบคุมโรค กรมวิทยาศาสตรการแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล และคณะแพทยศาสตร             
ศิริราชพยาบาล รวมดําเนินการยืนยันสาเหตุการเสียชีวิต รวมทั้ง สอบสวน ปองกัน และควบคุมโรค ในพื้นที่ที่มีน้ําทวม  
วัตถุประสงคของการสอบสวนโรค 
1. ยืนยันการวินิจฉัยโรค สาเหตุของโรค และสาเหตุที่ทําใหผูปวยเสียชีวิต  
2. ศึกษาอาการทางคลินิก ภาวะแทรกซอน และการกระจายของโรคทางระบาดวิทยา  
3. รวมใหคําแนะนําและวางแผนในการจัดการภาวะอุทกภัย รวมทั้งการควบคุม ปองกันโรค เบื้องตน 

 
 

 
 

สัปดาหท่ี   ๕๐  ระหวางวันที่   ๙  -   ๑๕   ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๕๐ 
จํานวนจังหวัดสงขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนทันตามกําหนดเวลา 

สงทันเวลา  ๗๐  จังหวัด   รอยละ  ๙๒.๑๐ 
 

  ปท่ี   ๓๘  ฉบับที่  ๕๐ :   ๒๑ ธันวาคม   ๒๕๕๐       Volume 38 Number 50 : December 21, 2007 

 การระบาดครั้งใหญที่สุดของโรคฉี่หนูในประเทศไทยจากอุทกภัย เดือนสิงหาคม - กันยายน  ป พ.ศ. 2549 885 
 สรุปการตรวจสอบขาวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห  สัปดาหที่ 50 ระหวางวันที่  9 – 15 ธันวาคม 2550 891 
  สรุปสถานการณเฝาระวังไขหวัดนกประจําสัปดาห  สัปดาหที่ 50 ระหวางวันที ่9 – 15 ธันวาคม 2550 892 
  ขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนประจําสัปดาห สัปดาหที่ 50 ระหวางวันที่ 9 – 15 ธันวาคม 2550 893

                                            การระบาดครั้งใหญที่สุดของโรคฉี่หนูในประเทศไทยจากอุทกภัย 
                                                                  เดือนสิงหาคม - กันยายน ป พ.ศ. 2549 
     (Flooding disaster causes the largest Leptospirosis outbreak in Thailand, August – September, 2006) 

การสอบสวนทางระบาดวิทยา 

สัปดาหที่ ๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ ๘ ๙ ๑๐ ๑๑ ๑๒ ๑๓ ๑๔ ๑๕ ๑๖ ๑๗ ๑๘ ๑๙ ๒๐ ๒๑ ๒๒ ๒๓ ๒๔ ๒๕ ๒๖
จํานวนจังหวัดท่ีสง ๕๖ ๖๒ ๖๗ ๖๔ ๖๑ ๖๘ ๖๘ ๖๗ ๖๘ ๖๙ ๖๘ ๖๘ ๗๐ ๗๑ ๖๕ ๗๑ ๗๐ ๗๒ ๖๙ ๗๐ ๗๐ ๖๑ ๖๕ ๖๘ ๖๕ ๖๒   
สัปดาหที่ ๒๗ ๒๘ ๒๙ ๓๐ ๓๑ ๓๒ ๓๓ ๓๔ ๓๕ ๓๖ ๓๗ ๓๘ ๓๙ ๔๐ ๔๑ ๔๒ ๔๓ ๔๔ ๔๕ ๔๖ ๔๗ ๔๘ ๔๙ ๕๐ ๕๑ ๕๒
จํานวนจังหวัดท่ีสง ๖๙ ๖๑ ๖๕ ๖๖ ๖๙ ๖๗ ๖๘ ๗๐ ๗๐ ๖๘ ๖๔ ๖๓ ๖๘ ๖๘ ๖๖ ๖๖ ๖๙ ๖๘ ๗๐ ๖๗ ๖๖ ๖๗ ๗๑ ๗๐  

 



 
886 Weekly Epidemiological Surveillance Report  2007  Vol. 38  No. 50 : December 21, 2007 

ISSN 0859-547X. http://epid.moph.go.th/weekly/w_2550/menu_wesr 50.html 
 

วิธีการศึกษา 
ศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 
 ศึกษาความรุนแรงของอุทกภัย ทบทวนขอมูลระดับน้ํา และปริมาณน้ําฝนของจังหวัดนาน ที่สถานีอุตุนิยมวิทยา           
อําเภอทาวังผา และอําเภอเมืองจังหวัดนาน รวมทั้งทบทวนขอมูลความเสียหาย และผลกระทบจากอุทกภัย 

 ศึกษาขอมูลผูปวย  
1. ทบทวนขอมูลผูปวยโรคฉี่หนู จากรายงาน 506 ต้ังแตวันที่ 1 มกราคม ถึง 25 กันยายน พ.ศ.2549 
2. เก็บขอมูลผูปวยทุกรายที่ผลการตรวจดวยวิธีตรวจคัดกรอง (latex agglutination และ lepto dipstick ซึ่งตรวจ

ภูมิคุมกันชนิด IgG) วิธี Indirect Immuno - fluorescent Antibody (IFA) วิธี Polymerase Chain Reaction test (PCR) และวิธีมาตรฐาน 
Microscopic Agglutination Test (MAT) ต้ังแตวันที่ 19 สิงหาคม ถึง 25 กันยายน ป 2549  

3. ทบทวนสาเหตุการตายของผูปวย รวมกับ คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล 
คํานิยามผูปวยโรคฉี่หนู 

ผูปวยสงสัย (Suspected cases) หมายถึง ผูปวยที่แพทย ใหการวินิจฉัยเบื้องตนวา ปวยเปนโรคฉี่หนู ผูปวยที่แพทยสงสัยวา  
จะปวยเปนโรคฉี่หนู รวมกับมีอาการ ไข และมีอาการดังตอไปน้ี อยางนอย 2 อาการ ปวดเมื่อยกลามเนื้อนองรุนแรง ปวดศีรษะรุนแรง     
ตาเหลือง ตัวเหลือง ปสสาวะออกนอย ปสสาวะสีดํา ตาแดง หอบเหนื่อย ไอเปนเลือด ถายดํา ความดันต่ํากวา 90/60 มิลลิเมตรปรอท 
และอาศัยหรือมีกิจกรรมรวม ขณะที่เกิดภาวะน้ําทวมใน จ.นาน ระหวางวันที่ 19 - 25 สิงหาคม พ.ศ.2549 

นิยามผูปวยนาจะเปน (Probable cases) คือ ผูปวยที่สงสัยโรคฉี่หนู และผลตรวจทางหองปฏิบัติการโดยชุดตรวจคัดกรอง    
(latex agglutination test และ/หรือ dipstick) ใหผลบวก 

นิยามผูปวยท่ียืนยัน (Confirmed cases) คือ ผูปวยสงสัย หรือที่เขาขาย มีผลการตรวจทางหองปฏิบัติการโดยวิธี IFA และ/
หรือ PCR และ/หรือ MAT ใหผลบวก 

 การศึกษาทางหองปฏิบัติการ 
1. การตรวจหาแอนติบอดีโดยใชชุดตรวจคัดกรอง  

1.1 Latex Agglutination test (IgG) ใหผลบวก เมื่อเห็นการตกตะกอนตัวอยางซีรั่มตรวจที่โรงพยาบาลที่ผูปวยมา
รับการรักษา 

1.2 lepto dipstick (IgG) ถือวาใหผลบวกเมื่อระดับ IgG แอนติบอดีไดผลบวก ต้ังแต 2+ ขึ้นไป ตัวอยางซีรั่มตรวจ
ที่โรงพยาบาลที่ผูปวยมารับการรักษา 

1.3 Indirect Immuno - fluorescent Antibody (IFA) : IgM ≥ 100 for single serum or four-fold rising in pair 
serum ตัวอยางซีรั่มตรวจที่ศูนยวิทยาศาสตรการแพทย เชียงใหม 

2. การตรวจหาแอนติบอดีโดยวิธีมาตรฐาน MAT โดยใชเช้ือเลปโตสไปราในการตรวจทั้งสิ้น 24 กลุม (serogroups) เปน
เช้ือชนิดที่กอโรค (L. interrogans) 23 serogroups และเชื้อไมกอโรค L. biflexa  serogroup  ที่กอโรค ไดแก Serogroup Andaman, 
Australis, Autumnalis, Ballum, Bataviae, Canicola, Cellidoni, Cynopteri, Djasiman, Grippotyphosa, Hebdomadis, 
Icterohaemorrhagiae, Javanica, Louisiana, Manhao, Mini, Pomona, Pyrogenes, Ranarum, Sarmin, Sejroe, Shermani, Tarassovi และ 
Serogroup  Semaranga serovar patoc (Leptospira biflexa : non pathogenic) ที่สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข 
กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข ตัดสินวาบวก เมื่อพบการเพิ่มขึ้นของแอนติบอดีแบบ four – fold rising in pair serum  

3. การตรวจหาแอนติเจน โดยวิธี PCR (16 SrRNA = 1,500 bp และ fla B = 790 bp) ที่สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร
สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 

การวิเคราะหขอมูล 
เก็บรวบรวมขอมูล และจัดทําฐานขอมูล สถิติที่ใช รอยละ คาเฉลี่ยเลขคณิต (สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) มัธยฐาน (พิสัย) โดย

ใชโปรแกรม Epi Info 2002     
ผลการศึกษา 
ขอมูลท่ัวไปจังหวัดนาน 

จังหวัดนาน แบงพื้นที่การปกครองสวนภูมิภาคออกเปน 14 อําเภอ 1 ก่ิงอําเภอ 99 ตําบล (รวมตําบลในเวียง เขตเทศบาล
เมืองนาน) 885 หมูบาน 28 ชุมชนเขตเมือง (เทศบาล และอบต.) มีจํานวนประชากรทั้งสิ้น 477,709 คน เปนเพศชาย 241,131 คน เปน
เพศหญิง 236,578 คน อัตราสวน ชาย : หญิง เปน 1 : 1 เปนชาวเขาประมาณรอยละ 20 มีหลังคาเรือนทั้งหมด 113,031 หลังคาเรือน   
จํานวนครอบครัว 129,680 ครอบครัว (ขอมูลจากการสํารวจของหนวยงานสาธารณสุข ณ เดือนธันวาคม 2548) 
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 ลักษณะพื้นที่สวนใหญเปนเทือกเขา มีความสูง และมีความลาดชัน คิดเปนรอยละ 85.86 และรอยละ 14.14 เปนพื้นที่      
ลอนลาด (เปนที่ก้ันน้ําตามธรรมชาติ) และมีพ้ืนที่ราบลุมขนานตามความยาวของแมน้ํานาน และแมน้ําสาขาของแมน้ํานาน (แมน้ํายาว 
และแมน้ําปว ซึ่งรวมกับแมน้ํานานที่อําเภอทาวังผา) สําหรับทําการเกษตร และเปนที่อยูอาศัย 
ผลการศึกษาอุตุนิยมวิทยา และความเสียหายจากอุทกภัย 
 ผลการทบทวนขอมูลระดับน้ํา และปริมาณน้ําฝนของจังหวัดนาน ที่สถานีอุตุนิยมวิทยา อําเภอทาวังผา และอําเภอเมือง
จังหวัดนาน แสดงในตารางที่ 1 จะเห็นไดวา ในป 2549 ซึ่งมีอุทกภัยครั้งใหญในรอบ 40 ป ของจังหวัดนาน ในเดือนสิงหาคมมี       
ระดับน้ําสูงกวา ป 2548 ซึ่งไมมีน้ําทวม ถึง 11 และ 5 เมตร ที่สถานีทาวังผา และเมือง ตามลําดับ นอกจากนี้ มีฝนหนักกวาปดังกลาว         
ในเดือนสิงหาคม 25 และ 22 มิลลิเมตรตอวัน ที่สถานีทาวังผา และเมือง ตามลําดับ แมวาในเดือนกันยายน ระดับน้ําและปริมาณฝน  
ตอวัน จะไมสูงกวาปที่น้ําไมทวมมากนัก นอกจากนี้ยังพบอีกวา ระดับน้ําในเดือนสิงหาคม และกันยายน ทั้งสองสถานี สูงกวาปที่มี 
น้ําทวม (ป 2545) (ตารางที่ 1) 

ผลความเสียหายจากอุทกภัย จากการเกิดภาวะน้ําทวม ต้ังแตวันที่ 19 – 25 สิงหาคม 2549 พบ เสียหายทั้งหมด 12 จาก        
14 อําเภอ (รอยละ 85.7) ไดแก อําเภอทุงชาง เชียงกลาง ทาวังผา สองแคว เมือง เวียงสา บอเกลือ เฉลิมพระเกียรติ แมจริม บานหลวง       
ภูเพียง และสันติสุข 52 จาก 99 ตําบล (รอยละ 52.5) และ 262 จาก 885 หมูบาน (รอยละ 29.6) อําเภอทาวังผา และอําเภอเมือง ไดรับ
ผลกระทบจากภาวะน้ําทวมขังเปนเวลานานที่สุด ระดับของน้ําทวมมีความรุนแรงสูงสุดอันกอใหเกิดความเสียหายตอทรัพยสิน และ
ระดับความสูงมากกวา 1 - 3 เมตร ใน อําเภอทาวังผา เชียงกลาง และเขตอําเภอเมือง ในบางสวน 
ผลการศึกษาระบาดวิทยาโรคฉี่หนู  
 สถานการณโรคฉี่หนู กอนเกิดอุทุกภัยของจังหวัดนาน ต้ังแตวันที่ 1 มกราคม ถึง 19 สิงหาคม 2549 พบ ผูปวย                
โรคเลปโตสไปโรซิส ใน 11 อําเภอ ยกเวน อําเภอสันติสุข บอเกลือ สองแคว และเฉลิมพระเกียรติ โดยมีผูปวยทั้งหมด 70 ราย       
อัตราปวย 14.7 ตอแสนประชากร เสียชีวิต 1 ราย ที่อําเภอบานหลวง อัตราปวยสูงสุดที่อําเภอทุงชาง อัตราปวย 53.8 (10 ราย) ตอ  
แสนประชากร รองลงมา ไดแก อําเภอทาวังผา อัตรา 51.8 (27 ราย) อําเภอบานหลวง อัตรา 41.2 (5 ราย) และอําเภอนานอย อัตราปวย 
21.3 (7 ราย) ตอแสนประชากร ตามลําดับ ผูปวยมีอายุระหวาง 8 - 80 ป เฉลี่ย 34.7 ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 16.5 ป อัตราสวน       
เพศชายตอเพศหญิง 2.7 : 1 สวนใหญมีอาชีพเกษตรกร (รอยละ 67.3) เปนผูปวยใน รอยละ 77.4 พบ ผูปวยเกือบทุกเดือน ต้ังแตเดือน
มกราคม ยกเวนเดือนเมษายน เริ่มมีผูปวยสูงขึ้นตั้งแตเดือนกรกฎาคม สูงสุดในเดือนสิงหาคม จํานวน 29 ราย ในตนเดือนกันยายนยังมี
ผูปวยเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ อําเภอที่พบในตนเดือนกันยายนมี 3 อําเภอ ไดแก อําเภอทาวังผา 5 ตําบล อําเภอเมือง 3 ตําบล และอําเภอปว 1 ตําบล 

สถานการณในอําเภอทาวังผา พบ ผูปวยในเดือนมกราคม 1 ราย พฤษภาคม 2 ราย กรกฎาคม 3 ราย จากนั้นเพิ่มขึ้นเปน       
11 ราย ในเดือนกันยายน และ 10 ราย ในเดือนเดียวกัน (ณ วันที่ 6 กันยายน) พบ ผูปวยกระจายใน 9 ตําบล อาการสวนใหญที่ผูปวยมา
รับการรักษา ไดแก ไข ปวดศีรษะ และปวดกลามเนื้อ การเกิดโรคมีแนวโนมเพิ่มขึ้น โดยเฉพาะในอําเภอทาวังผา อําเภอเมือง และ
อําเภอที่เกิดอุทกภัยกอนที่จะมีอุทกภัยครั้งใหญ 

สามสัปดาหหลังเกิดอุทกภัย (รูปที่ 1) เกิดภาวะแตกตื่นของประชาชนในพื้นที่ตอการปวยดวยโรคฉี่หนู อําเภอที่น้ําทวมพบ
ผูปวยทุกอําเภอ พบผูปวยมากที่สุด 3 อันดับแรก ไดแก อําเภอทาวังผา รองลงมา อําเภอเมือง และกิ่งอําเภอภูเพียง ตามลําดับ เมื่อ
พิจารณาตําบล ที่มีอัตราปวยสูง 3 ตําบลแรกในเขตอําเภอทาวังผา ไดแก ตําบลศรีภูมิ แสนทอง และปาคา ตามลําดับ โดยอําเภอเมือง 
ตําบลเมืองจัง นาซาว และในเวียง เปรียบเทียบกับระดับน้ําทวม พบวา สวนใหญอยูในระดับ 1 เมตร  

โรงพยาบาลนานและทาวังผา มีผูปวยที่แพทยสงสัย หรือใหการวินิจฉัยเบื้องตนวาเปนโรคฉี่หนู มารับการตรวจและ      
เจาะเลือด ตรวจหาแอนติบอดีชนิด IgG ตอเช้ือเลปโตสไปราดวยวิธี ตรวจคัดกรอง (Latex Agglutination test และ lepto dipstick) 
ทั้งสิ้น 3,913 ราย ผูปวยที่ผลตรวจคัดกรองใหผลบวก และมีอาการหนัก ตองเขารับการรักษาเปนผูปวยใน 407 ราย (เสียชีวิต 7 ราย) 
รายละเอียดแสดงในตารางที่ 2 อัตราสวนผูปวยนอก ตอ ผูปวยใน เปน 9.6 : 1 ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการในผูปวยที่เสียชีวิต โดย
วิธี Lepto Dipstick ใหผลบวก 2 ราย ผลการตรวจยืนยันดวยวิธีมาตรฐาน PCR ใหผลบวก 2 ราย ผลการเพาะเชื้อในเลือด 
(Hemoculture) ไมพบเชื้อ โดยวิธี IFA จํานวน 1 ราย ชนิดของเชื้อ 4 อันดับแรก ที่มีไตเตอรสูงสุดในผูปวยสวนใหญ ไดแก Sejroe  
(รอยละ 43.5), Australis (รอยละ 24), Louisiana (รอยละ 17.3) และ Autumnalis (รอยละ 10) พบ 1 ตัวอยาง พบมากกวา 1 ซีโรวาร 
ผูปวยอีก 2 ราย ผล PCR ยืนยันวาติดเชื้อ สครัปไทฟส และไขเลือดออก 1 ราย 

ผูปวยใน 407 ราย เสียชีวิต 5 ราย พบ ผูปวยชายมากกวาหญิง อัตราสวนเพศชาย : หญิง เทากับ 2.9 :1 คาเฉลี่ยเลขคณิตของ
อายุผูปวย 47.3 ป (สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 14.5) มัธยฐาน 38 ป (พิสัย 8 - 80 ป) พบ อัตราปวยสูงสุดในกลุมอายุ 37 ป รองลงมา 39 ป  
และ 47 ป ตามลําดับ อาชีพสวนใหญ ไดแก เกษตรกร รองลงมา ทําสวน ปลูกผัก และคาขาย ตามลําดับ เปนผูปวยที่มีอาการปวย
ระหวางน้ําทวมขังสูง (วันที่19 – 24 สิงหาคม) 13 ราย เสียชีวิต 1 ราย (อัตราปวยตาย รอยละ 7.6) หลังจากน้ําลด (วันที่ 24 สิงหาคม ถึง 
24 กันยายน) 394 ราย เสียชีวิต 5 ราย (อัตราปวยตาย รอยละ 1.3) เปนชาย 4 ราย หญิง 1 ราย อาชีพรับราชการ/ขาราชการ          
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บํานาญ 1 ราย เกษตรกร 3 ราย มัธยฐาน 44 ป (พิสัย 18 - 53 ป) มีโรคประจําตัว 1 ราย โดยเปนโรคไขมันแทรกในตับ 1 ราย อยางไรก็
ตาม จากการทบทวนการรายงาน 506 ผูปวยที่รายงานมีเพียง 321 ราย (เสียชีวิต 5 ราย) เมื่อพิจารณาการกระจายตามรายเดือน และ
อําเภอ พบ    มีลักษณะคลายคลึงกับผูปวยที่ทําการสอบสวน (407 ราย) รายละเอียดแสดงในตารางที่ 2 

ผูปวยที่เสียชีวิตรายแรก ปวยวันที่ 2 กันยายน 2549 มารับการรักษา ในวันที่ 4 กันยายน ที่โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชปว  
ผูปวยที่เสียชีวิตทั้งหมด มีระยะเวลาเริ่มปวยกอนรับการรักษาในโรงพยาบาลอยูระหวาง 1 ถึง 8 วัน มัธยฐาน 4 วัน ระยะเริ่มปวยถึงวัน
เสียชีวิตระหวาง 2 ถึง 8 วัน มัธยฐาน 5 วัน เปนผูปวยของอําเภอทาวังผา 3 ราย อําเภอเมือง 1 ราย และอําเภอปว 1 ราย สาเหตุหลักของ
การเสียชีวิตจากภาวะเลือดออกในปอด และการหายใจลมเหลว (Pulmonary haemorrhage with respiratory failure) และการลมเหลว
ของระบบอวัยวะสําคัญในรางกาย (Multiple organs failure) 

จากการสงซีรั่มผูปวยในทั้งหมดตรวจยืนยัน ดวยวิธี IFA และวิธีมาตรฐาน (MAT) มีผูปวยเพียง 67 ราย สามารถเก็บซีรั่ม       
ครั้งที่สอง (รอยละ 16.5) ซึ่งเก็บหางจากวันที่เขารับการรักษา อยางนอย 14 วัน สามารถแบงกลุมผูปวยเปนผูปวยสงสัยโรคฉี่หนู 
(Suspected cases) 201 ราย ผูปวยนาจะเปนโรคฉี่หนู (Probable cases) 114 ราย ผูปวยยืนยันโรคฉี่หนู (Confirmed cases) 92 ราย 
(ตารางที่ 3)  

สรุปและวิจารณ 
การระบาดของโรคฉี่หนูหลังจากอุทกภัยครั้งนี้ พบวา เปนการระบาดครั้งที่ใหญที่สุดของโรคฉี่หนูในประเทศไทย เมื่อเทียบ

กับการเกิดการระบาดหลังจากอุทกภัยครั้งใหญที่ อําเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา ในป 2543 แมวาจํานวนผูปวยยืนยันจะไมแตกตาง
กันมากนัก แตเนื่องจากมีผูปวยที่มีอาการคลายคลึงกับโรคฉี่หนูมารับการรักษาจํานวนมาก(1) คาดวาเปนเพราะอุทกภัยครั้งนี้ มี    
ระดับน้ําที่สูง และทวมขังเปนเวลานาน ถือวารุนแรงที่สุดในรอบ 40 ป ของจังหวัดนาน อนึ่งจังหวัดนานมีปจจัยเสี่ยงตอการแพรโรค 
เพราะลักษณะพื้นที่สวนใหญเปนเทือกเขา มีสัตวรังโรคที่เปนสัตวปาจํานวนมาก และหลายชนิด ประชากรสวนใหญอยูในเขตชนบท 
มีสัตวเศรษฐกิจในครอบครัวเชน กระบือ โค ไก เปนตน โดยเฉพาะอยางยิ่งมีการเลี้ยงสุกร ซึ่งเปนแหลงรังโรคที่สําคัญ เพราะ
ปสสาวะ 1 ซีซี มีเช้ือเลปโตสไปรามากถึง 1 ลานตัว(2)  ซึ่งเชื้อมีโอกาสแพรไปไกลในภาวะน้ําทวม นอกจากนี้ ถนนเปนดินซึ่งอุมน้ํา 
และเชื้อสามารถอยูได ประชากรจึงมีโอกาสสัมผัสกับเชื้อเมื่อน้ําทวมไดมาก เช้ือที่พบในผูปวยสวนใหญ มีสัตวเศรษฐกิจเปนแหลง  
รังโรค กลุมเชื้อเลปโตไปราสายพันธุที่พบ คือ Sejroe พบในกระบือ โค Australis พบในสุกร และ Louisiana พบในสุกร(3)   

การสอบสวนครั้งนี้พบวา ผูปวยที่เสียชีวิตมีอาการเปลี่ยนแปลงรุนแรง และรวดเร็ว เพราะ ระยะเวลาเริ่มปวยกอนรับการ
รักษาในโรงพยาบาลมีคามัธยฐาน 4 วัน แสดงวา ผูปวยมารับการรักษาชาทําใหโรคเขาสูระยะที่พยาธิสภาพเปนผลจากการตอบสนอง
ของรางกาย (immune phase) ซึ่งมักจะมีภาวะแทรกซอนสูง การใหเพนนิซิลินฉีดซึ่งองคการอนามัยโลก แนะนําใหเปนยามาตรฐาน
ในการรักษาผูปวยโรคฉี่หนูที่มีอาการรุนแรง พบวา ไมมีประโยชนถาผูปวยมารับการรักษาหลังจากมีอาการ 4 วัน(4) และพบวา ผูปวย
ที่เสียชีวิตสวนใหญอยูในชวงที่น้ําทวมขัง (วันที่ 19 - 24 สิงหาคม) คาดวานาจะไดรับเชื้อปริมาณสูง เห็นไดจากอัตราปวยตายสูงถึง 
รอยละ 7.6 ซึ่งสูงกวาอัตราปวยตายหลังน้ําลดมาก  

อัตราปวยตายของผูปวยชวงหลังน้ําลดนั้น ตํ่ากวาของประเทศ แสดงวาการเกิดภาวะตื่นตระหนก ชวยใหผูปวยที่สงสัยวา
ตนเองปวยเปนโรคฉี่หนูมาขอรับการรักษาเร็วขึ้น รวมทั้งผูใหบริการ สามารถใหการวินิจฉัยไดเร็วขึ้น เพราะทราบวามีการระบาดของ
โรคฉี่หนู อยางไรก็ตาม ระบบการรายงานผูปวยยังไมครอบคลุมพอ เห็นไดจากการที่จํานวนผูปวยในที่ไดรับการวินิจฉัยวาเปน     
โรคฉี่หนูทั้งหมด ไมไดรายงานตามระบบ 

แมวาขาวการเสียชีวิตจากโรคฉี่หนู ทําใหประชาชนในจังหวัดนานเกิดภาวะตื่นตระหนก และเขารับบริการที่โรงพยาบาล
เปนจํานวนมาก ซึ่งสงผลดีในการลดอัตราปวยตาย ดังที่กลาวมาขางตน และสามารถใหสุขศึกษาแกผูมีปจจัยเสี่ยงไดเร็วขึ้น แต
อยางไรก็ตาม เนื่องจากการวินิจฉัยโรคมีความยาก เพราะลักษณะของโรค อาการผูปวยไมเจาะจงโดยเฉพาะ รวมทั้งผูปวยอาการ       
ไมรุนแรง ตองใชการตรวจทางหองปฏิบัติการ ซึ่งมีความยุงยากในวินิจฉัยการเกิดโรคในระยะแรกของการมีอาการ เพราะลักษณะ
ของการสรางแอนติบอดีของรางกายตอเช้ือเลปโตสไปรา อาจเร็ว ต้ังแต 5 – 7 วันหลังปวย หรืออาจจะนานมากกวา 10 วันหลังปวย  
จึงตองเก็บตัวอยางเลือด 2 ครั้ง(5) ดังนั้นสภาวะการตื่นตระหนกดังกลาว จึงเปนอุปสรรคตอการควบคุมปองกันโรคเชนกัน เพราะ   
เพิ่มภาระงานในการดูแลผูปวยที่มารับบริการ  

ทางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนานได ใหสุขศึกษาสัมพันธ แกประชาชน โดยหลีกเลี่ยงการใชน้ําหลังน้ําทวมหรือ        
น้ําในบอ ในการทําความสะอาด บานเรือน ใชรองเทาบูทที่เหมาะสม เชน ขอบเรียบไมคมพอเหมาะกับเทา และหลีกเลี่ยงการเดินใน
โคลนหรือน้ําในระดับที่สูงกอใหเกิดบาดแผลไดโดยงาย สวนการปองกันโรคเบื้องตน ไดทําการกําจัดหนูที่ตลาด ลางตลาด และ
เคลื่อนยายสัตวเศรษฐกิจไปในพื้นที่แหง รวมทั้งทําความสะอาดสิ่งปฏิกูลตาง ๆ  
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รูปท่ี 1 จํานวนผูปวยโรคฉ่ีหนู จังหวัดนาน ต้ังแตเดือน มกราคม – ธันวาคม ป 2549 
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ท่ีมา รายงานเฝาระวังโรค 506 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนาน 

 
ตารางที่ 1 แสดงปริมาณน้ําฝน ระดับน้ํา ท่ีสถานีอุตุนิยมวิทยา อําเภอเมือง และอําเภอทาวังผา ต้ังแตเดือนมกราคม – กันยายน ป 2549  
 

ขอมูลอุตุนิยมวิทยา สถานีอําเภอทาวังผา สถานีอําเภอเมือง 
ระดับน้ําปไมมีน้ําทวม พ.ศ. 2548 215.5(ส.ค.)   214.4(ก.ย.) 196.5(สค.)  197.5(กย.) 
ระดับน้ําทวมป พ.ศ. 2545 220.5(ส.ค.)    215.1(ก.ย.) 199.2(สค.)  196.5(กย.) 
ระดับน้ําทวมป พ.ศ. 2549 226.1(ส.ค.)    217.4(ก.ย.) 201.3 (สค.)  196.5(กย.) 
ระดับน้ําฝนปไมมีน้ําทวม พ.ศ.2548 47.2(ส.ค.)    39.6(ก.ย.) 32.5(สค.)  28.4(กย.) 
ระดับน้ําฝนปน้ําทวม พ.ศ.2545 62.8(สค.)    53.7(กย.) 58.5(สค.)  43.2(กย.) 
ระดับน้ําฝนปน้ําทวม พ.ศ.2549 72.5(ส.ค.)    42.2(ก.ย.) 54.8(สค.)  39.1(กย.) 

ท่ีมา ศูนยอุทุกวิทยาภาคเหนือ  (หนวยของปริมาณน้ําฝน เปนมิลลิเมตรตอวัน) 
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ตารางที่ 2   จํานวนผูปวยโรคฉี่หนูจําแนกรายเดือนและรายอําเภอ จังหวัดนาน ป 2549 
 

อําเภอ / ประชากร ผูปวยโรคฉี่หน ูแยกรายเดือน อัตราปวย/ 
กิ่งอําเภอ (คน) มค. กพ. มีค. เมย. พค. มิย. กค. สค. กย. ตค. พย. ธค. รวม แสนประชากร 

เมือง 81,140 0 0 0 0 0 1 1 3 41 2 1 0 49 60.39 

แมจริม 15,776 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 6.34 

บานหลวง 12,128 0 0 0 0 0 0 0 4 2 1 0 0 7 57.72 

นานอย 32,934 1 0 2 0 0 0 1 3 2 0 0 0 9 27.33 

ปว 64,763 0 0 0 0 0 1 0 0 45 1 1 1 49 75.66 

ทาวังผา 52,126 1 0 0 0 2 0 3 5 91 3 1 0 106 203.35 

เวียงสา 70,267 0 0 0 1 0 0 0 0 38 2 0 0 41 58.35 

เชียงกลาง 28,868 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 4 13.86 

ทุงชาง 18,803 2 2 0 0 0 0 2 2 17 2 1 0 28 148.91 

นาหมื่น 15,009 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 2 13.33 

สันติสุข 15,681 0 0 0 0 0 0 0 0 11 0 0 0 11 70.15 

บอเกลือ 14,333 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00 

สองแคว 11,486 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00 

ภูเพียง 35,162 0 0 0 0 0 0 0 2 9 0 0 1 12 34.13 

เฉลิมฯ 9,135 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 2 21.89 

รวม 477,611 6 3 2 1 2 2 8 21 259 11 4 2 321 67.21 

 
 
ตารางที่ 3 ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการเบื้องตน  

 

 
 

ชนิดของชุดตรวจ รอยละท่ีใหผลบวก ชนิดของซีโรวาร (%) 
Lepto latex test 2.7 (101/3,700) ไมสามารถระบุ 

IFA 2.7 (42/1,596) ไมสามารถระบุ 
PCR 3.0 (2/66) ไมสามารถระบุ 
MAT 32.2 (18/55) Sejroe 43.5%  

Australis 26% 
 Louisiana 17.3% 




