
  744 h t t p : / /www .boe .moph . go . t h /  
Week l y  Ep i dem io l og i c a l  S u r v e i l l a n c e  Repo r t  Vo l .  44  No .  47  :  N o vembe r  29 ,  2013   

 

สุชาดา  จันทสิริยากร,  สีใส  ยี่สุ่นแสง,  นิรันดร  ยิ้มจอหอ และ พจมาน  ศิริอารยาภรณ์  
 

หัทยา กาญจนสมบัติ, สามารถ อ่อนสองช้ัน และพจมาน ศิริอารยาภรณ์   
ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว สํานักระบาดวิทยา Surveillance Rapid Response Team (SRRT), Bureau of Epidemiology 

 outbreak@health.moph.go.th  

สถานการณ์การเกิดโรคประจําสัปดาห์ท่ี 47 ระหว่างวันท่ี 10 – 16 พฤศจิกายน 2556 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานและ

ตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

Aeromonas hydrophila ในผู้ป่วย 2 ราย ผลการตรวจวิเคราะห์

น้ําทางจุลชีววิทยาพบว่าน้ําใช้ในวัดท่ีมาจากนํ้าประปาภูเขามีคลอลิ- 

ฟอร์มแบคทีเรีย (Coliform bacteria) และฟีคอลคลอลิฟอร์ม 

(Fecal coliform) สูงกว่าค่ามาตรฐาน เจ้าหน้าท่ีได้ทําการควบคุมโรค

ในพื้นท่ี ให้สุขศึกษาแก่ประชาชนและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลบ้านวังน้ําหยาด เฝ้าระวังผู้ป่วยในชุมชน ปัจจุบันไม่พบ

ผู้ป่วยเพิ่มเติม 
2. โรคอาหารเป็นพิษ จังหวัดสกลนคร พบผู้ป่วย 19 ราย 

อัตราป่วย ร้อยละ 100 เพศหญิง 11 ราย เพศชาย 8 ราย ค่ามัธยฐาน 

อายุ 62 ปี (22 – 85 ปี) ผู้ป่วยเป็นผู้ร่วมทําบุญท่ีวัดแห่งหนึ่งใน

ตําบลบะฮี อําเภอพรรณานิคม จังหวัดสกลนคร ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วย 

วันท่ี 7 พฤศจิกายน 2556 เวลา 07.30 น. รายสุดท้ายเร่ิมป่วยใน

วันเดียวกันเวลา 10.30 น. มีอาการอาเจียน ร้อยละ 78.95 วิงเวียน 

ร้อยละ 52.63 ถ่ายเหลว ร้อยละ 10.53 และคันคอ ร้อยละ 5.26 

เข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลพรรณนานิคมแผนกผู้ป่วยใน 5 ราย 

คลินิกเอกชน 8 ราย ไม่ได้เก็บตัวอย่างจากผู้ป่วยส่งตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ แพทย์วินิจฉัยอาหารเป็นพิษ ปัจจุบันผู้ป่วยทุกราย

อาการดี ข้ึน จากการสอบสวนโรคพบว่า ผู้ป่วยท้ังหมดเป็น

ผู้เข้าร่วมทําบุญท่ีวัดแห่งหนึ่ง ในชุมชนบ้านบะฮี ตําบลบะฮี อําเภอ

พรรณานิคม จังหวัดสกลนคร โดยผู้ป่วยเป็นคนที่มาทําบุญท่ีวัด

แห่งนี้ 9 ราย แม่ครัว 3 ราย พระสงฆ์ในวัด 4 รูป และญาติของคน

ท่ีนําอาหารกลับไปรับประทานท่ีบ้าน 3 ราย เม่ือวิเคราะห์อัตราป่วย

จําแนกตามรายการอาหาร พบว่า ของหวาน มันผสมกลอยบวดมี

อัตราป่วย ร้อยละ 100 และปลานึ่ง ร้อยละ 63.16 จากการ

สัมภาษณ์กระบวนการประกอบอาหาร พบว่าแม่ครัวท้ัง 3 คน ทํา

ของหวาน มันผสมกลอยบวดท่ีบ้านหมู่ 5 ตําบลบะฮี อําเภอ

พรรณานิคม จังหวัดสกลนคร ได้นําหัวมันป่าหรือท่ีเรียกอีกอย่าง

หนึ่งว่ามันเพิ่ม และกลอย มาล้างน้ําให้สะอาดแล้วปลอกเปลือก

แล้วห่ันเป็นช้ินขนาดลูกเต๋าผสมปนกันล้างน้ําสะอาดอีกคร้ังผึ่งให้

สะเด็ดน้ํา แม่ครัวได้นํากลอยไปปรุงของหวานทันที ทีมสอบสวน

เคลื่อนท่ีเร็วอําเภอพรรณานิคมได้ให้ความรู้แม่ครัวและประชาชน  

 
1. โรคอาหารเป็นพิษ จังหวัดเชียงใหม่ พบผู้ป่วย 46 ราย 

เพศชาย 15 ราย เพศหญิง 31 ราย ค่ามัธยฐานอายุ 38 ปี (3 – 83 ปี) 

ท้ังหมดเป็นผู้ร่วมทําบุญในงานทอดกฐินท่ีวัดแห่งหนึ่งในตําบลแม่สอย 

อําเภอจอมทอง  จังหวัดเชียงใหม่ ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยวันท่ี 16 

พฤศจิกายน 2556 และรายสุดท้ายวันท่ี 18 พฤศจิกายน 2556 

ด้วยอาการไข้ ถ่ายเหลว ปวดเกร็งท้อง และปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ ไป

รับการรักษาท่ีคลินิกเอกชน 5 ราย โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลบ้านน้ําหยาด 11 ราย ซื้อยารับประทานเอง 2 ราย และเป็น

ผู้ป่วยในโรงพยาบาลจอมทอง 1 ราย เป็นเด็กชาย อายุ 3 ปี มี

อาการถ่ายเหลวไม่หยุด แพทย์ให้เฝ้าระวังอาการ ผลการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการค่าความสมบูรณ์ของเลือด เม็ดเลือดขาว 8,500 เซลล์

ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร นิวโทรฟิวล์ ร้อยละ 76 ลิมโฟไซต์ ร้อยละ 

17 ฮีมาโตคริท ร้อยละ 34 และเกล็ดเลือด 332,000 เซลล์ต่อ

ลูกบาศก์มิลลิเมตร แพทย์วินิจฉัยอาหารเป็นพิษจากแบคทีเรีย จาก

การสอบสวนโรคพบว่าทางวัดได้จัดเทศกาลทําบุญทอดกฐิน

ระหว่างวันท่ี 16 – 17 พฤศจิกายน 2556 โดยผู้ร่วมทําบุญได้

เดินทางมาจากกรุงเทพมหานครและจังหวัดในภาคกลาง มีการนํา

วัตถุดิบประเภทอาหารทะเล ทอดมัน เนื้อไก่สด หมูสด และปลา

กระป๋องท่ีบริจาคมาจากโรงงานแต่มีรอยบุบและไม่มีฉลาก มาร่วม

กันประกอบอาหารเพ่ือเลี้ยงผู้เข้าร่วมทําบุญในโรงทานของวัด 

รายการอาหารท่ีผู้ป่วยส่วนใหญ่รับประทาน ได้แก่ ทอดมันปลากราย 

แกงส้มปลา ขนมจีนน้ํายา และก๋วยเตี๋ยวหมู คนปรุงอาหารเป็น

ผู้เข้าร่วมทําบุญมีตัวแทนตักแจกจ่ายตลอดเวลา ช่วงท่ีเร่ิมมีการ

รับประทานอาหาร คือ เวลา 11.00 น. ของวันท่ี 16 พฤศจิกายน 

จากนั้นพบผู้ป่วยรายแรกเร่ิมมีอาการเวลา 16.00 น. ในวันเดียวกัน 

เจ้าหน้าท่ีได้เก็บตัวอย่างอุจจาระด้วยวิธี Rectal swab culture 

จํานวน 4 ตัวอย่าง ตัวอย่างอาหาร 3 ชนิด ได้แก่ ทอดมันท่ียังไม่ได้

ทอด 1 ตัวอย่าง ปลากระป๋อง 2 ตัวอย่าง น้ําใช้ 2 ตัวอย่าง ได้แก่ 

น้ําประปาหมู่บ้านและประปาภูเขา อย่างละ 1 ตัวอย่าง ส่งตรวจท่ี

โรงพยาบาลจอมทองเม่ือวันท่ี 19 พฤศจิกายน 2556 ผลพบเชื้อ  

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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สถานการณ์ต่างประเทศ 

กรุงเทพมหานคร เร่ิมป่วยวันท่ี 11 พฤศจิกายน 2556 มีแผ่นฝ้าขาว

ในลําคอ ไม่ได้รับการรักษา วันท่ี 13 พฤศจิกายน มีไข้ เจ็บคอ ซื้อยา

รับประทานเอง วันท่ี 17 พฤศจิกายน เดินทางกลับบ้านท่ีจังหวัด

สระบุรี เร่ิมมีอาการกลืนลําบาก จึงไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาล

เสาไห้เฉลิมพระเกียรติแผนกผู้ป่วยใน แพทย์ตรวจร่างกายพบแผ่น

ฝ้าขาวที่ทอนซิลท้ังสองข้าง รับประทานได้น้อย สัญญาณชีพแรกรับ 

อุณหภูมิกาย 38.1 องศาเซลเซียส ความดันโลหิต 119/74 

มิลลิเมตรปรอท ชีพจร 98 คร้ังต่อนาที การหายใจ 20 คร้ังต่อนาที 

วันท่ี 18 พฤศจิกายน 2556 มีอาการไข้ เจ็บคอ อ่อนเพลีย และยัง

พบแผ่นฝ้าขาว แพทย์ได้ให้การรักษาด้วย Diphtheria antitoxin 

(DAT) 40,000 ยูนิต และ PenicillinG ผลการตรวจค่าความสมบูรณ์

ของเลือด พบเม็ดเลือดขาว 9,230 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร  

นิวโทรฟิวล์ ร้อยละ 79 ลิมโฟไซต์ ร้อยละ 13 ฮีมาโตคริท ร้อยละ 

44.9 เกล็ดเลือด 203,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ผลการ

ตรวจพบค่า BUN=10.3, Creatinine=1 แพทย์เก็บตัวอย่างเชื้อใน

ลําคอด้วยวิธี Throat swab culture ผลไม่พบเชื้อก่อโรค จากการ

สอบสวนโรคเพิ่มเติม ไม่ทราบประวัติเสี่ยงท่ีแน่ชัด การค้นหาผู้สัมผัส

ใกล้ชิด 9 ราย เป็นสมาชิกในครอบครัวท่ีจังหวัดสระบุรี 7 ราย และ

กรุงเทพมหานคร 2 ราย (เป็นภรรยาและบุตรสาว) ไม่มีอาการป่วย

ให้ Roxithromycin รับประทาน 10 วัน ไม่ได้เก็บตัวอย่างส่งตรวจ 

ส่วนบุคลากรทางการแพทย์ในโรงพยาบาลเสาไห้เฉลิมพระเกียรติ 

15 คน ได้รับยา Roxithromycin และวัคซีน dT ในพื้นท่ีอําเภอ

เสาไห้พบความครอบคลุมของวัคซีน ร้อยละ 100 สํานักระบาด

วิทยาแจ้งสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร เฝ้าระวังพื้นท่ีบ้านพัก

ของผู้ป่วยในเขตห้วยขวาง และในชุมชนอําเภอเสาไห้ จังหวัด

สระบุรี 
 
 
 1. การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษ ประเทศออสเตรเลีย 

วันท่ี 19 พฤศจิกายน 2556 จากการรายงานของเว็บไซต์ Promedmail 

พบผู้ป่วยอาการอาหารเป็นพิษ 25 ราย และเสียชีวิต 1 ราย 

ท้ังหมดอาศัยอยู่ ท่ีรัฐเมลเบิร์น ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยวันท่ี 14 

พฤศจิกายน 2556 สําหรับผู้เสียชีวิต 1 ราย เป็นเพศหญิง อายุ 77 ปี 

ผู้ป่วยกระจายไปรับการรักษาในโรงพยาบาลและคลินิกเอกชน 

11 แห่ง ผู้ป่วยทุกรายได้รับการยืนยันผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ

พบเชื้อ Salmonella ผลการสอบสวนโรคพบประวัติเสี่ยงจากการ

รับประทานมายองเนส ท่ีผลิตในรัฐเมลเบิร์น ซึ่งมีวัตถุดิบท่ีสงสัย 

คือ ไข่ดิบซึ่งเป็นส่วนประกอบหลักในมายองเนสท่ีอาจมีการ

ปนเปื้อนเช้ือ Salmonella จากการรวบรวมข้อมูลของหน่วยงาน

สาธารณสุข พบการเพิ่มขึ้นของผู้ป่วยสงสัยอาหารเป็นพิษจากเชื้อ 

ในพื้นท่ีเสี่ยงเร่ืองโรคอาหารเป็นพิษจากกลอยและแนะนําข้ันตอน

การล้างพิษกลอยให้ถูกวิธี ด้วยการฝานเป็นแผ่นบางๆ แช่น้ําท่ีมีน้ํา

ไหลตลอดเวลาหรือหมักน้ําเกลือ ประมาณ 7 วัน หรือจนแน่ใจว่า

พิษหมด คือ น้ํายางสีขาวลดลง นํากลอยมาค้ันน้ําท้ิงทํา 3 วัน จนน้ํา

ท่ีล้างกลอยไม่มีน้ํายางขาว แล้วจึงนํามาปรุงอาหารรับประทานได้ 
3. โรคมือ เท้า ปาก จังหวัดมุกดาหาร พบผู้ป่วย 10 ราย 

อัตราป่วย ร้อยละ 14.29 เป็นเพศชาย 5 ราย เพศหญิง 5 ราย ค่า 

มัธยฐานอายุ 3 ปี (2 – 6 ปี) ผู้ป่วยเป็นเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 

ก. จํานวน 7 ราย อัตราป่วย ร้อยละ 16.67 (เด็กท้ังหมด 42 ราย) 

และนักเรียนช้ันอนุบาลโรงเรียน ข. 3 ราย อัตราป่วย ร้อยละ 10.71 

(เด็กท้ังหมด 28 ราย) ในพื้นท่ีบ้านนาหว้า ตําบลนาสะเม็ง อําเภอ

ดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร มีอาการไอ ร้อยละ 90 น้ํามูกใส ร้อยละ 

80 ตุ่มผื่นท่ีกระพุ้งแก้ม ร้อยละ 80 ไข้ ร้อยละ 70 ตุ่มใสตุ่มแดงท่ีมือ 

ร้อยละ 70 ตุ่มใสตุ่มแดงท่ีฝ่าเท้า ร้อยละ 70 ไปรับการรักษาท่ีคลินิก

เอกชน 8 ราย และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลหนองกระยัง 

2 ราย ไม่มีผู้ป่วยอาการรุนแรง แพทย์วินิจฉัยโรคมือเท้าปาก 

ปัจจุบันอาการดีข้ึนทุกราย จากการสอบสวนโรคเพิ่มเติม พบว่า

ผู้ป่วยรายแรกเป็นเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กอายุ 3 ปี เร่ิมป่วยวันท่ี 

5 พฤศจิกายน 2556 ขณะป่วยเด็กไปเรียนตามปกติ ประวัติเสี่ยงท่ี

ทําให้เกิดการกระจายของโรค ผู้ป่วยได้เล่นคลุกคลีกันกับเพื่อนใน

ห้อง ผู้ป่วยไอจามรดเพื่อนในห้อง เล่นของเล่นร่วมกัน ดื่มน้ําแก้ว

เดียวกัน และนอนใกล้ชิดกัน สิ่งแวดล้อมโดยท่ัวไปในศูนย์พัฒนา

เด็กเล็ก พบว่าพื้นห้องเรียน ห้องน้ํา ท่ีนอน หมอน ผ้าห่ม ค่อนข้าง

สกปรก ส่วนผู้ป่วยรายแรกในโรงเรียน ข. มีประวัติสัมผัสผู้ป่วยท่ี

สงสัยเป็นโรคมือเท้าปากซึ่งเป็นน้องของตัวเองท่ีเรียนอยู่ท่ีศูนย์

พัฒนาเด็กเล็ก ก. การดําเนินการป้องกันควบคุมโรคในพื้นท่ี 

เจ้าหน้าท่ีได้ทําการเฝ้าระวังผู้สัมผัสร่วมบ้านและกลุ่มเสี่ยงใน

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลหนองกระยัง ชุมชน  โรงเรียน และ 

ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก  โดยตรวจคัดกรองด้วยการสัมภาษณ์แบบเคาะ

ประตูบ้านทุกวันในช่วงเฝ้าระวังโรคและมีการส่งต่อเม่ือพบผู้ป่วย

สงสัย รณรงค์ทําความสะอาดด้วยผงซักฟอกและทําลายเช้ือใน

โรงเรียนและศูนย์พัฒนาเด็กเล็กประชาสัมพันธ์ให้ความรู้โรคมือเท้า

ปาก และประสานองค์การบริหารส่วนตําบลนาสะเม็ง  แจ้งให้ศูนย์

พัฒนาเด็กเล็กบ้านนาหว้าปิดทําการเวลา 7 วัน ปัจจุบันไม่พบ

ผู้ป่วยเพิ่มเติม 
4. สงสัยโรคคอตีบ จังหวัดสระบุรี พบผู้ป่วยสงสัยคอตีบ 1 ราย 

เพศชาย อายุ 31 ปี อาชีพเจ้าหน้าท่ีรักษาความปลอดภัยท่ีสํานักงาน

ของพรรคการเมืองแห่งหนึ่งในเขตห้วยขวาง กรุงเทพมหานคร 

ภูมิลําเนาอยู่ ท่ีหมู่ 3 ตําบลง้ิวงาม อําเภอเสาไห้ จังหวัดสระบุรี 

ขณะป่วยอาศัยอยู่ท่ีถนนเพชรบุรีตัดใหม่ เขตบางกะปิ แขวงห้วยขวาง 
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ผู้ป่วยมากกว่า 350 ราย ซึ่งมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนมากกว่าในช่วง

เดียวกันของปี พ.ศ. 2555 ท่ีพบผู้ป่วย 369 ราย โรคชิคุนกุนย่า

เป็นโรคประจําถิ่นในประเทศอินเดียและพบประปรายตามเมือง

ต่างๆ มีความพยายามในการป้องกันควบคุมโรคอย่างต่อเนื่อง แต่มี

การระบาดของโรคไข้เลือดออกร่วมด้วย จึงอาจทําให้การวินิจฉัย

และการรักษายังไม่ตรงกับการระบาดในทุกเหตุการณ์ เนื่องจากท้ัง

สองโรคมียุงเป็นพาหะร่วมกัน อย่างไรก็ตามอัตราตายยังไม่สูงมาก

นัก แต่ยังพบอัตราป่วยสูงข้ึนในช่วงสองเดือนล่าสุด 

Salmonella ท้ังสิ้น 165 ราย และมีแนวโน้มจะมีผู้สัมผัสเช้ือ

แบคที เ รียชนิดนี้มากกว่า 700 รายในช่วงท่ีพบการระบาด 

เจ้าหน้าท่ีแจ้งเตือนผู้ประกอบการถึงการระบาดคร้ังนี้ และอยู่ใน

ระหว่างการสอบสวนเพื่อหาแหล่งโรคเพิ่มเติม 

 2. สถานการณ์ของโรคชิคุนกุนย่า ประเทศอินเดีย วันท่ี 19 

พฤศจิกายน 2556 จากการรายงานของเว็บไซต์ Promedmail 

หน่วยงานสาธารณสุขของประเทศอินเดีย (AMC: Ahamedabad 

Municioal Corporation) สถานการณ์โรคติดเช้ือชิคุนกุนย่า 

ระหว่างเดือนกันยายนถึงวันท่ี 16 พฤศจิกายน 2556 พบว่ามี  


