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ดวยตั้งแตตนป 2549 ถึงปจจุบัน พบการติดเชื้อ H5N1 ในนกน้ําและหรือนกอพยพ รวมทั้งในสัตวปกพื้นบาน 
เกิดขึ้นในหลายประเทศ ทั้งภูมิภาคเอเซีย  ตะวันออกกลาง ยุโรป   และมีรายงานผูปวยรายใหมที่ติดเชื้อจากสัตวปก จาก 8 
ประเทศ รวม 64 ราย ตาย 39 ราย ไดแก  อินโดนีเซีย (ปวย 16 ตาย 14) จีน (ปวย 10 ตาย 7)  อียิปต (ปวย 13 ตาย 5) ตุรกี 
(ปวย 12 ตาย 4) อาเซอรไบจัน (ปวย 8 ตาย 5) กัมพูชา (ปวย 2 ตาย 2) อิรัก (ปวย 2 ตาย 2) และจิบูตี (ปวย 1)  สรุป
สถานการณภาพรวม พบการขยายตัวของประเทศที่มีเชื้อหวัดนกในนกธรรมชาติและสัตวปกที่เล้ียงเปนอาหารมากขึ้น จึง
คาดวา จะมีการเพิ่มขึ้นของการติดเชื้อจากสัตวปกสูคนดวย  ซ่ึงขณะนี้ องคการอนามัยโลกยังจัดใหสถานการณของการ
ระบาดของไขหวัดนกอยูในระดับ 3  คือ มีการติดเชื้อจากสัตวปกสูคน หรืออาจมีการติดเชื้อจากคนสูคน แตยังยาก  
อยางไรก็ดี สถานการณอาจเปลี่ยนเปนระดับ 4 ไดตลอดเวลา  เพื่อเตรียมรับมือกับสถานการณดังกลาว กระทรวง
สาธารณสุขจึงขอใหทุกจังหวัด เรงรัดดําเนินการตามหนังสือของกระทรวงสาธารณสุขและใชนิยามการจําแนกผูปวย ดังนี้ 
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นิยามการจําแนกประเภทผูปวยไขหวัดนกในประเทศไทย (1 มิถุนายน 2549) 
1. ผูปวยที่สงสยั (Suspect) ไดแก ผูที ่

• มีอาการหรอือาการแสดงตอไปนี:้ ไข (อุณหภูมิกายมากกวา 38 องศา) รวมกับ อาการอยางใดอยางหนึ่งไดแก ปวด
กลามเนื้อ, ไอ, หายใจผิดปกติ (หอบ, ลําบาก) หรือ แพทยสงสัยวาเปนปอดบวม หรือไขหวัดใหญ และ  

• มีประวัติการสัมผัสโดยตรงกบัสัตวปกที่ปวย/ตาย ในระยะ 7 วัน กอนเริ่มปวย หรอืมีการตายของสัตวปกอยาง
ผิดปกติในหมูบานที่อาศัยอยูในรอบ 14 วันกอนเริ่มปวย หรือดูแลใกลชิดผูปวยปอดอักเสบรายอื่นในชวง 10 วัน
กอนเริ่มปวย และ 

• ไมมีตัวอยางสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการเพื่อการตรวจยืนยนัหาเชื้อไขหวดันก  
2. ผูปวยที่นาจะเปน (Probable case) ไดแก ผูปวยท่ีสงสัย (Suspect) ตามนิยามขางตน และ  

• มีอาการระบบหายใจลมเหลว หรือ เสียชีวิต 
3. ผูปวยยืนยัน (Confirmed case) ไดแก ผูปวยท่ีสงสัย (Suspect) ตามนิยามขางตน แต 

• มีผลการตรวจสุดทายตามมาตรฐานทางหองปฏิบัติการพบเชื้อไขหวัดใหญกลุม A (H5) ซึ่งเปนสายพันธุของสัตว
ปก โดยวิธีใดวธิีหนึ่งดังตอไปนี้เปนอยางนอย 
ก. วิธี RT-PCR ในสิ่งสงตรวจตัวอยางเดียวแตตองใช primer หรอื probe จํานวน 2 ชุด หรือ ตรวจ 
     จากสิ่งสงตรวจอยางนอย 2 ตัวอยางที่เก็บจากผูปวยท่ีตําแหนงแตกตางกัน (เชน throat swab   
     กับ nasopharyngeal aspirate เปนตน) หรือ ตรวจจากสิง่สงตรวจอยางนอย 2 ตัวอยางที่เก็บจาก  
     ผูปวยในชวงเวลาที่แตกตางกัน หรือ 
ข. เพาะเชื้อไวรสัได หรือ 
ค. วิธี Neutralization test โดยพบระดับภูมิคุมกันจากเลือดในระยะพักฟนสูงข้ึน 4 เทาจากระดับ 
     ในระยะเฉียบพลัน 

4. ผูปวยอยูระหวางสอบสวน (Case under investigation) ไดแกผูปวยท่ี 
• ยังตองหาขอมลูเพิ่มเติมท้ังทางคลินิก และ/หรือประวัติการสัมผัสปจจัยเสีย่งในพื้นที่ และ/หรือผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ กอนที่จะสามารถสรุปจําแนกประเภทผูปวยไดชัดเจน 
5. ผูปวยตัดออกจากการสงสัย (Excluded case) ไดแก ผูปวยท่ี 

• จากการสอบสวนโรคพบวาไมเขานิยามผูปวยประเภทตาง ๆ ขางตน 
 
 
 
 
 

 
 
เจาหนาท่ีอินโดนีเซีย และ WHO ไดสอบสวนเพิ่มเติม กรณีคนในครอบครัวเดียวกันที่ปวยดวยโรคไขหวัดนกใน

หมูบาน Kubu อําเภอ Karo ท่ีสุมาตราเหนือ  วันที่รายงาน สมาชิกครอบครัวท่ียังมีชีวิตอยู และผูสัมผัสใกลชิด รวม 54 คน 
ยินดีรับการกักกันตัวท่ีบานโดยความสมัครใจ คนเหลานี้ยกเวนหญิงตั้งครรภ และทารกไดรับยาตานไวรัส Oseltamivir เพื่อ
เปนการปองกันโรค ทีมเจาหนาท่ีสาธารณสุขไดไปเยี่ยมและตรวจอาการกลุมคนดังกลาวทุกวัน   นอกจากนี้ เจาหนาท่ียังได
ทําการเฝาระวังคนหาผูมีอาการเจ็บปวยคลายไขหวัดใหญทุกหลังคาเรือนในหมูบาน ซึ่งมีอยูประมาณ 400 หลังคาเรือน  

จากการเฝาระวังโรคในหมูบาน   ตั้งแตวันที่ 22 พฤษภาคม  ถึงวันที่ 31 พฤษภาคม 2549 ยังไมพบวามีผูติดเชื้อ 
H5N1  ถือวาเปนเรื่องสําคัญที่ช้ีใหเห็นวา ไวรัสไขหวัดนกยังไมไดแพรระบาดไปสูคนอื่น นอกจากสมาชิกของครอบครัวนี้   
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