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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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บุคลากรทางการแพทยท่ีใหการดูแล ผูปวยบางคนที่ไมไดใสอุปกรณปองกันโรคดีพอ ก็ไมพบวามีอาการปวยแตอยางใด    ผู
ติดเชื้อรายสุดทายของครอบครัว ท่ีเริ่มแสดงอาการปวย เมื่อ วันที่ 15 พฤษภาคม 2549 และเสียชีวิตเมื่อวันที่ 22 พฤษภาคม 
2549 ซึ่งไมยอมเขารับการรักษาตัวในโรงพยาบาลระหวางการปวย ไดเดินทางไปมากับภรรยาใน 2 หมูบาน ในชวงนั้น
เจาหนาท่ีไดติดตามเฝาระวัง ภรรยาผูปวยอยางใกลชิด แตไมพบวามีอาการปวยแตอยางใด แมวาไวรัสไขหวัดนกดังกลาว  มี
โอกาสสูงมากที่จะแพรระบาดไปสูสมาชิกในครอบครัวคนอื่น  บุคลากรทางการแพทย หรือคนทั่วไปในชุมชน  แตจาก
หลักฐานที่มีในขณะที่รายงานนี้ ไวรัสนี้ยังไมไดแพรระบาดออกไป    ระดับการเตือนภัยท่ัวโลกขณะนี้   จากการประเมิน
หลักฐานที่มีในปจจุบัน   WHO  สรุปวา ระดับการเตือนภัยการระบาดทั่วโลกขณะนี้เหมาะสมแลว  และไมจําเปนตอง
เปลี่ยนแปลง  ระดับการเตือนภัยการระบาดทั่วโลก ยังคงอยูระยะที่ 3  (phase 3) ซึ่งเปนสถานการณท่ีคนมีโอกาสติดเชื้อ
ไวรัสนี้ได แตยังไมมีหลักฐานวาไวรัสนี้ จะมีการแพรระบาดอยางรวดเร็ว จากคนหนึ่งไปสูอีกคนหนึ่งได   WHO ยังได
เสนอแนะใหมีการติดตามสถานการณใน Kubu Simbelang  อยางใกลชิดและตอเนื่องเปนเวลา 2 สัปดาหหลังจากวันที่ 22 
พฤษภาคม  ซึ่งเปนวันท่ีผูปวยรายสุดทายในครอบครัวกลุมนี้เสียชีวิต  เจาหนาท่ีอินโดนีเซียตัดสินใจยืดระยะเวลาการเฝา
ระวังจากที่ WHO แนะนํานี้ไปเปน 3 สัปดาห เพื่อความมั่นใจยิ่งข้ึน 

 ผลการสอบสวนนี้    อาจมีรายละเอียดบางอยางแตกตางจากรายงานเบื้องตนที่ไดเผยแพรครั้งกอน ซึ่งไดมาจากการ
สอบสวนเพิ่มเติม โดยเจาหนาท่ีระบาดวิทยาอาวุโส ท้ังในและตางประเทศ   จาก WHO และ ศูนยควบคุมปองกันโรคของ
สหรัฐอเมริกา (CDC)  ทําใหเห็นภาพสถานการณชัดเจนยิ่งข้ึน ครอบครัวท่ีปวยกลุมนี้ประกอบดวย ผูปวยรายแรก  และผูติด
เชื้อท่ีไดรับการตรวจพิสูจนยืนยันทางหองปฏิบัติการในภายหลัง 7  คน  เดิมทุกคนเปนพี่นอง และมีลูกหลานอยูในครอบครัว
เดียวกัน ตอมาแยกเปน  4  ครอบครัว   ในจํานวนนี้  3  ครอบครัว อยูบานใกลกันในหมูบาน Kubu Simbelang อําเภอ Karo  
ในสุมาตราเหนือ   สวนครอบครัวท่ี 4  อาศัยอยูท่ีหมูบาน Kabanjahe  ซึ่งอยูใกลกันตั้งอยูหางไปประมาณ  10  กิโลเมตร  
                ผูปวยรายแรกของครอบครัว เปนหญิงอายุ 37 ป  ขายผลไมและพริกบนแผงขายของที่ตลาดแหงหนึ่งในหมูบาน 
Tigapanah  แผงของผูปวยอยูหางจากแผงที่ขายไกมีชีวิตประมาณ  15  เมตร  การสอบสวนไมพบวามีสัตวปกในตลาด
เสียชีวิต  แตอยางไรก็ตาม  ผูปวยรายนี้นี้ไดเลี้ยงไกฝูงเล็ก ๆ ไวท่ีหลังบาน  โดยใหนอนในบานตอนกลางคืน    จากการ
สอบสวนพบวา ไกของผูปวย 3  ตัวเสียชีวิต กอนที่ผูปวยจะมีอาการปวย  และยังพบวา ผูปวยไดใชมูลไกเหลานี้ไปเปนปุยใน
สวน  จากการสอบสวนของเจาหนาท่ีทางดานการเกษตร จากการตรวจตัวอยางสัตวปก  ปศุสัตวและสัตวเลี้ยงอื่น ๆ  ปุยมูล
ไกท่ีไดจากบานผูปวย  ดวยวิธี PCR ยังไมพบเชื้อไวรัส  H5N1   ผูปวยรายแรก เริ่มปวยเมื่อวันที่ 24 เมษายน  เขารับการ
รักษาที่โรงพยาบาลวันที่ 2  พฤษภาคม เสียชีวิตวันที่ 4  พฤษภาคม ไมไดเก็บตัวอยางเพื่อตรวจพิสูจนกอนจะมีการฝงศพ
ผูปวย  อยางไรก็ตาม คณะผูสอบสวนเห็นวา ผูปวยรายนี้มีอาการเขาไดกับการติดเชื้อ H5N1  ผูปวยรายแรกนี้ มีนองสาวคน
หนึ่งและนองชายอีก 3 คน  ซึ่งนองสาวและนองชายอีก 2 คนนี้ ติดเชื้อในเวลาตอมา สวนรายอื่น ๆ ท่ีเหลือเปนเด็ก ๆ ของ
ครอบครัวเหลานี้  ผูติดเชื้อท่ียืนยัน เปน ชาย 5 คน หญิง 2 คน มีอายุเฉลี่ย 19 ป (ชวงอายุตั้งแต 1 – 32 ป)  เปนผูติดเชื้อยืนยัน 
6 คน จาก 7 คน  เริ่มมีอาการปวยระหวางวันท่ี 3 – 5 พฤษภาคม  ประกอบดวยบุตรชาย  2  คนของผูปวยรายแรก นองชายที่
อยู  Kabanjahe  นองสาว และลูกของนองสาว  และลูกชายของนองชายคนที่ 2 ท่ีอาศัยอยูในบานที่อยูติดกัน  นองชายคนที่ 
2 นี้ เปนผูปวยรายสุดทายของครอบครัวกลุมนี้ เริ่มปวยเมื่อวันที่ 15 พฤษภาคม   ผูติดเชื้อ 6 คน จาก 7 คน เสียชีวิตแลว  

การสัมผัสปจจัยเสี่ยง เมื่อคืนวันที่ 29 เมษายน สมาชิก 9 คนของครอบครัวนี้นอนอยูดวยกันตอนกลางคืนในหอง
เล็ก ๆ กับผูปวย  ขณะที่ผูปวยมีอาการปวยรุนแรง ออนเพลีย และไออยางหนัก   สมาชิกในครอบครัวนี้ ไดแก ผูปวยรายแรก 
และบุตรชาย 3 คน นองชายที่อยูหมูบาน Kabanjahe  ภรรยาและลูก ๆ อีก 2 คน  ลูกสาวอายุ 21 ป ของนองชายอีกคนหนึ่ง  
(ซึ่งไมไดแสดงอาการติดเชื้อ)  และผูชายอีกคนหนึ่งท่ีมาเยี่ยม  จากเหตุการณคืนนั้น สมาชิกครอบครัว 3 คน คือ บุตรชาย 2 
คนของผูปวย และ นองชายจาก Kabanjahe ท่ีมาเยี่ยม เริ่มมีอาการปวย 5 - 6 วันตอมา นองสาวของผูปวยรายแรก ซึ่งอาศัย
อยูบานใกลกัน เริ่มมีอาการปวยในเวลาเดียวกัน กับลูกสาวอายุ 18 เดือน กอนเริ่มมีอาการปวย นองสาวคนนี้ไดพาลูกสาวไป
ดวย และดูแลผูปวย (รายแรก) อยางใกลชิด  ผูติดเชื้อรายสุดทายของครอบครัวนี้ ไดใหการดูแลใกลชิดลูกชายของตน ตลอด
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ระยะที่ลูกชายเขาพักรักษาที่โรงพยาบาล ตั้งแตวันที่ 9 - 13 พฤษภาคม ซึ่งลูกชายคนนี้ไดไปเยี่ยมบานของผูปวย (รายแรก) 
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ไขหวัดใหญ (Influenza) เปนโรคติดเชื้อทางเดินหายใจที่เกิดจากเชื้อ Influenza virus สกุล Orthomyxoviridae มี
อาการคลายกับโรคไขหวัดธรรมดา (Cold) ท่ีเกิดจากเชื้อ Rhinovirus สกุล Picornaviridae แตไขหวัดใหญจะมีอาการ
รุนแรงกวา อาการสําคัญที่พบ ไดแก ไขสูง ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกลามเนือ้ ออนเพลีย ระยะฟกตัวประมาณ 1 – 3 วัน ผูปวย
สวนใหญจะหายเปนปกติภายใน 1 – 2 สัปดาห ยกเวนมีภาวะแทรกซอนจะทําใหอาการรุนแรงมากขึ้น ภาวะแทรกซอนที่
สําคัญและพบบอย คือ ปอดบวม 
ประเทศไทยพบผูปวยโรคไขหวัดใหญมากขึ้นในฤดูฝน 

กรมอุตุนิยมวิทยาคาดวา ปนี้ประเทศไทยจะเขาสูฤดูฝนเร็วกวาปกติ คือ ประมาณตนเดือนพฤษภาคม โดยภาคใตจะ
เขาสูฤดูฝนกอนภาคอื่น ๆ คือ ประมาณปลายเดือนเมษายน แตจะสิ้นสุดประมาณกลางเดือนธันวาคม หลังภาคอื่นที่จะสิ้นสุด
ประมาณกลางเดือนตุลาคม ปกติประเทศไทยจะมีผูปวยโรคไขหวัดใหญมากขึ้นในฤดูฝน ชวงเดือนมิถุนายนถึงกันยายนทุก
ป ในชวง 5 ปท่ีผานมา มีรายงานผูปวยโรคไขหวัดใหญ เฉลี่ยประมาณ 1,800 – 4,000 ราย/เดือน โดยเชื้อไวรัสสายพันธุท่ีพบ
เปนสาเหตุ ไดแก Influenza A (H1N1), Influenza A (H3N2) และ Influenza B ปนี้ประเทศไทยเขาสูฤดูฝนเรว็กวาปกติ
คาดวาจํานวนผูปวยจะเริ่มมากขึ้น ตั้งแตปลายเดือนพฤษภาคม และภาคใตชวงระยะเวลาที่มีผูปวยเพิ่มข้ึน อาจนานถึงเดือน
ตุลาคม  

รูปที่ 1 จํานวนผูปวยโรคไขหวัดใหญ จําแนกรายเดือน ประเทศไทย พ.ศ.2549  
                 เปรียบเทียบกับ พ.ศ.2548 และคามัธยฐาน 5 ปยอนหลัง (พ.ศ.2543 -2547) 

(ขอมูล ณ วันที่ 30 พฤษภาคม  2549) 
 
 
 
 
 
 
 
ตั้งแตเดือนมกราคมถึงพฤษภาคม 2549 ไดรบัรายงานผูปวยโรคไขหวัดใหญรวมสะสม 4,629 ราย อัตราปวย 7.42 

/100,000 ประชากร (ขอมูล ณ วันที่ 30 พฤษภาคม 2549) จํานวนผูปวยยงัต่ํากวามัธยฐานและป พ.ศ. 2548 ทุกเดือน (รูปที่ 1) 
ในจํานวนนี้มีผูท่ีตองเขารับการรักษาเปนผูปวยใน รอยละ 10.24 ยังไมมรีายงานผูเสียชีวิต จังหวัดสมทุรสาครมีอัตราปวย
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