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กรมควบคุมโรค ได้มีการดําเนินการเฝ้าระวังโรคโดยมีการรวบรวมรายงานโรคจากเครือข่ายสาธารณสุขในระดับพื้นที่ ผ่าน
ระบบเฝ ้าระว ังโรคดิจ ิท ัล (Digital Disease Surveillance: DDS) กรมควบคุมโรค (https://ddsdoe.ddc.moph.go.th/ddss/) 
รายละเอียดดังน้ี 

1) ความครอบคลุมและความทันเวลาของการรายงานข้อมูล สัปดาห์ท่ี 19–20 (3–16 พฤษภาคม 2569) 
การรายงานข้อมูลในระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัลในระดับประเทศ พบความครอบคลุมในการรายงาน 89.65 (สถานพยาบาลท่ี

รายงานข้อมูล 1,264 แห่ง จากสถานพยาบาลท้ังหมด 1,410 แห่ง) ซ่ึงสูงกว่าเป้าหมายท่ีกําหนดไว้ท่ี 70% ความทันเวลาในการรายงาน 
92.02 (รายงานมีความทันเวลา 86,432 รายงาน จาก 93,93923 รายงาน) ซ่ึงสูงกว่าเป้าหมายท่ีกําหนดไว้ท่ี 80%  

การรายงานข้อมูลในระดับเขตสุขภาพ พบว่า ทุกเขตมีการดําเนินงานด้านความครอบคลุมสูงกว่าเป้าหมายที่กําหนด และส่วน
ใหญ่มีความทันเวลาในการรายงานสูงกว่าเป้าหมายท่ีกําหนด (12 ใน 13 เขต) (ตารางที่ 1) 
 
ตารางที่ 1 ร้อยละความครอบคลุมและความทันเวลาของการรายงานข้อมูลในระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (DDS) จําแนกตามเขตสุขภาพ 

สัปดาห์ท่ี สัปดาห์ที่ 19–20 (3–16 พฤษภาคม 2569) 

เขตสุขภาพ 
รายงานแล้ว 

(แห่ง) 
สถานพยาบาล
ทั้งหมด (แห่ง) 

รายงานทันเวลา 
(7 วัน) (n) 

รายงาน
ท้ังหมด (n) 

ความ
ครอบคลุม 

(%) 

ความทันเวลา 
(%) 

เขตสุขภาพที่ 1 124 141 9,777 10,224 87.94 95.63
เขตสุขภาพที่ 2 64 66 6,842 7,359 96.97 92.97 
เขตสุขภาพที่ 3 67 72 1,747 1,936 93.06 90.24
เขตสุขภาพที่ 4 111 118 7,993 8,356 94.07 95.66 
เขตสุขภาพที่ 5 100 110 6,151 6,543 90.91 94.01 
เขตสุขภาพที่ 6 126 147 14,584 15,195 85.71 95.98 
เขตสุขภาพที่ 7 86 88 3,769 4,087 97.73 92.22
เขตสุขภาพที่ 8 100 104 3,124 3,238 96.15 96.48
เขตสุขภาพที่ 9 98 107 5,635 5,799 91.59 97.17 
เขตสุขภาพที่ 10 78 90 6,996 7,286 86.67 96.02
เขตสุขภาพที่ 11 110 119 6,106 6,408 92.44 95.29 
เขตสุขภาพที่ 12 96 100 5,270 5,410 96.00 97.41 
เขตสุขภาพที่ 13 104 148 8,438 12,082 70.27 69.84 
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ตารางท่ี 2 ร้อยละความครอบคลุมและความทันเวลาของการรายงานข้อมูลในระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (DDS) จําแนกตามจังหวัด 
สัปดาห์ท่ี 19–20 (3–16 พฤษภาคม 2569) 

จังหวัด 
รายงานแล้ว 

(แห่ง) 
สถานพยาบาล
ทั้งหมด (แห่ง)

รายงานทันเวลา 
(7 วัน) (n)

รายงาน
ทั้งหมด (n)

ความครอบคลุม 
(%)  

ความทันเวลา 
(%)

กระบ่ี 10 12 379 398 83.33 95.23
กรุงเทพมหานคร 104 148 8,438 12,082 70.27 69.84
กาญจนบุร ี 19 20 502 514 95.00 97.67
กาฬสินธุ ์ 19 19 393 410 100.00 95.85
กําแพงเพชร 12 13 314 324 92.31 96.91
ขอนแก่น 30 31 1,490 1,736 96.77 85.83
จันทบุร ี 14 14 841 844 100.00 99.64
ฉะเชิงเทรา 14 16 892 917 87.50 97.27
ชลบุร ี 33 37 8,452 8,783 89.19 96.23
ชัยนาท 9 9 205 214 100.00 95.79
ชัยภูมิ 16 19 773 778 84.21 99.36
ชุมพร 14 14 534 549 100.00 97.27
เชียงราย 24 25 2,220 2,417 96.00 91.85
เชียงใหม่ 33 44 2,924 2,994 75.00 97.66
ตรัง 11 13 348 353 84.62 98.58
ตราด 9 9 120 144 100.00 83.33
ตาก 12 13 1,244 1,267 92.31 98.18
นครนายก 6 6 290 304 100.00 95.39
นครปฐม 18 18 548 565 100.00 96.99
นครพนม 13 14 360 362 92.8 99.45
นครราชสีมา 39 43 1,938 1,999 90.70 96.95
นครศรีธรรมราช 32 33 1,041 1,104 96.97 94.29
นครสวรรค์ 20 24 652 687 83.33 94.91
นนทบุรี 19 21 1,789 1,979 90.48 90.40
นราธิวาส 15 15 511 566 100.00 90.28
น่าน 16 16 425 428 100.00 99.30
บึงกาฬ 8 8 388 425 100.00 91.29
บุรีรัมย ์ 24 25 1,060 1,093 96.00 96.98
ปทุมธานี 20 21 1,396 1,423 95.24 98.10
ประจวบคีรขีันธ ์ 12 13 434 447 92.31 97.09
ปราจีนบุร ี 10 10 777 808 100.00 96.16
ปัตตานี 14 15 265 266 93.33 99.62
พระนครศรีอยุธยา 20 21 1,507 1,516 95.24 99.41
พะเยา 11 12 425 457 91.67 93.00
พังงา 10 10 312 353 100.00 88.39
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จังหวัด 
รายงานแล้ว 

(แห่ง) 
สถานพยาบาล
ทั้งหมด (แห่ง) 

รายงานทันเวลา 
(7 วัน) (n) 

รายงาน
ทั้งหมด (n) 

ความครอบคลุม 
(%)  

ความทันเวลา 
(%) 

พัทลุง 12 12 568 589 100.00 96.43
พิจิตร 17 17 380 387 100.00 98.19
พิษณุโลก 17 17 2,561 2,568 100.00 99.73
เพชรบุร ี 11 11 810 855 100.00 94.74
เพชรบูรณ ์ 13 13 1,568 2,038 100.00 76.94
แพร ่ 9 10 1,120 1,148 90.00 97.56
ภูเก็ต 9 9 1,708 1,787 100.00 95.5
มหาสารคาม 15 15 698 703 100.00 99.29
มุกดาหาร 8 9 133 153 88.89 86.93
แม่ฮ่องสอน 6 7 348 354 85.71 98.31
ยโสธร 11 11 966 971 100.00 99.49
ยะลา 9 10 308 310 90.00 99.35
ร้อยเอ็ด 22 23 1,188 1,238 95.65 95.96
ระนอง 5 5 104 106 100.00 98.11
ระยอง 15 19 1,998 2,018 78.95 99.01
ราชบุร ี 13 16 1,436 1,510 81.25 95.10
ลพบุร ี 13 15 1,122 1,173 86.67 95.65
ลําปาง 15 15 1,899 1,989 100.00 95.48
ลําพูน 10 12 416 437 83.33 95.19
เลย 17 17 566 578 100.00 97.92
ศรีสะเกษ 25 25 1,237 1,426 100.00 86.75
สกลนคร 21 21 430 436 100.00 98.62
สงขลา 28 28 2,960 3,015 100.00 98.18
สตูล 7 7 310 311 100.00 99.68
สมุทรปราการ 21 30 1,156 1,308 70.00 88.38
สมุทรสงคราม 3 4 521 525 75.00 99.24
สมุทรสาคร 12 14 1,141 1,247 85.71 91.50
สระบุร ี 18 19 645 664 94.74 97.14
สระแก้ว 10 12 348 373 83.33 93.30
สิงห์บุรี 7 7 524 545 100.00 96.15
สุพรรณบุร ี 12 14 759 880 85.71 86.25
สุราษฎรธ์านี 30 36 2,028 2,111 83.33 96.07
สุรินทร ์ 19 20 1,864 1,929 95.00 96.63
สุโขทัย 11 12 453 466 91.67 97.21
หนองคาย 10 12 317 354 83.33 89.55
หนองบัวลาํภู 7 7 67 68 100.00 98.53
อ่างทอง 8 8 720 752 100.00 95.74
อํานาจเจรญิ 7 7 239 248 100.00 96.37
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จังหวัด 
รายงานแล้ว 

(แห่ง) 
สถานพยาบาล
ทั้งหมด (แห่ง) 

รายงานทันเวลา 
(7 วัน) (n) 

รายงาน
ทั้งหมด (n) 

ความครอบคลุม 
(%)  

ความทันเวลา 
(%) 

อุดรธานี 24 25 996 1,015 96.00 98.13
อุตรดิตถ์ 11 11 1,016 1,020 100.00 99.61
อุทัยธานี 9 9 196 324 100.00 60.49
อุบลราชธาน ี 27 38 4,421 4,488 71.05 98.51

  *ความครอบคลุม (%) หมายถึง สัดส่วนของสถานพยาบาลที่มีการรายงานโรคในระบบ DDS เมื่อเทียบกับจํานวนสถานพยาบาลทั้งหมดที่ได้ขึ้นทะเบียนเพื่อรายงานข้อมูลโรคในระบบ
ดังกล่าว โดยคํานวณออกมาเป็นเปอร์เซ็นต์ กําหนดเป้าหมายความครอบคลุมของการรายงานข้อมูลสําหรับแต่ละเขตสุขภาพ ไม่ตํ่ากว่า 70% (ประเภทสถานพยาบาลที่ใช้ในการคํานวณ
ความครอบคลุม ประกอบด้วย โรงพยาบาลศูนย์, โรงพยาบาลทั่วไป, โรงพยาบาลชุมชน, โรงพยาบาลนอกสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, โรงพยาบาลนอกสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข และโรงพยาบาลเอกชน) *ความทันเวลา (%) หมายถึง สัดส่วนของจํานวนรายงานที่ถูกรายงานเข้ามาในระบบ DDS ภายใน 7 วันหลังวินิจฉัย เมื่อเทียบกับจํานวนรายงาน

ทั้งหมดท่ีถูกส่งเข้ามาในระบบดังกล่าว โดยคํานวณออกมาเป็นเปอร์เซ็นต์ กําหนดเป้าหมายความทันเวลาของการรายงานข้อมูลสําหรับแต่ละเขตสุขภาพ ไม่ตํ่ากว่า 80% 

 
2) ลําดับโรคท่ีต้องเฝ้าระวัง สัปดาห์ท่ี 19–20 (3–16 พฤษภาคม 2569) 
โรคที่มีรายงานผู ้ป่วยสูงสุด ได้แก่ โรคอุจจาระร่วง (39,878 ราย) โรคปอดอักเสบ (10,613 ราย) โรคอาหารเป็นพิษ     

(4,776 ราย) โรคไข้หวัดใหญ่ (4,190 ราย) และโรคสุกใส (1,272 ราย) 
โรคที่มีจํานวนผู้ป่วยใน (IPD) สูง ได้แก่ โรคอุจจาระร่วง (3,954 ราย) โรคปอดอักเสบ (3,378 ราย) โรคไข้หวัดใหญ่      

(598 ราย) โรคอาหารเป็นพิษ (332 ราย) และโรคไข้เลือดออก(รวม) (323 ราย)  
โรคที่มีจํานวนผู้เสียชีวิตสูงสุด ได้แก่ โรคปอดอักเสบ (11 ราย) โรคเมลิออยโดสิส (3 ราย) โรคเลปโตสไปโรสิส (2 ราย)    

โรคอุจจาระร่วง (1 ราย) โรคไข้หูดับ สุกใส และบิดจากเชื้ออะมีบา (1 ราย)  
โรคที ่มีอ ัตราป่วยตายสูง ได้แก่ โรคเมลิออยโดสิส (2.75%) โรคบิดจากเชื ้ออะมีบา (1.79%) โรคไข้หูดับ (1.49%)              

โรคเลปโตสไปโรสิส (1.29%) และโรคปอดอักเสบ (0.10%) 
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ตารางที่ 2 จํานวนผู้ป่วย จํานวนผู้ป่วยใน จํานวนผู้เสียชีวิต และอัตราป่วยตาย ของโรคที่รายงานในระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease Surveillance: DDS) สัปดาห์ที่ 19–20 (3-16 พฤษภาคม 2569) และ
สัปดาห์ที่ 1–20 (1 มกราคม–16 พฤษภาคม 2569) 

กลุ่มโรค โรค 
สัปดาห์ที่ 19–20 สัปดาห์ที่ 1–20

ผู้ป่วย (ราย) ผู้ป่วยใน (IPD) 
(ราย)

ผู้เสียชีวิต 
(ราย)

อัตรา 
ป่วยตาย (%) 

ผู้ป่วย 
(ราย)

ผู้เสียชีวิต
(ราย)

อัตราปว่ย 
ต่อแสนระชากร

อัตราตายต่อ
แสนประชากร

อัตรา 
ป่วยตาย (%)

กลุ่มโรคติดเชื้อ 
จากการสัมผัส 

โรคมือเท้าปาก  764 108 0 0.00 11,475 0 17.68 0.00 0.00
โรคเมลิออยโดสิส 109 68 3 2.75 1,129 44 1.74 0.06 3.90
ไข้เอนเทอโรไวรัส 10 5 0 0.00 147 0 0.23 0.00 0.00
โรคเรื้อน 5 0 0 0.00 42 0 0.06 0.00 0.00

กลุ่มโรคติดเชื้อ 
ที่นําโดยแมลง 

ไข้เลือดออกทั้งหมด 626 323 0 0.00 7,072 8 10.90 0.01 0.11
สครับไทฟัส 127 41 0 0.00 1,598 0 2.46 0.00 0.00
ไข้มาลาเรีย 229 96 0 0.00 1,335 1 2.06 0.002 0.07
ชิคุนกุนยา 5 3 0 0.00 44 0 0.07 0.00 0.00
ติดเชื้อไวรัสซิกา 2 1 0 0.00 51 0 0.08 0.00 0.00

กลุ่มโรคติดเชื้อที่
ป้องกันได้ด้วยวัคซีน 

โรคสุกใสหรือโรคอีสุกอีใส 1,272 46 1 0.08 21,132 1 32.57 0.002 0.00
คางทูม 88 4 0 0.00 751 0 1.16 0.00 0.00
ไข้หัดที่ไม่มีโรคแทรกซ้อน  17 8 0 0.00 233 0 0.36 0.00 0.00
ไข้หัดที่มีโรคแทรกซ้อน   5 0 0 0.00 53 0 0.08 0.00 0.00
โรคไอกรน 6 5 0 0.00 48 0 0.07 0.00 0.00
ไข้หัดเยอรมัน, ไข้หัดเยอรมันที่มีโรคแทรกซ้อน 0 0 0 0.00 7 0 0.01 0.00 0.00
โรคคอตีบ 0 0 0 0.00 0 0 0.00 0.00 0.00
ไข้สมองอักเสบเจแปนนิส 2 1 0 0.00 3 0 0.00 0.00 0.00

กลุ่มโรคติดเชื้อระบบ
ทางเดินหายใจ 

ไข้หวัดใหญ่ 4,190 598 0 0.00 182,276 14 280.91 0.02 0.01
ปอดอักเสบ 10,613 3,378 11 0.10 138,713 269 213.78 0.41 0.19
ติดเชื้อไวรัสอาร์เอสวี 80 27 0 0.00 2,354 1 3.63 0.002 0.04
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 510 80 0 0.00 3,295 1 5.08 0.002 0.03

 ไข้ดําแดง 147 39 0 0.00 3,716 0 5.73 0.00 0.00
 ลีเจียนแนร์ 1 1 0 0.00 10 0 0.02 0.00 0.00
กลุ่มโรคติดเชื้อระบบ
ประสาทส่วนกลาง 

เยื่อหุ้มสมองอักเสบที่มิได้ระบุรายละเอียด 65 31 0 0.00 645 1 0.99 0.002 0.16
ไข้สมองอักเสบ 51 16 0 0.00 603 4 0.93 0.006 0.66
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กลุ่มโรค โรค 
สัปดาห์ที่ 19–20 สัปดาห์ที่ 1–20

ผู้ป่วย (ราย) ผู้ป่วยใน (IPD) 
(ราย)

ผู้เสียชีวิต 
(ราย)

อัตรา 
ป่วยตาย (%) 

ผู้ป่วย 
(ราย)

ผู้เสียชีวิต
(ราย)

อัตราปว่ย 
ต่อแสนระชากร

อัตราตายต่อ
แสนประชากร

อัตรา 
ป่วยตาย (%)

กลุ่มโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ 

ซิฟิลิส 1,230 85 0 0.00 12,436 1 19.17 0.002 0.01
ไวรัสตับอักเสบ บี 600 17 0 0.00 6,042 0 9.31 0.00 0.00
หนองใน 794 3 0 0.00 6,887 0 10.61 0.00 0.00
หูดอวัยวะเพศและทวารหนัก 463 8 0 0.00 4,028 0 6.21 0.00 0.00
เริมอวัยวะเพศและทวารหนัก 264 5 0 0.00 2,152 0 3.32 0.00 0.00
หนองในเทียม 268 3 0 0.00 1,985 0 3.06 0.00 0.00
ไวรัสตับอักเสบ ซี 104 12 0 0.00 1,220 0 1.88 0.00 0.00
แผลริมอ่อน 121 0 0 0.00 992 0 1.53 0.00 0.00
กามโรคของต่อมและท่อนํ้าเหลือง 4 0 0 0.00 92 0 0.14 0.00 0.00
ไวรัสตับอักเสบ ดี 5 1 0 0.00 56 0 0.09 0.00 0.00

กลุ่มโรคระบบ
ทางเดินอาหารและนํ้า 

อุจจาระร่วง 39,878 3,954 1 0.00 442,714 6 682.28 0.009 0.00
อาหารเป็นพิษ 4,776 332 0 0.00 62,312 0 96.03 0.00 0.00
พยาธิใบไม้ในตับ 304 0 0 0.00 1,854 0 2.86 0.00 0.00
เห็ดพิษ 99 45 0 0.00 201 1 0.31 0.002 0.50
บิดจากเชื้ออะมีบา 56 7 1 1.79 692 1 1.07 0.002 0.14
ไข้ไทฟอยด์ 54 22 0 0.00 585 0 0.90 0.00 0.00
ไวรัสตับอักเสบ เอ 101 33 0 0.00 851 0 1.31 0.00 0.00
บิดจากเชื้อชิเกลลา 20 0 0 0.00 151 0 0.23 0.00 0.00
ไข้พาราไทฟอยด์ 7 0 0 0.00 44 0 0.07 0.00 0.00
ไวรัสตับอักเสบ อี 8 2 0 0.00 42 0 0.06 0.00 0.00

โรคติดต่อจากสัตว์ 
สู่คน 

โรคเลปโตสไปโรสิส 155 75 2 1.29 1,460 21 2.25 0.03 1.44
โรคติดเชื้อสเตร็ปโตคอคคัสซูอิส 67 60 1 1.49 369 22 0.57 0.03 5.96

แหล่งข้อมูล : ข้อมูลจากระบบระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease Surveillance: DDS) 


