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ทุกรายงานมีคุณคาตอระบบเฝาระวังและการควบคุมปองกันโรค โปรดชว
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            สัปดาหที่ 28  วันที่ 6 - 12 กรกฎาคม พ.ศ. 

ในสัปดาหนี้มีผลการสํารวจสภาวะทันตสุข
ทั้งประเทศ ในป พ.ศ. 2543 – 2544 ซ่ึงเปนการสํารวจคร
กลุมเด็กเล็กมีแนวโนมโรคฟนผุเพิ่มขึ้น ในกลุมเด็กและเ
สภาวะเหงือกอักเสบเพิ่มขึ้น สําหรับในกลุมผูใหญและผ
ของโรคปริทันตลดลง 

กองบรรณาธิการ หวังวาผลการสํารวจในคร
ขอมูลระบาดวิทยาของโรคในชองปาก แตละกลุมอายุ ไป
ดําเนินงานทันตสาธารณสุขทุกระดับ อยางมีประสิทธิภาพ

 กรมควบคุมโรค       “  เปนผูนําดานวิชาการและเทคโน
 สํานักระบาดวิทยา  “ ศูนยความเชี่ยวชาญระดับสากล 
                                         และนานาประเทศ สรางองคคว
วิสัยทัศน
โลยีการปองกันและควบคุมโรคในประเทศและระดับนานาชาติ ”
ในดานมาตรฐานงานระบาดวิทยา ประสานความรวมมือกับเครือขายภายใน
ามรูและภูมิปญญา ปองกันโรค ภัย และสงเสริมสุขภาพของประชาชน ”
ยกันตรวจสอบจํานวนและความถูกตองและสงใหทันตามกําหนดเวลา (ภายในเชาวันอังคาร)
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∇จํานวนจังหวัดสงขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนทันตามกําหนดเวลา
สัปดาหที่ 28  สงทันเวลา 64 จังหวัด

ป พ.ศ. 2546 ประเทศไทย

            สงขอมูลทันเวลาสัปดาหนี้  64  จังหวัด คิดเปนรอยละ 84.21
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 บทนํา
การสํารวจสภ

การตอเนื่องมาในป พ
กรมอนามัย กระทรว
ในชองปากที่สําคัญ แ
กับปญหาที่พบ และส
วิธีการ

การสํารวจสภ
สามารถแสดงสภาวะ
ภาพรวมของประเทศ
ป และ 60 - 74 ป เพ
โดยแยกเปน เขตเมือ
จังหวัดที่สํารวจในคร
สํารวจไดแก 1.) เครื่อ
ดัดแปลงมาจากแบบส
ผลการศึกษา

โรคฟนผุ
              สภาวะโรคฟ

ในเด็กอายุ 3
อุด 3.61 ซ่ีตอคน (ตา
บน จากการสํารวจพบ
เก็บรักษาไวไดมี รอย
5.97  ซ่ีตอคน  (ตาราง

สภาวะโรคฟ
กลุมอายุ 12 

สํารวจ พบผูเปนโรคฟ
มี รอยละ 45.7 (ตาราง
ใหญตองการบูรณะด
รอยละ 42.6  กลุมอาย
ที่ไมไดรับการรักษาม
15 ป อัตราเพิ่มของกา
35 - 44 ป เร่ิมพบม
จํานวนฟนที่ถูกถอนใ
จากฟนผุเพียงอยางเด
สภาวะทันตสุขภาพของคนไทยใน ป พ.ศ. 2543 - 2544
Oral Health Status of Thai people in the year 2000 - 2001
าวะทันตสุขภาพของประชาชนไทยในระดับประเทศ ไดเร่ิมดําเนินการครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. 2520 และดําเนิน
.ศ. 2527, พ.ศ. 2532 และ 2537 ในป พ.ศ. 2543 - 2544 นี้เปนครั้งลาสุด โดยมี กองทันตสาธารณสุข           
งสาธารณสุข เปนหนวยงานที่รับผิดชอบหลัก โดยมี วัตถุประสงคเพื่อรวบรวมขอมูลระบาดวิทยาของโรค
ลวนํามาใชในการวางแผนการดําเนินงานทันตสาธารณสุข ทั้งในระดับประเทศและระดบัพืน้ที ่ใหสอดคลอง
ามารถพัฒนาทันตสุขภาพของประชาชนใหดียิ่งขึ้น ในทุกกลุมอายุอยางมีประสิทธิภาพมากทีสุ่ด

าวะทันตสุขภาพแหงชาติคร้ังที่ 5 ตางจากการสํารวจครั้งกอน ๆ โดยดําเนินการรวมกับพื้นที่สํารวจขอมูลที่
สุขภาพชองปากของประชาชนในระดับจังหวัด แลวนําขอมูลที่ไดจากการสํารวจทั้งหมดมาวิเคราะหเปน
  ซ่ึงเปนการสํารวจแบบ Path Finder Survey โดยสํารวจใน 6 กลุมอายุ คือ 3 ป, 5 - 6 ป, 12 ป 15 ป, 35 - 44 
ื่อใหภาพที่แสดงผลการสํารวจของจังหวัดได การสุมในระดับจังหวัดใชวิธี Stratified  Multistage sampling 
ง และชนบท แลวสุมเลือกหมูบานโดยวิธี Sampling with Probability Proportional to size (PPS) จํานวน
ั้งนี้ รวมทั้งสิ้น 48 จังหวัด จํานวนกลุมตัวอยางที่สํารวจ รวม 117,640 คน สําหรับวัสดุอุปกรณที่ใชในการ
งมือในการตรวจประกอบดวย  Mouth mirror  และ WHO Periodontal Probe  2.) แบบตรวจในชองปาก         
ํารวจขององคการอนามัยโลก ( Oral Health Survey: Basic Methods 4th Edition 1997 )   3.) แบบสัมภาษณ

นผุในฟนน้ํานม
 ป ซ่ึงเปนชวงที่ฟนน้ํานมขึ้นครบ 20 ซ่ีในปาก พบเด็กเปนโรคฟนผุ  รอยละ 65.7  โดยมีคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน 
รางที่ 1) ลักษณะการผุของเด็กวัยนี้จะพบฟนผุมากที่ฟนหนาบน  รองลงมาเปนฟนกรามลาง และฟนกราม
วา  ฟนที่ผุสวนใหญตองการบูรณะดวยการอุดฟน 1 ดาน  พบเด็กที่มีฟนผุจนตองถอน เนื่องจากไมสามารถ
ละ 12.2   กลุมอายุ 5 - 6 ป  พบเด็กเปนโรคฟนผุของฟนน้ํานม รอยละ  87.4  โดยมีคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด 
ที่ 1 )
นผุในฟนแท
ป เปนชวงที่มีฟนแทครบ 28 ซ่ี ใชเปนกลุมเปรียบเทียบความรุนแรงของฟนผุในประเทศตาง ๆ จากการ
นผุ  รอยละ  57.3 โดยมีคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด 1.64 ซ่ีตอคน   เด็กที่เปนโรคฟนผุและยังไมไดรับการรักษา
ที่ 1)  ฟนซี่ที่ผุมากในวัยนี้เปนฟนกรามแทซ่ีที่ 1 และ 2 โดยพบวา  ฟนลางผุมากกวาฟนบน  ฟนแทที่ผุสวน
วยการอุดฟน 1 ดาน   พบเด็กที่มีความจําเปนจะตองไดรับการเคลือบหลุมรองฟน  เพื่อปองกันการเกิดฟนผุ
ุ 15 ป พบเปนโรคฟนผุ รอยละ 62.1 โดยมีคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด 2.11 ซ่ีตอคน  ผูเปนโรคฟนผุและยังมีฟน
ี  รอยละ 52.5 (ตารางที่ 1) ลักษณะการผุในวัยนี้ยังเปนการผุที่ฟนกรามซี่ที่ 1 และ 2 โดยพบวา  ชวงอายุ 12 - 
รผุของฟนกรามซี่ที่ 2 มีคาสูงกวาซี่อ่ืน ๆ  ฟนที่ผุสวนใหญยังตองการบูรณะดวยการอุดฟน 1 ดาน กลุมอายุ      
ีการสูญเสียฟนหลายซ่ี จากการตรวจฟนที่ถูกถอนไปแลว ไมสามารถระบุสาเหตุของการถอนได การนับ
นการตรวจโรคฟนผุของกลุมอายุ 35 ปขึ้นไป จึงนับรวมฟนที่ถูกถอนไปจากทุกสาเหตุ ไมใชฟนที่ถูกถอน
ียว จากการสํารวจพบผูเปนโรคฟนผุและ/หรือมีการสูญเสียฟน รอยละ  85.6 คาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด 6.13 ซ่ี
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ตอคน  (ตารางที่ 1) พบผูมีฟนผุที่รากฟน  รอยละ 10.8  ผูมีฟนผุและยังไมไดรับการรักษา รอยละ 59.7 การรกัษาโรคฟนผุทีป่ระชากร  
กลุมนี้ควรจะไดรับมากที่สุดคือ การอุดฟน รองลงมาเปน  การถอนฟน  กลุมอายุ 60 - 74 ป   พบผูเปนโรคฟนผุและ/หรือมีการ
สูญเสียฟน  รอยละ  95.6  คาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด 14.37 ซ่ีตอคน (ตารางที่ 1)  พบผูมีฟนผุที่รากฟน รอยละ 19.9  ผูมีฟนผุที่ยังไม
ไดรับการรักษา  รอยละ 56.3   การรักษาที่ควรจะไดรับมากที่สุดไดแก การถอนฟนที่ไมสามารถเก็บรักษาไวได  และการอุดฟนที่
เหลืออยูเพื่อเก็บไวใชเคี้ยวอาหาร
              ตารางที่  1  รอยละของผูเปนโรคฟนผุ  ผูสูญเสียฟน ผูไดรับการอุดฟน และคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด (ซี่/คน)

จําแนกตามกลุมอายุ ในประเทศไทย  ป พ.ศ. 2543 – 2544

อายุ (ป) ผูเปนโรคฟนผุ ผูมีฟนผุท่ี
ยังไมไดรับการรักษา ผูท่ีมีการสูญเสียฟนก ผูไดรับ การอุดฟน คาเฉลี่ย

ฟนผุ ถอน อุด(ซี่/คน)
3* 65.7 65.0 4.8 2.7 3.61

5 - 6* 87.4 85.9 16.8 7.7 5.97
12 57.3 45.7 5.4 22.8 1.64
15 62.1 52.5 8.8 23.6 2.11

35 - 44 85.6 59.7 74.9 21.1 6.13
60 - 74 95.6 56.3 92.7 4.8 14.37
หมายเหตุ    *  หมายถึง ฟนน้ํานม
                    ก อายุ 3 –15 ป เปนการสูญเสียฟนจากฟนผุ

อายุ 35 – 44 ป และ 60 – 74  ป  เปนการสูญเสียฟนจากทุกสาเหตุ

สภาวะปริทันต
 ปริทันต มาจากคําวา ปริ แปลวา รอบ ๆ สวนทันตมาจากคําวา “ทนต”  หมายถึง ฟน ดังนั้นสภาวะปริทันต หมายถึง

สภาวะตาง ๆ ที่อยูรอบ ๆ ตัวฟน การประเมินสภาวะปริทันตทําการสํารวจในกลุมอายุ 12 ป, 15 ป, 35 - 44 ป และ 60 – 74 ป  โดย
ใชดัชนี  CPI  (Community Periodontal Index ) ซ่ึงแบงการตรวจชองปาก ออกเปน 6 สวน  (Sextant)   คือ ดานซาย ดานหนา และ
ดานขวาของขากรรไกรบนและลาง   ดัชนีนี้จะวัดสภาวะโรคตามความรุนแรงที่เพิ่มขึ้น เร่ิมจากการมีเหงือกปกติ  (CPI=0), การมี
เลือดออก ซ่ึงเปนอาการของเหงือกอักเสบ (CPI=1), การมีหินน้ําลาย (CPI=2), และการมีรองลึกปริทันตซ่ึงเปนสภาวะที่มีการ
ทําลายเนื้อเยื่อรอบรากฟน (CPI=3 และ 4) ในการสํารวจนี้ไดเพิ่มรหัสอีกตัวหนึ่ง เพื่อจําแนกการมีหินน้ําลายรวมกับการมีเหงือก
อักเสบ (CPI=5) ออกจากสภาวะการเกิดหินน้ําลายโดยทั่วไป  จากการสํารวจสภาวะปริทันตในเด็กและเยาวชน พบวา ในกลุมอายุ 
12 ป  เมื่อวัดดวยดัชนี CPI พบผูมีสภาพเหงือกปกติ รอยละ   9.5  เหงือกอักเสบ (ไมมีหินน้ําลาย) รอยละ 17.4  และผูมีหินน้ําลาย
(มีหรือไมมีเหงือกอักเสบ) รอยละ 73.1 (ตารางที่ 2) สําหรับกลุมอายุ 15 ป ปญหาที่พบยังคงเปนเหงือกอักเสบและหินน้ําลาย ผูมี
รองลึกปริทันตพบบางเล็กนอย พบผูมีสภาพเหงือกปกติ รอยละ 3.8 เหงือกอักเสบ (ไมมีหินน้ําลาย) รอยละ 12.8 และผูมีหิน           
น้ําลาย (มีหรือไมมีเหงือกอักเสบ) รอยละ 82.2  ผูมีรองลึกปริทันต พบบางเล็กนอย รอยละ 1.1 (ตารางที่ 2) จะเห็นไดวา กลุมเดก็
และเยาวชน ตองการบริการขูดหินน้ําลาย รวมทั้งคําแนะนําในการดูแลตัวเอง เพื่อใหสามารถแปรงฟนไดอยางมีประสิทธิภาพอัน
จะเปนการชวยลดการเกิดเหงือกอักเสบในประชากรกลุมนี้  ในกลุมอายุ 35 - 44 ป พบผูมีรองลึกปริทันต รอยละ 37.3 
(CPI=3+CPI=4, ตารางที่ 2) โดยมีรองลึกปริทันตเฉลี่ย 0.97  สวนในชองปาก  กลุมอายุ 60 - 74 ป พบผูมีรองลึกปริทันตเพิ่มขึ้น
เปนรอยละ 61.6  (CPI = 3+ CPI = 4, ตารางที่ 2) โดยมีคาเฉลี่ยสวนที่เปนรองลึกปริทันต 4 - 5 มิลลิเมตรเปน 1.22  สวน และรอง
ลึกปริทันตมากกวาหรือเทากับ 6 มิลลิเมตร เปน 0.44 สวน การรักษาที่ประชากรกลุมนี้ควรไดรับจะเปนการรักษาโรคปริทันตใน
ระดบัทียุ่งยากซบัซอน



 514     รายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ปท่ี ๓๔ : ฉบับที่ ๒๘ : ๑๘  กรกฎาคม   ๒๕๔๖
              ตารางที่  2  รอยละของผูที่มีสภาวะปริทันต โดยคิดจากระดับของโรคสูงสุดในแตละคน  จําแนกตามกลุมอายุตาง ๆ วัดโดยดัชนี CPI

                  ( Community Periodontal Index) ในประเทศไทย พ.ศ. 2543 – 2544
รอยละของผูมีสภาวะปริทันต

อายุ (ป) ปกติ
(CPI = 0)

มีเลือดออก
(CPI = 1)

หินน้ําลาย
(CPI = 2)

รองลึกปริทันต
>4 –5 ม.ม.  (CPI=3)

รองลึกปริทันต
>=6ม.ม. (CPI = 4)

12 9.5 17.4 73.1 0.0 0.0
15 3.8 12.8 82.2 1.0 0.1

35 - 44 1.8 3.2 57.7 26.8 10.5
60 - 74 1.2 1.1 36.1 35.9 25.7

การสูญเสียฟน
 จากการสํารวจพบวา การสูญเสียฟนจะเพิ่มขึ้นตามอายุ  กลุมเด็กและเยาวชน การสูญเสียฟนจะมีสาเหตุมาจากฟนผุ    

กลุมผูใหญและผูสูงอายุ การสูญเสียฟนจะมีสาเหตุจากทั้งฟนผุและโรคปริทันต ในเด็กอายุ 12 ป พบมีการสูญเสียฟน 0.07 ซ่ี   
เพิ่มขึ้น 0.13 ซ่ี ในอายุ 15 ป   และเพิ่มมากขึ้นถึง 3.55 และ 12.20 ซ่ี  กลุมอายุ 35 - 44 ป และ 60 - 74 ป  ในกลุมผูสูงอายุมีฟน
เหลือในชองปากเฉลี่ย 19.57 ซ่ี  พบผูไมมีฟนเหลืออยูในปากเลย รอยละ  8.2  ผูมีฟนเพียงพอสําหรับการเคี้ยวอาหาร คือ มีฟนใช
งานไมนอยกวา 20 ซ่ี  พบรอยละ 92.3  และ 49.0 ในกลุมอายุ 35 - 44 ป และ 60 - 74 ป ตามลําดับ

สภาวะและความจําเปนในการใสฟนปลอม
จากการสํารวจในกลุมผูใหญและผูสูงอายุ พบวา กลุมอายุ 35 - 44  ป มีผูใสฟนปลอม รอยละ 7.7 ฟนปลอมที่ใสสวน

ใหญเปนฟนปลอมบางสวนใสเฉพาะดานบน  ที่เหลือ รอยละ 6.1 เปนการใสฟนปลอมแบบอื่น ๆ จากการตรวจพบ ผูที่มีความจํา
เปนตองใสฟนปลอมมี รอยละ 47.0 ชนิดของฟนปลอมที่ตองการมากที่สุดคือ ฟนปลอมบางสวนเฉพาะดานลาง และฟนปลอม
บางสวนทั้งบนและลาง  ในกลุมอายุ 60 - 74 ป มีผูใสฟนปลอมอยูแลว รอยละ 18.3 ฟนปลอมที่ใสสวนใหญเปนฟนปลอมทั้งปาก
บนและลาง  จากการตรวจพบ ผูที่มีความจําเปนตองใสฟนปลอม รอยละ  70.9  สวนใหญของฟนปลอมที่ตองการเปนฟนปลอม
บางสวนทั้งบนและลาง   ผูที่มีความจําเปนตองใสฟนปลอมทั้งปากบนและลาง  รอยละ 5.3

สภาวะฟนตกกระ
จากการตรวจในเด็กอายุ 12 ป พบวา รอยละ 10.6 มีฟนตกกระระดับความรุนแรงที่พบ สวนใหญอยูในระดับสงสัย

(Questionable) และระดับนอยมาก ภาคที่มีฟนตกกระมากที่สุดคือ ภาคเหนือซ่ึงเปนพื้นที่ที่มีการตรวจพบปริมาณฟลูออไรดใน
น้ําสูงกวาภาคอื่น

อภิปรายผล
โรคฟนผุ

ในฟนน้ํานม  พบวา เด็กอายุ 5 - 6 ป ซ่ึงเปนชวงที่มีฟนน้ํานมผุสูงสุด  มีการเพิ่มขึ้นของโรค จากรอยละ 71.6 ในป พ.ศ. 
2527   เปนรอยละ 87.4 ในป พ.ศ. 2543 - 2544  จํานวนซี่ฟนผุ (dmft)  เพิ่มจาก 5.6  ซ่ี ในป พ.ศ. 2532 เปน  6.0 ซ่ีในป พ.ศ. 2543 
- 2544  แสดงใหเห็นวา  มีการผุที่สูงขึ้น ทําใหรอยละของผูปราศจากโรคฟนผุลดลงตามลําดับ เมื่อเทียบกับผลการสาํรวจครัง้กอน ๆ
(ตารางที่ 3) การผุในฟนน้ํานมคอนขางรุนแรง ตั้งแตอายุนอย เห็นไดจากเด็กอายุ 3 ปที่ฟนน้ํานมเพิ่งขึ้นครบ มีฟนผุที่จําเปนตอง
ถอนฟนรอยละ 12.2   การใหการรักษาฟนที่ผุในกลุมเด็กทําไดยาก  เนื่องจากเด็กไมใหความรวมมือ   แนวทางที่เหมาะสมควร
เนนไปที่การสงเสริมสุขภาพ และการปองกันการเกิดฟนผุตั้งแตฟนเริ่มขึ้นในฟนแท  พบวา ในเด็กอายุ 12 ป  มีผูเปนโรคฟนผุเพิ่ม
ขึ้นจากรอยละ  45.8 ใน ป พ.ศ. 2527  เปนรอยละ 57.3 ในป พ.ศ. 2543 - 2544  แตคาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด เพิ่มเล็กนอยจาก 1.5 เปน 
1.6 ซ่ีตอคน (ตารางที่ 3) แสดงใหเห็นวาแมความชุกของโรคจะยังคงเพิ่มขึ้น แตความรุนแรงของการเกิดโรคนาจะถูกควบคุมได
ในระดับหนึ่ง ในเด็กอายุ 12 ป พบวา เด็กไดรับบริการที่มุงเนนเพื่อการเก็บรักษาฟนไวเพิ่มมากขึ้น สัดสวนของฟนผุที่ไดรับการ
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รักษาโดยการอุดฟนสูงขึ้น ในชวง 12 - 15 ป  อัตราการผุของฟนกรามซี่ที่ 2 จะเพิ่มสูงกวาซี่อ่ืน ๆ อยางรวดเร็ว การปองกันเพื่อ
เก็บรักษาฟนไวใชในการเคี้ยวอาหาร จึงควรเนนใหเด็กแปรงฟนดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด แปรงฟนใหทั่วทุกซี่ โดยเฉพาะ
บริเวณฟนกรามที่เพิ่งขึ้น   รวมกับการใช สารเคลือบหลุมรองฟน เพื่อปองกันฟนผุ ในกลุมอายุ 35 – 44  ป พบวา   สัดสวนของ
ฟนผุที่ไดรับการอุดฟนมีแนวโนมเพิ่มขึ้นกวาเดิมเล็กนอย ขณะที่กลุมอายุ 60 - 74 ป ไมพบความเปลี่ยนแปลงของการอดุฟนทีไ่ดรับ
          ตารางที่   3     ผลการสํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติของประเทศไทย     เปรียบเทียบกับเปาหมาย
                              ทันตสุขภาพแหงชาติ  พ.ศ. 2543 และเปาหมายทันตสุขภาพของโลก พ.ศ. 2543 จําแนกตามกลุมอายุ

ผลการสํารวจในป พ.ศ.กลุมอายุ
(ป) เปาหมาย เปาหมายโลก

2543
เปาหมายชาติ

2543 2527 2532 2537 2543 - 2544
5 - 6 รอยละผูปราศจากฟนผุ 50    30 25.6 17.2 14.7 12.5

คาเฉลี่ยฟนผุ ถอน อุด ไมเกิน(ซี่ตอคน)             3 1.5 1.5 1.5 1.6 1.6
12 สภาวะปริทันตปกติอยางนอย (สวน) 3 1.5 1.4 1.4 1.9

รอยละของผูมีฟนครบ 28 ซี่ ตองไมนอยกวา           85 75 65.0 79.0 66.5 71.4*
18 สภาวะปริทันตปกติอยางนอย (สวน) 2 0.9 1.3 1.1 1.4*

ลดการสูญเสียฟนทั้งปากลงจากปจจุบันรอยละ           50
35 - 44 รอยละของผูมีฟนอยูในสภาพ ใชงานไดอยาง

นอย 20ซี่
95 92.7 91.7 91.9 92.3

ลดการสูญเสียฟนทั้งปากลงจากปจจุบันรอยละ            25
60 ป
ขึ้นไป รอยละของผูมีฟนอยูในสภาพ ใชงานไดอยาง

นอย 20ซี่
50 47.2 40.8 47.7** 49.0**

หมายเหตุ * กลุมอายุ 15 ป      ** กลุมอายุ 60 - 74 ป

สภาวะปริทันต
ในอายุ 12 ป พบวา ผูมีหินน้ําลายลดลงจาก รอยละ 84.4   ใน ป พ.ศ. 2527 เปนรอยละ 73.4  ในป พ.ศ. 2543 - 2544  ผูมี

เหงือกอักเสบ (มี หรือ ไมมีหินน้ําลาย) เพิ่มขึ้นจากรอยละ 60.1 ในป พ.ศ. 2532  เปนรอยละ  76.9  ในป พ.ศ. 2543 - 2544 เมื่อดู
คาเฉลี่ยสวนของชองปากที่สํารวจในป พ.ศ. 2537 เทียบกับ พ.ศ. 2543 - 2544 พบวา สวนที่มีหินน้ําลาย (ทั้งมีและไมมีเลือดออก ) 
ลดลงจาก 3.5 สวน  เปน 2.5 สวน  สวนที่มีเหงือกอักเสบ (ทั้งมีและไมมีหินน้ําลาย) ยังเปน 3.1 สวนเทาเดิม  การเปลี่ยนแปลงนี้
แสดงใหเห็นวา เด็กกลุมนี้ ยังไมสามารถแปรงฟนไดสะอาดพอ ที่จะชวยปองกันการเกิดเหงือกอักเสบ  ซ่ึงโดยปกติแลวหนิน้าํลาย
ก็ไมนาจะลดลง แตเด็กกลุมนี้กลับมีสภาวะของการมีหินน้ําลายลดลงอยางชัดเจน  นาจะเปนผลมาจากการไดรับบริการขูดหินน้ํา
ลายที่เพิ่มขึ้นจากโครงการตาง ๆ ในชวงที่ผานมา การแกไขปญหาสภาวะปริทันตในเด็กกลุมนี้ ควรเนนการสงเสริมใหเด็ก
สามารถดูแลอนามัยในชองปากตนเองไดอยางมีประสิทธิภาพ และตอเนื่องมากขึ้น ควบคูไปกับการจัดบริการขูดหินน้ําลาย เพื่อ
ชวยในการปองกันการเกิดเหงือกอักเสบ และโรคปริทันตในวัยผูใหญ ในผูใหญพบวา ผูที่มีรองลึกปริทันตมีแนวโนมลดลง จาก
รอยละ 58.2 เปนรอยละ 37.3 ในกลุมอายุ 35 - 44 ป   และจากรอยละ 84.1 เปนรอยละ 61.6 ในกลุมอายุ 60 - 74 ป  ในการสํารวจ 
พ.ศ. 2527 ถึง พ.ศ. 2543 - 2544
สรุป

จากผลสํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติคร้ังที่ 5 กลาวโดยสรุปภาพรวมไดวา โรคฟนผุมีแนวโนมเพิ่มขึ้นในกลุมเด็ก
เล็ก สภาวะเหงือกอักเสบในกลุมเด็กและเยาวชนมีแนวโนมสูงขึ้น  สําหรับในกลุมผูใหญและผูสูงอายุมแีนวโนมของโรคปรทินัต         
ลดลง แตยังพบวา ผูสูงอายุในปจจุบันมีการสูญเสียฟนหลายซ่ี ดังนั้นการปองกันโรคในชองปาก และกลวิธีสงเสริมทันตสุขภาพ
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จึงตองมีการพัฒนารูปแบบการดําเนินงานใหชัดเจนยิ่งขึ้น  เพื่อใหเหมาะสมกับโรคที่เกิดขึ้น ในแตละชวงวัยของทุกกลุมอายุ และ
มีการจัดการใหบริการที่ถูกตอง ในกรณีที่เกิดโรคขึ้นแลว เพื่อเปนการปองกันมิใหโรครุนแรงจนตองสูญเสียฟนไปในที่สุด
เอกสารอางอิง
1. กองทันตสาธารณสุข กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข . รายงานผลการสาํรวจสภาวะทนัตสขุภาพแหงชาตคิร้ังที ่5 พ.ศ. 2543 - 2544 .

สรุปความโดย       บุญเอื้อ  ยงวานิชากร  ทบ. สม.อท. (ทันตสาธารณสุข)  และวรวรรณ  อัศวกุล  ทบ.สม. (ทันตสาธารณสุข)
 สรุปความจากหนังสือ รายงานผลการสํารวจสภาวะทันตสุขภาพแหงชาติคร้ังที่ 5 พ.ศ. 2543 - 2544

  กองทันตสาธารณสุข กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เมษายน 2545

โรตาไวรัสทําใหเกิด acute gastroen
อาการอาเจียน อาการอุจจาระรวง มีขอสังเก
อาการไขและอาเจียนเปนอาการสําคัญในระ
อุจจาระรวง และเชื่อกันวาอาการตาง ๆ ของ
โรคโรตาไวรัส  ที่เขารับการรักษาในโรงพยา

คนที่ปวยเปนโรคโรตาไวรัสมักไมม
asymptomatic มากในเด็กเกิดใหม  ยังไมสา
ทารก  อาจเปนสาเหตุที่ใชอธิบายไดอันหนึ่ง

ภูมิคุมกันที่เกิดจากผูปวยติดเชื้อโรต
illness) สูงในเด็กที่มีอายุมากและในผูใหญ
ธรรมดาโดยเฉพาะใน immunocompromised
ภาวะความหนักเบาของโรคโรตาไวรัส (Burd

ในป พ.ศ. 2528 (1985) โรคโรตาไว
20 % เปนสาเหตุของการตายดวยโรคอุจจาร
อุจจาระรวงจากโรตาไวรัส 130 ลานคนทั่วโ
ตายประมาณ 873,000 คน

การคาดคะเนใหมเมื่อไมนานมานี้พบ
ตายจะเปนเด็กจากประเทศกําลังพัฒนา

เมื่อมีการศึกษาขอมูลทางระบาดวิทย
เปนสาเหตุของอุจจาระรวงที่มาตรวจที่คลินิก

การรักษาในโรงพยาบาลจะแตกตาง
ในประเทศที่รายไดประชาชาติเทากันอีกดวย
ที่รุนแรงมากจนตองนําเขารับการรักษาในโร

ไดมีผูศึกษาขอมูลจากประเทศที่พัฒน
2532 – 2541  (1989 – 1998) พบวา อัตราก
แตกตางกันตั้งแต ในประเทศสเปน 250 ราย
เวเนซูเอลา เทากับ 3,000 ราย และอารเ
โรงพยาบาล จะแตกตางกันระหวาง 1: 19 ถึง
โรตาไวรัสและวัคซีนปองกัน
teritis ซ่ึงมีอาการและอาการแสดงโดย acute onset ของ watery diarrhoea และมี
ตวานานถึง 22 วัน และในทารกจะมีอาการอุจจาระรวงนานกวาเด็กที่อายุมากกวา 
ยะสองสามวันแรกของการติดเชื้อ โรคโรตาไวรัสมักจะรุนแรงกวา สาเหตุอ่ืนของ
โรคโรตาไวรัส จะสัมพันธกับ dehydration  ซ่ึงเปนสาเหตุที่ทําใหอุจจาระรวง จาก
บาล มีจํานวนมากกวาที่พบในชุมชนหรือในคลินิกผูปวยนอก
ีอาการ โดยเฉพาะในทารกอายุต่ํากวา 3 เดือน และผูใหญ แตการที่มีการติดเชื้อ
มารถอธิบายได แตที่มีภูมิคุมกันจากมารดา และภูมิคุมกันที่ไมสมบูรณในลําไสของ

าไวรัสซ้ําซาก อาจเปนสาเหตุทําใหอัตราติดเชื้อตออัตราการปวย (infection to
 โรคโรตาไวรัสบางครั้งมีอาการรุนแรงได และมีการปลอยไวรัสออกมานานกวา
 host.
ens  of Rotavirus Diseases)
รัสเปนสาเหตุของโรคอุจจาระรวงที่พบในโรงพยาบาลประมาณ 20 - 70 % และใน
ะรวงในเด็กอายุต่ํากวา 5 ป ในป พ.ศ. 2529 (1986) ไดประเมินวามีเด็กเปนโรค
ลก ในจํานวนนี้มี 18 ลานคนที่มี dehydration ปานกลางหรือรุนแรง ซ่ึงทําใหมีเด็ก

วา  เด็กตายประมาณ 500,000 ถึง 600,000 คน ในแตละป และพบวา 85% ของเด็กที่

าจากประเทศที่กําลังพัฒนาพบวา โรคโรตาไวรสัเปนสาเหตขุองอจุจาระรวงทัง้หมด 6 %
  28%  และเปนสาเหตุของอุจจาระรวงที่ของมาตรวจที่โรงพยาบาล 34 %
กันระหวางประเทศที่พัฒนาแลว และประเทศที่กําลังพัฒนา หรือยังแตกตางกันแม
 มีขอมูลซ่ึงนอยมากไดบงชี้วา ในประเทศที่กําลังพัฒนาอัตราการเปนโรคโรตาไวรัส
งพยาบาล  มักจะมีอัตราสูงกวาในประเทศที่พัฒนาแลว
าแลวในยุโรป สหรัฐอเมริกา และออสเตรเลีย รวม 10 ประเทศ ระหวางป พ.ศ.
ารเปนโรคโรตาไวรัสตอปและตอประชากรเด็ก 100,000 คน ที่มีอายุต่ํากวา 5 ป จะ
  และสูงขึ้นถึง 1,080 ราย  ในประเทศไอรแลนด  จากอเมริกาใต 2 ประเทศ คอื
จนตินา 645 ราย สําหรับอัตราการรับเด็กที่เปนโรคโรตาไวรัสเขารับการรักษาใน
 1: 80
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ระบาดวิทยาของโรตาไวรัส

เด็กเกือบทั้งหมดจะติดเชื้อโดยโรตาไวรัสตั้งแตอายุนอย ในการศึกษาซึ่งใช prospective community cohort studies ซ่ึงทํา
ในประเทศกําลังพัฒนา  พบวา อุบัติการของโรคอุจจาระรวงที่เกิดจากโรตาไวรัสจะมีประมาณ 0.07  - 0.8  คร้ัง ของโรคอุจจาระ
รวงตอป และเด็กเกือบทั้งหมดจะมีอาการอุจจาระรวงจากโรตาไวรัส คนละ 1 คร้ังภายในอายุ 24 เดือน ในประเทศกําลังพัฒนา    
65 - 80% ของเด็ก จะมีภูมิคุมกันตอโรคโรตาไวรัสเมื่ออายุได 12 เดือน และ 95% ของภูมิคุมกันจะตรวจไดเมื่ออายุ 24 เดือน

โดยทั่วไปเด็กที่ติดเชื้อโรตาโวรัสในอายุ 3 เดือนแรกจะไมมีอาการ asymptomatic แตเด็กที่ติดเชื้อคร้ังแรก หลังอายุ 3
เดือนจะมีอาการ เนื่องจากการติดเชื้อจากธรรมชาติจะสรางภูมิคุมกันให ซ่ึงจะสูงขึ้นเรื่อย ๆ เพราะฉะนั้นโรคโรตาไวรัสจะเกิด
มากที่สุดกับเด็ก  อายุระหวาง 3 เดือน ถึง 12 ป แตอัตราการเปน asymptomatic infection จะลดลงอยางรวดเร็วภายหลังอายุ 2 ป
Virologic Characteristics

Rotavirus มีขนาด 100 nm. และมี wheel shaped structure (rota) ไวรัสมีโครงสรางหุม 3 ช้ัน คือ เปลือกชั้นนอก เปลือก
ช้ันในและแกน  โรตาไวรัสจะถูกหุมโดย double stranded RNA,11 segment ซ่ึง encode structural proteins 6 ตัว (VP1-VP4,
VP6, VP7) และมี nonstructural protein อีก 5 ตัว (NSP1-NSP5) Structural protein 2 ตัว  คือ VP7 เปน Glycoprotein หรือ G
protein และ VP4 เปน protein ที่ cleave protein หรือ P protein ประกอบกันเปน outer shell   VP ทั้งสองมีความสําคัญในการทํา
vaccine เพราะมันเปน serotype ของ virus และเปนเปาหมายสําคัญ  สําหรับ major antigen ที่ใชใน detection assays. NSP4 ก็เปน
virulent factor อีกตัวหนึ่ง

การจําแนกโรตาไวรัสอาศัยความแตกตางใน VP7 (G) และ VP4 (P) G serotype 1 - 4 และ P genotype P (8) และ P (4)
จะมีมากทั่วโลก มีผู review G และ P type ใน 2700 specimens และพบวา G1,  G2, หรือ G4 และ P(4) จะเกิดรวมกับ G2
specimen เหลานี้ เปนตัวเลขที่ไดจากการตรวจอุจจาระ โดย single strain จะมี common combination. P(8) G1 มีมากที่สุดจํานวน
53% ของ stain ทั้งหมด  P(8) G3 มี 14%,  P(4) G2 มี 11% และ P(8)  G4 มี 5%
Rotavirus Vaccines

 ขณะนี้ยังไมมีโรตาไวรัสวัคซีนตัวใด  ใชในโครงการสรางภูมิคุมกันของประเทศตาง ๆ แตมีวัคซีน 2 ตัวที่ควรจะพูดถึง
ในสหรัฐเมริกามี Tetravalent, Rhesus, Human reassortant (RRV-TV) ช่ือโรตาซีลด ซ่ึงเปนของ Wyeth ไดขึ้นทะเบียน

โดย FDA ในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2541 และไดรับการเสนอใหใชในโครงการสรางภูมิคุมกัน แตปรากฏวาวัคซีนตัวนี้ทําใหมี 
intussusception และกอนจะถูกควบคุม ไดมีการทํา efficacy trial 7 trials, efficacy ที่ไดมี 50 - 60 % ตอชนิดตาง ๆ ของโรตา        
ไวรัส  และมีประสิทธิภาพ 70 - 90% ตอโรตาไวรัสซึ่งอาการรุนแรง  และมี dehydration ซ่ึงตองรับไวรักษาในโรงพยาบาล

ในประเทศจีนมี lamb strain vaccine LLR ทําจาก Lanzhou Institute for Biological Products ซ่ึงถูกขึ้นทะเบียนใน
ประเทศจีน แตยังไมไดใชในการสรางภูมิคุมกันในระดับประเทศ

โรตาไวรัสวัคซีนตัวอ่ืน ๆ ยังอยูในการพัฒนา และคิดวาจะมีจําหนายในตลาดไดใน 4 - 5 ปขางหนา มี Polyvalent  
human bovine rotavirus reassortant vaccine กําลังถูกพัฒนาในสหรัฐอเมริกา quadrivalent version ของ vaccine ตัวนี้ จะทําใหมี
การคุมครองผูปวยไดถึง 70% มี monovalent live human G1 strain อีกตัวหนึ่ง ซ่ึงม ีefficacy 89% ในผูปวยโรตาไวรสัซึง่มอีาการรนุแรง

โรตาไวรัสวัคซีนที่กําลังทดสอบเปนวัคซีนที่มีชีวิต กินทางปาก  โดยกําหนดใหใชหลาย dose ในเด็ก โดยขบวนการ
คลาย natural infection วัคซีนจะทําใหมี partial immunity หลังจากไดรับ 1 dose ซ่ึงภูมิคุมกันจะสูงขึ้น เมื่อไดรับ dose ตอไป 
ภูมิคุมกันจะมีมากขึ้น โดยเฉพาะสําหรับคุมกันโรคที่รุนแรง ฉะนั้นอาจมีความจําเปนที่จะสํารองผูปวยที่อาการรุนแรงถึงเขา          
รับการรักษาในโรงพยาบาล
RRV-TV Vaccine and Intussusception

การใชวัคซีนดังกลาวจะมีความสัมพันธกับอัตราการเพิ่มของการเปน Intussusception อันตรายแบบนี้จะถูกจํากัดภายใน
การฉีด 2 dose และจะสูงสุด 3 - 7 วันหลังจากไดรับวัคซีน dose แรก อันตรายขางเคียงนี้มีนอยในการฉีดวัคซีนโรตา โดยทั่วไป
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เทากับ 1 รายตอ 4,600 - 11,000  ผูที่ไดรับวัคซีน

การศึกษาภายหลังจากการศึกษาแรกนี้แสดงวา มีอัตราการเปน Intussusception ต่ํากวาตัวเลขแรกคือ มีผูปวย 1 ราย ตอ
ผูที่ไดรับวัคซีน 66,000 - 302,000 คน และตัวเลขหลังจากไดประเมินวา จะมีการเสี่ยงประมาณ 1 รายตอผูไดรับวัคซีน 10,000 คน
ขณะนี้ยังไมพบกลวิธีใดทําใหมี Intussusception และยังไมทราบวา Intussusception จะเกิดรวมกับวัคซีนโรตาตัวอ่ืนหรือไม  ทั้ง
ไมทราบวาจะมีโรคนี้ในประเทศกําลังพัฒนาหรือไม ถา Intussusception จะมีอัตราสูงเทากับในสหรัฐอเมริกา  ก็มีผูใหความเห็น
เกี่ยวกับประโยชนของการใชวัคซีนอาจจะสูงกวาอันตรายที่อาจเกิดขึ้น

การทํา  trial vaccine ในอนาคตจะตองมี surveillance ของอาการแทรกซอนอันนี้
Reference

Generic  Protocols for
1. hospital-based surveillance to estimate the burden of rotavirus gastroenteritis in children.
2. A community-based survey on utilization of health care services for gastroenteritis in children.

               WHO  หนา 1-67, ป 2002
รายงานโดย ศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทย ณัฐ  ภมรประวัติ

ในสัปดาหที่ 28  ระหวางว
โรคในขายงานเฝาระวังทางระบาด

1. ไขกาฬหลังแอนเสียชีว
     ไดรับรายงานจากสําน

จังหวัดนนทบุรี  อาชีพพนักงานรัฐ
พบเชื้อ  Neisseria  meningitidis  แ
ไมไดไปทํางานตั้งแตตนเดือน มิถ
เปนลม  หมดสติ   และญาตินําสง
เกือบดํา  ที่หนาอก  ผูปวยเสียชีว
โรงพยาบาลชลประทานซึ่งรับผิดช
สัมผัสใกลชิด  4 คน (พี่สาวผูปวย
พบผูปวยเพิ่มในชุมชน

ตั้งแตตนปไดรับรายงา
จังหวัดตาก 13 ราย เสียชีวิต  2  รา

2. โรคอุจจาระรวงอยางแร
                 ไดรับรายงานผูปวยอุจจ
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  จํานวน
                รายท่ี 1  เด็กหญิง  อา
29  มิถุนายน  พ.ศ. 2546  เขารับก
วันที่ 30 มิถุนายน  พ.ศ. 2546  ดวย
สรุปสถานการณการเกิดโรคที่สําคัญ สัปดาหที่ 28
วันที่  6 - 12 กรกฎาคม  พ.ศ. 2546
ันที่ 6 – 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546 สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ไดรับรายงาน ผูปวยดวย
วิทยาที่นาสนใจ  ดังนี้
ิต
ักงานสาธารณสุขจังหวัดนนทบุรี  มีผูปวยชาย  อายุ 54 ป อยูที่  ตําบลบางตลาด อําเภอปากเกร็ด 
วิสาหกิจ  สถานที่ทํางานไปรษณียกลาง  บางรัก  เขารับการรักษาที่โรงพยาบาลนนทเวช  ตรวจ
ละไดเสียชีวิต จากผลการสอบสวนพบวา  ผูปวยเปนมะเร็งลําไสระยะสุดทาย และผล HIV +ve  
ุนายน  พ.ศ. 2546 เนื่องจากสุขภาพไมดี  ออนเพลีย  ในวันที่ 29 มิถุนายน พ.ศ. 25 46 มีอาการ
โรงพยาบาลนนทเวช   ตอมาวันที่ 2 กรกฎาคม พ.ศ. 2546 แพทยสังเกตพบผื่น เปนปนสีน้ําตาล
ิต ในวันที่ 3 กรกฎาคม  พ.ศ. 2546  ทราบผล  Hemo culture  วันที่ 9 กรกฎาคม พ.ศ. 2546       
อบพื้นที่  ไดดําเนินการ ทํา Throat swab ผูสัมผัสรวมบาน (ภรรยา และบุตร 2 คน) และผู

) รวม 7 คน ผล negative  ทุกราย  และไดจายยา Rifampicin ใหรับประทานทั้ง 7 คน ขณะนี้ไม

นผูปวยจาก  15  จังหวัด  มีผูปวยรวม  31  ราย เสียชีวิต  3 ราย  โดยไดรับรายงานผูปวยสูงสุดที่
ย,  กรุงเทพมหานคร 3  ราย,  ราชบุรี และสงขลา จังหวัดละ 2  ราย ตามลําดับ
ง
าระรวงอยางแรง  ตรวจพบเชื้อ Vibrio  cholerae El Tor inaba จากสํานักงานสาธารณสุข
  2 ราย  พบที่ อําเภอเสนา และอําเภออุทัย  อําเภอละ1 ราย
ยุ  1  ป   อยูที่ 49/2 หมูที่ 4  ตําบลชายนา  อําเภอเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา เร่ิมปวยวันที่  
ารรักษาที่คลินิกแพทย  อาการไมดีขึ้น  จึงเขารับการรักษาเปนผูปวยในที่โรงพยาบาลเสนา ใน
อาการอาเจียน  ปวดทอง  ถายเปนน้ํา ประมาณ  20  คร้ัง  จากการสอบสวนพบวา  บิดา  มารดา  
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มีอาชีพรับจางทั่วไป  ผูปวยมียา อายุ 75 ป คอยดูแล  ไมสามารถระบุอาหารที่สงสัย และแหลงแพรเชื้อได  จากการทํา Rectal 
swab culture ผูสัมผัสรวมบาน 6 คน และผูสัมผัสใกลชิดในชุมชน 3 คน รวม 9 คน ไมพบเชื้อ

      รายท่ี 2  เพศชาย  อายุ 53 ป อาชีพคนงานกอสราง  อยูที่บริษัทกอสรางไทยคอนโรจนะ  ตําบลสวนหาม อําเภออุทัย 
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา  เร่ิมปวยวันที่ 29  มิถุนายน  พ.ศ. 2546   เขารับการรักษาที่โรงพยาบาลราชธานีในวันที่ 1 กรกฎาคม  
พ.ศ. 2546  สงตอเขารับการรักษาที่ โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา ในวันเดียวกัน  ดวยอาการปวดทอง  คล่ืนไส อาเจียน  ถาย
อุจจาระเปนน้ําประมาณ 40 คร้ัง  มีไข ปวดศรีษะ เหงื่อออกมาก ชารอบปาก เปนตะคริว มีอาการขาดน้ําอยางรุนแรง  จากการ
สอบสวนโรค  ไมสามารถหาแหลงแพรเชื้อได  เพียงแตสงสัยวาอาจจะเกิดจากการรับประทานหอย  ที่ผูปวยหามาจากหนองน้ํา
ใกลที่ทํางาน  โดยนํามาลวกรับประทานกับภรรยา  แตภรรยาไมมีอาการปวย และทํา Rectal swab culture ไมพบเชื้อ  ไดดําเนิน
การทํา  Rectal swab culture เพื่อนรวมงานและเพื่อนบานใกลเคียง ผลไมพบเชื้อ

ตั้งแตตนปไดรับรายงานผูปวยจาก   22  จังหวัด  มีผูปวยรวม  207 ราย  เสียชีวิต  3  ราย  ผูปวยสวนใหญตรวจพบ
เชื้อ Vibrio  cholerae El Tor inaba  รอยละ 95.1  รองลงมา ตรวจพบเชื้อ Vibrio  cholerae El Tor  ogawa  รอยละ 4.4 และตรวจ
พบเชื้อ Vibrio  cholerae  O 139  รอยละ  0.5

3.  โรคไขเลือดออก (DHF)
      ในสัปดาหที่ 28 ไดรับรายงานเฝาระวังโรคจาก 64 จังหวัด มีรายงานผูปวยโรคไขเลือดออกรวม 899 ราย  จังหวัดที่มี

รายงานมากที่สุด 5 ลําดับแรก คือ  อุบลราชธานี 99 ราย, สุรินทร 65 ราย,  ศรีสะเกษ  63  ราย, นครราชสีมา  50  ราย และ  
รอยเอ็ด  37  ราย   ตามลาํดบั

         รวมตั้งแตตนป 2546 (สัปดาหที่ 1 – 28 )  มีรายงานผูปวยโรคไขเลือดออกสะสม 32,039 ราย เสียชีวิต 32 ราย คิดเปน
อัตราปวย 51.02 ตอประชากรแสนคน  และอัตราปวยตายรอยละ 0.10   จังหวัดที่มีอัตราปวยสะสมสูงกวา 50 ตอประชากรแสน
คนมี 30 จังหวัด จังหวัดที่มีอัตราปวยสะสมสูงสุด 10 ลําดับแรก คือ จังหวัดระยอง อัตราปวย 153.32 ตอประชากรแสนคน รองลง
มาไดแก อุบลราชธานี อัตราปวย  130.52 ตอประชากรแสนคน, ประจวบคีรีขันธ อัตราปวย 109.32 ตอประชากรแสนคน,
สมุทรปราการ อัตราปวย 91.37 ตอประชากรแสนคน, นครปฐม อัตราปวย  87.91 ตอประชากรแสนคน, ศรีสะเกษ อัตราปวย 
87.80 ตอประชากรแสนคน, อํานาจเจริญ อัตราปวย 84.78 ตอประชากรแสนคน, พิจิตร อัตราปวย  82.78 ตอประชากรแสนคน, 
สระแกว อัตราปวย 82.36 ตอประชากรแสนคน และจันทบุรี อัตราปวย  77.27 ตอประชากรแสนคน     ตามลําดับ

 รายงานโดย กลุมเฝาระวังและสอบสวนทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

ตารางที่ 1 จํานวนผูปวยดวยโรคที่เฝาระวังเรงดวนที่เขารับการรักษา โดยเปรียบเทียบกับชวงเวลาเดียวกันของปกอนๆ, ประเทศไทย, สัปดาหที่ 28          
พ.ศ. 2546  (6 – 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)

TABLE 1       REPORTED CASES OF PRIORITY BY DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY DATE OF TREATMRNT COMPARED TO PREVIOUS  YEAR,
THAILAND, WEEK  28,  2003, (JULY 6 - 12, 2003)

THIS WEEK CUMULATIVE
MEDIAN MEDIANDISEASE 2003 2002     (1998 –2002) 2003 2002    (1998 – 2002)

DIPHTHERIA 0 0 1 5 8 8
PERTUSSIS 0 0 3 10 10 43
MEASLES 6 131 130 2354 6650 3375
ENCEPHALITIS 1 0 14 131 16 266
MENIN.MENINGITIS 0 0 2 31 16 36
SEVERE DIARRHOEA 3 47 47 207 117 692
HAND, FOOT AND MOUTH DISEASE 0 59 * 99 2051 *
RABIES 0 0 2 12 15 33
LEPTOSPIROSIS 48 153 188 1406 2142 2142
DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER – TOTAL 899 4130 4130 32039 60530 60530

*REMARK : * เริ่มเก็บขอมูลเมื่อ ป ค.ศ. 2002
 ที่มา : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสาํนักอนามัย กรุงเทพมหานคร : รวบรวมจากรายงานผูปวยที่เขารับการรักษาของจังหวัดในแตละสัปดาห
          และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา : รวบรวมขอมูลในภาครวมระดับประเทศ  “ 0 ”  = NO CASE, “ – ”  = NO REPORT RECIVED
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ตารางท่ี 2 จํานวนผูปวยและตายดวยโรคที่เฝาระวังเรงดวนที่เขารับการรักษารายจังหวัด, ประเทศไทย, สัปดาหท่ี 28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
             (DIPHTHERIA, PERTUSSIS, MEASLES, ENCEPHALITIS, MENINGOCOCCAL MENINGITIS)

POP.
DEC. 31, 2002

C D C D C D C D C D C D C D C D C D C D
TOTAL 5 1 0 0 10 0 0 0 2354 0 6 0 131 7 1 0 31 3 0 0 62799872

CENTRAL REGION 1 1 0 0 4 0 0 0 455 0 0 0 25 1 0 0 8 0 0 0 20622277
01.BANGKOK  METRO  POLIS 0 0 0 0 1 0 0 0 39 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 5782159

ZONE.01 0 0 0 0 0 0 0 0 102 0 0 0 2 0 0 0 1 0 0 0 3680491
02.AYUTTHAYA 0 0 - - 0 0 - - 32 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 748243
03.NONTHABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 22 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 905197
04.SAMUT  PRAKAN 0 0 0 0 0 0 0 0 32 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1027719
05.ANG THONG 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 290423
06.PATHUM THANI 0 0 0 0 0 0 0 0 12 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 708909

ZONE.02 0 0 0 0 2 0 0 0 87 0 0 0 9 0 0 0 1 0 0 0 3078246
07.SUPHAN BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 26 0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 863304
08.CHAI NAT 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 350547
09.NAKHON NAYOK 0 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 251064
10.LOP BURI 0 0 0 0 1 0 0 0 25 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 767985
11.SARABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 24 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 621994
12.SING BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 223352

ZONE.03 0 0 0 0 1 0 0 0 150 0 0 0 13 1 0 0 0 0 0 0 4049449
13.SA KAEO 0 0 0 0 1 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 539107
14.RAYONG 0 0 0 0 0 0 0 0 38 0 0 0 5 1 0 0 0 0 0 0 546570
15.TRAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 225295
16.CHON BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 38 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1129886
17.CHACHOENGSAO 0 0 0 0 0 0 0 0 37 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 649758
18.PRACHIN BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 17 0 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 452822
19.CHANTHABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 506011

ZONE.04 1 1 0 0 0 0 0 0 77 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0 0 4031932
20.SAMUT SONGKHRAM 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 205135
21.SAMUT SAKHON 0 0 0 0 0 0 0 0 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 442914
22.PRACHUAP KHIRI KHAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 488477
23.PHETCHABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 461339
24.KANCHANABURI 1 1 - - 0 0 - - 24 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 801836
25.RATCHABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 17 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 830275
26.NAKHON PATHOM 0 0 0 0 0 0 0 0 23 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 801956

NORTHEASTERN REGION 2 0 0 0 6 0 0 0 937 0 5 0 29 2 0 0 2 0 0 0 21609185
ZONE.05 1 0 0 0 3 0 0 0 576 0 5 0 16 1 0 0 1 0 0 0 7605817

27.SURIN 1 0 0 0 0 0 0 0 72 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1399377
28.CHAIYAPHUM 0 0 0 0 0 0 0 0 27 0 0 0 2 1 0 0 0 0 0 0 1136508
29.BURI RAM 0 0 0 0 1 0 0 0 124 0 0 0 2 0 0 0 1 0 0 0 1545779
30.NAKHON RATCHASIMA 0 0 0 0 2 0 0 0 338 0 5 0 12 0 0 0 0 0 0 0 2581244
31.MAHA SARAKHAM 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 942909

ZONE.06 0 0 0 0 2 0 0 0 141 0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 7444721
32.UDON THANI 0 0 0 0 1 0 0 0 52 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1535471
33.NONG BUA LAM PHU 0 0 0 0 0 0 0 0 16 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 498513
34.NONG KHAI 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 909543
35.SAKON NAKHON 0 0 0 0 0 0 0 0 31 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1107752
36.LOEI 0 0 - - 0 0 - - 4 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 635587
37.KALASIN 0 0 0 0 0 0 0 0 9 0 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 990212
38.KHON KAEN 0 0 0 0 1 0 0 0 28 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1767643

  Cum.2003 Current wk. Cum.2003 Current wk. Current wk.  Cum.2003 Current wk.
MENIN.MENINGITIS
Cum.2003 Current wk.  REPORTING  AREAS

DIPHTHERIA PERTUSSIS MEASLES ENCEPHALITIS
Cum.2003
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ตารางที่ 2 (ตอ) จํานวนผูปวยและตายดวยโรคท่ีเฝาระวังเรงดวนที่เขารับการรักษารายจังหวัด, ประเทศไทย, สัปดาหท่ี 28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
             (DIPHTHERIA, PERTUSSIS, MEASLES, ENCEPHALITIS, MENINGOCOCCAL MENINGITIS)

POP.
DEC. 31, 2002

C D C D C D C D C D C D C D C D C D C D
ZONE.07 1 0 0 0 1 0 0 0 220 0 0 0 5 1 0 0 1 0 0 0 6558647

39.ROI ET 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 3 1 0 0 0 0 0 0 1322864
40.MUKDAHAN 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 338276
41.SI SA KET 1 0 0 0 0 0 0 0 164 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1458969
42.AMNAT CHAROEN 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 370360
43.UBON RATCHATHANI 0 0 0 0 1 0 0 0 20 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1792774
44.NAKHON PHANOM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 721540
45.YASOTHON 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 553864

NORTHERN REGION 1 0 0 0 0 0 0 0 776 0 1 0 45 2 1 0 15 2 0 0 12152502
ZONE.08 1 0 0 0 0 0 0 0 217 0 0 0 28 1 0 0 14 2 0 0 3367617

46.TAK 0 0 0 0 0 0 0 0 17 0 0 0 14 1 0 0 13 2 0 0 507371
47.KAMPHAENG PHET 1 0 - - 0 0 - - 29 0 - - 9 0 - - 0 0 - - 768130
48.UTHAI THANI 0 0 0 0 0 0 0 0 73 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 336176
49.SUKHOTHAI 0 0 - - 0 0 - - 14 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 625099
50.NAKHON SAWAN 0 0 - - 0 0 - - 84 0 - - 4 0 - - 1 0 - - 1130841

ZONE.09 0 0 0 0 0 0 0 0 74 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 3958271
51.NAN 0 0 0 0 0 0 0 0 9 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 487742
52.UTTARADIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 484984
53.PHITSANULOK 0 0 0 0 0 0 0 0 12 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 867685
54.PHETCHABUN 0 0 0 0 0 0 0 0 34 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1040786
55.PHRAE 0 0 0 0 0 0 0 0 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 485121
56.PHICHIT 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 591953

ZONE.10 0 0 0 0 0 0 0 0 485 0 1 0 11 1 1 0 1 0 0 0 4826614
57.LAMPANG 0 0 0 0 0 0 0 0 219 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 800775
58.PHAYAO 0 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 508554
59.CHIANG MAI 0 0 0 0 0 0 0 0 109 0 0 0 6 1 1 0 0 0 0 0 1595855
60.MAE HONG SON 0 0 - - 0 0 - - 9 0 - - 1 0 - - 0 0 - - 240014
61.LAMPHUN 0 0 0 0 0 0 0 0 52 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 407202
62.CHIANG RAI 0 0 0 0 0 0 0 0 81 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1274214

SOUTHERN REGION 1 0 0 0 0 0 0 0 186 0 0 0 32 2 0 0 6 1 0 0 8415908
ZONE.11 0 0 0 0 0 0 0 0 57 0 0 0 19 1 0 0 1 0 0 0 3978948

63.SURAT THANI 0 0 - - 0 0 - - 16 0 - - 2 0 - - 0 0 - - 920283
64.PHUKET 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 270438
65.RANONG 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 163160
66.NAKHON SI THAMMARAT 0 0 0 0 0 0 0 0 30 0 0 0 7 0 0 0 1 0 0 0 1533894
67.PHANGNGA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 239401
68.CHUMPHON 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 473818
69.KRABI 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 377954

ZONE.12 1 0 0 0 0 0 0 0 129 0 0 0 13 1 0 0 5 1 0 0 4436960
70.SONGKHLA 1 0 - - 0 0 - - 31 0 - - 3 0 - - 2 1 - - 1271067
71.YALA 0 0 0 0 0 0 0 0 22 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 459659
72.NARATHIWAT 0 0 - - 0 0 - - 46 0 - - 0 0 - - 1 0 - - 699951
73.PHATTHALUNG 0 0 0 0 0 0 0 0 11 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 504454
74.TRANG 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 4 0 0 0 1 0 0 0 603072
75.PATTANI 0 0 0 0 0 0 0 0 16 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 627955
76.SATUN 0 0 - - 0 0 - - 1 0 - - 1 0 - - 1 0 - - 270802
ที่มา:สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย  กรุงเทพมหานคร : รวบรวมจากรายงานผูปวยที่เขารับการรักษาของจังหวัดในแตละสัปดาห
       และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา : รวบรวมขอมูลในภาครวมระดับประเทศ , " 0 " =  NO CASE  , " - " =  NO REPORT RECEIVED = 12  PROVINCES

  REPORTING  AREAS
DIPHTHERIA PERTUSSIS MEASLES

  Cum.2003 Current wk. Cum.2003 Current wk. Cum.2003 Current wk.  Cum.2003 Current wk. Cum.2003 Current wk.
ENCEPHALITIS MENIN.MENINGITIS



 522     รายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ปท่ี ๓๔ : ฉบับที่ ๒๘ : ๑๘  กรกฎาคม   ๒๕๔๖
ตารางที่ 2 (ตอ) จํานวนผูปวยและตายดวยโรคท่ีเฝาระวงัเรงดวนท่ีเขารับการรักษารายจังหวดั, ประเทศไทย, สัปดาหท่ี 28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
           (SEVERE  DIARRHOEA,  HAND, FOOT  AND MOUTH DISEASE, RABIES, LEPTOSPIROSIS)

C D C D C D C D C D C D C D C D C D C D
TOTAL 29 0 0 0 178 0 3 0 99 0 0 0 12 12 0 0 1406 19 48 2

CENTRAL REGION 3 0 0 0 82 0 3 0 32 0 0 0 4 4 0 0 46 0 1 0
01.BANGKOK  METRO  POLIS 0 0 0 0 12 0 0 0 23 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0

ZONE.01 0 0 0 0 15 0 0 0 2 0 0 0 1 1 0 0 6 0 0 0
02.AYUTTHAYA 0 0 - - 4 0 - - 1 0 - - 1 1 - - 2 0 - -
03.NONTHABURI 0 0 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
04.SAMUT  PRAKAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
05.ANG THONG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0
06.PATHUM THANI 0 0 0 0 6 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

ZONE.02 3 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 19 0 1 0
07.SUPHAN BURI 2 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0
08.CHAI NAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 1 0
09.NAKHON NAYOK 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
10.LOP BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
11.SARABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0
12.SING BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0

ZONE.03 0 0 0 0 32 0 3 0 5 0 0 0 2 2 0 0 21 0 0 0
13.SA KAEO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
14.RAYONG 0 0 0 0 6 0 0 0 3 0 0 0 1 1 0 0 16 0 0 0
15.TRAT 0 0 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
16.CHON BURI 0 0 0 0 11 0 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0
17.CHACHOENGSAO 0 0 0 0 5 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
18.PRACHIN BURI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
19.CHANTHABURI 0 0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0

ZONE.04 0 0 0 0 22 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
20.SAMUT SONGKHRAM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
21.SAMUT SAKHON 0 0 0 0 21 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
22.PRACHUAP KHIRI KHAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
23.PHETCHABURI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
24.KANCHANABURI 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - -
25.RATCHABURI 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
26.NAKHON PATHOM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

NORTHEASTERN REGION 13 0 0 0 41 0 0 0 23 0 0 0 3 3 0 0 1139 13 41 1
ZONE.05 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 442 8 15 1

27.SURIN 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 158 1 13 0
28.CHAIYAPHUM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 52 1 0 0
29.BURI RAM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 99 0 0 0
30.NAKHON RATCHASIMA 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 88 4 1 0
31.MAHA SARAKHAM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 45 2 1 1

ZONE.06 13 0 0 0 37 0 0 0 19 0 0 0 0 0 0 0 339 1 9 0
32.UDON THANI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 48 1 0 0
33.NONG BUA LAM PHU 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 0 0 0
34.NONG KHAI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 26 0 1 0
35.SAKON NAKHON 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0
36.LOEI 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 42 0 - -
37.KALASIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 72 0 2 0
38.KHON KAEN 13 0 0 0 37 0 0 0 19 0 0 0 0 0 0 0 140 0 6 0

   Current wk.  Cum.2003  Cum.2003 Current  wk.Cum.2003 Current wk.Cum.2003

LEPTOSPIROSIS    HAND, FOOT 
AND MOUTH DISEASE RABIES

Current wk.  REPORTING  AREAS
SEVERE  DIARRHOEA

 ACTIVE CASE FINDING  
  Cum.2003

    PASSIVE CASE 
  Current wk.
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ตารางที ่2 (ตอ) จํานวนผูปวยและตายดวยโรคทีเ่ฝาระวังเรงดวนทีเ่ขารับการรักษารายจังหวัด, ประเทศไทย, สัปดาหที ่28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
           (SEVERE  DIARRHOEA,  HAND, FOOT  AND MOUTH DISEASE, RABIES, LEPTOSPIROSIS)

C D C D C D C D C D C D C D C D C D C D
ZONE.07 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 2 2 0 0 358 4 17 0

39.ROI ET 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 113 0 5 0
40.MUKDAHAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0
41.SI SA KET 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 128 3 11 0
42.AMNAT CHAROEN 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 12 0 0 0
43.UBON RATCHATHANI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2 0 0 82 0 1 0
44.NAKHON PHANOM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
45.YASOTHON 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 21 1 0 0

NORTHERN REGION 9 0 0 0 1 0 0 0 30 0 0 0 2 2 0 0 148 3 6 1
ZONE.08 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 17 0 0 0

46.TAK 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0
47.KAMPHAENG PHET 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 5 0 - -
48.UTHAI THANI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0
49.SUKHOTHAI 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 1 0 - -
50.NAKHON SAWAN 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 6 0 - -

ZONE.09 7 0 0 0 1 0 0 0 3 0 0 0 1 1 0 0 58 1 3 1
51.NAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 1 1 1
52.UTTARADIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 10 0 1 0
53.PHITSANULOK 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 16 0 1 0
54.PHETCHABUN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10 0 0 0
55.PHRAE 7 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 - 0 0 0 0 9 0 0 0
56.PHICHIT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

ZONE.10 2 0 0 0 0 0 0 0 27 0 0 0 0 0 0 0 73 2 3 0
57.LAMPANG 0 0 0 0 0 0 0 0 17 0 0 0 0 0 0 0 27 0 2 0
58.PHAYAO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 29 0 1 0
59.CHIANG MAI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 9 0 0 0
60.MAE HONG SON 0 0 - - 0 0 - - 6 0 - - 0 0 - - 1 0 - -
61.LAMPHUN 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
62.CHIANG RAI 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 6 2 0 0

SOUTHERN REGION 4 0 0 0 54 0 0 0 14 0 0 0 3 3 0 0 73 3 0 0
ZONE.11 0 0 0 0 3 0 0 0 5 0 0 0 1 1 0 0 52 2 0 0

63.SURAT THANI 0 0 - - 2 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 9 0 - -
64.PHUKET 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
65.RANONG 0 0 - - 0 0 - - 1 0 - - 1 1 - - 6 0 - -
66.NAKHON SI THAMMARAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 0 0 0
67.PHANGNGA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 1 0 0
68.CHUMPHON 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 0
69.KRABI 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 5 1 0 0

ZONE.12 4 0 0 0 51 0 0 0 9 0 0 0 2 2 0 0 21 1 0 0
70.SONGKHLA 2 0 - - 14 0 - - 1 0 - - 2 2 - - 0 0 - -
71.YALA 0 0 0 0 2 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0
72.NARATHIWAT 0 0 - - 3 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 9 0 - -
73.PHATTHALUNG 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
74.TRANG 0 0 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 0 0 0 2 1 0 0
75.PATTANI 2 0 0 0 32 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
76.SATUN 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 0 0 - - 3 0 - -
ที่มา:สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัด และสํานักอนามัย  กรุงเทพมหานคร : รวบรวมจากรายงานผูปวยที่เขารับการรักษาของจงัหวัดในแตละสัปดาห
       และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา : รวบรวมขอมูลในภาครวมระดับประเทศ ," 0 "= NO CASE  , " - " =  NO REPORT RECEIVED = 12  PROVINCES

LEPTOSPIROSIS
Cum.2003 Current wk.  Cum.2003 Current  wk. Cum.2003 Current wk.  Cum.2003    Current wk.   Cum.2003   Current wk.

SEVERE  DIARRHOEA HAND, FOOT RABIES ACTIVE CASE FINDING  AND MOUTH DISEASE  REPORTING  AREAS     PASSIVE CASE 



 524     รายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ปท่ี ๓๔ : ฉบับที่ ๒๘ : ๑๘  กรกฎาคม   ๒๕๔๖
ตารางที ่2 (ตอ) จํานวนผูปวยและตายดวยโรคทีเ่ฝาระวังเรงดวนทีเ่ขารับการรักษารายจังหวัด, ประเทศไทย, สัปดาหที ่28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
           (DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL)

DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL CASES DEATHS CASE 
RATE PER RATE PER FATALITY

100,000 100,000 RATE 
C D C D C D C D C D C D POP. POP. (%)

TOTAL 32039 32 899 0 7861 0 265 0 24178 32 634 0 51.02 0.05 0.10
CENTRAL REGION 12334 9 167 0 2291 0 25 0 10043 9 142 0 59.81 0.04 0.07

01.BANGKOK  METRO  POLIS 3765 0 8 0 454 0 1 0 3311 0 7 0 65.11 0.00 0.00
ZONE.01 2013 2 8 0 286 0 4 0 1727 2 4 0 54.69 0.05 0.10

02.AYUTTHAYA 220 0        -          - 31 0 - - 189 0 - - 29.40 0.00 0.00
03.NONTHABURI 398 0 0 0 59 0 0 0 339 0 0 0 43.97 0.00 0.00
04.SAMUT  PRAKAN 939 2 0 0 126 0 0 0 813 2 0 0 91.37 0.19 0.21
05.ANG THONG 97 0 5 0 25 0 3 0 72 0 2 0 33.40 0.00 0.00
06.PATHUM THANI 359 0 3 0 45 0 1 0 314 0 2 0 50.64 0.00 0.00

ZONE.02 1030 0 27 0 168 0 7 0 862 0 20 0 33.46 0.00 0.00
07.SUPHAN BURI 346 0 0 0 68 0 0 0 278 0 0 0 40.08 0.00 0.00
08.CHAI NAT 107 0 9 0 36 0 1 0 71 0 8 0 30.52 0.00 0.00
09.NAKHON NAYOK 75 0 5 0 29 0 3 0 46 0 2 0 29.87 0.00 0.00
10.LOP BURI 303 0 8 0 22 0 2 0 281 0 6 0 39.45 0.00 0.00
11.SARABURI 163 0 5 0 10 0 1 0 153 0 4 0 26.21 0.00 0.00
12.SING BURI 36 0 0 0 3 0 0 0 33 0 0 0 16.12 0.00 0.00

ZONE.03 3000 6 58 0 875 0 9 0 2125 6 49 0 74.08 0.15 0.20
13.SA KAEO 444 1 1 0 128 0 1 0 316 1 0 0 82.36 0.19 0.23
14.RAYONG 838 1 3 0 400 0 0 0 438 1 3 0 153.32 0.18 0.12
15.TRAT 67 0 6 0 25 0 2 0 42 0 4 0 29.74 0.00 0.00
16.CHON BURI 681 2 29 0 50 0 0 0 631 2 29 0 60.27 0.18 0.29
17.CHACHOENGSAO 378 1 9 0 10 0 0 0 368 1 9 0 58.18 0.15 0.26
18.PRACHIN BURI 201 0 0 0 107 0 0 0 94 0 0 0 44.39 0.00 0.00
19.CHANTHABURI 391 1 10 0 155 0 6 0 236 1 4 0 77.27 0.20 0.26

ZONE.04 2526 1 66 0 508 0 4 0 2018 1 62 0 62.65 0.02 0.04
20.SAMUT SONGKHRAM 86 0 5 0 4 0 0 0 82 0 5 0 41.92 0.00 0.00
21.SAMUT SAKHON 299 0 0 0 78 0 0 0 221 0 0 0 67.51 0.00 0.00
22.PRACHUAP KHIRI KHAN 534 0 6 0 206 0 1 0 328 0 5 0 109.32 0.00 0.00
23.PHETCHABURI 299 1 14 0 16 0 0 0 283 1 14 0 64.81 0.22 0.33
24.KANCHANABURI 258 0        -          - 43 0 - - 215 0 - - 32.18 0.00 0.00
25.RATCHABURI 345 0 22 0 68 0 3 0 277 0 19 0 41.55 0.00 0.00
26.NAKHON PATHOM 705 0 19 0 93 0 0 0 612 0 19 0 87.91 0.00 0.00

NORTHEASTERN REGION 11088 15 498 0 2879 0 152 0 8209 15 346 0 51.31 0.07 0.14
ZONE.05 3413 1 158 0 1015 0 60 0 2398 1 98 0 44.87 0.01 0.03

27.SURIN 943 1 65 0 347 0 22 0 596 1 43 0 67.39 0.07 0.11
28.CHAIYAPHUM 504 0 27 0 233 0 14 0 271 0 13 0 44.35 0.00 0.00
29.BURI RAM 738 0 2 0 185 0 0 0 553 0 2 0 47.74 0.00 0.00
30.NAKHON RATCHASIMA 892 0 50 0 193 0 21 0 699 0 29 0 34.56 0.00 0.00
31.MAHA SARAKHAM 336 0 14 0 57 0 3 0 279 0 11 0 35.63 0.00 0.00

ZONE.06 2065 4 68 0 685 0 19 0 1380 4 49 0 27.74 0.05 0.19
32.UDON THANI 389 2 8 0 29 0 1 0 360 2 7 0 25.33 0.13 0.51
33.NONG BUA LAM PHU 120 1 0 0 33 0 0 0 87 1 0 0 24.07 0.20 0.83
34.NONG KHAI 90 0 10 0 23 0 1 0 67 0 9 0 9.90 0.00 0.00
35.SAKON NAKHON 371 0 18 0 163 0 7 0 208 0 11 0 33.49 0.00 0.00
36.LOEI 195 1        -          - 100 0 - - 95 1 - - 30.68 0.16 0.51
37.KALASIN 275 0 2 0 125 0 0 0 150 0 2 0 27.77 0.00 0.00
38.KHON KAEN 625 0 30 0 212 0 10 0 413 0 20 0 35.36 0.00 0.00

  REPORTING  AREAS    Cum.2003

DHF & DSS     DF
  Current wk.

(DF+DHF+DSS)
   Cum.2003  Current wk.Current wk.Cum.2003
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ตารางท่ี 2 (ตอ) จํานวนผูปวยและตายดวยโรคที่เฝาระวังเรงดวนที่เขารับการรักษารายจังหวัด, ประเทศไทย, สัปดาหท่ี 28 พ.ศ.2546 (6 - 12  กรกฎาคม พ.ศ. 2546)
TABLE 2   REPORTED CASES AND DEATHS OF DISEASES UNDER SURVEILLANCE BY PROVINCE, THAILAND, WEEK 28, 2003 ( JULY 6 - 12, 2003)
           (DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL)

DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL CASES DEATHS CASE 
RATE PER RATE PER FATALITY

100,000 100,000 RATE 
C D C D C D C D C D C D POP. POP. (%)

ZONE.07 5610 10 272 0 1179 0 73 0 4431 10 199 0 85.54 0.15 0.18
39.ROI ET 682 2 37 0 190 0 10 0 492 2 27 0 51.55 0.15 0.29
40.MUKDAHAN 154 1 10 0 50 0 3 0 104 1 7 0 45.52 0.30 0.65
41.SI SA KET 1281 1 63 0 424 0 21 0 857 1 42 0 87.80 0.07 0.08
42.AMNAT CHAROEN 314 0 18 0 17 0 0 0 297 0 18 0 84.78 0.00 0.00
43.UBON RATCHATHANI 2340 2 99 0 184 0 21 0 2156 2 78 0 130.52 0.11 0.09
44.NAKHON PHANOM 492 2 21 0 203 0 11 0 289 2 10 0 68.19 0.28 0.41
45.YASOTHON 347 2 24 0 111 0 7 0 236 2 17 0 62.65 0.36 0.58

NORTHERN REGION 4604 5 181 0 1535 0 65 0 3069 5 116 0 37.89 0.04 0.11
ZONE.08 1540 4 4 0 512 0 3 0 1028 4 1 0 45.73 0.12 0.26

46.TAK 103 0 2 0 54 0 2 0 49 0 0 0 20.30 0.00 0.00
47.KAMPHAENG PHET 370 1        -          - 124 0 - - 246 1 - - 48.17 0.13 0.27
48.UTHAI THANI 135 0 2 0 43 0 1 0 92 0 1 0 40.16 0.00 0.00
49.SUKHOTHAI 141 0        -          - 49 0 - - 92 0 - - 22.56 0.00 0.00
50.NAKHON SAWAN 791 3        -          - 242 0 - - 549 3 - - 69.95 0.27 0.38

ZONE.09 1777 1 70 0 498 0 22 0 1279 1 48 0 44.89 0.03 0.06
51.NAN 95 0 6 0 54 0 5 0 41 0 1 0 19.48 0.00 0.00
52.UTTARADIT 312 1 16 0 104 0 7 0 208 1 9 0 64.33 0.21 0.32
53.PHITSANULOK 390 0 20 0 81 0 8 0 309 0 12 0 44.95 0.00 0.00
54.PHETCHABUN 359 0 3 0 98 0 0 0 261 0 3 0 34.49 0.00 0.00
55.PHRAE 131 0 0 0 44 0 0 0 87 0 0 0 27.00 0.00 0.00
56.PHICHIT 490 0 25 0 117 0 2 0 373 0 23 0 82.78 0.00 0.00

ZONE.10 1287 0 107 0 525 0 40 0 762 0 67 0 26.66 0.00 0.00
57.LAMPANG 314 0 32 0 157 0 17 0 157 0 15 0 39.21 0.00 0.00
58.PHAYAO 126 0 25 0 55 0 5 0 71 0 20 0 24.78 0.00 0.00
59.CHIANG MAI 628 0 48 0 197 0 17 0 431 0 31 0 39.35 0.00 0.00
60.MAE HONG SON 24 0        -          - 15 0 - - 9 0 - - 10.00 0.00 0.00
61.LAMPHUN 79 0 2 0 33 0 1 0 46 0 1 0 19.40 0.00 0.00
62.CHIANG RAI 116 0 0 0 68 0 0 0 48 0 0 0 9.10 0.00 0.00

SOUTHERN REGION 4013 3 53 0 1156 0 23 0 2857 3 30 0 47.68 0.04 0.07
ZONE.11 1937 1 44 0 582 0 21 0 1355 1 23 0 48.68 0.03 0.05

63.SURAT THANI 550 0        -          - 142 0 - - 408 0 - - 59.76 0.00 0.00
64.PHUKET 142 0 2 0 42 0 1 0 100 0 1 0 52.51 0.00 0.00
65.RANONG 82 0        -          - 41 0 - - 41 0 - - 50.26 0.00 0.00
66.NAKHON SI THAMMARAT 520 1 11 0 138 0 8 0 382 1 3 0 33.90 0.07 0.19
67.PHANGNGA 147 0 6 0 80 0 2 0 67 0 4 0 61.40 0.00 0.00
68.CHUMPHON 208 0 7 0 39 0 0 0 169 0 7 0 43.90 0.00 0.00
69.KRABI 288 0 18 0 100 0 10 0 188 0 8 0 76.20 0.00 0.00

ZONE.12 2076 2 9 0 574 0 2 0 1502 2 7 0 46.79 0.05 0.10
70.SONGKHLA 744 0        -          - 150 0 - - 594 0 - - 58.53 0.00 0.00
71.YALA 348 2 0 0 164 0 0 0 184 2 0 0 75.71 0.44 0.57
72.NARATHIWAT 293 0        -          - 94 0 - - 199 0 - - 41.86 0.00 0.00
73.PHATTHALUNG 131 0 1 0 57 0 1 0 74 0 0 0 25.97 0.00 0.00
74.TRANG 140 0 1 0 50 0 1 0 90 0 0 0 23.21 0.00 0.00
75.PATTANI 369 0 7 0 45 0 0 0 324 0 7 0 58.76 0.00 0.00
76.SATUN 51 0        -          - 14 0 - - 37 0 - - 18.83 0.00 0.00
ที่มา:สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัด และสํานักอนามัย  กรุงเทพมหานคร : รวบรวมจากรายงานผูปวยที่เขารับการรักษาของจงัหวัดในแตละสัปดาห
       และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา : รวบรวมขอมูลในภาครวมระดับประเทศ , " 0 " =  No case  , " - " =  NO REPORT RECEIVED = 12  PROVINCES

(DF+DHF+DSS)
Cum.2003    Cum.2003  REPORTING  AREAS

     DF DHF & DSS
  Current wk.Current wk.    Cum.2003  Current wk.



 526     รายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ปท่ี ๓๔ : ฉบับที่ ๒๘ : ๑๘  กรกฎาคม   ๒๕๔๖
 คณะที่ปรึกษา

              นายแพทยสุชาติ  เจตนเสน   นายแพทยประยูร กุนาศล  นายแพทยธวัช  จายนียโยธิน   นายแพทยประเสริฐ  ทองเจริญ
นายสัตวแพทยประวิทย  ชุมเกษียร    นายองอาจ  เจริญสุข

 หัวหนากองบรรณาธิการ

นายแพทย คํานวณ  อึ้งชูศักดิ์
 ผูชวยหัวหนากองบรรณาธิการ

 วาที่ ร.ต. ศิริชัย  วงศวัฒนไพบูลย   นางพงษศิริ  วัฒนาสุรกิตต  นางกาญจนีย  ดํานาคแกว   นางสิริลักษณ  รังษีวงศ

 กองบรรณาธิการวิชาการ

                 นายแพทยสมศักด์ิ  วัฒนศรี   นายแพทยสุริยะ คูหะรัตน  พญ.ชุลีพร จิระพงษา  นางอุบลรัตน  นฤพนธจิรกุล   นพ.เฉวตสรร  นามวาท                                
พญ.วรรณา  หาญเชาววรกุล   นางลดารัตน  ผาตินาวิน  ดร.อัญชลี  ศิริพิทยาคุณกิจ  นางแสงโฉม  เกิดคลาย    นางสาวสุชาดา  จันทสิริยากร

 กองบรรณาธิการดําเนินงาน

ฝายขอมูล นางสาวเพ็ญศรี  จิตรนําทรัพย  นางสุวดี  ดีวงษ   นางเพทาย  ดอกสน    สัตวแพทยหญิงเสาวพักตร  ฮ้ินจอย                                            
นายสมเจตน  ต้ังเจริญศิลป นางอนงค แสงจันทรทิพย  นายประเวศน  แยมช่ืน

ฝายจัดการ นางสาววรรณศิริ  พรหมโชติชัย   นางนงลักษณ  อยูดี นางสาวสุรินทร  เรืองรอด    นางพูนทรัพย  เปยมณี
นางสาวสมหมาย  ยิ้มขลิบ  นางสาวกฤตติกานต  มาทวม  นางสาวภัทรา  กาดีโลน

ฝายศิลป  นายถมยา พุกกะนานนท   นายประมวล ทุมพงษ
 วัตถุประสงค

   1. เพื่อใหหนวยงานเจาของขอมูลรายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยาไดตรวจสอบและแกไขใหถูกตอง ครบถวน สมบูรณยิ่งขึ้น
   2. เพื่อวิเคราะหและรายงานสถานการณโรคที่เปนปจจุบัน ทั้งในและตางประเทศ
   3. เพื่อเปนสื่อกลางในการนําเสนอผลการสอบสวนโรค หรืองานศึกษาวิจัยที่สําคัญและเปนปจจุบัน
   4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงานทางระบาดวิทยาและสาธารณสุข

                                                           กําหนดออก :  เปนรายสัปดาห /  จํานวนพิมพ 3,800 ฉบับ

 สงบทความ  ขอคิดเห็น
         : หากพบความคลาดเคลื่อนของขอมูล โปรดแจง  ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา  E-mail : pensri @ health.moph.go.th
         : สงบทความและขอคิดเห็น   ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา  E-mail : sirirak @ health.moph.go.th

 สํานักงาน
สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ถนนติวานนท  จังหวัดนนทบุรี 11000
โทร. 0-2590-1723, 0-2590-1827 โทรสาร 0-2590-1784
Bureau of Epidemiology, Department of Disease Control, Ministry of Public Health, Tivanond Road, Nonthaburi 11000, Thailand.
Tel. 0-2590-1723, 0-2590-1827   FAX  0-2590-1784  Website http://epid.moph.go.th/, E-mail : thomya @ health.moph.go.th

จัดพิมพโดย  ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา
ที่  สธ. 0419/ พิเศษ
ชําระคาฝากสงเปนรายเดือน
ใบอนุญาตเลขที่  73/2537
ไปรษณียนนทบุรี
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