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 ผู้แสวงบญุชาวไทยมุสลิมปราศจากโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 759  
 สรุปการตรวจข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ท่ี 51 ระหว่างวันท่ี 19–25 ธันวาคม 2564 767 
 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ท่ี 51 ระหว่างวันท่ี 19–25 ธันวาคม 2564 769 

บทคัดย่อ 
บทนํา : ผู้แสวงบุญชาวไทยที่เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ ณ เมือง
เมกกะ ประเทศซาอุดีอาระเบีย เฉลี่ยปีละประมาณ 12,000 ราย 
กระทรวงสาธารณสุขได้มีนโยบาย Health Empower Hajj เพื่อให้
ได้ข้อมูลมาเสริมความแข็งแกร่งให้กับบริการสุขภาพที ่จัดให้  
ผู้แสวงบุญ การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อนําเสนอข้อมูลการดูแล
สุขภาพให้กับผู้แสวงบุญฮัจย์ เพื่อลดอัตราป่วย และความเสี่ยงต่อ
การเสียชีวิตในขณะแสวงบุญ โดยการดําเนินงานทั้งก่อนแสวงบุญ
เพื่อสร้างกลไกให้ผู้แสวงบุญทราบความเสี่ยง จัดทําฐานข้อมูลและ
มีสมุดสุขภาพประจําตัว เพื่อเป็นข้อมูลระหว่างแสวงบุญ ซึ่งทําให้
ได้รับการวินิจฉัย และรักษาได้อย่างรวดเร็วและถูกต้องมากยิ่งข้ึน 
รวมทั้งช่วยประเมินความเสี่ยงจากการป่วยเป็นโรคทางเดินหายใจ
ตะวันออกกลาง ภายหลังการเดินทางกลับจากการประกอบพิธีฮัจย์ 
วิธีการศึกษา : เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวางโดย
ประชากรที่ใช้ศึกษา คือ ผู้แสวงบุญชาวไทยที่เดินทางไปประกอบ
พิธีฮัจย์ทุกราย ในช่วงปี พ.ศ. 2558–2560  
ผลการศึกษา : ในช่วงปี พ.ศ. 2558–2560 โดยมีการดําเนินครบ
กระบวนการ ดังนี้ 1) ก่อนการเดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ มีการ
ให้บริการตรวจสุขภาพ ประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพ แบ่งเป็น  

ภาวะปกติ (สีเขียว) ภาวะเสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) สําหรับภาวะ
เสี่ยงสูง (สีแดง) ผู้แสวงบุญส่วนใหญ่มีอายุ 41–70 ปี เมื่อจําแนก
รายปี ผู้แสวงบุญมีภาวะปกติ ร้อยละ 54.55 (5,631 ราย), 48.12 
(4,605 ราย) และ 46.31 (4,073 ราย) ภาวะความเสี่ยงปานกลาง 
ร้อยละ 27.20 (2,808 ราย), 26.36 (2,522 ราย) และ 26.71 
(2,349 ราย) ภาวะความเสี่ยงสูง ร้อยละ 6.87 (709 ราย), 8.21 
(786 ราย) และ 7.36 (647 ราย) ตามลําดับ 2) ระหว่างท่ีประกอบ
พิธีฮัจย์ มีสํานักงานแพทย์เพื่อกิจการฮัจย์แห่งประเทศไทย ในการ
ให้ความช่วยเหลือดูแลรักษาระหว่างการประกอบพิธีฮัจย์ พบว่า  
ผู้แสวงบุญป่วยด้วยโรคติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจช่วงบนหรือ
คออักเสบมากท่ีสุด รองลงมา ได้แก่ ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อ ส่วนสาเหตุ
การเสียชีวิตเกิดจากโรคหัวใจ 3) หลังกลับจากการประกอบพิธีฮัจย์
มีระบบคัดกรองที่ท่าอากาศยาน และการเฝ้าระวังติดตามโรคตดิต่อ
สําคัญในจังหวัด ซึ่งไม่พบผู้แสวงบุญป่วยเป็นโรคทางเดินหายใจ
ตะวันออกกลาง 
ข้อเสนอแนะ :  Health Empower Hajj เป็นนโยบายสําคัญ เพื่อ
ป้องกันโรคติดต่ออุบัติใหม่ในกลุ่มผู้แสวงบุญ และสอดคล้องกับ  
กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548  
คําสําคัญ : โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง, ผู้แสวงบุญ, พิธีฮจัย์
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องค์รวม และให้การดูแลสุขภาพผู ้เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ 
เพื่อให้ผู้แสวงบุญมีสุขภาพดีทั้งก่อน ระหว่าง และหลังการเดินทาง
(7) ดังนั้นจึงได้กําหนดแนวทางการดูแลสุขภาพในประชากรกลุ่มนี้
โดยให้บริการตรวจสุขภาพ ประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพ และ
เสริมสร้างภูมิคุ ้มกันโรคไข้กาฬหลังแอ่น และไข้หวัดใหญ่ก่อน
เดินทาง รวมทั้งให้ความรู้เพื่อการดูแลสุขภาพที่ถูกต้องระหว่าง
ประกอบพิธีฮัจย์ มีการจัดส่งหน่วยแพทย์พยาบาลไทยเพื ่อดูแล
สุขภาพผู้แสวงบุญ และมีการติดตามและเฝ้าระวังโรคติดต่อท่ีสําคัญ 
เช่น โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง ภายหลังกลับจากพิธีฮัจย์ 
1 เดือน โดยสร้างเครือข่ายผู้ประสานงานฮัจย์ หรือมิสเตอร์ฮัจย์ 
(Mr. Hajj) ในระดับจังหวัด ส่วนใหญ่เป็นหัวหน้างานควบคุมโรค
ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด กระจายทั่วประเทศ 54 จังหวัด 
ในระดับเขต สํานักงานป้องกันควบคุมโรคทําหน้าท่ีเปน็ผู้ประสานงาน
หลักในการดูแลผู้แสวงบุญทั้งก่อนเดินทาง ขณะอยู่ในประเทศ
ซาอุดีอาระเบีย และหลังกลับจากเดินทาง เพื่อให้วางมาตรการ 
และแนวทางในการดูแลสุขภาพ และการเฝ้าระวังติดตามสุขภาพ  
ผู้แสวงบุญ 

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อนําเสนอข้อมูลการดูแล
สุขภาพให้กับผู้แสวงบุญฮัจย์ เพื่อลดอัตราป่วย และความเสี่ยงต่อ
การเสียชีวิตในขณะแสวงบุญ สร้างกลไกให้ผู้แสวงบุญทราบความ
เสี่ยง จัดทําฐานข้อมูล และมีสมุดสุขภาพประจําตัว เพื่อเป็นข้อมูล
ระหว่างแสวงบุญให้ได้รับการวินิจฉัย และรักษาได้อย่างรวดเร็ว
และถูกต้องมากยิ่งขึ้น รวมทั้งช่วยประเมินความเสี่ยงจากการป่วย
เป็นโรค MERS ภายหลังการเดินทางกลับจากการประกอบพิธีฮัจย์ 
เพื่อให้สามารถตรวจพบการเกิดโรคได้อย่างรวดเร็ว ป้องกันการ
แพร่กระจายเชื้อไปยังครอบครัว และเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และลด
โอกาสเสียชีวิต 

วิธีการศึกษา 
การศ ึกษาคร ั ้ งนี้ เป ็นการศ ึกษาเช ิ งพรรณนาแบบ

ภาคตัดขวาง โดยการดําเนินงานศึกษาทั้งก่อนเดินทางไปแสวงบุญ 
ภายหลังการเดินทางกลับจากการประกอบพิธีฮัจย์ ประชากรที่ใช้
ศึกษา คือ ผู้แสวงบุญชาวไทยที่เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ทุกราย 
ในช่วงปี พ.ศ. 2558–2560 วิธีการเก็บข้อมูลประกอบด้วย 
1. การดูแลสุขภาพก่อนการเดินทาง  

รวบรวม และวิเคราะห์ข้อมูลจากระบบตรวจสุขภาพ  
ผู้แสวงบุญไปประกอบพิธีฮัจย์ โดยมีสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
6 จังหวัด ได้แก่ ปัตตานี ยะลา นราธิวาส สงขลา สตูล ตรัง และ
กองโรคติดต่อทั่วไปเป็นผู้บันทึกข้อมูลในระบบ www.sasuk12.com 
ซึ่งมีตัวแปรท่ีสําคัญดังนี้ 

บทนํา 
การประกอบพิธีฮัจย์เป็นบทบัญญัติศาสนาอิสลาม ถือเป็น

หน้าที่สําคัญประการหนึ่งสําหรับผู้ที่นับถือศาสนาอิสลามทั้งชาย
และหญิง ท่ีจําเป็นต้องปฏิบัติเม่ือมีความพร้อมตามท่ีศาสนากําหนด 
โดยต้องเดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ ณ ประเทศซาอุดีอาระเบีย ซึ่ง
ทุกปีมีผู้ที่นับถือศาสนาอิสลามจากทั่วโลกประมาณ 3 ล้านกว่าคน 
เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ (1,2) ในปี พ.ศ. 2550–2560 ประเทศไทย
ได้รับอนุญาตจํานวนผู้แสวงบุญเฉลี่ยปีละประมาณ 12,000 ราย 
ทั ้งนี ้มีผู ้ เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ซึ ่งเป็นชาวไทยมุสลิมใน 
5 จังหวัดชายแดนภาคใต้ เฉลี่ย 9,000–10,000 ราย/ปี จากข้อมูล
ในปี พ.ศ. 2550–2556 พบผู้แสวงบุญชาวไทยมุสลิม เสียชีวิต
ระหว่างการไปประกอบพิธีฮัจย์ 13–50 รายต่อปี ค่ามัธยฐาน
ผู้เสียชีวิต 19 รายต่อปี (3)  

ประเทศซาอุดีอาระเบียพบการระบาดของโรคต่าง ๆ ได้แก่ 
ในปี พ.ศ 2530 มีการระบาดครั้งแรกของโรคไข้กาฬหลังแอ่น เป็น
เหตุให้ผ ู ้แสวงบุญเสียชีว ิต ทําให้ประเทศซาอุดีอาระเบียได้
กําหนดให้ผู้เดินทางไปแสวงบุญทุกคนต้องฉีดวัคซีนป้องกันโรค  
ไข้กาฬหลังแอ่น(4) ก่อนเดินทางเข้าประเทศ และตั้งแต่ปี พ.ศ. 
2555 พบการระบาดของโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง (MERS-
CoV) อย่างต่อเนื่อง โดยพบในกลุ่มผู้แสวงบุญจากประเทศต่าง ๆ 
เดินทางไปยังพื้นที่ประกอบพิธีฮัจย์ และศาสนสถานที่สําคัญ แล้ว
นําเชื้อกลับไปแพร่กระจายต่อในกลุ่มผู้สัมผัสในประเทศต้นทาง(5–7) 
ประเทศซาอุด ีอาระเบ ียจ ึงได ้ม ีนโยบาย Hajj free MERS (8) 
นโยบายดังกล่าวแม้จะสร้างความมั่นใจแก่ผู้ไปแสวงบุญ แต่การ
ระบาดของโรค MERS ในประเทศซาอุดีอาระเบียไม่ได้หมดไป 
ดังนั้นประเทศที่มีประชากรมุสลิมเข้าร่วมพิธีฮัจย์จึงจําเป็นต้อง  
มีการเฝ้าระวังโรค และดูแลช่วยเหลือในกลุ่มผู้แสวงบุญ 

กระทรวงสาธารณสุขของประเทศไทย ได ้ม ีนโยบาย 
Health Empower Hajj ซึ่งเป็นการให้การดูแลผู้แสวงบุญแบบ  

คณะที่ปรึกษา 

นายแพทย์สุชาติ  เจตนเสน      นายแพทย์ประยูร กุนาศล 

นายแพทย์คำนวณ อึ้งชูศกัดิ์     นายสัตวแพทย์ประวิทย์  ชุมเกษยีร  

องอาจ  เจริญสุข         

หัวหน้ากองบรรณาธิการ : นายแพทย์จักรรัฐ พิทยาวงศ์อานนท์ 

บรรณาธิการวิชาการ  :  นายสัตวแพทย์ธีรศักดิ์  ชักนำ 

กองบรรณาธิการ 

คณะทำงานด้านบรรณาธิกรณ์ กองระบาดวิทยา 

ฝ่ายข้อมูล  

สมาน สยุมภูรุจินันท์   ศศิธันว์ มาแอเคียน   พัชรี ศรีหมอก    
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1.1 ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ ช่ือ–สกุล เพศ อายุ และทีอ่ยู่
1.2 การตรวจสุขภาพ และการประเมินความเสี่ยงทาง

สุขภาพ ได้แก่ ภาวะความเสี่ยงด้านสุขภาพปกติ (สีเขียว) ภาวะ
เสี่ยงปานกลาง (สีเหลือง) และภาวะเสี่ยงสูง (สีแดง) โดยภาวะปกติ 
(สีเขียว) คือ ผู้แสวงบุญท่ีมีสุขภาพแข็งแรง ส่วนภาวะเสี่ยงปาน-
กลาง (สีเหลือง) คือ ผู้แสวงบุญท่ีมีระดับความดันโลหิต ≥ 140/90 
มม.ปรอท มีระดับนํ้าตาลในเลือด > 125 มก./ดล. มีโรคประจําตัว 
เช่น เบาหวาน หรือความดันโลหิตสูงที่สามารถควบคุมได้ มีภูมิแพ้ 
ภาวะอ้วน (ความหนาแน่นมวลกาย หรือ BMI ≥ 30 กก./ม.2) หรือ
มีระด ับไขมันในเล ือด (ไตรกลีเซอไรด์ ≥ 200 มก ./ดล . หรือ
โคเลสเตอรอล ≥ 250 มก./ดล.) สําหรับภาวะเสี่ยงสูง (สีแดง) คือ 
ผู้แสวงบุญที่เป็นโรคเบาหวานที่ควบคุมไม่ได้ (การตรวจระดับ
นํ้าตาลในเลือดหลังอดอาหาร 8 ช่ัวโมง หรือ FBS ≥ 160 มก./ดล.) 
หรือเป็นโรคเบาหวานที่รักษาด้วยอินซูลิน หรือมีความดันโลหิตสูง 
≥ 160/100 มม.ปรอท เป็นต้น 

1.3 การให้ความรู้ให้แก่ผู้เดินทางแสวงบุญ ได้แก่ การ
ปฏิบัติตัวก่อนขึ ้นเครื ่องบิน การดูแลสุขภาพระหว่างประกอบ
ศาสนกิจ และหลังเดินทางกลับ (ด้านการแพทย์) การเตรียมตัว
ข้ันตอนและวิธีการประกอบพิธีฮัจย์ 
2. การดูแลสุขภาพขณะแสวงบุญในประเทศซาอุดีอาระเบีย  

รวบรวม วิเคราะห์ข้อมูลโรคที ่พบ และสาเหตุของการ
เสียชีวิตในผู้แสวงบุญ จากสํานักงานแพทย์เพื่อกิจการฮัจย์แห่ง
ประเทศไทย 
3. การดูแลสุขภาพภายหลังกลับจากพิธีฮัจย์  

รวบรวม และวิเคราะห์ข้อมูลผู้เดินทาง เรื่องจากรายงาน
การคัดกรองโรคที่ท่าอากาศยาน รายงานการติดตามที่ได้รับจาก
ระดับจังหวัด ดังต่อไปน้ี 

3.1 รายงานผลการเฝ้าระวังและคัดกรองโรคในผู้แสวง-
บุญท่ีท่าอากาศยานสุวรรณภูมิ นราธิวาส หาดใหญ่ ภูเก็ต และ
กระบี่ จากด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ กองโรคติดต่อท่ัวไป 
สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 11 นครศรีธรรมราช (สคร.11) และ
สํานักงาน-ป้องกันควบคุมโรคท่ี 12 สงขลา (สคร.12) 

3.2 รายงานผลการติดตามผู้แสวงบุญท่ีกลับจากการไป
ประกอบพิธีฮัจย์ ในพื้นที่รับผิดชอบเป็นประจําทุกสัปดาห์ เป็น
ระยะเวลา 30 วัน กรณีพบผู้ป่วยสงสัยโรคติดต่อ ได้แก่ โรคทางเดิน-
หายใจตะวันออกกลาง ไข้หวัดใหญ่ เป็นต้น ที่เข้านิยามการเฝ้า
ระวังและสอบสวนโรคของกองระบาดวิทยาจากมิสเตอร์ฮัจย์ ใน
ระดับจังหวัดซึ ่งส ่วนใหญ่เป ็นหัวหน้างานควบคุมโรค ของ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้โปรแกรมสําเร็จรูป โดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา เป็นจํานวน และค่าร้อยละ 

ผลการศึกษา 
1. การดูแลสุขภาพก่อนการเดินทาง 

จากการศึกษาพบว่าช่วงปี พ.ศ. 2558–2560 มีผู้แสวงบุญ
ที่เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ ในปี พ.ศ. 2558 สูงสุด รวม 10,323 
ราย และลดลงในปี พ.ศ. 2559 (9,569 ราย) และ พ.ศ. 2560 
(8,795 ราย) ตามลําดับ ผู้แสวงบุญในแต่ละปีส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง
มากกว่าเพศชาย และมีอายุ 41–70 ปี ซึ ่งส่วนใหญ่ได้รับการ
เสริมสร้างความรู้ก่อนการเดินทาง (ตารางท่ี 1) 

การประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพ 
ในปี พ.ศ. 2558–2560 เมื่อจําแนกรายปี พบผู้แสวงบุญ

ส่วนใหญ่มีภาวะสุขภาพปกติ เท่ากับร้อยละ 54.55 (5,631 ราย), 
48.12 (4,605 ราย) และ 46.31 (4,073 ราย) ตามลําดับ มีภาวะ
ความเสี่ยงปานกลาง ร้อยละ 27.20 (2,808 ราย), 26.36 (2,522 
ราย) และ 26.71 (2,349 ราย) ตามลําดับ มีภาวะความเสี่ยงสูง 
ร้อยละ 6.87 (709 ราย), 8.21 (786 ราย) และ 7.36 (647 ราย) 
ตามลําดับ (ดังรูปที่ 1) ซึ่งปัญหาสุขภาพที่พบจากการประเมิน  
ผู้แสวงบุญที่มีภาวะความเสี่ยงปานกลางและสูง พบว่าผู้แสวงบุญ
ส่วนใหญ่เป็นโรคความดันโลหิตสูง จํานวน 935, 1,429 และ 
1,335 ราย ตามลําดับ รองลงมาเป็นโรคเบาหวาน จํานวน 718, 
203 และ 644 ราย ตามลําดับ และโรคหัวใจ จํานวน 143, 146 
และ 129 ราย ตามลําดับ (รูปท่ี 2) 
2. ปัญหาสุขภาพขณะแสวงบุญในประเทศซาอุดีอาระเบีย 

สําหรับการดูแลสุขภาพของผู ้แสวงบุญชาวไทยมุสลิม  
ขณะอยู่ในประเทศซาอุดีอาระเบีย ในช่วงปี พ.ศ. 2558–2560 
พบว่าป ่วยด ้วยโรคต ิดเช ื ้อทางเด ินหายใจช ่วงบน (Upper 
respiratory infection) หรือคออักเสบ (Pharyngitis) มากที่สุด 
8,634 ราย (ร้อยละ 71.90), 6,678 ราย (ร้อยละ 65.04) และ 
6,220 ราย (ร้อยละ 71.80) ตามลําดับ รองลงมา ได้แก่ ปวดเมื่อย
กล้ามเนื ้อ (Myalgia) 1,396 ราย (ร้อยละ 11.62), 1,132 ราย 
(ร้อยละ 11.02) และ 622 ราย (ร้อยละ 7.18) ตามลําดับ และโรค
กระเพาะอาหาร/แผลในกระเพาะอาหาร (Dyspepsia/peptic 
ulcer) 391 ราย (ร้อยละ 3.26), 338 ราย (ร้อยละ 3.26) และ 
355 ราย (ร้อยละ 4.10) (รูปท่ี 3) 

ผู้แสวงบุญเสียชีวิต จําแนกรายปี พบว่าในปี พ.ศ. 2558 มี
ผู้เสียชีวิต 17 ราย เป็นผู้ชาย 10 ราย ผู้หญิง 7 ราย สาเหตุการ
เสียชีวิตจากโรคหัวใจ 9 ราย โรคระบบทางเดินหายใจ 3 ราย  
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ตารางท่ี 2 การเฝา้ระวังโรคโดยด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ในผู้แสวงบุญท่ีเดินทางกลับจากพิธฮีัจย ์ปี พ.ศ. 2558–2560 

ด่านท่ี
สนามบิน 

ปี พ.ศ. 2558 ปี พ.ศ. 2559 ปี พ.ศ. 2560 
จํานวนท่ีคัด

กรอง 
จํานวน (ร้อยละ) 

ท่ีมีไข้/URI 
จํานวนท่ีคัด

กรอง 
จํานวน (ร้อยละ) 

ท่ีมีไข้/URI 
จํานวนท่ีคัด

กรอง 
จํานวน (ร้อยละ) 

ท่ีมีไข้/URI 

สุวรรณภูมิ 5,142 8 (0.2) 4,759 0 (0.0) 2,837 0 (0.0) 
หาดใหญ่ 3,121 27 (0.9) 2,555 30 (1.2) 4,298 76 (1.8) 
นราธิวาส 1,154 18 (1.6) 1,144 3 (0.3) 1,153 10 (0.9) 
ภูเก็ต 903 8 (0.9) 902 3 (0.3) – – 
กระบี่ – – – – 481 0 (0.0) 
รวมทั้งหมด 10,320 61 (0.6) 9,360 36 (0.4) 8,769 86 (1.0) 

โรคเบาหวาน 2 ราย โรคตับแข็ง 1 ราย โรคติด-
เชื้อในกระแสเลือด 1 ราย และอุบัติเหตุ 1 ราย 
สําหรับปี พ.ศ. 2559 มีผู้เสียชีวิต 8 ราย เป็น
ชาย 4 ราย หญิง 4 ราย สาเหตุการเสียชีวิต 
จากโรคหัวใจ 4 ราย อุบัติเหตุ 1 ราย ภาวะไม่-
สมดุลของเกลือแร่ในร่างกาย (Electrolyte 
Imbalance) 1 ราย ภาวะเลือดออกในทางเดิน
อาหาร (Gastrointestinal hemorrhage) 1 ราย 
และมะเร็ง 1 ราย และปี พ.ศ. 2560 มีผู้เสียชีวิต 
9 ราย เป็นผู้ชาย 7 ราย ผู้หญิง 2 ราย สาเหตุ
การเสียชีวิตมีผู ้เสียชีวิตจากโรคหัวใจ 7 ราย 
โรคหลอดเลือดสมอง 1 ราย และลําไส้อุดตัน  
1 ราย 
3. ปัญหาสุขภาพหลังกลับจากพิธีฮัจย์ 

จากข้อมูลของด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศ กองด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศและกักกันโรค และสคร.11-12 
ในปี พ.ศ. 2558–2560 รายงานผลการเฝ้าระวัง
และคัดกรองผู้แสวงบุญท่ีท่าอากาศยานสุวรรณ
ภูมิ นราธิวาส หาดใหญ่ ภูเก็ต และกระบี่ พบผู้ท่ี
มีอาการไข้หรือโรคติดเช้ือทางเดินหายใจช่วงบน 
ร้อยละ 0.0–1.8 (ตารางท่ี 2) ซึ่งไม่พบผู้เดินทาง
ปว่ยเป็นโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 

จากรายงานการติดตามผู้แสวงบุญท่ี
เดินทางกลับจากการไปประกอบพิธีฮัจย์ โดย
มิสเตอร์ฮัจย์ (Mr. Hajj) ในพื้นท่ีรับผิดชอบ เป็น 

เป็นประจําทุกสัปดาห์ นาน 30 วัน พบการรายงานในปี พ.ศ. 2559 รวม 34 จังหวัด 
จาก 58 จังหวัด (ร้อยละ 58.6) และปี พ.ศ. 2560 พบการรายงานเพิ่ม ครบทั ้ง 55 
จังหวัด (ร้อยละ 100.0) โดยในปี พ.ศ. 2559 มีผู้แสวงบุญสามารถติดตามได้ร้อยละ 
93.87 และปี พ.ศ. 2560 ร้อยละ 90.00 ซึ่งไม่พบผู้แสวงบุญป่วยเป็นโรคทางเดินหายใจ
ตะวันออกกลาง (ตารางท่ี 3) 

ตารางท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้แสวงบุญท่ีเดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ ปี พ.ศ. 2558–2560 

ข้อมูลท่ัวไป ปี พ.ศ. 2558 ปี พ.ศ. 2559 ปี พ.ศ. 2560 
จํานวน (ร้อยละ) จํานวน (ร้อยละ) จํานวน (ร้อยละ)

รวมทั้งหมด 10,323 (100.0) 9,569 (100.0) 8,795 (100.0)
เพศ 
 ชาย 4,694 (45.5) 4,381 (45.8) 4,078 (46.4)
 หญิง 5,629 (54.5) 5,188 (54.2) 4,717 (53.6)
อายุ (ปี)
 < 10 11 (0.1) 7 (0.1) 4 (0.0) 
 11–20 70 (0.7) 83 (0.9) 62 (0.7)
 21–30 383 (3.7) 522 (5.5) 405 (4.6)
 31–40 896 (8.7) 1,007 (10.5) 809 (9.2) 
 41–50 2,454 (23.8) 2,331 (24.4) 1,738 (19.8)
 51–60 3,620 (35.1) 3,115 (32.6) 2,643 (30.1)
 61–70 2,253 (21.8) 2,038 (21.3) 1,634 (18.6) 
 71–80 542 (5.3) 418 (4.4) 364 (4.1)
 > 81 50 (0.4) 33 (0.3) 32 (0.4) 
 ไม่ทราบ 44 (0.4) 15 (0.2) 1,104 (12.6)
การเสริมสร้างความรู้ 

 ได้รับ 9,284 (89.9) 7,927 (82.8) 7,012 (79.7)
 ไม่ทราบข้อมูล 1,039 (10.1) 1,642 (17.2) 1,783 (20.3)
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รูปท่ี 1 ภาวะความเสี่ยงทางสุขภาพของผู้แสวงบญุที่เดินทางไปประกอบพธิีฮจัย์ ปี พ.ศ. 2558–2560 

 
รูปที่ 2 จํานวนผู้ป่วยจากการประเมินภาวะความเสี่ยงด้านสุขภาพของผู้แสวงบุญที่เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ จําแนกตามปัญหาสุขภาพ 

และรายปี ช่วงปี พ.ศ. 2558–2560 

 
รูปท่ี 3 โรคที่พบในผู้แสวงบญุชาวไทยมุสลิม ณ ประเทศซาอุดีอาระเบีย ปี พ.ศ. 2558–2560 
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  ภาวะเสี่ยงปานกลาง 
  ภาวะเสี่ยงสูง 
  ไม่ระบุ 
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ตารางท่ี 3 ผลการติดตามผู้แสวงบุญท่ีกลับจากการไปประกอบพิธีฮัจย์ โดยมิสเตอร์ฮัจย์ ปี พ.ศ. 2559–2560 

การติดตามผูแ้สวงบุญ ปี พ.ศ. 2559 ปี พ.ศ. 2560 
จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

จังหวัดท่ีมีผู้แสวงบุญท้ังหมด 58 55  
จังหวัดท่ีส่งรายงาน 34 58.62 55 100.00 
ผู้แสวงบุญท้ังหมด 9,569 8,795  
ผู้แสวงบุญท่ีเดินทางมาถึงจังหวัด 8,227 85.98 8,394 95.44 
ผู้แสวงบุญท่ีติดตามได้ 7,723 93.87 7,555 90.00 
ผู้แสวงบุญท่ีติดตามไม่ได้ 504 6.13 839 10.00 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สรุปและวิจารณ์ผล 
จากนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขของประเทศไทยมี

นโยบาย Health Empower Hajj เป็นการให้การดูแลผู้แสวงบุญ
แบบองค์รวม ผลการดําเนินการส่งเสริมและสนับสนนุให้ผู้แสวงบญุ
ไปตรวจสุขภาพเพื่อประเมินความเสี่ยง และเตรียมความพร้อมด้าน
สุขภาพให้พร้อมสําหรับการประกอบศาสนกิจเป็นระยะเวลานาน
ประมาณ 40 วัน (2) พบผู้แสวงบุญส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 41–71 ปี 
ซึ่งมีภาวะสุขภาพเป็นภาวะเสี่ยงปานกลาง และภาวะเสี่ยงสูงเกือบ  
ร้อยละ 50 และ ปี พ.ศ. 2558–2560 ผู้แสวงบุญมีประวัติป่วยเป็น
โรคความดันโลหิตส ูง จํานวน 935, 1,429 และ 1,335 ราย 
รองลงมาเป็นโรคเบาหวาน จํานวน 718, 203 และ 644 ราย และ
โรคหัวใจ จํานวน 143, 146 และ 129 ราย ตามลําดับ จากข้อมูล
การตรวจสุขภาพก่อนเดินทางที่ได้จากระบบตรวจสุขภาพผู้แสวง
บุญไปประกอบพิธีฮัจย์ทําให้สํานักงานแพทย์เพื่อกิจการฮัจย์แห่ง
ประเทศไทยมีการเตรียมความพร้อมของหน่วยก่อนที่จะเดินทาง
ไป จึงทําให้ได้รับการวินิจฉัย และรักษาได้อย่างรวดเร็วและถูกต้อง
มากยิ่งขึ้น ซึ่งสามารถลดการเสียชีวิตของผู้แสวงบุญจากโรคหัวใจ
ลดลง เมื่อเทียบกับการดําเนินงานที่ผ่านมาโดยในปี พ.ศ. 2550–
2556 ท่ีมีค่ามัธยฐานผู้เสียชีวิต 19 รายต่อปี (13–50 รายต่อปี) (3) 
เนื่องจากสํานักงานแพทย์เพื่อกิจการฮัจย์แห่งประเทศไทยมีข้อมูล
ภาวะความเสี่ยงของโรคก่อนที่ผู้แสวงบุญจะเดินทางไปถึงประเทศ
ซาอุดีอาระเบีย จึงทําให้มีเวลาการเตรียมการและจะดําเนินการ
ประสานงานและแลกเปลี่ยนข้อมูลกับ อสม. ฮัจย์ (10) ในการเฝ้า
ระวังและแจ้งข่าวการเจ็บป่วยของผู้แสวงบุญ  

ขณะอยู่ประเทศซาอุดีอาระเบีย ผู้แสวงบุญต้องประกอบ
กิจการฮัจย์อันสมบูรณ์พร้อมตลอดระยะเวลา ประมาณ 40 วัน 
และต้องอยู่รวมกันเป็นกลุ่ม ทําให้ผู้แสวงบุญป่วยด้วยโรคติดเช้ือ
ทางเดินหายใจช่วงบนมากที่สุด ซึ่งความเปลี่ยนแปลงของสภาพ
อากาศ ความแออัดของผู้แสวงบุญ สุขอนามัย ส่งผลต่อสุขภาพ  

ของผู้แสวงบุญ จากข้อมูลในปี พ.ศ. 2554 โรคที่พบบ่อย 5 อันดับ
แรก (2) คือ โรคทางเดินหายใจ การระบาดของโรคทางเดินหายใจ
ตะวันออกกลาง หรือโรคเมอร์ส จากข้อมูลขององค์การอนามัยโลก
ตั้งแต่เดือนกรกฎาคม 2555–กรกฎาคม 2562 ทั่วโลกมีผู้ป่วยรวม 
2458 คน เสียชีวิต 848 คน จาก 27 ประเทศ สําหรับประเทศไทย
พบผู้ป่วยรายท่ี 1 เม่ือวันท่ี 18 มิถุนายน 2558 เป็นชายชาวโอมาน 
รายที่ 2 เป็นชาย เมื่อวันที่ 23 มกราคม 2559 และรายท่ี 3 เป็น
ชายชาวคูเวต เม่ือวันท่ี 30 กรกฎาคม 2559 (9) ตั้งแต่เดือนกรกฎาคม 
2555–กรกฎาคม 2562 ทั่วโลกมีผู้ป่วยรวม 2,458 ราย เสียชีวิต 
848 ราย กระจายใน 27 ประเทศ โดยพบผู ้ป ่วยในประเทศ
ซาอุดีอาระเบียมากที่สุด จํานวน 2,067 ราย เสียชีวิต 770 ราย 
คิดเป็นอัตราป่วยตาย ร้อยละ 37.25 (9) 

กรมควบคุมโรคจึงได้กําหนดให้ด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศ ท่าอากาศยานสุวรรณภูมิ หาดใหญ่ นราธิวาส 
กระบี่ และภูเก็ต คัดกรองและเก็บข้อมูลผู ้แสวงบุญที่กลับจาก
ประเทศซาอุดีอาระเบียส่งมาที่กองโรคติดต่อทั่วไป เพื่อนําส่งต่อ
ให้กับ Mr. Hajj จังหวัด เพื่อเฝ้าระวัง ค้นหา และติดตามผู้แสวง
บุญท่ีกลับจากการไปประกอบพิธีฮัจย์อย่างเป็นระบบ ที่อาจป่วย
ด้วยโรคทางหายใจตะวันออกกลาง และโรคติดต่ออื่น ๆ โดยเร่ิม
ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2559 ในการดําเนินงานของด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศจะดําเนินงานตามข้อกําหนดกฎอนามัยระหว่าง
ประเทศ พ.ศ. 2548 (11) ตาม มาตรา 31 มาตรการด้านสาธารณสุข
ที่เกี่ยวข้องกับผู้เดินทางขาเข้าประเทศ และมาตรา 32 การปฏิบัติ
ต่อผู ้เด ินทาง ซึ ่งผู ้แสวงบุญทุกคนได้ร ับการคัดกรองโรคตาม
แนวทางของกรมควบคุมโรค ดังนั้นการดําเนินงานตามนโยบาย 

Health Empower Hajj จึงเป็นการทํางานบรูณาการการทํางาน
ร่วมกันกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื้อไป
ยังครอบครัว และเจ้าหน้าที ่สาธารณสุขได้ดีขึ ้น และลดโอกาส
เสียชีวิตอย่างมีประสิทธิภาพ 
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ข้อจํากัดในการศึกษา 
เนื่องจากผู้แสวงบุญเดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ในแต่ละปี

จะมีการกําหนดโควตาและมีผู ้แสวงบุญที ่ได้ร ับสิทธิบางราย  
สละสิทธิในการไปประกอบพิธีฮัจย์ ทําให้ผู้แสวงบุญที่รอคิวต่อมา
ได้รับการอนุมัติล่าช้า มีเวลาการเตรียมสุขภาพและเอกสารน้อย จึง
ทําให้การเก็บข้อมูลของหน่วยบริการสุขภาพอาจจะไม่ครบถ้วน  

กิตติกรรมประกาศ  
 การศ ึกษาในคร ั ้งน ี ้ขอขอบคุณหน ่วยงานเคร ือข ่ายท่ี
ดําเนินงานให้กับผู้แสวงบุญชาวไทยที่เดินทางไปประกอบพิธีฮัจย์ 
และได้ให้ความอนุเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ศูนย์บริหารการพัฒนา
สุขภาพจังหวัดชายแดนภาคใต้ (ศบ.สต.) สํานักงานแพทย์เพื่อ
ก ิ จการฮ ั จย ์ แห ่ งประ เทศไทย  (Thai hajj medical office) 
กระทรวงสาธารณสุข คุณประเวศ หมีดเส็น ผู ้อํานวยการกอง
ประสานงานโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริและกิจการพิเศษ 
(กปค.) เจ้าหน้าท่ีด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ท่าอากาศ
ยานสุวรรณภูมิ ท่าอากาศยานนราธิวาส ท่าอากาศยานภูเก็ต 
ท่าอากาศยานหาดใหญ่ และท่าอากาศยานกระบี่ 
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Abstracts 
Background: Thai Hajj pilgrims attend the Hajj rituals in Mecca, Saudi Arabia approximately 1 2,0 0 0  people per 
year. The Ministry of Public Health, Thailand has implemented the “Health empowers Hajj Scheme” policy in 
order to gather information that can be used to improve health care services provided to Thai Hajj pilgrims.  
This study aims to demonstrate health care information for Haj pilgrims to reduce the morbidity and the risk of 
death while pilgrimage. The operations have been conducted before, during and after pilgrimage in order to 
create a mechanism for pilgrims to know the risks, develop the Haj pilgrim database and issue the personal health 
book. This information has a benefit for Hajj pilgrims to get diagnosed and treated more quickly and accurately. 
It also helps to assess the risk of contracting Middle East Respiratory disease after returning from Hajj. 
Methods: A cross sectional descriptive study was conducted in all Thai pilgrims who traveling to Hajj during 2015–
2017. The data collection and descriptive statistics has been used in this study. 
Results: During the year 2015–2017, there were the complete operations as follows: 1) Before traveling, all Haj 
pilgrims have to perform a health checkup. The health risk assessment was divided into normal health condition 
(green), moderate risk (yellow), and high risk (red). The age of the Haj pilgrims was ranging from 41–70 years–old. 
The percentage of health conditions was classified as green 54.55 (5,631 cases), 48.12 (4,605 cases), 46.31 (4,073  
cases); yellow 27.20 (2,808 cases), 26.36 (2,522 cases), 26.71 (2,349 cases) and red 6.87 (709 cases), 8.21 (786 
cases), 7.36 (647 cases) respectively and 2) During the Hajj rituals, there is a Thai Hajj Medical Office to provide a 
medical care. It was found that Thai Haj pilgrim patients mostly diagnosed with upper respiratory infection or 
Pharyngitis, followed by myalgia. The cause of death for the Thai Haj pilgrims was heart disease. 3) After returning 
back, there is a surveillance system to monitor the important communicable diseases. There were no any Thai 
Haj pilgrims suffering from the Middle East Respiratory disease.  
Recommendations: Therefore, Health Empower Hajj is an important policy to prevent emerging infectious diseases 
and comply with the International Health Regulations 2005 for pilgrims. 

Keywords: Middle East Respiratory Syndromes, MERS, pilgrim, Hajj 
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สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

 
 
1. โรคเมลิออยโดสิส จังหวัดฉะเชิงเทรา พบผู้ป่วย 1 ราย 

เพศชาย อายุ 58 ปี อาชีพรับราชการครู โรคประจําตัว คือ เบาหวาน 
ขณะป่วยอยู่หมู่ที่ 6 ตําบลหนองแหน อําเภอพนมสารคาม จังหวัด
ฉะเชิงเทรา วันที่ 10 ตุลาคม 2564 เริ ่มมีอาการต่อมนํ้าเหลือง
อักเสบและเข้ารับการรักษาที่คลินิก วันที่ 9 ธันวาคม 2564 อาการ
ไม่ดีขึ้น มีไข้สูง เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในที่โรงพยาบาลพนม-
สารคาม จนถึงวันที่ 17 ธันวาคม 2564 ได้เก็บตัวอย่างเลือดและ
ปัสสาวะส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ ด้วยวิธีเพาะแยกเชื้อ ผลพบ
เชื้อ Burkholderia pseudomallei แพทย์จึงส่งตัวไปรักษาต่อท่ี
โรงพยาบาลพุทธโสธร ได ้ร ับการว ิน ิจฉ ัย Septicemia with 
Pneumonia ได้รับยาปฏิชีวนะ Meropenem และ Ceftazidime 
ผู้ป่วยให้ประวัติ ประมาณต้นเดือนกันยายน 2564 ผู้ป่วยได้ไปซื้อ
หญ้าและลงไปเก็บต้นหญ้าที่ถูกทิ้งตามคูคลอง เพื่อนําไปตกแต่ง
สวนหย่อมหน้าบ้าน โดยไม่สวมอุปกรณ์ป้องกัน เช่น รองเท้าบูท 
ถุงมือยาง 

การดําเนินการ ค้นหาผู้ที่มีอาการเข้าได้ตามเกณฑ์โรคเมลิ
ออยโดสิสในครัวเรือนและชุมชน ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม ให้สุขศึกษา
เรื่อง โรคเมลิออยโดสิส ประชาชนที่อาศัยในละแวกใกล้เคียง และ
ชุมชนในหมู่บ้าน และสื่อสารความเสี่ยง แจ้งเตือนประชาชนใน
พื้นที่ พบเชื้อแบคทีเรียก่อโรคเมลิออยโดสิสที่ปนเปื้อนในดิน นํ้า 
หรือพืชพันธุ์ต่าง ๆ 

2. จมนํ้าเสียชีวิต จังหวัดอุบลราชธานี เหตุเกิดประมาณ
เวลา 16.00 น. ของวันที่ 24 ธันวาคม 2564 พบผู้เสียชีวิต 3 ราย 
เป็น เพศหญิง 2 ราย อายุ 6 และ 8 ปี เพศชาย 1 ราย อายุ 10 ปี 
จุดเกิดเหตุเป็นสระนํ้าสําหรับกักเก็บนํ้า ขนาดความกว้าง 3 เมตร 
ยาว 30 เมตร ลึก 3 เมตร ห่างจากถนนหมู่บ้านประมาณ 30 เมตร 
ในพื้นท่ีบ้านโนนสนาม ตําบลสมสะอาด อําเภอเดชอุดม จังหวัด  
อุบลราชธานี จากการสอบสวน ไม่พบอุปกรณ์ป้องกัน ร้ัวกั้น คําเตือน

 
ห้ามลงเล่นนํ้า บริเวณที่เกิดเหตุ จากคําบอกเล่าของชาวบ้านที่ลง
ไปช่วยเด็ก เห็นเด็กทั้ง 3 คน ลงไปเล่นนํ้าแล้วหายไป ทิ้งรองเทา้ไว้
ริมคลองนํ้า จึงช่วยกันลงไปค้นหาประมาณ 20 นาที พบร่างของ
เด็กทั้ง 3 คนหมดสติ จึงนําร่างขึ้นมาช่วยปั๊มหัวใจ แจ้งเจ้าหน้าท่ี
ตํารวจ หน่วยกู้ชีพ และนําส่งโรงพยาบาล เด็กเสียชีวิตในเวลา
ต่อมา 

การดําเนินการ ประสานสํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 
จังหวัดอุบลราชธานี ตรวจสอบรายละเอียดเพิ่มเติม ติดตามผลการ
สอบสวนโรค และดําเนินการมาตรการป้องกันการเกิดเหตุซํ้าในพื้นท่ี 

3. การประเมินความเสี่ยงของภัยสุขภาพจากการบาดเจ็บ
จากการจราจรทางถนน 

จากการเฝ้าระวังสถานการณ์อุบัติเหตุทางถนนของประเทศ
ไทย โดยกรมควบคุมโรค ข้อมูลการเฝ้าระวังระบบสารสนเทศเพื่อ
การจัดการผู ้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุของกระทรวง
สาธารณสุข พบว่า ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม–23 ธันวาคม 2564 มี
ผู้บาดเจ็บและผู้เสียชีวิต รวม 403,951 ราย แบ่งเป็น ผู้บาดเจ็บ 
396,625 ราย และเสียชีวิต 7,326 ราย ในช่วงเฝ้าระวัง 7 วัน ตอน
ปีใหม่ 2564 ท่ีผ่านมา ระหว่างวันท่ี 29 ธันวาคม 2563–4 มกราคม 
2564 มีผู ้บาดเจ็บและผู ้เสียชีวิต รวม 26,364 ราย แบ่งเป็น 
ผู้บาดเจ็บ 25,848 ราย เสียชีวิต 516 ราย โดยพาหนะที่เกิดเหตุ
มากท่ีสุด ได้แก่ จักรยานยนต์ (ร้อยละ 81.77) รองลงมา รถกระบะ 
(ร้อยละ 5.14)  

จังหวัดที่มีรายงานจํานวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตมากที่สุด 
ได้แก่ จังหวัดเชียงใหม่ รองลงมา นครราชสีมา ขอนแก่น บุรีรัมย์ 
และเชียงราย และจากระบบรายงานการสอบสวนสาเหตุการบาดเจ็บ
จากการจราจรทางถนน กรมควบคุมโรค ช่วงเดือนท่ีพบเหตุการณ์
มากที่สุดในปี 2564 ได้แก่ มกราคม และเมษายน จึงคาดว่าในช่วง
ใกล้วันหยุดเทศกาลปีใหม่ 2565 มีโอกาสพบการบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุทางถนนเพิ่มขึ้น เนื่องจากเป็นช่วงวันหยุดยาวต่อเนื่อง  

สถานการณ์ภายในประเทศ
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ที่ประชาชนกําลังเดินทางกลับภูมิลําเนา รวมถึงมีมาตรการกระตุ้น
ให้ท่องเที ่ยวในประเทศ มีการโดยสารรถประจําทางหรือรถยนต์
ส่วนตัวเป็นจํานวนมาก จึงเพิ่มโอกาสในการเกิดอุบัติเหตุสูงข้ึน 

ขอแนะนําประชาชนให้เพิ่มความระมัดระวังในการเดินทาง
เป็นพิเศษ ดังนี้ 1) ตรวจสภาพรถให้อยู่ในสภาพพร้อมใช้งาน 2) 
คนขับต้องมีสภาพร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรคประจําตัวท่ีมีความเสี่ยง
ที่จะเกิดอาการขึ้นในระหว่างขับขี่พาหนะ เช่น โรคหัวใจ เบาหวาน 
ความดันโลหิต ลมชัก เป็นต้น ควรพักผ่อนอย่างเพียงพอ 6-8 
ชั่วโมง 3) งดดื่มแอลกอฮอล์ขณะขับขี ่และโดยสาร คาดเข็มขัด
นิรภัยทั้งคนขับและผู้ร่วมเดินทาง 4) ขับรถด้วยความเร็วตามท่ี
กฎหมายกําหนด เคารพกฎจราจร ไม่ใช้โทรศัพท์ขณะขับรถโดย
เด็ดขาด 5) ผู้ใช้รถจักรยานยนต์สวมหมวกนิรภัยท้ังคนขับข่ีและคน
ซ้อนท้าย 6) ควรศึกษาเส้นทางให้ดี ปฏิบัติตามป้ายเตือน หากขับ
รถระยะทางไกลอาจเกิดความเมื่อยล้า ควรหยุดพัก หรือมีคนช่วย
เปลี่ยนในการขับ เพื ่อป้องกันการเกิดอุบัติเหตุ สอบถามข้อมูล
เพิ่มเติมได้ท่ีสายด่วนกรมควบคุมโรค โทร. 1422 

 
 
โรคไข้เหลือง ประเทศกานา 
จากข้อมูลขององค์การอนามัยโลก ตั้งแต่วันท่ี 15 ตุลาคม–

27 พฤศจิกายน 2564 พบผู้ป่วยสงสัยโรคไข้เหลือง 205 ราย เป็น
ผู้ป่วยยืนยัน 70 ราย เสียชีวิต 35 ราย อัตราป่วยตายร้อยละ 17 
พบผู้ป่วยในพื้นที่ Savannah, Upper West, Bono, และ Oti ของ
ประเทศกานา โดย CDC ได้แจ้งเตือนระดับ 2 สีเหลือง ให้ระมัดระวัง
ในการเดินทางไปประเทศกานา โดยแนะนําให้ผู ้ที ่จะเดินทางไป
ประเทศกานา ได้รับวัคซีนป้องกันไข้เหลืองก่อนการเดินทางอย่าง
น้อย 10 วัน และระมัดระวังไม่ให้ถูกยุงกัด ใช้ยากันแมลง สวมเสื้อ
แขนยาว กางเกงขายาว เป็นต้น 

ไวรัสไข้เหลืองพบได้ในพื้นที่เขตร้อน และกึ่งเขตร้อนของ
แอฟริกาและอเมริกาใต้ แพร่กระจายไปยังผู้คนโดยถูกยุงที่มีเชื้อกัด 
อาการป่วย คือ ไข้ หนาวสั่น ปวดหัว ปวดหลัง และปวดกล้ามเนื้อ 
จะเกิดขึ้น 3–6 วัน หลังจากการติดเชื้อ ผู้ติดเชื้อไวรัสไข้เหลือง
ประมาณร้อยละ 15 จะมีอาการป่วยรุนแรงที่อาจนําไปสู่โรคตับ 
เลือดออก ช็อก อวัยวะล้มเหลว ผิวเหลือง (ดีซ่าน) และเสียชีวิต 
การติดเช ื ้อไข ้เหลืองได้ร ับการวิน ิจฉ ัยด ้วยการทดสอบทาง
ห้องปฏิบัติการ อาการแสดง และประวัติการเดินทาง และยังไม่มียา
รักษา 

จากสถิติการเดินทางเข้าประเทศของสํานักงานตรวจคน
เข้าเมือง ผู้ที่มีสัญชาติกานาเดินทางเข้าประเทศไทย ในปี 2561, 
2562 และ 2563 จํานวน 143, 165 และ 507 ราย ตามลําดับ  

สถานการณ์ต่างประเทศ 
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 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจำสัปดาห์ที่ 51 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 51st week 

 sget506@yahoo.com                           กลุ่มสารสนเทศทางระบาดวิทยา กองระบาดวิทยา  
Epidemiological informatics unit, Division of Epidemiology 

ตารางท่ี 1 จํานวนผู้ป่วยและเสยีชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสําคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกบัช่วงเวลาเดียวกนัของ 
ปีก่อน ๆ ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2564 สัปดาห์ท่ี 51 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 51st week 2021 

    
ท่ีมา : สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัด สํานกัอนามัย กรุงเทพมหานคร และ กองระบาดวิทยา รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ 
ข้อมูลในตารางจะถูกปรับปรุงทุกสปัดาห์ วัตถุประสงค์เพื่อการป้องกนัควบคุมโรค/ภัย เป็นหลกั มิใช่เปน็รายงานสถิติของโรคน้ัน ๆ 
ส่วนใหญ่เป็นการรายงาน "ผูป้่วยท่ีสงสยั (suspect)" ไม่ใช่ "ผู้ป่วยท่ียืนยันว่าเป็นโรคนั้น ๆ (confirm)" 
ข้อมูลมีการเปลี่ยนแปลงย้อนหลังได้ทุกสปัดาห์ จึงไม่ควรนําข้อมูลสัปดาหป์ัจจุบนัไปอ้างอิงในเอกสารวิชาการ 
 * จํานวนผูป้่วย 4 สัปดาห์ลา่สุด (4 สัปดาห์ คิดเปน็ 1 ช่วง) 
 ** จํานวนผูป้่วยในช่วง 4 สปัดาห์ก่อนหน้า, 4 สปัดาห์เดยีวกนักบัปีปจัจบุัน และ 4 สปัดาห์หลงั ของข้อมูล 5 ปยี้อนหลงั 15 ช่วง (60 สปัดาห์) 

Mean**
Week 48 Week 49 Week 50 Week 51 (2016-2020)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 0 1 0
Influenza 132 115 113 39 399 9200 10536 0
Meningococcal Meningitis 0 0 0 0 0 1 8 1
Measles 1 2 1 0 4 1 219 0
Diphtheria 1 0 0 0 1 1 1 0
Pertussis 0 0 0 0 0 4 9 0
Pneumonia (Admitted) 1950 1863 1619 868 6300 11640 150330 205
Leptospirosis 28 24 9 7 68 127 1097 7
Hand, foot and mouth disease 60 59 53 20 192 1948 18898 0
Total D.H.F. 98 79 45 21 243 3092 9798 6

Disease
Cumulative

2021
Case* 

(Current 

2021
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    ตารางท่ี 3  จํานวนผู้ป่วยและตายสงสยัดว้ยโรคไข้เลอืดออก จําแนกรายเดอืนตามวนัเร่ิมป่วย รายจงัหวดั ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2564 (1 มกราคม–29 ธนัวาคม 2564)
   TABLE  3 Reported cases and deaths of suspected dengue disease under surveillance by date of onset, by province, Thailand, 2021

(January 1–December 29, 2021) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2020

JAN FEB MAR APR MAY JUN JUL AUG SEP OCT NOV DEC TOTAL TOTAL 100,000.00 RATE

C C C C C C C C C C C C C D POP. (%)

1041 763 719 460 1076 1547 985 880 801 702 632 192 9798 6 14.74 0.06 66,486,458
126 90 119 129 459 636 472 340 228 119 91 19 2828 2 23.34 0.07 12,117,744

50 23 30 70 220 313 274 188 94 47 28 6 1343 1 22.79 0.07 5,891,985
19 13 14 8 16 45 71 50 22 13 11 1 283 0 15.98 0.00 1,771,499

2 2 0 0 0 6 1 0 0 0 0 0 11 0 2.71 0.00 405,515
1 0 3 6 8 18 2 2 1 1 4 0 46 0 6.21 0.00 740,600
1 0 1 0 2 2 1 2 0 1 1 0 11 0 2.48 0.00 443,408
0 0 1 24 35 20 5 11 5 7 1 0 109 0 22.77 0.00 478,608
1 0 4 0 1 5 4 1 3 0 3 2 24 0 5.07 0.00 473,786
7 0 3 15 88 84 64 24 26 22 8 3 344 1 26.56 0.29 1,295,217

19 8 4 17 70 133 126 98 37 3 0 0 515 0 181.75 0.00 283,352
46 32 46 39 184 256 153 105 71 46 46 5 1029 1 28.82 0.10 3,570,128

8 5 7 10 29 45 19 26 20 7 4 0 180 1 39.63 0.56 454,252
15 9 18 13 83 155 94 38 19 12 17 3 476 0 72.11 0.00 660,147

5 12 13 6 30 19 16 17 22 13 10 1 164 0 27.51 0.00 596,165
14 4 2 8 35 18 16 22 9 12 13 0 153 0 17.67 0.00 866,068

4 2 6 2 7 19 8 2 1 2 2 1 56 0 5.64 0.00 993,496
30 36 48 20 58 78 57 57 74 35 27 17 537 0 18.00 0.00 2,983,068

0 1 5 0 3 11 12 10 11 9 10 9 81 0 24.74 0.00 327,437
22 21 16 7 22 20 17 15 21 14 12 8 195 0 18.36 0.00 1,061,926

2 0 0 3 15 8 3 7 8 6 4 0 56 0 17.02 0.00 329,026
3 7 8 4 8 8 13 13 11 4 0 0 79 0 10.87 0.00 726,836
3 7 19 6 10 31 12 12 23 2 1 0 126 0 23.43 0.00 537,843

697 480 424 205 326 374 178 181 265 369 433 118 4050 1 17.70 0.02 22,879,997
370 230 187 64 107 113 52 48 104 134 171 8 1588 0 28.00 0.00 5,671,457

73 53 55 15 24 49 19 15 14 23 26 6 372 0 6.91 0.00 5,381,695
39 24 12 6 6 6 0 2 4 11 8 2 120 0 9.56 0.00 1,255,840
14 7 11 1 2 13 4 1 2 3 5 4 67 0 5.80 0.00 1,154,848
11 5 7 3 3 3 0 0 0 0 0 0 32 0 3.91 0.00 818,815

0 0 0 3 3 5 9 1 0 3 8 0 32 0 11.42 0.00 280,246
3 12 5 0 2 3 1 5 2 3 3 0 39 0 5.15 0.00 757,145
0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 4 0 1.91 0.00 208,912
6 5 17 2 8 16 2 5 5 2 1 0 69 0 10.69 0.00 645,468
0 0 3 0 0 3 3 0 0 0 0 0 9 0 3.46 0.00 260,421

124 95 77 59 92 101 52 78 107 140 119 46 1090 1 20.39 0.09 5,344,807
26 27 18 12 27 36 16 29 27 23 5 0 246 0 28.17 0.00 873,310
23 10 5 6 6 7 8 5 14 13 22 1 120 1 13.42 0.83 894,338
22 25 15 9 12 17 14 20 16 39 18 5 212 0 25.01 0.00 847,526
33 18 27 24 38 29 7 21 36 47 63 29 372 0 40.50 0.00 918,542

2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0.52 0.00 581,334
1 4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 3.10 0.00 193,548

11 7 2 0 1 0 0 0 0 4 4 2 31 0 6.40 0.00 484,743
6 3 9 8 8 12 7 3 14 14 7 9 100 0 18.13 0.00 551,466

130 101 100 67 100 100 43 30 29 63 107 49 919 0 14.93 0.00 6,154,601
17 26 31 12 8 4 5 4 5 25 40 27 204 0 15.27 0.00 1,335,742
71 33 42 33 41 59 12 17 16 22 51 15 412 0 26.63 0.00 1,546,873
24 26 24 16 31 20 13 6 4 8 12 2 186 0 25.51 0.00 729,035

2 0 0 0 2 4 5 1 3 3 3 0 23 0 4.28 0.00 537,097
2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0.87 0.00 229,936
5 2 1 3 4 2 3 1 0 2 1 4 28 0 3.90 0.00 717,561
3 7 2 2 1 4 4 1 0 0 0 1 25 0 5.07 0.00 493,159
6 7 0 1 13 7 1 0 1 3 0 0 39 0 6.90 0.00 565,198

Nan

REPORTING  AREAS

2021
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

Total
Northern Region

ZONE 1
Chiang Mai
Lamphun
Lampang
Phrae

Nakhon Sawan

Phayao
Chiang Rai
Mae Hong Son

ZONE 2
Uttaradit
Tak
Sukhothai
Phitsanulok
Phetchabun

ZONE 3
Chai Nat

Sing Buri

Uthai Thani
Kamphaeng Phet
Phichit
Central Region*

Bangkok
ZONE 4

Nonthaburi
Pathum Thani
P.Nakhon S.Ayutthaya
Ang Thong
Lop Buri

ZONE 6

Saraburi
Nakhon Nayok

ZONE 5
Ratchaburi
Kanchanaburi
Suphan Buri
Nakhon Pathom
Samut Sakhon
Samut Songkhram
Phetchaburi
Prachuap Khiri Khan

Samut Prakan
Chon Buri
Rayong
Chanthaburi
Trat
Chachoengsao
Prachin Buri
Sa Kaeo
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ตารางท่ี 3 (ต่อ) จํานวนผู้ป่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2564 (1 มกราคม–29 ธันวาคม 2564)
   TABLE  3 Reported cases and deaths of suspected dengue disease under surveillance by date of onset, by province, Thailand, 2021

(January 1–December 29, 2021) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2020

JAN FEB MAR APR MAY JUN JUL AUG SEP OCT NOV DEC TOTAL TOTAL 100,000.00 RATE

C C C C C C C C C C C C C D POP. (%)

83 95 114 85 214 403 257 271 271 169 58 22 2042 2 9.28 0.10 22,014,740
14 25 27 17 59 122 66 104 97 70 18 7 626 0 12.38 0.00 5,057,831

5 14 12 9 22 23 11 4 9 7 4 1 121 0 6.71 0.00 1,804,384
2 5 4 1 8 15 15 23 7 7 4 0 91 0 9.45 0.00 962,856
5 3 6 4 19 49 29 50 59 44 6 6 280 0 21.44 0.00 1,306,210
2 3 5 3 10 35 11 27 22 12 4 0 134 0 13.61 0.00 984,381
3 4 6 10 45 84 61 23 29 18 9 3 295 1 5.31 0.34 5,559,986
0 0 0 5 9 1 0 0 1 0 0 0 16 0 3.77 0.00 424,016
0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 2 0 0.39 0.00 512,449
2 0 0 1 1 1 1 0 0 2 1 0 9 0 0.57 0.00 1,586,656
1 3 4 1 4 16 5 4 1 3 1 0 43 0 6.69 0.00 642,862
0 0 0 0 2 7 1 0 3 0 0 0 13 0 2.49 0.00 522,207
0 1 0 1 23 32 26 8 6 2 3 2 104 0 9.02 0.00 1,152,835
0 0 2 2 6 27 28 10 18 11 4 0 108 1 15.02 0.93 718,961

44 36 53 36 75 132 78 69 86 39 14 5 667 1 9.84 0.15 6,778,372
13 23 29 15 9 16 8 6 7 12 6 4 148 1 5.59 0.68 2,647,663

1 1 2 3 5 17 4 6 7 2 1 0 49 0 3.07 0.00 1,595,299
29 11 22 14 49 93 64 56 68 25 6 1 438 0 31.35 0.00 1,397,343

1 1 0 4 12 6 2 1 4 0 1 0 32 0 2.81 0.00 1,138,067
22 30 28 22 35 65 52 75 59 42 17 7 454 0 9.83 0.00 4,618,551

2 6 12 5 7 13 8 41 26 28 10 5 163 0 11.07 0.00 1,472,934
15 21 14 14 21 43 34 22 27 11 4 1 227 0 12.10 0.00 1,876,347

4 2 2 0 2 2 5 6 4 3 3 1 34 0 6.32 0.00 538,013
0 0 0 2 4 1 3 6 0 0 0 0 16 0 4.23 0.00 378,530
1 1 0 1 1 6 2 0 2 0 0 0 14 0 3.97 0.00 352,727

135 98 62 41 77 134 78 88 37 45 50 33 878 1 9.27 0.11 9,473,977
82 64 32 26 49 76 56 64 17 24 12 9 511 0 11.39 0.00 4,487,837
18 15 13 13 9 8 4 8 0 0 0 0 88 0 5.64 0.00 1,561,179
18 14 3 3 3 7 4 7 0 4 0 3 66 0 13.89 0.00 475,239
11 6 0 0 1 2 1 4 2 2 1 4 34 0 12.66 0.00 268,513

2 0 3 0 4 7 6 0 1 0 0 0 23 0 5.56 0.00 413,397
5 2 0 0 1 4 1 2 0 1 2 0 18 0 1.69 0.00 1,065,756

20 10 6 3 11 21 11 15 0 0 0 0 97 0 50.36 0.00 192,619
8 17 7 7 20 27 29 28 14 17 9 2 185 0 36.19 0.00 511,134

53 34 30 15 28 58 22 24 20 21 38 24 367 1 7.36 0.27 4,986,140

17 14 14 7 9 26 11 11 11 8 15 5 148 0 10.32 0.00 1,434,298
2 0 0 0 0 1 0 3 5 3 10 1 25 0 7.75 0.00 322,580
4 3 2 1 0 12 3 3 1 4 1 1 35 1 5.44 2.86 643,140
2 0 2 0 3 2 1 1 1 2 7 6 27 0 5.14 0.00 524,955

10 1 4 1 6 2 1 1 2 0 0 0 28 0 3.88 0.00 721,591
11 4 1 1 1 3 1 1 0 2 1 7 33 0 6.18 0.00 534,328

7 12 7 5 9 12 5 4 0 2 4 4 71 0 8.82 0.00 805,248
ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์, กลุ่มสารสนเทศทางระบาดวิทยา กองระบาดวิทยา รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมูลท่ีได้รับรายงานเป็นเพียงข้อมูลเบ้ืองต้น ท่ีได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณีท่ีเป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมูลเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมีการเปล่ียนแปลงได้ 

               เม่ือมีผลตรวจยืนยันจากห้องปฏิบัติการ Central Region* เขตภาคกลางนับรวมจังหวัดชัยนาท C = Cases D = Deaths

2021
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

NORTH-EASTERN REGION

Bungkan

Khon Kaen

REPORTING  AREAS

ZONE  7

Maha Sarakham
Roi Et
Kalasin

ZONE 8

ZONE 10

Nong Bua Lam Phu
Udon Thani
Loei
Nong Khai
Sakon Nakhon
Nakhon Phanom

ZONE 9
Nakhon Ratchasima
Buri Ram
Surin
Chaiyaphum

Surat Thani

Si Sa Ket
Ubon Ratchathani
Yasothon
Amnat Charoen
Mukdahan
Southern Region

ZONE 11
Nakhon Si Thammarat
Krabi
Phangnga
Phuket

Narathiwat

Phatthalung
Pattani
Yala

Ranong
Chumphon

ZONE 12

Songkhla
Satun
Trang
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