
    
 

 

การศึกษาสถานการณ์โรคเนือ้เน่า (Necrotizing fasciitis) ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561  
(A study on the situation of necrotizing fasciitis in Thailand, 2018) 

 hirunwut@hotmail.com                            หิรัญวุฒิ แพร่คุณธรรม1, ภาณุพงศ์ ตันติรัตน2์, ธนิต รัตนธรรมสกุล2 
1กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิง่แวดล้อม กรมควบคุมโรค   2กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

 

ISSN 0125-7447 

สํานักระบาดวทิยา กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสุข / Bureau of Epidemiology, Department of Disease Control, Ministry of Public Health 

Volume 50 Number 16 : May 3, 2019 ปท่ี 50 ฉบับท่ี 16 : 3 พฤษภาคม 2562 

บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: โรคเนื้อเน่า (Necrotizing fasciitis) เป็นการติดเช้ือ

แบคทีเรียของผิวหนังท่ีมีความรุนแรง ผู้ป่วยอาจต้องได้รับการ

รักษาด้วยการตัดอวัยวะและเสียชีวิตได้ จนถึงปัจจุบัน สถานการณ์

ของโรคเนื้อเน่ายังไม่เคยถูกนํามาวิเคราะห์ในภาพรวมประเทศไทย 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อทราบขนาดของปัญหาและการ

กระจายของโรคเนื้อเน่าในประเทศไทย ตามบุคคล เวลา และ

สถานท่ี และเพื่อให้ข้อเสนอแนะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค 

วิธีการศึกษา: เป็นการศึกษาภาคตัดขวาง โดยใช้ข้อมูลทุติยภูมิจาก

ฐานข้อมูลรายงานมาตรฐาน Health data center (HDC) ประชากร

ท่ีทําการศึกษา คือ ผู้ป่วยท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาล ซึ่งได้รับ

การวินิจฉัยด้วยโรค Necrotizing fasciitis (ICD–10: M72.6) ใน

ประเทศไทย ระหว่างวันท่ี 1 มกราคม–31 ธันวาคม 2561 ทําการ

วิเคราะห์ข้อมูลในรูปแบบร้อยละ ค่ามัธยฐาน (และค่าพิสัย

ระหว่างควอร์ไทล์) และวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อดูรูปแบบเชิงพื้นท่ี 

(spatial pattern) โดยค่าสถิติ Moran’s I และ local Moran’s I 

test map 

ผลการศึกษา: ปี พ.ศ. 2561 พบผู้ป่วยโรค Necrotizing fasciitis 

จํานวนท้ังสิ้น 19,071 ราย (อัตราป่วย 31.1 ต่อประชากรแสนคน) 

 การศึกษาสถานการณ์โรคเนื้อเน่า (Necrotizing fasciitis) ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 241 

 สรุปการตรวจข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ท่ี 16 ระหว่างวันท่ี 21-27 เมษายน 2562 248 

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ท่ี 16 ระหว่างวันท่ี 21-27 เมษายน 2562 251 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเท่ากับ 1.5:1 ค่ามัธยฐานอายุเท่ากับ 

59.7 ปี ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพงานพื้นฐาน (ร้อยละ 32.7) และ

อาชีพเกษตรกรรม (ร้อยละ 32.1) ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีการติดเช้ือ

บริเวณเท้าและข้อเท้า (ร้อยละ 43.0) รองลงมา คือ ขาบริเวณใต้

เข่าจนถึงข้อเท้า (ร้อยละ 28.2) มีผู้ท่ีต้องได้รับการรักษาด้วยการ

ผ่าตัดอวัยวะ ร้อยละ 8.2 ของจํานวนผู้ป่วยท้ังหมด และมีผู้ป่วย

เสียชีวิต จํานวน 1,209 ราย คิดเป็นอัตราป่วยตาย ร้อยละ 6.3 

ผู้ป่วยเป็นผู้ท่ีมีโรคประจําตัวจํานวน 11,813 ราย โดยโรคท่ีพบ

บ่อยท่ีสุด คือ ความดันโลหิตสูง (ร้อยละ 72.2) และโรคเบาหวาน 

(ร้อยละ 68.3) พบจํานวนผู้ป่วยสูงสุดในช่วงเดือนพฤษภาคม ถึง 

กรกฎาคม ซึ่งเป็นช่วงต้นของฤดูกาลเพาะปลูกในประเทศไทย จาก

การวิเคราะห์การกระจายของผู้ป่วยตามสถานท่ี พบว่า Moran’s I 

statistic เท่ากับ 0.54 (p–value <0.01) บ่งบอกว่ามีลักษณะเป็น

กลุ่มก้อน (cluster pattern) และจากการวิเคราะห์ด้วย local 

Moran’s I test map พบว่าพื้นท่ีเสี่ยงส่วนใหญ่อยู่บริเวณภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน ซึ่งประชากรที่อาศัยบริเวณดังกล่าว

ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 

สรุปและวิจารณ์ผล: สถานการณ์การโรค Necrotizing fasciitis 

ในประเทศไทยอยู่ในเกณฑ์ท่ีสูง โดยพบการเกิดโรคสูงในช่วงต้น  
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3. เพื่อให้ข้อเสนอแนะในการป้องกันและควบคุมโรค 

Necrotizing fasciitis ในประเทศไทย 

วิธีการศึกษา 

รูปแบบการศึกษาในคร้ังนี้เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง 

(cross–sectional study) โดยใช้ข้อมูลทุติยภูมิจากฐานข้อมูล

โครงสร้างมาตรฐานข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ 43 แฟ้ม 

ของกองยุทธศาสตร์และแผนงาน สํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข ผ่านระบบรายงานมาตรฐาน Health data center 

(HDC) 

ประชากรที่ทําการศึกษา ได้แก่ ผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาใน

สถานพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและอ่ืน ๆ ท่ีรายงานเข้า

ฐาน ข้อ มูล  43 แฟ้ม ท่ี ได้ รับการ วินิ จฉั ย โ รค เ น้ื อ เน่ า  ห รือ 

Necrotizing fasciitis (ICD–10 M72.6) ในประเทศไทย ท่ีได้รับ

การวินิจฉัยระหว่างวันท่ี 1 มกราคม–31 ธันวาคม 2561  

ตัวแปรท่ีเก็บรวบรวม ได้แก่ เพศ อายุ สัญชาติ กลุ่มอาชีพ 

(จากตัวแปร RE_OCC ของฐานข้อมูล 43 แฟ้ม) จังหวัดท่ีผู้ป่วยอยู่

อาศัย วันท่ีวินิจฉัย โรคประจําตัว ตําแหน่งของอวัยวะท่ีเกิดการติด

เช้ือ (ซึ่งได้จากรหัส ICD–10 ตําแหน่งท่ี 5) ผลการรักษา (หาย, มี

ความพิการจากการผ่าตัดรักษา, เสียชีวิต) 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม R version 3.5.2 และ 

RStudio® version 1.2.1335 นํ า เ สนอผล ใน รูปแบบ ร้อยละ 

ค่ามัธยฐาน (และค่าพิสัยระหว่างควอร์ไทล์) สําหรับการกระจาย

ตามสถานท่ี ได้วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อดูรูปแบบเชิงพื้นท่ี (spatial 

pattern) ด้วยค่าสถิติ Moran’s I และเพื่อระบุจุดท่ีเป็นพื้นท่ีเสี่ยง

ของโรค Necrotizing fasciitis ด้วย local Moran’s I test map 

ผลการศึกษา 

ในปี พ.ศ. 2561 มีผู้ป่วยโรค Necrotizing fasciitis ท่ีถูก

บันทึกในฐานข้อมูล HDC ท่ัวประเทศทั้งสิ้น 19,071 ราย คิดเป็น

อัตราป่วย  31.1 ต่อประชากรแสนคน  ลดลงเล็กน้อย เ ม่ือ

เปรียบเทียบกับปี พ.ศ. 2560 (อัตราป่วย 32.6 ต่อประชากรแสน

คน) เป็นเพศชาย 11,084 ราย (ร้อยละ 59.2) และเพศหญิง 7,641 

ราย (ร้อยละ 40.8) ค่ามัธยฐานอายุเท่ากับ 59.7 ปี (ค่าพิสัย

ระหว่างควอร์ไทล์ 49.1–69.5 ปี) ผู้ป่วยมีสัญชาติไทย 18,404 ราย 

(ร้อยละ 98.4) และสัญชาติอ่ืน ๆ 298 ราย (ร้อยละ 1.6) ส่วนใหญ่

ประกอบอาชีพในกลุ่มงานพื้นฐาน (Elementary) จํานวน 5,935 

ราย (ร้อยละ 32.7) รองลงมา คือ อาชีพเกษตรกรรม จํานวน 5,816 

ราย (ร้อยละ 32.1) ไม่ได้ประกอบอาชีพ จํานวน 1,566 ราย (ร้อยละ 

8.6) และอาชีพพนักงานบริการ จํานวน 1,215 ราย (ร้อยละ 6.7) 

ของฤดูกาลเพาะปลูก พื้นท่ีเสี่ยงอยู่ในบริเวณภาคตะวันออกเฉียง-

เหนือตอนบน ซึ่งประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 

เจ้าหน้า ท่ีสาธารณสุขควรให้ความรู้แก่ประชาชนกลุ่มเสี่ยง 

โดยเฉพาะอย่างยิ่ง กลุ่มเกษตรกร หรือกลุ่มผู้สูงอายุ ท่ีมีโรค

ประจําตัวเป็นโรคเร้ือรัง นอกจากน้ี บุคลากรทางการแพทย์ท่ี

ทํางานในพื้นท่ีเสี่ยง ควรให้การรักษาผู้ป่วยติดเช้ือท่ีผิวหนังในกลุ่ม

เสี่ยง ด้วยยาปฏิชีวนะแต่เนิ่น ๆ และติดตามอาการอย่างใกล้ชิด 

เพื่อลดโอกาสการเกิดโรค ความพิการ และการเสียชีวิตในผู้ป่วย 

คําสําคัญ: โรคเนื้อเน่า, สถานการณ์, ประเทศไทย 

**************************************************** 

บทนํา 

โรคเนื้อเน่า หรือ Necrotizing fasciitis เป็นการติดเช้ือ

แบคทีเรียของผิวหนังท่ีมีการแพร่กระจายลงไปในช้ันใต้ผิวหนัง 

ก่อให้เกิดเนื้อเยื่อตายบริเวณกว้าง ผู้ป่วยท่ีเป็นโรค Necrotizing 

fasciitis จําเป็นอย่างยิ่งท่ีได้รับการรักษาอย่างรวดเร็วด้วยยา

ปฏิชีวนะ และบ่อยคร้ังท่ีต้องได้รับการผ่าตัดเนื้อเยื่อท่ีตายออก 

ถึงแม้ว่าจะเป็นโรคท่ีไม่ได้พบบ่อยนักเม่ือเทียบกับโรคติดเช้ือจาก

ไวรัส แต่ก็อาจมีความรุนแรงถึงข้ันก่อให้เกิดความพิการและทําให้

เสียชีวิตได้ (1) 

ธรรมชาติของโรค Necrotizing fasciitis มักเกิดจากการท่ี

ผิวหนังของผู้ป่วยมีการบาดเจ็บหรือเป็นแผล ทําให้มีการติดเช้ือ

แบคทีเรียท่ีช้ันใต้ผิวหนัง สําหรับกลุ่มท่ีเสี่ยงต่อการเกิดโรค คือ 

กลุ่มผู้สูงอายุ ซึ่งมักมีโรคเร้ือรัง (1) เช่น โรคเบาหวาน หรือ ความ

ดันโลหิตสูง เนื่องจากผู้ป่วยเหล่านี้มักมีปัญหาของเส้นเลือดส่วน

ปลาย ร่วมกับภูมิคุ้มกันท่ีไม่ค่อยดี (2) เม่ือมีการติดเช้ือท่ีผิวหนัง 

มักจะแพร่กระจายลงในช้ันใต้ผิวหนังได้ง่ายและรวดเร็ว และเกิด

เป็นโรค Necrotizing fasciitis ตามมา 

อย่างไรก็ตาม สถานการณ์ของโรค Necrotizing fasciitis 

ในประเทศไทยยังไม่เคยถูกนํามาวิเคราะห์ในภาพรวม ทําให้ไม่

ทราบขนาดของปัญหาที่มีอยู่และมาตรการป้องกันควบคุมโรคที่

เหมาะสมกับบริบทของประเทศ 

วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อทราบขนาดของปัญหาโรค Necrotizing fasciitis 

ในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2561 

2.  เพื่อทราบการกระจายของผู้ป่วยโรค Necrotizing 

fasciitis ในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2561 ตามบุคคล เวลา และ

สถานท่ี  
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ตารางท่ี 1 คุณลักษณะทางระบาดวิทยา โรคประจําตัว และการรักษาของผู้ป่วย

โรค Necrotizing fasciitis ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 

คุณลักษณะ จํานวน (ร้อยละ) 

เพศ (n=18,725) 
– ชาย 
– หญิง 

 
11,084 (59.2) 
7,641 (40.8) 

สัญชาติ (n=18,702) 
– ไทย 
– อื่น ๆ 

 
18,404 (98.4) 

298 (1.6) 
อาชีพ (n=18,140) 

– ผู้ประกอบอาชีพงานพ้ืนฐาน  
– เกษตรกรรม 
– ไม่ได้ประกอบอาชีพ 
– พนักงานบริการ 
– ผู้จัดการ หรือ ข้าราชการอาวุโส 
– ผู้ประกอบวิชาชีพด้านต่าง ๆ 
– เจ้าหน้าที่เทคนิค และผู้ประกอบวิชาชีพที่เก่ียวข้อง 
– อื่น ๆ

 
5,935 (32.7) 
5,816 (32.1) 
1,566 (8.6) 
1,215 (6.7) 

250 (1.4) 
209 (1.1) 
162 (0.9) 

2,987 (16.5)
โรคประจําตัว (n=19,071) 

– ไม่มีโรคประจําตัว 
– มีโรคประจําตัว 

 
7,258 (38.1) 

11,813 (61.9) 
ผู้ป่วยที่มีโรคประจําตัว (n=11,813) 

– ความดันโลหิตสูง 
– เบาหวาน 
– ตับแข็ง 
– พิษสุราเรื้อรัง 
– มะเร็ง 
– ติดเช้ือ HIV

 
8,525 (72.2) 
8,073 (68.3) 

963 (8.2) 
663 (5.6) 
445 (3.8) 
111 (0.9)

ตําแหน่งอวัยวะที่มีการติดเช้ือ (n=19,071) 
– เท้าและข้อเท้า 
– ขา (ตั้งแต่ใต้เข่าจนถึงข้อเท้า) 
– มือ 
– แขน (ตั้งแต่ใต้ข้อศอกถึงข้อมือ) 
– ต้นขาและเชิงกราน 
– มากกว่า 1 ตําแหน่งอวัยวะ 
– ต้นแขน 
– หัวไหล่ 
– ตําแหน่งอื่น ๆ 
– ไม่ระบุตําแหน่ง 

 
8,191 (43.0) 
5,372 (28.2) 
1,395 (7.3) 

669 (3.5) 
449 (2.3) 
298 (1.6) 
249 (1.3) 
25 (0.1) 

474 (2.5) 
1,949 (10.2) 

การรักษาโดยการตัดอวัยวะ (n=19,071) 
– ไม่มีการตัดอวัยวะ 
– มีการตัดอวัยวะ 
– เท้าและข้อเท้า 
– ขา (ตั้งแต่ใต้เข่าจนถึงข้อเท้า) 
– มือ 
– ตําแหน่งอื่น ๆ 
– ไม่ระบุตําแหน่ง 

 
17,505 (91.8) 

1,566 (8.2) 
1,154 (6.1) 

215 (1.1) 
60 (0.3) 
40 (0.2) 
97 (0.5) 

ผู้ป่วยโรค Necrotizing fasciitis ส่วนใหญ่

มีการติดเช้ือบริเวณเท้าและข้อเท้า จํานวน 8,191 

ราย (ร้อยละ 43.0) รองลงมา คือ ขาบริเวณใต้เข่า

จนถึง ข้อเท้า 5,372 ราย (ร้อยละ 28.2) บริเวณมือ 

1,395 ราย  ( ร้อยละ  7.3) และแขนบริเวณใต้

ข้อศอกถึงข้อมือ  669 ราย (ร้อยละ 3.5) ในจํานวน

ผู้ป่วยท้ังหมด มีผู้ ท่ีต้องได้รับการรักษาโดยการ

ผ่าตัดอวัยวะ 1,566 ราย (ร้อยละ 8.2) และมีผู้ป่วย

เสียชีวิต 1,209 ราย คิดเป็นอัตราป่วยตายร้อยละ 

6.3 ซึ่งใกล้เคียงกับอัตราป่วยตายในปี พ.ศ. 2560 

(ร้อยละ 6.3) ผู้ป่วยเป็นผู้ท่ีมีโรคประจําตัวจํานวน 

11,813 ราย โดยโรคประจําตัวท่ีพบบ่อยที่สุดใน

ผู้ป่วยท่ีมีโรคประจําตัว คือ ความดันโลหิตสูง 

จํานวน 8,525 ราย (ร้อยละ 72.2) รองลงมา คือ 

โรคเบาหวาน 8,073 ราย (ร้อยละ 68.3) และโรค

ตับแข็ง 963 ราย (ร้อยละ 8.2) (ตารางท่ี 1) 

เม่ือพิจารณาจํานวนผู้ป่วยโรค Necrotizing 

fasciitis รายเดือน ระหว่างปี พ.ศ. 2560–2561 

พบว่า จํานวนผู้ป่วยจะสูงระหว่างเดือนพฤษภาคม

ถึงกรกฎาคมของทุกปี ( รูปท่ี 1) ในขณะท่ีการ

กระจายของผู้ป่วยตามสถานท่ี พบพื้นท่ีท่ีมีอัตรา

ป่วยสูง อยู่บริเวณภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน 

โดยจังหวัดท่ีมีอัตราป่วยสูงสุด 5 จังหวัดแรก ได้แก่ 

เลย (105.9 ต่อประชากรแสนคน) รองลงมา คือ 

อุดรธานี (64.6 ต่อประชากรแสนคน) ยโสธร (57.1 

ต่อประชากรแสนคน) มหาสารคาม (55.0 ต่อ

ประชากรแสนคน) และหนองบัวลําภู (54.9 ต่อ

ประชากรแสนคน) ตามลําดับ (รูปท่ี 2)  

เม่ือวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อดูรูปแบบเชิงพื้นท่ี 

(spatial pattern) พบว่า Moran’s I statistic มี

ค่าเท่ากับ 0.54 (p–value < 0.01) ซึ่งบ่งบอกว่า

รูปแบบการกระจายของผู้ป่วยมีลักษณะเป็นกลุ่ม

ก้อน (cluster pattern) และจากการวิเคราะห์

ด้วย local Moran’s I test map พบว่าพื้นท่ีเสี่ยง

ของโรค Necrotizing fasciitis ส่วนใหญ่อยู่บริเวณ

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน (รูปท่ี 3) ซึ่ง

สอดคล้องกับอัตราป่วยรายจังหวัดในบริเวณน้ีท่ีสูง

ดังกล่าวมาแล้วข้างต้น  
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รูปท่ี 1 จํานวนผูป้่วยโรค Necrotizing fasciitis รายเดือนในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2560 และ 2561 

 
รูปท่ี 2 อัตราป่วยโรค Necrotizing fasciitis (ต่อประชากรแสนคน) รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 

 
รูปท่ี 3 การวิเคราะห์รูปแบบเชิงพื้นท่ี (spatial pattern) ของโรค Necrotizing fasciitis ในประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 โดยใช้ Moran’s I 

statistic (ซ้าย) และ local Moran’s I test map (ขวา) 
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ข้อเสนอแนะ 

1. เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขควรให้ความรู้แก่ประชาชนกลุ่มท่ี

มีปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิด Necrotizing fasciitis เช่น ผู้ประกอบ

อาชีพเกษตรกรหรือผู้สูงอายุ โดยเฉพาะอย่างยิ่งหากมีโรคประจําตัวท่ี

เป็นโรคเร้ือรัง เช่น ความดันโลหิตสูง เบาหวาน หรือตับแข็ง ให้หม่ัน

ดูแลสุขภาพบริเวณเท้าและขา หากมีบาดแผล ให้รีบล้างแผล และ

ควรรีบไปพบแพทย์เพื่อพิจารณาให้การรักษาด้วยยาปฏิชีวนะอย่าง

ทันท่วงที 

2.  บุคลากรทางการแพทย์ในพื้นท่ีเสี่ยง โดยเฉพาะจังหวัด

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน ควรทราบสถานการณ์ในพื้นท่ี

ของตน รวมถึงให้การรักษาด้วยยาปฏิชีวนะแต่เนิ่น ๆ เม่ือพบ

ผู้ป่วยติดเช้ือท่ีผิวหนังในกลุ่มเสี่ยง และติดตามอาการอย่างใกล้ชิด 

เพื่อลดโอกาสการเกิดโรค ความพิการและการเสียชีวิตในผู้ป่วย 

3. ในพื้นท่ีเสี่ยง อาจพิจารณาจัดตั้งระบบเฝ้าระวังและ

ติดตามสถานการณ์โรค Necrotizing fasciitis อย่างต่อเนื่อง  

4.  ควรมีการศึกษาวิจัย เพิ่ม เติมโดยใช้ รูปแบบของ

การศึกษาเชิงวิเคราะห์ เพื่อให้ทราบสาเหตุหรือปัจจัยเสี่ยงของการ

เกิดโรคเนื้อเน่าในพื้นท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน ซึ่งจะ

นําไปสู่มาตรการที่เฉพาะเจาะจงต่อการป้องกันควบคุมโรคในพื้นท่ี 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 

สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ท่ีเอ้ือเฟื้อข้อมูลสําหรับ

การศึกษานี้ 

เอกสารอ้างอิง 

1. Headley AJ. Necrotizing soft tissue infections: a 

primary care review. American family physician. 2003; 

68(2):323–8. 

2. Malheiro LF, Magano R, Ferreira A, Sarmento A, Santos 

L. Skin and soft tissue infections in the intensive care 

unit: a retrospective study in a tertiary care center. 

Rev Bras Ter Intensiva. 2017;29(2):195–205. 

3. Eneli I, Davies HD. Epidemiology and Outcome of 

Necrotizing Fasciitis in Children: An Active 

Surveillance Study of the Canadian Paediatric 

Surveillance Program. The Journal of Pediatrics. 

2007;151(1):79–84.e1. 

อภิปรายผล 

โรค Necrotizing fasciitis ของประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 

มีอัตราป่วยเท่ากับ 31.1 ต่อประชากรแสนคน ซึ่งอยู่ในระดับสูง

มาก เม่ือเปรียบเทียบกับอัตราป่วยโรค Necrotizing fasciitis ใน

ประเทศท่ีพัฒนาแล้ว เช่น แคนาดา(3) นอร์เวย(์4) และสหรัฐอเมริกา
(5) ซึ่งอัตราป่วยของโรค Necrotizing fasciitis ของประเทศดังกล่าว

อยู่ระหว่าง 0.085–3 ต่อประชากรแสนคน 

ผู้ป่วยส่วนใหญ่ (มากกว่าร้อยละ 50) มีอายุมากกว่า 59 ปี 

(ค่ามัธยฐานอายุเท่ากับ 59.7 ปี) และมักมีโรคประจําตัว เช่น ความ

ดันโลหิตสูง เบาหวาน และตับแข็ง ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาใน

อดีต(1, 2) ปัจจัยเสี่ยงของการเกิดโรค ได้แก่ การเป็นผู้สูงอายุเกิน 50 

ปี และการท่ีมีโรคประจําตัว โดยเฉพาะอย่างยิ่งผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ซึ่งมักมีภูมิคุ้มกันต่ํา ทําให้เกิดการติดเช้ือได้ง่าย(1, 2)  

นอกจากนี้ พบว่าจํานวนผู้ป่วยโรค Necrotizing fasciitis 

ในปี พ.ศ. 2560–2561 สูงท่ีสุด ในช่วงระหว่างเดือนพฤษภาคมถึง

กรกฎาคม ซึ่งเป็นช่วงต้นของฤดูกาลเพาะปลูกในประเทศไทย(6) 

เช่นเดียวกันกับผลการวิเคราะห์เชิงพื้นท่ีซึ่งแสดงให้เห็นว่า ผู้ป่วย

ส่วนใหญ่อยู่ในพื้นท่ีบริเวณภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนบน ซึ่ง

ประชาชนในพื้นท่ีดังกล่าวส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม(7) 

จึงอาจบ่งบอกเป็นนัยได้ว่า การทําเกษตรกรรมอาจมีส่วนเกี่ยวข้อง

กับการเกิดโรค Necrotizing fasciitis ซึ่ งอาจอธิบายได้จาก

ลักษณะกิจกรรมของผู้ประกอบอาชีพเกษตรกรรม อาจเพิ่มโอกาส

เกิดบาดแผลท่ีผิวหนัง เช่น จากการบาดเจ็บ (Trauma) อันเนื่อง 

มาจากการทํางาน หรือจากการสัมผัสสารเคมีฆ่าวัชพืชบางชนิดท่ีมี

ฤทธิ์ระคายเคืองผิวหนัง นอกจากนี้ บาดแผลท่ีเกิดข้ึนขณะทํา

เกษตรกรรมมักเป็นแผลท่ีไม่สะอาด มีเช้ือแบคทีเรียจํานวนมาก 

และหากเกิดข้ึนในกลุ่มเสี่ยงดังท่ีได้กล่าวมาแล้ว จะยิ่งทําให้การ

ดําเนินของโรคมีความรวดเร็วและรุนแรงมากยิ่งข้ึน 

ข้อจํากัดของการศึกษา 

ฐานข้อมูลโครงสร้างมาตรฐานข้อมูลด้านการแพทย์และ

สุขภาพ (43 แฟ้ม) ยังไม่มีการเก็บตัวแปรท่ีสําคัญบางตัวแปร เช่น 

การระบุชนิดของเช้ือแบคทีเรียท่ีก่อให้เกิดโรค เพื่อให้สามารถ

วิเคราะห์ข้อมูลได้ลึกมากยิ่งข้ึน นอกจากนี้ พบว่ามีปัญหาของ

ความไม่ครบถ้วนของตัวแปรบางอย่าง กล่าวคือ ไม่ปรากฏค่าของ

ข้อมูลในบางตัวแปร (missing data) โดยในการศึกษานี้ พบความ

ไม่ครบถ้วนของตัวแปรอาชีพมากท่ีสุด (ร้อยละ 4.9) อย่างไรก็ตาม 

ถือว่ายังอยู่ในระดับท่ีไม่สูงมากนัก 
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A study on the situation of necrotizing fasciitis in Thailand, 2018 
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1Division of Occupational and Environmental Diseases, Ministry of Public Health, Thailand 
2Division of Epidemiology, Ministry of Public Health, Thailand 

Abstract 

Backgrounds: Necrotizing fasciitis (NF), a serious skin and soft tissue bacterial infection, can cause severe 

complications, including amputation and death. In Thailand, the nationwide situation of NF has never been 

investigated. The objectives of this study are to assess the magnitude and distributions by time, place and person 

of NF and to provide recommendations and control measures. 

Methods: This was a cross–sectional study using secondary data extracted from Health Data Center (HDC) 

database. Study population include all patients diagnosed as NF (ICD–10: M72.6) from 1st January–31st December 

2018. The data were analyzed using percentage and median (with interquartile range). Spatial pattern was tested 

by Moran’s I statistic and local Moran’s I test map. 

Results: In 2018, there were 19,071 NF cases (incidence rate 31.1 per 100,000 population). Monthly incidence 

proportions are highest between May and August, which is crop planting season. Male to female ratio was 1.5:1. 

Median age was 59.7 years old. Most of the cases worked in elementary occupations (32.7%) and skilled agriculture 

( 32.1%) . The patients most likely developed NF at ankle and foot (43.0%) followed by lower leg (28.2%). The 

amputation rate among the cases was 8.2%; while, case–fatality rate was 6.3%. There were 11,813 cases having 

underlying diseases before developing NF; most of them had hypertension (72.2%) and diabetes mellitus (68.3%). 

Both Moran’s I statistic of 0.54 (p–value < 0.01) and local Moran’s I test map indicated a cluster pattern in the 

upper northeastern Thailand, where most local people work in agricultural sector. 

Conclusions and discussions: NF causes significant morbidity and mortality in Thailand. Occurrence of NF is highly 

seasonal and clustered in the upper northeastern Thailand. Health education should be given to people living in 

the high–risk area especially the elderly or patients with chronic diseases. Early antibiotics treatment and a close 

follow–up should be done among the high–risk patients with skin infection in order to reduce NF–related disability 

and mortality.  
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1. สงสัยโรคโบทูลิซึม จังหวัดตาก พบผู้ป่วยเพศหญิง 1 

ราย สัญชาติไทย อายุ 29 ปี ขณะป่วยอยู่ตําบลระแหง อําเภอเมือง 

จังหวัดตาก อาชีพรับจ้างนวดแผนไทย ไม่มีโรคประจําตัว เร่ิมป่วย

วันท่ี 22 เมษายน 2562 ด้วยอาการปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน เข้า

รับการรักษาที่คลินิกเอกชนแห่งหนึ่ง ในอําเภอเมือง จังหวัดตาก 

แพทย์ให้ยามารับประทานแต่อาการไม่ดีข้ึน วันท่ี 23 เมษายน 

2562 จึงเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่งในจังหวัด

พิษณุโลก ด้วยอาการแน่นท้อง ปวดศีรษะ เวียนศีรษะ แต่ไม่มี

อาการบ้านหมุน อาเจียน 20 คร้ัง ลืมตาไม่ข้ึนท้ังสองข้าง มองเห็น

ภาพซ้อนเวลามองสองตา กลืนน้ําลายแล้วรู้สึกติดท่ีคอ ไม่มีอาการ

แขนขาอ่อนแรง ยังรู้สึกตัวดี แพทย์รับไว้รักษาในโรงพยาบาล 

ตรวจระบบประสาทและกล้ามเน้ือด้วยไฟฟ้า (EMG) พบรูปแบบ

การตอบสนองของกลุ่มกล้ามเน้ือท่ีเข้าได้กับโรค Botulism และ 

Lambert Eaton ผู้ป่วยมีประวัติรับประทานผัดหน่อไม้ดอง 6 

ช่ัวโมงก่อนมีอาการป่วย โดยสามีผู้ป่วยรับประทาน 1 ช้อน และท่ี

เหลือผู้ป่วยรับประทานจนหมด แพทย์ให้ Botulinum antitoxin 

ในวันท่ี 23 เมษายน 2562 ต่อมาวันท่ี 25 เมษายน 2562 ผู้ป่วย

อาการดีข้ึน แขนขามีแรงยกข้ึนได้ เขียนตอบได้ดี แต่ยังมีภาวะหนัง

ตาตก ลืมตาไม่ข้ึน ทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค สํานักระบาด-

วิทยา สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 2 พิษณุโลก สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตาก และ

โรงพยาบาลแม่สอด ลงพื้นท่ีสอบสวนโรคภายใน 15 ช่ัวโมงหลังได้รับ

รายงาน โดยสามารถอายัดตัวอย่างหน่อไม้ดองที่เหลือจากบ้านผู้ป่วย 

และนําส่งห้องปฏิบัติการได้ภายใน 24 ช่ัวโมง ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม 

และเฝ้าระวังอาการของสามีของผู้ป่วยต่อจนครบ 7 วัน ส่งตัวอย่าง

ซีร่ัม น้ําล้างกระเพาะของผู้ป่วย และหน่อไม้ดอง เพื่อตรวจหา 

Botulinum toxin และเพาะเ ช้ือท่ีสถาบันวิจัย วิทยาศาสตร์

สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ อยู่ระหว่างการตรวจ 

2. การระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ในเรือนจํา 2 เหตุการณ์ 

จังหวัดปทุมธานี พบผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่ในเรือนจํา

แห่งหนึ่ง รวม 550 ราย จากผู้ต้องขังท้ังหมด 2,480 คน ระหว่าง

วันท่ี 11–25 เมษายน 2562 อัตราป่วยร้อยละ 22.18 เป็นผู้ต้องขัง

ชาย 404 ราย และผู้ต้องขังหญิง 146 ราย ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีไข้ 

ปวดศีรษะ ปวดเม่ือยตามตัว ไอ มีน้ํามูก เข้ารับการรักษาแผนก

ผู้ป่วยใน 1 ราย ท่ีโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง ผู้ป่วยท่ีเหลือรักษาใน

สถานพยาบาลของเรือนจํา ไม่พบผู้ป่วยท่ีมีอาการรุนแรงหรือ

เสียชีวิต เก็บตัวอย่าง Throat swab ในผู้ป่วย 8 ราย ส่งตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ พบสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ชนิด B 

จํานวน 7 ราย ปัจจัยเสี่ยงท่ีอาจส่งผลต่อการระบาดคร้ังนี้ คือ 

ผู้ต้องขังอยู่กันอย่างแออัดมากในบริเวณเรือนนอน เรือนจํา

ดําเนินการคัดกรองผู้ต้องขังท้ังหมด โดยใช้นิยามมีไข้และปวดเม่ือย

ตามตัว ร่วมกับมีอาการอย่างน้อยหนึ่งอาการ ดังต่อไปนี้ ปวดศีรษะ 

ไอ เจ็บคอ อ่อนเพลีย คัดจมูก หรือเยื่อบุตาอักเสบ มีการวัด

อุณหภูมิร่างกายผู้ต้องขังก่อนข้ึนเรือนนอนทุกวัน หากพบผู้ต้องขัง

ท่ีเข้าได้กับนิยามจะแยกไว้ท่ีห้องแยกอย่างน้อย 5 วัน และ

ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้เร่ืองการป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ การใช้

หน้ากากอนามัย และการทําความสะอาดเรือนนอน 

จังหวัดพิจิตร พบผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่ในเรือนจําแห่ง

หนึ่ง รวม 50 ราย เป็นเพศชายท้ังหมด จากผู้ต้องขังท้ังหมด 1,742 

คน ระหว่างวันท่ี 16–24 เมษายน 2562 อัตราป่วยร้อยละ 2.87 

ได้รับยา Oseltamivir ทุกราย ส่วนใหญ่ป่วยด้วยอาการมีไข้ ไอ 

ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อ ไม่พบผู้ ท่ีมีอาการรุนแรงถึงเสียชีวิต เก็บ

ตัวอย่าง Throat swab 5 ราย ส่งตรวจหาสารพันธุกรรมของเช้ือ

ไวรัสไข้หวัดใหญ่ท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ จังหวัดนครสวรรค์ 

อยู่ระหว่างรอผล ปัจจัยเสี่ยงคือ การทํากิจกรรมร่วมกันภายใน

เรือนจํา การมีบุคคลภายนอกเข้ามาในเรือนจํา และการมีผู้ต้องขัง

อยู่อย่างหนาแน่น เรือนจําให้ความรู้และคําแนะนํากับบุคลากรและ

ผู้ต้องขังทุกคน เพื่อช่วยคลายความวิตกกังวล ลดการตื่นตระหนก  

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

สถานการณ์ภายในประเทศ



 
249h t t p s : / /we s r . boe .moph . go . t h /wes r _ new /

รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  50  ฉบับที่  16  :  3  พฤษภาคม  2562

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ถ่ายเทได้สะดวก  

2.  ในช่วงวันหยุดเรียน ให้มีการเปิดประตู หน้าต่าง ให้

แสงแดดส่องถึงด้านในของห้องเรียน 

3. ทําความสะอาดของเล่น อุปกรณ์ประกอบการเรียนการ

สอน เคร่ืองใช้ต่างๆ ห้องน้ํา ห้องเรียน และบริเวณอาคารท่ีมีการ

สัมผัสร่วมกัน เช่น ราวบันได ลูกบิดประตู ให้สะอาดอยู่เสมอ 

4.  จัดเรียงของใช้ในห้องเรียนแยกรายบุคคลและเน้นไม่ให้

ใช้ปนกัน เช่น ผ้าเช็ดหน้า ผ้าเช็ดตัว เคร่ืองนอน แก้วน้ํา ช้อน และ

ภาชนะบรรจุอาหาร 

5.  ให้ เด็กล้ าง มือด้วยน้ํ าและสบู่ ใ ห้สะอาดอยู่ เสมอ 

โดยเฉพาะหลังใช้ห้องน้ํา 

6.  ครูและพี่เลี้ยงเด็กต้องคอยสังเกตอาการโรคมือ เท้า 

ปาก ในเด็กทุกคน โดยตรวจเด็กก่อนเข้าโรงเรียน ก่อนข้ึนช้ันเรียน 

หรือก่อนเลิกเรียน ถ้าพบมีไข้หรือมีผื่นตามฝ่ามือ ฝ่าเท้า ก้น หรือ 

กระพุ้งแก้ม ให้แยกเด็กออกจากเด็กปกติ และติดต่อผู้ปกครองพา

ไปพบแพทย์หรือพากลับบ้าน 

 

 

1. สถานการณ์การระบาดของโรคไข้หวัดนกในสัตว์ปีก 

ประเทศกัมพูชา บังคลาเทศ เม็กซิโก และไต้หวัน  

  ข้อ มูลจากเว็บ ไซด์  CIDRAP รายงานเมื่ อ วัน ท่ี  18 

เมษายน 2562 

กัมพูชา มีรายงานการพบเชื้อไวรัสไข้หวัดนกสายพันธุ์ 

H5N6 ในสัตว์ปีกในตลาดค้าสัตว์ปีกมีชีวิต ในจังหวัด Takeo ผล

ตรวจทางห้องปฏิบัติการพบเชื้อไวรัสไข้หวัดนกในสัตว์ปีก 10 ตัว 

จาก 100 ตัว โดยสัตว์ปีกท่ีเหลือถูกทําลายเพื่อควบคุมการ

แพร่กระจายของเช้ือไวรัส  

บังคลาเทศ มีรายงานการพบเชื้อไวรัสไข้หวัดนกสายพันธุ์ 

H5 ไม่ระบุสายพันธุ์ย่อยในอีกาท่ีตายในเมือง Khulna ทาง

ตะวันตกเฉียงใต้ของประเทศ การระบาดเร่ิมข้ึนในวันท่ี 15 

ธันวาคม 2561 มีสัตว์ปีกติดเช้ือ 31 ตัว ขณะน้ีได้ดําเนินการ

ควบคุมโรคแล้ว 

เม็กซิโก มีรายงานการระบาดของโรคไข้หวัดนกสายพันธุ์ 

H7N3 จํานวน 3 เหตุการณ์ ในสัตว์ปีก แบบเลี้ยงหลังบ้านในรัฐ 

Jalisco 2 เหตุการณ์ และในรัฐ Mexico 1 เหตุการณ์ โดยท้ังสอง

รัฐอยู่ในภาคกลางตอนใต้ของประเทศ การระบาดเร่ิมข้ึนในวันท่ี 9 

เมษายน 2562 ได้ทําลายสัตว์ปีก 750 ตัว จากสัตว์ปีกท่ีไวต่อการ

ติดเช้ือท้ังหมด 2,527 ตัว โดยก่อนหน้านี้ในช่วงต้นเดือนเมษายน 

2562 มีรายงานการระบาดของโรคไข้หวัดนกสายพันธุ์ H7N3 ใน   

เลื่อนและงดกิจกรรมที่ทําร่วมกันท้ังผู้ต้องขังชายและผู้ต้องขังหญิง 

และกิจกรรมท่ีมีบุคคลภายนอกมาให้ความรู้ จัดระบบการคัดกรอง

ผู้ต้องขังใหม่ วิทยากร หรือบุคคลภายนอกท่ีเข้ามาในเรือนจํา 

รวมทั้งแยกผู้ป่วยออกจากผู้ไม่มีอาการ 

3. การระบาดของโรคหัดในเรือนจําแห่งหนึ่ง จังหวัด

สงขลา พบผู้ป่วยสงสัยโรคหัด รวม 30 ราย ระหว่างวันท่ี 17 

มีนาคม–17 เมษายน 2562 โดยมีอาการไข้ มีผื่น ปวดศีรษะ ปวด

กล้ามเน้ือ ไอ ตาแดง และน้ํามูกใส กลุ่มอายุท่ีมีจํานวนผู้ป่วยสูงสุด 

ได้แก่ กลุ่ม 25–29 ปี กระจายอยู่ใน 3 แดน ได้แก่ แดน 2 จํานวน 

6 ราย แดน 4 จํานวน 3 ราย และแดน 5 จํานวน 21 ราย ผลการ

ตรวจทางห้องปฏิบัติการเพื่อหาภูมิคุ้มกันต่อเช้ือไวรัสโรคหัด 

(Measle IgM) ของผู้ป่วย 10 ราย จากศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์

ท่ี 12 จังหวัดสงขลา ให้ผลบวก 4 ราย ผลลบ 2 ราย และอยู่

ระหว่างรอตรวจซ้ําอีก 4 ราย ยังไม่พบรายงานผู้ป่วยเพิ่มเติม และ

ไม่พบผู้ป่วยท่ีมีภาวะแทรกซ้อนรุนแรงหรือเสียชีวิต ทางเรือนจํา

ร่วมกับทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรคของโรงพยาบาลสงขลา

ดําเนินการคัดกรองและแยกกักผู้ท่ีมีอาการเข้าได้กับนิยามผู้ป่วย

ออกจากผู้ไม่มีอาการ ให้สุขศึกษาเร่ืองการล้างมือและการสวม

หน้ากากอนามัย แจกหน้ากากอนามัยให้กับผู้ป่วย และงดกิจกรรม

กลุ่มหรือกิจกรรมท่ีมีผู้ต้องขังจํานวนมากมาอยู่รวมกัน 

4. การประเมินความเสี่ยงของโรคมือ เท้า ปาก  

มักพบการระบาดในกลุ่มเด็กเล็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กและ

โรงเรียนอนุบาล ในช่วงฤดูร้อนต่อต้นฤดูฝน โรคนี้เกิดจากการ

สัมผัสเช้ือเอนเทอโรไวรัส สายพันธุ์ท่ีพบบ่อย ได้แก่ เช้ือไวรัสคอก

แซกกี เอ 16 สายพันธุ์ท่ีพบได้น้อย ได้แก่ เช้ือไวรัสคอกแซกกี เอ 

4, 5, 9, 10 เช้ือไวรัสคอกแซกกี บี 2, 5 และ EV71  

ในช่วงกลางเดือนพฤษภาคม 2562 โรงเรียนอนุบาลและ

สถานศึกษาหลายแห่งเร่ิมทําการเปิดภาคเรียน จึงมีเด็กมาอยู่

รวมกันจํานวนมากในสถานเลี้ยงเด็ก ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และ

โรงเรียนอนุบาล ทําให้มีความเสี่ยงสูงมากท่ีเด็กติดเช้ือโรคต่างๆ 

จะแพร่เ ช้ือไปสู่ เด็กคนอ่ืน ๆ ผ่านทางการเล่น ทํากิจกรรม 

เข้าห้องน้ํา ใช้วัสดุอุปกรณ์ประกอบการเรียนการสอน ของเล่น 

หรือแก้วน้ําร่วมกัน โดยเฉพาะอย่างยิ่ง เช้ือในกลุ่มเอนเทอโรไวรัส

ท่ีสามารถติดได้จากการสัมผัส 

เพื่อป้องกันการป่วยและการระบาดของโรคมือ เท้า ปาก 

ในสถานรับเลี้ยงเด็ก ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และโรงเรียนอนุบาล จึง

ควรดําเนินมาตรการป้องกันการระบาด ดังนี้ 

1.  จัดสภาพแวดล้อมของสถานรับเลี้ยงเด็ก ศูนย์พัฒนา-

เด็กเล็ก และโรงเรียนอนุบาล ให้สะอาด เป็นระเบียบ มีอากาศ  

สถานการณ์ต่างประเทศ 
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(ผู้ป่วยยืนยัน 1,307 ราย ผู้ป่วยเข้าข่าย 66 ราย) มีผู้เสียชีวิต

ท้ังหมด 890 ราย (ผู้ป่วยยืนยัน 824 ราย ผู้ป่วยเข้าข่าย 66 ราย) 

อัตราป่วยตายร้อยละ 64.82 ในจํานวนนี้ เป็นบุคลากรทาง

การแพทย์ รวม 90 ราย เสียชีวิต 33 ราย อัตราป่วยตายร้อยละ 

36.67 โดย 

วันท่ี ผู้ป่วย 

รายใหม่ (ราย) 

ผู้เสียชีวิต 

รายใหม่ (ราย) 

21 เมษายน 2562 67 52 

22 เมษายน 2562 13 6 

23 เมษายน 2562 14 5 

24 เมษายน 2562 6 5 

 

การประเมินความเสี่ยงแพร่กระจายของโรค 

1. ทีมของ ECDC ณ วันท่ี 24 เมษายน 2562 ประเมินว่า 

การระบาดนี้มีโอกาสน้อยมากท่ีจะแพร่กระจายไปถึงสหภาพยุโรป

และเขตเศรษฐกิจยุโรป  

2. องค์การอนามัยโลก ณ วันท่ี 25 เมษายน 2562 ประเมิน

ว่า การระบาดน้ีมีโอกาสน้อยมากท่ีจะแพร่ระบาดไปทั่วโลก แต่มี

โอกาสสู งมาก ท่ีจะแพร่ระบาดไป ท่ัวประ เทศสาธารณรัฐ

ประชาธิปไตยคองโก และทั่วภูมิภาคนั้น 

 

สัตว์ปีกในเม็กซิโก 

ไต้หวัน มีรายงานการระบาดของโรคไข้หวัดนกสายพันธุ์ 

H5N2 จํานวน 2 เหตุการณ์ ท้ังสองเหตุการณ์เกิดข้ึนในโรงฆ่าสัตว์

ปีก ซึ่งตรวจพบในระหว่างการนําสัตว์ปีกหลังชําแหละไปตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ โดยการระบาดเร่ิมข้ึนในวันท่ี 24 และ 26 มีนาคม 

2562 โดยขณะน้ีได้ดําเนินการควบคุมโรคแล้ว ตั้งแต่ปี 2558 

ไต้หวันรายงานการระบาดของ H5N2 หลายเหตุการณ์ในสัตว์ปีก

เชิงพาณิชย์ 

2. สถานการณ์การระบาดของโรคหัด ประเทศฟิลิปปินส์  

ข้อมูลจากเว็บไซด์ Outbreak news Today รายงานเม่ือ

วันท่ี 15 เมษายน 2562 

กรมสุขภาพ (DOH) ของประเทศฟิลิปปินส์ รายงานผู้ป่วย

โรคหัดตั้งแต่ต้นปีจนถึงวันท่ี 5 เมษายน 2562 พบผู้ป่วย 28,362 

ราย เสียชีวิต 389 ราย กระจายอยู่ใน 17 เขตของประเทศ คิดเป็น

อัตราป่วยตาย ร้อยละ 1.79 โดยเขต Calabarzon และเขต Metro 

Manila มีรายงานผู้เสียชีวิตมากกว่า 100 ราย โดยพบว่าผู้เสียชีวิต

ร้อยละ 84 เป็นเด็กอายุต่ํากว่า 5 ปี  

3. การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลา สาธารณรัฐ

ประชาธิปไตยคองโก การระบาดคร้ังท่ี 10 ระหว่างปี พ.ศ. 2561–

2562 ข้อมูลจาก ECDC ณ วันท่ี 26 เมษายน 2562 

สถานการณ์ โรคติด เ ช้ือไวรัส อีโบลา  ระหว่างเดือน

พฤษภาคม 2561–24 เมษายน 2562 พบผู้ป่วยรวม 1,373 ราย  
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รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  50  ฉบับที่  16  :  3  พฤษภาคม  2562

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 16 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 16th week 

 sget506@yahoo.com                   กลุ่มสารสนเทศทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา  
Epidemiological informatics unit, Bureau of Epidemiology 

ตารางท่ี 1 จํานวนผู้ป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสําคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกับช่วงเวลาเดียวกันของ 

ปีก่อน ๆ ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 สัปดาห์ท่ี 16 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 16th week 2019 

  
ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และ สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ  
ข้อมูลในตารางจะถูกปรับปรุงทุกสัปดาห์ วัตถุประสงค์เพื่อการป้องกันควบคุมโรค/ภัย เป็นหลัก มิใช่เป็นรายงานสถิติของโรคนั้น ๆ  
ส่วนใหญ่เป็นการรายงาน "ผู้ป่วยท่ีสงสัย (suspect)" ไม่ใช่ "ผู้ป่วยท่ียืนยันว่าเป็นโรคนั้น ๆ (confirm)"  
ข้อมูลมีการเปลี่ยนแปลงย้อนหลังได้ทุกสัปดาห์ จึงไม่ควรนําข้อมูลสัปดาห์ปัจจุบันไปอ้างอิงในเอกสารวิชาการ 
 * จํานวนผู้ป่วย 4 สัปดาห์ล่าสุด (4 สัปดาห์ คิดเป็น 1 ช่วง) 
 ** จํานวนผู้ป่วยในช่วง 4 สัปดาห์ก่อนหน้า, 4 สัปดาห์เดียวกันกับปีปัจจุบัน และ 4 สัปดาห์หลัง ของข้อมูล 5 ปีย้อนหลัง 15 ช่วง (60 สัปดาห์)  

Mean**
Week 13 Week 14 Week 15 Week 16 (2014-2018)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 1 0 0 1 1 4 1
Influenza 5911 3950 4038 1861 15760 6074 145972 10
Meningococcal Meningitis 1 0 0 0 1 2 7 1
Measles 146 135 150 53 2492 155 2492 10
Diphtheria 0 1 0 0 1 0 9 1
Pertussis 1 2 0 1 4 0 41 0
Pneumonia (Admitted) 4201 3603 3367 1713 12884 15740 84112 66
Leptospirosis 26 28 22 6 82 113 526 8
Hand, foot and mouth disease 408 291 281 121 1101 2242 10145 0
Total D.H.F. 945 850 859 304 2958 2772 18105 24

Disease
Cumulative

2019
Case* 

(Current 

2019
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    ตารางที ่3  จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 (1 มกราคม-30 เมษายน 2562)
   TABLE  3

Thailand, 2019 (January 1 - April 30, 2019) 

POP. 

CASE RATE CASE CASE RATE CASE DEC 31, 

PER 100000 FATALITY PER 100000 FATALITY 2017

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

7516 7172 5031 85849 111 129.96 0.13 5231 4805 5251 2818 18105 24 27.41 0.13 66,060,027  

1348 942 645 16663 20 137.84 0.12 432 489 587 414 1922 1 15.90 0.05 12,088,635  

527 330 197 6651 4 113.42 0.06 92 103 153 147 495 0 8.44 0.00 5,864,232     

157 96 69 1557 1 89.42 0.06 28 24 40 42 134 0 7.70 0.00 1,741,301     
10 18 12 255 0 62.81 0.00 3 4 7 1 15 0 3.69 0.00 405,959        
10 5 7 323 0 43.20 0.00 8 22 17 19 66 0 8.83 0.00 747,699        

5 4 3 401 1 89.37 0.25 1 7 7 6 21 0 4.68 0.00 448,686        
11 4 2 435 0 90.65 0.00 4 11 7 18 40 0 8.34 0.00 479,877        
12 8 1 174 0 36.39 0.00 1 0 14 13 28 0 5.86 0.00 478,144        

289 166 88 2933 1 228.23 0.03 36 29 53 45 163 0 12.68 0.00 1,285,080     
33 29 15 573 1 206.50 0.17 11 6 8 3 28 0 10.09 0.00 277,486        

272 201 146 4277 7 120.26 0.16 139 154 209 139 641 0 18.02 0.00 3,556,376     

18 10 5 260 1 56.81 0.38 13 9 12 8 42 0 9.18 0.00 457,645        
74 72 49 1208 4 189.31 0.33 23 56 44 26 149 0 23.35 0.00 638,115        
63 48 50 680 0 113.38 0.00 53 37 60 28 178 0 29.68 0.00 599,775        
83 51 28 1262 2 145.80 0.16 25 28 33 21 107 0 12.36 0.00 865,564        
34 20 14 867 0 87.11 0.00 25 24 60 56 165 0 16.58 0.00 995,277        

566 452 323 5900 10 196.79 0.17 228 253 250 133 864 1 28.82 0.12 2,998,104     

17 41 21 165 1 49.99 0.61 27 21 25 5 78 0 23.63 0.00 330,077        
359 268 201 2936 5 275.45 0.17 149 140 112 55 456 0 42.78 0.00 1,065,895     

46 53 32 621 0 188.11 0.00 19 36 35 28 118 0 35.74 0.00 330,121        
54 48 42 906 2 124.22 0.22 22 24 47 37 130 1 17.82 0.77 729,337        
90 42 27 1272 2 234.39 0.16 11 32 31 8 82 0 15.11 0.00 542,674        

3385 3533 2407 36504 57 161.28 0.16 2546 2189 2130 814 7679 14 33.93 0.18 22,633,586  

820 713 514 8781 10 154.47 0.11 395 418 436 123 1372 1 24.14 0.07 5,684,531     
785 754 413 8305 25 156.62 0.30 490 469 461 128 1548 2 29.19 0.13 5,302,492     

181 234 140 2359 7 193.23 0.30 121 75 52 19 267 0 21.87 0.00 1,220,829     
181 177 88 1965 8 175.41 0.41 68 83 47 18 216 0 19.28 0.00 1,120,246     
118 156 53 1272 6 156.63 0.47 86 56 63 29 234 2 28.81 0.85 812,086        

30 32 17 253 0 89.78 0.00 30 20 24 8 82 0 29.10 0.00 281,796        
152 86 76 1223 1 161.50 0.08 138 147 167 23 475 0 62.72 0.00 757,296        

11 5 10 53 0 25.20 0.00 6 13 26 4 49 0 23.30 0.00 210,337        
73 56 27 577 2 90.01 0.35 31 45 53 20 149 0 23.24 0.00 641,052        
39 8 2 603 1 232.95 0.17 10 30 29 7 76 0 29.36 0.00 258,850        

1090 1142 913 10142 12 191.51 0.12 945 660 615 167 2387 6 45.07 0.25 5,295,696     

186 192 147 1770 1 203.27 0.06 208 139 150 27 524 4 60.18 0.76 870,769        
35 40 29 588 1 66.32 0.17 35 33 46 9 123 0 13.87 0.00 886,546        

210 178 129 1502 2 176.65 0.13 102 62 33 13 210 1 24.70 0.48 850,285        
370 446 324 3252 3 358.05 0.09 305 197 134 23 659 0 72.56 0.00 908,249        
142 165 167 1382 3 245.65 0.22 171 144 125 13 453 0 80.52 0.00 562,592        

12 14 22 233 1 120.11 0.43 20 10 7 2 39 0 20.10 0.00 193,985        
98 80 62 946 1 196.46 0.11 69 39 88 46 242 1 50.26 0.41 481,514        
37 27 33 469 0 86.57 0.00 35 36 32 34 137 0 25.29 0.00 541,756        

673 883 546 9111 9 151.33 0.10 689 621 593 391 2294 5 38.10 0.22 6,020,790     

115 164 129 1510 2 115.96 0.13 127 89 80 13 309 0 23.73 0.00 1,302,160     
125 256 169 2592 3 173.25 0.12 196 188 152 139 675 3 45.12 0.44 1,496,086     
142 180 81 1615 1 228.84 0.06 109 85 94 66 354 0 50.16 0.00 705,729        

25 45 22 435 0 81.54 0.00 32 38 39 50 159 0 29.81 0.00 533,463        
52 44 15 474 0 206.50 0.00 49 42 50 0 141 0 61.43 0.00 229,542        

153 159 96 1574 3 222.59 0.19 93 77 83 54 307 2 43.41 0.65 707,145        
29 24 21 487 0 100.17 0.00 42 39 32 6 119 0 24.48 0.00 486,187        
32 11 13 424 0 75.65 0.00 41 63 63 63 230 0 41.04 0.00 560,478        

Chachoengsao
Prachin Buri
Sa Kaeo

ZONE 6

Samut Prakan
Chon Buri
Rayong
Chanthaburi
Trat

Suphan Buri
Nakhon Pathom
Samut Sakhon
Samut Songkhram
Phetchaburi
Prachuap Khiri Khan

Sing Buri
Saraburi
Nakhon Nayok

ZONE 5

Ratchaburi
Kanchanaburi

ZONE 4

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

Nakhon Sawan
Uthai Thani
Kamphaeng Phet
Phichit

Central Region*

Bangkok

Tak
Sukhothai
Phitsanulok
Phetchabun

ZONE 3

Chai Nat

Nan
Phayao
Chiang Rai
Mae Hong Son

ZONE 2

Uttaradit

Northern Region

ZONE 1

Chiang Mai
Lamphun
Lampang
Phrae

FEB MAR APR TOTAL TOTAL

Total

Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 

REPORTING  AREAS

DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS) 2018 DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS) 2019

OCT NOV DEC TOTAL TOTAL JAN
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 ตารางท่ี 3 (ต่อ) จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 (1 มกราคม-30 เมษายน 2562)
  TABLE 3

POP. 
CASE RATE CASE CASE RATE CASE DEC 31, 
PER 100000 FATALITY PER 100000 FATALITY 2017

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

1458 1146 848 19403 17 88.33 0.09 1075 1166 1770 1161 5172 4 23.54 0.08 21,967,435  

229 226 233 4081 4 80.64 0.10 251 262 358 171 1042 1 20.59 0.10 5,060,674     

97 119 113 1376 1 76.28 0.07 130 123 159 61 473 1 26.22 0.21 1,803,831     
36 33 34 669 1 69.45 0.15 45 41 72 33 191 0 19.83 0.00 963,277        
46 52 54 1385 0 105.89 0.00 48 77 75 53 253 0 19.34 0.00 1,307,947     
50 22 32 651 2 66.05 0.31 28 21 52 24 125 0 12.68 0.00 985,619        

103 117 89 2223 3 40.12 0.13 128 121 248 199 696 0 12.56 0.00 5,541,473     

9 18 15 378 0 89.50 0.00 19 27 39 14 99 0 23.44 0.00 422,328        
13 22 17 335 0 65.53 0.00 9 7 15 10 41 0 8.02 0.00 511,188        
27 29 17 421 1 26.63 0.24 56 50 101 43 250 0 15.81 0.00 1,580,937     
32 23 15 485 0 75.69 0.00 16 8 18 29 71 0 11.08 0.00 640,734        
11 10 12 189 1 36.27 0.53 13 3 33 43 92 0 17.65 0.00 521,125        

8 9 8 264 0 23.00 0.00 10 14 32 39 95 0 8.28 0.00 1,147,710     
3 6 5 151 1 21.05 0.66 5 12 10 21 48 0 6.69 0.00 717,451        

870 584 371 8103 6 119.86 0.07 474 538 630 439 2081 1 30.78 0.05 6,760,383     

469 353 207 3633 3 137.86 0.08 205 264 324 224 1017 0 38.59 0.00 2,635,331     
146 112 76 1457 0 91.64 0.00 99 117 102 58 376 0 23.65 0.00 1,589,900     
194 69 42 2242 3 160.56 0.13 95 109 94 39 337 1 24.13 0.30 1,396,374     

61 50 46 771 0 67.70 0.00 75 48 110 118 351 0 30.82 0.00 1,138,778     
256 219 155 4996 4 108.49 0.08 222 245 534 352 1353 2 29.38 0.15 4,604,905     

157 147 94 2113 1 143.63 0.05 91 84 178 86 439 1 29.84 0.23 1,471,185     
63 60 52 2045 3 109.58 0.15 109 130 264 196 699 1 37.45 0.14 1,866,299     
15 8 5 408 0 75.60 0.00 13 17 38 8 76 0 14.08 0.00 539,679        
17 3 1 199 0 52.70 0.00 2 1 22 35 60 0 15.89 0.00 377,614        

4 1 3 231 0 65.98 0.00 7 13 32 27 79 0 22.56 0.00 350,128        
1325 1551 1131 13279 17 141.71 0.13 1178 961 764 429 3332 5 35.56 0.15 9,370,371     

576 663 429 7795 11 175.52 0.14 541 501 424 234 1700 4 38.28 0.24 4,441,086     

378 407 208 3770 3 242.29 0.08 295 289 214 113 911 2 58.55 0.22 1,555,957     
56 57 46 962 2 205.62 0.21 42 49 38 44 173 1 36.98 0.58 467,851        
28 21 16 529 2 198.47 0.38 38 28 24 16 106 0 39.77 0.00 266,535        
40 95 92 927 2 232.86 0.22 66 30 39 9 144 0 36.17 0.00 398,092        
59 63 54 1126 1 106.81 0.09 47 42 38 16 143 0 13.56 0.00 1,054,247     

5 7 8 216 0 113.82 0.00 15 12 11 6 44 1 23.19 2.27 189,777        
10 13 5 265 1 52.10 0.38 38 51 60 30 179 0 35.19 0.00 508,627        

749 888 702 5484 6 111.25 0.11 637 460 340 195 1632 1 33.11 0.06 4,929,285     

267 384 320 2178 2 153.29 0.09 227 135 85 58 505 0 35.54 0.00 1,420,834     
12 5 3 110 0 34.52 0.00 13 11 4 2 30 0 9.41 0.00 318,655        
45 41 32 628 2 97.76 0.32 35 42 14 12 103 0 16.03 0.00 642,377        
61 103 82 637 0 121.50 0.00 52 44 32 20 148 0 28.23 0.00 524,291        

103 116 118 663 1 93.99 0.15 124 72 54 24 274 0 38.84 0.00 705,379        
74 83 70 484 0 92.23 0.00 89 59 55 34 237 0 45.16 0.00 524,788        

187 156 77 784 1 98.87 0.13 97 97 96 45 335 1 42.25 0.30 792,961        

ที่มา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์ และศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมูลท่ีได้รับรายงานเป็นเพียงข้อมูลเบ้ืองต้น ที่ได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณีท่ีเป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมูลเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ 

               เม่ือมีผลตรวจยืนยันจากห้องปฏบิัติการ Central Region* เขตภาคกลางนับรวมจังหวัดชัยนาท C = Cases D = Deaths
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Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 
Thailand, 2019 (January 1 - April 30, 2019)
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