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บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: โรคบรูเซลลาในสัตว์เค้ียวเอ้ืองขนาดเล็ก มักเกิดจาก

เช้ือ Brucella melitensis ซึ่งเป็นโรคติดต่อจากสัตว์สู่คนท่ีสําคัญ

ในประเทศไทย พบรายงานการติดเช้ือในคนทุกปี จากข้อมูลระบบ

เฝ้าระวังโรคบรูเซลลาในสัตว์เค้ียวเอ้ืองขนาดเล็กของกรมปศุสัตว์

พบว่า การเกิดโรคบรูเซลลาในจังหวัดสุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 2559 

เพิ่มข้ึนสูงอย่างผิดปกติ โดยเฉพาะในฟาร์มแพะเนื้อ การสอบสวน

การระบาดคร้ังนี้มีจุดประสงค์เพื่ออธิบายลักษณะทางระบาดวิทยา

เชิงพรรณนา ค้นหาปัจจัยเสี่ยงท่ีส่งผลต่อการเกิดโรคบรูเซลลาจาก

ฟาร์มสัตว์เค้ียวเอ้ืองขนาดเล็กในจังหวัดสุพรรณบุรี 

วิธีการศึกษา : วิเคราะห์ผลการตรวจโรคบรูเซลลาทางห้อง-

ปฏิบัติการ ปี พ.ศ. 2559 จากสถาบันสุขภาพสัตว์แห่งชาติ กรม- 

ปศุสัตว์ ฟาร์มที่พบผลบวกโรคบรูเซลลาอย่างน้อยจากสัตว์ 1 ตัว

ถือเป็นฟาร์มท่ีมีการติดเช้ือ ทําการศึกษาเชิงพรรณนาโดยการ

สํารวจและเก็บข้อมูลจากฟาร์มแพะและแกะโดยใช้แบบสอบถาม 

วันท่ี 3-11 พฤศจิกายน 2559 รวบรวมปัจจัยเสี่ยงที่เป็นไปได้ต่อ

การเกิดโรค เช่น ประวัติการเคลื่อนย้ายสัตว์ การสัมผัสสัตว์ชนิดอ่ืน 

อาการและประวัติการเกิดโรคในฟาร์ม เป็นต้น วิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยง

ที่สัมพันธ์ต่อการเกิดโรคโดยใช้วิธีการศึกษา Unmatched case-

control (1:2) เลือกฟาร์มท่ีมีการติดเช้ือทั้งหมดเป็นกลุ่ม Case 

และทําการสุ่มอย่างง่ายในกลุ่มฟาร์มที่ไม่ติดเช้ือเป็นกลุ่ม Control 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม Stata SE รุ่น 13 

ผลการศึกษา: พบฟาร์มท่ีติดเชื้อโรคบรูเซลลา 31 ฟาร์ม จาก 9 

อําเภอในจังหวัดสุพรรณบุรี มีความชุกระดับฟาร์มในภาพรวมของ

จังหวัดร้อยละ 16.6 พบความชุกของโรคสูงสุดในอําเภอสามชุก 

(ร้อยละ 30.0) อําเภอเมือง (ร้อยละ 28.6) อําเภอสองพี่น้อง (ร้อย-

ละ 24.4) อําเภอหนองหญ้าไซ (ร้อยละ 23.5) อําเภอดอนเจดีย์ 

(ร้อยละ 23.1) และอําเภออู่ทอง (ร้อยละ 17.4) ตามลําดับ ผลการ

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรคโดยวิธี 

Univariate analysis พบว่า ฟาร์มที่มีประวัติเคยตรวจพบผลบวก

โรคบรูเซลลามาก่อน เป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดโรคอย่างมีนัย-

สําคัญ (OR=4.67, 95%CI=1.08-20.22) การกักกันโรคสัตว์ที่

นําเข้ามาใหม่ก่อนปล่อยรวมฝูง เป็นปัจจัยป้องกันการเกิดโรคบรู-

เซลลา (OR=0.34, 95%CI=0.11-0.95) และไม่พบอาการป่วยของ 
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ซีร่ัมจากสัตว์ตรวจทุก 6 เดือน จากฟาร์มแพะและแกะ ซึ่งเหตุผล

ในการเก็บตัวอย่างจากสัตว์ส่งตรวจมีได้หลายกรณี ได้แก่ การตรวจ

ติดตามฟาร์มท่ีเคยพบผลบวก การเคลื่อนย้ายสัตว์ การออกใบรับรอง

เพื่อข้ึนทะเบียนฟาร์มปลอดโรคบรูเซลลา การต่อใบรับรองฟาร์ม

ปลอดโรคบรูเซลลา งานวิจัยเพื่อสํารวจความชุกของโรค โครงการ

ทดสอบโรคของสํานักพัฒนาพันธุ์สัตว์โดยกรมปศุสัตว์ เป็นต้น ใน

กรณีฟาร์มแพะแกะที่พบผลบวกโรคบรูเซลลา กรมปศุสัตว์จะ

ดําเนินการทดสอบโรคทุก 2 เดือนอย่างต่อเนื่องจนพบว่าให้ผลลบ

ติดต่อกัน 3 คร้ัง และคร้ังสุดท้ายให้ผลลบอีกคร้ังห่างกัน 6 เดือน 

หากยังคงให้ผลลบอย่างต่อเนื่อง จะถือว่าเป็นฟาร์มปลอดโรค  

บรูเซลลา และให้ปรับเข้าสู่การทดสอบโรคปกติประจําปีต่อไป(6) 

จากข้อมูลระบบเฝ้าระวังโรคบรูเซลลาในสัตว์เค้ียวเอ้ือง

ขนาดเล็กของกรมปศุสัตว์ พบว่าการเกิดโรคบรูเซลลาในสัตว์ของ

จังหวัดสุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 2559 มีจํานวนเพิ่มข้ึนสูงอย่างผิดปกติ

เม่ือเทียบกับสถานการณ์โรคซึ่งคิดเป็นค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

(พ.ศ. 2554-2558) โดยเฉพาะในฟาร์มแพะเนื้อ และข้อมูลระบบ

เฝ้าระวังโรค (รายงาน 506) ของกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

พบรายงานผู้ป่วยติดเช้ือโรคบรูเซลลาในประเทศไทยเป็นประจํา 

ทุกปี อีกท้ังในจังหวัดสุพรรณบุรีมีเกษตรกรทําฟาร์มแพะแกะเป็น

จํานวนมากและมีแนวโน้มการเลี้ยงท่ีเพิ่มสูงข้ึน สถานการณ์ของ  

โรคบรูเซลลาในสัตว์ท่ีเพิ่มสูงข้ึนอย่างมากในปี พ.ศ. 2559 นําไปสู่

การสอบสวนการระบาดเพื่อค้นหาปัจจัยเสี่ยงท่ีส่งผลต่อการเกิดโรค

และการให้คําแนะนําในการดําเนินมาตรการควบคุมป้องกันโรคท่ี

เหมาะสม โดยมีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาขนาดและการกระจายของ

โรค ค้นหาปัจจัยเสี่ยงของการระบาดโรคบรูเซลลาในฟาร์มแพะ

แกะ จังหวัดสุพรรณบุรี และให้คําแนะนําสําหรับแนวทางการ

ป้องกันและควบคุมโรคบรูเซลลาท่ีเหมาะสมแก่พื้นท่ี 

 

วิธีการศึกษา 

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

1.1. การนําข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรคทางห้องปฏิบัติ-

การโรคบรูเซลลาในสัตว์ กรมปศุสัตว์ ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–30 

กันยายน 2559 มาอธิบายขนาดของโรคบรูเซลลาในฟาร์มแพะแกะ 

จังหวัดสุพรรณบุรี เปรียบเทียบกับสถานการณ์โรคจากค่ามัธยฐาน 

5 ปีย้อนหลัง (พ.ศ. 2554-2558) 

1 .2 .  การสัมภาษณ์ เจ้ าของฟาร์มแพะแกะ  โดยใ ช้

แบบสอบถามกึ่งโครงสร้าง เพื่อสอบถามข้อมูลท่ัวไปของฟาร์ม 

ประวัติสัตว์ในฟาร์ม การเคลื่อนย้ายสัตว์เข้าและออกจากฟาร์ม 

ประวัติการผสมพันธุ์สัตว์และประวัติพ่อแม่พันธุ์สัตว์ ระบบการ  

ผู้ท่ีเลี้ยงแพะแกะในฟาร์มท่ีเก็บข้อมูลท้ังหมด (90 ฟาร์ม) จํานวน 

230 ราย  

สรุปและวิจารณ์ผล: การจัดการการเลี้ยงท่ีไม่เหมาะสมในฟาร์มท่ีมี

การติดเช้ือ เป็นสิ่งสําคัญท่ีทําให้เกิดโรคข้ึนในฟาร์มแพะแกะ

จังหวัดสุพรรณบุรี จึงควรมีการให้ความรู้ความเข้าใจแก่เกษตรกร

ในการจัดการการเลี้ยงและมีวิธีการควบคุมป้องกันโรคท่ีถูกต้อง

เหมาะสมมากข้ึน  

คําสําคัญ: โรคบรูเซลลา การระบาด แพะ สุพรรณบุรี 

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

ความเป็นมา  

โรคบรูเซลลาในสัตว์เค้ียวเอ้ืองขนาดเล็ก ได้แก่ แพะและ

แกะ เกิดจากการติดเช้ือ Brucella melitensis เป็นเช้ือแบคทีเรีย

รูปร่างแท่งสั้นและค่อนข้างกลม (coccobacilli) ย้อมติดสีแกรมลบ 

มีความยาว 0.3-2.3 ไมครอน ไม่สร้างสปอร์ ไม่เคลื่อนท่ี (non-

motile)  และอา ศัยภาย ใน เซลล์  ( intracellular bacteria) 

บางคร้ังอาจพบเชื้อนอกเซลล์ได้ การติดต่อผ่านทางสารคัดหลั่ง รก

และน้ําเช้ือ โดยเช้ือผ่านเข้าทางปาก จมูกหรือตา ทางผิวหนังฉีก

ขาด หรือการผสมพันธุ์ สัตว์อาจมีการแท้งลูกหรือไม่แท้งลูกก็ได้

ข้ึนกับปริมาณเช้ือท่ีมีอยู่ในร่างกาย(1) ระยะฟักตัวของเชื้อในสัตว์

พบตั้งแต่ 2 สัปดาห์ ไปจนถึง 1 ปี หรืออาจยาวนานกว่า 1 ปี และ

ระยะฟักตัวท่ีทําให้พบการติดเช้ือ การแท้ง หรือการแสดงอาการ

ทางระบบสืบพันธุ์อ่ืน ๆ มีความหลากหลายสูง(2-4) 

นอกจากการติดเช้ือในสัตว์แล้ว โรคบรูเซลลายังก่อโรคท่ี

เป็นอันตรายในคน อาการท่ีพบในคน ได้แก่ ผู้ป่วยมีอาการไข้ 

หนาวสั่น เหงื่อออกมากผิดปกติเวลากลางคืน เบื่ออาหาร น้ําหนัก

ตัวลด ข้อบวม ปวดกล้ามเนื้อ อ่อนเพลีย และไม่มีแรง ตับและม้าม

โต ในผู้ชายบางคร้ังพบว่ามีอัณฑะบวมอักเสบ การติดต่อจากสัตว์สู่

คนโดยเช้ือโรคเข้าทางบาดแผลของคน หรือการดื่มน้ํานมของสัตว์

ป่วย(1) ระยะฟักตัวของเชื้อในคนโดยทั่วไปมักพบท่ี 2-4 สัปดาห์แต่

อาจเป็นได้ตั้งแต่ 1 สัปดาห์ถึง 2 เดือนหรือยาวนานกว่า(5) 

การตรวจวินิจฉัยโรคบรูเซลลาในสัตว์ทางห้องปฏิบัติการ  

มีได้หลายวิธี แต่วิธีท่ีนิยมใช้ในการทดสอบโรค คือ วิธีทางซีร่ัม-

วิทยา เพื่อการตรวจคัดกรองโรคในระดับฝูง และใช้การทดสอบ

หลายวิธีเพื่อช่วยในการแปลผลการตรวจ อันได้แก่ Rose Bengal 

Test (RB), Complement Fixation Test, Enzyme-Linked  

Immunosorbent Assays (ELISAs) การตรวจโรคบรูเซลลาทาง

ห้องปฏิบัติการตามวิธีของสถาบันสุขภาพสัตว์แห่งชาติ กรมปศุสัตว์ 

เพื่อประโยชน์ในการป้องกันและควบคุมโรคนั้น โดยทั่วไปมีการเก็บ 
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เลี้ยงสัตว์ การจัดการการเลี้ยงสัตว์ และระบบความปลอดภัยทาง

ชีวภาพในฟาร์ม ตั้งแต่ต้นปี พ.ศ. 2559 จนถึงเดือนพฤศจิกายน 

2559 การเก็บข้อมูลทําในระดับฟาร์ม ท้ังในส่วนของฟาร์มเลี้ยง

สัตว์และคนงานภายในฟาร์ม 

1.3. สัมภาษณ์ข้อมูลการป่วยสงสัยโรคบรูเซลลาในผู้เลี้ยง 

รวมท้ังพฤติกรรมเสี่ยงของการติดโรค เช่น การสัมผัสกับแพะ แกะ 

ขณะคลอด ในฟาร์มกลุ่ม case และกลุ่ม control โดยกําหนด

นิยามผู้ป่วยสงสัย คือ ผู้ท่ีมีอาการอย่างใดอย่างหนึ่งดังต่อไปน้ี 

เหงื่อออกตอนกลางคืน อาการไข้ต่อเนื่อง ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อโดย

ไม่ทราบสาเหตุ ปวดหัวโดยไม่ทราบสาเหตุ ข้ออักเสบ อ่อนเพลีย

โดยไม่ทราบสาเหตุ น้ําหนักลดโดยไม่ทราบสาเหตุ และอัณฑะบวม 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

ทําการศึกษาเชิงวิเคราะห์ด้วยวิธี Unmatched case 

control study โดยใช้ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังทางห้องปฏิบัติการ

โรคบรูเซลลาในสัตว์ กรมปศุสัตว์ ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–30 

กันยายน 2559 และกําหนดนิยามในการระบุฟาร์มท่ีมีการติดเช้ือ

ในสัตว์อย่างน้อย 1 ตัว ให้เป็นฟาร์มในกลุ่ม Case และฟาร์มที่ไม่

พบการติดเช้ือในสัตว์ท้ังหมดในฟาร์ม ให้เป็นฟาร์มในกลุ่ม Control  

จากข้อมูลในจังหวัดสุพรรณบุรี มีจํานวนฟาร์มสัตว์เค้ียว

เอ้ืองขนาดเล็ก จํานวนท้ังสิ้น 187 ฟาร์ม แบ่งเป็นฟาร์มแพะ 

จํานวน 174 ฟาร์ม ฟาร์มแกะ จํานวน 6 ฟาร์ม และฟาร์มท่ีเลี้ยง

ท้ังแพะและแกะจํานวน 7 ฟาร์ม โดยท่ีทุกฟาร์มได้รับการตรวจ

โรคบรูเซลลา ในจํานวนนี้มีการเก็บสิ่งส่งตรวจเพื่อตรวจหาโรค  

บรูเซลลาจากสัตว์ในฟาร์ม จํานวนไม่น้อยกว่าร้อยละ 40 ของ

จํานวนสัตว์ท้ังหมดในฟาร์มอยู่ท้ังสิ้น 186 ฟาร์ม คิดเป็นร้อยละ 

99.5 จึงพิจารณาใช้เกณฑ์การเก็บสิ่งส่งตรวจไม่น้อยกว่าร้อยละ 40 

ของจํานวนสัตว์ท้ังหมดในฟาร์ม เป็นตัวแทนของจํานวนฟาร์ม

ท้ังหมดท่ีใช้ในการสุ่มเก็บข้อมูล 

การกําหนดขนาดตัวอย่างโดยวิธีการศึกษาเชิงวิเคราะห์ใน

ระดับฟาร์มด้วยวิธี Unmatched case control study โดยใช้ผล

การศึกษาท่ีผ่านมาท่ีพบว่า Median odd ratio ของปัจจัยเสี่ยงท่ี

สําคัญ คือ ฟาร์มท่ีมีขนาดใหญ่ หรือ ฟาร์มท่ีเลี้ยงสัตว์มากกว่า 50 

ตัวต่อฟาร์ม มีค่าเท่ากับ 2.99 (7) คํานวณขนาดตัวอย่างด้วย

โปรแกรม StatCalc-Epi Info รุ่น 7.2.0.1 กําหนด Confidential 

interval 95% Power 80% และ Ratio of Controls to Cases 

เท่ากับ 2 สามารถคํานวณขนาดตัวอย่างได้ฟาร์มท่ีติดเช้ือโรค  

บรูเซลลา 42 ฟาร์ม (Case) และฟาร์มท่ีไม่ติดเช้ือโรคบรูเซลลา 84 

ฟาร์ม (Control) อย่างไรก็ดีฟาร์มท่ีพบผลตรวจโรคบรูเซลลาเป็น 

บวกท้ังหมดของจังหวัดสุพรรณบุรี ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–30 

กันยายน 2559 มีจํานวนเพียง 31 ฟาร์ม จึงได้เลือกท้ังหมดเป็น

ฟาร์มกลุ่ม Case และทําการสุ่มเลือกตัวอย่างในฟาร์มท่ีพบผล

ตรวจโรคบรูเซลลาเป็นลบของจังหวัดสุพรรณบุรี ตั้งแต่วันท่ี 1 

มกราคม–30 กันยายน 2559 จํานวน 59 ฟาร์ม จากจํานวนฟาร์ม

ท่ีพบผลลบท้ังหมด 157 ฟาร์ม เป็นฟาร์มกลุ่ม Control สุ่มได้

ฟาร์มท่ีต้องทําการสํารวจเพื่อเก็บข้อมูลในการศึกษา จาก 9 ใน 10 

อําเภอของจังหวัดสุพรรณบุรี ซึ่งได้แก่ อําเภอด่านช้าง อําเภอ

สามชุก อําเภอหนองหญ้าไซ อําเภอเดิมบางนางบวช อําเภอดอน-

เจดีย์ อําเภอศรีประจันต์ อําเภอเมืองสุพรรณบุรี อําเภออู่ทอง และ

อําเภอสองพี่น้อง ท้ังนี้เกณฑ์การคัดออก คือ ฟาร์มแพะหรือฟาร์ม

แกะท่ีเลิกดําเนินกิจการแล้วหรือไม่สามารถเข้าถึงได้ 

ทําการสัมภาษณ์เกษตรกรเจ้าของฟาร์มแพะและแกะ โดย

ใช้แบบสอบถามเดียวกันกับการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

ระหว่างวันท่ี 7-9 พฤศจิกายน 2559 บันทึกและวิเคราะห์ข้อมูล

ด้วยโปรแกรม Microsoft Excel และโปรแกรม Stata SE รุ่น 13 

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ คือ สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ Frequency, 

Ratio และสถิติเชิงวิเคราะห์ เพื่อหาความสัมพันธ์ระหว่างการติด

เช้ือในฝูง และปัจจัยเสี่ยงโดยใช้ Odds ratio (OR) ท่ีระดับความ

เช่ือม่ัน 95% 

 

ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาทางระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

สถานการณ์ของโรคบรูเซลลาในฟาร์มแพะและฟาร์มแกะ

ของจังหวัดสุพรรณบุรีในปี พ.ศ. 2559 เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี

ย้อนหลัง (พ .ศ. 2554-2558) พบสูงข้ึนอย่างผิดปกติในเดือน

มิถุนายนและสิงหาคม 2559 (รูปท่ี 1) โดยมีความครอบคลุมของ

การตรวจโรคบรูเซลลาในฟาร์มแพะแกะจังหวัดสุพรรณบุรีใน  

ปี พ.ศ. 2559 เฉพาะฟาร์มลงทะเบียน อยู่ท่ีร้อยละ 90 ของจํานวน

แพะแกะท้ังหมดในจังหวัด 

ระหว่างปี พ.ศ. 2554-2559 พบฟาร์มท่ีตรวจพบผลบวก

ต่อเช้ือ Brucella melitensis เพิ่มสูงข้ึน โดยพบการกระจายของ

โรคสูงมากในฟาร์มแพะ ฟาร์มท่ีมีสัตว์ให้ผลบวกต่อโรคอย่างน้อย 

1 ตัว ถือว่าเป็นฟาร์มติดโรคบรูเซลลา (รูปท่ี 2) 

จากการเก็บข้อมูลฟาร์มแพะและฟาร์มแกะใน 9 อําเภอ 

จังหวัดสุพรรณบุรี ได้แก่ ฟาร์มท่ีให้ผลบวกต่อโรคบรูเซลลาท้ังหมด 

31 ฟาร์ม และฟาร์มท่ีให้ผลลบต่อโรคบรูเซลลา จํานวน 59 ฟาร์ม 

รวมทั้งสิ้น 90 ฟาร์ม เป็นฟาร์มท่ีข้ึนทะเบียนกับกรมปศุสัตว์ท้ังหมด 
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รูปท่ี 3 จํานวนฟาร์มแพะแกะส่งตรวจ และร้อยละฟาร์มท่ีพบผลบวกโรคบรูเซลลา ในจังหวัดสุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 2559 
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อําเภอในจังหวัดสุพรรณบุรีที่ตรวจพบผลบวกโรคบรูเซลลา

จํานวนฟาร์มแพะแกะส่งตรวจ

จํานวนฟาร์มที่พบผลบวก

ร้อยละฟาร์มที่พบผลบวก

 
รูปท่ี 1 จํานวนฟาร์มท่ีพบผลบวกโรคบรูเซลลาในจังหวัดสุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 

2559 เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง (พ.ศ. 2554-2558) 

 

รูปท่ี 2 จํานวนฟาร์มท่ีพบผลบวกต่อเช้ือ Brucella melitensis ในจังหวัด

สุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 2554-2559 
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ฟาร์มแกะ ฟาร์มแพะ

โดยฟาร์มท่ีตรวจพบผลบวกต่อโรคบรูเซลลา จําแนก

รายอําเภอ จะพบว่า อําเภอสามชุก อําเภอเมือง 

อําเภอสองพี่น้อง อําเภอหนองหญ้าไซ อําเภอดอน

เจดีย์ และอําเภออู่ทอง มีความชุกของโรคบรูเซลลา

ในระดับฟาร์มท่ีสูง (รูปท่ี 3) และมีความชุกระดับ

ฟาร์มในภาพรวมของจังหวัด ร้อยละ 16.6 

การซื้อขายแพะแกะในจังหวัดสุพรรณบุรี 

ส่วนมากจะเป็นในรูปแบบของการขายลูกพันธุ์และ

การขายเนื้อแพะเพื่อส่งโรงเชือดชําแหละ มีการซื้อ

ขายกันกับท้ังพ่อค้าคนกลาง กลุ่มเกษตรกร หรือ

ระหว่างฟาร์มด้วยกันเอง โดยแพะท่ีนิยมทําการซื้อ

ขายมากท่ีสุด คือ แพะเพศผู้ อายุ 4-5 เดือน หรือ

น้ําหนักประมาณ 15-20 กิโลกรัม นอกเหนือจากนั้น

จะเป็นการขายแพะสาว ลูกแพะพันธุ์ พ่อแม่พันธุ์ 

และแพะอายุมาก เป็นต้น  

ในฟาร์มท่ีตรวจพบผลบวกโรคบรูเซลลา 

พบอาการของสัตว์ในฟาร์มท่ีพบในปี พ.ศ. 2559 

ได้แก่ ลูกตายแรกคลอด (39%) แท้ง (26%) ลูกไม่

สมบูรณ์หรืออ่อนแอแรกคลอด (26%) เดินกะเผลก 

(26%) ผสมไม่ติด (13%) เต้านมอักเสบ (13%) 

น้ํานมลด (10%) เจ็บข้อ (10%) โดยส่วนใหญ่แล้ว

พบว่าฟาร์มมีการกําจัดลูกสัตว์ตายแรกคลอดหรือรก

สัตว์หลังการคลอดด้วยการฝัง (67%) และร้อยละ 

86 ของฟาร์มท่ีทําการศึกษาพบว่ามีสุนัขอาศัยอยู่

ภายในฟาร์ม 
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ตารางท่ี 1 ผลการศึกษาปัจจัยเสี่ยงและปัจจัยป้องกันในฟาร์มท่ีพบผลบวก และฟาร์มท่ีพบผลลบต่อโรคบรูเซลลา 

ปัจจัยท่ีศึกษา 
ฟาร์มให้ผลบวก 
โรคบรูเซลลา 

(n=31) 

ฟาร์มให้ผลลบ 
โรคบรูเซลลา 

(n=59) 

Odds 
Ratio 

95% 
Confidence 

Interval 
อาการของสัตว์ท่ีพบในฟาร์ม 
- แท้ง 
- ข้อบวม ข้ออักเสบ 
- ผสมไม่ติด 
- เดินกะเผลก 
- เต้านมอักเสบ 
- น้ํานมลด 
- ลูกตายแรกคลอด 
- ลูกแรกเกิดไม่สมบูรณ์ อ่อนแอ 

 
8 
3 
4 
8 
4 
3 
12 
8 

 
9 
1 
3 
6 
4 
3 
16 
13 

 
1.93 
6.21 
2.77 
3.07 
2.04 
2.00 
1.70 
1.23 

 
0.56-6.43 

0.46-331.66* 
0.43-19.98* 
0.82-11.92* 
0.35-11.74* 
0.25-15.79* 
0.60-4.69 
0.38-3.75 

ลักษณะการเลี้ยง 
- พันธุ์ผสมพื้นเมือง (เทียบกับพันธุ์แท้) 
- ขนาดฝูงสัตว์ใหญ่ (≥50 ตัว/ฝูง) 
- ไม่เคยตรวจโรคมาก่อนท่ีจะตรวจปีนี้ 
- มีประวัติเคยตรวจพบผลบวกต่อโรคบรูเซลลาภายในฟาร์ม 
- มีรถขนส่งสัตว์จากฟาร์มอ่ืนเข้ามาในฟาร์ม 
- มีสุนัขภายในฟาร์ม 
- การนําสัตว์ตัวใหม่เข้ามาในฟาร์มภายใน 6 เดือนท่ีผ่านมา 
- การใช้อุปกรณ์ทางการแพทย์ปะปนกันระหว่างตัวสัตว์ 
- การนํามูลสัตว์ในฟาร์มมาทําปุ๋ยส่งขาย 
- มีการแยกคอกคลอดจากคอกเลี้ยงสัตว์ 
- มีการแยกสัตว์ป่วยจากคอกเลี้ยงสัตว์ 
- การมีอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล (PPE) ภายในฟาร์ม 
- ประสบการณ์ในการทําฟาร์มของเกษตรกร ≥3 ปี 
- มีการกักกันโรคสัตว์เม่ือนําสัตว์ตัวใหม่เข้ามา 
- รับสัตว์จากฟาร์มท่ีมีผลการตรวจโรคเป็นลบ 

 
27 (n=29) 

19 
19 

7 (n=12) 
23 
27 
14 
16 
16 
21 
11 
23 
11 
8 
27 

 
51 (n=57) 

30 
33 

6 (n=26) 
38 
50 
18 

30 (n=53) 
29 

44 (n=58) 
26 (n=58) 

46 
35 
30 
52 

 
1.59 
1.53 
1.25 
4.67 
1.59 
1.22 
1.88 
1.39 
1.10 
0.67 
0.68 
0.81 
0.38 
0.34 
0.91 

 
0.25-17.04* 
0.58-4.11 
0.51-3.03 
1.08-20.22 
0.56-4.83 
0.30-5.90* 
0.69-5.05 
0.52-3.72 
0.42-2.89 
0.23-1.99 
0.25-1.81 
0.27-2.61 
0.14-1.01 
0.11-0.95* 
0.21-4.62* 

* วิเคราะห์จากการใช้ Fisher Exact Test 

การควบคุมโรคในฟาร์มท่ีให้ผลบวกต่อโรคบรูเซลลา 

พบว่ายังมีระยะเวลาในการตรวจติดตามโรคไม่เป็นไปตามแนว-

ทางการควบคุมโรคของกรมปศุสัตว์ โดยพบว่ามีการตรวจติดตาม

โรคส่วนใหญ่ปีละ 1 คร้ัง ไม่ได้ตรวจติดตามทุก 2 เดือนตาม

แนวทางปฏิบัติ 

2. ผลการสํารวจสุขภาพผู้เลี้ยงแพะและแกะ 

ฟาร์มแพะท่ีศึกษาท้ังหมด 90 ฟาร์ม ให้ข้อมูลผู้ท่ีเลี้ยงแพะ

ในฟาร์ม ท้ังสิ้น 230 คน แบ่งเป็นเพศชาย 136 คน เพศหญิง 94 

คน ไม่พบผู้ป่วยท่ีเข้าตามนิยามผู้ป่วยสงสัย พฤติกรรมเสี่ยงท่ีพบ  

ประกอบด้วย สัมผัสกับสิ่งคัดหลังจากแพะ 149 ราย (65%) ใน

จํานวนนี้สัมผัสโดยไม่มีเคร่ืองป้องกันการติดเช้ือ 55 ราย (37%) 

ช่วยทําคลอดลูกแพะ 140 ราย (61%) ในจํานวนนี้ช่วยคลอดโดย

ไม่มีเคร่ืองป้องกันการติดเช้ือ 48 ราย (34%) และมีประวัติการ

ชําแหละซากแพะ 10 ราย (4%) ในจํานวนนี้ชําแหละโดยไม่มี

เคร่ืองป้องกันการติดเช้ือ 5 ราย (50%) 

3. ผลการศึกษาทางระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงโดยวิธี Univariate analysis 

ด้วยโปรแกรม Stata SE รุ่น 13 ผลดังตารางท่ี 1 
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วิจารณ์ผลการศึกษา 

ปี พ.ศ. 2559 ความชุกของโรคบรูเซลลาในฟาร์มแพะแกะ

ของจังหวัดสุพรรณบุรี พบเป็นความชุกระดับฟาร์ม ร้อยละ 16.6 

ซึ่งอยู่ในระดับท่ีสูงเม่ือเทียบกับข้อมูลของประเทศไทยในปี พ.ศ. 

2553 โดยรายงานของกรมปศุสัตว์พบความชุกของโรคบรูเซลลาใน

ฟาร์มแพะแกะ คิดเป็นความชุกระดับฟาร์มในภาพรวมของประเทศ

อยู่ท่ีประมาณร้อยละ 6.9(8) และรายงานในปีพ.ศ. 2557 ในฟาร์มแพะ

ของ 5 จังหวัดภาคใต้ท่ีมีการเลี้ยงแพะมากที่สุด มีความชุกของโรค 

บรูเซลลาในระดับฟาร์มอยู่ท่ีร้อยละ 1.8 (9) แต่สอดคล้องกับความชุก

ระดับฟาร์มในจังหวัดเพชรบุรี ร้อยละ 18.5 เม่ือปี พ.ศ. 2551 (10) 

การมีประวัติเคยตรวจพบผลบวกต่อโรคบรูเซลลาภายใน

ฟาร์ม เป็นปัจจัยเสี่ยงของการเกิดโรคบรูเซลลา แม้ว่าผลการ

วิเคราะห์จะไม่พบปัจจัยเสี่ยงจากการจัดการฟาร์มอ่ืน ๆ อย่างมีนัย 

สําคัญทางสถิติ แต่การเคยตรวจพบผลบวกต่อโรคบรูเซลลาภายใน

ฟาร์มนั้น หากเกษตรกรไม่ได้มีการจัดการฟาร์มท่ีเหมาะสม เช่น 

การตรวจโรคซ้ํา การกักกันโรคสัตว์ท่ีนําเข้ามาใหม่ การคัดแยกสัตว์

ป่วย การทําความสะอาด การกําจัดซากหรือสิ่งปฏิกูลจากสัตว์

อย่างถูกวิธี อาจส่งผลให้โรคบรูเซลลายังคงมีการวนเวียนอยู่ภายใน

ฝูงสัตว์ได้ เพราะโรคบรูเซลลานั้นเป็นโรคท่ีมีระยะเวลาในการฟัก-

ตัวค่อนข้างหลากหลาย (2-3) หากมีการจัดการฟาร์มท่ีไม่ดี และไม่มี

การตรวจติดตามโรคอยู่เป็นประจํา อาจทําให้ไม่สามารถควบคุม

โรคให้หมดสิ้นไปได้ 

นอกจากนี้ การมีประสบการณ์ในการทําฟาร์มแพะแกะ 

ของเกษตรกรมามากกว่า 3 ปี ยังอาจเป็นปัจจัยป้องกันการเกิดโรค 

บรูเซลลาภายในฟาร์ม อาจเนื่องมาจากเกษตรกรมีความรู้ความ

เข้าใจในการจัดการฟาร์ม รวมทั้งมีการนําเข้าสัตว์ตัวใหม่จากแหล่ง

ปลอดโรค มากกว่าเกษตรกรในกลุ่มผู้เลี้ยงใหม่ และการกักกันสัตว์

ตัวท่ีนําเข้ามาใหม่ก่อนปล่อยรวมฝูง เป็นอีกปัจจัยท่ีพบในการ

ป้องกันการเกิดโรคบรูเซลลาภายในฟาร์ม  

แพะท่ีมีอายุ 4-5 เดือน เป็นช่วงอายุท่ีมีการซื้อขายมาก

ท่ีสุดให้แก่พ่อค้าหรือฟาร์มอ่ืน และยังเป็นวัยเจริญพันธุ์(1) จึงอาจ

ทําให้มีการซื้อขายที่มาก แต่แพะในกลุ่มอายุนี้ ไม่ได้อยู่ในโปรแกรม

การตรวจโรคบรูเซลลาของกรมปศุสัตว์ ซึ่งเร่ิมตรวจท่ีแพะอายุ 6 

เดือนข้ึนไป (6) อาจทําให้ไม่ทราบว่าแพะท่ีกลุ่มอายุ 4-5 เดือน

สามารถแพร่กระจายโรคบรูเซลลาได้หรือไม่ นอกจากนี้ คําแนะนํา

จากผู้เช่ียวชาญสามารถตรวจทางซีร่ัมวิทยาสําหรับโรคบรูเซลลา

ได้ในแพะท่ีอายุมากกว่า 4 เดือนข้ึนไป เนื่องจากภูมิคุ้มกันจากแม่ท่ี

ยังมีผลในลูกแพะท่ีอายุต่ํากว่า 4 เดือน 

 ฟาร์มท่ีให้ผลบวกต่อโรคบรูเซลลาส่วนใหญ่ ไม่สามารถ  

ตรวจติดตามโรคได้ทุก 2 เดือน ตามโปรแกรมการควบคุมการ

ระบาดโรคบรูเซลลาของกรมปศุสัตว์ในกรณีท่ีตรวจพบสัตว์ให้

ผลบวกจากการทดสอบโรค (6) จึงอาจเป็นโอกาสให้เกิดการ

แพร่กระจายของโรคได้มากข้ึน เนื่องจากยังคงมีการซื้อขาย

แลกเปลี่ยนกันระหว่างฟาร์มและพ่อค้า อย่างไรก็ตาม การสํารวจ

ความชุกของโรค เป็นอีกงานศึกษาท่ีสามารถช่วยในการเฝ้าระวัง 

โรคบรูเซลลา มีประโยชน์ในการป้องกันควบคุมโรคและจํากัดการ

แพร่กระจายของโรคได้มากข้ึน 

ข้อจํากัดในการศึกษา 

เนื่องจากไม่มีการลงทะเบียนพ่อค้าท่ีเป็นผู้ซื้อขายแพะและ

แกะกันในระหว่างฟาร์ม จึงเป็นไปได้ยากในการติดตามเส้นทางการ

เคลื่อนย้ายแพะและแกะ หากไม่มีการทดสอบโรคทุกคร้ังท่ีมีการ

เคลื่อนย้ายสัตว์ ก็อาจเป็นอีกปัจจัยหนึ่งท่ีทําให้เกิดการแพร่ระบาด

ของโรคได้ 

สรุปการศึกษา 

ในปี พ.ศ. 2559 พบการระบาดของโรคบรูเซลลาในสัตว์ท่ี

สูงข้ึนในจังหวัดสุพรรณบุรี โดยเฉพาะฟาร์มแพะและฟาร์มแกะ 

การพัฒนาระบบการเฝ้าระวังโดยการทดสอบโรคเป็นประจําทุก 6 

เดือนหรือมากกว่า หรือการตรวจติดตามทุก 2 เดือนในฟาร์มท่ีให้

ผลบวกต่อโรค จะช่วยให้มีการเฝ้าระวังติดตามโรคในฟาร์มได้อย่าง

ต่อเนื่อง การรณรงค์ให้เกษตรกรเข้าร่วมฟาร์มปลอดโรคบรูเซลลา

จะช่วยลดปริมาณการพบโรคเน่ืองจากมีการดูแลจัดการท่ีถูกวิธี อีก

ท้ังการข้ึนทะเบียนพ่อค้าจะช่วยให้ทราบเส้นทางและปริมาณการ

เคลื่อนย้าย ซึ่งจะช่วยเพิ่มขีดความสามารถในการจํากัดการแพร่-

กระจายของโรคได้มากข้ึน 

ข้อเสนอแนะ 

1. สํานักงานปศุสัตว์อําเภอควรมีการตรวจติดตามฟาร์มทุก 

2 เดือน ในฟาร์มท่ีให้ผลบวกต่อโรคบรูเซลลาอย่างต่อเนื่องจนกว่า

จะอยู่ในสถานะฟาร์มปลอดโรค 

2.  การบันทึกข้อมูลฟาร์มท่ีให้ผลบวกโรคบรูเซลลาของ

สํานักงานปศุสัตว์อําเภอและจังหวัด ควรเป็นรูปแบบท่ีสามารถ

ติดตามตรวจสอบได้ง่าย และการติดต่อสื่อสารกับเกษตรกรเกี่ยวกับ

การรายงานผลการตรวจโรคเป็นสิ่งสําคัญ รวมท้ังการให้ความรู้แก่

เกษตรกรในการปฏิบัติและการจัดการฟาร์มเม่ือพบแพะท่ีให้

ผลบวกต่อโรค 

3.  สํานักงานปศุสัตว์จังหวัดสุพรรณบุรี ควรมีการตรวจคัด-

กรองโรคบรูเซลลาเพิ่มข้ึนในแพะท่ีมีอายุระหว่าง 4-6 เดือน 

เนื่องจากเป็นกลุ่มท่ีมีการเคลื่อนย้ายเป็นจํานวนมาก 
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4.  สํานักงานปศุสัตว์จังหวัดสุพรรณบุรี อาจมีการรณรงค์

การตรวจโรคบรูเซลลาเพิ่มมากข้ึน เพื่อส่งเสริมให้เกษตรกรเกิด

ความสนใจและตระหนักถึงผลเสียของโรคบรูเซลลา 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณ สํานักงานควบคุมป้องกันและบําบัดโรคสัตว์, 

ศูนย์พัฒนาระบบงานระบาดวิทยาทางสัตวแพทย์ สํานักควบคุม

ป้องกัน และบําบัดโรคสัตว์, สํานักงานปศุสัตว์จังหวัดสุพรรณบุรี 

กรมปศุสัตว์, ศูนย์วิจัยและพัฒนาการสัตวแพทย์ภาคตะวันตก 
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ชุลีพร จิระพงษา กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ท่ีให้ความ

ช่วยเหลือในการศึกษาคร้ังนี้ 
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Brucellosis outbreak investigation in goat and sheep farms, Suphanburi Province, Thailand, 2016 
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1 Division of Epidemiology, Department of Disease Control, Thailand 
2 Suphanburi Provincial Livestock Office, Thailand 
3 Bureau of Disease Control and Veterinary Services, Department of Livestock Development, Thailand 

4 National Institute of Animal Health, Department of Livestock Development, Thailand 

Abstract 

Background: Brucellosis in small ruminant is commonly caused by Brucella melitensis. It is an important zoonotic 

disease in Thailand and caused human infections every year. Brucellosis surveillance and control program in 

small ruminant had been conducted in Thailand. In 2016, the higher number of Brucella cases in small ruminants 

were reported in Suphanburi province. This investigation was conducted to describe epidemiological 

characteristics and identify risk factors of disease occurrence. 

Methods: Laboratory result of brucellosis from National Institute of Animal Health in 2016, Thailand was reviewed. 

If there was at least one animal in farm showed positive result, the farm was considered as an infected farm. 

Infected farms were visited and interviewed by questionnaire during November 3–11, 2016. All study factors such 

as history of movement, contact with other animals, clinical signs and history of disease in the farm were 

collected. Unmatched case-control study was applied to identify factors associated with brucellosis. The case per 

control of 1:2 was designed. Case farms were all infected farms and control farms were randomly selected from 

laboratory negative farms. 

Results: Thirty-one farms were identified as infected farms from 9 districts in Suphanburi. Seroprevalence of 

brucellosis in Suphanburi was 16.6% at farm level. There was a highest farm seroprevalence in Sam Chuk district 

(30.0%) following by Muang (28.6%), Song Phi Nong (24.4%), Nong Ya Sai (23.5%), Don Chedi (23.1%) and U thong 

(17.4%). Univariate analysis showed an only significant risk factor associated with brucellosis infection was farm 

that had ever been tested positive to brucellosis (OR 4.67, 95% CI 1.08-20.22). Animal quarantine after introduction 

into the herd was a protective factor of brucellosis (OR 0.34, 95% CI 0.11-0.95). No clinical symptoms in 230 farm 

workers were observed.  

Conclusion: Improper management in infected farm was an important factor contributed to brucellosis 

occurrence in Suphanburi province. Disease control measures of infected farm should be improved.  

Keywords: brucellosis, outbreak, goat, Suphanburi 
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สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

 

 

1. การระบาดเป็นกลุ่มก้อนของโรคอาหารเป็นพิษ จังหวัด

ราชบุรี พบผู้ป่วย 118 ราย เป็นเพศชาย 62 ราย เพศหญิง 56 ราย 

ท้ังหมดเป็นนักเรียนโรงเรียนแห่งหนึ่งในอําเภอบ้านโป่ง จังหวัด

ราชบุรี รายแรกเริ่มป่วยเม่ือวันท่ี 20 มิถุนายน 2562 พบผู้ป่วยมาก

ท่ีสุดวันท่ี 21 มิถุนายน 2562 และพบผู้ป่วยรายสุดท้ายวันท่ี 24 

มิถุนายน 2562 ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการไข้ คลื่นไส้ อาเจียน ปวด

ท้อง ถ่ายเหลว เวียนศีรษะ จากการสอบถามข้อมูลเพิ่มเติมพบว่า 

นักเรียนระดับช้ันอนุบาลรับประทานอาหารในโรงอาหารแยกกับ

นักเรียนระดับช้ันประถมศึกษา น้ําท่ีใช้ดื่มเป็นน้ํากรองท่ีติดตั้งไว้ใน

บริเวณโรงเรียน เม่ือวันท่ี 22 มิถุนายน 2562 ทีมสอบสวนโรคได้ เก็บ

ตัวอย่าง Rectal Swab จากแม่ครัว 1 ตัวอย่าง, น้ําดื่ม 3 ตัวอย่าง, 

น้ําใช้ 2 ตัวอย่าง, อุจจาระผู้ป่วย 2 ตัวอย่าง, อาเจียน 1 ตัวอย่าง 

อาหารกลางวันผัดกระเพรา 1 ตัวอย่าง ส่งตรวจท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์

การแพทย์ท่ี 5 สมุทรสงคราม ผลการตรวจพบเช้ือโนโรไวรัส 3 ราย 

ผลตรวจจากโรงพยาบาลสนามจันทร์พบเช้ือโนโรไวรัส 3 ราย และ

จากโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ งพบเ ช้ือโนโรไวรัส  2 ราย 

ดําเนินการควบคุมโรคและเฝ้าระวังผู้ป่วยรายใหม่ในโรงเรียน เป็น

ระยะเวลา 10 วัน  

2. โรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัดจันทบุรี พบผู้ป่วย 18 ราย 

ในช่วงวันท่ี 11–17 มิถุนายน 2562 เป็นเจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลรัฐ

แห่งหนึ่ง พบว่าปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยสูติกรรม 3 จํานวน 8 ราย 

ห้องคลอด จํานวน 4 ราย งานผู้ป่วยนอก จํานวน 2 ราย หอผู้ป่วย

สูติกรรม 4 ห้องบัตร ห้องผ่าตัด และห้องตรวจตา ห้องละ 1 ราย 

รายแรกเร่ิมป่วยวันท่ี 11 มิถุนายน 2562 พบผู้ป่วยมากท่ีสุดในช่วง

วันท่ี 13–15 มิถุนายน 2562 อาการท่ีพบมากที่สุด คือ ไข้และปวด

กล้ามเน้ือ รองลงมา คือ อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ น้ํามูกไหล ไอ เจ็บคอ 

หนาวสั่น และตาแดง ผู้ป่วยมีประวัติได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ 6 ราย 

ทีมสอบสวนโรคเก็บตัวอย่าง Throat swab จากผู้ป่วย 2 ราย ส่ง 

ตรวจด้วยวิธี RT–PCR หาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

ท่ีสํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 6 ชลบุรี พบสารพันธุกรรมไวรัส

ไข้หวัดใหญ่ ชนิด A ท้ัง 2 ตัวอย่าง ได้แนะนําเจ้าหน้าท่ีในสถาน

บริการสาธารณสุขฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาลและ

ปฏิบัติตามแนวทางในการป้องกันการแพร่กระจายและควบคุมการ

ติดเช้ือในโรงพยาบาลอย่างเคร่งครัด รวมถึงแนะนําผู้ท่ีมีอาการให้

หยุดพักงานอย่างน้อย 7 วัน เพื่อป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ  

3. การประเมินความเสี่ยงของโรคไข้หวัดใหญ่ 

สถานการณ์ของโรคไข้หวัดใหญ่ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–26 

มิถุนายน 2562 มีรายงานผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ท่ัวประเทศ จํานวน 

180,235 ราย เสียชีวิต 14 ราย อัตราป่วย 271.84 ต่อประชากร

แสนคน อัตราป่วยตาย ร้อยละ 0.01 จากจังหวัดนครราชสีมา 6 

ราย เชียงใหม่ หนองบัวลําภู จังหวัดละ 2 ราย เชียงราย สุราษฎร์ธานี 

กรุงเทพมหานคร หนองคาย สมุทรปราการ และอุบลราชธานี 

จังหวัดละ 1 ราย ในช่วง 4 สัปดาห์ท่ีผ่านมา (สัปดาห์ท่ี 21–24) 

ผู้ป่วยมีแนวโน้มลดลง ภาคท่ีมีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 

คือ ภาคตะวันออก (ร้อยละ 30.45) รองลงมาเป็นภาคตะวันออก-

เฉียงเหนือ (ร้อยละ 20.52) ภาคกลาง (ร้อยละ 18.81) ภาคเหนือ 

(ร้อยละ 15.94) และภาคใต้ (ร้อยละ 11.12) จังหวัดท่ีมีอัตราป่วย

สูง ได้แก่ ภูเก็ต ประจวบคีรีขันธ์ นครราชสีมา อุบลราชธานี ระยอง 

ฉะเชิงเทรา นครพนม จันทบุรี ชัยภูมิ พังงา (รูปท่ี 4) 

ผลการเฝ้าระวังเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ในผู้ป่วยกลุ่มอาการ

คล้ายไข้หวัดใหญ่ (ILI) และกลุ่มอาการปอดบวมจากโรงพยาบาล  

เครือข่ายของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์และกรมควบคุมโรค 

ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–22 มิถุนายน 2562 ได้รับตัวอย่างรวมทั้งสิ้น 

2,451 ราย พบผู้ติดเช้ือไข้หวัดใหญ่ 854 ราย คิดเป็นร้อยละ 34.84 

ในจํ านวนเ ช้ือไข้หวัดใหญ่ ท้ั งหมดจํ าแนกเป็นไข้หวัดใหญ่

ชนิด A/H1N1 (2009) 176 ราย (ร้อยละ 20.61) เช้ือไข้หวัดใหญ่

ชนิ ด  A/H3N2 160 ราย  ( ร้ อยละ  18.74)  และ ไ ข้ห วัด ใหญ่

ชนิด B 518 ราย (ร้อยละ 60.66)  

สถานการณ์ภายในประเทศ
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และ Mandima กลับมีแนวโน้มของการเกิดโรคสูงข้ึน ตามข้อมูล

ขององค์การอนามัยโลก ในช่วง 3 สัปดาห์ท่ีผ่านมามีรายงานผู้ป่วย

โรคติดเช้ือไวรัสอีโบลาท้ังหมด 245 ราย จากเมือง Mabalako 88 

ราย (ร้อยละ 36), Mandima 34 ราย (ร้อยละ 14), Beni 33 ราย 

(ร้อยละ 13), Katwa 18 ราย (ร้อยละ 7), Kalunguta 15 ราย 

(ร้อยละ 6) และ Butembo 12 ราย (ร้อยละ 4)  

องค์การอนามัยโลกกล่าวว่า มีการดําเนินการเฝ้าระวัง  

ผู้สัมผัสโรคอย่างเข้มข้นในเมือง Butembo และ Katwa โดย

ดําเนินการติดตามผู้สัมผัสอย่างต่อเนื่องใน 22 โซนสุขภาพ ในกรณี

ผู้สัมผัสจากเมือง Katwa เดินทางไปเมือง Dubai ประเทศสหรัฐ

อาหรับเอมิเรตส์ต่อเนื่องระหว่างสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก

และประเทศเพื่อนบ้านในเร่ืองผลการตรวจคัดกรองโรคติดเช้ือไวรัส

อีโบลามากกว่า 68 ล้านราย บริเวณชายแดนและช่องทางเข้าออก

ประเทศ นอกจากการเฝ้าระวังโรคท่ีเข้มข้นแล้ว ยังดําเนินการฉีด

วัคซีน rVSV–ZEBOV ของบริษัท Merck ท่ัวภูมิภาคท่ีมีการระบาด

ของโรค ข้อมูลวันท่ี 24 มิถุนายน 2562 มีผู้ได้รับวัคซีนท้ังหมด 

141,754 คน โดยผู้ท่ีได้รับวัคซีนซึ่งเป็นผู้สัมผัสท่ีมีความเสี่ยงสูง 

39,207 คน ผู้สัมผัสของผู้สัมผัส 72,031 คน และบุคลากรทางการ

แพทย์ท่ีให้บริการผู้ป่วย 30,516 คน 

 ท้ังนี้ยังพบปัญหา คือ ทีมให้บริการฉีดวัคซีนและทีม

สนับสนุนด้านจิตสังคมถูกต่อต้านและโจมตีในพื้นท่ีเมือง Beni 

นอกจากน้ี องค์กรด้านมนุษยธรรมเพื่อต่อสู้กับความยากจน มี

ความพยายามที่จะขยายจุดล้างมือในโรงเรียน และกระจายอุปกรณ์

ในการรักษาสุขอนามัยและการป้องกันส่วนบุคคล โดยเน้นกลุ่ม

เด็กหญิงและสตรีซึ่งเป็นกลุ่มท่ีเป็นผู้ดูแลผู้ป่วย 

2. สถานการณ์โรคเมอร์ส (MERS) ประเทศซาอุดีอาระเบีย 

วันท่ี 27 มิถุนายน 2562 สถานการณ์โรคเมอร์สในประเทศ

ซาอุดีอาระเบีย มีแนวโน้มลดลงตั้งแต่ต้นปี 2562 โดยวันท่ี 27 

มิถุนายน 2562 กระทรวงสาธารณสุขประเทศซาอุดีอาระเบีย มีรายงาน

ผู้ป่วยเมอร์สรายใหม่ 1 ราย เป็นเพศชาย อายุ 38 ปี จากเมือง 

Riyadh ผู้ป่วยรายนี้มีประวัติสัมผัสอูฐเม่ือไม่นานมาน้ี โดยถูกระบุ

เป็นผู้ป่วยแบบ “Primary” ซึ่งหมายความว่าผู้ป่วยรายน้ีไม่ได้รับ

เช้ือจากผู้ป่วยรายอ่ืน ปัจจุบันในปี 2562 ประเทศซาอุดีอาระเบียมี

รายงานผู้ป่วยโรคเมอร์สท้ังสิ้น 154 ราย ตามข้อมูลขององค์การ

อนามัยโลกตั้งแต่ปี 2555 ท่ีมีการรายงานผู้ป่วยโรคเมอร์สคร้ังแรก

จนถึงปัจจุบัน มีผู้ป่วยยืนยันโรคเมอร์สอย่างน้อย 2,442 ราย ใน

จํานวนนี้ เสียชีวิต 842 ราย โดยผู้ป่วยส่วนใหญ่รายงานจาก

ประเทศซาอุดีอาระเบีย  

ผู้ป่วยส่วนใหญ่อายุ 5–9 ปี สถานที่ท่ีพบผู้ป่วยมากท่ีสุด 

คือ โรงเรียน เรือนจํา โรงพยาบาล และค่ายทหาร ซึ่งเป็นสถานที่ท่ี

มีคนหมู่มาก ในสัปดาห์นี้มีรายงานการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่

ในบุคลากรทางการแพทย์ กรมควบคุมโรคคาดว่าจํานวนผู้ป่วย 

โรคไข้หวัดใหญ่มีแนวโน้มเพิ่มข้ึน เนื่องจากเป็นช่วงเข้าสู่ฤดูฝน

ประกอบกับเป็นช่วงเปิดเทอมของนักเรียน นิสิตและนักศึกษา ซึ่งมี

โอกาสใช้สิ่งของร่วมกันหรือการทํากิจกรรมร่วมกันอย่างใกล้ชิด 

ดังนั้น การรักษาสุขภาพอนามัยส่วนบุคคลจึงเป็นสิ่งสําคัญท่ีจะช่วย

ลดอุบัติการณ์ของผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ ผู้ป่วยควรพบแพทย์ตั้งแต่

เร่ิมมีอาการไข้ ไอ มีน้ํามูก เพื่อให้ได้รับการวินิจฉัยและการรักษาท่ี

ถูกต้อง หากมีความจําเป็นต้องไปท่ีท่ีมีคนหมู่มากควรใช้หน้ากาก

อนามัยปิดปากและจมูก นอกจากปัจจัยด้านบุคคลแล้วปัจจัยด้าน

เช้ือก่อโรคมีความสําคัญอย่างยิ่งต่อการเจ็บป่วย จากข้อมูลการ-

ศึกษาเช้ือไข้หวัดใหญ่ของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พบมีการเปลี่ยนแปลงของสายพันธุ์

ของเช้ือไข้หวัดใหญ่ เร่ิมพบไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ A/Switzer- 

land/8060/2017 (H3N2) ในเดือนพฤศจิกายน–ธันวาคม 2561 

และพบการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ ชนิด B ในเดือนมกราคม–

มิถุนายน 2562 ไวรัสท้ังสองสายพันธุ์มีลักษณะคล้ายคลึงกับสาย

พันธุ์ของวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ท่ีกระทรวงสาธารณสุขฉีดให้

กลุ่มเป้าหมายในปี พ.ศ. 2562 ดังนั้นการได้รับวัคซีนป้องกันโรค

ไข้หวัดใหญ่โดยเฉพาะในประชาชนท่ีมีความเสี่ยงสูงและบุคลากร

ทางสาธารณสุขจะช่วยลดความรุนแรงของโรคไข้หวัดใหญ่ได้ 

 

 

1. สถานการณ์โรคติดเ ช้ือไวรัสอีโบลา  สาธารณรัฐ

ประชาธิปไตยคองโก (DRC)  

วันท่ี 25 มิถุนายน 2562 สถานการณ์ของโรคติดเช้ือไวรัสอีโบ

ลาในสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโกในช่วง 10 วันท่ีผ่าน เจ้าหน้าท่ี

มีการรายงานผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เกือบ 100 ราย 

โดยในวันท่ี 25 มิถุนายน 2562 สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโกมี

รายงานผู้ป่วยยืนยันโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เพิ่มอีก 18 ราย 

ทําให้จํานวนผู้ป่วยเพิ่มข้ึนเป็น 2,265 ราย เสียชีวิต 1,510 ราย และ

ผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือไวรัสอีโบลาท่ีอยู่ระหว่างการสอบสวนโรค 269 

ราย ยังคงมีรายงานผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลารายใหม่เพิ่มข้ึนใน

เมือง North Kivu และ Ituri ในขณะท่ีในพื้นท่ีเสี่ยงสําคัญ เช่น 

เมือง Butembo และ Katwa มีแนวโน้มของการเกิดโรคลดลง แต่

ในบางพื้นท่ีท่ีมีอัตราการแพร่เช้ือต่ํา เช่น เมือง Mabalako Lubero 

สถานการณ์ต่างประเทศ
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รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  50  ฉบับที่  25 :  5  กรกฎาคม  2562

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 25 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 25th 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 25 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 25th 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 22 Week 23 Week 24 Week 25 (2014-2018)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 1 9 1
Influenza 3998 4814 4850 2229 15891 6728 186818 14
Meningococcal Meningitis 0 0 0 0 0 2 7 1
Measles 73 88 73 13 247 141 3451 11
Diphtheria 1 1 1 1 4 0 12 1
Pertussis 3 4 6 0 13 0 66 1
Pneumonia (Admitted) 3678 3719 3317 1739 12453 15269 119725 96
Leptospirosis 31 33 38 11 113 198 864 9
Hand, foot and mouth disease 1126 1397 2137 1485 6145 8619 19054 0
Total D.H.F. 3190 3796 3461 1179 11626 7229 40402 58

Disease
Cumulative

2019
Case* 

(Current 

2019
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    ตารางที ่3  จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 (1 มกราคม-27 มิถุนายน 2562)
   TABLE  3 Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 

Thailand, 2019 (January 1 - June 27, 2019) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2017

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. (%)

5249 4871 5353 4851 8008 12070 0 0 0 0 0 0 40402 58 61.16 0.14 66,060,027
424 473 575 648 826 1601 0 0 0 0 0 0 4547 4 37.61 0.09 12,088,635

91 105 153 221 363 803 0 0 0 0 0 0 1736 2 29.60 0.12 5,864,232
26 25 42 53 104 199 0 0 0 0 0 0 449 1 25.79 0.22 1,741,301

3 4 6 3 3 29 0 0 0 0 0 0 48 0 11.82 0.00 405,959
8 22 18 31 43 59 0 0 0 0 0 0 181 0 24.21 0.00 747,699
1 7 7 9 23 48 0 0 0 0 0 0 95 0 21.17 0.00 448,686
4 11 6 22 31 67 0 0 0 0 0 0 141 1 29.38 0.71 479,877
1 0 14 20 14 67 0 0 0 0 0 0 116 0 24.26 0.00 478,144

37 30 52 78 136 308 0 0 0 0 0 0 641 0 49.88 0.00 1,285,080
11 6 8 5 9 26 0 0 0 0 0 0 65 0 23.42 0.00 277,486

133 137 203 250 339 607 0 0 0 0 0 0 1669 1 46.93 0.06 3,556,376
12 8 12 40 24 49 0 0 0 0 0 0 145 1 31.68 0.69 457,645
18 40 37 59 91 104 0 0 0 0 0 0 349 0 54.69 0.00 638,115
53 37 61 50 24 35 0 0 0 0 0 0 260 0 43.35 0.00 599,775
25 28 33 23 27 45 0 0 0 0 0 0 181 0 20.91 0.00 865,564
25 24 60 78 173 374 0 0 0 0 0 0 734 0 73.75 0.00 995,277

227 252 243 188 132 209 0 0 0 0 0 0 1251 1 41.73 0.08 2,998,104
27 21 24 11 8 18 0 0 0 0 0 0 109 0 33.02 0.00 330,077

149 140 109 70 42 56 0 0 0 0 0 0 566 0 53.10 0.00 1,065,895
19 37 34 43 39 55 0 0 0 0 0 0 227 0 68.76 0.00 330,121
21 24 43 51 32 56 0 0 0 0 0 0 227 1 31.12 0.44 729,337
11 30 33 13 11 24 0 0 0 0 0 0 122 0 22.48 0.00 542,674

2549 2218 2169 1564 1823 1948 0 0 0 0 0 0 12271 19 54.22 0.15 22,633,586
427 480 435 281 255 213 0 0 0 0 0 0 2091 2 36.78 0.10 5,684,531
493 473 489 232 190 194 0 0 0 0 0 0 2071 2 39.06 0.10 5,302,492
119 76 49 30 35 32 0 0 0 0 0 0 341 0 27.93 0.00 1,220,829

68 83 47 24 17 38 0 0 0 0 0 0 277 0 24.73 0.00 1,120,246
86 56 63 42 18 35 0 0 0 0 0 0 300 2 36.94 0.67 812,086
30 20 24 11 20 20 0 0 0 0 0 0 125 0 44.36 0.00 281,796

143 149 191 70 54 21 0 0 0 0 0 0 628 0 82.93 0.00 757,296
6 13 26 4 4 16 0 0 0 0 0 0 69 0 32.80 0.00 210,337

31 46 53 26 23 18 0 0 0 0 0 0 197 0 30.73 0.00 641,052
10 30 36 25 19 14 0 0 0 0 0 0 134 0 51.77 0.00 258,850

944 655 629 287 286 354 0 0 0 0 0 0 3155 8 59.58 0.25 5,295,696
208 140 152 58 49 48 0 0 0 0 0 0 655 4 75.22 0.61 870,769

35 33 46 11 33 88 0 0 0 0 0 0 246 0 27.75 0.00 886,546
102 62 38 13 21 35 0 0 0 0 0 0 271 1 31.87 0.37 850,285
305 197 134 56 45 35 0 0 0 0 0 0 772 0 85.00 0.00 908,249
171 140 134 63 43 30 0 0 0 0 0 0 581 1 103.27 0.17 562,592

20 10 7 4 5 5 0 0 0 0 0 0 51 0 26.29 0.00 193,985
68 37 87 43 36 31 0 0 0 0 0 0 302 1 62.72 0.33 481,514
35 36 31 39 54 82 0 0 0 0 0 0 277 1 51.13 0.36 541,756

658 589 592 753 1084 1169 0 0 0 0 0 0 4845 7 80.47 0.14 6,020,790
127 89 80 32 35 47 0 0 0 0 0 0 410 1 31.49 0.24 1,302,160
195 188 153 196 197 299 0 0 0 0 0 0 1228 3 82.08 0.24 1,496,086

99 70 83 110 140 199 0 0 0 0 0 0 701 0 99.33 0.00 705,729
33 38 40 97 202 256 0 0 0 0 0 0 666 0 124.84 0.00 533,463
30 22 36 64 194 117 0 0 0 0 0 0 463 0 201.71 0.00 229,542
92 76 82 85 106 96 0 0 0 0 0 0 537 2 75.94 0.37 707,145
42 46 56 77 66 33 0 0 0 0 0 0 320 0 65.82 0.00 486,187
40 60 62 92 144 122 0 0 0 0 0 0 520 1 92.78 0.19 560,478

Prachin Buri
Sa Kaeo

Samut Prakan
Chon Buri
Rayong
Chanthaburi
Trat
Chachoengsao

ZONE 6

Saraburi
Nakhon Nayok

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

Sing Buri

Uthai Thani
Kamphaeng Phet
Phichit
Central Region*

Bangkok
ZONE 4

Nonthaburi
Pathum Thani
P.Nakhon S.Ayutthaya

Ang Thong
Lop Buri

Nakhon Sawan

Phayao
Chiang Rai
Mae Hong Son

ZONE 2
Uttaradit
Tak
Sukhothai
Phitsanulok
Phetchabun

ZONE 3
Chai Nat

Nan

REPORTING  AREAS

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

Total
Northern Region

ZONE 1
Chiang Mai
Lamphun
Lampang
Phrae
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ตารางท่ี 3 (ต่อ) จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2562 (1 มกราคม-27 มิถุนายน 2562)
   TABLE  3 Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 

Thailand, 2019 (January 1 - June 27, 2019) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2017

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. (%)

1106 1222 1857 1967 4261 7266 0 0 0 0 0 0 17679 25 80.48 0.14 21,967,435
253 269 368 287 558 1169 0 0 0 0 0 0 2904 3 57.38 0.10 5,060,674
130 124 163 95 186 422 0 0 0 0 0 0 1120 3 62.09 0.27 1,803,831

45 42 71 39 21 89 0 0 0 0 0 0 307 0 31.87 0.00 963,277
49 77 82 97 274 504 0 0 0 0 0 0 1083 0 82.80 0.00 1,307,947
29 26 52 56 77 154 0 0 0 0 0 0 394 0 39.97 0.00 985,619

130 125 254 374 752 1116 0 0 0 0 0 0 2751 6 49.64 0.22 5,541,473
16 28 39 21 162 166 0 0 0 0 0 0 432 3 102.29 0.69 422,328
10 7 14 14 47 70 0 0 0 0 0 0 162 1 31.69 0.62 511,188
56 50 102 93 111 231 0 0 0 0 0 0 643 0 40.67 0.00 1,580,937
16 8 18 65 169 297 0 0 0 0 0 0 573 1 89.43 0.17 640,734
17 3 32 65 65 66 0 0 0 0 0 0 248 0 47.59 0.00 521,125
10 14 33 63 89 168 0 0 0 0 0 0 377 0 32.85 0.00 1,147,710

5 15 16 53 109 118 0 0 0 0 0 0 316 1 44.04 0.32 717,451
488 586 725 757 1338 2315 0 0 0 0 0 0 6209 2 91.84 0.03 6,760,383
212 281 336 366 808 1435 0 0 0 0 0 0 3438 1 130.46 0.03 2,635,331

99 147 168 116 151 263 0 0 0 0 0 0 944 0 59.37 0.00 1,589,900
101 106 109 113 183 295 0 0 0 0 0 0 907 1 64.95 0.11 1,396,374

76 52 112 162 196 322 0 0 0 0 0 0 920 0 80.79 0.00 1,138,778
235 242 510 549 1613 2666 0 0 0 0 0 0 5815 14 126.28 0.24 4,604,905

87 70 139 116 254 628 0 0 0 0 0 0 1294 4 87.96 0.31 1,471,185
123 140 277 308 1076 1726 0 0 0 0 0 0 3650 10 195.57 0.27 1,866,299

17 18 43 37 64 159 0 0 0 0 0 0 338 0 62.63 0.00 539,679
1 1 19 37 105 58 0 0 0 0 0 0 221 0 58.53 0.00 377,614
7 13 32 51 114 95 0 0 0 0 0 0 312 0 89.11 0.00 350,128

1170 958 752 672 1098 1255 0 0 0 0 0 0 5905 10 63.02 0.17 9,370,371
538 498 409 370 474 392 0 0 0 0 0 0 2681 8 60.37 0.30 4,441,086
295 291 220 195 223 143 0 0 0 0 0 0 1367 5 87.86 0.37 1,555,957

42 49 38 49 61 70 0 0 0 0 0 0 309 1 66.05 0.32 467,851
38 29 24 23 33 46 0 0 0 0 0 0 193 0 72.41 0.00 266,535

65 30 38 13 37 43 0 0 0 0 0 0 226 0 56.77 0.00 398,092

47 42 38 25 17 26 0 0 0 0 0 0 195 0 18.50 0.00 1,054,247

14 12 11 7 26 27 0 0 0 0 0 0 97 2 51.11 2.06 189,777

37 45 40 58 77 37 0 0 0 0 0 0 294 0 57.80 0.00 508,627

632 460 343 302 624 863 0 0 0 0 0 0 3224 2 65.41 0.06 4,929,285

228 136 87 84 180 293 0 0 0 0 0 0 1008 0 70.94 0.00 1,420,834

13 11 3 5 24 9 0 0 0 0 0 0 65 0 20.40 0.00 318,655

35 42 14 20 81 46 0 0 0 0 0 0 238 0 37.05 0.00 642,377

51 44 31 34 72 139 0 0 0 0 0 0 371 1 70.76 0.27 524,291

123 72 56 36 79 95 0 0 0 0 0 0 461 0 65.35 0.00 705,379

85 59 55 46 110 168 0 0 0 0 0 0 523 0 99.66 0.00 524,788

97 96 97 77 78 113 0 0 0 0 0 0 558 1 70.37 0.18 792,961

ที่มา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์ และศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมูลที่ได้รับรายงานเป็นเพียงข้อมูลเบ้ืองต้น ที่ได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณีที่เป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมูลเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ 

               เม่ือมีผลตรวจยืนยันจากห้องปฏบัิติการ Central Region* เขตภาคกลางนับรวมจังหวัดชัยนาท C = Cases D = Deaths
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