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 สรุปการตรวจข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ท่ี 37 ระหว่างวันท่ี 11-17 กันยายน 2559 585 

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ท่ี 37 ระหว่างวันท่ี 11-17 กันยายน 2559 587 

มีสองปัจจัย คือ อาสาผ่อดีดีมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคสัตว์สู่

คน ท่ีส่งผลกระทบต่อการดํารงชีวิตของคนในชุมชน มีบทบาทและ

ให้ความสําคัญต่อการแจ้งเตือนเหตุผิดปกติ ตลอดจนพัฒนาศักยภาพ

ในการสื่อสารสถานการณ์ต่างๆ ปัจจัยต่อมา คือ การสนับสนุนของ 

อปท. เสริมสร้างความเข้มแข็งของเครือข่ายอาสาเฝ้าระวังและการ

รายงาน โดยรายงานประจําวันช่วงระหว่างเดือนมกราคม–กรกฎาคม 

2558 ผ่านเข้าระบบผ่อดีดีโดยอาสาฯ ร้อยละ 77.43 แต่เป็น

รายงานเหตุผิดปกติร้อยละ 1.98 ท้ังนี้อาสาฯ ยังมีส่วนร่วมในการ

แจ้งข่าวสารกับคนในหมู่บ้านด้วย ระบบการตอบสนองท่ีเหมาะสม

และมีประสิทธิภาพ นําไปสู่การนําเสนอการเฝ้าระวังรูปแบบใหม่

โดยเน้นการมีส่วนร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

สรุปและวิจารณ์: ทุกกลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษามีความคาดหวังในระบบ

การเฝ้าระวังโรคฯดังกล่าว ให้มีความยั่งยืนต่อเนื่องและมีการขยาย

ครอบคลุมพื้นท่ีท่ัวจังหวัด โดยการสนับสนุนของ อปท. ท้ังในด้าน

งบประมาณ วัสดุ อุปกรณ์ และบุคลากร ในการรายงานเหตุผิดปกติ

โดยเฉพาะอาสาผ่อดีดี ตลอดจนพัฒนาอาสาฯให้มีศักยภาพด้าน  

วัสดุอุปกรณ์ในการแก้ปัญหาเบื้องต้น เพื่อความรวดเร็วในการ  

บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: การศึกษาการเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้า

ระวังโรคระบาดสัตว์โรคจากสัตว์สู่คน โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลใน

คร้ังนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้า

ระวังโรคระบาดสัตว์โรคจากสัตว์สู่คน ความปลอดภัยในอาหารและ

สิ่งบอกเหตุทางสิ่งแวดล้อมโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเป็นเคร่ืองมือ

ช่วยเพิ่มศักยภาพสามารถรู้เร็ว ตอบสนองได้ฉับพลัน และควบคุม

สถานการณ์ได้อย่างรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ  

วิธีการศึกษา: องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) ร่วมเป็นเจ้าของ

ระบบฯและเพื่อส่งเสริมการมีส่วนร่วมของอาสาผ่อดีดี ชุมชน ผู้มี

ส่วนได้ส่วนเสีย ตลอดจนประชาชนทั่วไป ให้มีส่วนร่วมรายงานเหตุ

ผิดปกติ และสัมภาษณ์ผู้บริหารขององค์กรท่ีเกี่ยวข้อง รวบรวม

ข้อมูลย้อนหลังจากการรายงานเหตุฯโดยใช้โปรแกรมผ่อดีดีท่ีได้รับ

การพัฒนาผ่านสมาร์ทโฟน ใช้แบบสัมภาษณ์ และแบบสอบถาม ใน

การเสวนากลุ่มย่อย การสัมภาษณ์เชิงคุณภาพและการสังเกต 

ตั้งแต่เดือนมกราคม–กรกฎาคม 2558 

ผลการศึกษา: ปัจจัยท่ีเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังฯ 
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ความสูญเสียทางคุณภาพชีวิตและเศรษฐกิจ และยอมรับว่า

โครงการผ่อดีดีเป็นประโยชน์กับประชาชนทุกกลุ่มอาชีพอย่าง

ชัดเจนโดยเฉพาะหมู่บ้านท่ีอยู่ห่างไกล เป็นแนวความคิดสุขภาพ

หนึ่งเดียวในการทํางานร่วมกันระหว่างสหสาขาวิชาชีพท่ีเกี่ยวข้อง 

อันจะส่งเสริมให้เกิดการทํางานอย่างเป็นเอกภาพ เพื่อประโยชน์

สาธารณะและสุขภาพที่ดีของทุกชีวิต มุ่งสนับสนุนให้เกิดความ

ยั่งยืน ความม่ันคงทางอาหารและคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึนของเกษตรกร 
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ระบบดิจิทัล 

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

บทนํา 

แนวโน้มการเกิดโรคติดต่ออุบัติใหม่เพิ่มข้ึน นับแต่โรค

ไข้หวัดนก โรคซาร์ส และโรคติดเช้ือไวรัสโคโรน่าสายพันธุ์ใหม่ 

2012 ล้วนเป็นโรคจากสัตว์สู่คน กว่าร้อยละ 70 มาจากสัตว์ป่า 

การรุกล้ําพื้นท่ีป่า การใช้พื้นท่ีร่วมกันระหว่างปศุสัตว์และสัตว์ป่า 

รวมท้ังปัจจัยการเปลี่ยนแปลงของเช้ือโรค สภาพแวดล้อม 

ภูมิอากาศ ตลอดจนปัญหาเกี่ยวกับการลักลอบค้าสัตว์ป่า (1) การ

เฝ้าระวังและรายงานเหตุผิดปกติ ความปลอดภัยในอาหาร และสิ่ง

บอกเหตุทางสิ่งแวดล้อมท่ีเกิดข้ึนในชุมชน โดยชุมชนจะสามารถ

ควบคุมเหตุระบาดได้ทันท่วงทีท้ังในสัตว์และคนอย่างมีประสิทธิภาพ 

ลดความสูญเสียท้ังด้านสุขภาพคน ผลผลิตสัตว์ และเศรษฐกิจของ

ประเทศ 

ปัจจุบัน เทคโนโลยีดิจิตอลได้ถูกนํามาใช้เพิ่มความเร็วและ

ประสิทธิภาพการทํางานในสังคมอย่างแพร่หลาย รับรู้ข่าวสารได้

อย่างฉับพลัน ประกอบกับประเทศไทยได้รับความเช่ือถือและ

เช่ือม่ันในระบบสาธารณสุขและระบบสุขภาพสัตว์จากสังคมโลก

เป็นอย่างมาก จากความสําเร็จในการควบคุมการระบาดของโรค

ไข้หวัดนกด้วยความเข้มแข็งของชุมชนและการบูรณาการทุกภาค

ส่วนภายใต้เครือข่ายสุขภาพหนึ่งเดียว โดยการมีส่วนร่วมของ

ชุมชนและท้องถิ่นซึ่งเป็นแบบอย่างท่ีนานาชาติยกย่อง เป็น

แรงจูงใจให้มูลนิธิสโกลสนับสนุนทุนวิจัยจัดทําระบบเฝ้าระวังและ

ตอบสนองโรคติดต่อจากสัตว์สู่คน โรคระบาดสัตว์ท่ีกระทบรายได้

ของชาวบ้าน ภายใต้ช่ือโครงการท่ีเรียกสั้นๆ ว่า “ผ่อดีดี (PODD: 

Participatory One health Disease Detection)” นํ า ร่ อ ง ใ น

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) ต้นแบบ จํานวน 75 แห่งใน 

25 อําเภอของจังหวัดเชียงใหม่ ซึ่งยึดผลประโยชน์ของประชาชน

เป็นหลัก คาดหวังให้เป็นต้นแบบนําไปใช้ป้องกันโรคระบาดสัตว์ 

วตัถปุระสงคใ์นการจดัทํา 
รายงานการเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยาประจําสปัดาห ์

1. เพื่อใหหนวยงานเจาของขอมูลรายงานเฝาระวังทาง
ระบาดวิทยา ไดตรวจสอบและแกไขใหถูกตอง ครบถวน 
สมบูรณย่ิงขึ้น 

2. เพื่อวิเคราะหและรายงานสถานการณโรคท่ีเปน
ปจจุบัน ทั้งใน และตางประเทศ 

3. เพื่อเปนสื่อกลางในการนําเสนอผลการสอบสวน
โรค หรืองานศึกษาวิจัยท่ีสําคัญและเปนปจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงาน
ทางระบาดวิทยาและสาธารณสุข  

ผู้เขียนบทความ 

สมพร พรวิเศษศิริกุล1* พฤทธิพล สุขป้อม2  

กรรณิการ์ จันทรังษี3 รักษ์ศิริ น้อมศิริ4  

วีระศักดิ์ ปัญญาพรวิทยา5 ปราณี รอดเทียน6
 

1 สํานักงานปศุสัตว์จังหวัดเชียงใหม่ อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่  
2 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่ อําเภอเมือง  

จังหวัดเชียงใหม่ 
3 สวนสัตว์เชียงใหม่ อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ 
4 สํานักงานเชียงใหม่ไนท์ซาฟารี อําเภอหางดง จังหวัดเชียงใหม่  
5 คณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ อําเภอเมือง 

จังหวัดเชียงใหม่ 
6 สํานักงานปศุสัตว์เขต 5 เชียงใหม่ อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่  
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1. อาสาผ่อดีดี จํานวน 300 คน ได้จากการคัดเลือกโดย 

อปท. แห่งละ 4 คน จาก 75 แห่ง 

2. เจ้าหน้าท่ีขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจํานวน 75 

คนได้จากการออกจดหมายเชิญผู้รับผิดชอบงานของ อปท. 

วิธีและรูปแบบการดําเนินงาน 

1. ประชุมเสวนาคณะทํางานสุขภาพหนึ่งเดียวเชียงใหม่ 

ซักซ้อมการดําเนินงานกิจกรรม รูปแบบการประเมินและศึกษาการ

มีส่วนร่วม ตลอดจนสะท้อนปัญหาต่าง ๆ ในการเฝ้าระวังฯ ของ

ภาคีเครือข่าย 

2. อบรมและเสวนากลุ่มอาสาผ่อดีดี จํานวน 300 คน เพื่อ

ติดตามและแก้ปัญหาการใช้ระบบรายงานโรคในสัตว์โดยใช้

สมาร์ทโฟนรายงานเหตุผิดปกติ อาหารเป็นพิษ และสิ่งบอกเหตุทาง

สิ่งแวดล้อม ตลอดจนทดสอบความรู้ท้ังก่อนและหลังการอบรม 

3. ประชุมพัฒนาแผนการตอบสนองขององค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่นร่วมกับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง เช่น ปศุสัตว์ สาธารณสุข

และชุมชน เพื่อใช้เป็นแนวทางในการดําเนินการกรณีท่ีเกิดโรค

ระบาดสัตว์/สู่คน เหตุผิดปกติความปลอดภัยในอาหาร และสิ่งบอก

เหตุทางสิ่งแวดล้อมข้ึนในชุมชน พร้อมท้ังติดตามและพบปะปศุสัตว์/

สาธารณสุขอําเภอ เจ้าหน้าท่ีท่ีเกี่ยวข้อง เพื่อแลกเปลี่ยนข้อมูล ผล

การดําเนินงานของระบบทุกเดือน  

4. รวบรวมและวิเคราะห์ผลการรายงานฯ โดยอาสาผ่อดีดี 

ด้วยสมาร์ทโฟนท่ีพัฒนาโปรแกรม (PODD Application) เข้า

ระบบเฝ้าระวังฯ ซึ่งพัฒนาโดยทีมเทคโนโลยีของโครงการฯ รวมทั้ง

ข้อมูลจากการสัมภาษณ์/แบบสอบถาม ตลอดจนสังเกตและศึกษา

การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 

5. วิเคราะห์ และสรุปผล 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษา 

- ข้อมูลการรายงานของอาสาผ่อดีดีฯ ระยะเวลา 7 เดือน 

ตั้งแต่เดือนมกราคม–กรกฎาคม 2558 

- แบบสัมภาษณ์และแบบสอบถามสําหรับอาสาผ่อดีดี 

- การเสวนากลุ่มย่อย (Focus group discussion) 

- การสัมภาษณ์เชิงลึก (In depth interview) ในผู้บริหาร 

อปท. ปศุสัตว์จังหวัด นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด ท้องถิ่นจังหวัด 

และหัวหน้าโครงการวิจัย PODD 

- การสังเกต (Observation) จากพฤติกรรมการทํางาน

ของภาคีเครือข่าย 

ติดต่อถึงคนมิให้แพร่กระจายขยายเป็นโรคอุบัติใหม่ระบาดข้าม

ทวีป (Pandemic) 

เครือข่ายสุขภาพหน่ึงเดียวของจังหวัดเชียงใหม่ซึ่งร่วมวิจัย

ในโครงการ “ผ่อดีดี” ดังกล่าว เล็งเห็นว่าการรายงานเหตุผิดปกติ

จากอาสาผ่อดีดี จํานวน 300 คน ด้วยการเฝ้าระวังฯ อัจฉริยะโดย

ระบบดิจิทัล สามารถทําให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องได้รับทราบการ

ป่วยตายผิดปกติของสัตว์ท่ีอาจนําไปสู่การระบาดของโรคสัตว์ หรือ

การถูกสัตว์กัด ให้ได้รับการสอบสวน ป้องกันและควบคุมโรคได้ทัน

การณ์ สามารถเช่ือมโยงไปสู่ความปลอดภัยด้านอาหาร ผลกระทบ

ต่อสิ่งแวดล้อม และระบบการตอบสนอง ควรได้รับการประเมินและ

เสริมสร้างความเข้มแข็งขยายสู่ชุมชน โรงเรียน วัด ตลอดจน ผู้มี

ส่วนได้ส่วนเสียดังกล่าวข้างต้น  

วัตถุประสงค์ 

1. เสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังโรคระบาด

สัตว์โรคจากสัตว์สู่คน ความปลอดภัยในอาหารและสิ่งบอกเหตุทาง

สิ่งแวดล้อมโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเป็นเคร่ืองมือช่วยเพิ่มศักยภาพ

สามารถรู้เร็ว ตอบสนองได้ฉับพลัน และควบคุมสถานการณ์ได้

อย่างรวดเร็วและมีประสิทธิภาพ โดย อปท.ร่วมเป็นเจ้าของระบบฯ 

2. ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของอาสาผ่อดีดี ชุมชน ผู้มีส่วนได้

ส่วนเสีย เจ้าหน้าท่ีท่ีมีส่วนเกี่ยวข้อง ตลอดจนประชาชนทั่วไป โดย

ให้มีส่วนร่วมรายงานเหตุผิดปกติ 

นิยามศัพท์ 

อาสาผ่อดีดี หมายถึง อาสาสมัครท่ีคัดเลือกโดย อปท.แห่ง

ละ 4 คนได้รับการอบรมฯ และใช้เคร่ืองมือดิจิทัล 

ระบบผ่อดีดี หมายถึง ระบบการเฝ้าระวังฯ ทางดิจิทัลด้วย

สมาร์ทโฟน พัฒนาโดยโครงการผ่อดีดี  

คณะทํางานสุขภาพหนึ่งเดียวเชียงใหม่ หมายถึง ผู้แทน

จากสาธารณสุขปศุสัตว์ สวนสัตว์เชียงใหม่ พื้นท่ีพิเศษเชียงใหม่

ไนท์ซาฟารี สํานักบริหารพื้นท่ีอนุรักษ์ท่ี 16 และสถาบันการศึกษา 

ตามคําสั่งจังหวัดเชียงใหม่ ท่ี 5137/2556 

ภาคีเครือข่าย หมายถึง อาสาผ่อดีดี ชุมชน อปท. ผู้มีส่วน

ได้ส่วนเสีย เจ้าหน้าท่ีท่ีมีส่วนเกี่ยวข้อง และประชาชนทั่วไป 

พื้นท่ีการศึกษา 

พื้นท่ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 75 แห่ง (จากท้ังหมด 

210 แห่งของ 25 อําเภอ อําเภอละ 3 แห่ง) ในจังหวัดเชียงใหม่ 

กลุ่มตัวอย่าง 

การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างใช้หลักการสุ่มตัวอย่างแบบ

เจาะจง (Purposive sampling) โดย 
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1.1.1 ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคสัตว์/สัตว์สู่คน 

อาหารเป็นพิษ มลภาวะสิ่งแวดล้อม อาสาผ่อดีดี มีความรู้ความ

เข้าใจเพิ่มข้ึน ร้อยละ 95 หลังมีระบบผ่อดีดี  

1.1.2 ผลกระทบต่อการดํารงชีวิตของคนในชุมชน 

กรณีมีการเกิดโรคสัตว์สู่คน เม่ือมีระบบผ่อดีดีมีรายงานเกี่ยวกับ

ปัญหาการป่วยตายในสัตว์ มากข้ึน  

1.1.3 ความรับผิดชอบต่อการทําหน้าที่ในการแจ้ง

เตือน เม่ือมีระบบผ่อดีดี พบว่าการประชาสัมพันธ์เสียงตามสายใน

หมู่บ้านเพิ่มข้ึนตามรายงาน และมีอาสาผ่อดีดีรับหน้าท่ีเฝ้าระวัง

สุขภาพคนและสัตว์แจ้งเข้าระบบจากเครือข่ายผ่านมือถือ การให้

ความสําคัญเกี่ยวกับการแจ้งเตือนเหตุการณ์ที่เกิดข้ึนในพื้นท่ี เม่ือมี

ระบบการรายงานท้ังอาสาผ่อดีดีและผู้ เกี่ ยวข้องได้ เ ร่ิมให้

ความสําคัญต่อการเฝ้าระวังในพื้นที่มากข้ึน ทราบถึงแหล่งหรือ

หน่วยงานท่ีสามารถให้ความช่วยเหลือ และเห็นความจําเป็นของ

การรายงานเพราะเป็นเคร่ืองมือช่วยให้ระบบการเฝ้าระวังมี

ประสิทธิภาพมากข้ึน โดยผ่านเคร่ืองสื่อสารมือถือดิจิทัล  

1.1.4 ศักยภาพในการสื่อสารสถานการณ์ผิดปกติที่เคย

เกิดข้ึนและวิธีการแก้ปัญหาในชุมชน เม่ือมีระบบรายงานทั้งอาสา

ผ่อดีดีและผู้เกี่ยวข้องมีการแจ้งเหตุวัวป่วย หรือไก่ป่วย มีการ

ตอบสนองทันทีภายในวันนั้น  

 1.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในส่วนการสนับสนุนให้

เกิดความเข้มแข็งของเครือข่ายอาสาเฝ้าระวังและรายงานโรค 

พบว่าบทบาทของ  อปท .  ในการสนับสนุนการทํางานของ

อาสาสมัครให้เกิดประสิทธิภาพน้ัน มีดังนี้ 

1.2.1 จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการหรือศูนย์ประสานงาน

ควบคุมโรคระบาดภายใต้สุขภาพหนึ่งเดียวในระดับตําบล มีนายก 

อปท. เป็นประธานศูนย์ฯวางแผนและสนับสนุนงบประมาณ ตลอดจน

แต่งตั้งคณะทํางานฯ โดยมีปศุสัตว์ สาธารณสุข ฯลฯ เป็นท่ีปรึกษา 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

การศึกษาส่วนใหญ่เป็นการดําเนินการเชิงคุณภาพ จึง

ตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือดําเนินการเฉพาะความเท่ียงตรง 

(Content validity) โดยนําแบบสอบถามได้รับการพิจารณา

ตรวจสอบความเท่ียงตรงและครอบคลุมของเน้ือหารวมถึงความ

เหมาะสมของภาษาโดยผู้ทรงคุณวุฒิจากคณะสัตวแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 2 ท่าน และผู้เช่ียวชาญทางด้านสาธารณสุข

อีก 1 ท่าน รวม 3 ท่าน 

ระยะเวลาการดําเนินการและเก็บข้อมูล ตั้งแต่เดือน

มกราคม–กรกฎาคม 2558 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

ข้อมูลเชิงปริมาณ นํามาวิเคราะห์ โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 

(Descriptive statistics) แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานด้วยโปรแกรมสําเร็จรูป เปรียบเทียบข้อมูล

ด้วยสถิติเชิงพรรณนาโดยค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้จะใช้สถิติ Chi-

square โดยใช้ระดับ p-value < 0.001 ตัดสินนัยสําคัญทางสถิติ

โดยใช้สถิติ Fisher’s Exact Test(2)  

ข้อมูลเชิ ง คุณภาพ  วิ เคราะห์โดยใช้ เทคนิค  Causal 

analysis และ Content analysis (3) 

ผลการศึกษา 

1. เสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังโรคระบาด

สัตว์ โรคจากสัตว์สู่คน โดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล พบว่าปัจจัยที่

เสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังฯ รวม 2 ปัจจัย ได้แก่ 

1.1 จากการสัมภาษณ์กลุ่มอาสาผ่อดีดี เป็นอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมู่บ้าน (อสม.) ร้อยละ 95 และอาสาปศุสัตว์ 

(อสป.) ร้อยละ5 เป็นผู้นําชุมชน หรือเป็นเจ้าหน้าท่ีจาก อปท. และ

ฯลฯ บางคนทําหลาย หน้าที่พบว่ามีปัจจัยท่ีจะทําให้ระบบเฝ้าระวัง

เข้มแข็งมีดังนี้ 
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ชนิดของสัตว์ป่วยตายท่ีรายงานผ่านระบบผ่อดีดี เป็น

ปศุสัตว์ เช่น สัตว์ปีกร้อยละ 46 วัวควายร้อยละ 17 และสุกรร้อยละ 

17 สัตว์เลี้ยง ได้แก่ สุนัขและแมวร้อยละ 10 สัตว์ป่ารวมท้ังปลา 

(นกป่า ปลา สัตว์ป่า) ร้อยละ 10  

2.2 ด้านคุณภาพ การมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น

และจากการสังเกตพฤติกรรมท่ีของภาคีเครือข่ายท่ีแสดงออกใน

สามประเด็นหลักดังนี้ 

2.2.1 การมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวังโรคสัตว์สู่คน/

อาหารเป็นพิษ/มลภาวะสิ่งแวดล้อม หลังมีอาสาผ่อดีดีได้มีการนํา

ความรู้ไปสู่หมู่บ้าน เพิ่มข้ึน ร่วมตอบสนองต่อการรายงาน เช่นพ่น

น้ํายาฆ่าเช้ือ การเก็บตัวอย่างส่ง มีความร่วมมือจากผู้นําหมู่บ้านใน

การแจ้งข่าวให้ชาวบ้านทราบบทบาทของอาสาผ่อดีดี และได้รับ

ความร่วมมือดีกว่าท่ีผ่านมา  

2.2.2 การมีส่วนร่วมแจ้งข่าวเหตุผิดปกติ เม่ือระบบผ่อ

ดีดีเข้ามา อาสาผ่อดีดีมีส่วนร่วมในการแจ้งข่าวสารกับคนใน

หมู่บ้าน ทําให้เครือข่ายในหมู่บ้าน (อสม. อสป. และอาสาอ่ืน ๆ ใน

และนอกพื้นท่ีใกล้เคียง) ทราบความเคลื่อนไหวหรือโรคระบาดใน

พื้นท่ีของตนเอง โดยอาสาผ่อดีดีบางคนสร้างทีมงานต้นแบบ มี

เกษตรกรผู้เลี้ยงสัตว์ อสม. อสป. ผู้ใหญ่บ้าน ทําการแจ้งข่าวให้แก่กัน 

ช่วยประชาสัมพันธ์เสียงตามสาย หน่วยงานเกี่ยวข้องมาให้การ

ช่วยเหลือ/สนับสนุน/คําแนะนํา เช่น ปศุสัตว์อําเภอ สาธารณสุข 

เทศบาล  

2.2.3 การมีส่วนร่วมของเจ้าหน้าท่ีท้องถิ่นหลังมีอาสา

ผ่อดีดี อปท./ผู้นําชุมชนได้ให้ความสําคัญ ประชาสัมพันธ์แนะนํา

อาสาผ่อดีดีให้ชาวบ้านได้ทราบบทบาทและบริการผ่านเสียงตาม

สาย ตลอดจนจัดหาอุปกรณ์และเวชภัณฑ์ร่วม มีการแจ้งผ่านมือถือ 

และท้องถิ่นให้ความสําคัญมากข้ึน  

สรุปผลการศึกษา 

การศึกษาการเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวัง

โรคระบาดสัตว์โรคจากสัตว์สู่คนโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลในคร้ังนี้ 

พบว่า เม่ือมีระบบผ่อดีดีมีรายงานเกี่ยวกับปัญหาการป่วยตายใน

สัตว์มากข้ึน การประชาสัมพันธ์เสียงตามสายในหมู่บ้านเพิ่มข้ึนตาม

รายงาน การให้ความสําคัญเกี่ยวกับการแจ้งเตือนเหตุการณ์ที่

เกิดข้ึนในพื้นท่ีมีการแจ้งเข้าระบบจากเครือข่ายผ่านมือถือ มี

ศักยภาพในการสื่อสารสถานการณ์ผิดปกติท่ีเคยเกิดข้ึนและวิธีการ

แก้ปัญหาในชุมชน เม่ือมีระบบรายงานท้ังอาสาผ่อดีดีและผู้เกี่ยว-

ข้องมีการแจ้งเหตุวัวป่วย หรือไก่ป่วย มีการตอบสนองทันทีภายใน

วันนั้น องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการ 

1.2.2 สร้างภาคีเครือข่ายและบูรณาการการทํางาน

ของผู้นําชุมชน อสม . อสป . รพ .สต . จัดให้มีอาสาผ่อดีดีให้

ครอบคลุมทุกหมู่บ้าน พร้อมท้ังพัฒนาศักยภาพอาสาฯ  

1.2.3 ส่งเสริมการมีส่วนร่วม รวมกลุ่มในหมู่บ้าน สร้าง

หมู่บ้านต้นแบบ ปลูกจิตสํานึกพัฒนาศักยภาพบุคลากร สร้าง

กิจกรรมการรณรงค์ ส่งเสริมให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวัง

และป้องกันการเกิดโรค 

1.2.4 จัดทําฐานข้อมูลประชากรคน สัตว์ ไว้ใช้

ประโยชน์ในการวางแผน 

1.2.5 จัดทําพิกัดและแผนที่ในจุดท่ีมีสัตว์เลี้ยง กําหนด

พื้นท่ีเสี่ยงในสัตว์แต่ละชนิด  

1.2.6 สร้างระบบการประชาสัมพันธ์ ท่ีเข้มแข็งและมี

ประสิทธิภาพ เช่น วิทยุชุมชน เสียงตามสาย อินเตอร์เน็ตกระจาย

ความรู้ สื่อสาร ถ่ายทอดงานจากรุ่นต่อรุ่น 

1 .2 .7 สร้างหน่วยเคลื่ อน ท่ี เ ร็วในระดับท้องถิ่น 

ตอบสนองเฉพาะกิจกรณีเกิดโรคระบาด 

1.2.8 จัดให้มีระบบการติดตาม และการประเมินผล

การทํางานระบบเฝ้าระวังโรคเป็นระยะ ๆ เพื่อนําไปปรับปรุง

แผนงานต่อไป 

2. ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย โดยให้มีส่วน

ร่วมในการเฝ้าระวังแบ่งเป็นสองด้าน ดังนี้ 

2.1 ด้านปริมาณ โครงการกําหนดให้อาสาผ่อดีดีมีรายงาน

อย่างน้อยวันละคร้ังทุกวันก่อนนอน และทันทีรายงานทันทีท่ีมีเหตุ

ผิดปกติ พบอาสาผ่อดีดีจํานวน 292 คน มีส่วนร่วมในการรายงาน

เหตุผิดปกติในระบบการรายงานต้ังแต่วันท่ี 1 มกราคม-27 

กรกฎาคม 2558 ผ่านระบบผ่อดีดี (PODD Application) ท้ังหมด 

47,982 คร้ัง (ร้อยละ 77.43 จากรายงานทุกวันท่ีควรจะมีข้ันต่ํา

จํานวน 60,736 คร้ัง) เป็นรายงานเหตุการณ์ปกติ 47,030 คร้ัง 

(ร้อยละ 98.02) และรายงานเหตุผิดปกติ (ซึ่งเป็นเหตุการณ์สัตว์

ป่วยตายหรือสัตว์กัดฯลฯ) จํานวน 952 คร้ัง (ร้อยละ 1.98) เม่ือ

พิจารณาในส่วนรายงานเหตุผิดปกติ นั้นโครงการผ่อดีดีมีการ

ตรวจสอบคัดกรอง (filter) ทุกรายงานที่ผ่านเข้ามาในระบบเพื่อ

ยืนยันและตอบสนองได้ทันที พบว่าเป็นรายงานท่ีถูกต้องและเป็น

จริงร้อยละ 67 เป็นรายงานท่ีไม่มีเหตุเกิดข้ึนจริง ร้อยละ 33 

เม่ือพิจารณาถึงชนิดของรายงานเหตุผิดปกติท่ีเกิดข้ึนจริง 

พบท่ีเกี่ยวกับสุขภาพสัตว์จํานวน 420 คร้ัง สัตว์กัด 97 คร้ัง โรค

สัตว์ติดคน 11 คร้ัง อาหารปลอดภัย 5 คร้ัง สิ่งแวดล้อม 27 คร้ัง 

ภัยพิบัติ 1 คร้ัง การคุ้มครองผู้บริโภค 7 คร้ัง และอ่ืน ๆ 68 คร้ัง  
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จะยิ่งทําให้ท้องถิ่นนั้นเจริญเติบโตได้อย่างรวดเร็ว สอดคล้องกับ

การศึกษาเร่ืองรูปแบบการทํางานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

และบทบาทการมีส่วนร่วมของเครือข่ายระดับหมู่บ้านในการเฝ้า

ระวัง ป้องกันและควบคุมโรคไข้หวัดนกระหว่างพื้นท่ีระบาดคร้ัง

เดียวกับพื้นท่ีระบาดซ้ําหลายคร้ังในภาคเหนือของประเทศไทยท่ี

กล่าวไว้ว่า “อปท. เป็นหน่วยงานท่ีใกล้ชิดกับประชาชน มีบุคลากร

ท่ีมีความรู้ ความเข้าใจในบริบทของท้องถิ่นตนเอง” และปัจจัยท่ี

สําคัญท่ีสุดท่ีจะทําให้ อปท. เกิดความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวัง

โรค ได้แก่ นายก อปท.ซึ่งเป็นหัวหน้าทีมบริหารขององค์กรจะต้อง

ให้ความสําคัญกับงานหรือภารกิจนี้(4) และสอดคล้องกับการศึกษา

เ ร่ือง  Integration of Monitoring and Controlling of Avian 

Influenza: A Comparison between Single Outbreak and 

Re-outbreak Areas in Northern Thailand (5) ซึ่งกล่าวไว้ใน

ข้อเสนอแนะว่า “ปัจจัยท่ีสําคัญในการขับเคลื่อนแผนงานของ 

อปท. คือ ผู้นําท้องถิ่นต้องให้ความสําคัญและสนับสนุน เจ้าหน้าท่ี

ต้องมีความรู้ ทีมงานในพื้นท่ีต้องเข้มแข็ง และควรมีการติดตามการ

ทํางานอย่างต่อเนื่อง”(5) และสุดท้าย ได้แก่ ปัจจัยท่ีเกี่ยวกับความรู้

และความคิดเห็นของครูผู้ควบคุม/แม่ครัว และผู้ประกอบอาหารถือ

เป็นกรณีศึกษาท่ีมีความสําคัญอย่างมากเน่ืองจากเกิดปัญหาอาหาร

เป็นพิษ ท้องร่วงในโรงเรียนในจังหวัดเชียงใหม่ในปี พ.ศ. 2557 

ต่อเนื่องมาจนถึงปี พ.ศ. 2558 ค่อนข้างรุนแรง กว่าสถานการณ์จะ

ดีข้ึนและสงบก็ใช้เวลานาน ใช้เงินงบประมาณไปค่อนข้างมาก การ

แก้ปัญหาจะต้องมีการทํางานแบบบูรณาการจากหน่วยงานที่

เกี่ยวข้องหลายหน่วยงาน เช่น หน่วยงานสาธารณสุข ปศุสัตว์ 

หน่วยงานด้านการศึกษา และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เป็นต้น 

จึงจะทําให้สามารถแก้ปัญหาได้ สอดคล้องกับแนวคิดการ

บริหารงานแบบบูรณาการ: ร่วมคิดร่วมทําร่วมพัฒนาที่มีผู้นําเสนอ

ไว้เพื่อเป็นแนวทางของการบริหารงานสมัยใหม่เพื่อให้การบริหาร

จัดการมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล(6) 

ข้อเสนอแนะ 

การศึกษาคร้ังนี้ได้ มีข้อจํากัดและปัญหาของระบบเฝ้าระวัง

โรค/เหตุผิดปกติ หลายประเด็น ท่ีสมควรได้รับการพัฒนาดังนี้ 

1. นโยบายผู้บริหารระดับสูง ความล่าช้าในการประสาน-

งานของระบบราชการ หนังสือแจ้งเตือน ทําให้ผู้นําชุมชนไม่ได้

ประกาศข่าวสารให้ทราบทันที ระเบียบข้อบังคับไม่ชัดเจน ไม่

สอดคล้องและไม่เอ้ืออํานวยความสะดวกให้ผู้ปฏิบัติงาน ไม่มีแผนงาน

รองรับ ไม่มีงบประมาณสนับสนุนโดยเฉพาะ เพิ่มศักยภาพและ

จํานวนอาสาฯ ให้ครอบคลุมทุกพื้นท่ี มีหน่วยเคลื่อนท่ีเร็วเฉพาะกิจ มี

การจัดอบรมสมํ่าเสมอและเป็นตัวดัชนีประเมินของเจ้าหน้าท่ีท่ี

ี่ ้

หรือศูนย์ประสานงานควบคุมโรคระบาด สร้างภาคีเครือข่ายและ

บูรณาการการทํางานของผู้นําครอบคลุมทุกหมู่บ้าน ส่งเสริมการมี

ส่วนร่วมการเฝ้าระวังและป้องกันการเกิดโรค จัดทําฐานข้อมูล

ประชากรคน สัตว์ จัดทําพิกัดและแผนท่ีในจุดท่ีมีสัตว์เลี้ยง กําหนด

พื้นท่ีเสี่ยงในสัตว์แต่ละชนิด สร้างระบบการประชาสัมพันธ์ เช่น 

วิทยุชุมชน เสียงตามสาย อินเตอร์เน็ตกระจายความรู้ สื่อสาร สร้าง

หน่วยเคลื่อนท่ีเร็วในระดับท้องถิ่น ตอบสนองเฉพาะกิจกรณีเกิดโรค

ระบาด  

ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายในการเฝ้าระวังด้าน

ปริมาณ อาสาผ่อดีดีจํานวน 292 คน มีส่วนร่วมในการรายงานเหตุ

ผิดปกติเป็นรายงานเหตุการณ์ปกติ ร้อยละ 98.02 และรายงานเหตุ

ผิดปกติร้อยละ 1.98 ด้านคุณภาพ การมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวัง

โรคสัตว์สู่คน/อาหารเป็นพิษ/มลภาวะสิ่งแวดล้อม อาสาผ่อดีดีได้มี

การนําความรู้ไปสู่หมู่บ้านเพิ่มข้ึน มีความร่วมมือจากผู้นําดีกว่าท่ี

ผ่านมา การมีส่วนร่วมการการแจ้งข่าวเหตุผิดปกติ การมีส่วนร่วม

ของเจ้าหน้าท่ี ประชาสัมพันธ์จัดหาอุปกรณ์และเวชภัณฑ์  

อภิปรายผล 

การเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังโรคระบาด

สัตว์โรคจากสัตว์สู่คนโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัล เม่ือมีระบบผ่อดีดี 

อาสาสมัครผ่อดีดีสามารถรายงานเหตุผิดปกติ สอดส่องติดตาม

เหตุการณ์ ตลอดจนให้ความรู้แก่เพื่อนบ้าน มีการจัดการเบื้องต้น

อย่างรวดเร็ว และมีการตอบสนองควบคุมโรคไม่ให้แพร่กระจาย ทํา

ให้เกิดความสูญเสียน้อยลง มีความรับผิดชอบต่อการทําหน้าท่ีใน

การแจ้งเตือน มีการแจ้งผู้เกี่ยวข้องได้ทันเวลา ทันเหตุการณ์ 

ป้องกันโรคและความสูญเสียในชุมชน/มีการตอบสนองทันทีภายใน

วันนั้น มีเจ้าหน้าท่ีตรวจสอบทันที ทําให้สามารถควบคุมโรคให้อยู่

ในวงจํากัด และแจ้งพื้นท่ีข้างเคียง (สื่อสารในวงกว้างข้ึน) สามารถ

ทําวัคซีนโดยรอบได้ทัน หรือการกักสัตว์กัดท่ีสงสัย ในส่วนของ

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ชุมชน ผู้มีส่วนได้เสีย มีส่วนร่วมในการ

เฝ้าระวังโรคระบาดมากข้ึนท้ังวัสดุ อุปกรณ์งบประมาณ บุคลากร 

การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย ประชาชนเข้าร่วมกิจกรรมและมี

ส่วนร่วมการการแจ้งข่าวเหตุผิดปกติเพิ่มมากข้ึนรวมท้ังการมีส่วน

ร่วมขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการสนับสนุนหรือติดตามการ

ทํางานของอาสาผ่อดีดีเพิ่มข้ึนอย่างต่อเนื่อง  

สําหรับปัจจัยท่ีทําให้เกิดความเข้มแข็งท่ีเกี่ยวกับ อปท. ถือ

ว่ามีความสําคัญอย่างมากเพราะ อปท. เป็นองค์กรท่ีมีความพร้อม

ในทุก ๆ ด้าน ไม่ว่าจะเป็นด้าน คน เงิน วัสดุอุปกรณ์ และงบประมาณ 

มีอิสระในการบริหารงานด้วยตนเอง เช่น สามารถจัดตั้งงบประมาณ

และดําเนินงานได้ด้วยตนเอง ถ้า อปท. ใดมีทีมบริหารงานท่ีมีคุณภาพ
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Abstract  

Aims of a study strengthening on zoonotic and epizootic surveillance system by cooperating to digital 

system of communities and local administrative units by using One Health approach was to strengthening the 

surveillance systems of animal, human, food and environmental sectors by accelerating processes of notification 

and effective response. The local administrative units were coordinating units that asked for cooperation from 

volunteers and communities to report any abnormal events occurred in their own communities. Eligible 

participants include 300 volunteers named “PODD volunteers” and officers from 75 local administrative units. 

Personal interviews with a group of high level among stakeholders were implemented. The study team reviewed 

a history of report recorded on a software named “PODD” that report via a smart phone technology. Data 

collection from observational process and depth interview were also implemented during a period of January 

and July, 2015. The most important factors of successful program were a good knowledge and perception of 

“PODD volunteers” on impact of zoonoses to the communities and support from the local administrative units 

through network of “PODD volunteers”. There was 77.43% of report that reported into the “PODD” program by 

“PODD volunteers” from January to July 2015. Of those reports were abnormal events with 1.98%. It was not only 

notifications via the program, but “PODD volunteers’ also communicated news and health concerns within the 

communities. It could increase a value of response system in the local areas by cooperating with the local 

administrative units. All participants expected to sustain the program and expand into all districts in Chiang Mai 

province. The office of local administrations could be a major partner to reach the successful program by 

supporting budget, development of capacities and human resources to report events and rapid response if any 

abnormal events may be occurred. The program “PODD volunteers” was recognized as a usefulness program 

especially in remote areas and could demonstrate working together among multi-disciplinary to improve health 

status and food security of population in the communities. 

Keywords: surveillance, control, zoonoses, community, local areas, digital system 
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สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

แผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลแม่สายอีกคร้ังในวันท่ี 20 สิงหาคม 

2559 แพทย์วินิจฉัยสงสัยคางทูม ต่อมาแพทย์และพยาบาล 3 ราย 

ท่ีให้การรักษาผู้ป่วยรายน้ี มีอาการปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ และปวด

บวมบริเวณต่อมน้ําลาย ได้เก็บตัวอย่างเลือดจากนักเรียน จํานวน 

5 ตัวอย่าง เพื่อตรวจทางห้องปฏิบัติการด้วยวิธี IgM ผลการตรวจ 

2 ตัวอย่างให้ผลบวกต่อเช้ือไวรัสคางทูม และ 3 ตัวอย่าง อยู่

ระหว่างการตรวจ เก็บตัวอย่างเลือดจากเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 

จํานวน 3 ตัวอย่าง เพื่อตรวจทางห้องปฏิบัติการด้วยวิธี IgG อยู่

ระหว่างการตรวจ ตัวอย่างท้ังหมดส่งตรวจที่ห้องปฏิบัติการเอกชน

แห่งหนึ่ง ขณะน้ีอยู่ระหว่างการเฝ้าระวังและติดตามผู้สัมผัสใกล้ชิด

และยังไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม 

3. สถานการณ์โรคและภัยท่ีน่าสนใจในประเทศไทย 

สถานการณ์โรคไข้เลือดออก ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม-10 

กันยายน 2559 พบว่ามีจํานวนผู้ป่วยรวมท้ังประเทศ 40,026 ราย 

(เพิ่มจากสัปดาห์ท่ีแล้ว 1,995 ราย) เสียชีวิต 35 ราย อัตราป่วย 

61.18 ต่อประชากรแสนคน อัตราตาย 0.05 ต่อประชากรแสนคน 

อัตราป่วยตายร้อยละ 0.09 จังหวัดท่ีมีอัตราป่วยต่อประชากรแสน

คนสูงสุด 5 อันดับแรก ได้แก่ จังหวัดแม่ฮ่องสอน (265.55) 

เชียงใหม่ (207.60) บึงกาฬ (131.79) พัทลุง (115.04) และ 

ระยอง (102.54) ภาคที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 

ได้แก่ ภาคเหนือ (81.91) รองลงมา คือ ภาคใต้ (71.99) ภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ (53.61) และภาคกลาง (53.01) 

เม่ือเปรียบเทียบกับช่วงเวลาเดียวกันของปีนี้กับปีท่ีแล้วจะ

เห็นว่า แนวโน้มของโรคสัปดาห์ท่ี 1-13 สูงกว่าปีท่ีแล้วและสูงกว่า

ค่ามัธยฐาน 5 ปี (พ.ศ. 2554-2558) หลังจากนั้น เร่ิมมีแนวโน้ม

ลดลงต่ํากว่าปีท่ีแล้วและต่ํากว่าค่ามัธยฐาน 5 ปี อย่างต่อเนื่อง แต่

สถานการณ์ของโรคขณะน้ีมีแนวโน้มสูงข้ึน เนื่องจากอยู่ในช่วงฤดู-

ฝนซึ่งเป็นช่วงท่ีพบการระบาดในทุกปี 

สถานการณ์โรคมือ เท้า ปาก ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม-12  

1. โรคไข้หวัดใหญ่เป็นกลุ่มก้อนในโรงเรียน 37 ราย 

กรุงเทพมหานคร พบผู้ป่วยเป็นเด็กนักเรียนช้ันประถมศึกษาท่ีปี 6 

ของโรงเรียนเอกชนแห่งหนึ่ง กรุงเทพมหานคร รวม 19 ราย เข้ารับ

การรักษาแผนกผู้ป่วยนอกในหลายโรงพยาบาล ผู้ป่วยส่วนใหญ่มี

อาการ ไข้ ไอ และมีน้ํามูก แพทย์วินิจฉัยไข้หวัดใหญ่ สายพันธุ์เอ 

จากการสอบสวนโรคพบผู้ป่วยเพิ่มเติม จํานวน 18 ราย ผู้ป่วยราย

แรกเร่ิมป่วยวันท่ี 17 สิงหาคม 2559 และรายสุดท้ายเร่ิมป่วยป่วย

วันท่ี 15 กันยายน 2559 ผู้ป่วยกระจายอยู่ในหลายช้ันเรียนของ

นักเรียนระดับประถมศึกษาที่ปี 6 ผู้ป่วยส่วนใหญ่อาการดีข้ึนและ

กลับมาเรียนตามปกติ ศูนย์บริการสาธารณสุข 40 บางแค ได้

ประสานงานกับโรงเรียนดังกล่าว เพื่อดําเนินการป้องกันควบคุมโรค 

รวมทั้งการเฝ้าระวังและค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม 

2. โรคคางทูม 13 ราย จังหวัดเชียงราย พบผู้ป่วยจํานวน 

10 ราย เป็นนักเรียนในโรงเรียนแห่งหนึ่ง อําเภอแม่สาย จังหวัด

เชียงราย และเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 3 ราย (แพทย์และพยาบาล) 

เป็นเพศชาย 8 ราย เพศหญิง 5 ราย อายุระหว่าง 6-45 ปี ผู้ป่วย

เป็นชาวไทย 9 ราย พม่า 2 ราย ไทยลื้อ 2 ราย เข้ารับการรักษาท่ี

คลินิก 2 ราย แผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลแม่สาย 8 ราย และ

ไม่ได้เข้ารับการรักษา 3 ราย ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 30 

กรกฎาคม 2559 รายสุดท้ายป่วยเม่ือวันท่ี 11 กันยายน 2559 

ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการปวดบวมบริเวณต่อน้ําลาย ร่วมกับมีไข้ 

ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อ ปวดศีรษะ จากการสอบสวนโรค ผู้ป่วย 

(index case) เข้ารับการรักษาท่ีแผนกผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลแม่

สาย เม่ือวันท่ี 5 สิงหาคม 2559 ด้วยอาการมีไข้ บริเวณใต้คางบวม 

แพทย์วินิจฉัยต่อมน้ําเหลืองอักเสบ รักษาตามอาการ โดยให้ยา

รับประทานเพื่อลดไข้ อาการไม่ดีข้ึน จึงไปรักษาท่ีคลินิกวันท่ี 19 

สิงหาคม 2559 ด้วยอาการไข้ ปวดศีรษะ ต่อมน้ําลายใต้ขากรรไกร

บวม 2 ข้าง แพทย์ส่งต่อโรงพยาบาลแม่สาย ผู้ป่วยไปรับการรักษา 

สถานการณ์ภายในประเทศ
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สายพันธุ์ บี จํานวน 1 ราย สถานการณ์ขณะน้ีจํานวนผู้ป่วยมี

แนวโน้มสูงข้ึน จํานวนผู้ป่วยในปีนี้ยังคงสูงกว่าปีท่ีแล้วและสูงกว่า

ค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง (พ.ศ. 2554-2558) 

ในช่วง 4 สัปดาห์ท่ีผ่านมา ภาคท่ีมีอัตราป่วยสูงสุด คือ 

ภาคกลาง 32.17 ต่อประชากรแสนคน ภาคเหนือ 24.31 ต่อประชากร

แสนคน ภาคใต้ 12.30 ต่อประชากรแสนคน ภาคตะวันออกเฉียง-

เหนือ 11.75 ต่อประชากรแสนคน ตามลําดับ 

จังหวัดท่ีควรมีการติดตามสถานการณ์อย่างใกล้ชิด ได้แก่ 

กรุงเทพมหานคร พระนครศรีอยุธยา ระยอง จันทบุรี นครปฐม 

เพชรบุรี ฉะเชิงเทรา อ่างทอง ลพบุรี นครราชสีมา ชัยภูมิ นครพนม 

บุรีรัมย์ ศรีสะเกษ เชียงใหม่ อุตรดิตถ์ พะเยา เชียงราย นครสวรรค์ 

พิษณุโลก กําแพงเพชร ตาก พิจิตร ตรัง สุราษฏร์ธานี สตูล และ

ชุมพร 

 

 

สถานการณ์โรคติดเช้ือไวรัสซิกา 

ข้อมูลจากองค์การอนามัยโลก ณ วันท่ี 15 กันยายน 2559 

มีรายงานการติดเช้ือไวรัสซิกา ใน 72 ประเทศ/เขตการปกครอง 

ตั้งแต่กุมภาพันธ์ 2559 พบว่า ใน 12 ประเทศ ท่ีมีการการงานการ

ติดเช้ือไวรัสซิกา มีหลักฐานว่าโรคน้ีสามารถติดต่อจากคนสู่คนขณะ

ได้ และจากการศึกษาขององค์การอนามัยโลก พบว่า การติดเช้ือ

ไวรัสซิการะหว่างตั้งครรภ์ เป็นสาเหตุท่ีทําให้เด็กทารกมีความพิการ

ทางสมองตั้งแต่กําเนิด รวมถึง ภาวะศีรษะเล็กตั้งแต่กําเนิด 

(microcephaly) และมีความเกี่ยวข้องกับกลุ่มอาการกิลแลงบาร์เร 

(Guillan Barre syndrome: GBS) 

กันยายน 2559 พบผู้ป่วย 62,350 ราย อัตราป่วย 95.30 ต่อ

ประชากรแสนคน เสียชีวิต 5 ราย จากจังหวัดเชียงใหม่ แพร่ 

ปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา และฉะเชิงเทรา อัตราป่วยตายร้อยละ 

0.01 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการของผู้เสียชีวิต พบเชื้อไวรัส

เอนเตอโร 71 จํานวน 2 ราย เช้ือไวรัสค๊อกซากีเอ 16 จํานวน 1 

ราย จํานวนผู้ป่วยในขณะน้ี มีแนวโน้มลดลง แต่ยังคงมีจํานวนสูง

กว่าปีท่ีแล้วและค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

ในช่วง 4 สัปดาห์ท่ีผ่านมา ภาคท่ีมีอัตราป่วยสูงสุด คือ 

ภาคเหนือ 16.36 ต่อประชากรแสนคน ภาคกลาง 9.75 ต่อประชากร

แสนคน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 8.30 ต่อประชากรแสนคน 

ภาคใต้ 4.52 ต่อประชากรแสนคน ตามลําดับ 

จังหวัดท่ีควรมีการติดตามสถานการณ์อย่างใกล้ชิด มี 24 

จังหวัด ได้แก่ แพร่ พิจิตร นครสวรรค์ อุตรดิตถ์ ลําปาง เชียงราย 

น่าน เชียงใหม่ พิษณุโลก พะเยา แม่ฮ่องสอน กําแพงเพชร สระบุรี 

กรุงเทพ พระนครศรีอยุธยา ลพบุรี ชัยนาท ระยอง ฉะเชิงเทรา 

สิงห์บุรี ปทุมธานี นครราชสีมา มุกดาหาร และอํานาจเจริญ 

สัปดาห์นี้ไม่มีรายงานการระบาดหรือเสียชีวิต 

สถานการณ์โรคไข้หวัดใหญ่ ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม–12 

กันยายน 2559 พบผู้ป่วย 86,560 ราย อัตราป่วย 132.30 ต่อ

ประชากรแสนคน เสียชีวิต 15 ราย จากนครราชสีมา 5 ราย 

เพชรบุรี หนองบัวลําภา และนราธิวาส จังหวัดละ 2 ราย ปัตตานี 

ภูเก็ต นครสวรรค์ และสุรินทร์ จังหวัดละ 1 ราย อัตราป่วยตายร้อย

ละ 0.02 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการของกลุ่มผู้เสียชีวิตพบเช้ือ

ไวรัสไข้หวัดใหญ่ สายพันธุ์ เอ (H1N1/2009) จํานวน 9 ราย สาย-

พันธุ์ เอ ไม่ทราบสายพันธุ์ จํานวน 3 ราย และเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

สถานการณ์ต่างประเทศ
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รายงานการ เฝ า ร ะ วั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  47  ฉ บับที่  37  :  23  กันยายน  2559

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 37 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 37th week 

 get506@yahoo.com            ศูนย์สารสนเทศทางระบาดวิทยาและพยากรณ์โรค สํานักระบาดวิทยา  
Center for Epidemiological Informatics, Bureau of Epidemiology 

ตารางท่ี 1  จํานวนผู้ป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสําคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกับช่วงเวลาเดียวกันของ 

ปีก่อน ๆ ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2559 สัปดาห์ท่ี 37 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 37th week 2016 

 
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 34 Week 35 Week 36 Week 37 (2011-2015)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 1 0 0 1 7 50 1
Influenza 4110 5062 5142 2195 16509 6684 93476 14
Meningococcal Meningitis 1 0 0 0 1 1 14 1
Measles 59 23 22 4 108 225 956 0
Diphtheria 1 0 0 0 1 1 10 3
Pertussis 0 1 1 0 2 1 60 0
Pneumonia (Admitted) 5596 5563 4979 2274 18412 15962 161294 270
Leptospirosis 45 32 20 14 111 294 1305 22
Hand, foot and mouth disease 2034 1775 1418 649 5876 4238 64216 2
Total D.H.F. 2108 2015 1364 364 5851 9397 42670 33

Disease
Cumulative

2016
Case* 

(Current 
2016
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    ตารางที ่3  จํานวนผู้ป่วยและตายด้วยสงสัยโรคไข้เลือดออก รายเดือนตามวันเร่ิมป่วย และจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2559 (1 มกราคม-20 กันยายน 2559)
   TABLE  3 Reported cases and deaths of suspected Dengue fever and Dengue hemorrhagic fever under surveillance by date of onset, by province, 

Thailand, 2016 (January 1-September 20, 2016) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2015

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. (%)

7063 4064 3694 2114 1967 3681 7409 9948 2730 0 0 0 42670 33 65.22 0.08 65,426,907
671 434 537 392 563 1038 2559 3290 976 0 0 0 10460 8 87.46 0.08 11,959,533
207 118 154 195 361 634 1960 2665 731 0 0 0 7025 4 121.51 0.06 5,781,324

79 28 43 60 109 278 1081 1648 498 0 0 0 3824 2 224.51 0.05 1,703,263
34 12 17 20 20 38 93 145 31 0 0 0 410 0 101.00 0.00 405,927
24 23 28 16 26 33 162 239 50 0 0 0 601 0 79.85 0.00 752,685
14 9 13 3 6 7 16 18 1 0 0 0 87 0 19.20 0.00 453,213

1 5 7 4 23 51 36 29 4 0 0 0 160 0 33.41 0.00 478,890
8 6 2 25 46 18 22 38 19 0 0 0 184 0 38.05 0.00 483,550

33 19 19 31 50 124 328 315 93 0 0 0 1012 1 81.43 0.10 1,242,825
14 16 25 36 81 85 222 233 35 0 0 0 747 1 286.24 0.13 260,971

214 146 208 120 186 370 496 412 140 0 0 0 2292 3 65.51 0.13 3,498,728
13 7 27 15 17 14 41 48 12 0 0 0 194 1 42.17 0.52 460,084
51 32 45 39 38 64 131 115 25 0 0 0 540 0 93.27 0.00 578,968
41 18 43 11 2 4 21 74 26 0 0 0 240 1 39.86 0.42 602,085
92 55 47 22 8 48 92 66 45 0 0 0 475 1 55.16 0.21 861,194
17 34 46 33 121 240 211 109 32 0 0 0 843 0 84.60 0.00 996,397

276 182 189 84 20 37 113 232 121 0 0 0 1254 1 41.64 0.08 3,011,449
26 12 14 7 4 3 10 19 16 0 0 0 111 0 33.44 0.00 331,968

126 76 74 24 9 16 56 107 49 0 0 0 537 0 50.08 0.00 1,072,349
40 20 23 11 3 8 11 13 13 0 0 0 142 0 42.96 0.00 330,543
40 17 14 19 2 4 18 25 6 0 0 0 145 0 19.87 0.00 729,839
44 57 64 23 2 6 18 68 37 0 0 0 319 1 58.34 0.31 546,750

3901 1931 1448 723 465 524 1158 1659 402 0 0 0 12211 7 54.67 0.06 22,337,125
1911 823 535 251 124 123 361 602 113 0 0 0 4843 0 85.05 0.00 5,694,347

477 275 214 102 55 74 162 302 142 0 0 0 1803 0 34.53 0.00 5,221,125
154 45 32 21 19 20 47 64 15 0 0 0 417 0 35.23 0.00 1,183,791

88 35 27 17 8 15 33 63 33 0 0 0 319 0 29.42 0.00 1,084,154
77 60 46 37 12 20 35 72 35 0 0 0 394 0 48.88 0.00 805,980
15 9 17 5 1 2 9 25 19 0 0 0 102 0 36.00 0.00 283,371
80 71 62 13 8 5 16 38 28 0 0 0 321 0 42.32 0.00 758,531

1 2 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 5 0 2.36 0.00 211,792
50 34 19 9 7 7 11 33 12 0 0 0 182 0 28.64 0.00 635,567
12 19 10 0 0 5 11 6 0 0 0 0 63 0 24.42 0.00 257,939

627 295 258 133 87 92 236 327 70 0 0 0 2125 4 40.79 0.19 5,209,561
94 54 34 20 4 17 38 22 1 0 0 0 284 0 33.00 0.00 860,549
40 17 27 10 9 8 23 23 4 0 0 0 161 1 18.61 0.62 865,172
41 26 33 24 8 7 25 22 0 0 0 0 186 0 21.90 0.00 849,376

213 85 63 34 22 20 39 93 24 0 0 0 593 0 66.24 0.00 895,207
153 50 33 10 14 8 16 16 7 0 0 0 307 2 56.99 0.65 538,671

21 9 8 5 3 2 1 8 0 0 0 0 57 0 29.34 0.00 194,283
42 26 32 21 19 21 63 96 14 0 0 0 334 1 70.11 0.30 476,391
23 28 28 9 8 9 31 47 20 0 0 0 203 0 38.31 0.00 529,912

860 526 427 230 195 232 389 409 61 0 0 0 3329 3 56.61 0.09 5,880,124
276 153 112 43 28 16 33 51 0 0 0 0 712 1 56.04 0.14 1,270,420
222 123 92 49 29 17 13 25 2 0 0 0 572 0 39.77 0.00 1,438,231
140 83 80 68 42 52 112 112 13 0 0 0 702 0 102.98 0.00 681,696

53 38 41 18 47 85 143 101 25 0 0 0 551 0 104.12 0.00 529,194
26 28 13 19 29 30 23 23 0 0 0 0 191 2 84.11 1.05 227,083
54 33 41 9 9 13 33 54 11 0 0 0 257 0 36.81 0.00 698,190
41 32 25 3 4 18 21 31 1 0 0 0 176 0 36.61 0.00 480,755
48 36 23 21 7 1 11 12 9 0 0 0 168 0 30.29 0.00 554,555

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

2016
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

Total
Northern Region

ZONE 1
Chiang Mai
Lamphun
Lampang
Phrae
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 ตารางท่ี 3 (ต่อ)  จํานวนผู้ป่วยและตายด้วยสงสัยโรคไข้เลือดออก รายเดือนตามวันเร่ิมป่วย และจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2559 (1 มกราคม-20 กันยายน 2559)
   TABLE  3 Reported cases and deaths of suspected Dengue fever and Dengue hemorrhagic fever under surveillance by date of onset, by province, 

Thailand, 2016 (January 1-September 20, 2016) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2015

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. (%)

1479 995 1182 666 630 1545 2430 2779 574 0 0 0 12280 9 56.12 0.07 21,880,646
326 229 272 134 105 247 484 646 127 0 0 0 2570 1 50.89 0.04 5,049,920
100 54 52 25 33 75 111 155 44 0 0 0 649 1 36.18 0.15 1,794,032

54 52 63 34 13 21 60 103 21 0 0 0 421 0 43.74 0.00 962,592
118 92 103 44 31 77 162 212 41 0 0 0 880 0 67.27 0.00 1,308,241

54 31 54 31 28 74 151 176 21 0 0 0 620 0 62.94 0.00 985,055
114 100 142 106 220 498 554 408 82 0 0 0 2224 1 40.35 0.04 5,511,930

27 29 33 29 73 150 131 68 23 0 0 0 563 0 134.17 0.00 419,607
15 7 17 13 3 25 28 57 13 0 0 0 178 0 34.94 0.00 509,469
12 9 12 5 4 9 43 29 8 0 0 0 131 0 8.33 0.00 1,572,726
22 24 32 26 54 134 124 107 14 0 0 0 537 1 84.35 0.19 636,666
17 19 19 7 8 13 28 27 5 0 0 0 143 0 27.58 0.00 518,420

7 3 10 18 30 85 116 45 8 0 0 0 322 0 28.23 0.00 1,140,673
14 9 19 8 48 82 84 75 11 0 0 0 350 0 48.99 0.00 714,369

575 380 388 195 134 335 638 896 200 0 0 0 3741 4 55.52 0.11 6,737,604
189 115 137 64 52 97 193 316 93 0 0 0 1256 1 47.85 0.08 2,624,668

99 84 92 30 12 25 59 86 43 0 0 0 530 2 33.50 0.38 1,581,955
221 133 121 85 56 170 292 389 47 0 0 0 1514 1 108.66 0.07 1,393,330

66 48 38 16 14 43 94 105 17 0 0 0 441 0 38.76 0.00 1,137,651
464 286 380 231 171 465 754 829 165 0 0 0 3745 3 81.75 0.08 4,581,192
176 110 138 69 30 99 183 221 39 0 0 0 1065 2 72.60 0.19 1,467,006
225 132 182 120 108 228 381 373 90 0 0 0 1839 0 99.35 0.00 1,851,049

17 24 19 20 13 27 64 82 20 0 0 0 286 0 52.94 0.00 540,197
26 13 30 12 11 32 40 66 9 0 0 0 239 1 63.58 0.42 375,881
20 7 11 10 9 79 86 87 7 0 0 0 316 0 91.05 0.00 347,059

1012 704 527 333 309 574 1262 2220 778 0 0 0 7719 9 83.45 0.12 9,249,603
497 337 237 139 130 225 380 594 220 0 0 0 2759 2 62.93 0.07 4,383,957
265 174 103 40 40 67 154 279 129 0 0 0 1251 0 80.70 0.00 1,550,278

39 30 38 23 19 45 81 101 21 0 0 0 397 1 86.41 0.25 459,456
42 27 17 23 17 43 21 34 12 0 0 0 236 1 89.83 0.42 262,721

67 42 44 28 29 23 37 58 8 0 0 0 336 0 87.85 0.00 382,485

44 32 26 13 11 16 41 60 40 0 0 0 283 0 27.12 0.00 1,043,501

13 12 4 6 7 12 18 18 1 0 0 0 91 0 49.91 0.00 182,313

27 20 5 6 7 19 28 44 9 0 0 0 165 0 32.79 0.00 503,203

515 367 290 194 179 349 882 1626 558 0 0 0 4960 7 101.94 0.14 4,865,646

218 145 116 61 54 117 284 604 320 0 0 0 1919 3 136.49 0.16 1,405,939

19 29 15 10 10 50 56 69 2 0 0 0 260 1 82.72 0.38 314,297

34 32 30 21 33 54 157 185 6 0 0 0 552 1 86.28 0.18 639,770

41 31 24 21 13 20 116 271 134 0 0 0 671 0 128.65 0.00 521,570

67 50 35 38 31 45 92 210 43 0 0 0 611 0 88.54 0.00 690,104

28 22 14 11 15 19 51 100 6 0 0 0 266 1 51.65 0.38 515,025
108 58 56 32 23 44 126 187 47 0 0 0 681 1 87.43 0.15 778,941

ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์ และศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมูลที่ได้รับรายงานเป็นเพียงข้อมูลเบ้ืองต้น ท่ีได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณีที่เป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมูลเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมีการเปล่ียนแปลงได้ 

               เม่ือมีผลตรวจยืนยันจากห้องปฏิบัติการ Central Region* เขตภาคกลางนับรวมจังหวัดชัยนาท C = Cases D = Deaths
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