
    
 

 

การสอบสวนการระบาดโรคไข้หวัดใหญช่นิด A/H1N1 2009 
ในทหารใหม่กองร้อยอาวุธเบา คา่ยทหารแห่งหนึ่ง จังหวัดยโสธร เดือนพฤษภาคม 2560 

(An outbreak investigation of influenza A/H1N1 2009 in a training unit camp,  
Yasothon Province, Thailand, May 2017) 

 kanyapakiss22@gmail.com                                                                      กัญญาภัค ศิลารักษ์และคณะ 
  

 
 
 

 

 

 

  

 

 

 

 

 
 
 
 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

ISSN 0125-7447 

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

Volume 48 Number 52 : January 5, 2018 ปท่ี 48 ฉบับท่ี 52 : 5 มกราคม 2561 

 การสอบสวนการระบาดโรคไข้หวัดใหญ่ชนิด A/H1N1 2009 ในทหารใหม่กองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหารแห่งหนึ่ง  817 

จังหวัดยโสธร เดอืนพฤษภาคม 2560 

 สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสปัดาห์ที่ 52 ระหว่างวันท่ี 24-30 ธันวาคม 2560 825 

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 52 ระหว่างวันที่ 24-30 ธันวาคม 2560 827 

คลินิก คือ อาการไอ ร้อยละ 76.8 เจ็บคอ ร้อยละ 70.7 อ่อนเพลีย  

หรือปวดตามตัว ร้อยละ 64.6 ไข้ ร้อยละ 57.3 ปวดศีรษะ ร้อยละ 

50.0 และคัดจมูกหรือมีน้ํามูก ร้อยละ 47. 6 มีผู้ป่วยท่ีได้รับยาต้าน

ไวรัส 17 ราย และรักษาในแผนกผู้ป่วยใน 10 ราย (ร้อยละ 12.2) 

ไม่มีผู้ป่วยเสียชีวิต ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการพบสาร

พันธุกรรมเช้ือ influenza A/H1N1 2009 ในผู้ป่วย 4 ราย ผล

การศึกษาด้านสภาพแวดล้อม พบช่วงท่ีมีการระบาด อากาศ

ค่อนข้างร้อนและมีฝนตกในบางวัน ทหารใหม่ฝึกตลอดทั้งวัน มีการ

คลุกคลีและใช้อุปกรณ์ในการฝึกร่วมกัน เรือนนอนเป็นห้องโถงใหญ่

นอนรวมกัน เตียงนอนห่างกัน 1 เมตร โดยหันศีรษะเข้าหากัน  ผล

การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์พบปัจจัยเสี่ยงของการระบาด

ในคร้ังนี้ ได้แก่ “นอนเตียงติดกันกับผู้ป่วย” (ORadj = 10.6, 

95%CI 1.9–58.0) และ“ฝึกหรือทํากิจกรรมหรือคลุกคลีกับผู้ป่วย” 

(ORadj = 13.1, 95%CI 3.7–45.8) มาตรการที่ดําเนินการ ได้แก่ 

การให้สุขศึกษาโรคไข้หวัดใหญ่แก่ครูฝึกและทหารใหม่ เน้นการล้าง

มือบ่อย ๆ ด้วยสบู่ สวมหน้ากากอนามัยหากป่วย และคัดกรอง

ผู้ป่วยทุกๆ เช้าก่อนการฝึกแล้วคัดแยก ขยายระยะห่างเตียงนอน

ของทหารใหม่ให้มากขึ้น ผู้ป่วยรายสุดท้ายพบหลังสอบสวนโรคใน 

บทคัดย่อ 

บทนํา: วันที่ 15 พฤษภาคม 2560 เวลา 13.47 น. สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดยโสธร ได้รับแจ้งจากทีมเฝ้าระวังสอบสวน

เคลื่อนท่ีเร็ว (SRRT) อําเภอเมือง พบว่ามีทหารป่วยเป็นไข้หวัด

จํานวนมาก ไปรับการตรวจรักษาท่ีศูนย์สุขภาพชุมชนตําบลเดิด 

อําเภอเมือง ดังนั้น ทีม SRRT จังหวัดยโสธร จึงได้ออกสอบสวน

และควบคุมโรคระหว่างวันที่ 15–31 พฤษภาคม 2560 โดยมี

วัตถุประสงค์เพื่อยืนยันการระบาด อธิบายลักษณะการเกิดการ

กระจายของโรค ค้นหาสาเหตุและปัจจัยเสี่ยง พร้อมท้ังให้

ข้อเสนอแนะแนวทางในการควบคุมและป้องกันโรค  

วิธีการศึกษา: ใช้รูปแบบการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนาและ

ระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ โดยวิธี Retrospective Cohort Study 

เพื่อหาปัจจัยเสี่ยงด้วยเทคนิค Unconditional Multiple Logistic 

Regression สัมภาษณ์และค้นหาผู้ป่ วยในค่ายทหาร  ศึกษา

สิ่งแวดล้อม และศึกษาทางห้องปฏิบัติการด้วยการทํา throat swab  

ผลการศึกษา: พบผู้ป่วยตามนิยาม 82 ราย อัตราป่วย ร้อยละ 50.3 

อยู่ในหน่วยฝึกทหารใหม่ ค่ายทหารแห่งหนึ่ง จังหวัดยโสธร 

ทั้งหมดเป็นเพศชาย อายุเฉลี่ย 21 ปี (SD 0.9) อาการแสดงทาง  
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สมาน สยุมภูรุจินันท   ศศิธันว มาแอเคียน  
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ความเป็นมา 

โรคไข้หวัดใหญ่เป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของประเทศ

ไทย เป็นโรคติดเช้ือของระบบทางเดินหายใจที่พบบ่อย ในผู้ป่วย

บางรายอาจมีความรุนแรงและอันตรายถึงแก่ชีวิตได้ ซึ่งเกิดจาก

เช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ (Influenza virus) เช้ือไข้หวัดใหญ่ตาม

ฤดูกาลสามารถจําแนกออกเป็น 3 ชนิด ได้แก่ ชนิดเอ บี และซี โดย

พบมากท่ีสุด คือ ไข้หวัดใหญ่ ชนิดเอ (H1N1, H3N2) รองลงมา 

ได้แก่ ชนิด บี และซี ข้อมูลจากสํานักระบาดวิทยาบ่งช้ีว่าการ

ระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ในประเทศไทยยังมีอยู่อย่างต่อเนื่อง(1) 

โดยเฉพาะการระบาดเป็นกลุ่มก้อนจากเชื้อ Influenza A/H1N1 

2009 ซึ่งมักเกิดในสถานท่ีท่ีมีคนมารวมกันอยู่จํานวนมาก เช่น 

โรงเรียน โรงงาน ค่ายทหาร หรือโรงพยาบาล(2, 3, 4, 5) จําเป็นอย่าง

ยิ่งท่ีจะต้องมีการเฝ้าระวังอย่างใกล้ชิด 

เม่ือวันท่ี 15 พฤษภาคม 2560 กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดยโสธร ได้รับแจ้งจากทีมเฝ้าระวัง

สอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (Surveillance and Rapid  Response 

Team; SRRT) สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมืองทางโทรศัพท์ว่ามี

ทหารใหม่ป่วยเป็นไข้หวัดจํานวนหลายราย ไปรับการตรวจรักษาท่ี

ศูนย์สุขภาพชุมชนตําบลเดิด อําเภอเมือง จังหวัดยโสธร หลังจาก

นั้นทีม SRRT ของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดยโสธร ได้โทรศัพท์

สอบถามไปยังค่ายทหารที่เกิดโรคเพื่อยืนยันข้อมูล พบว่ามีการเกิด

โรคดังกล่าวจริง จึงได้มีการประสานกับทีม SRRT อําเภอเมือง

ยโสธร และแพทย์หัวหน้าทีมสอบสวนโรค ลงพื้นท่ีสอบสวนและ

ควบคุมโรคระหว่างวันท่ี 15–31 พฤษภาคม 2560 

วัตถุประสงค์  

1. เพื่อยืนยันการระบาด และอธิบายลักษณะการกระจาย

ของโรค ตามบุคคล เวลา สถานท่ี  

2. เพื่อค้นหาสาเหตุและปัจจัยเสี่ยงของการระบาดของโรค

ไข้หวัดใหญ่ 

3. เพื่อหามาตรการควบคุมป้องกันการระบาดของโรค  

วิธีการศึกษา  

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive study)  

1.1. รวบรวมข้อมูลโดยการทบทวนเวชระเบียนผู้ป่วยท่ีเข้า

รับการรักษาในโรงพยาบาลยโสธร และศูนย์สุขภาพชุมชนตําบล

เดิด 

1.2. สัมภาษณ์ทหารใหม่และครูฝึกประจํากองร้อยด้วย

แบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนใหม่ โดยปรับปรุงจากแบบสอบถามของ

สํานักระบาดวิทยา 

ผู้เขียนบทความ 

กัญญาภัค ศิลารักษ์1, ถนอม นามวงศ์2,  

สุภาวรรณ เลิศทรัพย์พลูทวี3, แมน แสงภักดิ์2,  

สกุณา บัวเขียว4 สุกัญญา คําพัฒน2์,  

จรรยา ดวงแก้ว2, มนต์ชัย ปรีชาพลสิทธิ์3,  

ดิเรก โคตรวุฒ3ิ, ดารุณี ศรีวะโสภา3  

1โรงพยาบาลไทยเจริญ จงัหวัดยโสธร 
2สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัดยโสธร 
3ศูนย์สุขภาพชุมชนตําบลเดิด 
4สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมือง จังหวัดยโสธร 

พื้นท่ี 14 วัน จากนั้นเฝ้าระวังไปอีก 7 วัน ไม่พบผู้ป่วยรายใหม่ 

สรุปและวิจารณ์: การระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ในคร้ังนี้ เกิดจาก

เชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ที่พบได้ทั่วไปในท้องถิ่น ด้วยสภาพ

อากาศที่ร้อนและมีฝนตก ทหารใหม่ฝึกหนัก ทําให้เจ็บป่วยได้ง่าย 

และการฝึกที่สัมผัสคลุกคลีกันบ่อย ๆ เตียงนอนอยู่ชิดกัน ทําให้

เชื้อโรคแพร่ระบาดไปอย่างรวดเร็ว ทั้งนี้ ควรฉีดวัคซีนป้องกัน

ไข้หวัดใหญ่ให้ก ับทหารใหม่ก ่อนเข้าประจําการอย่างน้อย 2 

สัปดาห์ ครูฝึกควรมีการเฝ้าระวังผู ้ป ่วยโดยเฉพาะการฝึกใน

ช่วงแรก และคัดแยกทันทีหากพบผู้ป่วยสงสัย  

คําสําคัญ: การระบาด, ไข้หวัดใหญ่, ค่ายทหาร, จังหวัดยโสธร 
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1.3. ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม (Active case finding) ในค่าย

ทหาร 

โดยกําหนดนิยามผู้ป่วย ดังต่อไปน้ี 

ผู้ท่ีมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ (Influenza–like illness 

case) หมายถึง ผู้ท่ีเป็นทหารใหม่ในกองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหาร

แห่งหนึ่ง ในจังหวัดยโสธร ท่ีมีอาการไข้ ร่วมกับอาการอย่างน้อย 

1 อาการ ได้แก่ ไอ จาม มีน้ํามูก เจ็บคอ ปวดกระบอกตา ปวด

ศีรษะ อ่อนเพลีย ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อ หรือหากไม่มีไข้ต้องมีอาการ

อย่างน้อย 3 อาการ ได้แก่ ไอ จาม มีน้ํามูก เจ็บคอ ปวดกระบอก

ตา ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย ปวดเม่ือยกล้ามเนื้อ ระหว่างวันท่ี 1–31 

พฤษภาคม 2560 

ผู้ป่วยยืนยัน  (Confirmed case) หมายถึง ผู้ป่วยท่ี มี

อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ท่ีมีผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ ให้ผลบวก

ต่อเช้ือไข้หวัดใหญ่ โดยวิธี Reverse Transcriptase Polymerase 

Chain Reaction (RT–PCR) ระหว่างวันท่ี 1–31 พฤษภาคม 2560 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ (Analytical study)  

ใช้วิธี Retrospective Cohort Study เพื่อหาปัจจัยเสี่ยง 

(Risk factor) โดยวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ 

(พฤติกรรมเสี่ยงต่าง ๆ) กับตัวแปรตาม (ป่วยด้วยอาการคล้าย

ไข้หวัดใหญ่) เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามกับทหารใหม่ท้ังหมดใน

กองร้อยอาวุธเบา ท้ังกลุ่มท่ีป่วยและไม่ป่วย กําหนดข้อคําถาม

เกี่ยวกับกิจกรรมที่เป็นพฤติกรรมเสี่ยง จํานวน 7 ข้อ สัมภาษณ์โดย

ทีม SRRT กําหนดนิยามผู้ป่วย (Ill person) หมายถึง ผู้ป่วยตาม

นิยามการค้นหาเพิ่มเติม ส่วนผู้ไม่ป่วย (Non ill person) หมายถึง 

ทหารใหม่ในกองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหารแห่งหนึ่ง จังหวัดยโสธร ท่ี

ไม่มีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ ระหว่างวันที่ 1–31 พฤษภาคม 2560 

ตัวแปรท่ีศึกษา 

- ตัวแปรอิสระ คือ พฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ ท่ีทีม SRRT 

กําหนดข้ึน ซึ่งได้ข้อมูลจากการสอบสวนโรคเบื้องต้น จํานวน 7 

ปัจจัย (รายละเอียดดังตารางท่ี 2)  

- ตัวแปรตาม คือ ป่วย–ไม่ป่วย 

สถิติท่ีใช้และการวิเคราะห์ข้อมูล 

– วิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปด้วยสถิติเชิงพรรณนา เช่น จํานวน 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

– วิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงด้วยสถิติเชิงอนุมาน ระหว่างตัว-

แปรอิสระกับตัวแปรตาม ทีละตัวแล้วนําเสนอค่า Relative Risk [RR] 

และการวิเคราะห์แบบหลายตัวแปรด้วยเทคนิค Unconditional 

Multiple Logistic Regression การ fit model ด้วยเทคนิค Enter 

Regression โดยคงพฤติกรรมเสี่ยงท้ัง 7 รายการ ไว้ในโมเดล  

โมเดลสุดท้าย (Final model) เพื่อควบคุมอิทธิพลของทุกตัวแปร

ท่ีอยู่ในโมเดลและนําเสนอค่า Adjusted Odds Ratio [ORadj] 

และ 95% Confident interval(CI) ของ ORadj ท้ังนี้ ทีมสอบสวน

โรคได้คํานวณขนาดตัวอย่างตามรูปแบบการศึกษาและวิธีการทาง

สถิติ ซึ่งการคํานวณขนาดตัวอย่างข้ันสุดท้ายจะพิจารณาจาก

วิธีการวิเคราะห์ทางสถิติ โดยใช้สูตรการคํานวณขนาดตัวอย่างเพื่อ

เปรียบเทียบสัดส่วนของประชากรสองกลุ่ม จากสูตรการคํานวณ

ขนาดตัวอย่างของ Hosmer & Lemashow(6) ขนาดตัวอย่างข้ันต้น

ท่ีคํานวณได้เท่ากับ 73 ราย โดยพิจารณาจากปัจจัยท่ีมีผลต่อการ

ป่วยด้วยอาการคล้ายหวัดใหญ่ กําหนดนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 

อํานาจการทดสอบ 0.80 สัดส่วนการป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัด-

ใหญ่ในกลุ่มท่ีรับประทานอาหารกับผู้ป่วย เท่ากับ 0.48 สัดส่วนการ

ป่วยด้วยอาการคล้ายหวัดใหญ่ในกลุ่มท่ีไม่ได้รับประทานอาหารกับ

ผู้ป่วย เท่ากับ 0.21 ซึ่งสัดส่วนเหล่านี้ได้มาจาการศึกษาของ ถนอม 

นามวงศ์และคณะ (5) ขนาดตัวอย่างท่ีใช้จริงดําเนินการตาม

คําแนะนําของ Hsieh และคณะ(7) โดยปรับขนาดตัวอย่างข้ันต้น

ด้วยระดับความสัมพันธ์ระหว่างการป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัด-

ใหญ่ กับปัจจัยเสี่ยงอ่ืนๆ ซึ่งกําหนดให้เท่ากับ 0.5 ซึ่งจะได้ขนาด

ตัวอย่างในการศึกษาปัจจัยเสี่ยงต่อการป่วยด้วยอาการคล้าย

ไข้หวัดใหญ่ รวมทั้งในกลุ่มผู้ป่วยและผู้ไม่ป่วย อย่างน้อยจํานวน 

98 ราย นอกจากนี้ ทีมสอบสวนโรคยังคํานึงถึงขนาดตัวอย่างท่ี

เพียงพอสําหรับการวิเคราะห์แบบ Multivariable analysis ตาม

กฎ  Rule of Thumb ท่ีกํ าหนดให้ตัวแปรอิสระ  1 ตัวต่อ  10 

เหตุการณ์ การศึกษานี้มีตัวแปรอิสระในโมเดลเร่ิมต้น (Initial 

Model) จํานวน 7 ตัวแปร ซึ่งต้องมีจํานวนผู้ป่วย (เหตุการณ์) 

อย่างน้อย 70 ราย(8, 9) ดังนั้น ในเหตุการณ์นี้มีผู้ป่วย 82 ราย ผู้ไม่

ป่วย 81 ราย รวมทั้งหมด 163 ราย ซึ่งถือว่าเพียงพอในการ

วิเคราะห์ด้วยเทคนิคและสถิติดังกล่าว รวมท้ังเพียงพอในการ

วิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงต่อการป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ 

สถิติและการวิเคราะห์ข้อมูลข้างต้นด้วยโปรแกรม Epi Info เวอร์

ช่ัน 3.5.2 

3. การศึกษาทางห้องปฏิบัติการ 

เก็บตัวอย่างด้วยวิธี Throat swab ของผู้ป่วยท่ีมีอาการ

คล้ายไข้หวัดใหญ่ซึ่งเร่ิมป่วยมาแล้วไม่เกิน 3 วัน จํานวน 5 ตัวอย่าง 

เพื่อตรวจหาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ โดยวิธี RT–

PCR ท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 10 จังหวัดอุบลราชธานี  

4. การสํารวจสิ่งแวดล้อม 

สํารวจและสังเกตกิจกรรมการฝึกของทหารใหม่ ในสถานท่ี

ฝึก หน่วยฝึกกลางแจ้ง ห้องประชุม ห้องนอน ห้องรับประทานอาหาร 
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ตารางท่ี 1 ความเสี่ยงสัมพัทธ์ระหว่างปัจจัยเสี่ยงกบัการป่วยด้วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ ในกองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหารแห่งหนึ่ง  
จังหวัดยโสธร (N=163)  

พฤติกรรมเส่ียง 
ปฏิบัติ ไม่ปฏิบัติ 

Risk ratio 95%CI P–value 
ป่วย ไม่ป่วย ป่วย ไม่ป่วย 

1. เพ่ือนสนิทของท่านป่วยเป็นไข้หวัด 42 19 40 62 1.8 1.3–2.4 <0.001 
2. นอนเตียงติดกันกับผู้ป่วย 21 2 61 79 2.1 1.7–2.6 <0.001 
3. ฝึกหรือทํากิจกรรมหรือคลุกคลีกับผู้ป่วย 33 4 49 77 2.3 1.8–2.9 <0.001 
4. กินข้าวโดยใช้ช้อนร่วมกับผู้อื่น 5 2 77 79 1.4 0.9–2.4 0.253 
5. กินน้ําแก้วเดียวกันกับผู้อื่น 37 21 45 60 1.5 1.1–2.0 0.010 
6. ใช้ผ้าเช็ดตัวหรือผ้าเช็ดหน้าร่วมกับผู้อื่น 7 2 75 79 1.6 1.1–2.3 0.089 
7. มีโรคประจําตัว 12 4 70 77 1.6 1.1–2.2 0.037 

ห้องอาบนํ้าและห้องสุขา รวมทั้งสํารวจสภาพอากาศในช่วงท่ีเกิด

โรค เพื่อประเมินความเสี่ยงต่อการแพร่กระจายของเช้ือไข้หวัดใหญ่

ผลการศึกษา  

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

สถานท่ีเกิดโรคเป็นหน่วยฝึกทหารใหม่กองร้อยอาวุธเบา 

ค่ายทหารแห่งหนึ่งในจังหวัดยโสธร มีทหารใหม่ (ทหารกอง

ประจําการ) จํานวน 163 นาย ครูฝึกจํานวน 6 นาย เร่ิมเข้าประจํา-

การตั้งแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม 2560 ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรค

ทางระบาดวิทยา (รง.506) พบสถานการณ์โรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัด

ยโสธร ปี 2560 ตั้งแต่เดือนมีนาคมถึงเดือนพฤษภาคม อยู่ในระดับสูง

กว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง และพบการระบาดในค่ายทหารแห่ง

เดียวกันนี้เม่ือเดือนพฤศจิกายน 2559 พบผู้ป่วยท้ังหมด 36 ราย 

ซึ่งเป็นทหารใหม่ ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการพบเช้ือ H1N1 

จํานวน 3 ตัวอย่าง  

การระบาดคร้ังนี้ พบผู้ท่ีมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่รวม 82 

ราย อัตราป่วยร้อยละ 50.3 (82/163) จากการค้นหาเพิ่มเติมตาม

นิยาม 15 ราย และจากการมารับการตรวจรักษา 67 ราย และท่ีเข้า

รับการรักษาเป็นผู้ป่วยในท่ีโรงพยาบาลยโสธร 10 ราย (ร้อยละ 12.2) 

มีผู้ป่วยท่ีได้รับยาต้านไวรัส (Oseltamivir) 17 ราย อายุเฉลี่ยเท่ากับ 

21.2 ปี (Standard division [SD] 0.9) อายุต่ําสุด 20 ปี สูงสุด 26 

ปี ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการไอ รองลงมาคือ เจ็บคอ อ่อนเพลีย หรือ

ปวดตามร่างกาย ไข้ ปวดศีรษะ คัดจมูกหรือมีน้ํามูก จาม และปวด

กระบอกตา (รูปท่ี 1) สําหรับผู้ป่วยรายแรกของเหตุการณ์นี้เป็น

ทหารใหม่ เร่ิมป่วยวันท่ี 1 พฤษภาคม 2560 เม่ือป่วยในช่วงแรก ๆ 

ยังไม่มีการควบคุมป้องกันโรคหรือสวมหน้ากากอนามัย และมีการ

ฝึกตามปกติกับเพื่อนทหารนายอ่ืน ๆ จึงทําให้เช้ือโรคแพร่กระจาย

ไปสู่เพื่อน ๆ ในกองร้อยเดียวกัน โดยพบผู้ป่วยมากขึ้นในช่วงวันท่ี 

8–16 พฤษภาคม 2560 หลังจากนั้นเร่ิมพบผู้ป่วยน้อยลง ผู้ป่วย

รายสุดท้ายเร่ิมป่วยวันท่ี 29 พฤษภาคม 2560 (รูปท่ี 2) 

การค้นหาแหล่งรังโรค 

วันท่ีเข้าประจําการของทหารใหม่กองร้อยอาวุธเบา คือ 

วันท่ี 1 พฤษภาคม 2560 ซึ่งในช่วง 14 วันก่อนพบผู้ป่วยรายแรก

ในค่ายทหารแห่งนี้ ไม่มีรายงานผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่หรือการ

ระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ในกลุ่มทหารกองประจําการ ครูฝึก 

รวมท้ังชุมชนในค่ายและโดยรอบค่ายทหาร ทหารที่เข้าประจําการ  

ท้ังหมดมาจากหลากหลายพื้นท่ีท้ังในจังหวัดยโสธรและจังหวัดอ่ืนๆ 

ท่ีอยู่ใกล้เคียง ท้ังนี้ พบว่าในวันท่ี 2 พฤษภาคม 2560 ซึ่งเป็นวันท่ี 

2 ของการเข้าประจําการค่ายทหารแห่งนี้ได้มีการจัดกิจกรรมฉีด

วัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ให้กับทหารใหม่ทุกนาย 

2. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์  

การวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมเสี่ยงกับ

การป่วยด้วยโรคไข้หวัดใหญ่แบบหลายตัวแปร (Multivariate 

analysis)  โดยใ ช้ เทคนิ ค  Unconditional Multiple Logistic 

Regression พบปัจจัยเสี่ยงของการระบาดในคร้ังนี้ ได้แก่ “นอน

เตียงติดกันกับผู้ป่วย” (ORadj = 10.6, 95%CI 1.9-58.0) และ 

“ฝึกหรือทํากิจกรรมหรือคลุกคลีกับผู้ป่วย” (ORadj = 13.1, 95%CI 

3.7-45.8) (รายละเอียดดังตารางท่ี 1-2)  

 
รูปท่ี 1 อาการและอาการแสดงของผู้ท่ีมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ 

ในกองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหารแห่งหนึ่ง จังหวัดยโสธร 
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รูปท่ี 2 เส้นโค้งการระบาด (Epidemic curve) ผู้ป่วยยืนยันและผูป้่วยท่ีมีอาการคลา้ยไข้หวัดใหญ่ ในทหารใหม่กองร้อยอาวุธเบา 

ค่ายทหารแห่งหนึง่ จําแนกตามวันเร่ิมป่วย ระหว่างวันท่ี 1–29 พฤษภาคม 2560 

ตารางท่ี 2 การวิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรตามเปรียบเทียบกับการวิเคราะห์ เพื่อหาปัจจัยเสี่ยง 

เม่ือคํานึงถึงอิทธิพลของปัจจัยอ่ืน* (N=163)  
พฤติกรรมเส่ียง Crude odds ratio Adjusted odds ratio 95% CI (adj.OR)  P–value 

1. เพ่ือนสนิทของท่านป่วยเป็นไข้หวดั 3.4 1.5 0.6–3.4 0.338 
2. นอนเตียงติดกันกับผู้ป่วย 13.6 10.6 1.9–58.0 0.007 
3. ฝึกหรือทํากิจกรรมหรือคลุกคลีกับผู้ป่วย 13.0 13.1 3.7–45.8 <0.001 
4. กินข้าวโดยใช้ช้อนร่วมกับผู้อื่น 2.6 0.03 <0.001–2.3 0.110 
5. กินน้ําแก้วเดียวกันกับผู้อื่น 2.3 0.7 0.3–1.8 0.524 
6. ใช้ผ้าเช็ดตัวหรอืผ้าเช็ดหน้ารว่มกับผู้อื่น 3.7 28.6 0.5–173.8 0.109 
7. มีโรคประจําตัว 3.3 1.6 0.7–3.5 0.241 

*Using Unconditional Multiple Logistic Regression, Control all variables in table 

ตารางท่ี 3 ข้อมูลเก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบตัิการด้วยวิธ ีThroat swab ในทหารใหม่ จํานวน 5 ตัวอย่าง 

ราย 
ที่ 

อายุ 
(ปี) 

วันเริ่มป่วย 
อาการป่วย 

ผล LAB 
ไข้ ไอ ปวดศีรษะ น้ํามูก/เสมหะ ปวดกล้ามเนื้อ อ่อนเพลีย 

1 21 14 พ.ค. 2560 / / / / / / H1N1 
2 21 15 พ.ค. 2560 / / / – / / Negative 
3 22 15 พ.ค. 2560 / / / / / / H1N1 
4 21 15 พ.ค. 2560 / – / – / / H1N1 
5 21 15 พ.ค. 2560 / – / – / / H1N1 
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ได้รับการฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่

3. ผลการศึกษาทางห้องปฏิบตัิการ 

เก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ 5 ตัวอย่าง ในวันท่ี 

16 พฤษภาคม 2560 เพื่อให้การตรวจมีความแม่นยําสูง แพทย์

หัวหน้าทีมสอบสวนโรคจึงทําการซักประวัติและตรวจร่างกาย

ผู้ป่วยเข้าข่ายแล้วคัดเลือกผู้ป่วยท่ีมีอาการเด่นชัด เช่น ไข้สูง ไอ 

เจ็บคอ และปวดตามกล้ามเน้ือ รวมทั้งคํานึงความเป็นตัวแทนท่ีดี

ของสิ่งส่งตรวจท่ีเก็บ โดยทหารทั้ง 5 นายต้องอยู่คนละหมวด และ

ต้องไม่ใช่เพื่อนสนิทกลุ่มเดียวกันหรือนอนเตียงติดกัน ผลการตรวจ

ทางห้องปฏิบัติการโดยวิธี RT–PCR จากตัวอย่างท้ังหมด 5 ตัวอย่าง

พบสารพันธุกรรม H1N1 (2009) 4 ตัวอย่าง 

4. ผลการศึกษาด้านสภาพแวดล้อม  

ห้องนอน เป็นห้องโถงขนาดใหญ่ 1 ห้อง อยู่ช้ันบนของ

กองร้อย ท้ังกองร้อยนอนรวมกัน มีตู้เก็บสัมภาระอยู่ข้าง ๆ เตียง

นอน ระยะห่างของเตียงนอนของทหารแต่ละนายประมาณ 1 เมตร 

ลักษณะการนอนเป็นการหันศีรษะเข้าหากัน (หัวเตียงชนกัน)  

ห้องเรียน เป็นแบบห้องปรับอากาศและห้องพัดลม เวลานั่ง

เรียนภาคทฤษฎีจะนั่งชิดกัน 

ห้องรับประทานอาหาร  เป็นห้องพัดลม ท้ังหมดน่ัง  

รับประทานอาหารเช้า กลางวัน และเย็นร่วมกัน อุปกรณ์ในการ

รับประทานอาหารแยกส่วนชัดเจน คือ ถาดหลุมและแก้วน้ําดื่มจะมี 
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ส่วนตัวคนละ 1 ใบ 

ห้องอาบนํ้า ห้องสุขา เป็นอ่างอาบน้ําขนาดใหญ่ 2 อ่าง 

ห้องสุขา จํานวน 8 ห้อง ใช้ร่วมกัน 

สถานท่ีฝึกภาคสนาม เป็นหน่วยฝึกกลางแจ้ง มีท้ังตากแดด

และอยู่ใต้ร่มไม้ ทหารมีโอกาสใช้อุปกรณ์ในการฝึกร่วมกัน หรือมี

โอกาสในการสัมผัสคลุกคลีกัน คือ ขณะฝึกแบบกลุ่ม ขณะออก

กําลังกาย การถือปืน และในช่วง 2 สัปดาห์แรก ทหารใหม่ทุกนาย

จะมีการฝึกค่อนข้างหนักและต่อเนื่อง  

สภาพอากาศ ในช่วงท่ีมีการระบาดของโรค อากาศค่อน-

ข้างร้อนอบอ้าว อุณหภูมิบางวันค่อนข้างสูงอยู่ในช่วง 30–34 องศา

เซลเซียส บางวันมีฝนตก อุณหภูมิระหว่าง 23–25 องศาเซลเซียส (10) 

สรุปและอภิปรายผล  

การระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ในคร้ังนี้ เกิดจากเชื้อไวรัส

ไข้หวัดใหญ่ชนิด A/H1N1 (2009) เป็นสายพันธุ์ท่ีพบได้โดยทั่วไป

ในท้องถิ่น (5, 6, 7) อาจเป็นไปได้ว่าทหารใหม่มีการนําเช้ือโรคจาก

ภายนอกเข้ามายังค่ายทหาร โดยผู้ป่วยรายแรกเริ่มป่วยวันท่ี 1 

พฤษภาคม 2560 ขณะป่วยอาการไม่รุนแรงและยังทําการฝึก

ร่วมกับเพื่อนๆ ตามปกติ ไม่มีการป้องกันตนเองหรือคัดแยกผู้ป่วย 

หลังจากนั้นมีการแพร่ระบาดไปยังเพื่อนคนอ่ืนอย่างรวดเร็วซึ่ง

สอดคล้องกับข้อมูลผู้ป่วยรายแรกในเหตุการณ์ (primary case) 

และการตรวจพบผู้ป่วยรายแรกในระบบรายงาน (Index case) ท่ี

ท้ิงระยะห่างถึง 2 สัปดาห์ เม่ือพิจารณาจากเส้นโค้งการระบาดและ

ระยะฟักตัวของโรค การระบาดคร้ังนี้ เป็นลักษณะแหล่งโรค

แพร่กระจาย (Propagated source) ปัจจัยเสี่ยงท่ีสําคัญ คือ 

ทหารใหม่มาอยู่รวมกันจํานวนมาก มีการฝึก กิน นอน หรือทํา

กิจกรรมอ่ืนๆ ร่วมกันเป็นประจําทุกวัน การฝึกอย่างหนักใน

ช่วงแรกๆ ทําให้สภาพร่างกายพบกับการเปลี่ยนแปลงอย่าง

ฉับพลัน หรือปรับตัวไม่ทัน ทําให้ร่างกายอ่อนแอ ส่งผลให้โรค

ไข้หวัดใหญ่มีการแพร่ระบาดไปอย่างรวดเร็ว  

นิยามของการสอบสวนและค้นหาผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ใน

คร้ังนี้ มีการตั้งไว้ค่อนข้างกว้างซึ่งไม่เหมือนกับนิยามท่ัวไปของโรค

ไข้หวัดใหญ่ ท่ีมักระบุว่าผู้ป่วยต้องมี “ไข้สูง” ร่วมกับอาการอย่าง

อ่ืน(11,12,13) แต่การตั้งนิยามกว้างก็มีประโยชน์และความสําคัญ คือ 

มีความไวในการตรวจจับหรือสามารถค้นหาผู้ป่วยท่ีเข้าข่ายหรือ

สงสัยได้หมดทุกคน และการศึกษานี้ทําการค้นหาผู้ป่วยได้ไม่ยุ่งยาก 

เพราะกลุ่มเป้าหมายคือทหารใหม่ทุกนายในกองร้อยอาวุธเบา ซึ่ง

สอดคล้องกับบางการศึกษา(5, 14) ท่ีตั้งนิยามไว้กว้างเช่นเดียวกัน 

ท้ังนี้เพื่อการควบคุมป้องกันโรค โดยการคัดแยกทหารใหม่ท่ีป่วยท้ัง

การฝึกหรือทํากิจกรรมอ่ืน ๆ ออกจากทหารที่ไม่ป่วย ผู้ป่วยเข้าข่าย  

จะได้รับแจกหน้ากากอนามัยทุกคน ผู้ป่วยหนักจะถูกส่งต่อไปนอน

พักรักษาตัวยังหน่วยตรวจโรคหรือโรงพยาบาลยโสธร ส่วนผู้ป่วย

อาการทุเลาจะมีการฝึกเบาๆ แยกต่างหาก ผลการตรวจทางห้อง-

ปฏิบัติการที่พบเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ จํานวน 4 ตัวอย่าง จากท้ังหมด 

5 ตัวอย่าง สะท้อนถึงความแม่นยําและทักษะของทีมสอบสวนโรค 

อาการผู้ป่วยเข้าข่ายไข้หวัดใหญ่ซึ่งส่วนใหญ่จะมีอาการไอ อาจ

แตกต่างจากอาการป่วยของการสอบสวนโรคไข้หวัดใหญ่ใน

เหตุการณ์อ่ืนท่ีมีส่วนใหญ่จะมีอาการไข้มากท่ีสุด เพราะมีการตั้ง

นิยามท่ีแตกต่างกัน(2, 3, 4) การที่พบทหารใหม่ป่วยด้วยอาการคล้าย

ไข้หวัดใหญ่จํานวนมากหลังจากได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ อาจเป็น

เพราะว่าวัคซีนดังกล่าวยังไม่สามารถกระตุ้นร่างกายให้เกิด

ภูมิคุ้มกันได้ไนทันที ซึ่งต้องใช้ระยะเวลาในการสร้างอย่างน้อย 

2 สัปดาห์หลังรับวัคซีน(15, 16)  

ผลจากการลงพื้นท่ีสอบสวนและดําเนินมาตรการควบคุมโรค

อย่างทันท่วงทีของทีม SRRT รวมท้ังการได้รับความร่วมมือเป็นอย่าง

ดีจากผู้บังคับบัญชาของค่ายทหาร ครูฝึก และหน่วยเสนารักษ์ในการ

เฝ้าระวังและทํากิจกรรมควบคุมป้องกันโรค ทําให้การระบาดของโรค

ไข้หวัดใหญ่สงบลง ซึ่งพบผู้ป่วยรายสุดท้ายวันท่ี 29 พฤษภาคม 

2560 จากน้ัน เฝ้าระวังผู้ป่วยไปจนถึงวันท่ี 13 มิถุนายน 2560 ไม่

พบผู้ป่วยรายใหม่เกิดข้ึน 

มาตรการควบคุมและป้องกันโรค  

1. ให้สุขศึกษาโรคไข้หวัดใหญ่แก่ทหารใหม่และครูฝึก เร่ือง

การป้องกันและดูแลรักษาเม่ือเจ็บป่วยโดยเน้นให้ผู้ท่ีมีอาการป่วย 

สวมหน้ากากอนามัยและล้างมือบ่อยๆ ด้วยสบู่ โดยสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดยโสธรได้ให้การสนับสนุนเจลแอลกอฮอล์ และ

หน้ากากอนามัย 

2. การคัดแยกผู้ป่วยโดยจัดให้ทหารที่ป่วยทําการฝึก นั่ง

อบรม นั่งรับประทานอาหาร และนอนแยกโซนต่างหาก  

3. ลดความแออัดของเรือนนอนโดยจัดเตียงนอนให้ห่างกัน

มากยิ่งข้ึนจาก 1 เมตร เป็น 2 เมตร และเพิ่มเรือนนอนจากท่ีนอน

รวมกันใน 1 อาคารเป็น 2 อาคาร  

4. รณรงค์ทําความสะอาดจุดเสี่ยง ได้แก่ อุปกรณ์การฝึก 

อุปกรณ์ออกกําลังกาย  

5. จัดให้มีการเฝ้าระวังและคัดกรองผู้ป่วยในการรวมพล  

ในช่วงเช้าของการฝึกแต่ละวัน และมีการส่งต่อผู้ป่วยไปพบแพทย์ท่ี

หน่วยตรวจโรคหรือศูนย์สุขภาพชุมชน และรายงานข้อมูลให้ทีม  

SRRT อําเภอเมืองยโสธรทราบ โดยทําการเฝ้าระวังเป็นเวลา 14 วัน 

หรือจนกว่าโรคจะสงบ  
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ข้อจํากัดของการศึกษา/ปัญหาอุปสรรค 

ในช่วงแรก ๆ ของการระบาด เนื่องจากผู้ป่วยบางรายมี

อาการไม่รุนแรง หรือไม่สังเกตเห็นได้ชัดเจน ทําให้การตรวจจับการ

ระบาดหรือผู้ป่วยรายแรก (Index case) ของเหตุการณ์นี้ค่อนข้าง

ล่าช้า ส่งผลให้โรคไข้หวัดใหญ่ มีการแพร่ระบาดไปในวงกว้างและ

ส่งผลต่อการควบคุมป้องกันโรคให้ได้ในระยะเวลาอันรวดเร็ว 

ข้อเสนอแนะ 

1) ค่ายทหารควรจัดให้มีเรือนนอนแบบถาวรสําหรับคัดแยก

ทหารท่ีป่วยเป็นโรคติดต่อ รวมท้ังเตียงนอนควรห่างกัน 2 เมตร และ

การนอนควรหันเท้าเข้าหากัน ไม่ใช่หันศีรษะหรือหัวเตียงเข้าหากัน 

2) กระทรวงกลาโหมหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ควรมีการ

ฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ในทหารใหม่ทันที เม่ือมีการจับได้

ใบแดง หรือฉีดวัคซีนก่อนล่วงหน้าก่อนเข้าประจําการอย่างน้อย 

2 สัปดาห์ เพราะร่างกายจะได้สร้างภูมิคุ้มกันโรคได้ทันก่อนเข้า

ประจําการและสามารถป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ได้  

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 10 จังหวัด

อุบลราชธานี และสํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 จังหวัด

อุบลราชธานี ในการอํานวยความสะดวกการส่งตัวอย่างตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ ขอขอบคุณ ผู้บังคับบัญชาพร้อมท้ังครูฝึกของ

กองร้อยอาวุธเบา ค่ายทหารแห่งนี้ และขอขอบคุณ แพทย์หญิงนิธิกุล 

เต็มเอ่ียม โรงพยาบาลศรีสะเกษ ท่ีได้กรุณาให้คําแนะนําและเป็นท่ี

ปรึกษาในการสอบสวนโรคครั้งนี้ 
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Abstract:  

Background: On 15 May 2017, The Surveillance and Rapid Response Team (SRRT) of Yasothon Provincial Health 

Office was notified a cluster of influenza–like illness (ILI) in a training unit camp, Yasothon Province. An 

investigation was conducted to confirm a diagnosis, identify risks factors of ILI and to implement outbreak control 

measure during 15–31 May 2017. 

Method: Descriptive and Retrospective cohort study. Multiple logistic regressions was used to identify independent 

risk factors. Interviewing, active case finding in a Training unit camp, environmental survey, and the throat swab 

for confirmed case using real-time polymerase chain reaction (RT–PCR) were applied. 

Results: There were 163 soldiers in a training unit camp, 82 cases were met case definition and attack rate 50.3%, 

all patients were men, and median age was 21 years (SD 0.9). Ten cases admitted in the hospital (12.2%). The 

most common of clinical was cough (76.8%), sore throat (70.7%), muscle pain (64.6%), fever (57.3%), headache 

(50.0%) and mucus (47.6%). Four out of 5  cases were tested positive for influenza A/H1N1  by RT–PCR. Multiple 

logistic regressions revealed 2 independent risk factors include bed close with the case (adj. OR = 10.6, 95%CI 1.9 

to 58.0)  and contact with the case while training ( adj. OR = 13.1, 95%CI 3.7 to 45.8). The control measure was 

health education, an advising all suspected to keep personal hygiene including wearing a mask, hand washing 

and isolation, increase spacing between the beds in bedroom. After follow up for fourteen days, there was no 

additional case in a training unit camp. 

Discussions and Conclusions: This outbreak was caused by influenza A/H1N1 2009. The closed contact with the 

case was the strong risk factor. Delay detection and notification including mild severity of influenza A/N1H1 (2009) 

made a wide spreading easily. However, a training unit camp should be to get a flu vaccine about two weeks 

before to be on active service and screening illness and early isolate among military enlisted in everyday 

especially earliest stage of training of military enlisted.  

Keywords: influenza, outbreak, a training unit camp, Yasothon Province 
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1. โรคไอกรน ในจังหวัดเพชรบุรีและภูเก็ต ดังนี้ 

จังหวัดเพชรบุรี พบผู้ป่วยเพศชาย อายุ 2 เดือน 4 วัน 

ผู้ป่วยไม่มีโรคประจําตัว ไม่มีประวัติการเดินทาง ยังไม่ได้รับวัคซีน 

อาศัยอยู่หมู่ 1 ตําบลไร่ส้ม อําเภอเมือง จังหวัดเพชรบุรี เร่ิมป่วย

วันท่ี 5 ธันวาคม 2560 ด้วยอาการไข้ ไอ มีเสมหะ หายใจเหน่ือย 

ตัวเขียว มีเสียงหายใจดังวู้บ เข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลพระ-

จอมเกล้า ตั้งแต่วันท่ี 6 ธันวาคม 2560 แพทย์นัดติดตามอาการ

วันท่ี 9 ธันวาคม 2560 และเข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในวันท่ี 16 

ธันวาคม 2560 จากการสอบสวนและค้นหาผู้สัมผัสเพิ่มเติมพบว่า

มีผู้สัมผัสร่วมบ้านจํานวน 3 ราย ดังนี้ รายท่ี 1 หญิง อายุ 27 ปี 

(แม่) มีอาชีพรับจ้าง ทํางานในร้านอาหาร ไม่ทราบประวัติการ

ได้รับวัคซีนขณะต้ังครรภ์ เร่ิมป่วย 16 ธันวาคม 2560 มีอาการไอ 

รายท่ี 2 หญิง อายุ 56 ปี (ยาย) ช่วยเลี้ยงดูเด็ก ไม่มีอาการป่วย 

รายท่ี 3 หญิง อายุ 10 ปี (พี่สาว) เร่ิมป่วยวันท่ี 18 ธันวาคม 2560 

มีอาการไอ เจ็บคอ มีเสมหะ มีน้ํามูกใส ได้ทําการเก็บตัวอย่าง 

Nasopharyngeal swab ท้ัง 3 ราย เม่ือวันท่ี 19 ธันวาคม 2560 

ส่งตรวจท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 5 จังหวัดสมุทรสงคราม 

ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการด้วยวิธี RT-PCR พบผล Positive 

ต่อเช้ือ Bordetella pertussis จํานวน 2 ราย ในผู้ป่วยเด็กชาย 

อายุ 2 เดือน 4 วัน และผู้สัมผัสรายท่ี 1 (แม่) ประวัติเสี่ยงในช่วง 

20 วันก่อนป่วย พบว่าผู้ป่วยเด็กชายอายุ 2 เดือน สัมผัสใกล้ชิด 

(กอดและหอม) กับญาติท่ีเป็นเด็กชายอายุ 14 ปี ซึ่งมีอาการไอ มี

น้ํามูก ตั้งแต่วันท่ี 1 ธันวาคม 2560 ก่อนหน้านั้นมีประวัติเดินทาง

ไปเข้าค่ายลูกเสือท่ีบ้านพุตูม ตําบลห้วยลึก อําเภอบ้านลาด จังหวัด

เพชรบุรี ระหว่างวันท่ี 29–30 พฤศจิกายน 2560 แม่ของเด็กให้

ประวัติว่าเด็กได้รับวัคซีนครบชุด และต่อมาแม่ของเด็กชายอายุ 14 

ปี มีอาการไอกลางคืน เสมหะไม่ออก ไม่มีไข้ โดยเร่ิมป่วยวันท่ี 2–3 

ธันวาคม 2560 ท้ังแม่และเด็กชายอายุ 14 ปี เข้ารับการรักษาท่ี  

โรงพยาบาลสร้างเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ช่องสะแก และ

ได้รับยา Roxithromycin ทีมสอบสวนโรคในพื้นท่ีไม่ได้เก็บตัวอย่าง

ส่งตรวจเพื่อหาเช้ือก่อโรค เนื่องจากท้ัง 2 ราย ได้รับยาปฏิชีวนะแล้ว 

ผลสํารวจความครอบคลุมของวัคซีน DTP1 ในกลุ่มเด็ก 0–5 ปี ใน

หมู่ 1 ตําบลไร่ส้ม พบร้อยละ 92.50  

จังหวัดภูเก็ต พบผู้ป่วยเพศหญิง อายุ 1 ปี เป็นนักท่องเท่ียว 

สัญชาติรัสเซีย จากการสอบถามผู้ปกครองผู้ป่วยไม่เคยได้รับวัคซีน

และไม่มีบัตรบันทึกสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ไม่มีประวัติการสัมผัส

ใกล้ชิดกับผู้ป่วยสงสัยไอกรนรายอ่ืน เร่ิมป่วยวันท่ี 9 ธันวาคม 

2560 ด้วยอาการคล้ายไข้หวัด ไอเป็นชุด อาเจียนหลังการไอ และ

หายใจติดขัด เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในท่ีโรงพยาบาลกรุงเทพ

ภูเก็ต  เ ม่ือวันท่ี 16 ธันวาคม 2560 ได้ ทําการเก็บตัวอย่าง 

Nasopharyngeal swab ส่ ง ต ร ว จ ท่ี  N Health laboratory 

โรงพยาบาลกรุงเทพภูเก็ต ผลการตรวจด้วยวิธี RT-PCR พบผล 

Positive ต่อเช้ือ Bordetella pertussis หลังการรักษา อาการดี

ข้ึน และออกจากโรงพยาบาลเม่ือวันท่ี 25 ธันวาคม 2560 จากการ

สอบสวนและค้นหาผู้สัมผัสเพิ่มเติมพบว่ามีผู้สัมผัสใกล้ชิดเป็นคน

ในครอบครัว จํานวน 4 ราย ได้แก่ บิดา มารดา ยาย และพี่ชาย ท้ัง 

4 ราย ไม่มีอาการป่วย สําหรับประวัติการเดินทางน้ัน ไม่ทราบวัน

เดินทางมาถึงประเทศไทย และไม่ทราบประวัติการเดินทางในช่วง

ระยะเวลา 1 เดือนก่อนเร่ิมป่วย เนื่องจากผู้ป่วยและครอบครัว

เดินทางออกนอกพื้นท่ีและไม่สามารถติดตามได้ ท้ังนี้ได้มีการแจ้งให้

ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (SRRT) ระดับอําเภอในพื้นท่ี

ดําเนินการสอบสวนโรคทุกราย รวมท้ังค้นหาผู้สัมผัสท่ีอาจจะเป็น

พาหะ และประชาสัมพันธ์ให้ความรู้กับประชาชน 

2. โรคพิษสุนัขบ้า จังหวัดชลบุรี พบผู้เสียชีวิตเพศชาย 

อายุ 14 ปี เป็นนักเรียนศึกษาอยู่ช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 1 อาศัยอยู่ท่ี

บ้านบุ่งคล้า ตําบลหนองเหียง อําเภอพนัสนิคม จังหวัดชลบุรี เร่ิม

ป่วยวันท่ี 25 ธันวาคม 2560 มีอาการเจ็บคอ กินน้ํากินอาหารไม่ได้ 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

สถานการณ์ภายในประเทศ
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สามารถรักษาสภาพการติดต่อระหว่างคนสู่คนได้ ดังนั้นโอกาสแพร่

โรคระหว่างคนสู่คนจึงมีค่อนข้างต่ํา 

3) โอกาสแพร่ระบาดในกลุ่มนักเดินทาง มีความเป็นไปได้ท่ี

จะมีการติดเช้ือขณะเดินทางไปยังพื้นท่ีท่ีมีการระบาดและไปสัมผัส

กับเช้ือในสัตว์หรือสิ่งแวดล้อมท่ีปนเปื้อน และสามารถตรวจจับการ

ระบาดนั้นได้เม่ือนักเดินทางกลับมาถึง แต่มีโอกาสน้อยมากที่นัก

เดินทางคนน้ันจะแพร่เช้ือและทําให้เกิดการระบาดในชุมชน เพราะ

โอกาสติดโรคระหว่างคนสู่คนมีค่อนข้างต่ํา 

 ข้อแนะนํา 

 ในช่วงท่ีมีวันหยุดยาว ประชาชนนิยมเดินทางท่องเท่ียว

ต่างประเทศ จึงควรมีการประชาสัมพันธ์เร่ืองการหลีกเลี่ยงการเข้า

ไปยังตลาดค้าสัตว์ปีกมีชีวิตในประเทศที่มีรายงานการระบาด 

รวมถึงการสัมผัสสัตว์ปีก มีสุขอนามัยส่วนบุคคลท่ีดี หม่ันล้างมือ

บ่อยๆ ด้วยน้ําและสบู่ ภายใน 14 วันหลังเดินทางกลับมา หากมี

อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ ให้รีบไปพบแพทย์ ในกลุ่มเกษตรกรควร

ส่งเสริมให้ปฏิบัติตามหลักการความปลอดภัยทางชีวภาพสําหรับ

สถานท่ีเลี้ยงสัตว์ตามท่ีกรมปศุสัตว์กําหนด และให้ความร่วมมือกับ

ภาครัฐในการควบคุมป้องกันโรค ช่วยเฝ้าระวัง และแจ้งเหตุ

ผิดปกติของสัตว์ป่วย สําหรับเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขให้มีความ

เข้มแข็งในการเฝ้าระวังผู้ป่วยกลุ่มอาการทางเดินหายใจรุนแรง

แบบเป็นกลุ่มก้อน โดยเฉพาะในกลุ่มผู้เลี้ยงสัตว์ ผู้ท่ีเดินทางกลับมา

จากต่างประเทศ และบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข 

ตลอดจนประสานงานอย่างใกล้ชิดกับหน่วยงานทางด้านสุขภาพ

สัตว์ในท้องท่ีท้ังปศุสัตว์และสัตว์ป่า   

 

 

1. โรคไข้หวัดนกสายพันธุ์ H5N6 ในสัตว์ปีก  

สาธารณรัฐประชาชนจีน วันท่ี 21 ธันวาคม 2560 พบนกป่า 

ช่ือสายพันธุ์ Black-faced Spoonbill จํานวน 1 ตัว ตายอยู่ใน

สวนสาธารณะเชิงนิเวศน์ของฮ่องกง (wetland park) เป็นการพบ

เช้ือไข้หวัดนกสายพันธุ์ H5N6 ในนกป่าเหตุการณ์ท่ี 2 ในรอบ

สัปดาห์นี้ 

ประเทศเกาหลีใต้ วันท่ี 26 ธันวาคม 2560 พบการระบาด

ในฟาร์มเป็ด 2 เหตุการณ์ ในจังหวัด South Jeolla ได้มีการ      

ดําเนินการทําลายสัตว์ปีกไปแล้วท้ังหมด 27,000 ตัว 

2. โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง (MERS)  

ประเทศซาอุดิอาระเบีย ระหว่างวันท่ี 23-28 ธันวาคม 

2560 กระทรวงสาธารณสุขซาอุดิอาระเบีย รายงานพบผู้ป่วย

ยืนยันโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลางรายใหม่ 2 ราย ท้ังหมด  

หายใจไม่ออกเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลพนัสนิคม วันท่ี 27 

ธันวาคม 2560 ด้วยอาการหายใจไม่ออก หนาวสั่น ต่อมามีอาการ

กระสับกระส่าย กระวนกระวาย มีน้ําลายยืดและไหลตลอดเวลา 

พูดไม่รู้เร่ือง เข้าใกล้ไม่ได้ พ่นน้ําลายใส่ หายใจเร็ว ได้ทําการเก็บ

ตัวอย่างน้ําลาย น้ําไขสันหลัง ปมรากผม ปัสสาวะ และเม่ือเสียชีวิต

ได้ เก็บตัวอย่างเนื้อสมองส่งตรวจท่ีศูนย์โรคติดต่ออุบัติใหม่ 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ผลการตรวจด้วยวิธี RT-PCR พบเชื้อโรค

พิษสุนัขบ้า ในเนื้อสมอง น้ําลาย และน้ําปัสสาวะ ต่อมาผู้ป่วย

เสียชีวิตในวันท่ี 28 ธันวาคม 2560 สําหรับประวัติสัมผัสโรค 

พบว่าประมาณต้นเดือนพฤศจิกายน 2560 ท่ีตําบลหมอนนาง 

อําเภอพนัสนิคม ผู้เสียชีวิตถูกสุนัขกัดท่ีตาตุ่มขวา เป็นแผลถลอก

และมีเลือดออก ผู้เสียชีวิตทําการล้างแผลด้วยแอลกอฮอล์ ไม่ได้ฉีด

วัคซีนป้องกันหลังสัมผัสโรค ประวัติสุนัขสงสัยเป็นสุนัขในโรงงาน 

ซึ่งในโรงงานมีสุนัขท่ีอาศัยอยู่เป็นประจําประมาณ 8 ตัว แต่ตายไป 

1 ตัว เม่ือเดือนพฤศจิกายน 2560 สาเหตุการตายจากการถูกรถทับ 

ลักษณะสุนัขท่ีตายอายุประมาณ 1 ปี จากคําบอกเล่าของเจ้าของ

โรงงานแจ้งว่าสุนัขได้รับการฉีดวัคซีนเฉพาะตัวท่ีสามารถจับได้ ข้อมูล

ด้านสิ่งแวดล้อมเพิ่มเติมพบว่า ตําบลหนองเหียงมีรายงานพบโรค

พิษสุนัขบ้าท้ังในคนและในสัตว์โดยเม่ือเดือนเมษายน 2560 มี

รายงานผู้เสียชีวิตยืนยันโรคพิษสุนัขบ้า 1 ราย และมีพื้นท่ีทางทิศ

เหนือของตําบลหนองเหียง ติดกับอําเภอแปลงยาว จังหวัดฉะเชิงเทรา 

ซึ่งพื้นท่ีดังกล่าวมีรายงานผู้เสียชีวิตยืนยันโรคพิษสุนัขบ้า 1 ราย 

สําหรับข้อมูลในสัตว์มีการตรวจพบหัวสุนัขให้ผลบวกต่อโรคพิษ

สุนัขบ้าในตําบลหนองเหียงในเดือนพฤษภาคมและพฤศจิกายน 

2560 และมีการตรวจพบในตําบลหมอนนาง ในเดือนมีนาคม 

สิงหาคม ตุลาคม และพฤศจิกายน 2560 ซึ่งปศุสัตว์ในพื้นท่ีได้ทํา 

Ring Vaccination ของสุนัขในรัศมี 3 กิโลเมตร และสํารวจเชิงรุก

ในคนท่ีถูกสุนัขกัด ข่วน เลียแผล รวมท้ังรายที่ไม่สามารถติดตาม

สุนัขท่ีสงสัยได้ย้อนหลัง 1 ปี  

3. การประเมินความเสี่ยงโรคไข้หวัดนกสายพันธุ์ H7N9 

1) โอกาสท่ีคนจะติดเช้ือไข้หวัดนกสายพันธุ์ H7N9 ส่วน

ใหญ่คนติดเช้ือจากการสัมผัสสัตว์ปีกท่ีติดเช้ือหรือสัมผัสกับเช้ือท่ี

ปนเปื้อนในสิ่งแวดล้อม เช่น ตลาดค้าสัตว์ปีกมีชีวิต ผลการเฝ้า

ระวังเช้ือในสิ่งแวดล้อมพบว่าเช้ือยังคงหมุนเวียนอยู่ในสัตว์และใน

สิ่งแวดล้อม ดังนั้น โอกาสท่ีคนจะติดเช้ือไข้หวัดนกสายพันธุ์ H7N9 

ยังมีอยู่ 

2) โอกาสแพร่ระหว่างคนสู่คน แม้ว่ามีบางรายงานที่พบ

การเกิดโรคเป็นกลุ่มก้อนในกลุ่มบุคลากรทางการแพทย์ แต่จาก

หลักฐานทางระบาดวิทยาและไวรัสวิทยาพบว่า เช้ือไวรัสไม่  

สถานการณ์ต่างประเทศ
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 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 52 
Reported cases of diseases under surveillance 506, 52nd week 

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

ตารางท่ี 1  จํานวนผู้ป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสําคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกับช่วงเวลาเดียวกันของ 

ปีก่อน ๆ ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2560 สัปดาห์ท่ี 52 

Table 1 Reported cases of priority diseases under surveillance by compared to previous year in Thailand, 52nd week 2017 

 
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)  

2017 Mean**
Week 49 Week 50 Week 51 Week 52 (2012-2016)
Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 2 8 0
Influenza 2435 2175 1550 813 6973 2471 196771 55
Meningococcal Meningitis 1 1 0 0 2 1 28 8
Measles 40 36 46 14 136 111 3185 2
Diphtheria 0 0 0 0 0 1 4 1
Pertussis 0 1 1 1 3 1 76 2
Pneumonia (Admitted) 4445 4355 3335 2122 14257 6431 264597 261
Leptospirosis 77 106 34 13 230 133 3474 62
Hand, foot and mouth disease 665 666 483 192 2006 1291 70191 3
Total D.H.F. 805 577 298 100 1780 2286 52049 62

Disease
Cumulative

2017
Case* 

(Current 

ไม่ใช่บุคลากรทางการแพทย์ รายแรกเพศชาย อายุ 28 ปี อาศัยอยู่

ท่ีเมือง Afif รายท่ี 2 เพศชาย อายุ 60 ปี อาศัยอยู่ท่ีกรุง Riyadh 

ขณะนี้อาการคงที่ มีประวัติสัมผัสโดยตรงกับอูฐ 1 ราย และและอีก 

1 รายอยู่ระหว่างการสอบสวนโรค ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2555-2560 พบ 

ผู้ติดเช้ือ MERS-CoV 1,760 ราย เสียชีวิต 712 ราย และตั้งแต่วันท่ี 

1 มกราคม–21 ธันวาคม 2560 พบผู้ติดเช้ือ MERS-CoV 258 ราย 

สหรัฐอาหรับเอมิเรตส์ (UAE) วันท่ี 22 ธันวาคม 2560 

สหรัฐอาหรับเอมิเรตส์ รายงานผู้ติดเช้ือ MERS-CoV รายงานพบ

ผู้ป่วยยืนยันโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง รายใหม่ 1 ราย  

เป็นชายชาวโอมาน อายุ 39 ปี เป็นผู้ติดเชื้อไม่มีอาการ ถูกตรวจ

พบจากการตรวจคัดกรองระหว่างขนส่งอูฐผ่านจุดเข้าเมือง Al 

Ain-Mezyed และอูฐ 10 ตัวได้รับการตรวจทางห้องปฏิบัติการ 

พบเช้ือ MERS-CoV ในอูฐ 5 ตัว ขณะน้ีเจ้าหน้าท่ีสัตวแพทย์

ดําเนินการสอบสวนในฟาร์มของอูฐท่ีพบเช้ือ ส่วนอูฐท่ีติดเช้ือได้ถูก

กักกัน  สํ าห รับผู้ สั มผัสผู้ ติ ด เ ช้ือรายนี้ ได้ รับการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการทั้งหมดให้ผลลบ ตั้งแต่ต้นปี 2560 จนถึง 29 

ธันวาคม 2560 สหรัฐอาหรับเอมิเรตส์ มีรายงานผู้ติดเช้ือ MERS-

CoV ท้ังหมด 5 ราย 
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    ตารางที ่3  จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2560 (1 มกราคม-31 ธนัวาคม 2560)
   TABLE  3 Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 

Thailand, 2017 (January 1 - December 31, 2017) 
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. (%)

3410 2458 2152 2126 3708 7102 8385 7561 5049 4093 4047 1958 52049 62 79.55 0.12 65,426,907
137 125 169 252 672 1607 2195 1809 1070 717 561 296 9610 13 80.35 0.14 11,959,533

83 71 67 126 397 820 1151 931 535 386 296 125 4988 6 86.28 0.12 5,781,324
46 29 36 47 165 373 591 375 192 162 118 60 2194 5 128.81 0.23 1,703,263

3 2 6 7 21 24 70 81 29 17 16 5 281 0 69.22 0.00 405,927
6 8 9 17 36 53 76 39 25 13 14 6 302 0 40.12 0.00 752,685
1 3 3 2 8 11 11 9 5 0 1 1 55 0 12.14 0.00 453,213

12 10 2 15 69 79 70 46 28 24 16 4 375 0 78.31 0.00 478,890
0 1 0 3 16 15 15 7 10 6 1 3 77 0 15.92 0.00 483,550

12 12 5 18 41 183 228 273 189 121 98 29 1209 1 97.28 0.08 1,242,825
3 6 6 17 41 82 90 101 57 43 32 17 495 0 189.68 0.00 260,971

29 30 55 64 198 546 669 578 309 196 127 82 2883 4 82.40 0.14 3,498,728
2 7 5 3 27 32 55 63 25 14 4 6 243 0 52.82 0.00 460,084
9 5 19 10 69 268 305 254 135 109 66 38 1287 2 222.29 0.16 578,968
1 4 0 4 5 31 38 62 34 17 14 6 216 0 35.88 0.00 602,085

15 6 18 33 59 129 117 100 64 28 29 15 613 0 71.18 0.00 861,194
2 8 13 14 38 86 154 99 51 28 14 17 524 2 52.59 0.38 996,397

29 28 54 74 84 278 417 331 247 148 151 93 1934 3 64.22 0.16 3,011,449
4 4 7 12 7 37 42 31 21 13 13 4 195 0 58.74 0.00 331,968

12 10 15 17 13 63 88 120 72 50 67 36 563 0 52.50 0.00 1,072,349
2 1 0 0 5 11 22 16 17 16 14 13 117 0 35.40 0.00 330,543
4 7 18 25 25 87 140 71 75 35 12 8 507 2 69.47 0.39 729,839
7 6 14 20 34 80 125 93 62 34 45 32 552 1 100.96 0.18 546,750

811 588 591 603 950 2037 3073 3293 2496 2228 2483 1077 20230 19 90.57 0.09 22,337,125
389 249 210 215 264 691 1235 1442 1114 1141 1388 407 8745 3 153.57 0.03 5,694,347
117 92 77 76 142 272 373 424 343 294 269 158 2637 6 50.51 0.23 5,221,125

41 27 15 13 45 97 105 153 141 139 165 108 1049 3 88.61 0.29 1,183,791
18 21 24 23 26 39 45 38 41 39 43 16 373 0 34.40 0.00 1,084,154
20 13 20 30 32 58 91 72 54 39 33 23 485 2 60.18 0.41 805,980

9 5 2 3 11 21 52 45 45 42 19 11 265 0 93.52 0.00 283,371
12 15 8 1 8 11 18 52 37 22 8 0 192 0 25.31 0.00 758,531

0 1 0 0 1 8 2 1 0 0 0 0 13 0 6.14 0.00 211,792
16 8 6 5 9 33 55 60 19 13 1 0 225 1 35.40 0.44 635,567

1 2 2 1 10 5 5 3 6 0 0 0 35 0 13.57 0.00 257,939
137 120 151 110 211 446 717 795 634 503 520 347 4691 6 90.05 0.13 5,209,561

16 5 8 7 14 41 70 103 98 89 81 35 567 1 65.89 0.18 860,549
4 2 3 1 7 19 33 21 7 8 14 9 128 0 14.79 0.00 865,172

13 24 32 21 39 54 95 96 70 59 36 29 568 0 66.87 0.00 849,376
25 22 27 21 30 74 114 180 155 155 156 127 1086 1 121.31 0.09 895,207
12 17 19 10 30 70 96 114 115 89 105 59 736 2 136.63 0.27 538,671

4 1 3 6 1 4 11 19 37 19 22 18 145 0 74.63 0.00 194,283
41 28 43 24 59 124 245 195 125 61 78 47 1070 0 224.61 0.00 476,391
22 21 16 20 31 60 53 67 27 23 28 23 391 2 73.79 0.51 529,912

164 123 146 190 326 591 706 601 384 277 293 161 3962 4 67.38 0.10 5,880,124
49 32 48 30 30 73 134 131 90 80 89 57 843 0 66.36 0.00 1,270,420
38 29 38 39 72 107 121 45 55 58 53 28 683 1 47.49 0.15 1,438,231
29 22 19 37 70 82 93 70 47 33 80 56 638 1 93.59 0.16 681,696

6 21 14 24 41 53 61 59 38 24 12 6 359 0 67.84 0.00 529,194
6 2 2 4 10 18 16 14 9 10 4 1 96 0 42.28 0.00 227,083

16 7 6 17 17 46 74 72 85 38 35 7 420 1 60.16 0.24 698,190
19 4 8 19 37 77 108 109 37 26 17 5 466 0 96.93 0.00 480,755

1 6 11 20 49 135 99 101 23 8 3 1 457 1 82.41 0.22 554,555
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
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Northern Region

ZONE 1
Chiang Mai
Lamphun
Lampang
Phrae
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ตารางท่ี 3 (ต่อ) จํานวนผูป้่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเร่ิมป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2560 (1 มกราคม-31 ธนัวาคม 2560)
   TABLE  3 Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, 

Thailand, 2017 (January 1 - December 31, 2017) 
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. (%)

239 181 250 387 937 2176 2139 1654 808 460 233 84 9548 3 43.64 0.03 21,880,646
66 43 39 73 157 530 461 391 187 100 49 13 2109 0 41.76 0.00 5,049,920
12 4 7 13 36 94 99 90 43 19 14 3 434 0 24.19 0.00 1,794,032
13 22 14 26 36 79 80 71 50 32 21 7 451 0 46.85 0.00 962,592
16 9 10 24 47 186 139 115 44 18 6 1 615 0 47.01 0.00 1,308,241
25 8 8 10 38 171 143 115 50 31 8 2 609 0 61.82 0.00 985,055
36 27 47 84 215 325 318 242 108 65 40 23 1530 0 27.76 0.00 5,511,930
10 9 9 15 28 62 34 22 6 4 11 0 210 0 50.05 0.00 419,607

1 1 2 8 19 16 37 28 11 8 3 2 136 0 26.69 0.00 509,469
5 2 5 12 18 48 63 48 27 10 6 3 247 0 15.71 0.00 1,572,726
7 8 9 13 51 73 72 48 37 25 13 8 364 0 57.17 0.00 636,666
4 3 4 6 16 31 36 27 14 11 5 8 165 0 31.83 0.00 518,420
5 3 14 18 61 70 47 51 9 7 2 2 289 0 25.34 0.00 1,140,673
4 1 4 12 22 25 29 18 4 0 0 0 119 0 16.66 0.00 714,369

97 58 100 145 387 883 893 724 320 168 93 23 3891 2 57.75 0.05 6,737,604
38 25 44 49 167 346 387 348 156 84 59 13 1716 2 65.38 0.12 2,624,668
10 12 6 25 61 140 133 122 60 35 14 4 622 0 39.32 0.00 1,581,955
35 19 42 66 147 323 314 199 81 37 11 6 1280 0 91.87 0.00 1,393,330
14 2 8 5 12 74 59 55 23 12 9 0 273 0 24.00 0.00 1,137,651
40 53 64 85 178 438 467 297 193 127 51 25 2018 1 44.05 0.05 4,581,192
20 10 15 6 31 120 132 131 90 67 29 16 667 0 45.47 0.00 1,467,006
12 20 25 23 75 152 199 109 69 41 16 5 746 1 40.30 0.13 1,851,049

0 5 7 30 28 37 34 22 11 10 1 4 189 0 34.99 0.00 540,197
4 6 3 4 19 44 42 6 8 1 0 0 137 0 36.45 0.00 375,881
4 12 14 22 25 85 60 29 15 8 5 0 279 0 80.39 0.00 347,059

2223 1564 1142 884 1149 1282 978 805 675 688 770 501 12661 27 136.88 0.21 9,249,603
405 441 424 433 606 726 569 557 463 454 552 321 5951 11 135.74 0.18 4,383,957
233 268 216 209 278 292 266 275 209 245 250 142 2883 3 185.97 0.10 1,550,278

15 26 42 36 56 59 63 59 56 31 49 23 515 1 112.09 0.19 459,456
14 9 8 20 27 45 52 37 32 13 34 29 320 1 121.80 0.31 262,721
35 34 36 38 85 144 78 51 48 55 84 81 769 2 201.05 0.26 382,485
83 78 80 83 85 125 65 91 78 69 80 29 946 2 90.66 0.21 1,043,501
10 11 18 23 29 27 13 15 11 7 13 6 183 0 100.38 0.00 182,313
15 15 24 24 46 34 32 29 29 34 42 11 335 2 66.57 0.60 503,203

1818 1123 718 451 543 556 409 248 212 234 218 180 6710 16 137.91 0.24 4,865,646

887 517 341 202 245 251 164 86 71 82 83 80 3009 5 214.02 0.17 1,405,939
8 7 10 6 7 5 1 4 6 9 6 4 73 2 23.23 2.74 314,297

28 21 18 20 30 51 43 38 25 28 23 14 339 2 52.99 0.59 639,770
194 151 119 101 110 96 89 38 26 34 28 12 998 0 191.35 0.00 521,570
350 193 84 46 39 49 40 26 29 23 26 9 914 1 132.44 0.11 690,104

83 32 22 19 23 21 14 7 8 18 16 25 288 3 55.92 1.04 515,025
268 202 124 57 89 83 58 49 47 40 36 36 1089 3 139.81 0.28 778,941

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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ZONE 12

Songkhla
Satun
Trang

Surat Thani

Si Sa Ket
Ubon Ratchathani
Yasothon
Amnat Charoen
Mukdahan
Southern Region

ZONE 11
Nakhon Si Thammarat
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Phangnga
Phuket

ZONE 10

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

ZONE 9
Nakhon Ratchasima
Buri Ram
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Bungkan

Khon Kaen

REPORTING  AREAS

ZONE  7

Maha Sarakham
Roi Et
Kalasin

ZONE 8

2017
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

NORTH-EASTERN REGION
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