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ความเปนมา 
 เมื่อวันที่ 14 มกราคม 2552 ศูนยบริการสาธารณสุข 60 
(ศบส.60) สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร ไดรับแจงทางโทรศัพท
จากฝายระบาดวิทยา กองควบคุมโรค สํานักอนามัย วาพบการ
ระบาดของโรคหัดเยอรมัน ในหนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง 
กรุงเทพมหานคร  โดยพบผูปวยยืนยันที่มีผลบวกตอ  Rubella 
Specific IgM จํานวน 6 ราย ทีมสอบสวนเคลื่อนที่เร็วของศูนย-
บริการสาธารณสุข 60 ดําเนินการสอบสวนโรคหัดเยอรมัน ตั้งแต
วันที่ 15 - 31 มกราคม 2552 

วัตถุประสงค 
1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรค 
2. เพื่ออธิบายลักษณะทางระบาดวิทยาของการระบาดใน

ดานบุคคล เวลา และสถานที่ 
3. เพื่อหาสาเหตุและศึกษาปจจัยเส่ียงของการระบาด 
4. เพื่อดําเนินการควบคุมปองกันการระบาดตอเนื่องของโรค 

วิธีการศึกษา 
1. ทบทวนสถานการณโรคหัดเยอรมันของประเทศไทย โดย

ศึกษารายงานเฝาระวังโรคในระบบเฝาระวัง 506 สํานักระบาดวิทยา 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข  
 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา รวบรวมขอมูลผูปวย
ที่ไดรับแจง และคนหาผูปวยเพิ่มเติม ดวยการซักประวัติ สัมภาษณ
ผูปวย โดยใชแบบสอบสวนโรคหัดเยอรมัน ของสํานักระบาดวิทยา 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข  และทําการศึกษาลักษณะ
ทางระบาดวิทยาของโรคในดานบุคคล เวลา สถานที่ วิเคราะหขอมูล
โดยใชสถิติพื้นฐาน ไดแก จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และคามัธยฐาน  

นิยามผูปวย 1,4 
ผูปวย คือ บุคลากรในหนวยทหารแหงนี้ ซ่ึงมีวันเริ่มปวยอยู

ระหวางเดือนธันวาคม 2551 ถึงมกราคม 2552 โดยแบงเปน 3 ประเภท 
- ผูปวยสงสัย (Suspected case) คือ ผูที่มีอาการตามเกณฑ

ทางคลินิก ดังนี้ ผูที่มีไขและผื่นแดงทั่วรางกายอยางเฉียบพลันรวมกับ
อาการอื่นอีกอยางนอยหนึ่งอาการดังตอไปนี้ ตอมน้ําเหลืองโต ปวดขอ
หรือขออักเสบ เย่ือบุตาอักเสบหรือไดรับการวินิจฉัยจากแพทย 

- ผูปวยเขาขาย (Probable case) คือ ผูปวยสงสยั และมวีนัเริม่
ปวยกอนหนาหรือภายหลังวันเริ่มปวยของผูปวยรายถัดกันไมเกิน
ระยะเวลา 21 วันและมีขอมูลทางระบาดวิทยาเชื่อมโยงกับผูปวยยืนยัน   

- ผูปวยยืนยัน (Confirmed case) คือ ผูที่มีอาการตามเกณฑ
ทางคลินิก และตรวจพบระดับภูมิคุมกันในเลือด Ig G โดยเจาะเลือด  
2 ครั้ง ครั้งแรกเมื่อเร่ิมปวยและเจาะครั้งที่สองหางจากครั้งแรก  
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10 - 14 วัน ระดับตางกัน ≥ 4 เทา หรือ มีระดับภูมิคุมกัน ≥ 1:128  
หรือตรวจระดับภูมิคุมกันในเลือด Ig M พบเปนผลบวก (ในหนวย
ทหารแหงนี้ ตรวจดวยวิธี Indirect Immunofluorescence Assay 
(IFA)  กําหนดคา Reference Range = Negative คือ < 1:103 ที่หอง-
ปฏิบัติการแหงหนึ่ง แขวงสามเสนใน กรุงเทพมหานคร)  
3.  การศึกษาดานสิ่งแวดลอม 

ศึกษาสภาพแวดลอมภายในหนวยทหาร โดยสํารวจอาคาร 
หองปฏิบัติงาน สถานที่ฝกปฏิบัติการ และหองพักทหาร สัมภาษณ
ทหารและเจาหนาที่ของหนวยทหารนั้น และผูควบคุมดูแลหนวย
ทหาร เกี่ยวกับกิจกรรมประจําวัน ที่พัก การปฏิบัติงาน และการดูแล
สุขอนามัยของทหารและเจาหนาที่ 
4.  ศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห  

ในการศึกษาปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรค ทีมสอบสวนโรคได
ดําเนินการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะหดวยรูปแบบ Retrospective 
cohort study โดยใชนิยามผูปวยเดียวกันกับการศึกษาระบาดวิทยา
เชิงพรรณนาและเก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถามแบบมาตรฐาน 
วิเคราะหขอมูลทางสถิติเพื่อหาปจจัยเส่ียงของการระบาดและแสดง
ความสัมพันธดวยคาความเสี่ยงสัมพัทธ (Risk Ratio) และ 95 % 
Confidence interval และทําการทดสอบสมมติฐานดวย Fisher exact 
test เพื่อหาความสัมพันธระหวางตัวแปรสําคัญกับการปวย  
ที่ p-value < 0.05 
5.  การตรวจทางหองปฏิบัติการ  

เก็บตัวอยางเลือดในผูปวยที่ไดรับแจง ซ่ึงไดรับการตรวจ
รักษาวินิจฉัยหัดเยอรมัน ที่สํานักงานแพทยทหาร กองบัญชาการ
กองทัพไทย  โดยตรวจทั้งผูปวยที่กําลังมีอาการและที่หายแลว โดย
การตรวจหาระดับภูมิคุมกันในเลือดที่จําเพาะตอหัดเยอรมัน IgM 
ดวยวิธี IFA กําหนดคา Reference Range = Negative คือ < 1:103 ที่
หองปฏิบัติการแหงหนึ่ง แขวงสามเสนใน กรุงเทพมหานคร  

ผลการศึกษา 
ระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

การระบาดของโรคหัดเยอรมันในหนวยทหารแหงหนึ่ง เขต
ดอนเมือง กรุงเทพมหานคร เมื่อวันที่ 14 มกราคม 2552 นี้ยืนยันการ
ระบาดไดชัดเจน เนื่องจากเมื่อกําหนดนิยามการปวยโรคหัดเยอรมัน
ดังกลาวขางตน  พบผูปวยมีอาการ  อาการแสดงและมีผลทาง
หองปฏิบัติการยืนยันการเปนโรคหัดเยอรมัน โดยผูปวยมีลักษณะ
เปนกลุมกอนและมีความเชื่อมโยงกันในทางระบาดวิทยา 

ขอมูลผูปวยที่ไดรับแจง  จากการรายงาน  เมื่อวันที่  14 
มกราคม 2552 จํานวน 6 ราย ที่หนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง 
กรุงเทพมหานคร ดังนี้ 

คณะท่ีปรึกษา 
นายแพทยสุชาติ  เจตนเสน       นายแพทยประยูร กุนาศล 
นายแพทยธวัช  จายนียโยธิน    นายแพทยประเสรฐิ  ทองเจริญ 
นายแพทยคํานวณ อึ้งชูศักดิ์      นายสัตวแพทยประวิทย  ชุมเกษียร  
นายองอาจ  เจริญสุข         

หัวหนากองบรรณาธิการ :  นายแพทยภาสกร อัครเสวี 
บรรณาธิการประจาํฉบับ     :  บริมาศ  ศักดิ์ศิริสัมพันธ 
บรรณาธิการวิชาการ      :  นายแพทยปณิธี  ธัมมวิจยะ 
กองบรรณาธิการ 
บริมาศ ศักดิ์ศิริสัมพันธ    สิริลักษณ รังษีวงศ     พงษศิริ วัฒนาสุรกิตต    
กรรณิการ หมอนพังเทียม     อรพรรณ สุภาพ    

ฝายขอมูล 
ลัดดา  ลิขิตยิ่งวรา    น.สพ.ธีรศักดิ์ ชักนํา   
สมาน  สยุมภูรุจินันท  สมเจตน ตั้งเจริญศิลป 
กนกทิพย ทิพยรัตน  ประเวศน แยมชื่น  

ฝายจัดสง   :  พูนทรัพย เปยมณี เชิดชัย ดาราแจง  
ฝายศิลป :  ประมวล  ทุมพงษ    
สื่ออิเลก็ทรอนิกส   :  บริมาศ ศักดิ์ศิริสัมพันธ   ถมยา พุกกะนานนท 
 

วัตถุประสงคในการจัดทํา 
รายงานการเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจาํสัปดาห 
1. เพื่อใหหนวยงานเจาของขอมูลรายงานเฝาระวังทาง

ระบาดวิทยา ไดตรวจสอบและแกไขใหถูกตอง ครบถวน 
สมบูรณยิ่งขึ้น 

2. เพื่อวิ เคราะหและรายงานสถานการณโรคที่ เปน
ปจจุบัน ทั้งใน และตางประเทศ 

3. เพื่อเปนสื่อกลางในการนําเสนอผลการสอบสวน
โรค หรืองาน ศึกษาวิจัยที่สําคัญและเปนปจจุบัน 

4. เพื่อเผยแพรความรู ตลอดจนแนวทางการดําเนินงาน
ทางระบาดวิทยาและสาธารณสุข  

ผูเขียนบทความวิจัย 
ดลจรัส  ทพิยมโนสิงห 1   Doljaras Tipmanosing1                              
สุพิสชา  กิ่งแกวกานทอง 1  Supischa Kingkawkantong1             
รุงเรือง กิจผาติ 2  Rungrueng Kitphati2   
1ศูนยบริการสาธารณสุข 60 รสสุคนธ มโนชญากร สํานักอนามัย 
กรุงเทพมหานคร 1Public Health Center 60 Russukon 
Manochayagorn, Health Department, BMA   
2กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข   
2Department of Medical Sciences, Ministry of Public Health   
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ตารางที่ 1 ขอมูลผูปวยที่ไดรับแจงในหนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร เดือน ธันวาคม 2551 และมกราคม 2552 
ผูปวย 
รายที ่

เพศ อายุ 
(ป) 

หนวยงาน วันที่เริ่มมี
อาการปวย 

อาการ การวินิจฉัย  
(จากแพทยผูรักษา) 

ผลการตรวจ
เลือด 

1 ชาย 25 กองรอยที่ 1 28 ธ.ค. 2551 ไข 37.9 องศาเซลเซียส ผื่นแดงตาม
ใบหนาและทั่วตัว ตอมน้ําเหลืองที่คอโต 

สงสัยหัดเยอรมัน Positive 1:20 

2 ชาย 25 กองรอยที่ 1 1 ม.ค. 2552 ไข 38.5 องศาเซลเซียส 2-3 วัน ปวด
เมื่อยตามตัว ตอมามีผื่นแดงตามใบหนา
และทั่วตัว 

สงสัยหัดเยอรมัน Positive 1:40 

3 ชาย 26 กองรอยที่ 1 5 ม.ค. 2552 ไข 38 องศาเซลเซียส  3 วัน ปวดเมื่อย
ตามตัว ตอมามีผื่นแดงตามใบหนาและ
ทั่วตัว ตาแดง 

หัดเยอรมัน Positive 1:80 

4 หญิง 52 กองรอยที่ 1 6 ม.ค. 2552 ไข 37.8 องศาเซลเซียส  2 วัน ปวดศีรษะ
ปวดเมื่อยตามตัว ตอมามีผื่นแดงตาม
ใบหนาและทั่วตัว ตอมน้ําเหลืองที่คอ
ดานขวาเจ็บบวมโต 

หัดเยอรมัน Positive 1:80 

5 ชาย 28 กองรอยที่ 1 7 ม.ค. 2552 ไข 38.5 องศาเซลเซียส  2 วันปวดเมื่อย
ตามตัว  เจ็บคอ  ตอมามีผื่นแดงตาม
ใบหนาและทั่วตัว มีตาแดง 

หัดเยอรมัน Positive 1:20 

6 ชาย 29 กองรอยที่ 1 7 ม.ค. 2552 ไข 38 องศาเซลเซียส 2 วัน ปวดเมื่อย
ตามตัว ตาแดง เจ็บคอเล็กนอย ตอมามี
ผื่นแดงตามใบหนาและทั่วตัว 

หัดเยอรมัน Positive 1:20 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู ป ว ยทุ ก คนตรวจ รั กษ าที่ สํ า นั ก ง านแพทย ทห า ร 
กองบัญชาการกองทัพไทย และสงตรวจเลือดวันที่ 12 มกราคม 2552 
เพื่อหาระดับภูมิคุมกันในเลือดที่จําเพาะตอหัดเยอรมัน Ig M ดวยวิธี 
IFA กําหนดคา Reference Range = Negative คือ < 1:103 ดังกลาว
ขางตน 

จากการสอบสวนโรคของทีมสอบสวนเคลื่อนที่ เ ร็ว 
ศูนยบริการสาธารณสุข 60 ที่กองพันทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง 
วันที่ 15 มกราคม 2552 พบรายละเอียดเพิ่มเติม ดังนี้ 

ผูปวยรายแรก (First Case) เมื่อพบการระบาด จึงไดทําการ
สอบสวนพบผูปวยรายแรก คือ 

ผูปวย ก  เพศชาย อายุ 26 ป กองรอยที่ 1 หลังฝกทหารที่กอง
คลังแสง กรมสรรพาวุธ อําเภอปากเกร็ด นนทบุรี เริ่มมีอาการไข  
38 องศาเซลเซียส วันที่ 14 ธันวาคม 2551 หลังมีอาการไข 2 วัน ได
เปนผูปวยในที่โรงพยาบาลเอกชน หลังจากนั้น 1 วัน มีผื่นขึ้นตาม
ใบหนาและลําตัว  ปวดตามขอต าง  ๆ  ย ายไปรับการรักษาที่
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาฯ วันที่ 16 – 17 ธันวาคม 2551 โดยกอน
กลับบานแพทยไดบอกวาเปนโรคหัดเยอรมัน ไมไดสงตรวจเลือด
ยืนยัน หลังจากนั้นไดกลับเขามาในหนวยวันที่ 20 ธันวาคม 2551  
 

ในชวง 2-3 สัปดาห กอนหนาฝกที่กองคลังแสง กรมสรรพาวุธ ได
ฝกที่หนวยทหารเขตดอนเมือง ไมไดใกลชิดผูปวยสงสัยหัดเยอรมัน 
ผูปวยกลับบานเกือบทุกวันยกเวนวันที่อยูเวรเนื่องจากเปนทหาร
ระดับรองหัวหนา 

ขอมูลผูปวยสัมผัส (จากการคนหาผูปวยเพิ่มเติม) 
ผูปวยรายที่ 7  เพศชาย อายุ 26 ป กองรอยที่ 1 เริ่มมีอาการ

ไข 37.8 องศาเซลเซียส วันที่ 13 มกราคม 2552 โดยมีไขต่ํา ๆ 2 - 3 วัน 
ปวดเมื่อยตามตัว ตอมามีผื่นแดงตามใบหนาและทั่วตัว ตาแดง วันที่ 
19 มกราคม 2552 ตรวจรักษาที่สํานักงานแพทยทหารฯ แพทย
วินิจฉัยหัดเยอรมัน ไมไดสงตรวจเลือด ผูปวยรายนี้มีภรรยา อยูที่
ตางจังหวัด ตั้งครรภอายุครรภประมาณ 1 เดือนกวา ผูปวยกลับบาน
ในชวงมีไขต่ํากอนมีผื่น 2-3 วัน เนื่องจากเปนวันหยุดราชการจึงมี
โอกาสในการแพรเชื้อใหภรรยา ภรรยาเคยไดรับการฉีดวัคซีน
ปองกันหัดเยอรมันแลว แตอยางไรก็ตามไดแนะนําการปองกันการ
ติดเชื้อ และใหภรรยาไปตรวจภูมิคุมกันตอหัดเยอรมันที่โรงพยาบาล 
ซ่ึงผลการตรวจพบวามีภูมิคุมกันตอหัดเยอรมันแลว   

ผูปวยรายที่ 8 เพศชาย อายุ 25 ป กองรอยที่ 1 มีอาการไข 
38.5 องศาเซลเซียส จากนั้นมีผื่นแดงตามใบหนาและลําตัว เริ่มมี  
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ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของทหารในหนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร จําแนกตามประเภทการปวย กองรอยและเพศ 

เดือน ธันวาคม 2551 และมกราคม 2552 
กองรอยที่ 1 กองรอยที่ 2 กองรอยที่ 3 กองรอยที่ 4 รวม  

ประเภทการปวย ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง ชาย หญิง ราย รอยละ 
ผูปวยหัดเยอรมัน 9 1 - - - - - - 10 8.33 
ไมปวย 17 3 26 4 26 4 26 4 110 91.67 
รวม 26 4 26 4 26 4 26 4 120 100 

 

อาการวันที่ 15 มกราคม 2552 ตอมา ตอมน้ําเหลืองที่คอเจ็บ วันที่ 19 
มกราคม 2552 ตรวจรักษาที่สํานักงานแพทยฯ แพทยวินิจฉัยหัด
เยอรมัน ไมไดสงตรวจเลือด   
 ผูปวยรายที่ 9  เพศชาย  อายุ 25 ป  กองรอยที่ 1  ฝกที่สัตหีบ
ตั้งแตวันที่ 20 มกราคม 2552 เริ่มมีอาการวันที่ 23 มกราคม 2552 
โดยมีอาการไข 37.8 องศาเซลเซียส และมีผื่นแดงตามใบหนาและ
ลําตัว  ตาแดง ปวดเมื่อยตามตัวจึงไดรับการสงตัวกลับมาตรวจที่ 
สํานักงานแพทยฯ แพทยวินิจฉัยหัดเยอรมัน ไมไดสงตรวจเลือด   
ขอมูลการปวยของทหารในหนวยทหาร 

จากการทบทวนขอมูลผูปวยที่มารักษาและคนหาผูปวย
เพิ่มเติม พบผูปวยรวมทั้งส้ิน 10 ราย (อัตราปวยภาพรวม รอยละ 
8.33) แบงเปนผูปวยที่ไดมารักษา 6 ราย (ผูปวยที่ไดรับแจง) ผูปวยที่
คนหาเพิ่มเติม 4 ราย ผูปวยทั้งหมดแบงเปนผูปวยเขาขาย 4 ราย และ
ผูปวยยืนยัน 6 ราย (จากการสงตรวจเลือด 6 ตัวอยาง) แบงเปนเพศ
ชาย 9 คน (อัตราปวยรอยละ 0.075) เพศหญิง 1 คน (อัตราปวย  
รอยละ 0.008)  

ทหารที่ปวยดวยโรคหัดเยอรมัน จํานวน 10 ราย ใน
การศึกษานี้ มีอาการและอาการแสดงที่พบมาก ตามลําดับ ดังนี้ ไข 
10 ราย ผื่นแดง 10 ราย ปวดเมื่อยตามตัว 7 ราย ตาแดง 4 ราย ตอม
น้ําเหลืองโต 3 ราย และ ปวดขอ 1 ราย (รูปที่ 1) 

จากลักษณะของ Epidemic curve (รูปที่ 2) พบผูปวยราย
แรกเริ่มปวยวันที่ 14 ธันวาคม 2551 สวนผูปวยยืนยันรายแรก (ผูปวย
รายที่ 1) เร่ิมมีอาการวันที่ 28 ธันวาคม 2551 หางจากผูปวยรายแรก  
14 วันและพบผูปวยอยางตอเนื่อง วันที่ 12 มกราคม 2551 หนวย
ทหารไดรับผล Rubella Specific IgM ของผูปวยที่ไดรับแจงทั้ง 6 ราย 
เปนบวก แจงกองควบคุมโรค จากนั้น ศบส.60 ลงพื้นที่สอบสวน
โรค และ วันที่ 19 มกราคม 2551 ฉีดวัคซีน MMR ใหทหารในหนวย 
และพบผูปวยรายสุดทาย วันที่ 23 มกราคม 2552 โดยผูปวยแตละ
รายถัดกันไมเกิน 21 วันโดยผูปวยทั้งหมดอยูกองรอยที่ 1 ซ่ึงเปน
กองรอยที่พบผูปวยรายแรก 
ผลการศึกษาดานสิ่งแวดลอม 

หนวยทหารแหงนี้ มีนายทหารและเจาหนาที่รวม 120 คน  

แบงเปน 4 กองรอย ผูปวยทุกรายอยูกองรอยเดียวกัน (กองรอยที่ 1) 
มีนายทหารและเจาหนาที่รวม 30 คน พบวาผูปวยทั้ง 10 ราย มี
กิจกรรม ทั้งการฝกปฏิบัติ การทํางานและที่พักรวมกัน ดังนี้   

- สถานที่ทํางานและที่พัก  หนวยทหารเขตดอนเมือง 
กรุงเทพมหานคร เปนตึก 2 ชั้น 

ช้ันที่ 1 ประกอบดวย (ดังแสดงในรูปที่ 3) 
1. หองหัวหนาหนวย มีหัวหนาหนวยงานทํางานเพียงผูเดียว 
2. หองรองหัวหนาหนวย มีผูปวยรายแรก (ผูปวย ก) ทํางาน

อยูเพียงผูเดียว 
3. หองกองปฏิบัติงาน มีผูปวยรายที่ 4 ทํางานธุรการและมี

นายทหารในหนวยติดตองาน เปนหองปรับอากาศ 
4. หองปฏิบัติการ (หองอยูเวร) ทหารทุกนายตองสลับ

เปลี่ยนมาอยูเวรวันละ 2 คน เพื่อเฝาดูหนาจอ monitor เปนหองปรับ
อากาศ  

5. หองอาหารใชรับประทานอาหารรวมกัน มีการทําความ
สะอาดโดยใชแอลกอฮอลเช็ดวันละ1 คร้ัง 

ช้ันที่ 2 ประกอบดวย (ดังแสดงในรูปที่ 4) 
1. ที่พัก (โรงนอน) เปนที่พักเฉพาะนายทหารเทานั้น สวน

เจาหนาที่ผูหญิงพักที่แฟลตนอกหนวยทหารนี้  
หองดานซาย แบงเปนหองยอย 3 หอง แตละหองประกอบ 

ดวยเตียง 7 เตียง เปนเตียง 2 ชั้น หองซายที่ 1 เตียง 1/1 เปนของผูปวย
รายที่ 5 หองซายที่ 2 เตียง 2/1 เปนของผูปวยรายที่ 4 และหองซายที่ 
3 เตียง 3/5 เปนของผูปวยรายที่ 8 ระยะหางระหวางเตียงประมาณ 
0.5 เมตร มีหนาตางประมาณ 10 บาน มีพัดลมติดเพดานดานบน 

หองดานขวา เปนหองโถงรวม มีเตียงนอน 2 ชั้น อยูหาง
กันประมาณ 1 เมตร เรียงกัน โดยมีตูไมกั้นระหวางทางเดิน เตียงที่ 6 
เปนเตียงของผูปวยรายที่ 7 เตียงที่ 10 เปนเตียงของผูปวยรายที่ 9 
เตียงที่ 14 เปนเตียงของผูปวยรายที่ 3 และเตียงที่ 18 เปนเตียงของ
ผูปวยรายที่ 6 มีหนาตาง 10 บาน มีพัดลมติดเพดานดานบน 

2. หองพักเวร เปนหองปรับอากาศ มีเตียง 2 ชั้น 4 เตียง อยู
เวร 2 คนตอคืน  

3. หองน้ําและหองอาบน้ํา 
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รูปที่ 1  รอยละของผูปวยโรคหัดเยอรมัน จําแนกตามอาการและอาการแสดง (N=10) หนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร  

เดือนธันวาคม 2551 ถึง มกราคม 2552 

รูปที่ 2 จํานวนผูปวยโรคหัดเยอรมัน จําแนกตามวันเริ่มปวย (N=10) หนวยทหารแหงหนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร เดือนธันวาคม 2551  
และ มกราคม 2552 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
                  

อาการและอาการแสดง 

  รอยละ 

 
รูปที่ 3 แสดงแผนผังของหนวยทหารชั้นที่ 1 รูปที่ 4 แสดงแผนผังของหนวยทหารชั้นที่ 2 
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ตารางที่ 3 คาความเสี่ยงสัมพัทธของปจจัยตาง ๆ ตอการระบาดของโรคหัดเยอรมัน ในหนวยทหารแหงหนึ่ง กองรอยที่ 1 เขตดอนเมือง 

กรุงเทพมหานคร เดือนธันวาคม 2551 ถึง มกราคม 2552 

ปจจัย  (กองรอยที่ 1) ผูปวยหัดเยอรมัน (n1=10) ไมปวย (n2=20) Risk Ratio 95%CI 
ที่พัก โรงนอน 6 15 0.64 0.24-1.74 

 นอกหนวย 4 5   
การอยูเวร อยูเวร 9 17 1.38 0.23-8.19 

 ไมอยูเวร 1 3   

สภาพแวดลอมเชนเดียวกัน ดังนั้นการหาปจจัยเส่ียงโดยศึกษาแบบ 
Retrospective Cohort Study ซ่ึงการปวยดวยโรคหัดเยอรมันใน
หนวยทหารแหงนี้ เกิดขึ้นในเฉพาะกองรอยที่ 1 จึงตั้งสมมติฐานตาม
กิจกรรมประจําวันและสภาพแวดลอมของกองรอยที่ 1 ดังนี้ 

1. สมมติฐานที่ 1 การปวยดวยโรคหัดเยอรมันในกองรอยที่ 1 
มีความสัมพันธกับการพักในหนวยทหาร (โรงนอน) 

2. สมมติฐานที่ 2 การปวยดวยโรคหัดเยอรมันในกองรอยที่ 1 
มีความสัมพันธกับการอยูเวร  

ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห ทหารกองรอยที่ 1 ที่
พักที่โรงนอนชั้น 2 ในหนวยทหาร เขตดอนเมือง ทั้งหมด 21 ราย มี
การปวยเปนโรคหัดเยอรมัน 6 ราย (รอยละ 28.6) ในขณะที่ผูที่พัก
นอกหนวยทหาร 9 ราย มีการปวยเปนโรคหัดเยอรมัน 4 ราย (รอยละ
44.4) ผลการหาคาความเสี่ยงสัมพัทธของปจจัยที่พักตอการปวยดวย
โรคหัดเยอรมัน พบวา ผูที่พักในโรงนอน หนวยทหาร เขตดอนเมือง
มีอัตราปวยเปน 0.64 เทาของผูที่พักนอกหนวยทหาร แตไมพบวามี
นัยสําคัญทางสถิติที่ความเชื่อมั่นรอยละ 95 (ตารางที่ 3) 

ทหารกองรอยที่ 1 มีการอยูเวรที่หนวยทหารเขตดอนเมือง ซ่ึง
ตองสลับเปลี่ยนคืนละ 2 คนอยูที่หองปฏิบัติการ (หองอยูเวร) และพัก
ที่หองพักเวร ซ่ึงเปนหองปรับอากาศทั้งสองแหง ผูมีการอยู เวร
ทั้งหมด 26 ราย ปวยเปนโรคหัดเยอรมัน 9 ราย (รอยละ 34.6) ผูที่ไม
อยูเวร 4 ราย มีการปวยเปนโรคหัดเยอรมัน 1 ราย (รอยละ 25.0) ผล
การหาคาความเสี่ยงสัมพัทธของปจจัยการอยูเวรตอการปวยดวยโรค
หัดเยอรมัน พบวา ผูที่อยูเวรในหนวยทหาร เขตดอนเมืองมีอัตราปวย
เปน 1.38 เทาของผูที่ไมอยูเวร แตไมพบวามีนัยสําคัญทางสถิติที่ความ
เชื่อมั่นรอยละ 95 (ตารางที่ 3) 
กิจกรรมการควบคุมและปองกันการแพรระบาดของโรค6 

1. การปองกันโรค 
1.1 ใหสุขศึกษารายบุคคลแกผูปวยทุกราย เพื่อใหผูปวยมี

ความรูเกี่ยวกับโรคหัดเยอรมัน ผลกระทบจากการปวยโดยเฉพาะตอ
ทารกในครรภมารดาซึ่งติดเชื้อในชวงไตรมาสแรกของการตั้งครรภ 
การปฏิบัติตัวเพื่อปองกันควบคุมการแพรระบาดของโรค รวมทั้งให
สุขศึกษารายกลุมแกทหารและเจาหนาที่ทุกคนในหนวยทหารแหงนี้  

กิจกรรมประจําวัน 
จากประวัติการสัมผัสโรค พบวาผูปวยมีกิจกรรมในหนวย

ทหารเหมือนกัน และผูปวยที่เปนทหารเกือบทุกรายมีที่พักเดียวกัน
(ผูปวย 3, 5, 6, 7, 8 และ 9) ยกเวนเจาหนาที่ผูหญิงและทหารระดับ
หัวหนาพักนอกหนวยทหาร (ผูปวย ก, 1, 2, 4)  

กิจกรรมในหนวยทหารแหงนี้ ในเดือนมกราคม 2552  ดังนี้ 
แตละกองรอยจะเวียนกันฝกในหนวยทหาร  เขตดอนเมือง 
กรุงเทพมหานคร กองคลังแสง กรมสรรพาวุธ อําเภอปากเกร็ด 
นนทบุรี และฝกปฏิบัติการที่หนวยฝกปฏิบัติการอําเภอสัตหีบ ชลบุรี 
ในบางครั้งจะมีการสลับนายทหารของแตละกองรอยไปฝกกับ
กองรอยอื่นและบางครั้งก็จะฝกรวมกันทุกกองรอย ในชวงเดือน
ธันวาคม 2551 และมกราคม 2552  กองรอยที่ 1 ฝกที่หนวยทหารเขต
ดอนเมืองเปนหลัก ดังนั้นทั้งการฝก การอยูเวรและการพักโรงนอน
ในหนวยทหารเขตดอนเมืองมีเฉพาะกองรอยที่ 1 เทานั้น กองรอย
อื่นฝก อยูเวร และพักที่อื่น สวนผูปวยเพศหญิงซ่ึงเปนเจาหนาที่พัก
นอกหนวยทหาร ไมตองฝกปฏิบัติการ และไมตองอยูเวร 

การฝกปฏิบัติการ วันจันทรถึงศุกร ฝกปฏิบัติการที่หนวย
ทหาร เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร ในเวลา 08.00-16.00 น. มีการ
ฝกนอกหนวยทหารเขตดอนเมืองในบางวัน เชน ที่ กองคลังแสง 
กรมสรรพาวุธ อําเภอปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี และปลายเดือน
มกราคม 2552 มีนายทหารประมาณ 10 นาย ฝกปฏิบัติการที่หนวย
ฝกปฏิบัติการอําเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรีรวมกับกองรอยอื่น วันเสาร
และอาทิตยทหารที่ไมไดอยูเวรสามารถกลับบานได 

การอยูเวร นายทหารทุกนายในหนวยทหารตองสลับเปลี่ยน
มาอยูเวรวันละ 2 คน ที่หองปฏิบัติการ (หองอยูเวร) ตั้งแตวันจันทร
ถึงวันอาทิตย นอกเวลาราชการ และนอนพักที่หองพักเวร (หองรวม)  

ที่พัก นายทหารเกือบทุกรายพักที่โรงนอนเดียวกันในหนวย
ทหาร เขตดอนเมืองชั้น 2 ยกเวนเจาหนาที่ผูหญิงและนายทหาร
ระดับหัวหนาพักนอกหนวยทหาร  
การหาปจจัยเสี่ยงของการระบาด   

เนื่องจากโรคหัดเยอรมันในการศึกษานี้มีการระบาดใน
หนวยทหารซึ่งทหารและเจาหนาที่ ซ่ึงมีกิจกรรมประจําวันและ  
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ผูปวยรายแรกพบจากการหาผูปวยเพิ่มเติม (First case) 14 วัน ดังนั้น
ผูปวยรายดังกลาว  จึงมีโอกาสติดเชื้อจากผูปวยรายแรก เนื่องจาก มี
ประวัติสัมผัสผูปวยรายแรกในชวงเวลาที่ผูปวยรายแรกสามารถแพร
เชื้อได และผูปวยรายนี้ เริ่มแสดงอาการปวยภายหลังการสัมผัสใน
เวลาที่เขาไดกับระยะฟกตัวของโรคหัดเยอรมัน จากรูปที่ 2 จํานวน
ผูปวยโรคหัดเยอรมัน จําแนกตามวันเริ่มปวย พบวา การติดเชื้อหัด
เยอรมันในการศึกษาครั้งนี้นาจะแบงไดเปน 3 รุน (generation) รุน
แรกจากผูปวยรายแรกถึงผูปวยที่ไดรับแจงรายที่ 1 รุนที่สอง คือ กลุม
ผูปวยที่ไดรับแจงรายตอ ๆ มา และรุนที่สาม คือผูปวยที่พบจากการ
คนหาเพิ่มเติมสามรายสุดทาย ซ่ึงประเมินจากระยะเวลาฟกตัวของ
โรคหัดเยอรมัน สวนการรับเชื้อของผูปวยรายแรกไมสามารถระบุได
เนื่องจากกลับบานเกือบทุกวันเวนวันอยูเวรแตไมไดสัมผัสผูที่มี
อาการสงสัยหัดเยอรมัน จึงมีโอกาสรับเชื้อไดจากหลายแหลง 

หลังจากผูปวยรายสุดทายไดเฝาระวังภาวะการระบาด
ตอเนื่องไปอีก 2 ระยะเวลาฟกตัว (42 วัน) ไมพบผูปวยดวยโรคหัด
เยอรมันอีก ทั้งนี้ถือไดวาการระบาดของโรคสงบลงแลว 

การศึกษาในครั้งนี้ เมื่อนําขอมูลจากการสอบสวนดาน
ระบาดวิทยาเชิงพรรณนาและการศึกษาสิ่งแวดลอม ทําใหสามารถ
ตั้งสมมติฐานไดวาการระบาดของโรคหัดเยอรมันที่หนวยทหารแหง
หนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร  เกิดขึ้นเฉพาะทหารและ
เจาหนาที่ของกองรอยที่ 1 เทานั้น ซ่ึงในเดือนมกราคม 2552 นั้นได
ปฏิบัติหนาที่หลักอยูที่หนวยทหารเขตดอนเมือง มีกิจกรรมและ
สภาพแวดลอมเหมือนกัน ดังนั้นการปฏิบัติงานในกองรอยที่ 1 เปน
ปจจัยเส่ียงหลักที่ทําใหเกิดโรค ทั้งการนอนโรงนอนซึ่งมีพื้นที่จํากัด 
เตียงใกลกันและการอยูเวรซ่ึงตองปฏิบัติงานในหองปฏิบัติการ (หอง
เวร) และตองนอนพักที่หองพักเวรรวมกันและเปนหองปรับอากาศ 
ซ่ึงมีแนวโนมในการติดเชื้อไวรัส Rubella ซ่ึงเปนสาเหตุของโรคหัด
เยอรมันสูง เนื่องจากการติดตอกันไดโดยการสัมผัสโดยตรง เชื้อที่
อยูในลําคอสวน nasopharynx ของผูปวยผานออกมาทางการไอจาม
เขาสูทางระบบการหายใจ ระยะติดตอกันไดมาก คือ 2-3 วันกอนมี
ผื่นขึ้นไปจนถึง 7 วันหลังผื่นขึ้น 

แมจากการศึกษาเชิงพรรณนาและการศึกษาสิ่งแวดลอมของ
การเกิดโรคหัดเยอรมันในกองรอยที่ 1 คร้ังนี้จะพบวาการนอนโรง
นอนและการอยูเวรอาจเปนจุดที่ทําใหเกิดความเสี่ยงตอการเกิดการ
ระบาดของโรค อยางไรก็ตามจากการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห
ยังไมสามารถสรุปไดถึงความสัมพันธดังกลาวเนื่องจากขอจํากัดใด
ดานการควบคุมปจจัยกวน (confounder) และขนาดกลุมตัวอยาง 

ในการศึกษาครั้งนี้อาจมีอคติ (bias) เกิดขึ้นได สวนหนึ่งอาจ
เกิดจากความไมสมบูรณของขอมูลที่รวบรวมได เนื่องจากตองอาศัย
การติดตามสัมภาษณประวัติยอนหลัง ซ่ึงอาจเกิดความคลาดเคลื่อน
ของขอมูลเกี่ยวกับความเจ็บปวยหรืออาการ และอาจมีผูปวยบางคน  

ทั้งแผนพับ การสอนสุขศึกษาโดยทีมแพทยและพยาบาลสอบสวน 
และทีมแพทยพยาบาลของทหาร 

1.2 ใหวัคซีนปองกันโรคหัดเยอรมัน (MMR) แกทหาร
และเจาหนาที่ในหนวยทหารทุกนายที่ไมมีประวัติการไดรับวัคซีน
มากอน รวมทั้งแนะนํา บุตรสาว ภรรยา และญาติของเจาหนาที่กอง
พันทหารนี้ใหรับวัคซีนปองกันโรคหัดเยอรมัน  การใหวัคซีน
ดังกลาวใหหลีกเลี่ยงการใหในหญิงขณะตั้งครรภ และใหแนะนํา
หญิงที่ไดรับวัคซีนเพื่อใหมีการงดเวนการตั้งครรภหลังฉีดวัคซีน
อยางนอยเปนระยะเวลานาน 4 สัปดาห 

2. การควบคุมการแพรระบาดของโรค 
2.1 แนะนําใหมีการแยกผูปวย (Isolation) เปนระยะเวลา

นาน 1 สัปดาห นับจากวันที่เริ่มมีผื่นขึ้น โดยใหมีการพักงาน การ
เขาเวร การแยกหองนอน การระมัดระวังการแพรกระจายเชื้อโดย
ทางน้ํามูกหรือการไอจามรดผูอื่น การแยกแกวน้ําดื่มและของใช
สวนตัวตาง ๆ เปนตน 

2.2 เฝาระวังและใหคําแนะนําการปฏิบัติตัวแกผูที่มี
ประวัติสัมผัสใกลชิดกับผูปวยในชวงระยะเวลา 1 สัปดาห กอนเริ่มมี
อาการปวย 

2.3 ติดตามภรรยา และญาติที่อาศัยอยูบานเดียวกับทหารที่
ปวย โดยการโทรศัพทไปใหคําแนะนํา และติดตามผลการปวย 
อภิปรายผล 

จากสถานการณโรคหัดเยอรมันของประเทศไทย มีการ
ระบาดอยางสม่ําเสมอ ภาคกลางมีอัตราการปวยสูงสุด พบผูปวย 
เกิดขึ้นตลอดป โดยมีรายงานผูปวยสูงสุดในเดือนมกราคมถึงมีนาคม 
ถึงแมวาการระบาดของโรคหัดเยอรมันมีแนวโนมลดลงในชวง 10 ป
ที่ผานมา แตยังพบการระบาดป พ.ศ. 2549 และ 2551 ในคายทหาร
และโรงงาน ลักษณะของการระบาดเกิดในกลุมคนจํานวนมากอยู
รวมกัน พบในชวงอายุ 18-39 ป ซ่ึงเปนกลุมที่อาจยังไมไดรับวัคซีน
เนื่องจากในประเทศไทยเริ่มมีใหวัคซีนปองกันโรคหัดเยอรมันใน
นักเรียนหญิงชั้นประถมศึกษาปที่ 6 ตั้งแต ป พ.ศ. 2529 และในป
พ.ศ. 2540 มีการใหวัคซีน MMR แกเด็กทั่วประเทศ จึงตองให
ความสําคัญในการวินิจฉัย การวางแผนควบคุมและปองกันการแพร
ระบาดของโรคหัดเยอรมัน เนื่องจากมีไขออกผื่นที่มีลักษณะคลายโรค
หัดเยอรมันหลายโรค  ดังนั้นการวินิจฉัยที่แนนอนจึงตองอาศัยการ
ตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการ การศึกษานี้ใชการตรวจเลือดเพื่อหา
ระดับภูมิคุมกันในเลือดตอหัดเยอรมัน Ig M ซ่ึงสามารถทราบวาเปน
ผลบวกไดในการตรวจเพียงครั้งเดียว specificity 96% และ sensitivity 
≥97% 3,8 ) ผลทางหองปฏิบัติการ พบวา ผูปวยที่ไดรับแจง ทุกคนมีคา
ระดับภูมิคุมกันในเลือดตอหัดเยอรมัน Ig M เปนบวกทั้งหมด   

ระยะเวลาฟกตัวของโรคหัดเยอรมันทั่วไปประมาณ 14-21 วัน 
เฉลี่ย 16-18 วัน ผูปวยที่ไดรับแจงรายที่ 1 เร่ิมมีอาการหางจาก  
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ไมแสดงอาการชัดเจนหรือไมไดรับการตรวจรักษาโดยแพทย 
รวมถึงประวัติการเปนโรคหัดเยอรมันมากอนซ่ึงอาจทําใหมี
ภูมิคุมกันตอโรคนี้ได  

โรคหัดเยอรมันเปนโรคที่ปองกันไดดวยวัคซีน ดังนั้นกลยุทธ
อยางหนึ่งในการควบคุมการระบาดของโรคนี้ใหลดลง7 คือ การ
พยายามเพิ่มความครอบคลุมของวัคซีนใหไดตามเปาหมาย เมื่อใดมี
การระบาดของโรคหัดเยอรมันขึ้นเปนขอบงชี้อยางหนึ่งวา มีการ
กระจุกตัวของกลุมคนที่ไมมีภูมิคุมกัน การสอบสวนการระบาดจึงตอง
มีการสอบถามถึงประวัติการไดรับวัคซีนทั้งในกลุมที่ปวยและกลุมที่
ไมปวยที่มีโอกาสเสี่ยงที่จะติดโรคเพื่อจะไดประเมินการครอบคลุม
ของวัคซีน เพื่อใชเปนขอมูลในการปรับปรุงตอไป จากการศึกษาใน
ประเทศอเมริกา8 พบวา ประสิทธิภาพของวัคซีน MMR ภายหลังจาก
ไดรับเพียงหนึ่งครั้ง ในขณะเกิดการระบาดมีประสิทธิภาพสูงถึงรอย
ละ 96 (95% CI 77.8-99%) การควบคุมปองกันการระบาดของหัด
เยอรมันโดยการใหวัคซีน MMR ในการระบาดของโรคหัดเยอรมันใน
หนวยทหารเขตดอนเมืองในครั้งนี้ นาจะไดผลดี เนื่องจากภายหลังการ
ใหวัคซีน MMR วันที่ 19 มกราคม 2552 พบผูปวยอีกเพียงหนึ่งรายใน
วันที่ 23 มกราคม 2552 และจากนั้นไมพบผูปวยโรคหัดเยอรมันอีก  

ดังนั้นจะเห็นไดวาการควบคุมปองกันการระบาดของโรค
หัดเยอรมันมีความสําคัญมาก7 ไมวาจะเปนการฉีดวัคซีนปองกันหัด
เยอรมันใหครอบคลุม หรือการควบคุมปองกันการแพรกระจายของ
โรคในชวงที่เกิดการระบาดของโรค ควรมีการแยกผูปวย (Isolation) 
อยางเขมงวด เพื่อตัดทางถายทอดโรคซึ่งตองเปนมาตรการเรงดวน 
การทําความสะอาด การเฝาระวังและใหคําแนะนําการปฏิบัติตัวแกผู
ที่มีประวัติสัมผัส การติดตามการติดโรคในครอบครัวของทหารและ
เจาหนาที่ นอกจากนี้การใหสุขศึกษา การสงเสริมสุขภาพใหทหาร
และเจาหนาที่มีภาวะสุขภาพทั้งกายและจิตที่สมบูรณ จะสามารถลด
ปจจัยเส่ียงในการเกิดโรคได 
ขอเสนอแนะ 

1. ในหนวยทหารทุกแหงควรมีการซักประวัติ ตรวจรางกาย 
สัมภาษณถึงประวัติการฉีดวัคซีน การเปนไขออกผื่นในอดีต หาก
พบผูที่มีประวัติไมไดรับวัคซีน ควรมีการจัดใหไดรับวัคซีนปองกัน
โรคหัดเยอรมัน 

2. เมื่อพบผูปวยควรแยกผูปวยออกจากเพื่อนรวมงานทันทีที่
สงสัยโรคหัดเยอรมัน 

3. เพิ่มการใหความรูเรื่องโรคระบาดตาง ๆ เปนระยะ เพื่อ
ปองกันและควบคุมโรคไดดีข้ึนเมื่อเกิดการระบาดของโรค รวมทั้งมี
การประชาสัมพันธขาวสารสถานการณการระบาดของโรค  
สรุปผลการศึกษา 

จากผลการสอบสวนโรคในครั้งนี้ สามารถยืนยันไดวามีการ
ระบาดของโรคหัดเยอรมัน ในทหารและเจาหนาที่ของหนวยทหาร-  

แหงหนึ่ง เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร ในเดือนธันวาคม 2551 ถึงเดือน
มกราคม 2552  คิดเปนอัตราปวยรอยละ 8.33 ทั้งนี้ความเสี่ยงที่เปนไปได
ของการระบาด คือ การมีกิจกรรมรวมกันและอยูในสภาพแวดลอมที่
เหมือนกัน ไดแก การอยูกองรอยเดียวกัน การนอนที่โรงนอนเดียวกัน 
การอยูเวรซึ่งตองอยูในพื้นที่ใกลชิด การดําเนินการที่สําคัญ คือ การ
ควบคุมปองกันการระบาดโดยการฉีดวัคซีน การแยกผูปวย การเฝาระวัง
และใหคําแนะนําการปฏิบัติตัวแกผูที่มีประวัติสัมผัส 
กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณ นายแพทยรุงเรือง กิจผาติ ผูอํานวยการศูนย
กฎอนามัยระหวางประเทศดานหองปฏิบัติการ กรมวิทยาศาสตร 
การแพทย กระทรวงสาธารณสุข ที่ไดใหคําปรึกษาแนะนําในการศกึษา
นี้ นายแพทยโสภณ เอี่ยมศิริถาวร นายแพทยปณิธี  ธัมมวิจยะ สํานัก-
ระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ที่ไดใหคําแนะนํา
ในการเขียนรายงานสอบสวนโรค ผูปฏิบัติงานในทีมเฝาระวัง
สอบสวนเคลื่อนที่เร็วของศูนยบริการสาธารณสุข 60 รสสุคนธ 
มโนชญากร และบุคลากรของหนวยงานทหารเขตดอนเมืองทุกทานที่
ใหความรวมมืออยางดีย่ิงทําใหการศึกษานี้บรรลุวัตถุประสงค  
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สรุปการตรวจสอบขาวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห  
(Outbreak Verification Summary) 
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สถานการณโรคประจําสัปดาหที่ 16 ระหวางวันที่ 18-24 เมษายน 2553 สํานักระบาดวิทยาไดรับรายงานและตรวจสอบขอมูลเฝาระวัง

ทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณที่นาสนใจ ดังนี้ 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ไข เปน ๆ หาย ๆ ปวดเมื่อยตามตัว โดยเฉพาะบริเวณเอวดานหลัง 
ออนเพลีย วันที่ 13 เมษายน 2553 รับการรักษาเปนผูปวยในที่
โรงพยาบาลราชบุรี แรกรับมีอาการไข ออนเพลีย จุกแนนบริเวณ  
ลิ้นป หายใจไมสะดวก เก็บตัวอยางเลือดสงตรวจทางหองปฏิบัติการ 
พบเชื้อ Brucella spp. โรงพยาบาลราชบุรีไดสงตอใหกรมวิทยา-
ศาสตรการแพทยเพื่อตรวจหาชนิดตอไป อยูระหวางรอผลทาง
หองปฏิบัติการ จากการสอบสวนโรค  ผูปวยมีอาชีพเลี้ยงแพะ 
จํานวน 13 ตัว เลี้ยงวัว 37 ตัว และตัดฟนขาย แพะและวัวจะเลี้ยงใน
คอก เลี้ยงเพื่อขายเนื้อไมเคยรีดนมแพะและวัว สัตวเลี้ยงไมเคยมี
ประวัติแทงลูก  มีการคลอดตามปกติ ทีม SRRT ไดคนหาผูปวย และ
ผูสัมผัส ไมพบผูปวยรายใหม พรอมแจงปศุสัตวจังหวัดราชบุรีเพื่อ
ควบคุมโรคในสัตวแลว                     

3. เลปโตสไปโรซิส จังหวัดยะลา เสียชีวิต 1 ราย ผูปวยชาย
อายุ 41 ป อาชีพทํานา ที่อยูตําบลพรอน อําเภอเมือง เริ่มปวยวันที่ 14 
เมษายน 2553 ไปรักษาที่โรงพยาบาลยะลาวันที่ 16 เมษายน 2553 ดวย
อาการไข ปวดศีรษะ ไอมีเลือดปน ผลเอกซเรย มีจุดที่ปอด แพทย
สงสัยวัณโรคปอด เก็บเสมหะตรวจAFB อยูระหวางรอผล วันที่ 18 
เมษายน 2553 ผูปวยเริ่มมี ตัว ตาเหลือง ซึม ปสสาวะนอย แพทย
พิจารณายายไปรักษาที่หอผูปวยวิกฤต ใหประวัติวามีอาการปวดเมื่อย
ตามตัวรวมดวย แพทยสงสัยเลปโตสไปโรซิส เจาะเลือดสงตรวจ
โดยวิธี Inter chromatography assay ผล Positive ผูปวยมีอาการทรุด
ลง หายใจหอบ ปสสาวะสีเขม แพทยพิจารณาใสเครื่องชวยหายใจ
ในวันที่ 20 เมษายน 2553 ญาติขอรับกลับบานไมสมัครใจอยู และ
เสียชีวิตในวันเดียวกัน กอนปวยมีประวัติไปทํานาในหมูบาน และมี
แผลที่เทา เนื่องจากถูกหอยเชอร่ีบาด สมาชิกในครอบครัว 5 คนไมมี
อาการปกติ   

ผูปวยรายนี้เปนผูปวยรายที่ 5 ของจังหวัดนับตั้งแตตนป 
2553 เปนผูปวยในตําบลเดียวกัน 3 ราย (เดือนมกราคม 1 ราย และ 
มีนาคม 2 ราย) และเปนผูปวยในหมูบานเดียวกัน 1 ราย (เริ่มปวยชวง
ปลายเดือนมีนาคม)               

สถานการณภายในประเทศ 

1.อหิวาตกโรค มี 2 เหตุการณ  
1.1 จังหวัดสงขลา เสียชีวิต 1 ราย เพศหญิง อายุ 6 ป 

ไมไดเรียนหนังสือ อยูหมู 2 ตําบลแดนสงวน  อําเภอระโนด เริ่มปวย
เมื่อวันที่ 5 เมษายน 2553 ดวยอาการอาเจียน 3 - 5 ครั้ง ตอวัน ถาย
เหลวเปนน้ําปนมูกไมมีเลือด 7 - 10 ครั้งตอวัน ไมมีไข วันที่ 8 
เมษายน 2553 ยังมีอาการถายมาก เร่ิมซึม มือและเทาเย็น จึงมารับ
การรักษาที่โรงพยาบาลสงขลานครินทรในวันที่ 10 เมษายน 2553  
และผูปวยเสียชีวิตในวันที่ 11 เมษายน 2553 เวลา 11.55 น. โรงพยาบาล
ไดเก็บอุจจาระสงตรวจ ผลพบเชื้อ Vibrio cholerae El Tor Inaba 
จากการสอบสวนโรค พบวาผูปวยอาศัยอยูกับตาและยาย นอกจากนี้
ผูปวยมีโรคประจําตัว คือโรคทอน้ําดีตีบตัน และโรคตับแข็ง ซ่ึง
รักษาตอเนื่องที่โรงพยาบาลสงขลานครินทร พรอมรับยาปองกัน 
การแข็งตัวของเลือด ฉีดที่โรงพยาบาลระโนด เดือนละ 1 คร้ัง เก็บ 
ตัวอยาง Rectal swab ของผูสัมผัสรวมบานทั้ง 2 ราย ผลไมพบเชื้อ 
และดําเนินการเฝาระวังโรคตอเนื่องในชุมชนไมมีรายงานผูปวย
เพิ่มเติม 

1.2  จังหวัดราชบุรี จํานวน 1 ราย เพศหญิง อายุ 32 ป 
อาชีพงานบานและรับจาง พูดคุยหรือถามตอบไมคอยรูเรื่องลักษณะ
เหมือนคนมีความบกพรองทางสมอง อยูที่ตําบลหนาเมือง อําเภอ
เมือง เร่ิมปวยวันที่ 16 เมษายน 2553 มีอาการปวดทองและถายเหลว
ประมาณ 20 กวาครั้ง และมีอาการออนเพลีย เขารับการรักษาที่
โรงพยาบาลราชบุรีในวันที่ 17 เมษายน 2553 เบื้องตนแพทยวินิจฉัย 
Acute Gastroenteritis เก็บตัวอยาง Rectal swab สงตรวจผลพบเชื้อ 
Vibrio cholerae El Tor Ogawa ยังระบุอาหารสงสัยไมได ทีม SRRT 
อําเภอไดออกสอบสวนโรคไมพบผูปวยเพิ่มเติม พรอมเก็บตัวอยาง 
Rectal swab ผูสัมผัสรวมบาน 3 คน คือ บิดา มารดา และพี่ชาย ผล
ไมพบเชื้อ และไดเก็บตัวอยางน้ําสงตรวจ ผลไมพบเชื้อ ปจจุบัน
ผูปวยมีอาการดีข้ึน 

2. บรูเซลโลซิส จังหวัดราชบุรี เพศชาย อายุ 62 ป อยูหมู 9 
ตําบลหินกอง อําเภอเมือง เริ่มปวยวันที่ 8 เมษายน 2553 ดวยอาการ  
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ไวรัส H5N1 ขามจากการอาศัยอยูในสัตวปกไปอาศัยอยูในสัตวเลี้ยง
ลูกดวยนมอื่นอีก คือ ลา  จากการวิเคราะหวิวัฒนาการของสิ่งมีชีวิต
แสดงใหเห็นวากลุมของไวรัสในเชื้อสาย H5N1 จากอียิปตสัมพันธ
อยางใกลชิดกับไวรัสที่แยกไดในป พ.ศ. 2552 ซ่ึงมีการเปลี่ยนแปลง
ทางพันธุกรรมเล็กนอยเมื่อเปรียบเทียบกับไวรัสจากสัตวปกและ
มนุษย Neuraminidase ไมมีการกลายพันธุตอการดื้อยาโอเซลทามิ-
เวียร เปนที่นาสนใจวา การคัดกรองดวยวิธี HI เพื่อหาแอนติบอดีตอ 
H5 haemagglutinins ในลาแสดงใหเห็น high exposure rate 
(www.promedmail.org) 

 

 

เมื่อวันที่ 18 เมษายน 2553 ประเทศอียิปต รายงานการศึกษา
นําเสนอใน Journal of Biomedical Science 2010 เกี่ยวกับการแยก
เชื้อและลักษณะของไวรัสไขหวัดนก H5N1 จากลา ซ่ึงมีวิธี
การศึกษาโดยการเก็บตัวอยางจากจมูกของลาที่มีอาการทางเดิน
หายใจ ทําการตรวจทางหองปฏิบัติการดวยวิธี RT - PCR และมีการ
คัดกรอง H5 seroconversion ดวยวิธี Haemagglutination inhibition 
(HI) assay จากตัวอยางซีรัมของลา 105 ตัวอยาง ผลการศึกษาพบวา  
 

สถานการณตางประเทศ 

 
 
 
 
 
ASSOCIATION(Syn:correlation, [statistical]dependence, relationship) 

ความเชื่อมโยงกันของขอมูลตัวเลข ซ่ึงขึ้นกับกิจกรรม/เหตุการณ ตั้งแต 2 เหตุการณข้ึนไป 
รวมทั้งลักษณะของตัวแปรอื่น ๆ ความเชื่อมโยงจะพบเมื่อโอกาสการเกิดขึ้นของเหตุการณ ลักษณะ 
จํานวนที่ปรากฎของตัวแปร ข้ึนกับการเกิดขึ้นของเหตุการณหนึ่งหรือมากกวา ความเชื่อมโยง
ระหวางตัวแปร 2 ตัว ถูกอธิบายในลักษณะที่เปนบวก เมื่อตัวแปรที่มีคาสูง เชื่อมโยงกับตัวแปรที่มี
คาสูงอีกตัวหนึ่ง และเชื่อมโยงกับตัวแปรที่มีคาต่ําอีกตัวหนึ่งดวย ความเชื่อมโยงอาจเกิดขึ้นโดย
บังเอิญ หรือเปนผลของสภาวะ/พฤติกรรมที่หลากหลาย การเชื่อมโยงกันไมจําเปนตองเปนนัยของ
การมีความสัมพันธกันแบบเปนสาเหตุตอกัน ความเชื่อมโยงกันนี้ไมไดจํากัดเฉพาะในสถานการณ
ซ่ึงตัวแปรทั้งสองตัวมีความสัมพันธทางสถิติตอกันเทานั้น ไมเชนนั้นการใชคําวา ความเชื่อมโยง
กันทางสถิติ หรือมีนัยสําคัญทางสถิติ จะเปนการพูดซ้ําโดยความหมายคงเดิม โดยทั่วไปการใชคํา
วา ความเชื่อมโยง ไมไดเท่ียงตรงในทางสถิติ อาจสามารถใชคําวา ความสัมพันธแทนกันได 
เนื่องจากความเชื่อมโยงมีความหมายกวาง สามารถที่จะแบงได 2 กลุม คือ ความเชื่อมโยงแบบที่
สมมาตร หรือไมเปนสาเหตุ และแบบที่ไมสมมาตร หรือเปนสาเหตุ 
ASSOCIATION, ASYMMETRICAL(Syn: asymmetrical relationship) 

ส่ิงท่ีกําหนดความเชื่อมโยงที่ไมสมมาตร คือ ทิศทางและเวลา ตัวแปรอิสระ X เปนสาเหตุที่
ทําใหมีการเปลี่ยนแปลงของตัวแปรตาม Y ดังนั้นตัวแปร X ท่ีเปนสาเหตุตองเกิดขึ้นกอนผลของมัน 
ความเปนไปไดของความสัมพันธท่ีเปนสาเหตุที่แทจริงจะเพิ่มขึ้นในการมีอยูของหลักการที่แนนอน 
อนึ่งหลักการที่สําคัญ และจําเปนตองมี คือ สาเหตุ ตองเกิดขึ้นกอนผล  

อางอิงจากหนังสือ : ท่ีระลึกในวาระที่อาจารยสุชาติ เจนตนเสน มีอายุครบ 80 ป หนา 77, 78 

พจนานกุรมศัพทระบาดวิทยา  

A 
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รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาปร ะจํา สัปดาห  ปที่  41  ฉบับที่  16  :  30  เ มษายน  2553  

ขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนประจําสัปดาหท่ี 16 
Reported Cases of Priority by Diseases under Surveillance, 16thweek 

 laddal@health.moph.go.th     ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา และกลุมงานระบาดวิทยาโรคติดตอ สํานักระบาดวิทยา  
Epidemiological Information Center, Communicable Disease Epidemiological Section, Bureau of Epidemiology 

 
 
 
 

ตารางที่ 1 จํานวนผูปวยดวยโรคท่ีเฝาระวังเรงดวนตามวันรับรักษา โดยเปรียบเทียบกับชวงเวลาเดียวกันของปกอน ๆ ประเทศไทย สัปดาหที่ 16 
Table 1  Reported Cases of Priority by Diseases Under Surveillance by Date of Treatment Compared to Previous Year, Thailand, 16th Week  

DISEASES This Week Cumulative (16th week) 

 2010 2009 Median(2005-2009) 2010 2009 Median(2005-2009)

DIPHTHERIA 0 1 0 2 6 1 
PERTUSSIS 0 0 0 2 9 9 
TETANUS NEONATORUM 0 0 0 1 B 1 1 
MEASLES 26 157 82 837 3182 1512 
MENIN.MENINGITIS 1 1 1 7 16 10 
ENCEPHALITIS 4 6 6 130 119 92 
ACUTE FLACCID PARALYSIS: AFP 1 7 3 42 69 71 
CHOLERA 27 0 1 481 4 8 
HAND, FOOT AND MOUTH DISEASE 45 98 40 6160 2151 875 
DYSENTERY 149 423 423 3723 5999 6009 
PNEUMONIA (ADMITTED)* 700 1099 1099 24266 22295 24458 
INFLUENZA 289 264 264 24092 4253 4870 
LEPTOSPIROSIS 25 54 32 726 757 474 
ANTHRAX 0 0 0 0 0 0 
RABIES 0 0 0 12 A 6 6 
AEFI  6 18 5 533 280 74 

ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผูปวยที่เขารับการรักษาของจังหวัดใน แตละสัปดาห 
 และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมขอมูลในภาพรวมระดับประเทศ            “ 0 ” = No Case     “ – ” = No Report Received  
A ไดรับรายงานจาก กรุงเทพมหานคร 5 ราย จังหวัดกาญจนบุรี 2 ราย ชลบุรี ตาก สุพรรณบุรี สมุทรปราการ และ สระบุรี จังหวัดละ 1 ราย  
B ไดรับรายงานจากจังหวัดเชียงใหม 1 ราย    * เร่ิมเก็บขอมูลเมื่อป ค.ศ. 2005 
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 checheamorn@yahoo.com 
 
จากรายงานโรคเฝาระวังเรงดวนสัปดาหที่ 16 โรคที่มีจํานวนผูปวยมากกวาผูปวยในสัปดาหเดียวกันของปกอนและคามัธยฐาน

ยอนหลัง 5 ป  ไดแก  อหิวาตกโรคและไขหวัดใหญ  ไดรับรายงานผูปวยอหิวาตกโรค 27 ราย จาก 4 จังหวัด จังหวัดที่มีผูปวยสูงสุด คือ จังหวัด
สตูล  (11 ราย) รองลงมาไดแก ปตตานี (10 ราย) ตาก (5 ราย)  และนครราชสีมา (1 ราย) ตามลําดับ ซ่ึงผูปวยจากจังหวัดตากเปนชาวพมาทั้งหมด 
ขณะนี้กําลังเกิดการระบาดของอหิวาตกโรคใหหลายพื้นที่ ขอความรวมมือเจาหนาที่ในการรายงานขอมูลผูปวยและมาตรการการปองกัน
ควบคุมโรคที่ดําเนินการ สวนพื้นที่ที่ยังไมมีรายงานการระบาดควรมีการเฝาระวังอยางเขมแข็งดวย  

สําหรับโรคที่มีจํานวนผูปวยสะสมมากกวาผูปวยสะสมในสัปดาหเดียวกันของปกอนและคามัธยฐานสะสม  5  ป  ไดแก  ไขสมอง
อักเสบ  อหิวาตกโรค  มือเทาปาก  ไขหวัดใหญและพิษสุนัขบา 

 

จังหวดัสงขอมูลรายงานโรคเฝาระวังทางระบาดวิทยาเรงดวนทนัตามกําหนดเวลา 63 จังหวดั รอยละ 82.89 
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    ตารางท่ี   3  จํานวนผูปวยและตายสงสัยดวยโรคไขเลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มปวย รายจังหวัด ประเทศไทย สัปดาหท่ี 16 พ.ศ. 2553 (18 - 24 เมษายน 2553)
   TABLE     3

16th Week ( April 18 - 24, 2010)  

CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2009

JAN FEB MAR APR MAY JUN JUL AUG SEP OCT NOV DEC TOTAL TOTAL 100000 RATE

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

3580 3549 4158 1687 - - - - - - - - 12974 16 20.42 0.12 63,525,062  
1931 1840 1919 654 - - - - - - - - 6344 5 29.58 0.08 21,445,124  
625 621 591 229 - - - - - - - - 2066 1 36.23 0.05 5,702,595    
275 226 225 51 - - - - - - - - 777 0 22.70 0.00 3,422,311    
146 125 112 14 - - - - - - - - 397 0 36.83 0.00 1,078,071    

45 35 28 21 - - - - - - - - 129 0 16.64 0.00 775,157       
64 38 62 3 - - - - - - - - 167 0 17.46 0.00 956,376       
20 28 23 13 - - - - - - - - 84 0 13.71 0.00 612,707       
57 92 130 36 - - - - - - - - 315 0 19.81 0.00 1,589,978    
13 21 21 9 - - - - - - - - 64 0 22.47 0.00 284,807       
10 5 8 10 - - - - - - - - 33 0 9.84 0.00 335,420       
30 65 99 15 - - - - - - - - 209 0 27.70 0.00 754,452       

4 1 2 2 - - - - - - - - 9 0 4.18 0.00 215,299       
247 219 300 25 - - - - - - - - 791 0 25.61 0.00 3,089,076    

44 38 50 16 - - - - - - - - 148 0 22.12 0.00 668,983       
3 10 3 0 - - - - - - - - 16 0 6.36 0.00 251,683       

32 26 30 5 - - - - - - - - 93 0 20.14 0.00 461,854       
15 27 17 2 - - - - - - - - 61 0 11.25 0.00 542,451       

153 118 200 2 - - - - - - - - 473 0 40.63 0.00 1,164,105    
300 290 235 79 - - - - - - - - 904 1 26.87 0.11 3,364,670    

36 43 36 11 - - - - - - - - 126 0 15.12 0.00 833,423       
78 88 113 35 - - - - - - - - 314 1 36.88 0.32 851,426       

121 88 43 20 - - - - - - - - 272 0 32.57 0.00 835,231       
65 71 43 13 - - - - - - - - 192 0 22.73 0.00 844,590       

188 128 117 58 - - - - - - - - 491 1 29.87 0.20 1,643,555    
28 23 32 18 - - - - - - - - 101 0 21.90 0.00 461,239       
17 15 30 25 - - - - - - - - 87 0 17.26 0.00 504,063       

136 79 44 7 - - - - - - - - 266 0 54.89 0.00 484,606       
7 11 11 8 - - - - - - - - 37 1 19.11 2.70 193,647       

239 264 321 176 - - - - - - - - 1000 2 37.98 0.20 2,632,939    
23 50 67 32 - - - - - - - - 172 0 33.64 0.00 511,246       

133 134 134 47 - - - - - - - - 448 1 34.74 0.22 1,289,590    
67 67 91 65 - - - - - - - - 290 1 47.38 0.34 612,095       
16 13 29 32 - - - - - - - - 90 0 40.91 0.00 220,008       

959 807 793 416 - - - - - - - - 2975 7 33.75 0.24 8,813,880    
231 249 250 149 - - - - - - - - 879 1 25.07 0.11 3,506,241    

21 18 34 20 - - - - - - - - 93 0 19.07 0.00 487,744       
87 87 85 14 - - - - - - - - 273 0 18.00 0.00 1,516,499    
70 98 66 44 - - - - - - - - 278 1 54.75 0.36 507,777       
53 46 65 71 - - - - - - - - 235 0 23.64 0.00 994,221       

141 134 124 8 - - - - - - - - 407 2 22.43 0.49 1,814,555    
58 52 45 0 - - - - - - - - 155 2 36.34 1.29 426,556       
18 10 15 5 - - - - - - - - 48 0 19.07 0.00 251,657       
28 50 45 3 - - - - - - - - 126 0 37.51 0.00 335,913       

8 5 6 0 - - - - - - - - 19 0 10.45 0.00 181,754       
29 17 13 0 - - - - - - - - 59 0 9.54 0.00 618,675       

587 424 419 259 - - - - - - - - 1689 4 48.35 0.24 3,493,084    
93 67 63 60 - - - - - - - - 283 1 38.87 0.35 728,071       

126 103 65 32 - - - - - - - - 326 1 50.34 0.31 647,624       
37 46 36 32 - - - - - - - - 151 0 51.52 0.00 293,101       

255 159 198 92 - - - - - - - - 704 1 52.38 0.14 1,343,954    
76 49 57 43 - - - - - - - - 225 1 46.84 0.44 480,334       

2010
DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

REPORTING  AREAS**
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 ตารางที่ 3 (ตอ)  จํานวนผูปวยและตายสงสัยดวยโรคไขเลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มปวย รายจังหวัด ประเทศไทย สัปดาหที่ 16 พ.ศ. 2553 (18 - 24 เมษายน 2553)
   TABLE     3  REPORTED CASES AND DEATHS OF SUSPECTED DENGUE FEVER AND DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER  UNDER SURVEILANCE, BY DATE OF ONSET BY PROVINCE, THAILAND, 

16th Week ( April 18 - 24, 2010)  

CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2009

JAN FEB MAR APR MAY JUN JUL AUG SEP OCT NOV DEC TOTAL TOTAL 100000 RATE

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

413 618 1054 375 - - - - - - - - 2460 1 11.44 0.04 21,495,825  
81 84 112 41 - - - - - - - - 318 0 8.91 0.00 3,567,883    
20 38 52 20 - - - - - - - - 130 0 20.94 0.00 620,780       

8 12 7 2 - - - - - - - - 29 0 5.79 0.00 500,913       
16 6 8 0 - - - - - - - - 30 0 3.31 0.00 907,250       
37 28 45 19 - - - - - - - - 129 0 8.38 0.00 1,538,940    
50 61 104 34 - - - - - - - - 249 0 11.54 0.00 2,157,187    
25 26 43 10 - - - - - - - - 104 0 30.76 0.00 338,048       

4 9 6 3 - - - - - - - - 22 0 3.14 0.00 700,690       
21 26 55 21 - - - - - - - - 123 0 11.00 0.00 1,118,449    
54 145 203 62 - - - - - - - - 464 0 9.30 0.00 4,989,649    
22 54 63 30 - - - - - - - - 169 0 17.24 0.00 980,158       
20 46 74 14 - - - - - - - - 154 0 8.74 0.00 1,762,242    

6 10 16 8 - - - - - - - - 40 0 4.26 0.00 939,090       
6 35 50 10 - - - - - - - - 101 0 7.72 0.00 1,308,159    

55 91 259 87 - - - - - - - - 492 0 11.83 0.00 4,160,037    
1 1 6 1 - - - - - - - - 9 0 2.43 0.00 370,804       

32 72 136 48 - - - - - - - - 288 0 19.91 0.00 1,446,345    
14 11 102 31 - - - - - - - - 158 0 8.76 0.00 1,803,754    

8 7 15 7 - - - - - - - - 37 0 6.86 0.00 539,134       
173 237 376 151 - - - - - - - - 937 1 14.15 0.11 6,621,069    

47 101 104 16 - - - - - - - - 268 1 17.33 0.37 1,546,784    
14 31 41 17 - - - - - - - - 103 0 9.15 0.00 1,125,166    
80 63 123 99 - - - - - - - - 365 0 14.20 0.00 2,571,292    
32 42 108 19 - - - - - - - - 201 0 14.59 0.00 1,377,827    

277 284 392 242 - - - - - - - - 1195 3 10.15 0.25 11,770,233  
59 50 73 21 - - - - - - - - 203 0 6.67 0.00 3,043,586    
44 30 48 14 - - - - - - - - 136 0 8.33 0.00 1,632,548    
11 13 15 0 - - - - - - - - 39 0 5.10 0.00 764,498       

3 5 10 6 - - - - - - - - 24 0 5.93 0.00 404,693       
1 2 0 1 - - - - - - - - 4 0 1.65 0.00 241,847       

26 16 28 28 - - - - - - - - 98 0 3.74 0.00 2,619,757    
16 6 16 8 - - - - - - - - 46 0 3.85 0.00 1,194,933    

4 2 4 12 - - - - - - - - 22 0 4.63 0.00 475,614       
2 3 2 4 - - - - - - - - 11 0 2.26 0.00 487,120       
4 5 6 4 - - - - - - - - 19 0 4.11 0.00 462,090       

98 104 160 153 - - - - - - - - 515 3 15.03 0.58 3,426,112    
18 34 43 23 - - - - - - - - 118 0 11.86 0.00 995,125       
27 35 40 20 - - - - - - - - 122 0 14.43 0.00 845,561       
17 14 21 21 - - - - - - - - 73 0 12.11 0.00 602,813       
34 19 50 83 - - - - - - - - 186 3 35.79 1.61 519,662       

2 2 6 6 - - - - - - - - 16 0 3.46 0.00 462,951       
94 114 131 40 - - - - - - - - 379 0 14.14 0.00 2,680,778    
36 39 62 16 - - - - - - - - 153 0 21.05 0.00 726,846       
33 38 34 15 - - - - - - - - 120 0 11.18 0.00 1,072,868    
17 32 30 5 - - - - - - - - 84 0 15.18 0.00 553,193       

8 5 5 4 - - - - - - - - 22 0 6.71 0.00 327,871       
ที่มา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผูปวยท่ีเขารับการรักษาของจังหวัดในแตละสัปดาห)
       และศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมขอมูลในภาพรวมระดับประเทศ "  0 "  =  No case            "  - "  =  No report received
  ** แบงจังหวัดตามเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข

2010
DENGUE HAEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)
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ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม - 24 เมษายน 2553 สํานักระบาดวิทยาไดรับรายงาน
ผูปวยอหิวาตกโรคเปนจํานวนทั้งสิ้น 481 ราย เสียชีวิต 3 ราย ซึ่งสูงกวาคามัธยฐาน
ยอนหลัง 5 ป ของจํานวนผูปวยในสัปดาหเดียวกัน (8 ราย) ถึง 60 เทา โดยพบใน
ภาคใตมากที่สุดถึง 457 ราย จึงตองมีการเฝาระวังและควบคุมโรคอยางใกลชิด 
รวมทั้งมีการตรวจปริมาณคลอรีนในน้ําดื่ม น้ําใช น้ําประปา ใหไดมาตรฐาน ดําเนิน
มาตรการในการปองกันและควบคุมโรคในเรื่องสิ่งแวดลอม ทั้งในโรงพยาบาล แพปลา 
ตลาดสด โรงงานอาหารสงออก โรงฆาสัตว แหลงน้ําใช โรงน้ําแข็ง รานอาหาร หอง
สุขาสาธารณะ การกําจัดขยะ และอื่น ๆ เชน โรงเรียน เรือนจํา รถเร โดยเฉพาะตลาด-
สด แพปลา หองสุขาสาธารณะ ตองดําเนินมาตรการตางๆ ใหถูกสุขลักษณะ 
พฤติกรรมการถายอุจจาระลงในคลอง การรับประทานอาหารดิบ และพฤติกรรมไมลาง
มือทั้งกอนและหลังรับประทานอาหาร  และหลังถายอุจจาระ  เปนการแพรเชื้อ
อหิวาตกโรคไดงาย พฤติกรรมเสี่ยงเหลานี้ของผูปวยมีผลตอการแพรระบาดของเชื้อ
อหิวาตเปนอยางมาก 

กองบรรณาธิการ

Highlight ประจําฉบบันี ้ 


