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ไวรัส71 จากการศึกษาพบผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิตยืนยันติดเช้ือ

เอนเตอโรไวรัส71 genogroup C4 จํานวน 1 รายท่ีอําเภอโคกสําโรง

และผู้ป่วยเสียชีวิตเข้าข่ายอีก 1 รายที่อําเภอชัยบาดาล จากการ

ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม พบผู้ป่วยเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

2 ราย ผู้ป่วยสงสัยเอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 8 รายและพบเด็กท่ีติด

เช้ือเอนเตอโรไวรัส71 แต่ไม่แสดงอาการ 10 ราย สิ่งแวดล้อมของ

ผู้ป่วยท้ังคู่ค่อนข้างสกปรก ผลการสํารวจภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71ของเด็กในหมู่บ้านพบว่ามีภูมิคุ้มกัน 55.3% โดยสูงอย่างมาก

ในห้องเรียนพี่สาวของผู้ป่วยรายแรกถึง 92.3% จากผลการวิเคราะห์

พบว่า การต้มน้ําก่อนรับประทานยังคงเป็นปัจจัยป้องกันการติดเช้ือ 

Enterovirus71 มี Adjusted OR = 0.11 โดยมีค่า 95%CI=0.01-

0.82  
**************************************************** 
บทนํา 

โรคมือเท้าปากและโรคแผลในปากมีสาเหตุเกิดจากเช้ือ เอน

เตอโรไวรัส ใน Family Picornaviridae โดยมีคอกแซ็กกี เอ คอก

แซ็กกี บี เอนเตอโรไวรัส 68-71 และเอคโคไวรัส เป็นเช้ือก่อโรคท่ีพบ

ได้บ่อยมากท่ีสุด เอนเตอโรไวรัสไม่มีเปลือกหุ้มทําให้สามารถทนทาน

ต่อแอลกอฮอล์ได้ สามารถมีชีวิตอยู่ได้ในสิ่งแวดล้อมที่มี pH 3-10  

บทคัดย่อ 

สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิต

ยืนยันเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 เดือนกรกฎาคม 2554 และพบจํานวน

ผู้ป่วยโรคมือเท้าปากสูงข้ึนในจังหวัดลพบุรี จึงได้ออกสอบสวนโรค

ร่วมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี เพื่ออธิบายลักษณะทาง

ระบาดวิทยา ประเมินระดับภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ของ

เด็กในชุมชน หาปัจจัยเสี่ยงขอการติดเช้ือและควบคุมและป้องกันการ

ติดเช้ือ โดยการศึกษาพรรณา สัมภาษณ์แพทย์ พยาบาล ผู้ปกครอง

และบุคคลใกล้ชิดผู้ป่วย ทบทวนเวชระเบียนและผลตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชนและโรงเรียน นิยาม

ผู้ป่วย  ผู้ป่วยสงสัย คือ เด็กอายุต่ํากว่า 10 ปีท่ีอาศัยอยู่ในหมู่บ้าน 2 

แห่ง ตั้งแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม - 11 สิงหาคม 2554 ท่ีมีอาการอย่าง

น้อย 1 อาการดังต่อไป ผื่นท่ีมือหรือเท้า แผลในปาก ไข้ ชัก หอบ 

หรือเสียชีวิตท่ีเข้าข่ายการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ผู้ป่วยเข้าข่าย 

คือ ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีความเกี่ยวข้องทางระบาดวิทยากับผู้ป่วยยืนยัน 

ผู้ป่วยยืนยัน คือ ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีผลเพาะเชื้อยืนยันการติดเช้ือเอนเตอ

โรไวรัส71 ศึกษาทางสิ่งแวดล้อม รวมทั้งการศึกษาทางระบาดวิทยา

เชิงวิเคราะห์เพื่อสํารวจหาภูมิคุ้มกันของเด็กในชุมชนต่อเช้ือเอนเตอ

โรไวรัส71 และสัมภาษณ์ถึงปัจจัยท่ีส่งผลต่อการติดเช้ือเอนเตอโร  
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ทนความร้อนได้ถึงอุณหภูมิ 50 องศาเซลเซียส และสามารถอยู่ใน

สิ่งแวดล้อมท่ีเหมาะสมในสิ่งแวดล้อมได้นานถึง 2 เดือน[1] เอนเตอโร

ไวรัสมักจะทําให้เกิดอาการของโรคในเด็กอายุน้อยกว่า 10 ปีและมี

อาการแสดงทางคลินิกได้หลากหลายรูปแบบ ตั้งแต่ไม่แสดงอาการ 

อาการไข้สู งหรือต่ํ า มีแผลในปากโดยไม่ มีผื่ น ท่ี มือและเท้ า 

(Herpangina) หรือมีแผลในปากร่วมกับมีผื่นท่ีมือหรือเท้า (Hand 

Foot Mouth Disease) อาการคล้ายไข้หวัด เช่น มีน้ํามูก ไอ เจ็บคอ 

รวมไปถึงอาการรุนแรง ได้แก่ การติดเช้ือท่ีก้านสมองและกล้ามเนื้อ

หัวใจอักเสบซึ่งอาจทําให้ผู้ป่วยเสียชีวิตได้ (CFR 13%)[2]   โดยผู้ป่วย

ท่ีมีอาการรุนแรงเหล่านี้อาจไม่มีแผลในปาก หรือผื่นท่ีมือและเท้า ทํา

ให้ยากต่อการวินิจฉัย การติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71นั้นมีความเสี่ยงท่ี

จะเกิดผลแทรกซ้อนร้ายแรงได้มากกว่าเอนเตอโรไวรัสตัวอ่ืน ๆ เช่น 

สมองอักเสบ ปอดบวมน้ํา หรือมีภาวะหัวใจล้มเหลว 
โรคติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส 71 จัดเป็นปัญหาสาธารณสุขท่ี

สําคัญในภูมิภาคเอเชียแปซิฟิกนับตั้งแต่เกิดการระบาดของโรคมือเท้า

ปากคร้ังใหญ่ท่ีประเทศมาเลเซียปี พ.ศ. 2540 ประเทศไต้หวัน ปี พ.ศ. 

2541 และ 2543 ประเทศญี่ปุ่นและสิงคโปร์ในปี พ.ศ.2543[3,4,5,6] ใน

ปี พ.ศ. 2554 มีจํานวนผู้ป่วยท่ีรายงานของประเทศไทยในปี พ.ศ. 

2554 มีจํานวนสูงกว่าค่าเฉลี่ย 5 ปีย้อนหลังอย่างชัดเจน ประเทศไทย

มีรายงานเด็กเสียชีวิตจากการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส 71 ในปี พ.ศ. 

2549 จํานวน 7 ราย โดยท่ีผู้ป่วยท่ีไม่มีรอยโรคที่มือ เท้า หรือปาก

นํามาก่อน 4 ราย[7] 

ในเดือนกรกฎาคม 2554 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงาน

ผู้ป่วยเด็กสมองอักเสบเสียชีวิตยืนยันเช้ือเอนเตอโรไวรัส 71 ในอําเภอ

โคกสําโรง จังหวัดลพบุรี สํานักระบาดวิทยาได้ออกสอบสวนโรค

ร่วมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี 

วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยของผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิตและ

ยืนยันการระบาดของการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

2. เพื่อประเมินสถานการณ์และทราบขนาดของปัญหาผู้ป่วย

ท่ีสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ในชุมชนสองแห่งท่ีมีผู้ป่วยเสียชีวิต 

จังหวัดลพบุรี 

3. เพื่ออธิบายลักษณะทางระบาดวิทยาของผู้ป่วยท่ีเสียชีวิต

และผู้ป่วยท่ีสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ในชุมชนสองแห่ง จังหวัด

ลพบุรี 

4. เพื่อควบคุมและป้องกันการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัสแก่

เจ้าหน้าท่ีด้านสาธารณสุขและประชาชนในจังหวัดลพบุรี 

วิธีการศึกษา 

ทําการศึกษาในชุมชนท่ีมีผู้ป่วยเด็กเสียชีวิตสงสัยจากการ

ติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จังหวัดลพบุรี 
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วตัถปุระสงคใ์นการจดัทํา 
รายงานการเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยาประจําสปัดาห์

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  
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1. การศึกษาทางระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive study) 

1.1  ทบทวนสถานการณ์ผู้ป่วยโรคมือเท้าปาก (HFMD) 

รวมถึงผู้ป่วยเสียชีวิตจากรายงาน 506 ของประเทศไทยและ

จังหวัดลพบุรี ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2549 – 2554 

1.2  ศึกษาลักษณะทางระบาดวิทยาของผู้ป่วยสมอง

อักเสบยืนยันการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 โดยการสัมภาษณ์แพทย์ 

ผู้ปกครอง พี่เลี้ยง ครูประจําช้ัน นักระบาดวิทยาท่ีโรงพยาบาลโคก

สําโรงและโรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช ทบทวนเวชระเบียน

ของผู้ป่วยและทบทวนผลตรวจทางห้องปฏิบัติการจากสถาบันวิจัย

วิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

1.3  การค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม (Active case finding) 

1.3.1 ในโรงพยาบาล (Passive search): ทบทวนเวช

ระเบียนผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยในโดยการดึงข้อมูลของผู้ป่วยท่ีได้รับ

การลงรหัส ICD-10 ท่ีมีการวินิจฉัยเข้าได้กับการติดเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71 จํานวน 11 กลุ่มโรค ค้นหาผู้ป่วยโดยการสอบถามพยาบาลท่ี

หอผู้ป่วยหนัก หอผู้ป่วยเด็กในโรงพยาบาลโคกสําโรงและโรงพยาบาล

พระนารายณ์มหาราช ซึ่งเป็นโรงพยาบาลประจําจังหวัดลพบุรี โดย

คํานิยามดังต่อไปน้ี 
ผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ ผู้ป่วยเด็กใน

รพ.โคกสําโรงและรพ.พระนารายณ์มหาราชท่ีได้รับการวินิจฉัย (ICD 

10 code): 1.HFMD (B08.4), 2.Herpangina (B08.5), 3.Aseptic 

meningitis (G03), 4.Encephalitis (G04, G05), 5.Pulmonary 

edema (J81), 6.Pulmonary hemorrhage (P26, R04), 

8.Myocarditis (I51.4), 9.Pericarditis (I30, I31, I32), 10.Acute 

flaccid paralysis (G81, G82) และ 11.Viral pneumonia (J12) 

ท่ีมีอาการตั้งแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม - 11 สิงหาคม 2554  

ผู้ป่วยเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ ผู้ป่วย

สงสัยและมีความเชื่อมโยงทางระบาดวิทยากับผู้ป่วยยืนยัน 

ผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ ผู้ป่วยสงสัยท่ีมี

ผลปฏิบัติการยืนยันจากการแยกเชื้อเอนเตอโรไวรัส71 ได้โดยวิธีเพาะเชื้อ 
1.3.2 ชุมชนและโรงเรียน (Active search) เพื่อ

ค้นหาการระบาดของโรคและหาแหล่ง ท่ีมาของโรคโดยใช้

แบบสอบถามเก็บข้อมูลผู้ป่วยและเก็บตัวอย่างส่งตรวจ เดินสํารวจ

หาผู้ป่วยแต่ละบ้านโดยคํานิยามดังต่อไปน้ี 
ผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ เด็กท่ีมีอายุ

ต่ํากว่า 10 ปีท่ีอาศัยอยู่ในชุมชน ตั้งแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม - 11 

สิงหาคม 2554 ท่ีอาการอย่างน้อย 1 อาการดังต่อไปน้ี 

- มีผื่นท่ีมือหรือเท้า หรือ มีแผลในปาก หรือ ไข้ 

- ชัก หรือ หอบ หรือ เสียชีวิต ท่ีมีอาการเข้าได้กับ

การติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ชนิดรุนแรง 

ผู้ป่วยเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ ผู้ป่วย

สงสัยท่ีมีลักษณะเกี่ยวข้องทางระบาดวิทยากับผู้ป่วยยืนยันการติด

เช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

ผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 คือ ผู้ป่วยสงสัย

ท่ีมีผลปฏิบัติการยืนยันจากการแยกเชื้อเอนเตอโรไวรัส71 ได้โดยวิธี

เพาะเชื้อ  

หมายเหตุ โรคมือเท้าปากและโรคแผลในปากมักแสดง

อาการในเด็กต่ํากว่า 10 ปีจึงค้นหาผู้ป่วยท่ีมีอายุต่ํากว่า 10 ปี 

1.4  สํารวจสิ่งแวดล้อม (Environmental survey) โดย

การสัมภาษณ์ และสํารวจสิ่งแวดล้อมในบ้านผู้ป่วย รอบบ้าน 

ชุมชนและโรงเรียน  

1.5  การศึกษาทางห้องปฏิบัติการ (Laboratory study) 

เพื่อยืนยันการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ได้เก็บตัวอย่างส่งตรวจจาก

- ผู้สัมผัสร่วมบ้าน ผู้ดูแลผู้ป่วย เพื่อนร่วมช้ันเรียน 

- ผู้ป่วยท่ีค้นหาเพิ่มเติมจากชุมชนและโรงเรียน 

- น้ําท่ีใช้ในการอุปโภค บริโภคจากบ้านของผู้ป่วยเสียชีวิต

ไปเพาะเชื้อเอนเตอโรไวรัส71 

หากผู้ป่วยมีอาการ (Onset date) ภายใน 4 วันจะป้าย

ผนังภายในลําคอ (Throat swab) แต่หากมีอาการ (Onset date) 

มากกว่า 4 วันหรือไม่มีอาการจะเก็บอุจจาระเพื่อไปเพาะหาเช้ือ 

เอนเตอโรไวรัส สิ่งส่งตรวจท้ังหมดถูกส่งไปให้ห้องปฏิบัติการ

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

ทําการแยกเช้ือในเชลล์เพาะเลี้ยง (Viral isolation) 

2. การศึกษาทางระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ (Cross-sectional 

analytic study) 

2.1 ค้นหาเด็กท่ีมีอายุน้อยกว่าหรือเท่ากับ 15 ปีในชุมชน

ของผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิตจากการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

เพื่อสํารวจหาภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

2.2 ตรวจหาภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 โดยการ

เจาะเลือดตรวจระดับแอนติบอดีท่ีจําเพาะต่อเอนเตอโรไวรัส71 

ชนิด IgG โดยวิธี Microneutralization Test ณ สถาบันวิจัย

วิทยาศาตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

2.3  นิยามที่ใช้ในการวิเคราะห์ คือ เด็กท่ีมีภูมิคุ้มกัน IgG titer 

of Enterovirus71 ≥ 1:8 และเด็กท่ีไม่มีภูมิคุ้มกัน คือ titer IgG ≤ 1:4 

2.4 สัมภาษณ์โดยใช้แบบสอบถามท่ีสร้างข้ึน เพื่อหาปัจจัยท่ี

ส่งผลต่อการมีภูมิคุ้มกันเอนเตอโรไวรัส71 

2.5 ทําการบันทึกข้อมูลด้วยโปรแกรม Epi info และ

วิเคราะห์หา Crude prevalence ratio และ กําจัดตัวกวนโดยนํา 

ปัจจัยท่ีมีค่า P-value < 0.2 ในการวิเคราะห์เบื้องต้นมาวิเคราะห์โดย

วิธี Multiple logistic regression ด้วยโปรแกรม Epi info 
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ผลการศึกษา 

1. สถานการณ์โรคมือเท้าปาก (HFMD) และการติดเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71 ในประเทศไทยและจังหวัดลพบุรี 

ในปี พ.ศ. 2554 ประเทศไทย พบรายงานผู้ป่วยโรคมือเท้า

ปาก 17,562 ราย เสียชีวิตท้ังหมด 6 ราย ในจํานวนผู้เสียชีวิตเป็นผู้ท่ี

มีผลการยืนยันทางห้องปฏิบัติการพบการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ท้ัง 

2 ราย ซึ่งผู้ป่วยเสียชีวิตพบกระจายอยู่ในจังหวัดนครราชสีมา ลพบุรี 

และชัยภูมิซึ่งมีอาณาเขตติดต่อกัน 

จังหวัดลพบุรีรายงานผู้ป่วยโรคมือเท้าปากท้ังหมด 347 ราย 

สูงกว่าค่าเฉลี่ย 5 ปีย้อนหลัง พบรายงานผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิต

ยืนยันติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 1 รายท่ีอําเภอโคกสําโรงและ

จากการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในโรงพยาบาลพระนารายณ์พบผู้ป่วย

สมองอักเสบเสียชีวิตเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 1 ราย 

ท่ีอําเภอชัยบาดาล โดยอําเภอโคกสําโรงและชัยบาดาลไม่มีอาณาเขต

ติดต่อกัน ในปี พ.ศ. 2554 อําเภอโคกสําโรงและอําเภอชัยบาดาลมี

ผู้ป่วยโรคมือเท้าปากรายงาน 50 และ 19 ราย ตามลําดับ 

จากผลการศึกษาพบผู้ป่วยสมองอักเสบเสียชีวิตยนืยนัตดิเช้ือ

เอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 1 รายท่ีอําเภอโคกสําโรงและผู้ป่วยสมอง

อักเสบเสียชีวิตเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 1 ราย ท่ี

อําเภอชัยบาดาล แสดงรายละเอียดทางระบาดวิทยาและอาการทาง

คลินิกดังตารางที่ 1 โดยผู้ป่วยท้ังสองเป็นเด็กเล็กมีการดําเนินโรค

อย่างรวดเร็วและเสียชีวิตในระยะเวลาอันสั้น ซึ่งอาการแสดงและผล

ตรวจทางห้องปฏิบัติการมีลักษณะหลายประการท่ีเข้าได้กับการติด

เช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ท่ีแสดงอาการรุนแรง เช่น ไข้สูง หอบเหนื่อย

เฉียบพลัน อาการทางระบบประสาท อาการทางเดินอาหาร การพบ

จํานวนเม็ดเลือดขาวสูง หรือการพบระดับน้ําตาลในเลือดสูง เป็นต้น 

จากผลการสอบสวนสิ่งแวดล้อมท่ีบ้าน ชุมชนและโรงเรียน

ของผู้ป่วยท้ังสองพบว่ามีปัญหาเร่ืองสุขอนามัยพื้นฐานท้ังท่ีบ้านและ

โรงเรียนหลายประการ ดังตารางท่ี 2 

2. ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชน  

อําเภอโคกสําโรง ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชนของ

ผู้ป่วยเสียชีวิตรายท่ี 1 พบผู้ป่วยเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71  

2 รายและผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จํานวน 2 รายดังนี้ 

รายท่ี 1 เด็กหญิงอายุ 8 เดือน เป็นญาติกับผู้ป่วยและเล่นท่ี

บ้านผู้ป่วยเป็นประจํา บริเวณบ้านอยู่ติดต่อกัน มีผื่นท่ีมือ เท้า ก้น 

และมีแผลท่ีปากหลังจากผู้ป่วยเร่ิมมีอาการ 43 วัน วินิจฉัยโรคมือเท้า

ปาก ไม่พบเชื้อเอนเตอโรไวรัสจาก Throat swab viral isolation 

(เก็บสิ่งส่งตรวจภายใน 4 วันหลังมีอาการ) รายท่ี 2 เด็กหญิงอายุ 4 

ปี อยู่ห้องเรียนเดียวกับพี่สาวผู้ป่วย มีไข้ มีแผลในปาก กินข้าวได้

ลดลง อาเจียน ซึมลง มีน้ํามูก ไอ และเจ็บคอมีอาการก่อนผู้ป่วยป่วย 

42 วัน วินิจฉัยโรคแผลในปาก มีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

(1:48) รายท่ี 3 เด็กชาย 8 ปี อยู่ในชุมชนเดียวกัน มีไข้ แผลในปาก 

มีอาการหลังผู้ป่วยป่วย 2 วัน วินิจฉัยโรคแผลในปาก ไม่มีภูมิคุ้มกัน

ต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 รายท่ี 4 เด็กชายอายุ 7 ปี อยู่ในชุมชน

เดียวกัน มีแผลในปาก มีอาการหลังผู้ป่วยป่วย 44 วัน วินิจฉัยโรค

แผลในปาก มีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 (1:8)  

ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในห้องเรียนของพี่สาวผู้ป่วย

เสียชีวิตรายท่ี 1 จากนักเรียนท้ังหมด 17 คน ไม่พบผู้ป่วย แต่พบการ

ติดเช้ือเอคโคไวรัส 1 ราย, คอกแซ็กกีไวรัส บี5 1 ราย แต่ไม่แสดง

อาการจากการเพาะเชื้อจากอุจจาระ และเด็กในห้องมีภูมิคุ้มกันต่อ

เช้ือเอนเตอโรไวรัส71 เท่ากับ 92.7% พี่สาวผู้ป่วยไม่พบการติดเช้ือ 
อําเภอชัยบาดาล ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชนของ

ผู้ป่วยเสียชีวิตรายท่ี 2 พบผู้ป่วยเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

จํานวน 6 รายดังนี้ 
รายท่ี 1 เด็กหญิงอายุ 6 ปี เป็นเพื่อนสนิทกับผู้ป่วยเล่นกันท่ี

บ้านเป็นประจํา มีไข้ กินได้น้อย 5 วันก่อนผู้ป่วยมีอาการ วินิจฉัย

สงสัยโรคแผลในปาก ไม่พบเชื้อในอุจจาระ รายท่ี 2 เด็กชายอายุ 3 ปี 

เป็นเพื่อนห้องเดียวกับผู้ป่วย มีไข้ ผื่นท่ีมือและเท้า มีแผลในปาก 

หลังผู้ป่วยป่วย 33 วัน วินิจฉัยโรคมือเท้าปาก ไม่พบเชื้อในอุจจาระ 

รายท่ี 3 เด็กชายอายุ 3 เดือน เป็นญาติกับผู้ป่วย มีไข้ หลังผู้ป่วย

ป่วย 49 วัน วินิจฉัยไข้ ไม่พบเชื้อใน Throat swab รายท่ี 4 เด็กชาย 

7 ปี มีไข้ แผลในปาก อาเจียน หลังผู้ป่วยป่วย 6 วัน วินิจฉัยโรคแผล

ในปาก ไม่ได้ตรวจหาเชื้อ รายท่ี 5 เด็กหญิง 13 ปี มีไข้ แผลในปาก 

หลังผู้ป่วยป่วย 39 วัน วินิจฉัยโรคแผลในปาก ไม่พบเช้ือในอุจจาระ 

รายท่ี 6 เด็กชาย 9 ปี มีไข้ แผลในปาก อาเจียน หลังผู้ป่วยป่วย 39 

วัน วินิจฉัยโรคแผลในปาก ไม่พบเชื้อในอุจจาระ 
ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในโรงเรียนผู้ป่วยเสียชีวิตราย  

ท่ี 1 ในห้องเรียนของผู้ป่วยไม่พบผู้ป่วยรายอ่ืนๆ แต่พบการติดเช้ือ

เอนเตอโรไวรัสจากการเพาะเช้ือในอุจจาระของผู้สัมผัส 10 ราย ซึ่ง

ไม่แสดงอาการ และเด็กในห้องมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

ร้อยละ 18.75 

3. ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมโรงพยาบาล  

รพ.พระนารายณ์มหาราชพบผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71 รวม 62 คน เป็นผู้ป่วยโรคสมองอักเสบท่ีมีอาการหลาย

อย่างเข้าได้กับการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 และมีแผลในปาก 1 ราย 

โรคมือเท้าปาก 41 ราย โรคแผลในปาก 20 ราย 
รพ.โคกสําโรงพบผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

ท้ังหมด 36 ราย เป็นผู้ป่วยโรคสมองอักเสบยืนยันติดเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71 จํานวน 1 ราย โรคมือเท้าปาก 14 ราย โรคแผลในปาก 

21 ราย 
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4. ผลการศึกษาทางห้องปฏิบัติการ 

ตารางท่ี 3  ผลการศึกษาทางห้องปฎิบัติการยืนยันการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส 71 จังหวัดลพบุรี ปี พ.ศ. 2554 
 ผู้ป่วยรายที่ 1 ผู้ป่วยรายที่ 2 
- ผู้สัมผัสร่วมบ้าน 5 คน ไม่พบเช้ือเอนเตอโรไวรัสในอุจจาระ 9 คน ไม่พบเช้ือเอนเตอโรไวรัสในอุจจาระ 

- ผู้สัมผัสในโรงเรียนห้องเดียวกับพ่ีสาว
ผู้ป่วยหรือร่วมห้องเดียวกับผู้ป่วย 

4 คน พบเอคโคไวรัส 1 ราย,  
คอกแซ็กกี บี5 1 ราย ในอุจจาระ 

19 ราย พบเอนเตอโรไวรัส71  
จํานวน 10 ราย ในอุจจาระ  

 
ตารางท่ี 1  ลักษณะทางประชากรและระบาดวิทยาของผู้ป่วยเด็กสมองอักเสบเสียชีวิตยืนยันและเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จังหวัดลพบุรี 

ปี พ.ศ. 2554 
ปัจจัย ผู้ป่วยรายที่ 1 ผู้ป่วยรายที่ 2 
เพศ ชาย ชาย 
อายุ 1 ปี 8 เดือน 2 ปี 5 เดือน 
ภูมิลําเนา หมู่ 7 ต.คลองเกตุ อ.โคกสําโรง หมู่ 1 ต. ศิลาทิทย์ อ.ชัยบาดาล 
วันที่เริ่มป่วย 3 ก.ค. 2554 16 ก.ค. 2554 
จํานวนวันที่เริ่มป่วยจนเสียชีวิต 2 วัน 5 วัน 

มีไข้สูง (> 39 °c) พบ พบ 

หอบเหนื่อยเฉียบพลัน พบ พบ 
แขนขาอ่อนแรง พบ พบ 
ชักเกร็ง พบ พบ 
อาการทางเดินอาหาร พบ อาเจียน ถ่ายเหลว ไม่พบ 
มีรอยโรคที่มือเท้าปาก ไม่พบ พบ 
ผลตรวจ CXR Right lung infiltration Right lung infiltration 
Leukocytosis พบ (WBC: 29,010) พบ (WBC 23,480) 
CSF profile WBC 310, protien 26 mg/dL, sugar 51 mg% - 

ผลการตรวจระดับน้ําตาลในเลือด  ไม่ได้ทํา DTX: 226 %mg 
ผลการแยกเชื้อเอนเตอโรไวรัส71 Stool: พบ EV71 genogroup C4, 

(Serum for EV-71 = 1: 384) 
ไม่พบเช้ือจาก Throat swab 

การวินิจฉัย Cardiopulmonary failure from EV-71 
infection, Brain stem encephalitis 

Viral encephalitis suspected EV71 and 
pulmonary edema 

ระยะเวลาที่อยู่ในโรงพยาบาล 3 ชั่วโมง 48 ชั่วโมง 
ประเภทผู้ป่วย ยืนยัน เข้าข่าย 

ตารางท่ี 2  ผลการสํารวจด้านสิ่งแวดล้อมในชุมชนและโรงเรียน ของผู้ป่วยเด็กสมองอักเสบเสียชีวิตยืนยันและเข้าข่ายติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 
จังหวัดลพบุรี ปี พ.ศ. 2554 

รายละเอียด ผู้ป่วยรายที่ 1 ผู้ป่วยรายที่ 2 
จํานวนสมาชิกในบ้าน 6 คน เปน็เด็ก 1 คน 3 คน ไม่มีเด็ก 
พ่ีเลี้ยง มี ไม่มี 
ประวัติการเจ็บป่วยของสมาชิกในบ้านหรือ
บุคคลใกล้ชิดก่อนผู้ป่วยมีอาการ 2 สัปดาห์ 

พ่ีสาวเป็นไข้หวัด 
(ไม่พบเช้ือเอนเตอโรไวรัสในอุจจาระ) 

เพ่ือนสนทิเป็นไข้หวัด 
(ไม่พบเช้ือเอนเตอโรไวรัสในอุจจาระ) 

ล้างมือก่อนรับประทานอาหาร ไม่ล้าง ล้าง 
นิสัยชอบเอาของเข้าปาก พบ ไม่พบ 
การทําความสะอาดอุจจาระ ไม่เหมาะสม ปนเป้ือนในสิง่แวดล้อมรอบบ้าน เหมาะสม 
สภาพบ้านและรอบบ้าน สกปรก พ้ืนดินชื้นแฉะ สกปรก 
สบู่ในห้องน้ํา ไม่มี ไม่มี 
น้ําบริโภค น้ําฝนไม่ได้ต้มหรือกรอง น้ําฝนไม่ได้ต้มหรือกรอง 
เดินทางออกนอกพ้ืนที ่ ไม่มีประวัติ ไม่มีประวัติ 
ห้องเรียนของผู้ป่วย หรือของสมาชิกในบ้าน ห้องเรียนของพ่ีสาว ไม่แออัด สะอาด มีสบู่ที่อ่าง

ล้างมือ แยกของใช้ส่วนตัว ใช้ของเลน่ร่วมกัน 
แออัด สกปรก มีสบู่ที่อ่างล้างมือ แยก
ของใช้ส่วนตัว ใชข้องเลน่ร่วมกัน 
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รูปท่ี 2 ลักษณะทางคลินิกของผูป้่วยโรคมือเท้าปากและโรคแผลในปากท่ีมารับการรักษา ณ รพ.โคกสําโรงและรพ.พระนารายณ์มหาราช

ตั้งแต่วันท่ี 1 พฤษภาคม - 11 สิงหาคม 2554 
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5. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

ผลการสํารวจภูมิคุ้มกันต่อเอนเตอโรไวรัส71 ในชุมชนของ

ผู้ป่วยเสียชีวิตยืนยันและเข้าข่ายการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ใน

เด็กท่ีมีอายุน้อยกว่าหรือเท่ากับ 15 ปี จาก 2 ชุมชน พบ 85 คน 

เป็นเด็กท่ีมีภูมิคุ้มกันต่อเอนเตอโรไวรัส71 แล้ว 55.3% CI 44.1-

66.1% โดยกลุ่มท่ีมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือไวรัสมีอายุเฉลี่ย (Median 

age) 5 ปี (พิสัย 3 เดือน - 15 ปี) เป็นเพศชาย 47% และพบ

ภาวะการมีภูมิคุ้มกันเพิ่มข้ึนตามอายุแสดงดังรูปท่ี 3 

ผลการศึกษาพบปัจจัยหลายอย่างท่ีมีความเก่ียวข้องการ

ระดับภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส 71 การศึกษาในคร้ังนี้พบว่า 

เด็กท่ีมีอายุมากกว่า 3 ปี (PR 2.23, 95%CI 1.3-3.84, P-value 

<0.001) การเล่นกับเพื่อน (PR 2.39, 95%CI 0.88-6.48, P-value 

0.2) การไปโรงเรียนหรือศูนย์เด็กเล็ก (PR 1.94, 95%CI 0.84-4.48, 

P-value 0.05) ล้วนเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อการพบภูมิคุ้มกันของเด็ก และ

การต้มน้ําก่อนบริโภคเป็นปัจจัยป้องกันต่อการมีภูมิคุ้มกัน (PR 0.39,  

95%CI 0.14-1.07, P-value 0.01) เม่ือนําปัจจัยท่ีมีค่า P-value < 

0.2 ไปวิเคราะห์ Multiple logistic regression เพื่อกําจัดตัวกวน 

พบว่า การต้มน้ําก่อนบริโภคยังคงเป็นปัจจัยป้องกันการติดเช้ือเอน

เตอโรไวรัส71 อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (Adjusted OR 0.11 

95%CI 0.01-0.82) ดังแสดงในตารางที่ 4 

รูปท่ี 1 จํานวนผูป้่วยโรคมือเท้าปากที่รายงานจากจังหวัดลพบุรี 
อําเภอโคกสําโรงและอําเภอชัยบาดาล ปี พ.ศ. 2549 - 2554 
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รูปท่ี 3  ภาวะการมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ของเด็กของ

เด็กอายุต่ํากว่า 15 ปี ใน 2 ชุมชนท่ีมีผู้ป่วยเสียชีวิตสงสัย

ติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จังหวัดลพบุรี ตามช่วงอายุ 

17.4

63.6
47.4

90.5

0

20

40

60

80

100

< 3 3 - 5 5 - 10 10 - 15
age‐group

Seropositivity % วิจารณ์ผลการศึกษา 

ปี พ.ศ. 2554 จํานวนผู้ป่วยโรคมือเท้าปากในประเทศไทย

และจังหวัดลพบุรีสูงข้ึนอย่างเห็นได้ชัดจากปีก่อน ๆ อาจเนื่องจาก

ประเทศไทยมีหน้าฝนท่ียาวนานกว่าปีอ่ืนๆ [8]  ทําให้เช้ือเอนเตอโร

ไวรัสซึ่งชอบอากาศเย็นและช้ืนแฉะสามารถอยู่ได้สิ่งแวดล้อมนานข้ึน

ในการศึกษานี้ไม่สามารถหาแหล่งโรคของผู้ป่วยสมองอักเสบ

ท่ียืนยันติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ได้ ซึ่งอาจเป็นได้ว่าผู้ป่วยจะได้รับ

เช้ือมาจากสิ่งแวดล้อมเนื่องจากมีไม่มีหลักฐานว่ามีผู้นําเช้ือมาให้และ

สิ่งแวดล้อมท่ีผู้ป่วยอาศัยอยู่ค่อนข้างสกปรกและมีลักษณะเหมาะสม

ต่อการเติบโตของเอนเตอโรไวรัส ส่วนผู้ป่วยสมองอักเสบเข้าข่าย  

ติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 น่าจะได้รับเช้ือมาจากเพื่อนนักเรียนห้อง

เดียวกันท่ีติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 ท่ีไม่แสดงอาการ ผู้ป่วยท้ัง  
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สองคนมีอาการที่เข้าได้กับการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 แบบรุนแรงท่ี

มีการพยากรณ์โรคไม่ดี ท้ังภาวะปอดบวมน้ํา ชัก กระสับกระส่าย 

กล้ามเน้ืออ่อนแรงและตรวจพบว่าในเลือดมีเม็ดเลือดขาวสูง และ

น้ําตาลในเลือดสูง[9] ซึ่งเป็นหลักฐานท่ีบ่งช้ีว่าผู้ป่วยท้ังสองรายมี

สาเหตุการเสียชีวิตจากก้านสมองอักเสบ (Rhombencephalitis) 

โดยเอนเตอโรไวรัส71 genogroup C4 ได้ถูกแยกเช้ือได้จากผู้ป่วย

รายท่ีอยู่ในอําเภอโคกสําโรง 

การค้นหาในชุมชนไม่พบผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส

71 เพิ่มเติมอาจเน่ืองจากการท่ีเด็กส่วนใหญ่ในชุมชนมีภูมิคุ้มกันต่อ

เช้ือเอนเตอโรไวรัส71 แล้ว (seropositivity 61.1%) โดยเฉพาะใน

โรงเรียนของชุมชนผู้ป่วยรายท่ี 1 อําเภอโคกสําโรง (seropositivity  

92.3%) ในขณะท่ีโรงเรียนของผู้ป่วยรายท่ี 2 พบเด็กนักเรียนห้อง

เดียวกันติดเช้ือแต่ไม่แสดงอาการ 52.6% และมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือ

เพียง 18.75% (seropositivity) เด็กท่ีอายุน้อยกว่าหรือเท่า 15 ปีใน

สองชุมชนมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 55% ซึ่งเท่ากับ

ประเทศเวียดนาม แต่สูงกว่าประเทศไต้หวัน (50%) ประเทศสิงคโปร์ 

(44%) และประเทศเยอรมันนี (42.8%) [10,11,12,13] อาจเนื่องมาจาก

สุขอนามัยท่ีต่างกัน และสืบเนื่องจากผลการ วิเคราะห์พบว่าการต้ม

น้ําก่อนนําไปบริโภคเป็นปัจจัยป้องกันการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 

นั้นอาจสะท้อนให้เห็นถึงสภาวะสุขอนามัยท่ีดีกว่า อย่างไรก็ตามการ

ตรวจภูมิคุ้มกันซึ่งเป็นตัวท่ีใช้บอกสถานภาพการติดเช้ือเอนเตอโร

ไวรัส71 ในการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ในคร้ังนี้บ่งช้ีเพียงว่า

เด็กรายนั้นเคยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 มาก่อนในหลายปีท่ีผ่านมา 

ซึ่งอาจไม่เกี่ยวข้องกับการระบาดในเหตุการณ์คร้ังนี้ 
ข้อจํากัด 

ระยะเวลาท่ีล่าช้าในการลงไปสอบสวนทําให้การค้นหาผู้ป่วย

เพิ่มเติมในชุมชนและโรงเรียนมีผู้ป่วยยืนยันน้อย อาจเนื่องจาก

ระยะเวลาเก็บสิ่งส่งตรวจไม่เหมาะสม ควรเก็บสิ่งส่งตรวจจากการ

ป้ายผนังลําคอ (Throat swab) ไม่เกิน 4 วันหลังจากมีอาการและ

สถานการณ์การติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 และผู้ป่วยท่ีค้นหาเพิ่มเติม

จากโรงพยาบาลอาจสูงกว่าท่ีรายงานเนื่องจากไม่ได้เก็บสิ่งส่งตรวจ

เพื่อยืนยันการติดเช้ือ ดังนั้นอาจมีการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัสอ่ืนด้วย 
ข้อมูลท่ีนํามาใช้ในการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์อาจมี 

Information bias เนื่องจากบางคําถามต้องใช้คําอธิบายเพิ่มเติม

เพื่อให้ผู้ถูกสัมภาษณ์เข้าใจอย่างถูกต้องและผู้ถูกสัมภาษณ์อาจตอบ

เพื่อท่ีจะแสดงถึงพฤติกรรมสุขอนามัยท่ีดี ไม่ใช่พฤติกรรมท่ีแท้จริง 
สรุปผลการศึกษา 

ผู้ป่วยเสียชีวิตจากเชื้อเอนเตอโรไวรัส71 ยืนยัน 1 ราย และ

เข้าข่าย 1 ราย โดยมีแหล่งของการติดเช้ือจากสิ่งแวดล้อมท่ีปนเปื้อน

เช้ือและพาหะท่ีไม่แสดงอาการโรคน้ีมีเพียงร้อยละ 10 ท่ีแสดงอาการ 

เด็กในชุมชนมีภูมิคุ้มกันต่อเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 แล้ว ร้อยละ 55.3 
การดําเนินงานควบคุมและป้องกันโรค 

โรงพยาบาลโคกสําโรงและโรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช 

จัดตั้งระบบส่งต่อผู้ป่วยท่ีมีอาการรุนแรง เข้าได้กับการติดเช้ือเอนเตอ

โรไวรัสจากโรงพยาบาลชุมชนมาโรงพยาบาลจังหวัด โดยมีเกณฑ์ใน

การส่งต่อผู้ป่วยเข้ามาท่ีรพ.พระนารายณ์มหาราชหรือรพ.ท่ีมีกุมาร

แพทย์ ได้แก่ ผู้ป่วยเด็กแผลในปากหรือมือเท้าปากที่ มีอาการ

ดังต่อไปน้ี มีไข้ ≥ 39 ˚c มากกว่า 48 ช่ัวโมง พบ WBC ≥ 20,000 

cells/mcL และมีหนึ่งในอาการต่อไปน้ี หอบเหนื่อยเฉียบพลัน 

อาเจียน ซึม กินได้น้อย ถ่ายเหลว รวมถึงให้คําแนะนําเร่ืองการกําจัด

เช้ือเอนเตอโรไวรัสแก่พยาบาลควบคุมการติดเช้ือ พยาบาลวอรด์เด็ก

และพยาบาลห้องผู้ป่วยแยก 

ชุมชน ให้ความรู้ คําแนะนําเร่ืองโรคมือเท้าปากแก่ประชาชน

ในชุมชน นายกองค์กรบริหารส่วนท้องถิ่นระดับอําเภอ ตําบล ครูท่ี

โรงเรียนหรือศูนย์เด็กเล็ก และอสม. จัดการประชุมเชิงปฏิบัติการเร่ือง

การทําลายเช้ือเอนเตอโรไวรัสแก่ประชาชนในชุมชน นายกองค์กร

บริหารส่วนท้องถิ่นระดับอําเภอ ตําบล ครูท่ีโรงเรียนหรือศูนย์เด็กเล็ก 

และอสม. 
โรงเรียนและศูนย์ เด็กเล็ก ให้คําแนะนําเร่ืองการดูแล

สุขอนามัยข้ันพื้นฐาน เน้นย้ําเร่ืองการทําความสะอาดห้องเรียน ของ

ใช้ ของเล่นด้วยน้ํายาท่ีมีส่วนผสมคลอรีน และการล้างมือด้วยสบู่

หลังถ่ายอุจจาระและก่อนรับประทานอาหาร จัดตั้งระบบคัดกรองเด็ก

ท่ีมีอาการมือเท้าปากหรือแผลในปาก แนะนําเร่ืองการแยกผู้ป่วย 
ข้อเสนอแนะ 

การให้ความรู้เร่ืองสุขอนามัยพื้นฐานเป็นสิ่งจําเป็นสําหรับ

โรงเรียน ศูนย์เด็กเล็กและชุมชน การทําความสะอาดของใช้สําหรับ

เด็ก รวมทั้งของเล่นควรทําความสะอาดด้วยน้ํายาที่มีคลอรีนเป็น

ส่วนผสม 

โรคแผลในปาก (Herpangina) ควรเป็นโรคท่ีต้องรายงานใน

ระบบเฝ้าระวังของประเทศไทย ส่วนระบบเฝ้าระวังโรคมือเท้าปาก

แบบรุนแรงควรจะเพิ่มอาการท่ีเกี่ยวข้องกับระบบสมองเนื่องจากพบ

ได้บ่อยมากกว่าระบบหลอดเลือดหัวใจ 
กิตติกรรมประกาศ 

สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรคขอขอบพระคุณทีมเฝ้า

ระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลพบุรี 

อําเภอโคกสําโรงและอําเภอชัยบาดาล โรงพยาบาลโคกสําโรง 

โรงพยาบาลพระนารายณ์มหาราช แพทย์หญิงอนงค์พร ผาภูมิและ

คณะแพทย์ผู้ดูแลผู้ป่วยของโรงพยาบาลโคกสําโรง โรงพยาบาล-  

พระนารายณ์มหาราช สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 2 ท่ีให้ความ

ร่วมมือในการสอบสวนโรคให้ดําเนินการไปด้วยด ี
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ตารางท่ี 4  ปัจจัยเกี่ยวข้องกับการติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จากการผลการสํารวจภูมิคุ้มกันเอนเตอโรไวรัส71ของเด็กอายุต่ํากว่า 15 ปี ใน 2 
ชุมชนท่ีมีผู้ป่วยเสียชีวิตสงสัยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 จังหวัดลพบุรี 

ปัจจัยเสี่ยง Crude OR Adj. OR P-value 
การด่ืมน้ําต้มสุก  0.39 (0.14-1.07) 0.11 (0.01-0.82) 0.031 
การเล่นกับเพ่ือน  2.39 (0.88-6.48) 5.41 (0.91-32.14) 0.063 
การมีผู้ป่วยติดเช้ือเอนเตอโรไวรัส71 อยู่ร่วมบ้าน  1.50 (1.03-2.17) 6.07 (0.75-49.09) 0.091 
อายุ > 3 ปี 2.23 (1.30-3.84) 3.53 (0.75-16.74) 0.112 
การเอาของเลน่เขา้ปาก 0.63 (0.32-1.22) 4.95 (0.73-33.48) 0.146 
การล้างมือก่อนรับประทานอาหาร  1.54 (1.02-2.31) 2.30 (0.75-7.06) 0.146 
เพศชาย 0.75 (0.51-1.09) 0.41 (0.12-1.42) 0.160 
การอาศัยอยู่ในชุมชนโคกสะอาด อ.โคกสําโรง 1.43 (0.94-2.16) 2.10 (0.60-7.36) 0.244 
การไปโรงเรียนหรอืศูนย์เด็กเล็ก 1.94 (0.84-4.48) 1.10 (0.15-8.24) 0.926 
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September 2011 

Authors:   Patcharin Tantiworrawit1, Rome Buathong2, Phathai Singkham1 , Wissawa Pansripong1, Tanapol  
Wangteeraprasert1, Nuanprang Pratoomsri3, Liao Qiaohong 1, Jiang Li1 , Jit Bahadur Darnal 1, Tang Xuefeng1, 
Chanthalay Sayavong1, Ratikorn Guntapong4, Potjaman Siriarayaporn2  

 1 International Field Epidemiology Training Program (IFETP), Bureau of Epidemiology, Department of 
Disease Control, Ministry of Public Health, Thailand 

2  Bureau of Epidemiology, Department of Disease Control, Ministry of Public Health, Thailand 
3  Lop Buri Provincial Health Offices, Offices of Permanent Secretary, Ministry of Public Health, Thailand 
4  National Institutes of Health (NIH), Department of Medical Sciences, Ministry of Public Health, Thailand 

Abstract  

Background: In July 2011, fatal EV71 encephalitis cases were reported in concurrent with increased incidence 
of HFMD in Lopburi Province. An investigation was conducted to identify the source of EV71 infection and 
assess immune status and risk factor for EV71 infection.    

Methods:  We reviewed treatment records and conducted active case finding. An EV71 suspected case was 
defined as a child aged 10 years or less who lived in Village A or B and developed or died with one of the 
following symptoms; rash on palms or soles, painful oral ulcers, fever, seizure, dyspnea during May 1st-August 
11th, 2011. A probable case was defined as a suspected case who had epidemiological linkage with confirmed 
cases. A laboratory confirmed case was identified by EV71 isolation. A cross-sectional seroprevalence study 
was carried out to assess immune status and risk factors among children in both villages. The EV71 
seropositivity was defined as IgG titer of 1:8 or more by micro-neutralizing test.  

Results: Two fatal rhombencephalitis cases including a lab confirmed genogroup C4 EV71 case and a probable 
case. Of 52 houses and 2 schools surveyed, 10 cases (11.6%) including 2 probable and 8 suspected cases were 
found. Among 10 confirmed EV71 infection in school of Village B, 90% had asymptomatic infection. Proportion 
of seropositivity among 17 children from the school in Village A (97 %) was significantly higher than 27 
children from the school in Village B (19%). Drinking boiled water was a significant protective factor for EV71 
infection (Adjusted OR=0.11, 95% CI=0.01-0.82). Poor sanitation and environment was observed in both villages.  

Conclusion: The source of EV71 infection was possibly attributable to contaminated water and environment. 
Majority of children in the Village A have been infected by EV71. Drinking boiled water should be promoted in 
the epidemic area.  

Keywords: EV71, Encephalitis, serosurvey, Thailand. 
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สถานการณ์การเกิดโรคประจําสัปดาห์ท่ี 19 ระหว่างวันท่ี 5 – 11 พฤษภาคม 2556 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานและตรวจสอบ
ข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

วันท่ี 27 เมษายน 2556 มีอาการไข้สูง อ่อนเพลีย ในวันท่ี 1 
พฤษภาคม 2556 เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในโรงพยาบาลมหาราช
นครเชียงใหม่ ด้วยอาการไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดกล้ามเนื้อ ถ่ายเหลว 
อาเจียน ช็อก แรกรับ อุณหภูมิร่างกาย 40.1 องศาเซลเซียส ชีพจร 
114 คร้ัง/นาที อัตราการหายใจ 36 คร้ัง/นาที ความดันโลหิต 
124/66 มิลลิเมตรปรอท ผู้ป่วยมีประวัติเป็นเบาหวาน ชนิด 2 ขาด
ยามาประมาณ 1 เดือน ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ เม็ดเลือดขาว 
2,470 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ความเข้มข้นของเลือด 50.90%, 
เกร็ดเลือด 48,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ขณะนอนที่ รพ. มี
เลือดออกทางช่องคลอด ทํา CT brain : multiple small foci of 
intracranial hemorrhage ผลการตรวจหาแอนติบอดีต่อไวรัสเดงกี
โดยวิธี Rapid test  IgM และ IgG ให้ผลบวก ผู้ป่วยเสียชีวิตวันท่ี 4 
พฤษภาคม 2556 การวินิจฉัย DSS with clinical bleeding, DKA 
with DM 2, acute kidney injury ทีม SRRT ได้ป้องกันและ
ควบคุมโรคในพื้นท่ีแล้ว 

จังหวัดชลบุรี ผู้ป่วยไข้เลือดออกช็อกเสียชีวิต จํานวน 1 ราย 
ผู้ป่วยเพศหญิง อายุ 26 ปี ทํางานเป็นพนักงานร้านอาหารญี่ปุ่น ใน
ห้างสรรพสินค้าท่ีพัทยา ขณะป่วย อยู่ ท่ีหมู่ 9 ตําบลหนองปรือ 
อําเภอบางละมุง จังหวัดชลบุรี เร่ิมป่วยวันท่ี 16 มีนาคม 2556 มีไข้ 
ปวดเม่ือยตามร่างกาย ไอบางคร้ัง ไม่เจ็บคอ ไม่มีน้ํามูก วันท่ี 20 
มีนาคม 2556 ไปรับการรักษาท่ีคลินิกบางละมุงการแพทย์ แพทย์
วินิจฉัยไข้หวัด ให้ยาลดไข้กับยาปฏิชีวนะ อาการไม่ดีข้ึน วันท่ี 21 
มีนาคม 2556 รักษาโรงพยาบาลบางละมุง มีอาการไข้ ไอ อาเจียน 
ผลการตรวจนับเม็ดเลือดสมบูรณ์ พบเม็ดเลือดขาว 5,700 เซลล์ต่อ
ลูกบาศก์มิลลิเมตร ลิมโฟไซท์ ร้อยละ 44 เกร็ดเลือด 26,000 เซลล์
ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร และความเข้มข้นของเม็ดเลือดแดง ร้อยละ 
48.3 แพทย์วินิจฉัยไข้เลือดออก รับเป็นผู้ป่วยใน วันท่ี 23 มีนาคม 
2556 ผลการตรวจการทํางานของตับและไต SGOT 1,180 U/L  
SGPT 2,330 U/L  BUN 51 mg/dl Cr 5.9 mg/dl ผู้ป่วยมีอาการ
ช็อก ส่งรักษาต่อโรงพยาบาลชลบุรีและเสียชีวิตในวันเดียวกัน ผู้ป่วย
พักอยู่ในห้องเช่ากับเพื่อนร่วมงาน 1 คน ในช่วง 14 วันก่อนป่วย 
ผู้ป่วยไม่ได้ไปไหน สํารวจลูกน้ํายุงลายบริเวณชุมชนรอบบ้านผู้ป่วย 
HI 63.3% CI 48.1% ทีม SRRT ได้ป้องกันและควบคุมโรคแล้ว 

 
1. ไข้เลือดออก 4 เหตุการณ์ 
จังหวัดพังงา  ผู้ป่วยไข้เลือดออกเสียชีวิต จํานวน 1 ราย พบ

ผู้ป่วยเพศชายอายุ 23 ปี เป็นทหารเกณฑ์ สังกัดกองพันทหารราบ 
กรมทหารราบท่ี 2 ตําบลคลองม่วง อําเภอเมือง จังหวัดกระบี่ อาศัย
อยู่หมู่ 5 บ้านท่าซอ ต.ท้ายเหมือง อ.ท้ายเหมือง จ.พังงา เร่ิมมีอาการ
ป่วยวันที่ 25 เมษายน 2556 ไม่ได้ไปรักษาท่ีใด วันท่ี 27 เมษายน 
2556 มีเลือดออกตามไรฟัน ไข้ ปวดศีรษะ แน่นหน้าอก ไอนานๆ คร้ัง 
ไปรักษาแบบผู้ป่วยนอกท่ี รพ.ท้ายเหมืองชับพัฒน์ อุณหภูมิกาย 38 
องศาเซลเซียส ความดันโลหิต 107/64 มิลลิเมตรปรอท แพทย์
วินิจฉัย  AFI d2 วันท่ี 29 เมษายน 2556 แพทย์นัดตรวจเลือด ผล
เม็ดเลือดขาว 3,620 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร เกร็ดเลือด 95,000 
เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ความเข้มข้นของเลือด 42% ผลการ
ทดสอบด้วย Rapid test พบ Dengue NS Antigen = positive 
และผลการตรวจหาแอนติบอดีต่อไวรัสเดงกี ด้วยวิธี ELISA IgM และ 
IgG ให้ผลลบท้ังหมด ปฏิเสธการนอนรักษาในรพ. วันท่ี  30 เมษายน 
2556 มีอาการไข้ มีเลือดออกตามไรฟัน กลับมารักษาในรพ.เดิม ใน
ระหว่างรักษามีอาการถ่ายดํา 4 คร้ัง อาเจียนเป็นเลือด 1 คร้ัง ผลการ
ตรวจหาเชื้อ malaria, Scrub typhus, Lepto ให้ผลลบท้ังหมด 
Dengue strip set ให้ผลบวกต่อเช้ือ Dengue  ส่งตัวอย่างเลือด
ตรวจยืนยัน serotype เพิ่มเติม ท่ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ อยู่
ระหว่างการตรวจ วันท่ี 2 พฤษภาคม 2556 อาการหนักส่งรักษาต่อ
รพ.ตะกั่วป่า เสียชีวิตในวันเดียวกัน จากการสอบสวนโรคในช่วง 14 
วันก่อนป่วย วันท่ี 10-12 เมษายน 2556 ผู้ป่วยได้กลับบ้านมาดูแล
ยายท่ีนอนรักษาใน รพ.ตะกั่วป่า วันท่ี 13-17 เมษายน 2556 กลับ
เข้าค่ายทหาร วันท่ี 18 เมษายน 2556 กลับมาบ้านท่ีท้ายเหมือง การ
ควบคุมโรค ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติมท้ังท่ีค่าย
จังหวัดกระบี่ และละแวกบ้านผู้ป่วย ทีม SRRT ได้ป้องกันและควบคุม
โรคในพื้นท่ีแล้ว 

จังหวัดเชียงใหม่ ผู้ป่วยไข้เลือดออกเสียชีวิต จํานวน 1 ราย  
ผู้ป่วยเพศหญิง อายุ 20 ปี เป็นนักศึกษาช้ันปีท่ี 2 มหาวิทยาลัยแห่ง
หนึ่ง ในจังหวัดเชียงใหม่ ขณะป่วยพักท่ีหอพักในตําบลช้างเผือก และ 
ตําบลสุเทพ (หอพักเพื่อน) อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่ เร่ิมป่วย  

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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************************************************************************************************************ 

ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 19 
Reported Cases of Diseases under Surveillance 506, 19th week 

 get506@yahoo.com      ศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา และฝ่ายมาตรฐานและวิจัยระบาดวิทยาโรคติดต่อ สํานักระบาดวิทยา  
Epidemiological Information Center, Communicable Disease Epidemiological Section, Bureau of Epidemiology 

ตารางท่ี 1  จํานวนผู้ป่วยและเสียชีวิตด้วยโรคติดต่อท่ีสําคัญ จากการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา โดยเปรียบเทียบกับช่วงเวลาเดียวกันของปีก่อน ๆ 

ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 สัปดาห์ท่ี 19 

Table 1 Reported Cases of Priority Diseases under Surveillance by Compared to Previous Year, Thailand, 2013, 19th Week  

 
ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และ สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ  
ข้อมูลในตารางจะถูกปรับปรุงทุกสัปดาห์ วัตถุประสงค์เพ่ือการป้องกันควบคุมโรค/ภัย เป็นหลัก มิใช่เป็นรายงานสถิติของโรคน้ัน ๆ  
ส่วนใหญ่เป็นการรายงาน "ผู้ป่วยท่ีสงสัย (suspect)" ไม่ใช่ "ผู้ป่วยท่ียืนยันว่าเป็นโรคน้ัน ๆ (confirm)"  
ข้อมูลมีการเปล่ียนแปลงย้อนหลังได้ทุกสัปดาห์ 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 15 Week 16 Week 17 Week 18 (2008-2012)

Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 43 4 0
Influenza 360 341 227 101 1029 1694 19000 0
Meningococcal Meningitis 0 0 0 0 0 2 3 2
Measles 57 40 30 160 127 1757 1213 0
Diphtheria 0 1 0 0 1 1 9 1
Pertussis 0 0 0 0 0 1 10 0
Pneumonia (Admitted) 2355 2244 1841 952 7392 9591 66303 349
Leptospirosis 38 38 27 11 114 204 799 7
Hand foot and mouth disease 250 185 175 108 718 716 10635 0
D.H.F. 1914 1726 1503 686 5829 5180 30942 37

Disease
2013 Cumulative

2013
Case* 

(Current 

อายุ 10 ปี เร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 6 พฤษภาคม 2556 ด้วยอาการไข้สูง 

ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย เข้ารักษาท่ี รพ.เอกชน B ในวันรุ่งข้ึน ขณะน้ี

อาการทุเลาลงแล้ว พักรักษาตัวอยู่ท่ีบ้าน รายท่ี 4 เพศชาย ชาว

เบลเยี่ยม อายุ 53 ปี บิดาของผู้ป่วยรายท่ี 3 เร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 6 

พฤษภาคม 2556 ด้วยอาการไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดกระดูก คลื่นไส้

อาเจียน ดื่มน้ําและรับประทานอาหารได้น้อย อ่อนเพลีย รักษาท่ี

รพ.เอกชน B ในวันรุ่งข้ึน ขณะนี้อาการทุเลาลงแล้ว พักรักษาตัว

อยู่ท่ีบ้าน ในช่วง 14 วันก่อนป่วย ผู้ป่วยท้ังหมดพักอาศัยอยู่ท่ีอ

พาร์ทเม้นท์แห่งหนึ่ง ถนนเย็นอากาศ ผลการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม

ในวันท่ี 8 พฤษภาคม 2556 ไม่พบผู้ท่ีมีอาการคล้ายกับผู้ป่วย 

เพิ่มเติมอีก  

 ผลการสํารวจลูกน้ํายุงลายในอาคาร ไม่พบภาชนะกักเก็บน้ํา 

ส่วนภายนอกอาคารบริเวณสวนหย่อมและบ่อน้ํารอบพื้นท่ี ค่า HI = 

7.14/CI = 9.09 ทีม SRRT ได้ป้องกันและควบคุมโรคในพื้นท่ีแล้ว 

กรุงเทพมหานคร การระบาดของไข้เลือดออก 4 ราย พบ

ผู้ป่วยชาวต่างชาติท้ังหมด 4 ราย จาก 3 ครอบครัว ซึ่งอาศัยอยู่ใน

บริเวณเดียวกัน รายท่ี 1 เพศหญิงชาวเวียดนาม อายุ 28 ปี เร่ิมมี

อาการป่วยวันท่ี 4 พฤษภาคม 2556 ด้วยอาการไข้ ปวดศีรษะ 

ปวดกล้ามเน้ือ ปวดกระดูก วันท่ี 7 พฤษภาคม 2556 เข้ารักษาท่ี

รพ.เอกชน A ผลการทดสอบ Dengue Screening = positive 

ขณะน้ีนอนพักรักษาท่ีรพ.เอกชน A รายท่ี 2 เพศหญิง ชาวฝร่ังเศส 

อายุ 58 ปี มาเยี่ยมบุตรสาวที่ประเทศไทยได้ 1 เดือน พร้อมสามี

ชาวฝร่ังเศส เร่ิมมีอาการป่วยเม่ือ วันท่ี 5 พฤษภาคม 2556 ด้วย

อาการ ไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดกล้ามเน้ือ และมีผื่นแดงตามผิวหนังมี

อาการคัน เข้ารักษาท่ีรพ.เอกชน B ในวันเดียวกัน  ผลการทดสอบ 

Dengue Screening ผลเป็นบวก ขณะน้ีพักรักษาตัวอยู่ท่ีบ้าน 

อาการไข้ทุเลาลง แต่มีอาการอ่อนเพลีย ผื่นตามผิวหนังเป็นลักษณะ

ของ Rash มีอาการคันเล็กน้อย รายท่ี 3  เด็กหญิงชาวเบลเยี่ยม  
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    ตารางที่ 3  จํานวนผู้ป่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 (1 มกราคม - 16 พฤษภาคม 2556)
   TABLE  3

2013 (January 1 - May 16, 2013) 

POP. 
CASE RATE CASE CASE RATE CASE DEC 31, 
PER 100000 FATALITY PER 100000 FATALITY 2011

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

9521 10115 7172 78063 80 121.83 0.10 8012 6053 7595 7865 30886 37 48.20 0.12 64,076,033 
4251 4761 3291 32344 28 152.64 0.09 3344 2198 2200 1528 9374 9 44.24 0.10 21,189,388 
1666 2260 1646 10029 6 176.73 0.06 1514 761 642 336 3253 1 57.32 0.03 5,674,843   

391 466 335 2617 3 68.41 0.11 333 249 285 158 1041 1 29.39 0.10 3,541,632   
127 135 134 860 0 76.61 0.00 108 85 108 57 360 0 32.07 0.00 1,122,627   
124 160 88 637 3 80.87 0.47 78 74 58 26 236 0 29.96 0.00 787,653      

56 103 87 554 0 54.80 0.00 106 71 65 53 301 1 29.78 0.33 1,010,898   
84 68 26 566 0 91.22 0.00 41 19 54 22 144 0 23.21 0.00 620,454      

306 179 74 2254 1 172.99 0.04 110 118 132 65 437 0 27.54 0.00 1,587,031   
31 27 16 273 0 96.11 0.00 24 17 15 18 79 0 27.81 0.00 284,061      
38 71 51 382 1 114.63 0.26 40 41 44 26 155 0 46.51 0.00 333,256      

232 80 0 1567 0 207.24 0.00 39 57 62 18 179 0 23.67 0.00 756,127      
5 1 7 32 0 14.98 0.00 7 3 11 3 24 0 11.24 0.00 213,587      

435 383 233 4258 3 135.10 0.07 310 238 295 248 1113 3 35.31 0.27 3,151,672   
195 128 53 1555 1 228.89 0.06 50 45 49 43 197 1 29.00 0.51 679,370      

17 5 6 125 0 49.25 0.00 10 26 26 24 89 0 35.06 0.00 253,831      
82 35 17 888 0 189.08 0.00 26 20 36 29 114 0 24.27 0.00 469,652      
48 15 10 708 1 129.77 0.14 23 17 22 34 98 0 17.96 0.00 545,596      
93 200 147 982 1 81.61 0.10 201 130 162 118 615 2 51.11 0.33 1,203,223   

629 584 356 4796 4 141.36 0.08 403 353 293 236 1296 1 38.20 0.08 3,392,715   
172 120 59 1209 1 144.11 0.08 64 49 41 40 198 0 23.60 0.00 838,914      
166 181 134 1210 1 139.71 0.08 129 122 110 109 471 1 54.38 0.21 866,064      
197 191 76 1734 2 205.77 0.12 112 112 81 54 363 0 43.08 0.00 842,684      

94 92 87 643 0 76.09 0.00 98 70 61 33 264 0 31.24 0.00 845,053      
332 335 233 2652 6 158.63 0.23 257 195 199 131 796 1 47.61 0.13 1,671,831   

48 53 34 682 0 146.33 0.00 49 41 50 45 190 0 40.77 0.00 466,079      
48 34 25 429 2 83.70 0.47 38 31 43 30 149 1 29.07 0.67 512,568      

200 222 146 1297 1 259.87 0.08 148 100 71 32 351 0 70.33 0.00 499,098      
36 26 28 244 3 125.72 1.23 22 23 35 24 106 0 54.61 0.00 194,086      

492 554 414 5738 5 211.32 0.09 417 284 354 354 1438 2 52.96 0.14 2,715,260   
62 66 27 1236 0 239.14 0.00 61 35 55 52 205 0 39.66 0.00 516,855      

228 237 162 1821 4 136.03 0.22 143 119 94 102 463 1 34.59 0.22 1,338,656   
172 230 209 2278 1 357.20 0.04 188 111 138 127 585 1 91.73 0.17 637,736      

30 21 16 403 0 181.52 0.00 25 19 67 73 185 0 83.33 0.00 222,013      
1273 1907 1832 13072 18 137.35 0.14 2352 1660 1939 2089 8391 13 88.16 0.15 9,517,451   

551 748 788 4989 9 140.88 0.18 973 666 693 673 3088 3 87.20 0.10 3,541,380   
76 61 85 906 1 184.08 0.11 70 97 139 112 420 0 85.33 0.00 492,182      

265 299 275 1883 5 123.39 0.27 509 363 308 320 1541 3 100.98 0.19 1,526,071   
83 209 224 948 0 185.50 0.00 159 73 98 96 445 0 87.07 0.00 511,063      

127 179 204 1252 3 123.71 0.24 235 133 148 145 682 0 67.39 0.00 1,012,064   
207 281 251 3639 2 195.92 0.05 395 324 460 700 1983 2 106.76 0.10 1,857,374   
113 148 110 1817 0 414.80 0.00 202 166 188 186 746 0 170.30 0.00 438,039      

21 33 72 523 0 205.15 0.00 56 53 68 146 337 1 132.19 0.30 254,931      
10 29 14 363 1 102.59 0.28 25 37 132 294 573 1 161.93 0.17 353,847      

6 9 9 213 1 115.86 0.47 15 11 16 15 57 0 31.00 0.00 183,849      
57 62 46 723 0 115.36 0.00 97 57 56 59 270 0 43.08 0.00 626,708      

515 878 793 4444 7 124.37 0.16 984 670 786 716 3320 8 92.92 0.24 3,573,101   
42 70 64 413 0 55.26 0.00 95 59 66 45 275 0 36.80 0.00 747,372      
33 60 83 343 0 51.70 0.00 87 62 97 92 348 1 52.45 0.29 663,485      
32 43 17 422 1 139.98 0.24 37 17 22 26 102 0 33.83 0.00 301,467      

357 649 576 2957 6 216.31 0.20 716 497 563 499 2415 6 176.66 0.25 1,367,010   
51 56 53 309 0 62.58 0.00 49 35 38 54 180 1 36.45 0.56 493,767      YALA
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รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  44  ฉบับที่  19  :  17  พฤษภาคม  2556

 

 ตารางที่ 3 (ต่อ) จํานวนผู้ป่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 (1 มกราคม - 16 พฤษภาคม 2556)
  TABLE 3

POP. 
CASE RATE CASE CASE RATE CASE DEC 31, 
PER 100000 FATALITY PER 100000 FATALITY 2011

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

2336 2008 1219 19899 19 92.19 0.10 1460 1407 2331 2497 8162 8 37.81 0.10 21,585,883 
144 184 126 1942 1 54.05 0.05 176 174 330 483 1264 3 35.18 0.24 3,593,082   

15 13 13 186 0 45.63 0.00 5 6 12 27 51 0 12.51 0.00 407,634      
59 64 57 777 1 124.34 0.13 84 94 167 276 675 3 108.01 0.44 624,920      
12 22 18 293 0 58.30 0.00 31 44 108 124 343 0 68.25 0.00 502,551      

8 17 15 149 0 29.22 0.00 19 6 8 7 41 0 8.04 0.00 509,870      
50 68 23 537 0 34.69 0.00 37 24 35 49 154 0 9.95 0.00 1,548,107   
55 118 67 718 1 33.11 0.14 91 79 223 460 910 1 41.96 0.11 2,168,700   
24 19 17 247 0 72.52 0.00 20 19 38 88 187 0 54.91 0.00 340,581      
25 55 45 373 1 52.93 0.27 45 40 105 305 529 1 75.06 0.19 704,768      

6 44 5 98 0 8.72 0.00 26 20 80 67 194 0 17.27 0.00 1,123,351   
634 576 360 4500 3 90.13 0.07 303 261 400 378 1416 0 28.36 0.00 4,992,515   

33 30 23 275 0 28.01 0.00 20 18 47 53 151 0 15.38 0.00 981,655      
166 155 112 1469 0 83.18 0.00 84 50 79 79 309 0 17.50 0.00 1,766,066   
207 171 101 1223 1 130.14 0.08 95 91 131 68 401 0 42.67 0.00 939,736      
228 220 124 1533 2 117.47 0.13 104 102 143 178 555 0 42.53 0.00 1,305,058   
378 281 163 3082 3 73.74 0.10 258 323 528 511 1722 1 41.20 0.06 4,179,354   

12 7 6 240 0 64.47 0.00 8 19 13 68 126 0 33.85 0.00 372,241      

205 139 85 1592 1 109.63 0.06 134 135 245 248 843 0 58.05 0.00 1,452,203   
122 109 51 872 1 48.02 0.11 93 149 252 171 667 1 36.73 0.15 1,816,057   

39 26 21 378 1 70.15 0.26 23 20 18 24 86 0 15.96 0.00 538,853      
1125 849 503 9657 11 145.17 0.11 632 570 850 665 2850 3 42.84 0.11 6,652,232   

283 172 138 2581 0 165.55 0.00 113 122 180 151 600 0 38.48 0.00 1,559,085   
58 73 42 1145 1 101.56 0.09 41 46 103 96 305 0 27.05 0.00 1,127,423   

411 493 300 3666 8 141.80 0.22 267 201 312 309 1169 1 45.22 0.09 2,585,325   
373 111 23 2265 2 164.08 0.09 211 201 255 109 776 2 56.22 0.26 1,380,399   

1661 1439 830 12748 15 108.19 0.12 856 788 1125 1751 4959 7 42.08 0.14 11,783,311 
441 366 207 2603 3 85.30 0.12 208 155 247 705 1454 2 47.65 0.14 3,051,678   
375 214 132 1947 2 118.28 0.10 138 89 163 507 992 1 60.26 0.10 1,646,144   

14 29 20 248 0 32.74 0.00 29 33 25 67 154 0 20.33 0.00 757,534      
24 109 48 249 1 61.64 0.40 37 23 47 89 215 1 53.22 0.47 403,952      
28 14 7 159 0 65.15 0.00 4 10 12 42 93 0 38.11 0.00 244,048      

217 198 142 2254 0 86.01 0.00 152 70 127 258 727 0 27.74 0.00 2,620,490   
153 146 127 1226 0 102.28 0.00 109 40 70 177 492 0 41.05 0.00 1,198,656   

19 17 9 212 0 44.48 0.00 16 22 16 29 96 0 20.14 0.00 476,612      
9 21 6 132 0 27.13 0.00 18 5 8 11 46 0 9.46 0.00 486,472      

36 14 0 684 0 149.10 0.00 9 3 33 41 93 0 20.27 0.00 458,750      
328 307 178 3460 9 100.71 0.26 200 254 332 430 1344 2 39.12 0.15 3,435,726   

46 44 30 652 2 65.80 0.31 48 66 97 133 418 0 42.19 0.00 990,807      
133 118 64 1260 3 148.00 0.24 77 75 60 94 340 0 39.94 0.00 851,357      

45 37 17 432 0 71.82 0.00 22 39 58 86 214 2 35.58 0.93 601,504      
78 84 39 712 4 134.08 0.56 32 53 75 67 227 0 42.75 0.00 531,018      
26 24 28 404 0 87.63 0.00 21 21 42 50 145 0 31.45 0.00 461,040      

675 568 303 4431 3 165.62 0.07 296 309 419 358 1434 3 53.60 0.21 2,675,417   
153 85 30 1116 1 153.72 0.09 38 75 89 105 332 1 45.73 0.30 726,009      
397 385 226 2201 2 205.38 0.09 183 162 213 153 724 2 67.56 0.28 1,071,686   

73 56 21 602 0 109.52 0.00 35 46 65 51 202 0 36.75 0.00 549,688      
52 42 26 512 0 156.08 0.00 40 26 52 49 176 0 53.65 0.00 328,034      

ที่มา: สํานกังานสาธารณสุขจังหวัด และสํานกัอนามัย กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์ และศูนย์ข้อมูลทางระบาดวิทยา สํานกัระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมูลที่ได้รับรายงานเป็นเพยีงข้อมูลเบื้องต้น ที่ได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณทีี่เป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมูลเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ 

               เม่ือมีผลตรวจยืนยันจากห้องปฏิบัติการ   ** แบ่งจังหวัดตามเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข C = Cases D = Deaths
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