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แจกหน้ากากอนามัย การให้สุขศึกษาเร่ืองการล้างมือและการแยก

ผู้ป่วย หลังจากดําเนินการมาตรการควบคุมโรค พบว่าจํานวน

ผู้ป่วยลดลงอย่างรวดเร็ว พบผ้ป่วยรายสุดท้ายวันท่ี 26 สิงหาคม 

2554 การระบาดไข้หวัดใหญ่ชนิด A H3N2 คร้ังนี้ มีปัจจัยเสี่ยง คือ 

การนอนเล่นกับเพื่อนท่ีป่วยในช่วงกลางวัน การดําเนินมาตรการ

ควบคุมป้องกันโรคได้ทําอย่างจริงจังก่อนท่ีรู้ผลการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ 

คําสําคัญ : ไข้หวัดใหญ่ชนิด A H3N2, ค่ายบําบัดยาเสพติด, 

นครราชสีมา, ประเทศไทย 

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

บทนํา 

ตั้งแต่เดือนเมษายน 2552 ประเทศไทยเผชิญปัญหาการ

ระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่โดยเฉพาะไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ 

2009 ซึ่งเป็นปัญหาท่ีสําคัญ ดังนั้น สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

จึงได้ประสานความร่วมมือกับสํานักงานป้องกันควบคุมโรคและ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกแห่ง ในการเฝ้าระวังกลุ่มอาการคล้าย

ไข้หวัดใหญ่ ตั้งแต่เดือนพฤษภาคม 2552 เพื่อสังเกตแนวโน้ม

จํานวนผู้ป่วย และให้ทราบสถานการณ์การระบาดของโรคได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ(1)  

บทคัดย่อ 

เม่ือวันท่ี 25 สิงหาคม 2554 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงาน

จากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา พบการระบาดสงสัย

ไข้หวัดใหญ่ในผู้ป่วยท่ีศูนย์ขวัญแผ่นดินซึ่งเป็นค่ายบําบัดยาเสพติด 

ดังนั้นสํานักระบาดวิทยา จึงออกสอบสวนโรคเพื่อค้นหาสาเหตุของ

การระบาด และดําเนินการควบคุมป้องกันโรค ระหว่างวันท่ี 26 - 28 

สิงหาคม 2554 โดยค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม ซึ่งมีนิยามผู้ป่วยสงสัย

ไข้หวัดใหญ่ คือ ผู้บําบัดยาเสพติดในศูนย์ขวัญแผ่นดินหรือคนใน

ค่ายท่ีมีอาการไข้ร่วมกับอาการไอ หรือ เจ็บคอ ตั้งแต่วันท่ี 17 - 28 

สิงหาคม 2554 และผู้ป่วยยืนยัน คือ ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีผลการตรวจ 

Reverse transcriptase - PCR ให้ผลบวกต่อไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

และทําการศึกษาแบบ Retrospective cohort study เพื่อหา

ความสัมพันธ์ของปัจจัยเสี่ยงรวมท้ังให้มาตรการป้องกันควบคุมโรค 

ผลการศึกษา พบผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่ 72 รายจาก 250 ราย 

(อัตราป่วยร้อยละ 29) ผู้ป่วยรายแรกป่วยเม่ือวันท่ี 17 สิงหาคม 

2554 และมีผู้ป่วยมากท่ีสุดในวันท่ี  23 สิงหาคม 2554 พบสาร

พันธุกรรมของเช้ือไข้หวัดใหญ่ชนิด A H3N2 8 ราย จากจํานวน 

18 ตัวอย่าง การนอนเล่นกับเพื่อนท่ีป่วยช่วงกลางวัน (Adjusted 

Odds Ratio = 2.21, 95%CI= 1.17-4.16) เป็นปัจจัยท่ีมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ มาตรการที่ใช้ คือ การฉีดวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่ การ  
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เม่ือวันท่ี 25 สิงหาคม 2554 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงาน

จากทีมเฝ้าระวังและสอบสวนโรคเคลื่อนท่ีเร็วจังหวัดนครราชสีมา 

พบผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่ 6 ราย โดย 4 รายป่วยเม่ือวันท่ี 22 - 

24 สิงหาคม 2554 และเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลมหาราช

นครราชสีมา ผู้ป่วยเป็นผู้บําบัดยาเสพติดท่ีเข้ารับการอบรมใน 

ศูนย์ขวัญแผ่นดินซึ่งเป็นสถานที่บําบัดฟื้นฟูผู้ติดยาเสพติด ตั้งอยู่ใน

ค่ายทหาร ดังนั้นทีมเฝ้าระวังและสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็วจังหวัด

นครราชสีมา โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา และสํานักระบาด

วิทยาจึงออกสอบสวนโรคร่วมกัน เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการ

ระบาด ค้นหาสาเหตุของการระบาด และดําเนินการควบคุมป้องกัน

โรคเบื้องต้นระหว่างวันท่ี 24 – 28 สิงหาคม 2554 

วิธีการศึกษา  

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

 ทีมสอบสวนโรคค้นหาผู้ป่วยในศูนย์ขวัญแผ่นดินเพิ่มเติม 

โดยการสัมภาษณ์และใช้แบบสอบถามให้ผู้บําบัดยาเสพติดและครูฝึก

ได้ตอบแบบสอบถามด้วยตัวเอง โดยมีนิยามในการศึกษา (2) ดังนี้ 

นิยามผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่ (Suspected case) คือ ครูฝึกหรือ

ผู้บําบัดยาเสพติดในศูนย์ขวัญแผ่นดินท่ีมีอาการไข้ ร่วมกับอาการ

ต่อไปน้ีอย่างน้อยหน่ึงอาการ ได้แก่ ไอ เจ็บคอ ตั้งแต่วันท่ี 17 - 28 

สิงหาคม 2554 นิยามผู้ป่วยยืนยันไข้หวัดใหญ่ (Confirm case) 

คือ ผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่และมีผลการตรวจด้วยวิธี Reverse 

transcriptase  PCR (RT-PCR) ให้ผลบวกต่อไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

การตรวจทางห้องปฏิบัติการเพื่อยืนยันการติดเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

ได้ทําการเก็บตัวอย่าง Throat swab ในกลุ่มผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่

โดยวิธีการสุ่ม และส่งตรวจท่ีสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ การศึกษาด้านสิ่งแวดล้อมและกิจกรรม

ได้ดําเนินการรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์เกี่ยวกับกิจกรรมท่ีผู้

บําบัดยาเสพติดเข้ารับการฝึก ลักษณะสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อม 

สํารวจพื้นท่ี และสังเกตสภาพแวดล้อมภายในศูนย์ขวัญแผ่นดิน 

การศึกษามาตรการควบคุมป้องกันใช้วิธีการสัมภาษณ์เจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุขในพื้นท่ีเกี่ยวกับมาตรการและกิจกรรมควบคุมป้องกัน

ในระหว่างเกิดการระบาดของไข้หวัดใหญ่ในคร้ังนี้ 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

เป็นการศึกษาแบบ Retrospective cohort study เพื่อ

วิ เคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงของการเกิดโรค กลุ่มประชา  กรท่ี

ทําการศึกษา คือ ผู้บําบัดยาเสพติดของศูนย์ขวัญแผ่นดินท่ีทํา

แบบสอบถามจํานวน 250 คน กลุ่มผู้ป่วย คือ ผู้ป่วยตามนิยามใน

การศึกษาเชิงพรรณนา ข้อมูลท่ีได้จากการศึกษาจะทําการวิเคราะห์

โดยใช้โปรแกรม EpiInfo 3.5.3(3) การศึกษาเชิงพรรณนาจะ

วิเคราะห์หาค่ามัธยฐาน อัตรา และร้อยละ ส่วนการศึกษาเชิง  
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วิเคราะห์จะใช้วิธี Univariate analysis แสดงความสัมพันธ์ด้วย 

Risk Ratio (RR), 95% Confidence Interval (95%CI) และ 

p-value หลังจากนั้นจึงมาคํานวน Multivariate analysis โดย

นําปัจจัยเสี่ยงท่ีได้จาก Univariate analysis ท่ีมีค่า p-value < 

0.05 มาคํานวนหา Adjusted odds ratio และ 95%CI ด้วยวิธี 

Multiple logistic regression 

ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

ตั้งแต่วันท่ี 17 - 28 สิงหาคม 2554 มีผู้บําบัดยาเสพติด

เข้ารับการฝึกท้ังหมด 289 ราย และครูฝึกท้ังหมด 45 ราย ผู้บําบัด

ยาเสพติดส่วนใหญ่มาจากจังหวัดนครราชสีมา (ร้อยละ 83)  และ

จังหวัดใกล้เคียง (ร้อยละ 17) ทีมสอบสวนโรคได้คัดกรองผู้บําบัด

ยาเสพติดจํานวน 250 ราย (ร้อยละ 87) และครูฝึก 13 ราย (ร้อยละ 

33) พบผู้ท่ีมีอาการเข้าได้กับนิยามสงสัยโรคไข้หวัดใหญ่ท้ังหมด

จํานวน 72 ราย (อัตราป่วยร้อยละ 29) เป็นผู้บําบัดยาเสพติด

ท้ังหมด ไม่พบในครูฝึกเลย เป็นชาย 67 ราย (ร้อยละ 93) และ

หญิง 5 ราย (ร้อยละ 7) ค่ามัธยฐานอายุเท่ากับ 21 ปี (ต่ําสุด 14 ปี 

สูงสุด 47 ปี) และผู้มีประวัติเคยได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่ 

จํานวน 55 ราย (ร้อยละ 22) สัดส่วนของอาการผู้ป่วย มีไข้ ร้อยละ 

100 ไอ ร้อยละ 93 เจ็บคอ ร้อยละ 83 มีเสมหะ ร้อยละ 85 น้ํามูกไหล

ร้อยละ 82 อ่อนเพลีย ร้อยละ 67 ปวดศีรษะ ร้อยละ 64 ปวด

กล้ามเนื้อ ร้อยละ 63 และถ่ายเหลว ร้อยละ 10 ผู้ป่วยท้ังหมดไม่มี

อาการรุนแรง 

ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยเม่ือวันท่ี 17 สิงหาคม 2554 ซึ่งเป็น

วันแรกท่ีเร่ิมมีการอบรมหลักสูตร และผู้ป่วยรายสุดท้ายเร่ิมป่วยเม่ือ

วันท่ี 26 สิงหาคม 2554 (รูปท่ี 1) ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ

จํานวน 18 ตัวอย่าง พบสารพันธุกรรมของเช้ือไข้หวัดใหญ่ ชนิด A H3N2 

ในผู้ป่วย 8 ราย (ร้อยละ 45) ชนิด B ในผู้ป่วย 1 ราย (ร้อยละ 5) และ

ไม่พบสารพันธุกรรมของไวรัสไข้หวัดใหญ่อีก 9 ราย (ร้อยละ 50) 

รูปที่ 1  จํานวนผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่จําแนกตามวันเริ่มป่วย ศูนย์ขวัญแผ่นดิน 
จังหวัดนครราชสีมา วันที่ 17 - 26 สิงหาคม 2554 (N=250) 
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ผู้ป่วยสงสัยไข้หวัดใหญ่

ภายในศูนย์ขวัญแผ่นดิน ประกอบด้วยห้องนอนรวมผู้ชาย

จํานวน 2 ห้อง ห้องนอนรวมผู้หญิง 1 ห้อง ห้องน้ําชายรวม 1 จุด ห้องน้ํา

หญิงรวม 1 จุด และสนามหญ้าขนาดใหญ่ ผู้บําบัดยาเสพติดจะมี

กิจกรรมร่วมกันบริเวณสนามหญ้า และหน้าห้องนอนรวมผู้ชายช้ันล่าง 

การรับประทานอาหารเป็นแบบบริการตัวเองใช้ภาชนะถาดหลุม 

นั่งรับประทานร่วมกับเพื่อนท่ีสนิทบริเวณใต้ตึกท่ีใช้ฝึกอบรม บางคน

มีการตักอาหารจากถาดของเพื่อนมารับประทาน หลังจากรับประทาน

เสร็จจะต้องล้างภาชนะด้วยตนเอง ส่วนน้ําดื่มใช้แก้วน้ําร่วมกัน 

เนื่องจากจํานวนแก้วน้ําไม่เพียงพอและไม่มีการล้างแก้วน้ําก่อน  

ดื่มน้ํา ถังน้ําดื่มมีการแยกระหว่างครูฝึกกับผู้เข้ารับการบําบัด แต่มี

ผู้เข้ารับการบําบัดบางคนท่ีดื่มน้ําจากถังเดียวกับครูฝึก  

การอาบนํ้า พบว่าผู้เข้ารับการอบรมผู้ชายมักมีการใช้

ผ้าเช็ดตัวร่วมกันในการอาบนํ้า เช่น เม่ือเพื่อนคนหนึ่งอาบนํ้าเสร็จ

แล้ว เพื่อนอีกคนท่ีอาบนํ้าต่อจะขอยืมใช้ผ้าเช็ดตัวต่อ 

ช่วงเวลาพักผ่อน ผู้เข้ารับการอบรมมักจะนอนเล่นกับเพื่อน 

ในบางคร้ังจะนอนท่ีนอนของตนเอง แต่บางคร้ังก็นอนรวมกับเพื่อน

เพื่อพูดคุยกัน จากการสังเกตพบว่าผู้เข้ารับการอบรมท่ีป่วยบางคน

ยังคงนอนเล่นกับผู้เข้ารับการอบรมท่ีไม่มีอาการป่วย ในช่วงกลางคืน

ผู้เข้ารับการอบรมส่วนใหญ่จะนอนที่นอนของตนเอง แต่ในบางคร้ัง

พบว่าผู้เข้ารับการอบรมมีการสลับท่ีนอนกัน เช่น ผู้เข้ารับการอบรมท่ี

นอนอยู่ช้ันบนอาจมานอนท่ีนอนที่อยู่ช้ันล่างเพื่อต้องการท่ีจะพูดคุย

กับเพื่อนต่อ เป็นต้น กิจกรรมการฝึกอบรมมีท้ังการฟังบรรยาย และ

กิจกรรมกลุ่มสัมพันธ์ โดยกิจกรรมบรรยาย ผู้เข้ารับการบําบัดนั่งเป็น

แถวตอนลึก สถานที่คับแคบทําให้นั่งใกล้กันมาก มีพัดลมขนาดใหญ่

เปิดระบายอากาศ ส่วนกิจกรรมกลุ่มสัมพันธ์มีการสัมผัสร่างกายกัน 

เช่น การจับมือกับคนข้างๆ และหากมีการทําโทษ ผู้เข้ารับการบําบัด

จะกอดคอกันเป็นแถวยาวแล้วลุกนั่งไปเร่ือย ๆ ทุกคร้ัง 

 ทีมเฝ้าระวังและสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วของจังหวัดและ

อําเภอได้เข้าไปดําเนินการควบคุมและป้องกันการระบาดของ

ไข้หวัดใหญ่ในคร้ังนี้ตั้งแต่วันท่ี 24 สิงหาคม 2554 โดยแบ่งการ

ควบคุมป้องกันโรคเป็น 2 วิธีด้วยกัน คือ 1) Pharmaceutical 

intervention คือ การฉีดวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่เม่ือวันท่ี 24 

สิงหาคม 2554 จํานวน 165 ราย (ความครอบคลุมของการฉีดวัคซีน 

ร้อยละ 66) โดยไม่ได้ใช้ยาต้านไวรัส และ 2) Non pharmaceutical 

intervention(4, 5) เช่น การให้สุขศึกษา การรณรงค์เร่ืองการล้างมือ 

การใช้ Alcohol gel การใช้หน้ากากอนามัยอย่างถูกต้อง การไม่ใช้

ของใช้ส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน การแยกผู้บําบัดยาเสพติดท่ีป่วยโดยให้

พักอยู่ท่ีห้องแยกโรคของศูนย์ฝึก การคัดกรองผู้บําบัดยาเสพติดทุกวัน

โดยทีมจากโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา เพิ่มมาตรการการทํา  
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ตารางท่ี 1  Univariate and multivariate analysis แสดงปัจจัยเสี่ยงต่อการป่วยด้วยโรคที่มีอาการคล้ายโรคไข้หวัดใหญ่ ในศูนย์ขวัญแผ่นดิน 

จังหวัดนครราชสีมา วันท่ี 17- 28 สิงหาคม 2554  

ปัจจัยเสีย่ง 
มีปัจจยัเสี่ยง ไม่มีปัจจยัเสีย่ง Crude RR 

(95%CI) 

Adjusted OR 

(95%CI) ป่วย ไม่ป่วย ป่วย ไม่ป่วย 

พักอาศัยร่วมห้องกับผูป้่วย  42 84 25 81 1.41 (0.92-2.16) - 

นอนใกล้กับผู้ป่วยระยะไม่เกิน 1 เมตร  36 69 36 105 1.34 (0.91-1.98) - 

มีการเปลี่ยนท่ีนอนในช่วงกลางคืน 15 17 55 158 1.82 (1.18-2.80)* 0.81 (0.42 -1.56) 

มีการนอนกับเพื่อนท่ีป่วยในช่วงกลางวัน 33 43 38 134 1.97 (1.34-2.87)* 2.21 (1.17 -4.16) 

ใกล้ชิดกบัเพื่อนตา่งเพศเช่น เล่นเกมส์ 25 40 47 135 1.49 (1.00-2.21)* 1.33 (0.69-2.58) 

นั่งกินข้าวใกล้ชิดกับเพื่อนท่ีป่วย 48 80 24 97 1.89 (1.24-2.88)* 1.77 (0.87- 3.63) 

ใช้ของร่วมกันเช่น ผ้าเช็ดตัว ผ้าห่ม  16 30 53 143 1.29 (0.81-2.03) - 

ได้รับการฉดีวัคซนีป้องกันไข้หวัดใหญ ่ 22 43 45 124 1.27 (0.83-1.94) - 

หมายเหต:ุ โดยควบคุมปัจจยัเสีย่งท่ีค่า p-value < 0.05* 

ความสะอาดภายในค่าย แต่จากการสังเกตพฤติกรรมผู้บําบัดยา

เสพติดพบว่ามาตรการต่าง ๆ ท่ีได้ให้ลงไป เช่น การล้างมือ การใช้

หน้ากากอนามัย และโดยเฉพาะการแยกผู้ป่วยยังไม่สามารถ

ดําเนินการได้เต็มท่ี 
2. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์  

 การศึกษาแบบ Retrospective cohort study จาก

ประชากรกลุ่มเป้าหมายจํานวน 289 ราย โดยดําเนินการสัมภาษณ์

เก็บข้อมูลเพื่อทําการศึกษาในกลุ่มผู้บําบัดยาเสพติด ได้จํานวน 

250 ราย (ร้อยละ 86.5) ทําการวิเคราะห์แบบ Multivariate analysis 

เพื่อวิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงของการระบาด จากความสัมพันธ์ของ

ปัจจัยเสี่ยงต่าง ๆ ต่อการระบาดของโรค พบปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์

กับการป่วยอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ การนอนเล่นกับเพื่อนท่ีป่วย

ในช่วงกลางวัน มีค่า Adjusted OR = 2.21 (95%CI= 1.17-4.16) 

ดังตารางท่ี 1 

อภิปราย 

จากลักษณะทางระบาดวิทยาพบว่ามี epidemiological 

linkage กัน คือ มีการแพร่กระจายภายในกลุ่มผู้บําบัดยาเสพติด

เท่านั้น ไม่พบในครูฝึกเลย และการระบาดในคร้ังนี้มีสาเหตุมาจาก

การติดเช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ A H3N2 และเป็นไปได้ว่าในสิ่งแวดล้อม

บริเวณน้ันมีการแพร่กระจายของเช้ือไข้หวัดใหญ่ B อยู่แล้ว จึงทํา

ให้มีการตรวจพบในสัดส่วนท่ีไม่มากเม่ือเทียบกับไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

A H3N2 จากรูปท่ี 1 พบว่าผู้ป่วยรายแรกมีอาการตั้งแต่วันท่ีมาเข้า

รับการอบรมซึ่งเป็นช่วงเวลาที่น้อยกว่าระยะเวลาฟักตัวของโรค 

ดังนั้นการระบาดในคร้ังนี้น่าจะมาจากการติดเช้ือมาจากภายนอก

มากกว่าท่ีได้รับจากภายในศูนย์ขวัญแผ่นดินโดยตรง 

จากการศึกษาพบปัจจัยเสี่ยงส่วนใหญ่ในกลุ่มผู้ป่วย คือ 

การนอนเล่นกับเพื่อนท่ีป่วยในช่วงกลางวันเป็นปัจจัยเสี่ยงท่ีมี

ความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญกับการเกิดโรค ส่วนปัจจัยอ่ืนๆ เช่น 

พักอาศัยร่วมห้องกับคนท่ีเป็นหวัด การสลับท่ีนอนในช่วงกลางคืน 

นอนใกล้ชิดกับผู้ป่วยไข้หวัด (ระยะห่างไม่เกิน 1 เมตร) ใกล้ชิดกับ

เพื่อนต่างเพศ เช่น เล่นเกมส์ร่วมกัน นั่งกินข้าวใกล้ชิดกับเพื่อนท่ี

ป่วย และใช้ของร่วมกับผู้อ่ืนไม่พบผลของความสัมพันธ์กับการเกิด

ระบาดในคร้ังนี้ ซึ่งอาจป็นผลจากขนาดของประชากรกลุ่มศึกษามี

ไม่เพียงพอ ซึ่งหากพิจารณาในการศึกษาอ่ืนพบว่าปัจจัยดังกล่าว

เป็นปัจจัยเสี่ยงเช่นกัน(6,7) ส่วนการใกล้ชิดเพื่อนท่ีมีอาการป่วย 

เนื่องจากผู้รับการฝึกทุกคนมีประวัติใกล้ชิดผู้ป่วยทําให้ไม่สามารถ

หาความสัมพันธ์เชิงวิเคราะห์ได้ ส่วนปัจจัยเสี่ยงอ่ืนท่ีไม่สามารถ

ทําการศึกษาได้ แต่อาจมีผลในการแพร่กระจายเช้ือเช่นกัน ได้แก่ 

การล้างมือและการใส่หน้ากากอนามัย(8, 9, 10, 11) เนื่องจากผู้บําบัด

ยาเสพติดเกือบท้ังหมดไม่มีการล้างมือ และการใส่หน้ากากอนามัย

เลย ส่วนการที่ไม่พบผู้ป่วยอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ในกลุ่มครูฝึก 

น่าจะมีสาเหตุมาจากลักษณะกิจกรรมหรือพฤติกรรมของกลุ่มครูฝึก

กับผู้เข้ารับการอบรมไม่มีลักษณะท่ีต้องอยู่ใกล้ชิดกัน ใช้ของ

ร่วมกัน หรือสัมผัสเนื้อต้องตัวกัน จึงอาจเป็นปัจจัยป้องกันไม่ให้เกิด

การติดเช้ือในกลุ่มครูฝึกได้ 

การศึกษาปัจจัยป้องกันการระบาดโดยการให้วัคซีนป้องกัน

โรคไข้หวัดใหญ่ ไม่พบความสัมพันธ์ โดยในการควบคุมป้องกันโรค 

พบว่าระยะเวลาในการให้วัคซีนนั้นเป็นช่วงเวลาเดียวกันกับระยะเวลา

ท่ีจํานวนผู้ป่วยท่ีกําลังลดลง ซึ่งอาจเป็นผลมาจากผู้เข้ารับการฝึก

คนอ่ืนเคยมีการติดเช้ือมาก่อนหน้านี้แล้ว หรือการท่ีผู้เข้ารับการ

อบรมบางคนได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันไวรัสไข้หวัดมาก่อน ทําให้  
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ไม่มีการแพร่กระจายไปมากกว่านี้ มากกว่าเป็นผลมาจากการได้รับ

วัคซีนในคร้ังนี้ ซึ่งในการสร้างภูมิคุ้มกันโรคต้องใช้ระยะเวลา

ประมาณ 2 สัปดาห์(12) และเพื่อเป็นการลดระยะเวลาในการแพร่

เช้ือไปยังผู้อ่ืน การให้ยาต้านไวรัสไข้หวัดใหญ่(12) น่าจะมีบทบาท

มากกว่าการให้วัคซีน 

การศึกษานี้มีข้อจํากัดในการเก็บข้อมูล เนื่องจากผู้บําบัดยา

เสพติดไม่ได้ให้ความสนใจเวลาตอบแบบสอบถามด้วยตนเองมากนัก 

อาจทําให้เกิดการประเมินจํานวนและอัตราป่วยต่ํากว่าความเป็นจริง 

รวมท้ังคุณภาพและความสมบูรณ์ของข้อมูลอาจไม่ดีพอ และ

การศึกษานี้ไม่สามารถเก็บประชากรกลุ่มศึกษาได้ท้ังหมด ทําให้เกิด

อคติในด้านการเลือกเก็บตัวอย่าง (Selection bias) ซึ่งทําให้อัตราป่วย

ในการศึกษาน้ีอาจมีค่าต่ํากว่าหรือมากกว่าความเป็นจริง เพราะ

ประชากรที่ไม่สามารถเก็บข้อมูลได้อาจมีหรือไม่มีอาการป่วยเข้ากับ

นิยามก็ได้ ส่วนการเกิดอคติเนื่องจากการเก็บข้อมูล (Information 

bias) ได้แก่ ข้อมูลท่ีได้จากผู้รับการฝึกอาจมีความคลาดเคลื่อน 

เนื่องจากสื่อสารได้ยาก บางคนไม่ได้ให้ความสนใจ การเกิดความ

แตกต่างในการจําเกี่ยวกับประวัติป่วย และปัจจัยเสี่ยงในกลุ่มผู้ป่วย

กับกลุ่มควบคุม (Recall bias) การปิดบังข้อมูลบางอย่างเกี่ยวกับ

ปัจจัยเสี่ยงเช่นการสูบบุหร่ีในค่าย ซึ่งผู้รับการฝึกตอบแล้วจะมี

ความผิด (Social desirability bias)(13) และการขาดข้อมูล (Missing 

data) บางตัวแปรซึ่งอาจมีผลกับการศึกษาเชิงวิเคราะห์นี้ เนื่อง 

จากคัดเลือกเฉพาะท่ีมีความสมบูรณ์ในทุกตัวแปร นอกจากน้ี 

การศึกษาเชิงวิเคราะห์ในการศึกษานี้อาจขาดการควบคุมตัวแปรกวน 

(Confounding) ในบางตัวแปรท่ีไม่ได้ดําเนินการเก็บข้อมูล เช่น 

การล้างมือ การศึกษานี้ไม่สามารถเฝ้าระวังการดําเนินของการ

ระบาดได้ครบ 2 สัปดาห์ เนื่องจากผู้เข้ารับการฝึกอบรมหลังจาก

จบหลักสูตรแล้วได้แยกย้ายกันกลับภูมิลําเนาของตนเอง 

สรุปผลการศึกษา 

เป็นการระบาดของโรคไข้หวัดใหญ่ชนิด A H3N2 ในศูนย์

ขวัญแผ่นดิน ในกลุ่มผู้บําบัดยาเสพติด โดยสันนิษฐานว่าผู้ป่วยได้รับ

เช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ตั้งแต่ก่อนเข้ารับการอบรม ปัจจัยเสี่ยง คือ การ

นอนเล่นกับเพื่อนท่ีป่วยในช่วงกลางวัน หลังจากเกิดการระบาดได้มี

มาตรการให้ผู้บําบัดยาเสพติดท่ีป่วยนอนในห้องแยกโรคและใส่

หน้ากากอนามัย เพื่อลดโอกาสการแพร่กระจาย แต่มาตรการที่ได้ทํา

ไป พบว่าไม่สามารถใช้ได้ดีเท่าท่ีควร เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดการระบาด

ในอนาคต ควรมีการตรวจคัดกรองผู้เข้ารับการอบรม และเพิ่ม

มาตรการคัดแยกผู้เข้ารับการอบรม(14) ก่อนท่ีจะเข้ารับการอบรมทุก

คร้ัง ควรให้ยาต้านไวรัสไข้หวัดใหญ่เพื่อลดการแพร่เช้ือไปสู่ผู้อ่ืน(15) 

พิจารณาให้วัคซีนป้องกันไวรัสไข้หวัดใหญ่ในผู้ท่ีเป็นกลุ่มเสี่ยง 

กิตติกรรมประกาศ 

คณะสอบสวนโรคขอขอบคุณหน่วยงานต่างๆ ท่ีให้การ

สนับสนุนการศึกษาคร้ังนี้ ได้แก่ สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 

นครราชสีมา สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา โรงพยาบาล

มหาราชนครราชสีมา สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมือง และ

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
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Abstract  
On 25th August 2011, Bureau of Epidemiology was notified by Nakhon Ratchasima Provincial Health 

Office about an influenza outbreak in drug rehabilitation camp. The investigation was conducted during 26th – 
28th August 2011 with objectives to identify risk factors and recommend proper prevention and control 
measures. Active case finding was conducted. The suspect case was defined as any person in camp who got 
fever and cough and/or sore throat since 17th – 28th August 2011 and confirmed case was a suspected case 
with positive result of reverse transcriptase-PCR for influenza virus. Retrospective cohort study was conducted 
to determine risk factors. We also give prevention and control measures. Of 250 attendants, 72 (Attack rate = 
29%) met suspected cases. The first case was found on 17th August 2011 and the number of cases peaked on 
23rd August 2011. Influenza A H3N2 infection were confirmed in 8 cases. Taking a nap with patients was a 
significant risk factor (Adjusted Odds Ratio=2.21, 95%CI=1.17-4.16). Case isolation, influenza mass vaccination 
and health education was implemented. Incidence of influenza cases decreased rapidly and the last case was 
reported on 26th August 2011. Influenza A H3N2 outbreak was confirmed and occurred among attendants. 
Taking a nap with patient was identified as significant risk factor of infection. Decisions on intervention 
measures were made effectively several days before laboratory results became available. 
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หลักสูตรระบาดวิทยาและการจัดการทีมเฝาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (SRRT) 

สําหรับแพทยหัวหนาทีมและผูสอบสวนหลัก (รุนที่ 9) ปงบประมาณ 2557 

ขอเชิญชวนผูสนใจเขารวมอบรมหลักสูตรระบาดวิทยาและการจัดการทีมเฝาระวังสอบสวนเคลื่อนที่

เร็ว (SRRT) สําหรับแพทยหัวหนาทีมและผูสอบสวนหลัก (รุนที่ 9) ปงบประมาณ 2557 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 โดยคาเบี้ยเลี้ยง คาพาหนะ คาที่พัก ตลอดหลักสูตรการอบรม เบิกจายจากตนสังกัด สํานักระบาดวิทยาจะ

รับผิดชอบเฉพาะคาอาหารกลางวันและอาหารวาง และเอกสารประกอบการอบรมเทาน้ัน 

สนใจติดตอผูประสานงาน : นางสาวรุงทิพย ยิบพิกุล โทรศพัท 0 2590 1713 โทรสาร 0 2590 1784 

วัตถุประสงค 

แพทยหัวหนาทีม :  

1. เพ่ือเสริมความรู ทักษะดานระบาดวิทยาสําหรับแพทยหัวหนาทีม SRRT 

2. เพ่ือใหแพทยหัวหนาทีม SRRT สามารถทําหนาที่เปนแกนหลัก ที่ปรึกษา และเปนผูนําการบริหารจัดการทีมในกรณีสอบสวนโรค 

เฝาระวังโรค หรือตอบโตภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุขในพ้ืนที่ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ผูสอบสวนหลัก :  

1. เพ่ือเพ่ิมพูนความรู ทักษะดานการปฏิบัติงานสอบสวนโรค เปนแกนหลักของทีม ในการวิเคราะหขอมูลและประเมินระบบเฝา

ระวังโรค 

2. เพ่ือใหผูสอบสวนหลักทีม SRRT มีทักษะในการบริหารจัดการทีม และสามารถประยุกตใชในการสอบสวนโรค เฝาระวังโรค หรือ

ตอบสนองตอภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุขในพ้ืนที่ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 

กลุมเปาหมาย  

1. ลักษณะแบบทีม : แพทยที่ทําหนาที่เปนหัวหนาทีม SRRT ในพ้ืนที่ จํานวน 15 ทาน และนักวิชาการสาธารณสุขที่ทําหนาที่เปนผู

สอบสวนหลักของทีม SRRT จํานวน 15 ทาน รวมทั้งส้ิน 30 ทาน 

2. ลักษณะแบบเด่ียว : เจาหนาที่ระบาดวิทยาประจําจังหวัด / เขต ที่ทําหนาที่เปนแกนหลักดานการเฝาระวังสอบสวน เปนที่ปรึกษา 

และนิเทศติดตามงาน SRRT ในพ้ืนที่ จํานวน 10 ทาน 

คุณสมบัติ  

เปนผูที่สามารถเขารับการอบรมไดเต็มเวลา (ครบขั้นตอนที่ 1 - 5 ของหลักสูตร) และไดรับความเห็นชอบจากผูบังคับบัญชา และ

สามารถกลับไปทําหนาที่พัฒนาทีม SRRT ในหนวยงานที่สังกัดได 

 

วิธีการอบรม 

ขั้นตอนที่ 1 อบรมระบาดวิทยาระดับพ้ืนฐาน เนนการเฝาระวังทางระบาดวิทยา 1 สัปดาห (วันที่ 4 - 8 พฤศจิกายน 2556) และมอบ

การบานช้ินที่ 1 คือ การประเมินระบบเฝาระวัง 

ขั้นตอนที่ 2 ผูเขาอบรมกลับไปปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามปกติ โดยทําการประเมินระบบเฝาระวังโรค/ภัยสุขภาพ ทีมละ 1 เรื่อง  

ขั้นตอนที่ 3 นําเสนอการบานช้ินที่ 1 และอบรมการสอบสวนโรคและทักษะการบริหารจัดการทีม 1 สัปดาห (วันที่ 3 – 7 กุมภาพันธ 
2557) และมอบการบานช้ินที่ 2 คือ การสอบสวนโรค/ภัยสุขภาพ 

ขั้นตอนที่ 4 ผูเขารับการอบรมกลับไปปฏิบัติงานในพ้ืนที่ไดตามปกติ เปนระยะเวลาประมาณ 5 เดือน โดยกําหนดใหมีประสบการณ

การสอบสวนโรคในพ้ืนที่ ทีมละ 1 เหตุการณ พรอมเขียนรายงานฉบับสมบูรณและนําเสนอในที่ประชุมพรอมกัน  

ขั้นตอนที่ 5 นําเสนอผลงานและรับการอบรมเพิ่มเติม รวม 1 สัปดาห พรอมรับประกาศนียบัตร (วันที่ 4 - 8 สิงหาคม 2556) 

หมายเหตุ:ผูเขารับการอบรมแตละทีมจะมีอาจารยที่ปรึกษา 1 ทาน เพ่ือใหคําปรึกษาการบานทั้ง 2 ช้ิน หรือรวมสอบสวนโรคดวยใน

กรณีรองขอ สําหรับกลุมเปาหมายที่ 2 (ลักษณะแบบเด่ียว) จัดทําผลงานเหมือนกับกลุมเปาหมายแบบทีม ทั้ง 2 ช้ิน โดยจัดที่ปรึกษาให 1 : 1
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ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว สํานักระบาดวิทยา Surveillance Rapid Response Team (SRRT), Bureau of Epidemiology 
กรรณิการ์ หมอนพังเทียม และโรม บัวทอง 
ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว สํานักระบาดวิทยา Surveillance Rapid Response Team (SRRT), Bureau of Epidemiology 

 outbreak@health.moph.go.th  

สถานการณ์การเกิดโรคประจําสัปดาห์ท่ี 23 ระหว่างวันท่ี 2 – 8 มิถุนายน 2556 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานและตรวจสอบ
ข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

รักษาท่ีโรงพยาบาลปากน้ําหลังสวนแผนกผู้ป่วยนอก แพทย์

วินิจฉัยสงสัยโรคไข้เลือดออก ได้แนะนําญาติให้ดูอาการอย่าง  
ใกล้ชิด ถ้ายังมีไข้สูงให้กลับไปพบแพทย์  

จากการสํารวจสิ่งแวดล้อมบริเวณรอบบ้านผู้ป่วยเป็น

ชุมชนค่อนข้างแออัด มีแหล่งเพาะพันธุ์ยุงมาก การดําเนินการ

ควบคุมโรค สํานักงานสาธารณสุขอําเภอหลังสวน ร่วมกับเทศบาล

ตําบลปากนํ้าหลังสวน ดําเนินการพ่นเคมีกําจัดยุง และทําลาย

แหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย ในบ้านผู้ป่วยและรัศมีรอบบ้าน 100 เมตร 

รวมท้ังในเขตเทศบาลท้ังหมด และประชาสัมพันธ์เร่ืองการป้องกัน

ไข้เลือดออก เน้นการปฏิบัติตัวเ ม่ือมีไข้หรือสงสัยว่าจะเป็น

ไข้เลือดออก และสนับสนุนโลช่ันทากันยุง 
จังหวัดสงขลา อําเภอสะเดา พบผู้ป่วย 1 ราย เพศชาย 

อายุ 9 ปี ประถมศึกษาปีท่ี 4 ของโรงเรียนแห่งหนึ่งในเขตเทศบาล

สะเดา อาศัยอยู่หมู่ 3 ตําบลสํานักแต้ว อําเภอสะเดา เร่ิมป่วยวันท่ี 

25 พฤษภาคม 2556 เวลา 16.00 น. มีอาการไข้สูง ปวดศีรษะ ไอ 

ผู้ปกครองให้รับประทานยาพาราเซตามอล และเช็ดตัวลดไข้ ไม่ได้

ไปรับการรักษาท่ีใด วันท่ี 27 พฤษภาคม 2556 เวลา 07.13 น. 

ยังคงมีไข้สูง ผู้ปกครองพาไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลสะเดา

แผนกผู้ป่วยนอก อาการแรกรับ พบอุณหภูมิร่างกาย 38.5 องศา

เซลเซียส ความดันโลหิต 80/50 มิลลิเมตรปรอท การหายใจ 20 

คร้ังต่อนาที ชีพจร 102 คร้ังต่อนาที ผลการตรวจเลือด พบเม็ด

เลือดขาว 4,400 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ความเข้มข้นเม็ด

เลือดแดง 36% เกล็ดเลือด 261,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร 

แพทย์ให้กลับบ้านได้และนัดติดตามอาการต่อ วันท่ี 28 พฤษภาคม 

2556 เวลา 08.30 น. ไปรับการติดตามอาการที่โรงพยาบาลสะเดา 

พบว่ายังคงมีไข้สูง รับประทานอาหารได้น้อย อ่อนเพลีย พบ

อุณหภูมิร่างกาย 36.5 องศาเซลเซียส ความดันโลหิต 80/50 

มิลลิเมตรปรอท การหายใจ 20 คร้ังต่อนาที ชีพจร 118 คร้ังต่อ

นาที ผลการตรวจเลือดพบเม็ดเลือดขาว 4,400 เซลล์ต่อลูกบาศก์

มิลลิเมตร ความเข้มข้นเม็ดเลือดแดง 39% เกล็ดเลือด 214,000 

 
1. โรคไข้เลือดออกเสียชีวิต 2 ราย กระจายในพื้นท่ีต่าง ๆ ดังนี้ 

จังหวัดชุมพร อําเภอหลังสวน พบผู้ป่วย 1 ราย เพศชาย 

อายุ 10 ปี อาชีพนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีท่ี 5 ของโรงเรียนแห่งหนึ่ง

ในอําเภอหลังสวน อาศัยอยู่บ้านแหลมร้ิว ตําบลบางนํ้าจืด อําเภอ

หลังสวน เร่ิมป่วยวันท่ี 30 พฤษภาคม 2556 ด้วยอาการไข้ ทาง

โรงเรียนจึงได้ให้ยาลดไข้รับประทาน วันท่ี 31 พฤษภาคม 2556 ช่วงเช้า 

ญาติพาไปรับการรักษาท่ีคลินิกเอกชนในเทศบาลเมืองหลังสวน 

ไม่ได้พบแพทย์ แต่ได้ยาลดไข้กลับไปรับประทาน ช่วงเวลาเย็นวัน

เดียวกันจึงนําไปผู้ป่วยพบแพทย์ท่ีคลินิกเดิมอีกคร้ัง แพทย์ให้ยา

พาราเซตามอล และยาแก้อักเสบกลับไปรับประทาน และแนะนําให้

ญาติพาผู้ป่วยไปรับการตรวจเลือดท่ีโรงพยาบาลหลังสวนต่อไป 

วันท่ี 2 มิถุนายน 2556 มีอาการอุจจาระร่วงในช่วงเย็น และมีเลือด

กําเดาออก ญาติพาผู้ป่วยไปคลินิกเดิมแต่คลินิกปิด จึงพาผู้ป่วย

กลับบ้าน วันท่ี 3 มิถุนายน 2556 เวลาประมาณ 13.00 น. ญาติ

พาไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลหลังสวน มีเลือดกําเดาออกจาก

จมูกท้ัง 2 ข้าง อาเจียนเป็นเลือด 1 คร้ัง ไข้ลดก่อนมาโรงพยาบาล 

1 ช่ัวโมง ผลการตรวจเลือดพบเม็ดเลือดขาว 4,480 เซลล์ต่อ

ลูกบาศก์มิลลิเมตร ลิมโฟไซต์ 28 % ความเข้มข้นเม็ดเลือดแดง 

35% เกล็ดเลือด 7,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ผลการทดสอบ 

Dengue NS1 Ag พบให้ผลบวก แพทย์วินิจฉัยโรคไข้เลือดออก 

เวลา 15.00 น. ผู้ป่วยรู้สึกตัวดี โรงพยาบาลหลังสวนส่งผู้ป่วยไป

รักษาต่อท่ีโรงพยาบาลชุมพร แพทย์รับไว้เป็นผู้ป่วยในแผนกกุมารเวช 

ผลการตรวจเลือด พบเม็ดเลือดขาว 5,880 เซลล์ต่อลูกบาศก์

มิลลิเมตร ลิมโฟไซต์ 25% ความเข้มข้นเม็ดเลือดแดง 29% เกล็ดเลือด 

46,000 เซล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ผลการตรวจ Tourniquet 

test ให้ผลลบวก แพทย์วินิจฉัยอาการเป็น Prolong shock จาก

โรคไข้เลือดออก วันท่ี 4 มิถุนายน 2556 เวลาประมาณ 09.00 น. 

ผู้ป่วยเสียชีวิต จากการสอบสวนโรค พบผู้ป่วยเพิ่มเติมใน

ครอบครัว เป็นน้องสาวของผู้ป่วย อายุ 7 ปี มีอาการไข้ เข้ารับการ 

สถานการณ์ภายในประเทศ 
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ไข้เลือดออกให้รีบแจ้งเจ้าท่ีสาธารณสุขทันทีและแนะนําผู้ป่วยให้ไป 

รับการรักษาท่ีโรงพยาบาลทันที 

2. โรคสเตร็บโตค็อกคัส ซูอิส 3 ราย กระจายในพื้นท่ี 3 

อําเภอ ของจังหวัดเชียงใหม่ ดังนี้  

 อําเภอฝาง พบผู้ป่วยเพศชาย อายุ 59 ปี อาศัยอยู่ในพื้นท่ี

อําเภอฝาง เร่ิมป่วยวันท่ี 11 พฤษภาคม 2556 อาการเดินเซเดิน

ทรงตัวไม่ได้ และเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลฝางเมื่อวันท่ี 16 

พฤษภาคม 2556 ด้วยอาการไข้สูง ปวดศีรษะรุนแรง หนาวสั่น ดิ้น

ไปมา มีความรู้สึกสับสนและอาเจียน แพทย์วินิจฉัยเบื้องต้นเป็น 

Unspecified viral encephalitis ต่อมาในวันท่ี 18 พฤษภาคม 

2556 ผู้ป่วยมีการได้ยินลดลงและหูอ้ือ วันท่ี 22 พฤษภาคม 2556 

ผู้ป่วยมีอาการแขนขาอ่อนแรง ปวดเอวร้าวไปหลังและมีผื่นข้ึนตาม

ลําตัว ผลการเพาะเช้ือจากตัวอย่างเลือดพบเชื้อ แบคทีเรียแกรมบวก 

รูปร่างกลม (Gram positive cocci) ผลการเพาะเช้ือจากตัวอย่าง

น้ําไขสันหลังพบเช้ือแบคทีเรีย Streptococcus Group D 
 อําเภอแม่อาย พบผู้ป่วยเพศชาย อายุ 32 ปี มีโรค

ประจําตัว คือ วัณโรค เป็นลูกจ้างและพักอาศัยอยู่ในสวนส้มแห่ง

หนึ่งใน อําเภอแม่อาย จังหวัดเชียงใหม่ เร่ิมป่วยวันท่ี 19 พฤษภาคม 

2556 ด้วยอาการปวดหัวรุนแรง คลื่นไส้ อาเจียนและมีไข้ และซื้อยา

รับประทานเอง วันท่ี 29 พฤษภาคม 2556 ผู้ป่วยมีการได้ยินลดลง

และหูอ้ือ ปวดศีรษะมากข้ึนและคอแข็ง ก้มและเงยไม่ได้ จึงเข้ารับ

การรักษาท่ีโรงพยาบาลฝางเม่ือวันท่ี 30 พฤษภาคม 2556 ผลการ

ตรวจน้ําไขสันหลังพบเช้ือ Streptococcus Group D  

 ผู้ป่วยท้ังสองรายมีประวัติรับประทานลาบสุกรดิบซึ่งมีเลือด

สุกรเป็นส่วนประกอบ โดยผู้ป่วยจะซื้อวัตถุดิบจากตลาดบริเวณท่ี

พักอาศัยมาประกอบอาหารรับประทานเป็นประจํา ขณะท่ีผู้ป่วย

รายท่ี 2 ได้ซื้อลาบสุกรดิบท่ีปรุงสําเร็จจากตลาดใกล้ท่ีพักอาศัยมา

รับประทานในช่วงเวลาก่อนเกิดอาการป่วย นอกจากน้ีผู้ป่วยท้ัง

สองรายมีประวัติการดื่มสุราเป็นประจํา จากการสัมภาษณ์ญาติ

ผู้ป่วยทราบว่ามีผู้ร่วมรับประทานลาบสุกรดิบในม้ืออาหารท่ีต้อง

สงสัยด้วย อย่างไรก็ตามไม่พบผู้ มีอาการผิดปกติเพิ่มเติมใน

ครอบครัวและชุมชน ระแวกข้างเคียง  

วันท่ี 9 – 12 มิถุนายน 2556 ทีม SRRT สํานักระบาดวิทยา

ลงพื้นท่ีสอบสวนโรค ผลการทําการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมโดยการ

ทบทวนเวชระเบียนของผู้เข้ารับการรักษา ณ โรงพยาบาลฝาง 

ด้วยการวินิจฉัยติดเชื้อในกระแสเลือด (Septicemia) หรือเยื่อหุ้ม

สมองอักเสบ (Meningitis) ระหว่างวันท่ี 1 พฤษภาคม - 10 

มิถุนายน 2556 พบผู้ป่วยเข้าข่ายสงสัย 14 ราย ทีม SRRT ได้ให้

ความรู้ ความเข้าใจแก่ผู้ป่วยและญาติเกี่ยวกับโรคไข้หูดับจากเชื้อ 

S. suis และเก็บตัวอย่างอาหารและวัตถุดิบจากตลาดสดในพื้นท่ี  

เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิ เมตร แพทย์ให้กลับบ้านได้ วันท่ี 29 

พฤษภาคม 2556 เวลา 17.19 น. ไปรับการรักษาท่ีโรงพยาบาล

สะเดา ด้วยอาการไข้ อาเจียน 10 กว่าคร้ัง อ่อนเพลียมาก ผลการ

ตรวจร่างกาย พบท้องอืด บวม และตับโต อุณหภูมิร่างกาย 37 

องศาเซลเซียส ความดันโลหิต 83/59 มิลลิเมตรปรอท การหายใจ 

20 คร้ังต่อนาที ชีพจร 122 คร้ังต่อนาที ผลการตรวจเลือดพบเม็ด

เลือดขาว 7,400 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ความเข้มข้นเม็ด

เลือดแดง 49% เกล็ดเลือด 49,000 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร 

SGOT 242 U/L SGPT756 U/L เวลา 20.20 น. ผู้ป่วยมีภาวะ

ช็อก แพทย์วินิจฉัยไข้เลือดออกช็อก และส่งผู้ป่วยไปรักษาต่อท่ี

โรงพยาบาลหาดใหญ่แผนกคลินิกฉุกเฉิน อาการแรกรับ ผู้ป่วยซึม 

แต่ยังรู้สึกตัว ชีพจรเบาเร็ว ปลายมือปลายเท้าเย็น พบอุณหภูมิ

ร่างกาย 37.7 องศาเซลเซียส ความดันโลหิต 118/93 มิลลิเมตร

ปรอท การหายใจ 20 คร้ังต่อนาที ชีพจร 88 คร้ังต่อนาที ผลการ

ตรวจร่างกายของแพทย์ พบตับโต 3 FB ไม่พบจุดเลือดออกตามตัว

และแขนขา การวินิจฉัย แรกรับเป็น DSS (profound shock) รับ

ไว้เป็นผู้ป่วยในหออภิบาลผู้ป่วยเด็ก ผู้ป่วยอาการไม่ดีข้ึน หายใจ

เหนื่อยต้องใส่ท่อช่วยหายใจ มีภาวะแทรกซ้อนน้ําท่วมปอด มี

เลือดออกในกระเพาะและทางท่อช่วยหายใจ อาการทรุดลงเร่ือยๆ 

ผลการตรวจเลือด พบเม็ดเลือดขาว 10,850 เซลล์ต่อลูกบาศก์

มิลลิเมตร ความเข้มข้นเม็ดเลือดแดง 47% เกล็ดเลือด 19,000 

เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร วันท่ี 30 พฤษภาคม 2556 เวลา 

23.56 น. ผู้ป่วยเสียชีวิต แพทย์ยืนยันการวินิจฉัยว่าเป็น DSS  

จากการสํารวจสภาพท่ัวไปของบ้านผู้ป่วยอยู่ ในสวน

ยางพาราเป็นบ้านก่อปูนช้ันคร่ึง ในบ้านค่อนข้างทึบ ของใช้ในบ้าน

ไม่เป็นระเบียบรกรุงรังรอบบ้านมีต้นไม้ร่มคร้ึม การสํารวจแหล่ง

เพาะพันธุ์ยุงลายในบ้านผู้ป่วย พบค่า CI = 91.30% ค่าดัชนีลูกน้ํา

ยุงลายรัศมี 100 เมตรรอบบ้านผู้ป่วย พบค่า HI = 60% ค่าดัชนี

ลูกน้ํายุงลายท่ีโรงเรียน CI = 4.16 % ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติมในผู้

สัมผัสร่วมบ้าน ในละแวกบ้านเดียวกันมีผู้ป่วยรายอ่ืนซึ่งอาศัยอยู่

บ้านติดกันกับบ้านผู้ป่วย และมาเล่นกับผู้ป่วยท่ีบ้านทุกวัน เร่ิมป่วย

วันท่ี 22 พฤษภาคม 2556 รับรักษาที่โรงพยาบาลสะเดา แพทย์

วินิจฉัยสงสัยโรคไข้เลือดออก  

การดําเนินการควบคุมโรค สํารวจและทําลายแหล่ง

เพาะพันธุ์ลูกน้ํายุงลายรัศมี 100 เมตร และในโรงเรียนของผู้ป่วย 

การรณรงค์สํารวจและทําลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ํายุงลายในพื้นท่ี

หมู่ 3 ตําบลสํานักแต้ว อําเภอสะเดา ท้ังหมด 566 หลังคาเรือน 

และดําเนินการสํารวจ/ทําลายแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลายในโรงเรียน

ของผู้ป่วย SRRT อําเภอสะเดาแจ้งเครือข่ายท่ีเกี่ยวข้อง เฝ้าระวัง

โรคไข้เลือดออกเชิงรุกหากพบผู้ป่วยมีอาการเข้าได้กับโรค  
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1. โรคติดเช้ือไวรัสโคโรน่าสายพันธุ์ใหม่ 2012  

จากข้อมูลการรายงานขององค์การอนามัยโลก ณ วันท่ี 7 

มิถุนายน 2556 พบผู้ป่วยยืนยันการติดเช้ือไวรัสโคโรน่า สายพันธุ์

ใหม่ 2012 จํานวน 55 ราย เสียชีวิต 31 ราย โดยพบรายงาน

ผู้ป่วยท้ังหมด จาก 9 ประเทศ ดังนี้ จอร์แดน ซาอุดิอาระเบีย 

กาตาร์ อังกฤษ สหรัฐอาหรับเอมิเรตส์ ฝร่ังเศส ตูนีเซีย เยอรมนี 

และอิตาลี องค์การอนามัยโลกได้แจ้งเตือนประเทศสมาชิกทุก

ประเทศดําเนินการเฝ้าระวังโรคในกลุ่มผู้ป่วยท่ีมีอาการติดเช้ือ

ทางเดินหายใจเฉียบพลัน สําหรับประเทศไทยยังไม่พบการระบาด

ของโรค แต่ได้เร่ิมดําเนินการตามแนวทางขององค์การอนามัยโลก 

แนะนําสถานพยาบาลให้ความสําคัญเกี่ยวกับระบบการเฝ้าระวัง

และป้องกัน ควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาลอย่างเคร่งครัด ท้ังนี้

ยังไม่มีการประกาศให้จํากัดการเดินทางและการค้าระหว่างประเทศ 

2. โรคไข้เลือดออก ประเทศสิงคโปร์ 

  จากข้อมูลการรายงานของสํานักงานสิ่งแวดล้อมแห่งชาติ

สิงคโปร์ (เอ็นอีเอ) พบว่า ในปี พ.ศ. 2556 มีชาวสิงคโปร์เสียชีวิต

จากโรคไข้เลือดออกแล้ว 2 ราย และมีผู้ติดเช้ือไข้เลือดออก

ประมาณ 9,300 คน การดําเนินการป้องกันควบคุมโรคโดยอาสา 

สมัครและเจ้าหน้าท่ีแจกจ่ายผลิตภัณฑ์ไล่ยุง 1.2 ล้านช้ิน แก่ทุก

ครัวเรือนในสิงคโปร์ ตั้งแต่เดือนกรกฎาคม - สิงหาคม 2556 ซึ่งจะ

ช่วยให้ประชาชนสามารถป้องกันตนเองไม่ให้ยุงกัดและเป็นการ

ทําลายวงจรการแพร่ระบาดของเชื้อไข้เลือดออก สําหรับปัจจัยท่ีทํา

ให้การระบาดของไข้เลือดออกเพิ่มสูงข้ึน คือ การที่ประชาชนมี

ภูมิคุ้มกันต่ําและสภาพอากาศท่ีร้อนข้ึนซึ่งเหมาะแก่การแพร่พันธุ์

ของยุงลาย 

สถานการณ์ต่างประเทศ อําเภอฝาง และอําเภอแม่อาย ได้แก่ เลือดสุกร และเนื้อสุกร รวม 

19 ตัวอย่าง ส่งตรวจหาเช้ือ S. suis โดยวิธี PCR ทางห้องปฏิบัติการ 

ณ ห้องปฏิบัติการ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 10 เชียงใหม่ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข เม่ือวันท่ี 14 

มิถุนายน 2556 ขณะน้ีอยู่ระหว่างการตรวจ 

อําเภอแม่แตง พบผู้ป่วยเพศชาย อายุ 54 ปี พักอาศัยใน

พื้นท่ีตําบลข้ีเหล็ก อําเภอแม่แตง เร่ิมป่วยวันท่ี 31 พฤษภาคม 2556 

ด้วยอาการปวดศีรษะ และปวดต้นคอ วันท่ี 1 มิถุนายน 2556 เข้ารับ

การรักษาท่ีโรงพยาบาลนครพิงค์ ด้วยอาการมีไข้สูง ปวดศีรษะ ปวด

ข้อ เม่ือยตามตัว ผลการตรวจทางห้องปฎิบัติการพบเม็ดเลือดขาว 

17,880 เซลล์ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร นิวโทรฟิวล์ 86% ลิมโฟไซต์ 

9% ความเข้มข้นเม็ดเลือดแดง 28.4% เกล็ดเลือด 355,000 เซลล์

ต่อลูกบาศก์มิลลิเมตร ผลการเพาะเช้ือจากตัวอย่างเลือด พบเชื้อ 

Streptococcus suis type 2 และผลการเพาะเชื้อจากตัวอย่าง

น้ําไขสันหลัง ไม่พบเชื้อแบคทีเรีย ผู้ป่วยมีอาการดีข้ึน และแพทย์

ให้กลับบ้านได้เม่ือวันท่ี 5 มิถุนายน 2556  

จากการสอบสวนโรค ผู้ป่วยมีประวัติดื่มสุราเป็นประจําเป็น

ระยะเวลานานกว่า 40 ปี อาหารที่รับประทานเป็นประจํา คือ ลาบ

หมูดิบ ก่อนวันเร่ิมป่วย ลูกชายได้ซื้อลาบหมูดิบมาจากตลาดแห่ง

หนึ่งในอําเภอสันทราย โดยรับประทานคนเดียวจนหมด ไม่มีผู้

สัมผัสร่วมบ้านมีอาการป่วย  

การดําเนินการป้องกันควบคุมโรคได้ประสานงานกับปศุสัตว์

จังหวัดเชียงใหม่ และเจ้าหน้าท่ีผู้รับผิดชอบในพื้นท่ีอําเภอแม่แตง

เข้าสอบสวนโรคเพื่อค้นหาแหล่งท่ีมาของโรค และดําเนินการ

ป้องกันควบคุมโรค โดยการแนะนําให้ความรู้และสุขศึกษาแก่ผู้ป่วย

เกี่ยวกับโรคหูดับ 
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รายงานการ เฝ า ร ะ วั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  44  ฉบับที่  23  :  14  มิถุ น ายน  2556

ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 23 
Reported Cases of Diseases under Surveillance 506, 23rd 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 23 

Table 1 Reported Cases of Priority Diseases under Surveillance by Compared to Previous Year in Thailand, 
23rd Week 2013 

 
ท่ีมา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และ สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศ  
ข้อมูลในตารางจะถูกปรับปรุงทุกสัปดาห์ วัตถุประสงค์เพ่ือการป้องกันควบคุมโรค/ภัย เป็นหลัก มิใช่เป็นรายงานสถิติของโรคน้ัน ๆ  
ส่วนใหญ่เป็นการรายงาน "ผู้ป่วยท่ีสงสัย (suspect)" ไม่ใช่ "ผู้ป่วยท่ียืนยันว่าเป็นโรคน้ัน ๆ (confirm)"  
ข้อมูลมีการเปลี่ยนแปลงย้อนหลังได้ทุกสัปดาห์ จึงไม่ควรนําข้อมูลสัปดาห์ปัจจุบันไปอ้างอิงในเอกสารวิชาการ 
 * จํานวนผู้ป่วย 4 สัปดาห์ล่าสุด (4 สัปดาห์ คิดเป็น 1 ช่วง)  
 ** จํานวนผู้ป่วยในช่วง 4 สัปดาห์ก่อนหน้า, 4 สัปดาห์เดียวกันกับปีปัจจุบัน และ 4 สัปดาห์หลัง ของข้อมูล 5 ปีย้อนหลัง 15 ช่วง (60 สัปดาห์) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Mean**

Week 20 Week 21 Week 22 Week 23 (2008-2012)

Cases Cases Cases Cases 4 week) Cases Deaths

Cholera 0 0 0 0 0 50 4 0
Influenza 299 293 270 105 967 2535 20581 0
Meningococcal Meningitis 1 0 0 0 1 2 4 2
Measles 49 68 101 10 228 2468 1517 0
Diphtheria 0 0 1 0 0 1 10 0
Pertussis 1 0 0 0 1 1 12 0
Pneumonia (Admitted) 2044 1926 1863 843 6676 9586 76085 411
Leptospirosis 42 37 27 4 110 271 966 7
Hand foot and mouth disease 258 408 512 349 1527 1377 12546 0
D.H.F. 2991 3099 2450 972 9512 7951 43667 50

Disease
2013 Cumulative

2013
Case* 

(Current 
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    ตารางท่ี 3  จํานวนผู้ป่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 (1 มกราคม - 11 มิถุนายน 2556)
   TABLE  3

2013 (January 1 - June 11, 2013) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2011
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. (%)

8012 6045 7663 8758 12157 974 0 0 0 0 0 0 43609 50 68.06 0.11 64,076,033
3357 2211 2231 1888 1759 48 0 0 0 0 0 0 11494 10 54.24 0.09 21,189,388
1510 763 643 550 493 1 0 0 0 0 0 0 3960 1 69.78 0.03 5,674,843

351 262 290 185 181 0 0 0 0 0 0 0 1269 2 35.83 0.16 3,541,632
108 85 108 60 57 0 0 0 0 0 0 0 418 0 37.23 0.00 1,122,627
96 88 67 39 22 0 0 0 0 0 0 0 312 0 39.61 0.00 787,653

106 70 61 59 57 0 0 0 0 0 0 0 353 2 34.92 0.57 1,010,898
41 19 54 27 45 0 0 0 0 0 0 0 186 0 29.98 0.00 620,454

110 118 128 66 93 5 0 0 0 0 0 0 520 0 32.77 0.00 1,587,031
24 17 15 19 24 2 0 0 0 0 0 0 101 0 35.56 0.00 284,061
40 41 44 26 29 3 0 0 0 0 0 0 183 0 54.91 0.00 333,256
39 57 58 18 37 0 0 0 0 0 0 0 209 0 27.64 0.00 756,127

7 3 11 3 3 0 0 0 0 0 0 0 27 0 12.64 0.00 213,587
317 238 307 288 357 14 0 0 0 0 0 0 1521 3 48.26 0.20 3,151,672
51 45 49 44 66 1 0 0 0 0 0 0 256 1 37.68 0.39 679,370
10 26 26 26 46 0 0 0 0 0 0 0 134 0 52.79 0.00 253,831
33 23 37 45 59 1 0 0 0 0 0 0 198 0 42.16 0.00 469,652
22 14 33 38 59 8 0 0 0 0 0 0 174 0 31.89 0.00 545,596

201 130 162 135 127 4 0 0 0 0 0 0 759 2 63.08 0.26 1,203,223
400 353 294 240 117 1 0 0 0 0 0 0 1405 1 41.41 0.07 3,392,715
64 54 49 43 34 0 0 0 0 0 0 0 244 0 29.09 0.00 838,914

129 122 110 109 35 1 0 0 0 0 0 0 506 1 58.43 0.20 866,064
109 107 74 55 27 0 0 0 0 0 0 0 372 0 44.14 0.00 842,684
98 70 61 33 21 0 0 0 0 0 0 0 283 0 33.49 0.00 845,053

257 195 200 140 128 3 0 0 0 0 0 0 923 1 55.21 0.11 1,671,831
49 41 50 46 54 1 0 0 0 0 0 0 241 0 51.71 0.00 466,079
38 31 43 30 34 0 0 0 0 0 0 0 176 1 34.34 0.57 512,568

148 100 72 41 29 0 0 0 0 0 0 0 390 0 78.14 0.00 499,098
22 23 35 23 11 2 0 0 0 0 0 0 116 0 59.77 0.00 194,086

412 282 369 419 390 24 0 0 0 0 0 0 1896 2 69.83 0.11 2,715,260
61 35 54 75 82 0 0 0 0 0 0 0 307 0 59.40 0.00 516,855

143 119 120 155 90 8 0 0 0 0 0 0 635 1 47.44 0.16 1,338,656
183 109 128 109 117 16 0 0 0 0 0 0 662 1 103.80 0.15 637,736
25 19 67 80 101 0 0 0 0 0 0 0 292 0 131.52 0.00 222,013

2350 1674 1943 2167 2528 225 0 0 0 0 0 0 10887 19 114.39 0.17 9,517,451
974 666 665 689 686 38 0 0 0 0 0 0 3718 4 104.99 0.11 3,541,380
69 97 115 109 184 15 0 0 0 0 0 0 589 1 119.67 0.17 492,182

511 364 310 336 241 0 0 0 0 0 0 0 1762 3 115.46 0.17 1,526,071
159 72 92 92 108 23 0 0 0 0 0 0 546 0 106.84 0.00 511,063
235 133 148 152 153 0 0 0 0 0 0 0 821 0 81.12 0.00 1,012,064
393 324 461 764 785 9 0 0 0 0 0 0 2736 4 147.30 0.15 1,857,374
201 166 188 211 205 0 0 0 0 0 0 0 971 1 221.67 0.10 438,039
55 53 68 147 159 0 0 0 0 0 0 0 482 2 189.07 0.41 254,931
25 37 132 296 312 7 0 0 0 0 0 0 809 1 228.63 0.12 353,847
15 11 17 28 38 2 0 0 0 0 0 0 111 0 60.38 0.00 183,849
97 57 56 82 71 0 0 0 0 0 0 0 363 0 57.92 0.00 626,708

983 684 817 714 1057 178 0 0 0 0 0 0 4433 11 124.07 0.25 3,573,101
95 59 93 59 49 7 0 0 0 0 0 0 362 0 48.44 0.00 747,372
88 80 103 81 75 4 0 0 0 0 0 0 431 1 64.96 0.23 663,485
37 17 22 26 43 0 0 0 0 0 0 0 145 0 48.10 0.00 301,467

714 493 559 490 828 159 0 0 0 0 0 0 3243 9 237.23 0.28 1,367,010
49 35 40 58 62 8 0 0 0 0 0 0 252 1 51.04 0.40 493,767

BANGKOK  METRO  POLIS
ZONE  1

NONTHABURI
P.NAKORN S.AYUTTHAYA

PATHUM THANI
SARABURI

Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, Thailand,

REPORTING  AREAS**

2013
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

TOTAL
CENTRAL REGION

CHACHOENGSAO
NAKHON NAYOK
PRACHIN BURI
SA KAEO
SAMUT PRAKAN

ZONE  4

ZONE  2
ANG THONG
CHAI NAT
LOP BURI
SING BURI

ZONE  3

PRACHUAP KHIRI KHAN
SAMUT SAKHON
SAMUT SONGKHRAM

ZONE  9
CHANTHABURI
CHON BURI

KANCHANABURI
NAKHON PATHOM
RATCHABURI
SUPHAN BURI

ZONE  5
PHETCHABURI

PHATTHALUNG
SURAT THANI

ZONE  7
KRABI
PHANGNGA
PHUKET

RAYONG
TRAT
SOUTHERN REGION

ZONE  6
CHUMPHON
NAKHON SI THAMMARAT

SONGKHLA
YALA

RANONG
TRANG

ZONE  8
NARATHIWAT
PATTANI
SATUN
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 ตารางท่ี 3 (ต่อ)  จํานวนผู้ป่วยและตายสงสัยด้วยโรคไข้เลือดออก จําแนกรายเดือนตามวันเริ่มป่วย รายจังหวัด ประเทศไทย ปี พ.ศ. 2556 (1 มกราคม - 11 มิถุนายน 2556)
   TABLE  3 Reported Cases and Deaths of Suspected Dengue fever and Dengue Hemorrhagic fever Under Surveillance by Date of Onset, by Province, Thailand,

2013 (January 1 - June 11, 2013) 
CASE CASE POP.

RATE PER FATALITY DEC. 31, 2011
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. (%)
1442 1402 2357 2771 4280 167 0 0 0 0 0 0 12419 11 57.53 0.09 21,585,883

177 173 321 489 808 17 0 0 0 0 0 0 1985 3 55.25 0.15 3,593,082
BUNGKAN 5 6 12 40 74 0 0 0 0 0 0 0 137 0 33.61 0.00 407,634

84 92 158 259 440 8 0 0 0 0 0 0 1041 3 166.58 0.29 624,920
31 44 108 124 170 4 0 0 0 0 0 0 481 0 95.71 0.00 502,551
20 7 8 17 31 0 0 0 0 0 0 0 83 0 16.28 0.00 509,870
37 24 35 49 93 5 0 0 0 0 0 0 243 0 15.70 0.00 1,548,107
84 74 223 463 692 34 0 0 0 0 0 0 1570 2 72.39 0.13 2,168,700
20 19 38 90 174 2 0 0 0 0 0 0 343 0 100.71 0.00 340,581
38 35 96 304 464 19 0 0 0 0 0 0 956 1 135.65 0.10 704,768
26 20 89 69 54 13 0 0 0 0 0 0 271 1 24.12 0.37 1,123,351

302 261 399 408 791 93 0 0 0 0 0 0 2254 0 45.15 0.00 4,992,515
19 18 46 54 108 12 0 0 0 0 0 0 257 0 26.18 0.00 981,655
84 50 79 83 146 9 0 0 0 0 0 0 451 0 25.54 0.00 1,766,066
95 91 131 68 147 44 0 0 0 0 0 0 576 0 61.29 0.00 939,736

104 102 143 203 390 28 0 0 0 0 0 0 970 0 74.33 0.00 1,305,058
263 333 546 570 999 14 0 0 0 0 0 0 2725 1 65.20 0.04 4,179,354

8 19 13 67 127 2 0 0 0 0 0 0 236 0 63.40 0.00 372,241
134 135 245 258 333 0 0 0 0 0 0 0 1105 0 76.09 0.00 1,452,203
94 155 270 216 419 8 0 0 0 0 0 0 1162 1 63.98 0.09 1,816,057
27 24 18 29 120 4 0 0 0 0 0 0 222 0 41.20 0.00 538,853

616 561 868 841 990 9 0 0 0 0 0 0 3885 5 58.40 0.13 6,652,232
113 122 183 152 151 8 0 0 0 0 0 0 729 0 46.76 0.00 1,559,085
41 46 103 103 121 1 0 0 0 0 0 0 415 0 36.81 0.00 1,127,423

247 189 303 314 482 0 0 0 0 0 0 0 1535 2 59.37 0.13 2,585,325
215 204 279 272 236 0 0 0 0 0 0 0 1206 3 87.37 0.25 1,380,399
863 758 1132 1932 3590 534 0 0 0 0 0 0 8809 10 74.76 0.11 11,783,311
209 156 259 806 1342 107 0 0 0 0 0 0 2879 3 94.34 0.10 3,051,678
139 90 170 560 956 81 0 0 0 0 0 0 1996 2 121.25 0.10 1,646,144
29 33 29 107 197 18 0 0 0 0 0 0 413 0 54.52 0.00 757,534
37 23 48 97 104 8 0 0 0 0 0 0 317 1 78.47 0.32 403,952

4 10 12 42 85 0 0 0 0 0 0 0 153 0 62.69 0.00 244,048
153 73 133 276 941 264 0 0 0 0 0 0 1840 0 70.22 0.00 2,620,490
109 40 70 180 773 226 0 0 0 0 0 0 1398 0 116.63 0.00 1,198,656
16 22 16 32 57 16 0 0 0 0 0 0 159 0 33.36 0.00 476,612
18 5 8 14 55 22 0 0 0 0 0 0 122 0 25.08 0.00 486,472
10 6 39 50 56 0 0 0 0 0 0 0 161 0 35.10 0.00 458,750

193 239 324 478 1016 133 0 0 0 0 0 0 2383 4 69.36 0.17 3,435,726
48 66 97 153 595 76 0 0 0 0 0 0 1035 0 104.46 0.00 990,807
77 74 59 101 136 24 0 0 0 0 0 0 471 1 55.32 0.21 851,357
22 39 59 98 98 3 0 0 0 0 0 0 319 2 53.03 0.63 601,504
28 44 67 77 129 15 0 0 0 0 0 0 360 1 67.79 0.28 531,018
18 16 42 49 58 15 0 0 0 0 0 0 198 0 42.95 0.00 461,040

308 290 416 372 291 30 0 0 0 0 0 0 1707 3 63.80 0.18 2,675,417
36 63 82 106 97 5 0 0 0 0 0 0 389 1 53.58 0.26 726,009

183 151 213 157 115 19 0 0 0 0 0 0 838 2 78.19 0.24 1,071,686
49 50 69 60 50 0 0 0 0 0 0 0 278 0 50.57 0.00 549,688
40 26 52 49 29 6 0 0 0 0 0 0 202 0 61.58 0.00 328,034

ที่มา: สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามยั กรุงเทพมหานคร: รวบรวมจากรายงานผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาของจังหวัดในแต่ละสัปดาห์ และศูนย์ข้อมลูทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา: รวบรวมข้อมลูในภาพรวมระดับประเทศ

หมายเหตุ:  ข้อมลูที่ได้รับรายงานเป็นเพียงข้อมลูเบื้องต้น ที่ได้จากรายงานเร่งด่วน จากผู้ป่วยกรณีที่เป็น Suspected, Probable และ Confirmed เป็นข้อมลูเฉพาะสําหรับการป้องกันและควบคุมโรค อาจมกีารเปล่ียนแปลงได้ 

               เมือ่มผีลตรวจยืนยันจากห้องปฏบิัติการ **แบ่งจังหวัดตามเขตตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข C = Cases D = Deaths

REPORTING  AREAS**

2013
DENGUE HEMORRHAGIC FEVER - TOTAL (DF+DHF+DSS)

NORTH-EASTERN REGION

MUKDAHAN
NAKHON PHANOM
SAKON NAKHON

ZONE  12
KALASIN
KHON KAEN

ZONE  10

LOEI
NONG BUA LAM PHU
NONG KHAI
UDON THANI

ZONE  11

YASOTHON
ZONE  14

BURI RAM
CHAIYAPHUM
NAKHON RATCHASIMA
SURIN

MAHA SARAKHAM
ROI ET

ZONE  13
AMNAT CHAROEN
SI SA KET
UBON RATCHATHANI

ZONE  16
CHIANG RAI
NAN
PHAYAO
PHRAE

ZONE  17

NORTHERN REGION
ZONE  15

CHIANG MAI
LAMPANG
LAMPHUN
MAE HONG SON

KAMPHAENG PHET
NAKHON SAWAN
PHICHIT
UTHAI THANI

PHETCHABUN
PHITSANULOK
SUKHOTHAI
TAK
UTTARADIT

ZONE 18
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