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แผนภูมิที่ 2 อัตราป่วยโรคอุจจาระร่วง (Diarrhoea) เขตสุขภาพที่ 5
จ าแนกตามกลุ่มอายุ ตั้งแต่ 1 มกราคม - 5 มีนาคม 2565
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แผนภูมิที่ 1 จ านวนผู้ป่วย Diarrhoea เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2563 -
2565 

(ตั้งแต่ 1 มกราคม – 5 มีนาคม 2565) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี
ย้อนหลัง

Median ปี 2565 ปี 2564 ปี 2563

ที่มา : ระบบรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
 

สถำนกำรณ์โรคและภัยสุขภำพที่สำคัญระหว่ำงวันที่ 7 - 13 มีนำคม 2565 (สัปดำห์ที่ 10) ทีมตระหนักรู้
สถำนกำรณ์สำธำรณสุข ได้ร ับรำยงำนและตรวจสอบข้อมูลเฝ้ำระวังทำงระบำดวิทยำ พบโรค/เหตุกำรณ์ และ
สถำนกำรณ์ท่ีน่ำสนใจ ดังนี้ 
1. สถานการณ์โรคระบาดที่น่าสนใจ ในเขตสุขภาพที่ 5 
  ไม่พบรำยงำนสถำนกำรณ์โรคระบำดประจำสัปดำห์ 
2. โรคและภัยสุขภาพที่ต้องเฝ้าระวังทางด้านระบาดวิทยา 
2.1 อัตราป่วย อัตราตาย และอัตราป่วยตาย 10 ลำดับโรคแรก ที่ต้องเฝ้าระวังทางด้านระบาดวิทยา เขตสุขภาพที่ 5  

ลำดับ โรค 
ป่วย 
(ราย) 

อัตราป่วย 
ต่อแสน 

ตาย 
อัตราตาย 
ต่อแสน 

อัตราป่วยตาย 
ร้อยละ 

1 Diarrhoea 4,323 81.05 0 0 0 
2 Pneumonia 516 9.67 0 0 0 
3 Food Poisoning 366 6.86 0 0 0 
4 Pyrexia 347 6.51 0 0 0 
5 D.H.F, Total (26,27,66) 116 2.17 0 0 0 
6 S.T.D., total (37-41,79-81) 114 2.14 0 0 0 
7 H.conjunctivitis 57 1.07 0 0 0 
8 Syphilis 50 0.94 0 0 0 
9 Chickenpox 36 0.67 0 0 0 
10 Pulmonary T.B. 33 0.62 0 0 0 

ที่มา : ระบบรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  (ข้อมูล ณ วันที่ 5 มนีาคม 2565) 
โรคอุจจาระร่วง (Diarrhoea) 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม - 5 มีนำคม 2565 สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรำยงำนผู้ป่วยโรคอุจจำระร่วง 
(Diarrhoea) จำนวนทั้งสิ้น 4,323 รำย คิดเป็นอัตรำป่วย 81.05 ต่อประชำกรแสนคน ไม่มีรำยงำนผู้ป่วยเสียชีวิต พบ
ผู้ป่วยเพศหญิงมำกกว่ำเพศชำย โดยพบเพศหญิง 2,609 รำย เพศชำย 1,714 รำย อัตรำส่วนเพศชำยต่อเพศหญิง เท่ำกับ 
1:1.52 กลุ่มอำยุที่พบสูงสุด คือ กลุ่มอำยุ 0 - 4 ปี อัตรำป่วย 170.87 ต่อประชำกรแสนคน รองลงมำ คือ กลุ่มอำยุ  25 - 
34 ปี (110.48) กลุ่มอำยุ 15 - 24 ปี (99.63) กลุ่มอำยุ 65 ปีขึ้นไป (78.02) กลุ่มอำยุ 5 - 9 ปี (77.66) กลุ่มอำยุ 55 - 64 
ปี (67.18) กลุ่มอำยุ 10 - 14 ปี (65.11) กลุ่มอำยุ 35 - 44 ปี (61.94) และกลุ่มอำยุ    45 - 54 ปี (50.58) 

อำชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ รับจ้ำง ร้อยละ 40.64 รองลงมำ คือ อำชีพเด็กในปกครอง (20.7) อำชีพ
นักเรียน (18.58) อำชีพงำนบ้ำน (5.78) อำชีพเกษตร (4.72) อำชีพค้ำขำย (1.99) อำชีพรำชกำร (1.69)  
อำชีพทหำร/ตำรวจ (1.16) อำชีพบุคลำกรสำธำรณสุข (0.6) อำชีพนักบวช (0.44) อำชีพครู (0.12) อำชีพ
ประมง (0.02) และอำชีพอื่นๆ (3.56) พบผู้ป่วยในเขตเทศบำล 832 รำย ในเขตองค์กำรบริหำรตำบล 2,949 
รำย และไม่ทรำบเขต 542 รำย โดยพบผู้ป่วยในเขตองค์กำรบริหำรส่วนตำบล คิดเป็นร้อยละ 78.00 ส่วน
ผู้ป่วยในเขตเทศบำล คิดเป็นร้อยละ 22.00 

จังหวัดที่มีอัตรำป่วยโรคอุจจำระร่วง (Diarrhoea) สูงสุด คือ จังหวัดนครปฐม อัตรำป่วย 160.71 ต่อ
ประชำกรแสนคน รองลงมำ คือ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จังหวัดรำชบุรี จังหวัดกำญจนบุรี จังหวัดสุพรรณบุรี 
จังหวัดสมุทรสงครำม จังหวัดเพชรบุรี และจังหวัดสมุทรสำคร อัตรำป่วย 139.02, 138.43,  48.21, 33.04, 
25.68, 22.99 และ 0.51 ต่อประชำกรแสนคน ตำมลำดับ 
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แผนภูมิที่ 4 อัตราป่วยโรคปอดอักเสบ เขตสุขภาพที่ 5 จ าแนกตามกลุ่มอายุ
ตั้งแต่ 1 มกราคม - 5 มีนาคม 2565
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แผนภูมิท่ี 3 จ านวนผู้ป่วยโรคปอดอักเสบ เขตสุขภาพท่ี 5 ปี 2564 - 2565 
(ตั้งแต่ 1 มกราคม – 5 มีนาคม 2565) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง

Median ปี 2565 ปี 2564

ที่มา : ระบบรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
 

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา 
              โรคอุจจำระร่วง เป็นโรคที่พบมำกเป็นลำดับแรกของพื้นที่ในเขตสุขภำพที่ 5 สำเหตุสำคัญ มัก
พบว่ำเกิดจำกเชื้อแบคทีเรีย และไวรัส พบมำกที่สุดในกลุ่มอำยุต่ำกว่ำ 4 ปี และเกิดได้ทุกฤดูกำล อำกำรของ
โรคมีตั้งแต่เล็กน้อย จนถึงรุนแรงจนเกิดภำวะช็อคจำกกำรเสียน้ำหำกไปพบแพทย์ช้ำเกินไป ดังนั้น จึงควรมี
กำรประชำสัมพันธ์ให้ควำมรู้  ในกำรรักษำสุขภำวะส่วนบุคคล กำรรับประทำนอำหำรปรุงสุก ใหม่ กำรดูแล
ตนเองเบื้องต้นหำกมีอำกำรอุจจำระร่วง กำรสังเกตอำกำรผิดปกติที่ต้องพบแพทย์ และมำพบแพทย์เพ่ือรับกำร
รักษำ เมื่ออำกำรรุนแรงขึ้น ผู้ปกครองควรระมัดระวังในกำรเลือกอำหำรให้เด็กทำน และหมั่นสังเกตอำกำร
ผิดปกติ หน่วยงำนสำธำรณสุขควรมีกำรเฝ้ำระวัง กำรเกิดโรคเป็นกลุ่มก้อน เพ่ือให้สำมำรถตรวจจับกำรระบำด
และควบคุมโรคได้อย่ำงรวดเร็ว 

โรคปอดอักเสบ (Pneumonia) 
ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม - 5 มีนำคม 2565 สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรำยงำนผู้ป่วยโรคปอดอักเสบ 

(Pneumonia) จำนวนทั้งสิ้น 516 รำย คิดเป็นอัตรำป่วย 9.67 ต่อประชำกรแสนคน ไม่มีรำยงำนผู้เสียชีวิต พบผู้ป่วย
เพศชำยมำกกว่ำเพศหญิง โดยพบเพศชำย 309 รำย เพศหญิง 207 รำย อัตรำส่วนเพศหญิงต่อเพศชำย เท่ำกับ 1:1.49 
       กลุ่มอำยุที่พบสูงสุด คือ กลุ่มอำยุ 65 ปีขึ้นไป อัตรำป่วย 34.96 ต่อประชำกรแสนคน รองลงมำ คือ กลุ่มอำยุ  0 - 4 ปี 
(21.32) กลุ่มอำยุ 55 - 64 ปี (12.2) กลุ่มอำยุ 45 - 54 ปี (6.72) กลุ่มอำยุ 5 - 9 ปี (5.73) กลุ่มอำยุ 35 - 44 ปี (4.31) 
กลุ่มอำยุ 15 - 24 ปี (4.2) กลุ่มอำยุ 25 - 34 ปี (3.88) และกลุ่มอำยุ 10 - 14 ปี (2.52) 
        อำชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ รับจ้ำง ร้อยละ 30.23 รองลงมำ คือ อำชีพเด็กในปกครอง (22.09) อำชีพงำน
บ้ำน (17.83) อำชีพนักเรียน (10.85) อำชีพเกษตร (7.17) อำชีพค้ำขำย (2.33) อำชีพนักบวช (1.94) อำชีพทหำร/
ตำรวจ (0.78) อำชีพรำชกำร (0.58) อำชีพประมง (0.39) และอำชีพอ่ืนๆ (5.81) 

พบผู้ป่วยในเขตเทศบำล 114 รำย ในเขตองค์กำรบริหำรตำบล 345 รำย และไม่ทรำบเขต เท่ำกับ 57 รำย  โดยพบ
ผู้ป่วยในเขตองค์กำรบริหำรส่วนตำบล คิดเป็นร้อยละ 75.16 ส่วนผู้ป่วยในเขตเทศบำล คิดเป็นร้อยละ 24.84 
        จังหวัดที่มีอัตรำป่วยโรคปอดอักเสบ (Pneumonia) สูงสุด คือ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ อัตรำป่วย 28.38        
ต่อประชำกรแสนคน รองลงมำ คือ จังหวัดนครปฐม จังหวัดสมุทรสงครำม จังหวัดกำญจนบุรี จังหวัดรำชบุรี จังหวัด
เพชรบุรี จังหวัดสุพรรณบุรี และจังหวัดสมุทรสำคร อัตรำป่วย 13.88, 12.58, 9.95, 5.87, 5.80, 4.67 และ 0            
ต่อประชำกรแสนคน ตำมลำดับ 
 
 
 
 
 
 
 

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา 
 จำกรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรคของทีมตระหนักรู้สถำนกำรณ์ สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดรำชบุรี 
ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม – 5 มีนำคม 2565 พบผู้ป่วยโรคปอดอักเสบทั้งหมด 516 รำย พบมำกที่สุดในกลุ่มอำยุ 65 ปี
ขึ้นไป และกลุ่มอำยุต่ำกว่ำ 4 ปี จึงควรมีกำรเฝ้ำระวังกำรระบำดในกลุ่มเปรำะบำง และในสถำนที่ที่มีคนรวมกันเป็น
จำนวนมำก เช่น โรงเรียน ศูนย์เด็กเล็ก สถำนที่ดูแลคนชรำ โดยมีควำมจำเป็นในกำรเฝ้ำระวังและตรวจคัดกรอง    
โรค COVID-19 ในกลุ่มผู้ป่วยปอดอักเสบทุกรำย ในกลุ่มผู้ป่วยที่มำรับกำรรักษำในโรงพยำบำล โดยเฉพำะผู้ป่วย
ต่ำงชำติและผู้ที่เดินทำงมำจำกต่ำงประเทศในระยะ 14 วัน เพื่อยืนยันว่ำอำกำรป่วยดังกล่ำวไม่ได้มำจำกเชื้อ SARS 
CoV-2 และป้องกันกำรแพร่กระจำย ดังนั้น จึงควรมีกำรรำยงำนข้อมูลจำกกำรเฝ้ำระวัง (รง 506) จำกหน่วยบริกำร
ทั้งของรัฐทั้งในและนอกสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข และเอกชน เพื่อกำรตรวจจับกำรระบำดและสำมำรถควบคุมโรค
ได้ทันเวลำ  
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แผนภูมิที่ 5 จ านวนผู้ป่วยโรคFood poisoning เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2563 - 2565 
(ตั้งแต่ 1 มกราคม – 5 มีนาคม 2565) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง

Median ปี 2565 ปี 2564 ปี 2563

ที่มา : ระบบรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
 

โรคที่น่าสนใจในสัปดาห์นี ้
โรคอาหารเป็นพิษ (Food Poisoning) 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม 2564 ถึงวันที่ 5 มีนำคม 2565 สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรำยงำนผู้ป่วย  โรค
อำหำรเป็นพิษ (Food Poisoning) จำนวนทั้งสิ้น 366 รำย คิดเป็นอัตรำป่วย 6.86 ต่อประชำกรแสนคน ไม่มีรำยงำน
ผู้ป่วยเสียชีวิต  

จังหวัดที่มีอัตรำป่วยต่อประชำกรแสนคนสูงสุด คือ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ อัตรำป่วย 16.81 ต่อประชำกรแสนคน 
รองลงมำ คือ จังหวัดรำชบุรี จังหวัดนครปฐม จังหวัดสุพรรณบุรี จังหวัดกำญจนบุรี จังหวัดสมุทรสงครำม จังหวัดเพชรบุรี 
และจังหวัดสมุทรสำคร อัตรำป่วย 13.24, 9.65, 3.83, 3.69, 1.05, 0.41 และ 0 ต่อประชำกรแสนคน ตำมลำดับ ตั้งแต่
วันที่ 27 กุมภำพันธ์ – 5 มีนำคม 2565 พบผู้ป่วยจำนวน 4 รำย โดยพบที่จังหวัดนครปฐม 3 รำย และจังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ 1 รำย ยังไม่พบกำรระบำดเป็นกลุ่มก้อน 

 
 
 
 
 
 
 

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา 
              โรคอำหำรเป็นพิษ เป็นโรคที่พบมำกเป็นลำดับแรกของพื้นที่ในเขตสุขภำพที่ 5 สำเหตุสำคัญ มักพบว่ำ
เกิดจำกเชื้อแบคทีเรีย และไวรัส พบในบุคคลทุกเพศ ทุกวัย และเกิดได้ทุกฤดูกำล โดยเฉพำะในสภำพกำรที่ทำให้
สุขลักษณะส่วนบุคคลสูญเสียไป เช่น ภำยหลังน้ำท่วม ซึ่งพบมีกำรระบำดของโรคนี้ได้บ่อย อำกำรของโรคมีตั้งแต่
เล็กน้อย จนถึงรุนแรงจนเกิดภำวะช็อคจำกกำรเสียน้ำหำกไปพบแพทย์ช้ำเกินไป ดังนั้น จึงควรมีกำรประชำสัมพันธ์
ให้ควำมรู้ในกำรรักษำสุขภำวะส่วนบุคคล กำรรับประทำนอำหำรปรุงสุก ใหม่ กำรดูแลตนเองเบื้องต้นหำกมีอำกำร
อำหำรเป็นพิษ กำรสังเกตอำกำรผิดปกติที่ต้องพบแพทย์ และมำพบแพทย์เพื่อรับกำรรักษำ เมื่ออำกำรรุนแรงขึ้น 
และควรมีกำรเฝ้ำระวังกำรเกิดโรคเป็นกลุ่มก้อน เพ่ือให้สำมำรถตรวจจับกำรระบำดและควบคุมโรคได้อย่ำงรวดเร็ว 
 
โรคติดต่อนำโดยแมลง 
โรคไข้เลือดออก (Dengue disease) 

Risk Prevention Health outcomes 
Determinants Behaviors Program response Morbidity/Motaility Event-based 

1.รำยงำนกำร
ตรวจหำเชื้อใน
คนในช่วงปีที่
ผ่ำนมำ 
 

2.พฤติกรรมกำร
ป้องกันยุงพำหะ
ของประชำชน 
 

3.กำรวิเครำะห์ประเมิน
พ้ืนที่อำเภอเสี่ยงรำย
สัปดำห์ 

4.อัตรำป่วย อัตรำตำย
ในคน อัตรำป่วยแยกรำย
จังหวัด รำยอำเภอ  

5.รำยงำน
เหตุกำรณ์ผิดปกติ
ในคน เช่น มี
ผู้ป่วยมำกกว่ำ
ปกติ  

โรคไข้เลือดออก จำกข้อมูลตั้งแต่วันที่ 1 มกรำคม--5 มีนำคม 2565 สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับ
รำยงำนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกรวม (26,27,66) จำนวนทั้งสิ้น 116 รำย คิดเป็นอัตรำป่วย 2.17 ต่อประชำกรแสนคน    
ไม่มีรำยงำนผู้ป่วยเสียชีวิต พ.ศ. 2565 พบจำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกน้อยกว่ำค่ำมัธยฐำน 5 ปีย้อนหลัง (พ.ศ. 2560 - 
2564) คิดเป็นร้อยละ 98 และเมื่อเทียบกับปีที่ผ่ำนมำ มีจำนวนผู้ป่วยลดลง ร้อยละ 91 ในช่วงเวลำเดียวกัน 



 

สถานการณ์โรคและภั ยสุขภาพที่ส าค ญ 
ประจ าส ปดาห์ที่ 10 ระหว่างว นที ่7-13 มีนาคมั2565 

  

0

50

100

150

200

250

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29 31 33 35 37 39 41 43 45 47 49 51

จ ำ
นว

นผ
ู้ป่ว

ย(
รำ

ย)

สัปดาห์

Median 2565 2564

ที่มา : ระบบรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
 

 
 
 
 
 
 
 
 

กลุ ่มอำย ุท ี ่พบสูงส ุด ค ือ กล ุ ่มอำย ุ 10 - 14 ปี (9.75) รองลงมำ คือ กล ุ ่มอำย ุ 5 - 9 ป ี (7.32)                        
กลุ่มอำยุ 15 - 24 ปี (3.52) กลุ่มอำยุ 0 - 4 ปี (2.06) กลุ่มอำยุ 25 - 34 ปี (1.81) กลุ่มอำยุ 65 ปีขึ้นไป (0.69) กลุ่มอำยุ 
45 - 54 ปี (0.61) กลุ่มอำยุ 55 - 64 ปี (0.5) และกลุ่มอำยุ 35 - 44 ปี (0.48)  

อำชีพที่พบผู้ป่วยสูงสุด คือ นักเรียน ร้อยละ 47.41 รองลงมำ คือ อำชีพเด็กในปกครอง (18.1)  อำชีพ
รับจ้ำง (17.24) อำชีพงำนบ้ำน (4.31) อำชีพค้ำขำย (1.72) อำชีพบุคลำกรสำธำรณสุข (0.86) อำชีพรำชกำร (0.86) 
และอำชีพอ่ืนๆ (9.48) 
   จังหวัดที่มีอัตรำป่วยต่อประชำกรแสนคนสูงสุด คือ จังหวัดนครปฐม (6.51) รองลงมำ คือ จังหวัดรำชบุรี 
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จังหวัดสมุทรสงครำม จังหวัดสุพรรณบุรี จังหวัดกำญจนบุรี จังหวัดเพชรบุรี จังหวัด
สมุทรสำคร อัตรำป่วย 2.42, 1.99, 1.57, 1.20, 1.12, 0.21 และ 0 ต่อประชำกรแสนคน ตำมลำดับ 

 

จังหวัด ไม่มรีำยงำนผู้ป่วยในช่วง 4 สัปดำห์ล่ำสดุ มีรำยงำนผู้ป่วยน้อยกว่ำ 
Median 

มีรำยงำนผู้ป่วย
เท่ำกับ Median 

มีรำยงำนผู้ป่วย
มำกกว่ำ Median 

กำญจนบุร ี เมือง, ไทรโยค, บ่อพลอย, ศรีสวัสดิ์,   
ทองผำภูมิ, สังขละบุรี, พนมทวน,  
ด่ำนมะขำมเตี้ย,หนองปรือ, ห้วยกระเจำ, 
ท่ำม่วง, ท่ำมะกำ 

- เลำขวัญ - 

ประจวบครีีขันธ ์ ทุกอำเภอไมม่ีรำยงำนผู้ป่วย - - - 
นครปฐม - เมือง,กำแพงแสน,นครชัยศรี,

สำมพรำน, พุทธมณฑล, 
บำงเลน, ดอนตมู 

-  

เพชรบุร ี ทุกอำเภอไมม่ีรำยงำนผู้ป่วย - - - 

สมุทรสำคร ทุกอำเภอไมม่ีรำยงำนผู้ป่วย - - - 

สมุทรสงครำม บำงคนที เมือง, อัมพวำ - - 

สุพรรณบุร ี เดิมบำงนำงบวช, ด่ำนช้ำง, บำงปลำม้ำ,   
ศรีประจันต์, ดอนเจดีย์, สองพี่น้อง, 
สำมชุก, หนองหญ้ำไซ, อู่ทอง 

เมือง - - 

รำชบุร ี ทุกอำเภอไมม่ีรำยงำนผู้ป่วย -  - - 

แผนภูมิที่ 5 จำนวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก (26,27,66) จำแนกรายสัปดาห์ เปรียบเทียบข้อมูลปี 
2565 กับปี 2564 และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 
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ที่มา : มำลำเรียออนไลน์ (http://malaria.ddc.moph.go.th/malariar10/index_newversion.php ณ วันที่ 13 มนีำคม 2565) 
 

มาตรการข้อเสนอแนะในการดำเนินงาน 

 1.หน่วยงำนสำธำรณสุขในพื้นที่ประสำนงำนกำรดำเนินงำนกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในกำรติดตำม
กำรดำเนินงำนควบคุมโรคตำมมำตรกำร 3-1-2 ร่วมกับมำตรกำรเสริม 7-14-21-28 อย่ำงต่อเนื่อง 
 2.ประชำสัมพันธ์มำตรกำรกำรดูแลสิ ่งแวดล้อมในชุมชน กำจัดลูกน้ำยุงลำยทุกสัปดำห์ด้วยมำตรก ำร 
มำตรกำร 5 ป 1 ข และ มำตรกำร 3 เก็บ 3 โรค ร่วมกับกำรดำเนินงำนจิตอำสำ รวมทั้งสื่อสำรควำมเสี่ยงถึงภำชนะ
เสี่ยงที่พบลูกน้ำยุงลำย และสร้ำง Key Message ในกำรสื่อควำมเสี่ยงในพื้นที่โดยบูรณำกำรกับกำรดำเนินงำน
สื่อสำรควำมเสี่ยงโรค COVID-19 
 3.หน่วยงำนสำธำรณสุขสำรวจควำมพร้อมบุคลำกร วัสดุอุปกรณ์ ครุภัณฑ์ตลอดจนสำรเคมีที่ใช้ในกำร
ควบคุมโรคให้เพียงพอต่อกำรป้องกัน ควบคุมโรค หำกมีกำรระเบิดของโรคเกิดขึ้นในชุมชน 

โรคไข้มาลาเรีย (Malaria) 
สถำนกำรณ์โรคไข้มำลำเรีย เขตสุขภำพที่ 5 มีกำรรำยงำนผู้ป่วยจำนวนทั้งสิ้น 84 รำย ข้อมูล ณ วันที่ 13 มีนำคม 

2565 ผู้ป่วยที่พบเป็นเพศชำยมำกกว่ำเพศหญิง โดยพบเพศหญิง จำนวน 27 รำย เพศชำย จำนวน 58 รำย อัตรำส่วนเพศ
หญิงต่อเพศชำยเท่ำกับ 1: 2.14 สัญชำติที่พบเชื้อมำกที่สุดเป็นสัญชำติไทย จำนวน 57 รำย กะเหรี่ยง จำนวน 18 รำย และ
พม่ำ จำนวน 9 รำย เชื ้อที ่พบมำกที่สุดคือ เชื ้อชนิด Plasmodium vivax จำนวน 74 รำย รองลงมำคือ เชื ้อชนิด 
P.falciparum จำนวน 7 รำย เชื้อชนิด P.malariae จำนวน 1 รำย และชนิดเชื้อ P.knowlesi จำนวน 2 รำย อำชีพที่ป่วย
มำกที่สุดคือ รับจ้ำง จำนวน 43 รำย รองลงมำคือ ทหำร/ตำรวจ จำนวน 14 รำย เด็กนักเรียน จำนวน 16 รำย และทำไร่ 
จำนวน 11 รำย เมื่อพิจำรณำช่วงอำยุพบว่ำกลุ่มอำยุ 25 – 44 ปี มีจำนวนผู้ป่วยมำกที่สุด คือ 49 รำย กลุ่มอำยุ 5 – 14 ปี 
จำนวน 20 รำย กลุ่มอำยุมำกกว่ำ 44 ปี จำนวน 8 รำย และกลุ่มอำยุ 15-24 ปี จำนวน 7 รำย 

 
 

จังหวัดที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุดคือจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จำนวน 31 ราย รองลงมำคือ กำญจนบุรี รำชบุรี 
และเพชรบุรี มีจำนวนผู้ป่วย 24, 16 และ 13 รำย ตำมลำดับ เมื่อพิจำรณำอำเภอที่พบผู้ป่วยมำกที่สุดคือ อำเภอสวนผึ้ง 
จำนวน 15 ราย รองลงมำคือ อำเภอแก่งกระจำน จำนวน 13 รำย อำเภอหัวหิน จำนวน 13 รำย อำเภอเมือง
กำญจนบุรี จำนวน 15 รำย อำเภอสำมร้อยยอด จำนวน 7 รำย อำเภอทองผำภูมิ จำนวน 5 รำย อำเภอไทรโยค จำนวน 
3 รำย อำเภอบำงสะพำนน้อย จำนวน 4 รำย อำเภอบำงสะพำน จำนวน 2 รำย อำเภอสังขละบุรี จำนวน 1 รำย และ 
อำเภอบ้ำนคำ จำนวน 1 รำย ตำมลำดับ     

การดำเนินการมาตรการ 1 3 7 
 ผลกำรกำรดำเนินงำนตำมมำตรกำรควบคุมโรคไข้มำลำเรีย มีกำรรำยงำนผู ้ป่วยจำนวนทั้งสิ ้น 84 รำย 
ดำเนินกำร ตำมมำตรกำร 1 (กำรแจ้งเตือนผู้ป่วยโรคไข้มำลำเรียภำยใน 1 วัน ) ดำเนินกำรได้ จำนวน 77 รำย คิดเป็น
ร้อยละ 91.66 กำรดำเนินงำนตำมมำตรกำร 3 (กำรสอบสวนผู้ป่วยโรค) ได้รับกำรสอบสวนโรคจำนวนทั้งสิ้น 83 รำย 
คิดเป็นร้อยละ 98.80 ได้รับกำรสอบสวนโรคภำยใน 3 วัน จำนวน 81 รำย คิดเป็นร้อยละ 96.42 และผลกำรดำเนินงำน
ตำมมำตรกำร 7(กำรสอบสวนแหล่งแพร่เชื้อและตอบโต้เพื่อกำจัดโรคไข้มำลำเรีย) ต้องดำเนินกำรตอบโต้จำนวนทั้งสิ้น 
60 รำยสำมำรถดำเนินกำรได้ จำนวน 49 รำย คิดเป็นร้อยละ 81.66 และตอบโต้ภำยใน 7 วัน จำนวน 47 รำย คิดเป็น
ร้อยละ 78.33 
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แผนภูมิที่ 6 จ านวนผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรีย เขตสุขภาพที่ 5 รายสัปดาห์ ปี 2565 เทียบกับปี 2564
และมัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง median 2022 2021
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ข้อเสนอแนะการดำเนินงาน 
1. ปัจจัยต้นเหตุที่ยังส่งผลให้เกิดกำรระบำดคือ พฤติกรรมของกลุ่มคน กำรเคลื่อนย้ำยถิ่นฐำนของประชำกร 

ตลอดจนพื้นที่ยังคงมีแหล่งแพร่เชื้อของยุงพำหะ ดังนั้นกำรดำเนินตำมมำตรกำรกำรค้นหำผู้ป่วยเชิงรุก (ACD) ต้อง
ดำเนินกำรให้มีควำมครอบคลุมตำมมำตรกำรที่กำหนด (50 จุดต่อ1กลุ่มบ้ำน) และมำตรกำรกำรกำจัดยุงพำหะนำ
โรคต้องดำเนินกำรเพิ่มเติมในพื้นที่ที ่ยังไม่ครอบคลุม เช่น ดำเนินกำรพ่น IRS พิเศษ แจกมุ้งชุบสำรเคมีที่มีฤทธิ์
ตกค้ำง LLIN ส่วนกลุ่มที่เข้ำไปในพ้ืนที่ป่ำให้สนับสนุนมุ้งคลุมเปล (LLIHN)    

2. กลุ่มเสี่ยงที่พบกำรติดเชื้อสูง ได้แก่ กลุ่มอำชีพรับจ้ำง รองลงมำกลุ่มทหำร/ตำรวจ และอำชีพเด็ก/
นักเรียน สัญชำติที่พบเชื้อมำกที่สุดคือ สัญชำติไทย ส่วนใหญ่พบเชื้อชนิด Plasmodium vivax และกลุ่มอำยุที่พบ
ผู้ป่วยมำกที่สุดคือ กลุ่มอำยุ 25 – 44 ปี รองลงมำคือ กลุ่มอำยุ 5 – 14 ปี จำกข้อมูลดังกล่ำวสำเหตุกำรได้รบัเชื้อมี
ทั้งติดในพื้นที่แพร่เชื้อและเดินทำงเข้ำไปประกอบอำชีพในแหล่งแพร่เชื้อ ดังนั้นหน่วยงำนที่เกี่ยวข้องต้องมีกำร
ติดตำม เฝ้ำระวังและทบทวนมำตรกำร ควำมครอบคลุมของกิจกรรมที่ดำเนินกำรว่ำถูกต้อง ครบถ้วนหรือไม่ 
ตลอดจนเฝ้ำระวังกำรเกิดปัญหำเชื้อมำลำเรียกลับซ้ำ เนื ่องจำกผู้ป่วยส่วนใหญ่ชอบหำของป่ำและมีกำรเดิน
ทำงเข้ำออกพ้ืนที่ตลอดเวลำ  

3. เร่งรัดกำรดำเนินงำนตำมมำตรกำร 1-3-7 ในพื้นที ่ที ่ยังต่ำกว่ำเป้ำหมำยและติดตำมผลกำรรักษำ 
(Follow Up) ของผู้ป่วยมาลาเรียทุกราย ซึ่งต้องได้รับกำรรักษำหำยขำด (radical treatment) ตำมแนวทำงเวช
ปฏิบัติในกำรรักษำผู้ป่วยมำลำเรีย พ.ศ. ๒๕๖๒ ขึ้นอยู่กับชนิดเชื้อมำลำเรีย ติดตำมผลกำรรักษำตำมวันที่กำหนด
ตำมชนิดเชื้อมำลำเรีย เพื่อให้แน่ใจว่ำผู้ป่วยหำยขำดจำกโรคไข้มำลำเรีย  ดำเนินกำรวิเครำะห์สำเหตุที่ไม่สำมำรถ
ดำเนินกำรได้ตำมมำตรกำรทีก่ำหนดและวำงแผนในกำรแก้ไขปัญหำบูรณำกำรงำนกับหน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง  

4. กลุ่มบ้ำนที่เป็นแหล่งแพร่เชื ้อ ให้ติดตำมสถำนกำรณ์อย่ำงต่อเนื่อง ถ้ำพบว่ำมีผู ้ป่วยติดเชื้อต่อเนื่องเกิน             
4 สัปดำห์ ให้รีบดำเนินกำรจัดทีมสนับสนุนจำกศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลง ลงพื้นที่ดำเนินกำรตำมมำตรกำร 
Foci Investigation และมำตรกำรควบคุมยุงพำหะโดยเร็วที่สุด เพ่ือลดกำรระบำดของโรคในกลุ่มบ้ำนดังกล่ำว 

5. สื่อสำรควำมเสี่ยงและให้ควำมรู้กับประชำชนในพื้นท่ีเสี่ยง กลุ่มเสี่ยง แนะนำประชำชนกำรป้องกันตนเอง
ไม่ให้โดนยุงกัด (Bite Prevention) ซึ่งเป็นกำรป้องกันโรคไข้มำลำเรียที่ดีที่สุด โดยกำรใช้ยำกันยุงที่เหมำะสม นอน
ในมุ้ง สวมเสื้อผ้ำแขนยำว ขำยำว เป็นต้น 

3 สภาพภูมิอากาศและสถานการณ์น้ำประจำสัปดาห์  
3.1 สภาพภูมิอากาศ  

 จำกกำรเฝ้ำระวังและติดตำมพยำกรณ์อำกำศ ในเขตสุขภำพที ่ 5 ระหว่ำงวันที ่ 7 - 13 มีนำคม 2565                       
ภำคกลำง อำกำศร้อนกับมีฟ้ำหลัวในตอนกลำงวัน โดยมีฝนเล็กน้อยบำงแห่ง อุณหภูมิต่ำสุด 23 - 27 องศำเซลเซียส 
อุณหภูมิสูงสุด 35 - 39 องศำเซลเซียส ลมใต้ ควำมเร็ว 10 - 20 and กม./ชม. 
          การเฝ้าระวังสถานการณ์ฝุ่นละอองขนาดเล็ก (PM 2.5)  

จำกข้อมูลกำรรำยงำนสถำนกำรณ์และคุณภำพอำกำศประเทศไทย กรมควบคุมมลพิษ พบปริมำณ         
ฝุ ่นละอองขนำดเล็ก (PM 2.5) เขตสุขภำพที ่ 5 รำยสัปดำห์ วันที ่ 7 - 13 มีนำคม 2565 เวลำ 08.00 น.                         
อยู่ในเกณฑ์คุณภำพอำกำศระดับปำนกลำง ระดับดี ถึง ระดับดีมำกทุกจังหวัด ที่มีสถำนีตรวจวัดคุณภำพอำกำศ  ดังนี้  
ตารางที่ 1 ปริมำณฝุ่นละอองขนำดเล็ก (PM 2.5) ในพื้นที่เขตสุขภำพที่ 5 ระหว่ำงวันที่ 7 - 13 มีนำคม 2565 

สถานีตรวจวัด 
ปริมาณฝุ่นละอองขนาดเล็ก (PM2.5) ระหว่างวันที่ 7 - 13 มีนาคม 2565 (ug/m3) 

7 มี.ค. 8 มี.ค. 9 มี.ค. 10 มี.ค. 11 มี.ค. 12 มี.ค. 13 มี.ค. 
ราชบรุ ี 27 22 37 42 29 34 35 

กาญจนบุร ี 24 25 27 33 27 25 32 
สุพรรณบุร ี 25 26 27 39 31 27 32 
นครปฐม 19 17 35 34 22 23 28 

สมุทรสาคร (อ้อมน้อย) 18 20 41 34 26 28 32 
สมุทรสาคร (มหาชยั) 14 18 41 30 17 19 31 

สมุทรสงคราม 15 14 25 23 16 20 22 

 
ที่มา : กรมควบคุมมลพิษ ณ วันท่ี 13 มีนำคม 2565  



 

สถานการณ์โรคและภั ยสุขภาพที่ส าค ญ 
ประจ าส ปดาห์ที่ 10 ระหว่างว นที ่7-13 มีนาคมั2565 

  

 

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1. เฝ้ำระวังติดตำมสถำนกำรณ์ ประเมินโอกำสเสี่ยง พ้ืนที่เสี่ยง พร้อมทั้งสื่อสำรควำมเสี่ยงให้ประชำชนได้รับทรำบ  
2. เตรียมควำมพร้อมของมำตรกำรทำงด้ำนสำธำรณสุขเพื ่อลดและป้องกันผลกระทบต่อสุขภำพ เช่น                         
กำรสนับสนุนกำรใช้พระรำชบัญญัติกำรสำธำรณสุข พ.ศ.2535 และที่แก้ไขเพิ่มเติม พระรำชบัญญัติโรคจำกกำร
ประกอบอำชีพและโรคจำกสิ่งแวดล้อม เป็นเครื่องมือเพ่ือควบคุมมกำรปล่อย PM2.5 จำกแหล่งกำเนิดในพ้ืนที่ 
3. เฝ้ำระวังสถำนกำรณ์กำรเจ็บป่วย ได้แก่ โรคระบบทำงเดินหำยใจ ระบบหัวใจและหลอดเลือด ระบบผิวหนัง                 
ระบบตำ และกลุ่มโรคอื่นๆ และผลกระทบในระยะยำว ได้แก่  โรคมะเร็ง และรำยงำนผู้ป่วยที่มำรับกำรรักษำใน
สถำนพยำบำล 
4. เฝ้ำระวังสถำนกำรณ์ฝุ่นละอองขนำดไม่เกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) และควรชี้เป้ำปัญหำเพื ่อให้หน่วยงำนต่ำง ๆ                  
เข้ำมำร่วมดำเนินกำรแก้ปัญหำในส่วนที่เกี่ยวข้อง 
5. สร้ำงควำมรู้ ควำมเข้ำใจแก่ประชำชนในกำรป้องกันผลกระทบต่อสุขภำพ ติดตำมประเมินผลในกลุ่มเสี ่ยง                  
ที่ให้ควำมรู้และสร้ำงควำมตระหนัก เรื่อง ฝุ่นและกำรป้องกันตนเองเพื่อป้องกันกำรเจ็บป่วยและลดผลกระทบ
ทำงด้ำนสุขภำพของประชำชนและนำไปสู่กำหนดแผนงำน/โครงกำรเพ่ือแก้ไขปัญหำต่อไป 

3.2 ปริมาตรน้ำอ่างเก็บน้ำขนาดใหญ่  
ข้อมูลปริมาตรน้ำในอ่างเก็บน้ำขนาดใหญ่ท่ัวประเทศ 

ตารางท่ี 2 สภาพน้ำในอ่างเก็บน้ำขนาดใหญ่และขนาดกลางวันที่ 13 มีนาคม 2565  

 

 

 

 

 

ปริมาตรในอ่างเก็บน้ำขนาดใหญ่ในเขตสุขภาพที่ 5  
ตารางท่ี 3 สรุปสภาพน้ำในเขื่อน ภาคกลาง 3 แห่ง ระหว่างวันที่ 7 - 13 มีนาคม 2565 

วันที ่
ความจุ 

ระดับน้ำเก็บกัก 
(ล้าน ลบ.ม.) 

ปริมาตร 
ใช้การ 

(ล้าน ลบ.ม.) 

ปริมาณน้ำในอ่างฯ น้ำไหลลงอ่าง น้ำระบาย 

ปัจจุบนั 
% ระดับน้ำเก็บ

กัก 
ปริมาณน้ำ ปริมาณน้ำ 

เขื่อนกระเสียว 
สูงสุด 299 237.19 277.19 92.71 0.11 1.70 

ต่ำสุด 299 226.00 266.00 88.96 0.00 1.06 

เขื่อนศรีนครินทร์ 

สูงสุด 17745 5533.29 15798.29 89.03 9.83 23.01 

ต่ำสุด 17745 5443.76 15708.76 88.52 0.67 13.58 

เขื่อนวชิราลงกรณ์ 

สูงสุด 8860 3669.32 6681.32 75.41 4.79 25.11 

ต่ำสุด 8860 3531.54 6543.54 73.85 0.00 19.85 



 

สถานการณ์โรคและภั ยสุขภาพที่ส าค ญ 
ประจ าส ปดาห์ที่ 10 ระหว่างว นที ่7-13 มีนาคมั2565 

  

แผนภูมิที่ 7 ร้อยละของปริมำตรน้ำในอ่ำงเก็บน้ำขนำดใหญ่ในเขตสุขภำพที่ 5 ระหว่ำงวันที่ 7 - 13 มีนำคม 2565  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ที่มา: ศูนย์ปฏิบัติกำรน้ำอจัฉริยะ กรมชลประทำน (http://wmsc.rid.go.th) 

3.3 สถานการณ์วาตภัย 

ส่วนใหญ่มีผลกระทบในภำคตะวันออกเฉียงเหนือ ภำคเหนือ และภำคกลำงบำงจังหวัด คือ จังหวัด
นครนำยก อ่ำงทอง และสิงห์บุรี 
ตารางท่ี 4 แสดงพ้ืนที่เขตสุขภำพที่ 5 ที่ได้รับผลกระทบจำกวำตภัย 

วันที่ จังหวัด รายละเอียดเหตุการณ์ การให้ความช่วยเหลือ 
  - ไม่มีรำยงำนพ้ืนที่ได้รับผลกระทบวำตภัย  

ที่มา : ศูนย์นิรภัย (http://nirapai.com/1784/index.php/th/) 

3.4 สถานการณ์แผ่นดินไหว 
ไม่พบจังหวัดในเขตสุขภำพที ่ 5 ส่วนจังหวัดอื ่นๆ ดังนี ้ ในวันที ่ 9 มีนำคม 2565 เวลำ 03.47 น.                       

เกิดแผ่นดินไหวขนำด 1.8 ลึก 2 กม. บริเวณ ต.พะวอ อ.แม่สอด จ.ตำก ละติจูด 16.835 องศำเหนือ ลองจิจูด 98.818 
องศำตะวันออก ไม่มีรำยงำนกำรรับรู้แรงสั่นไหว และไม่มีรำยงำนควำมเสียหำย และวันที่ 13 มีนำคม 2565 เวลำ 00.33 
น. เกิดแผ่นดินไหวบนบก ขนำด 2.2 บริเวณ ต.บ้ำนแซว อ.เชียงแสน จ.เชียงรำย ละติจูด 20.288 องศำเหนือ ลองจิจูด 
100.218 องศำตะวันออก ไม่มีรำยงำนกำรรับรู้แรงสั่นไหว และไม่มีรำยงำนควำมเสียหำย 

กรมทรัพยำกรธรณีได้จัดทำแผนที่แสดงบริเวณเสี่ยงภัยแผ่นดินไหวในประเทศไทยและแสดงควำมเสี่ยง  
ของโอกำสกำรเกิดแผ่นดินไหวที่จะเกิดควำมเสียหำยตำมมำตรำอันดับขั้นรุนแรงของแผ่นดินไหว ดังนี้ 

1. เขตควำมรุนแรงน้อย สภำพของแผ่นดินไหวจะสำมำรถตรวจจับควำมสั่นสะเทือนระดับ I-II เมร์กัลป์ลี 
โดยเครื่องตรวจรับควำมสั่นสะเทือน คนไม่สำมำรถรู้สึกได้ พบได้บริเวณพื้นที่ส่วนใหญ่ของภำคตะวันออกเฉียงเหนือ
และภำคตะวันออก 

2. เขตควำมรุนแรงพอประมำณ สภำพของแผ่นดินไหวคนสำมำรถรู้สึกได้ และเครื่องตรวจจับควำมสั่นสะเทือน
จะอยู่ในระดับ III-IV เมร์กัลป์ลี พบได้บริเวณภำคตะวันออกฉียงเหนือตอนบนภำคตะวันออก และภำคใต้ฝั่งอ่ำวไทย
ตั้งแตจ่ังหวัดนครศรีธรรมรำชลงไป 

3. เขตที่มีควำมรุนแรงน้อย-ปำนกลำง สภำพของแผ่นดินไหวคนรู้สึกได้ ระดับควำมสั่นสะเทือน V-VI      
เมร์กัลป์ลี บ้ำนสั่นสะเทือน ต้นไม่สั่น สิ่งปลูกสร้ำงที่ออกแบบไม่ดีอำจพังได้ พบบริเวณภำคเหนือ ขอบภำคกลำง   
ด้ำนทิศตะวันตก กรุงเทพฯ และปริมณฑล ภำคตะวันตกตอนล่ำงและภำคใต้ 

4. เขตที่มีควำมรุนแรงปำนกลำง สภำพของแผ่นดินไหวคนรู้สึกได้ สิ ่งของในห้องตกหล่น ตึกร้ำ ว          
ระดับควำมสั่นสะเทือน VII-VIII เมร์กัลป์ลี ทำให้สิ่งก่อสร้ำงเสียหำย บริเวณที่อำจเกิดขึ้นได้ ได้แก่ ภำคเหนื อ 
และภำคตะวันตกที่มีชำยแดนติดต่อกับสหภำพพม่ำจนถึงจังหวัดกำญจนบุรี 
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แผนภูมิท่ี 8 อัตราป่วยโรคเบาหวานรายใหม่เขตสุขภาพท่ี 5 จำแนกรายจังหวัด 
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แผนภูมิท่ี 7 อัตราป่วยโรคเบาหวานรายใหม่ ต่อประชากรแสนคน เขตสุขภาพท่ี 5 
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รูปที ่1  แสดงรำยละเอียดของแนวรอยเลื่อนมีพลัง (Active faults) ในประเทศไทย 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
4. สถานการณ์โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง เขตสุขภาพที่ 5 

 4.1 สถานการณ์โรคเบาหวาน : เขตสุขภำพที่ 5 ระหว่ำงปี พ.ศ. 2560 – 2564 มีแนวโน้มผู้ป่วยโรคเบำหวำน
รำยใหม่ลดลง โดยในปี 2564 เขตสุขภำพที่ 5 พบว่ำมีอัตรำป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่ 547.15 ต่อประชำกรแสนคน สูงกว่ำ
ค่ำเฉลี่ยระดับประเทศ (487.69 ต่อประชำกรแสนคน) ในปี 2565 ข้อมูลระหว่ำงวันที่ 1 ตุลำคม 2564 – 28 กุมภำพันธ์ 
2565 เขตสุขภำพที่ 5 พบอัตรำป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่ 262.22 ต่อประชำกรแสนคน สูงกว่ำค่ำเฉลี่ยระดับประเทศ 
(228.07 ต่อประชำกรแสนคน) 
 เมื่อพิจำรณำอัตรำป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่ แยกรำยจังหวัดในพ้ืนที่เขตสุขภำพที่ 5 ระหว่ำงปี พ.ศ. 2562 
– 2564 พบว่ำ ปี 2564 จังหวัดที่มีอัตรำป่วยรำยใหม่ต่อประชำกรแสนคน สูงเกินค่ำเฉลี่ยเขตสุขภำพที่ 5 ได้แก่ 
จังหวัดสุพรรณบุรี (603.84 ต่อประชำกรแสนคน) รำชบุรี (577.58 ต่อประชำกรแสนคน) และสมุทรสงครำม 
(558.18 ต่อประชำกรแสนคน) ในปี 2565 ข้อมูลระหว่ำงวันที่ 1 ตุลำคม 2564 – 28 กุมภำพันธ์ 2565 จังหวัดที่มี
อัตรำป่วยรำยใหม่ต่อประชำกรแสนคน สูงเกินค่ำเฉลี ่ยเขตสุขภำพที่ 5 ได้แก่ จังหวัดกำญจนบุรี (318.95 ต่อ
ประชำกรแสนคน) สมุทรสงครำม (306.17 ต่อประชำกรแสนคน) และ ประจวบคีรีขันธ์ (299.09 ต่อประชำกรแสนคน) 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จำกรำยงำนกำรเฝ้ำระวังโรคของทีมตระหนักรู้สถำนกำรณ์ สำนักงำนป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดรำชบุรี 
ตั ้งแต่วันที่ 1 ตุลำคม 2564 – 28 กุมภำพันธ์ 2565 พบผู้ป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่สูงที่สุดในเดือนตุลำคม 2564 
เนื่องจำกมีกิจกรรมเชิงรุกในกำรตรวจคัดกรองกลุ่มเสี่ยงโรคเบำหวำนในชุมชน ซึ่งเป็นมำตรกำรค้นหำกลุ่มเสี่ยง กลุ่ม
สงสัยป่วย และผู้ป่วยรำยใหม่ในชุมชน เพื่อให้เข้ำถึงระบบบริกำร ได้แก่ กลุ่มเสี่ยงเข้ำสู่กระบวนกำรปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภำพ กลุ่มสงสัยป่วยได้รับกำรตรวจติดตำมยืนยันวินิจฉัย และผู้ป่วยรำยใหม่เข้ำสู่ระบบกำรรักษำโดยเร็ว

ที่มา : ข้อมูลจำก HDC ณ วันที่ 28 กุมภำพันธ์ 2565 

 

ที่มา : ข้อมูลจำก HDC ณ วันที่ 28 กุมภำพันธ์ 2565 

 



 

สถานการณ์โรคและภั ยสุขภาพที่ส าค ญ 
ประจ าส ปดาห์ที่ 10 ระหว่างว นที ่7-13 มีนาคมั2565 

  

2,660

1,086

0

2,000

4,000

Jan Feb Mar Apr May Jun Jul Aug Sep Oct Nov Dec

จ า
นว

นผู้
ป่ว

ย 
(ร

าย
)

แผนภูมิที่ 9 จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานรายใหม่ เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2563 - 2564 
(ต้ังแต่ 1 มกราคม – 28 กุมภาพันธ์ 2565) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง
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รถเพ่ือการเกษตร

เพื่อลดภำวะแทรกซ้อนจำกโรคอื่นๆ จำกข้อมูลอัตรำป่วยโรคเบำหวำน เขตสุขภำพที่ 5 ปี 2562 – 2565 โดยส่วน
ใหญ่อำยุที่เริ่มพบผู้ป่วยโรคเบำหวำนจำนวนมำก เริ่มที่อำยุ 40 – 49 ปี เป็นต้นไป และเพิ่มสูงขึ้นที่อำยุ 50 – 59 ปี 
และสูงที่สุดในกลุ่มอำยุ 60 ปีขึ้นไป สำเหตุส่วนหนึ่งมำจำกอำยุที่เพิ่มมำกขึ้น ทั้งนี้กำรเจ็บป่วยในกลุ่มวัยทำงำน ซึ่ง
เป็นกำลังหลักของประเทศ และกำรเจ็บป่วยตั้งแต่อำยุยังน้อย จะทำให้สูญเสียค่ำใช้จ่ำยในกำรรักษำพยำบำลในแต่ละ
ปีเพ่ิมมำกขึ้นตำมไปด้วย ดังนั้น จึงควรเร่งดำเนินกำรคัดกรองและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในกลุ่มเสี่ยง ที่มีอำยุ 30 ปีขึ้น
ไป เพ่ือลดอัตรำป่วยโรคเบำหวำนรำยใหม่ และชะลอกำรเกิดโรคได้ 
 
 
 
 
 
 
 

ข้อเสนอเพื่อการพัฒนาการดำเนินงานป้องกันควบคุมโรคไม่ติดต่อ 
   1. เนื่องจำกพบแนวโน้มของกำรป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อในกลุ่มวัยทำงำนเพิ่มขึ้น ควรเน้นมำตรกำรกำรคัดกรองกลุ่มเสี่ยง 
โดยเฉพำะกลุ่มวัยทำงำน เช่น กิจกรรมคัดกรองเชิงรุกในสถำนประกอบกำร เป็นต้น 
   2. ส่งเสริม สนับสนุน กิจกรรมรณรงค์เรื่องกำรสื่อสำร สร้ำงควำมเข้ำใจ ควำมตระหนักต่อกำรระวังภำวะเสี่ยงของ
โรคเบำหวำน เช่น ลดอำหำรหวำน มัน เค็ม กิจกรรมกำรออกกำลังกำย งดสูบบุหรี่และเครื่องดื่มแอกอฮอล์ กำร
ควบคุมระดับน้ำตำลในเลือดสำหรับผู้ป่วยเบำหวำน เป็นต้น 
   3. กำรประสำนระดับนโยบำยในกำรป้องกัน ควบคุมโรค ในภำคส่วนอื่นๆ 
5. สถานการณ์อัตราการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจากการจราจรทางถนนประเทศไทย ปี 2564 

 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 

จังหวัด 
ปี (อัตรำตำยต่อประชำกรแสนคน) 5 ป ีย้อนหลัง 

2560 2561 2562 2563 2564 
กจ. (43.04)  (37.66)  (34.77)  (32.82) (21.15) 

นฐ.  (41.44) (41.54) (43.03)  (30.48) (19.34) 

ปข. (48.84) (46.20)  (42.08)  (39.49) (25.73) 

พบ.  (46.05)  (41.52)  (30.17)  (32.25)  (20.85) 

รบ. (38.64)  (35.29)  (36.34)  (30.91) (20.82) 

สส.  (25.46)  (27.06)  (19.30)  (18.77) (15.72) 

สค. (32.82)  (30.37)  (27.44) (25.43) (21.61) 

สพ. (38.44)  (42.92)  (37.87) (38.82) (25.36) 

แผนภูมิที่ 10 แสดงจำนวนผู้เสียชีวิต อัตราตายต่อประชากร
แสนจำแนกรายปขีองเจตสุขภาพที่ 5 ต้ังแต่ปี 2558- 2564 

 

แผนภูมิที่ 11 แสดงอัตราตายต่อประชากรแสนจำแนกตามอาย ุ
เขตสุขภาพที่ 5 ปี2564 

แผนภูมิที่ 12 แสดงร้อยละการเสียชีวิตจากอบุัติเหตุทางถนน
จำแนกตามยานพาหนะ ปี 2564 

 

ตารางที่ 5 แสดงอัตราตายต่อประชากรแสนคนจังหวัด  
ปี 2560 -2564 
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สถานการณ์การบาดเจ็บเสียชีวิตของคนเดินเท้าจากเหตุจราจรทางถนน 
ผู้เสียชีวิตประเภทคนเดินเท้ำจำกเหตุจรำจรทำงถนน เขตสุขภำพที่ 5 ตั้งแต่ปี 2558 – 2564 (ข้อมูลปี 

2564 ถึงวันที่ 30 กันยำยน 2564) พบว่ำมีจำนวน ทั้งสิ้น 301 รำย ปี 2559 มีผู้เสียชีวิตมำกที่สุดจำนวน 70 รำย 
รองลงมำปี 2558, ปี 2560, ปี 2561, ปี 2562, ปี 2563 และปี 2564 มีจำนวนผู้เสียชีวิต 69, 61, 33, 29, 24 และ 
15 รำย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
6. การพยากรณ์โรคและภัยสุขภาพ 

กรมควบคุมโรค พยากรณ์โรคและภยัสุขภาพ รายสปัดาห์ ฉบับที่ 9 (วันที่ 7-13 มีนาคม 2565) “จำกกำรเฝ้ำ
ระวังของกรมควบคุมโรค พบว่ำสถำนกำรณ์ฝุ่นละอองขนำดไม่เกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) ในประเทศไทย ปี 2562-
2564 มีค่ำเกินเกณฑ์มำตรฐำน (50 ไมโครกรัมต่อลูกบำศก์เมตร) ซึ่งจะสูงขึ้นช่วงรอยต่อฤดูหนำวเข้ำสู่ฤดูร้อน ตั้งแต่
เดือนพฤศจิกำยน จนถึงเดือนมีนำคม อันเนื่องมำจำกปัจจัยควำมกดอำกำศสูง และลมสงบ จึงทำให้ระดับฝุ่นละอองมี
ค่ำสูงขึ ้น และข้อมูลจำกศูนย์แก้ไขปัญหำมลพิษทำงอำกำศ กรมควบคุมมลพิษ วันที ่ 2 มีนำคม 2565 พื้นที ่ที ่ม ีค่ำ
ฝุ่น  PM2.5 เกินค่ำมำตรฐำน พบในพ้ืนที่ภำคเหนือ ภำคกลำง ภำคตะวันตก และภำคตะวันออกเฉียงเหนือ โดยคุณภำพ
อำกำศในภำพรวมอยู่ในระดับปำนกลำง ถึงเริ่มมีผลกระทบต่อสุขภำพ” 

7. สถานการณ์โรคระบาด/ภยัสุขภาพที่ต้องเฝ้าระวังในประเทศและต่างประเทศ 

 7.1 ในประเทศ 
7.1.1 กรมอุตุนิยมวิทยาออกประกาศฉบับที่ 4 เตือน 59 จังหวัด รวมทั้ง กทม. ปริมณฑล ระวังพายุฤดู

ร้อนมีผลกระทบถึง 8 มี.ค โดยบริเวณประเทศไทยตอนบนจะมีพำยุฤดูร้อนเกิดขึ้น โดยมีลักษณะของพำยุฝนฟ้ำคะนอง 
ลมกระโชกแรง และมีลูกเห็บตกบำงพ้ืนที่ รวมถึงมีฟ้ำผ่ำที่จะเกิดขึ้น ทั้งนี้จังหวัดในเขตสุขภำพท่ี 5 ที่ได้รับผลกระทบ 
มีด ังนี ้ ว ันที ่ 7 มี.ค. 2565 ภำคกลำง: นครสวรรค์ อุทัยธำนี ช ัยนำท ลพบุร ี สระบุร ี ส ิงห์บ ุร ี อ่ำงทอง 
พระนครศรีอยุธยำ สุพรรณบุรี ภำคใต้: เพชรบุรี และประจวบคีรีขันธ์ , วันที่ 8 มี.ค. 2565 ภำคกลำง: อุทัยธำนี 
ก ำญจนบ ุ ร ี  ร ำ ชบ ุ ร ี  แ ล ะสม ุ ท ร ส ง ค ร ำ ม  ภ ำค ใต ้ :  เ พช รบ ุ ร ี  แ ล ะประจ วบค ี ร ี ข ั น ธ์  ( ท ี ่ ม ำ  : 
https://www.newtv.co.th/news/96450) 

7.1.2 กรมอุตุนิยมวิทยา ออกประกาศ เรื่อง พายุฤดูร้อนบริเวณประเทศไทย ฉบับที่ 5 ลงวันที่ 8 มีนาคม 2565 
ระบุว่ำ บริเวณประเทศไทยตอนบน และภำคใต้ตอนบน ยังคงมีพำยุฤดูร้อนเกิดขึ้นต่อไปอีก 1 วัน โดยมีลักษณะของ
พำยุฝนฟ้ำคะนอง ลมกระโชกแรง รวมถึงมีฟ้ำผ่ำเกิดขึ้นได้บำงพ้ืนที่ มีจังหวัดที่ในเขตสุขภำพที่ 5 ที่ได้รับผลกระทบ 

แผนภูมิที่ 13 แสดงจำนวนและร้อยละผู้บำดเจ็บของคนเดินเท้ำและคู่กรณี
ที่เข้ำรับกำรรักษำในแผนกผูป้่วยนอก (OPD) รวมปี 2558 – 2564  

แผนภูมิที่ 14 แสดงจำนวนและร้อยละผู้บำดเจ็บของคนเดินเท้ำและคู่กรณี
ที่เข้ำรับกำรรักษำในแผนกผูป้่วยใน (IPD) รวมปี 2558 – 2564  
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7 จังหวัด ดังนี้ ภำคกลำง : จ.กำญจนบุรี รำชบุรี นครปฐม สมุทรสงครำม และสมุทรสำคร ภำคใต้ : จ.เพชรบุรี และ
ประจวบคีรีขันธ์ (ที่มำ: https://tna.mcot.net/social-897370) 

7.1.3 กรมราชทัณฑ์ ทำหนังสือไปยังผู้ว่ำรำชกำรจังหวัด ผู้บัญชำกำรเรือนจำ และทัณฑสถำน เรื่อง ขอ
ควำมร่วมมือเฝ้ำระวังและประชำสัมพันธ์แจ้งเตือนต้องขัง ห้ำมรับประทำนเจตแอลกอฮอล์ล้ำงมือ หลังจำกที่กรมควบคุมโรค  
ได้รับรำยงำนหตุกำรณ์ระบำดของโรคอำหำรเป็นพิษในเรือนจำ มีผู้ป่วยทั้งหมด 33 รำย เสียชีวิต 1 รำย โดยพบ 1 
เหตุกำรณ์ที่เกิดจำกผู้ต้องขัง ดื่มเครื่องดื่มที่มีกำรคิดสูตรเอง โดยกำรนำเจลแอลกอฮอล์ล้ำงมือผสมกับน้ำอัดลม เพ่ือ
ต้องกำรฉลองปีใหม่ และอยำกมึนเมำ ทำให้เกิดอำกำรเหนื่อยเพลีย คลื่นไส้ อำเจียน หำยใจหอบ หมดสติ ไม่รู้สึกตัว 
ตำมองไม่เห็น และตำบอด (1 รำย) (ที่มำ: https://www.sanook.com/news/8528870/) 

7.1.4 อธิบดีกรมควบคุมโรค กล่ำวว่ำ ประเทศไทยเข้ำสู่ฤดูร้อนอย่ำงเป็นทำงกำรแล้ว สภำพอำกำศมี
อุณหภูมิสูงขึ้น ทำให้มีโอกำสป่วยโรคฮีทสโตรก  (Heat stroke) ได้ โดยมีอำกำรสำคัญ ได้แก่ ตัวร้อน อุณหภูมิร่ำงกำย
สูงขึ้นเรื่อยๆ จนเกิน 40 องศำเซลเซียส ทำให้เกิดอำกำรหน้ำมืด เพ้อ กระสับกระส่ำย มึนงง หำยใจเร็ว หัวใจเต้นผิด
จังหวะ ชักเกร็ง ช็อก แนะ 6 กลุ่มเสี่ยง ได้แก่ 1. ผู้ที่ทำงำนหรือทำกิจกรรมกลำงแดด 2.เด็กเล็กและผู้สูงอำยุ 3.ผู้ที่มี
โรคประจำตัว 4.ผู้ที่มีน้ำหนักตัวมำก 5.ผู้ที่พักผ่อนไม่เพียงพอ 6. ผู้ที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เฝ้ำระวังกำรป่วยโรค
ฮีทสโตรก (Heat stroke) จำกอำกำศร้อน (ที่มำ :https://mgronline.com/uptodate/detail/9650000023696) 

7.1.5 อธิบดีกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (สธ.) กล่ำวว่ำในปัจจุบัน คนไทยมีแนวโน้มกำรบริโภค
โซเดียมมำกเกินไปในชีวิตประจำวัน อำจมำจำกควำมชอบกินอำหำรเค็ม ติดรสเค็ม หรือจำกควำมไม่รู้ส่วนประกอบ
ของปริมำณโซเดียมในอำหำรประเภทนั้นๆ ซึ่งผลจำกกำร กินเค็มมำกเกินไปเป็นระยะเวลำนำน จะก่อให้เกิดโรค
ต่ำงๆ แนะ 5 ประเภทอำหำรที่ปริมำณโซเดียมแฝงอยู่นอกจำกเกลือ ได้แก่ 

1. เครื่องปรุงรสทั้งท่ีมีรสเค็ม และไม่มีรสเค็ม เช่น น้ำปลำ ซีอิ๊วขำว กะปิฯ 
2. อำหำรแปรรูป ทั้งอำหำรสำเร็จรูป อำหำรกึ่งสำเร็จรูป อำหำรกระป๋องทุกชนิด อำหำรหมักดอง 
3. ขนมท่ีมีกำรเติมผงฟ ู
4. เครื่องดื่มเกลือแร่และน้ำผลไม้ มักมีกำรเติมสำรประกอบของโซเดียมลงไปด้วย 
5. อำหำรธรรมชำติทุกชนิด มีโซเดียมเป็นองค์ประกอบ โดยเนื้อสัตว์ นม ไข่ จะมีปริมำณโซเดียมสูงกว่ำผัก

ผลไม้ ธ ัญพืช และถั ่วเมล็ดแห้ง ที ่ย ังไม ่แปรรูป (ที ่มำ :https://www.matichon.co.th/local/quality-
life/news_3226031) 

7.1.6  ฝุ่น PM2.5 อีกอันตรำยที่เรำมองไม่เห็น แต่สำมำรถรับรู้ได้จำกอำกำรผิดปกติของร่ำงกำย ถ้ำ
หำกใครเริ่มมีอำกำรเหล่ำนี้  รีบคว้ำหน้ำกำกอนำมัย ให้ถูกประเภทมำสวม เช่น N95 ที่สำมำรถป้องกันฝุ่น 
PM2.5 และโควิดได้ด้วย สสส.แนะ 4 สัญญำณเตือนจำกร่ำงกำย ให้ระวังฝุ่น PM 2.5 มีดังนี้ 1. มีอำกำรแสบตำ คัด
จมูก น้ำมูกไหล ไอ แน่นหน้ำอก ภูมิแพ้กำเริบ  วิธีกำรดูแลตนเอง คือกำรสวมหน้ำกำกให้ถูกประเภทและถูกวิธี 
2. เป็นตุ่ม ผื่นนูนแดง โดยเฉพำะผู้ป่วยโรคผิวหนังเรื้อรังเช่น ภูมิแพ้ ลมพิษ สะเก็ดเงิน อำจมีอำกำรหนักขึ้นกว่ำคน
ทั่วไป วิธีกำรดูแลตนเอง คือ หลีกเลี่ยงกิจกรรมกลำงแจ้ง 3. มีเลือดกำเดำไหล แบบไม่มีสำเหตุ วิธีกำรดูแลตนเอง 
คือกำรสวมหน้ำกำกให้ถูกประเภทและถูกวิธี 4. มีอำกำรแสบ เคืองตำ ตำแดง น้ำตำไหล วิธีกำรดูแลตนเอง คือกำร
สวมหน้ำกำกให้ถูกประเภทและถูกวิธี  (ที่มำ :https://www.sanook.com/news/8530398) 

7.1.7 วันที่ 12 มี.ค.  สภ.เมืองสระบุรี รับแจ้งเหตุรถทัวร์โดยสาร เสียหลักพุ่งชนเสำไฟและตอม่อใต้สะพำนลอย
ต่ำงระดับ ถนนมิตรภำพ กม.4-5 หน้ำห้ำงโรบินสันสระบุรี ขำเข้ำ อ.เมืองสระบุรี ส่งผลให้มีผู้เสียชีวิตและบำดเจ็บจำนวน
มำก หลังรับแจ้งไปตรวจสอบที่เกิดเหตุพบรถทัวร์ 2 ชั้น ของสหพันธ์ร้อยเอ็ดทัวร์ สำยกรุงเทพฯ-สุวรรณภูมิ ชนอัด
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ติดเสำตอม่อสะพำน สภำพหน้ำรถยุบหลังคำเปิดพังยับเกือบทั้งคัน มีเศษกระจก กระเป๋ำสัมภำระของผู้โดยสำร
กระจำยเกลื่อนถนน มีผู้โดยสำรกระเด็นออกมำจำกตัวรถเสียชีวิตและบำดเจ็บ เบื้องต้นพบผู้เสียชีวิตในที่เกิดเหตุ 5 
ศพ เป็นชำย 2 ศพ หญิง 3 ศพ นอกจำกนี้ยังมีผู้บำดเจ็บติดอยู่ในซำกรถเจ้ำหน้ำที่เร่งใช้เครื่องตัดถ่ำงทยอยนำส่ง รวม
ผู้บำดเจ็บ  30 คน ในจำนวนนี้บำดเจ็บสำหัส 10 คน ต่อมำมีผู้เสียชีวิตเพิ่มที่ รพ.สระบุรี เป็นชำย 1 ศพ รวมผู้เสียชีวิต 6 ศพ เบื้องต้น
ตำรวจสันนิษฐำนว่ำสำเหตุอำจเกิดมำจำกคนขับหลับใน หรืออำจหักหลบรถคันอื่นทำให้เสียหลักพุ่งชนเสำไฟและตอม่อ
สะพำน เจ้ำหน้ำที่จะได้ตรวจสอบและสอบสวนหำสำเหตุแน่ชัดอีกครั้ง ก่อนจะแจ้งควำมดำเนินคดีกับคนขับต่อไป 
ส่วนทำงด้ำนบริษัทขนส่งจำกัด หรือ บขส. เปิดเผยว่ำ ได้สั ่งกำรให้นำยสถำนีจังหวัดสระบุรีติดตำมให้ควำมช่วยเหลือ
ผู้เสียชีวิตและผู้บำดเจ็บแล้ว (ที่มา : ที่มา :https://www.thairath.co.th/news/local/central/2339916) 

7.2 ข่าวต่างประเทศ 
 7.2.1 กระทรวงสาธารณสุขออสเตรเลียประกาศสถานการณ์อุบัติการณ์โรคติดต่อที่มีความสำคัญ
ระดับชาติ หลังพบว่า “โรคสมองอักเสบญี่ปุ่น” (Japanese encephalitis) โรคที่มียุงเป็นพำหะและอำจทำให้
สมองอักเสบ มีผู้ติดเชื้อในประเทศแล้วอย่ำงน้อย 1 คน ในรัฐ ควีนส์แลนด์ และมีผู้ต้องสงสัยว่ำอำจติดเชื้ออีก 3 คน  
ในรัฐวิกตอเรีย  ถือเป็นกำรพบติดเชื้อในมนุษย์คนแรกในรอบ 24 ปีของประเทศ นอกจำกนี้ทำงกำรยังออกประกำศ
เตือนด้ำนสุขภำพผู้ที่ทำงำนใกล้ชิดกับสุกรและม้ำ ขณะที่กระทรวงสำธำรณสุขออสเตรเลียระบุอีกว่ำได้รับทรำบถึง
กรณีต้องสงสัยอ่ืนๆ ในหลำยรัฐ และกำลังเร่งตรวจสอบ ด้ำนกระทรวงเกษตร น้ำ และสิ่งแวดล้อม แถลงว่ำกำลัง
วำงแผนฉีดวัคซีนในพื้นที่ได้รับผลกระทบโดยเร็วที่สุด (ที่มา : https://www.khaosod.co.th/around-the-
world-news/news_6923493) 
 7.2.2 กระทรวงสาธารณสุขอิสราเอลรายงานกรณีเด็กอายุ 4 ปี ติดเชื้อโปลิโอในเมืองเยรูซาเล็ม ซึ่ง
นับเป็นผู้ป่วยโปลิโอรายแรกที่ตรวจพบในอิสราเอลนับตั้งแต่ปี 1989 ผู้ป่วยเด็กรำยนี้ไม่ได้เข้ำรับวัคซีนตำมกำรฉีด
วัคซีนข้ันพื้นฐำนที่เด็กทุกคนควรได้รับในประเทศ โดยแหล่งที่มำของกำรติดเชื้อคือกำรกลำยพันธุ์ของเชื้อไวรัสโปลิโอ 
ซึ่งสำมำรถก่อให้เกิดโรคในผู้ที่ยังไม่ได้รับวัคซีนได้  กระทรวงฯ จึงเรียกร้องกำรติดตำมฉีดวัคซีนขั้นพื้นฐำนตำม
ระยะเวลำท ี ่ แนะนำ และเร ่ งดำ เน ินกำรฉ ีดว ั คซ ีน ให ้ผ ู ้ ท ี ่ ย ั ง ไม ่ ได ้ ร ั บ ให ้ เ สร ็ จสมบ ู รณ์  (ท ี ่ มา  : 
https://www.newtv.co.th/news/96472) 

7.2.3 คณะนักวิจัยจากมหาวิทยาลัยฟู่ตั้น ในนครเซี่ยงไฮ้ ทางตะวันออกของ ประเทศจีน เปิดเผยการพฒันา
วัคซีนตัวใหม่ที่มีชื่อว่า เอดีซี68-ซีโอวี/ฟลู (AdC68-CoV/Flu) ที่สำมำรถป้องกันได้ทั้งเชื้อไวรัสโคโรนำสำยพันธุ์ใหม่   
ที่ก่อโรคโควิด-19 และเชื้อไวรัสไข้หวัดนก ซึ่งประสบผลสำเร็จในขั้นตอนกำรทดลองกับหนู โดยเหล่ำนักวิจัยออกแบบอิมมูโนเจน
หรือสำรกระตุ้นให้เกิดกำรตอบสนองทำงภูมิคุ้มกัน ด้วยกำรรวมตำแหน่งตัวรับ-ตัวยึดเกำะของเชื้อไวรัสโคโรนำสำยพันธุ์
ใหม่ เข้ำกับส่วนก้ำนของไกลโคโปรตีน ชนิดเฮแมกกลูตินิน ของเชื้อไวรัสไข้หวัดนก สำยพันธุ์เอช7เอ็น9 (H7N9) โดย
ใช้อะดิโนไวรัสในลิงชิมแปนซีเป็นตัวนำพำ ทั้งนี้ ผลกำรศึกษำบ่งชี้ว่ำวัคซีนข้ำงต้นอำจมีศักยภำพควบคุมกำรระบำด
ใหญ่ของเชื้อไวรัสที่ก่อให้เกิดโรคในระบบทำงเดินหำยใจ (ที่มา : https://www.khaosod.co.th/around-the-
world-news/news_6928443 ) 

7.2.4 ไต้หวันพบผู้ป่วย โรคติดเชื้อไวรัสฮานตา (Hantavirus) เป็นชำยอำยุ 40 ปี ซึ่งเป็นเคสแรกในปีนี้ 
จำกกำรสอบสวนพบว่ำชำยคนดังกล่ำวเริ่มมีอำกำรไข้ หนำวสั่น และปวดกล้ำมเนื้อ จึงเข้ำรับกำรรักษำท่ีโรงพยำบำล
และแพทย์ได้วินิจฉัยว่ำป่วยเป็นโรคติดเชื้อไวรัสฮำนตำ จำกกำรสอบประวัติทรำบว่ำไม่มีประวัติเดินทำง แต่มีประวัติ
ทำงำนในฟำร์มม้ำแห่งหนึ่ง ซึ่งคำดว่ำน่ำจะได้รับเชื้อจำกกำรกำรสัมผัสอุจจำระของหนูในที่ทำงำน จำกกำรติดตำมผู้
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สัมผัสใกล้ชิด  ทั้งในที่ทำงำนและคนในครอบครัวยังไม่มีใครป่วยหรือมีอำกำรเกี่ยวโรคนี้ สำหรับโรคติดเชื้อไวรัสฮำนตำ
เป็นโรคที่สำมำรถพบในสัตว์ฟันแทะ คนสำมำรถติดโรคนี้จำกกำหำยใจเอำฝุ่นละอองที่ปนเปื้อนอุจจำระ ปัสสำวะ และ
น ้ำลำยของส ัตว ์ฟ ันแทะ หร ือโดนก ัด รวมท ั ้ งกำรร ับประทำนอำหำรท ี ่ ปน เป ื ้ อนเข ้ ำ ไป  (ท ี ่ มา  : 
https://www.taiwannews.com.tw/en/news/4465344) 

7.2.5 เกิดเหตุการณ์ระบาดของโรคที่ทำให้ไก่หลายร้อยตัวตายในเมืองปังกาสินัน ประเทศฟิลิปปินส์ 
สร้ำงควำมหวำดกลัวว่ำอำจจะเป็นกำรระบำดของโรคไข้หวัดนก เจ้ำหน้ำสัตวแพทย์ประจำเมือง ของหน่วยงำน
ท้องถิ่น กล่ำวว่ำ เขำได้รับรำยงำนตั ้งแต่วันที่ 4 มี.ค. ที่ผ่ำนมำ จึงได้ดำเนินกำรเก็บตัวอย่ำงไปตรวจสอบใน
ห้องปฏิบัติกำรของโรคสัตว์ประจำภูมิภำค พบว่ำเป็นกำรระบำดของโรคนิวคำสเซิล ทั้งนี้จำกข้อมูลดังกล่ำวยังไม่มี
รำยงำนกำรระบำดสู่คน สำหรับโรคนิวคำสเซิลเป็นโรคติดต่อที่เกิดจำกเชื้อไวรัสในสัตว์ปีก เป็นโรคที่มีควำมสำคัญมำกใน
สัตว์ปีกที่เลี้ยงเป็นอำหำร คนที่สัมผัสกับเชื้อไวรัสโดยตรงจำกสัตว์ปีกที่ติดเชื้อหรือนกจะมีอำกำรเยื่อตำขำวอักเสบ เนื้อเยื่อ
รอบตำบวมแดง คนเลี้ยงสัตว์ปีกและคนที่ทำงำนในห้องปฏิบัติกำรจะมีควำมเสี่ยงสูงในกำรสัมผัสกับเชื้อไวรัสระหว่ำงกำร
ทำ งำน อย ่ำงไรก ็ตำมไม ่ เคยม ีรำยงำนว ่ำม ีคนต ิดโรคน ิวคำสเซ ิลจำกกำรบร ิ โภคเน ื ้อส ัตว ์ป ีก  (ที่ มำ  : 
https://www.rappler.com/nation/newscastle-diseas-not-avian-flu-killing-chickenspangasinan/) 

7.2.6 พื้นที่ประสบภัยน้ำท่วมชายฝั่งทะเลด้านตะวันออกของออสเตรเลีย กำลังเผชิญกับการแพร่ระบาด
ของไวรัสไข้สมองอักเสบญี่ปุ่นที่มียุงเป็นพำหะนำโรค ทำให้ต้องเร่งสั่งซื้อวัคซีนเพื่อป้องกันกำรระบำดขยำยวงกว้ำง 
ทำงกำรออสเตรเลีย แถลงว่ำไวรัสไข้สมองอักเสบญี่ปุ่น มีกำรระบำดอยู่ในทำงตอนเหนือของเขตร้อน กระทั่งช่วง
ปลำยเดือนกุมภำพันธ์ ไวรัสไข้สมองอักเสบญี่ปุ่น ได้ระบำดลงสู่พ้ืนที่ใต้สุดของเซำท์ออสเตรเลีย ขณะนี้สำธำรณสุขออสเตรเลีย 
รำยงำนผู้ติดเชื้อ 16 คน และมีผู้เสียชีวิต 2 รำย รัฐบำลออสเตรเลียกำลังจะใช้มำตรกำรควบคุมโรคและจัดหำซื้อวัคซีน “อิ
โมเจอ ีวี”  และ เจอ ีสเปกต ์  ( JEspect )  เพ ื ่ อนำมำฉ ีดก ับกล ุ ่ ม เส ี ่ ย งท ี ่ อำจจะได ้ ร ับ เช ื ้ อนี้  (ท ี ่ มา  : 
https://www.tnnthailand.com/news/world/107578/ ) 

7.2.7 องค์การอนามัยโลก หรือ WHO ให้สัมภาษณ์รอยเตอร์ในวันพฤหัสบดีว่า WHO ได้แนะนำ
ให้ยูเครนทำลายเชื้อโรคที่มีภัยคุกคามสูง ซึ่งเก็บอยู่ในห้องแล็บ หรือห้องปฏิบัติกำรด้ำนสำธำรณสุขของประเทศ 
เพื่อป้องกัน "กำรรั่วไหลที่อำจเกิดขึ้น" ทำให้อำจเกิดกำรแพร่เชื้อในหมู่ประชำชนได้ ซึ่งยูเครน ก็เหมือนกับประเทศ
อื่น ๆ มีห้องปฏิบัติกำรด้ำนสำธำรณสุขที่ทำกำรวิจัยเพื่อหำวิธีบรรเทำภัยคุกคำมของโรคอันตรำยที่ส่งผลกระทบต่อ
ทั้งสัตว์และมนุษย์ ซึ่งรวมทั้งเชื้อไวรัสโควิด-19 ที่กำลังระบำดอยู่ในขณะนี้ WHO จึงได้ให้คำแนะนำอย่ำงต่อเนื่องต่อ
กระทรวงสำธำรณสุขในยูเครน และหน่วยงำนที่รับผิดชอบอื่น ๆ เพื่อทำลำยเชื้อโรคที่มีควำมเสี่ยงสูง เพ่ือป้องกันกำร
รั่วไหลที่อำจเกิดข้ึนได้  (ท่ีมำ : https://www.tnnthailand.com/news/world/107597) 
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