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สถานการณโรคและภัยสุขภาพที ่สำคัญระหวางวันท่ี 9 – 15 มีนาคม 2568 (ส ัปดาหที ่  11) และ 
วันที่ 16 มีนาคม 2568 (สัปดาหที่ 12) ทีมตระหนักรูสถานการณไดรับรายงานและการตรวจสอบขอมูลเฝาระวัง 
ทางระบาดวิทยาพบโรค/เหตุการณและสถานการณท่ีนาสนใจ ดังนี้ 
1. สถานการณโรคระบาดและเหตุการณท่ีนาสนใจ ในเขตสุขภาพท่ี 5 

1.1 โรคติดตอ (CD) จำนวน 3 เหตุการณ 
1.1.1 พบผูปวยสงสัยอหิวาตกโรค จำนวน 1 ราย จ.สุพรรณบุรี 
วันท่ี 5 มีนาคม 2568 ทีมตระหนักรูสถานการณไดรับรายงานผูปวยเพศชาย อายุ 32 ป ท่ีอยู 

ม.6 ต.โคกชัน อ.เดิมบางนาบวช จ.สุพรรณบุรี ปฏิเสธการรับประทานอาหารทะเลดิบ หรืออาหารดิบๆสุกๆ 
ในชวง 5 วันกอนปวย เริ ่มปวยดวยอาการ อาเจียน 5 ครั้ง ถายเหลวเปนน้ำมากกวา 10 ครั้ง ออนเพลีย           
ไมมีแรง มึนงงศีรษะ บานหมุน วันที่ 5 มี.ค. 68 เขารับการรักษาพยาบาลครั้งแรก รพ.เดิมบางนางบวช            
สงตอรพ.เจาพระยายมราช การวินิจฉัย AGE with Septic shock วันที่ 5 มี.ค. 68 เก็บอุจจาระสงตรวจ           
วันท่ี 7 มี.ค. 68 ผลการตรวจเพาะเชื้อแบคทีเรียกอโรค พบ Vibrio cholerae (ไมระบุ serogroup) จึงทำการ
สงตรวจหา serogroup ท่ีศูนยวิทยาศาสตรการแพทย จังหวัดสมุทรสงคราม อยูระหวางรอผลตรวจฯ 

การดำเนินการ 
1. สสจ.สุพรรณบุรี ลงพื้นที่สอบสวนโรคและเก็บตัวอยาง Rectal swab ผูสัมผัสรวมบาน

จำนวน 3 ราย และผู ปวยเพิ ่มเติมในชุมชน จำนวน 1 ราย รวม 4 ตัวอยาง PCR for Vibrio Cholera            
ผล Detected 1 ราย  ผลตรวจสายพันธุ V.cholera non O1, O139 

2. ผลการตรวจสอบน้ำดื่มและน้ำใช พบวา ผูปวยและครอบครัวซื้อน้ำบรรจุขวดปดสนิท          
ซ้ือจากรานขายของชำในหมูบาน สวนน้ำใชใชน้ำประปาหมูบานซ่ึงผานเครื่องกรองน้ำ เม่ือทำการตรวจคลอรีน
ตกคางคงเหลือในน้ำประปา พบวา ใชชุดตรวจน้ำ อ.31 ของกรมอนามัยในการทดสอบ จำนวน 3 จุด               
ไมพบคลอรีนตกคาง ในนำ้ประปาและระบบประปาหมูบานของ หมูท่ี 6 ตำบลโคกชาง อำเภอเดิมบางนางบวช 
(ตนทาง) ไมพบคลอรีนตกคางในน้ำประปา สอบถามผูดูแลทราบวาไมไดมีการเติมคลอรีนในระบบการผลิต
น้ำประปาดังกลาวฯ 

ส่ิงท่ีตองดำเนินการตอไป 
1. ติดตามผลการตรวจยืนยันสายพันธุอหิวาตกโรคของผูปวยรายแรก จากสสจ.สุพรรณบุรี  
2. ติดตามรายงานผลการสอบสวนโรค จากสสจ.สุพรรณบุรี 
1.1.2 พบผูปวยสงสัยโรคไขสมองอักเสบ (JE) 1 ราย จ.สุพรรณบุรี 
วันที่ 13 มีนาคม 2568 รับแจงจากสสจ.สุพรรณบุรี พบผูปวยสงสัยโรคไขสมองอักเสบ (JE) 

เด็กชายไทย อายุ 13 ป ที่อยู ม.4 ต.สามชุก อ.สามชุก จ.สุพรรณบุรี อาการ ไข ปวดศีรษะรุนแรง คลื่นไส 
อาเจียน คอแข็ง (Stiff neck + ) สับสน วันที่ 11 มี.ค. 68 เขารับการรักษา รพ.เจาพระยมราช วันที่ 11 มี.ค. 68 
MRI Brain ผล No abnormal วันท่ี 11 มี.ค. 68 สงตรวจน้ำ CSF สีใส Neutrophil = 1% Lymphocyte = 99% 
ผล PCR for JE VIRUS ไมพบสารพันธุกรรมของเชื ้อไวรัส JE ประวัติการไดร ับวัคซีน JE ไดร ับ 3 ครั้ง           
ครั้งสุดทาย วันท่ี 29 พ.ค.57 

- DTP ไดรับ 5 ครั้ง ครั้งสุดทาย วันท่ี 1 ต.ค.58 
- BCG ไดรับ 1 ครั้ง ครั้งสุดทาย วันท่ี 29 ก.ย.54 
ความครอบคลุมการไดรับวัคซีนปองกันโรคไขสมองอักเสบ JE จ.สุพรรณบุรี 
อ.สามชุก ป 2567  JE 1 = 85.37% JE 2 = 72.04%   
            ป 2568  ไตรมาส 1 JE 1 = 75% JE 2 = 82.35% 

 

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ประจําสัปดาหสั์ปดาห์                                                                   
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ต.สามชุก ป 2567  JE 1 = 97.06% JE 2 = 87.50%   
            ป 2568  ไตรมาส 1 JE 1 = 100% JE 2 = 88.89% 
ประวัติการสัมผัสโรค 
- บานมีมุงลวดรอบบาน 
- รอบบานไมมีทุงนาหรือคอกสัตว 
1.1.3 จำนวนผูปวยโรค Varicella, Chickenpox เพ่ิมข้ึน 3.5 เทาใน 1 สัปดาห 
วันที่ 16 มีนาคม 2568 ระบบ DDS Alert แจงจำนวนผูปวยโรค Varicella, Chickenpox 

ใน จ.สมุทรสาคร เพ่ิมข้ึน 3.5 เทา ใน 1 สัปดาห จาก 4 รายในสัปดาหกอน เปน 14 รายในสัปดาหปจจุบัน 
การดำเนินงาน 
- ประสานสสจ.สมุทรสาคร ตรวจสอบความถูกตองของขอมูล และสอบถามการเกิดการ            

แพรระบาดเปนกลุมกอน 
1.2 โรคติดตอเรื้อรัง (SALTH) จำนวน 1 เหตุการณ 

1.2.1 พบผูปวย Pre-XDR TB 1 ราย จ.สมุทรสาคร 
วันที่ 13 มีนาคม 2568 รับแจงจากหองปฏิบัติการทางการแพทยดานควบคุมโรค สคร.5            

จ.ราชบุรี พบผูปวยเพศชาย สัญชาติเมียนมาร อายุ 34 ป อาศัยอยูที่หองแถวไมมีชื่อ (แรงงานมักเรียกวา 
หอพักปาโก) หมู 4 ตำบลทาทราย อำเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ทำงานบริษัทผลิตอาหารแหงหนึ่ง หมู 2 
ตำบลทาจีน อำเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ผูสัมผัสรวมบาน 1 ราย (ภรรยา) รายละเอียดการเขารับการรักษา 
ดังนี้ วันที่ 22 ก.พ. 68 เขามารับการรักษาดวยอาการ ไอมีเสมหะปนเลือด น้ำหนักลด 6 กก. เหงื่อแตก
กลางคืน แนนหนาอก มา 2 สัปดาหไมมีไข วินิจฉัยวาเปนวัณโรค ดวยการตรวจ AFB เริ่มยาวันท่ี 22 ก.พ. 68 
ยาที ่ได ร ับ Rifampicin Isoniazid Ethambutol Pyrazinamide วันที ่ 22 ก.พ. 68 เก็บเสมหะสงตรวจ             
Gene Xpert วันที่ 13 มี.ค. 68 ไดรับแจงจากหองปฏิบัติการทางการแพทยดานควบคุมโรค สคร.5 จ.ราชบุรี 
วาผูปวยรายนี้เปนผูปวยวัณโรคดื้อยาหลายขนานชนิดรุนแรงมาก (Pre-XDR -TB) ผลการตรวจ Gene Xpert 
พบ MTB Detected, INH resistance: Detected, FLQ resistance: Detected 

1.3 การบาดเจ็บ (Injury) จำนวน 3 เหตุการณ 
1.3.1 รถทัวรโดยสารประจำทาง กรุงเทพ-ระนอง เกิดอุบัติเหตุเสียหลักลงขางทาง จ.เพชรบุรี 

   วันที่ 14 มีนาคม 2568 จากการตรวจสอบขาว พบเหตุการรรถทัวรโดยสารประจำทาง 
กรุงเทพ-ระนอง เกิดอุบัติเหตุเสียหลักลงขางทาง จ.เพชรบุรี สถานที่เกิดเหตุ : ถนนเพชรเกษมขาขึ้น กทม.  
ตรงขามรานเพชรเจริญยิ่ง ต.เขายอย อ.เขายอย จ.เพชรบุรี ผูโดยสารทั้งหมด 36 คน คนขับรถ 1 คน เด็กรถ  
1 คน รวม 38 คน ชาวตางชาติ 21 คน คนไทย 15 คน ผูไดรับบาดเจ็บทั้งหมด 14 คน นำสงรพ.เขายอย
ทั้งหมด สีเหลือง Admit 1 ราย สีเขียว Admit 3 ราย D/C 10 ราย จากการวิเคราะหสาเหตุการเกิดอุบัตเิหตุ
ทางถนน ดังนี้ 
 1. ปจจัยดานบุคคล ผูขับข่ีคาดการณนาจะหลับใน ตรวจไมพบแอลกอฮอล และสารเสพติด 
 2. ปจจัยดานถนนและสิ่งแวดลอม เปนเสนทางตรง ไฟสวาง ถนนปกติฝนไมตก มีปายจราจรชัดเจน 
 3. ดานบุคคล งวงนอน 
 4. พาหะ รถยี่หอ DAEWOOK7CEF 2009 จากการสอบสวนรถปกติพรอมใชงาน มีการตรวจ
สภาพรถครั้งสุดทาย วันท่ี 30 มิ.ย. 67 
   1.3.2 รองเทาขัดเบรก รถมูลนิธิฯพุงชนตึกรพ. หลังนำสงผูปวย 
     วันที ่ 14 มีนาคม 2568 ไดร ับแจงเหตุการณจากนายกวี โพธิ ์เง ิน พบขาวรถพยาบาล         
ขั้นพื้นฐานของมูลนิธิสุขศาลานุเคราะหนครปฐม นำผูปวยมาสงที่หองฉุกเฉิน รพ.นครปฐม เมื่อสงผูปวยเสร็จ 
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ไดเดินทางออกจากหองฉุกเฉิน มุงหนาออกประตู 2 บริเวณหนาโรงพยาบาลนครปฐม ในขณะนั้นรถพยาบาล 
คันดังกลาว ไดพุงเขาชนหองตรวจกระดูกโรงพยาบาลนครปฐม โดยพนักงานขับรถพยาบาลคันที่เกิดเหตุ ได
แจงวาสาเหตุเกิดจากเชือกรองเทาพันกับคันเรง ทำใหรองเทาหลุดออกมาขัดกับเบรก จึงเกิดเหตุรถพุงเขาไป
ชนกับหองตรวจกระดูก มีผูบาดเจ็บท้ังหมด จำนวน 14 คน (Admit จำนวน 2 คน, D/C จำนวน 12 คน) 

1.3.3 อุบัติเหตุรถบุคลากรทางการแพทย กระทรวงสาธารสุข ตกลงขางทางมอเตอรเวย M81 
   วันที่ 15 มีนาคม 2568 ไดรับแจงเหตุการณจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี          
วันที่ 15 มี.ค.68 เวลา 14.10 น.เกิดอุบัติเหตุจราจร รถยนตเกงมาสดา พลิกคว่ำตกจากถนนเสนทางมอเตอรเวย 
M81 รถยนตไฟไหมทั้งคัน สถานที่เกิดเหตุ : ถนนมอเตอรเวย M81 ขาเขากาญจนบุรี ม. 1 ต.สนามแย          
อ.ทามะกา จ.กาญจนบุรี  มีผูไดรับบาดเจ็บ1 ราย ไมสลบ ชายไทย อายุ 29 ป มีแผลฉีกขาดที่มือซาย ขาซาย 
เทา เขารับการรักษาโรงพยาบาลมะการักษ สังเกตุอาการ จากการสอบสวนอุบัติเหตุเบื้องตนทราบภายหลังวา           
เปนแพทยศัลยกรรม ป 3 ไปเรียนตอท่ีโรงพยาบาลนครปฐม และกำลังจะกลับมาทำงานท่ีโรงพยาบาลมะการักษ 
2. โรคท่ีเฝาระวังทางระบาดวิทยา  
          2.1 โรคท่ีตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา 
        รายงานสถานการณโรคในขายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยา เขตสุขภาพท่ี 5 ประจำสัปดาหระบาดท่ี 10 
ขอมูลตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม –  8 มีนาคม 2568 
ตารางท่ี 1 อัตราปวย อัตราตาย และอัตราปวยตาย โรคท่ีตองเฝาระวังในชวงฤดูรอนในเขตสุขภาพท่ี 5 

ลำดับ โรค 
ปวย 

(ราย) 

อัตราปวย 

ตอแสน 

ตาย 

(ราย) 

อัตราตาย 

ตอแสน 

อัตรา 

ปวยตาย 

รอยละ 

1 โรคอุจจาระรวงเฉียบพลนั 6,598 123.86 0 0 0 

2 โรคอาหารเปนพิษ 1,823 34.22 1 0 0 

3 โรคลมแดด 3 0.05 0 0 0 

4 โรคพิษสุนัขบา 0 0 0 0 0 

5 การบาดเจ็บ และเสียชีวิตจากการจมน้ำ 0 0 0 0 0 

ที่มา : ระบบสงรายงาน 506 (Digital 506) สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวดัราชบุร ี(ขอมูล ณ วันที่ 8 มนีาคม 2568) 

ตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2568 เขตสุขภาพท่ี 5 มีรายงานโรคท่ีตองเฝาระวังในชวงฤดูรอน 5 โรค 
โดยมีอัตราปวยตอประชากรแสนคนสูงสุด 3 ลำดับแรก คือ โรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน โรคอาหารเปนพิษ  
และโรคลมแดด ตามลำดับ (123.85, 34.22 และ 0.05 ตามตารางท่ี 1) 
ตารางท่ี 2 โรคท่ีตองเฝาระวังทางดานระบาดวิทยา 10 ลำดับโรคแรก เขตสุขภาพท่ี 5  

ลำดับ โรค 
ปวย 

(ราย) 

อัตราปวย 

ตอแสน 
ตาย 

อัตราตาย 

ตอแสน 

อัตราปวยตาย 

รอยละ 

1 โรคไขหวัดใหญ 11,004 206.58 1 0.02 0.01 

2 โรคอุจจาระรวงเฉียบพลนั 6,598 123.86 0 0 0 

3 โรคปอดอักเสบ 6,358 119.36 1 0.02 0.02 

4 โรคอาหารเปนพิษ   1,823 34.22 0 0 0 

5 โรคไขไมทราบสาเหต ุ 1,073 20.14 0 0 0 

6 โรคสุกใส หรือโรคอีสุกอีใส 847 15.90 0 0 0 

7 โรคซิฟลิส, โรคซิฟลิสแตกำเนิด 393 7.38 0 0 0 

8 โรคมือเทาปาก 383 7.19 0 0 0 



 
 

สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพทีสํ่าคัญ 
ประจําสปัดาห์ท่ี 11 ระหว่าง วันท่ี 9  – 15 มีนาคม 2568 และประจําสัปดาห์ท่ี 12 วันท่ี 16 มีนาคม 2568  

  

ลำดับ โรค 
ปวย 

(ราย) 

อัตราปวย 

ตอแสน 
ตาย 

อัตราตาย 

ตอแสน 

อัตราปวยตาย 

รอยละ 

9 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 295 5.54 1 0.02 0.34 

10 โรคไขเลือดออก (รวม) 291 5.46 0 0 0 

ที่มา : ระบบสงรายงาน 506 (Digital 506) สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวดัราชบุร ี (ขอมูล ณ วันที ่1 มนีาคม 2568) 

 ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2568 เขตสุขภาพที่ 5 มีรายงานโรคที่ตองเฝาระวังทางระบาดวิทยา   
โดยมีอัตราปวยตอประชากรแสนคน 3 ลำดับสูงสุด คือ โรคไขหวัดใหญ โรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน และโรคปอดอักเสบ 
ตามลำดับ (206.58, 123.86 และ 119.36) โรคที่มีอัตราตายตอประชากรแสนคนสูงสุด คือ โรคไขหวัดใหญ      
โรคปอดอักเสบ และโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ตามลำดับ (0.02, 0.02 และ 0.02) ตามตารางท่ี 2 
          2.2 โรคท่ีนาสนใจประจำสัปดาห 
2.2.1 โรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน (Acute Diarrhea) 

ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2568 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 5 ไดรับรายงานผูปวย           
โรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน จำนวนทั ้งสิ ้น 6,598 ราย คิดเปนอัตราปวย 123.86 ตอประชากรแสนคน               
ไมมีรายงานผูเสียชีวิต พบผูปวยเพศหญิงมากกวาเพศชาย โดยพบเพศหญิง 3,863 ราย เพศชาย 2,735 ราย 
อัตราสวนเพศชายตอเพศหญิง 1:1.41 

กลุมอายุที ่พบสูงสุด คือ กลุมอายุ 0 – 4 ป อัตราปวย 412.14 ตอประชากรแสนคน รองลงมา         
คือ กลุมอายุ 5 - 9 ป (284.69) กลุมอายุ 15 - 24 ป (153.64) กลุมอายุ 25 - 34 ป (146.28) กลุมอายุ            
10 - 14 ป (141.41) กลุมอายุ 65 ปขึ้นไป (109.11) กลุมอายุ 35 - 44 ป (88.52) กลุมอายุ 55 – 64 ป 
(74.13) และ กลุมอายุ 45 - 54 ป (66.90)       

อาชีพที่พบผูปวยสูงสุด 3 อันดับแรก คือ อาชีพคนงานรับจางทั่วไป รอยละ 24.67 รองลงมา คือ 
อาชีพนักเรียน/นักศึกษา (14.49) อาชีพในปกครอง (14.37) อาชีพรับจาง (9.02) และอาชีพพนักงานประจำ
ลานจอดรถ (3.91) ตามลำดับ 
แผนภูมิท่ี 1 แสดงอัตราปวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน ป 2568 จำแนกรายอำเภอ เขตสุขภาพท่ี 5 

 
 

 

 

 

 

 

 

  

 
 
 
 
 
 

 

อำเภอที ่พบอัตราปวยอุจจาระรวงเฉียบพลันส ูงสุด            
3 อันดับ ไดแก อำเภอเมือง จังหวัดราชบุร ีอัตราปวย 614.12              
ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอบานแหลม จังหวัดเพชรบุรี 
อัตราปวย 492.19 ตอประชากรแสนคน และอำเภอหนองหญาไซ 
จังหวัดสุพรรณบุรี อัตราปวย 417.19 ตอประชากรแสนคน 
(แผนภูมิท่ี 1) 

จังหวัดที่มีอัตราปวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลันสูงสุด คือ 
จังหวัดราชบุรี อัตราปวย 224.78 ตอประชากรแสนคน รองลงมา            
คือ จังหวัดเพชรบุรี จังหวัดสมุทรสงคราม จังหวัดประจวบคีรีขันธ 
จังหวัดสุพรรณบุรี จังหวัดนครปฐม จังหวัดสมุทรสาคร และ
จ ังหว ัดกาญจนบ ุร ี  อ ัตราป วย 195.11, 154.19, 151.05, 
127.33, 96.84, 81.26 และ17.43 ต อประชากรแสนคน 
ตามลำดับ 
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ป 68 คาเฉลี่ย 5 สัปดาหยอนหลัง

แผนภูมิท่ี 3 จํานวนผูปวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน เขตสุขภาพท่ี 5

10 สัปดาห เทียบคาเฉลี่ย 5 สัปดาหยอนหลัง

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ท่ีมา: ระบบรายงานการเฝาระวังโรค 506 สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดราชบุรี 
พบรายงานผู ปวยเดือนมกราคม จำนวน 1,975 ราย เดือนกุมภาพันธ 3,707 ราย และเดือนมีนาคม      

1,036 ราย (แผนภูมิท่ี 2) และพบผูปวยสูงสุดในสัปดาหท่ี 9 จำนวน 1,197 ราย (แผนภูมิท่ี 3) ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต 
ประเมินความเส่ียง/ขอพิจารณา 

จากรายงานการเฝาระวังโรคของทีมตระหนักรูสถานการณ สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัด 
ราชบุรี ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2568 พบผูปวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน (Acute Diarrhea) 
ทั้งหมด 6,598 ราย อัตราปวย 123.86 ตอแสนประชากร อัตราตาย 0 ตอแสนประชากร อัตราปวยตาย 0         
ตอแสนประชากร พบรายงานผูปวยสูงสุดในกลุมอายุ 0 - 4 ป ไมมีมีรายงานผูเสียชีวิต ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม 
ถึง 16 มีนาคม 2568 ทีมตระหนักรูสถานการณ สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดราชบุรี ไดรับแจงเหตุการณ
พบผูปวยสงสยัอหิวาตกโรค จำนวน 2 ราย อำเภอเดิมบางนางบวช จังหวัดสุพรรณบุรี จากการประเมินความเสี่ยง
พบวาโรคอุจจาระรวงเฉียบพลันสามารถแพรกระจายไดจากการรับประทานอาหารและน้ำที ่ไมสะอาด            
มีการปนเปอนของเชื้อแบคทีเรีย ไวรัส ปรสิต โปรโตซัว หนอนพยาธิ สารพิษ สารเคมี หรือโลหะหนัก อาการ 
คือ ถายเหลวตั้งแต 3 ครั้งตอวันข้ึนไป หรือถายเปนน้ำหรือถายมีมูกปนเลือด 1 ครั้ง อาจมีอาเจียนรวมดวย ระดับ
ความรุนแรงมีตั้งแตอาการไมรุนแรงจนถึงอาจทำใหเสียชีวิตหากผูปวยมีภาวะแทรกซอน หรือไดรับการรักษา ไมทัน 
สามารถเกิดไดกับทุกเพศทุกกลุมอายุ จึงมีความเสี่ยงตอการระบาดอยูในระดับต่ำ การปองกัน รับประทาน
อาหารที่ปรุงสุกใหม ไมรับประทานอาหารดิบหรือสุก ๆ ดิบ ๆ อาหารปรุงสุกที่เก็บไวนานเกิน 2 ชั่วโมง            
ตองนำมาอุนรอนใหท่ัวถึงกอนรับประทานทุกครั้ง ลางมือดวยน้ำและสบูใหสะอาดทุกครั้ง กอนหยิบจับอาหาร 
หลังเขาหองน้ำ หลังสัมผัสสัตวเลี้ยงหรือสิ่งสกปรก รวมถึงเลือกบริโภคน้ำดื่ม น้ำแข็งที่สะอาดไดมาตรฐาน           
มีเครื่องหมาย อย. หรือ GMP หรือดื่มน้ำตมสุก ผูปรุงประกอบอาหารตองเลือกวัตถุดิบที่สะอาดมีคุณภาพ    
ปรุงอาหารใหสุกทั่วถึง ไมแชวัตถุดิบหรือสิ่งของอื่นในน้ำแข็งบริโภค หากมีอาการอุจจาระรวงควรหยุด           
ปฏิบัติหนาท่ีหรือหลีกเลี่ยงการสัมผัสอาหารโดยตรง  

ดังนั้น หนวยงานที่เกี่ยวของตองมีการติดตามสถานการณผูปวยโดยเฉพาะจังหวัดที่มีอัตราปวยโรค
อุจจาระรวงเฉียบพลันสูง ควรมีการประชาสัมพันธใหสุขศึกษาแกประชาชนโดยเนนการรับประทานอาหารท่ี
ปรุงสุก สะอาด การเก็บรักษาอาหาร หลีกเลี ่ยงการรับประทานอาหารที ่คางคืน การลางมือดวยสบู                       
กอนประกอบอาหารและกอนรับประทานอาหาร และควรเฝาระวังเหตุการณการระบาดของโรคอุจจาระรวง
เฉียบพลัน เพ่ือใหสามารถตรวจจับการระบาดและควบคุมโรคไดทันเวลา 

หมายเหตุ : ขอมูลโรคอุจจาระรวง

เฉียบพลัน 

ขอมูลระดับเขต : ระบบสงรายงาน 506 (Digital 506) (ขอมูล ณ วันท่ี 8 มี.ค. 68) 

ขอมูลการเฝาระวังเหตุการณ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  

(ขอมูล ณ วันท่ี วันท่ี 8 มี.ค. 68) 
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จำนวนผู้ป่วยด้วยโรคไข้เลือดออกรวม (26,27,66) จำแนกรายสัปดาห์ เปรียบเทียบข้อมูลปี 2568 กับค่ามัธยฐาน 5 ปี

ย้อนหลัง 
Median 63-67

2568

2567

2.3 โรคติดตอนำโดยแมลง 
 2.3.1 โรคไขเลือดออก (Dengue Disease) 

สถานการณท่ัวไป 
โรคไขเลือดออก จากขอมูลตั้งแตวันที่ 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2568 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 5 

จังหวัดราชบุรี ไดรับรายงานผู ปวยโรคไขเลือดออกรวม (26,27,66) จำนวนทั้งสิ ้น 291 ราย คิดเปนอัตราปวย          
5.46 ตอประชากรแสนคน ยังไมมีรายงานผูเสียชีวิต พบจำนวนผูปวยโรคไขเลือดออกนอยกวาคามัธยฐาน 5 ปยอนหลัง 
(พ.ศ. 2563 - 2567) คิดเปนรอยละ 93.77 เทียบในชวงเวลาเดียวกัน (แผนภูมิท่ี 1) 

กลุมอายุที่พบสูงสุดคือกลุมอายุ 10 – 14 ป อัตราปวย 15.97 ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ กลุมอายุ  
5 - 9 ป (14.56) และกลุมอายุ 15 – 24 ป (9.29) ตามลำดับ 
 จังหวัดที่มีอัตราปวยตอประชากรแสนคนสูงสุด คือ จังหวัดเพชรบุรี อัตราปวย 12.21 ตอประชากรแสนคน 
รองลงมาคือจังหวัดสมุทรสาคร และจังหวัดนครปฐม อัตราปวย 10.16 และ 6.07 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แผนภูมิท่ี 1 จำนวนผูปวยโรคไขเลือดออก เขตสุขภาพท่ี 5 รายสัปดาห ประจำป 2568 สัปดาหท่ี 10 

ผลการสำรวจลูกน้ำยุงลาย (House Index : HI) พ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 5  
คา HI สูงสุด คือจังหวัดสมุทรสาคร รองลงมาจังหวัดประจวบคีรีขันธ เพชรบุรี สมุทรสงคราม กาญจนบุรี 

สุพรรณบุร ีนครปฐม และราชบุรี ตามลำดับ (ตารางท่ี 1) 
ตารางท่ี 1 คา HI (House Index) ท่ีพบสูงสุดในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 5  

จังหวัด คา HI อำเภอ คา HI 
สมุทรสาคร 11.17 เมืองสมุทรสาคร 11.38 
ประจวบคีรีขันธ 11.10 สามรอยยอด 18.65 
เพชรบุรี 10.25 ชะอำ 13.40 
สมุทรสงคราม 9.65 เมืองสมุทรสงคราม 15.08 
กาญจนบุรี 9.11 บอพลอย 21.23 
สุพรรณบุรี 8.71 ดอนเจดีย 17.06 
นครปฐม 8.63 ดอนตูม 14.25 
ราชบุรี 6.15 บางแพ 7.61 

หมายเหตุ : คาเปาหมาย HI ในหมูบาน/ชุมชน < 5 
ท่ีมา : โปรแกรม Smart อสม. (ขอมูลระหวางวันท่ี 1 - 28 กุมภาพันธ 2568) 
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มาตรการขอเสนอแนะในการดำเนินงาน  
 1. หนวยงานสาธารณสุขในพ้ืนท่ีประสานงานการดำเนินงานกับองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ในการติดตาม
การดำเนินงานควบคุมโรคตามมาตรการ 3-3-1 รวมกับมาตรการเสริม 7-14-21-28 อยางตอเนื่อง 
 2. หนวยงานสาธารณสุขในพื้นที่ประชาสัมพันธมาตรการการดูแลสิ่งแวดลอมในชุมชน กำจัดลูกน้ำ
ยุงลายทุกสัปดาหดวยมาตรการ มาตรการ 5 ป 1 ข และ มาตรการ 3 เก็บ 3 โรค รวมกับการดำเนินงานจิตอาสา 
รวมท้ังสื่อสารความเสี่ยงถึงภาชนะเสี่ยงท่ีพบลูกน้ำยุงลาย และสราง Key Message ในการสื่อความเสี่ยงในพ้ืนท่ี 
 3. หนวยงานสาธารณสุขทุกระดับสำรวจความพรอมบุคลากร วัสดุอุปกรณ ครุภัณฑตลอดจนสารเคมี
ท่ีใชในการควบคุมโรคใหเพียงพอตอการปองกัน ควบคุมโรค หากมีการระเบิดของโรคเกิดข้ึนในชุมชน 
ความกาวหนาการดำเนนิการนโยบายจายสารทากันยุงในเขตสุขภาพท่ี 5  
 ผลการดำเนินงานการจายสารทากันยุง เขตสุขภาพที่ 5 ป พ.ศ.2567 มีจายผูปวยทั้งสิ้น 818 ราย 
แบงเปนผูปวยนอก 439 ราย และผูปวยใน 379 ราย ป พ.ศ.2568 มีจายสารทากันยุงใหผูปวยทั้งสิ้น 16 ราย 
แบงเปนผูปวยนอก 7 ราย และผูปวยใน 9 ราย ไดแก จังหวัดราชบุรี จังหวัดเพชรบุรี และจังหวัดสมุทรสาคร 
(หมายเหตุ ขอมูลการสนับสนุนสารทากันยุงนำมาจากระบบฐานขอมูลที ่ใหแตละโรงพยาบาลในจังหวัด           
เปนผูรายงาน) 
2.3.2 โรคไขมาลาเรีย (Malaria Disease) 
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ปริมาณฝุนละอองขนาดเล็ก (PM2.5)

สัปดาหที่ 11 สมุทรสาคร สมุทรสาคร สมุทรสาคร

(ug/m
3
) (กระทุมแบน) (เมือง) (บางโทรัด)

9/3/2025 29.8 27.6 27.2 32.3 26.8 18.7 24.9 12.2 23.8 21.4

10/3/2025 43.5 40 32.3 40.6 34 30.7 35.4 11.7 28.7 32.6

11/3/2025 67.1 36.1 38.2 53.7 35.3 34.3 39.7 22.9 31.7 37.6

12/3/2025 47.1 18.7 21.6 38.2 38.9 29.9 23.9 17.8 23.8 22

13/3/2025 35.3 13.2 15.6 24.7 25.4 9.4 17 14 23 15.3

14/3/2025 33.7 10.4 13.2 22 20.8 19.9 13.7 12.1 22.2 11.2

15/3/2025 32.3 12 20.3 19.8 19.9 18.8 14.4 13.3 20.3 13.7

16/3/2025 34 12.9 22.7 23.1 20 15.3 12.8 21.2 15.1

สถานีตรวจวัด

เพชรบุรีราชบุรี กาญจนบุรี นครปฐม สมุทรสงคราม สุพรรณบุรี ประจวบคีรีขันธ

2.4 สภาพภูมิอากาศประจำสัปดาห 
 2.4.1 สภาพภูมิอากาศ   
 ชวงวันท่ี 9 – 10 มี.ค. 68 บริเวณความกดอากาศสูงหรือมวลอากาศเย็นกำลังปานกลางท่ีปกคลุม

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือและทะเลจีนใตจะเริ่มมีกำลังออนลง สงผลทำใหลมตะวันออกและลมตะวันออกเฉียงใต           
ที่พัดนำความชื้นจากทะเลจีนใตและอาวไทยเขามาปกคลุมประเทศไทยตอนบนมีกำลังออนลง ลักษณะเชนนี้
ทำใหประเทศไทยตอนบนมีฝนลดลง และอุณหภูมิจะสูงข้ึน โดยมีอากาศรอนกับมีฟาหลัวในตอนกลางวัน  

 ชวงวันที่ 11 – 15 มี.ค. 68 ความกดอากาศต่ำเนื่องจากความรอนปกคลุมประเทศไทยตอนบน 
ทำใหประเทศไทยตอนบนมีอากาศรอนโดยทั่วไป กับมีฟาหลัวในตอนกลางวัน และมีอากาศรอนจัดบางพื้นท่ี      
ในภาคเหนือและภาคกลาง ในขณะที่จะมีแนวพัดสอบของลมตะวันตกเฉียงใตและลมตะวันออกเฉียงใต         
พัดปกคลุมบริเวณประเทศไทยตอนบน ลักษณะเชนนี ้ทำใหประเทศไทยตอนบนจะมีฝนฟาคะนอง                  
กับมีกระโชกแรงบางแหง  

 สำหรับภาคใตมีฝนฟาคะนอง ชวงวันที่ 9 – 15 มี.ค. 68 กับมีฝนตกหนักบางแหง สวนคลื่นลม
บริเวณอาวไทยและทะเลอันดามันมีกำลังปานกลาง โดยอาวไทยตอนลางมีคลื่นสูง 1 - 2 เมตร อาวไทยตอนบน
และทะเลอันดามันมีคลื่นสูงประมาณ 1 เมตร บริเวณท่ีมีฝนฟาคะนองคลื่นสูงมากกวา 2 เมตร 

 ขอควรระวัง 
 ขอใหประชาชนบริเวณประเทศไทยตอนบนดูแลรักษาสุขภาพ และหลีกเลี่ยงการอยูในที่โลงแจง

เปนเวลานาน เนื ่องจากสภาพอากาศที ่ร อนถึงรอนจัด ตลอดชวง สวนในชวงวันท่ี 11 – 15 มี.ค. 68          
ขอใหประชาชนบริเวณประเทศไทยตอนบน และภาคใตตอนบนระวังอันตรายจากฝนฟาคะนอง กับลมกระโชก
แรงบางแหง รวมถึงฟาผาท่ีอาจจะเกิดขึ้นไดบางพื้นที่ โดยหลีกเลี่ยงการอยูในที่โลงแจง ใตตนไมใหญ สิ่งปลูกสราง 
และปายโฆษณาที่ไมแข็งแรง สำหรับเกษตรกรควรเตรียมการปองกันและระวังความเสียหายที ่จะเกิด          
ตอ ผลผลิตทางการเกษตรและอันตรายตอสัตวเลี้ยงไวดวย สวนชาวเรือบริเวณอาวไทยและทะเลอันดามัน        
ควรเดินเรือดวยความระมัดระวังและหลีกเลี่ยงการเดินเรือในบริเวณท่ีมีฝนฟาคะนองไวดวยตลอดชวง 

2.4.2 การเฝาระวังสถานการณฝุนละอองขนาดเล็ก (PM2.5) 
 ขอมูลการรายงานสถานการณและคุณภาพอากาศประเทศไทย กรมควบคุมมลพิษ พบปริมาณ 
ฝุนละอองขนาดเล็ก (PM2.5) เขตสุขภาพที่ 5 สัปดาหที่ 11 ระหวางวันที่ 9 – 15 มีนาคม 2568 และสัปดาหที่ 12  
วันที ่ 16 มีนาคม 2568 มีคุณภาพอากาศอยู ในระดับดีมากถึงมีผลกระทบตอสุขภาพ ซึ ่งมีคาตรวจวัด  
ณ สถานีตรวจ จำนวน 10 สถานี ดังตารางท่ี 4 

ตารางท่ี 4 ปริมาณฝุนละอองขนาดเล็ก (PM2.5) ในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 5 ระหวางวันท่ี 9 – 16 มีนาคม 2568  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา : กรมควบคุมมลพิษ ณ วันที ่ระหวางวันที่ 9 – 16 มีนาคม 2568 หมายเหตุ : เกณฑการตรวจวัดปริมาณฝุนละอองขนาดเล็ก (PM2.5) 
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ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1. เฝาระวังติดตามสถานการณ ประเมินโอกาสเสี่ยง พื ้นที ่เสี ่ยง พรอมทั ้งสื ่อสารความเสี่ยงให

ประชาชนไดรับทราบเพ่ือเฝาระวังสุขภาพ 
2. เตรียมความพรอมของมาตรการทางดานสาธารณสุขเพื่อลดและปองกันผลกระทบตอสุขภาพ เชน 

การสนับสนุนการใชพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และที ่แกไขเพิ ่มเติม พระราชบัญญัติ 
โรคจากการประกอบอาช ีพและโรคจากส ิ ่ งแวดล อม เป นเคร ื ่องม ือเพ ื ่อควบคุมการปล อย PM2.5                                

จากแหลงกำเนิดในพ้ืนท่ี 
3. เฝาระวังสถานการณการเจ็บปวย ไดแก โรคระบบทางเดินหายใจ ระบบหัวใจและหลอดเลือด  

ระบบผิวหนัง ระบบตา และกลุมโรคอื่น ๆ และผลกระทบในระยะยาว ไดแก โรคมะเร็ง และรายงานผูปวย       
ท่ีมารับการรักษาในสถานพยาบาล 

4. เฝาระวังสถานการณฝุนละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) และควรชี้เปาปญหาเพื่อให
หนวยงานตางๆ เขามารวมดำเนินการแกปญหาในสวนท่ีเก่ียวของ 

5. สรางความรู ความเขาใจแกประชาชนในการปองกันผลกระทบตอสุขภาพ ติดตามประเมินผล 
ในกลุมเสี่ยงที่ใหความรูและสรางความตระหนัก เรื่อง ฝุนและการปองกันตนเองเพื่อปองกันการเจ็บปวยและ 
ลดผลกระทบทางดานสุขภาพของประชาชนและนำไปสูการกำหนดแผนงาน/โครงการเพ่ือแกไขปญหาตอไป 
3. สถานการณโรคระบาด/ภยัสุขภาพท่ีตองเฝาระวังในประเทศและตางประเทศ 

3.1 ขาวในประเทศ 
“36 ชีวิตระทึก โชเฟอรงวงหลับใน รถทัวร เสียหลักพุงอัดเสาไฟฟาแรงสูง” 
ตำรวจ สภ.เขายอย จ.เพชรบุรี ไดรับแจงเกิดเหตุรถทัวรเสียหลักชนเสาไฟฟา บริเวณริมถนนเพชรเกษม

(ขาเขา กทม.) จุดทางลอดโรงสีโพธิ์แกว ม.2 ต.เขายอย อ.เขายอย จ.เพชรบุร ี
ที่เกิดเหตุพบรถทัวร สีขาว-น้ำเงิน ทะเบียนปายเหลือง ระนอง หมายเลขขางรถ กรุงเทพฯ-ระนอง  

สภาพเสียหลักตกถนนชนอยูกับเสาไฟฟาแรงสูงหัก 2 ทอน สงผลใหผูโดยสารซ่ึงเปนนักทองเท่ียว คนไทย 15 ราย 
เมียนมา 12 ราย และชาวอเมริกา อีก 9 ราย รวมท้ังหมด 36 ราย ไดรับบาดเจ็บท้ังหมด โดย 3 รายมีอาการสาหัส 

จากการสอบสวนคนขับ ทราบวา ไดขับรถรับผูโดยสารออกมาจากพื้นที่ จ.ระนอง เพื่อมุงหนาไปสงท่ี
กรุงเทพฯ ถึงจุดเกิดเหตุเปนเวลาดึก มีอาการงวงและไดเกิดหลับ สงผลใหรถเสียหลักตกถนนไปชนกับเสาไฟฟา 
ทำใหผูโดยสารไดรับบาด 

ท่ีมา : https://www.khaosod.co.th/update-news/news_9673108 
ขอเสนอแนะ 

1. หนวยงานที่เกี่ยวของควรมีการสอบสวนหาสาเหตุของการเกิดอุบัติเหตุดังกลาวและถอดบทเรียน 
เพ่ือปองกันการเกิดอุบัติเหตุซ้ำ 

2. ประชาสัมพันธใหมีการตรวจเช็คสภาพรถตามกำหนด และประเมินผูขับใหอยูในสภาวะที่พรอม           
ในการใหบริการ ใชความระมัดระวังในการขับ ปฏิบัติตามกฎจราจร และผูโดยสารทุกคนตองคาดเข็มขัดนิรภัย  

3.2 ขาวตางประเทศ 
“"เรือสินคาขนสารเคมี" พุงชน "เรือบรรทุกน้ำมัน" นอกฝงอังกฤษ” 
เรือบรรทุกสารเคมีอันตรายชนกับเรือบรรทุกน้ำมันเครื่องบิน บริเวณนอกชายฝงอังกฤษ จุดกระแส

ความกังวลถึงผลกระทบทางสิ่งแวดลอม 
เกิดเหตุเรือสินคาชนกับเรือบรรทุกน้ำมันในทะเลเหนือ นอกชายฝงทางตะวันออกเฉียงเหนือของอังกฤษ จน

ทำใหเกิดไฟลุกไหมอยางรุนแรงและมีกลุมควันดำขนาดใหญพวยพุงข้ึนจากเรือท่ีลอยลำอยูกลางทะเล ในเวลาประมาณ 
10.00 น. ตามเวลาของอังกฤษ 



 
 

สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพทีสํ่าคัญ 
ประจําสปัดาห์ท่ี 11 ระหว่าง วันท่ี 9  – 15 มีนาคม 2568 และประจําสัปดาห์ท่ี 12 วันท่ี 16 มีนาคม 2568  

  

การชนปะทะกันของเรือทั้ง 2 ลำสงผลใหเกิดเพลิงไหมบนเรือทั้งคู และมีรายงานการระเบิดเกิดขึ้นหลายครั้ง
จนทำใหลูกเรือตองสละเรือ เบื้องตนชวยเหลือลูกเรือออกจากที่เกิดเหตุไดแลวอยางนอย 36 คน แตมีรายงานลูกเรือ  
1 คน ของเรือสินคาสูญหาย โดยหนวยยามชายฝงยังไมยืนยันขอมูลนี้ 

เรือท่ีเกิดเหตุลำหนึ่งเปนเรือสินคา ชื่อเรือ Solong เปนเรือสัญชาติโปรตุเกส มุงหนาเขาใกลเรือบรรทุกน้ำมัน 
Stena Immaculate ซ่ึงทอดสมออยูนอกชายฝงประมาณ 16 กิโลเมตร 

เรือบรรทุกน้ำมันลำนี้ บรรทุกเชื้อเพลิงสำหรับเครื่องบินของกระทรวงกลาโหมสหรัฐฯ และเหตุการณท่ีเกิดข้ึน
สงผลใหน้ำมันรั่วไหลลงทะเล 

ขณะท่ี Lloyd’s List บริษัทเอกชนซ่ึงใหขอมูลเก่ียวกับการเดินเรือ เปดเผยวา เรือสินคาท่ีเกิดเหตุบรรทุกสาร
โซเดียมไซยาไนดอยูบนเรือจำนวน 15 ตูสินคา ซึ่งสารพิษนี้ละลายน้ำได และใชสำหรับอุตสาหกรรมตางๆ โดยเฉพาะ
การทำสีหรือการทำความสะอาดโลหะ และยังเปนสารตั้งตนสำหรับประกอบสารเคมีอื่นๆ ซึ่งสารนี้เปนพิษตอมนุษย
และสิ่งแวดลอม โดยขณะนี้ยังไมชัดเจนวาสารพิษดังกลาวรั่วไหลลงทะเลหรือถูกเพลิงไหมดวยหรือไม 

ท่ีมา : https://www.thaipbs.or.th/news/content/350065 
ขอเสนอแนะ 

1. หนวยงานที่เกี่ยวของควรมีการประเมินสถานการณและผลกระทบตอสิ่งแวดลอม ที่อาจเกิดจาก
น้ำมันและสารเคมีท่ีเผาไหม ท้ังทางน้ำและทางอากาศท่ีอาจสงผลกระทบตอประเทศไทย 
4. การแจงเตือนความเส่ียงประจำสัปดาหท่ี 11 ระหวางวันท่ี 9 - 15 มีนาคม 2568  
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
คณะผูจัดทำสถานการณโรค     

    จัดทำโดย : ทีมตระหนักรูสถานการณ ประจำสัปดาหท่ี 10 ระหวางวันท่ี 10 - 16 มีนาคม 2568 
      หัวหนาทีม วาท่ีรอยตรีอนุสรณ ภวภูตานันท (Supervisor SAT)  กลุมควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน 

สมาชิก  1. นางสาวอมราพร เสร็จกิจ (SAT Manager)  กลุมระบาดวิทยา 
 2. นางสาวสุพิชชานันท แสงอุไร (In charge 1)  กลุมควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน 
 3. นางสาวขวัญเนตร มีเงิน  (In charge 2)  กลุมระบาดวทิยา 
 4. นางสาวโชติรส คะรัมย   สถานการณโรคประจำสปัดาห  กลุมระบาดวิทยา  

5. นางสาวสันตหทัย ฤทธิบุตร  สถานการณโรคไขเลือดออก โรคมาลาเรยี กลุมโรคติดตอ  
6. ศูนยควบคุมโรคติดตอน้ำโดยแมลง 5.1-5.4 ใหการสนบัสนนุขอมูล HI CI 


