
 
 

สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพทีส่ าคัญ 
ประจ าสัปดาห์ที ่35 ระหว่าง วันที ่25 – 31  สิงหาคม 2568  

  

   
 
 
สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพที ่สำคัญระหว่างวันที่ 25 – 31 สิงหาคม 2568 (สัปดาห์ที ่ 35)  

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ได้รับรายงานและการตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาพบโรค/เหตุการณ์
และสถานการณ์ที่น่าสนใจ ดังนี้ 

1. สถานการณ์โรคระบาดและเหตุการณ์ที่น่าสนใจ ในเขตสุขภาพที่ 5  
     1.1  พบผู้ป่วยยืนยันโรคฝีดาษวานร (Mpox) จำนวน 1 ราย 

เมื่อวันที่ 30 สิงหาคม 2568 ทีม SAT ได้รับแจ้งเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ พบผู้ป่วยยืนยัน 
โรคฝีดาษวานร (Mpox) จำนวน 1 ราย เป็นเพศ ชาย สัญชาติไทย อายุ 33 ปี อายุ 8 เดือน อาชีพ หมอนวด โรค
ประจำตัว โรคติดเชื้อเอชไอวี (HIV disease)  ที่อยู่ขณะป่วย ประเทศโอมาน เริ่มป่วยวันที่ 23 ส.ค. 68 เข้ารับ
การรักษาเมื่อวันที่ 29 ส.ค. 68 ที่โรงพยาบาลด่านช้าง อาการที่พบได้แก่ ไข้, ไอ, เจ็บคอ, น้ำมูก, ตาแดง, ผื่น, 
มีตุ่มใสหรือแผลในปาก, กลืนลำบาก, ปวดศีรษะ, ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ, เจ็บบริเวณอวัยวะเพศ ส่งตัวอย่าง 
Lesion Swab จำนวน 1 ตัวอย่าง ตรวจโดยวิธี PCR for OPXV/MPXV ที่สถาบันบำราศนราดูร เมื่อวันที่ 30 
ส.ค. 68 ผลพบเชื้อ Mpox clade lb 
การดำเนินการ 

1. สสจ.สุพรรณบุรี ลงสอบสวนโรคในวันที่ 1 ก.ย. 68 ณ โรงพยาบาลด่านช้าง  
2. SAT สคร.5 ราชบุรี ประสานทีมสอบสวนโรคระดับเขตและทีมสอบสวนโรคส่วนกลาง 

2. สถานการณ์โรคที่น่าสนใจประจำสัปดาห์ 
     2.1 โรคมือ เท้า ปาก (Hand, foot and mouth disease) 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 23 สิงหาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรายงานผู้ป่วย 
โรคมือ เท้า ปาก จำนวนทั้งสิ ้น 2,944 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 55.27 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงาน
ผู้เสียชีวิต พบผู้ป่วยเพศชายมากกว่าเพศหญิง โดยพบเพศชาย 1 ,588 ราย เพศหญิง 1,356 ราย อัตราส่วน 
เพศหญิงต่อเพศชาย เท่ากับ 1:1.17 

กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือกลุ่มอายุ 0 - 4 ปี อัตราป่วยเท่ากับ 889.4 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ 
กลุ่มอายุ 5 - 9 ปี (315.1) กลุ่มอายุ 10 - 14 ปี (40.9) กลุ่มอายุ 15 - 19 ปี (3.8) กลุ่มอายุ 20 - 29 ปี (1.8) 
กลุ่มอายุ 30 - 39 ปี (0.8) กลุ่มอายุ 40 – 49 ปี (0.9) กลุ่มอายุ 50 – 59 ปี (0.6) และกลุ่มอายุ 60 ปีขึ้นไป (0.4) 

 
 
 
 
 

 
นางขวัญตา สุธรรม 
นางสาวพจนา ชูแสง  

นางกานต์ชนก อุบลบาน 
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แผนภูมิที่ 1 แสดงอัตราป่วยโรคมือ เท้า ปาก ปี 2568 จำแนกรายอำเภอ เขตสุขภาพที่ 5 

 
 

ที่มา: รายงานสถานการณ์โรค สำหรับเจ้าหน้าที ่แพลตฟอร์มเฝ้าระวังโรคดิจิทลั กองระบาดวิทยา ข้อมูล ณ วันที ่23 สิงหาคม 2568 
 

แผนภูมิที่ 2 จำนวนผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2568 จำแนกรายสัปดาห์ (ตั้งแต่ 1 ม.ค. – 23 ส.ค. 2568) 
เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

พบผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปากสูงสุดในสัปดาห์ที่ 32 จำนวน 338 รายซึ่งสูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 
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ดอนตูม 

อำเภอที่พบอัตราป่วยโรคมือ เท้า ปาก สูงสุด 3 อันดับ  ได้แก่ 
อำเภอห ้ วยกระเจา จ ั งหว ั ดกาญจนบ ุ ร ี  อ ั ตราป ่ วย 236.28  
ต่อประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอบ่อพลอย จังหวัดกาญจนบุรี  
อัตราป่วย 216.44 ต่อประชากรแสนคน และ อำเภอดอนตูม จังหวัด
นครปฐม อัตราป่วย 166.79 ต่อประชากรแสนคน (แผนภูมิที่ 1)  

จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด ได้แก่จังหวัด
สมุทรสาคร อัตราป่วยเท่ากับ 101.83 ต่อประชากรแสนคน รองลงมาคือ
จังหวัดนครปฐม จังหวัดกาญจนบุรี จังหวัดราชบุรี จังหวัดเพชรบุรี จังหวัด
สุพรรณบุรี  จังหวัดสมุทรสงคราม และจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ อัตราป่วย
เท่ากับ 93.66, 63.35, 49.16,  43.57, 29.94, 25.53,  18.74 ต่อประชากร
แสนคน  ตามลำดับ   
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ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา  
ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 23 สิงหาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรีได้รับ

รายงานผู้ป่วยโรคมือ เท้า ปาก จำนวนทั้งสิ้น 2,944 ราย พบผู้ป่วยสูงสุดในกลุ่มอายุ 0 - 4 ปี รองลงมา คือ      
กลุ่มอายุ 5 - 9 ปี ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต จากการประเมินความเสี่ยงพบว่า มีความเสี่ยงในการระบาด  
ในวงกว้างในระดับปานกลาง เนื่องจากโรคมือ เท้า ปาก เป็นโรคที่เกิดจากการติดเชื้อ Enterovirus พบมาก
ในเด็กอายุต่ำกว่า 5 ปี ติดต่อทางปากโดยตรงจากเชื้อที่มาจากสารคัดหลั่ง และอุจจาระ โดยทั่วไปมักไม่แสดง
อาการ หรือแสดงอาการเพียงเล็กน้อย แต่หากผู้ป่วยมีอาการแทรกซ้อนก็ทำให้มีอาการรุนแรงได้ แต่เชื้อก่อโรค
ไม่ใช่โรคติดต่ออันตราย และระบบสุขภาพยังสามารถรองรับผู้ป่วยได้  

ข้อเสนอแนะ ควรมีการให้ความรู้ในการป้องกันการติดเชื้อโดยเน้นย้ำการรักษาสุขอนามัยส่วนบคุคล   
ที่ดี เช่น การล้างมือด้วยน้ำและสบู่เป็นประจำหลังการขับถ่ายหรือเปลี่ยนผ้าอ้อมเด็ก และก่อนการรับประทาน
อาหาร หรือป้อนอาหารเด็กรวมถึงการไม่คลุกคลีใกล้ชิด ไม่ใช้ภาชนะอาหารหรือของใช้ร่วมกับผู้อื่น ร่วมกับ
การรักษาความสะอาด การจัดการสิ่งแวดล้อมให้ถูกสุขลักษณะ มีการเฝ้าระวังการระบาดเป็นกลุ่มก้อนใน
สถานที ่  ที่มเีด็กอยู่รวมกันเป็นจำนวนมาก เช่น สถานเลี้ยงเด็ก โรงเรียน และเมื่อเกิดโรคขึ้นต้องป้องกันไม่ให้
มีการแพร่กระจายของโรคเป็นวงกว้าง โดยการตรวจคัดกรอง แยกเด็กป่วยออกจากเด็กคนอ่ืน ทำความสะอาด
สถานที่และของใช้ต่างๆ โดยใช้น้ำยาฆ่าเชื้อ เพ่ือการตรวจจับการระบาด และการควบคุมโรคได้ทันเวลา 

 

หมายเหตุ : ข้อมูลโรคมือ เท้า ปาก ข้อมูลระดับเขต : ลำดับโรคที่ต้องเฝ้าระวังสำหรับเจ้าหน้าที่ แพลตฟอร์มเฝ้าระวังโรคดิจิทัล     
กองระบาดวิทยา ข้อมูล ณ วันที่ 23 สิงหาคม 2568 

รายงานสถานการณ์โรคสำหรับเจ้าหน้าที ่ แพลตฟอร์มเฝ้าระวังโรคดิจิทัล กองระบาดวิทยา     
ข้อมูล ณ วันที่ 23 สิงหาคม 2568 

 

 
คณะผู้จัดทำสถานการณ์โรค     

    จัดทำโดย : ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ ประจำสัปดาห์ที่ 35 ระหว่างวันที่ 25 - 31 สิงหาคม 2568 
หัวหน้าทีม  นางขวัญตา สุธรรม  ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (Supervisor SAT) 
สมาชิก  1. นางสาวพจนา ชูแสง  ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (SAT Manager)  

2. นางกานต์ชนก อุบลบาน ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (In charge)     
 3. นางสาวโชติรส คะรัมย์  สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา  


