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สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพที่สำคัญระหว่างวันที่ 20 ตุลาคม - 26 ตุลาคม 2568 (สัปดาห์ที่ 43)  

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ได้รับรายงานและการตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาพบโรค/เหตุการณ์
และสถานการณ์ที่น่าสนใจ ดังนี้ 

1. สถานการณ์โรคระบาดและเหตุการณ์ที่น่าสนใจ ในเขตสุขภาพที่ 5  

1.1 พบผู้ป่วยยืนยันโรคติดเชื้อไวรัสซิกา จำนวน 1 ราย และผู้ป่วยเข้าข่ายเป็นกลุ่มก้อน  

เมื่อวันที่ 19 ตุลาคม 2568 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี 
ได้รับแจ้งจาก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี พบผู้ป่วยยืนยันโรคติดเชื้อไวรัสซิกา 1 ราย เพศหญิง 
สัญชาติไทย อายุ 40 ปี ตั้งครรภ์ 12 สัปดาห์ อาชีพข้าราชการ ปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลอู่ทอง ที่อยู่ขณะป่วย 
ตำบลศาลาขาว อำเภอเมือง จังหวัดสุพรรณบุรี  

- วันที่ 16 ตุลาคม 2568 มีอาการ มีผื่นแดง, ไข,้ ปวดศีรษะ, ตาแดง, ปวดกระดูก/ข้อ 
- วันที่ 17 ตุลาคม 2568 เข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลอู่ทอง  
- วันที่ 19 ตุลาคม 2568 ส่งตรวจหาเชื้อไวรัสซิกา (Zika virus) ด้วยวิธี Real-time PCR ที่โรงพยาบาล

ศุภมิตร ผลตรวจพบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัสซิกา (Detected) 
- วันที่ 20 ตุลาคม 2568 ส่งตรวจหาเชื้อไวรัสซิกา (Zika virus) ด้วยวิธี Real-time PCR เพื่อยืนยัน 

ที่ห้องปฏิบัติการ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
- ว ันที ่  21 ต ุลาคม 2568 ผลการตรวจหาเช ื ้อไวร ัสซ ิกา (Zika virus) ด้วยว ิธี Real-time PCR  

จากตัวอย่างเลือดและปัสสาวะ พบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัสซิกา (Detected) 

การดำเนินการ 

1. วันที่ 20 ตุลาคม 2568 ทีมสอบสวนโรคสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี ดำเนินการค้นหา
ผู้ป่วยที่มีอาการป่วยตามนิยาม ได้แก่ ผื่น ร่วมกับอาการอย่างใดอย่างหนึ่ง ดังนี้ ไข้ ปวดข้อ ปวดศรีษะ ตาแดง  
พบผู้ป่วยสงสัย จำนวน 23 ราย (รักษาหายแล้ว 16 ราย, อยู่ระหว่างการรักษา 7 ราย) โดยเป็นหญิงตั้งครรภ์ 
จำนวน 2 ราย ดำเนินการเก็บตัวอย่างเลือดและปัสสาวะ จำนวน 17 ราย เพื ่อส่งตรวจหาเชื ้อไวรัสซิกา  
(Zika virus) ด้วยวิธี Real-time PCR ที่ห้องปฏิบัติการสำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี ผลยืนยัน 
พบสารพันธุกรรมเชื้อไวรัสซิกา จำนวน 9 ราย  
 2. วันที ่ 22 ตุลาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี ลงพื ้นที ่สอบสวนโรค  
ดำเนินการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมและเก็บตัวอย่างเลือดและปัสสาวะผู้ป่วยเข้าข่าย จำนวน 3 ราย เพื่อส่งตรวจ 
หาเชื้อไวรัสซิกา (Zika virus) ด้วยวิธี Real-time PCR อยู่ระหว่างรอผล 

 นางขวัญตา สุธรรม 

นางสาวทิตย์ติยา ม่ังมี 

นางสาวมัลลิกา เจติยวรรณ 

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ประจ าสัปดาห์                                                               
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3. วันที่ 24 ตุลาคม 2568 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี ดำเนินการลงพื้นที่เก็บตัวอย่างเลือด
และปัสสาวะ ในชุมชนและบุคคลากรทางการแพทย์โรงพยาบาลอู่ทองที่ตั้งครรภ์ จำนวน 10 ราย เพื่อส่งตรวจ 
หาเชื้อไวรัสซิกา (Zika virus) ด้วยวิธี Real-time PCR ที่ ห้องปฏิบัติการ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 
จังหวัดราชบุรี ผลยืนยันพบสารพันธุกรรมเชื้อไวรัสซิกา จำนวน 1 ราย  

 4. ดำเนินการควบคุมโรค เมื ่อวันที ่ 20 และ 22 ตุลาคม 2568 โดยการพ่นหมอกควัน และ ULV  
โดยองค์การบริหารส่วนจังหวัดสุพรรณบุรี และเทศบาลตำบลสวนแตง และวางแผนให้ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อ 
นำโดยแมลงที ่5.1 จังหวัดกาญจนบุรี ร่วมดำเนินการในวันที่ 27 ตุลาคม 2568 โดยใช้ ULV  

เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์ตรวจสอบข่าวของกรมควบคุมโรค SMEs และเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต  

1.2 พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก (DHF) เสียชีวิต จำนวน 1 ราย  

เมื่อวันที่ 22 ตุลาคม 2568 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี 
ได้รับแจ้งจาก สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี พบผู้ป่วยยืนยันโรคไข้เลือดออก (DHF) เสียชีวิต จำนวน 1 ราย  
เพศชาย อายุ 47 ปี 6 เดือน สัญชาติไทย อาชีพรับจ้าง ไม่มีโรคประจำตัว พฤติกรรมเสี่ยง Chronic alcohol 
drinking ที่อยู่ขณะป่วย ตำบลศรีประจันต์ อำเภอเมือง จังหวัดสุพรรณบุรี ประวัติการเจ็บป่วย มีไข้สูงตลอด  
ทานได้น้อย มือสั่นทั้งสองข้าง 

- วันที่ 13 ตุลาคม 2568 เริ ่มป่วย เข้ารับการรักษาที่ โรงพยาบาลศรีประจันต์ ด้วยอาการ 1 ชั่วโมง 
ก่อนมาโรงพยาบาล ขณะทำงานขนของขึ ้นรถ มีอาการหน้ามืด เซล้มตกจากรถสูง 1 เมตร ไม่หมดสติ  
จำเหตุการณ์ได้ ไม่รู้ตัวว่ามีไข้ ไอ มีเสมหะ Sat Ra 98%, WBC=3,040 Platelets =122,000  

- วันที่ 15 ตุลาคม 2568 ขณะ admit อ่อนเพลียมาก ซึมลง เหนื่อยพอเดิม ไข้สูงตลอด กินได้น้อย  
ไม่มีเลือดออกผิดปกติ มีมือสั่นทั้งสองข้าง Sat98% WBC = 5,120 Hb/Hematocrit = 36 Platelets = 60,000  
NS1 = Positive IgM = Negative IgG = Positive แพทย์วินิจฉัยไข้เลือดออก (Dengue Hemorrhagic Fever) 
ส่งต่อผู้ป่วยไปรักษาทีโ่รงพยาบาลเจ้าพระยายมราช 

- วันที่ 21 ตุลาคม 2568 เสียชีวิตที่โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช โรคที่เป็นสาเหตุการเสียชีวิต  
1. Acute Septicemic Shock 
2. Severe Hemorrhagic Dengue Shock 
การดำเนินการ 
1. ดำเนินการเก็บตัวอย่างเพ่ือส่งตรวจยืนยันสายพันธุ์ ณ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 5 สมุทรสงคราม 

อยู่ระหว่างรอผล 
2. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี ดำเนินการควบคุมโรคในพื้นที่ ตามมาตรการ 3-3-1 ติดตาม

สถานการณ์ และเฝ้าระวังผู้ป่วยรายใหม ่
3. โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช วางแผนดำเนินการทำ Dead Case Conference ร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  
เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์ตรวจสอบข่าวของกรมควบคุมโรค SMEs 
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1.3 อุบัติเหตุทางถนน กรณีรถกระบะตู้ทึบบรรทุกแรงงานต่างด้าวพลิกคว่ำ จังหวัดกาญจนบุรี 

วันที่ 25 ตุลาคม 2568 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี 
ได้รับแจ้งข่าวจากนายกวี โพธิ์เงิน หัวหน้ากลุ่มโรคติดต่อนำโดยแมลง และดำเนินการตรวจสอบข่าวจาก
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี กรณีเหตุการณ์อุบัติเหตุทางถนน  รถกระบะตู้ทึบบรรทุกแรงงาน 
ต่างด้าวพลิกคว่ำ เมื่อเวลา 09.05 น. สถานที่เกิดเหตุ ถนนทางหลวง บริเวณหน้าโรงพยาบาลปศุสัตว์และสัตว์ป่า 
ปศุปาลัน คณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาเขตกาญจนบุรี ตำบลลุ่มสุ่ม อำเภอไทรโยค  
จังหวัดกาญจนบุรี (ขาเข้าเมือง) ผู้ประสบเหตุทั้งหมด 35 ราย เสียชีวิต 3 ราย บาดเจ็บ 32 ราย (สีแดง 9 ราย  
สีเหลือง 10 ราย สีเขียว 13 ราย) นำส่งโรงพยาบาลไทรโยค โดยรักษาที่โรงพยาบาลไทรโยค (Admit จำนวน 
2 ราย) ส่งต่อรักษาทีโ่รงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา (Admit จำนวน 16 ราย) และกลับบ้าน 14 ราย 

การดำเนินการ 
1. ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรีติดตามผลการรักษาผู้บาดเจ็บ และ Admit เพ่ิมเติม  

2. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี ประสานผู้รับผิดชอบ RTI ระดับอำเภอเพื่อดำเนินการ

สอบสวนตามเกณฑ์ SRRT มาตรฐานงานอุบัติเหตุและการบาดเจ็บทางถนน  

3. สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี 

เพ่ือร่วมดำเนินการลงสอบสวน ในวันที่ 28 ตุลาคม 2568 ภายในสัปดาห์หน้า (เนื่องจากเข้าเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต) 

เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์ตรวจสอบข่าวของกรมควบคุมโรค DCIR และเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต  

2. สถานการณ์โรคที่น่าสนใจประจำสัปดาห์ 

โรคติดเชื้อไวรัสซิกา 
ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 18 ตุลาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรายงานผู ้ป่วย  

โรคติดเชื้อไวรัสซิกา จำนวนทั้งสิ้น 9 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 0.17 ต่อประชากรแสนคน ไมพ่บรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต 

พบรายงานผู้ป่วยหญิงตั้งครรภ์ 1 ราย พบผู้ป่วยเพศหญิงมากกว่าเพศชาย โดยพบเพศหญิง 5 ราย เพศชาย 4 ราย 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเท่ากับ 1:1.25  

พบผู้ป่วยตลอดทั้งปี และเริ่มพบผู้ป่วยต่อเนื่องในสัปดาห์ที่ 39 (แผนภูมิที่ 1) 

 

ที่มา: ระบบดิจิทัลเพื่อการเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานปอ้งกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุร ี
แผนภูมิที่ 1 จำนวนผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสซิกา เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2567 – 2568 

(ตั้งแต่ 1 มกราคม – 18 ตุลาคม 2568) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 
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กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือกลุ่มอายุ 45 - 54 ปี อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน เท่ากับ 0.38 รองลงมา

คือ กลุ่มอายุ 10 - 14 ปี (0.34) และกลุ่มอายุ 55 – 64 ปี (0.27) ตามลำดับ (แผนภูมิที่ 2)   

 
แหล่งข้อมูล: ระบบดิจิทัลเพือ่การเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบรุี 

แผนภูมิที่ 2 อัตราป่วยโรคติดเชื้อไวรัสซิกา ต่อประชากรแสนคน จำแนกตามกลุ่มอายุ เขตสุขภาพที่ 5 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 18 ตุลาคม 2568 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 
ได้แก่ จังหวัดสมุทรสาคร อัตราป่วยเท่ากับ 0.53 ต่อ
ประชากรแสนคน รองลงมา คือ จังหวัดสุพรรณบุรี 
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และจังหวัดกาญจนบุรี อัตราป่วย
เท่ากับ 0.49,  0.19 และ 0.12 ต่อประชากรแสนคน 
ตามลำดับ  
. 
 อำเภอที ่พบอัตราป่วยสูงสุด 3 อันดับ ได้แก่ 
อำเภอหนองปรือ จังหวัดกาญจนบุรี อัตราป่วย 3.17 ต่อ
ประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอเมืองสมุทรสาคร 
จังหวัดสมุทรสาคร อัตราป่วย 2.31 ต่อประชากรแสนคน 
และอำเภอเมืองสุพรรณบุรี จังหวัดสุพรรณบุรี อัตราป่วย 
1.79 ต่อประชากรแสนคน (แผนภูมิที่ 1) 

แหล่งข้อมูล: ระบบดิจิทัลเพือ่การเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบรุี  

และโปรแกรมเฝ้าระวังเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ (M-EBS) 

รูปที่ 1 แสดงอัตราป่วยและเหตุการณ์ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสซิกา ปี 2568 จำแนกรายอำเภอ เขตสุขภาพที่ 5 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 22 ตุลาคม 2568 
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สถานการณ์โรคและภยัสุขภาพท่ีส าคัญ 

ประจ าสัปดาห์ที ่43 ระหว่าง วนัที่ 20 ตุลาคม - 26 ตุลาคม 2568   

จากข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์จากโปรแกรมเฝ้าระวังเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ (M-EBS)  

สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี ตั ้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 22 ตุลาคม 2568 ได้รับแจ้ง

เหตุการณ์การระบาดโรคติดเชื้อไวรัสซิกา จำนวน 2 เหตุการณ์ ที่จังหวัดสมุทรสาครและจังหวัดสุพรรณบุรี  

พบผู้ป่วยยืนยัน 16 ราย และเป็นหญิงตั้งครรภ์ 1 ราย 

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา  

ตั้งแต่วันที ่ 1 มกราคม – 18 ตุลาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรายงานผู ้ป่วย  
โรคติดเชื้อไวรัสซิกา จำนวนทั้งสิ้น 9 ราย ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต พบผู้ป่วยสูงสุดในกลุ่มอายุ 45 - 54 ปี รองลงมา 
คือ กลุ ่มอายุ 10 - 14 ปี และกลุ ่มอายุ 55 – 64 ปี จากการประเมินความเสี ่ยงพบว่า มีความเสี ่ยงต่อ 
การระบาดอยู่ในระดับปานกลาง เนื่องจากโรคติดเชื้อไวรัสซิกา มียุงลายเป็นพาหะ สามารถแพร่กระจายได้ 
จากการถูกยุงลายที่มีเชื ้อไวรัสซิกากัด การถ่ายทอดเชื้อจากมารดาสู่ทารกในครรภ์หรือระหว่างการคลอด  
หรือการมีเพศสัมพันธ์กับผู้ป่วยที่ติดเชื้อไวรัสซิกา โดยอาการส่วนใหญ่มักไม่รุนแรงและสามารถหายเองได้  
แต่หากติดเชื้อในหญิงตั้งครรภ์ ทารกที่คลอดจากมารดาที่ติดเชื้อไวรัสซิกาจะพบการเกิด ภาวะศีรษะเล็ก 
(Microcephaly) ได้ แต่เนื่องจากเป็นโรคที่มีแนวทางมาตรการในการควบคุมและป้องกันโรคที่ชัดเจน รวมถึง 
มีวิธีการรักษา หลักคือการรักษาตามอาการ และวิธีการป้องกันที่ดีที่สุดและง่ายท่ีสุด คือการป้องกันไม่ให้ยุงกัด 

ข้อเสนอแนะ  

หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรเพิ่มการสื่อสารความเสี่ยงการในป้องกันการถูกยุงกัด และการทำลายแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลายในชุมชน ควรมีการเฝ้าระวังและและคัดกรองผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องโดยเฉพาะในหญิงตั้งครรภ์ 
ดำเนินงานตามมาตรการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมการแพร่ระบาดโรคติดต่อนำโดยยุงลาย อย่างเคร่งครัด 
หากพบผู้ป่วยโรคติดต่อนำโดยยุงลายในพื้นที่ให้ดำเนินการตามมาตรการควบคุมโรค 3-3-1 ตามมาตรฐาน 
และควรมีการรายงานข้อมูลระบบส่งรายงาน 506 (Digital 506) จากหน่วยบริการ ทั้งของรัฐทั้งในและนอก
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข และเอกชน เพ่ือการตรวจจับการระบาดและการควบคุมโรค ได้ทันเวลา 

หมายเหตุ : ข้อมูลโรคติดเช้ือไวรัสซิกา ข้อมูลระดับเขต : ระบบส่งรายงาน 506 (Digital 506) (ข้อมูล ณ วันท่ี 18 ต.ค.68) 
ข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
(ข้อมูล ณ วันท่ี วันท่ี 22 ต.ค.68) 

 

คณะผู้จัดทำสถานการณ์โรค  

    จัดทำโดย : ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ ประจำสัปดาห์ที่ 43 ระหว่างวันที่ 20 ตุลาคม - 26 ตุลาคม 2568 
หัวหน้าทีม นางขวัญตา สุธรรม ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสขุชำนาญการพิเศษ (Supervisor SAT) 
สมาชิก  1. นางสาวทิตย์ติยา  มั่งมี  ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (SAT Manager) 

2. นางสาวมัลลิกา  เจติยวรรณ ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (In charge)     
3. นางสาวโชติรส  คะรัมย์ สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา 

 4. นางสาวรมิตา  ธนศักดิ์สุรางค ์ สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา 


