
 
 

สถานการณ์โรคและภยัสุขภาพท่ีส าคัญ 

ประจ าสัปดาห์ท่ี 40 ระหว่าง วันท่ี 29 กันยายน - 5 ตุลาคม 2568  

  

      
 

 
สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพที่สำคัญระหว่างวันที่ 29 กันยายน - 5 ตุลาคม 2568 (สัปดาห์ที่ 40)  

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ได้รับรายงานและการตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาพบโรค/เหตุการณ์
และสถานการณ์ที่น่าสนใจ ดังนี้ 

1. สถานการณ์โรคระบาดและเหตุการณ์ที่น่าสนใจ ในเขตสุขภาพที่ 5  

1.1. พบผู้ป่วยโรคคางทูน จำนวน 1 ราย จังหวัดราชบุรี 
วันที่ 29 กันยายน 2568 ได้รับแจ้งจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรสาคร พบผู้ป่วยยืนยันโรคคาง

ทูน 1 ราย เป็นเพศหญิง อายุ 72 ปี ไม่ได้ทำงาน ผู้ป่วยอาศัยอยู่อำเภอบางแพ จังหวัดราชบุรี เริ่มป่วย วันที่        
9 กันยายน 2568 มีอาการปวดบวม ที่ต่อมน้ำลายหน้าหู และใต้คาง ทั้ง 2 ข้าง ไม่มีไข้ ไปตรวจที่ โรงพยาบาล
บ้านแพ้ว ในวันที่ 23 กันยายน 2568 แพทย์สงสัยคางทูม ให้ยาปฏิชีวนะ และนัดให้เก็บตัวอย่างเลือดส่งตรวจ 
IgM for Mumps ในวันที่ 25 กันยายน 2568 รายงานผลตรวจ Positive 1.82 มีผู้สัมผัสร่วมบ้าน 2 คน (บุตรสาว
และบุตรเขย) มีประวัติเดินทางไปเยี่ยมลูกสาวที่ อำเภอชะอำ จังหวัดเพชรบุรี วันที่ 7-12 กันยายน 2568 มีผู้
สัมผัสร่วมบ้าน 4 คน (บุตรสาว บุตรเขย และหลาน 2 คน อายุ 4 ปี และ 7 ปี) ปัจจัยเสี่ยงจากการติดเชื้อ 
เดินตลาดนัดโพหัก 2 วัน/สัปดาห์ ไม่สวมหน้ากากอนามัย 

การดำเนินการ 
1. ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบุรี และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดราชบุรี เฝ้าระวังและ

ติดตามผู้สัมผัสจนครบ 2 ระยะฟักตัว วันที่ 14 พฤศจิกายน 2568  
2. ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบุรี และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดราชบุรีสำรวจความ

ครอบคลุมวัคซีนป้องกันโรคคางทูมในพ้ืนที่พบผู้ป่วย และพ้ืนที่ที่มีผู้สัมผัส และเร่งให้วัคซีนในผู้ที่ยังไม่ได้รับวัคซีน
ป้องกันโรคคางทูมตามเกณฑ์อายุ 

1.2 พบผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรีย จำนวน 2 ราย จังหวัดสมุทรสาคร 
รายที่ 1 ผู้ป่วยพศชาย อายุ 20 ปี สัญชาติเมียนมา อาชีพรับจ้าง หมู่ 6 ตำบลยกกระบัตร อำเภอบ้านแพ้ว 

จังหวัดสมุทรสาคร วันที่ 15 กันยายน 2568 ผู้ป่วยเดินทางมาจากประเทศพม่าทางด่านเจดีย์สามองค์ จังหวัด
กาญจนบุรี นอนในป่าสวนยาง 3 คืน วันที่ 18 กันยายน 2568 มาทำงานก่อสร้างใน ตำบลยกกระบัตร วันที่ 24 
กันยายน 2568 เริ่มป่วย มีไข้ หนาวสั่น ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย ไม่มีแรง ปวดกล้ามเนื้อ ปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน 
วันที่ 25 กันยายน 2568 ไปตรวจที่คลินิก อาการไม่ดีขึ ้น วันที่ 26 กันยายน 2568 เข้ารับการรักษาผู้ป่วยใน
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว วันที่ 27 กันยายน 2568 ผลตรวจพบเชื้อ Malaria PV 

การดำเนินงาน 
1.ประสานศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลงที่ 5.1 และ 5.2 เฝ้าระวังและควบคุมโรคตามมาตรการ

ดำเนินงานควบคุม การแพร่ระบาดโรคมาลาเรีย 
2. เฝ้าระวังผู้ป่วยเพ่ิมเติมในกลุ่มต่างชาติที่เดินทางมาในชุดเดียวกัน 

 นางสาวกรุณา สุขเกษม 

นางสาวกรรณิการ์ นิรารักษ์ 

นางสาวปลิันธนา พันธ์ุศร ี

ทีมตระหนกัรู้สถานการณ์ประจ าสัปดาห์                                                               
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รายที่ 2 ผู้ป่วยเพศชาย อายุ 28 ปี รับราชการทหารที่ค่ายภาณุรังสี จังหวัดราชบุรี ภูมิลำเนา หมู่ 1 ตำบล
บ้านบางน้ำจืด อำเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ไปปฏิบัติงานประเทศซูดาน ระหว่างวันที่ 19 สิงหาคม 2567 - 19 
สิงหาคม 2568 วันที่ 26 กันยายน 2568 รับการตรวจคัดกรองที่ โรงพยาบาลค่ายภาณุรังษี ตรวจหาเชื้อมาลาเรีย
โดยใช้ Test kit ผล Malaria Positive จึงส ่งตรวจเลือดยืนยันที่โรงพยาบาลศูนย์ราชบุร ี ไม่พบเชื ้อ ว ันที่                
30 กันยายน 2568 มีอาการไข้ หนาวสั่น จึงเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลสมุทรสาคร ผลตรวจพบเชื้อ Malaria PF 
การดำเนินการ 

1. ประสานศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลงที่ 5.4 และ 5.2 เฝ้าระวังและควบคุมโรคตามมาตรการ
ดำเนินงานควบคุม การแพร่ระบาดโรคมาลาเรีย 

2. ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดราชบุรีจแจ้งผู้รับผิดชอบงานควบคุมโรคโรงพยาบาลค่ายภาณรุังษี 
เฝ้าระวังผู้ป่วยเพ่ิมเติมในกลุ่มผู้ที่กลับมาจากประเทศซูดานในชุดเดียวกัน และแจ้งไปยังต้นสังกัดของเจ้าหน้าที่ที่อาจ
กระจายกลับไปยังจังหวัดอ่ืนๆ ด้วย 

3. ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนำโดยแมลงที่ 5.4 ร่วมกับโรงพยาบาลค่ายภาณุรังษี ตรวจคัดกรองทหารที่กลับ
จากประเทศซูดานโดยวิธี Test kit และชุดตรวจ RDT ตามมาตรการเฝ้าระวังโรคไข้มาลาเรียในกลุ่มเจ้าหน้าที่ที่
เดินทางกลับมาจากประเทศซูดาน 

4. เน้นย้ำให้มีการแจ้งให้ผู้ที่กลับมาจากพื้นที่เสี่ยงรับประทานยาต้านเชื้อมาลาเรีย สัปดาห์ละ 1 เม็ด*4 
สัปดาห์ จนครบตามมาตรการป้องกันการติดเชื้อ 

1.3 พบผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสซิกา จำนวน 1 ราย จังหวัดสุพรรณบุร ี
ผู้ป่วยเพศหญิง อายุ 55 ปี 4 เดือน อาชีพรับจ้าง ภูมิลำเนา หมู่6 ตำบลสาลี อำเภอบางปลาม้า จังหวัด

สุพรรณบุรี เริ ่มป่วยวันที่ 24 กันยายน 2568 มีอาการไข้ มีผื ่นแดง ปวดกระดูกและข้อ บวมตามข้อ วันที่               
25 กันยายน 2568 มาตรวจที่โรงพยาบาลบางปลาม้า แพทย์สงสัยโรคหัด และโรคติดเชื้อไวรัสซิกา วันที่ 29 
กันยายน 2568 เก็บตัวอย่างเลือดส่งตรวจ PCR, IgM, IgG for Zika ที่สถาบันบำราศนราดูร และวันที่ 1 ตุลาคม 
2568 รายงานผลตรวจพบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส Zika  

การดำเนินการ 
1. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี สอบสวนควบคุมโรค ตามมาตรการดำเนินงานควบคุมการแพร่

ระบาดโรคไวรัสซิกา วันที่ 1 ตุลาคม 2568 

2. เฝ้าระวังผู้ป่วยที่มีอาการเข้าข่าย เช่น ไข้ ผื่น ปวดข้อ ตาแดง ฯลฯ โดยเฉพาะในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์ นาน 
28 วัน (ครบ 20 ตุลาคม 2568) 

3. ติดตามกลุ่มเสี่ยง หญิงตั้งครรภ์ หรือผู้ที่เดินทางกลับมาจากพ้ืนที่ระบาดหมู่บ้าน ไม่พบหญิงตั้งครรภ์และ
ไม่พบผู้ป่วยเพ่ิม 

4. สื่อสารความเสี่ยงในการป้องกันการติดเชื้อแก่ประชาชนในพ้ืนที่ที่พบผู้ป่วย โดยเฉพาะในหญิงตั้งครรภ์ 
5. ติดตามผลการดำเนินการตามมาตรการ 3-3-1 จนครบ 21 วัน 
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1.4 พบผู้ป่วยโรคเมลิออยโดสิส และวัณโรคปอด เสียชีวิต 1 ราย จังหวัดเพชรบุรี 
ผู ้ป่วยหญิง อายุ 86 ปี มีโรคประจำตัว DM, HT รักษาต่อเนื ่องที ่โรงพยาบาลเขาย้อย วันที ่ 12 

กันยายน 2568 เริ่มป่วย มีไข้ หนาวสั่น มาตรวจที่โรงพยาบาลเขาย้อย แพทย์รับไว้รักษาในโรงพยาบาล วันที่ 
15 กันยายน 2568 เก็บตัวอย่างเลือดตรวจหาระดับภูมิคุ้มกันต่อเชื้อ Burkholderia psudomallei รายงาน
ผลวันที่ 17 กันยายน 2568 ผล positive 1: 1,280 เริ่มยา fortum 2 gm ทางหลอดเลือดดำ เวลา 18.00 น. 
อาการไม่ทุเลา วันที่ 24 กันยายน 2568 ส่งต่อโรงพยาบาลพระจอมเกล้า แพทย์โรงพยาบาลพระจอมเกล้า
ตรวจพบวัณโรคปอด จาก sputum AFB 5 cell เริ่มยารักษาวัณโรคปอด วันที่ 25 กันยายน 2568 อาการไม่
ทุเลา มีภาวะหายใจล้มเหลว วันที่ 30 กันยายน 2568 เสียชีวิต แพทย์วินิจฉัยเสียชีวิต จาก Septic shock, 
Acute Respiratory Failure, Pulmonary TB 

การดำเนินงาน 

1. ประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบุรีติดตามรายละเอียดเรื่องการรักษา การรับยาปฏิชีวนะ
เพ่ือรักษาโรคเมลิออยโดสิสและโรควัณโรคปอด 

2. ติดตามผู้สัมผัสผู้ป่วยทั้งญาติและเจ้าหน้าที่ทั้ง 2 โรงพยาบาล เพ่ือคัดกรองและค้นหาผู้ป่วยวัณโรค
เพ่ิมเติม 

3. แนะนำให้มีการสื่อสารความเสี่ยงเพื่อป้องกันการสัมผัสเชื้อเมลิออยโดสิสและโรควัณโรคปอด 

2. สถานการณ์โรคที่น่าสนใจประจำสัปดาห์ 

2.1 โรคไข้มาลาเรีย (Malaria) 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 27 กันยายน 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ได้รับรายงานผู้ป่วย
โรคไข้มาลาเรียจำนวนทั้งสิ้น 3,713 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 71.99 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีมีรายงานผู้ป่วย
เสียชีวิต พบผู้ป่วยเพศชายมากกว่าเพศหญิง โดยพบเพศชาย 2 ,626 ราย เพศหญิง 1,087 ราย อัตราส่วนเพศ
หญิงต่อเพศชายเท่ากับ 1:2.42  

กลุ่มอายุที่พบสูงสุด คือ กลุ่มอายุ 10 - 14 ปี อัตราป่วย 142.07 ต่อประชากรแสนคน รองลงมา คือ 
กลุ่มอายุ 15 – 24 ปี (125.30) กลุ่มอายุ 25 – 34 ปี (89.90) กลุ่มอายุ 5 – 9 ปี (87.74) กลุ่มอายุ 35 – 44 
ปี (71.13) กลุ่มอายุ 0 – 4 ปี (60.55) กลุ่มอายุ 45- 54 ปี (52.76) กลุ่มอายุ 55 – 64 ปี (46.75) และ กลุ่ม
อายุ 65 ปีขึ้นไป (24.31) ตามลำดับ 

อาชีพที่พบสูงสุด 5 อันดับแรก ได้แก่ อาชีพรับจ้าง ร้อยละ 39.81 รองลงมาคือ อาชีพเด็ก/นักเรียน 
(ร้อยละ 22.19) อาชีพทำสวนหรือไร่ (ร้อยละ 11.28) อาชีพกรรมกร (ร้อยละ 7.11) และอาชีพทำสวนยาง         
(ร้อยละ 4.28) 
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แผนภูมิที่ 1 แสดงอัตราป่วยโรคไข้มาลาเรียปี 2568 จำแนกรายอำเภอ เขตสุขภาพที่ 5 
 
 
 
 

 

 

 

 

ที่มา: ฐานข้อมูลมาลาเรียออนไลน์ ข้อมูล ณ วันที่ 3 ตุลาคม 2568 

แผนภูมิที่ 2 จำนวนผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรีย เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2566 - 2568 (1 ม.ค. – 3 ต.ค. 2568)  
                เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

พบรายงานผู้ป่วยสูงสุดในเดือนพฤษภาคม 2568 จำนวน 1 ,145 ราย ซึ่งสูงกว่าจำนวนผู้ป่วยปีก่อน
หน้า ณ ช่วงเวลาเดียวกัน และสูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง โดยจำนวนผู้ป่วยมีแนวโน้มลดลง (แผนภูมิที่ 2) 

 

 

 

อำเภอที่พบอัตราป่วยโรคไข้มาลาเรียสูงสุด 
3 อันดับ ได้แก่ อำเภอบางสะพานน้อย จังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ อัตราป่วย 899.38 ต่อประชากร
แสนคน รองลงมา คือ อำเภอสังขละบุรี จังหวัด
กาญจนบุรี อัตราป่วย 827.42 ต่อประชากรแสนคน 
และอำเภอสวนผึ้ง จังหวัดราชบุรี อัตราป่วย 816.13 
ต่อประชากรแสนคน (แผนภูมิที่ 1) 

จังหวัดที่มีอัตราป่วยโรคไข้มาลาเรียสูงสุด คือ 
จังหวัดกาญจนบุรี อัตราป่วย 211.32 ต่อประชากรแสน
คน รองลงมา คือ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จังหวัดราชบรุี 
จังหวัดเพชรบุรี จังหวัดสุพรรณบุรี จังหวัดสมุทรสาคร 
จังหวัดนครปฐม และจังหวัดสมุทรสงคราม อัตราป่วย 
204.59, 64.85, 56.52, 5.48, 1.77, 1.75, 1.08 ต่อ
ประชากรแสนคน ตามลำดับ 

 

บางสะพานน้อย  

899.38 

สวนผ้ึง 

816.13 

สังขละบุรี 

827.42 



 
 

สถานการณ์โรคและภยัสุขภาพท่ีส าคัญ 

ประจ าสัปดาห์ท่ี 40 ระหว่าง วันท่ี 29 กันยายน - 5 ตุลาคม 2568  

  

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา 

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 3 ตุลาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรีได้รับ
รายงานผู้ป่วยโรคไข้มาลาเรีย จำนวน 3,713 ราย ไม่มีรายงานผู้ป่วยเสียชีวิต พบผู้ป่วยสูงสุดในกลุ่มอายุ         
10 – 14 ปี จังหวัดที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุดคือ จังหวัดกาญจนบุรี  ในสัปดาห์ที่ 40 พบรายงานผู้ป่วยโรค            
ไข้มาลาเรีย 2 เหตุการณ์ ในจังหวัดสมุทรสาคร เป็นชนิดเชื้อ PF 1 ราย จากผู้ที ่กลับจากการปฏิบัติงาน          
ที่ประเทศซูดาน วันที่  19 สิงหาคม 2568 และชนิดเชื้อ PV 1 ราย จากชาวเมียนมาที่เดินทางเข้าประเทศมา
เมื่อวันที่ 15 กันยายน 2568 จากการประเมินความเสี่ยงด้วยวิธี Risk Rapid Assessment : RRA พบว่า         
มีความเสี่ยงในระดับต่ำมาก เนื่องจากโรคไข้มาลาเรียเป็นโรคติดเชื้อ Plasmodium โดยมียุงก้นปล่องเป็น
พาหะนำโรคสู่คน มีความชุกชุมตามบริเวณป่า เขา และแหล่งน้ำสะอาด ในเหตุการณ์นี้พบผู้ป่วยในพ้ืนที่ที่ไม่มี
พาหะนำโรค จึงมีโอกาสที่เชื้อจะแพร่ไปสู่พื้นที่อื่นต่ำ เชื้อก่อโรคไม่ใช่โรคติดต่ออันตราย และระบบสุขภาพ
สามารถรองรับได ้

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานที่เกี ่ยวข้องควรทำการคัดกรองผู้ที่เดินทางกลับมาจากประเทศเสี่ยงตาม
มาตรการอย่างเคร่งครัด คือ การตรวจเลือดค้นหาผู้ติดเชื้อมาลาเรียภายหลังกลับจากพื้นที่เสี่ยงทุกราย 2 ครั้ง 
ให้รับประทานยาป้องกันมาลาเรียหลังจากกลับจากต่างประเทศ 4 สัปดาห์ แนะนำผู้ที่กลับจากพื้นที่เสี ่ยง
สังเกตอาการป่วย หากมีอาการไข้ หนาวสั่น ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ ในช่วงระยะเวลา 7-14 วัน ให้มา
รับบริการการเจาะเลือด เพื่อตรวจหาเชื้อมาลาเรียที่มาลาเรียคลินิกใกล้บ้าน เช่น มาลาเรียคลินิกชุมชน (MP) 
/ มาลาเรียคลินิก (MC) /รพ.สต./ รพ. กำกับติดตามการกินยาและเน้นย้ำการใช้ยาทากันยุง การนอนในมุ้งและ
สอบสวนโรค กรณีพบผู้ป่วยต่อเนื่อง 4 สัปดาห์ ในจังหวัดเดียวกัน เพื่อการตรวจจับการระบาดและการควบคุม
โรคได้ทันเวลา 

หมายเหตุ : ข้อมูลโรคไข้มาลาเรีย ข้อมูลระดับเขต : ฐานข้อมูลมาลาเรียออนไลน์ (ข้อมูล ณ วันท่ี 3 ต.ค. 68) 
ข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี  
(ข้อมูล ณ วันท่ี วันท่ี 3 ต.ค. 68) 

 
คณะผู้จัดทำสถานการณ์โรค     

    จัดทำโดย : ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ ประจำสัปดาห์ที่ 40 ระหว่างวันที่ 29 กันยายน - 5 ตุลาคม 2568 
หัวหน้าทีม  นางสาวกรุณา  สุขเกษม       ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ  (Supervisor SAT) 
สมาชิก  1. นางสาวกรรณิการ์  นิรารักษ์   ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (SAT Manager)  

2. นางสาวปลิันธนา   พันธุ์ศรี       ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุข (In charge)     
 3. นางสาวโชติรส  คะรัมย์         สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา  
 4. นางสาวรมิตา  ธนศักดิ์สุรางค์   สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา 


