
 
 

สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพท่ีส าคัญ 

ประจ าสัปดาห์ที่ 44 ระหว่าง วันที่ 27 ตุลาคม – 2 พฤศจิกายน 2568   

 
   
 

 
สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพทีส่ำคัญระหว่างวันที ่27 ตุลาคม – 2 พฤศจิกายน 2568 (สัปดาห์ที่ 44)  

ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ได้รับรายงานและการตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาพบโรค/เหตุการณ์
และสถานการณ์ที่น่าสนใจ ดังน้ี 

1. สถานการณ์โรคระบาดและเหตุการณ์ที่น่าสนใจ ในเขตสุขภาพที่ 5  

1.1 พบผู้ป่วยยืนยันโรคติดเช้ือไวรัสที่ทำให้เกิดกลุ่มอาการไข้สูงและเกล็ดเลือดต่ำ (Severe Fever 
with Thrombocytopenia Syndrome; SFTS) จำนวน 1 ราย จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 

เมื่อวันที่ 28 ตุลาคม 2568 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี 
ได้รับแจ้งจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ พบผู ้ป ่วย PUI ไข้เวสต์ไนล์ จำนวน 1 ราย                     
เป็นเพศ ชาย สัญชาติ Norwegian อายุ 50 ปี 7 เดือน ให้ประวัติว่า 1 เดือนก่อนมา ท้องเสีย วันที่ 26 ตุลาคม 
2568 มีอาการปวดกล้ามเนื้อ หนาวสั่น เข้ารับการรักษาครั ้งแรกเมื่อวันที่ 27 ตุลาคม 2568 ที ่ โรงพยาบาล
กรุงเทพหัวหิน อาการที่พบ ได้แก่ ปวดเมื่อยตามร่างกาย/ปวดกล้ามเน้ือ ถ่ายเหลว ปวดศีรษะ ส่งตัวอย่างเลือด
ตรวจโดยวิธ ีการ PCR จำนวน 1 ตัวอย่าง ผล Detected west nile virus แพทย์สงสัยป่วยไข้เวสต์ไนล์              
จึงประสานแจ้งสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ดำเนินการสอบสวนโรคและเก็บตัวอย่างส่งตรวจ 
PCR ยืนยันไข้เวสต์ไนล์ EDTA BLOOD 2 ตัวอย่าง ที ่สถาบันบำราศนราดูร  1 ตัวอย่าง และรพ.จุฬาลงกรณ์ 
สภากาชาดไทย 1 ตัวอย่าง โดยนำส่งตัวอย่างในวันที่ 29 ต.ค.68 ผลตรวจ not detected วันที่ 31 ต.ค.68 ผล
ตรวจ SFTSV IgG ELISA เพ่ิมเติมจากรพ.จุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ผล Detected 

เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์สำหรับเหตุการณ์ที ่มีความสำคัญสูง (DCIR) กรณี ผู ้ป่วยสงสัย/เข้าข่าย      
ไข้เวสต์ไนล์ และกรณี ผู้ป่วยยืนยันโรคติดเช้ือไวรัสที่ทำให้เกิดกลุ่มอาการไข้สูงและเกล็ดเลือดตำ่ (Severe Fever 
with Thrombocytopenia Syndrome; SFTS) และเข้าเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต กรณี ผู้ป่วย PUI ไข้เวสต์ไนล์ 
(West Nile fever: WNV) ทุกราย และกรณี ผู ้ป ่วยยืนยันโรคต ิดเช ื ้อไวร ัสท ี ่ทำให ้เก ิดกล ุ ่มอาการไข ้ สูง               
และเกล็ดเลือดต่ำทุกราย 

การดำเนินการ 
1. วันที่ 29 ตุลาคม 2568 ทีมสอบสวนโรคกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค สคร.5 ราชบุรี ศตม. 5.3  

จ.ประจวบคีรีขันธ์ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และหน่วยงานที่เก่ียวข้องในพ้ืนที่ ดำเนินการ
สอบสวนและควบคุมโรคเพ่ิมเติม 

1.2 พบผู้ป่วยเข้าข่ายโรคไข้หวัดใหญ่ สายพันธ์ุ A เสียชีวิต จำนวน 2 ราย จังหวัดนครปฐม 
ทีมตระหนักรู ้สถานการณ์สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี ได ้รับแจ้งจากสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนครปฐม พบผู้ป่วยเข้าข่ายโรคไข้หวัดใหญ่ สายพันธ์ุ A เสียชีวิต จำนวน 2 ราย  
รายที่ 1 เพศหญิง สัญชาติไทย อายุ 81 ปี โรคประจำตัว HT, DM ที่อยู่ขณะป่วย ต.ง้ิวราย อ.นครชัยศรี 

จ.นครปฐม ไม่มีประวัติการได้รับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ เร่ิมป่วยวันที่ 2 ตุลาคม 2568 ด้วยอาการไข้ เหน่ือย และ
อาเจียน เข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลกรุงเทพคริสเตียนนครปฐม ตรวจ Rapid test พบเช้ือไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ 
A แพทย์วินิจฉัยเบื้องต้นว่า Influenza A with pneumonia with bronchospasm, rule out AECOPD, DKA, 
UGIH, respiratory failure เริ ่มให้ยาต้านไวรัส Oseltamivir และยาปฏิชีวนะ Tazocin วันที ่ 5 ตุลาคม 2568 
ผู ้ป ่วยมีภาวะหายใจล้มเหลว แพทย์ใส่ท่อช่วยหายใจ (on ET tube) และให้ยา Fentanyl drip 50 µg/hr เพ่ือ
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ควบคุมอาการ วันที่ 6 ตุลาคม 2568 อาการไม่ดีขึ้นส่งต่อเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลกรุงเทพสนามจนัทร์ CXR: 
Diffuse interstitial infiltration of both lungs  CBC: Hb 9.2 g/dL, Hct 27.6%, WBC 13,590 /µL, Platelet 
count 133 ×10³ /µL N 94%, L 2%, Atypical lymph 2%, Mono 4%  Renal function test: BUN 25 .6 
mg/dL, Cr 1.65 mg/dL  Diagnosis: Influenza with pneumonia และวันที่ 18 ตุลาคม 2568 เวลา 20.18 น. 
ผู้ป่วยเสียชีวิตแพทย์วินิจฉัยในใบรับรองการตาย “ไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ A” 

รายที่ 2 ชายไทย อายุ 70 ปี อาชีพงานบ้าน ไม่ระบุโรคประจำตวั ไม่มีประวัติการไดรั้บวคัซีนไขห้วดัใหญ่  
ที ่อยู ่ขณะป่วย ต.ท่าข้าม อ.สามพราน จ.นครปฐม เริ ่มป่วยวันที ่ 11 ตุลาคม 2568 เริ ่มมีอาการหอบเหนื่อย      
วันที่ 12 ตุลาคม 2568 เข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาลสามพราน วันที่ 13 ตุลาคม 2568 ตรวจ Rapid test พบ
เช้ือไข้หวัดใหญส่ายพันธุ์ A  ได้รับยาต้านไวรัส Tamiflu เอ็กซเรย์ปอดพบ perihilar infiltration วันที่ 18 ตุลาคม 
2568 68 เวลา 03.10 น. ผู้ป่วยเสียชีวิตแพทย์วินิจฉัยในใบรับรองการตาย “ไข้หวัดใหญ่” 

เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์สำหรับ SMEs (Subject Matter Experts) ผู้เช่ียวชาญด้านการเฝ้าระวัง
ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ของกรมควบคุมโรค กรณี ผู้ป่วยยืนยันไข้หวัดใหญ่เสียชีวิต ต้องมีผลตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการยืนยันเช้ือ ก่อโรค (รวมทั้ง Rapid test) และไม่เข้าเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต  

1.3 พบผู้ป่วยเข้าข่ายและอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ (Influenza Like illness) ในเรือนจำแห่งหนึ่ง 
ในจ.สมุทรสงคราม 

เมื่อวันที่ 31 ตุลาคม 2568 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 จังหวัดราชบุรี 
ได้รับแจ้งจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม พบผู ้ป ่วยเข้าข่ายและอาการคล้ายไข้หวดัใหญ่ 
( Influenza Like illness) ในเร ือนจำสม ุทรสงคราม ในแดนกักโรค ตรวจ Rapid test ผล swab fluA 
Positive 56 ราย (swab ทั้งหมด 59 ราย) ผู้ต้องขังทั้งหมด 1219 ราย Attack Rate 4.59% 

เหตุการณ์ดังกล่าว เข้าเกณฑ์สำหรับ SMEs (Subject Matter Experts) ผู้เช่ียวชาญด้านการเฝ้าระวัง
ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ของกรมควบคุมโรค กรณี การระบาดของโรคติดเช้ือทางเดินหายใจ หรือ 
อาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ (ILI) ที่พบผู้ป่วยตั้งแต่ 20 รายข้ึนไป ในเรือนจำ และเข้าเกณฑ์สอบสวนโรคระดับเขต 
กรณี ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อนตั้งแต่ 50 รายข้ึนไป ภายใน 1 สัปดาห์ ในสถานที่เดียวกัน 

การดำเนินการ 
ทีมปฏิบัติการสอบสวนโรคสคร.5 ร่วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม สอบสวนโรคใน

วันที่ 31 ตุลาคม 2568 
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2. สถานการณ์โรคที่น่าสนใจประจำสัปดาห์ 
โรคไข้หวัดใหญ่ 
ตั ้งแต่ว ันที ่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568 สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที ่ 5 ได้รับรายงานผู ้ป ่วย         

โรคไข้หวัดใหญ่ จำนวนทั้งสิ ้น 61,784 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 1,202.80 ต่อประชากรแสนคน มีรายงานผู ้ป ่วย
เสียชีว ิตจำนวน 5 ราย (จากระบบดิจิทัลเพื ่อการเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) จำนวน 3 ราย และจาก
โปรแกรมเฝ้าระวังเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ (M-EBS) จำนวน 2 ราย) อัตราตาย 0.10 ต่อประชากรแสนคน 
อัตราป่วยตายร้อยละ 0.01 พบผู้ป่วยเพศหญิงมากกว่าเพศชาย โดยพบเพศหญิง 33,094 ราย เพศชาย 28,687 ราย 
อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเท่ากับ 1:1.15 

 พบผู้ป่วยตลอดทั้งปี ซ่ึงจำนวนผู้ป่วยสูงกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง และพบผู้ป่วยสูงสุดในสัปดาห์ที่ 41 
(แผนภูมิที่ 1) 

 
ที่มา: ระบบดิจิทัลเพื่อการเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดราชบุรี 
แผนภูมิที่ 1 จำนวนผู้ป่วยโรคติดเช้ือไวรัสซิกา เขตสุขภาพที่ 5 ปี 2567 – 2568 

(ตั้งแต่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568) เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลัง 

กลุ่มอายุที่พบสูงสุดคือกลุ่มอายุ 5 - 9 ปี อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน เท่ากับ 3,729.41 รองลงมา
คือ กลุ่มอายุ 0 - 4 ปี (3,319.28) และกลุ่มอายุ 10 - 14 ปี (2,570.13) ตามลำดับ (แผนภูมิที่ 2) 

 
แหล่งข้อมูล: ระบบดิจิทัลเพื่อการเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดราชบุรี 

แผนภูมิที่ 2 อัตราป่วยโรคติดเช้ือไวรัสซิกา ต่อประชากรแสนคน จำแนกตามกลุ่มอายุ เขตสุขภาพที่ 5 
ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568 
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 จังหวัดที ่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 
ได้แก่ จังหวัดนครปฐม อัตราป่วยเท่ากับ 1 ,802.93 ต่อ
ประชากรแสนคน รองลงมา คือ จังหวัดสมุทรสาคร จังหวดั
เพชรบุรี จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ จังหวัดสุพรรณบุรี จังหวดั
สมุทรสงคราม จังหวัดราชบุรี และจังหวัดกาญจนบรีุ อัตรา
ป่วยเท่ากับ 1,454.94, 1,131.35, 1,110.40, 1,085.27, 
1,045.70, 1,036.26, 736.82  ต่อประชากรแสนคน 
ตามลำดับ 
 อำเภอที ่พบอัตราป่วยโรคไข้หวัดใหญ่สูงสุด 3 
อันดับ ได้แก่ อำเภอพุทธมณฑล จังหวัดนครปฐม อัตรา
ป่วย 2,969.91  ต่อประชากรแสนคน รองลงมา คือ อำเภอ
ดอนต ูม จ ังหว ัดนครปฐม อัตราป ่วย 2,040.94 ต่อ
ประชากรแสนคน และอำเภอสามพราน จังหวัดนครปฐม 
อัตราป่วย 1,942.86 ต่อประชากรแสนคน (รูปที่ 1)  
           มีรายงานผู้เสียชีวิตจำนวน 5 ราย ที่อำเภอเมือง
นครปฐม อำเภอนครชัยศรี และอำเภอสามพราน จังหวัด
นครปฐม อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร และ
อำเภอเมืองประจวบคีรีขันธ์ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 

แหล่งข้อมูล: ระบบดิจิทัลเพื่อการเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยา (DDS) สำนักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 จังหวัดราชบุรี  
และโปรแกรมเฝ้าระวังเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ (M-EBS) 

รูปที่ 1 แสดงอัตราป่วยและผู้เสียชีวิตโรคไข้หวดัใหญ่ ปี 2568 จำแนกรายอำเภอ เขตสุขภาพที่ 5 
ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 31 ตุลาคม 2568 

จากข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์จากโปรแกรมเฝ้าระวังเหตุการณ์โรคและภัยสุขภาพ (M-EBS)  
สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที ่ 5  จังหวัดราชบุรี ต ั ้งแต่ว ันที ่ 1 มกราคม – 31 ตุลาคม 2568 ได้รับแจ้ง
เหตุการณ์การระบาดโรคไข้หวัดใหญ่ จำนวน 8 เหตุการณ์ ที ่จ ังหวัดเพชรบุรี 6 เหตุการณ์ จังหวัดนครปฐม                
1 เหตุการณ์ และจังหวัดสมุทรสงคราม 1 เหตุการณ์ โดยพบการระบาดในค่ายทหาร/ศูนย์ฝึก 3 เหตุการณ์ 
เรือนจำ 3 เหตุการณ์ และสถานศึกษา 2 เหตุการณ์ โดยปัจจัยเส่ียงการระบาดที่พบ ได้แก่ การสัมผัสคลุกคลีกับ
ผู้ป่วยอ่ืน การใช้ส่ิงของร่วมกัน เช่น ช้อน แก้วน้ำ และการทำกิจกรรมร่วมกันในสถานที่แออัด 

ประเมินความเสี่ยง/ข้อพิจารณา  
ตั้งแต่วันที่ 1 ม.ค. – 25 ต.ค. 68 พบผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จำนวนทั้งส้ิน 61,784 ราย อัตราป่วย 1,202.80 

ต่อประชากรแสนคน พบผู้เสียชีว ิต 5 ราย อัตราตาย 0.10 ต่อประชากรแสนคน อัตราป่วยตายร้อยละ 0.01                 
พบผู้ป่วยสูงสุดในกลุ่มอายุ 5 –9 ปี รองลงมากลุ่มอายุ 0 – 4 ปี จากการประเมินความเส่ียงพบว่า มีความเสี่ยง
ต่อการระบาดอยู่ในระดับปานกลาง เนื ่องจากโรคไข้หวัดใหญ่ เกิดจากเชื ้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ มี 3 ชนิด (type) 
ประกอบด้วย A , B และ C การติดต่อ ติดต่อผ่านทางการหายใจ โดยหายใจเอาอากาศที่ปนเปื้อนเช้ือจากผู้ป่วยด้วย
การ ไอ จาม หรือพูดคุยกัน จากมือที่สัมผัสเช้ือไข้หวัดใหญ่ แล้วใช้มือสัมผัสจมูกและปาก ระยะฟักตัว ประมาณ              
1-3 วัน ระยะติดต่อ ตั้งแต่ 1 วันก่อนป่วย จนถึง 3-5 วันหลังมีอาการป่วย (นานถึง 7 วันในเด็ก) และผู้ที่ได้รับเช้ือ

อำเภอที่พบผูป้่วยเสียชีวิต 



 
 

สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพท่ีส าคัญ 

ประจ าสัปดาห์ที่ 44 ระหว่าง วันที่ 27 ตุลาคม – 2 พฤศจิกายน 2568   

ไวรัสไข้หวัดใหญ่แต่ไม่มีอาการก็สามารถแพร่เช้ือได้ แต่เน่ืองจากเป็นโรคที่มีแนวทางมาตรการในการควบคุมและ
ป้องกันโรคที่ชัดเจน รวมถึงมีวิธีการรักษา และการฉีดวัคซีนประจำปี ซ่ึงเป็นวิธีที่มีประสิทธิภาพที่สุด นอกจากน้ี           
การดูแลสุขอนามัยส่วนบุคคล เช่น ล้างมือบ่อยๆ หลีกเล่ียงการสัมผัสใบหน้า และเล่ียงการใกล้ชิดกับผู้ป่วย รวมถึง
การดูแลสุขภาพให้แข็งแรงด้วยการพักผ่อนให้เพียงพอ ออกกำลังกายสม่ำเสมอ รับประทานอาหารที่มีประโยชน์  
และควรใส่หน้ากากอนามัยเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเช้ือสู่ผู้อ่ืน  

ข้อเสนอแนะ  
หน่วยงานที ่เกี ่ยวข้องควรเพิ่มการสื่อสารความเสี่ยงการในส่งเสริมการฉีดวัคซีนไข้หวัดใหญ่เพื ่อลดความ

รุนแรงของโรค ในประชากรกลุ ่มเสี ่ยง เช่น ผู ้สูงอายุ (≥ 65 ปี), เด ็กอายุต ่ำกว่า 5 ปี สตรีต ั ้งครรภ์ ผู ้มีโรคเรื ้อรัง         
เช่น โรคหัวใจ ปอด ไต เบาหวาน และเฝ้าระวังติดตามสถานการณ์การอยู ่ในสถานที่ที ่ม ีการอยู ่รวมกัน        
เป็นจำนวนมาก ควรลดกิจกรรมที ่มีการรวมตัวกัน หน่วยงานที ่เกี ่ยวข้องควรมีการรายงานข้อมูลระบบ          
ส่งรายงาน 506 (Digital 506) จากหน่วยบริการทั ้งในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและเอกชน           
เพ่ือการตรวจจับการระบาดและการควบคุมโรคได้ทันเวลา  
หมายเหตุ : ข้อมูลโรคไข้หวัดใหญ่ ข้อมูลระดับเขต : ระบบส่งรายงาน 506 (Digital 506) (ข้อมูล ณ วันที่ 25 ต.ค. 68) 

ข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์ สำนักงานป้องกันควบคุมโรคที ่ 5 จังหวัดราชบรุี  
(ข้อมูล ณ วันที่ วันที่ 31 ต.ค.68) 

คณะผู้จัดทำสถานการณ์โรค  

    จัดทำโดย : ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ ประจำสัปดาห์ที่ 44 ระหว่างวันที่ 27 ตุลาคม – 2 พฤศจิกายน 2568 
หัวหน้าทีม นาวาตรีหญิงวีรนุช เพ็ญวันศุกร ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ (Supervisor SAT) 
สมาชิก  1. นางสาวกรรณิการ์ นิรารักษ์ ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ (SUP Assistant) 
 2. นางสาวโชติรส คะรัมย์  ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (SAT Manager) 

3. นางสาวทานรัตน์ จ่างโพธิ์แจ้ง ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ (In charge)      
4. นางสาวรมิตา ธนศักดิ์สุรางค์ และนางสาวโชติรส คะรัมย์ สถานการณ์โรคประจำสัปดาห์ กลุ่มระบาดวิทยา 


