
 

 

 
 
 

ท่ี สธ 0408.7/ว157         กระทรวงสาธารณสุข 
 ถนนติวานนท จังหวัดนนทบุรี 1100 

  7   มีนาคม  2566 
เรื่อง  ขอความรวมมือในการเตรียมความพรอม ปองกัน และเฝาระวังการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสมารบวรก 
 (Marburg virus) รวมถึงโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลา (Ebola virus)  
เรียน  นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด/ผูอำนวยการสำนักอนามัยกรุงเทพมหานคร 
ส่ิงท่ีสงมาดวย  1. แนวทางการติดตามผูเดินทางจากประเทศ   จำนวน 3 แผน 
 2. นิยามและแบบสอบสวนโรคติดเช้ือไวรัสมารบวรก (Marburg virus)           จำนวน 9 แผน 
 ดวยสาธารณรัฐอิเควทอเรียลกินี ซึ่งเปนประเทศในภูมิภาคตอนกลางของทวีปแอฟริกา ไดประกาศ 
พบการระบาดของโรคไวรัสมารบวรก ซึ่งเปนโรคที่ทำใหเกิดอาการไขรวมกับเลือดออก เชนเดียวกันกับโรคติดเช้ือ
ไวรัสอีโบลา ณ วันที่ 13 กุมภาพันธ 2566 พบผูปวยสงสัยติดเชื้อ 25 ราย เสียชีวิต 9 ราย โดยผูปวยมีอาการไข 
ออนเพลีย อาเจียนเปนเลือด และทองเสีย และไดมีการกักกันผู สัมผัสเสี ่ยงสูงประมาณ 200 คน ดวยเหตุน้ี 
ทางองคการอนามัยโลก จึงไดมีการประชุมดวนเกี่ยวกับสถานการณการระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสมารบวรก  
ในสาธารณรัฐอิเควทอเรียลกิน้ี เมื่อวันที่ ๑๔ กุมภาพันธ ๒๕๖๖ เพื่อทราบขอมูลทางระบาดวิทยาและทบทวน
มาตรการ ในการปองกัน และควบคุมการแพรระบาดของโรค 
       กระทรวงสาธารณสุข จึงขอความรวมมือหนวยงานของทานเตรียมความพรอม ปองกัน  
และควบคุมการแพรระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสมารบวรก (Marburg virus) และโรคติดเชื ้อไวรัสอีโบลา  
(Ebola virus) ในผูท่ีมีประวัติเดินทางกลับจากตางประเทศ โดยเฉพาะประเทศแถบแอฟริกากลาง ดังน้ี 

 1. เพิ่มความเขมขนในการเฝาระวังและตรวจจับผูปวย โดยแจงเตือนบุคลากรในโรงพยาบาล 
และหนวยงานที่เกี่ยวของใหเฝาระวังผูปวยอาการสงสัย โดยเฉพาะผูมีประวัติเดินทางกลับจากตางประเทศ 
หรือสัมผัสกับผูเดินทางจากตางประเทศ หากพบวา 
 1.1 มีอาการเขาเกณฑทางคลินิก ไดแก ไขสูงเฉียบพลัน ออนเพลีย ปวดกลามเน้ือ  
ปวดศีรษะ ตามดวยอาการเจ็บคอ อาเจียน ถายเหลว และมีผื ่นนูนแดง ตามตัว ในบางรายอาจมีอาเจียน  
ถายเปนเลือด เลือดกำเดาไหล เลือดออกตามไรฟน มีภาวะตับถูกทำลาย ไตวาย และมีอาการทางระบบ
ประสาทสวนกลาง  
 1.2 มีประวัติเส่ียงอาการอยางใดอยางหน่ึง ดังน้ี  
 1.2.1 สัมผัสสารคัดหล่ังของสัตวท่ีเปนพาหะ เชน คางคาวผลไม  
 1.2.2 สัมผัสสารคัดหล่ังของผูปวยยืนยัน เชน เลือด  
 1.2.3 เดินทางหรือมีประวัติสัมผัสกับผู ที ่เดินทางจากพื้นที ่ที ่มีการระบาดของโรค 
ในประเทศแถบแอฟริกากลาง  
   
 

 

เมื่อวันที่... 

 

ด"วนที่สุด 
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 2. ทำการสอบสวนหากพบผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) หรือ ผูปวยสงสัย (suspected)  
ใหแจงเจาพนักงานโรคติดตอเพื่อใหทีมสอบสวนโรคดำเนินการสอบสวน พิจารณาเก็บสิ่งสงตรวจ และติดตาม  
ตามแนวทางของ PUI  
ทั ้งน ี ้ ได มอบหมายใหนางสาวอรทัย สุวรรณไชยรบ ตำแหนง นักว ิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  
และนางสาวกัญญารัตน หวายเครือ ตำแหนง นักวิชาการสาธารณสุข โทร. ๐ 2590 3900 เปนผูประสานงาน 
รายละเอียดตามส่ิงท่ีสงมาดวย 
 จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณามอบหมายบุคลากรที่เกี ่ยวของดำเนินการดังกลาวตอไปดวย  
จะเปนพระคุณ 

  ขอแสดงความนับถือ 
 
 
น้ีตอไปดวย  
จะเปนพระคุณ  
 

 

 

กรมควบคุมโรค 
กองระบาดวิทยา 
โทร.  ๐ 2590 3900 
โทรสาร  ๐ ๒590 3845 
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แนวทางการติดตามผู้เดินทางจากประเทศที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา

แผนภูมิที่	3.1	แนวทางการติดตามผู้เดินทางจากประเทศที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา

*						 หากผู้เดินทางมีอาการป่วย	ให้ทีมติดตามผู้เดินทางแจ้งสำานักระบาดวิทยา	เพื่อพิจารณาร่วมกันว่าเข้าเกณฑ์	PUI	หรือไม่

**	 	 ผูเ้ดนิทางออกจากพืน้ทีเ่สีย่งยงัไมค่รบ	21	วนั	จงึยงัมคีวามเสีย่งทีจ่ะอยูใ่นระยะฟกัตวัของโรคตดิเชือ้ไวรสัอโีบลาเพยีงแตก่ารปว่ยในครัง้นี	้	

	 	 (ที่การตรวจให้ผลลบ)	ไม่ได้เกี่ยวข้องกับโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา

	 	 ดำาเนินการโดยทีมสวนสวนโรค	(ดูแนวทางการสอบสวน	และติดตามผู้ป่วย	ผู้สัมผัส)
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	 1.		ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศส่งรายชื่อ	 และข้อมูลผู้เดินทางจากประเทศที่มีการระบาดของ							

โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลามายังสำานักระบาดวิทยา	 และสำานักงานควบคุมป้องกันโรค	 (สคร.)	 1-12	 ทุกวันภายใน	 18:00	 น.	

รายชื่อประเทศที่ต้องติดตามขณะนี้

	 	 •	 กีนี	(Guinea)

	 	 •	 ไลบีเรีย	(Liberia)

	 	 •	 เซียร์ราลีโอน	(Sierra	Leone)

	 	 •	 ไนจีเรีย	(Nigeria)

	 	 •	 เซเนกัล	(Senegal)

	 	 •	 สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก	(Democratic	Republic	of	the	Congo)

	 2.		สคร.	 ทำาการติดตามผู้เดินทาง	 และเติมข้อมูลลงท้ายตาราง	 Excel	 (column	highlight	 สีเหลือง)	 ผู้เดินทาง	

เข้าข่าย	21	วัน	ส่งกลับมายังสำานักระบาดวิทยาทุกวันภายในเวลา	16.00	น.	ท่ี	E-mail	address	outbreak@health.moph.go.th				

เพ่ือสรุปเข้า	war	room

	 	 2.1		การติดตาม	 ให้ดำาเนินการทุกวันจนครบ	21	วันนับจากวันที่ออกจากพื้นที่เกิดโรคหรือ	จนเดินทางออก

นอกประเทศไทย

						 	 2.2		หากผูเ้ดนิทางรายใด	เดนิทางออกจากพืน้ที่	สคร.	ของตนเอง	และทราบทีอ่ยูใ่หม่	ใหแ้จง้กบั	สำานกัระบาด

วิทยา	เพื่อประสานไปยัง	สคร.	ที่ผู้เดินทางย้ายที่ไป

					 	 2.3		หากผูเ้ดนิทางรายใดมอีาการปว่ย	ใหแ้จง้	SRRT	ของ	สคร.	และสำานกังานสาธารณสขุจงัหวดั	(สสจ.)	และ

สำานักระบาดวิทยาทันที

	 	 	 2.3.1	หากผู้เดินทางที่มีอาการป่วย	เข้าได้กับเกณฑ์สอบสวนโรค	(PUI)	หรือ	ผู้ป่วยสงสัย	(suspected)					

ขึ้นไป	ให้ทีมสอบสวนโรคดำาเนินการสอบสวน	และติดตามแทน	จนกว่าผู้ป่วยจะถูกจำาหน่ายออกจากโรงพยาบาล		

			 	 	 	 -		หากผลการตรวจเชื้อไวรัสอีโบลาให้ผลลบ	 เมื่อผู้ป่วยถูกจำาหน่ายออกจากโรงพยาบาล	 ให้ทีม

สอบสวนโรคแจ้งกับ	ทีมติดตามผู้เดินทาง	(สคร.)	ติดตามผู้เดินทางรายนี้ต่อจนกว่าจะครบ	21	วัน

หลังออกจากพื้นที่เกิดโรคหรือจนเดินทางออกนอกประเทศ	(ไปข้อ	3)

	 	 	 	 -	 หากผลการตรวจเชื้อไวรัสอีโบลายืนยันว่าเป็นผู้ป่วยยืนยันโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา	 และได้รับการ

รกัษาจนผลการตรวจสดุทา้ยใหผ้ลลบตอ่เชือ้ไวรสัอโีบลา	และจำาหนา่ยออกจากโรงพยาบาล	ถอืวา่

จบการตดิตามผูป้ว่ย	(ผูเ้ดนิทาง)	แตย่งัคงตดิตามผูส้มัผสัตอ่ไปจนครบ	21	วนัหลงัจากสมัผสัผูป้ว่ย

รายนี้ครั้งสุดท้าย

	 	 	 2.3.2	 หากผูเ้ดนิทางทีม่อีาการปว่ย	ยงัไมเ่ขา้กบัเกณฑส์อบสวนโรค	(PUI)	หรอื	ผูป้ว่ยสงสยั	(suspected)	

ขึน้ไป	ใหท้มีตดิตามผูเ้ดนิทางของ	สคร.	ตดิตามตามปกตติอ่ไปจนครบ	21	วนันบัจากวนัทีอ่อกจากพืน้ทีเ่กดิโรคหรอื	จนเดนิทาง	

ออกนอกประเทศไทย	หรือจนหากเข้าเกณฑ์สอบสวนโรค	(PUI)	หรือ	ผู้ป่วยสงสัย	(suspected)	ขึ้นไป	ให้ทีมสอบสวนโรค

ดำาเนินการสอบสวน	และติดตาม	ตามแนวทางของ	PUI	(ไปข้อ	2.3.1)	

	 3.	หากทมีตดิตามผูเ้ดนิทางของ	สคร.	ไดร้บัแจง้กลบัจากทมีสอบสวนโรคกรณผีูเ้ดนิทางรายใดทีเ่ขา้ขา่ย	PUI	หรอื	

Suspected	แต่ได้รับการตรวจยืนยันว่าไม่ใช่ผู้ป่วย	Ebola	(จากข้อ	2.3.1)

	 	 •	 ให้ดำาเนินการติดตามต่อไปทุกวันจนครบ	 21	 วัน	 นับจากวันที่ออกจากพื้นที่เกิดโรคหรือ	 จนเดินทาง

ออกนอกประเทศไทย

	 	 •	 หากมีอาการป่วยใดขึ้นมาอีก	ภายใน	21	วัน	นับจากวันที่ออกจากพื้นที่เกิดโรคให้ดำาเนินการตามหัวข้อ	

2.3	อีกครั้ง



1.	นิยามในการเฝ้าระวังโรค	(Case	definition	for	surveillance)

	 1.1	 เกณฑ์ทางคลินิก	(Clinical	criteria)

  มีไข้ÿูงเฉียบพลĆน	Ă่Ăนเพลีย	ปüดกล้ćมเนื้Ă	ปüดýีรþą	ตćมด้üยĂćกćรเจ็บคĂ	Ăćเจียน	ถ่ćยเĀลü	แลąมีผื่นนูนแดง

ตćมตĆü	ในบćงรćยĂćจมีĂćเจียน	ถ่ćยเป็นเลืĂด	เลืĂดก�ćเดćไĀล	เลืĂดĂĂกตćมไรฟัน	มีภćüąตĆบถูกท�ćลćย	ไตüćย	แลąมี

Ăćกćรทćงรąบบปรąÿćทÿ่üนกลćง

	 1.2	 เกณฑ์ทางห้องปฏิบัติการ	(Laboratory	criteria)

	 	 	 	 1.2.1	 การตรวจทางห้องปฏิบัติการทั่วไป	(Presumptive	diagnosis)

        ไม่มี

	 	 	 	 1.2.2	 การตรวจทางห้องปฏิบัติการจ�าเพาะ	(Specific	diagnosis)

          การตรวจĀาเชื้Ă/แĂนติเจน/ÿารพันธุกรรมขĂงเชื้Ă (Pathogen identification)

	 	 		 	 	 	 	 	 	 -		üิธี	Reverse-transcriptase	polymerase	chain	reaction	(RT-PCR)	จćกตĆüĂย่ćงเลืĂด	พบÿćร 
พĆนธุกรรมขĂงเชื้Ă	Marburg	virus

	 	 		 	 	 	 	 	 	 -		üิธีเพćąแยกเชื้ĂไüรĆÿ	(Viral	isolation)	พบเชื้Ă	Marburg	virus

          การตรวจĀาภูมิคุ้มกันขĂงเชื้Ă (Serology)

	 	 		 	 	 	 	 	 	 -		üิธี	Enzyme-linked	immunosorbent	assay	(ELISA)	ในเลืĂด	พบภูมิคุ้มกĆน	(IgM/IgG)	

2.	ประเภทผู้ป่วย	(Case	classification)

	 2.1	 ผูป่้วยเข้าเกณฑ์สอบสวนโรค	(Patient	under	investigation:	PUI)	Āมćยถงึ ผูป่้üยทีม่Ăีćกćรตćมเกณฑ์ทćง

คลินิก	แลąมีปรąüĆติเÿี่ยงĂย่ćงน้ĂยĀนึ่งข้Ă	ดĆงนี้

	 	 		 -		ÿĆมผĆÿÿćรคĆดĀลĆ่งขĂงÿĆตü์ที่เป็นพćĀą	ได้แก่	ค้ćงคćü	

	 	 		 -		ÿĆมผĆÿÿćรคĆดĀลĆ่งขĂงผู้ป่üยยืนยĆน	เช่น	เลืĂด	น�้ćลćย

	 	 		 -		เดินทćงมćจćกพื้นที่ที่มีกćรรąบćดขĂงโรคในแถบแĂฟริกć	เช่น	ĂูกĆนดć	แĂงกćโล	เคนยć	เป็นต้น

	 2.2	 ผู้ป่วยสงสัย	(Suspected	case)	Āมćยถึง ผู้ป่üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค	(PUI)

	 2.3	 ผูป่้วยเข้าข่าย	(Probable	case)	Āมćยถงึ	ผูป่้üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค	(PUI)	แลąมีปรąüĆตเิชืĂ่มโยงทćงรąบćด

üิทยćกĆบผู้ป่üยยืนยĆน	

	 2.4	 ผูป่้วยยนืยนั	(Confirmed	case) Āมćยถงึ ผูป่้üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค	(PUI)	แลąมผีลบüกตćมเกณฑ์ทćงĀ้Ăง

ปฏิบĆติกćรจ�ćเพćąข้Ăใดข้ĂĀนึ่ง

3.	การรายงานผู้ป่วยตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ	พ.ศ.	2558	(Reporting	criteria)

	 -		เมื่Ăพบผู้ป่üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค (Patient	under	investigation:	PUI)	ใĀ้รćยงćนแก่เจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรค

ตดิต่ĂรąดĆบจĆงĀüĆด	ĀรĂืกรมคüบคมุโรค	ภćยใน	3	ชĆü่โมง	Āćกเจ้ćพนĆกงćนคüบคมุโรคตดิต่ĂรąดĆบจĆงĀüĆดได้รĆบรćยงćนแล้ü

ต้Ăงแจ้งต่Ăเจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรคติดต่ĂขĂงกรมคüบคุมโรค	ภćยใน	1	ชĆ่üโมง

	 -		ในกรณีพบผู้ป่üยยืนยĆน	ใĀ้ปรąเทýÿมćชิกรćยงćนไปยĆงĂงค์กćรĂนćมĆยโลก	(WHO)	ทĆนที

โรคติดเชื้อไวรัสมาร์บวร์ก (Marburg virus disease: MVD) 
ICD-10: A98.3
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4.	การตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล	(Verification)

	 -		ต้ĂงตรüจÿĂบคüćมถูกต้ĂงขĂงข้Ăมูลพ้ืนที่กćรรąบćดจćกĂงค์กćรĂนćมĆยโลก	(WHO)	ĀรืĂýูนย์คüบคุมแลą 
ป้ĂงกĆนโรคแĀ่งชćติÿĀรĆฐĂเมริกć	(CDC)	ĀรืĂĂงค์กรรąĀü่ćงปรąเทý

5.	การสอบสวนโรค	(Epidemiological	investigation)

	 5.1	 การสอบสวนผู้ป่วยเฉพาะราย	(Case	investigation)	กรณีพบผู้ป่üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค	(Patient	under 
investigation:	PUI)	ใĀ้กรมคüบคุมโรคร่üมกĆบเจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรคติดต่ĂขĂงจĆงĀüĆด	แลąĀน่üยปฏิบĆติกćรคüบคุม 
โรคติดต่Ă	(CDCU)	ขĂงĂ�ćเภĂด�ćเนนิกćรÿĂบÿüนโรคภćยใน	12	ชĆü่โมงĀลĆงจćกพบผูป่้üย	แลąปรąÿćนĀน่üยงćนทีเ่กีย่üข้Ăง

เพื่Ăด�ćเนินกćรป้ĂงกĆนคüบคุมโรคในพื้นที่รąบćด

	 5.2	 การสอบสวนระบาด	(Outbreak	investigation)	กรณีพบผู้ป่üยเข้ćเกณฑ์ÿĂบÿüนโรค	(Patient	under 
investigation:	PUI)	ตĆง้แต่	2	รćยขึน้ไป	ทีม่ปีรąüĆตเิชืĂ่มโยงทćงรąบćดüทิยćกĆบผูป่้üยยนืยĆน	ĀรĂืพบผูป่้üยÿงÿĆย/เข้ćข่ćย/

ยืนยĆน	เพียง	1	รćย	ใĀ้กรมคüบคุมโรคร่üมกĆบเจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรคติดต่ĂขĂงจĆงĀüĆด	แลąĀน่üยปฏิบĆติกćรคüบคุม 
โรคติดต่Ă	(CDCU)	ขĂงĂ�ćเภĂด�ćเนินกćรÿĂบÿüนโรคภćยใน	12	ชĆ่üโมงĀลĆงจćกพบผู้ป่üย แลąปรąÿćนคณąกรรมกćร 
โรคติดต่ĂจĆงĀüĆดเพื่Ăด�ćเนินกćรป้ĂงกĆนคüบคุมโรคในพื้นที่รąบćด

6.	หมายเหตุ	(Remarks)

	 -		รąยąฟักตĆü	2–21	üĆน

	 -		ในกรณีที่มีกćรรąบćดในปรąเทýไทย	นิยćมผู้ป่üย	PUI	ไม่จ�ćเป็นต้ĂงมีปรąüĆติเÿี่ยง

7.	 เอกสารอ้างอิง	(References)

	 7.1		 World	Health	Organization.	Marburg	virus	disease	[Internet].	[cited	2019	Oct	3].	Available	from: 
https://www.who.int/csr/disease/marburg/en/
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แบบสอบสวนโรคติดเชื้อไวรัสมาร์บวร์ก (Marburg virus)/
โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา (Ebola virus) 

คüามเป็นมา
üĆนที่รĆบแจ้ง……........................... เüลć ........................ น. ได้รĆบแจ้งจćก ..........................................................................
ผู้ใĀ้ข้Ăมูล …………………………………….........................…...  ĀมćยเลขโทรýĆพท์ …………………..........……........………………….
ชื่Ăผู้ÿĂบÿüน ...................................................................  ต�ćแĀน่ง ................................................................................. 
Āน่üยงćน ........................................................................  Ă�ćเภĂ .................................. จĆงĀüĆด ..................................... 
üĆนที่ÿĂบÿüนโรค ...........................เüลć.......................น.  ĀมćยเลขโทรýĆพท์ ..................................................................

1.	ข้อมูลท่ัวไป

 ชื่Ă-ÿกุล (นćย/นćง/นćงÿćü/เด็กชćย/เด็กĀญิง) …........................................................................................…..............….
เลขที่บĆตรปรąชćชน  -     -      -   -  Ăćยุ ……….. ปี .............. เดืĂน เพý  ชćย  Āญิง
HN …………………….  AN ……………............. Ăćชีพ ………………...………………… ลĆกþณąงćนที่ท�ć ......................................
ýćÿนć …………. ÿĆญชćติ …………. ĀมćยเลขโทรýĆพท์ …….............…….....…… Ăีเมล .........................................................
ทรćบü่ćมีผู้ป่üยรćยนี้จćกแĀล่งใด

 ข่ćüลืĂ       กćรเÿียชีüิต       ค้นĀćผู้ป่üยในชุมชน       ผู้ป่üยเข้ćรĆบกćรรĆกþćในโรงพยćบćล
กรณีผู้ป่üยĂćยุต�่ćกü่ć 15 ปี
ที่Ăยู่ขณąป่üย บ้ćนเลขที่ ……….....…… Āมู่ที่ ……..…… ชื่ĂĀมู่บ้ćน/ชุมชน ……..........……………………………….……………….…
จĆงĀüĆด ………………………......…………........................  ในเขตเทýบćลนคร  ในเขตเทýบćลเมืĂง
                 ในเขตเทýบćลต�ćบล  ในเขต Ăบต.
ลĆกþณąชุมชนที่ĂćýĆยĂยู่ ………….........................................................................................................................................
ภูมิล�ćเนć เป็นที่เดียüกĆบที่Ăยู่ขณąป่üยĀรืĂไม่    ใช่    ไม่ใช่  รąบุ 
บ้ćนเลขที่ ……………..…… Āมู่ที่ …………… Āมู่บ้ćน/ชุมชน …….......……………..………………………….….…………..…............…..
จĆงĀüĆด ………………………......…………........................  ในเขตเทýบćลนคร  ในเขตเทýบćลเมืĂง
                 ในเขตเทýบćลต�ćบล  ในเขต Ăบต.
ชื่Ă-ÿกุล ผู้ปกครĂง (กรณีผู้ป่üยĂćยุต�่ćกü่ć 15 ปี) …………………………………………………………………….…...............……….….

2.	อาการและอาการแสดง	

 มีĂćกćรป่üยĀรืĂไม่    ไม่ม ี    มี       
 üĆนที่เริ่มป่üย ………………….. เüลć …………….…. น. 
 กćรตรüจร่ćงกćยแรกรĆบ  ĂุณĀภูมิกćย ……..…….. Ăงýćเซลเซียÿ    ชีพจร ……….…….. ครĆ้ง/นćที  
          Āćยใจ ……………….….… ครĆ้ง/นćที  คüćมดĆนโลĀิต ………………… มม.ปรĂท

 

(ใĀ้รąบุĂćกćรแลąĂćกćรแÿดงในĀน้ćถĆดไป)
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3.	การตรวจทางห้องปฏิบัติการ

 3.1  กćรตรüจทćงĀ้ĂงปฏิบĆติกćรทĆ่üไป
   3.1.1  กćรตรüจĀćคüćมÿมบูรณ์ขĂงเม็ดเลืĂด (CBC)

üĆนที่ÿ่งตรüจ ......................... Hct .............. % Platelet .............................. x103  WBC .....................................
Neutrophil ................. % Lymphocyte ................. %  Eosinophil ................. % Monocyte ................. % 
Ăื่น ๆ   ..........................................................................................................................................................................

   3.1.2  Liver function tests (LFTs) 
üĆนที่เก็บตĆüĂย่ćง .......................... TB ................. DB ................ SGOT................ SGPT ................ Alb ................

   3.1.3  Renal function test 
üĆนที่เก็บตĆüĂย่ćง ............................ BUN ................................. Cr ................................. GFR ...............................

    3.2  กćรตรüจทćงĀ้ĂงปฏิบĆติกćรจ�ćเพćą

ชนิดตัüอย่างที่ÿ่งตรüจ üนัทีเ่กบ็ตüัอย่าง üันที่ÿ่งตรüจ üิธีการตรüจ ÿถานที่ตรüจ ผลการตรüจ

4.	การรักษา

üĆนที่พบผู้ป่üย ………………………..…...….. เüลć ................. น. üĆนที่เข้ćรĆบกćรรĆกþćครĆ้งแรก ……………........…......…………..
ÿถćนที่เข้ćรĆบกćรรĆกþćครĆ้งแรก ……………….......................................………........….. จĆงĀüĆด ………………..............…………..
ÿถćนที่เข้ćรĆบกćรรĆกþćในปัจจุบĆน ........................................................................... จĆงĀüĆด ………………..............…………..

    ยćปฏิชีüนąที่ได้รĆบในกćรป่üยครĆ้งนี้
  ไม่ได้   ได้ ..................................................... üĆนที่ใĀ้กćรรĆกþć .................................................................................  
  ไม่ได้   ได้ ..................................................... üĆนที่ใĀ้กćรรĆกþć .................................................................................  
    กćรรĆกþćĂื่น ๆ  …..................................................................................................................................................................
    .............................................................................................................................................................................................

ปรąเภทผู้ป่üย     ผู้ป่üยนĂก   ผู้ป่üยใน  ผู้ป่üยค้นĀćเพิ่มเติมในชุมชน
ผลกćรรĆกþć       ก�ćลĆงรĆกþć   Āćย   เÿียชีüิต   ÿ่งต่Ă รąบุ …………...….......…..………
ถ้ćเÿียชีüิต มีกćรท�ć Post-mortem skin biopsy     ไม่ท�ć  ท�ć รąบุผล …………...….......…..……… 
ÿรุปÿถćนąผู้ป่üย   ยืนยĆน    เข้ćข่ćย  ÿงÿĆย  ไม่ใช่ผู้ป่üยไข้ทรพิþ
มีผู้ป่üยรćยĂื่นที่ĂćýĆยĂยู่ในลąแüกใกล้เคียงกĆบผู้ป่üยรćยนี้ĀรืĂไม่     ไม่มี        มี
พบผู้ป่üยรćยใĀม่ชื่Ă .................................................................. นćมÿกุล ........................................................................
กćรüินิจฉĆย ……..……..……........…………….................................... üĆนที่จ�ćĀน่ćย ……..……..…………..........…………….............

5.	ประวัติสัมผัสโรค	ภายใน	21	วันก่อนมีอาการป่วย

    5.1  ÿĆมผĆÿกĆบผู้ป่üยÿงÿĆยโรคติดเชื้ĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก ในครĂบครĆü
    ไม่ใช่   ใช่ รąบุชื่Ă ...................................................... คüćมÿĆมพĆนธ์ ...........................................................
   ĂธิบćยกćรÿĆมผĆÿ ........................................................................................................................................................
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 5.2  ÿĆมผĆÿบุคลćกรทćงกćรแพทย์ที่เป็นผู้ป่üยÿงÿĆยโรคติดเชื้ĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก 
      ไม่ใช่   ใช่ รąบุชื่Ă ..................................................................................................................................
   ÿถćนพยćบćลที่ÿĆมผĆÿ .......................................... จĆงĀüĆด .................................. Ă�ćเภĂ ........................................
 5.3  มีปรąüĆติเดินทćงร่üมกĆบผู้ป่üยÿงÿĆยโรคติดเชื้ĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก
    ไม่ใช่   ใช่ รąบุชื่Ă .........................................................................................................................................
   เÿ้นทćงที่เดินทćง ............................................................. üĆนที่เดินทćง ...................................................................
 5.4  ÿĆมผĆÿกĆบÿĆตü์ป่üยĀรืĂตćย (โดยเฉพćą ลิง แĂนติโลปป่ć (ÿĆตü์กีบคู่Ăยู่ในüงý์üĆüแลąคüćย) Āนู แลąค้ćงคćü)
    ไม่ใช่     ใช่   ไม่ทรćบ
   ชนดิÿĆตü์ทีÿ่ĆมผĆÿ ...........................................................................................................................................................
   üĆนทีÿ่ĆมผĆÿ ......................................................................................................................................................................
   ชนิดแลąรąยąเüลćขĂงกćรÿĆมผĆÿ ............................................................................................................................. 
   ÿถćนที่ที่ÿĆมผĆÿ (เช่น ตĂนเดินทćงไปแĂฟริกć ĀรืĂขณąĂยู่ในปรąเทýไทย) .............................................................
   ชื่Ăแพทย์ผู้รĆกþć/ชื่Ăโรงพยćบćล .............................................. üĆนที่ .......................................................................
 5.5  มีปรąüĆติÿĆมผĆÿผู้ป่üยÿงÿĆยโรคติดเชื้ĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก ในที่Ăื่น ๆ  รąบุ ..................................
   ....................................................................................................................................................................................
 5.6  มีปรąüĆติเดินทćงไปต่ćงปรąเทý
    ไม่ใช่     ใช่   ไม่ทรćบ
   ปรąเทý ................................................................ เมืĂง ...........................................................................................
   üĆนที่เดินทćงไป ............................... ÿćยกćรบิน .............................. เที่ยüบิน .................... เลขที่นĆ่ง .....................
   üĆนที่เดินทćงกลĆบ ............................ ÿćยกćรบิน .............................. เที่ยüบิน .................... เลขที่นĆ่ง ......................

6.	การค้นหาผู้สัมผัสโรค

 6.1  ผู้ที่ĂćýĆยร่üมบ้ćนเดียüกĆน ป่üยÿงÿĆยโรคติดเช้ืĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก ภćยในระยะเüลา 21 üัน  
   Āลังüันเริ่มป่üย ขĂงผู้ป่üยรćยนี้  
    ไม่ใช่     ใช่   ไม่ทรćบ

ล�าดับ ชื่อ-ÿกุล อายุ (ปี) เพý อาการป่üย

1  ไม่มี  มี รąบุ ……………….....….… üĆนที่เริ่มป่üย ........................

2  ไม่มี  มี รąบุ ……………….....….… üĆนที่เริ่มป่üย ........................

3  ไม่มี  มี รąบุ ……………….....….… üĆนที่เริ่มป่üย ........................

4  ไม่มี  มี รąบุ ……………….....….… üĆนที่เริ่มป่üย ........................

5  ไม่มี  มี รąบุ ……………….....….… üĆนที่เริ่มป่üย ........................

นิยามโรคและแนวทางการรายงานโรคติดต่ออันตรายและโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวังในประเทศไทย 229



 6.2  ผู้ที่Ăยู่บ้ćนติดกĆนĀรืĂĂยู่ลąแüกบ้ćนเดียüกĆน ป่üยÿงÿĆยโรคติดเชื้ĂไüรĆÿĂีโบลć/โรคติดเชื้ĂไüรĆÿมćร์บüร์ก  ภćยใน 
   ระยะเüลา 21 üัน Āลังüันเริ่มป่üย ขĂงผู้ป่üยรćยนี้  
    ไม่มี       มี

ล�าดับ ชื่อ-ÿกุล
อายุ
(ปี)

เพý อาการป่üย คüามÿัมพันธ์

1  ไม่มี  มี รąบุ …....….… üĆนที่เริ่มป่üย …....….…

2  ไม่มี  มี รąบุ …....….… üĆนที่เริ่มป่üย …....….…

3  ไม่มี  มี รąบุ …....….… üĆนที่เริ่มป่üย …....….…

4  ไม่มี  มี รąบุ …....….… üĆนที่เริ่มป่üย …....….…

5  ไม่มี  มี รąบุ …....….… üĆนที่เริ่มป่üย …....….…

นิยามโรคและแนวทางการรายงานโรคติดต่ออันตรายและโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวังในประเทศไทย230



ชื่อ รายการ

เจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรคติดต่Ă
ÿĆงกĆดกรมคüบคุมโรค

เจ้ćพนĆกงćน
คüบคุมโรคติดต่Ă

ในพื้นที่

แจ้งภายใน 1 ชม. 

แจ้งภายใน 3 ชม.

เจ้ćบ้ćน ĀรืĂผู้คüบคุมดูแลบ้ćน 
ĀรืĂแพทย์ผู้ทํćกćรรĆกþćพยćบćล 

ĀรĂืเจ้ćขĂง ĀรĂืผู้คüบคมุÿถćนปรąกĂบกćร

ผู้รĆบผิดชĂบในÿถćนพยćบćล 
ĀรืĂผู้ทํćกćรชĆนÿูตร ĀรืĂรĆบผิดชĂบ

ในÿถćนที่ที่ได้รĆบกćรชĆนÿูตร 

พบผู้ป่üยĀรืĂผู้ที่ÿงÿĆยโรคติดต่ĂĂĆนตรćย1. โรคติดต่ĂĂันตราย

แจ้งภายใน 3 ชม. แจ้งภายใน 3 ชม.

1. แจ้งโดยตรงต่Ăเจ้ćพนĆกงćนคüบคมุโรคตดิต่Ă
2. แจ้งทćงโทรýĆพท์
3. แจ้งทćงโทรÿćร
4. แจ้งทćงĀนĆงÿืĂ
5. แจ้งทćงไปรþณีย์Ăิเล็กทรĂนิกÿ์
6. üิธีกćรĂื่นใดที่ĂธิบดีกรมคüบคุมโรคปรąกćýกํćĀนดเพิ่มเติม

2. ช่Ăงทางการแจ้ง
(ในกรณีที่มีเĀตุÿุดüิÿĆยĀรืĂตกĂยู่
ในÿถćนกćรณ์ที่ไม่Ăćจแจ้งโดยüิธีกćร
ทćงโทรýĆพท์ได้)

ชื่Ă ที่Ăยู่ แลąÿถćนที่ทํćงćนขĂงตน คüćมเกี่ยüข้ĂงกĆบผู้ป่üย
ข้Ăมูลผู้ป่üยที่ÿํćคĆญ ĄลĄ รćยลąเĂียดตćมที่กํćĀนด

3. ข้Ăมูลการแจ้งต่Ă เจ้าพนักงาน
คüบคุมโรค

เจ้ćพนĆกงćนคüบคุมโรคติดต่ĂบĆนทึกข้ĂมูลตćมแบบฟĂร์มที่Ăธิบดีกรมคüบคุมโรค
กํćĀนด เช่น รćยงćน 506 ĀรืĂแบบฟĂร์มĂื่น ๆ  ที่กํćĀนด แลąแจ้งĀน่üยงćน

ที่เกี่ยüข้Ăง เพื่ĂทํćกćรÿĂบÿüนแลąคüบคุมโรคต่Ăไป

4. เจ้าพนักงานคüบคุมโรคติดต่Ă 
บันทึกและÿ่งแบบรายงาน

จุดÿิ้นÿุด

หลักเกณฑ์และวิธีการแจ้ง 
ในกรณีท่ีมีโรคติดต่ออันตรายเกิดข้ึน กรณีเจ้าบ้าน หรือผู้ควบคุมดูแลบ้าน 

หรือแพทย์ผู้ท�าการรักษาพยาบาล หรือเจ้าของ หรือผู้ควบคุมสถานประกอบการ 

หรือผู้ท�าการชันสูตร หรือผู้รับผิดชอบในสถานท่ีท่ีได้มีการชันสูตร

นิยามโรคและแนวทางการรายงานโรคติดต่ออันตรายและโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวังในประเทศไทย456
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