
  

 

 

 

 
  
 
 
 
   
 
 
  
 
 

 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้ป่วยที่มาด้วยอาการไข้ร่วมกับผ่ืนนูนแดง 
(maculopapular rash) หรือแพทย์สงสัยหัด 

พยาบาลแจ้งเจ้าหน้าที่ระบาดวทิยาของ
โรงพยาบาลทันท ี

เจ้าหน้าที่ระบาดวิทยาด าเนินการสอบสวน 
ผู้ป่วยเฉพาะราย 

แพทย์สั่งให้เก็บตัวอย่างส่งตรวจ ทาง
ห้องปฏิบัติการทุกราย 

พยาบาล/ เจ้าหน้าที ่Lab ด าเนินการเก็บตัวอย่างส่งตรวจ 
1.ตัวอย่างเลือด 3-5 มล.เพื่อตรวจหาภมูิคุ้มกันต่อเช้ือหัด 
(IgM) ด้วยวธิี ELISA ควรเก็บชว่ง 4-30 วันหลังพบผื่น  
2. ตัวอยา่ง throat/nasal swab เพื่อตรวจหาสารพนัธกุรรม
ของเชื้อ (PCR) ควรเก็บช่วง 1-5 วันแรกหลังพบผื่น 

เจ้าหน้าที่ระบาดวิทยา/ทมีสอบสวนโรค บันทึกข้อมูลผู้ปว่ย รวมทั้งข้อมูลตัวอย่างส่งตรวจ
ลงในฐานข้อมูลก าจัดโรคหัดที ่ https://apps-doe.moph.go.th/measles/ 

    เจ้าหน้าที่ระบาดวิทยา/ทีมสอบสวนโรคของโรงพยาบาลแจ้ง งานระบาดวทิยา สสจ.       
                         พร้อมทั้งประสานการส่งตรวจทางห้องปฏบิัติการ  

งานระบาดวิทยา สสจ. แจ้ง สคร. พร้อมทั้งประสานการส่งตรวจทางห้องปฏิบตัิการ 

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์/ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสขุ ด าเนินการตรวจทางห้องปฏิบัติการ  
และบันทึกผลการตรวจลงในฐานข้อมูลก าจัดโรคหัด ที ่https://apps-doe.moph.go.th/measles/ 

 

แนวทางการเฝ้าระวังโรคหัด หัดเยอรมัน (Measles ,Rubella) 
ICD 10 : A38, A75.3, A88.0, A90, A92, A92.5, A92.8, B05, B05.0 - B05.4, B05.8, B05.9, B06, B06.0, B06.8,  

B06.9 B08.2, B08.3, B09 

https://apps-doe.moph.go.th/measles/ 

1.เก็บตัวอย่างส่งตรวจ ได้แก่  
  1.1 ตัวอย่างเลือดส าหรับตรวจ Measles/ 
Rubella IgM 10 – 20 ตัวอย่าง  
  1.2 Throat/ nasal swab ส าหรบัตรวจ 
genotype ไม่เกิน 5 ตัวอยา่ง 
2.เก็บข้อมูลผู้ป่วยในการระบาดโดยใช้แบบสอบสวน
ผู้ป่วยเฉพาะราย (ME 1 form) หรือทะเบียนผู้ป่วย 
(ME 2 form) 

 

  กรณีการระบาด 

เจ้าหน้าที่ระบาดวิทยาในพื้นที่รับแจ้ง
เหตกุารณ์และตรวจสอบยืนยันเหตุการณ์
การะบาด 

ออกสอบสวนโดยทีมสอบสวนโรค อ าเภอ /
จังหวัด / เขต/ กองระบาดวิทยา ตามแต่กรณี 

    ข้อมูลตัวอย่างส่งตรวจทางห้องปฏิบตัิการ 

  ข้อมูลผู้ป่วย 
 

หมายเหต ุ

  *ไม่มีค่าใช้จ่ายในการตรวจทางหอ้งปฏิบัติการที่กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์รับรอง 


