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ข่ าว :  กลุ่มเผยแพร่วิชาการ และประสานความร่วมมือระหว่างประเทศ

จัดทำ : 30 สิงหาคม 2567

ราชอาณาจักรเบลเยียมรายงานพบผู้ ป่วย
โรคฝีดาษวานร Clade lb จํานวน 2 ราย

       จุดประสานงานกฎอนามัยระหว่างประเทศ (IHR-NFP) ของประเทศเบลเยียม ได้แจ้งไปยังองค์การอนามัยโลก
(WHO) กรณีพบผู้ป่วยยืนยันโรคฝีดาษวานร (Mpox) Clade lb จํานวน 2 ราย 

รายละเอียดเหตุการณ์

       ผู้ป่วยรายที่ 1 เมื่อวันที่ 18 ธันวาคม 2567 IHR-NFP ของราชอาณาจักรเบลเยี่ยม แจ้งพบผู้ป่วยยืนยัน
โรคฝีดาษวานร Clade lb เป็นเพศชาย อายุ 30–40 ปี มีประวัติเดินทางไปยังสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก
ตั้งแต่วันที่ 23 พฤศจิกายน ถึง 2 ธันวาคม 2567 ให้ประวัติมีเพศสัมพันธ์กับคู่นอน (เพศหญิง) ในขณะที่เธอมีอาการ
เข้าได้กับโรคฝีดาษวานร โดยผู้ป่วยเริ่มมีอาการเมื่อวันที่ 1 ธันวาคม 2567 โดยมีอาการท่ีอวัยวะเพศและมีไข้ตามลําดับ
เมื่อวันที่ 3 ธันวาคม 2567 ผู้ป่วยเดินทางกลับถึงราชอาณาจักรเบลเยียม ผู้ป่วยได้แยกกักตัวเองอยู่ท่ีบ้านทันที 
และให้ประวัติไม่ได้มีการสัมผัสใกล้ชิดกับผู้อื่นตั้งแต่กลับมา เบื้องต้นไม่มีการระบุว่ามีผู้สัมผัสเสี่ยงสูงในราชอาณาจักร
เบลเยียม แต่ต่อมาพบผู้ป่วยในกลุ่มผู้สัมผัส ดังแสดงในรายละเอียดของผู้ป่วยรายที่ 2 

       ต่อมาเมื่อวันที่ 7 ธันวาคม 2567 ผู้ป่วยเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาล และได้รับคําแนะนําให้แยกกักที่บ้าน 
เมื่อวันที่ 8 มกราคม 2568 ผู้ป่วยมีอาการดีขึ้นและรอยโรคเร่ิมจะหายดีแล้ว เมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 2568 ผลการตรวจ
พบเชื้อ MPXV เมื่อวันที่ 16 ธันวาคม 2567 ยืนยันเป็นเชื้อ MPXV  Clade lb โดยสถาบันเวชศาสตร์เขตร้อน
ของเบลเยียม

       ผู้ป่วยรายที่ 2 เมื่อวันที่ 26 ธันวาคม 2567 มีการรายงานผู้ป่วยยืนยันรายท่ี 2 ของโรคฝีดาษวานร Clade lb 
ผู้ป่วยเป็นเพศหญิง และเป็นบุตรของผู้ป่วยรายที่ 1 อายุตํ่ากว่า 5 ปี มีประวัติสัมผัสกับผู้ป่วยยืนยันรายที่ 1 ระหว่างวันที่ 
3–7 ธันวาคม 2567 หลังจากที่ผู้ป่วยยืนยันรายแรกเดินทางกลับจากสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก ผู้ป่วยรายที่ 2
เริ่มมีอาการเมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2567 เข้ารับการรักษาในแผนกฉุกเฉินสําหรับเด็ก จากการประเมินอาการพบว่า
ไม่จําเป็นต้องเข้ารักษาเป็นผู้ป่วยในโรงพยาบาล ปัจจุบันผู้ป่วยอาการดีขึ้นและแยกกักตัวอยู่ที่บ้าน ในกรณีนี้
มารดาของเด็กไม่ใช่คู่นอนของผู้ป่วยรายยืนยันรายที่ 1 บิดาและมารดาของเด็กไม่ได้อาศัยอยู่ด้วยกัน

       นอกจากนี้ ยังมีบุคคลในครอบครัวที่เป็นผู้สัมผัสเสี่ยงสูง 1 ราย และพบว่ามีเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข 4 ราย 
ที่ถูกระบุว่าเป็นผู้สัมผัสเสี่ยงสูง โดยผู้สัมผัสเสี่ยงสูงทุกรายได้รับคําแนะนําในการดูแลตนเองและติดตามอาการ

       ณ เดือนธันวาคม 2567 องค์การอนามัยโลกได้ประเมินความเสี่ยงของโรคฝีดาษวานร Clade lb มีโอกาส
ที่จะเกิดขึ้นสูงที่จะถูกนําเข้าสู่ราชอาณาจักรเบลเยียม ในขณะที่โรคฝีดาษวานร Clade la มีโอกาสที่จะนําเข้าได้
อยู่ในระดับตํ่าถึงปานกลาง อย่างไรตามโอกาสที่จะเกิดการระบาดในวงกว้างในราชอาณาจักรเบลเยียมยังถูกประเมิน
อยู่ในระดับตํ่า 
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เรียบเรียง : กลุ่มภารกิจความร่วมมือระหว่างประเทศ กองระบาดวิทยา
จุดประสานงานกฎอนามัยระหว่างประเทศ ประจําประเทศไทย (IHR-NFP) 


