
 

 

 

สถานการณ(โรคอุจจาระร/วงเฉียบพลัน และโรคอาหารเป>นพิษ 

ข#อมูล ณ วันที่ 20 กุมภาพันธ7 พ.ศ.2568 

กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

  

 โรคติดตอทางอาหารและนํ้า สามารถเกิดไดกับทุกกลุมวัยและพบไดตลอดทั้งป แตอาจพบมากข้ึน 

ในชวงท่ีมีอากาศรอนหรืออุณหภูมิท่ีสูงข้ึน เน่ืองจากสภาพอากาศท่ีเอ้ือตอการเจริญเติบโตของเช้ือโรค ซ่ึงสงผล

ใหอาหารบูดเสียงาย และกอใหเกิดโรคติดตอตางๆ ได สาเหตุสวนใหญของโรคติดตอทางอาหารและนํ้า  

มักเกิดจากการติดเชื้อ ไดแก เชื้อแบคทีเรีย เชน Escherichia coli (E. coli), Salmonella app., Bacillus cereus, 

Staphylococcus aureus และเชื ้อไวรัส เชน Norovirus, Rotavirus โดยมักพบการระบาดเปนกลุ มกอน 

ในสถานที่ที ่มีการอยูรวมกันของคนเปนจํานวนมาก หรือตองทําอาหารเตรียมไวเปนเวลานาน เชน โรงเรียน  

งานเทศกาลตางๆ โดยอาการท่ีมักพบ ไดแก ปวดทอง ถายเหลว อุจจาระอาจพบเยื่อมูกและมีเลือดปน คลื่นไส 

อาเจียน และมีไข ผูปวยสวนใหญสามารถหายไดเอง แตหากมีอาการหลายวันอาจทําใหรางกายขาดนํ้าและ

เกลือแรตอเน่ือง การสูญเสียน้ําและเกลือแรท่ีมากเกินไปอาจทําใหมีภาวะช็อก หมดสติ และเสียชีวิตได   

ความรุนแรงของโรคอุจจาระร/วงเฉียบพลัน และโรคอาหารเป;นพิษ ขึ้นอยู/กับหลายปBจจัย เช/น ชนิดและ

ปริมาณของเชื้อก/อโรคหรือสารพิษที่ไดKรับ รวมถึงอายุและระดับภูมิคุKมกันของผูKปOวย โดยเฉพาะเด็กเล็ก คนชรา 

และผูKที่มีระบบภูมิคุKมกันต่ำถือเป;นผูKที่มีความเสี่ยงสูงต/อการเจ็บปOวยที่รุนแรงและการเกิดภาวะแทรกซKอนหรือ

เสียชีวิตไดK 

 การติดตอ การรับประทานอาหารหรือนํ้าที่มีการปนเปอนเชื้อโรค หรือการลKางมือไม/สะอาดก/อนการเตรียม

หรือปรุงอาหาร ก/อนรับประทานอาหาร หรือหลังสัมผัสสิ่งของเครื่องใชKมีการปนเปUVอนของเชื้อก/อโรค ซึ่งอาจ

ทําใหเช้ือโรคจากมือปนเปอนลงในอาหารและเขาสูรางกาย 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

 

 

 

 สถานการณโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน ขอมูลจากระบบเฝาระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease 

Surveillance: DDS) กองระบาดวิทยา พบว/าตั้งแต/วันที่ 1 มกราคม - 20 กุมภาพันธm 2568 ไดKรับรายงาน

ผูKปOวยโรคอุจจาระร/วงเฉียบพลัน 48,450 ราย คิดเป;นอัตราปOวย 74.64 ต/อประชากรแสนคน ไม/พบผูKเสียชีวิต 

ผูKปOวยส/วนใหญ/มีสัญชาติไทย (รKอยละ 96.77) และพบมากในกลุ/มอายุ 0 - 4 ปw (รKอยละ 18.30) กลุ/มอายุ 60 ปwขึ้นไป 

(รKอยละ 15.59) และกลุ/มอายุ 20 - 29 ปw (รKอยละ 14.48) ตามลำดับ พื้นที่ที่มีอัตราปOวยต/อประชากรแสนคน

สูงสุด 3 อันดับแรก ไดKแก/ อุบลราชธานี (294.50) ภูเก็ต (237.32) และสุรินทรm (175.79) ตามลำดับ 

 

รูปที ่ 1 จำนวนผูKปOวยโรคอุจจาระร/วงเฉียบพลัน ประเทศไทย ปw 2567 และ 2568 (ขKอมูล ณ วันที ่ 20 

กุมภาพันธm 2568) เปรียบเทียบกับค/ามัธยฐานยKอนหลัง 5 ปw (ระหว/างปw พ.ศ.2563 - 2567)  

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

  

แหล$งข'อมูล : ระบบเฝ2าระวังโรคดิจิทัล (DDS) กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

 

 

 

 

 

0

5,000

10,000

15,000

20,000

25,000

30,000

35,000

wk1 wk3 wk5 wk7 wk9 wk11 wk13 wk15 wk17 wk19 wk21 wk23 wk25 wk27 wk29 wk31 wk33 wk35 wk37 wk39 wk41 wk43 wk45 wk47 wk49 wk51

ค"ามัธยฐาน 5 ป-ย.อนหลัง (พ.ศ.2563 - 2567) ป- พ.ศ.2568 ป- พ.ศ.2567 

สัปดาห'การระบาด 

จำ
นว

นผู
'ป)ว

ย 
(ร

าย
) 



 

 

 

  

 

 

 สถานการณโรคอาหารเปนพิษ ขอมูลจากระบบเฝาระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease Surveillance: DDS) 

กองระบาดวิทยา พบว/าตั้งแต/วันที่ 1 มกราคม - 20 กุมภาพันธm 2568 ไดKรับรายงานผูKปOวยทั้งสิ้น 27,272 ราย  

คิดเป;นอัตราปOวย 42.01 ต/อประชากรแสนคน ไม/พบผูKเสียชีวิต ผูKปOวยส/วนใหญ/มีสัญชาติไทย (รKอยละ 94.38) และ

พบมากในกลุ/มอายุ 20 - 29 ปw (รKอยละ 15.07) กลุ/มอายุ 5 - 9 ปw (14.98) และกลุ/มอายุ 60 ปwขึ้นไป (รKอยละ 

14.18) ตามลำดับ พื้นที ่ที ่มีอัตราปOวยต/อประชากรแสนคนสูงสุด 3 อันดับแรก ไดKแก/ สุรินทรm (134.58) 

อุบลราชธานี (128.88) และศรีสะเกษ (89.43) ตามลำดับ 

 

รูปที่ 2 จำนวนผูKปOวยโรคอาหารเป;นพิษ ประเทศไทย ปw 2567 และ 2568 (ขKอมูล ณ วันที่ 20 กุมภาพันธm 

2568) เปรียบเทียบกับค/ามัธยฐานยKอนหลัง 5 ปw (ระหว/างปw พ.ศ.2563 - 2567)  

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

แหล$งข'อมูล : ระบบเฝ2าระวังโรคดิจิทัล (DDS) กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 
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 ข+อมูลจากโปรแกรมตรวจสอบข8าวการระบาด (Event-based surveillance) ตั้งแต/วันที่ 1 มกราคม 

20 กุมภาพันธm 2568 กรมควบคุมโรค ไดKรับรายงานเหตุการณmการระบาดของโรคอุจจาระร/วงเฉียบพลันและ

โรคอาหารเป;นพิษ จำนวน 32 เหตุการณm พบผูKปOวยท้ังหมด 2,338 ราย สถานท่ีท่ีพบการรายงานเหตุการณmการ

ระบาดแบบกลุ/มกKอนสูงสุด คือ สถานศึกษา อาหารท่ีมักพบสงสัยว/าเป;นแหล/งเชื้อของการระบาด ไดKแก/  

ขKาวมันไก/ น้ำแข็ง น้ำดื ่ม เชื ้อก/อโรคส/วนใหญ/ที ่ตรวจพบจากการระบาด เช/น Bacillus cereus, E. coli, 

Norovirus และ Rotavirus เป;นตKน 

 

รูปที่ 3 จำนวนเหตุการณmการระบาดของโรคอุจจาระร/วงเฉียบพลันและโรคอาหารเป;นพิษ จำแนกรายสัปดาหm 

และสถานที่ที ่พบการระบาด และจำนวนผูKปOวยรวมทุกเหตุการณm จำแนกรายสัปดาหm ตั ้งแต/วันท่ี  

1 มกราคม 2567 – 20 กุมภาพันธm 2568 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แหล$งข'อมูล : โปรแกรมตรวจสอบข$าวการระบาด กรมควบคุมโรค 
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สัปดาห'การระบาด 



เรียบเรียงโดย : กาญจนา เมณฑDกูล ยุวดี แก.วประดับ ชญานิจ มหาสิงหD 

กลุ"มพัฒนาระบบเฝSาระวังทางระบาดวิทยาโรคติดต"อ กองระบาดวิทยา เรียบเรียงโดย : กาญจนา เมณฑmกูล ยุวดี แกKวประดับ ชญานิจ มหาสิงหm 

กลุ/มพัฒนาระบบเฝ�าระวังทางระบาดวิทยาโรคติดต/อ กองระบาดวิทยา 

 

 

 

 

 

 

จากขKอมูลการเฝ�าระวังโรคพบว/า จำนวนผูKปOวยโรคอาหารเปBนพิษมีแนวโนKมเพิ่มขึ้นตั้งแต/ตKนเดือน

มกราคมจนถึงกุมภาพันธm โดยพบว/าจำนวนผูKปOวยสูงกว/าค/ามัธยฐาน 5 ปwยKอนหลัง และมากกว/าปwที่ผ/านมาใน

ช/วงเวลาเดียวกัน ในขณะท่ีจำนวนผูKปOวยโรคอุจจาระร8วงเฉียบพลันก็มีแนวโนKมเพิ่มสูงขึ้นอย/างต/อเนื่อง ตั้งแต/

ช/วงปลายเดือนมกราคมถึงกุมภาพันธm นอกจากนี้ ยังพบจำนวนกลุ/มกKอนการระบาดของโรคอุจจาระร/วงและ

อาหารเป;นพิษเพิ่มขึ้นอย/างชัดเจนในช/วงปลายเดือนมกราคมถึงกุมภาพันธm โดยสถานศึกษา/โรงเรียนเป;น

สถานท่ีท่ีพบการระบาดมากท่ีสุด 

 

คำแนะนำเพ่ือปLองกันการติดเช้ือและการแพร8กระจายเช้ือ 

สำหรับประชาชนท่ัวไป 

 1. สรKางความตระหนักดKานสุขอนามัยส/วนบุคคล ยึดหลัก “สุก ร+อน สะอาด” คือ รับประทานอาหาร 

ท่ีปรุงสุก ไม/รับประทานอาหารแบบสุกๆ ดิบๆ บริโภคน้ำด่ืม น้ำแข็ง ท่ีสะอาดไดKมาตรฐาน ลKางมือใหKสะอาดดKวย

น้ำและสบู/ทุกคร้ังก/อนรับประทานอาหาร ก/อนและหลังการเตรียมอาหาร และหลังขับถ/าย 

 2. ก/อนด่ืมนมทุกคร้ังควรตรวจสอบวันหมดอายุ สี กล่ิน รสไม/ผิดปกติ ไม/เป;นตะกอน บรรจุภัณฑmอยู/ 

ในสภาพสมบูรณm 

 3. หลีกเล่ียงการใชKมีด เขียง ห่ันอาหารดิบและอาหารสุกร/วมกัน เพ่ือไม/ใหKเกิดการปนเปUVอนเช้ือโรค 

 4. เก็บอาหารใหKปลอดภัยจากสัตวmและแมลงนำโรค 

 5. กำจัดขยะมูลฝอย ส่ิงปฏิกูลใหKถูกหลักสุขาภิบาล และถ/ายอุจจาระในสKวมท่ีถูกสุขลักษณะ 

สำหรับผู+ปSวย 

 ใหKด่ืมสารละลายเกลือแร/ (ORS) เพ่ือชดเชยน้ำและเกลือแร/ท่ีสูญเสียไป หากอาการไม/ดีข้ึน เช/น ไขKสูง 

ถ/ายบ/อยคร้ังข้ึน อาเจียน ถ/ายอุจจาระมีมูกเลือดปน กินอาหารหรือน้ำไม/ไดK กระหายน้ำมากกว/าปกติ อ/อนเพลีย 

ซึมลง ควรรีบไปพบแพทยm 

สำหรับบุคลากรสาธารณสุข 

1. เฝ�าระวังและติดตามสถานการณmโรคโดยเฉพาะในประชากรกลุ/มเส่ียง ไดKแก/ กลุ/มเด็กเล็ก และผูKสูงอายุ  

และในพ้ืนท่ีเส่ียง เช/น สถานศึกษา เรือนจำ เป;นตKน และเนKนย้ำการใชKมาตรการดKานสุขาภิบาลอาหารและน้ำ 

2. ควรมีการประชาสัมพันธm แจKงเตือน และติดตามสถานการณmโรคอย/างใกลKชิด โดยเฉพาะในช/วงฤดูกาล

ระบาดของโรค 

 


