
 

 
 
                 ตอน “24 มนีาคม วนัวณัโรคสากล 2024”  
 

 

 
ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี (สคร.4 สระบุรี) ร่วมรณรงคต์่อตำ้นวัณโรค "รูเ้ร็ว รกัษาหาย           

ไมแ่พรก่ระจาย ไมด่ตีรา" เพือ่ใหป้ระชำชนพงึตระหนักถงึวัณโรคอยู่ตลอดเวลำ ตรวจหำวัณโรคทันทเีมือ่รูว้ำ่เป็นผูส้ัมผัส
หรือเป็นกลุ่มเสี่ยง หรือเมื่อมีอำกำร อย่ำงนอ้ยปีละ 1 ครัง้ เพื่อเขำ้สู่กระบวนกำรรักษำไม่ใหเ้กดิควำมล่ำชำ้ (Delay 
Treatment) ดูแลกนิยำรักษำตนเองอย่ำงเคร่งครัดเพรำะวัณโรครักษำหำยได ้ลดกำรแพร่กระจำยเชือ้ไปสู่คนอื่น และ        
มทีัศนคตทิีด่ ีไมแ่บง่แยก ไมล่ดคณุคำ่ ไมเ่ลอืกปฏบิัตติอ่ผูป่้วยวัณโรค 

ดร.แพทยห์ญงิชุลกีร ธนธติกิร ผูอ้ ำนวยกำรส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรคที ่4 จังหวัดสระบุรี ไดก้ล่ำวว่ำ วัณโรค
ยังคงเป็นโรคตดิเชือ้ที่เป็นสำเหตุกำรเสยีชวีติที่ส ำคัญของโลก จำกกำรแพร่ระบำดของโรคเอดส ์ปัญหำควำมยำกจน          
กำรอพยพถิน่ฐำนและกำรเคลือ่นยำ้ยแรงงำนสง่ผลใหก้ำรแพร่ระบำดของวัณโรคมคีวำมรุนแรงเพิม่มำกขึน้ โดยแต่ละวัน 
จะมีคนเสยีชวีติจำกวัณโรคกว่ำ 4,000 คน ส ำหรับ พ.ศ. 2565 พบว่ำโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนำ 2019 หรือ COVID-19 
สง่ผลกระทบต่อกำรวนิิจฉัยและกำรรักษำวัณโรคทั่วโลก ท ำใหม้จี ำนวนผูเ้สยีชวีติจำกวัณโรคเพิม่ขึน้และมกีำรแพร่เชือ้   
ในชุมชนมำกขึน้ ขอ้มูลกำรจัดกลุ่มประเทศที่มีภำวะวัณโรคสูงของ WHO ปี พ.ศ. 2564 – 2568 ประเทศไทยยังเป็น          
1 ใน 30 จัดเป็นกลุ่มประเทศที่มีภำระวัณโรคสูง (High Burden Countries: HBC ) 2 ประเภท โรควัณโรค (TB) และ     
วัณโรคที่สัมพันธก์ับกำรตดิเชือ้เอชไอว ี(TB/HIV) คำดกำรณ์ว่ำ ปี พ.ศ. 2566 มีอุบัตกิำรณ์วัณโรค ประมำณ 111,000 รำยต่อปี           
(155 ต่อประชำกรแสนคน) และในพื้นทีเ่ขตสขุภำพที ่4 ปีงบประมำณ พ.ศ.2562-2566 อัตรำควำมครอบคลุมกำรรักษำ
ผูป่้วยรำยใหม่และกลับซ ้ำของวัณโรค (TB Treatment coverage) รอ้ยละ 77.78, 74.74, 62.27, 63.59 และ 74.09 
ตำมล ำดับ และอัตรำควำมส ำเร็จของกำรรักษำวัณโรคกลุ่มผูป่้วยวัณโรครำยใหม่ปีงบประมำณ พ.ศ. 2562-2566 รอ้ยละ 
91.80, 91.10, 92.50, 87.20 และ 79.60 ตำมล ำดับ โดยในปีงบประมำณ พ.ศ.2566 พบว่ำผูป่้วยวัณโรคทีข่ ึน้ทะเบยีน      
ส่วนใหญ่เป็นเพศชำย รอ้ยละ 68.50 พบมำกในช่วงอำยุ 50 – 59 ปี รอ้ยละ 20.23 เป็นสัญชำตไิทย รอ้ยละ 95.99 
คำ่เฉลีย่ของกำรขึน้ทะเบยีนหลังกำรรักษำอยูท่ี ่24 วัน จ ำนวนผูป่้วยวัณโรคดือ้ยำปีงบประมำณ พ.ศ. 2562-2566 จ ำนวน 
83, 65, 52, 76 และ 84 รำยตำมล ำดับ โดยพบ วัณโรคดื้อยำหลำยขนำนชนิดรุนแรงมำก (XDR-TB) จ ำนวน 2 รำย         
ในปี 2562 จ ำนวน 1 รำย ในปี 2565 และจ ำนวน 3 รำย ในปีพ.ศ. 2567 ภำยในไตรมำสที่ 2 ของปี (ขอ้มูล ณ วันที ่       
15 ม.ีค. 2567 จำกโปรแกรม NTIP) 

ดร.พญ.ชลุกีร ธนธติกิร กลำ่วตอ่วำ่ วัณโรค (Tuberculosis หรอื TB เป็นโรคตดิตอ่ทีเ่กดิจำกเชือ้ Mycobacterium 
tuberculosis วัณโรคเกดิไดใ้นทกุอวยัวะของร่ำงกำย ไดแ้ก ่เยือ่หุม้ปอด ตอ่มน ้ำเหลอืง กระดกูสนัหลงั ขอ้ตอ่ชอ่งทอ้ง ระบบ
ทำงเดนิปัสสำวะ ระบบสืบพันธุ์ ระบบประสำท ที่พบมำก และเป็นปัญหำ คือ วัณโรคปอด อำกำรส ำคัญของวัณโรคปอด   
ไดแ้ก่ 1. ไอติดต่อกันเกิน 2 สัปดำห์ 2. ไอมีเสมหะปนเลือด 3. อำจมีอำกำรอื่นร่วมดว้ย เช่น มีเหงื่อออกผิดปกต ิ            
ในเวลำกลำงคนื เจ็บหนำ้อก เหน่ือยหอบ เบือ่อำหำร อ่อนเพลยี น ้ำหนักลด มไีขต้ ่ำๆ ตอนบ่ำยหรอืค ่ำ กำรวนิิจฉัยโรค 
ไดแ้ก่ 1. ตรวจเสมหะหำเชือ้วัณโรค 2. เอกซเรย์ปอด และวัณโรคสำมำรถรักษำหำยใด ้โดยกำรกนิยำครบทุกเม็ด ทุกวัน              
อยำ่งตอ่เน่ืองเป็นเวลำ 6 - 8 เดอืน 

ดร.พญ.ชลุกีร ธนธติกิร กล่ำวทิง้ทำ้ยวำ่ วัณโรค สำมำรถรักษำใหห้ำยได ้โดยมอีงคป์ระกอบ ดังน้ี 1. มยีำรักษำ
วัณโรคทีม่ปีระสทิธภิำพสงู ในกำรรักษำใชเ้วลำ 6-8 เดอืน 2. กนิยำครบทุกเม็ด ครบทกุมือ้ 3. ไม่หยุดยำเอง 4. มพีีเ่ลีย้ง
ดูแลกำรกนิยำจนครบกำรรักษำ 5. หำกมอีำกำรแพย้ำควรรบีปรกึษำแพทย ์และกำรป้องกันไม่ใหป่้วยเป็นวัณโรค ไดแ้ก ่         
1. รักษำสขุภำพใหแ้ข็งแรง โดยกำรออกก ำลังกำย กนิอำหำรครบ 5 หมู่ 2. หลกีเลีย่งกำรคลกุคลใีกลช้ดิกับผูป่้วยวัณโรค 
3. ถำ้มีผูป่้วยวัณโรคอยู่ในบำ้น ควรใหก้นิยำครบถว้นสม ่ำเสมอทุกวัน  ตรวจร่ำงกำย โดยกำรเอกชรย์ปอดอย่ำงนอ้ย          
ปีละครัง้ 4. หำกมอีำกำรขำ้งตน้ ควรรบีไปพบแพทย ์เพือ่รับกำรตรวจโดยกำรเอกซเรยป์อด และตรวจเสมหะทันท ี

สำมำรถสอบถำมขอ้มูลเพิ่มเติมไดท้ี่หน่วยงำนสำธำรณสุขใกลบ้ำ้นหรือสำยด่วนกรมควบคุมโรค 1422… 
สคร.4 สระบรุ ีหว่งใย อยำกเห็นทกุคนมสีขุภำพด ี

 
กลุม่สือ่สำรควำมเสีย่งโรคและภัยสขุภำพ   

Facebook : https://www.facebook.com/dpc4saraburi 
ผูเ้รยีบเรยีง : นำงสำวเปรมกมล ฉุนต ู 

20 มนีำคม 2567    
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