
 

 

 

 

 

สรุปรายงานเหตุการณท่ีสำคัญทางระบาดวิทยา 

1. การไดรับแจงขาว / เหตุการณ และการตรวจสอบขาว  

  สถาบันปองกันควบคุมโรคเขตเมือง  ไดรับรายงานและตรวจสอบขอมูลเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

พ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร สัปดาหท่ี 19 ระหวางวันท่ี 7 – 13 พฤษภาคม 2566 พบโรคและภัยสุขภาพท่ีนาสนใจ ดังนี้ 

1.1 โรคฝดาษวานร (Mpox)  

รายท่ี 1 รับแจงจากศูนยการแพทยบางรัก เม่ือวันท่ี 10 พฤษภาคม 2566 วาพบผูปวยยืนยัน เปนเพศชาย 

อายุ 36 ป เริ่มปวยเม่ือวันท่ี 1 พฤษภาคม 2566 ดวยอาการ ไอ ปวดเม่ือยกลามเนื้อ มีตุมน้ำท่ีทวารหนัก เทา หนา 

ตอมน้ำเหลืองโต ท่ีตำแหนง enlarge groin LN bilateral ขนาด 2-3 cm ใหประวัติวาเคยสัมผัสกับผูท่ีมีผื่นเปน

ลักษณะตุมน้ำใส ตอมาเปนหนองและตกสะเก็ด ในชวง 1 เดือนท่ีผานมา แพทยทำ Lesion swab สงตรวจดวยวิธี 

RT-PCR ทางหองปฏิบัติการโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ สภากาชาดไทย ผลตรวจ พบสารพันธุรรมของเชื้อไวรัส Mpox 

โดยผูปวยไดเขารับการรักษาประเภทผูปวยในท่ีสถาบันบำราศนราดูร เม่ือวันท่ี 11 พฤษภาคม 2566 

รายท่ี 2 รับแจงจากโรงพยาบาลศิริราช เม่ือวันท่ี 10 พฤษภาคม 2566 วาพบผูปวยยืนยัน เปนเพศชาย 

อายุ 52 ป เริ่มปวยเม่ือวันท่ี 3 พฤษภาคม 2566 ดวยอาการไข ไอ มีผื่น พบตุมท่ีบริเวณรอบๆ อวัยวะเพศ          

ใหประวัติเปน LGBTQ มี one night stand ประมาณปลายเดือนเมษายน 2566 ไมรูขอมูล และไมไดติดตอกันเลย 

ผลการตรวจทางหองปฎิบัติการ SPECIMEN จาก scrape, from Pubis พบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส Mpox 

ผูปวยเขารับการรักษาประเภทผูปวยในท่ีโรงพยาบาลศิริราช เม่ือวันท่ี 10 พฤษภาคม 2566 

รายท่ี 3 รับแจงจากโรงพยาบาลศิริราช เม่ือวันท่ี 12 พฤษภาคม 2566 วาพบผูปวยยืนยัน เปนเพศชาย 

อายุ 40 ป เริ่มปวยเม่ือวันท่ี 8 พฤษภาคม 2566 ดวยอาการไขต่ำๆ เจ็บคอ มีตุมข้ึนท่ีอวัยวะเพศ และตามรางกาย 

ใหประวัติเปน LGBTQ มีโรคประจำตัว HIV+  และในชวง 1 สัปดาหกอนมาโรงพยาบาลมีการเพศสัมพันธกับคูนอน

เดิมท่ีรูจักกันมา 1 ป (เปนนักศึกษา) คูนอนไมมีอาการ ปฏิเสธโรค Mpox แพทยสงตัวอยาง SPECIMEN swab 

,other, Lesion from genitalia ตรวจทางหองปฏิบัติการ ผลพบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส Mpox และผูปวยเขา

รับการรักษาประเภทผูปวยในท่ีโรงพยาบาลศิริราช เม่ือวันท่ี 12 พฤษภาคม 2566 

รายท่ี 4 รับแจงจากโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ  เม่ือวันท่ี 13 พฤษภาคม 2566 วาพบผูปวยยืนยัน           

เปนเพศชาย อายุ 27 ป สัญชาติอินโดนีเซีย เริ่มปวยเม่ือวันท่ี 9 พฤษภาคม 2566 ดวยอาการมีไข เจ็บคอ         

ปวดเม่ือยกลามเนื้อ มีน้ำมูก ไอ มีตุมน้ำใสท่ีแขน และเขารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลจุฬาลงกรณเม่ือวันท่ี             

สัปดาหท่ี 19 (ระหวางวันท่ี 7 – 13 พฤษภาคม 2566) 
 

โทรศพัท์ 0-2521-0943  โทรสาร 0-2521-0936 



12 พฤษภาคม 2566 ใหประวัติเสี่ยงเปน LGBTQ และสัมผัสคูนอนท่ีผื่นลักษณะตุมน้ำใสและตกสะเก็ต  แพทยสง

ตัวอยางสงตรวจทางหองปฏิบัติการท่ีโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ผลพบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส Mpox  

2. สถานการณโรคและภัยสุขภาพท่ีนาสนใจ ในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร 

2.1 สถานการณโรคไขเลือดออก กรุงเทพมหานคร 

ขอมูลจากรายงาน 506 กองควบคุมโรคติดตอ สำนักอนามัย กรุงเทพมหานคร พบผูปวยสะสมตั้งแตวันท่ี    

1 – 15 พฤษภาคม  2566 จำนวน 2,672 ราย (อัตราปวยตอประชากรแสนคน 49.38) เสียชีวิต 1 ราย          

(อัตราปวยตาย 0.03) เขตท่ีมีอัตราปวยตอประชากรแสนคน สูงสุด 3 อันดับแรก ไดแก เขตจตุจักร (2.27) รองลงมา 

คือ เขตบางเขน (2.25) และเขตบางขุนเทียน (2.18) ตามลำดับ กลุ มอายุ ท่ีพบอัตราป วยตอประชากรแสนคน                  

สู งสุ ด  3  ลำดับแรก  ได แก  กลุ มอายุ  15 - 34 ป  (20.51) รองลงมา กลุ มอายุ  5 - 14 ป  (11.83) และ                

กลุมอายุ 35 - 44 ป (6.86) ตามลำดับ 

2.2 สถานการณโรคฝดาษวานร (Mpox) กรุงเทพมหานคร 

กรุ ง เท พ ม ห าน ค ร  ข อ มู ล จ าก สถ าบั น ป อ ง กั น ค วบ คุ ม โรค เขต เมื อ ง ผู ป ว ย ยื น ยั น ส ะส ม                                                  

(1 สิงหาคม 2565 – 13 พฤษภาคม 2566) จำนวน 16 ราย ประเทศไทย ผูปวยยืนยันสะสม 26 ราย สวนใหญเปนเพศชาย 

(LGBTQ) สัญชาติไทย อายุระหวาง 20 -59 ป ท่ีมีปจจัยเสี่ยงตอการติดเชื้อ คือ การมีเพศสัมพันธแบบ Unsafe sex 

2.3 สถานการณโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กรุงเทพมหานคร 

ก รุ ง เท พ ม ห าน ค ร  ข อ มู ล จ าก ส ถ าบั น ป อ ง กั น ค ว บ คุ ม โรค เข ต เมื อ ง  ผู ป ว ย ยื น ยั น ส ะ ส ม                            

(1 ตุลาคม 2565 – 13 พฤษภาคม 2566) จำนวน 37,918 ราย และเสียชีวิตสะสม 371 ราย ขอมูลรายสัปดาห ระหวาง

วันท่ี 7 - 13 พฤษภาคม 2566 พบผูปวยรายใหมเพ่ิมข้ึน จำนวน 1,398 ราย และเสียชีวิต 25 ราย เขตท่ีพบผูปวย

ยืนยันสูงสุด 3 ลำดับแรก คือ เขตหนองแขม รองลงมา คือ เขตวัฒนา และเขตบางบอน ตามลำดับ 

3.สถานการณโรคและภัยสุขภาพท่ีสำคัญในประเทศและตางประเทศ 

3.1 สถานการณโรคฝดาษวานร  

สถานการณโรคฝดาษวานรท่ัวโลก (ขอมูลจากองคการอนามัยโลก ณ วันท่ี 13 มีนาคม 2566) พบผูติดเชื้อยืนยัน

สะสม จำนวน 86,635 ราย เสียชีวิต 112 ราย สวนประเทศไทย พบผูปวยยืนยันโรคฝดาษวานร จำนวน 26 ราย             

(ขอมูลจากกรมควบคุมโรค ณ วันท่ี 13 พฤษภาคม 2566) 

3.2 สถานการณโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

ขอมูลจากองคการอนามัยโลก ณ วันท่ี 17 พฤษภาคม 2566 พบผูปวยท่ีไดรับการยืนยัน การติดเชื้อท่ัวโลก 

สะสม จำนวน 766,440,796 ราย  เสียชีวิตรวม 6,932,591 ราย ทวีปท่ีพบผูติดเชื้อยืนยันสะสมมากท่ีสุด ไดแก 

ทวีปยุโรป รองลงมา คือ ทวีปแปซิฟกตะวันตก ทวีปอเมริกา และทวีปเอเชียตะวันออกเฉียงใต ตามลำดับ 

 ประเทศไทย ขอมูลจากกรมควบคุมโรค ณ วันท่ี 21 พฤษภาคม 2566 ขอมูลต้ังแต 1 มกราคม 2566 พบ

ผูปวยท่ีไดรับการยืนยันติดเชื้อสะสม รวม จำนวน 12,438 ราย ติดเชื้อยืนยันในสัปดาห จำนวน 2,356 ราย เฉลี่ย 

337 ราย/วัน เสียชีวิตสะสมรวม 320 ราย เสียชีวิตในสัปดาห จำนวน 22 ราย เฉลี่ย 2 ราย/วัน  

https://www.reuters.com/business/healthcare-pharmaceuticals/bird-flu-situation-worrying-who-working-with-cambodia-2023-02-24/


4. ขอเสนอแนะในการดำเนินงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 

4.1 โรคฝดาษวานร  

สำหรับประชาชน สามารถปองกันตนเองไดโดยหลีกเลี่ยงการสัมผัสแนบชิดกับผูท่ีมีอาการไข มีผื่น ตุมน้ำ  

ไมควรมีเพศสัมพันธหรือสัมผัสใกลชิดกับคนแปลกหนาหรือไมรูประวัติมากอน หม่ันลางมือบอย ๆ ไมใชของรวมกับ

ผูอ่ืน เชน ผาเช็ดตัว และหากพบวามีประวัติเสี่ยงและมีอาการสงสัย เชน มีผื่น เปนตุมนูน ตุมน้ำใส ตุมหนอง หรือ

ตกสะเก็ด ตามลำตัวหรืออวัยวะเพศ หลังจากมีไข เจ็บคอ ปวดศีรษะ ปวดกลามเนื้อ สามารถเขารับการตรวจ       

ไดท่ีโรงพยาบาล เพ่ือไดรับการวินิจฉัยและรักษาท่ีถูกตอง และปองกันการแพรระบาดสูบุคคลอ่ืน  

สำหรับโรงพยาบาล สถานพยาบาล หรือคลินิกเอกชนตาง ๆ ควรมีการเตรียมความพรอมกรณีท่ีพบผูสงสัย

ติดเชื้อหรือมีอาการ ถาเปนสถานพยาบาลในกรุงเทพมหานคร ใหปรึกษาทางสถาบันปองกันควบคุมโรคเขตเมือง 

เพ่ือพิจารณาทำการเก็บตัวอยางสงตรวจยืนยันหาเชื้อ และแนะนำใหแยกผูปวยจนกวาจะทราบผลตรวจ           

เพ่ือปองกันการแพรเชื้อตอไป 

เอกสารอางอิง 

1. รายงาน 506. สำนักอนามัย กรุงเทพมหานคร ขอมูล 12 - 18 มีนาคม 2566  

2. สถานการณผูติดเชื้อ COVID – 19 ภายในประเทศ. กรมควบคุมโรค https://ddc.moph.go.th/covid19-

dashboard/?dashboard=main  

3. WHO Coronavirus (COVID – 19) Dashboard. https://covid19.who.int/  

4. WHO Monkeypox Dashboard. https://monkeypox.who.int/  

สรุปและตรวจสอบขาวการระบาด โดย 

1. นายธนวันต   กาบภิรมย นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ   หัวหนาทีม 

2. นางณัฐมา   รองมาลี  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ  สมาชิกทีม 

3. นางขนิษฐา  ม่ันเมือง  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  สมาชิกทีม 
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