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   “ วัณโรคดื�อยา “  ภัยคุกคามสุขภาพที�เป�นป�ญหาสาธารณสุข

  

     
           สถานการณ์วัณโรคในประเทศไทยมีแนวโน้มลดลง โดยพบผู้ป�วยวัณโรครายใหม่
และกลับเป�นซํ�า จํานวน 87,759 ราย ในป� 2562 และลดลงเหลือจํานวน 29,421 ราย 
ในป� 2566 ทั�งนี�กรมควบคุมโรคมีเป�าหมายในการดําเนินงานการค้นหาผู้ป�วยวัณโรคในชุมชน
และรักษาให้หายขาดให้ได้ร้อยละ 90 แม้จํานวนผู้ป�วยวัณโรคจะลดลง แต่ข้อมูลจากรายงาน
การเฝ�าระวังเหตุการณ์ กรมควบคุมโรค สัปดาห์ที� 3 ระหว่าง วันที� 15 - 21 มกราคม 2567 
พบผู้ป�วยได้รับการวินิจฉัยว่าเป�นวัณโรคดื�อยาหลายขนานชนิดรุนแรง (Pre XDR-TB) 
โดยพบผู้ป�วยที�จังหวัดชลบุรี 1 ราย และมีผู้เสียชีวิต 1 ราย ที�จังหวัดชัยภูมิ ซึ�งขณะนี�
อยู่ระหว่างการสอบสวนโรคและติดตามผู้สัมผัสใกล้ชิดในชุมชนเพื� อเข้าสู่กระบวนการรักษา
ต่อไป วัณโรคและวัณโรคดื�อยาหลายขนานเป�นโรคติดต่อที�สําคัญและยังคงเป�นป�ญหา
สาธารณสุขของประเทศ เป�นสาเหตุสําคัญของการป�วยเรื�อรังและเสียชีวิตของประชากร 
การแพร่ระบาดของวัณโรคดื�อยาหลายขนานอาจเนื�องจากการใช้ยารักษาที�ไม่เหมาะสม ผู้ป�วย
รับประทานยาไม่สมํ�าเสมอหรือขาดยา รวมทั�งภาวะสุขภาพและโรคประจําตัวของผู้ป�วย
เช่น ผู้ป�วยสูงอายุ ผู้ป�วยที�มีภูมิคุ้มกันบกพร่อง เป�นต้น หากการดูแลรักษาผู้ป�วยกลุ่มดังกล่าว
เป�นไปอย่างไม่ถูกต้องตามแผนการรักษาและผู้ป�วยได้รับการรักษาไม่ต่อเนื�อง ส่งผลให้
ประสิทธิภาพการรักษาลดลง ระยะเวลาในการรักษาและค่าใช้จ่ายในการรักษาจะเพิ� มขึ�น
นั�นหมายถึงโอกาสการแพร่เชื�อในชุมชนจะสูงขึ�นด้วยและยังมีผลต่อเศรษฐกิจโดยรวมทั�ง
ในระดับครอบครัวและระดับประเทศ การปฏิบัติตาม “ แนวทางการสวบสวนและควบคุมวัณโรค 
ของกรมควบคุมโรค ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2566 ”  จึงเป�นสิ�งสําคัญสําหรับเจ้าหน้าที�
สาธารณสุขที�เกี�ยวข้อง รวมทั�งการให้คําแนะนํา การให้ความรู้อย่างถูกต้องแก่ผู้ป�วย
มีการตรวจคัดกรองผู้ป�วยในชุมชนต่าง ๆ อย่างต่อเนื�องตามแนวทางการสอบสวน
และควบคุมวัณโรค ฯ จึงมีความสําคัญอย่างยิ�ง ซึ�งแนวทางดังกล่าวได้ผ่านการตรวจประเมิน
และรับรองมาตรฐานผลิตภัณฑ์ เพื� อการเฝ�าระวังป�องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
กรมควบคุมโรค เป�นที�เรียบร้อยซึ�งหากปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัดจะสามารถลดจํานวนผู้ป�วย
วัณโรคและวัณโรคดื�อยาได้

22 ม.ค. 2567 สถานการณ์การระบาด
    ของโควิด 19 มีแนวโน้มพบจํานวนผู้ป�วย
    เพิ� มขึ�นตามคาดการณ์ในช่วงสัปดาห์
    ที�ผ่านมา (14 – 20 ม.ค 2567) 
    พบผู้ป�วยนอนรักษาตัวในโรงพยาบาล
    จํานวน 718 ราย เฉลี�ย 102 รายต่อวัน
    สูงขึ�นจากสัปดาห์ก่อน 93 รายต่อวัน 
    ในจํานวนนี�เป�นผู้ป�วยอาการรุนแรง
    ปอดอักเสบ 209 ราย ใส่ท่อช่วยหายใจ
    149 ราย และเสียชีวิต 11 ราย 
    โดยผู้เสียชีวิตส่วนใหญ่เป�นกลุ่มผู้สูงอายุ
    หรือมีโรคเรื�อรังที�ไม่ได้รับวัคซีน
    ถึง 6 ราย และได้รับวัคซีนเพียง 2 เข็ม
    5 ราย สอดคล้องกับข้อมูลผู้ป�วยอาการ
    รุนแรงที�ต้องใส่ท่อช่วยหายใจ เป�นผู้ที�
    ไม่ได้รับวัคซีนถึง 45 ราย ป�จจุบัน
    โควิด 19 สายพันธ์ุที�กําลังระบาดใน
    ประเทศไทยข้อมูลจากกรมวิทยาศาสตร์
    การแพทย์ เป�นสายพันธ์ุโอมิครอน 
    สายพันธ์ุย่อย JN.1 ทั�งนี�ลักษณะอาการ
    ของผู้ป�วยโควิด 19 ที�ติดเชื�อ JN.1 
    มีอาการคล้ายโรคหวัด เช่น ไข้ ไอ 
    เจ็บคอ ปวดเมื�อยตามตัว ปวดศีรษะ 
    มีนํ�ามูก ซึ�งยังไม่พบว่ามีระดับความ
    รุนแรงของโรคเพิ� มขึ�นจากสายพันธ์ุ
    โอมิครอนเดิมในป�ที�ผ่านมา แต่ประชาชน
    ไม่ควรประมาท เน้นการป�องกันตนเอง
    ด้วยการสวมหน้ากากอนามัย ขณะอยู่
    ในสถานที�ที�มีผู้คนแออัด เช่น ขนส่ง
    สาธารณะ โรงพยาบาล รวมทั�งสถาน
    ดูแลผู้สูงอายุหากมีอาการคล้ายเป�นหวัด
    ให้ตรวจ ATK หลีกเลี�ยงการใกล้ชิด
    กลุ่มเสี�ยงเมื�อตรวจพบผลบวก 2 ขีด
    ให้สวมหน้ากากอนามัยเพื� อป�องกัน
    การแพร่เชื�อและควรพบแพทย์
    เมื�อมีอาการเข้าได้กับโควิด 19
    ทั�งนี�องค์การอนามัยโลกมีคําแนะนําให้
    ผู้สูงอายุ ผู้มีโรคประจําตัว หรือผู้มีภาวะ
    ภูมิคุ้มกันบกพร่อง ยังมีความจําเป�น
    ต้องได้รับวัคซีนโควิด 19 ในระยะเวลา
    6 เดือนถึง 1 ป� ซึ�งเป�นระยะเวลาที�
    เหมาะสม เพื� อลดความเสี�ยงของ
    การป�วยหนักและเสียชีวิต

รวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล โดย
โครงการพัฒนาขีดความสามารถการทํางานร่วมกับหลายภาคส่วนเพื�อการตรวจจับและตอบสนองต่อภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขในพื�นที�ชายแดน 
สํานักงานความร่วมมืออระหว่างประเทศ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
สนับสนุนโดยศูนย์ความร่วมมือ ไทย - สหรัฐ ด้านสาธารณสุข

ประจําสัปดาห์ 18 - 24 ม.ค. 2567

รายงานโรคและภัยสุขภาพที� น่ าสนใจ 
ตามแนวชายแดน

ข้อแนะนําสําหรับเจ้าหน้าที�

เหตุการณ์อื�น ๆ
ที�สําคัญประจําสัปดาห์

  จนท. แจ้ง อสต. ประสานกับ จนท. สาธารณสุขและหน่วยงานที�เกี�ยวข้องร่วมกัน ให้ความรู้
แก่ลูกบ้าน โดยเน้นผู้ป�วยวัณโรคและสมาชิกในครอบครัวเกี�ยวกับสาเหตุที�ทําให้เกิดวัณโรค
อาการเบื�องต้น และการปฏิบัติตัวของผู้ป�วยวัณโรคไม่ให้กลายเป�นผู้ป�วยวัณโรคดื�อยา  
สําหรับเจ้าหน้าที�สาธารณสุขควรมีการค้นหาผู้ป�วยวัณโรคในชุมชนอย่างครอบคลุม
และต่อเนื�อง รวมทั�งการติดตามการรักษาผู้ป�วยวัณโรคในชุมชนโดยมุ่งเน้นการให้ผู้ป�วย
ได้รับการรักษาครบตามแผนการรักษาเพื� อป�องกันผู้ป�วยเกิดภาวะดื�อยา ควรมีการติดตาม
เยี�ยมบ้านเพื� อกระตุ้นให้ผู้ป�วยรับประทานยาโดยสมํ�าเสมอ ครบตามแผนการรักษา
และพบแพทย์ตามนัดเพื� อติดตามความก้าวหน้าของผลการรักษาอย่างเคร่งครัด ทั�งนี�เพื� อ
ป�องกันการแพร่กระจายโรคดังกล่าวสู่ชุมชน ในณะเดียวกันต้องให้ความรู้เกี�ยวกับการปฏิบัติ
ตัวที�ถูกต้องของสมาชิกที�อยู่ร่วมบ้านกับผู้ป�วย การสวมหน้ากากอนามัยยังคงมีความจําเป�น
อย่างยิ�ง โดยเฉพาะเมื�อผู้ป�วยต้องเข้าไปในชุมชน หากสมาชิกในบ้านหรือในชุมชนพบอาการ
ผิดปกติเข้าได้กับวัณโรคควรแจ้งเจ้าหน้าที�สาธารณสุขในพื� นที�ทันที
 



อ้างอิง
 https://ddc.moph.go.th/odpc12/news.php?news=32953&deptcode= 
 ข้อมูลจาก : แนวทางการสอบสวนและควบคุมวัณโรค กรมควบคุมโรค

     (ฉบับปรัปปรุง พ.ศ. 2566)
 https://www.pptvhd36.com/health/news/4721
 ขอบคุณภาพจาก : 

     https://sichon- hospital.com/index.php/welcome/activity?actid=1211


