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      ข้อมูลจากรายงานการเฝ�าระวังเหตุการณ์ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข
สัปดาห์ที� 56 ระหว่างวันที� 20 - 26 ม.ค. 2568 พบผู้ป�วยโรคไข้มาลาเรีย ซึ�งมีผลการตรวจ
ยืนยันทางห้องปฏิบัติการพบเชื�อมาลาเรียชนิดพลาสโมเดียมไวแวกซ์ จํา นวน 11 ราย โดยพบ
ผู้ป�วยที�จังหวัดจันทบุรี ชลบุรีและสุราษฏร์ธานี จํา นวน 8 , 2 และ 1 ราย ตามลํา ดับ ไม่พบ
ผู้เสียชีวิต ในจํา นวนนี�มีผู้ป�วยชาวกัมพูชา 1 ราย มีอาชีพกรีดยาง ทุกรายมีอาการ ไข้
ปวดศีรษะ หนาวสั�นตอนกลางคืน ในจํา นวนนี�มี 2 ราย ที�เดินทางไปพื� นที�อื�นระหว่างมีอาการ
ประวัติเสี�ยงส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกรรม เช่น กรีดยาง ทํา สวนและอาศัยอยูใกล้สิ�งแวดล้อม
ที�เสี�ยง เช่น อยู่ใกล้พื� นที�ป�า อยู่ใกล้แคมป�การก่อสร้างที�มีแรงงานข้ามชาติอาศัยอยู่ เป�นต้น
ขณะนี�อยู่ระหว่างการสอบสวนโรค
      โรคไข้มาลาเรียเป�นโรคติดเชื�อโปรโตซัวในกลุ่มพลาสโมเดียม สํา หรับประเทศไทย
เชื�อที�พบส่วนใหญ่คือ พลาสโมเดียมไวแวกซ์ซึ�งเป�นเชื�อชนิดที�ไม่แสดงอาการรุนแรง
แต่สามารถเป�น ๆ หาย ๆ เชื�อมาลาเรียไวแวกซ์นั�นบางส่วนหยุดพักการเจริญเติบโตชั�วคราว
ในร่างกายได้และเมื�อผ่านไประยะหนึ�งสามารถกลับมาเจริญเติบโตใหม่จึงเป�นสาเหตุของการ
เกิดอาการไข้กลับเป�นมาลาเรียซํ�า อีก การติดต่อของโรคดังกล่าวติดต่อสู่คนโดยการถูก
ยุงก้นปล่องซึ�งเป�นพาหะของโรคกัด เมื�อยุงก้นปล่องตัวเมียที�มีเชื�อมาลาเรียกัดคน
ยุงจะปล่อยเชื�อมาลาเรียจากต่อมนํ�า ลายเข้าสู่กระแสเลือด ระยะฟ�กตัวของเชื�อมาลาเรีย
ชนิดพลาสโมเดียมไวแวกซ์ประมาณ 7 – 14 วัน ระยะนี�ผู้ป�วยจะเริ�มแสดงอาการของโรค
คือ ไข้ หนาวสั�น ปวดศีรษะ ซึ�งระยะนี�มักตรวจพบเชื�อมาลาเรียในเลือดได้
      สําหรับโรคมาลาเรียนี�เป�นโรคเก่าแก่ที�เป�นป�ญหาสาธารณสุขในประทศไทยมาช้านาน
ส่วนใหญ่เกิดป�ญหาตามชายแดนเนื�องจากความผันผวนทางการเมืองของประเทศเพื� อนบ้าน
ทํา ให้บริการด้านสุขภาพถูกจํา กัด ประชาชนไม่สามารถเข้าถึงการรักษาได้ ประชาชนจํานวนมาก
ต้องอพยพไปอยู่ตามพื� นที�ป�าเขาซึ�งเป�นพื� นที�เสี�ยงต่อการเกิดโรคและมีพื� นที�ชายแดนติดต่อกับ
ประเทศไทยในหลายจังหวัด จากนั�นบางส่วนเดินทางเข้ามาทํา งานในประเทศไทยและกระจาย
อยู่ในหลายจังหวัด
      สําหรับประเทศไทยได้มีการจัดทํา แผนปฏิบัติการกํา จัดโรคไข้มาลาเรีย ระหว่าง
ป� 2564 - 2568 โดยกองโรคติดต่อนํา โดยแมลง กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข
ซึ�งมียุทธศาสตร์เร่งรัดกํา จัดการแพร่เชื�อมาลาเรียในประเทศไทย โดยการพัฒนาเทคโนโลยี
นวัตกรรม มาตรการและรูปแบบที�เหมาะสมในการกํา จัดโรคไข้มาลาเรีย สร้างความร่วมมือ
ระหว่างภาคีเครือข่ายระดับประเทศและระดับนานาชาติเพื� อขับเคลื�อนงานกํา จัดโรคไข้มาลาเรีย
และส่งเสริมให้ประชาชนมีศักยภาพในการดูแลตนเองจากโรคดังกล่าว โดยมีความคาดหวัง
ว่าแนวทางดังกล่าวจะสามารถกํา จัดโรคไข้มาลาเรียให้หมดไปจากประเทศไทยได้ในอนาคต

     เจ้าหน้าที�แจ้ง อสต. ประสานกับ จนท. สาธารณสุขและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ�น
ร่วมกันประชาสัมพันธ์เพื� อให้ความรู้แก่ลูกบ้าน เกี�ยวกับสาเหตุการเกิดโรคไข้มาลาเรีย
การสังเกตอาการเบื�องต้น วิธีป�องกันตนเองที�ถูกต้อง โดยเฉพาะผู้ที�อาศัยในพื� นที�แถบชายป�า
ทํางานในพื� นที�เสี�ยง ประกอบอาชีพเสี�ยง รวมทั�งแรงงานข้ามชาติที�เดินทาง เข้า - ออก
บริเวณชายแดนเป�นประจํา หรือเข้ามาอาศัยอยู่ในพื� นที�ประเทศไทย หน่วยงานที�เกี�ยวข้องควร
เน้นการตรวจหาเชื�อโรคไข้มาลาเรียในกลุ่มคนเหล่านี�อย่างเข้มงวด หากพบต้องรีบให้การ
รักษาทันทีและต่อเนื�อง ควรมีการติดตามประเมินผลการรักษาจนกว่าจะหายขาดจึงอนุญาต
ให้เดินทางไปในพื� นที�อื�น ๆ ได้ ทั�งนี�เพื� อป�องกันการเป�นพาหะนํา โรคไปแพร่เชื�อโรคดังกล่าว
ไปยังพื� นที�อื�นและหากในพื� นที�พบผู้ที�มีอาการเข้าได้กับโรคไข้มาลาเรีย ควรพบแพทย์ทันที
เพื� อรับการรักษาที�รวดเร็วและเจ้าหน้าที�ที�เกี�ยวข้องควรมีการติดตามการรับประทานยาของ
ผู้ป�วยให้ครบจนกว่าจะหายขาดจากโรคดังกล่าวและป�องกันการกลับมาเป�นซํ�าอีก

“ โรคไข้มาลาเรีย ” โรคระบาดที�ยังไม่หมดไปจากประเทศไทย

24 มกราคม 2568 รายงานการเกิด
เหตุการณ์เสียชีวิตเป�นกลุ่มก้อนในหมู่บ้าน
บุดฮาล รัฐชัมมูและแคชเมียร์ ประเทศ
อินเดีย โดยมีผู้เสียชีวิต 17 ราย ในจํานวน
นี�เป�นเด็ก 14 ราย สาเหตุมาจากการปน
เป�� อนสารพิษแคดเมียม อาการของผู้ป�วย
ได้แก่ มีไข้ อาเจียน ขาดนํ�า และหมดสติ  
เป�นระยะ ๆ ขณะนี�อยู่ระหว่างการสอบสวน
หาแหล่งที�มาของการปนเป�� อนสารดังกล่าว
ซึ�งอาจมีความเกี�ยวข้องกับอาหาร นํ�า หรือ
มลพิษในสิ�งแวดล้อมทางการได้ประกาศให้
พื� นที�ดังกล่าวเป�น " เขตควบคุม " ขณะนี�
ได้ส่งทีมแพทย์เข้าช่วยเหลือและแจ้งเตือน
ประชาชนให้หลีกเลี�ยงแหล่งที�สงสัยว่าอาจ
ปนเป�� อนสารแคดเมียมซึ�งจัดเป�นโลหะหนัก
ที�เป�นพิษตามมาตรฐานขององค์การอนามัย
โลกก่อให้เกิดความเสี�ยงร้ายแรงต่อสุขภาพ
โดยเฉพาะในเด็ก เหตุการณ์นี�อยู่ในระดับ     
" การเฝ�าระวัง " เนื�องจากมีความเสี�ยงใน
การแพร่กระจายและยังไม่ทราบแหล่งที�มา
ของการปนเป�� อนที�แน่ชัด

27 มกราคม 2568 หน่วยงานด้านความ
มั�นคงสุขภาพแห่งสหราชอาณาจักร
(UKHSA) ยืนยันพบผู้ป�วยแสดงอาการไข้
หวัดนกสายพันธุ์ A(H5N1) ในสหราช
อาณาจักร ในเขตเวสต์มิดแลนด์ส ติดเชื�อ
ผ่านการสัมผัสสัตว์ป�กในฟาร์มที�ติดเชื�อเป�น
เวลานาน ขณะนี�อาการดีขึ�น จากการ
สอบสวนทางระบาดวิทยาพบว่ามีการระบาด
ในฝูงสัตว์ป�กในฟาร์ม ซึ�งได้รับการยืนยัน
โดยหน่วยงานด้านสุขภาพสัตว์และพืช
(APHA) พบไข้หวัดนกในฝูงสัตว์ป�กทาง
APHA แจ้งต่อ UKHSA เพื� อเฝ�าระวัง  
ในคน มาตรการด้านสาธารณสุขดํา เนินการ
ขยายเขตป�องกันไข้หวัดนกให้ครอบคลุม  
ทั�วอังกฤษ พร้อมกํา หนดให้ผู้เลี�ยงสัตว์ป�ก
ทุกรายปฏิบัติตามมาตรการด้านชีวนิรภัย
อย่างเคร่งครัด มีการฆ่าเชื�อในพื� นที�ระบาด
ความเสี�ยงต่อประชาชนทั�วไปยังคงอยู่ใน
ระดับตํ�า และยังไม่พบหลักฐานการแพร่เชื�อ
จากคนสู่คนซึ�งทางสหราชอาณาจักร              
ได้เพิ� มวัคซีน H5 สําหรับป�องกันโรค                
ไข้หวัดนกเข้าสู่คลังสํา รองแห่งชาติ               
ข้อเสนอแนะ ควรเพิ� มความเข้มแข็ง      
ของมาตรการด้านชีวนิรภัยเพื� อลดความ
เสี�ยงจากโรคติดต่อจากสัตว์สู่คนเน้นยํ�า
ถึงความจํา เป�นของการเฝ�าระวังอย่าง    
ต่อเนื�องและขอความร่วมมือในการแจ้ง
เหตุการณ์อย่างรวดเร็วของหน่วยงานที�
เกี�ยวข้อง

ประจําสัปดาห์ 23 - 29 ม.ค. 2568

รายงานโรคและภัยสุขภาพที� น่ าสนใจ 
ตามแนวชายแดน

เหตุการณ์อื�น ๆ
ที�สําคัญประจําสัปดาห์

ข้อแนะนําสําหรับเจ้าหน้าที� 

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