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กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

20 กรกฎาคม 2564 

หลักการและเหตุผล 

ปจจุบันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มีการแพรระบาดในประเทศไทยอยางกวางขวาง และสงผล

กระทบตออุตสาหกรรมหลายประเภท แตละกลุ มกอนจะมีความรุนแรงของการแพรเชื้อความเสี ่ยงตอ        

การเสียชีวิต ผลกระทบทางเศรษฐกิจ และการดำเนินชีวิตของประชาชนแตกตางกัน มาตรการควบคุมโรค  

โดยการตรวจคนหาและแยกกัก จึงตองมีการปรับใหเหมาะสมกับสภาพปญหาและความรุนแรงของการระบาด 

มาตรการ Bubble and seal มีการนำมาใชในหลายประเทศในลักษณะแตกตางกัน ซ่ึงประเทศไทยนำมาตรการ

ดังกลาวมาใชครั ้งแรกในการควบคุมการระบาดของโรงงานอุตสาหกรรมขนาดใหญในจังหวัดสมุทรสาคร     

และไดมีการประยุกตใชสำหรับควบคุมการระบาดในเรือนจำหลายแหง  

นายแพทยเกียรติภูมิ วงศรจิต ปลัดกระทรวงสาธารณสุขไดใหนโยบายการทำ bubble and seal 

เปนแนวคิดในการควบคุมโรค สำหรับกลุมคนที่แข็งแรง และสามารถอยูเปนกลุม หรือจัดการใหอยูในกลุมได 

ในพ้ืนท่ีจำกัด ใชการสุมตรวจเพ่ือประเมินสถานการณ ถามีความชุกติดเชื้อประมาณ 10% ข้ึนไป เอาคนท่ีบวกแลว

ออกอยู โรงพยาบาลสนาม ท่ีเหลือทำงานตอไป (ไมตองตรวจ PCR คนท่ีเหลือท้ังหมด) แตตองเฝาระวังหากพบ

คนมีอาการ ใหตรวจ PCR ถาบวกเอาออกไปรักษา คนไมมีอาการไมตรวจ พอครบ 28 วัน ใหตรวจ antibody  

คนมีภูมิขึ้น ทำงานตอไดเลย กลับบานได คนไมมีภูมิ ตรวจ PCR บวกอยู โรงพยาบาลสนาม ถาลบ กลับบาน 

Self-Quarantine ทำงานตอได ผลดีคือ โรงงานไมปด แรงงานไดเงิน ไมหนีไปแพรโรค อาการไมมี ไมตอง    

ไปโรงพยาบาล (คาใชจายรักษาประมาณ 7 หมื่นตอคน) รัฐประหยัด โรงงานไดประโยชน แรงงานไดคาจาง 

เศรษฐกิจเดินได  ถาตรวจ PCR ทุกราย รายละ 1,000 กวาบาท แยกไปอยูโรงพยาบาล ถามีผูตรวจพบบวก

จำนวนมากก็ตองปดโรงงาน แรงงานเคลื่อนยายและเกิดความยุงยากท้ังระบบ 

วัตถุประสงคของมาตรการ Bubble and seal  

 เพื่อปองกันการแพรเชื้อระหวางกลุมคนในกลุมกอนระบาด กับชุมชนรอบนอก ปองกันการเสียชีวิต 

และลดผลกระทบทางเศรษฐกิจสังคมจากการหยุดกิจการ   

นิยาม 

การบริหารจัดการควบคุมโรคในพื้นที่ควบคุมเฉพาะแบบมีสวนรวม สามารถทำกิจกรรม ทำงาน      

ในพ้ืนท่ีจำกัดของกลุม สามารถเดินทางเคลื่อนยายไดระหวางท่ีพักและสถานท่ีทำงานภายใตการควบคุมกำกับ 

รวมถึงมีการบริหารจัดการในการแยกบุคคล การตรวจทางหองปฏิบัติการ บริการดานการแพทย และสาธารณสุข 

จัดสิ่งอำนวยความสะดวกท้ังเครื่องอุปโภคบริโภค และแผนการจำหนายออก ตามแนวทางท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด 

พื้นที่เฉพาะและกลุมกอนที่แนะนำใหดำเนินมาตรการ Bubble and seal คือ สถานประกอบการ 

แคมปคนงาน หรือสถานท่ีท่ีมีคนทำกิจกรรมประจำวันรวมกันจำนวนมากหรือแออัด (500 คนขึ ้นไป)          

และพบความชุกของการติดเชื้อสูง (มากกวา 10%) มีความยากลำบากในการระบุความเสี่ยงจากการสัมผัสผู
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ติดเชื้อเปนรายบุคคล ดังนั้น มาตรการควบคุมโรคสำหรับสถานประกอบการหรือแคมปคนงาน แบงตามระดับ    

ความรุนแรงของการระบาด มีดังนี้  (ภาพท่ี 1) 

 

ภาพท่ี 1 แนวทางการจัดทำมาตรการควบคุมโรค ตามระดับความรุนแรง และพ้ืนท่ีการระบาด  

 
หากมีขอจำกัดในการตรวจดวยวิธี PCR อาจพิจารณาใช Antigen test kit โดยเฉพาะในพื้นที่ท่ี

มีการระบาดกวางขวางรุนแรง 

 

ลักษณะสถานการณการระบาดท่ีแนะนำใหดำเนินมาตรการ Bubble and seal  

1. เปนการระบาดในสถานประกอบการ เรือนจำ หรือที่พักคนงานที่มีคนทำกิจกรรมรวมกันเปนประจำ

จำนวนมาก ตั้งแต 500 คนข้ึนไป 

2. กลุมคนแรงงงานตางดาวมีจำนวนมาก สถานที่อยูอาศัยและที่พักอยูใกลกัน สามารถบริหารจัดการ

และควบคุมการเคลื่อนยายไดงาย  

3. ในสถานการณที่คนสวนมากอยูกระจัดกระจาย จะมีอุปสรรคในการทำมาตรการ bubble and seal 

คอนขางมาก แตก็ยังสามารถดำเนินมาตรการไดหากมีการเตรียมการไวดีพอ 

 

 

การจัดเตรียมแผนดำเนินการและสถานท่ีกอนทำ Bubble and Seal 

1. ประชุมหารือรวมกันระหวางผูประกอบการ ผูมีสวนไดสวนเสีย และเจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของ เพ่ือกำหนด

แผนการดำเนินงาน ขั้นตอน และรายละเอียดเกี่ยวกับการทำ Bubble and Seal จนถึงแผนการ

ปลอยตัวออก (Exit plan) 

2. จัดเตรียมโรงพยาบาลสนามเพ่ือรองรับผูติดเชื้อ  

3. จัดเตรียมสถานท่ีพักในโรงงานหรือในชุมชน โดยระบุจุดพิกัดภูมิศาสตรใหชัดเจน  
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4. จัดระบบเดินทางรับ-สงคนงาน จากท่ีพักถึงโรงงาน/สถานประกอบการ 

5. จัดเตรียมสิ่งอำนวยความสะดวกในการดำเนินชีวิตของคนงาน เชน รานขายสินคาราคาถูกในโรงงาน  

6. จัดเตรียมความพรอมดานการตรวจทางหองปฏิบัติการ RT-PCR และ Antibody test (IgG) 

การบริหารจัดการ Bubble (Bubble management) 

1. หลังการสุมเก็บน้ำลายหรือทำ nasopharyngeal swab ใหสงตรวจทางหองปฏิบัติการโดยสามารถ

ตรวจตัวอยางแบบ pool samples ผูที่ตรวจพบวาติดเชื้อใหคัดแยกเขาสู โรงพยาบาลสนาม จากนั้น

ทำการจัดกลุมคน (bubble) ตามความเสี่ยงหรือกิจกรรม  

2. ผูที่มีปจจัยเสี่ยงตอการปวยรุนแรง เชน ผูสูงอายุ ผูท่ีมีโรคเรื้อรัง ผูท่ีมีภาวะอวน หญิงตั้งครรภ ใหทำ

การตรวจ PCR ทุกคน ผูท่ีตรวจพบวาติดเชื้อใหเขารับการรักษา หากไมพบการติดเชื้อและยังไมไดรับ

วัคซีนใหฉีดวัคซีนและไมใหมีกิจกรรมขามกุลมโดยเฉพาะผูสัมผัสผูติดเชื้อ การไดรับวัคซีนจนสามารถ

ปองกัน       การปวยจะตองไดรับวัคซีนครบอยางนอย 4 สัปดาห  ในกรณีที่ไมสามารถตรวจ PCR 

อาจใช Antigen test kit 

3. ผูที่ไมมีปจจัยเสี่ยงตอการปวยรุนแรง สามารถจัดใหเปนกลุมยอยๆ (small bubble) ตามกิจกรรม 

การทำงานหรือการดำเนินชีวิต  

4. ในแตละกลุมยอย (small bubble) ใหมีผู ทำหนาที่ตรวจสอบอาการปวย หากพบผูมีอาการปวย

เขาเกณฑสงสัยติดเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 ใหเก็บตัวอยางตรวจ PCR  หรือใช Antigen test kit 

5. สุ มตรวจหาภูมิตานทานเมื ่อทำการ Bubble ไปแลว 14-21 วัน โดยแนะนำวาหากการระบาด          

มีความรุนแรงกวางขวาง (ความชุกของผูติดเชื้อสูงกวารอยละ 10 จากการสุมตรวจหรือคนหาผูติดเชื้อ) 

ใหสุมตรวจราววันที่ 14 หากการระบาดมีความรุนแรงนอย (ความชุกของผูติดเชื้อไมเกินรอยละ 10 

จากการสุมตรวจหรือคนหาผูติดเชื้อ) ใหสุมตรวจภูมิตานทานราววันท่ี 21  

• ผูท่ีมีผลตรวจภูมิตานทานเปนบวก ใหอยูใน bubble อีก 7 วัน จากนั้นสามารถใชชีวิตตามปกติ  

• ผูท่ีมีผลการตรวจภูมิคุมกันเปนลบ ใหสุมตรวจ PCR หรือ Antigen test kit เพ่ือประเมินโอกาส

ในการแพรเชื้อสูชุมชนหากหยุดมาตรการ bubble  

ระหวางนี้หากพบผูมีอาการใหทำการตรวจ PCR หรือใช Antigen test kit หากพบผลบวกโดย PCR 

ใหแยกเขาสู โรงพยาบาลสนาม หากพบผลบวกโดย Antigen test kit ใหตรวจยืนยันดวย PCR อีก

ครั้ง ระหวางนั้นใหแยกอยูคนเดียว 

6. พิจารณาหยุดมาตรการ bubble and seal (Exit plan) หากเห็นวามีโอกาสต่ำในการแพรเชื้อสูชุมชน 

ตามแนวทาง  

ภาพท่ี 2 การบริหารจัดการและการตรวจทางหองปฏิบัติการ ตามมาตรการ 



4 
 

 

 

กิจกรรมสำคัญและขอควรระวังสำหรับการทำ Bubble 

• ผูท่ีมีปจจัยเสี่ยงตอการปวยรุนแรง เชน ผูสูงอายุ ผูมีโรคเรื้อรัง หรือผูมีน้ำหนักตัวมากกวา 90 กิโลกรัม 

ไมควรเขา Bubble and seal และควรเรงรัดใหคนกลุมนี้ไดรับวัคซีนตามนโยบายรัฐบาล คนกลุมนี้

อาจใหเขาอยู ใน bubble หากไดรับการฉีดวัคซีนครบ 2 เข็ม ไปแลว 4 สัปดาห (ภูมิตานทาน         

จะทำงานไดดี ในอีก 4 สัปดาห หลังฉีดวัคซีนเข็มท่ี 2) 

• ควรดำเนินการเฝาระวังและคัดกรองผูที ่มีอาการปวยอยางเครงครัด เพื่อใหการรักษาไดทันเวลา         

ลดการปวยรุนแรงหรือเสียชีวิต 

• แนะนำใหตรวจ RT-PCR เฉพาะผูมีอาการ และผูสูงอายุท่ีเสี่ยงตอการปวยรุนแรง 

• งดรับพนักงานหรือคนงานเขามาใหม หากจำเปนใหทำการตรวจคัดกรองกอนวา ไมมีการติดเชื้อโควิด 19 

• มีผูทำหนาท่ีควบคุมการปฏิบัติตัวของพนักงานท้ังในโรงงานและท่ีพัก ไมใหผูท่ีอยูใน bubble มีกิจกรรม

รวมกับคนในชุมชน 

• การตรวจ Antibody พิจารณาจาก IgG และใช Machine based  ซึ่งมีความไวและความจำเพาะ 

ตามเกณฑ ชุดตรวจ Rapid test antibody ไมแนะนำใหใชเนื่องจากความไวความจำเพาะของชุดตรวจ

กลุมนี้ยังมีการประเมินผลการใชงานจริงจำกัด  

ปญหาท่ีมักพบ 

• ดานท่ีพักอาศัยของพนักงาน 

พนักงานมีการพักอาศัยรวมกับพนักงานของโรงงานอ่ืน ๆ หลากหลายโรงงาน และมีความแออัด 

การแกปญหา 

สุมตรวจ PCR/ATK
เพ่ือประเมินโอกาส
แพรเช้ือสูชุมชน

บุคคลที่มีผลตรวจ

RT-PCR เปนลบ

และผูที่ไมเคยตรวจ

ในสถาน

ประกอบการที่

attack rate

มากกวา 10%

Bubble
กลุมเปราะบาง

PCR/ATK

พบเช้ือ

แยกพักที่โซนเฝา
ระวังใกลชิด และให

วัคซีนทันที
ไมพบเช้ือ

แยกกักรักษารพ.สนาม

Bubble
กลุมทั่วไป

Abลบ

Abบวก

ใหวัคซีนตามลําดับ

สําคัญของการไดรับ

วัคซีนที่ คกก.โรคติดตอ

จังหวัดกําหนด

หากมีอาการ

ไมมีอาการ

PCR/ATK

ใชชีวิตปกติ 
ออกจาก bubble

*กลุมเปราะบางหมายถึง ผูที่อายุมากกวา60 ป หรือ มีโรคประจําตัว เชน เบาหวาน หัวใจและหลอดเลือด โรคไตเรื้อรัง ปอดอุดกั้นเรื้อรังหรือผูมีภาวะอวน นน. > 90 กก

กรณีมีอาการ(PUI) จะไดรับการตรวจPCR 
• กรณีพบเช้ือ แยกกักที่รพ.สนาม
• กรณีไมพบเช้ือ ใชมาตรการตามกลุมที่จําแนกไว และ ตรวจ

PCRซํ้า ในกรณีที่สงสัยวาจะมีการติดเช้ือ เชน อาการไมดีข้ึน

พบเช้ือ

ไมพบเช้ือ

แยกกักรักษารพ.สนาม

ตรวจ Abกอนปลอย 
(หลัง 14-21 วัน)

(+7 วัน)

แนวทางการควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโค โรนา 2019 โดยหลักการ Bubble & Seal สําหรับพ้ืนท่ีควบคุมเฉพาะ
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• จัดหาท่ีพักใหแกพนักงาน 

• จัดทำทะเบียนและ Mapping ท่ีพักของพนักงานเพ่ือใชสำหรับการติดตามพนักงาน  

• แตงตั้งผูควบคุมแตละหอพักท่ีมีพนักงานของโรงงาน โดยจัดทำขอมูลการลงทะเบียนเขา-ออก

จากหอพัก 

• ดานการเดินทาง 

พนักงานมีการออกนอกเสนทางระหวางท่ีพักและโรงงาน เชน ลงตลาดนัดหรือรานสะดวกซ้ือ 

การแกปญหา 

• สำหรับกลุมท่ีเดินเทากลับท่ีพัก ใหมีการตั้งแถวและมีผูควบคุมตลอดเสนทางเดิน 

• จัดหารถรับ-สงพนักงาน ระหวางท่ีพักและโรงงาน/สถานประกอบการ 

• จัดใหมีสวัสดิการรานคาภายในโรงงาน โดยมีการจัดจำหนายอาหารและวัตถุดิบในการปรุง

ประกอบอาหาร 

• มีระบบตรวจจบัหรือติดตามการเดินทางระหวางท่ีพักและโรงงาน โดยใช QR code รายงาน 

แนวทางการหยุดมาตรการ Bubble (Exit plan for Bubble and seal) 

เมื่อสถานประกอบการหรือแคมปคนงานมีการทำ Bubble and seal จนเห็นวาการแพรเชื้อใน bubble 

อยูในระดับต่ำ ใหพิจารณาปลอยตัวผูกักกันโดยมีแนวทางการตัดสินหยุดมาตรการ Bubble and seal ดังนี้ 

1. สุมตรวจ PCR หรือ Antigen test kit ในผูท่ีไมมีภูมิตานทาน แลวพบวาความชุกของผูติดเชื้อไมสูงกวา

ความชุกจากการสุมตรวจในชุมชนท่ัวไป  

2. สัดสวนของผูติดเชื ้อหรือผูมีภูมิตานทานรวมทั้งผูไดรับวัคซีนมากกวารอยละ 70 ของประชากร 

ในกลุมกอน  

3. หากพบวาจำนวนผูท่ีไมมีภูมิตานทานยังมีจำนวนมาก และสัดสวนของการตรวจพบเชื้อดวยวิธี PCR 

ในกลุ มผู ไมมีภูมิตานทานยังสูง แนะนำใหดำเนินการ Bubble ตออีก 14 วัน จากนั ้นประเมิน      

โดยการสุมตรวจภูมิตานทานและทำ PCR อีกครั้ง  

 

แบบตรวจสอบกิจกรรม และการกำกับคุณภาพการทำงาน Bubble Protocol ของสถานท่ีเฉพาะ 

• ขอมูลพ้ืนฐานของสถานท่ีเฉพาะ 
ชื่อสถานท่ี   จำนวน (คน)  
ผูประกอบการ  ผูรับผิดชอบ   
ผูตรวจสอบความ
ครบถวนกิจกรรม 

 วัน/เวลาตรวจ  

 

• กิจกรรม 
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กิจกรรม 

มี ไมมี ระบุ 
(ระบุรายละเอียดความเรยีบรอย/
การแกไขกรณไีมเรียบรอย หรือ  

อ่ืน ๆ) เร
ียบ

รอ
ย 

ไม
เร

ียบ
รอ

ย 

ก. การบริหารจัดการ     
1. การจัดทำ “ทะเบียนรายช่ือผูอยูอาศัยท้ังหมด”      
2. การจัดทำและบันทึกสถานการณติดเชื้อ “ผูอยูอาศัย”    

เชน ผูเคยตรวจแลว ผูเคยติดเชื้อ และผูรักษาหายแลว เปนตน 
    

3. การประชาสัมพันธ/แจงผูอยูอาศัยท้ังหมด ใหทราบถึง
มาตรการท่ีกำหนด (ผูรับผิดชอบ/ความถ่ีในการ
ประชาสัมพันธ) 

    

4. การกำหนดใหมีการกำกับ “กรณีมีผูอยูอาศัยเพ่ิมเติม”      
มีการปรับปรุงทะเบียนรายชื่อและแจงทางราชการทราบ 
(ไมควรรับคนงานใหม) 

    

5. จัดระบบนำสงกับโรงพยาบาล เพ่ือตรวจวินิจฉัย กรณีพบผู  
ท่ีสงสัยโรคโควิด จากการคัดกรองประจำวัน 

    

6. ชื่อและเบอรโทรผูติดตอผูประสานกับหนวยงานภาครัฐ  
ระบุชื่อ...................................... 
 

    

ข. ท่ีพัก     
1. การกำกับการเขาออก (ชองทางการเขาออก) โดยมีการตรวจ

คัดกรอง รวมท้ังการกำกับเวลาการเขาออก 
    

2. พ้ืนท่ีโดยรอบมีการจัดทำรั้วกำกับพ้ืนท่ีอยางชัดเจน (ไมมีจุด
เปราะบางท่ีใหทำใหเขา-ออก โดยปราศจากการควบคุม) 

    

3. จัดเจาหนาท่ีทำหนาท่ีคัดกรองไข และอาการของผูอยูอาศัย
ทุกวัน 

    

4. จัดระบบการอนุญาตใหออกนอกบริเวณไดบางกรณี เชน   
ไปตรวจเพ่ิมเติม หรือไปพบแพทย เปนตน ผูมีอำนาจ
อนุญาต ตองมีบัตรแสดงตน 

    

5. จัด “พ้ืนท่ีพัก (แยกจากท่ีพักปกติ)” หรือ Community 
Isolation ในกรณีพบผูปวยจำนวนมาก ซ่ึงตองเตรียมการ
เรื่อง อาหาร ของใชสวนตัว อุปกรณปองกันสวนบุคคล 
แอลกอฮอลเจล และการจัดการขยะ เปนตน 

    

6. การจัดใหมีการตรวจสุขอนามัยในพ้ืนท่ีเฉพาะ และดำเนิน
มาตรการ DMHTT โดยเครงครัด (มีผูรับผิดชอบและกำหนด
ความถ่ีในการตรวจ) 
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กิจกรรม 

มี ไมมี ระบุ 
(ระบุรายละเอียดความเรยีบรอย/
การแกไขกรณไีมเรียบรอย หรือ  

อ่ืน ๆ) เร
ียบ

รอ
ย 

ไม
เร

ียบ
รอ

ย 

7. การจัดการใหมีการทำความสะอาดและฆาเชื้ออยาง
สม่ำเสมอในพ้ืนท่ีสวนกลางหรือพ้ืนท่ีท่ีมีคนจำนวนมาก  
เชน หองอาหาร หองประชุม หรือรานคา เปนตน 

    

ค. อาหารและอ่ืน ๆ     
1. การจัดการเรื่องอาหารและน้ำใหกับ ผูอยูอาศัย     

1.1 ม้ือเชา     
1.2 ม้ือเท่ียง     
1.3 ม้ือเย็น     

2. การจัดหารานขายอาหารและสินคาท่ีจำเปนใหกับผูอยูอาศัย     
3. การจัดการขยะท่ีถูกสุขอนามัย 
 

    

ง. การเดินทาง     
1. กรณีมีการเดินทางระหวางพ้ืนท่ีเฉพาะ เชน บานพัก       

กับโรงงาน สามารถใชการเดินเทาผานชุมชนโดยจัดใหเดิน
เปนกลุมกลุมละประมาณ 20 คน และจะตองมีผูควบคุมดูแล 
ไมใหมีการแวะระหวางทาง และปฏิบัติตามมาตรการเวน
ระยะหาง และสวมหนากากอนามัยตลอดเวลา 

    

2. กรณีเดินทางโดยรถรับ-สง       
2.1 หามเดินทางโดยรถขนสงสาธารณะเด็ดขาด     
2.2 จัดรถรับ-สง ผูอยูอาศัย ไมใหแวะระหวางทาง ใหมี    

ผูควบคุมดูแลในรถแตละคัน และกำหนดจุดข้ึน-ลงรถ 
ตลอดจนเวลานัดหมายข้ึนรถท่ีเปนระบบทุกวัน 

    

2.3 กรณีใชรถสวนตัวเดินทางจะตองไมแวะระหวางทาง     
จ. พ้ืนท่ีเฉพาะท่ีเปนท่ีทำงาน เชน สถานท่ีกอสราง     
1. จัดระบบหามคนออกนอกสถานท่ีในระหวางทำงาน     
2. จัดระบบหามผูไมเก่ียวของกับการทำงาน เชน พอคาเขามา

ภายในสถานท่ีเด็ดขาด  
    

3. การจัดการเรื่องอาหารและน้ำ ในระหวางการทำงาน     
3.1 อาหาร: แหลงท่ีมา กินเฉพาะคนในครอบครัว เหลื่อมเวลา     
3.2 น้ำ: ใชเทาเหยียบ แกวสวนตัว     
 
 
 


