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ประเภทของผู้ป่วย จ ำนวนผู้ป่วยสะสม 
จ ำนวนผู้ได้รับคัดกรอง  

 ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ (ทางอากาศ ทางบก และทางเรือ) 9,020,593 ราย 
 ผู้มาต่ออายุหนังสือเดินทางที่ส านักงานตรวจคนเข้าเมืองแจ้งวัฒนะ 657,820 ราย 

จ ำนวนกำรตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร 3,397,779 ราย 
 ผู้ป่วยท่ีมีอาการตามนิยามการเฝ้าระวังโรค 
 ผู้เดินทางที่เฝ้าระวังอาการ ณ พื้นที่กักกันแห่งรัฐ 
 การตรวจอื่น ๆ เช่น การติดตามผู้สัมผัส การส ารวจเชิงรุก ตรวจก่อนท าหัตถการ 

2,968,231 ราย 
83,814 ราย 

345,734 ราย 
ผู้ป่วยที่มีอำกำรตำมนิยำมเฝ้ำระวังโรค 2,968,231 ราย  

 คัดกรองผู้ท่ีเดินทางเข้า-ออกระหว่างประเทศ     6,155 ราย 

 เข้ารับการรกัษาที่โรงพยาบาลด้วยตนเอง 
(โรงพยาบาลเอกชน 843,749 ราย โรงพยาบาลรัฐ 2,118,239 ราย) 

2,961,988 ราย 

 อื่นๆ 88 ราย 

 

สถำนกำรณ์ทั่วโลก 

ฉบับที่ 604 วันท่ี 29 สิงหาคม 2564 เวลา 12.00 น.  

สถำนกำรณ์ในประเทศ 



   

 

ลักษณะของผู้ป่วยเสียชีวิต 
(รวม 11,143 รำย) 

ระลอก 1 ม.ค. – 
14 ธ.ค. 63 (60 รำย) 

ระลอก 15 ธ.ค. 63 – 
31 มี.ค. 64 (34 รำย) 

ระลอก 1 เม.ย. 2564 – 
ปัจจุบัน (11,049 รำย) 

อัตรำป่วยตำยตำมกลุ่มอำยุ     
 15 – 39 ปี 0.20% 0.02% 0.13% 

 40 – 59 ปี 2.10% 0.02% 1.00% 

 60 ปีขึ้นไป 6.50% 2.60% 7.48% 

 อายุต่ ากว่า 1 ปี 2 ราย    
มีโรคประจ ำตัวหรือภำวะเส่ียง 
เช่น อ้วน ต้ังครรภ์ หรือสูงอำยุ 

64% 100% 89% 

 
1. ประเด็นที่น่ำสนใจในต่ำงประเทศ ณ วันที ่29 สิงหำคม 2564 
 สหราชอาณาจักร ประกาศให้ประเทศไทยอยู่ในบัญชีสีแดง หมายถึง กลุ่มประเทศและดินแดนที่มี    

ความเสี่ยงสูงสุดในการเดินทางไปเยือน และผู้เดินทางมาจากประเทศไทยต้องกักตัวเป็นเวลา 10 วัน ในโรงแรม        
ที่รัฐจัดหาให้ โดยรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการกักตัวเอง มีผลบังคับใช้อย่างเป็นทางการตั้งแต่วันที่ 30 สิงหาคม 2564 

 สาธารณรัฐประชาชนจีน กระทรวงศึกษาธิการของจีนยกระดับมาตราการเฝ้าระวังและป้องกันการ
ระบาดของโรคโควิด 19 โดยจะไม่อนุญาตให้โรงเรียนเปิดการเรียนการสอนตามปกติ หากไม่สามารถปฏิบัติ ตาม
มาตรฐานการควบคุมโรคโควิด 19 ระดับท้องถิ่น หรือไม่มีการเตรียมความพร้อมรับมือเหตุฉุกเฉินอย่างเต็มที่                  
ควรเลื่อนก าหนดเปิดภาคการศึกษาออกไป 

 สาธารณรัฐสังคมนิยมประชาธิปไตยศรีลังกา ประกาศขยายการล็อคดาวน์ทั่ วประเทศจนถึง            
วันที่ 6 กันยายน 2564 เนื่องจากจ านวนผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโควิด 19 ที่เพ่ิมขึ้น และแรงกดดันจากบุคลากร   
ทางการแพทย์  อีกทั้งรัฐบาลศรีลังกาได้กล่าวว่าประชาชนควรละเว้นจากการเดินทางที่ไม่จ าเป็น และท างานที่บ้าน                
เพ่ือลดการแพร่ระบาดของโรค 

 
2. มำตรกำรในประเทศไทย 
 จังหวัดเชียงใหม่ ออกค าสั่งผ่อนคลายมาตรการควบคุมโรคโควิด 19 ตามศูนย์บริหารสถานการณ์         

โควิด 19 โดยให้ร้านอาหารขายนั่งกินได้ถึง 23.00 น. แต่ห้ามดื่มแอลกอฮอล์ ขณะที่ศูนย์การค้าเปิดได้ตามเวลาปกติ
โดยจ ากัดผู้ใช้บริการ ส่วนสนามกีฬา ยิม ฟิตเนส ให้เปิดไม่เกิน 21.00 น. และจ ากัดจ านวนผู้ใช้บริการ มีผลบังคับใช้
ตั้งแต่วันที่ 1 กันยายน 2564 เป็นต้นไป 

 ส านักงานการบินพลเรือน เตรียมออกประกาศว่าตั้งแต่วันที่ 1 กันยายน 2564 เป็นต้นไป จะอนุญาตให้
สายการบินท าการบินรับส่งผู้โดยสาร เข้าหรือออกพ้ืนที่ที่ก าหนดเป็นพ้ืนที่ควบคุมสูงสุดและเข้มงวดได้ ทั้งนี้ผู้โดยสาร
จะต้องปฏิบัติตามมาตรการควบคุมโรคของจังหวัดจุดหมายปลายทาง ที่ต้องการเดินทางไปอย่างเคร่งครัด นอกจากนี้
ยั งผ่อนปรนให้สายการบินมีการปรับเพ่ิมอัตราการบรรทุกผู้ โดยสารต่อเที่ ยวบินจาก 50%  เป็น  70%                  
เพ่ือลดภาระต้นทุนตั๋วโดยสาร ส่วนบริการอาหารและเครื่องดื่มบนเครื่องยังคงงดให้บริการ 

 จั งหวัดบุ รี รัมย์  ออกมาตรการป้ องกันการระบาดใหม่ของโรคติด เชื้ อ ไวรัส โคโรนา  2019                    
ให้สถานที่ราชการ สถานที่จ าหน่ายอาหารหรือเครื่องดื่ม ศูนย์อาหาร ที่มีที่นั่งคอย หรือโต๊ะนั่งรับประทาน        



   

 

เฉพาะในเขตอ าเภอเมืองบุรีรัมย์ ต้องจัดให้มีพ้ืนที่ส าหรับผู้ใช้บริการที่ฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด 19 แล้ว และพ้ืนที่
ส าหรับผู้ใช้บริการที่ยังไม่ได้ฉีดวัคซีน มีผลบังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 10 กันยายน 2564 เป็นต้นไป 

 
3. ประเมนิควำมเสี่ยงสถำนกำรณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 

จากการติดตามสถานการณ์การระบาดของไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ณ วันที่  29 สิงหาคม 2564       
ประเทศไทยมีผู้ติดเชื้อยืนยันสะสม 1,174,091 ราย โดยผู้ติดเชื้อรายใหม่ในวันนี้มีจ านวน 16,536 ราย มีผู้เสียชีวิต
เพ่ิมข้ึน 264 ราย แม้ว่าจ านวนผู้ป่วยจะเริ่มมีแนวโน้มลดลง แต่จ านวนผู้เสียชีวิตยังคงสูงอย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะผู้ที่มี
โรคประจ าตัวจะยิ่งเพ่ิมความเสี่ยงต่อการเกิดอาการที่รุนแรงจนอาจท าให้เสียชีวิต จึงควรลดความเสี่ยงโดยปฏิบัติตาม
มาตรการการป้องกันตนเองอย่างเคร่งครัดถึงแม้จะอาศัยอยู่ภายในบ้านเดียวกัน ทั้งผู้สูงอายุและบุคคลในครอบครัวที่
ยังคงเดินทางไปยังสถานที่ท างาน หรือพ้ืนที่เสี่ยงต่าง ๆ โดยการพยายามเว้นระยะห่างอย่างน้อย 1 – 2 เมตร แยก
รับประทานอาหาร ไม่นั่งร่วมวงกัน สวมใส่หน้ากากอนามัยหรือหน้ากากผ้าตลอดเวลาขณะที่มีการพูดคุยกับคนใน
ครอบครัวของตนเอง หรือขณะโดยสารยานพาหนะร่วมกัน หมั่นล้างมือทุกครั้งหลังสัมผัสสิ่งของต่าง ๆ ที่อาจมีการ
ปนเปื้อน เช่น ลูกบิดประตู ราวบันได ตู้เย็น รีโมทคอนโทรล และพยายามหลีกเลี่ยง เลี่ยงการใช้อุปกรณ์ร่วมกัน เช่น 
โทรศัพท์มือถือ คอมพิวเตอร์ แก้วน้ า จานชาม ช้อนส้อม หากผู้สูงอายุในบ้านมีอาการสงสัย เช่น ไข้ ไอ น้ ามูก เจ็บคอ 
จมูกไม่ได้กลิ่น ควรรีบปรึกษาแพทย์ เพ่ือท าการตรวจหาเชื้อไม่ควรรอจนแสดงอาการรุนแรง เช่น หายใจเร็ว หอบ
เหนื่อย เจ็บหน้าอก และแจ้งข้อมูลประวัติเสี่ยงให้บุคลากรทางการแพทย์ทราบ นอกจากนี้ควรด าเนินการจองคิวใน
การรับวัคซีนตามช่องทางต่าง ๆ ที่แต่ละจังหวัดก าหนด เนื่องจากหลังได้รับวัคซีนครบถ้วนจะมีประสิทธิภาพการ
ป้องกันอาการรุนแรงและเสียชีวิตได้ ในขณะเดียวกันหน่วยงานต่าง ๆ และจังหวัดที่ได้รับการจัดสรรวัคซีนควร
วางแผนจัดล าดับความส าคัญในการด าเนินการให้วัคซีนแก่ผู้สูงอายุ และผู้ที่มีโรคประจ าตัวให้ครอบคลุมมากท่ีสุดก่อน 
เพ่ือลดการเสียชีวิต 

 

 

ทีมตระหนักรู้สถำนกำรณ์ในภำวะฉุกเฉิน 
กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 

กรมควบคุมโรค  กระทรวงสำธำรณสุข 


