
114 ปีที่ 6 ฉบับที่ 1 ม.ค.-เม.ย. 2553

ยุทธศาสตรและมาตรการการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคชิคุนกุนยา 
และบทเรียนการปองกันควบคุมโรคชิคนุกุนยาในภาคใต 

 
ปจฉิมา  บัวยอม  วท.ม.     Patchaima Buayom M.Sc.  
สุวิช  ธรรมปาโล  พ.บ., PhD.     Suwich  Thammapalo M.D. PhD. 
ปฐมพร  พริกชู  วท.ม.    Pathomporn Prikchoo M.Sc. 
สํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 12 จังหวัดสงขลา*The Office of Prevention and Control 12 Songkhla  
 

โรคไขปวดขอยุงลาย เปนโรคติดตออุบัติใหม อุบัติซ้ํา ที่ไมพบรายงานในประเทศไทยมาประมาณ 10 ป เกิด
จากเช้ือไวรัสชิคุนกุนยา มยีุงลายบานและยุงลายสวน เปนพาหะนําโรค ผูปวยที่ไดรับเช้ือ จะมีไขสูง มีผื่นแดงตามรางกาย 
และมีอาการขออักเสบ ปวดขอ อาการปวดขอ อาจพบนานเปนเดือนหรือเปนป โดยภาคใตพบมีรายงานการระบาดใน
ภาคใตตอนลาง ครั้งแรกเดือนกันยายน 2551 และแพรกระจายไปในจังหวัดนราธิวาส ตอมาการระบาดขยายวงกวางมายัง
จังหวัดภาคใตตอนลาง และภาคใตตอนบน 
แผนท่ีแสดงการกระจายของโรคไขปวดขอยุงลาย พื้นท่ีภาคใต พ.ศ. 2551 – พ.ศ. 2552 
หมายเหตุ : 1 จุดเทากับผูปวย 1 ราย  

ภาพท่ี 1 เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2551   ภาพท่ี 2 เดือนกันยายน พ.ศ. 2551 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

 
 ภาพที่ 3 เดือนตุลาคม พ.ศ. 2551   ภาพที่ 4 เดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2551 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส
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 ภาพที่ 5 เดือนธันวาคม พ.ศ. 2551   ภาพที่ 6 เดือนมกราคม พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

 
 ภาพที่ 7 เดือนกุมภาพันธ พ.ศ. 2552   ภาพที่ 8 เดือนมีนาคม พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

 
ภาพที่ 9 เดือนเมษายน พ.ศ. 2552   ภาพที่ 10 เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส
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116 ปีที่ 6 ฉบับที่ 1 ม.ค.-เม.ย. 2553

ภาพที่ 11 เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2552   ภาพที่ 12 เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

 
 

ภาพที่ 13 เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2552   ภาพที่ 14 เดือนกันยายน พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส

 
ภาพที่ 15 เดือนตุลาคม พ.ศ. 2552 

นครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราชนครศรีธรรมราช
กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่กระบี่

พังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงาพังงา

ภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ตภูเก็ต

สุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานีสุราษฎร์ธานี

ระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนองระนอง
ชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพรชุมพร

สงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสงขลาสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตูล

ตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรังตรัง พัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุงพัทลุง

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา นราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาสนราธิวาส
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โรคนี้พบไดมากในวัยทํางาน โดยเฉพาะกลุม
อาชีพเกษตรกร  ชาวสวน  อาชีพรับจางและนักเรียน 
กระทรวงสาธารณสุข จึงไดจัดต้ังศูนยปฏิบัติการควบคุม
โรคไขปวดขอยุงลายภาคใตขึ้น ณ จังหวัดตรัง เมื่อเดือน
มิถุนายน 2552 เพื่อดําเนินการควบคุมและแกปญหาการ
ระบาดของโรคไขปวดขอยุงลายในพื้นที่ 14 จังหวัดให
สงบภายใต  90  วัน  ภายใตแนวทางการปฏิบั ติการ 
“ยุทธการ 3 วัน 3 สัปดาห 3 เดือน ใตรวมใจขจัดภัยไขปวด
ขอยุงลาย” ปจจัยที่สงผลถึงความสําเร็จในการควบคุมโรค
ไขปวดขอยุงลาย คือความรวมมือของ อาสาสมัครสาธารณสุข 
ในการคนหาผูปวยและใหคําแนะนําพรอมยาทาปองกัน 
กันยุงกัดเพ่ือลดการแพรเช้ือและใชขอมูลน้ีนํามาสูการ
ควบคุมโรคที่รวดเร็ว โดยการเรงรัดกําจัดแหลงเพาะพันธ
ยุง และกําจัดยุงตัวแกภายใน 3 สัปดาห คณะผูเขียนจึงสรุป
ยุทธศาสตรและมาตรการการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคและ
บทเรียนการปองกันควบคุมโรคชิคุนกุนยาในภาคใตขึ้น ดังน้ี 
ยุทธศาสตรการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคชิคุนกุนยา 
 
ยุทธศาสตรท่ี 1 การเตรียมพรอมรับและระบบสั่งการ 

1. มีทีมขาวกรองและเตือนภัย ใหขอมูลขาวสาร
แกผูที่เก่ียวของ 

2. มีการซอมแผนลวงหนา 
3. กําหนด line of commander & response system 
4. กําหนดบทบาทหนาที่ของอาสาสมัครสาธารณสุข

และเจาหนาที่สาธารณสุขทุกระดับ 
5. เตรียมพรอมการสนับสนุนและระดมทรัพยากร

จากทั้งในและนอกกระทรวงสาธารณสุขอบรม 
6. ใหความรูแกบุคลากรทางการแพทยรวมถึง

อาสาสมัครสาธารณสุข 
7.  Zone alert ทุกจังหวัดรวมกันกําหนด

ยุทธศาสตร 

8. ต้ังศูนยปฏิบัติการทุกระดับ ในระดับอําเภอต้ัง
ทันทีแมวามีผูปวยเพียง 1ราย 

ยุทธศาสตรท่ี 2 การเฝาระวังการเกิดผูปวยรายแรก 
2.1 ใหมีการเฝาระวังระดับหมูบาน โดยอาสาสมัคร

สาธารณสุขและชุมชนมีสวนรวม ใหมีการรายงานภายใน 
24 ช่ัวโมง เมื่อ 

2.1.1 มีกลุมเสี่ยง ไดแก กลุมที่ เดินทางมาจาก
พื้นที่ระบาด กลุมที่เดินทางกลับมาจากพื้นที่ระบาด และ ผู
มีประวัติไปเย่ียมผูปวย1 ดังนั้นใหเฝาระวังการเกิดอาการ
อยางใกลชิด  

2.1.2 มีผูปวยที่มีอาการไข ออกผื่น และปวดขอ
หรอืมีผูปวยที่มีอาการคลายกันในพ้ืนที่ใกลเคียง มากกวา 2 คน 

2.2 ใหมีเครือขายการเฝาระวัง ทั้งสถานบริการของ
รัฐและเอกชน เชน รานขายยา คลินิกเอกชน เปนตน มีการ
สงรายงานภายใน 24 ช่ัวโมง 
ยุทธศาสตรท่ี 3 การปองกันไมใหผูปวยแพรโรคและเกิด
ผูปวยรายใหม 

3.1 คนหาผูปวยใหครอบคลุมมากที่สุด และไมใหถูก
ยุงกัดในระยะ 5 วันแรก หลังจากมีอาการ 2 
3.2 ใหความรูเก่ียวกับสาเหตุการเกิดโรค การติดตอ 

อาการ และการปองกันควบคุมโรค แกสมาชิกในบาน และ
แนะนําใหใชหรือแจกยาทากันยุงแกสมาชิกในครอบครัว
ของผูปวยดวย 

3.3 อาสาสมัครสาธารณสุขรวมกับเจาของบาน
ปรับปรุงสิ่งแวดลอม ทําลายแหลงเพาะพันธุยุงในบานและ
บริเวณบาน  

3.4 ใหบานผูปวยกําจัดยุงลายในบานโดยเฉพาะบริเวณ
หองนอน หองนั่งเลน หรือหองที่หนาตางติดกับบริเวณ
ตนไมรมครึ้ม  โดยใชผงซักฟอกหรือสารซักล าง  1 
สวนผสมน้ํา 4 สวนผสมใสในกระบอกฉีดนํ้า3 ฉีดใน
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บริ เวณมุมอับมืด  เ พ่ือฆายุงที่มี เ ช้ือกอนการพนของ
เจาหนาที่  
ยุทธศาสตรท่ี 4 การสอบสวนโรคและควบคุมโรคที่
รวดเร็วและ มีคุณภาพ 

4.1 มีทีม SRRT ที่ตอบสนองการเกิดโรคอยางรวดเร็ว
ทันเหตุการณ และมีความสามารถในการสอบสวนโรค
และจํากัดขอบเขตการระบาดของโรคได  

4.2 การควบคุมยุงพาหะที่มีเช้ือไวรัส เนนการทําลาย
ในบานและบริเวณบานรัศมี 10 เมตร4 รวมกับการทําลาย
แหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลาย5 ถาสํารวจแลวมีผูปวยเกิดขึ้น
หลายรายกระจายในหมูบานใหดําเนินการทั้งหมูบาน การ
พนสารเคมีจะตองพนอยางนอย 2 ครั้ง หางกันประมาณ 7 วัน5 
 4.3 ประเมินผลทางระบาดวิทยา ใชการปกหมุดเพ่ือดูการ
กระจายของโรคในระดับหมูบาน และใชแผนที่ทางระบาด
วิทยา แสดงการเปลี่ยนแปลงของโรคโดยใชสี ซึ่งควรใช
ในระดับหมูบาน ตําบล จึงจะมีความไวตอการประเมิน
สถานการณ  
ยุทธศาสตรท่ี 5 การประชาสัมพันธ 
 5.1 ดําเนินการประชาสัมพันธวงกวาง ผานสื่อตางๆ ที่
เหมาะสมกับกลุมเปาหมายและบริบทของพื้นที่ 
 5.2 เนนประชาสัมพันธเพื่อใหเครือขายรับทราบขอปฏิบัติ 
มีกําลังใจ มีกระแสตื่นตัวอยากรวมมือ 
 5.3 ไม ใหผู คนตระหนก  แตสร า งความมั่ นใจว ามี
กระบวนการจัดการปญหาอยางเขมแข็ง  
ยุทธศาสตรท่ี 6 สรางเครือขายภาคีมีสวนรวม 
 6.1 สรางการมีสวนรวมของทุกภาคสวน  
 6.2 องคกรปกครองสวนทองถิ่น สรางสิ่งแวดลอมที่ไม
เอื้อตอการเกิดโรค เชน รณรงค Big Cleaning Day รวมถึง 
การใชมาตรการทางกฎหมาย ควบคุมพาหะยุงลายตอเนื่อง 
2.มาตรการปองกันและควบคุมโรค  
2.1 มาตรการปองกันโรค 

1.  ใหสุขศึกษา เ ก่ียวกับการกําจัดหรือ
ทําลายแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลาย การปองกันตนเอง
ไมใหถูกยุงลายกัด ตองนอนในมุงหรือหองที่กรุดวยมุง
ลวดแมเปนเวลากลางวัน จุดยากันยุง ทายากันยุง หรือสวม
ใสเสื้อผาแขนยาว ขายาว เปนตน  

2.  สํารวจแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลายใน
ชุมชน เพ่ือประเมินความเสี่ยงตอการเกิดโรค และกระตุน
ใหประชาชนทําการควบคุมแหลงเพาะพันธุเหลานั้นอยา
ตอเนื่อง 

3. หลีกเลี่ยงการเขาพ้ืนที่โรคกําลังระบาด
รวมทั้งผูที่อยูในพ้ืนที่ระบาดไมควรเดินทางไปพื้นที่อื่นๆ 
และตองควบคุมแหลงเพาะพันธุและยุงพาหะในบริเวณที่
พักผูโดยสารในสถานีขนสงและสถานีรถไฟ เปนตน 

4. การปองกันการติดเช้ือถายทอดจากแมสู
ลูก และการติดเช้ือในเด็กออน6, 7 มีคําแนะนําสําหรับ
มารดาและทารก ดังน้ี 

 4.1 หญิงมีครรภระยะใกลคลอด (10 วันกอนคลอด) 
ตองดูแลเปนพิเศษไมใหยุงกัด หากปวยเปนไขปวดขอ
ยุงลาย จะตองระวังไมใหมีไขสูง  

 4.2 ทารกที่คลอดจากแมที่ปวยเปนโรคไขปวดขอ
ยุงลายในระยะใกลคลอด ตองเฝาดูอาการในโรงพยาบาล
อยางใกลชิดอยางนอย 7 วัน  

 4.3 ในขณะปวยเปนโรคไขปวดขอยุงลาย มารดา
สามารถใหนมบุตรได ยกเวนถามารดาออนเพลียมากจน
ไมสามารถใหนมได ก็ควรบีบนมมารดาใสในขวดใหลูก
ดูดจากขวดจนกวามารดาจะแข็งแรง  
 4.4 ทารกที่อายุนอยกวา 6 เดือน ตองปองกันไมใหถูกยุง
กัด เน่ืองจากหากปวยเปนโรคไขปวดขอยุงลายแลว อาจมี
อาการรุนแรงได 
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หมายเหตุ การผาตัดคลอดแบบฉุกเฉิน ไมมีความ
แตกตางกับการคลอดปกติ ในเรื่องการลดการติดเช้ือจาก
มารดาสูทารก 

 5.ยังไมมี วัคซีนฉีดปองกันโรค  ขณะนี้มีทดลอง
วัคซีนชนิดตัวเปนอยูในระยะที่ 2 18  

2.2 มาตรการเตรียมการรับการระบาด  
1. จัดอบรมใหความรูเรื่องโรค การควบคุมปองกัน

ใหแกบุคลากรสาธารณสุขใหถึงสถานีอนามัย
และอาสาสมัครสาธารณสุข  

2. จัดระบบการเฝาระวังในระดับหมูบานและสราง
เครือขายกับรานขายยาและคลินิกแพทยเพื่อ
รายงาน 

3. เตรียมพรอมการจัดหายาทากันยุง ทรายกําจัด
ลูกนํ้าและสารเคมีรวมทั้งเตรียมความพรอมใช
ของเครื่องพนและควรจัดทําทะเบียนเครื่องพน
ในระดับอําเภอ และจังหวัด 

4. จัดอบรมการใชเครื่องพนที่ถูกวิธีแกอาสาสมัคร
สาธารณสุขและเจาหนาที่อนามัย 

5. จัดใหมีทีมชางซอมใหคําปรึกษาและใหการ
บริการซอมดวนในภาวะระบาด 

2.3 มาตรการเม่ือเกิดการระบาด 
1. การจัดต้ังศูนยปฏิบัติการ (war room) แมพบ

ผูปวยเพียงรายเดียว 
2. วางแผนการควบคุมโรค โดยจัดแบงกําลังใหคล

อบคลุมทุกพ้ืนที่ 
 2.1 สอบสวนโรคโดยเฉพาะรายเริ่มแรกของ
หมูบาน 
 2.2 การสํารวจผูปวยรายใหมในพ้ืนที่ 
 2.3 การสํารวจและทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลาย 
 2.4 การใหความรูแกประชาชนเร่ืองโรคและการ
ปองกัน เนนการปองกันยุงกัด โดยใสเสื้อปองกัน 

และยาทากันยุง โดยเฉพาะกับการทายากันใหผูปวย
อยางนอย 5 วัน 

 2.5 การพนทําลายยุงตัวเต็มวัย โดยใชเครื่องพน
ที่ไดมาตรฐาน และมีเทคนิคการพนถูกตอง  

3. นําขอมูลที่ไดมาทํา  แผนที่ปกหมุดในระดับ
หมูบาน และทําแผนที่ระบาดวิทยาโดยใชสี เพ่ือ
การ วางแผนควบคุมโรคในระดับสถานีอนามัย 
และศูนยปฏิบัติการระดับอําเภอ  

4. ตองมีการวางแผนและประเมินผล ในพื้นที่ที่ยังมี
ผู ป วยรายใหม (มีอาการหลั งจากรายแรก
ประมาณ 1 สัปดาห)เกิดขึ้นหลังจากควบคุมโรค
แลว การควบคุมระบาดจะตองทําจนใหโรค
สงบ คือไมมีผูปวยรายใหมภายใน 2 สัปดาห 

5. หากมีผูปวยมากกวา 10 ราย/หมูบาน ใหมีการทํา
ประชาคมกับชุมชน โดยเนนประชาสัมพันธให
ปองกันตนเองและการทําลายแหลงเพาะพันธุยุง
ทั้งในบาน รอบบานและในสวน ทําBig Cleaning 
Day ทั้งชุมชนสัปดาหละครั้ง พื้นที่ระบาดมาก 
อาจเพิ่มเปน 2 ครั้งตอสัปดาห 

6. หากมีผูปวยมากกวา 20 ราย/หมูบาน ใหมีการ
ออกหนวยเคลื่อนที่เพ่ือการเยียวยารักษาผูปวย
ในพ้ืนที่การประเมินความเครียด รวมถึงการให
ความรูในการปองกันตนเองและการมีสวนรวม
ของชมุชน การแจกยาทากันยุงแกผูปวย เปนตน  

7. การประชาสัมพันธเรื่องโรคและการปองกัน 
โดยผานสื่อตาง ๆ ต้ังแต เสียงตามสายในชุมชน 
ผานผู นําชุมชน  ผู นําศาสนา  โรงเรียน  การ
ประชุมตาง ๆในชุมชน วิทยุชุมชน โทรทัศน 
สื่อแผนพับตามสถานบริการสาธารณสุข โปส
เตอรประชาสัมพันธ 
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8. หากมีผูปวยมารับบริการที่โรงพยาบาลหรือ
สถานีอนามัยเกิน 10 คนตอวัน ควรแยกการ
ใหบริการ จัดเปนชิคุนกุนยาคลินิก ใหบริการ
แบบone stop service เพ่ืออํานวยความสะดวก 
รวดเร็ว แกผูปวย 

2.4 มาตรการหลังการระบาด 
1. ควรกระตุนใหมีการเฝาระวังผูปวยรายใหม

ตอไป 
2. การทําลายแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลายจะ

ทําอยางตอเนื่อง 
3. ติดตามดูแลรักษาผูปวยที่มีอาการปวดขอ

เรื้อรัง เยียวยา ลดความเครียด 
4. ประเมินผล ทบทวน จัดการถอดบทเรียน 

จัดการความรู เพ่ือสรางองคความรูและ
พัฒนางาน  

 บทเรียนการปองกันควบคุมโรคชิคุนกุนยาในภาคใต 
บทเรียนท่ี 1 จุดออนที่ควรปรับปรุง 

1. เจาหนาที่ในระดับสถานีอนามัยและ 
อาสาสมัครสาธารณสุขไมมีความรูโรคใหม เน่ืองจากโรค
ชิคุนกุนยาไมไดมีการระบาดเกิดขึ้นในประเทศไทยมา
นานกวา13 ป เจาหนาที่สถานีอนามัยและอาสาสมัคร
สาธารณสุขไมทราบถึงอาการของโรค การเกิดผูปวยราย
เริ่มแรกในแตละหมูบานยังไมมีความกลาที่จะรายงาน ตอง
รอการยืนยัน 

2. การรายงานผูปวยที่มารับบริการท่ีสถาน
บริการของรัฐ ไมสามารถที่จะไวพอที่จะควบคุมโรคได
อยางทันการณ จากการสอบสวนโรคพบวา เมื่อมีการแจง
วามีผูปวยจํานวน 1 ราย เมื่อคนหาในหมูบาน จะพบผูปวย
รายอื่นประมาณ 5-6 ราย เนื่องจากผูปวยสวนใหญไปซื้อยา
ที่รานขายยาและคลินิคแพทย มีเพียงรอยละ 36.1 มารักษา
ที่สถานีอนามัย 8 

3. การประชาสัมพันธ ในวงจํากัด ไมเขาถึง
ประชาชน ในระยะแรกการกระจายของโรคอยูในพ้ืนที่ 3 
จังหวัดภาคใต  การประชาสัมพันธ  ทําเฉพาะเปนสื่อ
ทองถิ่น วิทยุชุมชน โปสเตอร แผนปลิว แตแจกจายไดไม
ทั่วถึง พบวาประชาชนไดรับขอมูลจากโปสเตอรหรือแผน
พับเพียงรอยละ14.7เทาน้ัน และทางวิทยุชุมชนมีนอยมาก 
แตสวนใหญไดรับจากสื่อบุคคล อันดับแรก คือ เจาหนาที่
สถานีอนามัย รองลงมาคือ อาสาสมัครสาธารณสุข และ
อันดับที่สามคือ เพื่อนบาน8 

4. การส่ือสารความเสี่ยงโดยเฉพาะการปฏิบัติตน
เพ่ือปองกันโรคหรือไมใหแพรโรคยังไมเขาถึงประชาชน 
เน้ือหาท่ีประชาชนไดรับสวนใหญเปนอาการของโรคและ
การรักษา แตการปองกันโรคยังไมชัดเจน โดยเฉพาะการ
ติดเช้ือประชาชน รอยละ60 คิดวาเกิดจากยุงกัด ในสวน
ยางพารา แตสวนใหญยังมีพฤติกรรมเหมือนเดิมไมมีการ
ปองกันยุงกัด 9 

5. การบริการของรัฐ ไมเขาถึงชุมชน เน่ืองจาก
การระบาดในหมูบานเกิดขึ้นอยางรวดเร็ว บางสถานี
อนามัยมีผูปวยจํานวนมากมารับบริการ ทําใหเจาหนาที่
สถานีอนามัยที่มีจํานวนจํากัดประมาณ 3-4 คน ตอง
ใหบริการที่สถานีอนามัย  และไมสามารถออกหนวย
บริการเชิงรุกเขาถึงในหมูบานได  

6. ปญหา เชิงเทคนิคในการใชเครื่องพนและ
สารเคมี 

6.1 การพนสารเคมียังไมถูกตองตามหลัก
วิชาการ เน่ืองจากมีการระบาด มีความจําเปนตองระดม
ทรัพยากรจากหลายทองที่  เจ าหน าที่สถานีอนามัย 
อาสาสมัครสาธารณสุขตองพนเองหรือจางคนงานในพื้นที่ 
ประเด็นที่มักเปนปญหา คือ การใชและผสมสารเคมีไม
ถูกตอง พนไมตรงกับเวลาหากินของยุง พนจากนอกบาน
กอนเขาในบาน เปนตน 
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 6.2 การพนในบริเวณรอบบาน พบวา การใช
เครื่องพนแบบULV จะสามารถลดลงอัตราความหนาแนน
ของยุงไดดีกวาการพนแบบหมอกควัน 5 อยางไรก็ตาม การ
พนทําลายยุงควรเนนยุงลายที่มีเช้ือในบานและบริเวณบาน
เทาน้ัน และเน่ืองจากยุงลายสวนบินไกลกวายุงลายบานถึง 
5 เทา และมีที่เกาะพักบริเวณตนไมรมคลึ้ม10 การพน
สารเคมีใหครอบคลุมทั้งหมดทําไดยากและไมมีความ
จําเปน 

 6.3 ในหลายพ้ืนท่ี ไมมีการประเมินผลการพน
สารเคมี  หากในพื้นที่ใดพนสารเคมีแลว  อัตราความ
หนาแนนของยุงไมลดลง หรือประชาชนบอกวายังมียุง
มากเหมือนเดิม หรือยังเกิดมีผูปวยรายใหมเกิดขึ้น ควร
ทบทวนเทคนิคการพน ควบคุมกํากับการพนใหถูกตอง
ตามหลักวิชาการ และทดสอบBioassay test เพ่ือดูการดื้อ
สารเคมีของยุงพาหะ เปนตน 

 6.4 การควบคุมยุงพาหะโดยการพนสารเคมี
อยางเดียวไมสามารถควบคุมความหนาแนนของยุงลายได
นาน จากการการศึกษาเปรียบเทียบการพนดวยเครื่องพน
ชนิดตางๆในเขตเทศบาลนครสงขลา โดยวิรัช วงศหิรัญ
รัชตและคณะ พบวาหลังจากการพนแบบหมอกควันและ
การพนแบบU LV โดยไมไดกําจัดลูกนํ้ายุงลาย ความ
หนาแนนของยุงลายจะกลับมาเทาเดิมในเวลา 1 สัปดาห
และ2 สัปดาห ตามลําดับ 5 

7. แหลงเพาะพันธุยุงลายในบริเวณบานยังพบ
มาก จากการสํารวจแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลายในพื้นที่
ระบาดของชิคุนกุนยาโดยวิรัช วงศหิรัญรัชตและคณะ 
พบวา ในเขตเทศบาล สํารวจบานที่มีผูปวยชิคุนกุนยา 
จํานวน 26 หลัง House index เทากับ73.07 CI ในบาน = 25 
CI นอกบาน = 47.25 ภาชนะท่ีพบลูกนํ้าสวนใหญเปนถัง
ซีเมนตในหองนํ้า ยางรถยนต เศษพลาสติก เปนตน ในเขต
ชนบทสํารวจบานที่มีผูปวยชิคุนกุนยา จํานวน 12 หลัง 

House index เทากับ75 CI ในบาน = 10 CI นอกบาน = 
32.69 ภาชนะที่พบลูกนํ้าสวนใหญ เปนตุมนํ้าใช  ยาง
รถยนต เศษกะลามะพราว เศษพลาสติก เปนตน สํารวจใน
สวนยางจํานวน 12 แปลง จํานวนตนยาง 1200 ตน พบวา 
CI =30.43 ภาชนะท่ีพบลูกน้ําสวนใหญเปนเศษ
กะลามะพราว เศษจอกยาง เปนตน ความหนาแนนของ
ภาชนะที่พบลูกนํ้าตอพื้นที่ในบริเวณบานมากกวา ในสวน
ยางพาราถึง 6 เทา สรุปวาแหลงเพาะพันธุสวนใหญอยูที่
บริเวณบาน11 และนอกจากนี้ ไดทดลองวางกระถางดินเผา
เปนแหลงเพาะพันธุจําลองในระยะ 5, 10, 15 เมตร หาง
จากบาน และในสวนยางพารา พบวา ในกระถางดินเผาที่
อยูระยะ 5 และ10 เมตรหางจากบานพบไขของยุงลายสวน
มากที่สุด4 สอดคลองกับชีวนิสัยของยุงที่มักจะวางไขใกล
กับบริเวณที่ดูดเลือด12 ทั้งน้ีเพ่ือยืนยันวาแหลงเพาะพันธุ
ยุงลายสวนสวนใหญอยูที่บริเวณบาน 

8. การเตรียมพรอมในการปองกันควบคุมโรคไม
ทันการณ 

8.1 เครื่องพนเคมีจํานวนไมเพียงพอและไม
พรอมใช ควรมีการสํารวจความพรอมของเครื่องพน เคมี 
และมีทะเบียนเครื่องพนของระดับอําเภอเพ่ือทราบจํานวน
เครื่องพนที่ใชการไดในอําเภอนั้น 

8.2 สารเคมี ทรายกําจัดลูกนํ้า ยาทากันยุงไม
เพียงพอ 

8.3 จัดต้ังศูนยปฏิบัติการระดับอําเภอชา 
8.4 ไมมีแนวทางดําเนินงานในแตละระดับ 
8.5 ใหแตละสถานีอนามัยดําเนินการแบบ

แยกกันทํางาน ไมมีการระดมทรัพยากรจากสถานี อนามัย
ที่ยังไมระบาดมาชวย 

8.6ไมมีการระดมทรัพยากรทั้ งในและนอก
กระทรวงสาธารณสุขมาชวยกัน 
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9. ระวังการระบาดหลังเทศกาลหรือวันหยุดยาว 
เน่ืองจากในชวงเทศกาล ประชาชนมีการเดินทางกลับ
ภูมิลําเนาที่อยูในพ้ืนที่ที่กําลังมีโรคระบาดและจากพ้ืนที่
ระบาดไปยังพื้นที่อื่นๆ ซึ่งหากในพ้ืนที่ใหมมีความพรอม
ของยุงพาหะก็จะมีการระบาดขึ้นใหมไดทันที  จาก
การศึกษาทางหองปฏิบัติการพบวา เมื่อยุงลายดูดเลือด
ผูปวยที่มีเช้ือไวรัสชิคุนกุนยา ชนิด E 226V ที่ระบาดใน
ครั้งน้ี เพียง 2 วันเทาน้ันสามารถแพรเช้ือไดแลว 13  และ
นอกจากน้ีเจาหนาที่สาธารณสุขก็หยุดงานและไมมีการ
วางแผนในชวงวันหยุดยาวหรือเทศกาล 
บทเรียนท่ี 2 จุดแข็งท่ีควรสงเสริม 

1. การคนหาผูปวยในหมูบานโดยใหความรูแก
อาสาสมัครสาธารณสุขเก่ียวกับอาการของโรคชิคุนกุนยา 
โดย ใชอาการหลัก คือ ไข ปวดขอ และออกผื่น จากการ
สอบสวนของ สํานักระบาดวิทยาในจังหวัดนราธิวาส 
พบวา อาการไขรวมกับปวดขอ มีความไว 76.5% และมี
ความจําเพาะ 88.1% 14  และใหสังเกตวาผูปวยมักเกิดขึ้น
มากวา 2 รายในบานเดียวกันหรือบานขางเคียง เน่ืองจาก
ยุงลายมีนิสัยการดูดเลือดหลายครั้งในหนึ่งมื้อ(Multiple 
feeding )15 การรายงานโดยอาสาสมัครสาธารณสุขในชวง
เดือนกรกฎาคมถึงเดือนกันยายน 2552 ทําใหมีการรายงาน
ผูปวยมากกวาการรายงาน506 ถึง 2-3 เทา และมีการ
รายงานภายใน 24 ช่ัวโมง พบวาสวนใหญจะเริ่มมีอาการ
ไมเกิน 3 วัน นอกจากนี้การขยายเครือขายไปยังคลินิก
แพทยและรานขายยา ก็ไดดําเนินการแตในรายของราน
ขายยาไมไดรับความรวมมือมากนัก การใหอาสาสมัคร
สาธารณสุขคนหา ผู ป ว ยโดยใช อ าการ  (Syndrome 
approach ) รวมทั้งการเกิดอาการเปนหมู (Cluster 
approach) เปนวิธีการเฝาระวังระดับหมูบาน ที่มีความไว
และความครอบคลุมสูง เหมาะสมที่จะพัฒนาตอไปใน
อนาคต 

2. การทําประชาคมระดับอําเภอและตําบล เปน
ขบวนการท่ีทําใหชุมชนต่ืนตัวและเห็นความสําคัญของ
ปญหาการระบาดของโรค ทําใหแกนนําทางสังคมเชน เจา
อาวาส ครู นักขาวอาวุโส กํานัน นายกองคการบริหารสวน
ตําบล เปนตน เปนแกนนําในการประชุมผูที่เก่ียวของและ
ระดมทรัพยากรทั้งหมดในชุมชนจัดกิจกรรมเพื่อแกไข
ปญหาดังกลาว 

3. การออกหนวยเยียวยาเมื่อมีการระบาดใน
พื้นที่ เน่ืองจากผูปวยรอยละ 69 มีอาการปวดขอรุนแรง 
เดินไมได ไมสามารถเดินทางไปรับการบริการท่ีสถานี
อนามัย  8 เจาหนาที่ในหนวยเยียวยามีหัวหนาทีมเปน
เจาหนาที่สาธารณสุขหรือพยาบาลไมจําเปนตองเปน
แพทย มีหนาที่ใหการรักษาเบื้องตนเชน ยาลดไขแกปวด 
ใหคําแนะนําในการปองกันยุงกัด แจกยาทากันยุงแกผูปวย 
เปนตน  

4. การจัดใหมีคลินิคชิคุนกุนยาแบบ one stop 
serviceในโรงพยาบาล ในภาวะระบาด มีผูปวยโรคชิคุน
กุนยามารับบริการจํานวนมาก ทําใหที่น่ังรอไมเพียงพอ 
การเดินเขาออกไมสะดวก เน่ืองจากปวดขอ ผูปวยจะตอง
เขาคิวรวมกับโรคอื่น ดังน้ันการจัดบริการพิเศษเปนแบบ 
one stop service ทําใหผูปวยไดรับการดูแลรักษาที่ดี 
รวดเร็ว  ทําใหมีความประทับใจและมารับบริการที่
โรงพยาบาลและสถานีอนามัยมากข้ึน นอกจากน้ี การจัด
ให น่ังรออยูในที่ เ ดียวกันทําใหสามารถใหสุขศึกษา
ประชาสัมพันธ แจกยาทากันยุงไดงายขึ้น 

5. กิจกรรมกําจัดลูกนํ้ายุงลายโดยประชาคม การ
จัดการแหลงเพาะพันธุ ยุงลายตองดําเนินการโดยเจาของ
บาน  ทั้งในบานและบริ เวณบาน  การรณรงคทํา  Big 
cleaning day เปนการกําจัดทําลายเศษขยะ วัสดุเหลือใช 
โดยเฉพาะทําในบริเวณรอบบานกอน หากมีเวลาอาจขยาย
เขาทําในบริเวณสวนยาง พบวาบานที่มีการกําจัดแหลง
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เพาะพันธุมีโอกาสเปนโรคนอยกวาบานที่ไมทําถึง 5 เทา 16 

สวนใหญทํากันทุกวันศุกร ในบางพื้นที่ที่ระบาดมากเพิ่ม
ทําในวันอังคารดวย  

6. การเตรียมพรอมในการรับมือปองกัน ควบคุม
โรคชิคุนกุนยาที่ไดปรับเปลี่ยน 

6.1 Zone alert ทําใหต่ืนตัวทั้งเขต และมีศูนย
ปฏิบัติการระดับเขต 

6.2 กําหนดยุทธศาสตรรวมกันทุกจังหวัด 
6.3 การต้ัง war room ทุกระดับ ในระดับอําเภอ

ต้ังทันที่แมวามีผูปวยเพียง 1ราย 
6.4 กําหนด line of commander & response system 
6.5 กําหนดบทบาทหนาที่ของอาสาสมัคร

สาธารณสุข เจาหนาที่สาธารณสุขทุกระดับ 
6.5 ระดมทรัพยากรจาก สปสช. อบจ. เทศบาล และอบต. 
6.6 การใชแผนท่ีระบาดวิทยา และการปกหมุด 
6.7 การประเมินผลและติดตามสถานการณอยางใกลชิด  

บทท่ี 3 ตัวอยางท่ีดี (Best practise)  
1.โครงการขยะหนึ่งถุงแลกยาทากันยุงหนึ่ง

หลอด ในชวงที่มีการระบาดของโรคชิคุนกุนยา การ
ประชาสัมพันธความเสี่ยงการติดโรคโดยปองกันไมใหยุง
กัด การใชยาทากันยุงก็เปนวิธีหนึ่ง และในขณะเดียวกัน
ตองลดความหนาแนนของแหลงเพาะพันธลูกนํ้ายุงลายที่
พบมากทั้งในบานและบริเวณบาน สวนใหญมักเปนเศษ
วัสดุและภาชนะเหลือใช ถูกทิ้งไวใหนํ้าขัง ดังน้ัน การ
ดําเนินการโครงการนี้มีลักษณะหวังผลแบบTwo in One 
การวางแผนและเตรียมชุมชนมีความสําคัญอยางยิ่ ง 
โดยเฉพาะ การวางแผนเร่ืองการรวบรวมและการทําลาย
ขยะ หลังจากน้ันมีการแจกถุงดําใหประชาชน และเก็บขยะ
รอบบาน มารวมกันที่บริเวณหนาบาน และมีการแจกยาทา
กันยุงพรอมกับขอมูลเ ก่ียวกับโรคชิคุนกุนยา  ใหแก
ประชาชนละผูปวย อยางไรก็ตามการแจกยาทากันยุงใน

ครั้งแรกเปนการใหประชาชนไดลองใช  หากไดผล
คาดหวังวาอาจไปซื้อหามาใชตอไป และการกระตุนให
ชาวบานทําลายแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลายอยางตอเน่ือง
หลังจากน้ีเปนสิ่งสําคัญ หากไมมีการดําเนินการก็จะทําให
มีการสะสมของเศษวัสดุ ภาชนะเหลือใชขึ้นมาอีก ใน
หมูบานที่ เขมแข็งไดมีการพัฒนาโครงการน้ี เปน การ
นําเอาสิ่งที่มีประโยชนในชีวิตประจําวันเชน ไขไก ดินสอ 
กระดาษชําระ เปนตน มาใชแทนยาทากันยุง และการนํา
ขยะชุมชนไปทําการคัดแยกและแปรรูปโดยชุมชนแลวนํา
รายไดจากขยะมาใชดําเนินการตอไป  

2.หมูบานปลอดชิคุนกุนยา หมูที่ 8 ตําบลนาโยง
ใต อ.เมือง จ. ตรัง เปนตัวอยางของหมูบานปลอดสารเคมี 
ในการควบคุมไขเลือดออกและชิคุนกุนยา หมูบานน้ีมี
แกนนําคืออาสาสมัครสาธารสุขที่เปนแมบาน ขอความ
รวมมือใหแมบานทุกครอบครัวต่ืนตัวในการกําจัดแหลง
เพาะพันธุลูกนํ้ายุงลาย และปองกันยุงกัด ทําใหหมูบานนี้
ไมมีผูปวยดวยไขเลือดออกมาเปนเวลา 8 ป และไมมีการ
ระบาดของโรคชิคุนกุนยา ในขณะที่หมูบานรอบขางมี
ผูปวยของโรคดังกลาว การดําเนินการมีกลุมแมบานเปน
แกนหลัก ใหประชาชนทุกครัวเรือนปลูกตะไครหอม ไว
ขางบานใกลกับบริเวณทํางาน ทําผลิตภัณฑจากปูนขาวที่
ไดจากในหมูบาน เชน นํากอนปูนขาวตากแหงใสในตุมนํ้า
ใช และมีกิจกรรมจัดการสิ่งแวดลอม เก็บขยะ ทุกวันศุกร 
นอกจากนี้คิดทําผลิตภัณฑกันยาโดยนําตะไครหอมมาปน
ผสมกับนํ้าปูนขาวหรือ สกัดนํ้ามันตะไครหอมผสมกับ
นํ้ามันมะพราวไวใชทากันยุง เปนตน แมวาจะดําเนินการ
โดยอาสาสมัครสาธารณสุขเปนแกนนํา แตไดรับความ
รวมมือเปนอยางดีจากโรงเรียน วัดและองคการบริหาร
สวนตําบล  

3. พื้นที่แนวกันชน จากขอมูลทางระบาดวิทยา
ประจําสัปดาห ในชวงที่มีการระบาดในพ้ืนที่ 3 จังหวัด
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ชายแดนภาคใตพบวามีการแพรขยายของการระบาดมา
ตามถนนทางหลวงแผนดิน  และในชวงปลายเดือน
กุมภาพันธเปนชวงตนยางพาราผลัดใบ การเกิดโรคชิคุน
กุนยารายใหมเกิดขึ้นนอยลงอยางชัดเจน ทางสํานักงาน
ปองกันควบคุมโรคที่ 12 และสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดสงขลามีแนวคิดทําแนวกันชน ยับยั้งไมใหมา
ระบาดมาถึงอํา เภอหาดใหญ  จังหวัดสงขลาซึ่ ง เปน
ศูนยกลางการคมนาคมและการทองเที่ยว โดยกําหนดแนว
พื้นที่ 4 อําเภอ 9 ตําบล 75 หมูบาน 13,877 หลังคาเรือน 
และประชากรจํานวน59,313 คน(ดังแผนที่) 

 
 
 
 
 
 

 
ในพื้นที่ ดังกลาวมีการพนสารเคมีลวงหนา 

รวมกับประชาชนกําจัดแหลงเพาะพันธุยุง เพื่อลดความ
หนาแนนของยุงและใหสุขศึกษาประชาสัมพันธ โดยทั้ง
ปายประชาสัมพันธและรถยนตประชาสัมพันธ  แต
หลังจากเทศกาลสงกรานต เกิดมีการระบาดใหมในหลาย
พื้นที่เชน อําเภอสะเดา อําเภอจะนะ อําเภอหาดใหญและ
หลายอําเภอของจังหวัดตรัง พัทลุงและสตูลรวมทั้งภาคใต
ตอนบน ซึ่งสวนใหญเกิดจากคนรับจางกรีดยางกลับบาน
ในชวงสงกรานต ดังน้ันการเดินทางของคนเปนปจจัย
สําคัญที่ทําใหมีการแพรโรคอยางรวดเร็ว การทําพ้ืนที่แนว
กันชนไมมีประโยชน ในการยับยั้งการแพรระบาดได 
ดังน้ันวิธีการน้ีเปนบทเรียนที่ไมไดผล ไมแนะนําใหใช 
บทท่ี 4 นโยบายเขมขน ยุทธศาสตรเขมแข็ง  

 เ น่ื อ ง จ า กน โ ยบ า ย ขอ งน า ย ก รั ฐ มนต รี ผ า น
รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข เ ก่ียวกับ ความ
เช่ือมั่นของประเทศไทย กรณีถามีขาวการแพรระบาดโรค
ไขปวดขอยุงลาย จะทําใหนักทองเที่ยวขาดความเช่ือมั่น 
ดังน้ันตองมีการเรงรัดการควบคุมโรคใหลดลงโดยเร็วและ
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขมอบนโยบาย เนนหนักคือ 
ปองกันไมใหปวย และหากปวยแลวไมแพรกระจายเชื้อ 
รวมทั้งใหมีการรายงานขอมูลอยางรวดเร็ว ทันการณและ
โปรงใสในทุกระดับ และนอกจากนี้มีปจจัยเอื้อเชิงบวกตอ
นโยบาย ไดแก การประกาศใหโรคน้ีตองรายงานโรค ใช
อํานาจกระทรวงสาธารณสุขใหคลินิกเอกชนรายงาน
ขอมูลภายใน  24  ชม .  มีงบประมาณสนับสนุนจาก
สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ ทุกหนวยราชการ 
ในทุกระดับของกระทรวงสาธารณสุขรวมทั้งองคการ
บริหารสวนทองถิ่นทุกระดับ  และเพ่ือใหการบริหาร
จัดการควบคุมการระบาดของโรคชิคุนกุนยาในภาคใต
ดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพและเปนเอกภาพ ได
จัดต้ังศูนยปฏิบัติการปองกันและควบคุมโรคไขปวดขอ
ยุงลายภาคใต (ศปยต)ที่ จังหวัดตรัง โดยมีนายแพทยเสรี 
หงสหยก ผูตรวจราชการเขต 7 เปนผูบัญชาการ ไดกําหนด
ภารกิจใหควบคุมการระบาดเสร็จสิ้นภายใน 3 เดือน  
ยุทธศาสตรของศูนยปฏิบัติการปองกันและควบคุมโรคไข
ปวดขอยุงลายภาคใต(ศปยต)  
มี 5 ขอคือ  
1.ยุทธศาสตรดานการบริหารและการอํานวยการ  

1.1 จัดต้ังศูนย ประสานงานและสั่งการ เพื่อ
กําหนดแผนยุทธศาสตรการดําเนินควบคุมปองกันโรค ไข
ปวดขอยุ งลายโดยการส่ังการและประสานงานกับ
หนวยงานภาคีเครือขายตางๆในพ้ืนที่ ดําเนินการรับขอมูล 
ประเมินความเสี่ยง และกรองขอมูลเปนขาวสารเพ่ือ ให
ขาวและรายงาน  

จะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนงจะโหนง
นาทบันาทบันาทบันาทบันาทบันาทบันาทบันาทบันาทบั

คลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะคลองเปียะ
ทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินทุ่งขม้ินคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงัคลองหรงั

พะตงพะตงพะตงพะตงพะตงพะตงพะตงพะตงพะตง

ท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิท่าโพธ์ิพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาพงัลาทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอทุ่งหมอ

ยะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลายะลา

ปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานีปัตตานี

พทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุพทัลงุ

สตูลสตูลสตูลสตูลสตูลสตลูสตลูสตลูสตูล

เมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลาเมอืงสงขลา

สทงพระสทงพระสทิงพระสทงพระสทิงพระสทงพระสทงพระสทิงพระสทงพระ

นาทวีนาทวีนาทวีนาทวีนาทวีนาทวีนาทวีนาทวีนาทวี

เทพาเทพาเทพาเทพาเทพาเทพาเทพาเทพาเทพา

สะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ยสะบา้ยอ้ย

รตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิูรตัภมิู

สะเดาสะเดาสะเดาสะเดาสะเดาสะเดาสะเดาสะเดาสะเดา

หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่หาดใหญ่

ควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียงควนเนียง

บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่บางกลํา่

สิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนครสิงหนคร

คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่คลองหอยโขง่

เมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลูเมอืงสตลู

ควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนควนโดนท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพท่าแพ

ละงูละงูละงูละงูละงูละงูละงูละงูละงู

ทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้าทุ่งหว้า
มะนังมะนังมะนังมะนงัมะนงัมะนงัมะนงัมะนงัมะนงั

กนัตงักนัตงักนัตงักนัตงักนัตงักนัตงักนัตงักนัตงักนัตงั ยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาวยา่นตาขาว

ปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนปะเหลียนหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญหาดสาํราญ

กงหรากงหรากงหรากงหรากงหรากงหรากงหรากงหรากงหรา

ตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมดตะโหมด

ปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนูปากพะยนู

เมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานีเมอืงปัตตานี
ปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระปะนาเระ

มายอมายอมายอมายอมายอมายอมายอมายอมายอ สายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุีสายบรุี

ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้ไมแ้กะพ้อกะพ้อกะพ้อกะพอ้กะพอ้กะพอ้กะพอ้กะพอ้กะพอ้
เมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลาเมอืงยะลา
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1.2 ดําเนินการประสานทุกหนวยงาน ทุกเครือขาย
ที่เก่ียวของกับโรคปวดขอยุงลาย เพื่อควบคุมปองกันอยาง
เปนระบบ ถูกหลักองคความรู สอดคลองกับบริบทพ้ืนที่ 
โดยพรอมเพรียงเต็มกําลัง 

1.3 กําหนดการจัดเตรียมทรัพยากรในทุกระดับ 
และการสํารองในระดับภาคเพ่ือสนับสนุน พ้ืนท่ีกรณีขาด
แคลน  

1 . 4 จัดทํ าระบบการสื่ อสาร  และสั่ งการให
สอดคลองกับสถานการณการทํางานจริง ที่มีการรวมตัว
จากผูปฏิบัติงานหลายภาคสวน โดยระบบสื่อสารทางไกล 
วิดีโอคอนเฟอเรนท ระบบถายทอดขอปฏิบัติผานเวบไซด  

1.5 จัดทําระบบรายงานขอมูลรายงานผูปวยเขา
ขายไขชิกุนคุนยาของอสม. โดยโปรแกรมชิคุนกุนยา
ออนไลน  

1.6 จัดต้ังศูนยผลิตสื่อระดับภาค เพ่ือกําหนดองค
ความรู แบบ และเทคนิคการเผยแพรความรูไปสูระดับ
ตางๆ ต้ังแต ประชาชน อสม. เจาหนาที่ในหนวยงาน
สาธารณสุขแตละระดับต้ังแตสถานีอนามัย โรงพยาบาล
ชุมชน  โ ร งพย าบ าลจั งห วั ด  โ ร งพย าบ าลทั่ ว ไป 
โรงพยาบาลศูนย  

1.7 สนับสนุนทีมควบคุมโรคผูเช่ียวชาญระดับเขต 
เพ่ือลงพื้นที่สนับสนุนการแกปญหาพื้นที่ที่มีความรุนแรง
ของการระบาดสูง  

1.8 กําหนดเทคนิคและกลวิธีในการ
ประชาสัมพันธ ทั้งการดําเนินงานของศูนย และการสราง
กระแสความรวมมือและขวัญกําลังใจของทุกหนวย ทุก
เครือขายโดยพรอมเพรียงเพื่อควบคุมปองกันโรค 

1.9 วิเคราะหสถานการณการเงินการคลัง เพ่ือ
รองรับแผนปฏิบั ติการ  กําหนดงบประมาณ  แหลง
สนับสนุนจากทุกแหลงที่มีอยูเดิม และแหลงที่เก่ียวของ

เพ่ือใหเกิดกลไกการแกปญหาไดทันทวงที ตอเน่ือง และมี
ประสิทธิภาพ 
2.ยุทธศาสตรดานการเฝาระวังและควบคุมโรคการเปลี่ยน
ยุทธศาสตร 

จากองคความรูและบทเรียนทําใหทราบวา การ
ควบคุมยุงลายสวน ทําไดไมครอบคลุม เน่ืองจากรัศมีการ
บินไกล  และมีแหลงเกาะพักนอกบาน  การไมใหคน
เดินทาง เปนสิ่งที่ทําไมได ผูปวยที่มีเช้ือเปนแหลงแพรเช้ือ
ที่สําคัญ การติดเช้ือเกิดขึ้นในสถานที่ทํางานตองออกไป
เสี่ยงตอการติดเช้ือทุกวัน ดังนั้นการปองกันตนจึงเปนสิ่ง
สําคัญที่ประชาชนตองทราบและปฏิบัติเพ่ือลดการเกิด
ผูปวยรายใหม ดังน้ันควรเปลี่ยนยุทธศาสตรมาเนนในคน
มากขึ้น 

2.1 ดําเนินการยุทธการ 3 วัน 3 สัปดาห 3 เดือน รบ
รุก รบเร็ว รบแรง ใตรวมใจขจัดภัยไขปวดขอยุงลาย 
   

2.2 หนวยปฏิบัติการทุกระดับนําขอมูลจาก 
โปรแกรมชิคุนกุนยาออนไลนที่รายงานจากการสํารวจ
แบบเคาะประตูบานเอ็กซเรยพื้นที่ มาวิเคราะหสถานการณ
รายวัน รายสัปดาห เพ่ือวางแผนการควบคุมและปองกัน
โรค 

2.3 จัดทีม  วิชาการควบคุมปองกันและ
รักษาพยาบาล โรคและทีมปฏิบัติการ ในระดับจังหวัด 
อําเภอ เพ่ือรวบรวมขอมูล วางแผน ดําเนินการ และจัดการ
ดานทรัพยากร โดยการประสารงานรวมกับศูนยปองกัน
และควบคุมโรคชิคุนกุนยาภาคใต 

2.4 สรางความมั่นใจแกประชาชน เชิงรุก จัดหนวย
แพทยเคลื่อนที่  

2.5 การสรางความเขาใจและตระหนัก และกระตุน
ใหมีการปฏิบั ติในการดูแลตนเองและ  ครอบครัวใน
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ประชาชน โดย การประชาสัมพันธ การสรางสื่อความรู 
ภายใตเทคนิคการตลาดเชิงสังคมที่เรียกเทศกาลคุณนะทํา 
3.ยุทธศาสตรดานความรวมมือภาคีรวม 

3.1 สรางการมีสวนรวมของทุกภาคสวน เชน 
ประชาชน สรางความตระหนัก ในการปองกันตนเอง และ
ชุมชน ในชุมชน จัดทําประชาคมเพ่ือแกไขปญหารวมกัน 
อสม คนหา รายงานผูปวย ควบคุมปองกันในพื้นที่ 
โรงเรียน ครู คนหา รายงานผูปวย ควบคุมปองกันในพื้นที่ 
นักเรียน คนหา รายงานผูปวยในบาน ควบคุมปองกันใน
พื้นท่ี (สายสืบลูกนํ้ายุงลาย ) สถานีอนามัย SRRT เฝาระวัง
ควบคุมโรคเชิงทันที รวมกับองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
สรางสิ่งแวดลอมที่ไมเอื้อตอการเกิดโรค เชน รณรงค Big 
Cleaning Day องคกรปกครองสวนทองถิ่นเปนแกนหลัก
ในการสนับสนุนการควบคุม ตัวแก ตัวออน ลูกนํ้ายุงลาย
ในพื้นที่ รวมถึง การใชมาตรการทางกฎหมาย ควบคุม
พาหะยุงลายตอเนื่อง  
4.ยุทธศาสตรดานการประชาสัมพันธ 

4.1 ดําเนินการประชาสัมพันธวงกวาง ผานสื่อ
ตางๆ ที่เหมาะสมกับกลุมเปาหมาย สอดคลองกับ บริบท
ของ ภาคใต 

4.2 เนนประชาสัมพันธเพ่ือใหเครือขายรับทราบ
ขอปฏิบัติ มีกําลังใจ มีกระแสต่ืนตัวอยากรวมมือ 

4.3ไมสรางความตระหนก ไมสงเสริมความ
รุนแรงสถานการณบานเมือง  

4.4 ใหเห็นความสําคัญและบทบาทหนาที่ของศูนย
ปอง กันและควบคุมไขปวดขอยุ งลายภาคใต  และ
ความสํ าคัญในการประสานส่ังการอย างมีทิ ศทาง
สอดคลองเปนระบบในเวลาเดียวกัน  

4.5 การประชาสัมพันธผูบริหารระดับสูง เพ่ือสราง
ความมีสวนรวม ชักนํา ใหกําลังใจแก อสม. เจาหนาที่ ภาคี
เครือขายตางๆ และขอสนับสนุนผูบริหารเปนภาพตัวอยาง

การปฏิบัติการ(Presenter)3 วัน 3 สัปดาห 3 เดือน รวมกับ 
อสม. ในพ้ืนที่จริง  

4.6ใหกําลังใจ ช่ืนชม ประกาศรางวัลแกเครือขาย
ปฏิบัติงาน 

4.7 เอื้ออํานวยสื่อที่สนใจอยากชวยเหลือเผยแพร 
ภายใตขอตกลงตามแนวทางศูนยกําหนด คือไมใหผูคน
ตระหนก แตประชาสัมพันธในทิศทางสรางความมั่นใจวา
มีกระบวนการจัดการปญหาอยางเขมแข็ง  
5 ยุทธศาสตรดานการประเมินผลและการจัดการความรู  

5.1 ดํา เนินการประเมินผลทุกระดับของการ
ดําเนินการ ต้ังแต ความพรอมการเตรียมการ กระบวนการ
และผลสัมฤทธิ์ดานตางๆที่เกิดขึ้น โดย สคร. สคม.  

5.2 และจัดการถอดบทเรียน จัดการความรู เพื่อ
พัฒนาเปนองคความรูใหม นําเสนอคณะยุทธศาสตรเพ่ือ
ปรับเปลี่ยนยุทธศาสตรใหเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ
โดยทีมวิชาการ ศูนย 

5.3 จัดทําสรุปผลการประเมินการดําเนินการใน
ทุกมาตรการของศูนย  
ยุทธการ 3 วัน 3 สัปดาห 3 เดือน ใตรวมใจขจัดภัยไขปวด
ขอยุงลาย ดวย 3 รบ  
1. รบรุก : เปลี่ยนการต้ังรับตามสถานพยาบาลเปนรุก

คนหาผูปวยโดยผนึกกําลัง อสม.เต็มสนามรบพื้นที่
ภาคใต ดําเนินการรอบแรกดวยการคนหาผูปวยเชิงรุก 
เอ็กซเรยเต็มพ้ืนที่ รายงานผูปวย แจกยาทาปองกัน
ภายใน 3 วัน 

2. รบเร็ว : นําขอมูลจากการรายงานของ อสม. วางแผน
รบทําลาย พาหะ ระดมทรัพยากรในพื้นที่ที่มีอยูแลว
และจัดเตรียมพรอมไดเอง ตามบริบทที่เปนไปได ไม
รอเตรียมพรอมนานโดยโดยการเรงรัดการกําจัด
แหลงเพาะพันธุยุง และพนยุงตัวแกทุกสัปดาหเปน
เวลา 3 สัปดาหติดตอกัน  
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รบแรง ระดมทรัพยากรและมาตรการสําคัญทั้งหมด ทุก
บาน ทุกอสม. ทุกหนวยบริการ ทุกศูนยควบคุมอยางเต็มที่ 

ในการรบอยางเต็มที่ ในการรบทุกครั้ง และตอเน่ืองใน
พื้นที่ จนครบ 3 เดือน 
 

กลไกที่สําคัญในการขับเคลื่อน 

อสม สอ+รพ สสจ ศปยต

ควบคุมโรค:๗วันคุมคนคุมยุง

เฝาระวัง

รายงานโรค

รายงานไวไดรางวัล

ประสานกระตุน
พัฒนาศักยภาพ 

ประสานกํากับ
Resources
ประชาสัมพันธ

weekly report

Strategies
Resources
Supply Mx
Knowledge

Award

สสอ

รายงานโรค

ออนไลน

ประสานกํากับ
Resources
ประชาสัมพันธ

อบตอบต++เทศบาลเทศบาล อบจอบจ

สนับสนุนมุง

ยากันยุง

วัสดุและเคร่ืองมือ

ควบคุมยุง

กระทรวงกระทรวง
ศึกษาธิการศึกษาธิการ

เฝาระวัง หยุดเรียน

รพทรพท++รพศรพศ

แมขายวิชาการ

ประชาชน
มีความรู ตระหนักรวมมือ

เนนคุณนะทํา

กระทรวง

รายงานโรค

ออนไลน

รักษา หนวยแพทยเคลื่อนท่ี รายงานโรค

สรางสวนรวม

รายงานโรค

สรางสวนรวม

สงตอผูปวย คูมือ ความรู
weekly 
report

นโยบาย 
งบประมาณ

สปสช

แผนงาน 
โครงการ

สนับสนุน

งบประมาณ

 
การกําหนดบทบาทของหนวยงานท่ีเก่ียวของ 
การปฏิบัติตัวของประชาชนทั่วไป 

1. ปองกันตนเองไมใหยุงกัด เชน นอนในมุง ใสเสื้อผา
ใหมิดชิด ใชยาจุดกันยุง ทายากันยุง หรือสุมไฟไลยุง 
โดยเฉพาะผูปวยควรปองกันไมใหยุงกัด เพ่ือลดการติดตอ
ของโรคสูผูอื่น 

2. หากมีผูปวยโรคไขปวดขอยุงลายในหมูบาน 
แนะนําใหทายากันยุงและอยาเดินทางไปพ้ืนที่อื่นในชวง 5 
วันแรกที่ปวย เพื่อปองกันการแพรระบาดของโรค  

3. ถาปวยหรือมีคนในบานปวยเปนโรคไขปวดขอ
ยุงลายตองแจงใหอาสาสมัครสาธารณสุขหรือเจาหนาที่
สาธารณสุขทราบทันทีเพื่อการควบคุมโรคตอไป 

4. กําจัดลูกน้ํายุงลาย ในบาน รอบบาน ในสวนทุก
วันศุกร  

5. ไมเดินทางไปในพื้นที่ที่มีขาวการระบาดของ
โรคไขปวดขอยุงลาย หรือถาหลีกเลี่ยงไมได ก็ตองปองกัน
ตนเอง และบุคคลที่รวมเดินทาง ไมใหถูกยุงกัดอยาง
เขมขน เชน การใชยาทากันยุง ฯลฯ 
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การปฏิบัติตัวของครอบครัวและผูปวยโรคไขปวดขอยุงลาย 
1. ปฏิบัติตามคําแนะนําของอาสาสมัครมาธารณสุขและ

เจาหนาที่สาธารณสุข 6 ขอ ดังน้ี 
1.1. ทายากันยุงทุกวันจนไขลด 
1.2. สมาชิกในบานตองทายากันยุงปองกันตัวเอง

ดวย 
1.3. หากมีผูปวยรายใหมหลังจากน้ีใหแจงที่ทาน

หรือเจาหนาที่สถานอีนามัย 
1.4. นอนกางมุง ทั้งกลางวันและกลางคืน 
1.5. ฉีดสเปรยกําจัดยุงในหองนอน หองน่ังเลน 

หรือบริเวณมุมมืดในบาน 
1.6. กําจัดเศษภาชนะน้ําขังและทําลายลูกน้ํายุงลาย

ทั้งในบานและบริเวณบานสัปดาหละครั้ง  
2. การรักษาของผูปวยไขปวดขอยุงลาย 

โรคไขปวดขอยุงลายยังไมมียารักษาเฉพาะ และไมมียา
ฆาเช้ือไวรัส จะตองรักษาตามอาการ  
2.1. ใหยาพาราเซตามอล ลดอาการไข ไมควรใชยา

แอสไพริน เพราะอาจจะเกิดอาการเลือดออกงายถาเปนโรค
ไขเลือดออกรวมดวย จะมีอาการไขสูงมาก ในเด็กที่มีอายุ
นอยกวา 5 ป ตองระวังชักเวลามีไข ตองเช็ดตัวรวมดวย  

2.2. การรั บประทานยาแก ปวดข อนั้ น  ต อ ง
รับประทานหลังอาหารทันที และระวังอาจทําใหเกิดโรค
กระเพาะอาหารอักเสบหรือติดยาแกปวดได ไมควรซื้อยากิน
เอง อาจมีผลตอตับและไตได ควรไปรักษาที่สถานีอนามัย
หรือพบแพทย  

2.3. ถาผูปวยเปน เด็กเล็ก หญิงต้ังครรภ ผูสูงอายุ 
รวมทั้งผูที่มีสุขภาพออนแอมีโรคเรื้อรัง ตองไปพบแพทย
เพราะอาจจะมีอาการรุนแรงได 
บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 

1. คนหาผูปวยรายสงสัยวาเปนไขปวดขอยุงลาย ใชอาการ 
ไข ปวดขอและออกผื่น รายงานตอเจาหนาที่สถานีอนามัย 

2. เม่ือพบผูปวย ใหนํายาทากันยุงใหแกผูปวยและ
อธิบายขอแนะนํา 6 ขอ ดังน้ี 

-ทายากันยุงทุกวันจนไขลด 
-สมาชิกในบานตองทายากันยุงปองกัน
ตัวเองดวย 
-หากมีผูปวยรายใหมหลังจากนี้ใหแจง ตัว 
อสม.หรือเจาหนาที่สถานีอนามัย 
-นอนกางมุง ทั้งกลางวันและกลางคืน 
-ฉีดสเปรยกําจัดยุงในหองนอน หองน่ังเลน 
หรือบริเวณมุมมืดในบาน 
-กําจัดเศษภาชนะน้ําขังและทําลายลูกน้ํา
ยุงลายทั้งในบานและบริเวณบาน 

3.เยี่ยมบานผูปวยและทายากันยุงใหผูปวยอยางนอย
อีก 2 วัน รวมทั้ง สอบถามหาผูปวยรายใหมที่อาจเกิดขึ้น
เพิ่มเติมในครอบครัวของผูปวยและบานขางเคียง 

บทบาทของเจาหนาที่ อนามัย 
1 อบรมพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข 
2.รวบรวมรายงานของ อสม. รายงานทางโปรแกรม 
Chikungunya online ใน24 ช่ัวโมง 

จัดเตรียมสิ่งสนับสนุนและสื่อความรู  
3.ทํามาตรการเสริมโดยการชุบเสื้อดวยสารเคมีชุบมุง 
(17) 
4.สงตอผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนไปยังรพช./รพท./

รพศ.ไดแก เด็กเล็ก หญิงต้ังครรภ ผูปวยเปนไขชิคุนกุนยา
รวมกับไขเลือดออก ผูสูงอายุ ผูที่มีโรคเรื้อรัง เปนตน 

 
 

บทบาทของโรงพยาบาลชุมชน ท่ัวไปและโรงพยาบาล
ศูนย 

1.ในกรณีที่พบผูปวยนอกมากกวา 10 คน ตอวัน ควร
จัดบริการแบบone stop service(คลินิคไขปวดขอยุงลาย)
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ประสานกํากับการปฏิบัติงานของสถานีอนามัย ในดานการ
เฝาระวัง สอบสวน การรายงาน การควบคุมและปองกันโรค 
โดยความรวมมือของอสม. 

2.กรณีชุมชนที่มีผูปวยมากกวา 20 คน ใหสนับสนุน
หนวยแพทยเคลื่อนที่หรือหนวยเยียวยา 
บทบาทของสาธารณสุขอําเภอ 
1. สนับสนุนทรัพยากรใหหนวยบริการสถานี

อนามัย ไดแก การประสานจัดการดานงบประมาณ วัสดุ
อุปกรณ เทคนิค ความรู จากเครือขายบริการสุขภาพและ
แหลงอื่นๆ  

2. จัดต้ังศูนยปฏิบัติการปองกันและควบคุมไขปวด
ขอยุงลายระดับอําเภอ มี นายอําเภอเปนประธาน และ มี
สาธารณสุขอําเภอ หรือ ประธาน คปสอ. เปนเลขานุการ 
ติดตามใหมีรายงาน สอ. /ศสช. ทางโปรแกรม Chikungunya 
Onlineทุกวัน ที่ www.chikungunya.org นําขอมูลจาก
รายงานมากํากับการควบคุมปองกันโรคของพื้นที่ และ
วางแผนสนับสนุนในกรณีมีพื้นที่ระบาดรุนแรงเกินกําลัง 
สอ./ศสช. 

3. สงทีมเฝาระวังและสอบสวนเคลื่อนที่ เร็วลง
สอบสวนโรคกรณีเปนการระบาดคร้ังแรกของอําเภอหรือ
การกระจายเกิดอยางรวดเร็ว รวมทั้งกรณีเขตเมือง แหลง
ทองเที่ยว รวมทั้ง มีผูปวยอาการรุนแรงหรือเสียชีวิต 

4. ใหความรู นําคูมือ ใหนักเรียนมีความรูความ
เขาใจในโรคและการปฏิบัติที่ถูกตอง 

5. รายงานโรค และผลักดันใหเกิดการมีสวนรวม 
ขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ตระหนักและใหการ
สนับสนุนวัสดุอุปกรณปองกันและควบคุมโรค 

6. ในกรณีเกิดการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย 
ควรดําเนินการประสานผลักดันใหเกิด การดําเนินการเวที
ประชาคม เพ่ือยับยั้งและปองกันควบคุมโรคระดับอําเภอ
โดย ซึ่งในการดําเนินการทําประชาคมน้ัน ควรมีสมาชิก

จากทุกภาคสวน ในระดับอําเภอ เชน ผูปวย ญาติผูปวย 
ประชาชนท่ัวไป องคกรปกครองสวนทองถิ่น รานขายยา 
ผู นําชุมชน  ผู นําศาสนา  ครูอาจารย  อสม .  เครือขาย
สาธารณสุข และผูมีสวนไดเสียอื่นๆ เขารวม เพราะเมื่อได
ฉันทามติจากประชาคมแลว สามารถนําไปดําเนินการใน
พื้นที่ไดทันที 

บทบาทของสาธารณสุขจังหวัด 
1. จัดต้ังศูนยปฏิบัติการปองกันและควบคุมไขปวด

ขอยุงลายระดับจังหวัดโดยมีผูวาราชการจังหวัดเปน
ประธาน นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปนเลขานุการ 
ติดตามใหมีรายงานทางโปรแกรม Chikungunya Online 
ทุกวัน ที่ www.chikungunya.org นําขอมูลจากรายงานมา
ประสานกํากับการปฏิบัติงานของหนวยงานระดับอําเภอ 
ในดานการเฝาระวัง สอบสวน การรายงาน การควบคุม
และปองกันโรคและวางแผนสนับสนุนในกรณีมีพื้นที่
ระบาดรุนแรงเกินกําลังของพ้ืนที่ รายงานโรคและการ
ควบคุมโรคที่ดําเนินการรายสัปดาหใหศูนยฯ ทราบ 

2. จั ดประ ชุม เ พ่ือแกปญหาร วมทํ าแผนงาน
โครงการเสนอ ขอรับสิ่งสนับสนุน ในระดับจังหวัด เชน 
ทรายกําจัดลูกนํ้า เครื่องพนและน้ํายาทําลายยุง  

3. ต้ังศูนยบริการประชาชนและประชาสัมพันธ ไข
ปวดขอยุงลาย ระดับจังหวัด เพ่ือรับขอรองเรียน สอบถาม
และกรองขาวสาร ใหขอมูล แกผูสนใจ และสื่อมวลชน 
เฉพาะดานวิชาการ  

4. สงทีมเฝาระวังและสอบสวนเคลื่อนที่ เร็วลง
สอบสวนโรคกรณีเปนการระบาดครั้งแรกของจังหวัดหรือ
การกระจายเกิดอยางรวดเร็ว รวมทั้งกรณีเขตเมือง แหลง
ทองเที่ยว รวมทั้ง มีผูปวยอาการรุนแรงหรือเสียชีวิต หรือ
ไดรับการรองขอจากทีมอําเภอ 
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5. ประสานหนวยบริการในพื้นที่ใหจัดหรือจัด
หนวยแพทยเคลื่อนที่จังหวัดเอง ออกเยียวยาผูปวยใน
ชุมชนกรณี มีผูปวยมากกวา 20 คนในชุมชน 

6. ในกรณีเกิดการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย 
หรือมีการแพรกระจายของโรค  ในหลายพื้นที่  ควร
ดําเนินการประสาน เพ่ือผลักดันใหเกิด การดําเนินการเวที
ประชาคม เพ่ือยับยั้ง และปองกันควบคุมโรคไขปวดขอ
ยุงลาย ระดับจังหวัด ซึ่งในการดําเนินการทําประชาคมน้ัน 
ควรมีสมาชิกจากทุกภาคสวน เชน องคกรปกครองสวน
ทองถิ่ น  องคกร เอกชน  ประธาน  อสม .  เครื อข าย
สาธารณสุข และผูมีสวนไดเสียอื่นๆ เขารวม  
บทบาทของสํานักงานปองกันควบคุมโรคระดับเขต 

1. จัดต้ังศูนยปฏิบัติการปองกันและควบคุมไขปวด
ขอยุงลายระดับเขต 

2. ประสานกํากับการปฏิบัติงานของหนวยงาน
ระดับจังหวัด ในดานการเฝาระวัง สอบสวน การ
รายงาน การควบคุมและปองกันโรค 

3. รวบรวมรายงานโรคและวิเคราะห สถานการณ
โรคจากรายงาน 506 สงศูนยปฏิบัติการควบคุมโรคไขปวด
ขอยุงลาย ภาคใตทุกวันจันทร 

4. สนับสนุนดานวิชาการ สื่อประชาสัมพันธ สุข
ศึกษาและเทคโนโลยีที่เหมาะสมแกจังหวัดและ
ทองถิ่น 

5. สนับสนุนทีม เฝ าระ วังและสอบสวนโรค
เคลื่อนที่เร็วระดับเขต ในกรณีเกิดการระบาดในพ้ืนที่เขต
เมือง สถานที่ทองเที่ยว หรือกรณีมีอาการรุนแรงที่ผิดปกติ 
ตาย รวมท้ังการดําเนินการควบคุมโรคไมไดผลและมี
ขยายตัวอยางรวดเร็วหรือไดรับการรองขอจากพื้นท่ี  

6. สนับสนุนทีมควบคุมยุงพาหะแกจังหวัดโดยการ
พิจารณาของศูนย ฯ 

7. อบรมก า รชุ บ เ สื้ อ ด ว ย ส า ร เ ค มี ไ ล ยุ ง แ ก
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ควบคุมโรคชิคุนกุนยาและบทเรียนการปองกันควบคุม
โรคชิคุนกุนยาในภาคใต คณะผูเขียนไดสรุปผลการ
ดําเนินงานและถอดบทเรียนการปองกันและควบคุมการ
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ควบคุมการระบาดของโรคได  เ พ่ือ เผยแพร ให กับ
หนวยงานที่เก่ียวของจากภาคีเครือขายทุกภาคสวน ทั้ง
ภาครัฐ เอกชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น อาสาสมัคร
สาธารณสุขและประชาชน นําไปสูการปฏิบัติที่ชัดเจนทุก
ระดับ จึงขอขอบคุณผูเก่ียวของทุกภาคสวน โดยเฉพาะ
อยางยิ่ง นายแพทยเสรี หงษหยก ผูตรวจราชการกระทรวง
สาธารณสุขเขต 7 ประธานคณะกรรมการฝายปฎิบัติการ
ศูนยปฎิบั ติการควบคุมโรคไขปวดขอยุงลายภาคใต 
นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด 14 จังหวัดภาคใต และผูที่
ไมได เอยนามทุกทาน  ที่มีสวนรวมในดําเนินงานจน
สามารถกําหนดยุทธศาสตรและมาตรการการเฝาระวัง
ปองกันควบคุมโรคชิคุนกุนยาและบทเรียนการปองกัน
ควบคุมโรคชิคุนกุนยาในภาคใตได 
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