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บทคัดยอ

  เมื่อวันท่ี 26 กุมภาพันธ 2562 เวลา 10.00 น. งานระบาดวิทยา กลุมงานปฐมภูมิและองครวม โรงพยาบาล

ปากนํ้าหลังสวนและงานระบาดวิทยาสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร ไดรับรายงานจากศูนยเทศบาล

ตําบลปากนํ้าหลังสวนวา พบผูปวยไขออกผ่ืนในพื้นที่ตําบลปากน้ํา อําเภอหลังสวน จํานวน 5 ราย ไปรักษาที่คลินิกแหง

หนึ่งในตําบลปากนํ้า อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร ดวยอาการไขสูง หนาวสั่น ปวดขอ ปวดเมื่อย และมีผื่นตามตัว ทีมเฝา

ระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (SRRT) อําเภอหลังสวน จึงไดลงสอบสวนโรค เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ 2562 เวลา 13.00 น. 

มวีตัถปุระสงค เพือ่ยนืยนัการระบาดของโรค อธบิายการกระจายของโรค และลกัษณะการตดิตอของโรค นาํไปสูการควบคมุ

และปองกันการระบาดของโรค วิธีการศึกษา คือ ศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive Epidemiology Study) 

ผลการศึกษา พบผูปวยทีม่อีาการเขาไดกบันยิามโรคไขปวดขอยงุลายในอําเภอหลังสวนจํานวนท้ังหมด 55 ราย ตัง้แตวนัที ่1 

มกราคม - 3 มีนาคม 2562 พบผูปวยสงสัย จํานวน 45 ราย ผูปวยที่เขาขายจํานวน 8 ราย และผูปวยที่ยืนยัน จํานวน 2 ราย 

ผูปวยพบมากที่สุดในชวงอายุนอยกวา 20 ป (รอยละ 36.40) โดยพบในกลุมนักเรียนและเกษตรกรหรือรับจางมากที่สุด 

รูปแบบการระบาดเปนแบบแหลงโรคแพรขยาย (Propagated source) ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรค คือ ลักษณะภูมิประเทศ

ของอําเภอหลังสวนที่เปนที่ราบตามแนวชายฝงทะเลของอาวไทย ฝนตกสมํ่าเสมอเกือบตลอดป มีที่ราบลุมหรือแองน้ําน่ิง

ที่มนีํ้าขัง เปนสาเหตุในเกิดการเพาะพันธุยุงลาย รวมทั้งการพบลูกนํ้ายุงในบริเวณบาน เปนแหลงรังโรคของโรคไขปวดขอ

ยุงลายได การดําเนินมาตรการในการควบคุมปองกันการระบาดของโรคในครั้งนี้ คือ การการกําจัดลูกนํ้ายุงลาย การพน

สารเคมีกําจัดยุงตัวเต็มวัย การใหสุขศึกษาการปองกันตนเองแกประชาชนในพื้นที่ การใหความรูเก่ียวกับโรคไขปวดขอยุง

ลาย การดูแลตัวเองเบื้องตนหลังจากมีอาการ และคนหาผูสัมผัสโรคในชุมชนและในโรงเรียน หลังจากดําเนินการควบคุม

และปองกนัการระบาดของโรคแลวจนพนระยะเฝาระวงัโรค ไมพบผูปวยเขาไดกบันยิามของโรคในชวงปลายเดอืนมนีาคม 

2562 มาตรการในระยะยาว คอื การสรางระบบการเฝาระวงั การควบคมุและปองกนัโรคทีร่วดเรว็ตามาตรฐาน โดยการแจง

ขาวการระบาดของโรค ใหมีความรวดเร็วสงผลตอการควบคุมโรคไดทันเวลาและมีประสิทธิภาพ

คําสําคัญ: โรคไขปวดขอยุงลาย, โรคชิคุนกุนยา, การควบคุมโรค, การปองกันโรค

Abstract

  At 10.00 a.m. on February 26, 2017, the Paknam Langsuan Subdistrict Municipality Center sent 

notification that five patients had attended a clinic in the subdistrict presented with a fever and a rash to the Division of 

Communicable Disease Control, Primary and Holistic Care Department, Paknam Langsuan Hospital and the Division 
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of Communicable Disease Control, Langsuan District Public Health Office. The patients had a fever, chill, join pain, 

malaise, and rashes. The Langsuan District’s Surveillance and Rapid Response Team (SRRT) commenced a disease 

investigation the same day at 01.00 p.m. to describe the outbreak characteristics of the mosquito-borne Chikungunya 

Fever in Langsuan District, Chumphon, Thailand, regarding the local population, location, and event chronology. 

The study focused on discovering the outbreak cause, the contact characteristics of the disease, and an analysis of the 

disease risk factors to control and prevent further outbreaks. A descriptive epidemiological study was conducted. The 

results reveal that 55 patients had Chikungunya fever symptoms in Langsuan district in the period January 1 - March 

3, 2019. Of these, 45 were suspected cases, 8 probable cases, and 2 confirmed cases. Most cases were in the age 

group of < 20 years (36.40%) and were identified as either students, agricultural workers, or other employees. The 

outbreak model was a propagated source, and the disease risk factor is the topography of Langsuan District, which 

is a flat area in southern Thailand on the coast of the Gulf of Thailand. This area experiences regular precipitation 

throughout the year, and stagnant water collects in plains or basins which serve as breeding grounds for the disease-

carrying Aedes Aegypti mosquito species. The source of the disease is mosquito larvae which are found in local 

houses, but the search for exposure to the disease extended to other communal areas and schools. Measures implemented 

to control and prevent the spread of the disease outbreak included spraying mosquitos, eliminating mosquito larvae, 

providing health education, advising people of self-protection measures, educating people about the associated with 

fever, and recommending personal care following symptoms of the disease. After the outbreak control and prevention 

measures extended beyond the surveillance period, had not found the patients to match the definition of the disease by 

the end of March 2019. In the long-term, recommendations for timely and effective disease control include creating a 

surveillance system, rapid control and disease prevention, and prompt notification of news of an outbreak. 

Keywords: Chikungunya disease, disease control, disease prevention

บทนํา

  งานระบาดวิทยา กลุมงานปฐมภูมิและองครวม โรงพยาบาลปากนํ้าหลังสวนและงานระบาดวิทยาสํานักงาน

สาธารณสุขอําเภอหลังสวน ไดรับรายงานทางโทรศัพทจากศูนยเทศบาลตําบลปากนํ้าหลังสวน เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ 

2562 เวลา 10.00 น. วา พบผูปวยไขออกผื่นในพื้นที่ตําบลปากนํ้า อําเภอหลังสวน จํานวน 5 ราย ซึ่งไปรักษาที่คลินิกแหง

หนึ่งในตําบลปากนํ้า ดวยอาการไขสูง หนาวส่ัน ปวดขอ ปวดเมื่อยและมีผื่น ตามตัว จากการสอบถาม มีผูปวยเพศชาย 3 

ราย เพศหญิง 2 ราย เจาหนาที่งานระบาดวิทยา โรงพยาบาลปากน้ําหลังสวน จึงไดประสานทีมเฝาระวังสอบสวนเคลื่อนที่

เร็ว (SRRT) จากงานระบาดวิทยา โรงพยาบาลหลังสวน งานระบาดวิทยาสํานักงานสาธารณสุขอําเภอหลังสวน และศูนย

สาธารณสุขเทศบาลอําเภอหลังสวน ออกสอบสวนโรค เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ 2562 เวลา 13.00 น. 

วัตถุประสงค

  1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย

  2. เพื่ออธิบายการกระจายของโรค และลักษณะการติดตอของโรค ตามบุคคล สถานที่ และเวลา

  3. เพื่อดําเนินการควบคุมและปองกันการระบาดของโรค

 ÇÒÃÊÒÃÇÔªÒ¡ÒÃ Ê¤Ã. 9 »‚ 2563: 26(3) DPC 9 J 2020 55

รายงานการสอบสวนการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร 
ระหวางวันที่ 26 กุมภาพันธ - 8 มีนาคม 2562

Investigation of a Mosquito-Borne Chikungunya Fever Outbreak in Langsuan District, 
Chumphon: February 26 - March 8, 2019



วิธีการศึกษา

 การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive Epidemiology Study) 

  1. รวบรวมขอมูลผูปวยจากการสอบถาม ขอมูลผูปวยจากเวชระเบียนที่มารักษาที่โรงพยาบาลปากนํ้าหลังสวน

และโรงพยาบาลหลังสวน รวมทั้งการสัมภาษณจากบุคคลในบาน ที่โรงเรียน และในชุมชน โดยใชแบบคัดกรองอาการ

ของผูที่มีอาการและผูที่สงสัยโรคไขปวดขอยุงลายของงานระบาดวิทยา กลุมงานควบคุมโรคและระบาดวิทยา สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดชุมพร

  2. ศึกษาขอมูลผูปวยโรคไขปวดขอยุงลายยอนหลังในระบบรายงานโรคและเวชระเบียนผูปวยของโรงพยาบาล

ปากนํ้าหลังสวน ป พ.ศ. 2562 เปรียบเทียบกับคามัธยฐาน 5 ป ยอนหลัง (ป 2557- 2561)

  3. คนหาผูปวยโรคไขปวดขอยุงลายเพ่ิมเติม ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม - 8 มีนาคม 2562 

 นิยามผูปวย(1)

  ผูปวยที่สงสัย (Suspected case) หมายถึง ผูที่มีอาการตามเกณฑทางคลินิก ไดแก ไขสูง รวมกับอาการอยางนอย 

2 ใน 5 อาการ คือ ปวดขอหรือขอบวมหรือขออักเสบ มีผื่นตามตัว ปวดกลามเนื้อ ปวดศีรษะ ปวดกระบอกตา 

  ผูปวยที่เขาขาย (Probable case) หมายถึง ผูที่มีอาการตามเกณฑทางคลินิกและมีผลตรวจทางปฏิบัติการทั่วไป 

เขาไดกับอยางใดอยางหนึ่ง คือ 1) ตรวจพบเม็ดเลือดขาว (WBC) ตํ่ากวาคาปกติ หรือ 2) เกร็ดเลือด (platelet) ปกติ 

ซึ่งสามารถแยกจากไขเดงกีได

  ผูปวยที่ยืนยัน (Confirmed case) หมายถึง ผูที่มีอาการเขาไดตามเกณฑทางคลินิกและมีผลตรวจทางปฏิบัติการ

จําเพาะตอเชื้อไวรัสชิคุนกุนยา ไดแก 1) ตรวจหาแอนติบอดี IgM หรือ IgG ตอเชื้อ Alphavirus โดยวิธีการตรวจหาไตเตอร

ในซีรัม โดยวิธี Enzyme-linked immunosorbent assays (ELISA) > 40 units 2) วิธี Hemagglutination Inhibition (HI) > 

4 เทา 3) พบ Antibody > 1:2560 4) (2) ตรวจ PCR (Polymerase chain reaction) พบเชื้อไวรัสชิคุนกุนยา 

 เครื่องมือและวัสดุอุปกรณ

  1. แบบฟอรมในการสวบสวนโรค ไดแก

   1.1 แบบสอบสวนโรคตามรปูแบบของงานควบคมุโรคและระบาดวทิยา สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดัชมุพร

   1.2 แบบคัดกรองอาการของโรคไขปวดขอยงุลาย ของงานระบาดวิทยา สาํนักงานสาธารณสุขอําเภอหลังสวน 

จังหวัดชุมพร

   1.3 แบบฟอรมสงตวัอยางตรวจโรคไขเลอืดออก ไขแดงกี ไขชิคนุกนุยา ไขซกิา ของสถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร

สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข

   1.4 ใบนําสงตัวอยางตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อ เพื่อวินิจฉัยดวยวิธี Real time PCR ของ 

สถาบันบําราศนราดูร 

   2. วัสดุอุปกรณที่ใชในการเก็บตัวอยางเลือด (Clot blood และ EDTA blood) และตัวอยางปสสาวะ 

การศึกษาทางหองปฏิบัติการ

  1. เกบ็ตวัอยางเลือดสงตรวจทางปฏิบตักิาร โดยยดึแนวทางการเฝาระวงัสอบสวน และรายงานโรคกรณสีงสยัตดิ

เชื้อไวรัสชิคุนกุนยาของสํานักระบาดวิทยา

  2. สงตัวอยางเลือด โดยสงตรวจทางหองปฏิบัติการทางการแพทย ไดแก ความสมบูรณของเม็ดเลือด (CBC) 

ทีโ่รงพยาบาลปากนํา้หลงัสวน และสงตวัอยางเลอืดหาความจาํเพาะตอเชือ้ไวรสัชคินุกุนยา ทีส่ถาบนัวทิยาศาสตรสาธารณสขุ 
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กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข (โดยวิธี RT-PCR) 

 การศึกษาสภาพแวดลอม

  ศึกษาสภาพแวดลอมที่บาน ชุมชน โรงเรียน โรงพยาบาล สํารวจสภาพท่ีพักอาศัยและสิ่งแวดลอมทั่วไปบริเวณ

บานของผูปวย ชุมชน โรงเรียน และโรงพยาบาล ที่พบผูปวย เพ่ือประเมินความเสี่ยงและลักษณะสิ่งแวดลอมของสถานที่ที่

เอื้อตอการแพรเชื้อ

ผลการสอบสวน

 การยืนยันการเกิดโรคและการระบาดของโรค

 ยืนยันการเกิดโรค

  การสอบสวนผูปวยท่ีไดรบัรายงานครัง้น้ี มอีาการเขาไดกบัโรคไขปวดขอยงุลายหรือชิคนุกนุยา โดยผูปวยมีอาการ

และอาการแสดงท่ีสาํคัญ คอื ไข ปวดขอหรือขอบวมหรือขออกัเสบ มผีืน่ตามตัว ปวดกลามเน้ือ และปวดศีรษะ แพทยวนิจิฉัย

โรคไขปวดขอยุงลายจากอาการและผลตรวจทางปฏิบัติการทั่วไป

ยืนยันการระบาดของโรค

  สถานการณโรคไขปวดขอยุงลายของอําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร ในเดือนมกราคม ป 2562 อําเภอหลังสวน 

ไมมีรายงานทางระบาดวิทยาของผูปวยโรคไขปวดขอยุงลาย(2) จนกระทั่งเดือนกุมภาพันธไดรับรายงานผูปวยสงสัยโรคไข

ปวดขอยุงลายเปนกลุมกอน จํานวน 5 ราย ซึ่งมีคาสูงกวาคามัธยฐาน 5 ปยอนหลัง (ป พ.ศ. 2557-2561) และคิดเปน

อัตราปวย 8.52 ตอประชากรแสนคน 

 ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา

  ผลการสอบสวนโรคไขปวดขอยุงลายเบ้ืองตน เมื่อวันที่ 26 กุมภาพันธ 2563 (Index case) พบผูปวยเปนกลุม

กอน จํานวน 5 ราย มีอาการไข ปวดศีรษะ ปวดกลามเนื้อ และมผีื่น ทั้ง 5 ราย โดย 2 ราย มีประวัติการเดินทางไปทํางาน

ที่บริษัทใน อ.สวี จ.ชุมพร เม่ือ 2 อาทิตยที่ผานมา ไมมีประวัติผูรวมงานมีอาการปวยดวยโรคไขปวดขอยุงลาย และอีก 3 

ราย เปนนักเรียนท่ีอาศัยอยูบานเดียวกันมีประวัติเดินทางไปเรียนหนังสือที่โรงเรียนสวนศรีวิทยา อ.หลังสวน ไมมีประวัติ

นักเรียนที่มีอาการปวยดวยโรคไขปวดขอยุงลาย

 การคนหาผูปวยและผูสัมผัสเพิ่มเติม

  การคนหาผูปวยเพ่ิมเติมโดยการสอบถามอาการ ซักประวัติอาการทางคลินิก ขอมูลเวชระเบียนของผูปวยท่ีมา

รักษาและวินิจฉัยดวยโรคไขปวดขอยุงลาย ณ โรงพยาบาลปากน้ําหลังสวน และโรงพยาบาลหลังสวนพบผูปวยต้ังแต 

วันที่ 1 มกราคม - 8 มีนาคม 2562 จํานวนท้ังหมด 55 ราย โดยพบผูที่มีอาการเขาไดกับผูปวยที่สงสัย (Suspected case) 

จํานวน 45 ราย ผูปวยที่เขาขาย (Probable case) จํานวน 8 ราย จากผลตรวจทางปฏิบัติการทั่วไป (CBC) และพบผูปวย

ที่ยืนยัน (Confirmed case) จํานวน 2 ราย จากผลตรวจทางปฏิบัติการจําเพาะตอเช้ือไวรัสโรคไขปวดขอยุงลาย ตรวจ 

RT-PCR พบเชื้อไวรัส Alphavirus

  ผูปวยทั้งหมด 55 ราย เปนเพศชาย 23 ราย และเพศหญิง 32 ราย พบผูปวยมากที่สุดในเด็กอายุนอยกวา 20 ป 

จํานวน 20 ราย (รอยละ 36.40) สวนใหญประกอบอาชีพ เกษตรกร/รับจาง รองลงมา คือ กลุมนักเรียน/นักศึกษา

  อาการและอาการแสดง ไดแก ไขหรือประวัติวามีไข จํานวน 55 ราย (รอยละ 100) รองลงมา ไดแก ปวดขอหรือ

ขอบวม จํานวน 51 ราย (รอยละ 92.70) ผื่น จํานวน 47 ราย (รอยละ 87.3) ปวดศีรษะ จํานวน 28 ราย (รอยละ 50.90) 
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และปวดเมื่อยตัว ศีรษะ จํานวน 19 ราย (รอยละ 34.50) ดังแสดงในรูปที่ 1

 

 รูปที่ 1 รอยละของอาการแสดงของผูปวยโรคไขปวดขอยุงลายในพื้นที่อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร ระหวาง 

    วันที่ 1 มกราคม – 8 มีนาคม 2562 ( N = 55 ราย)

 รูปแบบการระบาดของโรค

 จากการสอบสวน พบวา ผู ป วยท้ัง 55 ราย มีรูปแบบการระบาดของโรคเปนชนิดแหลงโรคแพรขยาย 

(Propagated source)(4) ซึ่งเปนการระบาดท่ีผูปวยมีการแพรเชื้อตอ ๆ กันไปเร่ือย ๆ โดยแพรกระจายจากคนหน่ึง

ไปสูอีกคนหนึ่ง ผานพาหะนําโรค คือ ยุงลาย ซึ่งหลังจากดําเนินการควบคุมโรคแลว มีจํานวนผูปวยลดลงและไมพบผูปวย

ในชวงปลายเดือนมีนาคม 2562 ดังแสดงในรูปที่ 2

 

 รูปที่ 2  จํานวนผูปวยโรคไขปวดขอยุงลายในพ้ืนที่อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร จําแนกตามชวงระยะเวลา

    ระหวาง วันที่ 1 มกราคม - 8 มีนาคม 2562 ( N = 55 ราย)
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 ผลตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ

 ผลตรวจชันสตูรในผูปวยท่ีสงสัยโรคไขปวดขอยงุลายท้ังหมด 11 ราย พบวา ผลการตรวจความสมบูรณของเมด็เลอืด 

(CBC) พบผูปวยที่มีเม็ดเลือดขาว (WBC) ตํ่า 1 ราย (รอยละ 9.10) และผูปวยที่มีเกร็ดเลือด (Platelet) ปกติ จํานวน 10 

ราย (รอยละ 90.90) และจากการสงตรวจ ทางปฏบิตักิารจาํเพาะตอเชือ้ไวรัสโรคไขปวดขอยงุลาย ตรวจ RT-PCR ทัง้หมด 

5 ราย พบเชื้อไวรัส Alphavirus เพียง 2 ราย คิดเปน รอยละ 40 

ปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรค 

 ภูมิประเทศ

 จังหวัดชุมพรตั้งอยูทางตอนบนสุดของภาคใต บริเวณชายฝงทะเลตะวันออก มี 8 อําเภอ โดยอําเภอหลังสวนอยูทาง

ใตของจังหวดัชมุพร ม ี11 ตาํบล 141 หมูบาน พืน้ทีม่ลีกัษณะเปนทีร่าบตามแนวชายฝงทะเลของอาวไทย ลกัษณะพ้ืนทีส่วน

ใหญเหมาะแกการเพาะปลูก โดยเฉพาะทําสวนผลไมและยางพารา ฝนตกสม่ําเสมอเกือบตลอดป(3) มทีีร่าบลุมหรือแองนํา้

นิ่งที่มีนํ้าขัง เปนสาเหตุในเกิดการเพาะพันธุยุงลายซึ่งเปนพาหะของโรค

 สภาพแวดลอม

 สภาพแวดลอมในชมุชนทีพ่บผูปวยมากทีส่ดุ คอื หมูที ่3 ซึง่เปนพ้ืนทีข่องเขตเทศบาลตาํบลปากนํา้ อ.หลงัสวน พบวา 

เปนชมุชนกึง่เมือง และมกีารทาํเกษตรกรรม ทาํสวนผลไม สวนมะพราว สวนปาลม เปนสวนใหญ มแีองนํา้ขงัในบรเิวณบาน

และในสวน จากการสํารวจดัชนีลูกนํ้ายุงลาย ในวันที่ 28 กุมภาพันธ 2562 ในหมูที่ 3 ต.ปากนํ้า จํานวน 161 หลังคาเรือน 

พบลูกนํ้ายุงลายในบริเวณบาน จํานวน 50 หลังคาเรือน ประเมินความชุกลูกนํ้ายุงลาย HI (House Index) ไดเทากับ 31.05 

สํารวจลูกนํ้ายุงลายในภาชนะ จํานวน 524 ชิ้น พบลูกนํ้ายุงลาย 207 ชิ้น การประเมินความชุกลูกนํ้ายุงลาย CI (Container 

Index) ไดเทากับ 39.50 สูงกวาคาดัชนีลูกนํ้ายุงลายที่กําหนดให HI < 10 และ CI = 0(5) 

มาตรการควบคุมและปองกันโรค

 1. หลังจากการสอบสวน ทีม SRRT ไดติดตามผูสัมผัสใกลชิด และคนหาผูปวยเพิ่มเติมในชุมชน โรงเรียน และวัด 

พรอมทั้งเก็บตัวอยางเลือดสงตรวจผลทางหองปฏิบัติการเบื้องตน (CBC) รวม 11 ตัวอยาง 

 2. ทีม SRRT ลงพื้นที่ในหมูที่ 3 ตําบลปากนํ้า รวมกับ อสม. ดําเนินการสํารวจลูกนํายุงพรอมทั้งดําเนินการกําจัด

ลูกนํ้ายุง ไดแก การใสทรายกําจัดลกูนํ้ายุง คว่ําภาชนะ หรือทําลายภาชนะที่มีนํ้าขัง ใสปลากินลูกนํ้า ในภาชนะที่มีลูกนํ้ายุง

 3. เทศบาลตําบลปากน้ําหลังสวน และองคการบริหารสวนทองถ่ินในพ้ืนที่มีผูปวยดําเนินการ การพนสารเคมี เชน 

การพนหมอกควัน กําจัดยุงตัวเต็มวัย

 4. ใหสขุศกึษาการปองกนัตนเองแกประชาชนในพืน้ที ่ในการปองกนัการถกูยงุกดั การทาํลายแหลงเพาะพนัธยงุ รวม

ทั้งใหความรูเรื่องอาการของโรคไขปวดขอยุงลาย การดูแลตัวเองเบ้ืองตนหลังจากมีอาการ 5. คนหาผูสัมผัสโรคในชุมชน

และในโรงเรียน หลังจากพบผูปวยรายลาสุดในวันที่ 3 มีนาคม 2562 จนพนระยะเฝาระวังโรค คือ 2 เทาของระยะฟกตัวที่

ยาวท่ีสุด (12 วัน)(6) รวมเปนเวลา 24 วัน โดยคนหาผูปวยถึงวันที่ 27 มีนาคม 2563 ไมพบผูปวยเขาไดกับนิยามของโรค

เพิ่มเติม

สรุปและวิจารณผล

 การระบาดของโรคคร้ังนี้ พบผูปวยเขาไดกับการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย พบผูปวยจํานวนทั้งหมด 55 ราย 

ไมพบผูปวยท่ีมีอาการรุนแรงหรือมีภาวะแทรกซอน สอดคลองรายงานของสํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค(1) ที่พบ
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รายงานการสอบสวนการระบาดของโรคไขปวดขอยุงลาย อําเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร 
ระหวางวันที่ 26 กุมภาพันธ - 8 มีนาคม 2562

Investigation of a Mosquito-Borne Chikungunya Fever Outbreak in Langsuan District, 
Chumphon: February 26 - March 8, 2019



วา ตั้งแตวันที่ 1 มกราคม 2562 - 12 กุมภาพันธ 2562 พบผูปวยสะสม 1,652 ราย สูงกวาคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป 

ถึง 67 เทา มีอัตราปวย 2.49 ตอประชากรแสนคน และพบผูปวยมากที่สุดในภาคใต และสอดคลองกับการศึกษาของสริตา 

มิ่งมาลีโชคชัย(7) ที่พบวา การระบาดของโรคชิกุนกุนยาชวงป พ.ศ. 2552 - 2560 พบในภาคใตมากที่สุด โดยผลการตรวจ

ชันสูตรความจําเพาะตอเช้ือไวรัสโรคไขปวดขอยุงลาย (RT-PCR) ทั้งหมด 5 ราย พบสารพันธุกรรมเชื้อไวรัส Alphavirus 

จํานวน 2 ราย คิดเปนรอยละ 40 และมีการสงตรวจทางหองปฏิบัติการเบื้องตน (CBC) เพียง 11 ราย จากจํานวนผูปวย

ทัง้หมด 55 ราย เนือ่งจากผูปวยทีม่อีาการกอนทีจ่ะดําเนนิการสอบสวนโรคผูปวยเขารบัการรกัษาทีโ่รงพยาบาลดวยอาการ

ไขทีไ่มเฉพาะตอโรค ผูปวยดแูลตนเองจนอาการดขีึน้ หรอืไปหาแพทยทีค่ลนิกิ ผูปวยบางรายแพทยวนิจิฉัยจากอาการแสดง 

จึงไมไดตรวจเลือด ทําใหจํานวนผูปวยท่ีไดรับการตรวจเลือดมีเพียง 11 ราย

 จาํนวนผูปวยท่ีพบในชวงวันที ่1 มกราคม- 8 มนีาคม 2562 ลกัษณะเสนโคงของการระบาดนาจะเปนแบบแหลงโรค

แพรขยาย (Propagated source) การถายทอดโรคเปนแบบคนไปสูคนโดยผานพาหะ นําโรค คือ ยุงลาย โดยผูปวยที่นําไปสู

การสอบสวนทั้ง 5 ราย อยูในหมูบานเดียวกัน ไดแก หมูที่ 3 ตําบลปากนํ้า อ.หลังสวน จ.ชุมพร โดยมีอาการไข ปวดศีรษะ 

ปวดกลามเนื้อ และมีผื่น ทั้ง 5 ราย โดย 2 รายแรกมีประวัติการเดินทางของผูปวย 2 อาทิตยกอนหนานี้ ผูปวยเดินทางไป

ทาํงานท่ีบรษิทัใน อ.สวี จ.ชมุพร แตไมมปีระวัตผิูรวมงานมีอาการปวยดวยโรคไขปวดขอยงุลาย และอีก 3 ราย เปนนักเรียน

ทีอ่าศยัอยูบานเดียวกนัมปีระวตัเิดนิทางไปเรียนหนงัสือทีโ่รงเรยีนสวนศรวีทิยา อ.หลงัสวน ไมมปีระวตันิกัเรยีนทีม่อีาการ

ปวยดวยโรคไขปวดขอยงุลาย เมือ่สอบสวนโรคยอนกลับไปในชวงเวลาน้ี พบผูปวยทัง้หมด 55 ราย กระจายในหลายตําบล

ในอําเภอหลังสวน จ.ชุมพร เม่ือดูการกระจายของโรค พบผูปวยที่มีบานอยูในอําเภอหลังสวน ผูที่มาทํางานจากอําเภออื่น 

จ.ชุมพร และจากตางจังหวัด พบผูปวยมากท่ีสุดในพ้ืนที่ตําบลปากนํ้า อ.หลังสวน จํานวน 40 ราย นอกจากน้ี พบผูปวยที่

อาศัยอยูในตําบลอื่น ๆ  ของ อ.หลังสวน จะเห็นไดวาบางตําบล หรือในบางหมูบานไมพบผูปวยเลย เมื่อวิเคราะหหาสาเหตุ

ของการระบาด พบวา เนือ่งจากภูมปิระเทศของอําเภอหลังสวนมีลกัษณะเปนทีร่าบตามแนวชายฝงทะเลของอาวไทย พืน้ที่

สวนใหญเปนปาและเขา ฝนตกสมํ่าเสมอเกือบตลอดป มีที่ราบลุมหรือแองนํ้านิ่งที่มีนํ้าขัง เปนสาเหตุในเกิดการเพาะพันธ

ยงุลาย เปนแหลงรงัโรคของโรคไขปวดขอยงุลายได ประกอบกบัสภาพแวดลอมในชมุชนทีม่กีารทาํเกษตรกรรม ทาํสวนผล

ไม สวนมะพราว สวนปาลม พืน้ทีส่วนใหญ มแีองนํา้ขงัในบรเิวณบานและในสวน ประเมนิคาดชันลีกูนํา้ยงุลาย พบความชกุ

ลูกนํ้ายุงลาย HI (House Index) ไดเทากับ 31.05 และความชุกลูกนํ้ายุงลาย CI (Container Index) ไดเทากับ 39.50 จึง

นาํไปสูมาตรการปองกนัและควบคุมโรค ไดแก การดําเนินการกําจัดลกูนํา้ยงุลาย การพนสารเคมีกาํจัดยงุตัวเต็มวยั การให

สุขศึกษาการปองกันตนเองแกประชาชนในพ้ืนที่ การใหความรูเกี่ยวกับโรคไขปวดขอยุงลาย การดูแลตัวเองเบ้ืองตนหลัง

จากมีอาการ และคนหาผูสัมผัสโรคในชุมชนและในโรงเรียน หลังจากพบผูปวยรายลาสุด เมื่อวันที่ 3 มีนาคม 2562 จนพน

ระยะเฝาระวังโรค คือ 2 เทาของระยะฟกตัว เปนเวลา 24 วัน และคนหาผูปวยถึงวันที่ 27 มีนาคม 2563 ไมพบผูปวยเขา

ไดกบันยิามของโรคในชวงปลายเดือนมีนาคม 2562 มาตรการในการควบคุมปองกันการระบาดของโรคในคร้ังนีเ้หมาะสม

และทันเวลา และสามารถเฝาระวังควบคุมปองกันโรคได

ปญหา ขอจํากัดและขอเสนอแนะ

 การสอบสวนโรคคร้ังนี้ดําเนินการลาชา สืบเน่ืองจากผูปวยมาโรงพยาบาลดวยอาการท่ีไมจําเพาะ ตอโรค และมา

แบบประปราย ทําใหไมทราบการระบาดของโรคไขออกผื่นในชวงเดือนมกราคม ผลจากการสอบสวนโรคคร้ังนี้ ผูดําเนิน

การสอบสวนโรคเสนอแนะวาควรมีการพฒันาระบบการเฝาระวงัและสอบสวนโรคใหเรว็ยิง่ขึน้ เพือ่นาํไปสูการควบคมุโรค 

และปองกันการแพรระบาดของโรคไดอยางรวดเร็วมากยิ่งขึ้น
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 ทั้งนี้ ควรมีการทํางานรวมกันของเจาหนาท่ีทางสาธารณสุข อสม. และคนในชุมชน รวมทั้งโรงเรียน หากพบผูปวย

เปนกลุมกอน ในชุมชน หรือ โรงเรียนเดียวกัน ขอความรวมมือแจงเจาหนาที่สาธารณสุข เพ่ือจะไดดําเนินการควบคุมและ

ปองกันโรคไดอยางรวดเร็ว
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