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บทคัดยอ

 ทีมสอบสวนโรคไดรับขอมูลเม่ือ 1 เมษายน 2563 พบผูปวยยืนยันโรคโควิด-19 ในตําบลหวยลึก อําเภอบานลาด 

จังหวัดเพชรบุรี จึงดําเนินการสอบสวนเพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาด พรรณนาลักษณะทางระบาดวิทยา การคนหา

ผูปวยเพ่ิมเติมในกลุมผูสัมผัสใกลชิด รวมถึงการศึกษาความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการปองกันโรคของประชาชนใน

หมูบานที่พบผูปวยโรคโควิด-19 เพื่อเสนอแนะแนวทางในการควบคุมและปองกันการแพรกระจายของโรค ซึ่งทําการ

ศึกษาจากประชาชนในหมูบานท่ีพบผูปวยยืนยันโรคโควิด-19 จํานวน 155 คน จากการสุมอยางงายโดยใชแบบสอบถาม

แบบ Structured questionnaire ผลการศึกษาพบผูปวยยืนยันโรค โควิด-19 จํานวน 1 ราย ปจจัยเสี่ยงสําคัญ คือ การเดิน

ทางไปในพื้นที่เสี่ยงตอการติดเชื้อโรคโควิด-19 (กรุงเทพฯ และปริมณฑล) และการไมสวมใสหนากากอนามัยขณะเดิน

ทางโดยรถตูโดยสารประจําทาง พบผูสัมผัสใกลชิดทั้งหมด 10 ราย เปนกลุมที่มีความเสี่ยงสูง 6 ราย และความเส่ียงต่ํา 4 

ราย จากการติดตามเฝาระวัง 14 วัน ไมพบผูปวยรายใหมในพ้ืนที่ และจากการสํารวจประชาชนในหมูบานจํานวน 155 

คน มีความรูความเขาใจในระดับดีรอยละ 89.84 มีความเห็นดวยมากกับมาตรการปองกันโรคโควิด-19 และสามารถ

ปฏิบตัติวัเพ่ือปองกันตนเองไดอยางเหมาะสมรอยละ 92.65 ประเด็นสาํคัญทีป่ระชาชนเกินกวารอยละ 30 เขาใจผิด ไดแก 

การกินฟาทะลายโจรไมไดชวยปองกันโรคโควิด-19, การงดกอด/จูบ/หอมแกม ชวยปองกันโรคโควิด-19, การยืนกลาง

แจงไมสามารถฆาเช้ือโรคโควิด-19 ได และการไมสัมผัสบริเวณใบหนาปองกันโรคโควิด-19 ได สวนการปฏิบัติที่ไมถูก

ตอง ไดแก การกอดหรือจูบ หรือหอมแกมกับคนในบาน และไมไดระวังการเอามือจับหนา จมูก ปาก และขยี้ตา ดังน้ัน การ

เสริมสรางความรูความเขาใจใหเกดิทศันคติทีด่แีละปฏิบตัติามอยางถูกตองแกประชาชนถือเปนปจจยัสาํคญัเพ่ือยบัยัง้การ

แพรกระจายเชื้อโควิด-19 ในชุมชนไดเปนอยางดี

คําสําคัญ: โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 การสอบสวนโรค ความรู ทัศนคติและการปฏิบัติตัว

Abstract

 An investigation team received notification case confirmation of Coronavirus disease (COVID-19) in 

Huayluek sub-district, Banlat district, Phetchaburi province. Then an investigation team was conducted to confirm 

outbreak and diagnosis cases. And also, to describe characteristics of epidemiology. Closed contact cases were 

identified. The knowledge, attitude, and behavior to prevent the disease were studied for advising guidelines for 

disease control. A total of 155 respondents by simple random sampling were collected the data by using a questionnaire.
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The results showed that had one confirmed case, the major risk factor was traveling to risk areas (Bangkok and 

surrounding areas), not wear a medical mask when using public van transportation. About 10 people were identified 

to be closed contact cases. Six people were a high-risk group, and 4 people were a low-risk group. The surveillance 

system was conducted to observe new cases in these areas for 14 days and did not found new cases. Furthermore, 

89.84 percent of respondents knew about Covid-19 at a good level, they strongly agreed with preventive measures 

of COVID-19. Moreover, 92.65 percent of respondents had appropriate practices to prevent COVID-19. Thirty 

percent of respondents were misunderstanding whether consuming the Andrographis paniculata herb, and standing 

outdoor could not protect COVID-19. In addition, avoiding hugging/kissing and not touching face could protect 

them from the disease. Inappropriate practices to prevent COVID-19 such as hugging/kissing with family members, 

not carefully touching face, nose, mouth and eyes. Therefore, promoting knowledge, good attitude for well practicing 

in the population was the major factor to inhibit COVID-19 in the community.

Keywords: Coronavirus Disease 2019, Individual investigation, Knowledge, Attitude and Practice

บทนํา

 เมื่อ 31 ธันวาคม 2562 สาธารณรัฐประชาชนจีน มีรายงานผูปวยโรคปอดอักเสบจากเช้ือไวรัสโคโรนาสายพันธุใหม

ในเมืองอูฮั่นเปนครั้งแรก โดยผูปวยสวนใหญมีประวัติเก่ียวของกับ Wuhan South China Seafood Wholesale Market ทั้งน้ี

ทางการประเทศจีนไดประกาศวาเช้ือนี้สามารถติดตอจากคนสูคนได และในวันที่ 11 มกราคม 2563 (1) ประเทศจีนได

เผยแพร genome ของเช้ือ Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) ลงใน GenBank® (2) 

ตอมาเชือ้ไวรสัดงักลาวไดแพรระบาดในหลายเมอืงของประเทศจนีและไปยงัประเทศตาง ๆ  ทัว่โลก องคการอนามยัโลกจงึ

จัดประชุมคณะผูเชี่ยวชาญดานภาวะฉุกเฉิน (Emergency Committee) ในวันที่ 30 มกราคม 2563 (2) และประกาศวาการ

ระบาดของไวรัสโคโรนาสายพันธุใหมเปน “ภาวะฉุกเฉินดานสาธารณสุขระหวางประเทศ” (Public Health Emergency of 

International Concern; PHEIC) เพือ่ปองกนัหรอืลดการแพรระบาดขามพรมแดนและผลกระทบตอระบบสาธารณสขุ ตัง้แต 

3 มกราคม 2563 (3) เปนตนมา ประเทศไทยไดดาํเนนิการเฝาระวงัคดักรองผูโดยสารเครือ่งบนิจากตางประเทศโดยเฉพาะ

อยางยิ่งจากประเทศจีน จนเมื่อวันที่ 22 มกราคม 2563 กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ไดยกระดับศูนยปฏิบัติการ

ภาวะฉุกเฉินเปนระดับ 3 (5) เพื่อติดตามสถานการณโรคท้ังในประเทศและตางประเทศอยางใกลชิด และบริหารจัดการ

ทรัพยากร เสริมสรางความเขมแข็งของระบบการเฝาระวังคนหาผูปวยโรคปอดอักเสบจากเชื้อไวรัสที่มาจากตางประเทศ 

และมีประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ชื่อและอาการสําคัญของโรคติดตออันตราย (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2563 ลงวันที่ 26 

กมุภาพนัธ 2563 ใหเพิม่โรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 (Coronavirus Disease 2019: COVID-19) เปนโรคตดิตออนัตราย

ภายใตพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 ลําดับที่ 14(6) สําหรับสถานการณการระบาดของโรคโควิด-19 จากศูนย

ปฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิดานการแพทยและสาธารณสขุ (Emergency Operation Center, EOC) ของจงัหวดัเพชรบุร ีตัง้แต 23 

มกราคม–31 มนีาคม 2563 มรีายงานผูปวยยืนยัน 2 ราย ผูทีอ่ยูในกลุมเฝาระวังรวมท้ังสิน้ 3,107 ราย มรีายงานผูปวยท่ีเขา

เกณฑสอบสวนโรค (Patients under investigation: PUI) จํานวน 73 ราย คิดเปนอัตราปวย 15.13 ตอประชากรแสนคน(1) 

และไมพบผูปวยเสียชีวิต ตอมาเม่ือ 1 เมษายน 2563 ทีมควบคุมโรคสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบุรีไดรับแจงจาก

โรงพยาบาลบานลาด พบผูปวยยืนยันการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จํานวน 1 ราย จากการเก็บตัวอยาง Nasopharyngeal 

Swab และ Throat swab นํามาตรวจทางหองปฏิบัติการดวยวิธี Real Time Polymerase Chain Reaction (RT-PCR) 

เมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2563 ใหผล Detected SARS-CoV-2 ทีมควบคุมโรคจังหวัดเพชรบุรี ลงพื้นที่สอบสวนโรครวมกับ
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การลงพื้นที่สํารวจความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวการปองกันโรคของประชาชนในหมูบานที่พบผูปวยโรคโควิด-19 ซึ่ง

เปนสิ่งสําคัญท่ีลงมือปฏิบัติไดอีกทั้งยังเปนขอมูลที่สะทอนทิศทางการบริหารจัดการดานการสาธารณสุขในพื้นที่ในการสง

เสริมปองกันโรคในระดับประชาชน 

วัตถุประสงคของการศึกษา

 เพื่อศึกษาลักษณะทางระบาดวิทยาของการเกิด การกระจายของโรค และเพื่อศึกษาความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ

ตวัเพ่ือปองกันโรคของประชาชนในหมูบานท่ีพบผูปวยโรคโควิด-19 และการเสนอแนะแนวทางในการควบคุมและปองกัน

การแพรกระจายของโรค

วิธีการศึกษา (Methodology)

 การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา (Descriptive epidemiology) ดําเนินงานโดยใชนิยามผูปวย (อางอิง แนวทาง

การเฝาระวังและสอบสวนโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 กรมควบคุมโรค ฉบับวันที่ 23 มีนาคม 2563) (8) ดังน้ี

 1. ผูปวยยืนยนั (Confirmed) หมายถึง ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรคท่ีมผีลตรวจทางหองปฏิบตักิารพบสารพันธกุรรม

ของเชือ้ไวรสั SARS-CoV-2 โดยวธิ ีRT-PCR ยนืยนัจากหองปฏบิตักิารตามท่ีกรมวิทยาศาสตรการแพทยประกาศ 1 แหง 

หรือ Sequencing หรือ เพาะเช้ือ

 2. ผูสัมผัสใกลชิดของผูปวยยืนยัน (Closed contact) 

   2.1 ผูสัมผัส หมายถึง ผูที่มีกิจกรรมรวมกับผูปวยยืนยันหรือผูปวยเขาขาย โดยแบงออกเปน 2 กลุม 1) ผูสัมผัส

ทีอ่าจเปนแหลงโรค ไดแก ผูสมัผัสผูปวยในชวง 14 วนักอนเริม่ปวย 2) ผูสมัผสัท่ีอาจรบัเชือ้จากผูปวย ไดแก ผูสมัผสัผูปวย

นับแตวันเริ่มปวย

  2.2 ผูสัมผัสเสี่ยงสูง หมายถึง ผูสัมผัสที่มีโอกาสสูงในการรับหรือแพรเชื้อกับผูปวย ประกอบดวย 1) ผูสัมผัส

ใกลชิดหรือมีการพูดคุยกับผูปวยในระยะ 1 เมตร นานกวา 5 นาที หรือถูกไอ จาม รดจากผูปวยโดยไมมีการปองกัน เชน 

ไมสวมหนากากอนามัย 2) ผูที่อยูในบริเวณท่ีปด ไมมีการถายเทอากาศ เชน ในรถปรับอากาศ หองปรับอากาศ รวมกับผู

ปวยและอยูหางจากผูปวยไมเกิน 1 เมตร นานกวา 15 นาที โดยไมมีการปองกัน

   2.3 ผูสัมผัสเสี่ยงตํ่า หมายถึง ผูที่มีโอกาสตํ่าในการรับหรือแพรเชื้อกับผูปวย ไดแก ผูสัมผัสที่ไมเขาเกณฑ 

ผูสัมผัสเสี่ยงสูง

ขั้นตอน/วิธีการดําเนินงาน

 1. ทบทวนสถานการณการระบาดของโรคโควดิ-19 จากศูนยปฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิดานการแพทยและสาธารณสขุ 

(Emergency Operation Center, EOC) ของจังหวัดเพชรบุรี ตั้งแตวันที่ 23 มกราคม–31 มีนาคม 2563 

 2. สัมภาษณผูปวยยืนยันเกี่ยวกับอาการ/อาการแสดง ปจจัยเสี่ยง ในชวงเวลา 14 วัน กอนเริ่มปวย ประวัติการเดิน

ทาง/กจิกรรมหลงัเริม่ปวย ผูสมัผสัใกลชดิของผูปวยโดยใชแบบสอบสวนโรคเฉพาะราย (novelcorona 2) และคนหาผูปวย

เพิ่มเติมในกลุมผูสัมผัสใกลชิดของผูปวย

 3. รวบรวมขอมูลประวัติการรักษาและผลการตรวจทางหองปฏิบัติการของผูปวยยืนยันจากโรงพยาบาลบานลาด 

อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี

 4. สัมภาษณประชาชนที่อยูในหมูบานที่มีผูปวยยืนยัน เกี่ยวกับความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการปองกันโรค

โดยทําการสุมเลือกประชาชนท่ีอยูในหมูบานท่ีมีผูปวยยืนยัน (ตําบลหวยลึก อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี) ที่อยูใน

ชวงอายุ 18–69 ป โดยใชวิธี Simple random sampling และทําการเก็บขอมูลโดยใชแบบสอบถามแบบมีโครงสราง 

(Structured questionnaire) ที่สรางข้ึนโดยมีตัวแปรตอไปน้ี 1) ขอมูลทั่วไป 9 ขอ 2) ความรูเกี่ยวกับวิธีการปองกันโรค
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โควิด-19 11 ขอ 3) ทศันคติเกีย่วกับการปองกันโรคโควิด-19 7 ขอ 4) การปฏิบตัติวัเพือ่ปองกันตนเองจากโรคโควิด-19 

11 ขอ (9, 10, 11, 12)

 สูตรการคํานวณขนาดตัวอยาง 

  กําหนดใหคา P เปนสัดสวนความรู ในระดับที่มีความรู มากพอเก่ียวกับโรคโควิด-19 เนื่องจากยังไมมี

 การศึกษาคา P ไวในการศึกษาใด จึงคาดการณว าคา P = 0.7 จะตองมีจํานวนขนาดตัวอยางท่ีศึกษา

 อยางนอย 81 คน

สถิติที่ใช ไดแก จํานวน รอยละ (Percentage) อัตราสวน (Ratio) คาเฉลี่ย (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 

deviation; SD) และคาสูงสุด-ตํ่าสุด 

ผลการสอบสวนโรค

  1. ลักษณะทางระบาดวิทยาของการเกิดและการกระจายของโรคตามตัวแปร บุคคล สถานที่ เวลา พบ

ผูปวยชายไทย อายุ 49 ป 8 เดือน โรคประจําตัว คือ การติดเชื้อไวรัสตับอักเสบชนิดบี และไมมีประวัติภูมิแพหรือการแพ

ยาใด ๆ อาศัยอยูตําบลหวยลึก อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี เริ่มมีอาการปวยเมื่อ 23 มีนาคม 2563 ดวยอาการมีไข 

โดยกอนปวยในระยะ 14 วนั พกัอาศัยอยูทีบ่านกับภรรยาและมีประวัตกิารเดินทาง ไดแก 14 มนีาคม 2563 ผูปวยเดินทาง

ไปกรุงเทพฯ โดยรถตูโดยสารสายปราณบุร-ีกรุงเทพฯ ออกจากศาลารถตูฝงตรงขามโรงพยาบาลมหาชัยเพชรรัชต เพือ่เดนิ

ทางไปทําภารกิจสวนตัวยานอโศก กรุงเทพฯ เสร็จภารกิจสวนตัวแลวเดินทางไปซ้ืออาหารนกและกรงนกท่ีตลาด JJ mall 

จากนั้นเดินมาขึ้นรถเพื่อกลับจังหวัดเพชรบุรีที่คิวรถหมอชิต โดยรถตูโดยสารประจําทางสายกรุงเทพฯ-ประจวบคีรีขันธ 

ในขณะท่ีนั่งรถมชีายสูงอายุจามในรถและไมมีการปองกันตนเอง รวมถึงตัวผูปวยรายนี้ก็ไมไดสวมใส Mask เพราะหายใจ

ไมออก (ถอด Mask ชัว่คราวในรถ) เดนิทางถึงทารถหนาโรงพยาบาลมหาชัยเพชรรัชต ภรรยาขับรถสวนตวัมารับกลบับาน 

ถัดมา 18 มีนาคม 2563 เดินทางไปขายนกสวยงามกับภรรยาโดยรถสวนตัวที่ตลาดนัดสนามหลวง 2 ผูปวยสวมใส Mask 

ปองกันและมีเจลแอลกอฮอลพกติดตัวและลางมืออยูเปนประจํา ตอมา 19 มีนาคม 2563 ผูปวยไดเดินทางโดยรถสวนตัว

เพื่อมาขึ้นรถตูโดยสารสายปราณบุรี-กรุงเทพฯ จากนั้นไปพบแพทยตามนัดที่โรงพยาบาลเกษมราษฏร ประชาชื่น ดวย

โรคตับอักเสบชนิดบี เนื่องจากใชสิทธิประกันสังคมอยูที่นั่น หลังจากออกจากโรงพยาบาล ผูปวยไดไปเดินที่ตลาด JJ mall 

เพือ่ซือ้อาหารนกโดยรถเมลโดยสารประจาํทางสาย 49 เมือ่เสรจ็สิน้ภารกิจกก็ลบัจากกรงุเทพฯ โดยรถตูโดยสารประจาํทาง

สายกรุงเทพฯ-ประจวบคีรีขันธ ที่คิวรถเดิม และไมสวมใส Mask ขณะนั่งในรถตูเชนเดิมถึงทารถหนาโรงพยาบาลมหาชัย

เพชรรัชต และภรรยาก็ขับรถสวนตัวมารับกลับบาน 23 มีนาคม 2563 เริ่มมีอาการปวดศีรษะ มีไข ปวดเมื่อยตามตัว และ

มีประวัติการเดินทางไปสงนกใหกับลูกคาที่หางสรรพสินคา Big C แมกลอง โดยรถสวนตัว (ลูกคาที่มารับซื้อเปนคนใน

เขตหนองจอก กรุงเทพฯ) และเขาไปรับประทานอาหารที่หางสรรพสินคานั้นในชวงกลางวัน หางสรรพสินคาตรวจพบวา

อุณหภูมิรางกายวัดได 37.5 องศาเซลเซียส จึงใหนั่งพัก วัดซํ้าได 37 องศาเซลเซียส จึงอนุญาตใหเขาไปดานในหางได 

ผูปวยรับประทานสุกี้ MK แลวเดินทางกลับดวยรถสวนตัวจนถึงบานตนเองและเร่ิมมีอาการไขสูง รับประทานยาลดไขแลว

ไมดีขึ้น 25 มีนาคม 2563 ผูปวยและภรรยาเดินทางไปตลาดเกษตรกรรมหนองบวย อําเภอทายาง จังหวัดเพชรบุรี เพื่อไป

ซื้อขาวโพดดิบมาใหนกที่บาน หลังจากนั้นไปซื้อยารับประทานเองที่รานขายยา ซึ่งอยูเยื้องกับโรงพยาบาลทายาง เนื่องจาก

มีอาการไข ทอนซิลบวมโตอักเสบ ไอ มีเสมหะในลําคอ โดยไดยาปฏิชีวนะมารับประทานตามเวลา ยังคงมีไข เจ็บคอ นํ้ามูก 

ไอมี เสมหะในลําคอ รวมท้ังเร่ิมมีอาการหายใจเหนื่อย จากน้ัน 29 มีนาคม 2563 ผูปวย อาการไมดีขึ้น มีไขสูง ออนเพลีย 

ไอมี เสมหะ นํ้ามูกใส รับประทานอาหารไมคอยได จึงโทรศัพทไปที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบุรี เพ่ือขอตรวจและ

คดักรองโรคโควดิ-19 เบือ้งตน สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดัเพชรบรุ ีประสานกบังานควบคมุโรคโรงพยาบาลบานลาดทาง

=    ( )
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โรงพยาบาลไดทาํการซกัประวตัติามแบบสอบสวนโรคโควดิ-19 พบไมเขาเกณฑกลุมเสีย่ง ตรวจรางกายพบทอนซลิอกัเสบ 

อุณหภูมิ 38.9 องศาเซลเซียส แพทยใหยากลับไปรับประทานที่บาน แนะนํา Home quarantine ผูปวยยังมีไขสูงตลอดวัน 

ไอ มีเสมหะ ปวดเมื่อยตามตัว ปวดศีรษะ ตอมา 30 มีนาคม 2563 ผูปวยเริ่มมีไขสูง ไอ มีเสมหะ มีนํ้ามูกใส ปวดเมื่อยตาม

ตวั รบัประทานอาหารไมได ทองอดื คลืน่ไส แตยงัคงรบัประทานยาเหมอืนเดมิและอยูบานตลอด จากนัน้ 31 มนีาคม 2563 

มไีขสงู หนาวส่ัน ออนเพลีย ไอม ีเสมหะ ผูปวยติดตออาสาสมัครสาธารณสุขและโรงพยาบาลสงเสริมสขุภาพตําบลบานพตุมู

 ทีมควบคุมโรค โรงพยาบาลบานลาดแนะนําใหผู ปวยกลับไปโรงพยาบาลบานลาดอีกครั้ง ไดรับการตรวจ 

Nasopharyngeal swab และ Throat swab สงไปตรวจที่ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยสมุทรสงคราม ผลพบวา Detected 

SARS-CoV-2 ไดรับแจงผล 1 เมษายน 2563 พบการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ผูปวยรักษาอยูที่โรงพยาบาลบานลาด 

ตัง้แต 31 มนีาคม 2563–14 เมษายน 2563 แพทยอนญุาตใหกลบับาน โดยใหคาํแนะนําการปฏิบตัตินปองกันการรับหรือ

แพรเชือ้โรค Covid-19 สาํหรับผูปวยและผูอาศัยรวมบาน ทัง้นีใ้หผูปวยกักตัวอยูในท่ีพกัจนถึง 23 เมษายน 2563 และพบ

วามีผูสัมผัสผูปวย จํานวน 10 คน เปนผูสัมผัสเส่ียงสูง (High risk) 6 คน ไดแก ภรรยา เภสัชกรรานขายยา และเจาหนาที่ 

รพ. 4 คน และผูสัมผัสเสี่ยงตํ่า (Low risk) 4 คน ผลการตรวจไมพบเชื้อทุกคน การทบทวนความเช่ือมโยงกับผูปวยราย

แรกของจังหวัดเพชรบุร ีพบวาผูปวยรายน้ีไมมปีระวัตสิมัผสัผูปวยคนดังกลาว รวมท้ังไมมปีระวัตไิปในสถานท่ีเดียวกัน จงึ

มีความเปนไปไดวาปจจัยเส่ียงของผูปวยรายน้ี คือ การสัมผัสเชื้อจากการเดินทางไปกรุงเทพมหานคร ในวันที่ 19 มีนาคม 

2563 โดยพิจารณาจากระยะเวลาฟกตัวของโรค (Incubation period) หลังจากไดรับเชื้อเขาสูรางกาย

 2. ผลการคนหาผูปวยและผูสัมผัสโรคในชุมชน พบผูสัมผัสเสี่ยงสูง เปนคนในครอบครัว 1 ราย ซึ่งเปนภรรยา

ของผูปวย แตไมมีอาการแสดง ผลการตรวจไมพบเชื้อ SARS-CoV-2 ผูสัมผัสใกลชิดในชุมชน 5 ราย ไดแก เภสัชกรราน

ขายยา 1 ราย เจาหนาท่ีโรงพยาบาลบานลาด 4 ราย ทั้งหมดไมมีอาการแสดงและผลการตรวจไมพบเชื้อ SARS-CoV-2 

สวนผูสัมผัสอ่ืน ๆ ซึ่งเปนผูสัมผัสเส่ียงต่ําท่ีอยูในชุมชนรอบบานผูปวยท้ังหมด 4 ราย ไมมีอาการแสดงและผลการตรวจ

ไมพบเชื้อ SARS-CoV-2 เชนกัน

 3. ผลการศึกษาความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคโควิด-19  ของประชาชนในความดูแลของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตมู อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี ประกอบดวย ชาวบานหมูที่ 4 บานหนองไก

เถื่อน และหมูที่ 5 บานพุตูม พบวา ผูเขารวมในการศึกษา จํานวน 154 คน เปนเพศหญิง (รอยละ 58.1) มากกวาเพศชาย 

(รอยละ 41.9) สวนใหญมีอายุระหวาง 36–59 ป อายุเฉลี่ย 46 ± 14.20 ป ระดับการศึกษาสวนมากอยูในระดับมัธยม/

ปวช./ปวส./หรือเทียบเทา (รอยละ 51.0) นับถือศาสนาพุทธเปนหลัก (รอยละ 98.7) สวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรม 

(รอยละ 74.9) เปนกลุมทีม่รีายไดตํา่หรือรายไดนอยกวา 10,000 บาท/เดือน (รอยละ 57.4) ประชากรสวนใหญรบัขอมลู

ขาวสารเรื่องโควิด-19 ผานทางโทรทัศนเปนหลัก (รอยละ 69) 

 ผลการศกึษาความรูความเขาใจในผูเขารวมการศกึษา พบวา ประชาชนสวนใหญตอบคาํถามไดถกูตอง โดยมคีาเฉลีย่

ของความรู เทากับ 9.21 (9 ใน 11 ขอ) ประเด็นที่ตอบผิดคอนขางมาก ไดแก การกินฟาทะลายโจร ไมไดชวยปองกันโรค

โควิด-19 (รอยละ 51.0) รองลงมา ไดแก การงดกอด/จูบ/หอมแกม ปองกันโรคโควิด-19 ได (รอยละ 31.6) ดังตาราง

ที ่1 เม่ือศกึษาแบงตามระดับความรูความเขาใจโดยเทียบเปนสดัสวนคะแนนท่ีประชาชนตอบคําถามเปน 100 คะแนนเต็ม 

พบวา รอยละ 71 มีระดับความรูความเขาใจระดับดี โดยมีคะแนนเฉลี่ย 89.84 ± 7.26 คะแนน ดังตารางที่ 2
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ตารางที่ 1 ความรูความเขาใจของผูเขารวมการศึกษาในความดูแลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตูม 

อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี (n=155)

ตารางที่ 2 ระดับความรูความเขาใจของกลุมตัวอยางในความดูแลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตูม อําเภอ

บานลาด จังหวัดเพชรบุรี (n=155)

 ผลการศกึษาทศันคตใินผูเขารวมการศกึษา พบวา มาตรการทีม่คีนเหน็ดวยมากท่ีสดุ คอื การสวมใสหนากากอนามยั

หรือหนากากผาเมื่อออกจากบาน (รอยละ 71) รองลงมา ไดแก การกินรอน ชอนสวนตัว และไมใชภาชนะรวมกับคนอ่ืน ๆ  

(รอยละ 68.4) และมาตรการท่ีประชาชนเห็นดวยนอยที่สุด คือ การประกาศเคอรฟว งดออกจากบานในเวลา 4 ทุม ถึง 

ตี 4 (รอยละ 45.8) ดังตารางท่ี 3
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ตารางที่ 3 ทัศนคติที่เกิดขึ้นในการดําเนินมาตรการปองกันโรคโควิด-19 ของกลุมผูเขารวมการศึกษาในความดูแลของ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตูม อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี (n=155)

 ผลการศึกษาการปฏิบัติตัวเพ่ือปองกันตนเองจากโรคโควิด-19 พบวา สวนใหญจะปฏิบัติตัวตามวิธีการปองกัน

โรคไดอยางเหมาะสม แตมีบางพฤติกรรมที่ยังพบวาปฏิบัติตนไมถูกตอง ไดแก การกอด จูบ หรือหอมแกมกับคนในบาน 

ญาติสนิทมิตรสหาย และการระวังไมเอามือจับหนา จมูก ปาก และขยี้ตา ตามลําดับ ดังตารางที่ 4 เมื่อศึกษาแบงตามความ

เหมาะสมของการปฏบิตัตินเพือ่ปองกนัตนเองจากโรคโควดิ-19 โดยเทยีบสดัสวนคะแนนทีป่ระชาชนตอบคาํถามเปน 100 

คะแนนเต็ม พบวา รอยละ 79.4 ปฏิบัติตนเหมาะสม โดยมีคะแนนเฉลี่ย 92.65 ± 5.66 คะแนน ดังตารางที่ 5

ตารางที ่4 การปฏบิตัตินเพือ่ปองกนัตนเองจากโรคโควดิ-19 ทีเ่กิดขึน้กบัผูเขารวมการศกึษาในความดแูลของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตูม อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี (n=155)
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ตารางท่ี 5 ความเหมาะสมของการปฏิบตัติวัเพือ่ปองกนัตนเองจากโรคโควิด-19 ทีเ่กดิขึน้กับผูเขารวมการศึกษา ในความ

ดูแลของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานพุตูม อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี (n=155)

อภิปรายผล

 การดาํเนนิงานสอบสวนโรคโควดิ-19 ในพืน้ทีห่มูที ่4 บานหนองไกเถือ่น ตาํบลหวยลกึ อาํเภอบานลาด จงัหวดัเพชรบรุี 

พบวา ปจจยัเส่ียงสําคัญของผูปวยรายน้ี คอื การสัมผสัเช้ือจากการเดินทางไป-กลบักรุงเทพมหานคร ในระหวางวันที ่14–19 

มนีาคม 2563 ซึง่มกีารระบาดของโรค และพฤตกิรรมการไมสวมใสหนากากอนามยัขณะเดนิทางบนรถตูโดยสารประจาํทาง 

รวมกับการพิจารณาอาการแสดงของผูปวย พบวา มีอาการไข ออนเพลีย ไอมี เสมหะ หายใจเหน่ือย และหนาวสั่น ซึ่งเขาได

กับอาการแสดงที่เกิดขึ้นไดในผูปวยโรคโควิด-19 ทีมสอบสวนโรคจังหวัดเพชรบุรี และอําเภอบานลาดไดรวมกันคนหาผู

ปวยเชิงรุกจากกลุมผูสัมผัสกับผูปวยรายนี้เพื่อเปนการยับยั้งการแพรกระจายโรค โดยพบผูสัมผัสในพื้นที่จํานวน 10 คน 

แบงเปนผูสัมผัสเสี่ยงสูง 6 คน และผูสัมผัสเส่ียงตํ่า 4 คน และไมพบผูปวยติดเชื้อโควิด-19 รายใหมเพ่ิมเติม และไมพบ

ความเชื่อมโยงกับผูปวยรายแรกของจังหวัดเพชรบุรีที่เกิดในพ้ืนที่อําเภอชะอํา

 ภาพรวมของการศึกษาความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคโควิด-19 พบวา มีความรูความเขาใจ

อยูในระดับดี  โดยที่มีทัศนคติตอมาตรการปองโควิด-19 ในระดับปานกลาง และการปฏิบัติตนสวนใหญปฏิบัติไดอยาง

เหมาะสมตามหลักการปองกันโรคโควิด-19 ทั้งนี้ เปนผลจากกระแสความต่ืนตัวของคนในพ้ืนที่จากการเปนพื้นที่

ทีพ่บผูปวยโรคโควิด-19 ทาํใหเหน็ถงึความจําเปนในการปฏิบตัติามมาตรการปองกนัโรค โควิด-19 อยางหลีกเลีย่งไมได รวมถึง

ความรวมมอืกนัระหวางบุคลากรทางสาธารณสุข อาสาสมัครประจําหมูบาน และประชาชนท่ีมอิาจจะละเลยท่ีจะเรียนรู เขาใจ

ในสถานการณ และปฏิบัติตามมาตรการปองกันโรค โควิด-19 แตก็มีบางประเด็นที่ตองเรงสรางความเขาใจในประชากร

กลุมนี้ ไดแก การกินฟาทะลายโจร ไมไดชวยปองกันโรคโควิด-19 การงดกอด/จูบ/หอมแกม ปองกันโรคโควิด-19 ได 

การยืนกลางแจงไมไดฆาเช้ือโรคโควิด-19 ในรางกาย และการไมสัมผัสบริเวณใบหนา ปองกันโรคโควิด-19 ได สงผลให

พบการปฏบิตัทิีไ่มถกูตอง ในประเดน็การกอด จบู หรอืหอมแกม กบัคนในบาน ญาตสินทิมติรสหาย และการระวงัไมเอามอื

จับหนา จมูก ปาก และขยี้ตา สําหรับประเด็นของฟาทะลายโจรเปนผลจากกระแสขาวลือที่เกิดขึ้นกอนหนานี้วาชวยในการ

รกัษาโรคโควดิ-19 ภายหลงัไดมขีอมลู ระบวุา ปจจบุนัยงัไมมขีอมลูทางวทิยาศาสตรทีส่นบัสนนุวาฟาทะลายโจรใชปองกนั

หรือรกัษาโรคท่ีเกดิจากเชือ้โควิด-19 ได แตฟาทะลายโจรมีขอมลูสนับสนุนเพือ่ใชในการปองกันและรักษาอาการท่ีเกดิจาก

ไขหวดัธรรมดาได สวนประเด็นอืน่ ๆ  ทีส่งผลตอความรูความเขาใจและการปฏิบตัตินอาจเปนผลจากส่ือประชาสัมพนัธความรู

ที่เนนเรื่องการลางมือ การสวมใสหนากากอนามัย และการเดินทางไปในพื้นที่เสี่ยงเปนหลัก ในประเด็นยอยเหลาน้ีจําเปน

ตองอาศัยกลไกการทํางานในระดับชุมชนในการเสริมสรางความรูความเขาใจใหกับประชาชนตอไป

( ) 123
( ) 32( )
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แนวทางการดําเนินงานควบคุมและปองกันโรค

ภายหลังที่ทราบวามีการตรวจยืนยันวาเปนผูปวยยืนยันการติดเช้ือโควิด-19 ในพ้ืนที่ความดูแลของโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลบานพุตูม ตําบลหัวยลึก อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี และไดมีการลงสอบสวนโรคโดยทันที เพื่อรวมกัน

ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการปองกันโรคของคนในพ้ืนที่จนไดมาซึ่งมาตรการควบคุมและปองกันโรค (13) ตอไปนี้ 

 1)  มกีารจดัตัง้ศนูยปฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิ (Emergency Operation Center, EOC) ในพืน้ทีอ่าํเภอบานลาด จงัหวัด

เพชรบุรี ประกอบดวย นายอําเภอบานลาด สาธารณสุขอําเภอบานลาด ผูอํานวยการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบาน

พตุมู ตาํรวจจากสถานตีาํรวจไรสะทอน นายกองคการบรหิารสวนตาํบลหวยลกึ กาํนนัตาํบลหวยลกึ ผูใหญบาน อาสาสมคัร

สาธารณสุขประจําหมูบาน เพื่อชี้แจงแนวทางการปฏิบัติงานเพื่อการควบคุมปองกันโรคในพื้นที่ รวมถึงประชาสัมพันธให

ประชาชนในพ้ืนที่รับทราบขอมูลจากหนวยงานของรัฐ และการปฏิบัติตนเพ่ือควบคุมปองกันโรคโควิด-19 และติดตาม

ผลการดําเนินงานปองกันควบคุมโรคโควิด-19 ตอเนื่อง 

  2)  สอบสวนโรคโดยทีม Surveillance and Rapid Response Team หรือ ทีม SRRT ระดับอําเภอและตําบลโดย

ละเอียดใหสะทอนแหลงรังโรคและสาเหตุของการไดรับเชื้อ SARS-CoV-2

 3) การใหคาํแนะนําการปฏิบตัตินเพ่ือปองกนัโรคโควิด-19 แจกเอกสารส่ือความรูและการเฝาระวังการเกิดโรคใน

ละแวกบานผูปวย เนนประเดน็ทีป่ระชาชนยงัมคีวามเขาใจไมถกูตองและไมคอยปฏบิตัติามหลกัการปองกันโรคโควดิ-19

 4) การประชมุช้ีแจงในระดบัชมุชนรวมกบัผูนาํชมุชน ผูรบัผดิชอบขององคการบรหิารสวนตาํบลหวยลกึ อาสาสมคัร

สาธารณสุขประจําหมูบาน เพื่อกําหนดทิศทางการควบคุมปองกันโรคในพื้นที่ การเกิดโรคซํ้าในชุมชน และติดตามความ

อยางตอเนื่อง พรอมทั้งการขอความรวมมือผูที่เดินทางเขามายังพ้ืนที่ใหกักตัวเองในบานเปนระยะเวลา 14 วัน

 5) คนหาผูสัมผัส/ผูสัมผัสรวม และใหกักตัวอยูในบริเวณบาน หรือ Home Quarantine

 6) ไดประสานความรวมมือกบัปศุสตัวจงัหวัดเพชรบุรนีาํเคร่ืองอบไอหมอกมาใชในการควบคุมโรค ในฟารมปศุสตัว

ของบานผูติดเชื้อโควิด-19

 7) องคการบริหารสวนตําบลหวยลึก รับผิดชอบในการสงเสบียงอาหารทุกวันสําหรับผูที่กักตัวเองอยูบริเวณบาน

 8) โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตาํบลบานพตุมูใหความรูกบัชาวบาน ผูถกูกกักนั  และแจก Gift set ปองกนัโรคโควดิ-19 

รวมถงึการทาํความสะอาดสถานทีร่อบบานใหสะอาดอยูเสมอ และการประชาสมัพนัธจากหอกระจายขาวในหมูบาน เพือ่ให

ประชาชนไดทราบแนวทางการปองกันโรคโควิด-19 “อยูบาน หยุดเชื้อ เพ่ือชาติ” และการ “กินรอน ชอนกลาง ลางมือ” 

รวมถึงการใหความรูความเขาใจและสรางการตระหนักรู เรื่อง Social distancing และการดูแลตนเองใหปลอดภัยจากไวรัส

โควิด-19 แกประชาชน จํานวน 446 ครัวเรือน รวมถึงการเขาไปจัดสภาพแวดลอมในกิจกรรมชุมชน เชน งานศพ หรืองาน

บุญตาง ๆ ในหมูบาน เปนตน 

 9) ประสานสงตอขอมลูการเดินทางของผูปวยยืนยนัไปยังสาํนกังานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม ประจวบคีรขีนัธ 

และสํานักอนามัยกรุงเทพมหานคร เพื่อใหดําเนินการติดตามผูสัมผัสรวมกับผูปวยรายนี้

ขอเสนอแนะ

 จากผลการศกึษา พบวา ผูเขารวมการศกึษามคีวามไมเขาใจวา การกนิฟาทะลายโจร ไมไดชวยปองกนัโรคโควดิ-19 

การงดกอด/จูบ/หอมแกม ปองกันโรคโควิด-19 ได การยืนกลางแจงไมไดฆาเชื้อโรคโควิด-19 ในรางกาย การไมสัมผัส

บรเิวณใบหนา ปองกนัโรคโควิด-19 ได รวมถงึการปฏิบตัติน เรือ่ง การกอด จบู หรอืหอมแกมกบัคนในบาน ญาตสินิทมติร

สหาย และการระวงัไมเอามอืจบัหนา จมกู ปาก และขยีต้า สามารถทีจ่ะนาํประเดน็เหลานีไ้ปออกแบบการสือ่สารสรางความ

เขาใจในพืน้ทีผ่านทาง Social network/website และการใหความรูแก อาสาสมคัรประจาํหมูบาน (อสม.) เพือ่ให อสม. เปน
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แกนนําสงผานความรูความเขาใจท่ีถกูตอง สูประชาชนในพ้ืนทีไ่ดอยางทัว่ถึง คณะผูจดัจงึนาํเสนอผลการศึกษาคร้ังน้ีสือ่สาร

ผานเวทเีครอืขายสขุภาพของอาํเภอบานลาด จงัหวดัเพชรบรุ ีและทกุภาคสวนทีเ่กีย่วของกบัการรบัผดิชอบงานดานระบาด

วิทยา งานสาธารณสุขชุมชน ไดแก โรงพยาบาลบานลาด สํานักงานสาธารณสุขอําเภอบานลาด และโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล โดยเฉพาะอยางย่ิงในพื้นที่ที่มีการระบาดของโรคโควิด-19 

ปญหาและขอจํากัดในการสอบสวน

 การศึกษาคร้ังนี้ไมสามารถดําเนินการคนหาผูสัมผัสที่มีการเดินทางรวมกับผูปวยหรืออยูในสถานท่ีที่ผูปวยเคยไป 

เน่ืองจากอยูนอกเขตพ้ืนทีจ่งัหวัดเพชรบุร ีแตไดดาํเนินการประสานสงตอขอมลูการเดินทางของผูปวยยืนยนัไปยังสาํนกังาน

สาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม ประจวบคีรีขันธ และสํานักอนามัยกรุงเทพมหานคร

กิตติกรรมประกาศ

 ขอขอบคุณทีมงานกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข เปนอยางสูง ในอบรมใหความรูและ

คําแนะนําดานระบาดวิทยานําไปสูการพัฒนางานสอบสวนโรค และการศึกษาความรูความเขาใจ ทัศนคติ และพฤติกรรม

การปองกันโรคโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 ขอบคณุอาจารยทีป่รึกษา คอื อาจารยพนัธนีย ธติชิยั ทีช่ีแ้นะและใหคาํแนะนาํ 

เพ่ือความสมบูรณในการเรียนรูการสอบสวนโรคทางระบาดวิทยา และขอขอบคุณความรวมมือจากผูที่มีสวนเก่ียวของ

ทุกทานที่มิอาจกลาวนามไดทั้งหมด มา ณ โอกาสนี้
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