
สถานการณ์โรคติดต่อที่เฝ้าระวังในจังหวัดสุรินทร์

31 ตุลาคม 2568

โดย

กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ
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10 อันดับโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง จังหวัดสุรนิทร์

10 อันดับโรคท่ีมีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคนสูงสุด 
จังหวัดสุรินทร์

อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน

ที่มาข้อมูล : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568 เวลา 09.00 น. 
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ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



โรคไข้หวัดใหญ่

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



สถานการณ์ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัดสุรินทร์ สัปดาห์ที่ 43 (19 - 25 ต.ค. 68)

• ตั้งแต่วันที่ 1 – 25 ตุลาคม 2568 ประเทศไทยพบผูป้่วย      
โรคไข้หวัดใหญ ่830,221 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 1,278.99 ต่อ
แสนประชากร มีรายงานผู้เสียชวีติ 74 ราย คิดเป็นอัตราป่วย
ตาย รอ้ยละ 0.11

• สสจ.สุรินทร์ ไดร้ับรายงาน ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ ่          
จ านวนทั้งสิ้น 13,860 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 1011.40 ต่อแสน
ประชากร มีรายงานผู้เสียชวีติ 1 ราย คิดเป็น อัตราป่วยตาย 
ร้อยละ 0.01

• อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง เท่ากับ 1 : 1.14

• จังหวัดสุรนิทร์ อันดับที่ 2 ของเขต และอันดับที่ 29 ของ
ประเทศ

ที่มา: ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
สุรินทร์ ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568 เวลา 09.00 น. 

อ าเภอ จ านวนผู้ป่วยสะสม อัตราป่วยต่อแสนปชก.

เขวาสินรินทร์ 804 2348.54

โนนนารายณ์ 598 1714.60

ท่าตูม 1411 1478.90

พนมดงรัก 515 1359.52

บัวเชด 524 1262.53

จอมพระ 705 1203.36

ศขีรภูมิ 1423 1057.07

เมอืงสุรินทร์ 2601 1010.85

ศรีณรงค์ 470 1005.89

ล าดวน 296 951.92

ส าโรงทาบ 468 889.92

กาบเชงิ 483 804.13

อ.ปราสาท 1209 792.94

รัตนบุรี 675 732.79

ชุมพลบุรี 507 715.81

สังขะ 889 679.51

สนม 282 649.22

จ.สุรนิทร์ 13,860 1011.40



สถานการณ์ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัดสุรินทร์ สัปดาห์ท่ี 43 (19 - 25 ต.ค. 68)

ท่ีมา: ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจตัิล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร ์ณ วันท่ี วันท่ี 28 ตุลาคม 2568 เวลา 
09.00 น. 



• กลุ่มอายุที่พบสูงสุด 3 อันดับแรก คือ 

1. 5-9 ปี (231.27 ต่อแสน ปชก.) 

2. 10-14 ปี (194.17 ต่อแสน ปชก.)

3. 0-4 ปี (152.34 ต่อแสน ปชก.)

สถานการณ์ผู้ป่วยโรคไข้หวัดใหญ่ จังหวัดสุรินทร์ สัปดาห์ท่ี 43 (19 - 25 ต.ค. 68)
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ที่มา: ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจตัิล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร ์ณ วันท่ี วันท่ี 28 ตุลาคม 2568 เวลา 09.00 น. 



สรุปสถานการณ์และข้อเสนอแนะโรคไข้หวัดใหญ่

1. สถานการณ์ผู้ป่วยจังหวัดสุรินทร์ พบว่าผู้ป่วย ผู้ป่วยในสัปดาหท์ี ่43 ( 19 – 25 ตุลาคม 2568) มีแนวโน้มเพิ่มขึน้ 
มรีายงานผู้เสียชีวิต 1 ราย

2. เน้นประชาสัมพันธใ์หป้ระชาชนกลุ่มเสีย่ง โดยเฉพาะกลุ่มเปราะบาง เข้ารับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่
ประจ าปี

3. มาตรการการป้องกันโรคเช่นเดียวกับโรคทางเดนิหายใจอ่ืน ๆ เช่น ผู้ที่ป่วยควรสวมหน้ากากอนามัยและ
หลีกเลี่ยงการท ากิจกรรมร่วมกันผู้อ่ืน, ล้างมือบ่อย ๆ, ไม่ใช้เคร่ืองใช้ส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน เป็นต้น

4. การเฝ้าระวังสถานการณ์ในโรงเรยีน ชุมชน ค่ายทหาร และการจัดกจิกรรมที่มีการรวมตัวของคนหมูม่ากรว่มกับ
โรคทางเดินหายใจอ่ืน ๆ



โรคติดต่อน าโดยยุงลาย 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



สถานการณโ์รคไข้เลือดออก ภาพรวมประเทศ เขตสุขภาพที่ 9 นครราขสีมา
ระหว่างวันที ่1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568

ระดับประเทศ

 จ านวนผู้ป่วย 50,046 ราย
 อัตราป่วย 77.09 ต่อแสนประชากร
 จ านวนผู้เสียชีวิต 50 ราย
 อัตราป่วยตายร้อยละ 0.09 
 ภาคที่มอีัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด
   คือ ภาคใต้ 103.86

 จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนประชากรสูงสุด
   คอื ภูเก็ต 343.99

เขตสุขภาพที่ 9 นครราชสีมา

 จ านวนผู้ป่วย 4,730 ราย
 อัตราป่วย 71.21 ต่อแสนประชากร
 จ านวนผู้เสียชีวิต 4 ราย 
   (นครราชสีมา,บุรีรัมย์ และสุรินทร์)

อัตราป่วยตายร้อยละ 0.08 
35.69

62.81 70.58 123.89

ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease Surveillance: DDS) กองระบาดวิทยา ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568



สถานการณ์ โรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรินทร์
ระหว่างวันที่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568

ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรคดิจทิัล (Digital Disease Surveillance: DDS) กองระบาดวิทยา ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568

จังหวัดสุรินทร์ อันดับที่ 1 ของเขต อันดับที่ 8 ของประเทศ

จงัหวดัสริุนทร์

 จ ำนวนผูป่้วย 1,644 รำย
 อตัรำป่วย 120.55 ต่อแสนประชำกร
 ผูป่้วยเสียชีวิต 2 รำย
 อตัรำป่วยตำยรอ้ยละ 0.12
 อตัรำส่วนเพศชำยต่อเพศหญิง เท่ำกบั 1:0.95
 ผูป่้วยมีสญัชำติไทย 1,644 รำย (ร้อยละ100)    

แผนภูมิแสดง อัตราป่วยโรคไข้เลือดออก จ าแนกตามกลุ่ม อายุ

กลุ่มอายุพบ อัตราป่วยมากที่สุด คอื กลุ่มอายุ 10 – 14 ปี 
รองลงมาคือกลุ่มอายุ 15-24 ปี และกลุ่มอายุ 5-9 ปี ตามล าดับ  

พบผู้ป่วย
โรคไข้เลอืดออก
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สถานการณ์ โรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรินทร์
ระหว่างวันที่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568

ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรคดิจิทัล (Digital Disease Surveillance: DDS) กองระบาดวิทยา ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568

จ านวนผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก จ าแนกรายสัปดาห์ จ.สุรินทร์ (wk.43)
เปรียบเทยีบข้อมูลปี 2568 กับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (2563 - 2567)
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ตารางแสดงต าบลเข้าเกณฑ์ระบาด โรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรินทร์
(wk.39 – wk.42 ป ี2568)

สถำนกำรณ์กำรระบำดโรคไข้เลือดออกจงัหวดัสุรินทร ์ปี 68 ตำมเกณฑต์ ำบลระบำด
สปัดำห์ท่ี 39 – 42 ปี 68

เกณฑร์ะบำดระดบัต ำบล จ ำนวนต ำบล
ร้อยละของ
ต ำบลทัง้หมด

ปกติ (ผป. < median หรอืไม่ม ีผป.) 117 73.58

เส่ียง (ผป. = median) 8 5.03

ระบำด (ผป. > median) 21 13.21

ระบำดต่อเน่ือง (ผป. > median และพบ ผป. ต่อเนื่อง > 28 วนั) 13 8.18



ตดิตามการด าเนนิงานโรคตดิต่อน าโดยยุงลาย
กรณีการระบาดของ โรคไข้เลือดออก 

อ าเภอบัวเชด (wk.38 – 41)

 พบผู้ป่วยต่อเน่ือง 4 สัปดาห์ 
 ต าบลบัวเชด (36 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 18 ก.ย.68 
 ต าบลจรัส   (18 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 22 ต.ค.68
 ต าบลตาวัง  (17 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 18 ก.ย.68 
การด าเนินงาน : 

 ด าเนินตามมาตรการ 3-3-1

• ส่ือสารความเส่ียง ประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้ชุมชน คลินิกใน
พ้ืนที่ การใชย้า NSAIDs

• ด าเนินการตามข้อสั่งการ EOCระดับอ าเภอ ในการจัดท า Big 
Cleaning Day ในชุมชน โดยให้ทุกภาคส่วนและชุมชนมีส่วน
รว่มในการด าเนินงาน

• อปท. สนับสนุน วัสดุ อุปกรณ ์การควบคุมโรค
ปัญหาที่พบ

 ประชาชนในบางพ้ืนที่ยังไม่ใหค้วามร่วมมือในการเฝ้าระวัง 
ป้องกัน ควบคุมโรคในพ้ืนที่ 

อ าเภอสังขะ (wk.38 – 41)

 พบผู้ป่วยต่อเน่ือง 4 สัปดาห์ 
 ต าบลสังขะ (52 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 30 ก.ย.68 
 ต าบลพระแก้ว (24 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 27 ก.ย.68
 ต าบลบ้านจารย์ (4 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 17 ก.ย.68
 ต าบลกระเทียม (22ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 20 ก.ย.68
 ต าบลทับทัน (24 ราย)  ผู้ป่วยรายสุดท้าย 16 ก.ย.68
 ต าบลบ้านชบ (35 ราย) ผู้ป่วยรายสุดท้าย 24 ก.ย.68
การด าเนินงาน : 

 ด าเนินตามมาตรการ 3-3-1

• สื่อสารความเสี่ยงประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้ชุมชน คลินิกในพื้นที่ การใช้ยา
NSAIDs

• อปท. สนับสนุน วัสดุ อุปกรณ์ การควบคุมโรค
ปัญหาที่พบ
 ประชาชนในบางพืน้ท่ียังไม่ให้ความร่วมมือในการเฝ้าระวัง ปอ้งกัน ควบคุม

โรคในพืน้ท่ี 



ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ ด าเนินตดิตามการด าเนินงานโรคตดิต่อน าโดยยุงลาย
ในพื้นที่และอ าเภอบัวเชด จังหวัดสุรนิทร์



ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ ด าเนินติดตามการด าเนินงานโรคติดต่อน าโดยยุงลาย
ในพื้นที่อ าเภอสังขะ จังหวัดสุรนิทร์ เมื่อวันจันทร์ที ่27 ตุลาคม 2568



รายชื่ออ าเภอเส่ียงสูง โรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรนิทร์ (ปี 2569)

1. อ าเภอบัวเชด 2. อ าเภอสังขะ 
3. อ าเภอศรณีรงค ์  4. อ าเภอล าดวน 
5. อ าเภอพนมดงรัก 6. อ าเภอเมืองสุรินทร์ 
7. อ าเภอเขวาสินรนิทร์ 8. อ าเภอสนม 
9. อ าเภอโนนนารายณ์

อ าเภอ เสี่ยงสูง 9 อ าเภอ

อ าเภอ เสี่ยงสูงซ้ าซาก 2 อ าเภอ

1. อ าเภอศขีรภูมิ
2. อ าเภอเขวาสินรินทร์



“การขับเคลื่อนโรงเรียนต้นแบบ ปลอดโรคไข้เลือดออก ปงีบประมาณ 2569

ลดป่วยและลดตายจากโรคไข้เลือดออก

เป้าหมาย โรงเรียนขยายโอกาส ระดับประถมศกึษา ถึง มัธยมศกึษาตอนตน้ 

พื้นที่เป้าหมาย โรงเรียนขยายโอกาส ระดับประถมศึกษา ถงึ มัธยมศกึษาตอนต้น (อ าเภอละ 1 แห่ง) 

การวัดผล

ต.ค. – ธ.ค. ม.ค. – เม.ย. พ.ค. – ม.ิย. ก.ค. – ก.ย.

 ศตม.ร่วมกับสสจ.
ด า เนินการชี้ แจง แผน
ด า เนินกิ จกรรมให้ แก่
พื้นท่ีเป้าหมาย

อ าเภอด าเนินการขับเคลื่อน
โรงเรียนต้นแบบ

 ระดับต าบล
 ระดับอ าเภอ

สสจ.ด าเนินการขับเคลื่อน
โรงเรียนฯ ร่วมกับศตม.

 ระดับจังหวัด
 ระดับเขต

ประกาศผลฯ
รับรางวัล
ระดับจังหวัด
ระดับเขต

การด าเนนิงาน

 Output  ร้อยละของโรงเรียนที่ขับเคลื่อนการด าเนินงาน
 Outcome โรงเรียนเป้าหมายผ่านการประเมิน



“การขับเคลื่อนโรงงานต้นแบบ ปลอดโรคไข้เลือดออก ปงีบประมาณ 2569

ลดป่วยและลดตายจากโรคไข้เลือดออก

เป้าหมาย โรงงานในอ าเภอเสี่ยงสูง / เสี่ยงซ้ าซาก / จังหวัดสุรินทร์

พื้นที่เป้าหมาย โรงงานในอ าเภอเสี่ยงสูง / เสี่ยงซ้ าซาก จังหวัดสุรินทร ์(อ าเภอละ 1 แห่ง) 

การวัดผล

ต.ค. – ธ.ค. ม.ค. – เม.ย. พ.ค. – ม.ิย. ก.ค. – ก.ย.

 ศตม.ร่วมกับสสจ.
ด า เนินการชี้ แจง แผน
ด า เนินกิ จกรรมให้ แก่
พื้นท่ีเป้าหมาย

อ าเภอด าเนินการขับเคลื่อน
โรงงานในพื้นท่ีเป้าหมาย

 ระดับต าบล
 ระดับอ าเภอ

สสจ.ด าเนินการขับเคลื่อน
โรงงาน รว่มกับศตม.

 ระดับจังหวัด
 ระดับเขต

ประกาศผลฯ
รับรางวัล
ระดับจังหวัด
ระดับเขต

การด าเนนิงาน

 Output  ร้อยละของโรงเงานท่ีขับเคลื่อนการด าเนินงาน
 Outcome โรงงานเป้าหมายผ่านการประเมิน



ข้อเสนอแนะ เพ่ือด าเนินการควบคุมการระบาดของโรคไข้เลือดออกในพ้ืนที่

“เร่งท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลายในทุกพื้นที่   และไม่ตาย จาก “ไข้เลือดออก” 
....ช่วงผู้ป่วยลด และฝนหยุด

พื้นที่ระบาด

 ไม่ตาย จาก “ไข้เลือดออก”
 เร่งรัดตามมาตรการ 3-3-1
 โดยเน้น การแจ้งเร็ว 
 ควบคุมให้ไว
 HI , CI เท่ากับ ศูนย์

พื้นที่เสี่ยงต่ า 

 รณรงค์ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ ต่อเนื่อง
จนหมดฤดูฝน

 สื่อสารใหประชาชนป้องกันตนเอง 
 ไม่ซื้อยารับประทานเอง 
 เมื่อมอีาการไข้ ให้รีบไปรักษา 



วัณโรค

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



เป้าหมายการค้นหาและข้ึนทะเบียนผู้ป่วยวัณโรค 
 จังหวัดสุรินทร์ ป ี2569 จ าแนกรายอ าเภอ 

เป้าหมาย ร้อยละ 85 ของ 157/แสนประชากร

อ าเภอ ประชากรกลางปี (คน) เป้าหมายการค้นหา (คน)
เมืองสุรนิทร์ 257,309 404
ชุมพลบุรี 67,721 106
ท่าตูม 90,755 142

จอมพระ 56,462 89
ปราสาท 147,921 232
กาบเชงิ 59,854 94
รัตนบุรี 89,007 140
สนม 42,576 67

ศีขรภูมิ 132,599 208
สังขะ 127,793 201
ล าดวน 28,785 45

ส าโรงทาบ 52,298 82
บัวเชด 36,550 57

พนมดงรัก 37,734 59
ศรณีรงค์ 45,436 71

เขวาสินรนิทร์ 33,947 53
โนนนารายณ์ 34,665 54

รวม 1,341,412 2,106

ที่มา : ประชากรทะเบียนราษฎร์ ปี 2567 จาก HDC ณ วันที่ 1 มกราคม 2568



ที่มา : สคร.9  ข้อมูล ณ วันที่ 1 ต.ค.68



ร้อยละการข้ึนทะเบียนผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และกลับเป็นซ้ า จังหวัดสุรินทร์ ปี 2568 
จ าแนกรายอ าเภอ
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เป้าหมาย 85%

ที่มา : จากฐานข้อมูล NTIP ณ วันที่ 24 ก.ย.68



เป้าหมายการคัดกรองวัณโรคในประชากรกลุ่มเส่ียงด้วยการถ่ายภาพรังสีทรวงอก

 จังหวัดสุรนิทร์ ปี 2569 จ าแนกรายอ าเภอ เป้าหมาย ร้อยละ 90

อ าเภอ ผู้สัมผัส HIV โรคที่ท าใหภู้มคิุ้มกันลดลง 65 ปี ขึ้นไป บุคลากรสาธารณสขุ ผู้ต้องขัง แรงงานต่างด้าว รวมเป้าหมาย

เมือง 800 2,598 2,500 400 2,923 1,300 0 10,521

ปราสาท 200 500 2,000 500 750 0 0 3,950

ชุมพลบุรี 200 213 800 125 278 0 0 1,616

ท่าตูม 200 220 1,500 110 420 0 0 2,450

จอมพระ 144 125 830 99 229 0 0 1,427

กาบเชิง 100 180 800 140 260 0 0 1,480

รัตนบุรี 300 355 2,397 1,902 404 1,532 0 6,890

สนม 105 98 610 200 219 0 0 1,232

ศขีรภูมิ 300 374 1,700 150 654 0 0 3,178

สังขะ 230 380 1,500 100 500 0 0 2,710

ล าดวน 967 150 918 590 252 0 0 2,877

ส าโรงทาบ 100 80 600 150 250 0 0 1,180

บัวเชด 130 135 1,564 780 222 0 0 2,831

พนมดงรัก 63 80 430 300 208 0 0 1,081

เขวาสินรินทร์ 210 63 660 72 175 0 0 1,180

ศรณีรงค์ 126 100 500 60 190 0 0 976

โนนนารายณ์ 120 40 300 170 166 0 0 796
รวมจังหวัด 4,295 5,691 19,609 5,848 8,100 2,832 0 46,375



สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าป ี2568

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



ประเทศ 7 ราย

จ.สุรินทร์

เขตสุขภาพที่ 9 2 ราย

0 ราย

สถานการณ์ผู้เสียชีวติด้วยโรคพิษสุนัขบ้า ปี 2568

สถานการณ์โรคพษิสุนัขบ้าในสัตว ์จ.สุรนิทร์ ปี 2568

เดือน ตค.68

ยอดสะสม ปี 2568
( 1 ม.ค.-28 ต.ค. 2568

ชลบุรี 1, ตาก1, ฉะเชิงเทรา 1, ศรีสะเกษ 1, นครราชสีมา 2,
ระยอง 1

นครราชสมีา 2 (เมย.และ มิย.68)

ที่มา : thairabies.net ณ 30 ต.ค.68 

ที่มา : กองระบาดวิทยา ณ 28 ต.ค.68 

4

1

ข้อมูลผู้เสียชีวิต ทั้ง 7 ราย
 -เพศชาย 5 ราย,หญิง 2 ราย (ไทย 5,พม่า 1,กะเหรียง)
 -อายุ 13-57 ปี
 -พาหะน าโรค  สุนัข 6, แมว 1 
-ทุกรายไม่ได้รับวัคซีนป้องกันโรค

2

21

2

2

. . จ านวนเหตุการณ์ผิดปกติจ านวนสัตว์ยืนยัน

3

ตรวจพบโรคพษิสุนัขบ้า เหตุการณ์ผิดปกติ

18 ตย. (ร้อยละ 
10.05 (18/179))

ผู้สัมผัสที่
ต้อง

ฉีดฯ 100 คน

8 เหตุการณ์
(พนมดงรัก 7, 
กาบเชิง 1)

ผู้สัมผัสที่
ต้อง

ฉีดฯ 22 คน

7

1

1

ตรวจพบโรคพษิสุนัขบ้า 1 ตย. เฝ้าระวังเหตุการณ์ผิดปกติ 1 เหตุการณ์

ต.ตรวจ อ.ศรีณรงค์ โค 1 ตัวอย่าง 
      โคตาย 4 ตัวจาก 4 คอก
   (มอีาการ2 ตัว, เชือกพัน 2 ตัว)

10  คน ต.จีกแดก (ม.12) อ.พนมดงรัก 
-สุนัขสงสยัพิษสนุขับ้า 2 ตัว

-ไม่มีผู้สัมผัส 

ต.ท่าตูม อ.ท่าตูม สุนัข 1 ตัวอย่าง 2 คน



การประกาศก าหนดเขตระบาดช่ัวคราวโรคพษิสุนัขบ้า

การด าเนินการ
-หา้มเคลื่อนยา้ยสตัว ์ยกเวน้ไดร้บัอนญุาตจากจนท.
-ฉีดวคัซีน รศัมี 5 กิโลเมตร
-การสนบัสนนุวคัซีน จาก ปศสุตัว ์ / อปท.
-การสอบสวน/ รว่มกนัระหวา่งปศสุตัวก์บั สาธารณสขุ  

ผลกระทบ
- ท าใหป้ระชาชนใหค้วามสนใจ  และระวงั รวมถึงใหค้วามรว่มมือในการฉีดวคัซีนมากขึน้
- พท.เฝา้ระวงัตลอด 30 วนั หรอืตามประกาศนัน้ ๆ 





ผลการเคาะประตูบ้านค้นหาผู้สัมผัสมารับวัคซีนโรคพิษสุนัขบ้า ปงีบประมาณ 2568-2569

เดือน
ทั้งหมด
(คน)

ได้รับวัคซีน (คน) ไม่ได้รับวัคซีน  (คน)

หมายเหตุทั้งหมด
(ร้อยละ)

ครบชุด
(ร้อยละ)

อยู่ระหว่างฉดีให้
ครบชุด (ร้อยละ)

ฉีดไม่ครบชุด
 (ร้อยละ)

ตดิตามรับ
ไม่ครบชุด 
(ร้อยละ)

ทั้งหมด ตดิตาม
แล้ว

ตค. 67 
-กย. 68 2,331 2,331

(100)
2,331
(100)

- - - - -
12 เดือน

ต.ค.68 220*
220
(100)

112
(50.91)

103
(46.82)

5
(2.27)

5
(100)

- -

ที่มา : รายงาน อสม.เคาะประตูบ้าน ตค.68 
         จาก รพ.ศีขรภูม,ิ จอมพระ, ล าดวน, สนม, พนมดงรักฯ
   สสอ.เมืองสุรนิทร์, ท่าตูม 
                ณ *28 ต.ค.68 



1. ประชาสัมพันธ์

- โรคพิษสุนัขบ้ามีอาการแล้วรักษาไม่หาย ตายทุกราย แต่ป้องกันได้โดยการฉีดวัคซนีป้องกันโรค

- เมื่อถูกสุนัข-แมว กัด ข่วน เลียแผล “ล้างแผล ใส่ยา หาหมอ ฉีดวัคซีนต่อตามก าหนดนัด”

• - ลูกสุนัข-แมวที่อายุต่ ากว่า 3 เดือน อาจเป็นโรคพษิสุนัขบ้า หากไม่พาไปฉีดวัคซนีป้องกันโรค

- เมื่อสตัว์เลี้ยง ได้แก่ สุนัข, แมว, โค,กระบอื ป่วย/มีอาการผิดปกติและตาย ไม่น าไปช าแหละโดยเฉพาะโค-กระบืออย่าน าไปรับประทาน

………ให้ประสานจนท.ปศุสัตว์ เก็บตัวอย่างส่งตรวจหาเชื้อโรคพิษสุนัขบ้า

- หากเลี้ยงสุนัข-แมว ต้องพาไปรับวัคซนีป้องกันโรคปีละ 1 คร้ัง

ขอความร่วมมือ

2. ประสาน อสม.เคาะประตบูา้น เดือนละ 1 ครั้ง

-ค้นหาผู้สัมผัสโรคพิษสุนัขบ้า (ถูกสุนัข/แมว กัด/ข่วน/เลียแผล/ช าแหละสัตว์/ทานอาหารดิบที่ปรุงจากสัตว์ที่ตายโดยไม่ทราบสาเหตุ)

ที่ยังไม่ได้รับวัคซนีมารับวัคซีนโดยเร็วที่สุด

-เฝ้าระวังและแจ้งเหตุการณ์แก่จนท.สาธารณสุข หากมีสัตว์ป่วยตายผิดปกติ

3. จัดให้มีระบบตดิตามผู้รับบริการฉีดวัคซีน ให้ครบชุด

     



-ไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



ประเด็นการด าเนินงานคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี และ ซ ีสอดคล้องกับนโยบาย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2569 
(มะเร็งครบวงจร)

สถานการณ์

จ านวน 80,640 คน 
1. คัดกรอง HBV ประชาชนท่ีเกิดกอ่น พ.ศ. 2535 จ านวน 1 ครัง้ตลอดชีวติ 
2. คัดกรอง HCV ประชาชนท่ีเกิดกอ่น พ.ศ. 2535 จ านวน 1 ครัง้ตลอดชีวติ 
และกลุม่เสี่ยง 5 กลุ่ม ได้แก่ PLHIV,PWID,MSM,Health Personal และ
Prisonerได้รับสทิธติรวจคัดกรองซ้ าทุก 1 ปี 

กลุ่มเป้าหมาย

เพ่ือก าจัดโรคตับอักเสบ บี และ ซ ีซึ่งเป็นภัย
คุกคามส าคัญต่อสุขภาพและชวีิตของประชาชน

ภายในปี พ.ศ.2573

วัตถุประสงค์

จังหวัดสุรินทร์ ปี 2568 เป้าหมายการคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี 100,000 คน 
        คัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี จ านวน 116,251 คน (116.25%) พบผู้ป่วยHBV 1,956 ราย (1.68%) ได้รับการ
รักษา 1,787 ราย (91.36%)
        คัดกรองไวรัสตับอักเสบ ซี จ านวน 111,668 คน (111.67%) พบผู้ป่วยHCV 489 ราย (0.44%) ได้รับการ
รักษา 480 ราย (98.16%)



ประเด็นการด าเนนิงานคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บ ีและ ซี สอดคล้องกับนโยบาย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 
2569 (มะเร็งครบวงจร) ต่อ

เป้าหมาย : ตรวจคัดกรอง HBV,HCV ร้อยละ 100, รักษา HBV ร้อยละ 60 , รักษา HCV ร้อยละ 80

ล าดับ อ าเภอ เป้า HBV(ราย) เป้า HCV(ราย) ล าดับ อ าเภอ เป้า HBV(ราย) เป้า HCV(ราย)

1 เมืองสุรินทร์ 15,203 15,203 10 สังขะ 8,706 8,706

2 ชุมพลบุรี 4,854 4,853 11 ล าดวน 2,380 2,380

3 ทา่ตูม 7,072 7,072 12 ส าโรงทาบ 3,492 3,492

4 จอมพระ 4,071 4,071 13 บัวเชด 2,672 2,672

5 ปราสาท 10,832 10,832 14 พนมดงรัก 2,693 2,692

6 กาบเชงิ 3,690 3,690 15 ศรีณรงค์ 2,865 2,865

7 รัตนบุรี 5,762 5,762 16 เขวาสินรินทร์ 2,448 2,447

8 สนม 2,693 2,692 17 โนนนารายณ์ 2,301 2,301

9 ศีขรภูมิ 10,175 10,175



แนวทางการด าเนินงาน : การคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บ ีและ ซี จัดอยู่ในชุดสทิธิประโยชน ์

1.  รพ.ด าเนินการจัดซ้ือชุดตรวจไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี และสนับสนุนชุดตรวจใหร้พ.สต.ในเครือข่าย แนะน า
วิธกีารใช้ชุดตรวจและการบันทึกขอ้มูลการคัดกรองแก่เจา้หน้าที่ รพสต.เพ่ือใหส้ามารถจัดบรกิารตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี และ 
ซี แกป่ระชาชนในพื้นที่ (เบิกค่าบริการคืนไดจ้ากสปสช.)

2. สถานบริการด าเนินการตรวจคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี ด้วย Rapid test หรือ Laboratory base บันทึกข้อมูลในโปรแกรม 
Hos_XP และเบกิจ่ายผ่านโปรแกรม KTB ส่งเบิกใหเ้ป็นปัจจุบัน 

3. สรุปรายงานเป็นภาพรวมอ าเภอ รพ.รวบรวมและบันทึกผลการคัดกรองใน Google forms ตามแบบฟอรม์รายงาน ทุกวันศุกร์
4. ผู้ป่วยโรคไวรัสตับอักเสบ บี ได้รับการตรวจรักษา ร้อยละ 60 เบิกจ่ายตามงบเหมาจ่ายรายหัว และ ผู้ป่วยไวรัสตับอักเสบ ซี ร้อยละ 
80 ได้รับการตรวจประเมิน รักษา โดย GI med หรือแพทย์ที่ผา่นการอบรม e-learning ของกรมควบคุมโรค เพ่ือรักษาและส่ังจ่ายยา
ตามแนวทางการรักษา หากมีขอ้บ่งชี้อ่ืนตามเกณฑ ์สง่ต่อ GI med รพศ.สุรินทร์   

5. โรงพยาบาลทุกระดับด าเนินการจัดตั้งคลินิกไวรัสตับอักเสบ
6. ขอความรว่มมือสถานบริการส่ือสาร/ประชาสัมพันธ์ความรู้และการป้องกันเร่ืองโรคไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี ทุกชอ่งทางในพ้ืนที่ และ
จัดกิจกรรมรณรงค์ ในวันตับอักเสบโลก วันที่ 28 กรกฎาคมของทุกปี

                                                                                               
                                                           ผู้รับผิดชอบ : นางสาวอรพนิท์ สกุลไทย กลุม่งานควบคุมโรคติดต่อ โทร 095-6545134

ประเด็นการด าเนินงานคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บ ีและ ซี สอดคล้องกับนโยบาย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2568 (มะเร็งครบวงจร) ต่อ



- วัคซีนไข้หวัดใหญ่
- วัคซีนMR HB บุคลากร

- วัคซีนพ้ืนฐาน (เด็กแรกเกิด-5ปี)
-วัคซีนป้องกันการติดเช้ือไวรัสเอชพีวี (HPV) 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



5-Step Ordering Process

การด าเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ปีงบประมาณ 2569

ชนิดวัคซีน การเบกิ-จ่ายวัคซนี การรายงาน/ค่าเป้าหมาย

วัคซนีปอ้งกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
ส าหรับปชช. 7 กลุ่มเสี่ยง

• สนับสนุนจากสปสช.ส่งวัคซีน
ถงึ รพ.ทุกแห่งโดยตรง (ม.ีค. 
69)

• บันทึกผ่าน KTB/ ผลงาน ≥ 90 %

วัคซนีปอ้งกันโรคไข้หวัดใหญ่
ส าหรับบุคลากร ทาง
การแพทย์ฯ

• สนับสนุนจากกรมควบคุมโรค 
วัคซนีส่งถึงรพ.ทุกแห่งโดยตรง 
(ม.ีค. 69) 

• สรุปผลงานสุดท้ายผ่าน Google 
sheet ของจังหวัด/รายงานผ่าน 
DDC flu กรมควบคุมโรค / ผลงาน 
≥ 90 %

วัคซนีปอ้งกันโรคไข้หวัดใหญ่
จนท.เรือนจ าและผู้ต้องขังใน
เรือนจ า

• สนับสนุนจากกรมควบคุมโรค 
วัคซนีส่งถึงรพ. ทัง้ 2 แห่ง
โดยตรง (ม.ีค. 69) 

• สรุปผลงานสุดท้ายผ่าน Google 
sheet ของจังหวัด/รายงานผ่าน 
DDC flu กรมควบคุมโรค / ผลงาน 
≥ 90 %



การด าเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ปีงบประมาณ 2569

ชนิดวัคซีน การเบกิ-จ่ายวัคซนี การรายงาน/ค่าเป้าหมาย

วัคซีน MR ส าหรับบุคลากร
ทางการแพทย์ฯ

• สนับสนุนจากกรมควบคุมโรค 
วัคซีนส่งกองกลางจ. จัดสรร
โดย สสจ. (ก.ค. 69)

• สรุปผลงานสุดทา้ยผ่าน Google sheet /
ผลงาน ≥ 90 %

วัคซีน HB ส าหรับบุคลากรทาง
การแพทย์ฯ

• สนับสนุนจากกรมควบคุมโรค 
วัคซีนส่งที่กองกลางจ. จัดสรร
โดย สสจ. (ก.ค. 69)

• สรุปผลงานสุดทา้ยผ่าน Google sheet/
ผลงาน ≥ 90 %



5-Step Ordering Process

การด าเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ปีงบประมาณ 2569

ชนิดวัคซีน การเบกิ-จ่ายวัคซนี การรายงาน/ค่าเป้าหมาย

วัคซนีพื้นฐานเด็ก
แรกเกดิ – 5 ปี 

• เบิกผ่านระบบ VMI ของรพ.ทุกแห่ง • ประมวลผลผ่าน HDC 
• ความครอบคลุมการได้รับวัคซนี

พื้นฐานทุกกลุ่มเป้าหมาย ≥ 90 % 
ยกเว้น MMR ≥ 95 %

วัคซีน HPV
(กลุ่มงาน ส่งเสริม 
และ โรคไม่ติดต่อฯ)

• เบิกผ่านระบบ VMI ของรพ.ทุกแห่ง  
(1 ต.ค. - 15 พ.ย. 2568)

• ประมวลผลผ่าน HPV Dashboard
• ความครอบคลุมของการได้รับวัคซนี 

HPV ในนักเรยีนหญิงชัน้ป. 5 หรือ  
อายุ 11 ป ี≥ 90 %



ระบบเฝ้าระวังโรคท่ีต้องก าจัดกวาดล้าง
AFP และ หัด หัดเยอรมัน

ประจ าปี 2568

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



ตัวชี้วัด/กิจกรรม เป้าหมาย ผลงานจังหวัดสุรนิทร์

1. พบผู้ป่วย AFP ที่ไม่ใช่ Polio (Non-Polio AFP rate) ในเด็กอายุต่ า
กว่า 15 ปี (จ.สุรินทร์ ไม่น้อยกว่า 5 ราย)

มากว่าหรอืเท่ากับ
2 ต่อแสนประชากรเด็กอายุต่ ากว่า 15 ปี

ผู้ป่วย AFP 1 ราย
อัตราการรายงาน 0.46 ต่อแสน
ประชากรเด็กอายุต่ ากว่า 15 ป ี

2. ความครบถ้วนของการรายงาน Zero report ในแต่ละสัปดาห์ มากกว่า 90% 97.5%

3. ความทันเวลาของการรายงาน Zero report ในแต่ละสัปดาห์ ไม่เกิน
วันจันทร์ในสัปดาห์ถัดไป

มากกว่า 90% 97.5%

4. การสอบสวนผู้ป่วย AFP ภายใน 48 ชม. หลังได้รับรายงาน มากกว่า 90% 100%

5. การเก็บตัวอย่างอุจจาระของผู้ป่วย AFP ครบ 2 ตัวอย่าง และห่าง
จากครั้งแรกอย่างน้อย 24 ชม.หลังเริ่มมีอาการ

มากกว่า 80%
เก็บตัวอย่างไม่ทันภายใน 14 วัน

หลังมีอาการ แต่เก็บครบ 2 ตัวอย่าง

6. การติดตามอาการผู้ป่วยเมื่อครบ 60 วันหลังจากมีอาการ AFP มากกว่า 80% 100%

เป้าหมายและผลการด าเนินงาน AFP ปี 2568



โรงพยาบาล
จ านวนประชากรอายุ

ต่ ากว่า 15 ปี
เป้าหมายการพบ

ผู้ป่วย AFP
ผลการด าเนนิงาน

อัตราการค้นหา
ผู้ป่วย AFP

รพ.สุรินทร์ 41,470 2 0 0.00
รพ.ชุมพลบุรี 10,635 1 0 0.00
รพ.ท่าตูม 13,761 1 0 0.00

รพ.จอมพระ 8,777 1 0 0.00
รพ.ปราสาท 25,198 2 0 0.00
รพ.กาบเชิง 10,469 1 1 9.55
รพ.รัตนบุรี 13,464 1 0 0.00
รพ.สนม 6,193 1 0 0.00

รพ.ศขีรภูมิ 20,415 2 0 0.00
รพ.สังขะ 22,449 2 0 0.00
รพ.ล าดวน 4,969 1 0 0.00

รพ.ส าโรงทาบ 8,016 1 0 0.00
รพ.บัวเชด 7,341 1 0 0.00

รพก.พนมดงรัก 6,584 1 0 0.00
รพ.ศรณีรงค์ 7,627 1 0 0.00

รพ.เขวาสินรินทร์ 4,717 1 0 0.00
รพ.โนนนารายณ์ 5,123 1 0 0.00

จ.สุรินทร์ 217,208 21 1 0.46

ผลการด าเนินงานเฝ้าระวัง AFP ปี 2568

ปี 2568 สสจ.สุรินทร์ ได้รับรายงานผู้ป่วย AFP
- ผู้ป่วย AFP 1 ราย (พื้นที่อ าเภอกาบเชงิ)
- สอบสวนโรคและเก็บตัวอย่างอุจจาระครบ 2 ตัวอย่าง
- ผลตรวจทางห้องปฏบิัตกิารไม่พบเชื้อไวรัสโปลโิอ
- ตดิตามอาการ AFP หลัง 60 วัน ได้ครบ
- วินิจฉัยสุดท้าย SMA type 1 



รายละเอียดตัวชี้วัด เป้าหมาย ผลงานจังหวัดสุรนิทร์

1.อัตราการรายงานผู้ป่วยไข้ออกผื่นที่ไม่ใช่หัด หัดเยอรมัน (จ.สุรินทร์ ไม่
น้อยกว่า 28 ราย)

มากกว่าหรือเท่ากับ
2 ต่อแสนประชากร

ผู้ป่วยไข้ออกผื่นที่ไม่ใช่หัด หัด
เยอรมัน 17 ราย*

อัตราการรายงาน 1.24 ต่อแสน
ประชากร*

2. สอบสวนโรคเฉพาะรายในผู้ป่วยไขอ้อกผื่นหรือ ผู้ป่วยสงสัยโรคหัด
หรือหัดเยอรมัน ภายใน 48 ชั่วโมงหลังจากพบผู้ป่วย

มากกว่า 80% 100%

3. สัดส่วนของผู้ป่วยสงสัยหัด หัดเยอรมัน ได้รับการตรวจยืนยันทาง
ห้องปฏิบัตกิาร 

มากกว่า 80% 100%

4. สัดส่วนของตัวอย่างสิ่งส่งตรวจที่ห้องปฏบิัติการ ได้รับภายใน 5 วัน 
หลังการเก็บตัวอย่าง

มากกว่า 80% -

เป้าหมายและผลการด าเนินงาน Measles & Rubella ปี 2568

ที่มาข้อมูล : ผลการด าเนนิการตามเกณฑ์ความส าเรจ็ของการเฝ้าระวงัโรคและเป้าหมายของการก าจัดโรคหดั หัด
เยอรมัน ตามแนวทางขององค์การอนามัยโลก
โปรแกรม Me online 
ข้อมูล ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568



ผลการด าเนินงานเฝ้าระวังหัด หัดเยอรมัน ปี 2568

ข้อมูล ณ วันท่ี 28 ตุลาคม 2568 เวลา 10.00 น.

โรงพยาบาล

จ านวน
ประชากร 
ทุกกลุ่ม
อายุ

เป้าหมายการรายงาน
ผู้ป่วยไข้ออกผื่นที่
ไม่ใช่หัด หัดเยอรมัน

(ราย)

จ านวนผู้ป่วยไข้ออก
ผื่นที่

รายงานทั้งหมด
(ราย)

จ านวนผู้ป่วยไข้
ออกผ่ืนที่ไม่ใช่
หัดหัดเยอรมัน 

(ราย)

อัตราการ
รายงานผู้ป่วยที่
ไม่ใช่หัด/หดั
เยอรมัน

ความ 
ครอบคลุม 
วัคซีน 

MMR1*

ความ 
ครอบคลุม 
วัคซีน 

MMR2*

ผู้ป่วย
ยนืยัน

เมอืงสุรินทร์ 256,558 5 14 12 4.68 93.53 97.59 2 (1)**
ชุมพลบุรี 70,268 2 0 0 0.00 97.63 99.16
ทา่ตูม 94,546 2 0 0 0.00 97.87 99.55

จอมพระ 58,115 2 1 1 1.72 93.52 96.9
ปราสาท 151,819 3 2 1 0.66 92.28 94.09 1
กาบเชิง 59,847 2 0 0 0.00 86.49 94.03
รัตนบุรี 91,498 2 0 0 0.00 95.62 96.46
สนม 43,050 1 0 0 0.00 96.89 98.44

ศขีรภูมิ 133,772 3 1 1 0.75 92.77 97.49
สังขะ 130,329 3 0 0 0.00 94.14 98.16
ล าดวน 30,946 1 1 1 3.23 98.43 97.74

ส าโรงทาบ 52,283 2 0 0 0.00 89.43 95.75
บัวเชด 41,434 1 0 0 0.00 95.06 100

พนมดงรัก 37,701 1 0 0 0.00 94.9 99.64
ศรีณรงค์ 46,487 1 0 0 0.00 94.8 95.21

เขวาสินรินทร์ 33,901 1 1 1 2.95 97.63 100
โนนนารายณ์ 34,641 1 0 0 0.00 98.31 99.51

จ.สุรินทร์ 20 17 1.24 93.95 97.18 0.22

จากการเฝ้าระวังตามมาตรการ 
จ.สุรินทร์

พบ ผู้ป่วยยืนยันโรคหัดMeasles 
จ านวน 3 ราย คดิเป็นอัตราป่วย 0.22 
ต่อแสนประชากร

ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 28 ตุลาคม 2568 สสจ.
สุรินทร์ ได้รับรายงาน
- ผู้ป่วยไข้ออกผื่นสงสัยโรคหัด/หดัเยอรมัน 

จ านวน 20 ราย
- เป็นผู้ป่วยไข้ออกผื่นที่ไม่ใช่หดั/หดัเยอรมัน 

จ านวน 17 ราย
- คิดเป็นอัตราการรายงานผู้ป่วยทีไ่ม่ใช่หดั/หัด

เยอรมัน 1.24 ต่อแสนประชากร

 

* ที่มาข้อมูล HDC ณ วันที่ 30 กันยายน 2568
** ผู้ป่วยยืนยัน 1 ราย ส่งตรวจโดยโรงพยาบาลรวมแพทย์ (หมออนันต์)



ความครอบคลุมการสง่รายงาน Zero report ราย โรงพยาบาลปี พ.ศ.2568 
จ านวน 43 สัปดาห์

ที่มาข้อมูล : AFP - Zero : กลุ่มงานควบคุมโรค สสจ.สุรินทร์ , 

SSR : ระบบรายงานการเฝ้าระวังกลุ่มอาการ กองระบาดวิทยา

ข้อมูล ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568 เวลา 13.00 น.

โรงพยาบาล
จ านวนสัปดาห์ที่รายงาน Zero Report ร้อยละรายงาน Zero Report

AFP ไข้ออกผื่น AFP ไข้ออกผื่น
รพ.สุรินทร์ 43 43 100.0 100.0
รพ.ชุมพลบุรี 43 43 100.0 100.0
รพ.ท่าตูม 42 42 97.7 97.7
รพ.จอมพระ 43 43 100.0 100.0
รพ.ปราสาท 43 43 100.0 100.0
รพ.กาบเชิง 43 43 100.0 100.0
รพ.รัตนบุรี 43 43 100.0 100.0
รพ.สนม 43 43 100.0 100.0
รพ.ศีขรภูมิ 33 33 76.7 76.7
รพ.สังขะ 43 43 100.0 100.0
รพ.ล าดวน 43 43 100.0 100.0
รพ.ส าโรงทาบ 43 43 100.0 100.0
รพ.บัวเชด 39 39 90.7 90.7
รพก.พนมดงรัก 43 43 100.0 100.0
รพ.ศรณีรงค์ 43 43 100.0 100.0
รพ.เขวาสินรนิทร์ 43 43 100.0 100.0
รพ.โนนนารายณ์ 40 40 93.0 93.0



  
 1. โรงพยาบาลทุกแห่ง ร่วมกับหนว่ยบริการปฐมภูมิ ค้นหาผู้ป่วยกล้ามเนื้ออัมพาตอ่อนปวกเปียก
เฉยีบพลัน (AFP) ที่มีอายุต่ ากว่า 15 ปี หากพบผู้ปว่ยใหด้ าเนินการแจ้งไปยงังานระบาดของโรงพยาบาล
ด าเนินการสอบสวนโรคภายใน 48 ชั่วโมง และเก็บตัวอยา่งอุจจาระเพ่ือตรวจทางห้องปฏิบตักิาร จ านวน 2 
ตัวอย่าง  
 2. โรงพยาบาลทุกแห่ง ร่วมกับหนว่ยบรกิารปฐมภูม ิค้นหาผู้ป่วยไข้ออกผื่น ที่เข้าได้ตามนิยามเฝ้า
ระวังหัด หัดเยอรมัน (มีไข้ ร่วมกับผื่นนูนแดง) หากพบผู้ปว่ยด าเนนิการแจ้งไปยงังานระบาดของโรงพยาบาล 
เพ่ือด าเนนิการสอบสวนโรคผู้ปว่ยสงสัย และเก็บตัวอยา่งเลือดเพ่ือตรวจหา IgM Measle และ IgM Rubella

3. โรงพยาบาลทุกแห่ง รายงานผู้ปว่ยเท่ากับศูนย์ หากไม่พบผู้ปว่ยสงสัย AFP และผูป้่วยไข้ออกผ่ืน 
โดยรายงานมายังงานระบาดวิทยา สสจ.สุรินทร์ ภายในวันจันทร์ถัดไปของทุกสัปดาห์ ผ่านอเีมลล์
epidsurin@hotmail.com

ขอความร่วมมือค้นหาผู้ป่วย



สถานการณ์ไข้หวัดนก
ประเทศเพ่ือนบ้าน

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



สถานการณ์ไขห้วดันกประเทศเพือ่นบา้น

กมัพชูา 

2566 พบผูป่้วย 6 ราย เสยีชวีติ 4 ราย

2567 พบผูป่้วย 10 ราย เสยีชวีติ 2 ราย

2568 พบผูป่้วย 17 ราย เสยีชวีติ 8 ราย

แหลง่ขอ้มลู : 

- เครอืขา่ยศนูยป์ฏบิัตกิารในภาวะฉุกเฉนิของอาเซยีนดา้นการสาธารณสขุ
- Cambodia reports first human case of bird flu in 2024 | The Star
- https://www.khmertimeskh.com/501397635/ministry-of-health-announces-h5n1-bird-flu-in-a-21-year-old-woman-in-kampot-province/
- https://www.cdc.gov/flu/avianflu/spotlights/2023-2024/
cambodia-human-reported-2024.htm
- https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2023-DON495
- https://outbreaknewstoday.substack.com/p/cambodia-reports-5th-h5n1-avian-influenza?fbclid=IwAR1r5XJQb0CwkA2K39h8x-XqwOfJz4B7_t7ay9vuVLQ84WhAaCcEEVh7HxY
- กลุม่พัฒนาระบบเฝ้าระวงัดจิติอล ดา่นควบคมุโรคตดิตอ่ระหวา่งประเทศ กรมควบคมุโรค
- https://www.khmertimeskh.com/501534594/16-year-old-girl-confirmed-with-h5n1-in-svay-rieng/
- https://www.khmertimeskh.com/501711702/little-boy-in-sw-cambodia-becomes-12th-victim-of-h5n1-bird-flu-in-2025/

ไม่เสยีชวีติ
จังหวัดลา่สดุ

เสยีชวีติ
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สรุปสถานการณ์และข้อเสนอแนะ

• สถานการณ์โรคไขห้วัดนกในประเทศเพื่อนบ้าน พบรายงานจากประเทศกัมพูชาต่อเนื่อง ปี 66-68 (รวม 33 ราย เสียชีวิต 14 ราย อัตราป่วย
ตาย ร้อยละ 42.42) และเวียดนาม ปี 67 (รวม 1 ราย เสียชีวิต 1 ราย) 

• สายพันธุ์ท่ีพบในกัมพูชา จัดอยู่ในกลุ่ม Clade 2.3.2.1e เป็นสายพันธุ์ท่ีมีความรุนแรงสูง พบในภูมภิาคลุ่มแม่น้ าโขง ได้แก ่กัมพูชา 
เวียดนาม และลาว ส่วนสายพันธุท์ี่ระบาดในสหรัฐอเมริกา ยุโรป และหลายพืน้ที่ทั่วโลก เป็น Clade2.3.4.4b มีความรุนแรงน้อยกว่า

• ประเทศไทยพบผู้ป่วยรายแรก เมื่อ ก.ค. 47 และผู้ป่วยรายสุดท้าย ในปี 49 โดยมีผู้ติดเชื้อไข้หวัดนก จ านวน 25 ราย เสียชีวิต 17 ราย ปัจจุบัน
ยังไม่มีรายงานผู้ป่วยที่เขา้เกณฑ์การสอบสวนการระบาดของโรคไขห้วัดนก

• ความเสี่ยง ด้านการอพยพหนีภัยสงคราม/ลักลอบข้ามแดน  อาจเปิดทางให้เชื้อแพร่ข้ามมายังฝัง่ไทยได้งา่ยขึ้น

• ขอความร่วมมอืเฝ้าระวังในสถานพยาบาลอย่างเข้มข้นมากขึ้น โดยคัดกรองและซักประวัติสัมผัสสัตว์ปีกป่วยตาย รวมทั้งประวัติเดนิทาง
มาจากพื้นท่ีระบาด ในผู้ป่วยทางเดินหายใจรุนแรงหรือเสียชีวิตที่หาสาเหตุไม่ได้ทุกราย และผู้ป่วยปอดอักเสบเป็นกลุ่มก้อน  และ
พจิารณาเก็บตัวอย่างส่งตรวจหาเชือ้ตามแนวทางที่ก าหนด โดยกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรคใหก้ารสนับสนุนค่าตรวจทางหอ้งปฏิบัตกิาร 

• ประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนร่วมเฝ้าระวังสัตว์ปีกป่วยตายผิดปกติ และแจง้เจา้หน้าที่ปศุสัตว์ในพืน้ที่ ร่วมด าเนินการตรวจสอบหาสาเหตุ และ
เก็บซากสัตว์ปีกส่งตรวจหาสาเหตุการตาย เพื่อป้องกันการแพร่ระบาดของโรคจากสัตว์ป่วยสู่คนได้ทันท่วงที



รายละเอียด......เพิ่มเติม

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



สถานการณผ์ู้ป่วย Covid-19 ประเทศไทย ตั้งแตว่นัที ่1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568

ท่ีมาข้อมูล : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568 เวลา 09.00 น. 



สถานการณ์โรคติดต่อ
ท่ีต้องเฝ้าระวัง

Covid-19 จังหวัดสุรินทร์

ระหว่างวันที ่1 ม.ค. – 25 ต.ค. 2568

ที่มา : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์
ณ วันที่ 28 ต.ค. 2568 เวลา 09.00 น.   

ประเภท

ผู้ป่วย (คน) เสียชีวติ (คน)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตรา/แสน
ประชากร
(สะสม)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตราป่วยตาย 
(ร้อยละ)

ผู้ป่วยใน (IPD) +1 558 40.72

+0 0 0.00ผู้ป่วยนอก (OPD) +2 6,548 477.83

รวมผู้ป่วยทั้งสิ้น +3 7,106 518.54

อ าเภอ

ผู้ป่วยใน (IPD) ผู้ป่วยนอก (OPD) เสียชวีิต

รายใหม่ สะสม
อัตรา/

แสนประชากร
(สะสม)

รายใหม่ สะสม
อัตรา/

แสนประชากร
(สะสม)

รายใหม่ สะสม
อัตราป่วยตาย
(ร้อยละ)

เมืองสุรินทร์ 80 31.09 2281 886.49

ชุมพลบุรี 48 67.77 147 207.54

ท่าตูม 44 46.12 593 621.53

จอมพระ 36 61.45 373 636.67

ปราสาท 1 184 120.68 517 339.08

กาบเชิง 47 78.25 274 456.17

รัตนบุรี 4 4.34 187 203.01

สนม 16 36.83 117 269.36

ศีขรภูมิ 19 14.11 144 106.97

สังขะ 26 19.87 1 361 275.93

ล าดวน 3 9.65 166 533.85

ส าโรงทาบ 9 17.11 190 361.29

บัวเชด 9 21.68 277 667.41

พนมดงรัก 15 39.60 285 752.36

ศรีณรงค์ 11 23.54 55 117.71

เขวาสินรินทร์ 6 17.53 348 1016.53

โนนนารายณ์ 1 2.87 1 233 668.06



สถานการณ์โรคตดิต่อ
ท่ีต้องเฝ้าระวัง

Covid-19 จังหวัดสุรินทร์

ระหว่างวันที ่1 ม.ค. – 25 ต.ค. 2568

ที่มา : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์
ณ วันที่ 28 ต.ค. 2568 เวลา 09.00 น. 

ประเภท

ผู้ป่วย (คน) เสียชีวติ (คน)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตรา/แสน
ประชากร
(สะสม)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตราป่วยตาย 
(ร้อยละ)

ผู้ป่วยใน (IPD) +1 558 40.72

+0 0 0.00ผู้ป่วยนอก (OPD) +2 6,548 477.83

รวมผู้ป่วยทั้งสิ้น +3 7,106 518.54
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สถานการณ์โรคติดต่อ
ท่ีต้องเฝ้าระวัง

Covid-19 จังหวัดสุรินทร์

ระหว่างวันที ่1 ม.ค. – 25 ต.ค. 2568

ที่มา : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์
ณ วันที่ 28 ต.ค. 2568 เวลา 09.00 น. 

ประเภท

ผู้ป่วย (คน) เสียชีวติ (คน)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตรา/แสน
ประชากร
(สะสม)

รายใหม่
สัปดาหน์ี้

(19 – 25 ต.ค. 68)

สะสม
(ตั้งแต ่1 ม.ค. 68)

อัตราป่วยตาย 
(ร้อยละ)

ผู้ป่วยใน (IPD) +1 558 40.72

+0 0 0.00ผู้ป่วยนอก (OPD) +2 6,548 477.83

รวมผู้ป่วยทั้งสิ้น +3 7,106 518.54
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และผู้เสียชีวิตตามวันท่ีเสียชีวิต IPD OPD เสียชีวิต



สถานการณ์ผู้ป่วย Covid-19 จังหวัดสุรินทร์

ท่ีมาข้อมูล : ระบบเฝ้าระวังโรคทางระบาดวิทยาในรูปแบบดิจิตัล (DDS) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568 เวลา 09.00 น. 



สรุปสถานการณ์และข้อเสนอแนะ โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019

1. สถานการณ์ผู้ป่วยจังหวัดสุรนิทร์ พบว่าผู้ป่วย ผู้ป่วยในสัปดาหท์ี ่43 (19 – 25 ตุลาคม 2568) มีแนวโน้มคงตัวใน
ระดับต่ า 

2. ตั้งแต่วันที่ 1 ม.ค 68 ยังไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต (Died from Covid-19) 

3. มาตรการการป้องกันโรคเช่นเดียวกับโรคทางเดนิหายใจอ่ืน ๆ เช่น ผู้ที่ป่วยควรสวมหนา้กากอนามัย และ
หลีกเลี่ยงการท ากจิกรรมรว่มกันผู้อ่ืน, ล้างมือบ่อย ๆ, ไม่ใช้เคร่ืองใช้ส่วนตัวร่วมกับผู้อ่ืน เป็นต้น

4. การเฝ้าระวังสถานการณ์ในโรงเรยีน ชุมชน ค่ายทหาร และการจัดกจิกรรมที่มีการรวมตัว ของคนหมู่มากร่วมกับ
โรคทางเดินหายใจอื่น ๆ



โรคติดต่อน าโดยยุงลาย 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



สถานการณ์ โรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรินทร์
ระหว่างวันที่ 1 มกราคม – 25 ตุลาคม 2568

ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวังโรคดิจทิัล (Digital Disease Surveillance: DDS) กองระบาดวิทยา ณ วันที่ 28 ตุลาคม 2568

อัตราป่วยต่อประชากรแสนคน ไข้เลือดออกรวม (26,27,66) จ าแนกรายอ าเภอของจังหวัดสุรินทร์503.18
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เข้าเกณฑ์ เปดิ EOC ระดับอ าเภอ
ของโรคไข้เลือดออก จังหวัดสุรินทร์ (wk.39 – wk.42 ป ี2568)

ต าบลเข้าเกณฑ์ระบาด หมายถึง 
   ต าบลที่มีรายงานผูป้่วยโรคไข้เลือดออกเกินกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังในชว่ง 4 สัปดาห์ล่าสุด
   และ มีการระบาดต่อเนื่องมากกว่า 28 วัน  
   (พบผู้ป่วยรายใหม่ต่อเนื่องกัน โดยวันที่พบผู้ป่วยแต่ละรายทิ้งระยะกันไม่เกิน 28 วัน และยังควบคุมโรคไม่ได้) 

แบ่งระดบัสีพ้ืนท่ีเข้ำเกณฑเ์ปิด EOC ของโรคไข้เลือดออกระดบั

เข้ำเกณฑ์เปิด EOC (มตี ำบลเขำ้เกณฑร์ะบำด > 25.00 %)

เส่ียง (มตี ำบลเขำ้เกณฑร์ะบำด 10.01 – 25.00 %)

ไม่ระบำด (มตี ำบลเขำ้เกณฑร์ะบำด ≤ 10 %)

❑ พบอ าเภอเข้าเกณฑ์เปิด EOC ร้อยละ 23.53
❑  พบอ าเภอเสี่ยง ร้อยละ 23.53
❑ อ าเภอที่ไม่เข้าเกณฑก์ารระบาด ร้อยละ 52.94

อ าเภอที่เข้าเกณฑ/์ด าเนินการเปิด EOC

❑  อ าเภอเขวาฯ           (4 ก.ค.68)
❑  อ าเภอสังขะ            (16 ก.ค.68)
❑  อ าเภอเมืองสุรนิทร์    (4 ก.ย.68)
❑  อ าเภอกาบเชิง         (ยังไม่ด าเนินการ)
❑  อ าเภอพนมดงรัก      (22 ก.ค.68)
❑  อ าเภอบัวเชด          (21 ส.ค.68)
❑  อ าเภอศรณีรงค์        (27 ส.ค.68)
❑ อ าเภอปราสาท        (3 ก.ย.68)
❑  อ าเภอสนม             (2 ก.ย.68)
❑  อ าเภอศีขรภูมิ         (ยังไม่ด าเนินการ)



แผนที่แสดงค่าดัชนี ลูกน้ ายุงลาย ค่า HI (House Index) ในชุมชนของจังหวัดสุรินทร์
จิตอาสาพัฒนาสิ่งแวดล้อมเพื่อก าจัดแหล่งเพาะพันธ์ยุงลาย

สัปดาห์ที่ 40
(28 ก.ย. – 4 ต.ค.68)

สัปดาห์ที่ 41
(5 – 11 ต.ค.68)

สัปดาห์ที่ 42
(12 – 18 ต.ค.68)

สัปดาห์ที่ 43
( 19 – 25 ต.ค.68)

ข้อมูลจากงานโรคติดต่อน าโดยแมลง กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ สสจ.สุรนิทร์ ณ วันที่ 27 ตุลาคม 2568
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แผนภูมิแสดง ร้อยละของ ค่าดัชนลีูกน้ ายงุลาย ที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน ในพื้นที่อ าเภอเป้าหมาย
ตามการพยากรณ์โรคและในพ้ืนที่ระบาด จังหวัดสุรินทร์ ปงีบประมาณ 2568

(ข้อมูลระหว่าง วันที่ 1 ตุลาคม 2567 – 24 ตุลาคม 2568) 

เกณฑ์มาตรฐานค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย
 ชุมชน (โรงเรือน) : HI < 5 โรงเรียน/ศูนย์เด็กเล็ก/รพ./บ้านพัก รพ./รพ.สต. : CI = 0 วัด/สถานที่ราชการ/โรงแรม/โรงงาน : CI < 5

ภาพรวมค่าดัชนีลูกน้ ายุงลายในสถานท่ี 7ร. แต่ละ จะผ่านเป้าหมายก็ต่อเมื่อ
  - ชุมชน (โรงเรือน) และ โรงเรียน/ศูนย์เด็กเล็ก และ รพ./บ้านพัก รพ./รพ.สต. ต้องผ่านเกณฑ์มาตรฐานค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ทั้งหมด และ
- วัด/สถานที่ราชการ/โรงแรม/โรงงาน ต้องผ่านเกณฑ์มาตรฐานค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย อย่างน้อย 1 สถานที่ ข้อมูลจากศูนย์โรคติดต่อน าโดยแมลงที่ 9.3 สุรนิทร์ ณ วันที่ 24 ตุลาคม 2568



        จากข้อมูลรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลอืดออก และข้อมูลจากการด าเนินงานในพื้นที่เป้าหมาย  
        จังหวัดสุรนิทร์ มคีวามเสี่ยงปานกลาง เนื่องจาก

 ข้อมูลจ านวนผู้ป่วยสะสม พบว่าในช่วง 4 สัปดาห์ย้อนหลังของปี 2568 มีจ านวนผู้ป่วยสะสมต่ ากว่า
ปี 2567และค่ามัธฐาน 5 ปีย้อนหลัง ในช่วงเวลาเดียวกัน สถานการณ์ผู้ป่วยมีแนวโน้มลดลง โดยในช่วง 4 
สัปดาห์ย้อนหลังของปี 2568

 มรีายงานผู้ป่วยเสียชีวิต 2 ราย 

 ผลการสุ่มส ารวจลูกน้ ายุงลาย โดย ศตม.9.3 สุรินทร์ ในเป้าหมาย ในปีงบประมาณ 2568 
 ค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ทั้งในชุมชนและสถานที่ 7ร ส่วนใหญ่ไม่ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนด

สัดส่วนการใช้สารเคมทีี่มสี่วนผสมของสารเสริมฤทธิ์ ในการพ่นก าจัดยุงลายตัวเตม็วัย เพิ่มมากข้ึน 
และบางพื้นที่ ยังมีข้อจ ากัดในการใช้ทรายก าจัดลูกน้ ายุงลาย

การประเมินความเสี่ยง



จุดเน้น โรคไข้เลือดออก ปีงบประมาณ พ.ศ.2569
“ขับเคลื่อนมาตรการส าคัญเพื่อยับยั้งการระบาดของโรคไข้เลือดออก”



“การขับเคลื่อนมาตรการส าคัญ
เพื่อยับยั้งการระบาดของโรคไข้เลือดออก”

1. ร้อยละ 100 ของโรงเรยีนพ้ืนที่เป้าหมายมีการขับเคลื่อนการด าเนนิงานในโรงเรียน

2. ร้อยละ 80 ของโรงงานในพ้ืนที่เป้าหมายมีการขับเคลื่อนการด าเนินงานในโรงงาน

3. ร้อยละ 100 ของโรงพยาบาลในพ้ืนที่เป้าหมาย มกีารจัดระบบ Dengue smart care ในโรงพยาบาล

4. ร้อยละ 100 ของสถานพยาบาล (รพ./รพสต.) ในพ้ืนที่เป้าหมาย ได้รับการสื่อสารประชาสัมพันธ์
การใช้ชุดตรวจ NS1 

ลดป่วยและลดตายจากโรคไข้เลือดออก



ข้อเสนอแนะ

พื้นที่ควรมีการเฝ้าระวังโรคไวรัสติดเชื้อซิกาในกลุ่มหญิงต้ังครรภ์ 
หากพบมีอาการไข้ ออกผื่น ตาแดง ปวดข้อ หรืออาการที่สงสัยควรรีบ
ปรึกษาแพทย์และเข้ารับการรักษาทันท ี

ขอความร่วมมือโรงพยาบาลทุกแห่งจ่ายยาทากันยุงให้กับผู้ป่วยที่เข้ารับ
การรักษาที่โรงพยาบาลและกลับไปสังเกตอาการที่บ้าน เป็นระยะเวลา 
5 วัน เนื่องจากระยะ 5 วัน เนื่องจากระยะแพร่เชื้อได้คือ 2 วันก่อน –6 วัน
หลังที่เริ่มแสดงอาการ

ขอความร่ วมมือสถานบริการทุกแห่ งด าเนินการจัดตั้ ง Denguecorner
และ Dengue Checkpoint

ตดิตามสถานการณ์และเฝ้าระวังกลุ่มเด็กนักเรียน
หลังการเปิดภาคเรียนใหม่ หากพบวา่เด็กนักเรยีน มีไข้ สงสัยอาจจะเป็นโรค
ไข้เลอืดออก หรืออาจจะเป็นโรคอื่น ให้แจ้งผู้ปกครองมารับเด็dนักเรยีน
แนะน าไปโรงพยาบาลเพื่อรับการวนิจิฉัยและด าเนนิการ ปอ้งกัน ควบคุมโรค
ในโรงเรียนตามมาตรการ

หน่วยงานที่ เกี่ยวข้อง ติดตามและให้การสนับสนุนพื้นท่ีเกี่ยวกับ
มาตรการท่ีส าคัญ เช่น การเฝ้าระวังลูกน้ ายุงลาย การเฝ้าระวังผู้ป่วยใน
ชุมชน และการควบคุมโรคเบื้องต้น โดยเฉพาะพื้นที่เกิดการระบาดของโรค
ไขเ้ลือดออก

ชุมชนควรมีการด าเนินการ ก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์ยุงลาย อย่างต่อเนื่อง 
และควบคุมค่าดัชนีลูกน้ ายุงลาย ให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐาน

เน้นการสื่อสารความเสี่ยงให้ถึงประชาชน เช่น การไม่ซื้อยากินเอง 
หลีกเลี่ยงการกนิยากลุม่ NSAIDs

เน้นการติดตามการควบคุมโรคตามมาตรการ 3-3-1 ในพื้นที่ 
โดยเฉพาะผู้ป่วยรายแรกของชุมชน และ ควรมีการสอบสวนโรคในผู้ป่วย
รายแรกของชุมชน เพื่อการควบคุมโรคที่ตรงเป้าหมาย และทันเวลาตาม
มาตรการ

ทบทวนหรือถอดบทเรียนการด าเนินงานศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉิน เพื่อปรับปรุงการด าเนินงานรองรับและตอบโต้การระบาดของโรค
ไข้เลอืดออกในปีต่อ ๆ ไป

ควรใช้สารเคมีพ่นก าจัดยุงลายตัวเต็มวัยท่ีมีส่วนผสมของสารเสริมฤทธิ์ 
และเร่งเตรียมความพร้อมเครื่องพ่นสารเคมี คนพ่น รวมทั้งทรายก าจัดลูกน้ าให้
พร้อมรับการระบาดของโรค



ข้อค้นพบ

 พบผู้ป่วยส่วนใหญ่เปน็กลุ่มเด็กนักเรยีน
 พบค่า HI สูงในพื้นที่ระบาด
 ผู้ป่วยมีแนวโน้มสูงอย่างต่อเนื่อง
 พื้นที่ระบาด เข้าเกณฑ์การเปดิ EOC หลายอ าเภอ

ค าแนะน า

 ควรให้สุขศกึษาในการป้องกันการเกิดโรคในโรงเรียน และชุมชน เน้นการเฝ้าระวังและ
ตดิตามสถานการณ์ในพ้ืนทีท่ีม่กีารระบาด

 ควรเข้มข้นในการควบคุมปอ้งกันโรค โดลหลักการ 3 ป้องกัน 3 โรค
 จัดกจิกรรมรณรงค์ชุมชนรว่มมือท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ ายุงลาย
 ด าเนินการตามมาตรการ 3-3-1 
 พจิารณาเปิด EOC ในพื้นที่ระบาดที่เขา้เกณฑเ์ปิด EOC 



มาตรการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน กรณีโรคไข้เลือดออก แบ่งตามพ้ืนท่ีเส่ียง

มาตรการ พื้นที่ระบาด พื้นที่เสี่ยงปานกลาง พื้นที่เสี่ยงต่ า

เฝ้าระวังโรค  ตดิตามและวเิคราะห์สถานการณ์ในพื้นที่ทุกสัปดาห์
 ก ากับ ติดตามผลการส ารวจลูกน้ ายุงลายทุก wk. โดย 

HI CI = 0

 ตดิตามวิเคราะห์สถานการณ์ในพื้นที่ทุกสัปดาห์
 ก ากับตดิตามผลและส ารวจลูกน้ ายุงลาย ในพืน้ท่ี 7 ร

สอบสวนโรค  สอบสวนการระบาด คน้หาแหลง่แพร่โรค และคน้หา
ผู้ป่วยเชงิรุก

 ต าบลที่พบผู้ป่วยต่อเน่ือง เกนิกว่า 4 wk. ให้สสจ.
ร่วมกับศตม พิจารณาร่วมออกสอบสวนโรค

 สอบสวนผู้ป่วยรายแรก Index case ของชุมชน รวมถึงผู้ป่วย
เสียชีวิตทุกราย และผู้ปว่ยสงสัยที่มีอาการรุนแรง

ควบคุมโรค  แจ้งทมี CDCU และ +VCU ด าเนินการควบคุมโรค
 เพิ่มความเข้มขน้ของการส ารวจและท าลายแหลง่

เพาะพันธุย์ุงลายทุกสัปดาห์ให้คา่ HI CI = 0

 ทมี CDCU ด าเนินการควบคุมโรค
 เพิ่มความเข้มขน้ของการส ารวจ HI CI



มาตรการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน กรณีโรคไข้เลือดออก แบ่งตามพ้ืนท่ีเส่ียง

มาตรการ พื้นที่ระบาด พื้นที่เสี่ยงปานกลาง พืน้ทีเ่สี่ยงต ่า

สื่อสาร  ท าประชาคม หรือ ประชุมหมู่บ้าน และผู้น าชุมชน
 จัดทีมออกส่ือสารเชิงรุก ในพืน้ท่ีเปา้หมาย 7 ร.
 ให้สุขศึกษา ประชาสัมพันธ์ และสื่อสารความเสี่ยง ผ่านสื่อช่องทางตา่ง ๆ และแจกทรายทีมีฟอส 

การจัดการ
ภาวะฉุกเฉิน

 ใช้กลไกคณะกรรมการโรคตดิต่อระดับจังหวัด และทีม 
CDCU + VCU

ใช้กลไกคณะกรรมการโรคตดิต่อระดับจังหวัด

วนิิจฉัยใช้
และรักษา

 ใช้ชุดตรวจ NS1 เพื่อยืนยันผู้ป่วยโรคไข้เลอืดออก
 รักษาตามแนวทาง CPG
 รพสต. ร้านขายยา และคลนิกิห้ามจ่าย NSAIDs ในผู้ที่มี

อาการไข้



แนวทางการป้องกันควบคุมโรค (จากการลงพื้นที่) 

ข้อค้นพบจำกกำรลงประเมินพืน้ท่ี ข้อเสนอแนะกำรควบคมุโรค

1.กำรประเมินมำตรกำร 3-3-1
กำรรำยงำนโรคจำก รพ. ให้ รพสต. 
กำรสอบสวนโรค + พ่นสเปรยบ์ำ้นผูป่้วย
ค่ำ HI CI ในชมุชนเกิดโรคยงัสงูต่อเน่ือง 
(เป้ำหมำย HI , CI = 0 ใน Day 3,7 และทกุ 7 วนั พร้อมกบัพ่น
สำรเคมี คณุภำพจึงจะควบคมุโรคได้)
ควำมร่วมมือจำกประชำชนในกำรควบคมุโรคยงัน้อย

1.ให้ทีม Sat จดัรำยงำนโรคทกัวนั
2.จดัเตรียมสเปรยฉี์ดพ่นบำ้นผูป่้วยทกุรำย เม่ือรบัรำยงำนภำยใน 3 ชม. 
3.พ่นเคมีและก ำจดัลกูจ้ดยงุลำย ตำมก ำหนด Day 1-3-7
หำกมีกำรระบำดให้พ่นทัง้หมู่บำ้น จนไม่มีผูป่้วยรำยใหม่
ติดต่อกนัใน 28 วนั
4.ให้ใช้ epidemic curve ในกำรควบคมุก ำกบัในทกุหมู่บำ้นท่ีเกิดโรค
5.ประชำคมหมู่บำ้นเพ่ือขอควำมร่วมมือก่อนควบคมุโรค
เน้นทกุหลงัคำเรือนมีส่วนร่วม

2.กำรใช้สำรเคมี / เทคนืคกำรพ่นยงัไม่ถกูต้อง 1. ให้ใช้สำรเคมี Deltametrin ผสมสำรเสริมฤทธ์ิ และเน้นกำรพ่น
ในบำ้น 

2. ปิดประตหูน้ำต่ำงอบฆ่ำยงุ นำนอย่ำงน้อย 30 นำที – 1 ชัว่โมง แล้ว
กวำดบำ้น เพ่ือดวู่ำมียงุตำยหรือไม่ 

3. (ประสำน อปท. ให้จดัซ้ือสำรเคมีให้เหมำะสม) 
4. ทบทวนวิธีกำรพ่นเคมีท่ีถกูต้องให้ทีมพ่น



มาตรการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (EOC) กรณีการระบาด ของโรคติดต่อน าโดยยุงลาย

เกณฑ์ยกระดับ EOC
ระดับอ าเภอ :
❑ มีต าบลที่เป็นพ้ืนที่ระบาด มากกว่าร้อยละ 25 ของจ านวน

ต าบล

ระดับจังหวัด :
❑ มีอ าเภอที่เข้าเกณฑเ์ปดิ EOC มากกว่าร้อยละ 25 ของ

จ านวนอ าเภอในจังหวัด หรือมีการระบาดสูงกว่าคา่มธัย
ฐานย้อนหลัง 5 ปี ตอ่เน่ืองมากกวา่ 2 wk.

ระดับอ าเภอ :
❑ มีต าบลที่เป็นพ้ืนที่ระบาด นอ้ยกว่ารอ้ยละ 25 ของ

จ านวนต าบลในอ าเภออยา่งน้อย 4 สัปดาห์ต่อเน่ือง

ระดับจังหวัด :

❑ มีอ าเภอที่เขา้เกณฑ์เปดิ EOC นอ้ยกว่ารอ้ยละ 25 ของ
จ านวนอ าเภอในจังหวัด หรือมีการระบาดนอ้ยกว่าค่ามัธย
ฐานย้อนหลัง 5 ปี ตอ่เน่ืองกว่า 2 wk.

เกณฑ์ลดระดับ EOC

**ต าบลท่ีเป็นพื้นท่ีระบาด หมายถึง ต าบลท่ีมีรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกเกิดกว่าค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังในช่วง 4 wk. และมีการระบาด
ต่อเนื่องมากกว่า 28 วัน (พบผู้ป่วยรายใหม่ต่อเนื่องกัน โดยวันที่พบผู้ป่วย วันท่ีวินิจฉัยสงสัยโรคไข้เลือดออก) ของผู้ป่วยแต่ละรายท้ิงระยะกันไม่
เกิน 28 วัน และยังควบคุมโรคไม่ได้)



เกณฑ์การสอบสวนโรคติดต่อน าโดยแมลง
ฉบับปรับปรงุ กันยายน 2567

โรคไข้เลอืดออก/ไข้เด็งก ี(DF/DHF/DSS/EDS)
วัตถุประสงค์ : เพ่ือควบคมุการระบาดใหไ้ด้ภายใน 2 ระยะฟักตัว 
             เพ่ือลดอัตราปว่ยตาย / เพ่ือตรวจจับสายพันธ์ุที่กอ่ให้เกดิอาการรุนแรง

ระดับอ าเภอ : หากพบผู้ปว่ยทิง้ช่วงไม่เกนิ 28 วัน ในพ้ืนที่เดยีวกัน ยังถือว่าเป็นการระบาดตอ่เน่ือง
 ผูป้่วยสงสัยไข้เลือดออกเสียชวีิตทุกราย
 ผูป้่วยสงสัยทุกรายทีม่ีอาการรุนแรง
 ผูป้่วยเขา้ขา่ย DF ที่เป็นผูป้่วย Index case ของชุมชน นับจากวันที่เริ่มปว่ยของผู้ปว่ยสุดทา้ย 28 วัน 
 ผูป้่วยเป็นกลุ่มกอ้นต้ังแต ่2 รายขึ้นไป ในสถานที่เดยีวกัน
 มีการระบาดของชุมเกนิค่ามธัยฐาน 5 ปีย้อนหลัง หรือพบผู้ปว่ยตั้งแต ่2 รายขึ้นไปในชุมชนเดยีวกัน 

ระดับจังหวัด :
 ผูป้่วยสงสัยไข้เลือดออกเสียชวีิตทุกราย 
 ผูป้่วยสงสัยทุกรายทีม่ีอาการรุนแรง 
 ผูป้่วยเข้าข่าย DF เกินค่ามัธยฐาน 5 ปีย้อนหลังต่อเน่ือง 4 สัปดาห์ในชุมชนเดยีวกัน
 ผูป้่วยเป็นกลุ่มกอ้นต้ังแต ่2 รายขึ้นไปในสถานที่เดียวกนั เช่น โรงเรียน / วัด เป็นต้น

ลงสอบสวนภายใน 24-48 ชั่วโมง (หลังแจ้งจากอ าเภอระบาด)



แนวทางการจ่ายและติดตามการใช้สารทากันยุงของผู้ป่วยโรคติดต่อน าโดยยุงลายในโรงพยาบาล

ค าแนะน าในการจา่ยสารทากันยุง
• ผู้ป่วย 1 ราย จ่าย 5 ซอง
• ทาห่างกันครั้งละ 6 ชั่วโมง
• ระยะเวลา 5 วัน 

แพทย์วินิจฉัยผู้ป่วยยืนยัน/สงสัยโรคติดต่อน าโดยยุงลาย และสั่งจ่ายยาตามอาการ และเพิ่มการสั่งจ่ายสารทากันยุง

พยาบาล OPD

งานระบาดวิทยา/เวชกรรมสังคมงานเภสัชกรรม

จ่ายสารทากันยุงตามแพทย์สัง่ 

พร้อมให้ค าแนะน าและขอ้ควรระวัง

ผู้ป่วยรับสารทากนัยุงกับเภสัชกร

ที่ห้องจ่ายยา

แจ้ง แจ้ง

แจ้ง รพ.สต./สสอ. ให้ทราบว่ามผีู้ป่วยในพื้นที่ ตามมาตรการ 3-3-1

พร้อมทั้งแนบ QR code แบบติดตามการใช้สารทากันยงุของผู้ป่วย

แจ้ง

รพ.สต./อสม./อปท. ลงพื้นที่สอบสวนและควบคุมโรค ตามมาตรการ 3-3-1

รพ.สต./อสม. ติดตามการใช้สารทากันยงุ ใน Day14 หลังได้รับสารทากนัยุง 

และรายงานตามแบบฟอรม์ใน QR code (Form 03)

https://shorturl-ddc.moph.go.th/G4sqJ

ผู้ป่วย/ผู้สงสัยว่าป่วย มารับการรักษาที่โรงพยาบาล

กรอกแบบติดตามการจ่าย
สารทายากันยุงทุก 7 วัน

ตามแบบฟอร์มใน QR code 
(Form 02)

https://shorturl-ddc.moph.go.th/R0hxL
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แนวทางการใชชุดตรวจ NS1 ส าหรับ โรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพต าบล ฉบับปรับปรุง



วัณโรค

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



ร้อยละการคัดกรองวัณโรคในประชากรกลุ่มเส่ียงด้วยการถ่ายภาพรังสทีรวงอก จังหวัดสุรินทร์ ป ี2568 
จ าแนกรายอ าเภอ
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ท่ีมา : จากฐานข้อมูล NTIP ณ วันท่ี 25 ก.ย.68
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จ านวนผู้ป่วยวัณโรคดื้อยา ขึ้นทะเบียนรักษา ปี 2564 - 2568

ที่มา : จากฐานข้อมูล NTIP ณ วันที่ 25 ก.ย. 68



-ไวรัสตับอักเสบ บี และ ซี 

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



แนวทางการด าเนินงาน : HBV

ประเด็นการด าเนินงานคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บ ีและ ซี สอดคล้องกับนโยบาย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2569 (มะเร็งครบวงจร) ต่อ



ประเด็นการด าเนินงานคัดกรองไวรัสตับอักเสบ บ ีและ ซี สอดคล้องกับนโยบาย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2569 (มะเร็งครบวงจร) ต่อ

แนวทางการด าเนินงาน : HCV



ระบบเฝ้าระวังโรคท่ีต้องก าจัดกวาดล้าง
AFP และ หัด หัดเยอรมัน

ประจ าปี 2568

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



นิยามเฝ้าระวังผู้ป่วย AFP

ขอความร่วมมือสถานพยาบาลด าเนินงานเฝ้าระวังผู้ป่วยอัมพาตกล้ามเนื้ออ่อนปวกเปยีกเฉียบพลัน (AFP) ตามนิยาม

เอกสารแนวทางที่

เกี่ยวข้อง



สถานการณ์ไข้หวัดนก
ประเทศเพ่ือนบ้าน

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดสุรินทร์
SURIN PROVINCIAL PUBLIC HEALTH OFFICE



No. ว/ด/ป ท่ีรายงาน ข้อมูล/การเสยีชีวิต สายพันธุ์ รายละเอยีด

1 22 ก.พ.66 ผูป้่วยรายที่ 1 (พ่อ) H5N1 ชาย 49 ปี จ.ไพรแวง มีสัตวป์ีกบริเวณสวนหลังบ้านตาย

2 23 ก.พ.66 ผูป้่วยรายที่ 2 (ลูก) เสียชีวติ H5N1 หญิง 11 ปี จ.ไพรแวง มีสัตวป์ีกบริเวณสวนหลังบ้านตาย

3 8 ต.ค. 66 ผู้ป่วยรายที่ 3 เสียชีวติ H5N1 ชาย 50 ป ีจ.สวายเรียง เพื่อนบ้านซื้อไก่เตรยีมไว้ขายราว 50 ตัว ไก่ตายในบ้าน

4 9 ต.ค. 66 ผูป้่วยรายที่ 4 เสียชีวติ H5N1 หญิง 2 ปี จ.ไพรแวง มีไก่ตายบริเวณบ้าน

5 24 พ.ย.66 ผูป้่วยรายที่ 5 เสียชีวติ H5N1 หญิง 21 ป ีจ.ก าปอด มีไก่ตายบริเวณบ้าน

6 24 พ.ย.66 ผูป้่วยรายที่ 6 H5N1 หญิง 4 ปี จ.ก าปอด อยู่หมูบ่้านเดียวกับผูป้่วยรายที่ 5

7 26 ม.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 1 H5N1 ชาย 3 ปี จ.ไพรแวง มีสัตวป์ีกตายในหมู่บ้านและรอบบ้าน 

8 28 ม.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 2 H5N1 ชาย 69 ปี จ.เสียมราฐ เลี้ยงสัตว์ปีก และไก่ชนในบ้าน

9 12 ก.พ.67 ผูป้่วยรายที่ 3 เสียชีวติ H5N1 ชาย 9 ปี จ.กระแจะ มีประวัติสัมผัสสัตว์ปีกป่วยตาย

10 12 ก.พ.67 ผู้ป่วยรายที่ 4 H5N1 ชาย 16 ปี จ.กระแจะ มปีระวัติสัมผัสสัตว์ปีกป่วยตาย

11 22 ก.พ.67 ผูป้่วยรายที่ 5 H5N1 หญิง 17 ปี จ.ก าปอด 5 วัน ก่อนป่วยพบไก่ตายบริเวณบ้าน

12 5 ก.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 6 H5N1 ชาย 3 ปี จ.ตาแกว มีประวัติสัมผัสไก่ป่วยตายน ามาประกอบอาหาร

13 5 ก.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 7 H5N1 หญิง 5 ปี จ.ตาแกว มีประวัติสัมผัสไก่ป่วยตายน ามาประกอบอาหาร

14 30 ก.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 8 H5N1 ชาย 4 ปี จ.สวายเรียง 12 วันก่อนป่วย มีประวัติไก่ตายจ านวนมากบริเวณบ้าน และสัมผัสไก่ที่ตายแล้ว

15 4 ส.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 9 H5N1 หญิง 16 ปี จ.สวายเรียง 4 วันก่อนป่วย มีประวัติไก่ตายบริเวณที่พัก และสัมผัสไก่ที่ตายแล้ว

16 20 ส.ค.67 ผูป้่วยรายที่ 10 เสียชีวติ H5N1 หญิง 15 ปี จ. ไพรแวง 4 วันก่อนป่วย มีประวัติไก่ตายจ านวนมากในหมู่บ้าน และสัมผัสไก่ที่ตายแล้วเพื่อ
ประกอบอาหาร



No. ว/ด/ป ที่รายงาน ข้อมูล/การเสียชีวติ สายพันธุ์ รายละเอียด

17 10 ม.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 1 เสียชวีิต H5N1 ชาย 28 ปี จ.ก าปงจาม ประวัตเิลีย้งไก่ และสัมผัสไก่ท่ีป่วยตายเพื่อประกอบอาหาร

18 26 ก.พ.68 ผู้ป่วยรายท่ี 2 เสียชวีิต H5N1 ชาย 2 ป ีจ.ไพรแวง มปีระวัติสัมผัสกับไก่ท่ีป่วย

19 23 มี.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 3  เสียชวีิต H5N1 ชาย 3 ปี จ.กระแจะ มปีระวัตไิก่ท่ีเลีย้งไว้ตายประมาณ 5 ตัว และน าไก่ท่ีตายแลว้มาประกอบอาหาร

20 28 พ.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 4  เสียชวีิต H5N1 ชาย 11 ปี จ.ก าปงสปือ มปีระวัตสิัมผัสกับเป็ดและไก่ท่ีตายบริเวณบ้าน

21 12 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 5  H5N1 หญิง 65 ปี จ.ตาแกว จากการสอบสวนโรค ไมพ่บประวัตสิัมผัสสัตวปี์กป่วยหรือตาย บ้านท่ีอยูใ่กล้เคียงเลีย้งไก่ 
จ านวน 10 ตัว แตไ่ม่มรีายงานสัตวปี์กป่วยหรือตาย

22 17 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 6  เสียชวีิต H5N1 ชาย < 5 ปี จ.ตาแกว  มปีระวัตสิัมผัสสัตป่์วย

23 21 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 7  เสียชวีิต H5N1 ชาย 52 ปี จ.สวายเรียง มปีระวัตสิัมผัสไก่ตาย 2 วันก่อนป่วย

24 23 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 8 H5N1 หญิง 41 ปี จ.เสียมราฐ อ.ป็อก ประวัตสิัมผัสกับไก่ท่ีป่วยและตาย และน ามาประกอบอาหารช่วง 5 วัน ก่อนเร่ิมมี
อาการ

25 30 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 9 H5N1 หญิง 46 ปี จ.เสียมราฐ อ.ป็อก ห่างจากบา้น หญิง 41 ปี 20 เมตร มีประวัตสิัมผัสสัตวปี์กท่ีติดเชื้อท้ังท่ีป่วยและ
ตายแล้วโดยตรง และน าไปประกอบอาหาร

26 30 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 10 H5N1 ชาย 16 ป ีจ.เสยีมราฐ อ.ป็อก เป็นลูกรายท่ี 9 มปีระวัติสัมผัสสัตวปี์กท่ีติดเชือ้ท้ังท่ีป่วยและตายแลว้โดยตรง และ
น าไปประกอบอาหาร

27 30 มิ.ย.68 ผู้ป่วยรายท่ี 11 H5N1 หญิง 36 ปี จ.เสียมราฐ อ.ป็อก หมู่บ้านเดาหแ์ก้ว ชุมชนเดาหแ์ก้ว ผู้ป่วยอาศัยอยู่ในหมูบ้่านอ่ืน ห่างจากผุ้ป่วย 3 
รายก่อนหน้า ประมาณ 3 กม. ประวัตเิสี่ยง มไีก่ป่วยและตายอยูท่ี่บ้าน ผู้ป่วยสัมผัสโดยตรง โดยการน าไปฝัง

28 4 ก.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 12 H5N1 ชาย 5 ปี จ.ก าปอด อ. นครเจย (Kamakor village, Angkor Chey) บ้านเลีย้งไก่ 40 ตัว มป่ีวย และตายบ้าง มี
รายงาน ดช.เล่นกับไก่ทุกวัน 

29 21 ก.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 13 H5N1 ชาย 6 ปี จ.ตะโบงคมุ น าไก่ตายกลับบ้านเพื่อให้บิดาปรุงอาหาร

30 26 ก.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 14 H5N1 ชาย 26 ปี จ.เสียมราฐ มีประวัตฆิา่และช าแหละไก่

31 5 ส.ค.68 ผู้ป่วยรายท่ี 15 เสียชวีิต H5N1 หญิง 6 ปี จ.ตาแก้ว มไีก่ป่วย/ตายในบ้านและหมู่บ้าน มารดาของผู้ป่วยน าไก่ท่ีตายแลว้มาปรุงอาหาร



No. ว/ด/ป ท่ีรายงาน ข้อมูล/การเสยีชีวิต สายพันธุ์ รายละเอยีด

32 6 ก.ย.68 ผูป้่วยรายที่ 16 เสียชีวติ H5N1 หญิง 14 ปี จ.ตาแก้ว พบสัตว์ปีกป่วย/ตาย ที่บ้าน 

33 15 ต.ค.68 ผูป้่วยรายที่ 17 H5N1 หญิง 3 ปี จ.ก าปงสปือ พบสัตว์ปีกป่วย/ตาย ที่บ้าน 
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