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มูลนธิิสงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญ
วตัถปุระสงคมลูนิธ ิฯ

๑. เพ่ือเปนศนูยกลางประสานงาน และเผยแพรขอมลูขาวสารเกีย่วกบัไขหวัดใหญ
๒. เพ่ือเผยแพรความร ู จดัการอบรมและใหคาํแนะนาํเกีย่วกบัไขหวัดใหญแกแพทย

บุคลากรทางการแพทยและประชาชนทัว่ไปผานสื่อตาง ๆ  ทุกประเภท
๓. เพ่ือรวมมือกับองคกรอ่ืนทั้งภาครัฐและเอกชน ในการแจงเตือนและปองกัน

โรคไขหวัดใหญ
๔. เพ่ือดําเนนิการหรือรวมมอืกบัองคกรการกศุลอ่ืนๆ เพ่ือสาธารณะประโยชน
๕. ไมดําเนินการเกี่ยวของกบัการเมอืงแตประการใด

กจิกรรมของมลูนิธ ิฯ
๑. จัดประชุมใหญสามัญประจําปอยางนอยปละ ๑ คร้ัง
๒. จดัอบรมระยะสัน้ทางวิชาการใหแกแพทยและบคุลากรทางการแพทย ตลอดจน

จดัประชมุใหความร ูแกประชาชนทัว่ไป
๓. เผยแพรขอมูลขาวสารเกี่ยวกับไขหวัดใหญโดยผานทางสื่อตางๆ เชน

เอกสารแผนพับ, หนังสือพิมพ, วิทยุ, โทรทัศน และเว็บไซด เปนตน
๔. ประสานงานในความรวมมือทางดานขอมูลขาวสารและกิจกรรมระหวาง

ภาครัฐและเอกชน ทัง้ในและตางประเทศ
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คําอุทิศ
หากหนงัสือเลมนี้จกักอประโยชนแกทานผ ูอาน ไมวาในแง

ความร ู หรอืความบนัเทงิบางเล็ก ๆ  นอย  ๆ  ก็ตาม ผ ูนพินธ ขอมอบกุศลนัน้
ใหแกคุณแกว และคุณมลิวัลย ทองเจริญ ที่เพียรพยายามส่ังสอนให
ผ ูนพินธร ูจกัเริม่อาน ร ูจกัเริม่เขยีน ร ูจกับนัทกึมาตัง้แตเยาวัย และภรรยา
และลูกๆ ทัง้สาม หลาน ๆ  ทัง้ส่ี ทีใ่หเวลา ใหกําลังใจและแรงบนัดาลใจ
ใหเขียนหนังสือเลมนี้จนออกเผยแพรส ูสาธารณชนไดสําเร็จ

บทขอบคุณ
หนังสือเลมนี้ เปนผลงานของการทํางานเปนทีมเปนคณะ

หนังสือคงจะเรียบเรียงไมสําเร็จ หากไมไดรับคําแนะนําจากคณะ
ผ ูเช่ียวชาญดานตาง ๆ ทั้งวิชาการและดานขอมูล การตรวจทานชําระ
ขอมูลความถูกตองและคาํผดิตาง ๆ  ผ ูทีผ่ ูนพินธ ขอขอบคณุ ไดแก

นายแพทยสุชาต ิ เจตนเสน นายแพทยประยูร  กุนาศล
นายแพทยคํานวณ  อึง้ชูศกัดิ์ นายแพทยภาสกร  อคัรเสวี
แพทยหญงิวรยา  เหลืองออน
คณุพรชัย  สอนสถาพรกุล คณุอรวรรณ  เกตพุานชิ
คณุสุนสิา  ตัง้จิตนมิิตกุล คณุรชัดาภร  อ ุนเรอืน



คํานํา

อาชีพของผ ูนิพนธคือ อาจารยของโรงเรียนแพทยที่
เกาแกที่สุดของประเทศไทย ไดศึกษาเลาเรียนวิชาแพทย
พื้นฐานจากประเทศไทย ไปศึกษาดานโรคติดเชื้อไวรัสจาก
ตางประเทศ คร้ันกลับมาประเทศไทยก็มาเร่ิมอาชีพอาจารย 
ในโรงเรียนแพทยเดิม ไดเปนผ ูริเร่ิมต้ังหองปฏบิติัการดานไวรัส
วิทยาและสอนวิชาน้ีใหแกนักศึกษาแพทย ไดประสานงาน
กบักระทรวงสาธารณสขุ โดยเฉพาะอยางยิง่ กรมควบคมุโรค
และกรมวิทยาศาสตรการแพทย ดานไวรัสวิทยา และดาน
ระบาดวทิยาของโรคติดเชือ้

ผ ูนิพนธมงีานอดิเรกสองอยางคอื นักเขยีนสมคัรเลน
และพอครัวสมัครเลน งานอดิเรกทั้งสองไดทําติดตอกันมา
นานกวา ๓๐ ป แตร ูตัวเองวาเอาดีไมไดสักเร่ือง ยิ่งนานยิ่ง
กลายเปนเลน ๆ  มากกวา ชอบอานหนังสอืมาต้ังแตเด็ก หนังสอื
ที่ประทับใจในวัยร ุนของผ ูนิพนธมากสุด คือ ปลัดเปลงเท่ียว
รอบโลก และวิธีชนะมิตรและแรงจูงใจคน แปลโดย อาษา
ขอจิตตเมตตต และนิตยสารรายเดือนหรือรายสัปดาหเชน
ชาวกรุง สยามรัฐ สปัดาหวจิารณ



ทาํงานทางดานการแพทยมา ๕๐ ปเต็ม มปีระสบการณ
ดานงานการสอน การวิจัย ดานปองกันและควบคุมโรค
โดยเฉพาะในชวงที่มีโรคระบาด จึงไดมีโอกาสสั่งสมความร ู
และประสบการณจนลนสมอง เคยทํางานเปนบรรณาธิการ
วารสารการแพทยหลายฉบับทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ
จึงมีความพยายามที่จะถายทอดความร ูและประสบการณ
ที่คั่งอย ูเ ต็มสมอง นํามาเรียบเรียงเพื่อใหความเพลิดเพลิน
กบัทาน

หนังสือเลมน้ีต้ังใจเขียนใหอานไดทั้งประชาชน
ทัว่ไปหรือนักวชิาการกอ็านได เพือ่ไดมคีวามร ูทัง้เร่ืองโรคตางๆ
ทีร่ะบาดอุบติัใหม เคยระบาดมาแลว และอาจจะระบาดซ้าํอีก
เปนเร่ืองที่แพรกระจายไปทั่วโลกอยางกวางขวาง รวมทั้ง
บางเร่ืองแมวาจะไมใชโรคติดตอ แตก็ระบาดแพรกระจายได
ทัง้น้ี เพือ่ทีจ่ะใหทานผ ูอานไดทนักบัเหตุการณ ในทาํนองทีว่า
ร ูเขา ร ูเรา ร ูโรค ร ูโลก ร ูลกึ ร ูกวาง ร ูไกล

น่ีคือเปนจุดต้ังตน ที่จุดประกายใหผ ูนิพนธเขียน
หนังสอืชดุน้ี
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       หนา

ไขหวัดใหญ : โรคระบาดเหนือคําพยากรณ ๗
เกาะติดการระบาดของไขหวัดใหญ พ.ศ. ๒๕๕๔ ๑๐

ไขหวัดใหญ และไขหวัดนก A H5N1
โรคไขหวัดใหญเกิดจากอะไร ๒๕
การจําแนกชนิดไวรัสไขหวัดใหญ ๒๖

การระบาดของโรคไขหวัดใหญในประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๕๗ ๓๑
การแจงเหตุการณผิดปกติทางระบาดวิทยา ๖๖
สถานการณโรคไขหวัดใหญประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๕๗ ๖๗
คาดการณแนวโนมป ๒๕๕๗ ๖๘
เหตุการณท่ีสําคัญในประเทศเพื่อนบาน ๖๙
สถานการณไขหวัดใหญในตางประเทศ ๗๐
สรุป ๗๑

การพัฒนาวัคซีนปองกันไขหวัดใหญเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
การพัฒนาวัคซีนปองกันไขหวัดใหญชนิด ๔ สายพันธ ุ ๗๒
งานวิจัย/พัฒนา การฉีดวัคซีนเขาในหนัง ๗๗
การพัฒนาดานการบริหารวัคซีน ซ่ึงนําไปส ูการผลิต
วัคซีนเข็มเล็ก ๘๔

ไขหวัดนก
พ.ศ.๒๕๕๔ ๘ ๘
พ.ศ.๒๕๕๕ ๙๒
พ.ศ.๒๕๕๖ ๑๑๘
พ.ศ.๒๕๕๗ ๑๓๗
ไขหวัดนก สายพันธ ุใหม Avian influenza A (H7N9) ๑๔๒
ไขหวัดนก Avian influenza A (H7N9) ในประเทศจีน ๑๔๕
ภาคผนวก ๑๖๔
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ไขหวดัใหญ :
โรคระบาดเหนอืคําพยากรณ

ไขหวดัใหญ เปนโรคไดทัง้คนและสตัวหลายชนิด
สัตวอะไรบางที่ลมปวยเปนไขหวัดใหญ สัตวบก

สตัวเลีย้ง ปศสุตัว สตัวบาน สตัวปา สตัวนํ้า สตัวทะเล
ไขหวดัใหญ โรคทีไ่มเคยหยดุน่ิง ระบาดไมเลอืกกาล

เวลา อะกาลโิก ไมเลอืกสถานที่
ไขหวัดใหญเปนโรคทั้งคนและสัตว จะอุบัติขึ้น ณ

แหงหนใด อยางไร กย็งัไมมผี ูใดพยากรณได
ทางทีดี่ ตอง ร ูเขา ร ูเรา ร ูอดีต ร ูปจจุบนั แลวเตรียมตัว

ใหพรอมเพือ่รับมอืในอนาคต ผลกระทบ ความสญูเสยี คงมแีน
แตถาเราพรอม กจ็ะบรรเทาผลกระทบลงได

มูลนิธิสงเสริมการศึกษาไขหวัดใหญ ขอปวรณาตัว
ทีจ่ะมสีวนรวม เปนสวนหน่ึงของการเตรียมความพรอมน้ีดวย

ผ ูนิพนธ ในฐานะประธานมลูนิธฯิ ไดเรียบเรียงหนังสอื
เกีย่วกับโรคไขหวัดใหญเพือ่แจกจายเผยแพรแกทัง้ประชาชน
ทัว่ไป และแกบุคลากรทางแพทย-สาธารณสุข และหองสมุด
ของโรงพยาบาลทกุระดับทกุอําเภอทกุแหงทัว่ประเทศ จํานวน
๙๘๐ แหงแลว ๓ เลม (ระบาดบนัลอืโลก เลมที่ ๒, ๑๔, ๒๐)
แจกโรงพยาบาลแหงละ ๒ เลม และแผนวดิีทศัน (VCD Video)
อีก ๑ แผนคอื
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ระบาดบันลือโลก เลมท่ี ๒ ไขหวัดใหญ 09 มาแลว

ระบาดบันลือโลก เลมท่ี ๑๔ เร่ือง ไขหวัดนก
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ระบาดบันลือโลกเลมท่ี ๒๐
เร่ืองไขหวัดใหญไขหวัดนก โรคติดตออุบัติซํ้า

ระบาดบันลือโลก เลมปจจุบัน คือเลมท่ี ๒๔
เร่ือง ไขหวัดใหญ : โรคระบาดเหนือคําพยากรณ
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ระบาดบนัลอืโลก เลมที่๒๐ไดบรรยายเร่ืองสถานการณ
ระบาดของไขหวดัใหญ ไวจนถงึวนัที่ ๒๔ พฤศจิกายน ๒๕๕๔
และโรคคลายไขหวดัใหญ ในสหรัฐอเมริกา

เกาะตดิการระบาดของไขหวดัใหญ พ.ศ. ๒๕๕๔
วนัท่ี ๒๔ พฤศจกิายน พ.ศ. ๒๕๕๔
โรคคลายไขหวดัใหญในประเทศสหรัฐอเมริกา
วนัที่ ๒๔ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๕๔ ปรับปรุงเพิม่เติม

เมือ่วนัที่๗ ธนัวาคม ๒๕๕๔
รัฐบาลอเมริกนั ไดรายงานวา ระหวางวนัที่ ๑๐ ถึง ๑๓

พฤศจิกายน ๒๕๕๔ มผี ูปวยทีติ่ดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธ ุ

วีซีดี โดยความสนับสนุนของศูนยรวมมือไทยสหรัฐ
เร่ือง กินอย ูอยางปลอดภัยหางไกลไขหวักนก
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ผสมใหม ทีม่ไีขหวดัใหญสกุร (swine origin influenza A virus)
มีการผสมผสานกันสายพันธ ุอ่ืนกลายเปนสายพันธ ุที่มีสาร
พนัธกุรรม ๓ ประสาน ทีไ่ดรับการขนานนามเปนทางการวา
swine origin triple reassortant Influenza A H3N2 หรือเรียกสัน้ๆวา
S-OtrH3N2 (S-O ยอมาจาก swine origin, tr ยอมาจาก triple
ซึง่แปลวา ๓, H3N2 เปนชือ่ของไวรัสไขหวดัใหญ Aรหสั H3N2
เน่ืองจากเปนรายงาน ผ ูปวยทัง้ ๓ รายแรก ไปจากรัฐไอโอวา
ในภาษาสามัญ จึงขอเรียกใหเขาใจงาย ๆ วา ไขหวัดใหญ
ลกูผสมไอโอวา

ผ ูปวยทัง้ ๓ รายมอีาการเร่ิมแรกเปนหวดัและเปนไข
ทัง้สามรายไดไปพบแพทยทีส่ถานบริการอนามยัสถานทีเ่ดียวกนัใน
รัฐไอโอวา ไมมรีายใดทีแ่พทยตองรับไวรักษาในโรงพยาบาล
ทัง้ ๓ รายฟนหายจากโรคเรียบรอย

การทดสอบทางหองปฏบิติัการชนัสตูรไดดําเนินการที่
มหาวทิยาลยัไอโอวา (State Hygienic Laboratory at the University
of Iowa) แสดงวาเปนการติดเชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธ ุอุบติัใหม
(a swine-origin triple reassortant influenza A (H3N2) (S-
OtrH3N2) virus) หองปฏบิติัการแหงชาติที ่ซดีีซ ีกไ็ดรายงาน
ยืนยันโดยวิธีการวิเคราะหทางอณูวิทยาแลวเมื่อวันที่ ๒๐
พฤศจิกายน ๒๕๕๔

หลังจากที่มีรายงานในรัฐไอโอวาแลว ก็มีรายงาน
ในวารสารวชิาการ
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Lindstrom S, Garten R, Balish A, Shu B, Emery S, Berman L, et al.
Human infections with novel reassortant influenza A(H3N2)v viruses, United
States, 2011. Emerg Infect Dis [serial on the Internet]. 2012 May [date cited].
http://dx.doi.org/10.3201/eid1805.111922

DOI: 10.3201/eid1805.111922
ในรายงานมใีจความวามผี ูปวยเพิม่เติมอีกในรัฐอ่ืนๆ อีก

๕ รัฐ สรุปใจความ ไดดังน้ี
มรีายงานผ ูปวยโรคไขหวดัใหญจากไวรัสไขหวดัใหญ

สกุรอย ูประปราย  ทัว่โลก  จากป พ.ศ.๒๕๓๓ถงึ๒๕๕๓ มผี ูปวย
ไขหวัดใหญจากไวรัสดังกลาวที่ไดรับการชันสูตรยืนยันจาก
ซดีีซ ีสหรัฐมจํีานวนรวม ๒๗ ราย ในจํานวนดังกลาว ๒๑ ราย
เหตุกอโรคคอื triple-reassortant influenza A viruses (๑๓ รายเปน
สายพนัธ ุยอย subtype H1N1, ๑ รายเปน subtype H1N2 ละ ๗
รายเปน subtype H3N2) ซึ่งมีการผสมผสานสารพันธุกรรม
๓ ชนิด คอืจากไวรัสไขหวดัใหญสกุร ไวรัสไขหวดัใหญของ
มนุษยและไวรัสไขหวัดใหญของสัตวปก อันพิสูจนแสดงวา
ไวรัสไขหวดัใหญสกุรสามารถแพรกระจายไปไดทัว่โลก ในป
พ.ศ. ๒๕๕๓ จํานวนผ ูปวยจากไวรัสสายพันธ ุสุกรมีจํานวน
เพิม่ขึน้ทาํใหมกีารเลอืกไวรัสไขหวดัใหญทีจ่ะนําไปใชเปนสวน
ประกอบของวคัซนีเปนสายพนัธ ุทีม่ตีนตอจากไวรัสไขหวดัใหญ
สกุร คอื A/Minnesota/11/2010 (H3N2)v
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การเฝาระวงัอยางเปนระบบและการวเิคราะหลกัษณะ
ของไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธ ุใหมทีก่อการติดเชือ้ในมนุษยและ
ไวรัสไขหวัดใหญในสุกร ยอมมีความสําคัญในการตรวจพบ
ไวรัสทีจ่ะมศีกัยภาพในการกอการระบาดใหญไดแตเน่ินๆ

การศึกษาวจิยั
ในปพ.ศ. ๒๕๕๔ หองปฏบิติัการชนัสตูรสาธารณสขุ

ใน ๕รัฐ ตรวจชนัสตูรพบผ ูปวยไขหวดัใหญทีป่วยจากการติดเชือ้
ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธ ุใหม novel variant ของ influenza
virus, influenza A(H3N2)v โดยวธิทีดสอบ CDC rRT-PCR pro-
tocol ของซดีีซ ีตัวอยางตรวจจากระบบหายใจของผ ูปวยเหลาน้ัน
ไดรับการสงตอไปชันสูตรยืนยันที่ซีดีซีดวย ผ ูปวย ๖ ราย
มปีระวติัยนืยนัไดวาไดสมัผสักบัสกุร และมอีีกจํานวนหน่ึงที่
ไมมปีระวติัทีพ่สิจูนไดวาสมัผสักบัสกุรอย ู ๖ ราย ขอมลูน้ีอาจ
แสดงวา มีการแพรเชื้อจากคน-ส ู-คนในขอบเขตที่จํากัด
เพราะไมไดสมัผสักบัสกุร ไมไดติดจากสตัว

สรุป
การตรวจพบผ ูปวยหลายรายทีติ่ดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ

สายพนัธ ุใหม influenza A(H3N2)v virus ในชวงเวลา ๕ เดือน
ในสหรัฐอเมริกา ๕ รัฐ ประกอบกับการที่มีการแพรเชื้อจาก
คน-ส ู-คนดวย ยอมจะทําใหการเฝาระวงัการแพรโรคจากสกุร
ส ู-คนตองเนนหนักมากขึน้ การประสานงานการเฝาระวงัไวรัส
ไขหวดัใหญของคน และไวรัสไขหวดัใหญของสตัว จะทําให
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การตรวจพบการระบาดของไวรัสไขหวัดใหญสายพันธ ุใหม
ไดเร็วขึน้จาก novel influenza viruses และทาํใหตรวจพบไวรัส
สายพนัธ ุทีอ่าจอุบติัใหมในสกุรไดเร็วยิง่ขึน้ดวย

“วารสารขาวทางการแพทยที่ถือวาเปนวารสารขาว
ชัน้นําฉบบัหน่ึงของโลก MMWRไดตีพมิพรายงาน “ออนไลน”
เมือ่วนัที่๑๐ ธนัวาคม ๒๕๕๔ ถงึรายงานผ ูปวยโรคไขหวดัใหญ
สายพนัธ ุใหม ๑๑ รายในสหรัฐ ทีเ่ปนสายพนัธ ุลกูผสม  มสีาร
พนัธกุรรมของไวรัส ๓ ชนิด (triple reassortant virus กลาวคอื
มีสารพันธุกรรมของไวรัสไขหวัดใหญของสุกร ของมนุษย
และของสตัวปก – swine virus, human virus & avian virus) เปน
ไวรัสที่มีการต้ังชื่อตามระบบมาตรฐานวา S-OtrH3N2 (S-O
ยอมาจาก swine origin, trยอมาจาก tripleซึง่แปลวา ๓, และ H3N2
เปนชือ่ของไวรัสไขหวดัใหญ A รหสั H3N2)

ผ ูปวยทีนํ่ามารายงานมอีย ู ๑๐ ราย อายถุวัเฉลีย่ ๑๐ ป
(อายตํุ่าสดุ ๑๐ เดือน ถงึอายสุงูสดุ ๔๘ ป) ๔ รายมโีรคประจําตัว
อย ูเดิม๙รายมปีระวติัสมัผสักบัสกุร คอื๕รายมกีารสมัผสัโดยตรง
อีก ๔ รายไมไดสมัผสักบัสกุรโดยตรง แตกไ็ดไปตรงบริเวณ
ทีเ่คยมสีกุรอย ู  มอีย ูหน่ึงรายทีส่งสยัวาเปนรายทีม่กีารติดจากคน
ส ู-คน ระยะเวลาที่ปวยหลังที่ไดรับเชื้อไปแลว (ระยะฟกตัว
ของโรค) กนิเวลาระหวาง ๓ ถงึ ๙ วนั

อาการของผ ูปวย ๑๐รายทีร่ายงานกค็อื มไีข (รอยละ ๙๐)
ไอทกุราย ปวดศรีษะ (รอยละ ๖๐) และทองเดิน (รอยละ ๓๐)
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มกีารตรวจนับปริมาณเมด็เลอืดสมับรูณอย ูเพยีง๔ราย ซึง่มปีริมาณ
เมด็เลอืดขาวตํ่าอย ู ๒ ราย เปนเมด็เลอืดขาวชนิดลมิโฟซยัทตํ่าอย ู
๑ ราย

แพทยตองรับไวรักษาในโรงพยาบาล ๔ ราย ๒ ราย
ตองเจาะคอเพือ่ใชเคร่ืองชวยหายใจ ไดรับการรักษาโดยใชยา
โอเซลแทมเิวยีรหรือแทมฟิลู ๔ ราย ผ ูปวยฟนหายจากโรค ทัง้
๑๑ราย

นับต้ังแตเดือนธนัวาคม พ.ศ. ๒๕๔๘ เปนตนมาจน
กอนจะมผี ูปวยโรคไขหวดัใหญทีนํ่ามารายงานน้ี พบวามผี ูปวย
ประปรายทีเ่กดิจากไวรัสลกูผสม ๓ ชนิดทีม่สีารพนัธกุรรมของ
ไวรัสสกุร (triple-reassortant swine influenza) ทีเ่ปนไวรัสไขหวดั
ใหญชนิด A(H1) เปนผ ูปวยในสหรัฐทีม่ปีระวติัไดสมัผสักบัสกุร
ผ ูปวยทุกรายฟนหายจากโรค แตผ ูปวยบางราย กม็ีอาการทาง
ระบบหายใจสวนลางอยางรุนแรงและมอีาการทีแ่ปลกไปกค็อื
มอีาการทองเดินดวยและผ ูปวยเปนผ ูทีม่สีขุภาพสมบรูณอย ูเดิม
ต้ังแตเดือนกรกฎาคม ๒๕๕๔ มผี ูปวยในสหรัฐทีเ่กดิจากไวรัส
ลูกผสมผสานสายพันธ ุใหม S-OtrH3N2 viruses ๑๐ ราย
ทกุรายเพาะแยกไดไวรัสทีม่สีารพนัธกุรรม M ของไวรัสไขหวดั
ใหญทีเ่พิง่ระบาดใหญในป ๒๕๕๒-๒๕๕๔ (pH1N1 virus)
ผ ูปวยมอีาการหนัก ๔ รายจึงตองรับไวในโรงพยาบาล นอกน้ันมี
อาการออนๆ และทกุรายฟนหายจากโรค
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ผ ูปวยในรัฐ ไอโอวา
เมือ่วนัที่๒๐ พฤศจิกายน ๒๕๕๔ ศนูยปองกนัควบคมุ

โรคสหรัฐ หรือ ซดีีซ ีไดชนัสตูรยนืยนัวามผี ูปวยทีเ่ปนไขหวดั
ใหญ ๓ ราย ทีป่วยจากเชือ้ไวรัสสายพนัธ ุใหมอันเปนสายพนัธ ุ
ลกูผสมทีม่ตีนกาํเนิดจากสกุร (swine-origin triple reassortant
influenza A (H3N2) (S-OtrH3N2) virus) เปนผ ูปวยเด็กใน
เคานตีสองแหงของรัฐไอโอวา ไมมผี ูปวยรายใดทีม่อีาการรุนแรง
จนตองรับไวรักษาในโรงพยาบาล ทกุรายฟนและหายจากโรค

รายงานสรุปของผ ูปวย ๓ รายจากไอโอวา
ผ ูปวยรายท่ี ๑
เมือ่สปัดาหที่ ๒ ของเดือนพฤศจิกายน ๒๕๕๔ ผ ูปวย

เปนเด็กหญิงทีม่รีางกายสมบรูณดีมากอนลมเจ็บเฉยีบพลนั  เปน
โรคทีม่อีาการคลายโรคไขหวดัใหญ (influenza-like illness -
ILI)* ปวยอย ู ๓ วนัจึงไดไปพบแพทยซึง่ไดเกบ็ตัวอยางตรวจ
จากระบบหายใจพบวาเปนไขหวดัใหญโดยชดุทดสอบรวดเร็ว

*ผ ูปวยที่มีไข มีอาการของระบบหายใจที่มีอาการคลาย
ไขหวัดใหญ อาการเขาไดกับโรคไขหวัดใหญ แตยังไมไดทาํการชันสูตร
ยืนยันทางหองปฏิบัติการ แพทยจะใหการวินิจฉัยขั้นตนกอนวาเปน
“โรคคลายไขหวัดใหญและในภาษาอังกฤษใชคําวา Influenza-like
Illness เรยีกส้ันๆวา ILI”
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จึงสงตัวอยางตอไปที่หองปฏิบัติการชันสูตรของรัฐเพื่อการ
ตรวจวเิคราะห

หน่ึงวนักอนลมเจ็บ พีช่ายของเธอกป็วยดวยโรค ILI
แตไมไดรับการตรวจชนัสตูรยนืยนั ไดไปพบแพทยและไดรับ
การรักษาดวยยาโอเซลแทมเิวยีร และหายจากโรค

ระหวางทีเ่ธอปวยอย ูในวนัที่ ๒ และวนัที่ ๓ บดิาของ
เธอไดมาสมัผสัโรคกบัเธอและกล็มปวยอีก ๒ วนัตอมา บดิา
ของเธอกไ็มไดรับการตรวจชนัสตูร ในครอบครัวไมมผี ูอ่ืนใด
ปวยเปนโรคระบบหายใจอีก ไมมสีมาชกิของครอบครัวน้ีรายใด
ได ไปสมัผสักบัสกุร

ในวนัทีเ่ธอลมเจ็บ เธอไดไปรวมงานสงัสรรคทีจั่ดขึน้
สาํหรับเด็กๆมา

ผ ูปวยรายท่ี ๒ และรายท่ี ๓
ผ ูปวยรายที่๒ เปนเด็กชายทีม่รีางกายสมบรูณดีมากอน

ปวยเปนโรค ILI ๒ วนัหลงัจากวนัทีร่ายทีห่น่ึงปวยวนัแรก
ผ ูปวยรายที่ ๓ เปนพีน่องกบัรายที่ ๒ เปนเด็กชายทีม่ี

รางกายสมบรูณดีมากอนเหมอืนกนั ปวยเปนโรค ILI หน่ึงวนั
หลงัรายที่๒

สองวันหลังที่รายที่ ๒ ปวย ผ ูปวยเด็กทั้งสองคน
จึงไดไปพบแพทย การทดสอบทีใ่ชชุดทดสอบอยางรวดเร็วก็
ไดผลบวกวาเปนไขหวดัใหญทัง้๒ราย ไมมผี ูใดในครอบครัวของ
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เด็กทัง้สองไดไปสมัผสักบัสกุรมา และในครอบครัวน้ีกไ็มมใีคร
ปวยเปนโรคระบบหายใจ

เด็กทั้งสองก็ไดไปรวมงานสังสรรคงานเดียวกันกับ
ผ ูปวยรายที่๑

ผ ูปวยรายแรกและอีก ๒ รายหลัง ตางก็พํานักอาศัย
อย ูตางหม ูบานกนั (หม ูบานเวบ็สเตอรและแฮมลิตัน) เปนหม ูบาน
ทีอ่ย ูใกลชดิกนั แตกไ็มไดไปมาหาส ูกนั

ภาพแสดงถงึไวรัสลกูผสมทีร่ะบาดเมือ่ปพ.ศ. ๒๕๕๒
เปนการผสมผสานของสารพนัธกุรรมของไวรัสไขหวดัใหญสกุร

(ภาพประกอบตัวอยางของการเกิดไวรัสลูกผสม วาดโดยคุณพรชัย สอนสถาพรกุล พยาบาล
วิจัยโครงการวิจัยวัคซีนเอดสทดลอง  และโครงการวิจัยวัคซีนไขหวัดใหญ ภาควิชาจุลชีววิทยา
คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล)
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กบัไวรัสไขหวดัใหญของมนุษย และไวรัสไขหวดัใหญของสตัว
ปก และในปจจุบนัไวรัสลกูผสมน้ีไดกลายเปนไวรัสไขหวดัใหญ
ตามฤดูกาลหรือไขหวัดใหญประจําป (seasonal or annual
influenza) ของหลายๆประเทศ รวมทั้งในประเทศไทยดวย
ไวรัสลกูผสมน้ี มกัเกดิในสกุรจึงเรียกสกุรวาเปนถงัผสมไวรัส
(virus mixing tank) หรือเปรียบไดกบัถงัผสมปนู ทราย กรวด
เพื่อทําคอนกรีตน่ันเอง กระบวนการผสมผสานน้ีเรียกวา
“รีคอมบิเนชัน – Recombination” ไวรัสลูกผสมที่ไดใหม
เรียกวา “ไวรัสรีคอมบแินนท–Recombinant virus”

การผสมผสานในคร้ังใหมน้ี ไดไวรัสสายพนัธ ุใหมกวา
สายพนัธ ุ A H1N1 2009 ทีเ่คยระบาดใหญ เมือ่ป พ.ศ. ๒๕๕๒
สายพนัธ ุใหมกวาหรือลาสดุน้ีกค็อื swine-origin triple reassortant
influenza A (H3N2) (S-OtrH3N2) virus

ซีดีซีไดอธิบายถึงไวรัสลูกผสมสายพันธ ุใหมที่
รายงานในผ ูปวย ๑๐ รายในสหรัฐ พ.ศ. ๒๕๕๔ วา เปนไวรัสทีม่ี
สารพนัธกุรรม HA และ NA ทีค่ลายกบัไวรัส H3N2 ของมนุษยที่
กาํลงัระบาดประปรายอย ูในปจจุบนั มสีารพนัธกุรรม PB1 เปน
ของไวรัสไขหวดัใหญของมนุษย สารพนัธกุรรม M เอามาจาก
ไวรัสไขหวดัใหญ A 2009H1N1 สวน RNA อีก ๗ ชิน้ เอามาจาก
ไวรัสไขหวดัใหญสกุร A H3N2 (โปรดดูภาพในไดอาแกรม)

CDC เพิง่ใหขาวเกีย่วกบัไวรัสสายพนัธ ุใหมทีเ่พาะแยก
ไดจากผ ูปวยในสหรัฐอเมริกา กลาวคอื พบในรัฐ เวสท เวอรจิเนีย
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เปนไวรัส A (H3N2)สายพนัธ ุใหม (novel virus) และทีพ่บในรัฐ
มนินีโซตา เปนไวรัสสายพนัธ ุใหม novel A (H1N2) ผ ูปวยแตละ
รายมีขอมูลวา ไมมีรายใดที่มีประวัติสัมผัสกับสัตว และนา
จะมกีารแพรโรคจากคน-ส ู-คนไดในขอบเขตทีจํ่ากดั หรือไมได
แพรโรคไปส ูคนอ่ืนไดงายนัก

มรีายงานผ ูปวยทีเ่กดิจากไวรัส A (H3N2)แลวทัง้สิน้ ๑๑
ราย เปนผ ูปวยเด็กเสยี ๑๐ ราย เมือ่ทาํการวเิคราะหปรากฏวา เปน
ไวรัสทีเ่ปน novel H3N2 virus ทีส่มัพนัธหาง ๆ  ไกลจากไวรัสที่
พบในธรรมชาติในป พ.ศ. ๒๕๓๓ (ค.ศ. ๑๙๙๐) ดวยเหตุน้ีเอง
ผ ูใหญบางคนทีเ่คยติดเชือ้สายพนัธ ุในป พ.ศ. ๒๕๓๓ มากอน
แลว จึงนาจะมภีมูคิ ุมกนัอย ูบางแลว ไวรัสสายพนัธ ุใหมทีพ่บใน
เวสทเวอรจิเนียและมนินีโซตามคีวามไวตอยา โอเซลแทมเิวยีร
(ชื่อการคา-แทมิฟลู) และซานามิเวียร (ชื่อการคา-รีเล็นซา)
หมายความวายาทั้งสองตานไวรัสและใชรักษาได เหตุที่พบ
ไวรัสสายพนัธ ุน้ียงัไมสามารถจะอธบิายได นาจะเปนเพราะมี
การเฝาระวังในการเพาะแยกเชื้อไวรัสจากผ ูปวยที่เขมมาก
ขึ้นก็เปนได หรืออาจเปนการอุบัติขึ้นใหมอยางแทจริงก็ได
ซีดีซีและแผนกอนามัยของรัฐหลายรัฐกําลังทําการสอบสวน
เกีย่วกบัเร่ืองน้ีอย ูอยางเขมงวด ผ ูปวยรายเหลาน้ีมีรายละเอียด
หาเพิม่เติมไดจาก

http://www.cdc.gov/media/haveyouheard/stories/
novel_influenza.html และ
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http://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/
mm6048a2.htm?s_cid=mm6048a2_e%0d%0a

การชนัสตูรเชือ้ไวรัสในหองปฏบิตักิาร
ขณะน้ี ซีดีซียังไมมีคําแนะนําถงึวิธีการทดสอบใหม

แตชุดการทดสอบที่ใชในปจจุบันน้ีก็นาจะยังใชได ที่ซีดีซี
ไดทาํการวเิคราะหโดยใชวธิกีารreal-time RT-PCR Assay โดยใช
InfA/pdmInfA/H3 positive, InfB/pdmH1/H1 negative
หากหองปฏบิติัการใดพบวาไดผลกาํกวมไมชดัเจนกบั InfA/H3/
pdmInfA positive (inconclusive result) ขอใหสงตอไปวเิคราะห
ตอไปไดทีซ่ดีีซโีดยดวน

สําหรับวัคซีนปองกันที่ใชอย ูในปจจุบันไมสามารถ
ปองกนัการติดเชือ้ไวรัสสายพนัธ ุใหมน้ีได

(เอกสารรายงานฉบับนี้ เผยแพรเปนครั้งแรกแกผ ูเขารวม
ประชุมสัมมนา “การดูแลรกัษาโรคตดิเช้ืออบุัตใิหมอบุตัิซ้าํในประเทศ
ไทย” จัดโดย สํานักยุทธศาสตร  กรมการแพทย รวมกับมูลนิ ธิ
สงเสริมการศึกษาไขหวัดใหญ เม่ือวันที่ ๒๒-๒๓ มิถุนายน ๒๕๕๖
ณ โรงแรมเมอรเคยีว กระบี ่ดวีานา จ.กระบี่ )

รายงานโดยศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทยประเสรฐิ ทองเจริญ
ประธานมูลนิธิสงเสริมการศกึษาไขหวัดใหญ



ร ะบาดบั นลื อ โลก ๒๔ > ไขหวัด ใหญ โรคร ะบาดเหนื อคํ าพยากรณ 

๒๓

สถานการณทีเ่ปลีย่นไปโดยไมมใีครพยากรณไวกอน
กค็อืไขหวดันก A H7N9 ไดอุบติัขึน้ในประเทศจีนโดยวนัที่ ๓๑
มนีาคม  พ.ศ. ๒๕๕๖

เมือ่วนัที่๓๑ มนีาคม  ๒๕๕๖ทางการสาธารณสขุจีนได
ประกาศใหทราบวาชนัสตูรยนืยนัไดไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธ ุ
ใหมได เรียกชือ่เปนการชัว่คราววา novel influenza A(H7N9)
virus (novelแปลวาใหม) ไดจากผ ูปวยทีเ่จ็บหนักขัน้วกิฤติ๓ ราย
จนถงึวนัที่๑๐ เมษายน ๒๕๕๖ มรีายงานผ ูปวยติดเชือ้ดังกลาวน้ี
แลวรวม ๓๓ ราย อย ูในมณฑลเซีย่งไฮ ๑๕ ราย เจียงสู ๑๐ ราย
เจอเจียง ๖ ราย และ อันฮุย ๒ ราย

โรคเร่ิมมีรายงานเปนคร้ังแรกระหวางวนัที่ ๑๙ กมุภา
พนัธ ถงึ ๓ เมษายน ๒๕๕๖ ยงัไมทราบวนัทีเ่ร่ิมมอีาการปวย
ในผ ูปวย ๕ ราย ในจํานวน ๓๓ รายน้ี เสยีชวีติแลว ๙ ราย (อัตรา
ปวย-ตาย เทากบัรอยละ ๒๗)๒๑ ราย เปนรายทีม่อีาการหนักมาก
และมอีย ู ๓ รายทีม่อีาการออน อายมุธัยฐานของผ ูปวยทากบั ๖๔
ป (พสิยั ๔ และ ๘๗ ป) ๑๑ รายเปนเพศหญิง ทกุรายไมมคีวาม
เชือ่มโยงทางระบาดวทิยากนั

มีผ ูอย ูสัมผัสใกลชิดกับผ ูปวยรายที่ไดชันสูตรยืนยัน
แลว ประมาณ ๗๐๐คน กาํลงัอย ูในระหวางการติดตามตรวจสอบ
จากเจาหนาทีอ่ย ู

สาํหรับการเกดิโรคเปนกล ุมกอนหรือเปนคลสัเตอรน้ัน
มรีายงานวาในครอบครัวหน่ึง ทีอ่าจถอืไดวาเปนคลสัเตอรเลก็ๆ
อย ู เปนผ ูอย ูใกลชิดกับผ ูปวยรายแรก แตก็เปนรายที่ไมมีการ
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ชนัสตูรยนืยนัทีช่ดัเจน (มกีารชนัสตูรยนืยนัในภายหลงัวาใชและ
องคการอนามยัโลกยอมรับแลววาเปนคลสัเตอรแรก)

ในเจียงส ูกาํลงัมกีารสอบคนผ ูทีไ่ดสมัผสักบัผ ูปวยทีไ่ด
รับการชนัสตูรยนืยนัอย ู แหลงแพรโรคทีผ่ ูปวยไปติดเชือ้มา และ
วิธีการที่ไปรับเชื้อมา กําลังอย ูระหวางการวิเคราะหสอบคน
เหตุการณคร้ังน้ี นับวาเปนคร้ังแรกทีม่ผี ูติดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ
influenza A(H7N9) virus ทีม่กีารชนัสตูรยนืยนัอยางแนชดั

มลูนิธสิงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญไดติดตามสถานการณ
การระบาดในประเทศจีนไปจนถงึวนัที่ ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๖
ดังน้ันในหนังสอืเลมใหมน้ีจะไดติดตามเหตุการณตอจากทีไ่ด
รายงานไวแลว คร้ังสดุทายคอืวนัที่ ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๖
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ไขหวดัใหญ และไขหวดันก A H5N1

ไขหวัดนก A H5N1 สถานการณต้ังแตกลางเดือน
เมษายน ๒๕๕๖ มดัีงตอไปน้ี

ขอยอนกลับเลาเร่ืองการระบาดเร่ืองเดิม เพื่อจะได
แจมแจงยิง่ขึน้ดังน้ี

โรคไขหวดัใหญเกดิจากอะไร
จุลชีพที่กอโรคไขหวัดใหญ กลาวโดยสรุป เปนเชื้อ

ไวรัสชนิดอารเอ็นเอ หรือเรียกชือ่เต็มๆวา กรดไรโบนิวคลอิีก
กลาวคือ มีสารพันธุกรรมเปนอารเอ็นเอ ชนิดเดียว ไมมีกรด
นิวคลีอีกชนิด ดีเอ็นเอ หรือ กรด ดีอ็อกซี ไรโบนิวคลีอิก
ปะปนอย ูเลย จําแนกไวในสกุล ออโธมิกโซวิริเดอี และ
จําแนกยอยลงตอไปอีกเปนจีนัสอินฟลเูอ็นซาไวรัส และจีนัส
อินฟลเูอ็นซา ซี

ไวรัสยังถูกจําแนกยอยลงตอไปอีกเปนทัยป คือ
ทัยป เอ ทัยป บี และทัยป ซี แตละทัยปยังมีสายพันธ ุตาง ๆ
แยกยอย ๆ  ตอไปอีก
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การจาํแนกชนิดไวรัสไขหวดัใหญ
สกลุ Orthomyxoviridae
จีนัส Influenza virus

Influenza C virus
Gothogo virus

ทยัป Influenza virus:  Type A & type B
Influenza C virus: Type C

ไวรัสไขหวดัใหญน้ันมอีย ู ๓ ทยัปหรือจะเรียกตอไป
น้ีวา “ชนิดหลกั”  คอื ไวรัสไขหวดัใหญ เอ ไวรัสไขหวดัใหญบี
และไวรัสไขหวดัใหญ ซี

เฉพาะไวรัสไขหวัดใหญ เอ เทาน้ันท่ีทําใหเกิด
การติดเชื้อท้ังในมนุษย และในสัตวชนิดอื่นๆหลายประเภท
เมื่อเกิดการติดเชื้อแลวยังกอโรคไดดวย (ภาวะติดเชื้อเฉย ๆ
อาจไมทาํใหเปนโรคกไ็ด ไมทาํใหเกดิโรคกไ็ด)

ไวรัสไขหวัดใหญ
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สําหรับมนุษยติดเชื้อและกอโรคไดน้ัน เกิดไดทั้ง
ไวรัสไขหวัดใหญ เอ บี  และ ซี  แตก็จะแตกตางกันที่
ความรุนแรงของโรค และในลักษณะของความกวางขวาง
ของการระบาด ทีร่ะบาดไดแพรกระจายกวางขวางทีแ่ตกตางกนั

โรคไขหวัดใหญ เอ ปนไวรัสที่ระบาดไดกวางขวาง
ไปทั่วโลก หรือเรียกใหเขาใจงายๆวาระบาดในระดับสากล
หรือที่ประชาชนทั่วไปนิยมใชคําวา “โกอินเตอร” ไวรัส บี
จะระบาดในวงที่แคบวา คือในระดับภูมิภาค สวนไวรัส ซี
จะระบาดเปนหยอมๆ ระดับทองถิน่ ในวงทีจํ่ากดั ไมคอยจะ
ระบาด นานๆ จึงจะมีรายงานการระบาด  จึงอาจเรียกเพื่อ
เห็นความแตกตางอยางชัดเจนขึ้นวา ระบาดในระดับจังหวัด
หรือระดบั อบจ - อบต.

โครงสรางหลักของไวรัสน้ันประกอบไปดวย
เปลือกห ุมภายนอก ซึ่งมีโปรตีนที่มีคุณสมบัติเปนแอนติเจน
ดวย ๒ ชนิด คอื ฮีแมก็กลติูนิน (Hemagglutinin – เรียกสัน้ๆ
ใหเขาใจงายวา HA หรือ H มชีนิดยอย ๆ ลงไปอีก ๑๖ ชนิด
ยอยเรียกเปนรหสัวา H1 – H16 ตามลาํดับ) และนิวรามนิิเดส
(Neuraminidase –เรียกสั้นๆใหเขาใจงายวา NA หรือ N) (มี
ชนิดยอย ๆ อีก ๙ ชนิดยอย เรียกเปนรหัสวา N1 – N9 ตาม
ลําดับ ดูแผนภูมิที่ ๑) การเรียกชื่อแตละสายพันธ ุจะตองมี
รหสักํากบัเสมอ จึงจะทําใหไมเกิดการสับสน เชนทีก่อความ
ต่ืนตระหนกในปจจุบนั จึงเรียกชือ่วา ไวรัส A 2009 H1N1 ซึง่
ผ ูอานจะทราบกันเปนสากลวา กลาวถึงไวรัสไขหวัดใหญ
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แผนภูมิท่ี ๑. แสดงโครงสรางของไวรัสไขหวัดใหญ

H

N
RNA
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ชนิดเอ  รหสั เอ็ช 1 และเอ็น 1 ทีร่ะบาดในป ค.ศ. ๒๐๐๙ เพราะ
ในทางสากลเราจะใช ค.ศ. เปนหลกั

ในปจจุบันน้ีพบวา ไวรัสไขหวัดใหญท่ีทําใหเกิดการ
ติดเชื้อในสตัว มีเฉพาะไวรัสไขหวดัใหญ เอ เทาน้ัน สวนใน
มนุษยน้ันเกิดขึ้นไดทั้งไวรัสไขหวัดใหญ เอ (H1, H2, H3
และ N1, N2 ) ไวรัส บ ีและไวรัส ซ ีไมมกีารแยกยอย ๆ  ลงไปอีก

สวนสัตวปกเกิดการติดเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ เอ
อาจเกิดไดหลายประเภทรหัส คือ อาจเปนชนิดใดชนิดหน่ึง
ของ H1 H16, และชนิดใดชนิดหน่ึง ภายในรหสั N1 N9)
(ตารางที่ ๑)

ตารางท่ี ๑. สัตวท่ีติดเชื้อไขหวัดใหญ เอ ได

ประเภทของสัตว ไวรัสกอโรค

สัตวปก : ไก เปด หาน ไกงวง นกกระทา
นกนางนวล นกเปดนํ้า นกสวยงาม ฯลฯ H1-16, N1-9
สุกร H1, H3, N1, N2
มา H3, H7, N7, N8
แมวนํ้า H4, H7, N5,  N7
แมว H5N1
เสือ H5N1
ปลาวาฬ H1, H13, N2, N4, N5
มิงค H10N4
สุนัข H5N1, H3N8
ชะมด H5N1
Stone marten (สัตวปาในยุโรป) H5N1
ลาสุดพบวานกเพ็นกวินก็ติดเช้ือไขหวัดใหญ H11N2
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แอนติเจนเปลอืกนอกทีส่าํคญัคอื hemagglutinin (HA)
และ neuraminidase (NA) เปนแอนติเจนที่กระต ุนใหเกิดภูมิ
ค ุมกนัโรค

สารพันธุกรรมซึ่งเปนอารเอ็นเอมีอย ู ๘ ชิ้นสวน
ดวยกนัคอื PB2, PB1, PA, HA, NP, NA, M และ MS
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การระบาดของโรคไขหวดัใหญ
ในประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๕๗

ขาวการระบาดของโรคไขหวดัใหญในประเทศไทย
หนังสอืพมิพรายวนั “ไทยรัฐ” ประจําวนัที่๒๖ มนีาคม

พ.ศ. ๒๕๕๗ กรอบบายรายงานวา
“นายแพทย ณรงค สหเมธาพฒัน รายงานวา ระหวาง

วนัที่ ๑ มกราคม ถงึวนัที่๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗ ครบรอบ ๗๕ วนั
มีรายงานผ ูปวยโรคไขหวัดใหญในประเทศไทยจํานวนรวม
๒๓,๘๙๙ ราย เสียชีวิตแลว ๒๔ ราย ซึ่งมากกวาชวงเวลา
เดียวกนัของปทีผ่านมา อายทุีป่วยมากทีส่ดุต้ังแต ๒๕ ถงึ ๓๔ ป

จังหวดัทีม่อัีตราปวยตอแสนประชาการสงูสดุ ๕ อันดับ
แรกไดแก ลาํปาง เชยีงใหม ระยอง อุตรดิตถ และ พะเยา เชือ้
กอโรคทีเ่ปนสาเหตุของโรคไขหวดัใหญในป ๒๕๕๗ น้ี

๔๔% จากไวรัส A H1N1
๓๘% จากไวรัส B
๑๘% จากไวรัส A H3N2

กล ุมเสี่ยงไดแก เด็กเล็ก ผ ูสูงอายุ ผ ูปวยโรคเร้ือรัง
หญิงมคีรรภ ผ ูทีม่นํ้ีาหนักมากเกนิ ๑๐๐ กก. (คนอวน)”

๓๑
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อันทีจ่ริง มขีาวทีไ่มไดเปนทางการแพรสะพดัประปราย
ออกมาจากสือ่มวลชนมากอนหนาน้ีแลวประมาณ ๑ สปัดาห
แตขาวทีเ่ปนทางการน้ัน จะตองสบืสวน สอบสวนโรคใหแนชดั
กอนที่จะแถลงเปนทางการได ซึ่งจะตองกินเวลาระยะหน่ึง
ตัวอยางขาวทีไ่มเปนทางการเชนเมือ่วนัที่ ๔ มนีาคม ๒๕๕๗
ระหวางการประชมุเตรียมความพรอมเขาส ูประชาคมอาเซยีน
“สขุภาพไทย สขุภาพอาเซยีน” กม็ผี ูสือ่ขาวหนังสอืพมิพ และ
ผ ูสื่อขาวจากสํานักขาวไทย ไดขอสัมภาษณผ ูนิพนธในฐานะ
ประธานมูลนิธสิงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญวา “เชือ้ไขหวดั
ใหญในขณะน้ีดูเหมือนวาจะระบาดและมีแนวโนมวาจะมี
ความรุนแรงผิดปกติ” และ ผ ูสื่อขาวต้ังขอสงสัยวา “ไวรัสมี
การกลายพนัธ ุ หรือด้ือตอยาตานไวรัสหรือไม และการฉดีวคัซนี
จะปองกันไดแนหรือ” เพราะบางรายที่ปวยเปนไขหวัดใหญ
กไ็ดรับการฉดีวคัซนีปองกนัมาแลวดวย

ผ ูนิพนธไดตอบผ ูสื่อขาวตอหนา นายแพทยโสภณ
เมฆธน อธบิดี และนายแพทยโอภาส การยกวนิพงศ รองอธบิดี
กรมควบคมุโรค ดังหนังสอืพมิพมติชนประจําวนัที่ ๔ มนีาคม
๒๕๕๗ไดนําไปเสนอขาว

• หลงัจากน้ัน  กม็ขีาวไมเปนทางการ และขาวทีส่าํนัก
ระบาดวทิยา  กรมควบคมุโรค ไดรับรายงานจากทางภาคเหนือวา
มผี ูเสยีชวีติจากไขหวดัใหญอีกหลายรายติดตอกนั  และไดไป
ดําเนินการสอบสวนโรคแลว จึงไดรายงานตามลาํดับขัน้
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จาํนวนผ ูปวยไขหวดัใหญมากข้ึนอยางไรหรือไม
• จํานวนผ ูปวยถงึวนัที่๙ มนีาคม พบผ ูปวย ๑๖,๐๖๕

คน (ปทีแ่ลว ๑๗,๒๗๒) ภาคเหนือมอัีตราปวยสงูสดู (๔๗ ตอ
ประชากร แสนคน) รองลงมาเปนภาคกลาง (๓๖) ภาคตะวนัออก
เฉยีงเหนือ (๙) และภาคใต (๘)

• จังหวดัทีม่ีอัตราปวยสงูสุด ๕ อันดับแรก ไดแก
ลาํปาง ระยอง อุตรดิตถ พะเยา เชยีงใหม
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• เดือนกมุภาพนัธป ๒๕๕๗ มจํีานวนผ ูปวยสงูกวา
เดือนกมุภาพนัธ ป ๒๕๕๖

 • ต้ังแตวนัที่๑มกราคม๒๕๕๗-๑๖มนีาคม๒๕๕๗
พบผ ูปวย ๑๘,๒๙๐ ราย (ปทีแ่ลว ๑๗,๒๗๒ ราย) ภาคเหนือ
มีอัตราปวยสูงสูด ๖๐.๖๕ ตอแสนประชากร รองลงมาเปน
ภาคกลาง (๓๖.๔๕) ภาคตะวนัออก เฉยีงเหนือ (๑๑.๙๒) ภาคใต
(๘.๗๕)

• แนวโนม ขณะน้ีพบผ ูปวยเพิ่มขึ้นชัดเจน เมื่อ
เปรียบเทยีบกบัป ๒๕๕๖ ในชวงเวลาเดียวกนั และมผี ูเสยีชวีติ
เพิม่ขึน้มาก เมือ่เทยีบกบั ๓ ปยอนหลงั

ในรายงานจากตางประเทศ ก็มีขอมูลการระบาดอย ู
หลายแหงในโลก เชนที่ประเทศ อียิปต และอินเดีย โปรดดู
แผนภมูทิีป่ระกอบ (๑๙ มนีาคม ๒๕๕๗)

ตารางท่ี ๒. ขอมูลผ ูปวยและผ ูเสียชีวิตจากระบบเฝาระวังโรคไขหวัดใหญยอนหลังต้ังแต
ปท่ีมีการระบาดของ H1N1/2009 เปนตนมา

ปท่ีรายงาน จํานวนผ ูปวย อัตราปวย จํานวนตาย อัตราตาย

๒๕๕๖ ๔๓,๗๙๑ ๖๗.๙๑ ๐ ๐.๐๐
๒๕๕๕ ๖๒,๑๐๐ ๙๖.๕๐ ๔ ๐.๐๑
๒๕๕๔ ๖๒,๑๑๒ ๙๖.๗๘ ๗ ๐.๐๑
๒๕๕๓ ๑๑๕,๑๘๓ ๑๘๐.๓๘ ๑๒๖ ๐.๒๐
๒๕๕๒ ๑๒๐,๔๐๐ ๑๘๙.๗๓ ๒๓๑ ๐.๓๖

ท่ีมา สํานักระบาดวิทยา
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ประเทศอนิเดยี
โปรเมด็เมล วนัที่ ๘ เมษายน ๒๕๕๗ รายงานขาววา

มผี ูเสยีชวีติ อยางนอย ๓ ราย จากผ ูปวยไขหวดัใหญ influenza  A/
(H1N1) virus จํานวน ๘ ราย ทีเ่มอืง อาหเมดาบาด (Ahmedabad)
ซึง่เปนเมอืงศนูยกลางธรุกจิของรัฐกจูารัท (Gujarat) ประเทศ
อินเดีย ขณะที่รายงาน อากาศกําลังรอนจัด และฤดูหนาวเพิ่ง
จะผานพนไป ขาวน้ีทําใหผ ูมีความตองการฉีดวัคซีนปองกัน
จํานวนมาก และมีความตองการใชยาโอเซลแทมิเวียร ทําให
เภสชัภณัฑทัง้สองขาดตลาด ไวรัสตนเหตุกอโรคคอื Influenza
A/(H1N1) หรือทีเ่รียกกนัวา Swine flu (H1N1) น่ันเอง ในป
กอนๆ จนถงึเดือนพฤษภาคม ๒๕๕๓ มผี ูเสยีชวีติจากไขหวดั
ใหญในอินเดียจํานวน ๑,๐๓๕ คน และมผี ูปวยเปนไขหวดัใหญ
มากกวา๑๐,๐๐๐ คน

ประเทศอยิีปต

Egypt’s Only Daily Independent Newspaper In English
Monday April 14th, 2014
Swine flu death toll rises to 38: Ministry of Health
หนังสอืพมิพเดลนิิวส ของอียปิตฉบบัประจําวนัจันทรที่

๑๔ เมษายน๒๕๕๗รายงานวากระทรวงสาธารณสขุ(Dr Khaled
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Samir) ประเทศอียปิต ประกาศวามผี ูเสยีชวีติจากไขหวดัใหญ
๓๘ คน และต้ังแตตนเดือนธนัวาคม ๒๕๕๖ เปนตนมา มผี ูเสยี
ชวีติจากไขหวดัใหญ ๓๑๘ คน ไวรัสกอโรค เปนไวรัสไขหวดั
ใหญประจําฤดูกาล seasonal influenza A H1N1 ซึง่คาดวาจะแพร
ระบาดไปจนกระทัง่ในฤดูหนาวทีจ่ะถงึน้ี

แพทยกม็ปีวยเปนไขหวดัใหญ A H1N1 ดวยและเสยี
ชีวิตไป ๔ คน แพทยและบุคลากรทางแพทยจึงเรียกรองให
รัฐจัดหาวคัซีนฉีดปองกันไขหวัดใหญใหโดยดวน มิฉะน้ันก็
ข ูวาจะพากันหยุดงานทั่วประเทศ รัฐมนตรีวาการกระทรวง
สาธารณสุข Dr Maha Al-Rabat จึงสั่งใหทุกโรงพยาบาลให
จัดหาวคัซนีไวใหเพยีงพอ บคุคลทีอ่ย ูในขายทีจ่ะไดรับวคัซนี
ปองกนัไขหวดัใหญไดแก หญิงต้ังครรภ ผ ูสงูอายเุกนิ ๖๕ ป และ
เด็กอายตํุ่ากวา ๒ ขวบ  และบคุคลทีม่โีรคประจําตัวคอืโรคปอด
และโรคหวัใจ-หลอดเลอืด

สํานักขาวของทางการคือ Al-Ahram รายงานวา
โรงพยาบาล Menshawy hospital ในเมือง Tanta, Gharbeya
governorate ทางภาคเหนือ ของประเทศไดรายงานวา เน่ืองมา
จากการที่มีผ ูเสียชีวิตรายแรกในกัฟเวอรเนอเรทน้ันแลว
ทางการจึงประกาศภาวะฉกุเฉนิทางสาธารณสขุในเขตน้ัน

ต้ังแตเดือนธนัวาคมเปนตนมา มรีายงานผ ูปวย influenza-
like cases (ILI) ในประเทศอียปิต ๓๓๙,๔๘๓ ราย มอีย ู ๓๑๘
รายทีไ่ดรับการชนัสตูรวาเกดิจากไวรัสไขหวดัใหญ A H1N1
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คงจํากนัไดวา การระบาดของไวรัส H1N1 เมือ่ป พ.ศ.
๒๕๕๒ รัฐบาลอียปิตตองสัง่ใหทําลายสกุรไปเปนจํานวนถงึ
๓๐๐,๐๐๐ ตัว

ประเทศไทย
ดังน้ัน จากขอมลูในประเทศทีม่ผี ูเสยีชวีติจํานวนมาก

ในปน้ีดังกลาวแลว ผ ูอํานวยการสาํนักโรคติดตออุบติัใหม กรม
ควบคมุโรค แพทยหญิงวรยา เหลอืงออน จึงไดขอเชญิประชมุ
คณะอนุกรรมการทีป่รึกษาทางวชิาการและยทุธศาสตรฯ เมือ่วนัที่
๒๐มนีาคม๒๕๕๗เพือ่ติดตามทบทวนและประเมนิสถานการณ
การระบาดของโรคไขหวดัใหญ โดยมกีรรมการผ ูเชีย่วชาญเขา
รวมประชุม มีทั้งผ ูเชี่ยวชาญดานระบาดวิทยา ดานการรักษา
พยาบาล ดานการเตรียมเวชภณัฑ เวชอุปกรณ ดานหองปฏบิติั
การชันสูตร ดานการประชาสัมพันธและประเมินความเสี่ยง
ดานการปองกันการแพรเชื้อในโรงพยาบาล ดานนโยบาย
และวางแผน และผ ูนิพนธไดรับมอบหมายใหทําหนาที่เปน
ประธานในทีป่ระชมุ สําหรับการประชมุในวนัน้ันไดขอสรุป
ประเด็นทีส่าํคญั กค็อื

๑. ขณะน้ันที่ประชุมไดพิจารณาวา จากขอมูลของ
สํานักระบาดวิทยาและขอมูลดานผลการชันสูตรของกรม
วทิยาศาสตรการแพทย นาจะยนืยนัไดวามกีารระบาดของโรค
ไขหวดัใหญสายพนัธ ุ A H1N1 ทีเ่คยระบาดคร้ังแรกเมือ่ป พ.ศ.
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๒๕๕๒ อยางไรกต็ามเชือ้ H1N1 2009 ทีแ่พรระบาดใน พ.ศ.
๒๕๕๗ ในคร้ังน้ี มคีวามรุนแรงกวาเชือ้ไขหวดัใหญตามฤดูกาล
สายพนัธ ุอ่ืนทีเ่กดิขึน้ในชวงเดียวกัน โดยมอัีตราปวยตายและ
อัตราการเขารับการรักษาในโรงพยาบาลสงูกวา ดังน้ันจึงเปน
ไปไดสงูวามผี ูเสยีชวีติมากกวาปกอนๆ

๒. การระบาด เร่ิมทีท่างภาคเหนือ โดยเฉพาะอยางยิง่
ในอาณาบริเวณทีไ่มเคยไดรับผลกระทบ หรือไมมรีายงานการ
ระบาดของโรคไขหวดัใหญเมือ่การระบาดป ๒๕๕๒/๒๕๕๓
ประชาชนอาจมภีมูติานทานตอสายพนัธ ุ A H1N1 2009 น้ี นอย
กวาสายพันธ ุอ่ืน เมื่อมีการระบาดในพื้นที่ที่ยังไมเคยระบาด
ของเชือ้สายพนัธ ุน้ีมากอน  จึงมผี ูปวยจํานวนมากเปนพเิศษ

๓. การระบาดดูเหมอืนจะมคีวามรุนแรงกวาปกอนๆ
ทีผ่านมา เพราะเมือ่ถงึวนัที่ ๒๐ มนีาคม ๒๕๕๗ กม็รีายงาน

ตารางท่ี ๓. จํานวนผ ูปวย ผ ูเสียชีวิต อัตราปวย และอัตราปวยตายดวยไขหวัดใหญ
ประเทศไทย ๒๕๕๒-๒๕๕๖

  ๒๕๕๒ ๒๕๕๓ ๒๕๕๔ ๒๕๕๕ ๒๕๕๖

เช้ือ H1N1 H1N1 H3N2 H1N1+B H3N2
จํานวนผ ูปวย ๑๒๐,๔๐๐ ๑๑๕,๑๘๓ ๖๒,๑๑๒ ๖๒,๑๐๐ ๔๓,๗๙๑
จํานวนผ ูเสียชีวิต ๒๓๑ ๑๒๖ ๗ ๔ ๐
อัตราปวย (/๑๐๐,๐๐๐) ๑๘๙.๗ ๑๘๐.๔ ๙๖.๘ ๙๖.๓ ๖๗.๙
อัตราปวยตาย (/๑,๐๐๐) ๑.๙ ๑.๑ ๐.๑ ๐.๐๖ ๐
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ผ ูเสยีชวีติจากหลายจังหวดัแลว จํานวนถงึ ๑๘ รายดวยกนั และ
หลายรายกไ็มไดอย ูในกล ุมเสีย่งแตอยางใด

๔. จากรายงานการวเิคราะหของหองปฏบิติัการของ
กรมวิทยาศาสตรการแพทย ไวรัสที่เพาะแยกไดในขณะการ
ระบาดชวงน้ัน สวนใหญเปนไวรัสไขหวดัใหญ A H1N1 2009
กําลังทําการวิเคราะหไวรัสทางดานอณูวิทยา เทาที่ทราบผล
เบือ้งตน  ยงัไมพบหลกัฐานวามกีารกลายพนัธ ุ และมกีารด้ือตอยา
โอเซลแทมเิวยีร

และเปนไวรัส influenza A (H3N2) และinfluenza B
เปนสวนนอย และตรวจแยกเชื้อ ไมพบวามีการติดเชื้อไวรัส
อ่ืน ๆ  รวมดวย นอกจากไวรัสไขหวดัใหญ (เชนไวรัส RSV)

วัคซีนปองกันไขหวัดใหญ แมจะปองกันโรคไมได
๑๐๐% แตหากผ ูไดรับการฉดีวคัซนีทีถ่กูตองจะค ุมกนัไดสงูถงึ
๖๐% และหากค ุมกนัไมไดแลวปวย กจ็ะลดความรุนแรงของโรค
ลงได ผ ูเสยีชวีติทกุราย ไมมปีระวติัวา เคยไดรับวคัซนีมากอน

๑. ผ ูที่เสียชีวิต หากไมไดอย ูในกล ุมเสี่ยงก็จะเปน
ผ ูที ่ไปขอรับการรักษาจากแพทยลาชา

๒. รายทีเ่สียชีวติแพทยกไ็ดวินิจฉัยไดชาดวย จึงได
เร่ิมรักษาดวยยาโอเซลแทมเิวยีรและยาอ่ืน ๆ  ลาชา

๓. คําแนะนําสําหรับประชาชนก็คงเหมือนเดิมคือ
กินรอน ชอนกลาง ลางมือ หากปวยใหปดปากปดจมูกดวย
หนากากอนามยั ในเวลาทีไ่อ จามใหใชผาเชด็หนาหรือกระดาษ
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ทชิชปูดปาก ปดจมกู และหากเปนไขใหรีบไปขอรับการรักษา
จากแพทย

๔. กล ุมเสี่ยงที่หากปวยเปนโรคไขหวัดใหญจะมี
อาการรุนแรง ไดแก ผ ูปวยโรคเร้ือรัง หญิงมคีรรภ ผ ูสงูอายุ
มากกวา ๖๕ ป เด็กอายตํุ่ากวา ๒ ป ผ ูมีภูมิตานทานตํ่า และ
ผ ูมโีรคอวน

๕. ผ ูที่อย ูในกล ุมเสี่ยงน้ี ควรไปรับการฉีดวัคซีน
ปองกนั โดยไมเสยีคาใชจาย เพือ่ลดการปวยและความรุนแรง
ของโรค บุคลากรทางแพทยกค็วรไดรับการฉดีวัคซีนปองกนั
เหมือนกัน ทั้งน้ีวัคซีนสําหรับกล ุมเสี่ยงและบุคลากรทาง
แพทย จะเร่ิมใหบริการแกประชาชนทีส่ถานพยาบาลของรัฐ
เดือนพฤษภาคม  ขณะน้ีมกีารสัง่ซือ้วคัซนีร ุนใหมประจําปใหม
น้ีแลว และเมือ่ไดรับการสงมอบกจ็ะเรงเปดดําเนินการบริการ
ใหทัว่ไป

๖. สาํหรับประชาชนทีไ่มไดอย ูในกล ุมเสีย่ง สามารถ
ขอรับบริการวคัซนีไขหวดัใหญไดจากสถานพยาบาลภาครัฐและ
เอกชนทัว่ประเทศเชนกนั โดยเสยีคาใชจายตามทีส่ถานพยาบาล
กาํหนด

๗. บุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ทั้งภาค
รัฐและเอกชน ใหดําเนินการวินิจฉัยและดูแลรักษาผ ูปวยที่
เขาขายสงสยัไขหวดัใหญตามแนวทางค ูมอืแพทยและบคุลากร
ทางสาธารณสุขในการรักษาและดูแลผ ูปวยที่ติดเชื้อหรืออาจ
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ติดเชื้อไขหวัดใหญ (CPG) ของกรมการแพทยซึ่งไดแจกจาย
เผยแพรโดยทั่วไปแลว สําหรับสถานพยาบาลที่ยังไมไดรับ
ใหติดตอขอไดจากกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสขุ

Clinical Practice Guideline for Influenza (CPG)
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๘. แพทยควรพิจารณาใหยาตานไวรัสโรคไขหวัด
ใหญคอื ยาโอเซลแทมเิวยีร (Oseltamivir)แกผ ูปวยเร็วทีส่ดุ ภายใน
๔๘ ชัว่โมงหลงัเร่ิมปวย

คณะกรรมการฯ จะไดประชมุกนัเปนระยะ  ๆเพือ่ติดตาม
ประเมนิสถานการณตอไป

หลงัการประชมุ กม็ผี ูสือ่ขาว ไปรอคอยสมัภาษณ ซึง่
ขาวทีไ่ดใหสมัภาษณไป (ในฐานะประธานมลูนิธสิงเสริมการ
ศึกษาไขหวัดใหญ) ก็ไดใหไปตามขอสรุปที่ไดกลาวไวแลว
เพือ่นําไปเสนอขาว แจงเตือนประชาชน จะไดรับขอมลูทีถ่กูตอง
ไมตองแสดงขอกังขากันวา ทางราชการปดขาว ดังตัวอยาง
หนังสอืพมิพไทยรัฐ ประจําวนัที่ ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗ และ
Thai News Agency ดังน้ี

๔๓
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Thai News Agency
H1N1 flu claims 18 lives in Thailand
 POSTED: 22 March 2014 14:01
This graph is an experimental feature that tracks number of

views over time.
H1N1 influenza has claimed 18 lives in Thailand since re-

emerging in the country early this year,
Thai News Agency (TNA) reported.

BANGKOK: H1N1 influenza has claimed 18 lives in Thailand
since re-emerging in the country early this year,

Thai News Agency (TNA) reported. Data from the Ministry of
Public Health’s Bureau of Epidemiology (BOE) showed a total of 18,290
cases were reported between Jan 1 to March 17 this year, with repeated
outbreaks   in the northern and southern regions.

Influenza Foundation (Thailand) president Emeritus Prof Dr
Prasert Thongjaroen  on Friday said most H1N1 death cases in the country
involved patients aged between 25 to 40 years old who sought late treatment.

Dr Prasert said that unlike in overseas developments, a laboratory
follow-up had not detected any mutation of the H1N1 flu strain in Thailand
and existing treatment is effective.



ร ะบาดบั นลื อ โลก ๒๔ > ไขหวัด ใหญ โรคร ะบาดเหนื อคํ าพยากรณ 

๔๖

เหตกุารณตอมาวนัท่ี ๒๒ มนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๗
ขาวภาคดึกวันที่ ๒๒ มีนาคม ๒๕๕๗ ไทยพีบีเอส

รายงานวาเจาหนาทีโ่รงพยาบาลพทุธชินราช แตกต่ืนเกีย่วกบั
มเีจาหนาที ่ของโรงพยาบาล ๑ ราย เสยีชวีติดวยโรคไขหวดัใหญ
A H1N1 2009 รวมทัง้มขีาวเพิม่เติมอีกวา มเีด็กทีเ่สยีชวีติจาก
จังหวดัสโุขทยัอีก ๑ รายดวย (รวม ๒ รายดวยกนั) เจาหนาทีช่ดุ
สอบสวนเคลือ่นทีเ่ร็ว หรือ SSR team ของสาํนักระบาดวทิยา
ไดเดินทางไปดําเนินการสอบสวนโรคทัง้ ๒ รายทีเ่สยีชวีติได
ขอมลูโดยสรุปดังน้ี

ผ ูปวยเสยีชวีติรายแรกท่ีจงัหวดัพษิณุโลก
 ผ ูปวยชาย อายุ ๕๖ ป เปนเจาหนาที่ (หองบัตร

รพ.) รพ.พทุธชนิราช มโีรคประจําตัวเปนเบาหวาน ไขมนัใน
เลอืดสงู และอวน นํ้าหนักตัว ๘๖ กก. สงู ๑๖๑ ซม. BMI = 33) 
เร่ิมปวยวนัที่ ๗ มนีาคม ๒๕๕๗ ไปรักษาตามคลนิิก และราน
ขายยา ดวยอาการ URI 

วนัที่ ๑๕ มนีาคม ไปรับการรักษา ที่ OPD โรงพยาบาล
พทุธชนิราช ดวยอาการไขสงู หอบเหน่ือย ไอ มนํ้ีามกู แพทย
ไดสง CXR ไมพบความผดิปกติชดัเจน ไดยา Cef-3 ฉดี และ
ยารักษาตามอาการ เชน ยาแกไอ และยาลดนํ้ามกู ไมไดยาตาน
ไวรัส

แพทยนัดตรวจ OPD อายรุกรรม วันที่ ๑๗ มีนาคม
๒๕๕๗
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วนัที่ ๑๗ มนีาคม เวลาประมาณ ๕.๐๐ น. ญาตินําสง
โรงพยาบาล แผนกฉุกเฉิน ดวยอาการหอบเหน่ือย แรกรับที่
แผนกฉกุเฉนิ Oxygen sat 70%

โรงพยาบาลรับไวในโรงพยาบาล แผนกอายุรกรรม
แพทยไดทาํการใสทอชวยหายใจ เกบ็ตัวอยางสงตรวจ influenza
ณ ศนูยวทิยาศาสตรการแพทย และไดรับยา Oseltamivir วนัน้ัน

วนัที่ ๑๘ มนีาคม ผลตรวจใหผลบวก H1N1 2009 ยาย
ผ ูปวยเขาหองแยก negative pressure room

วนัที่๒๑ มนีาคม ๒๕๕๗ เสยีชวีติ

ขอสงัเกตผ ูปวยรายน้ีเสยีชวีติ นาจะมสีาเหตมุาจาก 
๑. ไปรักษาที ่รพ.ลาชา ๗ วนั หลงัปวย ไปรักษาตาม

คลนิิกกอน
๒. ไมไดวินิจฉัยวาเปนไขหวัดใหญ จึงไมไดรับยา

ตานไวรัส Oseltamivir ต้ังแตวนัที่๑๕ มนีาคม  ๒๕๕๗
๓. High risk group : เบาหวาน และอวน

ผ ูปวยเสยีชวีติรายแรกของจงัหวดัสโุขทัย
 โรงพยาบาลสโุขทยัแจงวาพบผ ูปวยเสยีชวีติดวย

ไขหวดัใหญ A (H1N1) ที ่ต.ทาฉนวน อ.กงไกรลาส จ. สโุขทยั
ผ ูปวยเด็กชาย อายุ ๔ ขวบ ไมมปีระวติัสมัผสัสตัวปก

ไมมปีระวติัสมัผสัผ ูปวยอาการคลายไขหวดัใหญ เร่ิมปวยวนัที่
๖ มนีาคม ๒๕๕๗
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๔๘

เขารับการรักษาคร้ังแรกทีโ่รงพยาบาลกงไกรลาสใน
วนัทีเ่ร่ิมปวยทีแ่ผนกผ ูปวยนอก

วนัที่๗ มนีาคม ๒๕๕๗ ผ ูปวยถกูสงตอเขารับการรักษา
ที่โรงพยาบาลสุโขทัยดวยอาการมีไข หอบเหน่ือย มีเสียงผิด
ปกติทีป่อดทัง้สองขาง

 จึงไดรับยาตานยาไวรัส Oseltamivir เมือ่วนัที่๘ มนีาคม
๒๕๕๗

วนัที่๑๒ มนีาคม ๒๕๕๗ ผ ูปวยเสยีชวีติ

ผลการตรวจทางหองปฏบิตักิาร
การตรวจ CBC : Hb 11.9 mg%, Hct:36%, WBC:6,770,

Neu :80.4%,Lym:16.2%, Plt: 111,000 เซลล/ลกูบาศกมลิลเิมตร
การตรวจ Sputum gram stain: No microorganism
ผลการตรวจ Sputum culture พบเชือ้ Normal flora
แพทยไดทําการเก็บ Tracheal Secretion และ serum

สงตรวจหาสารพนัธกุรรมไวรัสไขหวดัใหญ ชนิด A สายพนัธ ุ
H1N1 ตรวจเมือ่วนัที่ ๑๔ มนีาคม ๒๕๕๗ ที ่กรมวทิยาศาสตร
การแพทยโดยวธิีRT-PCR

ผลพบสารพันธุกรรมของไวรัสไขหวัดใหญชนิด A
(H1N1) 2009
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ผ ูปวยในกรุงเทพมหานคร
วนัที่๒๓ มนีาคม ๒๕๕๗ ศาสตราจารย ยง ภ ูวรวรรณ

กไ็ดรายงานทางอีเมลแจงใหทราบวา ไดรับตัวอยางตรวจจาก
ผ ูปวยทีโ่รงพยาบาลเอกชนแหงหน่ึง ในกรุงเทพมหานคร รับไว
รักษาและเสยีชวีติอีก ๑ ราย ผลการชนัสตูรกไ็ดเชือ้ไวรัสไขหวดั
ใหญ A H1N1 2009

ผ ูปวยเปนผ ูใหญ ชาย ไมระบอุาย ุ ไมอย ูในกล ุมเสีย่ง
ไดไปโรงพยาบาลเมือ่มอีาการปวยเปนวนัที่ ๒ ทีม่อีาการ (วนัที่
๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗) และไดรับยาโอเซลแทมเิวยีร ๑ ชัว่โมง
หลงัรับไวในโรงพยาบาล  หลงัจากผลการตรวจโดยชดุทดสอบ
แบบรวดเร็ว (rapid test) ใหผลบวก ผ ูปวยดําเนินโรคตอไปเปน
ARDS เสยีชวีติ วนัที่๖ ทีรั่บไวในโรงพยาบาล

ผ ูปวยรายน้ี ไดรับการรักษาอยางถูกตองทุกประการ
ตาม guideline.

ผ ูปวยท่ีเสียชีวิตรายท่ี ๒ ของจังหวัดพิษณุโลก หรือนับวา
เปนรายท่ี ๔ ในหวงเวลาน้ี

วนัที่ ๒๘ มนีาคม ๒๕๕๗ ระหวางทีเ่ดินทางไปจัด
การสมัมนาเตรียมความพรอมฯ ทีน่ั่น ไดรับทราบจากเจาหนาทีท่ี่
สํานักงาน สคร. ๙ ทานหน่ึงที่เชื่อถือไดวา ที่พิษณุโลกไดมี
ผ ูเสยีชวีติจากไขหวดัใหญเพิม่ขึน้อีก ๑ รายดังน้ี

๔๙
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๕๐

ผ ูปวยไขหวดัใหญเสยีชวีติรายท่ี ๒ ของจงัหวดัพษิณุโลก
ผ ูปวยเปนชาย อายุ ๕๘ ป บานอย ู ตําบลธาตุทอง อําเภอ

เมือง จังหวัดพิษณุโลก อาชีพทํานาและดักจับนกในท ุงนา
ลวกถอนขน ชาํแหละ นําไปขายทีต่ลาด

เร่ิมปวยมไีข เมือ่วนัที่๑๕ มนีาคม ๒๕๕๗ ไดไปรักษา
ทีค่ลนิิกใกลบาน

วนัที่ ๑๘ มนีาคม ๒๕๕๗ ไมดีขึน้ไมทเุลา จึงไปขอรับ
การรักษาทีโ่รงพยาบาลเอกชน ไดรับยาแทมฟิลทูีโ่รงพยาบาล
เอกชน อาการทรุดลง

วนัที่ ๑๙ มนีาคม ๒๕๕๗ อากการทรุดลง จึงไดรับ
การสงตอไปโรงพยาบาลพทุธชนิราช

วนัที่ ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗ ผลการตรวจยนืยนัวาเปน
ไขหวดัใหญ A H1N1 ทีศ่นูยวทิยาศาสตรการแพทย พษิณโุลก

วนัที่๒๕มนีาคม๒๕๕๗เสยีชวีติไมไดทาํการตรวจศพ
ขอมลูระหวางวนัที่๑๗มนีาคม ถงึ ๒๕มนีาคม ๒๕๕๗

มผี ูปวยทีร่ายงานในรายงานน้ี๔ รายดวยกนั
หลังจากน้ันก็มีผ ูปวย H1N1 จากจังหวัดสุโขทัย

และผ ูปวย H1N1 จังหวดัพษิณโุลกเพิม่อีกดังน้ี

จงัหวดัสโุขทัย ผ ูปวยเสยีชวีติเพิม่อกี ๒ ราย 
ผ ูปวยรายท่ี๒  ของจังหวดัสโุขทยั



ร ะบาดบั นลื อ โลก ๒๔ > ไขหวัด ใหญ โรคร ะบาดเหนื อคํ าพยากรณ 

๕๑

เพศชาย อายุ๓๖ ป อ.เมอืง จ.สโุขทยั อาชพีรับจางทัว่ไป
ไมมโีรคประจําตัว เร่ิมปวยวนัที่๑๕มนีาคม๒๕๕๗รักษาทีค่ลนิิก
และเขารับการรักษาโรงพยาบาลสุโขทัย วันที่ ๒๑ มีนาคม
๒๕๕๗ ดวยอาการไข ไอ เจ็บคอ ไดรับยา Oseltamivir วนัที่๒๑
มนีาคม ๒๕๕๗ ผ ูปวยเสยีชวีติ ๒๓ มนีาคม ๒๕๕๗

ผ ูปวยรายท่ี๓  ของจังหวดัสโุขทยั
เพศชาย อายุ๔๓ ป อ.สวรรคโลก จ.สโุขทยั อาชพีทาํไร 

มโีรคประจําตัวเบาหวาน ความดันโลหติสงู วนัที่ ๑๕ มนีาคม
๒๕๕๗ เร่ิมปวยดวยอาการ ไข ไอ  วนัที่๒๕ มนีาคม เขารับการ
รักษาโรงพยาบาลสวรรคโลก ดวยอาการไข  ไอ เหน่ือยหอบ ไดยา
Oseltamivir วนัที่ ๒๘ มนีาคม ๒๕๕๗ ยายเขารับการรักษาตัว
ทีโ่รงพยาบาลพทุธชนิราช เมือ่วนัที่๕ เมษายน  และเสยีชวีติวนัที่
๑๒ เมษายน ๒๕๕๗

 
จงัหวดัพษิณุโลก  ผ ูปวยเสยีชวีติเพิม่อกี ๒ ราย 

รายท่ี๓  ของจ.พษิณโุลก
เพศหญิง อายุ ๘๑ ป  อ.บางกระท ุม จ.พษิณโุลก
วนัที่๑๔ มนีาคม  มอีาการไข ไอ เสมหะ
วนัที่๒๘ มนีาคม ไข ไอ มเีสมหะ หายใจเร็วเหน่ือยหอบ

รักษา รพช. และยายเขารับการรักษาทีโ่รงพยาบาลพทุธชนิราช
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แพทยวนิิฉยั Acute Respiratory Failure R/O Pulmonary TB, Flu
Infection ไดยา Oseltamivir วนัที่๒๘ มนีาคม ๒๕๕๗

ผ ูปวยเสยีชวีติ ๓๐ มนีาคม ๒๕๕๗
 
รายท่ี๔  ของจ.พษิณโุลก
เพศหญิง อายุ๕๙ป อ.เมอืง จ.พษิณโุลก มโีรคประจําตัว

เบาหวาน ความดันโลหติสงู
วนัที่ ๑๙ มนีาคม เร่ิมปวย ไขตํ่า ๆ  ไอ หายใจเร็ว ไมเจ็บ

หนาอก
วนัที่๒๒มนีาคม ๒๕๕๗มอีาการไขตํ่า ๆ  ไอ หายใจเร็ว

ไมเจ็บหนาอก ตรวจรับยาทีโ่รงพยาบาลพทุธชนิราช แพทยให
Admit ญาติขอไปรับการรักษาทีโ่รงพยาบาลเอกชน (๒๒-๒๖
มนีาคม) 

วันที่ ๒๖ มีนาคม โรงพยาบาลเอกชน Refer มา
โรงพยาบาลพทุธชนิราช แพทยวนิิจฉยั Severe CAP , ARDS,
AKI, DM ไดยา Oseltamivir วนัที่๒๖ มนีาคม ๒๕๕๗

ผ ูปวยเสยีชวีติ ๘ เมษายน ๒๕๕๗
 

สรุปผ ูเสียชีวิตไขหวัดใหญ A H1N1 2009 จ.สุโขทัย และ
จ.พษิณุโลก ดงัน้ี

 ผ ูปวยรวม ๗ ราย เปนชาย ๕ ราย หญิง ๒ ราย จาก
สโุขทยั ๓ ราย จ.พษิณโุลก ๔ ราย

๕๒
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 เปนกล ุมเสีย่ง ๕ ราย
- ผ ูสงูอายุ ๑ ราย
- เบาหวาน/ความดันโลหติสงู ๓ ราย
- เด็กอายุ < ๕ ป ๑ ราย

 ไดรับยาตานไวรัส ๗ ราย
 คามัธยฐาน ของวันเร่ิมปวยถึงวนัทีไ่ดรับยาตาน

ไวรัส ๙ วนั (พสิยั ๖-๑๔ วนั)
เมือ่วนัที่ ๒๓ มนีาคม มขีอมลูทีย่งัไมมกีารยนืยนัจาก

ทางการวา มีผ ูเสียชีวิตจากไขหวัดใหญแลว ๒๔ ราย จาก
จังหวดัตาง ๆ  ดังน้ี

ตารางท่ี ๔. จํานวนผ ูเสียชีวิตรายจังหวัด ๒๕๕๗ ( ๒๓ มีนาคม ๒๕๕๗ : ?๒๔ ราย)

• เชียงใหม ?๙ คน
• ลําพูน ๑ คน
• พิษณุโลก ๒ คน
• อยุธยา ๒ คน
• นครพนม ๑ คน
• ชัยนาท ๑ คน
• สมุทรปราการ ๑ คน
• จันทบุรี ๑ คน
• เพชรบุรี ๑ คน
• สุโขทัย ๑ คน
• สุราษฎรธานี ๑ คน
• นครราชสีมา ๑ คน
• บุรีรัมย ๑ คน
• กรุงเทพมหานคร ๑ คน

๕๓
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รายละเอียดผ ูปวยยืนยัน Influenza A H1N1 2009 เสยีชีวิต
และท่ีมอีาการรุนแรง ๑ มกราคม– ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗
ท่ีมา : กล ุมสอบสวนทางระบาดวิทยาและตอบโตฯ สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

โดยสรุป พบผ ูปวยยนืยนัติดเชือ้ไขหวดัใหญชนิด เอ /
H1N1 2009 จํานวน ๓๕ ราย แบงเปนผ ูปวยเสยีชวีติ ๒๔ ราย
กาํลงัรักษา ๓ ราย และอาการดีขึน้ ๘ ราย ทกุรายไดรับการยนืยนั
โดยวธิี PCR

ขอมูลที่ไดมาจาก ๓ แหลง ๑) SARI program ทั่วประเทศ ๒) Severe
Pneumonia-IEIP๔ บางจังหวัด ๓) Outbreak verification program ทั่วประเทศ

๕๔
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๕๗

หนาทีข่องมูลนิธิสงเสริมการศกึษาไขหวัดใหญ เมื่อ
ไดขาวดวน ขาวลามาเร็ว กไ็ดพยายามทีจ่ะเตรียมความพรอม
ใหเจาหนาทีแ่ละบคุลากรทางแพทยสาธารณสขุเพือ่รับมอืการ
ระบาดเปนการดวน เพื่อเตือนเจาหนาที่สาธารณสุข แพทย
พยาบาล ใหต่ืนตัว  ใหตระหนักถงึภยัของการระบาดไมวาจะ
รุนแรงหรือไมกต็าม คงทาํนายลวงหนาไมได

การบรรยายใหความร ูที่ทนัสมัย ทนัเหตุการณ เปน
การประชุมสัมมนา โดยความรวมมือกับกรมการแพทย
กระทรวงสาธารณสุข กับมูลนิธิฯ จัดรวบรวมวิทยากรผ ูทรง
คณุวฒิุดานตางๆ ไปบรรยายและตอบปญหา-ขอซักถามอยาง
เปนกนัเอง โดยไดรับการอุดหนุนจาก ศูนยความรวมมอืไทย
สหรัฐ ดานสาธารณสขุ ผานทางกรมการแพทย และคาใชจาย
บางสวนจากมูลนิธิฯ พรอมกันน้ีทางมูลนิธิฯ ไดนําเอกสาร
ประกอบการเตรียมความพรอม คอืหนังสอื “ระบาดบนัลอืโลก”
เลมที่๒๐ เร่ืองไขหวดัใหญ/ไขหวดันก ไปแจกจํานวน ๓๐๐ เลม
อีกดวย

วนัที่๒๘ มนีาคม ๒๕๕๗  การประชมุสมัมนาคร้ังแรก
จัดขึน้ เพือ่ไมใหเจาหนาทีต่องเสยีเวลาจากทีท่าํงานมาก จึงจัด
ประชมุสมัมนาแบบเรงรัด ปดการประชมุภายในวนัเดียว โดยได
รับอนุมติัจากผ ูอํานวยการโรงพยาบาลพระพทุธชนิราช ใหจัดที่
หองประชมุใหญ ของโรงพยาบาลฯ โดยมสีาํนักงาน สคร. ๙
โดยนายแพทยศกัด์ิชยั ไชยมหาพฤกษ ผ ูอํานวยการ สคร. ๙ และ
คณะเปนผ ูดําเนินการประสานงาน
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๕๘

มผี ูเขารวมสมัมนาคอื นายแพทยผ ูอํานวยการ สคร ๙
(นายแพทยศกัด์ิชยั ไชยมหาพฤกษ) แพทย พยาบาล บคุลากร
สาธารณสุข รวมทั้งเจาหนาที่ จาก สคร. ๙ จากสํานักงาน
สาธารณสขุจังหวดั  และเจาหนาทีจ่ากศนูยชนัสตูรสาธารณสขุ
ของกรมวทิยาศาสตรการแพทย พษิณโุลก  และบคุลากรทาง
แพทย-สาธารณสขุจากจังหวดัใกลเคยีงในพืน้ที ่สคร. ๙ รวม
ประมาณ ๓๓๓ ทาน การประชมุสมัมนาไดสาํเร็จลลุวงสมตาม
ความประสงคทกุประการ

ประเดน็หลกัในการสมัมนากค็อื
Keep ALERT: Flu or Not Flu.
• ต่ืนตัว วินิจฉัยใหไดเร็ว (ลักษณะอาการทาง

เวชกรรม และชดุการตรวจรวดเร็วและการทดสอบมาตรฐาน)
วาเปนไขหวดัใหญหรือไม

WARNING
• เตือนใหตระหนักวา กําลังมีไขหวัดใหญระบาด

จะตองวินิจฉัยแยกจากโรคอะไรบาง เตรียมปองกันตนเอง
จากการติดโรค

Immediate Response, Keep Informed, Surveillance!
• ติดตามขอมลู องคความร ู ขอมลูขาวสาร เฝาระวงั

ติดตาม รายงาน ใหการสขุศกึษาชมุชนใหปองกนัตัว ใหทนัสมยั
ใหทนักาล
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การประชุมวิชาการ
การวินิจฉัย และรักษาพยาบาลผ ูปวยโรคไขหวัดใหญ ป ๒๕๕๗

วันท่ี ๒๘ มีนาคม ๒๕๕๗
ณ หองประชุมพลับพลึง โรงพยาบาลพุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลก

๐๘.๓๐-๐๙.๐๐ น. ลงทะเบียน
๐๙.๐๐-๐๙.๑๕ น. พธิเีปด
๐๙.๑๕-๑๐.๑๕ น. Annual or Seasonal Influenza H1N1 2009

โดย ศาสตราจารยเกียรติคุณ นพ.ประเสริฐ ทองเจริญ
คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล

๑๐.๑๕-๑๐.๔๕ น. การบริหารจัดการยาตานไวรัส และวัคซีนไขหวัดใหญ
โดย  นพ.โอภาส การยกวินพงศ
รองอธบิดีกรมควบคมุโรค

๑๑.๐๐-๑๑.๓๐ น. สถานการณการระบาด และการเฝาระวังโรคไขหวัดใหญ
โดย  พญ.นฤมล สวรรคปญญาเลิศ
กรมการแพทย

๑๑.๓๐-๑๒.๐๐ น. การตรวจวินิจฉัยทางหองปฏิบัติการ
โดย  อ.มาลินี จิตตกานตพิชย
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข

๑๒.๐๐-๑๓.๐๐ น. อาหารกลางวัน

๑๓.๐๐-๑๕.๓๐ น. Update on Clinical Management of Influenza 2014
กรณีศึกษาผ ูปวยโรคไขหวัดใหญ: Approach, Antiviral,
Infection control and Respiratory care
โดย รศ.(พิเศษ) นพ.ทวี โชติพิทยสุนนท
สถาบันสขุภาพเด็กแหงชาติมหาราชนีิ

๑๕.๓๐-๑๖.๐๐ น. แนวทางการสงตอผ ูปวย และถาม-ตอบปญหาโรคไขหวัดใหญ
โดย  รศ.(พิเศษ) นพ.ทวี โชติพิทยสุนนท

อาหารวางเวลา ๑๐.๔๕ และ ๑๔.๓๐ น.

๕๙
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๖๐

Treatment Guideline & Group of Experts Consul-
tation.

• ใหทําการศึกษาเอกสารคําแนะนําของทางการ
(CPG) ในการรักษาผ ูปวยที่ถูกตองใหเขาใจ ใหปฏิบัติได
ซกัถามปญหา ปรึกษาคณะผ ูเชีย่วชาญ

จุดแรกที่ไดเดินทางไปบรรยายคือที่โรงพยาบาล
พุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลกเองจากเปนจุดตนตอของขาว
ทีป่ระชาชนกาํลงัใหความสนใจ

และ
จุดที่ ๒ วนัที่ ๒ เมษายน ๒๕๕๗ ทีไ่ดเดินทางไป

บรรยายกค็อืจังหวดันครสวรรคอันเปนทีต้ั่ง ของสาํนักงาน สคร.
๘ ซึง่มเีขตติดตอกบั จังหวดัพษิณโุลก

มผี ูเขารวมสมัมนาคอื นายแพทยผ ูอํานวยการ สคร ๘
(นายแพทยดิเรก ขาํแปน) มจํีานวนแพทย พยาบาล จากจังหวดั
ใกลเคยีงใน เขตของพืน้ที ่ของ สคร. ๘ ใหความสนใจ ประมาณ
๒๐๖ ทาน เขารวมประชุม โดยจัดที่โรงแรมพิมาน จังหวัด
นครสวรรค การดําเนินการประชมุใชรูปแบบและรายการเชน
เดียวกนักบัทีจั่งหวดัพษิณโุลก

จุดที่ ๓ วนัที่ ๓๐ เมษายน ๒๕๕๗ ทีไ่ดเดินทางไป
บรรยายกค็อืจังหวดัเชยีงใหมอันเปนทีต้ั่งของสํานักงาน สคร.
๑๐ ซึง่เปนจังหวัดที่มีผ ูเสียชวีิตมากทีสุ่ด การประชมุจัดขึน้ที่
โรงแรม ฮอลเิดย อินน จังหวดัเชยีงใหม
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๖๑

“ท่ีมา: สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค”

คร้ังแรกต้ังใจจะจัดสัมมนาที่เชียงใหมเปนจุดแรก
แตมปีญหาทีท่าง สคร. ๑๐ ผ ูประสานงาน  ยงัมปีญหาทีต่องการ
จัดการเร่ืองเรงดวนเร่ืองอ่ืนกอน จึงไดเลื่อนมาเปนคร้ังที่ ๓
ซึง่กย็งัไมลาเกนิไป มผี ูเขารวมสมันาคอื นายแพทยผ ูอํานวยการ
สคร ๑๐ (นายแพทยวทิยา หลวิเสรี) จํานวนแพทย พยาบาลให
ความสนใจ ประมาณ ๒๑๖ ทาน เขารวมประชมุ

และจุดตอๆไปในประเทศไทย จะไดพจิารณาถงึความ
เรงดวนเปนคราว ๆ ไป ขึน้อย ูกบัสถานการณการระบาดในขณะ
น้ันๆ วาที่ใดมีเหตุการณจําเปนกอนหลังสําหรับคร้ังตอไป
จะไดหารือกนัเปนระยะ วาจะไปจัด ณ ทีใ่ด คาดวา กอนหมด
ฤดูกาลการระบาด คงมผี ูไดเขารวมสมัมนาเตรียมความพรอม
ใหครอบคลมุไดทัว่ประเทศไทย
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๖๒

ถาหากมกีารรองขอจากประเทศเพือ่นบาน  ทีม่เีขตแดน
ติดตอกบัประเทศไทยภายใตกรอบอาเซยีนทีม่คีวามเสีย่ง มลูนิธฯิ
และคณะของเราก็พรอมที่จะพิจารณาไปดําเนินการ “เตรียม
ความพรอมระดับอินเตอร”ให เพื่อสะกัดกั้นมิใหโรคลุกลาม
ไปมากกวาทีเ่ปนอย ู

เวลาผานไปเพยีงไมกีว่นั ถงึวนัที่ ๔ เมษายน ๒๕๕๗
มรีายงานผ ูปวยไขหวดัใหญรวม ๒,๘๐๗ ราย มผี ูเสยีชวีติเพิม่ขึน้
รวมจํานวนสะสม ๓๕ ราย

ทัง้ ๆ ทีใ่นปกอน (พ.ศ. ๒๕๕๖) การแพรระบาดของ
ไขหวดัใหญตามฤดูกาล ในประเทศไทยเกดิจากไวรัส A H3N2
ไมมรีายงานผ ูเสยีชวีติจากโรคไขหวดัใหญเลย และในป พ.ศ.
๒๕๕๕ ซึง่กม็กีารแพรระบาดของไวรัสไขหวดัใหญ A H1N1
รวมกบั ไวรัสไขหวดัใหญB กม็รีายงานผ ูเสยีชวีติจากไขหวดัใหญ
ทัง้ป เพยีง ๔ คน เทาน้ันเอง

ตารางท่ี ๓. จํานวนผ ูปวย ผ ูเสียชีวิต อัตราปวย และอัตราปวยตายดวยไขหวัดใหญ
ประเทศไทย ๒๕๕๒-๒๕๕๖

  ๒๕๕๒ ๒๕๕๓ ๒๕๕๔ ๒๕๕๕ ๒๕๕๖

เช้ือ H1N1 H1N1 H3N2 H1N1+B H3N2
จํานวนผ ูปวย ๑๒๐,๔๐๐ ๑๑๕,๑๘๓ ๖๒,๑๑๒ ๖๒,๑๐๐ ๔๓,๗๙๑
จํานวนผ ูเสียชีวิต ๒๓๑ ๑๒๖ ๗ ๔ ๐
อัตราปวย (/๑๐๐,๐๐๐) ๑๘๙.๗ ๑๘๐.๔ ๙๖.๘ ๙๖.๓ ๖๗.๙
อัตราปวยตาย (/๑,๐๐๐) ๑.๙ ๑.๑ ๐.๑ ๐.๐๖ ๐
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๖๓

ตารางท่ี ๕. ขอมูลจํานวนผ ูเสียชีวิต รายจังหวัด ขอมูล ณ วันท่ี ๑ เมษายน ๒๕๕๗

๑. เชียงใหม    ๙
๒. ลําพนู    ๒
๓. พิษณุโลก    ๒
๔. สุโขทัย    ๑
๕. อยธุยา    ๒
๖. นครพนม    ๑
๗. ชัยนาท    ๑
๘. สมุทรปราการ    ๒
๙. จันทบุรี    ๑
๑๐. เพชรบุรี    ๑
๑๑. นครราชสีมา    ๓
๑๒. บุรีรัมย    ๑
๑๓. สงขลา    ๑
๑๔. สุราษฎรธานี    ๓
๑๕. นครศรีธรรมราช    ๒
๑๖. กําแพงเพชร    ๑
๑๗. ศรีสะเกษ    ๑
๑๘. กรุงเทพมหานคร  ๑

รวม ๓๕ ราย

ยืนยัน Flu A (H1N1)2009 เสียชีวิต พ.ศ. ๒๕๕๗ (๓๕  ราย)
สัปดาหลาสุดเสียชีวิตเพิ่มขึ้น ๔ ราย
จาก ๔ จังหวัด ไดแก ลําพูน ศรีสะเกษ สุราษฎรธานี และกําแพงเพชร
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๖๔

ตารางท่ี ๖. สถานการณโรคไขหวัดใหญท่ีไดรับรายงาน (Outbreak) ผ ูปวยอาการ
รุนแรงและผ ูปวยเสียชีวิต ยืนยันเชื้อ Influenza A (H1N1) 2009 

ลักษณะ รายท่ีเสียชีวิต (๓๕) รายท่ีมีอาการหนัก (๑๘)

Median Age (พิกัด) ๔๙ (๒ เดือน- ๘๖ ป) ๕๐ (๒๖ - ๗๘ ป)
กล ุมอายุ ป (cases)

๐-๕ ๒ -
<๖ – ๑๔ - -
<๑๔ – ๒๔ ๒ -
<๒๔ – ๖๕ ๒๘ (๘๐%) ๑๕ (๘๓%)
๖๕+ ๓ ๓

โรคประจําตัว (%)
- โรคเร้ือรังทุกชนิด ๑๗ (๔๙%) ๘ (๔๔%)
- ตั้งครรภ ๓ (๙%) ๓ (๑๗%)
- ภาวะอวน ๒ (๖%) -
- กล ุมเด็ก (ต่ํากวา ๒ ป) ๑ (๓%) -
- กล ุมผ ูสูงอายุ (มากกวา ๖๕ ป) ๓ (๘.๕%) ๓ (๑๗%)
- ไมมีโรคประจําตัวและภาวะเส่ียงอ่ืนๆ ๙ (๒๖%) ๔ (๒๒%)

วันเร่ิมปวย-วันท่ีไดยาโอเซลแทมิเวียร
คามัธยฐาน (พิกัด) ๗ (๐-๑๐) ๖ (๐-๘)
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๖๕

ผ ูปวยไขหวัดใหญ (รง.๕๐๖) และผ ูปวยเสียชีวิต Influenza A (H1N1)2009
จําแนกตามกล ุมอายุป ๒๕๕๗

ประเทศไทย: รอยละการตรวจพบไขหวัดใหญ ๒๔๔๖-๒๕๕๗
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๖๖

การแจงเหตกุารณผดิปกตทิางระบาดวทิยา
 วันที่ ๑ มกราคม - ๔ เมษายน ๒๕๕๗ มีรายงาน

ผ ูปวยไขหวดัใหญเสยีชวีติทัง้สิน้ ๓๕ ราย
คดิเปนอัตราปวยตายรอยละ ๐.๑๓ จาก ๑๗ จังหวดั

ไดแก เชยีงใหม ลาํพนู พษิณโุลก สโุขทยั พระนครศรีอยธุยา
นครปฐม ชยันาท สมทุรปราการ จันทบรีุ เพชรบรีุ นครราชสมีา
ศรีสะเกษ บุรีรัมย สงขลา สุราษฎรธานี นครศรีธรรมราช
และกาํแพงเพชร

ผ ูปวยเสียชีวิตทุกรายตรวจพบเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ
ชนิดเอ (H1N1)2009 มีอายุระหวาง ๒ เดือน ถึง ๘๖ ป เปน
ผ ูปวยทีม่โีรคเร้ือรังประจําตัว ๑๗ ราย (รอยละ ๔๙) หญิงต้ังครรภ
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๓ ราย (รอยละ ๙) ผ ูทีม่โีรคอวน ๒ ราย (รอยละ ๖) และไมมโีรค
ประจําตัว ๑๓ ราย (รอยละ ๓๕)

 ในรอบสปัดาหทีผ่านมา (๒๙ มนีาคม - ๔ เมษายน
๒๕๕๗) ไมมรีายงานเหตุการณการระบาดทีพ่บเปนกล ุมกอนใน
สถานทีเ่ดียวกนั

สถานการณโรคไขหวดัใหญ ประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๕๗
ณ วนัท่ี ๔ เมษายน ๒๕๕๗

การเฝาระวงัทางระบาดวิทยาในระบบปกติ (รายงาน
๕๐๖)  (ต้ังแต วนัที่ ๑ มกราคม - ๔ เมษายน ๒๕๕๗) สาํนัก
ระบาดวิทยาไดรับรายงานผ ูปวยโรคไขหวัดใหญรวมทั้งสิ้น
๒๖,๖๔๕ ราย คดิเปนอัตราปวย ๔๑.๑๘ ตอประชากรแสนคน
มีรายงานผ ูปวยมาจากทุกจังหวัดทั่วประเทศ โดยภาคที่มี
อัตราปวยสงูสดุ คอื ภาคเหนือ ๗๑.๘๒ ตอประชากรแสนคน
รองลงมาคอื ภาคกลาง ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนือ และภาคใต
อัตราปวย ๖๒.๔๒, ๑๕.๗๔, ๑๐.๖๑ ตอประชากรแสนคน
ตามลาํดับ

อัตราปวยสงูสดุในกล ุมอายุ๐ -๔ ป ๔๗.๘ ตอประชากร
แสนคน รองลงมาคอื ๕ - ๑๔ ป, ๒๕ - ๖๔ป, ๑๕ - ๒๔ ป,
และ ๖๕ ปขึน้ไป อัตราปวย ๓๕.๗, ๑๔.๑, ๗.๕, และ ๕.๑
ตอประชากรแสนคน ตามลาํดับ

๖๗
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๖๘

สถานการณโรคไขหวัดใหญปน้ีนับวาจํานวนผ ูปวย
และผ ูเสียชีวิตสูงกวาปที่ผานมาอยางผิดปกติ สวนใหญเปน
สายพนัธ ุ H1N1-2009

ผ ูเ สียชีวิตสวนใหญป น้ีไมได เปนกล ุม เสี่ยงตอ
การเกดิภาวะแทรกซอนรุนแรงของโรคไขหวดัใหญ และไมได
รับยาตานไวรัสภายใน ๔๘ ชัว่โมง

ลกัษณะทางระบาดวทิยาของผ ูปวยและผ ูเสยีชวีติโรคไขหวดัใหญ
ในปน้ี

ถึงแมวาผ ูปวยสวนใหญเปนเด็กวัยเรียนและเด็กเล็ก
แตในกล ุมน้ีพบการเสียชีวิตนอยมาก ในขณะที่ผ ูเสียชีวิต
สวนใหญเปนวยักลางคน ซึง่ลกัษณะทีพ่บน้ีมคีวามคลายคลงึกบัป
ทีม่กีารระบาดใหญของเชือ้ไขหวดัใหญเอ สายพนัธ ุ H1N1 2009

คาดการณแนวโนมป ๒๕๕๗
- การระบาดจะมตีอเน่ืองไปอีก ๑-๒ เดือน ในกล ุม

สถานทีท่ีม่ผี ูอย ูรวมกนัจํานวนมาก เชน คายทหาร โรงงาน เรือนจํา
โรงเรียน

- จากน้ันจะลดลงในฤดูรอน และเพิม่สงูขึน้อีกคร้ัง
ในฤดูฝนตอฤดูหนาว

- จํานวนผ ูปวยรวมทัง้ป อาจมากกวา ๑ แสนราย
- รายงานผ ูเสยีชวีติเพิม่ขึน้กวาปกอน ๆ  มาก
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๖๙

การเฝาระวงัโรคไขหวดัใหญ ศนูยไขหวดัใหญแหงชาติ
กรมวทิยาศาสตรการแพทย (สปัดาหที่ ๑๓ ระหวางวนัที่ ๒๓
มนีาคม - ๒๙ มนีาคม ๒๕๕๗)

- วิเคราะหตัวอยางจากผ ูปวยกล ุมอาการคลาย
ไขหวดัใหญ (ILI) และกล ุมอาการปอดบวม จํานวน ๘๖ ราย
ไมพบผ ูปวยติดเชือ้ RSV และพบผ ูติดเชือ้ไขหวดัใหญจํานวน
๒๔ ราย คดิเปนรอยละ ๒๗.๙๑

- ในจํานวนน้ีพบสารพนัธกุรรมไขหวดัใหญ
o ชนิด A สายพนัธ ุ H1N1 (2009) รอยละ ๒๐.๘๓
o ชนิด A (H3N2) รอยละ ๔.๑๗
o ชนิด B รอยละ ๗๕.๐๐
- ในชวงสัปดาหน้ีจํานวนผ ูติดเชื้อไขหวัดใหญมี

แนวโนมลดลง โดยเฉพาะไขหวดัใหญชนิด A สายพนัธ ุ H1N1
(2009) ลดลงประมาณ ๓ เทา แตกลบัพบไขหวดัใหญชนิด B
มแีนวโนมเพิม่ขึน้จากสปัดาหทีผ่านมาประมาณ ๒ เทา

- ในปที่แลวเมื่อเขาเดือนมีนาคม จํานวนผ ูติดเชื้อ
ไขหวดัใหญจะพบเฉลีย่รอยละ ๑๕ แตในปน้ีชวงเดือนมนีาคม
พบผ ูติดเชือ้ไขหวดัใหญเฉลีย่รอยละ ๓๕ ซึง่สงูกวาปทีผ่านมา

เหตกุารณท่ีสาํคญัในประเทศเพือ่นบาน
 ประเทศลาว พบการระบาดของโรคไขหวดันกชนิดเอ

(H5N1) ในสตัวปก เปนคร้ังแรกในรอบหาป หลงัจากทีม่รีายงาน
การพบเชือ้ไวรัสไขหวดันกชนิดน้ี คร้ังสดุทายเมือ่ พ.ศ. ๒๕๕๑
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๗๐

โดยพบสตัวปกทะยอยตายผดิปกติกวา๕๐๐ตัว ต้ังแตเดือนมนีาคม
เปนตนมา ในพืน้ทีแ่ขวงไชยบุรี ทางภาคตะวนัตกเฉยีงเหนือ
ของประเทศลาว ซึ่งมีพรมแดนติดกับจังหวัดเลย อุตรดิตถ
นาน และ พะเยา ของประเทศไทย ทัง้น้ีไมพบผ ูปวยยนืยนัโรค
ไขหวดันกในคนแตอยางใด

สถานการณไขหวดัใหญในตางประเทศ
- จากขอมลูของ WHO ณ วนัที่๒๒ มนีาคม ๒๕๕๗

ภาพรวมในแถบทวปีอเมริกาเหนือมรีายงานลดลงอยางตอเน่ือง
แตพบสูงขึ้นในบางพื้นที่ สวนใหญเชื้อไวรัสที่ตรวจพบมาก
ทีส่ดุคือ เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ ชนิด A/2009 H1N1 และเชือ้
ไขหวดัใหญชนิด B เพิม่ขึน้เลก็นอย

- ในยโุรป แนวโนมโดยรวมพบวาเพิม่ขึน้เลก็นอยใน
พืน้ทีภ่าคเหนือและภาคตะวนัออกและลดลงในภมูภิาคตะวนัตก
เฉียงใต เชื้อไวรัสไขหวัดใหญชนิด A/2009 H1N1 และเชื้อ
ไขหวดัใหญ H3N2 ยงัคงมกีารเคลือ่นยายแพรไปมาระหวาง
ประเทศอยางตอเน่ือง

- ในเอเชยีตะวนัออกเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญชนิด A/
2009 H1N1 เกิดขึ้นอยางตอเน่ืองในประเทศจีนเร่ิมจะลดลง
ในขณะทีป่ระเทศมองโกเลยีมแีนวโนมเพิม่ขึน้
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๗๑

- ในแอฟริกาเหนือและเอเชียตะวันตกมีความ
แปรผันกับรายงานจากประเทศอียิปต เน่ืองจากที่อียิปตยังมี
รายงานพบเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญชนิด A/2009 H1N1 จํานวน
สงูอย ู

สรุป
  การระบาดในปจจุบันยังสูงในหลายจังหวัด

ภาคเหนือ ภาคเหนือตอนลาง และภาคกลาง
 ILI สปัดาหลาสดุภาพรวมของประเทศแมไมเกนิ

๕% แตกก็าํลงัสงูขึน้ตอเน่ือง
 ภาคกลางและภาคตะวันออกเฉียงเหนือหลาย

จังหวดั เร่ิมมี ILI มากกวา ๕%
 ตรงกับแนวโนมอัตราปวยที่สูงขึ้นในหลายเขต

ของภาคตะวนัออกเฉยีงเหนือ และภาคกลาง
 พบกล ุมอายุ ๒๔ – ๖๕ ป ในผ ูปวยอาการรุนแรง

และเสยีชวีติมสีดัสวนทีม่ากกวาในอดีต
 ๒๕๕๗ (N=53)  ๘๑%
 ๒๕๕๓ (N=92) ๖๔%
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การพัฒนาวคัซนีปองกันไขหวดัใหญเพ่ือเพ่ิม
ประสทิธภิาพ ในการปองกันโรคใหสงูข้ึน

การพฒันาวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญชนิด ๔ สายพนัธ ุ Quadri-
valent Influenza Vaccine (QIV)

วธิหีน่ึงกค็อืการคดิคนวคัซนีปองกนัโรคไขหวดัใหญ
ชนิดรวม ๔ สายพนัธ ุ Quadrivalent Influenza Vaccine - QIV
ตามปกติวัคซนีปองกนัโรคไขหวดัใหญทีใ่ชกนัอย ูในปจจุบนั
น้ีน้ันเปนวคัซนีชนิดรวม ๓ สายพนัธ ุ (strain) เรียกวา Trivalent
Influenza Vaccine หรือเรียกสัน้ๆวา TIV ซึง่ประกอบดวย

ไวรัสสายพนัธ ุ Inflenza A (H1N1) ๑ สายพนัธ ุ,
ไวรัส Influnza A (H3N2) ๑ สายพนัธ ุ และ
ไวรัส  Influenza B อีก ๑ สายพนัธ ุ จึงเรียกวา Trivalent

Vaccine - TIV

การกําหนดวา วคัซนีทีผ่ลติเพือ่ปองกนัในแตละปจะ
ใชไวรัสสายพันธ ุใดบางมาเปนสวนประกอบ จึงจะปองกัน
การระบาดในปน้ัน ๆ ไดน้ัน องคการอนามัยโลกจะเปนผ ู
ประกาศใหทราบเปนคราว ๆ ไป โดยกอนจะประกาศจะมี
การประชุมคณะกรรมการผ ูเชี่ยวชาญเพื่อปรึกษาหารือกันวา
ในฤดูกาลระบาดของไขหวดัใหญในฤดูกาลทีจ่ะกาํลงัจะมาถงึ
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ทัง้ในซกีโลกภาคเหนือเสนศนูยสตูร (Northern Hemisphere)
และซีกโลกภาคใตเสนศูนยสูตร (Southern Hemisphere)
จะใชสายพันธ ุใด โดยอาศัยขอมูลการวิเคราะหหลากหลาย
จากศนูยไขหวดัใหญระดับโลกหรือศนูยระดับสากลระหวางชาติ
องคการฯไดแตงต้ังขึน้ ๔ แหงในโลก ซึง่องคการอนามยัโลก
ไดต้ังใหเปนศนูยไขหวดัใหญขององคการฯ โดยกระจัดกระจาย
อย ูตามภมูภิาคตางๆ ทัว่โลกมากกวา ๑๒๐ ศนูย ทกุศนูยไดทํา
การเพาะแยกเชือ้จากผ ูปวยไขหวดัใหญและ ILI (Influenza-Like
Illness) ในประเทศตาง ๆ ตลอดทั้งป แลวสงตัวอยางไวรัส
ไขหวดัใหญทีเ่พาะแยกไดไปเกบ็ไวทีศ่นูยใหญ เพือ่ประโยชน
ในการวเิคราะหตางๆ

ศูนยเหลาน้ีต้ังขึ้นเพื่ออํานวยความสะดวกในการ
รวบรวมไวรัสไขหวัดใหญจากภูมิภาคใกลเคียงกับศูนย
เพื่อลดทั้งเวลาในการขนสง และลดคาใชจายในการขนสง
ทางอากาศ ตลอดจนทัง้แบงแยกงานกนัวเิคราะหจะไดมขีอมลู
ทีท่นัสมยั เพราะแตละปจะไดรับไวรัสสายพนัธ ุตาง ๆ  จากศนูย
แหงชาติทั่วโลกนับจํานวนเปนหมื่นตัวอยาง การวิเคราะหที่
ศูนยแหงเดียวจะวเิคราะหไมไดทันเวลา  เพราะการวิเคราะห
ทีม่คีวามละเอียด ลกึซึง้ วเิคราะหทัง้ดานไวรัสวทิยา อณวูทิยา
ปฏิกิริยานํ้าเหลืองการสนองตอบในการสรางแอนติบอดีใน
สตัว และคาใชจายตาง ๆ ทีเ่กดิขึน้องคการฯกจ็ะเปนผ ูใหการ
อุดหนุน

๗๓
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๗๔

ศนูยใหญดังกลาว มอีย ู ๔ แหง คอืที่
 ลอนดอน ประเทศอังกฤษ
  แอ็ตแลนตา จอรเจีย สหรัฐอเมริกา
 โตเกยีว ประเทศญ่ีป ุน และ
 เมลเบอรน ประเทศออสเตรเลยี
ทุกป คณะกรรมการผ ูเชี่ยวชาญจะประชุมกันแลว

ประกาศสายพันธ ุไวรัสไขหวัดใหญ ๒ คร้ัง ประมาณเดือน
กันยายนสําหรับสายพันธ ุ วัคซีนปองกันการระบาดในซีก
โลกภาคเหนือ และเดือนกมุภาพนัธสําหรับวคัซนีปองกนัการ
ระบาดในซกีโลกภาคใต โดยอาศยัผลการวิเคราะหขอมลูจาก
ไวรัสไขหวดัใหญทีศ่นูยไขหวดัใหญแหงชาติ

ยกตัวอยางเชน ในฤดูกาลระบาด ป พ.ศ. ๒๕๕๗
๒๕๕๘ สายพันธ ุที่แนะนําทั้งซีกโลกภาคเหนือ และซกีโลก
ภาคใตจะเหมอืนกนัคอื

The WHO recommended strains similar to the following
for the 2014-15 flu season:

 A/California/7/2009 (H1H1) pdm09
 A/Texas/50/2012 (H3N2)
 B/Massachusetts/2/2012
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หลงัจากทีใ่ชวคัซนีดังกลาวมาระยะหลายปแลว ในป
หลงั ๆ น้ี ปรากฏวา มผี ูทีไ่ดรับการฉดีวคัซนีชนิดน้ี กย็งัเปน
ไขหวดัทีรุ่นแรงอย ู

สําหรับรายที่ไมไดรับการฉีดวัคซีนปองกันแตก็เปน
ผ ูทีไ่มไดอย ูในกล ุมเสีย่ง กม็จํีานวนไมนอยทีป่วยเปนไขหวดัใหญ
ทีม่อีาการรุนแรงจนเสยีชวีติ

นักวิทยาการระบาด แพทย และนักการสาธารณสุข
นักวทิยาศาสตรไดพยายามชวยกนัวเิคราะหกรณตีาง ๆ  ดังกลาว
แลว กป็รากฏวาในระยะยะหลงั ๆ น้ีมกีารเพาะแยกเชือ้ไวรัส
ไขหวดัใหญ Influenza B สายพนัธ ุใหมอีก ๑ สายพนัธ ุ และใน
รายทีม่ีอาการรุนแรงจนเสยีชวีิตน้ันก็เพาะแยกเชือ้กอโรคเปน
ไวรัส ไขหวดัใหญ Influenza B สายพนัธ ุน้ีบอยขึน้ดวย

ดวยเหตุน้ีเอง จึงเกิดแนวคิดที่วา นาจะรวมเอาไวรัส
ไขหวัดใหญสายพันธ ุที่คิดวานาจะเกิดระบาดเขามารวมไว
ในวคัซนีชนิดทีม่อีย ูแลว ๓ สายพนัธ ุ รวมเปน ๔ สายพนัธ ุ ที่
ขนานนามกนัในปจจุบนัน้ีวา Quadrivalent Influenza Vaccine -
QIV

ขอทําความเขาใจเพิ่มเติมวา ในการเรียกชื่อไวรัส
ไขหวดัใหญ B น้ัน มกีารใชระบบดังน้ี

๑. เรียกชือ่สายพนัธ ุกอน
๒. แลวจึงกาํกบัประเภท (lineage) ซึง่เพือ่ใหเขาใจได

ขอแปลความหมายวา “สายตระกลู”
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สายตระกลูทีแ่พรอย ูในธรรมชาติในปจจุบนัน้ี มอีย ู ๒
สายตระกลู Yamagata lineage และ Victoria lineage

ดังน้ันไวรัสไขหวัดใหญชนิดรวม ๔ สายพันธ ุ เปน
วคัซนีเชือ้ตายแบบแยกสวนประกอบอณไูวรัส

โดยกาํหนดใหมี
๑. สายพนัธ ุของไวรัสไขหวดัใหญไวรัส Inflenza A

(H1N1) ๑ สายพนัธ ุ
๒. ไวรัส Influnza A (H3N2) ๑ สายพนัธ ุ
๓. ไวรัสไขหวัดใหญ Influenza B ในสายตระกูล

Yamagata lineage ๑ สายพนัธ ุ
๔. ไวรัสไขหวัดใหญ Influenza B ในสายตระกูล

Victoria lineage ๑ สายพนัธ ุ

เมื่อกําหนดรวมกันขึ้นเปนสูตรใหม ก็ตองทําการ
ทดสอบเพื่อดูความปลอดภัยตางๆ และความสามารถในการ
กระต ุนใหรางกายสนองตอบในการสรางภูมคิ ุมกนัผิดไปจาก
สตูรวคัซนี ๓ สายพนัธ ุหรือไมเพยีงใด หรือเหมอืนเดิม

 เชน
ขดัขวางการกดีกนัระหวางตางสายพนัธ ุหรือไม
หรือในดานตรงกนัขาม กลบัสงเสริมกนัใหดีกวาเดิม

หรือไม อยางใด เพยีงใด
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๗ ๗

เมือ่สรุปขอมลูเกีย่วกบัความปลอดภยัและความสามารถ
ในการสนองตอบดานภมูคิ ุมกนัแลว  จึงขอจดทะเบยีนจําหนาย

บริษทัผ ูผลติ-พฒันาวคัซนี ๒ บริษทั ไดพฒันา และ
ผลติออกจําหนายแลว คอื บริษทั จี เอส เค และบริษทั ซาโนฟ
ปาสเตอร

ทราบวาทัง้สองบริษทัคงจะยืน่ขอจดทะเบยีนจําหนาย
ในประเทศไทยในเร็ววนัน้ี และคาดวา ราคาของวคัซนีกค็งจะ
สงูกวาวคัซนีรวม ๓ สายพนัธ ุทีม่ใีชมาแตเดิม

งานวจิยั/พฒันา
การฉดีวคัซนีเขาในหนัง
Intradermal Influenza Vaccination: Safety and Immunogenicity
คณะนักวจัิย ศาสตราจารย นายแพทยประเสริฐ ทองเจริญ .......

การฉดีวคัซนีเขาในหนัง
หลักการและเหตุผล
กอนมกีารระบาดของไขหวดัใหญ Influenaza A (H1N1)

2009 มกีารต่ืนตัว เตรียมความพรอมเพือ่รับมอืการระบาด เพือ่
ปองกนัมใีหเกดิความสญูเสยีดังเชนทีเ่คยประสบมาแลวในอดีต
(พ.ศ. ๒๔๖๑)

การเตรียมจัดหาวัคซีนปองกันไขหวัดใหญเพื่อฉีด
วคัซนีใหแกประชาชนน้ัน เปนหน่ึงในแผนการ การเตรียมความ
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๗๘

พรอมดังกลาวดวย เมื่อพิจารณาขีดความสามารถของบริษัท
ผ ูผลิตวัคซีนซึ่งจะตองผลิตในไขไกฟกน้ัน นับวามีขีดจํากัด
อย ูมาก กาํลงัผลติของโรงงานอุตสาหกรรมผลติวคัซนีทัว่โลก
จะผลิตไดในระยะอันสัน้ที่วกิฤติน้ันไมเกิน ๑,๐๐๐ ลานโดส
ซึง่ไมเพยีงพอสาํหรับประชากรโลกทีม่คีวามเสีย่งหลายพนัลานคน
วธิหีน่ึงทีจ่ะขยายการปองกนัโรคใหแกประชาชนใหครอบคลมุ
ไดมากขึ้นกวาเดิมประมาณ ๕ เทาน้ัน ก็เปนกลวิธีหน่ึงที่นา
จะทําการศึกษาวิจัย คณะนักวิจัย จากภาควิชาจุลชีววิทยา
คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล จึงรับ
แผนการดังกลาวมาจากกรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
มาทําการดําเนินการศึกษาวิจัย เพื่อใหมีการขยายผ ูที่จะไดรับ
การปองกันโรคในจํานวนที่จะจัดหามาได ในสถานการณที่
คับขันน้ันใหมีปริมาณมากขึ้นอยางนอยสัก ๕ เทา ในวงเงิน
อุดหนุนหารศกึษาจากกรมฯ ดวยจํานวนเงนิเพยีง ๒๐๐,๐๐๐ บาท
เมื่อดําเนินการแลวเสร็จก็ไดตีพิมพเผยแพรในวารสารวัคซีน
ในหวัขอเร่ือง Antibody responses after dose-sparing intradermal
influenza vaccination และผ ูนิพนธในฐานะผ ูวิจัยหลักได
รับเชิญใหไปนําเสนอผลการวิจัยที่องคการอนามัยโลก  แต
ผ ูนิพนธติดภารกิจที่สําคัญอ่ืน จึงไดมอบหมายศาสตราจารย
ดร.พิไลพันธ พุธวัฒนะ หน่ึงในคณะนักวิจัยไดนําไปเสนอ
ตอที่ประชุมคณะกรรมการผ ูเชี่ยวชาญเร่ืองไขหวัดใหญที่
สํานักงานใหญ องคการอนามัยโลก นครเจนีวา ประเทศ
สวติเซอรแลนด เมือ่วนัที่๓ ธนัวาคม ๒๕๕๐  ดวย
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บทความ Antibody responses after dose-sparing intradermal influenza
vaccination ตีพิมพในวารสารวัคซีน
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วตัถปุระสงคในการวจิยั
๑. เพื่อจะเปรียบเทียบการสนองตอบของระบบ

ภูมิตานทาน และความปลอดภัย ของการฉีดวัคซีนปองกัน
โรคไขหวดัใหญ โดยการฉดีเขากลามเน้ือ และฉดีเขาในหนัง

๒. เพื่อยืนยันวา การฉีดวัคซีนปองกันไขหวัดใหญ
วัคซีนเชื้อตาย ชนิดแยกสวนเขาในหนัง  วามีความปลอดภัย
แนนอน

การวางแผนในการศึกษา
การศกึษาคร้ังน้ีเปนการศกึษาแบบส ุมตัวอยางแบบเปด

ทีเ่รียกกนัวา open-label, randomized trial เพือ่ทีจ่ะประเมนิความ
ปลอดภัย และประสิทธิผลของวคัซีนปองกันไขหวัดใหญใน
ขนาดทีล่ดนอยลงกวาปกติ ในอาสาสมคัรชายและหญิง วยัผ ูใหญ
ที่มีอายุต้ังแต ๒๐ - ๕๐ ป ที่มีสุขภาพดี เพื่อวัดประสิทธิผล
ของวัคซีนปองกันไขหวัดใหญในขนาดที่ลดนอยลงกวาปกติ
ในอาสาสมคัรชายและหญิง วยัผ ูใหญทีม่อีายต้ัุงแต ๒๐ – ๕๐ ป
ทีม่สีขุภาพดี

เกณฑในการรับอาสาสมคัร
อาสาสมคัรทีรั่บไวในการศกึษาคอืผ ูทีม่คีณุสมบติัดัง

ตอไปน้ีคอื
-สขุภาพสมบรูณดี ไมมโีรคประจําตัว
- อายุ ๒๐ – ๕๐ ป
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- ในปทีผ่านมา ไมเคยไดรับการฉดีวคัซนีมากอน
- ไมมปีระวติัแพ ไข และ นีโอมยัซนิ

การจัดแบงกล ุม และกําหนดการฉีดวัคซีน

กล ุม อาสาสมัคร จํานวน ขนาดยา

ฉีดเขาในหนัง ๔๐๐ ๐.๑ มล
ฉีดเขากลามเน้ือ ๑๐๐ ๐.๕ มล

กําหนดนัด คร้ังท่ี ๑/วันท่ี ๐
เจาะเลือด ปริมาณ ๑๐ มล
ส ุมฉีดวัคซีนในอัตรา ๔:๑

การกําหนดนัด คร้ังท่ี ๒/วันท่ี ๒๘
เจาะเลือด ปริมาณ ๑๐ มล

สายพนัธ ุไวรัสท่ีประกอบในวคัซนี
วัคซนีที่ใชทดสอบ เปนวคัซีนชนิดเชือ้ตายแบบแยก

สวนประกอบดวยไวรัสสายพนัธ ุตางๆ ดังน้ี
 A/New Caledonia/20/1999

(H1N1)-like strain
  A/Wellington/1/2004

(H3N2)-like strain
  B/Shanghai/361/2002-like strain
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ประชากรทีเ่ปนอาสาสมคัรจํานวน ๕๐๐ คน ส ุมแยก ๒
กล ุม คอื กล ุมทีฉ่ดีเขาในหนัง และกล ุมฉดีเขากลามเน้ือ ส ุมแยก
ในอัตราสวน ๔:๑

คุณลักษณะ กล ุมท่ีฉีดเขาในหนัง กล ุมฉีดเขากลาม

อายุเฉล่ีย ๓๓.๐๘ (๔๐๐) ๓๓.๕
ชาย (%) ๒๘.๓ ๒๙.๐
หญิง ๗๑.๗ ๗๑.๐
นน. เฉล่ีย ๕๙.๘ ๖๑.๑

การประเมนิปฏกิริิยาขางเคยีง
ผ ูวิ จัยไดซักถามอาสาสมัครถึงอาการ-อาการแสดง

และตรวจดูบริเวณที่ฉีดวัคซีนและตรวจรางกายดวยตนเอง
พยาบาลในคณะวจัิย ๒ คน จะเฝาดูอาการหลงัฉดีวคัซนีเปน
เวลาคร่ึงชัว่โมงจึงจะอนุญาตใหอาสาสมคัรกลบัไปได

ไดมอบกระดาษแบบฟอรมบนัทกึรายวนัใหอาสาสมคัร
กลบัไปบนัทกึตอทีบ่านถงึปฏกิริิยา (ถามเีพิม่เติมอีก) ผืน่แดง,
ต ุมนูนแดงทีเ่กดิบริเวณทีฉ่ดีใหใชไมบรรทดัวดั (มอบไมบรรทดั
ขนาดเลก็ใหกลบัไปดวยทกุคน)และใหลงบนัทกึ ใหวดัอุณหภมูิ
กายทกุวนั เชา-เยน็ (มอบปรอทวดัไข ใหเอากลบับานดวย)

หากมตี ุมนูนแดงแขง็ (induration) ขนาด ๕.๐-๗.๐ มม
หรือมผีืน่แดงราบ (erythema) ขนาด ๑๐.๐ มม จะประเมนิวาเกดิ
ปฏกิริิยา
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การประเมนิผลดานปฏกิริิยา
อาสาสมัครทกุรายรายงานวาปฏิกิริยาขางเคียงมนีอย

เปนอย ูชัว่คราว ปฏกิริิยาเฉพาะทีก่ม็เีพยีงเลก็นอย และหายได
เองภายใน ๑ สปัดาห

ปฏิกิริยาเฉพาะที่จะเกิดขึ้นในกล ุมฉีดเขาในหนัง
บอยกวากล ุมฉดีเขากลามเน้ือ

ปฏกิริิยาทัว่ไปทีส่าํคญัไมมคีวาม แตกตางกนัทัง้สองกล ุม
ยกเวน มอีาการคนัตามตัว ร ูสกึไมสบาย และปวดตามกลามเน้ือ

การประเมนิดานการสนองตอบในการสรางภมูคิ ุมกนั
ไดใชวธิวีดัดวยการทดสอบปฏกิริิยานํ้าเหลอืง Hemagglutination-
Inhibition antibody (HI Ab)

ในกล ุมที่ฉีดเขาในหนังจะมีระดับแอนติบอดีตํ่ากวา
กล ุมฉดีเขากลามเน้ือ แตกม็รีะดับสงูผานเกณฑมาตรฐาน

บทสรุป
ผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาในกรณีที่มีความจําเปน

การฉีดวคัซนีเขาในหนังจะใชทดแทนการฉดีเขากลามเน้ือได
จะลดปริมาณวัคซีนลงและจะเพิ่มจํานวนประชาชนที่ไดรับ
วคัซนีเพิม่ขึน้
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การพฒันาดานการบริหารวคัซนี ซึง่นําไปส ูการผลติ
จากผลการศกึษาวจัิย-พฒันาของหลายๆ คณะ รวมถงึ

งานวิจัยของคณะที่ศิริราชดวย จึงนําไปส ูแนวคิดในดานการ
ผลติวคัซนีตอไปคอื

 วคัซนีทีใ่ชฉดีมปีริมาณลดลง
 ฉดีเขาในหนัง
 พฒันาอุปกรณกระบอกฉดีและเขม็ ใหบรรจุพอใช

ฉดีเขาในหนังไดคร้ังเดียว
 ใชแลวกท็ิง้ไปไมใหเอากลบัมาใชซ้าํไดอีก
 เขม็ทีติ่ดอย ูทีป่ลายกระบอกฉดี มขีนาดเลก็ คม สัน้

ทาํใหผ ูถกูฉดีร ูสกึเจ็บนอยลง
 ฉีดไดลึกแคถึงระหวางชั้นของผิวหนัง ไมลึก

ลงไปถงึใตหนังหรือลกึถงึกลามเน้ือ
จากแนวคิดดังกลาว จึงนําไปส ูการพัฒนาของบริษัท

ซาโนฟ ปาสเตอร ฝร่ังเศส ไดมีนวัตกรรมขึ้นที่ เรียกวา
“วคัซนีเข็มเลก็”

วัคซีนเข็มเล็ก
หลักการและเหตุผล
ทีผ่านมา วคัซนีปองกนัไขหวดัใหญแบบเดิมทีใ่ชกนั

อย ูจะเปนชนิดฉีดเขากลามเน้ือ (Intramuscular) ที่ตนแขน
แตในปจจุบัน ดวยเทคโนโลยีที่ทันสมัยขึ้น จึงมีการพัฒนา
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วัคซีนปองกันไขหวัดใหญจากแบบเดิมน้ีมาเปน ชนิดฉีดเขา
ในผวิหนัง (Intradermal)

ดวยการใชนวตักรรมของเขม็ทีม่ขีนาดเลก็มาก (Micro
Injection System) หรือ อาจเรียกไดวา “วคัซนีเขม็เลก็” ดวยการ
ใชนวัตกรรมของเข็มฉีดที่มีขนาดเล็กมาก (Micro Injection
System) ซึง่มขีนาดสัน้กวาเขม็ฉดีวคัซนีชนิดฉดีเขากลามเน้ือ ๑๐
เทา และบางลงกวาเดิม ๔๐% ชวยใหฉดีงายขึน้ และสามารถ
สรางภมูคิ ุมกนัไดดีกวาเทยีบเทา หรือดีมากขึน้ เมือ่เปรียบกบั
วคัซนีแบบเดิม

วธิน้ีียงัเหมาะกบัผ ูทีก่ลวัเขม็ หรือกลวัการฉดียาอีกดวย
วคัซนีปองกนัไขหวดัใหญชนิดเขม็เลก็ เปนนวตักรรม

การฉดีวคัซนีเขาในผวิหนัง  ซึง่บริเวณผวิหนังน้ัน มเีซลลรับเพือ่
ตอบสนองของระบบภมูคิ ุมกนัอย ูมาก รวมทัง้ยงัมหีลอดเลอืดฝอย
และทอนํ้าเหลอืงเชือ่มโยงอย ูหนาแนนจึงทาํใหรางกายสามารถ
ตอบสนองในการสรางภูมิค ุมกันไดสูงอยางมีประสิทธิภาพ
มากกวาเมือ่เปรียบเทยีบกบัการฉดีวคัซนีชนิดฉดีเขากลามเน้ือ
แบบเดิม ทาํใหสามารถใชวคัซนีในปริมาณทีน่อยกวาวคัซนีชนิด
ฉดีเขากลามเน้ือแบบเดิม แตสามารถกระต ุนภมูคิ ุมกนัไดดีเทยีบ
เทากบัวคัซนีแบบเดิมหรือสามารถกระต ุนภมูคิ ุมกนั และปองกนั
การติดเชือ้ไขหวดัใหญไดสงูขึน้ในคนบางกล ุม เชน ผ ูสงูอายุ
ในผ ูสูงอายุภูมิค ุมกันของรางกายจะออนแอลงตามธรรมชาติ
ทําใหเสี่ยงตอการติดเชื้อไขหวัดใหญไดงายขึ้น และเสี่ยงตอ
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การมอีาการแทรกซอนรุนแรงไดมากขึน้ อีกทัง้การตอบสนอง
ตอการกระต ุนภมูคิ ุมกนัทีไ่ดจากการฉดีวคัซีนปองกนัไขหวดั
ใหญยงัลดลงอีกดวย ดังน้ัน ผ ูสงูอายจึุงอาจจําเปนตองใชวคัซนี
ในปริมาณทีส่งูกวาคนวยัอ่ืนๆ แตดวยการฉดีวคัซนีเขาในผวิหนัง
สามารถใชปริมาณวัคซีนเทาเดิมกับที่ฉีดเขากลามเน้ือ แต
กระต ุนภมูคิ ุมกนัไดดีกวา ดังน้ันวคัซนีเขม็เลก็ จึงเหมาะอยางมาก

สําหรับการใชปองกันโรคไขหวัดใหญในผ ูสูงอายุ 
การฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญในผวิหนังน้ัน มคีวามปลอดภยั
เทยีบเทากบัวคัซนีแบบเดิม อาจพบผืน่แดง และ/หรือ คนับริเวณ
ทีฉ่ีดบาง ซึ่งหายไดเองภายใน ๑-๓ วัน สิง่เหลาน้ีเปนปกติที่
เกิดขึ้นเพื่อแสดงใหเห็นวาผ ูที่ไดรับวัคซีนมีการตอบสนอง
ทางระบบภมูคิ ุมกนัตอวคัซนีเปนอยางดี
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ปกวีดีโอเร่ืองไขหวัดนกท่ีไดเผยแพรไปแลว เมื่อป พ.ศ. ๒๕๔๙

๘๗
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พ.ศ. ๒๕๕๔
ประเทศอยิีปต

วนัท่ี ๘ มนีาคม ๒๕๕๔
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๑ คร้ัง ในไกทีจํ่าหนาย

ในตลาดที่BeniSuef เปนการระบาดวนัที่๒ มนีาคม
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๑ คร้ังในไกเลีย้งตาม

บาน ที่ Damietta เปนการระบาดเมือ่วนัที่๔ มนีาคม
วนัท่ี ๑ มถินุายน ๒๕๕๔
รายงานผ ูปวยไขหวดันก avian influenza A (H5N1)

virus ๑ ราย เปนหญิงอายุ ๓๐ ป เร่ิมปวย ๒๖ เมษายน รับไวใน
โรงพยาบาล ๓ พฤษภาคม ไดรับยาโอเซลแทมเิวยีรต้ังแตแรกรับ



ร ะบาดบั นลื อ โลก ๒๔ > ไขหวัด ใหญ โรคร ะบาดเหนื อคํ าพยากรณ 

เสยีชวีติ ๖ พฤษภาคมการสอบสวนโรคไดความวาไดสมัผสักบั
ไกทีล่มเจ็บและสงสยัวาเปนโรคไขหวดันก

กอนหนาน้ีมรีายงาน ๒ รายวนัที่ ๒๑ เมษายน เปนชาย
อายุ ๒๙ ปเร่ิมปวย ๑ เมษายน ตาย ๗ เมษายน ๒๕๕๔

รายที่๒ เปนเด็กชายอายุ ๑ ขวบคร่ึง เร่ิมปวย ๙ เมษายน
รับไว ๑๑ เมษายน ขณะรายงานยงัมอีาการทรง

อียปิตมผี ูปวยถงึวนัน้ี ๑๔๔ ราย ตาย ๔๘ ราย (รอยละ
๓๓)

วนัท่ี ๒๒ มถินุายน ๒๕๕๔
อียปิตรายงานผ ูปวยไขหวดันก avianinfluenzaA(H5N1)

virus รายใหม
ผ ูปวยเปนชายอายุ ๒๗ป จากแควน Qena Governorate,

Deshna District เร่ิมมอีาการปวย ๕มถินุายน รับไวในโรงพยาบาล
และไดรับยา oseltamivir วนัที่ ๑๓ มถินุายน เสยีชวีติวนัที่ ๑๔
มิถุนายน ๒๕๕๔ นับวาเปนรายที่ ๑๕๐ ของประเทศ ตาย
เปนรายที่ ๕๒

วนัท่ี ๔ สงิหาคม ๒๕๕๔
อียปิต รายงานการระบาด ของไขหวดันก H5N1 ๑๐ คร้ัง

ในไกในหม ูบานทีแ่ควน Fayoum, Menoufiya, Qaliyoubia, Giza
และ Sharkia governorates เปนการระบาดอุบติัขึน้ระหวางวนัที่
๒๕ ถงึ ๓๐ กรกฎาคม ๒๕๕๔

๘๙
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๙๐

วนัท่ี ๙ สงิหาคม ๒๕๕๔
อียปิตรายงานยืนยนัผ ูปวย รายที่ ๑๕๑ เปนเด็กหญิง

วยั ๖ ขวบจากแควน Sharkia governorates เร่ิมปวยวนัที่ ๑๒
กรกฎาคม ๒๕๕๔

วนัท่ี ๒๐ สงิหาคม ๒๕๕๔
อียปิตรายงานการระบาด ของไขหวดันก H5N1 ๑ คร้ัง

ในไกเปนทีจํ่าหนายในตลาดทีแ่ควน Qaliyoubia governorate
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๙๑

ประเทศกมัพูชา
วนัท่ี ๒ สงิหาคม ๒๕๕๔
กมัพชูารายงานยนืยนัผ ูปวย ไขหวดันกรายที่ ๑๗ ของ

ประเทศ เปนเด็กหญิงวยั ๔ ขวบ จากจังหวดั BanteayMeanchey
Province เร่ิมปวยเมือ่วนัที่๑๑ กรกฎาคม ๒๕๕๔

ประเทศอนิโดนเีซยี

วนัท่ี ๑๐ ตลุาคม ๒๕๕๔
เจาหนาทีส่าธารณสขุบาหลรีายงานผ ูปวยเด็ก ๒ คน

พีน่องกนั อายุ ๕ และ ๑๐ ขวบ ทีโ่รงพยาบาล Bali Denpasar’s
Sanglah General Hospital รับไวเมือ่วนัที่ ๗ ตุลาคมไดรับการ
ชันสูตรวาเปนไขหวัดนก H5N1 strain of avian influenza.
กาํลงัไดรับการรักษาในหองแยก

พ.ศ. ๒๕๕๔ มกีารระบาดของไขหวดันกในประเทศ
อียปิต กมัพชูา และอินโดนีเซยี
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๙๒

พ.ศ. ๒๕๕๕
ประเทศจนี (ฮองกง)

วนัท่ี ๖ มกราคม ๒๕๕๕
ฮองกงตรวจพบเชือ้H5N1 ในนกธรรมชาติที่Tuen Mun

Lantoa
วนัท่ี ๒๐ มกราคม ๒๕๕๕
ฮองกง ตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่ Yuen

Long
วนัท่ี ๒๒ มกราคม ๒๕๕๕
ผ ูปวยชาย อายุ ๓๙ ป ปวยเมือ่วนัที่๖ มกราคม ๒๕๕๕

จากเมืองก ุยหยาง มณฑลกุยซู รายงานวายังคงรักษาตัวอย ูใน
โรงพยาบาล
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๙๓

วนัท่ี ๒๘ มกราคม ๒๕๕๕
ฮองกง ตรวจพบเชือ้H5N1 ในซากหานที่Shan Tsengon
วนัท่ี ๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
ฮองกง ตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่ Yuen

Long, Tung Chung
วนัท่ี ๙ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
ฮองกง รายงานตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติ

ที่ TuenMun และ Yuen Long
วนัท่ี ๑๗ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
ฮองกง รายงานตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่

Yuen Long
มนีาคม ๒๕๕๕
ฮองกง รายงานตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่

MongKok และ Cheung Chan
วนัท่ี ๒๓ มนีาคม ๒๕๕๕
ฮองกง รายงานตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่

Lantau และChek Kip Mei
วนัท่ี ๓๑ มนีาคม ๒๕๕๕
จีน รายงานการระบาดในไกทีม่ลฑลยนูาน ระบาดมา

ต้ังแตวนัที่๑๑ ธนัวาคม ๒๕๕๔
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๙๔

จีนรายงานผ ูปวยรายที่ ๔๑ เปนชายอายุ ๓๙ ป ชาว
กวางต ุง  เร่ิมปวยวันที่ ๒๑ ตุลาคม ๒๕๕๕ รายสุดทาย
ในจีนปวยเมือ่วนัที่ ๑๐ พฤศจิกายน ๒๕๕๔

วนัท่ี ๑๓ เมษายน ๒๕๕๕
ฮองกง รายงานตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนกธรรมชาติที่

Hung Hom
วนัท่ี ๑๘ เมษายน ๒๕๕๕
จีน รายงานวามกีารระบาดในไกทีจั่งหวดั Ningxia
วนัท่ี ๒๔ เมษายน ๒๕๕๕
จีน รายงานการระบาด ๑ คร้ังในไก ทีจั่งหวดั Lioning
วนัท่ี ๔ พฤษภาคม ๒๕๕๕
ฮองกง ตรวจพบ H5N1 ในนกธรรมชาติที่Yuen Long
วนัท่ี ๕ มถินุายน ๒๕๕๕
จีน รายงานผ ูปวยรายที่ ๔๓ เปนเด็กชายอายุ ๒ ขวบ

จาก กวางต ุง เร่ิมปวยวนัที่๒๓ พฤษภาคม ๒๕๕๕
วนัท่ี ๖ มถินุายน ๒๕๕๕
จีน รายงานพบการระบาดในไกที่Gansu province
ป ๒๕๕๕ ฮองกง (จีน) ตรวจพบเชือ้ H5N1 ในนก

ธรรมชาติ  และมกีารระบาดทัง้ในสตัวปก และในมนุษย
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๙๕

ประเทศภฎูาน

วนัท่ี ๙ มกราคม ๒๕๕๕
ภฏูานรายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

ที่Chhukha district เปนรายงานแรกหลงั ๑๐ มนีาคม ๒๕๕๔
วนัท่ี ๑๗ มกราคม ๒๕๕๕
ภฏูาน รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

ที่Chhukha และ Thiamphu District
วนัท่ี ๑๘ มกราคม ๒๕๕๕
ภฏูาน รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

ที่ Chhukha
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๙๖

วนัท่ี ๑ มนีาคม ๒๕๕๕
ภฏูาน รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

๑ คร้ัง ที่Chhukha district
วนัท่ี ๒ มนีาคม ๒๕๕๕
ภฏูาน รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

๕ คร้ัง ที่ Chhukha
วนัท่ี ๙ มนีาคม ๒๕๕๕
ภฏูาน รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

๑ คร้ัง ที่Chhukha
วนัท่ี ๒๐ เมษายน ๒๕๕๕
ภฏูาน ในไกเลีย้งตามบานที่ Mongus
ป ๒๕๕๕ ประเทศภูฏาน ตรวจพบเชื้อ H5N1

มกีารระบาดในสตัวปก จํานวน ๗ คร้ัง
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๙๗

ประเทศบงัคลาเทศ
วนัท่ี ๑๕ มกราคม ๒๕๕๕
บงัคลาเทศ รายงานการระบาด H5N1 ๔ คร้ัง ในไกทีนํ่า

ไปขายทีต่ลาดในกรุง Dhaka และ Khulna district
วนัท่ี ๗ มนีาคม ๒๕๕๕
บงัคลาเทศ รายงานผ ูปวยรายที่ ๕ เปนชายอายุ ๒๖ ป

และรายที่ ๖ เปนชายอายุ ๑๖ ป จากกรุง Dhaka
วนัท่ี ๑๙ มนีาคม ๒๕๕๕
บงัคลาเทศ รายงานการระบาด ๑๐ คร้ัง ของไกทีต่ลาด

Chittagong, Khulna และ Dhaka
วนัท่ี ๒๒ เมษายน ๒๕๕๕
บังคลาเทศ รายงานการระบาดในไกขายที่ตลาดที่

Dhaka, Khulna, Rajshani
ป ๒๕๕๕ ประเทศบังคลาเทศ ตรวจพบเชื้อ H5N1

มกีารระบาดในสตัวปก และมนุษย จํานวน ๑๑ คร้ัง
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๙๘

ประเทศกมัพูชา

วนัท่ี ๑๖ มกราคม ๒๕๕๕
ผ ูปวย ชาย เขารับการรักษา วนัที่ ๑๖ มกราคม ๒๕๕๕

เสยีชวีติวนัที่๑๘ มกราคม ๒๕๕๕
มรีายงานผ ูปวย ๑๙ คน เสยีชวีติแลว ๑๗ คน
วนัท่ี ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๕
กัมพูชา รายงานผ ูปวยรายที่ ๒๐ ที่ กําพงจาม เปน

เด็กหญิงอายุ ๖ ขวบ
ป ๒๕๕๕ ประเทศกัมพูชา ตรวจพบเชื้อ H5N1

มกีารระบาดในมนุษย จํานวน ๒ คร้ัง มผี ูปวยรวม ๒๐ ราย
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๙๙

ประเทศอยิีปต
วนัท่ี ๕ มกราคม ๒๕๕๕
อียปิต ไขหวดันก ระบาดไกเลีย้งในบาน ที่ (Damietta,

Garia, Kafrrl Sheikh, Qaliouyia, Menoufiya gervernorate)
อียปิตรายงานผ ูปวยรายที่ ๑๕๗ เปนชาย อายุ ๔๒ ป

เร่ิมปวย ๑๖ ธนัวาคม ๒๕๕๕
วนัท่ี ๑๒ มกราคม ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๔ คร้ังในไกเลีย้ง

ตามบาน ที่ Gharbia, Menoufia เปนการระบาดระหวางวันที่
๓ - ๙ มกราคม ๒๕๕๕

วนัท่ี ๑๙ มกราคม ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๔ คร้ัง ในไกเลีย้งตาม

บาน ที่Menia เปนการระบาดเมือ่วนัที่ ๖ มกราคม
อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๕๘ เปนเด็กหญิง  อายุ ๒

ขวบ จากไคโร เร่ิมปวย ๑ มกราคม
อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๕๙ เปนชาย อายุ ๓๑ ป

เร่ิมปวย ๑ มกราคม
วนัท่ี ๒๐ มกราคม ๒๕๕๕
อียิปต รายงานการระบาด H5N1 ๔ คร้ังในไกเลี้ยง

ตามบานที่Gharbia, Menouufiya
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๑๐๐

วนัท่ี ๒ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๓ คร้ัง ในไกเลีย้งตาม

บานที่ Gharbia, MenoufiyaDamiette, Giza, Kafe el Sheikh
เปนการระบาดระหวางวนัที่ ๒๔ - ๒๘ มกราคม

วนัท่ี ๑๖ กมุภาพนัธ  ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๒ คร้ังในไกเลีย้งตาม

บานที่ Daiettaและ Giza และไกทีต่ลาดที่ Minoufiya เปนการ
ระบาดระหวางวนัที่ ๑ – ๘ กมุภาพนัธ

วนัท่ี ๒๒ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
ประเทศอียปิต รายงานผ ูปวยไขหวดันก H5N1 ๑ ราย

ผ ูปวยหญิงอายุ ๔๕ ป จาก Menofia governorate ปวยเปน
ไขหวัดนก รักษาหายแลว นับเปนรายที่ ๑๖๐ ตาย ๕๕
(รอยละ๓๔.๓)

วนัท่ี ๒๔ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
ประเทศอียปิต รายงานผ ูปวยไขหวดันก H5N1 ๑ ราย

ผ ูปวยเปนเด็กหญิง ๑ ขวบ จาก Gharbia governorate เร่ิมปวย ๑๔
กุมภาพันธ ๒๕๕๕ รับผ ูปวยไวในโรงพยาบาลวันที่ ๑๕
กมุภาพนัธ ๒๕๕๕ รักษาดวย oseltamivir ต้ังแตแรกรับ  วนัที่
๒๔ กุมภาพันธ มีอาการดีขึ้น ผลการวินิจฉัยยืนยัน H5N1
นับเปนไขหวดันกรายที่๑๖๑ ตาย ๕๕ ราย (๓๔.๑๖%)
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๑๐๑

ตดิโรคจากท่ีใด
• การสอบสวนพบวาไกที่เลี้ยงไวในบานลมเจ็บ

และตาย
• ชาวอียปิตเลีย้งไกไวในบาน เลีย้งไวบนบานชัน้ใต

หลงัคาบาน
วนัท่ี ๒๖ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๓ คร้ัง ในไก เลีย้ง

ตามบานที่ Damiette, Giza, Kafe el Sheikh เปนการระบาด
ระหวางวนัที่ ๑๑ – ๑๘ มกราคม

อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่๑๖๒ เปนเด็กชาย  อายุ๓ ขวบ
จาก Beheira เร่ิมปวย ๑๖ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕.

อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่๑๖๓ เปนหญิง  อายุ๓๒ ขวบ
จากKafr el Sheikh เร่ิมปวย ๑๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕

อียปิต รายงานการระบาด H5 ๔ คร้ังในไกเลีย้งตามบาน
ที่ BeniSuef, Dakhlia, Fayoum, Menoufiyaและ Gharia เปน
การระบาดระหวางวนัที่๘ – ๑๒ กมุภาพนัธ

มนีาคม อียปิต รายงานการระบาด H5 ๑ คร้ัง ในไก
เลีย้งตามบาน ที่ Damietta เปนการระบาดเมือ่วนัที่๔ มนีาคม

อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่๑๖๔ ผ ูปวยเปนหญิงอายุ ๔๐
ปจาก Dakhaliaเร่ิมปวยเมือ่วนัที่๖ มนีาคม
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๑๐๒

วนัท่ี ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาด H5N1 ๑ คร้ัง ในไกเลี้ยง

ตามบานที่ Fayoum เปนการระบาดเมือ่วนัที่๑๑ มนีาคม
วนัท่ี ๒๙ มนีาคม ๒๕๕๕
อียิปต รายงานการระบาด H5N1 ในฟารมไกเลี้ยง

เพื่อขาย และไกเลี้ยงตามบานที่ BeniSuef, Qena เปนการ
ระบาดระหวางวนัที่๔-๑๕ มนีาคม ๒๕๕๕

วนัท่ี ๒ เมษายน ๒๕๕๕
อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๖๕ ผ ูปวยเปนเด็กหญิง

อายุ ๒ ขวบ จาก Damietta เร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๑๙ มนีาคม ๒๕๕๕
และรายที่ ๑๖๖ เปนหญิงอายุ ๑๕ ป จาก Giza เร่ิมปวยเมื่อ
วนัที่๒๕ มนีาคม ๒๕๕๕

วนัท่ี ๕ เมษายน ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาดในไกเลีย้งตามบาน ๑๐ คร้ัง

ที่ Beheira, Damietta, Sharkia เปนการระบาดระหวางวันที่
๒๖-๒๗ มนีาคม ๒๕๕๕

วนัท่ี ๑๒ เมษายน ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาดในไก ๑๐คร้ัง เปนไกเลีย้งตาม

บาน ใน Assuit, Dakhlia, Gharbia, Kafr el Sheikh &Sharkia
เปนการระบาดระหวางวนัที่ ๓ – ๔ เมษายน
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๑๐๓

อียปิต รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๖๗ เปนหญิงอายุ ๓๖ ป
จาก Giza เร่ิมปวยวนัที่๑ เมษายน ๒๕๕๕

วนัท่ี ๑๙ เมษายน ๒๕๕๕
อียิปต รายงานวามีการระบาดในไกเลี้ยงตามบานที่

Sohag เปนการระบาดเมือ่วนัที่๔ เมษายน
วนัท่ี ๒๖ เมษายน ๒๕๕๕
อียิปต รายงานการระบาดในไกที่ เลี้ยงตามบานที่

Kafr el Sheikh การระบาดมมีาต้ังแต ๑๐ เมษายน
วนัท่ี ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาดในไก ๒ คร้ัง เปนการระบาด

ใน Sharkia, Sohag การระบาดในระหวางวนัที่๒๔-๒๙ เมษายน
๒๕๕๕

วนัท่ี ๒๔ พฤษภาคม ๒๕๕๕
อียปิต รายงานการระบาดในไกขายทีต่ลาด ที่ Fayoum

ระบาดเมือ่วนัที่๑๐ พฤษภาคม ๒๕๕๕
วนัท่ี ๗ มถินุายน ๒๕๕๕
อียปิตรายงานผ ูปวยรายที่๑๖๘ เปนเด็กหญิงอายุ๔ ขวบ

อย ูที่Kafr el Sheikh เร่ิมปวยเมือ่วนัที่๒๕ พฤษภาคม ๒๕๕๕
วนัท่ี ๑๔ มถินุายน ๒๕๕๕
อียปิตรายงานพบเชือ้ H5N1 ในไกทีต่ลาด ที่Qaliyouba

เร่ิมระบาดมาต้ังแต ๓๐ พฤษภาคม
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๑๐๔

ป ๒๕๕๕ ประเทศอียิปต ตรวจพบเชื้อ H5N1
มกีารระบาดทัง้ในสตัวปก และมนุษย

ประเทศอนิโดนเีซยี
วนัท่ี ๑ มกราคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๘๓ เปนชายอายุ ๒๓

ป ชาวจาการตา เร่ิมปวยเมือ่๓๑ ธนัวาคม
วนัท่ี ๗ มกราคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงานผ ูปวยรายที่๑๘๔ เปนเด็กหญิง อายุ

๕ ขวบ ชาวกรุงจาการตา  เร่ิมปวย ๗ มกราคม ติดจากคนภายใน
ครอบครัว จากรายที่๑๘๓

วนัท่ี ๒๑ กมุภาพนัธ  ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงาน ผ ูปวย H5N1 รายที่๑๘๕ เปนหญิง

มคีรรภ อายุ ๑๙ ป จากจังหวดั Banten เร่ิมปวยต้ังแตวนัที่ ๘
กมุภาพนัธ

วนัท่ี ๒๑ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
บาหลี อินโดนีเซีย รายงานผ ูปวยไขหวัดนก ๑ ราย

ผ ูปวยเปนเด็กชายอายุ ๑๒ ขวบ ตายจากไขหวดันกวนัที่ ๒๑
กมุภาพนัธ ๒๕๕๕ ที่ Denpasar’s Sanglah General Hospital
ไดรับการชันสูตรวินิจฉัยยืนยัน Bird Flu (avian A/(H5N1)
influenza virus infection) ไมมปีระวติัการสมัผสัโรค
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๑๐๕

แพทยใหการวินิจฉัยเบื้องตนวาเปนไขรากสาดใหญ
(ไทฟส) เปนผ ูปวยรายที่ ๑๘๖ ตาย ๑๕๔ ราย (๘๒.๘%)

กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงานผ ูปวย ๑/๒๕๕๕ เปนชายอายุ ๑๗

ป จาก Tengara Barat เร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๒๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
มนีาคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงานผ ูปวยรายที่ ๒/๒๕๕๕ เปนหญิง

อายุ ๑๔ ป อย ูทีจั่งหวดัBengulu เร่ิมปวย ๒๑ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
วนัท่ี ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซีย รายงานผ ูปวย รายที่ ๓/๒๕๕๕ เปน

เด็กชายอายุ ๒ ขวบ จากจังหวดั Riau เร่ิมปวย ๑๗ เมษายน
วนัท่ี ๖ กรกฎาคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซยี รายงานไปยงั WHO วาพบผ ูปวยรายใหม

ดวยไขหวดันก H5N1 virus
ผ ูปวยเปนเด็กหญิงอายุ ๘ ขวบจาก West Java เร่ิมมี

ไขวนัที่ ๑๘ มถินุายน ๒๕๕๕ หลงัจากน้ันกเ็ดินทางไปพกัที่
สงิคโปรกบัครอบครัว เมือ่วนัที่ ๒๐ มถินุายน ๒๕๕๕ ไปพบ
แพทยที่สิงคโปรไดรับการวินิจฉัยวาคออักเสบ กลับไป
จาการตาวันที่ ๒๔ มิถุนายน ๒๕๕๕ มีอาการเพิ่มขึ้นคือ
ไอ เบื่ออาหาร อาเจียนผ ูปกครองจึงพาไปโรงพยาบาลและ
เขารับการรักษาในไอซยี ูและตายวนัที่ ๓ กรกฎาคม ๒๕๕๕
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๑๐๖

ชนัสตูรที่National Institute of Health Research and Development
(NIHRD) วาเปนการติดเชือ้ avian influenza A(H5N1) virus

วนัท่ี ๑๐ สงิหาคม ๒๕๕๕
อินโดนีเซยีรายงานไปยงั WHO วามผี ูปวยรายใหมที่

ติดเชือ้ avian influenza A(H5N1) virus.
ผ ูปวยเปนชายอายุ ๓๗ ปจากจังหวัด Yogyakarta

เร่ิมมไีขวนัที่ ๒๔ กรกฎาคม ๒๕๕๕ ไดเขารับการรักษาใน
โรงพยาบาลวนัที่๒๗กรกฎาคม ตายวนัที่๓๐กรกฎาคม ๒๕๕๕

ที่บานเลี้ยงนกไวในกรง ๔ ตัว และบานพักอย ูหาง
จากโรงฆาไก ๕๐เมตร ไดรับการชนัสตูรวาติดเชือ้avian influenza
A(H5N1) virus โดย National Institute of Health Research and
Development (NIHRD)

ป ๒๕๕๕ ประเทศอินโดนีเซีย ตรวจพบเชือ้ H5N1
ทัง้ในสตัวปก  และในมนุษย จํานวน ๙ คร้ัง
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๑๐๗

ประเทศเวยีดนาม
วนัท่ี ๒๐ มกราคม ๒๕๕๕
ผ ูปวยชายอายุ ๑๘ ป จากเมือง เคียน เกียง เขารับ

การรักษาในโรงพยาบาล ๑๔ มกราคม เสยีชวีติ ๑๖ มกราคม
๒๕๕๕ สมัผสัโรคจากเปดทีเ่จ็บ เปนผ ูปวยรายที่๑๒๐ เสยีชวีติ
๖๐ ราย (๕๐%)
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๑๐๘

กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวยีดนาม รายงานการตรวจพบH5N1 ในไกตามหม ูบาน

ทีจั่งหวดั SocTrang
เวยีดนาม รายงานการระบาดของ H5N1 ๓ คร้ังในไก

ตามหม ูบานทีจั่งหวดั Quang Tri และ ThanhHoa
เวียดนาม รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกตาม

หม ูบานทีจั่งหวดั Hai Duong, Hai
วนัท่ี ๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวยีดนาม รายงานผ ูปวยไขหวดันก H5N1 รายที่ ๑๒๑

เปนหญิงต้ังครรภ อายุ ๒๖ ป จาก จังหวดั Soc Trang เร่ิมปวย
๒๓ มกราคม ๒๕๕๕ รับไวในโรงพยาบาล ๒๕ มกราคม
๒๕๕๕ไดรับยาOseltamivir ๒๗มกราคม ตาย วนัที๒่๘มกราคม
๒๕๕๕ วนิิจฉยัยนืยนัวาเปนไขหวดันก influenza A (H5N1)
นับวาเปนรายที่ ๒ ของประเทศ ในปพ.ศ. ๒๕๕๕

วนัท่ี ๑๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวียดนาม รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกตาม

หม ูบานทีจั่งหวดัThai Nguyen,KienGiang, Kien Hong,BacGiang,
HaiPhong
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๑๐๙

วนัท่ี ๑๔ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวียดนาม รายงานการตรวจพบ H5N1 ๒ คร้ังในไก

ตามหม ูบานทีจั่งหวดั HaiPhong
เวยีดนาม รายงานการตรวจพบH5N1 ในไกตามหม ูบาน

๒ คร้ังทีจั่งหวดั Ha Tinh
เวยีดนาม รายงานผ ูปวยรายที่ ๑๒๓ ผ ูปวยเปนชายอายุ

๒๑ ปอย ูที่ Banten district เร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๒๙ กมุภาพนัธ
๒๕๕๕

เวยีดนามรายงานการระบาดของไขหวดันกในไกตาม
หม ูบาน ๓ คร้ังจากไวรัส H5N1 จาก QuangNgai, Quang Tri
และ Thai Binh provinces.

วนัท่ี ๑๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวียดนาม รายงานการตรวจพบ H5N1 ๒ คร้ังในไก

ตามหม ูบ านทีจั่งหวดั Quang Nam
วนัท่ี ๒๑ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวียดนาม รายงานการตรวจพบ H5N1 ๒ คร้ังในไก

ตามหม ูบานทีจั่งหวดั BacNinh
วนัท่ี ๒๔ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เวยีดนาม รายงานการระบาด H5N1 ๑ คร้ังในไกเลีย้ง

ตามบาน ที ่จังหวดั Nam Dinh
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๑๑๐

วนัท่ี ๕ มนีาคม ๒๕๕๕
เวยีดนาม รายงานผ ูปวยรายที่๑๒๒ เปนชายอายุ๒๒ ป

จากจังหวดั Thanh Hua แตพาํนักและทํางานที่ Binh Duong
เร่ิมปวย ๑๗ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕

ป ๒๕๕๕ ประเทศเวียดนาม ตรวจพบเชื้อ H5N1
ทัง้ในสตัวปก และในมนุษย จํานวน ๙ คร้ัง

ประเทศอนิเดีย
วนัท่ี ๑๑ มกราคม ๒๕๕๕
อินเดีย รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งตามบาน

ที ่รัฐ Orissa
อินเดีย ตรวจพบเชือ้ H5N1 ในการระบาดในฟารมไก

ทีรั่ฐ Tripura
วนัท่ี ๔ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อินเดีย ตรวจพบเชือ้ H5N1 ในไกฟารมทีรั่ฐ Orissa
วนัท่ี ๖ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อินเดีย รายงานการตรวจพบ H5N1 ในนกธรรมชาติ

ที ่รัฐ Orissa, Marasharasta, Bihar, Jhakhand
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๑๑๑

วนัท่ี ๑๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
อินเดียรายงานวามนีก (อีกา-crow) ตายจากไขหวดันก

H5N1
มรีายงานวา อีกาลมเจ็บจํานวนนับรอยตายลงภายใน

เวลาเดือนคร่ึง ในรัฐ Bihar โดยเฉพาะอยางยิง่ที ่อําเภอ Gaya,
Banka, Nawada, Jamui,Bhagalpur, Munger, และ Aurangabad
มนีกตายติดตอมาเปนระยะเวลาหน่ึงแลวในรัฐใกลเคยีง (West
Bengal, ในเดือน สงิหาคม /กนัยายน ๒๕๕๔ และรัฐ Jharkhand
เมือ่เดือนธันวาคม ๒๕๕๔) การชันสตูรวินิจฉัยยืนยนัวาเปน
HPAI influenza A H5N1

วนัท่ี ๑๖ มนีาคม ๒๕๕๕
อินเดีย รายงานการระบาด ๑ คร้ังในฟารมไกใน Tripura
วนัท่ี ๗ พฤษภาคม ๒๕๕๕
อินเดีย รายงานการระบาดของ H5N1 ในไกที่ Tripura
ป ๒๕๕๕ ประเทศอินเดีย ตรวจพบเชือ้ H5N1 ทัง้นก

ธรรมชาติ และสตัวปก จํานวน ๗ คร้ัง
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๑๑๒

ประเทศเนปาล
วนัท่ี ๑๒ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เนปาล รายงานการระบาดของ H5N1 ๒ คร้ังในไก

ตามบาน, ไกทีต่ลาดทีเ่ขต Kochi และ Mechi
๑๕ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
เนปาล รายงานการระบาดของ H5N1 ๒ คร้ังในไกตาม

บานและไกทตีลาด ทีเ่ขต Mechi
วนัท่ี ๑๑ มนีาคม ๒๕๕๕
เนปาล รายงานการระบาดของ H5N1 ๓ คร้ังในไกตาม

บาน ทีเ่ขต Kochi และ Mechi
วนัท่ี ๒๖ มนีาคม ๒๕๕๕
เนปาล รายงานการระบาดของ H5N1 ๒ คร้ังในฟารม

ไกเพือ่ขาย ทีเ่ขต Bagmati
ป ๒๕๕๕ ประเทศเนปาล ตรวจพบเชื้อ H5N1

ในสตัวปก จํานวน ๙ คร้ัง
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๑๑๓

ประเทศพมา
วนัท่ี ๒๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕
พมา รายงานการตรวจพบ H5N1 ในไกเลีย้งในฟารม

ที ่เขต Sagain
วนัท่ี ๑๒ มนีาคม ๒๕๕๕
พมา รายงานการระบาด ๑ คร้ัง ของไกเลีย้งในฟารม

ทีเ่ขต Bago
ป ๒๕๕๕ ประเทศพมา ตรวจพบเชือ้H5N1 ในสตัวปก

จํานวน ๒ คร้ัง

ประเทศอสิราเอล
วนัท่ี ๑๕ มนีาคม ๒๕๕๕
อิสราเอล รายงานแมวที่ Hadarom ลมเจ็บดวย H5N1
ป ๒๕๕๕ ประเทศอิสราเอล ตรวจพบเชื้อ H5N1

ในสตัว จํานวน ๑ คร้ัง
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๑๑๔

สรุปสถานการณการระบาดของไขหวดันก พ.ศ. ๒๕๕๕
เดือนมกราคม ๒๕๕๕ มีรายงานไขหวัดใหญใน

สตัวท่ัวโลก ดังน้ีคอื
• มา เปนไขหวดัใหญในประเทศชลิี
• นกเปนไขหวดัใหญในฮองกง
• นกเปนไขหวดัใหญในไทเป
• นกเปนไขหวดัใหญในประเทศอินเดีย
• นกเปนไขหวดัใหญในประเทศภฏูาน
• ไกเปนไขหวดัใหญในประเทศเนปาล
จากสถานการณการระบาดของโรคไขหวดันกในประเทศ

เพือ่นบานและทัว่โลกมคีวามถีม่ากขึน้ โดยต้ังแตตนปจนถงึวนัที่
๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕ องคการอนามยัโลกไดรายงานการพบ
เชือ้ไขหวดันก H5N1 ในสตัวปก จากเขตปกครองพเิศษฮองกง
ศรีลงักา แอฟริกาใต เนปาล เวยีดนาม และ อินเดีย

มรีายงานการพบผ ูปวยไขหวดันกในคนอยางตอเน่ือง
จํานวน ๖ ราย เสียชีวิต ๕ ราย จากประเทศเวียดนาม จีน
อินโดนีเซยี กมัพชูา และ อียปิต

สรุปยอดรวมจํานวนผ ูปวยไขหวดันกทัว่โลก ต้ังแตป
๒๕๔๖ จนถงึวนัที่ ๘ กมุภาพนัธ ๒๕๕๕ มรีายงานผ ูปวยรวม
๕๘๔ ราย และ เสยีชวีติ ๓๔๕ ราย (รอยละ ๕๙.๐๗)
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๑๑๕

• ภาวะติดเชื้อไวรัสไขหวัดนก ยังเปนภาวะที่พบ
ไมไดบอยนัก และเกิดขึ้นในลักษณะประปราย ทั้งๆที่มีเชื้อ
แพรกระจายอย ูในธรรมชาติในเปดไกในบางประเทศหลาย
ประเทศ ดังทีป่รากฏในปทีผ่านมา

• ประเทศทีม่รีายงานผ ูปวยกค็อืประเทศทีม่รีายงาน
การแพรกระจายของโรคในเปดไก และกย็งัคงไมมหีลกัฐานวามี
การแพรเชือ้จาก คน-ส ู-คน ไดงายและอยางตอเน่ือง

• ภาวะติดเชือ้ Influenza A(H5N1) virus ยงัคงเปน
ไวรัสของนก ยังคงไมมีการเปลี่ยนแปลงและยังคงเปนโรค
ติดจากสตัวส ูคนอีกตอไป

• ความผันแปรของไวรัสทั้งในเชิงพันธุกรรม
และเชิงแอนติเจนของไวรัสที่แพรกระจายอย ูในธรรมชาติ
ทําใหมีความจําเปนที่จะตองพัฒนาวัคซีน จากไวรัสหลาย
สายพันธ ุ เพื่อการเตรียมรับมือการแพรระบาดใหญในวัน
ขางหนา

• Influenza A(H5N1) virus ยงัไมมลีกัษณะแนวโนม
วาจะมีการด้ือตอโอเซลแทมิเวียร หรือมีแนวโนมที่จะเกิดมี
“รีแอสสอรทเม็นท” ขึ้นกับไวรัสไขหวัดใหญตัวอ่ืนที่แพร
กระจายอย ูในธรรมชาติ

• โดยทัว่ไปแลว ลกัษณะทางระบาดวทิยาของผ ูปวย
กย็งัไมมกีารเปลีย่นแปลง
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๑๑๖

• ผ ูปวยสตรีจะเปนผ ูทีไ่ดรับผลรุนแรงมากกวาผ ูปวย
บรุุษเพศ โดยกวางๆ

 • เด็กและวัยหน ุม มักจะเปนกล ุม ที่ไดรับการ
วนิิจฉยัวา มภีาวะติดเชือ้น้ีบอยมากกวา แมวาในป พ.ศ. ๒๕๕๓
ผ ูปวยในประเทศอียปิต จะมแีนวโนมทีจ่ะมอีายสุงูขึน้

• การวินิจฉัยโรคไดแตเน่ินๆ และการไดรับการ
รักษาในโรงพยาบาลเร็วขึน้นําไปส ูการมผีลของโรคไปในทาง
ทีดี่ขึน้

การวิเคราะหผ ูปวย ๑๑๙ รายในประเทศอียิปตเมื่อ
ป พ.ศ. ๒๕๔๙ ยนืยนัขอสงัเกตอันน้ี

• อัตราการปวย/ตายสูงขึ้นในกล ุมผ ูปวยที่มีอายุ
สงูขึน้และในสตรีเมือ่เปรียบเทยีบกบับรุุษ

• นอกเหนือไปกวาน้ัน การทีไ่ดรับผ ูปวยรักษาใน
ระยะเร่ิมแรก จะมผีลดีตอการฟนหายจากโรค

• องคการอนามัยโลกจึงแนะนําวา แพทยใน
ประเทศทีม่โีรคน้ี ประจําถิน่ ใหตระหนักถงึโรคน้ี

• ในกรณีที่มีผ ูปวยมีอาการตางๆ และมีลักษณะ
ทางระบาดวทิยา เขาไดกบัโรคไขหวดันก อันจะนําไปส ูการที่
ผ ูปวยจะไดรับการรักษาที่เร็วและใหไดรับยาตานไวรัสที่
เหมาะสมถกูตองตอไป
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วถิทีางรับเชือ้
• ผ ูปวยสวนใหญที่สัมผัสโรคโดยทางตรงหรือ

ทางออม กบัเปดไกทีล่มเจ็บ หรือสิง่แวดลอมทีม่เีชือ้ปนเปอน
• ภาวะติดเชื้อที่ไมปรากฏอาการของโรค มักเกิด

จากการสัมผัสในบานหรือในตลาดสด มากกวาที่จะเกิดจาก
การสมัผสักบัไกทีนํ่าไปจําหนายเชงิพาณชิย

• ผ ูที่ติดเชื้อมักมีประวัติการเชือดไกหรือชําแหละ
ไกเพือ่เตรียมอาหาร  หรือไปจายกบัขาวทีต่ลาดสด

ประเทศไทยจึงยังมีความเสี่ยงที่จะเกิดโรคในสัตว 
และในคนไดอย ู ยังวางใจไมได ตองติดตามสถานการณและ
เฝาระวงัโลกใหเขมตอไป

๑๑๗
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๑๑๘

พ.ศ. ๒๕๕๖

ผูปวยไขหวัดนก H5N1 ทั่วโลกป ๕๕ ถึง ๑ กพ.๕๖
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ประเทศกมัพูชา
รายท่ี ๑/๒๕๕๖ วนัท่ี ๘ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่ ๑ เปนทารกเพศชายอายุ ๘ เดือน จาก

พนมเปญ เร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๘ มกราคม ๒๕๕๖ หลงัมอีาการ
ไปรับการรักษาทีโ่รงพยาบาล สงตัวอยางไปชนัสตูร เมือ่วนัที่๒๒
มกราคม สถาบนัปาสเตอร พนมเปญ ยนืยนัวาเปนไขหวดันก
H5N1รายน้ีฟนโรค มปีระวติัไปติดเชือ้มาจากไกทีล่มปวย

ไขหวัดนกสายพันธ ุน้ีเคยระบาดในกัมพูชามาแลว
จึงถอืวาเปน “โรคติดเชือ้อุบติัซ้าํ”

รายท่ี ๒/๒๕๕๖ วนัท่ี ๑๑ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่๒ เปนเด็กหญิงอายุ๑๕ป จากจังหวดัตาแกว

(Takeo province) เร่ิมปวยวนัที่๑๑ มกราคม ดวยอาการไขและไอ
ไดรับการรักษาเบือ้งตนทีค่ลนิิกแพทยในทองถิน่ อาการไมดีขึน้
จึงสงตอไปรับการรักษาทีโ่รงพยาบาล Kantha Bopha Hospital
ในกรุงพนมเปญ เมือ่วนัที่ ๑๗ มกราคม เธอเสยีชวีติวนัที่ ๒๑
มกราคม ทางการยนืยนัเมือ่วนัที่๒๒ มกราคมวาเปนไขหวดันก
H5N1 จาการสอบสวนโรคของทางการพบวา มีไกตายอย ูใน
หม ูบาน เด็กหญิงคนน้ีติดโรคจากการนําเอาไกทีล่มปวยมาปรุง
อาหาร
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๑๒๐

รายท่ี ๓/๒๕๕๖ วนัท่ี ๑๓ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่๓ เปนชาย อายุ๓๕ปจากจังหวดักาํพงสะปอ

(Kampong Speu province) เร่ิมมอีาการปวยเมือ่วนัที่๑๓ มกราคม
๒๕๕๖ หลังมีอาการไดไปขอรับการรักษาจากบุคลากร
สาธารณสขุในทองถิน่ อาการไมดีขึน้จึงสงตอไปรักษาในกรุง
พนมเปญ เมือ่วนัที่ ๒๑ มกราคม ผ ูปวยเสยีชวีติหลงัจากไปถงึ
โรงพยาบาลไดไมนาน ไดเกบ็ตัวอยางสงตรวจ สถาบนัปาสเตอร
ในกรุงพนมเปญยนืยนัวาเปนไขหวดันก H5N1 เมือ่วนัที่ ๒๓
มกราคม ๒๕๕๖ จากการสอบสวนโรคของทางการพบวามไีก
ลมเจ็บในหม ูบาน และผ ูปวยไดใชไกทีล่มเจ็บไปปรุงเปนอาหาร

มโีรคไขหวดันกในเปดไกในกมัพชูา
เจาหนาทีไ่ดทาํลายเปด-ไกทีติ่ดเชือ้ไขหวดันก H5N1

ทีห่ม ูบาน Snau village จังหวดัตาแกวไปแลว ๒,๓๐๔ ตัว ทีเ่ปน
หม ูบานทีเ่ด็กหญิงวยั ๑๕ ปคนน้ันอาศยัอย ูดวย

ปกปดหรือรายงานลาชา
การสอบสวนทางวิทยาการระบาดเปดเผยวา มีการ

ระบาดของโรคไขหวดันกในสตัวปก ต้ังแตวนัที่๙มกราคมมาแลว
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ไกตายท้ังหม ูบาน ชางตายท้ังตวั เอาใบบัวกีใ่บจึงจะ
ปดมดิ

หลังการที่มีเปดไกตายในหม ูบานผานไปประมาณ
หน่ึงเดือน ก็จะมีรายงานผ ูปวยไขหวัดนกในหม ูบานน้ัน
ปดอยางไรกไ็มมดิ ตรงกนัขาม การเปดเผย ยงัไดปกปองค ุมครอง
ประชาชนดวย

การตดิตามสอบสวนโรค
• รายที่ ๑ เด็กชายรายน้ีฟนโรค ผ ูปวยติดโรคจาก

การสมัผสักบัเปดไก
• รายที่ ๒ กอนปวยไมนานไกตายในหม ูบ าน

เด็กหญิงรายน้ี ไดชวยชาํแหละไกทีล่มปวยเพือ่ประกอบอาหาร
• รายที่ ๓  กอนปวยไมนานไกตายในหม ูบาน ผ ูปวย

รายน้ี ชาํแหละไกทีล่มปวยเพือ่นําไปประกอบอาหาร
• ผ ูปวยทัง้สามรายน้ี เปนผ ูปวยไขหวดันก H5N1

๓ รายแรกของโลกในปพ.ศ. ๒๕๕๖
กัมพูชาเร่ิมมีผ ูปวยเมื่อปพ.ศ. ๒๕๔๘ ถึง มกราคม

๒๕๕๖ มแีลวผ ูปวยไขหวดันก ๒๔ ราย ตาย ๒๑ ราย (ปวย/ตาย
๘๔ %)

หลงัจากทีพ่บไวรัสดังกลาว เจาหนาทีไ่ดทําลายสัตว
ปกเพิ่มอีกเปนจํานวน ๔,๗๔๓ ตัว และกําจัดเชื้อในบริเวณ
รอบบาน หามนําเปดไกเขาไปในหม ูบานน้ันอีกนานเปนเดือน
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๑๒๒

รายท่ี ๔/๒๕๕๖ วนัท่ี ๑๓ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่ ๔ เปนทารกเพศหญิงอายุ ๑๗ เดือน จาก

หม ูบาน Prey Nheat village, Prey Nheat commune, Kong Pisey
district จังหวดักาํพงสปอ การชนัสตูรที ่สถาบนัปาสเตอรใหผล
เมือ่วนัที่ ๒๖ มกราคม วาติดเชือ้ H5N1 virus

เธอเร่ิมปวยเมื่อวันที่ ๑๓ มกราคม ดวยอาการไข
นํ้ามกูไหล ไอ และอาเจียน ไดรับการรักษาเบือ้งตนทีแ่พทยใน
หม ูบาน อาการทรุดหนักลง จึงไดไปรักษาตอที่โรงพยาบาล
Kantha Bopha Hospital ในกรุงพนมเปญ เมือ่วนัที่ ๑๗ มกราคม
ซึง่ยงัคงมไีขสงู หายใจหอบ และนอนไมหลบั

แมวาจะไดรับการรักษาเต็มที่แลวก็ตาม เธอก็สิ้นลม
เมือ่วนัที่ ๒๘ มกราคม ๒๕๕๖ ในหม ูบานกม็ไีกตายและเธอมี
ประวติัสมัผสักบัไกทีล่มเจ็บดวย

รายท่ี ๕/๒๕๕๖ วนัท่ี ๑๙ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยเปนเด็กหญิงอายุ๙ขวบจาก Thmei village, Thmei

commune,Toeuk Chhou district จังหวดักาํพต ไดรับการวนิิจฉยั
ยนืยนัจาก สถาบนัปาสเตอร ๒๘ มกราคม วาเปนไขหวดันก
H5N1 เธอเร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๑๙ มกราคม ดวยอาการไข และไอ
ไดรับการรักษาเบือ้งตนจากแพทยในหม ูบาน เมือ่มอีาการทรุดลง
จึงสงตอไปรักษาทีโ่รงพยาบาล Kantha Bopha Hospital เมือ่
วนัที่๒๗ มกราคม ๒๕๕๖ ดวยอาการไข ไอ นอนไมหลบั หอบ
ผ ูปวยเสยีชวีติเมือ่วนัที่๒๘ มกราคม ๒๕๕๖
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๑๒๓

การสอบสวนทราบวามีไกในหม ูบานตาย ผ ูปวย
รายน้ีเปนผ ูปวยไขหวดันกรายที่ ๒๖ ของกมัพชูา และเปนรายที่
๕ ของป พ.ศ. ๒๕๕๖

จากจํานวนทีไ่ดรับการวนิิจฉยัยนืยนั ๒๖ ราย ตายแลว
๒๓ ราย ๑๗ รายทีต่ายมอีายรุะหวาง ๑๔-๑๗ ป และเปนสตรี
เพศทัง้หมด

ผ ูปวยรายท่ี ๖/๒๕๕๖ วนัท่ี ๒๘ มกราคม ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่ ๖ เปนเด็กหญิงอายุ ๕ ขวบ จากจังหวดั

ตาแกว (Takeo province) เร่ิมปวยวนัที่ ๒๕ มกราคม ๒๕๕๖
เขารับการรักษาทีโ่รงพยาบาล วนัที่๓๑ มกราคม เสยีชวีติวนัที่๖
กมุภาพนัธ ๒๕๕๖

ผ ูปวยรายท่ี ๗/๒๕๕๖ วนัท่ี ๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
ผ ูปวยเปนเด็กหญิงอายุ ๓ ป เร่ิมมีอาการของโรค ๓

กมุภาพนัธคอืมไีข และมผีืน่แดงขึน้ตามตัว ไดเขารับการรักษา
ในโรงพยาบาล  ในกรุงพนมเปญ วนัที่ ๖ กมุภาพนัธยงัคงอย ูใน
โรงพยาบาลและมอีาการหนักมาก

เมือ่วนัที่ ๑๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖ ไดรับรายงานผลการ
ตรวจตัวอยางตรวจที่ Institut Pasteur du Cambodge รายงาน
ผลวาเปนไขหวดันก influenza H5N1 และเสียชีวิตวันที่ ๑๓
กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
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๑๒๔

มผี ูปวยไขหวดันกในกมัพชูาแลว ๒๘ ราย ตาย ๒๕ ราย
(ปวย/ตาย ๘๙%)

ผ ูปวยรายท่ี ๘/๒๕๕๖ วนัท่ี ๖ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่ ๘ เปนเด็กชายอายุ ๑ ขวบ ๘ เดือน จาก

จังหวดักําพต เร่ิมปวยวนัที่ ๖ กมุภาพันธ ๒๕๕๖ เขารับการ
รักษาที่โรงพยาบาล วันที่ ๑๘ กุมภาพันธ เสียชีวิตวันที่ ๑๙
กมุภาพนัธ ๒๕๕๖

ผ ูปวยรายท่ี ๙/๒๕๕๖ วนัท่ี ๒๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
ผ ูปวยรายที่ ๙ เปนชายอายุ ๓๕ ป จาก Kbal Ou village,

Me Sar Chrey commune, Stueng Trang district in Kampong
Cham province ไดรับผลการตรวจยืนยันวาเปนไขหวัดนก
influenza H5N1 เมือ่วนัที่๒๓ กมุภาพนัธ จาก Institut Pasteur du
Cambodge

ผ ูปวยเร่ิมมอีาการมไีข ไอถีแ่ละหอบวนัที่๘ กมุภาพนัธ
ไดไปขอรับการรักษาจากแพทยในทองถิ่น อาการเลวลง ๑๓
กมุภาพนัธ จึงยายไปรักษาที่ Kampong Cham Hospital และได
รับยาแทมิฟลูทันที ๒๑ กุมภาพันธ ผ ูปวยมีอาการปอดบวม
จึงยายตอไปรักษาในหองไอซียูของโรงพยาบาล Calmette
Hospital และเสยีชวีติเมือ่วนัที่ ๒๕ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
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๑๒๕

ผ ูปวยรายน้ีเปนรายที่ ๙ ของป พ.ศ. ๒๕๕๖ เปนรายที่
๓๐ของประเทศซึง่ตายไปแลว๒๗ราย (รอยละ๙๐)ซึง่สวนใหญ
เปนหญิงคอื ๑๙ ใน ๓๐ ราย (รอยละ ๖๓)

๓๐ รายทีช่นัสตูรยนืยนัน้ัน ๒๐ รายเปนเด็กอายตํุ่ากวา
๑๔ ป(รอยละ ๖๗)

ตารางขางลางน้ี ไดสรุปผ ูปวยทีไ่ดรับการยนืยนัวาเปน
avian influenza A(H5N1) virus ๙ ราย ในกมัพชูา (ขอมลูถงึ ๒๒
มนีาคม ๒๕๕๖)

ผ ูปวยท่ียืนยันวาเปน avian influenza A (H๕N๑) virus ๙ รายในกัมพูชา (ขอมูลถึง ๒๒ มีนาคม ๒๕๕๖)

ราย/จังหวัด อายุ เพศ เร่ิมปวย เขา รพ. ไดแทมฟิลู ตาย สัมผัสกับ
(ป)

๑. พนมเปญ ๘ ด ช ๘/๑/๕๖ ไมแจง ไมมขีอมลู เปดไก
๒. ตาแกว ๑๕ ญ ๑๑/๑/๕๖ ๑๗/๑/๕๖ ๒๑/๑/๕๖ เปดไก
๓. กําพงสะปอ ๓๕ ช ๑๓/๑/๕๖ ๒๑/๑/๕๖ ๒๑/๑/๕๖ เปดไก
๔. กําพงสะปอ ๑๗ ด ญ ๑๓/๑/๕๖ ๑๗/๑/๕๖ ๒๘/๑/๕๖ เปดไก
๕. กําพต ๙ ญ ๑๙/๑/๕๖ ๒๗/๑/๕๖ ๒๘/๑/๕๖ เปดไก
๖. ตาแกว ๕ ญ ๒๕/๑/๕๖ ๓๑/๑/๕๖ ๖/๒/๕๖
๗. กําพต ๓ ญ ๓/๒/๕๖ ๖/๒/๕๖ ๑๓/๒/๕๖ เปดไก
๘. กําพต ๑.๘ ช ๖/๒/๕๖ ๑๘/๒/๕๖ ไมทราบ ๑๙/๒/๕๖ เปดไก
๙. กําพงจาม ๓๕ ช ๘/๒/๕๖ ๑๓/๒/๕๖ ๑๓/๒/๕๖ ๒๕/๒/๕๖
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จังหวัดทางภาคใตท่ีมีผ ูปวยในกัมพูชา ๒๕๕๖
Source: WHO/GIP, data in HQ as of 12 March 2013

(ขอมูลไดรับจาก ดร.นายสัตวแพทยหญิง เสาวพักตร ฮ้ินจอย)

๑๒๖

สรุปผ ูปวยไขหวดันกในกมัพชูา ๒๕๕๖
• จังหวดัทีม่ผี ูปวย มอีย ู ๕ จังหวดัทางภาคใตของ

กมัพชูา
• ผ ูปวยทั้ง ๙ รายไมไดมีความเกี่ยวของกันดาน

วทิยาการระบาด (ไมไดแพรเชือ้จากคน-ส ู-คน)
• สวนใหญไดสมัผสักบัสตัวปกทีป่วยในหม ูบาน
• ไวรัสกอโรคในผ ูปวยมีลักษณะเหมือนกันกับที่

เพาะแยกไดจากสตัวปกในอาณาบริเวณน้ัน
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๑๒๗

• ไวรัสไขหวดันก A(H5N1) ยงัคงแพรกระจายเปน
ไวรัสระบาดประจําถิน่ในกมัพชูา ดังน้ันจึงคาดหวงัไดวาจะมี
รายงานผ ูปวยไขหวดันกประปรายในประเทศน้ันอีกตอไป

รายท่ี ๑๐/๒๕๕๖ กมัพชูา ๕ เมษายน ๒๕๕๖
ผ ูปวยเปนเด็กหญิงอายุ ๖ ขวบจากจังหวดั Kampong

Chhnang Province เร่ิมมอีาการปวยวนัที่ ๒๒ มนีาคม ๒๕๕๖
ไดรับการรักษาเบือ้งตนทีโ่รงพยาบาลในทองถิน่ไมดีขึน้ จึงสงตอ
ไปรักษาทีโ่รงพยาบาลในกรุงพนมเปญเมือ่วนัที่ ๒๘ มนีาคม
และเสยีชวีติวนัที่๓๐ มนีาคม ๒๕๕๖

ผลการชันสูตรยืนยันวาติดเชื้อไวรัสไขหวัดใหญเอ
H5N1

จากการสอบสวนโรคเบือ้งตนปรากฏวา กอนปวย ผ ูปวย
มปีระวติัสมัผสักบัไกทีล่มเจ็บและตาย

สรุปสถานการณการระบาดของไขหวดันกถงึวนัท่ี๑๒ มนีาคม
พ.ศ. ๒๕๕๖

 ถงึวนัที่ ๑๒ มนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๖ มรีายงานผ ูปวย
ชนัสตูรยนืยนัวาเปนไขหวดันก AH5N1 ใน ๑๕ ประเทศจํานวน
รวม ๖๒๒ ราย เสยีชวีติ ๓๗๑ ราย (อัตราปวย/ตาย ๕๙.๖%)

 ในบรรดาประเทศทีม่รีายงานผ ูปวยเกนิกวา ๑๐ ราย
ขึน้ไป ประเทศกมัพชูารายงานอัตราปวย/ตายสงูทีส่ดุ ถงึ ๙๐%
(ปวย ๓๐ ราย ตาย ๒๗ ราย)
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๑๒๘

 การกระจายอายขุองผ ูปวย มต้ัีงแต ๓ เดือนจนถงึ
๘๑ ป (จํานวน ๕๙๙ ราย มธัยฐาน ๑๘ ป) ผ ูปวยสวนใหญอย ูใน
เกณฑอายุ ๒๐-๒๙ ป (๑๓๔/๕๙๙ หรือ ๒๒.๔%)

 กล ุมทีม่ีอัตราตายสูงสดุ (๗๓.๒%) คือกล ุมอายุ
๑๐-๑๙ ป และตํ่าทีส่ดุ (๒๕%)ในกล ุมอายุ ๐-๔ ขวบและเกนิ
๗๐ ปขึน้ไป ๕๓.๙ % (๓๒๒/๕๙๗) เปนเพศหญิง

ไขหวัดนกรายท่ี ๑๑/๒๕๕๖ กัมพูชา วันท่ี ๒๑
พฤษภาคม ๒๕๕๖

ประเทศกัมพูชารายงานไปยังองคการอนามัยโลกวา
มผี ูปวยไขหวดันก H5N1 จํานวน ๑ ราย เมือ่วนัที่๑๗ พฤษภาคม
๒๕๕๖

ผ ูปวยเปนเด็กหญิง อายุ๕ขวบจาก จังหวดั  กาํปง สะปอ
เปนรายงานยอนหลงั

ผ ูปวยเร่ิมปวยต้ังแตวนัที่ ๒๘ มกราคม ๒๕๕๖ ไดรับ
การชนัสตูรยนืยนัเมือ่วนัที่ ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๖ จาก the US
Naval Medical Research Unit (NAMRU) เปนผลจากงาน
วจัิยเฝาระวงัโรคทีม่อีาการไขตัวรอนของ NAMRU

รายลาสดุน้ีเปนรายที่ ๑๑ ของปน้ี เปนรายที่ ๓๒ ของ
ประเทศ ตายแลว ๒๗ ราย (ปวย/ตายรอยละ ๘๔)
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๑๒๙

ผ ูปวยรายท่ี ๑๒/๒๕๕๖ และ ๑๓/๒๕๕๖ ตามคนหา
รายงานยังไมพบ

ผ ูปวยรายท่ี ๑๔/๒๕๕๖ วนัท่ี ๑๒ กรกฎาคม ๒๕๕๖
กระทรวงสาธารณสขุกมัพชูารายงานวามผี ูปวยไขหวดันก

H5N1 ๑ ราย
ผ ูปวยรายแรกเปนเด็กชายอายุ ๓ ขวบ จากจังหวดั Prey

Veng ไดรับการชนัสตูรยนืยนัวาเปนไขหวดันก avian A(H5N1)
influenza virus

แพทยทีโ่รงพยาบาล Kantha Bopha Hospital รับผ ูปวย
ไวทําการรักษาเมื่อวันที่ ๘ กรกฎาคม ดวยอาการไข ไอและ
หอบหน่ือย ไดใหยาแทมฟิลรัูกษา ขณะรายงานอาการยงัทรง

จากการสอบสวนโรคพบวา  ในหม ูบานมไีกตาย และ
กอนปวยผ ูปวยคงจะไดสมัผสักบัไกทีเ่จ็บและตาย

จากที่เร่ิมมีรายงานไขหวัดนกเปนคร้ังแรกใน พ.ศ.
๒๕๔๗ จนถงึวนัที่๑๒ กรกฏาคม ๒๕๕๖ มผี ูปวยไขหวดันกใน
กมัพชูาแลวรวม ๓๕ ราย ตาย ๒๘ ราย (อัตราปวย/ตาย รอยละ
๘๐)

ต้ังแตเร่ิมมีไขหวัดนกอุบัติในโลกเมื่อ พ.ศ ๒๕๔๖
๒๕๕๖ มรีายงานผ ูปวยยนืยนั ๖๓๓ ราย ตาย ๓๗๖ ราย (ปวย/
ตาย รอยละ ๕๙)

ป ๒๕๕๖ ประเทศกัมพูชา ตรวจพบเชื้อ H5N1
มกีารระบาดในสตัวปก และมนุษย
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๑๓๐

ประเทศอยิีปต
มกราคม พ.ศ. ๒๕๕๖
ประเทศอียปิต รายงานผ ูปวย ไขหวดันก H5N1 จํานวน

๒ ราย
ผ ูปวยรายท่ี ๑/๒๕๕๖  เปนชายอายุ ๓๑ ป เร่ิมปวย

เมือ่วนัที่๑ มกราคม จากการสอบสวนโรคพบวา ผ ูปวยไดสมัผสั
ไกหลงับานทีก่าํลงัลมเจ็บ

ผ ูปวยรายท่ี ๒/๒๕๕๖ เปนเด็กหญิง อายุ ๒ ขวบ จาก
กรุงไคโร เร่ิมมอีาการปวย วนัที่๑๖ มกราคม

วนัท่ี ๗ มถินุายน ๒๕๕๖
ประเทศอียปิตรายงานผ ูปวย ไขหวดันกH5N1 รายลาสดุ

แตยงัไมไดมรีายละเอียดแต ประการใด
ในประเทศอียิปต ยังคงมีรายงานโรคประปรายใน

สตัวปกอย ูเนือง ๆ
ป ๒๕๕๖ ประเทศอียิปต ตรวจพบเชื้อ H5N1

มกีารระบาดในมนุษย จํานวน ๓ คร้ัง
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๑๓๑

ประเทศอนิโดนเีซยี
เดอืนมกราคม ๒๕๕๖ รายงานผ ูปวย ไขหวดันก H5N1

จํานวน ๑ ราย
ผ ูปวย ๑/๒๕๕๖ เปนเด็กหญิง อายุ ๕ ขวบ  จากกรุง

จาการตา เร่ิมมอีาการปวย  วนัที่ ๗ มกราคม ๒๕๕๖ เสยีชวีติ
เมือ่วนัที่๒๐ มกราคม ๒๕๕๖

จากการสอบสวนโรคพบวา ผ ูปวยมปีระวติัสมัผสัโรค
ภายในครอบครัว กลาวคอืคงติดโรคจากพีช่าย ซึง่เสยีชวีติจาก
ไขหวดันก H5N1 ไปกอนหนาน้ี

ผ ูปวยรายน้ี เปนผ ูปวยไขหวดันก H5N1 รายที่๑๘๔ ของ
ประเทศอินโดนีเซยี และ เสยีชวีติแลว ๑๕๒ ราย (๘๒.๖%)

มิถุนายน ๒๕๕๖ ประเทศอินโดนีเซีย กระทรวง
สาธารณสขุอินโดนีเซยีรายงานยนืยนัวามผี ูปวย ไขหวดันก H5N1
จํานวน ๑ ราย

ผ ูปวย ๒/๒๕๕๖ เปนเด็กชายอายุ ๒ ขวบ จาก Bekasi,
Jawa Barat province เร่ิมปวยวนัที่ ๑๐ มถินุายน ๒๕๕๖ ไดรับ
การรักษาเบื้องตนจากกุมารแพทย อาการทรุดลง จึงสงตอไป
รักษาในโรงพยาบาลเมือ่วนัที่ ๑๘ มถินุายน ไดรับการรักษาโดย
ใชเคร่ืองชวยหายใจดวย การชนัสตูรยนืยนัวาติดเชือ้ไขหวดันก
H5N1 ผ ูปวยเสยีชวีติในวนัตอมา
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๑๓๒

ขอมูลจาก
<http://www.flutrackers.com/forum/showthread.php?t= 207753>].
<http://www.cidrap.umn.edu/cidrap/content/influenza/avianflu/news/

jun2113newsscan.html

การสอบสวนโรควาผ ูปวยติดโรคมาจากทีใ่ด พบวา ๒
วันกอนปวย มารดาของผ ูปวยไดไปซื้อไกชําแหละขายปลีก
เปนชิน้ มาจากตลาดสด (คงปนเปอนเชือ้ H5N1 ในตลาด) เพือ่
ประกอบอาหารบริโภคในครอบครัว

ป ๒๕๕๖ ประเทศอินโดนีเซีย ตรวจพบเชือ้ H5N1
มกีารระบาดในมนุษย จํานวน ๒ คร้ัง

ประเทศบงัคลาเทศ
บงัคลาเทศรายงานวา มกีารระบาดของไขหวดันกH5N1

เฉพาะในสตัวปก

ประเทศเวยีดนาม
๖ มนีาคม ๒๕๕๖ ทางการเวยีดนามรายงานวา  มโีรค

ไขหวดันก H5N1 ระบาดอย ูใน ๕ จังหวดัทางภาคเหนือที่ Dien
Bien, central Khanh Hoaและในภาคใตที่ Kien Giang,Hau Giang
และ Tay Ninh มเีปดไกไดรับผลกระทบและถกูทาํลายไปแลว
๑๔,๐๐๐ตัว
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๑๓๓

วนัที่ ๒๑ มถินุายน ๒๕๕๖จํานวนผ ูปวยไขหวดันก
ไวรัส H5N1 ใน ๑๕ ประเทศทัว่โลกต้ังแตเร่ิมมรีายงานคร้ังแรก
ป พ.ศ. ๒๕๔๖ มรีายงานผ ูปวยรวมเปน ๖๓๑ ราย ตาย ๓๗๖ ราย
(ปวย/ตายรอยละ ๕๙.๕๘)

• การกระจายของอายุผ ูปวย อายุที่ปวย ๓ เดือน
ถึง ๘๑ ป (เฉลีย่ใน ๖๐๖ ราย เทากบัอายุ ๑๘ ป)

• สวนใหญอย ูในกล ุมอายุ ๒๐-๒๙ ป (รอยละ
๒๒.๔, ๑๓๖/๖๐๖)

• อัตราตายสูงสุดอย ูในผ ูปวยกล ุมอายุ ๑๐-๑๙ ป
(รอยละ ๗๔)

• ตํ่าสดุอย ูในกล ุมอายสุงูกวา ๗๐ ปขึน้ไป (รอยละ
๒๕)

• ๓๒๕ รายจาก ๖๐๔ รายเปนเพศหญิง (รอยละ
๕๓.๘) การกระจายของเพศแตกตางกนัไปในแตละประเทศ

ในชวงระยะเวลา ๓ ป มรีายงานผ ูปวยโรคไขหวดันก
รวม ๙๔ คร้ัง ใน ๖ ประเทศ  มจํีานวนผ ูปวยรวม ๑๓๙ ราย ตาย
๗๔ ราย (ปวย/ตาย ๕๓.๒๓%)
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๑๓๔

สรุปรายงานผ ูปวยไขหวัดนก H5N1ระหวางป พ.ศ. ๒๕๕๓-๒๕๕๕

ประเทศ พ.ศ. จํานวนคร้ัง จํานวนผ ูปวย/ตาย

• อินโดนีเซีย ๒๕๕๓ ๗ ๙/๘
๒๕๕๔ ๙ ๑๑/๙
๒๕๕๕ ๙ ๙/๙

• อียิปต ๒๕๕๓ ๑๓ ๒๕/๘
๒๕๕๔ ๑๙ ๔๐/๑๕
๒๕๕๕ ๙ ๑๒/๖

• เวียดนาม ๒๕๕๓ ๔ ๗/๒
๒๕๕๔ ๐ ๐
๒๕๕๕ ๔ ๔/๒

• จีน ๒๕๕๓ ๒ ๒/๑
๒๕๕๔ ๐ ๐
๒๕๕๕ ๓ ๓/๒

• บังคลาเทศ ๒๕๕๓ ๐ ๐
๒๕๕๔ ๒ ๒/๐
๒๕๕๕ ๒ ๓/๐

• กัมพูชา ๒๕๕๓ ๑ ๑/๑
๒๕๕๔ ๗ ๘/๘
๒๕๕๕ ๓ ๓/๓

รวม ๙๔ ๑๓๙/๗๔

ประเทศจนี
วนัท่ี ๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖ ยังเปน H5N1
กระทรวงสาธารณสขุจีนรายงานวามผี ูปวยไขหวดันก

H5N1 ที่ Guizhou จํานวน ๒ ราย
ผ ูปวยรายแรก ๑/๒๕๕๖ เปนหญิงอายุ ๒๑ ปเร่ิมปวย

เมือ่วนัที่ ๒ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
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๑๓๕

ผ ูปวยรายท่ี ๒/๒๕๕๖  เปนชายอายุ ๓๑ ป เร่ิมปวยเมือ่
วนัที่ ๓ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖

ทั้งค ูมีอาการหนัก ไมมีประวัติสัมผัสกับสัตวปกเลย
ทัง้สองรายไมมสีวนเกีย่วพนักนั (ไมไดติดโรคจากกนัและกนั)
และไมไดสมัผสัสตัวปกทีล่มปวย

ผลการชันสูตรปรากฏวาทั้ง ๒ คนเปนไขหวัดนก
influenza A (H5N1)

Guizhou เปนมณฑลทางภาคตะวนัตกเฉยีงใตของจีน
เมอืงหลวงของมณฑลชือ่ Guiyang.

กอนหนาน้ีมผี ูปวยไขหวัดนกในจีนมาแลว ๔๓ ราย
ตายไปแลว ๒๘ ราย ๒ รายน้ีน้ีเปนรายทีเ่พิม่ใหม

เชือ้ไขหวดันกสายพนัธ ุ A H5N1
เชื้อไขหวัดนกสายพันธ ุ H5N1 ในปจจุบันยังคงพบ

การระบาดไดทั้งในคนและในสัตวในประเทศตางๆ ทั่วโลก
และพบไดอยางตอเน่ือง โดยขอมูลจากองคการอนามัยโลก
สรุปยอดผ ูปวยยืนยันโรคไขหวัดนกสายพันธ ุ H5N1 ในคน
ประเทศตางๆ ทัว่โลก ต้ังแตป ๒๕๔๖-๒๕๕๖ รายงาน ณ วนัที่
๑๒ มนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๖พบมจํีานวนผ ูปวยรวมทัง้สิน้ ๖๒๒ราย
เสยีชีวติ ๓๗๑ ราย ใน๑๕ ประเทศ และในป ๒๕๕๖ พบมี
รายงานผ ูปวยใน๓ ประเทศ ไดแก ประเทศอียปิต จีน และกมัพชูา
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ไขหวดันก Avian Influenza A H5N1
พ.ศ. ๒๕๕๗

ภาวะติดเชือ้ไวรัสไขหวดันก ยงัเปนภาวะทีพ่บไมได
บอยนัก และเกิดขึ้นในลักษณะประปราย ทั้ง ๆ ที่มีเชื้อแพร
กระจายอย ูในธรรมชาติ ในเปดไกในบางประเทศหลายประเทศ
ดังทีป่รากฏในปทีผ่านมา ประเทศทีม่รีายงานผ ูปวยกค็อืประเทศ
ที่มีรายงานการแพรกระจายของโรคในเปดไก และก็ยังคง
ไมมหีลักฐานท่ีชัดเจนวามกีารแพรเชื้อจาก คน-ส ู-คน ไดงาย
และอยางตอเน่ือง

ภาวะติดเชือ้ Influenza A(H5N1) virus ยงัคงเปนไวรัส
ด้ังเดิมของนก ของสัตวปก และยังคงไมมีการเปลี่ยนแปลง
กลายพนัธ ุ  แตกย็ังมีการระบาดประปรายไปเกอืบทกุภมูิภาค
โดยเฉพาะเอเชีย และอียิปต และยังคงเปนโรคติดจากสตัว-ส ู
คนอีกตอไป

เน่ืองจาก อาจมีความผันแปรของไวรัสทั้งในเชิง
พันธุกรรมและเชิงแอนติเจนของไวรัส  ที่แพรกระจายอย ูใน
ธรรมชาติ ทาํใหมคีวามจําเปนทีจ่ะตองพฒันาวคัซนีเพือ่ปองกนั
โรคสาํหรับมนุษยและสตัว โดยพฒันาจากไวรัสหลายสายพนัธ ุ
เพือ่การเตรียมรับมอืการแพรระบาดใหญในวนัขางหนา

ขอยอนกลาวไปถงึเหตุการณเมือ่ปลายป พ.ศ. ๒๕๕๖
ทีม่รีายงานผ ูปวยไขหวดันก  เปนคร้ังแรกในทวปีอเมริกาเหนือ

๑๓๖
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ธนัวาคม ๒๕๕๖ ผ ูปวย H5N1 รายแรกในแคนาดา
พยาบาลนางหน่ึงจากโรงพยาบาล The Red Deer

Hospital วยั ๒๐ เศษ ไดเดินทางไปทศันาจรทีป่กกิง่เปนเวลา ๓
สปัดาห ตนสปัดาหน้ีปรากฏวาหองปฏบิติัการชนัสตูรของรัฐ
Alberta Health Services and the National Medical Laboratory
(NML) รายงานวาเธอปวยเปนไขหวัดนก เธอไปพบแพทย
เน่ืองจากร ูสกึไมสบาย มไีข ขณะทีน่ั่งเรือบนิกลบั (๒๗ ธนัวาคม
๒๕๕๖) จึงไปขอรับการตรวจทีแ่ผนกผ ูปวยฉกุเฉนิ เมือ่วนัที่๒๘
ธนัวาคม ๒๕๕๖ นาประหลาดทีเ่ธอใหประวติัวาไมไดสมัผสักบั
สตัวปกชนิดใดๆ เลย ตอมาเธอกเ็สยีชวีติจากไขหวดันก H5N1
เมือ่วนัที่๓ มกราคม ๒๕๕๗ บริเวณทีเ่ธอไปเทีย่วทศันาจรกไ็มมี
รายงานไขหวดันก

ประเทศอนิโดนีเซยี
วนัท่ี ๒๒ พฤษภาคม ๒๕๕๗
รายงานขาวจากองคการอนามัยโลกเมื่อวันที่ ๕

พฤษภาคม ๒๕๕๗ วา มีเด็กชายอายุ ๒ ขวบ จากชวากลาง
ตายจากโรคไขหวัดนกเปนรายแรกสําหรับปใหม ๒๕๕๗ น้ี
ในประเทศอินโดนีเซยี

ผ ูปวยเปนเด็กชายอายุ ๒ ขวบ อย ูในชวากลาง เร่ิมมี
อาการปวยเมือ่วนัที่ ๑๐ เมษายน ๒๕๕๗ แพทยรับไวรักษาใน
โรงพยาบาลเมือ่วันที่ ๑๓ เมษายน และเสยีชวีติเมือ่วนัที่ ๒๐

๑๓๗
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เมษายน ๒๕๕๗ เมือ่หลายสปัดาหกอน กอนหนาเด็กจะปวย
มไีกหลายตัวที่เลีย้งไวในบริเวณบานลมตายลง ในปทีผ่านมา
มรีายงานผ ูปวยไขหวดันกในประเทศน้ันเพยีง ๓ ราย

นับต้ังแต พ.ศ. ๒๕๔๖ เปนตนมา จํานวนผ ูปวยทัว่โลก
ทีไ่ดรับการชนัสตูรยนืยนัวาเปนไขหวดันก A H5N1 cases (lab-
confirmed H5N1 cases) ๖๖๕ ราย ตาย ๓๙๒ ราย (๕๘.๙%)

หลังวันที่ ๒๔ มกราคม ๒๕๕๗ รายงานผ ูปวย
ไขหวดันก A H5N1 รายใหมเพิม่ขึน้ จากประเทศกมัพชูา ๓ ราย
จากประเทศอียิปต ประเทศแคนาดา ประเทศเวียดนาม และ
ประเทศจีน ประเทศละ ๑ ราย

เมือ่วนัที่ ๒๕ กมุภาพนัธ ๒๕๕๗ ฮองกง ไดรายงาน
ขาววามเีด็กจากผนืแผนดินใหญปวยเปนโรคไขหวดันกแตไมมี
รายละเอียดเปดเผยในเวลาตอมาจนปจจุบนั วาเปนไวรัส A H5
สายพนัธ ุใดทาํเสมอืนแกลงลมื

องคการอนามยัโลก: มรีายงานผ ูปวยทีไ่ดรับการชนัสตูร
ยนืยนัวาเปนไขหวดันก AH5N1 นับต้ังแตมกีารระบาดเมือ่ป พ.ศ.
๒๕๔๖ จนถงึวนัที่ ๒๔ มกราคม ๒๕๕๗

มรีายงานใน ๑๖ ประเทศทัว่โลก
มจํีานวนผ ูปวยปวยสะสมรวม ๖๕๐ ราย ตาย ๓๘๖ ราย

๑๓๘
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๑๓๙

เพ่ือปองกันตัว บุคลากรทางแพทยตองไดรับการอบรมใหใชอุปกรณปองกัน
ตัวเองใหถูกตอง (PPE=Personal Protection Equipment)

ประเทศไทย
ไขหวดันกสายพนัธ ุ A H5N1
สําหรับเชือ้ไขหวดันกสายพนัธ ุ A H5N1 ในประเทศ

ไทยไมพบรายงานผ ูปวยโรคไขหวดันกสายพนัธ ุ H5N1 ในคน
ต้ังแตเดือนกรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๔๙ และไมพบรายงานการเกดิ
โรคในสตัวปกต้ังแต พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๕๑ เปนตนมา
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๑๔๒

เริม่ศกัราชของไขหวดันก สายพนัธ ุใหม
Avian influenza A (H7N9)

มีนาคม ๒๕๕๖ เร่ิมมีการระบาดของไขหวัดนก
สายพนัธ ุใหม Avian  Influenza A (H7N9) ในประเทศจีน

มรีายงานจากฮองกงวา  ศนูยปกปองค ุมครองสขุภาพ
กรมอนามยั (The Centre for Health Protection (CHP) of the
Department of Health) เปดเผยวา ไดรับแจงจาก the National
Health and Family Planning Commission ซึง่ทาํหนาทีเ่สมอืน
กระทรวงสาธารณสขุจีน  วา

เมือ่วนัที่ ๓๑ มนีาคม ๒๕๕๖ มผี ูปวยทีช่นัสตูรยนืยนั
วาติดเชือ้ H7N9 จํานวน ๓ ราย เสยีชวีติแลว ๒ ราย มอีาการหนัก
อย ูในโรงพยาบาลอีก ๑ รายโดยผ ูติดเชือ้ทัง้ ๓ มรีายละเอียด ดังน้ี

ผ ูปวยไขหวดันกจากสายพนัธ ุ Avian influenza A H7N9
สามรายแรก

ผ ูปวยรายท่ี ๑ เปนชายสงูอาย ุ อายุ ๘๗ ป อาศยัอย ูใน
นครเซีย่งไฮ เร่ิมปวยวนัที่ ๑๙ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖ เสยีชวีติวนัที่
๔ มนีาคม ๒๕๕๖

ผ ูปวยรายท่ี ๒ เปนชาย อายุ ?๒๗ ป เปนบุตรชาย
ของรายที่ ๑ อาศัยในนครเซี่ยงไฮอย ูในครอบครัวเดียวกัน มี
อาชพีขายเน้ือสกุรชาํแหละ  เร่ิมปวยวนัที่๒๗ กมุภาพนัธ ๒๕๕๖
เสยีชวีติวนัที่ ๑๐ มนีาคม ๒๕๕๖
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๑๔๓

ผ ูปวยรายท่ี ๓ มีขอมูลยอนหลังวา บุตรชายอีกคน
หน่ึงของผ ูปวยรายแรก อายุ ?๓๙ ปกป็วยมอีาการคลายกนัดวย
แตรายที่ ๓ น้ีหายฟนจากโรค บตุรชายคนน้ี อย ูบานใกลเคยีง
แตกไ็ดมาบริบาลบดิาขณะปวย

ขอมลูตางๆ ไดรับจากหลายแหลง ยงัสบัสน ยงัไมน่ิง
อายขุองลกูชาย ๒ คน กส็บัสน รายงานในระยะแรก ยงัไมเปน
ระบบยงัปดๆ เปดๆ  เปดกเ็ปดไมเต็มที่

รายงานแรกๆจากเซีย่งไฮ อีกหน่ึงสปัดาห กม็รีายงาน
โรคไขหวดันกสายพนัธ ุใหม H7N9 จากมณฑล อานฮุย อีก ๑ ราย
นับเปนรายที่๔ ของประเทศ

ผ ูปวยรายท่ี ๔ เปนหญิงอายุ ๓๕ ป อาศัยในเขต
Chuzhou มณฑล Anhui เร่ิมปวยเมือ่วนัที่ ๙ มนีาคม ๒๕๕๖
มอีาการหนัก ไดรับการรักษาอย ูที่ Nanjing, Jiangsu มปีระวติั
สมัผสัสตัวปกกอนปวย

ผลการชนัสตูรรายงานยืนยันแลววาตดิเชือ้ H7N9 ท้ัง ๔ ราย
รายที่ ๑-๒-๓ ถอืวา เปนคลสัเตอรแรกของการระบาด

ของไวรัส H7N9
ผ ูปวย ๓ รายแรก กบั ๑ รายหลงั อย ูคนละมณฑลกนั

ไมมขีอมลูการปวยเชือ่มโยงกนัทางระบาดวทิยา แตอยางใด
ผ ูสมัผสั ๘๘ รายยงัไมพบวามผี ูใดมอีาการผดิปกติ
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๑๔๔

วนัท่ี ๒ เมษายน ๒๕๕๖
มผี ูปวยไขหวดันก H7N9 รายงานในจีนเพิม่ขึน้ แตใน

การรายงานคราวใหมน้ีเปนรายงานผ ูปวยจากมณฑลเจียงซู
จํานวน ๔ ราย (๒ เมษายน ๒๕๕๖ มรีายงานผ ูปวยแลว ๘ ราย
จากนครเซีย่งไฮและอีก ๒ มณฑล)

วนัท่ี ๔ เมษายน ๒๕๕๖
มรีายงานผ ูปวยไขหวดันกจากเซอเจียงอีก๒ราย เสยีชวีติ

๑ ราย แตยงัไมมรีายละเอียด
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๑๔๕

ไขหวดันก Avian influenza A H7N9
ในประเทศจนี

เมื่อวันที่ ๓๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๖ มีรายงานจาก
ทางการสาธารณสุขจีนวา ไดชันสูตรยืนยันวา พบผ ูปวย
ไขหวดันกทีน่ครเซีย่งไฮทีเ่จ็บหนักอย ูในขัน้วกิฤติ จํานวน ๓ ราย
ตาย ๒ ราย ไดชนัสตูรยนืยนัทางหองปฏบิติัการวาติดเชือ้ไวรัส
ไขหวดันกสายพนัธ ุ ใหม ซึง่ในเวลาตอมากร็ ูจักกนัในนาม Avian
influenz A H7N9 ซึ่งไมเคยระบาดในมนุษย ณ ที่ใดมากอน
จากวนัที่ ๓๑ มนีาคม จนถงึ สิน้ป พ.ศ. ๒๕๕๖ มรีายงานผ ูปวย
๑๕๐ ราย

จนกระทัง่เดือน พฤษภาคม ๒๕๕๗ โรคกย็งัระบาด
อย ูในประเทศจีน ไดมีผ ูปวยไขหวัดนกเล็ดลอดออกไปนอก
แผนดินใหญ ๓ แหงคอื ไตหวนั ๒ ราย ฮองกง ๓ ราย และ
มาเลเซยีอีก ๑ ราย ทกุรายติดโรคออกไปจากผนืแผนดินใหญ
ทัง้สิน้ ไมมรีายใดทีติ่ดโรคเองในทองถิน่ของตน

จนถึงวันที่ ๒ พฤษภาคม มีรายงานผ ูปวยสะสม
จํานวนแลว ๔๓๕ ราย การระบาดไดแยกออกไดเปน ๒ เวฟ
หรือ ๒ ระลอก

ระลอกแรกต้ังแตเดือนมีนาคม ๒๕๕๖ ถึงเดือน
พฤษภาคม ๒๕๕๖ การระบาดกบ็รรเทาเบาบางลงจนเกอืบสงบ
และกม็กีารระบาดระลอกที่๒ ต้ังแตเดือนตุลาคม ๒๕๕๖ จนถงึ
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เดือนพฤษภาคม ๒๕๕๗ ทีก่าํลงันําเสนออย ูในขณะน้ียงัปรากฎ
วามรีายงานผ ูปวยจากประเทศจีน

ตอไปน้ี จะนําขอมูลโดยสรุปของผ ูปวย ลําดับที่ ๑
จนถงึลาํดับที่๔๓๕ มาเสนอใหไดทราบ

ขอมูลตาง ๆ ที่ไดนํามาเสนอ คงจะเปนบทเรียนที่
ผ ูเชี่ยวชาญดานวิทยาการระบาดวิทยา จะตองนําไปวิเคราะห
วจิารณ ใหเปนองคขอมลูเพือ่ประกอบในการพจิารณาในการ
ปองกนัและควบคมุโรคในโอกาสตอไป

ลําดับเหตุการณผ ูปวยรายที่ ๑๐๐ ระหวางวนัที่ ๑๒
เมษายน ๒๕๕๖ ถึงวันที่ ๓๐ ธันวาคม ๒๕๕๖ ที่รายงาน
ผ ูปวยรายที่๑๕๐ รวม เวลา ๓๔๗วนั

หากนับต้ังแตเร่ิมรายงานวนัแรก ๓๑ มนีาคม ๒๕๕๖
จนถงึสิน้ป ๒๕๕๖ กนิเวลา ๒๗๕ วนั หรือ

หากนับจากวนัทีร่ายงานรายแรก ๓๑ มนีาคม ๒๕๕๖
จนถงึสิน้เดือนเมษายน ๒๕๕๗ กก็นิเวลาปเศษ หรือ เกอืบ ๔๐๐
วนั แลวกย็งัควบคมุใหโรคยติุการระบาดไมได

ประเทศเพื่อนบานใกลเคียงก็ไดแตเฝาระวังติดตาม
ปองกนั ควบคมุ มใิหมโีรคระบาดในประเทศของตนทัง้ในสตัว
ในมนุษย แตจะร ูรอดปลอดภยัอยางไรหรือไม กค็งยงัอย ูเหนือ
คาํพยากรณ

๑๔๖
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๑๔๗

ผ ูปวยลําดบัท่ี ๑ - ๔๓๕ ขอมลูลาสดุวนัท่ี ๓๐ เมษายน ๒๕๕๗
การระบาดระลอกท่ี๑
ลําดับ เพศ/อายุ เร่ิมปวย สถานภาพ ที่อย ู

๑ ช / ๘๗ ๑๙ กพ. ตาย ๔ มีค. Shanghai
๒ ช / ๒๗ ๑๙ กพ. ตาย ๑๐ มีค. Shanghai
๓ ญ / ๓๕ ๑๕ มีค. ตาย Anhui
๔ ญ / ๔๕ ๑๙ มีค. เขา รพ. ๒๗ มีค. Jiangsu
๕ ญ / ๔๘ ๑๙ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค. Jiangsu
๖ ช / ๘๓ ๒๐ มีค. เขา รพ. ๒๙ มีค., ตาย Jiangsu
๗ ญ / ๓๒ ๒๑ มีค. เขา รพ. ๒๘ มีค., ตาย Jiangsu
๘ ช / ๓๘ ๑๐ มีค. เขา รพ. ๑๘ มีค., ตาย ๒๗ มีค. Zhejiang
๙ ช / ๖๗ ๒๕ มีค. เขา รพ. ๒๕ มีค., ตาย ๒? เมย. Zhejiang
๑๐ ช / ๖๔ ๒๙ มีค. ตาย Zhejiang
๑๑ ช / ๔๘ ๒๘ มีค. ตาย Shanghai
๑๒ ญ / ๖๗ ๒๒ มีค. เขา รพ. ๒๕ มีค., ตาย Shanghai
๑๓ ญ / ๕๒ ๒๗ มีค. ตาย ๓ เมย. Shanghai
๑๔ เด็ก / ๔ ๓๑ มีค. อาการออน Shanghai
๑๕ ญ / ๖๑ ๒๐ มีค. ไมมีขอมูล Jiangsu
๑๖ ช / ๗๙ ๒๑ มีค. อาการหนัก Jiangsu
๑๗ ช / ๗๓/๗๔ ๒๘ มีค. เขา รพ. ๓๑ มีค. , ตาย ๑๑ เมย. Shanghai
๑๘ ช / ๖๕/๖๖ ๒๙ มีค. เขา รพ. ๒ เมย. กลับบาน ๑๘ เมย. Shanghai
๑๙ ช / ๕๘/๕๙ ๒๕ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค., ตาย Shanghai
๒๐ ช / ๖๗ ๒๙ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค. Shanghai
๒๑ ช / ๕๕ ๒๘ มีค. เขา รพ. ๑ เมย. Anhui
๒๒ ? / ๖๔ ๑ เมย. เขา รพ. ๗ เมย., ตาย Shanghai
๒๓ ช / ๘๕ ๒๘ มีค. เขา รพ. ๘ เมย., อาการหนัก Jiangsu
๒๔ ญ / ๒๕ ๓๐ มีค. เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๒๕ ญ / ๕๑ ๑๓ มีค. รพ. Zhejiang
๒๖ ช / ๗๙ ๒๙ มีค. เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๗ ช / ๖๒ ๑ เมย. เขา รพ. ๕ เมย. Shanghai
๒๘ ช / ๗๗ ๓ เมย. เขา รพ. ๗ เมย., ตาย Shanghai
๒๙ ช / ๖๕ ๓ เมย. รพ. Zhejiang
๓๐ ช / ๗๐ ๒๙ มีค. ไมมีขอมูล Jiangsu
๓๑ ช / ๗๔ ๒ เมย. ไมมีขอมูล Jiangsu
๓๒ ญ / ๗๖ ๑ เมย. เขา รพ. ๕ เมย. Shanghai
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๑๔๘

ลําดับ เพศ/อายุ เร่ิมปวย สถานภาพ ที่อย ู

๓๓ ญ / ๘๑ ๔ เมย. เขา รพ. ๔ เมย. Shanghai
๓๔ ช / ๓๑ ๓๑ มีค. เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๓๕ ช / ๕๖ ๓ เมย. เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๓๖ ช / ๗๔ ๓๑ มีค. เขา รพ. ๕ เมย., ตาย ๑๑ เมย. Shanghai
๓๗ ญ / ๘๓ ๒ เมย. เขา รพ. ๗ เมย., ตาย Shanghai
๓๘ ช / ๖๘ ๔ เมย. เขา รพ. ๙ เมย. Shanghai
๓๙ ช / ๕๓ ๓ เมย. เขา รพ. ๑๐ เมย. Shanghai
๔๐ ช / ๘๖ ๓ เมย. เขา รพ. ๖ เมย., ตาย Shanghai
๔๑ ช / ๖๖ ๘ เมย. เขา รพ. ๙ เมย. Zhejiang
๔๒ ช / ๗๔ ๖ เมย. เขา รพ. ๑๑ เมย. Zhejiang
๔๓ ญ / ๕๔ ๖ เมย. เขา รพ. ๑๒ เมย. Zhejiang
๔๔ เด็ก / ๗ เขา รพ. ๑๑ เมย. Beijing
๔๕ ญ / ๗๗ ตาย Jiangsu
๔๖ ช / ๗๒ ไมมีขอมูล Jiangsu
๔๗ ช / ๕๖ ๑ เมย. เขา รพ. ๔ เมย., ตาย ๓ เมย. Shanghai
๔๘ ชาย / ๖๕ ๓ เมย. เขา รพ. ๙ เมย. Zhejiang
๔๙ ชาย / ๓๘ ๖ เมย. เขา รพ. ๑๑ เมย. Zhejiang
๕๐ ช / ๓๔ ๖ เมย. เขา รพ. ๙ เมย. Henan
๕๑ ช / ๖๕ ๘ เมย. เขา รพ. ๙ เมย. Henan
๕๒ ญ / ๖๔ ๖ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๕๓ ญ / ๖๒ ๒๙ มีค. อาการหนัก, ตาย Zhejiang
๕๔ ช / ๗๕ ๙ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๕๕ ช / ๗๙ ๙ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๕๖ ช / ๕๐ ไมมีขอมูล Jiangsu
๕๗ ช / ๒๖ กลับบาน ๒๖ เมย. Jiangsu
๕๘ ช / ๗๓ ๕ เมย. เขา รพ. ๘ เมย. Shanghai
๕๙ ช / ๕๔ ๘ เมย. เขา รพ. ๑๒ เมย. Shanghai
๖๐ ช / ๗๘ ๕ เมย. เขา รพ. ๗ เมย. Shanghai
๖๑ เด็ก / ๔ ไมมีขอมูล Beijing
๖๒ ช / ๖๐ เขา รพ. ๑๕ เมย., ตาย Jiangsu
๖๓ ญ / ๖๘ ๓ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๖๔ ช / ๖๐ เขา รพ. ๑๐-๑๑ เมย. Anhui
๖๕ ช / ๕๖ เขา รพ., อาการหนัก Jiangsu
๖๖ ญ / ๒๑ เขา รพ., อาการหนัก Jiangsu
๖๗ ช / ๗๒ เขา รพ., อาการหนัก Jiangsu
๖๘ ช / ๕๖ ๑๒ เมย. เขา รพ. Zhejiang
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๑๔๙

ลําดับ เพศ/อายุ เร่ิมปวย สถานภาพ ที่อย ู

๖๙ ช / ๕๗ ๑๐ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๗๐ ญ / ๕๘ ๑๑ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๗๑ ญ / ๗๒ ๑๐ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๗๒ ช / ๖๒ ๑๐ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๗๓ ช / ๔๗ ๑๐ เมย. เขา รพ. ๑๕ เมย. Shanghai
๗๔ ช / ๖๙ เขา รพ. ๑๙-๒๔ กพ. Shanghai
๗๕ ไมมีขอมูล ตาย Shanghai
๗๖ เด็ก / ๒ ๑๗ มีค. ไมมีขอมูล Shanghai
๗๗ ไมมีขอมูล ตาย Shanghai
๗๘ ไมมีขอมูล ๑๖ เมย. ไมมีขอมูล Shanghai
๗๙ ช / ๘๙ ๑๒ เมย. เขา รพ. ๑๖ เมย., ยืนยัน ๑๗ เมย., ตาย Shanghai
๘๐ ญ / ๓๗ ๑๑ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๘๑ ช / ๗๔ ๘ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๘๒ ช / ๘๖ ๑๓ เมย. ตาย Zhejiang
๘๓ ช / ๔๑ ๑๔ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๘๔ ช / ๓๘ ไมมีขอมูล Henan
๘๕ ญ / ๒๖ ไมมีขอมูล Jiangsu
๘๖ ญ / ๘๐ ๘ เมย. เขา รพ. ๑๖ เมย., อาการทรง Shanghai
๘๗ ญ / ๕๔ ๑๓ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๘๘ ช / ๖๙ ๑๑ เมย. อาการหนัก, ตาย Zhejiang
๘๙ ช / ๕๔ เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๙๐ ช / ๔๓ ๑๒ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๙๑ ช / ๔๘ ๑๑ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๙๒ ญ / ๖๖ ๑๐ เมย. อาการหนัก Zhejiang
๙๓ ช / ๔๓ เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๙๔ ช / ๕๖ ๑๑ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๙๕ ญ / ๓๕ ๑๔ เมย. เขา รพ. Zhejiang
๙๖ ช / ๓๗ ๓๐ มีค. เขา รพ. Zhejiang
๙๗ ญ / ๗๕ ๑๓ เมย. เขา รพ. Shanghai
๙๘ ญ / ๖๘ ๑๒ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๙๙ ช / ๗๖ ๘ เมย. ตาย Zhejiang
๑๐๐ ญ / ๘๑ ๑๒ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๑๐๑ ช / ๕๘ ๑๖ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๑๐๒ ญ / ๗๙ ๑๓ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๑๐๓ ช / ๖๘ ๑๓ เมย. เขา รพ. ๑๖ เมย. ยายไป Shanghai ๑๙ เมย. Jiangsu
๑๐๔ ญ / ๕๔ ๑๖ เมย. เขา รพ. อาการออน Zhejiang
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๑๕๐

ลําดับ เพศ/อายุ เร่ิมปวย สถานภาพ ที่อย ู

๑๐๕ ช / ๓๒ ๑๔ เมย. เขา รพ. อาการออน Zhejiang
๑๐๖ ช / ๓๖ ยืนยันจาก Chinese CDC ๒๓ เมย. ๒๕๕๖ Shandong
๑๐๗ ช / ๘๔ ๑๕ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๑๐๘ ช / ๖๒ ๑๕ เมย. ยังอย ูใน รพ. Zhejiang
๑๐๙ ช / ๙๑ ๑๔ เมย. เขารพ., ตาย Anhui
๑๑๐ ช / ๕๓ ๑๒ เมย. เขา รพ. ๑๖ เมย. Jiangsu
๑๑๑ ช / ๖๙ ๑๗ เมย. ไมมีขอมูล Jiangxi
๑๑๒ ช / ๕๖ ๑๗ เมย. ตาย Henan
๑๑๓ ญ / ๖๐ ๑๗ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๑๑๔ ญ / ๕๐ ๑๘ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๑๑๕ ช / ๓๘ ๑๗ เมย. ไมมีขอมูล Zhejiang
๑๑๖ ช / ๖๕ ๑๘ เมย. เขา รพ. ๒๓ เมย. Fujian
๑๑๗ ช / ๔๙ ๑๗ เมย. ไมมีขอมูล Jiangsu
๑๑๘ ช / ๓๖ ๑๙ เมย. ไมมีขอมูล Jiangsu
๑๑๙ ช / ๖๐ ๘ มีค. เขา รพ. ๑๑ มีค. ตาย ๔ พค. Jiangsu
๑๒๐ ญ / ๗๖ ๑๗ เมย. ไมมีขอมูล Jiangxi
๑๒๑ ญ / ๖๔ ๑๔ เมย. ตาย Hunan
๑๒๒ ช / ๕๔ ๑๕ เมย. ตาย Jiangxi
๑๒๓ ช / ๘๐ ๒๑ เมย. ไมมีขอมูล Jiangxi
๑๒๔ ญ / ๓๑ ๒๓ เมย. ไมมีขอมูล Jiangxi
๑๒๕ ช / ๓๘ ๑๘ เมย. เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๑๒๖ ช / ๘๐ เขา รพ. ๒๗ เมย. Fujian
๑๒๗ เด็ก / ๔ ๒๗ เมย. ไมมีขอมูล Shandong
๑๒๘ ช /๕๘ ๒๑ เมย. เขา รพ. ๒๘ เมย. Fujian
๑๒๙ ช / ๖๙ ๒๓ เมย. เขา รพ. ๒๗ เมย. Hunan
๑๓๐ ช / ๖๙ ๒๙ เมย. เขา รพ. Fujian
๑๓๑ ดช / ๙ ๒๖ เมย. อาการออน หาย Fujian
๑๓๒ ญ / ๗๙ ๓ พค. เขา รพ. ๖ พค. Jiangxi
๑๓๓ ดช / ๖ ๒๑ พค. อาการทรงตัวดี Beijing
๑๓๔ ดช / ๑๕ ๒๕ เมย. เขา รพ. ๒๖ เมย., หายกลับบาน ๒ พค. Jiangsu
๑๓๕ ญ / ๖๑ ๑๐ กค. เขา รพ. ๑๓ กค., ยายไปรพ. Beijing ๑๘ กค., อาการหนัก, ตาย Hebei
๑๓๖ ญ / ๕๑ ๒๗ กค. เขา รพ. ๓ สค. ยืนยันโดย China CDC ๑๐ สค. Guangdong
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๑๓๗ ช / ๓๕ ๘ ตค. อาการหนัก Zhejiang
๑๓๘ ช / ๖๗ ๑๖ ตค. เขา รพ. ๑๘ ตค. อาการหนัก Zhejiang
๑๓๙ ดช / ๓.๕ ๒๙ ตค. เขา รพ. ๓๑ ตค. Guangdong
๑๔๐ ญ / ๖๔ ๓๐ ตค. เขา รพ. ๓๑ ตค. อาการหนัก Zhejiang
๑๔๑ ช / ๕๗ ๒๐ พย. เขา รพ. ๒๕ พย. อาการหนัก Zhejiang
๑๔๒ ญ / ๓๖ ๒๑ พย. เขา รพ. ๒๗ พย. อาการหนัก Hong Kong
๑๔๓ ช / ๓๐ ๒๙ พย. เขา รพ. ๕ ธค. อาการหนัก Zhejiang
๑๔๔ ช / ๘๐ เขา รพ. ๓ ธค., ตาย Guangdong
๑๔๕ ช / ๓๙ ๖ ธค. ตาย Guangdong
๑๔๖ ญ / ๖๕ อาการหนัก Guangdong
๑๔๗ ช / ๖๒ ๑๑ ธค. เขา รพ. ๑๖ ธค., อาการหนัก Guangdong
๑๔๘ ช / ๓๘ ๙ ธค. เขา รพ. ๑๘ ธค.,  อาการหนัก Guangdong
๑๔๙ ช / ๘๖ ๑๘ ธค. เขา รพ. ที่ Taiwan ๒๔ ธค. Jiangsu
๑๕๐ – ช / ๘๖ ๒๖ ธค. เขา รพ. ๓๐ ธค., อาการหนัก Shanghai
๑๕๑ ญ / ๓๔ ๒๙ ธค. เขา รพ. ๒ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๕๒ ช / ๔๗ ๒๕ ธค. เขา รพ. ๓ มค. Guangdong
๑๕๓ ช / ๗๑ ๑ มค. เขา รพ. ๔ มค., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๑๕๔ ช / ๓๑ ๓๐ ธค. เขา รพ. ๓ มค., อาการทรง Guangdong
๑๕๕ ญ / ๕๔ ๒๐ ธค. เขา รพ. ๒๗ ธค., อาการหนัก Jiangsu
๑๕๖ ญ / ๕๑ ๓๑ ธค. เขา รพ. ๓ มค. Guangdong
๑๕๗ ช / ๖๕ ๓ มค. เขา รพ. ใน Hong Kong ๗ มค., ตาย Guangdong
๑๕๘ ญ / ๕๑ ๒๘ ธค. เขา รพ. ๖ มค. อาการหนัก Zhejiang
๑๕๙ ญ / ๗๙ ๒ มค. เขา รพ. ๕ มค. อาการหนัก Zhejiang
๑๖๐ ช / ๓๐ ๒ มค. เขา รพ. ๗ มค. อาการหนัก Zhejiang
๑๖๑ ญ / ๔๒ ๕ มค. ๕๗ เขา รพ. ๙ มค. อาการออน Guangdong
๑๖๒ ญ / ๕๙ ๒๙ ธค. ๕๖ เขา รพ. ๒ มค. ๒๕๕๗ อาการออน Guangdong
๑๖๓ ช / ๓๘ ๓ มค. เขา รพ. ๘ มค., ตาย ๑๐ มค. Fujian
๑๖๔ ช / ๕๔ ๒๘ ธค. ๕๖ เขา รพ. ๕ มค. อาการหนัก Jiangsu
๑๖๕ ช / ๒๙ ๓ มค. เขา รพ. ๙ มค. อาการหนัก Guangdong
๑๖๖ ช / ๗๖ ๓ มค. เขา รพ. ๙ มค. อาการทรง Guangdong
๑๖๗ ญ / ๗๕ ๑ มค. เขา รพ. ๕ มค., ตาย ๙ มค. Zhejiang
๑๖๘ ญ / ๕๘ ๑ มค. เขา รพ. ๘ มค. อาการหนัก Shanghai
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๑๖๙ ช / ๕๖  ๖ มค. เขา รพ. ๙ มค. อาการหนัก Shanghai
๑๗๐ ช / ๗๘ ๓ มค. เขา รพ. ๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๗๑ ช / ๓๔ ๑ มค. เขา รพ. ๑๐ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๗๒ ญ / ๔๑ ๗ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๗๓ ญ / ๕๙ ๕ มค. เขา รพ. ๙ มค. Zhejiang
๑๗๔ ญ / ๒๘ ๘ มค. เขา รพ. ๑๒ มค. Guangdong
๑๗๕ ช / ๔๖ ๖ มค.๕๗ เขา รพ. ๙ มค., อาการหนัก Guangdong
๑๗๖ ช / ๓๘ ๑๓ ธค.๕๖ เขา รพ. ๘ มค., ตาย ๙ มค. Zhejiang
๑๗๗ ช / ๕๐ ๕ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Fujian
๑๗๘ ช / ๒๙ ๒ มค. เขา รพ. ๑๒ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๗๙ ช / ๕๘ ๖ มค. เขา รพ. ๑๒ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๘๐ ช / ๔๘ ๒ มค. เขา รพ. ๑๒ มค., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๑๘๑ ช / ๕๕ ๑ มค. เขา รพ. ๙ มค., อาการหนัก Guangdong
๑๘๒ ช / ๓๕ ๑ มค. เขา รพ. ๑๒ มค., อาการหนัก Shanghai
๑๘๓ ช / ๔๑ ๕ มค. เขา รพ. ๙ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๘๔ ช / ๓๐ อาการหนัก, ตาย Fujian
๑๘๕ ญ / ๒๐ ๗ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๘๖ ช / ๕๘ ๗ มค. เขา รพ. ๑๔ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๘๗ ช / ๕๙ ๖ มค. เขา รพ. ๑๓ มค., อาการหนัก Guangdong
๑๘๘ ญ / ๗๖ ๑๒ มค. อาการหนัก, รอด Guangdong
๑๘๙ ช / ๖๐ ๑๐ มค. เขา รพ. ๑๓ มค., อาการหนัก Fujian
๑๙๐ ช / ๕๔ ๓ มค. เขา รพ. ๑๓ มค., อาการหนัก Anhui
๑๙๑ ช / ๖๖ ๗ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๙๒ ช / ๕๔ ๖ มค. เขา รพ. ๙ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๙๓ ช / ๖๒ ๔ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๙๔ ญ / ๓๘ เขา รพ. อาการหนัก Fujian
๑๙๕ ช / ๕๔ เขา รพ. อาการหนัก Fujian
๑๙๖ ช / ๓๕ ๗ มค. เขา รพ. ๑๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๑๙๗ ญ / ๗๒ ๑๗ มค. อาการหนัก Zhejiang
๑๙๘ ช / ๖๙ ๑๗ มค. เขา รพ., อาการหนัก Zhejiang
๑๙๙ ช / ๕๕ เขา รพ., อาการหนัก, ตาย Fujian
๒๐๐ ญ / ๕ ๑๘ มค. อาการออน Guangdong
๒๐๑ ญ / ๘๓ ๒ มค. ยืนยัน ๑๘ มค., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๒๐๒ ช / ๖๒ ๖ มค. เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๒๐๓ ช / ๕๓ ยืนยัน ๑๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๐๔ ช / ๕๔ ยืนยัน ๑๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
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๒๐๕ ช / ๖๑ อาการหนัก Zhejiang
๒๐๖ ญ / ๗๑ ยืนยัน ๑๙ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๐๗ ช / ๖๓ ๑๒ มค. เขา รพ. ๑๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๐๘ ช / ๕๕ ๑๑ มค. เขา รพ. ๑๗ มค., ยืนยัน ๑๙ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๐๙ ช / ๓๑ ๑๑ มค. เขา รพ. ๑๗ มค., medical personnel., ตาย ๑๘ มค. Shanghai
๒๑๐ ช / ๗๗ ๑๐ มค. เขา รพ. ๑๔ มค., ตาย มค. ๑๘. Shanghai
๒๑๑ ช / ๕๗ ๘ มค. เขา รพ. ๑๐ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๑๒ ช / ๔๙ ๑๓ มค. เขา รพ. ๑๗ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๑๓ ช / ๗๐ ๑๐ มค. เขา รพ. ๑๔ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๑๔ ญ / ๓๙ ๑๓ มค. เขา รพ. ๑๙ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๑๕ ญ / ๕๙ ๑๓ มค. เขา รพ. ๑๙ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๑๖ ช / ๗๖ ๙ มค. เขา รพ. ๒๐ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๑๗ ช / ๗๑ ๑๐ มค. เขา รพ. ๑๖ มค., อาการหนัก Jiangsu
๒๑๘ ช / ๕๓ ๙ มค. เขา รพ. ๑๒ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๑๙ ญ / ๖๓ ๙ มค. เขา รพ. ๑๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๐ ช / ๗๑ ๓๑ ธค. ๕๖ เขา รพ. ๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๑ ญ / ๖๖ ๑๕ มค. เขา รพ. ๑๗ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๒ ญ / ๗๑ ๑๒ มค. เขา รพ. ๑๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๓ ช / ๗๑ ๑๓ มค. เขา รพ. ๑๙ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๔ ช / ๕๙ ๑๘ มค. เขา รพ. ๒๐ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๕ ญ / ๖๓ ๑๑ มค. เขา รพ. ๑๕ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๖ ญ / ๖๑ ๖ มค. เขา รพ. ๒๐ มค., อาการหนัก Shanghai
๒๒๗ ญ / ๓๔ ๑๐ มค. เขา รพ. ๒๐ มค., เขา รพ. อาการหนัก, Guangdong
๒๒๘ ญ / ๘๒ ยืนยัน ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๒๙ ญ / ๗๖ ยืนยัน ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๓๐ ญ / ๔๔ ยืนยัน ๒๓ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๓๑ ญ / ๒๓ ยืนยัน ๒๓ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๓๒ ช / ๗๓ ยืนยัน ๒๓ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๓๓ ญ / ๖๒ ยืนยัน ๒๓ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๓๔ ช / ๓๓ ยืนยัน ๒๓ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๓๕ ญ / ๕๘ ยืนยัน ๒๔ มค., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๒๓๖ ช / ๕๒ ยืนยัน ๒๔ มค., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๒๓๗ ญ / ๔๖ ๑๘ มค. เขา รพ. ๒๒ มค., อาการหนัก Fujian
๒๓๘ ช / ๕๘ ๑๒ มค. เขา รพ. ๑๖ มค., ยาย รพ. ๒๔ มค., อาการหนัก, ตาย Beijing
๒๓๙ ช / ๔๙ ๑๖ มค. เขา รพ. ๒๐ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๔๐ ญ / ๖๐ ๑๙ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
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๒๔๑ ญ / ๔๘  ๒๐ มค., เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๔๒ ช / ๕๗ ๑๖ มค. เขา รพ. ๑๙ มค., อาการหนัก Jiangsu
๒๔๓ ช / ๘๒ ๑๑ มค. เขา รพ. ๒๑ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๔๔ ช / ๔๐ ๑๙ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๔๕ ช / ๖๕ ๑๖ มค. เขา รพ. ๒๒ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๔๖ ช / ๗๖ ๑๘ มค. เขา รพ. ๒๑ มค., อาการหนัก, ตาย Jiangsu
๒๔๗ ญ / ๕๘ เขา รพ., ตาย Hunan
๒๔๘ ญ / ๗๗ ยืนยัน ๒๖ มค., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๒๔๙ ช / ๖๘ ตาย ๒๕ มค., ยืนยัน ๒๖ มค., ตาย Guangdong
๒๕๐ ญ / ๗๔ ยืนยัน ๒๗ มค., เขา รพ. อาการหนัก Jiangsu
๒๕๑ ช / ๖๙ เขา รพ. อาการหนัก Fujian
๒๕๒ ญ / ๗๒ เขา รพ. อาการหนัก Fujian
๒๕๓ ญ / ๔๓ ยืนยัน ๒๗ มค., อาการออน Zhejiang
๒๕๔ ช / ๘๑ ๒๑ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๕๕ ญ / ๖๓ ๒๒ มค. เขา รพ. ๒๔ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๕๖ ช / ๕๗ ๑๕ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการออน Zhejiang
๒๕๗ ช / ๕๓ ๒๒ มค. เขา รพ. ๒๖ มค., อาการหนัก Jiangsu
๒๕๘ ญ / ๔๓ ๑๗ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๕๙ ญ / ๔๑ ๒๐ มค. เขา รพ. ๒๖ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๖๐ ญ / ๓๑ ๑๖ มค. เขา รพ. ๒๓ มค., อาการหนัก Guangdong
๒๖๑ ช / ๗๕ เขา รพ., ตาย ๒๘ มค. Hong Kong
๒๖๒ ช / ๓๗ ยืนยัน ๒๘ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๖๓ ช / ๖๐ ยืนยัน ๒๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๖๔ ช / ๖๓ ยืนยัน ๒๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๖๕ ช / ๑๗ ยืนยัน ๒๙ มค., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๒๖๖ เด็ก / ๒ เขา รพ. Fujian
๒๖๗ ญ / ๕๖ ๒๕ มค. เขา รพ. ๒๗ มค., อาการหนัก Guangxi
๒๖๘ ช / ๗๕ ๒๑ มค. เขา รพ. ๒๔ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๖๙ ช / ๗๖ ๒๑ มค. เขา รพ. ๒๔ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๗๐ ช / ๗๘ ๒๕ มค. เขา รพ. ๒๗ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๗๑ ช / ๖๔ ๑๓ มค. เขา รพ. ๑๖ มค., อาการหนัก Zhejiang
๒๗๒ ญ / ๖๗ ๒๔ มค. เขา รพ. ๒๕ มค., อาการหนัก, ตาย ๒๘ มค. Guangdong
๒๗๓ ญ / ๗๕ ยืนยัน ๓๐ มค., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Jiangsu
๒๗๔ ช / ๒๘ ยืนยัน ๓๐ มค., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๒๗๕ ช / ๘๒ ยืนยัน ๓๐ มค., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๒๗๖ ช / ๕๙ ยืนยัน ๓๐ มค., ตาย ๓๐ มค. Guangdong
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๒๗๗ ญ / ๘๑ ยืนยัน ๓๐ มค., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๒๗๘ ดช / ๖ ยืนยัน ๑ กพ., อาการออน Guangdong
๒๗๙ ดช / ๕ ยืนยัน ๑ กพ., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๒๘๐ ช / ๘๐ ยืนยัน ๓๑ มค., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๘๑ ช / ๕๔ ยืนยัน ๓๑ มค.,  เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๘๒ ช / ๓๘ อาการทรง Hunan
๒๘๓ ช / ๓๕ อาการหนัก Fujian
๒๘๔ ช / ๔๔ ยืนยัน ๒ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๘๕ ช / ๓๗ ยืนยัน ๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๒๘๖ ช / ๖๓ ยืนยัน ๑ กพ., ตาย ๑ กพ. Guangdong
๒๘๗ ดญ / ๘ เขา รพ. อาการทรง Hunan
๒๘๘ ช / ๒๗ ๒๑ มค. เขา รพ. ๒๔ มค., อาการหนัก Fujian
๒๘๙ ดญ / ๒.๕ ๓๑ มค. อาการออน Guangdong
๒๙๐ ญ / ๗๖ ๒๗ มค. เขา รพ. ๑ กพ., อาการหนัก Guangdong
๒๙๑ ช / ๕๙ ๒๓ มค. เขา รพ. ๓๑ มค., ตาย ๓ กพ. Hunan
๒๙๒ ดญ / ๔ ๒๖ มค. เขา รพ. ๓ กพ., อาการออน Guangdong
๒๙๓ ช / ๗๖ ๒๗ มค. เขา รพ. ๑ กพ., ตาย ๓ กพ.. Guangdong
๒๙๔ ช / ๕๒ ๒๕ มค. เขา รพ. ๒ กพ., ตาย ๓ กพ.. Guangdong
๒๙๕ ญ / ๕๙ ๒๖ มค. เขา รพ. ๒๙ มค., อาการหนัก, ตาย Jiangsu
๒๙๖ ช / ๔๒ ยืนยัน ๓ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๙๗ ช / ๘๔ ยืนยัน ๓ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๙๘ ช / ๕๖ ยืนยัน ๓ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๒๙๙ ช / ๕๑ ยืนยัน ๓ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๐๐ ญ / ๔๑ มค. ๒๗ เขา รพ. ๓ กพ., อาการหนัก Guangxi
๓๐๑ ช / ๓๖ เขา รพ. อาการหนัก Fujian
๓๐๒ ช / ๔๙ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๓๐๓ ดญ / ๕ ยืนยัน ๔ กพ, เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๓๐๔ ช / ๔๒ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๓๐๕ ช / ๕๖ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๓๐๖ ช / ๖๗ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๐๗ ญ / ๓๕ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๐๘ ญ / ๕๙ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๐๙ ช / ๔๙ ยืนยัน ๔ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๑๐ ดช / ๕ ๓ กพ. เขา รพ. ๕ กพ., อาการทรง Guangxi
๓๑๑ ญ / ๓๖ ๒๕ มค. เขา รพ. ๓๐ มค., อาการหนัก Guangdong
๓๑๒ ช / ๖๔ ๒๗ มค. เขา รพ. ๓๐ มค., อาการหนัก Zhejiang
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๓๑๓ ช / ๓๙  ๒๖ มค. เขา รพ. ๒๘ มค., อาการหนัก Zhejiang
๓๑๔ ช / ๖๖ ๒๒ มค. เขา รพ. ๔ กพ., อาการหนัก, ตาย Jiangsu
๓๑๕ ช / ๖๓ ๒๐ มค. เขา รพ. ๑ กพ., อาการหนัก Jiangsu
๓๑๖ ญ / ๖๑ ๒๙ มค. เขา รพ. ๓๑ มค., อาการหนัก Hunan
๓๑๗ ช / ๗๓ ๓๐ มค. เขา รพ. ๒ กพ., อาการหนัก Beijing
๓๑๘ ช / ๘๑ ๓๐ มค. เขา รพ. ๒ กพ., ตาย ๖ กพ. Fujian
๓๑๙ ญ / ๗๖ ๒๔ มค. เขา รพ. ๓๑ มค., อาการหนัก Zhejiang
๓๒๐ ช / ๕๔ ๑ กพ. เขา รพ. ๔ กพ., อาการหนัก Zhejiang
๓๒๑ ญ / ๒๑ ๓๐ มค. เขา รพ. ๑ กพ., อาการหนัก Hunan
๓๒๒ ช / ๔๘ ๒๘ มค. เขา รพ. ๓๐ มค., อาการหนัก Guangdong
๓๒๓ ช / ๖๒ ๑ กพ. เขา รพ. ๒ กพ., อาการหนัก Guangdong
๓๒๔ ญ / ๕๙ ๒๗ มค. เขา รพ.๑ กพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๒๕ ช / ๖๑ ๒๙ มค. เขา รพ. ๒ กพ., อาการหนัก Zhejiang
๓๒๖ ช / ๓๘ ๒๗ มค. เขา รพ.๒ กพ., อาการหนัก Hunan
๓๒๗ ช / ๕๓ ๑ กพ. เขา รพ. ๘ กพ., อาการหนัก Jiangsu
๓๒๘ ช / ๖๖ ยืนยัน ๘ กพ. เขา รพ. Anhui
๓๒๙ ญ / ๘๑ ยืนยัน ๘ กพ., ตาย ๗ กพ. Guangdong
๓๓๐ ดช / ๑๑ ยืนยัน ๘ กพ., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๓๓๑ ช / ๖๘ ยืนยัน ๙ กพ., อาการหนัก Zhejiang
๓๓๒ ช / ๕๖ ยืนยัน ๙ กพ., ตาย ๗ กพ. Anhui
๓๓๓ ช / ๖๗ ยืนยัน ๑๐ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๓๔ ญ / ๔๗ ยืนยัน ๑๐ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๓๕ ช / ๖๒ ยืนยัน ๑๐ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๓๖ ดญ / ๕ ยืนยัน ๘ กพ., อาการออน Guangdong
๓๓๗ ช / ๒๓ เขา รพ. Hunan
๓๓๘ ช / ๗๐ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๓๙ ดช / ๘ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๓๔๐ ช / ๔๖ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Guangdong
๓๔๑ ช / ๖๕ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๔๒ ช / ๘๔ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๔๓ ช / ๕๘ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๔๔ ช / ๔๖ ยืนยัน ๑๑ กพ., เขา รพ. อาการหนัก Zhejiang
๓๔๕ ช / ๑๙ เขา รพ. Hunan
๓๔๖ ญ / ๖๗ ๓๐ มค. เขา รพ. ๗ กพ., อาการทรง Malaysia
๓๔๗ ช / ๖๕ ๘ กพ. เขา รพ. ๑๑ กพ. Guangdong
๓๔๘ ช / ๗๘ ๗ กพ. เขา รพ. ๗ กพ., ตาย ๑๔ กพ Guangdong
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๓๔๙ ญ / ๖๖ ๒๗ มค. เขา รพ. ๘ กพ., อาการหนัก Guangdong
๓๕๐ ดญ / ๔ ๑๑ กพ. เขา รพ. ๑๑ กพ., อาการทรง Guangdong
๓๕๑ ช / ๗๙ ๔ กพ. เขา รพ. ๔ กพ., อาการหนัก Guangdong
๓๕๒ ดญ / ๑๔ ๑๒ กพ. เขา รพ. ๑๓ กพ. Anhui
๓๕๓ ช / ๔๖ ๓๑ มค. เขา รพ. ๑๒ กพ., Hunan
๓๕๔ ช / ๔๔ ๓ กพ. เขา รพ. ๑๐ กพ., อาการหนัก Guangdong
๓๕๕ ช / ๘๓/๘๔ ๔ กพ. เขา รพ. ๙ กพ., อาการหนัก Jiangsu
๓๕๖ ช / ๖๓ ๙ กพ. เขา รพ. ๑๓ กพ., อาการหนัก Anhui
๓๕๗ ช / ๖๔ เขา รพ. Hunan
๓๕๘ ญ / ๒๙ เขา รพ. Hunan
๓๕๙ ช / ๗๙ ยืนยัน ๑๘ กพ., เขา รพ. อาการทรง Guangdong
๓๖๐ ช / ๘๑ ยืนยัน ๑๙ กพ., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๖๑ ช / ๖๐ ยืนยัน ๑๙ กพ. , เขา รพ. อาการหนัก, ตาย Anhui
๓๖๒ ญ / ๔๖ ยืนยัน ๑๙ กพ., เขา รพ., ตาย Guangdong
๓๖๓ ช / ๖๔ ตาย ๑๘ กพ., ยืนยัน ๑๙ กพ., ตาย Guangdong
๓๖๔ ช / ๖๙ ยืนยัน ๒๐ กพ., เขา รพ., ตาย Guangdong
๓๖๕ ช / ๕๐ เขา รพ. ๑๙ กพ., ยืนยัน ๒๑ กพ., อาการทรง. Jilin
๓๖๖ ช / ๓๑ ๑๖ กพ. เขา รพ. ๒๐ กพ., อาการทรง Guangdong
๓๖๗ ช / ๗๖ ๑๖ กพ. เขา รพ. ๑๖ กพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๖๘ ญ / ๕๕ ๑๙ กพ. เขา รพ. ๑๙ กพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๖๙ ญ / ๗๕ ๑๖ กพ. เขา รพ. ๑๖ กพ. , อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๗๐ ช / ๓๓ ยืนยัน ๒๓ กพ. , เขา รพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๗๑ ช / ๗๑ ๑๖ กพ. เขา รพ. ๒๐ กพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๗๒ ญ / ๖๕ ๑๗ กพ. เขา รพ. ๒๔ กพ., อาการหนัก Guangdong
๓๗๓ ดญ / ๒ ๒๓ กพ. เขา รพ. ๒๕ กพ., อาการออน Zhejiang
๓๗๔ ช / ๗๗ ๒๐ กพ. เขา รพ. ๒๕ กพ., อาการหนัก Hunan
๓๗๕ ช / ๔๑ ๑๗ กพ. เขา รพ. ๒๔ กพ., อาการหนัก Hunan
๓๗๖ ช / ๔๒ ๑๕ กพ. เขา รพ. ๒๖ กพ., อาการหนัก Jiangsu
๓๗๗ ดญ / ๗ ๒๖ กพ. เขา รพ. ๒๗ กพ., อาการหนัก Zhejiang
๓๗๘ ดญ / ๖ ๒๖ กพ. เขา รพ. ๒๗ กพ., อาการหนัก Zhejiang
๓๗๙ ช / ๓๒ ๒๐ กพ. เขา รพ. ๒๖ กพ., อาการหนัก Hunan
๓๘๐ ช / ๕๙ ยืนยัน ๒ มีค., เขา รพ. อาการหนัก, ตาย ๒ มีค. Guangdong
๓๘๑ ดญ/๑.๕ ขวบ๒๘ กพ. เขา รพ. ๑ มีค. Guangdong
๓๘๒ ช / ๕๙ ๒๕ กพ. เขา รพ. ๒ มีค., อาการหนัก Jiangsu
๓๘๓ ช / ๓๖ ๒๘ กพ. เขา รพ. ๒ มีค., อาการหนัก Jiangsu
๓๘๔ ช / ๗๕ ๑๙ กพ. เขา รพ. ๒๖ กพ., ตาย ๑ มีค., ยืนยัน ๓ มีค. Guangdong
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๓๘๕ ช / ๓๙  ๒๗ กพ. เขา รพ. ๔ มีค., อาการหนัก Guangdong
๓๘๖ ช / ๘๘ ยืนยัน ๕ มีค., เขา รพ., อาการหนัก Guangdong
๓๘๗ ช / ๒๗ เขา รพ. อาการออน Fujian
๓๘๘ ช / ๗๐ ยืนยัน ๗ มีค., เขา รพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๘๙ ญ / ๗๖ ยืนยัน ๗ มีค., เขา รพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๓๙๐ ช / ๘๖ ๗ มีค. เขา รพ. ๑๐ มีค., อาการหนัก Anhui
๓๙๑ ช / ๕๗ ๘ มีค. เขา รพ. ๑๓ มีค., อาการหนัก Guangdong
๓๙๒ ญ / ๗๑ ยืนยัน ๑๕ มีค., เขา รพ., อาการทรง Guangdong
๓๙๓ ดญ / ๕ เดือน ๑๖ มีค. เขา รพ. ๑๖ มีค., อาการทรง Guangdong
๓๙๔ ช / ๗๓ ยืนยัน ๑๗ มีค., เขา รพ., อาการหนัก Guangdong
๓๙๕ ญ / ๗๕ เขา รพ. Hunan
๓๙๖ ช / ๗๘ ๑๒ มีค. เขา รพ. ๑๘ มีค., อาการหนัก Hunan
๓๙๗ ช / ๓๒ ๑๘ มีค. เขา รพ. ๒๑ มีค., อาการหนัก Guangdong
๓๙๘ ช / ๘๒ ๑๐ มีค. เขา รพ. ๑๐ มีค., อาการหนัก Anhui
๓๙๙ ช / ๖๒ ๑๔ มีค. เขา รพ. ๑๙ มีค., อาการหนัก Guangdong
๔๐๐ ช / ๔๙ ๑๕ มีค. เขา รพ. ๒๓ มีค., อาการหนัก Guangdong
๔๐๑ ช / ๕๘ ๑๒ มีค. เขา รพ. ๑๙ มีค., อาการหนัก Guangdong
๔๐๒ ญ / ๕๕ ๑๖ มีค. เขา รพ. ๒๓ มีค., อาการหนัก Guangdong
๔๐๓ ช / ๗๒ ๒๓ มีค. เขา รพ. ๒๗ มีค., อาการหนัก Fujian
๔๐๔ ช / ๓๕ ๑๗ มีค. เขา รพ. ๒๔ มีค., อาการหนัก Jiangsu
๔๐๕ ช / ๖๕ ๒๑ มีค., เขา รพ. ๒๙ มีค., อาการหนัก Hunan
๔๐๖ ช / ๖๘ ยืนยัน ๓๑ มีค., เขา รพ., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๔๐๗ ช / ๒๘ ยืนยัน ๒ เมย., เขา รพ., อาการหนัก Jiangsu
๔๐๘ ช / ๓๗ ๒๕ มีค. เขา รพ. ๑ เมย., อาการทรง Guangdong
๔๐๙ ช / ๓๐ ๒๓ มีค. เขา รพ. ๒๙ มีค., อาการหนัก Anhui
๔๑๐ ช / ๖๒ ๒๓ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค., อาการหนัก, ตาย Guangdong
๔๑๑ ช / ๖๕ ๓๑ มีค. ยืนยัน ๔ เมย., เขา รพ., อาการทรง Guangdong
๔๑๒ ช / ๗๓ ๒๖ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค., อาการหนัก Jiangsu
๔๑๓ ญ / ๒๘ ๒๖ มีค. เขา รพ. ๓๐ มีค., อาการหนัก Jiangsu
๔๑๔ ช / ๖๙ ยืนยัน ๘ เมย., เขา รพ. Anhui
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๔๒๓ ช / ๖๐ ๘ เมย. เขา รพ. ๑๓ เมย., อาการหนัก Jiangsu
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๑๖๔

ภาคผนวก

๑. คลสัเตอรในกรณีไขหวดันก A H7N9 มี ๔ คลสัเตอร
จากการระบาดของโรคไขหวดันก A H5N1 และ A

H7N9 ในชวงเวลาต้ังแตป พ.ศ. ๒๕๔๘ ถงึป พ.ศ. ๒๕๕๗ น้ี
ทางระบาดวทิยาพบวา การรายงานโรคเปนกล ุมเปน

กอน หรือคลสัเตอรในกรณขีองไขหวดันก A H5N1 จะพบได
บอยกวาไขหวดันก A H7N9

คลสัเตอรในกรณไีขหวดันกA H7N9เทาทีม่รีายงานจาก
ประเทศจีน พบเพยีง ๔ คลสัเตอรดังน้ีคอื

คลสัเตอรท่ี ๑
ตระกูลแซหลีที่ปวยเปนครอบครัวแรกที่รายงาน

จากนครเซีย่งไฮ
ผ ูปวยรายแรกเปนบดิาอายุ ๘๗ ป ปวยเขาโรงพยาบาล

ปลายเดือนกมุภาพนัธ ตายเมือ่วนัที่ ๔ มนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๖
เพาะแยกเชือ้และวเิคราะหยนืยนัเปน ไดวาเปนไวรัสไขหวดันก
สายพนัธ ุใหม A(H7N9)

ทางการรายงานเปนไขหวดันกสายพนัธ ุใหม A(H7N9)
เมือ่วนัที่ ๓๑ มกราคม ๒๕๕๖ และมผี ูพาํนักอย ูในครอบครัว
อีก ๒ คน
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๑๖๕

คนแรกเปนบุตรชายคนโตอายุ ๖๙ ป ปวยมีอาการ
คลายบดิา ปอดบวม รายน้ีฟนไข หาย ชนัสตูรยนืยนัได A(H7N9)

บุตรชายคนที่ ๒ อายุ ๕๕ ป ปวยเหมือนกัน ตาย
รายน้ีมีอาชีพขายสุกรชําแหละ ชันสูตรยืนยันภายหลังวาเปน
A(H7N9)

คลสัเตอรท่ี ๒
ผ ูปวยตระกูลแซคู คลัสเตอรน้ีก็อย ูในนครเซี่ยงไฮ

เชนกนั เปนสาม ีภริยา แซคู
ภรรยาปวยกอน เมือ่วนัที่ ๒๗ มนีาคม ๒๕๕๖ ไดรับ

การรักษาในโรงพยาบาล ตายวนัที่๓ เมษายน
ตอมา สาม ี อย ูในครอบครัวเดียวกนั เร่ิมปวยวนัที่ ๑

เมษายน เขาโรงพยาบาล ๔ เมษายน
ขณะทีร่ายงาน ยงัอย ูในโรงพยาบาลอาจถอืวาเปนการ

แพรจาก คน-ส ู-คน

คลสัเตอรท่ี ๓ อย ูท่ีกรุงปกกิง่
คลสัเตอรที่ ๓ น้ี  เปนเด็ก ๒ คน เปนเพือ่นบานกนั

อย ูบานตรงกนัขามถนนสายเดียวกนั  เด็กหญิงอายุ ๗ ขวบ เร่ิมมี
อาการปวยวนัใดไมแจง เขารักษา รพ.ดวยที ่ รพ.ปกกิง่ใตถาน
เมือ่ประมาณ ๑๑ เมษายน ๒๕๕๖ วนิิจฉยัยนืยนัวาเปน H7N9
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รายน้ีทีติ่ดเชือ้เปนเด็กชาย อายุ ๔ ขวบ ทีอ่ย ูบานตรง
กนัขามถนนกนั ไดไปเยีย่มผ ูปวยทีโ่รงพยาบาลคร้ังหน่ึง เปน
ผ ูเยีย่ม ๑ ใน ๒๖ คน จึงถกูรวมเขาในผ ูทีไ่ดรับการติดตามเฝาระวงั
ทดสอบอยางใกลชิด ผลการทดสอบปรากฏวา เด็กชายผ ูน้ัน
ไดรับการชนัสตูรวาติดเชือ้ H7N9 แตกไ็มปรากฏอาการของโรค
แตอยางใด นับเปนรายแรกทีไ่ดรับการชนัสตูรติดตามทีย่นืยนั
ไดวา การติดเชือ้แลวไมปรากฏอาการ หรือ asymptomatic กเ็กดิ
ขึน้ไดเหมอืนกนั

รายน้ีจึงเปนทัง้ คลสัเตอรและ asymptomatic carrier ดวย

คลสัเตอรท่ี ๔
คลัสเตอรที่ ๔ เปนคลัสเตอรลาสุดที่เพิ่งรับรายงาน

ออนไลน เมือ่วนัที่๑๐ พฤษภาคม ๒๕๕๗ น่ีเองดังมใีจความดังน้ี
วารสารวิชาการ BMC Infect Dis. 2014 Feb 21 ไดตพิีมพบทรายงานชือ่

BMC Infect Dis. 2014 Feb 21;14:98.
doi: 10.1186/1471-2334-14-98.
One family cluster of avian influenza A(H7N9) virus infection in

Shandong, China.
โดยคณะนักวิจัย คือ Liu T, Bi Z, Wang X, Li Z, Ding S, Bi Z, Wang

L, Pei Y, Song S, Zhang S, Wang J, Sun D, Pang B, Sun L, Jiang X, Lei J, Yuan
Q, Kou Z, Yang B, Shu Y, Yang L, Li X, Lu K, Liu J,Zhang T, Xu A ไดรายงานวา

เมือ่วนัที่ ๒๑ เมษายน ๒๕๕๗ มรีายงานวา แพทยที่
โรงพยาบาล Zaozhuang City Hospitalไดรับผ ูปวยไวทาํการรักษา
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ผ ูปวยรายแรกเปนชาย อายุ ๓๖ ป เขารับการรักษาดวย
อาการprogressive respiratory distress and suspicion of  impending
acute respiratory distress syndrome ภาพรังสีปอด แสดงให
เหน็วามี bilateral ground-glass opacities และ pulmonary lesions

ผ ูปวยรายท่ี ๒ เปนบตุรชายของรายแรกอายุ ๔ ขวบ
ไดรับไวเมือ่วนัที่ ๒๘ เมษายน ดวยอาการไข และภาพรังสปีอด
มี multiple patchy shadows ทีป่อดทัง้ ๒ ขาง ผ ูปวยทัง้สองราย
ไดรับการชนัสตูรยนืยนัวาเปนไขหวดันก A H7N9 virus โดย
วธิี real-time reverse transcriptase-polymerase-chain reaction
(rRT-PCR), virus isolation และ serum antibody titer ในเวลาเดียว
กนั กไ็ดทําการตรวจตัวอยางตรวจจากสิง่แวดลอมทีต่ลาดสด
ทีค่าเปดคาไกเปนๆ ทีเ่มอืง Zaozhuang ดวย  ไดทาํการวเิคราะห
ไวรัสทีไ่ดจากผ ูปวยและจากตัวอยางจากสิง่แวดลอมโดยหา full
genome sequence กไ็ดผลตรงกนั สอดคลองกนั หรือเหมอืนกนั
การสอบสวนทางระบาดวทิยา ผ ูปวยทัง้สองใหประวติัวา ไมได
สมัผสักบัสตัวปกโดยตรง กไ็ดมโีอกาสสมัผสักบัสิง่แวดลอม
ผ ูปวยรายที่ ๒ ทีเ่ปนบตุรชาย ไดสมัผสักบัผ ูปวยรายแรกทีป่วย
และ เร่ิมปวย ๗ วนัหลงัจากทีส่มัผสักบับดิาคร้ังสดุทาย  หลงัจาก
ทีไ่ดรับการรักษาในโรงพยาบาล ผ ูปวยทัง้ ๒ ราย รายแรกไดรับ
อนุญาตใหกลบับานได เมือ่วนั ๖ พฤษภาคม และรายที่ ๒ วนัที่
๑๑ พฤษภาคม ตามลาํดับ มผี ูสมัผสัโรคภายในครอบครัว จํานวน
๑๑ คนดวยกนั ไดรับการชนัสตูรยนืยนัวา ไมมผี ูใดติดเชือ้ติดโรค
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๑๖๘

ผ ูปวยทั้งสองรายน้ี ก็เปนอีกหน่ึงคลัสเตอรที่ไดรับ
การยืนยัน เปนไปไดวาผ ูปวยรายแรกติดโรคมาจากการที่ได
สมัผสักบัสิง่แวดลอม แตจะมกีารติดตอโรคจากคน-ส ู-คน หรือ
ไมน้ัน ยงัคงยนืยนัไมได แตรายที่๒อาจติดโรคมาจากสิง่แวดลอม
ทํานองเดียวกันกับบิดา หรือติดโรคจากบิดาจากการสัมผัส
ใกลชดิภายในครอบครัวกไ็ด

(BMC Infect Dis. 2014 Feb 21;14:98. doi: 10.1186/1471-2334-
14-98.
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๑๖๙

๒. เคร่ืองบงชีเ้ชงิพยากรณโรคไขหวดันก H7N9
วารสารวชิาการ Nature Communications  ฉบบัประจํา

วนัที่๖ พฤษภาคม ๒๕๕๗ ไดตีพมิพบทวเิคราะหรายงานผ ูปวย
ทีช่นัสตูรยนืยนัวาเปนไขหวดันก H7N9 ระหวางเดือนธนัวาคม
พ.ศ. ๒๕๕๕ ถงึเดือน กมุภาพนัธ พ.ศ. ๒๕๕๖ จํานวน ๔๗ ราย
จากมณฑล Hangzhou, Nanjing และ Shanghai กบัผ ูปวย ๒๑
รายจากBeijing เปรียบเทยีบกบัคนปกติทีไ่มไดปวยเปนไขหวดันก
แตเปนโรคหวัใจโคโรนารีย

ผลของการตรวจพลาสมาหาระดับของ angiotensin 2
ของผ ูปวยเหลาน้ันที่ไดทดสอบหลายตอหลายคร้ัง ในวาระ
ตางๆกันในการดําเนินของโรคน้ัน ปรากฏวามีระดับสูงกวา
ระดับทีพ่บในผ ูปวยไขหวดัใหญ ๒๐๐๙, ผ ูปวยโรคหวัใจโคโร
นารียและผ ูปวยโรคหวัใจโคโรนารียทีม่ภีาวะแรงดันเลอืดสงูดวย

ในผ ูปวยไขหวดันก H7N9 จํานวน ๒๒ รายทีไ่ดตรวจ
พลาสมา ทัง้ในสปัดาห แรก และสปัดาหที่๒ ของการดําเนินโรค
ปรากฏวา ในรายทีแ่พทย รับไวรักษาในโรงพยาบาล และอนุญาต
ใหกลบับานไดไมเกนิ ๒๘ วนัน้ัน ระดับของ angiotensin 2 จะ
ลดระดับลงอยางมากในสปัดาหที่ ๒ ของโรค และในรายทีย่งั
ตองอย ูในโรงพยาบาล หรือรายทีเ่สยีชวีติน้ัน ระดับของ angio-
tensin 2 จะยงัคงสงูอย ูตลอดสปัดาหที่๒
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๑๗๐

คณะผ ูรายงานจึงเสนอวา การตรวจหาระดับของ angio-
tensin 2 นาจะนํามาใชประโยชนเปน biomarker เชงิพยากรณ
อันหน่ึงทีจ่ะบงชีถ้งึความรุนแรงของโรคได

๓. นักวิทยาศาสตรตรวจพบไวรัสไขหวัดใหญ A H11N2
เปนคร้ัง แรกในนกเพน็กวนิ

วนัที่ ๖ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕๗ สมาคมจุลชวีวทิยา
อเมริกันไดออกแถลงการณวา สมาคมไดรับพิมพบทวิจัย
ในวารสารวชิาการ mBio® ออนไลนในฉบบัเมือ่วานน้ีสรุปความ
ไดวา

นักวจัิย ไดทาํการตรวจแยกเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญจาก
โค เอ กลั สวอ็บจากนกเพน็กวนิในแอนตารคติค จํานวน ๓๐๑
ตัว ตรวจพบไวรัสไขหวัดใหญ A H11N2 (H=11, N=2)
จํานวน ๘ ตัว หรือ ๒.๗ % นับวาเปนคร้ังแรกในนกเพน็กวนิใน
แอนตารคติค  ซึง่เปนสายพนัธ ุตางจากทีเ่คยพบมากอน

นักวิจัยไดพยายามแยกเพาะเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ
ในสตัวชนิดตางๆ โดยเฉพาะในนก เพือ่เฝาระวงัการขามสปชยีส
มาส ูมนุษยและกอการระบาดขึน้ไดในโอกาสทีเ่หมาะสม
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มไีขหวดัใหญในมนุษย มไีขหวดันกในสตัวปก
และยงัมไีขหวดัใหญในสตัวอีกหลายชนิด ไมทราบวา
ไขหวดัใหญของสตัวเหลาน้ีจะขามสปชยีสมาทีม่นุษย
หรือไม เพยีงใด จะกอการระบาดอยางกวางขวางหรือไม
จะยืดเยื้อเร้ือรังเหมือนไขหวัดนก H5N1 และ H7N9
หรือไม

นอกจากน้ียงัมไีขหวดันก A H6N1 ในมนุษยเปน
รายแรกในไตหวนั และยงัมีH10N8 ในมนุษยในประเทศ
จีน จะระบาดอยางกวางขวางดังเชน H5N1 และ H7N9
หรือไมกย็งัไมสามารถคาดเดาได จึงสรุปไดวา

“โรคไขหวดัใหญเปนโรคทีอ่ย ูเหนอืคาํพยากรณ”

ศาสตราจารยเกยีรติคณุนายแพทยประเสริฐ  ทองเจริญ
ประธานมลูนิธสิงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญ

๑๗๑



เกิดวันที่ ๒ มกราคม ๒๔๗๖ จบการศึกษาแพทยศาสตร
บัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย
แพทยศาสตร เม่ือปพ.ศ. ๒๔๙๙-๒๕๐๐

หลังการฝกอบรมแพทยประจําบานทางอายุรศาสตร ไดรับ
การบรรจเุปนอาจารยประจาํในแผนกวิชาพยาธิวิทยา คณะแพทยศาสตร
ศิริราชพยาบาล ศึกษาเพ่ิมเติมโดยทุนมูลนิธิอเล็กซานเดอร ฟอน

เก่ียวกับผ ูนิพนธ



ฮุมโบลท ไดรับปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต จากมหาวิทยาลัย
ฮัมบวรก พ.ศ. ๒๕๐๕ เขาศึกษาในวิทยาลัยปองกันราชอาณาจักร
ร ุนที่ ๒๖ รับปริญญาจากวิทยาลัยในปพ.ศ. ๒๕๒๗ ไดรับปริญญา
วิทยาศาสตรดษุฎีบณัฑิตกิตตมิศกัดิ ์เทคนคิการแพทย และแพทยศาสตร
ดุษฎีบัณฑิต จากมหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต
ชีวการแพทย จากมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร

เ ม่ื อ รั บ ราชการไ ด เ ล่ื อ น ช้ั น เ ป นร อ ง ศ าสต ร าจ าร ย
ศาสตราจารย และไดเล่ือนเปนศาสตราจารยระดับ ๑๑ เม่ืออายุได
๔๙ ป เปนอาจารยพิเศษ สอนในมหาวิทยาลัยในตางจังหวัดอกีหลาย
มหาวิทยาลัย

ดานการบริหาร ไดรับแตงตั้งใหเปนหัวหนาสาขาวิชาไวรัส
วิทยา และตอมาเปนหัวหนาภาควิชาจุลชีววิทยา และเปนคณบดี
คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล ตําแหนงสุดทายเปน
รองอธิการบด ี มหาวิทยาลัยมหดิล จนเกษยีณอายุราชการ

ไดรับพระราชทานเครื่ องราชอิสริยาภรณขั้นสูงสุด
มหาปรมาภรณชางเผอืก

ไดรับรางวัลหลายรางวัล อาทิเชน รางวัลนักวิจัยดีเดน
แหงชาต ิรางวัลมหดิล บบีราวน

ท่ีภาคภมูใิจเปนอยางย่ิงเมือ่รบัพระราชทานเหรยีญดษุฎมีาลา
เข็มศิลปวิทยา และโปรดเกลาใหเปนราชบัณฑิต สํานักวิทยาศาสตร
ประเภทวิทยาศาสตรประยุกต สาขาแพทยศาสตร
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