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http://www.google.co.th/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjLl9aJ6dvZAhVEu48KHZ4AB7YQjRwIBg&url=http://www.kkpho.go.th/homes/index.php/component/content/article/1458--2556&psig=AOvVaw2BzIQlYDsZ8Op2tpq-Gekr&ust=1520567379654058


ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองน่าน จังหวัดน่าน 

 

แผนปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคมุโรคตดิต่อ 

ล ำดับ กิจกรรม 
ผู้รับผิดชอบ 

หน่วยงำน
ภำยใน 

หน่วยงำน
ภำยนอก 

ระยะก่อนเกิดโรค 
1. การบริหารจัดการ   
 กำรจัดตั้งศูนย์บัญชำกำรตอบโต้ภำวะฉุกเฉิน โดยตั้งศูนย์ที่ส ำนักงำน

สำธำรณสุขอ ำเภอเมืองน่ำน เพ่ือบัญชำกำรเหตุกำรณ์ เตรียมทรัพยำกร
ต่ำงๆ ห้องประชุม  

สสอ.เมืองน่ำน  

 เตรียมอุปกรณ์สื่อสำร ช่องทำงกำรสื่อสำร เช่น โทรศัพท์/Fax. ทะเบียน
ข้อมูลกำรติดต่อภำคีเครือข่ำย วิทยุสื่อสำร ระบบ VDO Conference 
E-mail 

สสอ.เมืองน่ำน  

 จัดหำงบประมำณเตรียมไว้เพ่ือใช้จ่ำยกรณีเกิดโรคระบำดฉุกเฉิน สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

อปท. 

 จัดท ำฐำนข้อมูล อัตรำก ำลังเจ้ำหน้ำที่ อำสำสมัคร ทรัพยำกรในกำร
ควบคุมโรค เพ่ือให้พร้อมใช้งำนได้ทันทีเมื่อเกิดเหตุกำรณ์ภำวะฉุกเฉิน 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17 แห่ง 

 

2. การเฝ้าระวังโรค   
 ประเมินควำมเสี่ยง โดยกำรประเมินโอกำสหรือควำมเป็นไปได้ และ

ผลกระทบจำกกำรเกิดโรคระบำด 
สสอ.เมืองน่ำน 

รพ.น่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

 

 ตรวจจับควำมผิดปกติของกำรเกิดโรค และกำรระบำดในโรงพยำบำล/ 
รพ.สต./ชุมชน 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17 แห่ง  

อสม.ในพ้ืนที่ 

 

 จัดท ำระบบกำรรำยงำนและแจ้งข่ำวกำรเกิดโรคระบำดในพ้ืนที่ ภำยใน 
24 ชั่วโมง หลังพบกำรระบำด และรำยงำนใหส้สจ.ชม. 

สสอ.เมืองน่ำน  

 จัดท ำระบบเครือข่ำยฐำนข้อมูลสำรสนเทศด้ำนโรคติดต่อ โดยเชื่อมโยง
กันตั้งแต่ สสจ. สสอ. โรงพยำบำล และ รพ.สต.ทุกแห่ง 

สสอ.เมืองน่ำน  



ล ำดับ กิจกรรม 
ผู้รับผิดชอบ 

หน่วยงำน
ภำยใน 

หน่วยงำน
ภำยนอก 

3 การเตรียมความพร้อมบุคลากร สถานที่ วัสดุเวชภัณฑ์   
 จัดตั้งทีมเฝ้ำระวังสอบสวนโรคเคลื่อนที่เร็ว (SRRT) ในทุกระดับและมี

กำรพัฒนำศักยภำพโดยกำรทบทวน ฟ้ืนฟู เพ่ิมพูนควำมรู้ ทักษะในกำร
สอบสวนควบคุมโรค 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

 

 สร้ำงแกนน ำในกำรเฝ้ำระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อในชุมชน โดยได้รับ
กำรฝึกอบรมพัฒนำศักยภำพเพ่ือให้มีควำมเชี่ยวชำญในกำรปฏิบัติงำน
ช่วยเจ้ำหน้ำที่สำธำรณสุขในชุมชน เช่น อสม. แกนน ำชุมชน 
 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 

 เตรียมควำมพร้อมบุคลำกรในโรงพยำบำล รพ.สต. ด้ำนกำรควบคุมโรค
ติดเชื้อในโรงพยำบำล กำรดูแลรักษำพยำบำล และกำรส่งต่อ 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

 

 พัฒนำศักยภำพในกำรตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรเพ่ือเตรียมควำมพร้อม
ในกำรเก็บตัวอย่ำงส่งตรวจ 

รพ.น่ำน  

 เตรียมทีมแพทย์ผู้เชี่ยวชำญด้ำนโรคติดเชื้อและด้ำนระบำดวิทยำ เพ่ือ
เป็นที่ปรึกษำในกำรก ำหนดมำตรกำรด ำเนินงำนควบคุมโรคระบำด 

รพ.น่ำน  

 เตรียมเวชภัณฑ์ยำ/มิใช่ยำ/เคมีภัณฑ์/อุปกรณ์ในกำรป้องกันควบคุมโรค สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

อปท. 

 เตรียมควำมพร้อมด้ำนสถำนที่ในกำรแยกสังเกตอำกำรในผู้สัมผัสผู้ป่วย สสอ.เมืองน่ำน 
 

 

 ประชำสัมพันธ์ให้ควำมรู้ สร้ำงควำมตระหนักแก่ประชำชน เกี่ยวกับ
โรคติดต่อต่ำงๆ เพื่อให้เกิดกำรมีส่วนร่วมในกำรเฝ้ำระวังป้องกันควบคุม
โรคติดต่อในพ้ืนที่ 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17แห่ง    อสม. 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 

 ฝึกซ้อมแผนปฏิบัติกำรป้องกันและบรรเทำภัยจำกโรคระบำดทั้งกำร
ซ้อมแผนภำยในหน่วยงำนและซ้อมแผนร่วมกับหน่วยงำนอื่นที่เก่ียวข้อง 

สสจ.เชียงใหม่ 
สสอ.เมืองน่ำน 

รพ.น่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 
หน่วยงำนที่
เกี่ยวข้องใน
สถำนกำรณ์

นั้นๆ 
ระยะเกิดโรค 

1. การบริหารจัดการ   
 เปิดศูนย์ปฏิบัติกำร (EOC) ณ ห้องประชุม สสอ.เมืองน่ำน สสอ.เมืองน่ำน 

 
 

 ประชุม War room  คณะกรรมกำร คณะท ำงำนที่ เกี่ยวข้อง อย่ำง
ต่อเนื่อง 

สสอ.เมืองน่ำน 
 

 



ล ำดับ กิจกรรม 
ผู้รับผิดชอบ 

หน่วยงำน
ภำยใน 

หน่วยงำน
ภำยนอก 

 ตั้งศูนย์ข้อมูลส ำหรับทีม SAT รวบรวมข้อมูลกำรเจ็บป่วย รับแจ้ง
ข่ำวสำร ให้ข้อมูลประชำชน สื่อมวลชน สรุปข้อมูลรำยวัน รำยงำน
สถำนกำรณ์ให้ผู้บริหำร 

สสอ.เมืองน่ำน 
 

 

2. การเฝ้าระวังโรค   
 รับรำยงำนสถำนกำรณ์จำกสถำนบริกำร รพ.น่ำน สสจ. สสอ.เมืองน่ำน  
 โรงพยำบำล รพ.สต. ตรวจคัดกรองผู้ป่วยตำมนิยำมที่ก ำหนด โรงพยำบำล 

รพ.สต.ทุกแห่ง 
 

 สถำนบริกำรสำธำรณสุขรำยงำนผู้ป่วยให้ สสจ. ผ่ำนระบบรำยงำน 
506 
 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

 

 ทีม SAT วิเครำะห์สถำนกำรณ์ในพ้ืนที่ ติดตำมสถำนกำรณ์ทั่วไป และ
รำยงำนผู้บริหำร 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

 

 เฝ้ำระวังโรคในชุมชน สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17แห่ง 
อสม. 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 

3. การรักษาพยาบาลและการควบคุมโรค   
 ให้กำรรักษำพยำบำลตำมแนวทำงกำรรักษำ หำกมีผู้ป่วยจ ำนวนมำก 

อำจต้องเปิดโรงพยำบำลสนำมหรือกำรไปตั้งจุดตรวจหรือจุดคัดกรอง
ผู้ป่วยนอกโรงพยำบำลเพื่อเป็นกำรป้องกันและควบคุมกำรระบำด 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

อปท. 

 ประชำสัมพันธ์ให้ควำมรู้ควำมเข้ำใจแก่ประชำชน เพ่ือลดควำมตื่น
ตระหนกและให้ควำมร่วมมือในกำรปฏิบัติเพื่อป้องกันควบคุมโรค 

สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17แห่ง 
อสม. 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 

 สอบสวนโรค โดยทีมสอบสวนโรคเคลื่อนที่เร็ว (SRRT) ทีม SRRT 
ต ำบล/สสอ. 

 

 ค้นหำคัดกรองผู้ป่วยในชุมชน รพ.สต.  
 กำรจัดกำรด้ำนสุขำภิบำลสิ่งแวดล้อมไม่ให้เอ้ือต่อกำรระบำดของโรค 

และกำรท ำลำยเชื้อในอุปกรณ์ของใช้ และสิ่งแวดล้อม 
ทีม SRRT 

ต ำบล/สสอ. 
 

อปท. 
ผู้น ำชุมชน 

 กำรรณรงค์ให้ใช้อุปกรณ์ป้องกัน และกำรแจกจ่ำยให้ประชำชน สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17 แห่ง 

 



ล ำดับ กิจกรรม 
ผู้รับผิดชอบ 

หน่วยงำน
ภำยใน 

หน่วยงำน
ภำยนอก 

4. ระบบสนับสนุน   
 จัดหำและสนับสนุนยำ เวชภัณฑ์ เคมีภัณฑ์ วัสดุอุปกรณ์ให้มีใช้อย่ำง

เพียงพอ 
สสอ.เมืองน่ำน 

รพ.น่ำน 
อปท. 

 กำรจัดกำรบุคลำกรทำงกำรแพทย์ สสอ.เมืองน่ำน 
รพ.น่ำน 

รพ.สต./สสช. 
17 แห่ง 

 

ระยะหลังเกิดโรค 
1. ระบบเฝ้าระวังโรค   
 เฝ้ำระวังและติดตำมกำรระบำดอย่ำงต่อเนื่อง สสอ.เมืองน่ำน 

รพ.น่ำน 
รพ.สต./สสช. 

17 แห่ง 

 

 ทีม SAT สรุปสถำนกำรณ์กำรระบำด รำยงำนยอดผู้ป่วยและผู้เสียชีวิต 
และผลกระทบที่เกิดขึ้น 
 

สสอ.เมืองน่ำน 
 

 

2 การรักษาพยาบาล   
 ให้กำรดูแลด้ำนสุขภำพจิตแก่ครอบครัวกรณีท่ีมีผู้ป่วยเสียชีวิต ทีม MCATT 

รพ.น่ำน 
รพ.สต. 

 

3. อ่ืนๆ   
 ช่วยเหลือ บรรเทำผลกระทบที่เกิดขึ้นทั้งด้ำนเศรษฐกิจ และสังคม  อปท. 

พม. 
 ประเมินผลกำรด ำเนินงำน สรุปบทเรียน ปัญหำอุปสรรค และ

ข้อเสนอแนะ 
สสอ.เมืองน่ำน 
หน่วยงำนที่
เกี่ยวข้อง 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



ผังบัญชาการณ์ศูนย์ปฏิบัติการโต้ตอบภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขการควบคุมป้องกันโรคติดต่อ 
อ าเภอเมืองน่าน  จังหวัดน่าน 

 

 

  

ผู้บัญชาการเหตุการณ์ 
-  นำยสุรพล  วงศ์สุขพิศำล นำยอ ำเภอเมืองน่ำน 

- นพ.ภำรดร มงคลจำตุรงค ์ ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลน่ำน 
- นำยนิยม ศิร ิ  สำธำรณสุขอ ำเภอเมืองเชียงใหม ่

- หัวหน้ำส่วนทุกหน่วยงำนในอ ำเภอเมืองน่ำน 
 

ทีมสอบสวนโรค 

 

 

 

ทีมควบคุมโรค 

 

ทีมข้อมูล 

 ทีมเฝ้าระวังเชิงรับ 

-นำงพิมพินันทน์  ค ำมำว ั
-ทีมพยำบำล  รพ.สต.ทุก
แห่ง 
-นำงนริศรำ  รัทยำพิทักษ์ 
 

 

ทีมสอบสวนโรค 
และเฝ้าระวังเชิงรุก 

-นพ.อภิญญำ นมิิตสันติพงษ์ 
-นางเจรนัย   ทรายเขียว 

-นางบัวถี  สุคนธนมิติร 

-นายนิกร  ยะแสน 

-นายวัชรินทร์  แรดทอง 

-นางดารณ ี วงศ์โชติวัฒนา 

-นางจินตนา  จันทร์ธีรวงค ์

-นายเจรญิ    ฟองศรี

  
 

ทีมพ่นสารเคมี 
- นำยกเทศมนตรี ทุกต ำบล
ในอ ำเภอเมืองน่ำน 

- ทีมงำนผู้มีทักษะในกำร
พ่นสำรเคม ี

 
 

ทีมปฏิบัติการในชุมชน 
- ทีมเจ้ำหน้ำ SRRT อ ำเภอเมืองน่ำน 
- ประธำน อสม.ทุกต ำบลในอ ำเภอเมือง   
เชียงใหม่ 
- ทีมงำน อสม. ทุกต ำบลในอ ำเภอเมืองน่ำน 

- ก ำนัน/ผู้ใหญ่บ้ำน  ทุกหมู/่ทุกต ำบลใน 

  อ ำเภอเมืองน่ำน 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
ทีมLogistics 

- ผอ.กองสำธำรณสุขและสิ่งแวดลอ้มเทศบำลเมืองน่ำน 

- ปลัดเทศบำล ทุกต ำบลในอ ำเภอเมืองน่ำน 
- ผอ.กองสำธำรณสุขและสิ่งแวดลอ้มเทศบำลทุกต ำบล 

-นำยบรรเจิด  วอนเพียร 
 

- นำยสมชำย นันทวัฒนำกรณ ์

- นำยภำนุพงศ์  วงศ์ศรี 
-น.ส.นริศรำ  รัถยำพิทักษ์ 
- เจ้ำหน้ำท่ีบันทึกข้อมูลทุก 
รพ.สต.ในอ ำเภอเมืองน่ำน 
- เจ้ำหน้ำท่ีบันทึกข้อมูลทุก
เทศบำลในอ ำเภอเมืองน่ำน 

ทีมสื่อสารความเสี่ยง 
- นำยนิยม ศิริ  
- นำยพิเชียร  อดุมแก้วกำญจน ์

- ปลัดอ ำเภอหัวหนำ้ฝ่ำยควำมมั่นคง 

 
 
 
 
 

ทีมรักษา/ให้ค าปรึกษา 

 

 

 

-หัวหน้าทีมรักษาพยาบาล

รพ.น่าน 
-หัวหน้ำทีมสุขภำพจติ    
รพ.น่ำน 
-ทีม MCATT รพ.น่ำน 
-ทีม MCATT ทุก รพ.สต.ใน
อ ำเภอเมืองน่ำน 
 

ทีมรณรงค์ประชาสัมพันธ์ 
- ชุดปฏิบัติกำรประจ ำต ำบล ทุกต ำบลในอ ำเภอเมืองเชียงใหม่ 
 
 



ผังบัญชาการณ์ศูนย์ปฏิบัติการโต้ตอบภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขการควบคุมป้องกันโรคติดต่อ 

อ าเภอเมืองน่าน  จังหวัดน่าน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผู้บัญชาการเหตุการณ์ 
- ติดตำมสถำนกำรณ์และผลกำรด ำเนินงำนควบคุมโรค 
- สั่งกำรให้มีกำรจดัก ำลังคนให้เพยีงพอต่อกำรสอบสวน  ควบคมุโรค 

- สนับสนุนกำรด ำเนินงำนควบคมุและป้องกันโรคติดต่ออ ำเภอเมืองน่ำน 

 
 ทีมสอบสวนโรค 

 

 

 

ทีมควบคุมโรค 

 

ทีมข้อมูล 

 
ทีมเฝ้าระวังเชิงรับ-

เก็บข้อมูลผู้ป่วยรักษำ 
รพ.ที่เข้ำข่ำย PUI  ส่งทีม
ข้อมูล 
-ANC ครั้งแรกที่มำรบั
บริกำร/หญิงตั้งครรภ์ที่มี
อำกำร 

-แจ้งทีมข้อมูลและห้อง
แล็ป 

-ท ำแฟ้มข้อมูลเก็บแบบ
สอบสวนโรคและส ำเนำ
ส่งศูนย์ข้อมูล 

-ติดตำมหญิงตั้งครรภ์ 
ส ำรวจ สอบสวนโรค  
-ติดตำมอำกำรหญิง
ตั้งครรภ์และเก็บตัวอย่ำง
ตำมแนวทำง 
 

 

ทีมสอบสวนโรค 
และเฝ้าระวังเชิงรุก 

-แจ้งผล Lab และให้ควำมรู้แก่
ผู้ป่วย/ญำต ิ

-เก็บปัสสำวะผูส้ัมผัสทุกคนใน
ครอบครัว 

-ค้นหำผู้มีอำกำรในชุมชน/

หมู่บ้ำนและเก็บตัวอย่ำง 

-จัดท ำทะเบียนผู้มีอำกำรPUI 

ในหมู่บ้ำน 

-จัดท ำทะเบียนหญิงตั้งครรภ์
ทั้งหมู่บ้ำนและต ำบล 

-ค้นหำผู้สมัผสัร่วมบ้ำนเก็บ
ปัสสำวะและติดตำมอำกำร 
14 วัน 

-ในหมู่บ้ำนเก็บปัสสำวะหญิง
ตั้งครรภ์ส่งตรวจ  ในวันแรก
และ 14 วัน 

-ในต ำบลเก็บปสัสำวะหญิง
ตั้งครรภ์ส่งตรวจ  ในวันแรก 

-ติดตำมผู้สมัผสัใกล้ชิดนอก
หมู่บ้ำนและเก็บตัวอย่ำงกรณี
มีอำกำรPUI 

 

ทีมพ่นสารเคมี 
-ประสำนทีมพ่นในพ้ืนท่ี 

-พ่นสำรเคม ีULV  พื้นที่รัศมี 
100 เมตรของบ้ำนผู้ป่วย
และพื้นที่ผู้ป่วยเดินทำงไป
ประจ ำ  กรณีผู้ป่วยยืนยัน
พ่นสำรเคมี 6 ครั้ง ในวันที่ 
0,3,7,14,21,28ในกรณี
ผู้ป่วย PUI พ่น 0 

-สรุปรำยงำนจ ำนวนบ้ำนท่ี
เข้ำพ่นในแต่ละวัน ส่งทีม
ข้อมูล 

 

 
 

ทีมปฏิบัติการในชุมชน 
-ระดมเจ้ำหน้ำท่ีสำธำรณสุขร่วมกบั ผู้น ำ
ชุมชน อสม.ลงพื้นที่ควบคุมโรคครอบคลุม
ทั้งหมู่บ้ำน ร่วมกับรัศมี 100 เมตรของ
พื้นที่บ้ำนผู้ป่วยและที่ผู้ป่วยเดินทำงเป็น
ประจ ำมเีป้ำหมำยใหH้I,CI= 0ในช่วง 5 วัน
แรก และติดต่อกัน 14 วัน   เฝ้ำระวังจน
ครบ 28 วัน 

-ประชำคมหมู่บำ้น 

-สุ่มประเมินกำรด ำเนินงำนของ อสม. 
-รำยงำนจ ำนวนบ้ำนท่ีเข้ำส ำรวจได้แยก
รำยหมู ่
-สรุปรำยงำน HI ,CI ประจ ำวันส่งทีมข้อมูล 
 

 
 
 
 

 

ทีมLogistics 
- เตรียมน้ ำยำ สำรเคมีโลช่ันทำกันยุง และแบบฟอร์มเก็บข้อมูลต่ำงๆ 

- ส ำรวจเครื่องพ่น 

- ประสำน Lab ในกำรส่งตัวอยำ่ง 

- ท ำทะเบียนคุมครภุัณฑ์ เช่น เครือ่งพ่นของทั้งอ ำเภอ 

- จัดหำยำนพำหนะ น้ ำมันเชื้อเพลิง 

- สถำนท่ีจัดประชุม คอมพิวเตอร์ ระบบกำรสื่อสำร       (โทรศัพท์
,อินเตอร์เนต็) 
 

-จัดท ำทะเบียนกลุ่มผู้ป่วย ผูส้ัมผัส หญิง
ตั้งครรภ ์

-Update ข้อมูลกำรติดตำมอำกำรของ
ผู้ป่วย ผูส้ัมผัส หญิงตั้งครรภ์ 
-บันทึกข้อมูลHI ,CI 

-รวบรวมข้อมลูรำยงำนจำกทุกทีม 

-สรุปสถำนกำรณ์เสนอในที่ประชุม EOC 

-ปรับปรุงและจัดท ำแผนท่ีหมู่บ้ำน/
ต ำบล 

-สรุปรำยงำนกำรประชุมรำยงำน
สถำนกำรณ์โรค ผลกำรด ำเนินงำน
ให้กับ นำยอ ำเภอ สสอ. สสจ. สคร. 
-จัดท ำผัง ICS, Epidemic curve ,spot map 

ติดในห้อง EOC 

ประสำนงำนภำยในและภำยนอก
หน่วยงำน  

 ทีมสื่อสารความเสี่ยง 
-ประสำนงำนกับ สสจ.ในกำรจัดท ำสปอรต์ แผ่นพับในกำร
ให้ควำมรู้แก่ประชำชน 

-จัดท ำ Talking point ส ำหรับผู้บริหำรเมื่อจ ำเป็นต้องตอบ
สื่อมวลชน 

-เตรียมพื้นท่ีในกำรประสำนงำนเพื่อพ่นสำรเคม ี

 

ทีมรักษา/ให้ค าปรึกษา 

 

 

 

-คัดกรองกลุ่มเสี่ยง และ
กลุ่มเป้าหมายทุกราย 

-ให้การรักษาผู้ที่มีอาการที่
สัมพันธ์กับโรคและผู้ป่วยท่ีมี
ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ
ที่ผิดปกต ิ

-ติดตามอาการทารกใน
ครรภ์ในรายที่มผีลตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการทีผ่ิดปกติ
จนถึงคลอด 

-ให้ค ำปรึกษำในกลุ่ม หญิง
ตั้งครรภ์ ผู้ที่เข้ำเกณฑ ์PUI 
/ผู้ป่วยยืนยัน และผูส้ัมผสั
ใกล้ชิด 
 
 



 

 

 

 



 

 



 

 



                     
                     
           

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 



สรุปการลงพื้นที่โรคไข้เลือดออกวันที่ ..................................... 
พื้นท่ี บ้าน ........ ........  หมู่ท่ี ...ต าบล .....................อ าเภอ .....................  จังหวัดน่าน(หลังคาเรือน...........หลัง) 
การบริหารจัดการ มีแผนพื้นท่ีสี............มีการสุ่มไขว้ต าบล..............สุ่มไขว้หมู่บ้าน.................มีการขับเคลื่อนตาม MOU……………………… 
…………………………………………..ความพร้อมคน/เงิน/ของ................................................................................................ ............................. 
............................................................................................................................. ........................................................................................ 
1. สถานการณ์โรค มีผู้ป่วยในหมู่บ้าน..........ราย รายแรกเริ่มป่วย.....................รายสุดท้ายเริ่มป่วย......................... 
การกระจาย........................................................................................................................ ................................................................... 
............................................................................................................................. .................................................................................. 
ผู้ป่วยรายล่าสุด ชื่อ ..................................... อายุ ….... ปี  ท่ีอยู่................................................................................. ..... 
เริ่มป่วย …………………... วันท่ีพบผู้ป่วย ……………..………….. โรงพยาบาล ............................... การวินิจฉัย .................. 
ผลการสอบสวน ................................................................................................................. .................................................. 
.................................................................................................................................................... .......................................... 
2.การด าเนินงานในพื้นที่รพ.สต...........................รับแจ้งวันท่ี........................ ลงพื้นท่ี วันท่ี..................................... 
2.1 การด าเนินงานตามมาตรการ 3-3-1 ................................................................................................. 
2.2 การส ารวจลูกน้ ายุงลาย 5 วันแรกรัศมี 100 ม. มี..........หลังคาเรือน มีวัด......แห่ง รร ........แห่ง 
 วันท่ี ……………………(......หลังคาเรือน) ค่า HI  ..……………………………. ค่า CI …………………………….. 
 วันท่ี ……………………(......หลังคาเรือน) ค่า HI  …………………………….. ค่า CI …………………………….. 
 วันท่ี ……………………(......หลังคาเรือน) ค่า HI  …………………………….. ค่า CI …………………………….. 
 วันท่ี ……………………(......หลังคาเรือน) ค่า HI …………………………….. ค่า CI …………………………….. 
 วันท่ี ……………………(......หลังคาเรือน) ค่า HI …………………………….. ค่า CI …………………………….. 
2.3 การพ่นสารเคมีส าหรับฆ่ายุงตัวแก่: ใช้เครื่องพ่น..................พ่นโดย......................พ่นครั้งท่ี1..................ครั้งที่2................ครั้งท่ี3......................ครั้งท่ี
4......................ครั้งท่ี5........................ครั้งท่ี6............................. 
2.4 การสื่อสารความเสี่ยง: …………………………………………………………………………………………………………. 
2.5 การค้นหาผู้ป่วยรายใหม่ในชุมชน: ......................................................................................................  
2.6 การท ากิจกรรม Big Cleaning ในชุมชนท่ีเกิดโรค: ............................................................................ 
2.4การประชุม war room …………………………………………… การท าประชาคม: ………………………………………………………………………..  
3. ทีมประเมินสุ่มส ารวจบ้านผู้ป่วยและรอบบ้านผู้ป่วย  
3.1 ค่า HI ในรัศมี 100 เมตร รอบบ้านผู้ป่วย   = ……………………………....พบในภาชนะ.................................. 
3.2 ค่า CI วัด.................................  = ……………………………...พบในภาชนะ.................................. 
3.3 ค่า CI  โรงเรียน ................................ =……………………………… พบในภาชนะ.................................. 
3.4 ค่า CI  รพ.สต. .................................... =…………………………………พบในภาชนะ.................................. 
4. ประเด็นปัญหาที่พบ 
4.1 …………………………………………………………………………………………………………………………. 
4.2 …………………………………………………………………………………………………………..……………. 
4.3 …………………………………………………………………………………............................................ 
5. จุดแข็ง/จุดเด่น  
5.1 …………………………………………………………………………………………………………………………. 
5.2 …………………………………………………………………………………………………………………………. 
6. ข้อเสนอแนะจากทีมประเมิน 
6.1 ...................................................................................................................................................  
6.2 .............................................................................................................................. ..................... 
6.3 .............................................................................................................................. ..................... 
 

ลงชื่อทีมประเมิน ........................................................ 
........................................................ 
......................................................... 



 

ผูรั้บผิดชอบ หมายเหตุ

จ านวนผป /ว.ด.ป . วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี

เร่ืมป่วยรายสุดท้าย 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31

จ านวนผูป่้วยรายวนั (นบัจากวนัเร่ิมป่วย)

1.1 ส ำรวจลูกน ำ้ยงุลำยท ำลำยแหล่ง รัศมี 100 ม.ทุกวนัจน คา่ HI= 0 ท าทุกสัปดาห์ (คร้ังท่ี)

1.2 ส ำรวจลูกน ำ้ยงุลำยท ำลำยแหล่ง พ.ท.นอกรัศมี 100 ม.ทุกวนั คา่ HI<10 ท าทุกสัปดาห์ (คร้ังท่ี)

ผลส ำรวจ   จ  านวนหลงัคาเรือนทั้งหมดในหมูบ่า้น ........หลงั

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีส ารวจรัศมี 100 เมตร รอบบา้นผป.

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีพบลูกน ้ารัศมี 100 เมตร รอบบา้นผป.

                  ค่ำ HI รัศมี 100 ม.รอบบ้ำนผป ค่ำ HI = 0 ร้อยละ....

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีส ารวจลูกน ้ายุงลาย   นอกรัศมี 100 เมตร

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีพบลูกน ้ายุงลาย   นอกรัศมี 100 เมตร

                  ค่ำ HI นอกรัศมี 100 ม.ในมู่บ้ำน HI<10 ร้อยละ.....

                  จ  านวนภาชนะท่ีส ารวจทั้งหมด

                  จ  านวนภาชนะท่ีพบ

                  ค่ำ CI ร้อยละ......

2 กำรพ่นสำรเคมฆ่ีำยุงลำย 0,3,7,14,21,28 หรือ 0,1 2,3,10 (คร้ังท่ี)จนไมพ่บผป.และHI>20 %พ่น2คร้ังห่างกนั1สัปดาห์

3 ประชำสัมพนัธ์เสียงตำมสำยทุกวนัจนคา่HIลดลงตามเกณฑ์ และต่อไปทุกสัปดาห์

4 ค้นหำผู้ป่วยที่มีอำกำรเข้ำได้กบัไข้เลอืดออกยอ้นหลงั 2 สัปดาห์ และรายใหม่ทุกวนัจนไม่พบผป .

5 รณรงค์ท ำควำมสะอำด Big Cleanning Day  ( BCD)จนไม่พบผป.

6 ประชำคมชำวบ้ำนโดยคร้ังแรกภำยใน 1 สัปดำห์  (คร้ังที่) ต่อไปทุกเดือน

7.1 สุ่มส ำรวจลูกน ำ้ยงุลำย โดยทีม  อ  าเภอ/ต าบลทุกวนัในช่วงแรกจนคา่HIลดลง ต่อไปทุกสัปดาห์ (คร้ังท่ี)

7.2 สุ่มส ำรวจลูกน ำ้ยุงลำย โดยทีม จงัหวดัทุกวนัในช่วงแรกจนคา่HIลดลง ทุกสัปดาห์ จนไมพ่บผป.ทุกเดือน (คร้ังท่ี)

แผนปฏบัิติกำรด ำเนินงำนป้องกนัควบคุมโรคไข้เลือดออก     ในพืน้ที ่        สีแดง         สีเหลือง          สีเขียว                      
หมู่ที.่...................ต ำบล...............................................อ ำเภอ..........................จังหวัดเชียงใหม่

ประจ ำเดือน....................................พ.ศ.............................

ล าดบั กิจกรรม

เดือน............................................................................................................

สัปดาห์ท่ี 1 สัปดาห์ท่ี 2 สัปดาห์ท่ี 3 สัปดาห์ท่ี 4

อ ำเภอเมอืงน่ำน    จงัหวดัน่ำน 



 

 

 

 

 

ผูรั้บผิดชอบ หมายเหตุ

จ านวนผป /ว.ด.ป. วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี วนัท่ี

เร่ืมป่วยรายสุดทา้ย

1 ประชำชนส ำรวจลูกน ำ้ยุงลำยท ำลำยแหล่ง   ท  าทุกสัปดาห์ (คร้ังท่ี)

2 อสม นร เครือข่ำยชุมชนส ำรวจลูกน ำ้ยุงลำยท ำลำยแหล่ง Hiสีด า(ทุกสัปดาห์)  สีทาท าทุก 2สัปดาห์  สีขาวท าทุกเดือน

ผลส ำรวจ   จ  านวนหลงัคาเรือนทั้งหมดในหมูบ่า้น ........หลงั

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีส ารวจ

                   จ  านวนหลงัคาเรือนท่ีพบลูกน ้ายุงลาย 

                  ค่ำ HI  ร้อยละ....

                  จ  านวนภาชนะท่ีส ารวจทั้งหมด

                  จ  านวนภาชนะท่ีพบ

                  ค่ำ CI ร้อยละ......

3 กำรพ่นสำรเคมีฆ่ำยุงลำย พื้นที่สีด ำค่ำHI>20 %  กรณีมีสารเคมีเพียงพอใหพ้น่2คร้ังห่างกนั1สัปดาห์

4 ประชำสัมพันธ์เสียงตำมสำยทุกสัปดาห์

5 เฝ้ำระวังผู้ป่วยที่มีอำกำรเข้ำได้กบัไข้เลอืดออกตลอดเวลำ

6 ประชำคมชำวบ้ำนทุกเดือน

7.1 สุ่มส ำรวจลูกน ำ้ยุงลำย โดยทีม  อ  าเภอ/ต าบล  พ.ท.สีด าท าทุกสัปดาห์  สีเทาท าทุก 2 สัปดาห์  สีขาวท าทุกเดือน

7.2 สุ่มส ำรวจลูกน ำ้ยุงลำย โดยทีม จงัหวดั  พ.ท.สีด าท าทุกเดือน   สีเทาท าทุก 3เดือน   สีขาวท าทุก 6  เดือน

แผนปฏบัิติกำรด ำเนินงำนป้องกนัควบคุมโรคไข้เลือดออก     ในพืน้ที ่    ค่ำ Hi  เดือน............................=…….%        สีด ำค่ำ HI>20%                สีเทำค่ำHI 10-20 %                สีขำวค่ำHI<10%                     
หมู่ที.่...................ต ำบล...............................................อ ำเภอ..........................จังหวัดเชียงใหม่

ประจ ำเดือน....................................พ.ศ.............................

ล าดบั กิจกรรม

เดือน............................................................................................................
สปัดาห์ท่ี 1 สปัดาห์ท่ี 2 สปัดาห์ท่ี 3 สปัดาห์ท่ี 4

อ ำเภอเมืองน่ำน    จังหวดัน่ำน 



 

 

 

 

 

 

 
 

การแบง่พ้ืนที ่ก าหนดใหแ้บง่เปน็ 2 ลกัษณะคือ
1. ตามผู้ปว่ยไข้เลอืดออก แบง่เปน็ พ้ืนที ่เขียว เหลอืง แดง
2. ตามค่าดชันีลกูน้ า แบง่เปน็ พ้ืนที ่ขาว เทา ด า

หมู่บา้นทีพ่บผู้ปว่ยไข้เลอืดออกแลว้ (นับCase R/ODF,R/ODHF,DF,DHF,DSS ตัง้แต ่1 ม.ค.-31 ธ.ค.2559 ) 
แบง่ประเภทไดด้งัน้ี
1. พ้ืนทีโ่รคสงบ (สเีขียว) หมายถึงหมู่บา้นทีเ่คยพบผู้ปว่ย  แตไ่ม่พบผู้ปว่ยมามากกว่า 2 เดอืน ขึ้นไป
2. พ้ืนทีเ่ฝ้าระวัง (สเีหลอืง) หมายถึงหมู่บา้นทีเ่คยพบผู้ปว่ย  แตไ่ม่พบผู้ปว่ยมาตัง้แต ่29 วัน - 2 เดอืน
3. พ้ืนทีร่ะบาด (สแีดง) หมายถึงหมู่บา้นทีพ่บผู้ปว่ยอยา่งตอ่เน่ือง ภายใน 28 วันทีผ่่านมา 
หรือพบผู้ปว่ยรายใหม่

หมู่บา้นทีย่งัไม่พบผู้ปว่ยและพ้ืนทีเ่ขียว เลอืง  แบง่ประเภทดว้ยค่า HI ไดด้งัน้ี

1. พ้ืนทีเ่สีย่งต่ า (สขีาว) หมายถึงหมู่บา้นทีม่ีค่าHI น้อยกว่า 10 
2. พ้ืนทีเ่สีย่งปานกลาง (สเีทา) หมายถึงหมู่บา้นทีม่ีค่าHI ตัง้แต ่10- 20 
3. พ้ืนทีเ่สีย่งสงู (สดี า) หมายถึงหมู่บา้นทีม่ีค่าHI มากกว่า 20

หลกัเกณฑ์ในการสุม่ส ารวจดชันีลกูน้ ายงุลาย โดยเจา้หน้าทีส่าธารณสขุและทมีSRRT
1. จ านวนหลงัคาเรือนน้อยกว่า 150 หลงัคาเรือน สุม่ส ารวจ  30 หลงัคาเรือน
2. จ านวนหลงัคาเรือน 150 - 500 หลงัคาเรือน สุม่ส ารวจ ร้อยละ 20 ของหลงัคาเรือน
3. จ านวนหลงัคาเรือนมากกว่า 500 หลงัคาเรือน สุม่ส ารวจ 100 หลงัคาเรือน

มาตรการในการแบง่พ้ืนทีเ่สี่ยงเพ่ือการปอ้งกันและควบคุมโรคไข้เลือดออก
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่ส ำนักงำนสำธำรณสุขอ ำเภอเมืองน่ำน    จังหวดัน่ำน 



เอกสารวิชาการความรู้ เรื่องโรคไข้หวัดใหญ ่
โรคไข้หวัดใหญ่ เป็นกำรติดเชื้อไวรัสที่ระบบทำงเดินหำยใจแบบเฉียบพลัน โดยมีลักษณะอำกำรที่ส ำคัญคือ มีไข้สูง

เฉียบพลัน ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ำมเนื้อ อ่อนเพลีย ไข้หวัดใหญ่เป็นโรคที่ส ำคัญที่สุดโรคหนึ่งในกลุ่มโรคติดเชื้ออุบัติใหม่และโรค
ติดเชื้ออุบัติซ้ ำ เนื่องจำกเกิดกำรระบำดใหญ่ทั่วโลกมำแล้วหลำยครั้ง แต่ละครั้งเกิดขึ้นอย่ำงกว้ำงขวำงเกือบทุกทวีป ท ำให้มีผู้ป่วย
และเสียชีวิตนับล้ำนคน 
วิธีการติดต่อเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ติดต่อทำงกำรหำยใจ โดยจะได้รับเชื้อที่ออกมำปนเปื้อนอยู่ในอำกำศเมื่อผู้ป่วยไอ จำม หรือพูด ใน
พ้ืนที่ที่มีคนอยู่รวมกันหนำแน่น เช่น โรงเรียน โรงงำน กำรแพร่เชื้อจะเกิดได้มำก นอกจำกนี้กำรแพร่เชื้ออำจเกิดโดยกำรสัมผัสฝอย
ละอองน้ ำมูก น้ ำลำยของผู้ป่วย จำกมือที่สัมผัสกับพ้ืนผิวที่มีเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ แล้วใช้มือสัมผัสที่จมูกและปำก 
ระยะฟักตัว ประมำณ 1-3 วันผู้ป่วยสำมำรถแพร่เชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่ตั้งแต่ 1 วันก่อนมีอำกำรและจะแพร่เชื้อต่อไปอีก 3-5 วัน
หลังมีอำกำรในผู้ใหญ่ ส่วนในเด็กอำจแพร่เชื้อได้นำนกว่ำ 7 วัน ผู้ที่ได้รับเชื้อไวรัสไข้หวัดใหญ่แต่ไม่มีอำกำรก็สำมำรถแพร่เชื้อใน
ช่วงเวลำนั้นได้เช่นกัน 
อาการและอาการแสดง อำกำรจะเริ่มหลังได้รับเชื้อ 1-4 วัน ผู้ป่วยจะมีไข้แบบทันทีทันใด ( 38ºC ในผู้ใหญ่ ส่วนในเด็กมักจะสูง
กว่ำนี้) ปวดศีรษะ หนำวสั่น ปวดเมื่อยกล้ำมเนื้อ อ่อนเพลียมำก และอำจพบอำกำรคัดจมูก เจ็บคอ ถ้ำป่วยเป็นระยะเวลำนำน
อำจจะมีอำกำรไอจำกหลอดลมอักเสบ อำกำรจะรุนแรงและป่วยนำนกว่ำไข้หวัดธรรมดำผู้ป่วยส่วนใหญ่จะหำยเป็นปกติภำยใน 1-2 
สัปดำห์ แต่มีบำงรำยที่มีอำกำรรุนแรง เนื่องจำกมีภำวะแทรกซ้อนที่ส ำคัญคือ ปอดบวม ซึ่งอำจท ำให้เสียชีวิตได้  
การป้องกัน 
1. กำรปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกัน ถ้ำเป็นไปได้ควรหลีกเลี่ยงกำรอยู่ในพ้ืนที่ปิดที่มีคนหนำแน่น และสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ที่มีอำกำรของกำร

ติดเชื้อทำงเดินหำยใจเฉียบพลัน รักษำสุขวิทยำส่วนบุคคลโดยเฉพำะกำรล้ำงมือ พยำยำมอย่ำสัมผัสกับสัตว์ปีกและนก
โดยเฉพำะอุจจำระของสัตว์เหล่ำนี้ ถ้ำสัมผัสต้องล้ำงมือให้สะอำดด้วยสบู่ 

2. กำรใช้หน้ำกำกอนำมัยจะเป็นกำรป้องกันกำรระบำดของเชื้อไวรัส กำรใส่หน้ำกำกอนำมัยควรจะให้ผู้ป่วยสวมหำกมีอำกำร
ไข้หวัด หน้ำกำกอนำมัยจะช่วยกรองเชื้อจำกน้ ำลำยและเสมหะ ส ำหรับผู้ที่ดูแลควรจะสวมใส่หน้ำกำกอนำมัยที่สำมำรถกันเชื้อ
ที่ออกมำทำงเสมหะได้ 

3. หำกมีสมำชิกในครอบครัวป่วยเป็นไข้หวัดจะต้องปรับกำรใช้ของร่วมกันให้แยกกันใช้ ผ้ำเช็ดมือให้ใช้กระดำษช ำระแทน แก้วน้ ำ 
จำน ชำม ช้อน ให้แยกใช้ส่วนบุคคล 

4. กำรฉีดวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่บุคคลที่ควรได้รับวัคซีน ได้แก่ผู้ป่วยที่เสี่ยงต่อกำรติดเชื้อ หรือหำกติดแล้วมีโอกำสเสียชีวิตสูง 
กลุ่มดังกล่ำวได้แก่  

- ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ได้แก่ โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง, หอบหืด, โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง, โรคไตวำยเรื้อรัง, มะเร็งที่ก ำลังรับ
เคมีบ ำบัด, เบำหวำน, ธำลัสซีเมีย และภูมิคุ้มกันบกพร่อง รวมทั้งผู้ติดเชื้อเอชไอวีที่มีอำกำร  

- ผู้สูงอำยุ 65 ปีขึ้นไป    - ผู้มีน้ ำหนักตัวมำกกว่ำ 100 กิโลกรัม  
- ผู้พิกำรทำงสมองช่วยเหลือตัวเองไม่ได้   - เด็กอำยุ 6 เดือน - 2 ปี  
- หญิงตั้งครรภ์อำยุครรภ์ 4 เดือนขึ้นไป  
- บุคลำกรทำงกำรแพทย ์

 
 
 



เอกสารวิชาการความรู้ เรื่องโรคมือ เท้า ปาก 
โรคมือเท้ำปำก เป็นโรคติดต่อที่เกิดจำกกำรติดเชื้อไวรัสกลุ่มเอนเทอโรไวรัส ท ำให้มีตุ่ม ผื่น หรือแผลอักเสบมีหนองที่

ผิวหนังบริเวณมือ ฝ่ำมือ เท้ำ ฝ่ำเท้ำ และภำยในปำก และสร้ำงควำมเจ็บปวด โดยผู้ป่วยจะมีไข้ร่วมกับอำกำรป่วยอ่ืน ๆ ด้วย เช่น 
ไอ เจ็บคอ อ่อนเพลีย ปวดท้อง ไม่อยำกอำหำร พบมำกในเด็กอำยุต่ ำกว่ำ 10 ปี แต่สำมำรถเกิดกับเด็กโตและผู้ใหญ่ได้เช่นกัน 
โดยทั่วไปผู้ป่วยจะมีอำกำรดีข้ึนและหำยป่วยภำยในเวลำประมำณ 7-10 วัน 

สาเหตุ 
โรคมือเท้ำปำกเกิดจำกกำรติดเชื้อไวรัสในกลุ่มเอนเทอโรไวรัส ส่วนใหญ่เกิดจำกไวรัสสำยพันธุ์ค็อกซำกี้ เอ16 และบำงส่วน

อำจเกิดจำกเอนเทอโรไวรัส 71 โดยเชื้อไวรัสสำมำรถติดต่อกันได้ผ่ำนกำรไอหรือจำม กำรสัมผัสของเหลวหรือของเสียที่ปนเปื้อน
เชื้อ  

อาการ 
โรคมือเท้ำปำกมีระยะฟักตัว 3-6 วัน โดยหลังจำกได้รับเชื้อ ผู้ป่วยจะเริ่มมีไข้สูง 38-39 องศำเซลเซียส เจ็บคอ ไม่อยำก

อำหำร ปวดท้อง และอ่อนเพลีย หลังจำกมีไข้ 1-2 วัน จะเริ่มมีตุ่ม ผื่น หรือแผลอักเสบมีหนองที่ผิวหนังบริเวณมือ ฝ่ำมือ เท้ำ ฝ่ำ
เท้ำ และบริเวณปำกทั้งภำยนอกและภำยในตำมมำ 

ภาวะแทรกซ้อน 
อำกำรส่วนใหญ่ที่อำจเกิดขึ้นหลังจำกป่วยด้วยโรคมือเท้ำปำก คือ ภำวะขำดน้ ำ เพรำะกำรป่วยท ำให้เกิดแผลอักเสบภำยใน

ปำกและล ำคอ ท ำให้กลืนล ำบำกและสร้ำงควำมเจ็บปวดขณะกลืนน้ ำหรืออำหำร ส่วนอำกำรอ่ืน ๆ ที่อำจพบตำมมำ มักเป็นอำกำร
ป่วยทั่วไปที่ไม่รุนแรง ส่วนภำวะแทรกซ้อนที่มีโอกำสพบได้น้อยมำก คือ อำกำรเล็บมือเล็บเท้ำหลุด หรือภำวะเยื่อหุ้มสมองอักเสบ
จำกไวรัส และภำวะสมองอักเสบ 

การรักษา 
โรคมือเท้ำปำกไม่มีวิธีกำรรักษำให้หำยขำดในทันที หำกป่วยด้วยโรคนี้ ผู้ป่วยควรพักรักษำตัวอยู่ที่บ้ำนเพ่ือป้องกันกำร

แพร่กระจำยเชื้อ ดูแลอำกำรหรือรับประทำนยำเพ่ือบรรเทำอำกำรป่วย แล้วรอจนกว่ำอำกำรเหล่ำนั้นจะหำยไป แต่หำกอำกำรป่วย
ไม่บรรเทำลง มีอำกำรป่วยที่ยิ่งทรุดหนัก หรือมีอำกำรแทรกซ้อนอย่ำงอ่ืนเกิดขึ้นอีก ควรรีบไปพบแพทย์เพ่ือเข้ำรับกำรรักษำต่อไป 

การป้องกัน 
ในปัจจุบันยังไม่มีวัคซีนป้องกันโรคมือเท้ำปำกได้ แต่มีแนวทำงปฏิบัติเพ่ือลดโอกำสในกำรติดเชื้อที่จะท ำให้เกิดโรค รวมถึง

ป้องกันกำรแพร่กระจำยของโรคได้ เช่น ล้ำงมือให้สะอำดด้วยสบู่และน้ ำสะอำดบ่อย ๆ ท ำควำมสะอำดเสื้อผ้ำสิ่งของเครื่องใช้ หรือ
ใช้น้ ำยำฆ่ำเชื้อท ำควำมสะอำดก ำจัดเชื้อโรคสิ่งสกปรกที่อำจมีกำรปนเปื้อนเชื้อ ไม่ ใช้ของใช้ส่วนตัว รวมทั้งไม่ใช้อุปกรณ์ในกำร
รับประทำนอำหำรร่วมกับผู้ป่วยโรคมือเท้ำปำก ใช้ผ้ำสะอำดหรือทิชชู่ปิดปำกปิดจมูกทุกครั้งที่ไอหรือจำม ไม่สัมผัสกับผู้ป่วยโรคมือ
เท้ำปำกอย่ำงใกล้ชิด และหำกป่วยด้วยโรคมือเท้ำปำก ควรลำพักรักษำตัวที่บ้ำนจนกว่ำจะหำย 
 
 
 
 
 
 
 



เอกสารวิชาการความรู้ เรื่องโรคไข้เลือดออก 
โรคไข้เลือดออก เป็นโรคติดต่อที่เกิดจำกเชื้อไวรัสเดงก่ี ที่แพร่สู่ร่ำงกำยคนจำกกำรกัดของยุงลำยตัวเมีย ผู้ป่วยจะมีไข้สูง มี

อำกำรป่วยรุนแรงกว่ำไข้หวัดธรรมดำ ยุงลำยที่เป็นพำหะน ำโรคเป็นยุงที่ออกหำกินเฉพำะในตอนกลำงวัน ชอบอำศัยอยู่ในแถบ
อำกำศร้อนชื้นประเทศไทยอยู่ในพ้ืนที่เขตร้อนชื้น จึงพบกำรแพร่กระจำยของยุงลำยได้มำก พบโรคไข้เลือดออกประปรำยตลอดปี 
โดยเฉพำะอย่ำงยิ่งในช่วงฤดูฝนคือเดือนพฤษภำคมถึงกันยำยน มีฝนตกชุกและมีแอ่งน้ ำท่วมขังซึ่งเป็นแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน้ ำยุงลำย 

อาการ 
อำกำรเบื้องต้นคล้ำยไข้หวัดทั่วไป เช่น มีไข้สูง ตัวร้อน ปวดหัว ปวดเมื่อย อ่อนเพลีย แต่ผู้ป่วยไข้เลือดออกจะมีอำกำรแสดง

ที่รุนแรงกว่ำ คือ มีไข้สูงมำก ปวดหัวมำก ปวดเมื่อยกล้ำมเนื้อทั่วล ำตัว ในบำงรำยอำจคลื่นไส้อำเจียน อำจพบผื่นแดงหรือจ้ ำเลือดใต้
ผิวหนังทั่วตัว หรือมีภำวะแทรกซ้อนอื่น ๆ ตำมมำ เช่น มีเลือดออกตำมเนื้อเยื่อในร่ำงกำยในรำยที่ร่ำงกำยอ่อนแอและมีภูมิคุ้มกันต่ ำ 

การรักษา 
โรคไข้เลือดออกยังไม่มียำรักษำเฉพำะโรค เป็นเพียงกำรรักษำประคับประคองตำมอำกำรอย่ำงใกล้ชิด โดยทั่วไป ผู้ป่วย

ไข้เลือดออกจะมีไข้สูงมำกและปวดหัวรุนแรง เบื้องต้นจะใช้ยำพำรำเซตำมอล ซึ่งเป็นยำแก้ปวดและลดไข้ ควรหลีกเลี่ยงกำรใช้ยำ
แอสไพริน ซึ่งจะมีผลต่อเซลล์เม็ดเลือด อำจกระทบต่อภำวะที่มีเลือดออกซึ่งท ำให้อำกำรแย่ลง ในกรณีที่ผู้ป่วยอำเจียนและ
อ่อนเพลียจำกไข้ แพทย์จะให้น้ ำเกลือเพ่ือชดเชยกำรเสียน้ ำในร่ำงกำย นอกจำกนี้เป็นกำรรักษำตำมอำกำรที่ป่วยและเฝ้ำระวังกำร
เกิดอำกำรแทรกซ้อน 

การป้องกันโรคไข้เลือดออก 
มาตรการ 4 ก. 
ก ที่ 1 ไม่ให้ยุงเกิดท ำลำยแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน้ ำยุงลำย จัดสภำพแวดล้อมบริเวณบ้ำนให้สะอำดเรียบร้อย ไม่เอ้ือต่อกำรเป็นแหล่ง
เพำะพันธุ์ลูกน้ ำยุงลำย 
ก ที่ 2 ไม่ให้ยุงกัดป้องกันตนเองไม่ให้ยุงกัด โดยกำรนอนในมุ้ง ใช้ยำทำกันยุง ใส่เสื้อผ้ำแขนยำว 
ก ที่ 3 ก าจัดยุงโดยก ำจัดทั้งลูกน้ ำยุงลำยและยุงลำยตัวแก่ ซึ่งกำรก ำจัดลูกน้ ำยุงลำยโดยกำรคว่ ำหรือท ำลำยภำชนะน้ ำขังที่มีลูกน้ ำ
ยุงลำย ส่วนยุงลำยตัวแก่ก ำจัดโดยกำรใช้สำรเคมีสเปย์ฉีดพ่น หรือกำรพ่นสำรเคมี ULV  
ก ที่ 4 ไม่ให้ถึงแก่กรรมโดยกำรเฝ้ำระวังดูแลผู้ป่วยอย่ำงใกล้ชิด เพ่ือเฝ้ำระวังภำวะแทรกซ้อนที่อำจท ำให้ถึงแก่กรรม 
มาตรการ 5ป. 1ข. 
ป ท่ี 1ปิดภาชนะน  าใช้ เพ่ือไม่ให้ยุงสำมำรถวำงไข่ได้ 
ป ท่ี 2เปลี่ยนน  าทุกสัปดาห์เช่น แจกันดอกไม้ ศำลพระภูมิ  
ป ท่ี 3ปล่อยปลากินลูกน  าอ่างน  า อ่ำงดอกท่ีไว้ตกแต่งบ้ำน  
ป ท่ี 4ปรับปรุงสภาพแวดล้อมจัดสภำพแวดล้อมบริเวณบ้ำนให้สะอำด ไม่ให้เอ้ือต่อกำรเป็นแหล่งเพำะพันธุ์ลูกน้ ำยุงลำย 
ป ท่ี 5ปฏิบัติให้เป็นนิสัยเฝ้ำระวังกำรเกิดลูกน้ ำยุงลำยบริเวณบ้ำนของตนเองโดยท ำเป็นประจ ำทุกสัปดำห์ 
ข ที่ 1 ขัดภาชนะที่ใส่น  าใช้ที่ไม่มีฝาปิด เช่น โอ่ง ถังน้ ำใช้ ทุกสัปดำห์ โดยเน้นขัดบริเวณปำกขอบภำชนะ เพ่ือลดกำรเกิดลูกน้ ำ
ยุงลำย เนื่องจำกยุงลำยชอบวำงไข่เหนือน้ ำบริเวณปำกขอบภำชนะ 
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