
เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตุลาคม 2567

1. เป็นเหตุการณ์ท่ีมีความส าคัญสูง มีผลกระทบต่อสุขภาพ สังคม เศรษฐกิจ เป็นวงกว้าง  หรือ

2. เป็นเหตุการณ์ท่ีไม่เคยเกิดข้ึนมาก่อน  หรือ

3. เหตุการณ์ท่ีผู้บริหารให้ความสนใจเพ่ือศึกษาหรือด าเนินการ สอบสวนเชิงลึก  หรือ

4. พ้ืนท่ีร้องขอ ท้ังน้ีข้ึนอยู่กับพินิจของหัวหน้าเวรประจ าสัปดาห์  หรือ

5. เหตุการณ์การระบาดท่ีเข้าตามเกณฑ์ ต่อไปน้ี



 เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

กำฬโรค 

(Plague ; Bubonic, 

Pneumonic, Septicemic)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ไข้ทรพิษ 

(Smallpox)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ไข้เลือดออกไครเมียน คองโก 

(Crimean - Congo 

hemorrhagic fever; CCHF)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ไข้เวสต์ไนล์ 

(West Nile fever: WNV)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ไข้เหลือง

(Yellow fever)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ไข้ลำสซำ 

(Lassa fever)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

โรคติดเช้ือไวรัสนิปำห์

(Nipah virus disease)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย
ผู้ป่วยเข้ำข่ำย หรือ ยืนยัน  ทุกรำย

โรคติดเช้ือไวรัสมำร์บวร์ก

(Marburg virus disease: 

MVD)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

โรคติดเช้ือไวรัสอีโบลำ

(Ebola virus disease: EVD)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

โรคติดเช้ือไวรัสเฮนดรำ

(Hendra virus disease: HeV)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย
ผู้ป่วยเข้ำข่ำย หรือ ยืนยัน  ทุกรำย

โรคซำร์ส  

(Severe Acute Respiratory 

Syndrome; SARS)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย
ผู้ป่วยเข้ำข่ำย หรือ ยืนยัน  ทุกรำย

โรคเมอร์ส

(Middle East Respiratory 

Syndrome; MERS)

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย

ต้ังแต่ผู้ป่วยเข้ำเกณฑ์

สอบสวนโรค (PUI) ทุกรำย
ผู้ป่วยเข้ำข่ำย หรือ ยืนยัน  ทุกรำย ผู้ป่วยเข้ำข่ำย หรือ ยืนยัน  ทุกรำย

โรคติดต่ออันตรำย

ลงสอบสวนภำยใน

12 ช่ัวโมง 

หลังพบเหตุสงสัย

(ทุกระดับ, L)

เพ่ือตรวจจับและป้องกันกำร

ระบำดในประเทศ

ลงสอบสวนภายใน

12 ชัว่โมง 

หลงัพบเหตสุงสยั

(ทกุระดบั, L)

เพือ่ตรวจจับและป้องกัน

การระบาดในประเทศ



 เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย  ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย 

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของจังหวัด

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำย/ยืนยันรำยแรกของ

จังหวัด (ไม่นับรวมผู้ป่วยงสัยท่ีได้

สอบสวนก่อนหน้ำน้ี)

- อัตรำป่วยตำยสูง

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของเขตสุขภำพ

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำย/ยืนยันรำยแรกของ

เขต (ไม่นับรวมผู้ป่วยงสัยท่ีได้

สอบสวนก่อนหน้ำน้ี)

- พบกำรระบำดข้ำมเขตสุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือตรวจจับและป้องกัน 

กำรระบำดในประเทศ

โรคอุบัติใหม่

โรคอุบัติใหม่ หรือโรคท่ีน ำเข้ำ

จำกต่ำงประเทศ

(Emerging infectious 

disease; EIDs) 

หมำยเหตุ อำจมีกำรปรับเปล่ียนตำมแนวทำงกำรเฝ้ำระวังสอบสวนโรคอุบัติใหม่ท่ีพบ
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึน

ไป ภำยใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ีเดียวกัน

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อน 5 รำยข้ึนไป

ในแดนเดียวกันภำยใน 1 สัปดำห์

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 20 รำย

ข้ึนไป ภำยใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ี

เดียวกัน

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 10 รำย

ข้ึนไป ในแดนเดียวกัน หรือมีกำรกระจำย

มำกกว่ำ 1 แดน

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 50 รำย

ข้ึนไป ภำยใน 1 สัปดำห์  ในสถำนท่ี

เดียวกัน

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- มีผู้เสียชีวิตอย่ำงน้อย 1 รำย  หรือมี

กำรกระจำย มำกกว่ำ 1 แดน หรือ

เหตุกำรณ์ท่ีมีอัตรำป่วยมำกกว่ำหรือ

เท่ำกับ ร้อยละ 10

- กรณีท่ีกำรระบำดไม่สงบภำยใน 2

สัปดำห์ ในสถำนท่ีเดียวกัน

- ผู้ป่วย ILI เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 100

รำยข้ึนไป ภำยใน 2 สัปดำห์ ในสถำนท่ี

เดียวกัน

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- เหตุกำร์ท่ีมีผู้ป่วย ILI  มีอัตรำป่วย

มำกกว่ำหรือเท่ำกับ ร้อยละ 20 หรือ มี

ผู้เสียชีวิตอย่ำงน้อย 2 รำย

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้ได้

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว และเพ่ือ

ยืนยันกำรวินิจฉัย

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบรุนแรง

เฉียบพลันทุกรำย

- ผู้ป่วยปอดอักเสบท่ีเป็น บุคลำกรทำง

กำรแพทย์/สำธำรณสุขทุกรำย ท่ีสงสัยว่ำ

เก่ียวข้องกับกำรท ำงำน

- ผู้ป่วยปอดอักเสบเสียชีวิตท่ีไม่ทรำบ

สำเหตุ ทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไปใน 2 สัปดำห์ ใน

สถำนท่ีเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบเฉียบพลัน

เสียชีวิตไม่ทรำบสำเหตุ ต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยปอดอักเสบท่ีเป็น บุคลำกรทำง

กำรแพทย์/สำธำรณสุขต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไปท่ีสงสัยว่ำเก่ียวข้องกับกำรท ำงำน

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไปใน 2 สัปดำห์ ใน

สถำนท่ีเดียวกันท่ีอ ำเภอไม่สำมำรถระบุ

เช้ือก่อโรคได้

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- ผู้ป่วยปอดอักเสบต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ภำยใน 2 สัปดำห์

- ผู้ป่วยปอดอักเสบสงสัยโรคอุบัติใหม่ทุก

รำย

- ผู้ป่วยปอดอักเสบท่ีเป็น บุคลำกรทำง

กำรแพทย์/สำธำรณสุขต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไปท่ีสงสัยว่ำเก่ียวข้องกับกำรท ำงำน

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบเสียชีวิตเป็น

กลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไปใน 2 สัปดำห์

ในสถำนท่ีเดียวกัน ท่ีมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี 

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไป ท่ียังไม่สำมำรถหำเช้ือก่อโรคได้

ภำยใน 2 สัปดำห์ หรือ กระจำยมำกกว่ำ

1 แดน หรือ มีผู้เสียชีวิตอย่ำงน้อย 1 รำย

- ผู้ป่วยปอดอักเสบสงสัยโรคอุบัติใหม่ทุก

รำย

กรณีเรือนจ ำหรือสถำนท่ีกักกัน ดังน้ี

- ผู้ป่วยสงสัยปอดอักเสบต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไป ท่ียังไม่สำมำรถหำเช้ือก่อโรคได้

ภำยใน 2 สัปดำห์ หรือ กระจำยมำกกว่ำ

1 แดน ภำยใน 2 สัปดำห์ หรือ มี

ผู้เสียชีวิตอย่ำงน้อย 2 รำย

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย และลด

อัตรำป่วย อัตรำป่วยตำย 

(ตรวจกำรระบำดโรคอุบัติใหม่

ในประเทศ)

โรคติดต่อระบบทำงเดินหำยใจ
อำกำรคล้ำยไข้หวัดใหญ่ 

(Influenza Like Illness: ILI)

หมำยเหตุ อำกำรคล้ำยไข้หวัดใหญ่ (Influenza Like Illness: ILI) หมำยถึงผู้ท่ีมีประวัติมีไข้ ร่วมกับไอ

ปอดอักเสบ   (Pneumonia)

หมำยเหตุ 

ปอดอักเสบรุนแรงเฉียบพลัน คือ ใส่ท่อช่วยหำยใจ หรือ เสียชีวิต ท่ีเข้ำรับกำรรักษำในโรงพยำบำลน้อยกว่ำ 2 วันหรือ 48 ช่ัวโมง หรือ กรณีเสียชีวิตไม่ทรำบสำเหตุ



 เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิตทุกรำย

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน 2 รำยข้ึนไป ในหน่วย

รักษำ/ หอผู้ป่วย เดียวกัน (สงสัยติดเช้ือ

ในโรงพยำบำล)

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน 5 รำยข้ึนไป ในหน่วย

รักษำ/ หอผู้ป่วย เดียวกัน (สงสัยติดเช้ือ

ในโรงพยำบำล)

- ผู้ป่วยท่ีพบ Variant of Concern

หรือ new Variant คร้ังแรกในจังหวัด

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน โดยพบผู้ป่วยข้ำมหน่วย

รักษำ/ หอผู้ป่วย ท่ีมีประวัติเช่ือมโยงกัน

ทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยท่ีพบ Variant of Concern

หรือ new Variant คร้ังแรกในเขต

สุขภำพ

- ผู้ป่วยต้ังแต่ระดับเข้ำข่ำย ในหลำย

จังหวัดท่ีสงสัยมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำในเขตเดียวกัน

-

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน ท่ีมีกระจำยมำกกว่ำ 

50% ของหน่วยรักษำ/ หอผู้ป่วย ใน

สถำนพยำบำลน้ัน ๆ

- ผู้ป่วยท่ีพบ Variant of Concern

หรือ new Variantคร้ังแรกในประเทศ

- ผู้ป่วยต้ังแต่ระดับเข้ำข่ำย ในหลำยเขต

ท่ีสงสัยมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือป้องกันกำรระบำดใน

โรงพยำบำล

 เพ่ือตรวจจับสำยพันธ์ุใหม่และ

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิตทุกรำย

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน 2 รำยข้ึนไป ในหน่วย

รักษำ/หอผู้ป่วย เดียวกัน

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำย Influenza A ท่ีมี

อำกำรรุนแรง หรือ เสียชีวิต และไม่

สำมำรถระบุได้ว่ำเป็นสำยพันธ์ุ H1/H3

ทุกรำย

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7วัน 5 รำยข้ึนไปในหน่วย

รักษำ/หอผู้ป่วย เดียวกัน

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7วัน โดยพบผู้ป่วยข้ำมหน่วย

รักษำ/ หอผู้ป่วย ท่ีมีประวัติเช่ือมโยงกัน

- ผู้ป่วยต้ังแต่ระดับเข้ำข่ำย ในหลำย

จังหวัดท่ีสงสัยมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำในเขตเดียวกัน

- กำรติดเช้ือในโรงพยำบำล (NI) ท่ีมี

ประวัติเร่ิมมีอำกำรหลังเข้ำรับกำรรักษำ

อย่ำงน้อย 7 วัน กระจำยมำกกว่ำ 50%

ของหน่วยรักษำ/หอผู้ป่วย ใน

สถำนพยำบำลน้ันๆ

- ผู้ป่วยต้ังแต่ระดับเข้ำข่ำย ในหลำย

เขตท่ีสงสัยมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

เพ่ือป้องกันกำรระบำดใน

โรงพยำบำล

 เพ่ือตรวจจับไข้หวัดนกและ

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ไข้หวัดใหญ่ 

 (Seasonal Influenza)

หมำยเหตุ 

- กรณีผู้ป่วยท่ีมีอำกำรรุนแรง หรือ เสียชีวิตควรเก็บตัวอย่ำงส่งตรวจหำเช้ือโดยวิธี PCR เพ่ือเฝ้ำระวังสำยพันธ์ุใหม่ หรือไข้หวัดนกต่อไป

- กรณีกำรระบำดเป็นกลุ่มก้อนให้ยึดตำมเกณฑ์ ILI หรือ Pneumonia

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนำ 2019 

(COVID – 19)

หมำยเหตุ 

- กรณีพบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน หรือเสียชีวิตควรเก็บตัวอย่ำงส่งตรวจหำเช้ือโดยวิธี PCR เพ่ือเฝ้ำระวังสำยพันธ์ุใหม่ต่อไป

- กรณีกำรระบำดเป็นกลุ่มก้อนให้ยึดตำมเกณฑ์ ILI หรือ Pneumonia
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

ไข้หวัดนก 

(Avian Influenza)

- กรณีมีเหตุกำรณ์สัตว์ปีกป่วยตำย

ผิดปกติ (ตำมเกณฑ์กรมปศุสัตว์) ควร

ค้นหำผู้ป่วยสงสัยในพ้ืนท่ี

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยเข้ำข่ำยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือตรวจจับและป้องกันกำร

ระบำดในประเทศ

โรคลีเจียนแนร์ 

(Legionnaires’ disease)

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำยท่ีได้รับรำยงำนจำก

ท้ังในและต่ำงประเทศ

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำยท่ีได้รับรำยงำนจำก

ท้ังในและต่ำงประเทศ

- ผู้ป่วยยืนยัน ท่ีมีประวัติรับกำรรักษำใน

ประเทศไทย ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ภำยใน

3 เดือน ท่ีสงสัยติดเช้ือจำกสถำนท่ีหรือ

ชุมชนเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ท่ีได้รับ

รำยงำนจำกหน่วยงำนสำธำรณสุข

ต่ำงประเทศ ต้ังแต่ 3 ข้ึนไปภำยใน

ระยะเวลำ 3 เดือน ท่ีสงสัยติดเช้ือจำก

โรงแรม/สถำนท่ีเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิต ท่ีมีประวัติกำร

รักษำในประเทศไทย

- ผู้ป่วยยืนยันกลุ่มก้อน (ต้ังแต่ 3 รำยข้ึน

ไป) ท่ีมีประวัติรับกำรรักษำในประเทศ

ไทย ภำยใน 3 เดือน ท่ีสงสัยติดเช้ือจำก

สถำนท่ีหรือชุมชนเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ท่ีได้รับ

รำยงำนจำกหน่วยงำนสำธำรณสุข

ต่ำงประเทศ ต้ังแต่ 3 ข้ึนไปภำยใน

ระยะเวลำ 3 เดือน ท่ีสงสัยติดเช้ือจำก

โรงแรม/สถำนท่ีเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิต ท่ีมีประวัติกำร

รักษำท้ังในประเทศไทย และต่ำงประเทศ

ลงสอบสวนภำยใน 

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง 

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้ได้

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

วัณโรคปอด  

(Pulmonary Tuberculosis)

-บุคลำกรทำงกำรแพทย์,โรงเรียน, ศูนย์

เด็กเล็ก

- ผู้ป่วยวัณโรครำยใหม่หรือกลับเป็นซ้ ำ

กลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ในสถำนท่ี

เดียวกันภำยใน  3 เดือน

-บุคลำกรทำงกำรแพทย์,โรงเรียน, ศูนย์

เด็กเล็ก

- ผู้ป่วยวัณโรคด้ือยำ  รำยใหม่

(Primary) ดังน้ี

1. วัณโรคด้ือยำ Rifampicin

(RR-TB)

2. วัณโรคด้ือยำหลำยขนำน

(MDR-TB)

- ผู้ป่วยรำยใหม่หรือกลับเป็นซ้ ำกลุ่ม

ก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ในสถำนท่ี

เดียวกัน ภำยใน 3 เดือน ผู้ป่วยรำยใหม่

หรือกลับเป็นซ้ ำ ในเรือนจ ำ (กรณี มี

ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไปอยู่ห้องนอนเดียวกัน

ภำยใน  3 เดือน)

- วัณโรคด้ือยำ ทุกรำย ดังน้ี

1. วัณโรคด้ือยำหลำยขนำนชนิด

รุนแรง (Pre-XDR-TB)

2. วัณโรคด้ือยำหลำยขนำนชนิด

รุนแรงมำก (XDR-TB) 

หมำยเหตุ เคส XDR-TB ท่ีได้สอบสวน

โรคจนเสร็จกระบวนกำรแล้วต้ังแต่รับ

รำยงำน เป็น Pre-XDR-TB ให้นับรวม

เป็นเหตุกำรณ์เดียวกัน

- วัณโรคด้ือยำหลำยขนำนชนิดรุนแรง

มำก (XDR-TB) รำยแรกของจังหวัดท่ีไม่

เคยมีผู้ป่วย

-วัณโรคด้ือยำหลำยขนำนชนิดรุนแรง

มำก (XDR-TB) ท่ีมีประวัติเดินทำงหรือ

อำศัยช่วงท่ีป่วย ข้ำมเขตสุขภำพ

ลงลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

กรณี XDR-TB 

ลงสอบสวนภำยใน 

12 ช่ัวโมง 

หลังทรำบผลกำร

ตรวจ

(ทุกระดับ, L)

เพ่ือควบคุมไม่ให้มีผู้ป่วยเช้ือด้ือ

ยำใน generation ท่ี 2 และ

เพ่ือหำสำเหตุของกำรด้ือยำ
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

ไข้ด ำแดง 

(Scarlet fever)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป จำกสถำนท่ีเดียวกัน  ภำยใน 1

สัปดำห์

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2

สถำนท่ีข้ึนไป จำกจังหวัดเดียวกัน

ภำยใน 4 สัปดำห์

- กำรระบำดเป็นกลุ่มก้อน และมีกำร

ระบำดข้ำมจังหวัด ภำยใน 4 สัปดำห์

- กำรระบำดท่ีมีภำวะแทรกซ้อนตำมมำ

เช่น Post streptococcal

glomerulonephritis (PSGN)

- กำรระบำดเป็นกลุ่มก้อน และมีกำร

ระบำดข้ำมเขตสุขภำพ ภำยใน 4 สัปดำห์

- กำรระบำดท่ีมีภำวะแทรกซ้อนตำมมำ

เช่น Post streptococcal

glomerulonephritis (PSGN)

ลงลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้ได้

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว และ

ป้องกันอำกำรไตวำยเฉียบพลัน

ในผู้ป่วยท่ีได้รับยำปฏิชีวนะไม่

ครบตำมเกณฑ์
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยทุกรำยท่ีตรวจพบเช้ือ

V.cholerae

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันต้ังแต่ 2 รำย ข้ึนไป ท่ี

มีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

มำกกว่ำ 1 จังหวัดภำยในเขต

สุขภำพเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันต้ังแต่  10 รำย ข้ึนไป

ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

มำกกว่ำ 1 จังหวัด

-พบผู้ป่วยยืนยันต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ข้ำมเขตสุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังได้รับแจ้งผล

ตรวจยืนยัน 

(อ ำเภอ, B)

โบทูลิซึม  

(infantile, foodborne, 

wound, inhalation 

Botulism)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย

-ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน

- ผู้ป่วยสงสัยต้ังแต่ 2 รำยท่ีมีควำม

เช่ือมโยงของกำรรับประทำนอำหำร

ท่ีสงสัยปนเป้ือนพิษ Clostridium

botulinum จำกแหล่งเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำยท่ีต้อง

ด ำเนินกำรสอบสวนโรคข้ำมเขต

สุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง หลัง

ได้รับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย และลดอัตรำป่วย อัตรำ

ป่วยตำย (ควบคุมแหล่งรังโรค)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนในชุมชน

เดียวกัน ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนใน

ชุมชนเดียวกัน ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

ท่ีควบคุมกำรระบำดไม่ได้ภำยใน 1

เดือน

- พบผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

10 ข้ึนไป

- ควบคุมกำรระบำดไม่ได้ ภำยใน 2

เดือน ต้ังแต่ 2 จังหวัดภำยในเขต

เดียวกัน

- พบผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

10 ข้ึนไป

- พบผู้ป่วยสงสัยท่ีมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ ข้ำมเขตสุขภำพ

- ควบคุมกำรระบำดไม่ได้ ภำยใน 2

เดือน ข้ำมเขตสุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง หลัง

ได้รับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้ได้ภำยใน 2 ระยะฟัก

ตัว และลดอัตรำป่วยตำย และบริหำรจัดกำร

เหตุกำรณ์ท่ีพบมีเช่ือมโยงข้ำมพ้ืนท่ี

อหิวำตกโรค 

(Cholera)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย หำสำเหตุของกำรระบำด

และลดอัตรำป่วยตำย

หมำยเหตุ 

- ผู้ป่วยยืนยัน หมำยถึง ผู้ป่วยตรวจพบเช้ือ V.cholerae O1 หรือ O139 (ตำมนิยำมขององค์กำรอนำมัยโลก WHO)

- กรณีตรวจพบเช้ือ V.cholerae ให้ด ำเนินกำรตรวจ Sero group ต่อไป

- กรณีตรวจพบเช้ือ V.cholerae serotype non O1 หรือ non O139 ให้ด ำเนินกำรสอบสวนโรคตำมเกณฑ์โรคอุจจำระร่วง

ไข้เอนเทอริค ไทฟอยด์/พำรำ

ไทฟอยด์

(Enteric fever/ Typhoid 

fever/ Paratyphoid fever)

หมำยเหตุ ควบคุมกำรระบำดไม่ได้ ภำยใน 1-2 เดือน หมำยถึง พบผู้ป่วยรำยใหม่เพ่ิมภำยใน 1-2 เดือน

โรคทำงเดินอำหำรและน้ ำเป็นส่ือ



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์
อุจจำระร่วง/ อำหำรเป็นพิษ/ 

บิด 

(Acute diarrhea/ Food 

poisoning/ Dysentery)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนใน

ชุมชนเดียวกัน ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

20 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

50 รำยข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ หรือควบคุมกำร

ระบำดไม่ได้ ภำยใน 2 สัปดำห์

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 20

รำยข้ึนไปท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำ ต้ังแต่ 2 จังหวัดภำยใน

เขตสุขภำพเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

50 รำยข้ึนไป ท่ีมีผู้ป่วยกระจำย

มำกกว่ำ 1 จังหวัด

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

20 รำยข้ึนไปท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำ ข้ำมเขตสุขภำพ

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำ ข้ำมเขตสุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังได้รับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือหำสำเหตุกำรระบำดและควบคุมกำรระบำด

ให้ได้ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

พิษจำกสัตว์ พืช และเห็ด จำก

กำรรับประทำน

-ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ในชุมชนเดียวกันท่ีมีประวัติ

รับประทำนสัตว์พิษ/พืชพิษ/เห็ดพิษ

- ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกรำยท่ีมีประวัติ

รับประทำนสัตว์พิษ/พืชพิษ/เห็ดพิษ

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีประวัติรับประทำนสัตว์

พิษ/พืชพิษ/เห็ดพิษจำกแหล่ง

เดียวกัน

-ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกรำย ท่ีมีประวัติ

รับประทำนสัตว์พิษ/พืชพิษ/เห็ดพิษ

-ผู้ป่วยเสียชีวิต 2 รำยข้ึนไป

- เหตุกำรณ์ท่ีพบผู้ป่วยกระจำย

มำกกว่ำ 1 จังหวัด และมีประวัติ

รับประทำนสัตว์พิษ/พืชพิษ/เห็ด

พิษจำกแหล่งเดียวกัน

-ผู้ป่วยเสียชีวิต 5 รำยข้ึนไป

- เหตุกำรณ์ท่ีพบผู้ป่วยกระจำย

มำกกว่ำ 1 เขตสุขภำพ และมี

ประวัติรับประทำนสัตว์พิษ/พืชพิษ/

เห็ดพิษจำกแหล่งเดียวกัน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังได้รับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย และบริหำรจัดกำร

เหตุกำรณ์ท่ีพบมีเช่ือมโยงข้ำมพ้ืนท่ี

ตับอักเสบ A และ E  (Acute 

Viral hepatitis A/E)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

2 รำยข้ึนไป ในอ ำเภอเดียวกัน

ภำยใน 2 เดือน

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

5 รำยข้ึนไป ภำยใน 2 เดือน

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

2 อ ำเภอข้ึนไป ภำยใน 1 เดือน

ท่ีสงสัยแหล่งโรคร่วม 

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

10 รำยข้ึนไป ภำยใน 2 เดือน

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

2 จังหวัดข้ึนไป ภำยใน 1 เดือน ท่ี

สงสัยแหล่งโรคร่วม

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิต 2 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อนใน

2 เขตสุขภำพ ภำยใน 2 เดือน

 ท่ีสงสัยแหล่งโรคร่วม

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังได้รับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้ได้ภำยใน 2 ระยะฟัก

ตัว เพ่ือหำสำเหตุของกำรแพร่ระบำด 

และเพ่ือบริหำรจัดกำรเหตุกำณ์ท่ีเช่ือมโยงข้ำม

พ้ืนท่ี



 เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม  2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย

- เม่ือพบสัตว์ยืนยันติดเช้ือพิษสุนัข

บ้ำ เพ่ือติดตำมผู้สัมผัส

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำย/ยืนยันทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยท่ีไม่สำมำรถสืบค้นประวัติ

สัมผัสสัตว์ได้

- เม่ือพบว่ำเช้ือในสัตว์อ่ืนท่ีไม่ใช่สุนัข

และแมว

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันท่ีพบใหม่ในจังหวัดปลอด

โรค

- ผู้ป่วยยืนยันต่อเน่ืองจังหวัดเดียวกัน

ในช่วง 6 เดือน

- เหตุกำรณ์ท่ีสงสัยว่ำจะมีควำม

เช่ือมโยงในพ้ืนท่ีมำกกว่ำ 1 จังหวัด

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังได้รับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

บรูเซลโลซิส 

(Brucellosis)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือ จำก

ห้องปฏิบัติกำรหรือโรงพยำบำลทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไป ท่ีมีผู้ป่วยยืนยัน 1 รำย

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิต

- ผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือ จำก

ห้องปฏิบัติกำร หรือโรงพยำบำล

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีสงสัยติดเช้ือจำกคนสู่คน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำยข้ึน

ไปท่ีมีผู้ป่วยยืนยัน 1 รำย ท่ีเก่ียวข้อง

กับปศุสัตว์

ลงสอบสวนภำยใน

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือลดอัตร่ำวย และอัตรำป่วยตำย 

     (เพ่ือค้นหำควำมเช่ือมโยงของ

เหตุกำรณ์และแหล่งรังโรค)

เลปโตสไปโรซิส  

(Leptospirosis)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ในต ำบล เดียวกัน ภำยใน 1

เดือน

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 3 รำยข้ึนไป

ในอ ำเภอเดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนท่ีไม่ใช่ กลุ่มเส่ียง

โดยปกติ เช่น เท่ียวล่องแก่ง หรือหลัง

น้ ำท่วมใหญ่

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่  5 รำยข้ึน

ไป และควบคุมกำรระบำดไม่ได้ภำยใน

1 เดือน

- ผู้ป่วยเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำย ข้ึนไป ใน

เหตุกำรณ์เดียวกัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 10 รำยข้ึน

ไปท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

หรือเหตุกำรณ์ท่ีควบคุมกำรระบำด

ไม่ได้ภำยใน 1 เดือน

ลงสอบสวนภำยใน

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือลดอัตรำกำรป่วยตำย (เพ่ือค้นหำ

ควำมเช่ือมโยงของเหตุกำรณ์และแหล่งรัง

โรค) และควบคุมกำรระบำดให้ได้ภำยใน 

2 ระยะฟักตัว

พยำธิทริคิเนลลำ (Trichinosis) - ผู้ป่วยสงสัย/เข้ำข่ำยเป็นกุล่มก้อน

ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัย/เข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัย/เข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยสงสัย/เข้ำข่ำยเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

ลงสอบสวนภำยใน

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือcontainment at the source 

ค้นหำแหล่งรังโรคและควบคุมกำรแพร่

กำรกระจำย)

พิษสุนัขบ้ำ  

(Human Rabies)

เพ่ือค้นหำผู้สัมผัสท่ีเส่ียงติดเช้ือจำกสัตว์ท่ี

ยืนยันติดเช้ือเพ่ือลดอัตรำกำรตำย (เพ่ือ

ค้นหำควำมเช่ือมโยงของเหตุกำรณ์และ

แหล่งรังโรค)

หมำยเหตุ

"เขตปลอดโรค" คือ พ้ืนท่ี ต ำบล อ ำเภอ หรือจังหวัด ท่ีได้รับกำรรับรองให้เป็นพ้ืนท่ีปลอดโรคพิษสุนัขบ้ำ ตำมคู่มือกำรสร้ำงและประเมินพ้ืนท่ีปลอดโรคพิษสุนัขบ้ำ

 โรคติดต่อจำกสัตว์สู่คน
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

โรคไข้หูดับ (Streptococcus 

suis infection)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ท่ีสงสัยว่ำมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 3 รำยข้ึนไป

ท่ีสงสัยว่ำมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 10 รำยข้ึน

ไป ท่ีสงสัยว่ำมีควำมเช่ือมโยงทำง

ระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึน

ไป ในจังหวัดกัน ท่ีมีผู้เสียชีวิต

- เหตุกำรณ์ท่ีมีควำมเส่ียงต่อกำรแพร่

ระบำดรุนแรงหรือกระจำยในวงกว้ำง

ลงสอบสวนภำยใน

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือลดออัตรำป่วยตำย (เพ่ือค้นหำควำม

เช่ือมโยงของเหตุกำรณ์และแหล่งรังโรค)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดภำยใน 2 ฟักตัว 

เพ่ือบริหำรจัดกำรเหตุกำรณ์ท่ีมีควำม

เช่ือมโยงข้ำมพ้ืนท่ี

แอนแทรกซ์ 

(Anthrax : Cutaneous/ 

Intestinal/ Pulmonary)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย ทุกประเภท -ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย ทุกประเภท - ผู้ป่วยเข้ำข่ำย/ยืนยันทุกรำย

ทุกประเภท

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของจังหวัด

-เหตุกำรณ์ท่ีสงสัยก่อกำรร้ำย

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย ทุกประเภท

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของเขต

- เหตุกำรณ์ท่ีสงสัยก่อกำรร้ำย

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

และป้องกันกำรระบำดในประเทศ
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์

โปลิโอ - ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วย VAPP

- ผู้ป่วยยืนยันโปลิโอ (Wild type

Polio or VDPVs) ทุกรำย

- พบสำยพันธ์ุวัคซีนทัยป์ 2 (Sabin 2)

ในผู้ป่วย AFP

-พบเช้ือโปลิโอในส่ิงแวดล้อม (Wild

type Polio or VDPVs)

- ผู้ป่วย VAPP

- ผู้ป่วยยืนยันโปลิโอ (Wild type Polio or

VDPVs) ทุกรำย

- พบสำยพันธ์ุวัคซีนทัยป์ 2 (Sabin 2) ใน

ผู้ป่วย AFP หรือ ส่ิงแวดล้อม

-พบเช้ือโปลิโอในส่ิงแวดล้อม (Wild type

Polio or VDPVs)

- ผู้ป่วยยืนยันโปลิโอ (Wild type

Polio or VDPVs) ทุกรำย

- พบสำยพันธ์ุวัคซีนทัยป์ 2 (Sabin 2)

ในผู้ป่วย AFP หรือ ส่ิงแวดล้อม

-พบเช้ือโปลิโอในส่ิงแวดล้อม (Wild

type Polio or VDPVs)

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

และป้องกันกำรระบำดใน

ประเทศ

อำกำรอัมพำตกล้ำมเน้ือ อ่อน

ปวกเปียกเฉียบพลัน (Acute 

Flaccid Paralysis : AFP)

- ผู้ป่วยอำยุต่ ำกว่ำ 15 ปี ท่ีมีอำกำร

AFP ทุกรำย

- ผู้ป่วย AFP 2 รำยข้ึนไป ท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ในเวลำ 1

เดือน หรือในต ำบลเดียวกัน

- ผู้ป่วย AFP เสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วย AFP 5 รำยข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ ในเวลำ 1 เดือน หรือใน

อ ำเภอเดียวกัน

- ผู้ป่วย AFP 5 รำยข้ึนไป ท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ในเวลำ 1

เดือน หรือในอ ำเภอเดียวกัน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือตรวจจับกำรระบำดกำร

ระบำดของโปลิโอ

หัด 

(Measles)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - กรณีพ้ืนท่ีท่ีไม่พบผู้ป่วยยืนยันในช่วง

3 ปีท่ีผ่ำนมำ ให้ด ำเนินกำรสอบสวน

ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2 รำย

ภำยใน 14 วัน ในสถำนท่ีเดียวกัน

หรือมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- กรณีพ้ืนท่ีท่ีพบรำยงำนผู้ป่วยยืนยัน

ในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ ให้ด ำเนินกำร

สอบสวนผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป ภำยใน 14 วัน ใน

สถำนท่ีเดียวกัน หรือมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 20 รำยข้ึน

ไป ในสถำนท่ีเดียวกัน หรือมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ หรือพบผู้ป่วยกระจำย

มำกกว่ำ 1 จังหวัด

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- กรณีควบคุมกำรระบำดไม่ได้ภำยใน 28 วัน

- ผู้ป่วยสงสัยกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 40 รำย

ข้ึนไปในสถำนท่ีเดียวกัน ท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ หรือพบ

ผู้ป่วยกระจำยมำกกว่ำ 1 จังหวัด

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำยใน

จังหวัดเดียวกัน

- เหตุกำรณ์ท่ีมีควำมเส่ียงต่อกำรแพร่

ระบำดรุนแรงหรือกระจำยในวงกว้ำง

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัวเพ่ือ

บริหำรจัดกำรให้วัคซีนใน

พ้ืนท่ี

หัดเยอรมัน 

(Rubella)

- ผู้ป่วยสงสัย Rubella ทุกรำย - ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2

รำย ภำยใน 14 วัน ในสถำนท่ีเดียวกัน

หรือมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 10 รำยข้ึน

ไป ในสถำนท่ีเดียวกัน หรือมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ หรือพบผู้ป่วยกระจำย

มำกกว่ำ 1 จังหวัด

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- กรณีควบคุมกำรระบำดไม่ได้ภำยใน 28 วัน

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 20

รำยข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกัน หรือมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ หรือ

พบผู้ป่วยกระจำยมำกกว่ำ 1 จังหวัด

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำย

- เหตุกำรณ์ท่ีมีควำมเส่ียงต่อกำรแพร่

ระบำดรุนแรงหรือกระจำยในวงกว้ำง

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ี

กลุ่มโรคติดต่อท่ีป้องกันได้ด้วยวัคซีน
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์
หัดเยอรมันแต่ก ำเนิด

(Congenital Rubella 

Syndrome)

- ผู้ป่วยสงสัย Congenital

Rubella Syndrome ทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยัน Congenital Rubella

Syndrome ทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยัน  Congenital Rubella

Syndrome ต้ังแต่ 2 รำย ในจังหวัดเดียวกัน

ใน 1 ปี

- ผู้ป่วยยืนยัน  Congenital Rubella

Syndrome ต้ังแต่ 2 รำย ในจังหวัด

เดียวกัน ใน 1 ปี

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ีคอตีบ 

(Diphtheria: Anterior nasal/ 

Pharygotonsilla/ Laryngeal)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยสงสัยท่ีผลตรวจทำง

ห้องปฏิบัติกำรท่ัวไปเข้ำได้กับ

ลักษณะเฉพำะของเช้ือคอตีบ (gram

positive ท่ีมีรูปแท่งคล้ำยตัวอักษรจีน)

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยท่ีพบเช้ือหรือสำรพันธุกรรมของเช้ือ

Corynebacterium diphtheriae โดยไม่รอ

ผล Toxin ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไปในจังหวัด

เดียวกัน

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยท่ีพบเช้ือหรือสำรพันธุกรรมของ

เช้ือ Corynebacterium

diphtheriae โดยไม่รอผล Toxin

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไปในจังหวัดเดียวกัน

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิต เป็นกลุ่มก้อน

2 รำยข้ึนไป ภำยใน 14 วัน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ี

ไอกรน 

(Pertussis)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2

รำยข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกันหรือมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ภำยใน

1 เดือน

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป และ

มีผู้ป่วยยืนยันย่ำงน้อย 1 รำย ในสถำนท่ี

เดียวกันหรือมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน  10 รำยข้ึนไป

และมียืนยันอย่ำงน้อย 1 รำย ใน

สถำนท่ีเดียวกัน หรือมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ ภำยใน 1 เดือน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ี

ไข้สมองอักเสบชนิดญ่ีปุ่น 

(Japanese Encephalitis)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย -ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของจังหวัด (ภำยใน

ระยะเวลำ 5 ปี)

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน 2 รำยข้ึนไป

ภำยในระยะเวลำ  1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของเขตสุขภำพ

(ภำยในระยะเวลำ 5 ปี)

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน 2 รำยข้ึน

ไป ภำยในระยะเวลำ  1 เดือน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ี

คำงทูม 

(Mumps)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2

รำยข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกันหรือ

มีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีมีภำวะแทรกซ้อนท่ี

ส ำคัญ ได้แก่ หูช้ันในอักเสบ สมอง

อักเสบ จำกเช้ือไวรัส Mumps ทุก

รำย (โดยแพทย์วินิจฉัย)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 10

รำยข้ึนไปในสถำนท่ีเดียวกันหรือมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ภำยใน

1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2

เหตุกำรณ์ ภำยใน 1 เดือน ใน 2 อ ำเภอ

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 เหตุกำรณ์

ภำยใน 1 เดือน จังหวัดเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน  ภำยใน 1

เดือน ใน 2 จังหวัด

ลงสอบสวนภำยใน 

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือบริหำรจัดกำรให้วัคซีน

ในพ้ืนท่ี



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์
บำดทะยัก 

(Tetanus)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยสงสัย 2 รำยข้ึนไป ใน 1 ปี

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ยืนยันท่ีมีประวัติกำรได้รับวัคซีนครบตำม

เกณฑ์และเข็มกระตุ้น

- ผู้ป่วยสงสัย 2 รำยข้ึนไป ใน 1 ปี จังหวัด

เดียวกัน (สอบสวนประวัติย้อนหลังทุกรำย)

หมำยเหตุ เพ่ือดูกำรบริหำรจัดกำรวัคซีน

- ผู้ยืนยันท่ีมีประวัติกำรได้รับวัคซีน

ครบตำมเกณฑ์และเข็มกระตุ้น

- ผู้ป่วยสงสัย 3 รำยข้ึนไป ใน 1 ปี

จังหวัดเดียวกัน

ลงสอบสวนภำยใน 

1 สัปดำห์

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย

บำดทะยักในเด็กแรกเกิด 

(Tetanus neonatorum)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของจังหวัด ในรอบ 5 ปี - ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของเขตสุขภำพ

ในรอบ 5 ปี

ลงสอบสวนภำยใน 

1 สัปดำห์

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย

สุกใส

(Chickenpox)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

5 รำยข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกัน

หรือมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ ภำยใน 21 วัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

2 รำยข้ึนไป ท่ีสงสัยเป็น

กำรติดเช้ือในสถำนพยำบำล

- ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

10 รำย ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ ภำยใน 21 วัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2 รำย ข้ึน

ไป ท่ีสงสัยเป็น กำรติดเช้ือใน

สถำนพยำบำล

- ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำย ข้ึนไป ท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- มีกำรระบำดในสถำนพยำบำล 2 แห่ง ข้ึนไป

- พบเหตุกำรณ์กำรระบำดท่ีไม่สำมำรถ

ควบคุมได้ ภำยใน 6 สัปดำห์

ลงสอบสวนภำยใน

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์
อำกำรภำยหลังได้รับกำร สร้ำง

เสริมภูมิคุ้มกันโรค (AEFI)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนของอำกำรไม่

พบบ่อย (uncommon/rare)

ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

- เป็นเหตุกำรณ์ภำยหลังได้รับกำร

สร้ำงเสริมภูมิคุ้มกันโรคท่ีร้ำยแรง

(Serious AEFI) ได้แก่ เสียชีวิต,

อำจเป็น อันตรำยถึงชีวิต, รับไว้

รักษำ ในโรงพยำบำล นำนต้ังแต่ 3

วัน ข้ึนไป, พิกำรถำวร หรือไร้

ควำมสำมำรถ, มีควำมผิดปกติแต่

ก ำเนิด

- อำจจะเก่ียวข้องกับกำร บริหำร

จัดกำรให้วัคซีน

- อำกำรหรือภำวะท่ีสร้ำงควำม

กังวลหรือ ควำมตระหนกอย่ำงมำก

ต่อครอบครัวและชุมชน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนของอำกำรไม่พบ

บ่อย (uncommon/rare) ต้ังแต่ 5

รำยข้ึนไป

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนของอำกำรไม่พบ

บ่อย (uncommon/rare)

- กรณีเสียชีวิต์ภำยหลังได้รับกำรสร้ำง

เสริมภูมิคุ้มกันโรค

- อำจจะเก่ียวข้องกับกำรบริหำรจัดกำร

ให้วัคซีน

- เป็นอำกำรหรือภำวะท่ี สร้ำงควำม

กังวลหรือควำมตระหนกอย่ำงมำกต่อ

ครอบครัวและชุมชน

- มีผู้ป่วย Serious AEFI เป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่

2 รำยข้ึนไปหลังรับวัคซีนชนิดเดียวกัน/ล๊อต

เดียวกัน

- อำจจะเก่ียวข้องกับกำร จัดกำรให้วัคซีน

- เป็นอำกำรหรือภำวะท่ี สร้ำงควำมกังวลหรือ

ควำมตระหนกอย่ำงมำกต่อครอบครัวและ

ชุมชน

- มีผู้ป่วย Serious AEFI เป็นกลุ่มก้อน

ต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไปหลังรับวัคซีนชนิด

เดียวกัน/ล๊อตเดียวกัน

- เป็นอำกำรหรือภำวะท่ี สร้ำงควำม

กังวล หรือ ควำมตระหนกอย่ำงมำกต่อ

ครอบครัวและชุมชน

ลงสอบสวนภำยใน

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือตรวจจับกำรระบำด

เพ่ือหำสำเหตุ/ปัจจัยเส่ียงท่ี

ก่อให้เกิดอำกำรฯ

เพ่ือกำรบริหำรจัดกำร

วัคซีนท่ีเหมำะสม
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

ไข้กำฬหลังแอ่น  

(Meningococcemia or 

Meningococcal meningitis)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2

รำยข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกัน หรือมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำย

ข้ึนไป ในสถำนท่ีเดียวกัน หรือมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ หรือพบผู้ป่วย

กระจำยมำกกว่ำ 1 จังหวัด

- เหตุกำรณ์ท่ีมีควำมเส่ียงต่อกำรแพร่

ระบำดรุนแรงหรือกระจำยในวงกว้ำง

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินัจฉัยและกำรระบำด

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย

เพ่ือควบคุมกำรรระบำดภำยใน 2 ระยะฟักตัว

ไข้สมองอักเสบ ไม่ระบุเช้ือ

สำเหตุ  

(Encephalitis, unspecified)

- ผู้ป่วยทุกรำย ท่ีสงสัยโรคติดต่อ

หมำยเหตุ

ผู้ป่วยไข้สมองอักเสบท่ีเสียชีวิต โดย

ไม่สำมำรถระบุเช้ือสำเหตุได้ ควร

เก็บตัวอย่ำงเน้ือสมอง หรือ CSF 

ส่งตรวจหำเช้ือสำเหตุ

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่   2 รำย

ข้ึนไป ในอ ำเภอ เดียวกัน ภำยใน

1 เดือน

- กรณีท่ีสงสัยเป็นเช้ืออุบัติใหม่

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึน

ไป ในอ ำเภอ เดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- กรณีท่ีสงสัยเป็นเช้ืออุบัติใหม่

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนท่ีหำสำเหตุไม่ได้

มำกกว่ำ 10 รำย ในอ ำเภอ เดียวกัน

ภำยใน 1 เดือน

- กรณีท่ียืนยันเป็นเช้ืออุบัติใหม่

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินัจฉัยและตรวจจับโรคอับัติใหม่

เพ่ือควบคุมกำรรระบำดภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เย่ือหุ้มสมองอักเสบจำกพยำธิ 

(Eosinophilic meningitis)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่  2 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึน

ไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 10 รำยข้ึนไป

ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือควบคุมกำรรระบำดภำยใน 2 ระยะฟักตัว

 โรคติดต่อทำงระบบประสำท
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยสงสัยไข้เลือดออกเสียชีวิต

ทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย ท่ีมีอำกำรรุนแรง เช่น

กล้ำมเน้ือหัวใจอักเสบ (Myocarditis) สมอง

อักเสบ (encephalitis) เป็นต้น

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยไข้เดงก่ี/ สงสัย

ไข้เลือดออก ท่ีเป็นผู้ป่วย Index case ของ

ชุมชน นับจำกวันเร่ิมป่วยของผู้ป่วยรำย

สุดท้ำย 28 วัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ใน

สถำนท่ีเดียวกัน เช่น โรงเรียน วัด

- มีกำรระบำดในชุมชน เกินกว่ำค่ำมัธยฐำน

5 ปีย้อนหลัง หรือพบผู้ป่วยต้ังแต่ 2 รำยข้ึน

ไปในชุมชนเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยไข้เลือดออกเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำยท่ีมีอำกำรรุนแรง เช่น

กล้ำมเน้ือหัวใจอักเสบ (Myocarditis)

สมองอักเสบ (encephalitis) เป็นต้น

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยไข้เดงก่ี/ สงสัยไข้เลือดออก

เกินค่ำมัธยฐำน 5 ปีย้อนหลังต่อเน่ือง 4

สัปดำห์ ในชุมชนเดียวกัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ในสถำนท่ีเดียวกัน เช่น โรงเรียน วัด

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำยท่ีมีอำกำรรุนแรง เช่น

กล้ำมเน้ือหัวใจอักเสบ (Myocarditis)

สมองอักเสบ (encephalitis) เป็นต้น

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยไข้เดงก่ี/สงสัยไข้เลือดออก

กินค่ำมัธยฐำน 5 ปีย้อนหลังต่อเน่ือง 4

สัปดำห์  ในชุมชนเดียวกัน ร่วมกับพบ

ผู้ป่วยเสียชีวิต

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2

รำยข้ึนไป ท่ีมีอำกำรรุนแรง เช่น

กล้ำมเน้ือหัวใจอักเสบ

(Myocarditis) สมองอักเสบ

(encephalitis) เป็นต้น

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยไข้เดงก่ี/สงสัย

ไข้เลือดออก เกินค่ำมัธยฐำน 5 ปี

ย้อนหลังต่อเน่ือง 4 สัปดำห์

ในชุมชนเดียวกัน ร่วมกับพบผู้ป่วย

เสียชีวิตมำกกว่ำ 1 รำย

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของชุมชน

นับจำกวันเร่ิมป่วยของผู้ป่วย

รำยสุดท้ำย 28 วัน

-ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ในต ำบลท่ีไม่เคยมี

รำยงำนมำก่อน

- ผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันท่ีมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำกับผู้ป่วยยืนยัน เป็นเวลำ

4 สัปดำห์ต่อเน่ือง ในต ำบลเดียวกัน

- พบผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันต่อเน่ือง ท่ีมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำข้ำมอ ำเภอ

- ผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันหรือท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำกับผู้ป่วยยืนยัน

เป็นเวลำ 4 สัปดำห์ต่อเน่ือง ในต ำบล

เดียวกัน

- พบผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันต่อเน่ือง ท่ีมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำข้ำมจังหวัด

-พบผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันต่อเน่ือง

ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ข้ำมเขตสุขภำพ

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 2

รำยข้ึนไป ท่ีมีอำกำรรุนแรง เช่น

สมองอักเสบ (encephalitis) กลุ่ม

อำกำรทำงระบบประสำท(GBS) หรือ

เสียชีวิต

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

 โรคติดต่อน ำโดยแมลง

ไข้เดงก่ี/ ไข้เลือดออกเดงก่ี/ 

ไข้เลือดออกเดงก่ีท่ีมี

ภำวะแทรกซ้อนรุนแรง 

(DF/ DHF/ DSS/ EDS)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้

ได้ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย

เพ่ือตรวจจับสำยพันธ์ุท่ี

ก่อให้เกิดอำกำรรุนแรง

หมำยเหตุ 1. ท้ังน้ี หำกพบผู้ป่วยท้ิงช่วงไม่เกิน 28 วัน ในพ้ืนท่ีเดียวกัน ยังถือว่ำเป็นกำรระบำดต่อเน่ือง

2. ชุมชน หมำยถึง หมู่บ้ำนหรือพ้ืนท่ีซอยเดียวกัน กรณีพ้ืนท่ีเขตเมือง ได้แก่ กทม./พัทยำ/เทศบำลนคร/ เทศบำลเมือง ชุมชน = รัศมี 100 ม.

ไข้ปวดข้อยุงลำย 

(Chikungunya fever)

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้

ได้ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือตรวจจับสำยพันธ์ุท่ี

ก่อให้เกิดอำกำรรุนแรง



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยสงสัยรำยแรกของชุมชน

นับจำกวันเร่ิมป่วยของผู้ป่วย

รำยสุดท้ำย 28 วัน

- ผู้ป่วยสงสัย ดังต่อไปน้ี

1) Microcephaly/Congenital zika

syndrome

2) GBS/ Neuro complication

- หญิงต้ังครรภ์สงสัยติดเช้ือไวรัสซิกำทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย (เพ่ือด ำเนินมำตรกำร

กำรตรวจหญิงต้ังครรภ์ในชุมชน)

- ผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันหรือท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำกับผู้ป่วยยืนยัน

เป็นเวลำ 4 สัปดำห์ต่อเน่ือง ในต ำบล

เดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยัน ดังต่อไปน้ี

1) Microcephaly/Congenital zika

syndrome

2) GBS/ Neuro complication

- ผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันหรือท่ีมีควำม

เช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำกับผู้ป่วยยืนยัน

เป็นเวลำ 4 สัปดำห์ต่อเน่ือง ในต ำบล

เดียวกัน

- พบผู้ป่วยสงสัยหรือยืนยันต่อเน่ือง ท่ีมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำข้ำมจังหวัด

- ผู้ป่วยยืนยัน ดังต่อไปน้ี

1) Microcephaly/ Congenital zika

syndrome

2) GBS/ Neuro complication

- ผู้ป่วยยืนยัน ดังต่อไปน้ี

1) Microcephaly/ Congenital zika

syndrome  ต้ังแต่ 2 รำย ข้ึนไป ใน

อ ำเภอเดียวกัน

2) GBS/ Neuro complication

ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ในอ ำเภอเดียวกัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน และมีกำรระบำด

ต่อเน่ืองมำกกว่ำ 4 สัปดำห์ ใน 2

จังหวัดข้ึนไปท่ีมีพ้ืนท่ีติดกัน

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B

เพ่ือตรวจจับผู้ป่วย 

Microcephaly/ 

Congenital zika 

syndrome และ GBS/ 

Neuro complication 

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

โรคติดเช้ือไวรัสซิกำ 

(Zika virus infection)

หมายเหตุ 1. ท้ังน้ี หากพบผู้ป่วยท้ิงช่วงไม่เกิน 28 วัน ในพ้ืนท่ีเดียวกัน ยังถือว่าเป็นการระบาดต่อเน่ือง

2. ชุมชน หมายถึง หมู่บ้านหรือพ้ืนท่ีซอยเดียวกัน กรณีพ้ืนท่ีเขตเมือง ได้แก่ กทม./พัทยา/เทศบาลนคร/ เทศบาลเมือง ชุมชน = รัศมี 100 ม.

ไข้ปวดข้อยุงลำย

(Chikungunya fever)

หมำยเหตุ 1. ท้ังน้ี หำกพบผู้ป่วยท้ิงช่วงไม่เกิน 28 วัน ในพ้ืนท่ีเดียวกัน ยังถือว่ำเป็นกำรระบำดต่อเน่ือง

2. ชุมชน หมำยถึง หมู่บ้ำนหรือพ้ืนท่ีซอยเดียวกัน กรณีพ้ืนท่ีเขตเมือง ได้แก่ กทม./พัทยำ/เทศบำลนคร/ เทศบำลเมือง ชุมชน = รัศมี 100 ม.

เพ่ือควบคุมกำรระบำดให้

ได้ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือตรวจจับสำยพันธ์ุท่ี

ก่อให้เกิดอำกำรรุนแรง



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง
ก ำหนดเวลำลง

สอบสวน
วัตถุประสงค์

มำลำเรีย 

(Malaria)

ผู้ป่วยยืนยัน (confirmed malaria case) 

ดังน้ี

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย (สอบสวนโดยทีม

MP/MC) หน่วยมำลำเรียในพ้ืนท่ี

- กรณีท่ีสอบเบ้ืองแล้วพบเป็นผู้ป่วยยืนยันท่ี

ติดเช้ือในพ้ืนท่ี (indigenous case) ให้ทีม

สสอ.พ้ืนท่ีด้วย ในอ ำเภอปลอดโรค

- ผู้ป่วยยืนยันมำกกว่ำ 4 สัปดำห์ต่อเน่ือง

และมำกกว่ำปีท่ีแล้ว ในต ำบลเดียวกัน

ผู้ป่วยยืนยัน (confirmed malaria case)

 ดังน้ี 

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีติดเช้ือในพ้ืนท่ี

(indigenous case) มำกกว่ำ 1 รำยใน

จังหวัดปลอดโรค

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีได้รับกำรตัดสินชนิดกำรติด

เช้ือเป็น relapse (ผู้ป่วยท่ีเคยเป็น

มำลำเรียมำก่อน และพบเช้ือชนิดเดิม ใช้

เฉพำะผู้ป่วยท่ีพักอำศัยนอกพ้ืนท่ีแพร่เช้ือ)

หรือ induced (ติดเช้ือผ่ำนทำงกำรถ่ำย

เลือด) ในจังหวัดปลอดโรค

- ผู้ป่วยยืนยันมำกกว่ำ 4 สัปดำห์ต่อเน่ือง

และมำกกว่ำปีท่ีแล้ว

ในอ ำเภอเดียวกัน

- พบเช้ือชนิดท่ีไม่เคยพบในอ ำเภอมำก่อน

ในรอบปีท่ีผ่ำนมำ และเป็น indigenous

case

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

ผู้ป่วยยืนยัน  (confirmed malaria 

case) ดังน้ี 

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีติดเช้ือในพ้ืนท่ี

(indigenous case) ต่อเน่ือง 4 สัปดำห์

ในจังหวัดปลอดโรค

- พบผู้ป่วยยืนยันมำกกว่ำช่วงเดียวกัน

ของปีท่ีผ่ำนมำ ต่อเน่ือง 4 สัปดำห์ใน

จังหวัดเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

ผู้ป่วยยืนยัน (confirmed 

malaria case) ดังน้ี 

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีติดเช้ือในพ้ืนท่ี

(indigenous case) ต่อเน่ือง

8 สัปดำห์ ในจังหวัดปลอดโรค

- พบผู้ป่วยยืนยันมำกกว่ำช่วง

เดียวกันของปีท่ีผ่ำนมำ ต่อเน่ือง

8 สัปดำห์ในจังหวัดเดียวกัน

ลงสอบสวนภำยใน

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือระบุแหล่ง/ชนิดกำรติด

เช้ือ สำเหตุกำรเกิดโรค 

รวมถึงปัจจัยท่ีเป็นสำเหตุ

ให้เกิดกำร

แพร่เช้ือโดยเฉพำะใน

พ้ืนท่ีปลอดโรค

- ผู้ติดเช้ือไม่แสดงอำกำรในพ้ืนท่ี

ทุกรำย (ตรวจพบไมโครฟิลำเรียหรือ

แอนติเจนพยำธิ โรคเท้ำช้ำง)

- ผู้ป่วยปรำกฎอำกำรเข้ำได้ กับอำกำรของ

โรคเท้ำช้ำงและมีประวัติเข้ำพ้ืนท่ี แพร่โรค

หรือพ้ืนท่ีเส่ียง ต้ังแต่ 1 ปี ท่ีผ่ำนมำ

- ผู้ติดเช้ือไม่แสดงอำกำรในพ้ืนท่ีทุกรำย

(ตรวจพบไมโครฟิลำเรีย หรือแอนติเจน

พยำธิโรคเท้ำช้ำง) ต้ังแต่ 2 อ ำเภอ ใน

จังหวัด เดียวกันและมีควำมเช่ือมโยง

ทำงระบำดวิทยำ ในระยะ 1 ปี ท่ีผ่ำนมำ

- ผู้ป่วยท่ีสงสัยติดเช้ือในพ้ืนท่ี (ตรวจพบ

ไมโครฟิลำเรียหรือแอนติเจนพยำธิโรค

เท้ำช้ำง) ต้ังแต่ 2 จังหวัด ในเขต เดียวกัน

และมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ใน

ระยะ 1 ปี ท่ีผ่ำนมำ

- ผู้ป่วยท่ีติดเช้ือด้วยสปีชีย์ท่ีไม่เคยมี

รำยงำนในประเทศไทย ทุกรำย

ลงสอบสวนภำยใน

1 สัปดำห์ 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยทนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือเฝ้ำระวังในพ้ืนท่ีท่ีไม่

แพร่โรคแล้ว

เพ่ือเฝ้ำระวังสำพันธ์ุมรำ

เคยมีรำยงำนในประเทศ

โรคเท้ำช้ำง 

(Filariasis)
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สอบสวน
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สครับไทฟัส/ มิวรีนไทฟัส 

(Scrub typhus/ Murine 

typhus)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ท่ีมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำในอ ำเภอ

เดียวกัน

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ท่ี

มีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ต้ังแต่ 2

อ ำเภอ ในจังหวัดเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ท่ี

มีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ ต้ังแต่ 2

จังหวัดในเขตเดียวกัน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

ลงสอบสวนภำยใน

1 สัปดำห์

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

โรคลิซมำเนียสิส 

(Leishmaniasis: 

CL, VL, MCL)

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันทุกรำย ในจังหวัดท่ีไม่พบ

รำยงำนผู้ป่วยยืนยันในช่วง 3 ปีท่ีผ่ำนมำ

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่

2 รำยข้ึนไป ภำยใน 3 เดือน ท่ีมี

ควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

ลงสอบสวนภำยใน 

72 ช่ัวโมง 

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือยืนยันกำรระบำดใน

เพ้ืนท่ี/หำแหล่งท่ีมำของ

แมลงก่อโรค

เพ่ือยทนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือเฝ้ำระวังในพ้ืนท่ีท่ีไม่

แพร่โรคแล้ว

เพ่ือเฝ้ำระวังสำพันธ์ุมรำ

เคยมีรำยงำนในประเทศ

โรคเท้ำช้ำง

(Filariasis)

หมายเหตุ  1. กรณีพบผู้ป่วยสงสัยให้ตรวจด้วยการส่องกล้องจุลทรรศน์เพ่ือดูชนิดระยะไมโครฟิลาเรีย หรือ Ag test kit หากพบเช้ือ ถ้าเขตได้รับแจ้งให้สอบสวนและเก็บตัวอย่างส่งตรวจเพ่ือยืนยัน

การติดเช้ือก่อนรายงานโรคในระบบเฝ้าระวัง DDS

2. สปีชีย์ท่ีเคยมีรายงานในประเทศไทย ได้แก่ W. bancrofti, B. malayi
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สอบสวน
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ตำแดงจำกไวรัส  

(Viral conjunctivitis)

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 10 รำยข้ึนไป

ใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ีท่ีมีคนอยู่

รวมกันจ ำนวนมำก เช่น โรงเรียน ค่ำย

ทหำร เรือนจ ำ เป็นต้น

- กรณีพบผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนทำง

สำยตำทุกรำย เช่น สูญเสียกำรมองเห็น

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 20 รำยข้ึนไป

ใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ีท่ีมีคนอยู่

รวมกันจ ำนวนมำก เช่น โรงเรียน ค่ำย

ทหำร เรือนจ ำ เป็นต้น

- กรณีพบผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนทำง

สำยตำทุกรำย เช่น สูญเสียกำรมองเห็น

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 40 รำยข้ึนไป

ใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ีท่ีมีคนอยู่

รวมกันจ ำนวนมำก เช่น โรงเรียน ค่ำย

ทหำร เรือนจ ำ เป็นต้น

- กรณีพบผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนทำง

สำยตำทุกรำย เช่น สูญเสียกำรมองเห็น

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 80 รำยข้ึนไป

ใน 1 สัปดำห์ ในสถำนท่ีท่ีมีคนอยู่

รวมกันจ ำนวนมำก เช่น โรงเรียน ค่ำย

ทหำร เรือนจ ำ เป็นต้น

- กรณีเกิดจำกเช้ือไวรัส

สปีช่ีส์ใหม่ท่ีไม่เคยพบมำก่อน

*สำยพันธ์ุท่ีเคยพบ ได้แก่ Enterovirus

(Coxsackievirus A ,Enterovirus 70)

และ Adenovirus

ไม่ก ำหนดเวลำ

หมำยเหตุ 

สำยพันธ์ุท่ีเคยพบ 

ได้แก่

1. EV (COXA ,EV70)

2. Adeno virus

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัย

เพ่ือหำสำเหตุ/ปัจจัยเส่ียงต่อ

กำรระบำด

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

เพ่ือเฝ้ำระวังสำยพันธ์ุใหม่

มือ เท้ำ ปำก และโรคติดเช้ือเอน

เทอโรไวรัส 

(HFMD, Enterovirus 

infection)

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำย

ข้ึนไป ใน 1 สัปดำห์ จำกสถำนท่ีเดียวกัน

- ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนรุนแรง

เช่น ปอดบวมน้ ำ กล้ำมเน้ือหัวใจอักเสบ

สมองอักเสบ กล้ำมเน้ือ อ่อนแรง

เฉียบพลัน ทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 20

รำยข้ึนไป ใน 1 สัปดำห์ จำกสถำนท่ี

เดียวกัน

- ผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนรุนแรง หรือ

เสียชีวิต ทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 30

รำยข้ึนไป ใน 1 สัปดำห์ จำกสถำนท่ี

เดียวกัน

- ผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนรุนแรง หรือ

เสียชีวิต ทุกรำย

- ผู้ป่วยสงสัยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 30

รำยข้ึนไป ใน 1 สัปดำห์ จำกสถำนท่ี

เดียวกัน

- ผู้ป่วยท่ีมีภำวะแทรกซ้อนรุนแรง หรือ

เสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ในจังหวัด

เดียวกัน

ลงสอบสวนภำยใน

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมโรคภำยใน 2 

ระยะฟักตัว

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย

ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ทุกรำย ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ทุกรำย ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ทุกรำย - ผู้ป่วยยืนยันท่ีเป็นเด็ก

- เป็นผู้สัมผัสโรค ท่ีมีควำมพิกำรระดับ 2

 ลงสอบสวนภำยใน 

1 เดือนหลังรับแจ้ง

เหตุ หำกยังไม่ได้รับ

รำยงำน SMEs 

ติดตำมต่อ

โรคติดต่อจำกกำรสัมผัส

โรคเร้ือน 

(Leprosy)

ควำมพิกำรระดับ 2 ได้แก่

- ตำ: ตำหลับไม่สนิท ม่ำนตำอักเสบ กระจกตำเป็นฝ้ำขุ่น สำยตำมัวมำก (นับน้ิมมือระยะ 6 เมตรไม่ได้ วัดสำยตำได้น้อยกว่ำ 60/60

- มือ: รูปร่ำงผิดปกติ น้ิวงอ ข้อติดแข็ง กระดูกหดส้ัน มีแผล ข้อมือตก

- เท้ำ: รูปร่ำงผิดปกติน้ิวงอ ข้อติดแข็ง กระดูกหดส้ัน มีแผล เดินเท้ำตก
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สอบสวน
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เมลิออยโดสิส 

(Melioidosis)

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีมีอำกำรรุนแรง หรือ

ได้รับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยใน (IPD case)

เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ใน

หมู่บ้ำนเดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันในบุคลำกรทำงกำรแพทย์

จำกกำรปฏิบัติหน้ำท่ีทำงกำรแพทย์หรือ

ดูแลผู้ป่วย

- ผู้ป่วยยืนยันท่ีมีอำกำรรุนแรง หรือ

ได้รับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยใน (IPD case)

เป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ใน

หมู่บ้ำนเดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันในบุคลำกรทำงกำรแพทย์

จำกกำรปฏิบัติหน้ำท่ีทำงกำรแพทย์หรือ

ดูแลผู้ป่วย

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำย

ข้ึนไป ในหมู่บ้ำนเดียวกันภำยใน 1 เดือน

- ผู้ป่วยยืนยันในบุคลำกรทำงกำรแพทย์

จำกกำรปฏิบัติหน้ำท่ีทำงกำรแพทย์หรือ

ดูแลผู้ป่วย

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 5 รำย

ข้ึนไป ในหมู่บ้ำนเดียวกันภำยใน 1 เดือน

ลงสอบสวนภำยใน

1 สัปดำห์

หลังรับแจ้ง

(อ ำเภอ, B)

เพ่ือลดอัตรำป่วยตำย 

(ทรำบสำเหตุกำรเสียชีวิต)

เพ่ือป้องกันกำรระบำดในบุ

คลำกำรทำงกำรแพทย์

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำยท่ีมีประวัติเดินทำง

ต่ำงประเทศ หรือสัมผัสสัตว์ ท ำให้สงสัย

ติดเช้ือ Mpox clade 1

- ผู้ป่วยสงสัยติดเช้ือในสถำนพยำบำล

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

ท่ีมีผู้ป่วยยืนยันอย่ำงน้อย 1 รำย

- ผู้ติดเช้ือ Mpox เสียชีวิต

- ผู้ป่วยสงสัยทุกรำยท่ีมีประวัติเดินทำง

ต่ำงประเทศ หรือสัมผัสสัตว์ ท ำให้สงสัย

ติดเช้ือ Mpox clade 1

- ผู้ป่วยสงสัยกำรติดเช้ือในสถำนพยำบำล

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำยข้ึนไป

ท่ีมีผู้ป่วยยืนยันอย่ำงน้อย 1 รำย

- ผู้ติดเช้ือ Mpox เสียชีวิต

- ผู้ป่วยยืนยันทุกรำยท่ีมีประวัติเดินทำง

ต่ำงประเทศ หรือสัมผัสสัตว์ ท ำให้สงสัย

ติดเช้ือ Mpox clade 1

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อนต้ังแต่ 5 รำย

ข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำดวิทยำ

- ผู้ป่วยยืนยันติดเช้ือ Mpox clade 1

- ผู้ป่วยยืนยันเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 10

รำยข้ึนไป ท่ีมีควำมเช่ือมโยงทำงระบำด

วิทยำ

ลงสอบสวนภำยใน 

24-48 ช่ัวโมง

หลังรับแจ้ง

(ทุกระดับ, B)

ฝีดำษวำนร

(Monkeypox, Mpox)

เพ่ือยืนยันกำรวินนิจฉัย  และ

เฝ้ำระวังสำยพันธ์ุ Clade 1 

ท่ีมีอัตรำป่วยตำยถึง 10%

เพ่ือหำปัจจัยเส่ียงต่อกำร

แพร่ระบำดและควบคุมโรค

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

หมำยเหตุ ประเทศท่ีเป็น endemic ของ MPOX clade 1 ได้แก่ Democratic Republic of the Congo, Republic of Congo, Central African Republic, Cameroon และ Gabon

อ้ำงอิง WHO: https://www.cdc.gov/poxvirus/mpox/about/index.html



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม 2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์

โรคติดเช้ือเอชไอวี

(HIV)

- ผู้ติดเช้ือ HIV รำยใหม่ ท่ีมีประวัติ

กำรใช้ PrEP

- ผู้ป่วยท่ีติดเช้ือจำกกำรรับเลือด

ทุกรำย

- พบกำรติดเช้ือจำกแม่สู่ลูก ทุกรำย

- ผู้ติดเช้ือ HIV รำยใหม่ ท่ีมีประวัติ

กำรใช้ PrEP

- ผู้ป่วยท่ีติดเช้ือจำกกำรรับเลือดทุก

รำย

- พบกำรติดเช้ือจำกแม่สู่ลูก ทุกรำย

- ผู้ติดเช้ือ HIV รำยใหม่ ท่ีมีประวัติ

กำรใช้ PrEP

- ผู้ติดเช้ือ HIV รำยใหม่ ท่ีมี

ประวัติกำรใช้ PrEP

ลงสอบสวนภำยใน 

 1 เดือน 

 หลังได้รับแจ้ง

 (ทุกระดับ, B)

เพ่ือตรวจจับเช้ือด้ือยำ

จำกกำรใช้ PrEP

ซิฟิลิส 

(Syphilis)

ซิฟิลิสแต่ก ำเนิด 

(Congenital Syphilis)

- ผู้ป่วยเข้ำข่ำยทุกรำย

(เก็บข้อมูลในแบบสอบสวนส่งเข้ำ

ระบบ)

- ทำรกตำยคลอดท่ีเกิดจำกมำรดำ

ท่ีติดเช้ือซิฟิลิสทุกรำย

- ทำรกตำยคลอดท่ีเกิดจำกมำรดำท่ี

ติดเช้ือซิฟิลิสทุกรำย

- ทำรกตำยคลอดท่ีเกิดจำกมำรดำท่ี

ติดเช้ือซิฟิลิสต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ภำยใน 1 ปี ในสถำนพยำบำล

เดียวกัน

- ลงสอบสวนภำยใน

 1 เดือน

 หลังรับแจ้ง

 (อ ำเภอ, B)

เพ่ือลดอัตรป่ำวยตำย 

(ตรวจจับกำรระบำดและ

ยืนยันวินิจฉัย)

หนองใน  

(Gonorrhea, Gonococcal 

Urethritis)

กรณีพบเช้ือด้ือต่อกลุ่มยำ 

extended-spectrum 

cephalosporin (ESC) ทุกรำย

กรณีพบเช้ือด้ือต่อกลุ่มยำ 

extended-spectrum 

cephalosporin (ESC)  รำยแรก

ของอ ำเภอ

กรณีพบเช้ือด้ือต่อกลุ่มยำ 

extended-spectrum 

cephalosporin (ESC) รำยแรก

ของจังหวัด

กรณีพบเช้ือด้ือต่อกลุ่มยำ 

extended-spectrum 

cephalosporin (ESC)  รำย

แรกของเขตสุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน

 1 เดือน

 หลังรับแจ้ง

 (อ ำเภอ, B)

ตับอักเสบ B และ C  

(Viral Hepatitis B/C)

ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ท่ีมีอำยุน้อย

กว่ำ 5 ปี

ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ท่ีมีอำยุน้อยกว่ำ

 5 ปี

ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ท่ีมีอำยุน้อยกว่ำ

 5 ปี รำยแรกของจังหวัด

ผู้ป่วยยืนยันรำยใหม่ท่ีมีอำยุ

น้อยกว่ำ 5 ปีรำยแรกของเขต

สุขภำพ

ลงสอบสวนภำยใน

 1 เดือน

 หลังรับแจ้ง

 (อ ำเภอ, B)

เพ่ือควบคุมกำรระบำด

ภำยใน 2 ระยะฟักตัว

ยกเลิก

กลุ่มโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

เหตุกำรณ์วัสดุกัมมันตรังสีสูญหำยหรือมีกำรร่ัวไหล 

อำจมีหรือไม่มี ผลกระทบต่อผู้ปฏิบัติงำน/ประชำชน/ ส่ิงแวดล้อม

เหตุกำรณ์วัสดุกัมมันตรังสีสูญหำยหรือมีกำรร่ัวไหลอำจมีหรือไม่มี ผลกระทบ

ต่อผู้ปฏิบัติงำน/ประชำชน/ ส่ิงแวดล้อม

เหตุกำรณ์วัสดุกัมมันตรังสีสูญหำยหรือมีกำรร่ัวไหล 

อำจมีหรือไม่มี ผลกระทบต่อผู้ปฏิบัติงำน/ประชำชน/ ส่ิงแวดล้อม

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร เช่น นิคม

อุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือวัตถุอันตรำย โรงงำน

พลุ เป็นต้น โดยเข้ำได้กับเกณฑ์ ดังน้ี

1) มีพ้ืนท่ีได้รับผลกระทบรัศมีมำกกว่ำ 500 เมตร จำกจุดเกิดเหตุ

2) มีผู้เสียชีวิต ต้ังแต่ 1 รำยหรือผู้ได้รับผลกระทบทำงสุขภำพจำกกำรรับ

สัมผัสสำรเคมี/บำดเจ็บจำกเหตุกำรณ์ ต้ังแต่ 5 รำย

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร เช่น นิคม

อุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือวัตถุอันตรำย โรงงำน

พลุ เป็นต้น โดยเข้ำได้ 2 ใน 3 ข้อดังน้ี

1) มีพ้ืนท่ีได้รับผลกระทบรัศมีมำกกว่ำ 500 เมตร จำกจุดเกิดเหตุ

2) มีผู้เสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำยหรือผู้ได้รับผลกระทบทำงสุขภำพจำกกำรรับ

สัมผัสสำรเคมี/บำดเจ็บจำกเหตุกำรณ์ ต้ังแต่ 10 รำย 

3) มีกำรประกำศอพยพประชำชนออกจำกพ้ืนท่ีบริเวณ

เกิดเหตุ/จัดต้ังศูนย์อพยพ

หมำยเหตุ: ถ้ำเหตุกำรณ์ไม่เข้ำเกณฑ์ของสคร. แต่เป็นสำรเคมีอันตรำย (ตำม

ประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน เร่ือง บัญชีรำยช่ือสำรเคมี

อันตรำย) และเข้ำเกณฑ์สสจ. ให้สคร.ร่วมด ำเนินกำรลงสอบสวน

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร เช่น นิคม

อุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือวัตถุอันตรำย โรงงำน

พลุ เป็นต้น 

โดยเข้ำได้ 2 ใน 3 ข้อดังน้ี

1) มีพ้ืนท่ีได้รับผลกระทบรัศมีมำกกว่ำ 500 เมตร จำกจุดเกิดเหตุ

2) มีผู้เสียชีวิต ต้ังแต่ 3 รำยหรือผู้ได้รับผลกระทบทำงสุขภำพจำกกำรรับ

สัมผัสสำรเคมี/บำดเจ็บจำกเหตุกำรณ์ ต้ังแต่ 15 รำย 

3) มีกำรประกำศอพยพประชำชนออกจำกพ้ืนท่ีบริเวณ

เกิดเหตุ/จัดต้ังศูนย์อพยพ

หมำยเหตุ: ถ้ำเหตุกำรณ์ไม่เข้ำเกณฑ์ของสคร. แต่เป็นสำรเคมีอันตรำย (ตำม

ประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน เร่ือง บัญชีรำยช่ือสำรเคมี

อันตรำย) และเข้ำเกณฑ์สสจ. ให้สคร.ร่วมด ำเนินกำรลงสอบสวนเหตุกำรณ์

เหตุกำรณ์สำรเคมีหรือน้ ำมันร่ัวไหลลงสู่ส่ิงแวดล้อม 

ซ่ึงมีกำรร่ัวไหล ไม่เกิน 10 ตัน (ไม่เกิน 9,072 ลิตร) และไม่มีผู้ได้รับผลกระทบ

เหตุกำรณ์สำรเคมีหรือน้ ำมันร่ัวไหลลงสู่ส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีกำรร่ัวไหล ต้ังแต่     

 10 - 500 ตัน (ประมำณ 9,072 - 453,600ลิตร) และมีผู้ได้รับผลกระทบ

หมำยเหตุ: ถ้ำเหตุกำรณ์ไม่เข้ำเกณฑ์ของสคร. แต่เป็นสำรเคมีอันตรำย (ตำม

ประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน เร่ือง บัญชีรำยช่ือสำรเคมี

อันตรำย) และเข้ำเกณฑ์สสจ. ให้สคร.ร่วมด ำเนินกำรลงสอบสวน

เหตุกำรณ์สำรเคมีหรือน้ ำมันร่ัวไหลลงสู่ส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีกำรร่ัวไหล มำกกว่ำ 

500 ตัน (มำกกว่ำ 453,600 ลิตร) และมีผู้ได้รับผลกระทบ

หมำยเหตุ: ถ้ำเหตุกำรณ์ไม่เข้ำเกณฑ์ของสคร. แต่เป็นสำรเคมีอันตรำย (ตำม

ประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน เร่ือง บัญชีรำยช่ือสำรเคมี

อันตรำย) และเข้ำเกณฑ์สสจ. ให้สคร.ร่วมด ำเนินกำรลงสอบสวน

เกณฑ์ส ำหรับกำรออกด ำเนินงำนสอบสวนโรคและภัยสุขภำพ ด้ำนโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม (ฉบับปรับปรุง วันท่ี 7 พฤศจิกำยน 2567)

เกณฑ์สอบสวนโรคเหตุกำรณ์ท่ีมีควำมส ำคัญสูง



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

โรคจำกกำรประกอบอำชีพ : โรคตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติ

ท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำ

มำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ได้รับกำร

วินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติ

ท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำ

มำตรฐำนของประกำศ กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับได้รับกำร

วินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 5 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ี

ท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติ

ท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำ

มำตรฐำนของประกำศ กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ได้รับกำร

วินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 10 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ี

ท ำงำนเดียวกัน

ผู้ท่ีมีมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ผลตรวจเลือดพบ

ระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 20 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร (ACGIH, 2022) ต้ังแต่

 1 รำย

ผู้ท่ีมีมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ผลตรวจเลือดพบ

ระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 20 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร (ACGIH, 2021) ต้ังแต่

 5 รำยในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้ท่ีมีมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือ ประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ มีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับตะก่ัวในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ผลตรวจเลือดพบ

ระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 20 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร (ACGIH, 2021) ต้ังแต่

 10 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัวจำกกำร

ท ำงำน ร่วมกับผลตรวจเลือดพบระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 5 ไมโครกรัมต่อ

เดซิลิตร ต้ังแต่ 1 รำย

หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัวจำกกำร

ท ำงำน ร่วมกับผลตรวจเลือดพบระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 5 ไมโครกรัมต่อ

เดซิลิตร ต้ังแต่ 1 รำย

หญิงต้ังครรภ์ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัวจำกกำร

ท ำงำน ร่วมกับผลตรวจเลือดพบระดับตะก่ัวในเลือดสูงต้ังแต่ 5 ไมโครกรัมต่อ

เดซิลิตร ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้เสียชีวิตหรือผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ

มีประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำน

เกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ 

ได้รับกำรวินิจฉัยโรคมะเร็งปอด ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้เสียชีวิตหรือผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ

มีประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำน

เกินค่ำมำตรฐำนของประกำศ กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ 

ได้รับกำรวินิจฉัยโรคมะเร็งปอด ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้เสียชีวิตหรือผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือ

มีประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำน

เกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ 

ได้รับกำรวินิจฉัยโรคมะเร็งปอด ต้ังแต่ 1 รำย

โรคหรืออำกำรส ำคัญท่ีต้องด ำเนินกำรแจ้ง ภำยใต้ พ.ร.บ.ควบคุมโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม พ.ศ.2562

โรคจำกกำรประกอบอำชีพ : โรคจำกฝุ่นซิลิกำ
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ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค
ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำร

แสดงสอดคล้องกับโรคจำกฝุ่นซิลิกำ ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำร

แสดงสอดคล้องกับโรคจำกฝุ่นซิลิกำ ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ี

ท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำร

แสดงสอดคล้องกับโรคจำกฝุ่นซิลิกำ ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ี

ท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศ    กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับผลภำพรังสีทรวง

อกและกำรอ่ำนผลตำมเกณฑ์มำตรฐำนขององค์กำรแรงงำนระหว่ำงประเทศ 

(ILO) โดยอ้ำงอิงตำมมำตรฐำนของ ILO Classification of Radiographs 

of Pneumoconioses มีควำมผิดปกติต้ังแต่ระดับ Profusion 1/0 ข้ึนไป ท่ี

อ่ำนโดยแพทย์ท่ีมีใบประกำศ/รับรอง B Reader หรือ Asian Intensive 

Reader of Pneumoconioses (Air Pneumo) และได้ท ำกำรวินิจฉัยแยก

โรคจำกสำเหตุอ่ืน ๆ นอกจำกกำรท ำงำนออกไปแล้ว ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับผลภำพรังสีทรวงอก

และกำรอ่ำนผลตำมเกณฑ์มำตรฐำนขององค์กำรแรงงำนระหว่ำงประเทศ 

(ILO) โดยอ้ำงอิงตำมมำตรฐำนของ ILO Classification of Radiographs 

of Pneumoconioses มีควำมผิดปกติต้ังแต่ระดับ Profusion 1/0 ข้ึนไป ท่ี

อ่ำนโดยแพทย์ท่ีมีใบประกำศ/รับรอง B Reader หรือ Asian Intensive 

Reader of Pneumoconioses (Air Pneumo) และได้ท ำกำรวินิจฉัยแยก

โรคจำกสำเหตุอ่ืน ๆ นอกจำกกำรท ำงำนออกไปแล้ว ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศ กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับผลภำพรังสีทรวงอก

และกำรอ่ำนผลตำมเกณฑ์มำตรฐำนขององค์กำรแรงงำน ระหว่ำงประเทศ 

(ILO) โดยอ้ำงอิงตำมมำตรฐำนของ ILO Classification of Radiographs 

of Pneumoconioses มีควำมผิดปกติต้ังแต่ระดับ Profusion 1/0 ข้ึนไป ท่ี

อ่ำนโดยแพทย์ท่ีมีใบประกำศ/รับรอง B Reader หรือ Asian Intensive 

Reader of Pneumoconioses (Air Pneumo) และได้ท ำกำรวินิจฉัยแยก

โรคจำกสำเหตุอ่ืน ๆ นอกจำกกำรท ำงำนออกไปแล้ว ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำน

ของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ได้รับกำรวินิจฉัยโรค

วัณโรคปอด ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำ ในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำ

มำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ได้รับกำร

วินิจฉัยโรควัณโรคปอด ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมีประวัติท ำงำน

ในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับซิลิกำ ในสภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำ

มำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ ได้รับกำร

วินิจฉัยโรควัณโรคปอด ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคมะเร็งท่ีเกิดจำกแอสเบส

ตอส (มะเร็งเย่ือหุ้มปอด, มะเร็งปอด, มะเร็งอ่ืนๆ ได้แก่ มะเร็งเย่ือหุ้มช่องท้อง 

มะเร็งอัณฑะ มะเร็งรังไข่ มะเร็งกล่องเสียง มะเร็งคอหอย มะเร็งกระเพำะ

อำหำร มะเร็งหลอดอำหำร มะเร็งล ำไส้ใหญ่) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ  มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคมะเร็งท่ีเกิดจำกแอสเบส

ตอส (มะเร็งเย่ือหุ้มปอด, มะเร็งปอด, มะเร็งอ่ืนๆ ได้แก่ มะเร็งเย่ือหุ้มช่องท้อง 

มะเร็งอัณฑะ มะเร็งรังไข่ มะเร็งกล่องเสียง มะเร็งคอหอย มะเร็งกระเพำะ

อำหำร มะเร็งหลอดอำหำร มะเร็งล ำไส้ใหญ่) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคมะเร็งท่ีเกิดจำกแอสเบส

ตอส (มะเร็งเย่ือหุ้มปอด, มะเร็งปอด, มะเร็งอ่ืนๆ ได้แก่ มะเร็งเย่ือหุ้มช่องท้อง 

มะเร็งอัณฑะ มะเร็งรังไข่ มะเร็งกล่องเสียง มะเร็งคอหอย มะเร็งกระเพำะ

อำหำร มะเร็งหลอดอำหำร มะเร็งล ำไส้ใหญ่) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ มีภำวะหรือควำมผิดปกติท่ีเกิดจำกแอสเบสตอส เช่น เย่ือหุ้มปอด

อักเสบจำกแอสเบสตอส, ภำวะป้ืนเย่ือหุ้มปอด (pleural plaque), ภำวะป้ืน

เย่ือหุ้มปอดหนำกระจำย (diffuse pleural thickening)  ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ มีภำวะหรือควำมผิดปกติท่ีเกิดจำกแอสเบสตอส เช่น เย่ือหุ้มปอด

อักเสบจำกแอสเบสตอส, ภำวะป้ืนเย่ือหุ้มปอด (pleural plaque), ภำวะป้ืน

เย่ือหุ้มปอดหนำกระจำย (diffuse pleural thickening)  ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ในสภำพแวดล้อม

กำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

ร่วมกับ มีภำวะหรือควำมผิดปกติท่ีเกิดจำกแอสเบสตอส เช่น เย่ือหุ้มปอด

อักเสบจำกแอสเบสตอส, ภำวะป้ืนเย่ือหุ้มปอด (pleural plaque), ภำวะป้ืน

เย่ือหุ้มปอดหนำกระจำย (diffuse pleural thickening)  ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ใน

สภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและ

คุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคแอสเบส

โตสิส (asbestosis) หรือได้รับกำรวินิจฉัยโรคแอสเบสโตสิส (asbestosis) 

ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ใน

สภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและ

คุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคแอสเบส

โตสิส (asbestosis) หรือได้รับกำรวินิจฉัยโรคแอสเบสโตสิส (asbestosis) 

ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วยมีหรือเคยมีประวัติกำรรับสัมผัส หรือประกอบอำชีพกลุ่มเส่ียง หรือมี

ประวัติท ำงำนในสถำนท่ีท ำงำนท่ีมีระดับแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) ใน

สภำพแวดล้อมกำรท ำงำนเกินค่ำมำตรฐำนของประกำศกรมสวัสดิกำรและ

คุ้มครองแรงงำน ร่วมกับ มีอำกำรหรืออำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคแอสเบส

โตสิส (asbestosis) หรือได้รับกำรวินิจฉัยโรคแอสเบสโตสิส (asbestosis) 

ต้ังแต่ 1 รำย

โรคจำกกำรประกอบอำชีพ : โรคจำกแอสเบสตอส (แร่ใยหิน) หรือโรคมะเร็งท่ีเกิดจำกแอสเบสตอส (แร่ใยหิน)



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

ผู้เสียชีวิต ในท่ีอับอำกำศ ต้ังแต่ 1 รำย ผู้เสียชีวิต ในท่ีอับอำกำศ ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน ผู้เสียชีวิต ในท่ีอับอำกำศ ต้ังแต่ 3 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วย มีประวัติกำรท ำงำนในท่ีอับอำกำศ ร่วมกับ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรขำด

ออกซิเจน หรือ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรได้รับก๊ำซพิษท่ีพบได้บ่อยในภำวะอับ

อำกำศ เช่น ก๊ำซคำร์บอนมอนนอกไซด์ ไฮโดรเจนซัลไฟด์ ไฮโดรเจนไซยำไนด์

 แอมโมเนีย ฯลฯ และ/หรือ มีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรจ ำเพำะ เพ่ือช่วยใน

กำรยืนยันกำรได้รับสำรพิษ ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ป่วย มีประวัติกำรท ำงำนในท่ีอับอำกำศ ร่วมกับ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรขำด

ออกซิเจน หรือ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรได้รับก๊ำซพิษท่ีพบได้บ่อยในภำวะอับ

อำกำศ เช่น ก๊ำซคำร์บอนมอนนอกไซด์ ไฮโดรเจนซัลไฟด์ ไฮโดรเจนไซยำไนด์

 แอมโมเนีย ฯลฯ และ/หรือ มีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรจ ำเพำะ เพ่ือช่วยใน

กำรยืนยันกำรได้รับสำรพิษ ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำน

เดียวกัน

ผู้ป่วย มีประวัติกำรท ำงำนในท่ีอับอำกำศ ร่วมกับ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรขำด

ออกซิเจน หรือ มีอำกำรเข้ำได้กับกำรได้รับก๊ำซพิษท่ีพบได้บ่อยในภำวะอับ

อำกำศ เช่น ก๊ำซคำร์บอนมอนนอกไซด์ ไฮโดรเจนซัลไฟด์ ไฮโดรเจนไซยำไนด์

 แอมโมเนีย ฯลฯ และ/หรือ มีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำรจ ำเพำะ เพ่ือช่วยใน

กำรยืนยันกำรได้รับสำรพิษ ต้ังแต่ 3 รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำน

เดียวกัน

ผู้เสียชีวิต จำกกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช (ไม่รวมกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัว

ตำยหรือถูกท ำร้ำย) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้เสียชีวิต จำกกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช (ไม่รวมกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัว

ตำยหรือถูกท ำร้ำย) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้เสียชีวิต จำกกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช (ไม่รวมกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัว

ตำยหรือถูกท ำร้ำย ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้ท่ีมีประวัติกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช มีอำกำร หรือกำรเจ็บป่วย เช่น

 โรคมะเร็ง โรคภูมิแพ้ โรคผ่ืนผิวหนัง หรือโรคทำงระบบประสำทอ่ืนๆ ต้ังแต่ 1

 รำย

ผู้ท่ีมีประวัติกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช มีอำกำร หรือ  กำรเจ็บป่วย

เป็นกลุ่มก้อน เช่น โรคมะเร็ง โรคภูมิแพ้ โรคผ่ืนผิวหนัง หรือโรคทำงระบบ

ประสำทอ่ืนๆ ต้ังแต่ 3 รำย ในสถำนท่ีท ำงำน หรือในหมู่บ้ำนเดียวกันใน

ระยะเวลำ 1 สัปดำห์

ผู้ท่ีมีประวัติกำรท ำงำนสัมผัสสำรก ำจัดศัตรูพืช มีอำกำร หรือกำรเจ็บป่วยเป็น

กลุ่มก้อน เช่น โรคมะเร็ง โรคภูมิแพ้ โรคผ่ืนผิวหนัง หรือโรคทำงระบบ

ประสำทอ่ืนๆ ต้ังแต่ 5 รำยในสถำนท่ีท ำงำน หรือในหมู่บ้ำนเดียวกันใน

ระยะเวลำ 1 สัปดำห์

โรคจำกกำรประกอบอำชีพ : โรคจำกภำวะอับอำกำศ

โรคจำกกำรประกอบอำชีพ : โรคหรืออำกำรส ำคัญของพิษจำกสำรก ำจัดศัตรูพืช



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง เสียชีวิตจำกโรคพิษ

ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ต้ังแต่ 1 รำย

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง เสียชีวิตจำกโรคพิษ

ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำน

เดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง เสียชีวิตจำกโรคพิษ

ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ต้ังแต่ 3 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำน

เดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี	

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง  

ท่ีได้รับกำรวินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 1 รำย

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูงท่ีได้รับกำรวินิจฉัย

จำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 5 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำนเดียวกันใน

ระยะเวลำ 1 ปี

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูงท่ีได้รับกำรวินิจฉัย

จำกแพทย์ด้วยโรคพิษตะก่ัว ต้ังแต่ 10 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำนเดียวกัน

ในระยะเวลำ 1 ปี

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง ท่ีมีประวัติกำรรับ

สัมผัส (Exposure) ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ร่วมกับ มีอำกำรหรือ

อำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคพิษตะก่ัว หรือมีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร 

(Venous Blood Lead) พบค่ำตะก่ัวเกินค่ำอ้ำงอิงมำตรฐำนตำมศูนย์ควบคุม

โรคของสหรัฐอเมริกำ (CDC) ดังน้ี

     1) เด็ก มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 1 รำย

     2) หญิงต้ังครรภ์ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 1 รำย

     3) ผู้ใหญ่ มำกกว่ำ 10 µg/dL ต้ังแต่ 1 รำย

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง ท่ีมีประวัติกำรรับ

สัมผัส (Exposure) ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ร่วมกับ มีอำกำรหรือ

อำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคพิษตะก่ัว หรือมีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร 

(Venous Blood Lead) พบค่ำตะก่ัวเกินค่ำอ้ำงอิงมำตรฐำนตำมศูนย์ควบคุม

โรคของสหรัฐอเมริกำ (CDC) ดังน้ี

     1) เด็ก มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 2 รำย

ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำนเดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

     2) หญิงต้ังครรภ์ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 1 รำย

     3) ผู้ใหญ่ มำกกว่ำ 10 µg/dL ต้ังแต่ 5 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำน

เดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หรือประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูงท่ีมีประวัติกำรรับ

สัมผัส (Exposure) ตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว ร่วมกับ มีอำกำรหรือ

อำกำรแสดงสอดคล้องกับโรคพิษตะก่ัว หรือมีผลตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร 

(Venous Blood Lead) พบค่ำตะก่ัวเกินค่ำอ้ำงอิงมำตรฐำนตำมศูนย์ควบคุม

โรคของสหรัฐอเมริกำ (CDC) ดังน้ี

     1) เด็ก มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 3 รำย

ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำนเดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

     2) หญิงต้ังครรภ์ มำกกว่ำหรือเท่ำกับ 5 µg/dL ต้ังแต่ 2 รำยในเหตุกำรณ์

หรือหมู่บ้ำนเดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

    3) ผู้ใหญ่ มำกกว่ำ 10 µg/dL ต้ังแต่ 5 รำย ในเหตุกำรณ์หรือหมู่บ้ำน

เดียวกันในระยะเวลำ 1 ปี

โรคจำกส่ิงแวดล้อม : โรคจำกตะก่ัวหรือสำรประกอบของตะก่ัว

นิยำมกลุ่มประชำชนท่ีได้รับหรืออำจได้รับมลพิษ

1. ประชำชนกลุ่มเปรำะบำง หมำยถึง ประชำชนกลุ่มท่ีอำจมีผลกระทบต่อสุขภำพรุนแรงแม้ได้รับสัมผัสมลพิษในปริมำณท่ีอำจไม่มีผลกระทบต่อสุขภำพในกลุ่มประชำชนท่ัวไป ได้แก่ เด็ก (0-5 ปี) หญิงต้ังครรภ์ ผู้สูงอำยุ หรือ ผู้ท่ีป่วยด้วยโรค

 ดังน้ี ภำวะโลหิตจำง ภำวะทุพโภชนำกำร เป็นต้น

2. ประชำชนกลุ่มรับสัมผัสสูง หมำยถึง ประชำชนท่ีมีโอกำสในกำรรับสัมผัสสำรมลพิษในปริมำณท่ีสูง ท้ังน้ีสำมำรถประเมินกำรรับสัมผัสได้ท้ังจำกกำรตรวจวัดในสภำพแวดล้อมหรือในตัวบุคคลผู้รับสัมผัส แล้วท ำกำรเปรียบเทียบกับค่ำ

มำตรฐำนหรือค่ำอ้ำงอิง ในกรณีประชำชนกลุ่มเปรำะบำงเม่ือตรวจพบว่ำมีกำรรับสัมผัสสูงจะมีโอกำสมีผลกระทบทำงสุขภำพรุนแรงมำกข้ึน



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

โรคจำกส่ิงแวดล้อม : โรคหรืออำกำรส ำคัญท่ีเกิดจำกกำรสัมผัสฝุ่นละอองขนำดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

ด ำเนินกำรสอบสวนเม่ือเกิดโรคหรือเหตุกำรณ์ในพ้ืนท่ีสีแดง ซ่ึงเข้ำได้กับนิยำม ดังต่อไปน้ี

พ้ืนท่ีสีแดง หมำยถึง พ้ืนท่ีประสบปัญหำมลพิษอำกำศฝุ่นละอองท่ีรำยงำนโดยกรมควบคุมมลพิษ ผ่ำนเว็บไซต์  Air4Thai หรือวิธีตรวจวัดค่ำเฉล่ียของฝุ่นละอองขนำดไม่เกิน 2.5 ไมครอนท่ี

กรมควบคุมมลพิษประกำศในรำชกิจจำนุเบกษำ จ ำแนกดังน้ี

•	กรณีท่ีสถำนีตรวจวัด สำมำรถวัดค่ำฝุ่น PM2.5 ได้ค่ำฝุ่นละอองขนำดไม่เกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) เฉล่ีย 24 ช่ัวโมงท่ีมีค่ำมำกกว่ำ 75 ไมโครกรัมต่อลูกบำศก์เมตร (µg/m3) ติดต่อกัน 3 วัน 

•	กรณีท่ีสถำนีตรวจวัด ไม่สำมำรถวัดค่ำฝุ่น PM2.5 ได้ค่ำดัชนีคุณภำพอำกำศ (Air Quality Index: AQI) ท่ีมีค่ำมำกกว่ำ 200 เป็นต้นไป ติดต่อกัน 3 วัน

                    *กรณีต ำบลหรือแขวงท่ีไม่มีสถำนีตรวจวัด ให้พิจำรณำค่ำฝุ่นละอองจำกสถำนีตรวจวัดท่ีใกล้ท่ีสุด



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค
พบผู้ป่วย ต้ังแต่ 1 รำย เข้ำรับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยในโรงพยำบำล (OPD/IPD)

 ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสฝุ่น PM2.5 และ/หรือมีกำรลงรหัสโรค (ICD-10) 

Z58.1 (กำรสัมผัสมลพิษทำงอำกำศ) ร่วมกับมีอำกำรและได้รับกำรวินิจฉัย

จำกแพทย์ด้วยโรคใดโรคหน่ึง ดังต่อไปน้ี

1)	โรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J44 ท้ังหมด) 

2)	โรคหืด (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J45 ท้ังหมด)

3)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจตำยเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I21 ท้ังหมด)

4)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจท่ีตำยตำมมำ

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I22 ท้ังหมด)

5)	โรคหัวใจขำดเลือดเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I24 ท้ังหมด)

6)	โรคผิวหนังอักเสบ ไม่ระบุรำยละเอียด (L30.9)

7)	โรคลมพิษ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L50 ท้ังหมด)

8) โรคเย่ือตำอักเสบ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H10 ท้ังหมด)

พบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 10 รำย ในระยะเวลำ1 สัปดำห์ อำศัยอยู่ในพ้ืนท่ี

เดียวกัน เช่น โรงเรียน โรงงำน สถำนท่ีท ำงำน ชุมชน (ระดับหมู่) เข้ำรับกำร

รักษำเป็นผู้ป่วยในโรงพยำบำล (OPD/IPD) ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสฝุ่น 

PM2.5 และ/หรือมีกำรลงรหัสโรค (ICD-10) Z58.1 (กำรสัมผัสมลพิษทำง

อำกำศ) ร่วมกับมีอำกำรและได้รับกำรวินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคใดโรคหน่ึง 

ดังต่อไปน้ี

1)	โรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J44 ท้ังหมด) 

2)	โรคหืด (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J45 ท้ังหมด)

3)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจตำยเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I21 ท้ังหมด)

4)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจท่ีตำยตำมมำ

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I22 ท้ังหมด)

5)	โรคหัวใจขำดเลือดเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I24 ท้ังหมด)

6)	โรคผิวหนังอักเสบ ไม่ระบุรำยละเอียด (L30.9)

7)	โรคลมพิษ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L50 ท้ังหมด)

8)โรคเย่ือตำอักเสบ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H10 ท้ังหมด)

พบผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ต้ังแต่ 15 รำย ในระยะเวลำ 1 สัปดำห์ อำศัยอยู่ใน

พ้ืนท่ีเดียวกัน เช่น โรงเรียน โรงงำน สถำนท่ีท ำงำน ชุมชน (ระดับหมู่) เข้ำรับ

กำรรักษำเป็นผู้ป่วยในโรงพยำบำล (OPD/IPD) ท่ีมีประวัติกำรรับสัมผัสฝุ่น 

PM2.5 และ/หรือมีกำรลงรหัสโรค (ICD-10) Z58.1 

(กำรสัมผัสมลพิษทำงอำกำศ) ร่วมกับมีอำกำรและได้รับ

กำรวินิจฉัยจำกแพทย์ด้วยโรคใดโรคหน่ึง ดังต่อไปน้ี

1)	โรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J44 ท้ังหมด) 

2)	โรคหืด (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย J45 ท้ังหมด)

3)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจตำยเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I21 ท้ังหมด)

4)	โรคกล้ำมเน้ือหัวใจท่ีตำยตำมมำ

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I22 ท้ังหมด)

5)	โรคหัวใจขำดเลือดเฉียบพลัน

(รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย I24 ท้ังหมด)

6)	โรคผิวหนังอักเสบ ไม่ระบุรำยละเอียด (L30.9)

7)	โรคลมพิษ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย L50 ท้ังหมด)

8) โรคเย่ือตำอักเสบ (รหัสท่ีข้ึนต้นด้วย H10 ท้ังหมด)



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค
เหตุกำรณ์หรืออำกำรผิดปกติอ่ืนๆ ท่ีเกิดจำกกำรสัมผัสฝุ่น PM2.5 ซ่ึงอำจ

ส่งผลกระทบต่อสุขภำพหรือสำธำรณชน(แล้วแต่กรณีหรือเหตุกำรณ์)

เหตุกำรณ์หรืออำกำรผิดปกติอ่ืนๆ ท่ีเกิดจำกกำรสัมผัสฝุ่น PM2.5 ซ่ึงอำจ

ส่งผลกระทบต่อสุขภำพหรือสำธำรณชน (แล้วแต่กรณีหรือเหตุกำรณ์)

เหตุกำรณ์หรืออำกำรผิดปกติอ่ืนๆ ท่ีเกิดจำกกำรสัมผัสฝุ่น PM2.5 ซ่ึงอำจ

ส่งผลกระทบต่อสุขภำพหรือสำธำรณชน(แล้วแต่กรณีหรือเหตุกำรณ์)



 

เงือ่นไขการออกสอบสวนโรคของทมีปฏบิัตกิารสอบสวนโรค ปรับปรงุ พฤศจกิายน 2567

ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

เหตุกำรณ์เสียชีวิตท่ีเกิดจำกกำรใช้เคร่ืองท ำน้ ำอุ่นระบบก๊ำซหรือ

เหตุกำรณ์ท่ีเกิดจำกกำรได้รับสัมผัสก๊ำซพิษต่ำงๆ ในพ้ืนท่ีจ ำกัด คับ

แคบ กำศถ่ำยเทไม่สะดวกและไม่ได้เกิดจำกกำรประกอบอำชีพ (ไม่

สำมำรถเข้ำได้กับนิยำม “ท่ีอับอำกำศ” ตำม พ.ร.บ.ควบคุมโรคจำก

กำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม พ.ศ.2562) เช่น ใน

รถยนต์ เต้นท์ หรือกระโจม เป็นต้น ต้ังแต่ 1 รำย หรือ ได้รับกำร

รักษำในโรงพยำบำล ต้ังแต่ 2 รำย ในเหตุกำรณ์เดียวกัน 

โดยไม่ร่วมถึงกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัวตำยหรือถูกท ำร้ำย

เหตุกำรณ์เสียชีวิตท่ีเกิดจำกกำรใช้เคร่ืองท ำน้ ำอุ่นระบบก๊ำซหรือเหตุกำรณ์ท่ี

เกิดจำกกำรได้รับสัมผัสก๊ำซพิษต่ำงๆ ในพ้ืนท่ีจ ำกัด คับแคบ กำศถ่ำยเทไม่

สะดวกและไม่ได้เกิดจำกกำรประกอบอำชีพ (ไม่สำมำรถเข้ำได้กับนิยำม “ท่ีอับ

อำกำศ” ตำม พ.ร.บ.ควบคุมโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำก

ส่ิงแวดล้อม พ.ศ.2562) เช่น ในรถยนต์ เต้นท์ หรือกระโจม เป็นต้น ต้ังแต่ 2 

รำย หรือ ได้รับกำรรักษำในโรงพยำบำล ต้ังแต่ 3 รำย ในเหตุกำรณ์เดียวกัน 

โดยไม่ร่วมถึงกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัวตำยหรือถูกท ำร้ำย

เหตุกำรณ์เสียชีวิตท่ีเกิดจำกกำรใช้เคร่ืองท ำน้ ำอุ่นระบบก๊ำซหรือ

เหตุกำรณ์ท่ีเกิดจำกกำรได้รับสัมผัสก๊ำซพิษต่ำงๆ ในพ้ืนท่ีจ ำกัด คับ

แคบ กำศถ่ำยเทไม่สะดวกและไม่ได้เกิดจำกกำรประกอบอำชีพ (ไม่

สำมำรถเข้ำได้กับนิยำม “ท่ีอับอำกำศ”  ตำม พ.ร.บ.ควบคุมโรค

จำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม พ.ศ.2562) เช่น ใน

รถยนต์ เต้นท์ หรือกระโจม เป็นต้น ต้ังแต่ 3 รำย หรือ ได้รับกำร

รักษำในโรงพยำบำล มำกกว่ำ 3 รำย ในเหตุกำรณ์เดียวกัน โดยไม่

ร่วมถึงกรณีท่ีเจตนำฆ่ำตัวตำยหรือถูกท ำร้ำย

เหตุกำรณ์ไฟไหม้บ่อขยะ ท่ีไม่สำมำรถระงับเหตุกำรณ์ได้ภำยใน 48 

ช่ัวโมงนับต้ังแต่เกิดเหตุกำรณ์ โดยอำจมีหรือไม่มีผู้ได้รับผลกระทบ

ทำงสุขภำพ หรือได้รับบำดเจ็บจำกเหตุกำรณ์

เหตุกำรณ์ไฟไหม้บ่อขยะ ท่ีไม่สำมำรถระงับเหตุกำรณ์ได้ภำยใน 72 

ช่ัวโมงนับต้ังแต่เกิดเหตุกำรณ์ ร่วมกับมีผู้ได้รับผลกระทบทำงสุขภำพ

 ต้ังแต่ 10 รำย หรือเข้ำรับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยนอกในโรงพยำบำล 

(OPD) ต้ังแต่ 5 รำย หรือเป็นผู้ป่วยใน (IPD) ต้ังแต่ 3 รำย หรือ

ต้องมีกำรอพยพประชำชนไปอยู่ศูนย์พักพิงช่ัวครำว

เหตุกำรณ์ไฟไหม้บ่อขยะ ท่ีไม่สำมำรถระงับเหตุกำรณ์ได้ภำยใน 72 

ช่ัวโมงนับต้ังแต่เกิดเหตุกำรณ์ ร่วมกับมีผู้ได้รับผลกระทบทำงสุขภำพ

 ต้ังแต่ 10 รำย หรือเข้ำรับกำรรักษำเป็นผู้ป่วยนอกในโรงพยำบำล 

(OPD) ต้ังแต่ 5 รำย หรือเป็นผู้ป่วยใน (IPD) ต้ังแต่ 3 รำย หรือ

ต้องมีกำรอพยพประชำชนไปอยู่ศูนย์พักพิงช่ัวครำว

ผู้ป่วยสงสัยโรคพิษโลหะหนัก (ไม่รวมโรคพิษตะก่ัวหรือสำรประกอบ

ของตะก่ัว) หรือ สำรประกอบอินทรีย์ระเหยง่ำย (VOCs) ต้ังแต่ 3 

รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยสงสัยโรคพิษโลหะหนัก (ไม่รวมโรคพิษตะก่ัวหรือสำรประกอบ

ของตะก่ัว) หรือ สำรประกอบอินทรีย์ระเหยง่ำย (VOCs) ต้ังแต่ 5 

รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้ป่วยสงสัยโรคพิษโลหะหนัก (ไม่รวมโรคพิษตะก่ัวหรือสำรประกอบ

ของตะก่ัว) หรือ สำรประกอบอินทรีย์ระเหยง่ำย (VOCs) ต้ังแต่ 10 

รำย ในเหตุกำรณ์หรือสถำนท่ีท ำงำนเดียวกัน

ผู้เสียชีวิตท่ีได้รับกำรวินิจฉัยยืนยันจำกแพทย์ด้วยโรคลมร้อน (heat

 stroke) ต้ังแต่ 1 รำย

ผู้เสียชีวิตท่ีได้รับกำรวินิจฉัยยืนยันจำกแพทย์ด้วยโรคลมร้อน (heat

 stroke) ต้ังแต่ 2 รำย ท่ีมีกิจกรรมร่วมกัน
ผู้เสียชีวิต ท่ีได้รับกำรวินิจฉัยยืนยันจำกแพทย์ด้วยโรคลมร้อน 

(heat stroke) ต้ังแต่ 3 รำย ท่ีมีกิจกรรมร่วมกัน

โรค/ภัยสุขภำพจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม ท่ีไม่ได้ระบุใน พ.ร.บ.ควบคุมโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม พ.ศ.2562
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ส ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัด /สถำนพยำบำล ส ำนักงำนป้องกันควบคุมโรค /สถำบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ / กรมควบคุมโรค

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร 

เช่น นิคมอุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือ

วัตถุอันตรำย โรงงำนพลุ เป็นต้น 

หมำยเหตุ : ลงสอบสวนโรค กรณีเข้ำเกณฑ์เฉพำะ เหตุกำรณ์ท่ีมี

ควำมส ำคัญสูง

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร 

เช่น นิคมอุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือ

วัตถุอันตรำย โรงงำนพลุ เป็นต้น 

หมำยเหตุ : ลงสอบสวนโรค กรณีเข้ำเกณฑ์เฉพำะ เหตุกำรณ์ท่ีมี

ควำมส ำคัญสูง

เหตุกำรณ์สำรเคมีระเบิด ไฟไหม้ ร่ัวไหล ในสถำนประกอบกิจกำร 

เช่น นิคมอุตสำหกรรม โรงงำนอุตสำหกรรม โกดังเก็บสำรเคมีหรือ

วัตถุอันตรำย โรงงำนพลุ เป็นต้น 

หมำยเหตุ : ลงสอบสวนโรค กรณีเข้ำเกณฑ์เฉพำะ เหตุกำรณ์ท่ีมี

ควำมส ำคัญสูง

กำรเสียชีวิตท่ีสงสัยว่ำมีสำเหตุเดียวกันในสถำนประกอบกิจกำร

เดียวกัน ต้ังแต่ 2 รำย หรือ กำรเกิดโรคหรืออำกำรท่ีเกิดจำกกำร

ประกอบอำชีพและส่ิงแวดล้อมท่ีไม่เคยเกิดข้ึนมำก่อนหรือเป็นโรคท่ี

หำยำก ต้ังแต่ 1 รำย

กำรเสียชีวิตท่ีสงสัยว่ำมีสำเหตุเดียวกันในสถำนประกอบกิจกำร

เดียวกัน ต้ังแต่ 2 รำย หรือ กำรเกิดโรคหรืออำกำรท่ีเกิดจำกกำร

ประกอบอำชีพและส่ิงแวดล้อมท่ีไม่เคยเกิดข้ึนมำก่อนหรือเป็นโรคท่ี

หำยำก ต้ังแต่ 1 รำย

กำรเสียชีวิตท่ีสงสัยว่ำมีสำเหตุเดียวกันในสถำนประกอบกิจกำร

เดียวกัน ต้ังแต่ 2 รำย หรือ กำรเกิดโรคหรืออำกำรท่ีเกิดจำกกำร

ประกอบอำชีพและส่ิงแวดล้อมท่ีไม่เคยเกิดข้ึนมำก่อนหรือเป็นโรคท่ี

หำยำก ต้ังแต่ 1 รำย

เกณฑ์ส ำหรับกำรออกด ำเนินงำนสอบสวนโรคและภัยสุขภำพ ด้ำนโรคจำกกำรประกอบอำชีพและโรคจำกส่ิงแวดล้อม

หมำยเหตุ : โรคตำมพ.ร.บ. หน่วย EVNOCC CU ระดับจังหวัด ลงสอบสวนโรคเม่ือพบผู้ป่วยหรือสงสัย ต้ังแต่ 1 รำย
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์

- ผู้ป่วยเกิดเหตุกำรณ์และได้รับกำร

วินิจฉัยว่ำเป็น  Heat stroke หรือ

Stroke หรือโรคหลอดเลือดหัวใจ หรือ

ผู้ป่วยท่ีมีประวัติหัวใจหยุดเต้น หรือ

ผู้เสียชีวิต (ท่ีไม่ได้มีสำเหตุมำจำกกำร

กระทบกระแทกของร่ำงกำย) รวมกัน

ต้ังแต่  3 รำยข้ึนไปในงำนว่ิงเดียวกัน

ทุกงำน

- ผู้ป่วยเกิดเหตุกำรณ์และได้รับกำร

วินิจฉัยว่ำเป็น Heat stroke หรือ

Stroke หรือโรคหลอดเลือดหัวใจ

หรือผู้ป่วยท่ีมีประวัติหัวใจหยุดเต้น

รวมกันต้ังแต่ 3 รำยข้ึนไป และ

ผู้เสียชีวิต จ ำนวน 1 รำยข้ึนไป (ท่ี

ไม่ได้มีสำเหตุมำจำกกำรกระทบ

กระแทกของร่ำงกำย) ในงำนว่ิง

เดียวกันทุกงำน

- กรณีเกิดเหตุกำรณ์ท่ีอยู่ในดุลยพินิจ

ท่ีผู้บริหำรมอบหมำย

14 วัน หลังจำก

ได้รับรำยงำน

เหตุกำรณ์

ส่งเป็น executive 

summary

โรคปอดอักเสบจำกกำรใช้

บุหร่ีไฟฟ้ำ (E-Cigarette)

- ผู้ป่วย/เสียชีวิตต้ังแต่

เข้ำข่ำยทุกรำย

- ผู้ป่วย/เสียชีวิต

ต้ังแต่เข้ำข่ำยทุกรำย

- ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของจังหวัดท่ีไม่

เคยมีรำยงำนผู้ป่วยมำก่อน

- ผู้ป่วย/เสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป ท่ี

มีผู้ป่วยยืนยันอย่ำงน้อย 1 รำย ท่ีเกิด

ในอ ำเภอเดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- กรณีเกิดเหตุกำรณ์ท่ีอยู่ในดุลยพินิจท่ี

ผู้บริหำรมอบหมำย

- ผู้ป่วยยืนยันรำยแรกของจังหวัดท่ีไม่

เคยมีรำยงำนผู้ป่วยมำก่อน

- ผู้ป่วย/เสียชีวิต ต้ังแต่ 2 รำยข้ึนไป

ท่ีมีผู้ป่วยยืนยันอย่ำงน้อย 1 รำย ท่ี

เกิดในอ ำเภอเดียวกัน ภำยใน 1 เดือน

- กรณีเกิดเหตุกำรณ์ท่ีอยู่ในดุลยพินิจ

ท่ีผู้บริหำรมอบหมำย

 ลงสอบสวนภำยใน 

48 – 72 ช่ัวโมง 

หลังกำรได้รับรำยงำน

เหตุกำรณ์

โรคไม่ติดต่อ
- ผู้ป่วยในงำนว่ิงทุกงำน กรณีเกิดเหตุกำรณ์

และได้รับกำรวินิจฉัยว่ำเป็น Heat stroke

หรือ Stroke หรือโรคหลอดเลือดหัวใจ ทุกรำย

- ผู้ป่วยท่ีมีประวัติหัวใจหยุดเต้นในงำนว่ิงทุก

งำน ทุกรำย

- ผู้เสียชีวิตในงำนว่ิงทุกงำน (ท่ีไม่ได้มีสำเหตุ

มำจำกกำรกระทบกระแทกของร่ำงกำย) ทุก

รำย

บุหร่ีไฟฟ้ำ

ภำวะวิกฤตหัวใจและ

หลอดเลือด ฮีทสโตรก 

หรือกำรเสียชีวิตในงำนว่ิง

หมำยเหตุ

แนวทำงกำรเฝ้ำระวังและสอบสวนโรค กรณีภำวะวิกฤตหัวใจและหลอดเลือด ฮีทสโตรก หรือกำรเสียชีวิตขณะว่ิงในงำนว่ิง (ส ำหรับผู้ปฏิบัติงำน)

https://ddc.moph.go.th/dncd/journal_detail.php?publish=14872

เพ่ือยืนยันกำรวินิจฉัยและค้นหำ

ปัจจัยร่วมท่ีท ำให้เกิดเหตุกำรณ์เป็น

กลุ่มก้อน

https://ddc.moph.go.th/dncd/journal_detail.php?publish=14872
https://ddc.moph.go.th/dncd/journal_detail.php?publish=14872
https://ddc.moph.go.th/dncd/journal_detail.php?publish=14872
https://ddc.moph.go.th/dncd/journal_detail.php?publish=14872
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โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์

จมน  ำ - ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกรำย - ผู้ป่วยเสียชีวิตในกลุ่มอำยุ

ต  ำกว่ำ 15 ปี ตั งแต่ 2 รำย ขึ นไป ใน

เหตุกำรณ์เดียวกัน

- ผู้ป่วยเสียชีวิตในกลุ่มอำยุ ต  ำกว่ำ 15

ปี ตั งแต่ 5 รำย ขึ นไป ในเหตุกำรณ์

เดียวกัน

- เหตุกำรณ์ที น่ำสนใจ

- เหตุกำรณ์ที กระทบต่อกำรท่องเที ยว

ไม่ก ำหนดเวลำ เพื อทรำบปัจจัยที อื อให้เกิด

กำรจมน  ำ

กำรบำดเจ็บจำกแมงกะพรุนพิษ - ผู้ป่วยสงสัยทุกรำย - ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ตั งแต่ 2 รำยขึ นไป

- ผู้ป่วยที มีอำกำรรุนแรงต้องใส่ท่อช่วย

หำยใจทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ตั งแต่ 5 รำยขึ นไป

ในสัปดำห์เดียวกัน

- กรณีเสียชีวิตทุกรำย

- ผู้ป่วยเป็นกลุ่มก้อน ตั งแต่ 10 รำยขึ นไป

ในสัปดำห์เดียวกันและพื นที เดียวกัน เช่น

หน้ำชำยหำดเดียวกัน เป็นต้น

- ผู้เสียชีวิตหรืออำกำรรุนแรงที ต้องใส่ท่อ

ช่วยหำยใจตั งแต่ 2 รำยขึ นไปในพื นที 

เดียวกัน เช่น หน้ำชำยหำดเดียวกัน เป็น

ต้น

ไม่ก ำหนดเวลำ เพื อทรำบปัจจัยที เอื อให้เกิด

กำรบำดเจ็บจำกแมงกะพรุน

กำรบำดเจ็บ



เงื่อนไขการออกสอบสวนโรคของทีมปฏิบัติการสอบสวนโรค ฉบับปรับปรุง 21 ตลุาคม  2567

โรค อ ำเภอ/ศบส. จังหวัด/กทม. เขต ส่วนกลำง ก ำหนดเวลำลง วัตถุประสงค์
อุบัติเหตุทำงถนน (Road 

Traffic Injury : RTI)

- กรณีอุบัติเหตุของรถพยำบำล

สังกัดกระทรวงสำธำรณสุขและ

นอกกระทรวงสำธำรณสุข/รถกู้

ชีพ ขณะปฏิบัติหน้ำที มี

ผู้บำดเจ็บ admit หรือ

ผู้เสียชีวิตตั งแต่ 1 รำยขึ นไป

(รวมถึงคู่กรณี)

- เหตุกำรณ์ที มีผู้เสียชีวิตตั งแต่ 1

รำยขึ นไป หรือเหตุกำรณ์ที มี

ผู้บำดเจ็บ admit ร่วมกับ

ผู้เสียชีวิตตั งแต่ 2 รำยขึ นไป

- ประเด็นสนใจของสังคมและ

ผู้บริหำร ได้แก่ รถรำชกำร/รถ

รับส่งนักเรียน/รถโดยสำร

สำธำรณะ/นักท่องเที ยว/

อุบัติเหตุเด็กและเยำวชนที เป็น

หมู่คณะ/บุคคลส ำคัญ/บุคลำกร

กระทรวงสำธำรณสุขขณะ

ปฏิบัติหน้ำที 

- กรณีอุบัติเหตุของรถพยำบำลสังกัด

กระทรวงสำธำรณสุขและนอกกระทรวง

สำธำรณสุข/รถกู้ชีพ ขณะปฏิบัติหน้ำที มี

ผู้บำดเจ็บ admit หรือเสียชีวิตตั งแต่ 1

รำยขึ นไป (รวมถึงคู่กรณี)

- เหตุกำรณ์ที มีผู้เสียชีวิต ตั งแต่ 2 รำยขึ น

ไป หรือเหตุกำรณ์ที มีผู้บำดเจ็บ admit

ร่วมกับผู้เสียชีวิตตั งแต่ 4 รำยขึ นไป

- ประเด็นสนใจของสังคมและผู้บริหำร

ได้แก่ รถรำชกำร/รถรับส่งนักเรียน/รถ

โดยสำรสำธำรณะ/นักท่องเที ยว/อุบัติเหตุ

เด็กและเยำวชนที เป็นหมู่คณะ/บุคคล

ส ำคัญ/บุคลำกรกระทรวงสำธำรณสุขขณะ

ปฏิบัติหน้ำที 

- กรณีอุบัติเหตุของรถพยำบำลสังกัด

กระทรวงสำธำรณสุข ขณะปฏิบัติหน้ำที 

มีผู้เสียชีวิตตั งแต่ 1 รำยขึ นไป (รวมถึง

คู่กรณี)

- เหตุกำรณ์ที มีผู้เสียชีวิตตั งแต่ 5 รำยขึ น

ไป หรือเหตุกำรณ์ที มีผู้บำดเจ็บ admit

ร่วมกับผู้เสียชีวิตตั งแต่ 10 รำยขึ นไป

- ประเด็นสนใจของสังคมและผู้บริหำร

ได้แก่ รถรำชกำร/รถรับส่งนักเรียน ที มี

นักเรียนเข้ำรับกำรรักษำแบบ IPD 1 รำย

ขึ นไป/รถโดยสำรสำธำรณะที มีผู้โดยสำร

สำรบำดเจ็บ admit ร่วมกับผู้เสียชีวิต

ตั งแต่ 5 รำยขึ นไป/นักท่องเที ยว/อุบัติเหตุ

เด็กและเยำวชนที เป็นหมู่คณะ/บุคคล

ส ำคัญ/บุคลำกรกระทรวงสำธำรณสุข

ขณะปฏิบัติหน้ำที 

- กรณีอุบัติเหตุของรถพยำบำลสังกัด

กระทรวงสำธำรณสุขเฉพำะที มีเจ้ำหน้ำที 

เสียชีวิตขณะปฏิบัติหน้ำที  ตั งแต่ 1 รำย

ขึ นไป

- เหตุกำรณ์ที มีผู้เสียชีวิตตั งแต่ 10 รำย

ขึ นไป หรือเหตุกำรณ์ที มีผู้บำดเจ็บ admit

ร่วมกับผู้เสียชีวิตตั งแต่ 15 รำย ขึ นไป

- ประเด็นสนใจของสังคมและผู้บริหำร

ได้แก่ รถรำชกำร/รถรับส่งนักเรียน ที มัก

เรียนเสียชีวิตตั งแต่ 1 รำยขึ นไป /รถ

โดยสำรสำธำรณะที มีผู้เสียชีวิตตั งแต่ 10

รำยขึ นไป/นักท่องเที ยว/อุบัติเหตุเด็กและ

เยำวชนที เป็นหมู่คณะ/บุคคลส ำคัญ/

บุคลำกรกระทรวงสำธำรณสุขขณะปฏิบัติ

หน้ำที 

ไม่ก ำหนดเวลำ เพื อทรำบปัจจัยที เอื อให้เกิด

กำรบำดเจ็บจำกอุบัติเหตุ

ทำงถนน




