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บทคััดย่่อ

	 	 วัันที่่� 4 มีีนาคม 2564 ทีีมสอบสวนโรคสำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวััดชุุมพร ได้้รัับแจ้้งจากทีีมตระหนัักรู้้�

สถานการณ์์ ว่่ามีีผู้้�ป่่วยเข้้าข่่ายติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 จำนวน 2 ราย เข้้ารัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลชุุมพรเขตรอุุดม

ศัักดิ์์� ทีีมสอบสวนโรคสำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวััดชุุมพร เจ้้าหน้้าที่่�งานระบาดวิิทยา โรงพยาบาลปากน้้ำหลัังสวน และ

โรงพยาบาลชุุมพรเขตรอุุดมศัักดิ์์� จึึงดำเนิินการสอบสวนโรค และดำเนิินการควบคุุมโรค โดยใช้้การศึึกษาระบาดวิิทยา

เชิงิพรรณนา และเชิงิวิเิคราะห์แ์บบมีกีลุ่่�มควบคุมุ (Unmatched case control study) โดยใช้อั้ัตราส่ว่นระหว่า่งผู้้�ป่่วยและ

กลุ่่�มควบคุุม  เป็็น 1:2 รวบรวมข้อมููลผู้้�ป่่วยจากการสอบถาม การสััมภาษณ์์เชิิงลึึก และข้้อมููลผู้้�ป่่วยจากเวชระเบีียน 

ใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนาและสถิิติิเชิิงอนุุมาน วิิเคราะห์์ข้้อมููลทางสถิิติิโดยใช้้โปรแกรมสำเร็็จรููป

	 	 ผลการสอบสวนพบผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการเข้้าได้้กัับนิิยามโรคโควิิด 19 (Index case) มีีประวััติิเดิินทางไปเที่่�ยวที่่�

สถานบัันเทิิงในกรุุงเทพมหานครที่่�มีีรายงานพบผู้้�ป่่วยโควิิด 19 และพบผู้้�ป่่วยยืืนยัันโรคโควิิด 19 ที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับ 

index case จำนวน 15 ราย ในระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 มีีรููปแบบการระบาดของโรคเป็็นแหล่่ง

โรคแพร่่กระจาย โดยผู้้�ป่่วยมีีสััญชาติิไทยทั้้�งหมด ค่่ามััธยฐานของอายุุ คืือ 38 ปีี (อายุุต่่ำสุุด 6 ปีี อายุุสููงสุุด 67 ปีี) ประกอบ

อาชีีพในกลุ่่�ม ข้ ้าราชการ พนัักงานบริิษััท ห้ างร้้าน (ร้้อยละ 75.0) พบผู้้�ป่่วยมีีอาการเพีียงร้้อยละ 37.5 

โดยพบอาการและอาการแสดงได้้แก่่ ปว ดเมื่่�อยตััว ปวดศีีรษะ ไข้้ ไอ เจ็็บคอ มีีน้้ำมููก จมูู กไม่่ได้้กลิ่่�น ลิ้้ �นไม่่ได้้รส 

ไม่่มีีผู้้�ป่่วยเสีียชีีวิต จากการค้้นหาผู้้�สัมผัสใกล้้ชิิด Index case พบ ผู้้�สัมผััสใกล้้ชิิด จำนวน 2,319 ราย แบ่่งออกเป็็น 

ผู้้�สััมผััสเสี่่�ยงสููงจำนวน 151 ราย (ร้้อยละ 6.51) และผู้้�สััมผััสเสี่่�ยงต่่ำจำนวน 2,168 ราย (ร้้อยละ 93.49) คิิดเป็็น 

Attack rate ร้ ้อยละ 0.68 ผลการตรวจหาชนิิดของสายพัันธุ์์�ของเชื้้�อ SARS-CoV-2 พบความเข้้าได้้กัับสายพัันธุ์์� 

ที่่�พบในทวีีปยุุโรปหรืืออเมริิกาใต้้ จ ำนวน 3 ราย และพบสายพัันธุ์์�ที่่�เข้้าได้้กัับสายพัันธุ์์�อัลฟา   (B1.1.7)  ที่่�พบใน 
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สหราชอาณาจัักรโดยเฉพาะ 5 ราย ผลการวิิเคราะห์์ปััจจััยเสี่่�ยง พบว่่า ปั ัจจััยด้้านเพศ กลุ่่�มอายุุ และกลุ่่�มอาชีีพ 

(OR = 1.46,2.33 และ 1.36 ตามลำดัับ) มีีความสััมพัันธ์์กัับการติิดเชื้้�อ SARS-CoV-2 อย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ 

(p-value >0.05) 

	 	 ผลจากการสอบสวน พบว่่า แหล่่งโรคของการระบาดครั้้�งนี้้�อาจมาจากผู้้�ป่่วย Index case และผู้้�ป่่วยรายที่่� 2 

ที่่�มีีประวััติิเดิินทางไปเที่่�ยวที่่�สถานบัันเทิิงในกรุุงเทพมหานคร พบผู้้�ป่่วยยืืนยัันโรคโควิิด 19 ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ index case 

อีีกจำนวน 14 ราย ปััจจััยเสี่่�ยงด้้านสถานที่่�และสิ่่�งแวดล้้อม ได้้แก่่ ที่่�บ้้าน สถานบัันเทิิง ร้้านอาหาร และโต๊๊ะสนุุกเกอร์์ มีี

ปัจัจัยัด้้านพฤติิกรรม คืือ การไม่่ได้ใ้ส่่หน้า้กากอนามััย การรัับประทานอาหารร่่วมกัน การสััมผัสัสิ่่�งของร่่วมกัน ทั้้�งนี้้�ควร

แนะนำให้้ทุุกคนปฏิิบััติิตาม Universal precautions เพื่่�อเป็็นการป้้องกัันโรคส่่วนบุุคคลขั้้�นสููงสุุดในทุุกที่่�ตลอดเวลา 

และสถานประกอบการควรใช้้มาตรการ Covid free setting ม าตรการปลอดภััยสำหรัับร้้านจำหน่่ายอาหารหรืือ 

เครื่่�องดื่่�ม อย่่างเคร่่งครััด

คำสำคััญ: โรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 โรคโควิิด 19 SARS-CoV-2 การสอบสวนโรค สถานบัันเทิิง

Abstract

	 	 On March 4, 2021, the disease investigation team, Chumphon Provincial Public Health Office be notified 

by the situational awareness team. That there are 2 patients infected with the corona virus 2019 admitted to 

Chumphon Khet Udomsak Hospital. The situational awareness team of Chumphon Provincial Public Health Office 

Epidemiology Officer, Paknam Lang Suan Hospital and Chumphon Khet Udomsak Hospital were conduct a disease 

investigation and control. This study was a descriptive epidemiology study and an unmatched case control study 

using a 1:2 ratio between patients and controls by in-depth interview and patient information from medical records. 

Using descriptive and inferential statistics to data analysis and using statistical packaged programs. 

	 	 Patient with symptoms that match the definition of COVID-19 were found in Index cases. History of 

traveling to entertainment venues in Bangkok, among the reported cases of COVID-19 and those with a history 

of being exposed to index case (high risk contact) in Chumphon Province, 15 confirmed COVID-19 cases related 

to the index case were found during April 4 to May 6, 2021. There is an epidemic form of propagated source 

outbreak. SARS-CoV-2 strain testing found compatibility with Alpha (B1.1.7) strains. All patients are of Thai 

nationality, The median age was 38 years (Min =6, Max=67). Occupation in the group of government officer, 

employees of companies and department stores (75.00%). Found only 37.50% of patients with symptoms, with 

symptoms and symptoms such as aches, headaches, coughing, sore throat, runny nose, fever, no nose smell, tongue 

no taste, and no patients’ deaths. From the search for close contacts of both Index cases, it was found that 2,319 

close contacts of the Index cases were divided into 151 high-risk contacts (6.51%) and 2,168 low-risk contacts 

(93.49%), representing an attack rate of 0.68%. The results of statistical analysis of Odds Ratio revealed that 

gender, age group and occupation factors (OR = 1.46,2.33 and 1.36 respectively), there was no statistically 

significant relationship with SARS-CoV-2 infection (p-value >0.05). 

	 	 The conclusion of this investigation, the source of this outbreak may be from two Index cases patients 

with a history of traveling to entertainment venues in Bangkok. Another 14 confirmed COVID-19 cases related 

to the index case were found. Risk factors for location and environment included homes, entertainment venues, 

restaurants and snooker club. Behavioral risk factors are not wearing a mask, dining together and touching things 
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together. It is advisable for everyone to follow universal precautions as the ultimate protection against personal 

diseases everywhere, at all times, and establishments should strictly implement covid free setting measures, safety 

measures for food or beverage outlets.

Keywords: Coronavirus Disease 2019, COVID-19, SARS-CoV-2, Investigation, Entertainment venue

บทนำ

	 โรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 หรืือ COVID-19 

(โควิิด 19)   เป็็นโรคที่่�เกิิดจากการติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 

ที่่�เพิ่่�งค้้นพบในปีี 2019(1)  เป็น็ไวรัสชนิดอาร์เ์อ็็นเอสายเด่ี่�ยว

ที่่�มีเียื่่�อหุ้้�มไขมันัล้อ้มรอบ จัดัอยู่่�ในตระกููล Coronaviridae 

เชื้้�อไวรัสในกลุ่่�มนี้้�มีีความหลากหลายมาก ทั้้ �งทาง

พัันธุุกรรมและชนิิดของโฮสต์์ (host) สามารถพบเชื้้�อได้้

ในนก สััตว์์เลี้้�ยงลููกด้้วยนม รวมถึึงในคน นอกจากนี้้�เชื้้�อ

ไวรัสัโคโรนา มีีอัตัราการเกิดิ recombination สููง เป็น็ปัจัจัยั

สำคัญั ท่ี่�ทำให้ไ้วรัสัโคโรนาจากสัตัว์ส์ามารถปรับัตัวัมาก่อ่

โรคในคนได้้ (2,4)  

	 สถานการณ์์โรค ณ วัันที่่� 1 เมษายน 2564 ทั่่�วโลก

พบผู้้�ติ ิ ด เ ช้ื้� อ  SARS-CoV-2  ทั้้ � งหมดจำนวน 

128,760,948 ราย มีีผู้้�เสีียชีีวิิตสะสม 2,814,589 ราย 

คิดิเป็็นอััตราตาย ร้อยละ 2.19(5) ในประเทศไทยพบผู้้�ติดิ

เชื้้�อ สะสมรวม 28,889 ราย มีีผู้้�เสีียชีีวิิตสะสม 94 ราย 

คิิดเป็็นอััตราตายร้้อยละ 0.33 ส่ ่วนในจัังหวััดชุุมพร 

พบผู้้�ป่่วยสะสม 21 ราย มีีผู้้�เสีียชีีวิิตสะสม 3 ราย คิิดเป็็น

อััตราตาย ร้้อยละ 14.29(6)

	 วัันที่่� 4 เมษายน 2564 ทีีมสอบสวนโรคสำนัักงาน

สาธารณสุุขจัังหวััดชุุมพร ได้้รัับแจ้้งจากทีีมตระหนัักรู้้�

สถานการณ์ ์ว่า่มีผีู้้�ป่ว่ยเข้า้ข่า่ยติดิเชื้้�อไวรัสัโคโรนา 2019 

จำนวน 2 ราย เข้้ารัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลชุุมพรเขตร 

อุุดมศัักดิ์์� ทีีม สอบสวนโรคสำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวััด

ชุุมพร โรงพยาบาลปากน้้ำหลัังสวน และโรงพยาบาล

ชุุมพรเขตรอุุดมศัักดิ์์� จึ งดำเนิินการสอบสวนโรคและ

ควบคุุมโรค โดยพบผู้้�ป่่วยทั้้�ง 2 ราย เป็็นผู้้�ป่่วยยืืนยััน 

ติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 ซึ่่�งคาดว่่าติิดเช้ื้�อมาจากกลุ่่�ม

ผู้้�ป่่วยยืืนยัันในสถานบัันเทิิง จัังหวััดกรุุงเทพมหานคร 

ซึ่่�งเป็็นผู้้�ป่่วย 2 รายแรกของการระบาดของโควิิด 19 

ระลอกเมษายน 2564 ซึ่่�งก่่อนหน้้านี้้� จัังหวััดชุุมพร 

พบผู้้�ป่ว่ยติดิเชื้้�อไวรัสัโคโรนา 2019 ในการระบาดระลอก

แรก รายล่่าสุุดเมื่่�อวัันที่่� 22 เมษายน 2563 จากการพบ 

ผู้้�ป่่วยโรคโควิิด 19 เป็็นครั้้�งแรกของจัังหวััดชุุมพร ในปีี 

พ.ศ.2564 ทีีมสอบสวนโรคสำนัักงานสาธารณสุุขจังัหวัดั

ชุมุพรและบุุคลากรสาธารณสุุขจังัหวัดัชุมุพร จึงได้้ดำเนิิน

การสอบสวนโรคและควบคุุมโรคในพื้้�นที่่� ระหว่่างวัันที่่� 4 

เมษายน จนถึึง 31 พฤษภาคม 2564 พบผู้้�ป่่วยติิดเชื้้�อ

ไวรััสโคโรนา 2019 จำนวนทั้้�งสิ้้�น 16 ราย

วััตถุุประสงค์์

	 1.	 เพื่่�อยืืนยัันการวิินิจิฉัยัและยืืนยัันการระบาดของ

โรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 

	 2.	 เพื่่�ออธิิบายขนาดปััญหาและการกระจายของ 

โรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 ตามบุุคคล เวลา และสถานที่่�

	 3. เพื่่�อค้้นหาแหล่่งโรค วิิธีีการถ่่ายทอดโรค ปััจจััย

เสี่่�ยงและผู้้�สััมผััสโรค

	 4. เพื่่�อกำหนดมาตรการควบคุมุและป้้องกัันโรคติิด

เชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019

วิิธีีการศึึกษา

	 การศึึกษา ใช้้นิิยามผู้้�สงสััยติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 ที่่� เข้้าเกณฑ์์สอบสวนโรค (Patient Under 

Investigation: PUI) วัันที่่� 29 มกราคม 2564 ร่วมกัับ 

แนวทางเวชปฏิิบััติิการวิินิิจฉัย ดููแลรัักษาและป้้องกััน 

การติิดเช้ื้�อในโรงพยาบาล กรณีีโรคติิดเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 

2019 (COVID-19) ฉบัับปรัับปรุุง วัันที่่� 7 ธั นวาคม 

พ.ศ. 2563 สำหรัับแพทย์และบุุคลากรสาธารณสุุข จัดัทำ

โดยกรมควบคุุมโรค กระทรวงสาธารณสุุข(7)
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	 ผู้้�สอบสวนสััมภาษณ์์เชิิงลึึกกัับผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดที่่�มีี

ความเสี่่�ยงสููงต่อ่การรับัเช้ื้�อกับัอาการ ประวัตัิกิารเดินิทาง 

ลักัษณะการสัมัผัสักับัผู้้�ติดิเชื้้�อไวรัสัโคโรนา 2019 และวิธิีี

การป้้องกัันการติิดเชื้้�อ ผู้้�ป่่วยรายแรกที่่�ได้้รัับรายงานถููก

เก็บ็ตัวัอย่า่งตรวจด้ว้ยวิธิีี Rapid Antigen Test และยืืนยันั

การติิดเชื้้�อด้้วยวิิธีี  nasopharyngeal และ throat swab 

ตรวจหาสารพัันธุุกรรมเชื้้�อ SARS-CoV-2 ด้ ้วยวิิธีี 

RT-PCR

	 นิิยามศััพท์์ 

	 ผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดเสี่่�ยงสููง หมายถึึง ผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดที่่�

มีีการพููดคุุยหรืือทำกิิจกรรมร่่วมกัันกัับผู้้�ป่่วย ในระยะ 1 

เมตร นานกว่่า 5 นาทีี หรืือผู้้�ที่่�อยู่่�ในบริิเวณที่่�ปิิด ไม่่มีีการ

ถ่่ายเทอากาศ ร่่วมกัับผู้้�ป่่วยและอยู่่�ห่่างจากผู้้�ป่่วยไม่่เกิิน 

1 เมตร นานกว่่า 15 นาทีี และไม่่ได้้ใส่่ Personal Protective 

Equipment (PPE) ตามมาตรฐาน  ในช่่วงระยะ 14 วัันที่่�

ผ่่านมา(13)

	 ผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดเสี่่�ยงต่่ำ หมายถึึง ผู้้�สัมผัสใกล้้ชิิด 

ผู้้�ป่่วยโรคติิดเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 ในขณะที่่�มีีอาการ 

ผู้้�ที่่�อยู่่�ในชุมุชนเดีียวกันั และพบปะผู้้�ป่ว่ย ในระยะห่า่งไม่่

เกินิ 1 เมตร  ที่่�ไม่่เข้้าเกณฑ์ผ์ู้้�สัมัผัสใกล้้ชิดิเส่ี่�ยงสููง ในช่่วง

ระยะ 14 วัันที่่�ผ่่านมา

	 ผู้้�ป่่วย (Case) หมายถึึง ผู้้�มีีอาการปอดอัักเสบที่่�

แพทย์์ผู้้�ตรวจรัักษาสงสััยว่่าเป็็น COVID-19 และ 

มีีอาการอย่่างใดอย่่างหนึ่่�งดัังต่่อไปนี้้� มีีประวััติิไข้้หรืือ 

วััดอุุณหภููมิได้้ตั้้�งแต่่ 37.5°C ขึ้้�นไป ร่ วมกัับ ไอ น้้ำมููก 

เจ็็บคอ ไม่่ได้้กลิ่่�น ลิ้้�นไม่่รัับรส หายใจเร็็ว หายใจเหนื่่�อย 

หรืือหายใจลำบาก และ/หรืือ  มีีประวััติิไปสถานที่่�เส่ี่�ยง 

ในช่่วงเวลา 14 วััน ก่่อนวัันเริ่่�มป่่วยที่่�มีีผลตรวจทางห้้อง

ปฏิิบััติิการยืืนยัันการพบสารพัันธุุกรรม  (RNA) ของ 

เชื้้�อ SARS-CoV-2 ด้้วยวิิธีี RT-PCR ในจัังหวััดชุุมพร 

ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564  

	 ผู้้�ที่่�ไม่่ป่่วยหรืือกลุ่่�มควบคุุม  (Control) หมายถึึง 

ผู้้�ที่่�เข้้าได้้กัับนิิยามของผู้้�ป่่วย และมีีผลการตรวจหาเชื้้�อ

ไวรััสโคโรนา 2019 เป็็นลบ (Not detect) เลืือกกลุ่่�ม

ควบคุุมโดยวิิธีีการสุ่่�มอย่่างง่่าย จ ากบุุคคลที่่�อยู่่�ใน

ครอบครััวเดีียวกัับผู้้�ป่่วย หรืือเป็็นผู้้�สัมผัสใกล้้ชิิด 

เสี่่�ยงสููง ที่่�มีีโอกาสติิดเช้ื้�อ SARS-CoV-2 โดยใช้้

อััตราส่่วนระหว่่างผู้้�ป่่วยและกลุ่่�มควบคุุม เป็็น 1: 2 

	 รููปแบบที่่�ใช้้ในการศึึกษา 

	 การศึึกษานี้้�เป็็นการศึกึษาระบาดวิิทยาเชิิงพรรณนา

และเชิิงวิิเคราะห์์แบบมีีกลุ่่�มควบคุุม

	 ประชากรที่่�ศึึกษา

	 ผู้้� ป่่ วยทุุ กรายในจัั งหวัั ดชุุมพร  ที่่� รัั กษาใน 

โรงพยาบาลรััฐ ระหว่่างวัันที่่�  4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 

2564 จ ำนวน 16 ราย และผู้้�สััมผััสผู้้�ป่่วยยืืนยััน 

ติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 จำนวน 2,319 ราย 

	 วิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล

	 1. รวบรวมข้้อมููลผู้้�ป่่วยจากการสอบถาม  การ

สััมภาษณ์์เชิิงลึึก และข้้อมููลผู้้�ป่่วยจากเวชระเบีียน OPD 

card และ แฟ้้ม  IPD ของ index case ที่่�มารัักษาที่่� 

โรงพยาบาลรััฐในจัังหวััดชุุมพร ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน 

ถึงึ 12 พฤษภาคม 2564 รวมทั้้�งการสัมัภาษณ์จ์ากบุคุคล

กลุ่่�มผู้้�สััมผััสเสี่่�ยงสููง  

	 2.	 ค้้นหาผู้้�ป่่วยโรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 

เพิ่่�มเติิมที่่�มาจาก Index case ในพื้้�นที่่�จัังหวััดชุุมพรและ

จัังหวััดอื่่�นที่่�มีีประวััติิสััมผััสกัับ index case ตั้้�งแต่่วัันที่่� 4 

เมษายน ถึง 6 พฤษภาคม 2564 โดยการสอบถามจาก 

index case และ การสััมภาษณ์์โดยตรงที่่�บ้้านและทาง

โทรศััพท์์กัับผู้้�ที่่�มีีประวััติิสััมผััสกัับ index case

	 การศึึกษาทางห้้องปฏิิบััติิการ

	 เก็็บสิ่่�งส่่งตรวจจากสารคััดหลั่่�งในทางเดิินหายใจ 

เพื่่�อตรวจหาเชื้้�อ SAR-CoV-2 ด้ ้วยวิิธีี  Real time 

RT-PCR และการส่่งตรวจหาลำดัับนิิวคลีีโอไทด์์ (DNA 

sequencing)(8) เพื่่�อหาสายพัันธุ์์�ของเชื้้�อไวรััสโคโรนา

	 การศึึกษาสิ่่�งแวดล้้อม

	 ลงพ้ื้�นที่่�สำรวจสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เอื้้�อต่่อการแพร่่โรค

หรืือสนัับสนุุนให้้เกิิดช่่องทางการแพร่่โรค ได้้แก่่ สถาน

บัันเทิิง ร้้านสนุุกเกอร์์ ร้้านอาหาร ในจัังหวััดชุุมพร

	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการสอบสวน

	 แบบสอบสวนโรคและแบบรายงานผู้้�ป่ว่ยโรคติดิเชื้้�อ

ไวรััสโคโรนา 2019 (Novelcorona 1 และ Novelcorona 

2) ของกองระบาดวิิทยา กรมควบคุุมโรค(9) แบบ

สัมัภาษณ์ก์รณีีกลุ่่�มก้อ้นจากสถานบันัเทิงิ ในจังัหวัดัชุุมพร 
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ระหว่า่ง 4 เมษายน ถึงึ 6 พฤษภาคม 2564 ออกแบบโดย

ผู้้�ศึึกษา

	 สถิิติิที่่�ใช้้ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููล

	 สถิิติิเชิิงพรรณนา ได้้แก่่ จ ำนวน ร้ ้อยละ สััดส่่วน 

ค่่าเฉล่ี่�ย ส่ วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐานมััธยฐาน (ค่่าต่่ำสุุด- 

ค่่าสููงสุุด) อั ตราป่่วย (ต่่อพัันประชากร) อัตราโจมจัับ 

(Attack rate; %) สถิิติิเชิิงวิิเคราะห์์ ได้้แก่่ การวิิเคราะห์์

ตััวแปรเดี่่�ยวจะใช้้สถิิติิ Chi–square แสดงความสััมพัันธ์์

ด้้วย odds ratio (OR) และ 95%Confidence interval 

(95%CI) พร้้อมด้้วย p-value วิ เคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้

โปรแกรม Epi Info version 7.2.4.0 (CDC, Atlanta)  

และ SPSS version 22 ลิขสิิทธิ์์�แบบ Concurrent user 

license ของ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย

ผลการศึึกษา

1. ผลการศึึกษาระบาดวิิทยาเชิิงพรรณนา 

	 1.1 ลั ักษณะการระบาดของผู้้�ป่่วยติิดเชื้้�อไวรััส

โคโรนา 2019 ในจัังหวััดชุุมพร ระลอกเดืือนเมษายน 

2564 ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 

พบ Index case มีีประวััติิ ดัังภาพที่่� 1 

	 จากการสอบสวน Index case และกลุ่่�มผู้้�ที่่�มีีประวััติิ

สัมัผัสักับั index case (High risk closed contact) ในพื้้�นที่่�

จัังหวััดชุุมพร ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 

2564 โดยการค้้นหาผู้้�ป่่วยเพิ่่�มเติิม  ในครอบครััว และ

ชุมุชน พบผู้้�ป่ว่ยยืืนยันัโรคโควิิด 19 ที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกัับ index 

case จำนวน 15 ราย รวมพบผู้้�ป่่วยยืืนยัันโรคโควิิด 19 

ทั้้�งหมด 16 ราย โดยอาการและอาการแสดงที่่�พบมากใน 

3 อั นดัับแรก ได้้แก่่ ปว ดเมื่่�อยตััว ร้ อยละ 25.00  

ปวดศีีรษะ ร้ ้อยละ 18.80 ไอ เจ็็บคอ มีีน้้ำมููก ร้ ้อยละ 

12.50 (ภาพที่่� 2)

ภาพที่่� 1	Timeline ของผู้้�ป่ว่ยติดิเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 Index case ของจังัหวัดัชุุมพร กรณีีกลุ่่�มก้อน จากสถานบันัเทิิง 

ในจัังหวััดชุุมพร ระหว่่าง 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564
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	 การสอบสวนระบาดวิทิยา : กรณีีพบผู้้�ป่ว่ยโควิดิ 19 

หรืือผู้้�ป่่วยเข้้าเกณฑ์์ PUI 

	 การค้้นหาผู้้�สััมผััสเพิ่่�มเติิม  จากการค้้นหาผู้้�สััมผััส

ใกล้้ชิิดของ Index case พบผู้้�สัมผัสใกล้้ชิิด Index case 

จำนวน 362 ราย เป็็นผู้้�สัมผัสเส่ี่�ยงสููงจำนวน 34 ราย 

(ร้้อยละ 9.40) และผู้้�สัมผัสเสี่่�ยงต่่ำจำนวน 328 ราย 

(ร้้อยละ 90.60) และจากผู้้�ป่่วยทั้้�งหมดใน cluster นี้้ �

จำนวน 16 ราย พบผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดผู้้�ป่่วย จำนวน 2,319 

ราย แบ่่งออกเป็็น ผู้้�สัมผัสเส่ี่�ยงสููงจำนวน 151 ราย 

(ร้้อยละ 6.51) และผู้้�สััมผััสเสี่่�ยงต่่ำจำนวน 2,168 ราย 

(ร้้อยละ 93.49) คิิดเป็็น Attack rate ร้้อยละ 0.68

	 รููปแบบของการระบาด (Epidemic pattern)

	 จากการสอบสวนผู้้�ป่่วยทั้้�ง 16 ราย มีีรููปแบบการ

ระบาดของโรคเป็็นแหล่่งโรคแพร่่กระจาย (Propagated 

source outbreak) เนื่่�องจากเป็็นการระบาดจากการแพร่่

กระจายจากคนหนึ่่�งไปสู่่�อีีกคนหนึ่่�ง(10)  แต่เ่กิดิขึ้้�นในช่ว่ง

ระยะเวลาสั้้�นๆ ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 

2564 (ภาพที่่� 3) 

ภาพที่่� 2	อาการและอาการแสดงของผู้้�ป่่วยติิดเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 ที่่�มีีอาการ กรณีีกลุ่่�มก้อนจากสถานบัันเทิิง 

ในจัังหวััดชุุมพร ระหว่่าง 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 (n=6)

ภาพที่่� 3 	จำนวนผู้้�ป่่วยโรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 กรณีีกลุ่่�มก้้อนจากสถานบัันเทิิง ในจัังหวััดชุุมพร กระจายตาม 

วัันเริ่่�มป่่วย ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 (n=16)
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	 ผลตรวจยืืนยัันการติิดเชื้้�อด้้วยวิิธีี RT-PCR

	 ผู้้�ป่่วยทุุกรายได้้รัับการตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ 

RT-PCR เพื่่�อยืืนยัันการติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 เพื่่�อ

หาค่่า Cycle Threshold (Ct) ของ ORF1ab และ Ngene  

โดยค่า่มัธัยฐาน Ct ของ ORF1ab เท่า่กับั 18.21 (15.66, 

32.30) และค่่ามััธยฐาน Ct ของ Ngene เท่่ากัับ 14.86 

(10.32, 28.34) ผลการตรวจ DNA sequencing เพื่่�อหา

ชนิิดของสายพัันธุ์์�ของเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019  จำนวน 9 

ราย พบความเข้้าได้้กัับ Clade GR (ตำแหน่่งกลายพัันธุ์์� 

D614G, G204R)  ที่่�พบได้้ในทวีีปยุุโรปและอเมริิกาใต้้ 

หรืือ Clade GRY (ตำแหน่ง่กลายพันัธุ์์�  D614G, G204R, 

N501Y) ที่่�พบได้้ในสหราชอาณาจัักร (UK)(11,12)  

จำนวน 3 ราย พบผู้้�ป่ว่ยที่่�พบความเข้า้ได้้กับั Clade GRY 

โดยเฉพาะ จำนวน 5 ราย คิิดเป็็นร้้อยละ 65.50 

2. ผลการศึึกษาระบาดวิิทยาเชิิงวิิเคราะห์์

	 ผู้้�ป่่วย (case) ในกลุ่่�มก้้อนนี้้� เป็็นเพศชายร้้อยละ 

50.0 มีีสััญชาติิไทยทั้้�งหมด ค่่ามััธยฐานของอายุุ คืือ 38 

ปีี (4 ถึึง 91 ปีี) ส่่วนใหญ่่อยู่่�ในกลุ่่�มอายุุน้้อยกว่่า 60 ปีี 

(ร้้อยละ 75.00) ป ระกอบอาชีีพในกลุ่่�มข้้าราชการ 

พนัักงานบริิษััท ห้้างร้้าน (ร้้อยละ 75.00) และผู้้�ป่่วย 

ส่่วนใหญ่่ไม่่มีีอาการ (ร้้อยละ 62.50)	  

	 ผู้้�ที่่�ไม่่ป่่วย (Control) ส่ วนใหญ่่ เป็็นเพศหญิิง 

ร้อ้ยละ 59.40 มีีสัญัชาติิไทยทั้้�งหมด ค่ามััธยฐานของอายุุ 

คืือ 41.10 ปีี (8 ถึึง 67 ปีี) ส่่วนใหญ่่อยู่่�ในกลุ่่�มอายุุน้้อย

กว่่า 60 ปี ี (ร้้อยละ 87.50) ป ระกอบอาชีีพในกลุ่่�ม 

ข้้าราชการ พนัักงานบริิษััท ห้้างร้้าน (ร้้อยละ 75.00) 

และผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่ไม่่มีีอาการ (ร้้อยละ 68.80) 

	 ผลการวิิเคราะห์์ทางสถิิติิ Chi-Square test พบว่่า 

ความแตกต่่างของเพศ กลุ่่�มอายุุ และกลุ่่�มอาชีีพ ไม่่มีี

ความสััมพัันธ์์กัับการติิดเช้ื้�อไวรัสโคโรนา 2019 อย่่าง 

มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (OR = 1.46, P-value = 0.54, 

OR = 2.33, P-value = 0.27 และ OR = 1.36, 

P-value = 0.65 ตามลำดัับ)  ส่่วนความแตกต่่างของการ

มีแีละไม่ม่ีอีาการของโรค ประมาณค่า่ไม่ไ่ด้ ้(Undefined) 

(ตารางที่่� 1)

ตารางที่่� 1	 ข้้อมููลทั่่�วไปและข้้อมููลด้้านอาการและอาการแสดงของผู้้�ป่่วยติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 ในกลุ่่�มผู้้�ป่่วย 

(Case) และกลุ่่�มควบคุุม  (Control) ที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการติิดเชื้้�อ กรณีีกลุ่่�มก้้อน จากสถานบัันเทิิง 

ในจัังหวััดชุุมพร ระหว่่าง 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 (n=48) 

ข้อมูล
Case (n = 16) 

n (%)

Control (n=32) 

n (%)
Odds Ratio 95% CI

เพศ

ชาย 8 (50.00) 13 (40.60) 1.46 0.44-4.89

หญิง 8 (50.00) 19 (59.40)

อายุ (ปี)

≥ 60 4 (25.00) 4 (12.50) 2.33 0.50-10.91

0-59 12 (75.00) 28 (87.50)

Median 38.0 (4.91) 41.5 (8.67)

(Min =6, Max=67)

อาชีพ

ราชการ พนักงาน

บริษัท ห้างร้าน

12 (75.00) 22 (68.80) 1.36 0.35-5.29
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ข้อมูล
Case (n = 16) 

n (%)

Control (n=32) 

n (%)
Odds Ratio 95% CI

เกษตรกร พ่อบ้าน

แม่บ้าน ไม่ได้ทำ�งาน

4 (25.00) 10 (31.20)

อาการ

มี 6 (37.50) 0 Undefined Undefined

ไม่มี 10 (62.50) 32 (100)

ความรุนแรง

มีอาการ 6 (37.50) 0 Undefined Undefined

ไม่มีอาการ 10 (62.50) 32 (100)

ตารางที่่� 1	 ข้้อมููลทั่่�วไปและข้้อมููลด้้านอาการและอาการแสดงของผู้้�ป่่วยติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 ในกลุ่่�มผู้้�ป่่วย 

(Case) และกลุ่่�มควบคุุม  (Control) ที่่�มีีความสัมพัันธ์์กัับการติิดเชื้้�อ กรณีีกลุ่่�มก้อน จากสถานบัันเทิิง 

ในจัังหวััดชุุมพร ระหว่่าง 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 (n=48) (ต่่อ)

	 การสำรวจสิ่่�งแวดล้้อมและพฤติิกรรมเส่ี่�ยงต่่อ

การแพร่่กระจายและการติิดต่่อของโรค 

	 จากการสอบสวนแหล่่งโรค พบว่่า แหล่่งแพร่่

กระจายโรคจากสถานบัันเทิิงมายัังบ้้านของผู้้�ป่่วย และ

ร้้านสนุุกเกอร์์ มีีการถ่่ายทอดโรคโดยการสััมผััสโดยตรง 

และมีกีารถ่่ายทอดโรคโดยฝอยละอองที่่�เกิิดจากการจาม 

ไอ หรืือพููดคุยุ ซึ่่�งกระจายไปในระยะสั้้�นๆ ก่อ่นที่่�จะตกลง

สู่่�พื้้�นดิิน ระหว่่างผู้้�ป่่วยและผู้้�สััมผััสผู้้�ป่่วย โดยผู้้�ป่่วยราย

ที่่� 3 ถึึง 16 เป็็นบุุคคลในครอบครััวที่่�อาศััยอยู่่�ด้้วยกัันกัับ

ผู้้�ป่่วยและเป็็นบุุคคลที่่�ทำกิิจกรรมร่่วมกััน มีีการสััมผััส

โดยตรงและสััมผััสจากละอองฝอยทางเดิินหายใจของ 

ผู้้�ป่่วย ดัังภาพที่่� 4

ภาพที่่� 4	ความเชื่่�อมโยงของผู้้�ป่่วยโรคติิดเชื้้�อไวรััสโคโรนา 2019 กรณีีกลุ่่�มก้้อนจากสถานบัันเทิิง ในจัังหวััดชุุมพร 

ระหว่่าง วัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564 (n=16)
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อภิิปรายผลการศึึกษา

	 การสอบสวนการระบาดของโรคติิดเช้ื้�อเช้ื้�อไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) ในครั้้�งนี้้� มีคีวามเป็น็ไปได้้

ว่่ามีีความเชื่่�อมโยงกัับการระบาด จากสถานบัันเทิิง ใน

กรุุงเทพมหานคร ในช่่วงของการเกิิดการระบาดของโรค 

COVID-19 ระลอกเมษายน 2564 โดยพบผู้้�ป่่วย Index 

case ระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึึง 6 พฤษภาคม 2564  ซึ่่�ง

ก่อ่นหน้้านี้้� ไม่พ่บผู้้�ป่ว่ยโรค COVID-19 ในจังัหวัดัชุมุพร 

ตั้้�งแต่่ 22 เมษายน 2563   โดยผู้้�ป่่วย Index case และ 

ผู้้�ป่่วยรายที่่� 2  มีีประวััติิเดิินทางไปเที่่�ยวที่่�สถานบัันเทิิง 

ในจังัหวัดักรุุงเทพมหานคร พบผู้้�ป่ว่ยยืืนยัันโรคโควิิด 19 

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ index case จำนวน 15 ราย ที่่�มีีประวััติิใกล้้

ชิิดกัับผู้้�ป่่วย Index case ในระหว่่างวัันที่่� 3 ถึึง 8  เมษายน 

2564 ซึ่่�งระยะแพร่่เชื้้�อของ SARS-CoV-2 อยู่่�ในช่่วง 

ประมาณ 3 ถึึง 14 วััน มีีความเชื่่�อมโยงระหว่่าง   Index 

case และผู้้�ป่ว่ยรายอื่่�น ซึ่่�งเป็น็บุคุคลในครอบครัวัที่่�อาศัยั

อยู่่�ด้้วยกัันกัับผู้้�ป่่วยและเป็็นบุุคคลที่่�ทำกิิจกรรมร่วมกัน 

มีีการสััมผััสโดยตรงและสััมผััสจากละอองฝอยทางเดิิน

หายใจของผู้้�ป่่วยจากการพููด ไอ จาม ซึ่่�งมีีผลการศึึกษา

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ จิ ิรชาติิ เรืืองวััชริินทร์์ (13)

ที่่�ศึกึษา การระบาดของโรคติดิเชื้้�อไวรัสโคโรนา 2019 ใน

หอผู้้�ป่่วยหญิิง โรงพยาบาลทั่่�วไปแห่่งหนึ่่�ง เดืือนมีีนาคม 

ถึึง เมษายน 2563 ที่่�พบผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่ภายหลัังจาก 

Index case และสอดคล้้องการศึึกษาของ ณัฐปราง 

นิิตยสุุทธิ์์�(14)   ท่ี่�พบผู้้�ป่่วยยืืนยัันติิดเช้ื้�อ SARS-CoV-2 

ที่่�เป็็นผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดของผู้้�ป่่วยรายแรกที่่�ได้้รัับรายงาน 

ผู้้�ป่่วยทุุกรายได้้รัับการตรวจทางห้้องปฏิิบััติิการ RT-PCR 

เพื่่�อยืืนยันัการติดิเชื้้�อ SARS-CoV-2 โดยค่า่มััธยฐาน Ct 

ของ ORF1ab เท่่ากัับ 18.21 (15.66, 32.30)  และ 

ค่า่มััธยฐาน Ct ของ Ngene เท่่ากัับ 14.86 (10.32, 28.34) 

และผลการตรวจ DNA sequencing เพื่่�อหาชนิิดของ 

สายพัันธุ์์�ของเชื้้�อ SARS-CoV-2 พบความเข้้าได้้กัับ 

Clade GR (ตำแหน่่งกลายพัันธุ์์�  D614G, G204R) 

ที่่�พบได้้ในทวีีปยุโรปและอเมริกาใต้้ หรืือ Clade GRY 

(ตำแหน่่งกลายพัันธุ์์�  D614G, G204R, N501Y) 

ที่่�พบได้้ในสหราชอาณาจักัร (UK)(16,17) จำนวน 3 ราย 

พบผู้้�ป่่วยที่่�พบความเข้้าได้้กัับ Clade GRY ซึ่่�งช่่วงที่่�พบ 

ผู้้�ป่ว่ยในประเทศไทยช่่วงนี้้� พบผู้้�ป่ว่ยที่่�เชื่่�อมโยงกัับสถาน

บัันเทิิงในกรุุงเทพมหานคร เป็็นเชื้้�อสายพัันธุ์์�อััลฟา 

(อัังกฤษ)(15) 

	 ในการศึึกษานี้้� พบผู้้�ป่่วยเป็็นเพศชายและหญิิง 

เท่่ากััน มีีสััญชาติิไทยทั้้�งหมด ค่่ามััธยฐานของอายุุ คืือ 38 ปี ี

(4 ถึึง 91 ปีี) ส่ ่วนใหญ่่อยู่่�ในกลุ่่�มอายุุน้้อยกว่่า 60 ปีี 

(ร้้อยละ 75.0) ป ระกอบอาชีีพในกลุ่่�ม ข้ าราชการ 

พนัักงานบริิษััท ห้ างร้้าน (ร้้อยละ 75.0) และผู้้�ป่่วย 

ส่่วนใหญ่่ไม่่มีีอาการ (ร้้อยละ 62.5) ซึ่่�งสอดคล้้องกัับ 

การศึึกษาของ ณััฐปราง นิิตยสุุทธิ์์� และคณะ(14)  ที่่�พบว่่า 

ผู้้�ป่ว่ยส่ว่นใหญ่ไ่ม่ม่ีอีาการ ทั้้�งนี้้�พบว่า่ การติดิต่อ่ของการ

ติิดเช้ื้�อ SARS-CoV-2 สามารถติิดต่่อจากผู้้�ป่่วยที่่�ไม่่มีี

อาการได้้ จ ากการศึึกษานี้้� พบว่่าผู้้�ป่่วยส่่วนหนึ่่�งที่่�เป็็น 

ผู้้�สััมผัสใกล้้ชิิดนั้้�น มีีประวััติิไปสัมผัสผู้้�ป่่วย Index case 

ในช่ว่งที่่�ไม่ม่ีอีาการ อาการและอาการแสดงที่่�พบมากที่่�สุดุ 

คืือ ปวดเมื่่�อยตััว  รองลงมา คืือ ปวดศีีรษะ ไอ เจ็็บคอ 

มีีน้้ำมููก และ ไข้้ จมููกไม่่ได้้กลิ่่�น ลิ้้�นไม่่ได้้รส  ตามลำดัับ 

ผลการวิิเคราะห์์ พบว่า่ ปัจจัยัด้า้น เพศ กลุ่่�มอายุุ และกลุ่่�ม

อาชีีพ ไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับการติิดเชื้้�อ SARS-CoV-2 

อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ 

	 การแพร่่เชื้้�อระหว่่างผู้้�ป่่วยที่่�ได้้รัับรายงาน 2 ราย

แรก กัับผู้้�ป่่วยที่่�มีีประวััติิสััมผััสใกล้้ชิิดกัับ Index case 

อีีก 14 ราย นั้้�น พบว่่า ส่่วนใหญ่่สััมผััสใกล้้ชิิดนั้้�น จะเป็็น

บุุคคลในครอบครััวเดีียวกับผู้้�ป่่วย ซึ่่�งมีีข้้อจำกััดในการ

ป้้องกัันตนเองและบุุคคลในครอบครััว ทั้้ �งการสวมใส่่

หน้้ากากอนามััยตลอดเวลาที่่�อยู่่�ใกล้้กัันหรืือการพููดคุุย 

การเว้้นระยะห่่างอย่่างน้้อย 1 เมตร หรืือการสััมผััส ทำให้้

เกิิดการติิดเชื้้�อของคนในครอบครััว  สอดคล้้องกัับการ

ศึึกษา จิ รชาติิ เรืืองวััชริินทร์์(13) ที่่�พบว่่ามีีบุุคคลใน

ครอบครััวซ่ึ่�งเป็็นผู้้�สััมผัสใกล้้ชิิดผู้้�ป่่วย ติดเช้ื้�อ SARS-

CoV-2  อีีกกลุ่่�มหนึ่่�งคืือ ผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดในสถานบัันเทิิง

และร้้านอาหาร ซึ่่�งนั่่�งร่่วมกัันแบบโต๊๊ะละ 2 คน ถึึง >10 

คน การจััดของเก้้าอี้้�จะอยู่่�ค่่อนข้้างชิิดกััน ระยะห่่าง

ระหว่่างเก้้าอี้้�ร่่วมโต๊๊ะ < 1 เมตร และระยะห่่างระหว่่างโต๊๊ะ 

1 ถึึง 2 เมตร ผู้้�ที่่�เข้้าไปใช้้บริิการไม่่ได้้ใส่่หน้้ากากอนามััย 

หรืือหน้้ากากผ้้าในขณะที่่�อยู่่�ภายในร้้านนานมากกว่่า 5 

นาทีี การรัับประทานอาหาร มีีการรัับประทานอาหารร่่วม
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กััน ไม่่ได้้จััดชุุดรัับประทานเป็็นส่่วนตััวของแต่่ละคน 

มีีการสััมผััสช้้อนและของบนโต๊๊ะอาหาร มีีการดื่่�ม

แอลกอฮอล์์ร่่วมกัน มีีการสััมผัสแก้้ว  ภาชนะบรรจุุ

แอลกอฮอล์์ร่่วมกัน และมีีการพููดคุุยและสััมผัสตััวกัน 

สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ Nguyen Van Vinh Chau(19) 

ที่่�พบว่่า การแพร่่กระจายเชื้้�อ SARS-CoV-2  ในสถาน

บัันเทิิง (บาร์์) เป็็นลัักษณะการแพร่่กระจายแบบ  

Superspreading event นอกจากนี้้�ยัังพบสถานที่่�เสี่่�ยงอีีก 

คืือ ร้้านสนุุกเกอร์์ ซึ่่�งเป็็นลัักษณะห้้องขนาดกว้้าง 4 ถึึง 6 

เมตร ยาว 8 ถึงึ 16 เมตร ใช้้เครื่่�องปรับัอากาศภายในห้อ้ง 

ลัักษณะการเล่่นสนุุกเกอร์์ เป็็นการเล่่นร่่วมกััน มีีการ

เปลี่่�ยนตััวผู้้�เล่่น มีีการสััมผััสไม้้สนุุกเกอร์์ร่่วมกััน โดยใน

แต่ล่ะครั้้�งไม่ไ่ด้ล้้า้งมืือด้ว้ยน้้ำยาล้า้งมืือสำหรับัฆ่า่เชื้้�อโรค

หรืือแอลกอฮอล์์สำหรัับฆ่่าเชื้้�อโรค มีีการพููดคุุยร่่วมกััน 

ไม่่ได้้ใส่่หน้้ากากอนามััย หรืือหน้้ากากผ้้าในขณะที่่�เล่่น

สนุุกเกอร์์นานมากกว่่า 5 นาทีี จึ ึงเป็็นความเสี่่�ยงของ 

การติิดเชื้้�อ SARS-CoV-2

  

สรุุปผลการสอบสวน

	 การสอบสวนการระบาดของโรคติิดเชื้้�อไวรัสโคโรนา 

2019 (COVID-19)ในครั้้�งนี้้�  มีีความเชื่่�อมโยงกัับ 

การระบาดจากสถานบัันเทิิง ในกรุุงเทพมหานคร ในช่่วง

ของการเกิิดการระบาดของโรคโควิิด 19 ระลอกเมษายน 

2564 โดยพบผู้้�ป่่วยยืืนยัันโรคโควิิด 19 ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ 

index case จำนวน 15 ราย รวมพบผู้้�ป่่วยยืืนยัันโรคโควิิด 

19 ทั้้�งหมด 16 ราย ในระหว่่างวัันที่่� 4 เมษายน ถึง 6 

พฤษภาคม 2564  โดยมีีอาการและอาการแสดงที่่�พบมาก

ใน 3 อัันดัับแรก ได้้แก่่ ปวดเมื่่�อยตััว ปวดศีีรษะ ไอ เจ็็บ

คอ และมีีน้้ำมููก โดยมีีปััจจััยเสี่่�ยง แหล่่งแพร่่กระจายโรค 

ได้้แก่่ สถานบัันเทิิง บ้้านผู้้�ป่่วย และร้้านสนุุกเกอร์์ มีีการ

ถ่่ายทอดโรคโดยการสััมผัสโดยตรง และมีีการถ่่ายทอด

โรคโดยฝอยละอองที่่�เกิิดจากการจาม ไอหรืือพููดคุุย หลััง

จากมีีการควบคุุมการแพร่่กระจายของโรคตามแนวทาง

การป้อ้งกันัและควบคุมุโรคของกรมควบคุุมโรค ผู้้�สัมัผัสั

ใกล้้ชิิดกัักตนเองเป็็นเวลา 14 วััน หลัังจากพบผู้้�ป่่วยราย

ล่่าสุุดในการระบาดครั้้�งนี้้� ในวัันที่่� 8 เมษายน 2564 จน

พ้น้ระยะเฝ้า้ระวังัโรค คืือ 2 เท่า่ของระยะฟักัตัวัที่่�ยาวที่่�สุุด 

(14 วันั) รวมเป็น็เวลา 28 วันั (วันัที่่� 6 พฤษภาคม 2564) 

ไม่่พบผู้้�ป่่วยเข้้าได้้กัับนิิยามของโรคเพิ่่�มเติิม 

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ควรพััฒนาระบบการเฝ้้าระวัังและสอบสวนโรค

ให้้เร็็วที่่�สุุด เพื่่�อหาผู้้�สััมผััสใกล้้ชิิดให้้เข้้าสู่่�การกัักตััวและ

ตรวจหาเชื้้�อ SARS-CoV-2 เพื่่�อนำไปสู่่�การควบคุุมโรค

และป้้องกัันการแพร่่ระบาดของโรคได้้อย่่างรวดเร็็ว

	 2. ควรเพิ่่�มมาตรการในการจัดัการสิ่่�งแวดล้อ้ม โดย

เฉพาะใน สถานบัันเทิิง ร้้านอาหาร และโต๊๊ะสนุุกเกอร์์ ให้้

มีี ม าตรการปลอดภััยสำหรัับร้้านอาหารหรืือเครื่่�องดื่่�ม 

อย่่างเคร่่งครััด

	 3. ควรเพิ่่�มมาตรการด้้าน Universal Precautions 

และ Covid free setting 

ข้้อจำกััดในการสอบสวน 

	 จากการซัักประวัติัิและการสอบสวนโรค พบว่่าผู้้�ให้้

ข้อ้มููลอาจจะให้้ข้อ้มููลที่่�ไม่่ครบถ้้วน จำไม่่ได้ ้หรืือบางราย

มีกีารปกปิิดข้อ้มููล ทำให้้มีีผลกระทบต่่อการสอบสวนโรค 

และการสอบสวนโรคในสถานบัันเทิิง ร้ ้านอาหาร 

ไม่่สามารถหาประชากรกลุ่่�มเสี่่�ยง (population at risk) 

ได้้ทั้้�งหมด 

กิิตติิกรรมประกาศ 

	 ขอขอบคุุณ นายแพทย์จิิรชาติิ เรืืองวััชรินทร์์ 

นายแพทย์์สาธารณสุุขจัังหวััดชุุมพร ผู้้�อำนวยการ 

โรงพยาบาลชุุมพรเขตรอุุดมศัักดิ์์� บุ ุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

งานระบาดวิิทยา สำนักังานสาธารณสุุขจังัหวัดัชุมุพร และ 

โรงพยาบาลชุุมพรเขตรอุุดมศัักดิ์์�ที่่�ให้้ข้อ้มููล ให้ค้ำปรึกษา 

ในการสอบสวนโรคครั้้�งนี้้�
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