
   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ประเภทของผู้ป่วย จ ำนวนผู้ป่วยสะสม 
จ ำนวนผู้ได้รับคัดกรอง  

 ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ (ทางอากาศ ทางบก และทางเรือ) 8,687,349 ราย 
 ผู้มาต่ออายุหนังสือเดินทางที่ส านักงานตรวจคนเข้าเมืองแจ้งวัฒนะ 601,612 ราย 

จ ำนวนกำรตรวจทำงห้องปฏิบัติกำร 2,683,810 ราย 
 ผู้ป่วยท่ีมีอาการตามนิยามการเฝ้าระวังโรค 
 ผู้เดินทางที่เฝ้าระวังอาการ ณ พื้นที่กักกันแห่งรัฐ 
 การตรวจอื่น ๆ เช่น การติดตามผู้สัมผัส การส ารวจเชิงรุก ตรวจก่อนท าหัตถการ 

2,255,143 ราย 
82,933 ราย 

345,734 ราย 
ผู้ป่วยที่มีอำกำรตำมนิยำมเฝ้ำระวังโรค 2,255,143 ราย  

 คัดกรองผู้ท่ีเดินทางเข้า-ออกระหว่างประเทศ    5,934 ราย 

 เข้ารับการรกัษาที่โรงพยาบาลด้วยตนเอง 
(โรงพยาบาลเอกชน  558,667 ราย โรงพยาบาลรัฐ  1,690,454 ราย) 

2,249,121 ราย 

 อื่นๆ 88 ราย 
 
 

 

สถำนกำรณ์ทั่วโลก 

ฉบับท่ี 539 วันท่ี 25 มิถุนายน 2564 เวลา 12.00 น.  

สถำนกำรณ์ในประเทศ 



   

 

ลักษณะของผู้ป่วยเสียชีวิต 
(รวม 1,819 รำย) 

ระลอก 1 ม.ค. – 
14 ธ.ค. 63 (60 รำย) 

ระลอก 15 ธ.ค. 63 – 
31 มี.ค. 64 (34 รำย) 

ระลอก 1 เม.ย. 2564 – 
ปัจจุบัน (1,725 รำย) 

อัตรำป่วยตำยตำมกลุ่มอำยุ     
 15 – 39 ปี 0.20% 0.02% 0.11% 

 40 – 59 ปี 2.10% 0.02% 0.90% 

 60 ปีขึ้นไป 6.50% 2.60% 7.51% 

 อายุต่ ากว่า 1 ปี 2 ราย    
มีโรคประจ ำตัวหรือภำวะเส่ียง 
เช่น อ้วน ต้ังครรภ์ หรือสูงอำยุ 

64% 100% 91% 

ระยะเวลำเฉล่ียระหว่ำงวันเร่ิมป่วย
ถึงวันได้รับรักษำ (ต่ ำสุด – สูงสุด)  

3.5 (0 – 19)  1.2 (0 – 8) 3.3 (0 – 19) 

 
1. ประเด็นที่น่ำสนใจในต่ำงประเทศ ณ วันที่ 25 มิถุนำยน 2564 
  เขตบริหารพิเศษฮ่องกงแห่งสาธารณรัฐประชาชนจีน ห้ามเที่ยวบินพาณิชย์ซึ่งมีต้นทางจากอินโดนีเซีย

ลงจอดที่ท่าอากาศยานในฮ่องกง มีผลตั้งแต่ 25 มิถุนายน 2564 เนื่องจากกังวลสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด 
19 ในอินโดนีเซีย ทั้งนี้ อินโดนีเซียนับเป็นประเทศที่ 5 ที่ฮ่องกงประกาศห้ามเที่ยวบินโดยสารเข้าประเทศต่อจาก
อินเดีย เนปาล ปากีสถาน และฟิลิปปินส์ โดยค าสั่งดังกล่าวไม่ระบุว่าจะมีผลบังคับใช้นานเท่าใด  

 องค์การอนามัยโลก (WHO) ประเมินว่า กลุ่มเปราะบางต่อเชื้อโควิด 19 เช่น ผู้สูงอายุ อาจต้องได้รับ
วัคซีนทุกปี เพ่ือกระตุ้นภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 กลายพันธุ์ ซึ่งบริษัทผู้ผลิตวัคซีน Moderna, Pfizer และ 
BioNTech เคยมีความเห็นตรงกันว่า อาจต้องมีการให้วัคซีนเพ่ิมเพ่ือกระตุ้นระดับภูมิคุ้มกัน ทั้งนี้ ควรมีการให้วัคซีน
กระตุ้นทุกสองปีส าหรับประชาชนทั่วไป และต้องมีการปรับปรุงให้วัคซีนสามารถป้องกันเชื้อกลายพันธุ์ได ้ 

 สหรัฐอเมริกา รัฐฮาวายจะฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด 19 ให้ประชาชนถึงร้อยละ 60 ภายในวันที่ 8 
กรกฎาคมนี้ ท าให้รัฐฮาวายจะสามารถผ่อนคลายมาตรการการเดินทางและข้อจ ากัดด้านสังคมที่บังคับใช้อยู่ในขณะนี้ 
โดยประชาชนจะสามารถพบปะรวมตัวกันได้จ านวนมากข้ึนเป็น 25 คน หากอยู่ในอาคารและ 75 คนเมื่ออยู่กลางแจ้ง
หรือนอกอาคาร นอกจากนั้น ภัตตาคารยังสามารถเพ่ิมจ านวนลูกค้าได้เป็นร้อยละ 75 ของความจุในแต่ละร้าน  

2. มำตรกำรในประเทศไทย 
   กรมควบคุมโรค รายงานอาการไม่พึงประสงค์ร้ายแรงหลังฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด 19 จ านวน 945 

ราย ผู้เชี่ยวชาญพิจารณาแล้ว 327 ราย อยู่ระหว่างติดตามข้อมูล 618 ราย พบว่า 1)เป็นอาการที่เกี่ยวข้องกับวัคซีน 
66 ราย ทุกรายรักษาหาย ไม่มีผู้เสียชีวิต 2)เป็นอาการจากความวิตกกังวลจากการฉีดวัคซีน 210 ราย ทุกรายหายเป็น
ปกติ ไม่มีผู้เสียชีวิต 3)เป็นเหตุการณ์ร่วมที่ไม่เกี่ยวข้องกับวัคซีน 47 ราย และ 4)เหตุการณ์ที่ยังไม่สามารถสรุปได้ว่า
เกี่ยวข้องกับวัคซีน ต้องหาข้อมูลเพ่ิมเติม 4 ราย ทั้งนี้ อาการแสดงของผู้ที่มีอาการไม่พึงประสงค์ต้องนอนรักษาใน
โรงพยาบาล พบว่า วัคซีนซิโนแวคพบอาการเด่น คือ เวียนศีรษะ คลื่นไส้ ปวดศีรษะ และอาเจียน ส่วนอ่อนเพลีย 
ปวดกล้ามเนื้อ ถ่ายเหลว ไข้ และผื่นแพ้พบเพียงเล็กน้อย และวัคซีนแอสตราเซนเนกา พบอาการเด่น คือ ไข้ ปวด
ศีรษะ เวียนศีรษะ คลื่นไส้ อาเจียน  



   

 

 กรุงเทพมหานคร จะเพ่ิมเตียงส าหรับรองรับผู้ป่วยอาการรุนแรง (สีแดง) ซึ่งได้รับความร่วมมือจาก 
บริษัท ปูนซีเมนต์ไทย จ ากัด (SCG) ใช้นวัตกรรม Modular ICU ในการท าห้องความดันลบ โดยจะใช้พ้ืนที่ของศูนย์
การเรียนรู้ โรงพยาบาลราชพิพัฒน์ เบื้องต้นจะปรับเพ่ิมห้องความดันลบ จ านวน 4 อาคาร สามารถรองรับผู้ป่วยได้ 
40 เตียง คาดว่าภายในวันที่ 10 กรกฎาคม 2564 จะเริ่มเปิดรับผู้ป่วยเข้ารับการรักษาได้ 10 เตียง หลังจากนั้น จะรับ
ผู้ป่วยเพ่ิมขึ้นสัปดาห์ละ 10 เตียง จนครบ 40 เตียง พร้อมกันนี้ จะขยายศักยภาพโรงพยาบาลเพ่ือรองรับผู้ป่วยที่ มี
อาการระดับสีเหลืองและสีแดง โดยจะปรับพ้ืนที่โรงพยาบาลผู้สูงอายุบางขุนเทียนเพ่ิมเติม เพ่ือรองรับผู้ป่วยสีเหลือง
อีก 70 เตียง และผู้ป่วยสีแดง 16 เตียง โรงพยาบาลสนามราชพิพัฒน์ 1 จากเดิมที่รองรับเฉพาะผู้ป่วยสีเขียว จะปรับ
พ้ืนที่เพ่ือรองรับผู้ป่วยสีเหลืองเพ่ิมจ านวน 100 เตียง และโรงพยาบาลธนบุรี สนับสนุนเตียงผู้ป่วยสีเหลือง 250 เตียง 
และผู้ป่วยสีแดง 50 เตียง รวมแล้ว จะขยายศักยภาพการรองรับผู้ป่วยโควิดสีเหลืองและสีแดง เพ่ิมข้ึนอีก 596 เตียง  

 รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข เสนอ 4 มาตรการช่วยลดจ านวนผู้ป่วยโควิด 19 1)ต้องสื่อสาร
กับประชาชน ช่วยกันควบคุมป้องกันโรค 2)กลับมาใช้มาตรการเข้มข้นเพ่ือควบคุมสถานการณ์ โดยเฉพาะการป้องกัน
การเคลื่อนย้ายแรงงานต่างด้าว 3)เร่งฉีดวัคซีนใน 2 กลุ่มเสี่ยง คือ ผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป และ 7 กลุ่มโรคเรื้อรัง 
โดยเฉพาะพ้ืนที่กรุงเทพมหานครที่มีการระบาดมาก ซึ่งมีการลงทะเบียนฉีดในเดือนกรกฎาคมประมาณ 5 แสนคน ให้
ครบโดยเร็วที่สุดตามศักยภาพ รวมถึงใช้ยุทธศาสตร์ขนมครก ควบคุมโรคในคลัสเตอร์และชุมชนโดยรอบ และ 4)เปิด
เตี ย ง ไอซี ยู ส น าม เพ่ิ ม เติ ม  ซึ่ งจ ะมี ก าร เปิ ด ในส่ วนของโรงพ ยาบ าล เอกชน และ โรงเรี ยน แพ ท ย์  คื อ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี และวชิรพยาบาล ประมาณ 50 เตียง ภายใน 7 วัน หากด าเนิน
มาตรการทั้ง 4 ไปพร้อมๆ กัน อย่างน้อย 2 สัปดาห์ จะช่วยให้ผู้ป่วยเริ่มลดลง  

3. ประเมินควำมเสี่ยงสถำนกำรณ์โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 
จากสถานการณ์โรคโควิด 19 ที่มีรายงานการพบผู้ติดเชื้อแยกรายจังหวัด ระหว่างวันที่ 18 -24 มิถุนายน 

2564 พบว่าหลายจังหวัดมีการระบาดเป็นกลุ่มก้อนมากกว่า 6 รายขึ้นไป โดยแบ่งเป็นจังหวัดที่มีการระบาดเป็นกลุ่ม
ก้อนที่มากกว่า 50 ราย จ านวน 13 จังหวัด (ลดลงจากอาทิตย์ก่อน 6 จังหวัด) และจังหวัดที่มีการระบาดเป็นกลุ่มก้อน
มากกว่า 6 ราย แต่ไม่เกิน 50 ราย จ านวน 33 จังหวัด (เพ่ิมขึ้นจากอาทิตย์ก่อน 8 จังหวัด) ซึ่งเหตุการณ์ที่มีการติด
เชื้อเป็นกลุ่มก้อนมากกว่า 50 ราย ส่วนใหญ่ มีความเกี่ยวข้องกับการติดเชื้อในสถานประกอบการ แคมป์ก่อสร้าง 
ตลาด และเรือนจ า ส าหรับเหตุการณ์ที่มีการระบาดเป็นกลุ่มก้อนมากกว่า 6 ราย แต่น้อยกว่า 50 ราย เป็นการระบาด
อันเนื่องมาจากการสัมผัสกับผู้ติดเชื้อยืนยันรายก่อนหน้า และจากกิจกรรมที่ท าร่วมกันเป็นหมู่ เช่น งานศพ พิธีกรรม
ทางศาสนา รวมทั้งการติดเชื้อในสถานประกอบการ ดังนั้น ต้องเร่งรัดมาตรการควบคุมโรคในรูปแบบ Bubble and 
Seal ในสถานประกอบการ รวมทั้งจ ากัดการเคลื่อนย้ายแรงงาน เพ่ือควบคุมไม่ให้การระบาดขยายวงกว้าง 
ด าเนินการตรวจคัดกรองเชิงรุกในพ้ืนที่เสี่ยง เช่น เรือนจ า ตลาด โรงงาน แคมป์ก่อสร้าง วางแผนการจัดหาวัคซีน
ให้กับกลุ่มเสี่ยงสูง และสื่อสารให้ประชาชนยกระดับมาตรการป้องกันโรค สวมใส่หน้ากากอนามัยหรือหน้ากากผ้า
ตลอดเวลาที่ออกนอกบ้าน ท างานจากบ้านให้มากที่สุด ลดการเดินทางที่ไม่จ าเป็นโดยเฉพาะสถานที่เสี่ยงที่มีคน
รวมกันเป็นจ านวนมาก งดการจับกลุ่มพูดคุยกันหรือรับประทานร่วมกัน และรีบเข้ารับวัคซีนตามสิทธิของตนเอง 

 
ทีมตระหนักรู้สถำนกำรณ์ในภำวะฉุกเฉิน  

กรณีโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 
กรมควบคุมโรค  กระทรวงสำธำรณสุข 


