
 สรุปรายงานสถานการณ์โรคอตัราป่วยสงูสดุ 6 อันดับ   
และโรคที่เป็นปัญหา เดือน กมุภาพันธ ์พ.ศ. 2566 จังหวัดเพชรบูรณ์ 
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1. ข้อมูล ระหว่างวันที่ 1 มกราคม 2566 ถึงวันที่ 25 กุมภาพันธ์ 2566 (รวม 2 เดือน) 

 

 
      รปูที ่1 อัตราป่วยด้วยโรคที่ต้องเฝ้าระวัง 5 อันดับแรก จังหวัดเพชรบูรณ์ ป ี2566 (1 มกราคม – 25 กุมภาพันธ ์66) 

2. ข้อมูลเปรียบเทียบ ระหว่าง เดือน มกราคม กับ กุมภาพันธ์ 2566 

 
    รูปที่ 2 อัตราปว่ยดว้ยโรคทีต่้องเฝ้าระวัง 5 อันดับแรก จ.เพชรบูรณ์ ประจำเดือน มกราคม  และ กุมภาพันธ ์2566 
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โรคทีม่ผีู้ป่วยมากการค่ามัธยฐาน  กุมภาพันธ์ 2566 
“พบโรคท่ีมีอัตราป่วยเกินค่ามัธยฐาน 1 โรค” 

1. ไข้หวัดใหญ่ 42 ราย (Median 23 ราย) 

1944 คน 

 516 คน 450 คน 145 คน 132 คน 
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1. โรคทีม่ีอัตราปว่ยสงูสดุ 5 อบัดับประจำเดอืน กมุภาพันธ์ 2566 (1 – 25 กุมภาพันธ์ 2566) 

    (ข้อมูลจาก รง.506 ณ 25 กุมภาพันธ ์2566) 

1.1 โรคอุจจาระร่วง (Diarrhea) 

  ตั้งแต่ 1 – 25 ก.พ.66 ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคอุจจาระร่วง (Diarrhea) รวม 705 ราย อัตราป่วย 
70.7 ต่อประชากรแสนราย ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต 

  ด้านบุคคล เพศ : อัตราส่วน เพศชาย ต่อ เพศหญิง  1 : 1.10 (ชาย 336 ราย,หญิง 369 ราย)  
กลุ่ม อายุ : กลุ่มอายุที่พบผู้ป่วยสูงสุด กลุ่มอายุ 0–4 ปี อัตราป่วย 295.9 ต่อแสน ลำดับที่ 2 กลุ่มอายุ 5 - 9 ปี อัตรา
ป่วย 192.1 ต่อแสน ลำดับที่ 3 กลุ่มอายุ 65 ปีขึน้ไป อัตราป่วย 102.8 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด 
ลำดับที่ 1 ในปกครอง 333 ราย ลำดับที่ 2 นักเรียน 132 ราย ลำดับที่ 3 รับจ้าง 124 ราย 

 ด้านเวลา : ผู้ป่วยอุจจาระร่วง ก.พ.66 พบผู้ป่วย 705 ราย เมื่อเทียบกับ ม.ค.66 (1,239 ราย) ผู้ป่วย 
ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ม.ค.66 อยู่ 534 ราย, เทียบกับ ก.พ.65 (638 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 มากกว่า ผู้ป่วย ก.พ.65    
อยู่ 67 ราย และเทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (1,146 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ค่ามัธยฐาน 441 ราย 

ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนราย สูงสุด คือ อำเภอเมือง พช. 109.8 (231 
ราย) รองลงมา อำเภอหล่มสัก 81.7 (129 ราย) อำเภอศรีเทพ 77.7 (55 ราย) อำเภอหล่มเก่า 74.5 (50 ราย) 
อำเภอบึงสามพัน 70.9 (51 ราย) อำเภอชนแดน 60.1 (48 ราย) อำเภอเขาค้อ 57.6 (22 ราย) อำเภอวังโป่ง 50.9 
(19 ราย) อำเภอหนองไผ่ 47.9 (54 ราย) อำเภอวิเชียรบุรี 33.9 (45 ราย) และอำเภอน้ำหนาว 32.8 (6 ราย)  
ตามลำดับ 

1.2 โรคไขไ้ม่ทราบสาเหตุ (Pyrexia)   

  ตั้งแต่ 1 - 25 ก.พ.66 ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคไข้ไม่ทราบสาเหตุ (Pyrexia) รวม 147 ราย อัตราป่วย 
14.8 ต่อประชากรแสนคน ไมม่ีรายงานผู้เสียชีวิต  

  ด้านบุคคลเพศ : อัตราส่วนเพศชาย ต่อ เพศหญิง 1 : 1.01 (ชาย 73 ราย,หญิง 74 ราย)  กลุ่มอายุ 
: กลุ่มอายุที่พบผู้ป่วย สูงสุด กลุ่มอายุ 0 - 4 ปี อัตราป่วย 80.7 ต่อแสน ลำดับที่ 2 กลุ่มอายุ 5 – 9 ปี อัตราป่วย 33.7 
ต่อแสน ลำดับที่ 3 กลุ่มอายุ 65 ปีขึ้นไป อัตราป่วย 16.7 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด ลำดับที่ 1 
ในปกครอง 73 ราย ลำดับที่ 2 รับจ้าง 33 ราย ลำดับที่ 3 นักเรียน 21 ราย 

 ด้านเวลา : ผู้ป่วยโรคไข้ไม่ทราบสาเหตุ ก.พ.66 พบผู้ป่วย 147 ราย เมื่อเทียบกับ ม.ค.66 (303 ราย) 
ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ม.ค.66 อยู่ 156 ราย , เทียบกับ ก.พ.65 (207 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย 
ก.พ.65 อยู่ 60 ราย และเทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (224 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ค่ามธัยฐาน 77 ราย 

ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนราย สูงสุด คือ อำเภอเมือง พช. 31.8 (67 
ราย) รองลงมา อำเภอหล่มสัก 18.4 (29 ราย) อำเภอศรีเทพ 16.9 (12 ราย) อำเภอน้ำหนาว 16.4 (3 ราย) อำเภอ
ชนแดน 16.3 (11 ราย) อำเภอบึงสามพัน 11.2 (8 ราย) อำเภอเขาค้อ 10.5 (4 ราย) อำเภอวังโป่ง 8.0 ( ราย) 
อำเภอวิเชียรบุรี 4.5 (6 ราย) อำเภอหนองไผ่ 0.9 (1 ราย) และอำเภอหล่มเก่า 0.0 (0 ราย) ตามลำดับ 
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1.3 โรคปอดบวม (Pneumonia) 

  ตั้งแต่ 1 - 25 ก.พ.66 ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคปอดบวม (Pneumonia) รวม 141 ราย อัตรา 14.1 ต่อ
ประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต  
  ด้านบุคคล เพศ : อัตราส่วน เพศหญิง ต่อ เพศชาย 1 : 1.04 (หญิง 69 ราย,ชาย 72 ราย) กลุ่มอายุ : 
กลุ่มอายุที่พบผู้ป่วย สูงสุด กลุ่มอายุ 65 ปีขึ้นไป อัตราป่วย 59.7 ต่อแสน ลำดับที่ 2 กลุ่มอายุ 0 - 4 ปี อัตราป่วย 59.2 
ต่อแสน ลำดับท่ี 3 กลุ่มอายุ 55 - 64 ปี อัตราป่วย 14.3 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด ลำดับที่ 1 ใน
ปกครอง 59 ราย ลำดับท่ี 2 เกษตรกร 34 ราย ลำดับที่ 3 รับจ้าง 26 ราย 
  ด้านเวลา : ผู้ป่วยปอดบวม ก.พ.66 พบผู้ป่วย 141 ราย เมื่อเทียบกับ ม.ค.66 (375 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.
66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ม.ค.66 อยู่ 234 ราย, เทียบกับ ก.พ.65 (470 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ก.พ.65 อยู่ 
325 ราย และเทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (417 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ค่ามัธยฐาน 276 ราย 

 ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนคน สูงสุด คือ อำเภอบึงสามพัน 22.3 (16 
ราย) รองลงมา อำเภอหล่มสัก 22.2 (35 ราย) อำเภอเมือง พช. 18.5 (39 ราย) อำเภอหนองไผ่ 16.9 (19 ราย) 
อำเภอหล่มเก่า 11.9 (8 ราย) อำเภอชนแดน 11.3 (9 ราย) อำเภอน้ำหนาว 10.9 (2 ราย) อำเภอศรีเทพ 99.7 (7 
ราย) อำเภอเขาค้อ 5.2 (2 ราย) อำเภอวิเชียรบุรี 3.0 (4 ราย) และ อำเภอวังโป่ง 0.0 (0 ราย) ตามลำดับ 

1.4 โรคอาหารเป็นพิษ (Food poisoning)     
  ตั้งแต่ 1-25 ก.พ.66 ได้รับรายงานผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ (Food poisoning) รวม 51 ราย อัตรา
ป่วย 5.1 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต  
  ด้านบุคคลเพศ : อัตราส่วน เพศชาย ต่อ เพศหญิง 1 : 2.19 (ชาย 16 ราย,หญิง 35 ราย) กลุ่มอายุ 
: กลุ่มอายุที่พบผู้ป่วย สูงสุด กลุ่มอายุ 10 - 14 ปี อัตราป่วย 13.17 ต่อแสน ลำดับที่ 2 อายุ 0 – 4 ปี อัตราป่วย 12.6 
ต่อแสน ลำดับที่ 3 กลุ่มอายุ 15 - 24 ปี อัตราป่วย 7.8 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด ลำดับที่ 1 
นักเรียน 19 ราย ลำดับที่ 2 ในปกครอง 11 ราย ลำดับที่ 3 รับจ้าง 10 ราย 
  ด้านเวลา : ผู้ป่วยอาหารเป็นพิษ ก.พ.66 พบผู้ป่วย 51 ราย เมื่อเทียบกับ ม.ค.66 (91 ราย) ผู้ป่วย 
ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ม.ค.66 อยู่ 43 ราย, เทียบกับ ก.พ.65 (64 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ก.พ.65 อยู่ 
13 ราย และเทยีบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (109 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 น้อยกว่า ค่ามัธยฐาน 58 ราย  
  ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนราย สูงสุด คือ อำเภอเมือง พช. 10.5 (22 
ราย) รองลงมา อำเภอหนองไผ่ 7.9 (9 ราย) อำเภอน้ำหนาว 5.5 (1 ราย) อำเภอหล่มสัก 4.4 (7 ราย) อำเภอบึง
สามพัน 4.2 (3 ราย) อำเภอวิเชียรบุรี 3.0 (4 ราย) อำเภอวังโป่ง 2.7 (1 ราย) อำเภอชนแดน 2.5 (2 ราย) อำเภอ
หล่มเก่า 1.5 (1 ราย) อำเภอศรีเทพ  1.4 (1 ราย) และอำเภอเขาค้อ 0.0 (0 ราย) ตามลำดับ 

1.5 ไข้หวัดใหญ่ (Influenza) 
  ตั้งแต่ 1 – 25 ก.พ.66 ได้รับรายงานผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่ (Influenza) รวม 42 ราย อัตราป่วย 4.2 ต่อ
ประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต  
  ด้านบุคคล เพศ : อัตราส่วนเพศชาย ต่อ เพศหญิง 1 : 1.47 (ชาย 17 ราย , หญิง 25 ราย) กลุ่มอายุ 
: กลุ่มอายุที่พบผู้ป่วย สูงสุด กลุ่มอายุ 10-14 ปี อัตราป่วย 23.06 ต่อแสน ลำดับที่ 2 กลุ่มอายุ 5 - 9 ปี อัตราป่วย 16.9 
ต่อแสน ลำดับที่ 3 กลุ่มอายุ 0 - 4 ปี อัตราป่วย 16.9 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด ลำดับที่ 1 
นักเรียน 21 ราย ลำดับที่ 2 ในปกครอง 15 ราย ลำดับที่ 3 รับจ้าง 5 ราย 
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 ด้านเวลา : ผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่ ก.พ.66 พบผู้ป่วย 42 ราย เมื่อเทียบกับ ม.ค.66 (46 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.

66 น้อยกว่า ผู้ป่วย ม.ค.66 อยู่ 4 ราย, เทียบกับ ก.พ.65 (4 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 มากกว่า ผู้ป่วย ก.พ.65 อยู่ 38 ราย 
และเทยีบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง (23 ราย) ผู้ป่วย ก.พ.66 มากกว่า ค่ามัธยฐาน 19 ราย   
  ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนราย สูงสุด คือ อำเภอหนองไผ่ 0.9 (1 ราย) 
รองลงมา อำเภอเขาค้อ 10.5 (4 ราย) อำเภอหล่มสัก 5.7 (9 ราย) อำเภอวังโป่ง 5.4 (2 ราย) อำเภอเมือง พช. 4.3 
(9 ราย) อำเภอหล่มเก่า 2.9 (2 ราย) อำเภอบึงสามพัน 1.4 (1 ราย) อำเภอชนแดน 1.3 (1 ราย) อำเภอวิเชียรบุรี 
0.8 (1 ราย) และอำเภอศรีเทพ อำเภอน้ำหนาว 0.0 (0 ราย) ตามลำดับ 
 
2. โรคที่เป็นปัญหาของจังหวัด 

2. โรคไข้เลือดออก (DHF,DF & DSS)    
อัตราป่วยไข้เลือดออก เปรียบเทียบระดับประเทศ ระดับเขต ระดับจังหวัด 

ณ วันที่ 25 กุมภาพันธ์ 2565 ข้อมูล จากกองระบาดวิทยา 
  สถานการณ์ป่วยไข้เลือดออก ปี 2566 ทั้งประเทศ พบผู้ป่วยไข้เลือดออกทั้ง 3 รหัส 4,465 ราย 
อัตราป่วย 6.76 ต่อแสน พบผู้เสียชีวิต 1 ราย อัตราป่วยตาย 0.02 ต่อแสน  
  สถานการณ์โรคระดับประเทศ จังหวัดที่มีอัตราป่วยต่อแสนสูงสุด 5 ลำดับ ได้แก่ ลำดับที่ 1 ระยอง 
30.9 /แสน (60 คน) ลำดับที่ 2 นครปฐม 21.6 /แสน (199 คน) ลำดับที่ 3 กรุงเทพ 20.4 /แสน (1,119 คน) ลำดับที่ 4 
สมุทรปราการ 18.8 /แสน (256 คน) ลำดับ 5 ตราด 18.4 /แสน (42 คน) จังหวัดเพชรบูรณ์ อยู่ลำดับที่ 66  จำนวน 
9 ราย อัตราป่วย 0.9 ต่อแสน  
  สถานการณ์โรคระดับเขตสุขภาพที่ 2  พบผู้ป่วย 112  ราย 3.2 ต่อแสน ไมพ่บผู้เสียชีวิต จังหวัด
ที่มีอัตราป่วยต่อแสน สูงสุดได้แก่ ลำดับ 1 ตาก 52 ราย 7.6 ต่อแสน ลำดับ 2 พิษณุโลก 43 ราย 5.1 ต่อแสน 
ลำดับ 3 อุตรดิตถ์ 7 ราย 1.6  ต่อแสน ลำดับ 4 เพชรบูรณ์ 9 ราย 0.9 ต่อแสน ลำดับ 5 สุโขทัย 3 ราย 0.5 ต่อ
แสน ยังไม่พบผู้เสียชีวิต 
  ตั้งแต่ 1 มกราคม – 25 ก.พ.66 จังหวัดเพชรบูรณ์ มีรายงานผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก (DF,DHF & 
DSS) รวม 9 ราย อัตราป่วย 0.9 ต่อประชากรแสนคน ไม่มีรายงานผู้เสียชีวิต  
  ด้านบุคคลเพศ : อัตราส่วน เพศชาย ต่อ เพศหญิง 1 : 2 (ชาย 3 ราย,หญิง 6 ราย) กลุ่มอายุ : กลุ่ม
อายุที่พบผู้ป่วย สูงสุด กลุ่มอายุ 10 - 14 ปี อัตราป่วย 4.94 ต่อแสน ลำดับที่ 2 กลุ่มอายุ 25 - 34 ปี อัตราป่วย 2.05 
ต่อแสน ลำดับท่ี 3 กลุ่มอายุ 15 - 24 ปี อัตราป่วย 1.42 ต่อแสน อาชีพ : อาชีพที่มีจำนวนผู้ป่วยสูงสุด ลำดับที่ 1 
นักเรียน 4 ราย ลำดับที ่2 รับจ้าง และ เด็กในปกครอง อย่างละ 2 ราย ลำดับที ่3 เกษตรกร 1 ราย 
  ด้านเวลา : ผู้ป่วยไข้เลือดออก ปี 2566 ณ 25 ก.พ.66 พบผู้ป่วย 9 ราย เมื่อเทียบกับ ปี 2565 ณ 
25 ก.พ.65 (1 ราย) ผู้ป่วย ปี 2566 มากกว่า ผู้ป่วย ปี 2565 อยู่ 8 ราย, เทียบกับค่ามัธยฐาน 5 ปี ย้อนหลัง ณ เดือน 
ก.พ.66 (30 ราย) ผู้ป่วย ปี 2566 น้อยกว่า ค่ามัธยฐาน 21 ราย      

ด้านสถานที่ : อำเภอที่มีอัตราป่วยต่อประชากรแสนรายสูงสุด คือ อำเภอชนแดน 2.5 (2 ราย) 
รองลงมา อำเภอเมือง พช 1.4 (3 ราย) อำเภอศรีเทพ 1.4 ( ราย) อำเภอบึงสามพัน 1.4 (1 ราย) อำเภอวิเชียรบุรี 
0.8 (1 ราย) อำเภอหล่มสัก 0.6 (1 ราย)นอกนั้น ยังไม่พบผู้ป่วย ตามลำดับ 
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3. สถานการณ์ โรคไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

สถานการณ์ในประเทศไทย ประจำปี พ.ศ.2566 ผู้ติดเชื้อสะสม 3,912 ราย เสียชีวิตสะสม 233 ราย 
สถานการณจ์ังหวัดเพชรบูรณ์  ประจำปี พ.ศ.2566 (ณ 25 ก.พ.66)  ผู้ติดเชื้อจาการตรวจด้วย PCR  0 ราย ผู้ติดเชื้อ
ตรวจด้วย ATK สะสม 737 ราย เสียชีวิตสะสม 0 ราย 
สถานการณ์จังหวัดเพชรบูรณ์ แยกตามสถานบริการที่ให้บริการ 

โรงพยาบาล จำนวนผู้ติดเชื้อ ตรวจ PCR ตรวจ ATK ผู้ป่วย IPD ผู้ป่วย OPD 
รพ.เพชรบูรณ ์ 248 0 248 9 239 
รพ.ชนแดน 29 0 29 1 28 
รพ.หล่มสัก 90 0 90 0 90 
รพร.หล่มเก่า 172 0 172 0 172 
รพ.วิเชียรบุร ี 67 0 67 0 67 
รพ.ศรีเทพ 25 0 25 1 24 
รพ.หนองไผ่ 20 0 20 0 20 
รพ.บึงสามพัน 29 0 29 0 29 
รพ.น้ำหนาว 5 0 5 0 5 
รพ.วังโป่ง 26 0 26 0 26 
รพ.เขาค้อ 0 0 0 0 0 
รพ.เพชรรัตน ์ 19 0 19 1 18 
รพ.ค่ายพ่อขุนฯ 7 0 7 0 7 

รวม 737 0 737 12 725 
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การป้องกันหารบาดเจ็บและเสียชีวิตจากการอาบน้ำอุ่นจากเครื่องทำน้ำอุ่นจากแก๊สหุงต้ม 
 
ข้อควรระวังในการใช้เครื่องทำน้ำอุ่น 

1. เครื่องทำน้ำอุ่นต้องมีอุปกรณป์้องกันไฟดูดภายใน และ/หรือติดตั้งอุปกรณ์ป้องกันไฟดูดเพ่ิม 
2. ต่อเครื่องทำน้ำอุ่น เข้ากับระบบสายดินภายในบ้านเพื่อป้องกันไฟดดู หากในบ้านไม่มีระบบสายดนิ ให้ต่อ

สายดินเข้ากับจุดต่อภายในเครือ่งทำน้ำอุ่น จากนั้นลากสายต่อลงดิน โดยใช้แท่งทองแดงทำเปน็หลักดินปัก
ให้ลึกอย่างน้อย 1.5 เมตร 

(การใช้เครื่องทำน้ำอุ่นต้องมีทั้งระบบป้องกันไฟดูด และติดตั้งสายดินจึงจะมั่นใจวา่ปลอดภัย) 
1. ไม่ควรใช้สายฝักบัวที่เป็นโลหะกับเครื่องทำน้ำอุ่นเด็ดขาด เพราะจะมีโอกาสนำไฟฟ้ากรณีไฟดูดได้ง่าย 

และสายฝักบัวควรอยู่ในสภาพดีไม่งอ หรือหัก 
2. ตรวจเช็คอุปกรณ์ป้องกันไฟดดู ELCB หรือ EELS อย่างน้อยเดือนละ 1 ครั้ง โดยการกดปุ่ม Test ถ้าปกติ

เครื่องก็จะดับทันที เสร็จแล้วกก็ด RESET เพ่ือให้เครื่องทำงานตามปกติ ถ้ากด TEST แล้วพบว่าเครื่องไม่
ดับ ต้องหยุดใช้งานทันท ี

 
3. ควรมีการตรวจสอบสภาพสายไฟ และสายดนิว่าไม่มีการชำรดุ หรือจุดเชื่อมต่อหลุด 
4. ควรปิดเครื่องที่ปุ่ม On/Off ทกุครั้ง เม่ือไม่ใช้งาน ไม่ควรปิดเฉพาะวาล์วนำ้ เพราะอาจจะทำให้หม้อต้ม

เสียหายได้ 
5. ควรมีการตรวจสอบ และลา้งฟิลเตอร์กรองนำ้เขา้ เพ่ือให้มั่นใจว่านำ้สามารถไหลเข้าเครื่องได้ปกติโดยไม่

มีการอุดตันที่ฟิลเตอร์ 
6. ตรวจสอบระบบท่อน้ำ ไม่ควรให้มีรอยรั่วซึม เพราะอาจก่อให้เกิดไฟดูดได้ 
7. เช็ด หรือขัดเพื่อทำความสะอาดฝักบัว เพื่อขจัดสิ่งอุดตัด ใหน้้ำไหลออกจากฝักบัวได้ตามปกติ 
8. ทำความสะอาดภายนอกตัวเครื่อง ควรใช้ผ้าชบุน้ำบิดให้แห้งแล้วจึงเช็ดทำความสะอาดหากพบว่าอุปกณ์

ส่วนไหนชำรุดหรือเสยีหาย ควรหยุดใช้เครื่องทำน้ำอุ่นทันที และแจ้งแจ้งศูนย์บริการหรือชา่งผูช้ำนาญการ
โดยเฉพาะมาดำเนินในการแก้ไข ไม่ควรดำเนินการแก้ไขด้วยตนเองเพราะอาจก่อให้เกิดอันตรายได้ 

 
10 ข้อควรรู้ในการใช้เครื่องทำน้ำอุ่นแบบแก๊ส  

1. ปกติแล้วคนที่สลบ หรือเสยีชีวติจากเครื่องทำน้ำอุ่นแบบแก๊ส ไม่ได้เกิดจากแก๊สที่รั่ว แต่เกิดจากการระบาย
อากาศในห้องไม่ดี 
ระหว่างที่เราอาบน้ำ เครื่องทำน้ำอุ่นที่ใช้แก๊สจะเกิดการเผาไหม้ตลอดเวลา หากห้องระบายอากาศได้ไม่ดีมี
ออกซิเจนไม่พอ จะเกิดเป็นแก๊สคาร์บอนมอนอกไซด์แทน ซึ่งผู้ที่ได้รับผลกระทบสว่นใหญ่มักพบเจอจาก
กรณี Carbonmonoxide Poisoning แปลตรงๆ ก็ คือ ดมคารบ์อนมอนอกไซด์เยอะเกินไป 

2. การออกแบบการระบายอากาศของห้องน้ำเป็นสิ่งที่จำเปน็สำหรับเครื่องทำน้ำอุ่นแบบแก๊ส 
การติดตั้งควรดำเนินการติดตั้งจากผู้ชำนาญเท่านัน้ ห้ามติดตั้งภายในพ้ืนที่ปิดและไม่มีช่องระบายอากาศ
เพียงพอ แต่ควรติดตั้งในห้องที่สามารถระบายกากาศได้ดี (ควรมีพ้ืนที่อย่างน้อย 16 ตารางเมตร) เพราะ
ขณะใช้งาน จำเป็นต้องมีการใชอ้อกซิเจนจำนวนมาก และควรมีทางลมเข้าและออก 

3. ห้ามติดตั้งเครื่องทำน้ำอุ่นแบบแก๊ส ใกล้วัตถุไวไฟ, ระเบิด และบริเวณที่มีสารเคมีกัดกร่อน 
4. ก่อนการใช้งานควรตรวจสอบให้มั่นใจว่าเครื่องทำนำ้อุ่นแบบแก๊สติดตั้งในสภาพที่เหมาะสมตอ่การใช้งาน 

ห้องน้ำอาจมีพัดลมติดตั้งอยู่แต่เสียหรือปิดอยู่ หรืออาจมีบานเกล็ดระบายอากาศ แต่ปิดเอาไวเ้พราะอากาศ
หนาว ฉะนั้น ควรตรวจสอบทุกครั้งก่อนการใช้งานก็จะชว่ยลดความเสีย่งนี้ลงไปได้มากแลว้ 
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5. ห้ามอาบต่อเนื่อง และต้องเปิดประตูเพ่ือระบายอากาศทิ้งไว้ซัก 5-10 นาท ี

บางครั้งคนแรกอาบ อาจจะยังไม่เป็นไร แต่คนที่อาบต่อๆกัน อาจจะเกิดภาวะคาร์บอนมอนอกไซด์สะสมขึ้น
ได้ 

6. น้ำอุ่นที่ได้จากเครื่องทำน้ำอุ่นแบบแก๊ส ไม่สามารถดื่ม หรือนำไปใช้สำหรับการหุงต้ม 
7. ผู้ใช้งานควรหมั่นทำการตรวจสอบสายแก๊ส และสายน้ำเข้าให้อยู่ในสภาพปกติและพร้อมใช้งาน 
8. ไม่ควรทำการดัดแปลงเครื่องทำน้ำอุ่นด้วยตนเอง เพราะอาจก่อให้เกิดอันตราย 
9. ควรส่งซ่อมที่ศูนย์บริการหรือตัวแทนจำหน่ายโดยตรง ห้ามทำการแก้ไขดัดแปลง หรือซ่อมโดยผู้ใช้งานเอง

เด็ดขาด เพราะอาจก่อให้เกิดอันตรายได ้
10. ห้ามใช้งานเครื่องทำน้ำอุ่นหากพบความผิดปกติใดๆ 

 
ผลการดำเนนิงานตามแผนเฉพาะกิจเพื่อการแก้ไขปัญหามลพิษด้านฝุ่นละออง ปี 256๖ 

ช่วงดำเนนิงานระหว่าง เดือนธันวาคม ๒๕๖๕ – ๓๑ มกราคม ๒๕๖๖ 
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ผลการดำเนนิงาน 

1.  เตรียมความพร้อมบุคลากรทางการแพทย์สถานบริการสาธารณสุขทุกระดับ ในการให้บริการสุขภาพ
ประชาชน ตามแนวทางของกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 

2. แจ้งเตือนสถานการณ์ฝุ่นละอองขนาดเล็ก (PM 2.5) พร้อมคำแนะนำการปฏิบัติตัว ทุกวัน ให้ทุกภาคส่วน

ภาคสว่นที่เกี่ยวข้องในทุกช่องทาง เพ่ือสื่อสารเตือนภัยใหป้ระชาชนเตรียมพร้อมรับสถานการณ์ในพ้ืนที่และปฏิบัติตัวใด้
อย่างถูกต้อง 

3. เฝ้าระวังการเจ็บปว่ยด้วยโรคจากมลพิษทางอากาศโดยวิเคราะห์ข้อมูล จาก โปรแกรม Health Data Center 
(HDC) ของกระทรวงสาธารณสขุ  จำนวน ๕ กลุ่มโรค ได้แก ่

3.๑ กลุ่มโรคทางเดินหายใจ   3.๒ กลุ่มโรคหวัใจและหลอดเลอืดและสมองอุดตันขาดเลือด 
๓.3 กลุ่มโรคตาอักเสบ   3.๔ กลุ่มโรคผิวหนังอ่ืน ๆ 
3.5 Long Term Effect (CA Lung) 
4. เฝ้าระวังสถานการณ ์PM 2.5 ในพ้ืนทีโ่ดยใช้ข้อมูลจาก กรมควบคุมมลพิษ และข้อมูลจากเครื่อง Dustboy 

ที่ติดตั้งในโรงพยาบาล 9 แห่ง   
๕. ให้คำแนะนำในการป้องกันตนเอง และดูแลสุขภาพเชิงรุก โดยเฉพาะกลุ่มเสี่ยงและกลุ่มเปราะบาง โดย

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข หน่วยแพทย์เคลื่อนที่ ทีม ๓ หมอ   
๖. เฝ้าระวังผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนผ่านระบบเฝ้าระวังผู้ป่วยจากโรงพยาบาลและเครือข่ายในพ้ืนที่ 
๗. การสนับสนุนหน้ากากอนามัย ให้กับประชาชนกลุ่มเสี่ยงโดยผ่าน หน่วยงานโรงพยาบาลทุกแห่งและ

สาธารณสุขอำเภอทุกแห่ง 
 
 

นายอดิศร  วรฉายสมบัติ 
นักวิชาการสาธารณาสุข ชำนาญการ 

     ผู้จัดทำข้อมูล 
 

 


