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8.1 การประยุกตความรูเก่ียวกับปจจัยสามทางระบาดวิทยาในการปองกันและควบคุมโรค 
  

ในการปองกันและควบคุมการระบาดของโรคตาง ๆ ทั้งโรคติดเช้ือ (Infectious diseases) และโรคไร
เช้ือ (Non-infectious diseases) อาศัยความรูพ้ืนฐานเกี่ยวกับสิ่งที่ทําใหเกิดโรค โฮสทและสิ่งแวดลอมตาง ๆ 
เปนหลักในการปองกันและควบคุมโรค หลักทั่วไปมีดังน้ี คือ  

1. สงเสริมสุขภาพ และใหภูมิคุมกันโรคแกโฮสท  
2. ควบคุมและกําจัดสิ่งที่ทําใหเกิดโรค  
3. ควบคุมสวนที่ไมดีของสิ่งแวดลอม และเสริมสรางสวนที่ดีของสิ่งแวดลอม  
การปองกันและควบคุมโรคตางๆ จึงตองวางมาตรการ และดําเนินการใหเกี่ยวของกับปจจัยทั้งสาม คือ 

สิ่งที่ทําใหเกิดโรค โฮสท และสิ่งแวดลอม ทั้งน้ีเพ่ือกําจัดปจจัยไมเหมาะสมหรือเปนอันตรายตอสุขภาพ และ
สนับสนุนใหมีปจจัยที่เหมาะสมตอสุขภาพในชุมชน  

ความไมสมดุลยของปจจัยสามทางระบาดวิทยาและผลกระทบตอสุขภาพ ในสภาวะปกติ ปจจัย 3 หรือ
องคประกอบหลักทางระบาดวิทยา ไดแก สิ่งที่กอใหเกิดโรค (Agent = A) มนุษย หรือโฮสท (Host = H) และ
สิ่งแวดลอม (Environment = E) จะเกิดความสมดุลกัน โรคหรือปญหาสุขภาพจะไมเกิดขึ้น (ภาพที่ 8.1 ก ) 
แตเมื่อไรก็ตามที่ปจจัย 3 หรือองคประกอบหลักทางระบาดวิทยา เกิดภาวะไมสมดุล โรคหรือปญหาสุขภาพจะ
เกิดขึ้น (ภาพที่ 8.1 ข ค ง และ จ) 
ภาพที ่8.1 ความสัมพันธของปจจัยสามทางระบาดวิทยา 

 



8.2 การใหบริการสุขภาพดานการปองกันโรคตามลักษณะธรรมชาติของการเกิดโรค ระดับการปองกันโรค 
(Levels of prevention) การปองกันโรคแบงออกเปนระดับตางๆ ได 3 ระดับ ตามระยะตางๆ ของโรคดังน้ี 
คือ  

8.2.1. การปองกันขั้นที่หนึ่ง (Primary prevention)  
การปองกันขั้นน้ีเปนการปองกันในระยะที่ยังไมมีโรคเกิดขึ้น โดยการกําจัดหรือลดสาเหตุที่ทําใหเกิด

โรค ทั้งน้ีเพ่ือจะปองกันไมใหเกิดอาการหรืออาการแสดงของโรคเกิดขึ้น โรคที่เกิดขึ้นอาจแยกออกไดเปนสอง
กลุมใหญตามสาเหตุที่ทําใหเกิดโรค คือ  

ก. กลุมโรคที่เกิดขึ้นจากสาเหตุเดียว (Single factor) ไดแกโรคติดเช้ือตางๆ เชน โรคคอตีบ โรคไอ
กรน วัณโรค เปนตน  

ข. กลุมโรคที่เกิดจากสาเหตุหลายอยาง (Multiple factor) ไดแก โรคไรเช้ือตางๆ เชน โรคหัวใจโคโร
นารี่ โรคมะเร็งตาง ๆ เปนตน  

โรคติดเช้ือมักมีวิธีการปองกันและควบคุมที่ไดผลดีกวาพวกโรคไรเช้ือ ความสําเร็จของงานสาธารณสุข
ในอดีตในประเทศที่พัฒนาทั้งหลาย ก็เปนผลเน่ืองมาจากการปองกันขั้นแรกน่ีเองโดยการปรับปรุงและแกไข 
งานอนามัยสิ่งแวดลอม การใหภูมิคุมกันโรค และการสงเสริมสุขภาพ เปนตน  

ปญหาที่เผชิญหนาประเทศที่พัฒนาทั้งหลายขณะน้ี ก็คือโรคไรเช้ือ ไดแก โรคหัวใจ โรคมะเร็ง และ
อุบัติเหตุตาง ๆ สวนปญหาที่เผชิญหนาประเทศที่กําลังพัฒนาทั้งหลาย ไดแก โรคติดเช้ือเปนสวนใหญ  
การปองกันระยะแรกเพ่ือไมใหเกิดโรคขึ้น จะตองมุงที่ระยะมีความไวตอการเกิดโรค (Stage of 
susceptibility) โดยถือหลักดังน้ี คือ  

ก. เปลี่ยนความไวตอการเกิดโรค (Susceptibility) ของประชากร เชน การฉีดวัคซีนปองกันโรค การ
ปรับปรุงแกไขภาวะโภชนาการใหดีขึ้น  

ข. ลดโอกาสผูที่ความไวในการเกิดโรค (Susceptible individual) จะไปสัมผัสโรค  
ค. กําจัดหรือลดสาเหตุที่ทาใหเกิดโรค  
การปองกันขั้นแรกน้ี ประกอบดวยงานที่สําคัญดังน้ี คือ  
1) การสงเสริมสุขภาพ (Health promotion)  
การสงเสริมสุขภาพนับเปนการปองกันที่สําคัญมากอันดับหน่ึง เพ่ือเสริมสรางใหรางกายมีความ

สมบูรณทั้งทางรางกาย จิตใจและสังคม ชวยสนับสนุนงานปองกันในระดับอ่ืนๆ ใหดีขึ้น งานสงเสริมสุขภาพ
ประกอบดวยงานตางๆ เชน   

- การสุขศึกษา  
- การโภชนาการ  
- สุขวิทยาสวนบุคคล  
- การอนามัยสิ่งแวดลอม  
- การสุขาภิบาล  
- การวางแผนครอบครัว  
- การอนามัยแมและเด็ก  
- สุขวิทยาจิต  
2) การคุมกันเฉพาะ (Specific protection)  
การคุมกันเฉพาะเปนการปองกันสาเหตุของโรคโดยตรงในชุมชน อาจทําไดโดยวัคซีนเพ่ือเพ่ิมภูมิ

ตานทานโรค การกําจัดสาเหตุของโรคโดยตรงและการควบคุมพาหะนําโรค  
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8.2.2 การปองกันขั้นที่สอง (Secondary prevention)  
การปองกันในระยะน้ีเปนการปองกันเมื่อโรคไดเกิดขึ้นแลว เพ่ือที่จะลดความรุนแรงของโรค ปองกัน

การแพรกระจายของโรค หยุดย้ังการดําเนินการของโรค ชวยลดระยะเวลาการเจ็บปวยและลดระยะการติดตอ
ของโรค การปองกันระดับน้ีสวนใหญจะกระทําในระยะกอนมีอาการและขณะมีอาการของโรคเกิดขึ้น การ
ปองกันขั้นที่สองน้ีไดแกการวินิจฉัยในระยะแรกเริ่มและใหการรักษาทันท ี(Early diagnosis and prompt 
treatment) ซึ่งประกอบดวย  

1) การคนหาผูปวยในระยะที่ยังไมมีอาการ (Early detection of asymptomatic cases) การคนหา
ผูปวยที่ยังไมมีอาการสวนใหญตรวจพบไดโดยการตรวจคัดกรองโรค (Screening of disease) เชน  

- การตรวจวัดความดันโลหิตในการตรวจสุขภาพประจําปของพนักงาน  
- การตรวจภาพรังสีปอดเพ่ือดูวัณโรคและมะเร็งปอด  
- ตรวจระดับนํ้าตาลในเลือดเพ่ือตรวจดูโรคเบาหวาน  
2) การวินิจฉัยผูปวยไดอยางรวดเร็วเมื่อพบมีอาการ  
การตรวจรางกาย การตรวจทางหองปฏิบัติการ และการทดสอบตางๆ ควรทําโดยเร็วและทําอยางมี

ประสิทธิภาพ ทั้งน้ีเพ่ือจะไดทําการรักษาไดทันทวงที ลดระยะเวลาของโรค ผูปวยหายเร็วขึ้น ชวยปองกันและ
ลดความพิการตลอดจนภาวะแทรกซอนที่จะเกิดขึ้น ในกรณีที่เปนโรคติดเช้ือก็ชวยปองกันโรคไมให
แพรกระจายไปสูบุคคลอ่ืนดวย  

8.2.3 การปองกันขั้นที่สาม (Tertiary prevention)  
การปองกันขั้นน้ีเปนการปองกันในระยะที่มีความพิการหรือปวยมาก (Stage of disability or 

advanced disease) การปองกันขั้นน้ีเปนการชวยลดภาวะแทรกซอนของโรค ลดความพิการของโรค
ตลอดจนผลเสียตาง ๆ ที่จะตามมาภายหลังจากการเปนโรค การปองกันระยะน้ีเปนการปองกันในขณะที่โรค
เปนมากแลว นับวาเสี่ยงตออันตรายและไดผลนอยกวาการปองกันสองระดับแรก   

การปองกันระยะที่สามประกอบดวย  
1) การกําจัดความพิการ (Disability limitation)  
การกําจัดความพิการนับวาเปนสิ่งสําคัญในการรักษาพยาบาลผูปวย การที่จะสามารถกําจัดหรือลด

ความพิการไดมากนอยเพียงใดน้ัน ขึ้นอยูกับการรักษาพยาบาลที่ถูกตองและความรวดเร็วในการตัดสินใจ
ใหบริการรักษาผูปวย การกําจัดความพิการประกอบดวยงานตางๆ เชน  

- การนําสงตอผูปวย สงตอผูปวยจากสถานบริการสาธารณสุขแหงหน่ึงไปรับบริการรักษาพยาบาล ที่
สถานบริการสาธารณสุขอีกแหงหน่ึง โดยพิจารณาถึงความจําเปนและความปลอดภัยของผูปวย  

- ใหความรูแกผูปวยในการปองกันความพิการที่อาจจะเกิดขึ้นเชนผูปวยที่นํ้ารอนลวกหรือไฟไหม สอน
ใหมีการเคลื่อนไหวแขนขาเพ่ือปองกันการหดตัวของแผลเปน (Scarcontracture)  

- ใชยาหรือเครื่องมือแพทยบางอยางในการชวยลดความพิการ  
2) การฟนฟูสภาพ (Rehabilitation)  
การฟนฟูสุขภาพของผูปวยเพ่ือใหไดมีโอกาสใชสวนพิการน้ัน ใหเกิดประโยชนมากที่สุดสามารถดําเนิน

ชีวิตอยูในสังคมไดโดยไมเปนภาระแกสังคมมากนัก ทําใหผูปวยพิการสามารถมีชีวิตอยูอยางคนทั่วไป หรือ
ใกลเคียงคนทั่วไปมากที่สุดทั้งทางรางกาย จิตใจและสังคม ผูปวยที่พิการ เชน ใชแขนเทียมไดถูกตองและ
คลองตัว ตามความพิการที่ตนมีอยู  

ประเภทของผูปวยที่จําเปนตองรักษาทางดานฟนฟูสุขภาพ อาจแบงออกได 5 ประเภท คือ  
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ก. ความผิดปกติทางประสาทและกลามเน้ือ (Neuro-muscular disorders) เชน โรคโปลิโอ โรคเสน
เลือดสมองตีบตัน  

ข. ความผิดปกติทางกระดูกและกลามเน้ือ (Musculo-skeletal disorders) เชน โรคขอตางๆ  
ค. พวกที่โดนตัดแขนตัดขา (Amputees)  
ง. ความผิดปกติทางหัวใจและปอด (Cardio-pulmonary disorders) เชน โรคหัวใจโคโรนารี่ โรค

ปอดเรื้อรัง  
จ. อ่ืนๆ เชน หัวไหลขัด (Frozen shoulder)  
งานดานฟนฟูผูปวยมีดวยกันหลายอยาง เชน  
1) กายภาพบําบัด (Physical therapy) การใชเครื่องมือตาง ๆ ในการชวยบําบัดรักษาผูปวยที่พิการ  
2) กิจกรรมบําบัด (Occupational therapy) การฝกผูปวยที่มีปญหาเกี่ยวกับความละเอียดออนเชน 

การใชมือ การใชแขนขาเทียม  
3) อาชีวะบําบัด (Vocational therapy) การฝกผูปวยเกี่ยวกับงานอาชีพที่เคยทําอยูหรือหางานใหมที่

เหมาะสมให  
4) อรรถบําบัด (Speech therapy) ตรวจสอบความพิการเกี่ยวกับการพูดปญหาเกี่ยวกับการติดตอ 

และชวยสอนเกี่ยวกับวิธีการติดตอ  
5) การฟนฟูสภาพทางจิต ผูปวยที่มีความพิการทางกาย ยอมมีปญหาทางจิตกวาบุคคลทั่วไป 

จําเปนตองใหความชวยเหลือทางดานจิตใจ วิธีการชวยฟนฟูสภาพทางจิตใจ เชน  
- สงเสริมเอาใจชวย เชน พูดใหกาลังใจเกิดความสบายใจ หายวิตกทุกขรอนกับความพิการของตัวเอง  
- แนะนําและอธิบายใหเขาใจสภาพความจริงตาง ๆ  
- ใหเรียนรูความจริงตาง ๆดวยตัวของตัวเอง  
- เสริมสรางความเช่ือมั่นใหกับตนเอง  
6) การฟนฟูสภาพทางสังคม ติดตามผูปวยที่พิการ ผูปวยโรคจิตโรคประสาทหรือโรคที่สังคมรังเกียจ 

ฝกอาชีพที่เหมาะสม และหาทางใหสังคมยอมรับผูปวยกลับคืนสูชุมชน  
8.3 แนวทางในการปองกันโรค  

แนวทางในการปองกันโรค ควรจะไดดําเนินการตามขั้นตอนตาง ๆ ของการปองกันโดยเฉพาะในการ
ปองกันขั้นที่หน่ึง (Primary prevention) ควรรีบดําเนินการปองกันกอนที่จะมีพยาธิสภาพเกิดขึ้น หรือกอนที่
พยาธิสภาพน้ันจะเปลี่ยนแปลงกลับคืนสูสภาพปกติไมได แนวทางการปองกันโรคประกอบดวยสิ่งตอไปน้ี คือ  

1) หาจุดที่จะดําเนินการเพ่ือตัดสายใยของการติดตอ (Chain of transmission)  

2) ทําการเปลี่ยนแปลงแกไขสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะและอนามัย  

3) ทําการปองกันขั้นแรกขณะที่โรคยังไมเกิดขึ้นดีกวาทําการปองกันขั้นที่สอง ซึ่งโรคเกิดขึ้นแลว  

4) ดําเนินการกําจัดหรือลดปจจัยที่เสี่ยงของการเกิดโรคหรือปจจัยเสี่ยงของโรคและปจจัยเสี่ยงที่
กระตุนใหเกิดโรค (Precursors of disease)  

5) หยุดย้ังการดําเนินการของโรคโดยใหการรักษาพยาบาลอยางรวดเร็ว และมีประสิทธิภาพเพ่ือลด
ภาวะแทรกซอนของโรค  

ในการปองกันโรค จะตองนําบริการอนามัยแบบเบ็ดเสร็จมาจัดตามระยะตางๆ ของธรรมชาติของโรค
ตามภาพที่ 8.2 เพ่ือปองกันโรคที่จะเกิดขึ้นและลดความพิการตาง ๆ   
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ภาพที ่8.2 แผนผังแสดงธรรมชาติของโรคและการจัดบริการอนามัยเบ็ดเสร็จ 

 
8.4 การปองกันและควบคุมโรคไมติดตอ 

8.4.1 ธรรมชาติของการเกิดโรคไมติดตอ 
 1.ระยะที่มีความไวตอการเกิดโรค (Stage of susceptibility) ระยะน้ีจะยังไมเกิดโรคแตจะมีปจจัย

เสี่ยง (Risk factor) เชน คนสูบบุหรี่เปนพฤติกรรมที่กอใหเกิดโรคมะเร็งปอด เปนตน การลดปจจัยเสี่ยงจึงเปน

การปองกันการเจ็บปวยและปองกันอันตรายจากการเจ็บปวยของบุคคล ครอบครัวและชุมชน 

2. ระยะกอนมีอาการของโรค (Stage of subclinical disease) ระยะน้ียังไมปรากฏอาการแตพบสิ่ง

ที่ทําใหเกิดโรคเขาสูรางกายและทําใหเน้ือเยื่อรางกายมีการเปลี่ยนแปลง เชน โรคมะเร็งที่มีกอนโตแลวแตยังไม

มีอาการ จึงตองมีการตรวจเพ่ือคนหาโรคโดยวิธีเฉพาะ เชน ตรวจมะเร็งปากมดลูก ตรวจปริมาณนํ้าตาลหรือ

ไขมันในกระแสเลือด เปนตน เพ่ือใหการรักษาเมื่อแรกพบ ซึ่งจะชวยควบคุมและปองกันอันตรายจากโรคได 

3.ระยะที่มีอาการของโรค (Stage of clinical disease) ระยะน้ีจะมีอาการเปลี่ยนแปลงทางกาย

วิภาคและสรีระวิทยา มีอาการแสดงของโรคปรากฏ จําเปนตองใหการดูแลรักษาและการปฏิบัติตัวที่ถูกตอง 

4.ระยะที่มีความพิการของโรค (Stage of disability) ระยะน้ีหายจากการเปนโรคแตบางคนจะมี

ความพิการหลงเหลืออยู เชน โรครูมาตอยด ที่มีการผิดรูปของขอน้ิวมือ น้ิวเทา เปนตน 

8.4.2 โรคไมติดตอที่พบมากและเปนปญหาสาธารณสุข ไดแก 
1. โรคระบบหลอดเลือดและหัวใจ ไดแก โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดไปเลี้ยงหัวใจตีบตัน 

โรคลิ้นหัวใจรั่ว 
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2. โรคระบบตอมไรทอและการเผาผลาญอาหาร ไดแก โรคเบาหวาน โรคอวน โรคขาดสารอาหาร 

3. โรคระบบทางเดินหายใจ ไดแก โรคถุงลมปอดโปงพอง 

4. โรคระบบทางเดินอาหาร ไดแก โรคแผลในกระเพาะอาหาร ลําไสอุดตัน หรือทะล ุ

5. โรคระบบกลามเน้ือและกระดูก ไดแก ปวดหลัง ปวดเอว ปวดขา 

6. โรคระบบภูมิคุมกันและหลอดเลือด ไดแก โรคโลหิตจาง ระบบภูมิคุมกันบกพรองอ่ืนๆ 

7. โรคอ่ืนๆ ไดแก มะเร็งซึ่งพบทุกอวัยวะ อุบัติเหตุ โรคที่เกิดจากการประกอบอาชีพ โรคจิตประสาท 

8.4.3 หลักการปองกันและควบคุมโรคไมติดตอ 

2.3.1ระดับบุคคล ตองแสวงหาความรูใหมีขอมูลขาวสารที่เพียงพอในการนํามาปฏิบัติเพ่ือลด

พฤติกรรมเสี่ยง และเขารับการตรวจรักษาต้ังแตเบ้ืองตน 

 2.3.2 ระดับครอบครัว สมาชิกในครอบครัวควรปฏิบัติเชนระดับบุคคล และชวยสรางบรรยากาศที่เปน

การสงเสริมสุขภาพ เชน การแสวงหาความรูมาเพ่ิมเติมใหสมาชิก จัดสิ่งแวดลอมใหปราศจากปจจัยเสี่ยง เชน 

ฝุน ควัน เสียงดัง ใหการดูแลชวยเหลือ ใหกําลังใจ ใหคําปรึกษาแกสมาชิกอยางสม่ําเสมอ และสนับสนุนให

ไดรับการตรวจวินิจฉัยต้ังแตเริ่มตน 

 2.3.3 ระดับชุมชน สงเสริมใหเกิดระเบียบกฎเกณฑในการอยูรวมกัน เชน ไมสูบบุหรี่ในที่หามสูบ ไมขับรถผิดกฎ

จราจร เปนตน สงเสริมใหมีบริการตรวจคนหาผูปวย คัดกรองกลุมเสี่ยง และผูที่มีอาการนาสงสัย รวมทั้งการติดตามประเมินผล 

เชน การเยี่ยมบาน (Home visit) การใหการรักษาพยาบาลที่บาน (Home health care) การสงตอผูปวยเปนตน 

8.5. การปองกันและควบคุมโรคติดตอ 

 8.5.1 ธรรมชาติของการเกิดโรค 

  โรคติดตอเปนโรคติดเช้ือจนกลายเปนวงจรการติดตอของโรค ซึ่งมีองคประกอบที่สําคัญ 3 ประการ 

คือ เช้ือโรค ผูที่มีภูมิไวรับ และสิ่งแวดลอม ที่เปนแหลงโรคนอกจากน้ันยังตองอาศัยองคประกอบที่สําคัญอ่ืนๆ 

คือ ทางออกของเช้ือโรค วิธีการแพรหรือถายทอดเช้ือโรค และทางเขาสูรางกายคน 

  8.5.1.1 บอเกิดโรค (Reservoir) หมายถึง สิ่งมีชีวิตหรือไมมีชีวิต เชน ดิน นํ้า ซึ่งเช้ือโรคสามารถอาศัย

อยูไดตามปกติและเพ่ิมจํานวนได ดังน้ันบอเกิดของโรคติดเช้ือจึงประกอบไปดวย มนุษย สัตว แมลง 

  8.5.1.2 เช้ือโรค เชน แบคทีเรีย ไวรัส เช้ือรา เปนตน ซึ่งทําใหเกิดกระบวนการทางพยาธิสภาพใน

มนุษยที่อาศัยอยู เน่ืองจากตองอาศัยอาหารจากสิ่งมีชีวิต ปจจัยหน่ึงที่ทําใหเช้ือโรคดํารงชีวิตอยูได คือ 

ความสามารถในการมีชีวิตในสภาพสิ่งแวดลอมที่ไมเหมาะสมได คุณสมบัติเหลาน้ีคือ ลักษณะทางภายนอกและ

องคประกอบทางเคมี ที่ทําใหเช้ือเหลาน้ีสามารถปรับตัวเขากับสิ่งแวดลอมที่ไมเหมาะสมได เชน Spore ของ

เช้ือบาดทะยัก การผาเหลาของพันธุกรรม ซึ่งทําใหเช้ือแบคทีเรียหรือเช้ือไวรัสบางชนิดสามารถตานทานตอยาปฏิชีวนะที่เคย

ใชไดผล 

  8.5.1.3 ทางออกของเช้ือโรค ขึ้นอยูกับชนิดของเช้ือโรคที่กอใหเกิดพยาธิสภาพในอวัยวะตางๆ ดังน้ี 
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   - ตา หู เชน โรคตาอักเสบ หูอักเสบ เปนตน 

   - ปาก จมูก เปนทางออกของเช้ือโรคที่เกิดจากระบบทางเดินหายใจ เชน วัณโรค ไขหวัดใหญเปนตน 

   - ระบบอวัยวะสืบพันธและขับถายปสสาวะ เชน กามโรค โรคเอดส 

  8.5.1.4 ทางเขาของเช้ือโรค เชนเดียวกับทางออกของเช้ือโรค 

  8.5.1.5 วิธีการติดตอ คือการแพรกระจายของการติดเช้ือหรือกลไกตางๆ ซึ่งทําใหเช้ือโรคเดินทางถึง

คนและคนเกิดการติดเช้ือ โดยรวมถึงการออกจากแหลงโรค หรือบอเกิดโรค การนําหรือการพาเช้ือโรคไปสูผูที่

มีภูมิไวรับ โดยมีกลไกการติดตอ ดังน้ี 

   - การติดตอโดยตรง 

   - การติดตอโดยออม ไดแก การติดตอโดยอาศัยสื่อที่ไมมีชีวิตเปนพาหะ การติดตอโดยแมลง

เปนพาหะ การอาศัยโดยอากาศเปนพาหะ 

  8.5.1.6 ผูที่มีภูมิไวรับ ไดแก คนหรือมนุษย หรือ Host ปจจัยที่ชวยให Host เปนเช้ือโรค คือ

ภูมิคุมกันซึ่งไดรับจากมารดา และที่มีอยูในตนเองรวมถึงที่สรางขึ้นมาเองจากการติดเช้ือ นอกจากน้ันยังมี

ปจจัยอ่ืนที่มีผลใหเกิดภูมิไวรับตางกัน ไดแก อายุ ภาวะโภชนาการ เช้ือชาติเปนตน 

  8..5.1.7 ความสามารถในการติดเช้ือ คือความสามารถที่เช้ือรุกรานและเพ่ิมจํานวนในคน  ซึ่งความสามารถในการติด

เช้ือในการทดลองน้ัน หมายถึง จํานวนของเช้ือโรคที่นอยที่สุดที่ตองการใหเกิดการติดเช้ือในอัตราสวนรอยละ 

50 ของกลุมคนในspeciesเดียวกัน จํานวนเช้ือโรคเหลาน้ีแตกตางกันตามชนิดของเช้ือโรค วิธีการติดตอ แหลง

ของเช้ือโรค และปจจัยอ่ืนๆ เชน เช้ือชาติ อายุ เปนตน ตัวอยางเช้ือโรคที่พบวามีความสามารถในการติดเช้ือสูง 

คือ เช้ือไวรัสหัด สวนเช้ือที่มีความสามารถในการติดเช้ือตํ่า คือเช้ือแบคทีเรียที่เปนสาเหตุของโรคเรื้อน เปนตน 

  8.5.1.8 การกอโรค หมายถึง ความสามารถที่ทําใหเกิดอาการทางคลินิก โดยถึงแมวาคนที่ติดเช้ือโรค

จะมีเช้ือโรคอาศัยเขาไปสูรางกาย เพ่ิมจํานวนและเกิดการตอบสนองทางภูมิคุมกันแลวก็ตาม ก็ยังไมสามารถ

ทําใหเกิดอาการและอาการแสดงของโรคได การเกิดอาการของโรคขึ้นอยูกับปจจัยบางอยางของเช้ือโรค เชน 

ความเร็วในการเพ่ิมจํานวน ความสามารถในการรุกลามเขาไปในบริเวณตางๆของรางกาย และความสามารถ

ในการทําลายเน้ือเย่ือ โดยนอกจากน้ัน ความสามารถกอใหเกิดโรค ยังขึ้นกับปจจัยของ host และสิ่งแวดลอม 

เชน อายุ เช้ือชาติ เปนตน รวมทั้งขนาด วิธีการติดเช้ือและแหลงของเช้ือโรค  

  8.5.1.9 ความรุนแรง หมายถึง อัตราสวนของผูปวยที่มีอาการทางคลินิก ซึ่งสงผลใหปรากฏอาการใน

ระดับรุนแรงรวมถึงความพิการดวย การวัดความรุนแรงของเช้ือโรคสามารถพิจารณาไดจากผลสุดทายของโรค 

คือ การตาย และความพิการ ในกรณีที่ใชการตายเปนตัววัด จะใชอัตราผูปวยตาย ตัวอยางที่ชัดเจนที่สุด

สําหรับอัตราปวยตาย คือโรคพิษสุนัขบา มีอัตราปวยตาย 100% สวนโรคไขสันหลังอักเสบเปนตัวอยางของโรค

ที่ใชความพิการเปนตัววัดความรุนแรง 

  8.5.1.10 การสรางภูมิตานทาน หมายถึง ความสามารถของการติดเช้ือ ซึ่งทําใหเกิดภูมิคุมกันเฉพาะ

ตอโรคน้ันๆ ความสามารถในการสรางภูมิตานทานขึ้นอยูกับชนิดของเช้ือโรคและปจจัยของhost เชน อายุ 

ภาวะโภชนาการ เปนตน นอกจากน้ันขนาดของเช้ือโรค และความรุนแรงของการติดเช้ือ ลวนมีอิทธิพลตอการ

สรางภูมิตานทานเชนกัน เช้ือโรคบางชนิดสามารถกระตุนใหเกิดภูมิตานทานเฉพาะที่ เชน ไวรัสที่เปนสาเหตุ
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ของการติดเช้ือในระบบทางเดินหายใจสวนบน เช้ือแบคที่เรียที่เปนสาเหตุของโรคหนองใน แตมีเช้ือบางชนิดที่

กระตุนใหเกิดภูมิตานทานตลอดชีวิต เชน ไวรัสหัด ดังน้ันเช้ือโรคที่ไมทําใหเกิดภูมิตานทานเฉพาะและเปน

เวลานานๆ จึงทําใหเกิดการติดเช้ือไดหลายครั้ง 

  วงจรชีวิตที่พบบอยที่สุด คือ วงจรที่มีมนุษยเปนบอเกิดโรค โดยมนุษยเปนผูที่ถูกทําใหปวย โดยติดเช้ือ

จากมนุษยดวยกันเอง ตัวอยางของโรคในกลุมน้ี คือ โรคติดตอในระบบทางเดินหายใจจากเช้ือไวรัสและเช้ือ

แบคทีเรีย โรคคอตีบ คางทูม ไขทัยฟอยด และบิดชนิดมีตัว นอกจากโรคที่ติดตอจากมนุษยดวยกันแลว ยังมี

โรคที่ติดตอจากสัตว เชน Antrax, Rabies เปนตน  

8.5.2 โรคติดตอที่พบมากและเปนปญหาสาธารณสุข 

1. โรคติดตอที่ตองรายงานตามลักษณะทางวิทยาการระบาดและมาตรการในการปองกันและควบคุมโรค 
ตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2523 อาศัยความตามมาตรา 5 และมาตรา 22 กําหนดใหมี
โรคติดตอที่ตองรายงาน รวม 42 โรค  

2. โรคติดตออันตราย จากพระราชบัญญัติควบคุมโรคติดตอ พ.ศ. 2533 มี 4 โรค 
3. โรคติดตอที่ตองแจงความ 15 โรค 

โรคติดตอที่ตองรายงานตามลักษณะทาง

วิทยาการระบาด 

โรคติดตออันตราย โรคติดตอที่ตองแจงความ 

1. อหิวาตกโรค 1.อหิวาตกโรค 1.อหิวาตกโรค 

2. กาฬโรค 2.กาฬโรค 2.กาฬโรค 

3. ไขทรพิษ 3.ไขทรพิษ 3.ไขทรพิษ 

4. ไขเหลือง 4.ไขเหลือง 4.ไขเหลือง 

5. ไขกาฬหลังแอน  5.ไขกาฬหลังแอน 

6. คอตีบ  6.คอตีบ 

7. ไอกรน   

8. โรคบาดทะยัก  7.โรคบาดทะยักในเด็กแรกเกิด 

9. โรคโปลิโอ  8.โรคโปลิโอ 

10. ไขหัด   

11. หัดเยอรมัน   

12. โรคคางทูม   

13. ไขสุกใส   
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โรคติดตอที่ตองรายงานตามลักษณะทาง

วิทยาการระบาด 

โรคติดตออันตราย โรคติดตอที่ตองแจงความ 

14. ไขหวัดใหญ   

15. ไขสมองอักเสบ  9.ไขสมองอักเสบ 

16. ไขเลือดออก   

17. โรคพิษสุนัขบา  10.โรคพิษสุนัขบา 

18. โรคตับอักเสบ   

19. โรคตาแดงจากไวรัส   

20. อาหารเปนพิษ   

21. โรคบิดแบซิลลาร่ี   

22. โรคบิดอะมีบา   

23. ไขรากสาดนอย   

24. ไขรากสาดเทียม   

25. ไขรากสาดใหญ  11.ไขรากสาดใหญ 

26. สครัพไทฟส   

27. มูรีนไทฟส   

28. วัณโรค   

29. โรคเร้ือน   

30. ไขจับส่ัน   

31. แอนแทรกซ  12.แอนแทรกซ 

32. โรคทริคิโนซิส  13.โรคทริคิโนซิส 

33. โรคคุดทะราด  14.โรคคุดทะราดระยะติดตอ 

34. โรคเลบโตสไปโรซิส   

35. ซิฟริส   

36. หนองใน   

37. หนองในเทียม       
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โรคติดตอที่ตองรายงานตามลักษณะทาง

วิทยาการระบาด 

โรคติดตออันตราย โรคติดตอที่ตองแจงความ 

38. กามโรคของตอมและทอ
น้ําเหลือง 

  

39. แผลริมออน   

40. โรคแผลเร้ือรัง   

41. โรคเทาชาง   

42. โรคเอดส  15.โรคเอดส 

ซึ่งจากลักษณะเฉพาะทางวิทยาการระบาด และขอมูลที่ไดจากการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับโรคตางๆทั้ง 42 

โรค และวิธีการปองกันและควบคุมโรคพบวาไดผลดี จึงแบงกลุมโรคที่มีลักษณะทางระบาดวิทยาที่คลายคลึง

กัน โดยเฉพาะการติดตอและการแพรกระจายของโรคออกเปน 5 กลุม ดังน้ี 

1) กลุมโรคที่เกิดจากนํ้าและอาหารเปนพิษ การแพรกระจายของโรคในชุมชนเกิดจากสิ่งขับถายและ

ของเสียของบุคคลที่เปนโรค ออกมาปะปนกับนํ้า อาหารและสิ่งแวดลอมไปสูบุคคลอ่ืนโดยการกินอาหารและ

นํ้าที่มีเช้ือโรคปนเปอนอยู 

2) กลุมโรคที่เกิดจากแมลงเปนพาหะ การแพรกระจายของโรคในชุมชนอาศัยยุงและแมลงอ่ืนๆที่เปน

พาหะ โดยเฉพาะแมลงที่กัดกินเลือดคนและสัตวเปนอาการ แมลงเหลาน้ีไดแก หมัด ไร โดยมีภาวะของ

สิ่งแวดลอมเปนปจจัยชวยสงเสริม 

3) กลุมโรคที่สามารถปองกันไดดวยวัคซีน โรคในกลุมน้ีสวนใหญเปนโรคที่มีคนเปนแหลงแพรโรคที่

สําคัญ ติดตอโดยการสัมผัสและการใชสิ่งของรวมกัน โดยการหายใจและสิ่งที่ขับออกมาทางระบบทางเดิน

หายใจจากบุคคลที่เปนแหลงแพรโรคไปยังบุคคลอ่ืนๆ ยกเวนโรคโปลิโอที่ติดตอโดยการรับประทานอาหาร นํ้า

หรือนมที่ปนเปอนเช้ือโรคชนิดน้ีอยู 

4) กลุมโรคที่มีความสําคัญดานสาธารณสุขและสังคม โรคในกลุมน้ีมีคนเปนบอเกิดโรคเพียงอยางเดียว 

ติดตอโดยการสัมผัสอยางใกลชิด การรวมเพศและทางเลือด โดยการใชเข็มฉีดยารวมกัน หรือการรับเลือด โรค

ทีสําคัญในกลุมน้ี เชน โรคหนองในและแผลริมออน โรคซิฟริส เปนตน 

5) กลุมโรคติดตอระหวางคนและสัตว โรคในกลุมน้ีเปนโรคที่เกิดขึ้นในสัตว เชน โค กระบือ สุนัขเปน

ตน โดยโรคเหลาน้ีติดตอมาสูคนโดยการกินเน้ือสัตวที่เปนโรคโดยไมทําใหสุกกอนหรือการถูกสัตวกัด ทําใหเช้ือ

เขาสูบาดแผล ตัวอยางของโรคสัตวสูคน เชน โรคพิษสุนัขบา ซึ่งเปนปญหาสําคัญทางสาธารณสุขในหลาย

ประเทศทางเขตรอน  

8.5.3 หลักการปองกันและควบคุมโรคติดตอ 

มาตรการการปองกันและควบคุมโรคติดตอที่ใชกันอยูในปจจุบัน สามารถแบงออกเปน 2 ประเภท 

ตามลักษณะกิจกรรมและวัตถุประสงคของการดําเนินงาน ดังน้ี 



11 

 

1) มาตรการหลักหรือมาตรการเฉพาะโรค เปนมาตรการที่สําคัญที่ใชในการปองกนัและควบคุมเฉพาะ

โรค เพ่ือใหบรรลุเปาหมายที่จะกําจัด ลด หรือ ยับย้ังการเกิดโรคและการดําเนินของโรค 

2) มาตรการรองหรือมาตรการสนับสนุน สวนใหญเปนมาตรการทั่วไปที่จะชวยสนับสนุนมาตรการ

หลักใหสามารถดําเนินไปไดดวยดีและมีประสิทธิภาพ 

8.5.4 กิจกรรมในการปองกันและควบคุมโรคติดตอ มีจุดมุงหมายดังตอไปน้ี 

1) กําจัด หรือลดแหลงแพรเช้ือ ไดแก การรักษาผูปวยหรือคนที่เปนพาหะของโรคดวยยาปฏิชีวนะ 

หรือยาตางๆใหหายขาด 

2)  ลดจํานวนประชากรที่มีภูมิไวรับและเกิดโรค ไดแกการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคทางตรง เชน การใหวัคซีน 

3) ตัด หรือ ยบัย้ัง การแพรกระจายโรคและการติดตอโรค ไดแก การปรับปรุงสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม 

การกําจัดสัตวนําโรค การกําจัดสิ่งปฏิกูลและขยะ 

4) การวินิจฉัยโรคที่ถูกตองและรวดเร็ว 

5) การแจงโรค หรือรายงานโรค 

6) การแยก หรือกักกันผูปวยออกจากชุมชน 

7) การใหสุขศึกษา  

8) การศึกษาและสอบสวนทางวิทยาการระบาด 

9) การใชมาตรการทางกฎหมาย โดยใชกฎหมายสาธารณสุข เพราะถึงแมจะมีการปองกันและควบคุม

โรคติดตอหลากหลายวิธี แตบางครั้งยังไมไดผลอาจเปนเพราะขาดความรู ความเขาใจและมีทัศนคติที่ผิดๆ จึง

ใหความรวมมือในการควบคุมนอย จึงเปนหนาที่ของทางราชการที่ตองออกกฎหมายสาธารณสุขมาบังคับใช 

แตบางครั้งก็ยังมีผูฝาฝน ดังน้ันวิธีการที่ดีที่สุด คือการทําใหประชาชนมีความรู ความเขาใจในการปฏิบัติตนจน

อยากปฏิบัติดวยตนเอง และมีความรับผิดชอบตอสังคม 

 
สรุป  

การปองกันและควบคุมโรค เปนกลวิธีที่จะลดหรือกําจัดโรคและมีปญหาตางๆดานสาธารณสุขใหหมด

ไป โดยตองอาศัยกระบวนการที่ตอเน่ือง สม่ําเสมอรวดเร็วและรัดกุม การปฏิบัติสามารถทําได 3 ระดับ คือ 

การปองกันโรคระดับที่ 1 ทํากอนเกิดโรคโดยเนนที่การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของคนในชุมชน การปรับปรุง

สิ่งแวดลอมและการใหวัคซีนในโรคที่มีวัคซีนปองกัน  การปองกันโรคระดับที่ 2 เปนการคนหาผูปวยใหเร็วและ

รักษาอยางถูกตอง เปนการควบคุมจํานวนผูปวยและควบคุมแหลงแพรโรคไปดวย การปองกันโรคระดับที่ 3 

ทําหลังจากเกิดโรค โดยเนนการฟนฟูสภาพ ปองกันความพิการ การติดตามการรักษาและปองกันการเกิดโรค

ซ้ํา 

ในการควบคุมและปองกันโรคน้ัน สิ่งสําคัญทีพ่ยาบาลควรทราบคือองคประกอบที่ทําใหเกิดโรค ซึ่ง
ประกอบไปดวย คน สิ่งที่ทําใหเกิดโรค และสิ่งแวดลอม นอกจากน้ีจะตองเขาใจธรรมชาติของการเกิดโรคน้ัน ๆ 
ดวย เพราะโรคแตละชนิดมีลักษณะธรรมชาติของการเกิดโรคที่แตกตางกัน การเขาใจองคความรูของโรคน้ัน ๆ 
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สามารถทําใหการวางแผนในการควบคุมและปองกันโรคสําเร็จไดดีย่ิงขึ้น ซึ่งปญหาสาธารณสุขปจจุบัน มีทั้ง
โรคติดตอและโรคไมติดตอ ซึ่งปญหาที่รุนแรงมากขึ้นน้ัน มาจากสาเหตุการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและ
สังคมเปนปจจัยหลัก เชน ปญหายาเสพติด อุบัติเหตุ โรคมะเร็ง และโรคเอดส เปนตน ดังน้ันมาตรการปองกัน
จึงตองอาศัยความรวมมือทั้งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชนและประเทศ โดยเนนการสรางความเขาใจและ
ทัศนคติที่ถูกตองตอโรคและการปองกัน และบางครั้งตองใชมาตรการทางกฎหมายเขามาชวยแกไขดวย 
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แบบฝกหัดทายบท  
1. จงวางแผนในการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก  
2. จงอธิบายการควบคุมสิ่งแวดลอมเพ่ือลดการแพรกระจายของโรคมาเลเรีย (วัดจิตพิสัย)  

 
แนวตอบ  

1. ศึกษาเอกสารเรื่องความรูโรคไขเลือดออก แลวหาสาเหตุที่ทําใหเกิดโรคและเช่ือมความสัมพันธ
ระหวาง ประชาชนกลุมเสี่ยง สิ่งที่ทําใหเกิดโรคและสิ่งแวดลอม หลังจากน้ันเขียนขั้นตอนเปนขอ ๆ ในแนวทาง
ปองกันและควบคุม  

2. การควบคุมสิ่งแวดลอมเพ่ือลดการกระจายของโรคมาเลเรีย  
1) ควบคุมแหลงเพาะพันธุยุงกนปลองที่เปนพาหะ  
2) ควบคุมลูกนํ้าของยุงกนปลอง  
3) ควบคุมยุงกนปลองที่เปนพาหะ  
4) ตัดแปลงสิ่งแวดลอมเพ่ือลดโอกาสการแพรเช้ือของยุง  
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