




องค์การอนามัยโลก 

ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่และเป็นซํ �า 10.4 ล้าน

คาดว่ามีผู้ป่วยทั"วโลกเสียชีวติปีละ 1.7ล้านคน  
4,500 คนต่อวัน 



ประชากรไทย 
65 ล้านคน

ล้านคน 

สถานการณ์ของวณัโรค ปี59

ผู้ตดิเชื,อวณัโรค (ไม่แพร่เชื,อ)

119,000 คน ต่อปีป่วยเป็นวณัโรค

19 ล้านคน (30%)
ติดเชื,อวณัโรคแล้ว

แพร่เชื,อ TB 1 ใน 14   ประเทศทั3วโลก



วณัโรควณัโรค

เริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอดเริ3มต้นที3ถุงลมปอด



 ของภาพ :thaigoodview.com





ปาก

โพรงจมูก

หลอดลม
ปอด

กิ3งก้าน
หลอดลม 

กระบังลม



    ฝุ่นละอองใหญ่ จะตดิอยู่ตามกิ3งก้านของหลอดลม จากนั,นหลอดลมจะ
ขบัเสมหะมาหุ้ม แล้วกาํจดัออกโดยการไอ 

แต่ละอองขนาดเลก็มากจะลอยเข้าถึงถุงลมได้



300 ล้านถุงลม



AAnniimamationtionAAnniimamationtion









•• ไข้ตํ3า ๆ ตอนบ่ายไข้ตํ3า ๆ ตอนบ่าย --  เยน็เยน็

•• เบื3ออาหาร นํ,าหนักลดเบื3ออาหาร นํ,าหนักลด

•• อ่อนเพลยี อ่อนเพลยี ((มกัเพลยีตอนเช้ามากกว่าตอนบ่าย มกัเพลยีตอนเช้ามากกว่าตอนบ่าย ) ) 

เหนื3อยหอบ เจ็บหน้าอกเหนื3อยหอบ เจ็บหน้าอก

•• มเีหงื3อออก ตอนกลางคนืมเีหงื3อออก ตอนกลางคนื



ปอดถูกทาํลาย และแพร่เชื,อมากที3สุดปอดถูกทาํลาย และแพร่เชื,อมากที3สุด

หยดุแพร่เชื�อ
เริ3มไอ

หยดุแพร่เชื�อ
กลบัเข้าทาํงาน

กนิยาให้ครบ 6 เดอืน

ตรวจเสมหะเดอืนที3 2,5,6







เอก็ซเรย์ปอด พบแผลเอก็ซเรย์ปอด พบแผล









ไอโสไนอะซดิ (H) ไอโสไนอะซดิ (H) ไรแฟมปิซนิ (R)ไรแฟมปิซนิ (R)

อีแธม
บทูอล(E)

อีแธม
บทูอล(E)

พยัราซนิา
ไมด์ ( Z ) 

พยัราซนิา
ไมด์ ( Z ) 

สเตร็ปโตมัยซนิสเตร็ปโตมัยซนิ(S) 



TB Photo Voice

ยารกัษาวณัโรคตอ้งกนิ 9-12 เม็ด/



กนิยาครบ 2 สัปดาห์ 

TB Photo Voice

กนิยาครบ สัปดาห์ 
 ผู้ป่วยจะไม่แพร่เชื,อสู่ผู้อื3น



TB Photo Voice







อาการที3ต้องหยุดยา พบแพทย์
1. ผื3นแพ้ ผวิหนังลอก (SEHR) 

2. หูอื,อ ตามัว มึนงง อาเจยีน (S)

อาการที3ไม่ต้องหยุดยา 
แต่ต้องพบแพทย์ พยาบาล
1. เบื3ออาหาร (ทุกตวั)

คลื3นไส้ 
หูอื,อ ตามัว มึนงง อาเจยีน 

3. ตวัเหลอืง ตาเหลอืง (RZH) 2. คลื3นไส้ (H R Z)
3. ปัสสาวะสีส้ม (R)
4. ปวดข้อ ปวดเข่า (Z)
5. ผื3นคนัไม่รุนแรง (H)



อาการที3เกดิขึ,น การแก้ไข
คนัไม่มอีาการ ให้ CPM แก้คนั

ผื3นคนัเลก็น้อย
ให้ CPM และ Calamine ทาผื3น ถ้าเป็นผื3นมากอาจให้ Steroid ทา 
เช่น 0.1% TA cream

ปวดข้อ ให้ Paracetamol

เจ็บกระเพาะ
- ให้กนิยาหลงัอาหารทนัทเีพื3อลดการระคายเคอืงกระเพาะอาหาร

- ให้ยาลดกรด

ปลายประสานอกัเสบ มอีาการชา
ตามปลายมอื ปลายเท้า

ให้ Vitamin B6 100 mg./day จนอาการหายไปจึงลดเหลอื 10 mg. 
/day (ขนาดของ Vitamin B6 ที3ใช้ป้องกนั คอื 6-50 mg./day )

อาการคล้ายหวดั (influenza-like 
syndrome)

ให้ Paracetamol ถ้ายงัคงมอีาการมากลด Rifampicin ลง 150 mg. 
เป็นเวลา 3-5 วนั





ถ้าเริ3มรักษาช้า ถ้าเริ3มรักษาช้า 
แม้ว่าจะรักษาหาย แต่ปอดอาจจะพกิาร แม้ว่าจะรักษาหาย แต่ปอดอาจจะพกิาร 

เหนื3อยหอบตลอดชีวติ ทาํงานหนักไม่ได้เหนื3อยหอบตลอดชีวติ ทาํงานหนักไม่ได้

ขาดเธอเหมือนจะขาดใจ



1. กนิยาและอยู่บ้าน 2 สัปดาห์
2. ใช้ห้องนอนที3มแีสงแดดส่องถึง มหีน้าต่างระบบอากาศ
3. กนิยาให้ครบ 6 เดอืน
4. พยายามทานอาหาร4. พยายามทานอาหาร
5. ดื3มนํ,ามาก ๆ 
6. งดเหล้า งดบุหรี3
7. พบแพทย์ตามนัด
8. ใช้ผ้าเมื3อไอ และไอที3โล่งแจ้ง
9. ฟังอ่าน ศึกษาเรื3องวณัโรคให้เข้าใจ





ใครเสี3ยงต่อการป่วยเป็น TB







เดก็









ผู้ตดิเชื,อ HIV



ผู้ป่วยเรื,อรัง



ผูใ้กล้ชิดผูป้่วย





ผู้ที3ป่วยเป็นวณัโรคได้ง่ายผู้ที3ป่วยเป็นวณัโรคได้ง่าย

1. ผู้ตดิเชื �อเอดส์
2. ตดิสารเสพตดิและบุหรี"
3. ผู้ที"ดื"มสุราเป็นประจาํ3. ผู้ที"ดื"มสุราเป็นประจาํ
4. กนิยากดภมูคิุ้มกัน
5. อยู่ในสถานที"แออัด
6. อยู่ใกล้ชดิกับผู้ป่วยวัณโรค



ผู้ป่วยวณัโรครายใหม่ 

เป็นผู้ตดิเชื,อเอชไอว ีเพยีง 7 % เท่านั,น



เสี3ยง หรือ ไม่เสี3ยงเสี3ยง หรือ ไม่เสี3ยง



ละอองเสมหะ ลอยเข้าถุงลม

ภูมคิุ้มกนัน้อยภูมคิุ้มกนัน้อย
กกัเชื,อไม่อยู่จึงป่วยวณัโรค



นั3งรถคนัเดยีวกนัหรือทาํงานในห้องเดยีวกนัหรือ
นอนห้องเดียวกนักบัผู้ป่วยวณัโรคที3ยงัไม่ได้กนิยา

เสี3ยง 

เพราะคนใกล้ชิดจะสูดหายใจเอาละอองเสมหะ
ที3มเีชื,อวณัโรคเข้าปอด



เสี3ยง เสี3ยง 
เพราะภูมคิุ้มกนัอ่อนแอ



เสี3ยงเสี3ยง 
เพราะตบัเป็นอวยัวะสําคญัในการสร้างเสริมภูมคิุ้มกนัของร่างกาย 
เหล้าทาํลายตบั ภูมคิุ้มกนัจึงอ่อนแอลงจนกกักนัเชื,อวณัโรคที3หลบ

ซ่อนอยู่ในร่างกายไม่อยู่ ทาํให้ป่วยเป็นวณัโรคได้ง่าย



เสี3ยง เสี3ยง 
เพราะควนับุหรี3ทาํให้ถุงลมโป่งพองและทาํให้ทางเดนิหายใจ

ไม่สามารถกาํจัดเชื,อโรคที3มากบัฝุ่นละอองได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ



ไม่เสี3ยงไม่เสี3ยง
 เพราะเสมหะที3ตดิอยู่ที3ไมโครโฟน
ไม่เป็นฝอยละออง แต่การร้องเพลง
ใกล้ชิดกนัจะเสี3ยงเพราะพ่นละออง

เสมหะออกมา 



เสี3ยง เสี3ยง 
เพราะภูมคิุ้มกนัอ่อนแอ



ไม่เสี3ยง
เพราะไม่มีฝอยละอองเข้าปอด เพราะไม่มีฝอยละอองเข้าปอด

แต่ใกล้ชิดกนัจะสูดหายใจเอาเชื,อเข้าปอด



ไม่เสี3ยง 
เพราะนํ,าลายที3ก้นบุหรี3จะไม่เป็นฝอยละออง



ไม่เสี3ยง ไม่เสี3ยง 
เพราะเสมหะไม่เป็นฝอยละออง



ไม่เสี3ยง ไม่เสี3ยง 
เพราะเชื,อวณัโรคที3เสมหะจะตายหมด

เมื3อกนิยามากกว่า 2 สัปดาห์





Directly Observed Treatment

ช่วยผูป้่วย ช่วยสงัคม



• เบื"อกนิยา 
• ลืมกนิยา 
• คดิว่าหายแล้ว จงึหยุดยาเอง• คดิว่าหายแล้ว จงึหยุดยาเอง
• มีอาการข้างเคียง จงึหยุดยาเอง









กาํกบัการกนิยาโดย
พี3เลี,ยงในสถานประกอบกจิการ
DOT Watcher  พี3เลี,ยงทาํดอท







ทาํ DOT ดอีย่างไร (ความสําคญัในการทาํ DOT)

1. ได้ยาครบ
2. ได้กาํลังใจ
3. ได้ความรู้ได้ความรู้
4. ประหยัดเวลาและค่าใช้จ่าย (ผู้ป่วยไม่ต้องเดนิทาง

ไปกนิยาต่อหน้าเจ้าหน้าที"สาธารณสุข)
5. รักษาหาย ไม่แพร่เชื �อ ไม่ดื �อยา





      
““พรใดที�ปรารถนาพรใดที�ปรารถนา

ขอจงบนัดาลมาแก่ท่านเถิดขอจงบนัดาลมาแก่ท่านเถิด
พรใดอนัประเสริฐพรใดอนัประเสริฐ

ขอจงบงัเกิดแก่ท่านเทอญขอจงบงัเกิดแก่ท่านเทอญ””
TCFTCF

มลูนิธิไทยอาทรมลูนิธิไทยอาทรมลูนิธิไทยอาทรมลูนิธิไทยอาทร


