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กำรป้องกันและดูแลรักษำ

วัณโรคในเรือนจ ำ



เรื่องคุย…เรื่องเล่ำ
ทิศทำงกำรยุติวัณโรค
สถำนกำรณ์และผลงำนสู่กำรยุติวัณโรค
มติ ครม และกลไกสู่เป้ำหมำยกำรยุติวัณโรค
กุญแจส ำคัญของกำรยุติวัณโรคในเรือนจ ำ
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รับเชื้อ ติดเชื้อระยะแฝง ป่วยวัณโรค

• ป้องกัน • ป้องกัน • คัดกรอง
o กลุ่มเสี่ยง
• วินิจฉัย
o ควำมไวสูง
o ควำมจ ำเพำะสูง
• ดูแลรักษำ
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โลกก ำลังเผชิญกับควำมรุนแรงของ..วัณโรค
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6 ประเทศ 60% ของผู้ป่วยวัณโรคของโลก
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เชื้อเดียวกัน…ยาเหมือนกัน
ท าไม…ผู้ป่วยวัณโรคไทยตายมากกว่า
ท าไม…ผู้ป่วยวัณโรคไทยขาดยามากกว่า
ท าไม…การรักษาวัณโรคไทยส าเร็จต  ากว่า
ท าไม…อุบัติการณ์วัณโรคไทยลดลงช้ากว่า
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ทิศทำงกำรยุติวัณโรค
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วัณโรคประเทศไทย
ยุติได้ภายใน 20 ปี ?

เชื่อมั้ย!
o ไปใหญ่แล้ว
o คิดได้งัย
o เอาไรคิด
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เป้ำหมำยสู่กำรลดโรคและมำตรกำรส ำคัญ

พัฒนำระบบเฝ้ำระวัง/ ขับเคลื่อนนโยบำย/ ก ำกับประเมินผล

1

2

3

4
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สถำนกำรณ์และผลกำรด ำเนินงำน
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Source : WHO / BTB, DDC, MoPH-Thailand
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ปี 2558 ปี 2559 ปี 2560

จ านวนผูป่้วยวัณโรครายใหมแ่ละกลับเป็นซ ้าปี 2558-2560
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ผลส าเร็จโครงการฯ คน้หาเชงิรกุในผูต้อ้งขงัเรอืนจ าปี 2560
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ทีม่า : ส านักวัณโรค กรมควบคมุโรค www.tbthailand.org/prison



ปี 2561 คัดกรองเชิงรุกในประชำกรเสี่ยง

7
กลุ่มเสี่ยง
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1. ผู้สัมผัสร่วมบ้ำน
2. ผู้ต้องขังในเรือนจ ำ
3. บุคลำกรสำธำรณสุข
4. ผู้ติดเชื้อ เอช ไอ วี
5. ผู้สูงอำยุท่ีมีโรคร่วม
6. ผู้ป่วยเบำหวำนที่ควบคุมระดับ

น้ ำตำลไม่ได้
7. แรงงำนต่ำงด้ำว



ผลกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรค

แหล่งข้อมูล : กรมควบคุมโรค ส ำนักวัณโรค
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2558 2559

รำยงำนผลส ำเร็จกำรรักษำผู้ป่วยวัณโรค (TB Treatment Success Rate)
ปีงบประมำณ  2558 – 2559 จ ำแนกรำยจังหวัด

แหล่งข้อมูล : กรมควบคุมโรค



มติ ครม และกลไกสู่เป้ำหมำยกำรยุติวัณโรค
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1. เห็นชอบ “แผนปฏิบัติกำรระดับชำติด้ำนกำรต่อต้ำนวัณโรค พ.ศ. 2560-2564” 

2. ให้ สธ. รับข้อเสนอแนะด ำเนินกำร

ด้ำนกำรบริหำรจัดกำร 
ควรพิจำรณำใช้กลไก พ.ร.บ.โรคติดต่อ พ.ศ. 2558 และรำยงำนผลแก่รอง
นำยกรัฐมนตรเีป็นระยะ
ด้ำนกำรพัฒนำระบบข้อมูล                                                       
ให้พิจำรณำใช้ฐำนข้อมูลร่วมโรคติดต่ออ่ืนๆและให้เกิดควำมเป็นเอกภำพ หน่วยงำน
ที่เกี่ยวข้องเข้ำถึงและใช้ประโยชน์ได้
กำรจัดต้ังกองทุนพิเศษ                                                           
ควรด ำเนินกำรตำม พ.ร.บ. กำรบริหำรทุนหมุนเวียน พ.ศ. 2558

ที่ประชุมคณะรัฐมนตรี 12 กันยำยน 2560
พลเอก ประยุทธ์ จันทร์โอชำ นำยกรัฐมนตรีเป็นประธำน



จัดท ำแนวทำงปฏิบัติกำรป้องกันควบคุม
วัณโรคดื้อยำหลำยขนำนชนิดรุนแรงมำก ภำยใต้ พรบ.โรคติดต่อ พ.ศ.2558
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แนวทำงปฏิบัติเมื่อพบผู้ป่วยหรือผู้มีเหตุสงสัย XDR ในสถำนพยำบำล
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สถำนที่แยกเพื่อวินิจฉัย รักษำ และดูแลอย่ำงต่อเนื่อง

 โรงพยำบำลที่ที่ผู้ป่วยเขำ้รับกำรตรวจ หรือ พิจำรณำสง่ต่อ 
โรงพยำบำลเครือข่ำย

 แยกตัวไว้ในสถำนที่ที่เป็นหอผู้ป่วยที่แยกจำกหอผูป้่วยอื่น 
หรือเป็นพื้นที่ที่เหมำะสม

 โรงพยำบำลที่เขตสุขภำพหรือกรุงเทพมหำนครพิจำรณำ 
 แห่งเดียวหรือหลำยแห่งก็ได้
 มีควำมพร้อมด้ำนห้องแยก Negative pressure 
 มีอำยุรแพทย์เป็นผู้ดูแลรกัษำ 

บ้ำน
 ช่วงที่ 1 งดออกนอกพื้นที่ จนกว่ำ culture ลบ≥ 2 ครั้ง
 ช่วงที่ 2 จ ำกัดกำรเดินทำง จนครบก ำหนดรักษำ

สถำนที่แยกผู้มีเหตุ
อันควรสงสัย XDR-TB 

เพื่อวินิจฉัย  

สถำนที่แยกผู้ป่วย
เพื่อรักษำ (Regional 

XDR-TB Hub) 

สถำนที่ดูแลรักษำ
อย่ำงต่อเนื่อง
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กุญแจส ำคัญของกำรยุติวัณโรคในเรือนจ ำ

ค้นหำและวินิจฉัย

กำรรักษำและติดตำมผล

เฝ้ำระวังกำรดื้อยำและวิจัยพัฒนำ



เครือ่งมอืทีใ่ชค้ดักรองและวนิจิฉยัวณัโรคปอด

เครื่องมือคัดกรอง

1) กำรเอกซเรย์ทรวงอก 
(chest x-ray or 
radiography)

2) อำกำรสงสัยวัณโรค ( TB 
symptoms)

กำรวินิจฉัยวัณโรค
• กำรตรวจ AFB smear

• กำรเพำะเลี้ยงเชื้อ (culture)

• กำรตรวจทำงอณูชีววิทยำ 
(molecular testing) เพื่อวินิจฉัย
วัณโรค

• กำรทดสอบควำมไวต่อยำ(drug 
susceptibility testing: DST)
• Phenotypic DST
• Genotypic DST
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1. LM/LED Microscopic

2. MODS

3. LAMP

4. Real time PCR;  XpertMTB/RIF, GeneXpert Omni, 

XpertMTB/RIF Ultra, Xpert XDR , Seegene, Roche Cobas® 

TagMan® MTB Test ect.

5. Genotype Line Probe assay; FL-LPA, SL-LPA, PZA-LPA, 

species identification by LPA

6. CMIR; gramma IFN assay

7. DNA Sequencing; Target sequencing, Whole Genome 

Sequencing (WGS)

8. EQA system

Performance and functional of NTRL/SRL Bangkok , ODPC and 
Network

การตรวจวนิจิฉยัทาง
หอ้งปฏบิตักิาร

• เพือ่จ าแนกชนดิเชือ้กลุม่วัณโรค ออก
จากเชือ้กลุม่มัยโคแบคทเีรยีกลุม่อืน่ 

• ทราบผลการดือ้ยาวัณโรค

• จ าแนกการดือ้ยาของเชือ้วัณโรควา่
เป็นชนดิ MDR-TB หรอื PreXDR-TB 
หรอื XDR-TB

• ทราบความมชีวีติของเชือ้ทีก่อ่โรค

• ชว่ยแพทยใ์นการพจิารณารักษา    
วัณโรคใหก้บัผูป่้วยไดถ้กูตอ้งแมน่ย า
มากขึน้
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KPs
Suspect
(Xpert 

testing) 

Xpert MTB/RIF result

MTB 
detected

% MTB
MTB detected 
with No RIF-
resistance

MTB detected 
with RIF-
resistance

MTB detected 
with RIF-

indeterminate
%RR

1 Prison 20,257 2,579 13% 2,417 125 37 5%

2 Migrant 5,823 883 15% 812 56 15 6%

3 DM 4,813 1,085 23% 1,013 63 9 6%

4 HHC- M+ 12,546 2,358 19% 2,224 107 27 5%

5 HHC- MDR-TB 2,276 493 22% 432 55 6 11%

6 HIV 6,432 1,277 20% 1,147 120 10 9%

7 EP suspected 2,084 293 14% 271 18 4 6%

8 Chronic Disease 
(CXR abnormal)

17,053 2,423 14% 2,252 144 27 6%

9 CXR abnormal & 
smear negative

16,495 2,913 18% 2,733 136 44 5%

10 Unknown 14,852 4,028 27% 3,643 345 40 9%

11 Relapse 692 272 39% 240 29 3 11%

12 TAD 138 66 48% 61 5 0 8%

13 Failure 193 106 55% 87 18 1 17%

14 CXR abnormal/ 
Smear not done

785 132 17% 127 5 0 4%

15 On-treatment 36 9 25% 9 0 0 0%

Total 104,475 18,917 18% 17,468 1,226 223 6%

Source: http://www.tbnfmthailand.org (Oct2015-Mar2018)
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Minimum capacity

1. Xpert 4 modules 240 tests/month

2. Xpert 16 modules 960 tests/month
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กำรค้นหำผู้ป่วย
วัณโรค

โดยอำสำสมัคร
ผู้ต้องขัง
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กำรบันทึกกำรเจ็บป่วย
ของผู้ต้องขังบนเรือนนอน 

โดยอำสำสมัคร
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ตัวอย่ำงผลกำรด ำเนินงำนของอำสำสมัคร
• ค้นหำผู้ป่วยวัณโรคชนิดเสมหะพบเชื้อ 2 รำย

ใน 6 สัปดำห์ (รจก.ฉะเชิงเทรำ)
• ไม่มีกำรเรียกจนท. เพรำะเจ็บป่วยฉุกเฉินใน

เวลำกลำงคืน (รจก.ฉะเชิงเทรำ และ ทบพ.
สงขลำ)

• ไม่มีกำรร้องเรียนเรื่องกำรดูแลผู้ต้องขังเมื่อ
เจ็บป่วย (ทบพ.สงขลำ)



บทเรียนผลกำรด ำเนินงำนทีผ่่ำนมำ

1. กำรคัดกรองด้วย X-Ray และตรวจ
ทำงอณูวิทยำช่วยใหพ้บผู้ป่วยวัณโรค
เร็วขึ้น 

2. พบควำมชุกวัณโรค(Crude 
prevalence) 1,378 รำยต่อแสน
ประชำกร              

3. ภำพรวมโครงกำรฯพบวัณโรคสูงขึ้น
มำกกว่ำสองเท่ำของกำรด ำเนินงำนที่
ผ่ำนมำ

4. ผู้ต้องขังได้รับกำรตรวจวินิจฉัยและ
รักษำเร็วขึ้น โอกำสรักษำส ำเร็จสูงขึ้น 
ตัดวงจรกำรแพร่เชื้อได้มำกขึ้น
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ข้อเสนอกำรจัดกำรวัณโรคในเรือนจ ำ(ระยะเร่งด่วน)

1. เพิ่มกำรวินิจฉัยและรักษำผู้ป่วยวัณโรคปอดเสมหะไม่พบเชื้อ(PB-)

2. ติดตำมผู้ต้องขังที่วินิจฉัยเป็น “ผู้ป่วยวัณโรค”ให้ขึน้ทะเบียนรกัษำ
ทุกรำย

3. แยกผู้ป่วยระยะแพร่เชื้อและใช้หน้ำกำกอนำมัยแก่ผู้ป่วยและN95 
ส ำหรับผู้ดูแล

4. จัดอบรมกำรดูแลรักษำผู้ป่วยวัณโรคแกพ่ยำบำลเรือนจ ำ

5. ให้มอีำสำสมัครผู้ต้องขังช่วยกำรค้นหำผู้ที่น่ำจะป่วยเป็นวัณโรค
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เพื่อมุ่งสู่เป้ำหมำยยุติวัณโรค
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