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ในบุคลากรทางสุขภาพดวยตนเองในบุคลากรทางสุขภาพดวยตนเอง
การปฏิบัติเพื่อปองกัน ควบคุมวัณโรคการปฏิบัติเพื่อปองกัน ควบคุมวัณโรค

(Zero TB in HCW) บุคลากรทางสุขภาพยุคใหม่ปลอดภัยจากวัณโรค 

	 สวัสดีคะท่านผู้อ่านทุกท่าน	 จุลสารของส�านักโรค

จากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อมฉบับนี้	เป็นฉบับ

ที่	 1	ของปี	 2561	ขอถือโอกาสฤกษ์งามยามดีในการเริ่ม

เข้าสู่ปีใหม่น้ี	อวยพรให้ผู้อ่านทุกท่านสุขสันต์	แช่มชื่น

ทุกคืนวัน	สมดังจิตคิดปรารถนา	แม้มีสรรพกิจ	จงสัมฤทธิ์

ด้วยปัญญา	พร้อมคุณธรรมา	ก่อเกิดผลแก่ตนเอง	

	 ในส่วนของสาระความรู้ต่างๆ	 ภายในจุลสารนั้น	

ยังคงเข ้มข้นและทันต่อเหตุการณ์เหมือนเดิม	 เช ่น	

สถานการณ์หมอกควันในช่วงนี้เกิดข้ึนกับบริเวณใกล้ตัว

เรามาก	สภาพอากาศในเขตกรงุเทพมหานคร	และปรมิณฑล 

มีหมอกปกคลุมโดยท่ัวไปและท้องฟ้ามืดครึ้ม	 ซึ่งลักษณะ

สภาพอากาศดงักล่าวเกดิจากปรมิาณฝุน่ละอองขนาดเลก็

ไม่เกิน	2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	 ดังนั้นภายในจุลสารฉบับนี้	

จงึมเีรือ่งราวฝุน่ละอองขนาดเลก็	และการป้องกันอนัตราย

ต่อสุขภาพให้ท่านผู้อ่านได้รับทราบอีกด้วย	 ส่วนโรคภัย

ใกล้ตัวอืน่ๆ	ทีน่่าสนใจ	กม็มีาน�าเสนอให้ท่านผูอ่้านได้รูจ้กั

เช่นกัน	คือโรค	MELIOIDOSIS	ซึ่งอาจถือว่าเป็นโรคจาก

สิ่งแวดล้อมได้	ส�าหรับงานกิจกรรมต่างๆ	ที่ทางส�านักโรค

จากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม	ได้ด�าเนนิงานช่วง

ทีผ่่านมากน่็าสนใจเป็นอย่างยิง่	เช่น	กจิกรรมรณรงค์	Zero	

TB	in	HCW	เป็นต้น

	 สุดท้ายนี	้ส�านกัฯหวงัเป็นอย่างยิง่ว่า	จุลสารฉบับนี้

คงท�าให้ท่านผู้อ่านได้รับสาระและเนื้อหาท่ีเป็นประโยชน	์

กลบัไป	หากมข้ีอสงสยั	หรือข้อเสนอแนะต่างๆ	ท่านผูอ่้าน

สามารถแจ้งมาให้ทราบได้	เพือ่น�าไปปรบัปรงุในฉบบัต่อๆไป 

และพร้อมกันนี้ขอขอบคุณท่านผู้อ่านทุกท่าน	มา	ณ	ที่นี้

สา
รจ

าก
ผู้บ

ริห
าร



3

 จากเหตุการณ์ที่สภาพท้องฟ้าของกรุงเทพมหานคร มีลักษณะมืดครึ้ม ฟ้าหลัว และมีหมอกปกคลุมโดยทั่วไป
ในช่วงเดือนมกราคมถึงเดือนกุมภาพันธ์ 2561(4) ข้อมูลการตรวจวัดคุณภาพอากาศของกรมควบคุมมลพิษ 
กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมพบว่า ปริมาณฝุ่นละอองขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน(PM2.5) 
เฉลี่ยในช่วง 24 ชั่วโมง(2) ทั่วทั้งกรุงเทพฯ ปริมาณสูงกว่าค่ามาตรฐาน ที่กรมควบคุมมลพิษก�าหนดว่าต้องไม่เกิน 
50 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร (WHO ก�าหนดค่ามาตรฐานต้องไม่เกิน 25 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร(5)(8)) 
ซึ่งจัดอยู่ในเกณฑ์คุณภาพอากาศ “มีผลกระทบต่อสุขภาพ”(9) 
 แหล่งที่ก่อให้เกิดฝุ่นละอองขนาดเล็กในพื้นที่กรุงเทพมหานคร โดยส่วนมากเกิดจากท่อไอเสียของรถยนต์
และโรงงานอุตสาหกรรมเป็นหลัก ส่วนในพื้นที่อื่นๆ อาจเกิดจากการเผาในท่ีโล่ง โรงไฟฟ้าชีวมวล โรงงาน
อุตสาหกรรม การหุงต้มอาหารโดยใช้ฟืน เป็นต้น
 ใครจะคดิว่า อนภุาคเลก็จิว๋อย่างฝุน่ละออง โดยเฉพาะ PM2.5 จะส่งผลกระทบต่อสขุภาพเป็นอย่างมาก 
เพราะขนาดของฝุ่นละออง PM2.5 มันเล็กมากจนสามารถผ่านระบบดักจับฝุ่นของร่างกาย เข้าสู่ถุงลมปอด และไหลเวียนเข้าสู่กระแสเลือดท�าให้เกิด
การเจ็บป่วยตามมา ไม่ว่าจะเป็นอาการไอเรื้อรัง หลอดลมอักเสบ โรคหลอดเลือดในสมอง โรคหัวใจ โรคทางเดินหายใจเรื้อรัง 
การติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจ และหอบหืด(7) หรือหากฝุ่นเหล่านี้มีสารเคมี โลหะหนัก หรือสารประกอบไฮโดรคาร์บอนเกาะมากับฝุ่น 
อาจท�าให้เจ็บป่วยด้วยพิษของสารเหล่านั้น รวมทั้งอาจเป็นมะเร็งได้ 

 โดยเราสามารถปฏิบัติตัวเพ่ือป้องกันตนเองจากฝุ่นขนาดเล็กได้ตามค�าแนะน�าของกรมควบคุมโรค ด้วย 10 วิธี(1)(6)

 1) หากจ�าเป็นต้องออกนอกอาคาร ควรมกีารใส่หน้ากากทีม่คีวามสามารถในการกรองฝุน่ละอองขนาดเลก็ได้ โดยเลอืกใช้หน้ากากประเภท  
  “Particulate respirator” ที่มีเครื่องหมาย NIOSH ทั้งประเภท N95 หรือ P100

 2) ให้อยู่ภายในอาคารบ้านเรือน ถ้าไม่จ�าเป็นอย่าออกนอกบ้าน โดยเฉพาะประชาชนกลุ่มเสี่ยง (กลุ่มเด็กเล็ก ผู้สูงอายุ หญิงตั้งครรภ์  
  ผู้ที่มีโรคประจ�าตัว เช่น โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง โรคปอด หอบหืด ภูมิแพ้ เป็นต้น) 

 3) หลีกเลี่ยงการออกก�าลังกาย และการท�างานหนักที่ออกแรงมาก เพราะการหายใจเร็วในระหว่างการออกก�าลังกายมีโอกาสให้ร่างกาย 
  รับมลพิษเข้าสู่ปอดได้มากขึ้น 

 4) ลดแหล่งมลพิษอื่นๆ ภายในบ้าน เช่นงดการสูบบุหรี่ การใช้เตาถ่าน การใช้สเปรย์ฉีดพ่นในบ้าน การจุดเทียน การท�าอาหาร การใช้
  เครื่องดูดฝุ่น กวาดพื้น เป็นต้น 

 5) การใช้เคร่ืองปรับอากาศ ควรท�าการปรับให้เป็นระบบที่ใช้เฉพาะอากาศหมุนเวียนภายในบ้านหรืออาคาร และเลือกใช้แผ่นกรองอากาศ
  ที่มีประสิทธิภาพกลางถึงสูง เพื่อช่วยในการลดปริมาณอนุภาคจากภายนอกเข้าสู่ภายในอาคาร 

 6) หลีกเลี่ยงการใช้เครื่องผลิตโอโซน เนื่องจากความเข้มข้นของโอโซนในระดับต�่า ก็สามารถท�าให้เกิดการระคายเคืองระบบทางเดินหายใจ 
  เกิดอาการไอ แน่นหรือเจ็บหน้าอก นอกจากนี้โอโซนไม่สามารถก�าจัดอนุภาคออกจากอากาศได้ 

 7) อาคารบ้านเรือน ให้ปิดประตูหน้าต่างให้มิดชิดอยู่เสมอและท�าความสะอาดห้องโดยการใช้ผ้าชุบน�้าหมาดๆ ท�าความสะอาด 

 8) ประชาชนกลุ่มเสี่ยงจะต้องดูแลสุขภาพเป็นพิเศษ โดยปฏิบัติตามค�าแนะน�าของแพทย์ ในการรับประทานยา การรักษาพยาบาล 
  อย่างต่อเนื่อง และรีบปรึกษาแพทย์ทันทีเมื่อมีอาการทรุดลงและหลีกเลี่ยงไม่ให้สัมผัสกับอากาศที่มีฝุ่นละออง หรือมีการใช้หน้ากากกันฝุ่น 

 9) ไม่เผาขยะ โดยเฉพาะขยะที่เป็นสารพิษ เช่น พลาสติก ยางรถยนต์ รวมทั้งขยะทั่วไป 

 10) ลดการใช้รถยนต์ หรือใช้เท่าที่จ�าเป็น เพื่อไม่ให้มลพิษจากท่อไอเสียรถยนต์ก่อปัญหาซ�้าเติม หรือท�าให้คุณภาพอากาศแย่ลงอีก

มารู้จัก “ฝุ่นละอองขนาดเล็ก กับ ปัญหาสุขภาพ” กันเถอะ
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ส�ำนักโรคฯ ร่วมเป็นเจ้ำภำพกำรประชุมวิชำกำรควำมร่วมมือนำนำชำติ

ด้ำนอำชีวอนำมัยส�ำหรับบุคลำกรทำงกำรแพทย์ ครั้งที่ 10
 เม่ือวนัที ่28 - 30 พฤศจกิายน 2560 ทีผ่่านมา คณะผูบ้รหิารและนักวิชาการจากส�านักโรคจากการประกอบอาชพีและสิง่แวดล้อม 
ได้ร่วมเป็นเจ้าภาพจดัประชมุวิชาการความร่วมมือนานาชาติ ด้านการดแูลสุขภาพบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข (10th International 
Joint Conference on Occupational Health for Health Workers) ภายใต้ธีมงาน “Health & wellbeing in the health care 
sector; addressing current threats to workers; (health workers safety = patient safety)” โดยได้รับเกียรติจาก นายแพทย์
เจษฎา โชคด�ารงสุข ปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานเปิดการประชุมดังกล่าว ณ โรงแรมพูลแมน ขอนแก่น ราชา ออร์คิด 
อ�าเภอเมือง จังหวัดขอนแก่น 
 ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม หวังเป็นอย่างยิ่งว่าการเข้าร่วมประชุมวิชาการนานาชาติในครั้งนี้ จะเป็นเวที
ส�าหรับแลกเปลี่ยนข้อมูลทางวิชาการ ที่เสริมศักยภาพและความเชี่ยวชาญให้บุคคลากร รวมทั้งสร้างเครือข่ายทางวิชาการ ผู้เชี่ยวชาญ
สถาบันการศึกษา และหน่วยงานทั้งในประเทศและต่างประเทศ เพื่อยกระดับความเป็นเลิศทางวิชาการ

ส�ำนักโรคจำกกำรประกอบอำชีพฯ เดินหน้ำร่วมมือจัดท�ำเกณฑ์เฝ้ำระวังสุขภำพ
ผู้ประกอบอำชีพตำมปัจจัยเสี่ยงระดับอำเซียน
 เมื่อวันที่ 18 – 20 ธันวาคม 2560 ที่ผ่านมา กรมควบคุมโรค โดยส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ได้จัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อเสริมสร้าง
ศกัยภาพความร่วมมอืพฒันาองค์ความรูส้�าหรบัการเฝ้าระวงัโรคและภยัสขุภาพจากการประกอบอาชีพ (Workshop for Knowledge Development on Occupational Health 
Surveillance) ณ โรงแรมเอเซีย กรุงเทพฯ โดยได้รับเกียรติจาก นายแพทย์สมบัติ แทนประเสริฐสุข นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ รักษาการรองอธิบดีกรมควบคุมโรค เป็นประธาน
ในพิธีเปิดงาน โดยมี ดร.พญ.ฉันทนา ผดุงทศ ผู้อ�านวยการส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม เป็นผู้กล่าวรายงานในครั้งนี้

ส�ำนักโรคฯ จัดประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้และพิธีมอบรำงวัลหน่วยงำนตัวอย่ำง
 เมื่อวันที่ 14 -15 ธันวาคม 2560 ที่ผ่านมา ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ได้จัดประชุม 

เชิงปฏิบัติการเพื่อแลกเปล่ียนเรียนรู้การด�าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชีพ

ส�าหรับกลุ่มวัยแรงงาน และพิธีมอบรางวัลหน่วยงานตัวอย่างที่ด�าเนินงานประสบผลส�าเร็จในด้านการป้องกัน

ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ประจ�าปีงบประมาณ 2561 ณ โรงแรมมิราเคิล แกรนด์ คอนเวนชั่น 

กรุงเทพฯ ซึ่งได้รับเกียรติจาก นายแพทย์สุวรรณชัย วัฒนายิ่งเจริญชัย อธิบดีกรมควบคุมโรค เป็นประธานในพิธี

เปิดการประชุม โดยมี ดร.พญ.ฉันทนา ผดุงทศ ผู้อ�านวยการส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

เป็นผู้กล่าวรายงานการประชุมฯ ครั้งนี้

 สถานประกอบการและวสิาหกจิชุมชนทีส่มคัรเข้าร่วมโครงการฯ จ�านวน 520 แห่ง โดยในจ�านวนนีม้สีถานประกอบการทีม่ผีลการด�าเนนิงานผ่านการประเมนิระดบัประเทศ

ทีไ่ด้รับรางวัลเชิดชเูกียรติ จ�านวนทัง้สิน้ 81 แห่ง ซึง่แบ่งเป็นระดบัโล่เงนิ จ�านวน 49 แห่ง และระดบัโล่ทอง จ�านวน 32 แห่ง โรงพยาบาลทีผ่่านการรบัรองคณุภาพตามมาตรฐาน

การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดล้อมระดับดีเด่น 19 แห่ง โรงพยาบาลที่ผ่านการรับรองคุณภาพตามมาตรฐานการจัดบริการเวชกรรมสิ่งแวดล้อมระดับดีเด่น 

1 แห่ง โรงพยาบาลที่ผ่านการรับรองคุณภาพตามเกณฑ์ประเมินความเสี่ยงจากการท�างาน ของบุคลากรในโรงพยาบาลระดับ 5 ต่อเนื่อง จ�านวน 5 แห่ง และระดับ 5 

จ�านวน 16 แห่ง

 ส�านักโรคฯ หวังเป็นอย่างยิ่งว่า การจัดประชุมเชิงปฎิบัติการครั้งนี้ เป็นโอกาสอันดีที่จะช่วยท�าให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างหน่วยงานภาครัฐ และสถานประกอบการ/

วิสาหกิจชุมชนที่เข้าร่วมโครงการฯ และเครือข่าย พร้อมทั้งพัฒนาศักยภาพให้แก่เครือข่ายในการด�าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค และภัยสุขภาพของผู้ประกอบอาชีพ

ในกลุ่มวัยท�างาน เพื่อน�าไปสู่การพัฒนาการด�าเนินงานให้ดียิ่งขึ้นต่อไป 

 ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ร่วมกับส�านักงานป้องกันควบคุมโรคและส�านักงาน
สาธารณสขุจงัหวดั จะน�า (ร่าง) แนวทางเกณฑ์เฝ้าระวังสุขภาพตามปัจจยัเสีย่งส�าหรบัผูป้ระกอบอาชีพระดบัอาเซยีน 
เพื่อใช้เป็นแนวทางกลางส�าหรับการเฝ้าระวังสุขภาพแรงงานในกลุ่มประเทศสมาชิกประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน 
(ASEAN Economic Countries: AEC) ไปอบรมบุคลากรสาธารณสุขของประเทศไทยและประเทศเพื่อนบ้าน 
โดยมุง่เน้นบคุลากรสาธารณสุขในสถานบริการสุขภาพในรูปแบบของ Twin Cities เพือ่ทดลองน�าไปใช้ในการปฏบิตัิ
งานร่วมกับสถานประกอบกิจการ โดยมีพื้นที่เป้าหมายในการอบรมฯ น�าร่อง ในพื้นที่เศรษฐกิจพิเศษรอยต่อ
พรมแดนระหว่างประเทศ ได้แก่ จังหวัดเชียงราย มุกดาหาร สระแก้ว และนราธิวาส และภายหลังจากนั้นจะมีการ
ติดตามและประเมินผล เพื่อน�าไปพัฒนาร่างแนวทางฯ ดังกล่าวเพื่อเสนอต่อคณะกรรมการอาเซียนต่อไป

รอบรั้ว Env.Occ



5
สำ�นักโรคจ�กก�รประกอบอ�ชีพและสิ่งแวดล้อม Env.Occ

เลือกหน้ากากแบบไหนเลือกหน้ากากแบบไหน
ป้องกันได้ตรงใจป้องกันได้ตรงใจ

l หน้ากากกรองอากาศชนิดกรองอนุภาคเมื่อสวมใส่อย่างแนบกระชับ ช่วยลดการรับ

สัมผัสอนุภาคหรือเชื้อโรคที่อาจหายใจเข้าไป

l ช่วยลดการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็ก PM2.5 และ PM10

l ออกแบบลักษณะให้สวมใส่ได้แนบกระชับกับใบหน้าด้วยสายรัดศีรษะหรือสายคล้องหแูละแถบ

อลูมิเนียมส�าหรับปรับให้เข้ากับรูปจมูก เพื่อความแนบกระชับยิ่งกว่า

หน้�ก�กกรองอ�ก�ศชนิดกรองอนุภ�ค
(Particulate respirators)

l หน้ากากอนามัย ไม่ได้ถูกออกแบบส�าหรับปกป้องระบบหายใจจากอนุภาคปนเป้ือน
ในอากาศ เช่น PM2.5 และ PM10

l ใช้ส�าหรับสวมใส่ในงานเฉพาะ เช่น สวมใส่เพื่อการผ่าตัด และทิ้งหลังการใช้งาน

l ช่วยดักอนุภาคขนาดใหญ่จากผู้สวมใส่ เช่น น�้าลาย หรือน�้ามูก ไปสู่บรรยากาศโดยรอบและช่วย

ลดความเสี่ยงในการรับสัมผัสละอองหรือหยดของเหลวที่กระเด็นจากบุคคลอื่นมายังผู้สวมใส่

หน้�ก�กอน�มัย
(Surgical masks)

l หน้ากากสวมใส่สบาย ไม่ได้ถกูออกแบบเพ่ือใช้ส�าหรบัปกป้องระบบหายใจจากอนภุาค
ปนเปื้อนในอากาศ เช่น PM2.5 และ PM10

l ลักษณะอาจมีสายรัดเพียง 1 เส้น หรือมี 2 เส้น แต่เป็นชนิดหลวมเพื่อความสบายในการ

สวมใส่ไม่แนบกระชับกับใบหน้า มีช่องว่างระหว่างใบหน้ากับหน้ากาก ท�าให้อากาศที่ไม่ถูกกรอง

ไหลผ่านเข้าสู่ระบบหายใจได้

หน้�ก�กสวมสบ�ย
(Comfort masks)



โรคเมลิออยโดสิส โรคที่มีอาการคล้ายฉี่หนู เกิดจากร่างกายติดเชื้อแบคทีเรีย ตั้งแต่ 1 มกราคม - 14 มีนาคม 2560 มีรายงานผู้ป้วย 677 ราย 
เสียชีวิต 9 ราย ผู้ป่วยร้อยละ 50 อยู่ในอาชีพเกษตรกร กลุ่มอายทุี่พบผู้ป่วยมากที่สุด ได้แก่  45-54 ปี รองลงมาอายุ 55-64 ปี และอายุ 65 ปีขึ้นไป ส�าหรับ

ในปี 2559 ที่ผ่านมา พบผู้ป่วยตลอดทั้งปี 3,108 ราย และเสียชีวิต 9 ราย

ส�เหต ุเกิดจากเชื้อแบคทีเรีย Burkholderia pseudomallei (Psudomonas psudomalle)

(ผู้ป่วยบางรายมีไข้เป็นเวลานาน โดยไม่ทราบสาเหตุ น�้าหนักลด ต่อมาจึงเกิดอาการรุนแรงขึ้น

อาการแสดงมีหลากหลายตั้งแต่ไม่มีอาการเลย หรือมีจุดที่ปอดแต่ไม่แสดงอาการ จนถึงมีฝีที่ผิวหนัง ฝีที่อวัยวะภายใน เนื้อเยื่อปอดอักเสบตาย หรือ

ติดเชื้อในกระแสเลือดจนเสียชีวิต)

เอกส�รอ้�งอิง
ส�านักโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรมควบคุมโรค. แนวทางการป้องกันควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ ส�าหรับบุคลากรสาธารณสุข. กรุงเทพฯ : โรงพิมพ์ชุมนุมสหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทย จ�ากัด ; 2551.

โรคเมลิออยโดสิส (MELIOIDOSIS)

ที่ปรึกษา	 ดร.แพทย์หญิงฉันทนา	ผดุงทศ		ผู้อ�านวยการส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
กองบรรณาธิการ	 กลุ่มภารกิจพัฒนาภาคีเครือข่าย	งานสื่อสารสาธารณะและพฤติกรรมสุขภาพ
สถานที่ติดต่อ	 ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม	88/21	หมู่	4	ถนนติวานนท์	ต�าบลตลาดขวัญ	อ�าเภอเมือง	จังหวัดนนทบุรี	11000
	 โทรศัพท์	0	2590	4514		โทรสาร	0	2590	4388		อีเมล์	media.envocc@gmail.com		เว็บไซต์	http://envocc.ddc.moph.go.th/

ม�ตรก�รป้องกัน
1. ผู้ที่มีโรคประจ�าตัว เช่น เบาหวาน และผู้ที่มีบาดแผลควรหลีกเลี่ยงการสัมผัสดินหรือแหล่งน�้า เช่นในนาข้าว ซึ่งเป็นแหล่งที่มโีรคชุกชุม

2. ในแหล่งที่มีโรคชุกชุม ควรให้ความรู้แก่ประชาชนในพื้นที่ โดยเฉพาะผู้ที่มีโรคประจ�าตัวเรื้อรัง หรือมีบาดแผล รอยขีดข่วน ในการป้องกันไม่ให้สัมผัสดิน

และแหล่งน�้าโดยตรง เช่น สวมรองเท้าบู๊ท หรือหากจ�าเป็นต้องรีบท�าความสะอาดหลังเสร็จงานทันที

ก�รรักษ�
ให้การรักษาแบบประคับประคองและให้ยาเซฟตาซิดีนิ (Ceftazidime) หรือยาอิมิพีเนม (Imipenem) ทางหลอดเลือดอย่างน้อย 10 วัน แล้วให้การรักษาด้วย

ยาไตรเมโธพริม - ซัลฟาเมธอกซาโซล (Trimetoprim-Sulfamethoxazole) แบบรับประทาน (เป็นระยะเวลา 24 สัปดาห์) ซึ่งอาจให้ร่วมกับยาด๊อกซีซัยคลิน 

(Doxycycline) ในเด็กที่อายุมากกว่า 8 ปี

ก�รแพร่ติดต่อ
โดยทั่วไปสามารถติดต่อจากการสัมผัสกับดิน หรือน�้าผ่านทางแผลที่ผิวหนัง หรือหายใจเอาฝุ่นจากดินที่มีเชื้อ หรือดื่มน�้าที่มีเชื้อเจือปน เชื้อเมลิออยโดสิส

สามารถอยู่ได้ในซากสัตว์ ที่อยู่ในดินและน�้า

นานาสาระ

ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม

88/21	หมู่	4	ถนนติวานนท์	ต�าบลตลาดขวัญ

อ�าเภอเมือง	จังหวัดนนทบุรี	11000

ช�าระค่าฝากส่งเป็นรายเดือน

ใบอนุญาตที่	117	/	2540

ไปรษณีย์โทรเลขนนทบุรี

https://www.facebook.com/pages/ส�านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม


