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 ในรอบ 10 ปีที่ผ่านมา โลกประสบกับภัยธรรมชาติ เช่น แผ่นดินไหว คลื่นสึนามิ พายุฝน 
น้ําท่วมหลายครั้ง และมีแนวโน้มรุนแรงมากขึ้น รวมถึงประเทศไทยก็ประสบกับภัยธรรมชาติหลายครั้ง 
โดยเฉพาะปัญหาอุทกภัย วาตภัย และดินโคลนถล่มที่มีแนวโน้มเพิ่มมากขึ้น ทั้งด้านความรุนแรง  
พื้นที่และประชาชนที่ได้รับผลกระทบ 
 นอกจากอันตรายที่เกิดจากอุทกภัย วาตภัย และดินโคลนถล่มโดยตรงแล้ว  
ผลกระทบที่ตามมาคือ  สภาวะความเป็นอยู่ของประชาชนผู้ประสบภัยเปลี่ยนแปลงไป เช่น        
ต้องอาศัยอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่มีน้ําท่วมขังนาน ๆ  อาหารและน้ําดื่มน้ําใช้ที่สะอาดขาดแคลน        
การขับถ่ายและการกําจัดขยะไม่ถูกสุขลักษณะ  รวมถึงสัตว์เลี้ยงหรือสัตว์พาหะนําโรคต่าง ๆ  มาอยู่ใกลม้นษุย์
หรือชุมชนมากขึ้น เหล่านี้ล้วนก่อให้เกิดความเสี่ยงที่จะเกิดโรคติดต่อที่อาจจะเกิดการระบาดเป็นวงกว้าง
ซ้ําเติมผู้ประสบภัย 
 หน่วยงานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐ  ท้องถิ่น  เอกชน  และชุมชนจึงมีหน้าที่ในการแก้ไข
ปัญหาและบรรเทาทุกข์ของประชาชน อย่างไรก็ตาม กําลังสําคัญหรือผู้ที่ประสบภัยเองมีส่วนสําคัญยิ่ง 
ที่จะช่วยลดผลกระทบที่เกิดขึ้นได้  ถ้ามีความรู้หรือได้รับคําแนะนําในการปฏิบัติดูแล ตนเองเบื้องต้น
ที่เหมาะสมอันจะเป็นการป้องกันและบรรเทาโรคภัยต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นได้ 
 หนังสือคู่มือนี้จึงหวังเป็นอย่างยิ่งที่จะสนับสนุนให้ประชาชนได้ทราบถึงโรคภัยที่อาจ
มากับภาวะอุทกภัย เพื่อประชาชนจะได้สามารถป้องกัน ดูแลตนเองเบื้องต้นได้ อันจะเป็นการ
บรรเทาปัญหาได้อีกทางหนึ่ง 
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1. การเตรียมพร้อมก่อนน้ําท่วม 
 
  การเตรียมพร้อมเป็นสิ่งสําคัญยิ่ง ไม่ควรประมาทว่าจะไม่เกิดน้ําท่วม 
โดยเฉพาะในพื้นที่ที่มีประวัติน้ําท่วมมาก่อน หรือพื้นที่เสี่ยง ควรเตรียมพร้อม ดังนี้ 
 

1. ติดตามข่าวและสถานการณ์น้ําท่วมอย่างสม่ําเสมอ 
2. เตรียมน้ําสะอาด อาหาร อาหารกระป๋อง ยาที่จําเป็นต่างๆ เช่น ยาลดไข้ 

ยาหยอดตา ยาใส่แผล ผงน้ําตาลเกลือแร่ ยาประจําตัวสําหรับผู้ที่มีโรค
ประจําตัว อุปกรณ์ที่จําเป็น เช่น อุปกรณ์การสื่อสารพร้อมแบตเตอรี่สํารอง  
อุปกรณ์ชูชีพ ไฟฉายพร้อมถ่านไฟฉาย เทียนไข ไม้ขีดไฟ ถุงขยะ หรือ
ถุงพลาสติกให้เพียงพอ ให้สามารถช่วยตนเองได้ 5 - 7 วัน 

3. ศึกษาแผนปฏิบัติในกรณีฉุกเฉินของชุมชน สัญญาณต่างๆ การติดต่อ   
การเตือนภัย เส้นทางการอพยพ และสถานที่ตั้งที่พักฉุกเฉินหรือศูนย์อพยพ 

4. เตรียมช่องทางติดต่อกับหน่วยงานในท้องถิ่น ชุมชน สําหรับความต้องการ
ช่วยเหลือกรณีพิเศษ เช่น เด็กเล็ก หญิงตั้งครรภ์ ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ผู้พิการ 

5. หากมีสัตว์เลี้ยง ให้เตรียมสิ่งของจําเป็นสําหรับการดูแลสัตว์ เช่น 
อาหาร พื้นที่สําหรับสัตว์ รวมทั้งการป้องกันโรคที่อาจเกิดจากสัตว์สู่คน 

 
 
 

2. น้ําดื่ม น้ําใช้สะอาด  
 
การทําน้ําดื่ม น้ําใช้ให้สะอาด 

 

  1. ต้มให้เดือดนาน 5 นาที เพื่อทําลายเชื้อโรคในน้ํา และช่วยทําลายความกระด้างของน้ําได้ 
น้ําที่นํามาต้มควรเป็นน้ําที่ใสสะอาดผ่านการกรองหรือทําให้ตกตะกอนแล้ว  
 2. ใช้สารส้มกวนในน้ํา สังเกตตะกอนในน้ําเริ่มจับตัว นําสารส้มออกใช้มือเปล่า
กวนน้ําต่ออีก 1-2 นาที ตั้งทิ้งไว้จนตกตะกอน ใช้สายยางจุ่มไปที่ก้นภาชนะบริเวณที่
เกิดตะกอน ดูดตะกอนออกจนหมด เหลือแต่น้ําใส เติมคลอรีนตามปริมาณและ
วิธีการที่กําหนดก่อนการนําไปใช้ 
  3. การใช้คลอรีน เพื่อฆ่าเชื้อโรคในน้ํา สามารถทําได้โดย 
       - คลอรีนชนิดผง ผสมผงปูนคลอรีน 60% ในอัตราส่วนคลอรีน ½ ช้อนชา 
ในน้ํา 1 แก้ว คนให้เข้ากันทิ้งไว้ให้ตกตะกอน รินเฉพาะส่วนที่เป็นน้ําใสผสมในน้ํา
สะอาด 10 ปี๊บ ตั้งทิ้งไว้ประมาณ 30 นาทีก่อนนําไปใช้ 
       - คลอรีนชนิดเม็ด มีหลายขนาด เช่น ขนาด 2.5 กรัม 3 กรัม 
หรือ 5 กรัมต่อเม็ด ให้ผสมน้ําในสัดส่วนตามฉลากที่ระบุไว้ข้างกระป๋อง 
       - คลอรีนชนิดน้ํา ใช้หยดลงในน้ํา 1-2 หยดต่อน้ํา 1 ลิตร 
 4. ปิดฝาภาชนะใส่น้ําให้มิดชิด และจัดให้มีภาชนะที่สะอาดสําหรับตักน้ํา 

  
 

ในกรณีใช้น้ําดื่มบรรจุขวด จะต้องดูตรา เครื่องหมาย อย. (ก่อนดื่ม ให้สังเกตความ
สะอาดของน้ําภายในขวด ว่ามีสิ่งปลอมปนหรือไม่)  ควรทําลายขวด ภาชนะบรรจุ
โดยทุบ บีบให้เล็กลง ก่อนนําไปทิ้งในถุงดํา เพื่อง่ายและสะดวกต่อการนําไปกําจัด 
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3. อาหารสุก สะอาด ปลอดภัย  
 
 การใส่ใจอาหารที่รับประทาน ตั้งแต่วัตถุดิบ เครื่องปรุง ภาชนะที่ใช้ในการ
ประกอบอาหาร ภาชนะใส่อาหาร ต้องสะอาด ถูกสุขลักษณะ เก็บรักษาอาหารให้มิดชิด 
ปลอดภัยจากแมลงวันและสัตว์นําโรคเป็นสิ่งสําคัญ ให้หลีกเลี่ยงอาหารที่เน่าเสียได้ง่าย 
เพื่อป้องกันการเกิดโรคระบบทางเดินอาหาร ต้องมีพฤติกรรมอนามัยที่ถูกต้อง คือ กินร้อน 
ใช้ช้อนกลาง ล้างมือให้สะอาดก่อนกินอาหารและหลังขับถ่าย  
 
 ในสถานการณ์น้ําท่วม หากได้รับอาหาร
กล่องหรืออาหารบรรจุถุงพร้อมบริโภค ควรกิน
ภายใน 2-4 ชั่วโมง ไม่ควรเก็บอาหารไว้นานๆ 
ข้ามมื้ออาหาร สังเกตลักษณะสภาพ สี กลิ่นของ
อาหารว่า บูด เสีย หรือไม่ หากอาหารมีลักษณะ
ผิดปกติ ห้ามชิมหรือกิน ให้ทิ้งในถุงดํา และนําไป
กําจัดต่อไป หากต้องนําอาหารค้างมื้อมากิน     
ควรอุ่นให้สุกอย่าง ั่วถึงก่อน ท

 
 อาหารจากการบริจาค เช่น อาหารแห้ง บะหมี่กึ่งสําเร็จรูป และ
เครื่องกระป๋อง ก่อนจะบริโภค ควรตรวจวันหมดอายุ หรือดูสภาพ สี กลิ่น 
และภาชนะบรรจุ หากหมดอายุหรือมีลักษณะผิดปกติ ให้ทิ้งทันที 
 

  
 เมื่อมีอาการท้องร่วง  ให้ปฏิบัติตัวต่อไปนี้  
 
 - กินอาหารอ่อนย่อยง่าย และดื่มของเหลวมากกว่าปกติ 
เช่น น้ําแกงจืด น้ําข้าวใส่เกลือ เป็นต้น  
 - ดื่มสารละลายน้ําตาลเกลือแร่ โอ อาร์ เอส ผสมตาม
สัดส่วนที่ระบุข้างซอง หรือเตรียมสารละลายเกลือแร่เอง โดยผสม

น้ําตาลทราย 2 ช้อนโต๊ะ กับเกลือป่น
ครึ่งช้อนชา ละลายในน้ําต้มสุกที่เย็นแล้ว 
1 ขวดกลม หรือ 750 ซีซี ให้ผู้ป่วยดื่ม
บ่อยๆ หากดื่มไม่หมดใน 1 วัน ให้เททิ้ง 

 
 
 - เด็กที่กินนม ให้กินนมได้ตามปกติเพื่อป้องกัน 
การขาดน้ํา เกลือแร่ และขาดสารอาหาร 
 -  รีบพามาพบแพทย์ทันที หากอาการไม่ดีขึ้น 
หรือเมื่อถ่ายเป็นน้ําจํานวนมาก อาเจียนบ่อย กินอาหารหรือ 
ดื่มน้ําไม่ได้หรือได้แต่น้อยมาก มีไข้ อ่อนเพลียมาก ถ่ายอุจจาระเป็นมูกเลือด 
โดยเฉพาะเด็กเล็ก ผู้สูงอายุ ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ควรแจ้งแพทย์หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุขทันที 
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4.  มือสะอาด ร่างกายสะอาด ป้องกันโรคได้ 

ิ่งของ
ล่านั้น ต้องเยื่อบุจมูก ตา และปาก 

        
แอลกอฮอล์เจล

ทําความ

เด็ก 
• หลังการขับถ่าย สัมผัสสัตว์หรือขยะต่างๆ  

อาด 
ืออย่างน้อย 30 วินาทีแทน 

. ขับถ่ายในส้วม หยุดการแพร่โรคระบาด 

วหรือ
ายาฆ่า อย่างถูกวิธี  

กรณีท

 

 มือ  เป็นอวัยวะสําคัญที่ใช้สัมผัสกับร่างกายของตนเอง และสิ่งแวดล้อมทั่วๆ ไป 
ถ้ามือสกปรกก็จะเป็นแหล่งแพร่เชื้อโรคได้ โดยมืออาจเปรอะเปื้อนสิ่งสกปรก เช่น ขยะมูลฝอย 
อาหารดิบ ฯลฯ ผู้ป่วยโรคติดเชื้อทางเดินหายใจมีโอกาสที่จะใช้มือสัมผัสน้ํามูก น้ําลายของ
ตัวเอง และเชื้อจะไปปนเปื้อนกับสิ่งของรอบๆ ตัว ทําให้คนอื่นๆ ที่ใช้มือหยิบจับส
เห  ได้รับเชื้อโรคแล้วนําเข้าสู่ร่างกายเมื่อใช้มือมาจับ
  ดังนั้น จึงต้องดูแลรักษาให้ “มือสะอาดและมี
สุขภาพดี” ตัดเล็บมือให้สั้นอยู่เสมอ กรณีมีแผลที่มือและ
นิ้วมือต้องรักษาให้หายหรือใส่ยา ปิดพลาสเตอร์ไว้
และล้างมือให้สะอาดด้วยน้ําและสบู่ หรือใ

สะอาดมือทุกครั้ง 
ช้

• หลังไอ จาม หรือสั่งน้ํามูก 
• ก่อนและหลังจากสัมผัสผู้ป่วย 
• ก่อนรับประทานอาหาร 
• ก่อนและหลังการเตรียมและป้อนอาหารให้
 

 

 วิธีที่ง่าย สะดวก และประหยัดที่สุด คือ การล้างมือให้สะอาดด้วยสบู่และน้ําสะอาด 
โดย ถูซอกนิ้วมือ ฝ่ามือ หลังมือ และรอบข้อมือให้ทั่วถึง แล้วเช็ดมือให้แห้งด้วยผ้าสะ
หรือหากปฏิบัติไม่ได้ ให้ใช้แอลกอฮอล์เจลทําความสะอาดม

5
 

 น้ําท่วมเข้าส้วมไม่ได้ แต่ต้องถ่ายอย่างไม่แพร่เชื้อโรค 
 ควรถ่ายในห้องส้วมที่ยังใช้การได้ กรณีไม่สามารถใช้ห้องส้วมได้ ควรขับถ่ายลงในถุงดํา
ใส่ปูนขาวหรือน้ํายาฆ่าเชื้อโรคลงในถุงใส่อุจจาระแล้วมัดปากถุงให้แน่น กรณีไม่มีปูนขา
น้ํ เชื้อโรค หลังถ่ายเสร็จให้มัดปากถุงให้แน่น แล้วรวบรวมส่งไปกําจัด
  ี่ไม่มีส้วม อาจทําส้วมชั่วคราวอย่างง่ายใช้ยามฉุกเฉิน ดังนี้ 
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6. การจัดการขยะ 

หาร 
ช่น โรค

กถุงขยะก่อน
ล้วรวบ

ั่วซึม มีความจุไม่เกิน 20 ลิตร           
ีฝาปิดมิดชิด และควรใช้ถุงพลาสติกรองด้านในถังขยะ 

7. การป้องกันอุบัติเหตุ และการดูแลบาดแผล 

 แผลฟกช้ําต่างๆ เป็นต้น            
ึ่งอาจติดเชื้อโรคแทรกซ

ัดตก

• สวมใส่รองเท้าขณะเดินในน้ํา เพื่อป้องกันอุบัติเหตุจากของมีคม 

 

 
 ขยะมูลฝอย ที่เกิดจากการประกอบอาหาร การใช้ชีวิตประจําวัน และสิ่งของ
ที่เสียหายจากน้ําท่วม หากไม่มีการรวบรวมนําไปกําจัดอย่างถูกต้อง อาจทําให้เกิดการ
แพร่ระบาดของเชื้อโรคได้ ซึ่งส่วนใหญ่มักทําให้เกิดโรคเกี่ยวกับระบบทางเดินอา
เ ท้องร่วง หรือเป็นแหล่งให้เกิดสัตว์พาหะนําโรคต่างๆ เช่น แมลงวัน เป็นต้น 
 ดังนั้น ในการจัดการขยะ  ให้ใช้ถุงดําหรือถุงพลาสติกใส่ขยะ มัดปา
แ รวมให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องนําไปกําจัดอย่างถูกหลักสุขาภิบาลต่อไป 
 ถังขยะควรทําด้วยวัสดุแข็งแรง ทนทาน ไม่ร
ม
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 อุบัติเหตุ ที่อาจเกิดขึ้นได้ในช่วงน้ําท่วม เช่น ไฟดูด พลัดตกน้ํา จมน้ํา รวมถึง
บาดแผลจากของมีคม เศษแก้วบาด แผลถลอก แผลถูกตํา
ซ ้อน และเป็นสาเหตุทําให้เสียชีวิตได้ 

ป้องกัน 
 ตัดไฟฟ้าใ

 
  การ

• นบ้านโดยสับคัทเอาต
ไฟฟ้าดูด 

์ของบ้านเพื่อตัดไฟ ป้องกันไฟฟ้ารั่ว 

• ถอดปลั๊กอุปกรณ์ไฟฟ้าในบ้าน 
 เก็บกวาดขยะ ว• ัตถุที่แหลมคม ตะปู ในบริเวณพื้นบ้านและทางเดิน

อย่างสม่ําเสมอ 
 ระมัดระวั• ง และดูแลเด็กอย่างใกล้ชิด อย่าให้เล่นน้ํา เพราะอาจพล

จมน้ําได้ 
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  ใส่รองเท้าบู๊ท ช่วยป้องกันอุบัติเหตุและโรคได ้
 
 เมื่อเกิดน้ําท่วม อาจเกิดอุบัติเหตุจากการเดินไปชนหรือเหยียบของมีคมต่างๆ ทําให้เกิด
บาดแผล และก่อให้เกิดโรคตามมา เช่น แผลติดเชื้อ น้ํากัดเท้า เป็นต้น ดังนั้น ถ้าจําเป็นต้องเดินย่ําน้ํา 
ควรใส่รองเท้าบู๊ทกันน้ํา ไม่ควรใส่รองเท้าที่อบทั้งวัน และไม่ใส่รองเท้าที่เปียกชื้น  หากน้ําล้นเข้าไปใน
รองเท้าบู๊ท ให้ถอดแล้วเทน้ําในรองเท้าออกเป็นคราวๆ ไม่ควรแช่น้ําอยู่ตลอดเวลา หลังการเดินย่ําน้ํา
ทุกครั้ง  ต้องล้างเท้าให้สะอาด ฟอกสบู่ให้ทั่ว และใช้ผ้าสะอาดเช็ดให้แห้ง โดยเฉพาะตามซอกนิ้วเท้า  
หากมีบาดแผล ให้ใช้แอลกอฮอล์เช็ดรอบบาดแผล  แล้วใส่ยาฆ่าเชื้อ เช่น เบตาดีน เป็นต้น      
 
  หากหารองเท้าบู๊ทไม่ได้ ให้ใช้ถุงพลาสติกดํามาประยุกต์ใช้ทํารองเท้ากันน้ําชั่วคราว ดังนี้ 
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 การดูแลบาดแผล 
 
 บาดแผลที่ดูแลไม่ดี อาจเกิดภาวะแทรกซ้อนขึ้น เช่น แผลติดเชื้อจากแบคทีเรีย
เกิดหนอง เป็นแผลเรื้อรัง เกิดการเน่าของเนื้อเยื่อ จนบางครั้งอาจทําให้ต้องตัดอวัยวะ
ส่วนนั้นทิ้งไป หรือเสียชีวิตได้ 
 
 
 การปฏิบัติเมื่อเกิดบาดแผล 
 
 แผลข่วน แผลถลอก หรือแผลแยกของผิวหนังที่ไม่ลึก จะมีเลือดออกเล็กน้อย
และหยุดเองได้ แผลพวกนี้ไม่ค่อยมีอันตราย ให้ทําความสะอาดบาดแผล โดยใส่ยาฆ่าเชื้อ 
เช่น เบตาดีน และปิดปากแผล แผลก็จะหายเอง 
 
 แผลฉีกขาด เป็นแผลที่เกิดจากแรงกระแทก หากเป็นวัสดุที่ไม่มีคม แผลมักฉีก
ขาดขอบกระรุ่งกระริ่ง แผลชนิดนี้เนื้อเยื่อถูกทําลายและมีโอกาสติดเชื้อมาก ควรทํา
ความสะอาดบาดแผลให้สะอาด ถ้าบาดแผลลึกมากควรนําส่งโรงพยาบาล เพราะผู้ป่วย
อาจได้รับอันตรายจากการติดเชื้อโรคได้ 
 
 
 
 

 
 การทําความสะอาดบาดแผล 
 
      • ล้างบาดแผลด้วยน้ําสะอาด ซับให้แห้งด้วยผ้าสะอาด  
      • ใช้สําลีสะอาดชุบน้ํายาแอลกอฮอล์เช็ดรอบๆ แผล ไม่ต้องเช็ดลงบนแผล  
      • ใส่ยาฆ่าเชื้อโรค เช่น เบตาดีน ลงบนแผล เพื่อไม่ให้เกิดการติดเชื้อ  
      • ปิดแผลด้วยพลาสเตอร์ หรือผ้าพันแผล ไม่ใช้สําลีปิดแผล 
      เพราะเมื่อแผลแห้งแล้วจะติดกับสําลี ทําให้ดึงออกยาก เกิดความเจ็บปวด 
      และทําให้เลือดออกไหลได้อีก 
      • ทําความสะอาดแผลเป็นประจําทุกวัน 
      • หลีกเลี่ยงไม่ให้แผลสกปรก หรือเปียกน้ํา  
      • สังเกตอาการอักเสบของบาดแผล เช่น บวม แดง ร้อน สีผิวของบาดแผล 
      เปลี่ยนไป มีหนอง ควรรีบไปพบแพทย์หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
      เพื่อรักษาต่อไป 
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การทําชูชีพอย่างง่าย 8. การป้องกันการจมน้ํา 
 
 การป้องกันการจมน้ําชว่งเกิดน้ําท่วม 
 
 1. ไม่ควรลงไปเล่นน้ํา บริเวณที่มีน้ําท่วมขัง น้ําเชี่ยว 
หรือแม้แต่ในกะละมัง เพราะนอกจากจะเสี่ยงต่อการเจ็บป่วย
อื่นๆ แล้ว ยังเสี่ยงต่อการจมน้ําเสียชีวิตอีกด้วย 
 2. ผู้ปกครองควรดูแลเด็กอย่างใกล้ชิด  
 3. ประชาชนควรสํารวจและเฝ้าระวังพื้นที่บริเวณบ้าน รอบบ้าน และชุมชน         
ที่เสี่ยงต่อการพลัดตกและจมน้ํา  
 4. ประชาชนที่อยู่ในภาวะน้ําท่วม ไม่ควรดื่มของมึนเมา  
 5. ประชาชนผู้ประกอบอาชีพทางน้ํา เช่น หาปลา งมหอย ฯลฯ ควรเตรียม
ความพร้อมของสุขภาพร่างกายให้เหมาะสม ไม่ควรออกประกอบอาชีพตามลําพัง 
 6. หากจําเป็นต้องเดินทาง/ทาํกิจกรรมทางน้ํา ควรเตรียมอุปกรณ์ชูชีพให้พร้อม 
เช่น เสื้อชูชีพ ห่วงยาง แกลลอนเปล่า ขวดน้ําพลาสติกเปล่า ลูกมะพร้าว เพื่อช่วยในการ
ลอยตัว 
 7. ประชาชนที่มีโรคประจําตัว ไม่สามารถดูแลตัวเองได้ขณะเกิดเหตุ เช่น         
โรคลมชัก เครียด ความดันโลหิตต่ํา ไม่ควรอยู่ตามลําพัง 
 
 

 
 อุปกรณ์ชชูพี สามารถทําเองได้จากวัสดุที่มี หรือหาได้ 
โดยใช้ขวดพลาสติก หรือแกลลอนพร้อมฝาปิด ขนาดพอเหมาะ
สําหรับการรับน้ําหนักตัว จํานวน 2 ใบ  และใช้เชือกที่มีความยาว
พอดีกับการใช้งาน ผูกแกลลอนไว้ด้วยกัน ตรวจสอบก่อนนําไปใช้ว่า
แกลลอนไมแ่ตก หรือรั่ว สามารถรับน้ําหนักผู้ใช้ได้ เชือกที่ผูกต้องมี
ขนาดพอดี ไม่สั้นหรือยาวเกินไป เพราะจะทําให้ไม่สะดวกเมื่อใช้ชูชีพ 
 
 
 
 
 ทําชูชพี จากขวดน้าํดื่มเปลา่และถุงปุย๋ สามารถรองรับคนน้ําหนัก 70 กิโลกรัม ดังนี้ 
 1. มัดขวดน้ําดื่มเปลา่ที่ปิดฝาแล้ว 4 ใบ ให้เรียงกันด้วยเชือก ทําจํานวน 2 ชุด 
 2. ใส่ขวดน้ําที่มัดเรียงลงในถุงปุ๋ย แล้วเย็บปิดถุง ทํา 2 ชุด 
 3. ใช้กรรไกรตัดถุงปุ๋ยที่เย็บแล้วด้านที่ไม่มีขวดน้ําเปล่า ให้เป็นวงคอเสื้อ 
 4. เย็บถุงปุ๋ยทั้ง 2 ใบทางด้านคอเสื้อเข้าด้วยกันเป็นเสื้อชูชีพ เจาะหูร้อยเชือก
ด้านข้างลําตัวทั้งด้านบนและด้านล่าง มัดให้แน่น นําไปทอลองใช้เพื่อตรวจสอบการใช้งาน 
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9. การปฏิบัติตัวเมื่อถูกสัตว์ แมลงมีพิษกัด 
 
 งูกัด เป็นภาวะฉุกเฉินที่อาจพบได้กรณีน้ําท่วม              
ผู้ถูกงูกัดควรดูแลรักษาตนเองเบื้องต้น ดังนี้ 
 
  • ตั้งสติให้ดี อย่าตกใจเกินเหตุ เนื่องจากผู้ถูกงูกัด
บางรายที่ถูกงูพิษกัดอาจไม่ได้รับพิษ เพราะบางครั้งงูพิษกัด        
แต่ไม่ปล่อยพิษออกมา หรืองูพิษตัวนั้นได้กัดสัตว์อื่นมาก่อนและไม่มีน้ําพิษเหลือ ในกรณีที่ได้รับ
พิษงู ผู้ถูกงูกัดจะไม่เสียชีวิตหรือมีอาการอันตรายร้ายแรงทันที ต้องใช้เวลาอย่างน้อย 30 นาที            
จึงจะเริ่มมีอาการรุนแรง  
  • ล้างแผลด้วยน้ําสะอาด (ถ้ามี) ห้ามทําสิ่งต่อไปนี้ คือ กรีดแผล ดูดแผล     
ใช้ไฟ/ไฟฟ้าจี้ที่แผล โปะน้ําแข็ง สมุนไพรพอกแผล ดื่มสุรา กินยาแก้ปวดที่มี
ส่วนผสมของแอสไพริน การกระทําเหล่านี้ไม่ช่วยรักษาผู้ถูกงูกัด แต่จะมีผลเสีย เช่น 
เพิ่มการติดเชื้อ เนื้อตาย และที่สําคัญทําให้เสียเวลาที่จะนําส่งผู้ถูกงูกัดไปสถานพยาบาล 
  • เคลื่อนไหวร่างกายโดยเฉพาะอย่างยิ่งบริเวณที่ถูกงูกัดให้น้อยที่สุด          
การเคลื่อนไหวร่างกายมาก ๆ อาจจะทําให้มีการดูดซึมพิษงูจากบริเวณที่ถูกกัดเข้าสู่
ระบบไหลเวียนเลือดมากขึ้น และถ้าทําได้ให้ใช้ไม้ดามบริเวณที่ถูกงูกัดและใช้ผ้าพันยืด หรือ
ผ้าสะอาดพันทับให้แน่นพอประมาณ คล้ายการปฐมพยาบาลผู้ป่วยกระดูกหัก หรือ ข้อมือ
ข้อเท้าซ้น  

                         

 

 

 • ไม่ควรทําการขันชะเนาะ อาจทําให้เนื้อเยื่อบริเวณนั้น ๆ ขาดเลือดไปเลี้ยง     
เกิดเป็นเนื้อตาย 
 • นําส่งสถานพยาบาลที่ใกล้ที่สุด เร็วที่สุด 
 • ระหว่างการนําส่ง ถ้าผู้ป่วยหยุดหายใจ ให้ทําการช่วยหายใจ เช่น การช่วย
หายใจแบบปากต่อปาก จะช่วยชีวิตผู้ป่วยได้นานพอที่จะไปรับการรักษาที่สถานพยาบาลได้ 
เพราะงูพิษบางอย่าง เช่น งูเห่า งูจงอาง งูสามเหลี่ยม และงูทับสมิงคลา มีพิษทําให้
ร่างกายเป็นอัมพาตทั้งตัว ผู้ถูกงูกัดจะเสียชีวิตจากการหยุดหายใจ  
 
 
  สิ่งที่ควรรู้ 
 

ควรแจ้งให้แพทย์ทราบลักษณะงูที่กัด และกัดบริเวณใด เมื่อไร ถ้านําซากงู
ไปด้วยก็จะดีมาก แต่ไม่จําเป็นต้องเสียเวลาตามหา และไล่ตีงูเพื่อนําไปด้วย เพราะจะทํา
ให้เสียเวลาในการรักษาโดยไม่จําเป็น ถ้าผู้ป่วยมีโรคประจําตัว เคยมีประวัติแพ้ยาหรือ
สารใด ๆ ต้องแจ้งให้แพทย์ทราบด้วย 
 
 ผู้ถูกงูกัดไม่จําเป็นต้องได้รับเซรุ่มแก้พิษงูทุกราย แพทย์จะให้เซรุ่มแก้พิษงู
เฉพาะในรายที่มีข้อบ่งชี้ทางการแพทย์เท่านั้น 
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 แมลง สัตว์อื่นๆ ปลิง 
 

• ผึ้ง ต่อ แตน กัดต่อย ให้ใช้หลอดเล็กๆ 
แข็งๆ หรือปลายด้ามปากกาลูกลื่นที่ถอดไส้
ออกแล้ว ครอบจุดที่ถูกกัดต่อยและกดให้
เหล็กในโผล่ขึ้นมา แล้วจึงใช้วิธีคีบดึงออก 
อย่าใ ช้ วิ ธี บีบหรือเค้น  เพราะจะทําใ ห้
เนื้อเยื่อบริเวณที่ถูกกัดต่อยบวมได้ ทาแผล
ด้วยแอมโมเนียหรือครีมไตรแอมซิโนโลน 

• ตะขาบ  แมงป่ อ ง กั ด               
ให้ทาแผลด้วยแอมโมเนีย
หรือครีมไตรแอมซิโนโลน 

• ถ้ ามี อาการปวดมาก           
มี อ า ก า ร แ พ้  เ ช่ น  ห นั ง ต า บ ว ม                        
หายใจไม่สะดวก ควรรีบไปพบแพทย์ 

 
 
 
 
 
 

 
 
 ปลิง เป็นสัตว์ที่กัดและดูดเลือดคนและสัตว์เป็น
อาหาร  โดยปล่อยสาร ที่กระตุ้นให้หลอดเลือดขยายตัว และ
สารต้านทานการแข็งตัวของเลือด ทําให้คนที่ถูกกัดเลือดไหล
ไม่หยุดและเสียเลือดเรื่อยๆ หากปลิงไชเข้าไปในลําไส้ใหญ่ 
และทะลุลําไส้ จะทําให้ช่องท้องอักเสบ หากปลิงเข้าไปใน
กระเพาะปัสสาวะจะทําให้เกิดเป็นก้อนนิ่วในภายหลัง          
แต่พบได้น้อย 
 อาการที่พบจากการถูกปลิงกัดคือ มีเลือดไหลออกมาจากทวาร รู หรือโพรง 
หลังการแช่น้ํา เช่น เลือดกําเดาออก ไอหรืออาเจียนเป็นเลือด มีเลือดออกทางทวาร            
หรือช่องคลอด ทําให้เสียเลือดมาก ถ้าหากปลิงอยู่ในโพรงจมูกอาจทําให้ปวดศีรษะ   
เป็นเวลานาน ถ้าอยู่ในกล่องเสียงจะทําให้ไอเป็นเลือด หายใจไม่ออก 
 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
 
 1. 

  
 

ควรเดินทางโดยเรือหรืออุปกรณ์อื่นที่ลอยน้ําได้ ถ้าจําเป็นต้องเดินลุยน้ํา 
โดยเฉพาะจุดที่มีน้ําท่วมสูงระดับเอวขึ้นไป ขอให้แต่งตัวให้มิดชิด ควรใส่กางเกงใน       
สวมกางเกงขายาวและสวมถุงพลาสติกหุ้มเท้าและหุ้มปลายขากางเกงทั้ง 2 ข้าง แล้วรัด
ด้วยเชือกหรือยางเพื่อป้องกันไม่ให้ปลิงเข้าไปในกางเกงได้ 
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 2. หลีกเลี่ยงการเล่นน้ําหรือแช่น้ํานานๆ โดยเฉพาะในบริเวณที่น้ําท่วมขัง 
  3. ระมัดระวังบุตรหลานหรือเด็กเล็กที่เล่นน้ําในบริเวณน้ําท่วมขัง เพราะเสี่ยง
ต่อการที่ปลิงจะเกาะและชอนไชเข้าไปในทวาร รู ช่อง และโพรงต่างๆ ของร่างกายได้  
  4. กรณีถูกปลิงกัดหรือดูดเลือด  
     • หากเห็นตัวปลิงเกาะอยู่บนร่างกายไม่ควรดึงออกทันที เพราะจะทําให้เนื้อ
ฉีกขาดเป็นแผลใหญ่ และเลือดหยุดยากขึ้น ควรใช้น้ําเกลือเข้มข้น (ใช้น้ําผสมเกลือแกง) 
น้ําส้มสายชูแท้ หรือแอลกอฮอล์ 70% หยดบริเวณรอบๆปากของปลิง หรืออาจใช้ไม้ขีด 
หรือบุหรี่ที่ติดไฟจี้ตัวปลิง จะทําให้ปลิงหลุดออกได้ 
     • ทําความสะอาดบาดแผลด้วยยาฆ่าเชื้อเบตาดีนหยดลงบนสําลีหรือไม้พัน
สําลีที่สะอาด เช็ดเป็นวงรูปก้นหอยจากส่วนในแผลออกสู่ส่วนรอบนอกของแผล 
     • กรณีไม่มียาทําความสะอาดบาดแผล อาจใช้วิธีการพื้นบ้าน เช่น ใช้ใบ
สาบเสือล้างให้สะอาดนํามาขยี้ปิดปากแผล ใช้ยาเส้นพอกปิดปากแผล เป็นต้น 
     • หากเลือดยังไม่หยุดไหล ให้ใช้ยาซึ่งมีฤทธิ์ช่วยในการหดตัวของเนื้อเยื่อ
และหลอดเลือด เช่น คาลามาย โลชัน ทาบริเวณปากแผล 
 5. หากสงสัยว่า ปลิงชอนไชเข้าไปในร่างกาย เช่น มีเลือดออกตามช่องหรือโพรง
ต่างๆ ไม่หยุด ให้รีบนําส่งโรงพยาบาล แพทย์จะได้ช่วยเหลือคีบปลิงออกได้ทัน 
 
 
 
 
 

10. การดูแลสัตว์เพื่อป้องกันโรคติดต่อระหว่างสัตว์และคน 
 

ระยะก่อนน้ําท่วม  ควรปฏิบัติ ดังนี้ 
 
1. จัดเตรียมอาหารสัตว์และน้ําสะอาดไว้ให้พร้อมใช้ยามฉุกเฉิน 
2. งดการนําสัตว์ใหม่เข้ามาในพื้นที่ หากจําเป็นต้องทราบประวัติ และแยกสัตว์ใหม่

ออกจากสัตว์ที่มีอยู่เดิม เพื่อลดความเสี่ยงในการนําเชื้อโรคเข้าพื้นที่ 
3. ให้ยาถ่ายพยาธิและกําจัดเห็บ หมัด ไร (ถ้าเป็นไปได้ควรมีการตรวจสุขภาพ

สัตว์ด้วย) 
4. ฉีดวัคซีนป้องกันโรคที่อาจติดต่อถึงคนได้ เช่น วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 

เป็นต้น 
5. อพยพย้ายสัตว์ไปยังพื้นที่ปลอดภัย กรณีไม่สามารถเคลื่อนย้ายสัตว์ได้           

ยกพื้นที่เลี้ยงสัตว์ให้สูงขึ้นและพ่นทําลายเชื้ออย่างถูกต้อง และหมั่นสังเกต         
ดูอาการของสัตว์ว่ามีอาการป่วยหรือไม่ 

6. กรณีพบสัตว์ป่วยให้แยกสัตว์ออกจากฝูง และรีบแจ้งปศุสัตว์ในพื้นที่ หรือ 
Call Center กรมปศุสัตว์หมายเลข 08 5660 9906 
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ระยะน้ําท่วมและหลังน้ําลด ควรปฏิบัติดังนี้  
1. เพิ่มความระมัดระวังการถูกสัตว์กัดหรือข่วน 
2. ล้างมือด้วยสบู่และน้ําทุกครั้งหลังสัมผัสสัตว์ 
3. ทํ าความสะอาดคอกสัต ว์หรื อ เ พิ ง พัก  อุปกรณ์ที่ ใ ช้กั บสั ต ว์ เลี้ ย ง            

ด้วยผงซักฟอกตามด้วยน้ํายาฆ่าเชื้อเป็นประจํา พร้อมทั้งสวมถุงมือหรือ
ถุงพลาสติกกันน้ําทุกครั้ง โดยต้องปฏิบัติตามคําแนะนําของฉลากอย่าง
ระมัดระวัง 

4. ทั้งคนและสัตว์ ควรลดการสัมผัสกับสัตว์ภายนอกบ้าน  
5. เศษอาหารและอุจจาระของคนและของสัตว์เลี้ยง ต้องเก็บทิ้งให้เป็นที่    

อย่าปล่อยทิ้งให้เป็นแหล่งของแมลงวัน หนูหรือสัตว์อื่นๆ ซึ่งอาจนําเชื้อโรค
เข้ามาสู่คนและสัตว์เลี้ยงได้ 

6. หากมีสัตว์ใหญ่ตายหรือสัตว์ตายจํานวนมาก ให้แจ้งเจ้าหน้าที่ปศุสัตว์พื้นที่ 
มาดําเนินการ หรือ Call Center กรมปศุสัตว์หมายเลข 08 5660 9906  

7. ไม่ควรนําสัตว์ที่ตายโดยไม่ทราบสาเหตุมารับประทานเพราะอาจทําให้เชื้อ
แพร่กระจายและเจ็บป่วยได้ 

8. หากเป็นไปได้ควรแยกพื้นที่เลี้ยงสัตว์จากพื้นที่อยู่อาศัย หรือทําที่กั้นแยก
ชนิดสัตว์ไม่ให้ประปนกัน 

9. ภายหลังน้ําท่วมจะมีซากสัตว์ตาย ปรากฏในที่ต่างๆ ซึ่งจะต้องจัดการเก็บ
ฝังโดยเร็ว  

10. สัตว์ที่มีชีวิตอยู่ซึ่งอดอาหารมาเป็นเวลานานควรรีบให้อาหารและนํา
กลับคืนให้เจ้าของ 

 

11. โรคติดต่อที่พบบ่อยในช่วงน้ําท่วมและหลังน้ําลด 
 

โรคผิวหนัง  
 

 โรคผิวหนังที่พบบ่อย ได้แก่ โรคน้ํากัดเท้า โรคผิวหนังจากเชื้อรา 
แผลพุพองเป็นหนอง เป็นต้น ซึ่งเกิดจากการย่ําน้ําหรือแช่น้ําที่มีเชื้อโรค 
หรือความอับชื้นจากเสื้อผ้าเครื่องแต่งกายที่ไม่สะอาด ไม่แห้งเป็นเวลานาน 
 

 อาการ 
• ในระยะแรกอาจมีอาการเท้าเปื่อย และเป็นหนอง 
• ต่อมาเริม่มีอาการคันตามซอกนิ้วเท้า และผิวหนังลอกออกเป็นขุย มีผืน่ 
• ระยะหลังๆ ผิวหนังที่เท้าเกิดพุพอง นิ้วเท้าหนาและแตก อาจเกิดโรคแทรกซอ้น 

เช่น ผิวหนังอักเสบได้ 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• ควรหลีกเลี่ยงการย่ําน้ําโดยไม่จําเป็น 
• ถ้าจําเป็นต้องย่ําน้ํา ควรใส่รองเท้าบู๊ทกันน้ํา และเมื่อกลบัเข้าบ้าน ควรล้าง

เท้าให้สะอาดด้วยสบู่และน้ําสะอาด แล้วเช็ดเท้าให้แห้ง 
• สวมใส่ถุงเท้า รองเท้า และเสื้อผ้าที่สะอาดไม่เปียกชื้น 
• หลังย่ําน้ําใช้น้ําสะอาดใสถ่ัง เกลือแกง 1 - 2 ช้อนชา แช่เท้า 10 นาท ีเช็ดให้แห้ง

และหากมีอาการเท้าเปื่อย คัน ให้ทายารกัษาตามอาการ 
• 

  
 

หากมีบาดแผล ควรใช้แอลกอฮอล์เช็ดแผล แลว้ทาด้วยยาฆ่าเชื้อ เช่น เบตาดีน 
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โรคตาแดง 
 
 เป็นโรคที่ติดต่อได้ง่ายทั้งเด็กและผู้ใหญ่ โดยเฉพาะในเด็กเล็ก เป็นโรคที่ไม่มี
อันตรายรุนแรง เพราะส่วนใหญ่เกิดจากเชื้อไวรัส แต่ถ้าไม่ได้รับการรักษาตั้งแต่เริ่มเป็น 
อาจติดเชื้อแบคทีเรียแทรกซ้อนได้ 
 
 การติดต่อ 

• จากการสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย ได้แก่ การสัมผัสโดยตรงกับน้ําตา ขี้ตา 
น้ํามูกของผู้ป่วย 

• จากการใช้สิ่งของเครื่องใช้ร่วมกับผู้ป่วย เช่น ผ้าเช็ดหน้า ผ้าเช็ดตัว ฯลฯ 
หรือจากแมลงวัน แมลงหวี่ทีม่าตอมตา 

 

อาการ 
• หลังได้รับเชื้อประมาณ 1-2 วัน จะเริ่มมี

อาการระคายเคืองตา ปวดตา น้ําตาไหล 
กลัวแสง มีขี้ตามาก หลังตาบวม เยื่อบุตาขาว 
อักเสบแดง โดยอาจเริ่มที่ตาข้างหนึ่งก่อน 
แล้วจึงลามไปตาอีกข้าง 

• ผู้ป่วยมักหายได้เองภายใน 1-2 สัปดาห์ แต่ถ้าไม่ดูแลรักษาให้ถูกวิธี            
อาจเกิดอาการแทรกซ้อน เช่น กระจกตาดําอักเสบ ทําให้ปวดตา ตามัว 

 
 

 
การดูแลตนเองเบื้องต้น 
 
• เมื่อมีฝุ่นละออง หรือน้ําสกปรกเข้าตา ควรรีบล้างตาด้วยน้ําสะอาดทันที 
• เมื่อมีอาการของโรค ควรพบแพทย์เพื่อรับยาหยอดตา หรือยาป้ายตาป้องกัน

ภาวะแทรกซ้อน โดยใช้ติดต่อกันประมาณ 7 วัน หากมีไข้ให้รับประทาน        
ยาลดไข้แก้ปวดตามอาการ 

• หมั่นล้างมือใหส้ะอาดด้วยสบู่บ่อยๆ 
• ไม่ควรขยี้ตา อย่าให้แมลงตอมตา และไม่ควรใช้สายตามากนัก 
• ผู้ป่วยควรนอนแยกจากคนอื่นๆ และไมใ่ช้สิ่งของต่างๆ ร่วมกัน และไมค่วรไป

ในทีม่ีคนมาก เพื่อไม่ให้โรคแพร่ระบาด 
• ถ้ามีอาการปวดตารุนแรง ตาพร่ามัว หรืออาการไม่ทุเลาภายใน 1 สัปดาห์ 

ต้องรีบพบแพทย์อีกครั้ง 
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โรคระบบทางเดินหายใจ 
 
ไข้หวัด 

 
 เป็นโรคที่ติดต่อไม่อันตราย เกิดจากเชื้อไวรัส ก่อโรคในบุคคลทุกเพศทุกวัย พบได้
บ่อยในช่วงที่มีอากาศเปลี่ยนแปลง สามารถติดต่อได้จากการสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย          
โดยเชื้อโรคแพร่กระจายมาจากน้ํามูก น้ําลาย เสมหะ หรือสิ่งของเครื่องใช้ของผู้ป่วย 

   
 

 
 อาการ 

• มักมีอาการครั่นเนื้อครั่นตัว มีไข้เล็กน้อย 
• คัดจมูก มีน้ํามกูใสๆ ไอ จาม 
• ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยตามร่างกาย อ่อนเพลีย และเบื่ออาหาร 
• มักหายได้เองภายใน 1 สัปดาห์ 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ไข้หวัดใหญ ่
 

เ ป็ น โ รค ติด ต่อจาก เ ชื้ อ ไ ว รั ส  ทํ า ให้ เ กิ ด โ รค ไ ด้ ในคนทุ ก เพศทุ ก วั ย            
เชื้อจะแพร่กระจายอยู่ในลมหายใจ เสมหะ น้ําลาย น้ํามูก และสิ่งของเครื่องใช้ของผู้ป่วย 
จึงมีโอกาสติดต่อกันได้ง่าย 
 

 อาการ 
• มักมีไข้สูง ปวดศีรษะ 
• ปวดเมื่อยตามตัวมาก 
• มีน้ํามูกไหล คดัจมูก ไอ จาม เจ็บคอ เบื่ออาหาร และอ่อนเพลีย 

 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• ผู้ป่วยควรใช้ผ้าปิดปากและจมูกเวลาไอ จาม หรือควรสวมหน้ากากอนามัย

เพื่อป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรคสู่บุคคลอื่น 
• ใช้ผ้าเช็ดหน้า หรือกระดาษนุ่มสะอาด เช็ดน้ํามูก และไม่ควรสั่งน้ํามูกแรงๆ 

เพราะอาจทําให้เกิดหูอักเสบได้ 
• กินอาหารที่อ่อนย่อยง่าย กินผักและผลไม้ ดื่มน้ําอุ่นจํานวนมากขึ้น 
• อาบน้ําหรือเช็ดตัวด้วยน้ําอุ่น แล้วเช็ดตัวให้แห้งทันที 
• 

  
 

เมื่อไข้สูง หรือเป็นไข้นานเกิน 7 วัน เจ็บคอ ไอมาก เจ็บหน้าอก หรือมี
อาการผิดปกติอื่นๆ ควรไปพบหรือปรึกษาแพทย์ 
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โรคปอดบวม 
 
 เกิดจากเชื้อได้หลายชนิด เช่น แบคทีเรีย ไวรัส หรือสําลักสิ่งแปลกปลอมเข้าไป
ในปอด ทําให้มีการอักเสบของปอด ผู้ประสบภัยน้ําท่วม หากมีการสําลักน้ํา หรือสิ่ง
สกปรกต่างๆ เข้าไปในปอด ก็มีโอกาสเป็นโรคปอดบวมได้ 
 
 การติดต่อ 
 ติดต่อโดยการหายใจเอาเชื้อโรคในอากาศเขา้ไป หรอืจากการคลกุคลีกับผูป้่วยเมื่อ 
ไอ จาม หรือหายใจรดกัน หรือในผูท้ี่มีภูมติ้านทานต่ํา อ่อนแอ พิการ มักพบเกิดจากการ
สําลักเอาเชื้อแบคทีเรียที่มอียู่ปกติในจมกูและลําคอเข้าไปในปอด 
 
 อาการ 

• มีไข้สูง ไอมาก หายใจหอบและเร็ว 
• ถ้าเป็นมากจะหายใจหอบเหนื่อยจนเห็นชายโครงบุ๋ม เล็บมือ เล็บเท้า          

ริมฝีปากซีด หรือเขียวคล้ํา กระสับกระส่าย หรือซึม 
  

• เมื่อมีอาการสงสัยว่าเป็นโรคปอดบวม ต้องรีบไปพบแพทย์ทันท ี
โรคแทรกซ้อนที่อาจเกิดได้หากไม่ได้รับการรักษาที่เหมาะสม เช่น น้ําในช่อง
เยื่อหุ้มปอด หนองในช่องเยื่อหุ้มปอด ปอดแตกและมลีมรัว่ในช่องปอด หรือ
เยื่อหุ้มหัวใจอักเสบ ในผู้ป่วยมีโรคหัวใจอยู่กอ่นอาจหัวใจวายได้ 

 
 

 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
 
• ต้องรีบพบแพทย์ และรับการรักษาในโรงพยาบาล 
• ผู้ป่วยควรใช้ผ้าปิดปากและจมูกเวลาไอ จาม หรือใส่หน้ากากอนามัย            

เพื่อป้องกันการแพร่เชื้อสู่บุคคลอื่น 
• หากมีไข้ ให้กนิยาลดไข้ และใช้ผ้าชุบน้ําเช็ดตัวเพื่อลดไข้ 
• กินอาหารที่อ่อนย่อยง่าย กินผักและผลไม ้ดื่มน้ําอุ่นจํานวนมากขึ้น 
• ใส่เสื้อผ้าทีส่ะอาด ไม่เปียกชื้น และรักษาร่างกายให้อบอุ่นอยู่เสมอ 
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โรคหัด 
 

 เป็นโรคไข้ออกผื่นที่พบบ่อยในเด็กเล็ก เกิดจากเชื้อไวรัส มักพบในช่วงฤดูฝน 
เป็นโรคที่สําคัญเนื่องจากอาจมีโรคแทรกซ้อนทําให้เสียชีวิตได้  
 

 การติดต่อ 
• ติดต่อกันได้ง่ายมาก โดยการไอ จาม หรือพูดกันในระยะใกล้ชิด 
• ระยะติดต่อ 2-4 วันก่อนเกิดผื่น และหลังเกิดผื่นแล้ว 2-5 วัน 
• เชื้อกระจายอยู่ในละอองเสมหะ น้ํามูก น้ําลายของผู้ป่วย และเข้าสู่ร่างกาย

ทางการหายใจ 
 

อาการ 
• หลังได้รับเชื้อประมาณ 8-12 วัน จะเริ่มมีอาการไข้ น้ํามูกไหล ไอ ตาแดง 

ตาแฉะ ตรวจพบจุดขาวๆ เล็กๆ ขอบแดง ในกระพุ้งแก้ม 
• ในช่วง 1-2 วันแรกไข้จะสูงขึ้น และจะสูงเต็มที่ในวันที่ 4 เมื่อ

มีผื่นขึ้น 
• ผื่นมีลักษณะนูนแดง ติดกันเป็นปื้นๆ โดยจะขึ้นที่ใบหน้า 

บริเวณชิดขอบผม แล้วแพร่กระจายไปตามลําตัว แขนและขา 
• 

 
 การดูแลรักษา 

• ให้การรักษาตามอาการ ถ้าไข้สูงมากควรให้ยาลดไข้เป็นครั้งคราว ร่วมกับ
การเช็ดตัว ไม่จําเป็นต้องให้ยาปฏิชีวนะ ยกเว้นกรณีที่มีโรคแทรกซ้อน เช่น 
ปอดอักเสบ หูอักเสบ เป็นต้น 

• แยกผู้ป่วยที่สงสัยเป็นหัด 
• ให้รับประทานอาหารอ่อนที่มีคุณค่าทางอาหารครบถ้วน 
• ถ้ามีผื่นออกแล้วยังมีไข้สูง หรือมีไข้ลดลงสลับกับไข้สูง ไอมาก หรือหอบ 

ต้องรีบพาไปพบแพทย์ทันที 
 
 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• หลีกเลี่ยงการสัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วย 
• รักษาสุขอนามัยอย่างเคร่งครัด รับประทานอาหารที่มีคุณค่าทางอาหาร 

และออกกําลังกายเป็นประจํา เพื่อให้มีภูมิต้านทานโรค 
• เด็กทารกมีภูมิต้านทานเชื้อโรคน้อย ควรเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยเฉพาะ

ในช่วง 1 ถึง 2 สัปดาห์แรกหลังคลอด น้ํานมแม่จะอุดมไปด้วยภูมิต้านทาน
ต่อโรคต่าง ๆ 

ต่อมาไข้จะเริ่มลดลง ผื่นจะมีสีเข้มขึ้นแล้วค่อยๆ จางหายไปในเวลา
ประมาณ 2 สัปดาห์ 

ในเด็กที่มีภาวะโภชนาการไม่ดี หรือในเด็กเล็ก อาจมีโรคแทรกซ้อน เช่น         
หูชั้นกลางอักเสบ หลอดลมอักเสบ ปอดอักเสบหรือสมองอักเสบ และอาจ
เสียชีวิตได้ง่ายกว่าเด็กปกติที่มีสุขภาพแข็งแรง 

• วิธีป้องกันที่ดีที่สุด คือ ฉีดวัคซีนป้องกันโรคหัด 
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  โรคมือ เท้า ปาก 
 

 เกิดจากเชื้อไวรัสลําไส้หรือเอนเทอโรไวรัส หลายชนิด พบได้บ่อยในเด็กทารก
และเด็กเล็กอายุต่ํากว่า 5 ปี ในโรงเรียนอนุบาล สถานรับเลี้ยงเด็ก 
ศูนย์เด็กเล็ก สถานที่เล่นของเด็กในห้างสรรพสินค้า โดยเฉพาะ
ในที่อยู่รวมกันอย่างแออัดจะมีโอกาสที่เกิดการระบาดได้ง่าย     
โรคเกิดประปรายตลอดปี  แต่จะเพิ่มมากขึ้นในฤดูฝน               
ซึ่งอากาศเย็นและชื้น 

 
 การติดต่อ 
  การติดต่อส่วนใหญ่เกิดจากได้รับเชื้อไวรัสเข้าสู่ปากโดยตรง โรคแพร่ติดต่อง่าย
ในช่วงสัปดาห์แรกของการป่วย โดยเชื้อไวรัสติดมากับมือหรือของเล่นที่เปื้อนน้ําลาย น้ํามูก  
น้ําจากตุ่มพองและแผล หรืออุจจาระของผู้ป่วย และเกิดจากการไอจามรดกัน โดยหายใจเอา
เชื้อที่แพร่กระจายจากละอองฝอยของผู้ป่วย สําหรับการติดเชื้อจากอุจจาระ จะเกิดได้ใน
ระยะที่เด็กมีอาการทุเลาจนกระทั่งหายป่วยแล้วประมาณ 1 เดือน แต่จะเกิดขึ้นได้น้อยกว่า 
 
  อาการของโรค 
 

 
  
 
 
 

 
การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• โรคนี้ไม่มียารักษาโดยเฉพาะ แพทย์จะให้ยารักษาตามอาการ เช่น ยาลดไข้ 

ยาทาแก้ปวด ในรายมีแผลที่ลิ้นหรือกระพุ้งแก้ม 
• ผู้ปกครองหรือผู้เลี้ยงดูเด็ก ควรเช็ดตัวเด็กเพื่อลดไข้เป็นระยะ และให้ผู้ป่วย

รับประทานอาหารอ่อนๆ รสไม่จัด ดื่มน้ําและน้ําผลไม้ และนอนพักผ่อนมากๆ 
ถ้าเป็นเด็กอ่อน อาจต้องป้อนนมให้แทนการดูดจากขวด 

• ตามปกติ โรคมักไม่รุนแรงและไม่มีอาการแทรกซ้อน แต่เชื้อไวรัสบางชนิด 
เช่น เอนเทอโรไวรัส 71 อาจทําให้มีอาการรุนแรงได้ จึงควรดูแลเด็กอย่าง
ใกล้ชิด หากพบมีไข้สูง ซึม ไม่ยอมกินอาหารหรือดื่มน้ํา อาเจียนบ่อย หอบ 
แขนขาอ่อนแรง ชัก ต้องรีบพาไปโรงพยาบาลทันที เพราะอาจเกิดภาวะ
สมองอักเสบ กล้ามเนื้อหัวใจอักเสบ หรือน้ําท่วมปอด ซึ่งจะรุนแรงถึงขั้น
เสียชีวิตได้ หลังจากได้รับเชื้อ 3-6 วัน ผู้ติดเชื้อจะเริ่มแสดงอาการป่วย เริ่มด้วยมีไข้ต่ําๆ 

อ่อนเพลีย ต่อมาอีก 1 – 2 วัน มีอาการเจ็บปาก กลืนน้ําลายไม่ได้และไม่ยอมกินอาหาร 
เนื่องจากมีตุ่มแดงที่ลิ้น เหงือก และกระพุ้งแก้ม จะพบตุ่มหรือผื่นนูนสีแดงเล็ก (มักไม่คัน)    
ที่ฝ่ามือ นิ้วมือ ฝ่าเท้า และอาจพบที่ก้นด้วย ตุ่มนี้จะกลายเป็นตุ่มพองใส บริเวณรอบ ๆ  อักเสบและแดง 
ต่อมาตุ่มจะแตกออกเป็นแผลหลุมตื้นๆ อาการจะทุเลาและหายเป็นปกติ ภายใน 7-10 วัน 
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 โรคอุจจาระร่วง 
 

การติดต่อ 
 เชื้อโรคจะเข้าสู่ร่างกายโดยการกินอาหารหรือดื่มน้ําที่ปนเปื้อนเชื้อโรคเข้าไป 
เช่น อาหารที่ปรุงสุกๆ ดิบๆ อาหารที่มีแมลงวันตอม อาหารที่ทิ้งค้างคืนโดยไม่ได้แช่เย็น 
และไม่ได้อุ่นให้สุกอย่างทั่วถึงก่อนนําไปกิน  
 

อาการ 
 ผู้ป่วยมีอาการถ่ายอุจจาระเหลวอย่างน้อย 3 ครั้ง หรือถ่ายเป็นน้ําอย่างน้อย 1 ครั้ง 
หรือถ่ายมีมูกเลือดหรือมูกปนเลือด อาจมีอาเจียนร่วมด้วย หากมีอาการรุนแรงโดยถ่าย
เป็นน้ําคล้ายน้ําซาวข้าว คราวละมากๆ 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• หากผู้ป่วยเป็นเด็กที่ ดื่มนมแม่ ให้ ดื่มนมต่อได้ตามปกติ พร้อมป้อน

สารละลายน้ําตาลเกลือแร่บ่อยๆ 
• หากผู้ป่วยเป็นเด็กที่ดื่มนมผงชง ให้ผสมนมจางลงครึ่งหนึ่งของที่เคยดื่ม 

และให้ดื่มสารละลายน้ําตาลเกลือแร่สลับกันไป 
• ไม่ควรกินยาเพื่อให้หยุดถ่าย เพราะจะทําให้เชื้อโรคค้างอยู่ในร่างกาย ซึ่งจะ

เป็นอันตรายมากขึ้น 
 
 

 
• ให้ผู้ป่วยดื่มน้ําหรืออาหารเหลวมากๆ ให้ดื่มสารละลายน้ําตาลเกลือแร่   

(โอ อาร์ เอส) ผสมน้ําตามสัดส่วนที่ระบุข้างซอง หรือเตรียมสารละลายเกลือแร่เอง 
โดยผสมน้ําตาลทราย 2 ช้อนโต๊ะ กับเกลือป่นครึ่งช้อนชา ละลายในน้ําต้มสุกที่
เย็นแล้ว 1 ขวดกลม หรือ 750 ซีซี ให้ผู้ป่วยดื่มบ่อยๆ ทดแทนน้ําและเกลือแร่
ที่สูญเสียไปจากการขับถ่าย หากดื่มไม่หมดใน 1 วัน ให้เททิ้ง 

• ล้างมือให้สะอาดด้วยน้ําสะอาดและสบู่ทุกครั้ง ก่อนเตรียมและปรุงอาหาร 
ก่อนกินอาหาร หลังการขับถ่าย และหลังจับสิ่งของสกปรก 

• ดื่มน้ําที่สะอาด เลือกกินอาหารที่สะอาด ปรุงสุกใหม่ๆ หรืออุ่นให้ร้อน           
และเก็บอาหารในภาชนะที่มิดชิด 

• กําจัดสิ่งปฏิกูล ขยะมูลฝอย เพื่อไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ์ของแมลงวัน 
• อาหารและภาชนะที่ใช้ควรทําความสะอาดและเก็บไว้ในที่แมลง สัตว์นําโรค

เข้าไม่ถึง 
• หากมีอาการมากขึ้น เช่น อาเจียนมาก ไข้สูง ชักหรือซึมมาก ควรไปพบ

แพทย์โดยเร็ว 
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โรคฉี่หน ู
 
  โรคฉี่หนู หรือโรคเลปโตสไปโรสิส เป็นโรคติดต่อจากสัตว์มาสู่คน โดยเชื้อจะออกมา
กับฉี่ของสัตว์ เช่น หนู หมู วัว ควาย แพะ แกะ และสุนัข แล้วปนเปื้อนในแม่น้ํา ลําคลอง 
พื้นที่ที่มีน้ําขังหรือพื้นที่ชื้นแฉะ ผู้ที่เสี่ยงต่อการเป็นโรคฉี่หนู ได้แก่ ผู้ที่ลุยน้ําหรือแช่น้ํานาน  ๆ
ผู้ที่เดินลุยน้ําท่วม คนงานบ่อปลา ชาวสวน ชาวนา คนงานขุดลอกท่อระบายน้ํา 
 
 การติดต่อ  
 เชื้อโรคฉี่หนูในสิ่งแวดล้อมจะเข้าสู่ร่างกายได้โดยการไชเข้าทางบาดแผลหรือ
เข้าทางเยื่อบุอ่อนๆ เช่น ง่ามมือ ง่ามเท้า เยื่อบุตา ขณะที่แช่น้ํา รับประทานอาหารหรือ
ดื่มน้ําที่ปนเปื้อนเชื้อโรคฉี่หนู 
 
 อาการ 
  มักเริ่มมีอาการหลังได้รับเชื้อ 2 – 10 วัน 
โดยเริ่มมีไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ 
โดยเฉพาะน่องและโคนขา ต่อมาอาจมีเยื่อบุตาแดง 
เจ็บคอ เบื่ออาหาร ท้องเดิน 
 
 
 
 

 
 
 หากมีอาการที่กล่าวมาหลังจากไปแช่น้ํา ย่ําโคลนมา 2-26 วัน (เฉลี่ย 10 วัน)   
ควรนึกถึงโรคนี้ ไม่ควรหายามากินเอง ต้องรีบไปพบแพทย์ที่โรงพยาบาล หรือหน่วย
แพทย์ที่ออกมาให้บริการในพื้นที่ 
 
 ถ้าไม่รีบรักษา บางรายอาจมีจุดเลือดออกตามผิวหนัง ไอมีเลือดปน หรือตัวเหลือง     
ตาเหลือง ปัสสาวะน้อย ซึม สับสน เนื่องจากเยื่อหุ้มสมองอักเสบ  อาจมีกล้ามเนื้อหัวใจ
อักเสบและเสียชีวิตได้ 
 

การดูแลตนเองเบื้องต้น 
 หลีกเลี่ยงการแช่น้ํา ย่ําโคลนนานๆ  
 เมื่อขึ้นจากน้ําแล้ว ต้องรีบอาบน้ําชําระร่างกายให้สะอาด ซับให้แห้งโดยเร็วที่สุด  
 ควรสวมรองเท้าหรือรองเท้าบู๊ทที่เหมาะสม สามารถป้องกันน้ําได้หากต้องลุยน้ํา 

    ย่ําโคลน เดินบนที่ชื้นแฉะ โดยเฉพาะถ้ามีบาดแผลควรระมัดระวังเป็นพิเศษ 
 กินอาหารที่สะอาด และเก็บอาหารในภาชนะที่มิดชิด 
 เก็บกวาดขยะใส่ถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น ไม่ให้เป็นแหล่งอาหารของหนู 
 ดูแลที่พักให้สะอาดไม่ให้เป็นที่อาศัยของหนู 
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โรคไข้เลือดออก 
 
 เป็นโรคติดต่อที่มียุงลายเป็นพาหะ ยุงลายอาศัย
อยู่ในบ้านและบริเวณรอบๆบ้าน มักกัดคนในเวลากลางวัน 
พบผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกได้ทุกวัย และทุกภาคของประเทศไทย 
 
 อาการ 

• ไข้สูงลอย (ไขสู้งตลอดทั้งวัน) ประมาณ 2-7 วัน 
• ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยตามตัว ส่วนใหญม่ีอาการหน้าแดง อาจมีจุดแดงเล็กๆ 

ตามลําตัว แขน ขา 
• มักมีอาการคลืน่ไส้ อาเจียน ปวดท้อง และเบื่ออาหาร 
• ต่อมาไข้จะเริ่มลง ในระยะนี้ต้องระวังเป็นพิเศษเพราะอาจเกิดอาการ

รุนแรง โดยผู้ป่วยจะกระสับกระส่าย มือเท้าเย็น หรือมีเลือดออกผิดปกติ 
เช่น ถ่ายดํา หรือไอปนเลือด อาจมีภาวะช็อค และเสียชีวิตได้ 

 
 
 
 
 
 
 

 
การดูแลตนเองเบื้องต้น 
• ควรรีบพาผู้ป่วยไปพบแพทย์ทันท ี
• ใช้ผ้าชุบน้ําเช็ดตัวลดไข้ 
• ใช้ยาลดไข้พาราเซตามอล หา้มใช้ยาแอสไพรนิ เพราะจะทําให้เลือดออกง่ายขึน้ 
• ให้ดื่มน้ําผลไม้ หรือน้ําตาลเกลือแร่บ่อยๆ 
• ระวังอย่าให้ยุงกัดในเวลากลางวัน โดยการนอนในมุ้ง หรือทายากันยุง 
• กําจัดแหล่งเพาะพันธุ์ลูกน้ํายุงลายทุกสัปดาห์ โดยปิดฝาภาชนะเก็บน้ําให้สนิท 

ทําลายเศษวัสดุ เศษภาชนะ หรือคว่ําไว้ เก็บยางรถยนต์เก่าอย่าให้มีน้ําขัง 
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 โรคมาลาเรยี 
 
 เป็นโรคติดต่อที่มียุงก้นปล่องเป็นพาหะ ยุงก้นปล่องอาศัยอยู่ในป่าเขาบริเวณที่มี
แหล่งน้ําจืดธรรมชาติ มักกัดคนในเวลากลางคืน 
 
 อาการ 

• หลังได้รับเชื้อ 7-10 วัน จะมี
อาการไข้ ปวดศีรษะ บางราย
อาจมีอาการคล้ายไข้หวัด 

• ในระยะแรกอาจมีไข้สูงตลอดได้ บางรายมีอาการหนาวสั่น หรือเป็นไข้
จับสั่น ซึ่งเป็นลักษณะเฉพาะของโรคนี้ ในรายที่มีอาการรุนแรงอาจ
เสียชีวิตได้ 

 
การดูแลตนเองเบื้องต้น 

• ควรนอนในมุ้ง ทายากันยุง 
• สวมใส่เสื้อผ้าปกคลุมร่างกายให้มิดชิด เพื่อป้องกันไม่ให้ยุงกัดเมื่อเข้าป่า 
• ถ้าพบว่ามีอาการเจ็บป่วยดังกล่าว ควรรีบไปพบแพทย์ทันที 

 
 
 

12. การปฏิบัติตัวหลังน้ําลด 
 

การดูแลบ้านเรือนสิ่งของ เครื่องใช้ และอาหาร หลังน้ําลด  
 
 ภายหลังน้ําลด ก่อนที่จะกลับมาดําเนินชีวิตตามปกติ ทุกครอบครัวคงต้องทํา
ความสะอาดเสื้อผ้า เครื่องใช้ ปัด กวาด เช็ด ถู ภายในบ้านและบริเวณบ้านให้สะอาด 
จากนั้น ตรวจสอบดูความเรียบร้อยของอุปกรณ์ เครื่องใช้ต่างๆ ทั้งต่อการอุปโภคและบริโภค 
ให้แน่ใจว่าปลอดภัยก่อนที่จะนํากลับมาใช้ เพื่อป้องกันอันตรายที่อาจเกิดขึ้นหลังน้ําท่วม เช่น 
  ตรวจเช็คปลั๊กไฟ สายไฟ เครื่องใช้ไฟฟ้าภายในบ้านให้มั่นใจก่อนว่าสามารถ 
    ใช้งานได้ปกติเหมือนเดิมหรือไม่ และปลอดภัยต่อคนในบ้านเพียงใด 
  อย่าดื่มน้ําหรือกินอาหารที่เคยเก็บไว้ในระหว่างน้ําท่วม ควรต้มและปรุง 
    ให้สะอาดก่อนทุกครั้ง 
  รักษาสภาพแวดล้อมบ้านให้สะอาด ไม่เป็นแหล่งเพาะพันธ์สัตว์นําโรคต่างๆ 

  อย่าเข้าไปในเขตที่แจ้งว่าเป็นอาณาบริเวณอันตรายหลังน้ําท่วม  
    เพราะอาจเป็นอันตรายได้ 
  หากมีปัญหาที่ไม่สามารถดําเนินการแก้ไขได้ ควรแจ้งและขอความช่วยเหลือ 
   จากเจ้าหน้าที่ของรัฐ เช่น กํานัน ผู้ใหญ่บ้าน อาสาสมัคร หรือเจ้าหน้าที่อําเภอ เป็นต้น 
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การปรับสภาพชีวิตสู่สภาพปกติ การระมัดระวังโรคระบาดหลังน้ําท่วม  
 
 น้ําท่วมไม่เพียงสร้างความเสียหายทางด้านทรัพย์สิน และร่างกายเท่านั้น   
สภาพจิตใจก็เป็นสิ่งที่ต้องเร่งฟื้นฟูหลังการเกิดน้ําท่วม เพราะความหดหู่ ท้อแท้ สิ้นหวัง 
และหมดกําลังใจย่อมเกิดขึ้นได้เสมอในระหว่างน้ําท่วม การได้ระบายความรู้สึกนึกคิด
ด้วยการพูดคุย ปรับทุกข์กันในหมู่สมาชิกในบ้านและครอบครัว เพื่อนบ้าน จึงเป็นสิ่ง
สําคัญและควรกระทําเป็นอย่างยิ่ง ควรปรับชีวิตให้ดําเนินไปตามสภาพปกติเหมือนเดิม
เท่าที่จะทําได้และเป็นไปได้ด้วย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 การป้องกันและกําจัดยุงลาย  
 เนื่องจากลูกน้ํายุงลายอาศัยอยู่ตามภาชนะเก็บน้ํา ตลอดจนยาง
รถยนต์เก่าและเศษวัสดุต่างๆ  ที่มีน้ําขัง จึงควรปิดภาชนะเก็บน้ําทุกชนิดให้มิดชิดอยู่เสมอ คว่ําโอ่งน้ํา
และภาชนะที่ไม่ใช้งานหรือเก็บไว้ในที่ร่มและฝนไม่สาด หมั่นเก็บทําลายเศษวัสดุและ ยางรถยนต์เก่า 
หากต้องการเก็บไว้ใช้ประโยชน์ ต้องเก็บไว้ใต้ชายคาหรือหาสิ่งปกคลุมเพื่อป้องกันน้ําขัง สําหรับบ่อ
ซีเมนต์ในห้องน้ําและห้องส้วม ให้ใส่ทรายกําจัดลูกน้ํา  (ขนาดและวิธีใช้ตามที่ระบุไว้บนฉลาก) หรือใส่
ปลาหางนกยูงไว้ (เฉพาะตัวผู้) จํานวน 2-10 ตัว ขึ้นอยู่กับขนาดของบ่อ หรือหมั่นใช้สวิงช้อนเอาลูกน้ํา
ทิ้งไปก็ได้ 
 ยุงลายออกกัดดูดเลือดในเวลากลางวัน ตั้งแต่เช้าตรู่จนถึงเย็น และถ้าในห้องมีแสงไฟสว่าง
เพียงพอ ยุงลายอาจกัดดูดเลือดถึงพลบค่ํา การป้องกันตนเองไม่ให้ถูกยุงลายกัด ทําได้ ดังนี้ 
  นอนในมุ้ง (แม้จะเป็นเวลากลางวัน) หรือห้องที่มีมุ้งลวด หมั่นตรวจสอบว่า
มุ้งลวดคงอยู่ในสภาพดี ไม่ชํารุดฉีกขาด 
   หลีกเลี่ยงการอยู่ในบริเวณที่เป็นมุมมืด อับลม 
   ไม่สวมเสื้อผ้ารัดรูป เพราะปากยุงสามารถเจาะผ่านเนื้อผ้าได้ การสวมเสื้อผ้า
หลวมๆ แขนยาว ขายาว จะช่วยลดโอกาสที่ปากยุงจะมาสัมผัสผิวหนัง นอกจากนี้ ควร
หลีกเลี่ยงการสวมใส่เสื้อผ้าสีเข้ม เพราะสีเข้มจะดึงดูดยุงมากกว่าสีอ่อน 
   ทายากันยุงในกรณีที่มีความจําเป็น อ่านวิธีใช้และคําเตือนบนฉลาก และต้อง
ปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด ยาทากันยุงบางชนิดห้ามใช้กับเด็กอายุน้อยกว่า 4 ปี 
   

  
 

อาบน้ําและรักษาร่างกายให้สะอาด ผู้ที่มีกลิ่นตัวแรงหรือมีอุณหภูมิของ
ร่างกายสูงกว่าผู้อื่น จะดึงดูดยุงให้มากัดมากกว่า 

41 42 



 
 
 
คู่มือประชาชน สําหรับป้องกันโรคที่มากับน้ําท่วม                      คู่มือประชาชน สําหรับป้องกันโรคที่มากับน้ําท่วม 

 การป้องกันและกําจัดยุงก้นปล่อง  
 
 เนื่องจากลูกน้ํายุงก้นปล่องอาศัยอยู่ตามแหล่งน้ําในธรรมชาติ การกําจัดลูกน้ํา
ยุงก้นปล่องจึงกระทําได้ยาก การป้องกันการติดเชื้อโรคมาลาเรีย อาจทําได้โดยการไม่
เดินทางเข้าไปในบริเวณที่มีมาลาเรียเป็นโรคประจําถิ่น หากหลีกเลี่ยงไม่ได้หรือ
จําเป็นต้องอาศัยอยู่ในพื้นที่ป่าเขา ต้องป้องกันตนเองไม่ให้ถูกยุงก้นปล่องกัด ดังนี้ 
  นอนในมุ้งหรือมุ้งชุบสารเคมี หรือในห้องที่มีมุ้งลวด หมั่นตรวจสอบสภาพ
ของมุ้งและมุ้งลวด 
  ไม่สวมเสื้อผ้ารัดรูป เพราะปากยุงสามารถเจาะผ่านเนื้อผ้าได้ การสวมเสื้อผ้า
หลวมๆ แขนยาว ขายาว จะช่วยลดโอกาสที่ปากยุงจะมาสัมผัสผิวหนัง นอกจากนี้          
ควรหลีกเลี่ยงการสวมใส่เสื้อผ้าสีเข้ม เพราะสีเข้มจะดึงดูดยุงมากกว่าสีอ่อน 

  

  ทายากันยุงในกรณีที่มีความจําเป็น อ่านวิธีใช้และคําเตือนบนฉลาก และต้อง
ปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด ยาทากันยุงบางชนิด..ห้ามใช้กับเด็กอายุน้อยกว่า 4 ปี 
  ตัดหรือเล็มพุ่มไม้กิ่ งไม้ที่อยู่รอบๆบ้าน เพื่อลดแหล่งเกาะพักของยุง         
และช่วยให้ลมพัดผ่านสะดวก 
 
 
 
 
 
 

 การป้องกันและกําจัดแมลงวัน  
 
 การป้องกันไม่ให้มีแมลงวันมารบกวน ต้องกําจัดแหล่งอาหารของมันซึ่งได้แก่ 
ขยะมูลฝอยและมูลสัตว์ ทิ้งขยะในภาชนะที่มีฝาปิด ระวังอย่าให้มีเศษอาหารตก          
หรือของเหลวจากอาหารหยดเรี่ยราดบนพื้น  
หากพบขยะ เศษอาหารต่างๆ ต้องเก็บไปทิ้ง 
หรือใช้น้ําฉีดทําความสะอาดทันที เพื่อกําจัด
กลิ่นที่จะดึงดูดให้แมลงวันมาตอมและวางไข่ 
ตรวจสอบถุงขยะก่อนนํามาใช้ ว่าไม่มีรอยชํารุด
ฉีกขาด และมัดปากถุงให้แน่นก่อนนําไปกําจัดอย่างถูกหลักสุขาภิบาลต่อไป 
 
 ในกรณีที่มีแมลงวันมารบกวนและต้องการกําจัด ถ้ามีจํานวนน้อยก็ใช้สวิงโฉบ
หรือตีด้วยไม้ตีแมลงวัน อาจใช้กาวดักแมลงวันหรือกับดักแมลงวันที่มีจําหน่ายใน
ท้องตลาด ถ้ามีแมลงวันจํานวนมาก อาจต้องฉีดพ่นด้วย
สารเคมี ซึ่งควรให้ผู้เชี่ยวชาญดําเนินการ เนื่องจากแมลงวัน
จะดื้อสารเคมีได้รวดเร็ว นอกจากนี้ จะต้องค้นหาแหล่ง
เพาะพันธุ์ของตัวอ่อน และดําเนินการกําจัดควบคู่กันไปด้วย
จึงจะได้ผล 
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 การป้องกันโรคฉี่หนู  แหล่งอ้างอิงข้อมูล 
 
 เมื่อระดับน้ําลดลง และดําเนินการสํารวจ ปรับปรุงสภาพสิ่งแวดล้อมที่อยู่อาศัย 
ควรปฏิบัติดังนี ้
  เก็บกวาดขยะใส่ถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น ไม่ให้เป็นแหล่งอาหารของ 
     หนูและสัตว์อื่นๆ 

  สวมถุงมือยางในการเก็บกวาดบ้านเรือน ถนนและสิ่งสาธารณะประโยชน์ 
  สวมรองเท้าหรือรองเท้าบู๊ทที่เหมาะสม หากต้องลุยน้ํา ย่ําโคลน 
     หรือเดินบนที่ชื้นแฉะ สามารถป้องกันน้ําและเชื้อโรคได้ 
  เมื่อเสร็จภารกิจต้องรีบอาบน้ําชําระร่างกายให้สะอาด ซับให้แห้งโดยเร็วที่สุด 
  รับประทานอาหารที่สะอาด และเก็บอาหารในภาชนะที่มิดชิด 
  ดูแลที่พักให้สะอาดไม่ให้เป็นที่อาศัยของหนู 
  หากมีไข้สูง ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ โดยเฉพาะน่องและโคนขา  
     ไม่ควรซื้อยามารับประทานเอง ควรรีบไปพบแพทย์ที่โรงพยาบาล  
     หรือหน่วยแพทย์ที่ออกมาให้บริการในพื้นที่ 
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สถานที่ติดต่อ 

 
 

• แจ้งขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉินได้ที่ หน่วยกู้ชีพฉุกเฉินนเรนทร 
หมายเลข 1669 (ตลอด 24 ชั่วโมง) 

 

• ขอคําแนะนําเพิ่มเติม หรือแจ้งการระบาดของโรคได้ที่ 
- ศูนย์ปฏิบัติการ กรมควบคุมโรค โทร. 0 2590 3333, 1422 
- สํานักงานป้องกันควบคุมโรค ที่ 1-12 
- สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด  
- สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ ในพื้นที่ 
- หน่วยแพทย์ช่วยเหลือในพื้นที่ 
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  นางสาววัชรี   สารีบุตร กลุ่มพัฒนาภาคีเครือข่ายและการสื่อสารสาธารณะ   
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  ดร.สีวิกา   แสงธาราทิพย์ กลุ่มยุทธศาสตร์และพัฒนาองค์กร 
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47 


