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โรคโปลโิอ (Poliomyelitis)

มาจากภาษากรกี
• poliós หมายถงึ สเีทา
• myelós หมายถงึ ไขสนัหลัง
• itis หมายถงึ อักเสบ
เชืѸอโปลโิอจะทําลายไขสนัหลังสว่นสเีทาซึѷงมหีนา้ทีѷ
ควบคมุการเคลืѷอนไหวของกลา้มเนืѸอ ทําใหก้ลา้มเนืѸอลบี
และออ่นแรง



• เป็นโรคทีѷมคีวามสําคัญมาก ทําใหม้กีารอักเสบของไขสนัหลัง รายทีѷมอีาการ
รนุแรงจะเกดิอมัพาตทีѷกลา้มเนืѸอแขนขา อาจพกิารตลอดชวีติหรอืเสยีชวีติได ้

• เชืѸอกอ่โรค Poliovirus (Enterovirus) ม ี3 serotype คอื 1, 2 และ 3 

• อาการ 
• 90% ไมแ่สดงอาการ
• 4-8% อาการไมรุ่นแรง : ไข ้เจ็บคอ อาเจยีน ปวดศรีษะ ปวดตามกลา้มเนืѸอ 

ปวดทอ้ง ออ่นเพลยี
• 1-2% มอีาการอัมพาต แบบออ่นปวกเปียกอยา่งเฉียบพลัน

• ระยะฟักตวั 3–35 วนั (เฉลีѷย 7-10 วนั) 
• แหลง่โรค เชืѸอจะอยูใ่นลําไสข้องคนเทา่นัѸน เมืѷอถกูขบัถา่ยออกมาภายนอก จะไม่

สามารถเพิѷมจํานวนได ้และเชืѸอจะอยูใ่นสิѷงแวดลอ้มไมไ่ดน้าน
• การตดิตอ่ จากคนหนึѷงไปยังอกีคนหนึѷงไดง้า่ยมาก โดยเชืѸอไวรัสจะเขา้ไปอยูใ่น

ลําไสข้องผูต้ดิเชืѸอ และจะผ่านออกมาทางอจุจาระเป็นระยะเวลาประมาณ 1 เดอืน 
เชืѸอทีѷผา่นออกมาจะผา่นเขา้สูร่่างกายของอกีคนหนึѷงทางปาก โดยเชืѸอตดิมากบัมอื
หรอืปนเปืѸอนมากบัอาหาร นํѸาดืѷม 

โรคโปลโิอ (Poliomyelitis)





เชืѸอโปลโิอ (Polio virus)

• Wild poliovirus (WPV) คอืเชืѸอโปลโิอตามธรรมชาต ิ
เป็นสายพันธุร์นุแรงกอ่โรค

• Vaccine-derived poliovirus (VDPV) เชืѸอไวรัสโปลโิอ
สายพันธุวั์คซนี (sabin strain) ซึѷงกลายพันธุไ์ปจนมี
ความรนุแรงกอ่โรคได ้

• Vaccine-associated paralytic polio (VAPP) คอื
อาการกลา้มเนืѸอออ่นปวกเปียกเฉียบพลัน ซึѷงเกดิขึѸน
ภายหลังไดร้ับวัคซนี OPV 4-35 วัน โดยเชืѸอมกีาร
กลายพันธุจ์ากเดมิ



VDPV แบง่เป็น 2 ประเภท

1. Circulating type (c-VDPV)

เชืѸอสายพันธุว์ัคซนีทีѷกลายพันธุ ์เนืѷองจากเชืѸอถา่ยทอด
หมนุเวยีนอยูใ่นกลุม่ประชาชนทีѷมภีมูคิุม้กันตํѷา ซึѷงเป็นผล
จากความครอบคลมุวัคซนีตํѷา 

2. Immune deficiency type (i-VDPV)

เชืѸอสายพันธุว์ัคซนีทีѷกลายพันธุภ์ายในรา่งกายของผูท้ีѷมี
ภมูคิุม้กนัชนดิอมิมโูนโกลบลุนิตํѷา เชน่ Agammar 
globulinemia, hypoglobulinemia etc. 
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วคัซนีป้องกนัโรคโปลโิอ
- วคัซนี IPV (Inactivated Poliovirus Vaccine) วคัซนีป้องกนัโรคโปลโิอชนดิฉีด

เป็นวคัซนีเชืѸอตาย ประกอบดว้ย serotype 1, 2, 3
- วคัซนี OPV (Oral Poliovirus Vaccine) วัคซนีป้องกนัโรคโปลโิอชนดิรับประทาน

เป็นวคัซนีเชืѸอเป็นออ่นฤทธิѻ (สรา้งภมูคิุม้กนัในลําไส ้ราคาถกู ยับยั Ѹงการแพรเ่ชืѸอ 
วธิกีารใหง้า่ย เป็นวัคซนีทีѷใชใ้นการกวาดลา้งโรค)
- mOPV (monovalent)
- bOPV (bivalent) serotype 1, 3
- tOPV (trivalent) serotype 1, 2, 3 มใีหบ้รกิารถงึวนัทีѷ 22 เมษายน 2559

การป้องกนัโรคโปลโิอ

- พบผูป่้วยจากเชืѸอโปลโิอสายพันธุท์ีѷ 2 (WPV) รายสดุทา้ยเมืѷอปี 1999
- มกีารประกาศความสําเร็จในการกวาดลา้งเชืѸอโปลโิอสายพันธุท์ีѷ 2 ในปี 2015
- ยกเลกิการใชว้ัคซนี tOPV ทัѷวโลก
- ให ้IPV อยา่งนอ้ย 1 ครั Ѹง เพืѷอสรา้งภมูคิุม้กนัใหค้รอบคลมุเชืѸอโปลโิอสายพันธุท์ีѷ 2 



การป้องกนัการตดิเชืѸอและการแพรก่ระจายของโรคโปลโิอ
• ลา้งมอืกอ่นรับประทานอาหารทกุครั Ѹง
• รับประทานอาหารและนํѸาดืѷมทีѷสะอาด
• ลา้งมอืใหส้ะอาดหลงัจากถา่ยอจุจาระทกุครั Ѹง

การป้องกนัโรคโปลโิอ
Vaccine At 

Birth 1M 2M 4M 6M 9M 1Y 1Y6M 2Y6M 4Y G1 G5 G6

BCG BCG (BCG)

HB HB1 HB2* DTP-
HB1

DTP-
HB2

DTP-
HB3

(HB)

DTP DTP4 DTP5

OPV OPV1 OPV2 OPV3 OPV4 OPV5 (OPV/
IPV)IPV IPV1

MMR MMR1 MMR2 (MMR/
MR)

LAJE LAJE1 LAJE2 (LAJE)

HPV HPV1
HPV2

dT (dT) dT



การใหว้ัคซนี OPV/IPV ในนักเรยีนชั Ѹน ป.1 ตามประวัตกิารไดรั้บวัคซนีกอ่นเขา้เรยีน

ไมค่รบ

6 เดอืน

ครบ

ไมเ่คยไดรั้บ

ได ้1 ครั Ѹง

1 เดอืน 6 เดอืน

ได ้2 ครั Ѹง

ได ้3 ครั Ѹง

ได ้4 ครั Ѹง

ได ้5 ครั Ѹง

   ใหว้คัซนี IPV 1 เข็ม พรอ้ม OPV ในกรณีตอ่ไปนีѸ
1. เด็กทีѷไดรั้บวคัซนี tOPV นอ้ยกวา่ 3 ครั Ѹง และไมเ่คยไดรั้บ IPV
2. เคยไดร้ับ IPV 1 ครั Ѹง เมืѷออายนุอ้ยกวา่ 4 เดอืน

   (วคัซนี tOPV มใีหบ้รกิารถงึวนัทีѷ 22 เมษายน 2559 หลังจากนัѸน เปลีѷยนเป็น bOPV)

ในกรณีทีѷไดรั้บวคัซนี OPV พรอ้ม IPV ใหนั้บรวมเป็น 1 ครัѸง



การตรวจสอบประวัตแิละใหวั้คซนีในนักเรยีนชั Ѹน ป.1 

การใหว้ัคซนี IPV ในนักเรยีนชั Ѹน ป.1 ตามประวัตกิารไดรั้บวัคซนีกอ่นเขา้เรยีน

ไมค่รบ

ไมเ่คยไดรั้บ

ได ้3 ครั Ѹง

ได ้1 ครั Ѹง

ไมต่อ้งให ้ IPV

ได ้2 ครั Ѹง

ป.1

t t t

t t t

t t t

t t t

- tOPV = Trivalent OPV เป็นวคัซนีโปลโิอชนดิรับประทาน ประกอบดว้ย type 1, 2, 3 ยกเลกิการใช ้
เมืѷอวันทีѷ 22 เมษายน 2559 ปัจจบุันเปลีѷยนเป็น bOPV
- bOPV – Bivalent OPV เป็นวคัซนีโปลโิอชนดิรับประทาน ประกอบดว้ย type 1, 3

ประวัต ิ IPV
> 4 เดอืน

< 4 เดอืน หรอืไมเ่คยไดร้ับ



ความครอบคลมุการไดรั้บวคัซนี 
(Vaccination coverage) 

• วัคซนีพืѸนฐาน ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 90 เป็นรายพืѸนทีѷ
ยกเวน้ 

• วัคซนีรวมป้องกนัโรคหดั-คางทมู-หัดเยอรมัน 
ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 95 

• วัคซนีในนักเรยีน ไมน่อ้ยกวา่รอ้ยละ 95 
เป็นรายโรงเรยีน



ความครอบคลมุการไดรั้บวคัซนีป้องกนัโรคโปลโิอ 3 ครั Ѹง (OPV3)
และจํานวนผูป่้วยโปลโิอในประเทศไทย ปี 2504 - 2560

2537
NID

2543
sNID

24
95

ระบาดคร ัҟงแรก 
(394 ราย)



Last wild poliovirus cases confirmed by type, SEAR

Data as of 15 October 2018

WPV Type 2
District: Aligarh
State: Uttar Pradesh (India) 
Date of onset: 24-Oct-1999

WPV Type 3
District: Pakur
State: Jharkhand (India) 
Date of onset: 22-Oct-2010

WPV Type 1
District: Howrah
State: West Bengal (India) 
Date of onset: 13-Jan-2011

Country Year
Bangladesh 2006
Bhutan 1986
DPR Korea 1996
India 2011
Indonesia 2006
Maldives 1994
Myanmar 2007
Nepal 2010
Sri Lanka 1993
Thailand 1997
Timor-Leste 1995

Last wild poliovirus 
case by country



Data as of 25 Oct 2018

Wild polio Endemic and cVDPV Re-endemic Countries 2017-2018

Syria

Nigeria

Congo

Pakistan

Afghanistan

Niger

Somalia
Papua new guinea







Poliovirus Detected in Sewage Samples, Thailand, 2016-2018

Data as of  13 October 2018

*specimens collected since week 48, 2016

Sampling site 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Bangkok

Samut Sakhon

Sampling site 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Bangkok

Samut Sakhon

Sampling site 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47 48 49 50 51 52

Bangkok

Samut Sakhon

Type 1 Sabin Type 1 VDPV Wild polio type 1 Negative for Polio and NPEV

Type 2 Sabin Type 2 VDPV Wild polio type 3 Result pending

Type 3 Sabin Type 3 VDPV NPEV Sampling not scheduled

Type 1 Sabin + 3 Sabin

2016

2017

Start to use two-phases separation with Dextran and PEG6000 for sewage sample concentration since week18/2017

2018



- ทัѷวโลกไดก้วาดลา้งโรคไขท้รพษิหมดไปแลว้ตั Ѹงแตปี่ 2521
- โปลโิอเป็นโรคตดิตอ่ทีѷไดร้ับการกวาดลา้งเป็นลําดบัทีѷสอง

- เป็นโรคทีѷเกดิในคนเทา่นัѸน
- ไมม่ภีาวะทีѷเป็นพาหะเรืѸอรัง (เชืѸอหมดไปภายใน 4-6 สปัดาห)์
- ไมม่สีตัวอ์ืѷนๆ ทีѷเป็นแหลง่รงัโรค
- เชืѸอไวรัสไมส่ามารถดํารงชวีติอยูไ่ดน้านนอกรา่งกายคน
- มวีคัซนีป้องกนัโรคทีѷมปีระสทิธภิาพสงู ปลอดภัย
- ภมูคิุม้กนัโรคทีѷเกดิขึѸนจะคงอยูต่ลอดไป

การกวาดลา้งโรคโปลโิอ



การกวาดลา้งโรคโปลโิอในประเทศไทย

• ปี 2531 ลงนามในพันธะสญัญารว่มกบันานาประเทศ
• ปี 2533 บรรจแุผนงานกวาดลา้งโปลโิอในแผนพัฒนาสาธารณสขุ 

ฉบับทีѷ 6 (พ.ศ. 2530-2534)
• ปี 2535 เริѷมเฝ้าระวังผูป่้วย AFP เพืѷอคน้หาและตรวจจับโรคโปลโิอ
• ปี 2537 เริѷมรณรงคใ์หว้ัคซนีโปลโิอเป็นประเทศแรก

ในภมูภิาคเอเชยีใตแ้ละตะวันออก (SEARO)
• ปี 2540 พบผูป่้วยโปลโิอรายสดุทา้ยของประเทศ
• ปี 2543 ลดขนาดพืѸนทีѷรณรงคเ์หลอืเฉพาะพืѸนทีѷเสีѷยง
• ปี 2547 WHO ตรวจสอบผลงานของประเทศ
• ปี 2558 เพิѷมวัคซนี IPV ใหแ้กเ่ด็กอาย ุ4 เดอืน
• ปี 2559 เปลีѷยนชนดิวัคซนีจาก tOPV เป็น bOPV



ยทุธศาสตรใ์นการดําเนนิงาน

ใหว้ัคซนีแกเ่ด็ก
ไดอ้ยา่งครอบคลมุ 
ครบถว้นและทัѷวถงึ

การเฝ้าระวังผูป่้วยอาการออ่นแรง 
มอีัมพาตแบบออ่นเปียกเฉียบพลนั 

ทําไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ

การสอบสวนและการควบคมุโรค 
ทําไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ

ใหว้ัคซนีเสรมิแกเ่ด็ก
ในพืѸนทีѷทีѷมคีวามเสีѷยงสงู

ไดอ้ยา่งครอบคลมุ



4 มาตรการหลักในการกวาดลา้งโรคโปลโิอ
         ความครอบคลมุการไดร้ับวัคซนีโปลโิอครบ 3 ครั Ѹง ในเด็กอาย ุ1 ปี > 90%
             - ทกุตําบล/เทศบาล มคีวามครอบคลมุ OPV3 > 90%

          รณรงคใ์หว้คัซนีโปลโิอเป็นมาตรการเสรมิ
  - ทกุตําบล/เทศบาล โดยเฉพาะกลุม่เป้าหมายพเิศษ/พืѸนทีѷเสีѷยง

                มคีวามครอบคลมุ > 90%  

          สอบสวนและควบคมุโรค > 90%
  - สอบสวนโรคทกุรายภายใน 48 ชัѷวโมง หลังจากพบผูป่้วย
  - ควบคมุโรคทกุรายภายใน 72 ชัѷวโมง หลังจากพบผูป่้วย

เฝ้าระวงัผูป่้วย AFP > 2:100,000
- รายงานผูป่้วย AFP อายุ < 15 ปี ไดต้ามเกณฑ์

  - เก็บอจุจาระ 2 ตวัอยา่ง ภายใน 14 วนั หลงัจากมอีาการ AFP 
    สง่ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร

1

2

3

4



Polio Eradication and Endgame Timeline

Introduce
• at least one dose of IPV into

routine immunization

Switch
• tOPV to bOPV

Withdraw
• bOPV & routine OPV use

Before end 
2015

2016

2018-2020



ความทา้ทายในการกวาดลา้งโรคโปลโิอ

• ผูท้ีѷตดิเชืѸอโปลโิอรอ้ยละ 90 ไมแ่สดงอาการ

• การเคลืѷอนยา้ยประชากรสงู

• อาจมกีารแพรเ่ชืѸอในบางพืѸนทีѷ

– พืѸนทีѷทีѷมสีภาวะทางสขุาภบิาลและอนามัยสิѷงแวดลอ้มไมด่ี

– ความครอบคลมุการไดร้ับวัคซนีโปลโิออยูใ่นระดับตํѷา 

(นอ้ยกวา่รอ้ยละ 90)

• มโีอกาสรับเชืѸอทีѷจากนอกประเทศ 



หากพบเห็นเดก็อายตํุÉากว่า 15 ปี
มีอาการแขนขาไม่มีแรง

ยนืเดินไม่ได้



WHO Classification of AFP Cases
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the World Health Organization concerning the legal status of any country, territory, city or area or of its authorities, or concerning the delimitation 
of its frontiers or boundaries.  Dotted lines on maps represent approximate border lines for which there may not yet be full agreement. 
© WHO 2015. All rights reserved

AFP Surveillance Indicators by First Administrative Level*, 2018

Total AFP Cases = 28343
Non-Polio AFP Rate =5.30
Adequate Stool specimen = 86%
Countries reporting AFP cases= 10 (91%)

*Bhutan, Maldives & Timor-Leste by country

* Number of discarded AFP cases per 100,000 children under 15 years of age. (annualized by week 40, 2017)
** Percentage with 2 specimens 24 hours apart and within 14 days of paralysis onset.
Note: Some AFP cases may still be pending final classification.

Non-Polio AFP Rate

< 1
1 – 1.99
>2
No Non-Polio AFP Case

Adequate Stool
Specimen Collection

< 60%
60% – 79%
> 80%
No AFP Case

Data as of 08 October 2018
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Non-polio AFP Rate*
SEAR, 2014–2018

* Number of discarded AFP cases per 100,000 children under 15 years of age

SEAR Minimum Target

and above ~~~~~~~~
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Data as of 08 October 2018
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Percent Adequate Stool Specimen Collection*
SEAR, 2014-2018
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*Percentage with 2 specimens 24 hours apart and within 14 days of paralysis onset.

Data as of 08 October 2018
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AFP Surveillance Indicators by Province
Thailand, 2018

Total AFP Cases = 115
Non-Polio AFP Rate = 0.81
Adequate Stool specimen = 70%
Provinces reporting AFP cases= 50 (65%) 

Annualized Non-polio AFP Rate* Percent Adequate Stool Specimen Collection **

Adequate Stool
Specimen Collection

< 60%
60% – 79%
> 80%
No AFP Case

Non-Polio AFP Rate
< 1
1 – 1.99
>2
No Non-Polio AFP Case

* Number of discarded AFP cases per 100,000 children under 15 years of age (annualized by week 40, 2018)
** Percentage with 2 specimens 24 hours apart and within 14 days of paralysis onset.
Note: Some AFP cases may still be pending final classification.

Data as of 08 October 2018
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Non-polio AFP Cases by Month of Onset
Thailand, 2014-2018 Month 2014 2015 2016 2017 2018

Jan 24 15 25 30 8
Feb 25 5 25 19 7
Mar 12 12 21 16 15
Apr 16 16 5 6 5
May 17 17 16 11 6
Jun 18 18 24 15 10
Jul 27 18 16 21 9
Aug 18 14 24 27 12
Sep 11 19 30 15
Oct 19 11 24 7
Nov 25 21 20 13
Dec 26 17 16 9
Total 238 183 246 189 72

Data as of 08 October 2018



การสอบสวนโรค

1. ในโรงพยาบาล สอบสวนผูป่้วย AFP ภายใน 48 ชัѷวโมง หลงัพบผูป่้วย
2. ในชมุชน 

2.1 คน้หาผูป่้วย AFP รายใหม ่(case finding) ภายใน 48 ชัѷวโมง หลงัพบผูป่้วย 
2.2 ตรวจสอบความครอบคลมุการไดรั้บวคัซนีโปลโิอ

ตรวจสอบความครอบคลมุของ การไดรั้บวัคซนีโปลโิอครบ 3 ครั Ѹง (OPV3)

ในหมูบ่า้น 
ทีѷพบผูป่้วย AFP 

เด็กอายตํุѷากวา่ 5 ปี
ทีѷผูป่้วยมปีระวตัสิมัผัสโรค

ในตําบล ทีѷพบผูป่้วย AFP เด็กอายคุรบ 1 ปี 



การควบคมุโรค
ความครอบคลมุ OPV3 สงูกวา่รอ้ยละ 90
ตดิตามหยอดวคัซนีใหแ้กเ่ด็กทีѷยังไดรั้บวคัซนีโปลโิอไมค่รบถว้น จนครบตามเกณฑ์

ใหวั้คซนีโดยครบถว้นทกุคน หรอือยา่งนอ้ยตอ้งไดร้ะดบัความครอบคลมุไมตํ่ѷากวา่รอ้ยละ 90 
โดยไมต่อ้งคํานงึวา่เด็กมปีระวัตกิารไดรั้บวัคซนีมาครบถว้นแลว้หรอืไม่

พืѸนทีѷ การใหว้ัคซนี
อายผุูป่้วย AFP / กลุม่เป้าหมาย

ตํѷากวา่ 5 ปี 5-15 ปี

หมูบ่า้น (OPV3<90%)
- ทีѷพบผูป่้วย
- ทีѷผูป่้วยมปีระวัตสิมัผัสโรค

OPV 1 ครั Ѹง เด็กตํѷากวา่ 5 ปี เด็กตํѷากวา่อายผุูป่้วย

ตําบล (OPV3<90%) OPV 1 ครั Ѹง
ขยายพืѸนทีѷ
เป็นทั Ѹงตําบล

เด็กตํѷากวา่ 5 ปี - เด็กตํѷากวา่อายุ
ผูป่้วย เฉพาะใน
หมูบ่า้นทีѷพบ
ผูป่้วย

- เด็กตํѷากวา่ 5 ปี 
ในหมูบ่า้นอืѷน

ความครอบคลมุ OPV3 ตํѷากวา่รอ้ยละ 90
ใหดํ้าเนนิการควบคมุโรค ภายใน 72 ชัѷวโมง หลงัพบผูป่้วย AFP



Global Polio Eradication Initiative
http://polioeradication.org/



การกวาดลา้งโรคโปลโิอ

To maintain polio-free status 
until global certification of polio-free



ขอบคณุครับ


