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สถานการณโ์รคติดเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด19) 
ในประเทศไทย 15 กมุภาพนัธ์ 2565

www.who.int/thailand @WHO Thailand WHO Thailand WHO Thailand

รายงานความคืบหน้าประจ าสัปดาหใ์นประเทศ
ไทย โดยองคก์ารอนามัยโลก ฉบับท่ี 223

อ้างอิงจากข้อมูลของ ศบค.

ผู้ป่วยรายใหม่ 14,679 (9,7574) ราย 50% ผู้เสยีชวีติ 24 (19) ราย 26%

หายดีแล้ว 9,440 (8,363) ราย 13% ยอดรับวัคซนี 361,419 (262,610) เขม็      38%
(7-13 กุมภาพันธ์ 2565)

ยอดผูติ้ดเชือ้ยืนยันรวมทั้งสิน้ 2,622,600 ราย ยอดผูเ้สียชีวิตรวมทั้งสิน้ 22,489 ราย

ค่าเฉล่ียรายวนัจากวนัท่ี 9 ถึง 15 กมุภาพันธ ์2565 (เปรียบเทียบกบัสปัดาหก์่อนหนา้) 

ประเด็นสื่อสารหลัก
│พบการแพร่ระบาดของเช้ือสายพันธุโ์อมคิรอนในทุกจังหวัดของประเทศไทย │

│รัฐบาลไทยส่งเสริมการก าหนดเขตปลอดโควดิในพื้นทีเ่สีย่งและการรับวัคซนีเข็มกระตุ้น│  

│รับวัคซนี ปฏิบัติตามมาตรการป้องกันทีเ่ป็นมาตรฐานสากล และติดตามข่าวสารอยู่เสมอ│

http://www.who.int/thailand
https://twitter.com/WHOThailand
https://www.facebook.com/WHOThailand/
https://www.youtube.com/channel/UCsLrET2MKEnMPptqCLVkPIA
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ความคืบหน้าของสถานการณโ์ควิด 19

• บทวเิคราะหส์ถานการณ์
• สถานการณร์ะดับโลก
• สถานการณร์ะดับประเทศ
• สถานการณร์ะดับจงัหวดั
• การตรวจเชือ้โควดิ 19
• สถานการณโ์ควดิ 19 ในประชากรกลุม่เปราะบาง
• การรบัวคัซีน
• ความคืบหนา้ดา้นนโยบายของรฐับาลไทย
• ค าอธิบาย

ขอ้มูลทัง้หมดมาจากกระทรวงสาธารณสุขนอกเสียจากระบุไวเ้ป็นอื่น
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บทวิเคราะหส์ถานการณ์
• ยอดเฉล่ียรายวันของผูติ้ดเชื้อโควิด 19 รายใหม่ในระดบัชุมชนเพ่ิมขึน้ร้อยละ 50 ใน 7 วันท่ีผ่านมาเมื่อเทียบกบัสปัดาห์ก่อน แมว่้ายอดผูติ้ดเชื้อรายวันจะเพ่ิมขึน้ต่อเน่ือง 

แต่ก็ไม่สงูเหมือนกบัประเทศอื่น ๆ  ท่ีเผชิญกบัสายพันธุ์โอมิครอน ยอดผูป่้วยทั้งหมดท่ีรายงานในวันนี้ (16,330) คือตวัเลขสงูสดุนับตัง้แต่วันท่ี 29 สิงหาคม 2564

• กรุงเทพมหานครยงัคงรายงานยอดผูติ้ดเชื้อรายวันสงูสดุอย่างต่อเน่ือง ตวัเลขเฉล่ียรายวันในสปัดาห์ท่ีผ่านมา (2,960) สงูกว่าสปัดาห์ก่อนหน้าร้อยละ 93 และยอดผูป่้วย
ท่ีรายงานในวันท่ี 12 กมุภาพันธ์ (3,237) ถือเป็นตวัเลขสงูสดุนับตัง้แต่วันท่ี 13 กนัยายน 2564

• ยอดเฉล่ียรายวันของผูป่้วยโควิด 19 “ท่ียงัมีเชื้อ” ทั้งหมด (117,341) ใน 7 วันท่ีผ่านมาเพ่ิมขึน้ร้อยละ 32 เมื่อเทียบกบัสปัดาห์ก่อน ยอดท่ีรายงานในวันนี้ (132,738) เป็น
ตวัเลขสงูสดุนับตัง้แต่วันท่ี 12 กนัยายน 2564 ตวัเลขนี้สะท้อนถงึปริมาณงานโดยรวมของระบบบริการสขุภาพในการดแูลผูป่้วยโควิด เน่ืองจากผูป่้วยท่ีแยกกกัตวัอยู่ท่ี
บา้นก็ไดร้ับการติดตามอาการอย่างต่อเน่ือง

• ยอดผูเ้สียชีวิตเฉล่ียรายวันอยู่ท่ี 24 รายใน 7 วันท่ีผ่านมา เทียบกบั 19 รายในสปัดาห์ก่อน

• ยอดเฉล่ียรายวันของผูป่้วยหนักจากโรคโควิด 19 ใน 7 วันท่ีผ่านมา (617) เพ่ิมขึน้ร้อยละ 17 จากสปัดาห์ก่อน (527) ยอดเฉล่ียรายวันของผูป่้วยท่ีใช้เคร่ืองช่วยหายใจใน 
7 วันท่ีผ่านมา (125) เพ่ิมขึน้ร้อยละ 19 จากยอดของสปัดาห์ก่อน (105) 

• ยอดผูติ้ดเชื้อโควิด 19 รายใหม่ท่ีเพ่ิมขึน้เร่ิมท่ีจะส่งผลให้ยอดของผูป่้วยหนักและผูป่้วยท่ีตอ้งใช้เคร่ืองช่วยหายใจในโรงพยาบาลเพ่ิมขึน้ดว้ย ถงึกระนั้นยอดผูป่้วยหนักก็ยงั
ต ่ากว่าตวัเลขในเดือนกรกฏาคม/สิงหาคม 2564 และระบบสขุภาพยงัมีศกัยภาพในการรองรับผูป่้วย

• แมว่้ายอดผูติ้ดเชื้อในประเทศไทยจะไม่เพ่ิมสงูเหมือนในประเทศอื่น แต่การใช้ชุดแอนติเจนแบบเร็วอย่างแพร่หลาย (รวมถงึชุดตรวจท่ีมจี าหน่ายทั่ วไป) ก็ท าให้การติดตาม
สถานการณอ์ย่างแม่นย าเป็นไปไดย้าก

• อตัราการรับวัคซีนตา้นโควิด 19 ในประเทศไทยคาดว่าจะช่วยลดระดบัของการป่วยรุนแรงและการเสียชีวิตท่ีเกิดจากเชื้อโควิด 19 สายพันธุ์ต่าง ๆ ท่ีก าลงัระบาดไดม้าก 
อตัราการรับวัคซีนท่ีสงูในประชากรยงัช่วยลดการแพร่กระจายเชือ้โควิด 19 ไดด้ว้ย ทั้งนี้อตัราการฉีดวัคซีนยงัคงต ่าในบางจังหวัดและในกลุ่มเส่ียงท่ีส าคญับางกลุ่ม
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ยอดล่าสุดของผู้ติดเช้ือโควดิ 19 ผู้เสยีชีวติ และการรับวัคซนีท่ัวโลก
แผนภูมแิสดงยอดทีไ่ด้รับรายงานรายสัปดาห ์(8 กุมภาพันธ์ 2565)

410,565,868 ยอดรวมผู้ติดเชือ้

1,655,116 ผูติ้ดเชื้อใหม่ใน 24 ชั่ วโมงล่าสดุ

https://covid19.who.int/

5,810,880 ยอดรวมผูเ้สียชีวิต

8,654 ผูเ้สียชีวิตรายใหม่ใน 24 ชั่ วโมงท่ีผ่านมา

10,101,955,700 จ  านวนเข็มของวัคซีนที่ฉีด (6 กุมภาพันธ)์
4,810,396,895 ประชาชนที่ไดร้ับวัคซีนครบ
หรือประมาณรอ้ยละ 61 ของประชากรโลก (7.9 พันลา้นคน)
เพ่ิมขึ้นจากรอ้ยละ 51 ในสัปดาหท์ี่แลว้

สถานการณ์ตามภูมิภาค
ขององคก์ารอนามัยโลก

อเมริกา

ยุโรป

เอเชียตะวันออกเฉียงใต้

เมดิเตอเรเนียนตะวันออก

แปซิฟิกตะวันตก

แอฟริกา

https://covid19.who.int/
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สถานการณร์ะดบัประเทศ
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ระลอก 1

ถึง 15 ก.พ. 2565
*ถึง 13 ก.พ. 2565 
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข

ยอดผู้ติดเชือ้
รวม

ยอดเฉล่ีย
7 วัน

ยอด
ผู้เสียชีวิตรวม

ยอดเฉล่ีย 7
วัน

2,622,600 14,679 22,489 24

ยอดรับวัคซีนเข็มท่ี 
1

ยอดรับวัคซีนเขม็
ท่ี 2

52,793,091* 49,229,204*

ยอดรับวัคซีนเข็มท่ี 
3

17,987,611*

ยอดล่าสุดของผูติ้ดเชือ้โควิด 19 ผูเ้สียชีวิต และการรับวัคซนีในประเทศไทย
แผนภูมิแสดงยอดที่ได้รับรายงานรายวัน

ยอดผู้ติดเชื้อรายใหมใ่นชุมชน

ระลอก 2

ระลอก 3 อัลฟา

ระลอก 4 เดลตา

ระลอก 5 โอมิครอน

รายใหม่ สะสม
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ยอดรายวันของผู้เสียชีวิตจากโควิด 19 ในประเทศไทย ต้ังแต่เดือนเมษายน 2564

• จ านวนผูเ้สียชีวิตเพ่ิมขึน้ร้อยละ 26.3 ใน
สปัดาห์ท่ีผ่านมา

ถึง 15 ก.พ. 2565
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข

ตารางแสดงอตัราการเสียชวีิต (CFR) จากโควิดตัง้แต่วนัที่ 1มกราคม – 7 กมุภาพันธ ์2565 แบ่งตามอายุ

COVID-19 Update 15/02/2022
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อัตราการเสียชีวิต (CFR) จากโควิดในประเทศไทย

8

อัตราการเสียชีวติ (CFR) คือรอ้ยละของผู ้
ติดเชือ้ท่ีเสียชีวติ

แผนภมูิแท่งและตารางแสดงขอ้มลูผูป่้วย
โควดิ 19 ในประเทศไทย ระหวา่งวนัท่ี 1
มกราคม ถึง 7 กุมภาพันธ ์2565 ตามกลุม่
อายุ

แผนภมูิแท่งแสดงแนวโนม้ของการเสียชีวติ
ในผูส้งูอายุท่ีติดเชือ้โควดิ 19 ผูป่้วย
สว่นมากไม่ไดร้บัวคัซีนป้องกันโควดิ

อัตราการเสียชีวติ (CFR) ของผูป่้วยโควดิในประเทศไทย ระหวา่งวนัท่ี 1 
มกราคม ถึง 7 กุมภาพันธ ์2565 ตามกลุม่อายุ

อายุ

ผู้เสียชีวิต
/ผู้ป่วย
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ยอดรายวันของผู้ป่วยหนักจากโควิด 19 และผู้ป่วยที่ต้องใช้เคร่ืองช่วยหายใจ
(อัตราการครองเตียง)

9

ผู้ป่วยหนัก
ยอดปัจจุบนั: 702
ยอดเฉล่ีย 7 วัน: 617
ยอดเพ่ิมขึน้ในช่วง 7 วัน: ร้อย
ละ 17.1%*

ผู้ป่วยใช้เคร่ืองช่วยหายใจ
ยอดปัจจุบนั :145
ยอดเฉล่ีย 7 วัน : 125
ยอดเพ่ิมขึน้ในช่วง 7 วัน :ร้อย
ละ 19.0*

ยอ
ดร

าย
วัน

ผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วยใช้เคร่ืองช่วยหายใจถึง 15 ก.พ. 2565
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข *เปรียบเทียบกับสัปดาหก์่อนหน้า

COVID-19 Update 15/02/2022



Back to Contents 

0

1,000

2,000

3,000

4,000

5,000

6,000

0

10,000

20,000

30,000

40,000

50,000

60,000

70,000

80,000

90,000

14 เม.ย. 64 28 เม.ย. 64 12 พ.ค. 64 26 พ.ค. 64 9 ม.ิย. 64 23 ม.ิย. 64 7 ก.ค. 64 21 ก.ค. 64 4 ส.ค. 64 18 ส.ค. 64 1 ก.ย. 64 15 ก.ย. 64 29 ก.ย. 64 13 ต.ค. 64 27 ต.ค. 64 10 พ.ย. 64 24 พ.ย. 64 8 ธ.ค. 64 22 ธ.ค. 64 5 ม.ค. 65 19 ม.ค. 65 2 ก.พ. 65 16 ก.พ. 65

ยอ
ดผ

ู้ป่ว
ยห

นัก
รา

ยว
ัน

ยอ
ดผ

ู้ป่ว
ยท

ีเ่ข
้าโ
ณ
งพ

ยา
บา

ล

Hospital Beds 7 Day MAv Severe cases

9

• “อตัราการครองเตียง” ในโรงพยาบาลเพ่ิมขึน้อย่างรวดเรว็ใน
สปัดาหท์ี่ผ่านมา และถึงแมว้่าจะต ่ ากว่ายอดสงูสดุของระลอก
เดลตา แต่ก็ถือว่าสงูกว่าตัวเลขในชว่งทา้ยของระลอก

• อตัราการครองเตียงปัจจบุนัอยู่ที่รอ้ยละ 40 ของปริมาณเตียง
ทัง้หมดที่มี

• ยอดผูป่้วยหนกัเริ่มเพ่ิมขึน้ในสปัดาหท์ีผ่่านมา หลงัจากที่ก่อน
หนา้นีม้ีความคงที่

• หมายเหตุ – ตัวเลขเหล่านีไ้ม่รวมผูท้ี่อยู่ในโฮสปิเทลหรือแยกกกั
โรคในชมุชนหรือทีบ่า้น

อัตราการครองเตียงรายวันและยอดผู้ป่วยหนัก

ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข
ผู้ป่วยหนักการครองเตียง และการ

เปลี่ยนแปลงในรอบ 7 วัน

COVID-19 Update 15/02/2022
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สถานการณร์ะดบัจังหวัด
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• ผูติ้ดเชือ้รายวนัในกรุงเทพมหานครเพ่ิมขึน้จาก 408 รายเมื่อวนัที่ 1 มกราคม 
เป็น 1,255 รายเมื่อวนัที่ 1 กมุภาพันธ ์และเป็น 3,182 รายเมื่อวนัที่ 15 
กมุภาพันธ์

• สดัส่วนของยอดที่รายงานจากกรุงเทพมหานครเมื่อเทียบกบัยอดในชมุชนอ่ืน
ทัง้หมด เพ่ิมขึน้จากรอ้ยละ 7.9 เมื่อวนัที่ 10 มกราคม เป็นรอ้ยละ 29 เมื่อ
วนัที่ 15 กมุภาพันธ์

ยอดผู้ติดเชือ้รายวันในกรุงเทพมหานคร

ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข
ยอดผู้ติดเชื้อใน
ชุมชน

ยอดผู้ติดเชื้อ
ในกรุงเทพ

ร้อยละของยอดในกรุงเทพต่อยอดในชุมชน -- ยอดในกรุงเทพนอ้ยกว่า

COVID-19 Update 15/02/2022
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• อัตราผูต้ิดเชือ้รายใหม่แปรผนัตั้งแต่ 33 ถึง 1,000 รายต่อประชากรหนึ่งลา้นคน
• รายงานอัตราผูต้ิดเชือ้รายใหม่สงูสดุมาจากจงัหวดัภเูก็ต ซึง่พบผูป่้วยมากกวา่ 

1,000 รายต่อประชากรหนึ่งลา้นคน

• รอ้ยละ 62 (48 จาก 77) ของจงัหวดัในประเทศไทยรายงานอัตราท่ีต ่ากวา่ (182
รายหรือต ่ากวา่ต่อประชากรหนึ่งลา้นคน) ซึง่อยู่ในพื้นท่ีสว่นใหญ่ของภาคเหนือ 
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ภาคกลาง ภาคตะวนัตกตอนบน และชายแดนภาคใต้

• สว่นใหญ่แลว้ อัตราผูต้ิดเชือ้ท่ีสงูจะพบในกรุงเทพมหานคร ปรมิณฑล และใน
จงัหวดัภาคใตต้อนบนและตอนกลาง

แผนที่ผู้ป่วยรายใหม่ต่อประชากรล้านคน แยกตาม
จังหวัด ระหว่างวันที่ 9-15 กุมภาพันธ ์2565

ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข
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การตรวจเชือ้โควิด 19
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การเปลี่ยนแปลงของ “อัตราการตรวจพบผู้ติดเชือ้” (TPR)*

• อตัราการพบผูติ้ดเชื้อเพ่ิมขึน้อย่างต่อเน่ืองในสปัดาห์
ท่ีแลว้

• อตัราการพบผูติ้ดเชื้อในวันนี้อยู่ท่ีร้อยละ 17.7 ใน
ระดบัประเทศ

* อตัราการตรวจพบผูติ้ดเชื้อ (TPR) คือร้อยละของการตรวจ PCR ในหนึ่งวันท่ีพบผลเป็นบวก

ยอดในชมุชน อตัราการตรวจพบผูติ้ดเชือ้จากการตรวจ PCR (%)

COVID-19 Update 15/02/2022
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ยอดผูติ้ดเชือ้ในชุมชนที่ได้รับการยืนยันจากการตรวจด้วยวิธี PCR 
และยอดผูติ้ดเชือ้ที่ทราบผลจากการใช้ชุดตรวจแอนติเจน (ATK)

• ในสปัดาห์ท่ีผ่านมา สดัส่วนรายวันของผูท่ี้เป็นไปไดว่้าติดเชื้อจากการตรวจดว้ยชดุ
ตรวจ ATK เมื่อเทียบกบัยอดผูติ้ดเชื้อยืนยนัจากการตรวจดว้ยวิธี PCR ไดเ้พ่ิมขึน้
และสงูกว่าร้อยละ 50

ยอดผูต้ิดเชือ้ในชุมชนจาก
การตรวจ PCR และ
ยอดจากการตรวจ ATK

ยอดผูต้ิดเชือ้ใน
ชุมชน

รอ้ยละของ ATK ต่อ 
PCR เฉล่ีย 7 วัน

COVID-19 Update 15/02/2022
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การเปลี่ยนแปลงของ “อัตราการตรวจพบผู้ติดเชือ้” (TPR) 
รายจังหวัด*

• อัตราการตรวจพบผูต้ิดเชือ้แตกต่างกันไปในแต่ละจงัหวดัของประเทศไทย ตั้งแต่
ระดับต ่าคือรอ้ยละ 3 ไปจนถึงระดับสงูคือรอ้ยละ 62 (จงัหวดัภเูก็ต)

• รอ้ยละ 79 ของจงัหวดัในประเทศไทย (61 จาก 77) รายงานอัตราการตรวจพบผู ้
ติดเชือ้ท่ีรอ้ยละ 9 หรือสงูกวา่

* อตัราการตรวจพบผูติ้ดเชื้อ (TPR) คือร้อยละของการตรวจ PCR ในหนึ่งวันท่ีพบผลเป็นบวก

COVID-19 Update 15/02/2022
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สถานการณโ์ควิด 19 ในประชากรกลุ่มเปราะบาง

COVID-19 Update 15/02/2022
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• เขมร ลาว พม่าคิดเป็นร้อยละ 7.4 ของยอดผูติ้ด
เชื้อท่ีมีการรายงานทั้งหมด

• กลุ่มผูติ้ดเชื้อท่ีใหญ่ท่ีสดุ (ร้อยละ 5.6) มาจาก
ประเทศพม่า

ยอดผู้ติดเชือ้โควิด 19 สะสมจนถึงปัจจุบนั แยกตามสัญชาติ
(13 กุมภาพันธ ์2565)

ถึงวันที ่13 กุมภาพันธ์ 2565
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ยอดผู้ตดิเชื้อตอ่ประชากร 1,000 คนในผู้ย้ายถิ่นจากประเทศกลุ่ม CLM (เขมร ลาว และพม่า)
ทีอ่ยู่ในประเทศไทย

• ประชากร 55 จาก 1,000 คน จากเขมร ลาว และ
พม่าติดเชือ้โควดิ 19 เม่ือเทียบกับประชากรไทยท่ี
พบผูต้ิดเชือ้ 33 คน จากประชากร 1,000 คน

ถึง 13 กุมภาพันธ์ 2565
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข
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การรับวัคซีน
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ประชากรท่ีไดร้ับ

เข็มท่ี 1 : 52,793,091 คน

เข็มท่ี 2 : 49,229,204 คน

เข็มท่ี 3 : 17,987,611 คน

ถึงวันที ่14 กุมภาพันธ์ 2565
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข

ความครอบคลุมของการรับวัคซีนต้านโควิด 19 ระดับประเทศ (ณ วันที่ 14 ก.พ. 2565)

ยอดรวม
เข็ม 1

ยอดรวม
เข็ม 2

ยอดรวม
เข็ม 3
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ความครอบคลุมของการรับวัคซีนต้านโควิด 19 ในกลุ่มเสี่ยงและวัยรุ่น
(เข็มที ่1 เข็มที่ 2 เข็มที่ 3)

ถึง 13 กุมภาพนัธ ์ 2565
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข

COVID-19 Update 15/02/2022
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แผนทีแ่สดงความครอบคลุมของการรับวัคซีนเข็มที ่2 ต่อ
ประชากรหน่ึงล้านคน แยกตามจังหวัด 

ณ วันที ่13 กุมภาพันธ์ 2565

• ความครอบคลมุของการรบัวคัซีนเขม็ท่ี 2 แตกต่างกันไปในแต่ละจงัหวดัของ
ประเทศไทย มีตั้งแต่จงัหวดัท่ีมีผูไ้ดร้บัวคัซีน 550,000 คนต่อประชากรหนึ่งลา้นคน 
ไปจนถึงมากกวา่ 1.1 ลา้นคนต่อประชากรลา้นคน

• กรุงเทพมหานครมียอดการรบัวคัซีนต่อหัวสงูท่ีสดุ

• ในสปัดาหท่ี์แลว้ ความครอบคลมุของการรบัวคัซีนเพิ่มขึน้ในจงัหวดัสว่นใหญ่ใน
ภาคกลางและภาคตะวนัออกเฉียงเหนือของประเทศไทย

• ความครอบคลมุของการฉีดวคัซีนท่ีต ่าท่ีสดุยังคงอยู่ท่ีจงัหวดัชายแดนภาค
ตะวนัตกของประเทศไทย ไดแ้ก่ จงัหวดัแม่ฮอ่งสอน ตาก กาญจนบรุี และราชบรุี
และจงัหวดัปัตตานีและนราธิวาสในชายแดนภาคใต้

COVID-19 Update 15/02/2022
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ความคืบหน้าดา้นนโยบาย
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ก าหนดเวลาส าหรับการรับวัคซีนในประเทศไทย

เข็มที ่1 เข็มที ่2
ระยะรอระหว่าง
เข็มที่ 2 และ 3

เข็มที ่3
ระยะรอระหว่างเข็ม
ที่ 3 และ 4

เข็มที ่4*

ซิโนแวค/ซิโนฟารม์ ซิโนแวค/ซิโนฟาร์ม 4 สปัดาห์ แอสตราเซเนกา 3 เดือน แอสตราเซเนกา

ซิโนแวค/ซิโนฟารม์ แอสตราเซเนกา 3 เดือน แอสตราเซเนกา

ซิโนแวค/ซิโนฟารม์ ไฟเซอร์ 3 เดือน ไฟเซอร์ 3 เดือน ไฟเซอร์

แอสตราเซเนกา แอสตราเซเนกา 3 เดือน ไฟเซอร์

ไฟเซอร์ ไฟเซอร์ 6 เดือน ไฟเซอร์

แอสตราเซเนกา ไฟเซอร์ 6 เดือน ไฟเซอร์

แอสตราเซเนกา แอสตราเซเนกา 3-6 เดือน แอสตราเซเนกา**

• *เข็มที่ 4 : ส าหรบับคุลากรทางการแพทย ์+ บคุลากรแถวหน้า และประชาชนทั่วไปที่อาศัยอยูใ่น 10 จังหวัดน ารอ่งเพ่ือการทอ่งเที่ยว
• **แอสตราเซเนกา + แอสตราเซเนกา + แอสตราเซเนกา เป็นสตูรวัคซีนทางเลือก แต่โปรดทราบว่า แอสตราเซเนกา + แอสตราเซเนกา + ไฟเซอร ์อาจให้

การตอบสนองทางภมิูคุ้มกนัที่สงูกว่า และระยะรอ 6 เดือนระหว่างเขม็ 2 และ 3 จะสรา้งระดับภมิูคุ้มกนัที่สงูกว่าการรอ 3 เดือน
• วัคซีนโมเดอรน์าสามารถใชเ้ป็นเขม็กระตุน้ใหก้บัวัคซีนทกุสตูรที่แนะน าขา้งตน้
ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข
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โครงการฉีดวัคซีนต้านโควิด 19 ให้แก่ประชากรที่อายุต ่ากว่า 18 ปีในประเทศไทย

Source: MoPH

กลุ่มอายุ วัคซนี ปริมาณยา ระยะรอ

5 – 11 ปี ไฟเซอร ์2 เข็ม ฝาสม้ (10 ไมโครกรมั / 0.2 มล.) 8 สปัดาห์

6 – 17 ปี ซโินแวค 2 เข็ม 0.5 มล. / เข็ม 4 สปัดาห์

12 -17 ปี

ไฟเซอร์ 2 เข็ม ฝาม่วง (30 ไมโครกรมั / 0.3 มล.) 3-4 สปัดาห์

ชิโนแวค-ไฟเซอร์
(อยู่ระหว่างการพิจารณาใหก้บัเด็ก

อายุ 6-11 ปี)

เข็ม 1 : ซโินแวค 0.5 มล. / เข็ม
เข็ม 2 : ไฟเซอรฝ์าม่วง (30 ไมโครแกรม /

0.3 มล.)
4 สปัดาห์

COVID-19 Update 15/02/2022
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ขั้นตอนส าหรับนักท่องเท่ียว
เง่ือนไขเพ่ือยกเว้นการกักกันโรค (เทส แอนด ์โก)

เร่ิม 1 กุมภาพันธ ์2565

ก่อนเข้าประเทศ

- ประเทศไทยเปิดรับนักเดินทางจากทุกประเทศ/เขตพืน้ท่ี
- บุคคลอายุ 18 ปีข้ึนไปต้องได้รับวัคซีนต้านโควิดท่ีผ่านการ
อนุมัติแล้วอย่างครบถ้วน อย่างนอ้ย 14 วันก่อนเขา้ประเทศไทย

- บุคคลอายุ 12-17 ปี ท่ีเดินทางล าพัง ต้องได้รับวัคซีนอย่างน้อย 
1 เข็มและเป็นวัคซีนท่ีผ่านการอนุมัติ แต่หากเดินทางกับ
ผู้ปกครองจะได้รับการยกเว้นจากเง่ือนไขน้ี

- ตอ้งมีใบรับรองแพทยส์  าหรับผลการตรวจ PCR ท่ีเป็นลบ ซ่ึงออกให้
ไม่เกิน 72 ช่ัวโมงก่อนเดินทาง เด็กอายุต ่ากว่า 6 ปีท่ีเดินทางกับ
ผู้ปกครองจะได้รับการยกเว้นจากเง่ือนไขน้ี

- บุคคลท่ีเคยติดเช้ือโควิดแล้วต้องไดร้ับวัคซีนท่ีอนุมัติแล้วอย่าง
น้อย 1 เข็ม เป็นเวลาอย่างน้อย 14 วันก่อนเดินทาง และมี
ใบรับรองแพทยยื์นยันการหายป่วย

- ต้องมีเอกสารยืนยันการช าระเงินส าหรับการเข้าพักในวันท่ี 1
และ 5 ณ ท่ีพักท่ีไดม้าตรฐาน SHA Extra Plus (SHA++) หรือสถาน
กักกันโรคทางเลอืก (AQ) และส าหรับการตรวจ PCR 2 ครั้งใน
วันท่ี 1 และ 5 และการเดินทางจากสนามบินไปยังโรงแรม

- ต้องท าประกันภัยท่ีมีความครอบคลุมไม่นอ้ยกว่า 50,000ดอลลาร ์
สหรัฐ (ชาวไทยและชาวต่างชาติท่ีอยู่ในระบบสุขภาพแห่งชาติของ
ไทยจะไดร้ับการงดเวน้จากเงื่อนไขนี)้ อย่างไรก็ตาม หากติดเช้ือ
หรือเป็นผู้สัมผัสเส่ียงสูง บุคคลน้ันจะต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่าย
ในการเขา้พักท่ีโรงพยาบาล/โฮสปิเทล/การกักโรคท่ีโรงแรม/หรือท่ีบา้น 
ดว้ยตนเอง

ลงทะเบียนเพ่ือท  า QR Code ของ Thailand Passที่ 
http://tp.consular.go.th ภายใน 60 วันกอ่นการเดินทาง

รออนุมัติใบรบัรองการฉีดวัคซีน การช  าระเงินคา่ทีพั่ก 
รวมถึงการตรวจ PCR

รอการยืนยันว่าไดร้บัการอนุมัติแลว้ 
แลว้ท่านจึงจะไดร้บั QR Code ของ
Thailand Pass

ขณะอยู่ในประเทศ เมื่อเข้าประเทศ

แสดง QR Code ของ Thailand Pass ใหเ้จา้หนา้ทีส่าธารณสุขและท  า
การตรวจสอบต่าง ๆ  แลว้จึงเขา้สู่กระบวนการตรวจคนเขา้เมือง 

เดินทางไปโรงแรมดว้ยยานพาหนะทีจ่ัดหาไวแ้ลว้ (ระยะทางจาก
สนามบินไม่เกิน 5 ชั่วโมง)

ดาวนโ์หลดและติดตัง้แอปพลิเคชัน “หมอชนะ” เมื่อถึงโรงแรม

สามารถเดินทางในประเทศไทยไดอ้ย่างอิสระหรอืเดนิทางตอ่ไปยังประเทศอ่ืน
ได ้แต่ขอแนะน  าใหป้ฏิบัตติามแนวทางและมาตรการของประเทศปลายทาง

เมื่อจะออกจากประเทศ

ในวันที่ 1 และ 5 ให้เข้าพกั ณ ที่พกัที่ได้มาตรฐาน SHA Extra
Plus (SHA++) หรือสถานกักกนัโรคทางเลือก (AQ, OQ, AHQ)
และรอผลตรวจภายในห้อง

แอปพลิเคชัน “หมอชนะ” จะแจง้เตอืนใหต้รวจ PCR ในวันที่ 5

เข้ารับการตรวจ PCR ณ สถานที่ทีจ่ัดหาไว้แล้ว
ปฏิบัติตามมาตรการ D-M-H-T-T-A*

*D – เว้นระยะ M – สวมหน้ากาก H – ล้างมือ 
T – วัดอุณหภูมิ T – ตรวจเชื้อโควิด A – ใช้แอปพลิเคชัน 

นักเดินทางทุกคนตอ้งตรวจ PCR เพ่ือหาเชือ้โควิด 19 ณ สถานที่ที่
จัดหาไวแ้ลว้ (เด็กอายุต  ่ากว่า 6 ปี ใชก้ารตรวจน  า้ลาย)

http://tp.consular.go.th/
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ไม่ว่าภมูิคุ้มกนัของเราจะมาจากการติดเชือ้หรือจากการรบัวคัซีน เป็นธรรมดาที่ภูมิคุ้มกันนีจ้ะ
เส่ือม (ลดลง) เมื่อเวลาผ่านไป โดยเฉพาะอย่างย่ิงหากระบบภมูิคุ้มกนัของเราไม่ได้ เจอกับเชือ้
ไวรสันัน้ๆ เป็นเวลานาน ระยะเวลากว่าที่ภมูิคุ้มกนัของเราจะเริ่มเส่ือมนัน้แตกต่างกนัไปตามโรค
ติดเชือ้ต่าง ๆ เช่น การรบัวคัซีนปอ้งกนัโรคหดัจะใหก้ารปกปอ้งสงูสดุเป็นเวลานาน และการรับ
วคัซีนปอ้งกนัไข้เหลืองเพียงครัง้เดียวอาจสรา้งภมูิคุ้มกนัได้ตลอดอายขุัย แต่เนื่องจากเรารูจ้กัโรค
โควิด 19 ในปี 2019 เราจึงเพ่ิงจะได้เริ่มรวบรวมข้อมลูเก่ียวกบัการตอบสนองของระบบภมูิคุ้มกนั
ของเราต่อเชือ้ไวรสันีเ้มื่อไม่นานมานีเ่อง ในท านองเดียวกนั เราจะประเมนิประสิทธิภาพของวคัซีน
ได้ (รวมถึงวคัซีนต้านโควิด 19สายพันธุต่์าง ๆ) ก็ต่อเมื่อเรามีวคัซีนที่พรอ้มใชง้านและเมื่อมีไวรสั
สายพันธุใ์หม่ ๆ เกิดขึน้ ก่อนที่จะมีโอมิครอนนัน้เรามีข้อมลูที่มีน  า้หนกัซึ่งระบวุ่าวคัซีนต้านโควิด 
19 สายพันธุท์ี่แพร่ระบาดก่อนหนา้นีจ้ะใหก้ารปกปอ้งที่ดีเป็นเวลาอย่างนอ้ย 6 เดือน รวมถึงการ
ปอ้งกนัการป่วยรุนแรง การเข้าโรงพยาบาล และการเสียชีวิต

อีกเหตุผลหนึ่งที่บางครัง้เราต้องรบัวคัซีนเข็มกระตุ้นเพ่ือต้านไวรัสก็เพราะว่าไวรัสหลายชนิด 
(รวมถึงโควิด 19) กลายพันธุค่์อนข้างเร็ว หากการกลายพันธุ์ส่งผลให้โปรตีนบนผิวของไวร ัส
เปล่ียนแปลงไปอย่างมีนยัส าคัญ ไวร ัสอาจหลบเล่ียงกลไกภูมิคุ้มกันของเราได้ ด้วยเหตุผล
เดียวกนันี ้เราจึงมีวคัซีนปอ้งกนัไขห้วดัใหญ่ชนิดใหม่ทกุปี เนื่องจากไวรสัมีอตัราการกลายพันธุส์งู
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ค าอธิบาย : ท าไมถงึจ าเป็นต้องรับ
วัคซนีเข็ม 3

ฉันต้องรับวัคซีนเข็มกระตุ้นหรือไม?่ ฉันจะต้องรับวัคซีนเพิ่มอีกไหมในอนาคต?

ปัจจุบนั ประเทศไทยแนะน าใหร้บัวคัซีนเข็ม 3 เนื่องจากมีหลักฐานที่แสดงใหเ้ห็นว่าภูมิคุม้กนัจากการรบัวคัซนีเข็มที่ 2 นัน้ลดลงเม่ือเวลา
ผ่านไป และเนื่องจากสายพนัธุ์โอมิครอนสามารถหลบหลีกกลไกภูมิคุม้กนัของเราไดเ้ก่งขึน้ การรบัเข็มกระตุน้จะช่วยปอ้งกนัการป่วย
รุนแรงจากสายพนัธุ์โอมิครอน ขณะนีย้งัเร็วเกินไปที่จะบอกว่าเราต ้องรบัวคัซีนตา้นโควิด 19 เพิ่มอีกไหมในอนาคต แต่อาจจะจ าเป็นก็ได.้..

ข้อมลูเบือ้งต้นชีใ้หเ้ห็นว่าวคัซีนต้านโควิด 19ที่มีอยู่อาจมีประสิทธิภาพลดลงในการปอ้งกนัการ
ติดเชือ้จากสายพันธุโ์อมิครอนเมื่อเทียบกบัสายพนัธุอ์ื่นทีแ่พร่ระบาดก่อนหนา้นี ้อย่างไรก็ตาม 
วคัซีนที่มีอยู่ในปัจจบุนัยงัคงมีประสิทธิภาพในการปกปอ้งเราจากการป่วยรุนแรงจากโอมิครอน 
และนั่นคือส่ิงที่ส าคัญที่สดุ

ผูเ้ชี่ยวชาญขององค์การอนามยัโลกจึงแนะน าว่าควรใหว้คัซีนเข็มกระตุ้นแก่ผูท้ี่มีความเส่ียงสงูต่อ
โควิด 19 ด้วยเหตุผล 2 ประการดังที่กล่าวไปข้างต้น คือ 1) เนื่องจากประสิทธิภาพของวคัซนี
ลดลงได้เมื่อเวลาผ่านไป และ 2) เนื่องจากมีหลกัฐานที่บ่งชีว้่าประสิทธิภาพของวคัซีนในการ
ปอ้งกนัการติดเชือ้จากโอมิครอนนัน้ลดลง 

วคัซีนต้านโควิด 19ทัง้หมดที่มีในประเทศไทยจะปกปอ้งคุณและครอบครวัจากการป่วยรุนแรง 
ดังนัน้คุณจึงจ  าเป็นที่จะต้องรบัวคัซนีเมือ่ถึงคิว นอกจากนัน้เรายงัคงตอ้งใชม้าตรการปอ้งกนัที่
ปฏิบติัได้ง่าย ๆ  ที่เราทราบดีว่าสามารถตดัห่วงโซก่ารแพร่เชือ้ได้ ซึ่งได้แก่ การลา้งมือ การไอจาม
ที่ถกูวิธี การเวน้ระยะห่าง หลีกเล่ียงสถานที่แออดั และการระบายอากาศที่ดี

ทีม่า : กระทรวงสาธารณสุข

คลิกที่ภาพเพ่ือรบัฟัง ดร. มาเรีย แวน เคอรโ์คฟ หวัหนา้ฝ่าย
เทคนิคด้านโควิด 19จากองค์การอนามยัโลก กล่าวถึง
สถานการณข์องโควิด 19 ที่อาจเกิดขึน้ไดใ้นอนาคต

COVID-19 Update 15/02/2022

https://twitter.com/WHO/status/1486426907289731083
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ลิงกม์ีประโยชน์
• รายงานสถานการณโ์รคติดเชื้อโควิด 19 ในประเทศไทย ภาษาไทยและ

องักฤษ โปรดคลิก
• ติดตามความคืบหน้าอย่างสม ่าเสมอจากองคก์ารอนามยัโลกในประเทศ

ไทย โปรดคลิก
• ติดตามตวัเลขทั่ วโลกล่าสดุและค าแนะน าทางวิชาการจากองคก์ารอนามยั

โลก โปรดคลิก

ส านักงานองคก์ารอนามัยโลกประจ าประเทศไทย
ส านักงานปลดักระทรวงฯ อาคาร 3 ชั้น 4 กระทรวงสาธารณสขุ 
นนทบรีุ ประเทศไทย 11000  sethawebmaster@who.int 

COVID-19 Update 15/02/2022

http://www.who.int/thailand
https://twitter.com/WHOThailand
https://www.facebook.com/WHOThailand/
https://www.youtube.com/channel/UCsLrET2MKEnMPptqCLVkPIA
https://www.who.int/thailand/emergencies/novel-coronavirus-2019/situation-reports
https://www.who.int/thailand
http://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports/
mailto:sethawebmaster@who.int

