
สถานการณ์ โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019
Coronavirus Disease 2019  (COVID-19)

ศูนย์บริหารสถานการณ์ โควิด-19 (ศบค.)

วันที่ 8 กรกฎาคม 2565





สถานการณ์ COVID-19 ทั่วโลก 226 ประเทศ 2 เขตบริหารพิเศษ 2 เรือส าราญ 

(ข้อมูล ณ วันที่ 8 กรกฎาคม 2565 เวลา 10.00 น.) ที่มา : worldometersหมายเหตุ : ปรับรายงานตามอันดับเป็นตัวเลขผู้ติดเชื้อรายวัน (บางประเทศไม่รายงานผู้ติดเชื้อเป็นรายวัน)



สถานการณ์ COVID-19 ประเทศในทวีปเอเชีย

(ข้อมูล ณ วันที่ 8 กรกฎาคม 2565 เวลา 10.00 น.) ที่มา : worldometersหมายเหตุ : ปรับรายงานตามอันดับเป็นตัวเลขผู้ติดเชื้อรายวัน (บางประเทศไม่รายงานผู้ติดเชื้อเป็นรายวัน)
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รายงานสถานการณ์ COVID-19 ในประเทศไทย

โดย กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

ผู้ป่วยยืนยันสะสม

2,317,520 ราย +20 คน

เสียชีวิต

เสียชีวิตสะสม  

9,100 คน

ข้อมูล ณ วันที่ 8 กรกฎาคม 2565 เวลา 00.00 น.

ผู้ป่วยรายใหม่วันนี้ หายป่วยแล้ว

+1,946 ราย

25,082
ราย

ผู้ป่วยรักษาอยู่

ใน รพ.

10,470 ราย

รพ.สนามและอ่ืนๆ

14,612 ราย

ผู้ป่วยรายใหม่ 

จากระบบเฝ้าระวังและระบบบริการฯ 

ค้นหาผู้ติดเชื้อเชิงรุกในชุมชน

ผู้ที่เดินทางจากต่างประเทศ 

จากเรือนจ า / ที่ต้องขัง

ประวัติเสี่ยง

รวม 2,144 ราย

2,144 ราย

- ราย

- ราย

- ราย

ราย

ติดเชื้อ

ในประเทศ 

2,144 ราย

ติดเชื้อจาก

ต่างประเทศ 

- ราย

จากเรือนจ า/

ที่ต้องขัง - ราย

+2,144

4,540,955

ผู้ป่วยยืนยันสะสมตั้งแต่ปี 63

ราย
เสียชีวิตสะสมตั้งแต่ ปี 63  

30,798 คน

หายป่วยสะสม 2,316,581 ราย

หายป่วยสะสมตั้งแต่ปี 63

4,485,075 ราย

ระลอกเดือนมกราคม 2565 ข้อมูลตั้งแต่วันที่ 1 ม.ค. – 8 ก.ค. 65

ผู้รับวัคซีน

อาการหนัก 763 ราย

327 ราย)(ใส่เครื่องช่วยหายใจ

ครองเตียงระดับ 2-3 : 11.90

สะสม 57,019,249 ราย

+5,040 ราย

+11,925 ราย
สะสม 53,252,664 ราย

ข้อมูล 28 ก.พ.2564 – 7 ก.ค. 2565

เข็มที่ 1

เข็มที่ 2

ฉีดแล้ว 140,221,958 โดส

+40,410 ราย
สะสม 29,950,045 รายเข็มที่ 3

ขึ้นไป

ที่มา : MOPH-IC



สถานการณ์ COVID-19 ในประเทศไทย

ผู้ติดเชื้อ ผู้ป่วยปอดอักเสบ ผู้ป่วยใส่ท่อช่วยหายใจ และผู้เสียชีวิต

โดย กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

*หมายเหตุ : OPSI คือ ผู้ป่วยนอก “เจอ แจก จบ” (Outpatient with Self Isolation )

*



ผู้ป่วยโรคโควิด-19 เสียชีวิต ของประเทศไทย รายงานวันที่ 8 ก.ค. 65 (20 ราย)

จังหวัด รวม
(ราย)

กรุงเทพมหานคร 3

นนทบุร(ี1) 1

อุบลราชธาน(ี3) นครราชสีมา(2) มหาสารคาม(1) 
หนองคาย(1) 7

พิษณุโลก(1) ล าปาง(1) 2

สุราษฎร์ธาน(ี2) 2

อุทัยธาน(ี1) สระบุรี(1) สุพรรณบุรี(1) 
ฉะเชิงเทรา(1) ปราจีนบุรี(1) 5

• ชาย 11 ราย หญิง 9 ราย : ไทย(20)
• ค่ามัธยฐานของอายุ 76 ปี (14 – 87 ป)ี
• ค่ามัธยฐาน (วันที่พบเช้ือ–เสียชีวิต) 8 วัน (0 - 19 วัน) พบเช้ือวันเสียชีวิต 3 ราย

ปัจจัยเสี่ยง-ประเด็นส าคัญ
• มะเร็ง(4),โรคไต(5), อ้วน(1), หลอดเลือดสมอง(2), หัวใจ(3), ติดเตียง(-)

รวม 100%
❖ อายุ 60 ปีขึ้นไป 16 ราย (80%)

❖ อายุน้อยกว่า 60 ปี :
- มีโรคเรื้อรัง 4 ราย (20%)

- ไม่มีประวัติโรคเรื้อรัง - ราย (-%) 

แหล่งข้อมูลและจัดท าโดย : กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุขหมายเหตุ : ปรับรายงานเฉพาะผู้ป่วยเสียชีวติจากโรคโควิด-19 เริ่ม 1 พ.ค. 65











สรุปการประชุมคณะกรรมการบริหารสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด – 19) 

ครั้งที่ 10/2565

วันศุกร์ที่ 8 กรกฎาคม 2565



แนวทางการขับเคลื่อน

การบริหารจัดการโรคโควิด – 19 หลังการระบาดใหญ่





▪ ทุกภาคส่วนร่วมสร้างความรู้ความเข้าใจ และพฤติกรรม                    
ให้ประชาชนสามารถด าเนินชีวิตร่วมกับโควิด 19 อย่างปลอดภัย
(Living with COVID-19)

▪ เร่งการฉีดวัคซีนเข็มกระตุ้น ≥60%
▪ ปรับระบบการเฝ้าระวัง เน้นการระบาดเป็นกลุ่มก้อนและผู้ป่วยปอด

อักเสบ 
▪ ผ่อนคลายมาตรการส าหรับผู้เดินทางจากต่างประเทศ
▪ ปรับแนวทางแยกกักผู้ป่วย และกักกันผู้สัมผัส

ด้านสาธารณสุข

▪ ปรับแนวทางการดูแลรักษาแบบผู้ป่วยนอก (OPD) 
▪ ดูแลผู้ป่วยที่เสี่ยงอาการรุนแรง และมีอาการรุนแรงรวมทั้งภาวะ 

Long COVID

ด้านการแพทย์

ด้านกฎหมายและสังคม

▪ บริหารจัดการด้านกฎหมายในทุกหน่วยงาน ให้สอดคล้องกับการ
ปรับตัวเข้าสู่ Post pandemic

▪ ทุกภาคส่วนส่งเสริมมาตรการ UP, COVID Free Setting

ด้านการสื่อสารและประชาสัมพันธ์

แผน/มาตรการการบริหารจัดการสถานการณ์โรคโควิด 19 ในระยะต่อไป



2022 2023









(ร่าง) เกณฑ์การพิจารณาระดับความรุนแรงของการระบาดโควิด 19 กรณีเกิดการระบาด

ก าหนดระดับความรุนแรง ผ่านกลไกคณะกรรมการโรคติดตอ่แห่งชาติ และถ่ายทอดเป้าหมายไปสู่การจัดการระดบัจังหวัด  

เกณฑ์การพิจารณา
ความรุนแรง

โรคประจ าถิ่น
ที่ควบคุมได้ดี

ปัจจุบัน รุนแรงน้อย รุนแรงปานกลาง รุนแรงมาก

1. จ านวนผู้ป่วยรับการรักษา
ในโรงพยาบาลเฉลี่ยต่อวัน

<2000 2000 4000-6000 6001-8000 8001-10000

2. อัตราป่วย-ตาย (ร้อยละ)/
จ านวนเสียชีวิตเฉลีย่ต่อวัน

น้อยกว่า 0.10 0.07
20

มากกว่า 0.10
40-60

มากกว่า 0.5
61-80

มากกว่า 1.0
>80

3. อัตราการครองเตียง
ส าหรับผู้ป่วยอาหารหนัก (2-
3) (ร้อยละ)/จ านวนผป.ใส่ท่อ
ช่วยหายใจ

น้อยกว่าร้อยละ 5 10
200-400

20 – 40
400 -500

41 – 75
501-600

มากกว่า 75 
>600

4. การกระจายของโรคตาม
ลักษณะทางระบาดวิทยา

ระบาดเป็นกลุ่มก้อน
ขนาดเล็กที่ไม่มี
การแพร่เชื้อต่อ

ระบาดในวงจ ากัด  
(Cluster ขนาดเล็ก) 

ระบาดในวงจ ากัด  
(Cluster ขนาด

ใหญ่) 

ระบาดในวงกว้าง 
ขนาดใหญ่ 

และมีความเชื่อมโยงกัน

มีการระบาดกลุ่มก้อน
ขนาดใหญ่ ในวงกว้าง 
กลไกระดบัจังหวัดไม่
สามารถควบคุมโรคได้ 
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แผนการให้บริการวัคซีน 

เดือนสิงหาคม 2565







ท่ีมา : ฐานข้อมูลกระทรวงสาธารณสุข (MOPH  Immunization Center)

* ปรับฐานประชากร ปี 2565 ตามมติการประชุม ศบค. เมื่อวันที่ 20  มกราคม 2565 เป็นจ านวน 69,556,204 คน

ข้อมูล ณ วันที่ 7 กรกฎาคม 2565 เวลา 18.00 น.

เพ่ิมขึน้  +     57,375 โดส สะสม   140,221,958 โดส

เขม็ที่ 1 รายใหม ่ +       5,040 ราย สะสม     57,019,249 ราย คิดเปน็ 82.0% ของปชก.

เขม็ที่ 2 รายใหม ่ +     11,925 ราย สะสม     53,252,664 ราย คิดเปน็ 76.6% ของปชก.

เขม็ที่ 3

ขึน้ไป
รายใหม ่ +     40,410 ราย สะสม     29,950,045 ราย คิดเปน็ 43.1% ของปชก.

จ าแนก

รายเข็ม

สรุปผลการฉดีวัคซีนโควิด 19 ในประเทศไทย

เวลา 18.00 น.
จ านวนร้อยละของ

ผู้ไดร้ับวัคซีน*

7 กรกฎาคม 2565

จ านวน

ผู้ได้รับวัคซีน

เพ่ิมขึ้นวนัน้ี ตัง้แตว่นัที ่28 ก.พ. 2564

ผลการให้บริการวัคซีน  วันที่



ท่ีมา : ฐานข้อมูลกระทรวงสาธารณสุข (MOPH  Immunization Center)

ท่ีมา : : ฐานข้อมูลการฉีดวัคซีนกระทรวงสาธารณสุข (MOPH  Immunization Center) และกองดิจิทัลเพ่ือการควบคุมโรค 

ข้อมูล ณ วันที่ 6 กรกฎาคม 2565 เวลา 18.00 น.

หมายเหตุ : อยู่ระหว่างปรับปรุงการประมวลผลข้อมูลประชากรรายกลุ่มย่อย

กลุ่มเป้าหมายหลัก
เดือนมีนาคม 2565

จ านวนเป้าหมาย
(คน)

เข็มที่ 1
(โดส)

เข็มที่ 2
(โดส)

เข็มที่ 3
(โดส)

ผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป
12,704,543 10,735,406

(84.5%)
10,231,804
(80.5%)

5,982,897 
(47.1%)

ผู้ที่มีอายุ 5 – 11 ปี 5,150,082 3,185,343
(61.9%)

2,105,362
(40.9%)

-







ผลการจัดซื้อ/จัดหาวัคซีนโควิด 19 สามารถจัดหาวัคซีนไดท้ั้งหมดจ านวนรวม   169.76 ล้านโดส (ที่รับมอบแล้ว) 
วัคซีนจัดซื้อ รวม 156.04     ล้านโดส วัคซีนบริจาค รวม 13.72  ล้านโดส

วัคซีน Sinovac จ ำนวน 30.5 ล้ำนโดส วัคซีน Sinovac จ ำนวน 3.0 ล้ำนโดส

วัคซีน AstraZeneca จ ำนวน 69.35 ล้ำนโดส วัคซีน AstraZeneca จ ำนวน 3.3 ล้ำนโดส

วัคซีน Pfizer จ ำนวน 56.19 ล้ำนโดส วัคซีน Pfizer จ ำนวน 4.86 ล้ำนโดส

วัคซีน Moderna จ ำนวน 2.36 ล้ำนโดส

วัคซีน Covovax จ ำนวน 0.2 ล้ำนโดส

ผลการให้บริการวัคซีนโควิด 19 และวัคซีนคงคลังส่วนกลาง
สามารถฉีดวัคซีนได้ทัง้หมด  รวม 140.1  ล้านโดส วัคซีนคงคลังส่วนกลาง  รวม          31.58  ล้านโดส
วัคซีน Sinovac จ ำนวน 26.5 ล้ำนโดส วัคซีน Sinovac จ ำนวน 3.36 ล้ำนโดส

วัคซีน AstraZeneca จ ำนวน 48.6 ล้ำนโดส วัคซีน AstraZeneca จ ำนวน 15.87 ล้ำนโดส

วัคซีน Pfizer จ ำนวน 43.5 ล้ำนโดส วัคซีน Pfizer จ ำนวน 11.04 ล้ำนโดส

วัคซีน Moderna จ ำนวน 6.5 ล้ำนโดส วัคซีน Moderna จ ำนวน 1.13 ล้ำนโดส

วัคซีน Sinopharm จ ำนวน 14.8 ล้ำนโดส วัคซีน COVOVAX จ ำนวน 0.08 ล้ำนโดส

วัคซีน Sinopharm จ ำนวน 0.10 ล้ำนโดส

4.2.2 สรุปผลการบริหารจัดการวัคซีนโควิด 19

ข้อมูล ณ วันที่ 6 กรกฎาคม 2565



4.2.3 การวิเคราะห์ประสิทธิผลวัคซีนโควิด-19 ระหว่างเดือนมกราคมถึงมีนาคม
คณะท างานศูนย์ประเมินประสิทธิภาพและประสิทธิผลวัคซีน กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข



4.5.2 แผนการบริหารจัดการวัคซีนโควิด 19 ที่รอรับมอบ ในปี 2565

ข้อมูล ณ วันที่ 16 มิถุนายน 2565 เวลา 16.30 น.

334.2.4 แผนการบริหารวัคซีนโควิด 19 ที่รอรับมอบในปี 2565

ข้อมูล ณ วันที่ 8 กรกฎาคม 2565

แผนการบริหารจัดการวัคซีนโควิด 19 ที่รอรับมอบ ในปี 2565
• วัคซีน AstraZeneca

• ปรับลดการจัดซ้ือวัคซีน AZ จากเดิม 60 ล้านโดส กรอบวงเงิน 18,762.5160 ล้านบาท 
• เป็นการจัดซื้อวัคซีน AZ จ านวน 35.4 ล้านโดส กรอบวงเงิน 11,069.8845 ล้านบาท 
• เปลี่ยนวัคซีนบางส่วนเป็นภูมิคุ้มกันส าเร็จรูป (Long-acting antibody : LAAB) จ านวน 257,500 โดส 

กรอบวงเงิน 7,569.2228 ล้านบาท
• รับมอบวัคซีน AstraZeneca ไปแล้ว 8.3 ล้านโดส ดังนั้นเหลือการรับมอบวัคซีน AstraZeneca 27.1 ล้านโดส

• วัคซีน Pfizer 
• เหลือการรอรับมอบ จ านวน 3.6 ล้านโดส (รับมอบแล้ว 26.4 ล้านโดส)
• พิจารณาปรับเป็นวัคซีน Pfizer (Maroon cap) ส าหรับฉีดในกลุ่มเป้าหมายเด็กอายุ 6 เดือน ถึงอายุน้อยกว่า 5 ปี 

จ านวน 3 ล้านโดส



ข้อมูลทั่วไป
• ใช้ได้ ในกลุ่มเป้าหมายตั้งแต่อายุ 12 ปี และมีน้ าหนัก 40 กิโลกรัมขึ้นไป 
• 1 กล่องบรรจุภัณฑ์ของ LAAB (Evusheld) ประกอบไปด้วย 2 vials ได้แก่

• Tixagevimab (150 mg) 1.5 ml 
• Cilgavimab (150 mg) 1.5 ml

• ฉีดเข้ากล้ามเนื้อสะโพกทั้ง 2 ข้าง ข้างละ 1.5 ml
• ข้อบ่งชี้ส าหรับการใช้เป็นการป้องกันก่อนสัมผัสโรคโควิด 19 (pre-exposure prophylaxis)

• ผู้ที่ไม่ได้ก าลังติดเชื้อ หรือ ไม่ได้เป็นผู้เพ่ิงสัมผัสเสี่ยงสูงต่อโรคโควิด 19  และ
• เป็นผู้ที่ไม่ตอบสนองต่อการสร้างภูมิคุ้มกันหลังการฉีดวัคซีนโควิด 19 หรือ ไม่สามารถฉีดวัคซีนโควิด 19 ได้ด้วยความ

จ าเป็นบางประการ (แพ้วัคซีน หรือ ส่วนประกอบของวัคซีน)

https://www.gov.uk/government/publications/regulatory-approval-of-evusheld-tixagevimabcilgavimab/summary-of-product-characteristics-for-evusheld
Source : https://www.astrazeneca.com/country-sites/thailand/press-releases/astrazeneca-announces-evusheld-long-acting-antibody-combination-approved-in-the-eu-for-the-pre-exposure-

prophylaxis-prevention-of-covid-19-in-a-broad-population.html

4.2.5 แนวทางการใช้ Long Acting Antibody (LAAB) ในประเทศไทย
จากการประชุมร่วมกันระหว่างกระทรวงสาธารณสุข สมาคมโรคไตแห่งประเทศไทย และ UHosNet
วันที่ 1 กรกฎาคม 2565 เวลา 16.00-17.30 น. ณ กรมควบคุมโรค และผ่านการประชุมทางไกล
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ทั้งนี้ ให้คณะกรรมการโรคตดิต่อจังหวัด/กรุงเทพมหานคร
• พิจารณาฉีดให้กับผู้ที่ได้รับวัคซีนโควิดครบตามเกณฑ์ (3 เข็ม) และตรวจระดับภูมิคุ้มกันไม่ขึ้น (anti- spike IgG ได้

น้อยกว่า 264 BAU/mL หรือเทียบเคียง) ก่อน 
• ในกรณีอื่น ๆ ให้พิจารณาตามความเสี่ยงและดุลยพินิจของอายุรแพทย์/กุมารแพทย์/แพทย์เจ้าของไข ้โดยค านึงถึง

ประโยชน์ ความเสมอภาคและความเป็นไปได้ เป็นส าคัญ

การจัดล าดับกลุ่มเป้าหมายที่ควรได้รับ LAAB
4.2.5 แนวทางการใช้ Long Acting Antibody (LAAB) ในประเทศไทย

จากการประชุมร่วมกันระหว่างกระทรวงสาธารณสุข สมาคมโรคไตแห่งประเทศไทย และ UHosNet
วันที่ 1 กรกฎาคม 2565 เวลา 16.00-17.30 น. ณ กรมควบคุมโรค และผ่านการประชุมทางไกล

ข้อบ่งชี้ผู้ป่วยที่สามารถรับ LAAB
- ESRD with Kidney transplant และรับยากดภูมิคุ้มกัน 
- ESRD on Hemodialysis
- Organ-transplant และรับยากดภูมิคุ้มกัน 
- ESRD on Peritoneal dialysis
- Bone marrow transplant และรับยากดภูมิคุ้มกัน 

ข้อมูล ณ วันที่ 8 กรกฎาคม 2565



ขยายเวลาการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินฯ ต่อไป

อีก 2 เดือน (1 สิงหาคม – 30 กันยายน 2565)

เป็นคราวท่ี 19



รายงานผลการด าเนินงาน

เปิดรับผู้เดินทางเข้าราชอาณาจักร
















