1. โรคที่สำคัญในพื้นที่จังหวัดศรีสะเกษ (นำเสนอแบบสไลด์)
		1.1 สถานการณ์โรคลมร้อน  
สถานการณ์โรคลมร้อน ภาพรวมของประเทศไทย นับจากวันที่ 1 มกราคม – 19 มีนาคม 2569 พบผู้ป่วย 36 ราย อัตราป่วย 0.055 ต่อแสนประชากร ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด 3 อันดับแรก คือ อายุ 60 ปีขึ้นไป 20-29 ปี และ 40-49 ปี จำนวนผู้ป่วย 13,6 และ 5 ราย ตามลำดับ จังหวัดที่มีอัตราป่วยโรคลมร้อนสูงสุด 10 อันดับแรก ได้แก่ พังงา พิษณุโลก สมุทรสงคราม สิงห์บุรี แพร่ เพชรบุรี ศรีสะเกษ เลย ชัยนาท และสงขลา ตามลำดับ อัตราป่วย 0.76, 0.71, 0.53, 0.49, 0.46, 0.42, 0.41, 0.32, 0.32และ 0.21 ต่อแสนประชากร ตามลำดับ ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 จังหวัดที่มีอัตราป่วยโรคลมร้อน  10 อันดับแรก 
	ลำดับ
	จังหวัด
	จำนวนผู้ป่วย
	เสียชีวิต
	อัตราป่วยต่อแสนประชากร
	อัตราตาย
	อัตราป่วยตาย

	1
	พังงา
	2
	0
	0.76
	0.00
	0.00

	2
	พิษณุโลก
	6
	0
	0.71
	0.00
	0.00

	3
	สมุทรสงคราม
	1
	0
	0.53
	0.00
	0.00

	4
	สิงห์บุรี
	1
	0
	0.49
	0.00
	0.00

	5
	แพร่
	2
	0
	0.46
	0.00
	0.00

	6
	เพชรบุรี
	2
	0
	0.42
	0.00
	0.00

	7
	ศรีสะเกษ
	6
	0
	0.41
	0.00
	0.00

	8
	เลย
	2
	0
	0.32
	0.00
	0.00

	9
	ชัยนาท
	1
	0
	0.32
	0.00
	0.00

	10
	สงขลา
	3
	0
	0.21
	0.00
	0.00
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		สถานการณ์โรคลมร้อน ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม – 19 มีนาคม 2569 พบผู้ป่วยโรคลมร้อน จำนวน 11 ราย อัตราป่วย 0.023 ต่อแสนประชากร ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต กลุ่มอายุที่ป่วยมากที่สุด 3 อันดับแรก คือ อายุ 60 ปีขึ้นไป 50-59 ปี และ 40-49 ปี จำนวนผู้ป่วย 2, 2 และ 1ราย ตามลำดับ จังหวัดที่มีอัตราป่วยสูงสุด 5 อันดับแรก ได้แก่ ศรีสะเกษ เลย ยโสธร นครพนมและอุบลราชธานี อัตราป่วย 0.41, 0.32, 0.19, 0.14และ 0.05 ต่อแสนประชากร ตามลำดับ จังหวัดศรีสะเกษ 
มีอัตราป่วยด้วยโรคลมร้อนเป็นอันดับที่ 7 ของประเทศ อันดับที่ 1 ของภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และอันดับที่ 1 ของเขตสุขภาพที่ 10 ดังตารางที่ 2



ตารางที่ 2 จังหวัดที่มีอัตราป่วยโรคลมร้อน สูงสุด 10 อันดับแรก ของภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
	ลำดับ
	จังหวัด
	จำนวนผู้ป่วย
	เสียชีวิต
	อัตราป่วยต่อแสนประชากร
	อัตราตาย
	อัตราป่วยตาย

	1
	ศรีสะเกษ
	6
	 0
	0.41
	0.00
	0.00

	2
	เลย
	2
	 0
	0.32
	0.00
	0.00

	3
	ยโสธร
	1
	 0
	0.19
	0.00
	0.00

	4
	นครพนม
	1
	 0
	0.14
	0.00
	0.00

	5
	อุบลราชธานี
	1
	 0
	0.05
	0.00
	0.00
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จังหวัดศรีสะเกษ ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม - 19 มีนาคม 2569 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด
ศรีสะเกษ มีรายงานผู้ป่วยโรคลมร้อน จำนวนทั้งสิ้น 6 ราย อัตราป่วย 0.41 ต่อประชากรแสนคน ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต อำเภอที่มีอัตราป่วยสูงสุด  5 อันดับแรก คือ น้ำเกลี้ยง วังหิน ปรางค์กู่ ราษีไศล และเมืองศรีสะเกษ ตามลำดับ อัตราป่วย 4.50, 1.98, 1.51, 1.26 และ 0.67 ต่อประชากรแสนคน ตามลำดับ ดังตารางที่ 3
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ตารางที่ 3 อัตราป่วยโรคลมร้อน แยกรายอำเภอ ในจังหวัดศรีสะเกษ
	ลำดับ
	อำเภอ
	จำนวนผู้ป่วย
	เสียชีวิต
	อัตราป่วยต่อแสนประชากร
	อัตราตาย
	อัตราป่วยตาย

	1
	น้ำเกลี้ยง
	2
	0
	4.50
	0.00
	0.00

	2
	วังหิน
	1
	0
	1.98
	0.00
	0.00

	3
	ปรางค์กู่
	1
	0
	1.51
	0.00
	0.00

	4
	ราษีไศล
	1
	0
	1.26
	0.00
	0.00

	5
	ขุขันธ์
	1
	0
	0.67
	0.00
	0.00

	6
	เมืองศรีสะเกษ
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	7
	กันทรารมย์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	8
	โนนคูณ
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	9
	ยางชุมน้อย
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	10
	โพธิ์ศรีสุวรรณ
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	11
	บึงบูรพ์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	12
	พยุห์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	13
	ขุนหาญ
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	14
	อุทุมพรพิสัย
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	15
	ไพรบึง
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	16
	ภูสิงห์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	17
	ศรีรัตนะ
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	18
	กันทรลักษ์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	19
	ศิลาลาด
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	20
	ห้วยทับทัน
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	21
	เมืองจันทร์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	22
	เบญจลักษ์
	0
	0
	0.00
	0.00
	0.00

	
	รวม
	6
	0
	0.41
	0.00
	0.00
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	ความรู้และแนวทางการป้องกันโรคลมร้อน โดยมีแนวทางดังนี้:
โรคลมร้อน คือ โรคลมร้อน(heatstroke)	เป็นการบาดเจ็บจากความร้อนที่มีความรุนแรงมากที่สุดซึ่งมีอันตรายถึงชีวิตโรคลมร้อนเป็นภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์(acute medical emergency)ที่ต้องให้การวินิจฉัยได้อย่างรวดเร็วถูกต้องและรักษาทันที ด้วยการทำให้อุณหภูมิร่างกายลดลงอย่างรวดเร็วและรักษาตามอาการอื่นๆจะสามารถลดอัตราการตายของผู้ป่วยได้ อันตรายจะเกิดขึ้นเมื่อร่างกายไม่สามารถปรับอุณหภูมิความร้อนที่สูงมากโดยการขับออกทางเหงื่อและการระเหยออกทางผิวหนังได้ทำให้อุณหภูมิแกนของร่างกาย ( body core temperature ) สูงเกิน 40 องศาเซลเซียส มีผลทำให้การทำงานของอวัยวะทุกระบบเสียหน้าที่โดยเฉพาะระบบประสาทส่วนกลางถูกทำลายสำหรับอัตราการเสียชีวิตของโรคลมร้อนพบได้ถึงร้อยละ 10-70 ขึ้นกับความรุนแรงของโรคและอายุของผู้ป่วยและอัตราการเสียชีวิตจะเพิ่มขึ้นเมื่อใช้เวลาในการรักษามากกว่า 2 ชั่วโมง นอกจากนี้พบว่าประมาณร้อยละ20ของผู้รอดชีวิตจะมีความพิการหรือความผิดปกติอย่างถาวรของระบบประสาทและระบบอวัยวะต่างๆ	
อาการและความรุนแรงของโรคลมร้อน 
อาการแสดงของโรคลมร้อนจัดเป็น 3 กลุ่มอาการ ได้แก่
	1. Hyperthermia อุณหภูมิแกนร่างกายวัดทางทวารหนักสูงกว่า 40 องศาเซลเซียส คนไข้บางรายอุณหภูมิแกนร่างกายสูง 40-44 องศาเซลเซียส (104	 องศา - 111.2 องศาฟาเรนไฮต์) มีบางรายอาจพบอุณหภูมิแกนร่างกายสูงถึง 47 องศาเซลเซียส (116.6 องศาฟาเรนไฮต์) โดยการวัดทางทวารหนัก
	2. Encephalopathy มีการเปลี่ยนแปลงการรู้สติ อาการกระสับกระส่าย สับสน ปวดศีรษะ เวียนศีรษะ เดินเซ มีกล้ามเนื้อเกร็ง ชัก และหมดสติ	
	3. Multi-organdy function syndrome เป็นกลุ่มอาการที่เกิดจากอวัยวะต่างๆ ทำงานล้มเหลวได้แก่ การสลายตัวของเซลล์กล้ามเนื้อระดับรุนแรง (rhabdomyosis) ไตวายเฉียบพลัน (acute renal failure) ปอดบวมน้ำ (pulmonary edema) เลือดออกผิดปกติ (bleeding tendency)ขาดเลือดไปเลี้ยงลำไส้ (intestinal ischemia) การบาดเจ็บของตับ และตับอ่อน (hepato-cellular or pancreatic injury) อาการแสดงของโรคลมร้อน	ได้แก่ อาการคลื่นไส้ อาเจียน ตะคริวของกล้ามเนื้อ หายใจลำบากระดับปานกลางถึง รุนแรงหายใจเร็วหัวใจเต้นเร็วอาจจะสูงกว่า 130 ครั้งต่อนาที ความดันโลหิตต่ำกว่าปกติ เหงื่อออกมาก หรือบางรายไม่มี เหงื่อ ผิวหนังแดง แห้ง
วิธีการลดอุณหภูมิของร่ำงกำย ทำได้ 2 วิธี
	1. การลดอุณหภูมิจากภายนอก	ได้แก่
	1.1 การระเหยของน้ำเพื่อระบายความร้อน เป็นวิธีที ่ใช้กันมากที่สุด โดยใช้พ่นฝอยละอองน้ำเย็น    (15 องศาเซลเซียส) บนผิวกายจนทั่ว ใช้พัดลมเป่าลมอุ่น (warm air 45 องศาเซลเซียส)ทั่วร่างกายเพื่อให้น้ำระเหยวิธีนี้ช่วยลดอุณหภูมิลงในอัตรา 0.31 องศาเซลเซียส ต่อนาทีภาวะแทรกซ้อนของวิธีนี้อาจเกิดอาการหนาวสั่น
	1.2 การแช่ร่างกายลงในน้ำเย็น (immersion cooling) เป็นการแช่ตัวผู้ป่วยลงในอ่างน้ำที่ผสมน้ำแข็งหรือใช้ถุงน้ำแข็งวางที่รักแร้ ขาหนีบ คอ และศีรษะ วิธีนี้ได้ผลน้อยกว่า วิธีระเหยของน้ำเพื่อระบายความร้อนภาวะแทรกซ้อนจากวิธีนี้ คือ อุณหภูมิผิวหนังต่ำกว่า	30 องศาเซลเซียส จะทำให้เส้นเลือด ส่วนปลายหดตัวทำ ให้เกิดอาการหนาวสั่น ซึ่งอาการนี้แก้ไขได้ด้วยการนวดตัว (peripheral massage) วิธีนี้ยังมีข้อจำกัด เช่น	
การช่วยเหลือผู้ป่วยเป็นไปด้วยความยากลำบากในกรณีที่ผู้ป่วยมีภาวะหัวใจหยุดเต้น (cardiac arrest)หรือภาวะหัวใจเต้นช้าผิดปกติ	(bradycardia) สำหรับวิธีนี้ใช้ได้ดีในผู้ป่วยที่มีปัญหาของระบบผิวหนัง
	2. การลดอุณหภูมิจากภายใน เป็นการรักษาที่มี ประสิทธิภาพมากกว่า	โดยเฉพาะการลดไข้ซึ่งมีหลายวิธี เช่น การสวนล้างกระเพาะอาหาร กระเพาะปัสสาวะและทวารหนัก ด้วยน้ำเย็นเป็นวิธีที่มีความรุนแรงน้อย ส่วนการสวนล้างใน ช่องท้อง และช่องอก (peritoneal and thoracic lavage) จะใช้ในกรณีที่ผู้ป่วยมีอาการรุนแรงมาก วิธีลดอุณหภูมิด้วย การใช้เครื่องปอดและหัวใจเทียม (cardiopulmonary bypass) พบได้น้อย แต่เป็นวิธีลดอุณหภูมิภายในได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	การป้องกัน การเตรียมความพร้อมและการให้ความรู้เกี่ยวกับ โรคลมร้อนช่วยป้องกันอัตราการเสียชีวิตและอัตราการป่วย จากโรคลมร้อนได้ ความสามารถในการป้องกันโรคลมร้อน ทำได้มากกว่าการรักษา 4 วิธีการป้องกันที่ประสบความสำเร็จ ได้แก่
	1. การให้ความรู้เกี่ยวกับอันตรายของโรคลมร้อน ปัจจัยเสี่ยง และการป้องกันตนเองในภาวะที่เผชิญกับอากาศ ร้อน ได้แก่ 1) การดื่มน้ำให้มากขึ้นหรือดื่มเครื่องดื่มที่ไม่มี ส่วนผสมของแอลกอฮอล์บ่อยๆ ให้เพียงพอกับความต้องการ ของร่างกายในภาวะที่เสียเหงื่อมากหรือในช่วงที่มีอากาศร้อน มาก 2) ลดช่วงระยะเวลาและระดับความหนักหรือความรุนแรง ของการทำกิจกรรมหรือการออกกำลังกายในที่ที่มีอากาศร้อน 3) สวมใส่เสื้อผ้าเบาสีอ่อน และหลวมพอดีตัว ไม่รัดแน่น 4) หลีกเลี่ยงการอยู ่กลางแดดในช่วงเวลาที่อากาศร้อนและ จัดตารางเวลาการทำกิจกรรมในแต่ละวันให้อยู่ ่ในช่วงที่มีอากาศ เย็นลง 
	2. ให้ความเอาใจใส่เป็นพิเศษในกลุ่มเสี่ยงที่เป็น เด็กเล็ก และเด็กอายุต่ำกว่า 15 ปี และผู้สูงอายุที่มีอายุมากกว่า 65 ปี โดยติดตามคำเตือนภาวะที่มีคลื่นความร้อนหรืออากาศ ร้อน และให้คำแนะนำในการป้องกันและรักษาความปลอดภัย จากโรคลมร้อน 
	3. เคลื่อนย้ายกลุ่มคนที่มีความเสี่ยงต่อโรคลมร้อน ได้ง่าย เช่น มีการติดเชื้อไวรัสหรือแบคทีเรีย คนที่เป็นโรคหัวใจ และหลอดเลือด หรือโรคปอด ออกจากสภาพแวดล้อมที่มี ความร้อนสูง ให้พักอยู่ ่ในที่ร่มและจัดให้อยู่ ่ในที่ที่มีเครื่องปรับ อากาศ ในวันที่มีอากาศร้อนการใช้ความเย็นจากพัดลมพบว่า ไม่มีผลในการป้องกันโรคลมร้อนและยังเพิ่มความไม่สุขสบาย ในภาวะที่อุณหภูมิกายสูงกว่า 38 องศาเซลเซียส10 
	4. ในนักกีฬาควรแนะนำให้ปรับตัวให้มีความคุ้นชิน กับสภาพอากาศร้อน 3-4 วัน ก่อนออกกำลังกายในสภาพ แวดล้อมที่มีอากาศร้อน 
	5. การติดตามข้อมูลจากการพยากรณ์อากาศ จะช่วยบอกข้อมูลที่เป็นอันตรายจากความร้อนได้ การฟังวิทยุ อ่านหนังสือพิมพ์ ช่วยให้มีความเข้าใจความเสี่ยงทางสุขภาพ การให้ความรู้แก่สาธารณชนเกี่ยวกับอันตรายจากคลื่น ความร้อนทางวิทยุ หนังสือพิมพ์และโทรทัศน์เป็นการสร้างเสริม การป้องกันโรคลมร้อนได้ดี
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