วิธีการคัดเลือกพื้นที่เสี่ยง
พื้นที่เสี่ยงโรคไข้เลือดออก  กรุงเทพมหานคร  


การวิเคราะห์พื้นที่เสี่ยงโรคไข้เลือดออก (Risk Assessment) โดยพิจารณาจากปัจจัย ความรุนแรง และโอกาสที่จะเกิดการระบาด
ปัจจัยด้านความรุนแรงของโรคไข้เลือดออก 


1. พื้นที่ป่วยซ้ำซาก หมายถึง พื้นที่ระดับเขตในรอบ 5 ปี ที่ผ่านมา มีจำนวนผู้ป่วยสูงกว่า ค่า Mean ในระดับเขตของกรุงเทพมหานครในแต่ละปี โดยการเกิดโรคไข้เลือดออกในพื้นที่บ่อยครั้งแสดงว่า ในพื้นที่ดังกล่าวมีปัจจัยที่เอื้อต่อการเกิดโรคไข้เลือดออก


2. อุบัติการณ์โรคในปีปัจจุบัน (Incidence) หมายถึง อัตราป่วยสะสมโรคไข้เลือดออกในระดับเขต ณ ปัจจุบันเปรียบเทียบเกณฑ์การระบาด ดังนี้

สีเทา       

ไม่มีผู้ป่วย

สีเขียว


อัตราป่วย  ≤  5    
 ต่อประชากรแสนคน

สีเหลือง


อัตราป่วย  ›   5  ≤  10  ต่อประชากรแสนคน

สีแดง


อัตราป่วย  ›   10 ≤ 20  ต่อประชากรแสนคน

สีแดงเข้ม

อัตราป่วย  ›   20   
ต่อประชากรแสนคน

จากรูปแบบการเกิดโรคไข้เลือดออกที่ผ่านมา พบว่าในพื้นที่ที่เกิดโรคต่อเนื่องหากการระบาดลดลงต่ำสุดในรอบ 5 ปี ในปีถัดไปจะมีโอกาสระบาดสูง
3. พื้นที่ที่มีค่า CI, HI สูงหรือติดกับพื้นที่ที่มีการระบาด
4. ชุมชนที่ไม่มีการระบาดต่อเนื่องมาแล้ว  2  ปี
ปัจจัยด้านโอกาสที่จะเกิดการระบาด

การเคลื่อนย้ายประชากร หมายถึง โอกาสที่จะทำให้เกิดการไหลเวียนของไวรัสในพื้นที่ ซึ่งเป็นการเพิ่มโอกาสการระบาดโรคไข้เลือดออก เช่น พื้นที่ที่มีการเคลื่อนย้ายแรงงาน (อุตสาหกรรม) พื้นที่ที่เป็นแหล่งท่องเที่ยว          โดยกำหนดพื้นที่เสี่ยง ได้แก่


1. ชุมชนจดทะเบียน หมายถึง ชุมชนที่จัดตั้งขึ้นตามระเบียบของกรุงเทพมหานคร     

2. สถานประกอบการหมายถึง ร้านเกมส์ ร้านขายของเก่า และร้านรับซื้อยางรถยนต์    


3. ศาสนสถานหมายถึง วัด, มัสยิด, โบสถ์ ฯลฯ



4. สถานศึกษาทุกสังกัด โรงเรียนสังกัดกทม. (ทุกแห่ง), สังกัด สพฐ., มหาวิทยาลัย,ฯลฯ


5. ศูนย์บริการสาธารณสุข และศูนย์บริการสาธารณสุขสาขาทุกแห่ง 
กำหนดเป็น 3 ไตรมาศ ได้แก่




ช่วงที่ 1  ระหว่าง  เดือนตุลาคม    2561  –  มกราคม   2562  
ช่วงที่ 2  ระหว่าง  เดือนกุมภาพันธ์ 2562 –  พฤษภาคม 2562
ช่วงที่ 3  ระหว่าง  เดือนมิถุนายน   2562 –  กันยายน   2562 

