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คาํอทิุศ
หากหนงัสือเลมนี้จกักอประโยชนแกทานผูอาน ไมวาในแง

ความรู หรอืความบนัเทงิบางเล็ก ๆ  นอย  ๆ  ก็ตาม ผูนพินธ ขอมอบกุศลนัน้
ใหแกคุณแกว และคุณมลิวัลย ทองเจริญ ที่เพียรพยายามส่ังสอนให
ผูนพินธรูจกัเริม่อาน รูจกัเริม่เขยีน รูจกับนัทกึมาตัง้แตเยาวัย และภรรยา
และลูกๆ ทัง้สาม หลาน ๆ  ทัง้สาม ทีใ่หเวลา ใหกําลังใจและแรงบนัดาลใจ
ใหเขียนหนังสือเลมนี้จนออกเผยแพรสูสาธารณชนไดสําเร็จ

บทขอบคณุ
หนังสือเลมนี้ เปนผลงานของการทํางานเปนทีมเปนคณะ

หนังสือคงจะเรียบเรียงไมสําเร็จ หากไมไดรับคําแนะนําจากคณะ
ผูเช่ียวชาญดานตาง ๆ ทั้งวิชาการและดานขอมูล การตรวจทานชําระ
ขอมูลความถูกตองและคาํผดิตาง ๆ  ผูทีผู่นพินธ ขอขอบคณุ ไดแก

นายแพทยสุชาต ิ เจตนเสน
นายแพทยประยูร  กุนาศล
ศาสตราจารยนายแพทยธีระวัฒน  เหมะจฑุา
แพทยหญงินฤมล  สวรรคปญญาเลิศ
คณุอรวรรณ  เกตพุานชิ



คํานํา

อาชีพของผูนิพนธคือ อาจารยของโรงเรียนแพทยที่
เกาแกที่สุดของประเทศไทย ไดศึกษาเลาเรียนวิชาแพทย
พื้นฐานจากประเทศไทย ไปศึกษาดานโรคติดเชื้อไวรัสจาก
ตางประเทศ คร้ันกลับมาประเทศไทยก็มาเร่ิมอาชีพอาจารย
ในโรงเรียนแพทยเดิม ไดเปนผูริเร่ิมต้ังหองปฏบิติัการดานไวรัส
วิทยาและสอนวิชาน้ีใหแกนักศึกษาแพทย ไดประสานงาน
กบักระทรวงสาธารณสขุ โดยเฉพาะอยางยิง่ กรมควบคมุโรค
และกรมวิทยาศาสตรการแพทย ดานไวรัสวิทยา และดาน
ระบาดวทิยาของโรคติดเชือ้

ผูนิพนธมงีานอดิเรกสองอยางคอื นักเขยีนสมคัรเลน
และพอครัวสมัครเลน งานอดิเรกทั้งสองไดทําติดตอกันมา
นานกวา ๓๐ ป แตรูตัวเองวาเอาดีไมไดสักเร่ือง ยิ่งนานยิ่ง
กลายเปนเลน ๆ  มากกวา ชอบอานหนังสอืมาต้ังแตเด็ก หนังสอื
ที่ประทับใจในวัยรุนของผูนิพนธมากสุด คือ ปลัดเปลงเท่ียว
รอบโลก และนิตยสารรายเดือนหรือรายสัปดาหเชน ชาวกรุง
สยามรัฐ สปัดาหวจิารณ



ทาํงานทางดานการแพทยมา ๕๐ ปเต็ม มปีระสบการณ
ดานงานการสอน การวิจัย ดานปองกันและควบคุมโรค
โดยเฉพาะในชวงที่มีโรคระบาด จึงไดมีโอกาสสั่งสมความรู
และประสบการณจนลนสมอง เคยทํางานเปนบรรณาธิการ
วารสารการแพทยหลายฉบับทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ
จึงมีความพยายามที่จะถายทอดความรูและประสบการณ
ที่คั่งอยู เต็มสมอง นํามาเรียบเรียงเพื่อใหความเพลิดเพลิน
กบัทาน

หนังสือเลมน้ี ต้ังใจเขียนใหอานไดทั้ งประชาชน
ทัว่ไปหรือนักวชิาการกอ็านได เพือ่ไดมคีวามรูทัง้เร่ืองโรคตางๆ
ทีร่ะบาดอุบติัใหม เคยระบาดมาแลว และอาจจะระบาดซ้าํอีก
เปนเร่ืองที่แพรกระจายไปทั่วโลกอยางกวางขวาง รวมทั้ง
บางเร่ืองแมวาจะไมใชโรคติดตอ แตก็ระบาดแพรกระจายได
ทัง้น้ี เพือ่ทีจ่ะใหทานผูอานไดทนักบัเหตุการณ ในทาํนองทีว่า
รูเขา รูเรา รูโรค รูโลก

น่ีคือเปนจุดต้ังตน ที่ จุดประกายใหผู นิพนธเขียน
หนังสอืชดุน้ี



สารบัญ
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หนา
หมวดท่ี ๑ บทท่ัวไป ๘

หมวดท่ี ๒ การระบาด ๒๕

หมวดท่ี ๓ ลักษณะอาการของโรค ๑๕๗

หมวดท่ี ๔ การดูแลรักษาผูปวย ๑๘๕

หมวดท่ี ๕ โรคไขหวัดใหญมีสาเหตุจากอะไร ๑๙๙

หมวดท่ี ๖ การปองกัน โดยวัคซีนและสารเคมี ๒๑๗

หมวดท่ี ๗ การปองกันตนเอง
การปฏิบัติตนสําหรับประชาชน ปกณิกะ ๒๘๐
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คาํถาม - ตอบ โรคไขหวดัใหญ
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๘

หมวดท่ี ๑
บทท่ัวไป

คาํถามท่ี ๑
ไขหวดัใหญ แตกตางจากไขหวดัธรรมดาอยางไร

ตอบ  ไขหวดัใหญ ในภาษาอังกฤษเรียกวา influenza, flu
และไขหวัดธรรมดาเรียกชื่อวา common cold, cold, coryza
เพือ่ใหเขาใจขอแตกตางไดงายขึน้ โปรดดูขอสรุปในตาราง

อาการของโรคหวัดธรรมดาและไขหวัดใหญ

อาการ ไขหวัดธรรมดา ไขหวัดใหญ
ไข พบไดบอยในเด็ก ไขสงูท้ังเด็กและผูใหญ

ผูใหญอาจมีไขตํ่า ๆ
อาการปวดกลามเน้ือ ไมใครจะพบ ถามีก็ออน ๆ พบบอยและปวดมาก
อาการออนเพลยี มีนอยเปนอยูระยะสั้น ๆ เปนมากและอาจนานเปนสัปดาห
คลื่นไส อาเจียน ทองเดิน ไมใครพบ พบไดโดยเฉพาะพบบอยในเด็ก
คดัจมกู นํ้ามกูไหล เจ็บคอ พบบอยในระยะเร่ิมแรก พบไดบอยแตในระยะหลัง ๆ
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๙

คาํถามท่ี ๒
ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ หมายถงึอะไร

ตอบ  ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม๒๐๐๙ (ชนิดA H1N1)
เปนโรคติดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญทีเ่ร่ิมระบาดทีป่ระเทศเมก็ซโิก
และสหรัฐ มาต้ังแตเดือนเมษายน ๒๕๕๒ หรือ ค.ศ. ๒๐๐๙ เปน
โรคทีก่าํลงัแพรระบาดไปทัว่โลกอยางรวดเร็วรวมทัง้ในประเทศ
ไทย และเปนโรคทีท่ัว่โลกใหความสาํคญัในการควบคมุปองกนั
สิ่งที่ทําใหไขหวัดใหญสายพันธุใหมชนิด A (H1N1) หรือที่
เรียกวา ไขหวดัใหญ๒๐๐๙ แตกตางจากไขหวดัใหญตามฤดูกาล
คือเปนไวรัสที่มีรหัส H1N1 ก็จริง แตก็เปนไวรัสชนิดที่ไม
เคยปรากฏมากอน ระบบภมูิคุมกันทีป่กปองเราจากเชื้อไวรัส

สภาพท่ีสนามบินเม็กซิโกซิต้ี กลางเดือนเมษายน
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๑๐

ไขหวัดใหญ ยังไมเคยรูจักกับสายพันธุใหมน้ี จึงไมทันได
เตรียมรับมอืตอสู ยิง่กวาน้ัน นักวทิยาศาสตรยงัเกรงวาไขหวดัใหญ
สายพนัธุใหมน้ีจะกลายพนัธุตอไปรุนแรงมากขึน้ตามกาลเวลา
(เหมอืนทีเ่คยเกิดขึน้มาแลวกบัไขหวัดใหญสเปนทีเ่คยระบาด
เมือ่ป พ.ศ. ๒๔๖๑-๒๔๖๒ ซึง่กเ็ปนไวรัส H1N1 เชนกนั แตก็
มคีวามแตกตางกนักบัทีพ่บในปน้ี)

คาํถามท่ี ๓
ท่ีกลาวกนัวา “ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙” ไมใชไขหวดั
หมูหรือไขหวัดใหญสุกร อยากทราบความกระจางเกี่ยวกับ
เร่ืองน้ี

ตอบ  ในชวงแรก ๆ มกีารเรียกไขหวดัใหญสายพนัธุ
ใหม ๒๐๐๙ วา ไขหวดัหมู (swine flu, porcine flu, hog flu: คาํวา
swine, porcine, hog ตางกแ็ปลวาหมหูรือสกุรทัง้น้ัน) ทีเ่รียกชือ่
เชนน้ันเพราะภายในไวรัส พบวาสารพนัธกุรรมสวนใหญของ
ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ คลายกบัสารพนัธกุรรม
ของไวรัสไขหวดัใหญของสกุร ทีพ่บในสกุรหรือหม ูเปนไวรัส
ที่มีเทือกเถาเหลากอสวนหน่ึงของไวรัสสุกร แตก็มีการกลาย
พนัธุ โดยไปผสมผสานกบัสารพนัธกุรรมของไวรัสไขหวดัใหญ
นกและไวรัสไขหวดัใหญของคน ไวรัสทีก่ลายพนัธุแลวเรียกวา
“รีคอมบแินนท” กระบวนการกลายพนัธุเรียกวา “รีคอมบเินชนั”
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คาํถามท่ี ๔
มภีาพประกอบคาํอธบิายบางไหม

ตอบ มดัีงน้ี

ไมมกีารติดโรคจากหมเูลย เปนความเขาใจผดิ เพราะ
ที่จริงแลวไวรัสทั้งสองน้ันเปนคนละชนิดกัน การแพรโรค
การติดเชื้อไวรัส ก็เปนการติดตอจากคน-สู-คน สุกรยังไมมี
สวนเขาไปเกีย่วของในการแพรกระจายระบาดของโรคตรงไหน
และสกุรเองกไ็มมกีารลมเจ็บจากไวรัสชนิดน้ีเลย โรคเกดินําใน
คนกอน



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๑๒

ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมชนิดน้ีเปนไวรัสชนิดใหมที่
ไมเคยพบมากอน ไวรัสสายพนัธุดังกลาวเกดิจากการผสมผสาน
สารพันธุกรรมของไวรัสไขหวัดใหญในมนุษย A ชนิดรหัส
H1N1, ไขหวัดใหญในสัตวปก รหัส H5N1 และจากไขหวัด
ใหญสุกร เกิดเปนไวรัสชนิดใหมที่สามารถแพรสูคนได เกิด
จากการรวมตัวกนัทางพนัธกุรรมคร้ังน้ีเอง

วนัที่ ๒๙ เมษายน ๒๕๕๒ องคการอนามยัโลกจึงได
เปลีย่นชือ่โรคน้ีจากทีเ่คยเรียกวา ไขหวดัสกุร หรือ สไวน ฟลู
(Swine Flu) เปน ไขหวดัใหญ ชนิด A H1N1 (Influenza A H1N1)
ดังน้ัน กระทรวงสาธารณสขุไทยจึงเปลีย่นมาใชชือ่ “ไขหวดัใหญ
สายพันธุใหมชนิด A H1N1” และชื่อยอวา “ไขหวัดใหญ
สายพนัธุ ใหม ๒๐๐๙” เพือ่ใหประชาชนเขาใจชดัเจนและไม
สบัสนกบัไขหวดัใหญชนิด A H1N1 ทีเ่กดิตามฤดูกาล ซึง่เปน
ไวรัสไขหวดัใหญคนละชนิดกนั

คาํถามท่ี ๕
ไขหวัดใหญสายพันธุใหม ๒๐๐๙ แตกตางจากไขหวัดใหญ
ตามฤดกูาลอยางไร

ตอบ ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ เปนชนิดที่
ไมเคยปรากฏมากอน เปนไวรัสคนละสายพนัธุกนั แพรไดเร็ว
แพรเชือ้และติดเชือ้ไดงายกวาไขหวดัใหญตามฤดูกาล โจมตีทกุ
กลุมอาย ุไมเฉพาะเด็กตํ่ากวา ๕ ขวบ หรือคนแกชราอายมุากกวา
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๖๕ ป หรือกลุมผูมโีรคประจําตัว เชน หอบหดื หลอดลมออนแอ
ความดันเลอืดสงู เบาหวาน แตติดไดในเด็กโต วยัรุน จนถงึผูใหญ
ทีแ่ขง็แรงในชวงอายุ ๒๐-๕๐ ป ทีไ่มมโีรคประจําตัวดวย มอัีตรา
การเสียชวีิตไมตางกันนักในระหวางกลุมอายุ อาการในระยะ
เร่ิมแรกของการระบาดไมรุนแรงมากไปกวาไขหวดัใหญประจําป
และสิ่งทีน่ากลวักวาคือ เกรงกันวาไขหวัดใหญสายพนัธุใหม
๒๐๐๙ อาจรุนแรงขึน้ได ในการระบาดรอบที่๒

คาํถามท่ี ๖
คําวาไขหวัดใหญประจําปหรือ ไขหวัดใหญตามฤดูกาลหรือ
ไขหวัดใหญธรรมดา ไขหวัดใหญระบาดใหญไปท่ัวโลก
หมายความวาอยางไร

ตอบ  คําวาไขหวดัใหญประจําป (annual influenza)
ไขหวดัใหญธรรมดา (ordinary influenza) กบัไขหวดัใหญตาม
ฤดกูาล (seasonal Influenza) เปนคาํทีม่คีวามหมายเดียวกนั คอื
ทกุ ๆ  ป จะมไีขหวดัใหญระบาด มผีูปวยสวนมากจะเปนผูทีไ่ม
สูแข็งแรงนัก มักเปนในเด็กและผูสูงอายุ หนุมสาวจะเปน
นอย อัตราตายจะตํ่า อันที่จริง จะพบวามีผูปวยประปรายได
ทกุเดือน แตกม็กีารระบาดทีรุ่นแรงขึน้ในชวงเวลาเดียวกนัทกุ ๆ
ป เชน ในซกีโลกเหนือ จะระบาดในฤดูหนาว คอืเดือนธนัวาคม
ถงึเดือนกุมภาพนัธปถัดไป สวนซีกโลกใตจะระบาดในเดือน
มถินุายนถงึสงิหาคมทีม่อีากาศหนาวเยน็ สาํหรับประเทศไทย
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๑๔

จะระบาดอยูในชวงเวลาระหวางมถินุายนถงึตุลาคม ซึง่อากาศ
จะคอนขางเยน็และฝนตกชกุ ชุมชืน้

ไขหวดัใหญระบาดใหญไปท่ัวโลก (Pandemic Influ-
enza)ไขหวดัใหญระบาดใหญจะเกดิขึน้ไมบอยนัก หน่ึงศตวรรษ
จะอุบติัขึน้เพยีง ๒-๓ คร้ังเทาน้ัน และแพรกระจายไปกวางขวาง
แพรไปไดทกุประเทศ ทกุซอกทกุมมุของโลก มคีวามรุนแรง
มาก พบผูปวยทกุกลุมอาย ุคนหนุมคนสาวจะปวยกนัมาก อัตรา
ตายกส็งู

ตารางขอเปรียบเทยีบระหวางโรคไขหวดัใหญตามฤดูกาล
หรือสายพันธุเกา กับไขหวดัใหญสายพันธุใหม ๒๐๐๙ หรือ
ไขหวดัใหญระบาดใหญ

ขอเปรียบเทียบ ไขหวดัใหญตามฤดูกาล ไขหวัดใหญสายพันธุใหม

ชนิดของไขหวัดใหญ A A
ลกัษณะการแพรระบาด ตามฤดูกาล มิย.-ตค. ของทุกป กระจายเร็วกวา แพรไดท่ัวโลก
อาการ ไขหวัดใหญ (ตามปกติ) เหมือนไขหวัดใหญ (ตามปกติ)
กลุมผูปวย มักพบในเด็กเลก็และผูสงูอายุ มักพบในวัยรุนและวัยทํางาน
ภูมคิุมกนัในคน มี (นอย -> มาก) เคยมีบาง ไมม ีไมเคยมมีากอน
การรักษา บางสวนด้ือตอยาตานไวรัส ไวตอยาโอเซลแทมิเวียร

โอเซลแทมิเวียร แตเร่ิมพบการด้ือยาใน เดนมารก
ญ่ีปุน ฮองกง

วัคซีน มี (เปนแบบประจําป) ภายหลงัการเพาะเชือ้แลว ๖ เดือน
ก็จะมีวัคซีนใช
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๑๕

คาํถามท่ี ๗
การแพรระบาดและการตดิตอ มคีวามเปนมาอยางไร

ตอบ  การแพรระบาดทัว่โลก
ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม A ชนิดรหสั H1N1 เร่ิมพบ

ทีป่ระเทศเมก็ซโิกและสหรัฐอเมริกาต้ังแตเดือนมนีาคม-เมษายน
พ.ศ. ๒๕๕๒ ตอมาไดแพรออกไปยังอีกหลายประเทศ เชน
แคนาดา เขาสูทวปียโุรปและเอเชยี และเขาสูประเทศไทย

องคการอนามัยโลก (World Heath Organization -
WHO) ประกาศระดับการระบาดของเชื้อโรคไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหมในปจจุบนัอยูในระดับ ๖ (ระบาดทัว่โลก) เมือ่วนัที่
๑๒ มิถุนายน ๒๕๕๒ ถึงวันที่ ๖ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๕๓
พบผูปวยยืนยันการติดเชื้อไขหวัดใหญสายพันธุใหม ๒๐๐๙
ทัว่โลกจํานวน ๙๔,๕๑๒ ราย ใน ๑๓๖ ประเทศ และพบผูเสยี
ชวีติแลว ๔๒๙ ราย คดิเปนอัตราเสยีชวีติประมาณรอยละ ๐.๔๕
ซึง่ยงัคงระบาดอยางตอเน่ืองและขยายวงกวางขึน้เร่ือย ๆ

คาํถามท่ี ๘
ประเทศไทยมีผูปวยไขหวัดใหญสายพันธุใหมจํานวนเทาใด
ตายกีร่าย

ตอบ  ประเทศไทยรายงานผูปวยไขหวดัใหญสายพนัธุ
ใหมรายแรกเมื่อวันที่ ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๒ โดยเปนผูปวย
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๑๖

ติดเชือ้จากตางประเทศ  การติดเชือ้ในวงกวางภายในประเทศ
ไทยนาจะเร่ิมเกดิประมาณปลายเดือนพฤษภาคมหรือตนเดือน
มถินุายน  โดยไดรับแจงการพบผูปวยจากสถานบนัเทงิทีช่ลบรีุ
และทีโ่รงเรียนเอกชนใน กทม. ในเวลาใกลเคยีงกนั ประมาณ
วนัที่๙ และ ๑๐มถินุายน  เมือ่สิน้เดือนกรกฎาคม  การแพรระบาด
ไดขยายไปครบทุกจังหวัดและเกือบรอยละ ๘๐ ของอําเภอ
ทั้งหมดทั่วประเทศ  มีผูปวยที่ไดรับการยืนยันรวมประมาณ
๑๑,๐๐๐ ราย และเสียชวีิต ๙๗ ราย แตจํานวนผูปวยทั้งหมด
และผูติดเชือ้จริง ยงัไมมกีารศกึษาหรือคาดประมาณออกมา

คาํถามท่ี ๙
การแพรระบาดในไทยเร่ิมตัง้แตเมือ่ใด

ตอบ ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ แพรระบาดเขา
สูประเทศไทยในวันที่ ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ปจจุบัน (๒๑
กรกฎาคม ๒๕๕๒) พบผูปวยที่ติดเชื้อจํานวน ๖,๗๗๖ ราย
สวนใหญเปนกลุมนักเรียนนักศกึษา มผีูปวยเสยีชวีติ ๔๔ ราย
(๐.๖๔%) เปนชายและหญิง ๒๒ รายเทากนั มอีายตํุ่าสดุ ๔ เดือน
มากสดุ ๙๑ ป

ในความจริงแลว จํานวนผูปวยที่แทจริงอาจมากกวา
น้ีหลายเทาตัว เน่ืองจากผูติดเชื้อสวนใหญที่อาการไมรุนแรง
ซึ่งอาจรักษาอาการปวยดวยตัวเองและมีการไปพบแพทยแต
ไมไดตรวจยืนยันเชื้อทางหองปฏิบัติการ ดังน้ันอัตราการเสีย
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๑๗

ชวีติจริงอาจจะตํ่ากวารอยละ ๐.๖๔ เพราะมผีูติดเชือ้อีกมากที่
ไมไดยนืยนัโรคทางหองปฏบิติัการสวนผูเสยีชวีติสวนใหญจะ
มกีารยนืยนัโรคทางหองปฏบิติัการ

คาํถามท่ี ๑๐
สถานการณแนวโนมของไขหวดัใหญ๒๐๐๙ ในไทยเปนอยางไร

ตอบ กระทรวงสาธารณสุขคาดการณวา เมื่อเดือน
กรกฎาคม ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ ยงัคงอยูในชวงตน
ของการระบาดและการระบาดจะขยายตัวตอไปอยางรวดเร็วไป
ทัว่ประเทศ จากการระบาดในกรุงเทพฯ และปริมณฑล ไปสู
การระบาดตามตางจังหวัด สวนการระบาดเร่ิมแรกจากใน
โรงเรียน ในระยะตอไปคาดวาจะเปนการระบาดในครอบครัว
ของผูปวย (พอ แม พี่ นอง ผูที่อยูรวมบาน) และระยะตอไป
จะเปนการระบาดในสถานทีท่าํงาน ซึง่เกดิจากการทีพ่อแมของ
เด็กปวยไปแพรเชือ้ในทีท่าํงาน

คาํถามท่ี ๑๑
เมือ่กอน ทําไมคนไทยเราไมกลวัไขหวดัใหญ

คาํตอบ
๑. เมือ่กอน เรายงัไมเขาใจชดัเจนวา ไขหวดัธรรมดา

ตางกบัไขหวดัใหญประจําปและไขหวดัใหญระบาดใหญอยางไร
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๑๘

๒. เราไมเคยทราบวาไขหวดัใหญรุนแรงสามารถครา
ชวีติได

๓. เราไมเคยผานการระบาดใหญของไขหวัดใหญ
มากอน เคยมมีาหลายปแลว แตโรคกไ็มรุนแรง ไขหวดันกซึง่เปน
ไขหวัดใหญเหมือนกัน มาปลุกใหเราต่ืน ทําใหเราทราบวา
ไขหวดัใหญรุนแรงไดมาก

๔. เมื่อกอนเราไมไดมีขีดความสามารถโดยทั่วไป
ในการชนัสตูรยนืยนั จึงไมมกีารพดูถงึ

คาํถามท่ี ๑๒
ในอดตี การระบาดใหญของไขหวดัใหญท่ีรุนแรงท่ีสุดเกดิข้ึน
เมือ่ใด

ตอบ การระบาดของโรคไขหวดัใหญทีเ่รียกวา ไขหวดั
ใหญสเปน คอืไขหวดัใหญทีร่ะบาดเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๖๑-๒๔๖๒

การระบาดของไขหวดัใหญในปพ.ศ. ๒๔๖๑ น้ัน เปน
การระบาดทีก่วางขวางไปทัว่โลกและมคีวามรุนแรงมาก ตาม
บนัทกึดูเหมอืนวาทัง้ทวปีอเมริกาเหนือและยโุรปไดรับผลกระทบ
มากที่สุด การระบาดแพรขึ้นเหนือสุดจนถึงอะลาสกา แมแต
ตามเกาะเลก็เกาะนอยในมหาสมทุรแปซฟิคอันหางไกลกย็งัไดรับ
ผลกระทบจากการระบาดในคร้ังน้ี สาํหรับประเทศไทยขณะน้ัน
อยูในรัชสมยัของลนเกลาพระบาทสมเด็จพระมงกฎุเกลาเจาอยูหวั
รัชกาลทีห่กกไ็ดรับผลกระทบเชนกนั
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๑๙

สําหรับการระบาดในสหรัฐอเมริกามีผูประมาณการ
เอาไววา ประมาณรอยละ ๒๘ ของประชากรทัว่โลก ปวยดวย
โรคไขหวดัใหญ มผีูเสยีชวีติไมตํ่ากวา ๔๐ลานคน อัตราปวยตาย
ประมาณรอยละ ๒.๕ ในการระบาดในปกอน ๆ  ทีผ่านมา อัตรา
ปวยตายจะอยูประมาณรอยละ ๐.๑ เทาน้ัน นอกจากน้ันใน
การระบาดคร้ังกอนๆ ผูที่ถึงแกกรรมเปนผูสูงอายุ แตการ
ระบาดคร้ังน้ีผูที่ถึงแกกรรมเปนผูที่อยูในวัยฉกรรจ ในการ
ระบาดคร้ังน้ี อัตราการปวยเปนไขหวดัใหญและเปนปอดบวมสงู
โดยเฉพาะอยางยิง่กลุมอายุ ๑๕ ถงึ ๓๔ ป มอัีตราตายสงูมากกวา

ภาพผูปวยโรคไขหวัดใหญ ภายในโรงพยาบาลของคายฟนสตัน  ฟอรท ไรเลย
รัฐแคนซัส มีนาคม ๒๔๖๑
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๒๐

เกณฑปกติถงึ ๒๐เทา คนอเมริกนัตายจากการระบาดของไขหวดั
ใหญในคร้ังน้ีถงึ ๗๕,๐๐๐ คน เปนทหารทีร่ะดมพลเตรียมสง
ไปรบในสงครามโลกคร้ังที่สองถึง ๔๓,๐๐๐ คน ทําใหอายุ
ขยัของคนอเมริกนัตํ่าลงไปกวาสบิป

คาํถามท่ี ๑๓
ทําไมชวงแรกทางโทรทัศนถงึออกขาวเหมอืนเปนไขหวดัรายแรง
มกีารตรวจคดักรองคนท่ีกลบัจากตางประเทศทุกคน แตปจจบุนั
กลบับอกวาโรคน้ีไมรุนแรงและใหการรักษาเหมอืนไขหวดัตาม
ฤดกูาลและเมือ่ไปโรงพยาบาลกไ็มมกีารตรวจ

ตอบ  เน่ืองจากในชวงแรกยงัไมมกีารแพรระบาดใน
เมอืงไทย กระทรวงสาธารณสขุจึงจําเปนตองทาํการคดักรองผูที่
เดินทางระหวางประเทศ เพื่อหาทางสกัดกั้นไมใหเกิดการ
แพรระบาดในวงกวางใหไดนานทีส่ดุ แตจากสถานการณปจจุบนั
ไดมกีารระบาดของโรคเกดิขึน้ภายในประเทศแลว จึงตองมกีาร
ปรับกลยทุธในการควบคมุการระบาดเปนการดูแลและรักษาผูปวย
ทีม่อีาการหนักและอาจเสีย่งอันตรายตอชวีติ ดังน้ัน จึงปรับเปลีย่น
แนวทางการคดักรองและรักษา เพือ่ใหเหมาะสมกบัสถานการณ
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๒๑

คาํถามท่ี ๑๔
ลกัษณะท่ัวไปของการระบาดจะเปนอยางไร

ตอบ ในเชงิวทิยาการระบาดจากผูปวยรายแรกหรือที่
เรียกวา “รายดัชนี” หน่ึงราย ผูทีไ่ปสมัผสัใกลชดิ จะติดเชือ้และ
ปวยเปนโรคไขหวดัใหญประมาณ ๒ รายภายในเวลา ๒๔-๔๘
ชัว่โมง ตอไปผูปวย ๒-๓ รายน้ี (รายแรกจะแพรโรคตอไปได
อีกไมนอยกวา ๕ วนั) กจ็ะแพรโรคตอไปในอีก ๒๔ ชัว่โมง
ขางหนา ทาํใหมผีูปวยสะสม ๗ ราย อีก ๒๔-๔๘ ชัว่โมงตอไป
กจ็ะกลายเปน ๑๔ ราย และทบัถมทวคีณูเชนน้ี จํานวนผูปวยจึง
เพิม่อยางรวดเร็ว

เคร่ืองเทอรโมแสกน
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๒๒

คาํถามท่ี ๑๕
จะหาความรูเพิม่เตมิเร่ืองโรคไขหวดัใหญไดจากแหลงใด

ตอบ  มลูนิธสิงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญ มเีวบ็ไซด
ทีใ่หขอมลูทีใ่คร ๆ  กเ็ขาไปดูได ที่  www.ift2004.org

มูลนธิิสงเสริมการศกึษาไขหวดัใหญ
วตัถปุระสงคมลูนิธ ิฯ

๑. เพ่ือเปนศนูยกลางประสานงาน และเผยแพรขอมลูขาวสารเกีย่วกบัไขหวัดใหญ
๒. เพ่ือเผยแพรความรู จดัการอบรมและใหคาํแนะนาํเกีย่วกบัไขหวัดใหญแกแพทย

บุคลากรทางการแพทยและประชาชนทัว่ไปผานสื่อตาง ๆ  ทุกประเภท
๓. เพ่ือรวมมือกับองคกรอ่ืนทั้งภาครัฐและเอกชน ในการแจงเตือนและปองกัน

โรคไขหวัดใหญ
๔. เพ่ือดําเนนิการหรือรวมมอืกบัองคกรการกศุลอ่ืนๆ เพ่ือสาธารณะประโยชน
๕. ไมดําเนินการเกี่ยวของกบัการเมอืงแตประการใด

กจิกรรมของมลูนิธ ิฯ
๑. จัดประชุมใหญสามัญประจําปอยางนอยปละ ๑ คร้ัง
๒. จดัอบรมระยะสัน้ทางวิชาการใหแกแพทยและบคุลากรทางการแพทย  ตลอดจน

จดัประชมุใหความรูแกประชาชนทัว่ไป
๓. เผยแพรขอมูลขาวสารเกี่ ยวกับไขหวัดใหญโดยผานทางสื่ อตางๆ เชน

เอกสารแผนพับ, หนังสือพิมพ, วิทยุ, โทรทัศน และเว็บไซด เปนตน
๔. ประสานงานในความรวมมือทางดานขอมูลขาวสารและกิจกรรมระหวาง

ภาครัฐและเอกชน ทัง้ในและตางประเทศ
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๒๓

จัดอบรมวิชาการใหแกแพทยและบุคลากรทางการแพทย
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ตัวอยางหนาเว็บไซท มูลนิธิสงเสริมการศึกษาไขหวัดใหญ www.ift2004.org

ติดตามขอมลูและสอบถามรายละเอียดเพิม่เติมไดที่
- เวบ็ไซตกระทรวงสาธารณสขุ www.moph.go.th.
- ศนูยปฏบิติัการ กรมควบคมุโรค

โทร. ๐ ๒๕๙๐ ๓๓๓๓ ตลอด ๒๔ ชัว่โมง
- ศนูยบริการขอมลูฮ็อตไลน กระทรวงสาธารณสขุ

โทร. ๐ ๒๕๙๐ ๑๙๙๔ ตลอด ๒๔ ชัว่โมง
- สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสถานบริการ

สาธารณสขุทกุแหง
- กองควบคมุโรค สาํนักอนามยั กรุงเทพมหานคร

โทร.๐ ๒๒๔๕ ๘๑๐๖,๐ ๒๒๔๖ ๐๓๕๘และ๐ ๒๓๕๔ ๑๘๓๖

๒๔
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๒๓

หมวดท่ี๒
การระบาด

คาํถามท่ี ๑๖
การแพรระบาดและการติดตอของไขหวัดใหญสายพันธุใหม
เปนอยางไร

การแพรระบาดท่ัวโลก
ตอบ ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม A ชนิดรหสั H1N1

เร่ิมพบทีป่ระเทศเมก็ซโิกและสหรัฐอเมริกาต้ังแตเดือนมนีาคม
พ.ศ. ๒๕๕๒ ตอมาไดแพรออกไปยังอีกหลายประเทศ เชน
แคนาดา เขาสูทวปียโุรปและเอเชยี และเขาสูประเทศไทย
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๒๖

วันที่ ๑๒ มิถุนายน ๒๕๕๒ องคการอนามัยโลก
(WHO) ประกาศระดับการระบาดของเชื้อโรคไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหมในปจจุบนัอยูในระดับ ๖ (ระบาดทัว่โลก) ในวนัที่
๖ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๕๒ พบผูปวยยนืยนัการติดเชือ้ไขหวดั
ใหญสายพันธุใหม ๒๐๐๙ จํานวน ๙๔,๕๑๒ ราย ใน ๑๓๖
ประเทศ และพบผูเสียชีวิตแลว ๔๒๙ ราย คิดเปนอัตราเสีย
ชวีติประมาณ ๐.๔๕% ซึง่ยงัคงระบาดอยางตอเน่ืองและขยาย
วงกวางขึน้เร่ือย ๆ

คาํถามท่ี ๑๗
ขาวการระบาดของไขหวดัใหญสายพนัธุใหม เร่ิมมาอยางไร

ตอบ  ขาวลามาเร็ว
เอกสารจดหมายเหตุของศนูยปองกนัและควบคมุโรค

สหรัฐ ฉบบัที่๕๘ออกเมือ่ วนัที่๒๑ เมษายน๒๕๕๒ (Marbidity
& Mortality & Weekly Reports หรือ MMWR) ไดลงขาวดวน
ถึงเหตุการณทีแ่จงเตือนเจาหนาที่ใหสนใจ ต้ังใจเฝาระวังการ
แพรระบาดของโรคไขหวดัใหญ ทีนั่กวทิยาศาสตรและองคการ
อนามยัโลกไดคะเนวา ภายในเวลาไมกีป่ขางหนาน้ี นาทีจ่ะมี
การระบาดใหญชนิดแพรกระจายไปทัว่โลกอุบติัขึน้ในโลกได
การอุบติัของโรคไขหวดันกเปนสญัญาณบอกเหตุลวงหนาทีท่ํา
ใหมกีารเฝาระวงั ยกระดับใหสงูขึน้ การรายงานของศนูยควบคมุ
โรคกถ็อืวาเปนสวนหน่ึงของกจิกรรมดังกลาวน้ันดวย
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๒๗

เมือ่วนัที่ ๑๗ เมษายน ๒๕๕๒ ศนูยควบคมุปองกนั
โรคสหรัฐ (ซีดีซี) ไดพิจารณารายงานผูปวยเด็ก ๒ ราย ที่มี
อาการไขและมอีาการทางระบบหายใจ  เปนเด็กทีอ่ยูทางตอนใต
ของรัฐแคลฟิอรเนีย โดยตนเหตุของโรคคอืไวรัส ไขหวดัใหญ
H1N1 ไวรัสทีเ่พาะแยกไดจากผูปวยทัง้ ๒ ราย น้ีมสีวนประกอบ
ของสารพนัธกุรรมทีม่เิคยปรากฏในไวรัสไขหวดัใหญของสกุร
หรือไวรัสจากมนุษยทีพ่บในสหรัฐ หรือทีอ่ื่นใดมากอน และ
เปนไวรัสทีต่านยาอะแมนทาดีน และไรแมนทาดีน (สารยบัยัง้
สวนประกอบของไวรัสไขหวดัใหญ เรียกชือ่วา M2-Inhibitor)
ผูปวยเด็กทัง้ ๒ ราย ไมมผีูใดไดเคยสมัผสักบัสกุร หรือแหลงติด
เชือ้ใดๆ มากอนเลย การสอบสวนโรคเพิม่เติมในขณะน้ีกย็งัไม
พบวามผีูใดปวย ดวยเชือ้น้ี  ณ  บริเวณใกลเคยีงใด ๆ  เลย

เน่ืองจากเปนเชือ้ไวรัสทีย่งัไมเคยรายงานมากอน เปน
การอุบติัใหม จึงเปนทีค่าดคะเนวานาจะมปีระชาชนมคีวามไว
ตอการติดเชื้อในอัตราที่สูง วัคซีนที่ฉีดปองกันไขหวัดใหญ
ประจําปน้ันอาจจะปองกนัโรคไมได  การทีไ่มมปีระวติัทีผู่ปวยทัง้
๒ รายไดไปสมัผสักบัสกุรมากอนเลย กเ็มือ่ไมไดรับเชือ้ไวรัส
มาจากสกุร ยิง่จะทาํใหขอสงสยัวาอาจจะเปนการติดตอจากมนุษย
สูมนุษย กน็าจะเกดิขึน้ได  อันเปนขอสนันิษฐานทีน่าวติกกงัวล
เปนอยางยิง่  จึงแนะนําวาแพทยทีค่อยสงัเกตอาการเจ็บปวยของ
โรคไขหวดัใหญประจําป ตองพยายามแยกโรคใหไดจากการ
เปนโรคจากเชือ้ไวรัสของสตัว และคอยเฝาสงัเกตผูปวย
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๒๘

๑) ผูปวยที่อยู ในอาณาบริเวณ อิมพีเรียล เคานตี
ซานดิเอโก

๒) ผูทีเ่ดินทางมาจากแหลง ทีใ่นชวงที่ผานมามีการ
ระบาดของโรคหรือเคยสมัผสักบัผูปวยโรคระบบทางเดินหายใจ
เฉยีบพลันภายในเวลา ๗ วันทีผ่านมา แพทยที่ไดตรวจรักษา
ผูปวยทีม่อีาการดังกลาว ขอใหเอาใจใสเปนพเิศษ

เมือ่สาํรวจดูเหตุการณทัว่โลกแลวปรากฏวามรีายงานขาว
การระบาดของโรคดังกลาวในประเทศเมก็ซโิก นํามากอน ดังน้ี

เมือ่วนัที่ ๘ พฤศจิกายน ๒๕๕๑ มรีายงานจากประเทศ
เมก็ซโิก  บริเวณใกลชายแดนสหรัฐดานรัฐแคลฟิอรเนีย ความวา
สตรีคนหน่ึงอายุ ๕๐ ป ปวยมอีาการไข ไอ ออนเพลยีเปนอยาง

แผนท่ีเม็กซิโก
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มาก ปวดกลามเน้ือ ระคายเคอืงทีเ่ยือ่บจุมกู และเยือ่บชุองปาก
ตอนเร่ิมแรกมอีาการสัน่สะทานดวย

เธอไปขอรับการตรวจจากแพทยเวชศาสตรทั่วไป
ซึง่ทาํหนาทีร่วมอยูกบัโครงการเฝาระวงัโรคไขหวดัใหญสเปน
จึงมีการเก็บตัวอยางสงตรวจตามระบบเฝาระวัง โดยสงไปที่
หองปฏบิัติการจุลชีววิทยาของโรงพยาบาลมหาวทิยาลยัมเิกล
เซอรเวท็ทีซ่าราโซกา อะรากอน เมือ่วนัที่๑๒ พฤศจิกายน

ผูปวยไมมปีระวติัเดินทางไป ณ ทีใ่ด ไมมปีระวติั ใน
การสมัผสัโรค ผูปวยรายน้ีไดรับการรักษาเหมอืนผูปวยรายอ่ืน ๆ
ตามปกติ ไมไดรับการรักษาจําเพาะ ไมไดรักษาเปนพเิศษ รักษา
แบบผูปวยนอก ไมไดรับไวรักษาในโรงพยาบาล แตเธอกห็าย
เปนปกติภายในเวลาไมกีว่นั

คาํถามท่ี ๑๘
ผูปวยท่ีชาวโลกคดิวาเปนรายแรกอยูท่ีใด

ตอบ ผูปวยรายแรกของเดือนเมษายน ๒๕๕๒
ในทองถิ่นชนบท ลึกเขาไปในแดนจังโกทางใตของ

เมก็ซโิก ซตีิ มถีนนเต็มไปดวยฝุนตลบสายเลก็ ๆ สายหน่ึงใน
รัฐเวราครูซ นําทางเขาไปสูตําบลเลก็ๆ บนภเูขา ตําบลหน่ึง ชือ่
“ลา กลอเรีย” สองขางถนน มคีอกหมเูลาหมู อยูมากมายหลาย
คอก บางฟารมเปนฟารมขนาดใหญ ตามขาวซเีอ็นเอ็นเชือ่กนั
วาผูปวยหมายเลขศนูย หรือรายดัชนีของโลก อุบติัขึน้ ณ ตําบลน้ี

๒๙
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๓๐

มคีรอบครัวหน่ึงอาศยัอยูใน ลา กลอเรีย พอบาน ของ
ครอบครัวน้ีชือ่โฮเซ (ชือ่สมมติุ) และแมบานชือ่ อีซาเบล็ (กช็ือ่
สมมติุอีกน่ันแหละ) ครอบครัวน้ีมลีกูชายหน่ึงคน ชือ่จัดต้ังวา
“เอ็ด” อายไุด๕ ขวบ เลากนัวา เมือ่วนัที่ ๑๒ เมษายน เอ็ดน่ีแหละ
เปนรายแรก ที่เปนผูปวยไขหวัดใหญสายพันธุใหม เอ็ชหน่ึง
เอ็นหน่ึง หรือทีเ่รียกชือ่กนัตามประสางาย ๆ  วา ไขหวดัใหญหมู
หรือไขหวดัใหญสกุร และเรียกกนัเปนภาษาอังกฤษวา พกิฟลู
บางละ สไวน ฟลู หรือ พอรไซน ฟลู บางละ (คาํวา สไวน หรือ
พอรไซน กแ็ปลวา หมหูรือสุกร) จากเจาเอ็ดหนูนอยน่ีแหละ
ทาํใหเชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมแพรกระจาย ไปไดทัว่โลก
ในวันน้ี

อีซาเบ็ล เอ็ด และโฮเซ
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๓๑

ผูปวยรายท่ี๒ ทีท่าํใหเกดิการตระหนกวา อาจจะมกีาร
ระบาดของโรคไขหวดัใหญในไมชากค็อื ผูปวยเปนสตรีวยั ๓๗
ป มโีรคประจําตัวอยูเดิมคอื โรคเบาหวาน อยูทีเ่วราครูซ แตก็
หางไกลออกไปจาก ลา กลอเรียมาก เธอเสียชีวิตดวยโรค
ไขหวดัใหญและมปีอดบวม เมือ่วนัที่ ๑๗ เมษายน ไดมกีารสง
ตัวอยางตรวจไปตรวจที่หองปฏิบัติการมาตรฐาน อางอิงใน
ประเทศแคนาดา (อาจเปนที่วินนิเปก) การตรวจทางหอง
ปฏบิติัการ ผลปรากฏวาเปนโรคไขหวดัใหญจากไวรัส A H1N1
ในวันที่ ๑๗ เมษายน ทางการเม็กซิโกจึงไดแจงองคการ
อนามยัโลก สํานักงานสาขาแพนอเมริกนั หรือ PAHO ใหได
ทราบ

คาํถามท่ี ๑๙
ทางการเมก็ซโิกสนองตอบตอเหตกุารณน้ีอยางไรบาง

ตอบ ทางการตองสัง่ปดมหาวทิยาลยั โรงเรียน เลือ่น
การประชมุ เลือ่นการชมุนุม ภตัตาคารไมเสริฟอาหารในราน
ตองหอใสถงุกลบัไปกนิกนัเองทีบ่าน รานคา ดีพารทเมน็ทสโตร
ปดการคาการขายหยดุชะงกั โบสถกป็ด ทกุคนพยายามรักษา
ชวีติของตน อยูกบับาน สนามบนิราง เรือบนิไมยอมบนิ รถไฟ
ใตดินยังใหบริการผูโดยสารที่คาดหนากากอนามัยหลากสี
หนุมสาวจูบกนัทัง้ ๆ ทีม่หีนากากอนามยั แตบริการสาธารณะ
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๓๒

ตาง ๆ  จะไปรอดไดสกักีนํ้่ากค็ะเนยาก ชาวกรุงทีอ่ยูกนัหนาแนน
นับสบิลาน เยีย่งเมก็ซโิกซต้ีิ เร่ิมตระหนกสบัสน ไมทราบวาจะ
มอีาหาร มนํ้ีา มไีฟฟาใหใชไดอยูอีกกีว่นั ไมทราบวาวนัไหน
ธนาคารจะหยุดทํางาน พนักงานขนขยะหยุดงานเพราะปวย
พรอมกนัหมดในวนัใด แพทยพยาบาล เภสชักร พนักงานหอง
ชนัสตูร เขากม็นุษยธรรมดา แถมยงัมคีวามเสีย่งสงูกวาคนอ่ืน
เพราะผูปวยลนโรงพยาบาลหลาย ๆ  โรงพยาบาลมแีตผูปวย หมอ
กล็ม พยาบาลก็เจ็บ ตํารวจ ทหารกป็วยเปนเหมอืนกับคนอ่ืน
จังโกคายาเสพยติดกย็งัพลอยลดบริการ ดูแลวโกลาหลกนัยิง่นัก

วนัที่๑๒ เมษายน ทางการสาธารณสขุประเทศเมก็ซโิก
รายงานตอสํานักงานองคการแพนอเมริกันหรือ ปาโห (Pan
American Health Organization  - PAHO) ซึง่เปนสวนหน่ึงของ
องคการอนามยัโลก ทําหนาที่ดูแลกจิการขององคการอนามยั
โลกภมูภิาคทวปีอเมริกา

วนัที่ ๑๗ เมษายน มรีายงานผูปวยโรคปอดบวมนอก
รูปแบบ นําไปสูการปรับระดับการเฝาระวงัใหเขมขึน้อีก ผูปวย
เปนสตรีอายุ ๓๗ ป มโีรคเบาหวานเปนโรคประจําตัว ปวยเปน
ไขหวดัใหญมปีอดบวมแทรกและถงึแกกรรมทีเ่วราครูซ

วันที่ ๑๗ - ๒๒ เมษายน มีการดําเนินการสํารวจ
สอบสวนโรคติดเชือ้ระบบทางเดินหายใจในพืน้ทีภ่าคสนาม
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วันที่ ๒๖ เมษายน ประเทศเม็กซิโกไดมีการจัดต้ัง
หองปฏบิติัการชนัสตูรทีม่ขีดีความสามารถในการทดสอบภาวะ
ติดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญทีม่เีหตุจากไวรัสทีม่บีรรพบรุุษจากสกุรได

วนัที่ ๒๗ เมษายน ทางการเมก็ซโิกไดสัง่ปด โรงเรียน
สถานบริการทกุแหงทัว่ประเทศ

คาํถามท่ี ๒๐
เหตกุารณนอกประเทศเมก็ซโิกเปนอยางไรบาง

ตอบ วนัที่ ๑๗ เมษายน ๒๕๕๒ ศนูยควบคมุปองกนั
โรคสหรัฐ เร่ิมมาตรการในการเฝาระวังการระบาดของโรค
ไขหวดัใหญเมก็ซโิก

๓๓
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๓๔

วนัที่๒๓ เมษายน ทางการสาธารณสขุแคนาดา ประกาศ
ยนืยนัถงึผูปวยทีติ่ดเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ เอ เอ็ชหน่ึงเอ็นหน่ึง

วนัที่ ๒๔ เมษายน ทางการสาธารณสขุหลายประเทศ
ไดดําเนินการมาตรการสาธารณสขุโดยการคดักรองผูโดยสารที่
ทาอากาศยาน และดําเนินการฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญโดย
ใชวคัซนีตามฤดูกาล

วนัที่ ๒๕ เมษายน องคการอนามยัโลกไดเรียกประชมุ
คณะกรรมการกจิการฉกุเฉนิเปนคร้ังแรก เพือ่ทบทวน ประเมนิ
สถานการณ ทาํการศกึษาทางดานลกัษณะอาการของโรค วทิยา
การระบาดจากรายงานทีไ่ดรับ คนหาจุดออนในแงตาง ๆ ทัง้น้ีเพือ่
ทีจ่ะตอบสนองไดอยางเหมาะสม
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๓๕

วนัที่ ๒๖ เมษายน ๒๕๕๒ กระทรวงสาธารณสขุไทย
ไดเร่ิมมีมาตรการสนองตอบตอการระบาดของโรคระบาดใน
คร้ังน้ี

วนัที่๒๖ เมษายน มรีายงานจากรัฐแคลฟิอรเนียเทก็ซสั
แคนซสั นิวยอรค และโอไฮโอ มผีูปวยไขหวดัใหญสกุร ทีไ่ด
รับการยนืยนัทางหองชนัสตูรแลว มอียูดวยกนั ๒๐ ราย เปน
ไวรัส  A (swH1N1) ในสหรัฐยงัไมมผีูใดถงึแกกรรม ยงัมผีูปวย
ทีไ่ดรับการยนืยนัในประเทศเมก็ซโิกและแคนาดา

และในวนัเดียวกนัน้ีกระทรวงสาธารณสขุฯ สหรัฐ ได
ประกาศภาวะฉุกเฉินทางสุขภาพอนามัย มีผลครอบคลุมทุก
รัฐทัว่ประเทศ เพื่อเปนการสนองตอบตอการแพรระบาดของ
ไขหวดัใหญสกุร A (swine flu) virus ทีแ่พรเขาสูมนุษย

วนัที่๒๗ เมษายน เวลา ๑๒.๓๐ น. ทาํเนียบขาวไดสรุป
เร่ืองเกี่ยวกับผูปวยที่ไดรับรายงาน ทําเนียบขาว และองคการ
อนามยัโลกจะมกีารประชมุปรึกษาหารือกนั

วนัที่ ๒๗ เมษายน ทางการแคนาดาไดรายงานไปยงั
PAHO วามผีูปวยเกดิในแคนาดาลกัษณะเปนกลุม

วนัที่ ๒๘ เมษายน
- ทางการสหรัฐไมใชคําวา “swine flu” อีกตอไป

แตใหใชคําวา “2009 H1N1 flu” แทน เน่ืองจากมีแตมนุษย
เทาน้ันที่ปวย ยังไมพบวามีการติดโรคจากสุกร ทําใหเกิดผล



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๓๖

กระทบทางดานลบตอเกษตรกรและอุตสาหกรรมการเลี้ยง
สกุร และยงัไดใหความมัน่ใจวา ประชาชนจะไมติดโรคไขหวดั
ใหญสายพนัธุใหมน้ีจากการบริโภคสกุรอยางแนนอน

- คําแนะนําจากศูนยควบคุมโรคใหความมั่นใจวา
โรคติดเชือ้ไวรัส A H1N1 ไมติดจากการบริโภคอาหารทีส่กุดี

- การทาํใหภายในเน้ือสกุรรอนทัว่ถงึระดับ ๑๖๐  ํฟ
จะฆาเชือ้ไวรัสและเชือ้กออาหารเปนพษิชนิดอ่ืน ๆ  ได

วันที่ ๒๘ เมษายน มีรายงานผูปวยยืนยันแลว จาก
ประเทศเมก็ซโิก สหรัฐอเมริกา แคนาดา สเปน และสกอ็ตแลนด

ในประเทศเม็กซิโกมีผูถงึแกกรรมทีส่งสัยวาจากโรค
ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมน้ีเปนจํานวนมากถงึ ๑๕๐ คน
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๓๗

คาํถามท่ี ๒๑
บทบาทขององคการระหวางประเทศหลายแหงมอีะไรบาง

ตอบ
๒๘ เมษายน ๒๕๕๒
องคการอนามัยโลกไดยกระดับการแพรระบาด

ของโรค ใหเปนระดับ ๓
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๓๘

นายบันคึ มูน เลขาธิการองคการสหประชาชาติได
แสดงความกังวลหวงใยในสถานการณเชนน้ี เกรงวาจะนํา
ไปสูการระบาดใหญแพรกระจายไปทัว่โลก

วันท่ี ๒๙ เมษายน องคการสุขภาพสัตวแถลงวายัง
ไมมีหลักฐานยืนยันวามีความสัมพันธเกี่ยวพันกันระหวาง
สุกรและเชื้อไวรัสสายพันธุใหมที่เรียกชื่อกันในเบื้องตนวา
ไขหวัดใหญสุกร ฟารมสุกรขนาดใหญแหงหน่ึงถูกต้ังขอ
สงสยัวาเปนจุดเร่ิมตน หรือ “กราวนด ซโีร” ของภาวะติดเชือ้
ในเม็กซิโก ฟารมดังกลาว อยู ในเขตเวราครูซ ใกลกรุง
เมก็ซโิก ซตีิ ฟารมแหงน้ีผลติสกุรไดปละประมาณลานตัว และ
รอยละ ๕๐ เปนของบริษทัสมทิธิฟ์ลด ฟดูส ซึง่เปนบริษทัรวม
ทุนระหวางสหรัฐและเม็กซิโก บริษัทน้ีเปนบริษัทที่ผลิตเน้ือ
สกุรทีใ่หญทีส่ดุในโลก  องคการไดแถลงตอไปวา ไวรัส H1N1
ทีแ่พรกระจายอยูในธรรมชาติในขณะน้ี  เปนไวรัสทีม่สีารพนัธ-ุ
กรรมผสมผสานกนัอยู  ทัง้ของมนุษย ของสัตวปก และของ
สุกร พันธุกรรมของสุกรน้ันมีบรรพบุรุษจากไวรัสที่พบใน
อเมริกาและยูเรเซยี อยางไรกต็าม เปนไวรัสที่แพรจากมนุษย
ไปสูมนุษยอยางแทจริง คุณสมบัติในการแพรเชื้อจากมนุษย
สูมนุษยอยางตอเน่ือง  มกีารแพรกระจายของไวรัสไขหวดัใหญ
หลายชนิดปะปนกันอยูในธรรมชาติเปนเวลานาน ยอมจะ
เปนการเปดโอกาสใหเกิดการผสมผสานของสารพันธุกรรม
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๓๙

นําไปสูการกลายพันธุอยางใหญหลวง จนเกิดการระบาด
ใหญแพรกระจายไปทั่วโลกได ในการระบาดท่ีผานมาใน
ระยะเวลาสั้นๆน้ี อัตราตายท่ีไดรับรายงานสูงสุดอยูในอัตรา
รอยละ ๒ เทาน้ัน ซึ่ งนับวายังเปนอัตราตํ่า เมื่อเทียบกับ
ไขหวัดนกที่ เพิ่ งจะระบาดผานไปไมนานมาน้ี  ถาหากมี
การกลายพนัธุตอไปอีก หากเกิดการระบาดรอบที่สอง ไวรัส
จะมีความรุนแรงเพิ่มสูงขึ้น บทบาทของสัตวแพทยในเร่ืองน้ี
ก็คือการเพิ่มความเขมขนในงานชีวนิรภัยของการเลี้ยงสุกร
ในฟารม

วันท่ี ๓๐ เมษายน หองปฏิบัติการรายงานผลการ
ตรวจยนืยนัผูปวยไขหวดัใหญสกุรในเมก็ซโิก จํานวน ๙๗ ราย

เปนทีแ่นชดัวา เชือ้ไวรัสA (H1N1) virus 2009 ไดมา
อยูกับสิ่งแวดลอมของเราแลว และเพียงแตมีสารพันธุกรรม
ที่เกี่ยวของกับไวรัสของสุกรเทาน้ัน แตยังไมมีหลักฐานใน
ขณะน้ีวา ไวรัสไดพบแลวในสกุร และกไ็มมสีวนมาเกีย่วของ
โดยตรงกับการระบาดปจจุบันน้ี ดวยเหตุน้ีจึงมีการทบทวน
ชื่อโดยไมใชคําวา ไขหวัดใหญสุกร อันเปนการตราบาป
อยางไมเปนธรรม

เมื่อถึงเวลา ๑๙.๑๕ เวลามาตรฐานกรีนิชของวันที่
๒๘ เมษายน มปีระเทศทีร่ายงานยนืยนัเปนทางการโรคน้ีแลว
ทัว่โลก ๗ ประเทศ
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เฉพาะสหรัฐประเทศเดียว มรีายงานยนืยนัแลว ๖๔ ราย
ประเทศเม็กซิโกรายงานยืนยันแนชัดแลว ๒๖ ราย

ตาย ๗ ราย
ระหวางวันที่ ๑๗ – ๓๐ เมษายนประเทศเม็กซิโก

รายงานผูปวยเขาเกณฑสงสัยวาจะเปนไขหวัดใหญที่มีปอด
บวมดวยจํานวน ๒,๓๘๗ ราย ตาย ๙๒ ราย โดยมีรายงาน
จากทุกรัฐ รัฐที่ไดรับผลกระทบมีจํานวนผูปวยสูงไดแกรัฐ
ตอไปน้ีคอื

Aguascalientes, Baja
California Sur, Distrito Federal, Durango, Estado
de Mexico และ San Luis Potosi
 ผูปวยสวนใหญอยูในวัยหนุมสาวที่มีรางกาย

แขง็แรงและมสีขุภาพดีมากอน
 มนีอยรายทีอ่ายตํุ่ากวา ๓ ป และสงูกวา ๔๙ ป
 ๙๘๒ ราย มีอาการหนักตองรับไว รักษาใน

โรงพยาบาล

วนัท่ี ๑ พฤษภาคม ๒๕๕๒
รัฐบาลสหรัฐประกาศวามีผูปวยที่ไดรับการยืนยัน

จากหองปฏิบัติการชันสูตร ๑๔๑ รายดวยกัน และตายหน่ึง
ราย ในประเทศเม็กซิโกรายงานยืนยันแลว ๑๕๖ ราย  ตาย
๙ ราย

๔๐
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๔๑

รายงานผูปวยจากประเทศตางๆ นอกประเทศเมก็ซโิก
๑๑ ประเทศ แตยังไมมกีารเสยีชวีติ

ประเทศ                                             จํานวนผูปวย/คน

ออสเตรยี ๑
แคนาดา ๓๔
ฮองกง ๑
เดนมารก ๑
เยอรมนี ๔
อสิราเอล ๒
เนเธอรแลนด ๑
นวิซีแลนด ๔
สเปน ๑๓
สวิตเซอรแลนด ๑
สหราชอาณาจกัร ๘

ผูปวยในหลายประเทศที่ไมมีประวัติการเดินทางไป
เมก็ซโิกแตกเ็ปนผูทีไ่ดสมัผสักบัผูปวยรายอ่ืนๆ รายเชนน้ีเปน
รายงานจาก สหรัฐ, แคนาดา, สหราชอาณาจักร (สกอตแลนด)
และเยอรมนี

หลงัจากทีไ่ดรายงาน ณ วนัที่ ๑ พฤษภาคม ๒๕๕๒
ผานไป มีรายงานเพิ่มเติมมาอีกจาก ๒ ประเทศ คือ ฝร่ังเศส
และเกาหลีใต  โดยรายงานรายที่ ยืนยัน ทุกรายมีประวั ติ
กลบัจากเมก็ซโิก
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๔๒

แคนาดา
วันที่ ๑ พฤษภาคม มีรายงานผูปวยยืนยันวาเกิดจาก

ไวรัส influenza A (H1N1) ๓๔ ราย (๖ ใน อัลเบอรตา, ๘
ในนิวสกอตแลนด, ๑๑ ในบริทิช โคลัมเบีย, ๑ ในเควเบค
และ ๘ ในออนแทรีโอ)

บางรายกลับจากทัศนาจร เมืองแคนคูน ประเทศ
เมก็ซโิก

 ทุกรายแสดงอาการคลายไขหวัดใหญและมี
อาการออนเพลยี

 มี๒ รายทีแ่สดงอาการทองเดินดวย

 เมืองแคนคูน ประเทศเม็กซิโก
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๔๓

 ผูปวยหายทุกราย ไมมีผูใดตองรับไวรักษาใน
โรงพยาบาล

 การชันสูตรทางหองปฏิบัติการดําเนินไปที่หอง
ปฏบิติัการภายในประเทศ ทีว่นินิเพก็

เมือ่ถงึวนัท่ี ๓๐ เมษายน น้ี มรีายงานผูปวยในสหรัฐ
จํานวน ๑๑ รัฐ พอถงึวนัที่ ๑ พฤษภาคม มเีพิม่ขึน้เปน ๑๙ รัฐ
มผีูปวยจํานวนรวมทัง้สิน้ในวนัที่ ๓๐ เมษายน ๑๐๙ ราย ตาย
๑ ราย  ในวนัที่๑ พฤษภาคม มจํีานวน ๑๔๑ ราย ตาย ๑ ราย

ยังมีรายที่ กําลังทดสอบเพิ่ มเติมอีกในวันที่ ๓๐
เมษายน และ ๑ พฤษภาคม

 แพทยรับไวรักษายังอยูในโรงพยาบาล ๖ ราย
ตาย ๑ ราย

 รายทีเ่สยีชวีติในสหรัฐ รายแรกเปนเด็กอายุ ๒๒
เดือน

 ผูทีเ่สยีชวีติมอีายต้ัุงแต ๒๒ เดือน ถงึ ๘๑ ป อายุ
เฉลีย่มธัยฐาน ๑๖ ป

 ผู เสียชีวิตรายแรกติดโรคจากประเทศเม็กซิโก
อีกรายเชือ่วาติดโรคจากภายในสหรัฐเอง
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๔๔

คาํถามท่ี ๒๒
มกีารทําลายสกุรเพือ่ปองกนัระบาดของโรคหรือไม

ตอบ วนัที่ ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๒
มีการปะทะกันระหวางเกษตรกรผู เลี้ ยงสุกรและ

เจ าหน าที่ ในประเทศอียิ ปต เน่ื องจากมีการทําลายสุกร
จํานวน ๒๕๐,๐๐๐ ตัว  เพือ่เปนมาตรการปองกนั

รัฐบาลจายคาชดเชยใหตัวละ ๑,๐๐๐ ปอนดอียิปต
หรือประมาณ ๑๗๘ เหรียญสหรัฐ และคนืเน้ือสกุรใหเกษตรกร
ไปดวย



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

๔๕

สาํนักงานสขุภาพสตัว องคการอาหารและเกษตร ได
ออกแถลงการณเกี่ยวกับการทําลายสัตว โดยแนะนําประเทศ
สมาชิกวา การทําลายสัตวจะไมชวยลดความเสี่ยงในการ
แพรกระจายเชือ้ไวรัส A/H1N1 ได จึงถือไดวาเปนมาตรการ
ทีไ่มเหมาะสม

สิ่งท่ีควรปฏิบัติก็คือใหเขมงวดในเร่ืองชีวนิรภัยใน
การเลีย้งสกุร คอกสกุร และการชาํแหละจะดกีวา

องคการสหประชาชาติแถลงวายังไมมีหลักฐานใด ๆ
ท่ีแสดงวา สกุรเปนตวัการในการแพรเชือ้

คาํถามท่ี ๒๓
เหตกุารณท่ีกลบักนั สกุรตดิโรคจากมนุษยไดไหม

ตอบ
วันท่ี ๒ พฤษภาคม ๒๕๕๒ มีรายงานจากประเทศ

แคนาดา เปดเผยวาสกุรในอัลเบอรตาติดเชือ้ไวรัส A H1N1 หลาย
ตัว สุกรคอกน้ีซึ่งไดถูกแยกควบคุมกักกันไวแลว เน่ืองจาก
ไมมโีรคในสัตวอาณาบริเวณน้ัน จึงตองดําเนินการสอบสวน
โรคเพื่อจะใหไดขอมูลตาง ๆ ที่จําเปนทางวิทยาการระบาด
ผลปรากฏวา สุกรที่ติดเชื้อนาจะติดจากมนุษย แทนที่จะติด
จากสัตวดวยกัน ทั้ง ๆ ที่ในภาวะปกติ จะไมมีปรากฏการณ
เชนน้ีมากอน การสอบสวนไดความวา  มีชาวแคนาดาอาชีพ
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เกษตรกรคนหน่ึง เพิง่กลบัมาจากประเทศเมก็ซโิกเมือ่ไมนาน
และตอมาชายผูน้ีก็ปวยเปนโรคคลายไขหวัดใหญ นอกจาก
ขอมลูน้ี กไ็มมแีหลงอ่ืนทีน่าจะแพรโรคไปสูสกุรเหลาน้ันได

สกุรทีล่มเจ็บทกุตัวหายจากโรค  ผลการตรวจวเิคราะห
สารพันธุกรรมโดยวิธีอณูวิทยาก็ใหผลวา ไวรัสที่เพาะแยก
ได จากสุกรเหล าน้ั นเปนชนิดตรงกับที่ แยกได จากชาย
ดังกลาว คือคลายกับไวรัสที่แยกไดในแคลิฟอรเนีย เม็กซิโก
และในประเทศอ่ืนๆในโลกทีร่ายงานโรค

ในระยะหลังก็มีรายงานจากประเทศอารเจนตินาวา
มสีกุรติดโรคจากคนเหมอืนกนั

๔๖

ระวัง มนุษยมาแลว??? เขาจะเอาไขหวัดใหญมาติดเรา!!



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

คาํถามท่ี ๒๔
สตัวอืน่ตดิเชือ้ไขหวดัใหมสายพนัธุใหมไดบางไหม

ตอบ มรีายงานจากทางการชลิวีา ไกงวงในฟารมใน
ประเทศน้ันติดเชือ้จากคน โดยรายงานคร้ังแรกเมื่อวันที่ ๒๓
กรกฎาคม ๒๕๕๒ อีกคร้ังรายงานเมื่อวันที่ ๒๙ กรกฎาคม
๒๕๕๒ แตจากไกงวงไมมรีายงานวาติดตอกลบัไปยงัคนอ่ืนได

คาํถามท่ี ๒๕
เหตกุารณระบาดท่ีนครนิวยอรค เกดิข้ึนเมือ่ใด และเกดิจากอะไร

ตอบ
วนัท่ี๒ พฤษภาคม ศนูยควบคมุปองกนัโรคของสหรัฐ

ไดชันสูตรยืนยันวา มีผูปวยโรคไขหวัดใหญเชื้ อสายที่มี
บรรพบรุุษมาจากสกุร Swine-Origin Influenza A (H1N1) (H1N1
[SO]) ๔๙ รายและยังพบรายที่เขาขายจะเปนไดอีก ๓๓ ราย
ผูปวยเกดิขึน้เปนกลุมใหญพบอยู ๒ กลุม  กลุมแรกอยูทีโ่รงเรียน
ปบลิก สกูล ชื่อโรงเรียน Q177 และโรงเรียนเตรียมอุดมฯ
เซ็นต ฟรานซิส ทั้งสองโรงน้ีอยูใกลชิดกัน ทุกรายที่ไดรับ
การชันสตูรยืนยัน มีขอมลูวามีสวนทีเ่กี่ยวของกัน คอืติดจาก
ผูปวย ซึ่ งเปนนักเรียนของทั้ งสองโรงเรียน ปวยเปนโรค
ภายหลงัทีเ่ดินทางกลบัจากทศันศกึษาในประเทศเมก็ซโิก

๔๗
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๔๘

ยังมีผูปวยอีกสองรายที่ ไมมีประวัติเกี่ ยวของกับ
เหตุการณทีก่ลาวมาแลว คอื เด็กอายุ ๑๔ ป มถีิน่พาํนักอยูใน
ยาน ควนีส  นครนิวยอรค มอีีกรายอายุ ๒๐ ปเปนคนตางถิน่
ผูมาทองเทีย่วในนครนิวยอรค ขอมลูน้ี เปนเชงิแนะวา มกีารแพร
กระจายของโรคเกิดขึ้นในชุมชนแลว มีขอนาสังเกตวาโรค
ที่เกิดในนครนิวยอรค แมจะมีจํานวนมาก แตก็ไมมีรายใด
เสียชีวิต มีเพียงรายที่ยืนยันเพียง ๑ ราย และรายที่เขาขายอีก
๔ รายเทาน้ันที่มีอาการหนักแตไมหนักมากถึงกับตองใช
เคร่ืองชวยหายใจและไมหนักพอที่แพทยตองรับไวรักษาใน
โรงพยาบาล ทกุรายฟนจากโรค  หายปวย

เพื่อใหเขาใจเร่ืองราวทางระบาดวิทยาใหมากขึ้น
ไดสงแบบสอบถามไปยงันักเรียนของโรงเรียนทัง้สองโรง
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๔๙

นักเรียนของโรงเรียน เซ็นต ฟรานซิส ๑,๙๙๖ คน
ตอบแบบสอบถาม ปรากฏวา ๖๕๙ คนหรือรอยละ ๓๓
รายงานวาปวยเปนโรคคลายไขหวดัใหญในเวลาประมาณวนัที่
๘ เมษายน สวนใหญ รอยละ ๘๒ จะปวยอยูในชวงเวลาระหวาง
วันที่ ๒๒-๒๕ เมษายน จํานวน ๒๕๔ ราย ปวยวันที่ ๒๓
เมษายน มเีพยีง ๒๗ ราย หรือ รอยละ ๑ ทีร่ายงานวาปวยและ
รูสกึมอีาการไมสบายมากกวาทีป่วยคร้ังกอนๆมา มอียู ๖ ราย
ปวยหลงักลบัจากเมก็ซโิกมาไดหน่ึงสปัดาห ๑ รายไดเดินทาง
ไปแคลฟิอรเนียมา แตไมมผีูใดไดเดินทางไปเทก็ซสั ประมาณ
รอยละ ๒๙ รายงานวามีสมาชิกของครอบครัวตนเองปวย
ดวยโรคคลายกัน รวมจํานวนจากแบบสํารวจได ๔๖๒ ราย
มีผูปวยอีกหลายรายที่ปวยในชวงเวลาน้ัน มีทั้งรายเด่ียวๆ
และรายที่เปนกลุมกอน รวมถึงรายหน่ึงที่มหาวิทยาลัยเพซ
(Pace University) และอีกโรงเรียนหน่ึงบนเกาะแมนแฮตตัน
ไดรับการชันสูตรวินิจฉัยวาเปนไวรัส Influenza A (H3N2)
ไวรัสไวตอยาโอเซลแทมิเวียรและซานามิเวียร จึงแนะนํา
ใหใชเพื่อปองกันโรคได  การเฝาระวังโรคโดยอาศัยการ
วินิจฉัยเบื้ องตนจากลักษณะอาการของโรค (Syndromic
surveillance) พบวา ตามโรงพยาบาลใหญที่หองฉุกเฉินใน
นครนิวยอรคมีผูปวยโรคคลายไขหวัดใหญเพิ่มขึ้น ผูปวย
สวนใหญจะอยูในชวงอายุ ๑๘ – ๔๔ ป พบอาการไมพึง
ประสงคจากการใชยาโอเซลแทมิเวียร ๓ ราย กลาวคือ ๒
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๕๐

รายเปนผูปวยเด็ก เกดิจากการใชยาผดิขนาด จึงทําใหอาเจียน
อีกหน่ึงรายทีม่ผีืน่ตามตัว  รายน้ีใชยาในขนาดถกูตอง

วนัท่ี ๑ พฤษภาคม
มีผูปวยท่ีไดรับการยืนยันใน ๑๓ ประเทศ รวม

จาํนวนผูปวย ๓๖๗ ราย ตาย ๑๐ ราย

คาํถามท่ี ๒๖
ณ วนัท่ี ๒ พฤษภาคม ความเคลื่อนไหวของการระบาด โรค
ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมในโลก เปนอยางไร

ตอบ ยุโรป
อิตาลีรายงานผู ปวยรายแรก เปนผู ปวยเดินทาง

กลบัจากประเทศเมก็ซโิก

อาเซยี
อินเดียรายงานผูปวยที่สงสัย ๒ รายแรก รายหน่ึง

เดินทางมาจากมหานครลอนดอน อีกหน่ึงรายเดินทางมา
จากเมก็ซโิก

แอฟริกา
ประเทศเบนิน มีผูปวยสงสัยหน่ึงรายแรก มีประวัติ

เดินทางกลบัจากประเทศเมก็ซโิก
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๕๑

ประเทศแอฟริกาใต  มีผู สงสัยหน่ึ งรายมีประวั ติ
เดินทางไปยงัเมก็ซโิก

วนัท่ี ๒ พฤษภาคม
มีผู ปวยท่ี ได รับการยืนยันใน ๑๕ ประเทศ รวม

จาํนวนผูปวย ๖๕๘ ราย ตาย ๑๗ ราย

วนัท่ี ๒ พฤษภาคม
สหรัฐอเมริกามีรายงานรายที่ยืนยัน ๑๖๐ ราย จาก

๒๑ รัฐเปรียบเทียบกับวันที่ ๑ พฤษภาคม มีรายงาน
ผูปวย ๑๔๑ ราย จาก ๑๙ รัฐ และเสียชีวิต ๑ ราย เปนเด็ก
มาจากเมก็ซโิก

ประเทศแคนาดารายงาน ๗๐ ราย จาก ๖ จังหวัด
เพิม่จาก ๕๑ ราย จาก ๖ จังหวดั

วนัท่ี๓-๔ พฤษภาคม
ประเทศเมก็ซโิก  รายงานผูปวยทีไ่ดรับการยนืยนัแลว

๕๐๖ รายเพิ่มขึ้นเปน ๕๙๐ รายในวันที่ ๔ พฤษภาคม ตาย
๑๙ ราย
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๕๒

ประเทศสหรัฐอเมริกา รายงานผูปวยที่ ไดรับการ
ยนืยนัแลว ๒๒๖ ราย ตาย ๑ ราย  ไมมรีายงานผูปวยเพิม่เติม
ในวนัรุงขึน้

 องคการอนามัยโลกไมสนับสนุนใหมีการจํากัด
การเดินทางเขาออกประเทศใด  และไมใหปดพรมแดน

 ถาสงสยัวาปวยใหเลือ่นการเดินทาง
 ถามีอาการแลวใหรักษาใหหายกอนภายใตการ

แนะนําของเจาหนาทีข่องรัฐน้ันๆ
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คาํถามท่ี ๒๗
ท่ีกลาวถงึ ระดบัตาง ๆ  ของการระบาดของโรคตามแนวทางของ
องคการอนามยัโลก มกีีร่ะดบั และมอีะไรบาง

ตอบ
Phase I ระดบั ๑

• In nature, influenza viruses circulate continu-
ously among animals, especially birds. Even though such
viruses might theoretically develop into pandemic viruses, in
Phase 1 no viruses circulating among animals have been
reported to cause infections in humans.

• มีรายงานของไวรัสชนิดใหมในสัตว แตยังไม
แพรกระจายติดตอมายงัมนุษย ทาํใหมนุษยติดเชือ้

Phase II ระดบั ๒
• In Phase 2 an animal influenza virus circulating

among domesticated or wild animals is known to have caused
infection in humans, and is therefore considered a potential
pandemic threat.

• ไวรัสที่แพรกระจายในหมูสัตวในระดับที่ ๑
ไมวาจะเปนในสัตวเลี้ยงหรือสัตวปา เกิดมากอโรคในมนุษย
ใหถือวา มีศักยภาพพอที่จะคุกคามทําใหเกิดการระบาดใหญ
ไปทัว่โลกได

๕๓
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๕๔

Phase III ระดบั ๓ Mexican
• In Phase 3, an animal or human-animal influenza

reassortant virus has caused sporadic cases or small clusters
of disease in people, but has not resulted in human-to-human
transmission sufficient to sustain community-level outbreaks.
Limited human-to-human transmission may occur under
some circumstances, for example, when there is close contact
between an infected person and an unprotected caregiver.
However, limited transmission under such restricted
circumstances does not indicate that the virus has gained the
level of transmissibility among humans necessary to cause a
pandemic.

• ไวรัสไขหวัดใหญสายพันธุที่เกิดการผสมผสาน
ทางพันธุกรรมหรือเกิดรีแอสซอรทแทนท  ทําใหเกิดโรค
ในมนุษยในลักษณะกระจัดกระจาย หรือเปนกลุ มเล็กๆ
แตยังไมเพิ่มระดับเปนการติดตอโรคกันระหวางมนุษยสู
มนุษยมากพอที่จะฝงตัว กอการระบาดในระดับชุมชนอยาง
ตอเน่ือง  การแพรติดตอระหวางมนุษยในบางกรณอีาจเกดิขึน้ได
อาทิการสัมผัสใกลชิดกับผูติดเชื้อ หรือติดตอไปยังบุคลากร
ผูบริบาลผูติดเชื้อ อยางไรก็ตาม การแพรเชื้อในกรณีพิเศษ
เชนน้ี ก็ยังไมไดหมายความวาไวรัสไดมีความสามารถใน
การแพรกระจายในระหวางมวลมนุษยได เพิ่ มมากขึ้นจน
ทาํใหกอการระบาดใหญทีแ่พรกระจายไปทัว่โลกได
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๕๕

Phase IV ระดบั ๔ Germany
• Phase 4 is characterized by verified human-to-

human transmission of an animal or human-animal influenza
reassortant virus able to cause “community-level outbreaks”.
The ability to cause sustained disease outbreaks in a commu-
nity marks a significant upwards shift in the risk for a pande-
mic. Any country that suspects or has verified such an event
should urgently consult with WHO so that the situation can be
jointly assessed and a decision made by the affected country if
implementation of a rapid pandemic containment operation is
warranted. Phase 4  indicates a significant increase in risk of a
pandemic but does not necessarily mean that a pandemic is a
forgone conclusion.

• เมื่อมีการพิสูจนไดวา มีการแพรเชื้อไวรัสชนิด
รีแอสซอรทแทนทของสัตว จากมนุษยสูมนุษยได หรือจาก
มนุษยไปสูสัตว จนทําใหเกิดการระบาดในชุมชน ไวรัสมี
ความสามารถในการฝงตัวทาํใหเกดิการระบาดในชมุชนอยาง
ตอเน่ือง เปนสัญญาณเตือนวานาจะมีการเลื่อนระดับของ
ความเสี่ยงที่สูงขึ้นที่จะนําไปสูการระบาดใหญไปทั่วโลก
ประเทศใด ที่สงสัยหรือพิสูจนแลววาเกิดกรณีเชนน้ี  ควร
หารือกับองคการอนามัยโลกเปนการดวน เพื่อที่จะไดรวม
กันหลายๆ ฝายในการพิจารณาประเมินสถานการณ และ
ตัดสินใจดําเนินการควบคุมการระบาดใหญใหอยูในขอบเขต
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๕๖

ใหได ในระดับที่ ๔ น้ี ยอมบงชีว้า มกีารเพิม่ระดับความเสีย่ง
อยางมคีวามสาํคญัทีโ่รคจะระบาดใหญแพรกระจายไปทัว่โลกได
แตก็ไมไดจําเปนที่จะหมายความโดยสรุปวาการระบาดใหญ
ทีแ่พรกระจายไปทัว่โลกไดเกดิขึน้เรียบรอยแลว

Phase V ระดบั ๕
• Phase 5 is characterized by human-to-human

spread of the virus into at least two countries in one WHO
region. While most countries will not be affected at this stage,
the declaration of Phase 5 is a strong signal that a pandemic is
imminent and that the time to finalize the organization,
communication, and implementation of the planned mitiga-
tion measures is short

• ระดับที่ ๕ คือลักษณะที่ การแพรกระจาย
ของไวรัสเกิดขึ้นอยางนอยในสองประเทศภายในหน่ึงเขต
ภูมิภาคขององคการอนามัยโลก โดยในขณะน้ัน ประเทศ
สวนใหญยังไมไดรับผลกระทบ การประกาศเปนระดับที่ ๕
เปนสัญญาณที่ หนักแนนวา การระบาดใหญไปทั่ วโลก
เห็นไดชัดเจนแลว ถึงเวลาที่มาถึงขั้นสุดทายของการปรับ
องคกร การใหขอมูลขาวสาร จะดําเนินการปฏิบั ติตาม
มาตรการของ แผนบรรเทาทกุขในระยะเวลาอันสัน้
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๕๗

Phase VI ระดบั ๖ (June 12, 2009)
• Phase 6, the pandemic phase, is characterized

by community level outbreaks in at least one other country
in a different WHO region in addition to the criteria defined in
Phase 5. Designation of this phase will indicate that a global
pandemic is under way.

• ระดับที่ ๖ คือ ระดับของการระบาดใหญแพร
กระจายไปทัว่โลกเรียบรอยแลว กลาวคอืมโีรคระบาดเพิม่ขึน้
ในหลายเขตภมูิภาคขององคการอนามัยโลก ทีใ่หไวในระดับ
ที่ ๕ การกาํหนดในระดับน้ีจะบงชีว้า การระบาดทัว่โลกกาํลงั
ดําเนินอยู



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๕๘

Post Peak Period ปจฉมิภาค
• During the post-peak period, pandemic disease

levels in most countries with adequate surveillance will have
dropped below peak observed levels. The post-peak period
signifies that pandemic activity appears to be decreasing;
however, it is uncertain if additional waves will occur and
countries will need to be prepared for a second wave.

• ระดับน้ีหมายความวา ระดับของการระบาดใหญ
ทั่ วโลกในหลายประเทศที่มีมาตรการในการเฝาระวังที่ ดี
เพียงพอ โรคไดลดระดับของการระบาดลงตํ่าวาจุดที่สูงสุด
ของการระบาดแลว แสดงวาการระบาดไดบรรเทาลง
อยางไรก็ตาม การระบาดระลอกตอไปยังอาจเกิดขึ้นตามมา
และประเทศตางๆ ยั งจําเปนตองคงการเตรียมพรอมไว
สาํหรับระลอกทีส่อง
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๕๙

คาํถามท่ี ๒๘
การระบาดในประเทศไทยเปนมาอยางไร

ตอบ ในทีส่ดุ เรากม็คีนไขสัง่นอกเขามาจนได เปนราย
ที่ ยืนยันทางหองปฏิบัติการเปนรายแรกวาเปนเชื้ อไวรัส
ไขหวดัใหญ เอ สายพนัธุใหม ๒๐๐๙ เปน ไวรัสเอ็ช 1 เอ็น 1
ไขหวัดใหญ เม็กซิโกเขามาในประเทศไทย เมื่ อวันที่ ๓
พฤษภาคม กวาจะชนัสตูรยนืยนัไดกเ็มือ่ตอนบายของวนัที่ ๑๒
พฤษภาคม ๒๕๕๒ เราจึงประกาศผูปวยรายแรกน้ีลาชา

เรามผีูปวยติดเชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมน้ีรายแรก
เมือ่วนัที่ ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๒ โดยนําเขามาจากตางประเทศ

ผูปวยรายท่ี ๑
นักเรียนหญิง อายุ ๑๗ ป เดินทางไปเขารวมกจิกรรม

ทัศนศึกษา-วัฒนธรรมที่ประเทศเม็กซิโกเมื่อเดือนกันยายน
๒๕๕๑ โดยพักอยู กับครอบครัวชาวเม็กซิโก ใหประวัติ
วาระหวางเดินทางกลับประเทศไทย ขณะรอขึ้นเคร่ืองบินที่
สนามบินนาริตะ เมื่อวันที่ ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ประมาณ
๑๖.๓๐ น.(เวลาทองถิน่ประเทศญ่ีปุน) เร่ิมรูสกึวามไีข  และมี
นํ้ามกู  เดินทางถงึประเทศไทย เมือ่เวลาประมาณ ๒๓.๓๐ น.
ทีส่นามบนิสวุรรณภมู ิ ตรวจวดัไขได ๓๘.๕๐ซ ไอ เจ็บคอ มี
เสมหะ ผูปวยถกูสงไปถงึสถาบนับาํราศนราดูร เมือ่เวลา ๓.๓๐ น.



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๖๐

(วนัที่ ๔ พฤษภาคม ๒๕๕๒) ไดรับการดูแลในหองแยกชนิด
Negative Air Pressure ไดทาํการตรวจหาเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ
ดวยวธิี Rapid test ใหผลลบ และเกบ็ตัวอยาง Nasopharyngeal
swab สงตรวจหาไวรัสไขหวดัใหญทีก่รมวทิยาศาสตรการแพทย
และเก็บซ้ําอีกหลายคร้ังเพื่อการตรวจยืนยัน  พรอมทั้งให
รับประทานยาตานไวรัส (Tamiflu) ๗๕ มก. วันละ ๒ คร้ัง
เปนเวลา ๕ วนั โดยเร่ิมต้ังแตบายวนัที่ ๔ พฤษภาคม ๒๕๕๒
ผูปวยอาการทุเลาและไดรับอนุญาตใหกลับบานไดวันที่ ๑๐
พฤษภาคม ๒๕๕๒ ผลการตรวจทางหองปฏบิติัการ ดวยวธิี
Real time RT-PCR จากกรมวิทยาศาสตรการแพทย ควบคู
ขนานไปกับคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย
มหดิล ใหผลตรงกนัวาพบสารพนัธกุรรมของเชือ้ไวรัสไขหวดั
ใหญสายพนัธุใหม ชนิด เอ (H1N1) และทาํการแยกเชือ้ไวรัส
จากตัวอยางผูปวยสงไปตรวจยืนยันที่ศูนยปองกันควบคุม
โรคแหงสหรัฐอเมริกา (US-CDC) ใหผลตรงกัน จึงนับเปน
ผูปวยยนืยนัรายแรก

ประวตักิารสมัผสั ผูปวยใหประวติัวา วนัที่๒๕ เมษายน
๒๕๕๒ ขณะที่อยูในเม็กซิโก มารดาและพี่ชาย (ครอบครัว
ชาวเม็กซิกนัที่พักอยูดวย) มีอาการไอ จาม มีนํ้ามูก ในเวลา
ไลเลี่ ยกัน ไปรับการรักษาแบบผูปวยนอกที่ โรงพยาบาล



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

๖๑

ของเมือง แพทยบอกวาไมเปนไขหวัดใหญสายพันธุที่กําลัง
ระบาด แตทั้ง ๒ คน ก็ปองกันโดยหามผูปวยเขาใกล และ
ใสหนากากอนามัยเปนบางคร้ัง  มีหองนอนเปนสวนตัวแยก
กันอยูคนละหอง แตก็ยังมีการรับประทานอาหารรวมโตะ
เดียวกนัและดูทวีีรวมกนั ในชวง ๑ สัปดาหกอนกลับ ไมพบ
วาเพือ่น ๆ  ทีใ่นเมอืงทีอ่ยูปวยดวยอาการคลายไขหวดั

ผูปวยรายท่ี ๒
นักเรียนชายอายุ ๑๗ ป  เดินทางไปทัศนศึกษา-

วฒันธรรม รัฐ Yucatan ต้ังแตเดือนกนัยายน ๒๕๕๑ แตกอน
ที่จะเดินทางกลับประเทศไทยประมาณ ๑ เดือนไดยายไป
อยู อีกเมืองหน่ึงในรัฐเดียวกัน เดินทางกลับมาถึงประเทศ
ไทยพรอมกับคณะและผูปวยรายแรก ในวันที่ ๓ พฤษภาคม
๒๕๕๒ เวลา ๒๓.๓๐ น. ขณะตรวจที่สนามบินสุวรรณภูมิ
ไมมีไข (๓๖.๕๐ซ) เมื่อถึงสถาบันบําราศนราดูร วันที่ ๔
พฤษภาคม ๒๕๕๒ (เวลา ๓.๓๐ น.) ไดรับไวเฝาดูอาการใน
หองแยกเชนกันเน่ืองจากสัมผัสใกลชิดกับผูปวยรายแรก
(ที่น่ังติดกันและซื้อของดวยกันตลอดระยะเวลาการเดินทาง)
ผลการตรวจหาเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญคร้ังแรกใหผลลบ จึงได
รับอนุญาตใหกลับไปเฝาสังเกตอาการตอที่บานในวันที่ ๕
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๖๒

พฤษภาคม ๒๕๕๒ ตอมาวนัที่ ๖ พฤษภาคม ๒๕๕๒ เวลา
๑๘.๐๐ น. ผูปวยไดทาํการวดัไขเองพบวามไีข ๓๘ ๐ซ จึงกลบั
มาที่สถาบนับําราศนราดูรอีกคร้ังเมือ่เวลา ๒๒.๔๐ น. ไดรับ
ไวในหองแยก วดัอุณหภูมิได ๓๗.๕ ๐ซ มนํ้ีามูก ไอ ไดเก็บ
ตัวอยางสงตรวจหาไวรัสไขหวดัใหญ คร้ังที่ ๒ พรอมทัง้เร่ิม
ใหรับประทานยาดานไวรัส (Tamiflu) ขนาด ๗๕ มก. วนัละ
๒ คร้ัง เปนเวลา ๕ วนั  ผูปวยมอีาการดีขึน้และกลบับานไดเมือ่
วนัที่ ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ผลการตรวจทางหองปฏบิติัการ
ดวยวิธี Real time RT-PCR จากกรมวิทยาศาสตรการแพทย
ควบคูกับคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ใหผลตรงกันวา
พบสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัสไขหวัดใหญสายพันธุใหม
ชนิด เอ (H1N1) จึงนับเปนผูปวยยนืยนัรายทีส่อง

ประวตัสิมัผสัผูปวยรายทีส่องใหประวติัวา  ไดพดูคยุ
น่ังใกลกนั ไปซือ้ของดวยกนักบัผูปวยรายแรกขณะทีร่อเคร่ืองบนิ
จากเมืองเม็กซิโกซิตี เพื่อบินไปยังซานฟรานซิสโก นาริตะ
และกรุงเทพฯ ตามลําดับ  ตอนอยูที่ เม็กซิโก สมาชิกใน
ครอบครัวชาวเม็กซิกันที่อาศัยอยูดวยไมมีอาการปวย และ
ในชวง ๑ สัปดาหกอนกลบั ไมพบวาเพือ่น ๆ ทีใ่นเมอืงทีอ่ยู
ปวยดวยอาการคลายไขหวดั
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๖๓

ผูปวยรายท่ี ๓
หญิงอายุ ๕๒ ป มีประวัติเดินทางไปทัศนาจรที่

ประเทศสหรัฐอเมริการะหวางวันที่ ๑๓ - ๒๕ พฤษภาคม
๒๕๕๒ กลบัถงึประเทศไทย เวลาประมาณเทีย่งคนืวนัที่ ๒๖
พฤษภาคม ๒๕๕๒ โดยสายการบนิ ผูปวยเร่ิมมอีาการไข ไอ
เจ็บคอ วนัที่๒๔ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ขณะอยูในประเทศสหรัฐ
อเมริกา กลบัเขามารับการรักษาเปนผูปวยนอกในโรงพยาบาล
เอกชนแหงหน่ึง เมื่อวันที่ ๒๗ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ไดรับ
การรักษาดวยยาตานไวรัส ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ
จากโรงพยาบาลจุฬาลงกรณและกรมวิทยาศาสตรการแพทย
ยนืยนัพบเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙

ผูปวยรายท่ี ๔ และ ๕
ชายไทยและหญิงไทย สามี /ภรรยา อายุ ๔๙ ป

เดินทางไปทัศนาจรหลายรัฐ ในประเทศสหรัฐอเมริกา
ระหวางวนัที่ ๒๙ เมษายน ถงึ ๒๔ พฤษภาคม ๒๕๕๒ โดย
สายการบิน ถึงสนามบินสุวรรณภูมิ วันที่ ๒๕ พฤษภาคม
เวลาประมาณ ๒๓.๕๐ น. ขณะเดินทางกลับในวันที่ ๒๕
พฤษภาคม ชวงบาย ผูปวยหญิงเร่ิมมีอาการปวดเมื่อยตาม
รางกาย และระคายคอ ไมมีไข ไมไอ นอนพักอาการดีขึ้น
สวนผูปวยชายเร่ิมมีอาการไขตํ่า ๆ ไอ เจ็บคอ ปวดเมื่อย
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๖๔

รางกาย มี เสมหะ ในชวงเช าของวันที่ ๒๖ พฤษภาคม
ทั้งคูพักอยูที่บาน ไปรับการรักษาที่โรงพยาบาลวันที่ ๒๙
พฤษภาคม ๒๕๕๒ ไดรับยาตานไวรัสแลว ผลการตรวจทาง
หองปฏบิติัการ ยนืยนัพบเชือ้ไวรัสไขหวัดใหญสายพนัธุใหม
๒๐๐๙

ผูปวยรายท่ี ๖
นักศกึษาหญิงไทย อายุ ๑๘ ป เดินทางไปทศันาจรที่

รัฐเท็กซัสและกรุงวอชงิตัน สหรัฐอเมริกา ระหวางวนัที่ ๑๗
เมษายน- ๒๕ พฤษภาคม ๒๕๕๒ กลบัถงึสนามบนิสวุรรณภมูิ
เวลาเทีย่งคนืเศษ (เชาของวนัที่ ๒๗ พฤษภาคม ๒๕๕๒) เร่ิมมี
ไข ไอมเีสมหะ นํ้ามกูไหล  เยน็วนัที่ ๒๗ พฤษภาคม ๒๕๕๒
รับการรักษาที่โรงพยาบาลแหงหน่ึง ไดรับยาตานไวรัสแลว
อาการหายเปนปกติ ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ยืนยัน
พบเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙

ผูปวยรายท่ี ๗
ชายไทย อายุ ๑๙ ป เปนบตุรชายของผูปวยรายที่ ๔

และ ๕ ไมมีประวัติเดินทางไปตางประเทศ แตพักอาศัยและ
สัมผัสใกลชิด(โอบกอดบิดามารดา) ในวันที่บิดามารดากลับ
ถงึประเทศไทย มปีระวัติเปนโรคภมูิแพอยูกอนแลว มอีาการ



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

นํ้ามูกไหล วันที่ ๓๑ พฤษภาคม ๒๕๕๒ เพียงวันเดียว ผล
การตรวจทางหองปฏิบัติการยืนยันพบเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหม ๒๐๐๙

ผูปวยรายท่ี ๘
นักศึกษาหญิงไทย อายุ ๒๐ ป เดินทางไปทํางาน

ในรานอาหาร ที่ กรุงวอชิงตันดีซี  ประเทศสหรัฐอเมริกา
ต้ังแตวนัที่ ๑๔ มนีาคม ๒๕๕๒ ถงึ ๒๘ พฤษภาคม ๒๕๕๒
เดินทางกลับประเทศไทยโดยออกจาก วอชิงตันดีซี ไปพักที่
นิวยอรก ๒ คนื (วนัที่ ๒๘-๒๙ พฤษภาคม ๒๕๕๒) เร่ิมมี
อาการเจ็บคอวันที่ ๒๙ พฤษภาคม ๒๕๕๒ ออกเดินทาง
จากนิวยอรก วนัที่ ๓๐ พฤษภาคม ๒๕๕๒ เวลาประมาณ ๔ น.
ถงึสนามบนิสวุรรณภมูิ

วนัที่ ๑ มถินุายน ๒๕๕๒ เวลา ๑๐.๕๐ น. เดินทาง
กลับบาน ชวงเย็นเร่ิมมีคัดจมูก ไอ ไปรักษาที่คลินิก อาการ
ไม ดีขึ้ นจึงเข ารับการรักษาที่ โรงพยาบาลต้ั งแตวันที่ ๒
มิถุนายน ๒๕๕๒ ไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัสแลว
ขณะน้ันยงัมอีาการไอมาก  เกบ็ตัวอยางสงตรวจทีโ่รงพยาบาล
จุฬาลงกรณและกรมวิทยาศาสตรการแพทย  ผลการตรวจ
ยนืยนัพบเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ ไดติดตาม
ผูสัมผัสใกลชิดทั้งหมด ๕ ราย ขณะน้ีไมมีอาการผิดปกติ
แตอยางไร

๖๕
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ผูปวยรายท่ี ๙
ผูปวย ชายไทย อายุ ๒๙ ป  เดินทางไปประกอบธรุกจิ

ที่เมืองลาสเวกัส ประเทศสหรัฐอเมริกา ระหวางวันที่ ๒๘
พฤษภาคม ถึง ๓ มิถุนายน ๒๕๕๒ เดินทางกลับโดยสาย-
การบนิ จากลาสเวกสัผานลอสแองเจลสิ  ถงึสนามบนินาริตะ
และสายการบินจากนาริตะ ถึงสนามบินสุวรรณภูมิ วันที่ ๔
มถินุายน ๒๕๕๒ เวลา ๒๓.๓๐ น. เร่ิมมไีขเวลา ๐๑.๐๐ น. (เชา
วนัที่ ๖ มถินุายน ๒๕๕๒) ไปรับการรักษาทีโ่รงพยาบาลแหง
หน่ึง วดัไขได ๓๘.๔ ๐ซ ไอ มนํ้ีามกู มเีสมหะ ผลการตรวจจาก
กรมวิทยาศาสตรการแพทย ยืนยันพบเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ
สายพันธุใหม ชนิด เอ (H1N1) มีผูสัมผัสใกลชิดทั้งหมด ๗
คน อยูระหวางการเฝาระวงัอยางใกลชดิ ขณะน้ีไมมอีาการผดิ
ปกติแตอยางไร

สรุปแลวมผีูปวย ๙ ราย ติดเชือ้ภายในประเทศ ๑ ราย
จึงนับไดวาหลงัจากน้ีคงมผีูปวยติดเชือ้จากภายในประเทศตอไป
มากขึน้ตามลาํดับ จึงจะไมเลารายละเอียดเปนราย ๆ  อีก
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๖๗

สรุปสถานการณการระบาด
ประจาํวนัท่ี ๒๑ มถินุายน ๒๕๕๒ ดงัน้ี

๑. สรุปจํานวนผู ติดเชื้อในประเทศลาสุด ประจํา
วนัที่ ๒๑ มถินุายน ๒๕๕๒ มผีูติดเชือ้รวมทัง้สิน้ ๗๐๕ ราย
โดยกวารอยละ ๙๘ อาการหายเปนปกติ มผีูปวยทีน่อนรักษา
ตัวอยูในโรงพยาบาลรัฐและเอกชนทัง้สิน้ ๑๖ ราย

๒. ผูติดเชื้อสวนใหญเปนเด็กนักเรียน และพบวา
จํานวนผู ติดเชื้ อเร่ิมนอยลง เชื่ อวานาจะมาจากมาตรการ
การปองกันโรคในโรงเรียน ทั้ งการหยุดเรียน และการ
ทําความสะอาดโรงเรียน อยางไรก็ตามยังตองติดตามดู
สถานการณตอไป จึงจะทราบผลทีแ่นชดั

๓. กระทรวงสาธารณสุข ย้ําเตือนมาตรการปองกัน
โรคไขหวัดใหญ ที่งายที่สุด คือ “กินของรอน ใชชอนกลาง
ลางมอืบอยๆ และใชหนากากอนามยัเมือ่ปวยเปนไขหวดัใหญ”

๔.  สวทช. รวมกับกรมควบคุมโรค ได จัดการ
ประชุมหารือ เพื่อหาแนวทางในการจัดทําแบบจําลองการ
ระบาดของเชื้อไขหวัดใหญสายพันธุใหม เพื่อใชเปนขอมูล
ประกอบการใชมาตรการควบคมุและปองกนัโรคใหเหมาะสม
กบัสถานการณการระบาดของประเทศตอไป

๕. เร่ิ มพบการกลายพันธุ ของเชื้ อไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหม ๒๐๐๙ ในตางประเทศ
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 เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญทีพ่บในประเทศบราซลิ มี
ลักษณะแตกตางจากเชื้อที่ตรวจพบที่แคลิฟอรเนีย และที่
จังหวัดนนทบุรี แตเปนการกลายพันธุในระดับนิวคลีโอไทด
(nucleotide) ซึ่งไมมีความหมายในเชิงการระบาดของโรค
หรือหมายถึงไมมีผลตอการด้ือยาตานไวรัสโอเซลแทมิเวียร
และไมมผีลตอทาํใหแพรเชือ้ไดงายขึน้

 เชื้อไวรัสไขหวัดใหญที่พบในประเทศจีน มียีน
ตัวหน่ึงกลายพันธุ  คือยีนส พีบี๒ ซึ่งพบชวงที่ เชื้อไวรัส
แบงตัว ทําใหเชื้อหวัดเพิ่มจํานวนอยางรวดเร็วและมีประ-
สิทธิภาพมากขึ้นเมื่ออยูในรางกายของคน หากเชื้อไวรัสที่
กลายพันธุแพรกระจายไปอยางรวดเร็ว อาจทําใหอาการทรุด
หนักยิง่ขึน้

คาํถามท่ี ๒๙
โรคจะแพรระบาดอยูในประเทศไทยอกีนานเทาใด

ตอบ เมือ่ดูประวติัศาสตรทีผ่านมา โรคทีม่าในระลอก
แรก จะแพรระบาดจนกระทัง่ประชากรติดเชือ้ (ทัง้ทีม่อีาการ
และไมมอีาการของโรคแลวประมาณรอยละ ๔๐) หลงัจากน้ัน
ประชากรในประเทศเกือบคร่ึงประเทศก็จะมีภูมิคุมกันจาก
การติดเชือ้ โรคกไ็มสามมารถกอการติดเชือ้ได หรือไดนอย โรค
กจ็ะคอย ๆ  สงบลง หากยอนกลบัไปดูวา โรคแพรเขาสูประเทศ

๖๘
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ไทยในเดือนพฤษภาคม โดยเร่ิมที่ กรุงเทพมหานครกอน
จังหวัดอ่ืน ๆ กวาประชากรในกรุงเทพจะติดเชื้อไปไดถึง
ระดับน้ัน ก็ตองกินเวลาประมาณ ๔ เดือนขึ้นไป ดังน้ันใน
เดือนสิงหาคมผูปวยในกรุงเทพฯ จะคอย ๆ ลดลง แตในตาง
จังหวัดที่ เพิ่ งเร่ิมมีการระบาด ก็จะคอยลดลงโดยกินเวลา
คลายคลึงกับกรุงเทพฯ ผิดกันก็ตรงที่วาการแพรกระจายใน
กรุงเทพซึ่งเปนเมืองใหญผูคนแออัด จะรุนแรงกวาจังหวัดที่
ไมใครจะแออัดนัก
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คาํถามท่ี ๓๐
ลกัษณะท่ัวไปของการระบาดเปนอยางไร

ตอบ ในเชงิวทิยาการระบาดจากผูปวยรายแรกหรือ
ทีเ่รียกวา “รายดชันี” หน่ึงราย ผูทีไ่ปสมัผสัใกลชดิ จะติดเชือ้
และปวยเปนโรคไขหวัดใหญประมาณ ๒ รายภายในเวลา
๒๔-๔๘ ชัว่โมง ตอไปผูปวย ๒-๓ รายน้ี (รายแรกจะแพรโรค
ตอไปไดอีกไมนอยกวา ๕ วนั) กจ็ะแพรโรคตอไปในอีก ๒๔
ชัว่โมงขางหนา ทาํใหมผีูปวยสะสม ๗ ราย อีก ๒๔-๔๘ ชัว่โมง
ตอไป กจ็ะกลายเปน ๑๔ ราย และทบัถมทวคีณูเชนน้ี จํานวน
ผูปวยจึงเพิม่อยางรวดเร็ว

คาํถามท่ี ๓๑
ในคราวไขหวดันกระบาด ทําไมจงึควบคมุไดไมยากนัก

ตอบ การลมเจ็บของสตัวปก (ทีใ่กลชดิกบัมนุษยกค็อื
สตัวเลีย้ง ปศสุตัว คอื เปดไก) เราใชเปนสญัญาณบอกเหตุ เลา
ไหนฟารมไหนมีเปดไกลมตายผิดสังเกต แสดงวานาจะเปน
ไขหวัดนก ทางการก็รีบกําจัดเชือดสัตว แหลงรังโรคก็ถูก
กําจัดไป ในกรณีทุกวันน้ี แหลงรังโรคคอืคน เพนพานไปมา
ทกุหนทกุแหง จะกาํจัดโดยเชอืดกไ็มได จะกกับริเวณกไ็มได
เพราะหลายรายแพรโรคได แตตนเองไมปรากฏอาการ แพรติด
เชือ้แบบไมปรากฏอาการ แตปลอยเชือ้ไดเสรี ผลกค็อืควบคมุ
ไมไดเลย
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คาํถามท่ี ๓๒
ในประเทศไทยมีผูปวยไขหวัดนก (avian influenza) กี่ราย
ตายกีร่าย

ตอบ ผูปวยสะสมในประทศไทยมี๒๕ราย ตาย๑๗ราย

คาํถามท่ี ๓๓
สถานการณการระบาดของโรคไขหวดันกในคนท่ัวโลกเปนอยางไร

ตอบ จนถึงวันที่ ๑๑ สิงหาคม ๒๕๕๒ มีผูปวยที่
ยนืยนัรายงานแลวใน ๑๕ประเทศ จํานวนผูปวยรวม ๔๓๘ คน
เสยีชวีติ ๒๖๒ คน

คาํถามท่ี ๓๔
สตัวเลีย้งตดิเชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธุน้ีไดหรือไม

ตอบ มา และสุนัขอาจติดไวรัสไขหวัดใหญของมา
สตัวปกกม็ไีวรัสของตนเอง สตัวเหลาน้ียงัไมมรีายงานวาติดเชือ้
ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหมน้ีโคกระบอืยงัไมมรีายงาน วา
ติดเชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธุใด ๆ

คาํถามท่ี ๓๕
ถาสตัวเลีย้งเชนสนัุขตดิเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญของมา หรือแมว
ตดิเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ (เชือ้ไขหวดันก) จะแพรเชือ้ใหเจาของ
หรือคนเลีย้งไดไหม

ตอบ จากสนัุขไมติด จากแมวยงัไมมรีายงาน
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คาํถามท่ี ๓๖
ประเทศไทยมีผูปวยไขหวัดใหญสายพันธุใหมจํานวนเทาใด
ตายกีร่าย

ตอบ ประเทศไทยรายงานผูปวยไขหวดัใหญสายพนัธุ
ใหมรายแรกเมื่อวันที่ ๓ พฤษภาคม ๒๕๕๒ โดยเปนผูปวย
ติดเชือ้จากตางประเทศ  การติดเชือ้ในวงกวางภายในประเทศไทย
นาจะเร่ิมเกิดประมาณปลายเดือนพฤษภาคมหรือตนเดือน
มถินุายน  โดยไดรับแจงการพบผูปวยจากสถานบนัเทงิทีช่ลบรีุ
และทีโ่รงเรียนเอกชนใน กทม. ในเวลาใกลเคยีงกนั ประมาณ
วนัที่ ๙ และ ๑๐ มถินุายน

เมือ่สิน้เดือนกรกฎาคม  การแพรระบาดไดขยายไปครบ
ทกุจังหวดัและเกอืบรอยละ ๘๐ ของอําเภอทัง้หมดทัว่ประเทศ
มผีูปวยทีไ่ดรับการยนืยนัรวมประมาณ ๑๑,๐๐๐ราย และเสยีชวีติ
๙๗ ราย  แตจํานวนผูปวยทัง้หมดและผูติดเชือ้จริง ยงัไมมกีาร
ศกึษาหรือคาดประมาณออกมา

คาํถามท่ี ๓๗
ประเทศตางๆ สนองตอบตอการระบาดใหญในคร้ังน้ีอยางไรบาง

ตอบ ไดรับรายงานจากศนูยขาวกรอง ของสํานักโรค
ติดตออุบั ติใหม  กระทรวงสาธารณสุข ไดรวบรวมสรุป
สถานการณไวดังน้ีคอื
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คาํถามท่ี ๓๘
ขอทราบ  ประวตักิารระบาดของโรคไขหวดัใหญในอดตีกาล

วายรายไวรัส ไขหวดัใหญ จะกอโรคซ้าํซากอยูเสมอ
ไมเคยหยุดน่ิง กลืนชีวิตมนุษยไมเคยอ่ิม ตนตอของโรค
ไขหวัดใหญเปนมาอยางไรน้ันไมมีผูใดทราบ แตโรคก็ไม
เคยหายสาบสูญไป ในหน่ึงของทศวรรษ หน่ึงรอบศตวรรษ
จะตองมกีารอุบติัอยูเสมอมไิดขาด

ในแตละปมีการปรากฏการระบาดประจําปหรือ
ระบาดตามฤดูกาล (seasonal หรือ annual influenza)
ลักษณะการระบาดเชนน้ี เกิดในประเทศตางๆทั่วโลก แต
ไมไดระบาดไปพรอม ๆ กันทุกประเทศ ยกเวนประเทศที่
อยูใกลเคียงกันใกลชิดติดกัน หรือในแถบเดียวกัน หรือใน
ซกีโลกเดียวกนั แตละประเทศจึงมลีกัษณะการระบาดในชวง
เวลาตางกันบาง ใกล เคียงกันบาง แตก็มีหวงเวลาของ
การระบาดของไขหวัดใหญประจําฤดูกาลที่ แตกตางกัน
ชัดเจนระหวางซีกโลกเหนือและซีกโลกใต  ในลักษณะ
เชนน้ีเรียกวา เอปเดมิกส (epidemics) ในรอบ ๑๑ ถงึ ๔๐ ป
จะมีการระบาดใหญแพรกระจายไปทั่วทุกซอกทุกมุมโลก
แทบวาจะไมมปีระเทศใดจะหลกีหนีพนไปได ต้ังแตอลาสกา
จนถึงขั้วโลกใต ในลักษณะเชนน้ีเองที่ เรียกวาแพนดีมิกส
(pandemic)

๘๓



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

เหตกุารณในอดตีอนัไกลโพน
๑. ๔๐๐ ปกอนคริสตกาล

ฮิปโปเครติสไดบันทึกการระบาดของโรคที่มีอาการ
ไอ ติดตามมาดวยปอดบวม และอาการอ่ืน ๆ อีก ทีเ่พ รินธสั
ในภาคเหนือของประเทศกรีกในปจจุบัน (สวนหน่ึงของ
ประเทศตุรกี) ลักษณะของโรคที่ทานบรรยายเอาไว อาจจะ
ตรงกับโรคในปจจุบันคือโรคไขหวัดใหญ หรืออาจจะเปน
โรคไอกรนหรือโรคคอตีบก็ได น่ี เปนหลักฐานในอดีตวา
โรคไขหวดัใหญอาจจะมปีรากฏนานมาแลว

๒. ๒๑๒ ปกอนคริสตกาล
นักประวิติศาสตรมีนามวา ลิวีย (Livy) ไดบรรยาย

ลักษณะอาการของโรคติดเชื้อโรคหน่ึงที่เกิดขึ้นในกองทัพ
โรมนั ซึง่นาจะเขาไดกบัโรคไขหวดัใหญ

๓. พ.ศ. ๒๓๒๔-๒๓๒๕
พจิารณาจากลกัษณะอาการของโรคในประวติัศาสตร

ที่มีผูบันทึกและบรรยายเอาไว ที่ระบาดแพรกระจายอยาง
กวางขวาง อันมีผลใหประชาชนในกรุงโรมลมเจ็บลงถึงสอง
ในสามของมวลประชากร และสามในสี่ของประชาชนใน
บริเทน ก็นาจะเปนโรคไขหวัดใหญ การระบาดในชวงเวลา
น้ันแพรกระจายไปถึงทวีปอเมริกา หมูเกาะอินดีสตะวันตก
และประเทศทีพ่ดูภาษาสเปนในทวปีน้ัน
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๔. พ.ศ. ๒๓๓๒
มีโรคอยูโรคหน่ึงที่แพรระบาดในฤดูใบไมรวง ใน

ประเทศอังกฤษ นครนิวยอรค และโนวา สโคเทยี ในรายทีเ่สยี
ชวีติ จะเกดิจากการมโีรคปอดบวมตามหลงัมา

๕. พ.ศ. ๒๓๗๒-๒๓๗๕, ๒๓๗๙-๒๓๘๐
มหีลกัฐานบนัทกึวามกีารระบาดของโรคไขหวดัใหญ

ในประเทศในทวปีอาเซยีเมือ่ป พ.ศ. ๒๓๗๒ การแพรระบาด
ของโรคแพรขยายออกไปถึงประเทศอินโดนีเซียในป พ.ศ.
๒๓๗๔

โรคอุ บั ติ ขึ้ นในประเทศรั สเซี ยในฤดู หนาว
ของป พ.ศ. ๒๓๗๓-๒๓๗๔ จากน้ันกล็กุลามออกไปทางดาน
ตะวันตก คร้ันถึงเดือนพฤศจิกายนของปน้ันโรคก็เขาไป
ระบาดในประเทศสหรัฐอเมริกา
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๖. พ.ศ.๒๔๓๒-๒๔๓๓
โรคทีเ่รียกขานกนัวาไขหวดัใหญรัสเซีย ระบาดแพร

กระจายไปทัว่โลกอยางรุนแรง โรคเร่ิมจากอาเซยีกลางในฤดูรอน
ของป พ.ศ.๒๔๓๒ แพรระบาดขึน้ไปทางตอนเหนือของรัสเซยี
ไปทางตะวันออกเขาสูประเทศจีน แพรไปทางตะวันตกแพร
เขาสูประเทศในทวีปยุโรป อันที่จริงแลวก็แพรสูประเทศใน
ทวปีแอฟริกาบางสวน ทวปีอเมริกาเหนือ ประเทศทีอ่ยูตามชายฝง
มหาสมุทรแปซิฟค การคะเนอยางระมัดระวังน้ัน มีผู เสีย
ชวีติในทวปียโุรปถงึ ๒๕,๐๐๐ คน และทัง้โลกอาจจะสงูเปน
สามเทาของทวปียโุรป

๗. ไขหวดัใหญสเปน  พ.ศ. ๒๔๖๑-๒๔๖๒
การระบาดใหญที่ รุนแรงที่สุด คือการระบาดในป

พ.ศ. ๒๔๖๑-๖๒ ซึ่งมีผูปวยประมาณการวามี จํานวนสูงถึง
รอยละ ๓๕ ของประชากรโลกในขณะน้ันและเสยีชวีติประมาณ
๔๐ – ๘๐ ลานคน บางทานกลาววา อาจถงึ ๑๐๐ ลานคนกม็ี

ไขหวัดใหญสเปน เปนโรคที่มีความรุนแรงหฤโหด
ที่ทําใหมีผูคนลมตายมากที่สุด มีผู เสียชีวิตมากกวาที่ เสีย
ชีวิตในสงครามโลกคร้ังที่หน่ึง ผูที่ตายจะเปนผูที่อยูในวัย
หนุมวยัสาว  อายยุงัไมมากและเปนผูทีม่รีางกายแขง็แรง  อนามยั
สมบรูณมากอน ทหารอเมริกนัเสยีชวีติไปกวา ๖๐๐,๐๐๐ คน
มากกวาทีเ่สยีชวีติรวม ๆ  กนัในสงครามหลาย ๆ  คร้ังทีผ่านมา
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เมื่อวันที่ ๑๑ มีนาคม ๒๔๖๑ กอนเวลาอาหารเชา
พลทหาร อัลเบอรท กทิเชลลจากหนวยสูทกรรม (หนวยโรง
ครัว) ไดไปพบแพทยที่ อินเฟอรมารีย (คลินิก) ของคาย
ทหาร ดวยอาการของโรคหวัดที่รุนแรง มีอาการไข เจ็บคอ
ปวดศรีษะ ปวดเมือ่ยตามตัว ออนเพลยี ยนืรอตรวจคนถัดไป
คอื นายสบิ ล ีดับเบลิลย ูเดรค กป็วยดวยโรคทีม่อีาการทาํนอง
เดียวกัน พอตกบาย คุณหมอประจําคาย หมอ เอ็ดวิรด อาร
ชไรเนอร ก็ไดตรวจผูปวยโรคเดียวกันน้ันแลวเกินหลักรอย
สัปดาหหน่ึงผานไป ผูปวยที่มีอาการเชนน้ันที่ไปขอรับการ
รักษากม็จํีานวนถงึคร่ึงพนั  คายทหารดังกลาว คอืคายฟนสตัน
ภายในฟอรทไรเลย อยูที่ รัฐแคนซัส คายใหญที่ เตรียมฝก
ทหารกลาออกสูสมรภมูใินยโุรป

ฟอรท ไรเลย รัฐแคนซัส

๘๗
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โรงพยาบาลทหารคายฟนสตัน ฟอรทไรเลย แคนซัส

๘๘

เดือนมีนาคมในฤดูรอนของปน้ัน โรคก็แพรออกไป
อยางกวางขวาง ทหารนักรบในสมรภูมิทุกดาน ตางก็ลมเจ็บ
ลงเปนจํานวนมาก ในประเทศอังกฤษประเทศเดียว ในเดือน
มถินุายนเพยีงเดือนเดียว  มรีายงานผูปวยมากถงึ ๓๑,๐๐๐ คน

ในตอนตนฤดูรอนปน้ัน โรคแพรออกจากสหรัฐ มุงสู
ยโุรปตะวนัตก  มรีายงานผูปวยจํานวนมากในรัสเซยี แอฟริกา
เหนือ และอินเดีย
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มหาสมุทรอันกวางใหญไพศาล  ก็มิอาจกั้นโรคได
โรคระบาดไปถึงประเทศจีน ญ่ี ปุ น ฟลิปปนส  ประเทศ
ไกลโพนเยีย่งประเทศนิวซแีลนด กห็นีไมรอด

เดือนกนัยายน นายแพทย วอหน รักษาการนายแพทย
ใหญกองทัพบกสหรัฐ ไดรับคําสั่งใหออกเดินทางไปที่คาย
ทหาร ฟอรท ดีเวนส  ใกลๆ  นครบอสตัน ทานบนัทกึเหตุการณ
ทีท่านพบเหน็ดวยตัวทานเองวา

“ข าพเจ าได เห็นชายหนุ มในเคร่ื องแบบนั กรบ
รางกายกํายํา จํานวนนับรอยหลั่งไหลกันเขามาที่หอผูปวย
ของคายในลกัษณะอิดโรย หนาเขยีวคล้าํซดีเซยีว ไอมเีสมหะ
ปนเลอืด ทกุเตียงเต็มไปดายทหารทีป่วย และยงัเนืองแนนตาม

นายแพทย วอหน รักษาการนายแพทยใหญกองทัพบกสหรัฐ

๘๙
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กนัมาอีก วนัรุงขึน้ เตียงวาง แตทีห่องดับจิต มรีางไรวญิญาณ
ของทหารกลาเหลาน้ัน นอนทับถมกองพะเนินกันอยูราวกับ
กองเศษไม”

วันที่ทานนายแพทยใหญเดินทางไปถึงคาย วันน้ัน
วันเดียวมีทหารเสียชีวิตไป ๖๓ นาย ทานนายแพทยใหญ
บรรยายตอไปวา “โรคติดเชื้อโรคน้ี  โหดยิ่งกวาการสูรบ
ปลดิชีพชายหนุม ทีร่างกายบึกบนึกํายํา ชายชาติทหารเหลาน ี้
ดูเหมือนวากําลังเดินเขาสูตะแลงแกง มากกวาที่จะเดินไป
สูแสงสวางของชวีิต ขาพเจารูสึกมึนต้ือ เพราะไมทราบวาจะ
บริหารจัดการอยางไรกับรางไรวิญญาณที่มากมายมหาศาล
ในสภาพจัดหาโลงบรรจุศพไมได โลงขาดแคลนอยางหนัก
สัปเหรอก็ไมมี ศพเร่ิมเนาเปอย สงกลิ่นเหม็นตลบอบอวล
นาคลื่นเหียน โรคระบาดอาจกําลังกอตัวเตรียมกระโดด
ออกจากศพเขาปะทะคนดี”

๙๐
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ที่นครฟลาเดลเฟยก็เจอปญหาน้ี ตองรองขอไปยัง
รัฐบาลกลาง ใหจัดหากองทัพสัปเหรอมาชวยแกไข สิ่ งที่
รัฐบาลจะชวยไดก็มีแต เพียงปดประกาศตามที่ สาธารณะ
ตางๆ วา “

“Obey the laws, And wear the gauze.
Protect your jaws from septic paws.”

‘“เชือ่ฟงกฎหมาย และสวมหนากากอนามยั
ปองกนัขากรรไกรของทานใหพนจากโรคราย”

 คงจะสงสัยกันวา เหตุไฉนจึงเรียกชื่ อกันวาโรค
ไขหวดัใหญสเปน

๙๑
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อยากจะใหมีชื่อเสียงเรียงนามโดงดังเหมือนที่ เรา
รู จักกันในนามวา “แมลงวันสเปน” ที่แตกอนนิยมใชเปน
ยากระตุนกาํหนัด (ซึง่ชือ่จริงวา ทงิคเจอร แคนทาริดิส)

ความจริงปรากฏวา ในชวงการระบาดน้ัน เปนเวลา
ศกึสงคราม หลายประเทศกําลงัทําสงครามจึงปกปดเหตุการณ
การระบาด หากใหฝายขาศึกทราบวา มีการระบาดของโรค
รายอยู ในประเทศคู สงครามประเทศใด ยอมจะมีผลเสีย
ทางดานจิตวทิยา ทกุประเทศจึงหบุปากสนิท มปีระเทศสเปน
ประเทศเดียว ที่มิไดเขารวมสงครามรบทัพจับศึกกับประเทศ
ใดๆ ขาวการระบาดของโรคจึงแพรออกจากที่น่ัน สุดทาย
กเ็ลยตองรับเปนเจาของโรครายน้ันไปโดยปริยาย

๙๒

รถพยาบาล และชุดพยาบาล  ในชวงการระบาด
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หมอนกัสบื
เร่ืองของหมอสองทานตางวยัชวยกนัสบืจบัฆาตรกร

ท่ีอาละวาดคราชีวิตประชากรโลกประมาณ ๔๐ ลานคนเมื่อ
๘๐ ปกอน จนกลายเปนหมอนักสบืไปโดยปริยาย

มีบทความที่ผูนิพนธไดเรียบเรียงเอาไว เผยแพรทั้ง
ทางหนาหนังสือพิมพและในเว็บไซดของมูลนิธิสงเสริมการ
ศกึษาไขหวดัใหญ มขีอความดังน้ี

“ผูนิพนธกําลังสนใจเร่ืองโรคไขหวัดใหญที่มีการ
ระบาดรุนแรงทัว่โลก โรคไขหวดัใหญน้ี ภาษาอังกฤษจะเรียก
ชือ่กนัวา Influenza ฝร่ังเศสจะเรียกวา le grippe เยอรมนัจะ
เรียกวา die Grippe และพวกชาวบานธรรมดาๆ กจ็ะเรียกกนั
สัน้ๆวา Flu (ฟล)ู กค็งเหมอืนคนไทยเราเรียก สกุยีากี้ วา สกุ ี้
น่ั นแหละ ตอไปน้ี ผู นิพนธก็จะเรียกวาไขหวัดใหญบาง
เรียกวาฟลบูาง  กอ็ยาไปถอืกติกาอะไรเครงครัดกนันักกแ็ลวกนั

เกี่ยวกับการระบาดของฟลูน้ี เทาที่มีหลักฐานใหคน
ไดมาก หนอยกค็อื การระบาดเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๖๑/๖๒(ค.ศ.๑๙๑๘/
๑๙๑๙) ซึง่ตรงกบัรัชสมยัของลนเกลาฯ รัชกาลที่ ๖ ของไทย
เรา หรือปลายสงครามโลกคร้ังที่ ๑ การระบาดคร้ังน้ีมีชื่อ
เรียกกันโดยทั่วไปวา ไขหวัดใหญ สเปน หรือ Spanish flu
อันที่ จริงโรคไมได เร่ิมที่สเปน แตประเทศอ่ืนกําลังมีศึก
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สงครามจึงตองปดขาวการระบาดของโรค สเปนไมไดเขา
สงครามก็เลยมีขาวออกจากประเทศน้ัน เขาก็เลยเหมาเอา
วาเปน Spanish flu อีกคร้ังตอมาก็คือการระบาดเมื่อป พ.ศ.
๒๕๐๐ ที่เรียกกันวา เอเชี่ยน ฟลู คร้ังถัดมาก็คือ ฮองกง ฟลู
เมือ่ป พ.ศ. ๒๕๒๑ การระบาดของไขหวดันกทีเ่ร่ิมจากฮองกง
เมื่อป พ.ศ. ๒๕๔๐ และการระบาดในหลายประเทศของ
ไขหวดันกในเอเชยีระหวางป พ.ศ. ๒๕๔๖ ถงึ ๒๕๔๘               

ที่ ผู นิพนธสนใจมากก็คือการระบาดเมื่ อป  พ.ศ.
๒๔๖๑/๖๒ เหตุทีผู่นิพนธสนใจในชวงระยะการระบาดคร้ังน้ีก็
ดวยเหตุผลอยางนอยสองประการ ประการแรกกค็อื การระบาด
คร้ังน้ัน รุนแรงทีส่ดุ ประชากรโลกไดรับผลกระทบอยางมาก
ลมตาย จากการระบาดของโรค ประมาณ ๔๐ ลานคน ในบนัทกึ
ทีอ่อกจะโอเวอรหนอยบอกวาตายถงึ ๑๐๐ ลานคน สวนมาก
เปนคนหนุมคนสาวที่มีรางกายแข็งแรงดีมากอน ปวยปุบปบ
เปนเร็วและตายเร็ว เห็นหนากันอยูหลัดๆ สองสามวันก็
จากไปเสียแลว ประการท่ีสองก็คือ ในการระบาดคร้ังน้ัน
เรายังไมรู จักตัวเชื้อกอโรคฟลูวาเปนเชื้ออะไร เรามารู จัก
เชือ้กอโรควาเปนไวรัสเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๗๖ คอื ๑๔-๑๕ ปให
หลงั ความสนใจของผูนิพนธในประการหลังน้ีก็คอื อยากจะ
ทราบวามันคือเชื้ออะไรกันแนที่โหดเหี้ยม ภายในเวลา ๑๘
เดือนที่ระบาด คราชีวิตมนุษยไดถึง ๔๐ ลานคน มากกวา
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การตายในสงครามหลายๆคร้ั งรวมกัน ตายมากกวาการ
ระบาดใหญของกาฬโรคในยุโรป ที่เรียกกันวา Black death
ซึ่งระบาดในยุโรปนานถึง ๔ ป พ.ศ. ๑๙๐๐-๑๙๐๔ (ค.ศ.
๑๓๕๗-๑๓๖๑) น่ันเสยีอีก ความสนใจในจุดน้ีเองทีท่ําใหไป
อานเจองานของหมอ ๒ ทานที่ผูนิพนธใหสมญาทานวาเปน
หมอนักสืบ เพราะทานด้ันดนไปสืบไปคนจนจับตัวฆาตรกร
ทีอ่าละวาดเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๖๑ มาเปดเผยโฉมหนาใหชาวโลก
ไดรูจักกนั       

หมอนักสบืทานแรกเปนอเมริกนัมชีือ่วา ดร. เจ็ฟฟรีย
ทอเบนแบรเกอร (Jeffrey Taubenberger) วัย ๕๐ เศษๆ ซึ่ง
เปนทั้งหมอเอ็มดี และนักวิทยาศาสตรระดับ พีเอ็ชดี ทํางาน
ประจําอยู ที่ หองปฏิบั ติการอณูพยาธิ วิทยาของสถาบัน
พยาธวิทิยาแหงกองทพับกสหรัฐ (Armed Forces Institute of

 ดร. เจ็ฟฟรีย ทอเบนแบรเกอร (Jeffrey Taubenberger)
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Pathology) ทีร็่อควลิล รัฐแมรีแลนด โดยมผีูชวยชือ่ ดร. แอนน
ไรด สถาบันแหงน้ีมีอายุกวา ๑๓๐ ปแลว กอต้ังขึ้นโดย
คําบัญชาของอดีตประธานาธิบดี แอบราแฮม ลินคอลน เพื่อ
เปนสถาบนัทีค่อยชนัสตูรวา ทหารทีเ่สยีชวีติในสงครามกลาง
เมืองน้ันมีเหตุจากโรคอะไรบาง ดวยเหตุน้ีเอง ณ สถาบัน
น้ีจึงมีการเก็บตัวอยางเน้ือเยื่อที่ไดจากการตรวจชันสูตรศพ
นับหลายลานชิ้น มกีารบันทึกรายละเอียดตางๆ จัดหมวดหมู
มีคอมพิวเตอรควบคุมทะเบียน ทําใหคนหาตัวอยางตางๆ
ไดโดยสะดวก ถาเปนบานเมืองเราคงหาไมได เพราะการ
รณรงค เร่ื อง หา ส. ไมทราบวาโกยอะไรทิ้ งกันไปบาง
เพราะคนเก็บเปนคนรุนเกา ตายไปแลวก็เยอะ คนโกยทิ้ง
ก็เปนคนรุนจาบที่ไมเคยสนใจประวัติศาสตร ที่หนาหอง
ทํางานของผู นิพนธซึ่ งก็มีของเกาๆเก็บไวเยอะ ตองเขียน
ปายติดเอาไววา              หา ส. อานวา หามเสอืก  

ทอเบนแบรเกอรและคณะไดไปคนดูชิ้นเน้ือที่ได
จากการผาศพทหารทีเ่สยีชวีติดวยโรคไขหวดัใหญเมือ่ป พ.ศ.
๒๔๖๑ ที่ยังเก็บรักษาไว โดยดองในฟอรมาลินกันเสียกอน
แลวละลายพาราฟนหุมเอาไว ฝงไวในกอนพาราฟนใหคงรูป
แลวเก็บเอาไว เน้ือชิ้นน้ันไดมาจากคนไขที่เปนไขหวัดใหญ
แลวตายดวยปอดบวม ๒๘ รายดวยกนั เมือ่นําไปเขาเคร่ืองตัด
ทางพยาธิวิทยาตัดใหบางเฉียบที่ เรียกกันตามภาษาพยาธิ
แพทยว า ทําเซ็คชั่ นแลวนําไปวางบนแผนกระจกเล็กๆ
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ที่เรียกวาแผนสไลด นําไปยอมสีโดยกรรมวิธีทางพยาธิวิทยา
แลวจึงนําไปตรวจดูดวยกลองจุลทรรศน ผลการตรวจทําให
แยกคัดเอาเน้ือเยื่อปอดของผูตายออกมาไดสามราย ที่ผล
การตรวจเขาไดกับปอดบวมปจจุบันชนิดที่เปนทั้งกลีบปอด
หรือที่พวกหมอเขาเรียกกันวา acute lobar pneumonia และ
มีลักษณะที่มีเม็ดเลือดขาวเขาไปแทรกอยูในเน้ือปอดเปน
อยางมาก เมื่อพิจารณาใหละเอียดลงไปก็พบวามีอยูรายหน่ึง
ที่แสดงใหเห็นชัดเจนวาเปนปอดบวมจากไวรัสต้ังแตแรก
ไมใชปอดบวมจากการติดเชื้ อแบคที เรียซ้ํา เติม เจ าของ
ชิ้นเน้ือรายน้ีมีนามกรวา พลทหาร รอสโค วอหน (Private
Roscoe Vaughan) ประจํากองพันวิศวกรรมที่ ๓ รอสโค
เจ็บหนักขณะกําลังเตรียมตัวเดินทางไปสูแนวหนา มีไขสูง
ถึง ๑๐๓ องศาฟาห เรนไฮท  หนาวสั่ น มีอาการไอหนัก
หายใจหอบ หายใจลําบากและสุดทายโรคปอดบวมก็ครา
ชีวิตเขาไปเพียง ๕ วันหลังที่ เร่ิมปวย ก็ ตัวอยางชิ้ นเน้ือ
ของรอสโคน่ีแหละ ทีช่วยใหชาวโลกไดรูจักตัวฆาตรกรตัวจริง 

ตัวอยางเน้ือเยื่อชิ้นน้ี ถูกดองไวในฟอรมาลิน เชื้อ
ตางๆถกูฆาไปหมดแลว จะเอามาเพาะเชือ้ปลกุชพีผดิีบ ปล้าํผลีกุ
ปลุกผีต่ืนก็ไมได แตก็ยังมีสวนของสารพันธุกรรมหลงเหลือ
เศษอยูบาง ก็เหมือนศพที่ตายจากสึนามิเราก็ยังเอามาตรวจ
หาดีเอ็นเอได แตกรณีที่แชฟอรมาลินมาแลว จะตรวจไมได
จะตองเอาสารพันธุกรรมที่หลงเหลือเศษอยูนอยนิดน่ันมา
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เพิ่มปริมาณใหมากพอเสียกอนจึงจะพอตรวจได เดชะบุญ
ที่ทางอณูพันธุศาสตรมีกรรมวิธีอยู เรียกกันตามภาษาเทคนิค
วา กรรมวิธีขยายสารพันธุกรรมโดยปฏิกิ ริยาหวงลูกโซ
(Polymerase chain reaction หรือเรียกสั้นๆวา PCR หรือ
ปฏิกิริยาพีซีอาร) โดยไปขยายสวนรหัสพันธุกรรมสําคัญ
ที่จะบอกไดวาเปนเชื้อไวรัสไขหวัดใหญชนิดไหน น่ันก็คือ
ไปขยายสวนที่ เรียกกันวา H (ชื่อเต็มๆวา hemagglutinin)
และสวนที่ เรียกวา N (ชื่อเต็มๆวา neuraminidase) อันวา
ไวรัสไขหวัดใหญชนิด เอ น้ัน (ไวรัสไขหวัดใหญมีเพียง
สามชนิด เรียกวา เอ บี ซี การระบาดใหญทั่วโลกสวนใหญ
จะเกดิจากชนิด เอ) จะมี H อยูตางๆกนัถงึ ๑๖ ชนิด (H1, H2,
H3, H4, H5….H16) และไวรัส เอ น่ี จะมี N อยู ๙ ชนิดตาง ๆ
กัน (N1, N2, N3, N4, N5….N9) เรียกวารวยทั้ง H และ N
(เพราะเหตุน้ีเองจึงไดระบาดไดเร่ือยๆ การระบาดจะเกิดจาก
ไวรัสทีม่รีหสั H1N1, H2N2, H5N1, H7N7 เปนตน)        

ผลการศึกษาของคุณหมอนักสืบ ทอเบนแบรเกอร
สามารถขยายสารพันธุกรรม อาร เอ็นเอ ไดจากเน้ื อเยื่ อ
ของพลทหาร รอสโค ปรากฏวาเปนไวรัสชนิดที่มีรหัสวา
H1N1 น่ั นเอง ทอเบนแบรเกอร  เมื่ อเจอของวิ เศษเชนน้ี
ทั้งคณะตางก็ดีใจเปลงเสียง “ยูเรกา ขาพบแลว” ดวยความ
ปลื้มปติ และก็ไมไดเอาผลงานนักสืบน้ีขึ้นเก็บไวบนหิ้ ง
แตไดรีบนําความไปเรียบเรียงเปนเอกสารทางวิชาการสงไป
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ตีพิมพใหปรากฏแกสายตาชาวโลกอยางฉับไวในวารสาร
ทางวทิยาศาสตรทีม่ชีือ่วา Science เดือนมนีาคม ป พ.ศ. ๒๕๔๐
(ค.ศ ๑๙๙๗) ฉบบัที่๒๗๕ หนา ๑๗๙๓-๑๗๙๖        

พลทหารรอสโคน้ันอยูที่ ฟอรท แจ็คสัน รัฐ เซาท
แคโรไลนา ไวรัสไขหวัดใหญ เอ ฆาตรกรตัวจริงที่ขยาย
ชิ้ นสวนได น้ี  จึงได รับการขนานนามตามหลักสากลวา
Influenza A/South Carolina/1/1918 (H1N1)        

ภายหลั งที่ ตี พิ มพ ผลงานเผยแพร ให ฮื อฮากั น
ทั่ วโลกแลว มีคุณหมอคนหน่ึ งต่ื นเตนสนใจเปนพิ เศษ
น่ันคือคุณหมอโจฮัน ฮุลทิน (Johan Hultin) อายุ เลยวัย
เจ็ดสิบไปแลวหลายป ยอนหลังไปเมื่อป พ.ศ. ๒๔๙๓ (ค.ศ.
๑๙๕๐) ฮุลทินนักศกึษาหนุมอพยพมาจากสวเีดนเมือ่ ป พ.ศ.
๒๔๙๒ (ค.ศ. ๑๙๔๙) ขณะศกึษาปริญญาโทอยูทีม่หาวทิยาลยั
ไอโอวา กอนจะเขาเรียนแพทยตอที่น่ัน ไดขับรถพาภรรยา
ขึ้นไปทัศนาจรอลาสกา บังเอิญไปพบกันกับนักโบราณคดี
ทานหน่ึงชื่ อคุณออตโต ไกซ ที่ แฟรแบงค เกิดไปคุยกัน
ถูกคอเร่ืองโรคไขหวัดใหญที่อาละวาดที่อลาสกา เมื่อ พ.ศ.
๒๔๖๑ กเ็ลยทราบวา ชาวเอสกโิม ๘๐ คน พาํนักอยูทีบ่ริเวณ
ประชาคมผูสอนศาสนาที่เรียกวา Teller Mission ซึง่ปจจุบัน
เปลีย่นชือ่เปน Brevig Mission น้ัน ตายดวยไขหวดัใหญเสีย
๗๒ คน เหลือเพียงแปดคน ไมทราบวาใครจะทําหนาที่
สัปเหรอ นักโบราณคดี ไกซไดพาฮุลทินไปที่โบสถของ
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ตําบล จึงไดรายละเอียดของผูคนที่ลมตายไปจากนักบวช
ที่น่ันและทราบดวยวาเขาฝงศพกันไวที่ไหน โดยฝงหมูไว
ใตแผนนํ้าแข็งที่หนาแข็งตลอดกาลไมมีวันละลายที่เรียกวา
Permafrost น้ัน ทาํใหศพไมเนาเปอย ตอนเรียนทีม่หาวทิยาลยั
มอีาจารยทานหน่ึงเลาเร่ืองการระบาดของไขหวดัใหญ ๒๔๖๑
และแถมทายวา ตอนน้ันเรายังไมมีวิธีเพาะเชื้อ แตถาศพแช
เย็นจัด เชื้ ออาจจะไมตายก็ได  ฮุลทินยังจําคําสอนของ
อาจารยได หลังจากกลับจากทัศนาจร วิญญาณนักสืบของ
ฮุลทนิ นําใหฮุลทินหวลกลบัไปที่เบรวิกอีก คราวน้ีลงทุนไป
ขุดหลุมฝงศพ ตัดเอาตัวอยางตรวจกลับไปไอโอวา หวังวา
ตัวอยางทีแ่ชนํ้าแขง็อยูนานนับหลายสบิปน้ัน ไวรัสไขหวดัใหญ
จะคงยงัอยู  เหตุการณทีว่าน้ันคอืป พ.ศ. ๒๔๙๓(ค.ศ.๑๙๕๐)”        

คุณหมอโจฮัน ฮุลทิน ท่ีเบรวิก มิชชั่น อลาสกา
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เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญของมนุษยน้ันในป พ.ศ. ๒๔๖๑
(ค.ศ. ๑๙๑๘) ยังเพาะแยกเชื้อกันยังไมได อีก ๑๕ ปใหหลัง
ดร.สมธิ, เลดลอว และ เซอร แอนดรูว ชาวอังกฤษ จึงสามารถ
เพาะเชื้อไดก็เมื่อป พ.ศ. ๒๔๗๖ ค.ศ. ๑๙๓๓ โดยเพาะใน
ทางเดินหายใจของสัตวแทะที่มีชื่อวา เฟอรเร็ท กรรมวิธี
เพาะเชื้ อที่ ง ายกวาคือเพาะในไขไกฟก ซึ่ งก็ เพิ่ งทํากัน
ไดในภายหลังในป  พ.ศ. ๒๔๗๘ (ค.ศ. ๑๙๓๕) โดย
แมคฟารแลนด เบอรเน็ท นักวิทยาศาสตร ชาวออสเตรเลีย
ผูซึ่งไดรับรางวัลโนเบลและไดบรรดาศักด์ิเปนเซอรในเวลา
ตอมา ฮุลทินกพ็ยายามเพาะเชือ้จากตัวอยางตรวจในไขไกฟก
แตก็ลมเหลว ในสมัยน้ันปฏิกิริยาพีซีอารยังไมเกิด อยางไร

สัตวแทะชนิดหน่ึงชื่อ เฟอรเร็ท
ท่ี ดร.สมิธ และคณะใชเปนสัตวทดลองแยกเชื้อไขหวัดใหญไดสําเร็จเปนคร้ังแรก

๑๐๑



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

แมคฟารแลนด เบอรเน็ท เปนผูพบวิธีเพาะเชื้อในไขไกฟก
ในเวลาตอมา เบอรเน็ทไดรับบรรณาศักดิ์ใหเปนเซอรและไดรับรางวัลโนเบล

ภายในไขไกฟกอายุ ๑๐ วัน

ถุงรก ไขแดง

ชองอากาศ

ตัวออน
ไขขาว
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แมคฟารแลนด เบอรเน็ท, ผูนิพนธ ถายภาพท่ีกรุงแคนเบอรา

ก็ตาม ฮุลทินเมื่อไดอานบทความของทอเบนแบรเกอรใน
วารสารไซแอนซ แลว วิญญาณนักสืบถูกปลุกฤทธิ์ กลับ
มาสิงรางอีก จึงรีบติดตอไปยัง หมอทอเบนแบรเกอรทันที
และยื่นขอเสนอวา การทําพีซีอารจากชิ้นเน้ือดองฟอรมาลิน
น้ันจะสูของสดไดหรือ จะไปหาตัวอยางสดๆ ฝงอยูใตนํ้าแขง็
มาใหจะเอาไหม หมวูิง่มาชนปงตอ แลวมหีรือ ทอเบนแบรเกอร
จะละโอกาส       

กอนฉลองวันเกิดครบ ๗๓ ป เพียงไมกี่สัปดาห
ฮุลทินควาเอากรรไกรเล็มตนไมในสวน ควาจอบ และมีดใน
ครัวอีกสองสามเลม จองต๋ัวเรือบนิกลบัไปอลาสกา ลงทีโ่นเม

๑๐๓



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

(Nome) แลวตอไปยังเบรวิก ซึ่ งอยูหางจากโนเมไปทาง
ตะวันตกเฉียงเหนือ ๖๕ ไมล อยูชิดไปทางชองแคบเบริง
โดยใชงบประมาณสวนตัวแทๆ เบ็ดเสร็จแคะกระปุกไปได
๔,๑๐๐ เหรียญอเมริกัน ตรงด่ิงไปที่ศูนยราชการขออนุญาต
ทําการขุดคนศพใตเพอรมา ฟรอซ ซึ่งก็ไดรับอนุญาตโดยดี
เพราะศพทกุศพตางกไ็มมญีาติเหลอือยูแลว ลงมอืขดุเมือ่วนัที่
๒๐ สงิหาคม ๒๕๔๐ จางชาวบานไปชวยขดุอยู ๔ วนั ไดหลมุ
ลกึ ๗ ฟตุ กเ็จอหลมุฝงศพหมู         

ผู นิพนธลืมบอกไปวา ฮุลทินน้ันเกษียณอายุแลว
อาชพีของทานทีท่าํงานกอนเกษยีณอยูทีน่คร ซาน ฟรานซสิโก
น้ัน ทานเปนหมอพยาธวิทิยาและนิติเวชศาสตร วญิญาณของ
ทานจึงถูกปลุกฤทธิ์ไดโดยเร็ว ทานต้ังความหวังไวสูงมาก
วาคราวน้ีทานตองจับตัวฆาตรกรไดแนๆ         

ในหลุมฝงศพหมูน้ัน หลังสํารวจดูแลวก็พบรางของ
สาววยัระหวาง ๒๐-๓๐ ปรายหน่ึง สภาพศพคอนขางสมบรูณ
รูปรางคอนขางตุยนุย มีไขมันเยอะ ฝงอยูใตนํ้าแข็งลึกถึง ๗
ฟุต ไขมันนาจะปองกันการเสื่อมสลายของไวรัส หรือสาร
พันธุกรรมของไวรัสไดดี จึงตกลงใจที่จะทําการผาศพดวย
เคร่ืองมืองายๆที่เอาติดตัวไปจากบาน ฮุลทินต้ังชื่อใหเธอวา
แมหนู “ลซูยี -Lucy”         
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ฮุลทินตัดกระดูกซี่โครงออก ลงไปตัดเอาเน้ือปอด
ออกมาไดชิ้นโตพอควร เก็บในขวดมิดชิด กลบหลุม และ
ปกกางเขนไวบริเวณหัวทายหลุมสูง ๑๑ ฟุต และ ๗ ฟุต
เปนเคร่ื องหมายแลวจึงรีบกลับนคร ซาน ฟรานซิสโก
จัดการแบงตัวอยางปอดที่เก็บมาไดเปน ๓ ชิ้น เพื่อปองกัน
ผิดพลาด สงไปให ดร. แอนน ไรด โดย ยพูีเอสหอหน่ึง สง
ทางเฟดเอ็กซ อีกหอหน่ึง และสงทางไปรษณียดวนสหรัฐ
อีกหน่ึงหอ ผลก็คือถึงทีห่มายทั้งสามหอ ฮุลทินต้ังหนาต้ังตา
คอยฟงผล และปลื้มสุดขีดเมื่อทราบวา จากตัวอยางตรวจ
ซึ่ งเปนปอดของลูซีย  ก็สามารถขยายสายพันธุกรรมได
H1N1 เหมือนกับตัวอยางตรวจที่เปนปอดของรอสโคน่ันเอง
ไวรัส H1N1 ตัวน้ี เองที่ เขาเรียกกันวา Swine influenza
เชื่อวาเปนไวรัสของสุกร แตตนตอด้ังเดิมก็ยังโทษกันอยูวา
มาจากสตัวปก        

๑๐๕
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บางทานอาจจะสงสยัวา ปฏบิติัการเชนน้ีไมกลวัผดิีบ
ออกมาอาละวาดหรือไร ขอเรียนวา ฮุลทนิหมอนักสบืสงูอายุ
น่ันก็ไมไดปองกันตัวอะไรเปนพิเศษ เพราะเชื้ อตายแลว
ไมกอโรค แตขั้นตอนขยายสารพันธุกรรมน้ัน ตองทําใน
หองปฏิบัติการที่มีความปลอดภัยสูงสุด คือ หองปฏิบัติการ
ชีวนิรภัยระดับ ๔ (Biosafety level 4) ซึ่ งหองระดับน้ี
ในเอเชียคงจะมีที่ ญ่ี ปุ นเทาน้ั น ที่ ใกลๆประเทศไทยก็มี
ทีเ่มอืงจีลอง ออสเตรเลยีโนน ในสหรัฐ แคนาดา มหีลายแหง
มเีอาไวศกึษาวิจัยเชือ้โรคทีรุ่นแรง อาวธุชีวภาพ หรือเชือ้โรค
อุบัติใหมเชน อีโบลา สมองอักเสบจากไวรัสนิพาห ซารส
เปนตน ในบานเรามีเฉพาะหองปฏิบัติการชีวนิรภัยระดับ ๓
เทาน้ั นเอง และเทาที่ ทราบก็มีอยู ๓ แหงคือที่  ศิ ริราช
คณะวทิยาศาสตร มหาวทิยาลยัมหดิล และทีก่รมวทิยาศาสตร
การแพทย ทราบวาผูใหญกาํลงัพจิารณาใหมเีพิม่อีกหลายแหง
น่ีแหละครับเปนเร่ืองราวของนักสืบตางวัยสองทาน หมอ
ทานแรกวัย ๕๐ เศษ ทานหลังปานน้ีก็รวม ๘๐ เขาใหแลว
และยังมีผูที่อยากเปนนักสืบอีก ๒-๓ คน เชนศาสตราจารย
จอหน ออกซฟอรด จากมหานครลอนดอน และอีกกลุมจาก
แคนาดา แตโชคไมเขาขางเหมอืนกบัสองทานทีเ่ลาใหทราบน้ี”

๑๐๖
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การระบาด ในประเทศไทยกม็กีารบนัทึกรายงานไวดงัน้ี
ศาสตราจารยนายแพทยสําราญ วงัศพาห ราชบณัฑติ

ทานเปนจักษุแพทย แตสนใจเร่ืองประวัติศาสตรทางการ
แพทย ทานไดนิพนธเร่ืองราวของไขหวัดใหญ สมัยรัชกาล
ที่ ๖ พมิพในสารศริิราช

ไขหวดัใหญในรัชสมยั รัชกาลท่ี ๖
นิพนธโดย สําราญ วังศพาห: สารศิริราช ๒๕๑๐;

๑๙(๑๑): ๑๕-๒๐
ในป พ.ศ. ๒๔๖๑ เปนปในรัชสมัยของพระบาท

สมเด็จพระมงกฎุเกลาเจาอยูหวั ไขหวดัใหญไดระบาดทัว่โลก
และระบาดถงึประเทศไทยดวย

ศาสตราจารยนายแพทยสําราญ วังศพาห ราชบัณฑิต

๑๐๗
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การระบาดคร้ังน้ีประชาชนไมไดเปนเฉพาะคนสูง
อายุ  และบางครอบครัวก็ไมได เปนเฉพาะในเด็กเทาน้ั น
คนหนุมสาวที่แข็งแรงก็เสียชีวิตเปนอันมาก ในกรุงเทพ ฯ
มีหลายคนเล าว ามีหลายครอบครัวเปนกันหมดทั้ งบ าน
เหลอืผูโชคดีไวหน่ึงคนทีไ่มเปนโรคน้ีเลย

ระยะน้ีเปนระยะที่สงครามโลกคร้ังที่หน่ึงไดยุติลง
ใหม ๆ ทหารที่ไปราชการสงครามที่ยุโรปก็กลับบาน ไดนํา
เชือ้โรคจากยุโรปมาแพรหลายในประเทศของตน โดยเฉพาะ
อยางยิง่เมอืงทีเ่ปนทาเรือจะมโีรคน้ีระบาดอยูมาก ประเทศไทย
เราก็มีประชาชนลมเจ็บมาก เฉพาะในกรุงเทพฯ มีคนตาย
สูงสุดถึงวันละ ๗๒ คน ทางราชการถึงกับตองสรางสถาน
พยาบาลพิเศษ แจกยา ทั้งทางแผนปจจุบันและแผนโบราณ
ในพระนคร-ธนบุรี มีประชาชนประมาณ ๕ แสนคน มีคน
ปวยโรคน้ีถึงคร่ึงหน่ึง ทางราชการไดออกหนังสือเวียนให

พระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกลาเจาอยูหัวฯ
รัชกาลท่ี ๖

๑๐๘



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

ประชาชนรูวาถาใครเปนโรคน้ีใหไปรับการรักษาพยาบาลอยาง
เร็วทีส่ดุ เพือ่ไมใหโรคน้ีกระจายแพรหลายไปโดยเร็ว โดยเฉพาะ
อยางยิ่งในตางจังหวัดที่ประชาชนตองเสียชีวิตมากกวาใน
พระนคร-ธนบุรี ประชาชนของประเทศไทยในสมัยน้ันมีอยู
ประมาณ ๘,๔๗๘,๕๖๖ คน ปวยเปนโรคน้ี ๒,๓๑๗,๖๖๓
คน (๒๗.๓๒%) เสียชีวิต ๘๐,๒๖๓ คน เทากับ ๐.๙๔๖%
ของประชาชนทัง้หมด หรือ ๓.๔๖๒% ของผูปวยทัง้หมด

ไขหวดัใหญทีร่ะบาดเขามาอยูในประเทศไทยคร้ังน้ัน
เขามาทางภาคใตกอน เพราะตามรายงานบอกวา นายพลโท
สมเด็จพระเจานองยาเธอฯ อุปราชมณฑลปกษใต ไดโทรเลข
ถงึเจาพระยาสรุสหี เสนาบดีกระทรวงมหาดไทยวา วนัที่ ๑๑
ตุลาคม พ.ศ. ๒๔๖๑ ไดเกิดโรคอินฟลูเอนซา ขึ้นที่จังหวัด
ปตตานีและสงขลา มคีนปวยเปนโรคน้ีมากมาย ทัง้ขาราชการ
และราษฎรที่จังหวัดปตตานี นักโทษในเรือนจํา ๒๕๐ คน
ปวยเปนโรคน้ีเสีย ๒๓๘ คน และแพทยประจําจังหวัดก็ปวย
เสยีหลายนาย ทางจังหวดัสงขลา เวลาน้ันขาราชการตลอดจน
ตํารวจภธูรกป็วยเสยี ๑๔๒ คน รวมทัง้สิน้ ๒๙๒ คน ตาย ๑
คน เจาพระยาสรุสหี เสนาบดีกระทรวงมหาดไทย ไดนําความ
กราบบงัคมทลู โดยมหีนังสอืถงึมหาเสวกเอกพระเจาพีย่าเธอฯ
กรมหลวงปราจีณกิติบดีราชเลขานุการ และยังไดสงยาและ
แพทยจังหวดันครปฐมและราชบรีุออกไปชวยราชการทีม่ณฑล
ปกษใต ในเวลาใกล ๆ กันโรคน้ีไดระบาดขึ้นไปกรุงเทพฯ

๑๐๙
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และรายแรงมาก ชัว่เวลา ๔ วนั ผูปวยกไ็ดทวมีากขึน้ทกุท ีใน
เขตอําเภอบานทวายเปนมากกวาอําเภออ่ืน ๆ

ในพระนครและธนบุรีทั้ ง ๒๕ อําเภอ มีพลเมือง
ประมาณ ๕ แสนคนเศษและปวยเปนโรคน้ี ประมาณ ๒
แสนคน เจาพระยายมราช เสนาบดี กระทรวงนครบาลไดมี
หนังสือกราบทูลพระบาทสมเด็จพระเจ าอยู หัวฯ ไดขอ
พระราชทานพระบรมราชานุญาตให  กระทรวงการคลัง
จายเงินพิ เศษชวยเหลือในมณฑลปราจีนบุ รี  เปนมณฑล
ที่มีประชาชนปวยสูงสุด แตมณฑลพายัพเปนมณฑลที่มี
ประชากรของมณฑลน้ีเสียชีวิตมากที่สุด ถาคิดถึงการปวย
คร้ั งน้ี แลว ประชาชนของประเทศไทย นอกจากมณฑล
กรุงเทพฯ มีประมาณ ๘,๔๗๘,๕๖๖ คน มีผู ป วยดวย
โรคไขหวดัใหญ มี ๒๗.๓๓% เสยีชวีติ ๐.๙๔๕% ประเทศไทย
ไดเสียประชากรไป ๘๐,๒๖๓ คน เฉพาะในกรุงเทพฯ และ
ธนบุ รีมีพลเมืองประมาณ ๕ แสนคนเศษ มีคนตายดวย
ไขหวดัใหญ ๐.๒๒% หรือ ๑,๑๔๗ คน

การระบาดโรคน้ี  ไดใชจายเปนเงิน ๑ แสนบาท
เพื่อทําการรักษาและปองกันโรคน้ีไมใหระบาดมากขึ้น และ
ไดจายยาใหแกประชาชนมีแอสไพรินและควินิน โดยต้ังที่
จายยาตามสถานีตํารวจและศาลาวัด สวนประชาชนที่นิยม
ยาไทยกจ็ายยาไทยแทน

๑๑๐
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ต้ังแตวันที่ ๑ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๖๑ การระบาด
ของไขหวัดใหญคร้ังน้ีระบาดรายแรงมากในเดือนตุลาคม
โรคไดคอยสงบลงบางในกลางเดือนพฤศจิกายน และได
สงบลงในเดือนมนีาคม ในเดือนตุลาคมน้ันมคีนตายสงูในเขต
จังหวัดพระนคร-ธนบุรี คือวันที่ ๑๘ ตุลาคม พ.ศ. ๒๔๖๑
มผีูเสยีชวีติ ๓๖ คน และมผีูคนลมตายมากขึน้ทกุท ีและวนัที่
มผีูตายมากทีส่ดุคอืวนัที่ ๒๕ ตุลาคม พ.ศ. ๒๔๖๑ มคีนตาย
๖๕ คน

๑๑๑

พลเมืองท้ัง ๑๗ มณฑล ไดปวยเปนไขหวัดใหญทุกมณฑล

มณฑล ประชากร (คน) ปวย (รอยละ) เสียชีวิต (รอยละ)

พายัพ ๘๐๕,๗๘๗ ๑๘.๓๔ ๑.๕
มหาราษฎร ๕๔๖,๙๔๔ ๑๖.๔๐ ๑.๐๘
นครชัยศรี ๓๔๓,๙๖๓ ๓๗.๓๓ ๐.๓๓
ราชบุรี ๔๖๕,๐๘๐ ๒๔.๓๐ ๐.๔๕
นครศรีธรรมราช ๕๒๕,๓๙๔ ๒๓.๘๗ ๐.๘๒
นครราชสีมา ๕๙๐,๖๑๒ ๒๕.๗๒ ๐.๙๙
นครสวรรค ๓๕๙,๙๗๘ ๒๘.๖๒ ๐.๖๘
ปราจีนบุรี ๔๐๑,๙๗๒ ๔๒.๓๐ ๐.๕๒
พิษณุโลก ๓๙๕,๗๒๓ ๑๖.๗๙ ๐.๕๔
ปตตานี ๓๐๒,๘๗๐ ๓๗.๕๓ ๑.๑๕
สุราษฎร ๑๘๕,๑๐๖ ๓๔.๙๒ ๑.๑๓
อยุธยา ๖๘๑,๕๓๓ ๓๗.๘๑ ๐.๕๐
จันทบุรี ๑๔๙,๓๗๗ ๒๓.๙๑ ๐.๗๒
ภูเก็ต ๒๔๔,๙๑๙ ๑๙.๓๑ ๐.๘๐
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เชื้อโรคที่เปนตนเหตุของโรคในคร้ังกระโนน ก็ยัง
ไมมผีูใดรูจัก กวาจะมีผูเพาะแยกเชื้อกอโรคได กอี็กรวม ๓๐
ปใหหลงั โดยคณะของนักวทิยาศาสตรชาวอังกฤษคอื  ทานเซอร
แอนดรูว ดร. สมทิธิ ์และ ดร. เลดลอว สามารถเพาะเชือ้กอโรค
ไดในป  พ.ศ. ๒๔๗๖ เปนเชื้ อไวรัส เรียกชื่ อวา “ไวรัส
ไขหวัดใหญ” หรือในภาษาอังกฤษวา “ไวรัสอินฟลูเอ็นซา”
หรือเรียกงายๆ สัน้ๆ วา ไวรัสฟลู

๑๑๒

สมิธ แอนดรูวส และเลคลอว เปนคณะแรกท่ีแยกเพาะเชื้อไวรัสไขหวัดใหญ
ไดสําเร็จในป ๒๔๗๖ หลังจากการระบาดใหญถึง ๑๕ ป
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๘. ไขหวดัใหญอาเซยี พ.ศ. ๒๕๐๐-๒๕๐๑
โรคเร่ิมตนในตอนใตของประเทศจีนกอน  เปนไป

ไดเหมือนกันวาเร่ิมที่ วลาดิวอสต็อค จากรัสเซีย (การที่ยัง
ไมทราบสถานที่ที่ เปนจุดเร่ิมตนที่ แนนอนได เน่ืองจาก
ในขณะน้ัน จีนปดมานไมไผสนิท ยากที่ผูคนภายนอกจะ
รูเร่ืองเหตุการณบนผนืแผนดินใหญอันลีล้บั) แลวจากน้ันโรค
กแ็พรระบาดเขาสูประเทศแถบมหาสมทุร แปซฟิค

การระบาดในคราวน้ี ประชากรโลกลมปวยลงประมาณ
รอยละ ๑๐-๑๕ และอัตราตายเฉลี่ยตํ่ากวาการระบาดในป
พ.ศ. ๒๔๖๑-๒ เปนอยางมาก คืออัตราตายประมาณรอยละ
๐.๒๕ เทาน้ันเอง หรือผูปวย ๕๐๐ คน จะเสยีชวีติเสยีหน่ึงคน

ชาวโลกไดทราบขาวของการระบาดเมื่อโรคไปถึง
ประเทศสิงคโปร เชื้อไวรัสสายพันธุแรกที่ เพาะแยกไดจึง
เรียกวา Influenza A/Singapore/1/57(H2N2)

ผูคนจึงขนานนามโรคระบาดในคร้ังน้ีวา “สิงคโปร
ฟล”ู แทนทีจ่ะเรียกวา “ไขหวดัใหญตงึน้ัง”

ในประเทศไทยก็มีการระบาดอยางหนัก นายแพทย
ดร.สมาน วรรธนะภูติ ก็เพาะเชื้อไวรัสไดในประเทศไทย
เชนกัน

๑๑๓
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นายแพทย ดร.สมาน  วรรธนะภูติ
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หนังสือพิมพรายวันของสิงคโปร
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การระบาดใหญคร้ังน้ี (พ.ศ. ๒๕๐๐) เร่ิมเกิดเมื่อ
ปลายเดือนมีนาคม ทางตอนเหนือของประเทศจีน บนผืน
แผนดินใหญกอน ตอมาเดือนเมษายน จึงระบาดมาถงึฮองกง
สงิคโปร และ มลายา ตนเดือน พฤษภาคม ระบาดไปถงึญ่ีปุน
ฟลิปปนส และไตหวัน เขามาประเทศไทยเมื่อกลางเดือน
พฤษภาคม แลวระบาดตอไป อินเดีย ปากีสถาน อิหราน
เยเมน ซูดาน อียปิต ซเีรีย จอรแดน สหภาพอาฟริกาใต และ
ชิลี  เดือนมิถุนายน ระบาดไปถึง เนเธอรแลนด และบาง
ประเทศในยุโรป เดือนสิงหาคม ไปถึงอารเจนตินา บราซิล
ตอนใต นิวซแีลนด และเกาะโรด ในสหรัฐอเมริกา

เชื้ อที่ ระบาดคราวน้ี นักไวรัสวิทยาไดพบวาเปน
Variant หรือ Mutant ของไวรัส Type A. ซึ่งหมายความ
วาเปนรูปที่ผิดแผกไปจาก Type A. เล็กนอย แตทําใหเกิด
โรคซึ่งมีลักษณะทางคลินิก เหมือนกับโรคที่เกิดโดย Type
A. เชื่อกันวาไขหวัดใหญที่ระบาดไปทั่วโลกคราวน้ี เกิดจาก
เชื้อเดียวกันซึ่งเปน Mutant ของ Type A. ซึ่งถาเรียกตามชื่อ
ที่ นักไวรัสวิทยาใหก็คือ Japan 507 of 1957 สําหรับใน
ประเทศไทยเราโรคน้ีไดระบาดเขามาทางภาคใตกอน โดยวธิ ีที่
เชือ่วาเปนทางละอองฝอยนํ้าลาย (droplet infection) ต้ังแตกลาง
เดือนพฤษภาคม แตหนวยเสนารักษทางภาคใตมิไดรายงาน
เขามายังกรมแพทยทหารบก จนกระทั่งโรคไดแพรหลายมา
ถึงราชบุรีแลว ในสัปดาหที่สามของเดือนพฤษภาคม กอง
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สร.กช. จึงเปนหนวยแรกที่สงวิทยุมารายงานให พบ. ทราบ
ภายในสัปดาหเดียวกันน้ันโรคก็ไดระบาดเขามาในพระนคร
และธนบุรี แลวในสัปดาหตอไปก็แพรหลายไปทั่วภาคกลาง
ขึ้นไปถึงลพบุรี แลวลุกลามไปยังภาคเหนือ และภาคอีสาน
โรคไดเร่ิมสงบลงในปลายกรกฎาคม มีทหารปวยทั้งหมด
หมืน่สีพ่นัคนเศษ

สําหรับประชาชนทั่วราชอาณาจักร มีจํานวนผูปวย
เทาทีก่องสถติิพยากรณชพี กรมอนามยัรวบรวมไดในขณะน้ัน
เปนจํานวน ๑,๐๘๑,๖๗๗ คน คิดเปนอัตราปวยรอยละ
๔.๗๕ของพลเมืองทั้งหมด (๒๒,๘๑๑,๗๐๑ คน) สูงสุดใน
จังหวัดกาฬสินธุ (รอยละ ๑๗.๓) และตํ่าที่สุดที่ จังหวัด
สพุรรณบรีุ (รอยละ ๐.๒)

สาํหรับทหารมอัีตราปวยประมาณ ๑๕.๒๙% สงูกวา
อัตราปวยเฉลี่ ยของพลเมืองทั่วราชอาณาจักรประมาณ ๓
เทาเศษ ทั้ งน้ี เพราะทหารตองมากินอยูหลับนอนรวมกัน
อยางใกลชิด ก็ยอมจะตองมีโอกาสติดโรคไดมากกวาบุคคล
พลเรือนทัว่ไป อัตราตายของโรคไขหวดัใหญทีร่ะบาดคราวน้ี
นับวาตํ่ามาก ประเทศฟลปิปนส ซึ่งอัตราตายสูงที่สดุ ก็เพียง
๐.๕% เทาน้ั น สําหรับประเทศไทยมี อัตราตายประมาณ
๐.๐๒% ผูปวยทีเ่ปนทหารไมมตีายเลย

กรมแพทยทหารบกไดใชยาและเวชภัณฑไปใน
ทางปองกันและรักษาไขหวัดใหญคร้ั งน้ี คิดเปนเงินรวม
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ทั้งสิ้น ๖๖,๙๕๑ บาท ๘๕ สตางค คิดโดยเฉลี่ยเปนรายละ
๔ บาท ๗๒ สตางค

อน่ึงเปนที่นาสังเกตวาในการสอบถามประวัติจาก
ผูปวยที่มาขอรับการรักษาพยาบาลน้ัน สวนมากปรากฏวา
ในบาน ๆ หน่ึง มีคนเจ็บดวยโรคน้ีหมดบานแทบทุกบาน
และมกัจะไดประวติัคลาย ๆ กนัคอื พอคนหน่ึงเร่ิมคอยยงัชัว่
อีกคนหน่ึงก็เร่ิมปวยทันที ตัวเลขที่กรมอนามัยไดน้ันไดมา
จากโรงพยาบาลและสุขศาลาของรัฐบาล สวนตัวเลขจาก
สถานพยาบาลเอกชนน้ัน ไมไดเอาไปรวมเลย เฉพาะอยางยิง่
ในกรุงเทพฯ และธนบรีุ ปรากฏวามผีูปวยไปรักษาแนนทกุวนั
วันหน่ึงเฉลี่ยแลว ๕๐ ถึง ๑๐๐ คน ผูปวยที่รักษาตามบาน
โดยแผนโบราณก็คงมีอีกมาก จํานวนปวยที่แทจริงอาจจะ
เปนประมาณ ๒ เทาของตัวเลขของกรมอนามยักไ็ด (รายละเอียด
ทีนํ่ามากลาวน้ีไดจากบทความทางวชิาการในวทิยสารเสนารักษ)

๙. พ.ศ. ๒๕๑๑-๒๕๑๒ ไขหวดัใหญฮองกง
ในการระบาดทีแ่พรไปในคราวน้ี แมวาจะระบาดอยาง

กวางขวางแตกไ็มรุนแรงมากนัก มีผูเสยีชวีิตทัว่โลกประมาณ
๗๐๐,๐๐๐ คน ในสหรัฐประเทศเดียว เสียชีวิตไป ๓๐,๐๐๐-
๔๐,๐๐๐ คน ไวรัสทีแ่ยกไดเปนไวรัส เอ (H3 N2)
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พ.ศ.๒๕๑๑-๒๕๑๘ โรคระบาดในประเทศไทย
- วนัที่ ๒๖ สงิหาคม ๒๕๑๑ มนัีกศกึษาแพทย ๖

คน เขารับการรักษาในโรงพยาบาลศิริราชดวยอาการคลาย
ไขหวดัใหญ

- ในสัปดาหแรกของเดือนกันยายน มีนักศึกษา
แพทยปวยเพิ่มอีก ๑๐ ราย หลังจากน้ัน โรคก็แพรระบาด
ไปทัว่กรุงเทพฯ ธนบรีุ

- มผีูปวยทกุกลุมอายุ
- มรีายงานผูปวยจากทกุจังหวดัทัว่ประเทศ
- อัตราปวยเทากบั ๔๗/๑๐๐,๐๐๐ ของประชากร
- เพาะแยกเชื้อไวรัสไดจากผูปวย ๒๐ สายพันธุ

ลักษณะคลายกับไวรัสที่ เพาะแยกไดจากผูปวยในฮองกง
เปนสายพนัธุ H3N2

การระบาดของไขหวัดใหญ A (H3N2) ในป พ.ศ.
๒๕๑๑ ภายหลงัทีม่กีารระบาดของไขหวดัใหญในฮองกงเมือ่
เดือนกรกฎาคม ไขหวัดใหญแพรระบาดถึงประเทศไทยใน
เดือนสงิหาคมและระบาดตอไปจนถงึสปัดาหสดุทายของเดือน
พฤศจิกายนปเดียวกันจึงสงบลง ในพระนคร-ธนบุรีมีผูปวย
ประมาณ ๑๕๐,๐๐๐ คน โรคระบาดสูงสุดระหวางสัปดาห
สุ ดท ายของเดื อนกั นยายนและสั ปดาห แรกของเดื อน
ตุลาคม ผูปวยสวนใหญมีอาการออน ไมมีภาวะแทรกซอน
และไมมรีายงานผูปวยตาย
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ฟอรท ดิกซ นิวเจอรซีย

๑๐. การระบาดของไขหวดัใหญ เอ เอช็ 1 เอน็ 1 ในสหรัฐ
เหตเุกดิท่ี ฟอรท ดกิซ นิวเจอรซยี วนัท่ี ๔ กมุภาพนัธ ๒๕๑๙

พลทหาร เดวดิ เลวสิ (Private David Lewis) วยัหนุม
ยังไมถึงอายุเบญจเพศ เพิ่งไดรับการคัดเลือกเขาไปเปนร้ัว
ของชาติใหมๆ  ตองไปเขาคายฝกทีฟ่อรท ดิกซ รัฐนิวเจอรซยี
ตามระเบยีบ หลงัวนัปใหมขึน้ศกัราช ๒๕๑๙ เปนทีน่าสงัเกต
วาหนาหนาวในปน้ัน หนาวมากกวาทุกป หนาวเหน็บจริงๆ
หิมะลงหนา ลมกระโชกแรง ผูคนไปรวมกันหลบความเย็น
อยูในหองกนัมาก ผูคน ไอ จาม เปนหวดักนัทัว่ทัง้เมอืง

ในวนัที่๔ กมุภาพนัธทีเ่กดิเหตุ   เลวสิ รูสกึไมใครสบาย
มีไขไมสูง นํ้ามูกไหล ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยตามเน้ือตามตัว
ไดไปพบหมอทีอิ่นเฟอรมารียหรือคลนิิกของคาย  หมอตรวจ
แลวใหยาและใหกลับไปนอนพักที่หอนอน แตยังมีกําหนด
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การฝกเดินทางไกล ๕ ไมล  ดวยความเกรงใจจา และอยากทํา
ตัวเปนเณรที่ดี ก็เลยฝนใจ ฝนสังขาร ออกไปเขารวมทีมฝก
ดวย  เดินไปไดประมาณไมลเศษๆ รูสกึตัววาจะไมไหว หายใจ
ติดขัด หายใจลําบาก พยายามฝน สูดหายใจเขาแรงๆ ลึกๆ
เพื่อใหปอดตัวเองพองไดออกซิเจน ทําไดไมนานกร็วงผลอย
เปนลม  เพื่อน ๆ จึงชวยกันนําไปสงโรงพยาบาล อีกเพียง
ไมกี่ชั่วโมงตอมาก็สิ้นใจ แพทยใหการวินิจฉัยสาเหตุของ
การเสียชีวิตวา เปนโรคไขหวัดใหญและมีภาวะแทรกซอน
ดวยปอดบวม ทามกลางความฉงนสนเทหของเพื่ อน ๆ
ทหารใหมดวยกนัในคาย เปนไปไดอยางไร  ทีช่ายหนุมรางกาย
กํายําเยีย่งเลวสิ เดิมสุขภาพอนามัยกส็มบรูณดี ไมมโีรคใด ๆ
ประจําตัว จะมาสิ้นลมเอางายๆ เชนน้ัน บรรดาแพทยประจํา
คายเองก็งุนงงเชนกัน มีเหตุไมปกติอะไรที่น่ันก็ไมปรากฏ
ทหารอยูกันหมูมาก ก็มีปวยเปนไขหวัด นํ้ามูกไหล ตอง
นอนโรงพยาบาลก็มีอยู บางเปนประจํา แตไมมีใครปวย
หนักถงึตาย

แพทย หั วหน าฝ ายเวชกรรมป องกันของฟอร ท
พันโท โจเซ็ฟ บารทเลย กลับไมรูสึกตระหนกอะไร เพราะ
คิดสรุปเอาเองวา พลทหารเลวิส เปนโรคติดเชื้อไวรัสของ
ระบบทางเดินหายใจชนิดหน่ึงชือ่ ไวรัสอะเดโน (Adenovirus)
ซึ่งกอโรคไขหวัดออนๆ เปนโรคที่มีอาการไมรุนแรง อยาง
มากกค็ลายไขหวดัใหญเทาน้ันเอง
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เกดิมแีพทยอีกทานหน่ึง มตํีาแหนงเปนผูชวยหวัหนา
ฝายอนามัยของรัฐนิวเจอรซีย  นามวานายแพทย มารติน
โกลดฟลด มคีวามเหน็แยงวา เลวสินาจะปวยเปนไขหวดัใหญ
หรือเรียกกนัสัน้ๆวา ฟล ูสําหรับหมอบารทเลยกย็งัคอนเฟรม
ยืนยันวาเปนอยางที่ทานวาเอาไว ไมมีทางเปนอ่ืนได ในชวง
เวลาน้ันที่ฟอรท มีด แมรีแลนด (Fort Meade, Maryland)
หางจากฟอรทดิกซ ขบัรถเพยีงสองสามชัว่โมงกถ็งึ กม็ทีหาร
ปวยดวยอาการคลายกัน การตรวจทางหองปฏิติการยืนยันวา
เปนโรคติดเชือ้ระบบทางเดินหายใจดวยไวรัสอะเดโน แพทย
อนามยัไมไดเร่ือง ไมรูเร่ือง เลอะเทอะ พดูจาบลัฟ๊กนัแรงอยางน้ี
มหีรือจะอยูเฉยได กต็องทากนัพสิจูน

ไดมีการเก็บตัวอยางนํ้ากลั้วคอของพลทหารเลวิส
เกบ็แชเยน็เอาไวเมือ่วนัที่ ๒๙ มกราคม อันเปนวนัแรก ๆ  ทีเ่ลวสิ
เร่ิมปวย เมือ่เกดิววิาทะทางวาจาและความเหน็ ไปตามดูตัวอยาง
ตรวจน้ียังคงเกบ็รักษาเอาไว จึงสงตรวจไปยงัหองปฏิบัติการ
เวชศาสตรชันสูตรสงไปพรอมๆ กับผูปวยไขหวัดรายอ่ืนๆ
อีกไมกีว่นัใหหลงักไ็ดผลกลบัมา บารทเลย หมอนักคอนเฟรม
ก็หนาแหกเปนปลาร้ิว เพราะสงตัวอยางไป ๑๙ ตัวอยาง ๑๑
ตัวอยางใหผลบวกเปนไวรัสไขหวัดใหญ เอ วิคโทเรีย เปน
ไวรัสที่คลายคลึงกับไวรัสไขหวัดใหญชนิดเอ ที่ เพาะแยก
ไดจากผูปวยในรัฐวิคโทเรีย ประเทศออสเตรเลียเมื่อปกอน
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น้ันเอง อีก ๗ รายกเ็ปนไวรัสไขหวดัใหญ แตบอกยงัไมไดวา
เปนชนิดใดแน

หน่ึงในจํานวนทีย่งับอกไมไดแนชดัวาเปนชนิดไหนน้ัน
เปนไวรัสไดจากนํ้ากลัว้คอของเลวสิน่ันเอง

โกลดฟลด แมวาไมใชชายชาติทหารเชนบารทเลย
ก็ตาม แตก็เปนชายที่ยากที่จะหยาม ทานไมยอมยุติงายๆ
ดําเนินการตอโดยสงไวรัสทีย่งัไมทราบชนิดเหลาน้ันไปยงัหอง
ปฏิบัติการที่มีขีดความสามารถสูงกวา คือที่ศูนยควบคุมและ
ปองกันโรคที่นครแอ็ตแลนตา รัฐจอรเจีย นักวิทยาศาสตรที่
ศูนยฯ กม็ีความรูสึกวาแปลกพิลึกที่ชันสูตรตามกระบวนการ
แลว ปรากฏวาไมใชไวรัสทีพ่บตามปกติมากอน อกีหน่ึงสปัดาห
ตอมาจึงบอกไดวาเปนไวรัสเอ คลายกับไขหวัดใหญสุกร
ชนิดท่ีเคยอาละวาดเมื่อป พ.ศ. ๒๔๖๑ ท่ีคราชีวิตมนุษยไป
มากกวา ๔๐ ลานคน คอืไวรัสเอ เอช็หน่ึง เอน็หน่ึง น่ันเอง

ตามหลักและตามระเบียบ  ขอมูลตางๆ ที่เกี่ยวของ
กับผลการตรวจชันสูตรยืนยันเหลาน้ี  จะเปดเผยใหทราบ
เฉพาะผู เกี่ยวของในระดับสูงเทาน้ัน ใหทราบในวงทั่วไป
ยงัไมได

หลายๆ ปทีผ่านมา ไมเคยมผีูใดแยกไวรัสไขหวดัใหญ
สกุรไดจากมนุษยหรือผูปวยในทีใ่ดในโลกน้ีเลย

ไวรัสทีเ่พาะแยกไดเปนไวรัสที่คลายกับทีเ่คยระบาด
ใหญไปแพรกระจายไปทั่วโลก ระบาดในสมัยสงครามโลก
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คร้ังที่หน่ึงที่เคยระบาดในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระมงกุฎ-
เกลาเจาอยูหัวฯ รัชกาลที่ ๖ เมื่อป ๒๔๖๑ ซึ่งตรงกับสมัย
ทานประธานาธิบดี  วูดโรว  วิลสันแหงสหรัฐ  ซึ่ งท าน
ประธานาธิบดีก็ปวยดวยไขหวัดใหญในชวงน้ีเชนกัน แต
หายปวย คนที่เกิดและคนที่มีชีวิตอยูในชวงน้ันเทาน้ันที่เคย
ติดเชื้อ คนรุนน้ันเทาน้ันที่จะมีภูมิคุมกันตอไวรัสชนิดน้ัน
ในชวงหลงัจากน้ัน ไวรัสชนิดน้ัน หลบหนาไป หลบไปอยูที่
ไหนก็ไมเคยบอก ไมมีใครทราบ แหลงกบดาน จึงไมมีผูใด
มีโอกาสไดสัมผัส ไมมีผูใดไดเคยติดเชื้อ  ผูคนทั่วไปจึงขาด
ภมูคิุมกนัตอไวรัสสายพนัธุดังกลาว

 คําถามผุดขึ้นในวงนักวิทยาการระบาดระดับสูง
ทนัที

 เชือ้มาจากไหน?
 เลวสิติดเชือ้จากทีใ่ด? ติดไดอยางไร?
 คนอเมริกนัทัว่ไปมภีมูคิุมกนัอยางวาน้ีไหม?

ประธานาธิบดี วูดโรว วิลสันแหงสหรัฐ
ปวยเปนไขหวัดใหญ

สมัยระบาด ๒๔๖๑-๒๔๖๒

๑๒๔
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 เหตุการณที่ ฟอรท ดิกซ จะเปนชนวนกอเหตุ
เยีย่งเหตุการณในป พ.ศ. ๒๔๖๑ ไดไหม?

 มใีครแกลงทาํใหเกดิเร่ืองน้ีใชไหม?
 เปนการกอการรายหรือเปลา?
 เราจะเตรียมตัวกนัอยางไร?
 ถาขาวน้ีร่ัวออกไปถึงสื่อมวลชน ถึงประชาชน

จะเกดิความโกลาหลวุนวายไหม?

ตอนเยน็วนัที่ ๑๒ กุมภาพนัธ แปดวนัหลังจากเลวสิ
สิน้ใจ ดร. วอลเทอร ดาวเดิล (Dr. Walter Dowdle) ผูอํานวยการ
ฝายหองปฏิบัติการของศูนยควบคุมปองกันโรคของสหรัฐ
มีโอกาสน่ังพิจารณาทบทวนรายงานตาง ๆ ที่ เกี่ยวของกับ
เร่ืองน้ี ทานทราบวา ไวรัสสุกรที่อยูในหองปฏิบัติการที่ทาน
รับผดิชอบอยูในขณะน้ัน       เปนฆาตกรทีค่ราชวีติร้ัวของชาติที่
ฟอรท ดิกซไปแลวหน่ึง ลมปวยดวยเชือ้เดียวกนัไปอีก ๔ ราย
เปนเชื้อที่เพิ่งจะพบใหม อุบัติใหม เกิดขึ้นในคายทหาร ปวย
เปนกลุมกอนหรือเปนคลสัเตอร (cluster)  เกดิในคนอเมริกนั
วัยหนุมสาว ยังไมพบในที่อ่ืนๆ เปนเร่ืองที่นาพิจารณาเปน
อยางยิ่ง ขาวรายขาวน้ี อาจจะเกิดจากความผิดพลาดทางหอง
ปฏบิติัการ แตกส็ัง่ใหทาํการทดสอบซ้าํแลวซ้าํอีก จึงไมนาพลาด

ทานเห็นวา จะรอรายงานเร่ืองน้ีในวันพรุงน้ีคงจะ
สายไป เพราะตัดสนิใจแลววา เร่ืองน้ีเปนเร่ืองดวนและสาํคญั
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ดร. วอลเทอร ดาวเดิล (Dr.Walter Dowdle)
อดีตผูอํานวยการฝายหองปฏิบัติการของศูนยควบคุมปองกันโรคของสหรัฐ

ถายท่ี โรงแรมสยามซิต้ี ถ.ศรีอยุธยา เดือนตุลาคม ๒๕๔๗
ดวยความเอื้อเฟอจาก นายแพทยเฉวตสรร นามวาท กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

ทานจึงโทรศัพทไปรายงานและหารือกับ นายแพทย เดวิด
เซน็เซอร (Dr. David Sencer) หัวหนาใหญของศนูยฯ ใหได
รับทราบ เพือ่แนะนํา หรือสัง่การประการใดตอไป

วนัที่ ๑๓ กมุภาพนัธ คอืวนัรุงขึน้น้ัน ผลการทดสอบ
ซ้ําอีกคร้ัง ยืนยันแนชัด ดร.เซ็นเซอร จึงตัดสินใจทันทีวา
เร่ืองน้ีรอชาไมได จึงเชิญเจาหนาที่ระดับสูงใหบินไปรวม
ประชมุกนัทีแ่อ็ตแลนตาเปนการดวนในวนัรุงขึน้

วันที่ ๑๔ กุมภาพันธ เปนวันเสาร เปนวันหยุดงาน
แตน่ัน ถาเปนเร่ืองดวน  เร่ืองสําคัญ ความเปนความตายของ
ชาติ ไมวาจะเปนวนัไหนๆ ไมวากลางวนั ไมวากลางคนื ไมวา
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เชา สาย บาย เย็น ภรรยากําลังจะไปคลอดลูกแฝดสามก็ตาม
กต็องประชมุ  เร่ืองประชมุทีส่าํคญัตองมากอนเสมอ

การประชุมที่สําคัญเชนน้ี ดร. เซ็นเซอร ตองการ
ความเห็นที่ เปนกลางคอยชวย ความเห็นของนักวิชาการที่
หนักแนน  ทานเลยเชิญ ดร. เอ็ดวิน คิลเบอรน (Dr. Edwin
Kilbourne) นักไวรัสวทิยา  หวัหนาภาควชิาจุลชวีวทิยา วทิยาลยั
แพทยศาสตร เมาท ไซนาย (Mount Sinai School of Medicine)
ในนครนิวยอรคใหเขารวมประชมุดวย ดร. เซน็เซอรไดกลาว
ตอที่ประชุมวา ในการระบาดใหญของโรคไขหวัดใหญ จะ
อุบติัขึน้ประมาณทกุๆ ๑๑ ป คร้ังลาสดุคอืไขหวดัใหญฮองกง

ดร.เดวิด เซ็นเซอร (David Sencer) ผูอํานวยการ ศูนยควบคุมปองกันโรคของสหรัฐ
หรือ ซี ดี ซี สหรัฐ
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ระบาดเมื่อป พ.ศ. ๒๕๑๑ การพบไวรัสในป พ.ศ. ๒๕๑๙
อาจจะทํานายลวงหนาวานาจะมีการระบาดในอนาคตอัน
ใกลน้ีไดไหม ดร. คลิเบอรนยงัมคีวามเหน็ตาง ยงัไมคลอยตาม
แมวาจะยางเขาป พ.ศ. ๒๕๒๒ ก็ยังไมนาจะมีการระบาด
เพราะถาดูประวติัศาสตรยอนหลงั ไวรัสทีร่ะบาดทีเ่รียกกนัวา
“เอเชียน ฟลู หรือ สิงคโปรฟลู” ในปพ.ศ. ๒๕๐๐ คลายกับ
ทีเ่คยระบาดเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๓๒ (หางกนั ๖๘ ป) ไวรัสทีร่ะบาด
ทีฮ่องกง หรือทีเ่รียกกนัวา “ฮองกง ฟล”ู เมือ่ป พ.ศ. ๒๕๑๑
เชือ่วาคลายกบัทีเ่คยระบาดเมือ่ป พ.ศ. ๒๔๔๑ (หางกนั ๗๐ ป)
ตองประมาณป พ.ศ. ๒๕๒๒ โนน จึงนาจะมีไวรัสคลายกบั
ที่ระบาดเมื่อป พ.ศ. ๒๔๖๑ คิลเบอรนใหความเห็นตอไปวา
หลังจากที่มีการพัฒนาวัคซีนขึ้นมาใชกันทั่วไปแลว ก็ไม

๑๒๘
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สามารถจะสกดักัน้การระบาดใหญไปทัว่โลกหรือแพนดีมกิส
ได แตก็ไมไดหมายความวา วัคซีนขาดความสามารถในการ
คุมกนัโรคเอาเสยีเลย  เร่ืองทีเ่ราจะตองปฏบิติักนัในวนัน้ีกค็อื
ปรับปรุงเร่ืองความเอาใจใสในการเฝาระวัง การลดความ
สกัดกั้ นในการประสานงาน การใหคําแนะนําที่ ถูกตอง
แกสาธารณชน และเรงรัดด านการผลิตวัคซีนและการ
จําหนายจายแจกใหทัว่ถงึและทนักาล อันทีจ่ริง ดร.คลิเบอรน
ทราบเร่ื องไวรัสที่  ฟอรท ดิกซ  มาแลวต้ั งแตวันที่ ๑๓
กุมภาพันธ จากโกลดฟลด ซึ่งเคยคุนเคยกันมากอนในฐานะ
ครูกบัศษิยไดโทรศพัทไปรายงานใหทราบ และยงัสงเชือ้ไวรัส
๔ สายพันธุจากผูปวย ฟอรท ดิกซไปใหดวย เพื่อใหผูเปน
ครูจะไดไปศึกษาคนควาวิจัยลวงหนานําไปกอน หาวิธีที่จะ
เพาะเชื้อน้ีใหเพาะงายขึ้น เร็วขึ้น และใหไดปริมาณสูงใน
เวลาอันสั้นลงดวย เพราะเชื้อไวรัสจากฟอรท ดิกซน้ี เพาะ
ยากและกินเวลานาน ปริมาณที่ เพาะไดก็ ตํ่า นายแพทย
โกลดฟลด ทราบดีวา ดร.คลิเบอรน เปนผูเชีย่วชาญระดับโลก
ในเร่ืองอยางน้ี

ผูที่เขารวมประชุมที่แอ็ตแลนตาในวันน้ัน คนนอก
วงการควบคุมโรคโดยตรงที่ เขารวมไดแก ดร.จอหน  ซีล
(Dr. John Seal) จากสถาบันโรคภูมิแพและโรคติดเชื้อ ดร.
แฮรี เมเยอร (Dr. Harry Meyer) หัวหนาสํานักงานบริหาร
อาหารและยา พันเอกทหารบกสองนาย จากสถาบัน วิจัย
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วอลเทอร  รีด คือ ฟลิป รัสเซลล และ แฟรงคลิน ท็อพ
นายแพทยโกลดฟลดกไ็ดเขารวมประชมุดวย

การประชมุเร่ิมดวยการบรรยายของ ดร. ดาวเดิล ถึง
การระบาดของโรคไขหวัดใหญสุกรและเหตุการณที่ฟอรท
ดิกซ รวมทั้งผูที่เสียชีวติรายน้ัน มีผูซกัถามวา เปนไปไดไหม
วาไวรัสท่ีแยกได เปนไวรัสปนเปอนในหองปฏิบัติการ ไมได
เปนตวัการกอโรคอยางแทจริง โกลดฟลดอธบิายวา เพือ่ใหเกดิ
ความกระจางชัด พนขอสงสัยจะดําเนินการสงตัวอยางใหไป
เร่ิมทดสอบใหมโดยต้ังตนทีห่องปฏบิติัการทีศ่นูยควบคมุโรค
ผูแทนจากวอลเทอร รีด จะติดตามตรวจผูปวย พรอมกับเก็บ
ตัวอยางเลือดไปวิเคราะหซ้ําอีกเชนกัน ทั้งหมดน้ีคงขจัด
ขอสงสยัตาง ๆ  ใหหมดสิน้ไปได

ผลการทดสอบทีเ่ร่ิมจาก ก.ข.ค. ใหมทีห่องปฏบิติัการ
ของซดีีซ ีออกมาเมือ่วนัที่ ๑๗ กมุภาพนัธ ใหผลยนืยนัวาทหาร
ทีฟ่อรท ดิกซปวยจากเชือ้ไขหวดัใหญสกุร รัฐบาลกลางสหรัฐ
กําลงัตัดสนิใจวา จะแถลงถงึการระบาดของโรคไขหวัดใหญ
สุกรที่ฟอรท ดิกซในลักษณะใดจึงจะเหมาะกับสถานการณ
ดานหน่ึงกอ็ยากจะถวงเวลาออกไปสกันิด เพือ่ศกึษาหาขอมลู
เพิ่มเติมเสียกอนใหมากพอจึงจะแถลง ดวยความเปนหวง
เร่ื องความต่ื นตระหนกของประชาชนที่ ทราบเร่ื องความ
หฤโหดของไขหวดัใหญเอช็หน่ึงเอน็หน่ึง เมือ่ป พ.ศ. ๒๔๖๑
น่ันเอง อีกดานหน่ึงกเ็กรงวาขาวจะร่ัวออกไปถึงสือ่มวลชนที่
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กําลังเที่ ยวดมกลิ่ นอยู ทุกซอกทุกมุม ยิ่ งขณะน้ั นกําลังมี
สถานการณทางการเมืองทีเ่ขมขน เพราะในเดือนพฤศจิกายน
ปเดียวกันน้ัน จะมีการเลือกต้ังประธานาธิบดีสหรัฐคนใหม
ทานประธานาธิบดีสหรัฐคนเดิมที่กําลังดํารงตําแหนงอยูใน
ขณะน้ันคือ ประธานาธิบดี เจอรัล ฟอรด ทานก็ลงแขงขัน
เลอืกต้ังอยูดวย การแถลงขาวในเร่ืองทีล่ะเอียดออน ออนไหว
เชนน้ี  ตองรอจังหวะที่ เหมาะ เพราะอาจจะนําไปสู การ
เพลีย่งพล้าํ ตกมาตายกลางวงลอมของฝายคูแขงไดโดยงาย

ดร. เซ็นเซอร เชิญสื่อมวลชนเฉพาะที่อยูในบริเวณ
แอ็ตแลนตา ไปฟงการแถลงขาว เมื่อวันที่ ๑๙ กุมภาพันธ
ที่หองประชุมของ ซีดีซี มีการเชื่อมตอสายโทรศัพทไปยัง
สํานักงานขาวแหงชาติดวย  ในการแถลงขาวคร้ังน้ี พยายาม
แถลงดวยความระมดัระวงัใหอยูในระดับโลวคยี ทีส่ดุ ไมพยายาม
กลาวโยงไปถึงเหตุการณในป พ.ศ. ๒๔๖๑ ในชวงตอบ
คําถาม ผูสือ่ขาวพยายามจะเจาะเขาสูประเด็นลกึประเด็นหลกั
บางประการ แตการแถลงขาวของมือชั้นผู อํานวยการศูนย
ควบคุมโรคสหรัฐ ดร.เซ็นเซอรก็กลอมแกลม หลบๆ เลี่ยงๆ
ออกไปไดบาง

ผูสื่ อขาวของหนังสือพิมพนิวยอรค ไทมส เกาะ
ประเด็นติด รายงานขาวขึ้นหนาหน่ึง ในทันทีวา “รัฐบาล
สหรัฐไดเตือนใหระวังการกลับมาระบาดอีกคร้ังของไวรัส
โรคไขหวดัใหญทีเ่คยระบาดมาแลว ในป พ.ศ. ๒๔๖๑”
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การพฒันาวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญ
สายพนัธ นิว เจอรซยีหรือ ฟอรด โปรแกรม

ไวรัสทีเ่พาะแยกไดจากผูปวยใน ฟอรท ดิกซ นิวเจอรซยี
ไดรับการต้ังชือ่เปนทางการวา A/New Jersey/1976 (H1N1)

ไวรัสที่เพาะแยกไดใหมน้ี มีสวนที่เชื่อวาคลายกับ
ไวรัสทีเ่คยระบาดในป พ.ศ. ๒๔๖๑/๖๒ การทีช่าวอเมริกนัใน
ป ๒๕๑๙ ขาดภูมิตานทานตอไวรัสนิวเจอรซีย  จึงเปนที่
หวั่นเกรงกันวา ไวรัสไขหวัดใหญสายพันธุใหมน้ี อาจจะ
เล็ดลอดออกไปจากฟอรท ดิกซ ไประบาดในสหรัฐและ
ระบาดใหญไปทัว่โลกได

นักวิชาการระดับนําหลายทาน  นักการสาธารณสุข
ของประเทศ นักวิทยาศาสตรที่ศูนยควบคุมปองกันโลกหรือ
ซีดีซี ไดประชุมปรึกษาหารือกัน ดร. ซอลค และ ดร. เซบิน
สองนักพัฒนาวัคซีนชื่อกองโลกก็รวมอยูในการตัดสินใจ
คร้ังน้ันดวย ที่ประชุมยิ่งกวาประชุมสุดยอด มีมติวาจะตอง
พัฒนาวัคซีนและใหคนอเมริกันไดรับวัคซีนกันอยางทั่วถึง
มวีคัซนีไว ในมอืยอมดีกวาสูมอืเปลา

โครงการน้ีไดรับการสนับสนุนจากประธานาธิบดี
เจอรัลด ฟอรด ซึ่งทานกําลังสมัครเขารับเลือกต้ังเปนสมัยที่
๒ และใหใชชื่ อโครงการน้ีวา “ฟอรด โปรแกรม” สภา
คองเกรส อนุมัติเงินใหกับโครงการน้ีถึง ๑๓๕ ลานเหรียญ
สหรัฐทเีดียว
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ศาสตราจารย ดร.คิลเบอรน ไดรับสายพันธุไวรัส
ไขหวัดใหญนิวเจอรซีย  จากฟอรท ดิกซ โดยนายแพทย
โกลดฟลด ศิษยรัก สงใหทานกอนใครๆ จึงมีเวลาปรับปรุง
สายพันธุ ไปลวงหนาคนอ่ื น การที่ ผลิตวัคซีนจึงงายขึ้ น
ใชเวลาไมนานก็ผลิตไดสําเร็จ  ผูมีหนาที่เกี่ยวของในคร้ังน้ี
ก็หนีไมพนความรับผิดชอบของ ดร. เซ็นเซอร วัคซีนที่ผลิต
ในคราวน้ันเขาใจวาเปนวัคซีนชนิดวัคซีนทั้งตัวหรือ โฮล
เซลล (whole cell) ซึง่ตางจากวคัซนีทีผ่ลติจําหนายในปจจุบนั
ที่ ผานกระบวนการทําใหบริสุทธิ์ ขึ้ น เรียกวาเปนวัคซีน
ชนิดสะปลิท ไทป (split type) และชนิดสับยูนิต (subunit
type) ซึง่บริสทุธิม์ากขึน้กวาชนิด โฮลเซลล โครงการการฉดี
วคัซนีปพูรมใหแกคนอเมริกนั หรือเรียกสัน้ๆวา ฟอรด โปรแกรม
ลาชาออกไปบางจากเหตุของการบริหารจัดการสงวัคซีน
กระจายใหทั่วประเทศในระบบหวงลูกโซ ความเย็นหรือ
โคลด เชน (cold chain) เพื่อรักษาคุณภาพของวัคซีน และ
เร่ืองของประชาสัมพันธใหขอมูลขาวสารแกสาธารณชน
โครงการจึงเร่ิมไดเมือ่วนัที่ ๑ ตุลาคม คร้ันถงึวนัที่ ๑๑ ตุลาคม
คนอเมริกนัรับการฉดีวคัซนีไปแลว ๔๐ ลานคน หรือประมาณ
รอยละ ๒๔ ของประชากรอเมริกันได รับการฉีดวัคซีน
ปองกัน “สไวน ฟลู” ไปแลว ทานประธานาธิบดีก็ เปน
บุคคลหน่ึงในจํานวนน้ันดวย ใน ฟอรด โปรแกรม การฉีด
ไดเร็วน้ีเพราะอาศยัเคร่ืองฉดี “เซท็” (jet infector)
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ภาพทานประธานาธิบดี เจอรัลด ฟอรด กําลังไดรับการฉีดวัคซีน

๑๓๔
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วนัท่ี ๑๑ ตลุาคม ๒๕๑๙ วนัหายนะ
วันที่ ๑๑ ตุลาคม มีรายงานวา มีผูสูงอายุ ๓ คน

ในพิททสเบอรก เสียชีวิตไมชาไมนานหลังจากที่ไดรับการ
ฉีดวัคซีน ทั้งสามคนมีปญหาโรคหัวใจอยู เดิม นับวาเปน
โชครายของคุณหมอที่ คลิ นิกแหงน้ั น เพราะทั้ งสามคน
ได รับการฉีดวัคซีนจากคลิ นิกแหงเดียวกัน วัคซีนล็อต
หรือชุดเดียวกัน ไมทราบวาอาจจะเกี่ ยวกับการฉีดวัคซีน
หรือไมเกี่ยวก็ตาม วิสัยของหนังสือพิมพรายวัน รายปกษ
ก็ไดขาวใหญไปพาดหัวไมเรียบรอยไปแลว คลินิกไดรับ
สมญาวาเปนโรงฆาสัตวไปเรียบรอยเชนกัน  มีผลกระทบ
ทําใหขัดขวางความกาวหนาของโปรแกรมมากพอสมควร
และจนถึงขณะน้ั น ไวรัส ฟอรท ดิกซ  ก็ เปนใจกับ
หนังสอืพมิพ คอืไมระบาดออกไปนอกคายทหารเลย ในคายเอง
ก็ระบาดอยูเพียงชวงวันที่ ๑๙ มกราคม และ ๙ กุมภาพันธ
๒๕๑๙ เทาน้ันเอง ไมมีประชาชนภายนอกปวยดวยไวรัส
ทีช่อบเลนตลกสายพนัธุน้ันเลยจริงๆ

ไลตามหลังมาติดๆ เกิดมีรายงานวา มีผูที่ไดรับการ
ฉีดวัคซีนสไวน ฟลู  เกิดปวยเปนโรคกลามเน้ือเปนอัมพาต
จากระบบประสาทผิดปกติไป เรียกชื่อเปนภาษาฝร่ังเศส
ตามผูคนพบโรควา “Guillain-Barre’ s syndrome”  หรือใน
ภาษาไทย เราเขาใจกันในนามวา “กลุมอาการ กีแลง บาเร
หรือเรียกสั้นๆวา จีบีเอส” โรคน้ีนับวาเปนฤทธิ์ขางเคียง
หรื อผลไม พึ งประสงค ของการฉี ดวั คซี นป องกั นโรค

๑๓๕



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

ไขหวัดใหญท่ีพบไดนอยมากๆ  พบไดในอัตรา ๑ คน ใน ๑
ลานคนเทาน้ันเอง พอมีรายงานขาวประชาชนก็เร่ิมหมด
ความเชื่อถือ ไมเชื่อรัฐบาล อันที่จริงแลว ตามปกติทุกป
ทั้ งๆที่ ไมมีการฉีดวัคซีน จะมีคนอเมริกันปวยเปนกลุ ม
อาการน้ีอยูเปนประจําปละ ๔,๐๐๐ ถงึ ๕,๐๐๐ คนอยูแลว

ในเดือนธันวาคม จะสิ้นปมีประชาชนไดรับการฉีด
วคัซนีไปแลวกวา ๔๐ ลานคน

วันที่ ๑๖ ธันวาคม ทางการจึงสั่งใหยุติโครงการฉีด
วัคซีนฟอรด โปรแกรม โดยสิ้นเชิง ทานประธานาธิบดีเลย
มสีทิธิค์รองทาํเนียบขาวแตเพยีงสมยัน้ันสมยัเดียว

ในขณะยติุโครงการ มรีายงานผูปวยจบีเีอส หลงัการ
ฉีดวัคซีนสไวน ฟลู ชดุน้ี ประมาณ ๑,๐๐๐ คน กลายเปนวา
ในปน้ัน การฉีดวัคซีนปองกันโรค กลับคราชีวิตคนอมริกัน
เปนจํานวนสูงกวาเสียชีวิตจากโรคไขหวัดใหญดวยซ้ําไป
เน่ืองจากมีรัฐบัญญัติใหเรียกรองคาเสียหายจากรัฐได ถึง
เดือนกันยายน ๒๕๒๐ มีผูเรียกรอง ๗๔๓ ราย รวมเปนเงิน
๓๒๕,๖๗๑,๗๐๘ เหรียญสหรัฐ  ยงัมกีารเรียกรองจากการเสยี
ชีวิตที่ผิดธรรมชาติหลังการฉีดวัคซีนอีก ๖๗ ราย เสียชีวิต
จาก จีบีเอส ๑๙ ราย เปนเงินสินไหมทดแทนเพิ่มเติมอีก
๑,๐๓๒,๙๔๘,๑๗๙ เหรียญสหรัฐ เมื่อถึงเดือนพฤษภาคม
๒๕๒๑ มีผู เรียกรองคาเสียหายรวม ๓,๙๑๗ ราย รวมคา
เสยีหาย ๓.๕ พนัลานเหรียญ
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๑๑. ไขหวดัใหญรัสเซยี หรือ รัสเชยีน ฟล ูหรือ เรด ฟลู
การระบาดเร่ิมตนจากสหภาพโซเวยีตกเ็ลยไดชือ่เปน

ไขหวัดใหญรัสเซีย หรือรัสเชียน ฟล ู หรือ เรด ฟลู ไปตาม
ระเบยีบ

วนัท่ี ๗ ธนัวาคม ๒๕๑๙
มรีายงานขาวการระบาดของโรคไขหวดัใหญในสหภาพ

โซเวยีต การระบาดเร่ิมขึน้ต้ังแตปลายเดือนพฤศจิกายน ความ
รุนแรงของการระบาดนับวาอยูในระดับปานกลาง ระบาด
อยูทั่ วประเทศ โดยเฉพาะตามเมืองใหญๆ อัตราการปวย
เมือ่เทยีบกบัการระบาดคร้ังเมือ่เอเชีย่น ฟล ู ระบาดเมือ่ป พ.ศ.
๒๕๐๐ หรือเมื่อฮองกงฟลูระบาด เมื่อป พ.ศ. ๒๕๑๑ น้ัน
นับวามีอัตราการปวยสูงเพียงคร่ึงหน่ึงของการระบาดทั้ง ๒
คร้ังดังกลาวน้ัน

ในรัสเซียผู ปวยสวนใหญเปนเด็กและวัยรุน คือ
อายมุักไมเกิน ๒๐ ป เปนไวรัสไขหวัดใหญชนิดเอ (ไขหวัด
ใหญ เอ เปนชนิดที่มักจะระบาดไปทั่วโลกเสมอๆ ชนิด บี
ระบาดกวางขวางนอยกวาและชนิด ซี มักระบาดเฉพาะถิ่น)
เชื้ อไวรัสที่สงไปวิเคราะหที่ ศูนยวิ จัยไขหวัดใหญโลกที่
ลอนดอนน้ัน เรียกชือ่เปนทางการวาไวรัสไขหวดัใหญ A/USSR/
90)/77 คอืหมายความวา ต้ังแตตนป พ.ศ. ๒๕๒๐ เปนตนมา
ไดมีการแยกเปนเชื้อไขหวัดใหญในประเทศรัสเซียมาแลว
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จนถงึเดือนธนัวาคมน้ีไดแลว ๙๐ สายพนัธุ เทาน้ันเอง แตบงัเอิญ
ทีส่ดุ พนัธุ ๙๐ ทีว่าน้ีแปลกกวา ๘๙ พนัธุแรก คอื กอใหเกดิ
การระบาดที่คอนขางรุนแรง และแพรออกไปทั่วประเทศใน
ระยะเวลาอันสัน้ประการหน่ึง และอีกประการหน่ึงกค็อื ศนูย
วจัิยไขหวดัใหญทีล่อนดอน ไดศกึษาไวรัสชนิดน้ีแลวปรากฏ
วาไปคลายคลึงกับไวรัสไขหวัดใหญที่เคยระบาดในสหรัฐ
อเมริกา ต้ังแตคร้ังป พ.ศ.๒๔๘๙-๒๔๙๐ และเชือ้อเมริกนัตัว
น้ีอาละวาดอยูในโลกตอมาอีกจนถึง พ.ศ. ๒๔๙๙-๒๕๐๐
การระบาดในระยะน้ันอัตราปวยและอัตราตายไมสงูเทากบัการ
ระบาดเมื่อคร้ัง พ.ศ. ๒๔๖๑-๒๔๖๒ ซึ่งในคร้ังน้ันมีผูถึง
แกกรรมทั่วโลกถึง ๔๐ ลานคน เมื่อเอเชี่ยนฟลูโผลออกมา
ระบาดในป พ.ศ. ๒๕๐๐ ไวรัสอเมริกนัตัวน้ันกห็ลบหนาไป
ขอมลูทัง้ ๒ ประการน้ีมคีวามหมายตอสาธารณชนอยางไรจึง
เกิดเปนขาวฮือฮาขึ้น ก็ดวยเหตุที่วาถาหากมีการระบาดของ
ไขหวัดใหญคร้ังใดประชากรในบริเวณที่มีการระบาดที่ขาด
ภูมิคุมกันโรคก็จะติดโรค ภายหลังติดโรคก็จะเกิดภูมิคุมกัน
โรคตอไขหวัดใหญชนิดน้ันๆ เองตามธรรมชาติ ในฐานะที่
ไขหวัดใหญอเมริกัน ซึ่งเกิดไปแปลงรางเปนไขหวัดใหญ
รัสเซียในขณะน้ีน้ันหายหนาไปประมาณ ๒๐ ป ไปหลบไป
ลี้อยู ณ ที่ใดก็ไมมีใครทราบแลว โผลหนากลับมาอีกคร้ังจะ
เกดิอะไรขึน้

๑๓๘
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ดังน้ันจะเหน็ไดวา รายงานผูปวยจากสหภาพโซเวยีต
ผูปวยสวนใหญจะเปนเด็กและวัยรุน อายุตํ่ากวา ๒๐ ทั้งน้ัน
ขอใหเรามาติดตามไขหวดัใหญรัสเซยีอีกตอไป

ในสัปดาหเดียวกันของเดือนธันวาคมน้ัน  ที่ เกาะ
ฮองกงก็มีการระบาดของไขหวัดใหญและเชื้อที่แยกไดที่น่ัน
เปนเชื้อเดียวกันกับที่เราเรียกกันในขณะน้ันวา ไขหวัดใหญ
รัสเซยีน่ันเอง และผูปวยสวนใหญเปนเด็กและวยัรุนเชนกนั

มี รายงานเพิ่ มเติ มจากองค การอนามั ยโลกเมื่ อ
วันที่ ๒๐ มกราคม วาวันที่ ๑๑ มกราคม สถาบันวิทยา-
ศาสตรการแพทยชั้นสูงแหงประเทศจีนก็ไดรายงานไปยัง
องคการอนามัยโลกวาอันที่จริงแลวไขหวัดใหญรัสเซียน้ัน
ไมไดเร่ิมระบาดที่ รัสเซียแตประการใด ทั้งน้ีเน่ืองจากเชื้อ
ไวรัสที่แยกไดในประเทศจีน ณ สถาบันดังกลาว เปนไวรัส
ที่มีลักษณะโครงสรางเหมือนไขหวัดใหญรัสเซียน้ัน พบต้ัง
แตกลางเดือนพฤษภาคมศกที่แลว โดยเพาะแยกเชื้อไวรัสได
จากเด็กที่ปวยเปนไขหวัดใหญจากเมืองทางตอนเหนือของ
เทียนสินและจากเมืองเล็กๆ ใกล เมืองเลียวนิงและกิ ริน
และระหวางเดือนกรกฎาคมถึงตุลาคมโรคไขหวดัใหญชนิดน้ีก็
แพรกระจายอยูโดยทั่วๆ ไปในประเทศจีนอยูแลว ผูที่ปวย
สวนมากอายรุะหวาง ๘-๒๐ ป จากขอมลูน้ีแสดงวาไขหวดัใหญ
ตัวน้ีบุกประเทศจีนกอนแลวจึงแอบไปโผลเยี่ ยมสหายที่
มอสโคว  เกาะไตหวนั  กรุงมะนิลาและประเทศอังกฤษตามลาํดับ

๑๓๙
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เชื้อไวรัสอเมริกันซึ่งมาแปลงสัญชาติเปนจีนหรือ
รัสเซยีตัวน้ี ในชวงเวลา ๒๐ ปทีผ่านมาน้ีไปซอนอยู ณ ทีใ่ด
และทาํไมจึงกลบัมาฮิตใหมน้ันกาํลงัเปนปญหาทีจ่ะตองวจัิยกนั
ปญหาแรกน้ันตอบยาก มีผูสงสัยวาจะไปหลบอยูตามสัตว
สตัวทีเ่ราสงสยักนัมากค็อื มา สกุรและนก (สตัวทัง้ ๓ ชนิดก็
ลมเจ็บเปนไขหวัดใหญได) สวนปญหาหลังน้ันเปนเร่ืองของ
ธรรมชาติ กลาวคือ พอระบาดไปไดทั่วโลก และก็หลบหนา
ไปกอน พอนานๆ เขาคนชักจะลืมจําหนาไมไดคือเคยปวย
หรือเคยติดเชื้ อไขหวัดใหญสายพันธุ น้ี มาแลว จึงมีภูมิ
ตานทาน ไวรัสจึงหวลกลบัมากอโรคอีกไมได ตอคนกลุมทีเ่กดิ
หลงั พ.ศ. ๒๕๐๐ ยงัไมเคยปวย ยงัไมเคยเปนโรค จึงขาดภมูิ
คุมกันโรค พอคนกลุมน้ีขาดภูมิตานทานมีจํานวนมากพอ
ไวรัสกโ็ผลออกอาละวาดเสยีที

ดังน้ัน บคุคลทีค่วรจะระมดัระวังใหมากในระยะน้ัน
ก็คือประชาชน กลุมที่มีอายุตํ่ากวา ๒๐ ปลงไปและเด็กเล็ก
การเดินทางไปมาทางอากาศรวดเร็วเหลือเกิน ไมมีวิธีใดจะ
ไปกดีกนัได

ระหวางเดือนพฤศจิกายน ๒๕๒๐ ถึงกลางเดือน
มกราคม ๒๕๒๑ มปีระชาชนในสหภาพโซเวยีต อายตํุ่ากวา
๒๕ ป ปวยเปนโรคไขหวัดใหญที่มีอาการไมรุนแรง โรค
ระบาดไปทัว่ เชือ้ไวรัสกอโรคทีเ่พาะแยกได เปนไวรัส H1N1
คลายกบัไวรัสทีเ่พาะแยกไดต้ังแตป พ.ศ. ๒๔๙๓ ทีเ่คยระบาด
อยูในกลุมเด็กนักเรียน 

๑๔๐
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ระดับการระบาดของโรคตามแนวทางขององคการอนามยัโลก
Phase I ระดบั ๑

• In nature, influenza viruses circulate continu-
ously among animals, especially birds. Even though such
viruses might theoretically develop into pandemic viruses, in
Phase 1 no viruses circulating among animals have been
reported to cause infections in humans.

• มีรายงานของไวรัสชนิดใหมในสัตว แตยังไม
แพรกระจายติดตอมายงัมนุษย ทาํใหมนุษยติดเชือ้
Phase II ระดบั ๒

• In Phase 2 an animal influenza virus circulating
among domesticated or wild animals is known to have caused
infection in humans, and is therefore considered a potential
pandemic threat.

• ไวรัสที่แพรกระจายในหมูสัตวในระดับที่ ๑
ไมวาจะเปนในสัตวเลี้ยงหรือสัตวปา เกิดมากอโรคในมนุษย
ใหถือวา มีศักยภาพพอที่จะคุกคามทําใหเกิดการระบาดใหญ
ไปทัว่โลกได

๑๔๑

คาํถามท่ี ๓๙
ความรุนแรงในการระบาดของโรค สามารถจําแนกไดกีร่ะดบั
แตละระดบัมรีายละเอยีดอยางไรบาง
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Phase III ระดบั ๓ Mexican
• In Phase 3, an animal or human-animal influenza

reassortant virus has caused sporadic cases or small clusters
of disease in people, but has not resulted in human-to-human
transmission sufficient to sustain community-level outbreaks.
Limited human-to-human transmission may occur under
some circumstances, for example, when there is close contact
between an infected person and an unprotected caregiver.
However, limited transmission under such restricted
circumstances does not indicate that the virus has gained the
level of transmissibility among humans necessary to cause a
pandemic.

• ไวรัสไขหวัดใหญสายพันธุที่เกิดการผสมผสาน
ทางพันธุกรรมหรือเกิดรีแอสซอรทแทนท  ทําใหเกิดโรค
ในมนุษยในลักษณะกระจัดกระจาย หรือเปนกลุ มเล็กๆ
แตยังไมเพิ่มระดับเปนการติดตอโรคกันระหวางมนุษยสู
มนุษยมากพอที่จะฝงตัว กอการระบาดในระดับชุมชนอยาง
ตอเน่ือง  การแพรติดตอระหวางมนุษยในบางกรณอีาจเกดิขึน้ได
อาทิการสัมผัสใกลชิดกับผูติดเชื้อ หรือติดตอไปยังบุคลากร
ผูบริบาลผูติดเชื้อ อยางไรก็ตาม การแพรเชื้อในกรณีพิเศษ
เชนน้ี ก็ยังไมไดหมายความวาไวรัสไดมีความสามารถใน
การแพรกระจายในระหวางมวลมนุษยได เพิ่ มมากขึ้นจน
ทาํใหกอการระบาดใหญทีแ่พรกระจายไปทัว่โลกได

๑๔๒
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Phase IV ระดบั ๔ Germany
• Phase 4 is characterized by verified human-to-

human transmission of an animal or human-animal influenza
reassortant virus able to cause “community-level outbreaks”.
The ability to cause sustained disease outbreaks in a commu-
nity marks a significant upwards shift in the risk for a pande-
mic. Any country that suspects or has verified such an event
should urgently consult with WHO so that the situation can be
jointly assessed and a decision made by the affected country if
implementation of a rapid pandemic containment operation is
warranted. Phase 4  indicates a significant increase in risk of a
pandemic but does not necessarily mean that a pandemic is a
forgone conclusion.

• เมื่อมีการพิสูจนไดวา มีการแพรเชื้อไวรัสชนิด
รีแอสซอรทแทนทของสัตว จากมนุษยสูมนุษยได หรือจาก
มนุษยไปสูสัตว จนทําใหเกิดการระบาดในชุมชน ไวรัสมี
ความสามารถในการฝงตัวทาํใหเกดิการระบาดในชมุชนอยาง
ตอเน่ือง เปนสัญญาณเตือนวานาจะมีการเลื่อนระดับของ
ความเสี่ยงที่สูงขึ้นที่จะนําไปสูการระบาดใหญไปทั่วโลก
ประเทศใด ที่สงสัยหรือพิสูจนแลววาเกิดกรณีเชนน้ี  ควร
หารือกับองคการอนามัยโลกเปนการดวน เพื่อที่จะไดรวม
กันหลายๆ ฝายในการพิจารณาประเมินสถานการณ และ
ตัดสินใจดําเนินการควบคุมการระบาดใหญใหอยูในขอบเขต

๑๔๓
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ใหได ในระดับที่ ๔ น้ี ยอมบงชีว้า มกีารเพิม่ระดับความเสีย่ง
อยางมคีวามสาํคญัทีโ่รคจะระบาดใหญแพรกระจายไปทัว่โลกได
แตก็ไมไดจําเปนที่จะหมายความโดยสรุปวาการระบาดใหญ
ทีแ่พรกระจายไปทัว่โลกไดเกดิขึน้เรียบรอยแลว

Phase V ระดบั ๕
• Phase 5 is characterized by human-to-human

spread of the virus into at least two countries in one WHO
region. While most countries will not be affected at this stage,
the declaration of Phase 5 is a strong signal that a pandemic is
imminent and that the time to finalize the organization,
communication, and implementation of the planned mitiga-
tion measures is short

• ระดับที่ ๕ คือลักษณะที่ การแพรกระจาย
ของไวรัสเกิดขึ้นอยางนอยในสองประเทศภายในหน่ึงเขต
ภูมิภาคขององคการอนามัยโลก โดยในขณะน้ัน ประเทศ
สวนใหญยังไมไดรับผลกระทบ การประกาศเปนระดับที่ ๕
เปนสัญญาณที่ หนักแนนวา การระบาดใหญไปทั่ วโลก
เห็นไดชัดเจนแลว ถึงเวลาที่มาถึงขั้นสุดทายของการปรับ
องคกร การใหขอมูลขาวสาร จะดําเนินการปฏิบั ติตาม
มาตรการของ แผนบรรเทาทกุขในระยะเวลาอันสัน้

๑๔๔
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Phase VI ระดบั ๖ (June 12, 2009)
• Phase 6, the pandemic phase, is characterized

by community level outbreaks in at least one other country
in a different WHO region in addition to the criteria defined in
Phase 5. Designation of this phase will indicate that a global
pandemic is under way.

• ระดับที่ ๖ คือ ระดับของการระบาดใหญแพร
กระจายไปทัว่โลกเรียบรอยแลว กลาวคอืมโีรคระบาดเพิม่ขึน้
ในหลายเขตภมูิภาคขององคการอนามัยโลก ทีใ่หไวในระดับ
ที่ ๕ การกาํหนดในระดับน้ีจะบงชีว้า การระบาดทัว่โลกกาํลงั
ดําเนินอยู

Post Peak Period ปจฉมิภาค
• During the post-peak period, pandemic disease

levels in most countries with adequate surveillance will have
dropped below peak observed levels. The post-peak period
signifies that pandemic activity appears to be decreasing;
however, it is uncertain if additional waves will occur and
countries will need to be prepared for a second wave.

• ระดับน้ีหมายความวา ระดับของการระบาดใหญ
ทั่ วโลกในหลายประเทศที่มีมาตรการในการเฝาระวังที่ ดี

๑๔๕
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ดร.มารกาเร็ท ชาน (Margaret Chan) (คนท่ี ๓ จากซาย)
เยี่ยมภาควิชาจุลชีววิทยา คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล

ปจจุบัน ดร.ชาน ไดรับแตงต้ังใหเปน ผูอํานวยการใหญ องคการอนามัยโลก
ซายสุดคือศาสตราจารยดร. เค็น ช็อทริดจ นักวิจัยโรคไขหวัดนก

ท้ัง ๒ ทานเปนผูไดรับรางวัลเจาฟามหิดล

๑๔๖

เพียงพอ โรคไดลดระดับของการระบาดลงตํ่าวาจุดที่สูงสุด
ของการระบาดแลว แสดงวาการระบาดไดบรรเทาลง
อยางไรก็ตาม การระบาดระลอกตอไปยังอาจเกิดขึ้นตามมา
และประเทศตางๆ ยั งจําเปนตองคงการเตรียมพรอมไว
สาํหรับระลอกทีส่อง
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คาํถามท่ี ๔๐
มสีตัวอะไรบาง ท่ีตดิเชือ้ไขหวดัใหญ เอ ได ขอทราบชือ่และชนิด
ของสตัวและสายพนัธุของไวรัสท่ีกอการตดิเชือ้น้ันๆดวย

แอนติเจนเปลอืกนอกทีส่าํคญัคอื hemagglutinin (HA)
และ neuraminidase (NA) เปนแอนติเจนที่กระตุนใหเกิดภูมิ
คุมกนัโรค

สารพันธุกรรมซึ่ งเปนอารเอ็นเอมีอยู ๘ ชิ้นสวน
ดวยกนัคอื PB2, PB1, PA, HA, NP, NA, M และ MS

ตารางท่ี ๑ สัตวท่ีตดิเช้ือไขหวัดใหญ เอ ได
ประเภทของสัตว ไวรสักอโรค

สัตวปก : ไก เปด หาน ไกงวง นกกระทา
นกนางนวล นกเปดน้ํา นกสวยงาม ฯลฯ H1-16, N1-9
สุกร H1, H3, N1, N2
มา H3, H7, N7, N8
แมวน้ํา H4, H7, N5,  N7
แมว H5N1
เสือ H5N1
ปลาวาฬ H1, H13, N2, N4, N5
มิงค H10N4
สุนัข H5N1, H3N8
ชะมด H5N1
Stone marten (สัตวปาในยุโรป) H5N1

๑๔๗
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ชะมด

สะโตน มารเต็น (Stone marten) สัตวปาในยุโรป

๑๔๘
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Avian หมายถึง สตัวปกทกุชนดิ ยอ Av
Bovine หมายถึง โคกระบอื ยอ Bv
Caprine หมายถึง แพะ ยอ Cp
Equine หมายถึง มา ยอ Eq
Feline หมายถึง แมว และเสือ ยอ Fl
Murine หมายถึง หนชูนดิตางๆ ยอ Mr
Lepine หมายถึง กระตาย ยอ Lp
Porcine และ Swine หมายถึง สกุร ยอ Sw

* ผูนิพนธเคยบรรยายใหนักศกึษาแพทยฟง และถาม
นักศึกษาวารูจักคําเหลาน้ี หมายถึงอะไร มี ๒-๓ คนตอบได
วา Canine และ Bovine คืออะไร แตพอถามวา Levi คือ
อะไร ตอบไดพรอมกนัทัง้ชัน้เรียน

๑๔๙

สตัวท่ีตดิเชือ้ไขหวดัใหญ เอ ได
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คาํถามท่ี ๔๑
ไวรัสไขหวดัใหญสนัุข หมายความวาอยางไร

ไวรัสไขหวดัใหญสนัุข มชีือ่เรียกเปนภาษาอังกฤษ วา
Canine influenza virus (CIV), หรือ dog flu เปนโรคติดเชือ้
ที่ติดไดงายมาก เกิดจากไวรัสอุบัติใหมที่พบใหมเมื่อปพ.ศ.
๒๕๔๗ น่ีเอง มชีือ่สายพนัธุวา Influenza A (H3N8) มรีายงาน
จากประเทศเกาหล ีจีน และไทยวา สนัุขและแมว ติดเชือ้ไวรัส
ไขหวัดใหญ A H3N2 ได แตก็ไมมีรายงานจากประเทศอ่ืน
นอกทวปีอาเซยี  และยงัไมมรีายงานวา ไวรัสไขหวดัใหญสนัุข
สายพนัธุ Influenza A (H3N8) นอกประเทศสหรัฐเลย ไวรัส
ไขหวัดใหญสุนัขน้ี เปนวิวัฒนาการของไวรัสไขหวัดใหญ
ทีเ่กดิขึน้ไดนอยมาก คอืการทีไ่วรัสน้ีเดิมเปนไวรัสไขหวดัใหญ
ของอาชา (มา) Equine influenza virus ทีแ่พรไปสูสนัุข และเกดิ
อุบัติกลายเปนไวรัสของสุนัขตอไป ทําใหมีการแพรเชื้ อ
ติดตอจากสนัุข-สู-สนัุข ไดตอไป แตยงัไมมหีลกัฐานวาแพรตอไป
สูคนได ไวรัส Influenza A (H3N8) น้ี ในสหรัฐเอง กย็งัไมมี
รายงานวา แพรติดตอไปยงัแมวได

๑๕๐
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คาํถามท่ี ๔๒
ประวตัขิองการอบุตัมิคีวามเปนมาอยางไร

การระบาดของไวรัส H3N8 มรีายงานเปนคร้ังแรกใน
สนัุขเกรยฮาวนดแขง เมือ่เดือนมกราคม๒๕๔๗ทีส่นามแขงสนัุข
ในฟลอริดา

จากเดือนมิถุนายน ถึง สิงหาคม ๒๕๔๗ มีรายงาน
การระบาดของโรคระบบหายใจเฉยีบพลันในสนามแขงสุนัข
๑๔ สนาม ในรัฐ ๖ รัฐของสหรัฐ (Florida, Texas, Alabama,
Arkansas, West Virginia และ Kansas).

จากเดือนมกราคม ถงึ พฤษภาคม ๒๕๔๘ มรีายงาน
การระบาดของโรคระบบหายใจเฉยีบพลันในสนามแขงสุนัข
๒๐ สนาม ในรัฐ ๑๑ รัฐของสหรัฐ (Florida, Texas, Arkansas,
Arizona, West Virginia, Kansas, Iowa, Colorado, Rhode Island,
และ Massachusetts)และจากน้ันมากม็รีายงานการระบาดจาก ๓๐
รัฐของสหรัฐ และทีว่อชงิตัน ดี. ซ.ี และเปนโรคระบาดประจําถิน่
ในรัฐ โคโรเรโด ฟลอริดา นิวยอรค และ เพน็ซลิเวเนีย

การแพรระบาดจะอุบัติขึ้นเมื่อมีการนําเอาสุนัขที่ไว
ตอการติดเชือ้ไปไวรวมกนัใกลชดิกนั อาทเิชน ในทีพ่กั ทีรั่บ
เลีย้งสนัุข ทีพ่กัพงิและสถานพกัแรมสนัุข

๑๕๑
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คาํถามท่ี ๔๓
วถิทีางการแพรโรคไวรัสไขหวดัใหญสนัุขโดยทางใดบาง

วิถีทางการแพรโรค โรคจะแพรจากละอองฝอยจาก
ทางเดินหายใจสุนัข และจากสิง่ปนเปอนไวรัส (หนาลกูสนัุข
กาละมงัอาหาร และนํ้า สายผกูคอ และเชอืกลามสนัุข)

ไวรัส จะคงสภาพการติดเชือ้อยูไดนานถงึ ๔๘ ชัว่โมง
ตามเสือ้ผาของเจาของอยูไดนาน ๒๔ ชัว่โมง ตามมอื ๑๒ ชัว่โมง

ระยะฟกตัว
ระยะฟกตัว หลงัจากไดรับเชือ้ สมัผสัเชือ้ไปแลว เปน

เวลา ๒-๔ วนั สนัุขกจ็ะเร่ิมแสดงอาการของโรค ระยะน้ีจะเปน
ระยะทีส่นัุขจะขบัไวรัสออกไปไดมาก จึงเปนเวลาทีจ่ะแพรเชือ้
ไดสงูสดุ การขบัเชือ้จะคงอยูไดประมาณ ๔ วนั แลวจะลดลง
อยางรวดเร็ว อาจจะขบัออกไปไดนานถงึ ๗ วนั และในสนัุข
บางตัวนานไดถงึ ๑๐ วนั เน่ืองจากเปนไวรัสอุบติัใหม สนัุขไม
วาเพศใด และอายเุทาใด กติ็ดเชือ้ไดเหมอืนๆ กนั

อยางไรกต็าม เมือ่มกีารระบาดขึน้ ประมาณ ๒๐– ๒๕%
ของสนัุขทีติ่ดเชือ้จะไมแสดงอาการของโรค (asymptomatic)
แตกข็บัไวรัสออกจากตัวและกอการแพรโรคไดเชนกนั

๑๕๒
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คาํถามท่ี ๔๔
อาการและอาการแสดงของโรคไขหวดัใหญสนัุขมอียางไดบาง

อาการและอาการแสดง สนัุขทีติ่ดเชือ้ไวรัสน้ัน ไวรัส
จะไปเพิ่มจํานวนอยูที่เซลลของระบบทางเดินหายใจ ต้ังแต
เยื่อบุจมูก ลงไปจนถึงเซลลในทางเดินหายใจสวนลาง การที่
ไวรัสไปเพิ่มจํานวนจึงทําใหมีการอักเสบ จึงทําใหมีอาการ
หลัง่นํ้ามกู หลอดคออักเสบ หลอดลมอักเสบ ไอ เซลลเยือ่บุ
เอปธีเลียมตายหลุดลอก ทําใหเกิดภาวะติดเชื้อแบคทีเรีย
ซ้าํเติมตามมา จึงเกดิภาวะแทรกซอนทีรุ่นแรงได

ในรายที่มีอาการไมรุนแรง สุนัขอาจมีอาการไขตํ่าๆ
มอีาการไออยูไดนานถงึ ๑๐ - ๒๑ วนั อาจไอแหงๆ หรือไอมี
เสมหะได อาจมขีีต้า จาม ซมึ เบือ่อาหาร ในรายทีม่อีาการรุนแรง
อาจมีอาการหอบ มไีขสูง (๑๐๔-๑๐๗๐ฟ) มีอาการแสดงของ
ภาวะปอดบวม ภาพรังสปีอดมปีอดทบึจากปอดบวม

ในการระบาดคร้ังแรกๆน้ัน สนัุขเกรยฮาวนดจะแสดง
อาการรุนแรงมาก มีบร็องโคนิวโมเนีย มี fibrinous pleuritis
มอีาการตกเลอืดในเมดิแอสติน่ัม และในชองเยือ่หุมปอด และตาย
อาการรุนแรงอยางน้ี ไมมรีายงานในสนัุขเลีย้งตามบาน

โรคไขหวดัใหญสนัุขจะระบาดเปนคร้ังคราว ไมระบาด
เหมอืนกบัไขหวดัใหญตามฤดูกาลประจําปของมนุษย อาการ
ของโรคไขหวดัใหญสนัุข อาจคลายคลงึกบัอาการของโรคติดเชือ้

๑๕๓
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canine infectious tracheobronchitis (“kennel cough”)
ซึง่เกิดจากแบคทีเรีย/ไวรัส Bordetella bronchiseptica/para-
influenza virus-like กไ็ด

คาํถามท่ี ๔๕
โรคไขหวดัใหญสนัุข เมือ่เปนแลว มแีอนตบิอดเีกดิข้ึนหรือไม

หลงัมอีาการของโรคแลวประมาณ ๗ วนั จะเร่ิมมกีาร
ตอบสนองในการสรางแอนติบอดี และจะสูงขึ้นในเวลาเมื่อ
ครบ ๑๔ วนั

คาํถามท่ี ๔๖
จะใหการวนิิจฉยัไขหวดัใหญสนัุขไดอยางไร

ตามปกติการวนิิจฉยั จะอาศยัอาการและอาการแสดง
ของโรค (ไอ จาม นํ้ามกูไหล ไข)

การวินิจฉัยยืนยันทําไดโดยการทดสอบทางหอง
ชนัสตูร

การทดสอบ พซีอีาร โดยทดสอบจากตัวอยางตรวจ เนซลั
สวอ็บจากสนัุขทีป่วยภายใน ๔ วนั ทดสอบหาแอนติบอดีใน
ตัวอยางซร่ัีมคู เพือ่ดูวามกีารเพิม่ระดับของแอนติบอดีอยางนอย
๔ ระดับหรือไม

๑๕๔
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คาํถามท่ี ๔๗
จะรักษาโรคไขหวดัใหญสนัุขอยางไร

สตัวแพทย จะทาํการรักษาประคบัประคองและรักษา
ตามอาการ ใหสารนํ้า-ใหอาหารใหเพยีงพอ สวนใหญสนัุขจะ
ฟนจากโรคภายใน ๒-๓ สปัดาห ถามภีาวะแทรกซอนติดเชือ้
ซ้ําเติม อาจพิจารณาใหปฏิชีวนะ อาจพิจารณาใหยาสตีรอยด
ในบางราย สาํหรับยาตานไวรัส ยงัไมมขีอมลูใหปฏบิติัตามได

อัตราปวย/ตาย เมือ่มกีารระบาด อัตราปวยของสนัุขอาจ
สูงถึง ๘๐% อัตราปวย/ตายตํ่า ไมเกิน ๑๐% ยกเวนในสุนัข
เกรยฮาวนด อาจสงูกวาน้ันได

คาํถามท่ี ๔๘
ไขหวดัใหญสกุรหมายถงึอะไร

ไขหวัดใหญสุกรในภาษาอังกฤษใชคําวา Swine
Influenza (swine flu) เปนโรคติดเชือ้ทางเดินหายใจของสกุร จาก
ไวรัสไขหวดัใหญชนิด เอ ซึง่จะมกีารแพรระบาดอยูเปนประจํา
ในสกุรอยูเสมอๆ ไวรัสไขหวดัใหญ เอ ของสกุร ตามปกติจะ
ไมกอการติดเชือ้ในคน สกุรจะติดเชือ้ไดงาย และแพรเปนจํานวน
มากในสัตวประเภทน้ี แตอัตราตายของสุกรที่ปวยจะอยูใน
ระดับตํ่า ชวงเวลาในการระบาดมกัจะใกลเคยีงกบัการระบาด
ของไขหวดัใหญในคน

๑๕๕
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คาํถามท่ี ๔๙
ไวรัสไขหวดัใหญสกุรมกีีช่นิด

ไวรัสไขหวดัใหญของสกุรกม็หีลายชนิดคลายกบัไวรัส
ไขหวัดใหญของคน คือมีการเปลี่ ยนแปลงอยู ตลอดเวลา
หากเมื่ อใดมีไวรัสไขหวัดใหญหลายชนิดกอการติดเชื้ อ
พรอมกันในสุกร เชนไวรัสไขหวัดใหญของคน เกิดการติด
เชื้อพรอมกับไวรัสไขหวัดนก หรือไวรัสไขหวัดใหญของ
สกุร ก็จะเกดิการกลายพนัธุ หรือ แอสสอรทแตนทเกิดไวรัส
ชนิดใหมขึ้นได บางคนจึงเรียกวาสุกรเปนถังผสม “mixing
vessel” สุกรเปนสัตวทีรั่บเชื้อไวรัสจากสัตวอ่ืนๆไดโดยงาย
จึงมกัจะเกดิรีแอสสอรทแตนทไดตลอดเวลา  ในปจจุบนัน้ี ไวรัส
ไขหวดัใหญในสกุรในสหรัฐ ทีแ่พรระบาดอยูคอื H1N1, H1N2,
และ H3N2 ในประเทศไทยกม็กีารศกึษาทีส่ถาบนัสภุาพสตัว
กรมปศสุตัวแยกเชือ้ไวรัสจากสกุรตลอดเวลาเหมอืนกนั

๑๕๖
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๙

หมวดท่ี ๓
ลกัษณะอาการของโรค

คาํถามท่ี ๕๐
ลกัษณะอาการของโรคไขหวดัใหญจาํแนกอยางไร

ตอบ ลักษณะอาการของโรคไขหวัดใหญน้ัน ทําให
จําแนกโรคได ๓ ประเภทคอื

๑. ไขหวดัใหญตามปกติทีไ่มมภีาวะแทรกซอน
๒. ไขหวดัใหญทีม่ภีาวะแทรกซอน
๓. โรคอ่ืน ๆ  ทีอ่าจสมัพนัธกบัไขหวดัใหญ
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๑๕๘

คาํถามท่ี ๕๑
วิถทีางการตดิเชือ้ไวรัสไขหวัดใหญตดิไดโดยทางใดบาง และ
อยางไร

ตอบ โรคน้ีติดตอกันทางฝอยละอองเสมหะนํ้าลาย
ของผูปวยซึ่งมีเชื้อไวรัสอินฟลูเอนซาออกมาจากทางเดินของ
ลมหายใจตอนบน กระเด็นกระจายออกมาตามละอองฝอย การ
ติดตอทางอากาศ (air-borne transmission) ก็อาจเกิดไดหาก
สัมผัสใกลชิดกับผูปวย ผูที่ใกลชิดกับผูปวย ซึ่งถือวาเปน
แหลงรังโรคขณะกาํลงัปวย จะแพรเชือ้ไดสงู มโีอกาสติดโรค
ไดสงูมาก

คาํถามท่ี ๕๒
ระยะฟกตวัของโรคนานเทาใด

ตอบ ต้ังแตรับเชื้อมาแลวจนเร่ิมมีอาการของโรค
เรียกวาระยะฟกตัวหรือ incubation period กนิเวลาสัน้ ๆ คอื
ประมาณ ๑-๓ วนั อาจยาวไปถงึ ๗ วนักม็ี

โดยมากถาไมมโีรคแทรก ไขจะคอย ๆ  ลดลงเปนปกติ
ภายใน ๓-๕ วนั รายซึง่มอีาการมาก บางรายอาจมไีขนานถงึ ๗
วนัหรือกวาน้ันเมือ่ไขลดลง อาการอ่ืน ๆ กจ็ะคอย ๆ ทเุลาขึน้
ตามลาํดับ
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๑๕๙

คาํถามท่ี ๕๓
ไขหวดัใหญตามปกตท่ีิไมมภีาวะแทรกซอนมอีาการอยางไร

ตอบ อาการของโรคน้ีมักเร่ิมขึ้นอยางฉับพลันและ
อยางรุนแรงทันที ซึ่ งเปนลักษณะสําคัญที่ จะชวยในการ
พิเคราะหโรคน้ี คอืเร่ิมตนก็มไีข ตัวรอนและรูสึกหนาวทันที
รางกายออนเพลยีเร็ว ปวดศรีษะ คอแหงและเจ็บ ปวดตามแขน
ขาและทีห่ลงั เบือ่อาหาร อาจมอีาการไอแหง ๆ  บางทมีเีวยีนศรีษะ
อาเจียนเลือดกําเดาออกและแนนในหนาอก หนามักแดงและ
มกัมอีาการเยือ่ตา เยือ่จมกูและกรวยอาหารอักเสบดวย

ไขมีลักษณะแกวงอยางสูงมักขึ้ นถึง ๑๐๒-๑๐๓
องศาฟาเรนไฮต รายทีเ่ปนมากๆ อาจถงึ ๑๐๕ องศาฟาเรนไฮต
(๔๒+   ํซ) ก็ได ไขมกัขึน้สงูสุดในวนัแรกหรือวนัทีส่องของ
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๑๖๐

โรคและอาจมีอาการอยูระหวาง ๑-๖ วัน โดยมาก ๒-๓ วัน
ชีพจรเตนเร็วตามอัตราสวนของระดับไข แตอัตราการหายใจ
ไมเพิม่ขึน้มากนักนอกจากมโีรคแทรกทางปอด

การตรวจปอด หากยังไมมีภาวะแทรกซอน ก็จะไม
พบอะไรผิดปกติ  นอกจากเมื่ อมีโรคแทรกทางปอดแลว
จึงจะตรวจพบ

ปริมาณเม็ดเลือดขาว หรือเรียกชื่ อวาลิมโฟซัยท
(lymphocyte) ในตอนแรกอาจเพิ่มขึ้น แลวตอไปไมชาก็
จะลดลงตํ่ากวาปกติ ชนิดของเม็ดเลือดขาวที่ลดลง โดยมาก
เปนนิวโตรฟลส (neutrophiles), อีโอสโินฟลส (eosinophiles)
และเบโสฟลส (basophiles) ในระยะหลงั ๆ อาจมมีอโนซยัท
(monocyte) เพิม่ขึ้นบาง ถามีการติดเชือ้แทรกซอนก็จะทําให
การตรวจเมด็เลอืดขาวไดผลแตกตางไปจากทีก่ลาวแลว  คอืถา
ติดเชื้อแบคทีเรียก็จะสูงขึ้นมาก ผลการตรวจเหลาน้ีจะทราบ
ไดจากการที่แพทยเจาะเลือดผูปวยแลวสงตรวจ complete
blood count หรือ นิยมเรียกสัน้ๆ วา (CBC- ซบีซี)ี

อัตราตกตะกอนของเมด็เลอืดแดง (erythrocyte sedi-
mentation rate หรือ ESR) เร็วขึน้

การตรวจเพาะหาเชื้อจากเลือดโดยการเพาะเชื้อหา
แบคทีเรีย ตามปกติในหองปฏิบัติการจะไมพบเชื้อจุลชีพ
อะไรเลย ตองเกบ็ตัวอยางตรวจโดยใชนํ้ากลัว้คอ หรือใชสําลี
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๑๖๑

ปายจากสวนทีล่กึลงไป หรือใชนํ้ายาพิศษ สงตามสายยางไป
ลางเกบ็ตัวอยางทีเ่รียกวา เนโซฟาริงเจียล สะวอ็บ และ เนโซ
ฟาริงเจียง วอ็ชชงิ (nasopharyngeal swab & nasopharyngeal
washing) จึงจะมีโอกาสเพาะเชื้อไวรัสไขหวัดใหญได แต
กระบวนการและวิธีการจะตองเปนวิธีที่ซับซอน และการ
จะใชตัวอยางตรวจชนิดใดจึงจะเหมาะสม ทําใหแยกเพาะ
เชื้อไดในอัตราที่สูง จะมีคําแนะนําเปนทางการจากคณะที่
รับผดิชอบในเร่ืองน้ี แจงใหทราบเปนคราว ๆ  ไป

คาํถามท่ี ๕๔
ภาวะแทรกซอนโรคไขหวดัใหญมอีะไรบาง

ตอบ ภาวะแทรกซอนระบบหายใจ
ภาวะแทรกซอนระบบหวัใจ
ภาวะแทรกซอนระบบประสาท
- กลุมอาการกแีลง บาเร (Guillain-Barre syndrome)
- ชกักระตุกจากสมอง
- กลามเน้ืออักเสบ
โรคแทรกทีส่าํคญัทีส่ดุ คอื ปอดอักเสบ เน่ืองจากเชือ้

แบคทีเรียตาง ๆ เชน เชื้อแบคทีเรีย Hemopilus influenzae,
Staphylococcus aureus, beta hemolytic streptococci และ
pneumococci
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๑๖๒

โรคแทรกอ่ืน ๆ ทีพ่บบอยกค็อื หเูปนนํ้าหนวก โพรง
อากาศรอบจมกูอักเสบชนิดเปนหนอง  โพรงกระดูกมาสตอยด
อักเสบ หลอดลมขยายโปงพอง ฝทีป่อดและหนองในชองเยือ่
หุมปอด

คาํถามท่ี ๕๕
ภาวะแทรกซอนระบบหายใจมอีะไรบาง

ตอบ ในผูปวยไขหวัดใหญผูใหญไดแก หลอดลม
อักเสบปจจุบนั ปอดอักเสบ ในเด็กมกัจะพบหลอดลมอักเสบ
ปอดอักเสบ

คาํถามท่ี ๕๖
หลอดลมอกัเสบเฉยีบพลนัหมายถงึโรคอะไร

ตอบ เปนการอักเสบของหลอดลม ซึง่มกัจะตามหลงั
การติดเชือ้ทางเดินหายใจสวนตน เชน เปนหวดั เจ็บคอ หรือ
มีเสียงแหบ สาเหตุโดยสวนใหญมักจะเกิดจากเชื้อไวรัส มี
สวนนอยทีเ่กดิจากเชือ้แบคทเีรีย โดยผูปวยจะมอีาการทีส่าํคญั
คอืไอมาก โดยเฉพาะตอนกลางคนื หรือเมือ่อยูในทีม่อีากาศเยน็
เวลาไอ มกัจะไอตอเน่ืองเปนระยะหรือ เปนชดุยาว ๆ  ไอจนตัว
โยน ไอจนเจ็บชายโครง หรือในบางคน อาจมีอาการไอจนมี
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๑๖๓

ปสสาวะเลด็ ชวงแรก ๆ  ของการไอ อาจมอีาการไอแหง แตหลงั
จากน้ัน มกัจะมเีสมหะออกมา ลกัษณะเสมหะ อาจเปนสขีาวใส
หรือขาวขนเหมอืนแปงเปยก หากเปนการติดเชือ้แบคทเีรีย ที่
ทําใหเซลเยื่อบุหลอดลมหลุดลอก เปนจํานวนมาก อาจมี
เสมหะสเีขยีว หรือสเีหลอืง

คาํถามท่ี ๕๗
หลอดลมอกัเสบเกดิจากอะไร

ตอบ  หลอดลมอักเสบเกดิจากอาการไอเร้ือรัง ซึง่รางกาย
พยายามขบัเสมหะ หรือมกูขน ๆ  ทีข่บัออกมาจากเยือ่บหุลอดลม
ซึง่ถกูสรางมากกวาปกติ อันมผีลมาจากการอักเสบติดเชือ้ จึง
เหนียวคางอยูในถงุลม ทาํใหแลกเปลีย่นออกซเิจนไมดี ดังน้ัน
รางกายจึงตองขบัเสมหะออกไปโดยการไอ  การสรางเสมหะจาก
การอักเสบน้ีจะคงอยูเปนเวลานาน  แมวาการติดเชือ้จุลชพีจะถกู
กาํจัดไปแลว หรืออาจมกีารอักเสบเร้ือรังตอไป หากเชือ้จุลชพี
กอโรคด้ือยา ทนทานตอยา ดังเชนกรณเีชือ้วณัโรค การสราง
เสมหะจึงยังคงมีอยู อันเปนสาเหตุของการมีไอเร้ือรังติดตอ
กันเปนเวลานาน เมื่อการอักเสบลดลงอาการไอก็จะลดลง
โดยสวนใหญจะใชเวลานาน ที่เรียกกันวาหลอดลมอักเสบ
เร้ือรัง
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๑๖๔

คาํถามท่ี ๕๘
เมือ่เปนไขหวดัใหญมกัมอีาการไอ ทําไมจงึตองมอีาการไอ

ตอบ มสีาเหตุมาจาก รางกายพยายามขบัเสมหะทีอ่อก
มาจากเยือ่บหุลอดลม ซึง่ถกูสรางมากกวาปกติ อันมผีลมาจาก
การอักเสบติดเชือ้ การสรางเสมหะน้ี จะคงอยูเปนเวลานาน แม
วาการติดเชื้อจะถูกภูมิตานทานของรางกายกําจัดไปแลว แต
การสรางเสมหะยังมีมากอยู น่ีเปนสาเหตุของการมีไอเร้ือรัง
ติดตอกนัเปนเวลานาน เมือ่การอักเสบลดลง อาการไอกจ็ะลดลง
โดยสวนใหญจะใชเวลานาน อาจนานถงึ ๑๐๐ วนั อยางทีค่น
โบราณวา
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๑๖๕

คาํถามท่ี ๕๙
การวนิิจฉยัหลอดลมอกัเสบทําไดอยางไร

ตอบ สามารถทําไดโดย ประวัติที่มกัจะมีการติดเชื้อ
ในทางเดินหายใจสวนตน นํามากอน อาจมเีสยีงแหบจากการ
ทีม่กีลองเสยีงอักเสบ หลงัจากน้ันกม็อีาการไอมเีสมหะตามมา
อาการไอมกัเปนมากตอนกลางคนื ตรวจรางกาย พบวามเีสยีง
ของเสมหะ รวมทัง้มเีสยีงของหลอดลมตีบรวมดวย

คาํถามท่ี ๖๐
เมือ่เปนไขหวดัใหญมกัจะเปนโรคปอดบวมรวมดวย โรคปอด
บวมเปนอยางไร

ตอบ โรคปอดบวมในภาษาอังกฤษเรียกวา pneumonia
คอืภาวะทีถ่งุลมเลก็และหลอดลมฝอยในปอด รวมทัง้เน้ือปอด
เกิดอักเสบและมีของเหลวซึมซานทวมปอดทําใหปอดบวม
มเีซลลทีเ่กีย่วของกบัการอักเสบเดินทางมาชมุนุมกนัในเน้ือปอด
มากมาย แพทยเคาะบริเวณปอดจึงทบึ การทาํหนาทีแ่ลกเปลีย่น
ออกซิเจนจึงเสื่อมลง ทําใหผูปวยหายใจเร็วขึ้น ถี่ขึ้น หายใจ
หอบ เวลาหายใจ ชองซีโ่ครงจะบุมเขา หากเน้ือเยือ่หลอดลม
ฝอยและถงุลมอักเสบ แตไมมขีองเหลวทวมปอด อาจเรียกวา
ปอดอักเสบหรือ pneumonitis คาํน้ีอาจนําไปใชทัว่ไปหมายรวม
ถงึปอดบวมดวยกไ็ด
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คาํถามท่ี ๖๑
โรคบอดบวมเกดิจากอะไร

ตอบ โรคปอดบวมอาจเกดิไดจากหลายสาเหตุ ติดเชือ้
จุลชีพหลายชนิด เชน การติดเชื้อแบคทีเรีย เชื้อไวรัส เชื้อรา
หรือปรสติ มเีหมอืนกนัทีไ่มใชการติดเชือ้ แตเปนโรคปอดบวม
อาจเกดิจากการทีป่อดไดรับสารเคมหีรือการกระทบกระเทอืน
ทางกายภาพไดเชนกนั

คาํถามท่ี ๖๒
อาการของโรคปอดบวมเปนอยางไร

ตอบ ผูปวยโรคปอดบวมจะมอีาการโดยทัว่ไปไดแก ไอ
เจ็บหนาอก มีไขสูง และหายใจหอบ เคาะบริเวณปอดมี
เสียงทึบ ตรวจดวยเคร่ื องหูฟงไดยินเสียงผิดปกติ  เชน
เสียงหวีดเสียงเปร๊ียะ การวินิจฉัยจะกระทําโดยการตรวจ
รางกายดังกลาว และยืนยันดวยภาพรังสีทรวงอก ซึ่งจําแนก
ประเภทไดวาเปนปอดบวมทั้งกลีบปอด หรืออักเสบกระจัด
กระจาย หรือเปนปอดบวมนอกกรูปแบบ (อะทปิคลั) โดยการ
ตรวจรางกายทางกายภาพ การถายภาพรังสเีอ็กซทรวงอกและ
การตรวจเสมหะ สวนวิธีการรักษาจะขึ้นกับสาเหตุของโรค
เชน โรคปอดบวมจากเชื้ อแบคที เรียจะรักษาดวยการให
ยาปฏชิวีนะ เปนตน

๑๖๖
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โรคปอดบวมเปนโรคที่พบไดทั่วไป เกิดไดกับคน
ทกุวยั และเปนสาเหตุลําดับตน ๆ ของการเสยีชวีติในผูสงูอายุ
ผูปวยเร้ือรัง และผูปวยระยะสุดทาย ปจจุบันมีวัคซีนสําหรับ
ปองกันโรคปอดบวมจากแบคทีเรีย ทั้ งชนิดของเด็กและ
ของผูสูงอายุแลว อยางไรก็ตาม การพยากรณโรควาผูปวยมี
โอกาสหายดีหรือไมอยางไรน้ัน ขึ้ นอยู กับชนิดของโรค
ปอดบวม การรักษาทีเ่หมาะสม ภาวะแทรกซอน และสขุภาพ
พืน้ฐานของตัวผูปวยเอง

๑๖๗

   ปอดบวมท้ังกลีบ ปอดซีกขวา กลีบบน          ปอดบวมนอกรูปแบบ ปอดขวาลาง
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๑๖๘

คาํถามท่ี ๖๓
ปอดอกัเสบ – ปอดบวม ตางกนัอยางไร

ตอบ ทัง้สองภาวะน้ี เปนเร่ืองทีต่อเน่ืองกนั
ปอดอกัเสบ หมายถงึ ภาวะติดเชือ้ของถงุลม เน้ือเยือ่

ของปอด หลอดลมเลก็ หลอดลมฝอย กม็กีารติดเชือ้ ไมวาจะ

ในถุงลมฝอยในปอดมีสารนํ้าค่ัง คือปอดบวม

ออกซิเจน

ออกซิเจน

การแลกเปล่ียน
ออกซิเจนผิดปกติ

สารนํ้า
ภาวะปอดบวมภาวะปกติ เซลล

ถุงลมฝอย



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

เปนเชือ้แบคทเีรีย ไวรัส รา ปรสติ กพ็บได แบคทเีรียและไวรัส
จะพบบอยกวาจุลชพีชนิดอ่ืน ๆ

ผลของการอักเสบ จะทําใหมกีารแทรกซมึของเซลล
ทีเ่กีย่วของกบัการอักเสบ หากมอีาการบวมนํ้าในปอด อันเปน
ผลของการอักเสบที่รุนแรง  จะมีอาการแสดงใหตรวจไดวา
ปอดทบึ ไมโปรง กจ็ะเรียกวาปอดบวม

ไมวาจะเปน ปอดอักเสบหรือปอดบวม การแลกเปลีย่น
ออกซิเจนในปอดจะเลวลงหรือเสียไป รางกายขาดออกซิเจน
จะทําใหมีการหายใจเร็วขึ้น ถี่ขึ้น หรือเรียกวามีอาการหอบ
เหน่ือย

คาํถามท่ี ๖๔
กลุมอาการกแีลง บาเร (Guillain-Barr’ Syndrome) คอืโรคอะไร

ตอบ  กลุมอาการ กแีลง บาเร Guillain-Barr’ syndrome
เรียกสั้นๆ ยอๆ วา GBS เปนกลุมอาการของโรคที่ ต้ังชื่อ
ตามผูอธิบายโรค ซึ่งเปนชาวฝร่ังเศส เปนโรคที่มีความผิด
ปกติของเสนประสาทสวนปลายโดยสาเหตุเกิดจาก มีระบบ
ภูมิคุ มกันของรางกายที่ ผิดปกติ ทําใหภูมิคุ มกันเกิดการ
ทําลายเสนประสาทสวนปลาย ดังน้ันอวัยวะที่เสนประสาท
สวนปลายเหลาน้ันไปเลี้ยงก็จะสูญเสียหนาที่การทํางานไป
ดังเชน มีอาการกลามเน้ือออนแรง อาการชา อาการเดินเซ
เปนตน

๑๖๙
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๑๗๐

คาํถามท่ี ๖๕
อาการของโรค GBS เปนอยางไร?

ตอบ อาการของโรคน้ีมหีลายอยาง จึงเรียกวา “กลุม
อาการ” จะมอีาการตามเสนประสาททีไ่ปเลีย้ง อาการทีพ่บไดแก

๑. อาการกลามเน้ือออนแรง โดยมักมีการกระจาย
ไมเทากันทั้งสองขาง  อาการออนแรงเปนที่แขนขา โดยมี
อาการสวนปลายมากกวาสวนตน

๒. อาการชาปลายมอืปลายเทา ลกัษณะอาการชามอื
บางคร้ั งลามมาถึงขอมือคลายสวมถุงมือถุงเทา โดยการ
กระจายของอาการชามักเปนที่เทากอนกระจายมาที่ปลายมือ
๒ ขาง

๓. อาการออนแรงใบหนา มีอาการหลับตาไมสนิท
อาการเคีย้วอาหารไมได กลนือาหารลาํบาก

๔. อาการดังกลาวเปนอยางรวดเร็ว เปนวันและมี
อาการเพิม่มากขึน้ภายในสปัดาหแลวแตความรุนแรง และมกั
มีอาการคงที่ในเวลาประมาณ ๒-๔ สัปดาห หลังจากน้ัน
อาการจะคงทีแ่ละดีขึน้

๕. ผูปวยบางรายอาจมีอาการรุนแรง อาจมีอาการ
หายใจลาํบาก เน่ืองจากเสนประสาททีท่าํหนาทีเ่ลีย้งกลามเน้ือ
เกีย่วกับการหายใจผิดปกติ ดังน้ันผูปวยอาจเสยีชีวิตเน่ืองจาก
การหายใจลมเหลว

อาจมอีาการถายเหลวนํามากอน หรือมไีข
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๑๗๑

๖. สาเหตุของเสนประสาทผิดปกติที่ เกิดขึ้นน้ัน
เกิดจากภูมิคุมกันของรางกายเราซึ่งในภาวะปกติจะไมเปน
อันตรายตอตัวเราและอวัยวะภายในรางกายของเราน้ันเกิด
ความผิดปกติ โดยจะทําลายเสนประสาทของเรา สาเหตุที่
ทําใหภูมิคุ มกันหันมาทําลายเสนประสาทของตัวเองน้ัน
เกดิจาก การทีร่างกายเกิดการติดเชือ้บางชนิด เชน Campylo-
bactor jejuni, CMV, Mycoplasma pneumoniae โดยเมือ่รางกาย
ติดเชื้อเหลาน้ีแลว ไมวาผูปวยจะแสดงอาการหรือไมแสดง
อาการก็ตาม รางกายจะสรางภูมิคุมกันเพื่อตอตานเชื้อ แต
ปญหามันอยูที่  เชื้อเหลาน้ีมีลักษณะบางชนิดที่คลายเสน
ประสาท  ทาํใหภมูคิุมกนัรางกายเราเกดิจําผดิขึน้วาเสนประสาท
ของเรากเ็ปนเชือ้โรคดวย ทาํใหเสนประสาทถกูทาํลาย

มีรายงานบอยขึ้นวา ผูปวยเด็กที่ เปนไขหวัดใหญ
ที่เชื้อกอโรคคือ ไวรัสไขหวัดใหญชนิด บี จะมีอาการของ
กลามเน้ืออักเสบ โดยมกีารสลายตัวของเซลลของกลามเน้ือลาย
(rhabdomyolysis) และมภีาวะไตวายรวมดวย กลามเน้ือหวัใจ
อักเสบกม็ีผูเคยรายงานไวแลว ทั้งในผูปวยไวรัสไขหวัดใหญ
ชนิด เอ และ บ ี แตเปนการอักเสบที่ไมแสดงอาการ สําหรับ
เยื่อหุมหัวใจอักเสบก็เคยมีผูรายงานไวเชนกัน  มีการทําการ
บันทึกลายเสนอีเคจี พบวามีการเปลี่ยนแปลงในรายที่ รับ
ไวรักษาในโรงพยาบาลถึงรอยละ ๘๑ และผูปวยในชุมชนที่
ไมไดรับไวถึงรอยละ ๔๓ แตก็เปนความผิดปกติที่พบเพียง



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๑๗๒

ชั่วคราวเทาน้ัน หากมีโรคหัวใจยูเดิมอยูแลว อาจนําไปสูการ
เกิดอารริทเมีย (หัวใจเตนเร็วและผิดจังหวะ) อาจทําใหเสีย
ชวีติได

ภาวะแทรกซอนทางระบบประสาทอาจพบไดที่
ไมใชเร่ืองรุนแรงเชน มต้ัีงแตอาการไมสงบ หลกุหลกิ อาการ
สับสน งุนงง อาการทางจิตประสาท จนถึงรายที่มีอาการ
รุนแรงเชน กลุมอาการกีแลง บาเร กลุมอาการราย’ส เปนตน
อยางไรกต็าม ในรายทีไ่มรุนแรง กม็กัจะฟนโรคและหายได

อาการชักกระตุกจากไข อาจพบไดในเด็กเล็กที่มี
ไขสงู โดยเฉพาะรายที่รับไวรักษาในโรงพยาบาล อาจพบได
สงูในอัตราประมาณ รอยละ ๑๐ ถงึรอยละ ๕๐ กไ็ด

ประชาชนกลุมเสี่ยงสูง เมื่อเปนไขหวัดใหญ ท่ีอาจ
ตองมคีวามจําเปนรับไวรักษาในโรงพยาบาล

 ผูสงูอายวุยัเกนิ ๖๕ ปและเด็กเลก็อายตํุ่ากวา ๕ ขวบ
 ผูทีม่โีรคเร้ือรังประจําตัวไดแก

โรคระบบหายใจ เชนโรคหดื
หลอดลมอักเสบ ถงุลมโปงพอง วณัโร ค

โรคระบบหวัใจ ไหลเวยีนโลหติ
โรคเบาหวาน
โรคไต

 ผูทีม่ีระบบภมูคิุมกันออนแอหรือภมูคิุมกันเสือ่ม
เชน ผูติดเชือ้เอ็ชไอวี
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๑๗๓

 ผูปวยไดรับการปลกูถายอวยัวะ ซึง่มคีวามจําเปน
จะตองไดรับยาหรือสารกดระบบภมูคิุมกนั

 ผูทีม่คีวามผดิปกติของมามหรือผูทีตั่ดมาม
 หญิงมคีรรภ

คาํถามท่ี ๖๖
ไขหวัดใหญกับอาการหูชั้นกลางอักเสบในผูปวยเด็ก (Otitis
media) เกีย่วของกนัอยางไร

ตอบ  เชือ้กอโรคทีท่าํใหคออักเสบ ทาํใหเจ็บคอ อาจ
ลุกลามเขาไปทําใหหูชั้นกลางอักเสบได เชน เชื้อไขหวัด
ธรรมดา ไขหวดัใหญ เชือ้สเตร็พโตคอ็คคสั ประมาณรอยละ
๗๕ ของเด็กเล็กจะตองเคยเปนโรคหูชั้นกลางอักเสบอยาง
นอยหน่ึงคร้ัง และกวาคร่ึงของเด็กเมือ่อายไุด ๓ ขวบ จะตอง
เคยเปนมามากกวาหน่ึงคร้ัง หากเปนอยูเร้ือรัง มขีองเหลวหรือ
หนองคั่งในหูชั้นกลาง แกวหูซึ่งเปนเยื่อบางๆ จะตึง โปง
และทะลุ มีหนองไหลออกจากหูขางน้ัน หรือทั้งสองขาง
(หากอักเสบทัง้ ๒ ขาง) เรียกกนัวาเปนหนํู้าหนวก แกวหทูะลุ
แกวหขูาดทาํใหหตึูงได

ผูใหญมักจะไมมีภาวะแทรกซอนหูชั้นกลางอักเสบ
เหมอืนเด็ก
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๑๗๔

คาํถามท่ี ๖๗
กลามเน้ืออกัเสบ (Myositis) เปนอยางไร

ตอบ  กลามเน้ืออักเสบชนิดเฉยีบพลนั และไมลกุลาม
รุนแรง มีรายงานในโลกน้ีเปนการทั่วไป พบไดในกรณีที่
ผูปวยเปนโรคไขหวัดใหญ ลักษณะจําเพาะในกรณีน้ีก็คือ
อาการปวดนอง ทําใหเดินเหิรลําบากอยูในระยะที่กําลังปวย
(คอื ๓-๘ วนั) รวมกบัการตรวจพบระดับเอ็นไซม ครีอาตินีน
ไคเนส สูงขึ้นเล็กนอยถึงระดับปานกลาง (การเปลี่ยนแปลง
ของระดับเอ็นไซมน้ีแสดงวามีการทําลายเสนใยกลามเน้ือ)
อาการดังกลาวจะหายไปภายในหน่ึงสัปดาห พบบอยในเด็ก
ชายมากกวาเด็กหญิงประมาณสองเทาคร่ึง อายุของเด็กที่พบ
วามีอาการดังกลาวจะอยูที่ประมาณ ๖-๘ ขวบ ผูปวยที่เปน
ผูใหญก็อาจมีอาการดังกลาวได แตพบนอยกวาในเด็ก การ
วเิคราะหรายงานจากไตหวนัและญ่ีปุน พบวา ผูปวยทีป่วยโดย
มีไวรัสไขหวัดใหญ บี จะมีอาการของกลามเน้ืออักเสบบอย
กวา ผูปวยทีเ่กดิจากไวรัสไขหวดัใหญ เอ ประมาณ ๒.๔-๖ เทา
เมื่ อตัดกลามเน้ือไปตรวจดวยกลองจุลทรรศน ไมพบวา
มกีารอักเสบของกลามเน้ือทีช่ดัเจน แตกลบัพบวา มกีลามเน้ือ
ตายเปนแหงๆ และมีการสลายของเสนใยกลามเน้ื อดวย
ขอมูลตางๆที่จะชี้แนะวา ไวรัสไขหวัดใหญเปนตัวการทําให
เกิดภาวะดังกลาวน้ี  ยังไมชัดเจนพอที่ จะยืนยันบทบาท
ของตัวไวรัสเองได การที่เด็กชายปวยมากกวาเด็กหญิง และ
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๑๗๕

การทีเ่ปนในกลุมอายุเฉพาะ นาจะมเีหตุทางพนัธุกรรมเขามา
มสีวนเกีย่วของมากกวาทีจ่ะมเีหตุจากตัวไวรัสโดยตรง

คาํถามท่ี ๖๘
อาการชกัจากไขสงูเกดิข้ึนไดอยางไร

ตอบ เมื่อมไีขสูง ศูนยควบคุมความรอนในสมองจะ
ทํางานไมปกติ เมื่ออุณหภูมิกายสูงขึ้นและควบคุมไมได เด็ก
บางคนจึงมโีอกาสชกักระตุกได

อาการชกักระตุกจากสมองไดรับการระคายเคืองจาก
ไวรัส ทําใหกระตุกไดหลาย ๆ คร้ัง มรีายงานบอยจากประเทศ
ญ่ีปุน

คาํถามท่ี ๖๙
อาการชกักระตกุมกัพบกบัผูปวยวยัใด

ตอบ อาการชักกระตุกจากไข มักพบไดในเด็กเล็กที่
มไีขสงู โดยเฉพาะรายทีรั่บไวรักษาในโรงพยาบาล อาจพบได
สงูในอัตราประมาณ รอยละ ๑๐ ถงึรอยละ ๕๐

คาํถามท่ี ๗๐
ภาวะแทรกซอนระบบหัวใจเปนอยางไร

ตอบ ผูที่ มีโรคหัวใจอยู เดิม กลามเน้ือหัวใจตาย
หลอดเลือดหัวใจตีบ เมื่อมีไขสูง พลังสํารองของหัวใจไมดี
มโีอกาสทีห่วัใจทาํงานลมเหลว ทาํใหหวัใจวายและเสยีชวีติได
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๑๗๖

คาํถามท่ี ๗๑
ท่ีวาโรคท่ีอาจสมัพนัธกบัไขหวดัใหญหมายความวาอยางไร

µ Í º  โรคทีม่กัจะเกดิเมือ่ปวยเปนไขหวดัใหญ หาความ
สัมพันธโดยตรงยังคลุมเคลือเชน กลุมอาการราย’ส (Reyes’
syndrome) แตก็จะมีความเกี่ยวพันกับการใชยาแอสไพริน
ในการรักษาเพือ่ลดไข

เปนไขหวดัใหญหากไมไดใชแอสไพรินในการรักษา
ก็จะไมพบกลุมอาการน้ี หลังจากที่มีการเลิกใชแอสไพริน
ในการลดไข อุบัติการณของกลุมอาการน้ีก็ลดลงแทบจะ
ไมพบเลย จงึหามมใิหใชแอสไพรินในการรักษาโรคไขหวดัใหญ
โดยเด็ดขาด

คาํถามท่ี ๗๒
ภาวะกรดเกนิจากเบาหวาน (diabetic ketosis) เปนอยางไร

ตอบ คนที่เปนโรคเบาหวาน อาจทําใหเกิดภาวะเสีย
การสมดุล กรด-ดางของรางกายไดงาย  อันเปนเหตุใหสารคโีตน
คัง่ในรางกายในปริมาณทีส่งู เรียกวา ภาวะกรดเกนิมากเกนิไป
จะนําไปสูหอบ อาการซมึ หมดสติ และเสยีชวีติได
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๑๗๗

คาํถามท่ี ๗๓
การพเิคราะหโรคยุงยากอยางไร จะตองตรวจอะไรบาง และจะ
พบอะไร

ตอบ  ในระหวางทีโ่รคน้ีกาํลงัระบาด การพเิคราะหโรค
ไมยากเพราะจะมผีูปวยซึง่มอีาการคลาย ๆ  กนักบัทีก่ลาวมาแลว
และปวยพรอมกนัเปนจํานวนมาก ๆ  และมกัไดขาวโรคระบาด
ของโรคเขามาจากประเทศใกลเคยีงกอน

การตรวจหาเชื้อไวรัสอินฟลูเอนซาอาจทําไดโดยทํา
สวอบจากคอคนไขในระยะที่กําลังมีอาการมากแลวนําไปฉีด
เพาะในไขไกที่ฟกเปนตัวแลว การทดสอบคอมปลีเมนท
ฟกเซชัน่กเ็ปนวธิชีวยในการพเิคราะหโรคไดแตเปลอืงทัง้เวลา
และโสหุย และกวาเซรุมของคนไขจะมีคอมปลีเมนทฟกซิ่ง
แอนติบอดีกต็องรอไวในระยะหลงั ๆ  ของโรค ฉะน้ันจึงไมสูจะ
ไดประโยชนในการทีจ่ะพเิคราะหโรคเพือ่ใหการรักษาพยาบาล

คาํถามท่ี ๗๔
มโีรคอะไรท่ีตองแยกออกจากโรคไขหวดัใหญบาง

ตอบ  โรคทีต่องพเิคราะหแยกคอื ไขมาลาเรีย ไขหวดั
ธรรมดา โรคเฉยีบพลนัของอวยัวะหายใจตอนบนซึง่เกดิจากการ
ติดเชื้อที่ยังไมทราบแน ปอดอักเสบจากเชื้อไวรัส (ไพมารีย
อะทียปคัลนิวโมเนีย) โพรงอากาศขางจมูกอักเสบ หัดซึ่งผื่น
ไมขึน้มาก
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๑๗๘

คาํถามท่ี ๗๕
เราจะปวยอยูกีว่นัจงึจะหาย

ตอบ เปนทีท่ราบกนัเปนการทัว่ไปวา หากไมมภีาวะ
แทรกซอน คนที่ ปวยเปนโรคไขหวัดใหญจะหายได เอง
ภายในเวลา ๕-๗ วนั ถาไดรับยาตานไวรัส เชน โอเซลแทมเิวยี
(ทามฟิล)ู หรือ ซานามเิวยี (รีเลน็ซา) ในระยะเร่ิมปวยใหม ๆ
ภายใน ๒๔-๔๘ ชัว่โมง จะหายเร็วขึน้ อาจปวยอยูเพยีง ๓-๔
วนักห็าย

คาํถามท่ี ๗๖
หากเราปวยเปนไขหวดัใหญสกุร จะมโีอกาสเสยีชวีติไดไหม

ตอบ จากขอมูลที่มีอยูในปจจุบัน การเสียชีวิตจาก
ไขหวดัใหญสายพนัธุใหมน้ี มคีวามรุนแรง ในแงของการตาย
ยงัอยูในเกณฑทีไ่มแตกตางจากโรคไขหวดัใหญประจําปหรือ
ประจําฤดูกาล ผูที่อยูในกลุมเสี่ยงสูง อาจมีโอกาสมีอาการ
รุนแรงและมภีาวะแทรกซอน อนัอาจเปนสาเหตขุองการตายได

คาํถามท่ี ๗๗
ไวรัสไขหวัดใหญ ๒๐๐๙ มีการติดตอแพรกระจายไปสูผูอื่น
ไดอยางไร

ตอบ เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม๒๐๐๙ ติดตอ
ไดเชนเดียวกบัโรคไขหวดัใหญทัว่ไป สามารถติดตอจากคนสู
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๑๗๙

คนได เชือ้ทีอ่ยูในเสมหะ นํ้ามูก นํ้าลายของผูปวย แพรไปยงั
ผูอ่ืนโดยการไอหรือจามใสกันในระยะใกลชิด หรือหายใจ
เอาฝอยละอองเขาไป หากอยูใกลผูปวยในระยะ ๑ เมตร จะทํา
ใหติดเชือ้ได เชือ้ในอากาศน้ีสามารถมชีวีติอยูไดนาน ๒ ชัว่โมง

บางรายไดรับเชื้อทางออมผานทางมือ หรือสัมผัส
สิง่ของเคร่ืองใชทีป่นเปอนเชือ้ เชน แกวนํ้า ลกูบดิ ประตู โทรศพัท
ผาเช็ดมือ เปนตน เชื้อจะเขาสูรางกายทางจมูก และตา เชน
การแคะจมูก การขยี้ตา หรืออาจไดรับเชื้อผานทางอาหารที่
กนิเขาไป ซึง่เชือ้อาจอยูตามชอนสอม หรืออาหารทีไ่มไดปรุงสกุ

ผูปวยอาจเร่ิมแพรเชือ้ไดต้ังแต ๑ วนักอนปวย ชวง ๓
วนัแรกจะแพรเชือ้ไดมากสดุ และระยะแพรเชือ้มกัไมเกนิ ๗ วนั
ปกติไวรัสหรือแบคทีเรียจะมชีีวติอยูภายนอกรางกายคน เชน
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๑๘๐

อยูตามเสือ้ผา โตะ เกาอ้ี ลกูบดิประตู ฯลฯ ประมาณ ๒ ชัว่โมง
หรืออาจมากกวาน้ันถาสภาพแวดลอมเหมาะสม

คาํถามท่ี ๗๘
อาการของผูปวยไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ มอีะไรบาง

ตอบ อาการปวยใกลเคยีงกนักบัโรคไขหวดัใหญตาม
ฤดูกาล คอื มไีขสงู ปวดศรีษะ ปวดเมือ่ยกลามเน้ือ ออนเพลยี ไอ
เจ็บคอ อาจมอีาการเบือ่อาหาร คลืน่ไส อาเจียน หรือทองเสยี
ดวย ผูปวยสวนใหญมีอาการไมรุนแรง หายปวยไดโดยไม
ตองนอนรักษาตัวในโรงพยาบาล อาการจะทเุลาและหายปวย
ภายใน ๕-๗ วนั แตบางรายทีม่อีาการปอดอักเสบรุนแรง จะพบ
อาการหายใจเร็ว เหน่ือย หอบ หายใจลําบาก ซึง่อาจทําใหเสยี
ชวีิตได สวนบางรายอาจเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจนถงึขัน้
เสยีชวีติ ไดแก ผูทีม่โีรคประจําตัวเร้ือรัง เชน โรคระบบทางเดิน
หายใจ หอบหดื โรคหวัใจและหลอดเลอืด เบาหวาน ผูสงูอายุ
เด็กอายตํุ่ากวา ๒ ป ผูทีภ่มูติานทานตํ่า ภาวะอวน และหญิงมคีรรภ

คาํถามท่ี ๗๙
เมื่อปวยเปนโรคไขหวัดใหญสายพันธุใหมน้ีแลว จะมีโอกาส
เปนซ้าํไดอกีหรือไม

ตอบ ผูปวยทีห่ายจากโรคน้ีแลว จะมภีูมติานทานตอ
เชื้อไขหวัดใหญสายพันธุน้ี และจะไมปวยจากสายพันธุเดียว
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๑๘๑

กันน้ีอีก อยางไรก็ตาม เน่ืองจากเชื้อไขหวัดใหญมีสายพันธุ
หลากหลายชนิด โดยเฉพาะอยางยิง่ เชือ้ H1N1 กย็งัคงมสีายพนัธุ
รหัสที่มีความแตกตางกันในระดับสารพันธุกรรมอีก ดังน้ัน
กย็งัมโีอกาสปวยจากโรคไขหวดัใหญไดอีกมาก

คาํถามท่ี ๘๐
สิง่ท่ีนากลวัของไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ คอือะไร

ตอบ แมตอนน้ีไขหวัดใหญสายพันธุใหม จะยังไม
รุนแรงมากนัก ผูปวยสวนใหญมอีาการไมมาก สามารถรักษา
หายได แตสิง่ทีน่ากลัวคอืมกีารติดตอหรือแพรเชือ้ไดงายและ
รวดเร็ว ในปจจุบนั การคมนาคมทาํไดสะดวก ผูปวยสามารถ
เดินทางขามประเทศหรือขามทวปีไดงาย  ทาํใหเชือ้แพรกระจาย
ไปทัว่โลกไดเร็ว และนําไปสูการกลายพนัธุไดงาย เมือ่เชือ้เกดิ
การกลายพันธุอาจรุนแรงขึ้น หรือถามีการรวมกันของเชื้อ
ไขหวดัใหญ๒๐๐๙ กบัไขหวดัอ่ืน ๆ  เชน ไขหวดันก อาจจะเกดิ
โรคไขหวดัใหญทีน่ากลวัขึน้ไปอีก

คาํถามท่ี ๘๑
ระยะการดาํเนินของโรคในคนกลุมเสีย่งตางกนัไหม

ตอบ บคุคลทีเ่ปนกลุมเสีย่งคอื
- ไขหวดัใหญในผูสงูวยั
- ไขหวดัใหญในผูมภีมูคิุมกนับกพรอง
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๑๘๒

- ไขหวดัใหญในหญิงมคีรรภแลผลตอทารกในครรภ
- ไขหวดัใหญในเด็ก
ซึง่การดําเนินของโรคจะแตกตางกนัออกไป

คาํถามท่ี ๘๒
ไขหวดัใหญในผูสงูวยัดาํเนินโรคอยางไร

ตอบ ผูสงูอาย ุอาจไมมอีาการแบบ Classic influ-
enza ดังทีก่ลาวมาแตอาจมเีพยีงไขตํ่าๆ ออนเพลยี เบือ่อาหาร
สับสน ปวดเมื่อยกลามเน้ือมากจนบางคนลุกไมได อาจจะ
มอีาการระบบทางเดินหายใจ หรือไมม ีอาการของโรคอาจจะ
ยาวนานกวาปกติ นอกจากน้ีพบวา การปลดปลอยเชื้อไวรัส
(viral shedding) ยงันานกวาผูใหญทัว่ไป และมโีรคแทรกซอน
ไดบอยกวา เชน ปอดอักเสบแทรกซอนจากเชื้อแบคทีเรีย
หอบจากโรคหอบหืด หรือ COPD ที่เปนอยูกอน หัวใจวาย
(congestive heart failure) กลามเน้ือหวัใจตาย

คาํถามท่ี ๘๓
ไขหวดัใหญในผูท่ีมภีมูคิุมกนับกพรอง (Immunocompromised
hosts) ดาํเนินโรคอยางไร

ตอบ อาการของโรคไขหวัดใหญในผูปวยที่ ติด
เชือ้เอ็ชไอว ีและผูปวยภมูคิุมกนับกพรองอ่ืน ๆ  จะยาวนานกวา
คนทัว่ไปและการปลดปลอยแพรเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ (Viral
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shedding) กน็านกวาดวย โดยในผูปวยทีภ่มูคิุมกนับกพรองมาก
อาจปลดปลอยไวรัสไขหวดัใหญไดนานกวา ๑ เดือน อาการ
แทรกซอนระบบทางเดินหายใจและระบบหัวใจและหลอด-
เลือดก็พบมากกวา นอกจากน้ี ไขหวัดใหญในผูปวยที่ไดรับ
การเปลีย่นอวัยวะ พบวามคีวามสมัพนัธกบั Organ rejection,
graft loss และ hemolytic uremic syndrome ได

คาํถามท่ี ๘๔
ไขหวดัใหญในหญิงมคีรรภและผลตอทารกในครรภดาํเนินโรค
อยางไร

ตอบ หญิงต้ังครรภจะมีอันตรายสูง หากปวยเปน
ไขหวัดใหญ โดยเฉพาะอยางยิง่หากอยูในระยะไตรมาสที่ ๓
หรือระยะใกลคลอด ในการระบาดใหญของไขหวดัใหญเมือ่ป
พ.ศ. ๒๕๐๐ พบวาผูเสยีชวีติในเมอืงนิวยอรค ประมาณรอยละ
๑๐ เปนหญิงต้ังครรภ ผูปวยมกัจะมีภาวะแทรกซอนทางปอด
อยางรุนแรงและทารกอาจจะถงึแกกรรมดวย ยิง่ในรายทีม่ลีิน้
หวัใจไมตรัลตีบ ภาวะแทรกซอนทางปอดจะพบในอัตราทีส่งู
ขึน้ดวย

สําหรับทารกในครรภ อาจจะไดรับผลจากการที่
มารดาปวยเปนไขหวัดใหญ อาจจะตายระหวางคลอดหรือ
หลงัคลอดใหม ๆ อาจคลอดกอนกาํหนด อาจมคีวามพกิารแต
กาํเนิด เปนตน

๑๘๓
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๑๘๔

คาํถามท่ี ๘๕
ไขหวดัใหญในเดก็ดําเนินโรคอยางไร

ตอบ อาการของเด็กทีเ่ปนไขหวดัใหญตางจากอาการ
ในผูใหญอยูบาง จากขอมลูเดิมทีผ่านมาของการติดเชือ้ไขหวดั
ใหญในผูปวยเด็ก (Influenza A H1N1, H3N2 และ B) มปีระเด็น
ทีน่าสนใจ ทีเ่ราควรทราบดังน้ี

- อาการนํา อาการที่มักพบบอยในผูปวย
เด็กมากกวาผูใหญ ไดแก ไขสูง และอาการทองเสีย อาเจียน
และอาการในผูปวยเด็กจะแตกตางตามอายุ

เด็กเลก็ < ๕ ป มกัมาดวยอาการไข รวมกบั
อาการทางระบบทางเดินหายใจ อาจมีอาการหายใจลําบาก
ปฏิเสธการกิน ชัก หรือในเด็กเล็กบางราย อาจไมไดมาดวย
อาการระบบทางเดินหายใจ แตมาดวยอาการทีไ่มจําเพาะ ไดแก
เบือ่อาหาร  เบือ่นม  หายใจติดขดั  ไขสงู  หรือตัวเยน็กไ็ด

เด็กโต > ๕ ป ี อาจมาดวยอาการไข  ไอ
ปวดศรีษะ ปวดเมือ่ยตามตัว หรือมอีาการรุนแรง คลายผูใหญ

- กลุมเสีย่งท่ีอาจมอีาการรุนแรงไดแก เด็ก ทีอ่ายุ๖-๒๓
เดือน และผูทีม่โีรคเร้ือรังประจําตัว ผูสงูวยั
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๑๐๙

หมวดท่ี ๔
การดแูลรกัษาผูปวย

คาํถามท่ี ๘๖
การดูแลรักษาผูปวยไขหวัดใหญ ๒๐๐๙ ปฏิบัติอยางไร มีวิธี
ปองกนัโรคไดอยางไร

ตอบ การดูแลรักษาผูปวยทีม่อีาการไมรุนแรงทีบ่าน
หากผูปวยมอีาการไมรุนแรง เชน ไขไมสงูมาก ตัวไม

รอนจัด ไมซมึหรือออนเพลยีมาก และพอรับประทานอาหารได
สามารถดูแลรักษาตัวทีบ่านได โดยปฏบิติัดังน้ี
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๑๘๖

 ผูปวยควรหยดุเรียน หยดุงาน และพกัอยูกบับาน
หรือหอพกั ไมออกไปนอกบานเปนเวลาอยางนอย ๗ วนัหลงั
วันเร่ิมปวย หรือหลังจากหายเปนปกติแลวอยางนอย ๑ วัน
เพือ่ใหพนระยะการแพรเชือ้

 แจงสถานศกึษาหรือทีท่ํางานทราบ เพือ่จะไดเฝา
ระวังโรคไขหวัดใหญสายพันธุใหม และปองกันควบคุมโรค
ไดอยางทนัทวงที

 ใหผูปวยกนิยาลดไข เชน พาราเซตามอล (หามใช
ยาแอสไพริน) และกินยารักษาตามอาการ เชน ยาละลาย
เสมหะ ยาลดนํ้ามูก ตามคําแนะนําของเภสัชกร หรือสถาน
บริการทางการแพทย หรือคาํสัง่ของแพทย

 ไขหวัดใหญเกิดจากเชื้อไวรัส ไมจําเปนตอง
รับประทานยาปฏิชีวนะ ยกเวนพบเชื้อแบคทีเรียแทรกซอน
ตองรับประทานยาใหหมดตามทีแ่พทยสัง่

 เชด็ตัวลดไขดวยนํ้าสะอาดอุนเล็กนอยเปนระยะ
โดยเช็ดแขนขายอนเขาหาลําตัว เนนการเช็ดลดไข บริเวณ
หนาผาก ซอกรักแร ขาหนีบ ขอพับแขนขา และใชผาหมปด
หนาอกระหวางเช็ดแขนขา เพื่อไมใหหนาวเย็นจนเสี่ยงเกิด
ปอดบวม หากผูปวยมีอาการหนาวสั่น ตองหยุดเช็ดตัว และ
หมผาใหอบอุน

 นอนพกัผอนมาก ๆ  ในหองทีอ่ากาศไมเยน็เกนิไป
และมอีากาศถายเทสะดวก
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๑๘๗

 ด่ืมนํ้าสะอาด งดด่ืมนํ้าเย็น พยายามรับประทาน
อาหารออน ๆ รสไมจัด เชน โจก ขาวตม ไข ผกั และผลไม
ใหพอเพียง

 หากอาการปวยรุนแรงขึน้ เชน ไขไมลดลงภายใน
๓ วัน ซึมหรือออนเพลียมาก รับประทานอาหารไมได ไอ
มากจนเจ็บหนาอก เกิดปอดบวม (หายใจถี่  หอบ เหน่ือย)
ตองรีบไปโรงพยาบาลทนัที

คาํถามท่ี ๘๗
การดแูลรักษาผูปวยท่ีมอีาการรุนแรงปฏบิตัอิยางไร

ตอบ  ผูปวยทีม่อีาการรุนแรง เชน ไขสงู หายใจลาํบาก
หอบเหน่ือย อาเจียน ทองเสีย ซึม หรือรับประทานยาลดไข
แลว ๔๘ ชั่วโมง ไขยงัไมลด ตองรีบไปพบแพทยทันท ี เพื่อ
ตรวจเชื้อในหองปฏิบัติการ และนํามาแยกเชื้อดูเพื่อพิจารณา
การใหยาตานไวรัสหรือรับไวรักษาตัวทีโ่รงพยาบาล

คาํถามท่ี ๘๘
เมือ่ใดจงึจะตองใหการรักษาดวยยาตานไวรัส

ตอบ เมื่อมีอาการไขปรากฏภายใน ๒ วัน แพทยจะ
พิจารณาใหยาตานไวรัส ปจจุบันยาที่มีอยูแลว ซึ่งเปนยาทีใ่ช
รักษาโรคไขหวดัใหญในคนและใชไดผลกบัไวรัสไขหวดัใหญ
สายพนัธุใหม ๒๐๐๙ น้ีดวยคอื แทมฟิลู (tamiflu) เปนยาชนิดเมด็
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และรีเลนซา (relenza) ซึง่เปนยาผง ชนิดใชพน และยาตานไวรัส
โอเซลแทมเิวยีร (ทีใ่ชรักษาผูปวยในประเทศไทย) ยาตานไวรัส
น้ีใชไดผลดี คือ ทําใหผูปวยมีอาการดีขึ้นอยางรวดเร็ว เมื่อ
ผูปวยไดรับยาทนัที

คาํถามท่ี ๘๙
ถาสงสยัตวัเองวาปวยดวยโรคไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ควรไป
พบแพทยเมือ่ใด

ตอบ สาํหรับบคุคลทัว่ไป
ผูที่อาการไมมาก เชน ไขตํ่า ๆ เจ็บคอ รับประทาน

อาหารได อาจไปพบแพทยที่คลินิก หรือขอรับยาและคํา
แนะนําจากเภสชักรใกลบาน และดูแลรักษาทีบ่านได ประมาณ
๓-๕ วัน อาการจะทุเลาลง แตถามีอาการรุนแรง เชน ไขสูง
หอบเหน่ือย อาเจียน ทองเสยี ซมึ หรือ รับประทานยาลดไขแลว
๔๘ ชัว่โมง ไขยงัไมลด ตองรีบไปพบแพทย

คาํถามท่ี ๙๐
บุคคลกลุมเสี่ยงท่ีจะเกิดโรคแทรกซอนรุนแรงควรปฏิบัติตน
อยางไร

ตอบ ผูที่ อยู ในกลุมเสี่ ยงที่ จะเกิดโรคแทรกซอน
รุนแรง ถาปวยมอีาการไขหวดั ไมวาจะมอีาการนอยหรือมาก
ใหรีบไปพบแพทย

๑๘๘
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๑๘๙

คาํถามท่ี ๙๑
สาํหรับบคุคลกลุมเสีย่งท่ีใกลชดิกบัผูปวยควรปฏบิตัตินอยางไร

ตอบ  ผูทีใ่กลชดิหรือคลกุคลกีบัผูปวยหรือกลุมเสีย่ง
ตอโรค เชน มคีนในบาน ในโรงเรียน หรือในที่ทํางาน ปวย
ถามอีาการไขหวดัควรไปพบแพทย

คาํถามท่ี ๙๒
มวีคัซนีปองกนัโรคไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ แลวหรือยัง

ตอบ ในระยะเร่ิมการระบาดยังไมมีวัคซีนปองกัน
ไขหวัดใหญสายพันธุใหม แตนักวิจัยทั่วโลกกําลังเรงพัฒนา
วัคซีนปองกันอยู  ปจจุบันน้ี พัฒนาเสร็จแลว กระทรวง
สาธารณสุขของประเทศไทยก็กําลั งเร งพัฒนาการผลิต
วคัซีนปองกันโรคไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ อยูเชนกนั โดยใชเชือ้
ไวรัสที่ ออนฤทธิ์ ลง ซึ่ งเรียกวาวัคซีนเชื้ อเปนออนฤทธิ์
ใหเขาไปในรางกายโดยการพนจมกู เพือ่ใหรางกายตอบสนอง
ในการสรางภมูคิุมกนั

คาํถามท่ี ๙๓
ขอแนะนําการปฏิบัติตัวเมื่อตองคลุกคลีกับผูปวยสําหรับ
ประชาชนท่ัวไป

ตอบ หลีกเลี่ยงการคลุกคลีกับผูปวยไขหวัดใหญ
ถาตองดูแลผูปวย ควรสวมหนากากอนามยั เมือ่ดูแลเสร็จควร
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๑๙๐

รีบลางมือดวยนํ้าและฟอกสบูใหสะอาดทันที ไมใชแกวนํ้า
หลอด ชอนอาหาร ผาเชด็มอื ผาเชด็หนารวมกบัผูปวยไขหวดั
ใหญ ใชชอนกลางทกุคร้ัง เมือ่รับประทานอาหารรวมกบัผูอ่ืน
หมัน่ลางมอืบอย ๆ ดวยนํ้าและสบู หรือเจลแอลกอฮอล และ
ตองรักษาสขุภาพใหแขง็แรง

คาํถามท่ี ๙๔
การปองกนัไมใหผูปวยแพรกระจายเชือ้ จะปฏบิตัอิยางไร

ตอบ นอกจากปองกันตัวเองไมใหติดเชื้อแลว สิ่ง
สําคัญอีกอยางคือ การปองกันไมใหผูปวยแพรเชื้อไปสูผูอ่ืน
ผู ปวยหรือผู ที่ มีอาการของไขหวัด ไอ จาม นํ้ามูกไหล
แมจะไมรูวาตนเองปวยเปนโรคไขหวัดใหญ ๒๐๐๙ หรือไม
กค็วรปฏบิติัตัวอยางเครงครัดเพือ่ปองกนัเชือ้แพรสูคนอ่ืน ดังน้ี

 ผูปวยควรนอนแยกหอง ไมออกไปนอกหองจนกวา
จะหายเปนปกติแลวอยางนอย ๑ วนั เพือ่ใหพนระยะการแพรเชือ้

 รับประทานอาหารแยกจากผูอ่ืน ถาอาการทุเลา
แลว อาจรับประทานอาหารรวมกนัได แตใชชอนกลางทกุคร้ัง

 ไมใชของใชสวนตัว เชน ผาเช็ดหนา ผาเช็ดตัว
แกวนํ้า หลอดดูดนํ้า รวมกบัผูอ่ืน

 ปดปาก จมกู เวลาไอ จาม ดวยกระดาษทชิช ูแลว
ทิง้ทชิชลูงในถงัขยะ และทาํความสะอาดมอืดวยแอลกอฮอลเจล
หรือลางมอืดวยนํ้าและสบูนาน ๆ  จนสะอาด (รองเพลงชาง ๑ จบ)
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๑๙๑

 ปองกันการแพรกระจายเชื้อใหผู อ่ืนดวยการ
สวมหนากากอนามัย ซึ่ งผู ดูแลผูปวยก็ควรสวมหนากาก
อนามยัดวย

 คนอ่ืน ๆ  ควรอยูไกลจากผูปวยประมาณ ๑-๒ เมตร
หรืออยางนอยประมาณหน่ึงชวงแขน

 ถามทีารก เด็กเลก็ สตรีมคีรรภ หรือคนแกอยูใน
บาน ควรระมดัระวงัใหมาก ไมควรเขาไปคลกุคลกีบัผูปวย

คาํถามท่ี ๙๕
คําแนะนําสําหรับประชาชนท่ัวไปในการปองกันไขหวัดใหญ
๒๐๐๙ มอีะไรบาง

ตอบ การปองกันทั่วไป ควรหลีกเลี่ยงการไปในที่
ชุมชนหรือสถานที่แออัด สวมหนากากอนามัยเมื่ออยูในที่
ชมุชน ลางมอืบอย ๆ  รักษาสขุภาพใหแขง็แรง
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๑๙๒

คาํถามท่ี ๙๖
ขอควรปฏบิตัเิพือ่ปองกนัการตดิเชือ้ไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ ควร
ปฏบิตัอิยางไร

ตอบ
๑. ลางมอืบอย ๆ  ดวยนํ้าและสบู หรือแอลกอฮอลเจล

เพือ่ฆาเชือ้โรค
๒. ใสหนากากอนามัยในที่ชมุชน บริเวณทีเ่สี่ยงตอ

การติดเชือ้ หรือสถานทีท่ีแ่ออัดอากาศไมถายเท
๓. ปดปาก ปดจมูก ดวยกระดาษทิชชู เมื่อไอ จาม

และตองลางมอืทกุคร้ังหลงัจามและไอ
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๑๙๓

๔. หลีกเลี่ยงการคลุกคลีใกลชิดกับผูปวยไขหวัด
หากจําเปนใหสวมหนากากอนามยัเพือ่ปองกนัการติดเชือ้

๕. หลกีเลีย่งการใชของรวมกนั เชน แกวนํ้า หลอด
ดูดนํ้า ชอน ผาเชด็หนา ผาเชด็ตัวรวมกบัผูอ่ืน

๖. กนิอาหารใหครบ ๕ หมู โดยเฉพาะอยางยิง่ ผกั
ผลไม ทีม่วีติามนิซสีูง เชน สม ฝร่ัง กะหล่ําปล ี และพกัผอน
ใหเพยีงพอ

๗. ดูแลสุขภาพรางกายใหแข็งแรงดวยการออก
กาํลงักายอยางสม่าํเสมอ นอนหลบัพกัผอนใหเพยีงพอ งดสบู
บหุร่ี งดด่ืมเหลา

๘. ติดตามคาํแนะนํา และขาวสารเกีย่วกบัไขหวดัใหญ
๒๐๐๙ อยางใกลชดิ

คาํถามท่ี ๙๗
อยา อยา อยา อยา อยา

ตอบ
 ถาไมจําเปน อยาพยายามเอามือไปสัมผัสหรือ

ปายสิง่ตาง ๆ  ตามทีส่าธารณะ
 ถายังไมไดลางมือใหสะอาด ไมควรใชมือแคะ

จมกู ขยีต้า จับตองใบหนา หรือสมัผสักบัชองปาก
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๑๙๔

 ถายังไมไดลางมือใหสะอาด ไมควรใชมือหยิบ
อาหารเขาปาก ใหใชชอนหรืออุปกรณอ่ืนทีส่ะอาด เชน ตะเกยีบ
อยาใชปะปนกนั

 ถาจะจามหรือไอควรใชกระดาษชาํระหรือผาเชด็
หนาปดปากทุกคร้ัง ถาไมมี ไมควรใชฝามือปดปาก ควรใช
ขอพับแขนหรือตนแขนปดปากแทน ไอจามใสแขนเสื้ อ
เพราะถาจามหรือไอใสฝามอื อาจทาํใหเชือ้ติดอยูทีม่อื และเมือ่
เราไปสมัผสัสิง่อ่ืน ๆ  กอ็าจจะแพรเชือ้ไปได

 อยาอายที่จะลางมือบอย ๆ หรือจะใสหนากาก
อนามยัในทีส่าธารณะ
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๑๙๕

คาํถามท่ี ๙๘
ความเชือ่ผดิ ๆ  เกีย่วกบัไขหวดัใหญ ๒๐๐๙มอีะไรบาง

ตอบ
๑. การกินเน้ือหม ู เสี่ยงตอการเปนโรคไขหวัดใหญ

๒๐๐๙
ไมจริง เชือ้ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ ไมไดอยู

ในเน้ือหมู
๒. ไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ๒๐๐๙ มอัีตราการตาย

สงูมาก
ไมจริง จากขอมลูทีม่อียูในขณะน้ี ไขหวดัใหญสายพนัธุ

ใหม ๒๐๐๙ อาจมคีวามรุนแรง (อัตราปวยตาย) ใกลเคยีงกบั
ไขหวดัใหญตามฤดูกาล ประมาณ๐.๕% และไมไดรุนแรงเทากบั
ขอมลูทีไ่ดรับทราบจากขาวการระบาดในเมก็ซโิกระยะเร่ิมแรก
ถาเปรียบเทยีบกบัไขหวดันก อัตราปวยตายประมาณรอยละ ๖๐
ขึน้ไป

๓. ถารับวัคซีนปองกันไขหวัดใหญทีม่ีใชกนัในปน้ี
เราจะปลอดภยั

ไมจริง เพราะไวรัสของไขหวดัใหญ ๒๐๐๙ ตางจาก
ไวรัสไขหวัดใหญตามฤดูกาล โปรดปรึกษาแพทยเพื่อความ
กระจาง
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๑๙๖

๔. เพือ่หลกีเลีย่งโรคน้ี ควรรีบไปหาซือ้ยาตานไวรัส
ทนัที

ไมถกูตอง ยาชนิดน้ีใชยับยั้งการแพรกระจายตัวของ
ไวรัส เปนยาที่มีอยูจํานวนจํากัด เน่ืองจากสงวนไวใชรักษา
ไมใชไวปองกนั ผูปวยจะไดรับยาน้ีในกรณทีีม่ใีบสัง่ยาเทาน้ัน

๕. ถารูสกึวาปวย ใหรีบไปโรงพยาบาลทนัที
ไมถูกตองเสียทีเดียว ไมตองรีบรอนถึงขนาดน้ัน

ควรพจิารณาดูอาการวาเปนมากหรือนอย อาจไปปรึกษาแพทย
ที่คลินิกหรือนอนพักอยูที่บาน รักษาดวยตัวเองกอน การ
รีบไปโรงพยาบาล อาจจะเปนการเรงรีบไปรับเชื้อมาจาก
โรงพยาบาลทีม่ผีูปวยไขหวดัใหญปะปนอยูกไ็ด
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๑๙๗

คาํถามท่ี ๙๙
ใครเปนผู ท่ีอยูในกลุมเสี่ยงสูง และทําไมจะตองระบุวาเปน
กลุมเสี่ยง

ตอบ เพราะประชาชนกลุมเสี่ยงสูง อาจตองมีความ
จําเปนรับไวรักษาในโรงพยาบาล

 ผูสงูอายวุยัเกนิ ๖๕ป และเด็กเลก็อายตํุ่ากวา ๕ขวบ
 ผูทีม่โีรคเร้ือรังประจําตัวไดแก
- โรคระบบหายใจ เชน โรคหดื หลอดลมอักเสบ

ถงุลมโปงพอง วณัโรค
- โรคระบบหวัใจ โรคระบบไหลเวยีนโลหติ โรคแรง

ดันเลอืดสงู
- โรคเบาหวาน โรคของตอมธยัรอยด
- โรคไตเสือ่มสมรรถภาพ โรคไตอักเสบเร้ือรัง ผูปวย

ตองฟอกไตลางไตประจํา
- โรคตับ ตับอักเสบเร้ือรัง ตับแขง็ มะเร็งตับ
- โรคขออักเสบรูหมาติก คนกลุมน้ีบางคน ตอง

กินยาแอสไพรินเปนประจํา เมื่อปวยและยังตองกินยาน้ันอยู
จึงมคีวามเสีย่งทีอ่าจเสยีชวีติจากกลุมอาการราย

- โรคมะเร็งเมด็เลอืดขาว โรคมะเร็งระยะกาวหนา
โรคมะเร็งระยะลกุลาม



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

- ผูที่มีระบบภูมิคุมกันออนแอ (ภูมิคุมกันเสื่อม
หรือภมูคิุมกนับกพรอง หรือไดรับยากดภมูติานทาน ผูปวยทีไ่ดรับ
“ยาคโีม”)

- ผูปวยไดรับการปลูกถายอวัยวะ จะตองไดรับยา
กดภูมิตานทาน เพราะมิฉะน้ันจะเกิดปฏิกิริยาสลัดอวัยวะที่
เอาไปปลกูใหใหม ทาํใหการปลกูถายอวยัวะลมเหลว รางกาย
ผูทีไ่ดรับการปลกูถายอวยัวะไมยอมรับอวยัวะชิน้ใหม จะสลดั
ทิง้ไป

- ผูติดเชือ้เอ็ชไอวทีีม่ภีมูคิุนกนัเสือ่มลงแลว ปริมาณ
เซลลเมด็เลอืดขาว ซดีี๔ ลดลงมาก

- ผูทีม่คีวามผดิปกติของมาม มามทาํหนาทีบ่กพรอง
หรือผูทีไ่ดรับการตัดมาม

- หญิงมคีรรภ

๑๙๘



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

๙

หมวดท่ี ๕
โรคไขหวดัใหญมีสาเหตุจากอะไร

คาํถามท่ี ๑๐๐
โรคไขหวดัใหญมสีาเหตจุากอะไร

ตอบโรคไขหวัดใหญหรือเรียกเปนภาษาอังกฤษวา
influenza หรือเรียกสั้น ๆ วา flu เกิดจากไวรัสซึ่งเปนจุลชีพ
ขนาดเลก็มาก เลก็วาแบคทเีรีย มชีือ่วาไวรัสไขหวดัใหญ หรือ
influenza virus, flu virus
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๒๐๐

คาํถามท่ี ๑๐๑
Influenza virus หรือไวรัสไขหวัดใหญ  มีลักษณะทาง
วทิยาศาสตรเปนอยางไร

ตอบ รูปพรรณสณัฐาน และสวนประกอบทางเคมแีละ
อิมมโูนเคมี

๑. ไวรัสไขหวัดใหญ  มี รูปพรรณสัณฐานเปน
สองแบบ จะเปนรูปทรงกลมขนาดเสนผาศูนยกลางประมาณ
๘๐-๑๒๐ นาโนเมตร หากเพาะเลี้ ยงเชื้ อไปนาน ๆ มักมี
รูปพรรณ ยาวเปนสาย

๒. ตรงใจกลางของอนุภาคไวรัสจะมีสารพนัธกุรรม
หรือจีโนมซึง่เปนกรดไรโบนิวคลอิีค หรือทีเ่รียกกนัสัน้ ๆ วา
อารเอ็นเอ (RNA) น่ันเอง ซึ่งจะแยกกันอยู ๗-๘ ชิ้นดวยกัน
(ไวรัสเอ, บ ีมี ๘ ชิน้ ไวรัส ซ ีมี ๗ ชิน้) อารเอ็นเอน้ีจะขดอยู
เปนรูปบันไดเวียนอยู กับแคพสิด จึงเรียกชื่ อรวมวาเปน
นิวคลีโอโปรตีน (nucleoprotein หรือ RNP) การที่มีจีโนม
แยกกันเปนชิ้น ๆ หลายชิ้นน่ีเอง ทําใหเกิดมีโอกาสที่จะเกิด
recombination และ reassortant ทาํใหเกดิสายพนัธุหรือ subtype
ใหม ๆ  ไดเสมอ

๓. มี เปลือกหุ มสองชั้น ชั้ นในเปน lipoprotein
เรียกวา M หรือ membrane protein ที่ เปลือกนอกสุดจะมี
ปุมยืน่ออกไป ๒ ชนิด  มคีณุสมบติัทางเคมเีปน glycoprotein
ซึ่งทางอิมมูโนเคมีถือวามีคุณสมบัติเปนแอนติเจน และแบง
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๒๐๑

ออกไปได ๒ ชนิด ชนิดที่หน่ึงเรียกชื่อวา ฮีแม็กกลูตินิน
(Hemagglutinin หรือ H) ชนิดที่ ๒ เรียกวา นิวรามินิเดส
(Neuraminidase หรือ N) ทัง้ H และ N มคีวามสําคญัในการ
ติดเชื้อ (Infectivity) และมีความสําคัญทางดานอิมมูนของ
โฮสท H เปนสวนที่ไวรัสใชไปเกาะติดกับเซลล ในโมเลกุล
ของฮีแมก็กลติูนินจะมี binding site สําหรับ neutralizing anti-
body อยู ดังน้ันแอนติบอดีที่รางกายสรางตอฮีแม็กกลูตินิน
จึงเปน Protection antibody

โครงสรางของไวรัส และภาพจุลทรรศนอีเล็กตรอน
ภาพซายเปนผังโครงสรางของไวรัสไขหวัดใหญ

ภาพขวาเปนภาพจุลทรรศนอีเล็กตรอน
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๒๐๒

N นอกจากจะเปนแอนติเจนแลวยังทําหนาที่ เปน
เอ็นไซม ทําหนาที่เปนนํ้ายอย ยอยมูกมิวคัส ตรงที่เปนฐาน
รับเชื้อที่เชื้อจะเขาสูเซลลที่ เรียกชื่อวา receptor site ซึ่งจะ
อยูบนผิวเซลลมีหนาที่คอยดักจับกับฮีแม็กกลูตินิน (H) ของ
ไวรัสเอาไว จํากัดการแพรเชื้อ แตเมื่อถูกยอยไป จึงจะทําให
ไวรัสหลดุเปนอิสระ เอ็นไซมน้ีจะชวยในการ ปลอยไวรัสทีเ่กดิ
ขึน้ใหมทีอ่ยูภายในเซลลใหหลดุจากเซลลทีติ่ดเชือ้ดวย ทําให
ไวรัสแพรตอไป สู เซลลเน้ือเยื่อตาง ๆ ที่อยูใกลชิดตอไป
แอนติบอดี ตอนิวรามินิเดส ก็เปนชนิดคุมกันโรคไดหรือที่
เรียกวาเปน protective antibody การพฒันาวคัซนีทกุชนิด  จึงนํา
เอาทัง้ H และ N ไป เปนสวนประกอบทีส่าํคญั และทีจํ่าเปน

ทัง้ H และ N สามารถ แบงออกไปเปนชนิดยอย ๆ  ตาม
ลักษณะความแตกตางของ แอนติเจนไดอีก H มีชนิดยอยอยู
๑๖ ชนิด และ N มชีนิดยอยอีก ๙ ชนิด ตางๆกนั วคัซนีปองกนั
โรค จะตองใชสวนประกอบที่ไดจากสายพันธุที่กําลังระบาด
หรือมคีณุสมบติัทีใ่กลเคยีงมากทีส่ดุ จึงจะปองกนัโรคไดดี

คาํถามท่ี ๑๐๒
สวนประกอบของไวรัสและการทําหนาท่ีของสวนประกอบน้ัน ๆ
มอีะไรบาง

ตอบ หากเปรียบไวรัสไขหวดัใหญเสมอืนผลไมทีเ่รา
รูจักกนัคอื ลกูเงาะ ทเีปลอืกเงาะมขีน ขนเงาะมี ๒ ชนิดตางกนั
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๒๐๓

คอื ขน H หรือ HA มอียู ๑๖ ชนิดยอย และขน N หรือ NA กย็งัมี
ตาง ๆ  กนัอีก ๙ ชนิดยอยลงไปอีก

ภายในลูกเงาะ แทนที่จะเปนเน้ือเงาะ กลับเปนสาย
พนัธกุรรมอยูแทน มอียู ๘ ชิน้ หรือ ๘ สายดวยกนั

สายพนัธกุรรม มคีณุสมบติัทางเคมเีปน กรดไรโบนิว
คลอิีก (ribonucleic acid-RNA) หรือ เปนอารเอ็นเอ ประกอบดวย
อารเอ็นเอ ชิน้เลก็ ๆ  ยอย ๆ ๘ ชิน้ดวยกนัดังน้ีคอื

สายท่ี ๑ มคีณุสมบติัเปนเอ็นไซม โพลเีมอเรส  เรียก
ชือ่วา PB2 มจํีานวนกรดอะมโินอยู ๗๕๙ ตัว  มอียูเปนสวน
ประกอบของไวรัสอยูประมาณ ๓๐-๖๐ โมเลกลุ

สายท่ี ๒ มีคุณสมบัติเปนเอ็นไซม โพลีเมอเรสเรียก
ชื่อวา PB1 มีจํานวนกรดอะมิโนอยู ๗๕๗ ตัว  มีอยู เปน
สวนประกอบของไวรัสอยูประมาณ ๓๐-๖๐ โมเลกลุ
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๒๐๔

สายท่ี๓ มคีณุสมบติัเปนเอ็นไซม โพลเีมอเรส   เรียก
ชือ่วา PA มจํีานวนกรดอะมโิน ๗๑๖ ตัว  มอียูเปนสวนประกอบ
ของไวรัสอยูประมาณ ๓๐-๖๐ โมเลกลุ

สายท่ี ๔ มีคุณสมบัติใหเม็ดเลือดแดงจับเกาะกลุม
เรียกชือ่วา Hemaglutinin มจํีานวนกรดอะมโินอยู ๕๖๖ ตัว  มอียู
เปนสวนประกอบของไวรัสอยูประมาณ ๕๐๐ โมเลกลุ

สายท่ี ๕ เรียกชื่อวา neucleoprotein มีจํานวนกรด
อะมโิน ๔๙๘ ตัว  มอียูเปนสวนประกอบของไวรัสอยูประมาณ
๑๐๐๐โมเลกลุ

สายท่ี ๖ มีคณุสมบติัเปนเอ็นไซมเรียกชื่อวา neura-
miniase: มีจํานวนกรดอะมิโนอยู ๔๕๔ ตัว มีอยูเปนสวน
ประกอบของไวรัสอยูประมาณ ๕๐๐ โมเลกลุ

สายท่ี ๗ เรียกชือ่วา matrix protein M1
matrix protein M2 มีจํานวนกรดอะมิโน มีอยูเปน

สวนประกอบของไวรัสอยูประมาณ ๓๐-๖๐ โมเลกลุ
สายท่ี ๘ มคีณุสมบติัเปน Nonstructural protein ไมมี

หนาทีท่ีส่ําคญัจําเพาะอะไรในอาณภุาคของไวรัสไขหวดัใหญ
ไมเกี่ยวของกับการดํารงอยูของเชื้อ ไมเกี่ยวของกับการเจริญ
ทวจํีานวน ไมเกีย่วของกบัการทาํใหติดเชือ้ ไมเกีย่วของกบัการ
กอโรค

มีอยู สองสวนยอยคือ NS1 มีจํานวนกรดอะมิโน ที่
เปนสวนประกอบอยู ๒๓๐ โมเลกลุ และ NS2 จํานวนกรด
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๒๐๕

อะมีโน ทีเ่ปนสวนประกอบอยู ๑๒๑ อณ ู เปนสวนประกอบ
ของอาณภุาคของไวรัสอยูประมาณ ๑๓๐-๒๐๐ โมเลกลุ

คาํถามท่ี ๑๐๓
M2 ion channel (เอ็มทู ไอออน แชนเน็ล) คืออะไรและ
มหีนาท่ีอยางไร

ตอบ ความเปนกรดดางภายในอาณภุาคไวรัส จะถกู
ควบคุมโดยอาศัยโปรตอนปมป เอาแรธาตุตางๆ ที่ไวรัส
ตองการ  ผานเขาไปในอาณภุาคของไวรัสในสภาพของไอออน
ชองทางที่ไอออนจะผานไดคือ M2 ion channel ซึ่ งจะมี
เฉพาะไวรัสไขหวดัใหญ เอ เทาน้ัน ไวรัสไขหวดัใหญ บแีละ
ซ ี ไมมีโปรตีน M2 ดังน้ันไวรัสไขหวัดใหญ เอ เทาน้ันจึงจะ
ถกูยบัยัง้ไดโดยสารกลุม M2 inhibitors

ถาคาพีเอ็ชภายในอาณุภาคของไวรัสตํ่า (ประมาณ
๕-๖) ผนังเยื่อบุเอ็นโดโซม (endosomal membrane) จะ
กระตุ นให เกิดการเชื่ อมกันของผนังของอาณุภาคไวรัส
กับผนังเยื่อบุเอ็นโดโซมได หลังจากเชื่อมกันไดแลว ไวรัส
ก็จะสามารถเขาไปอยูไดภายในเซลลเจาของบานหรือเขาไป
อยูใน “โฮสท เซลล-host cell” ได

กระบวนการตอไปก็คือการสลัด หรือ การเปลื้อง
เปลือกหุม หรือแยกตัวเพื่อใหนิวคลีโอโปรตีนออกไปอยูได
อย างเปนเปนอิสระ โฮสท เซลลจะไดนําไปชวยเพิ่ มทวี
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๒๐๖

จํานวนโปรตีน จํานวนกรดอารเอ็นเอใหมีปริมาณเพิ่มขึ้น
เอาโปรตีนตางๆของไวรัสไปชวยเพิ่มจํานวน แลวสุดทาย
ก็นําสงคนื  เพื่อเอาไปประกอบเปนอาณุภาคไวรัสทีส่มบูรณ
ตอไป

หากมีการรบกวนในกระบวนการน้ี ก็จะไปขัดขวาง
การเกิดอาณุภาคที่สมบรูณของไวรัสรุนใหมได หรือถามี
การยับยั้ งการแลกเปลี่ ยนไออนของแรธาตุสงผานไมได
ทําใหคาพเีอ็ชผนัแปรไป หากมสีารใดยบัยัง้กระบวนดังกลาว
ดังที่ เรียกชื่อกันวา M2 channel inhitors ก็จะทําใหมีการ
ขดัขวางการเจริญทวจํีานวนของไวรัสได

 สารทีม่คีณุสมบติัในการยบัยัง้ M2 ion channel ทีนํ่า
ใชก ็คอื amantane compound ซึง่เปน อนุพนัธของสารประกอบ
อะมีน มีอยู ๒ ขนานคือ อะแมนทาดีน และไรแมนทาดีน
(amantadine & rimantadine) สารทัง้สองอยางน้ี ออกฤทธิจํ์าเพาะ
โดยไปลดระดับพีเอ็ช ของเอ็นโดโซม ทําใหมีความเปนกรด
เพิ่มขึ้น ซึ่ งจะไปอุดชองของ M2 protein ที่ เปนชองทาง
ใหไอออนผานเขาไปปรับพเีอ็ชได ทําใหไมมชีองทางดังกลาว
จึงเทากับวา จะกลายเปนการขดัขวางการเชือ่มของเปลอืกหุม
ของไวรัสกบัเยือ่หุมเอ็นโดโซมน่ันเอง

สาํหรับไวรัสไขหวดัใหญ บ ีและ ซ ี ไมมี M2 protein
สารเคมทีัง้สองจึงไมมฤีทธิย์บัยัง้กระบวนการดังกลาว



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ
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คาํถามท่ี ๑๐๔
การสกดักัน้เอนไซมนิวรามนิิเดส มวีธิกีาร อยางไร ทําไดอยางไร

ตอบ
๑. การสกัดกั้นนิวรามินิเดช โดยสารเคมี Neura-

minidase inhibitors
ที่ เปลือกหุมของไวรัสไขหวัดใหญ เอ และ บี มี

โปรตีนชนิดหน่ึ งมีคุณสมบัติ เปนแอนติเจน และยังเปน
เอ็นไซมดวย มีชื่อวา นิวรามินิเดส-neuraminidase หรือ
เรียกสัน้ๆวา NA หรือ N ทาํหนาที ่หลกัอยู๓ ประการคอื

๑.๑. ยอยสลายมิวคัสที่ ผนังของเซลล เจาบาน
หรือโฮสทเซลลเพือ่ใหไวรัสบกุรุกเขาไปในเซลลได

๑.๒.ปลดปลอยอาณภุาคสมบรูณของไวรัสรุนใหม
ไปใหหลุดจากผนังของเซลลเจาบาน เพราะเมื่อประกอบ
ชิ้นสวนตาง ๆ เขาดวยกัน กลายเปนอาณุภาคไวรัสรุนใหม
ที่ สมบรูณแลวน้ัน ก็ยังถูกกักโดยผนังเซลลเจาของบาน
ไมใหหลดุออกไปเปนไวรัสอิสระ ไปทําใหเซลลอ่ืนๆ ติดเชือ้
ไดอีกตอไป ก็โดยอาศัยเอ็นไซมนิวรามินิเดสอีกคร้ังหน่ึง
ชวยสลายผนังของเซลล เปดทางใหไวรัสสัญจรไปทําราย
เซลลที่ยังดีๆ ที่ยังไมไดติดเชื้อ ใหติดเชื้อเพิ่มขึ้น โรคก็จะ
รุนแรงเพิม่ขึน้ไดเต็มที่

๑.๓. การทําหนาที่ถวงเวลาที่ไวรัสจะถูกปลดปลอย
ออกจากเซลล  เทากับวาถวงเวลามิใหไวรัสรุ นใหม  ไม
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สามารถแพรกระจายจากเซลลที่ติดเชื้อแลว ตอไปยังเซลล
อ่ืนที่ยังไมไดติดเชื้อ เทากับวาหนวงความรุนแรงของโรคเอา
ไวดวย

การที่จะไปสกัดกั้นเอ็นไซมนิวรามินิเดสไดก็โดยยา
ในกลุม

๒. การสกดักัน้นิวรามนิิเดช
 โดยการแสวงหาวิธีสรางแอนติบอดีตอนิวรา-

มนิิเดส (Neuraminidase-inhibition antibody)
เน่ื องจากนิวรามินิ เดสเปนโปรตีน มีสมบั ติ เปน

แอนติเจนได จึงมีการกระตุนใหเจาบานสนองตอบในการ
สรางแอนติบอดีได แอนติบอดีน้ีจะขดัขวางหนาทีเ่อ็นไซมได
แนวคดิน้ีจึงนําไปสูการพฒันาวคัซนี ในวคัซนีทกุชนิดจะตอง
มีสารนิวรามินิเดส เปนสวนประกอบที่สําคัญอยู รวมกับ
แอนติเจนของฮีแมกกลติูนินดวย

 การแสวงหาสารเคมีท่ีทําหนาท่ียับย้ังเอ็นไซม 
โดยใชสารเคมีที่เปนภาพลวงของกรดไซอาลิค (sialic acid
analoque) ทําใหไวรัสหลงไปวาภาพลวงภาพน้ันเปนฐาน
รีเซ็พเตอรจริงๆ  หลอกใหหลงทางเดิน ไวรัสก็เพิ่มจํานวน
ไมได เพราะเดินไปผดิทางน่ันเอง
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คาํถามท่ี ๑๐๕
กระบวนการทําหนาท่ีของเอนไซม Neuraminidase มอีะไรบาง

ตอบ เอนไซม Neuraminidase ทําหนาทีย่อยสลาย
สารประเภทมูก หรือ มิวคัส ซึ่งเปนไกลโคโปรตีนและสาร
เชิงซอนไกลโคปด เพื่อเผยรีเซ็พเตอรหรือฐานรับที่ไวรัสจะ
เขาไปสูเซลล ซึง่ในทางเคมเีปน กรดไซอาลคิ (sialic  acid) กรด
ไซอาลคิน้ี จะปรากฏอยูในสายของกรดอะมโิน ในตําแหนงตางๆ
กัน ถาเปนไวรัสไขหวัดใหญของมนุษย ไวรัสจะเขาสูเซลล
เจาบานหรือโฮสท เซลล ไดทีตํ่าแหนงที ่กรดไซอาลคิเกาะติด
อยูกบันํ้าตาลกาแลค็โตสตรงตําแหนง “อัลฟา ๒, ๖” หากไมมี
กรดไซอาลคิทีตํ่าแหนงดังกลาว ไวรัส กจ็ะเขาเซลลของมนุษย
ไมได หรือพดูสัน้ ๆ วา เซลลน้ันไมม ีรีเซพ็เตอรสาํหรับไวรัส
ของมนุษย  ก็เลยไมสามารถกอการ ติดเชื้อไวรัสชนิดน้ันได
เชือ้ไวรัสชนิดน้ันจึงไมสามารถ กอโรคในมนุษยได

รีเซ็พเตอรหรือฐานรับไวรัสไขหวัดสัตวปกหรือ
ไวรัสไขหวัดนกจะปรากฏวาเกาะอยู กับอณูของนํ้าตาล
กาแลค็โตสตําแหนงที่ “อลัฟา ๒, ๓”

  รี เซ็พเตอรของไวรัสไขหวัดใหญของมนุษย
จะปรากฏอยูเซลลมูกที่เปนเยื่อบุของทางเดินหายใจสวนตน
(จมูก หลอดลมสวนคอ หลอดลมใหญ) มนุษยจึงติดเชื้อ
ไขหวดัใหญของมนุษยไดงายและเร็ว
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 รี เซ็ พเตอร ของเซลล มนุ ษย สําหรั บไวรั ส
ไขหวัดสตัวปกจะไมปรากฏในบริเวณทางเดินหายใจสวนตน
แตจะปรากฏอยูในทางเดินหายใจสวนปลาย  คอืทีห่ลอดลมฝอย
หรือถุงลมขนาดเล็กๆในปอด ลึกเขาไปในปอด เมื่อไวรัส
ถูกสูดหายใจเขาไปในปริมาณที่ตํ่า บางคร้ังก็จะติดอยูที่มูก
ของทางเดินหายใจสวนตนเดินทางลงตอไปไมได  กห็าฐานรับ
ไมพบ  คนจึงติดไวรัสไขหวัดนกไดยาก ตองไดสัมผัสโรค
ใกลชิด ไดไวรัสเขาไปในปริมาณที่สูง สูดหายใจเขาไปลึก
ไวรัสไขหวดันกจึงจะคนหารีเซพ็เตอรทีตํ่าแหนง อัลฟา ๒, ๓
น้ีพบ รีเซ็พเตอรตําแหนงดังกลาว ยังมีปรากฏอยูบางใน
อวัยวะอ่ืนๆ เชน ที่ เซลลบุผนังลําไสดวย จึงติดเชื้อไวรัส
ไขหวดันกไดดวยการกนิ

 เซลลในทางเดินหายใจของสกุร  จะพบรีเซพ็เตอร
ทั้งสองตําแหนง สุกรนอกจากจะติดเชื้อไวรัสของสุกรเองได
ยงัติดเชือ้ไวรัสสตัวปก และติดเชือ้ไวรัสของมนุษยไดอีกดวย
ในบางโอกาส จึงทาํใหติดเชือ้ซ้าํซอนกนัได    เทากบัวาเปดโอกาส
ใหไวรัสจากสัตวหลายประเภทเขาไปทวีจํานวนไดในสุกร
มีกระบวนการรีคอมบิเนชัน ผสมผสานเกิดขึ้นไดและกลาย
เปนรีแอสซอรทเน็นท สกุรจึงมโีอกาสกลายเปน “ถงัผสม –
mixing vessel”  ไดดวย ประการฉะน้ี



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

๒๑๑

คาํถามท่ี ๑๐๖
การวนิิจฉยัโรคไขหวดัใหญ มเีกณฑ ในการวนิิจฉยัอยางไร

ตอบ การวนิิจฉยัเบือ้งตน- Preliminary diagnosis
แพทยทัว่ไป อาจวนิิจฉยัโรคเบือ้งตนวาเปนโรคไขหวดั

ใหญได (ในชัน้น้ียงับอกไมไดวาเปนไวรัสสายพนัธุใหมหรือไม)
โดยอาศยัอาการและอาการแสดงคอื

- ไขสงูเฉยีบพลนั อาจสงู >- ๓๗.๘๐๐ ซ
- รวมกบัอีกอาการอ่ืนๆอีกอยางนอย ๒ อยาง คอื

ไอ
เจ็บคอ
อาการทางจมกู คดัจมกู นํ้ามกูไหล
ปวดกลามเน้ือ ปวดเมือ่ยตามเน้ือตามตัว
ปวดศรีษะ
ออนเพลยีมาก

คาํถามท่ี ๑๐๗
ในการเฝาระวงัโรคของเจาหนาท่ี มแีนวทางอยางไร จะปฏบิตัิ
อยางไร

ตอบ การวินิจฉัยเพื่อประโยชนในการเฝาระวังโรค
เพือ่รายงานโรคของเจาหนาทีฝ่ายระบาดวทิยาเพือ่ใหมแีนวทาง
และมาตรฐานเดียวกนัน้ัน ทางสํานักระบาดวิทยาใหแนวทาง
ไวดังน้ี
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นิยามท่ีเกีย่วของ
๑. นิยามผูปวย
๑.๑ ผูปวยรายงานในขายเฝาระวงั (Reported case) ผูที่

มอีาการหรืออาการแสดง
- ไข (อุณหภมูกิายมากกวา ๓๘ องศา) รวมกบั
- อาการอยางใดอยางหน่ึงอันไดแก นํ้ามูก, ไอ,

เจ็บคอ, หายใจผิดปกติ (หอบ, ลําบาก), ปวดกลามเน้ือ หรือ
แพทยวนิิจฉยัสงสยัวาเปนปอดบวม หรือไขหวดัใหญ รวมกบั

- มปีระวติัขอใดขอหน่ึงดังน้ี
๑. สัมผัสกับผูปวย สัมผัสกับสุกร หรือกับสัตวปก

โดยตรง ในระยะ ๗ วนักอนวนัเร่ิมปวย หรือ
๒. มกีารลมปวยของสกุร มกีารตายของสตัวปกอยาง

ผดิปกติในหมูบานทีอ่าศยัอยูในรอบ ๑๔ วนักอนวนัเร่ิมปวย
๓. อาศัยอยูหรือเดินทางมาจากพื้นที่ที่พบผูปวย

ไขหวดัใหญสายพนัธุทีร่ะบาดในเมก็ซโิก (ซึง่จะมกีารกาํหนด
และแจงใหทราบทางเวบ็สาํนักระบาดวทิยา) ในระยะ ๗ วนักอน
วนัเร่ิมปวย

๔. มีผูสัมผัสรวมบานหรือในที่ทํางานปวยสงสัย
ไขหวดัใหญหรือปอดอักเสบ ภายใน ๑ สปัดาหกอนวนัเร่ิมปวย

๕. ผูปวยปอดบวมทีเ่ปนบคุลากรทางสาธารณสขุ
๖. ผูปวยปอดบวมรุนแรงหรือเสยีชวีติหาสาเหตุไมได
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๒๑๓

๑.๒ ผูปวยสงสัย (Suspected case) ไขหวัดใหญ
สายพันธุที่ระบาดในเม็กซิโก หมายถึงผูปวยรายงานในขาย
ที่มีผลการตรวจ PCR วาติดเชื้อไขหวัดใหญ Influenza A
โดยไมพบผลบวกเมือ่ใชPrimer ทีจํ่าเพาะกบั Seasonal Influenza
A H1, H3 หรือ Avian influenza H5

๑.๓ ผูปวยยืนยัน (Confirmed case) ไขหวัดใหญ
สายพันธุที่ระบาดในเม็กซิโก หมายถึงผูปวยสงสัยที่มีผล
การตรวจทางหองปฏบิติัการยนืยนัวาติดเชือ้โดยวธิตีอไปน้ี

๑.  RT-PCR หรือ
๒. ใหผลบวกในการเพาะเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญจาก

ตัวอยางตรวจของผูปวย (ปายจากคอ หรือดูดจากเนโซฟาริงค)
หรือ

๓. ทดสอบพบวามรีะดับแอนติบอดีตอไขหวดัใหญ
สายพนัธุทีร่ะบาดในเมก็ซโิกเพิม่ขึน้ ๔ เทา (เจาะเลอืด ๒ คร้ัง
คร้ังแรกในระยะเร่ิมปวย คร้ังที่ ๒ ในระยะฟนโรค โดยหางจาก
คร้ังแรกเปนเวลา ๑๔ วนั)

๑.๔ ผูปวยตัดออกจากขายเฝาระวงั (Exclude case)
หมายถึงผูปวยรายงานในขายที่มผีลการตรวจ PCR วาติดเชือ้
ไขหวดัใหญ Seasonal Influenza A H1, H3, Avian influenza H5
หรือ influenza B หรือ ใหผลลบตอการติดเชือ้ไขหวดัใหญ
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๒๑๔

๒. พื้นท่ีท่ีพบผูปวยไขหวัดใหญสายพันธุท่ีระบาด
ในเมก็ซโิก หมายถงึ พืน้ทีท่ีม่รีายงานผูปวยหรือผูติดเชือ้ไขหวดั
ใหญสายพันธุที่ระบาดในเม็กซิโก และการระบาดยังไมสงบ
(วนัเร่ิมปวยของผูปวยรายสดุทายถงึปจจุบนัยงัไมครบ ๑๔ วนั)

๓. ไขหวดัใหญสายพนัธุท่ีระบาดในเมก็ซโิก หมายถงึ
เชือ้ไวรัส Influenza A California/๐๔/๐๙/H1N1

การรายงาน ลงบนัทกึในรายงาน รง. ๕๐๖ ในระบบ
บนัทกึขอมลู ซึง่จะเขาถงึระบบไดสาํหรับผูเกีย่วของหลายระดับ

คาํถามท่ี ๑๐๘
จะมกีารการวนิิจฉยัแยกโรค จากโรคทางระบบหายใจโรคอืน่ๆ
ไดอยางไร และมโีรคอะไรบาง

ตอบ โดยทัว่ไป มโีรคทีเ่รียกชือ่รวม ๆ  กนัวา โรคตดิเชือ้
ระบบหายใจ – respiratory infections โรคติดเชือ้ของระบบหายใจ
หลายโรคจะมอีาการคลาย ๆ  กนั ซึง่จะวนิิจฉยัแบบฟนธง ไมได
สาเหตุของโรคอาจเกิดจากเชื้อตาง ๆ กัน เชนที่มีสาเหตุจาก
ไวรัสชนิดอ่ืน ๆ  นอกจากไวรัสไขหวดัใหญอีกหลายชนิด (เชน
– ไวรัสพาราอินฟลเูอ็นซา-parainfluenza virus, ไรหโนไวรัส -
rhinovirus, โคโรนาไวรัส – corona virus, อะเดโนไวรัส – adeno-
virus, เอ็นเตโรไวรัส - enterovirus) และโรคติดเชือ้แบคทเีรียอีก
หลายชนิด (มยัโคพลาสมา- mycoplasma, คลามเีดีย - chlamydia,
ริคเคต็เซยี - rickettsia)
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๒๑๕

การใหการวินิจฉัยยืนยันขั้นสุดทาย – (confirmed
disgnosis)ตองอาศยัการทดสอบ  การวเิคราะหทางหองปฏบิติัการ
เวชศาสตรชนัสตูร- laboratory medicine

๑. การตรวจหาแอนติเจนหรืออารเอ็นเอของไวรัส
๒. การเพาะแยกเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญ
๓. การชนัสตูรปฏกิริิยานํ้าเหลอืง
 ตัวอยางตรวจทีเ่หมาะสมทีจ่ะนําไปเพาะแยก เชือ้ไดแก

สิ่ งที่ ป ายจากเนโซฟาริงซ (ดูภาพประกอบตําแนงของ
เนโซฟาริงซ) ปายจากภายในคอ  ปายจากจมูก หรือดูดของ
เหลวออกจากภายในจมกู สิง่ชะลางออกจากโพรงจมกู

ตัวอยางตรวจท่ีเหมาะสมท่ีจะนําไปเพาะ
แยกเชื้อ ไดแก สิ่งท่ีปายจากเนโซฟาริงซ
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๒๑๖

 การวนิิจฉยั
สามารถทาํไดโดย ประวติัทีม่กัจะมกีารติดเชือ้ ในทาง

เดินหายใจสวนตน หรือเปนไขหวัดธรรมดา ไขหวัดใหญ
เจ็บคอจากแบคทีเรีย เปนตน นํามากอน อาจมีเสียงแหบจาก
การ ที่มีกลองเสียงอักเสบ หลังจากน้ันก็มีอาการไอมีเสมหะ
ตามมา อาการไอมักเปนมากตอนกลางคืน เพราะเวลานอน
เสมหะจะคั่งในถุงลมงายกวา ทาน่ัง ตรวจรางกาย พบวามี
เสยีงของเสมหะ รวมทัง้มเีสยีง ของหลอดลมตีบรวมดวย
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๙

หมวดท่ี ๖
การปองกนั โดยวคัซนีและสารเคมี

คาํถามท่ี ๑๐๙
การปองกนัโดยการใชวคัซนีทําไดไหม และอยางไร

ตอบ การปองกันโดยการใชวัคซีน เปนอีกมาตรการ
เสริมอีกประการหน่ึง ทีจ่ะนํามาใชในการปองกนัและควบคมุ
การระบาดของไขหวดัใหญ นอกจากจะปองกนัการเจ็บปวยแลว
ยงัจะเปนการปองกนั มใิหเกดิภาวะแทรกซอนตามมาดวย

เปนทีท่ราบดีวาถาเกดิการระบาดของไขหวดัใหญ ณ
ภูมิภาคใดก็ตาม หากเปนเชื้อที่มี antigenic shift โรคอาจจะ
แพรกระจายอยางกวางขวางไปทัว่ทกุมมุโลกได (pandemics)
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๒๑๘

ภายในเวลาเปนสัปดาหหรือเดือนเทาน้ัน การปองกันไว
ลวงหนาสําหรับผูที่ เสี่ ยงตอการปวยและเสี่ ยงตอการเกิด
ภาวะแทรกซอนซึ่งเปนเร่ืองที่พึงกระทํา ยิ่งการคมนาคมใน
ปจจุบันสะดวกมากขึ้น การแพรกระจายยิ่งจะไปไดเร็วยิ่งขึ้น
องคการอนามัยโลกได จัดต้ั งศูนยไขหวัดใหญแหงชาติ
(National Influenza Centre) ขึน้ในประเทศตาง ๆ  รวมกวา ๑๒๐
ศนูย  ทกุศนูยจะทาํการเฝาระวงัแยกเชือ้ไวรัสไขหวดัใหญตลอด
ป  แลวสงไปทาํการศกึษาวเิคราะหตอไปที่WHO Collaborating
Centre for Reference and Research on Influenza, National Insti-
tute for Medical Research ทีม่หานครลอนดอน สหราชอาณาจักร
หรือ International Influenza Reference Center ทีน่ครแอตแลนตา
มลรัฐจอรเจีย สหรัฐอเมริกา และอีกศูนยหน่ึงอยูทางซีกโลก
ภาคใต ที่WHO Collaborating Centre for Reference and Research
on Influenza เมอืงพารควลิล รัฐวคิตอเรีย ประเทศออสเตรเลยี ซึง่
ทาํหนาทีเ่ปนศนูยอางอิง ทกุ ๆ  ศนูย จะรวมมอืกนั รับเชือ้ทีแ่ยก
ไดจากศนูยไขหวดัใหญแหงชาติ นําไปวเิคราะหทางอณวูทิยา
และลกัษณะทางแอนติเจนของไวรัสสายพันธุทีแ่ยกไดใหมๆ
เพือ่ดูวามี antigenic drift และ antigenic shift ประการใด และ
คดัสายพนัธุทีพ่บบอยและเหมาะทีจ่ะนําไปใชผลติวคัซนีปองกนั
การระบาด ในฤดูกาลระบาดของปน้ันและปถดัไปของทัง้ซกีโลก
เหนือและซกีโลกใต ซึง่ระยะเวลาการระบาดของไขหวดัใหญ
ในซีกโลกเหนือและใตจะไมพรอมกัน บางปไวรัสที่กอการ
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๒๑๙

ระบาดก็ตางสายพันธุกัน บางปก็เหมือนกัน ในแตละปอาจ
ตองใชไวรัสไขหวัดใหญตางสายพันธุกัน แตตองมีไวรัส เอ
สองสายพนัธุ (H1N1 และ H3N2) รวมกบัไวรัสไขหวดัใหญ
บี อีกหน่ึงสายพันธุ เพื่อใหมีภูมิคุมกันครอบคลุมกวางขวาง
ยิง่ขึน้  เรียกกนัวา Trivalent Influenza Vaccine หรือ TIV

ในระหวางการระบาดใหญ วัคซีนอาจใชสายพันธุที่
กาํลงัระบาดในขณะน้ัน เปนไวรัสเด่ียว ๆ  เรียกวา monovalent
vaccine

คาํถามท่ี ๑๑๐
วคัซนีปองกนัโรคไขหวดัใหญมกีีช่นิด

ตอบ  วคัซนีปองกนัไขหวดัใหญมอียูดวยกนั ๔ ชนิด
เปน วคัซนีเชือ้ตาย (inactivated หรือ killed influenza virus vac-
cine) ๓ ชนิด สวนอีก ๑ ชนิดเปนวคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิ์ (live
attenuated vaccine)

๑. วคัซนีเชือ้ตาย (Inactivated หรือ killed influenza
virus vaccine)

Whole virus vaccine
Split virion vaccine
 Subunit vaccine
๒. วคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิ์ (live attenuated influenza

virus vaccine)
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๒๒๐

๑. วคัซนีเชือ้ตาย (Inactivated หรือ killed influenza
virus vaccine)  เปนวคัซนีทีใ่ชกนัแพรหลายมากทีส่ดุ โดยสวน
ใหญเปนวคัซนีทีเ่ตรียมจากการเลีย้งไวรัสในไขไกฟก มคีวาม
แตกตางในกระบวนการผลิตที่ทําใหสามารถแยกวัคซีนออก
เปนชนิดยอยไดอีก ดังน้ี

๑.๑ Whole virus vaccine เปนวัคซีนที่นําเอาไวรัส
ทัง้อนุภาคไปผลติวคัซนี จึงประกอบดวยอนุภาคไวรัสทัง้หมด
โดยฆาเชื้อใหหมดสภาพในการติดเชื้ อเสียกอน วัคซีนที่
ผลติโดยวธิน้ีีมกัมฤีทธิไ์มพงึประสงคมากกวาชนิดอ่ืน ๆ โดย
เฉพาะอยางยิง่อาการไข เพราะมี reactogenic substance (lipid) ที่
เปลอืกหุมคงอยูครบ มกีระบวนการผลติทีง่ายกวา แตจะมผีล
ขางเคียงมาก ไมแนะนําใหใชในเด็กเล็ก ผูผลิตวัคซีนสวน
ใหญไมผลติวคัซนีชนิดน้ี  ในประเทศไทยกไ็มมจีาํหนาย

วัคซีนไวรัสเชื้อตายท้ังอาณุภาค
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๒๒๑

๑.๒. Split virion vaccine เมื่อเพาะเชื้อไวรัสได
ตามตองการแลว นําเชื้อไวรัสไปผานกระบวนการที่ทําให
สวนประกอบตาง ๆ ของไวรัส โดยเฉพาะอยางยิง่แอนติเจน H
และ N ทีเ่ปนแอนติเจนสาํคญั หลดุแยกออกจากอนุภาคไวรัส
เดิม แตกจ็ะยงัมทีัง้ external antigen ซึง่เปน glycoprotein (H, N)
และ internal antigen nucleoprotein-NP และ membrane
protein -M) เหลือตกคางบางเปนสวนนอย วัคซีนน้ีผลิตขึ้น
เพื่อใหมีปฏิกิริยาไมพึงประสงคตํ่าลง เน่ืองจากขจัด reacto-
genic lipid ออกไปบางสวน แลว

วัคซีนไวรัสเชื้อตายแยกสวนสปลิท

๑.๓. Subunit vaccine  เปนวคัซนีทีเ่อาเชือ้ไวรัสไป
ผานกระบวนการทําใหบริสุทธิ์มากขึ้นโดยแยกเอา internal
antigen ออกไปเหลือไวเฉพาะ hemagglutinin (H) และ
neuraminidase (N) หรือที่ เรียกวา surface antigen ไมมี
โปรตีนสวนแกนของไวรัสและไลปด ทําใหมีฤทธิ์ หรือ
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๒๒๒

ปฏกิริิยาไมพงึประสงคตํ่ากวา split  virion vaccine ลงไปอีก
ประสทิธภิาพดานการกระตุนใหเกดิภูมคิุมกนัอาจดอยไปบาง
แตกแ็กไขโดยเพิม่สารเสริมกระตุนหรือแอ็ดจูแวนท

สาํหรับวคัซนีเชือ้ตายทัง้ ๓ ชนิดน้ัน การทดสอบใน
สนามและการใชในการปองกนัโรคจริง ๆ ปรากฏวาชนิด split
virus vaccine เปนชนิดที่มปีระสทิธภิาพสงูกวาชนิด subunit
vaccine และชนิด subunit vaccine กอปฏกิริิยาไมพงึประสงค
ตํ่ากวา ไมวาจะใชกับวัยเด็ก วัยหนุมสาว วัยกลางคน หรือ
วยัชรา จึงเหมาะอยางยิง่ทีจ่ะใหแกเด็กอายตํุ่ากวา ๑๒ ป

วคัซนีทัง้ ๓ ชนิด ใชฉดีเขากลามเน้ือหรือใตผวิหนัง
ลกึ ๆ

๒. วคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิ์ ( live attenuated influenza
virus vaccine)

 วัคซีนไวรัสเชื้อตายแยกสวนสับยูนิท
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วคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิ์ (live attenuated vaccine) เปน
วคัซนีทีผ่ลติจากไวรัสทีผ่านกระบวนการทาํใหออนฤทธิใ์นการ
กอโรค แตยังมีความสามารถที่จะกระตุนรางกายใหสรางภูมิ
ตานทานได กระบวนการดังกลาว อาจจะกระทาํโดยการเพาะ
เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญในไขหรือเซลลเพาะในสภาพสิง่แวดลอม
ทีแ่ตกตางออกไป ทีเ่รียกวา cold-adapted เชน เพาะไวรัสใน
อุณหภูมิตํ่า (๒๕๐ องศาเซลเซียส ปกติจะเพาะที่ อุณหภูมิ
ประมาณ ๓๗๐ องศาเซลเซยีส) หลาย ๆ คร้ัง หรือเพาะเลีย้งได
เฉพาะในอุณหภมูสิงูทีเ่รียกวา temperature sensitive (๓๘๐-๓๙๐

องศาเซลเซยีส) หลาย ๆ  คร้ัง
อีกวธิหีน่ึงคอืการทาํ genetic recombination โดยใชไวรัส

ไขหวัดใหญที่ เพาะเลี้ ยงไวในหองปฏิบัติการมานานนับ
ทศวรรษ การเพาะเชื้อติดตอกันมานานๆ ทําใหเปนไวรัสที่
ออนฤทธิ์ ลง สามารถนําไปผลิตเปนวัคซีนเชื้ อเปนโดย
พนจมกูตอไปได

วคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิน้ี์ใชพนฝอยเขาจมกู  ไมไดใช
ฉีดเหมือนวัคซีนเชื้อตายทั้งสามชนิดที่กลาวถึงมาแลว อันที่
จริงวัคซีนประเภทน้ีมีใชกันในประเทศกลุมสหภาพโซเวียต
เดิมและยโุรปตะวนัออกมานานหลายปแลว แตกไ็มแพรหลาย
ออกไปสูโลกภายนอก เพราะประสทิธภิาพยงัไมเปนทีน่าพอใจ
จึงยังไมไดรับการจดทะเบียนจําหนายใน ประเทศตะวันตก
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จนกระทัง่ในป ๒๕๔๖ ไดมคีาํขอขึน้ ทะเบยีนจําหนายในสหรัฐ
หน่ึงขนานมชีือ่วา FluMist เปน cold-adapted attenuated strain
สามารถเพิม่จํานวนไดเฉพาะ ทีจ่มกูทีม่อุีณหภมูตํ่ิาเทาน้ัน ไม
สามารถเขาไปเพิม่จํานวนใน รางกายหรือในปอดทีม่อุีณหภมูิ
สงูกวาได จึงใชพนจมกูและ มรีายงานวาปองกนัไดทัง้ไขหวดั
ใหญเอและบ ี เมือ่พนเขาไป ในจมกูไวรัสทีย่งัเปนๆอยู จะเขา
สูรางกายและทวีจํานวน รางกายก็จะสนองตอบโดยสราง
แอนติบอดี แตไมมีอาการเจ็บปวยเพราะเชื้อออนฤทธิ์มากจน
ไมสามารถกอโรคไขหวัดใหญชนิดมีอาการได การพนจมูก
เปนการเลียนแบบการติด เชื้อไขหวัดใหญตามธรรมชาติ
แนะนําใหใชกบัผูทีม่อีายรุะหวาง ๕ ป ถงึ ๔๙ ป ไมใหใชกบั
เด็กที่อายุตํ่ากวา ๕ ป หรือผูใหญอายุสูงกวา ๕๐ ป เพราะ
ขอมูลจากการทดสอบในภาคสนาม ยังไมสามารถยืนยัน
ชดัเจนวาจะมีประสทิธผิล ในการปองกันโรคในเด็กและผูสงู
อาย ุตองรอการประเมนิผล เพิม่เติมตอไป

คาํถามท่ี ๑๑๑
ตองปฏบิตัตินอยางไรภายหลงัท่ีไดรับวคัซนีชนิดพนจมกู

ตอบ  หลงัไดรับวคัซนีแลวใหเลีย่งไมไปคลกุคลใีกลชดิ
กับผูทีม่ีภมูิคุมกันเสือ่มเปนเวลาสามสปัดาหหลังไดรับวัคซีน
เพราะอาจจะมีการแพรเชื้อไวรัสจากวัคซีนใหบุคคลตาง ๆ
เหลาน้ันได แมวาจะออนฤทธิใ์นผูทีม่ภีมูคิุมกนัปกติ แตกอ็าจ
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กลับกลายกอฤทธิ์ไดในผูที่มีภูมิคุมกันผิดปกติ จนทําใหเกิด
โรคได วคัซนี Flumist น้ีผลติโดยบริษทั MedImmune Vaccine Inc.
สหรัฐอเมริกา บริษทั Wyeth Vaccine เปนผูจัดจําหนาย เปนวคัซนี
ทีใ่ชหยอดจมกู สะดวกในการใช แตกร็าคาแพงกวา จึงมีการ
ใชนอยกวาวัคซีนเชื้อตาย การผลิตยังทําไดในปริมาณจํากัด
การจําหนายจึงยงัคงจํากดัอยู

ผูที่อยู ในภาวะภูมิคุมกันออนแออยางมากไมควร
ใหวคัซนีเชือ้เปน

องคการเภสชักรรมกาํลงัพฒันาวธิกีารผลติในประเทศ
ไทยโดยกรรมวธิผีลติวคัซนีเชือ้เปนออนฤทธิค์ลายกบั Flumist
แตใชสายพนัธุต้ังตน (seed virus) จากประเทศรัสเซยี และคง
ถายทอดเทคโนโลยจีากประเทศดังกลาว ทราบขาววา ไดผาน
การทดสอบการทดลองความปลอดภยัในสตัว โดยสงไปทดสอบ
โดยสถาบนัวจัิยในประเทศเนเธอรแลนดแลว และกําลงัจะนํา
ไปเร่ิมทดสอบภาคสนามตอไป

คาํถามท่ี ๑๑๒
ไวรัสท่ีนําไปเปนสวนประกอบของวัคซีนคืออะไร มีเหตุผล
อะไรจงึตองเปลีย่นแปลงทุก ๆ  ป

ตอบ ไวรัสชนิดตาง ๆ ที่ องคการอนามัยโลก
แนะนําใหนํามาเปนองคประกอบในวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญ
ในฤดู กาลระบาดของปตาง ๆ  มกัตางกนัออกไป
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ดังไดกลาวไวแลววาไวรัสไขหวดัใหญสามารถผนัแปร
กลายพันธุไปไดเสมอ องคการอนามัยโลกไดอาศัยขอมูล
จากการเฝาระวังแยกเชื้อไวรัส  และวิเคราะหลักษณะของ
แอนติเจนของแตละสายพันธุ โดยไดจัดประชุมคณะผูเชี่ยว-
ชาญเปนระยะ ๆ เพื่อกําหนดไวรัสที่จะใชเปนองคประกอบ
สาํหรับวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญสาํหรับปตาง ๆ  อาทเิชน

๑. วคัซนีทีใ่ชปองกนัระหวางฤดูกาลระบาดป พ.ศ.
๒๕๒๔-๒๕๒๕ (๑๙๘๑-๑๙๘๒) คอื

A/Bangkok 1/79 (H3N2) - like strain*
A/Brazil/11/78     (H1N1) - like strain
B/Singapore/222/79 - like strain

๒. แตกอนจะยงัไมมกีารแยกระหวางสายพนัธุทีเ่ปน
สวนประกอบของวัคซีนที่ใชในซีกโลกเหนือและซีกโลกใต
ตอมาจึงมีวิวัฒนาการแบงแยกชัดเจน ดังตัวอยางในปพ.ศ.
๒๕๕๑-๒๕๕๒

๓. วคัซนีสาํหรับซกีโลกเหนือ ป ๒๕๕๑-๒๕๕๒
– A/ Brisbane/59/07 - like (H1N1)
– A/ Brisbane/10/07 - like strain (H3N2)
– B/ Brisbane/60/08 - like strain

๔. วคัซนีสาํหรับซกีโลกใต ป พ.ศ. ๒๕๕๒
– A/ Brisbane/59/07 - like strain H1N1
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– A/ Brisbane/10/07 - like strain (H3N2)
B/ Brisbane/60 - like strain

*ไวรัส A/Bangkok/1/79 (H3N2) เปนไวรัสที่แยก
ไดจากตัวอยางตรวจที่ไดจากผูปวยนอกที่โรงพยาบาลศิริราช
และแยกเชื้อที่สาขาไวรัสวิทยา ภาควิชาจุลชีววิทยา คณะ
แพทยศาสตรศริิราชพยาบาล  มหาวทิยาลยัมหดิล ป พ.ศ.๒๕๒๒

คาํถามท่ี ๑๑๓
ระบบการเรียกชือ่ไวรัสเปนอยางไร

ตอบ A= influenza A/ ชือ่สตัว ทีแ่ยกเชือ้ไดหากเปน
ไวรัสจากคนไมตองระบ/ุ ชือ่เมอืง ทีแ่ยกเชือ้ได/ รหสัชือ่ของ
ไวรัส/ ปทีแ่ยกเชือ้ได (subtype ของ H และ N)

ท่ีวาชือ่สตัวมวีธิกีารเรียกอยางไร
ถาเปนสตัวปกทกุชนิดใหใชคาํวา avian เรียกยอวา av
ถาเปนสกุรเรียกวา swine เรียกยอวา sw
มาเรียกชือ่วา Equine เรียกยอวา eq
สนัุขคอื canine ยอวาcn
แมวหรือเสอืคอื feline ยอวา fl
เปนตน
บงัเอิญในบางป เชนป พ.ศ. ๒๕๕๒ ไวรัสทีใ่ชเปน

สวนประกอบทัง้ซกีโลก เหนือและซกีโลกใตคลายคลงึกนั
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เมื่ อก อนน้ี ไม มี การแนะนําการใช สายพั นธุ ที่
ประกอบในวคัซนีแยกกนัระหวางซกีโลกเหนือและซกีโลกใต
แตปจจุบนัมกีารศกึษาทางระบาดวทิยามากขึน้ จึงทําใหเขาใจ
สภาวะทางระบาดดีขึ้น เพื่อใหเหมาะสม จึงมีการแยกคํา
แนะนํา อยางไรกต็ามในบางปกใ็หใชสายพนัธุเหมอืนกนักไ็ด

คาํถามท่ี ๑๑๔
การผลติวคัซนีมข้ัีนตอนกนัอยางไร

ตอบ ไวรัสทกุสายพนัธุเมือ่เพาะเลีย้งในไขไกฟกแลว
ตองเลี้ยงพอพันธุ แมพันธุในฟารมปลอดเชื้อโดยเฉพาะเปน
ฟารมที่จัดขึน้เปนพิเศษ ที่ตองคัดพอพันธุ แมพนัธุ และเลี้ยง
ใหปลอดเชือ้โรค ทีเ่รียกวา specific pathogen free flock หรือ SPF

ไขไกที่มีการผสมและฟกในตูฟกจนเปนตัวออน
ระยะฟกไมเกนิ ๑๒ วนั ถาเกนิกวาน้ัน ไขจะฟกออกมาเปนตัว
ลกูเจ๊ียบเสยีกอน กใ็ชเพาะไวรัสไมไดเพราะไวรัสไขหวดัใหญ
จะอาศยัเซลลทีถ่งุหลอถงุหุมรก ซึง่เปนถงุทีม่สีารนํ้าอยูภายใน
เปนถุงกันกระแทกเพื่อปองกันมิใหถุงหุมรกไดรับอันตราย
ซึ่งในถุงน้ีจะมีตัวออนของลกูไกอยูภายใน ถาถูกกระแทกตัว
ออนอาจจะตาย ถาตัวออนตาย ไขก็ไมเจริญตอไป ไขก็เสีย
เซลลทีไ่วรัสจะไปอาศยัในการเพิม่ทวจํีานวนกใ็ชไมได

หลังเพาะเลี้ยง เก็บเกี่ยวเอาสารนํ้าภายในไกฟกน้ัน
หลาย ๆ  ฟองเอารวมกนัไว แลวจึงนําไปผานกระบวนการทาํให
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เพาะเชื้อไวรัสเขาในถุงหลอตัวออนไขไกฟก

ไดอะแกรมตัวออนในไขไกฟก
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บริสทุธิ ์และทาํใหเขมขน จึงเขาสู กระบวนการแยกสวนประกอบ
(splitting)โดยทาํแยกกนัแตละสายพนัธุ และนําไวรัสสายพนัธุอ่ืน
ทีผ่านกระบวนการ เชนเดียวกนัมาแลว นํามาผสมกนัเปน poly-
valent vaccine หรือ trivalent vaccine โดยมไีวรัส A สายพนัธุ
H3N2 กบั A สายพนัธุ H1N1 และไวรัส B อีกหน่ึงสายพนัธุ
แลวนําไป ทดสอบความแรง ทดสอบความปลอดภัยตามขอ
กาํหนด ในการผลติวคัซนีแลวจึงจะนําออกจําหนายได

ในกรณีที่เปนการระบาดใหญ อาจใชสายพันธุเดียว
ทีเ่ปนตนเหตุการณระบาดในคร้ังน้ัน ๆ  เปน monovalent vaccine
เปนการประหยดัเวลาในการผลติใหไดวคัซนีไปใชเร็วขึน้

คาํถามท่ี ๑๑๕
ใครบางท่ีควรไดรับวคัซนี

ตอบ ๑. กลุมทีม่คีวามเสีย่งสงูในการทีจ่ะเกดิการ
แทรกซอนหลงัจากปวยเปนไขหวดัใหญ

๒. กลุมทีอ่าจแพรโรคไปสูกลุมเสีย่งสงู
๓. กลุมอ่ืน ๆ

ผูท่ีแนะนําใหไดรับการฉดีวคัซนี
๑. กลุ มที่ มี ความเสี่ ยงสู งในการที่ จะเกิ ดการ

แทรกซอนหลงัจากปวยเปนไขหวดัใหญ
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- บคุคลทีอ่ายุ ๖๕ ปขึน้ไป ในหลายประเทศใชอายุ
๕๐ ปขึน้ไปเปนเกณฑ

- หญิงมคีรรภ
- บคุคลทีเ่ขารับการบาํบดัอยูใน nursing home และ

สถานที่รับดูแลโรคเร้ือรังตาง ๆ ไมวาผูที่รับการบําบัดอยูจะ
มอีายเุทาใด

- ผูใหญและเด็กทีม่โีรคปอดเร้ือรัง โรคระบบหวัใจ
ไหลเวยีน รวมทัง้เด็กทีเ่ปนโรคหอบหดืดวย

- ผูใหญหรือเด็กทีต่องเขารับการรักษาเปนผูปวยใน
โรงพยาบาลอยูเปนประจําในปกอนดวยโรคเร้ือรังตาง ๆ คือ
โรคเบาหวาน โรคไต โรคเลือด หรือมีภูมิคุมกันเสื่อมหรือ
บกพรอง รวมทัง้ผูทีไ่ดรับยากดระบบอิมมนูดวย

- เด็กหรือวยัรุน (๖ เดือน - ๑๘ ป) ทีจํ่าเปนจะตอง
ไดรับการรักษาดวยแอสไพริน เปนประจํานาน ๆ จะมีความ
เสี่ยงสูงตอการปวยเปน Reye’s  Syndrome หากปวยเปน
ไขหวดัใหญและยงัตองกนิแอสไพรินตอไป

๒. กลุมท่ีอาจแพรโรคไปสูกลุมเสีย่งสงู
 แพทย-พยาบาล บคุลากรอ่ืน ๆ  ในโรงพยาบาลและ

ตึกผูปวยนอก
 เจาหนาทีใ่น nursing home และสถานทีบ่าํบดัและ

ผูปวยโรคเร้ือรัง
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๒๓๒

 บคุคลทีเ่ขาพกัอยูในบานเดียวกนักบัคนทีม่คีวาม
เสีย่งสงู

๓. กลุมอืน่ ๆ
ประชาชนทั่วไปที่ตองการฉีด เพื่อปองกันการปวย

เปนไขหวดัใหญ
บุคคลที่ทําหนาที่บริการสาธารณะ ทหาร ตํารวจ

บุรุษไปรษณีย  คนขับรถขนสงมวลชน และรถสาธารณะ
พนักงานกาํจัดขยะ

 - นักทศันาจร

ตารางท่ี ๑. ขนาดของวัคซีนชนิดเชื้อตายท่ีใชฉีดในเด็ก

กลุมอายุ ชนิดของวคัซนี ขนาด จํานวนท่ีฉีด วิธีฉีด

๖-๓๕ เดือน split หรือ subunit vaccine เทาน้ัน ๐.๒๕ มล. ๑ หรือ ๒ เขม็* IM**
๓-๘ ป split หรือ subunit vaccine เทาน้ัน ๐.๕ มล. ๑ หรือ ๒ เขม็* IM
๙-๑๒ ป whole หรือ split, subunit ๐.๕ มล. ๑ IM
>๑๒ ป whole หรือ split, subunit ๐.๕ มล. ๑ IM

* ในคนท่ีอายุต่ํากวา ๙ ป ท่ีไมเคยไดรับการฉีดวัคซีนปองกันไขหวัดใหญมากอน
ใหฉีด ๒ เข็มหางกัน ๑ เดือน

** IM ฉีดเขากลามท่ีกลามเน้ือ เดลตอยด ในเด็กเล็กใหฉีด antero - lateral ของตนขา
หามใชวัคซีนชนิดตัวตายท่ีผลิตโดยกรรมวิธีท่ี ๑ (คือวิธีใชไวรัสท้ังตัวผลิต ไมมี
การแยกสวนประกอบออกใหบริสุทธิ์มากขึ้น ปฏิกิริยาจะสูง อาจชักไดงายในเด็ก)
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๒๓๓

คาํถามท่ี ๑๑๖
บคุคลท่ีตองหาม จะฉดีวคัซนีไขหวดัใหญใหไมได เปนบคุคล
ประเภทใด

ตอบ
 ผูที่มีประวัติการแพไขไก ถาจะฉีดตองแจงให

แพทยทราบเสียกอน แพทยอาจจะตองใชยากินปองกัน
แทนเชนกนิโอเซลแทมเิวยีร

 คนทีเ่คยแพการฉดีวคัซนีชนิดอ่ืน ๆ  มากอน
 ขณะที่กําลังมีไขสูง แตถาปวยเปนโรคเล็ก ๆ

นอยๆ ใหฉีดไดดวยความระมดัระวงั ผูใหญทีม่ไีขเฉียบพลนั
ไมควรฉีดวัคซีนไขหวัดใหญ ควรรอจนกวาจะทุเลา อยางไร
กต็ามหากเปนการเจ็บปวยเลก็ ๆ  นอย ๆ  แมวาจะมไีขตํ่า ๆ  หรือ

วัคซีนเชื้อตายใชฉีด
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ไมมไีข ใหถอืวาไมไดเปนขอหามในการฉดีวคัซนีไขหวดัใหญ
โดยเฉพาะอยางยิ่ งในเด็กที่ เปนแตเพียงการติดเชื้ อระบบ
ทางเดินหายใจ เชน เปนไขหวัดธรรมดา เปนหวดันํ้ามูกไหล
หรือจมกู อักเสบภมูแิพ (allergic rhinitis)

 ผูทีเ่คยมปีระวติัการเปนกแีลง บารเรมากอน
 ผูทีม่ภีมูิคุมกนัออนแอ หรือภูมคิุมกนัเสือ่ม หาม

มใิหใชวคัซนีชนิดเชือ้เปนออนฤทธิ์

คาํถามท่ี ๑๑๗
ผลขางเคียง และปฏิกิริยา ไมพึงประสงคหรือฤทธิ์ขางเคียง
มอีะไรบาง

ตอบ
- ปวด หรือบวม แดง บริเวณทีฉ่ดีซึง่พบนอยกวา

หน่ึงในสามของ ผูทีไ่ดรับการฉดีวคัซนี
- ไข ปวดเมือ่ยตามตวั ปวดตามกลามเน้ือ พบไม

บอย จะพบบอยขึ้นในบุคคลที่ ไมเคยไดรับการฉีดวัคซีน
ปองกนัไขหวดัใหญมากอน ปฏกิริิยาดังกลาวจะปรากฏ ๖-๑๒
ชัว่โมงหลงัฉดี และอาจเปนอยูนาน ๑-๒ วนั

- แพปฏิกิริยาเฉียบพลัน ซึ่งเปนปฏิกิริยาภูมิแพ
(Immediate allergic reaction เชน ลมพิษ ปากเจอ ลิ้นบวม
หอบหืด) และ Systemic anaphylaxis เปนปฏกิิริยาที่อาจพบ
ไดภายหลังการฉีดวัคซีนไขหวัดใหญ ซึ่งเกิดจากปฏิกิริยาไว
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เกนิตอสวนประกอบของวคัซนี โดยเฉพาะอยางยิง่โปรตีนของ
ไข วคัซนีทีใ่ชในปจจุบนัมโีปรตีนของไขเหลอือยูนอยมากจึงมี
อุบติัการณแพนอย

คาํถามท่ี ๑๑๘
การฉดีพรอมกบัวคัซนีชนิดอืน่ ๆ รวมท้ังวคัซนีท่ีฉดีใหแกเดก็
กระทําไดหรือไม

ตอบ
- ในเด็กทีไ่มเคยฉดีวัคซีนไอพดีี (IPD - pneumo-

coccal vaccine) มา กอนและมคีวามเสีย่ง ใหฉดีวคัซนี pneumo-
coccal vaccine พรอม กบัวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญได แตฉดี
ตําแหนงทีห่างกนัออกไป ปฏกิริิยาทีเ่กดิขึน้จะไมมากกวาการ
ฉดีวคัซนีไขหวดัใหญ ตามปกติแตเพยีงชนิดเดียว

- วคัซนี DTP, DTaP ฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญ
ไปพรอมกนัได

คาํถามท่ี ๑๑๙
อบุตักิารณการเกดิภาวะแทรกซอนท่ีรุนแรงภายหลงัการฉดีวคัซนี
มบีางไหม

ตอบ เคยมเีหตุการณดังตอไปน้ี
เมือ่มกีารใช ไวรัสไขหวดัใหญสกุร (Swine influenza -

H1N1) ทีเ่พาะแยกไดจากทหารทีป่วยเปนไขหวดัใหญทีฟ่อรท
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ดิกซในรัฐนิวเจอรซ ีสหรัฐ พ.ศ. ๒๕๑๙ เปนสายพนัธุทีนํ่า มา
ผลติวคัซนีเพือ่ใชปองกนัการระบาดในสหรัฐอเมริกา เมือ่ป พ.ศ.
๒๕๑๙ เชื่อวาอาจจะเปนเหตุกอใหเกิดปฏิกิริยาที่รุนแรง คือ
ascending  myelitisหรือGuillain -Barre syndrome,multiple sclero-
sis, optic neuritis, ในผูใหญและ demyelating neurological disease
ในเด็กอายุ ๖ - ๒๓ เดือน จึงทาํใหตองยติุการฉดีวคัซนี ชดุน้ัน
การสวบสวนของคณะกรรมการแหงชาติวาดวยความ ปลอดภยั
ในการสรางเสริมภมูคิุมกนัของสถาบนัเวชศาสตรแหง สหรัฐ
(United States Institute of Medicine –IOM- Immunization Safety
Review Committee) ไดสรุปวา หลกัฐานทีม่อียูยงัไมสามารถ ท้ัง
ยืนยัน หรือ หักลางขอสงสยัในความสมัพนัธกนัระหวาง การเกดิ
โรคตางๆ ดังกลาวกบัการฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญ และยงั
คงตองเฝาระวงัศกึษาตอไป อาจเปนไปไดวา วคัซนีรุน ดังกลาว
อาจมเีชือ้แบคทเีรีย แคมพโิลแบคเตอร เจจูไน ปนเปอนอยูใน
เลาไกทีว่างไขทีนํ่ามาผลติ เชือ้แบคทเีรียน้ี เปนท่ีทราบกนัดอียู
แลววา โรคไขหวดัใหญเอง กส็ามารถทําใหมภีาวะแทรกซอน
เกดิ Guillain - Barre syndrome ได

คาํถามท่ี ๑๒๐
ในอนาคตจะมกีารพฒันาการผลติวคัซนีอยางไร

ตอบ นอกจากวคัซนีทกุขนาน ไมวาจะเปนชนิดเชือ้ตาย
หรือเชือ้เปน ตางกผ็ลติจากไขไกฟกทัง้สิน้ และกป็ฏบิติักนัมา
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นานแลว ปจจุบนัไดเร่ิมมกีารพฒันาวคัซนีทีท่ดลอง ผลติจาก
เซลลเพาะเลีย้ง  (cell culture, tissue culture) เพือ่ลดขอจํากดัใน
ปริมาณการผลิต เพราะเซลลเพาะเลี้ยงสามารถเตรียมไดใน
ปริมาณมากๆ ในขณะทีไ่ขไกฟกอาจมขีอจํากดัในดานปริมาณ
การผลติ ไขไกฟก ทีต่องนํามาจากเลาไกทีป่ลอดเชือ้ (specific
pathogen free  flock - SPF) นอกจากน้ีปจจุบนัยงัเร่ิมมกีารใช
เทคโนโลยใีหม ในการสรางสายพนัธุไวรัสลกูผสมดวยวธิี reverse
genetics ซึง่จะชวยรนระยะเวลาในการเตรียมไวรัสสายพนัธุใหม
สาํหรับ การผลติวคัซนี ทัง้น้ีเน่ืองจากไวรัสบางสายพนัธุอาจเพิม่
จํานวนในไขไกฟกไดตํ่า กนิเวลานานกวาจะไดไวรัสในปริมาณ
มากพอทีจ่ะนําไปผลติวคัซนี ในอดีตไดใชวธิกีารคดัเลอืก reassor-
tant จากการผสมไวรัสสายพันธุที่ระบาดกับไวรัสสายพันธุ
วคัซนีทีเ่คยเพิม่จํานวนในไขไกฟกไดดี แลวคดัเลอืกลกูผสมทีม่ี
ลักษณะแอนติเจนเปนแบบเดียวกับสายพันธุที่ระบาด แตมี
คุณสมบัติการเพิ่มจํานวนในไขไกฟกไดดี ในยุคเทคโนโลยี
กาวหนา มกีารใช กรรมวธิี reverse genetic เปนการสรางไวรัส
จากยนีทีโ่คลน (clone) อยูใน plasmid จึงสามารถเลอืกสรางไวรัส
ใหมลีกัษณะตามตองการได ปจจุบนัน้ีวธิี reverse genetics ไดเร่ิม
นํามาใชสรางสายพนัธุ วคัซนีสาํหรับไขหวดันก A(H5N1) เพือ่ที่
จะใหไดไวรัส โปรโตทัยปที่มีลักษณะแอนติเจนเปน H5N1
ที่มีความรุนแรง ในการกอโรคตํ่าและสามารถเพิ่มจํานวนใน
ไขไกฟกไดดี

๒๓๗
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คาํถามท่ี ๑๒๑
อยากทราบวามกีารพฒันาอืน่ ๆ  อกีไหม

ตอบ ยังมีการคิดคนใหงายในการใชวัคซีนหรือการ
บริหารวคัซนี ใหสะดวกในการใชไมเจ็บไมปวด เชน

๑. การใชวคัซนีโดยการถทูาผวิหนัง ใชวคัซนีทาแผน
กาวแลวแปะทีผ่วิหนัง ไมตองฉดี ทีผู่นิพนธ ชอบเรียกวา “วคัซนี
กอเอีย๊ะ”

๒. การใชวัคซีนโดยการสูดดม ที่ผูนิพนธเรียกวา
“วัคซีนยานัตถุ”

ทัง้หมดน้ียงัอยูในกระบวนการพฒันาทัง้สิน้ ยงัไมถงึ
ขัน้ผลติจําหนาย

คาํถามท่ี ๑๒๒
ยาตานไวรัสไขหวดัใหญมอีะไรบาง

ตอบ M2 ion channel inhibitors –amantadine &
rimantadine

เปนสารประกอบประเภทอะมีน มีโครงสรางใกล
เคียงกัน ใชยับยั้ งไดเฉพาะไวรัสไขหวัดใหญ เอ (H1N1,
H2N2, H3N2) แตหากเปนไวรัสไขหวดันก A H5N1 ใชไมได
เพราะด้ือตอยาทั้ง ๒ ขนานน้ี โดยเฉพาะเชื้อที่เคยระบาดอยู
ในประเทศไทย เวียดนาม กัมพูชา หรือที่เรียกกันวา ไวรัส
clade 1 เชื้อไวรัส เอ สายพันธุใหมที่มีบรรพบุรุษจากสุกร
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ด้ือตอยาทั้งสองขนานน้ี ยาน้ีไมไดจดทะเบียนจําหนายใน
ประเทศไทย

ยาถูกดูดซึมไดดีในทางเดินอาหาร และถูกขับออก
จากรางกายโดยทางไต ผูที่มีไตทํางานไมดี ตองไดรับการ
ปรับขนาดยา

การที่จะใชยาทั้ง ๒ ขนานน้ีตองใชยาในระยะเร่ิม
แรกของโรค คือภายใน ๒๔-๔๘ ชั่วโมงหลังเร่ิมมีอาการ
จะชวยลดไขลงได ๑-๒ วัน ลดอาการอ่ืนลงดวยเชน อาการ
ปวดศรีษะ และอาการของระบบหายใจ อะแมนทาดีน จะออก
ฤทธิเ์ร็วกวาไรแมนทาดีนเลก็นอย

รูปของยามีทั้งชนิดเม็ดและชนิดนํ้าเชื่อม ยาดูดซึม
ไดดีในทางเดินอาหารทั้งในเด็กและผูใหญ ใหใชในขนาดที่
เหมาะสมในกรณทีีส่มรรถภาพไตเสือ่ม

ใหใชกินเพือ่ปองกันโรคไดในเด็กอายต้ัุงแต ๑ ขวบ
ขึน้ไป และปองกนัโรคในผูใหญ

หากใชในการรักษา ใหใชในผูใหญหรือเด็กอายุสูง
กวา ๑๓ ปขึ้นไป ในเด็กอายุตํ่ากวาน้ัน ยังไมมีขอมูลในแง
ของความปลอดภยั และประสทิธผิล

ขนาดยาท่ีใชท้ัง amantadine และ rimantadine
- ผูใหญรับประทานวนัละ ๒๐๐ มลิลกิรัม วนัละ ๑

คร้ัง หรือแบงใหเปน ๑๐๐ มลิลกิรัม วนัละ ๒ คร้ัง เปนเวลา ๕
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๒๔๐

วนั การแบงรับประทานชวยลดอาการไมพงึประสงคทางระบบ
ประสาทสวนกลาง

- เด็ก ตามที่คณะกรรมการแนะนําการฉีดวัคซีน
ของสหรัฐแนะนํา คอื

เด็กอายมุากกวา ๑๐ ป หรือนํ้าหนักมากกวา ๔๐
กโิลกรัม ใหขนาดผูใหญ ถานํ้าหนักนอยกวา ๔๐ กโิลกรัม ให
๕ มลิลกิรัม/กโิลกรัม/วนั

เด็ก อายุ ๑-๙ ป ใช ๕ มิลลิกรัม/กิโลกรัม/วัน
แบงใหวนัละ ๒ คร้ัง ขนาดยาสงูสดุ ๑๕๐ มลิลกิรัม/วนั

คาํถามท่ี ๑๒๓
การปรับขนาดอยางไรในผูปวยท่ีมีสมรรถภาพไตเสื่อม (ใน
ผูใหญ)

ตอบ ตองมกีารประเมนิสมรรถภาพของไตกอน แลว
ปรับขนาดยาดงัตอไปน้ี

- Creatinine clearance 30-50 ml/min/1.73 m2 ให
๒๐๐ มลิลกิรัมในวนัแรกแลวตอดวย ๑๐๐ มลิลกิรัมวนัละคร้ัง

- Creatinine clearance 15-29 ml/min/1.73 m2 ให
๒๐๐ มิลลิกรัมวันแรกแลวตอดวย ๑๐๐ มิลลิกรัมวันละคร้ัง
วนัเวนวนั

- Creatinine clearance นอยกวา 15 ml/min/1.73 m2
และทาํ hemodialysis ให๒๐๐ มลิลกิรัมทกุ ๗ วนั
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๒๔๑

ยาทั้ งสองน้ี เกิดการด้ือยาไดงาย การเปลี่ ยนกรด
อะมิโนในโปรตีน M2 เพียงตัวเดียวก็ทําใหตองใชความ
เขมขนของยาสูงขึ้นมากจึงจะยับยั้งเชื้อได การด้ืออาจพบ
ไดรอยละ ๓๓ หลงัการใชยา ๒-๗ วัน นอกจากน้ียงัพบการ
ด้ือขามกันระหวางยาทั้ งสองตัว ดังน้ันในการรักษาควร
หยุดยาทันทีที่ไมมีอาการ ปกติภายใน ๓-๕ วัน หรือภายใน
๒๔-๔๘ ชั่วโมงหลังไมมีอาการ แตผูปวยที่มีภาวะพรองภูมิ
คุมกันอาจตองใหเปนเวลานาน ดังน้ันจึงมีโอกาสด้ือยาได
มากขึน้

คาํถามท่ี ๑๒๔
อาการไมพงึประสงคของยามอีะไรบาง

ตอบ ผูปวยสวนใหญทนอาการไมพึงประสงคจาก
amantadine และ rimantadine ได อาการทีพ่บบอยคอื อาการทาง
ระบบประสาทสวนกลางและทางเดินอาหารประมาณรอยละ
๕-๑๐ เชน หงดุหงดิ ไมมสีมาธ ินอนไมหลบั ไมอยากอาหาร
rimantadine พบอาการไมพงึประสงคทางระบบประสาทนอย
กวา amantadine อาการเหลาน้ีขึ้นกับขนาดยาที่ใช ดังน้ัน
ถาผูปวยเกดิอาการไมพงึประสงคอาจแบงใหเปนวนัละสองคร้ัง
หรือลดขนาดยาลง
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๒๔๒

คาํถามท่ี ๑๒๕
ขอควรระมดัระวงัในการใชยามอีะไรบาง

ตอบ
๑. ผูปวยทีม่อีาการทางระบบจิตและประสาทผูปวย

ทีม่ปีระวติัชกัหรือผูปวยไดรับยาทีม่ผีลตอระบบประสาท เชน
ยากลุม anticholinergic, anthistamine, phenothiazine

๒. ผูปวยทีม่ภีาวการณทาํงานของไตเสือ่ม ผูปวยหวัใจ
ลมเหลว ผูปวยความดันตํ่าแบบ orthostatic

neuraminidase inhibitors – 0seltamivir, zanamivir &
peramivir

Oseltamivir หรือทีม่ชีือ่ทางการคาวา Tamiflu

 ยา Zanamivir (Relenza) มลีกัษณะอยางไร
เปนยาอยูในรูปของผง ใชพนเขาทางปาก เน่ืองจาก

ดูดซมึเขาสูรางกายทางกระเพาะอาหารไดนอย   อนุญาตในเด็ก
อายต้ัุงแต ๗ ปขึน้ไป และผูใหญ  พนยาเขาปากแลวสดูเขาไป
พนยา ๑ ทจีะไดตัวยา ๕ มลิลกิรัม

ในการรักษาควรใหยาเร็วต้ังแตระยะเร่ิมแรกของโรค
ภายใน ๔๘ ชัว่โมงหลงัมอีาการของโรค ถาใหชาประสทิธผิล
ของยาจะตํ่าลง ใชรักษาโรคจากไวรัสไขหวดัใหญทัง้ เอ และ บี
แตใช รักษาโรคจากไวรัสไขหวัดใหญ  ซี  ไมได  และยัง
ไมมีขอมูลเพียงพอที่จะใหใชไดกับเชื้อไขหวัดนก A/H5N1
อัตราการด้ือยาพบไดในอัตราทีตํ่่ากวา oseltamivir
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๒๔๓

ในการรักษาทัง้เด็กและผูใหญ ใหพนยา ๒ ที (๑๐ มก.)
วนัละ ๒ คร้ังหางกนั ๑๒ ชัว่โมงเปนเวลา ๕ วนั

ในการปองกันโรค ใชปองกันโรคในผูใหญและเด็ก
อายต้ัุงแต ๕ ขวบขึน้ไป โดยพนเขาในปาก ๒ ท ีวนัละ ๑ คร้ัง

อาการไมพงึประสงค พบไดนอย ประมาณ รอยละ ๑-๓
อาการไดแก คลืน่ไส อาเจียน มนึงงศรีษะแตอาการเหลาน้ีไม
รุนแรง

ในผูที่มีโรคหลอดลมและปอดอยู เดิม ควรใชดวย
ความระมดัระวงั

Oseltamivir (Tamiflu)
ยาขนานน้ีอยูในรูปของแคพ็ซลู ขนาด ๗๕ มลิลกิรัม

และชนิดผงนํ้าเชือ่ม ขนาด ๑๒ มลิลกิรัมตอ ๑ มลิลลิติร หรือ ๑
ซซีี

ใช กนิ ดูดซมึไดดีในทางเดินอาหาร
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๒๔๔

ยาอยูในลกัษณะเกลอื ฟอสเฟต เมือ่ดูดซมึเขาไปแลว
จะถูกยอยดวยเอ็นไซม เอสเตอเรส ในทางเดินอาหารและตับ
ใหเปนโอเซลแทมเิวยีร คารบอ็กซเีลท ทีจ่ะมฤีทธิย์บัยัง้ไวรัส
ไขหวดัใหญ เอ และ บี

ในการรักษาใชไดในเด็กเลก็อายต้ัุงแต ๑ ขวบขึน้ไป
จนถึงผูใหญจะกินตอนทองวาง หรือกินพรอมอาหารก็ได
หากกินพรอมอาหารจะลดอาการขางเคียงทางระบบกระเพาะ
ลําไสลงได  ยาน้ีมกีารทดลองใชรักษาโรคไขหวดันก แตการ
ทดลองใชรักษาผูปวย ยังไมกวางขวางมากพอ อยางไรก็ตาม
ผลทีไ่ดเปนเชงิแนะวานาจะไดผลดี

การรักษาในผูใหญ ใหกนิในขนาด ๗๕ มลิลกิรัม  วนัละ
๒ คร้ัง นาน ๕ วนั

ยาน้ีมขีอดอยคอื ไวรัสด้ือยาไดงาย ในประเทศทีใ่ชยาน้ี
มากคอืประเทศญ่ีปุน พบวา เชือ้ไขหวดัใหญ เอ ด้ือยาในอัตรา
ทีส่งู
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๒๔๕

- ในประเทศในแถบสแกนดิเนเวีย แมวาไมมี
การใชยา ไวรัสไขหวดัใหญ A H1N1 กด้ื็อตอ โอเซลแทมเิวยีร
สูงถึงรอยละ ๗๐ ในประเทศไทย เฉพาะเชื้อสายทัยปเดียว
กนัน้ัน กม็กีารด้ือยา

โอเซลแทมเิวยีร ในอัตราทีส่งูพอสมควร อยางกต็าม
มรีายงานจากสหรัฐวา เชือ้ไวรัสไขหวดัใหญสายพนัธุใหม A
H1N1 2009 ยังไมด้ือตอยาโอเซลแทมิเวียร จึงแนะนําให
ใชทัง้ปองกนัและรักษาโรคได

ขนาดยาทีใ่ชปองกนัโรค ใหกนิ ๑ เมด็ ๗๕ มลิลกิรัม
วนัละ ๑ คร้ัง เปนเวลาติดตอกนัอยางนอย ๗ วนั

คาํถามท่ี ๑๒๖
เดก็จะใหวคัซนีตางจากผูใหญไหม

ตอบ แตกตางกนั สาํหรับขนาดในเด็ก ใหตามนํ้าหนัก
ตัวเด็กตามทีแ่สดงไวในตาราง

น้ําหนักตัว (ก.ก.)  ขนาดรักษา-การใหยา การปองกนั

<๑๕ ๓๐ มก. x ๒ ๓๐ มก. x ๑
>๑๕-๒๓ ๔๕ มก. x ๒ ๔๕ มก. x ๑
>๒๓-๔๐ ๖๐ มก. x ๒ ๖๐ มก. x ๑
>๔๐ ๗๕ มก. x ๒ ๗๕ มก. x ๑
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๒๔๖

คาํถามท่ี ๑๒๗
อาการไมพงึประสงคมอีะไรบาง

ตอบ อาการทางกระเพาะอาหารผู ใหญทนยาไดดี
อาการทีพ่บบอยไดแก เบือ่อาหาร คลืน่ไส อาเจียน ปวดทอง
ทองเสยี นอนไมหลบั ปวดศรีษะ การกนิพรอมอาหารจะชวย
บรรเทาอาการทางกระเพาะลําไสลงได อาการไมพงึประสงค
เหลาน้ีในผูใหญอาจพบไดประมาณรอยละ ๑๐

คาํถามท่ี ๑๒๘
มยีาขนานใหม ๆ  บางไหม

ตอบ มีแตยังอยูในข้ันตอนพัฒนา คือการทดสอบ
ภาคสนาม ยาดงักลาวคอื Peramivir

เปนยาใหม ในกลุ มของสารยับยั้ งนิวรามิ นิ เดส
พัฒนาขึ้นเพื่อใหใชโดยการฉีดเขาหลอดเลือดดํา หรือฉีด
เขากลามเน้ือ เหมาะสําหรับผูปวยทีม่ีอาการหนัก ไมสามารถ
จะใหยากนิได  ขณะน้ียงัอยูในระหวางการทดสอบประสทิธผิล
ขัน้สดุทายในขัน้ที่ ๓ (phase III) ยงัไมมจํีาหนายในทองตลาด
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คาํถามท่ี ๑๒๙
คาํวา Northern Influenzavirus strain และ Southern  strain
หมายความวาอยางไร

ตอบ ตามปกติ ภมูอิากาศในซกีโลกเหนือเสนศนูยสตูร
จะแตกตางกับภูมิอากาศในซีกโลกใตเสนศูนยสูตร ในเดือน
มกราคมซีกโลกเหนือกําลังหนาวจัด แตทางซีกโลกใตกลับ
จะรอน การระบาดของโรคไขหวดัใหญมกัจะเกดิตอนอากาศ
เยน็ชืน้ เชือ้ไวรัสทีแ่พรระบาดในแตละภมูภิาคจึงแตกตางกนั

คาํถามท่ี ๑๓๐
Northern strain & Southern Strain หมายความวาอะไร

ตอบ
1. ไวรัสท่ีนําไปเปนสวนประกอบของวคัซนี
องคการอนามัยโลกเปนผูแนะนําใหนําไวรัสชนิด

ตาง ๆ มาเปนองคประกอบในวัคซีนปองกนัไขหวดัใหญ ใน
ฤดูการระบาดของปตาง ๆ

ดังไดกลาวไวแลววาไวรัสไขหวดัใหญสามารถผนัแปร
กลายพนัธุไปไดเสมอ องคการอนามยัโลกไดอาศยัขอมลูจากการ
เฝาระวงัแยกเชือ้ไวรัส  และวเิคราะหลกัษณะของแอนติเจนของ
แตละสายพนัธุ โดยไดจัดประชมุคณะผูเชีย่วชาญเปนระยะ ๆ
เพือ่กาํหนดไวรัสทีจ่ะใชเปนองคประกอบสาํหรับวคัซนีปองกนั

๒๔๗
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ไขหวดัใหญสาํหรับฤดูกาลระบาดของปโดยประกาศใหทราบ
วาวัคซีนที่ใชในซีกโลกภาคเหนือในเดือนกุมภาพันธุ และ
สาํหรับซกีโลกภาคใตในเดือนกนัยายนของทกุป

คาํถามท่ี ๑๓๑
คําวา วัคซีนท่ี ใชในซีกโลกภาคเหนือ และซีกโลกภาคใต
หมายความวาอยางไร

ฤดูกาลระบาดของไขหวดัใหญในซกีโลกภาคเหนือจะ
ระบาดอยูในชวงฤดูหนาว คือต้ังแตเดือนพฤศจิกายนจนถึง
เดือนเมษายน แตทางซีกโลกภาคใตจะระบาดมากในเดือนที่
อากาศหนาวเยน็คอืเดือนพฤษภาคมถงึตุลาคม ไวรัสทีร่ะบาดใน
ทัง้สองซกีโลกน้ี บางปกค็ลายกนั บางปกแ็ตกตางกนั เพือ่ให
วัคซีนกระตุนใหเกิดการสนองตอบในการสรางภูมิคุมกันให
ใกลเคยีงหรือตรงกบัสายพนัธุทีค่าดวาจะระบาดในฤดูกาลระบาดป
ตอไป องคการอนามยัโลกไดนําสายพนัธุของไวรัสไขหวดัใหญ
ทีเ่พาะแยกไดจาก WHO Collaborating Centres ซึง่ไดจัดต้ังขึน้
ทัว่โลกประมาณ ๑๒๐ แหง โดยใช National Influenza Centre
ของประเทศตางๆเปนเครือขายเฝาระวัง เมื่อไดไวรัสจะนํา
ไปศึกษาวิเคราะหเปรียบเทยีบกนั ทําใหทราบไดวาควรจะใช
สายพันธุใดจึงจะเหมาะ มีการประชุมหารือกันปละสองคร้ัง
และประกาศคาํแนะนําสาํหรับซกีโลกภาคเหนือในเดือนกมุภาพนัธุ

๒๔๘



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

และสาํหรับซกีโลกภาคใตในเดือนกนัยายน ลาสดุจะคนไดจาก
Wkly Epidem Rec No41, 8 October 2004;79:369-73 (สาํหรับ
ซกีโลกภาคใต) และ No 8, 25 February 2005;80:71-5 (สาํหรับ
ซกีโลกภาคเหนือ)

สําหรับประเทศทีอ่ยูกึง่กลางคอืใกลกบัเสนศูนยสตูร
มีรายงานประปรายทั้งป แตก็มักจะระบาดในชวงอากาศเย็น
และชืน้ น่ันคอืประมาณเดือนมถินุายนถงึเดือนตุลาคม จะเหน็
ไดวาไมตรงกับทั้งสองซีกโลกเสียทีเดียว จึงจะตองศึกษาเฝา
ระวงัทางระบาดวทิยาและเพาะแยกเชือ้แลวพจิารณาดูวาไวรัส
ไขหวดัใหญสายพนัธุตางๆทีก่อการระบาดน้ันใกลเคยีงโนมเอียง
ไปในทศิทางใด บางปกจ็ะคลายซกีโลกภาคเหนือ บางปกค็ลาย
ซกีโลกภาคใต  ในอดีตทีผ่านมาไดมกีารรวบรวมเอาไวตามตาราง
เปรียบเทยีบดังตอไปน้ี

๒๔๙



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

Flu Vaccine strains 1993-2007 (ป พ.ศ. ๒๕๓๖-๒๕๕๐)

มกราคม – เมษายน พฤษภาคม – สิงหาคม กันยายน – ธันวาคม

ป พ.ศ. ๒๕๕๐
A/Wisconsin/67/2005(H3N2) A/Solomon A/Brisbane/59/2007(H1N1)
A/Brisbane/10/2007(H3N2) Islands/03/2006(H1N1) A/Solomon

A/Briasbane/59/2007(H1N1) Islands/3/2006(H1N1)
B/Shanghai/361/2002 A/Brisbane/10/2007(H3N2) A/Wisconsin/67/2005(H3N2)
B/Ohio/1/2005 A/Wisconsin/67/2005(H3N2) A/Brisbane/10/2007(H3N2)
B/Malaysia/2506/2004 B/Ohio/1/2005 B/Ohio/1/2005

B/Florida/4/2006 B/Malaysia/2506/2004
B/Malaysia/2506/2004 B/Florida/4/2006

วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๕๐ ไมมีขอมูล A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/California/7/2004(H3N2)
B/Malaysia/2506/2004

สายพันธุที่ระบาดในไทย ไมใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกใต
ป พ.ศ. ๒๕๔๙
A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/Solomon Islands/03/2006

A/New Caledonia/20/99(H1N1)
A/Hawaii/15/2001(H1N1)

A/Wisconsin/67/2005(H3N2) A/Wisconsin/67/2005(H3N2) A/Wisconsin/67/2005(H3N2)
B/Shanghai/361/2002 B/Shanghai/361/2002 B/Shanghai/361/2002
B/Hong Kong/330/2001 B/Malaysia/2506/2004 B/Malaysia/2506/2004
B/Malaysia/2506/2004 B/Ohio/1/2005

B/Florida/07/2004
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๙ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Wisconsin/67/2005(H3N2) A/California/7/2004(H3N2)
สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือและใต
ป พ.ศ. ๒๕๔๘
A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/California/7/2004(H3N2) B/Shanghai/361/2002
A/Hawaii/15/2001(H1N1) A/Wellington/1/2004(H3N2)
A/California/7/2004(H3N2) B/Hong Kong/330/2001
A/Wellington/1/2004(H3N2) B/Shanghai/361/2002

B/Malaysia/2506/2004

๒๕๐



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

B/Hong Kong/330/2001
B/Hawaii/33/2004
B/Shanghai/361/2002
B/Florida/07/2004
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๘ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/California/7/2004(H3N2) A/Wellington/1/2004(H3N2)
B/Shanhai/361/2002 B/Shanghai/361/2002

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือ
ป พ.ศ. ๒๕๔๗
A/Fujian/411/2002(H3N2) A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)
B/Shanghai/361/2002 A/Fujian/411/2002(H3N2) A/Fujian/411/2002(H3N2)

A/Wellington/1/2004(H3N2)
A/California/7/2004(H3N2)
B/Hong Kong/330/2001
B/Shanghai/361/2002
B/Florida/07/2004

วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๗ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Fujian/411/2002(H3N2) A/Fujian/411/2002(H3N2)
B/Shanghai/361/2002 B/Hong Kong/330/2001

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกใต
ป พ.ศ. ๒๕๔๖
A/Fujian/411/2002(H3N2) A/Fujian/411/2002(H3N2) A/Fujian/411/2002(H3N2)

B/Sichuan/379/99 B/Sichuan/379/99
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๖ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Hong Kong/330/2001 B/Hong Kong/330/2001

สายพันธุที่ระบาดในไทย ไมใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือและใต

Flu Vaccine strains 1993-2007 (ป พ.ศ. ๒๕๓๖-๒๕๕๐)

มกราคม – เมษายน พฤษภาคม – สิงหาคม กันยายน – ธันวาคม

๒๕๑



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

ป พ.ศ. ๒๕๔๕
A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Shenzen/654/99 B/Hong Kong/330/2001 B/Hong Kong/330/2001
B/Hong Kong/330/2001 B/Sichuan/379/99 B/Shenzen/654/99
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๕ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99IH3N2)
B/Hong Kong/330/2001 B/Sichuan/379/99

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือ
ป พ.ศ. ๒๕๔๔
A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)
A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Sichuan/379/99 B/Sichuan/379/99 B/Sichuan/379/99B/Shenzen/654/99
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๔ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Sichuan/379/99 B/Sichuan/379/99

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือและใต
ป พ.ศ. ๒๕๔๓
A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/Moscow/10/99(H3N2) -
A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Indiana/1/95
B/Beijing/184/93
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๓ A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1)

A/Moscow/10/99(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Beijing/184/93 B/Beijing/184/93

B/Shangdong/7/97
สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือและใต

Flu Vaccine strains 1993-2007 (ป พ.ศ. ๒๕๓๖-๒๕๕๐)

มกราคม – เมษายน พฤษภาคม – สิงหาคม กันยายน – ธันวาคม

๒๕๒
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ป พ.ศ. ๒๕๔๒
A/Beijing/262/95(H1N1) A/New Caledonia/20/99(H1N1) -
A/New Caledonia/20/99(H1N1) A/Sydney/5/97(H3N2) A/New Caledonia/20/99(H1N1)
A/Sydney/5/97(H3N2) A/Moscow/10/99(H3N2)
B/Shangdong/7/97 B/Beijing/184/93 B/Indiana/1/95
B/Beijing/184/93 B/Indiana/1/95
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๒ A/Beijing/262/95(H1N1) A/Beijing/262/95(H1N1)

A/Sydney5/97(H3N2) A/Sydney/5/97(H3N2)
B/Beijing/184/93 B/Beijing/184/93
B/Shangdong/7/97

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกเหนือ
ป พ.ศ. ๒๕๔๑
A/Sydney/5/97(H3N2) A/Wuhan/371/95(H1N1) A/Beijing/262/95(H1N1)

A/Beijing/262/95(H1N1)
B/Beijing/243/97 A/Sydney/5/97(H3N2) A/Sydney/5/97(H3N2)
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๑ A/Beijing/262/95(H1N1) A/Victoria/36/88(H1N1)

A/Sydney/5/97(H3N2) A/Beijing/353/89(H1N1)
B/Beijing/184/93

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกใต
ป พ.ศ. ๒๕๔๐
A/Wuhan/359/95(H3N2) A/Sydney/5/97(H3N2) A/Beijing/262/95(H1N1)

A/Wuhan/359/95(H3N2) A/Johnburg/82/96(H1N1)
A/South Africa/1147/96(H3N2)
A/Auckland/108/96(H3N2)

B/Beijing/184/93 B/Harbin/7/94 A/Wuhan/359/95(H3N2)
B/Beijing/184/93 A/Sydney/5/97(H3N2)

A/South Africa/1147/96(H3N2)
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๔๐ A/Singapore/6/86(H1N1) A/Victoria/36/88(H1N1)

A/Beijing/353/89(H3N2) A/Beijing/353/89(H3N2)

Flu Vaccine strains 1993-2007 (ป พ.ศ. ๒๕๓๖-๒๕๕๐)

มกราคม – เมษายน พฤษภาคม – สิงหาคม กันยายน – ธันวาคม

๒๕๓
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B/Yamagata/16/88 or B/Yamagata/16/88
B/Panama/45/90

สายพันธุที่ระบาดในไทย ใกลเคียงกับสายพันธุในคําแนะนําสําหรับซีกโลกใต

ป พ.ศ. ๒๕๓๙
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๓๙ A/Singapore/6/86(H1N1) A/Victoria/36/88(H1N1)

A/Guizhou/54/89(H3N2) A/Shanghai/11/87(H3N2)
B/Yamagata/16/88 B/Yamatata/16/88

ป พ.ศ. ๒๕๓๘
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๓๘ A/Singapore/6/86(H1N1) A/Victoria/36/88(H1N1)

A/Shanghai/11/87(H3N2) A/Sichuan/2/87(H3N2)
B/Yamagata/16/88 B/Victoria/2/87 or

B/Beijing/1/87

ป พ.ศ. ๒๕๓๗
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๓๗ A/Singapore/6/86(H1N1) A/Taiwan/1/86(H1N1)

A/Sichuan/2/87(H3N2) A/Leningrad/360/86(H3N2)
B/Beijing/1/87 B/Victoria/2/87

ป พ.ศ. ๒๕๓๖
วัคซีนไขหวัดใหญที่ประกาศใช สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกเหนือ สายพันธุวัคซีนของแถบซีกโลกใต
โดยองคการอนามัยโลก ป ๒๕๓๖ A/Singapore/6/86(H1N1) A/Bayern/7/95(H1N1)

A/Leningrad/360/86(H3N2) A/Wuhan/359/95(H3N2)
B/Ann Arbor/1/86 B/Beijing/184/93

Flu Vaccine strains 1993-2007 (ป พ.ศ. ๒๕๓๖-๒๕๕๐)

มกราคม – เมษายน พฤษภาคม – สิงหาคม กันยายน – ธันวาคม

๒๕๔
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คาํถามท่ี ๑๓๒
ไวรัสท่ีนําไปเปนสวนประกอบของวคัซนี

ซกีโลกภาคเหนือ:ไวรัสทีอ่งคการอนามยัโลกแนะนํา
ใชใชในฤดูกาลระบาดปพ.ศ. ๒๕๔๘/๔๙ มดัีงน้ีคอื

a. A/H1N1 : A/New Caledonia/20/99(H1N1)
b. A/H3N2  : A/California/7/2004(H3N2)
c. B /Shanghai/161/2002
ถาใชแอนติเจนของ A/California ทาํปฏกิริิยากบัแอนติ

ซีรัมซึ่งเตรียมในสัตวแทะชนิดหน่ึง (เฟอรเร็ท-แอนติบอดี
มีความจําเพาะสงู) ตอไวรัส A/ California จะไดไตเตอรสูง
๑:๖๔๐

d. แอนติซรัีมอันเดียวกนัน้ันทาํปฏกิริิยาตอ แอนติเจน
A/Wyoming และตอแอนติเจน A/Wellington จะไดไตเตอร
สงูเพยีง ๑:๑๖๐ เทากนั แตทาํปฏกิริิยาตอแอนติเจนของไวรัส
ไขหวดัใหญทีเ่พาะแยกไดในกรุงเทพมหานคร พ.ศ. ๒๕๔๗
คือสายพันธุ A/Bangkok/2814/04(H3N2) จะไดไตเตอรสูง
๑:๖๔๐ แสดงวาไวรัสไขหวดัใหญทีเ่พาะแยกไดในประเทศไทย
(กรุงเทพมหานคร) คลายกับสายพันธุของวัคซีนที่ใชในซีก
โลกภาคเหนือคอื H3N2 : A/California/7/2004 ดังน้ันไวรัส A
(H3N2) ทีอ่งคการอนามยัโลกแนะนําใหใชในซกีโลกภาคเหนือ
กน็าจะใหผลในการปองกนัโรคในประเทศไทยได
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ซีกโลกภาคใต: ไวรัสที่องคการอนามัยโลกแนะนํา
ใชในฤดูกาลระบาด ป พ.ศ. ๒๕๔๘/๔๙ มดัีงน้ีคอื

e. H1N1: A /Caledonia/20/99(H1N1) คลายกบัซกี
โลกภาคเหนือ

f. H3N2: A /Wellington/1/04(H3N2)
g. B Shanghai/161/2002
ทัง้ H1N1 และ B ใชสายพนัธุเดียวกนัทัง้สองซกีโลก
h. แต H3N2 ตางกนั โดยซกีโลกใต องคการอนามยั

โลกแนะนําใหใช A Wellington/1/04(H3N2)

ถาใชแอนติเจนของ A/ Wellington ทําปฏิกิริยากับ
แอนติซรัีมซึง่เตรียมในเฟอรเร็ท (แอนติบอดีจําเพาะ) ตอไวรัส A/
Wellington เองจะไดไตเตอรสงู ๑:๖๔๐

i. แอนติซรัีมอันเดียวกนัน้ันทาํปฏกิริิยาตอ แอนติเจน
A/Wyomingจะไดไตเตอรสงูเพยีง ๑:๓๒๐ แตตอแอนติเจนของ
ไวรัสไขหวดัใหญทีเ่พาะแยกไดในประเทศไทยคอื A/Thailand/
1406/04(H3N2) จะทําปฏิกิริยาที่ไตเตอรสูง ๑:๖๔๐ เทากับ
A/ Wellington แสดงวาไวรัสไขหวัดใหญที่เพาะแยกไดใน
ประเทศไทย  คลายกับสายพนัธุของวัคซีนทีใ่ชในซีกโลกใต
เชนกนัคอื H3N2 : A/Wellington/1/04(H3N2)
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j. คาดวาไวรัสไขหวดัใหญ A ทีจ่ะระบาดในปตอไป
ในประเทศไทยนาจะเปนทัง้สองสายพนัธุคอื A/Bangkok/2814/
04(H3N2) และ A/Thailand/1406/04(H3N2) ดังน้ันไวรัส A
(H3N2) ทีอ่งคการอนามยัโลกแนะนําใหใชในซกีโลกภาคใต
กน็าจะใหผลในการปองกนัโรคเชนกนั

สรุปวาในฤดูกาลระบาดในปทีจ่ะถงึน้ีไมวาจะใชวคัซนี
สาํหรับภาคเหนือหรือภาคใตกน็าจะสามารถปองกนัโรคได ใกล
เคยีงกนั

ฤดกูาลระบาด ๒๕๕๙/๒๕๖๐
องคการอนามยัโลกประกาศเมือ่วนัที่ ๒๕ กมุภาพนัธ

๒๕๕๙ ถึงสายพันธุทีแ่นะนําใหใชสําหรับซกีโลกเหนือในป
พ.ศ.๒๕๕๙ สาํหรับฤดูกาลระบาด๒๕๕๙/๒๕๖๐(2016/2017)
สาํหรับ tiv มดัีงน้ี

It is recommended that trivalent vaccines for use in the
2016-2017 influenza season (northern hemisphere winter)
contain the following:

 an A/California/7/2009 (H1N1)pdm09-like virus;
 an A/Hong Kong/4801/2014 (H3N2)-like virus;
 a B/Brisbane/60/2008-like virus.
สาํหรับ quadrivalent vaccines ใหเพิม่ B/Phuket/3073/

2013-like virus เขาไปดวย
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คาํถามท่ี ๑๓๓
ท่ีกลาววา “การฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญ อาจเปนเหตปุจจยั
กอภาวะนารโคเลพ็ซี”่ น้ัน หมายถงึอะไร

การฉีดวัคซีนปองกันไขหวัดใหญในประเทศใน
แสกนดิเนเวียบางประเทศ พบวาในระหวางในป ๒๕๕๒
ทีม่กีารณรงคฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญในประเทศเหลาน้ัน
อุบติัการณภาวะนารโคเลพ็ซีเ่พิม่ขึน้ในเด็กนักเรียนมากผดิปกติ
มคีวามเกีย่วของกบัการฉดีวคัซนีปองกนัไขหวดัใหญในประเทศใน
สแกนดิเนเวยีบางประเทศพบวา ในระหวางทีม่กีารรณรงคฉดี
วัคซีนปองกันไขหวัดใหญในประเทศเหลาน้ันในป ๒๕๕๒
อุบติัการณภาวะนารโคเลพ็ซีเ่พิม่ขึน้ในเด็กนักเรียนมากผดิปกติ
ทแีรกสงสยัวาจะเกดิจากวคัซนีของบริษทัผูผลติบริษทัหน่ึง ทีม่ี
สารผสมกระตุน หรือ แอดจูแวนท MF59 อยูดวยเปนเหตุปจจัย
แตในทีส่ดุกไ็มสามารถพสิจูนหาความเชือ่มโยงเกีย่วพนักนัไมได
วัคซีนปองกันโรคอ่ืนๆที่มี MF59 ผสมอยู ก็ไมไดทําใหเกิด
ภาวะดังกลาว

คาํถามท่ี ๑๓๔
ขออธบิายถงึคาํวา “นารโคเลพ็ซี”่ คอือะไร

นารโคเลพ็ซี่ (narcolepsy) แปลตรงตัวหมายถงึความ
ผิดปกติในการหลับนอน ซึ่งมีคําอธิบายจากคําถาม-คําตอบ
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(FAQ) ของ National Institute of Neurological Disorders and
Stroke นํามาขยายความเพิม่เติมใหเขาใจมากขึน้วา

“นารโคเลพ็ซี ่เปนภาวะผดิปกติทางสมองทีไ่มสามารถ
ควบคมุรอบของการนอน การต่ืน (sleep-wake cycle) ไดตามปกติ
คนทีม่คีวามปกติ นารโคเลพ็ซีท่ีว่าน้ี จะหลบัในเวลากลางวนั
นานมากกวาปกติ โดยจะหลบัปบุปบ โดยไมสามารถจะควบคมุ
ตนเองใหไมหลบั ใหต่ืนอยูได และจะเกดิขึน้ในเวลาใด (เชา-สาย-
บาย-เย็น) ก็ได การหลับที่ เกิดขึ้นน้ี อาจเปนอยู เปนวินาที
หรือเปนหลายๆนาทกีไ็ด”

นารโคเลพ็ซี ่ซึง่เปนภาวะผดิปกติของการหลบัไมรูตัวน้ี
ยอมทาํใหมผีลตอกจิกรรมทีต่องปฏบิติัในระหวางวนั (อาทเิชน
เด็กนักเรียนหลับในหองเรียนขณะครูกําลั งทําการสอน
พนักงานขบัรถผลอ็ยหลบัในเวลาขบัรถ  ผูควบคมุเคร่ืองจักรกล
ผลอ็ย หลบัไปในระหวางปฏบิติังาน คูสนทนาหลบัขณะทีก่าํลงั
เจรจาเร่ืองการงานกนัอยู  กาํลงักนิอาหารอยูกผ็ลอ็ยหลบัไปใน
โตะอาหาร ฯลฯ เปนตน)

นารโคเล็พซี่น้ี ยงัมีความหมายครอบคลุมกวางขวาง
ตอไปไปถงึคาํวา “คาตาเลพ็ซี-่catalepsy” ดวย ซึง่หมายถงึ ภาวะ
ความตึงตัวของกลามเน้ือโวลันทาร่ี หรือกลามเน้ือที่อยูใน
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คาํสัง่ของระบบประสาทขาดหายไปไมปฏบิติัตามคาํสัง่อยางปบุปบ
เชนในขณะทีก่าํลงัต่ืนอยูน้ัน ตาหลบั อยากจะลมืตา กล็มืตาไมขึน้
อยากยกแขนยกขา กท็ําไมได มคีวามรูสกึคลายๆกบัเคลิม้ฝน
ในเวลากลางวัน หรือคลายๆกับวามีประสาทหลอนในเวลา
กลางวนั  หรือขณะกอนจะหลบักลางวนั มอีาการคลายๆกบัเปน
อัมพาตไปทั้งตัว หรือขณะตอนที่เพิ่งจะต่ืนหลังผล็อยหลับ
กลางวนัไปใหมๆ มอีาการคลายๆกบัเปนอัมพาตไปทัง้ตัว แขน ขา
ยกไมขึน้ พลกิตัวกไ็มได

นารโคเลพ็ซี ่จะเปนคนละรูปแบบกบัคนทีไ่มไดหลบั
ไมไดนอนมาทั้งคืน หรือหลายคืนติดกัน แลวมีอยูวันหน่ึงก็
จะเกดิอาการ “หลบัใน” เมือ่ไรกไ็ด เหมอืนกบัคนขบัรถโดยสาร
หรือคนขบัรถบรรทกุบางคนในบานเราประพฤติปฏบิติั  พยายาม
ทําชั่วโมงทํางานเอาคาจางแลวอดหลับอดนอน ไมมีคนขับ
เปลีย่นกะกนั จนกระทัง่ “หลบัใน” แหกโคง และเกดิอุบติัเหตุ
หลังอุบัติเหตุรูตัว ก็หลบหนีไปไดตามระเบียบของกลุมเขา
หรือการทีค่นบางคน หลบัๆ ต่ืนๆ ในเวลากลางคนื ปกติผูใหญ
ควรหลบัไดประมาณ ๘ ชัว่โมง หากหลบั-นอนไมพอ พอถงึ
เวลากลางวัน ก็งวงเหงาหาวนอน แอบหลับในเวลากลางวัน
อันน้ีมีเหตุเพราะไดหลับนอนไมพอ แตนารโคเล็พซี่ไมใช
กรณดัีงกลาว
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คาํถามท่ี ๑๓๕
ผูใดบางท่ีจะมภีาวะนารโคเลพ็ซีไ่ด

ทั้งหญิง และชายเปนไดเหมือนๆกัน ไมแตกตางกัน
และเกิดไดทุกอาณาบริเวณของโลก เกิดไดต้ังแตวัยเด็กก็ได
วยัผูใหญ และวยัชรากไ็ด  เปนไดทกุวยั อันทีจ่ริงพบไดไมนอย
แตไมไดรับความสนใจ และไดทาํการตรวจวนิิจฉยั สาํหรับภาวะ
Narcolepsy ทีเ่กดิรวมกบั cataplexy เกดิในคนอเมริกนัประมาณ
๑ คน ใน ๓,๐๐๐ คน

คาํถามท่ี ๑๓๖
อะไรเปนเหตปุจจยัท่ีทําใหเกดิภาวะนารโคเลพ็ซี่

ภาวะนารโคเล็พซี่อาจเกิดจากหลายปจจัยดวยกัน
คนทีม่ภีาวะนารโคเลพ็ซีจ่ะมรีะดับของสารเคมทีีอ่อกฤทธิใ์นการ
เชือ่มตอคาํสัง่ของเซลลระบบประสาทจากจุดหน่ึงไปยงัอีกจุดหน่ึง
(neurotransmitter) สารน้ันมชีือ่วา “ฮัยโปครีติน (hypocretin)”
ซึง่เปนสารทีป่ลกุใหคนเราต่ืนอยูเสมอ

ปจจัยหลายๆปจจัยทีท่าํใหระดับของฮัยโปครีตินลดลงน้ัน
อาจเปนเชือ้โรค สารพษิ สารอาหารบางประเภท ความเครียด
การเปลีย่นแปลงของระดับฮอรโมนเพศในวยั หนุม-สาว หรือ
วัยหมดประจําเดือน ในคนบางคน ปจจัยตางๆเหลาน้ี จะไป
มีผลกระทบทําใหเซลลที่สราง “ฮัยโปครีติน” ในสมองลด
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จํานวนลง ปริมาณฮัยโปครีตินกจ็ะลดระดับลงดวย  ขณะน้ียงั
ไมสามารถที่จะพิสจูนความสมัพันธกับการฉีดวัคซีนปองกัน
ไขหวดัใหญ  ในประเทศอ่ืนๆ กม็กีารรณรงคเชนกนั   กระแสใน
เร่ืองน้ีจึงลดลงไป

คาํถามท่ี ๑๓๗
ขอทราบรายละเอยีด  กลุมอาการ GBS และ GBS mimics

ผูนิพนธไดรับความอนุเคราะหขอมลูจาก ศาสตราจารย
นายแพทยธีระวัฒน เหมะจุฑา ศูนยโรคติดตอโรคอุบัติใหม
สภากาชาดไทย จุฬาลงกรณมหาวทิยาลยั ดังน้ี

โรค GBS (Guillain-Barre Syndrome) เปนโรคทีเ่กดิ
การอักเสบของเสนประสาท โดยมีสาเหตุจากภาวะภมูิคุมกัน
แปรปรวน ทาํใหแขนขาออนแรงทัง้ ๒ ขาง และอาจมอีาการ
ชารวม รวมทัง้มคีวามผดิปกติของกลามเน้ือใบหนา การกลนื
การเคลือ่นไหวลกูตา และบางรายปรากฏอาการในสมองดวย
แตกลุมอาการ GBS ดังกลาวยงัมสีาเหตุอ่ืนๆได

ภาวะของ GBS อาจจัดแบงตามกลไกสาเหตุได
ดังสงัเขปตอไปน้ี

๑. GBS จากภาวะภูมิคุมกันแปรปรวน (immune
mediated GBS)

๒. กลุมอาการคลาย GBS (GBS mimics)
๒.๑ จากภาวะขาดวติามนิ B1
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๒.๒ จากภาวะการติดเชือ้โดยตรง (infectious GBS)
๒.๓ จากสารพษิ

๑. GBS ท่ีเกิดจากภาวะภูมิคุมกันแปรปรวน โดยมี
รายงานผูปวยรายแรกต้ังแตป คศ.๑๘๕๙ โดยนายแพทย Landry
และตอมาในป ๑๙๑๖ มรีายงานอีก ๒ ราย โดย Guillain, Barre
และ Strohl โดยที่ผูปวยเหลาน้ี เปนตนแบบของโรคที่แพทย
โดยเฉพาะประสาทแพทยทัว่โลกรูจักกนัดี โดยทีผู่ปวยม ีแขน
ขาออนแรง โดยเร่ิมจาก เทา ขา ขึน้มายงัแขน มอื กลามเน้ือ ใบหนา
บางรายอาจกลบักนัโดยทีเ่ร่ิมออนแรงทีใ่บหนาและลามลงมายงั
สวนลางของรางกาย แขน และขา อาการอาจรุนแรงจนมกีลนื
ลําบากและหายใจไมได ความผิดปกติทีเ่กิดจากเสนประสาท
อักเสบเหลาน้ีอาจมีแตอาการออนแรงอยางเดียว หรือรวมกับ
อาการชาตามปลายมอื ปลายเทารวมดวย แตการควบคมุการขบัถาย
ปสสาวะและอุจจาระมกัจะยงัปกติ ผูปวยจะไมมอีาการไขรวม
ดวย อาการทัง้หมดจะดําเนินไปเร่ือยๆและหยดุในเวลาไมเกนิ ๔
สปัดาห ทัง้น้ีบางรายอาจมอีาการออนแรง แตทีข่า หรือมอีอนแรง
แตทีก่ลามเน้ือคอ บาไหล และในบางรายมแีตอาการกลอกตา
ไมได และมเีดินเซ (Miller Fisher’s syndrome) ซึง่บางคนอาจ
มซีมึรวมดวย (Bickerstaff’s Encephalitis) ผูปวยนอยรายมาดวย
อาการผิดปกติของระบบประสาทอัตโนมัติ ซึ่งผูเขียนเองพบ
๑ ราย โดยทีเ่หงือ่ไมออกทัง้ตัว มรูีมานตาผดิปกติไมตอบสนอง
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ตอแสง และเปนลมขณะลกุขึน้ยนื เน่ืองจากความดันเลอืดตก
ขณะเปลีย่นทา และเลอืดไหลตกไปทีข่าไมขึน้ไปสมอง

ผูปวยเหลาน้ีในขณะทีอ่าการเร่ิมตนและจะลกุลามรุนแรง
ขึ้นเร่ือยๆ การรักษาดวยการเปลี่ยนถายนํ้าเหลือง (Plasma
exchange) หรือการใหสารสกดันํ้าเหลอืง (Intravenous immune
globulin) ถือเปนการรักษาชวยชีวิต หรือปองกันการลุกลาม
ของโรค และชวยทําใหหายเร็วขึ้นกลับมาเดินเหินไดเร็วขึ้น
อยางไรกต็าม การรักษาดังกลาวมรีาคาแพง อยางนอยประมาณ
๒๔๐,๐๐๐ บาท และตองใหการรักษาภายใน ๑๐-๑๔ วนั โดยที่
ตองแนใจวาเปนโรค GBS ทัง้น้ี

กลไกการกาํเนิดของโรคน้ีเกดิจากภมูคิุมกนัวปิริต เขาใจ
ผิดวาเสนประสาทเปนเชื้อโรค และเซลลในระบบภูมิคุมกัน
เบี่ยงเบนทําใหมีการสรางนํ้าเหลือง แอนติบอรดี (Antibody)
ผดิปกติซึง่เมือ่รวมกบัตัวขบัเคลือ่นการอักเสบ (Complement)
ทาํใหปลอกหุมประสาทหรือแกนประสาทอักเสบและถกูทาํลาย
หรือมเีซลลอักเสบมากดักนิเสนประสาท ซึง่จะปรากฏอาการ
ในรูปของออนแรงของกลามเน้ือ ถาโรคเจาะจงทีแ่กนกลางของ
เสนประสาทและมีทั้งออนแรงและชา ถาเกิดกับปลอกหุม
ประสาท รูปแบบของการออนแรงอยางเดียวไมมชีา (Pure motor
axonopathy)ไดถกูคนพบคร้ังแรก โดยครูของผูเขยีนทานหน่ึงคอื
ศาสตราจารย Guy Mc Khann และเพื่อนของผูเขียน David

๒๖๔



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

Cornblath (โรงพยาบาล Johns Hopkins) โดยพบผูปวยในจีน
และเรียกวาเปนปรากฏการณอัมพาตของคนจีน (Chinese
Paralytic Syndrome) และมีความเกี่ยวพันกับการติดเชื้อโรค
แบคทเีรีย Campylobacter Jejuni ซึง่เปนการติดเชือ้ทางระบบ
ทางเดินอาหาร (แตผูปวยอาจมีหรือไมมีทองเสียก็ได) และ
เกิดการกระตุนใหภูมิคุมกันวิปริต แตระยะตอมาพบวาโรค
ลกัษณะดังกลาวพบไดทัว่โลกไมจํากดัทีจี่นนอกจากน้ันพบวา
ไมไดมีเชื้อตัวน้ีตัวเดียวยังมีการติดเชื้ออ่ืนๆอีกหลายตัว เชน
เชือ้ไวรัส เอดส (HIV)ไวรัสตับอักเสบ B, C เชือ้ในตระกลูเฮอรปร
เชน ไวรัสCMV EBVแมกระทัง่เชือ้Mycoplasmaมาลาเรีย ในการ
น้ีเชือ้จะมโีครงสรางคลายคลงึกบัสวนประกอบของเสนประสาท
(แตไมจําเปนเสมอไปในเชือ้บางตัว) โดยมกีารสรางแอนติบอดี
ตอสาร Gangliosides เชน ตอ GM1 GD1a GD1b GT1a GQ1b
และ Gal NAc-GD1a

ในกรณขีอง GBS ทีเ่กดิตามหลงัการฉดีวคัซนี ตัวอยาง
ทีช่ดัเจน ไดแก วคัซนีปองกนัโรคพษิสนัุขบาทีท่าํจากสมองแกะ
หรือสมองหนู โดยผูไดรับวคัซนีไมตํ่ากวา ๑ ใน ๓๐๐ ราย จะเกดิ
สมองและไขสนัหลงัอักเสบ หรือเสนประสาทอักเสบ ซึง่ผูเขยีน
ไดรายงานในวารสารประสาทวิทยา (Neurology) วารสาร
นิวอิงแลนด (New England Journal of Medicine) ต้ังแตป๑๙๘๗-
๑๙๘๙ และเปนขอสนับสนุนใหองคการอนามยัโลกยกเลกิการ
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ใชวคัซนีทาํจากสมองสตัว เสนประสาทอักเสบในคนทีเ่กีย่วของ
กบัหมยูงัเกดิไดจากการดูดสมองหมจูากกระโหลกในโรงชาํแหละ
โดยใชเคร่ืองดูดสญูญากาศทาํใหมฟีองฝอยละอองฟุงและเมือ่
ผูชําแหละสดูเขาไปจะเกดิมอีาการเสนประสาทอักเสบตามมา
ดังรายงานจาก Holzbauerและคณะในรายงานประจําสปัดาหการ
ปวยและเสยีชวีติของสหรัฐ (๒๐๐๘;๕๗:๑๒๒-๑๒๔)

สาํหรับ GBS ทีเ่กดิตามหลงัวคัซนีไขหวดัใหญไมมใีคร
ทราบสาเหตุแนนอน โดยทีป่ฏกิริิยาดังกลาว อาจจะเกดิไดทัง้
วคัซนีเชือ้ตายทีท่างการสหรัฐประกาศใหเฝาระวงั (ดังทีเ่กดิในป
๑๙๗๖) หรือแมแตเชือ้เปน โดยมสีมมติฐานหลายประการใน
สวนทีเ่กีย่วกบัวคัซนี ๑๙๗๖ เชน มกีารปนเปอนของสารพษิ
(Endotoxin) หรือมสีวนประกอบของเชือ้ C. jejuni ตกคางซึง่ใน
ภายหลงัตรวจเจอโดยการพบสารพนัธกุรรมในวคัซนี หรือพบ
วาหนูที่ไดวัคซีนกลับมีภูมิคุมกันตอเชื้อ C. jejuni ดวย แต
สมมติฐานทีอ่าจเปนไปไดอีกประการ คอื การทีใ่นวคัซนีเกดิมี
การผสมรวมตัวกนัของ Sialic acid และ HA ซึง่เปนโปรตีนสาํคญั
ในวคัซนีในการกระตุนภมูติอเชือ้ไขหวดัใหญ จนคลาย GM1
Ganglioside โดยทีท่ัง้น้ีจะมีNeuraminidase เปนสวนรวมอยูดวย
(Nachamkin และคณะ J Infect Dis 2008;198:226-33)
ขอสนับสนุนสมมติฐานน้ี มาจากการที่หนูที่ไดรับวัคซีน
ไขหวดัใหญหมู 1976, ไขหวดัใหญ 1991-1992 และ 2004-2005
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มกีารสรางภูมติอ GM1 (ภมูติอ GM1 จะเปนอันตรายตอเสน
ประสาท)พรอมๆกบัHA(ภมูติอHA จะปองกนัเชือ้ไขหวดัใหญ)
มากบางนอยบาง รวมทัง้วคัซนีตอไขหวดันก ซึง่ได HA จาก
H5N1 A/HK/156/97 และ A/Vietnam/1203/04 เมือ่ฉดีเขาหนู
กเ็กดิปฏกิริิยาสรางภมูติอ GM1 เชนกนั ดังน้ัน ยงัเปนสิง่ทีต่อง
เฝาระวงัวาวคัซนีตัวไขหวดัใหญ๒๐๐๙ และวคัซนีไขหวดัใหญ
ตามฤดูกาล เสมอวาจะเกดิลกัษณะคลายคลงึกบัวคัซนีไขหวดัหมู
๑๙๗๖ หรือโดยที่การเกิด GBS อาจไมพบในระยะแรกที่ให
(ดังเชนใน คศ.๑๙๗๖ ไมพบความผดิปกติในการฉดีอาสาสมคัร
๗,๐๐๐ รายแรก) และการเกดิ GBS อาจเปนการยากทีจ่ะสรุปวา
เกิดจากวัคซีนหรือไม ในประเทศไทยยังไมมีรายงานชัดเจน
ถึงอุบัติการณ GBS ตามปกติ อยางไรก็ตามถาเกิด GBS ใน
ผูไดรับวัคซีนในชวง ๑๐ สัปดาห หรือแมแตมีอาการอ่ืนๆ
ของสมอง เชน ปวดหวั ซมึ ชกั อัมพาต หรือเกดิตอเสนประสาท
มีแขน หรือ มือ หรือ เทา ขางใดขางหน่ึงออนแรง ตาบอด
หรือตาเหล เห็นภาพซอน หนาเบีย้ว ควรตองรายงาน เพือ่หา
ทางแกไข และประเมนิความปลอดภยัของวคัซีน เหลาน้ีเปน
มาตรการหน่ึงในการติดตามความปลอดภยัของวคัซนี

๒. กลุมอาการคลาย GBS (GBS mimics)
๒.๑ ภาวะขาดบี๑
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อาจเปนปรากฏการณซอนตัวในภูมิภาคน้ี (หรืออาจ
ทัง้ประเทศ) และจําเปนตองถอืเปนวาระสาํคญัทีต่องแกไขอยาง
เรงดวน ทัง้น้ีถาเกดิมโีรคติดเชือ้ถงึไมรุนแรงกจ็ะเกดิหวัใจวาย
อัมพาตไปตามๆ กนั แมเชือ้ดวยตัวเองไมรุนแรงจริง ในคนปกติ
จะมวีติามนิบี๑ สะสมในรางกายโดยเฉพาะในกลามเน้ือมบีางใน
สมอง หวัใจ ตับ ไต ถาเกดิภาวะขาดวติามนิตัวทีส่ะสมไวจะ
หมดไปภายใน ๑ เดือนและเร่ิมมอีาการ วติามนิบี ๑ เปนวติามนิ
ทีล่ะลายในนํ้าถกูดูดซมึผานลาํไสเลก็สวนกลางสรางขึน้เองไมได
การที่เกิดโรคขาดบี ๑ เกิดไดทั้งจากไดบี ๑ นอยจากการกิน
อาการทีว่ติามนิไมพอ ด่ืมเหลาจัดสําไสดูดซมึไมได ผาตัดรัด
กระเพาะลดความอวน ลางไตผานชองทอง หรือฟอกทางเลอืด
จากทองเสียเร้ือรังโรคของลําไส และจากการที่มีการใชบี ๑
ไปอยางรวดเร็ว เชน โรคไทรอยดเปนพิษ ต้ังครรภ ขาด
วิตามินโฟเลท กําลังใหนมลูก มีไขโดยเฉพาะจากการติดเชือ้
มโีรคตับรุนแรงอยู อาหารทีม่บีี ๑ คอื อาหารธญัพชืเต็มเมลด็
เยื้อหุมเน้ือเมล็ด จมูกขาว ขาวกลอง ขาวที่ไมขัดสี ขาวสาลี
ขาวโพด ขาวโอต ขาวบารเลย ลกูเดือย ขนมปงโฮลวตี ซเีรียล
เน้ือปลา ไก ไข นม ผกัใบเขยีว มนัฝร่ัง ถัว่เปลอืกแขง็ ถัว่เหลอืง
สมมะเขอืเทศ อาหารหลายชนิดจะมตัีวขจัดบี ๑ ทิง้ เชน ขาวขดัสี
กุ ง หอยแมลงภู  หอยกาบ ปลาราและปลาหอยดิบ กุ งดิบ
เน้ือสตัวดิบ ถัว่ และมนัสําปะหลงัซึง่เมือ่เอามากนิเปนอาหาร
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หลกัแมจะมบีี ๑ อยูบางแตทีม่แีปงอยูมากจะทาํใหมกีารใชบี ๑
เพิม่เพือ่เอาแปงมาใชเปนพลงังาน

ดวยลกัษณะดังกลาวคนทีจ่ะเปนโรคขาดบี๑ อาจไมตอง
เปนคนผอมแหงแรงนอย หุนเปนนักกีฬาก็ได แตกนิขาวขาว
แปงเปนหลกั โดยทีเ่ปนขาวขดัสแีละยิง่เมือ่มอีาหารทีค่อยทาํลาย
บี ๑ มกีารเพิม่การใชบี ๑ เชน ออกกาํลงักายอยางรุนแรง มภีาวะ
ติดเชื้อ มีไข คนที่ขาดอยูแลวคลังสะสมไขไปหมดแลวก็จะ
เกดิโรคทนัที

อาการทางระบบประสาทเปนในรูปของเสนประสาท
พัง มือ เทา แขนขาชาออนแรงรวมทั้งมีอาการทางสมอง ตา
กระตุก ตาเหล เดินเซ อาเจียน จนมอีาการซมึ ถารักษาไมทนั
แมฟนขึน้ไดจะมอีาการหลงลมืถาวรแบบอัลไซเมอรคอืจําอะไร
ไมไดทีพ่ดูทีท่าํทีฟ่ง เมือ่เร็วๆน้ีหรือเสยีความจําปจจุบนัไปอาการ
ทีอ่อกทางหวัใจเร่ิมจากเสนเลอืดขยายทัง้ตัวจนหวัใจตองบบีเลอืด
มากขึน้ทดแทนจนทาํใหตองเกบ็นํ้าและเกลอืไวมากจนเกนิควร
หวัใจเมือ่ทาํงานหนักเกนิจะมหีวัใจวายเจ็บหนาอก จนระยะถดั
มาแยกจากคนเปนโรคหวัใจทัว่ไปจากเสนเลอืดตันลาํบาก

อาการทางหวัใจอาจเกดิไดอยางรวดเร็วฉบัพลนัไมเปน
ขัน้เปนตอนแบบน้ี โดยไมบวมมากแตแขน-ขามอืเขยีวเรียกวา
“โชชนิ” (Shoshin beriberi) ผูปวยแบบฉบัพลนัน้ีการใหวติามนิบี
๑ กลับเปนการเรงใหหัวใจวายมากขึ้นทั้งๆที่ตนเหตุเกิดจาก
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การขาดบี ๑ ทั้งน้ีเน่ืองจากโชชินหัวใจวายจะขามขั้นตอน
เสนเลือดขยายเปนเสนเลือดหดตัว การใหบี ๑ กลับจะทําให
เสนเลือดหดเขาไปอีก ตองประคับประคองหัวใจจนเร่ิมฟน
จึงทดแทนบี๑

๒.๒ จากการติดเชือ้โดยตรง
การติดเชือ้โดยตรงทีม่อีาการรวมทัง้การตรวจคลืน่ไฟฟา

กลามเน้ือ อาจแยกยากหรือไมสามารถแยกไดจาก GBS จาก
ภาวะภูมิคุมกันแปรปรวน แตมีหลักอยูท่ีจะมีอาการของการ
ตดิเชือ้เขามารวม ใหเห็นในขณะท่ีเร่ิมมอีาการทางระบบประสาท
ไมวาจะเปนไข อาการผดิปกติของระบบทางเดินหายใจ อาการ
คลายไขหวดัใหญ ภาวะตับหรือไตอักเสบทีอ่าจตรวจรางกาย
ไมพบชดัเจน แตไดหลกัฐานจากการตรวจเลอืด ตรวจปสสาวะ
อาการทางผิวหนัง ผื่น จํ้าเลือด อาการทางขอ และกลามเน้ือ
และการตรวจนํ้าไขสันหลัง พบความผิดปกติ ไดแก มีเซลล
มากกวา ๕ ตัว โดยทีi่mmune mediated GBS มกัมเีซลลนอยกวา
๕ ตัว และมโีปรตีนสงูไดอยางเดียว

๒.๒.๑ โรคพษิสนัุขบา
อาการของโรคพษิสนัุขบาแบบอัมพาต (paralytic หรือ

dumb) พบไดประมาณ ๑/๓ ของผูปวยโรคพษิสนัุขบา โดยที่
มีอาการคลายคลึง GBS ซึ่งในบางรายอาจมีอาการบางอยาง
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ชวยได นอกจากไขที่จะมีอยูตลอด ไดแก ปสสาวะผิดปกติ
กลั้นไมได หรือเบงไมออก อาการหายใจเฮือก (inspiratory
spasms) ทัง้น้ีอาจเหน็ไมชดัเจน เน่ืองจากมกีลามเน้ือออนแรง
อยูแลว และอาการกลัวนํ้า กลัวลม จะไมมีหรือมีนอยมาก
การเคาะทีห่วัไหล หนาอก และมกีลามเน้ือนูนปดูขึน้ (percussion
myoderma) อาจชวยได ถาไมมีภาวะโซเดียมตํ่าหรือไตวาย
อน่ึง ภาวะโซเดียมตํ่าจะไมเกดิใน GBS ธรรมดา แตพบไดบอยใน
paralytic rabies ในระยะกลาง

นํ้าไขสันหลงัมักปกติ ทัง้จํานวนเซลล โปรตีน และ
นํ้าตาล ทาํใหแยกยากจาก immune mediated GBS

๒.๒.๒ ไวรัสอ่ืนๆ
ไวรัสอ่ืนๆทีท่าํใหเกดิอาการคลาย GBS สวนใหญจะ

อยูในกลุมของ endemic virus ซึง่จะมกีารเกดิขึน้ในหลายๆราย
อาจเร่ิมตนในลกัษณะเปนกระจุก (cluster) ในชวงเวลาใกลเคยีง
กันทั้งน้ีโดยที่ยังคงมีอาการรวมที่แสดงถึงการติดเชื้อ ไดแก
อาการไข และอาการอ่ืนๆดังทีก่ลาวไวแลว Endemic virus ไดแก

๒.๒.๒.๑ไวรัสเอนเทอโร (enterovirus) ทัง้ ๖๘, ๗๐,
๗๑โดยทีจ่ะเปนไดทัง้ poliomyelitis likeซึง่เปนลกัษณะแขน และ/
หรือขา ในลักษณะที่ไมสมมาตร (asymmetrical) หรือคลาย
immune mediated GBS ไดโดยทีค่วามผดิปกติอยูที่ anterior horn
cellซึง่ควบคมุเสนประสาทของกลามเน้ือ โดยไมมอีาการชาและ
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คลื่นไฟฟา จะเปนลักษณะคลาย acute axonal GBS ไวรัส
เอนเทอโรไมไดกอใหเกิดโรคมือ เทา ปาก อยางเดียว แต
สามารถทาํใหเกดิกลามเน้ืออักเสบ หวัใจ ตับออนอักเสบไดดวย
ทัง้น้ีเน่ืองจากมสีมาชกิอยูหลายตัว ต้ังแตcoxsackievirus echovirus
parechovirus แตตัวสาํคญัทีเ่กดิโรคระบาดรายแรง ไดแก ไวรัส
โปลโิอ (poliovirus) ซึง่ในประเทศไทยขณะน้ีมกีารใหวคัซนี
โปลโิอครอบคลมุทัว่ประเทศ จะมกีแ็ตในอนาคตจะตองเปลีย่น
วคัซนีเปนชนิดฉดีแทนชนิดกนิหรือหยอดเขาปาก  ทัง้น้ีเน่ืองจาก
ไวรัสจากวคัซนีเองจะแพรไปคนใกลชดิ เชน พอ แม ทีอ่ายมุาก
ขึน้และไมมภีมูคิุมกนัเกดิไขสนัหลงัอักเสบ และไวรัสจากวคัซนี
ยังกลายพันธุและแปลงตัวโดยผสมเขากับไวรัสเอนเทอโรตัว
อ่ืนได

สําหรับโรคมือเทาปาก ที่ระบาดรุนแรงในกัมพูชา
จีน และประเทศไทยขณะน้ี เกดิไดจากไวรัสเอนเทอโรหลายตัว
แตทีส่าํคญัคอื เอนเทอโร ๗๑ (family picornaviridae และจัดเปน
human enterovirus A) ซึง่ปรากฏตัวต้ังแตป ๑๙๖๕ แตเร่ิมมี
การระบาดในป ๑๙๖๙ ใกลกบัทีย่านอวกาศอพอลโล ๑๑ ทีนํ่า
มนุษยขึ้นไปเหยียบดวงจันทรเปนคร้ังแรก และกลับมายัง
พื้นโลกในวันที่ ๒๔ กรกฎาคม ๑๙๖๙ จนทําใหเชื่อกันวา
เปนไวรัสจากดวงจันทร ซึ่งไมเปนความจริง ปจจุบันมีไวรัส
ในกลุม human enterovirus มากกวา ๙๐ ชนิด อาการของ ไวรัส
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เอนเทอโร ๗๑ ทีก่อใหเกิดโรคทางผวิหนัง เยือ่บุ เร่ิมปรากฏ
ต้ังแตป ๑๙๗๐ ทีป่ระเทศบลุแกเรีย โดยมเีด็กทีม่อีาการรุนแรง
๔๕๑ ราย และเสียชีวิต ๔๔ ราย และตอมาอีก ๓ ป มีการ
ระบาดทีฮั่งการี โดยมคีนปวย ๘๒๖ ราย เปนเยือ่หุมสมองอักเสบ
และเปนสมองอักเสบ ๗๒๔ ราย แตทั้งน้ีที่ประเทศฮังการี
อาการตุมพพุองที ่มอื เทา ปาก กลบัพบนอยกวาทีบ่ลุแกเรีย

ในประเทศไทยที่เกียวกับระบบประสาทที่รูจักกันดี
คอืไวรัสเอนเทอโร ๗๐ ทําใหเกดิเยือ่บตุาอักเสบตาแดง บวม
และมีการระบาดมากในชวงกันยายน ถึงธันวาคม ป ๑๙๗๔
โดยอาการรุนแรงที่รวมกันคือ แขนและ/หรือ ขา ออนแรง
และเหี่ยวลีบเหมือนกับที่พบในไวรัสโปลิโอ และเกิดโรค
ทั้งในเด็กและในผูใหญ ซึ่งเกิดจากไวรัสที่แพรโดยทางฝอย
ละอองนํ้าลาย สิง่คดัหลัง่ทางจมกู จากการไอ จาม และติดตอ
ทางการกินอาหาร ที่มีไวรัสปนเปอนมาทางอุจจาระ ทั้งน้ี
สวนใหญหรือเกอืบทัง้หมดจะเปนความผดิปกติของไขสนัหลงั
หรืออาการทีไ่มรุนแรงในรูปของเยือ่หุมสมองอักเสบ

หลงัจากน้ันเอนเทอโร ๗๑ ยงัคงมกีารระบาดประปราย
จวบจนในป ๑๙๙๗ มกีารระบาดทีซ่าราวคั มาเลเซยี มผีูปวย
๒,๖๑๘ ราย ทีม่อีาการ มอื เทา ปาก และเสยีชวีติ ๓๔ราย ระหวาง
พฤษภาคม ถงึกรกฎาคม ป ๑๙๘๗
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ในป ๑๙๙๘ เกดิการระบาดใหญในไตหวนั ทัง้น้ีโดย
มรีายงานถงึ ๑๒๙,๑๐๖ ราย แตเชือ่วาตัวเลขจริงอาจมากถงึ ๑.๕
ลานคน และผูปวยเปนเด็ก โดยมีอาการรุนแรง ๔๐๕ ราย
และเสียชีวิต ๘๐ ราย และมีการระบาดเร่ือยมาในมาเลเซีย
สิงคโปร เกาหลี โดยที่ปรากฏในลักษณะของโรค มือ เทา
ปาก มีตุมนํ้าพุพอง แตที่สําคัญคืออาการทางระบบประสาท
เปลี่ยนไปในทางรุนแรงมากขึ้น จากที่เคยกอโรคไขสันหลัง
อักเสบแขน-ขา ออนลบีกลบัทาํลายกานสมอง ซึง่เปนสวนสาํคญั
ในการเคลื่อนไหว ลูกตา การพูด การกลืน โดยเฉพาะที่
ทาํลายกานสมองสวนลาง (medulla) ซึง่เปนศนูยควบคมุหวัใจ
และการขยายหดของหลอดเลือดในปอด จนเกิดนํ้าทวมปอด
หายใจไมได และบางรายอาจมีตกเลือดในปอดซ้ําซอน โดย
ไมไดมีการทําลายของเน้ือปอดจริงๆดวยซ้ํา (neurogenic
pulmonary edema) แตทั้งน้ีอาจรวมกับกลามเน้ือหัวใจผิด
ปกติดวย

การทีเ่กดิโรคสวนมากในเด็ก จนถงึอายไุมเกนิ ๑๔ ป
อาจเกิดจากการที่ เด็กเหลาน้ียังไมเคยมีการติดเชื้อ และมี
ภมูติานทานมากอน ทัง้น้ีในหลายประเทศ เชน ญ่ีปุน และไตหวนั
มกีารระบาดเปนชวง ไม ทกุปและในซาราวคั ต้ังแตป ๑๙๙๗
มีการระบาดทุก ๓ ป ศูนยปฏิบัติการโรคทางสมอง คณะ
แพทยศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ไดทําการศึกษาเด็ก

๒๗๔



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

ทีเ่กดิอาการติดเชือ้รุนแรงรวมกบั ภาควชิากมุารเวชศาสตรในชวง
๒๐๐๓-๒๐๐๔ (แพทยหญิงฐานิณ ีเพชรวจิิตร และนายแพทย
ทายาท ดีสุดจิตร) พบวามีการติดเชื้อเอนเทอโรในเด็กที่อายุ
มากกวา ๑ เดือนทัง้สิน้ ซึง่เด็กเหลาน้ีหลงัจากคลอดไดกลบับาน
ไปแลวและมกีารติดเชือ้ในภายหลงั แสดงใหเหน็วา เร่ิมมกีาร
สมัผสัเชือ้ต้ังแตเด็กอายนุอยๆ

ในผูใหญอายมุากกวา ๑๔ ป ทีเ่ปนสมองไขสนัหลงั
เยื่อหุมสมองอักเสบที่ทางศูนยสมองฯไดทําการตรวจวินิจฉัย
พบเพยีง ๖ รายในชวง ๑๓ ปทีผ่านมา ซึง่เปนชาวตางประเทศ
และแพทย โดยในชวงต้ังแตมกราคม ๒๐๑๑ จนปจจุบัน
กรกฎาคม๒๐๑๒ ในผูใหญทีม่กีารอักเสบของระบบประสาททัง้
๑๒๐ ราย พบการติดเชือ้จากไวรัสเอนเทอโร ๑ รายในแพทยเอง
ซึ่งเปนเยื่อหุมสมองอักเสบ แสดงวาการไดสัมผัสเชื้อ ซึ่งนา
จะสม่าํเสมอตลอดมาของคนไทย อาจสรางภมูคิุมกนัตอไวรัส
เอนเทอโร สาเหตุทีไ่วรัสมคีวามรุนแรงมากขึน้ จากการทาํลาย
ไขสันหลั.อยางเดียวและลามขึ้นไปกระทบกานสมอง ยังไม
ทราบกลไกแนนอน ทัง้น้ีอาจเกีย่วพันกับชนิดของไวรัส เชน
เอนเทอโร 71 C2 อาจจะรุนแรงกวาตัวอ่ืนๆดังทีพ่บในไตหวนั
หรือเกิดจากปจจัยของคนไขเอง เชน มียีนควบคุมพันธุกรรม
HLA- A33 หรือ HLA- A 2 (ในไตหวนั) และการทีม่ยีนี CTLA4
ซึง่ควบคุมการทํางานของเซลลในระบบภูมคิุมกันกัน (T-cell
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cytotoxicity) รวมทัง้จากการทีม่กีารหลัง่สารจากเซลลเมด็เลอืด
ขาว จนทําใหมีการร่ัวออกมาของนํ้าจากหลอดเลือดในปอด
ไดงายขึน้

ภาวะภมูคิุมกนัแปรปรวนจากการติดเชือ้ไวรัสเอนเทอโร
ยงัแสดงออกมาไดในรูปของนํ้าเหลอืงเสยี ทัง้น้ี โดยมผีูปวยอายุ
๒ ป ทีภ่าควชิากมุารเวชศาสตร รพ.จุฬาลงกรณ (นพ.ทายาท
ดีสดุจริต) หลงัจากทีเ่กดิมโีรคมอื –เทา-ปาก จนหายดี กลบัมี
อาการกลามเน้ือของแขน-ขา และลําตัว แข็งเกร็ง เดินไมได
แตรูสึกตัวพูดได ทานอาหารได ทั้งน้ี ศูนยสมองไดทําการ
ตรวจเลอืดและพบวามภีมูคิุมกนัแปรปรวน โดยมแีอนติบอรดีย
Anti- AMPA2 ในเลอืดกอใหเกดิตัวแขง็เกร็ง แตในทีส่ดุกห็ายได
ภายในเวลา ๑ เดือน ซึง่ควรจะเกดิจากการติดเชือ้ไวรัสเอนเทอโร
สงผลใหเกดิภาวะแปรปรวนดังกลาว

ในปจจุบนัไวรัสเอนเทอโรทีเ่ปนปญหารวมถงึเอนเทอโร
ไวรัส ๖๘ ซึ่งพบในอเมริกาและรวมถึงประเทศไทย โดยที่
ลักษณะการแสดงอาการเปนในรูปของอาการทางไขสันหลัง
ทาํใหมกีลามเน้ือออนแรง

ทั้ งน้ี การติดเชื้ อไวรัสเอนเทอโร ยังไมมี ยาที่ มี
ประสทิธภิาพชดัเจน ทีใ่ชรักษาสมองอักเสบ ไมวาจะเปนตัวยา
ribavirin หรือ pleconaril กต็าม ทัง้น้ีอยูทีก่ารรักษา แบบประคบั-
ประคอง และการปองกันไมใหมีการแพรกระจายลุกลามไป

๒๗๖
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และตองทาํการเฝาติดตามลกัษณะอาการของโรควาเปลีย่นแปลงไป
หรือไม โดยมีการทําลายสมองสวนอ่ืนๆตางออกไปจากเดิม
ซึ่งอาจวิเคราะหโดยการใชคอมพิวเตอรสมอง โดยที่ถามี
อาการของโรคผิดแปลกไปจากเดิม อาจเปนเคร่ืองชี้วาไวรัส
มีการเปลี่ยนแปลงในทางรหัสพันธุกรรม และภูมิคุมกันที่
คนไทยมีอยู  จากการที่เคยติดเชื้อแตเด็กอาจไมปองกันโรค
และเกดิติดเชือ้เกดิโรคในผูใหญได

๒.๒.๒.๒ Flavivirus ทีม่อีาการทางระบบประสาท
เกดิไดจากไวรัสหลายตัวในตระกลู เชน JE virus, Dengue, West
Nile, Zika virus ทัง้น้ีโดยที่ JE, West Nile จะมอีาการเดนทาง
ระบบประสาทสวนกลางและปลาย JE, West Nile แสดงอาการ
ทางเยื่อหุมสมอง สมอง ไขสันหลังอักเสบได ทั้งน้ีกลไก
ของไขสนัหลงัอักเสบจะอยูทีค่วามผดิปกติของ anterior horn cell
แบบ poliomyelitis like แตอาจคลายคลงึกบั immune mediated
GBS ได

Dengue จะเปนในระบบของไขเลอืดออกโดยที ่อาการ
ทางระบบประสาทจะพบไดนอยกวามาก ทัง้น้ีอาการทางระบบ
ประสาทอาจเกดิขึน้เด่ียวๆ โดยทีผู่ติดเชือ้ไมมอีาการแสดงของ
ไขเลอืดออก และเกร็ดเลอืด จํานวนของเมด็เลอืดขาวและความ
เขมขนของเลอืดยงัอยูในเกณฑปกติ และจะเปนไดทกุรูปแบบ
ของทางระบบประสาทเชนเดียวกบั JE และ West Nile

๒๗๗
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ไวรัส Zika เปนไปไดวานาจะมีอาการทางระบบ
ประสาทจําเพาะกลุมในทารก ซึ่งอยูในครรภ โดยทําใหมี
สมองลบี (microcephaly) แตเร่ิมมกีารพบวาไวรัส Zika กอให
เกดิอาการคลาย GBS เชนกนั ทัง้น้ีโดยทีก่ลไกควรจะเปนการ
ติดเชื้อโดยตรง เน่ืองจากเกิดขึ้นในผูปวยจํานวนมากเชนใน
ประเทศโคลอมเบยี ในชวงเวลาใกลกนั ซึง่ยากทีจ่ะอธบิายไดจาก
ภาวะภมูคิุมกนัแปรปรวนทีถ่กูกระตุนจากการติดเชือ้ Zika ทัง้น้ี
กลไกอาจอนุมานไดวาคลายคลงึกบัไวรัสอ่ืนในครอบครัวเดียวกนั

อาการทางเสนประสาทของ Flavivirus อาจเปนใน
ลกัษณะของเสนประสาทเด่ียว เชน ใบหนาคร่ึงซกีอัมพาต หรือ
เสนประสาทเสนเด่ียวของแขนและขาหรือ เสนประสาทที่
ควบคมุการเคลือ่นไหวของลกูตาและหนังตา

๒.๒.๒.๓ ไวรัสอื่นๆ ยังรวมไวรัส Seadorna Para-
myxovirus Arenavirus Alphavirus Phlebovirus Rhabdovirus
Orthomyxovirus เชน Thogotovirus และ Reovirus รวมถงึ Rift
valley fever (Bunyavirus)

โดยสรุปการหาสาเหตุของอาการทางระบบประสาท
ทีเ่กดิจากไวรัส ไมควรเจาะจงทีอ่าการแบบ GBS เพยีงอยางเดียว
แตควรรวมถงึโครงสรางของระบบประสาทกลางและปลายที่
ผดิปกติ จะทาํใหทราบสถานการณจริงไดกวางขวางและสมบรูณ
ยิง่ขึน้ และในกรณทีีห่าสาเหตุจากไวรัสในกลุมทีพ่บบอยไมเจอ
ควรตองสบืคนสาเหตอุืน่ๆตอ

๒๗๘
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คาํถามท่ี ๑๓๘
วคัซนีปองกนัไขหวดันก มหีรือไม

ตามทีท่ราบกนัดีแลววา โรคไขหวดันก เกดิจากไวรัส
ไขหวดัใหญเอ หลายสายพนัธุ อาทิ Influenza A H5N1, H9N2,
H7N7 H7N3 ฯลฯ แตที่ระบาดกวางขวางในหลายประเทศ
รวมทัง้ในประเทศไทยดวย เร่ิมระบาดมาต้ังแตป พ.ศ. ๒๕๔๖
จนกระทัง่ปน้ี (๒๕๕๙) ยงัคงระบาดกอโรคในมนุษยประปราย
อยูในประเทศ อินโดนีเซยี และอียปิตและยงัคงระบาดในสตัวปก
อีกหลายประเทศ

ดังน้ัน บริษัทจีเอสเค แหงเบลเยี่ยม จึงพัฒนาวัคซีน
ปองกนัไขหวดันก Influenza A H5N1 Indonesian strain ขึน้ และ
ไดทาํการทดสอบทางคลนิิก ในภาคสนามมาแลว ทัง้ในยโุรป และ
อาเซยีอีกหลายประเทศ ผูนิพนธกไ็ดมสีวนในการทดสอบดวย
ปรากฏวา เปนวัคซีนที่มีความปลอดภัย และสามารถกระตุน
ใหเกิดภูมิตานทานปองกันโรคได วัคซีนขนานน้ี ไดรับการ
จดทะเบียนใหจําหนายไดแลวในหลายประเทศ รวมทั้งใน
ประเทศไทยดวย ไดรับอนุญาตจากสํานักงานอาหารและยา
ใหจําหนายในประเทศไทยไดต้ังแตวนัที่๒๐ กนัยายน ๒๕๕๖

สาํหรับไวรัสไขหวดัใหญ Influenza A H7N9 ทีร่ะบาด
อยูในประเทศจีนเปนสวนใหญน้ัน ปจจุบนักย็งัคงระบาดอยูน้ัน
กก็าํลงัมกีารพฒันวคัซนีปองกนัอยูแตยงับรรลคุวามสาํเร็จ

๒๗๙
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คาํถามท่ี ๑๓๙
การกนิยาปฏชิวีนะแกเจบ็คอ เชน อะมอ็กซซีลิลนิ จะชวยใหหาย
ปวยเร็วข้ึนไหม

ตอบ ไมเลย เพราะยังไมมีปฏิชีวนะขนานใดที่จะ
ใชรักษาโรคไขหวดัใหญได ตรงกนัขาม การใชปฏชิวีนะอาจ
กอผลเสยีแกผูปวยได เชน การแพปฏชิวีนะ และสามารถกอให
เกดิเชือ้แบคทเีรียด้ือยาในตัวผูปวยได ในวนัขางหนาเมือ่มคีวาม
จําเปนจะตองใชปฏชิวีนะขนานน้ันรักษาโรคติดเชือ้แบคทเีรีย
การรักษากจ็ะไมไดผล

๒๘๐

หมวดท่ี ๗
การปองกนัตนเอง

การปฏิบัตตินสําหรบัประชาชน ปกิณกะ
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๒๘๑

คาํถามท่ี ๑๔๐
หากผมปวยเปนไขหวัดใหญสายพันธุใหม ผมควรลาพักงาน
หรือไม และควรลากีว่นั

ตอบ ผูที่ปวยเปนไขหวัดทุกชนิด ควรหยุดพักงาน
อยูกบับาน หรือหยดุไปเรียน พกัผอนนอนหลบั อยูกบับาน ไมไป
ปะปนตามทีส่าธารณะ แยกตัวใหหางจากผูอ่ืน ใชหนากากอนามยั
ปดปาก ปดจมกู ตลอดเวลา ลางมอื ฟอกสบู เพราะทีม่อืจะเปอน
เชือ้จากการไอจาม การหยดุงาน หรือหยดุโรงเรียน เปนเวลา ๗
วนั กจ็ะพนระยะแพรเชือ้

ทีบ่านควรใชผาชบุนํ้ายาซกัฟอก เชด็ฆาเชือ้ทีท่ีผู่ปวย
สมัผสับอย ๆ เชด็ใหสะอาด เชนปุมลกูบดิประตู ปุมโทรศพัท
เปนตน ของใช จานชาม ชอนสอม แกวนํ้าใหแยกตางหาก
หลงัใชแลวลางใหสะอาด ถาทาํได ใหตากแดดใหแหง ผาเชด็
มอืเชด็หนา ใหแยกอยาใชปะปน แชนํ้าผงซกัฟอก ซกัใหสะอาด
แลวตากใหแหง ถาตมใหเดือดกอนซกัได กจ็ะดี

คาํถามท่ี ๑๔๑
ยารีเลน็ซา หรือ ซานามเิวยีร มฤีทธิข์างเคยีงอะไรบาง

ตอบ มบีางรายอาจหายใจลาํบาก หายใจมเีสยีงหวดี ๆ
โดยเฉพาะผูทีเ่ปนโรคหอบหืด หรือโรคปอดเร้ือรัง สวนมาก
อาจปวดมนึศรีษะ ทองเดิน คลืน่ไส อาเจียน
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๒๘๒

คาํถามท่ี ๑๔๒
ยาตานไวรัสรักษาโรคไขหวดัใหญใหแกทารกหรือเดก็ออนอายุ
ต่าํกวา ๑ ขวบไดหรือไม

ตอบ ยงัไมมขีอมลูเพยีงพอในการใชยาตานไวรัสให
แกเด็กออนหรือทารก ในรายทีจํ่าเปนจริง ๆ  แพทยจะตองใหและ
ติดตามควบคมุอยางใกลชดิ และใหไดในขนาดประมาณ ๒-๓
มลิลกิรัมตอนํ้าหนักตัว หน่ึงกโิลกรัม วนัละ ๒ คร้ังเปนเวลา
๕ วัน อาจจะตองผสมในนํ้าเชือ่มกอนใหทนัท ี จะผสมทิง้ไว
ไมไดเพราะยาจะไมคงตัว ยาทามิฟลูมีชนิดนํ้าเชื่อมจําหนาย
อาจจะใชสาํเร็จรูปแทน

คาํถามท่ี ๑๔๓
ผมมโีรคประจาํตวัอยู คอืโรคไตเร้ือรัง จะกนิยาตานไวรัสไดไหม

ตอบ กินได เน่ืองจากยาตานไวรัสขนานที่มีชื่อวา
“โอเซลแทมเิวยีร” เปนยาทีข่บัถายออกจากรางกายโดยทางไต
หากไตพกิาร การขบัถายจะไมดี ทําใหมยีาสะสมได การทีจ่ะ
กนิยาน้ีในคนทีม่โีรคไตร้ือรัง จะตองปรับขนาดยาใหเหมาะสม
ซึง่แพทยจะประเมนิสมรรถภาพไตกอน จึงจะปรับขนดยาได
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๒๘๓

คาํถามท่ี ๑๔๔
หญิงตัง้ครรภท่ีเปนไขหวดัใหญสายพนัธุใหม ควรใชยาลดไข
แกปวดขนานใดจงึจะปลอดภยั

ตอบ ยาลดไขแกปวด ทีเ่หมาะทีจ่ะใชกนัทัว่ไปคอื ยา
พาราเซตามอลทีเ่ราเรียกกนัติดปากวา “พารา” หรืออีกชือ่เรียกวา
อะเซตามิโนเฟน ขนาดที่แนะนําสําหรับผูใหญคือ หน่ึงเม็ด
(๒๕๐ มลิลกิรัม) หรืออยางมาก ๒ เมด็ (๕๐๐ มลิกิรัม) กนิซ้าํได
ทกุ ๔ ชัว่โมง หามกนิมากกวาน้ัน เพราะยาน้ีในขนาดทีส่งูจะกอ
อันตรายตอตับ หามกนิแอสไพริน หรือชือ่ทางเคมคีอื อเซติล
ซาลาซาลกิ แอสดิ คนทีป่วยเปนไขหวดัใหญ หรือโรคติดเชือ้
ไวรัสอ่ืน ๆ  เชน หดั สกุใส ฯลฯ หากกนิยาแอสไพรินลดไขแกปวด
อาจจะทาํใหเกดิ “กลุมอาการราย” หรือ “ราย ซนิโดรม – Reye’s
syndrome” ได

คาํถามท่ี ๑๔๕
การลางมือดวยนํ้าและฟอกสบู กับใชแอลกอฮอลเจลลางมือ
อนัไหนจะดกีวากนั

ตอบ ใหพจิารณาตามความเหมาะสมและความสะดวก
ในสถานทีท่ีม่นํ้ีาสะอาดและมสีบู การลางมอืฟอกสบูใหนานพอ
และเช็ดมือดวยผาสะอาด หรือกระดาษทิชชูที่สะอาด หรือ
เคร่ืองเปาลมอุนใหมือแหง จะเปนการดีที่สุด ถามีผาที่เปยก
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๒๘๔

และแลดูไมสะอาด ก็สลัดมือใหเหลือหยดนํ้าใหนอยและ
ปลอยใหแหงเองจะดีกวา

การใชเจลเปนการใชในกรณีที่ไมมีความสะดวกใน
การจะหาทีท่ีม่นํ้ีาสะอาด ไมมสีบูจะลางมอื เจลจะมแีอลกอฮอล
ผสม ควรถูมือไปมาใหแหงเสียกอน แลวจึงไปทําอยางอ่ืน
เคยมผีูใชเจลถมูอื ยงัถไูมแหงแลวไปจุดไฟแชก็ ใชมอืชุมเจล
ปองลมทาํใหไฟลกุติด ลวกมอืมาแลว

คาํถาท่ี ๑๔๖
ใครบางท่ีควรสวมหนากากอนามยั

ตอบ ผูทีป่วย หรือผูทีไ่มแนใจวาจะปวย มอีาการหวดั
ไอ จาม ใสเพือ่ปองกนัการแพรเชือ้ออกไปสูผูอ่ืน หรือผูทีจ่ะ
ตองดูแลผูปวยอยางใกลชิด แพทยพยาบาลที่มีโอกาสสัมผัส
กบัผูคนมากมาย ทัง้ทีป่วยและไมปวย ผูทีป่ฏบิติังานกาํจัดขยะ
และสิง่ปนเปอนเชือ้ สิง่ปฏกิลู พนักงานกําจัดหรือขนถายขยะ
ติดเชือ้เปนตน

คาํถามท่ี ๑๔๗
จะทําหนากากอนามยัใชเองไดไหม

ตอบ ในสมยักอน หนากากอนามยัไมมจํีาหนาย ตาม
โรงพยาบาลตาง ๆ จําเปนจะตองใชหนากากอนามัย เชนใน
หองผาตัด โรงพยาบาลก็ตองเย็บผากอซหลายชั้นเปนรูป
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๒๘๕

สีเ่หลีย่ม ขนาดใหคลมุปากและจมูกใหไดมดิชดิ ถาหลายชัน้
เกนิไปจะอึดอัด หายใจลาํบาก ถาบางเกนิไป กไ็มสามารถสกดั
กั้นละอองฝอยจากการพูด ไอ จามไมได สมัยน้ีก็นาจะจัดทํา
กันเองได หลายชุมชนไดรวมตัวกันเย็บหนากากอนามัยออก
จําหนายเปนสนิคาโอทอ็ป จะใชผาสาล ูแทนผากอซกไ็ด

วธิทํีาหนากากอนามยัใชเอง
หนากากอนามัยเปนอุปกรณอยางหน่ึงที่สามารถลด

การแพรเชื้อโรคจากผูปวย การสวมหนากากอนามัยจึงเปน
มาตรการสําคัญในการปองกันการแพรกระจายเชื้อจากผูปวย
โรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ โดยเฉพาะโรคไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหมทีม่กีารแพรระบาดในหลาย ๆ  ประเทศในขณะน้ี
ถาโรคน้ีเขามาแพรระบาดในประเทศไทย จะทําใหเกิดการ
ขาดแคลนหนากากอนามัย และราคาหนากากอนามัยใน
ทองตลาดจะเพิม่สงูขึน้

ดังน้ันกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข จึง
สนับสนุนใหประชาชนผลิตหนากากอนามัยใชเองเพื่อเปน
การปองกันโรค ซึ่งการผลิตหนากากอนามัยเปนวิธีงายและ
ประหยดั

วสัดอุปุกรณท่ีใช
๑. กรรไกรตัดผา
๒. ดายและเขม็เยบ็ผา



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

๒๘๖

๓. ผาฝาย ผายดื ผาสาลเูน้ือแนนกวาง ๖ น้ิวคร่ึง ยาว
๗ น้ิวคร่ึง จํานวน ๒ ชิน้

๔. ยางยืดหรือไสไก สําหรับทําหู ความยาว ๗ น้ิว
จํานวน ๒ เสน

วธิกีารทํา
๑. นําผาที่เตรียมไวมาพับคร่ึงตามความยาวของผา

แลวพบัจับจีบทวชิ ขนาด ๑ น้ิว ตรงกลางผากลดัเขม็หมดุหรือ
เนาตรึงไว (ตามภาพ ๑-๕) ทาํอีกชิน้เชนเดียวกนั

๒. นําผาทีพ่บัไวตามขอ ๑ มาวาง โดยหนัดานนอกขึน้
และนํายางยดืมาวางทีม่มุผาดานกวางขางบนและขางลางดานละ
๑ เสน กลดัเขม็หมดุหรือเนาตรึงไว (ภาพที่ ๖)

๓. นําผาที่พบัไวอีกชิ้นมาวางซอนกันกับผาชิน้แรก
ทีต่รึงยางยดืไว โดยหนัผาดานนอกชนกนัแลวเยบ็จักรหรือดน
ถอยหลงัรอบผาสีเ่หลีย่ม ใหหางจากริมผาดานละคร่ึงเซนติเมตร
โดยเวนชองวางไวกลบัตะเขม็ประมาณ ๒-๓ น้ิว (ภาพที่ ๗)

๔. ขลบิผาตรงมมุทัง้ ๔ มมุ ใหใกลกบัรอยเยบ็ (เพือ่
เวลากลบัตะเขม็จะไดเรียบรอยสวยงาม) ตามภาพที่๘ แลวกลบั
ตะเขบ็ตรงชองทีเ่วนไว

๕. สอยปดชองทีเ่วนไวใหเรียบรอย (ภาพที่ ๙)



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

๒๘๗

ข้ันตอนการทําหนากากอนามัยใชเอง



ระบาดบั นลื อ โลก ฉบั บพิ เศษ ๓

วธิทํีาไสไก (แทนยางยดื)
๑. ตัดผาเปนชิน้ยาว ๑๕-๑๖ น้ิว กวาง ๑ น้ิวคร่ึง จํานวน

๔ เสน
๒. พบัริมผาเขาหากนัตามความกวางแลวทบอีกคร้ัง
๓. เยบ็ตามแนวยาวตลอดจนสดุผา
๔. นําผาทีไ่ดทัง้ ๔ เสนมาเยบ็ติดมมุทัง้ ๔ มมุ แทน

ยางยดื
วธิใีชหนากากอนามยั
๑. ใชหนากากอนามยั เมือ่รูสกึวาไมสบายมอีาการไข

ไอ เจ็บคอ มีนํ้ามูก หรือใกลชิดกับผูปวยที่เปนไขหวัด หรือ
ผูปวยทีเ่ปนโรคติดเชือ้ทางระบบทางเดินหายใจ

๒. ลางมอืใหสะอาดกอนสวมใสหนากากอนามยั
๓. สวมหนากากอนามยัใหคลมุทัง้จมกูและปาก
๔. หนากากทีท่ําดวยกระดาษ ควรเปลีย่นวนัละคร้ัง

และทิ้งหนากากที่ใชแลวในถังขยะที่มีฝาปด สวนหนากากที่
ทําดวยผาสามารถซักดวยนํ้าและผงซักฟอกตากแดดใหแหง
และนํามาใชไดอีก

๕. หากหนากากชาํรุดหรือเปรอะเปอนควรเปลีย่นใช
อันใหม

๖. เพื่อปองกันโรคใหไดผลนอกจากใชหนากาก
อนามยัแลวควรหมัน่ลางมอืดวยนํ้า และสบูบอย ๆ โดยเฉพาะ
อยางยิง่หลงัการไอ จาม หรือสัง่นํ้ามกู

๒๘๘



คําถาม-ตอบ โรคไข หวั ดใหญ

คาํถามท่ี ๑๔๘
ควรสวมหนากากอนามยัตลอดเวลาท่ีออกจากบานเสมอใชไหม

ตอบ ผูที่มีความจําเปนจะตองใชหนากากอนามัย
ตลอดเวลา ไมวาจะอยูในบานหรือออกนอกบาน กค็อืผูทีป่วย
ปองกนัการไอ จาม แลวเกดิละอองฝอย และแพรโรคไปสูผูอ่ืน
ผูทีไ่มไดปวย จะใสหนากากกไ็ดแตมคีวามจําเปนนอยกวาผูที่
ปวย

คาํถามท่ี ๑๔๙
ทําไมจงึแนะนําใหผูปวยและญาตริวมท้ังประชาชนท่ัวไปสวม
หนากากอนามยั แตแพทย/พยาบาลใหสวมหนากากอนามยัชนิด
พเิศษเวลาเขาไปดแูลผูปวย

ตอบ เน่ื องจากผู ปวยที่ ตองเข ารับการรักษาใน
โรงพยาบาลน้ันเปนผูที่มีอาการรุนแรง ตองไดรับการดูแล
รักษาอยางใกลชดิเปนเวลานาน และมกีจิกรรมการตรวจรักษา
บางอยางที่อาจมีการแพรกระจายของเชื้อไดมากและงายขึ้น
ดังน้ัน บคุลากรทางการแพทยจึงจําเปนตองสวมหนากากอนามยั
ชนิดพเิศษ อยางไรกต็ามหนากากอนามยัทีใ่หประชาชนทัว่ไป
สวมใสน้ันสามารถลดการแพรกระจายเชือ้ทีติ่ดมากบัละอองฝอย
ไดดีถงึรอยละ ๘๐(จากการวจัิยขององคการอนามยัโลก)หนากาก
อนามัยจึงเปนเคร่ืองมืออยางหน่ึงที่สามารถปองกันการแพร
กระจายของเชือ้โรคไขหวดัใหญสายพนัธุใหมไดเปนอยางดี

๒๘๙
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๒๙๐

คาํถามท่ี ๑๕๐
ระหวางท่ีกาํลงัเปนไขหวดัใหญ จะออกกาํลงัไดหรือไม

ตอบ ถาไมออยเพลยีมาก การออกกาํลงัเบาๆ ยอมทาํได
เชนการแกวงแขน เดินในบาน แตไมใหออกกําลงักายทีห่นัก
แมจะเปนนักกฬีาอยูเดิมกต็าม

คาํถามท่ี ๑๕๑
แมท่ีกาํลงัใหนมลกูและเกดิปวยเปนโรคไขหวดัใหญจะใหนมลกู
ตอไปไดไหม

ตอบ ได แตตองระวัดการแพรโรคไปสูลูกจากการ
สมัผสัทีใ่กลชดิ ทาํความสะอาดหวันม ลางมอืใหสะอาดอยูเสมอ
ใชหนากากอนามยัปดปากปดจมกูเพือ่มใิหไอจามรดลกู

คาํถามท่ี ๑๕๒
แมท่ีกาํลงัใหนมลกูจะฉดีวคัซนีปองกนัโรคไขหวดัใหญไดไหม

ตอบ ฉดีได ไมมขีอหามแตอยางใด แมวาเปนวคัซนี
ชนิดพนจมกูกใ็หได

คาํถามท่ี ๑๕๓
หากปวยเปนไขหวดัใหญมอีาหารอะไรบางท่ีรับประทานไมได

ตอบ ไมมขีอหาม แตควรเปนอาหารที่ออน ยอยงาย
รสไมจัดเกนิไป ใหด่ืมนํ้าอุนใหมาก ๆ นํ้าสมคัน้สด ๆ เหยาะ
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๒๙๑

เกลือแกงลงเล็กนอย จะทําใหชื่นใจและจะไดวิตะมินซีใน
ปริมาณทีส่งู จะชวยใหหายไดเร็วขึน้

คาํถามท่ี ๑๕๔
ระหวางท่ีเปนไขหวดัใหญ แลวทองผูก ทองอดื จะปฏิบตัติน
อยางไร

ตอบ อาจรับประทานยาธาตุนํ้าขาว หาซือ้ไดตามราน
ขายยา เปนยาสามญัประจําบาน รับประทานคร้ังละ ๑-๒ ชอน
โตะ วนัละ๓-๔ คร้ังหลงัอาหาร ทองผกู อาจรับประทานยาระบาย
ออน ๆ เชน ยาเม็ดแม็กนีเซียม ออฟ แมกนีเซียหรือที่นิยม
เรียกวา “เอ็มโอเอ็ม” ซือ้ไดตามรานยาทัว่ไป กนิ ๑-๒ เมด็ กอน
นอน แลวด่ืมนํ้าใหมาก ตอนเชากจ็ะถายไดสะดวกขึน้ ยาขนานน้ี
ปลอดภยั

คาํถามท่ี ๑๕๕
ถาลกูมไีขสงู กลวัจะชกักระตกุ  จะใชนํ้าเย็นจดัเชด็ตวัเพือ่ลดไข
ไดไหม

ตอบ ไมควร ใหใชผาเช็ดนํ้าอุน บิดพอหมาด แลว
เชด็แขน ขา เชด็ลําตัว เชด็ซ้ําอีกได หากนํ้าเยน็ เด็กจะหนาว
สะทาน อาจสงเสริมใหมโีรคแทรกได
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๒๙๒

คาํถามท่ี ๑๕๖
ทําไมจงึหามมใิหกนิยาแอสไพรินเพือ่ลดไข

ตอบ การกินแอสไพรินเพื่ อลดไขในกรณี เปน
ไขหวัดใหญ และโรคติดเชื้อไวรัสอ่ืน ๆ เชน สุกใส หัด
ไขเลือดออก จะกอผลเสีย คืออาจทําใหเกิดกลุมอาการราย
ซึ่งจะมีสมองบวม ตับวาย ทําใหเสียชีวิตได จึงหามเด็ดขาด
แอสไพริน ชือ่ทางการคาเชน แอสโปร บวดหาย และยงัมชีือ่
อ่ืน ๆ  แอสไพรินเปนยาทีดี่ ทีม่ปีระโยชน สาํหรับบางโรคเทาน้ัน

คาํถามท่ี ๑๕๗
หากพบมีคนในสถาบันการศึกษาปวยเปนโรคไขหวัดใหญ
สายพนัธุใหมจาํ เปนตองปดสถาบนัการศึกษาน้ันหรือไม

ตอบ ในสถานการณปจจุบนัไมจําเปนตองปดสถาบนั
การศึกษา แตควรเนนใหผูปวยหรือผูที่มีอาการของไขหวัด
ใหญพกัรักษาตัวอยูทีบ่านจนหายปวย (ประมาณ ๓-๗ วนั) และ
เนนใหทกุคนลางมอืและทาํความสะอาดบริเวณหรือสิง่แวดลอม
ทีม่อืไปสมัผสับอย ๆ



เกิดวันที่ ๒ มกราคม ๒๔๗๖ จบการศึกษาแพทยศาสตร
บัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย
แพทยศาสตร เม่ือปพ.ศ. ๒๔๙๙-๒๕๐๐

หลังการฝกอบรมแพทยประจําบานทางอายุรศาสตร ไดรับ
การบรรจเุปนอาจารยประจาํในแผนกวิชาพยาธิวิทยา คณะแพทยศาสตร
ศิริราชพยาบาล ศึกษาเพ่ิมเติมโดยทุนมูลนิธิอเล็กซานเดอร ฟอน
ฮุมโบลท ไดรับปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต จากมหาวิทยาลัย
ฮัมบวรก พ.ศ. ๒๕๐๕ เขาศึกษาในวิทยาลัยปองกันราชอาณาจักร

เก่ียวกับผูนิพนธ



รุนที่ ๒๖ รับปริญญาจากวิทยาลัยในปพ.ศ. ๒๕๒๗ ไดรับปริญญา
วิทยาศาสตรดษุฎีบณัฑิตกิตตมิศกัดิ ์เทคนคิการแพทย และแพทยศาสตร
ดุษฎีบัณฑิต จากมหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต
ชีวการแพทย จากมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร

เ ม่ื อรั บราชการได เ ล่ื อนช้ั นเป นรองศาสตราจารย
ศาสตราจารย และไดเล่ือนเปนศาสตราจารยระดับ ๑๑ เม่ืออายุได
๔๙ ป เปนอาจารยพิเศษ สอนในมหาวิทยาลัยในตางจังหวัดอกีหลาย
มหาวิทยาลัย

ดานการบริหาร ไดรับแตงตั้งใหเปนหัวหนาสาขาวิชาไวรัส
วิทยา และตอมาเปนหัวหนาภาควิชาจุลชีววิทยา และเปนคณบดี
คณะเทคนิคการแพทย  มหาวิทยาลัยมหิดล ตําแหนงสุดทายเปน
รองอธิการบด ี มหาวิทยาลัยมหดิล จนเกษยีณอายุราชการ

ได รั บพระราชทานเครื่ องราชอิ สริ ยาภรณ ขั้ นสู งสุ ด
มหาปรมาภรณชางเผอืก

ไดรับรางวัลหลายรางวัล อาทิ เชน รางวัลนักวิจัยดี เดน
แหงชาต ิรางวัลมหดิล บบีราวน

ท่ีภาคภมูใิจเปนอยางย่ิงเมือ่รบัพระราชทานเหรยีญดษุฎมีาลา
เข็มศิลปวิทยา และโปรดเกลาใหเปนราชบัณฑิต สํานักวิทยาศาสตร
ประเภทวิทยาศาสตรประยุกต สาขาแพทยศาสตร
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