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ข้อมูลทัว่ไป 

เชือ้ดัง้เดมิ Swine influenza เป็นโรคตดิเชือ้ระบบทางเดนิหายใจทีพ่บในสกุร มสีาเหตุจากการตดิเชือ้ไวรสัไขห้วดั
ใหญ่ชนิดเอ ซึง่มกัจะเกดิการระบาดขึน้เป็นปกตอิยู่แลว้ และโดยปกตไิวรสัดงักล่าวจะไม่สามารถตดิเชือ้ขา้มมาสูม่นุษย ์
อย่างไรกต็ามหากมกีารสมัผสัสกุรทีเ่ป็นโรค จะท าใหม้ตีดิเชือ้ และเกดิการแพร่เชือ้ในมนุษยไ์ด้ ในกรณีทีม่กีารสมัผสัอย่าง
ใกลช้ดิ  การตดิต่อ ร วมถงึอาการของโรคมลีกัษณะเหมอืนกบัการตดิเชือ้ไขห้วดัใหญ่ตามฤดกูาล (Seasonal influenza) 
ไดแ้ก่ มไีข ้ไอ เจบ็คอ ปวดเมื่อยตามกลา้มเน้ือ ปวดศรีษะ อ่อนเพลยี และมอีาการหนาวสัน่ บางรายอาจทอ้งเสยี และ
คลื่นไสอ้าเจยีน ทัง้นี้อาจมอีาการรุนแรง เช่น ปอดบวม ระบบทางเดนิหายใจลม้เหลวจนเสยีชวีติในทีส่ดุ    
 
สถานการณ์ปัจจบุนั 

พบการระบาดของโรคทีป่ระเทศเมก็ซโิก และ ประเทศสหรฐัอเมรกิา สว่นใหญ่เกดิการตดิเชือ้ในกลุ่มอายุ 25-45 ปี 
การระบาดในประเทศเมก็ซโิกท าใหผู้ต้ดิเชือ้เกดิอาการรุนแรง และบางรายเสยีชวีติ มาตรการในการควบคุมโรค ไดแ้ก ่การ
ประกาศใหห้ยุดเรยีน และการปิดสถานทีส่าธารณะ ขณะนี้ตามท่าอากาศยานและช่องทางเขา้ประเทศอื่นๆ ในหลายประเทศ
ทัว่โลก ไดค้ดักรองผูโ้ดยสารทีเ่ดนิทางมาจากประเทศเมก็ซโิกรวมถงึประเทศอื่นๆทีม่รีายงานการระบาด และมกีารประกาศ
เตอืนใหผู้ท้ีต่อ้งเดนิทางไปยงัประเทศทีม่กีารระบาดระวงัตวัเป็นพเิศษแลว้   

นอกจากนี้ยงัมกีารยนืยนัการระบาดเพิม่เตมิในอกี 23 ประเทศ ในทวปีอเมรกิาเหนือ อเมรกิาใต ้ยุโรป เอเชยี และ
ออสเตรเลยี และ คาดว่าการระบาดไดแ้พร่ไปเกอืบทัว่ภูมภิาคของโลก โดยวนัที ่ 3 พฤษภาคม 2552 มรีายงานว่า พบการ
ตดิเชือ้ในสกุรทีร่ฐัอลัเบอรต์า ประเทศแคนาดา โดยมกีารสนันิษฐานว่า เป็นการตดิเชือ้จากมนุษยส์ูส่กุร  

 
 ขอ้มลูยนืยนั ณ วนัที ่ 12 พฤษภาคม 2552 จากองคก์ารอนามยัโลก ระบุว่า มกีารตดิเชือ้ในมนุษยแ์ลว้จ านวน  
4,694 ราย และมผีูเ้สยีชวีติจากการตดิเชือ้ดงักล่าว 53 ราย จากประเทศเมก็ซโิก สหรฐัอเมรกิา แคนาดา และคอสตารกิา 



 ส าหรบัประเทศไทย มกีารสง่ตวัอย่างทีต่อ้งสงสยัไปตรวจยนืยนัผลซ ้าที ่ US-CDC และมกีารประกาศอย่างเป็น
ทางการแลว้ว่ามผีูต้ดิเชือ้ในประเทศไทย 2 ราย ทัง้นี้ในเบือ้งตน้ กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทยไ์ดเ้ผยแพร่ล าดบัเบสยนีฮี
แมกกลตูนิิน (Hemagglutinin :HA) บางสว่น (284 เบส) ในฐานขอ้มลู NCBI เมื่อวนัที ่ 9 พฤษภาคม 2552 (ทีม่า: 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nuccore/GQ132184)  จากการเปรยีบเทยีบล าดบัเบสกบัไวรสัอื่นในฐานขอ้มลู พบว่ามคีวาม
เหมอืนกบัไวรสัทีร่ะบาดในประเทศเมก็ซโิก สหรฐัอเมรกิา และแคนาดา 100% 
 
ข้อมูลเบือ้งต้นของไวรสัสายพนัธุใ์หม ่

 Influenza A/ California/ 04/ 2009 (H1N1) เกดิขึน้จาก การแลกเปลีย่นชิน้สว่นยนี (reassortment) ของ
ไวรสั 3 ชนิด ได้แก่ มนุษย ์สุกร และนก ซงีไม่เคยพบในทีใ่ดมาก่อนในโลก 

 มคีวามไวต่อยาตา้นไวรสั Oseltamivir และ Zanamivir แต่ดือ้ยา Amantadine และ Rimantadine 
 
ความเส่ียงต่อการเกิดระบาดใหญ่ 
 ทาง WHO ไดย้กระดบัการระบาดขึน้เป็นระดบั 5 เมื่อวนัที ่30 เมษายน 2552 เชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่
ดงักล่าว มคีวามสามารถในการตดิต่อจากคนสูค่นไดด้ ีโดยไม่ตอ้งผ่านตวักลาง เช่น สกุร อกีดว้ย ซึง่อา จก่อใหเ้กดิการ
ระบาดใหญ่ของไขห้วดัใหญ่ดงัเช่นทีเ่คยเกดิมาแลว้ในอดตีได ้  
 
มีวคัซีนป้องกนัหรอืไม ่
 ขณะน้ียงัไม่มวีคัซนีป้องกนั Swine influenza ส าหรบัมนุษย ์และยงัไม่มขีอ้มลูบ่งชีว้่า วคัซนีป้องกนัไขห้วดัใหญ่ที่
มกีารฉีดกนัในทุกๆปี จะสามารถป้องกนัการตดิเชือ้ไวรสัดงักล่าวได ้  
 
มียารกัษาหรอืไม ่
 ผูป้ว่ยสว่นใหญ่จะหายจากโรคได ้ แต่ในประเทศ Mexico มอีตัราตายรอ้ยละ 6 แต่ไวรสัทีก่ าลงัระบาดอยู่ใน
ขณะนี้ดือ้ยา Amantadine/ Rimantadine แลว้ แพทยจ์งึตอ้งรกัษาโรคดว้ยการใหย้า Oseltamivir หรอื ยา Zanamivir  
 
มีวิธีการป้องกนัเบือ้งต้นอย่างไร 
               ลา้งมอืใหส้ะอาดดว้ยน ้าสบู่ หรอืแอลกอฮอล ์โดยเฉพาะหลงัไอ หรอื จาม 
                        สวมหน้ากากอนามยั 
                        หลกีเลีย่งการสมัผสัผูป้ว่ย 
                        หลกีเลีย่งสถานทีส่าธารณะ เช่น โรงภาพยนตร ์
                          หากสงสยัว่ามอีาการปว่ยใหพ้บแพทย ์ 
 
ยงัรบัประทานเน้ือสุกรและผลิตภณัฑจ์ากสุกรได้ตามปกติ หรอืไม ่
 เน่ืองจากไวรสัซึง่เป็นสาเหตุของโรคถูกฆา่ตายในอุณหภูมมิากกว่า 70 องศาเซลเซยีส และยงัไม่ปรากฏรายงาน
การระบาดจากสกุรมาสูค่น ดงันัน้ประชาชนสามารถรบัประทานเน้ือสกุรทีป่รุงสกุไดต้ามปกต ิ 
 
มาตรการหลกัของกระทรวงสาธารณสุข 
1.  การเฝ้าระวงัโรคใหม้คีวามเขม้แขง็ เพื่อตรวจค้ นหาผูป้ว่ยไดอ้ย่างครบถว้น และ เรว็ทีส่ดุเพื่อควบคุมไดอ้ย่างรวดเรว็  
โดยปรบัระบบเฝ้าระวงัทีม่อียู่มาใช ้เช่น การใชเ้ครื่อง Thermo scan ตามด่านตรวจคนเขา้เมอืง ในดา้นระบาดวทิยามทีมี
เฝ้าระวงัและสอบสวนเคลื่อนทีเ่รว็ (SRRT) กว่า 1,000 ทมี ครอบคลุมทุกจงัหวดัและอ าเภอ   
2. การตรวจวินิจฉัยยนืยนัเชือ้ทางหอ้งปฏบิตักิาร ขณะนี้ทัว่ประเทศสามารถตรวจเชือ้ไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่ได ้และ



รายงานผลยนืยนัภายใน 4 ชัว่โมง จ านวน 14 แห่ง มรีถตรวจยนืยนัเชือ้เคลื่อนที ่ 6 คนั ของกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์
โดยเชื่อมโยงเครอืขา่ยการชนัสตูรทางหอ้งปฏบิตักิารกบัทางมหาวทิยาลยัต่างๆ  ไดแ้ก่ คณะแพทยศาสตร ์ จุฬาลงกรณ์
มหาวทิยาลยั และ คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล มหาวทิยาลยัมหดิล นอกจากนี้จะยงัมกีารวางแผนท าระบบคดักรอง
โรคโดยความร่วมมอืของกรมการแพทย ์ส านกัระบาดวทิยา กรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์ จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 
มหาวทิยาลยัมหดิล และ ส านกังานพฒันาวทิยาศาสตรแ์ละเทคโนโลยแีห่งชาตอิกีดว้ย 
3. การดแูลรกัษาผูป่้วย  ตอ้งวนิิจฉยัเรว็ รกัษาไดอ้ย่างทนัท่วงท ีโดยกรมการแพทยไ์ดจ้ดัท าคู่มอืการคดักรอง บนฐาน
ประสบการณ์จากไขห้วดันก เพื่อการรกัษาผูป้ว่ยรายสงสยัใหโ้รงพยาบาลต่าง  ๆทัง้ของรฐัฯ และเอกชนทัว่ประเทศ 
 4. การเตรียมเวชภณัฑ ์ อุปกรณ์ป้องกนัการตดิเชือ้ ประเทศไทยมยีาตา้นไวรสัโอเซลทามเิวยีร ์ส ารองไว ้ 3.2 ลา้นเมด็ 
หากจ าเป็นตอ้งใชเ้พิม่สามารถใหอ้งคก์รเภสชักรรมผลติไดอ้กีอย่างรวดเรว็ประมาณ 1 ลา้นเมด็ นอกจากนี้ยงัมหีน้ากาก
อนามยัชนิดเอน็ 95  กว่า 5 แสนชิน้ หน้ากากอนามยัทัว่ไปเกอืบ 3 ลา้นชิน้ โดยสัง่ซือ้ยาและอุปกรณ์เหล่าน้ีเพิม่เตมิต่อไป 
5. การให้ข้อมูลประชาชน ใหรู้ส้ถานการณ์ทีถู่กตอ้งและรูว้ธิใีนการป้องกนัโรคอย่างครบถว้น  โดยออกประกาศค าแนะน า
ประชาชนในการดแูลสขุภาพ เผยแพร่ทางเวปไซต ์และตัง้ศนูยบ์รกิารขา่วสารตลอด 24 ชัว่โมง  โดยกระทรวงสาธารณสขุ
จะเสนอครม. ใหแ้ต่งตัง้คณะกรรมการระดบัชาต ิ  เพื่อใหม้กีารประสานงานกบัทุกภาคสว่นทัง้ภาครฐัและเอกชน  
  
กระทรวงวิทยาศาสตร ์กบัการเตรียมงานวิจยัเพื่อรบัมือกบัเช้ือไวรสัไข้หวดัใหญ่สายพนัธุใ์หม ่
 
 ตามทีไ่ดเ้กดิการระบาดของเชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม ่ ตัง้แต่เมื่อวนัที ่ 18 เมษายน 2552 ทีป่ระเทศ 
เมก็ซโิกนัน้ ทางกระทรวงวทิยาศาสตร ์โดย ส านกังานพฒันาวทิยาศาสตรแ์ละเทคโนโลยแีห่งชาต ิ (สวทช.) ไดท้ าการ
ประสานงาน ท าใหเ้กดิความร่วมมอื เพื่อใหเ้กดิงานวจิยัทีส่ามารถรบัมอืกบัเชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่ ดงันี ้
 
1.  การตรวจวินิจฉัยยืนยนั  ทาง สวทช . คณะแพทยศ์ริริาช จุฬาฯ ไดร้่วมกบั กรมการแพทย ์ส านกัระบาดวทิยา 
กระทรวงสาธารณสขุ ก าหนด แนวทางเฝ้าระวงั นิยามการคดักรองผูเ้ขา้ขา่ยตอ้งสงสยัว่าตดิเชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่สายพนัธุ์
ใหม่  เพื่อประกอบการสอบสวนโรค หลงัจากผ่านขัน้ตอนการใชเ้ครื่อง Thermo Scan ทีต่ดิตัง้ ณ ด่านตรวจคนเขา้เมอืง ที่
สนามบนิสวุรรณภูม ิและท่าอากาศยานนานาชาตอิื่นๆ  รวมทัง้หลงัจากได ้ขอ้มลูล าดบัพนัธุกรรมของเชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่
สายพนัธุใ์หม ่ จากขอ้มลูเผยแพร่ของ WHO แลว้ ไดด้ าเนินการออกแบบ และสงัเคราะหต์วัตรวจจบัจ าเพาะ พรอ้มทัง้ตวั
ควบคุมบวก (positive control) เพื่อใชใ้นการตรวจทางอณูชวีวทิยาทีร่วดเรว็ และเป็นการยนืยนัผล  ซึง่จะสามารถน ามาใช้
แทนสถานการณ์การตรวจวนิิจฉยัแบบปจัจุบนั ทีต่อ้งถอดรหสัพนัธุกรรมของทุกคน  (direct sequencing) ทีเ่ขา้ขา่ยตอ้ง
สงสยั  โดยการด าเนินการดงักล่าวไดจ้ดัตัง้ขึน้เป็น เครอืข่ายห้องปฏิบติัการตรวจวินิจฉัยระดบัชาติ ซึง่มกีาร
ประสานงานระหว่างหอ้งปฏบิตักิารในมหาวทิยาลยัต่างๆ และกรมวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์สธ .  กรมการแพทย ์ส านกั
ระบาดวทิยา ต่อไป 
 
2.    การสรา้งวคัซีนตนัแบบไวรสัไข้หวดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่    ตามทีไ่ดข้อ้มลูล าดบัพนัธุกรรมของเชือ้ไวรสัไขห้วดัใหญ่
สายพนัธุใ์หม่ จาก WHO แลว้ ดว้ยเหตุผลเพื่อความมัน่คงและปลอดภยัของประชาชนในประเทศ สวทช. จงึไดป้ระสานไป
ยงันกัวจิยัจาก 2 สถาบนั (ศริริาช ไบโอเทค) ใหด้ าเนินการสรา้งวคัซนีตน้แบบไวรสัไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่ 2 ตน้แบบที่
แตกต่างกนั มาเพื่อใชใ้นการป้องกนัการระบาดของไขห้วดัใหญ่สายพนัธุใ์หม่น้ี  โดยในขณะน้ีอยู่ในระหว่าง การสัง่
สงัเคราะหย์นี ซึง่คาดว่าจะใชเ้วลา 2 อาทติย ์และอยู่ระหว่างประสานหาหอ้งปฏบิตักิารชวีนิรภยัระดบั 3 (Bio-Safety Level 
3: BSL3) ทีพ่รอ้มใหด้ าเนินการ รวมทัง้คาดว่าหากทุกอย่างพรอ้ม น่าจะสรา้งวคัซนีดงักล่าวไดภ้ายใน 2-3 อาทติยห์ลงัจาก
นัน้ 
 



3.   การผลิตยาต้านไวรสัไข้หวดัใหญ่   องคก์ารเภสชักรรม อยู่ในระหว่างท าการผลติยาตา้นไวรสัไขห้วดัใหญ่ ชื่อ โอเซล
ทามเิวยีร ์หรอื ทามฟิล ูซึง่เป็นยาทีผ่ลติโดยตอ้งท าการสงัเคราะหถ์งึ 12 ขัน้ตอน ขณะน้ีอยู่ในขัน้ตอนการสงัเคราะหท์ี ่8 ใน
ระดบัถงั 200 ลติร ซึง่ยงัเหลอือกี 4 ขัน้ตอน และคาดว่าน่าจะแลว้เสรจ็ในเดอืนมถุินายน  2552  
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