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โรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคติดต่อจากสัตว์สู่คนท่ีเกิดจากเช้ือ
ไวรัสเรบีส์ พบในสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม โดยเฉพาะสุนัข และแมว 
และพบบ้างในโคกระบือ เช้ือจะเข้าทางบาดแผลท่ีถูกกัด ข่วน หรือ
สัมผัสกับน้ำลายของสัตว์ท่ีมีเช้ือเข้าทางแผลหรือเยื่อเมือกอ่อน 
ระยะฟักตัวโดยเฉลี่ยประมาณ 2–3 เดือน แต่อาจพบได้ตั้งแต่  
1 สัปดาห์จนถึง 3 ปี ข้ึนอยู่กับตำแหน่งและความรุนแรงของบาดแผล 
และปริมาณเช้ือไวรัสท่ีได้รับเข้าไป ผู้ป่วยโรคพิษสุนัขบ้าจะพบ
อาการทางระบบประสาทแบบเฉียบพลัน อาการระยะแรกจะมีไข้ 
อาจพบอาการคันบริเวณบาดแผลท่ีถูกกัด แสบ ร้อน แล้วลามไป
ส่วนอ่ืน อาจจะพบอาการกลัวแสง กลัวลม กลัวน้ำ อาการที่พบใน
อีกรูปแบบหนึ่งประมาณร้อยละ 20 ของผู้ป่วย ได้แก่ อาการ
อัมพาต โดยเร่ิมจากด้านท่ีถูกกัด ผู้ป่วยจะเสียชีวิตในท่ีสุด โรคน้ี  
ไม่มียารักษาจำเพาะ หากป่วยด้วยโรคพิษสุนัขบ้าจะเสียชีวิตทุกราย 
แต่สามารถป้องกันได้โดยด้วยการนำสัตว์เลี้ยงไปรับวัคซีนป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้า และเข้ารับวัคซีนหลังสัมผัสโรคท่ีสถานพยาบาล
หลังถูกสัตว์กัด/ข่วนหรือสัมผัสน้ำลายของสัตว์เข้าทางบาดแผล
หรือเยื่อเมือกอ่อน 

สถานการณ์โรคพษิสุนัขบ้าในสัตว์ 
สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์จากระบบสารสนเทศ

เพื่อการเฝ้าระวังโรคพิษสุนัขบ้า กรมปศุสัตว์ ตั้งแต่เดือนมกราคม
ถึงวันท่ี 29 พฤษภาคม 2566 พบสัตว์ให้ผลบวกโรคพิษสุนัขบ้า 
160 ตัว มากสุดท่ีจังหวัดอุบลราชธานี (25 ตัว) รองลงมา ได้แก่ 
ชลบุรี (17 ตัว) ฉะเชิงเทรา (14 ตัว) สงขลา (13 ตัว) กรุงเทพ-
มหานคร (12 ตัว) ระยอง (9 ตัว) บุรีรัมย์ (7 ตัว) สระแก้ว (6 ตัว) 
อำนาจเจริญ (6 ตัว) และนครศรีธรรมราช (6 ตัว) 

ข้อมูลจากโปรแกรมตรวจสอบข่าวการระบาด กรมควบคุมโรค 
รายงานเหตุการณ์สัตว์หัวบวกโรคพิษสุนัขบ้า และมีผู้สัมผัสโรค 
รวมถึงสัตว์สัมผัสโรคในชุมชนท้ังสิ้น 14 เหตุการณ์ โดยเป็นสุนัข
หัวบวก 12 เหตุการณ์ ตามด้วยแมว และโค อย่างละ 1 เหตุการณ์ 
ท่ีจังหวัดอุบลราชธานี (5 เหตุการณ์) มหาสารคาม (2 เหตุการณ์) 
หนองบัวลำภู (2 เหตุการณ์) อำนาจเจริญ ศรีสะเกษ เลย กาฬสินธุ์ 
และตาก จังหวัดละ 1 เหตุการณ์ โดยมีจำนวนผู้สัมผัสสัตว์สูงสุดท่ี
จังหวัดอุบลราชธานี  มีผู้ สัมผัสสุนัขหัวบวกท้ังสิ้น  21 ราย 
เหตุการณ์เกิดข้ึนระหว่างวันท่ี 19-20 พฤษภาคม 2566
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ชักเกร็งมากข้ึน เก็บตัวอย่างน้ำลาย ปมรากผม ปัสสาวะ 1 คร้ัง ผล
เป็นลบ และไม่ได้ทำการเก็บตัวอย่างส่งตรวจใหม่ และไม่ได้มีการ
เก็บตัวอย่างเนื้อสมองส่งตรวจ รายท่ี 2 เข้ารับการรักษาที่จังหวัด
สงขลา ผู้ป่วยได้รับการวินิจฉัย Sepsis R/O Rabies infection 
เร่ิมป่วยด้วยอาการ ไข้สูง คันรอบแผลท่ีโดนสุนัขกัด ปวดศีรษะ 
กระวนกระวาย ลุกลี้ลุกลน ต่อมาไม่รู้สึกตัว กล้ามเนื้อกระตุก และ
ชักเกร็ง ไม่ทราบอาการ กลัวน้ำ กลัวลม กลัวแสง มีประวัติสัมผัส
สัตว์ โดย 3 เดือนก่อนป่วยโดนสุนัขจรจัดกัดท่ีแขน หลังโดนกัดไป
ร้านขายยา แต่ไม่ได้ไปโรงพยาบาล ไม่ได้รับวัคซีนหลังสัมผัสโรค 
1 สัปดาห์ต่อมาสุนัขตัวท่ีกัดตาย ก่อนตายได้กัดสุนัขอีกตัวหนึ่ง 
หลังจากนั้นสุนัขตัวนั้นก็ป่วยและได้ทำร้ายโดยการข่วนเพื่อนบ้าน
ก่อนท่ีจะสุนัขจะตาย ส่งตัวอย่างน้ำไขสันหลังของผู้ป่วยตรวจ  
โรคพิษสุนัขบ้า และชุดตรวจเช้ือก่อโรคไข้สมองอักเสบ 9 ชนิด
ให้ผลลบ ต่อมาผู้ป่วยเสียชีวิต แต่ไม่ได้มีการเก็บตัวอย่างเนื้อสมอง
ส่งตรวจ ผู้เสียชีวิตท้ังสองรายมีอาการหลายอย่างท่ีเข้าได้กับนิยาม
ของผู้เสียชีวิตโรคพิษสุนัขบ้า (clinical signs and symptoms) 
กอรปกับจังหวัดสงขลายังพบว่ามีหัวสัตว์ท่ีตรวจพบว่าเป็นโรค  
พิษสุนัขบ้ามาอย่างต่อเนื่อง และแม้ว่าจะมีการเก็บตัวอย่างผู้เสียชีวิต
ส่งตรวจ แต่มีการเก็บตัวอย่างเพียงคร้ังเดียว ซึ่งกรมวิทยาศาสตร์-
การแพทย์กำหนดให้มีการเก็บตัวอย่างอย่างน้อย 3 ชนิด ได้แก่ 
น้ำลาย ปมรากผม น้ำไขสันหลัง หรือปัสสาวะ ในวันแรกถ้าผลเป็น
ลบจะต้องเก็บตัวอย่างต่อให้ครบ 3 วัน โดยเก็บตัวอย่าง อย่างน้อย 
1 ชนิด น้ำลายให้ความไวในการตรวจสูงสุด จึงควรเก็บส่งร่วมทุกคร้ัง 
สำหรับตัวอย่างน้ำลายและน้ำปัสสาวะ ควรเก็บวันละ 2–3 คร้ัง 
ห่างกัน 3–6 ช่ัวโมง และเม่ือเสียชีวิต ให้เจาะเนื้อสมองของผู้เสียชีวิต
ส่งตรวจ ซึ่งจะบอกผลได้แม่นยำที่สุด ดังนั้นในกรณีนี้ควรต้องมี 
การสอบสวนโรคเพิ่มเติม ท้ังนี้อยู่ระหว่างการประสานงานระหว่าง
เจ้าหน้าท่ีจังหวัดร่วมกับเจ้าหน้าท่ีจากส่วนกลางเพื่อหาข้อสรุป  
อีกคร้ังหนึ่ง 

เปรียบเทียบสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์และคน 
เม่ือเปรียบเทียบจำนวนผู้เสียชีวิตโรคพิษสุนัขบ้ากับจำนวน

สัตว์เป็นโรค และร้อยละตัวอย่างให้ผลบวก ระหว่างปี พ.ศ. 2556–
2566 (รูปท่ี 1) พบว่าสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคนมีความ
สอดคล้องกับข้อมูลการเกิดโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ โดยพบว่า
จำนวนสัตว์ให้ผลบวกและจำนวนผู้เสียชีวิตโรคพิษสุนัขบ้าเพิ่มข้ึน
ในระหว่างปี พ.ศ. 2559–2560 และมีจำนวนสูงสุดในปี พ.ศ. 2561 
(18 ราย) ต่อมามีจำนวนสัตว์เป็นโรคและจำนวนผู้เสียชีวิตโรค-  
พิษสุนัขบ้าลดลง และคงท่ีในช่วงปี พ.ศ. 2562–2565 

สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคน 
สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคนจากระบบเฝ้าระวังโรค

ของกองระบาดวิทยา ตั้งแต่เดือนมกราคม–วันท่ี 29 พฤษภาคม 
2566 พบผู้เสียชีวิตยืนยันโรคพิษสุนัขบ้าแล้ว 3 ราย ท่ีจังหวัด
ชลบุรี (1 ราย) ระยอง (1 ราย) และสุรินทร์ (1 ราย) และยังมีรายงาน
ผู้เสียชีวิตยืนยันโรคพิษสุนัขบ้าอีก 1 ราย ท่ีจังหวัดตาก แต่มีประวัติ
ถูกสุนัขจรจัดกัดท่ีประเทศเมียนมา จึงไม่ได้นับเป็นผู้ป่วย/ตายด้วย
โรคพิษสุนัขบ้าของประเทศไทย สำหรับผู้ป่วยโรคพิษสุนัขบ้าท้ัง  
3 ราย มีผลสรุปรายงานการสอบสวนโรคดังนี้ 

รายท่ี 1 เพศชาย อายุ 40 ปี อาชีพรับจ้างท่ัวไป ขณะป่วย
อาศัยอยู่อำเภอบ้านบึง จังหวัดชลบุรี ประวัติสัมผัสสัตว์ไม่แน่ชัด 
ผู้เสียชีวิตมักดื่มสุราจนมีอาการมึนเมาและนอนบนพื้นนอกท่ีพัก
อาศัย ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการเม่ือวันท่ี 7 มกราคม 2566 
พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้าในตัวอย่างน้ำลายและปมรากผม 

รายท่ี 2 เพศชาย อายุ 54 ปี อาชีพพนักงานบริษัท ขณะ
ป่วยอาศัยอยู่ที่อำเภอเมือง จังหวัดระยอง ถูกสุนัขกัดบริเวณ
บ้านพักและบริษัทเม่ือ 1 ปีท่ีแล้ว ไม่ได้ทำแผล ไม่ได้รับวัคซีน
ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการเม่ือวันท่ี 5 
มีนาคม 2566 พบเชื้อโรคพิษสุนัขบ้าในตัวอย่างน้ำลาย 

รายท่ี 3 เพศชาย อายุ 55 ปี อาชีพรับจ้างท่ัวไป ขณะป่วย
อาศัยอยู่ท่ี อำเภอสังขละ จังหวัดสุรินทร์ ถูกสุนัขท่ีเลี้ยงไว้กัดเม่ือ 
3 เดือนก่อน สุนัขฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าเข็มล่าสุดเม่ือ  
ปี พ.ศ. 2563 ล้างแผล แต่ไม่ได้ใส่ยาฆ่าเช้ือ ไปรักษาท่ีโรงพยาบาล 
แต่ ไม่ ได้ รับ วัคซีนป้ องกันโรคพิ ษสุนั ขบ้ า ผลการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ เม่ือวันท่ี 12 เมษายน 2566 พบเช้ือโรคพิษสุนัขบ้า
ในตัวอย่างน้ำลายและปมรากผม  

ข้อมูลจากการเฝ้าระวังเหตุการณ์จากโปรแกรมตรวจสอบ
การระบาด กรมควบคุมโรค พบว่ามีรายงานผู้ป่วยอาการทางระบบ
ประสาทเพิ่มเติมอีก 5 ราย โดย 4 ใน 5 รายมีประวัติสัมผัสสัตว์ 
ส่วนอีก 1 ราย ประวัติสงสัยการสัมผัสสัตว์ เนื่องจากเดินทางไปบ้าน
ญาติท่ีมีสุนัขเลี้ยงท่ีไม่ได้รับวัคซีน อย่างไรก็ตามผู้ป่วยไข้สมอง-
อักเสบ 3 รายใน 5 ราย มีอาการดีข้ึนและในบางรายพบว่าสัตว์ยัง
มีอาการปกติดี จึงไม่นับเป็นผู้ป่วยโรคพิษสุนัขบ้า สำหรับผู้ป่วย
อาการทางระบบประสาทอีก 2 ราย เสียชีวิตหลังเข้ารับการรักษา 
โดยรายท่ี 1 เข้ารับการรักษาที่จังหวัดสงขลา ผู้ป่วยได้รับการ
วินิจฉัยโรคบาดทะยัก ประวัติสัมผัสสัตว์ไม่แน่ชัด แต่ไปบ้านแม่ท่ี  
มีสุนัขเลี้ยงแต่ไม่ได้ฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ผู้เสียชีวิต  
มีประวัติใช้สารเสพติด เม่ือมีสิ่งกระตุ้น เช่น แสง เสียง มีอาการ  
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รูปท่ี 1 จำนวนผู้เสียชีวิตโรคพิษสนุัขบ้า จำนวนสัตว์เป็นโรค และร้อยละตัวอย่างสตัว์ให้ผลบวก ระหว่างปี พ.ศ. 2550–2566  

ข้อมูล ณ วันท่ี 29 พฤษภาคม 2566 
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ปี พ.ศ.

ผู้เสียชีวิตโรคพิษสุนัขบ้า ร้อยละตัวอย่างให้ผลบวก จํานวนสัตว์เป็นโรค

บทสรุปและข้อเสนอแนะ 
เม่ือเปรียบเทียบสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคน ปี พ.ศ. 

2566 กับสถานการณ์ของโรคในช่วง 3–4 ปีก่อนหน้านี้ พบว่า
ผู้ เสียชีวิตโรคพิษสุนัขบ้ามีแนวโน้มเพิ่มข้ึน อย่างไรก็ตาม การ
รายงานอาการที่จำเพาะกับโรคพิษสุนัขบ้าให้ครบถ้วน และการ  
เก็บตัวอย่างส่งตรวจตามแนวทางที่กำหนดเป็นสิ่งจำเป็นในการ
วินิจฉัยโรคพิษสุนัขบ้า และมีความสำคัญในกระบวนการเฝ้าระวังโรค

การวิเคราะห์ข้อมูลในเชิงพื้นท่ีของปี พ.ศ. 2566 พบว่า
จังหวัดท่ีเกิดโรคในสัตว์และในคนมีความสอดคล้องกัน (รูปท่ี 2) 
อย่างไรก็ตามพบว่าในบางจังหวัดยังไม่มีตัวอย่างหัวสัตว์ส่งตรวจ
หรือมีน้อยมาก ทำให้ยากต่อการวิเคราะห์สถานการณ์ท่ีแท้จริงของ
แต่ละจังหวัด ข้อมูล ณ วันท่ี 29 พฤษภาคม 2566 จังหวัดท่ีไม่มี
ตัวอย่างสัตว์ส่งตรวจโรคพิษสุนัขบ้า มีท้ังหมด 12 จังหวัด ได้แก่  
ลพบุรี สิงห์บุรี ตราด นครรราชสีมา สุโขทัย อุตรดิตถ์ ราชบุรี 
สมุทรสาคร สุพรรณบุรี ชุมพร ระนอง และนราธิวาส  
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หมายเหตุ : จำนวนสัตว์เป็นโรคและร้อยละสัตว์ให้ผลบวกโรคพิษสนุัขบ้าจากระบบสารสนเทศเพื่อการเฝ้าระวังการเฝ้าระวังโรคพิษสนุัขบา้ 
(http://thairabies.net) 

รูปท่ี 2 จำนวนสตัว์หัวบวก ร้อยละสัตว์ให้ผลบวกโรคพิษสุนัขบ้า และผู้เสยีชีวิตโรคพษิสุนัขบ้า รายจังหวัด ปี พ.ศ. 2566 
ข้อมูล ณ วันท่ี 29 พฤษภาคม 2566 
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