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สถานการณ์โรคประจําสัปดาห์ท่ี 32 ระหว่างวันท่ี 5 - 11 สิงหาคม 2555 สํานักระบาดวิทยาได้รับรายงานและตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวัง

ทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วัดโบสถ์ แพทย์ให้นอนพักรักษา ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ พบ 

Hct 23%, WBC 4,650 cells/mm3, Plt 185,000 cells/mm3, 

N 92%, L 7%, U/A Blood 3+, Alb 1+, WBC 1-2, Lepto 

Ab:Neg, Scrub Ab: Neg, FT3 0.308, FT4 1.07 ,TSH 3.05 

แพทย์วินิจฉัย R/O DHF with Thalassemia ผู้ป่วยปัสสาวะสีโค้ก

และมีไข้สูงตลอด ตัวและตาเหลือง เหนื่อย อาการไม่ดีข้ึน วันท่ี 21 

กรกฎาคม 2555 ส่งต่อรักษาโรงพยาบาลพุทธชินราช ตอนคํ่า

หายใจเหนื่อย หอบ ความดันโลหิต 147/51 mmHg อัตราการ

หายใจ 30 คร้ัง/นาที แพทย์ใส่ท่อช่วยหายใจ วินิจฉัย Dengue 

Hemorrhagic Fever ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ วันท่ี 23 

กรกฎาคม 2555 Dengue Titer: Dengue IgG/IgM/NS1AG 

Positive วันท่ี 26 กรกฎาคม 2555 Hb 6.1, Hct 20%, WBC 

46,740 cells/mm3, Plt 28,000 cells/mm3, N 47%, L 43% 

ผู้ป่วยเสียชีวิตวันท่ี 26 กรกฎาคม 2555 ทีม SRRT โรงพยาบาล

พุทธชินราช พิษณุโลก สอบสวนโรคพร้อมรายงานสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดทราบเพื่อแจ้งให้เจ้าหน้าท่ีอําเภอวัดโบสถ์

ดําเนินการป้องกันควบคุมโรคในพื้นท่ี 

3. ผู้ป่วยติดเช้ือไวรัส Coxsackie A16 เสียชีวิตรายแรก

ของจังหวัดสมุทรปราการ จํานวน 1 ราย ผู้ป่วยเด็กหญิงอายุ 8 

เดือน เร่ิมป่วยวันท่ี 31 กรกฎาคม 2555 ด้วยอาการไข้ และไอ เข้า

รับการรักษาท่ีโรงพยาบาลแห่งหนึ่งวันเดียวกัน แพทย์ให้ Tamiflu 

และ Amoxicillin กลับมากินท่ีบ้าน แต่ยังมีไข้สูงตลอด วันท่ี 1 

สิงหาคม 2555 กลับไปตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลเดิมอีกคร้ัง เด็กมี

อาการหอบและเขียว แพทย์รับรักษาตัวไว้ท่ีโรงพยาบาล วินิจฉัย 

Pneumonia with congestive heart failure with cyanotic 

cause: rule out congenital heart disease วันท่ี 2 สิงหาคม 

2555 เด็กหอบมาก ใส่ท่อช่วยหายใจ และย้ายเข้าห้องผู้ป่วยหนัก 

วันท่ี 3 สิงหาคม 2555 เด็กมีชักเกร็ง และเสียชีวิต ผลจากการส่ง

ตรวจพบว่ามีปัญหาหัวใจโต (cardiomegaly) และกล้ามเนื้อหัวใจ

อักเสบ (myocarditis) และผลการตรวจ Throat swab พบเชื้อ  

1. โรคไข้เลือดออกเสียชีวิต จังหวัดสงขลา จํานวน 1 ราย 

ผู้ป่วยชาย อายุ 7 ปี อยู่หมู่ 7 ต.หัวเขา อ.สิงหนคร จ.สงขลา เรียน

ช้ัน ป.1/2 โรงเรียนแห่งหนึ่ง ต.หัวเขา อ.สิงหนคร จ.สงขลา เร่ิม

ป่วยวันท่ี 25 กรกฎาคม 2555 อาการไข้ ไอ มีเสมหะ ปวดท้อง 

วันท่ี 29 กรกฎาคม 2555 มีอาการไข้ ปวดท้อง อาเจียน 4 คร้ัง 

เข้ารักษาท่ีโรงพยาบาลสงขลา วันท่ี 31 กรกฎาคม 2555 ด้วย

อาการไข้ มีเลือดกําเดา ไอ มีน้ํามูก ปวดท้อง กินไม่ได้ อ่อนเพลีย 

เจ็บปาก ถ่ายเป็นสีน้ําตาล ซึม ปลายมือ ปลายเท้าเย็น มีผื่นข้ึนตาม

ตัว เป็นมา 6 วัน แรกรับ อุณหภูมิกาย 37.1 องศาเซลเซียส ชีพจร

เบาวัดไม่ได้ อัตราการหายใจ 34 คร้ัง/นาที, BP 106/63 mmHg, 

Tourniquets Test พบ 20 จุด น้ําหนักตัว 30 กิโลกรัม ประวัติเป็น

โรคหอบ ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ พบ WBC 26,300 cells/mm3 

Plt 12,000 cells/mm3 Hct 61% แพทย์วินิจฉัย DHF c shock 

นอนรักษาหอผู้ป่วยเด็ก วันท่ี 1 สิงหาคม 2555 อาการไม่ดีข้ึนส่ง

รักษาต่อท่ีโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ หาดใหญ่ ผลการตรวจ 

Dengue titer 1:5, 120 H/C No growth และเสียชีวิตในวันท่ี 2 

สิงหาคม 2555 ทีม SRRT อําเภอสิงหนครร่วมกับทีมรพ.สต.หัวเขา 

ดําเนินการสอบสวนโรคพบก่อนหน้านี้ 12 วัน มีเด็กชายอายุ 9 ปี 

ป่วยเป็นไข้เลือดออก ซึ่งบ้านอยู่บริเวณใกล้เคียงบ้านผู้ป่วยและ

เรียนโรงเรียนเดียวกันแต่คนละช้ัน รอบบ้านผู้ป่วยมีป่าละเมาะและมี

คูน้ําขัง สํารวจรอบบ้านผู้ป่วย ค่า HI = 16.66 % (4/24) โรงเรียน

บ้านเขาแดง ค่า CI = 6.25 % (2/32) การควบคุมโรคใส่ทรายทีมี

ฟอสในภาชนะน้ําและพ่นหมอกควันท่ีบ้านและโรงเรียน ให้สุขศึกษา

และประชาสัมพันธ์สถานการณ์โรคไข้เลือดออกและการป้องกันตน

แก่ชุมชน ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในหมู่บ้านไม่พบผู้ป่วยใหม่ 

2. โรคไข้เลือดออกเสียชีวิต จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 1 ราย 

ผู้ป่วยหญิงไทย อายุ 34 ปี มีโรคประจําตัว Thalassemia และ 

Thyrotoxicosis อยู่หมู่ 7 ต.ท้อแท้ อ.วัดโบสถ์ จ.พิษณุโลก วันเร่ิม

ป่วย 17 กรกฎาคม 2555 อาการไข้ อุณหภูมิกาย 39.2 องศา-

เซลเซียส ปัสสาวะแสบขัด ในวันเดียวกันเข้ารักษาท่ีโรงพยาบาล  

สถานการณ์ภายในประเทศ 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 
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ห้องปฏิบัติการ WBC 12,000 cells/mm3 Plt 509,000 cells/mm3 

Hct 37.8 % N 43.8% L 22.3% M 2.1% วันท่ี 8 สิงหาคม 2555 

ผู้ป่วยมีริมฝีปากเขียว ตัวซีด ปลายมือและเท้าเขียว ใส่ท่อช่วย

หายใจส่งต่อรพ.ร้อยเอ็ด อาการแรกรับไม่รู้สึกตัว อุณหภูมิกาย 35.0 

องศาเซลเซียส อัตราการเต้นหัวใจ 132 คร้ัง/นาที อัตราการหายใจ 

20 คร้ัง/นาที ความดันโลหิต 90/50 mmHg รับไว้รักษาที่หอ

ผู้ป่วยหนัก ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ WBC 13,200 cells/mm3 

Plt 514,000 cells/mm3 Hct 34.6 % N 86% L 13%, 

leptospira Ab IgM neg IgG neg, Salmonella Ab neg, Scrub 

typhus Ab neg, Melioid Ab 1:640, Dengue Ab IgM neg IgG 

neg ผลตรวจ CT Brain: Rhombenencephalitis at Rt 

cerebellum, Mild Hydrocephalus, Brain swelling with 

tonsilar herniation, CXR: Infiltration Lt lung วินิจฉัยเบื้องต้น 

Encephalitis R/O Enterovirus ขณะนี้ผู้ป่วยอาการไม่ดีข้ึน ยัง  

ไม่รู้สึกตัว ส่ง Hemo C/S รอผล เก็บตัวอย่างสารคัดหลั่งจากท่อ

ทางเดินหายใจของผู้ป่วย ตัวอย่างอุจจาระ ตัวอย่างซีร่ัม ส่งตรวจ

ยืนยันเช้ือในกลุ่มเอนเทอโรไวรัสท่ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ อยู่

ระหว่างการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ทีม SRRT ของสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดร้อยเอ็ด ร่วมกับทีม SRRT รพ.ร้อยเอ็ด ทีม SRRT 

อําเภอสุวรรณภูมิ ดําเนินการสอบสวนโรค ผู้ป่วยเรียนช้ันประถม-

ศึกษาปีที่ 2 โรงเรียนแห่งหนึ่ง ต.เมืองทุ่ง อ.สุวรรณภูมิ จ.ร้อยเอ็ด 

ผู้ป่วยอาศัยอยู่กับบิดา ไม่มีประวัติเดินทางออกนอกพื้นท่ีและสัมผัส

ผู้ป่วย โรคประจําตัวหอบหืด ได้รับวัคซีนครบตามเกณฑ์ ผลการ 

active case finding ในชุมชน และในโรงเรียนไม่พบผู้ป่วยท่ีมี

อาการไข้หวัดใหญ่ หรือ มือเท้าปาก ในชุมชน 

6. ผู้ป่วยติดเช้ือ Group A Streptococcus จังหวัด

พิษณุโลก รวมจํานวน 86 ราย วันท่ี 8 สิงหาคม 2555 สํานักระบาด

วิทยาได้รับแจ้งจากแพทย์ผู้ดูแลงานโรคติดเช้ือโรงพยาบาลพุทธ-  

ชินราชว่า วันท่ี 26 กรกฎาคม 2555 กลุ่มงานควบคุมโรคติดเช้ือ 

โรงพยาบาลพุทธชินราชได้รับรายงานว่ามีผู้ป่วยท่ีมีบาดแผลติด-  

เช้ือจากเชื้อ Group A Streptococcus (GAS) ในช่วงเวลาเดียวกัน 

6 ราย ทําการสอบสวนโรคพบว่า ผู้ป่วยท้ัง 6 ราย ไม่มีความเกี่ยว-

ข้องกัน ทําการสํารวจข้อมูลเพิ่มเติมเบื้องต้นพบว่า ในช่วงเดือน

พฤษภาคม - กรกฎาคม 2555 มีผู้ป่วยท่ีผลเพาะเชื้อจากตําแหน่งใด

ตําแหน่งหนึ่ง (เช่น หนอง น้ําเจาะข้อ เลือด เสมหะ) ให้ผลบวกต่อ

เช้ือ Group A Streptococcus รวม 86 ราย ซึ่งเป็นจํานวนท่ีเพิ่ม

มากข้ึนอย่างชัดเจน จากปกติซึ่งมีผู้ป่วยน้อยกว่า 10 รายต่อเดือน 

เพิ่มเป็น 12, 33, 41 ราย ในเดือนพฤษภาคม – กรกฎาคม 2555 

ตามลําดับ ส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอายุ (median 60 + 22.14 ปี) การติด-

ไวรัส Coxsackie A 16 ไม่พบมีตุ่มหรือแผลตามร่างกาย ทีม SRRT 

สํานักระบาดวิทยา ร่วมกับทีม SRRT สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

สมุทรปราการ และทีม SRRT รพ.สต. ดําเนินการสอบสวนโรค ผู้ป่วย

อยู่กับบิดาและมารดาที่หอพัก ท่ีผ่านมาไม่ได้พาเด็กไปเล่นสัมผัสกับ

ผู้อ่ืน แต่พาไปซื้อกับข้าวประจําท่ีตลาดสดบางปู และในช่วงเดียวกัน

ท่ีหอพักไม่พบเด็กมีอาการของโรคมือเท้าปาก เก็บตัวอย่าง Throat 

swab จากเด็กท่ีอาศัยอยู่ตามห้องพักใกล้เคียงจํานวน 5 ราย ส่ง

ตรวจท่ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ อยู่ระหว่างการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ 

4. Severe Coxsackie A 16 จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 

1 ราย ผู้ป่วยชาย อายุ 9 ปี วันเร่ิมป่วยวันท่ี 29 กรกฎาคม 2555 

ปวดศีรษะมาก มีไข้สูง เดินเซ ซื้อยากินเอง ไปโรงเรียนได้ วันท่ี 

1 สิงหาคม 2555 อาการไม่ดีข้ึน หยุดเรียน มารดาพาไปรักษา

ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล อาการไข้ไม่ลดลง ตอนเย็นรักษา

โรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง แพทย์ให้นอนพักรักษา วันท่ี 2 สิงหาคม 

2555 อาการไม่ดีข้ึนส่งต่อโรงพยาบาลพุทธชินราช วันท่ี 3 สิงหาคม 

2555 ย้ายเข้าหอผู้ป่วยหนัก ใส่ท่อช่วยหายใจ เด็กซึม กระตุ้นไม่ลืม

ตา ไข้สูง หอบ ปลายเท้ามีขุย เปื่อย ตุ่มลอก ในปากมีตุ่มเนื้อไม่

ชัดเจน แพทย์ให้อิมโมโนโกลบูลลินอาการเด็กดีข้ึน วันท่ี 10 สิงหาคม 

2555 ผลตรวจทางห้องปฏิบัติการจากกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์พบ

ให้ผลบวกต่อเช้ือ Coxsackie A 16 อยู่ระหว่างรอผลการตรวจหาเช้ือ 

JE, Herpes zoster ท่ีส่งตรวจศูนย์วิทย์ฯ พิษณุโลก ขณะน้ีผู้ป่วยยัง

นอนรักษาท่ีโรงพยาบาล ไข้ต่ําๆ ลืมตาเองได้ ต่อมาแพทย์วินิจฉัย 

Encephalitis ทีม SRRT ดําเนินการสอบสวนโรค ประวัติผู้ป่วยไม่ได้

เดินทางไปไหน ทุกวันเสาร์-อาทิตย์ เล่นสวนสาธารณะ เรียนท่ี

โรงเรียนแห่งหนึ่ง ช้ัน ป.3/6 ท่ีโรงเรียนไม่พบผู้ป่วยมือเท้าปาก การ

ควบคุมโรคคร้ังแรกแพทย์สงสัยโรคมือเท้าปากปิดโรงเรียน 7 วัน 

หลังจากวินิจฉัย Encephalitis ปิด 1 วัน เปิดตามปกติ สํารวจท่ีบ้าน

ผู้ป่วยสภาพบ้านไม่ค่อยดี รอบบ้านเป็นป่า ทีมเทศบาลลงไปพ่น

หมอกควันและควบคุมโรคแล้ว 

5. ผู้ป่วยไข้สมองอักเสบสงสัยเอนเทอโรไวรัส จังหวัดร้อยเอ็ด 

จํานวน 1 ราย ผู้ป่วยหญิง อายุ 8 ปี อยู่ท่ีหมู่ 11 บ้านไผ่เงิน ต.เมือง-

ทุ่ง อ.สุวรรณภูมิ จ.ร้อยเอ็ด เร่ิมป่วยวันท่ี 1 สิงหาคม 2555 อาการไข้

ต่ํา เจ็บคอ ไม่ได้ไปโรงเรียน วันท่ี 3 สิงหาคม 2555 เข้ารับการรักษา

รพ.สต.เมืองทุ่ง พบต่อมทอนซิลบวมแดง 2 ข้าง วันท่ี 7 สิงหาคม มี

อาการไข้ อาเจียน รับประทานอาหารไม่ได้ ซีดเหลือง เข้ารับการ

รักษา รพ.สต.เมืองทุ่ง Hct 37 % ในวันเดียวกันอาการไม่ดีข้ึน เข้า

รักษาท่ีรพ.โพธิ์ชัย พบ Tonsil enlarge 2 + Tourniquets Test 

negative วินิจฉัย Tonsillitis รับไว้รักษาเป็นผู้ป่วยใน ผลตรวจทาง 
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สถานการณ์ต่างประเทศ 

2555 ท้ัง 5 ราย ได้ประสานขอรับการรักษาตามมาตรฐานของสถาน

เสาวภาและได้รับการฉีดวัคซีน VERO-RAB ต่อ 3 ราย ตามนัดเดิมของ

ผู้สัมผัสโรค ได้แก่ รายที่ 1, 5, 4 สําหรับรายท่ี 2 และ 3 มีประวัติรับ

วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าครบแล้วก่อนหน้านี้ แพทย์วิเคราะห์ว่า

การได้รับ ERIG ในวันท่ี 30 กรกฎาคม 2555 ไปทําให้ภูมิคุ้มกันลดลง 

แนะนําให้เร่ิมฉีดวัคซีนใหม่ในวันท่ี 6 สิงหาคม 2555 ซึ่งผู้สัมผัสโรค

ท้ัง 2 คนให้ความยินยอมและรับวัคซีนจากสถานเสาวภา จากการ

สํารวจสิ่งแวดล้อมพบว่า บริเวณบ้านพักอาศัยมีลักษณะรก มีกองเศษ

ไม้และขยะจากการร้ือถอนบ้านจํานวนมาก มีสุนัขจรจัดในบริเวณรอบ 

ๆ บ้าน นอกจากน้ีเจ้าของบ้านยังให้ข้อมูลว่า ก่อนท่ีกระต่ายตัวผู้จะมี

อาการดุร้าย ได้พบซากหนูตายใกล้ ๆ กรงกระต่าย 3 ตัว 

 

 

1. การระบาดของโรคอีโบลา ประเทศยูกันดา องค์การ

อนามัยโลก รายงาน ณ วันท่ี 10 สิงหาคม 2555 สถานการณ์การ

ระบาดของโรคอีโบลา ข้อมูล ณ วันท่ี 8 สิงหาคม 2555 ผู้ป่วยเข้า

ข่ายและยืนยันโรคอีโบลารวมทั้งสิ้น 23 ราย เสียชีวิต 16 ราย ใน

จํานวนนี้ 10 รายได้รับการยืนยันผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการจาก 

The Uganda Virus Research Institute (UVRI) in Entebbe พบ

ผู้สัมผัสกับผู้ป่วยเข้าข่ายและยืนยันท้ังหมด 375 ราย ติดตามครบ 21 

วัน 190 ราย อีก 185 ราย จาก อยู่ระหว่างการติดตามอาการอย่าง

ใกล้ชิด กระทรวงสาธารณสุข ประเทศยูกันดา ได้ทํางานร่วมกับ

หน่วยงานต่างๆ เพื่อควบคุมการระบาดอย่างใกล้ชิด ประเทศ

ใกล้เคียงกับประเทศยูกันดามีการเฝ้าระวังโรคอีโบลา ขณะน้ียังไม่มี

รายงานผู้ป่วยยืนยัน องค์การอนามัยโลกไม่แนะนําให้มีการจํากัดการ

เดินทางหรือการค้ากับประเทศยูกันดาแต่อย่างใด 

2. สถานการณ์โรคไข้หวัดนกในคน ประเทศอินโดนีเซีย 

องค์การอนามัยโลก รายงาน ณ วันท่ี 10 สิงหาคม 2555 ประเทศ

อินโดนีเซียพบผู้ป่วยโรคไข้หวัดนก เพศชาย อายุ 37 ปี จากจังหวัด 

Yogyakarta เร่ิมป่วยอาการไข้ วันท่ี 24 กรกฎาคม 2555 และรับการ

รักษาในโรงพยาบาลวันท่ี 27 กรกฎาคม 2555 เสียชีวิตวันท่ี 30 

กรกฎาคม 2555 จากการสอบสวนทางระบาดวิทยาพบว่า บริเวณ

บ้านผู้ป่วยมีเลี้ยงนกในกรง และห่างจากบ้าน 50 เมตร เป็นโรงฆ่า

สัตว์ปีกและฟาร์ม ผู้ป่วยมีผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการยืนยันจาก 

The National Institute of Health Research and Development 

(NIHRD พบเชื้อไวรัสไข้หวัดนกชนิด A (H5N1) ขณะน้ีจํานวนผู้ป่วย

โรคไข้หวัดนกชนิด A (H5N1) ในประเทศอินโดนีเซียมีจํานวนรวม 

191 ราย และเสียชีวิตจํานวน 159 ราย ซึ่งปี 2555 มีรายงานผู้ป่วย

โรคไข้หวัดนกชนิด A (H5N1) 8 รายเสียชีวิตท้ังหมด 

เช้ือส่วนใหญ่เกิดท่ี Skin/soft tissue 76% (65 ใน 86 ราย) พบ

ภาวะ Sepsis ร่วมด้วย 48% (26 ใน 54 ราย) เสียชีวิต 10 ราย 

(11%) โดยมีผู้ป่วยจากอําเภอเมืองมากท่ีสุด 24 ราย (28%) อําเภอ

บางระกํา 14 ราย (16%) อําเภอวังทอง 12 ราย (14%) จาก

การศึกษาข้อมูลเบื้องต้นยังไม่พบกลุ่มก้อนของผู้ป่วยอย่างชัดเจน 

ขณะนี้จึงอยู่ในข้ันตอนการดําเนินการขอข้อมูลเพิ่มเติม เพื่อศึกษา

ความเช่ือมโยงระหว่างผู้ป่วยแต่ละราย และ baseline จํานวนผู้ป่วย

ในการเปรียบเทียบ ทางรพ.พุทธชินราชได้ดําเนินการประชุมองค์กร

แพทย์แจ้งเหตุการณ์พบจํานวนผู้ติดเชื้อ Streptococcus group A 

หลายราย ทําให้เกิด necrotizing fasciitis, shock และเสียชีวิต โดย

ให้แพทย์ท่ี แผนก ER และ OPD เฝ้าระวังแผลท่ีอักเสบบวมแดง 

อาจจะมี Deep Fasciitis โดยจะพิจารณารับไว้ใน รพ.มากข้ึน 

7. พบเช้ือพิษสุนัขบ้าในกระต่าย จังหวัดกรุงเทพมหานคร 

ศูนย์บริการสาธารณสุข 29 ช่วงนุชเนตร ได้รับรายงานจากกองสัตว

แพทย์สาธารณสุขว่า พบเชื้อพิษสุนัขบ้าในกระต่ายท่ีเลี้ยงไว้ใน

บ้านพัก เจ้าหน้าท่ีลงพื้นท่ีเพื่อดําเนินการฉีดวัคซีนให้ผู้สัมผัสโรคและ

สอบสวนหาสาเหตุการติดเช้ือพิษสุนัขบ้าในกระต่าย จากการ

สอบสวนพบว่า กระต่ายถูกเลี้ยงไว้ท่ีบ้านพักในชุมชนแขวงบางค้อ 

เขตจอมทอง กรุงเทพมหานคร โดยเจ้าของบ้านได้ซื้อกระต่าย 1 คู่ 

เป็นเพศผู้ 1 ตัว และเพศเมีย 1 ตัว มาจากตลาดนัดสวนจตุจักรเม่ือ

ประมาณ 6 - 7 เดือนท่ีผ่านมา ไม่ได้ฉีดวัคซีนป้องกันโรค การเลี้ยงจะ

ปล่อยให้กระต่ายว่ิงเล่นรอบ ๆ บ้าน และจับเข้ากรงในตอนเย็น เม่ือ

ประมาณ 2 เดือนก่อน กระต่ายตัวเมียตาย ซื้อกระต่ายตัวเมียตัว

ใหม่มาจากตลาดนัดสนามหลวง 2 หลังจากนั้นกระต่ายตัวผู้แสดง

อาการ ดุร้ายไล่กัดคนในบ้าน และตายเม่ือวันท่ี 28 กรกฎาคม 2555 

วันถัดมาตัวเมียตาย เจ้าของบ้านได้ส่งซากกระต่ายตัวผู้ไปตรวจหา

เช้ือพิษสุนัขบ้าที่สถานเสาวภาและได้รับการยืนยันการติดเช้ือ บ้าน

ท่ีเลี้ยงกระต่ายมีผู้พักอาศัย 5 คน ทุกคนมีประวัติสัมผัสกระต่าย

ดังนี้ รายท่ี 1 เพศชาย อายุ 42 ปี เจ้าของบ้านถูกกัดท่ีนิ้วมือและเท้า

วันท่ี 24 กรกฎาคม 2555 มีเลือดออก ล้างแผลใส่ยาเอง รายท่ี 2 

ภรรยา อายุ 34 ปี ถูกกัดท่ีส้นเท้าและหลังเท้าวันท่ี 21 กรกฎาคม 

2555 ล้างทําความสะอาดแผลเองท่ีบ้าน มีประวัติเคยรับวัคซีนครบ

แล้วเม่ือปี พ.ศ. 2554 รายท่ี 3 บุตรชาย อายุ 15 ปี ถูกกัดท่ีแขนมี

เลือดออกวันท่ี 17 มิถุนายน 2555 และที่นิ้วมือนิ้วเท้าวันท่ี 21 

กรกฎาคม 2555 มีประวัติรับวัคซีนในเดือนมิถุนายน-กรกฎาคม 

2555 ครบแล้ว รายท่ี 4 บุตรสาว อายุ 13 ปี ถูกกัดท่ีหลังมือวันท่ี 26 

กรกฎาคม 2555 ล้างทําแผลเองท่ีบ้าน รายท่ี 5 แม่ภรรยาอายุ 61 ปี 

ถูกข่วนท่ีมือไม่มีเลือดออกวันท่ี 19 กรกฎาคม 2555 ท้ัง 5 คน เร่ิมฉีด

วัคซีนเข็มแรกในวันท่ี 30 กรกฎาคม 2555 ต่อมาในวันท่ี 6 สิงหาคม 




