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ขอกําหนดและเสนอแนะ
การรายงานผูปวย/ตายดวยโรคพิษสุนัขบา ใหรายงานตามสถานที่ ที่ผูปวยสัมผัสโรค หรือไดรับเชื้อจาก

สัตวเปนเกณฑ ไมรายงานตามภูมิลําเนา ที่อยูอาศัยของผูปวย เหมือนอยางโรคอื่น เชน ถาผูปวยมีบานอยูจังหวัด
ขอนแกน แลวมาถูกสุนัขกัดและเสียชีวิตที่กรุงเทพมหานคร ก็ใหรายงานเปนผูปวยของกรุงเทพมหานคร หรือหากผู
ปวยเปนชาวตางชาติ แตรับเชื้อในประเทศไทย ใหรายงานเปนผูปวย/ตายในพื้นที่ ที่ไดรับเชื้อในประเทศไทย เนื่อง
จากการรายงานมีวัตถุประสงค เพื่อใหมีการปองกันควบคุมโรค ทั้งในสัตวและในคน ในพื้นที่นั้น ๆ

เนื่องจากขณะนี้ พบวา มีผูเสียชีวิตลดลงมาก ดังนั้น ผูปวย/ตาย ที่มีอาการสมองอักเสบและมีประวัติการ
ถูกสุนัข แมว หรือสัตวอ่ืนกัด ควรเก็บเนื้อสมองผูเสียชีวิต สงตรวจทางหองปฏิบัติการ เพื่อวินิจฉัยโรคนี้ดวย ซ่ึงเปน
แนวทางหนึ่งที่จะชวยกวาดลางโรคนี้ ใหหมดไปจากประเทศไทยได

วิธีเก็บเนื้อสมองจากศพโดยการเจาะผานเบาตา (Necropsy) เปนวิธีการเก็บตัวอยางเนื้อสมอง ที่ไมทําให
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                               วิธีเก็บเนื้อสมองจากศพโดยการเจาะผานเบาตา (Necropsy)

                                 เพื่อตรวจโรคพิษสุนัขบาและโรคสมองอักเสบอื่นๆ
                             ศ.นพ.ธีระวัฒน  เหมะจุฑา* น.สพ.บุญเลิศ ลํ้าเลิศปรีชา** และ น.ส.สุภาภรณ วัชรพฤษาดี*
                                                    *คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   **สถานเสาวภา สภากาชาดไทย
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ข็ม Tru – Cut  (เข็มที่ใชในการทํา liver หรือ kidney biopsy)
ภาชนะปลอดเชื้อสําหรับบรรจุช้ินสมอง
เข็ม  Tru – Cut   ประกอบดวยเข็ม 2 ช้ัน (ดูภาพประกอบ)
นอกมีลักษณะกลวง ใชสําหรับเปนตัวนําในการเจาะผานเบาตา
ใน มีลักษณะปลายแหลม มีรองยาวประมาณ 1 นิ้ว ใกลปลายเข็ม (รูปที่1) เคลื่อนเขา – ออกได
เก็บตัวอยางเนื้อสมองจากศพผานทางเบาตา (รูปที่ 4)
มื่อจะใชงาน ดึงเข็มชั้นในออกมาจนสุด จรดเข็มที่มุมหัวตาดานใน ใหเข็มตั้งฉากกับพื้น คอย ๆ ดันเข็ม
เขาไปในรูเบาตา
ันเข็มชั้นนอกเขาไปในรูเสนประสาทตา ตรงบริเวณโพรงเบาตา (รูปที่2) คอย ๆ  เคลื่อนเข็มผานเขาไป
ตามความลึกและทิศทางที่ตองการ (รูปที่3)
ดันเข็มชั้นในอยางแรง (ตบเข็ม) จนสุดปลายเข็ม บริเวณปลายเข็มชั้นในจะทะลุเขาไปในเนื้อสมอง ***
ไมใหเคลื่อนที่***
ันเข็มชั้นนอกลงไปจนสุด
ึงเข็มออกมาพรอม ๆ กัน
ันแกนเข็มชั้นในออก เนื้อสมองจะติดอยูในรองของเข็มดานใน
สเนื้อสมองลงในภาชนะปลอดเชื้อ
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แบบนําสงตัวอยางเพื่อตรวจโรคพิษสุนัขบาและโรคสมองอักเสบอื่นๆจากผูปวย
(เพื่อยืนยันและหาสาเหตุของผูปวย โรคสมองอักเสบที่มีอาการไมจําเพาะ วาเกิดจากเชื้อโรคพิษสุนัขบาหรือไม)

เลขทะเบียนรับ……………………………….
วัน เดือน ป…………………………………...

ชื่อ – สกุล ผูปวย …………………………………………… เพศ ………… อายุ ………. ป ………… เดือน
ท่ีอยูเลขท่ี ……………….. หมูท่ี ………….. ถนน …………………….. ตําบล ………………………………..
อําเภอ ……………………………………… จังหวัด …………………………. โทรศัพท ……………………...
วันเริ่มปวย …………………………………….รับการรักษา………………………HN……………………...

□ประวัติ และอาการที่ตรวจพบ                    แนบประวัติมาพรอมกับใบนําสงตัวอยาง
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………ผลการตรวจเบื้องตน  (โปรดแนบผลการวินิจฉัย)
□  ลักษณะภาพคอมพิวเตอรสมอง (สงภาพทาง e-mail: fmedthc@md2.md.chula.ac.th)
� การตรวจน้ําไขสันหลัง               □ □ การตรวจเลือด                  อื่นๆ ……………………………

ประวัติการสัมผัสสัตว
□  ไมเคยสัมผัส
□  เคยถูกสัตวกัด ขวน เลีย ชําแหละซากสัตว ปรุงอาหารจากสัตวท่ีตายโดยไมทราบสาเหตุ เมื่อ …………………………….
       □ตําแหนงของรางกาย ……………………  ชนิดของสัตว …………………สถานที่ท่ีสัมผัสโรค……………………..
□ □ เปนสัตวเลี้ยง      เคยไดรับวัคซีนโรคพิษสุนัขบาเมื่อ……………………. □ □ ไมเคยไดรับวัคซีน   เปนสัตวจรจัด

ประวัติการไดรับวัคซีน และอิมมูนโนโกลบุลิน
□  ไมเคยไดรับวัคซีน  □  ไมเคยไดรับอิมมูนโนโกลบุลิน
□  เคยไดรับวัคซีน ชนิด ……………….. เมื่อ …………จํานวนโดสท่ีไดรับ ………………ฉีดแบบ ………….
□  เคยไดรับอิมมูนโนโกลบุลิน ชนิด …………….. เมื่อ ………….. ปริมาณท่ีไดรับ …………. ฉีดแบบ …….

ประวัติการสัมผัสผูปวย
□ ไมเคย                              � เคย เมื่อ ……………………………………..
อาการของผูปวยท่ีสัมผัส     � ทางสมอง □ □ระบบประสาท      ระบบทางเดินหายใจ       อื่นๆ ระบุ……………………

สิ่งสงตรวจ
□  น้ําลาย     □  ปสสาวะ         □  น้ําไขสันหลัง       � น้ําเหลือง □  เลือด (EDTA)
□  เนื้อสมอง     □ □ อุจจาระ *            Nasopharyngeal swab*     
วันท่ีเก็บ ………………………….                                   *เก็บเพิ่มในกรณีท่ีสงสัยวาผูปวยติดเชื้อกลุม Enterovirus เปนตน
สถานที่สงตรวจยืนยันโรคพิษสุนัขบาหรือขอรายละเอียดเพิ่มเติม

1. ศูนยปฏิบัติการโรคทางสมอง ตึก อปร 11 หอง 1114/3 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ถนนราชดําริ   กรุงเทพฯ 10330
                                       โทร. 0-2256-4333 ตอ 3576 โทร/แฟกซ 0-2652-3122
กรณีฉุกเฉินติดตอพนักงานรับโทรศัพท  รพ.จุฬาลงกรณ 0-2256-4333  เพื่อตาม ศ.นพ.ธีระวัฒน  เหมะจุฑา
วิธีสงสิ่งสงตรวจ   
แชเย็นสิ่งสงตรวจในกลองโฟมบรรจุ ice pack  หรือน้ําเข็ง พรอมใบนําสง สงถึง ศูนยปฏิบัติการโรคทางสมอง
ทางรถไฟ ปลายทางหัวลําโพง โดยตองโทรแจงเจาหนาท่ีเพื่อไปรับของทุกครั้ง (ไมเสียคาตรวจ)
                                  2. สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข กรมวิทยาศาสตรการแพทย 88/7 ซอยโรงพยาบาลบําราศนราดูร ถนนติวานนท นนทบุรี

โทร. 0-2589-9850, 0-2951-0000 ตอ 99205, 99312

ชื่อ – ท่ีอยูท่ีตองการใหสงผล (สําหรับจาหนาซอง)
ชื่อ – สกุล …………………………………………………………………..
ท่ีอยู …………………………………………………………………………………………………………………………….
โทรศัพท ………………………………… โทรศัพทมือถือ ……………………………….โทรสาร…………………………



การเก็บตัวอยางเนื้อสมองสามารถทําไดหลาย ๆ คร้ัง หลายทิศทาง เพื่อใหไดเนื้อสมองหลาย ๆ สวน
เข็มสามารถนํากลับไปใชใหมได หลังจากการทําลายเชื้อ เชน แชในน้ํายาคลอรอก 10 % นาน อยางนอย 1

ช่ัวโมง หรือตมในน้ําเดือดนาน อยางนอย 5 นาที
การเก็บสิ่งสงตรวจเพื่อสงวินิจฉัย

เก็บสิ่งสงตรวจ แชเย็น
1.  เก็บสิ่งสงตรวจในภาชนะปลอดเชื้อ
2.  สงมายังหองปฏิบัติการทันที (ภายใน 24 ช่ัวโมง หลังจากเก็บสิ่งสงตรวจ)
3.  ระหวางรอสงตรวจ แชเย็นสิ่งสงตรวจในตูเย็น ธรรมดา ไมตองแชแข็ง
4. ตัวอยางสามารถนํามาตรวจทางอณูชีววิทยา แยกเชื้อ และ ตรวจหาแอนติบอดีและแอนติเจนได

ตามความเหมาะสม
เก็บเนื้อสมองสงตรวจบนกระดาษกรอง S&S No.903 (รูปที่ 5)

1. สําหรับเนื้อสมอง ที่ไมสามารถสงตรวจได ภายใน 24 ช่ัวโมง หรือไมมีตูแชแช็ง –80 องศา
เซลเซียส

2.  ใสถุงมือตลอดทุกขั้นตอน เพื่อปองกันเชื้อและการทําลาย RNA
3.   เขียน ช่ือ นามสกุล ของผูปวย พรอมวันที่ เก็บลงบนกระดาษกรองดานหนา
4.  ปายเนื้อสมอง ขนาดประมาณ 1 ซม. X 1 ซม. ลงบนกระดาษกรอง เกลี่ยบาง ๆ
5.  ตากใหแหงที่อุณหภูมิหอง นาน 12 ช่ัวโมง (ในบริเวณปลอดเชื้อ หรือ มิดชิด)
6. เก็บใสในซองจดหมาย ที่เปนซองกระดาษอยางดี พรอมกับสารดูดความชื้น ปดผนึก เขียนชื่อ-

นามสกุลผูปวย และวันที่เก็บตัวอยาง
7.  นําซองกระดาษกรอง ใสในถุงพลาสติก ปดผนึก กอนบรรจุลงกลองพัสดุ
8.  สงมายังหองปฏิบัติการ โดยไมตองแชเย็น เร็วที่สุด หรือ ภายใน 7 วัน
22 Weekly Epidemiological Surveillance Report 2005  Vol. 36  No.2
ISSN 0859-547X . http://epid.moph.go.th/home_menu_20001.html

                                                                                                                      B ra in  t i s s u e

รู ป ท่ี 1 รู ป ท่ี  2
 รู ป ท่ี  4           1               2                3                4                   5                      6                    7

รู ป ท่ี  3

ข้ั น ต อ น ก าร เก็ บ ตั ว อ ย า ง เนื้ อ ส ม อ ง จ าก ศ พ ผ าน ท า ง เบ า ต า

ดั น แ ก น น อ ก ล ง    จ าก นั้ น ดึ ง เข็ ม อ อ ก
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             ในสัปดาหที่ 2 ระหวาง วันที่ 9 - 15 มกราคม 2548  สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ไดรับรายงานโรคใน
ขายงานเฝาระวังที่นาสนใจ ดังนี้

1. พิษสุนัขบา  จํานวน 1 ราย ท่ีจังหวัดมุกดาหาร
ผูปวยหญิง อายุ 71 ป อาชีพทํานา ที่อยู 27 หมู 12 ต.ดงหลวง อ.ดงหลวง จ.มุกดาหาร เร่ิมปวยวันที่ 6

มกราคม 2548 อาการ จุกแนนทอง กลืนอาหารและน้ํา ลําบาก วิงเวียนศีรษะ ไปรักษาที่ รพ.ดงหลวง เปนผูปวยนอก
ตอมาวันที่ 7 มกราคม 2548  มีอาการเหนื่อย ออนเพลีย กลัวน้ําและลม ญาตินําสง รพ.ดงหลวง แพทยวินิจฉัย R/O
Rabies ใหสารน้ําทางเสนเลือดดํา แลวสงตอ รพ.มุกดาหาร ตอมาผูปวยมีอาการทรุดหนัก กระวนกระวายและเสีย
ชีวิต ในวันที่ 8 มกราคม 2548 ประวัติสัมผัสโรค :  ประมาณเดือนกันยายน 2547 ผูปวยหามสุนัข ที่เล้ียงไวกําลังกัด
กับแมว ที่ไมมีเจาของ โดยผูปวยถูกแมวกัดที่นิ้วมือ มีเลือดออก ไมไดลางแผล ไมไดใสยาหลังถูกกัด และไมไดรับ
การฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบา หลังจากสุนัขของผูปวยกัดกับแมว สุนัขมีอาการวิ่งวุน จึงนําไปใหเพื่อนบาน
ชําแหละรับประทานกัน หลังจากผูปวยเสียชีวิต ญาติไมยินยอมใหตรวจเนื้อสมอง ทีม SRRT ของจังหวัดและ รพ.ดง
หลวง ดําเนินการฉีดวัคซีนพิษสุนัขบาผูที่สัมผัสผูปวย 11 ราย และผูชําแหละสุนัข 4 ราย รวม 15 ราย  ประสานกับเจา
หนาที่สาธารณสุขและปศุสัตว อ.ดงหลวง  สํารวจสุนัขจรจัดใหฉีดยาวัคซีนพิษสุนัขบาใหครอบคลุม
              ป พ.ศ. 2547 ไดรับรายงานพิษสุนัขบา จํานวน 19 ราย เสียชีวิต 19 ราย

2. อหิวาตกโรค  จํานวน 3 ราย  จังหวัดลพบุรี

                                              สรุปการตรวจสอบขาวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห
                                                 สัปดาหท่ี 2  ระหวางวันที่  9 – 15 มกราคม พ.ศ. 2548

                                           (Outbreak Verification Summary, 2nd  Week, January 9 – 15, 2005)
                                 เรียบเรียงโดย  อมรา ทองหงษ   กลุมเฝาระวังและสอบสวนทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา

ขาวการระบาดในประเทศ
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