
องคความรูเร่ือง โรคไขเวสตไนล (WEST NILE FEVER) 

 
1. สถานการณโรค 

ท่ัวโลก : เช้ือไวรัสเวสตไนล ถูกแยกเช้ือไดเปนครั้งแรกจาก ผูปวยหญิงคนหน่ึงในอําเภอเวสตไนล ประเทศ
ยูกันดา ในป พ.ศ. 2480 จากน้ันมีการแยกเช้ือไดจากนกในเขตไนลเดลตา ในป พ.ศ. 2496 โดยกอนหนาป 
พ.ศ. 2540 เช่ือวาเช้ือไวรัสเวสตไนลไมไดเปนเช้ือกอโรคในนก จนกระทั่งพบการระบาดอยางรุนแรงและ
เสียชีวิตในนกของประเทศอิสราเอล โดยนกมีอาการสมองอักเสบและพิการ ตอมาในป พ.ศ. 2542 จึงพบการ
ระบาดครั้งใหญสูคนในนิวยอรก ของสหรัฐอเมริกา และแพรกระจายไปทั่วทั้งทวีปอเมริกาและในปตอมามีการ
ระบาดในประเทศกรีซ อิสราเอล โรมาเนีย รัสเซีย โดยแพรกระจายมาจากนกอพยพ ปจจุบันโรคน้ีพบทั้งใน
แคนาดา สาธารณรัฐเช็ก อียิปต ฝรั่งเศส อิตาลี อินเดีย อิสราเอล โรมาเนีย รัสเซีย สหรัฐอเมริกา โดยถือวาโรค
น้ีพบกระจายอยูในแอฟริกา อเมริกาเหนือ ยุโรป และตะวันออกกลาง 
สถานการณตางประเทศ : ขอมูลจาก ศูนยควบคุมและปองกันโรคแหงสหภาพยุโรป (ECDC) ณ วันที่ 2 
ธันวาคม 2559 รายงานวา เมื่อวันที่ 1 ธันวาคม 2559 พบผูปวยโรคไขเวสไนลในมนุษย 2559 จํานวน 210 
ราย ในกลุมประเทศสมาชิกสหภาพยุโรป และต้ังแตพบการระบาดในตนป 2559 พบผูปวยทั้งสิ้น 267 ราย 
ประเทศไทย : ไมมีรายงานโรคน้ี  

2. ลักษณะโรค 

ผูปวยหลังไดรับเช้ือจะเกิดกลุมอาการได 3 แบบ คือ  

1. ไมแสดงอาการ พบรอยละ 80  
2. กลุมอาการไมรุนแรง จะมีไข ปวดศีรษะ หนาวสั่น มเีหงื่อออก มีผื่นทีผ่ิวหนัง ออนเพลีย ตอมน้ําเหลอืง

อักเสบ ซึม ปวดขอ และมี อาการคลายไขหวัด หรือไขหวัดใหญ บางรายมีอาการคลื่นไส อาเจียน 
โดยทั่วไปอาการจะดีข้ึนภายใน 7 - 10 วัน แตจะยังคงมีอาการ ออนเพลียประมาณ 1 สัปดาห และมี
อาการตอมน้ําเหลืองอักเสบอีก ประมาณ 2 เดือน  

3. กลุมอาการรุนแรง รายที่มีอาการรุนแรงจะมีอาการทาง สมองรวมดวย ไดแก สมองหรอืเย่ือหุมสมอง
อักเสบ มีอาการไขสูง คอแข็ง ซึม ชัก และหมดสติ  

3. เชื้อกอโรค 

สาเหตุเกิดจากเช้ือไวรสัเวสตไนล (West Nile virus; WNV) เปนเช้ือไวรัสที่อยูในวงศ Flaviviridae สกลุ 
Flavivirus และอยูในกลุมเดียวกับโรคไขสมองอักเสบเจอี (Japanese encephalitis) โดยไวรัสกลุมน้ีพบได
ทั่วไปในแอฟริกา ตะวันออกกลาง ยุโรป และมีความคลายคลึงกันมากกบัไวรัส St. Louis encephalitis 
(SLE) ที่พบในสหรฐัอเมริกา  



4. การเกิดโรค 

เมื่อเช้ือเขาสูรางกายจะเพิ่มจํานวน และกระจายไปบรเิวณตอมน้ําเหลือง กระแสเลือด และเขาสูระบบ
ประสาทสวนกลาง กระตุนใหมีการเพิม่ระดับของปจจัยที่ทําใหเกิดการตายของเน้ืองอก (tumor necrosis 
factor) เพิ่มความสามารถในการซมึผานเย่ือหุมสมอง เกิดการติดเช้ือโดยตรงทีเ่ซลลประสาท โดยเฉพาะบริเวณ
นิวเคลียสเน้ือเย่ือประสาทและสมองสวนทีม่ีสเีทา กานสมอง และกระดูกไขสันหลงั  

5. แหลงรังโรค 

เช้ือไวรัสเวสตไนลจะพบในยุงรําคาญ Culex spp. ในชวงฤดูหนาว ในพื้นที่ที่มีโรคน้ีเกิดข้ึนประจําถ่ิน 
การติดเช้ือจะพบไดในนกหลายชนิด โดยมักจะไมทําใหนกปวยหรือเกิดการระบาดรุนแรง  

6. วิธีการแพรโรค 

คนสวนใหญไดรบัเช้ือจากการที่ถูกยุงรําคาญ Culex spp. กัด (Culex univittatus ในแอฟริกาใต หรือ
ยุงสายพันธุ C. modestus ในฝรัง่เศส หรือยุงสายพันธุ C. pipiens molestus ในอิสราเอล) หรืออาจติดโดย
ยุงชนิดอื่นๆ เชน ยุงลาย Aedes spp. นอกจากน้ี ยังมกีารแยกเช้ือไวรัสไดจากยุงในกลุม Mansonia และ เหบ็
อีกดวย  

7. ระยะฟกตัวของโรค 

โดยเฉลี่ย 5-15 วัน  

8. ระยะติดตอของโรค 

ยังไมมีรายงานวามีการติดตอของโรคน้ีจากคนสูคนโดยตรง แตพบการติดเช้ือไวรัสเวสตไนล เปนกรณี
พิเศษใน สหรฐัอเมริกาโดยการติดเช้ือผานทางรกจากมารดาสูทารก การเปลี่ยนถายอวัยวะ และการเปลี่ยนถาย
เลือด ซึง่การติดเช้ือลักษณะดังกลาว พบไดนอยมากในยุงทีม่ีเช้ือสามารถแพรเช้ือไดตลอดชีวิต ในมาสามารถ
ติดเช้ือได แตไมคอยพบไวรัสในกระแสเลือดในระดับไตเตอรที่สูงหรอืในชวงระยะเวลาที่ นาน และ มาไมใช
แหลงของการติดเช้ือของยุง สําหรับนกสามารถพบไวรสัในกระแสเลือดไดนานหลายวัน ดังวงจรการแพรโรค ใน
ภาพที่ 1  

ภาพท่ี 1 วงจรการแพรกระจายโรคไขเวสตไนล 
ที่มา : http://www.co.galveston.tx.us/mosquito_control/diseases.htm 

9. ความไวและความตานทานตอการรับเชื้อ 

เด็กทารก และผูสงูอายุจะมีความไวตอการรบัเช้ือน้ีสูง และมีอาการแสดงของโรค สวนคนทุกกลุมอายุทั้ง
หญิงและชายมีความไวตอการรับเช้ือชนิดน้ี แตการติดเช้ือสวนใหญมักไมแสดงอาการ ภูมิตานทานมักเกิดข้ึน 
หลงัจากการติดเช้ือ เด็กที่อยูในพื้นที่ที่มีอบุัติการณของโรคน้ีสูง รวมทัง้นักทองเที่ยวและคนทีเ่พิง่เขามาในพื้นที่
ที่มีการระบาดเปนกลุม เสี่ยงตอการติดเช้ือมากกวากลุมอื่นๆ  

 

 

http://www.co.galveston.tx.us/mosquito_control/diseases.htm


10. การเก็บและนําสงตัวอยางตรวจท่ีกรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสขุ 

การตรวจวินิจฉัยทางหองปฏิบัติการทําไดโดย การตรวจหาแอนติบอดีทีจ่ําเพาะตอไวรัส การตรวจหา
สารพันธุกรรมของไวรสั และ การแยกเช้ือ  

11. การรักษา 

• การรกัษาทั่วไป ใหรักษาตามอาการ หรือใชการรักษา แบบประคับประคอง 

• การรกัษาเฉพาะ ยังไมมีในปจจุบัน ไมมียารักษา โดยเฉพาะ  

12. วิธีการปองกันและควบคุมโรค 

ก. มาตรการปองกันโรค : มาตรการปองกันสําหรับประชาชน 
1.ประชาชนไมควรออกไปนอกบานในชวงเวลาพลบค่ํา และกลางคืน เมือ่มีการระบาดของโรคเกิดข้ึน  
2.ถาจําเปน กอนออกจากบานควรสวมเสื้อผาปกคลุม รางกายใหมิดชิด  
3.ใชยาทาผิวหนังปองกันแมลงหรือยุงกัด (ไมควรใชในเด็กเลก็ที่มีอายุต่ํากวา 3 ป เพราะอาจทําใหเกิด
การระคายเคืองได)  
4.ใชยาฆายุงตัวแก และทําลายลูกน้ํายุงบริเวณในและนอกบาน  

ข. การควบคุมผูปวย ผูสัมผัส และสิ่งแวดลอม :  
1. การรายงานโรค : หากพบผูปวยเปนโรค ใหรีบรายงานดวนไปยังหนวยงานสาธารณสุขสวนกลาง  
2. การแยกผูปวย : ระมัดระวังการสมัผสัเลือดและสารคัดหลั่งของผูปวย แยกรกัษาผูปวยที่มีอาการ

ใหอยูในหองมุงลวดอยางนอย 5 วัน หรือจนกวาไขลดเพื่อปองกันการแพรระบาดของเช้ือ  
3. การทําลายเช้ือ : ไมม ี 
4. การกักกัน : ไมจําเปน  
5. การใหภูมิคุมกันแกผูสัมผัส : ยังไมมีวัคซีน  
6. การสอบสวนผูสัมผสัและแหลงโรค : คนหาผูปวยเพิ่มเติมที่ไมไดรับการรายงาน หรือไมไดรับการ

วินิจฉัย และคนหาผูสัมผัสใกลชิดที่แสดงอาการ และยุงที่เปนพาหะ  
ค. มาตรการเมื่อเกิดการระบาด 

1.คนหาผูปวยทีเ่กิดข้ึนในชุมชน  
2.ดําเนินการกําจัดยุงตัวแกและกําจัดลูกน้ํายุงในพื้นที่ทีเ่กิดการระบาดของโรค  
3.ใหขอมูลเรือ่งโรค การติดตอ การปองกันตนเองแกประชาชนอยางรวดเร็ว เพือ่ปองกันการต่ืน
ตระหนกและขอความรวมมือในการควบคุมโรค  
4.ประสาน งานเจาหนาที่ปศุสัตวในทองที่ เมื่อมีการตายของสัตวมากผิดปกติ (โดยเฉพาะนก) ตองรบี
ตรวจสอบรายงานและ สงช้ินเน้ือตรวจหาเช้ือไวรัสเวสตไนลทันท ี 
5.สํารวจยุงเพือ่คนหาการติดเช้ือไวรัสเวสตไนลในยุง  
6.หามเคลื่อนยายสัตวจากพื้นทีร่ะบาดไปยังทีอ่ื่นๆ  
7.ขยายการเฝาระวังในนกและยุงออกไปยังพื้นทีโ่ดยรอบ  

ง. มาตรการควบคุมโรคระหวางประเทศ : หามนําเขาสัตว เลี้ยง เชน นกจากพื้นทีท่ี่มีโรคไวรัสเวสตไนล
เปนโรคประจําถ่ิน ฉีดพน ยาฆาแมลงเมื่อเครื่องบินโดยสารที่เดินทางมาจากพื้นที่ทีม่ีความชุกของโรค 
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