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บทคััดย่่อ
 บทความวิชาการน้ี้�ให้้ความร้้ความเข้้าใจเชิงลึึกทางระบาดวิทยาในี้เร่�องสถานี้การณ์์โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด Brugia 
pahangi ในี้ช่วงสองทศวรรษท้�ผ่่านี้มาม้รายงานี้จำานี้วนี้ผ้้่ป่่วยติิดเช่�อท้�เกิดขึ้�นี้ท้ลึะรายห้ร่อกระจัดกระจายไม่เฉพาะท้�ในี้ป่ระเทศ
มาเลึเซ้ียแลึะป่ระเทศไทย ซึี�งป่ระเทศมาเลึเซ้ียมักพบรายงานี้ผ้้่ป่่วยติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ในี้กลุ่ึม
ผ้้่ให้ญ่่ ในี้ข้ณ์ะท้�ป่ระเทศไทยนัี้�นี้พบรายงานี้ผ้้่ป่่วยในี้กลุ่ึมเด็กอายุน้ี้อยกว่า 15 ปี่ แลึะให้้ข้้อเสนี้อแนี้ะติ่าง ๆ เพ่�อท้�จะนี้ำาไป่ใช้
ป่ระกอบการพิจารณ์าทบทวนี้ห้ร่อเพิ�มเติิมแนี้วทางการเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ 
โดยอาศัยการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างซึี�งเป็่นี้ส่วนี้ห้นึี้�งข้องระบบการเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้
คัำ�สำำ�คััญ : โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่, B. pahangi, การเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่

ABSTRACT 
 This review provides the epidemiological insights into the situation of an emerging Brugia pahangi filariasis 
in Malaysia and Thailand that have reported the occurrence of sporadic cases of disease over the past two dec-
ades. Malaysia reported several adult patients with zoonotic B. pahangi infections, whereas in Thailand childhood 
infections (<15 years old) were reported. Also, it provides suggestions that can be explored concerning a revision 
of, or addition to, case-based surveillance for zoonotic B. pahangi  filariasis through lymphatic filariasis surveillance 
as part of the existing hospital-based case surveillance.
Keywords : Emerging B. pahangi filariasis, B. pahangi, Case-based surveillance for zoonotic B. pahangi filariasis

บทความวิชาการ  Academic Article

บทนำำ�
 พยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ดบร้เจ้ย พาฮัังกิ (Brugia pahangi) 
เป็่นี้พยาธิิฟิิลึาเร้ยตัิวกลึมท้�พบในี้แมวแลึะสุนัี้ข้ ซึี�งเป็่นี้สัติว์
เจ้าบ้านี้ห้ร่อสัติว์กักตุินี้โรค (Reservoir host) ในี้ธิรรมชาติิ(1,2) 
ถ้กค้นี้พบครั�งแรกในี้ปี่ พ.ศ. 2506 จากแมวป่่าท้�จับได้ในี้
รัฐป่ะหั้ง ป่ระเทศมาเลึเซ้ีย จึงเป็่นี้ท้�มาข้องช่�อสปี่ช้ส์(3) 
พยาธิิชนิี้ดน้ี้�สามารถติิดติ่อระห้ว่างแมวแลึะ/ห้ร่อสุนัี้ข้โดย
ยุงแม่ไก่ (Armigeres subalbatus) ซึี�งเป็่นี้ยุงพาห้ะนี้ำาโรค
ท้�สำาคัญ่ในี้ธิรรมชาติิ (1,2) ยุงแม่ไก่ Ar. subalbatus ม้ความไวในี้

การติิดเช่�อแลึะการแพร่เช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi แลึะ 
Dirofilaria spp. ในี้ข้ณ์ะท้�ม้ความต้ิานี้ทานี้ต่ิอการติิดเช่�อพยาธิิ
ฟิิลึาเร้ย Brugia malayi ท้�ก่อโรคเท้าช้างในี้คนี้(1,2) ในี้ด้านี้ความ
สัมพันี้ธ์ิทางระบาดวิทยา แห้ล่ึงแพร่เช่�อท้�ม้ความชุกข้องการติิด
เช่�อ B. pahangi ในี้ป่ระชากรแมวแลึะ/ห้ร่อสุนัี้ข้ มักสัมพันี้ธ์ิ
กับความชุกข้องการติิดเช่�อ  B. pahangi ในี้ป่ระชากรยุงแม่ไก่ 
ข้ณ์ะท้�ยุงชนิี้ดอ่�นี้ เช่นี้ ยุงเส่อ (Mansonia) ยุงลึาย (Aedes) 
แลึะยุงรำาคาญ่ (Culex) กลัึบม้โอกาสติำ�ามากท้�จะติิดเช่�อ 
B. pahangi(2) เช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi ม้วิวัฒนี้าการใกล้ึ
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ชิดกันี้มากกับพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. malayi ซึี�งเป็่นี้พยาธิิฟิิลึาเร้ย
ตัิวกลึมท้�อย่้ในี้ระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง (Lymphatic filarial nematode) 
แลึะสามารถก่อโรคเท้าช้างในี้คนี้(1) ดังนัี้�นี้พยาธิิฟิิลึาเร้ย  
B. pahangi แลึะ B. malayi จึงม้ลัึกษณ์ะทางพันี้ธุิกรรมแลึะ
วงช้วิติท้�คล้ึายกันี้มาก (ร้ป่ภัาพท้� 1) โดยสามารถป่รับตัิวให้้อย่้
รอดในี้ภัาวะป่รสิติ เจริญ่เติิบโติ เป่ล้ึ�ยนี้ร้ป่ร่าง ส่บพันี้ธ์ุิ แลึะเพิ�ม
จำานี้วนี้ในี้ร่างกายข้องสัติว์เจ้าบ้านี้ท้�ม้กระด้กสันี้ห้ลัึง เช่นี้ แมว 
สุนัี้ข้ แลึะคนี้ เจริญ่เติิบโติ เป่ล้ึ�ยนี้ร้ป่ร่างในี้ร่างกายข้องสัติว์
เจ้าบ้านี้ท้�ไม่ม้กระด้กสันี้ห้ลัึง เช่นี้ ยุงพาห้ะนี้ำาโรค แต่ิอย่างไร
ก็ติาม  B. pahangi ม้คุณ์สมบัติิบางป่ระการท้�แติกต่ิางออกไป่
จาก B. malayi เช่นี้ ความสามารถในี้การติิดเช่�อในี้ยุงพาห้ะนี้ำา
โรคชนิี้ดต่ิาง ๆ  แลึะความสามารถในี้การแพร่เช่�อ(2) โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย 
B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ ถ้กจัดเป็่นี้โรคติิดติ่อจากสัติว์ส่้คนี้
ท้�นี้ำาโดยยุงพาห้ะ ม้ลัึกษณ์ะการติิดเช่�อแบบ sporadic ซึี�ง
ไม่เกิดขึ้�นี้บ่อยแลึะไม่สมำ�าเสมอ ห้ร่อเป็่นี้โรคติิดเช่�อท้�เกิดขึ้�นี้
กระจัดกระจาย ไม่ม้ร้ป่แบบการกระจายข้องผ้้่ป่่วยติิดเช่�อ
ท้�ชัดเจนี้ในี้เชิงพ่�นี้ท้�แลึะเวลึา กล่ึาวค่อ การติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึา
เร้ยชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้มักจะเกิดท้ลึะราย (isolated 
case) ไม่ใช่เกิดการระบาดในี้ลัึกษณ์ะการแพร่เช่�อเป็่นี้กลุ่ึมก้อนี้
ในี้ครัวเร่อนี้ (familial cluster of infections) ห้ร่อการแพร่เช่�อแบบ
แพร่กระจายในี้ชุมชนี้เป็่นี้วงกว้าง (propagated outbreak) ห้ร่อ
ไม่เกิดการระบาดในี้ลัึกษณ์ะโรคป่ระจำาถิ�นี้ (endemic disease) 
การแพร่โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahang iจากสัติว์ส่้คนี้ 
จึงแติกต่ิางจากโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด Wuchereria bancrofti 
แลึะ B. malayi ท้�ทำาให้้เกิดโรคเท้าช้างในี้คนี้ ซึี�งม้ร้ป่แบบ
การระบาดในี้ลึักษณ์ะโรคป่ระจำาถิ�นี้ในี้พ่�นี้ท้�แพร่โรคในี้
ป่ระเทศไทยท้�ชัดเจนี้(4)

 โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนี้ิด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ 

พบการติิดเช่�อทั�งในี้กลุ่ึมเด็กแลึะผ้้่ให้ญ่่ โดยท้�ลัึกษณ์ะอาการ
ทางคลิึนิี้กห้ร่อพยาธิิสภัาพข้องระบบนี้ำ�าเห้ล่ึองนัี้�นี้ม้ความแติก
ต่ิางกันี้อย่างมากในี้ระห้ว่างกลุ่ึมผ้้่ป่่วยเด็กห้ร่อในี้ระห้ว่างกลุ่ึม
ผ้้่ป่่วยผ้้่ให้ญ่่ ซึี�งผ้้่ให้ญ่่ม้แนี้วโน้ี้มท้�จะม้อาการรุนี้แรงกว่าเด็ก 
ทั�งน้ี้�อาจเก้�ยวข้้องกับการติอบสนี้องทางระบบภ้ัมิคุ้มกันี้ต่ิอ
การติิดเช่�อท้�ม้ป่ริมาณ์พยาธิิระยะตัิวเต็ิมวัยข้อง B. pahangi 
ท้�สะสมในี้ร่างกายท้�แติกต่ิางกันี้ พลึวัติิข้องการติิดเช่�อ 
B. pahangi น้ี้�เป็่นี้ผ่ลึท้�เกิดขึ้�นี้จากการติอบสนี้องข้องระบบ
ภ้ัมิคุ้มกันี้แลึะการเป่ล้ึ�ยนี้แป่ลึงทางพยาธิิสร้ระวิทยาข้องการ
ดำาเนิี้นี้โรคในี้ร่างกายผ้้่ป่่วยติิดเช่�อ ซึี�งอาจคล้ึายกันี้กับท้�เกิด
ขึ้�นี้ในี้ร่างกายข้องแมว(5)ห้ร่อสุนัี้ข้(6) แม้ว่าการติิดเช่�อพยาธิิ
ฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi ระยะตัิวเต็ิมวัยทำาให้้เกิดอาการ
อับเสบเฉ้ยบพลัึนี้ข้องระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง (Acute inflammatory 
filariasis) ห้ร่ออาการเร่�อรังข้องระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง (Chronic 
lymphatic pathology) แติ่ผ้้่ป่่วยท้�พบการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึา
เร้ยชนิี้ด B. pahangi ระยะป่รากฎพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยในี้เล่ึอด
อาจจะม้ห้ร่อไม่ม้อาการอักเสบเฉ้ยบพลัึนี้ห้ร่ออาการเร่�อรัง
ข้องระบบนี้ำ�าเห้ล่ึองก็ได้ กล่ึาวค่อ การติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย
ชนิี้ด B. pahangi ในี้ผ้้่ป่่วยเด็กห้ร่อผ้้่ให้ญ่่อาจม้ความเส้�ยงน้ี้อย 
ห้ร่อม้ความเป่็นี้ไป่ได้น้ี้อยท้�จะทำาให้้เกิดความรุนี้แรงข้องโรค
ห้ร่อเกิดอาการภัาวะโรคเท้าช้าง อย่างไรก็ติามยังไม่พบห้ลัึก
ฐานี้ทางวิชาการท้�ย่นี้ยันี้ว่าวงจรช้วิติระบาดในี้ป่ระชากรมนุี้ษย์ 
จะสามารถเกิดการแพร่เช่�อจากคนี้ส่้คนี้ (human-to-human 
transmission) ห้ร่อสามารถแพร่เช่�อกลัึบไป่ยังสัติว์เจ้าบ้านี้
ติามธิรรมชาติิ (spillback) ซึี�งแติกต่ิางจากพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด 
W. bancrofti แลึะ B. malayi ก่อโรคเท้าช้างในี้คนี้ ท้�สามารถ
แพร่จากคนี้ส่้คนี้ผ่่านี้ยุงพาห้ะได้

รููปภ�พท่� 1 วงช้วิติข้องพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi
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พยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi ม้วงจรการแพร่เช่�อติามธิรรมชาติิทั�ง

วงจรช้วิติสัติว์เจ้าบ้านี้ (Enzootic cycle) แลึะวงจรช้วิติระบาด 

(Epizootic cycle) ในี้วงจรช้วิติสัติว์เจ้าบ้านี้  -  B. pahangi

ทำาให้้เกิดการติิดเช่�อในี้แมวห้ร่อสุนัี้ข้ซึี�งเป็่นี้สัติว์เจ้าบ้านี้ติามธิรม

ชาติิแลึะสามารถแพรเ่ช่�อติามธิรรมชาติิโดยยงุพาห้ะนี้ำาโรค การ

ติิดต่ิอเกิดขึ้�นี้โดยยุงแม่ไก่ตัิวเต็ิมวัยเพศเม้ย (Ar. subalbatus) 

ซึี�งเป็่นี้พาห้ะนี้ำาโรคสำาคัญ่สามารถแพร่พยาธิิตัิวอ่อนี้ระยะติิดต่ิอ 

L3 ในี้ข้ณ์ะท้�ด้ดเล่ึอด  ไป่ยังแมวห้ร่อสุนัี้ข้ท้�ม้ความไวต่ิอการ

ติิดเช่�อ แมวห้ร่อสุนัี้ข้ท้�ม้การสัมผั่สเช่�อบ่อยครั�งห้ร่อถ้กกัดซีำ�าๆ 

โดยยงุแม่ไก่ท้�ม้พยาธิิตัิวอ่อนี้ระยะติิดติอ่ L3  จะเพิ�มโอกาส

ติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi ระยะตัิวเต็ิมวัยทั�งเพศผ้้่แลึะ

เพศเม้ย แลึะต่ิอมาก็ติิดเช่�อระยะป่รากฎพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ย

ในี้เล่ึอดวงช้วิติสัติว์เจ้าบ้านี้จะเกิดขึ้�นี้สมบ้รณ์์เม่�อยุงแม่ไก่ตัิว

เต็ิมวัยเพศเม้ยด้ดเล่ึอดแมวห้ร่อสุนัี้ข้ท้�ติิดเช่�อพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ย 

 โดยท้�พยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยจะสลัึดป่ลึอกหุ้้มลึำาตัิวในี้กระเพาะ

ยุงแม่ไก่  แลึะเป่ล้ึ�ยนี้แป่ลึงร้ป่ร่างเป็่นี้ตัิวอ่อนี้ระยะ L1 ในี้

ฮ้ัโมลิึมฟ์ิ ไป่เป็่นี้ตัิวอ่อนี้ระยะ L2 ในี้ช่วงอก   จนี้เป็่นี้

ระยะติิดต่ิอ L3 ในี้ส่วนี้ป่ากสำาห้รับวงจรช้วิติระบาด  -  
B. pahangi ทำาให้้เกิดการติิดเช่�อในี้เด็กเป็่นี้ส่วนี้ให้ญ่่ในี้

ป่ระเทศไทยซึี�งไม่ใช่สัติว์เจ้าบ้านี้ติามธิรมชาติิ  โดยท้�เด็กท้�

ม้ความไวต่ิอการติิดเช่�อ เช่นี้ ม้ภัาวะการเจ็บป่่วยห้ร่อม้โรคร่วม 

(Co-morbidity) ยิ�งเพิ�มโอกาสเส้�ยงต่ิอการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย 

B. pahangi ทั�งในี้ระยะตัิวเต็ิมวัยแลึะระยะพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ย 

ในี้ลัึกษณ์ะการแพร่แบบ single-step spillover  โดยยุงพาห้ะนี้ำา

โรค Ar. subalbatus อ้างอิงจาก Bhumiratana et al (2023)(1)

 การแพร่กระจายทางภ้ัมิศาสติร์ข้องโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย 

B. pahangi ในี้แมวห้ร่อสุนัี้ข้ ม้ข้อบเข้ติการกระจายโรคอย่าง

กว้างข้วางในี้ภ้ัมภิัาคเอเช้ยติะวันี้ออกเฉ้ยงใติ้(2,7) โดยเช่�อว่าแห้ล่ึง

แพร่เช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi  กระจายเป็่นี้วงกว้างโดย

ม้รายงานี้อัติราการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยในี้สุนัี้ข้แลึะแมว เช่นี้ 

ป่ระเทศมาเลึเซ้ีย พบอัติราการติิดเช่�อในี้แมวร้อยลึะ 23.37 (8) 

อินี้โดน้ี้เซ้ีย พบในี้แมวร้อยลึะ 14.6(9) ไทย พบในี้แมวร้อยลึะ 

11.4(10) แลึะฟิิลิึป่ปิ่นี้ส์ พบในี้สุนี้ัข้ร้อยลึะ 5.9(11) ข้ณ์ะท้�ในี้

ภ้ัมิภัาคอ่�นี้พบการกระจายข้องพยาธิิชนิี้ดน้ี้�ในี้ระดับติำ�ากว่า 

โดยในี้แอฟิริกา เช่นี้ ไนี้จ้เร้ยพบในี้สุนัี้ข้ร้อยลึะ 1.2(12) แลึะ

แทนี้ซีาเน้ี้ยพบในี้แมวร้อยลึะ 0.8 (13) ส่วนี้ในี้เอเช้ยใต้ิ เช่นี้ 

อินี้เด้ยทางติอนี้ใติ้พบในี้แมว ร้อยลึะ 4.8(14) แลึะเนี้ป่าลึ

พบในี้สุนัี้ข้ร้อยลึะ 1.7(15) ในี้ช่วงสองทศวรรษท้�ผ่่านี้มาจะเห็้นี้

ว่าทั�งป่ระเทศมาเลึเซี้ยแลึะป่ระเทศไทยจะพบผ่้้ป่่วยติิดเช่�อ

พยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ จากข้้อม้ลึรายงานี้

ข้องป่ระเทศมาเลึเซี้ยมักพบผ้้่ป่่วยติิดเช่�อในี้กลุ่ึมผ้้่ให้ญ่่ 

(Adulthood infections)(16,17,18) อาทิ จากการรายงานี้ผ้้่ป่่วย

ในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้ในี้ป่ระเทศมาเลึเซ้ีย ในี้ช่วงระห้ว่างปี่ 

พ.ศ. 2546 - 2549 พบว่าผ้้่ป่่วยผ้้่ให้ญ่่จำานี้วนี้ 2 ราย จากพ่�นี้ท้�

ท้�ไม่ใช่แห้ล่ึงแพร่โรคเท้าช้างชนิี้ด B. malayi ท้�ติิดเช่�อพยาธิิ

ฟิิลึาเร้ย B. pahangi ซึี�งม้อาการโรคทางระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง แลึะ

ม้พยาธิิระยะไมโครฟิิลึาเร้ยในี้เล่ึอด(16,17) ในี้ข้ณ์ะท้�ป่ระเทศไทย

พบว่าม้การรายงานี้ผ้้่ป่่วยติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi 

จากสัติว์ส่้คนี้ตัิ�งแต่ิปี่ พ.ศ. 2555 เป่็นี้ต้ินี้มา (1,2,18) มักพบ

ผ้้่ป่่วยติิดเช่�อในี้กลุ่ึมเด็ก (Childhood infections)(1,2) ในี้

ป่ระชากรกลุ่ึมเส้�ยงท้�เป็่นี้เด็กอายุน้ี้อยกว่า 15 ปี่ (19) มากกว่า

ในี้กลุ่ึมผ้้่ให้ญ่่(20) โดยเฉพาะในี้ครอบครัวท้�อาศัยในี้บ้านี้ท้�ม้สุข้

อนี้ามัยไม่ด้ ไม่ม้มาติรการป้่องกันี้ยุง แลึะม้การเล้ึ�ยงแมวห้ร่อ

สุนัี้ข้โดยไม่ม้การด้แลึสุข้ภัาพท้�เห้มาะสม ม้สภัาพแวดลึอ้มเอ่�อ

ต่ิอการเกิดโรค ซึี�งแห้ล่ึงแพร่เช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi ท้�

ม้สภัาพนิี้เวศระบาดวิทยาท้�ซัีบซ้ีอนี้ (B. pahangi disease 

landscape) โดยพบในี้พ่�นี้ท้�เกษติรกรรม เช่นี้ สวนี้ยางพารา 

แลึะสวนี้ป่าล์ึมนี้ำ�ามันี้ สวนี้ผ่ลึไม้ ท้�ม้ชุมชนี้อาศัยอย่้ใกล้ึเค้ยง 

เช่�อน้ี้�ติิดต่ิอผ่่านี้ยุงแม่ไก่ Ar. subalbatus ซึี�งเป็่นี้พาห้ะนี้ำาโรค

ท้�ชอบอาศัยอย่้บริเวณ์รอบ ๆ บ้านี้ ชอบวางไข่้ในี้แห้ล่ึงนี้ำ�านิี้�ง

แลึะสกป่รกรอบบ้านี้ เช่นี้ บ่อนี้ำ�าครัวเร่อนี้ ถังห้มัก ภัาชนี้ะท้�ม้

นี้ำ�าขั้ง โพรงไม้ เป็่นี้ต้ินี้ แลึะมักกัดคนี้ในี้ช่วงเย็นี้ถึงคำ�าแลึะเช้า

ม่ด ยุงชนิี้ดน้ี้�จะกดัสัติว์ท้�ม้เช่�อ ส่วนี้ให้ญ่่ค่อสุนัี้ข้แลึะแมวท้�เล้ึ�ยง

ไว้ แล้ึวนี้ำาเช่�อมาส่้คนี้ (ร้ป่ภัาพท้� 3)(1) ปั่จจุบันี้ป่ระเทศไทยได้

รับการรับรองจากองค์การอนี้ามัยโลึกว่าป่ลึอดจากโรคเท้าช้างตัิ�งแต่ิ

ปี่ พ.ศ. 2560(21) แต่ิยังคงม้มาติรการเฝ้้าระวังโรคทั�งในี้พ่�นี้ท้�แพร่

โรคแลึะพ่�นี้ท้�เส้�ยงต่ิอการแพร่โรคทั�วป่ระเทศห้ลึังจากได้ยุติิ

โครงการกำาจัดโรคเท้าช้างติามแนี้วทางข้องโป่รแกรมการกำาจัด

โรคเท้าช้างทั�วโลึก (Global Programme to Eliminate Lymphatic 

Filariasis : GELF) แติ่แนี้วทางการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างในี้

คนี้นัี้�นี้เน้ี้นี้เฉพาะการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างท้�เกิดจากพยาธิิ

ฟิิลึาเร้ยชนิี้ด W. bancrofti แลึะ B. malayi  เป็่นี้ห้ลัึก (22) โดยท้�

ยังไม่ม้แนี้วทางเฉพาะสำาห้รับการเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย

อุบัติิให้ม่ B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้
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 ดังนัี้�นี้ บทความน้ี้�ม้วัติถุป่ระสงค์เพ่�อให้้ความร้้ความเข้้าใจ
ทางระบาดวิทยาข้องโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi 
จากสัติว์ส่้คนี้ในี้ป่ระเทศไทยในี้ช่วงทศวรรษท้�ผ่่านี้มา นี้ำาเสนี้อข้้อค้นี้พบ
จากการดำาเนิี้นี้การเฝ้้าระวังโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ดน้ี้� แลึะให้้ข้้อเสนี้อ
แนี้ะเพ่�อท้�จะนี้ำาไป่ใช้ป่ระกอบการพิจารณ์าทบทวนี้ห้ร่อเพิ�มเติิม
แนี้วทางระบบเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้

ผลก�รูศึึกษ�
รูะบบเฝ้้�รูะวัังผู�ป่วัย่โรูคัเท��ช้��ง
 การเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วย (Case surveillance) เป็่นี้ส่วนี้ห้นึี้�ง

ข้องระบบการเฝ้้าระวังท้�รวบรวมข้้อม้ลึเก้�ยวกับผ้้่ป่่วยห้ร่อ
บุคคลึใดกต็ิามท้�ได้รับการวินิี้จฉัยว่าเป็่นี้โรคห้ร่อม้ภัาวะท้�เส้�ยง
ต่ิอสุข้ภัาพห้ร่อการเจ็บป่่วย การเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยจึงอาศัยระบบ
การเฝ้้าระวังในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้ (Hospital-based 
surveillance) ในี้ทุกระดับข้องป่ระเทศทั�งในี้ส่วนี้ท้องถิ�นี้ ส่วนี้
ภ้ัมิภัาค แลึะส่วนี้กลึาง ซึี�งครอบคลุึมกระบวนี้การแลึะวิธ้ิการ
ต่ิาง ๆ  ได้แก่ การเก็บรวบรวมข้้อม้ลึอย่างเป็่นี้ระบบแลึะต่ิอเน่ี้�อง 
การวิเคราะห์้แลึะการแป่ลึผ่ลึข้้อม้ลึทางสาธิารณ์สุข้ รวมถึง
การนี้ำาข้้อม้ลึท้�วิเคราะห์้ได้ไป่เผ่ยแพร่แลึะช่วยให้้บุคลึากร
ทางการแพทย์แลึะสาธิารณ์สุข้สามารถเข้้าใจอุบัติิการณ์์โรค

รููปภ�พท่� 3 แห้ล่ึงแพร่เช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi ท้�ม้สภัาพนิี้เวศระบาดวิทยาท้�ซัีบซ้ีอนี้ (B. pahangi disease 

landscape) อ้างอิงจาก Bhumiratana et al (2023)(1)
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แลึะการแพร่กระจายโรค แลึะสามารถใช้เป็่นี้ข้้อม้ลึนี้ำาเข้้าในี้ด้านี้
การวางแผ่นี้ การจดัทำามาติรการป้่องกันี้แลึะควบคมุโรค(23,24) โดย
ทั�วไป่แล้ึวโรคท้�ติ้องเฝ้้าระวังห้ร่อภััยสุข้ภัาพจำาเป็่นี้ต้ิองได้รับ
การรายงานี้ในี้ระบบการเฝ้้าระวังในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้
ห้ร่อระบบเฝ้้าระวังพิเศษ เช่นี้ การเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์ (Event-
based surveillance)(25) โดยท้�ห้น่ี้วยงานี้สาธิารณ์สุข้จากส่วนี้
ภ้ัมิภัาคแลึะส่วนี้กลึางสามารถทำางานี้ร่วมกับผ้้่ให้้บริการด้แลึ
สุข้ภัาพ ห้้องป่ฏิิบัติิการ โรงพยาบาลึ แลึะผ้้่ม้ส่วนี้เก้�ยวข้้องอ่�นี้ 
เพ่�อเก็บรวมรวบข้้อม้ลึผ้้่ป่่วยท้�จำาเป็่นี้เพ้ยงพอ เพ่�อติิดติาม 
ควบคุมแลึะป้่องกันี้โรคห้ร่อภััยสุข้ภัาพในี้ชุมชนี้ได้ 
 ในี้ปั่จจุบันี้แนี้วทางการดำาเนิี้นี้การเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยโรค
เท้าช้างอาศัยนิี้ยามท้�กำาห้นี้ดโดยกองระบาดวิทยา กรมควบคุม
โรค (26) กล่ึาวค่อ 
 - ผ้้่ป่่วยสงสัย (Suspected case) ห้มายถึง ผ้้่ท้�ม้อาการ
ติามเกณ์ฑ์์ทางคลึนิิี้ก แลึะม้ป่ระวติัิอย่้ห้ร่อเดินี้ทางจากพ่�นี้ท้�ท้�ม้
โรคเท้าช้างเป็่นี้โรคป่ระจำาถิ�นี้ (Endemic area)
 - ผ้้่ป่่วยเข้้าข่้าย (Probable case) ห้มายถึง ผ้้่ท้�ม้อาการ
ติามเกณ์ฑ์์ทางคลิึนิี้ก แลึะม้ผ่ลึบวกติามเกณ์ฑ์์ทางห้้องป่ฏิิบัติิ
การต่ิอเช่�อ B. malayi
 - ผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้ (Confirmed case) ห้มายถึง ผ้้่ท้�ม้อาการ
ติามเกณ์ฑ์์ทางคลิึนิี้ก แลึะม้ผ่ลึบวกติามเกณ์ฑ์์ทางห้้องป่ฏิิบัติิ
การจำาเพาะข้้อใดข้้อห้นึี้�ง
 - ผ้้่ติิดเช่�อไม่แสดงอาการ (Asymptomatic person) 
ห้มายถึง ผ้้่ติิดเช่�อท้�ไม่ม้อาการข้องโรคเท้าช้าง แต่ิติรวจพบติิด
เช่�อพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยในี้เล่ึอดห้ร่อการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ย

ชนิี้ด W. bancrofti ระยะป่รากฏิแอนี้ติิเจนี้ในี้เล่ึอด ด้วยวิธ้ิ
การติรวจวินิี้จฉัยมาติรฐานี้ทางห้้องป่ฏิิบัติิการ   
 ทั�งน้ี้� ติามท้�กระทรวงสาธิารณ์สุข้ เห็้นี้ชอบในี้ห้ลัึกการ
ป่รับแนี้วทางการรายงานี้โรคติิดต่ิอท้�ต้ิองเฝ้้าระวังทางระบาด
วิทยา ติามพระราชบัญ่ญั่ติิโรคติิดติ่อ พ.ศ. 2548 โดยให้้
สถานี้พยาบาลึทุกแห่้งยกระดับการรายงานี้ผ่้้ป่่วยโรคติิดต่ิอ
ท้�ต้ิองเฝ้้าระวังทางระบาดวิทยาผ่่านี้แพลึติฟิอร์มระบบเฝ้้า
ระวังโรคดิจิทัลึ (Digital Disease Surveillance: DDS) 
with Application Programming Interface (API) ตัิ�งแต่ิ
วันี้ท้� 1 มกราคม 2567 โดยรหั้สกำาห้นี้ดรหั้ส Lymphatic 
filariasis จำาแนี้กรหั้ส Organism type ดังน้ี้� W. bancrofti 
(ICD10: B74.0), B. malayi (ICD10: B74.1), Brugia 
timori (ICD10: B74.2), Others (ICD10: B74.8) แลึะ 
Unknown (ICD10: B74.9, H13.0) โดยม้การกำาห้นี้ดในี้ส่วนี้
ข้อง Others ระบุรายลึะเอ้ยดเป็่นี้ Dirofilariasis ซึี�งสอดคล้ึอง
เป็่นี้ไป่ติามการรายงานี้โรค ICD-10 ข้องศ้นี้ย์มาติรฐานี้
รหั้สแลึะข้อม้ลึสุข้ภัาพแห้่งชาติิ รวมถึงกรมควบคุมโรค
ได้กำาห้นี้ดเง่�อนี้ไข้การติรวจสอบข้่าวซึี�งม้เกณ์ฑ์์ 2 ระดับ 
ค่อ ระดับท้� 1 เกณ์ฑ์์สำาห้รับเห้ตุิการณ์์ท้�ม้ความสำาคัญ่ส้ง 
(Director Critical Information Requirement ห้ร่อ DCIR) ท้�
ต้ิองแจ้งผ้้่บริห้ารทันี้ท้ (ภัายในี้ 30 นี้าท้) ระดับท้� 2 เกณ์ฑ์์สำาห้รับ 
SMEs (Subject Matter Experts) ผ้้่เช้�ยวชาญ่ด้านี้การ
เฝ้้าระวัง ป้่องกันี้ ควบคุมโรคแลึะภััยสุข้ภัาพ ข้องกรมควบคุม
โรคซึี�งถ้าพบผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้โรคเท้าช้างท้�ติิดเช่�อในี้ป่ระเทศราย
ให้ม่ทุกรายติ้องติรวจสอบข้่าวแลึะออกสอบสวนี้โรคติาม
เง่�อนี้ไข้รายลึะเอ้ยดดังน้ี้�

ต�รู�งท่� 1 เง่�อนี้ไข้การติรวจสอบข่้าวแลึะการออกสอบสวนี้โรค กรมควบคุมโรค

เกณฑ์์ DCIR (Director's Critical Information Requirement)

รายช่�อโรค DCIR for verify
(SAT ติรวจสอบข่้าว)

DCIR for Spot Report
(SAT รายงานี้ติามระบบ)

DCIR for Investigation
(JIT ลึงพ่�นี้ท้�สอบสวนี้)

Trigger Point 
for Alert mode

โรคเท้าข้้าง
(Filariasis)

- ผ้้่ป่่วยท้�สงสัยติิดเช่�อในี้
พ่�นี้ท้�ทุกราย
- ผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้ทุกราย 
(ติรวจพบไมโครฟิิลึาเร้ย
 ห้ร่อ แอนี้ติิเจนี้ข้องพยาธิิ
โรคเท้าช้าง)

ผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้ทุกราย 
(ติรวจพบไมโครฟิิลึาเร้ย 
ห้ร่อ แอนี้ติิเจนี้ข้องพยาธิิ
โรคเท้าช้าง)

ผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้ทุกราย 
(ติรวจพบไมโครฟิิลึาเร้ย 
ห้ร่อ แอนี้ติิเจนี้ข้องพยาธิิ
โรคเท้าช้าง) ลึงสอบสวนี้
ภัายในี้ 1 สัป่ดาห์้ ห้ลัึง
รับแจ้ง

ห้มายเห้ตุิ
1. กรณ้์พบผ้้่ป่่วยสงสัยให้้ติรวจด้วยการส่องกล้ึองจุลึทรรศน์ี้ เพ่�อด้ชนิี้ดระยะไมโครฟิิลึาเร้ย ห้ร่อ Ag 
test kit ห้ากพบเช่�อ ถ้าเข้ติรับแจ้งให้้สอบสวนี้แลึะเก็บตัิวอย่างส่งติรวจเพ่�อย่นี้ยันี้การติิดเช่�อก่อนี้
รายงานี้โรคในี้ระบบเฝ้้าระวัง DDS
2. สปี่ช้ส์ท้�เคยม้รายงานี้ในี้ป่ระเทศไทย ได้แก่ W. bancrofti แลึะ B. malayi
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 สำาห้รับการเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์ กรณ้์เห้ตุิการณ์์ท้�ม้ความ
สำาคัญ่ส้ง (DCIR) จำาแนี้กเป็่นี้ 3 แนี้วทาง แนี้วทางท้� 1 เกณ์ฑ์์
ข้องเห้ตุิการณ์์ท้�ต้ิองติรวจสอบข่้าว (DCIR for verify) เพ่�อติรวจ
สอบเห้ตุิการณ์์ว่าเข้้าเกณ์ฑ์์การสอบสวนี้โรคห้ร่อไม่ แนี้วทางท้� 
2 เกณ์ฑ์์ข้องเห้ติกุารณ์์ท้�ต้ิองทำารายงานี้เห้ติกุารณ์์เบ่�องต้ินี้เสนี้อ
ผ้้่บริห้าร (DCIR for spot report) ต้ิองจัดทำารายงานี้เสนี้อ
ผ้้่บริห้าร ภัายในี้ 120 นี้าท้ เพ่�อให้้ผ้้่บริห้ารรับทราบสถานี้การณ์์
แลึะความเส้�ยงข้องเห้ตุิการณ์์ได้อย่างรวดเร็ว สามารถสั�งการ
เพ่�อสนัี้บสนุี้นี้ท้มป่ฏิิบัติิการในี้พ่�นี้ท้�แลึะเป่็นี้การช่วยป้่องกันี้
ไม่ให้้สถานี้การณ์์ลุึกลึามห้ร่อข้ยายตัิว แนี้วทางท้� 3 เกณ์ฑ์์
สำาห้รับเห้ตุิการณ์์ท้�เข้้าเกณ์ฑ์์สอบสวนี้โรค (DCIR for Investigation) 
ต้ิองดำาเนิี้นี้การภัายในี้ 1 สัป่ดาห์้ ห้ลัึงรับแจ้ง อาทิ ในี้ระบบ

เฝ้้าระวังโรคแลึะภััยสุข้ภัาพ (surveillance system) ในี้เข้ติ
สุข้ภัาพท้� 6 อาศัยกลึไกการเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์จากห้ลึาย
ภัาคส่วนี้ เช่นี้ กลึไกการป่ระสานี้ข้้อม้ลึแลึะกลึไกการป้่องกันี้
ควบคุมการระบาด โดยดำาเนิี้นี้การร่วมกับผ้้่รับผิ่ดชอบโรค 
(Program manager ห้ร่อ PM)  ท้มติระห้นัี้กร้้สถานี้การณ์์
 (Situation Awareness Team ห้ร่อ SAT) ได้แก่ SAT 
สำานัี้กงานี้สาธิารณ์สุข้จังห้วัด SAT สำานัี้กงานี้ป้่องกันี้ควบคุม
โรคท้� 6 จังห้วัดชลึบุร้ (สคร.6) แลึะ SAT กรมควบคุมโรค เพ่�อ
ติิดติามสถานี้การณ์์จนี้ยติุิเห้ตุิการณ์์ ห้ร่อติิดติามผ่ลึการติรวจ
ทางห้้องป่ฏิิบัติิการ แลึะบันี้ทึกข้้อม้ลึลึงในี้โป่รแกรมติรวจสอบ
ข่้าวการระบาด (ร้ป่ภัาพท้� 2)(27)

รููปภ�พท่� 2 ระบบเฝ้้าระวังโรคแลึะภััยสุข้ภัาพ (Surveillance System) เข้ติสุข้ภัาพท้� 6 

อ้างอิงจาก กลุ่ึมระบาดวิทยาแลึะติอบโต้ิภัาวะฉุกเฉินี้ทางสาธิารณ์สุข้ สคร.6

 จากข้้อม้ลึสถานี้การณ์์โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด 
B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ในี้ป่ระเทศไทย ปี่ พ.ศ. 2555 - 2568 
พบผ้้่ติิดเช่�อในี้กลุ่ึมเด็ก จำานี้วนี้ 5 ราย เป็่นี้เพศชายทั�งห้มด ในี้
จังห้วัดสุราษฎร์ธิาน้ี้ ระยอง แลึะป่ราจ้นี้บุร้ ม้อายุระห้ว่าง 1 - 6 ปี่ 
ค่ามัธิยฐานี้อายุ 2 ปี่ ติรวจพบระยะพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยในี้เล่ึอด 

ซึี�งม้อาการไข้้ ร้อยลึะ 40 ต่ิอมนี้ำ�าเห้ล่ึองโติ ร้อยลึะ 40 
รายลึะเอ้ยดดังติารางท้� 2



วารสารโรคแลึะภััยสุข้ภัาพ ภัาคติะวันี้ออก ป่ระเทศไทย ป่ีท้� 1 ฉบับท้� 1 มกราคม-เ มษายนี้ 2568  45  

 เม่�อพิจารณ์าผ้้่ป่่วยทั�ง 5 ราย ส่วนี้ให้ญ่่พบระยะป่รากฏิ
พยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยในี้เล่ึอดข้องพยาธิิฟิิลึาเร้ย ชนิี้ด B. pahangi 
ซึี�งไม่เข้้าเกณ์ฑ์์ทั�ง DCIR for spot report แลึะ DCIR for 
investigation ติามท้�กำาห้นี้ดไว้ในี้ปั่จจุบันี้ เน่ี้�องจากเกณ์ฑ์์ DCIR 
for spot report พิจารณ์ากรณ้์เม่�อพบผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้โรคเท้าช้าง
ทุกรายท้�เกิดจากการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด W. bancrofti 
แลึะ B. malayi กรณ้์ผ้้่ป่่วยลึำาดับท้� 5 มาโรงพยาบาลึเพ่�อจะ

ทำาการผ่่าติัดรักษาต่ิอมนี้ำ�าเห้ล่ึองบริเวณ์คอท้�บวมโติ แลึะได้
ทำาการส่งติรวจเน่ี้�อเย่�อเพ่�อห้าสาเห้ตุิ พบว่าเน่ี้�อเย่�ออักเสบจาก
ป่รสิติม้ร้ป่ร่าง เข้้าได้กับพยาธิิฟิิลึาเร้ย สำานัี้กงานี้สาธิารณ์สุข้
จังห้วัด จึงได้รายงานี้ข้้อม้ลึผ้้่ป่่วยรายน้ี้�เข้้าในี้ระบบเฝ้้าระวัง
โรคแลึะภััยสุข้ภัาพ (surveillance system) ในี้เข้ติสุข้ภัาพท้� 6 
โดยอาศัยระบบการเฝ้้าระวังรายโรค (Case/Indicator based 
Surveillance) แลึะข้้อม้ลึเห้ตุิการณ์์จากการเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์ 

ต�รู�งท่� 2 สรุป่สถานี้การณ์์โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ ในี้ผ้้่ป่่วยเด็กในี้ป่ระเทศไทย

ลำ�ดับ
ผู�ป่วัย่

ปีท่�ได�รัูบก�รู
วิันิำจฉััย่จ�ก
สำถ�นำบริูก�รู
สำ�ธ�รูณสุำข

อ�ยุ่ เพศึ
ภูมิิลำ�เนำ�
(จังหวััด)

สำภ�พแวัดล�อมิของ
บ��นำหรืูอแหล่งท่�อยู่่

อ�ศัึย่ปัจจุบันำ

ปรูะวััติก�รู
เคัลื�อนำย่��ย่

ถิ�นำฐ�นำ

อ�ก�รูท�ง
คัลินิำก

สำถ�นำะของก�รู
ติดเช้ื้อพย่�ธิ

ฟิล�เรู่ย่ 
B. pahangi

1 2555 2 ปี่ ชาย สุราษฎร์ธิาน้ี้ สวนี้ยางพาราแลึะ
ป่าล์ึมนี้ำ�ามันี้ท้�ระดับ
ความส้ง 40-45 

เมติรเห้น่ี้อระดับนี้ำ�า
ทะเลึ

ไม่ม้ อาการไข้้ ไม่ม้
ความผิ่ดป่กติิข้อง
ระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง
(ต่ิอมแลึะท่อนี้ำ�า

เห้ล่ึอง)

Brugia spp. ไม่
ระบุระยะพยาธิิ
ไมโครฟิิลึาเร้ย

2 2556 1 ปี่ 
6 

เด่อนี้

ชาย ระยอง สวนี้ยางพารา ท้�
ระดับความส้ง 

45-65 เมติรเห้น่ี้อ
ระดับนี้ำ�าทะเลึ

ไม่ม้ โรคหั้วใจพิการ
แต่ิกำาเนิี้ดร่วม
กับการติิดเช่�อ
ระบบทางเดินี้
ห้ายใจแลึะต่ิอม
นี้ำ�าเห้ล่ึองท้�ข้า

ห้น้ี้บโติ

ระยะพยาธิิ
ไมโครฟิิลึาเร้ย

3 2559 1 ปี่ 7 
เด่อนี้

ชาย สุราษฎร์ธิาน้ี้ สวนี้ยางพาราท้�
ระดับความส้ง 

40-45 เมติรเห้น่ี้อ
ระดับนี้ำ�าทะเลึ

ไม่ม้ โรคไข้้ชัก แต่ิ
ไม่ม้ความผิ่ด
ป่กติิข้องระบบ

นี้ำ�าเห้ล่ึอง 
(ต่ิอมแลึะท่อนี้ำ�า

เห้ล่ึอง)

ระยะพยาธิิ
ไมโครฟิิลึาเร้ย

4 2563 2 ปี่ ชาย ระยอง สวนี้ยางพาราแลึะ 
ป่าล์ึมนี้ำ�ามันี้ ท้�ระดับ

ความส้ง 40-45 
เมติรเห้น่ี้อระดับนี้ำ�า

ทะเลึ

ไม่ม้ อาการไข้้ แลึะ
ผ่่�นี้แดง ไม่ม้
ความผิ่ดป่กติิ
ข้องระบบ
นี้ำ�าเห้ล่ึอง 

(ต่ิอมแลึะท่อนี้ำ�า
เห้ล่ึอง)

ระยะพยาธิิ
ไมโครฟิิลึาเร้ย

5 2568 6 ปี่ ชาย ป่ราจ้นี้บุร้ ไร่อ้อยแลึะมันี้
สำาป่ะห้ลัึงท้�ระดับ
ความส้ง 20 เมติร

เห้น่ี้อระดับนี้ำ�า
ทะเลึ

ย้ายมาอย่้ 
จ.ชลึบุร้ ได้
6 เด่อนี้

ต่ิอมนี้ำ�าเห้ล่ึอง
ท้�คอบวมโติ

ระยะพยาธิิ
ไมโครฟิิลึาเร้ย

ห้มายเห้ตุิ : ผ้้่ป่่วยลึำาดับ 1-4 อ้างอิงจาก Intarapuk & Bhumiratana, 2021(2) แลึะผ้้่ป่่วยลึำาดับ 5 จากการสอบสวนี้โรคข้อง

สำานัี้กงานี้ป้่องกันี้ควบคุมโรคท้� 6 จังห้วัดชลึบุร้
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(Event based Surveillance) จากโรงพยาบาลึ เม่�อท้มติระห้นี้กั

ร้้สถานี้การณ์์ (SAT) สำานัี้กงานี้ป้่องกันี้ควบคุมโรคท้� 6 จังห้วัด

ชลึบุร้ ได้รับรายงานี้ข้้อม้ลึผ้้่ป่่วยรายน้ี้� ได้ติรวจสอบเพ่�อย่นี้ยันี้

ข้้อม้ลึว่าเป็่นี้ผ้้่ป่่วยโรคเท้าช้างห้ร่อไม่ ซึี�งผ่ลึการติรวจทางห้้อง

ป่ฏิิบัติิการพบไมโครฟิิลึาเร้ยข้องพยาธิิฟิิลึาเร้ย B. pahangi 

ในี้เล่ึอดข้องผ้้่ป่่วย แลึะได้พิจารณ์าให้้ดำาเนิี้นี้การสอบสวนี้โรค 

แต่ิเน่ี้�องจากแนี้วทางการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างในี้คนี้นัี้�นี้เน้ี้นี้

เฉพาะการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างท้�เกิดจากพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด 

W. bancrofti แลึะ B. malayi เป็่นี้ห้ลัึก(21) โดยท้�ยังไม่ม้แนี้วทาง

เฉพาะสำาห้รับการเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ 

B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ จึงอ้างอิงการสอบสวนี้โรคกรณ้์

เม่�อพบฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. malayi

วิัจ�รูณ์
 จากข้้อม้ลึสถานี้การณ์์โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด 

B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ในี้ป่ระเทศไทยในี้รอบทศวรรษท้�

ผ่่านี้มา (ติารางท้� 1) ม้โอกาสพบได้บ่อยมากขึ้�นี้ในี้ป่ระชากรกลุ่ึม

เส้�ยงท้�เป็่นี้เด็กอายุน้ี้อยกว่า 15 ปี่ ช้�ให้้เห็้นี้ว่าแห้ล่ึงแพร่เช่�อพยาธิิ

ฟิิลึาเร้ย B. pahangi  ท้�ม้สภัาพนี้ิเวศระบาดวิทยาท้�ซัีบซ้ีอนี้

(B. pahangi  disease landscape) อาจเอ่�อต่ิอการติิดเช่�อในี้

คนี้มากขึ้�นี้ แลึะจะม้โอกาสท้�จะเกิดการแพร่เช่�อเป็่นี้กลุ่ึมก้อนี้

ในี้ครัวเร่อนี้ห้ร่ออาจเป่็นี้จุดเริ�มต้ินี้ข้องการแพร่เช่�อแบบแพร่

กระจายในี้ชุมชนี้ ในี้อนี้าคติ (ร้ป่ภัาพท้� 3) ในี้บริบทข้องการ

ดำาเนิี้นี้งานี้เฝ้้าระวังโรคแลึะระบาดวิทยาข้องโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย

ชนิี้ด B. pahangi  จากสัติว์ส่้คนี้ การคาดป่ระมาณ์ภัาระโรค 

(disease burden) จึงยากท้�จะดำาเนิี้นี้การเฝ้้าระวังอุบัติิการณ์์

ข้องการติิดเช่�อ เพราะการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนี้ดิ B. pahangi 

จากสัติว์ส่้คนี้ เม่�อเกิดขึ้�นี้ในี้ป่ระชากรจะใช้ระยะเวลึาท้�ยาวนี้านี้

ป่ระมาณ์ 3 - 6 เด่อนี้ ตัิ�งแต่ิการติิดเช่�อจนี้ถึงการป่รากฏิข้อง

ไมโครฟิิลึาเร้ยในี้กระแสเล่ึอด โดยท้�จะไม่เกิดขึ้�นี้เฉพาะพ่�นี้ท้�ใด

พ่�นี้ท้�ห้นึี้�ง ห้ร่อเฉพาะป่ระชากรใดป่ระชากรห้นึี้�ง โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย

ชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ จึงต่ิางจากโรคเท้าช้างในี้คนี้ท้�เกิด

จากการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด W. bancrofti แลึะ B. malayi 

ท้�สามารถคาดการณ์์ความชุกข้องการติิดเช่�อในี้ป่ระชากรกลุ่ึม

เส้�ยงค่อนี้ข้้างแน่ี้นี้อนี้

 ในี้ปั่จจุบันี้การเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างเป็่นี้ส่วนี้ห้นึี้�งข้อง

ระบบการเฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้ ซึี�งเป็่นี้

พ่�นี้ฐานี้สำาคัญ่ในี้การดำาเนิี้นี้งานี้สาธิารณ์สุข้ จากการวิเคราะห์้

โรคเท้าช้างเป็่นี้โรคติิดต่ิอติามลัึกษณ์ะสำาคัญ่โดยอาศัยห้ลัึก

เกณ์ฑ์์การพิจารณ์าความจำาเป็่นี้ข้องการม้ระบบข้้อม้ลึเพ่�อการ

ป้่องกันี้ควบคุมโรคติิดต่ิอ โดยกองระบาดวิทยา กรมควบคุม

โรค พบว่าโรคเท้าช้างเป็่นี้โรคท้�ป้่องกันี้ได้ แลึะสามารถกำาจัด

ห้ร่อกวาดล้ึางได้ ม้ความสำาคัญ่ติามภัารกิจสากลึห้ร่อม้ความ

สำาคัญ่ทางสาธิารณ์สุข้ระห้ว่างป่ระเทศ แลึะม้แนี้วโน้ี้มเพิ�มขึ้�นี้

ห้ร่อม้โอกาสท้�จะอุบัติิให้ม่อุบัติิซีำ�า แต่ิไม่ม้ความรุนี้แรงข้อง

โรคห้ร่อไม่ม้โอกาสระบาดรุนี้แรง(6) แต่ิอย่างไรก็ติามการเฝ้้า

ระวังโรคเท้าช้างในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้จำาเป็่นี้ต้ิองทบทวนี้

แนี้วทางการดำาเนิี้นี้งานี้เฝ้้าระวังโรคให้้สามารถติอบสนี้องติ่อ

สถานี้การณ์์โรคเท้าช้างท้�เป่ล้ึ�ยนี้แป่ลึงไป่ โดยเฉพาะอย่างยิ�ง

เม่�อพิจารณ์าพบว่าการรายงานี้โรคเฝ้้าระวังทางระบาดวิทยา 

กรมควบคุมโรค ใช้การอ้างอิงการรายงานี้โรคติาม ICD - 10 

ข้องศ้นี้ย์มาติรฐานี้รหั้ส แลึะข้้อม้ลึสุข้ภัาพแห่้งชาติิ ซึี�งยังไม่ม้

การกำาห้นี้ดรหั้ส ICD - 10 ท้�ชัดเจนี้ถึงการเกิดโรคพยาธิิฟิิลึา

เร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi  จากสัติว์ส่้คนี้ จึงจำาเป็่นี้ต้ิอง

ทบทวนี้แนี้วทางการเฝ้้าระวังโรคเท้าช้างให้้เห้มาะสมสำาห้รับ

การวินิี้จฉัยผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi 

จากสัติว์ส่้คนี้ในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้ทั�วป่ระเทศ กรอบ

แนี้วทางการเฝ้้าระวงัผ้้่ป่่วยโรคเทา้ช้างท้�จำาเป่น็ี้ต้ิองทบทวนี้นัี้�นี้

ครอบคลุึมป่ระเด็นี้สำาคัญ่ ๆ ได้แก่ วัติถุป่ระสงค์แลึะข้อบเข้ติ

การเฝ้้าระวัง วิธ้ิดำาเนิี้นี้การ พ่�นี้ท้�ดำาเนิี้นี้การ วิธ้ิเก็บรวบรวม

ข้้อม้ลึ แบบฟิอร์มการเก็บข้้อม้ลึ ระบบการจัดเก็บข้้อม้ลึ 

การแป่ลึผ่ลึ การรายงานี้ข้้อม้ลึแลึะการเผ่ยแพร่ข้้อม้ลึ ทั�งน้ี้�

ผ้้่ท้�เก้�ยวข้้องกับการดำาเนิี้นี้งานี้เฝ้้าระวังผ้้่ป่่วยในี้สถานี้บริการ

สาธิารณ์สุข้จำาเป็่นี้ต้ิองม้ความร้้ความเข้้าใจเก้�ยวกับโรคพยาธิิ

ฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ทั�งในี้กลุ่ึมผ้้่ป่่วยเด็ก

แลึะ/ห้ร่อ กลุ่ึมผ้้่ป่่วยผ้้่ให้ญ่่ ม้แนี้วป่ฏิิบัติิท้�ถ้กต้ิองแลึะเห้มาะ

สมสำาห้รับการวินิี้จฉัย แลึะการรักษาโรค นี้อกจากน้ี้� ยังต้ิอง

ครอบคลุึมข้้อม้ลึท้�สามารถระบุจำาแนี้กผ้้่ป่่วยติิดเช่�อ ได้แก่ 

คุณ์ลัึกษณ์ะป่ระชากร การวินิี้จฉัยโรค เช่นี้ อาการทางคลิึนิี้ก 

พยาธิิตัิวเต็ิมวัย พยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ย (ร้ป่ภัาพท้� 4) ห้ร่อ

แอนี้ติิบอด้จำาเพาะ แลึะระบาดวทิยาเชิงพรรณ์นี้า ข้้อม้ลึแห้ลึง่

แพร่เช่�อ ได้แก่ การกระจายข้องผ้้่ป่่วยติิดเช่�อ แห้ล่ึงรังโรค 

แห้ล่ึงเพาะพันี้ธ์ุิยุงแม่ไก่ แลึะข้้อม้ลึการเจ็บป่่วย ได้แก่ อาการ

แลึะอาการแสดง การดำาเนิี้นี้โรค บริบทการเจ็บป่่วย การรกัษา 

แลึะการติิดติามผ่ลึการรักษา
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สำรุูปผลก�รูศึึกษ�
 โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ชนิี้ด B. pahangi จากสัติว์ส่้
คนี้เป็่นี้ปั่ญ่ห้าสาธิารณ์สุข้ท้�กำาลัึงเกิดขึ้�นี้ในี้ป่ระเทศไทย แม้จะพบ
ไม่บ่อย แต่ิม้แนี้วโน้ี้มท้�จะพบมากขึ้�นี้ในี้อนี้าคติ โดยเฉพาะในี้พ่�นี้ท้�ท้�ม้
สภัาพนิี้เวศระบาดวิทยาท้�เห้มาะสม เช่นี้ สวนี้ยางพาราท้�ม้ป่ระชากร
แมวห้ร่อสุนัี้ข้อาศัยอย่้ ซึี�งเป็่นี้แห้ล่ึงรังโรคติามธิรรมชาติิ แต่ิระบบ
เฝ้้าระวังในี้ปั่จจุบันี้ยังไม่ครอบคลุึมการติิดเช่�อ B. pahangi เน่ี้�องจาก
มุ่งเน้ี้นี้ไป่ท้�โรคเท้าช้างในี้คนี้จากการติิดเช่�อฟิิลึาเร้ยชนี้ดิ W. bancrofti 
แลึะ B. malayi จึงจำาเป็่นี้ต้ิองม้การทบทวนี้แลึะป่รับป่รุงแนี้วทางการ
เฝ้้าระวังให้้ครอบคลุึมพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi ด้วย นี้อกจาก
น้ี้�ควรบ้รณ์าการความร่วมม่อกับห้น่ี้วยงานี้ท้�เก้�ยวข้้องภัายใต้ิแนี้วคิด
สุข้ภัาพห้นึี้�งเด้ยว (One Health) ในี้ระบบเฝ้้าระวังสำาห้รับโรคพยาธิิ
ฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi  จากสัติว์ส่้คนี้ เพ่�อให้้เกิดความร่วมม่อระห้ว่าง
ห้น่ี้วยงานี้ท้�กำากับด้แลึสุข้ภัาพคนี้แลึะสัติว์อย่างม้ป่ระสิทธิิภัาพ 
ซึี�งจะนี้ำาไป่ส่้การป้่องกันี้แลึะควบคุมโรคได้อย่างครอบคลุึม 
เห้มาะสมแลึะยั�งย่นี้

ข�อเสำนำอแนำะ 
ข�อเสำนำอแนำะของก�รูเฝ้้�รูะวัังเหตกุ�รูณ์ผู�ป่วัย่โรูคัพย่�ธิ
ฟิล�เรู่ย่ B. pahangi จ�กสัำตว์ัสู่ำคันำ
 การเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์ผ้้่ป่่วยโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิ
ให้ม่ B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ ให้้เข้้าไป่อย่้ในี้ระบบเฝ้้าระวัง
โรคแลึะภััยสุข้ภัาพ ม้ข้้อเสนี้อแนี้ะเพ่�อให้้เกิดการทบทวนี้แลึะ
ป่รับป่รุงระบบเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์สำาห้รับผ้้่ป่่วยโรคเท้าช้าง โดย
อาศัยความร่วมม่อจากห้น่ี้วยงานี้ต่ิาง ๆ ดังน้ี้� 
 กองระบาดวิทยา: ควรบรรจุโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่
B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ เข้้าส่้ระบบการเฝ้้าระวังเห้ตุิการณ์์
ผ้้่ป่่วยในี้สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้ โดยข้ยายข้อบเข้ตินี้ิยาม
ให้้ครอบคลึุมถึงผ้้่ป่่วยห้ร่อผ้้่ติิดเช่�อด้วยพยาธิิชนี้ิดน้ี้� พร้อม
ทั�งกำาห้นี้ดแนี้วทางการรายงานี้เห้ตุิการณ์์ แลึะแนี้วป่ฏิิบัติิ
มาติรฐานี้สำาห้รับการวินิี้จฉัยโรคแลึะการเฝ้้าระวังโรค 
โดยเฉพาะในี้ป่ระชากรกลุ่ึมเส้�ยงท้�เป็่นี้เด็กอายุน้ี้อยกว่า 15 ปี่ 
ทั�งท้�แสดงอาการแลึะไม่แสดงอาการข้องโรคทางระบบนี้ำ�าเห้ล่ึอง 

รููปภ�พท่� 4 เกณ์ฑ์์วินิี้จฉัยพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi ท้�แยกได้จากตัิวอย่างเล่ึอดแมว (A) ห้ร่อตัิวอย่างเล่ึอดผ้้่ป่่วยลึำาดับ
ท้� 2, 4 แลึะ 5 (C) เป่ร้ยบเท้ยบกับ B. malayi ท้�แยกได้จากตัิวอย่างเล่ึอดผ้้่ป่่วย (B) ฟิิล์ึมโลึหิ้ติห้นี้าย้อมด้วยส้ยิมซ่ีาสำาห้รับตัิวอย่าง
เล่ึอดแมวห้ร่อผ้้่ป่่วยใช้เป็่นี้วิธ้ิการติรวจมาติรฐานี้ (Gold standard) สำาห้รับการวินิี้จฉัยการติิดเช่�อพยาธิิไมโครฟิิลึาเร้ย 
อ้างอิงจาก Bhumiratana et al (2023)(1)



48  Journal of disease and health hazard Eastern Region Thailand (JDH) Vol.1 No.1 January-April 2025

แต่ิม้ข้้อม้ลึระบาดวิทยาท้�ท้�เก้�ยวข้้องกับการสัมผั่สโรคห้ร่อการ
ติิดเช่�อ 
 กองโรคติิดติ่อนี้ำาโดยแมลึง: กำาห้นี้ดแนี้วทางท้�ชัดเจนี้
สำาห้รับการควบคุม การป้่องกันี้โรค การติิดติาม แลึะการ
รักษา โรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ 
สนัี้บสนุี้นี้ทางวิชาการท้�ได้จากการศึกษาวิจัยในี้ป่ระเด็นี้ต่ิาง ๆ
 เช่นี้ การศึกษาเก้�ยวกับภัาระข้องโรค ได้แก่ ระดับความรุนี้แรง
แลึะผ่ลึกระทบติ่อสุข้ภัาพข้องป่ระชาชนี้ นี้อกจากน้ี้� ยังต้ิองม้
การป่ระเมินี้ข้้ดความสามารถในี้การติรวจวินิี้จฉัย ความพร้อม
ข้องบุคลึากรทางการแพทย์ แลึะการวิเคราะห์้ความคุ้มค่าในี้มิติิ
ทางเศรษฐศาสติร์สาธิารณ์สุข้ 
 สำานัี้กงานี้ป้่องกันี้ควบคุมโรค: ศึกษาวิจัยในี้ป่ระเด็นี้
ต่ิาง ๆ ดังท้�กล่ึาวมาเพ่�อสนัี้บสนุี้นี้ทางวิชาการ แลึะจัดทำา
ข้้อเสนี้อแนี้ะแนี้วทางการเฝ้้าระวังโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ 
B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ กรณ้์ท้�พบผ้้่ป่่วยย่นี้ยันี้การติิดเช่�อ ให้้
ลึงสอบสวนี้โรค ให้้ครอบคลุึมข้้อม้ลึต่ิอไป่น้ี้� ข้้อม้ลึท้�สามารถระบุ
จำาแนี้กผ้้่ป่่วยติิดเช่�อ ได้แก่ คุณ์ลัึกษณ์ะป่ระชากร การวินิี้จฉัย
โรค เช่นี้ อาการทางคลิึนิี้ก อาทิ พยาธิิตัิวเต็ิมวัย พยาธิิไมโคร
ฟิิลึาเร้ย (ร้ป่ภัาพท้� 4) ห้ร่อแอนี้ติิบอด้จำาเพาะ ข้้อม้ลึการเจ็บป่่วย 
ได้แก่ อาการแลึะอาการแสดง การดำาเนี้นิี้โรค บรบิทการเจบ็ป่่วย 
การรักษา แลึะการติิดติามผ่ลึการรักษา แลึะระบาดวิทยา
เชิงพรรณ์นี้า ข้้อม้ลึแห้ล่ึงแพร่เช่�อ ได้แก่ การกระจายข้องผ้้่ป่่วย
ติิดเช่�อ แห้ล่ึงรังโรค แห้ล่ึงเพาะพันี้ธ์ุิยุงแม่ไก่ โดยเฉพาะแห้ล่ึง
แพร่เช่�อท้�ม้สภัาพนิี้เวศวิทยาท้�ซัีบซ้ีอนี้สามารถนี้ำาไป่ใช้เป็่นี้
แนี้วทางการสอบสวนี้โรคในี้ลัึกษณ์ะการแพร่เช่�อเป็่นี้กลุ่ึมก้อนี้
ในี้ครัวเร่อนี้แลึะการควบคุมโรค (ร้ป่ภัาพท้� 3) 
 ผ้้่รับผิ่ดชอบโรค (Program manager ห้ร่อ PM) ทั�งส่วนี้
กลึางแลึะส่วนี้ภ้ัมิภัาค กรมควบคุมโรค: ต้ิองได้รับการอบรมเพ่�อ
เพิ�มพ้นี้ความร้้ทางระบาดวทิยาข้องโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ 
B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ แลึะพัฒนี้าทักษะให้ม่ๆ ท้�ไม่เคยม้ 
เพ่�อเป็่นี้การยกระดับความร้้ ความสามารถ ทักษะขั้�นี้ส้ง เก้�ยว
กับการป่ระยุกต์ิใช้เทคโนี้โลึย้แลึะวิธ้ิการการเฝ้้าระวังผ้่้ป่่วยโรค
พยาธิิฟิิลึาเร้ยอุบัติิให้ม่ B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ แลึะนี้ำาไป่ส่้
การเสริมสร้างป่ระสิทธิิภัาพในี้การดำาเนิี้นี้งานี้เฝ้้าระวังป้่องกันี้
ควบคุมโรค
 สถานี้บริการสาธิารณ์สุข้: กรณ้์พบผ้้่ป่่วยม้อาการทาง
คลิึนิี้กต่ิอมนี้ำ�าเห้ล่ึองโติ เก็บตัิวอย่างส่งติรวจวินิี้จฉัยโรคทาง
ห้้องป่ฏิิบัติิการจำาเพาะ โดยเฉพาะในี้กลุ่ึมผ้้่ป่่วยเด็กอายุติำ�ากว่า 
15 ปี่ แลึะให้้ซัีกป่ระวัติิเพิ�มเติิมการสัมผั่สโรคห้ร่อการติิดเช่�อ 
เช่นี้ พำานัี้กอาศัยในี้ครัวเร่อนี้ท้�ม้โอกาสสัมผั่สกับยุงแม่ไก่อย่าง
ต่ิอเน่ี้�องห้ร่อบ่อยครั�งทั�งในี้บ้านี้แลึะนี้อกบ้านี้ห้ร่อระแวกบ้านี้
ในี้ชุมชนี้ซึี�งม้ความชุกชุมข้องยุงแม่ไก่แลึะ/ห้ร่อท้�ม้ความชุกชุม

ข้องการติิดเช่�อพยาธิิฟิิลึาเร้ยชนิี้ด B. pahangi ในี้ป่ระชากร
แมวห้ร่อสุนัี้ข้ 
 กรมป่ศุสัติว์: ส่�อสารให้้ความร้้เก้�ยวกับโรคพยาธิิฟิิลึาเร้ย
อุบัติิให้ม่ B. pahangi จากสัติว์ส่้คนี้ แก่เจ้าข้องสัติว์เล้ึ�ยงแลึะ
ป่ระชาชนี้ทั�วไป่ โดยเน้ี้นี้ความสำาคัญ่ข้องการป้่องกันี้โรคในี้สัติว์
เล้ึ�ยงเพ่�อลึดความเส้�ยงต่ิอคนี้ สนัี้บสนุี้นี้ให้้เจ้าข้องสัติว์เล้ึ�ยง
ให้้ยาป้่องกันี้พยาธิิฟิิลึาเร้ยแก่สุนัี้ข้แลึะแมวอย่างสมำ�าเสมอ 
โดยเฉพาะในี้พ่�นี้ท้�เส้�ยงห้ร่อท้�ม้รายงานี้การพบโรคในี้สัติว์
ห้ร่อคนี้ 
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