
โรคฝีดาษลิง

MONKEYPOX



ฝีดาษลิงคืออะไร?

● ค้นพบโรคน้ีครั้งแรกในลิง จึงเป็นที่มาของชื่อ
โรค “ฝีดาษลิง”

● เกิดจาก Monkeypox virus ซึ่งเป็นกลุ่มเดียว
กับเชื้อไวรัสโรคฝีดาษ (smallpox) หรือโรค
ไข้ทรพิษ 

● พบเชื้อในสัตว์ตระกูลลิง และสัตว์ฟันแทะ เช่น 
หนู กระรอก กระแต 



● เป็นโรคที่อาการไม่รุนแรง หายเองได้ แต่จะมี
อาการรุนแรงได้ในผู้ที่มภีูมิคุ้มกันตํ่าและ
เด็กอายุนอ้ยกว่า 8 ปี โดยมีอัตราการตายตํ่ากว่า
ร้อยละ 5

● ระยะเวลามีอาการของโรคประมาณ 2 - 4 สัปดาห์

ข้อมูลเบื้องต้นเกี่ยวกับโรคฝีดาษลิง



การติดต่อ
สัตว์สู่คน 
สามารถติดต่อได้จากสัตว์กัดแทะทุกชนิด โดยติดต่อ
จากการสัมผัสโดยตรงกับเลือด สารคัดหลั่ง น้ําหนอง 
ตุ่มหนองของสัตว์ ผื่นสัตว์ การถูกสัตว์ติดเชื้อกัดหรือ
ข่วน การรับประทานอาหารที่มีเน้ือสัตว์ติดเชื้อและปรุง
ไม่สุก



การติดต่อ
คนสู่คน 

ส่วนใหญ่โดยการสัมผัสผื่นผู้ปว่ยโดยตรงในระยะแพร่เชื้อ 
หรือสารคัดหลั่ง (ไอ จาม ผื่น ตุ่มหนอง ของใช้ร่วมกัน) จากผู้ปว่ย
ยืนยัน อาจมีการติดต่อทางละอองฝอยได้ 
(contact transmission & droplet transmission)



31,799
จํานวนผู้ติดเชื้อใน 89 ประเทศ

(ข้อมูลเมื่อวันที่ 12 สิงหาคม พ.ศ.2565)

ระบาดวิทยา



เป็นผู้รักร่วมเพศ เป็นคนผิวขาว

คืออายุเฉลี่ยของ
ผู้ที่ติดเชื้อ

98% 75%

41% 38ปี

ในกลุ่มผู้ติดเชื้อฝีดาษลิง🙉

เป็นผู้มีภูมิคุ้มกัน
บกพร่อง



ล่าสุด พบเคสผู้ปว่ยฝีดาษลิง
ในประเทศไทย 4 เคส 
เป็นกลุ่มอายุ 20-40 ปี 3เคส
 และ 40-60 ปี 1 เคส

เคสที่พบในประเทศไทย

ปัจจุบันยังไม่พบเคสผู้ปว่ย
เด็กในประเทศไทย

( อัพเดทล่าสุด 12 สิงหาคม พ.ศ.2565 )



อาการ
● เริ่มจากผื่นแดง ต่อมาเป็นตุ่มน้ํา ตุ่ม

หนอง หรือแห้งเป็นสะเก็ดขึ้นตามตัว
● ไข้
● หนาวสั่น
● ต่อมน้ําเหลืองโต
● อ่อนเพลีย
● ปวดกล้ามเน้ือ
● ปวดศีรษะ
● อาการทางระบบหายใจ เช่น

○ ไอ
○ เจ็บคอ 
○ คัดจมูก



อาการแทรกซ้อน
● การติดเชื้อชนิดอื่น
● ปอดอักเสบ
● สมองอักเสบ 
● ติดเชื้อในกระแสเลือด
● ติดเชื้อในกระจกตา

ผู้เสี่ยงต่อโรครุนแรง
● ผู้ติดเชื้อเอชไอวี
● มะเร็งเม็ดเลือด
● มะเร็งอวัยวะต่างๆ
● ผู้ได้รับการรักษาด้วยยากด

ภูมิคุ้มกัน ยาสเตียรอยด์ 
หรือรังสี

● ผู้รับการปลูกถ่ายไขกระดูก 
ภายใน 2ปี

● โรคแพ้ภูมิตนเอง
● เด็กอายุตํ่ากว่า 8 ปี



ผู้ปว่ยฝีดาษลิง

อาการรุนแรง
/ภูมิคุ้มกันตํ่า

/มีโรคประจําตัว

อาการไม่รุนแรง

การรักษา

หายจากโรคได้เองใน 2-4 สัปดาห์ รักษาด้วยยากลุ่มเดียวกับโรคฝีดาษ

เช่น Tecovirimat, Cidofovir, Brincidofovirโดยไม่ต้องใช้ยารักษา*

หมายเหตุ : เน่ืองจากโรคฝีดาษวานร เพิ่งมีรายงานในประเทศไทยเป็นคร้ังแรก ดังน้ัน จึงจําเป็นต้องรับผู้ปว่ยไว้รักษาเป็นผู้ปว่ยในทุกราย



การปอ้งกัน🛡



QR CODE
เอกสารประกอบ

อาจารย์ที่ปรึกษา

พ.ต.หญิง วรลักษณ ์ภัทรกิจนิรันดร์
กุมารแพทย์ด้านโรคต่อมไร้ท่อ 

รายชื่อผู้จัดทํา

นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5

นศพ.ชัยภัทร    ประทุม
นศพ.ฐนพจน ์   บัวขาว
นศพ.ณัฐสิณี หวังยงกุลวัฒนา
นพท.ธรณ ์ ตงศิริ
นศพ.ปวเรศ ลักษณาภิรมย์

แหล่งข้อมูล : แนวทางปฏิบัติการวินิจฉัย การดูแลรักษาและการปอ้งกันการติดเชื้อ กรณีโรคฝีดาษวานร (Monkeypox) ฉบับ วันที่ 31 กรกฎาคม 2565


