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From human Leptospirosis epidemic that occurred increasingly and continuously for 

3-4 years in Burirum province. The epidemic may be use to hypothesize that source of 
Leptospirosis infection was continuing to circulate in the outbreak area. The source of 
infection could have been carrier animals that shed Leptospira spp. or environment that is 
contaminated with leptospires.  Therefore, the objective of this study was to find the source 
of leptospirosis infection including carrier animal (i.e. cattles, buffaloes, pigs, dogs, and rats) 
and environment especially, suspicious water resource. Polymerase Chain Reaction (PCR) 
and culture techniques were employed to isolated Leptospira spp. from urine samples. A 
total of 244 urine and suspicious water samples were negative to both PCR and culture 
techniques. Comparatively, a total of 340 serum samples were examined for antileptospiral 
antibodies using Microscopic Agglutination Test (MAT).  The MAT used 24 serogroup as a 
tested battery. From a total of 340 serum samples, 38 (11.1%) samples were positive at the 
cut off point greater than 1:20. Out of 38 serum samples, cattles accounted for 21 samples, 
buffaloes 12 samples, pigs 3 samples and dogs 2 samples. Most prevalence serovar were 
Leptospira interogans serovar ballum (38.2%). Leptospira interogans serova bratislava 
accounted for 12.7%. Serovar hebdomadis, patoc, sejroe, autumnalis, and 
icterohemorrhagiae were also found positive in this study. Eventhough the results reviewed 
that leptospirosis is an endemic disease in Burirum province due to positive serum sample, 
Leptospira spp. was not found in all collected sample. This can be hypothesized that 
animals and suspicious water resource were not the source of infection in human 
leptospirosis epidemic in this study. Therefore, the increasing cases of leptospirosis in 
human may have been a misdiagnosis and need further investigation.    
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 

โรคเลปโตสไปโรสิส  (Leptospirosis)  หรือโรคไขฉี่หนู เปนโรคติดตอระหวาง 
สัตวและคนที่สําคัญโรคหนึ่ง (zoonotic disease) ที่มีรายงานการเกิดโรคทั่วโลก  สาเหตุเกิดจาก
เชื้อแบคทีเรียเลปโตสไปรา (Leptospira spp.)  มีลักษณะรูปรางเปนแทงเกลียว สามารถเคลื่อน
ที่อยางรวดเร็วดวยการหมุน  เชื้อเลปโตสไปราจัดแบงเปน 2 กลุมตามลักษณะการกอใหเกิดโรค
คือ  กลุมที่กอใหเกิดโรค (Leptospira interogans)  และกลุมที่ไมกอใหเกิดโรค (Leptospira 
biflexa)  ปจจุบันเชื้อเลปโตสไปราถูกจัดแบงกลุมตามคุณลักษณะทางซีโรโลยีได  23  ซีโรกรุป  
(serogroup)  และแบงเปนกลุมยอยไดมากกวา 200  ซีโรวาห  (serovar)  (Faine et al., 1999)  
เชื้อเลปโตสไปรามีลักษณะที่สําคัญ  คือ สามารถเจริญเติบโตและดํารงชีพภายนอกรางกายสัตว
หรือคนไดเปนเวลานานดวยการปนเปอนในสิ่งแวดลอม  ซึ่งเปนคุณลักษณะสําคัญและมีผลตอ
การถายทอดหรือการติดตอของโรค  โดยสิ่งแวดลอมนั้นตองเปนบริเวณที่มีความชื้นพอเหมาะ  
มีรมเงา สภาพความเปนกรด-ดาง (pH) 7.2-7.4  อุณหภูมิประมาณ 28-30 องศาเซลเซียส (ºC) 
ไดแกในน้ําหรือดินที่เปยกชื้นซ่ึงเชื้อสามารถอยูในสิ่งแวดลอมนั้นไดนานเปนเวลาหลายสัปดาห
หรือหลายเดือนโดยไมสูญเสียความสามารถในการกอโรค (Faine et al., 1999)  ดังนั้นใน
บริเวณเขตรอนชื้นมีน้ําทวมขังจึงเปนแหลงสะสมของเชื้อเลปโตสไปรา และเปนแหลงโรค  
(source of infection)  ที่เปนสาเหตุของการเกิดโรคในสัตวและคน  จึงมักพบการระบาดของโรค
สูงขึ้นในชวงฤดูฝนหรือภายหลังน้ําทวม (Biberstein. 1990; Radostits et al., 1994)   
 
  โรคเลปโตสไปโรสิสกอใหเกิดปญหาดานสาธารณสุขในหลายๆประเทศทั่วโลก  
โดยเฉพาะประเทศที่ตั้งอยูในเขตรอนชื้น  (สมโภช  มนเทียรอาสน  และคณะ,1997)  พบวาเชื้อ
เลปโตสไปรากอใหเกิดโรคในคนไดทุกเพศทุกวัย และคนที่ตองทํางานคลุกคลีกับสัตวหรือทํางาน
ในที่ชื้นแฉะ การติดตอของโรคเกิดจากการสัมผัสโดยตรงกับปสสาวะของสัตวที่ติดเชื้อ  หรือจาก
สิ่งแวดลอมที่มีเชื้อปนเปอน   โดยเชื้อเลปโตสไปราจะไชผานผิวหนังทางบาดแผลหรือผิวหนังที่
เปยกชุม  หรือการกินอาหารและน้ําดื่มที่มีเชื้อปนเปอน อาการและความรุนแรงของโรคไมแน
นอนทั้งนี้ขึ้นกับระดับภูมิคุมกันของรางกาย  ปริมาณเชื้อและชนิดซีโรวาห (serovar) ของเชื้อที่
รางกายไดรับ  ผูที่สัมผัสและไดรับเชื้ออาจแสดงอาการของโรคไมรุนแรงและหายไดเองแมไมได
รับการรักษาหรือมีอาการรุนแรงจนถึงขั้นเสียชีวิต  (วราลักษณ  ตังคณะกุล,1999)  
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ปญหาการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในสัตวมีความสําคัญที่กอใหเกิดความเสีย 
หายตออุตสาหกรรมการเลี้ยงสัตว  เน่ืองจากผลของการเกิดโรคจะทําใหผลผลิตและคุณภาพ
ผลิตภัณฑจากสัตวนั้นลดลง อาทิเชน สัตวมีอัตราการเจริญเติบโตต่ํา ปริมาณน้ํานมรวมและคุณ
ภาพของน้ํานมลดลง ปญหาการแทงหรือความไมสมบูรณพันธุของพอแมพันธุ  เปนตน  
(Higgins et al., 1980; Thierman, 1984; Blood and Radostits, 1989; และ Smyth et al., 
1992 )  นอกจากนี้ยังมีบทบาทสําคัญในดานระบาดวิทยาของโรค  สัตวที่ติดเชื้อจะเปลี่ยน
สถานะเปนสัตวรังโรค (reservoir) และสัตวนําโรค (carrier)  จากนั้นสัตวจะแพรเชื้อดวยการขับ
เชื้อ (shedding)  ออกจากรางกายพรอมกับปสสาวะ  น้ํานม หรือนํ้าเชื้อ (semen)  ทําใหเกิด
การติดตอของโรคสูสัตวอ่ืนและคนตอไป   
 
  สําหรับประเทศไทยตั้งแตเกิดปญหาการระบาดของโรคเมื่อปพ.ศ.2539 เปนตน
มา  หนวยงานภาครัฐที่เกี่ยวของไดดําเนินมาตรการตางๆในการควบคุมและปองกันโรคทั้งในคน
และสัตว  เชน  การศึกษาคนหาสัตวนําโรค  แหลงโรค  (source of infection) ปจจัยเสี่ยงของ
การเกิดโรค  เปนตน  อยางไรก็ตามอัตราการเกิดโรคยังไมลดลงกลับมีอุบัติการณการเกิดโรคสูง
ขึ้นและยังพบการระบาดในพื้นที่เดิมๆ ทําใหสันนิษฐานไดวาสาเหตุหรือแหลงโรคของเชื้อเลป
โตสไปรานั้นยังคงอยูทําใหมีการวนเวียนของเชื้อเลปโตสไปราในพื้นที่  โดยสัตวนําโรคนั้นอาจ
เปนสัตวเลี้ยงของเกษตรกร ไดแก โค  กระบือ  สุกร  สุนัข  ที่ทําใหเกิดการปนเปอนของเชื้อตอ
สิ่งแวดลอมตามแหลงน้ําเพื่อการอุปโภคบริโภคหรือพ้ืนที่เกษตรกรรม และตอสัตวนําโรคโดย
เฉพาะหนูที่อาจเปนพาหะของโรคในพื้นที่และเปนสาเหตุที่ทําใหเกิดการระบาดของโรคในคน ดัง
นั้นในการควบคุมโรคเลปโตสไปโรสิสจึงจําเปนตองทราบหรือหาแหลงรังโรคที่กอใหเกิดปญหา
การระบาดกอน เพ่ือวางแผนการควบคุมโรคและตัดวงจรการแพรกระจายของเชื้อเลปโตสไปรา 
ปจจุบันการศึกษาหาสัตวที่เปนรังโรคโดยสวนใหญเปนการสํารวจทางซีโรโลยี  ทําใหไมทราบ
สถานการณของโรคในสัตวหรือสัตวที่เปนสัตวนําโรคที่แทจริง  ดังนั้นจุดประสงคของการศึกษา
ครั้งนี้เปนการคนหาสัตวนําโรค ไดแกโค  กระบือ  สุกร  สุนัข  หนู  และการปนเปอนของเชื้อ
เลปโตสไปราในสิ่งแวดลอมจากแหลงน้ํา  ผลจากการศึกษาในครั้งนี้จะเปนขอมูลพ้ืนฐานที่สําคัญ
ในการวางแผนการดําเนินการควบคุมโรคในสัตวใหเกิดประสิทธิภาพและเขมแข็งมากขึ้น เพ่ือ
ควบคุมสัตวนําโรคและทําใหลดอัตราและปริมาณการขับเชื้อของสัตว  ลดอัตราการแพรกระจาย
เชื้อและการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  ซึ่งจะทําใหลดพื้นที่หรือจํากัดพื้นที่การเกิดโรค  
และลดอุบัติการณการเกิดโรคในคนไดในที่สุด 
 



 บทที่ 2 
 

ทบทวนวรรณกรรมที่เก่ียวของ 
 

2.1 ลักษณะทั่วไปของเชื้อเลปโตสไปรา 
 

โรคเลปโตสไปโรสิสหรือโรคไขฉี่หนู (Leptospirosis)  เกิดจากเชื้อแบคทีเรียใน 
สกุลสไปโรขีต (Spirochete) เปนแบคทีเรียแกรมลบ  มีลักษณะเปนเสนเกลียวบาง ความยาว
ประมาณ  6-20  ไมโครเมตร  ความกวางเสนผาศูนยกลางประมาณ  0.1  ไมโครเมตร  มีปลาย
ขางใดขางหนึ่งหรือทั้งสองขางงอเปนตะขอ (hook) เม่ือดูดวยกลองจุลทรรศนพ้ืนมืด (darkfield 
microscope) จะเห็นลักษณะเปนเสนเล็กๆเคลื่อนไหวรวดเร็วโดยการหมุน  (Plank and Dean, 
2000)  กอใหเกิดโรคในคนและสัตวหลายชนิดทั้งสัตวเลี้ยง  สัตวปา ปศุสัตว (Farr,1994)  เชื้อ
เลปโตสไปรา (Leptospira spp.) จัดออกเปน 2 กลุมตามลักษณะการกอใหเกิดโรค คือ 
Leptospira biflexa เปนกลุมเชื้อเลปโตสไปราที่ไมกอใหเกิดโรคในคนและสัตว อาศัยอยางเปน
อิสระในสิ่งแวดลอม (free living saprophyte) และ Leptospira interogans ซึ่งเปนกลุมเชื้อเลป
โตสไปราที่กอใหเกิดโรคทั้งในคนและสัตว  ปจจุบันไดจัดแบงกลุมเชื้อเลปโตสไปราตามลักษณะ
ทางซีโรโลยีซึ่งเปนการแบงกลุมตามการเกิดปฎิกิริยาการจับกลุมและตกตะกอนทางซีรั่มวิทยา  
(agglutination cross absorption)   ระหวางเชื้อเลปโตสไปราและแอนติบอด้ี (antibody)  ของ
รางกาย โดยแบงออกไดเปน 23 ซีโรกรุป (serogroup)  และแบงยอยไดมากกวา  200  ซีโรวาห  
(serovar)  การสรางภูมิคุมกันตอเชื้อในแตละซีโรวาหรางกายไมสามารถสรางภูมิคุมกันขามชนิด
ได (cross immunity)  
 

เชื้อเลปโตสไปรามีคุณสมบัติที่สามารถดํารงชีพอยางเปนอิสระและเจริญเติบโต 
ภายนอกโฮสต  (host) หรือรางกายสัตวและคนในสิ่งแวดลอมที่เหมาะสมได  เชนในน้ํา  ดินที่
ช้ืนแฉะ  โคลนตม แตไมสามารถเพิ่มปริมาณของเชื้อได (Babudieri,1958) สิ่งแวดลอมที่เหมาะ
สมตอการคงอยูและการเจริญเติบโตของเชื้อเลปโตสไปรานั้นมักเปนบริเวณที่มีความชื้น มีรมเงา  
มีกาซออกซิเจนเพียงพอ  และมีสภาพความเปนดางออนๆ (pH 7.2-7.4) ในระดับอุณหภูมิ
ประมาณ 28-30 ºC  ตัวอยางเชนดินที่เปยกชื้นเชื้อเลปโตสไปราสามารถคงอยูไดนาน 183 วัน 
ดินที่แหงเชื้อสามารถคงอยูไดนานเพียง 30 นาที บริเวณผิวน้ําเชื้อจะคงอยูได 22 วัน  และเชื้อ
จะอยูในน้ํานิ่งไดนานกวาในน้ําไหล  จากคุณลักษณะของเชื้อเลปโตสไปราดังกลาวขางตน  น้ํา  
ความชื้น  อุณหภูมิ  และสภาพความเปนกรด-ดางของสิ่งแวดลอม  จึงเปนปจจัยสําคัญตอการ
ดํารงชีวิตของเชื้อเลปโตสไปราในสิ่งแวดลอม  ซึ่งสงผลตอการแพรกระจายเชื้อและวงจรการติด



 4

ตอของโรคเลปโตสไปโรสิสทั้งในสัตวและคน  (Merchant and Packer,1967; Hanson and 
Tripathy,1981; Biberstein,1990; Radostits et al,1994) 
 

เชื้อเลปโตสไปราไมทนทานตอสภาพแวดลอมที่รอน แหง หรือเย็นจัด โดยจะ 
ถูกยับยั้งการเจริญเติบโตหรือถูกทําลายไดงายที่ pH ต่ํากวา 6 และสูงกวา 8 หรือที่อุณหภูมิต่ํา
กวา 7-10 °C และสูงกวา 34-36 °C (Blood and Radostits,1989) ตัวอยางเชน เชื้อเลปโตสไป-
ราจะถูกทําลายไดในความรอนที่อุณหภูมิ 50 °C  เปนเวลา  10  นาที  ในสภาพอากาศแหงแลง  
อุณหภูมิ  37 °C เชื้อจะตายภายในเวลา  3  ชั่วโมง หรือในน้ํายาฆาเชื้อ  เชน สารละลาย
ไอโอดีนขนาดความเขมขน  1  สวนในลานสวน (p.p.m) ในเวลา  1  นาที  น้ํายาคลอรีนขนาด
ความเขมขน  3-5 p.p.m เปนเวลา  10  นาที (Faine et al.,1999)   
   
2.2 การติดตอของโรคเลปโตสไปโรสิส 
 
  โรคเลปโตสไปโรสิสเปนโรคติดตอระหวางสัตวและคนที่สําคัญโรคหนึ่ง การติด
ตอและการแพรเชื้อของโรคเกิดจากสัตวสูคนเปนวิธีหลักและเปนวิธีสําคัญ การติดตอโรคระหวาง
คนสูคนสามารถเกิดไดแตมีรายงานนอยมาก  การติดตอของโรคโดยสวนใหญเกิดจากสัตวนํา
โรคไดแก วัว ควาย สุกร สุนัข  แพะ แกะ ขับเชื้อออกจากรางกายไปปนเปอนสิ่งแวดลอมโดย
ทางปสสาวะ  และเนื่องจากสัตวเหลานั้นมีปริมาณปสสาวะเปนจํานวนมาก  ทําใหโอกาสการปน
เปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมมากขึ้น เชน  ในปสสาวะโค 1 มิลลิลิตรมีเชื้อเลปโตสไปราปะปนอยู
ประมาณ 106 เซลล (Prescott et al.,1987)  และที่สําคัญสัตวสามารถขับเชื้อไดเปนเวลานานทํา
ใหการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมสูงขึ้น  สิ่งแวดลอมโดยเฉพาะน้ําจึงเปนตัวกลางสําคัญที่
เปนแหลงเก็บกักเชื้อและทําใหเกิดการแพรกระจายเชื้อและการติดตอของโรคเปนบริเวณกวาง
ขวางออกไป  ดังนั้นสัตวและคนสามารถติดตอโรคไดหลายทางดังนี้ 
   

2.2.1 การติดตอจากสัตวสูคน 
 

  สัตวที่ติดเชื้อจะเปลี่ยนสถานะเปนสัตวรังโรคและสัตวนําโรค ที่จะขับเชื้อ 
(shedding)  ออกจากรางกายผานทางปสสาวะ น้ํานม เน้ือเยื่อตัวออน  น้ําคัดหลั่งของอวัยวะ
เพศของสัตวเพศเมีย  และน้ําเชื้อของสัตวเพศผู  ไปปนเปอนในสิ่งแวดลอมทั้งแหลงน้ํา  ดิน  
โคลน ปลัก  ทุงหญาอาหารสัตว  ทําใหคนมีโอกาสสัมผัสหรือติดเชื้อจากสัตวมี  2  วิธีสําคัญ คือ  
การติดเชื้อทางตรง (direct infection) และการติดเชื้อทางออม (indirect infection) ดังนี้ 
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   2.2.1.1 การติดเชื้อทางตรง โดยการที่คนสัมผัสกับสัตวหรือผลิต
ภัณฑจากสัตวที่ติดเชื้อ ไดแก ปสสาวะ เน้ือเยื่อตัวออนที่แทง รก เลือดที่มีเชื้อเลปโตสไปรา
ปะปนอยู  คนอาจติดโรคไดโดยการสูดหายใจเอาละอองปสสาวะของสัตวที่มีเชื้อ  โดยเฉพาะ
จากการที่ปสสาวะตกกระทบพื้นซีเมนตของโรงเรือนแลวแตกเปนละอองน้ําในโรงเรือนปดที่มี 
การระบายอากาศไมดี  การบริโภคเนื้อสัตวหรือเครื่องในสัตวในระยะมีเชื้อในกระแสเลือด 
(leptospiremia)  (Radotits, 1994; Faine et al., 1999)  นอกจากนี้ยังพบวาคนเกิดการติดเชื้อ
ไดจากการถูกสัตวเชน สุนัข หนู  หรือแมลงกัด  ทั้งนี้สาเหตุที่เกิดจากสัตวกัดนั้น  นาจะเปน
สาเหตุโนมนําของการติดเชื้อ  เน่ืองจากผิวหนังที่เกิดบาดแผลหรือเปนรอยถลอกมีโอกาสที่จะ
ทําใหเชื้อเลปโตสไปราแทรกไชเขาสูรางกายไดโดยงาย  (Faine et al., 1999) 
 
   2.2.1.2 การติดเชื้อทางออม เปนวิธีสําคัญและวิธีหลักของการติดตอ
โรคจากสัตวสูคน  ผูปวยหรือผูที่สัมผัสโรครับเชื้อเลปโตสไปราจากสิ่งแวดลอมที่มีปสสาวะสัตวที่
ติดเชื้อปนเปอนอยู  เชน การทํากิจกรรมที่ตองแชน้ําเปนเวลานานๆโดยเฉพาะตามแหลงน้ําจืด
ตามธรรมชาติ  ไดแก  การวายน้ํา  ลองแกง  กิจกรรมในการทํานา  การเดินย่ําที่ชื้นแฉะหรือแช
น้ําเปนเวลานาน  (Anderson et al., 1978; Jevon et al., 1986; Katz et al., 1991; วราลักษณ  
ตังคณะกุล และคณะ, 1999)  การลอกคูคลอง  (เสาวพักตร  ฮ้ินจอย, 2002) การกินอาหารหรือ
น้ําดื่มที่มีเชื้อเลปโตสไปราปนเปอน  (Cacciapuoti et al., 1987)   ดังนั้นคนที่เสี่ยงตอการเกิด
โรคเลปโตสไปโรสิส  จึงมักเปนกลุมคนที่มีอาชีพหรือมีลักษณะการดํารงชีวิตที่มีความสัมพันธ
เกี่ยวของกับสัตว  ไดแก  เกษตรกรเลี้ยงสัตว  สัตวแพทย  คนงานโรงฆาสัตว  หรือคนที่มีกิจ
กรรมที่ตองแชหรือสัมผัสกับน้ําเปนเวลานานๆ เชน  เกษตรกรทํานา  เปนตน  จากการศึกษาใน
ประเทศออสเตรเลีย  พบวาผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสโดยสวนใหญมีประวัติการสัมผัสกับ
หนู  58.2%  สุนัข  45.2%  และโค  37.7%  (Smythe et al., 2000)  ดังนั้นการสัมผัสการคลุก
คลีกับสัตวทั้งสัตวเลี้ยงและปศุสัตว  รวมทั้งสิ่งแวดลอมโดยเฉพาะตามแหลงน้ําที่อาจเปนแหลง
เก็บกักเชื้อ  เปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญของการเกิดโรคในคน 
   
 2.2.2 การติดตอระหวางสัตว 
 
  การติดตอโรคเลปโตสไปโรสิสระหวางสัตว สามารถเกิดไดทั้งการติดตอทางตรง
และทางออมเชนกัน  ดังนี้ 
 
   2.2.2.1 การติดเชื้อทางตรง การติดเชื้อระหวางสัตวสูสัตวทางตรงนั้น
สามารถเกิดไดหลายวิธี เชน จากแมสูลูกผานทางน้ํานม  ผานทางรก (transplacenta) หรือการ
ผสมพันธุทั้งการผสมพันธุโดยวิธีธรรมชาติและการผสมเทียม  เน่ืองจากพฤติกรรมการผสมพันธุ
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ของสัตว  เชน  การดมหรือเลียอวัยวะเพศ  ทําใหสัตวติดเชื้อจากน้ําคัดหลั่งของอวัยวะสืบพันธุ
เพศเมีย  และจากการศึกษาของ  Ellis and Thiermann (1986) สามารถแยกเชื้อเลปโตสไปรา
ไดจากมดลูกและทอนําไขของแมโคที่ติดเชื้อซ่ึงมีผลทําใหพอพันธุติดเชื้อไดจากการผสมพันธุ  
และจากรายงานของ Rodina (1970)  พบวาเชื้อเลปโตสไปราสามารถมีชีวิตอยูในน้ําเชื้อแชแข็ง
ไดนานถึง 3 ป  ซึ่งวิธีการติดตอโรคของสัตวดวยการผสมพันธุนั้นเปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหลกู
สัตวแรกคลอดติดเชื้อมาแตกําเนิด  สงผลใหลูกสัตวมีสุขภาพไมแข็งแรงสมบูรณและตายในที่สุด  
(Babudieri,1958)  ดังนั้นผลของการติดเชื้อในระบบสืบพันธุจะทําใหอัตราการตายแรกคลอด
หรืออัตราการแทงสูงขึ้น (Blood and Radostits,1989; Radostits et al.,1994)  
 

  2.2.2.2 การติดเชื้อทางออม   เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราสามารถ
เจริญเติบโตและมีชีวิตภายนอกรางกายสัตวไดเปนเวลานาน  จึงทําใหโอกาสการแพรเชื้อเลป-
โตสไปราและการติดตอของโรคไปสูสัตวรวมฝูงหรือสัตวอ่ืนที่อยูในสิ่งแวดลอมเดียวกันสูงขึ้น 
การตดิเชื้อทางออมจึงเปนวิธีที่สําคัญตอการระบาดของโรค  จากการปนเปอนของเชื้อเลปโตส-
ไปราในสิ่งแวดลอม เชน การปนเปอนเช้ือในทุงหญาอาหารสัตว ปลักโคลน แหลงน้ําบริโภค 
หรืออาหารสัตวที่ถูกปนเปอนจากปสสาวะของสัตวที่ติดเชื้อโดยเฉพาะจากหนู   ซึ่งเปนสัตวรัง
โรคที่สําคัญตามธรรมชาติ  (Blood and Radostits,1989; Gerritsen et al.,1994.)  

 
 2.2.3 การติดตอระหวางคน 
 
 การติดตอโรคเลปโตสไปโรสิสจากคนสูคนสามารถเกิดขึ้นได เชน การติดตอ

จากแมสูลูกผานทางน้ํานม (Bolin and Koellner,1988)  ผานทางรกจากแมที่ติดเชื้อ   
(Faine,1982) หรือการถายเลือด ( Nedunehelliyan and Venugopalan,1997)  แตการติดตอ
โดยวิธีนี้มีโอกาสเกิดขึ้นไดนอย เน่ืองจากการดูแลดานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมและสุขอนามัยของ
คน  ทําใหลดอัตราการสัมผัสเชื้อและลดโอกาสการปนเปอนของเชื้อสิ่งแวดลอมรวมทั้งลดโอกาส
การแพรเชื้อ ดังนั้นการติดตอโรคโดยวิธีนี้จึงไมใชวิธีสําคัญที่จะทําใหเกิดการระบาดของโรคใน
คน   
 
2.3 พยาธิกําเนิดของโรคเลปโตสไปโรสิส  
 
  เชื้อเลปโตสไปราติดตอสูคนและสัตวไดโดยการไชผานเยื่อบุตามรางกาย 
(mucous membrane)  ทั้งเยื่อบุในชองปาก โพรงจมูก ตา ผิวหนังที่มีบาดแผลหรือรอยถลอก  
ผิวหนังที่เปยกชุมจากการแชน้ํานานๆ เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราเคลื่อนที่อยางรวดเร็วดวยการ
หมุนทําใหตําแหนงที่เกิดการติดเชื้อไมเกิดการอักเสบ  หลังจากเชื้อเขาสูรางกายเชื้อจะกระจาย
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ไปตามอวัยวะตางๆตามกระแสเลือด ไดแก ปอด ตับ ไต หัวใจ เยื่อหุมสมอง มดลูก  จากนั้นเชื้อ
จะเพ่ิมจํานวนอยางรวดเร็วโดยเฉพาะบริเวณตับ  เชื้อจะแบงตัวเพ่ิมจํานวนไดสูงสุดภายใน 2-4  
วันหลังจากเขาสูรางกาย (Radostits et al, 1994) และใชเวลาฟกตัวของโรคประมาณ  2-20  วัน
กอนแสดงอาการของโรค (Hanson and Ferguson, 1975; Smith et al., 1994)  ในระยะที่มีเชื้อ
ในกระแสเลือด  (leptospiremia phase)  สามารถตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราไดจากเลือด  น้ําไข-
สันหลัง  น้ําในชองมานตา (aqueous humer)  น้ํานม และเนื้อเยื่ออวัยวะภายในรางกาย  ใน
ระยะนี้สัตวหรือคนจะแสดงอาการมีไขและอาการทางระบบทั่วไปที่เชื้อเลปโตสไปรากอใหเกิด
พยาธิสภาพ โดยเชื้อเลปโตสไปราจะกอใหเกิดพยาธิสภาพดวยการทําลายเซลลของผนังเสน
เลือด  (endothelial cell) โดยเฉพาะเสนเลือดขนาดเล็กหรือเสนเลือดฝอยของอวัยวะตางๆ ดวย
การสรางสารพิษที่มีฤทธิ์ทําลายเซลล (cytotoxin)  ทําใหเซลลเหลานั้นตายเนื่องจากภาวะการ
ขาดออกซิเจนและเกิดการอักเสบหรือเกิดเนื้อตายตามมา (necrosis)  สารพิษอีกชนิดไดแกสาร-
พิษเอนโดทอกซิน (endotoxin) ที่ผลิตสารฮีโมลัยซิน (haemolysin)  ซึ่งมีผลทําใหเม็ดเลือดแดง
แตก  สัตวหรือคนที่ติดเชื้อจะแสดงอาการไข  พบจุดเลือดออก (petechial haemorrhages) ตาม
ผิวหนังและเยื่อบุรางกาย ปสสาวะมีเลือดปน และเกิดภาวะโลหิตจางตามมา  ในรายที่มีอาการ
รุนแรงจะมีภาวะดีซานไดในภายหลัง  ปญหาสําคัญที่กอใหเกิดอาการของโรคอยางรุนแรงคือ
การติดเชื้อที่ไต โดยสารพิษจะทําลายเสนเลือดฝอยรอบๆหนวยไตและกอใหเกิดการอักเสบแบบ 
interstitial nephritis การเสื่อมสลายของไต (nephrosis) ซึ่งจะทําใหเกิดอาการปสสาวะมีเลือด
ปน (haematuria)   เกิดภาวะมีสารยูเรียในเลือด (uremia)  หรืออาจรวมกับภาวะโลหิตจางของ
รางกายที่เกิดจากพยาธิกําเนิดของเชื้อเลปโตสไปราที่ทําใหเม็ดเลือดแดงแตก  กอใหเกิดภาวะ
ปริมาณเลือดต่ํา  (hypovolemia)  ความดันเลือดต่ํา (hypotension)   ซึ่งมีผลทําใหเกิดภาวะไต
วาย (renal failure)    และทําใหสัตวหรือคนเสียชีวิตไดในที่สุด  (Faines et al., 1999) 
 
  หลังการติดเชื้อประมาณ  1-2  สัปดาห  รางกายจะสรางภูมิคุมกันตอเชื้อเลป-
โตสไปรา (immune phase) โดยเม็ดเลือดขาวจะทําลายเชื้อทั้งในกระแสเลือดและในเนื้อเยื่อของ
อวัยวะตางๆของรางกาย  ยกเวนบริเวณทอไตสวนตน (proximal convoluted tubules) ที่เชื้อ
เลปโตสไปราสามารถหลบเลี่ยงการถูกทําลายของภูมิคุมกันของรางกายได  ภูมิคุมกันที่รางกาย
สรางขึ้นในระยะแรกจะเปนภูมิคุมกันชนิด IgM  จากนั้นจะสรางภูมิคุมกันชนิด  IgG  ตามมาโดย
ระดับแอนติบอด้ีที่รางกายสรางขึ้นจะเพ่ิมสูงขึ้นในสัปดาหที่ 2 และสูงสุดในสัปดาหที่ 3  หลังการ
ติดเชื้อ  แอนติบอด้ีที่รางกายสรางขึ้นจะคงอยูไดเปนเวลานาน  โดยเฉพาะ  IgG ที่สามารถคง
อยูในรางกายและสามารถตรวจพบไดนานถึง  20  ป (Chapman et al.,1991)  ซึ่งเปนประโยชน
อยางมากตอการวินิจฉัยโรคหรือการสํารวจสภาวะโรค  ภูมิคุมกันที่รางกายสรางขึ้นจะมีความ
จําเพาะตอเชื้อแตละซีโรวาหเทานั้นไมมีผลตอการปองกันการติดเชื้อตางชนิด  ผลของการสราง
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แอนติบอด้ีของรางกายตอการติดเชื้อยังมีผลกอใหเกิดพยาธิสภาพตอรางกายได  เชน  การเกิด
อาการ  recurrent iridocyclitis ในมาซึ่งทําใหมานั้นตาบอดไดในที่สุด (Radostitis et al., 1994) 
   

เชื้อเลปโตสไปราที่หลุดรอดจากการถูกทําลายของแอนติบอด้ีของรางกาย  จะ 
ไปฝงตัวอยูในบริเวณทอไตสวนตน  (proximal convoluted tubules)   และรวมอยูกันเปนกลุม
กอน  (colonized)  จากนั้นเชื้อจะถูกขับออกจากรางกายพรอมปสสาวะหลังการติดเชื้อประมาณ  
1 สัปดาห (Radostits et al., 1994)  กระบวนการขับเชื้อของรางกายมีบทบาทสําคัญตอการ
ระบาดของโรค  ทําใหเกิดการปนเปอนและการสะสมของเชื้อในสิ่งแวดลอมมากขึ้น  จากนั้นเชื้อ
จะแพรสูสัตวอ่ืนๆและคนไดตอไป  การขับเชื้อออกจากรางกายนั้นพบวาเกิดไดเปนระยะเวลา
นาน  ทั้งนี้ขึ้นกับชนิดสัตวและซีโรวาหของเชื้อที่รางกายไดรับ  เชน  โคที่ติดเชื้อ  L. interogans 
serovar hardjo  (L. hardjo) จะขับเชื้อไดนานประมาณ 10-118 วัน  หรือเฉลี่ย  36 วัน 
(Radostits et al., 1994)    ลักษณะการขับเชื้อของรางกายพบไดเปนชวงๆ  (intermitten 
period)  นอกจากการขับเชื้อผานทางปสสาวะแลว  รางกายสามารถขับเชื้อผานทางน้ํานมหรือ
รกในระยะมีเชื้อในกระแสเลือด  และเปนสาเหตุทําใหสัตวโดยเฉพาะในโคนมมีอาการเตานม
อักเสบ  ลูกสัตวติดเชื้อแตกําเนิดหรือเกิดภาวะการแทง  (Hungerford, 1990) 
 
2.4 อาการของโรค 
 
  2.4.1 อาการในคน 
   การเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในคน ไมมีลักษณะอาการที่จําเพาะ อาการ
ที่พบมีตั้งแตรุนแรงนอย (mild) ถึงรุนแรงมาก (severe) กระทั่งทําใหเสียชีวิต (fatal) ทั้งนี้ความ
รุนแรงของโรคขึ้นกับปริมาณเชื้อเลปโตสไปราที่รางกายไดรับ  ความรุนแรงของเชื้อ และระดับ
ของภูมิคุมกันของรางกาย (Torten,1982)  การเกิดโรคในคนไมมีลักษณะอาการของโรคที่
จําเพาะตอการติดเชื้อเลปโตสไปรา  ทําใหการวินิจฉัยแยกจากโรคอื่นที่มีลักษณะอาการ
คลายคลึงกันทําไดยาก เชน  โรคไขหวัดใหญ ไขเลือดออกชนิดเดงกี่  สครับไทฟส  ไขไทฟอยด  
(วราลักษณ  ตังคณะกุล,1998)  ทําใหการวินิจฉัยโรคเกิดความผิดพลาดได  เชน  ในประเทศ 
บราซิลพบวาผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสกวา 42% ถูกวินิจฉัยโรคผิดพลาดวาเปนโรคไขเลือด
ออกชนิดเดงกี่  (Ko et al.,1990)  อาการของโรคที่พบโดยสวนใหญ ไดแก มีไขไมทราบสาเหตุ 
ปวดศรีษะและกลามเน้ืออยางรุนแรง โดยเฉพาะกลามเน้ือนองและหลัง  ตาแดงอักเสบ ดีซาน  
ซึ่งสามารถแบงเปนกลุมอาการได 2  กลุมตามลักษณะความรุนแรงของโรคได ดังนี้ 
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2.4.1.1 กลุมที่ไมมีอาการเหลือง (anicteric) เปนลักษณะอาการของ 
โรคที่ไมรุนแรง อาการที่พบไดแก มีไขเฉียบพลัน  มักเปนอาการไขไมทราบสาเหตุ ลักษณะของ
ไขเปนแบบ  biphasic  คือ เปนระยะมีไขสลับกับระยะไขลดและกลับเปนระยะมีไขอีกครั้ง  ปวด
ศีรษะและกลามเน้ืออยางรุนแรง  เยื่อบุตาบวมแดง (วราลักษณ ตังคณะกุล,1998) และผูปวยโดย
สวนใหญสามารถหายจากอาการของโรคไดเองแมไมไดรับการ จากลักษณะอาการดังกลาวทําให
ไมสามารถวินิจฉัยแยกจากโรคอื่นได เชน  โรคไขหวัดใหญ  เปนตน    
 

2.4.1.2 กลุมที่มีอาการเหลือง (icteric)   เปนกลุมอาการที่มีอาการตัว 
เหลืองหรือดีซานรวมดวย  ผูปวยในกลุมน้ีจะมีอาการของโรคอยางรุนแรงถึงแกเสียชีวิตไดและ
มักจะเรียกผูปวยในกลุมน้ีวากลุมอาการโรค  Weil’s disease (Farr,1994)  อาการที่พบไดแก  มี
ไขสูงเฉียบพลัน (40 °C)  เยื่อบุตาบวมแดง  ปวดศรีษะและกลามเน้ืออยางรุนแรงโดยเฉพาะ
กลามเน้ือนองและหลัง  มีจุดเลือดออกตามผิวหนงัและเยื่อบุตางๆของรางกาย  อาการเหลือง
เปนดีซาน ตับและไตวาย เยื่อหุมสมองอักเสบ กลามเน้ือหัวใจอักเสบ  อาจพบมีอาการทางระบบ
ทางเดินหายใจเนื่องจากเลือดออกในปอด  (lung haemorrhage)   ผูปวยโดยสวนใหญมักเสีย
ชีวิตเน่ืองจากภาวะไตวาย ภาวะเลือดออกจากรุนแรง (วราลักษณ ตังคณะกุล,1998) ผูปวยใน
กลุมน้ีมีอัตราตายประมาณ 10–20 %  (Torten,1982) 
 
   การระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในพื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ของประเทศไทย  พบวาผูปวยโดยสวนใหญจะแสดงอาการมีไข  100% ไขสูงมากกวา 39°C    
46.8%  ปวดกลามเนื้อ  83.9%  กดเจ็บกลามเน้ือโดยเฉพาะนอง  50%  ปวดศรีษะ  77.4%  
ปวดศรีษะรุนแรง  62.9%  ตัวเหลือง  64.5%  ตาแดงทั้งสองขาง  41.9%  คอแข็ง  25.8%  ตา
แดง  คอแข็งและเหลือง  6.4%  (วราลักษณ  ตังคณะกุล  และคณะ, 1999)  ซึ่งอาการโดยสวน
ใหญมีความคลายคลึงกับการเกิดโรคในประเทศ New Caledonia  และบราซิล  (Perrocheau 
and Perolat, 1997; Ko et al., 1999) 
 
  2.4.2 อาการในสัตว 
    

เชื้อเลปโตสไปราสามารถจะกอใหเกิดโรคในสัตวไดหลายชนิด และในแตละซีโร- 
วาหของเชื้อก็กอใหเกิดโรคในสัตวแตละชนิดแตกตางกันไป หรือในสัตวตัวเดียวกันสามารถที่จะ
ติดเชื้อเลปโตสไปราไดหลายซีโรวาห การเกิดโรคในสัตวไมมีลักษณะอาการจําเพาะที่จะสามารถ
วินิจฉัยแยกจากโรคอื่นได เชน โรคพยาธิในเม็ดเลือดบาบีเซีย หรืออนาพลาสโมซิส (Ellis,1984) 
การเกิดโรคในสัตวมีความสําคัญคือ  นอกจากจะทําใหสัตวที่ติดเชื้อปวยและเปนโรคแลว  สัตว
นั้นจะเปลี่ยนสถานะเปนสัตวนําโรค (carrier) แพรเชื้อสูสัตวและคนดวยการขับเชื้อผานทาง
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ปสสาวะ  และกอใหเกิดปญหาดานสาธารณสุขและคุณภาพชีวิตของประชาชน  รวมทั้งกอใหเกิด
ความเสียหายตออุตสาหกรรมการผลิตสัตว  คือ  มีผลตอคุณภาพและปริมาณของผลผลิตที่จะได
จากสัตว โดยเฉพาะในปศุสัตว เชน ปริมาณน้ํานมลด  น้ํานมที่ไดมีคุณภาพต่ํา อัตราการเจริญ
เติบโตต่ํา  ลูกสัตวสุขภาพออนแอ  ปญหาการแทง โดยเฉพาะในฝูงสัตวที่ไมมีภูมิคุมกันตอเชื้อ
เลปโตสไปรา หากมีการติดเชื้อจะทําใหอัตราการแทงของฝูงสูงขึ้น (abortion strom) 
(Thierman,1984) กอใหเกิดความสูญเสียรายไดและเศรษฐกิจของเกษตรกรผูเลี้ยงสัตวอยาง
มาก 
   

2.4.2.1  โค-กระบือ  อาการที่พบโดยทั่วไปไดแก  มีไขสูง  103-106   
องศาฟาเรนไฮน (°F) ซึม เบื่ออาหาร ออนเพลีย ปวดกลามเน้ือ เยื่อบุตาขาวอักเสบ และทอง
เสีย  ในรายที่มีอาการรุนแรงจะพบอาการปสสาวะมีเลือดปน (haemoglobinuria) โลหิตจาง 
ภาวะดีซาน อาการเยื่อหุมสมองอักเสบ  ในโคนมกอใหเกิดความเสียหายอยางรุนแรงคือภาวะ
การสมบูรณพันธุของพอแมพันธุลดลง  ในแมโคจะกอใหเกิดกลุมอาการหยุดใหนม  (milk drop 
syndrome)  คือ มีอาการเตานมอักเสบ  น้ํานมมีลักษณะเปนกอนสีเหลืองคลายนมน้ําเหลือง 
(colostrum) และหยุดใหนมอยางกะทันหัน (agalactia) เปนเวลาประมาณ 2 -14 วัน  หากเกิด
การติดเชื้อในแมโคที่ทอง  จะทําใหแมโคแทงซึ่งจะเห็นไดจากอัตราการแทงหรืออัตราลูกตาย
แรกคลอดสูงขึ้น (Higgins et al.,1980; Smyth  et al.,1992) ซึ่งอาจสูงถึง 30 %  (Blood and 
Radostits,1989.)  ทําใหเกิดใหความสูญเสียทางเศรษฐกิจและรายไดของเกษตรกรจากผลผลิต
ทั้งปริมาณ  คุณภาพน้ํานมที่ลดลงและความสมบูรณพันธุของสัตวลดลง  ซึ่งวัดจากอัตราการ
แทงของฝูง  อัตราการกลับสัดของแมโค  อัตราลูกตายแรกคลอดสูงขึ้น  (Faine et al., 1999)  
Higgins et al.(1980)  รายงานผลกระทบเนื่องจากการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในฟารม
โคนมขนาด  250  แม  สงผลใหปริมาณน้ํานมรวมลดลงกวา  19,550  ลิตรในชวงระยะเวลา  2  
เดือน  ในโค-กระบือที่ติดเชื้อแตไมแสดงอาการของโรค  (subclinical)  หรือที่หายจากอาการ
ของโรคแลวนั้น  จะเปลี่ยนสถานะเปนสัตวนําโรค  (carrier)  ที่จะแพรเชื้อไดโดยการขับเชื้อออก
จากรางกายทางปสสาวะ  แลวไปปนเปอนในสิ่งแวดลอมที่ทําใหเกิดวงจรการแพรเชื้อและการติด
ตอของโรคสูสัตวและคนตอไป 
 
   2.4.2.2 สุกร  สุกรที่ติดเชื้อโดยสวนใหญไมแสดงอาการของโรคชัดเจน  
อาการที่พบไดแกมีไข เบื่ออาหาร รางกายออนเพลีย เยื่อบุตาขาวอักเสบ ภาวะดีซาน ปสสาวะมี
เลือดปน และชัก  ปญหาที่สําคัญของการเกิดโรคในสุกรคือกอใหเกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจ
ของอุตสาหกรรมการเลี้ยงสุกร คือ ปญหาการแทงของแมสุกร  อัตราตายแรกคลอดสูง  จํานวน
ลูกตอครอกลดลง  ลูกสุกรเกิดใหมออนแอ อัตราการเจริญเติบโตต่ํา หรือรางกายแคระแกร็น 
(Torten,1982; Rocha and Vieira,1992)  ทั้งนี้การแทงของแมสุกรมักเกิดขึ้นภายหลังเกิดการ
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ติดเชื้ออยางเฉียบพลัน 14-30 วัน หรือเกิดการติดเชื้อในระยะสุดทายของการตั้งทอง (last 
trimeter)  (Radostits et al.,1994)  ในระยะการติดเชื้อในกระแสเลือดของแมสุกร เชื้อเลปโตส
ไปราสามารถผานไปสูตัวออนโดยผานทางรก ซึ่งจะมีผลทําใหตัวออนนั้นตายหรือเกิดการติดเชื้อ
มาแตกําเนิด  เน่ืองจากมีรายงานวาสามารถแยกเชื้อเลปโตสไปราไดจากเนื้อเยื่ออวัยวะภายใน  
คือไต  และของเหลวในรางกายตัวออนที่แทง  (Rocha and Vieira,1992)  จากการศึกษาของ  
Paz-Soldam et al. (1991)  พบวาปญหาการแทงของแมสุกรในประเทศเปรู เกิดจากการติดเชื้อ 
L. canicola  ที่เปนสาเหตุทําใหแมสุกรแทง  ลูกตายแรกคลอด  mummified piglet  และ  
neonatal death 
 
   ดวงใจ  สุวรรณเจริญ  และ  อรรณพ  คุณาวงษกฤต  (2000)  รายงาน
ผลการศึกษาผลกระทบของการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสตอความสูญเสียดานเศรษฐกิจของฟารม
สุกรขนาดใหญ (2,600 แม)  ที่เกิดปญหาการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิส  ทําใหแมสุกรมี
อัตราการแทง  5%  สูญเสียลูกสุกรกวา  7,910  ตัว  คิดเปนมูลคา  3,955,000  บาท  และหาก
รวมคาใชจายอ่ืนๆเพื่อใชในการรักษา  การควบคุมและกําจัดโรคแลว  เกษตรกรตองสูญเสียราย
ไดกวา 5 ลานบาท ซึ่งแสดงใหเห็นวาผลของการเกิดโรคในสุกรสงผลกระทบตออุตสาหกรรมการ
ผลิตสัตวที่กอใหเกิดความสูญเสียดานเศรษฐกิจและผลผลิตของสัตว 
 
   2.4.2.3 สุนัข  สุนัขเปนรังโรคตามธรรมชาติของเชื้อ L. canicola และ 
bataviae (McDonough,2001) อาการที่พบโดยสวนใหญไดแก  มีไข เยื่อบุตาขาวอักเสบ 
อาเจียน ออนเพลีย รางกายขาดน้ําอยางรวดเร็ว  เกิดจุดเลือดออกตามผิวหนังและอวัยวะภายใน  
เชน  กระเพาะอาหารและลําไส  ทําใหอุจจาระมีเลือดปน  ในรายที่มีอาการรุนแรงจะพบวาสุนัขมี
ไขสูง  ออนเพลียมาก  อาเจียน พบมีจุดเลือดออกรอบริมฝปาก  เยื่อบุตาขาวอักเสบ  ภาวะดี
ซานอยางรุนแรง และอาจตายไดภายใน 2-3 วัน ในรายที่มีอาการรุนแรงไมมากนัก อาจมีชีวิตอยู
ไดนาน 7-10 วันหลังจากมีอาการและมีโอกาสหายจากโรคได  (Faine et al., 1999)  นอกจากนี้
การติดเชื้อในสุนัขมีบทบาทสําคัญตอการเกิดโรคในคน  เน่ืองจากสุนัขเปนสัตวเลี้ยงที่ใกลชิด
และคลุกคลีกับคนมากที่สุด  และพบรายงานการติดเชื้อจากสุนัขสูคนไดเสมอ  (Farrington and 
Sulzer, 1982) 
 
2.5   ระบาดวิทยาของโรคเลปโตสไปโรสิสในประเทศไทย 
   

การระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในประเทศไทย  พบครั้งแรกเม่ือปพ.ศ.2486  
โดยนายแพทยใช  ยูนิพันธ  หลังเกิดภาวะน้ําทวมครั้งใหญในกรุงเทพมหานคร  จากนั้นมีราย
งานผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสอยูเสมอปละ  100-300  ราย  จึงถือวาโรคเลปโตสไปโรสิส
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เปนโรคประจําถิ่นของประเทศไทย  (endemic disease)  ในปพ.ศ. 2539  เริ่มมีรายงานจํานวน
ผูปวยสูงขึ้น  จากนั้นในปพ.ศ.2540  การระบาดของโรครุนแรงขึ้นเม่ือพิจารณาจากรายงานผู
ปวยที่สูงขึ้น และพบวาพื้นที่การระบาดของโรคกระจายไปทั่วทุกภูมิภาคของประเทศไทย  โดย
เฉพาะในพื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศที่มีรายงานจํานวนผูปวยสูงสุด  การระบาด
ของโรคพบสูงขึ้นในชวงเดือนกรกฎาคมถึงเดือนตุลาคมของทุกๆป  (กรมควบคุมโรคติดตอ  
กระทรวงสาธารณสุข, อัดสําเนา)    ทําใหกระทรวงสาธารณสุขจัดใหโรคนี้เปนโรคอุบัติซ้ํา   
(re-emerging disease)  ที่กอใหเกิดปญหาดานสาธารณสุขระดับประเทศที่ตองเรงดําเนินการ
หามาตรการในการแกไขควบคุมปองกันโรค  และจากผลการตรวจทางหองปฎิบัติการเพื่อยืนยัน
การเกิดโรคและเพื่อการเฝาระวังทางระบาดวิทยาทางซีโรโลยีพบวา  ผูปวยโดยสวนใหญพบมี
แอนติบอด้ีตอเชื้อ  L.sejroe, bratislava, pyrogenes, australis, autumnalis, 
icterhaemirrhagiae, ballum   (กรมวิทยาศาสตรสุขภาพ  กระทรวงสาธารณสุข,ติดตอสวนตัว) 
สวนการเกิดโรคในสัตวพบมีรายงานการเกิดโรคจํานวนนอยมาก (กรมปศุสัตว, ติดตอสวนตัว)  
เน่ืองจากการติดเชื้อและการเกิดโรคในสัตวนั้นโดยสวนใหญเปนการติดเชื้อแบบไมแสดงอาการ  
(subclinical infection)  ทําใหไมสามารถคนหาสัตวปวยหรือสัตวที่ติดเชื้อได  ภายหลังการ
ระบาดของโรคในคน ดวงใจ  สุวรรณเจริญ และคณะ  (2000)  ไดสํารวจแอนติบอด้ีตอเชื้อเลป-
โตสไปราในปศุสัตวในพ้ืนที่  5  จังหวัดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศ  พบวาโคเนื้อมี
อัตราการติดเชื้อ  74.5%  กระบือมีอัตราการติดเชื้อ  81.8%  และสุกรมีอัตราการติดเชื้อ  
61.3%  โคและกระบือสวนใหญมีแอนติบอดีตอเชื้อ  L.sarmin, ranarum, sejroe และ ballum  
สุกรพบเปนการติดเชื้อ  L. sarmin, ranarum, australis  และ  pomona ซึ่งมีความคลายคลึงกับ
การเกิดโรคในโคและกระบือ  นอกจากนี้ยังพบวามีปจจัยอ่ืนๆที่มีผลตอการแพรกระจายของเชื้อ
เลปโตสไปราและการติดตอของโรคเลปโตสไปโรสิสทั้งในสัตวและคน  ดังนี้ 
 
 2.5.1  สัตวที่เปนรังโรคและพาหะนําโรค 
 

เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราสามารถกอใหเกิดโรคในสัตวไดหลายชนิด  ทั้งสัตว 
น้ํา  สัตวเลื้อยคลาน  สัตวไมมีกระดูกสันหลัง และสัตวเลี้ยงลูกดวยนม (Farr,1994)  จึงมีบท
บาทสําคัญตอลักษณะระบาดวิทยาของโรค เน่ืองจากสัตวเหลานี้เปนแหลงโรคของเชื้อที่จะทําให
เกิดการแพรกระจายของเชื้อไปสูสิ่งแวดลอมสูสัตวและคนไดโดยการขับเชื้อออกจากรางกายเปน
ระยะเวลานานและมีปริมาณเชื้อจํานวนมาก  โดยเฉพาะจากสัตวเลี้ยงและสัตวเศรษฐกิจที่มี
ความสัมพันธใกลชิดกับคนทั้งในดานการเลี้ยง  การผลิตและการบริโภค  จึงมีบทบาทสําคัญตอ
การแพรกระจายเชื้อและการติดตอโรคมาสูคน  เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราถูกจัดแบงออกไดมาก
กวา 230  ซีโรวาห  ซึ่งในเชื้อแตละซโีรวาหมีความสามารถในการพัฒนาและปรับตัวในสัตวแต
ละชนิดไดแตกตางกัน  โดยแบงออกไดเปน 2 ประเภทดังนี้ 
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  2.5.1.1  สัตวที่เปนแหลงรังโรคตามธรรมชาติ  (maintenance or reservoir   
host)  เชื้อเลปโตสไปราสามารถที่จะพัฒนาและปรับตัวในรางกายสัตวนั้นได  สัตวในกลุมน้ีมี
ความสําคัญในดานระบาดวิทยาของโรคและการควบคุมโรค  เน่ืองจากการติดเชื้อของสัตวกลุมน้ี
มักเปนแบบการติดเชื้อไมแสดงอาการ (subclinical infection)  หรือแสดงอาการของโรคไมชัด
เจน เปนการติดเชื้อแบบเรื้อรัง อาการที่พบเปนลักษณะที่แสดงใหเห็นถึงผลผลิตของสัตวหรือ
ของฝูงลดลง  เชน  อัตราการแทงสูงขึ้น  ความสมบูรณพันธุลดลง  ปริมาณน้ํานมลด  นอกจากนี้
สัตวที่ติดเชื้อยังขับเชื้อออกจากรางกายไดเปนเวลานานหรืออาจตลอดชีวิตของสัตวนั้นก็ได  
เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราสามารถเจริญเติบโตและเพิ่มปริมาณเชื้อในรางกายสัตวนั้นได  ทําให
เกิดการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมไดมาก  ระดับแอนติบอด้ีของรางกายตอการติดเชื้อต่ํา  
ทําใหยากในการวินิจฉัยโรค  ในประเทศสหรัฐอเมริกา ออสเตรเลีย นิวซีแลนด อังกฤษ  พบวา
โคเปน maintenance host ของ L. hardjo ในประเทศสเปน  โคเปน maintenance host ของ  
L.pomona  และ  grippotyphosa (Epsi et al., 2000) สุกรและมาเปนแหลงรังโรค L. bratislava  
สุนัข เปนแหลงโรคของ L. canicola  หนูและสัตวฟนแทะโดยสวนใหญเปนแหลงโรคของ 
L.icterohaemorrhagiae, ballum   (Heath and Johnson,1994 และ Radostits et al., 1994) 
 

Pereira et al. (1997)  รายงานการศึกษาดานระบาดวิทยาของโรคเลปโตสไป 
โรสิสในหมูเกาะ Azorean พบวาหนู (R.rattus, R.norvegicus และM.musculus)  เปนสัตวรัง
โรคตามธรรมชาติที่สําคัญของเชื้อเลปโตสไปรา    L. ballum   และ icterohaemorrhagiae  และ
เปนสาเหตุหลักที่ทําใหเกิดการระบาดของโรคในคน 
 

Ko et al. (1999)  รายงานผลการสํารวจความชุกการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิส   
ในเมือง  Salvador  ประเทศบราซิล พบวาผูปวยสวนใหญกวา  87% เกิดจากการติดเชื้อ  
L.copenhageni  โดยมีหนูบานและหนูทอ  (Rattus rattus และ R.norvegicus)  เปนสัตวนําโรค
ที่สําคัญของเชื้อชนิดนี้ (Faine,1982) 
 
  ดวงพร พูลสุขสมบัติ และคณะ (1999) รายงานผลการเพาะเชื้อเลปโตสไปรา
จากหนูในพ้ืนที่ที่มีการระบาดของโรคในประเทศไทย  พบวาหนูพุกใหญ (Bandicota indica) 
เปนสัตวนําโรคที่สําคัญ  และเปนสาเหตุของการระบาดของโรคในคนภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ในปจจุบัน 
   

Lilenbaum  และ  Santos (1996)   รายงานผลการสํารวจโรคเลปโตสไปโรสิส 
ทางซีรั่มวิทยาของโคนมในประเทศบราซิลจํานวน  405  ตัว  จากทั้งหมด  21  ฟารม พบวาโค
นมเปนสัตวนําโรคของเชื้อL. hardjo (21%) wolffi (14%) bratislava  (9%) และ pomona  (5%)  
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ทั้งนี้ความชุกของการติดเชื้อยังขึ้นกับลักษณะการจัดการและระบบสุขาภิบาลภายในฟารมดวย 
คือ  ฟารมที่มีระบบจัดการดี  มีการเลี้ยงไมหนาแนน  พบมีอัตราการติดเชื้อต่ํากวาฟารมที่มี
ระบบการจัดการที่ไมดี   

  
ในประเทศสหรัฐอเมริกา  จากการศึกษาโดยการสุมเพาะเชื้อจากไตโค  พบวา 

โคเปนสัตวนําโรคของเชื้อ L. hardjo  83%, pomona  12.5%  และ  grippotyphosa  4.5%  ซึ่ง
ประมาณไดวามีโคจํานวนกวา 1  ลานตัวทั่วประเทศเปนสัตวนําโรคของเชื้อเลปโตสไปรา ท่ีจะ
กอใหเกิดการแพรกระจายของเชื้อและการติดตอของโรคไปสูคนได (Miller a et al.,1991) เชน
เดียวกับในประเทศออสเตรเลีย  โคและโคนมสวนใหญเปนสัตวนําโรคของเชื้อ  L. hardjo  ที่กอ
ใหเกิดปญหาดานสาธารณสุขในคน ปญหาในระบบสืบพันธุและความไมสมบูรณพันธุของแมโค  
(Corney et al.,1996) 
 
  2.5.1.2  สัตวที่ติดเชื้อโดยบังเอิญ  (incidental or accidental host)  เชื้อเลป-
โตสไปราที่ติดเชื้อในสัตวกลุมน้ีไมสามารถที่จะพัฒนาและปรับตัวใหเขากับรางกายของสัตวนั้น
ได  (non-host-adapted serovars of Leptospires)  ลักษณะการเกิดโรคมักเปนแบบเฉียบพลัน
และกอใหเกิดอาการของโรครุนแรง เชน การเกิดโรคในคน  ซึ่งโดยสวนใหญคนจะเปน 
accidental host ของเชื้อเลปโตสไปราทุกซีโรวาห  อาการของโรคจะมีความรุนแรงและทําใหเสีย
ชีวิตได เชน เกิดภาวะตับและไตวาย  หรือกลุมอาการที่เรียกวา Weil’s disease  การขับเชื้อ
ออกจากรางกายเกิดขึ้นไดนอยและเปนชวงระยะเวลาสั้นๆ  สัตวนําโรคชนิดนี้จึงไมมีบทบาท
สําคัญตอการแพรกระจายเชื้อ เชน โคและสุกรที่ติดเชื้อ L. icterohaemorrhagiae  มาที่ติดเชื้อ  
L. pomona และ hardjo หนูและสัตวฟนแทะที่ติด  L. pomona   (Heath and Johnson,1994; 
Radostits et al.,1994) 
   

Farrington and Sulzer (1982)  ไดสํารวจภาวะการติดเชื้อเลปโตสไปราในสุนัข 
จรจัดในประเทศ  Puerto Rico  จํานวน  116  ตัว พบวาสุนัขเหลานี้มีอัตราการติดเชื้อ  62.9% 
ซึ่งโดยสวนใหญพบเปนการติดเชื้อ L. icterohaemorrhagiae  สุนัขเหลานี้จึงเปนสัตวนําโรคที่
สําคัญที่ควรตองมีมาตราการในการควบคุมโรค เน่ืองจากความสัมพันธที่ใกลชิดระหวางสัตวและ
คนทําใหคนมีโอกาสติดเชื้อจากสุนัขนี้สูงขึ้น  และหากเกิดการติดเชื้อจะสงผลใหคนนั้นมีอาการ
ของโรคที่รุนแรงถึงขั้นเสียชีวิตไดหากติดเชื้อซีโรวาหนี้ 
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2.5.2 ระยะเวลาและปริมาณเชื้อเลปโตสไปราที่ถูกขับออกจากรางกาย 
 

 จากลักษณะพยาธิกําเนิดของเชื้อเลปโตสไปรา หลังจากที่รางกายติดเชื้อหรือ
แสดงอาการของโรคแลวประมาณ 2 สัปดาห เชื้อเลปโตสไปราที่ยังคงเหลืออยูจะสามารถเจริญ
เติบโตและแบงตัวเพ่ิมปริมาณเชื้อไดที่บริเวณทอไตสวนตน  (proximal convoluted  tubule) 
(Parker and Collier,1990; Alexander,1980)  และเชื้อจะถูกขับออกจากรางกายพรอมกับ
ปสสาวะ (shedding) ไปปนเปอนในสิ่งแวดลอม  ดังนั้นสัตวที่ติดเชื้อจะเปลี่ยนสถานะเปนสัตวรัง
โรคและนําโรคตอไป (carrier and reservoir) ซึ่งจะมีบทบาทสําคัญดานระบาดวิทยาของโรค  
เน่ืองจากสัตวที่ติดเชื้อน้ันสามารถขับเชื้อไดเปนระยะเวลานาน   โดยอาจเปนเดือนเปนปหรือ
ตลอดชวงอายุของสัตวนั้น   ทั้งนี้ขึ้นกับซีโรวาหของเชื้อที่รางกายไดรับ (Babudieri,1958)  เชน  
ลูกสุกรหรือสุกรที่ติดเชื้อสามารถขับเชื้อไดนานประมาณ 2-24 เดือน นอกจากนี้ยังสามารถขับ
ผานทาง น้ําเชื้อสุกรเพศผู รก และเน้ือเยื่อตัวออน (Hanson and Ferguson,1975)  โคขับเชื้อได
ประมาณ 10-118  วัน หรือเฉลี่ย 36 วัน (Radostits et al.,1994)  หรือ  44  สัปดาห (Leonard 
et al.,1992)  นอกจากนี้พบวาโคสามารถที่จะขับเชื้อ L. hardjo  ผานทางอวัยวะสืบพันธุไดนาน
กวา 8 วันหลังการแทงหรือการคลอด  และสามารถแยกเชื้อจากรังไขไดนานถึง  90  วันหลังการ
ติดเชื้อโดยการทดลอง  (Ellis,1985)   มาขับเชื้อไดนานประมาณ  4 เดือน  แกะขับเชื้อได
ประมาณ  1  เดือนหลังจากติดเชื้อ (Blood and Radostits,1989; Radostits et al.,1994.)  
Gerritsen et al. (1994)  รายงานวาแกะสามารถขับเชื้อ  L. hardjo ไดนานอยางนอย  42  วัน 
Larsson et al. (1985)    รายงานผลการศึกษาแมวที่ติดเชื้อโดยการทดลองพบวาแมวขับเชื้อ  
L. canicola  ไดนานกวา  2-8  สัปดาห   และคนก็สามารถขับเชื้อผานทางปสสาวะได  พบวาคน
ขับเชื้อ L. hardjo ไดนานกวา 33 สัปดาห และ L. australis ไดนานกวา 11 เดือน 
(Michna,1970)  Bal et al. (1994)  รายงานผลการศึกษาการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราจาก
ปสสาวะคนดวยเทคนิค PCR พบวาคนสามารถขับเชื้อในปสสาวะไดนานกวา  1  ป 
 

2.5.3 สิ่งแวดลอมที่เหมาะสมตอการคงอยูของเชื้อเลปโตสไปรา 
 

เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปรามีคุณสมบัติที่สามารถเจริญเติบโตและดํารงชีพในสิ่ง- 
แวดลอมภายนอกตัวสัตวหรือคนไดเปนเวลานาน  โดยสิ่งแวดลอมนั้นตองมีความชื้นพอเหมาะ  
อุณหภูมิเหมาะสมประมาณ 28-30 °C มีระดับ pH เปนดางออนๆ  เชน  ในดินที่ชื้นแฉะหรือเปน
แองน้ํา  ดังนั้นนํ้าหรือความชื้น  อุณหภูมิ  และสภาพความเปนกรด-ดางของสภาพพื้นที่หรือ
ภูมิศาสตรจึงเปนปจจัยที่สําคัญของการแพรเชื้อและการติดตอของโรค  และน้ํามีบทบาทในการ
เปนตัวกลางหรือตัวนําที่ทําใหเชื้อแพรกระจายไปสูพ้ืนที่หรือบริเวณอื่นๆไดกวางขวางขึ้น  ซึ่งจะ
พบการระบาดของโรคภายหลังการเกิดภาวะน้ําทวมหรือมีน้ําทวมขังเปนเวลานานๆ และพบวา
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อุบัติการณการเกิดโรคในคนสูงขึ้นในชวงฤดูฝน (วราลักษณ  ตังคณะกุล  และคณะ,2542)  เชน 
การระบาดครั้งใหญในประเทศนิคารากัว ในป 1995 ที่เกิดเนื่องจากภาวะฝนตกหนักและเกิดน้ํา
ทวมครั้งใหญ (Trevejo et al., 1998)  การระบาดในรัฐควีนสแลนด  ประเทศออสเตรเลียใน
ปค.ศ. 1999 พบมีรายงานการเกิดโรคสูงขึ้นจากปค.ศ. 1998 เปนจํานวนมาก  ซึ่ง WHO/FAO  
Collaborating  Center  for  Reference and Research on Leptospirosis  รายงานสาเหตุของ
การระบาดเนื่องจาก ปค.ศ. 1999  เกิดภาวะฝนตกชุกและทําใหมีน้ําทวมเปนบริเวณกวางทําให
การระบาดของโรคสงูขึ้น  (Smyth et al., 2000)  โดยภาวะฝนตกที่ทําใหน้ําทวมขังทําใหโอกาส
การอยูรอดของเชื้อเลปโตสไปราในสิ่งแวดลอมสูงขึ้น (Douglin et al., 1997)   Hanson and 
Tripathy (1981)  รายงานวาเชื้อ  L. pomona  สามารถอยูในน้ําไดนานกวา  10  วัน ในดินที่
เปยกชื้นเชื้อคงอยูไดนานถึง  183  วัน  แตในดินแหงแลงเชื้อจะคงอยูได  30  นาที  น้ําที่มี
อุจจาระปนเปอนอยูเชื้อจะคงอยูนาน 7-10  วัน  และที่บริเวณผิวน้ําเชื้อสามารถดํารงชีวิตอยูได  
22  วัน  (Merchant and Packer, 1967; Radostits et al., 1994)  และจากการศึกษาของ  
Kuriakose et al. (1997)  พบวาเชื้อเลปโตสไปราสามารถอยูในดินหรือโคลนไดนานถึง 249 วัน  
โดยไมสูญเสียความสามารถในการกอใหเกิดโรคได  (pathogenicity)   
 

ดังนั้นลักษณะทางระบาดวิทยาการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในสัตวและคน  จึงมี 
ความสัมพันธกับสภาพภูมิศาสตรของประเทศและฤดูกาล  (Faine, 1982)  ประเทศไทยซึ่งตั้งอยู
ในเขตรอนชื้น  การระบาดของโรคมักพบในชวงฤดูฝนตอฤดูหนาว ประมาณเดือนสิงหาคมถึง
เดือนพฤศจิกายน  (วิชัย โชควัฒน, 1999)  ซึ่งเปนชวงที่มีน้ําทวมขังในพื้นที่นาไรและที่ลุม ใน
ประเทศอินเดีย  พบมีการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสสูงขึ้นในชวงเดือนมิถุนายนถึงเดือน
สิงหาคม  ซึ่งเปนชวงฤดูมรสุม (Kuriakose et al., 1997) ในรัฐควีนสแลนด ประเทศออสเตรเลีย
พบวาอัตราปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสสูงขึ้นในชวงเดือนเมษายนถึงเดือนตุลาคม  ซึ่งเปนชวง
ที่มีปริมาณน้ําฝนมาก  (Smyth et al., 2000)  การระบาดครั้งใหญในประเทศนิคารากัว  เม่ือป 
ค.ศ.1995  พบวาอุบัติการณการเกิดโรคสูงสุดในชวงเดือนตุลาคมถึงพฤศจิกายน  ซึ่งเปนชวงที่
ฝนตกหนักและเกิดน้ําทวมขังเปนบริเวณกวาง (Trevejo et al., 1998) ประเทศบารบาดอสพบ
อุบัติการณการเกิดโรคในคนสูงขึ้นในชวงฤดูฝน  เน่ืองจากเกิดภาวะน้ําทวมขังเปนบริเวณกวาง
ซึ่งเปนสาเหตุโนมนําที่ทําใหคนมีโอกาสสัมผัสและรับเชื้อเลปโตสไปราที่ปนเปอนในสิ่งแวดลอม 
(Douglin et al., 1997)  ประเทศที่อยูในเขตอบอุนหรือเขตหนาวจะพบการระบาดของโรคสูงขึ้น
ในชวงฤดูรอน Millerb et al.(1991)  ไดรายงานผลการสํารวจความชุกของการเกิดโรคเลปโตส-
ไปโรสิสในประเทศสหรัฐอเมริกา  พบวาความชุกของการเกิดโรคสูงขึ้นในชวงฤดูรอน และรัฐที่
ตั้งอยูในภาคกลางตอนใตและภาคใตฝงตะวันออกของประเทศ เชน รัฐเท็กซัสรัฐฟลอริดา พบวา
มีความชุกของโรคสูงกวารัฐที่ตั้งอยูทางภาคเหนือหรือภาคกลาง  เน่ืองจากสภาพอากาศมี
อุณหภูมิที่สูงกวาและเหมาะสมตอการเจริญเติบโตของเชื้อเลปโตสไปราในสิ่งแวดลอม   
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     ลักษณะความเปนกรด-ดางของปสสาวะสัตวที่ติดเชื้อ  ก็เปนปจจัยสําคัญที่มีผล
ตอการคงอยูและความอยูรอดของเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสัตวซึ่งจะมีผลตอปริมาณและการ
ปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  ในสัตวกินเนื้อ (carnivores)  ปสสาวะจะมีคา pH เปนกรด
ออนๆ เชน  สุนัข  ปสสาวะมีความเปนกรดออนๆ  มี pH ประมาณ  5.2-6.8  (Bloxham,1999) 
ซึ่งไมเอ้ือตอการอยูรอดของเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะนั้นได (Babudieri,1958)  ทําใหปริมาณ
และโอกาสเกิดการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมลดลง แตยังมีรายงานการเกิดโรคเนื่องจาก
การติดเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะสุนัขได (Feigin et al.,1973)  ขณะเดียวกันสัตวกินพืช 
(herbivores) เชน  โค กระบือ  แพะ แกะ  และมา  ที่ปสสาวะมีคา pH เปนดางออนๆประมาณ  
7-8.5  (Bloxham,1999) จึงมีความเหมาะสมตอการเจริญเติบโตและการอยูรอดของเชื้อเลปโตส-
ไปราในปสสาวะนั้นได  เชื้อที่ปะปนในปสสาวะของสัตวเหลานี้สามารถที่จะคงทนและดํารงชีพได
เปนเวลานานกวา  ดังนั้นเชื้อเหลานี้จึงมีโอกาสที่จะปนเปอนในสิ่งแวดลอมไดมากกวา  จึงเปน
สาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดการติดตอของโรคไปสูสัตวอ่ืนๆและคนได   
 

ปจจัยอ่ืนๆที่มีผลและความสําคัญตอการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสทั้งใน 
สัตวและในคน  ไดแก  จํานวนและความหนาแนนของสัตวนําโรค ซึ่งมีผลทําใหปริมาณเชื้อเลป-
โตสไปรานั้นมีโอกาสปนเปอนในสิ่งแวดลอมตางๆไดมากขึ้น  และมีโอกาสที่จะทําใหการแพร
กระจายเชื้อและการติดตอของโรคสูงขึ้น  (Pereira et al.,2000)  ซึ่งปจจุบันปญหาการระบาด
ของโรคเลปโตสไปโรสิสพบในเขตเมืองมากขึ้น  เชน  ในประเทศอิสราเอล  อารเจนตินา  และ 
บราซิล  สาเหตุเกิดจากความหนาแนนของชุมชนและประชากรในเขตเมือง  ที่กอใหเกิดปญหา
การจัดการดานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม  ปญหาขยะ ปญหาการระบายน้ําและกอใหเกิดน้ําทวมขัง  
เหลานี้ลวนเปนปจจัยดานสิ่งแวดลอมที่เอ้ือใหสัตวนําโรคโดยเฉพาะหนูมีจํานวนมากขึ้น เกิดการ
ปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมมากขึ้น  และเปนสาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิดการระบาดของโรคในคน  
(Ko et al. 1997; Barcellos and Sabroza, 2001; Kariv et al,2001) 
 

ดังนั้นการควบคุมและปองกันโรค  ตองดําเนินการกําจัดหรือควบคุมจํานวนสัตว 
นําโรคของเชื้อเลปโตสไปรา  เพ่ือลดปริมาณการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  รวมทั้งการ
ปรับปรุงสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมทั้งในบานเรือนและพ้ืนที่เลี้ยงสัตว  เพ่ือทําลายและลดอัตราการ
ปนเปอนของในสิ่งแวดลอมและลดอัตราการแพรกระจายของเชื้อ  สุดทายจะทําใหลดอัตราการ
เกิดโรคในคนและในสัตวไดตอไป  
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2.5.4 พฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อ 
 
จากคุณสมบัติของเชื้อเลปโตสไปราและวิธีการติดตอของโรคที่มีแหลงโรคโดย 

สวนใหญเปนสัตวนําโรคและสิ่งแวดลอม  ดังนั้นจึงพบวาพฤติกรรมการดํารงชีวิตของคนที่เกี่ยว
ของกับสัตวหรือผลิตภัณฑของสัตว  การสัมผัสกับสิ่งแวดลอมที่เปยกชื้นที่เหมาะสมตอการคงอยู
ของเชื้อเลปโตสไปรา  เหลานี้ลวนเปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญตอการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในคน  
ดังนั้นกลุมคนที่เสี่ยงตอการติดเชื้อเลปโตสไปรา  ไดแก  คนงานโรงฆาสัตว คนงานฟารมเลี้ยง
สัตว สัตวแพทย เกษตรกร ชาวนา (Lennette et al.,1980; Heath and Johnson,1994; 
Kuriakose et al.,1997; Campagnolo,2000; Kariv et al.,2001)  จากรายงานการเกิดโรคเลป-
โตสไปโรสิส  ในรัฐควีนสแลนด ประเทศออสเตรเลีย ในป ค.ศ.1998  พบวาจํานวนผูปวยดวย
โรคเลปโตสไปโรสิสจํานวน 83%  มีประวัติเคยสัมผัสหรือคลุกคลีกับสัตว  คือ ประวัติการสัมผัส
กับโค 65.6% สัมผัสกับหนู 48.9% และ สัมผัสกับสุนัข 44.4% และเม่ือแยกผูปวยตามกลุม
อาชีพพบวา ผูปวยจํานวน 23.1% มีอาชีพตัดแตงเน้ือสัตว  13.8% เปนเกษตรกรฟารมโคนม 
และ12.9% มีอาชีพเปนเกษตรกรปลูกกลวย  (Smyth et al, 2000)  เชนเดียวกับผลการศึกษา
ของ Simon และคณะ.(1999)  ศึกษาหาปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคเลปโตสไปโรสิส  ในนักศึกษา
สัตวแพทย มหาวิทยาลัยซารากาซา พบวากลุมนักศึกษาที่เรียนหรือฝกงานในฟารมเลี้ยงสัตว 
เรียนวิชาเทคโนโลยีการตรวจเนื้อและมีสัตวเลี้ยงหรือใกลชิดสัตว  เปนกลุมที่เสี่ยงตอการเกิดโรค
สงูสุดเนื่องจากมีความใกลชิดและคลุกคลีกับสัตวหรือปศุสัตวมากกวา ดังนั้นการสัมผัสกับสัตว
หรือผลิตภัณฑของสัตวเปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญตอการติดเชื้อเลปโตสไปรา 
 

นอกจากนี้การดําเนินกิจกรรมที่เกี่ยวของกับน้ําหรือแหลงน้ํา  ก็เปนพฤติกรรม 
เสี่ยงตอการเกิดโรค เชนกิจกรรมการเดินปา  การลองแพ  พายเรือ  หรือวายน้ํา  ในแหลงน้ําที่มี
เชื้อเลปโตสไปราปนเปอน  (Jevon et al.,1986; Reisberg et al.,1996)  Anderson et 
al.(1978) รายงานผูปวยโรคเลปโตสไปโรสิสในรัฐเทนเนสซี่ ประเทศสหรัฐอเมริกา  ซึ่งมีสาเหตุ
เกิดจากการติดเชื้อขณะวายน้ําในหนองน้ํา  ซึ่งในบริเวณนั้นมีฟารมปศุสัตวอยูใกลๆ และนาจะ
เปนแหลงโรคที่ทําใหเชื้อเลปโตสไปราปนเปอนในแหลงน้ํานั้น เชนเดียวกับการระบาดของโรค
ในประเทศไทย  ซึ่ง วราลักษณ  ตังคณะกุล  และคณะ (1999) ไดรายงานผลการศึกษาหาปจจัย
เสี่ยงที่ทําใหเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสของคนในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย  พบวา
ปจจัยเสี่ยงที่สําคัญไดแก  การเดินย่ําน้ํา  การไถนา  ใสปุยและการถอนกลาที่ตองแชในน้ําขัง
นานกวา  6  ชั่วโมง  ซึ่งในพื้นที่นานั้นอาจมีเชื้อเลปโตสไปราปนเปอนและการแชน้ํานานๆมีผล
ทําใหผิวหนังหรือเยื่อบุรางกายเปอยยุยงายตอการติดตอของโรค 
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ดังนั้นในการดําเนินการเพื่อการควบคุมและปองกันโรค  ตองดําเนินการควบคู 
กันไปพรอมกันหลายๆดาน  ทั้งการลดและกําจัดสัตวที่เปนรังโรค  เพ่ือลดการแพรกระจายของ
เชื้อและการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  ที่เปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดการระบาดของโรคใน
คน  เชน การทําลายสัตวที่เปนรังโรค  การกําจัดสัตวที่เปนพาหะของเชื้อเลปโตสไปราโดย
เฉพาะหนู  การสรางภูมิคุมกันปองกันโรคในปศุสัตวและสัตวเลี้ยง  เพ่ือลดอัตราการติดเชื้อ  ลด
ความสูญเสียทางเศรษฐกจิจากผลผลิตของสัตวที่ลดลง  และที่สําคัญคือชวยลดอัตราการขับเชื้อ
ของสัตวที่ติดเชื้อ  ในพ้ืนที่ที่มีประวัติการระบาดของโรค  ควรมีมาตรการในการจํากัดพื้นที่การ
เลี้ยงสัตว  เพ่ือลดการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  และลดอัตราการแพรกระจายของเชื้อ  
ซึ่งจะทําใหการควบคุมและปองกันโรคนั้นมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  การปองกันโรคในคนนั้น
ตองดําเนินการเผยแพรถายทอดความรูในแกประชาชนทั่วไป  โดยเฉพาะเกษตรกรซึ่งเปน
ประชากรกลุมเสี่ยงตอการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในประเทศไทย  ใหรูถึงวิธีในการปองกันโรค  
เชน การสวมใสถุงมือ  รองเทาบูทในการทํากิจกรรมตางๆที่ตองสัมผัสน้ํา  การจัดสุขาภิบาลที่ดี
ในบานและโรงเรือนเลี้ยงสัตว  เพ่ือลดการปนเปอนของเชื้อเลปโตสไปรา เปนตน 
 
2.6 การวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิส 
 
  การวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิสมีประโยชนอยางมากตอการวางแผนในการปอง
กันและควบคุมโรค  เน่ืองจากการเกิดโรคในคนและในสัตวไมแสดงอาการทางคลีนิกที่ชัดเจนทํา
ใหยากตอการคนหาผูปวยหรือสัตวปวย  เน่ืองจากการติดเชื้อในคนมีลักษณะอาการทางคลีนิค
คลายคลึงกับโรคติดเชื้อฮานตาไวรัส (hanta virus infection)  สครับไทฟส  หรือไขหวัดใหญ  
เปนตน  และการติดเชื้อในสัตวเฉพาะในรายที่เกิดการติดเชื้ออยางรุนแรงและเฉียบพลันเทานั้น
จึงจะแสดงอาการของโรคชัดเจนซึ่งมีลักษณะอาการคลายคลึงกับ โรคพยาธิในเม็ดเลือด (blood 
parasites) ดังนั้นในการวินิจฉัยโรคจึงมีความสําคัญมากตอการคนหาผูปวยหรือสัตวปวย  การ
ศึกษาทางระบาดวิทยา  และการปองกันโรค 
 
  การวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิส  แบงวิธีการวินิจฉัยได 2 ลักษณะที่สําคัญคอื  
การตรวจหาแอนติเจน (Antigen) เปนการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในสิ่งสงตรวจโดยตรง และ
การตรวจทางซีโรโลยี  (serology)  เปนการตรวจหาระดับภูมิคุมกันของรางกายตอเชื้อเลปโตส-
ไปรา 
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2.6.1 การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปรา  (Antigen  detection) 
    

2.6.1.1 การตรวจหาเชื้อจากสิ่งสงตรวจโดยตรง (direct  
examination)  เปนการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในสิ่งสงตรวจ  ไดแก  เลือด  น้ําไขสันหลัง  
ปสสาวะหรือนํ้าในชองทองโดยตรงผานกลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  หรือการยอมดวยสารซิลเวอร  
(Silver impregnation)  เปนวิธีการตรวจที่ไมยุงยากซับซอน  แตในสิ่งสงตรวจนั้นตองมีปริมาณ
เชื้อมากเพียงพอ  (Alexander,1980)  แตการตรวจวินิจฉัยดวยวิธีนี้มักกอใหเกิดความผิดพลาด
สูง  เน่ืองจากเปนวิธีการตรวจที่ไมจําเพาะและไมสามารถแยกความแตกตางระหวางเชื้อกับสิ่ง
ปลอมปน (artifact)  ในปสสาวะได  ซึ่งตองใชนักปฏิบัติการที่มีประสบการณและความเชี่ยวชาญ
ในการตรวจ  (พิมพใจ  นัยโกวิท  และดวงพร  พูลสุขสมบัติ,1998; Plank and Dean,2000)   
   
   2.6.1.2 การเพาะเชื้อ  (culture)  การเพาะเชื้อเปนวิธีมาตรฐาน  (gold 
standard) ในการตรวจวินิจฉัยการติดเชื้อแบคทีเรีย  แตเน่ืองจากการเพาะเชื้อเลปโตสไปรานั้น
ทําไดยาก ใชเวลานาน และมีคาใชจายสูง จึงมิไดถือวาเปนวิธีมาตรฐาน (Faine et al., 1999) วิธี
การเพาะเชื้อสามารถตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราไดจากสิ่งสงตรวจ  เชน  อวัยวะภายในของราง
กาย  ไดแก  ตับ  ปอด  สมอง  ของเหลวในรางกาย  เชน  เลือด  น้ํานม  น้ําไขสันหลัง  น้ําใน
ชองอกหรือชองทอง  โดยสามารถตรวจไดในระยะที่มีการติดเชื้อในกระแสโลหิต ในชวงเวลา 2-3 
วันแรกของการติดเชื้อหรือในสัตวที่แสดงอาการของโรคแบบเฉียบพลัน  (acute infection)  แต
หากเปนการติดเชื้อแบบเรื้อรัง  (chronic  infection)  สามารถตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราไดจาก  
ไต  น้ําปสสาวะ  น้ําเชื้อสัตวเพศผู  อวัยวะสืบพันธุ เชน  มดลูก รังไข หรือเนื้อเยื่อตัวออนหรือ
รกที่แทง  นอกจากนี้การใชอุณหภูมิการเก็บรักษาอาหารเลี้ยงเชื้อสามารถแยกกลุมเชื้อที่กอโรค
และไมกอโรคไดโดยกลุมเชื้อที่ไมกอโรค  (L.biflexa)  จะเจริญเติบโตไดที่อุณหภูมิ 13 °C แต
เชื้อเลปโตสไปรากลุมที่กอใหเกิดโรค (L.interogans) ไมสามารถเจริญเติบโตไดที่อุณหภูมินี้ 
(Waitkins,1985)  อีกทั้งในสิ่งสงตรวจตองมีปริมาณหรือความเขมขนของเชื้อเลปโตสไปราที่
เหมาะสมจึงจะทําใหการเพาะเชื้อน้ันประสบความสําเร็จ  โดยในสิ่งสงตรวจนั้นตองมีความเขม
ขนอยางนอยประมาณ  108-4x108 เซลลตอมิลลิลิตร  (Alexander, 1980)  หรือ  6-9x109  เซลล
ตอมิลลิลิตร  (Faine, 1982) 
 

การเพาะเชื้อเลปโตสไปราโดยสวนใหญมักใชอาหารเลี้ยงเชื้อชนิด 
กึ่งแข็งกึ่งเหลว  (semisolid  media)  เชน  Fletcher’s medium, EMJH (Ellinghausen and 
McCullough medium) ที่มี  rabbit serum ในปริมาณ  0.4-1% เปนสวนผสมที่สําคัญที่ชวยทํา
ใหเชื้อเลปโตสไปราสามารถคงทนในอาหารเลี้ยงเชื้อไดนานขึ้น (Faine et al., 1999)  และตองมี
การควบคุมปองกันการปนเปอนของเชื้อแบคทีเรียอ่ืนๆ โดยการเติมสารเคมีหรือยาปฏิชีวนะที่
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เหมาะสม  เชน  5-fluorouracil, nalidixic acid, fosfomycin  หรือสวนผสมระหวาง  rifamycil, 
polymixin, neomycin, 5-fluorouracil, bacitracin และ actidione  (OIE, 2000) แตการใชยาหรือ
สารเคมีในการควบคุมการปนเปอนของเชื้อน้ันอาจมีผลทําใหยับยั้งการเจริญเติบโตของเชื้อเลป-
โตสไปราไดหากในสิ่งสงตรวจนั้นมีจํานวนเชื้อเลปโตสไปรานอย  (Edler et al.,1986) หลังจาก
ทําการเพาะเชื้อแลวตองเก็บรักษาไวที่อุณหภูมิประมาณ  29-30 °C เปนเวลาอยางนอย  12-26 
สัปดาห หรือ  28  สัปดาห  เน่ืองจากเชื้อเจริญในอาหารเลี้ยงเชื้อไดชามาก    (Gochenour et 
al.,1958)   และตองนําออกมาตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราผานกลองจุลทรรศนพ้ืนมืดทุกๆ 1-2 
สัปดาห  ซึ่งจะเห็นวาการเพาะเชื้อเลปโตสไปรานั้นเปนวิธีที่มีขั้นตอนยุงยาก  ใชเวลานานเนื่อง
จากเชื้อเลปโตสไปราเจริญไดชาและตองเลือกระยะเวลาในการเก็บตัวอยางเพื่อนําไปเพาะเชื้อที่
เหมาะสม  เน่ืองจากในสัตวหรือคนที่ติดเชื้อในระยะแรก  จํานวนเชื้อที่อยูในกระแสเลือดจะมี
ระดับต่ํา  ประมาณ  20,000  เซลลตอปริมาณเลือด  1 มิลลิลิตร  หากปลอยใหเชื้อมีการแบงตัว
เพ่ิมจํานวนขึ้น  คือประมาณในวันที่ 3 หลังการติดเชื้อ  จํานวนเชื้อในกระแสเลือดจะเพิ่มปริมาณ
สูงขึ้น  ประมาณ  200,000  เซลลตอปริมาณเลือด  1  มิลลิลิตร  จะทําใหโอกาสเพาะเชื้อประสบ
ความสําเร็จมากขึ้นมากขึ้น  แตตองไมเกิน  10  วันหลังการติดเชื้อ  เน่ืองจากเชื้อในกระแส
เลือดจะถูกภูมิคุมกันรางกายกําจัดไปและจะคงเหลืออยูเฉพาะเชื้อที่อยูในไต โดยในระยะนี้
สามารถเพาะเชื้อไดจากปสสาวะหรือไตเทานั้น  (Farr, 1994) 
 
  2.6.1.3 การตรวจทางอณูชีวภาพ (molecular microbiology) เปนวิธีการตรวจ
หาเชื้อเลปโตสไปรา  โดยการตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อโดยอาจเปนดีเอ็นเอ (DNA) หรือ
อารเอนเอ  (RNA) ของเชื้อเลปโตสไปรา   ซึ่งสามารถตรวจไดจาก  เน้ือเยื่อสมอง  อวัยวะภาย
ในของรางกาย เชน  ไต  ตับ  น้ําในชองทองและชองอก  น้ําปสสาวะ  น้ําจาก aqueous humor  
น้ําไขสันหลัง และน้ําเชื้อของสัตวเพศผูได โดยการเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรมที่จําเพาะของเชื้อ
จากสิ่งสงตรวจ ซึ่งทําไดหลายวิธี เชน เทคนิคปฏิกิริยาลูกโซโพลิเมอเรส  (Polymerase  Chain  
Reaction, PCR)  เปนการสังเคราะหเพ่ิมปริมาณดีเอ็นเอเปนลานๆเทาในเวลาอันสั้น  หลักการ
สําคัญของ PCR  คือ  การแยกสายดีเอ็นเอตนแบบ (template) ที่เปนเกลียวคูใหเปนสายเดี่ยว
ดวยความรอน  และเม่ือทําใหอุณหภูมิของปฏิกิริยาลดลง  สายDNA primer  ซึ่งเปนสายที่มี
ลําดับนิวคลีไทดที่ตองการและมีลําดับเบสเปนคูสมกับลําดับเบสใน  DNA template  ก็จะเขามา
จับกับสาย DNA template  อยางจําเพาะ ทําใหไดสายนิวคลีโอไทด  4  สาย  จากนั้นเอนไซม  
DNA  Polymerase  จะเขาทําปฏิกิรยิาโดยเรงปฏิกิริยาเพิ่มเบสที่ปลายขาง  3′-end ของ 
primer  ทําใหเกิดเปน  DNA  เสนคูใหม  2  ชุด  ที่มีลําดับสารพันธุกรรมเหมือนสาย DNA 
template  เทคนิคนี้เปนการเพิ่มปริมาณ  DNA  แบบทวีคูณในปริมาณ  2n  เม่ือ n เปนรอบของ
ปฏิกิริยา  เม่ือปฏิกิริยาดําเนินไปได  20  รอบ  จะได  DNA จํานวน  220 หรือประมาณ  1  ลาน
เทาของ DNA  เริ่มตน  (Nuovo,1992) 
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  เทคนิคการตรวจวินิจฉัยดวยวิธีนี้มีความจําเพาะ (specificity) และความไว 
(sensitivity)  สูงกวาเทคนิคอ่ืนๆ (Bal, et al.,1994; Merien et al, 1995; Masri et al,1997)  จึง
ใหผลตรวจมีความแมนยํา รวดเร็ว และสามารถตรวจวินิจฉัยโรคไดตั้งแตในระยะแรกๆของการ
ติดเชื้อ  (Ramadass et al.,1997)  Kee et al. (1994) สามารถตรวจวินิจฉัยการติดเชื้อเลปโตส
ไปราจากตัวอยางเลือดไดภายหลังการติดเชื้อเพียง 2  วัน  เม่ือเปรียบเทียบกับการตรวจดวย
เทคนิค  MAT (Microscopic Agglutination Test) ที่ตรวจหาภูมิคุมกันของรางกายไดหลังการ
ติดเชื้อแลว 7 วัน หรือ Bal et al. (1994) สามารถตรวจหาเชื้อจากปสสาวะไดภายหลังการติด
เชื้อ  7  วัน ซึ่งเทคนิคการตรวจดวยวิธีนี้มีความสําคัญและมีประโยชนมาก  โดยเฉพาะในพื้นที่ที่
มีโรคเลปโตสไปโรสิสเปนโรคประจําถิ่น เน่ืองจากการตรวจวินิจฉัยทางซีรั่มวิทยามักใหผลระดับ
แอนติบอดีต่ํา  ทําใหการวิเคราะหแปรผลทําไดยาก  และเทคนิคนี้สามารถตรวจไดตั้งแตในระยะ
แรกๆของการติดเชื้อจะทําใหการคนหาผูปวยไดรวดเร็วขึ้น  และสามารถใหการรักษาไดอยาง
รวดเร็วกอนที่จะเกิดพยาธิสภาพที่รุนแรงขึ้น (Merien et al., 1995) การใชเทคนิคนี้ในการตรวจ
วนิิจฉัยโรคในสัตวจะชวยในการคนหาสัตวที่เปนสัตวนําโรคได  เน่ืองจากสัตวที่ติดเชื้อโดยสวน
ใหญไมแสดงอาการของโรค  ซึ่งจะมีประโยชนอยางมากตอการควบคุมและกําจัดโรคในฝูง  แต
เน่ืองจากการตรวจดวยเทคนิคนี้เปนเทคโนโลยีใหมที่ตองใชอุปกรณการตรวจที่จําเพาะ มีราคา
แพง  และตองใชการตรวจในหองปฏิบัติการเทานั้น  จึงเปนขอจํากัดในการพิจารณาเลือกใช
เทคนิคในการวินิจฉัยโรค 
 

2.6.2 การตรวจทางซีโรโลยี  (serology  diagnosis) 
การตรวจทางซีโรโลยีเปนการตรวจหาระดับภูมิคุมกันของรางกายหรือ 

ระดับแอนติบอด้ี  (antibody) ที่มีตอเชื้อเลปโตสไปรา  โดยสามารถตรวจพบแอนติบอด้ีชนิด 
IgM  ไดภายใน  7  วันหลังจากติดเชื้อ  จากนั้นระดับของแอนติบอด้ีจะเพ่ิมสูงขึ้นและสูงสุดใน
สัปดาหที่ 3  ระดับแอนติบอด้ีนี้จะคงอยูไดเปนเวลานานหลายสัปดาห  หลายเดือนหรือเปนป 
โดยเฉพาะแอนติบอด้ีชนิด  IgG  สามารถตรวจพบเปนเวลานานหลังการติดเชื้อ  พบวาอาจอยู
ไดนานตั้งแตครึ่งปจนถึง  20  ป  (Chapman et al.,1991)  โคที่ติดเชื้อ L. hardjo  สามารถ
ตรวจระดับไตเตอรที่  100-800  ไดนานกวา  20  เดือน  (Radostits et al.,1994)   ซึ่งโดยทั่วไป
ในการตรวจเพื่อวินิจฉัยการเกิดโรคจะตองตรวจอยางนอย 2 ครั้งหางกัน 5-7 วัน (pair serum) 
เพ่ือเปรียบเทียบระดับของแอนติบอด้ีที่เพ่ิมขึ้น  ในการตรวจหาระดับแอนติบอด้ีของรางกายตอ
การติดเชื้อเลปโตสไปรานั้น เทคนิคที่ใชไดแก MAT (Microscopic Agglutination Test) ซึ่งองค
การอนามัยโลกถือเปนวิธีมาตรฐานในการตรวจวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิสในสัตวและคน (gold 
standard) เทคนิคนี้อาศัยหลักการการทําปฏิกิริยาระหวางแอนติเจน  ซึ่งก็คือเชื้อเลปโตส-ไปรา
ท่ีมีชีวิต  (lived antigen)  หรือเชื้อเลปโตสไปราที่ถูกทําใหตายแลวดวยฟอรมาลินหรือความรอน 
(killed  antigen)  กับแอนติบอด้ีของรางกายตอเชื้อเลปโตสไปราในซีรั่มที่สงตรวจ  ผลของปฎิ



 23

กิริยาจะทําใหเกิดการรวมกลุมและตกตะกอนเมื่อดูดวยกลองจุลทรรศนพ้ืนมืดจะมีลักษณะเปน 
lysis ball, star  ในการใชแอนติเจนที่มีชีวิตนั้นจะใหผลการตรวจที่มีความไว (sensitivity)  สูง
กวาการใชแอนติเจนชนิดเชื้อตาย  (Waitkins, 1985) 
 
  ในการวินิจฉัยวาสัตวหรือคนเปนโรคเลปโตสไปโรสิส จะพิจารณาจากระดับไต-
เตอรของแอนติบอด้ีของรางกายตอเชื้อเลปโตสไปรา  ซึ่งเกณฑในการตัดสินวาสัตวหรือคนนั้น
เปนโรค  โดยทั่วไปมักตั้งเกณฑที่ระดับไตเตอร 1:100 (Heath and Johnson,1994) เชน   
Prescott et al. (1988)  และ  Epsi et al. (2000)  สํารวจโรคเลปโตสไปโรสิสทางซีโรโลยีในโค  
กําหนดใหโคที่เปนโรคตองมีระดับไตเตอร >1:80  ทั้งนี้ระดับแอนติบอด้ีนี้ก็จะแตกตางกันไปขึ้น
กับชนิดสัตวและซีโรวาหที่รางกายไดรับ โดยหากเปนการติดเชื้อเลปโตสไปราที่มีสัตวนั้นเปน 
maintenance host  ระดับไตเตอรที่ไดจะมีระดับต่ํา เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราสามารถปรับตัว
ใหเหมาะสมตอการอยูรอดในรางกายของสัตวนั้น  ทําใหการเกิดปฏิกิริยาตอตานหรือการกําจัด
เพ่ือทําลายเชื้อในรางกายสัตวเกิดไดนอย  เชื้อเลปโตสไปราสามารถคงอยูในรางกายนั้นไดนาน
และเพิ่มปริมาณเชื้อไดเปนจํานวนมาก  ดังนั้นการขับเชื้อไดของสัตวกลุมน้ีจะเกิดไดเปนระยะ
เวลานาน  แตหากเปนการติดเชื้อเลปโตสไปราในสัตวที่เปน accidental host ระดับไตเตอรที่วัด
ไดจะมีระดับสูง เชน โคที่ติด L. icterohaemorrhagiae  ซึ่งโคเปน  accidental host  ของเชื้อดัง
กลาวพบวาระดับไตเตอรที่วัดไดมีขนาดตั้งแต 1:20 ถึง 1:30,000  แตหากเปนการติดเชื้อ   
L. hardjo  ระดับไตเตอรที่พบจะมีขนาดต่ําลง (Faine et al.,1999) 
 
  ทั้งนี้ในการตรวจทางซีโรโลยีเพ่ือวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิสนั้นยังมีขอจํากัด
หลายประการเชน  หากเปนการติดเชื้อในระยะแรก  ภูมิคุมกันที่รางกายสรางขึ้นยังมีระดับไต-
เตอรที่ต่ําทําใหยากตอการแปรผล  หรือหากสัตวนั้นไดรับการรักษาดวยการฉีดยาปฏิชีวนะมา
กอน  ระดับไตเตอรที่ไดจะมีระดับคอนขางต่ํา  และการตรวจดวยวิธีนี้ไมสามารถแยกไดวาระดับ
ไตเตอรที่รางกายสรางขึ้นน้ันเกิดจากการติดเชื้อหรือการไดรับวัคซีนหรือการไดรับ  passive 
immune จากแมผานทางนมน้ําเหลือง  (Faine et al., 1999)  นอกจากนี้เทคนิคการตรวจที่ตอง
ใชเชื้อเลปโตสไปราที่มีชีวิต  (live antigen)  ทําใหมีขั้นตอนยุงยากในการเตรียมและการเลี้ยง
เชื้อเลปโตสไปรา  และอาจเปนอันตรายตอนักปฏิบัติการได   
 
  การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาดานระบาดวิทยาของโรคเลปโตสไปโรสิสใน
จังหวัดบุรีรัมย  ซึ่งมีการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในคนเปนเวลา  2-3  ปอยางตอเนื่อง  
โดยมีสมมุติฐานวาแหลงโรค  (source of infection)  ยังคงมีการวนเวียนของเชื้อเลปโตสไปรา
อยูในพ้ืนที่  ซึ่งไดแกสัตวที่เปนสัตวรังโรคและเปนพาหะของโรค  และทําใหเกิดการปนเปอนของ
เชื้อเลปโตสไปราในสิ่งแวดลอมตามมา  โดยการสํารวจหาสัตวนําโรคเลปโตสไปโรสิส ดวยการ
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ตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสัตว  ไดแก  โค  กระบือ  สุกร  สุนัข  หนู  และแหลงน้ําใน
หมูบานที่อาจมีเชื้อปนเปอนอยู  ซึ่งอาจเปนสาเหตุของการระบาดของโรคในคนได  โดยผลจาก
การศึกษาในครั้งนี้จะเปนขอมูลสําคัญในการพิจารณาแผนการควบคุมปองกันโรคเลปโตสไปโร-
สิสทั้งในสัตวและในคนตอไป 
 
2.7  จุดประสงคของการวิจัย 
    
  เพ่ือสํารวจหาแหลงโรค  (source of infection)  ที่เปนสาเหตุของการระบาด
ของโรคเลปโตสไปโรสิสในคนในจังหวัดบุรีรัมย  ทั้งในสิ่งแวดลอม  ไดแก แหลงน้ําตางๆ  และ
สัตวที่คาดวาจะเปนสัตวนําโรคของเชื้อเลปโตสไปรา  ไดแก  โค  กระบือ  สุกร  สุนัข  หนู 



บทที่ 3 
 

อุปกรณและวิธีการศึกษา 
 

3.1 สถานที่วิจัยและประชากรศึกษา 
 
  การเลือกพื้นที่ในการศึกษาวิจัยครั้งน้ี  ใชเทคนิคการเลือกพื้นที่แบบจําเพาะ
เจาะจง  โดยเลือกพื้นที่อําเภอหวยราช  จังหวัดบุรีรัมย  เปนตัวแทนในการศึกษาวิจัยครั้งน้ี  
เน่ืองจากจังหวัดบุรีรัมยเปนจังหวดัที่มีอัตราผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสสูงสุดเปนอันดับหนึ่ง
ของประเทศ  ที่เกิดการระบาดตอเนื่องเปนเวลา  4 ปและมีแนวโนมการระบาดรุนแรงมากขึ้น  
อําเภอหวยราช  มีรายงานผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสตั้งแตปพ.ศ. 2539 เปนตนมา  จากนั้น
ก็มีรายงานการเกิดโรคประจําทุกปและมีอัตราการเกิดโรคสูงขึ้น  โดยเฉพาะในปพ.ศ.2542-2543  
มีผูปวยจํานวน  238  และ  392  รายตามลําดับ  คิดเปนอัตราปวย  671.0  รายตอประชากร
แสนคน  และ 1105.4 รายตอประชากรแสนคน  และถือวาเปนอัตราการปวยที่สูงมาก (ตาราง 1) 
โดยเฉพาะในปพ.ศ. 2543  ซึ่งเปนปที่มีอัตราการปวยสูงสุด  และมีรายงานการเกิดโรคเลปโตส-
ไปโรสิสในทุกๆตําบลของอําเภอหวยราช  (สํานักงานสาธารณสขุจังหวัดบุรีรัมย, อัดสําเนา) 
 
  จากการลงพื้นที่เพ่ือสํารวจประชากรสัตวและเก็บตัวอยาง  พบวาอําเภอหวย
ราช  จังหวัดบุรีรัมย  มีประชากรโคจํานวน  2,782  ตัว  กระบือจํานวน  645  ตัว  สุกรจํานวน  
484  ตัว  สุนัขจํานวน  184  ตัว  ในการเก็บตัวอยางเพื่อทําการศึกษาในครั้งน้ีใชเทคนิคการสุม
ตัวอยางอยางงาย  โดยแบงเก็บ  2  ครั้ง  ครั้งแรกในชวงเดือนมิถุนายน  พ.ศ. 2544  จํานวน    
268  ตัวอยาง ครั้งที่ 2  ในชวงเดือนตุลาคม  พ.ศ.  2544  จํานวน  132  ตัวอยาง (ตารางที่ 2) 
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ตารางที่  1  แสดงขอมูลจํานวนผูปวยและตายดวยโรคเลปโตสไปโรสิสของอําเภอหวยราช  
จังหวัดบุรีรัมย  ป พ.ศ.  2539-2543 
 
พ.ศ. จํานวนปวย อัตราปวยตอประชากรแสนคน จํานวนตาย อัตราปวยตาย 

 
2539 
2540 
2541 
2542 
2543 

 

 
4 
27 
14 
238 
392 

 
11.5 
73.3 
40 
671 

1105.4 

 
0 
2 
4 
4 
6 

 
0 

7.4 
28.6 
1.6 
1.53 

 
ที่มา : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย 
 
 
 
ตารางที่ 2   แสดงจํานวนประชากรตัวอยางของการศึกษา 
 

ชนิดตัวอยาง 
 

ชนิดสัตว จํานวน (ตัว) 

    ซีรั่ม    ปสสาวะ    ไต   น้ํา 
โค 
กระบือ 
สุกร 
สุนัข 
หนู 
ตัวอยางน้ํา 
รวม 
 

188 
89 
20 
43 
50 
10 

400 

188 
89 
20 
43 
- 
- 

340 

98 
47 
- 

40 
- 
- 

185 

- 
- 
- 
- 

50 
- 

50 

- 
- 
- 
- 
- 

10 
10 
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ภาพที่ 1  ลักษณะพื้นที่และสภาพแวดลอมของอําเภอหวยราช  จังหวัดบุรีรัมย 
 
 

 
 
ภาพที่ 2  รูปแบบการดํารงชีวิตและการประกอบอาชีพที่เปนปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรค 
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ภาพที่ 3  ลักษณะโรงเรือนและการเลี้ยงสุกรของเกษตรกรรายยอย  ในพ้ืนที่อําเภอหวยราช  
จังหวัดบุรีรัมย 
 
3.2 สารเคมี 
 

3.2.1 สารเคมีที่ใชในเทคนิคลูกโซโพลิเมอเรส  ( Polymerase Chain Reaction; PCR) 
3.2.1.1  น้ํากลั่น 
3.2.1.2    1 mM EDTA 
3.2.1.3    1M TE 
3.2.1.4 2.5 mM  MgCl2  (MBI Fermentas,Germany) 
3.2.1.5 10 × PCR buffer without MgCl2     

(MBI Fermentas,Germany) 
3.2.1.6    200  µM dNTPs  (MBI Fermentas,Germany ) 
3.2.1.7   10 mM  Primer Lepto  F  (Life Technoliges,Germany) 
3.2.1.8  10 mM  Primer Lepto  R  (Life Technoliges, Germany) 
3.2.1.9  Tag DNA  polymerase   (MBI Fermentas,Germany) 
3.2.1.10 Loading dye  (0.2% Orange G in 50%glycerol;  

MBI Fermentas,Germany ) 
3.2.1.11 100 bp  DNA  Ladder  Plus  (MBI Fermentas,Germany) 
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3.2.1.12    TBE  buffer (Solon Ind, USA) 
3.2.1.13 Agarose  media  (FMC Bioproducts,USA) 
3.2.1.14 Ethidium  Bromide  (0.5 mg per ml) 
 

3.2.2 สารเคมีที่ใชในการเพาะเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะสัตว 
3.2.2.1  น้ํากลั่น  
3.2.2.2  Fletcher’s  Medium  base  (Difco Laboratorirs, USA) 
3.2.2.3   Rabbit  Serum 
3.2.2.4 5-fluorouracil 
 

3.2.3 สารเคมีที่ใชในการตรวจหาแอนติบอดี  โดยเทคนิค  Microscopic  
Agglutination  Test  (MAT) 
3.2.3.1.  น้ํากลั่น 
3.2.3.2   EMJH  media  (ภาคผนวก) 
3.2.3.3   เชื้อเลปโตสไปรา  24  ซีโรวาห 
3.2.3.4   PBS  (Phosphate  Buffer  Saline, pH  7.4) 
3.2.3.5   Rabbit  Serum 

 
3.3  อุปกรณ 

3.3.1 อุปกรณและเครื่องมือที่ใชในเทคนิค  PCR  
3.3.1.1 กระบอกเก็บปสสาวะ  ขนาด  100  มิลลิลิตร 
3.3.1.2 หลอดทดลองขนาด  1.5   มิลลิลิตร 
3.3.1.3 Microcentrifuge  tube 
3.3.1.4 Single  autopipette 
3.3.1.5 เครื่องปนเหวี่ยง  Centrifuge 
3.3.1.6 เครื่อง   Thermal  cycle  

(Hybaid limited, Ashford, Middlesex, UK.) 
3.3.1.7 Microtiterflat  plate 
3.3.1.8 เครื่องชั่งมาตรฐาน 
3.3.1.9 หลอดแกว  ขนาด  200  มิลลิลิตร 
3.3.1.10 ขวดแกว  ขนาด  200  มิลลิลิตร 
3.3.1.11 Gel  box 
3.3.1.12 ซี่ฟนพลาสติก 
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3.3.1.13 Electrophoresis  chamber  
3.3.1.14 UV  Transilluminator  

(Vilber Lourmat, La Vallee Cedex, France) 
3.3.1.15 Vortex mixer 
 

3.3.2 อุปกรณและเครื่องมือที่ใชในการเพาะเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะ 
ของสัตว 

3.3.2.1  กระบอกฉีดยา  ขนาด 1  มิลลิลิตร 
3.3.2.2  หลอดแกวที่มีฝาเกลียว  ขนาด  10  มิลลิลิตร 
3.3.2.3  ถุงพลาสติกสีดํา 
3.3.2.4  กลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  (Darkfield  microscope) 
3.3.2.5  glass slide 
3.3.2.6 water bath 
3.3.2.7  pH meter 
 

3.3.3 อุปกรณและเครื่องมือที่ใชในเทคนิค MAT 
3.3.3.1 หลอดทดลองขนาด  1.5  มิลลิลิตร 
3.3.3.2 Single  autopipette 
3.3.3.3 Multichanel pipette 
3.3.3.4 Microtiterflat plate 
3.3.3.5 กลองจุลทรรศนพ้ืนมืด 
3.3.3.6 หลอดแกวขนาด  250  มิลลิลิตร 
3.3.3.7 เครื่องชั่งมาตรฐาน 
3.3.3.8 ขวดแกว  ขนาด  1000  มิลลิลิตร 
3.3.3.9 Boiler 
3.3.3.10 เครื่องอบไอน้ําความดัน 
3.3.3.11 เครื่องวัด pH 
3.3.3.12 Water bath 
3.3.3.13 หลอดแกว  ขนาด  5  มิลลิลิตร 
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3.4   วิธีการศึกษา 
 

3.4.1 สอบถามชื่อ  นามสกุล  บานเลขที่  ของเจาของสัตว  ไดแก  โค  กระบือ   
สุกร  สุนัข  พรอมบันทึกรายละเอียดอ่ืนไดแก  อายุ  เพศ ลักษณะการเลี้ยง  ประวัติการเจ็บปวย
แลวทําบันทึกลงในแบบฟอรมรายละเอียด (ภาคผนวก) 
 
  3.4.2 การเก็บตัวอยาง 

3.4.2.1 การเก็บน้ําปสสาวะจากโคจํานวน  98  ตัวอยาง  กระบือ 
จํานวน  47  ตัวอยาง โดยมีวิธีทําดังนี้ 

ฉีดยาขับปสสาวะ  furosemide  ขนาด 10  มิลลิกรัมตอนํ้าหนัก 
ตัว 1  กิโลกรัม (Nervig and Garrett,1979)  เขาเสนเลือดจากนั้นประมาณ  20  นาทีเก็บน้ํา
ปสสาวะในชวงกลาง  (midsteam)  ปริมาณ  60 มิลลิลิตรในกระบอกเก็บปสสาวะ  แลวหยดน้ํา
ปสสาวะปริมาณ  0.1  มิลลิลิตรลงในอาหารเลี้ยงเชื้อที่เตรียมไวเพ่ือทําการเพาะเชื้อเลปโตสไป
รา  น้ําปสสาวะที่เหลือเก็บไวที่อุณหภูมิ  4  °C เพ่ือทําการตรวจหาดีเอ็นเอของเชื้อเลปโตสไปรา
ที่กอโรค  ดวยเทคนิค  PCR  ทางหองปฏิบัติการตอไป 
 

3.4.2.2 การเก็บน้ําปสสาวะจากสุนัขจํานวน  40  ตัวอยาง  โดยมีวิธี 
ทําดังนี้ 

ฉีดยาขับปสสาวะ  furosemide  ขนาด 10  มิลลิกรัมตอนํ้าหนัก 
ตัว 1  กิโลกรัม (Nervig and Garrett,1979)  เขาเสนเลือดจากนั้นประมาณ  10  นาทีใชทอสวน
ปสสาวะ  (catheter) สวนผานทางทอปสสาวะเพื่อเก็บน้ําปสสาวะจากกระเพาะปสสาวะ  เปน
ปริมาตร  60 มิลลิลิตรในกระบอกเก็บปสสาวะ  แลวหยดน้ําปสสาวะปริมาณ  0.1  มิลลิลิตรลง
ในอาหารเลี้ยงเชื้อที่เตรียมไวเพ่ือทําการเพาะเชื้อเลปโตสไปรา  น้ําปสสาวะที่เหลือเก็บไวที่
อุณหภูมิ  4 °C เพ่ือทําการตรวจหาดีเอ็นเอของเชื้อเลปโตสไปราที่กอโรค  ดวยเทคนิค  PCR  
ทางหองปฏิบัติการตอไป 
 

3.4.2.3 การเก็บตัวอยางซีรั่มจากโคจํานวน  188  ตัวอยาง  กระบือ 
จํานวน  89  ตัวอยาง และสุกรจํานวน  20  ตัวอยาง  เพ่ือตรวจวัดระดับไตเตอรของแอนติบอด้ี
ตอเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  Microscopic  Agglutination  Test  (MAT)  โดยการเจาะเลือด
ที่เสนเลือดใหญบริเวณลําคอ (jugular  vein)  ปริมาณ 10 มิลลิลิตรในหลอดพลาสติกที่ไมมีสาร
ปองกันการแข็งตัวของเลือด  จากนั้นทําการปนเหวี่ยงที่ 3,000  รอบตอนาที  เปนเวลา  15  
นาที  เพ่ือแยกเก็บซีรั่ม  ซีรั่มที่ไดเก็บไวที่อุณหภูมิ -4 °C เพ่ือตรวจในหองปฏิบัติการตอไป 
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3.4.2.4  การเก็บตัวอยางซีรั่มจากสุนัขจํานวน  43  ตัวอยาง  เพ่ือ 
ตรวจวัดระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  MAT  โดยการเจาะเลือด
ที่เสนเลือดดําของขาหนา (cephalic  vein)  ปริมาณ 10 มิลลิลิตรในหลอดพลาสติกที่ไมมีสาร
ปองกันการแข็งตัวของเลือด  จากนั้นทําการปนเหวี่ยงที่ 3,000 รอบตอนาที เปนเวลา  15  นาที  
เพ่ือแยกเก็บซีรั่ม  ซีรั่มที่ไดเก็บไวที่อุณหภูมิ -4 °C เพ่ือตรวจในหองปฏิบัติการตอไป 
 
   3.4.2.5  การเก็บตัวอยางไตหนู  ซึ่งเปนหนูหริ่งนาหางสั้นจํานวน  50  
ตัวอยาง  เพ่ือนํามาเพาะเชื้อและตรวจ PCR  หาเชื้อเลปโตสไปราที่กอโรค  ดังนี้ 
     ทําใหหนูตายโดยการดมสลบดวยสารละลายอีเธอร  จากนั้นเปดผา
หนาทองดวยเทคนิคปลอดเชื้อ  ตัดเก็บไตทั้ง  2  ขางมาบดกับสารละลาย  PBS   ใหเน้ือไต
แตก จากนั้นทิ้งไวที่อุณหภูมิหองเปนเวลาประมาณ  30  นาที ดูดสารละลายดวย  pasture 
pipette  หยดลงอาหารเลี้ยงเชื้อปริมาตร  0.1  มิลลลิิตร สวนที่เหลือเก็บไวที่อุณหภูมิ  4  °C 
เพ่ือตรวจ  PCR  ในหองปฏิบัติการตอไป 
 
   3.4.2.6  การเก็บตัวอยางน้ํา เพ่ือเพาะเชื้อและตรวจ PCR  หาเชื้อเลป
โตสไปราที่กอโรค  ดังนี้ 
   สุมเก็บนํ้าจากแหลงน้ําสาธารณะ  แองน้ําตามบริเวณทุงนา  รอบๆหมู
บาน  ซึ่งเปนแหลงน้ําที่สงสัยวาจะมีการปนเปอนของเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะสัตวนําโรค  
แหลงละ  1 ตัวอยาง จํานวน  10 ตัวอยาง  โดยเก็บในชวงเชาตรูของวัน เก็บในบริเวณริมหรือ
ขอบบอและมีรมเงาจากตนไมบัง  เพ่ือหลีกเลี่ยงปญหาเชื้อเลปโตสไปราตายจากความรอน และ
เก็บแหลงละ  2-3  จุดใหมีปริมาตรน้ํารวมกัน  100 มิลลิลิตร จากนั้นใชกระบอกฉีดยาขนาด  1  
มิลลิลิตร  ดูดน้ําปริมาตร  0.1  มิลลิลิตร  หยดลงอาหารเลี้ยงเชื้อ สวนที่เหลือเก็บไวที่อุณหภูมิ  
4  °C เพ่ือตรวจ  PCR  ในหองปฏิบัติการตอไป 
 

3.5 การตรวจวิเคราะห 
 

3.5.1  Microscopic  Agglutination  Test (MAT) 
 

3.5.1.1  วิธี  screening  test 
3.5.1.1.1 เจือจางซีรั่มใหเปน  1: 10 ดวยสารละลาย   

PhosphateBuffer  Saline (PBS)  pH 7.4 
3.5.1.1.2 ใสซีรั่มที่เจือจางแลวใน  Microtitreflat  plate  24   

หลุม  (ภาพที่ 4) 
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 3.5.1.1.3. เติมแอนติเจนซึ่งเปนเชื้อเลปโตสไปราที่ใชทดสอบ 
จํานวน24 ซีโรวาห  (ตารางที่ 3)  โดยแอนติเจนเหลานี้ถูกเพาะเลี้ยงไวในอาหารเลี้ยงเชื้อ  
EMJH  media  ที่มีอายุประมาณ 4-7  วัน  ที่ความเขมขน  1-2×108  leptospire/ml   
    3.5.1.1.4. เขยาใหเขากันแลวนําไปอบที่อุณหภูมิ  30  °C เปน
เวลา  90  นาที 
    3.5.1.1.5. อานผลการเกิดปฏิกิริยาผานกลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  
ดังนี้ 
 

ผลบวก : จะเกิดปฏิกิริยาลักษณะการเกาะกลุมตั้งแต  50%  ขึ้นไป  (ภาพที่ 6)  
(โดยเปรียบเทียบเปอรเซ็นตของเชื้อเลปโตสไปราที่เกาะกลุมกับเชื้อที่เปนอิสระ)  หลังจากนั้นนํา
ไปทดสอบหาไตเตอรตอเชื้อเลปโตสไปราชนิดนั้นตอไป  (Titer test) 
 

3.5.1.2  การตรวจวิธี  Titer test 
3.5.1.2.1. เจือจางซีรั่มใหเปน  1:20, 1:40, 1:80, 1:160…  

(ภาพที่  5)  จากนั้นเติมซีรั่มที่เจือจางแลวปริมาตร  25  ไมโครลิตรใน  Microtitreflat  plate 
3.5.1.2.2. เติมแอนติเจนซึ่งเปนเชื้อเลปโตสไปราชนิดที่ให 

ปฏิกิริยาเกาะกลุมในการทดสอบ  screening test  ปริมาตร  25  ไมโครลิตร 
    3.5.1.2.3. เขยาใหเขากัน  แลวนําไปอบที่อุณหภูมิ  30  °C  
เปนเวลา  90  นาที 
    3.5.1.2.4.  อานผลการเกิดปฎิกิริยาการเกาะกลุมของเชื้อผาน
กลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  โดยมีเกณฑการพิจารณาตาม  OIE  (2000)  ดังนี้   
    4+ =  เกิดปฏิกิริยาการเกาะกลุม  100%  โดยเปรียบเทียบ
เปอรเซ็นตของเชื้อเลปโตสไปราที่เกาะกลุมกับเชื้อที่เปนอิสระ 
    3 + =  เกิดปฏิกิริยาการเกาะกลุม  75%  ขึ้นไปโดยเปรียบ
เทียบเปอรเซ็นตของเชื้อเลปโตสไปราที่เกาะกลุมกับเชื้อที่เปนอิสระ 
    2+ =  เกิดปฏิกิริยาการเกาะกลุม  50%  ขึ้นไปโดยเปรียบ
เทียบเปอรเซ็นตของเชื้อเลปโตสไปราที่เกาะกลุมกับเชื้อที่เปนอิสระ 
    1+ =   เกิดปฏิกิริยาการเกาะกลุม  25%  โดยเปรียบเทียบ
เปอรเซ็นตของเชื้อเลปโตสไปราที่เกาะกลุมกับเชื้อที่เปนอิสระ 
 

ผลบวก  :  ซีรั่มที่เกิดปฏิกิริยาระดับ  2+  ขึ้นไปและซีรั่มเจือจางสูงสุด 
ที่ใหปฏิกิริยาการเกาะกลุมตกตะกอนถือวาเปนคา  end point  
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PC :  ตัวควบคุมบวก  (Positive control) 
NC:   ตัวควบคุมลบ    (Negative control) 
 

ภาพที่  4 แสดงการทํา  screening test  ดวยเทคนิค  MAT 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 5  แสดงการทํา  Titer Test   ดวยเทคนิค MAT 
 
 

ตัวอยาง  
ซีรั่ม 1-6 
 

PC  
NC 
1 
2 
3 
4 
5 
6 

1      2     3    4     5     6    7    8     9   10    11  12

แอนติเจนชนิดที่ 1-12

PC 
NC 
1 
2 
3 
4 
5 
6 

1      2    3     4    5     6   7      8    9   10    11  12

แอนติเจนชนิดที่ 13-24

หลุมที่                 1            2         3         4         5            6        7         8 

ระดับไตเตอร          20        40        80       160     320      640     1280     2560  
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ภาพที่ 6   แสดงการเกิดปฏิกิริยาการจับกลุมและตกตะกอนของเชื้อเลปโตสไปรา  ดวย

เทคนิค  MAT 
 
 
 
 

 
 
 
ภาพที่ 7    แสดงผลการไมเกิดปฎิกิริยาการจับกลุมและตกตะกอนของเชื้อเลปโตสไปรา  

ดวยเทคนิค  MAT 
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ตารางที่  3  แสดงชนิดซีโรวารของเชื้อเลปโตสไปราที่ใชเปนแอนติเจนในการตรวจ  MAT 
       ที่ใชในการตรวจทางหองปฎิบัติการสถาบันสุขภาพสัตวแหงชาติ  กรมปศุสัตว  

      (ดวงใจ  สุวรรณเจริญ, 2000 ) 
 

ซีโรวาห  (serovar) ซีโรกรุป  (serogroup) 
1. bratislava 
2. autumnalis 
3. ballum 
4. batavia 
5. canicola 
6. celledoni 
7. cynopteri 
8. djasiman 
9. grippotyphosa 
10. hebdomadis 
11. icterohaemorrhagiae 
12. javanica 
13. louisiana 
14. manhao 
15. mini 
16. panama 
17. pomona 
18. pyrogenes 
19. ranarum 
20. samin 
21. sejroe 
22. shermani 
23. tarassovi 
24. patoc 

 

1. Australis 
2. Autumnalis 
3. Ballum 
4. Batavia 
5. Canicola 
6. Celledoni 
7. Cynopteri 
8. Djasiman 
9. Grippotyphosa 
10. Hebdomadis 
11. Icterohaemorrhagiae 
12. Javanica 
13. Louisiana 
14. Manhao 
15. Mini 
16. Panama 
17. Pomona 
18. Pyrogenes 
19. Ranarum 
20. Samin 
21. Sejroe 
22. Shermani 
23. Tarassovi 
24. Semanranga 
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3.5.2 Polymerase Chain  Reaction (PCR) 
 

3.5.2.1.การสกัดดีเอ็นเอจากตัวอยางปสสาวะ 
 

3.5.2.1.1  เทตัวอยางปสสาวะในกระบอก Centrifuge  tube  ปริมาตร   
30  มิลลิลิตร   เขยาใหเขากัน 
   3.5.2.1.2  นําไปปนเหวี่ยงที่ความเร็ว 15,000 รอบตอนาที  นาน  30  
นาที  ที่อุณหภูมิ  4 °C 

3.5.2.1.3  เทน้ําที่เปนสวนใสทิ้ง  แลวเติมสารละลาย  1  mM  EDTA   
ปริมาตร  100  ไมโครลิตร  ผสมใหเขากันดวย  Vortex  mixer  นาน  1  นาที 

3.5.2.1.4 นําไปปนที่ความเร็ว  15,000 รอบตอนาท ี นาน  15  นาที   
ที่อุณหภูมิ 4 °C 

3.5.2.1.5   เทสวนใสทิ้ง  แลวเติมนํ้ากลั่นปริมาตร  100  ไมโครลิตร   
ผสมใหเขากันดวย  Vortex  mixer  นาน  1  นาที 

3.5.2.1.6  นําไปปนที่ความเร็ว  13,000 รอบตอนาที  นาน  15  นาที   
ที่อุณหภูมิ  4 °C  

3.5.2.1.7  เทสวนใสทิ้ง  แลวเติมสารละลาย  1M  TE  ปริมาตร  100   
ไมโครลิตร  ผสมใหเขากันดวย  Vortex  mixer  นาน  1  นาที 

3.5.2.1.8 ตมหลอดตัวอยางในน้ําเดอืดที่  100 °C นาน  10  นาที และ 
ตัวอยางดีเอ็นเอ  ที่อุณหภูมิ  4 °C  เพ่ือรอการตรวจในขั้นตอไปและลดปฏิกิริยาของสารยับยั้ง
ตามธรรมชาติ  (natural inhibitor) 
 

3.5.2.2.การทํา  PCR  Product 
 

3.5.2.2.1  เตรียม  Polymerase  Chain  Reaction  reaction  mixture   
ปริมาตร  18  ไมโครลิตร  โดยมีสวนประกอบสารละลายดังนี้ 

 -  น้ํากลั่น    12.3  ไมโครลิตร 
 -  2.5  mM  MgCl2      2.0  ไมโครลิตร 
 -  10 XPCR  buffer     2.0  ไมโครลิตร 
 -  5  mM  dNTPs     0.8  ไมโครลิตร   

-  10  mM  Primer  Lepto  F    0.4  ไมโครลิตร 
 -  10  mM  Primer  Lepto  R    0.4  ไมโครลิตร 
 -  Tag  DNA  polymerase      0.1  ไมโครลิตร 
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3.5.2.2.2 เติมดีเอ็นเอที่สกัดไดจากตัวอยางปสสาวะ  ปริมาตร  2  
ไมโครลิตรลงใน  Microcentrifuge  tube  นําสารละลายทั้งหมดผสมใหเขากันโดยการใช  
autopipette  ดูดขึ้นลงหลายครั้ง   

3.5.2.2.3 นําไปใสในเครื่อง  Thermal  cycle  ซึ่งตั้งอุณหภูมิและ 
เวลาการทํางานไวดังนี้ 

เริ่มตนที่  initial  denaturation   94 °C นาน  3  นาที 
จากนั้นเร่ิม  PCR cycle  ดังนี้ 

-  Denaturation  94  °C นาน  1  นาที 
-  Primer  annealing    60  °C นาน  1  นาที 
-  Primer  extension 72  °C นาน  1  นาที 

จํานวน  30  รอบรอบสุดทายจะคงอุณหภูมิอยูที่  72  °C  นาน  10  นาที  เพ่ือใหปฏิกิริยา  
extension  สมบูรณขึ้นแลวหยุดปฏิกิริยาดวยการลดอุณหภูมิเปน  4 °C โดย primer  ที่ใชมี
ความจําเพาะ  (specificity) ตอลําดับเบสของ  16S rRNA  gene    ของเชื้อเลปโตสไปราที่กอ
ใหเกิดโรค  (pathogenic  Leptospira spp.) 27  ซีโรวาห  (ภาคผนวก)     ซึ่ง  primer  นี้มี
ลําดับเบสดังนี้   
 
 Lepto-R :  5’-TCY-GAG-TCT-GGG-ATA-ACT-TTC-C 
 Lepto-F :  5’-GTA-CCA-TCA-CAT-YGC-TG 
 

3.5.2.3 การตรวจวิเคราะห    PCR  Product โดยการแยกขนาด DNA ในเจล 
ภายใตกระแสไฟฟา  (Agarose gel electrophoresis)    
   3.5.2.3.1  เตรียม Agarose gel เขมขน  0.8%  ในสารละลาย TBE  
โดยตมเจลจนละลายหมด จากนั้นเทเจลขณะกําลังเดือดลงใน  chamber  ใหทวมและใหเจลมี
ความหนาประมาณ  0.5  เซนติเมตร 
   3.5.2.3.2  ดูด  DNA  ที่เพ่ิมปริมาณแลวจาก  PCR product  ปริมาตร  
7  ไมโครลิตร  ผสมกับ  loading dye  2  ไมโครลิตร  ผสมใหเขากันบนแผนพาราฟน  แลว
หยอดสวนผสมทั้งหมดในชองของเจลที่เตรียมไวในขอ 1 
    - ชองแรก  หยอด  DNA  มาตรฐานเพื่อใหเปน  marker  ใน
การศึกษานี้ใช  λHind ||| ขนาด  100 bp 
    - ชองกอนสุดทายและชองสุดทาย  ทํา  positive  control  และ  
negative control   
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   3.5.2.3.3  ตอกระแสไฟฟาตรงเขากับ  chamber  ใหดานที่มีตัวอยาง  
DNA อยูทางขั้วลบ  ปรับกระแสไฟฟาใหมีความตางศักยคงที่  ที่  100  โวลต ใชเวลาประมาณ  
45  นาที  เม่ือสีของ  loading dye  วิ่งไปอยูริมดานตรงขาม  ใหหยุดกระแสไฟฟา 
   3.5.2.3.4 ตักเจลออกจาก chamber  นําไปแชในสารละลาย  Ethidium  
bromide  นานประมาณ  15  นาที  ตักออกแลวน้ําไปลางในน้ํากลั่น 

3.5.2.3.5 ตรวจดูแถบของ  DNA  โดยการดูการเรืองแสงภายใตแสง   
UVบันทึกผลโดยการถายภาพโพลารอยด 
 
  การอานผล :  ผลบวก  พบ  specific  band  ที่  343  bp  เปรียบเทียบขนาด
กับ  DNA  size  marker 
            ผลลบ  ไมพบ  specific  band  ที่  343  bp  เปรียบเทียบ
ขนาดกับ  DNA  size  marker (อลงกร  อมรศิลป, อัดสําเนา) 
 
  การทดสอบความไวในการตรวจ  (sensitivity  test) 

ดวยการใชเชื้อ  L.icterohaemorrhagiae ATCC 43642  นํามาวัดจํานวน 
เซลล  โดยทํา ten-fold dilution  ใหสารละลายนั้นมีเชื้อเลปโตสไปราในขนาด  5×108, 5×107, 
5×106,5×105, 5×104, 5×103, 5×102, 50, 5, 0.5, 0.05 เซลลตอ 1 มิลลิลิตร (ภาพที่ 8) จาก
นั้นนําไปสกัด  DNA  และวิเคราะหหา  PCR  product  ตามวิธีขางตน   
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Lane       M   1    2     3     4     5    6     7     8    9   10    11    +      -    

 
ภาพที่  8   แสดงผลการตรวจดีเอ็นเอของเชื้อ L.  icterohaemorrhagiae ATCC 43642 

ในปสสาวะ โดยเทคนิค PCR ผานทางอิเล็กโตโฟเรซิสภายใตแสง Ultra Violet 
 

Lane M    คือ   DNA ladder เริ่มจากลางไปบน ขนาด 100 ,200 ,300 ,400   
                    ,500,600,…, 2072 bp ตามลําดับ 
Lane 1 ถึง 11   คือ  ผลการตรวจหาเชื้อ L.  icterohaemorrhagiae ATCC 43642 ที่

ระดับความเขมขนของเชื้อตางๆกัน  ตามลําดับดังนี้ 5×108, 5×107, 5×106,      
5×105, 5×104, 5×103, 5×102, 50, 5, 0.5, 0.05 เซลลตอปสสาวะ 1 มิลลิลิตร 
โดยเรียงจากซายไปขวา 

Lane +      คือ  ตัวควบคุมชนิดบวก 
Lane -      คือ  ตัวควบคุมชนิดลบ                               

 
3.5.3 การเพาะเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะสัตว 
 

3.1 หยดน้ําปสสาวะปริมาตร  0.1 มิลลิลิตรลงในอาหารเลี้ยงเชื้อชนิด 
กึ่งแข็งกึ่งเหลว Fletcher´s  semisolid  medium  ทันที  ดวยเทคนิคปลอดเชื้อ 

3.2 ปดหลอดฝาเกลียวใหสนิท  จากนั้นใชถุงดําคลุมเพ่ือปองกันแสง   
เก็บไวที่หองอุณหภูมิ  28-30  °C 

3.3  ตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราดวยกลองจุลทรรศนพ้ืนมืดทุกๆ   
สัปดาห  เปนเวลา  12  สัปดาห  โดยดูลักษณะรูปรางและการเคลื่อนที่ของเชื้อเลปโตสไปรา 
   

343 bp 
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การอานผล  :  
   ผลบวก  คือ เม่ือดูผานกลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  จะพบเชื้อเลปโตสไปรา
ที่มีลักษณะเปนเสนเล็กๆ  เคลื่อนไหวรวดเร็ว 
   ผลลบ คือ ไมพบการเจริญเติบโตและไมพบมีเชื้อเลปโตสไปราใน
อาหารเลี้ยงเชื้อนับตั้งแตวันเริ่มเพาะแยกเชื้อจนถึงสัปดาหที่ 12 
 
3.6  สถิติที่ใชวิเคราะห 
     
  การวิเคราะหขอมูลเชิงพรรณนา  (Descriptive Study)  ซึ่งประกอบไปดวยการ
หาความถี่ของการเกิดโรค  ความชุกของโรค  และระดับภูมิคุมกันตอโรคเลปโตสไปโรสิสในโค  
กระบือ  สุกร  สุนัข  และหนู  จะสามารถเสนอขอมูลในลักษณะของ  Geometric Mean  นอก
จากนี้ยังสามารถอธิบายลักษณะการเกิดโรคไดในรูปแบบของการกระจายตัวของโรคในพื้นที่ ไม
วาจะเปน  คน  สัตวหรือสิ่งแวดลอมเพ่ือนํามาประกอบการอธิบายการระบาดของโรค 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



บทที่  4 
 

ผลการศึกษา 
 

  จากการสํารวจพื้นที่และเก็บตัวอยางในบริเวณ อําเภอหวยราช  จังหวัดบุรีรัมย
พบวาลักษณะพื้นที่โดยทั่วไปเปนที่ราบ  ประชากรสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมทํานาและเลี้ยง
สัตวปศุสัตวที่เลี้ยงไดแก  โค  กระบือ  จุดประสงคของการเลี้ยงเพ่ือเสริมรายไดจากการทํานา  
ซึ่งแตกตางจากอดีตที่มีจุดประสงคของการเลี้ยงเพ่ืออาศัยแรงงาน  แตปจจุบันการทําไรนาอาศัย
เครื่องจักรกลเปนสวนใหญ  การใชโค กระบือในการทํานามีใหเห็นเปนสวนนอยมาก  การเลี้ยง
จะเลี้ยงกันครอบครัวละประมาณ  3-4  ตัว  จะมีนอยรายที่เลี้ยงอยางจริงจังเปนฝูงใหญๆ  
เกษตรกรจะทําโรงเรือนหรือคอกสัตวอยูในบริเวณบานหรือใตถุนบาน  ในฤดูทํานา โค  กระบือ
จะถูกเลี้ยงแบบขังคอกมากกวาการเลี้ยงปลอยในทุงหญา  ทั้งนี้เพ่ือปองกันความเสียหายของนา
ไรจากการถูกเหยียบย่ํา  ดังนั้นโค  กระบือเหลานี้จะถูกเลี้ยงในบริเวณบาน  และพ้ืนที่สาธารณะ
เปนสวนใหญ  การเลี้ยงในพื้นที่นามักทํากันหลังฤดูกาลเก็บเกี่ยว  เกษตรกรในบริเวณพื้นที่ที่ทํา
การศึกษานี้จะเลี้ยงสุกรเปนอาชีพเสริมจากการทํานา โดยเฉลี่ยครอบครัวละ 4-5 ตัว  มีลักษณะ
การเลี้ยงสุกรเปนแบบหลังบาน  (backyard)  สวนสุนัขจะถูกเลี้ยงปลอยตามธรรมชาติไดรับการ
ฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบาปละครั้ง  ไมเคยไดรับการฉีดวัคซีนปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส   
 
4.1 ผลการศึกษาในโค  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  PCR     
       การเพาะเชื้อ  และตรวจวัดระดับไตเตอรดวยเทคนิค MAT 
 
  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะของโคดวยเทคนิค PCR  และการ
เพาะเชื้อ  ใหผลลบทั้งหมด  สวนการตรวจหาระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปรา
ดวยเทคนิค  MAT นั้นพบผลบวกอยูจํานวน  21  ตัวอยางจากตัวอยางจากตัวอยางโคทั้งหมด 
188  ตัวอยาง  คิดเปนรอยละ  11.1 (ตารางที่ 4) โดยระดับไตเตอรที่พบอยูในระหวาง  1:20  
ถึง  1:40   

 
จาก  21  ตัวอยางที่ใหผลบวกพบวาโคมีแอนติบอด้ีของรางกายตอเชื้อเลปโตส- 

ไปรา  L. ballum  42% (9/21) รองลงมาไดแก L. bratislava  19% (4/21) L.  sejroe 
14.2%(3/21)  เทากับ  L. patoc  นอกจากนี้ยังพบมีแอนติบอด้ีตอการติดเชื้อ  L.  hebdomaldis  
4.7%(1/21)  และ  L. tarassovi  4.7%(4/21)  (ตารางที่  5)   
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ตารางที่  4   ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะโคดวยเทคนิค  PCR    
การเพาะเชื้อ  และ MAT 

 
 

เทคนิคการตรวจ จํานวนตัวอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

MAT 
 

การเพาะเชื้อ 
 

PCR 
 

 
188 

 
93 
 

98 
 

 
21 
 
0 
 
0 
 

 
11.1 

 
0 

 
0 

 
 
 
ตารางที่  5  ผลการตรวจวัดระดับไตเตอรตอการติดเชื้อเลปโตสไปราของโคดวยเทคนิค  MAT 
 
 

ระดับไตเตอร 
 

ซีโรวาหที่ตรวจพบ 

1:20 1:40 1:80 

รวม รอยละชนิด 

 
L.bratislava 
L.ballum 
L.hebdomadis 
L.sejroe 
L.tarassovi 
L.patoc 
รวม 

 
4 
8 
1 
0 
1 
2 

16 

 
0 
1 
0 
3 
0 
1 
5 

 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

 
4 
9 
1 
3 
1 
3 
21 

 
19 
42 
4.7 
14.2 
4.7 
14.2 
100 
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4.2 ผลการศึกษาในกระบือ   การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  PCR             
การเพาะเชื้อ  และตรวจวัดระดับไตเตอรดวยเทคนิค MAT 

 
การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะของกระบือดวยเทคนิค PCR  และการ 

เพาะเชื้อน้ัน  ใหผลลบทั้งหมด สําหรับการตรวจเพื่อหาระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีตอเชื้อเลป-
โตสไปราดวยเทคนิค  MAT  นั้นพบวามีผลบวกจํานวน  12  ตัวอยางจากตัวอยางกระบือ
จํานวน  89  ตัวอยาง  คิดเปนรอยละ  13.48  (ตารางที่  6)  ระดับไตเตอรที่พบอยูในระดับ  
1:20,1:40,1:80  และ 1:160  
 

จาก  12 ตัวอยางที่ใหผลบวกพบวากระบือมีแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปรา   
L. ballum  42%(8/12) รองลงมาไดแก L. bratislava, autumnalis, mini และ patoc  
5.2%(1/12)   (ตารางที่  7)  และผลการตรวจพบวากระบือที่ใหผลบวกตอการติดเชื้อเลปโตสไป-
รา  4  ซีโรวาห  มีจํานวน  1  ตัวอยาง  3  ซีโรวาห  1  ตัวอยาง   2  ซีโรวาห  2 ตัวอยาง  
นอกนั้นใหผลบวกตอการติดเชื้อ  1  ซีโรวาห  (ตารางที่ 8) 
 
ตารางที่  6   ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะกระบือดวยเทคนิค  PCR    

การเพาะเชื้อ  และ  MAT 
 
 

เทคนิคการตรวจ จํานวนตัวอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

MAT 
 

การเพาะเชื้อ 
 

PCR 
 

 
89 
 

48 

47 
 

 
12 
 
0 
 
0 

 
13.48 

 
0 
 
0 
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ตารางที่  7 ผลการตรวจวัดระดับไตเตอรตอการติดเชื้อเลปโตสไปราของกระบือ  ดวยเทคนิค 
MAT 

 
ระดับไตเตอร 

 
ซีโรวาหที่ตรวจพบ 

1:20 1:40 1:80 1:160 

รวม รอยละ
ชนิด 

 
L.bratislava 
L.autumnalis 
L.ballum 
L.bataviae 
L.hebdomadis 
L.icterohaemorrhagiae 
L.javanica 
L.mini 
L.patoc 
รวม 

 
0 
1 
5 
0 
1 
1 
2 
1 
1 

12 
 

 
1 
1 
2 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
4 

 
0 
0 
1 
1 
0 
0 
0 
0 
0 
2 
 

 
1 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
1 
 

 
2 
2 
8 
1 
1 
1 
2 
1 
1 

19 

 
10.5 
10.5 
42.1 
5.2 
5.2 
5.2 
10.5 
5.2 
5.2 
100 

 
 
ตารางที่ 8  แสดงผลการตรวจภูมิคุมกันของรางกายตอการติดเชื้อเลปโตสไปราในกระบือดวย 

เทคนิค  MAT ที่ระดับไตเตอร  ≥ 1:20 
 

จํานวนซีโรวาหที่ตรวจพบ 
ในสัตว 1  ตัว 

จํานวน  (ตัว) รอยละ 

 
ตรวจพบ  1  ซีโรวาห 
ตรวจพบ  2  ซีโรวาห 
ตรวจพบ  3  ซีโรวาห 
ตรวจพบ  4  ซีโรวาห 
รวม 

 
8 
2 
1 
1 

12 

 
66.6 
16.6 
8.3 
8.3 
100 
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4.3   ผลการศึกษาในสุกร   การตรวจหาแอนติบอดี้ตอเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  
MAT 

 
  การศึกษาครั้งนี้  ไมสามารถเก็บปสสาวะของสุกรไดเน่ืองจากปสสาวะถูกปน
เปอนดวยดิน โคลน และอุจจาระสุกรจากพื้นคอกจํานวนมาก  ดังนั้นการศึกษาในสุกรจึงเปนการ
ศึกษาวัดระดับของแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราเทานั้น  และตรวจพบวาใหผลบวกตอเชื้อเลป-
โตสไปราดวยเทคนิค MAT  3  ตัวอยาง คิดเปนอัตราการติดเชื้อ 15%  มีระดับไตเตอร 1:20 
เทานั้น แอนตบิอด้ีที่พบเปนแอนติบอด้ีตอเชื้อ L.hebdomadis  และ mini (ตารางที่ 9  และ   
ตารางที่ 10) 
 
ตารางที่ 9  แสดงผลอัตราการติดเชื้อเลปโตสไปราของสุกร 
 

เทคนิคการตรวจ จํานวนตัวอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

MAT 
 
 

 
20 

 
3 

 
15 

 
 
ตารางที่  10  แสดงผลการตรวจระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีของรางกายตอการติดเชื้อ 

เลปโตสไปราของสุกร  ดวยเทคนิค  MAT 
 

ระดับไตเตอร 
 

ซีโรวาหที่ตรวจพบ 

1:20 1:40 1:80 1:160 

รวม รอยละ
ชนิด 

 

L.hebdomadis 

L.mini 

รวม 

 

2 

1 

3 

 

0 

0 

0 

 

0 

0 

0 

 

0 

0 

0 

 

2 

1 

3 

 

66.6 

33.3 

100 
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4.4 ผลการศึกษาในสุนัข การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  PCR                
การเพาะเชื้อ  และ MAT 

 
  การตรวจเพื่อหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสุนัขดวยเทคนิค PCR และการ
เพาะเชื้อ  ใหผลลบทั้งหมด  แตในการตรวจวัดระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีของรางกายตอเชื้อ
เลปโตสไปราดวยเทคนิค  MAT  นั้นพบวาใหผลบวก 2  ตัวอยางคิดเปนอัตราการติดเชื้อ 
4.65%(2/43) โดยเปนการติดเชื้อ  L. icterohaemorrhagiae   ทั้งหมดและมีระดับไตเตอรที่คอน
ขางสูง  คือ  1:80  ทั้ง  2  ตัวอยาง โดยมี  1  ตัวอยางที่ติดเชื้อ 3  ซีโรวาห  คือ 
L.icterohaemorrhagiae, autumnalis  และ ballum  (ตารางที่  11 และตารางที่ 12)  
  
 
ตารางที่  11  ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสุนัขดวยเทคนิค  PCR   การเพาะ 

       เชื้อ  และ  MAT 
 
 

เทคนิคการตรวจ จํานวนตัวอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

MAT 
 

การเพาะเชื้อ 
 

PCR 
 

 
43 
 

40 
 

39 

 
2 
 
0 
 
0 

 
4.65 

 
0 
 
0 
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ตารางที่  12   ผลการตรวจวัดระดับไตเตอรตอการติดเชื้อเลปโตสไปราของสุนัข  ดวยเทคนิค   
                   MAT 
 
 

ระดับไตเตอร 
 

ซีโรวาหที่ตรวจพบ 

1:20 1:40 1:80 1:160 

รวม รอยละ 

 
L.icterohaemorrhagiae 
L.autumnalis 
L.ballum 
 

 
0 
1 
0 

 
0 
0 
1 
 

 
2 
0 
0 
 

 
0 
0 
0 
 

 
2 
1 
1 

 
50 
25 
25 

 
 
4.5  ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในไตหนูดวยเทคนิค  PCRและการเพาะเชื้อ   
 
  ตัวอยางหนูทั้งหมด  50  ตัว  เปนหนูหริ่งนาหางสั้น  (Mus cervicolor)  เปนหนู
ขนาดเล็กที่อาศัยอยูตามยุงฉางขาว (ยุวลักษณ  ขอประเสริฐ,1988) ในการตรวจหาเชื้อเลป-โตส
ไปราในไตหนูดวยเทคนิค  PCR  และการเพาะเชื้อน้ัน  ใหผลลบตอการตรวจทั้งหมด 
 
 
ตารางที่  13 แสดงผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในไตหนูดวยเทคนิค  PCR  และการ 

เพาะเชื้อ   
 

 เทคนิคการตรวจ จํานวนตวัอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

การเพาะเชื้อ 
 

PCR 
 

 
50 
 

50 

 
0 
 
0 

 
0 
 
0 
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4.6  ผลการตรวจหาการปนเปอนของเชื้อเลปโตสไปราในนํ้าดวยเทคนิค  PCR  และการ 
เพาะเชื้อ 

 
  ตัวอยางน้ําที่ไดเปนการสุมเก็บจากแหลงน้ําที่สงสัย  ไดแกบริเวณที่

เปนนํ้าขังตามแองรอบๆคันนา บอหรือหนองน้ําสาธารณะ คลองชลประทาน  ปลักควาย  
จํานวนทั้งหมด  10  ตัวอยาง  เพ่ือตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราที่กอโรคและอาจมีการปนเปอนใน
สิ่งแวดลอมหรือแหลงน้ําเหลานั้น  ผลการตรวจดวยเทคนิค PCR   และการเพาะเชื้อพบใหผล
ลบตอการตรวจทั้งหมด 
 
ตารางที่  14  แสดงผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในน้ําดวยเทคนคิ PCR และการเพาะเชื้อ 
 
  

เทคนิคการตรวจ จํานวนตัวอยาง จํานวนผลบวก รอยละ 
 

การเพาะเชื้อ 
 

PCR 
 

 
10 
 

10 

 
0 
 
0 

 
0 
 
0 

 
 
4.7 ผลการตรวจวัดระดับไตเตอรของแอนติบอดี้ของรางกายตอเชื้อเลปโตสไปรา 

ดวยเทคนิค  MAT 
 
  จากผลการตรวจเพื่อหาระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีของรางกายตอการติดเชื้อ
เลปโตสไปรานั้น  พบวาจากจํานวนตัวอยางที่ตรวจทั้งหมด  340  ตัวอยาง  ใหผลบวกตอการ
ตรวจ  38  ตัวอยาง  เฉลี่ยคิดเปนรอยละ  11.1  และพบวาสุกรมีอัตราการติดเชื้อเลปโตสไปรา
สูงสุด  15%  รองลงมาไดแก  กระบือ  13.4%  โค  11.1%  สุนัข  4.6%  ตามลําดับ   
(ตารางที่  15) 
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ตารางที่  15 แสดงผลการตรวจหาอัตราการติดเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค MAT 
 
 

ชนิดสัตว 
 

จํานวนตัวอยาง ผลบวก รอยละ 

 
โค 

กระบือ 
สุกร 
สุนัข 

 
รวม 

 

 
188 
89 
20 
43 
 

340 

 
21 
12 
3 
2 
 

38 

 
11.1 
13.4 
15 
4.6 

 
11.1 

 
 

สัตวในพ้ืนที่สวนใหญมีอัตราการติดเชื้อ L. ballum  สูงสุด 38.7%(18/340)   
รองลงมาไดแก  L bratislava 12.7%(6/340)  L. hebdomadis, patoc  เทากันคือ  8.5%(4/340)  
และการติดเชื้อเลปโตสไปราซีโรวาหอ่ืนๆเชน  L. autumnalis, bataviae, javanica, mini,   
icterohaemorrhagiae, sejroe  และ tarassovi  มีอัตราการติดเชื้อคอนขางต่ํา   (ตารางที่ 16)  
ซึ่งระดับไตเตอรที่พบโดยสวนใหญมีระดับไตเตอรที่ 1:20  คิดเปน 68% ระดับไตเตอรที่ 1:40  
คิดเปน 21.3%  ระดับไตเตอรที่ 1:80  คิดเปน 8.5 %  ของจํานวนตัวอยางที่ใหผลบวก   พบ
เพียง  1  ตัวอยางเทานั้นที่มีระดับไตเตอรที่  1:160  คิดเปน 2.1 % ของจํานวนตัวอยางที่ใหผล
บวก    
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ตารางที่ 16 แสดงชนิดซีโรวาหและระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค   
        MAT 

 
 

ชนิดซีโรวาห จํานวนตัว
อยาง 

ระดับไตเตอร 

  1:20 1:40 1:80 1:160 

รวม รอย
ละ 

 
L.bratislava 
L.autumnalis 
L.ballum 
L.bataviae 
L.hebdomadis 
L.icterohaemorrhagiae 
L.javanica 
L.mini 
L.sejroe 
L.tarassovi 
L.patoc 
รอยละ 

 
340 
340 
340 
340 
340 
340 
340 
340 
340 
340 
340 

 
 

 
4 
2 
13 
0 
4 
1 
2 
2 
0 
1 
3 
68 

 
1 
1 
4 
0 
0 
0 
0 
0 
3 
0 
1 

21.2 

 
0 
0 
1 
1 
0 
2 
0 
0 
0 
0 
0 

8.5 

 
1 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

2.1 
 

 
6 
3 
18 
1 
4 
3 
2 
2 
3 
1 
4 

100 

 
12.7 
6.3 
38.2 
2.1 
8.5 
6.3 
4.2 
4.2 
6.3 
2.1 
8.5 

 
 
4.8 ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะและน้ําดวยเทคนิค  PCR 
 
  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราชนิดที่กอใหเกิดโรค (Leptospira interogans) 
จากปสสาวะสัตว  ไตหนูและตัวอยางน้ํา ใหผลลบตอการตรวจทั้งหมดจากตัวอยางจํานวน  244  
ตัวอยาง  (ตารางที่  17) 
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ตารางที่  17 แสดงผลการตรวจเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสัตวดวยเทคนิค  PCR 
 

ชนิดสัตว จํานวนตัวอยาง ผลบวก รอยละ 
 
โค 
กระบือ 
สุนัข 
หนู 
น้ํา 
รวม 

 
98 
47 
39 
50 
10 

244 

 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

 
0 
0 
0 
0 
0 
0 
 

 
 
4.9 ผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะดวยเทคนิคเพาะเชื้อ 
 
  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราชนิดที่กอใหเกิดโรค (Leptospira interogans)  
โดยการเพาะเชื้อจากปสสาวะและเนื้อเยื่อของสัตวและตัวอยางน้ํา ในอาหารเลี้ยงเชื้อกึ่งแข็งกึ่ง
เหลว  (Fletcher′s semisolid media) ใหผลลบตอการตรวจทั้งหมด  จากตัวอยางจํานวน  244  
ตัวอยาง  รายละเอียดตามตารางที่  18  โดยตัวอยางทั้งหมดนํามาตรวจหาเชื้อดวยการสองผาน
กลองจุลทรรศพ้ืนมืดทุกสัปดาห  เปนเวลา  12  สัปดาห 
 
ตารางที่ 18  แสดงผลการตรวจเชื้อเลปโตสไปราจากปสสาวะดวยเทคนิคเพาะเชื้อ 
 

ชนิดตัวอยาง จํานวนตัวอยาง ผลบวก รอยละ 
 
โค 
กระบือ 
สุนัข 
หนู 
น้ํา 
รวม 
 

 
93 
48 
40 
50 
10 

241 

 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

 
0 
0 
0 
0 
0 
0 



บทที่  5 
 

อภิปรายและสรุปผลการทดลอง 
 
  การสํารวจพื้นที่ที่ศึกษาเพื่อเก็บตัวอยางจากสัตวนั้น  จําเปนตองไดรับความ
รวมมือจากเจาหนาที่ปศุสัตวในพ้ืนที่และเกษตรกรเจาของสัตว  การนัดหมายกับบุคคลเหลานี้
เพ่ือเก็บตัวอยางจากพื้นที่จึงเปนขอจํากัดและสงผลใหผูวิจัยไมสามารถเก็บตัวอยางไดหลายชวง   
 

จํานวนโคที่ศึกษาทั้งหมดจํานวน  188  ตัว เก็บตัวอยางปสสาวะเพื่อตรวจหา 
เชื้อเลปโตสไปราดวยการเพาะเชื้อ  93  ตัวอยาง ดวยเทคนิคPCR  98  ตัวอยาง  สาเหตุเน่ือง
จากโคบางตัวมีนิสัยตื่นกลัวทําใหเก็บปสสาวะไมได  หรือไดในปริมาณนอยไมสามารถที่จะตรวจ
ดวยเทคนิค PCR  ไดและบางตัวอยางปสสาวะเก็บไวนานเกิน  6  ชั่วโมง  มีผลทําใหเชื้อเลป-
โตสไปราในปสสาวะตายไมสามารถเพาะเชื้อได  เชนเดียวกับในกระบือที่ศึกษาทั้งหมด  89  ตัว  
สามารถเก็บปสสาวะเพื่อตรวจการเพาะเชื้อ  48  ตัวอยาง และเทคนิค PCR  47  ตัวอยาง  
สุนัขจํานวน  43 ตัว  เก็บปสสาวะเพื่อเพาะเชื้อได  40  ตัวอยาง  เน่ืองจากเปนสุนัขเพศเมีย
เทคนิคการสวนปสสาวะทําไดยาก  และตรวจดวยเทคนิค PCR  39  ตัวอยางเนื่องจากมี  1 ตัว
อยางที่ปริมาณปสสาวะนอยเกินไปที่จะตรวจได  การเก็บปสสาวะในสุกรไมสามารถทําไดเลย
เน่ืองจากมีการปนเปอนของดินโคลนและอุจจาระจากพื้นคอกมาก  สามารถเก็บซีรั่มได 20  ตัว
อยาง  สําหรับหนูที่ศึกษาทั้งหมดเปนหนูหริ่งหางสั้นที่อาศัยตามยุงฉางบริเวณบาน  ไมสามารถ
จับหรือดักหนูชนิดอื่นได  ประกอบกับในหลายปที่ผานมาชาวบานตางตระหนักถึงอันตรายของ
โรคไขฉี่หนู  ตางรวมมือในการกําจัดหนูทั้งในบานและตามไรนา  เชน ปลอยงูในทองนาปรับ
ระบบนิเวศนในพ้ืนที่  (ผูใหญบานบานพลวง  อําเภอหวยราช,ติดตอสวนตัว)  ทําใหประชากร
หนูในพ้ืนที่มีจํานวนลดลงไมสามารถเก็บตัวอยางตามจํานวนที่ตองการได 
 
  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะสัตวดวยเทคนิคการเพาะเชื้อและเทค- 
นิค  PCR  ผลการตรวจทั้ง 2 วิธีใหผลลบทั้งหมด  (ตารางที่ 17 และ 18)  อาจเกิดจากในชวง
เวลาที่ผูวิจัยเก็บตัวอยางปสสาวะ  สัตวเหลานั้นไมอยูในชวงระยะเวลาที่กําลังขับเชื้อออกมา  
โดยการขับเชื้อของสัตวที่ติดเชื้อโดยสวนใหญจะขับเชื้อผานทางปสสาวะ  ซึ่งจะพบไดหลังการ
ติดเชื้อแลวประมาณ 1 สัปดาห (Radostits et al.,1994)  และจะขับเชื้อเปนระยะเวลานาน  
ลักษณะการขับเชื้อของสัตวนําโรคจะพบเปนชวงๆ  (intermittent period)  (Lennette, 1980)  
ไมไดขับเชื้อหรือปลอยเชื้อพรอมปสสาวะไดตลอดเวลา  โดยเชื้อเลปโตสไปราที่แบงตัวเพิ่ม
จํานวนมากขึ้นจะหลุดลอยอยูในทอไตจากนั้นจะถูกขับออกจากรางกายพรอมปสสาวะ (Faine, 
1982; Faine et al., 1999)   
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ระยะเวลาที่สัตวขับเชื้อหรืออยูในระยะแพรเชื้อน้ันแตกตางกันแลวแตชนิดสัตว 
ชนิดซีโรวาหของเชื้อที่รางกายไดรับ และระดับภูมิคุมกันตอเชื้อเลปโตสไปรา (Faine et 
al.,1999.)  โคที่ติดเชื้อสามารถขับเชื้อผานทางปสสาวะไดนาน 14-241 วัน หลังการติดเชื้อ   
(Hellstrom and Blackmore, 1979)  หรือ  542  วัน (Theirmann, 1982) หรือ 10-118 วัน 
(Radostits et al.1994)  และจากการรายงานของ Leonard et al.(1992)  ที่ศึกษาการขับเชื้อ
เลปโตสไปราของโคที่ติดเชื้อ L. hardjo ตามธรรมชาติและโคที่ติดเชื้อดวยการทดลองฉีดเชื้อ 
พบวาโคที่ติดเชื้อตามธรรมชาติสามารถขับไดนานประมาณ  28-40  สัปดาหหลังการติดเชื้อและ
นานกวาโคที่ติดเชื้อดวยการทดลองที่มีระยะเวลาขับเชื้อประมาณ 26-32  สัปดาห  สุกรสามารถ
ขับเชื้อไดนาน  2-24 เดือน  (Hanson and Ferguson,1975)  ซึ่งจะเห็นวาสัตวชนิดใดที่ขับเชื้อ
ไดเปนระยะเวลานานจะมีผลตอระยะเวลาการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอมไดนานขึ้นและทํา
ใหมีโอกาสแพรเชื้อไดมากขึ้น  
 

นอกจากนี้ยังพบวามีปจจัยอ่ืนๆที่มีผลตอการขับเชื้อของสัตวนําโรค  ไดแกการ 
ไดรบัยาปฏิชีวนะเพื่อการรักษาและการควบคุมโรค  โดยหนวยงานในภาครัฐที่เกี่ยวของได
ดําเนินมาตรการตางๆเพื่อควบคุมโรคในสัตวดวยการฉีดยาปฎิชีวนะ  เชน  Shotapen® LA 
(Benzathin Penicillin G  105 I.U., Procaine Penicillin G 105 I.U และ  Dihydrostreptomycin 
sulfate 200 mg)   (สํานักงานปศุสัตวจังหวัดบุรีรัมย, ติดตอสวนตัว)  ยาปฎิชีวนะนั้นมีผล
ทําลายหรือกําจัดเชื้อเลปโตสไปราที่อยูในรางกายและทอไต  สงผลใหอัตราการขับเชื้อหรือ
ปริมาณเชื้อลดนอยลง  ทําใหไมสามารถเพาะเชื้อหรือตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อได  ซึ่งใน
การรักษาโค  กระบือ  ดวยการใชยาปฏิชีวนะ เชน  streptomycin  ขนาด 12.5 mg/kg; 2 ครั้ง
ตอวัน  เปนเวลา 3 วันติดตอกัน  หรือการใช  tetracycline  ขนาด  10-15  mg/kg; 2 ครั้งตอวัน  
ติดตอกันเปนเวลา 3-5 วัน   นอกจากนี้อาจใช streptomycin   รวมกับ  ampicillin  หรือ  
penicillin G  ในการรักษาสัตวสามารถลดอัตราการขับเชื้อได  หรือการใช streptomycin  ขนาด 
25 mg/kg  เพียงครั้งเดียวก็ทําใหมีผลลดอัตราการขับเชื้อ  L. pomona  ได  (Gerritsen et al., 
1993; Gerritsen et al., 1994)  ซึ่งในการใชยาปฎิชีวนะดังกลาวทําใหปริมาณเชื้อเลปโตสไปรา
ที่ถูกขับออกมากับปสสาวะลดลงหรือมีความเขมขนของเชื้อในปสสาวะนอยเกินไปที่จะเพาะเชื้อ
ได ซึ่งในการเพาะเชื้อน้ันในสิ่งสงตรวจควรมีปริมาณความเขมขนของเชื้อเลปโตสไปราประมาณ  
106-107 เซลลตอมิลลิลิตร (Faine, 1982)  และ Prescott et al. (1987)  รายงานวาการเพาะเชื้อ
เลปโตสไปราจากไตโค   ในไตโคตองมีความเขมขนของเชื้ออยางนอย  105-106  เซลลตอไต  
1  กรัม  จึงจะสามารถเพาะเชื้อได  และเน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปราเจริญเติบโตในอาหารเลี้ยงเชื้อ
ไดชามาก  หากมีการปนเปอนของเชื้อแบคทีเรียชนิดอ่ืน  จะทําใหสภาพของอาหารเลี้ยงเชื้อน้ัน
เปลี่ยนไป  เชน  มีความเปนกรดหรือดางสูงขึ้น  ไมเหมาะสมตอการเจริญเติบโตของเชื้อเลป
โตสไปราและทําใหเชื้อตายในที่สุด  การศึกษาในครั้งนี้พบวาหลอดอาหารเลี้ยงเชื้อมีการปน



 55

เปอนของเชื้อแบคทีเรียอ่ืนๆเปนจํานวนมากเมื่อดูผานกลองจุลทรรศนพ้ืนมืด  ซึ่งอาจเปนสาเหตุ
หนึ่งที่ทําใหการเพาะเชื้อไมประสบความสําเร็จ  โดยการปนเปอนนั้นอาจเกิดจากเชื้อแบคทีเรีย
ที่เปน normal flora  ตามธรรมชาติในสิ่งสงตรวจนั้นอยูแลวทั้งในตัวอยางน้ําและในปสสาวะ  วิธี
การปองกันเพ่ือลดอัตราการปนเปอนจากเชื้อแบคทีเรียอ่ืนๆดวยการทํา  serial dilution  ในสิ่ง
สงตรวจเพื่อลดความเขมขนของเชื้อแบคทีเรียอ่ืนที่ปนเปอน  (dilution culture technique)  
(Smith et al,1994)  กําลัง  ชุมพลบัญชร (1991)  พบวาการเจือจางปสสาวะลง  10  เทา  ทําให
เชื้อเลปโตสไปราเจริญเติบโตไดดีและมีโอกาสทําใหการเพาะเชื้อประสบความสําเร็จมากกวา
ปสสาวะที่ไมไดเจือจาง   
 
  ผลการตรวจดวยเทคนิคปฏิกิริยาลูกโซโพลิเมอเรส  หรือ  PCR  ตัวอยางทั้ง
หมดใหผลลบตอการตรวจเชนกัน  การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราดวยเทคนิค  PCR  นี้  เลือกใช  
primer ที่มีจําเพาะตอเชื้อเลปโตสไปราที่กอโรค (pathogenic leptospires) จํานวน 25  ซีโรวาห 
(specificity) (ภาคผนวก)  ที่พบมีการระบาดในประเทศไทย  และมีความไวตอการตรวจหาเชื้อ  
(sensitivity)  ในปริมาณความเขมขนของเชื้อ ≥ 50  เซลลตอปสสาวะหรือนํ้า  1  มิลลิลิตร  
(อลงกร อมรศิลป และคณะ, อัดสําเนา)  ดังนั้นผลลบที่เกิดขึ้นอาจมีสาเหตุจาก  ปริมาณเชื้อเลป
โตสไปราที่ปนเปอนในปสสาวะนั้นมีปริมาณความเขนขนของเชื้อนอยกวา 50  เซลลตอปสสาวะ 
1  มิลลิลิตร  และในตัวอยางน้ําที่ตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราปริมาณเลปโตสไปราถูกเจือจางดวย
น้ําจํานวนมาก ทําใหความเขมขนของเชื้อในตัวอยางน้ํานั้นลดลงและทําใหไมสามารถตรวจหา
เชื้อได  หรือตัวอยางน้ําหรือสัตวนั้นเกิดการติดเชื้อเลปโตสไปราในซีโรวาหอ่ืนๆที่มีลําดับของ
สารนิวคลีโอไทนหรือลําดับของสารพันธุกรรมที่แตกตางจาก primer  ที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ทํา
ใหไมสามารถตรวจได  และผลการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราทั้ง  2  วิธีขางตน  ใหผลลบตอการ
ตรวจทั้งหมด  ทําใหไมสามารถยืนยันการติดเชื้อของสัตวนั้นได  จึงไมสามารถหาสัตวที่เปน
แหลงแพรกระจายโรคนี้ได 
 

การสํารวจภาวะการติดเชื้อเลปโตสไปโรสิสของสัตวทางซีรั่มวิทยา   โดยการ 
ตรวจวัดระดับไตเตอรของแอนติบอด้ีของรางกายตอการติดเชื้อเลปโตสไปรา  เน่ืองจากสัตวที่
ติดเชื้อเลปโตสไปราไมแสดงอาการของโรคชัดเจนทําใหยากตอการคนหาสัตวปวยหรือสัตวนํา
โรค  ดังนั้นการวัดระดับแอนติบอด้ีของรางกายจะสามารถบอกไดเพียงภาวะการติดเชื้อของราง
กายอยูในขณะน้ันหรือเคยติดเชื้อมากอน โดยทั่วไปเกณฑที่ใชเพ่ือตัดสินการติดเชื้อหรือการเกิด
โรคของสัตว  นิยมวัดที่ระดับไตเตอร  1:100  เปนจุดตัด (cut-off point) (Faines, 1982; Heath 
and Johnson, 1994)  หรือการทํา  pair serum  เพ่ือเปรียบเทียบระดับของแอนติบอด้ีหรือ
ระดับไตเตอรของรางกาย  ซึ่งหากระดับไตเตอรที่วัดไดสูงขึ้นกวา  4  เทา  ถือวาอยูในระยะการ
ติดเชื้อหรือการเกิดโรค   แตในการศึกษาครั้งนี้เริ่มวัดที่ระดับไตเตอร  1:20  เน่ืองจากสัตวนั้น
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อาจเปนการติดเชื้อในระยะแรก  ทําใหแอนติบอด้ีที่รางกายสรางขึ้นยังมีระดับต่ําหลังจากนั้นราง
กายจะสรางแอนติบอดีสูงขึ้นเรื่อยๆและสูงสุดหลังการติดเชื้อ  2-3  สัปดาห  (Chapman et 
al.,1991)  หรือเนื่องจากการติดเชื้อในระยะเรื้อรังซึ่งมักจะพบวาสัตวมีระดับแอนติบอด้ีต่ํา  เน่ือง
จากพื้นที่ที่ศึกษานั้นเปน endemic area สัตวเคยติดเชื้อมากอนทําใหตรวจพบแอนติบอด้ี 
ในระดับต่ําๆ  (Faine et al., 1999) การศึกษาวิจัยครั้งนี้สัตวที่ทําการศึกษาทั้งหมดไมไดรับการ
ฉีดวัคซีนเพ่ือปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส ดังนั้นระดับไตเตอรที่วัดไดจึงแสดงถึงภาวะการติดเชื้อ
จากธรรมชาติ  เทคนิคที่ใชในการศึกษาคือ  MAT  เปนเทคนิคที่องคการอนามัยโลกถือวาเปน
วิธีมาตรฐานในการตรวจวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรสิส  เทคนิคนี้อาศัยหลักการเกิดปฎิกิริยาการ
จับกลุมตกตะกอนระหวางแอนติเจนและแอนติบอด้ี  โดยเฉพาะแอนติบอด้ีชนิด  IgM  และ IgG  
แตเทคนิคนี้มีขอจํากัดตอการแปลผลคือ  ทําใหไมทราบชวงเวลาที่เกิดการติดเชื้อของรางกาย
เพราะแอนตบิอด้ีทั้ง  2  ชนิดที่รางกายสรางขึ้นหลังการติดเชื้อน้ัน จะคงอยูและสามารถตรวจ
พบไดเปนเวลานาน Chapman et al.(1991) รายงานวาสามารถตรวจพบ  IgG  ไดนาน  0.6-20  
ปหลังการติดเชื้อ  ทําใหไมสามารถประมาณชวงเวลาของการติดเชื้อในสัตวได 
 
  ผลการศึกษาในครั้งนี้พบวาโคและกระบือมีอัตราการติดเชื้อที่ใกลเคียงกัน  คือ  
โคมีอัตราการติดเชื้อ  11.1%  กระบือมีอัตราการติดเชื้อ  13.48%   พบวาโคมีความชุกตอการ
ติดเชื้อเลปโตสไปรา  L. ballum  สูงสุด  42% รองลงมาเปน  L. bratislava  19%, L. sejroe 
14.2%  นอกจากนี้ยังพบการติดเชื้อเลปโตสไปราอ่ืนๆอีกไดแก  L. hebdomadis  และ  
tarassovi  (ตารางที่  4  และ 5)  โดยสวนใหญเปนการติดเชื้อในระดับไตเตอรที่คอนขางต่ํา  คือ  
1:20 (76%)  และสูงสุดเพียง 1:40 (24%) เทานั้น (ตารางที่ 5)  เชนเดียวกันกับการติดเชื้อใน
กระบือ พบเกิดการติดเชื้อ  L. ballum  สูงสุด  42.1% รองลงมาเปน  L.bratislava, autumnalis, 
และ javanica   เทากันคือ 10.5%   นอกจากนี้ยังพบการติดเชื้อเลปโตสไปราอ่ืนๆอีกไดแก  
L. bataviae,hebdomadis, icterohaemorrhagiae, mini และ patoc (ตารางที่  6  และ 7)  ซึ่ง
สวนใหญเปนการติดเชื้อในระดับไตเตอรที่คอนขางต่ํา  คือ  1:20 (63%)   เน่ืองจากลักษณะการ
เลี้ยงโคและกระบือของเกษตรกรมีรูปแบบที่คลายคลึงกันหรือเลี้ยงรวมฝูงเดียวกัน  อยูในสิ่งแวด
ลอมเดียวกัน  ดังนั้นการติดเชื้อของโคและกระบืออาจเกิดจากแหลงโรคเดียวกัน  แตพบวาใน
กระบือมีการติดเชื้อเลปโตสไปราหลายซีโรวาหในเวลาเดียวกันมากกวาในโค  ทั้งนี้เน่ืองจาก
ลักษณะพฤติกรรมของกระบือที่ชอบนอนแชในปลักหรือแองน้ําขัง จึงเปนพฤติกรรมที่ทําให
กระบือมีโอกาสสัมผัสและไดรับเชื้อที่ปนเปอนในสิ่งแวดลอมมาก (ตารางที่ 8)  โดยปกติแลวราง
กายจะสรางภูมิคุมกันตอเชื้อเลปโตสไปราที่จําเพาะตอเชื้อแตละซีโรวาหเทานั้น (Faine et 
al.,1999) ดังนั้นพอจะสรุปไดวาสิ่งแวดลอมหรือพ้ืนที่ที่เปนแหลงโรคของการติดเชื้อในกระบือ
นั้นมีการปนเปอนของเชื้อเลปโตสไปราหลายซีโรวาห   
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ในกระบือ  1  ตัวอยางพบมีระดับไตเตอร  1:160 เปนการติดเชื้อ  L. bratislava  ซึ่งถือวาเปน
ระดับไตเตอรที่คอนขางสูงและแปลผลไดวากระบือตัวนั้นเปนโรคเลปโตสไปโรสิส  (Smith et 
al.1994)  แตเม่ือเปรียบเทียบกับประวัติอาการไมพบวากระบือน้ันมีอาการของโรคหรือมีประวัติ
การแทง  และตรวจไมพบเชื้อในปสสาวะ  อธิบายไดวากระบือตัวนั้นมีการติดเชื้อเลปโตสไปรา  
L. bratislava   หรือเชื้อน้ันอาจถูกกําจัดหรือถูกทําลายโดยระบบภูมิคุมกันของรางกายทําใหไม
กอใหเกิดพยาธิสภาพที่รุนแรงสัตวนั้นจึงไมแสดงอาการของโรค  หรือเชื้อน้ันอาจยังคงอยูในราง
กายแตไมสามารถตรวจหาเชื้อไดเน่ืองจากในชวงเวลาที่เก็บตัวอยางปสสาวะเปนชวงเวลาที่ไมมี
เชื้อถูกขับออกมา ในการตรวจทางซีโรโลยีดวยเทคนิค  MAT  เปนการตรวจการตอบสนองของ
ภูมิคุมกันของรางกายตอการติดเชื้อเลปโตสไปรา  แตระดับไตเตอรนั้นไมสามารถอธิบายไดวา
สัตวนั้นไดรับเชื้อมากนอยเพียงใด  หรือชวงเวลาใดที่สัตวนั้นไดรับเชื้อ ทั้งนี้เน่ืองจากเชื้อเลป-
โตสไปราถูกจัดแบงไดมากกวา 200 ซีโรวาหที่มีลักษณะจําเพาะตอการติดเชื้อในสัตวแตละชนิด
ทําใหการตอบสนองตอภูมิคุมกันของสัตวนั้นแตกตางกัน  อยางไรก็ตามระดับไตเตอรที่ไดไมมี
ความสัมพันธกับการขับเชื้อ  ซึ่ง Millera et al (1991)  ไดรายงานผลการสํารวจหาความชุกของ
การติดเชื้อเลปโตสไปราของโคในประเทศสหรัฐอเมริกา  พบวาผลการตรวจทางซีโรโลยีดวย
เทคนิค MAT  ใหผลบวก  49%  แตสามารถเพาะเชื้อไดเพียง 1.7%  แต Prescott et al. 
(1987)  พบวาโคที่ใหผลบวกตอการตรวจดวย  MAT  และมีระดับไตเตอรสูง คือ ≥ 1:640  
สามารถเพาะเชื้อจากไตไดถึง  80%  ระดับไตเตอร  1:20-1:320  แยกเชื้อได  60%  และระดับ
ไตเตอร ≤ 1:10 ไมสามารถเพาะเชื้อไดเลย จากความสัมพันธดังกลาวบงบอกไดวาผลการตรวจ
ทางซีโรโลยีไมสามารถบอกไดถึงภาวะการเปนสัตวนําโรคของโค   
 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้  ใหผลการศึกษาที่แตกตางกับผลการศึกษาของเสาวพักตร   
ฮ้ินจอย  (2001)  ที่ทําการสํารวจสภาวะโรคเลปโตสไปโรสิสทางซีรั่มวิทยาของโค กระบือ  ใน
อําเภอคูเมือง  จังหวัดบุรีรัมย  ในปพ.ศ 2542 (1999) ภายหลังการระบาดของโรคในคน  พบวา  
โค  กระบือ  มีอัตราการติดเชื้อเลปโตสไปรา  28.6%  โดยเปนการติดเชื้อ  L. tarassovi  สูงสุด 
56.25%, sejroe 37.50%, ballum, pomona, autumnalis, copenhagein   มีอัตราการติดเชื้อต่ํา
เพียง  6.25%  และการศึกษาของดวงใจ  สุวรรณเจริญ และคณะ (2000) ที่ทําการสํารวจแอนติ-
บอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราในปศุสัตวในพ้ืนที่  5  จังหวัดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  ในป พ.ศ.
2542  ผลการศึกษาของจังหวัดบุรีรัมย  พบวาโคเนื้อมีอัตราการติดเชื้อ  78.9%  กระบือ 78.5%  
ที่ระดับไตเตอรเริ่มตน  1:20  โค กระบือแอนติบอด้ีทีพบมาก  คือ L. ranarum, sarmin, sejroe  
จากการศึกษาทั้งหมดพบวาในประเทศไทยโคและกระบือ  เปน maintenance host ของเชื้อ  
L. sejroe   
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  ผลการตรวจทางซีโรโลยีในสุนัข  พบมีอัตราการติดเชื้อ  4.65%  (2/43)  ทั้ง  2  
ตัวอยางใหผลบวกตอการติดเชื้อ  L. icterohaemorrhagiae   และมีระดับไตเตอรสูง  คือ  1:80  
โดยมี  1  ตัวอยางที่ติดเชื้อรวมกับ L. ballum และ autumnalis (ตารางที่ 11  และ  12)  สุนัขทั้ง
หมดที่ศึกษาไมมีประวัติการไดรับวัคซีนปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส  ดังนั้นแอนติบอด้ีที่พบจึง
เกิดจากการติดเชื้อตามธรรมชาติ  แอนติบอด้ีตอการติดเชื้อเลปโตสไปราของสุนัขพบมีความ
คลายคลึงกับการติดเชื้อในโคและกระบือ  คือ การติดเชื้อ  L. ballum และ autumnalis ความ
สัมพันธดังกลาวอาจเกิดจากสุนัขและโค กระบือ  มีแหลงโรคเดียวกันเชนจากแหลงน้ําหรือในสิ่ง
แวดลอมเดียวกัน  ปกติจะพบวาสุนัขเปน  maintenance host  ของเชื้อ L. canicola  เชน  ใน
ประเทศญี่ปุน  (Arimitsu et al.,1989) และประเทศอังกฤษ  (Broek et al., 1991)  แตการติด
เชื้อ L. icterohaemorrhagiae  มีสาเหตุเกิดจากการสัมผัสหรือไดรับเชื้อจากหน ู เชน การศึกษา
ในประเทศเปอโตริโก สุนัขสวนใหญพบแอนติบอด้ีตอการติดเชื้อ L. icterohaemorrhagiae  
72.6% นาจะมีสาเหตุการติดเชื้อจากหนู  (Farrington and Sulzer., 1982) ในประเทศสหรัฐ
อเมริกา  มีรายงานการเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในสุนัขที่มีประวัติการไดรับวัคซีนปองกันโรคเลป
โตสไปโรสิส  โดยพบเปนการติดเชื้อ  L. icterohaemorrhagiae  และยังพบวาสุนัขนั้นสามารถ
ขับเชื้อผานทางปสสาวะได  ซึ่งการติดเชื้อในสุนัขนั้นเกิดจากการติดเชื้อจากหนูที่อยูรอบๆบาน  
(Feigin et al, 1973)   เชนเดียวกับ  Broek et al. (1991)  ไดรายงานวาการใชวัคซีนปองกัน
โรคเลปโตสไปโรสิสในสัตวไมสามารถปองกันการขับเชื้อได  นอกจากนี้ยังพบวาการตรวจพบ
แอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราไมมีความสัมพันธกับการขับเชื้อผานทางปสสาวะของสัตว  เชน  
การศึกษาในประเทศทรินิแดด  พบวาสุนัขสวนใหญมีแอนติบอด้ีตอเชื้อ L. canicola  และ  
icterohaemorrhagiae  แตในการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราในปสสาวะดวยเทคนิค  PCR  และ
การเพาะเชื้อ  ใหผลลบตอการตรวจทั้งหมด (Everard et al., 1979)   และ Broek et al. (1991)  
รายงานผลการตรวจทางซีโรโลยีดวยเทคนิค MAT ระดับไตเตอรที่ไดไมสัมพันธกับการขับเชื้อ
ผานทางปสสาวะ ดังนั้นผลการตรวจทางซีโรโลยีจึงไมสามารถบอกภาวะการเปนสัตวนําโรคของ
สุนัขได 
 
  การศึกษาการติดเชื้อในสุกรวาพบมีอัตราการติดเชื้อ  15%  แอนติบอด้ีที่พบ
เปนการติดเชื้อ  L. hebdomaldis  66.6% และ mini  33.3%  มีระดับไตเตอรต่ํา  1:20  (ตาราง
ที่  10  และ  11)  ตางจากการศึกษาของดวงใจ  สุวรรณเจริญ  และคณะ (2000)  รายงานผล
การสํารวจแอนติบอด้ีตอเชื้อเลปโตสไปราในปศุสัตวในพ้ืนที่  5  จังหวัด  ในภาคตะวันออกเฉียง
เหนือของประเทศไทย  ในป  พ.ศ.2542  พบวาจังหวัดบุรีรัมย  สุกรมีอัตราการติดเชื้อ 47.1% 
(8/17)    ที่ระดับแอนติบอด้ีมากกวาหรือเทากับ   1:20   โดยสุกรมีแอนติบอด้ีตอการติดเชื้อ  
L. samin, ranarum  และ  pyrogenes   ซึ่งแตกตางจากการศึกษาในพื้นที่ภาคตะวันออกของ
ประเทศ  ที่พบแอนติบอด้ีตอการติดเชื้อ  L. sejroe, hardjo และ bratislava  (ดวงใจ  สุวรรณ
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เจริญ  และ อรรณพ  คุณาวงษกฤต,2000)  ปกติจะพบวาสุกรเปน  maintenance host  ของ
เชื้อ L. pomona, tarassovi, bratislava  และ  grippotyphosa  (Faine et al., 1999)   จากการลง
พ้ืนที่เพ่ือเก็บตัวอยางพบวาเกษตรกรเลี้ยงสุกรเปนอาชีพเสริมจากการทํานา  สุกรทุกตัวไมมี
ประวัติการรับวัคซีนปองกันโรคเลปโตสไปโรสิส  ดังนั้นแอนติบอด้ีที่ตรวจพบจึงเกิดจากการติด
เชื้อตามธรรมชาติ  การเลี้ยงสุกรในพื้นที่มีลักษณะการเลี้ยงเปนแบบด้ังเดิม  (backyard)  โรง
เรือนแยกเปนสัดสวนจากสัตวเลี้ยงอ่ืนๆมีรูปแบบงายๆไมมิดชิด  อาหารที่เลี้ยงเปนผลผลิตที่
เหลือจากการเกษตร  เชน  รํา  ปลายขาว  หรือเศษอาหาร  ดังนั้นการติดเชื้อเลปโตสไปราของ
สุกรเหลานี้อาจเกิดจากติดเชื้อในธรรมชาติ  จากการปนเปอนของเชื้อในสิ่งแวดลอม  เชน  จาก
น้ําหรืออาหารที่มีโอกาสปนเปอนเช้ือเลปโตสไปราจากสัตวนําโรคชนิดอ่ืนๆ เชน  หนู  เปนตน 
 
  โดยทั่วไปหนูทอและหนูนา นับวาเปนสัตวรังโรคที่สําคัญและมีบทบาทในดาน
ระบาดวิทยาของการแพรเชื้อโรคเลปโตสไปโรสิส  แตจากการศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาในหนู
หริ่งนาหางสั้นที่อาศัยในยุงฉางขาวของเกษตรกร  ซึ่งไมใชแหลงโรคหลักจึงใหผลลบตอการ
ตรวจดวยเทคนิค PCR  และการเพาะเชื้อในประเทศไทย ดวงพร  พูลสุขสมบัติ และคณะ(1999) 
รายงานผลการศึกษาหาหนูที่เปนสัตวนําโรคของเชื้อเลปโตสไปราในจังหวัดนครราชสีมา  พบวา
หนูพุกใหญ (Bandicola indica)  เปนสัตวนําโรคโดยพบการติดเชื้อในไตหนูแตยังไมสามารถ
ระบุชนิดสายพันธุของเชื้อได  ซึ่งหนูชนิดนี้เปนหนูขนาดใหญตัวโตอาศัยตามไรนาโดยการขุดรู
ตามคันนา  และเปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดการแพรเชื้อและการระบาดของโรคในพื้นที่ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย  ดวยการปลอยเชื้อไปปนเปอนในสิ่งแวดลอมจากนั้นเชื้อ
จะแพรไปสูสัตวและคนตอไป  ในประเทศเกาหลีพบวาหนู Apodemis agrarius เปนสัตวนําโรคที่
สําคัญและเปนสาเหตุของการเกิดโรคในคน  และพบวาโดยสวนใหญมีแอนติบอด้ีตอการติดเชื้อ 
L. Icterohaemorrhagiae serovar lai  (Cho et al.,1998)  การเกิดโรคในประเทศโปรตุเกส  
ปญหาหรือสาเหตุของการระบาดของโรคเกิดจากหนูเปนสําคัญโดยสวนใหญพบวาหนูบาน  
Mus domesticus เปนสัตวรังโรคของ  L. ballum  หนูทอหรือ Rattus norvegicus  เปนสัตวรัง
โรคของ  L. icterohaemorrhagiae  และ Rattus rattus เปนสัตวรังโรคของ L. ballum  และ
icterohaemorrhagiae (Pereira et al., 2000)  นอกจากนี้ยังมีปจจัยอ่ืนที่สําคัญที่มีผลตอการ
แพรระบาดของโรคคือ  ปริมาณและความหนาแนนของสัตวรังโรค  เน่ืองจากพบวาปจจุบันพบ
การระบาดของโรคในเขตเมืองหรือเขตชุมชนหนาแนนมากขึ้น  อาจเปนเพราะปญหาขยะที่ทํา
ใหหนูชุกชุมมีจํานวนมากขึ้น ทําใหเกิดการแพรกระจายและการปนเปอนของเชื้อเลปโตสไปรา
ในสิ่งแวดลอมไดมากขึ้น  (Ko et al., 1997; Barcellos and Sabroza, 2001; Kariv et al., 
2001)     
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สิ่งแวดลอมเปนปจจัยที่สําคัญอยางหนึ่งตอการแพรกระจายเชื้อและการติดตอ 
ของโรค  (Faine, 1982)  โดยเฉพาะในแหลงน้ําหรือที่มีน้ําทวมขัง  เน่ืองจากเชื้อเลปโตสไปรามี
คุณลักษณะที่สามารถคงอยูในสิ่งแวดลอมที่เปยกชื้นไดนานหลายวันหรือหลายสัปดาหโดยไม
สูญเสียความสามารถในการกอโรค  ทําใหเชื้อเลปโตสไปรามีโอกาสแพรกระจายเชื้อไดมากขึ้น
และเปนวิธีสําคัญของการแพรเชื้อ  ซึ่งจะพบวาการระบาดของโรคหลายๆครั้งมีสาเหตุจากการ
สัมผัสหรือรับเชื้อจากสิ่งแวดลอมโดยเฉพาะจากแหลงน้ํา เชน การระบาดของโรคในรัฐเทนเนสซี่  
ในป 1975  (Anderson et al., 1978) การระบาดในรัฐมิสซูรี่  ประเทศสหรัฐอเมริกา ในป1985 
(Jevon et al., 1986)  การระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในประเทศบารบาดอส (Douglin et al, 
1997)  เหลานี้ลวนมีปจจัยเกิดจากการปนเปอนของเชื้อในน้ําทั้งสิ้น  การศึกษาครั้งนี้เปนการ
ตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราที่ปนเปอนในน้ําตามแหลงน้ําตางๆที่สงสัยวามีการปนเปอนของเชื้อ
เลปโตสไปรา  ไดแก น้ําในบอนํ้าสาธารณะหมูบาน  คลองชลประทานขนาดเล็ก  แองน้ําขังตาม
บริเวณทุงนา  ซึ่งเปนแหลงน้ําเพื่ออุปโภคบริโภคและเพื่อเกษตรกรรม  ของประชาชนในพื้นที่
ดวยการเพาะเชื้อ  และการทํา PCR   ซึ่งผลการตรวจทั้ง  2  วิธีใหผลลบทั้งหมด  อาจมีสาเหตุ
จากปริมาณความเขมขนของเชื้อเลปโตสไปราในน้ํานั้นอาจมีจํานวนนอยเกินไปที่จะสามารถ
ตรวจได  และในการตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราโดยการเพาะเชื้อจากแหลงน้ําโดยตรงนั้นมีโอกาส
ประสบความสําเร็จไดนอย  ทั้งนี้เน่ืองจากมีการปนเปอนของเชื้อแบคทีเรียอ่ืนๆจํานวนมาก  
(Henry et al., 1978) 
 

 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาแหลงโรคในสัตวชนิดตางๆและในแหลง 
น้ําที่สงสัยหลังการระบาดของโรค  (outbreak investigation)  โดยพิจารณาขอมูลระบาดวิทยา
การเกิดโรคในคนในชวงระยะเวลา 2-3 ปเปนตัวกําหนด  ซึ่งตางจากการศึกษาของเสาวพักตร 
ฮ้ินจอย  (2001)  ที่ทําการสํารวจสภาวะโรคเลปโตสไปโรสิสทางซีรั่มวิทยาของโค กระบือ  ใน
อําเภอคูเมือง  จังหวัดบุรีรัมย  ในปพ.ศ 2542 (1999) ภายหลังการระบาดของโรคในคนทันที
โดยเปนการศึกษาการเกิดโรคในคนและสัตวพรอมกัน  และพบสาเหตุของการระบาดดังกลาว
เกิดจากการลอกคูคลองซึ่งเปนแหลงรังโรครวมกันระหวางสัตวและคน   ปจจุบันอําเภอหวยราช  
จังหวัดบุรีรัมยถือวาโรคเลปโตสไปโรสิสเปนโรคประจําถิ่นที่มีอุบัติการณการเกิดโรคสูง แตเม่ือ
ศึกษาหาสัตวนําโรคในพื้นที่โดยการหาเชื้อในปสสาวะและการตรวจหาแอนติบอดีตอการติดเชื้อ  
ไมพบวามีสัตวชนิดใดที่ขับเชื้อออกมาขับเชื้อและไมปนเปอนในสิ่งแวดลอม และเม่ือเปรียบ
เทียบผลการตรวจทางซีโลโรยี  พบวาสัตวมีการติดเชื้อในธรรมชาติหรือเปนการติดเชื้อแบบเรื้อ
รัง  เน่ืองจากมีระดับไตเตอรต่ํา  ปจจุบันยังพบวามีรายงานการเกิดโรคของคนในพื้นที่ยังสูงอยู  
ดังนั้นแหลงรังโรคหรือสาเหตุของการระบาดของโรคอาจเกิดจากรังโรคในสัตวชนิดอ่ืนนอกเหนือ
จากสัตวเลี้ยงที่ไดทําการศึกษาในครั้งนี้ หรืออาจเกิดจากระบบการรายงานโรคในพื้นที่ ซึ่งสวน
ใหญการวินิจฉัยโรคในคนเปนการวินิจฉัยตามอาการทางคลีนิค  อาจกอใหเกิดความผิดพลาด
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จากโรคอื่นๆได  เชน  โรคสครับไทฟรัส  ไขเลือดออกชนิดเดงกี่  ได  เน่ืองจากมีลักษณะอาการ
คลายคลึงและใกลเคียงกัน  เชนเดียวกับการรายงานของ Ko et al.(1990)  พบวาในประเทศ 
บราซิลผูปวยดวยโรคเลปโตสไปโรสิสกวา  42%  ถูกวินิจฉัยวาเปนโรคไขเลือดออกชนิดเดงกี่  
และจากขอมูลของกรมวิทยาศาสตรการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข  (ติดตอสวนตัว)  พบวาใน
ปพ.ศ.2542  มีจํานวนผูปวยที่ไดรับการตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการเพียง 187 ราย ในป 
พ.ศ. 2543  มีผูปวยยืนยันเพียง  875  ราย  จากรายงานผูปวยทั่วประเทศกวา  14,287  ราย  
ดังนั้นขอมูลรายงานโรคอาจผิดพลาดไดเน่ืองจากการตรวจยืนยันการเกิดโรคนอย 
  

จากการสํารวจพื้นที่ที่ทําการศึกษาพบวา  ลักษณะพื้นที่โดยสวนใหญเปนที่ราบ 
ประชากรสวนใหญมีอาชีพทํานา  ทําไร  เลี้ยงสัตว  โดยอาศัยแหลงน้ําเพื่อการเกษตรกรรมจาก
ธรรมชาติ  ทั้งน้ําฝน  แหลงน้ําสาธารณะ  เชน  บอ  หรือคลองชลประทานขนาดเล็ก  การเลี้ยง
สัตวสวนใหญเปนเกษตรกรรายยอย เลี้ยงสัตวครอบครัวละ  3-4  ตัวจุดประสงคของการเลี้ยง
เพ่ือการออมทรัพยและเปนอาชีพเสริมจากการทํานา ไมไดเปนการเลี้ยงเพ่ือใชแรงงานในภาค
เกษตรกรรมเหมือนในอดีตที่ผานมา เพราะปจจุบันเกษตรกรใชเครื่องจักรกลมากขึ้น  เชน รถไถ
นา  ควายเหล็ก  มีเกษตรกรนอยรายที่จะเลี้ยงเปนฝูงใหญ  20-30  ตัว  ลักษณะการเลี้ยงโค 
กระบือเปนการเลี้ยงแบบปลอยรวมฝูง  หากินอาหารตามทุงหญาสาธารณะ  ในชวงฤดูการทํา
นาและฤดูกาลเก็บเกี่ยว  โค กระบือเหลานี้จะถกูเลี้ยงขังคอกหรือปลอยหากินหญาตามทุงหญา
สาธารณะทั่วไป  หลังฤดูกาลเก็บเกี่ยวไปแลวโค-กระบือเหลานี้จึงจะไดลงในนาขาวเพื่อเล็มกิน
ฟางขาวและวัชพืชกอนที่จะเร่ิมฤดูกาลเพาะปลูกตอไป และจากการศึกษาของ วราลักษณ ตัง-
คณะกุล (1999)  พบวาน้ําในนาขาวเปนแหลงรังโรคซึ่งมีเชื้อเลปโตสไปราปนเปอนและถายทอด
เชื้อมาสูคนโดยมีปจจัยเสี่ยงจากการสัมผัสหรือแชน้ําเปนเวลานาน แตจากผลการสํารวจในพื้นที่
และลักษณะการเลี้ยงสัตวของเกษตรกร โอกาสที่แหลงน้ําในนาขาวจะมีการปนเปอนของเชื้อ
จากโค กระบือ สุกร หรือสุนัข  นั้นมีโอกาสนอยมากเพราะในฤดูกาลทํานาสัตวเหลานี้ไมมี
โอกาสที่จะเหยียบย่ําไปหากินในทองนาและปลอยปสสาวะไดเลย  นอกจากในฤดูแลงซึ่งเชื้อไม
นาอยูรอดและเปนสาเหตุการระบาดไดเน่ืองจากอากาศรอนและแดดจัดมาก  ทําใหเชื้อถูก
ทําลายอยางรวดเร็ว 

 
  สรุป ผลจากการศึกษาครั้งนี้พบวาสัตวเลี้ยงและปศุสัตวในอําเภอหวยราช  
จังหวัดบุรีรัมย  มีภาวะการติดเชื้อเลปโตสไปราคอนขางนอย  (11.1%)  ซึ่งทั้งหมดนาจะเกิด
จากการติดเชื้อที่ปนเปอนอยูในสิ่งแวดลอมในธรรมชาติ การติดเชื้อในโค  กระบือ  อาจมีสาเหตุ
หรือแหลงโรคเดียวกัน  เน่ืองจากสภาพการเลี้ยงมีความคลายคลึงกันและมีการติดเชื้อบางซีโร-
วาหที่เหมือนกัน  การติดเชื้อในสุกรและสุนัข  นาจะเกิดการติดเชื้อในธรรมชาติที่มีเชื้อเลปโตส
ไปราปนเปอนอยู  และนาจะรับเชื้อมาจากหนูเน่ืองจากแอนติบอด้ีที่พบเหมือนกับในหนูซึ่งเปน 
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maintenance host  ที่สําคัญของโรคนี้ผลของการศึกษาในครั้งนี้ยังไมอาจสรุปไดวาสัตวทั้งหมด
ไมใชสัตวนําโรคที่ปลอยเชื้อเลปโตสไปราสูสิ่งแวดลอมและเปนตนเหตุของการระบาดในชวงป  
พ.ศ.2540-2543  ที่ผานมา  แตสามารถบอกไดวาปจจุบันอัตราการขับเชื้อของสัตวเหลานั้นลด
นอยลงจนไมสามารถที่จะตรวจวัดได  เน่ืองจากผลการตรวจทางซีโรโลยีที่ไดมีระดับไตเตอรต่ํา  
โดยสวนใหญพบระดับไตเตอรที่ 1:20 (68%) ทําใหไมสามารถชี้ชัดไดวาสัตวตัวนั้นเกิดการติด
เชื้อและเปนโรคไดหรอืไม ซึ่งการตรวจหาแอนติเจนดวยเทคนิค PCR และการเพาะเชื้อจะ 
ชวยใหการวินิจฉัยการเกิดโรคในสัตวแมนยําขึ้นโดยเฉพาะการตรวจดวยเทคนิค PCR  ที่ใหผล
การตรวจที่แมนยํา  รวดเร็วและตรวจวินิจฉัยการเกิดโรคไดอยางรวดเร็ว  ซึ่งจะเปนประโยชน
อยางมากตอการคนหาผูปวยหรือสัตวปวยเพ่ือใหการรักษาที่รวดเร็วหรือในสัตวเพ่ือใหการควบ
คุมโรคและการกําจัดโรคมีประสิทธิภาพมากขึ้น   แตเทคนิคการตรวจดวยวิธีนี้ยังมีขอเสียคือ  
ไมสามารถแยกชนิดซีโรวาหของเชื้อเลปโตสไปราที่กอใหเกิดโรคได  ทําใหขอมูลดานระบาด
วิทยาไมเพียงพอซึ่งจะมีผลสืบเนื่องถึงการเฝาระวังโรคในพื้นที่ ในการศึกษาเพื่อหาสาเหตุที่เกิด
จากสัตวนําโรคในพื้นที่ที่มีการระบาดของโรคในคนนั้น  ควรมีการตรวจยืนยันการเกิดโรคในคน
และสัตวทางหองปฎิบัติการควบคูกันไป  เพ่ือหาความสัมพันธของการเกิดโรคและอุบัติการณ
การเกิดโรคที่แทจริงทั้งในสัตวและในคน  เพ่ือการวางแผนและการควบคุมโรคที่ถูกตอง ปจจุบัน
การควบคุมและปองกันโรคทั้งในคนและในสัตว  ทําไดโดยปรับปรุงสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมในพ้ืน
ที่ทั้งในบานและโรงเรือนเลี้ยงสัตวใหมีความสะอาด  เพ่ือลดอัตราการปนเปอนของเชื้อเลปโตส-
ไปรา ปจจุบันประชาชนในพื้นที่ตางตระหนักถึงปญหาการระบาดของโรคในพื้นที่และใหความ
รวมมือเปนอยางดีในการควบคุมและปองกันโรค  เชน  การกําจัดหนูทั้งในบานเรือนและไรนา
และการปองกันตนเองจากการติดเชื้อดวยการใสถุงมือหรือรองเทาบูทส  ซึ่งวิธีการเหลานี้จะชวย
ลดปญหาการเกิดโรคในคนได  ในการควบคุมโรคในสัตวโดยการใชวัคซีนเพื่อปองกันโรคนั้น  
ควรตองมีการศึกษาดานระบาดวิทยาตอไปอีกเพื่อหาซีโรวาหที่เปนปญหาที่แทจริงของการระ -
บาดของโรคในพื้นที่  เน่ืองจากแอนติบอด้ีของรางกายตอเชื้อเลปโตสไปราในแตละซีโรวาหไม
สามารถปองกันการติดเชื้อขามชนิดกันได  จึงมีผลตอการพิจารณาเลือกวัคซีนเพื่อใชในการควบ
คุมปองกันโรคในคน  อีกทั้งการศึกษาในครั้งนี้หนูที่ดักจับไดไมใชหนูที่เปนปญหาและกอใหเกิด
การระบาดของโรคได  เน่ืองจากเปนหนูที่ไมเสี่ยงตอการเกิดโรค  ดังนั้นควรตองมีการศึกษาใน
หนูตางชนิดและเพิ่มขนาดตัวอยางใหมากขึ้น  เน่ืองจากหนูในพ้ืนที่มีหลายชนิดและมีวิถีหรือมี
ระบบนิเวศนที่แตกตางกัน  ทําใหลักษณะการแพรเชื้อไมเหมือนกัน  รวมทั้งควรทําการศึกษา
ทางซีโรโลยีเพ่ิมเติมเพ่ือเปรียบเทียบและหาความสัมพันธของแอนติบอดีตอการติดเชื้อในคนใน
สัตวเลี้ยงและหนูชนิดตางๆใหมากขึ้น  เพ่ือเปนขอมูลพ้ืนฐานทางระบาดวิทยาและหาสัมพันธ
ของการเกิดโรคทั้งในสัตวและในคนตอไป 
 
 



รายการอางอิง 
 

กรมควบคุมโรคติดตอ  กระทรวงสาธารณสุข. การประชุมคณะกรรมการวิจัยและพัฒนาเพื่อ 
ปองกันโรคเลปโตสไปโรซิส. (อัดสําเนา). 2001.  

กําลัง  ชุมพลบัญชร. การแยกเชื้อเลปโตสไปราจากตัวอยางปสสาวะของโค. ในรายงานการ 
วิจัยการประชุมวิชาการทางสัตวแพทย  ครั้งที่ 18 สัตวแพทยสมาคมแหง
ประเทศไทย  ในพระบรมราชูปถัมภ. หนา  251-258. 4-6  พฤศจิกายน 2543 
ณ โรงแรมเอเชีย  กรุงเทพมหานคร,1999. 

ดวงใจ สุวรรณเจริญ  และ  อรรณพ  คุณาวงษกฤต. ปญหาการระบาดของโรคเลปโตสไปโร- 
ซีสในฟารมพอแมพันธุสุกร : การชันสูตร การรักษาและผลกระทบทาง
เศรษฐกิจ.  เวชชสารสัตวแพทย.30 (2000) : 25-32. 

ดวงใจ สุวรรณเจริญ  และคณะ.การสํารวจแอนติบอดีตอเชื้อเลปโตสไปราในปศุสัตวในพ้ืนที่   
5  จังหวัด  ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ. สัตวแพทยสาร. 51(2000):9-18. 

ดวงพร  พูลสุขสมบัติ, วราลักษณ  ตังคณะกุล, ดาริกา  กิ่งเนตร,นภดล  แสงจันทร,  
ยุวลักษณ  ขอประเสริฐ และ เกรียงศักดิ์  หามฤต. การเพาะแยกเชื้อเลปโตสไป
ราในหนู  จังหวัดนครราชสีมา พ.ศ. 2541. วารสารวิชาการสาธารณสุข.
8(1999):361-369. 

ยุวลักษณ  ขอประเสริฐ. การปองกันกําจัดหนูในนาขาวและบานเรือน. ใน วิชัย โชควิวัฒน  
(บรรณาธิการ).คูมือวิชาการโรคเลปโตสไปโรซิส.หนา77-95.กรุงเทพมหานคร:
โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย.,1998. 

วิชัย โชควิวัฒน. ธรรมชาติของโรคเลปโตสไปโรซิส. ใน วิชัย  โชควิวัฒน  
(บรรณาธิการ),คูมือวิชาการโรคเลปโตสไปโรซิส, หนา7-23.กรุงเทพมหานคร:
โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย.,1999. 

วราลักษณ ตังคณะกุล. การรักษาผูปวยโรคเลปโตสไปโรซิส. ใน วิชัย  โชควิวัฒน  
(บรรณาธิการ).คูมือวิชาการโรคเลปโตสไปโรซิส.หนา24-28.กรุงเทพมหานคร:
โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย.,1998. 

วราลักษณ ตังคณะกุล และคณะ.ปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคเลปโตสไปโรซีสในประชากร    
เขตชนบทภาคตะวันออกเฉียงเหนือ.วารสารวิชาการสาธารณสุข. 8(1999): 
352-359. 

พิมพใจ นัยโกวิท  และดวงพร  พูลสุขสมบัติ.การตรวจวินิจฉัยโรคเลปโตสไปโรซิส 
ทางหองปฎิบัติการ. ใน  วิชัย  โชควิวัฒน (บรรณาธิการ), คูมือวิชาการโรคเลป
โตสไปโรซิส, หนา 32-45. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพชุมนุมสหกรณการ
เกษตรแหงประเทศไทย.,1999. 



 64

เสาวพักตร  ฮ้ินจอย. การสํารวจสภาวะของโรคเลปโตสไปโรสิสทางซีรั่มวิทยา และแหลงรัง 
โรคในโค  กระบือ  ในเขตพ้ืนที่ที่มีการระบาดของโรคเลปโตสไปโรสิสในคนที่
ตําบลคูเมือง อําเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย. วิทยานิพนธปริญญามหาบัณฑิต 
ภาควิชาสัตวแพทยสาธารณสุข บัณฑิตวิทยาลัย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย.
2002. 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย.  สรุปสถานการณโรคเลปโตสไปโรซิส จังหวัดบุรีรัมย. 
บุรีรัมย.(อัดสําเนา), 2001. 

อลงกรณ อมรศิลป  และคณะ. การตรวจหาเชื้อเลปโตสไปราที่กอโรคดวยเทคนิคลูกโซโพล ิ
เมอเรส. กรุงเทพมหานคร: ภาควิชาสัตวแพทยศาสตรสาธารณสุข  คณะสัตว
แพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. (อัดสําเนา), 1999. 

Alexander,A.D.  Leptospira. In E.H. Lennette, A. Balows, W.J. Hausler. and  
J.P.Truant.(ed). Manual of Clinical Microbiology.3rd , pp.376-382.  
USA :American Society for Microbiology., 1980.  

Anderson, D.C., D.S.Folland, M.D.Fox, C.M.Patton and A.F.Kaufmann.Leptospirosis:  
A common-source outbreak due to Leptospires of the Grippotyphosa  
serogroup. American Journal of Epidemiology.107(1978): 538-544. 

Arimitsu, Y., K.Fukumura. and Y.Shingaki. Distribution of leptospirosis among stray  
dogs in the Okinawa Islands, Japan: Comparison of the microcapsule 
and microscopic agglutination test. British Veterinary Journal. 
145(1989):473-477. 

Babudieri, B. Animal reservoirs of Leptospires. In  Otto. V. St. Whitelock.; F. N.  
Furness. And P. A. Sturgeon. (ed), Annuals of the New York Academy of 
Science, pp.393-413. New York,  1958.   

Bal,A.E. et al. Detection of Leptospires in Urine by PCR for Early Diagnosis of  
Leptospirosis. Journal of Clinical Microbiology. 32(1994):1894-1898. 

Barcellos C. and P.C. Sabroza. The place behind the case: leptospirosis risks and  
associated environmental conditions in a flood-related outbreak in Rio de 
Janeiro. Cad.Saude Publica,Rio de Janeiro. 17(2001):59-67. 

Biberstein, E.L. Leptospirae. In: E.L.Biberstein and Y.C.Zee.(ed.) Review of Vet  
Microbiology. pp.237-242. USA: Blackwell Scientific Publication., 1990. 

Blood, D.C. and O.M. Radostits. Disease caused by LEPTOSPIRA spp. In D.C.  
Blood, O.M. Radostits and J.A.Henderson. (ed.) Vet medicine.7th ed. 
USA:. Baillise Tindall., 1989. 



 65

Bloxham.H. Clinical pathology and laboratory diagnostic aids. In D.R. Lane and  
B.Cooper. (ed.) Veterinary Nursing. 2 ed. ENG.Butterworth-Heinemann., 
1999. 

Bolin, C.A. and P. Koellner. Human-to-Human Transmission of Leptospira interogans  
by milk. The Journal of Infectious Disease. 158(1988):246-247. 

Broek, A.H.M., M.V.Thrusfield, G.R.Dobbie and W.A.Ellis. A serological and  
bacteriological survey of leptospiral infection in dogs in Edinburgh and 
Glasgow. Journal of Small Animal Practice.32(1991):118-124. 

Cacciapuoti et al. A Waterborne  Outbreak of Leptospirosis. American Journal of  
Epidemiology. 126(1987):535-545. 

Campagnolo  et al. Analysis of the 1998 outbreak of Leptospirosis in Missouri in  
humans exposed to infected swine. JAVMA. 216(2000):676-682. 

Chapman A. C. Antigens recognized by the human immune  response to severe  
leptospirosis in Barbados. Epidemiol Infect. 107(1991):143-155.   

Cho, M.K.et al. Infection rate of Leptospira interrogans in the field rodent, Apodemus  
agrarius, In Korea. Epidemiol.Infect. 121(1998):685-690. 

Corney, B. G., C.S. McClintock, J. Colley, and J.K. Elder. Genotype  of  Leptospira  
isolated from Queensland cattle. Australia Veterinary Journal.  
73(1996):75-76. 

Douglin,C.P., C.Jordan, R.Rock, A.Hurley and P.N.Levett. Risk Factors for Severe  
Leptospirosis in the Parish of St.Andrew, Barbados. Emerging Infectious 
Disease. 3(1997). 

Elder,J.K.,G.M.McKeon.,F.Duncalfe., W.H.Ward. and R.D.Leutton. Epidemiological  
studies on the ecology of Leptospira interrogans serovar pomona and 
hardjo in Queensland. Preventive Veterinary Medicine.3(1986):501-521. 

Ellis, W.A. Bovine Leptospirosis in tropics: Prevalence, Pathogenesis and Control.  
Preventive Veterinary Medicine. 2(1985): 411-421. 

Ellis, W.A. and A.B. Thiermann. Isolation of leptospites from the genital tracts of  
Iowa cows.American Journal Veterinary Research. 47(1986):1694-1696. 

Everard, C.O.R., E.P.I.Cazabon, D.W.Dreesen, and C.R.Sulzer. Leptospirosis in  
dogs and cata on the island of Trinidad: West Indies. Int.J.Zoon. 
6(1979):33-40. 
 



 66

Faine, S. Guidelines for the control of Leptospirosis. WHO offset publication no.67  
World Health Organization,Geneva, Switzerland., 1982. 

Faine, S., B. Adler, C. Bolin, and P. Perolat. Leptospira and Leptospirosis. 2nd ed.   
pp. 1-272. AUS:Monash University Print Service., 1999. 

Farr, R.W. State of the art clinical article. Clinical Infectious Disease.21(1994):1-8. 
Farrington, N. L. and K. R. Sulzer. Canine Leptospirosis in Puerto Rico. Int. J. Zoon.  

9(1982):45-50. 
Feigin, R.D., L.A.Lobes Jr., D.Anderson. and L.Pickering. Human Leptospirosis from  

Immunized Dogs. Annual of Internal Medicine. 79(1973): 77-785. 
Gerritsen, M.J., M.J. Koopmans, and T.Olyhoek. Effect of streptomycin treatment on  

the shedding of and the serologic responses to Leptospira interogans 
serovar hardjo subtype hardjobovis in experimentally infected cows. 
Veterinary Microbiology.38(1993):129-135. 

Gerritsen, M.J., M.J. Koopmans,T.C.Dekker,M.C.De Jong, A.Moerman, and  
T.Olyhoek.Effective treatment with dihydrostreptomycin of naturally 
infected cows shedding Leptospira interogans serovar hardjo subtype 
hardjobovis. American Journal of Veterinary Research.55(1994):339-343. 

Gochenour, W. S., A. G. Chester. and K. W. Martha. Laboratory Diagnosis  
of Leptospirosis. In  Otto. V. St. Whitelock.; F. N. Furness. and P. A. 
Sturgeon. (ed), Annuals of the New York Academy of Science,  
pp.393-413. New York, 1958.    

Hanson, L.E. and L.C. Ferguson. Leptospirosis. In H.W.Dunne and A.D.Lenan. (ed.)   
Disease of Swine.4th ed. pp.476-485., 1975. 

Hanson, L.E. Leptospirosis. In H.E. Amststz. (ed.) Bovine Medicine and  Surgery.  
Vol.1. USA:  American Veterinary. Santa Barbara.,1980. 

Hanson,L.E. and D.N. Tripathy.Disease of swine. 5th ed. USA:Iowa State  
University Press., 1981. 

Heath, S.E. and R. Johnson. Leptospirosis. JAVMA. 205(1994):1518-1523. 
Hellstrom, J.S. and D.K.Blackmore. Proc 2nd internal Symp Vet Epidem  Econ.  

Australian Government Publishing Service. Canbera. P214., 1979. 
Higgins, R.I., J.F. Harbourne, T.W.A. Little. and A.E. Stevens. Mastitis and abortion  

in dairy cattle associated with leptospira of the serotype hardjo. The 
Veterinary Record. 27(1980):307-310. 



 67

Hungerford, T.G. Disease of Livestock. 9th ed. New York:Mc Graw-Hill Book., 1990. 
Jevon,T.R., M.P.Knudson, P.A.Smith, P.S.Whitecar and R.L.Blake. A point-source  

epidemic of leptospirosis . Postgraduate Medicine. 80(1986):121-129. 
Kariv, R., R.Klempfner, A.Barnea, Y.Sidi and E.Schwartz. The Changing   

Epidemiology of Leptospirosis in Israel. [online]  CDC. Available from: 
http://www.cdc.gov  .[2002,Dec 1 ],2001. 

Katz,A.R.,S.J.Manea. and D.M.Sasaki. Leptospirosis on Kauai: Investigation of a  
Common Source Waterborne Outbreak. American Journal of Public 
Health. 81(1991):1310-1312. 

Ko,A.I., G.R.Mitermayer.R.D. Cibele M, D J. Warren, Jr., W. R. Lee, and the  
Salvador Leptospirosis Study Group. Urban epidemic of severe 
leptospirosis in Brazil. THE LANCET. 354(1990):820-825. 

Kuriakose, M., C.K.Eapen. and R. Paul. Leptospirosis in Kolenchery, Kerala, India:  
Epidemiology, prevalent local serogroups and serovars and a new 
serovar. European Journal of Epidemiology. 13(1997):691-698. 

Larsson et al. Laboratory and clinical features of experimental feline Leptospirosis.  
Int. J. Zoon.12(1985):111-119. 

Lennette et al.1980. In E.H.Lennette.(ed). Manual of Clinical Microbiology.  
USA:American Society for Microbiology., 1985. 

Leonard, F.C., P.J. QuinnW.A. Ellis.  and K. O′Farrel. Duration of urinary excretion  
of leptospires by cattle naturally or experimentally infected with 
Leptospira interogans serovar hardjo. The Veterinary Record. 131(1992): 
435-439. 

Lilenbaum, W and M. R. C. Santos. Effect of management systems on  the  
prevalence of bovine leptospirosis. The Veterinary Record. 8(1996): 
570-571. 

Masri, S.A., P.T.Nguyen, S.P.Gale, C.J. Howard and S.C. Jung. A Polymerase  
Chain Reaction Assay for the Detection of Leptospira spp. In Bovine 
Semen. Can J Vet Res. 61(1997):15-20. 

McClintock, C.S.et al.  Isolation of Leptospira interogans serovars hardjo  and  
Zanoni from a dairy herd in north Queensland. Australian Veterinary 
Journal.70(1993):393-394. 
 



 68

McDonoUgh, P.L. Leptospirosis in Dogs- Current Status.[online]  
Recent  Advances in Canine Infectious Disease. Available 
from:http://www.ivis.org.  [2002,Dec 1 ], 2001. 

Merchant,I.A. and R.A. Packer. In I.A.Merchant and R.A.Packer. (ed) Veterinary  
Bacteriology and Virology. USA.:The Iowa State University., 1967. 

Merien,F., G.Baranton, and P.perolat. Comparison of Polymerase Chain  Reaction  
with Microagglutination Test and culture for Diagnosis of Leptospirosis. 
The Journal of Infectious Disease. 172(1995):281-285. 

Michna, S.W. Leptospirosis.The Veterinary Record. 86(1970):484-496. 
Millera, D.A., M.A. Wilson and G.W. Beran. Survey to estimate prevalence of  

Leptospira interogans infection in mature cattle in the United States. 
American Journal Veterinary Research. 52(1991):1761-1765. 

Millerb, D.A., M.A. Wilson. and G.W. Beran. Relationships beteween  prevalence of  
Leptospira interogans in cattle, and regional, climatic, and seasonal 
factors. American Journal Veterinary Research. 52(1991):1766-1768. 

Nedunchelliyan, S. and A.T Venugopalan. Blood transfusion and leptospirosis.  
Indian Vet.J. 74(1997): 790-791. 

Nervig,R.M. and L.A. Garrett. American Journal Veterinary Research.40(1979):1197. 
Nuovo, G. I. PCR in sito hybridization : Protocols and applications. USA. Raven  

Press., 1992. 
Office International des Epizooties (OIE). Manual of standards for  diagnostic  

tests and vaccines. (4th).Paris:OIE, 2000. 
Parker, M. T. and L. Collier. In M.T.Parker and L.H.Collier.(ed). Topley & Wilson’s  

Principles of Bacteriology, Virology and Immunity.8th ed. USA.: 
Philiadephia: Decker’St.Louis., 1990.   

Paz-Soldan, Soledad Valdivia., Milagro Teran Dianderas. and R. S.Windsor.  
Leptospira interogans serovar canicola: A causal agent of sow abortion 
in Arequipa, Peru. Trop.Anim.Hlth.Prod. 23(1991):233-240. 

Pereira, M.C.et al. First epidemiological data on pathogenic leptospires islolated on  
the Azorean islands. European Journal of Epidemiology13(1997): 
435-441. 
 
 



 69

Pereira, M.C., M.L.Mathias., M.Santos-Reis., M.G.Ramalhinho. and P.Duarte- 
Rodrigues. Rodent and Leptospira transmission risk in Terceira island 
(Azores). European Journal of Epidemiology 16(2000):1151-1157. 

Plank,R. and D. Dean. Overview of the epidemiology,microbiology, and  
pathogenesis of Leptospira spp.in humans. Microbes and Infection. 
2(2000):1265-1276.  

Prescott, J.F., R.B.Miller and V.M.Nichoson. Isolation of Leptospira hardjo from  
Kidneys of Ontario Cattle at Slaughter. Can J Vet Res.51(1987):229-231. 

Radostits, O.M., D.C. Blood. and C.C. Gay. Diseases caused by Leptospira spp. In  
O.M.Radostits, D.C.Blood and C.C.Gay.(ed) Veterinary Medicine.8th ed. 
pp.884-898.UK.:Bailliere Tindall.London.. 1994. 

Ramadass, P.S, A. Senthil Kumar, M.D. Venkatesha. And K.Nachimuthu. Rapid  
diagnosis of leptospirosis by polymerase chain reaction. Indian Vet.J. 
74(1997): 457-460. 

Rocha,T. and R. Perestrelo Vieira. Experimental infection of pregnant gilts  
with Leptospira interogans serovar mozdok. The Veterinary Record. 
131(1992):197-199. 

Rodina VN. Transmission of leptospirosis by artificial insemination.  
Trudy Vses Inst Eksp Vet. 37(1970): 168-171. 

Simon, M.C., C. Ortega, J.L. Alonso, O. Girones, Muzquiz. And Garcia, J.  
Risk factors associated with the seroprevalence of leptospirosis among 
students at the veterinary school of Zaragaza University. The Veterinary 
Record .144(1999):287-291. 

Smith, C.R., P.J. Ketterer, M.R. McGowan and B.G. Corney. A Review of laboratory  
technique and their use in the diagnosis of Leptospira interogans serovar 
hardjo infection in cattle. Australia Veterinary Journal. 71(1994): 290-294. 

Smyth, J.A., P.T. McNamee., D.G.Kennedy., S. J. McCullough., E.F. Logan. and  
W.A. Ellis. Stillbirth/perinatal weak calf syndrome: preliminary 
pathological, microbiological and biochemical findings. The Veterinary 
Record. 21(1992): 237-240. 
 
 
 



 70

Smyth. L. et al. Review of leptospirosis notifications in Queensland and  Australia:  
January 1998-June 1999.[online]  Communicable Diseases 
Intelligence.24No6.Available from:http://www.health.gov.au. 
[2002,Dec 1 ],2000. 

Thierman, A.B. Experimental leptospiral infections in pregnant cattle with organisms  
of the Hebdomadis serogroup. American Journal Veterinary Research. 
43(1982):780-784. 

Thierman, A.B. Leptospirosis: Current development and trends. JAVMA.  
184(1984):722-725. 

Trevejo, R.T. et al. Epidemic Leptospirosis Associated with Pulmonary Hemorrhage- 
Nicaragua.1995. The journal of Infectious Disease. 178(1998):1457-63. 

Waitkins, S. A. Leptospires and Leptospirosis. In C.H. Collins. (ed). Isolation and  
Identification of microorganism of medical and  veterinary importance. 
pp 251-273. New York: Academic Press., 1985. 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 72

 
1.  การเตรียมอาหารเลี้ยงเชื้อชนิดก่ึงแข็งก่ึงเหลว  Fletcher’s  semisolid  

medium  (Difco®) 
 

ประกอบดวย 

 1.1  Fletcher  medium  2.5 กรัม 

 1.2  น้ํากลั่น   920 มิลลิลิตร 
 1.3  inactivate  rabbit  serum 80 มิลลิลิตร 
วิธีทํา 

 1  นํา  Fletcher  medium 2.5  กรัมใสน้ํากลั่นจํานวน  920  มิลลิลิตร 
2. นําไปตมในน้ําเดือดจนละลาย  ปรับคาความเปนกรด-ดาง (pH)   

7.9 ±0.1  ดวย  NHCl หรือ  NaOH 
3. นําไปนึ่งฆาเชื้อที่อุณหภูมิ  121  องศาเซลเซียส  ความดัน  15  

ปอนด  เปนเวลา  15  นาที   
   4. เติม  inactivate  rabbit  serum  80  มิลลิลิตร  ที่แชในอางน้ําอุนที่
อุณหภูมิ  56  องศาเซลเซียสนาน  30  นาที  จากนั้นผสมใหเขากัน 

   5. แบงใสหลอดเล็กๆละ  5  มิลลิลิตร  นําไป inactivate  ที่  56  องศา
เซลเซียส  วันละ  1  ชั่วโมงเปนเวลา  2  วัน  ติดตอกัน 
 

2. การเตรียมอาหารเลี้ยงเชื้อ  EMJH   
 

อาหารเลี้ยงเชื้อ EMJH  ประกอบดวย  2  สวน  คือ 

2.1  EMJH  basal medium  มีสวนประกอบดังนี ้
 - Disodium hydrogen phosphate  1.0   กรัม/ลิตร 
 - Potassium dihydrogen phosphate  0.3   กรัม/ลิตร 
 - Sodium chloride    1.0   กรัม/ลิตร 
 - Ammonium  chloride    0.25  กรัม/ลิตร 
 - Thiamine     0.005 กรัม/ลิตร 
 - Glycerol     0.1 กรัม/ลิตร 
 
2.2 EMJH  enrichment  broth   มีสวนประกอบดังนี ้
 - Bovine  albumin    100 กรัม/ลิตร 
 - Calcium  chloride    0.1 กรัม/ลิตร 
 - Magnesium chloride    0.1  กรัม/ลิตร 
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นํา  EMJH basal medium    ไปน่ึงฆาเชื้อในหมอนึ่งความดันทีอุณหภูมิ  121   
องศาเซลเซียส  ความดัน  15 ปอนด  เปนเวลา  15  นาที  และ  EMJH  enrichment  broth   
ไปฆาเชื้อโดยการกรองผานกระดาษกรอง  ขนาด  0.45  ไมครอน  จากนั้นนําสวนผสมทั้ง  2  
สวนมาผสมกันในอัตราสวน  9:1 (base:medium)  จากนั้นปรับสารละลายอาหารเลี้ยงเชื้อใหมี
คา  pH  ที่ 7.4  

 
 3..การเตรียม  0.8% Agarose gel 
 
   3.1  เตรียมสารละลาย TBE  โดยการใชสารละลาย  5×TBE  ปริมาตร  
20  มิลลิลิตรผสมน้ํากลั่น  ปริมาตร  100  มิลลิลิตร 

3.2  ชั่ง  agarose  0.4  กรัม  ใสลงในสารละลาย TBE ปริมาตร 20 
มิลลิลิตร  
   3.3  นําไปตมจนสารละลายเปนเนื้อเดียวกัน  จากนั้นเทใสใน  gel box  
แลวใสซี่ฟน  เพ่ือใหเกิดหลุมหลังเจลแข็งตัว 
   3.4  ตั้งทิ้งไวใหเจลแข็งตัว  ที่อุณหภูมิหอง   
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ตาราง แสดงเชื้อเลปโตสไปราที่ทําใหเกิดโรค  และไมทําใหเกิดโรครวมทั้งแบคทีเรียชนิดตางๆที่
สามารถตรวจไดดวยวิธีปฎิกิริยาลูกโซโพลิเมอเรส 
 

Species Serogroup Serovar Stain PCR 
 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
- 
L.biflexa 
L.biflexa 
L.biflexa 
L.borgpetersenii 
L.borgpetersenii 
L.borgpetersenii 
L.borgpetersenii 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans 
L.interogans  
L.interogans 
L.interogans 
L.kirschneri 
L.weilii 
Enterobacter cloacae 
Enterococcus faecalis 
E.coli 
Proteus mirabilis 
Proteus vulgaris 
Pseudomonas 
aeroginosa 
Serratia marcescens 
Staphylococcus aureus 
Staphylococcus 
epidermidis 
Staphylococcu hyicus 
Staphylococcus 
intermedius 
Staphylococcus 
saprophyticus 
Alcaligenes faecalis 
Klebsiella pneumoniae 
Streotococcus milleri 

 
Australis 
Autumnalis 
Autumnalis 
Hyos 
Lousiana 
Unknow 
Unknow 
Semanranga 
Ballum 
Javanica 
Javanica 
Sejroe 
Australis 
Australis 
Australis 
Autumnalis 
Autumnalis 
Bataviae 
Canicola 
Djasiman 
Grippotyphosa 
Hebdomaldis 
Icterohaemorrhagiae 
Icterohaemorrhagiae 
Pomona 
Pyrogenes 
Sejroe 
Sejroe 
Cynopteri 
Celledoni 
 
 
 
 

 
australis 
autumnalis 
new 
hyos 
Saigon 
P 136 
P 138 
Patoc 
ballum 
javanica 
poi 
sejoe 
bangkok 
australis 
bratislava 
akiyami A 
rachmati 
bataviae 
canicola 
djasiman 
grippotyphosa 
hebdomaldis 
icterohaemorrhagiae 
copenhageni 
pomona 
pyrogenes 
hardjo 
wolffii 
cynopteri 
celledoni 
 
 
 
 

 
Unknow 
Unknow 
Heusden p2062 
Mitis Johnson 
L 79 
P 136 
P 138 
Patoc I 
Mus 127 
Veldrat Bataviae46 
Poi 
M 84 
Bangkok D92 
Ballico 
Jez Bratislava 
Akiyami A 
Rachmati 
Swart 
Hond UtrechtIV 
Djasiman 
Moskva V 
Hebdomaldis 
RGA(ATCC 43642) 
M 20 
Pomona 
Salinem 
Hardjoprajitno 
Wolffii 
3522 C 
Celledoni 
DMST 3557 
ATCC 33186 
ATCC 35218 
DMST 8211 
DMST 0557 
ATCC 27853 
 
ATCC 8100 
ATCC 12715 
ATCC 12228 
 
DMST 4008 
DMST 3784 
 
DMST 3558 
 
ATCC 35655 
ATCC 27736 
DMST 4956 
 
 

 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
- 
- 
- 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
+ 
- 
- 
- 
- 
 
- 
 
- 
- 
- 
 
- 
- 
 
- 
 
- 
- 
- 
 
 

 



แบบบันทึกการเก็บตัวอยางการศึกษา 

การหาแหลงโรคและปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในจังหวัดบุรีรัมย 
อําเภอหวยราช  จังหวัดบุรีรัมย 

 
ลักษณะการเลี้ยง .No ชนิดสัตว เพศ อายุ (ป) เจาของ serum urine culture 

ขังคอก เลี้ยงปลอย ขังชั่วคราว 
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           
           



แบบสอบถามเกษตรกร 

โครงการศึกษา 

การสํารวจแหลงโรคและปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดโรคเลปโตสไปโรสิสในจังหวัดบุรีรัมย 
อําเภอหวยราช  จังหวัดบุรีรัมย 

 
 
 

ตัวอยางเลขที่............................................ชื่อสัตว................................................ 
เพศ    ...ผู         เมีย                    อายุ (ป)................ 

1. ชื่อเจาของสัตว............................................................................................... 

บานเลขที่...................................................................................................... 

2. จํานวนสัตวเลี้ยง 

โคจํานวน..................................ตัว        กระบือจํานวน............................ตัว 

สุกรจํานวน................................ตัว        สุนัขจํานวน................................ตัว 

3. ลักษณะการเลี้ยง 

   เลี้ยงปลอยตลอดเวลา    เลี้ยงขังคอกตลอดเวลา 

   เลี้ยงปลอยบางเวลา  

4. ลักษณะโรงเรือน 

  ใตถุนบาน     คอกอยูในบริเวณบาน 

5. สิ่งแวดลอมบริเวณบานและโรงเรือน 

  มีหนชูุกชุม     ไมมีหนู 

  มีแองน้ําขัง     ไมมีแองน้ําขัง 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

นางธรรมวรรณ  หนุนไธสง  เกิดวันที่  19  เมษายน  พ.ศ. 2514  ที่จังหวัด
กรุงเทพมหานคร  สําเร็จการศึกษาปริญญาตรี  สัตวแพทยศาสตรบัณฑิต  จากมหาวิทยาลัย
ขอนแกน  เม่ือปการศึกษา  2537  และศึกษาตอในระดับปริญญาโท  หลักสูตร วิทยาศาตรมหา
บัณฑิต  สาขาวิชาสัตวแพทยสาธารณสุข  จากจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  เม่ือปการศึกษา  
2542 

ปจจุบันรับราชการตําแหนง  นายสัตวแพทย  5  กลุมงานควบคุมโรคติดตอ
ระหวางสัตวและคน  สํานักควบคุมปองกันและบําบัดโรคสัตว  กรมปศุสัตว  กระทรวงเกษตร
และสหกรณ 
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