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โรคมาลาเรีย

นายแพทย ์วชัรพงศ ์ปิยะภาณี
พ.บ., ว.ว.อายรุศาสตร์, Dip Trav Med, MFTM RCPS (Glasgow)

หน่วยเวชศาสตร์ท่องเท่ียวและการเดินทาง ภาควิชาอายรุศาสตร์เขตร้อน 
คณะเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลยัมหิดล

WHO Malaria Map

สาเหตุของโรคมาลาเรีย
โรคมาลาเรียเป็นโรคติดต่อท่ีนาํโดย

ยงุกน้ปล่อง เกิดจากเช้ือโปรโตซวัท่ีเรียกวา่ 
Plasmodium ซ่ึงมีชนิดท่ีสาํคญัสามารถติดต่อสู่คนได ้
5 ชนิดคือ

Plasmodium falciparum
Plasmodium vivax
Plasmodium malariae
Plasmodium ovalae
Plasmodium knowlesi
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แหล่งเพาะพนัธ์ุยงุท่ีนาํเช้ือมาลาเรียตามธรรมชาติ

ขนาดของปัญหา

องคก์ารอนามยัโลกประมาณวา่ 
– มีคนเป็นโรคมาลาเรีย ปีละ 200 ลา้นคน
– มีคนตายจากโรคมาลาเรียปีละประมาณ 400,000ต่อปี

– มีคนตายจากโรคมาลาเรียประมาณทุกๆ1-2นาที
– ผูป่้วยท่ีเสียชีวติส่วนใหญ่เป็นเดก็ท่ีอยูใ่นทวปีแอฟริกา

Global Epidemiology

UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map

UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map
UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map
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UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map
UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map

UCSF: University of California San Francisco’s shrinking malaria map

ความสําเร็จการควบคมุโรคไขม้าลาเรยีประเทศไทย 
จํานวนผูป่้วย (ราย) จํานวนตาย (ราย)
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คนไทย ตา่งชาติ ตาย

ลดลง 20%

จาํนวนผูป่้วยมาลาเรยีแยกตามชนดิเชืҟอ
และสดัสว่นของเชืҟอ ปี 2543-2560

77%

16%

10,614

2,201

%

ปีปี

cases

ขอ้มลู: ณ วนัทีѷ 19 ก.ย. 2560

การแบง่พืѸนทีѷเพืѷอ
การกําจัดโรคไข ้

มาลาเรยี

แพร่เช้ือสูง 39 
อําเภอ

แพร่เช้ือตํ่า 176 
อําเภอ

หยุดการแพร่เช้ือไม่
เกิน 3 ปี

46 
อําเภอ

หยุดการแพร่เช้ือ
เกิน 3 ปี

667 
อําเภอ
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Malaria Elimination Target 

Country Elimination Target 

China 2020 
Thailand 2024

Cambodia 2025 
Vietnam 2030 

Lao PDR 2035 

Myanmar 2035 

ยงุกน้ปล่อง (Anopheles) ท่ีนาํเช้ือมาลาเรีย

ยงุลาย (Ades Mosquito)

Plasmodium falciparum

Plasmodium vivax

วงจรชีวติของโรคมาลาเรีย
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ยงุพาหะนาํโรคมาลาเรีย

ยงุกน้ปล่องตวัเมียเป็นพาหะสาํคญัในการนาํโรคมาลาเรีย
ยงุกน้ปล่องอาศยัอยูใ่นป่า ภูเขา โดยเฉพาะตามตะเขบ็
ชายแดนไทยต่อกบัประเทศเพ่ือนบา้น
ยงุกน้ปล่องมกัออกหากินในเวลากลางคืน โดยเฉพาะ
อยา่งยิง่ช่วงหวัคํ่าและใกลรุ่้ง 
ยงุกน้ปล่องโดยปกติจะบินไดไ้กลไม่เกิน 3-4 กิโลเมตร

ระบาดวิทยาและระยะฟักตวัของโรคมาลาเรีย

ในประเทศไทยพบเช้ือมาลาเรีย 2 ชนิดใหญ่ๆคือ
Plasmodium falciparum
Plasmodium vivax

มาลาเรียในประเทศไทย พบเฉพาะในป่า ภูเขา โดยเฉพาะตาม
ตะเขบ็ชายแดนไทยต่อกบัประเทศเพื่อนบา้น ไม่พบการติดต่อ
ของโรคมาลาเรียในเขตเมือง
ระยะฟักตวัข้ึนอยูก่บัชนิดของเช้ือ โดยทัว่ไปจะมีอาการภายหลงั
ไดรั้บเช้ือ 2 สปัดาห์ถึง 2 เดือน (เช้ือ P. falciparum) 
ในรายท่ีติดเช้ือ P. vivax ระยะฟักตวัอาจนานกวา่นั้นได้

1 Red dot = 500 cases

Mekong Malaria การแบง่พืѸนทีѷเพืѷอ
การกําจัดโรคไข ้

มาลาเรยี

แพร่เช้ือสูง 39 
อําเภอ

แพร่เช้ือตํ่า 176 
อําเภอ

หยุดการแพร่เช้ือไม่
เกิน 3 ปี

46 
อําเภอ

หยุดการแพร่เช้ือ
เกิน 3 ปี

667 
อําเภอ

อาการของโรคมาลาเรีย

ไข ้โดยส่วนมากมกัจะเป็นไขสู้งหนาวสัน่
อ่อนเพลีย
คล่ืนไสอ้าเจียน
ปวดศีรษะ ปวดเม่ือยตามตวั
ซีด เหลือง
ตบัมา้มโต
ปัสสาวะออกนอ้ย
ซึม ชกัหรือหมดสติได ้ในรายท่ีเป็นรุนแรง

ภาวะแทรกซอ้นของโรคมาลาเรีย

มาลาเรียข้ึนสมอง 
ไตวายเฉียบพลนั
ซีดมากจากการท่ีมีเมด็เลือดแดงแตกมาก
ปอดบวมนํ้า
ภาวะเลือดเป็นกรด
นํ้าตาลในเลือดตํ่า
เหลือง การทาํงานของตบัผดิปกติ
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การวนิิจฉยัโรคมาลาเรีย

ทาํไดโ้ดยการเจาะเลือดเพ่ือหาเช้ือมาลาเรีย
ควรเจาะเลือดเวลามีไข้
ในรายท่ีสงสยัมาก ถา้ผลเลือดคร้ังแรกไม่พบเช้ือมาลาเรีย 
ควรตอ้งตรวจเลือดซํ้าอีกคร้ังใน 6-8 ชัว่โมง
การวนิิจฉยัไดเ้ร็วจะทาํใหก้ารรักษาง่ายและไม่เกิดภาวะ
แทรกซอ้มตามมา

การรักษาโรคมาลาเรีย

การรักษาโรคมาลาเรีย ตอ้งรักษาไปตามชนิดของเช้ือ
มาลาเรียท่ีพบในเลือด
ควรจะรับประทานยาใหค้รบตามแพทยส์ัง่ เน่ืองจากอาจ
เกิดภาวะไขก้ลบัหรือเช้ือด้ือยาได้
การรักษาตั้งแต่ระยะแรกๆของโรคจะทาํใหผ้ลการรักษาดี

ประเดน็สาํคญั

ตอ้งนึกถึงโรคมาลาเรียในผูป่้วยท่ีมีไข ้และมีประวติัอยูห่รือเดินทางเขา้
ไปในพื้นท่ีเส่ียง
ตอ้งตรวจเลือดเพื่อยนืยนัวา่เป็นมาลาเรียก่อนใหก้ารรักษา
ประเมินภาวะผูป่้วย และใหก้ารรักษาท่ีเหมาะสมตาม Guideline

ในผูป่้วยท่ีมีความรุนแรง ตอ้งพจิารณาส่งตวัไปยงัสถานพยาบาลท่ีมี
ความพร้อมมากกวา่

การรักษามาลาเรียมี 3 ระดบั

มาลาเรียชนิดไม่มีภาวะแทรกซ้อน
– รักษาได้ตั้งแต่ Malaria post, malaria clinic รพ.สต, เป็นต้นไป

– ใช้การรักษาแบบผู้ป่วยนอก (DOT)

มาลาเรียท่ีไม่มีภาวะแทรกซ้อนแต่มีความเสี่ยงสูง
– ต้องรักษาโดยแพทย์ ในสถานพยาบาลต้ังแต่โรงพยาบาลชุมชนขึ้นไป

มาลาเรียรุนแรง หรือมีภาวะแทรกซ้อน

มาลาเรียท่ีมีความเส่ียงสูง

เด็กอายุต่ํากว่า 1 ปี 

เด็กอายุต่ํากว่า 5 ปี ที่มีไข้สูงเกิน 39 องศาเซลเซียส 

หญิงมีครรภ์ 

ผู้ป่วยที่ไม่สามารถรับประทานยาเม็ดได้ หรือผู้ป่วยที่รับประทานยาแล้วอาเจียน และเมื่อ
รับประทานยาซ้ําใหม่เกิดอาเจียนอีกคร้ังภายใน 1 ช่ัวโมง 

ผู้ป่วยที่มีโรคประจําตัว เช่น ภาวะพร่องเอ็นไซม์ จี-6-พีดี โรคอ้วน โรคตับ โรคไต 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง เป็นต้น 

ผู้ป่วยที่มีประวัติแพ้ยาต้านมาลาเรีย 

ผู้ป่วยที่ตรวจพบเช้ือมาลาเรียมากกว่า 1,250 ตัวต่อเม็ดเลือดขาว 100 ตัว หรือ 
100,000/μl ในกรณีที่ตรวจด้วยฟิล์มเลือดหนา หรือพบเช้ือระยะแบ่งตัว (Schizont) 

ผู้ป่วยที่สงสัยว่าติดเช้ือ P. knowlesi 
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ยาหลกัในการรักษามาลาเรีย

ยาขนานแรก DHA/Piperaquine

การรักษามาลาเรีย P.f.ชนิดไม่มีภาวะแทรกซอ้น

ยา Dihydroartemisinin-Piperaquine (Fixed-Dose Combination) ร่วมกับ
ยา Primaquine

การบริหารยา: รับประทานวันละคร้ัง นาน 3 วัน โดยในวันแรกของรักษา
ให้นับเป็นวันท่ี 0 และให้ยาติดต่อกันจนครบ 3 วัน (วันท่ี 0, 1 และ 2) 
และจ่ายยา Primaquine ร่วมด้วย ในวันท่ี 0 หรือในวันอ่ืนโดยพิจารณาตาม
อาการ/อาการแสดงของผู้ป่วย ตามตารางท่ี 1 และ 2 

กรณีพบเฉพาะเช้ือระยะ Gametocyte เพียงชนิดเดียวและเป็นการป่วยคร้ัง
แรกให้จ่ายยา ตามตารางท่ี 1 และ 2 

การรักษามาลาเรียชนิด vivax, ovalae

ยาหลกัในการรักษาคือ Chloroquine + Primaquine

Chloroquine กิน 3 วนั  4,4,2 (เปล่ียนจาก 4,2,2,2)
ตอ้งตรวจภาวะพร่อง enzyme G6PD ก่อนใหย้า 
Chloroquine ก่อนเสมอ

37 38

39 40

41 42



8

Severe malaria

Artesunate intravenous remain the key for 
treatment

IV medication should be started as soon 
as possible
– Give artesunate 2.4mg/kg stat, 12 hr, 24 hr

then OD

– If artesunate iv is not available  Quinine 
loading dose before refer

WHO World Malaria Report 2016

การป้องกนัโรคมาลาเรีย

การป้องกนัท่ีดีท่ีสุดคือการป้องกนัไม่ใหย้งุกดั เม่ือเขา้ไป
ในดงมาลาเรียโดย
–สวมเส้ือผา้ใหมิ้ดชิด นอนกางมุง้
–ทายากนัยงุ
–หลีกเล่ียงการตอ้งออกท่ีพกัเวลากลางคืน
ถา้มีไขห้ลงัจากกลบัออกจากป่า ตอ้งรีบไปพบแพทยเ์พื่อ
ตรวจหาเช้ือ
ไม่แนะนาํใหกิ้นยาป้องกนัมาลาเรียในประเทศไทย นํ้าตกป่าละอู อาํเภอหวัหิน

Southern Sudan
Masai Mara, Kenya

Wikipedia.org: Creative common photo
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People travel as well as diseases Common cause of fever in returned traveller

Sub-Saharan Africa Southeast Asia
Caribbean and 

Central and South 
America

Malaria 42% Dengue 18% Respiratory illness 13%

Respiratory illness 10% Respiratory illness 17% Diarrheal illness 15%

Diarrheal illness 10% Diarrheal illness 17% Dengue 9%

Other system febrile 
illness 7% Malaria 7% Malaria 8%

No diagnosis 19%
Other systemic febrile 

illness 9%
Other systemic febrile 

illness 8%

 No diagnosis 22% No diagnosis 26%

Adapted from: Wilson ME, et al. CID 2007; 44:1560-1568.

ยาทากนัยงุ

ยาทากนัยงุท่ีมีส่วนผสมของ DEET จะมีประสิทธิภาพดี
การทายากนัยงุ ยงัสามารถช่วยป้องกนัการถูกแมลงชนิดอ่ืนกดัไดอี้ก
ระยะเวลาท่ีออกฤทธ์ิข้ึนอยูก่บัความเขม้ขน้ของ DEET

สารเคมี DEET สามารถใชท้าไดอ้ยา่งปลอดภยั ใชไ้ดต้ั้งแต่เดก็อาย ุ
2 เดือน และไม่มีรายงานการเกิดผลต่อทารกในครรภ์
ยากนัยงุท่ีทาํจากสมุนไพรธรรมชาติต่างๆ มกัจะไม่ค่อยไดผ้ล 
ระยะเวลาออกฤทธ์ิสั้น

ยาจุดกนัยงุ

ยาจุดกนัยงุ

มีส่วนผสมของสาร Pyrethroid

สามารถช่วยไล่ยงุได ้ช่วยลดความหนาแน่นของยงุบริเวณท่ีจุด

ควรจุดในท่ีอากาศถ่ายเทไดดี้ ไม่จุดใกลอ้าหาร
ไม่ควรสูดดมควนัท่ีเกิดจากยาจุดกนัยงุ

หลงัสมัผสัยาจุดกนัยงุแลว้ ตอ้งลา้งมือใหส้ะอาด
ยาจุดกนัยงุท่ีใชไ้ฟฟ้า มีประสิทธิภาพใกลเ้คียงกบัชนิดจุด 

อุปกรณ์ท่ีใชไ้ม่ไดผ้ล
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ไขไ้รอ่อน (Scrub typhus)

เกิดจากการติดเช้ือแบคทีเรียชนิดหน่ึงในกลุ่ม Rickettesia

หนูหรือสตัวฟั์นแทะเป็นแหล่งรังโรคสาํคญั
ติดต่อสู่คนโดยการถูกตวัไรอ่อน (Chigger) กดั
พบไดทุ้กภาคของประเทศ บริเวณท่ีมีไรอ่อนอยูม่ากคือ พุม่ไม ้ทุ่งหญา้ 
ป่าละเมาะ สวน 
กลุ่มคนท่ีเส่ียง ทหาร ตาํรวจตะเวรณชายแดน นกัท่องเท่ียว เกษตรกร

อาการของไขไ้รอ่อน (Scrub typhus)

ระยะฟักตวั 7-21 วนั
ผูป่้วยจะมีอาการไขสู้ง อ่อนเพลีย ปวดศีรษะ ต่อมนํ้าเหลืองโต
อาจมีจุดแผลท่ีถูกไรอ่อนกดั คลา้ยบุหร่ีจ้ี ขนาด 0.5-1 ซม. 

การรักษาและการป้องกนั

พบแพทยเ์พื่อการตรวจวนิิจฉยัท่ีถูกตอ้ง
รักษาโดยการใชย้าฆ่าเช้ือท่ีเหมาะสม
การป้องกนัคือการสวมเส้ือผา้ใหมิ้ดชิด ทายากนัยงุ
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