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บทความเร่ือง ความแตกต่างระหว่างโรคเริม งูสวัด อีสกุอีใสและ 
วัคซีนป้องกันสําหรบัโรคงูสวัดและอีสุกอีใส 

 
 
 
 
 
 
 

 

วัตถุประสงค ์

1. ผู้อ่านมีความเข้าใจสามารถจําแนกโรค เริม งูสวัดและอีสุกอีใส เบ้ืองต้นได้ 

2. ผู้อ่านสามารถให้คําแนะนําถึงการปฏิบัติตัวได้อย่างถูกต้องต่อผู้ป่วยที่สงสัยว่าเป็นโรคเริม งูสวัดและอีสุกอีใส

หรือผู้ป่วยที่มคีวามเสี่ยงต่อโรคดังกล่าว      

3. ใหค้ําแนะนําในการบริหารวัคซีนงูสวัดและอีสุกอีใสแก่บุคลากรทางการแพทย์และผูป่้วยได้ถูกต้อง 

บทนํา 

 เมื่อกล่าวถึงกลุ่มอาการของโรคที่มีลกัษณะเป็นตุ่มนํ้าใส มีอาการปวดแสบ ปวดร้อน เจ็บ คัน บริเวณ

ที่เป็นน้ัน มักจะทําให้เรานึกถงึ โรคเริม งูสวัด หรืออีสุกอีใส ซึ่งทั้ง 3 โรคน้ีมีความคล้ายคลึงกันทั้งลักษณะของ

รอยโรคและอาการ แต่ถ้าเราทราบถึงรายละเอียดของแต่ละโรคอย่างชัดเจนก็จะสามารถทําให้เราคดักรองได้

เบ้ืองต้นว่ารอยโรคและอาการที่เราพบน้ันเป็นอาการแสดงของโรคใด ทําใหผู้ป่้วยได้รับการรักษาได้อย่าง

ถูกต้องทันท่วงที โดยโรคทั้ง 3 ชนิดดังกล่าวน้ันเกิดจากไวรัสในกลุ่ม HerpesFamily (Human herpesvirus-

HHV) ซึ่งไวรัสในกลุ่มน้ีแบ่งย่อยออกได้เป็น 8 ชนิด ซึ่งแต่ละชนิดก็จะก่อให้เกิดโรคแตกต่างกันออกไปดังตาราง

ต่อไปน้ี 
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ตารางที1่ แสดง Human herpesvirus types 

Name Pathophysiology 
Site  

of Latency 

Means  

of Spread 

HHV-1 

Herpes simplex virus-1 
(HSV-1) 

Oral and/or genital 
herpes (predominantly orofacial), 
as well as other herpes 
simplex infections 

Neuron 

Close contact (oral 
or sexually 
transmitted 
infection) 

HHV-2 

Herpes simplex virus-2 
(HSV-2) 

Oral and/or genital herpes 
(predominantly genital), as well as 
other herpes simplex infections 

Neuron 
Close contact (oral 
or sexually 
transmitted disease) 

HHV-3 

Varicella zoster 
virus (VZV) 

Chickenpox and shingles Neuron 

Respiratory and 
close contact 
(including sexually 
transmitted disease) 

HHV-4 

Epstein–Barr 
virus (EBV), lymphocryp
tovirus 

Infectious mononucleosis, Burkitt's 
lymphoma, CNS 
lymphoma in AIDS patients, 
post-transplant 
lymphoproliferative 
syndrome (PTLD), nasopharyngeal 
carcinoma, HIV-associated hairy 
leukoplakia 

B cell 

Close contact, 
transfusions, tissue 
transplant, and 
congenital 

HHV-5 

Cytomegalovirus (CMV) 

Infectious mononucleosis-like 
syndrome,[21] retinitis 

Monocyte, 
lymphocyte 

Saliva, urine, blood, 
breast milk 
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Name Pathophysiology 
Site  

of Latency 

Means  

of Spread 

HHV-6A & HHV-6B 

Roseolovirus, Herpes 
lymphotropic virus 

Sixth 
disease (roseolainfantum or exant
hemsubitum) 

T cells  
Respiratory and 
close contact 

HHV-7 

drug-induced hypersensitivity 
syndrome, encephalopathy, 
hemiconvulsion-hemiplegia-
epilepsy syndrome, hepatitis 
infection, 
postinfectiousmyeloradiculoneuro
pathy, pityriasisrosea, and the 
reactivation of HHV-4, leading to 
"mononucleosis-like illness" 

T cells   

HHV-8 

Kaposi's sarcoma-
associated herpesvirus 
(KSHV), a type 
of rhadinovirus 

Kaposi's sarcoma, primary effusion 
lymphoma, some types of 
multicentric Castleman's disease 

B cell 
Close contact 
(sexual), saliva 

ข้อมูลจากตารางข้างต้นแสดงให้เห็นว่าโรคเริมเกิดจากเช้ือไวรัส Herpes simplex virus-1 (HSV-1) 

และ Herpes simplex virus-2 (HSV-2) ส่วนโรคอีสุกอีใสและงูสวัดเกิดจากเช้ือไวรัส Varicella zoster 

virus (VZV) หรือ HHV-3 

เริม (HERPES SIMPLEX) 
 โรคเริม เกิดจากการติดเช้ือไวรัสในตระกูล HERPES 2 ชนิดคือ Herpes simplex virus-1 และ 
(HSV-1) และ Herpes simplex virus-2 (HSV-2) ลักษณะของรอยโรคน้ันจะมีตุ่มนํ้าใสเกิดขึน้เป็นกลุ่ม
ประมาณ 2-10 เม็ด มีอาการปวดแสบร้อนและคัน โดย HSV-1 ก่อให้เกิดเริมบริเวณปาก ริมฝีปาก ภายในช่อง



4 
 

ปากหรือใบหน้า ส่วน HSV-2 ก่อให้เกิดโรคบริเวณอวัยวะสืบพันธ์ุ แต่อย่างไรก็ตามเช้ือไวรัสทั้ง 2 ชนิดก็
สามารถทําให้เกิดโรคเริมทั้งสองบริเวณได้เช่นกัน 
 
รอยโรค 
 ก่อนที่จะปรากฏตุ่มนํ้าใสข้ึนมาประมาณ 1-2 วัน ผู้ที่ได้รบัเช้ือเข้าไปจะมีอาการปวดแสบ ปวดร้อน 
และคัน หลังจากน้ันตุ่มนํ้าใสก็จะเริ่มใหญ่ขึน้ แตกออกและตกสะเก็ด ในผู้ป่วยที่ได้รับเช้ือครั้งแรกอาจมีอาการ
อยู่ประมาณ 2 – 20 วันและสามารถหายได้เอง 
Oral herpes (HSV-1) :ส่วนใหญ่เมื่อได้รับเช้ือ HSV-1 จะเกิดตุ่มนํ้าใสที่บริเวณริมฝีปาก ในช่องปาก ลิ้น 
หรือบนใบหน้าแต่ก็สามารถพบได้ทั่วไปบนผิวหนังบริเวณอ่ืน 
Genital herpes (HSV-2) :ส่วนใหญ่เมื่อได้รับเช้ือ HSV-2 จะเกิดตุ่มนํ้าใสบริเวณอวัยวะสืบพันธ์ุทั้งหญิงและ

ชาย สะโพกและรูทวาร โดยเพศหญิงสามารถเกิดตุ่มนํ้าใสขึ้นในช่องคลอดได้ด้วย และเช่นเดียวกับ HSV-1 เช้ือ

ไวรัสชนิดน้ีก็สามารถทําให้เกิดอาการที่ผิวหนังบริเวณอ่ืนได้เช่นกัน เมื่อได้รับเช้ือครั้งแรกอาจมาอาการอยู่ถึง 2 

– 6 สัปดาห์ 

อาการแสดง 

Flu-like symtomps : ผู้ป่วยจะมีอาการคล้ายกับไข้หวัด โดยพบว่าอาจมีไข้ ปวดเมื่อกล้ามเน้ือ ต่อม

นํ้าเหลืองโตบริเวณคอหากเป็น oral herpes และต่อมนํ้าเหลืองโตบริเวณหน้าขาหากเป็น genital herpes 

Problems urinating : ผู้ป่วยโดยเฉพาะเพศหญิงที่เป็น genital herpes มกัจะประสบปัญหาในการ

ปัสสาวะหรือมีอาการปวดแสบปวดร้อนเวลาปัสสาวะ 

Herpeskeratitis : ผู้ป่วยบางรายอาจได้รับเช้ือแพร่กระจายไปสู่ดวงตาทําให้เกิดอาการ ปวดตา ตาไวต่อแสง 

นํ้าตาไหล ระคายเตืองตาเหมือนมีเม็ดทรายในตา หากไม่ได้รับการรักษาอย่างทันท่วงทีอาจจะเกิดแผลเป็นขึ้น

ในตาส่งผลให้เกิดอาการมองภาพไม่ชัด ตามัวหรือสูญเสียการมองเห็นได้ 

 โรคเริมเป็นโรคที่ไม่หายขาดเมื่อเราได้รับเช้ือไวรัสเข้าสู่ร่างกาย ร่างกายจะไม่สามารถกําจัดเช้ือออกไป

ได้ จึงสามารถกลับมาเป็นใหม่ได้อีก เมื่อร่างกายได้รับเช้ือไวรัสครั้งแรก เช้ือจะย้ายจากเซลลผ์ิวหนังเข้าสู่เซลล์

ประสาทและอาศัยอยู่ในเซลล์ประสาทตลอดไป ช่วงที่ไม่มีอาการแสดงของโรคเริมจะเรียนกว่าระยะสงบ แต่ก็

สามารถกลับมาเป็นได้อีกถึงปีละ 3 ครั้ง และการกําเริบจะค่อยๆห่างออกไปเมื่อผู้ป่วยอายุมากขึ้น โดยสาเหตุที่

กระตุ้นให้โรคเริมกําเริบ เช่น ความเครียด ร่างกายอ่อนแอ พักผ่อนไม่เพียงพอ ถูกแสงแดดจัด ระหว่างมีรอบ

เดือนหรือผู้ป่วยหลังการผ่าตัด 
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การติดต่อ 

Herpes simplex virus-1: สามารถติดต่อได้โดยการสัมผัสอย่างใกล้ชิดกับผู้ที่มีเช้ือ เช่น สัมผสัโดยแผล ใช้

แปรงสีฟันร่วมกัน ด่ืมนํ้าแก้วเดียวกัน ใช้หลอดดูดร่วมกัน การจูบ การหอมแก้ม ใช้ลิปสติกร่วมกัน เป็นต้น โดย

ระยะแพร่เช้ือน้ันจะเกิดต้ังแต่ระยะฟักตัวไปจนถึงตุ่มแผลเพ่ิงหายสนิท 

Herpes simplex virus-2 : สามารถติดต่อได้ทางเพศสัมพันธ์ แต่ถ้าผู้ป่วยบางคนป็นoral herpes(HSV-1)แต่

ทํา oral sex คู่นอนอาจจะติดเช้ือ HSV-1ที่อวัยวะสืบพันธ์ุทําให้เป็นแผลเริมที่อวัยวะสืบพันธ์ุจาก HSV-1 ได้

เช่นกัน 

การดูแลเบื้องต้น 

 พักผ่อนให้เพียงพอ 

 รักษาสุขอนามยัพ้ืนฐาน 

 แยกของใช้ เครื่องใช้ ส่วนตัว รวมท้ังแก้วนํ้าและใช้ช้อนกลาง 

 ตัดเล็บให้สั้น ป้องกันการเกาโดนตุ่มนํ้าใสและลดการติดเช้ือแบคทีเรียแทรกซ้อนจากการเกา 

 ใส่เสื้อผ้าและช้ันในที่โปร่ง ไมร่ัด เพ่ือช่วยลดความอับช้ืนและการเสียดสีทีบ่ริเวณแผล 
 

อาการท่ีควรรบีพบแพทย ์

 ไข้สูง ไข้ไม่ลงภายใน 1 - 3 วัน 

 เริ่มมีอาการทางดวงตา เช่น เริ่มเจ็บตา เคืองตา นํ้าตาไหล 

 ตุ่มนํ้ากลายเป็นหนอง  

 มีไข้สูงร่วมกับปวดศีรษะมาก แขน/ขาอ่อนแรง ชัก และ/หรือโคม่า 

การรักษา 

 แพทย์จะวินิจฉัยโรคเริมได้จากการดูรอยโรค แต่เพ่ือยืนยันให้ชัดเจนอาจมีการส่งเพาะเช้ือทาง

ห้องปฏิบัติการหรือตรวจเลือดแทนสําหรับผู้ที่ไม่มรีอยโรคปรากฎ การรักษาด้วยยาต้านไวรัสจะช่วยให้ลด

ระยะเวลาและความรุนแรงของโรคได้ โดยยาต้านไวรัสสําหรับโรคเริมน้ันมีทั้งรูปแบบยาเม็ดรับประทาน ยาฉีด

และยาใช้ภายนอก โรคเริมน้ันเกิดจากเช้ือไวรัสซึ่งสามารถหายเองได้ เบ้ืองต้นจึงแนะนําให้รักษาตามอาการ

ก่อน เช่น 

 ให้ยาแก้ปวดลดไข้ Paracetamolหรือ Ibuprofen เมื่อปวดหรือมีไข้ 
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 Wet dressing ทําการประคบเย็นที่แผลด้วยนํ้าเกลือ โดยใช้ผ้าก๊อซหรือผ้าขนหนูชุบนํ้าเกลือแล้ว

ประคบที่แผล 5-10 นาที จะช่วยลดอาการระคายเคืองและผื่นแดงให้น้อยลง 

 หากแผลแตกอาจเกิดการติดเช้ือแบคทีเรียแทรกซ้อน สามารถให้ยาปฏิชีวนะร่วมด้วยได้ 

 หากเป็น oral herpes ให้หลกีเลี่ยงอาหารรสจัดหรืออาหารท่ีมีฤทธ์ิเป็นกรดเพราะจะทําให้แผล

ระคายเคือง 

ในปัจจุบันยาต้านไวรัส herpes ที่ใช้รักษาโรคเริมมีอยู่ 3 ชนิด คือ Acyclovir, Famcyclovir และ 

Valacyclovir ยา กลุ่มน้ีสามารถยับย้ังการเพ่ิมจํานวนของเช้ือไวรัส herpes โดยต้องใช้ยาให้เร็วที่สุดก่อนที่

การเพ่ิมจํานวนของไวรัสจะหยุดลง คือหากตุ่มนํ้าใสแตกออกแล้วแสดงว่าไวรัสได้หยุดการเพ่ิมจํานวนแล้ว 

ผู้ป่วยที่เป็นครั้งแรก ควรใช้ยาชนิดรับประทาน เช่น acyclovir 200 mg วันละ 5 ครั้ง (หรือทุก 4 ช่ัวโมง) 

ติดต่อกัน 5 วัน ส่วนผู้ป่วยทีก่ลับมาเป็นซ้ํา (recurrent attack)อาจรักษาตามอาการร่วมกับการใช้ acyclovir 

cream วันละ 5 ครั้ง ทุก 4 ช่ัวโมง ควรเร่ิมใช้ยาทาเมื่อเริ่มมีอาการเช่นกันเพ่ือให้ยับย้ังเช้ือไวรัสแพร่กระจาย

ได้เร็วที่สุด และในผู้ป่วยที่มีการกลับมาเป็นซ้ําบ่อยๆอาจให้ acyclovir 200 mg วันละ 2 ครั้ง ต่อเน่ืองกันทุก

วัน จะช่วยลดความถี่ในการกลับมาเป็นซ้ําได้ 

อีสุกอีใส (CHICKEN POX) 

เป็นโรคติดต่อทางผิวหนังเกิดผื่นคันตามร่างกาย มีตุ่มนูนขนาดเล็ก หรือตุ่มนํ้าใส ๆ กระจายทั่ว
ร่างกาย พบบ่อยในเด็กที่มีอายุตํ่ากว่า 15 ปี แต่ก็สามารถเกิดขึ้นได้กับทุกเพศทุกวัย โรคอีสุกอีใสเกดิจากเช้ือ 
วาริเซลลา ซอสเตอร์ ไวรัส (Varicella Zoster Virus: VZV) เช้ือไวรัสชนิดน้ีจะทําให้เกิดโรคอีสุกอีใสเพียงคร้ัง
เดียว เน่ืองจากร่างกายจะเกิดการสร้างภูมิคุ้มกันโรคขึ้นมาแต่เช้ือจะยังคงอยู่ในร่างกายและอาจพัฒนาความ
รุนแรงกลายเป็นโรคงูสวัดขึ้นได้ในภายหลัง 
 

อาการแสดง 

อาการของอีสุกอีใสที่พบในช่วง 1-2 วันแรกจะมีอาการที่สังเกตได้ดังน้ี 

 มีไข้ตํ่าประมาณ 37.5-39.4 องศาเซลเซียส 

 รู้สึกคร่ันเน้ือครั่นตัว เหน่ือยง่าย หรืออ่อนเพลียปวดศีรษะ 

 เบ่ืออาหาร 
จากน้ันผู้ป่วยจะมีผื่นแดงบริเวณผิวหนังทั่วร่างกาย ทั้งบริเวณใบหน้า หน้าอก หลัง ปาก เปลือกตา หรือ

บริเวณอวัยวะเพศ โดยผื่นที่เกิดขึ้นจะค่อย ๆ พัฒนาเป็นตุ่มพอง มีนํ้าใส ๆ ภายใน 2-4 วันถัดมา ผู้ป่วยจะมี
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อาการคันบริเวณที่เกิดผื่นหรอืตุ่มนํ้าขึ้น จากน้ันแผลจะเริ่มมีการตกสะเก็ดภายใน 1 สัปดาห์ แม้ว่าจะเคยได้รับ
วัคซีนอีสุกอีใสมาแล้วแต่ก็อาจจะเกิดโรคได้ แต่อาการแสดงจะน้อยลงอาจเป็นเพียงไข้ตํ่าๆ จุดแดงตามร่างกาย  

ผลข้างเคียงแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นในผู้ป่วยโรคอีสุอีใสได้แก่ ตุ่มพองติดเช้ือแบคทีเรียกลายเป็นตุ่ม
หนอง (ซึ่งอาจเป็นสาเหตุให้เกิดแผลเป็นได้) โรคปอดบวม โรคกล้ามเน้ือหัวใจอัก เสบ โรคเย่ือหุ้มสมอง
อักเสบ และโรคสมองอักเสบ ซึ่งอาจรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิตได้ 
นอกจากน้ันคือ เมื่อโรคหายแล้ว เช้ือบางส่วนยังไม่หมดไป แต่จะแฝงตวัอยู่ตามปมประสาทต่างๆโดยเฉพาะ
ของลําตัว เมื่อแก่ตัวลงหรือมีภูมิต้านทานคุ้มกันโรคตํ่าจะก่อให้เกิดเป็นโรคงูสวัดได้ เมื่อเป็นโรคอีสุกอีใสแล้วมัก
มีภูมิคุ้มกันต้านทานโรคตลอดชีวิต ไม่กลับมาเป็นโรคอีก 
 

ควรพบแพทย์เม่ือ 

 มีไข้ขึ้นสูงหรือเป็นติดต่อนานกว่า 4 วัน 

 ปวดศีรษะมาก ร่วมกับ แขน ขา อ่อนแรง หรือชัก (เป็นอาการของสมองอัก เสบ หรือเย่ือหุ้มสมอง
อักเสบ) 

 ผื่นมีสแีดงเข้ม ตุ่มนํ้ามีหนอง 

 เหน่ือยง่าย เดินลําบาก 

 เจ็บหน้าอกมาก (เป็นอาการของปอดติดเช้ือ 

 ไออย่างรุนแรง 

 คอแข็งจนก้มไม่ได้ 

 อาเจียนบ่อย ปวดท้องรุนแรง หายใจลําบาก 

 มีผื่นแดงเป็นจ้ํา ๆ และเลือดออก 

 

การติดต่อ 

เช้ือ VZV สามารถแพร่กระจายได้ง่ายผ่านทางการสัมผัสกับแผลของผู้ป่วยที่เป็นโรค ทางนํ้าลาย ไอ 

จาม หรือการหายใจเอาเช้ือเข้าไป การติดเช้ือในบางกรณีอาจเกิดจากการสัมผสักับแผลของผู้ป่วยโรคงูสวัด

โดยตรง เน่ืองจากเช้ือไวรัสชนิดน้ีเป็นชนิดเดียวกับที่ก่อให้เกิดโรคงูสวัด ระยะเวลาการฟักตัวจะอยู่ในช่วง 10-

21 วัน หรือประมาณ 2 สัปดาห์ ผู้ป่วยสามารถแพร่กระจายโรคไปสู่ผู้อ่ืนได้อย่างรวดเร็วต้ังแต่มีการติดเช้ือ 

ควรแยกผู้ป่วยรวมท้ังเคร่ืองใช้ทุกอย่างเพ่ือป้องกันการติดเช้ือจนกว่าแผลจะตกสะเก็ดหมดทั้งตัว 
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กลุ่มเสี่ยงในการเกิดโรคอีสุกอีใส 

 ผู้ที่มีการติดต่อหรือสัมผสักับผู้ที่มีเช้ือช่วงเวลาหน่ึง 

 อายุตํ่ากว่า 12 ปี 

 อยู่ในสถานที่ทีเ่ป็นแหล่งชุมชน เช่น โรงเรียน ศูนย์เด็กเล็ก 

 ระบบภูมิคุ้มกันอ่อนแอ เน่ืองจากโรคประจําตัวหรือการใช้ยากดภูมิคุ้มกัน 

ผู้ที่เคยได้รับภูมิป้องกันโรคจากการฉีควัคซนี เคยติดเช้ือไวรัสชนิดน้ี หรือมีภูมิคุ้มกันที่ส่งต่อจากแม่ไปยัง
ทารกที่จะสร้างขึ้นในช่วง 3 เดือนแรก อาจมีความเสี่ยงในการเกิดโรคที่น้อยลง 
 

การรักษา 

ในรายที่สุขภาพแข็งแรงและมีอาการไม่รุนแรงสามารถดูแลตนเองได้เองที่บ้าน แต่ในรายที่มีอาการ
รุนแรง ผู้ป่วยเป็นเด็กเล็ก สตรีต้ังครรภ์ หรือมีภูมิคุ้มกันตํ่าควรไปพบแพทย์ เพ่ือการรักษาได้อย่างถูกต้องและ
ไม่เกิดภาวะแทรกซ้อนที่ร้ายแรง 

 ไข้ : พาราเซตามอล ไม่แนะนําให้ใช้แอสไพรินเน่ืองจากมีความเสี่ยงต่อการเกิด Reye's Syndrome 

 อาการคัน : ให้ยาในกลุ่มแก้แพ้ (Antihistamine) หรือใช้ยาทาภายนอก เช่น คาลาไมน์ (Calamine 
Lotion) เพ่ือลดอาการคัน การเกาบริเวณแผลอาจก่อให้เกิดการติดเช้ือแบคทีเรียแทรกซ้อน 

 แผลติดเช้ือแบคทีเรีย : สามารถใช้ยาปฏิชีวนะ (Antibiotics) ในผู้ป่วยที่มีการติดเช้ือทางผิวหนังร่วม
ด้วย 

 การฉีดวัคซีนป้องกันโรคอีสุกอีใสหลังจากการติดเช้ือภายใน 3-5 วัน อาจช่วยให้อาการป่วยทุเลาลงได้ 

 การใช้ยาในกลุม่ต้านไวรัส เช่น Acyclovir หรือ Valacyclovir ในรายที่มีอาการรุนแรงหรือเกิด
ภาวะแทรกซ้อนเท่าน้ัน ผู้ป่วยควรได้รับยาภายใน 24 ช่ัวโมงหลังการเกิดผื่น ซึ่งจะทําให้การรักษามี
ประสิทธิภาพสูงสุด 

 สําหรับผู้สัมผัสโรคที่มีความเสีย่ง (ไม่เคยเป็นอีสุกอีใสมากอ่น) เช่น หญงิต้ังครรภ์, ผู้ที่มีภูมิคุ้มกันตํ่า, 

ทารกที่คลอดจากแม่ที่เป็นโรคน้ีภายใน 5 วันก่อนคลอดหรือภายใน 48 ช่ัวโมงหลังคลอด, ทารกที่

คลอดก่อนกําหนด หรือทารกท่ีมีนํ้าหนักตัวน้อยต้ังแต่ 1,000 กรัมลงไป ที่จําเป็นต้องรักษาตัวอยู่ใน

โรงพยาบาล แพทย์อาจฉีดสารภูมิต้านทาน ได้แก่ Varicella zoster immune globulin (VZIG) 

ภายใน 96 ช่ัวโมงหลังจากสัมผัสโรค หรือให้กินยาอะไซโคลเวียร์ (Acyclovir) ภายใน 7-9 วันหลัง

สัมผสัโรค ในขนาด 40-80 มลิลิกรัม/กิโลกรัม/วัน ติดต่อกันเป็นเวลา 7 วัน หรือฉีดวัคซีนให้ 1 ครั้ง 
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ภายใน 3 วันหลังจากสัมผสัโรค ซึ่งวิธีการเหล่าน้ีอาจช่วยลดความรุนแรงของโรคได้ถ้ามีการติดเช้ือใน

เวลาต่อมา 

การฉีดวัคซีนเป็นการป้องกันที่มีประสิทธิภาพที่สุด ป้องกันโรคได้ถึงประมาณ 90-95% แพทย์แนะนํา

ให้เริ่มฉีดต้ังแต่อายุได้ 1 ปี แต่ห้ามใช้ในหญงิต้ังครรภ์และหญิงที่วางแผนจะมีบุตรควรคุมกําเนิดหลังได้รับ

วัคซีนอย่างน้อย 3 เดือน 

อายุ 1 -12 ป:ี ให้ฉีดกระตุ้นเข็มที่ 2 หลังเข็มแรกอย่างน้อย 3 เดือน หรือฉีดกระตุ้นเข็มที่ 2 เมื่ออายุ 4-6 ปี 
(วัคซีนใหผ้ลป้องกันโรคได้ตลอดชีวิต)  
อายุ13 ปี – ผู้ใหญ ่ : ให้ฉดีเข็มที่สองหลงัจากเข็มแรกประมาณ 4 - 8 สัปดาห์ (ภูมิคุ้มกันอยู่ได้อย่างน้อย
ประมาณ 20 ปี) 
ไม่เคยฉีดวัคซีนป้องกันโรคอีสุกอีใสในตอนเด็ก แต่เคยเปน็โรคอีสุกอีใส: ไม่จําเป็นต้องฉีด เพราะจะมี
ภูมิคุ้มกันต้านทานโรคตลอดชีวิต 

เมื่อฉีดวัคซีนแล้วไปสัมผัสเช้ือมีโอกาสเป็นอีสุกอีใสได้ประมาณ 2 - 10% โดยมีอาการเช่นเดียวกับใน
คนไม่เคยฉีดวัคซีนแต่อาการจะน้อยกว่า และหายเร็วกว่ามาก แต่ยังสามารถแพร่เช้ือให้ผู้อ่ืนได้ 

 

                                                                            
 
 

                                                                                 

  

   3 เดือน                                           4-8 สัปดาห์                                  ห้ามใช้ 

รูปที่ 1 แสดงระยะเวลาการให้วัคซีนอีสุกอีใสในแต่ละชว่งวัย 

 

 

1 – 12 13 ป– ผูใหญ  หญิงตั้งครรภ 
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งูสวัด (HERPES ZOSTER or SHINGLES) 

 โรคงูสวัดเกิดจากผู้ป่วยที่เคยเป็นอีสุกอีใสมาก่อน หลังจากที่หายจากโรคอีสุกอีใสแล้วไวรัสที่ก่อโรคจะ

ซ่อนตัวอยู่ที่ปมประสาท หากร่างกายผู้ป่วยอ่อนแอเช้ือไวรัสน้ีจะทําให้เกิดการแสดงของโรคข้ึนมาอีกคร้ังคือ

โรคงูสวัด โดยเช้ือที่ก่อโรคงูสวัดคือเช้ือไวรัสในกลุ่ม herpes family type 3(HHV-3) หรือ Varicella zoster 

virus (VZV)  

รอยโรค 

 งูสวัดจะมีลักษณะผื่นแดง คัน เป็นผื่นแนวยาวตามแนวปมประสาท เริ่มจากกลางลําตัว เช่น เอว แขน 

ขา ตา หู ส่วนมากพบบริเวณเอว เมื่อผื่นแดงขึ้นประมาณ 1 วัน จากน้ันจะกลายเป็นตุ่มนํ้าใสและแห้งตก

สะเก็ด อาการอาจเกิดอยู่ประมาณ 1 – 2 สัปดาห์และหายไปได้เอง ในผู้ป่วยโรคเอดส์ มะเร็งหรือผู้ที่ไดรับยา

เคมีบําบัดอาจเกิดผื่นที่มีความรุนแรงและเป็นรอบตัวได้ แต่ในผู้ที่ภูมคิุม้กันปกติมักจะไม่พบผื่นขึ้นรอบตัว 

การรักษา 

 ยาต้านไวรัส สามารถให้ยาต้านไวรัสได้ภายใน 72 ช่ัวโมงหลังจากเริ่มเกิดรอยแดง จะช่วยลดความ

เจ็บปวดลงได้ในปัจจุบันยาต้านไวรัส herpes ที่ใช้รักษาโรคเริมมีอยู่ 3 ชนิด คือ Acyclovir, 

Famcyclovirและ Valacyclovir 

การบรรเทาอาการปวด 

 ประคบเย็นด้วยเจลประคบเย็นหรือก๊อซชุบนํ้าเย็น ปิดผื่นไว้แบบหลวมๆ 

 ใส่เสื้อผ้าหลวมๆ ไม่รัดแน่นบริเวณที่เป็นตุ่มนํ้าใสหรือบริเวณที่ปวดแสบ 

 
อาการท่ีควรพบแพทย์ 

Ocular shingles or herpes zoster ophthalmicus : มีตุ่มนํ้าใส บวมแดง ปวดท่ีบริเวณดวงตา
หรือเปลือกตา บางรายมีอาการไวต่อแสงหรือรู้สึกระคายเคืองในตา หากไม่ได้พบแพทย์อาจเป็นสาเหตุให้ตา
บอด มีปัญหาทางการมองเห็นหรือต้อได้ และควรระวังหากเกิดงูสวัดบริเวณจมูกเพราะอาจทําให้เกิดปัญหาที่
ตาได้เช่นกัน 

Bacterial infection : หากตุ่มนํ้าใสมีการติดเช้ือจะทําให้รอยแดงและแผลหายช้าลง หากเกิดอาการ
ดังกล่าวควรรีบพบแพทย์ แพทย์อาจพิจารณาให้ยาต้านเช้ือแบคทีเรียรว่มด้วย หากไม่ได้รับการรักษาที่ถูกต้อง
อาจทําให้เกิดรอยแผลเป็นได้ 
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Post-herpetic neuralgia (post-her-PET-icnoo-RAL-jah): ผู้ป่วยจะมีอาการปวด คัน มึนงง
อ่อนเพลีย เบ่ืออาหาร นอนไม่หลับ ซึ่งอาการเหล่าน้ีอาจจะปรากฏอยู่เป็นเดือนหรือเป็นปี ผู้ป่วยที่มีอายุ
มากกว่า 60 ปี อาจเกิดอาการดังกล่าวได้มากขึ้น 
 
การป้องกัน  

สามารถป้องกันได้ด้วยการฉีดวัคซีนงูสวัด ซึ่งสามารถลดปัจจัยเสี่ยงที่จะทําให้เกิดโรคได้ 50% เพ่ือ
บรรเทาอาการปวดเรื้อรังหลังจากเป็นโรคงูสวัดและลดความรุนแรงของโรคงูสวัดในผู้ที่รกัษาด้วยยาแล้วมีการ
กลับมาเป็นซ้ํา โดยวัคซีนน้ีแนะนําให้ฉีดในผู้ที่มีอายุ 50 ปีขึ้นไป เพราะเป็นช่วงอายุที่เกิดโรคน้ีมากที่สุด หากผู้
ที่มีอายุน้อยกว่า 50ปีมคีวามประสงค์ที่จะฉดีควรปรึกษาแพทย์ก่อน เน่ืองจากวัคซีนน้ีสามารถป้องกันโรคงูสวัด
ได้ในช่วง 4 ปีแรกหลังจากน้ันประสิทธิภาพยังไม่เสถียรและยังไม่มีการศึกษาในการฉดีวัคซีนกระตุ้นวัคซีน
ป้องกันโรคงูสวัดปัจจุบันในประเทศไทยมีเพียงย่ีห้อเดียวคือ Zostavax®  

Zostavax®  

                                                        
รูปที่ 2 แสดงวัคซีน Zostavax® 

คือวัคซีนเช้ือเป็น  (Live attenuated vaccine) ของ varicella-zoster virus สายพันธ์ุ Oka/Merck
ที่ทําให้อ่อนแรงลง ใช้กับผู้ที่มอีายุต้ังแต่ 50 ปีขึ้นไป 
DOSAGE AND ADMINISTRATION 
 ใน 1 dose หลังผสมด้วยตัวทําละลายเฉพาะจะมีปริมาณ 0.65 ml จะได้สารแขวนตะกอนโปร่งแสงสี
ขาวนวลหรืออาจเป็นสีเหลืองจางๆ ประกอบไปด้วย VZV สายพันธ์ุ Oka/Merck ไม่น้อยกว่า 19,400 PFU 
(Plaque-forming units) ฉีดเข้าช้ันใต้ผิวหนัง (subcutaneous) เพียงคร้ังเดียว และหลังจากผสมควรใช้
ภายใน 30 นาที 
การเก็บรักษาวัคซีน 

 วัคซีนที่ยังไม่ได้รับการผสม ควรเก็บไว้ในช่องแช่แข็งของตู้เย็น อุณหภูมิระหว่าง (- 50)ถึง (- 15)องศาเซลเซียส 
 วัคซีนที่ได้รับการเก็บรักษาที่อุณภูมิ 2 - 8 องศาเซลเซียส ควรใช้ภายใน 72 ช่ัวโมง  
 สารละลายที่ใช้ผสมกับวัคซนีควรแยกเก็บในตู้เย็น อุณภูมิ 2 - 8 องศาเซลเซียส ห้ามเก็บในช่องแช่แข็ง 
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                                                       รูปที่ 3 แสดงการให้วัคซีน Zostavax® 
 
CONTRAINDICATIONS 

 ผู้ที่มีประวัติแพ้เจลาตินและยานีโอมัยซินแบบanaphylaxis แต่การแพ้ยานีโอมัยซินแบบcontact 
dermatitis ไม่ใช่ข้อห้ามในการใช้วัคซีนน้ี 

 ผู้ที่ได้รับยากดภูมิคุ้มกัน ผู้ป่วยโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว โรคมะเร็งต่อมนํ้าเหลือง ทั้งในโรคระยะ
เฉียบพลัน และระยะเรื้อรัง หรือโรคอ่ืนใดที่อาจส่งผลกระทบต่อไขสันหลังหรือระบบน้ําเหลือง และ
ภาวะภูมิคุ้มกันบกพร่องจากการติดเช้ือไวรัสเอชไอวี (HIV/AIDS) 

 หญิงต้ังครรภ์ เน่ืองจากเป็นวัคซีนเช้ือเป็นซึง่เป็นอันตรายต่อทารกในครรภ์และเป็นสาเหตุให้เกิด 
congenital varicella syndrome หากได้รับวัคซีนไปและมีการวางแผนจะมีบุตรควรเว้นระยะห่าง
ออกไปอย่างน้อย 3 เดือน 

WARNINGS AND PRECAUTIONS 

 ผู้รับวัคซีนงูสวัดควรทราบว่า การรับวัคซีนน้ีเป็นการลดความเสี่ยงในการเกิดโรคงูสวัดเท่าน้ัน ดังน้ัน
หากเกิดโรคหรือมีอาการคล้ายงูสวัดแม้ได้รับวัคซีนแล้วน้ันควรรีบไปพบแพทย์ 

 หลีกเลี่ยงการใช้วัคซีนน้ีในสตรีที่กําลังให้นมบุตร 

 ผู้ที่จะเข้ารับการฉีดวัคซีนน้ีควรเป็นผู้มีสุขภาพแข็งแรงไม่เจ็บป่วยในวันรับวัคซีน หากมอีาการป่วยใดๆ
ควรแจ้งให้แพทย์ทราบก่อนรับวัคซีน 

 วัคซีนน้ีไม่ได้มสี่วนช่วยในการป้องกันโรคอีสุกอีใส และปัจจุบันยังไม่มีการศึกษาประสิทธิภาพและ
ความปลอดภัยของวัคซีนน้ีในกลุ่มผู้ป่วยเด็กและวัยรุ่น (กลุม่บุคคลทีม่ีอายุตํ่ากว่า 18 ปี) จึงควร
หลีกเลี่ยงการใช้วัคซีนในผู้ป่วยกลุ่มน้ี 

    50 years old up

Zostavax®single dose 

SC in the deltoid region of the upper arm. 
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 ปัจจุบันยังไม่มีผลการศึกษาการแพร่กระจายของเช้ือไวรัส VZV ในวัคซีนน้ีที่อาจก่อให้เกิดโรคอีกสุกอี
ใสได้กับบุคคลที่มีระดับภูมิคุ้มกันฯตํ่า ดังน้ันเพ่ือความปลอดภัย ผู้ป่วยที่ได้รับวัคซีนงูสวัดควร
หลีกเลี่ยงการอยู่ใกล้ชิด/คลกุคลีกับเด็กสตรีต้ังครรภ์ หรือผู้ป่วยที่มีภูมิคุม้กันฯโรคตํ่าในระยะหน่ึง
อย่างน้อยประมาณ 2 - 4 สปัดาห์หลังฉีดวัคซีนน้ี  

ADVERSE REACTIONS 
เกิดอาการบวม แดง ปวด หรือคันบริเวณที่ฉีดวัคซีน หรือมีอาการปวดศีรษะ อาการเหล่าน้ีควรทุเลา

ไปเองใน 1 - 2 วัน หากอาการไม่ดีขึ้นหรือมแีนวโน้มว่าจะรุนแรงขึ้นควรรีบปรึกษาแพทย์ 
DRUG INTERACTIONS 

PNEUMOVAX® 23 : ควรให้วัคซีนห่างกันอย่างน้อย 4 สปัดาห์ หากใช้ร่วมกันจะทําให้ประสิทธิภาพของ 

Zostavax® ลดลง 

INFLUENZA VACCINE : สามารถให้ร่วมกันได้โดยไม่ทําให้ประสิทธิภาพของวัคซีนทั้ง 2 ชนิดลดลง 
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