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	 โรคเฮอร์์ปีีส์์ไวรััสในช้้างเกิิดจากเชื้้�อ Elephant endothelio-

tropic herpesvirus (EEHV) เป็็นไวรััสชนิิด double-stranded DNA 

จััดอยู่่�ในสกุุล Herpesviridae สกุ ุลย่่อย  Betaherpesvirinae ชนิ ิด 

Proboscivirus ส ายพัันธ์์ Elephantid betaherpesvirus มีีทั้้�งหมด 

8 ชนิิดย่่อย ได้้แก่่ EEHV1, EEHV1A, EEHV1B, EEHV2, EEHV3, 

EEHV 4, EEHV 5 และ EEHV 6 โรคเฮอร์์ปีีส์์ไวรััสในช้้าง จั ัด

เป็็นโรคติิดต่่อร้้ายแรงที่่�สำำ�คััญในช้้าง โดยเฉพาะลููกช้้าง พ บได้้ทั้้�งช้้าง

แอฟริิกา (Loxodonta africana) และช้้างเอเชีีย  (Elephas maxi-

mus) โดย EEHV2 ที่่�พบได้้ในช้้างแอฟริิกาเท่่านั้้�น โดยช้้างเอเชีียจะ

มีีอััตราการป่่วยตายสููงกว่่าช้้างแอฟริิกััน โรคนี้้�เป็็นอุุปสรรคอย่่างมาก

ต่่อการอนุุรัักษ์์ช้้าง เนื่่�องจากพบการระบาดอย่่างมากในประชากรช้้าง

โลก ปั ัจจุุบัันยัังไม่่ทราบว่่าอุุณหภููมิิและpHใดที่่�มีีผลต่่อการคงทนของ

เชื้้�อ แต่่การใช้้ Bleach ผสมน้ำำ��ในอััตราส่่วน 1 : 10 ก็็เพีียงพอต่่อ

การทำำ�ลายเชื้้�อ herpesvirus เกืือบทุุกสายพัันธุ์์�ที่่�ปนเปื้้�อนมากัับพื้้�นผิิว

ของอุุปกรณ์์ต่่างๆได้้ แต่่ไม่่มีีผลในการ inactivate เชื้้�อ EEHV ซึ่่�ง

ปกติิเชื้้�อไวรััสจะถููก  inactivate ได้้ด้้วยแสงแดดและแสงยููวีี เมื่่�ออยู่่�

นอกตััวสััตว์์

การระบาดของโรค

มีีรายงานยืืนยัันการพบครั้้�งแรกในปีี พ.ศ. 2542 ในช้้างเอเชีียและช้้าง

แอฟริิกาในสวนสััตว์์ที่่�ประเทศสหรััฐอเมริิกา โดย Richman และคณะ 

ส่่วนประเทศไทย มีีรายงานยืืนยัันการพบครั้้�งแรกในป พ.ศ. 2551 ใน

ช้้างเลี้้�ยง(Sanyathitiseeree et al., 2010) และต่่อมามีีการรายงาน

การพบครั้้�งแรกในช้้างป่่าในปีี พ.ศ. 2564 โดย ภิิรมณ์์ และคณะ

นายเอกริินทร์์ คงขำ นายสััตวแพทย์์ชำนาญการ กลุ่่�มไวรััสวิิทยา

การติิดต่่อและอาการ

พบได้้ในทุุกอายุุ ช้้างอายุุมากกว่่า 10 ปีี ขึ้้ �นไป มั ักไม่่แสดงอาการ

ป่่วยและสามารถเป็็นตััวแพร่่เชื้้�อโรค (Reservoir) ในฝููงได้้ แต่่ในช้้าง

ที่่�อายุุน้้อย (ไม่่เกิิน 10 ปีี) จะพบว่่า อััตราป่่วยตายสููงถึึง 85% โรค

นี้้�สามารถติิดต่่อได้้จากการสััมผััสสารคััดหลั่่�งของช้้างเป็็นโรค จากการ

ใกล้้ชิิดและการใช้้อุุปกรณ์์ร่่วมกััน ในลููกช้้างป่่วยมัักจะแสดงอาการซึึม 

มีีไข้้ ไม่่กิินอาหาร ป่่วยและตายได้้ภายใน 1-3 วััน

อาการที่่�มัักพบ

    • ซึึม 

    • อ่่อนแรง 

    • มีีไข้้ 

    • อาการบวมน้ำำ��ที่่�ส่่วนหััว ใบหน้้า งวง คอ ท้้อง และขา 

    • ลิ้้�นบวม และมีีสีีคล้ำำ��ขึ้้�น

    • พบจุุดเลืือดออกหรืือแผลหลุุมที่่�ผิิวหนััง และภายในช่่องปาก

    • EEHV4 สามารถทำำ�ให้้ลููกช้้างท้้องเสีีย และถ่่ายเป็็นเลืือดได้้ 

รูปที่ 1 การบวมของขมับช้าง 

ที่มา https://www.researchgate.net/figure/The-swollen-tem-

poral-gland-of-an-elephant-located-above-the-eye-with-a-

visible_fig3_273633933
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A ; ลิ้นบวมโต มีสีคล้ำ�  B ; หย่อมเลือดออกที่หัวใจ (ด้านนอก) C ; หย่อมเลือดออกที่หัวใจ (ด้านใน)

ที่มา https://www.researchgate.net/figure/Pathologic-changes-of-elephant-endotheliotropic-herpesvirus-EEHV-associated-

disease_fig1_236140342

E,F ; two capillary endothelial cells containing typical basophilic intranuclear viral inclusion bodies from necropsy liver tissue.

ที่มา https://www.researchgate.net/figure/Pathologic-changes-of-elephant-endotheliotropic-

herpesvirus-EEHV-associated-disease_fig1_236140342

รอยโรคที่มักพบ
    • ต่อมน้ำ�เหลืองโต

    • จุดและหรือหย่อมเลือดออกในเนื้อเยื่อและอวัยวะภายใน โดยเฉพาะที่ลำ�ไส้จะพบการบวมน้ำ�ร่วมด้วย

    • แผลหลุมภายในช่องปาก กล่องเสียง และลำ�ไล้ใหญ่

    • ลิ้นบวมโต มีสีคล้ำ�

    • ภาวะตับโตร่วมกับภาวะหลอดเลือดดำ�ฝอยเพิ่มจำ�นวนขึ้น

    • ผิวหนังอักเสบร่วมกับการพบบาดแผลและแผลหลุม

    • กล้ามเนื้อหัวใจอักเสบชนิดกึ่งเฉียบพลัน (Subacute myocarditis)

รอยโรคทางจุลพยาธิวิทยา

การวินิจฉัยแยกโรค
    • โรคติดเชื้อ Clostridium (Clostridium enterotoxaemia)

    • ภาวะสมองอักเสบร่วมกับกล้ามเนื้อหัวใจอักเสบ (Encephalo-

myocarditis)

    • ภาวะขาดวิตามิน E

    • โรควัณโรค

    • โรคพิษสุนัขบ้า

    • โรคติดเชื้อ Poxvirus

    • โรคติดเชื้อ Salmonella

    • ฝีที่ผิวหนัง

    • โรคบาดทะยัก

การตรวจวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการ
	 ระยะฟักตัวของโรคยังไม่แน่ชัด อย่างไรก็ตามในการศึกษา

ย้อนหลังพบว่า ม ักจะพบภาวะ viremia 12-72 ชั่วโมงหลังจากสัตว์

แสดงอาการ ป จจุบันสามารถวินิจฉัยโรคเฮอรปสไวรัสในช้าง ได้ด้วย

เทคนิคดังนี้

การตรวจหาเชื้อ

    • วิธีอณูชีววิทยา หรือ polymerase chain reaction (PCR) ซึ่ง

เปนวิธีมาตรฐานวิธีหนึ่งในการวินิจฉัยโรค EEHV ใช้ยืนยันผลได้ทั้งใน

สัตว์ป่วย และซากสัตว์ โดย Quantitative real-time PCR (qPCR) 
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เหมาะสมที่จะใช้ตรวจตัวอย่างจากเลือด Oral swab น้ำ�ล้างงวง และตัวอย่างอุจจาระ

    • การตรวจหารอยโรคทางพยาธิวิทยา เพื่อหา Viral inclusion body ใน Endothelial cell ใน Gastrointestinal tract ซึ่งเป็นรอยโรค

ที่จำ�เพาะต่อเชื้อ EEHV ในช้าง จากตัวอย่างเนื้อเยื่อที่ผ่านการดองฟอร์มาลีนแล้วเท่านั้น

    • เทคนิค Loop-mediated Isothermal Amplification (LAMP) เป็นวิธีที่ให้ผลตรวจไว แต่ตอนนี้ยังสามารถตรวจได้เพียง เชื้อ EEHV1 

จากตัวอย่างเลือดสัตว์เท่านั้น

    • เทคนิค Immunohistochemistry เพื่อใช้แอนติบอดีตรวจจับหาเชื้อ EEHV1A ในเนื้อเยื่อที่ผ่านการดองฟอร์มาลีนแล้วเท่านั้น

    • เทคนิค Immunofluorescence เพื่อใช้แอนติบอดีตรวจจับหาเชื้อ EEHV1A และ EEHV4 ในเนื้อเยื่อเท่านั้น

การตรวจหาภูมิคุ้มคุ้มกันต่อโรค 
    • เทคนิค Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) เหมาะกับการใช้เพื่อตรวจหา Early detection ด้วยตัวอย่างซีรัม 

    • เทคนิค Western immunoblotting ด้วยตัวอย่างเนื้อเยื่อที่ผ่านการแช่แข็งมาแล้ว

สิ่งส่งตรวจ
    - อุจจาระ

    - อวัยวะภายใน ได้แก่ ลิ้น หัวใจ ปอด ตับ ม้าม ไต ลิ้น ลำ�ไส้ และชิ้นเนื้อที่มีจุด/หย่อมเลือดออก 

    - น้ำ�กวาดงวง (Nasal mucus via trunk wash)

    - น้ำ�ลาย หรือ Oral swab

    - Whole blood

    - Anticoagulated blood (EDTA หรือ Heparin)

การป้องกันและรักษาโรค
    • แยกสัตว์ป่วยออกจากฝูง จนกว่าจะหาสาเหตุการป่วยได้ และไม่ควรแยกลูกช้างและแม่ช้างออกจากกันโดยเด็ดขาด

     • ป ัจจุบันยังไม่มีวัคซีนสำ�หรับป้องกันโรค และไม่วิธีการรักษาที่เหมาะสมสำ�หรับโรคนี้โดยเฉพาะ ท ำ�ได้เพียงการรักษาตามอาการ (Sup-

portive treatment) เท่านั้น เช่น การให้สารน้ำ� ยาลดอักเสบ การถ่ายเลือด เป็นต้น การให้ยาต้านไวรัส (Antiviral agent) เช่น Famciclovir 

และ Ganciclovir ซึ่งมีรายงานว่าได้ผลการรักษาดีในบางรายเท่านั้น

    • สามารถใช้วิตามินซีเพื่อเสริมภูมิคุ้มกันของช้างได้
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