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 การเลี้ยงสุกรนอกจากปัญหาด้านค่าอาหารที่สูงแล้ว  ยังมีอีกปัญหาหน่ึงที่ท าความ

สูญเสียแก่ผู้เลี้ยงสุกร คือ ปัญหาด้านความเจ็บป่วย  หรือเป็นโรคที่เป็นสาเหตุท าให้สุกรตาย 

และลดการเจริญเติบโตลง  ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษา  ท าให้ต้นทุนสูงขึ้น และต้องเพ่ิม

ระยะเวลาในการเลี้ยงมากขึ้น จึงมีความจ าเป็นอย่างย่ิงที่ผู้เลี้ยงสุกรต้องทราบถึงสาเหตุของ

การเจ็บป่วยและวิธปี้องกันรักษาสุกรไมใ่ห้เกิดโรค 

 หนังสือ “โรคสุกรที่น่ารู้”  เล่มนี้เรียบเรียงขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือถ่ายทอดความรู้

และประสบการณ์ในด้านการเลี้ยงสุกรให้กับเกษตรกร และผู้ที่สนใจทั่วไปใช้ศึกษาแนวทางใน

การวินิจฉัย รักษาและป้องกันควบคุมโรค และน าไปปรับใช้ในการประกอบอาชีพเลี้ยงสุกร เพ่ือ

ป้องกันการเกิดโรคและลดความสูญเสียที่อาจจะเกิดขึน้กับสุกร รวมถึงวิธีการรักษาสุกรป่วย

ให้กลับมาหายเป็นปกติ 

 ผู้เขียนหวังเป็นอย่างย่ิงว่าหนังสือเล่มนี้คงจะเป็นประโยชน์ต่อผู้อ่านบ้าง และหากมี

ข้อบกพร่องหรือข้อแนะน า ก็ขอนอ้มรับไว้เพ่ือน าไปปรับปรุงแก้ไขในโอกาสต่อไป 
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โรคปากและเท้าเปือ่ยในสุกร 
 

 โรคปากเท้าและเท้าเปื่อย (foot and mouth disease)  หรือ  “โรคเอฟเอ็มดี”  (FMD)  

เกิดจากเชือ้ไวรัส โดยมีลักษณะส าคัญของโรค คือ ท าให้เกิดไข้สูง และเกิดตุ่มพองบริเวณปาก 

และบริเวณกีบสัตว์ที่มีสภาพไวต่อการติดโรคนี้คือ สุกร โค กระบือ แพะ แกะ ช้าง และสัตว์

เคี้ยวเอือ้งอื่นๆ  ปัจจุบันโรคปากและเท้าเปื่อยยังจัดเป็นโรคระบาดที่ส าคัญในประเทศไทย และ

เป็นโรคที่ก่อให้เกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจ  การติดต่อของโรคมีหลายทาง เช่น โดยการ

สัมผัสโดยตรงระหว่างสัตว์ป่วยและสัตว์ปกติ หรือทางระบบหายใจ รวมทั้งการแพร่กระจาย

ของเชือ้มาทางอากาศ  และติดโรคจากผลติภัณฑ์ต่างๆ ที่ได้จากสัตว์ที่เป็นโรค ระยะฟักตัวของ

โรคนี้นานประมาณ 2 – 7 วัน 

 

การเกดิโรค 

 เชือ้โรค (FMD) เข้าสู่ตัวสัตว์โดยผ่านทางเมือกของปากหรือทางบาดแผลบริเวณผิวหนัง

ที่ไม่ค่อยมีขน เช่น ที่ปลายปากและจมูก หรือที่กีบ จะท าให้เกิดตุ่มพองขึ้นในบริเวณดังกล่าว 

หลังจากน้ัน เชือ้ไวรัสก็จะแพร่เข้าสูก่ระแสเลอืด และท าให้เกิดภาวะเลือดมีไวรัส ซึ่งจะท าให้มี

การแพร่กระจายของเชื้อและท าให้เกิดตุ่มพองระยะที่สอง  ส่วนใหญ่จะพบตุ่มพองหรือการ

กร่อนของเย่ือเมือกบริเวณปาก เช่น ที่ลิ้น ริมฝีปาก ร่วมกับมีภาวะไข้สูง ตุ่มพอง  อาจพบได้ที่

ผิวหนังบริเวณส่วนอื่นๆ เช่น ขอบของกีบ  นิ้วต่ิง  และที่หัวนมของแม่สุกรที่เลี้ยงลูก เป็นที่

บรเิวณกีบท าให้สัตว์เกิดความเจ็บปวด และเดนิกระเผลก ถ้าเกิดโรคในลูกสุกรอายุน้อยๆ จะมี

ผลต่อหัวใจ ท าให้อัตราการตายสูงถึง  50  เปอร์เซ็นต์ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 ไม่มีการรักษาที่จ าเพาะเน่ืองจากเป็นโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัส การรักษาเป็นการรักษา

ตามอาการเพ่ือบรรเทาการอักเสบและป้องกันการติดเชื้อแทรกซ้อนที่บาดแผลในช่วงของการ

ป่วยสุกรจะมีสุขภาพทรุดโทรม  น้ าหนักลด  บางตัวกีบหลุด  

 การก าจัดโรคน้ีให้หมดส้ินไป  ต้องอาศัยวิธีการ  2  อย่างร่วมกัน  คือ  การก าจัดสุกร

ป่วยและการท าวัคซีนป้องกัน  ส่วนการป้องกันโรคโดยทั่วไปนอกเหนือจากการท าวัคซีนแล้ว  

ควรเข้มงวดเร่ืองการสุขาภิบาล รวมทั้งควรมีมาตรการกักสัตว์ก่อนน าเข้ามาในฟาร์ม 

โดยเฉพาะอย่างย่ิงการน าสัตว์จากแหลง่ที่ยังไมป่ลอดจากโรคนี้ 

 

 

 



โปรแกรมวัคซีนป้องกันโรคปากและเท้าเปื่อยในสุกร 

 

  

พ่อสุกร ควรได้รับการท าวัคซีนป้องกันทุก  4  เดอืน 

แม่สุกร ควรได้รับการท าวัคซีนป้องกันทุก  4  เดอืน  

หรือฉีดทุกคร้ังก่อนหย่านมลูก       2 – 3  วัน 

สุกรสาว/สุกรพ่อทดแทน ควรได้รับการท าวัคซีนป้องกัน   1  ครัง้  กอ่นน าไปใช้งาน 

ลูกสุกร ควรได้รับการท าวัคซีนป้องกันโรคเมื่ออายุ  7  สัปดาห์ 

เมื่อโรคระบาดในฟารม์ สุกรทุกประเภทในฟารม์ในฝูงที่ยังไมแ่สดงรายการป่วย   

ควรได้รับการท าวัคซีนซ้ าทันที 

 

 
 

 

 
 

  



โรคพิษสนุัขบ้าเทยีมในสุกร 
 

 โรคพิษสุนัขบ้าเทียม  (Aujeszky’s disease)  หรือ ที่เรียกโดยย่อว่า  “โรคเอดี” (AD)  

เป็นโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัสที่ท าให้สัตว์เป็นโรคแบบปัจจุบัน และมักจะท าให้สัตว์ตาย เน่ืองจาก

ผลของเชื้อต่อระบบประสาท  โรคนี้ก่อให้เกิดความสูญเสียต่ออุตสาหกรรมการเลี้ยงสุกรเป็น

อย่างมาก โดยสุกรที่ได้รับเชือ้จะมีอาการทางระบบประสาท  ระบบหายใจ  และระบบสบืพันธุ์ 

(ไวรัสชนิดน้ีค่อนข้างคงทนต่อสภาพแวดล้อมตามธรรมชาต ิทั้งนี้ที่อุณหภูมิประมาณ 80 องศา

เซลเซียส  เชือ้คงจะทนอยูไ่ด้ประมาณ  8  นาที) 

 การติดต่อของโรคโดยการหายใจและกินไวรัสเข้าไป แต่ส่วนมากพบว่าการหายใจเอา

เชื้อไวรัสเข้าไปเป็นวิธีทางในการติดต่อของโรคที่ส าคัญ นอกจากนี้ยังพบว่า อาหาร น้ า ผนัง

คอก และพ้ืนคอก ที่มีการแปดเปื้อนด้วยไวรัสก็เป็นแหล่งในการแพร่เชื้อและท าให้เกิดการ

ระบาดของโรคได้เป็นอย่างดี  ภายหลังการได้รับเชื้อพบว่าสุกรจะกลายเป็นตัวแพร่เชือ้โรคได้

ต้ังแต่วันแรก เน่ืองจากไวรัสมีการเพ่ิมจ านวนได้อย่างรวดเร็ว (โดยใช้ระยะเวลาประมาณ 6-9 

ช่ัวโมง) 

 

การเกดิโรค 

 ลูกสุกรดูดนม 

 ในลูกสุกรดูดนมจะมีอัตราการตายสูงสุด เพราะเป็นช่วงที่ไวต่อการติดโรคมากที่สุด 

อาการที่พบได้คือ หายใจล าบาก มีไข้ น้ าลายไหล เบื่ออาหาร อาเจียน ท้องร่วง ตัวสั่น และซึม 

หลังจากน้ันจะมีอาการเดินโซเซ เน่ืองจากการท างานของกล้ามเนื้อไม่ประสานกัน ตากระตุก 

ล้มตัวลงนอนและชักแบบตระกุยเท้าเป็นช่วงๆ และตายในที่สุด ระยะเวลาการเกิดโรคในลูก

สุกรดังกล่าวกินเวลาประมาณ 24-48 ช่ัวโมง 

 

 สุกรหลังหย่านมและสุกรรุ่น 

 สัตว์จะแสดงอาการหลังจากได้รับเชื้อ 36 ช่ัวโมงไปแล้ว จะมีอาการไข้สูงขึ้นเร่ือยๆ 

จากน้ันสุกรจะหยุดกินอาหารและอาจพบการอาเจียนได้ในสุกรบางตัว  ในช่วง  96  ช่ัวโมงไป

แล้ว  จะพบการส่ันกระตุกเล็กน้อยที่หาง และที่สวาป และจะมีอาการสั่นกระตุกของกล้ามเนื้อ

มากขึ้น จะมีลักษณะการท างานไม่ประสานกันของขาหลัง  สุกรอาจมีอาการชักโดยจะยกส่วน

หัวสูงขึ้น บริเวณรูจมูกมีลักษณะหดร้ัง ส่วนหัวสั่น หลังโกง ตาเบิกกว้าง และสุกรอาจเสีย

สมดุลท าหงายหลัง โดยไมส่ามารถยืนได้ จะท าให้สัตว์ตายภายในเวลาประมาณ 12 ช่ัวโมง 

  

 



สุกรโตเต็มที่ 

 อัตราการตายจากการเป็นโรคของสุกรช่วงนี้น้อยมาก (อาจจะมีบ้างในกรณีที่เกิดโรค

อย่างรุนแรง) อาการเร่ิมแรกคือ จาม และติดตามด้วยอาการไอมีไข้ และเบื่ออาหาร  ซึ่งจะ

เกิดขึน้หลังจากได้รับเชือ้ไวรัสประมาณ  3  วัน  อาการอื่นๆ เช่น ซึม น้ าลายไหลมาก หลังจาก

น้ันจะพบอาการทางประสาทได้แก่ อาการเกร็งของกล้ามเนือ้ เดนิโซเซ ชักหลังแอ่น  ใช้ส่วนหัว

ค้ ายันกับผนังคอกเพ่ือค้ าจุนตัวเอง  ถ้าอาการโรครุนแรงขึ้นสุกรจะตาบอดและการชักเกิดขึ้น

บ่อย และรุนแรงขึ้น  สุกรบางรายจะไม่ตายภายใน  7  วัน ส่วนใหญ่จะคอ่ยๆ กลับเป็นปกติถ้า

ไมม่ีการติดเชือ้อื่นแทรกซ้อน 

 

 แม่สุกร 

 เชื้อไวรัสท าให้เกิดความไม่สมบูรณ์พันธุ์ในแม่สุกรถึง 20 เปอร์เซ็นต์  ถ้ามีการติดเชื้อ

ใน 30 วันแรกของการต้ังท้องจะท าให้แม่สุกรแท้งลูกและแม่สุกรที่มีการติดเชื้อในระยะท้ายๆ 

ของการต้ังท้อง จะท าให้เกิดการตายคลอด หรือลูกที่คลอดออกมามีสภาพอ่อนแอ หรือพบเป็น

ลักษณะการตายของลูกที่ออกมา 

 แม่สุกรป่วยมักจะไม่ตายและแสดงอาการเพียงเล็กน้อยเท่าน้ัน  แต่ถ้าได้รับเชื้อที่มี

ความรุนแรงมากๆ อาจท าให้เกิดการป่วยถงึตายได้ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 การท าวัคซีนเป็นวิธีป้องกันและควบคุมโรค เพ่ือป้องกันการเกิดโรคของฝูงในฟาร์มที่มี

การระบาดของโรคประจ าถิ่น  สุกรควรได้รับวัคซีนตามโปรแกรม  การหยุดใช้วัคซีนโดยเฉพาะ

ในฟาร์มที่เคยเกิดการระบาดของโรคมาก่อนมีโอกาสสูงที่จะเกิดการระบาดของโรคตามมา จึง

ควรงดเว้นการกระท าดังกล่าว 

 

โปรแกรมวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าเทียมในสุกร 
 

  

พ่อสุกร ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันทุก  4 – 6  เดอืน 

แม่สุกร ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันทุก  4 – 6  สัปดาห์กอ่นครบก าหนดคลอด 

สุกรสาว ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกัน  1  ครัง้ ก่อนการใช้งาน  2  สัปดาห ์

ลูกสุกร  ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกัน  1  ครัง้  เมื่ออายุได้  5 – 7  สัปดาห์   

(ถ้าท าซ้ าอีกคร้ังเมื่ออายุ  10 – 12  สัปดาห์ จะท าให้มภีูมิคุ้มกันดขีึน้) 

 



 
 

 

 

 
 

 

 



โรคอหวิาต์สุกร 
 

 โรคอหิวาตส์ุกร  (Swine fever)  เป็นโรคตดิต่อที่มีสาเหตุจากเชือ้ไวรัส (virus) ที่รุนแรง

มากในสุกร โรคน้ีก่อให้เกิดโรคแบบปัจจุบันในสุกรทุกอายุ  สว่นใหญ่ท าให้มีอัตราการป่วยและ

อัตราการตายค่อนข้างสูง  สว่นใหญ่เชือ้ไวรัสเข้าสูร่่างกายไมว่่าจะเป็นที่ทางเดินอาหารส่วนต้น 

หรือทางเดนิหายใจสว่นต้น ในช้ันแรกเชื้อไวรัสจะมกีารเพ่ิมจ านวนที่ทอนซิล และต่อมน้ าเหลอืง  

ระยะฟักตัวของโรค (ระยะตัง้แตส่ัตว์ได้รับเชือ้จนถึงเร่ิมแสดงอาการป่วยประมาณ  5 – 10 วัน) 

 

การเกดิโรค 

 1. แบบปัจจุบัน 

 สุกรป่วยจะมีอาการไข้สูง  เซื่องซึม  เบื่ออาหารหรือไม่กินอาหาร  มีขี้ตามากและ

เกรอะกรัง ระยะแรกช่วงมีไข้สุกรป่วยอาจมีอาการท้องผูก แต่ระยะต่อมาจะมีอาการท้องร่วง

อย่างรุนแรง  และอาจพบการอาเจียนได้ในสุกรบางตัว  สุกรจะนอนสุมกันตามมุมคอก (เดิน

โงนเงน  ชัก)  ก่อนตายตามผิวหนังอาจพบจุดเลอืดออกในช้ันใต้ผิวหนัง บรเิวณใบหู ปลายจมูก  

ขา  และบริเวณใต้ท้องเปลี่ยนเป็นสีแดงแกมน้ าเงิน  สุกรส่วนใหญ่จะตายภายใน  5 – 15 วัน  

หลังเร่ิมแสดงอาการป่วย  มีเพียงส่วนน้อยที่ตายภายใน 2 – 3 วัน  แต่การตายอย่างเฉียบพลัน

ก็อาจพบได้ในสุกรบางราย  แต่ก็พบเป็นส่วนน้อย  การเกิดโรคแบบปัจจุบันอาจท าให้แม่สุกร

แท้ง  แตถ่้าแม่สุกรท้องไมเ่กิน  30  วัน  ท าให้กลับสัด  ถ้าการติดเชือ้เกิดขึน้กับแม่สุกรท้องแก่

จะท าให้พบการตายคลอดหรือลูกแรกคลอดมสีภาพอ่อนแอ รวมทั้งการป่วยเป็นโรคชักกระตุก

แตก่ าเนิดในลูกสุกรแรกคลอด 

 2. แบบเรื้อรัง 

 โรคอหิวาต์สุกรแบบเรือ้รัง  ส่วนใหญ่จะก่อให้เกิดการสูญเสียในแม่สุกรคือ  ความไม่

สมบูรณ์พันธุ์ การแท้งลูก การตายคลอด  การเกิดลูกกรอก  ลูกสุกรเป็นโรคสั่นกระตุก แตเ่กิด

ในสุกรขุนจะมีอัตราการเจริญเติบโตที่ช้ากว่าปกติ  โรคอหิวาต์สุกรแบบเรื้อรังจะไม่มีลักษณะ

เฉพาะที่บ่งช้ีได ้ ขึน้กับช่วงอายุหรือประเภทของสุกรป่วย และยังขึ้นกับชนิดของแบคทีเรียที่มัก

เข้ามาท าให้เกิดการติดเชื้อแทรกซ้อน คือ โรคซัลโมเนลโลซิส  โรคไฟลามทุ่ง  โรคปอดบวม  

โรคปอดอักเสบ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 การฉีดวัคซีนเป็นประจ าเป็นวิธีการป้องกันและควบคุมโรคที่ปลอดภัยที่สุด  สุกรเล็ก

ควรได้รับการฉีดวัคซีนเป็นประจ าหลังหย่านม  อายุ  5 – 7 สัปดาห์  พ่อและแม่พันธุ์ควรได้รับ



การฉีดวัคซีนอย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง แม่สุกรควรได้รับการฉีดวัคซีนในช่วงท้องว่าง  (แต่ควร

หลกีเลี่ยงระยะ  40  วันแรกของการต้ังท้อง) 

 

โปรแกรมการท าวัคซีนป้องกันโรคอหิวาต์ในสุกร 

 

  

พ่อสุกร ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคทุก  6  เดอืน 

แม่สุกร ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรค  1  ครัง้ก่อนหย่านมลูก 1 – 1½ สัปดาห์ 

พ่อสุกรทดแทน ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรค  1  ครัง้  กอ่นน าไปใช้งาน 

แม่สุกรสาว ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรค  1  ครัง้  กอ่นน าไปใช้งาน 

ลูกสุกร ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรค  เมื่ออายุ  5 – 7  สัปดาห์   

  

 
 

 

 



โรคท่ีเกิดจากการตดิเชื้อ อี.โคไล 
 

 โรคที่เกิดจากการติดเชือ้ อี.โคไล  (Colibacillosis)  เป็นปัญหาที่แพร่กระจายทั่วโลกและ

จัดเป็นโรคที่ท าให้เกิดการสูญเสียทางเศรษฐกิจมากที่สุด เมื่อเปรียบเทียบกับโรคติดเชื้ออื่นๆ 

ของระบบการย่อยอาหาร  โรคที่เกิดจากแบคทีเรียชนิดนีม้ี  3  กลุ่มอาการ  คือ   เลอืดเป็น

พิษและช็อค  ท้องร่วง  บวมน้ า โรคที่เกิดจากการติดเชือ้ อี.โคไล พบแพร่กระจายทั่วโลก  

และช่วงอายุที่มักจะพบภาวะโรคดังกล่าวได้แก่ 1. ภายหลังคลอดได ้12 ช่ัวโมง – 3 วัน  2. อายุ

ระหว่าง  3 – 4 สัปดาห์  3. ช่วงหลังการหย่านม 1-2 สัปดาห์ 

 

การเกดิโรค 

 1. เลือดเป็นพิษ  ส่วนใหญ่จะพบในลูกสุกรแรกเกิด ลูกสุกรจะได้รับเชื้อโดยการกลืน

กินเข้าไปหรือเข้าทางสายสะดือ  ภาวะโรคจะพบในฟาร์มที่มีการจัดการในแม่สุกรช่วงท้องแก่ 

ช่วงก่อนคลอด และหลังคลอดไม่ค่อยดี อัตราการเกิดโรคในลูกสุกรแรกคลอดสูงถึง 70 

เปอร์เซ็นต์  ลูกสุกรที่แสดงอาการป่วยมักจะตายอย่างรวดเร็ว ก่อนได้รับการรักษา  (และจะ

เกิดกับลูกสุกรที่ไม่ไดรั้บหรือได้รับภูมิคุ้มกันทางน้ านมเหลืองจากแม่น้อยเกินไป) มักจะพบลูก

สุกรในครอกแสดงอาการป่วยมากกว่า 1 ตัว ทั้งนี้สุกรป่วยจะแสดงอาการซึม หางตก มีไข้สูง 

ผิวหนังจะมีสีแดง  และชอบแยกตัวออกจากตัวอื่นๆ  ระยะท้ายๆ จะนอนไม่ยอมลุก  มีอุณหภูมิ

ต่ ากว่าปกติ และตายภายใน  48  ช่ัวโมง  อัตราการตายอาจสูงถึง  100 เปอร์เซ็นต์ 

 2. ท้องร่วง ปัญหาท้องร่วงในลูกสุกรพบว่าประมาณ  48  เปอร์เซ็นต์  มีสาเหตุจาก

เชื้อ อี.โคไล  และลูกสุกรจะได้รับเชื้อโดยตรงจากแม่หรือจากเชือ้ที่สะสมอยู่ในคอกคลอดโดย

การกินเข้าไป  นอกจากน้ีการเปลี่ยนแปลงและความชื้นจะเพ่ิมสภาพไวต่อการติดเชื้อของลูก

สุกร และจะเพ่ิมความรุนแรงของโรคมากขึน้ 

 ลูกสุกรป่วยจะแสดงอาการถ่ายเหลว  มีสีเหลอืง  และบ่อยครัง้  ในรายที่รุนแรงจะถา่ย

เหลวเป็นน้ าสเีหลอืง และมีกล่ินคาว  อาจตายภายใน 3 – 6 วัน  เพราะรา่งกายขาดน้ า  ตาจม

ลกึ  ขนลุก  ซูบผอมลงเร่ือยๆ  ลูกสุกรที่ป่วยเป็นโรคแบบเรือ้รัง การเจริญเติบโตจะชะงัก หรือ 

แกร็น 

 3. โรคบวมน้ า  ส่วนใหญ่จะเกิดกับสุกรหลังหย่านมที่โตเร็วและแข็งแรง  ภาวะโรคน้ี

พบในช่วงที่สุกรเกิดจากความเครียด จากสาเหตุต่างๆ  เช่น  การเปลี่ยนอาหาร  การตอน  

การรวมฝูง  การท าวัคซีน ท าให้เชือ้ที่มีอยูใ่นล าไส้ตามปกติ เพ่ิมจ านวนอย่างรวดเร็ว อัตราการ

ตายของสุกรป่วยค่อนข้างสูง 50 – 90 เปอร์เซ็นต์  ช่วงแรกของการเกิดโรคจะพบการตายแบบ

ปัจจุบัน  โดยไม่ทันแสดงอาการป่วยให้เห็นและมักจะเป็นกับสุกรที่มีขนาดใหญ่และแข็งแรง



ที่สุดในกลุม่ ระยะตอ่มาจะมีสุกรป่วยเพ่ิมขึน้ จะเป็นลักษณะทางประสาท อาการที่เด่นชัดที่สุด 

สุกรจะเดนิโงนเงิน เน่ืองจากการท างานของกล้ามเนือ้ไมป่ระสานกัน ตาบวม มีไข้สูง  หลังเร่ิมมี

อาการทางประสาท  สุกรอาจตายอย่างรวดเร็ว  สว่นใหญจ่ะตายภายใน 24  ช่ัวโมง 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 1. กรณีเลือดเป็นพิษ  การรักษาลูกสุกรที่เร่ิมแสดงอาการแล้วมักไม่ได้ผล  ลูกสุกร

ครอกเดียวกันหรือครอกใกลเ้คียงกันที่ยังไมแ่สดงอาการป่วยหรือยังแสดงอาการไมรุ่นแรงควร

ได้รับยาตา้นจุลชีพที่เหมาะสมที่ได้จากการทดสอบความไวของเชื้อต่อยาตา้นจุลชีพ  เพ่ือรักษา

และควบคุมโรค  ควรเลือกใช้ยา  เจนต้ามัยซิน  เตตร้าซัยคลีน  สเตร็ปโตมัยซิน  ฉีดรักษาให้

ก่อน เพ่ือควบคุมและลดความสูญเสียในขั้นต้น  ลูกสุกรที่อยู่บริเวณใกล้เคียงและสงสัยว่าจะ

ได้รับเชือ้ ควรใช้ยาตา้นจุลชีพดังกล่าวกรอกหรือละลายน้ าให้กนิติดต่อกันประมาณ 1 สัปดาห์ 

 2. กรณีของท้องร่วง  สุกรป่วยควรได้รับการรักษาด้วยการให้ยาต้านจุลชีพในรูปฉีด 

ควบคู่ไปกับการให้ยาในรูปละลายน้ าหรือผสมอาหารติดต่อกันประมาณ 1 สัปดาห์  ยา

ปฏิชีวนะที่ควรเลือกใช้เพ่ือควบคุมโรคและลดการสูญเสียในช่วงรอผลการเพาะแยกเชื้อและ

ทดสอบความไวของยาตา้นจุลชีพ ได้แก่  อ๊อกซี่เตตร้าซัยคลีน  คลอแรมเฟมคิอล  นีโอมัยซิน 

 3. กรณีโรคบวมน้ า  การรักษาสุกรที่แสดงอาการป่วยแล้วมักไม่ค่อยได้ผล  การ

รักษาและควบคุมโรคควรมุ่งไปที่การป้องกันมิให้เกิดโรคในกลุ่มสุกรที่ยังไม่แสดงอาการป่วย  

โดยพยายามลดจ านวนเชือ้ อี.โคไล  ที่อยู่ในล าไสโ้ดยใช้ยาต้านจุลชีพ ยาปฏิชีวนะที่ควรเลอืกใช้

รักษาและควบคุมโรคในรูปฉีดกลุ่มสุกรป่วยควรได้รับการงดให้อาหารอย่างน้อย 24-48  

ช่ัวโมง  และจัดน้ าสะอาดให้กินตลอดเวลา  ควบคู่ไปกับการฉีดยารักษา  ควรให้ยาต้านจุลชีพ

ในรูปละลายน้ าเพ่ือควบคุมโรคโดยให้กินติดต่อกันประมาณ  1 สัปดาห์  ยาที่ควรใช้ได้แก่   

คลอแรมเฟนิคอล  นีโอมัยซิน-ซัลฟา 

 การควบคุมและป้องกันโรคที่เกิดจากการติดเชื้อ อี.โคไล  หลักส าคัญอยู่ที่ระบบการ

จัดการโดยเฉพาะการจัดการคอกคลอด  ซึ่งจะต้องท าให้จ านวนเชื้อ อี.โคไลในคอกเหลอืน้อย

ที่สุดเท่าที่จะท าได้  กระท าได้โดยท าความสะอาดคอกคลอด และพ่นน้ ายาฆ่าเชื้อทุกคร้ังหลัง

การหย่านมลูก  ทิ้งไว้ให้แห้งและพักคอกไว้อย่างนอ้ยที่สุด 3 – 4 วัน  ก่อนน าแม่สุกรตัวใหม่เข้า

คลอด  แม่สุกรก่อนเข้าคลอดควรอาบน้ าท าความสะอาดให้ดี  และอย่าให้มีปัญหาท้องผูก  

การจัดโปรแกรมให้ยาตา้นจุลชีพที่ออกฤทธิ์กว้างดว้ยการผสมอาหารให้แก่แม่สุกร  1  สัปดาห์  

ก่อนคลอดหรอืคาบเกี่ยวก่อนและหลังคลอดเป็น  2  สัปดาห์ 

 

 

 



 
 

 

 

 
 

 



โรคผิวหนัง 
 

 โรคผิวหนัง  ส่วนใหญ่จะเป็นโรคที่ไม่ท าให้สัตว์ป่วยถึงตายแต่ก็เป็นโรคที่ก่อให้เกิด

ความสูญเสียทางเศรษฐกิจในอัตราค่อนข้างสูง และก่อให้เกิดความยุ่งยากในด้านการจัดการ

ความสูญเสียที่เกิดขึน้เป็นผลโดยตรงจากอัตราการเจริญเติบโต และประสทิธิภาพการแลกเนื้อ

ที่ลดลง  โรคผิวหนังที่ก่อให้เกิดความสูญเสียที่เด่นชัด ได้แก่  โรคขี้เรื้อน  โรคกลากเทียม    

โรคฝีดาษ  โรคผิวหนังเย้ิมอักเสบ 

 

 1. โรคกลากเทียม  เป็นโรคผิวหนังชนิดหน่ึงที่เช่ือว่ามีสาเหตุจากพันธุกรรมหรือมี

ปัจจัยโน้มน าจากพันธุกรรมเข้ามาเกี่ยวข้อง  แต่มีบางรายให้ข้อสังเกตว่าเชื้อไวรัสอาจจะเป็น

สาเหตุของโรคนี้ 

 โรคกลากเทียมสว่นใหญ่จะพบในสุกรพันธุ์ขาว โดยเฉพาะพันธุ์แลนด์เรซ  พบเป็นโรคน้ี

บ่อยที่สุด  โรคน้ีจะพบเกิดกับลูกสุกรตัวเดียวหรือหลายตัวในครอก  วิการของโรคจะเร่ิม

ปรากฏให้เห็นในช่วงอายุ 2 – 4 สัปดาห์  แต่ส่วนใหญ่จะสังเกตเห็นวิการที่เด่นชัดในช่วงหลัง

หย่านมโดยมีอายุได้ประมาณ 10 – 14 สัปดาห์ วิการเร่ิมแรกจะเป็นผื่นนูนแบบขนาดเล็ก และมี

สะเก็ดสีน้ าตาลที่ผิวหนัง  จะเกิดที่ผิวหนังในส่วนดา้นลา่งของท้อง  บรเิวณขาหนีบ และดา้นใน

ของโคนขา  ระยะตอ่มาจะแพร่ขยายออกไปโดยรอบอย่างรวดเร็ว  ท าให้เกิดลักษณะของวิการ

เป็นปื้น  มีสะเก็ดบางๆ  รูปวงกลมหรือวงรี  จนในที่สุดในส่วนกลางของวิการจะกลับเป็นปกติ  

ท าให้วิการมีลักษณะเป็นขอบนูนแดง  ในขณะที่ตรงกลางเป็นสีขาวปกติ  และลุกลามไป

โดยรอบอาจจะไปชนและรวมกันเป็นวิการขนาดใหญ่ที่มีขอบเขตไม่สม่ าเสมอ และมีสะเก็ด

บางๆ ปกคลุมลุกลามไปบริเวณสันหลังและบริเวณคอ สุกรจะดูเป็นปกติ และไม่แสดงอาการ

คัน แตอ่าการเบื่ออาหาร อาเจียน  และท้องร่วง  อาจพบเกิดได้ในสุกรบางราย 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 ควรท าการตรวจสอบว่ามาจากพ่อหรือแม่สุกรตัวใดที่ส่งผลให้เกิดลักษณะผิดปกติ

ดังกล่าวในลูกสุกร และไม่ควรใช้ท าพันธุ์ต่อไป 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 
 

 

 

 2. โรคหนังก าพร้าอักเสบเย้ิม  (ผิวหนังเย้ิมอักเสบ)  เป็นโรคที่เกิดขึน้แบบปัจจุบัน  

ในลูกสุกรดูดนมเป็นส่วนใหญ่  มีผลท าให้ผิวหนังทั่วร่างกายเกิดการอักเสบโดยมีส่ิงซมึผ่านจาก

การอักเสบและส่ิงคัดหลั่งพวกไขมันออกมาเป็นจ านวนมาก 

 โรคน้ีมีสาเหตุจากเชื้อแบคทีเรีย การติดเชื้อส่วนใหญ่จะเป็นการติดเชื้อเข้าทางรอย

ถลอก หรือบาดแผลที่ล าตัวหรือขา จากการกัดกัน หรือจากพื้นสะแลตที่มีความคม และสิ่ง    

ปูรองไม่ดีพอ หรือคอกที่ไม่สะอาด  สุกรป่วยในระยะเร่ิมแรกจะแสดงอาการกระวนกระวาย

และต่อมาที่ผิวหนังจะพบเกิดขีรั้งแคแห้งๆ อย่างรวดเร็วร่วมกับสภาพหนังร้อนแดง และมีกลิ่น



ไม่ดี  อาการจะทวีความรุนแรงอย่างรวดเร็ว  โดยสุกรจะมีสภาพเหี่ยวแห้ง อย่างเด่นชัด  ซึม

และไมก่ินอาหาร  ผิวหนังมีลักษณะหนา มีสีด าแกมน้ าตาล และค่อนขา้งเหนียว และมีรอยแตก

ทั่วไป  ทั้งน้ีความรุนแรงของโรคแตกต่างกันไปสุกรป่วยบางรายอาจจะมองไม่เห็นเน่ืองจาก 

หนังตาตดิกัน  การอักเสบของผิวหนัง และการลอกหลุด อาจพบได้บรเิวณไรกีบและสน้กีบ  ใน

รายที่เป็นโรคแบบปัจจุบัน  ลูกสุกรอาจตายได้ใน 3 – 10 วัน  หลังแสดงอาการ  อัตราการตาย

ของสุกรป่วยประมาณ 20 – 80 เปอร์เซ็นต์  ขึน้อยู่กับความรุนแรงและการรักษา 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 โรคนี้ตอบสนองดีต่อการรักษาดว้ยยาตา้นจุลชีพหลายชนิด แต่การรักษาจะต้องกระท า

ในช่วงต้นๆ ของการเป็นโรค  กรณีเกิดโรคกับลูกสุกรดูดนมบางครอก ควรน าแม่สุกรและลูก

สุกรทั้งหมดในครอกแยกออกมารักษาต่างหาก  ด้วยยาปฏิชีวนะที่ออกฤทธิ์กว้างติดต่อกัน

หลายวัน  การอาบน้ าสุกรด้วยน้ าสบู่หรือน้ ายาฆ่าเชื้อ จะช่วยให้การรักษาได้ผลดแีละรวดเร็ว

มากขึ้น  วิธีการที่ควรให้ความสนใจและเข้มงวดในการปฏิบัติเพ่ือรักษาและควบคุมโรคให้

ได้ผลดี คือ การปรับปรุงเร่ืองการสุขาภิบาล และการจัดการอื่นๆ ที่มีผลเกี่ยวข้อง  คอกคลอด

ควรมีการพักคอก  ท าความสะอาดและพ่นยาฆ่าเชือ้โรค  แม่สุกรควรไดรั้บการอาบน้ า และพ่น

ยาฆ่าเชื้อโรคก่อนน าเข้าคลอด อุปกรณ์ต่างๆ ที่ใช้ในการท าคลอด (ลูกสุกร)  ควรได้รับการท า

ความสะอาดและแช่น้ ายาฆ่าเชื้อก่อนและหลังใช้งาน  (ยาที่ใช้รักษาและควบคุมโรค ได้แก่  

อ๊อกซี่เตตร้าซัยคลีน  เพนนิชิลิน  ไทโลซิน) 

 

      
 

 

 3. โรคฝีดาษสุกร  เป็นโรคติดเชื้อแบบปัจจุบัน  แต่ไม่ค่อยรุนแรง  เกิดจากเชื้อไวรัส 

ท าให้เกิดวิการที่ผิวหนังในสว่นหน้า หัว ดา้นล่างของชอ่งท้อง ที่รักแร ้และที่ขาหนีบ  มีเชื้อไวรัส

สองชนิดที่ท าให้เกิดโรคน้ี คือ แวคซีเนียไวรัส และสไวน์น๊อกไวรัส  ไวรัสทั้งสองชนิดค่อนข้าง

ทนต่อความร้อนโดยมีชีวิตอยู่ไดน้านในสิ่งซึมผ่านจากการอักเสบหรือในสะเก็ดแผล 



 โรคตดิต่อได้โดยการสัมผัสโดยตรง และเชื้อเข้าสู่ร่างกายทางบาดแผลและรอยถลอกที่

ผิวหนัง ระยะเร่ิมต้น สุกรป่วยจะแสดงอาการเป็นไข้เล็กน้อย  เบื่ออาหาร  ผิวหนังในส่วน

ด้านล่างของท้อง  ด้านในของโคนขา  ด้านหลังที่ใบหู และที่ส่วนจมูก และปาก จะพบผื่นนูน

แบนสีแดงเกิดขึ้นเป็นจ านวนมากภายใน 2 – 3 วัน  ผื่นนูนแบนจะเปลี่ยนเป็นตุ่ม หนอง ระยะ

ต่อมาตรงกลางของตุ่มหนองจะยุบตัวลง  และแห้งเป็นสะเก็ด  ส่วนขอบมีลักษณะการอักเสบ

เล็กน้อย และสูงขึน้  สะเก็ดที่เกิดขึน้มีสีน้ าตาลแกมด า และยึดติดกับผิวหนังจะหลุดล่วงภายใน  

2 – 4 สัปดาห์ต่อมา  อัตราการป่วยของสุกรในกลุ่มหรือฝูงเดยีวกันค่อนข้างสูง (อาจถึง 100%)  

แตม่ีอัตราการตายต่ า 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 ไม่มีการรักษาจ าเพาะส าหรับโรคนี้ เน่ืองจากเป็นโรคที่มีสาเหตุจากเชือ้ไวรัส  เมื่อเกิด

การระบาดของโรค ควรปรับปรุงและควบคุมในเร่ืองของการสุขาภิบาลเพ่ือป้องกันการติดเชื้อ

แทรกซ้อนที่อาจจะเกิดข้ึนได้  การให้ยาต้านจุลชีพเพ่ือรักษาและควบคุมอาจจ าเป็นในบางราย

ที่เกิดการติดเชือ้แบคทีเรยีแทรกซ้อนโดยเฉพาะในสุกรเล็ก 

 

        
 

 4. โรคขีเ้รื้อนสุกร  เป็นโรคผิวหนังที่พบในฟาร์มต่างๆ ในอัตราค่อนข้างสูง  เป็นโรคที่

เกิดจากปรสติภายนอกที่ส าคัญที่สุดในสุกรทั่วโลก เพราะก่อให้เกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจ

อย่างมากโดยเจ้าของคาดไม่ถงึ  ความสูญเสยีที่เกิดขึน้เป็นผลเน่ืองจาก 

 1) อัตราการเจริญเติบโตต่อวันลดลง 

 2) สุขภาพไมส่มบูรณ์  (อาการหงุดหงิดและเครียดเนื่องจากอาการคัน) 

 3) ลักษณะภายนอกไม่น่าดู  (ผิวหนังหนาย่น  ขนหยาบกร้านไมเ่ป็นมัน) 

 โรคติดต่อโดยการสัมผัสโดยตรง  ด้วยเหตุนี้สุกรทุกช่วงอายุจึงมีโอกาสเป็นโรคไดเ้มื่อ

สัมผัสกับสุกรป่วย  ส่วนใหญ่เป็นการแพร่กระจายของไรตัวเมียที่เพ่ิงผสมพันธุ์ใหม่ๆ  จากสุกร

ป่วยไปติดสุกรตัวอื่นๆ  การติดต่อของโรคที่ส าคัญที่สุด  คือ  การแพร่โรคจากแม่สุกรไปยังลูก



สุกรในคอกคลอด  และลูกที่ติดโรคจะเป็นตัวแพร่โรคตอ่ไป ในช่วงที่มีการรวมกลุ่มกับสุกรอื่นๆ  

ในคอกอนุบาลและคอกขุน การระบาดของโรคในฝูงที่ไม่เคยมปีระวัตกิารเกิดโรคมาก่อนจะเป็น

ผลจากการน าสุกรที่เป็นโรคแต่ไม่แสดงอาการทางคลินิกเข้ามาเป็นส่วนใหญ่ 

 อาการที่เดน่ชัดของโรคขี้เรื้อนสุกร คือ  อาการคันที่เกิดขึน้จากการขุดโพรงของตัวไรใน

ผิวหนังช้ันนอก โดยเฉพาะอย่างย่ิงการขุดโพรงของไรตัวเมียจากพื้นผิว เพ่ือไปวางไข่หลังการ

ผสม  โรคขี้เรื้อนสุกรมีระดับความรุนแรง  2  แบบ คือ  

 1. แบบเรื้อรัง 

 โรคขี้เรื้อนแบบเรื้อรัง พบในสุกรบางตัว ส่วนใหญ่จะเป็นสุกรใหญ่หรือสุกรพ่อแม่

พันธุ์ จะเป็นตัวแพร่โรคที่ส าคัญในฟาร์ม สุกรที่เป็นโรคแบบเรื้อรังจะมีสะเก็ดขนาดเล็ก เกาะ

ติดกันเป็นแผ่นขนาดใหญ่ และหนาภายในช่องหู โดยมีการยึดเกาะหลวมๆ กับผิวหนัง  และ

ภายในจะมีไรขี้เรื้อนอยู่เป็นจ านวนมาก  บางรายอาจพบสะเก็ดแบบเรื้อรังเกิดขึ้นที่ส่วนหัว  

และคอ 

 2. แบบภูมิแพ ้

 โรคขีเ้รือ้นแบบภูมิแพ้  ส่วนใหญ่จะเกิดกับสุกรหลังหย่านม หรือเกิดกับสุกรช่วงอื่น

ที่ยังไม่เคยสัมผัสโรคน้ีมาก่อน  อาการจะปรากฏให้เห็นหลังการติดไรได้ประมาณ 3 สัปดาห์  

ในระยะเร่ิมแรกจะเป็นสะเก็ดเล็กๆ สีน้ าตาลแกมด าในช่องหูและใหญ่ขึ้นเป็นปื้นขนาด

เสน้ผ่าศูนย์กลางประมาณ  5 มิลลิเมตร  ซึ่งอาจรวมติดเป็นเนือ้เดยีวกัน และกินเนื้อที่ถงึ 70%  

วิการผื่นนูนแดงเป็นหย่อมๆ  เป็นลักษณะของโรคภูมิแพ้ พบได้ในสุกรป่วยส่วนใหญ่ในช่วงที่

วิการในช่องหูเร่ิมทุเลาลง  ทั้งน้ีวิการดังกล่าวมักจะพบที่ผิวหนังบริเวณ ท้อง สวาป  ตามแนว

สันหลัง  ตะโพก  สว่นหัว  รอบตา  ใบหูดา้นนอก  และที่สว่นจมูกและปาก 

 

 



     
 

การรักษาและควบคุมโรค 

 การควบคุมโรคขี้เรื้อนสุกรในฟาร์ม ได้แก่  (1) ท าการตรวจหาสุกรที่เป็นโรค (2) ท า

การรักษาสุกรที่เป็นโรคภายในฟาร์มอย่างเป็นระบบและสม่ าเสมอ  (3)  ป้องกันสุกรเล็กหรือ

ลูกสุกรแรกเกิดไมใ่ห้ติดโรคจากสุกรป่วย 

 โปรแกรมการควบคุมโรคในฟาร์มที่มีปัญหาควรเร่ิมที่สุกรพ่อและแม่พันธุ์ โดยขั้นแรก

ตรวจหาสุกรที่เป็นโรคแบบเรื้อรัง  ซึ่งสุกรเหล่านี้ควรจะได้รับการก าจัดออกไปหรือท าการ

รักษาอย่างสม่ าเสมอ 

 ยาที่ ใช้ รักษาโรคขี้ เรื้อนสุกรมีหลายชนิด  แต่ก็มีความแตกต่างกันในเร่ืองของ

ประสทิธิภาพ  ราคา  ความสะดวกในการใช้  ตลอดจนพิษหรือข้อแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึน้ ผู้ใช้

ควรจะต้องศึกษารายละเอียดต่างๆ จากเอกสารก ากับยา และปฏิบัติตามขั้นตอนโดยละเอียด

และเครง่ครัด  เพ่ือให้การรักษาและควบคุมโรคเป็นไปอย่างมีประสทิธิภาพ 

 

 

 

 

 

 



โรคปอดและเยื่อหุ้มปอดอักเสบ 
 

 โรคปอดและเย่ือหุ้มปอดอักเสบเป็นโรคตดิต่อที่ท าให้ปอดและเย่ือหุ้มปอดอักเสบอย่าง

รุนแรง  สุกรมักจะแสดงอาการป่วยอย่างปัจจุบัน และมีช่วงระยะเวลาการเกิดโรคสั้น สุกรป่วย

จะหายใจล าบากอย่างรุนแรง  อาจพบน้ าลายและน้ ามูกเป็นฟองปนเลอืด และมอีัตราการตาย

ค่อนข้างสูง (เกิดจากแบคทีเรยี) 

 โรคนี้ติดต่อกันโดยการหายใจ และจากการสัมผัสโดยตรง  พ่อสุกรอาจเป็นตัวแพร่โรค

ที่ส าคัญ โรคนี้เกิดได้กับสุกรทุกช่วงอายุ  การระบาดของโรคในฝูง มักจะเป็นผลจากการน า

สุกรที่ป่วยเป็นโรคแบบเรือ้รังเข้ามาในฟารม์  ซึ่งยังไมเ่คยสัมผัสโรคนี้มากอ่น และการติดต่อ

ทางอ้อมจากเสื้อผ้าหรือรองเท้าที่แปดเปื้อนดว้ยน้ ามูกของสุกรป่วย  อาจเป็นสาเหตุส าคัญของ

การแพร่โรค  การเลี้ยงสุกรที่แออัด และสภาพโรงเรือนที่การถ่ายเทอากาศไมด่ ี จะเป็นสาเหตุ

โน้มน าท าให้โรคแพร่ระบาดไปได้อยา่งรวดเร็ว 

 

การเกดิโรค 

 การเกิดโรคนี้ความรุนแรงขึ้นอยู่กับการได้รับเชือ้ว่าจ านวนมากหรือนอ้ย  ถ้าไดรั้บเชือ้

จ านวนมาก  จะท าให้ปอดและเย่ือหุ้มปอดอักเสบอยา่งรุนแรง  อาจถึงขัน้เลอืดเป็นพิษ และ

ตายอย่างรวดเร็ว  วิการที่ส าคัญคือจ้ าหรือปื้นเลอืดออกร่วมกับจุดเนื้อตายเฉพาะสว่น  ซึ่ง

เกิดขึน้มากมายและจะเป็นจุดสะสมของเชือ้จ านวนมาก  ในรายที่เร่ิมกลับเป็นปกติและเป็น

พาหะแพร่โรคตอ่ไป  ระยะเวลาการฟักตัวของโรคตามธรรมชาตปิระมาณ 3 – 5 วัน  แตอ่ย่าง

เร็วที่สุดประมาณ  18  ช่ัวโมง  ลักษณะการเกดิโรคมี  3 แบบ 

 1. แบบเฉียบพลัน 

 สุกรป่วยจะแสดงอาการมไีข้สูง  เบื่ออาหาร  อาการท้องร่วง  หรืออาเจียน  ต่อมา

จะแสดงอาการเฉื่อยชาและล้มตัวลงนอนกับพื้นในระยะท้ายๆ จะหายล าบากอย่างรุนแรงด้วย

การหายใจทางปาก  มักจะพบน้ ามูก และน้ าลายเป็นฟองปนเลอืดที่จมูก ปาก  ผวิหนัง  ใบห ู 

ปลายจมูก  และใต้ท้องจะมีสแีดงแกมน้ าเงิน  เป็นลักษณะอันเป็นผลจากหัวใจและระบบการ

ไหลเวียนลม้เหลว  สว่นใหญส่ัตว์จะตายภายใน  24 – 36  ช่ัวโมง  ภาวะเลอืดเป็นพิษอาจพบ

ได้ในลูกสุกรท าให้เกิดการตายแบบปัจจุบันโดยไมท่ันแสดงอาการให้เห็น 

 2. แบบปัจจุบัน 

 สุกรหลายตัวในฝูงจะแสดงอาการป่วย มีไข้ ซึม และเบื่ออาหาร  แสดงอาการทาง

ระบบหายใจค่อนข้างเดน่ชัด  คือ  หายใจล าบาก  ไอ  และบางรายอาจแสดงอาการหายใจทาง

ปาก ร่วมกับอาการหัวใจและระบบการไหลเวียนล้มเหลว  ระยะเวลาการเกิดโรคในสุกรแต่ละ



ตัวแตกต่างกัน  ขึน้กับระดับความรุนแรงของวิการที่ปอด และเวลาที่เร่ิมให้การรักษา สุกรบาง

ตัวอาจตายหรือเปลี่ยนไปเป็นโรคแบบเรือ้รัง 

 3. แบบเรื้อรัง 

 สุกรป่วยจะแสดงอาการมีไข้เล็กน้อยหรือไม่มี  มีอาการไอเป็นระยะๆ  เบื่ออาหาร

และโตช้าหรือเกร็น ผิวหนังซีดเน่ืองจากภาวะเลอืดจาง สุกรที่ป่วยแบบเรือ้รังจะไมแ่สดงอาการ

ให้เห็นอย่างชัดเจน  แตอ่าจแสดงอาการของโรคทางระบบหายใจอย่างรุนแรงได ้ เน่ืองจากการ

ติดเชือ้แทรกซ้อน (ไมโคพลาสมา) 

 อัตราการป่วยของโรคไม่แน่นอน ขึ้นกับระดับภูมิคุ้มกันของฝูง และขึ้นกับสภาพ 

แวดลอ้ม ส่วนใหญ่พบอัตราการป่วยประมาณ  30 – 50  เปอร์เซ็นต์  อัตราการตายของสุกร

ป่วยแบบปัจจุบันอาจถึง  25 เปอร์เซ็นต์  การเกิดโรคในแม่สุกรอุ้มท้อง มีผลท าให้เกิดการแท้ง

ลูกได้ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 การรักษาสุกรป่วยเฉพาะตัวส่วนใหญ่ไม่ค่อยทันการ  เน่ืองจากการระบาดส่วนใหญ่

เป็นไปอย่างรวดเร็วและรุนแรง  การรักษาที่ไดผ้ลเป็นที่พอใจส่วนใหญ่เกิดจากการวินิจฉัยโรค

ได้อย่างรวดเร็ว และรีบด าเนินการรักษาอย่างทันท่วงที แนวทางในการรักษาคือ สุกรที่แสดง

อาการป่วยควรได้รับการฉีดยารักษา และต้องได้รับการฉีดยาซ้ าตามก าหนด (ภายใน 24 

ช่ัวโมง)  ในรายที่รุนแรง  ร่วมกับการใช้ยาปฏิชีวนะ ผสมในอาหารหรือละลายน้ า ส าหรับ

ควบคุมโรคในฝูงหรือในฟารม์เพ่ือลดอัตราการป่วยและอัตราการตาย  (เพนนิซิลนิ  คลอแรม-

เพนิคอล  ไตรเมทโทรพริม  เตตร้าซัยคลีน) 

 วัคซีนในปัจจุบันที่น ามาใช้ในการป้องกันโรคยังอยู่ในขั้นพอใช้ เพราะยังไมถ่ึงขั้นป้องกัน

ไม่ให้เกิดการติดเชื้อได้โดยสมบูรณ์ การใช้วัคซีนมีผลช่วยลดอัตราการตาย เพ่ิมอัตราการ

เจริญเติบโตและลดอัตราการเกิดโรคแบบเรือ้รัง 

 



 
 

 

 

 
 

 



โรคไฟลามทุ่งในสุกร 
 

 โรคไฟลามทุ่ง เป็นโรคตดิเชือ้จากแบคทีเรียชนิดหนึ่งที่ท าให้เกิดโรคได้ทั้งชนิดเลือดเป็น

พิษอย่างปัจจุบัน  ซึ่งท าให้เกิดวิการจ าเพาะที่ผิวหนังเป็นรูปสี่เหลี่ยมขนมเปียกปูน และชนิด

เรื้อรังซึ่งท าให้เกิดข้ออักเสบแบบไม่เป็นหนอง  นอกจากนียั้งท าให้แม่สุกรอุ้มท้องเกิดการแท้ง

ได้ เชื้อแบคทีเรียชนิดน้ีสามารถมีชีวิตอยู่ในอุจจาระได้นานหลายเดือน  เชื้อชนิดนี้ค่อนข้าง

คงทนต่อสภาพแวดล้อมทั่วๆ ไป  คงทนต่อความแห้ง  แม้แต่การใช้ยาฆ่าเชื้อก็ไม่สามารถ

ท าลายเชื้อได้โดยสมบูรณ์ โรคไฟลามทุ่งพบแพร่กระจายทั่วโลก และก่อให้เกิดความสูญเสีย

ทางเศรษฐกิจอันเน่ืองมาจากการตายของสุกร  และคุณภาพซากที่เสียไปเน่ืองจากปัญหาข้อ

อักเสบ และเชื้อชนิดน้ีท าให้เกิดโรคในคนได้ ปัจจุบันการระบาดของโรคมักจะเกิดในแหล่งที่มี

การเลี้ยงสุกรที่มีการจัดการและการสุขาภิบาลไม่ค่อยดี 

 การติดต่อของโรคเกิดจากการกินอาหารที่มีเชื้อปะปนอยู่หรือทางรอยถลอกที่ผิวหนัง 

โดยมีแมลงวันเป็นพาหะ  โดยปกติโรคนี้จะพบในสุกรช่วงอายุต้ังแต่ 12 สัปดาห์ แต่ช่วงที่พบ

การเกิดโรคมากที่สุดคือ  ช่วง 6-12 เดือน และแม่สุกรหลังคลอดใหม่  อัตราการป่วยและ

อัตราการตายในสุกรไม่แน่นอน ขึ้นกับแหล่งหรือท้องที่ที่เกิดโรค  ซึ่งเกี่ยวข้องกับความรุนแรง

ของสายเชื้อของแบคทีเรีย  ลักษณะของโรคที่พบในฟาร์มแต่ละแห่ง คือ ปัญหาข้ออักเสบ

เรือ้รัง หรือปัญหาเลอืดเป็นพิษแบบปัจจุบันอยา่งใดอย่างหน่ึงหรือทั้งสองอย่างร่วมกัน 

 

การเกดิโรค 

 1. ชนิดเฉียบพลัน 

 เป็นลักษณะของโรคไฟลามทุ่งชนิดเลอืดเป็นพิษอย่างรุนแรง อาจพบการตายอย่าง

ปัจจุบัน  แสดงอาการป่วยที่มีลักษณะกระทบต่อสุขภาพโดยทั่วไปค่อนข้างรุนแรง  สุกรป่วยมี

อาการไข้สูง ซึม เบื่ออาหารหรือไม่กินอาหาร ท้องผูก และระยะต่อมามีอาการท้องร่วง  

ผิวหนังมีลักษณะสีแดงสด โดยเฉพาะบริเวณใบหู ปลายจมูก และบริเวณตอนลา่งของช่องท้อง

และหน้าอก ถ้าไม่ได้รับการรักษาอย่างทันท่วงที  สีของผิวหนังจะเปลี่ยนแปลงเป็นสีแดงแกม

น้ าเงิน ซึ่งแสดงถึงการด้อยประสทิธิภาพของระบบการไหลเวียนเลือด และตายภายใน 2-3 วัน 

หลังแสดงอาการป่วย 

 2. ชนิดปัจจุบัน 

 เป็นลักษณะของโรคไฟลามทุ่งชนิดเลือดเป็นพิษที่ไม่ค่อยรุนแรง และส่วนใหญ่มี

วิการที่เดน่ชัดที่ผิวหนัง สุกรป่วยมไีข้สูง ไมก่ินอาหาร ท้องผูก ผิวหนังเป็นแผ่นนูนคลา้ยลมพิษสี

แดง รูปสี่เหลี่ยมขนมเปียกปูน ขนาดกว้างยาว 2.5–5 เซนติเมตร พบในลักษณะกระจัดกระจาย



หรือเป็นปื้นติดๆ กันทั่วไปตามผิวหนัง  เกิดขึ้นบริเวณท้อง  ด้านนอกและด้านในของโคนขา  

บรเิวณล าคอ  ใบหู และบรเิวณหลัง 

 ภายหลังแสดงอาการป่วยได้  2 - 4 วัน  สุกรป่วยจะกลับเป็นปกติหรือกลายเป็น

โรคเรือ้รัง  หรือตายดว้ยอาการท้องร่วง  หายใจล าบาก  อัตราการตายของโรคนี้ไมแ่นน่อน แต่

อาจพบสูงถงึ 75% 

 3. ชนดิเรื้อรัง 

 สุกรที่หายจากการเป็นโรคชนิดปัจจุบัน  อาจกลับเป็นปกติโดยสมบูรณ์ แตท่ี่ผิวหนัง

จะเกิดการตายเป็นสะเก็ดและลอกหลุดในเวลาต่อมา  รวมทั้งส่วนปลายของใบหูอาจเกิดการ

ตายและลอกหลุด การเป็นโรคแบบเรื้อรังโดยเชื้อเข้าไปอยู่เฉพาะที่ข้อข้อต่างๆ ท าให้เกิดข้อ

อักเสบ โดยเร่ิมแรกข้อจะร้อนและแสดงความเจ็บปวดมาก แต่ภายใน 2 – 3 สัปดาห์ ข้อจะมี

ลักษณะบวมและแข็ง  และสัตว์ป่วยจะเดนิกะเผลก 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 ยา (penicillin) เพนนิซิลนิ เป็นยาปฏิชีวนะที่ควรเลือกใช้ในการรักษาโรคไฟลามทุ่งชนิด

ปัจจุบัน  และมียาปฏิชีวนะชนิดอื่นๆ ที่อาจใช้ในการรักษาได้แก่  เตตร้าซัยคลีน  ลินโคมัยซิน  

ไทโลซิน  แอมม๊อกซี่ซลินิ  สุกรป่วยต้องฉีดยารักษาเฉพาะตัว สุกรในฝูงควรได้รับยา เตทตรา-

ชัยคลีนผสมในอาหารหรอืน้ า เพ่ือควบคุมโรคตดิต่อจนครบ  5  วัน 

 การควบคุมและป้องกันโรคไฟลามทุ่งที่ดีคือ  การจัดการด้านสุขาภิบาลและการท า

วัคซีนป้องกันโรค  โดยเฉพาะในแหล่งที่มีโรคแบบประจ าถิ่น สุกรที่น ามาทดแทนในฟาร์มควร

มาจากแหล่งที่ปลอดโรคและต้องกักสัตว์ก่อนน าเข้าใช้งานประมาณ  1  เดือน  สุกรที่เป็นโรค

แบบเรือ้รังควรก าจัดทิง้ 

 วัคซีนป้องกันโรคไฟลามทุ่งส่วนใหญ่ใช้ในสุกรพ่อแม่พันธุ์ และสุกรรุ่นอายุต้ังแต่ 2-3 

เดือนขึ้นไป  ภูมิคุ้มกันจะเกิดขึ้นประมาณ  14  วัน  หลังฉีดและอยู่ได้นานประมาณ  8  เดือน  

โปรแกรมวัคซีนที่เหมาะสม คือ ท าวัคซีนทุก 6 เดอืน และหลกีเลี่ยงการท าในแม่สุกรอุ้มท้อง 

 

 



 
 

 

 

 
 

 

 



โรคไข้หวัดใหญ่ในสุกร 
 

 โรคไข้หวัดใหญ่ในสุกร  เกิดจากเชื้อไวรัส เป็นโรคติดต่อที่ก่อให้เกิดการระบาดอย่าง

รวดเร็วมากในสุกร  ลักษณะที่ส าคัญของโรค คือ อาการไข้สูง ไอ หายใจล าบาก   อ่อนเปลี้ย

หมดแรง  สุกรป่วยจะกลับเป็นปกติโดยเร็ว และมีอัตราการตายต่ า ไมเ่กิน 4 เปอร์เซ็นต์  แตจ่ะ

มีอัตราการตายสูงกว่าปกติในฟาร์มที่มีระบบการจัดการและสุขาภิบาลไม่ดี หรืออาจจะเกิด

เน่ืองจากการติดเชือ้แบคทีเรยี หรือไวรัสชนิดอื่นแทรกซ้อน 

 ไวรัสชนิดน้ีก่อให้เกิดโรคได้ทุกช่วงอายุของสุกร  แต่จะพบส่วนใหญ่ในสุกรเล็กและ

ก่อให้เกิดโรคได้ทุกช่วงฤดูกาล (ส่วนใหญ่พบในช่วงฤดูหนาว  ซึ่งอากาศค่อนข้างเย็น)  โรคน้ี

ติดต่อกันทางระบบหายใจ  โดยการแพร่กระจายเชื้อไปทางอากาศ หรือการสัมผัสโดยตรง

ระหว่างสุกร หรือตดิเชือ้จากคนหรือสัตว์ชนิดอื่นๆ 

 

การเกดิโรค 

 ไวรัสจะก่อให้เกิดการระบาดของโรคอย่างรวดเร็วในฝูงภายหลังการฟักตัวของโรค ซึ่ง

ส่วนใหญ่ใช้เวลา 24 – 48 ช่ัวโมง สุกรส่วนใหญ่จะแสดงอาการไข้สูง  เบื่ออาหาร  อ่อนเปลี้ย

หมดแรงอย่างรุนแรง  สุกรจะไม่ค่อยยอมเคลื่อนไหว หายใจกระตุก  จาม  (เย่ือตาขาวอักเสบ 

มีเลือดคั่ง  มีน้ ามูกใส และน้ าตาไหล)  อาการของโรคค่อนข้างรุนแรง แต่จะกลับมาเป็นปกติ

อย่างรวดเร็วภายหลังแสดงอาการป่วยได้ประมาณ 4 - 6 วัน  ความสูญเสียที่เกิดขึ้นเป็นผล

จากสุกรป่วย  สูญเสียน้ าหนักค่อนข้างมาก ช่วงการเป็นโรคและต้องใช้เวลาขุนนานกว่าจะได้

น้ าหนักตามปกติ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 ไมม่ีการรักษาจ าเพาะเน่ืองจากเป็นโรคที่เกิดจาเชื้อไวรัส แตก่ารใช้ยาต้านจุลชีพที่ออก

ฤทธิ์กว้าง  มีความจ าเป็นเพ่ือป้องกันและควบคุมการติดเชือ้แทรกซ้อน  นอกเหนือจากการให้

ยาจะตอ้งเพ่ิมการดูแลและปรับปรุงเร่ืองสุขาภิบาลที่จ าเป็นไดแ้ก่  จัดให้มีการถ่ายเทอากาศ

ที่ดี   ก าจัดหรอืหลกีเลี่ยงการท าให้เกิดฝุ่นละออง   จัดหาน้ าสะอาดให้สัตว์กินโดยตลอด 

 ห้ามเคลื่อนย้ายสุกรหรือสับเปลี่ยนคอกในช่วงเกิดการระบาดของโรค 

 ชนิดของยาตา้นจุลชีพที่ใช้ผสมอาหาร หรือละลายน้ าส าหรับควบคุมการติดเชือ้แทรก

ซ้อนช่วงการระบาดของโรค คือ  คลอแรมเพนิคอล  คลอเตตร้าซัยคลีน  ไทโลซีน  (ให้กนิ

ติดต่อกันประมาณ  5 – 7  วัน) 

 สุกรที่แสดงอาการป่วยและไมก่ินอาหาร  ควรฉีดยาตดิต่อกันประมาณ 3  วัน  สุกรที่

กลับเป็นปกติจะมีภูมิคุ้มกันป้องกันการติดโรคซ้ าได้ประมาณ  3  เดอืน 



โรคพาร์โวไวรัส 
 

 โรคพาร์โวไวรัส (Parvovirus) เกิดจากเชือ้ไวรัส  การติดเชือ้พารโ์วไวรัส พบได้โดยทั่วไป 

เน่ืองจากเชือ้พาร์โวไวรัสมีความทนต่อความเป็นกรด ด่าง และยาฆ่าเชือ้ ยากต่อการก าจัดโรค

ให้หมดไป  โรคนี้ก่อให้เกิดความเสียหายต่อตัวอ่อนในแม่สุกรต้ังท้อง ปัญหาที่พบคือ  การกลับ

สัด  ท้องเทียม  แท้งลูก  เป็นลูกกรอกหรือมัมมี่ 

 

การเกดิโรค 

 การติดเชื้อช่วง  30 – 35  วันแรกของการต้ังท้อง  จะท าให้ตัวอ่อนตายหมดและถูกดูด

ซึมกลับในมดลูก  เกิดการกลับสัด  (ท้องลมหรือท้องเทียม) 

 การติดเชือ้ช่วง  30 – 70 วัน ตัวอ่อนจะตายในระยะต่างกัน เน่ืองจากเชือ้ผ่านรกติดตัว

อ่อนภายในมดลูกช้าๆ ตัวอ่อนที่ตายจะถูกดูดซึมน้ ากลับ เหลอืสภาพเป็นมัมมี่ขนาดที่ต่างๆ กัน 

อาจคลอดร่วมกับลูกที่มชีีวิต 

 การติดเชื้อช่วงเกิน  70  วัน  ลูกสุกรมักมีชีวิตรอด เพราะลูกสุกรสามารถสร้าง

ภูมิคุ้มกันโรคขึ้นได้แลว้ 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 1. ท าการฉีดวัคซีนให้กับแม่สุกรสาว ก่อนน าไปใช้งาน (ผสมพันธุ์) อย่างนอ้ย 2 สัปดาห์  

โดยการฉีดวัคซีน 2 ครัง้ เพ่ือให้ได้ผลดี คือ ฉีดครัง้แรก เมื่อสุกรสาวอายุได้ 7 เดอืน คร้ังที่สอง 

ห่างจากฉดีคร้ังแรก  21  วัน  จะท าให้สุกรมีภูมคิุ้มกันโรคดีกว่าฉีดเพียงครัง้เดยีว 

 2. น าแม่สุกรสาวไปขังอยู่ใกล้กับแม่สุกรนาง เพ่ือให้ติดเชื้อตามธรรมชาติ เป็นการ

สร้างภูมิคุ้มกันก่อนการผสมพันธุ์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



โรคพีอารอ์าร์เอส  (PRRS) ในสุกร 
 

 โรคพีอาร์อาร์เอส (PRRS) เกิดจากเชื้อไวรัส ที่ท าให้เกิดกลุ่มอาการของโรคในระยะ

สืบพันธุ์และทางเดินหายใจ  (เชื้อไวรัสที่สามารถขับออกมาจากร่างกายของสุกรป่วยทาง

อุจจาระ  ปัสสาวะ  ลมหายใจ  น้ าเชื้อ)  ติดต่อหรือแพร่ไปยังสุกรตัวอื่นๆ ได้โดยการกินเชื้อ  

การสัมผัสโดยตรง  เช่น  การดม  การเลยี หรือการผสมพันธุ์ 

 

การเกดิโรค  

 สุกรจะมีไข้สูงนอนสุ่มกัน ตัวแดง ไม่กินอาหาร สุกรแม่พันธุ์จะแท้งลูก มีลูกตายแรก

คลอด หรืออ่อนแอ  อาจมีปัญหาเกี่ยวกับระบบหายใจ การสูญเสยีจะไมรุ่นแรง เช่น ผลผลิตต่ า 

หรือมีการติดเชื้อแทรกซ้อนจากแบคทีเรีย หรือเชื้อไวรัสอื่นๆ  ปัญหาที่พบคือปัญหาระบบ

ทางเดนิหายใจในสุกรหย่านมเน่ืองจากภูมิคุ้มกันโรคที่ไดรั้บจากแม่ลดลง 

 

การป้องกันโรค 

 1. สุกรที่จะน ามาใช้ทดแทนในฝูง ควรมาจากแหลง่ที่ปลอดเชือ้ไวรัสพีอาร์อาร์เอส 

 2. ควรมีการกักกันสุกรใหม่ที่จะน ามาเข้าฝูงอย่างน้อย  1  เดอืน 

 3.  ควบคุมการเข้าออกฟารม์โดยให้มีการเปลี่ยนเสื้อผ้า หรือพ่นยาฆ่าเชื้อโรคก่อนเข้า

ฟารม์ 

 4. ไมเ่ข้าสัมผัสกับสุกรที่แสดงอาการป่วย 

 5. ท าวัคซีนป้องกันโรคพอีารอ์ารเ์อส (แต่มขี้อจ ากัดบางอย่างที่ควรค านึง คือ ราคา

แพง) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



โรคแท้งตดิต่อในสุกร 
 

 โรคแท้งติดต่อในสุกร สาเหตุเกิดจากเชื้อแบคทีเรีย บรูเซลล่า  ซูอิส  การติดต่อโดย

การสัมผัส การกินอาหาร การติดเชื้อทางบาดแผล และของเหลวที่เกี่ยวข้อกับการคลอดได้แก่ 

รก น้ าคร่ าและยังสามารถแพร่ไปกับสิ่งปนเปื้อน เฃ่น  อุปกรณ์ต่างๆ  รองเท้า  เสื้อผ้า  อาหาร

สัตว์  และน้ า 

 

การเกดิโรค 

 สุกรที่ติดเชือ้จะผสมไม่ติด  สุกรต้องอาจแท้งลูกได ้ สุกรตัวผู้จะแสดงอาการข้ออักเสบ  

เดนิขากะเผลก  อัณฑะอักเสบบวมทั้ง  2  ข้าง และเต้านมอักเสบในแม่สุกร 

 

การรักษาและควบคุมโรค 

 - สุกรที่น ามาใช้งาน ต้องปลอดจากโรค 

 - สุกรช่วยควรแยกออกจากฝูง 

 - คอกสุกรที่ป่วย ต้องใช้น้ ายาฆ่าเชื้อโรคท าความสะอาด ทิ้งไว้อย่างน้อย 1 เดอืนก่อน

ใช้งาน 

 - ควรท าวัคซีนป้องกันโรคนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



เอกสารอ้างอิง 
 

กิจจา  อุไรรงค์ . 2530.  แนวทางการวินิจฉัย รักษาและควบคุมโรคสุกร . ภาควิชา

ศัลยศาสตร์ คณะสัตวแพทย์ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  วิทยาเขต

ก าแพงแสน  นครปฐม.  

www.cpffeed.com>การเลี้ยงสุกรขุน>ข่าวคราวหมูหม ู

www.did.go.th>home>โรคปศุสัตว์>โรคตดิต่อในสุกร 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


