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บทคัดยอ 
 

 ทําการศึกษาถึงความชุกของการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมวปกติและแมวปวยดวยโรค

ภูมิคุมกันบกพรอง ที่มารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตวเล็ก คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย ในป พ.ศ. 2561 พบวามีความชุกเทากับ 16.67% เมื่อทําการศึกษาถึงชนิดของการติดเช้ือ 

Bartonella  spp. ดวยวิธี PCR ในแมวที่ เขามารับการฉีดวัคซีนปองกันโรค และแมวปวยดวยโรค

ภูมิคุมกันบกพรอง พบวาเปนเช้ือ Bartonella henselae ทั้งหมด ตรวจพบการติดเช้ือในแมวจํานวน 15 

ตัวจากแมวที่ทําการศึกษาทั้งสิ้น 90 ตัว แมวสวนใหญที่ตรวจพบการติดเชื้อ Bartonella henselae ใน

การศึกษาครั้งน้ี เปนแมวปกติที่แข็งแรงและไมมีประวัติการเจ็บปวยถึง 11 ตัว พบการติดเช้ือในแมวต้ังแต

อายุ 3 เดือน ถึงอายุ 12 ป เช้ือน้ีสามารถติดตอสูแมวไดในทุกชวงอายุ และทุกเพศ แตเพศเมียมีจํานวน

มากกวาเพศผู  การมีหมัดบนตัวแมวเปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญในการติดเช้ือ Bartonella spp. เมื่อ

ทําการศึกษาเปรียบเทียบระดับภูมิคุมกันของแมวปกติและแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองตอการติด

เช้ือ Bartonella spp. และหาความสัมพันธระหวางระดับภูมิคุมกันของแมวกับอาการผิดปกติที่แมว

แสดงออก ผลการศึกษาในครั้งน้ีพบวาคาอัตราสวน CD4+:CD8+ ที่ตํ่ากวาปกติมีความสัมพันธกับการติด

เช้ือ Bartonella henselae เมื่ อทดสอบความสัม พันธของโรค FIV กับการติดเช้ือ Bartonella 

henselae ไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลที่ไดน้ีแตกตางจากกลุมแมวที่ติดเช้ือ FeLV 

และมีคาอัตราสวน CD4+:CD8+ ตํ่ากวาปกติ เน่ืองจากแมวติดเช้ือ FeLV ในกลุมน้ีเปนแมวปวยที่แสดง

อาการผิดปกติ จึงมีคา CD4+:CD8+ ที่ตํ่ากวาจึงทําใหโอกาสที่ตรวจพบ Bartonella henselae สูงกวา 

ควรจัดการตรวจหาภูมิคุมกันในแมวซึ่งเลี้ยงโดยเจาของที่มีประวัติภูมิคุมกันของรางกายตํ่า เชน กลุมคนไดรับ

เคมีบําบัด กลุมคนที่ติดเช้ือโรค HIV หรือกลุมคนสูงอายุที่เลี้ยงแมวจํานวนมาก เปนตน เน่ืองจากแมวที่เลี้ยง

อาจแพรเช้ือ Bartonella spp. น้ีสูผูเลี้ยงและเปนแหลงรังโรคที่อาจติดตอถึงคนตอไป นอกจากน้ีควรมี

โปรแกรมกําจัดหมัดบนตัวแมวเปนประจํา เพ่ือยับย้ังการแพรของเช้ือสูแมวผานการติดหมัด 
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ABSTRACT 
 

The study was performed to find the relationship between immunity and 

Bartonella spp infection in cats. Ninety cats presented to the Small Animal Hospital, 

Faculty of Veterinary Science, Chulalongkorn University were studied. The prevalence of 

feline Bartonella spp. infection in the hospital was 16.67%. Bartonella henselae was 

identified in fifteen cats by using PCR. Eleven out of fifteen cats were cats without any 

clinical signs. The age of the cats ranged from 3 months to 12 years old. Female cats 

were more infected with B. henselae. Cats with flea were found positive for B. henselae 

infection. Feline immunodeficiency-infected (FIV) cats and Feline leukemia virus – 

infected (FeLV) cats were also studied. CD4+:CD8+ ratio for cats’ immununity were 

measured and demonstrated that the lower CD4+:CD8+ ratio, the more risk for cats to 

develop Bartonellosis. FIV cats in this study showed lower number of cats with B. 

henselae infection. This finding may be due to the stages of FIV infection in FIV cats were 

all in the asymptomatic stage. However, the results demonstrated higher number of cats 

with Bartonellosis in FeLV cats. One explanation for this may be because FeLV cats had 

clinical signs with lower immunity than the FIV cats. Cats with lower immunity or lower 

CD4+:CD8+ ratio were at risk for B. henselae infection. Cat owners with low immunity 

such as HIV patients, patients receive chemotherapy or elderly persons with many cats in 

the same house should routinely measure the cat immunity and screen their cats for 

Bartonellosis. The flea control program should be employed to all cats in the house to 

control the spreading of the disease between cats. 
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บทนํา  

โรคบารโทเนลลาหรือโรคแมวขวนเปนโรคติดตอจากสัตวสูคนซึ่งเปนโรคอุบัติใหมที่สําคัญมากที่สุดโรค

หน่ึงในปจจุบัน ประเทศไทยเปนประเทศหน่ึงที่ตรวจพบอุบัติการณของการติดเช้ือโรค  Bartonellosis ในคน

มากที่สุดประเทศหน่ึงของโลก (4,5,6) มีรายงานการตรวจพบเช้ือในผูปวยบริเวณภาคเหนือและภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศ นอกจากน้ียังมีรายงานตรวจพบเช้ือในผูปวยที่มีลิ้นหัวใจอักเสบและเสียชีวิต 

โรคน้ียังตรวจพบการสัมผัสโรคในนิสิตสัตวแพทยที่คณะสัตวแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน เน่ืองจากมี

พาหะที่สําคัญคือ สัตวเลี้ยง เชน สุนัข (7) หรือ แมว (8,9,10,11,12,13,14,15) ซึ่งเปนสัตวที่มีความใกลชิดกับ

เจาของ และสัตวที่ติดเช้ือเหลาน้ีมักไมแสดงอาการผิดปกติใหเจาของสังเกตได กอปรกับการตรวจวินิจฉัย

วินิจฉัยโรคน้ีทําไดยากในทางคลินิกและมีคาใชจายสูง 

อยางไรก็ดีสําหรับความชุกของโรคในสัตวเลี้ยงและสัตวเลี้ยงจรจัด ไดมีผูรายงานเปนจํานวนมาก

ในชวงสิบปที่ผานมา แตสาเหตุการแพรกระจายและพาหะที่แทจริงของโรคยังไมเปนที่ทราบแนชัด หมัดแมวได

ถูกเสนอวาเปนพาหะที่สําคัญในการแพรโรคจากแมวสูเจาของและบุคคลทั่วไป (16, 17)   

แมวปวยดวยโรคเรื้อรังจํานวนมากปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองในแมวหรือโรคเอดสแมวซึ่งถูก

คนพบครั้งแรกในป 1986 ที่มลรัฐแคลิฟอรเนีย  ประเทศสหรัฐอเมริกา โรคน้ีมีสาเหตุจากการติดเช้ือ Feline 

immunodeficiency virus (FIV) ไวรัสน้ีมีเซลลเปาหมายคือ T-lymphocytes (12) ซึ่งมีลักษณะคลายคลึง

กับ เช้ือไวรัส Human immunodeficiency virus (HIV) ที่ ทํ าให เกิดโรคเอดส ในคน เช้ือ FIV น้ีอ ยู ใน 

Lentivirinae subfamily ของ Retroviridae โรคเอดสแมวน้ีจะมีลักษณะคลายคลึงกับโรคที่เกิด จากเช้ือ 

Lentivirus ในสัตว อ่ืน เชน ในแกะ (Maedi-Visna Virus, MVV) แพะ (Caprine Arthritis/Encephalitis 

Virus, CAEV) และเชนเดียวกับคน (HIV) โดยที่เช้ือ FIV น้ีจะไมสามารถกอใหเกิดโรคในคนได 

จากการศึกษาเบ้ืองตนในป พ.ศ. 2540 ในแมวที่ปวยดวยโรคเรื้อรังเกิน 2 สัปดาหขึ้นไป คณะผูวิจัยได

ตรวจพบวา 32.0% ของแมวที่ปวยดวยโรคเรื้อรังดังกลาวตรวจพบหลักฐานการปรากฏแอนติบอด้ีบงช้ีการติด

เช้ือโรคภูมิคุมกันบกพรองในแมว (FIV) (18, 19)   โอกาสที่แมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองเหลาน้ีจะติด

เช้ือโรค Bartonellosis จึงมีมากกวาแมวปกติทั่วไปและอาจเปนสาเหตุหน่ึงที่สําคัญที่จะสงผานการติดเช้ือสู

เจาของแมว บุคคลอ่ืนในบานและแมวปกติ  แมวที่ปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรอง จึงอาจเปนแหลงรวมโรคที่

สําคัญในประชากรแมว 

นอกจากน้ีการเกิดโรค HIV ในคน และการที่แมวปวยดวยโรค FIV เช้ือไวรัสทั้งสองจัดอยูในกลุมไวรัส

เดียวกัน ผลของการศึกษาที่ไดในครั้งน้ีนอกจากจะเปนประโยชนตอการรักษาโรค Bartonellosis ในแมวที่ติด

เช้ือ FIV แลวและยังสามารถนําองคความรูที่ไดเปนแนวทางในการรักษา คัดกรองและการปองกันการติดเช้ือ 

Bartonella ในผูปวยดวยโรค HIV ในคนไดตอไปในอนาคต    

วัตถุประสงคการวิจัย 

1. ศึกษาถึงความชุกของการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมวปกติและแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรอง 

2. ศึกษาชนิดของเช้ือ Bartonella  spp. ที่พบบอยในแมวปกติ และแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรอง 
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3. เปรียบเทียบระดับภูมิคุมกันของแมวปกติและแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองตอการติดเช้ือBartonella 

spp. และหาความสัมพันธระหวางระดับภูมิคุมกันของแมวกับอาการผิดปกติที่แมวแสดงออก 

4. ศึกษาบทบาทของระดับภูมิคุมกันของรางกายที่มีตอการติดเช้ือ Bartonella spp.  ในแมวปวยดวยโรค

ภูมิคุมกันบกพรองในระยะตางๆ 

 

วิธีการดําเนนิการ 

เก็บขอมูลแมวที่ เขารับการรักษาและฉีดวัคซีนที่โรงพยาบาลสัตวเล็ก คณะสัตวแพทยศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ต้ังแตเดือนตุลาคม 2560-มีนาคม 2562 โดยไมจํากัด เพศ พันธุ และอายุ และไดรับ

การตรวจรายกายทั่วไปและการวินิจฉัยเบ้ืองตนจากสัตวแพทยประจําโรงพยาบาลสัตว  รวมกับไดรับการ

ทดสอบหาแอนติบอด้ีตอโรค FIV ดวยการทดสอบ ELISA Test และใหผลลบเมื่อทําการทดสอบหาแอนติเจน

ตอโรค FeLV แมวเหลาน้ีจะถูกจัดวาเปนแมวที่ปวยดวยโรค FIV ทําการเก็บตัวอยางเลือดจากแมวเพ่ือทําการ

เพาะเช้ือ และ/หรือตรวจดวย PCR เพ่ือหาการติดเช้ือ Bartonella spp.  

ผลการวิเคราะห 

การตรวจหาการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมว 

1. แมวปกติที่ผานการตรวจคัดกรองโรคติดเช้ือตางๆ ดวยชุดทดสอบ FIV และ FeLV แลวใหผลลบ  แตมี

หมัดมากและคาดวาจะมีการติดเช้ือ Bartonellosis 

2. แมวที่แสดงอาการปวยของโรคเรื้อรัง เชน ระบบทางเดินหายใจเรื้อรัง โรคผิวหนัง เรื้อรัง ระบบ

ทางเดินอาหารเรื้อรัง ตาอักเสบ และชองปากอักเสบเรื้อรัง ซึ่งใหผลบวกดวยการทดสอบ FIV และ

ใหผลลบตอการตรวจดวย FeLV 

3. เก็บตัวอยางเลือดแมวทั้ ง 2 กลุม แลวนําไปเพาะเช้ือ (Bacterial Culture) เพ่ือตรวจหาเช้ือ 

Bartonellosis ตามวิธีของ Kosoy และคณะในป  2008 (20) และ/หรือ ตรวจหาการติดเช้ือ 

Bartonellosis ดวยวิธี PCR 

การทดสอบเปรียบเทียบการติดเช้ือ Bartonella spp. ตออาการทางคลินิก ระดับ CD4+:CD8+ และ virus 

load ในเลือดของแมวที่ปวยดวยการติดเช้ือไวรัสภูมิคุมกันบกพรอง (FIV) 

1. ทําการบันทึกประวัติและขอมูลของแมวที่ปวยดวยโรค FIV อยางละเอียด  

2. แมวที่ปวยดวยโรค Bartonellosis ทั้งหมดจะถูกกําหนดหมายเลขประจําตัวและจะถูกจัดใหอยูใน

กลุมทดลอง 2 กลุม โดยแบงเปน 

กลุมที ่1 เปนกลุมแมวปกติ เปนแมวปกติซึ่งตรวจไมพบการติดเช้ือ FIV แตมีการตรวจพบการติดเช้ือ  

Bartonella spp.  

กลุมที ่2 เปนกลุมแมวปวยดวยโรค FIV รวมกับตรวจพบการติดเช้ือ Bartonella spp.  
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3. แมวในแตละกลุมจะไดรับการตรวจรางกายโดยละเอียดและจดบันทึกผลการตรวจรางกายใน

แบบฟอรมประเมินสุขภาพ ผลของการติดเช้ือ Bartonella spp. ตออาการทางคลินิกจะประเมินจาก

สภาพของชองปาก(oral cavity) และจากสภาพทั่วไปของแมว การประเมินจากสภาพของชองปากใน

แมวที่ปวยดวยโรค FIV น้ันจะใหคะแนนต้ังแต –1 ถึง 2 โดยที่คา 0 หมายถึงชองปากปกติ คา 2 

หมายถึงมีพยาธิสภาพเกิดขึ้นรุนแรงภายในชองปาก สวนการประเมินสุขภาพทั่วไปในแมวปวยจะ

ประเมินจากการช่ังนํ้าหนักตัวแมวปวย ความอยากอาหาร ตลอดจนสภาพขน โดยจะใหคะแนนต้ังแต 

–1 ถึง 2 เชนเดียวกับที่กลาวขางตน 

4. ทําการเก็บเลือดเพ่ือหาอัตราสวน CD4+ตอCD8+ในเลือดแมวปวยโดยใชวิธี Whole Blood Lysis 

(WBL) ซึ่งมีวิธีการดังน้ี 

a. เจาะเลือดแมวทั้งสองกลุม ปริมาณ 1 มิลลิลิตรตอตัว เก็บโดยใสสารปองกันเลือดแข็งตัว (EDTA) 

โดยจะเก็บเลือดไวไมเกิน 24 ช่ัวโมงที่อุณหภูมิหอง  

b. นําเลือดมาป นดวยความเร็ว 1,500 รอบตอนาที (400 g) 5 นาที จากนั้นใช Pipette ดูด

สวนพลาสมาทิ้งไป 

c. เติมนํ้ายา PBS (Phosphate Buffer Saline) 3 มิลลิลิตร แลวปนลางดวยความเร็ว 1,500 รอบ

ตอนาที (400 g) 5 นาที จากน้ันใช Pipette ดูด Supernatant ทิ้งไป 

d. เติมนํ้ายา PBS 2 มิลลิลิตรลงในหลอดทดลอง เตรียมหลอดทดลองขนาด  5 มิลลิลิตร จํานวน 3 

หลอด นําเลือดที่เตรียมขางตน ใสลงในหลอดทดลองทั้งสาม หลอดละ 100 ไมโครลิตร 

e. จากน้ัน เติม Monoclonal Antibody ดังน้ี 

หลอดที่ 1 เติม Mouse IgG FITC-PE (OpticloneTM) ปริมาตร 20 ไมโครลิตร ผสมใหเขากันดวย

เครื่องปน (Vertex) ต้ังทิ้งไวที่อุณหภูมิหอง 20 นาที 

หลอดที่ 2 เติม Mouse Anti-Feline CD4: FITC (MCA 1346F)* (CD4+ maker) 10 ไมโครลิตร 

และ Mouse Anti-Feline CD5 (MCA 20388)* (Pan T cell maker) 10 ไมโครลิตร ผสมให

เขากันดวยเครื่องปน (Vertex) ต้ังทิ้งไวที่อุณหภูมิหอง 20 นาที เติมนํ้ายา PBS เพ่ือปนลางที่

ความร็ว 1,500 รอบตอนาที จากน้ันเติม Goat Anti mouse IgG1: RPE ปริมาตร 5 ไมโครลิตร

เพ่ือยอมสี Mouse Anti-Feline CD5 ต้ังทิ้งไวที่อุณหภูมิหอง 20 นาที เติมนํ้ายา PBS ปริมาตร 2 

มิลลิลิตรเพ่ือปนลางอีกครั้งที่ความเร็ว 1,500 รอบตอนาท ี

หลอดที่ 3 เติม Mouse Anti-Feline CD4: FITC (MCA 1346F) (CD4+ maker 10 ไมโครลิตร 

และ Mouse Anti-Feline CD8 (MCA 1347PE) (CD8+ maker) 50 ไมโครลิตร ผสมใหเขากัน

ดวยเครื่องปน (Vertex) ต้ังทิ้งไวที่อุณหภูมิหอง 20 นาที 

f. จากน้ันเติมนํ้ายา Lysis Buffer (Becton) 1 มิลลิลิตร ลงในหลอดทั้งสาม เพ่ือใหเม็ดเลือดแดง

แตก โดยจะสังเกตไดจากสีภายในหลอดทดลองจะเปนสีแดงใส  ต้ังทิ้งไวที่อุณหภูมิหอง 5 นาที 

จากน้ันเติมนํ้ายา PBS ปริมาตร 2 มิลลิลิตรเพ่ือปนลางที่ความเร็ว 1,500 รอบตอนาที  5 นาที 

จากน้ันเทสารละลายดังกลาวทิ้งทั้งหมด 
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g. เติมนํ้ายา PBS ปริมาตร 2 มิลลิลิตรเพ่ือปนลางอีกครั้งที่ความเร็ว 1,500 รอบตอนาที  5 นาที 

จากน้ันเทสารละลายดังกลาวทิ้งทั้งหมด 

h. ทําการ Fixed เซลล โดยเติม 1 % Paraformaldehyde 300 ไมโครลิตร เก็บในที่มืด อุณหภูมิ 4 

องศาเซลเซียส 

i. จากน้ันนําสารละลายทั้งสามหลอดไปตรวจโดยเครื่อง Flow Cytometer (ภายใน 7 วันหลังจา

การเตรียมขางตน) เพ่ือคํานวณอัตราสวนระหวาง CD4+ กับ CD8+ ตอไป  

j. สรุปผลการศึกษา โดยทําการประเมินปริมาณของ T-lymphocyte และหาระดับของอัตราสวน 

CD4+ ตอ CD8+ ในแมวกลุมปกติที่ติดเช้ือ Bartonella spp. และกลุมแมวปวยดวย FIV รวมกับ 

Bartonella spp. พรอมกับนําขอมูลที่ไดมาเปรียบเทียบกัน  

 

ผลการศึกษา 

 จากแมวที่เขารวมการศึกษาทั้งหมด 90 ตัว ตรวจพบการติดเช้ือ FIV จํานวน 8 ตัว (8.89%) ติดเช้ือ FeLV 

จํานวน 13 (14.44%) และพบแมวที่มีการติดเช้ือรวมกันของทั้ง FIV และ FeLV จํานวน 2 ตัว (2.22%) (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 แสดงจํานวนและเปอรเซ็นต ของแมวปกติ แมวติดเช้ือ FIV แมวติดเช้ือ FeLV และแมวติดเช้ือทั้ง 

FIV และ FeLV จากแมวที่ศึกษาทั้งหมด 90 ตัว 

แมวที่ศึกษา 
จํานวนแมว 

จํานวน (ตัว) เปอรเซ็นต 

แมวปกติ  67 74.45 

แมวปวยดวยโรค FIV 8 8.89 

แมวปวยดวยโรค FeLV 13 14.44 

แมวปวยดวยโรค FIV และ FeLV รวมกัน 2 2.22 

รวม 90 100 

หมายเหตุ: FIV     =  Feline immunocificiency virus 

   FeLV  =  Feline leukemia virus 
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จากแมวทั้งหมดที่ศึกษา พบวาแมวมีชวงอายุต้ังแต 3 เดือนจนถึงอายุ 12 ป และมีอายุเฉลี่ยอยูที่ 3.7 ป 

และมีคาเบียงเบนมาตรฐานของอายุที่ 3 ป (ภาพที่ 1, ภาคผนวกที่ 1) แบงเปนเพศผู 38 ตัว (42%) และเพศเมีย 

52 ตัว (57.8%)  

 
                       ภาพที่ 1 ความถี่และอายุแมว (ป) ที่เขารวมการศึกษาทั้งหมด 
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เมื่อทําการตรวจหาการติดเช้ือ Bartonella spp. ในตัวอยางเลือดของแมวทั้งหมดที่ทําการศึกษาดวยวิธี 

PCR ตรวจพบการติดเช้ือ Bartonella henselae ในแมวจํานวน 15 ตัวจากแมวที่ศึกษาทั้งหมด 90 ตัว คิดเปน

ความชุกของการติดเช้ือ Bartonella henselae ในแมว ณ โรงพยาบาลลัตวเล็ก คณะสัตวแพทยศาสตร 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยเทากับ 16.7% แบงเปนแมวปกติที่ตรวจพบการติดเช้ือ Bartonella henselae. จํานวน 

11 ตัว (73.33%) แมวที่ติดเช้ือ FIV รวมกับติดเช้ือ Bartonella henselae จํานวน 1 ตัว (6.7%) นอกจากน้ันเปน

แมวที่ติดเช้ือ FeLV และแมวที่ติดเช่ือ FeLV รวมกับ Bartonella henselae จํานวน 1 ตัว (26.67 %) (ตารางที่ 2) 

ตารางที่ 2 จํานวนแมวปกติและแมวติดเช้ือ FIV ที่ใหผลบวกและผลลบตอการตรวจหาการติดเช้ือ 

    บารโทเนลลา ดวยวิธี PCR 

แมวที่ศึกษา 
ผลการตรวจหาเชื้อ Bartonella spp. 

รวม 
ผลลบ (ตัว) ผลบวก (ตัว) 

แมวปกติ  56 11 67 

แมวปวยดวยโรค FIV 7 1 8 

รวม 75 15 90 

หมายเหตุ: FIV = Feline immunodeficiency virus 
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เมื่อทําการตรวจหาการติดเช้ือ Bartonella spp. ในตัวอยางเลือดของแมวทั้งหมดที่ทําการศึกษาดวยวิธี 

PCR พบการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมว 15 ตัว จากแมวที่ศึกษาทั้งหมด 90 ตัว เปนแมวเพศผู 6 ตัว (40%) 

เพศเมีย 9 ตัว (60%) พบการติดเช้ือ Bartonella spp. จํานวนมากที่สุดในแมวเพศเมียที่ไดรับการทําหมัน 9 ตัว 

(60%)  (ตารางที่ 3) 

ตารางที่ 3 การติดเช้ือ Bartonella spp. ดวยวิธี PCR ในแมวที่ศึกษาแบงตามเพศ  

แมวที่ศึกษาแบงตามเพศ 
การตรวจหา Bartonella spp. 

รวม 
ผลลบ (ตัว) ผลบวก (ตัว) 

เพศผู 12 2 14 

เพศผูทําหมัน 20 4 24 

เพศเมีย 8 0 8 

เพศเมียทําหมัน 35 9 44 

รวม 75 15 90 
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เมื่อทําการตรวจหาการติดเช้ือ Bartonella spp. ในตัวอยางเลือดของแมวทั้งหมดที่ทําการศึกษาดวย

วิธี PCR พบการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมวปกติที่ติดเช้ือ Bartonella spp. จํานวน 11 ตัว แมวที่ติดเช้ือ 

FIV รวมกับติดเช้ือ Bartonella spp.จํานวน 1 ตัว และแมวที่ติดเช้ือ FeLV รวมกับติดเช้ือ Bartonella spp.

จํานวน 3 ตัว (ตารางที่ 4) 

ตารางที่ 4 การติดเช้ือ FIV และ FeLV รวมกัน และผลการติดเช้ือ Bartonella spp. ดวยวิธี PCR ในแมวกลุม

ตางๆ ที่ทําการศึกษา 

แมวกลุมตางๆ 
ผลการตรวจหาเชื้อ Bartonella spp. 

รวม 
ผลลบ (ตัว) ผลบวก (ตัว) 

แมวปกติ 56 11 67 

แมวติดเช้ือ FIV 7 1 8 

แมวติดเช้ือ FeLV  10 3 13 

แมวติดเช้ือ FIV รวมกับ FeLV 2 0 2 

รวม 75 15 90 

หมายเหตุ: FIV = Feline immunocificiency virus,   FeLV = Feline leukemia virus 
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เมื่อพิจารณาแมวที่ตรวจพบหมัดบนตัวแมวโดยการสังเกต มีแมวที่ตรวจพบหมัดที่มองเห็นดวยตา

เปลาจํานวน 50 ตัวจากแมวทั้งหมด 90 ตัว  (55.6%) และเมื่อนําไปตรวจหาการติดช้ือ พบวามีผลการตรวจ

พบการติดเช้ือ Bartonella spp. (ตารางที่ 5) 

ตารางที่ 5 ผลการตรวจพบเช้ือ Bartonella spp. ดวยวิธี PCR ในแมวที่ตรวจพบวามีหมัดบนตัว และแมวที่

ตรวจไมพบหมัดบนตัวแมว 

การตรวจพบหมัดบนตัว 
ผลการตรวจหา Bartonella spp. 

รวม 
ผลลบ (ตัว) ผลบวก (ตัว) 

พบหมัด 39 11 50 

ไมพบหมัด 36 4 40 

รวม 75 15 90 

ผลจากการศึกษาในครั้งน้ีพบวา เมื่อเปรียบเทียบอัตราการติดเช้ือ Bartonella spp. ในระหวางกลุม

ที่มีการติดเช้ือ FIV, FeLV, การติดเช้ือ FIV รวมกับ FeLV และการตรวจพบหมัดบนตัวแมว ดวยวิธี Fisher's 

Exact Test (2-sided) พบวาไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ และเมื่อเปรียบการติดเช้ือ Bartonella spp. 

ระหวางเพศ และการทําหมัน ดวยวิธี Pearson Chi-square พบวาไมมีความแตกตางทางสถิติเชนเดียวกัน 
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ภาพที่ 2 อัตราสวน CD4+:CD8+ ในแมวที่ทําการศึกษาทั้งหมด 

จากตัวอยางเลือด จํานวน 44 ตัวอยางที่สามารถเก็บไดจากแมวที่ทําการศึกษาทั้งหมด เมื่อทําการ

ตรวจหาระดับ CD4+:CD8+ พบวา คาอัตราสวน CD4+:CD8+ ของแมวที่ทําการศึกษาทั้งหมดมีคาต้ังแต 0.329 

จนถึง 5.6312 โดยมีคาเฉลี่ยอยูที่ 2.042 และมีคาเบ่ียงเบนมาตรฐานที่ 1.224 (ภาพที่ 2, ภาคผนวกที่ 2) 

คาเฉลี่ยอัตราสวน CD4+:CD8+ ในกลุมตางๆ (ตารางที่ 6) 

ตารางที่ 6 คาเฉลี่ยอัตราสวน CD4+:CD8+ ของกลุมแมวที่ศึกษา 

กลุมแมวที่ศึกษา (n) คา CD4+:CD8+ (mean+/-SD) (min, max) 

แมวที่ติดเช้ือ B. henselae  (10) 1.46 + 0.98 (0.32, 4.00) 

แมวติดเช้ือ FIV (7) 1.73 + 1.73 (0.60, 5.63) 

แมวติดเช้ือ FIV รวมกับ B. henselae (1) 1.02 

แมวติดเช้ือ FeLV (10) 1.66 + 1.01 (0.32, 3.30) 

แมวติดเช้ือ FeLV รวมกับ B. henselae (2) 0.65 

หมายเหตุ: n = จํานวนแมวในแตละกลุมการศึกษา 
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จากผลการตรวจ ระดับ CD4+:CD8+ ratio เมื่อใชวิธีการทางสถิติเปรียบเทียบระหวางขอมูลของ 2 

กลุมแมวที่พบการติดเช้ือ Bartonella henselae ดวยวิธี PCR พบวาอัตราสวน ระดับ CD4+:CD8+ ในกลุม

ที่ติดเช้ือ Bartonella henselae และกลุมที่ไมพบการติดเช้ือ มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

(p=0.041) (ภาพที่ 3) 

 

ภาพที่ 3 อัตราสวน CD4+:CD8+ ในแมวที่ทําการศึกษาทั้งหมดรวมกับผลการติดเช้ือ Bartonella 

henselae 
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เมื่อศึกษาระดับ CD4+:CD8+ ratio ในแมวกลุมที่พบและไมพบการติดเชื้อ FIV รวมกับการติดเชื้อ 

Bartonella henselae พบวาทั้ง 4 กลุมคือ กลุมที่ตรวจไมพบการติดเชื้อทั้ง FIV และ Bartonella spp., 

กลุมที่ไมพบการติดเชื้อ FIV แตพบการติดเชื้อ Bartonella spp., กลุมที่พบการติดเชื้อ FIV แตไมพบการ  

ติดเชื ้อ Bartonella spp. และกลุ มที ่พบการติดเชื ้อทั ้งคู  พบวา ไมม ีความแตกตางของคา CD4:CD8 

ระหวางกลุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=0.052) แตคา CD4:CD8 มีแนวโนมที่จะลดลงเมื่อมีการติดเชื้อ 

FIV รวมกับการติดเช้ือ Bartonella spp. (ภาพที่ 4) 

 
ภาพที ่4 อตัราสวน CD4+:CD8+ ในแมวทีท่ําการศึกษากลุมตดิเชือ้ FIV และ FIV รวมกบัผลการตดิเช้ือ Bartonella 

henselae 

หมายเหตุ  FIV- /B- = Feline immunodeficiency virus negative Bartonella spp. negative 

  FIV-/B+ = Feline immunodeficiency virus negative Bartonella spp. positive 

  FIV+/B- = Feline immunodeficiency virus positive Bartonella spp. negative 

  FIV+/B+ = Feline immunodeficiency virus positive Bartonella spp. positive 
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เมื่อพิจารณากลุมแมวที่ติดเช้ือ Feline leukemia virus (FeLV) ในทํานองเดียวกันเมื่อศึกษาระดับ 

CD4+:CD8+ ratio ในกลุมที่พบและไมพบการติดเช้ือ FeLV รวมกับการติดเช้ือ Bartonella spp. พบวา

ระดับ CD4+:CD8+ ratio มีแนวโนมลดลงเมื่อมีการติดเช้ือทั้ง FeLV รวมกับ Bartonella spp. แตเมื่อทําการ

ทดสอบทางสถิติระหวางการติดเช้ือ FeLV กับคาอัตราสวน CD4+:CD8+ พบวาไมมีความแตกตางของระดับ 

CD4+:CD8+ ratio ในแตละกลุมทางสถิติ (p=0.069) อยางไรก็ดีหากดูภาพประกอบจะพบวาแมวกลุมที่ติด

เช้ือ FeLV รวมกับ Bartonella spp. น้ันมีระดับอัตราสวน CD4+:CD8+ ซึ่งตํ่ากวากลุมอ่ืนๆ ที่ทําการศึกษา 

(ภาพที่ 5) 

 

ภาพที่ 5 อัตราสวน CD4+:CD8+ ในแมวทีท่ําการศกึษากลุมติดเช้ือ FeLV กับผลการติดเช้ือ Bartonella spp. 

หมายเหตุ  FeLV- /B- = Feline leukemia virus negative Bartonella spp. negative 

  FeLV-/B+ = Feline leukemia virus negative Bartonella spp. positive 

  FeLV+/B- = Feline leukemia virus positive Bartonella spp. negative 

  FeLV+/B+ = Feline leukemia virus positive Bartonella spp. positive 
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นอกจากน้ีเมื่อศึกษาในกลุมแมวที่ไมพบการติดเช้ือ FIV โดยเปรียบเทียบระดับ CD4:CD8 ratio 

ระหวางกลุมที่พบและไมพบการติดเช้ือ Bartonella spp. พบวาไมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ 

(p=0.070) 

ตารางที่ 7 จํานวนแมวปกติและแมวติดเช้ือ FeLV ที่ใหผลบวกและผลลบตอการตรวจหาเช้ือบารโทเนลลา  

    ดวยวิธี PCR 

แมวที่ศึกษา 
ผลการตรวจหาเชื้อ Bartonella spp. 

รวม 
ผลลบ (ตัว) ผลบวก (ตัว) 

แมวปกติ 56 11 67 

แมวปวยดวยโรค FeLV 10 3 13 

รวม 66 14 80 

หมายเหตุ: FeLV = Feline leukemia virus 
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สรุปและวิจารณผล 

เมื่อศึกษาถึงความชุกของการติดเช้ือ Bartonella spp. ในแมวปกติและแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกัน

บกพรอง ที่มารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตวเล็ก คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ในป 

พ.ศ. 2561 พบวามีความชุกเทากับ 16.67% ซึ่งตํ่ากวาการศึกษากอนหนาของผูวิจัยในป พ.ศ. 2557 ที่มีความ

ชุกเทากับ 35% (21) คาความชุกที่มีคานอยลงอาจมีสาเหตุจากการใชยาปองกันหมัดที่มาในรูปแบบหยอดหลัง

ซึ่งมีการใชอยางแพรหลายในชวง 2-3 ปที่ผานมา เน่ืองจากการรณรงค ใหความรู ความเขาใจ เกี่ยวกับโรคที่

สามารถติดตอผานหมัดแมวสูคน กอปรกับการพัฒนาการเลี้ยงดูแมวและความนิยมของการเลี้ยงแมวที่มีมาก

ขึ้นในปจจุบัน 

ในการศึกษาครั้งน้ี เมื่อทําการศึกษาถึงชนิดของการติดเช้ือ Bartonella  spp. ดวยวิธี PCR ในแมวที่

เขามารับการฉีดวัคซีนปองกันโรค และแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรอง พบวาเปนเช้ือ Bartonella 

henselae ทั้งหมด ตรวจพบการติดเช้ือในแมวจํานวน 15 ตัวจากแมวที่ทําการศึกษาทั้งสิ้น 90 ตัว เช้ือ 

Bartonella henselae เปนเช้ือชนิดเดิมที่คณะผูวิจัยเคยตรวจพบในแมวที่ไดทําการศึกษากอนหนา ในป 

พ.ศ. 2557 (19) เช้ือ Bartonella henselae น้ีสามารถกอใหเกิดการติดเช้ือในคนจากโรคแมวขวน (cat 

scratch disease, CSD) ตรวจพบครั้งแรกในป 1950 ที่ประเทศฝรั่งเศส แตทราบสาเหตุที่แทจริงในป 1992 

เช้ือน้ีกอใหเกิดผูปวยในประเทศสหรัฐอเมริกาประมาณ 22,000-24,000 รายตอป (5) ในจํานวนน้ีมีประมาณ 

2,000 รายที่มีอาการรุนแรงจนตองเขารับการรักษาตัวที่โรงพยาบาล ในยุโรปมีรายงานผูปวยหลายพันรายตอป 

จากผลการศึกษาพบหลักฐานทางวิทยาเซรุมตอเช้ือ Bartonella henselae ในคนที่มีภูมิคุมกันปกติไดรอยละ 

3.6-6 และตรวจพบเช้ือ Bartonella spp. มีปริมาณที่สูงในประชากรกลุมเสี่ยงบางกลุม เชน สัตวแพทยและ

เด็ก ในประเทศไทยมีรายงานการตรวจพบแอนติบอด้ีของโรคในแมวเปนครั้งแรกในป ค.ศ.1997 (8)  

แมวสวนใหญที ่ตรวจพบการติดเชื้อ Bartonella henselae ในการศึกษาครั ้งนี ้ เปนแมวปกติที่

แข็งแรงและไมมีประวัติการเจ็บปวยถึง 11 ตัว สอดคลองกับการศึกษาของ Satranarakun และคณะในป 

2016 ที่พบการติดเชื้อในแมวที่ไดรับการลี้ยงดูเปนอยางดีและตรวจไมพบหมัดบนตัวจากการสังเกต (19) มี

แมวที ่ป วยด วยโรคภ ูม ิคุ มก ันบกพรองและแมวที ่ต ิดเชื ้อ Feline leukemia virus ที ่สามารถติดเชื ้อ 

Bartonella henselae ได แตจํานวนนอยกวาแมวปกติ แสดงใหเห็นวา โรคที่กดระดับภูมิคุมกันในแมว 

เชน โรคภูมิคุมกันบกพรองในแมว และ/หรือ โรคไวรัสสิวคีเมียในแมว เปนตน ไมไดเปนโรคที่โนมนําใหเกิด

การติดเชื้อ Bartonella spp. โดยตรง แตระดับของภูมิคุมกันในแมวตางหากที่เปนตัวกําหนดวาแมวตัวนั้น

จะติดเชื้อ Bartonella spp. หรือไม มีรายงานในเด็กหรือคนที่มีอายุตํ่ากวา 21 ป สวนมากตรวจพบใน

ผู ป วยที ่ม ีภูมิคุ มกันบกพรอง (Human Deficiency Virus Infection; HIV) ระยะฟกตัวของโรคกินเวลา

ประมาณ 1-2 สัปดาห  จึงเปนการยากที่จะคาดเดาวาแมวตัวใดที่จะติดเชื้อ Bartonella spp. ได เพราะ

แมวเปนแหลงรังโรคของเชื้อ Bartonella spp. ที่ไมแสดงอาการผิดปกติใหสังเกตเห็นและแมแตแมวที่ติด
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โรคที่มักทําใหระดับภูมิคุมกันของรางกายตํ่า ไดแก โรคภูมิคุมกันบกพรองในแมว และ/หรือ โรคไวรัสสิวคี

เมียในแมว ก็ไมไดติดเช้ือ Bartonella spp. น้ีทั้งหมด ซึ่งสามารถพบไดจากผลการศึกษาในครั้งน้ี 

การศึกษากอนหนาเปนจํานวนมากในแมวที่ระบุวา แมวที่ติดเช้ือ Bartonella spp. มักไมแสดงอาการ

ผิดปกติหรือมีอาการผิดปกตินอยมาก (23) ซึ่งแตกตางจากการติดเช้ือในคนและสุนัข เช้ือน้ีทําใหสุนัขแสดงอาการ

ทางคลินิกและพบความผิดปกติmที่คลายอาการผิดปกติที่ตรวจพบในคน มีรายงานในคนการติดเช้ือ 

Bartonella henselae จะทําใหผูปวยมีไข และมีภาวะติดเช้ือแบคทีเรียในกระแสโลหิตเปนระยะเวลานาน 

อาการของโรคไมเดนชัด อาจพบลักษณะเปนตุมที่บริเวณที่เกา จากน้ันราว 3-10 วัน จะมีการบวมโตของตอม

นํ้าเหลืองบริเวณที่ใกลกับรอยโรค ตอมนํ้าเหลืองที่มักบวมโต คือ บริเวณรักแร ตนแขน คอ และไหปลารา 

(axillary  epitrochlear  cervical และ supraclavicular)  คนไขจะมีอาการปวดเมื่อยตามตัว สวนใหญ

ขนาดของตอมนํ้าเหลืองจะเล็กลงภายใน 1 เดือน แตบางรายอาจมีหนองอยูภายใน (23) 

นอกจากน้ียังพบ cutaneous bacillary angiomatosis peliosis hepatitis มามอักเสบ ภาวะติด

เช้ือแบคทีเรียในกระแสโลหิตและเยื่อหุมหัวใจอักเสบสามารถพบไดบอยในผูปวยที่มีภูมิคุมกันบกพรอง  หรือ

ในคนไขติดเช้ือเอดส  และยังพบในรายที่มีการปลูกถายอวัยวะ ผูปวยในกลุมน้ีบางราย อาจพบอาการทาง

คลินิกที่รุนแรง เชน กลุมอาการ “Parinaud oculoglandular” สมองอักเสบ   ประสาทจอตาอักเสบ มี

อาการทางประสาท  เย่ือหุมหัวใจอักเสบ ปอดอักเสบ ผื่นที่มีกอนใตผิวหนัง (erythema nodosum)  และมี

ภาวะติดเช้ือแบคทีเรียในกระแสโลหิต  

เช้ือ Bartonella henselae ที่ตรวจไดในครั้งน้ีเปนหน่ึงใน 17 ชนิดที่สามารถกอโรคไดในคน เพราะ

ปจจุบันพบวา เช้ือที่มีความเปนไปไดที่กอโรคในคนม ี7 ชนิดที่แยกไดจากสุนัขและแมว คือ B. henselae B. 

clarridgeiae B. koehlerae Bvb B. washoensis B. elizabethae และ B. quintana โดยที่แมวเปนตัว

กักโรคของเช้ือ Bartonella 5 ชนิดคือ B. henselae B. clarridgeiae B. bovis และ B. koehlerae และ B. 

quintana สวนสุนัขบานเปนตัวกักโรคของเช้ือ Bartonella 7 ชนิดคือ Bvb B. henselae B. clarridgeiae 

B. washoensis B. elizabethae B. bovis และ B. quintana (24) 

ผลการศึกษาในครั้งน้ีพบวาสามารถตรวจพบการติดเช้ือในแมวต้ังแตอายุ 3 เดือน ถึงอายุ 12 ป เช้ือน้ี

สามารถติดตอสูแมวไดในทุกชวงอายุ และทุกเพศ การตรวจพบการติดเช้ือ Bartonell henselae ในแมวอายุ

นอยในครั้งน้ีสอดคลองกับรายงานกอนหนาที่พบวา แมวอายุนอยกวา 1 ปโดยเฉพาะแมวที่มีหมัดจํานวนมาก

สามารถตรวจพบเช้ือน้ีได หรือในผูที่ถูกแมวขวนหรือกัด นอกจากน้ีพบมากในผูปวยอายุนอยกวา 20 ปที่เลี้ยงลูก

แมวที่ติดหมัดแมว (23) 

การศึกษาครั้งน้ีสนับสนุนวาการมีหมัดบนตัวแมวเปนปจจัยเสี่ยงที่สําคัญในการติดเช้ือ Bartonella 

spp. เน่ืองจากเมื่อพิจารณาถึงผลของการมีหมัดบนตัว กับการตรวจพบ Bartonella henselae ไดถึง 11 ตัว

จารกแมวทั้งหมด คนสามารถติดเช้ือ Bartonella henselae ไดจากการเกาหรือถูกแมวขวน เช้ือจะติดตอสู

คนโดยหมัดแมว อยางไรก็ตามการตรวจพบเช้ือในหมัดแมวน้ันมีความสําคัญในการที่เช้ือจะอยูไดในตัวแมว 

การถูกเห็บแมวกัดจึงเปนความเสี่ยงของการติดเช้ือโรคแมวขวนที่สําคัญในคน (25) 



 

 18 

ในผูปวยที่ติดเช้ือ B. henselae  รวมกับเสนเลือดดําที่จอตาอักเสบเปนหยอมๆ เสนประสาทจอตา

อักเสบ การมีแขนงเสนเลือดเกิดใหมที่เสนประสาทจอตาและเสนประสาทตา และมีการอุดตันที่เสนเลือดดํา

และเสนเลือดแดง ไมคอยพบอาการทางระบบประสาท และคนไขสามารถหายจากโรคไดเองภายใน 1 ป โดย

ไมไดรับการรักษา  ในรายที่วินิจฉัยดวยวิธีการทางวิทยาเซรุมพบ ตับและไตโต มีการสลายของกระดูก พบ

รอยโรคคลายเน้ืองอกที่เตานม ตับ มาม และพบภาวะไตสวนโกลเมอรูลัสอักเสบในผูปวยที่มีไขเปนระยะ

เวลานานโดยไมพบพยาธิภาวะของตอมนํ้าเหลือง ออนเพลียเรื้อรัง โลหิตจางเน่ืองจากเม็ดโลหิตแดงแตก 

ตรวจพบลักษณะเปนจ้ําๆ จากภาวะเกล็ดเลือดนอย พบกลุมอาการ “Henoch-Schönlein purpura”  เย่ือ

หุมปอดอักเสบ ปอดอักเสบ และขอบเล็บอักเสบ สวนมากอาการเหลาน้ีจะหายเองภายในไมก่ีสัปดาหหรือ

ภายใน 2-3 เดือน มักไมพบภาวะติดเช้ือแบคทีเรียในกระแสโลหิตในคนที่มีภูมิคุมกันแข็งแรง ในคนที่มีรอย

โรคที่ลิ้นหัวใจมักตรวจพบภาวะเย่ือหุมหัวใจอักเสบ (26,27) 

เมื่อทําการศึกษาเปรียบเทียบระดับภูมิคุมกันของแมวปกติและแมวปวยดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองตอ

การติดเช้ือ Bartonella spp. และหาความสัมพันธระหวางระดับภูมิคุมกันของแมวกับอาการผิดปกติที่แมว

แสดงออก ผลการศึกษาในครั้งน้ีพบวาคาอัตราสวน CD4+:CD8+ ที่ตํ่ากวาปกติมีความสัมพันธกับการติดเช้ือ 

Bartonella henselae ที่ตรวจพบดวยวิธี PCR จากการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติแสดงใหเห็นวาระดับ

ภูมิคุมกันในรางกายของแมวเปนปจจัยสําคัญในการติดเช้ือ Bartonella henselae ย่ิงแมวที่มีคาอัตราสวน 

CD4+:CD8+ ตํ่ า ยั งมี โอกาสติดเช้ือ Bartonella henselae สูงมากขึ้น  สวนในแมวที่ ติดเช้ือ Feline 

immenodeficiency virus น้ัน ไมไดมีผลตอความเสี่ยงตอการติดเช้ือ Bartonella henselae แตอยางใด 

ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากระดับภูมิคุมกันของแมวปวยดวย FIV ไมไดมีระดับตํ่ามาก เชน แมวอาจติดเช้ือ FIV แตอยู

ในระยะไมแสดงอาการ ซึ่งแมวในกลุมน้ีสวนใหญมักมีคาอัตราสวน CD4+:CD8+ อยูในชวงเกือบปกติ สวน

แมวที่มี อัตราสวน CD4+:CD8+ ที่มีคาตํ่ามาก มักพบได ในแมวปวยดวย FIV ในระยะ Aids-related 

complex และกลุมแมวใน terminal stage นาจะเปนแมวที่มีโอกาสติดเช้ือ Bartonella henselae ได

สูงสุด เน่ืองจากแมวในการศึกษาน้ีที่ติดเช้ือ FIV ตางเปนแมวที่อยูในกลุม asymptomatic phase ที่ไมแสดง

อาการผิดปกติใดๆ เปนสวนใหญ จึงทําใหไมพบความสัมพันธของ FIV กับโอกาสที่จะติดเช้ือ Bartonella 

spp. 

การศึกษาบทบาทของระดับภูมิคุมกันของรางกายที่มีตอการติดเช้ือ Bartonella spp.  ในแมวปวย

ดวยโรคภูมิคุมกันบกพรองในระยะตางๆ ผลการศึกษาในครั้งน้ีพบวาแมวที่ติดเช้ือ FIV อยูในระยะไมแสดง

อาการ (asyptomatic phase) ทั้งหมด แตอยางไรก็ดีผลการศึกษากอนหนาน้ีพบวา แมวในระยะไมแสดง

อาการทั้งหลายมักมีคา CD4+:CD8+ ratio อยูเกือบเปนปกติ จึงไมแปลกใจที่แมวในกลุมการศึกษาน้ีมีโอกาส

ที่จะติดเช้ือ Bartonella henselae นอยมาก และเมื่อทดสอบความสัมพันธของโรค FIV กับการติดเช้ือ 

Bartonella henselae จึงไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลที่ไดแตกตางจากกลุมแมวที่ติด

เช้ือ FeLV และมีคาอัตราสวน CD4+:CD8+ ตํ่ากวาปกติ เน่ืองจากแมวติดเช้ือ FeLV ในกลุมน้ีเปนแมวปวยที่

แสดงอาการผิดปกติ จึงมีคา CD4+:CD8+ ที่ตํ่ากวาจึงทําใหโอกาสที่ตรวจพบ Bartonella henselae สูง จึงมี

มากกวาคนติดเช้ือ Bartonella  henselae ไดจากการเกาหรือถูกแมวขวน เช้ือจะมีการติดตอสูคนโดยหมัด
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แมว อยางไรก็ตามการตรวจพบเช้ือในหมัดแมวน้ันมีความสําคัญในการที่เช้ือจะอยูไดในตัวแมว การถูกเห็บ

แมวกัดจึงเปนความเสี่ยงของการติดเช้ือโรคแมวขวนที่สําคัญในคน (24) 

เน่ืองจากแมวเปนสัตวที่นิยมเลี้ยงมากขึ้นในปจจุบัน เน่ืองจากมขีนาดเลก็และสามารถเลี้ยงไดในบริเวณ

จํากัด แมวจึงเปนสัตวที่ควรมกีารศกึษาเพ่ิมเติมในเชิงลึก โดยเฉพาะกลุมแมวที่มรีะดับภูมิคุมกนัตํ่า โดยพิจารณา

จากคาอัตราสวน CD4:CD8 เปนองคประกอบที่สําคญั เพ่ือเพ่ิมความไวในการคัดกรองโรคในแมวที่สงสยัวามีการ

ติดเช้ือ Bartonella spp. แตไมแสดงอาการผิดปกติใดๆใหเจาของเห็น และควรจัดการตรวจหาภูมิคุมกันในแมว

ซึ่งเลี้ยงโดยเจาของที่มีประวัติภูมิคุมกันของรางกายตํ่า เชน กลุมคนไดรับเคมีบําบัด กลุมคนที่ติดเช้ือโรค HIV 

หรือกลุมคนสูงอายุที่เลี้ยงแมวจํานวนมาก เปนตน เน่ืองจากแมวที่เลีย้งอาจแพรเช้ือ Bartonella spp. น้ีสูผูเลีย้ง

และเปนแหลงรังโรคที่อาจติดตอถึงคนตอไป นอกจากน้ีควรมีโปรแกรมกําจัดหมัดบนตัวแมวเปนประจาํ เพ่ือยับย้ัง

การแพรของเช้ือสูแมวผานการติดหมัด (27) 
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ภาคผนวกที่ 1 แสดงจํานวนแมวที่ทําการศกึษาแบงตามอายุ  

อายุ (ป) จํานวนแมว เปอรเซ็นต จํานวนเปอรเซ็นตรวม 

 .3 5 5.6 5.6 

.6 4 4.4 10.0 

.7 3 3.3 13.3 

.8 4 4.4 17.8 

1.0 3 3.3 21.1 

1.3 2 2.2 23.3 

1.6 4 4.4 27.8 

2.0 19 21.1 48.9 

2.6 1 1.1 50.0 

3.0 5 5.6 55.6 

3.6 1 1.1 56.7 

4.0 12 13.3 70.0 

5.0 9 10.0 80.0 

6.0 1 1.1 81.1 

7.0 2 2.2 83.3 

8.0 4 4.4 87.8 

9.0 1 1.1 88.9 

10.0 9 10.0 98.9 

12.0 1 1.1 100.0 

Total 90 100.0  
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ภาคผนวกที่ 2 อัตราสวน CD4+ : CD8+ และจํานวนแมวที่ทําการศึกษาทั้งหมด 

CD4:CD8 จํานวนแมว เปอรเซ็นต จํานวนเปอรเซ็นตรวม 

 .3229 1 1.1 2.3 

.4553 1 1.1 4.5 

.6327 1 1.1 6.8 

.9977 1 1.1 9.1 

1.0167 1 1.1 11.4 

1.0214 1 1.1 13.6 

1.0269 1 1.1 15.9 

1.0376 1 1.1 18.2 

1.0513 1 1.1 20.5 

1.0867 1 1.1 22.7 

1.1193 1 1.1 25.0 

1.1215 1 1.1 27.3 

1.1704 1 1.1 29.5 

1.1822 1 1.1 31.8 

1.2231 1 1.1 34.1 

1.3059 1 1.1 36.4 

1.3802 1 1.1 38.6 

1.3802 1 1.1 40.9 

1.4685 1 1.1 43.2 

1.4919 1 1.1 45.5 

1.5519 1 1.1 47.7 

1.6413 1 1.1 50.0 

1.6545 1 1.1 52.3 

1.6844 1 1.1 54.5 

1.7808 1 1.1 56.8 
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ภาคผนวกที่ 2 อัตราสวน CD4+ : CD8+ และจํานวนแมวที่ทําการศึกษาของแมวทั้งหมด (ตอ) 

CD4:CD8 จํานวนแมว เปอรเซ็นต จํานวนเปอรเซน็ตรวม 

 1.8745 1 1.1 59.1 

1.9053 1 1.1 61.4 

2.1210 1 1.1 63.6 

2.3101 1 1.1 65.9 

2.3624 1 1.1 68.2 

2.3702 1 1.1 70.5 

2.3752 1 1.1 72.7 

2.5376 1 1.1 75.0 

2.8810 1 1.1 77.3 

3.0282 1 1.1 79.5 

3.2812 1 1.1 81.8 

3.3062 1 1.1 84.1 

3.4279 1 1.1 86.4 

3.7547 1 1.1 88.6 

3.8061 1 1.1 90.9 

4.0000 1 1.1 93.2 

4.0008 1 1.1 95.5 

5.0647 1 1.1 97.7 

5.6312 1 1.1 100.0 

Total 44 48.9  

Missing System 46 51.1  

Total 90 100.0  
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ภาคผนวกที่ 3 สรุปผลการทดสอบทางสถิติของตัวแปรที่ทําการศึกษา 

สมมติฐาน วิธีการทดสอบทางสถิติ p-Value 

The proportion of Bartonella spp. PCR is same 

across sex status 

Pearson Chi-Square 0.550 

The proportion of Bartonella spp. PCR is same 

across Visible Fleas 

Fisher's Exact Test (2-sided) 0.161 

The proportion of Bartonella spp. PCR is same 

across FeLV 

Fisher's Exact Test (2-sided) 0.697 

The proportion of Bartonella spp. PCR is same 

across FIV 

Fisher's Exact Test (2-sided) 0.683 

The proportion of Bartonella spp. PCR is same 

across FeLV*FIV group 

Pearson Chi-Square 0.828 

Distribution of CD4:CD8 ratio is same across 

categories of Bartonella spp. PCR 

Independent Kruskal-Wallis test 0.041 

Distribution of CD4:CD8 ratio is same across 

categories of FIV* Bartonella spp. PCR 

Independent Kruskal-Wallis test 0.052 

Distribution of CD4:CD8 ratio is same across 

categories of FeLV* Bartonella spp. PCR 

Independent Kruskal-Wallis test 0.069 

Distribution of CD4:CD8 ratio is same across 

categories of FeLV*FIV group 

Independent Kruskal-Wallis test 0.215 

In FIV negative group, distribution of CD4:CD8 

ratio is same across categories of Bartonella sp. 

PCR 

Independent Mann-Whitney U 

test 

0.070 
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     ประกาศนียบัตร)       และช่ือเต็ม                                 

2530         ตรี             สพ.บ. (สัตวแพทยศาสตรบัณฑิต)       จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

2533    โท             วท.ม. (สรีรวิทยา)          มหาวิทยาลัยมหิดล 

2539        เอก            Ph.D. (Veterinary Medicine)           University of Minnesota,  

         ประเทศสหรัฐอเมริกา 

_______________________________________________________________________________ 

6. สาขาวิชาการที่มีความชํานาญพิเศษ (แตกตางจากวุฒิการศึกษา) ระบุสาขาวิชาการ 

 อายุรศาสตรสัตวเลี้ยง 

 โรคไตและระบบขับถายปสสาวะ 

 โรคแมว 

7. ประสบการณที่เกี่ยวของกับการบริหารงานวิจัยทั้งภายในและภายนอกประเทศ                 

7.1  หัวหนาโครงการวิจัย : ช่ือโครงการวิจัย  

 The Therapeutic Effect of Prednisolone in Cats with Immune-mediated Hemolytic  

Anemia. 

 คณะสัตวแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย      95,000    Bahts 

        งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

The Therapeutic Effect of the Thai Herbal Plants on Clinical Signs and CD4+:CD8+  

 Ratios and Virus-loading in Cats Infected with Naturally Acquired Feline  
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 Immunodeficiency Virus (FIV) Infection: A Placebo-controlled Double-blind   

 Study 

 สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช.)             1,054,800  Bahts 

งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

The Therapeutic Effect of the Combination of Zidovudine (AZT) and Human  

Interferon Alpha on Clinical Signs and CD4+:CD8+ Ratios and Virus-loading  

in Cats Infected with Naturally Acquired Feline Immunodeficiency Virus (FIV)  

Infection: A Placebo-controlled Double-blind Study 

 สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช.)             684,800  Bahts 

           งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

  The Role of Metabolic Acidosis on Parathyroid Hormone Secretion, and Changes in  

   Calcium-phosphorus Homeostasis in Siamese Cats with Naturally Occurring  

   Feline Chronic Renal Failure 

   สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.)         1,080,000  Bahts 

         งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

The Therapeutic Effect of the Combination of Zidovudine (AZT) and Human  

Interferon Alpha on Clinical Signs and CD4+:CD8+ Ratios in Cats  

Infected with Naturally Acquired Feline Immunodeficiency Virus (FIV) Infection: 

A Placebo-controlled Double-blind Study 

 สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช.)             260,800  Bahts 

งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

 The Role of Feline Lower Urinary Tract Diseases in Thailand 

   สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.)   384,000   Bahts 

         งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

The Rabies Titers in Puppies Presented to Chulalongkorn University  

Veterinary Teaching Hospital 

 สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ (วช.)   142,000   Bahts 

         งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

7.2  งานวิจัยที่ทําเสร็จแลว : (ช่ือผลงานวิจัย ปที่พิมพ การเผยแพร และแหลงทุนยอนหลังไมเกิน 5 ป) 

Fungbun N, Wongseripipatana S, Pusoonthornthum R. 2019. The Comparative Study of Crude 

Extract of Antidesma acidum., Butylhydroxytoluene and Quercetin hydrate on DPPH 

Radical Scavenging Activity. J Vet Int Med. (submitted). 

Satranarakun P, Kubera A, Jitapalapong S, Rodkhum C, Pusoonthornthum R. 2017. Expression 
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and purification of Bartonella henselae VirB protein” J Trop Med Parasitol.  40:8-19. 

Panboon I, Asawakarn S, Pusoonthornthum R. 2017. Urine protein, urine protein to creatinine 

ratio and N-acetyl-B-D-glucosaminidase index in cats with idiopathic cystitis vs 

healthy control cats. 2017. J Feline Med Surg. 869-875. 

Jaimun K, Pusoonthornthum R. 2017. Risk factors for cats with naturally occurring chronic 

kidney disease. J Feline Med Surg. 19(4): 358-363. 

Satranarakun P, Maruyama S, Jitapalapong, Rodkhum C, Pusoonthornthum R. 2016. The 

incident of Bartonella infection in well-care cats in Bangkok Metropolitan. Thai J Vet 

Med 46(4): 555-560. 

Jaimun K, Pusoonthornthum R. 2016. Changes in the glutathione, oxidized glutathione, and 

glutathione peroxidase in cats with naturally occurring chronic kidney disease. Comp 

Clin Path.25(3): 655-662. 

Leopenwong P, Pusoonthornthum R. 2014. Chronic vomiting resulting from canine chronic 

active gastritis. J Thai Vet Pract Assoc.  

7.3  งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือขอเสนอการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัยวา ไดทําการวิจัย 

       ลลุวงแลวประมาณรอยละเทาใด 

 การศึกษาความชุกและ subtype ของแมวที่ติดเช้ือโรคภูมิคุมกันบกพรอง 

  แหลงทุนภายนอก การทําวิจัยลุลวงไปแลวกวา 90% 

 การศึกษาถึงเช้ือในระบบทางเดินหายใจของสุนัขและแมว 

  แหลงทุนภายนอก งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

7.4 งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือโครงการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัย (ผูบริหารโครงการ หัวหนา 

      โครงการ และ/หรือผูรวมวิจัย) ระบุเดือน และปที่เริ่มตนและสิ้นสุด 

 การศึกษาความชุกและ subtype ของแมวที่ติดเช้ือโรคภูมิคุมกันบกพรอง 

  แหลงทุนภายนอก ป 2553 หัวหนาโครงการวิจัย 

 การศึกษาถึงเช้ือในระบบทางเดินหายใจของสุนัขและแมว 

  แหลงทุนภายนอก ป 2553 หัวหนาโครงการวิจัย 
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             1. ช่ือ - นามสกลุ (ภาษาไทย) นายพินิจ ภูสุนทรธรรม 

ช่ือ - นามสกลุ (ภาษาอังกฤษ) Mr. Pinit Pusoonthornthum 

2. เลขหมายบัตรประจําตัวประชาชน 3 5099 00425 11 1 

3. ตําแหนงปจจุบัน ผูชวยศาสตราจารย ระดับ 8 

4. หนวยงานและสถานที่อยูที่ติดตอไดสะดวก  พรอมหมายเลขโทรศัพท โทรศัพทมือถือ โทรสาร  

และ e-mail 

หนวยอายุรศาสตรสัตวเลี้ยง ภาควิชาอายุรศาสตร 

คณะสัตวแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

ถนนอังรีดูนังก  กรุงเทพมหานคร  10330 

โทร:  (02) 218-9412, (02) 252-9575 โทร:  (02) 252-9575 

5. ประวัติการศึกษา ตองระบุสถาบันการศึกษา สาขาวิชาและปที่จบการศึกษา  

________________________________________________________________________________ 

ปที่จบ      ระดับปรญิญา        อักษรยอ 

การศึกษา     (ตรี โท เอกและ       ปรญิญา       สาขาวิชา     วิชาเอก          ช่ือสถาบัน               

ประเทศ 

     ประกาศนียบัตร)       และช่ือเต็ม                               การศึกษา  

2530       ปรญิญาตรี       สพ.บ.(สัตวแพทยศาสตรบัณฑิต)     จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

2538        ปริญญาโท      M.Sc. (Animal Health)                 University of London, UK   

________________________________________________________________________________ 

6. สาขาวิชาการที่มีความชํานาญพิเศษ (แตกตางจากวุฒิการศึกษา) ระบุสาขาวิชาการ 

 อายุรศาสตรสัตวเลี้ยง  

 โรคหัวใจในสัตวเลี้ยง 

7. ประสบการณ ที่ เ ก่ี ยวของกับการบริห ารงาน วิจัยทั้ งภายในและภายนอกประเทศ                

(โดยระบุสถานภาพในการทําการว ิจ ัยว า เป นผู อํานวยการแผนงานวิจ ัย   ห ัวหน า

โครงการวิจัย หรือ ผูรวมวิจัยในแตละขอเสนอการวิจัย) 

7.1  หัวหนาโครงการวิจัย : ช่ือโครงการวิจัย  

                  7.2  งานวิจัยที่ทําเสร็จแลว : (ช่ือผลงานวิจัย ปที่พิมพ การเผยแพร และแหลงทุนยอนหลังไมเกิน 5 ป) 

 

7.3  งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือขอเสนอการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัยวา ไดทําการวิจัย   

       ลลุวงแลวประมาณรอยละเทาใด 

The Therapeutic Effect of the Thai Herbal Plants on Clinical Signs and CD4+:CD8+  

 Ratios and Virus-loading in Cats Infected with Naturally Acquired Feline  

 Immunodeficiency Virus (FIV) Infection: A Placebo-controlled Double-blind   
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 Study 

 Thai Research Council              1,054,800  Bahts 

       งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

 

The Therapeutic Effect of the Combination of Zidovudine (AZT) and Human  

Interferon Alpha on Clinical Signs and CD4+:CD8+ Ratios and Virus-loading  

in Cats Infected with Naturally Acquired Feline  

Immunodeficiency Virus (FIV) Infection: A Placebo-controlled Double-blind Study 

 Thai Research Council              684,800  Bahts 

       งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

  The Role of Metabolic Acidosis on Parathyroid Hormone Secretion, and Changes in  

   Calcium-phosphorus Homeostasis in Siamese Cats with Naturally Occurring  

   Feline Chronic Renal Failure 

   The Thai Research Fund         1,080,000  Bahts 

         งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

The Therapeutic Effect of the Combination of Zidovudine (AZT) and Human  

Interferon Alpha on Clinical Signs and CD4+:CD8+ Ratios in Cats  

Infected with Naturally Acquired Feline Immunodeficiency Virus (FIV) Infection: 

A Placebo-controlled Double-blind Study 

 Thai Research Council              260,800  Bahts 

       งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

 The Role of Feline Lower Urinary Tract Diseases in Thailand 

   The Thai Research Fund   384,000   Bahts 

         งานวิจัยเสร็จสมบูรณ 

       7.4 งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือโครงการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัย  

  (ผูบริหารโครงการ หัวหนาโครงการ และ/หรือผูรวมวิจัย) ระบุเดือน และปที่เริ่มตน 

  และสิ้นสุด 
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1. ช่ือ - นามสกลุ (ภาษาไทย) นายเดชฤทธ์ิ นิลอุบล 

ช่ือ - นามสกลุ (ภาษาอังกฤษ) Mr. Dachkrit Nilubol 

2. เลขหมายบัตรประจําตัวประชาชน 5 1201 00041 02 1 

3. ตําแหนงปจจุบัน ผูชวยศาสตราจารย ระดับ 7 

4. หนวยงานและสถานที่อยูที่ติดตอไดสะดวก  พรอมหมายเลขโทรศัพท โทรศัพทมือถือ โทรสาร  

และ e-mail 

ภาควิชาจุลชีววิทยา คณะสัตวแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

ถนนอังรีดูนังก  กรุงเทพมหานคร  10330 

โทร:  (02) 218-9583 มือถือ 081-628-6367 

5. ประวัติการศึกษา ตองระบุสถาบันการศึกษา สาขาวิชาและปที่จบการศึกษา  

ปที่จบ 

การศึกษา 

ระดับปริญญา  

(ตรี โท เอกและ

ประเทศ 

ประกาศนียบัตร) 

อักษรยอ 

ปริญญา 

และช่ือเต็ม 

สาขาวิชา วิชาเอก ช่ือสถาบันการศึกษา 

2540 ปริญญาตร ี สพ.บ. (สัตวแพทยศาสตรบัณฑิต) จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

2545 ปริญญาโท M.S. (Veterinary Microbiology) Iowa State University 

2547 ปริญญาเอก Ph.D. Philosophy (Veterinary 

Microbiology with Preventive 

Medicine Emphasis) 

Iowa State University 

6. สาขาวิชาการที่มีความชํานาญพิเศษ (แตกตางจากวุฒิการศึกษา) ระบุสาขาวิชาการ  

 ภูมิคุมกันวิทยาของสุกร ไวรัสวิทยาของสุกร ระบาดวิทยา สถิติ โรคสุกรและเวชกรรมปองกัน 

7. ประสบการณ ที่ เ ก่ี ยวของกับการบริห ารงาน วิจัยทั้ งภายในและภายนอกประเทศ                

(โดยระบุสถานภาพในการทําการว ิจ ัยว า เป นผู อํานวยการแผนงานวิจ ัย   ห ัวหน า

โครงการวิจัย หรือ ผูรวมวิจัยในแตละขอเสนอการวิจัย) 

7.1  หัวหนาโครงการวิจัย : ช่ือโครงการวิจัย การพัฒนาดีเอ็นเอวัคซีนแบบกินเพ่ือปองกันโรค 

porcine epidemic diarrhea (PED) ในฟารมสุกร สํานักงานคณะกรรมการวิจัย

แหงชาติ ประจําปงบประมาณ 2554 

                  7.2  งานวิจัยที่ทําเสร็จแลว : (ช่ือผลงานวิจัย ปที่พิมพ การเผยแพร และแหลงทุนยอนหลังไมเกิน 5 ป) 

ช่ือโครงการ    การศึกษาการเปลี่ยนแปลงทางพันธุกรรมของไวรัสพีอารอารเอสในสุกรที่มีการติด

เช้ือไวรัสพีอารอารเอสรวมระหวางสายพันธุอเมริกาเหนือและสายพันธุยุโรป ทุนพัฒนาศักยภาพใน

การทํางานวิจัยของอาจารยรุนใหม ป พ.ศ. 2550 สํานักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาและ

สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (ธันวาคม 2552) หัวหนาโครงการวิจัย 
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ช่ือโครงการ การศึกษาการตอบสนองทางภูมิคุมกันของสุกรเมื่อติดเช้ือไวรัสพีอารอารเอสทั้งสาย

พันธุยุโรปและอเมริกาและเมื่อมีการติดเช้ือซ้ําดวยไวรัสสายพันธุใดสายพันธุหน่ึง และลักษณะการ

เปลี่ยนแปลงทางพันธุกรรมของไวรัสพีอารอารเอส งบประมาณแผนดิน ปงบประมาณ พ.ศ. 2551 

(มิถุนายน 2552) หัวหนาโครงการวิจัย 

ช่ือโครงการการผลิตสุกรปลอดเช้ือพีอารอารเอสจากฟารมติดเช้ือพีอารอารเอส ทุนโครงการการ

สรางกําลังคนเพ่ือพัฒนาอุตสาหกรรม ป พ.ศ. 2551 สํานักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาและ

สํานักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (ระหวางจัดทํารายงานฉบับสมบูรณ) หัวหนาโครงการวิจัย 

ช่ือโครงการ  การศึกษาคาความเขมขนตํ่าสุดของ ceftiofur ที่สามารถยับย้ัง Streptococcus 

suis ที่แยกไดจากฟารมสุกรในประเทศไทย ทุนอุดหนุนการวิจัยจากสํานักงานคณะกรรมการวิจัย

แหงชาติ (ธันวาคม 2551) ผูรวมวิจัย 

ช่ือโครงการ การศึกษาเภสัชจลนศาสตรของยา CeftiofurHCl ในสุกรที่ติดเช้ือไวรัสพีอารอารเอส 

ทุนอุดหนุนการวิจัย คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย (ธันวาคม 2550) ผูรวมวิจัย 

ช่ือโครงการ  ลักษณะทางพันธุกรรมของยีน NSP-2 ของเช้ือไวรัสพีอารอารเอสที่แยกไดจากสุกรที่

ติดเช้ือรวมของสายพันธุอเมริกาเหนือและยุโรป งบประมาณแผนดิน ปงบประมาณ พ.ศ. 2553

หัวหนาโครงการวิจัย 

       7.3  งานวิจัยที่กําลังทํา : ชื่อขอเสนอการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัยวา  

    ไดทําการวิจัย  ลลุวงแลวประมาณรอยละเทาใด 

    ช่ือโครงการ  การพัฒนาดีเอ็นเอวัคซีนแบบกิน เพ่ือปองกันโรค porcine epidemic diarrhea  

    (PED) ในฟารมสุกร สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ ประจําปงบประมาณ 2554 

       7.4 งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือโครงการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัย  

   (ผูบริหารโครงการ หัวหนาโครงการ และ/หรือผูรวมวิจัย) ระบุเดือน และปที่เริ่มตนและสิ้นสุด 

    ช่ือโครงการ  การพัฒนาดีเอ็นเอวัคซีนแบบกิน เพ่ือปองกันโรค porcine epidemic diarrhea  

              (PED) ในฟารมสกุร สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ ประจําปงบประมาณ 2554 
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โดยสัตวแพทยสมาคมแหงประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ  ณ ศูนยประชุมบางกอกคอนเวนช่ัน
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7.3  งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือขอเสนอการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัยวา ไดทําการวิจัย   

       ลลุวงแลวประมาณรอยละเทาใด 

 

7.4 งานวิจัยที่กําลังทํา : ช่ือโครงการวิจัย แหลงทุน และสถานภาพในการทําวิจัย  

     (ผูบริหารโครงการ หัวหนาโครงการ และ/หรือผูรวมวิจัย) ระบุเดือน และปที่เริ่มตน และสิ้นสุด 

_________________________________ 

 

 



 

 41 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลงานตีพิมพท่ีเก่ียวของกับงานวิจัยในครั้งน้ี 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 42 

ผลงานตีพิมพที่เก่ียวของกับงานวิจัยในครั้งน้ี 

1. Satranarakun P, Kubera A, Jitapalapong S, Rodkhum C, Pusoonthornthum R. Expression and 

purification of Bartonella henselae VirB protein. J Trop Med Parasitol 2017. 40: 8-19. 

2. Satranarakun P, Maruyama S, Kabeya H, Sato S, Jittapalapong S, Jitchum S, Jiyipong T, 

Rodkhum C, Pusoonthornthum R. Prevalence of Bartonella infection in well-cared cats in 

Bangkok metropolitan. Thai J Vet Med 2016. 46(4): 555-560. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 






































	ปกภาษาไทย
	กิตติกรรมประกาศ
	บทคัดย่อภาษาไทย
	บทคัดย่อภาษาอังกฤษ
	สารบัญ
	รายงานการวิจัยฉบับสมบูรณ์
	บทนำ
	วัตถุประสงค์การวิจัย
	วิธีการดำเนินการ
	ผลการวิเคราะห์
	ผลการศึกษา
	สรุปและวิจารณ์ผล
	บรรณานุกรม
	ภาคผนวก
	ประวัติผู้วิจัย
	ผลงานตีพิมพ์ที่เกี่ยวข้องกับงานวิจัยในครั้งนี้

