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1.วัตถุประสงค์ 

1.1 เพ่ือใช้เป็นมาตรฐานในการปฏิบัติงาน 
1.2 เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการวินิจฉัยและรักษาอหิวาตกโรค 

2.ขอบข่าย 

เพ่ือเป็นแนวทางปฏิบัติในการวินิจฉัยและรักษาอหิวาตกโรคใช้กับผู้รับบริการทุกรายที่เข้ารับบริการ
รักษาในโรงพยาบาลวังเจ้า 

3.อหิวาตกโรค (Vibrio Cholera) 

• เป็นโรคติดต่อจากการรับประทานอาหารและน้ำที่ปนเปื้อนเชื้อแบคทีเรีย   
• เป็นโรคติดต่อที่ต้องควบคุม ป้องกันเพราะมีแนวโน้มแพร่ระบาดข้ามประเทศ จึงต้องแจ้งเรื่องต่อ 

WHO ภายใน 24 ชั่วโมงตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 
• Vibrio cholerae serogroup O1 และ Vibrio cholerae serogroup O139 
• Serogroup O1 จะมี 2 Biotype คือ Classical และ EI Tor แต่ละ Biotype มี 3 Serotype คือ 

Ogawa, Inaba และ Hikojima  
• สําหรับเชื้ออ่ืนที่ไม่ใช่ Serogroup O1 และ Serogroup O139 เรียกรวมว่า Vibrio cholerae non 

O1/non O139 
• เชื้อโรคจะไปเกาะอยู่บริเวณลําไส้เล็กและสร้างสารพิษ (Cholera toxin) กระต้นให้เกิดอาการท้องร่วง

อย่างรุนแรง อุจจาระเป็นน้ำสีขาวเหมือนน้ำซาวข้าว ร่างกายสูญเสียน้ำและเกลือแร่ อย่างรวดเร็วและ
รุนแรง ถ้าไม่ได้รับการรักษาอย่างทันท่วงทีอาจทําให้เสียชีวิตได้ 

• ให้สารน้ำเพียงพอ แก้ไข Electrolyte imbalance, acidosis 
• Antibiotic : Doxycycline, ceftriaxone, ciprofloxacin  
• Anti-toxin : Doxycycline  
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แนวทางการรักษาอหิวาตกโรคในผู้ใหญ่ 

1.กลุ่มอาการไม่รุนแรง  
ผู้ใหญ่สามารถรักษาแบบผู้ป่วยนอกได้  
 -ถ่ายเหลวไม่เกิน 5 ครั้งต่อวัน  
 -ไม่มีอาเจียน 
 -กินอาหารได้ใกล้เคียงปกติ 
 -ไม่มีไข้  
 -vital sign ปกติ ไม่มีข้อบ่งชี้ในการให้ IV fluid  
 -สามารถมาท่ีโรงพยาบาลได้หากอาการแย่ลง 
• ยาขนานแรก  

 -Doxycycline (100mg)  3 tabs oral stat ครั้งเดียวแนะนำให้กินหลังอาหารเพื่อป้องกันการ
อาเจียน 

 หรือ Azithromycin (250mg) 4 tabs oral stat ใช้กรณีที่ไม่สามารถทนต่อ side effect ของ 
 doxycycline ได้ และใช้ในผู้ป่วยตั้งครรภ์   

 โดยให้ร่วมกับ Ciprofloxacin (500mg) 1 tab Bid นาน 3-5 วัน (เพ่ือครอบคลุมสาเหตุอื่นๆของ
 ท้องเสียติดเชื้อด้วย)  

• ยาขนานที่ 2  
 -Ciprofloxacin (500mg) 2 tabs oral stat ครั้งเดียว  
 หรือ Erythromycin (250mg) 2 tabs* 4 เวลา หลังอาหาร ก่อนนอน (2,000 mg/day) นาน 3 วัน  

2. กลุ่มอาการรุนแรง  
 -ถ่ายเหลวมากกว่า 5 ครั้งต่อวัน  
 -มีอาเจียน 
 -กินอาหารได้น้อย 
 -ไขสู้ง 
 -vital sign ผิดปกติ ความดันต่ำ ชีพจรเร็ว มีภาวะช็อค 
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 -ผู้ป่วยที่ต้องการการดูแลพิเศษ คือ เด็ก คนชรา ตั้งครรภ์  Immunocompromised host มีโรค

ประจำตัวเบาหวาน โรคไต ที่ควบคุมไม่ได้  
 -บ้านไกล ไม่สามารถมาท่ีโรงพยาบาลได้หากอาการแย่ลง 
ให้ Antibiotic  ให้เร็วที่สุด  
 -Ciprofloxacin 400 mg IV q 12 hrs  และ Doxycycline (100mg) 3 tabs oral stat ครั้งเดียว

แนะนำให้กินหลังอาหารเพ่ือป้องกันการอาเจียน หรือ Azithromycin (250mg) 4 tabs oral stat ใช้กรณีที่
ไม่สามารถทนต่อ side effect ของ doxycycline ได้ และใช้ ในผู้ป่วยตั้งครรภ์  

 -กรณีไม่สามารถให้ Ciprofloxacin IV ได้ เลือกให้ Ceftriaxone 2 gm IV OD  

แนวทางการรักษาอหิวาตกโรคในผู้ใหญ่ท่ีมีอาการรุนแรง 
• ให้ admit นอนโรงพยาบาลทุกราย หรือส่งต่อโรงพยาบาลแม่ข่าย 
• ประเมิน volume status และให้สารน้ำ 0.9% NSS อย่างเพียงพอ  
• ประเมิน Electrolyte Ca Mg P acidosis blood sugar อย่างละเอียด และแก้ไขให้เป็นปกติ 

ติดตามทุก 2-4 ชั่วโมงกรณีผู้ป่วยอาการไม่คงที่  
• เก็บสิ่งส่งตรวจให้ครบถ้วน : Stool exam, Rectal swab culture, Stool PCR ให้ส่งกรณีผู้ป่วย

อาการหนักมาก หรือระบาดในพื้นที่ใหม่โดยโทรปรึกษา ID ก่อนเนื่องจากชุดตรวจมีจำกัด)  
• Lab อ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง  เช่น CBC, Hemoculture*2 spp, ABG/VBG, blood lactate  

 
การประเมินภาวะขาดน้ำ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



โรงพยาบาลวังเจ้า หน้า : 4/15 

วิธีปฏิบัติ เลขที ่: WP-IDCD-006 ครั้งที ่1 

เรื่อง : แนวทางการรักษาอหิวาตกโรค วันที่ : 6 มกราคม 2568 

แผนก : กลุ่มงานบริการด้านปฐมภูมิและองค์รวม แผนกที่เก่ียวข้อง : ทุกหน่วยบริการ 

ผู้จัดทำ : ทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้อนุมัต ิ: ผู้อำนวยการโรงพยาบาลวังเจ้า 

 

 
 
 



 

โรงพยาบาลวังเจ้า หน้า : 5/15 

วิธีปฏิบัติ เลขที ่: WP-IDCD-006 ครั้งที ่1 

เรื่อง : แนวทางการรักษาอหิวาตกโรค วันที่ : 6 มกราคม 2568 

แผนก : กลุ่มงานบริการด้านปฐมภูมิและองค์รวม แผนกที่เก่ียวข้อง : ทุกหน่วยบริการ 

ผู้จัดทำ : ทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้อนุมัต ิ: ผู้อำนวยการโรงพยาบาลวังเจ้า 

 
 

 
วิธีให้ ORS ใน mild to moderate dehydration  
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Zn supplement 

• Zn suspension (5mg/ml) ขวดละ 30 ml 30 บาท 
• +/- อายุ < 6 เดือน 10 mg/day: 1ml po bid 10-14 วัน 
• แนะนำ อายุ > 6 เดือน 20 mg/day: 2ml po bid 10-14 วัน 

Antibiotics 
• Doxycycline 4.4 mg/kg (max 300mg)  PO single dose  

 หรือ Azithromycin 20mg/kg (max 1gm) PO single dose (ราคาแพงกว่า) 
• อาจพิจารณาให้ครอบคลุมเชื้ออ่ืนด้วย +/-ciprofloxacin 20-40 mkday po bid นาน 3-5 วัน 

หรือ cefixime 8mkday po bid (ราคาแพงกว่า) 
• กรณี admit จะเปลี่ยน ciprofloxacin หรือ cefixime เป็น ceftriaxone 75 mkday (max 2 gm) 
• อาจเปลี่ยนแปลงได้ ตามผลความไวต่อยาของเชื้อ 

 
การควบคุมอหิวาตกโรคในโรงพยาบาล 
 

1.เน้นย้ำมาตรการ  Contact precaution อย่างเคร่งครัด : สวมถุงมือ ล้างมือ แยกของใช้ผู้ป่วยอหิ
วาต์ออกจากผู้ป่วยปกติ แยกห้องน้ำ แยกอาหารกล่อง เสื้อผ้าผู้ป่วยทิ้งลงถังผ้าเปื้อนติดเชื้อ ทำความสะอาด
ห้องน้ำบ่อยๆ ทำความสะอาดสิ่งแวดล้อม เช่น เตียง หัวเตียง contact surface  

2.เทคนิคการทำความสะอาดมือ : 5 moments, สอนผู้ป่วยและญาติล้างมือ, เพ่ิมสบู่ล้างมือใน
ห้องน้ำของผู้ป่วยและเจ้าหน้าที่, เน้นการล้างมือหลังเข้าห้องน้ำ ล้างมือก่อนรับประทานอาหาร  

3.การทำความสะอาดห้องน้ำและสิ่งแวดล้อม : ทำความสะอาดห้องน้ำของผู้ป่วยอหิวาตกโรคด้วย 
0.5% โซเดียมไฮโปรคลอไรท์ โดยผสมน้ำยา 50 ซีซี กับน้ำสะอาด 950 ซีซี   

การควบคุมการติดเชื้อ Contact precaution เหมือนผู้ป่วยติดเชื้อแบคทีเรียดื้อยา  
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รายการยาและเวชภัณฑ์ที่จำเป็นตามแนวทางการรักษาผู้ป่วยอหิวาตกโรค  

ยาและเวชภัณฑ ์
0.9%  NSS  1,000 ml  
Ringer lactate solution (RLS)  
5% D/NSS 1,000 ml  
5% D/N/2  1,000 ml  
Ceftriaxone IV  ขนาด 1 gm /vial 
Ciprofloxacin ขนาด 400 mg /vial  
Ciprofloxacin (500mg)  
Ciprofloxacin (250mg) 
Azithromycin (250mg) 
Erythromycin syrup  
Doxycycline (100mg) 
Doxycycline (100mg เม็ดแป้ง)  
Metoclopramide IV (plasil)  
Domperidone tab (10mg) 
Domperidone syrup  
ORS  
Paracetamol (500mg) 
Paracetamol (325mg) 
Paracetamol syrup   
Zinc cap  
Zinc syrup  
IV set  
IV catheter  
คลอรีนผง 65%  
Clary blair  
ถุงหิ้ว 9*18 นิว้  
ถุงเก็บตัวอยา่ง  
ถุงดำ  12*24 นิ้ว  
ถุงแดง 12*24 นิ้ว 
ถุงมือ size S  
ถุงมือ size M 
ถุงมือ size L 
ชุดตรวจ Free residual CI  
Aquatabs  
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เรื่อง : แนวทางการรักษาอหิวาตกโรค วันที่ : 6 มกราคม 2568 

แผนก : กลุ่มงานบริการด้านปฐมภูมิและองค์รวม แผนกที่เก่ียวข้อง : ทุกหน่วยบริการ 

ผู้จัดทำ : ทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้อนุมัต ิ: ผู้อำนวยการโรงพยาบาลวังเจ้า 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



โรงพยาบาลวังเจ้า หน้า : 14/15 

วิธีปฏิบัติ เลขที ่: WP-IDCD-006 ครั้งที ่1 

เรื่อง : แนวทางการรักษาอหิวาตกโรค วันที่ : 6 มกราคม 2568 

แผนก : กลุ่มงานบริการด้านปฐมภูมิและองค์รวม แผนกที่เก่ียวข้อง : ทุกหน่วยบริการ 

ผู้จัดทำ : ทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้อนมุัต ิ: ผู้อำนวยการโรงพยาบาลวังเจ้า 
 

 

 

 

 

 

 



โรงพยาบาลวังเจ้า หน้า : 15/15 

วิธีปฏิบัติ เลขที ่: WP-IDCD-006 ครั้งที ่1 

เรื่อง : แนวทางการรักษาอหิวาตกโรค วันที่ : 6 มกราคม 2568 

แผนก : กลุ่มงานบริการด้านปฐมภูมิและองค์รวม แผนกที่เก่ียวข้อง : ทุกหน่วยบริการ 

ผู้จัดทำ : ทีมสหสาขาวิชาชีพ ผู้อนุมัต ิ: ผู้อำนวยการโรงพยาบาลวังเจ้า 
 

 


