
วิชาการตึก เร่ืองโรคติดเช้ืออาร์เอสวี (RSV) 
RSV คือไวรัสชนิดมีเปลือกหุ้ม ช่ือเต็มว่า Respiratory Syncytial Virus มีสองสายพนัธ์ุ คือ RSV-A 

และ RSV-B เป็นเช้ือไวรัสที่ก่อให้เกิดโรคในระบบทางเดินหายใจทั้งส่วนบนและส่วนล่าง โดยเฉพาะใน 
เด็กเล็ก อายตุ ่ากว่า 3 ปี เช้ือไวรัสน้ีสามารถท าให้เกิดภาวะปอดอกัเสบไดเ้น่ืองจากมกัเกิดพยาธิสภาพในส่วน 
ของหลอดลมเล็ก (bronchiole) และถุงลม (alveoli) ท าให้มีการสร้างส่ิงคดัหลัง่ เช่น เสมหะ ออกมาใน 
ปริมาณมาก และมกีารหดตวัของหลอดลมเน่ืองจากการบวมของเย่ือบุหลอดลมและทางเดินหายใจต่างๆ 
ส่งผลให้เด็กมีอาการหอบ เหน่ือย และหายใจล าบากไดอ้ยา่งรวดเร็ว เช้ือน้ีติดต่อกนัไดโ้ดยการสัมผสัใกลชิ้ด 
กบัส่ิงคดัหลัง่ต่างๆ ของผูป่้วย เช่น น ้ามูก น ้าลาย เสมหะ  
หลังรับเช้ือนานเท่าไรจึงมีอาการป่วย (ระยะฟักตัว) 

พบว่าหลงัรับเช้ือ RSV สามารถแสดงอาการไดเ้ร็วที่สุดหลงัติดเช้ือ 2 วนั ชา้ที่สุดประมาณ 8 วนั 
โดยส่วนใหญ่เฉลี่ยอยูท่ี่ 4-6 วนั 
อาการของโรค RSV 

ช่วงแรกมกัมีอาการคลา้ยไขห้วดัธรรมดาเช่น ไข ้ไอ จาม คดัจมูก น ้ามูกไหล ผูใ้หญ่หรือเด็กโตที่ 
แข็งแรงดีอาการมกัไม่รุนแรงและหายไดเ้อง แต่ส าหรับเด็กเล็ก (ต ่ากว่า 2 ปี) ที่ติดเช้ือคร้ังแรกพบร้อยละ 20- 
30 ที่มีอาการโรคลุกลามไปทางเดินหายใจส่วนล่าง (หลอดลม เน้ือปอด) ท าให้เกิดหลอดลมใหญ่อกัเสบ 
หลอดลมฝอยอกัสบและปอดอกัเสบตามมาได ้โดยมกัเเสดงอาการไขสู้ง ไอแรง หอบเหน่ือย หายใจมีเสียง 
หวีดหวิว หรือ เสียงครืดคราดในล าคอ โดยเฉพาะเด็กที่อายนุอ้ยกว่า 1-2 ปี เด็กที่ภูมิคุม้กนัไม่แข็งแรง เด็กที่ 
คลอดกอ่นก าหนด โรคหัวใจ โรคปอคเร้ือรัง บางรายอาจมีกาวะแทรกซ้อนเช่น หูอกัเสบ ไซนสัหรือปอด 
อกัเสบจากเช้ือแบคทีเรียซ ้าซ้อน ซ่ึงจะมีอาการรุนแรงมากขึ้นได ้
แนวทางการรักษา 

ในเด็กเล็กที่อ่อนแอมาก เช่น เด็กทารกที่คลอดกอ่นก าหนด เด็กที่มีโรคหัวใจ โรคปอด และหอบหืด 
อยูแ่ลว้ อาจมีอาการทรุดลงอยา่งรวดเร็ว โดยอาจมีอาการหยดุหายใจเป็นช่วงๆ หรือหายใจลม้เหลว จนตอ้ง 
น าเขา้หอพยาบาลผูป่้วยวิกฤติ (ICU) และอาจตอ้งใช้เคร่ืองช่วยหายใจดว้ย การด าเนินโรคจะเป็นอยู ่5-7 วนั 
บางรายในช่วง 1-2 วนัแรกมีอาการไม่รุนแรง แต่ในช่วงวนัที่ 3-5 ของโรคจะมีอาการรุนแรงมากสุด จากนั้น 
อาการจะทุเลาลง 

ในปัจจุบนัยงัไม่มียารักษาโรคน้ีโดยฉพาะ โดยทัว่ไปการรักษาจะเป็นไปตามอาการที่ป่วย รวมถึง 
การดแูลเร่ืองการหายใจและเสมหะ เช่น ให้ยาแกไ้อละลายเสมหะ ยาขยายหลอดลม ยาลดไข ้หรือพ่นยา
ตามแต่อาการของผูป่้วย ซ่ึงจะท าให้ผูป่้วยมีอาการดีขึ้นได ้ในผูป่้วยที่มีอาการเหน่ือย หายใจไม่ค่อยดี และ 
เร่ิมมีออกซิเจนในเลือดต ่าลง การรักษาจะเป็นในรูปแบบประคบัประคอง เช่น ให้สารน ้าทางหลอดเลือด 
ให้ยาพ่นขยายหลอดลม เคาะปอด ดูดเสมหะ รวมถึงให้ออกซิเจน ส่วนในรายที่มีอาการหนกัมาก อาจตอ้งใส่ 
ท่อช่วยหายใจและใช้เคร่ืองช่วยหายใจ  โดยให้การดูแลในหอพยาบาลผูป่้วยวิกฤติจนกว่าอาการจะดีขึ้น 
ทั้งน้ี ผูป่้วยที่มีอาการหนกัอาจมีการติดเช้ือแทรกซ้อนดว้ยไวรัสชนิดอื่นๆ เช่น เช้ือไขห้วดัใหญ่  



 เช้ือมยัโคพลาสมา หรือเช้ือเเบคทีเรียอื่นๆ ร่วมดว้ย ซ่ึงแพทยจ์ะพิจารณาให้การรักษาที่ครอบคลุม 
การติดเช้ือเหล่าน้ีตามความเหมาะสม 
การป้องกัน 

ปัจจุบนัยงัไม่มี วคัซีนป้องกนั ไมม่ียาป้องกนั จึงควรป้องกนัการแพร่กระจายของเช้ือได ้ดงัน้ี 
ㆍ ทุกคนในบา้นหมัน่ลา้งมือบอ่ย ๆ ทั้งมือของตนเองและลูกนอ้ย เพราะการลา้งมือนอกจากจะลดเช้ือ 
       RSV และเช้ืออื่นๆที่ติดมากบัมือทกุชนิด ทั้งเช้ือไวรัสและแบคทีเรียไดถ้ึงร้อยละ 70 
ㆍ การใชแ้อลกอฮอลเ์จลถูมอืช่วยป้องกนัโรคไดบ้า้ง ยงัแนะน าให้ลา้งมือบ่อยๆไดป้ระโยชน์กว่า 
   •  หลีกเลี่ยงเด็กทั้งสบายดีหรือป่วยไปในที่ชุมชนหรือสถานที่แออดั 
   •  ความสะอาดบา้น รวมทั้งของเล่นเด็กเป็นประจ า 
   •  หลีกเลี่ยงการสูบบุหร่ี ทารกที่สูดดมควนับุหร่ีเขา้ไปมีความเส่ียงที่จะติดเช้ือไวรัส RSV และพบ 
      อาการที่รุนแรงไดม้ากกว่า 
   •  ควรรับประทานอาหารที่ถูกสุขลกัษณะ ด่ืมน ้ามากๆ และให้เด็กพกัผ่อนให้เพียงพอ ไม่อยูใ่นห้อง 
      แอร์ตลอดเวลา 
   •  ส าหรับคุณพ่อคุณแม่ หรือผูป้กครองมื่อบุตรหลานมีอาการป่วยเป็นไขห้วดั กวรแยกเด็กออกจาก 
       เด็กปกติเพ่ือเป็นการป้องกนัการแพร่เช้ือ 
ข้อวินิจฉัยการพยาบาล 
1.เส่ียงต่อภาวะพร่องออกซิเจน 
 A: หายใจเหน่ือยหอบ 
    : RR……bpm 
    : ฟัง lung พบ.................... 
 I: record V/S , monitor SpO2 keep....... 
  : ดูแลให้ไดรั้บออกซิเจนอยา่งเพียงพอ 
  : observe การหายใจ,อาการเหน่ือยหอบ,เสมหะ 
  : จดัท่า fowler's position 
  : เคาะปอด suction clear airway prn 
  : ให้สารน ้าและยาทางหลอดเลือดตามแผนการรักษา 
  : ดูแลพ่นยาขยายหลอดลมและให้ยาละลายเสมหะตามแผนการรักษา  

E: หายใจสม ่าเสมอไม่เหน่ือย no cyanosis  SpO2 อยูใ่นช่วง....... % 
 
2.Infection 
 A: ผลการตรวจ RSV positive 



  : มีไข ้BT = ……….องศาเซลเซียส 
  : CBC พบ WBC......., Neu......., Lymp..........,Mono……. 
  : CXR พบ ............... 
 I: observe ไข,้conscious 
  : record V/S , I/O 
  : monitor EKG,SpO2 
  : ดูแลให้ไดรั้บยา antibiotic ตามแผนการรักษา 
  : aseptic technique 
  : แนะน าญาติในการดูแลผูป่้วยหมัน่ลา้งมอืบ่อยๆ เมื่อสัมผสัส่ิงคดัหลัง่จากผูป่้วย,สวมหนา้กาก 
                 อนามยั, รักษาความสะอาดภาชนะที่ใชก้บัผูป่้วย เช่น ขวดนม ของเล่นเด็กเป็นประจ า 
  : ติดตามผล lab 

E: ผลการตรวจ RSV negative, ไม่มีไข ้, CBC พบ WBC, Neu, Lymp อยูใ่นช่วงปกติ CXR ปกติ 
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