
 โรตา้ ไวรสั มกัพบไดใ้นเดก็เลก็ ซึง่เมือ่เดก็รบัเชือ้ไวรัสชนดินีเ้ขา้ไป จะทำาให้
เกดิโรคทอ้งเสยีโรตา้ โดยเมือ่เดก็ไดร้บัเชือ้ไวรสัชนดินีเ้ข้าไปในทางเดินอาหาร เชือ้จะ
ทำาให้เยื่อบุลำาไส้เล็กบาดเจ็บ ทำาให้เซลล์เยื่อบุลำาไส้เล็กสร้างน้ำาย่อยได้น้อยลง ทำาให้
การยอ่ยนมและอาหารลดลงการดดูซมึน้ำาลดลง ขณะเดยีวกนัลำาไสเ้ลก็มกีารหลัง่เกนิ
รว่มดว้ย ทำาใหเ้กดิทอ้งเสยี เมือ่เซลลเ์ยือ่บลุำาไสส้รา้งเสริมขึน้มาซ่อมแซมซ่ึงมกัจะเกดิ
ขึ้นใน 3-5 วัน อาการท้องเสียก็จะหายไป

ไวรัสโรต้าในเด็ก
 

 ขึ้นชื่อว่า ‘ไวรัส’..ย่อมมีอันตรายร้ายแรงท่ีเกิดขึ้นกับ
ร่างกาย..ซึ่งไม่มากก็น้อย ย่อมต้องได้รับการรักษา
 เฉกเช่นเดียวกันกับไวรัสที่ชื่อ ‘โรต้า’ (Rota Virus) 

 

อาการทางคลินิก
            ผู้ป่วยมีไข้ อาเจียนมากในวันแรก ตาม
ด้วยท้องเสีย ถ่ายเหลวปนน้ำา อุจจาระมักมีกลิ่น
เหม็นเปร้ียว อาการอาเจียนและท้องเสียทำาให้เด็ก

เกิดภาวะขาดน้ำา อาการที่แสดงถึงภาวะขาดน้ำา 
ได้แก่ ปากแห้ง ร้องไห้ไม่มีน้ำาตา กระหายน้ำา
มาก ตาโหล กระหม่อมบุ๋ม หากขาดน้ำารุนแรง
มากขึน้ กจ็ะทำาใหเ้ด็กซึม ปสัสาวะนอ้ย หาก
ยังไม่ได้รับการรักษาจะเป็นอันตรายจน
อาจช็อกได้ อาการท้องเสียมักจะเป็นอยู่
ประมาณ 3-7 วัน 

การรักษา
 การรักษาที่สำาคัญที่สุดคือ การแก้ไขภาวะ
ขาดน้ำา โดยการให้ผงเกลือแร่ โอ.อาร์.เอส. และ
การให้อาหารท่ีเหมาะสม โดยให้คร้ังละน้อยๆ แต่
ให้บ่อยๆ เพื่อให้ลำาไส้สามารถย่อยและดูดซึมได้ทัน 
ไม่จำาเป็นต้องงดนมหรืองดอาหาร การให้นมที่ไม่มี
น้ ำาตาลแลคโทสอาจช่วยได้ในทารก โดยเฉพาะ  

Health
Station รศ.พญ.สุพร ตรีพงษ์กรุณา

หัวหน้าหน่วยทางเดินอาหาร ภาควิชากุมารเวชศาสตร์
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล



                        อย่างยิ่งรายที่อาการรุนแรงหรือเด็กขาดอาหารอยู่ก่อน ในเด็กที่อายุเกิน 6 เดือน  
 ควรให้อาหารอ่อนย่อยง่ายร่วมด้วย เช่น โจ๊กไก่ หรือโจ๊กหมู เป็นต้น 
 สว่นการกนิยาปฏชิวีนะนัน้ไมม่ปีระโยชนเ์พราะไมส่ามารถกำาจัดเชือ้ไวรสัได ้ สว่น

ยาลดอาการท้องเสียนั้นไม่มีความจำาเป็น และบางชนิดอาจมีอันตรายต่อเด็กเล็ก 
หากใช้ควรเลือกยาชนิดที่ไม่มีผลข้างเคียงหรือมีน้อยมาก ทั้งนี้จุลินทรีย์สุขภาพหรือ

โปรไบโอตกิสม์เีพยีงบางสายพนัธุท์ีม่ผีลการศึกษาวา่ชว่ยใหอ้าการทอ้งเสยีหายเรว็ขึน้ไดบ้า้ง

กลุ่มเสี่ยงสำาคัญ
 กลุ่มเสี่ยงได้แก่ เด็กอายุต่ำากว่า 5 ขวบ โดยเฉพาะอย่างยิ่งเด็กอายุ 6 เดือน ถึง 2 ขวบ เป็น
ช่วงอายุที่พบบ่อยที่สุด  เด็กที่อยู่รวมกันในสถานเลี้ยงเด็กและเด็กที่ใกล้ชิดกับเด็กที่ท้องเสียจากเชื้อ
นี้ ส่วนผู้ใหญ่มักจะมีภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัสโรต้าแล้วจึงไม่น่ากังวล

วิธีการปฏิบัติเพื่อลดความเสี่ยง 
 เนื่องจากเชื้อติดต่อจากคนสู่คน โดยการรับประทานเชื้อเข้าไป การป้องกันอาจจะทำาได้โดย
การรักษาสุขอนามัยส่วนบุคคลให้ดีทั้งเด็กและผู้ใหญ ่ควรหมัน่ล้างมอืบอ่ยๆ โดยเฉพาะกอ่นเตรยีม
หรือก่อนรับประทานอาหารหรือนม หรือหลังจากเข้าห้องน้ำา หลีกเลี่ยงสัมผัสกับผู้ที่มีอาการท้องเสีย 
อีกวิธีหนึ่งในการป้องกัน คือ การรับวัคซีนโรต้า 

ข้อมูลวัคซีนโรต้า
 เป็นวัคซีนชนิดหยอด ในขณะนี้มี 2 ชนิดในประเทศไทย เริ่มหยอดครั้งแรกอายุไม่ต่ำากว่า 6 
สัปดาห์ ครั้งต่อไปให้ห่างจากครั้งแรกอย่างน้อย 4 สัปดาห์ หยอดทั้งหมด 2 หรือ 3 ครั้ง ขึ้นอยู่กับ
ชนิดวัคซีน ดังนี้
 ชนิดแรก หยอดทั้งสิ้น 2 ครั้ง  ครั้งสุดท้ายควรให้เสร็จก่อนอายุ 6 เดือน  
 ชนิดที่สอง หยอดทั้งสิ้น 3 ครั้ง ครั้งสุดท้ายควรให้เสร็จก่อนอายุ 8 เดือน

ประสิทธิภาพของวัคซีน
 วัคซีนลดอาการท้องเสียอย่างรุนแรงจาก
เชื้อโรต้าไวรัสได้ 80-90% ลดการรับผู้ป่วยไว้ใน
โรงพยาบาลเนือ่งจากทอ้งเสียได้ประมาณ 80-95% 
โดยรวมป้องกันท้องเสียจากเชื้อโรต้าได้ถึง 70%

ผลข้างเคียงของวัคซีน
 วัคซีนมีความปลอดภัยสูง มีอาการข้าง
เคียงได้บ้าง เช่น ไข้ ถ่ายเหลว อาเจียน ซึ่งไม่รุนแรง 
มีรายงานการเกิดภาวะลำาไส้กลืนกันหลังรับวัคซีน
ได้บ้างหลังรับวัคซีนยังมีโอกาสเกิดโรคได้อยู่บ้าง 
แต่เมื่อติดเชื้อไวรัสโรต้าและเกิดโรคอุจจาระร่วง 
อาการมักจะไม่รุนแรง


