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ความชุกทางซีรั่มวิทยาต่อ Encephalitozoon cuniculi 

ในกระต่ายสวยงาม ณ โรงพยาบาลสัตว์ และกระต่ายเนื้อ ณ โรงฆ่าในประเทศไทย 
 

สิริลักษณ์ จาละ1 พรชัย สัญฐติิเสรี2 ปรีดา เลิศวัชระสารกุล3,4 และอรรถวิทย์ โกวิทวที5,# 

 
1ศูนย์วิจัยและบริการวิชาการทางสัตวแพทย์; 2ภาควิชาเวชศาสตร์คลินิกสัตว์ใหญ่และสัตว์ป่า; 3ภาควิชาพยาธิวิทยา, คณะสัตว

แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ วิทยาเขตก าแพงแสน นครปฐม 73140; 4ศูนย์ความเป็นเลิศด้านเทคโนโลยีชีวภาพเกษตร 
ส านักงานปลัดกระทรวง กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม กรุงเทพฯ 10900; 5ภาควิชาสรีรวิทยา  

คณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ กรุงเทพฯ 10900 
 
 

บทคัดย่อ: การแพร่ระบาดของเชื้อ Encephalitozoon cuniculi (E. cuniculi) ได้รายงานทั้งในกระต่ายสวยงามและ
เนื้อในหลายประเทศ ดังนั้นการส ารวจนี้จึงมีจุดประสงค์เพื่อศึกษาความชุกและปัจจัยที่เก่ียวข้องต่อแอนติบอดีของเชื้อ 
E. cuniculi ทางซีรั่มวิทยาในกระต่ายสวยงามที่เข้ารับการรักษา ณ โรงพยาบาลสัตว์ คณะสัตวแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ระหว่างปี 2560 ถึง 2564 (n=288) และกระต่ายเนื้อที่ได้เข้าฆ่า ณ โรงฆ่ากระต่าย จังหวัด
กาญจนบุรี ระหว่างเดือน มิถุนายน ถึง สิงหาคม ในปี 2563 (n=142) การตรวจหาแอนติบอดีในซีรั่มต่อเชื้อ E. 
cuniculi ใช้การตรวจด้วยเทคนิค ELISA จากชุดทดสอบในรูปการค้า ผลการส ารวจพบว่าความชุกของเชื้อที่ศึกษาใน
กระต่ายสวยงามและเนื้ออยู่ที่ร้อยละ 67.1 และ 70.4 ตามล าดับ ความแตกต่างของเพศ ช่วงอายุ และการแสดง
อาการทางคลินิกไม่มีความสัมพันธ์ต่อการพบผลบวกจากการตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ส าหรับกระต่าย
สวยงาม (P>0.05) อย่างไรก็ตามฟาร์มกระต่ายเนื้อในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย กาญจนบุรี เพชรบุรี และราชบุรีที่ได้ส่ง
กระต่ายเนื้อเข้าฆ่าในโรงฆ่าที่ได้ด าเนินการศึกษามีความชุกที่ต่างกันที่ร้อยละ 81.3 78.0 64.0 และ 30.0 ตามล าดับ  
โดยพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P=0.01) จากผลการส ารวจนี้พบว่าความชุกของแอนติบอดีต่อเชื้อ E. 
cuniculi มีค่าค่อนข้างสูงในประเทศไทย ดังนั้นมาตรการควบคุมและป้องกันที่เหมาะสมควรด าเนินการเพื่อลดความ
ชุกดังกล่าว พร้อมกับการส ารวจความชุกอย่างต่อเนื่องเพื่อประเมินสถานการณ์และเป็นข้อมูลเพื่อใช้ในการวางแผน
ต่อไป 
 
ค าส าคัญ: กระต่ายเนื้อ กระต่ายสวยงาม Encephalitozoon cuniculi ความชุก ประเทศไทย 
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Abstract:  In numerous countries, an epidemic of Encephalitozoon cuniculi (E. cuniculi) has been 
recorded in pet and meat rabbits. Therefore, the goal of this survey is to look into the seroprevalence 
and influencing factors of E. cuniculi antibodies in pet rabbits from Kasetsart University Veterinary 
Teaching Hospital during 2017-2021 (n=288) and meat rabbits from a slaughterhouse in Kanchanaburi 
province (n=142) between June and August 2020. An ELISA commercial test kit was used to detect 
antibodies against E. cuniculi. According to the findings of this study, E. cuniculi seroprevalence in 
pet and meat rabbits was 67.1 and 70.4%, respectively. The presence of antibodies against E. cuniculi 
in pet rabbits did not correspond with sex, age, or clinical symptoms (P>0.05). Meat rabbit farms in 
Sukhothai, Kanchanaburi, Phetchaburi, and Ratchaburi provinces, which send meat rabbits to the 
examined slaughterhouse, had seroprevalences of 81.3, 78.0, 64.0, and 30.0, respectively. There was 
statistically significant seroprevalence between these provinces (P=0.01). According to the findings, 
Thailand has a significant seroprevalence of E. cuniculi. As a result, a control and preventive program 
might be implemented in order to reduce the prevalence. Furthermore, the seroprevalence research 
might be extended in order to evaluate the situation and collect data for future planning. 
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บทน า 
กระต่ายเป็นหนึ่งในสัตว์เศรษฐกิจที่มีแนวโน้ม

ความต้องการสูงขึ้น ทั้งส่วนของการเลี้ยงเป็นสัตว์เลี้ยง 
การเลี้ยงเพื่อการบริโภค และและการเลี้ยงเพื่อใช้เป็น

สัตว์ทดลองทางวิทยาศาสตร์ (Kovitvadhi et al., 2019) 
โรค Encephalitozoonosis เป็นโรคติดเชื้อที่ส าคัญใน

กระต่ายที่มีสาเหตุ เกิดจากเชื้ อ Encephalitozoon 
cuniculi ที่จัดเป็น microsporidian parasite เป็นโปรโต
ซัวในกลุ่ม Microsporidia อาศัยอยู่ในเซลล์แบบถาวร 
กระต่ายสามารถติดเชื้อนี้จากการได้รับสปอร์ที่ปนเปื้อน
กับสิ่งแวดล้อมจากอุจจาระและปัสสาวะของกระต่ายที่ติด
เชื้อ เชื้อมีความทนทานต่อสภาพแวดล้อม พบการติดเชื้อ
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ได้ในสัตว์หลายชนิด รวมถึงมีการตรวจพบในมนุษย์ที่มี
ระบบภูมิคุ้มกันบกพร่อง โดยกระต่ายจะพบว่าเป็นสัตว์ที่
มีการติดเชื้อมากที่สุด (Pellett, 2016) กระต่ายที่ติดเชื้อ
สามารถพบอาการทางคลินิกดังต่อไปนี้ อาการทางระบบ
ประสาท เช่น ชัก (Seizure) อัมพฤกษ์ (Paresis) คอเอียง 
(Head tilt) ภาวะกล้ามเนื้อเสียสหการ (Ataxia) หมุนเป็น
วงกลม (Circling) เป็นต้น อาการที่ เกี่ยวข้องกับการ
ท างานล้มเหลวของไต (Renal failure) เช่น ภาวะ
ปั ส ส า วะมาก  (Polyuria) ดื่ ม น้ า ม าก  (Polydipsia) 
ปัสสาวะบ่อย (Pollakiuria) เป็นต้น (La’Toya et al., 
2014; Pellett 2016; Künzel and Fisher, 2018) 
นอกจากนั้นอาจพบการอักเสบของตา ตาเป็นต้อซึ่งอาจ
พบอาการเพียงระบบเดียวหรือหลายอาการร่วมกัน 
อย่างไรก็ตามการติดเชื้อส่วนใหญ่มักจะไม่แสดงอาการ
ท า ง ค ลิ นิ ก  (Lertwatcharasarakul et al., 2011; 
Intachat et al. 2017) ดังนั้นจึงต้องใช้วิธีการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการเพื่อยืนยันการติดเชื้อหรือตรวจหาระดับ
ภูมิคุ้มกันต่อโรค จากรายงานพบว่าวิธีการตรวจหาระดับ
ภูมิคุ้มกันด้วยวิธีทางซีรั่มวิทยา เป็นวิธีการที่มีบทบาทสูง
ในการน ามาช่วยในการตรวจวินิจฉัยโรคในสัตว์ป่วยที่ยังมี
ชีวิต เนื่องจากพบว่ามีความแม่นย าในการตรวจไม่
แตกต่างกันกับวิธีการตรวจอ่ืนๆ เทคนิคทางด้านซีรั่ม
วิทยาที่มีการน ามาใช้ประกอบไปด้วย Enzyme-linked 
immunosorbent assay (ELISA), Indirect 
immunofluorescent assay (IFA) แ ล ะ  Carbon 
immunoassay (CIA) (La’Toya et al., 2014; Pellett 
2016; Künzel and Fisher, 2018) แต่ เทคนิ คที่ นิ ยม
น า ม า ใ ช้ จ ะ เ ป็ น  เ ท ค นิ ค  Enzyme-linked 
immunosorbent assay (ELISA) เนื่องจากสะดวก ตรวจ
ได้ครั้งละจ านวนมาก และมีชุดตรวจในรูปแบบการค้า 

จากรายงานการส ารวจทางซีรั่มวิทยาของ
แอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ในกระต่ายสวยงามและ
เนื้อพบว่ามีความชุกที่แตกต่างกันในแต่ละประเทศที่ได้
ด า เ นิ น ก า ร ส า ร ว จ  (Keeble and Shaw, 2006; 

Dipineto et al., 2008; Igarashi et al., 2008; 
Okewole, 2008; Valencakova et al., 2008; 
Santaniello et al., 2009; Ashmawy et al., 2011; 
Tee et al., 2011; Lonardi et al., 2013; Hein et al., 
2014 ; Neumayerová et al., 2014; Baldotto et al., 
2015; Meng et al., 2015; Yaoqian et al., 2015; 
Lavazza et al., 2016; Wang et al., 2018; Sadeghi-
Dehkordi et al., 2019; Javadzade et al., 2021) ส่วน
ประเทศไทยเคยมีการศึกษาความชุกทางซีรั่มวิทยาของ
แอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ณ โรงฆ่ากระต่ายเนื้อใน
จังหวัดกาญจนบุรี ในปี พ.ศ. 2560 โดยมีความชุกที่ร้อย
ละ 42.4 (Intachat et al., 2017) 

การติดเชื้อโปรโตซัวชนิดนี้ส่งผลต่อสุขภาพของ
กระต่ายโดยตรง และมีความเสี่ยงต่อการติดเชื้อในมนุษย์
ที่มีระบบภูมิคุ้มกันบกพร่องและเป็นแหล่งแพร่เชื้อไปใน
สัตว์ชนิดอ่ืนๆ ดังนั้นการศึกษานี้จึงมีจุดประสงค์เพื่อหา
ความชุกและปัจจัยที่เก่ียวข้องต่อซีรั่มวิทยาต่อแอนติบอดี
ของเชื้อ E. cuniculi ในกระต่ายสวยงามที่เข้ารับการ
รักษา ณ โรงพยาบาลสัตว์ คณะสัตวแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ และซีรั่มกระต่ายเนื้อที่ได้เข้า
ฆ่าจากฟาร์มกระต่ายในพื้นที่จังหวัดกาญจนบุรี ราชบุรี 
เพชรบุรี และสุโขทัย เพื่อให้ทราบสถานการณ์ของโรคนี้
และใช้เป็นข้อมูลที่จะใช้ในการวางแผนหามาตรการใน
การควบคุมป้องกันโรคต่อไป  
 

อุปกรณ์และวิธีการ 
กลุ่มประชากรที่ศึกษา การสุ่ม และการค านวณขนาด
ตัวอย่าง 

การศึ กษาครั้ งนี้ มี กลุ่ มประชากรสองกลุ่ ม
ประชากรโดยกลุ่มประชากรแรกคือ กระต่ายสวยงามที่
เข้ ารับบริการ ณ โรงพยาบาลสัตว์  มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร์ ทั้ง 2 แห่ง ประกอบได้ บางเขน และ
ก าแพงแสน และถูกนายสัตวแพทย์เก็บตัวอย่างซีรั่มเพื่อ
ส่งตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ณ หน่วยงาน
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ชันสูตรโรคสัตว์ก าแพงแสน คณะสัตวแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ตัวอย่างที่ได้รับมาทั้งหมด
จ านวน 288 ตัวอย่าง ระหว่างปี พ.ศ. 2560-2564 โดยมี
จ านวนตัวอย่างในปี พ.ศ. 2560 2561 2563 และ 2564 
จ านวน 54 84 80 และ 59 ตัวอย่าง ตามล าดับ เนื่องจาก
หน่วยงานไม่ได้เก็บรักษาตัวอย่างที่ส่งในปี พ.ศ. 2562 จึง
ไม่มีข้อมูลในปีดังกล่าว นอกจากนี้ได้เก็บข้อมูลของ
กระต่ายที่ส่งเข้ามาตรวจประกอบด้วย เพศ อายุ และ
อาการทางคลินิกที่แสดง 

ส าหรับกลุ่มประชากรที่สองเป็นตัวอย่างจากโรง
ฆ่ากระต่ายในพื้นที่จังหวัดกาญจนบุรีที่รับกระต่ายมาจาก
พื้นที่จังหวัดกาญจนบุรี ราชบุรี สุโขทัย และเพชรบุรี รวม
จ านวน 142 ตัวอย่าง ซึ่งด าเนินการสุ่มเก็บซีรั่มด้วยการ
สุ่มอย่างมีระบบ (Systematic random sampling) โดย
กระต่ ายทุกตั ว ไม่พบอาการทางคลินิกที่ ผิ ดปกติ  
การศึกษานี้ เก็บตัวอย่างระหว่างเดือน มิถุนายน ถึง 
สิงหาคม พ.ศ. 2563 (3 เดือน) ระหว่างการเก็บตัวอย่าง
มีกระต่ายเข้าโรงฆ่าทั้งหมด 220 ตัว โดยก าหนดความ
เชื่อมั่นที่ร้อยละ 95 (Z=1.96) ระดับนัยส าคัญที่ใช้เป็น
เกณฑ์ในการตัดสินใจที่ 0.05 (Confidence level) และ
ความชุกของแอนติบอดี้ เชื้อ E. cuniculi ณ โรงฆ่า
กระต่ายเนื้อ ตามรายงานของ Intachat et al. (2017) 
ที่ร้อยละ 42.4 จากข้อมูลดังกล่าวท าให้สามารถค านวณ
ขนาดตัวอย่างได้ที่ 139 ตัวอย่าง ได้ด าเนินการสัมภาษณ์
เจ้าของโรงฆ่ากระต่ายเนื้อต่อฟาร์มกระต่ายที่รับมาด้วย
วิธีการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง (Semi-structured 
interview) เพื่อสอบถามข้อมูลพื้นฐานและการจัดการ 
การทดลองนี้ได้รับอนุญาติและด าเนินการตามภายใต้การ
ควบคุมจากคณะกรรมการก ากับดูแลการเลี้ยงและใช้สัตว์
เพื่องานทางวิทยาศาสตร์ของมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 
(ACKU64-VET-062) 
การเก็บและเตรียมตัวอย่างซีรั่ม 

ส าหรับกระต่ายสวยงามจากโรงพยาบาลสัตว์ถูก
เก็บเลือดจาก Marginal ear vein ปริมาตร 1 มิลลิลิตร 

ส่วนกระต่ายจากโรงฆ่าจะเก็บตัวอย่างเลือดปริมาตร 3 
มิลลิลิตร ระหว่างกระบวนการฆ่า เลือดทั้งหมดถูกเก็บ
รักษา ในหลอดเก็บ เลื อดปลอดเชื้ อ  จากนั้ นบ่มที่
อุณหภูมิห้อง (25 องศาเซลเซียส) เป็นระยะเวลา 30 
นาที แล้วเก็บรักษาในอุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส เมื่อถึง
ห้องปฏิบัติการจะด าเนินการปั่นแยกเพื่อเอาซีรั่ม โดยปั่น
เหวี่ยงที่ความเร็ว 5000 รอบต่อนาที เป็นเวลา 10 นาที 
เก็บส่วนใสด้านบนและน าไปเก็บรักษาไว้ที่อุณหภูมิ -20 
องศาเซลเซียส เพื่อรอการตรวจหาแอนติบอดีต่อไป 
การตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้ อ E. cuniculi การ
ค านวณ และแปลผล 

น าซีรั่มกระต่ายที่เก็บรักษาไว้ มาตรวจด้วยชุด
ตรวจสอบ Encephalitozoon cuniculi ELISA test kit 
(XpressBio, USA) โดยเจือจางในอัตรา 1:50 ปริมาณ 
100 ไมโครลิตรลงในหลุม Positive Viral Antigen และ 
หลุ ม  Negative control antigen บ่ มที่ อุณหภูมิ  37 
องศาเซลเซียส เป็นเวลา 45 นาที จากนั้นล้างด้วยเคร่ือง 
ELISA WASHER (Tecan, Switzerland) จ านวน 5 รอบ 
เติม Peroxidase Conjugate ปริมาณ 100 ไมโครลิตร
ต่อหลุม น าไปบ่มที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 
45  นาที  จากนั้ นล้ า งด้ วย เครื่ อ ง  ELISA WASHER 
(Tecan, Switzerland) จ า นวน  5  รอบ  เติ ม  ABTS 
Peroxidase substrate จ านวน 100 ไมโครลิตร น าไป
บ่มที่อุณหภูมิ 20-25 องศาเซลเซียส ในที่มืด เป็นเวลา 
30 นาที เติม Stop solution จ านวน 25 ไมโครลิตร 
น าไปวัดค่าการดูดกลืนแสงที่ 405 นาโนเมตร ด้วยเคร่ือง 
ELISA reader (Tecan, Switzerland) การแปลผล น า
ค่าการดูดกลืนแสงของหลุม Positive Viral Antigen 
และ หลุม Negative control antigen มาลบกัน โดย 
ตัวควบคุมลบ (Negative control) และ ตัวควบคุมบวก 
(Positive control) ต้องมีค่าการดูดกลืนแสงน้อยกว่า
หรือเท่ากับ 0.25 และ มีค่าการดูดกลืนแสงมากกว่าหรือ
เท่ากบั 0.6 ตามล าดับ ส าหรับตัวอย่าง เมื่อน าค่าดูดกลืน
แ ส ง ข อ ง หลุ ม  Positive Viral Antigen แ ล ะ  หลุ ม 
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Negative control antigen มาลบกั นแล้ วมี ค่ า การ
ดูดกลืนแสงมากกว่าหรือเท่ากับ 0.3 ถือว่าผลเป็นบวก 
หากน้อยกว่า 0.3 ผลถือเป็นลบ 
การวิเคราะห์ทางสถิต ิ

วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างผลการตรวจหา
แอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ต่อปัจจัยที่ได้ด าเนินการ
ศึกษาด้วยวิธี Chi-square test หากข้อมูลไม่เป็นไปตาม
เงื่อนไขของการใช้ Chi-square test จะใช้วิธี Fisher’s 
exact test ในการวิเคราะห์แทน การวิเคราะห์ทางสถิติ
ใช้ โปรแกรม  R-statistic ภายใต้  R-studio version 
2021.09.0+351 ร่ ว ม กั บ  Package FunChisq ( R 
Development Core Team, 2008) แล ะก า หนดค่ า
ยอมรับนัยส าคัญทางสถิติที่ P<0.05 

 

ผลและวิจารณ์การทดลอง 
ผลตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi จาก

ตัวอย่างซีรั่มจากกระต่ายสวยงามที่ เข้ารับบริการที่
โ ร ง พ ย า บ า ล สั ต ว์  ค ณ ะ สั ต ว แ พ ท ย ศ า ส ต ร์  
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ในปัจจัยที่แตกต่างกันได้
น า เ สนอในตารางที่  1  จ ากการวิ เ ค ราะ ห์ไม่พบ
ความสัมพันธ์ระหว่างผลตรวจแอนติบอดีต่อเชื้อ E. 
cuniculi และปัจจัยที่ได้ด าเนินการศึกษาดังกล่าวไปนี้ ปี
ที่ด า เนินการเก็บตัวอย่าง (X2=1.289, P=0.73) เพศ 
(X2=0.051, P=0.82) และช่วงอายุ (P=0.66) จากข้อมูล
ทั้งหมดที่ศึกษามีความชุกของแอนติบอดีต่อเชื้อ E. 
cuniculi ที่ร้อยละ 67.1 

มีรายการการส ารวจความชุกทางซีรั่มวิทยาของ
เชื้อ E.cuniculi โดยพบว่ามีความชุกแตกต่างกันในแต่ละ
ประเทศจากมากไปน้อยดังนี้ ประเทศบราซิล (ร้อยละ 
81.7; Baldotto et al., 2015) ไต้หวัน (ร้อยละ 67.8; 
Tee et al., 2011) อิตาลีตอนใต้ (ร้อยละ 67.2; Dipineto 
et al., 2008) ญี่ปุ่น (ร้อยละ 63.5; Igarashi et al., 2008) 
อิตาลีตอนเหนือ (ร้อยละ 59.6; Lavazza et al., 2016) 

อั ง กฤษ  (ร้ อยละ  52. 0 ; Keeble and Shaw, 2006) 
เยอรมันตอนใต้ (ร้อยละ 43.5; Hein et al., 2014) เกาหลี
ใต้ (ร้อยละ 22.6; Valencakova et al., 2008) และจีน 
(ร้อยละ 18.76; Yaoqian et al., 2015) ตามล าดับ ส่วน
ความชุกจากการตรวจพบสารพันธุกรรมของ เชื้ อ 
E.cuniculi จากตัวอย่างเนื้อเยื่อสมองหรือปัสสาวะอยู่ที่
ร้อยละ 59.6 (Sadeghi-Dehkordi et al., 2019) และ 32 
(Javadzade et al., 2021) ในประเทศอิหร่าน ระดับ
ความชุกของเชื้อที่รายงานในการศึกษานี้อยู่ที่ร้อยละ 
67.1 ซึ่งถือว่ามีค่าสูงเมื่อเปรียบเทียบกับรายงานข้างต้น 
ซึ่งความชุกที่แตกต่างกันคาดว่าเป็นมาจากความแตกต่าง
ของการระบาดของเชื้อ ดังนั้นการระบาดของเชื้อ E. 
cuniculi ในกระต่ายสวยงามในประเทศไทยถือว่ามีค่าสูง
และไม่ได้เปลี่ยนแปลงระหว่างช่วงปีที่ด าเนินการศึกษา 
ดังนั้นมาตรการป้องกันและรักษาควรด าเนินการเพื่อลด
ความชุกของโรคให้ลดลงในประเทศไทย อย่างไรก็ตาม
กา รต รวจทา งซี รั่ ม วิ ท ย า ข้ า ง ต้ น นั้ น ต ร วจหาที่  
Immunoglobulin G ท าให้ไม่สามารถแยกว่าสัตว์อยู่ใน
ระยะที่ติดเชื้อเริ่มต้นหรือเป็นการติดเชื้อที่ผ่านไปนานแล้ว 
ดังนั้นการตรวจหา Immunoglobulin M จะช่วยบ่งชี้ถึง
ระยะการติดเชื้อเริ่มต้นได้ (Neumayerová et al., 2014) 
ซึ่งจะได้ทราบถึงรูปแบบการระบาดของเชื้อได้แม่นย ากว่า 

เพศไม่ใช่ปัจจัยที่ส่งผลให้พบผลบวกต่อเชื้อ E. 
cuniculi ทางซีรั่มวิทยาทั้งในกระต่ายสวยงาม (Keeble 
and Shaw, 2006; Dipineto et al., 2008; Tee et al., 
2011; Shin et al., 2014; Baldotto et al., 2015; Hein 
et al., 2014) และกระต่ายเนื้อที่ เพาะเลี้ยงในฟาร์ม
รูปแบบการค้า (Okewole, 2008; Abu-Akkada et al., 
2 015 ; Meng et al., 2015; Morsy et al., 2020)  ซึ่ ง
การศึกษานี้ก็ได้ผลในทิศทางเดียวกัน ยกเว้นรายงานของ 
Wang et al. (2018) จากฟาร์มกระต่ายเนื้อในประเทศ
จีนที่พบผลบวกต่อเชื้อ E. cuniculi ทางซีรั่มวิทยาใน
กระต่ายเพศเมียมากกว่าเพศผู้ แต่ยังไม่สามารถหาข้อ
อธิบายได้  
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Table 1 Serological testing results of Encephalitozoon cuniculi based on ELISA according to 
collecting year, sex, age, and health status in pet rabbits from animal hospitals. 

Parameters n No. Positive % of Positive P-value Test statistic 
Collecting year      
 2017 54 35 64.8 0.73 X2=1.289 

 2018 84 57 67.9   
 2020 80 57 71.3   
 2021 59 37 62.7   
Sex      
 Male 167 113 67.7 0.82 X2=0.051 

 Female 110 73 66.4   
Age      
 <1 year old 14 12 85.7 0.66 Fisher's exact test 

 1-4 years old 49 42 85.7   
 >4 years old 164 132 80.5   
Health status      
 Clinical signs relating to E.cuniculi infection    
  Relate1 84 54 64.3 0.78 X2=0.502 
  Did not relate2 33 22 66.7   

 Asymptiomatic 160 110 68.8   
Total 277 186 67.1     

1Related clinical signs including head tilt, ataxia, tremors, paralysis, cataracts, uveitis and renal signs.  
2Did not relate clinical signs including rabbits without the clinical signs on head tilt, ataxia, tremors, paralysis, 
cataracts, uveitis and renal signs which related to E.cuniculi infection. 

 
อายุของสัตว์ถือว่าเป็นปัจจัยหนึ่งที่มีความสัมพันธ์

ต่อการพบผลบวกต่อเชื้อ E. cuniculi ทางซีรั่มวิทยาโดย
กระต่ายที่อายุมากกว่า 4 เดือนจะมีโอกาสพบผลบวกต่อ
เชื้อ E. cuniculi ทางซีรั่มวิทยา มากกว่ากระต่ายที่อายุ
น้อยกว่า 4 เดือน โดยพบลักษณะดังกล่าวทั้งในกระต่าย
สวยงาม (Dipineto et al., 2008; Tee et al., ; Hein et 
al., 2014 ; Lavazza et al., 2016)  และกระต่ าย เนื้ อ 
( Santaniello et al., 2009; Lonardi et al., ; Meng et 
al., 2015; Wang et al., 2018) ซึ่งอาจจะเป็นมาจากสัตว์
ที่ติดเชื้อส่วนใหญ่ถ้าเป็นกระต่ายเต็มวัยจะไม่เสียชีวิตจาก
การติดเชื้อท าให้ยังสามารถแพร่เชื้อต่อไปได้ แตกต่างจาก

กระต่ายอายุน้อยที่จะมีโอกาสเสียชีวิตได้มากกว่า (Morsy 
et al., 2020) อย่างไรก็ตามการศึกษานี้ไม่พบว่าปัจจัย
ด้านอายุส่งผลต่อการพบเชื้อในลักษณะเดียวกันกับการ
วิจัยที่ ได้รายงานในก่อนหน้านี้  (Keeble and Shaw, 
2006; Shin et al., 2014; Baldotto et al., 2015)  ซึ่ ง
คาดว่ากลุ่มตัวอย่างในการศึกษานี้ไม่ได้แบ่งกลุ่มกระต่าย
อายุน้อยที่ 4 เดือนดังเช่นงานวิจัยอ่ืน เนื่องจากกลุ่ม
ประชากรที่ศึกษามีจ านวนกระต่ายที่อายุน้อยกว่า 4 เดือน
น้อยและไม่สามารถน ามาวิ เคราะห์ได้ โดยการเก็บ
ตัวอย่างกระต่ายสวยงามที่อายุน้อยกว่า 4 เดือนได้มากขึ้น
จะสามารถน ามาวิเคราะห์ดังการส ารวจอ่ืนได้ 



Jala, S. et al. / J. Mahanakorn Vet. Med. 2022. 17(1): 79-90. 

85 

Table 2 Serological testing results of Encephalitozoon cuniculi based on ELISA in pet rabbits with 
clinical signs relating to the infection from animal hospitals. 

Parameters n No. Positive % of Positive P-value Test statistic 
Clinical signs relating to E.cuniculi infection    
 Only one clinical sign 63 41 65.0 0.79 X2=0.069 

 More than one clinical sign 21 13 61.9   
Neurological signs (Tremors or paralysis) and Vestibular signs (Head tilt or ataxia) 

 Present 63 40 63.5 0.68 X2=0.175 

 Absence 98 59 60.2   
Renal signs 

 Present 6 5 83.3 0.39 Fisher's exact test 

 Absence 49 29 59.2   
Ocular lesions (Cataracts or uveitis) 

 Present 26 19 73.1 0.26 X2=1.268 

 Absence 58 35 60.3   
 

ผลตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi จาก
ตัวอย่างซีรั่มจากกระต่ายสวยงามที่ เข้ารับบริการที่
โ ร ง พ ย า บ า ล สั ต ว์  ค ณ ะ สั ต ว แ พ ท ย ศ า ส ต ร์  
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ต่อการแสดงอาการทาง
คลินิกได้น าเสนอในตารางที่ 1 และ 2 ไม่พบความสัมพันธ์
ระหว่างการแสดงอาการทางคลินิกที่เกี่ยวข้องกับการติด
เชื้ อ  E. cuniculi กับกา ร ได้ ผลบวกจากชุ ด ต ร วจ 
(X2=0.502, P=0.78) นอกจากนี้การแสดงอาการทาง
คลินิกที่เก่ียวข้องกับการติดเชื้อ E. cuniculi เพียงอาการ
เดียวหรือมากกว่าหนึ่งอาการไม่มีความสัมพันธ์กับการ
พบแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi (X2=0.069, P=0.79) 
เช่นเดียวกับการตรวจพบแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi 
ไม่มีความสัมพันธ์กับการแสดงอาการในระบบประสาท 
(X2=0.175, P=0.68) ระบบไตและปัสสาวะ (P=0.39) 
และระบบการมองเห็น (X2=1.268, P=0.26) 

การแสดงอาการทางคลินิกที่เกี่ยวข้องกับการติด
เชื้อ E. cuniculi เป็นปัจจัยส าคัญที่พบแอนติบอดีต่อเชื้อ 
E. cuniculi จากการตัวอย่างซีรั่ม (Ashmawy et al., 
2011; Hein et al., 2014; Lavazza et al., 2016) การ

แสดงอาการในทางระบบประสาท (Tee et al., 2011; 
Baldotto et al., 2015; Lavazza et al., 2016; Morsy 
et al., 2020) Vestibular sign (Lavazza et al., 2016) 
แ ล ะ ร อ ย โ ร ค ที่ ต า  ( Baldotto et al., 2015)  มี
ความสัมพันธ์กับการพบแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi 
จากตัวอย่างซีรั่ม เหตุดังกล่าวเป็นไปตามพยาธิวิทยาของ
เชื้อเมื่อมีการติดเชื้อจะเข้าไปก่อโรคที่เนื้อเยื่อสมองและ
ตาส่งผลให้เกิดรอยโรคดังกล่าวเป็นหลัก (Künzel and 
Fisher, 2018) อย่างไรก็ตามมีหลายงานวิจัยที่ไม่พบ
ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยดังกล่าวรวมทั้งการศึกษานี้ 
( Keeble and Shaw, 2006; Dipineto et al., 2008; 
Igarashi et al., 2008; Shin et al., 2014; Javadzade 
et al., 2021) นอกจากนี้ยังมีรายงานว่ากระต่ายที่ไม่
แสดงอาการพบเชื้อมากกว่ากระต่ายที่แสดงอาการ 
(Baldotto et al., 2015) เหตุดังกล่าวคาดว่าเป็นมาจาก
การที่การติดเชื้อส่วนใหญ่มักจะไม่แสดงอาการทางคลินิก
ในกลุ่มประชากรที่ศึกษาตามรายงานดังกล่าว ซึ่งเป็น
ลักษณะที่พบได้มากในการติดเชื้อ E. cuniculi ที่ไม่แสดง
อาการ (Künzel and Fisher, 2018) จึงส่งผลให้การแปร
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ผลมีความแตกต่างกันระหว่างการส ารวจ ดังนั้นการใช้ชุด
ตรวจจะช่วยให้มีการตรวจพบเชื้อและยืนยันได้ถูกต้อง
มากกว่าการสังเกตอาการทางคลินิกเพียงอย่างเดียว 

ผลตรวจหาแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi จาก
ตัวอย่างซีรั่มจากกระต่ายเนื้อที่เข้าฆ่า ณ โรงฆ่าสัตว์ที่รับ
กระต่ายมาจากฟาร์มกระต่ายในพื้นที่จังหวัดกาญจนบุรี 
ราชบุรี สุโขทัย และเพชรบุรีในปี พ.ศ. 2563 ได้น าเสนอ
ในตารางที่  3 จากผลการส ารวจพบความชุกของ
แอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ในกระต่ายเนื้ออยู่ที่ร้อย
ละ 70.4 โดยพบว่ากระต่ายเนื้อที่เข้าโรงฆ่าจากฟาร์มใน
พื้นที่จังหวัดกาญจนบุรี สุโขทัย และเพชรบุรีมีผลบวก
ของแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi สูงกว่าจังหวัดราชบุรี 
โดยพบความสัมพันธ์ระหว่างผลการตรวจหาแอนติบอดี
ต่อเชื้อ E. cuniculi และพื้นที่จังหวัดที่ได้ด าเนินการเก็บ
ตัวอย่าง (P=0.01) 

รายงานความชุกทางซีรั่ มวิทยาของเชื้ อ  E. 
cuniculi จากกระต่ายเนื้อมีความแตกต่างกันในแต่ละ
ประเทศจากมากไปน้อยดังนี้ อิตาลีตอนเหนือ (ร้อยละ 
75.4; Lonardi et al., 2013) สาธารณรัฐเช็ก (ร้อยละ 
35.6; Neumayerová et al., 2014) อิ ต า ลี  (ร้ อ ยล ะ 
31.6; Santaniello et al., 2009) ตะวันออกเฉียงเหนือ
ของประเทศจีน (ร้อยละ 21.9; Meng et al., 2015) 
ไนจีเรีย (ร้อยละ 16.5; Okewole, 2008) อียิปต์ (ร้อย
ละ 15.0; Ashmawy et al., 2011) และมณฑลเหอห
นานประเทศจีน (ร้อยละ 10.6; Wang et al., 2018) 
ตามล าดับ ส่วนประเทศไทยเคยมีการศึกษาความชุก ณ 
โรงฆ่ากระต่ายเนื้อ จังหวัดกาญจนบุรี ในปี พ.ศ. 2560 
พ บ ที่ ร้ อ ย ล ะ  4 2 . 4  (Intachat et al., 2017) โ ด ย
การศึกษานี้ ในปี พ.ศ. 2563 พบว่ามีความชุกสูงขึ้นมาก
อยู่ที่ร้อยละ 70.4 ซึ่งจังหวัดที่มีค่าสูง ได้แก่ กาญจนบุรี 
สุโขทัย และเพชรบุรี (ร้อยละ 64.0-81.3) ซึ่งมีค่าสูง
ใกล้เคียงกับเครือข่ายจังหวัดเพชรบุรีร้อยละ 71.9 ที่มี
การระบาดของเชื้อสูงเมื่อปี พ.ศ. 2560 (Intachat et 
al., 2017) นอกจากนี้ความชุกในจังหวัดราชบุรี ใน

การศึกษานี้มีค่าต่ าที่ร้อยละ 30.0 ใกล้เคียงกับเครือข่าย
จังหวัดกาญจนบุรีและราชบุรีที่เคยรายงานในประเทศ
ไทยเมื่อปี พ.ศ. 2560 ที่มีการแพร่ระบาดของเชื้อต่ าที่
ร้อยละ 20.0 (Intachat et al., 2017) ดังนั้นต้องมีปัจจยั
ที่ส่งผลกระทบต่อการเปลี่ยนแปลงความชุกของเชื้อที่
เปลี่ยนแปลงไปจากรายงานก่อนหน้า 

ความแตกต่ า งของความชุ กระหว่ า งพื้ นที่
เพาะเลี้ยงมีความแตกต่างกันในการศึกษานี้และรายงาน
การส ารวจในประเทศไทย (Intachat et al., 2017) และ
ประเทศอ่ืน (Abu-Akkada et al., 2015; Meng et al., 
2015; Wang et al., 2018)  ซึ่ ง เ ป็ น ผลม าจ ากกา ร
เคลื่อนย้ายกระต่ายระหว่างเครือข่ายการผลิตที่เป็นช่อง
ทางการแพร่ระบาดของเชื้อ โดยเชื้อดังกล่าวสามารถ
ติดต่อจากการได้รับสปอร์ที่ปนเปื้อนทางปัสสาวะและ
สามารถเข้าสู่ทางปากหรือตาได้ (Künzel and Fisher, 
2018) จากข้อมูลการศึกษาเครือข่ายกระต่ายเนื้อใน
ประเทศไทยสามารถมาใช้วิเคราะห์ได้ (Kovitvadhi et 
al., 2019) ความชุกที่สูงในพื้นที่จังหวัดกาญจนบุรีน่าจะ
เป็นมาจากฟาร์มกระต่ายเนื้อและโรงฆ่าเป็นที่เดียวกัน 
พร้อมทั้งเป็นศูนย์รวมของเครือข่าย ท าให้มีโอกาสที่เชื้อ
เข้ามาระบาดได้โดยฟาร์มดังกล่าวไม่ได้มีระบบป้องกัน
ทางชีวภาพท าให้เกิดการระบาดเข้ามาในฟาร์ม ฟาร์มใน
จังหวัดสุโขทัยเป็นฟาร์มตั้งใหม่ท าให้มีการรวบรวม
กระต่ายจากหลายที่ท าให้มีโอกาสที่จะรับเชื้อจากฟาร์ม
อ่ืนๆเข้ามาได้มากส่งผลให้มีความชุกของเชื้อสูง ส่วน
ฟาร์มในจังหวัดเพชรบุรีมีค่าค่อนข้างใกล้เคียงกับการ
รายงานก่อนหน้าเพราะเป็นฟาร์มขนาดเล็กจ านวนมาก
ท าให้มีการเคลื่อนย้ายกระต่ายอยู่ตลอดเวลา ฟาร์มใน
จังหวัดราชบุรีเป็นฟาร์มขนาดใหญ่และมีการใช้กระต่าย
ในฟาร์มของตนเองเป็นพ่อแม่พันธุ์เป็นหลักท าให้มีโอกาส
ติดเชื้อได้น้อยกว่าฟาร์มอ่ืนๆ ในการศึกษานี้  

ปัจจัยฤดูกาลก็ส่งผลต่อความชุกของเชื้อโดย
พบว่าฤดูร้อนจะพบเชื้อมากที่สุด (Meng et al., 2015) 
ประเทศไทยเป็นประเทศที่มีอุณหภูมิสูงตลอดปีท าให้ 
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Table 3 Serological testing results of Encephalitozoon cuniculi based on ELISA in meat rabbits from 
slaughterhouse in 2020. 

Parameters n No. Positive % of Positive P-value Test statistic 

Provinces 
   

 
Kanchanaburi 50 39 78.0 0.01 Fisher's exact test 

 
Ratchaburi 10 3 30.0  

 

 Sukhothai 32 26 81.3   

 Phetchaburi 50 32 64.0   

Total 142 100 70.4   

 
ความชุกของเชื้อทั้งในกระต่ายสวยงามและเนื้อมีค่า
ค่อนข้างสูงกว่าประเทศอ่ืน การเลี้ยงด้วยอาหารเม็ด
ส าเร็จรูปมีโอกาสติดเชื้อน้อยกว่าการเลี้ยงด้วยอาหารสด 
(Wang et al., 2018) อย่างไรก็ตามมีหลายรายงานกลา่ว
ว่าการเสริมหญ้าสดไม่มีความสัมพันธ์กับการติดเชื้อ 
(Okewole, 2008; Keeble and Shaw, 2006) โดยการ
เลี้ยงแบบเกษตรกรรายย่อยจะพบความชุกของเชื้อ
มากกว่าการเลี้ยงในรูปแบบการค้าที่มีระบบป้องกันทาง
ชี ว ภ าพ  (Neumayerová et al., 2014; Wang et al., 
2018) แต่เมื่อเลี้ยงในระบบที่มีระบบป้องกันทางชีวภาพ
แล้วจ านวนของกระต่ายในฟาร์มไม่มีความสัมพันธ์กับ
การพบแอนติบอดีต่อเชื้อ (Santaniello et al., 2009; 
Lonardi et al., 2013) นอกจากนี้การเลี้ยงรวมกัน และ
การที่มีสัตว์ชนิดอ่ืนเข้ามาในฟาร์มส่งผลต่อความชุกที่
เพิ่มมากขึ้น (Okewole, 2008) จากรายงานในประเทศ
อิตาลีจะพบว่าความชุกของกระต่ายในฟาร์มกระต่ายเนื้อ
ขนาดใหญ่และสวนสัตว์มีค่ามากกว่ากระต่ายสวยงาม 
(Maestrini et al., 2017) แต่การศึกษานี้กลับพบว่า
ความชุกของเชื้อระหว่างกระต่ายเนื้อและสวยงามมีค่า
ใกล้เคียงกันซึ่งคาดว่ามีการเคลื่อนย้ายหรือการสัมผัส
ระหว่างเครือข่ายกระต่ายเนื้อและสวยงามท าให้มีความ
ชุกใกล้เคียงกัน (Kovitvadhi et al., 2019) อย่างไรก็
ตามการศึกษาโดยละเอียดควรด าเนินการเพื่อยืนยัน
สมมติฐานนี้ การใช้เอทานอลความเข้มข้นที่ร้อยละ 70 

นาน 30 วินาที หรือ สารฟอกขาวผสมกับน้ าให้ได้ความ
เข้มข้นของ Sodium hypochlorite ที่ร้อยละ 0.1 นาน 
7 นาที สามารถท าลายสปอร์ของเชื้อ E. cuniculi ใน
สิ่งแวดล้อมได้ (Jordan et al., 2006) ส่วนการป้องกัน
การติดเชื้อสามารถให้ Fenbendazole ที่ 20 มิลลิกรัม
ต่อกิโลกรัมน้ าหนักตัวทุกวันนาน 7 วัน จะสามารถ
ป้องกันการติดเชื้อได้ 21 วัน อย่างไรก็ตามการรักษาด้วย
ยาดังกล่าวในสัตว์ที่ติดเชื้ออาจจะประสบผลส าเร็จ
หรือไม่นั้นแล้วแต่กรณี (Suter et al., 2001) 
 

สรุปผลการทดลอง 
ความชุกของแอนติบอดีต่อเชื้อ E. cuniculi ทาง

ซีรั่ มวิทยาจากกระต่ายสวยงามที่ เข้ ารับบริการที่
โรงพยาบาลสัตว์ คณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร์ ระหว่างปี พ.ศ. 2560-2564 และโรงฆ่า
กระต่ายเนื้อในปี พ.ศ. 2563 มีค่าร้อยละ 67.1 และ 
70.4 ตามล าดับ ส าหรับกระต่ายสวยงามไม่พบว่าปีที่
ด าเนินการเก็บตัวอย่าง เพศ ช่วงอายุ และการแสดง
อาการทางคลินิกส่งผลต่อการพบผลบวกต่อเชื้อ E. 
cuniculi (P>0.05) อย่างไรก็ตามฟาร์มกระต่ายที่ส่ง
กระต่ายเข้าโรงฆ่าในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย กาญจนบุรี และ
เพชรบุรีมีค่าความชุกที่ร้อยละ 81.3 78.0 และ 64.0 
ตามล าดับ โดยมีค่ามากกว่าพื้นที่จังหวัดราชบุรีที่มีค่า
ร้อยละ 30.0 (P=0.01) จากการส ารวจนี้พบว่าความชุก
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ของเชื้อค่อนข้างสูงและใกล้เคียงกันระหว่างกระต่ายเนื้อ
และสวยงาม มาตรการป้องกันและควบคุมเชื้อควร
ด าเนินการเพื่อลดความชุกของเชื้อดังกล่าว พร้อมกับการ
ส ารวจความชุกของเชื้ออย่างต่อเนื่องเพื่อควบคุมการ
ระบาดของ E. cuniculi 

 

กิตติกรรมประกาศ 
งานวิจัยนี้ได้รับการสนับสนุนจากศูนย์ความเป็น

เ ลิ ศ ด้ า น เ ท ค โน โ ลยี ชี ว ภ าพ เ ก ษต ร  ส า นั ก ง าน
ปลัดกระทรวง กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ 
วิจัยและนวัตกรรม  (AG-BIO/63-003-010) และศูนย์
วิทยาการขั้นสูงเพื่อเกษตรและอาหาร ภายใต้โครงการ
มหาวิทยาลัยวิจัยแห่งชาติ (CASAF129) ขอขอบคุณผู้ให้
คว ามอนุ เ ค ราะ ห์ตั ว อย่ า งสั ต ว์ เพื่ อ เ ก็ บตั วอย่ า ง
ประกอบด้วย โรงพยาบาลสัตว์ คณะสัตวแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  เจ้ าของกระต่ายและ
เกษตรกรผู้เพาะพันธุ์กระต่ายในพื้นที่จังหวัดกาญจนบุรี 
ราชบุรี และเพชรบุรี 
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