
 
การป้องกันโรค 

โรคนี้ยังไม่มีวัคซีนป้องกนั แต่ป้องกันไดโ้ดย 

1. ควรแยกเด็ กป่ วย ไม่ ให้ คลุ กคลีกั บ เด็ กอื่ นๆ  
     ประมาณ  2 อาทิตย์ 

2. หลีกเล่ียงการใช้สิ่งของร่วมกับคนอื่น เช่น  แก้วน้ำ  
    ขวดนม  ช้อน  ชาม  เสื้อผ้า  ของเล่น ผ้าเช็ดหน้า  
    ผ้าเช็ดมือ เป็นต้น 
3. ฝึกเด็กให้มีสุขนิสัยที่ดี ไม่ควรให้เด็กดูดนิ้ว หรือเอา 
    ของเล่นใส่ปาก 
4. ผู้ปกครองควรแนะนำบุตรหลานและผู้เล้ียงดูเด็กให้ 
    รักษาความสะอาด ตัดเล็บให้สั้น หมั่นล้างมือด้วย 
    น้ำและสบู่  โดยเฉพาะหลังการขับถ่ายและก่อน  
    รับประทานอาหาร    
 

               

 

 

 

 
 
 
 

 
5.สถานรับเลี้ยงเด็กและโรงเรียนอนุบาล ต้องจัดให้มี 
   อ่างล้างมือและส้วมที่ถูกสุขลักษณะ หมั่นดูแลรักษา 
   สุขลักษณะของสถานที่และอุปกรณ์ เครื่องใช้ให้  
   สะอาด อยู่เสมอหากพบเด็กป่วยต้องรีบป้องกันไม่ให้ 
   เช้ือแพรไ่ปยังเด็กคนอื่น ๆ ควรแนะนำผู้ปกครอง ให้ 
   รีบพาเด็กไปพบแพทย์ และหยุดรักษาตัวที่บ้าน 
   ประมาณ  7  วัน หรือจนกว่าจะหายเป็นปกติ  
   ระหว่างนี้ไม่ควรพาเด็กไปในสถานที่แออัด  เช่น     
   สนามเด็กเล่น  สระว่ายน้ำ และห้างสรรพสินค้า    
   และ ผู้เลี้ยงดูเด็กต้องล้างมือให้สะอาด  ทุกครั้งหลัง 
   สั ม ผั สน้ ำมู ก  น้ ำล าย  ห รื ออุ จ จาระ เด็ กป่ วย 
         

***หากมีเด็กป่วยจำนวนมาก อาจจำเป็นต้องปิดสถานที่
ชั่วคราว (1-2 สัปดาห์) และทำความสะอาดฆ่าเชื้อโรค  
โดยอาจใช้สารละลายเจือจางของน้ำยาฟอกขาว 1 ส่วนผสม 
กับน้ำ 30 ส่วน  
 

 

 
 

 

 
 

โรคมือ เท้า ปาก 
(hand, foot  

and mouth disease) 
 

 

 

 
 
 
 

งานสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 
องค์การบริหารส่วนตำบลเขาขาว 

๐๗๕-๓๕๕๙๙๖ 
 

 

http://www.google.co.th/url?url=http://www.posttoday.com/life/health/271949&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwjijv-bwNvNAhXEpI8KHczYA0gQwW4INzAR&usg=AFQjCNFYRZ4mHmdIQ_PFUPuo0pbmCGpJdg
http://www.google.co.th/url?url=http://health.kapook.com/view128884.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwjijv-bwNvNAhXEpI8KHczYA0gQwW4IGTAC&usg=AFQjCNEUVTX_YbRQrlJRDUSSJToolU9LrA


 
โรคมือ เท้า ปาก 

เกิดจากเชื้อไวรัสลำไส้หรือเอนเทอโรไวรัส
หลายชนิด  ได้แก่ ค๊อกแซกกีเอ,บี (Coxsackie  A,B) 
และพบได้บ่อยในกลุ่มเด็กทารกและเด็กเล็กอายุต่ำกว่า 
5 ปี   โรคเกิดประปรายตลอดปี แต่จะเพิ่มมากขึ้นใน
หน้าฝน ซึ่งอากาศมักเย็นและชื้น   โดยทั่วไปโรคนี้มี
อาการไม่รุนแรง   

การแพร่ติดตอ่ของโรค 

 การติดต่อส่วนใหญ่เกิดจากได้รับเช้ือไวรัสเข้าสู่
ปากโดยตรง โรคแพร่ติดต่อง่ายในช่วงสัปดาห์แรกของ
การป่วย  โดยเชื้อไวรัสอาจติดมากับมือหรือของเล่นที่
เปื้อนน้ำลาย น้ำมูก น้ำจากตุ่มพองและแผล   หรือ
อุจจาระของผู้ป่วย  และอาจเกิดจากการไอจามรดกัน  
ในระยะที่เด็กมีอาการทุเลาหรือหายป่วยแล้วประมาณ 
1 เดือน  จะพบเชื้อในอุจจาระได้  แต่การติดต่อใน
ระยะนี้จะเกิดขึ้นได้น้อยกว่า   

 

 

 

 

อาการของโรค 

หลังจากได้รับเชื้อ  3 - 6 วัน ผู้ติดเชื้อจะเริ่ม
แสดงอาการป่วย  เร่ิมด้วยมีไข้ต่ำ ๆ  อ่อนเพลีย ต่อมา
อีก 1-2 วัน มีอาการเจ็บปากและไม่ยอมทานอาหาร 
เนื่องจากมีตุ่มแดงที่ลิ้น เหงือก และกระพุ้งแก้ม  ตุ่มนี้
จะกลายเป็นตุ่มพองใส  ซึ่งบริเวณรอบ ๆ จะอักเสบ
และแดง  ต่อมาตุ่มจะแตกออกเป็นแผลหลุมตื้น ๆ  จะ
พบตุ่มหรือผื่น (มักไม่คัน) ที่ฝ่ามือ นิ้วมือ ฝ่าเท้า และ
อาจพบที่ก้นด้วย  อาการจะทุเลาและหายเป็นปกติ
ภายใน  7 - 10 วัน 

 

           

 

 

 

 

 

 

 
การรักษา 

 

 

 

 

โรคมือ เท้า และปาก หากไม่มีภาวะแทรกซ้อน 
เป็นโรคที่สามารถหายได้เอง โดยใช้ระยะเวลา
ประมาณ  7 วัน  การรักษ าจึ งเป็ น เพี ย งการ
ประคับประคองและบรรเทาอาการ โดยเฉพาะการ
ลดไข้ และลดอาการเจ็บปวดจากแผลในปาก โดย
อาจใช้ยาชาป้ายบริเวณที่เป็นแผลก่อนรับประทาน
อาหาร ในกรณีที่มีภาวะแทรกซ้อนให้รักษาตาม
อาการเป็นส่วนใหญ่ หลังจากการติดเชื้อผู้ป่วยจะมี
ภูมิคุ้มกันต่อเชื้อไวรัสที่ก่อโรค แต่อาจเกิดโรคมือ 
เท้า ปาก ซ้ำได้จากเอนเทอโรไวรัสตัวอื่นๆ ควร
แ น ะ นํ า ผู้ ป ก ค ร อ งสั ง เก ต อ า ก า ร ที่ อ า จ มี
ภาวะแทรกซ้อนรุนแรง เช่น ไข้สูง ซึม  อาเจียน
บ่อยๆ ไม่ยอมรับประทานอาหารและนํ้า ซึ่งควรพา
บุตรหลานมาพบแพทย์ 

 


