
 
โรคเซอรโคไวรัสในสกุร (Porcine Circovirus Disease: PCVD) 
 
1. สาเหตขุองโรค PCVD 
 เกิดจากเชื้อ Porcine circovirus; PCV สามารถพบไดทั่วไป มีรายงานการพบเชื้อ PCV ตั้งแตป 
ค.ศ.1974 -ปจจุบัน พบทั้งในยุโรป อเมริกา เอเชีย รวมทั้งประเทศไทยดวย มีการคนพบเชือ้ PCV Type I 
(PCV1) เปนครัง้แรกในป ค.ศ.1974 สวนเชื้อ PCV Type II (PCV2) คนพบเปนครั้งแรกในป ค.ศ.1997 
โดยแยกเชื้อ PCV2 ไดจากฝูงสุกรที่เลี้ยงในระบบปลอดโรค (Specific-Pathogen-Free; SPF) ในประเทศ
แคนาดา และเรยีกกลุมอาการผิดปกตทิี่เกิดจากการติดเชื้อ PCV2 น้ีวา Post-Weaning Multisystemic 
Wasting Syndrome (PMWS) เชื้อ PCV2 จัดอยูใน Genus Circovirus และ Family Circoviridae มี
ลักษณะเปนดีเอ็นเอสายเดี่ยว (single stand DNA) ตอกันเปนวงกลม (circo) ที่มีขนาดเลก็ที่สดุ มีรูปราง
กลม ไมมีเปลือกหุม (non-enveloped) และสามารถเพิ่มจาํนวนไดภายในเซลลของสตัวเลี้ยงลูกดวยนม
ได เชื้อ PCV มี 2 ไทป คือ Type I (PCV1) และ Type II (PCV2) ซึ่งเชื้อ PCV1 ไมกอใหเกิดโรคหรือ
ความผิดปกติข้ึนในสุกร (มีการทดลองฉีดเชื้อ PCV1 ใหกับสกุร พบวาไมกอใหเกิดอาการผดิปกติใดๆ) 
และสามารถพบการปนเปอนเชื้อ PCV1 ใน Porcine Kidney Cell Line ที่มชีื่อวา PK-15  ได แตสําหรับ
เชื้อ PCV2 พบวาเปนจุลชีพทีก่อโรคในสุกร มี 3 Open Reading Frames (ORFs) ไดแก  
1) ORF1 เปน protein replication 2) ORF2 เปน major capsid protein และ 3) ORF3 เปนสวนที่
แตกตางกันที่สาํคัญระหวางเชือ้ PCV1 และเชือ้ PCV2 โดยพบวา ORF3 ของเชื้อ PCV2 สรางโปรตีนทีท่ํา
ใหเกิดการตายของเซลล (apoptosis) ในขณะที่เชื้อ PCV1 ไมพบการสรางโปรตีนทีท่ําหนาทีด่ังกลาว 

เชื้อ PCV2 ทนตอความปนกรดดางที่ pH 3 ที่อุณหภูมิ 56-70o C และสามารถคงอยูใน
สิ่งแวดลอมไดนานหลายเดือน (4-18 เดือน) ยาฆาเชื้อที่มรีายงานวาใชไดผลกับเชื้อ PCV2 ไดแก 
Oxidizing agent, Quaternary ammonium compound และ Phenol เชื้อ PCV2 สามารถเจริญไดดีใน
เซลลลิมโฟไซต (lymphocyte) ซึ่งสงผลกระทบตอการสรางภูมิคุมตอโรคตางๆ ได ภูมคิุมกันที่ลูกสุกร
ไดรับจากแมจะอยูไดนาน 8-9 สัปดาห สุกรมกัจะไดรับเชื้อ PCV2 ตั้งแตอายุ 3 สัปดาห และแสดงอาการ
ปวยที่อายุ 4-6 สัปดาห และมกัจะเปนกับลูกสุกรกลุมที่ไดรบันมนํ้าเหลืองนอย หรือไมไดรับนมนํ้าเหลือง 
เชื้อ PCV2 แพรกระจายและตดิตอไดอยางรวดเร็วโดยการสมัผสัโดยตรงกบัมูลของสุกรทีเ่ปนพาหะ (เชื้อ 
PCV2  สามารถอยูในรางกายของสุกรที่เปนพาหะไดนาน 5-6 เดือน) รองเทาบูท อุปกรณตางๆ 
ยานพาหนะ นก หนู และนํ้าเชือ้ 

 
2. กลุมอาการหลักๆ จากการติดเช้ือ PCV2  
 เชื้อ PCV 2 เปนหน่ึงในจุลชีพกอโรคทีส่ําคัญในสุกรที่กอใหเกิดกลุมอาการผิดปกตหิลายๆ อยาง 
ไดแก 
 2.1 กลุมอาการ PMWS (Post Weaning Multisystemic Wasting Syndrome) 
 2.2 กลุมอาการผิวหนังและไตอักเสบ (Porcine Dermatitis and Nephropathy Syndrome; 
PDNS) 
 การติดเชื้อ PCV2 ในประเทศแถบยุโรป เอเซีย และอเมริกาเหนือ จะกอใหเกิดกลุมอาการ 
PMWS และ Porcine respiratory disease complex (PRDC) เปนหลัก ในขณะท่ีประเทศอังกฤษ 
ไอรแลนด จะพบอุบัติการณของกลุมอาการ PDNS มากกวา PRDC  

2.1 กลุมอาการ PMWS 
 การติดเชื้อ PCV2 ทีท่ําใหเกิดกลุมอาการ PMWS ไดสรางความเสียหายทางเศรษฐกิจตอ
อุตสาหกรรมการเลี้ยงสุกรในหลายๆ พ้ืนทีท่ั่วโลก สามารถเกิดไดทั้งในรูปแบบ endermic และ 
epidermic ในยุโรบและเอเชยี หรือแบบ Sporadic ในอเมริกาเหนือ PMWS ที่พบสวนใหญเปนการติดเชือ้ 
PCV2 รวมกับการตดิเชื้ออ่ืนๆ เชน Porcine Reproductive and Respiratory Syndrome (PRRS) หรือ 
Porcine Parvovirus (PPV) ซึ่งการติดเชื้อ Porcine Parvovirus (PPV) รวมกับเชื้อ PCV2 พบไดเปน
จํานวนมากในประเทศเกาหลี และแคนาดาฝงตะวันตก ทีส่งผลใหการแสดงออกของกลุมอาการ PMWS มี
ความรนุแรงมากข้ึน พบ PMWS ในสุกรอายุ 6-20 สัปดาห แตสวนใหญพบมากในสุกรอาย ุ4-8 สัปดาห 
สุกรจะมีลักษณะผอม แคระแกร็น เยื่อบุตาอักเสบ นํ้าตาไหล  ตัวเหลืองซีด มีอาการซึม เบ่ืออาหาร 
ทองเสีย และหายใจลําบาก อัตราการปวยอยูที่รอยละ 3-50 และรอยละ 80 ของสุกรที่ปวยมักจะตายจาก
การติดเชื้อแทรกซอนดวยโรคกลาสเซอร   โรคเยื่อหุมสมองอักเสบ  โรคปอดบวมและเยื่อหุมปอดอักเสบ  
และ salmonellosis ผาซากสุกรจะพบน้ําในชองอก ชองทอง ถุงหุมหัวใจ ปอดบวมนํ้า (interlobular 
fluid) / ปอดฝอแข็ง / กรณีรนุแรงอาจมีฝทีป่อดรวมดวย เยื่อหุมหัวใจอักเสบ ตับโต มามโต ตอม
นํ้าเหลืองโต โดยเฉพาะตอมนํ้าเหลืองที่บริเวณขาหนีบ ลําไสอักเสบ ผิวไตมีจุดเน้ือตายสีขาวเล็กๆ 
(white foci)  ตอมนํ้าเหลืองที่ไสติ่ง และลําไสใหญบวม บางครั้งจะพบแผลในกระเพาะอาหาร และผนัง
ชั้นนอกของกระเพาะอาหารบวม สวนลักษณะทางจลุพยาธิวทิยาจะพบการกระจายของ granulomatous 
inflammation, multinucleated giant cells และ intracytoplasmic basophilic viral inclusion bodies 
ภายใน histiocytes และ macrophages ที่ตอมนํ้าเหลือง 
 



 
 

2.2 กลุมอาการ PDNS  
 ตรวจพบการตดิเชื้อ PCV2 ทีท่ําใหเกิดกลุมอาการ PDNS เปนครั้งแรกในป ค.ศ.1993 ที่ UK มัก
พบในสุกรอายุ 5-24 สัปดาห มีจุดเลือดออกลักษณะกลม ขนาดเสนผานศนูยกลางประมาณ 1-20 
มิลลิเมตร สีแดง / สีนํ้าตาลเขมกระจายทัว่ทีผ่ิวหนังบริเวณ สวาป ขา สะโพก และอาจจะไปถึงอกและหู
ได สุกรที่ปวยจะมีลักษณะซึม เบ่ืออาหาร นํ้าหนักลด และตายอยางรวดเรว็ 
อัตราการปวยอยูทีร่อยละ 5 และรอยละ 75 ของสุกรที่ปวยมักจะตาย ผาซากสุกรจะพบตอมนํ้าเหลือง
ขยายใหญ และมีจุดเลือดออกสีแดงเขม   ไตซีด บวมใหญข้ึน และมีจดุเลอืดออกรูปกลมขนาดเสนผาน
ศูนยกลางประมาณ 2-4  มิลลิเมตรปอด ลําไสเล็ก ลําไสใหญ มีจุดเลือดออกเล็กนอยบางครัง้พบแผลใน
กระเพาะอาหารรวมดวย สวนลักษณะทางจุลพยาธิวทิยาจะพบลักษณะที่จาํเพาะตอ PMWS คือ severe 
fibrinoid  necrotizing vasculitis ที่ผิวหนัง ไต ตอมนํ้าเหลือง กระเพาะ มาม และตับ รอยโรคอ่ืนๆ ที่ไต 
ไดแก exudative glomerulonephritis และ interstitial nephritis สวนทีต่อมนํ้าเหลืองจะพบการสะสม
ของเซลล lymphocyte ที่ตายแลวทั้งในสวนของ cortex และ paracortex ลักษณะ severe necrotizing 
vasculitis ที่พบที่ผวิหนัง เกิดจากการอักเสบแบบ leukocytoclastic ที่เหน่ียวนําใหเกิดการอักเสบของ
เสนเลือดฝอย เสนเลือดขนาดเล็กถึงขนาดกลางทําใหเกิดเน้ือตายเปนแผลหลุม และเกิดจุดเลือดออกที่
ผิวหนัง 

  
3. กลุมอาการอื่นๆ จากการติดเช้ือ PCV2  
 มีการศึกษาพบวา เชื้อ PCV2 สามารถเหน่ียวนําใหเกิดกลุมอาการสั่นทันทเีม่ือแรกคลอด 
(Congenital tremor หรือ Dancing pig) ความลมเหลวของระบบสบืพันธุ, Granulomatous Enteritis, 
Necrotizing Lymphadenitis และ Exudative Epidermitis ดวย 

3.1 กลุมอาการ Congenital tremor or Dancing pig 
 การสั่นทันทีเม่ือแรกคลอดออกมา 1-2 ชั่วโมง ซึ่งลูกสุกรอาจจะสั่นบางสวนหรือสั่นทั้งตวัก็ได 
เกิดจากการเสือ่มสลายของเยื่อ myelin ในสมอง และไขสันหลัง อัตราการตายสูงถึงรอยละ 50 สวนใหญ
เกิดจากไมสามารถดูดนมแมได มีรายงานการตรวจพบสารพันธุกรรมของเชือ้ PCV2 ในสมอง และไขสัน
หลังของลูกสุกรที่ปวยดวยอาการสั่นทันทีเม่ือแรกคลอด แตก็ยังไมมสีมมติฐานที่มาสนับสนุนวาเชื้อ PCV2 
เหน่ียวนําใหลูกสุกรปวยดวยอาการน้ีอยางชดัเจน ในปจจุบันจงึยังคงเปนทีถ่กเถียงกันวาการสั่นทันทีเม่ือ
แรกคลอดเกิดจากการตดิเชื้อ PCV2 หรือไม และยังตองมีการศึกษาในเรื่องน้ีกันตอไป 
 
 
 
 3.2 ความลมเหลวของระบบสืบพันธุ 

ในอดีตการตดิเชื้อ PCV2 จะเกี่ยวของกับความผิดปกติและความลมเหลวของระบบสืบพันธุ เชื้อ 
PCV2 สามารถเพ่ิมจํานวนไดทีทุ่กอายุของตัวออน (foetus) ทําใหตัวออนผดิปกติ ถาเกิดการตดิเชื้อ 
PCV2 ในชวงตัง้ทองก็ทําใหแมสุกรแทงได พบการแทงระยะกลางควบคูกับการเกิดภาวะมัมม่ี สวนการ
แทงระยะทายจะเกิดควบคูกันกับสภาวะลูกสุกรตายแรกคลอด และลูกสุกรเกิดมาออนแอ สามารถตรวจพบ
เชื้อ PCV2 ไดในลูกสุกรที่แทงออกมา หรือมัมมี่ และลูกสุกรตายแรกคลอด โดยพบวาลูกสุกรตายแรก
คลอดมีลักษณะทางจลุพยาธิวทิยา คือ ปอดอักเสบที่มีการเขามาของmononuclear cells ภายในชองวาง
ของ alveolar  หัวใจโตและอักเสบรุนแรงจากการเสื่อมรวมกับการเกิดเน้ือตายที่กลามเนื้อหัวใจ มีการเขา
มาในกลามเนื้อหัวใจของ lymphocytes และ macrophages  
 มีการศึกษาพบวาเชื้อ PCV2 สามารถผานจากแมสูลูกทางรกได และผานสูแมสุกรทางนํ้าเชือ้ของ
พอสุกรไดดวย ซึ่งมีรายงานวาพอสุกรทีต่ิดเชือ้ PCV2 จะสามารถปลอยเชื้อ PCV2 ออกมาทางนํ้าเชื้อได
นาน 6 สัปดาห จึงเปนไปไดวาเชื้อ PCV2 สามารถที่จะตดิตอผานทางการผสมเทียม / ผสมธรรมชาติได 
ถึงแมจะไมมีรายงานก็ตาม 
 3.3 Granulomatous Enteritis 
 เปนอีกหน่ึงกลุมอาการที่เกิดจากการติดเชื้อ PCV2 มีอัตราการปวยต่ําประมาณรอยละ 10-20 แต
มีอัตราการตายสูงถึงรอยละ 50-60 พบในสุกรชวงอายุ 40-70 วันโดยมีอาการถายเหลวเปนนํ้าสีเหลืองถึง
สีดํา และสุกรทีป่วยมักไมตอบสนองตอการรักษาดวยยาปฏิชวีนะ ซึ่งสงผลกระทบตอการเจริญเติบโตของ
สุกร ลักษณะทางจุลพยาธิวิทยาที่เดนชดั คือ การอักเสบแบบ granulomatous inflammation ที่มีการ
เขามาของ epithelioid cells และ multinucleated giant cells และพบการสะสมของเซลลเน้ือเยื่อ
นํ้าเหลืองที่ peyer's patches ทั้งในสวนของลําไสเล็กและลาํไสใหญ อาจจะพบ large, multiple, 
basophilic หรอื amphophilic grape-like intracytoplasmic inclusion bodies ในไซโตพลาสซึมของ 
histiocytic cells และ multinucleated giant cells 
 3.4 Necrotizing Lymphadenitis 
 เปนกลุมอาการใหมที่พบวาเกิดจากการติดเชือ้ PCV2 สุกรจะมีลักษณะโตชา เน่ืองจากทองเสีย 
และมีไข (40.5-41.7 องศาเซลเซียส) ในบางรายอาจตายเฉียบพลนัโดยไมแสดงอาการใดๆ ซึ่งจะพบ



รอยโรคที่เปนจดุสีขาวทีผ่ิวตอมนํ้าเหลืองที่ขาหนีบ สําหรับลักษณะทางจลุพยาธิวทิยาจะพบพบจุดเน้ือ
ตายแบบ follicular necrosis ที่จุดศูนยกลางของ lymphoid follicles ในตอมนํ้าเหลืองโดยที่จุดเน้ือตายน้ี
จะมีลักษณะหดตัวลงในสวนของไซโตพลาสซึม และเสนใยโครมาตินจะบีบตัวลงทําใหดูเขมข้ึน และ
อาจจะพบสวนของนิวเคลียสที่แตกออกดวย สามารถพบ apoptotic bodies ขนาดตางๆ ในเซลลเน้ือตาย 
หรืออาจพบใน macrophages ก็ได อยางไรก็ตามยังไมสามารถกลาวไดวา Necrotizing lymphadenitis 
เกิดจากการตดิเชื้อ PCV2 เปนหลัก เพียงแตวาสามารถตรวจพบเชื้อ PCV2 ในเซลลตายทีพ่บในตอม
นํ้าเหลืองของสกุรที่แสดงอาการนี้เทาน้ัน 
 3.5 Exudative Epidermitis 
 การอักเสบทีผ่ิวหนังแบบเปนหนองที่มักเกิดข้ึนอยางรวดเร็ว และเฉยีบพลัน และสุกรมักจะตาย 
สาเหตหุลักคือเชื้อ Staphylococcus hyicus แตก็มีปจจยัโนมนําอ่ืนๆ รวมดวย เชน การติดเชื้อ PCV2 
และ PPV ผิวหนังของสุกรที่ปวยดวย exudative epidermitis จะสกปรก และชื้นแฉะ ปกคลมุดวย 
odoriferous exudate ของ serum และ sebum มักเกิดกับสุกรอายุนอยประมาณ 5-35 วัน      สําหรับ
สุกรอายมุาก อาการของโรคจะไมรุนแรงมากนัก พบอัตราการปวยไดตั้งแตรอยละ 10- 100% สวนอัตรา
การตายพบไดตั้งแตรอยละ 5-90 (เฉลีย่รอยละ 25) 

 
4. การตดิเช้ือ PCV2 รวมกบัเช้ือโรคตวัอืน่ๆ (PCV2-associated disease) 

 ถึงแมวาจะพบเชื้อ PCV2 ไดทัว่ไป แตไมจําเปนวาเชื้อ PCV2 จะตองเปนตวันําของการเกิดโรค 
จากการศึกษาพบวาการพบเชือ้ PCV2 เพียงอยางเดียวเปนสาเหตุของการเกิดโรคไดนอยมาก สวนความ
รุนแรงของโรคมักจะเกิดข้ึนเม่ือมีการติดเชื้อชนิดอ่ืนๆ รวมดวย ซึ่งมีรายงานการตรวจพบการติดเชื้อ PCV2 
รวมกับเชื้อตัวอ่ืนๆ ดังน้ี 

PRRS           51.9    % 
Mycoplasma hyopneumoniae       35.5    % 
Bacterial Septicemia (Streptococcus suis)       14       % 
Bacterial Pneumonia      7.6      % 
Swine Influenza Virus          5.4      % 
Porcine Circovirus เพียงอยางเดียว       1.9      % 

ในประเทศเกาหลี  พบการติดเชื้อ PCV2 รวมกับ H. parasuis    32.3    %   
                                   รวมกับ PRRS              29.3    % 

เม่ือติดเชื้อ PCV2 มักจะพบ PMWS รวมดวยเสมอ (Odd Ratio = 9.3 ที่ p = 0.0006) และถาพบ PCV2 
รวมกับ PRRS จะมีโอกาสพบ PMWS มากข้ึน (Odd Ratio = 31.2 ที ่p = 0.0009) และถาพบ PRRS 
อยางเดียวก็ไมจําเปนตองพบ PMWS รวมดวยก็ได 
 การเกิด PRDC ที่ถูกเหน่ียวนําจากการติดเชื้อ PCV2 เปนการกอโรครวมกันระหวางเชื้อ PCV2 กับ
เชื้อโรคอ่ืนๆ ภายในระบบทางเดินหายใจ โดยพบวารอยละ 55 ของสุกรทีแ่สดงอาการของ PRDC มักจะ
ตรวจพบทั้งเชือ้ PCV2 และ PRRS ซึ่งมีรายงานการศึกษาถึงการติดเชื้อรวมกันของเชื้อ PCV2 และ PRRS 
วาทําใหเกิดอาการทางระบบหายใจ และรอยโรคที่ปอดรุนแรงข้ึน ทําใหเกิดปอดอักเสบแบบ 
bronchointerstitial pneumonia สุกรที่เกิด PRDC จากการเหน่ียวนําดวยเชื้อ PCV2 จะมลีักษณะไอ
เรื้อรัง หายใจลําบาก โตชา และมักไมตอบสนองตอการรักษาดวยยาปฏิชวีนะ อัตราการตายจะสูงข้ึนเม่ือมี
การติดเชื้อแบคทีเรียอ่ืนๆ แทรกซอน สวนลักษณะทางจลุพยาธิวทิยาจะพบ bronchointerstitial 
pneumonia with peribronchial and peribronchiolar fibrosis ที่ชั้น lamina propria ของทอลมใน
ปอด  ผนังก้ันปอดจะหนาตัวข้ึน และพบการสะสมของเซลลเม็ดเลือดขาวจาํพวก macrophages, 
lymphocytes และ plasma cells พบ hypertrophied type 2 pneumocytes เขามาเรียงตัวทีผ่นังก้ัน
ปอด และจะพบการสะสมของเซลลทีต่ายแลวภายในชองวางใน alveolar ของปอด 
 
5. การวินิจฉัยโรคจากการติดเช้ือ PCV2 

 การวินิจฉัยทั้ง PMWS และ PDNS มักจะใชวธีิการผาซาก, วิธี Immunocytochemistryและวิธี 
PCR-test มีอยูหลายๆ โรคที่มลีักษณะวิการใกลเคียงกับที่พบในการตดิเชื้อ PCV2 อาทิ เชน โรคขาด
สารอาหาร ทองเสียจากเชื้อ E.coli, Rotavirus และTGE โรค PRRS, โรคปอดอักเสบจากการติดเชื้อ M. 
hyo, โรค Glasser’s, โรค Ileitis, โรค Swine Fever และการติดเชื้อ Pasteurellar เปนตน ดังน้ันจึง
จําเปนที่จะตองมีการตรวจวินิจฉัยยืนยันการตดิเชื้อ PCV2 เพ่ือใหแนใจไดวาเกิดปญหาโรค PCVD 

สําหรับการวินิจฉัยแยกการเกิด PRDC ทีถู่กเหน่ียวนํามาจากการติดเชื้อ PCV2 ออกจาก PMWS 
จะตองพบลักษณะ 4 ประการ ดังน้ี  

1.สุกรมีอาการทางระบบทางเดินหายใจเรื้อรงั และไมตอบสนองตอการรักษาดวยยาปฏิชวีนะ  
2.พบลักษณะทางจุลพยาธิวทิยาดังที่ไดกลาวมาแลวที่ปอด  
3.ตรวจพบเชื้อ PCV2 ที่รอยโรคที่พบ และ  
4.ไมพบลักษณะทางจลุพยาธิวทิยาของ PMWS ที่ตอมนํ้าเหลอืง 
 

6. การควบคุมการตดิเช้ือ PCV2 



• เลี้ยงดวยระบบ All-in  All-out 
• ใชระบบ Batch Farrowing เขามาจัดการในฟารมขนาดเล็ก 
• ใชยาฆาเชื้อที่ไวตอเชื้อ PCV2 
• ใชระบบ Partial Depopulation และ Repopulation เขามาจัดการ (เปนการกําจัดโรคอ่ืนๆ 

ไปพรอมๆ กันดวย) 
• แยกรองเทาบูทแตละโรงเรือน และมีนํ้ายาฆาเชื้อจุมเทา 
• ใหลูกสุกรทุกตวัไดรับนํ้านมเหลืองอยางเพียงพอ โดยเฉพาะใน 6 ชั่วโมงแรกหลังคลอด 

เพ่ือใหลูกสุกรมีภูมิคุมกันที่เพียงพอและยาวนาน 
• เพ่ิมความนากินของอาหารชวงหยานมใหมากข้ึน 
• การคลุกสุกรสาวทดแทนนานอยางนอย 6 สัปดาหกอนผสม เพ่ือเพ่ิมระดับภมูิคุมตอเชื้อ 

PCV2 
• การใชวัคซีน PCV2 ในแมสุกร 
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