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ABSTRACT 

The objective of this study was to analyze and detect bacterial infection in head lice (Pediculus humanus capitis) 

collected from female primary school students in Nonthaburi Province, Thailand. A total of 110 head louse 

samples were collected. The presence of the DNA of Bartonella, Acinetobacter, Staphylococcus and Wolbachia 

was detected by a polymerase chain reaction (PCR) technique and confirmed by DNA sequencing. The 

bacterial pathogens detected were then subjected to classification via the analysis of a phylogenetic tree. The 

subsequent analysis of the nucleotide sequence revealed one sample to be A. baumannii (0.91%) from the 

rpoB gene. A. baumannii has been identified as a drug-resistant pathogen that is responsible for nosocomial 

infections. The detection of Wolbachia bacteria was achieved for five samples (4.55%), utilizing the wsp gene. 

Phylogenetic tree analysis classified Wolbachia into Wolbachia supergroups B and F. However, DNA from 

Bartonella sp. and Staphylococcus sp. could not be detected in the head louse samples. This finding contributes 

to the advancement of knowledge regarding the role of head lice as a vector for pathogenic bacteria, and it 

can serve as a valuable database for surveillance and information management to address head lice issues at 

the community and national levels. 
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บทคดัย่อ 

การศกึษาน้ีมวีตัถุประสงค์เพื่อวเิคราะหแ์ละตรวจหาการตดิเชือ้แบคทเีรยีในเหาศรีษะ (Pediculus humanus capitis) ที่

เกบ็จากนักเรยีนหญงิในโรงเรยีนระดบัประถมศกึษา จงัหวดันนทบุร ีประเทศไทย จากตวัอย่างเหาศรีษะจํานวน 110 

ตัวอย่ า ง  ทํ าการตรวจหา เชื้ อด้วย เทค นิค PCR เพื่ อหา  DNA ของแบคทีเ รีย  Bartonella, Acinetobacter, 

Staphylococcus และ Wolbachia และยนืยนัผลดว้ย DNA sequencing จากนัน้ทาํการจดัจาํแนกกลุ่มของแบคทเีรยีก่อ

โรคทีต่รวจพบดว้ยการวเิคราะห ์Phylogenetic tree จากผลการวเิคราะหลํ์าดบันิวคลโีอไทดพ์บ 1 ตวัอย่างใหผ้ลเป็น A. 

baumannii (0.91%) จากยนี rpoB โดยเชื้อ A. baumannii เป็นเชื้อดื้อยาที่ก่อให้เกิดการติดเชื้อในโรงพยาบาล ทัง้น้ี

สามารถตรวจพบแบคทีเรีย  Wolbachia จํานวน 5 ตัวอย่าง (4.55%) โดยใช้ยีน wsp จากการวิเคราะห์ด้วย 

Phylogenetic tree สามารถจดักลุ่มของ Wolbachia เป็น Wolbachia supergroups B และ supergroup F อย่างไรก็ตาม 

ในงานวจิยัน้ีไม่สามารถตรวจพบ DNA ของ Bartonella sp. และ Staphylococcus sp. ในตวัอย่างเหาผลการวจิยัน้ีช่วย

เพิม่ความเขา้ใจเกี่ยวกบับทบาทของเหาศรีษะในการเป็นพาหะนําแบคทเีรยีก่อโรคและสามารถใชเ้ป็นฐานขอ้มลูสาํคญั

สาํหรบัการเฝ้าระวงัและเป็นขอ้มลูเพื่อจดัการปัญหาเหาศรีษะในระดบัชุมชนและประเทศต่อไป 

คาํสาํคญั: เหาศรีษะ, แบคทเีรยีก่อโรค, แผนภูมวิวิฒันาการ 
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บทนํา 

เหา (Lice) เป็นแมลงดูดเลือดชนิดหน่ึง โดยจดัอยู่ในอนัดบั (order) Phthiraptera ซึ่งเป็น ectoparasite ของทัง้สตัว์

เลีย้งลูกดว้ยนมและสตัวปี์ก เหาแต่ละชนิดมคีวามจาํเพาะกบัชนิดของโฮสต ์(host specificity) และยงัมคีวามจาํเพาะกบั

อวยัวะของโฮสต์อกีดว้ย (site specificity) เหาศรีษะจะอาศยัอยู่ทีศ่รีษะของมนุษย์โดยยดึเกาะอยู่บนเสน้ผมของโฮสต์ 

เหาตวัจะอาศยับรเิวณขนตามร่างกายและเสือ้ผา้ทีม่กัแนบตดิกบัลําตวัตลอดเวลา ส่วนโลนจะอาศยัอยู่ตามขนบรเิวณ

อวยัวะสบืพนัธุ์ ขนตา และขนรกัแร ้การรบกวนและก่อโรคของเหา คอื ทําให้โฮสต์มอีาการระคายเคอืงทีผ่วิหนังเกดิ

อาการคนัและแพจ้ากน้ําลายของเหา ในปัจจุบนัเหาทีย่งัก่อใหเ้กดิการรบกวนต่อคนทีพ่บมากทีสุ่ด คอื พบบนศรีษะซึง่

เกดิจากเหาศรีษะ Pediculosis capitis คอื เหาคนซึ่งเป็นปรสติบนศรีษะของมนุษย์ทีรู่จ้กักนัดแีละชื่อทางวทิยาศาสตร์

คอื Pediculus humanus capitis เหาคนเป็นปรสติภายนอกทีก่ินเลอืดเป็นอาหารเท่านัน้โดยวงจรชวีตินัน้อาศยัอยู่บน

หนังศรีษะของมนุษยแ์ละยดึอยู่กบัเสน้ผมอยู่ตลอดทัง้ชวีติ การตดิเหาศรีษะยงัเป็นปัญหาสาํคญัทางการสาธารณสุขทัว่โลก 

ส่วนใหญ่พบว่าเกิดขึน้ในประเทศที่กําลงัพฒันาและพบในเด็กมากกว่าผู้ใหญ่โดยอายุเฉลี่ยของเด็กทีเ่ป็นเหาอายุอยู่

ระหว่าง 5-13 ปี การแพร่กระจายของเหาศรีษะเกดิขึน้ไดห้ลายทาง มกีารแพร่กระจายไดเ้รว็ โดยเฉพาะสภาพแวดลอ้ม

ทีอ่ยู่อย่างแออดัหรอืใกลช้ดิกนัอย่างเช่นโรงเรยีนประถมศกึษา สถานรบัเลีย้งเดก็ อาจเกดิจากการสมัผสัจากการใชข้อง

ร่วมกนั การตดิเหาศรีษะก่อใหเ้กดิการคนั ซึ่งเป็นอาการระคายเคอืงทีผ่วิหนังเกดิอาการคนัและแพจ้ากน้ําลายของเหา 

ทาํใหเ้กดิอาการคนัอย่างรุนแรงบนหนังศรีษะและรบกวนการนอนหลบั นอกจากน้ี ยงัส่งผลรบกวนต่อชวีติประจาํวนัซึ่ง

ทาํใหเ้กดิความอบัอายและสญูเสยีความมัน่ใจโดยภูมศิาสตร ์(Geographic distribution)  

ในประเทศไทยนัน้พบการตดิเหาไดท้ัว่ทุกพืน้ทีข่องประเทศทัง้ชนบท และแมแ้ต่กรุงเทพทีเ่ป็นเมอืงหลวงของประเทศ

แต่มปีรมิาณตํ่า เน่ืองจากการเขา้ถงึสาธารณสุข คุณภาพของเศรษฐกจิและสภาพแวดลอ้มทีแ่ตกตา่งกนั เหาตวัสามารถ

ทําหน้าทีเ่ป็นพาหะในการนําเชือ้โรคไดห้ลายชนิด เช่น ในเหาตวั (body lice) พบว่าเป็นสาเหตใุนการเป็นพาหะนําเชือ้โรค 

3 ชนิด คอื เชื้อ Rickettsia prowazekii ซึ่งเป็นสาเหตุของโรค epidemic typhus เชื้อ Bartonella quintana เป็นสาเหตุ

ของโรค trench fever และเชื้อ Borrelia recurrentis ที่เป็นสาเหตุสําคัญของโรค louse-borne relapsing fever และ

พบว่าเหาศรีษะยงัสามารถพบเชือ้ B. quintana ได ้นอกจากน้ีไดม้กีารตรวจพบเชือ้ Acinetobacter spp. ใน DNA เหา

ศรีษะเป็นครัง้แรกในประเทศไทย เชือ้ดงักล่าวมคีวามสาํคญัทางการแพทยท์ีก่่อใหเ้กดิ nosocomial infection ทาํใหเ้กดิ

อาการได้หลายลักษณะ เช่น อาการปอดบวม เยื่อหุ้มสมองอักเสบ มีการตรวจพบเชื้อ Acinetobacter spp., B. 

quintana, Borrelia recurrentis นอกจากน้ีได้มกีารพบเชื้อ Staphylococcus spp. เป็นครัง้แรกใน DNA เหาศรีษะของ

ชนพืน้เมอืงดัง้เดมิของประเทศมาเลเซยีอกีดว้ย ซึง่การตดิเหาศรีษะซ้ํา หลงัจากการรกัษายงัคงเป็นปัญหาในประเทศไทย 

ดงันัน้ งานวจิยัน้ีจงึทาํการศกึษาการตรวจหาเชือ้แบคทเีรยี จากตวัอย่างอย่างดเีอน็เอของเหาศรีษะ เพื่อดคูวามสามารถ

การเป็นพาหะในการนําเชือ้แบคทเีรยีทีพ่บในเหาศรีษะในโรงเรยีนระดบัประถมศกึษา จงัหวดันนทบุรขีองประเทศไทย 

 

การทบทวนวรรณกรรม 

เหา (Pediculus humanus) จดัอยู่ในอนัดบั (order) Phthiraptera เป็นปรสิตขนาดเล็กและเป็นปรสิตภายนอกที่ต้อง

อาศยัอยู่บนร่างกายของโฮสต์ โฮสต์ส่วนใหญ่เป็นสตัว์ปีกและสตัว์เลี้ยงลูกด้วยนม มีลกัษณะของปากแบบแทงดูด 

(Piercing mouthpart) ซึ่งโฮสต์ส่วนใหญ่เป็นสตัว์เลี้ยงลูกด้วยนมเท่านัน้ (Veracx et al., 2012) เหาศรีษะ Pediculus 

humanus capitis (De Geer) เป็นปรสิตจําเพาะที่อาศยัอยู่บนศีรษะของมนุษย์ เป็นแมลงที่ไม่มีปีก จะดูดกินเลอืด 

มนุษย์เป็นอาหารเท่านัน้ รวมถงึอาศยัและสบืพนัธุอ์ยู่บรเิวณศรีษะมนุษยต์ลอดวงจรชวีติของมนั สามารถตดิต่อไดจ้าก

คนสู่คนดว้ยการสมัผสั หรอืการใชส้ิง่ของร่วมกนั เช่น เสือ้ผา้ หมวก หว ีหมอน เป็นตน้ วงจรชวีติของเหาจะเป็นแบบไม่

สมบูรณ์ (Incomplete metamorphosis ) ม ี3 ระยะดว้ยกนั คอื ระยะไข ่(egg หรอื nit) ระยะตวัอ่อน (nymph) และระยะ

ตวัเตม็วยั (adult) เมื่อเหาตวัเมยีผสมพนัธุแ์ล้วจะวางไขไ่วท้ีบ่รเิวณเสน้ผมประมาณ 8-10 ฟองต่อวนั โดยในวงจรชวีติ

ของเหาตวัเมยีจะออกไขป่ระมาณ 50-300 ฟอง เหาตวัเมยีจะว่างไขห่่างจากหนังศรีษะประมาณ 1-2 มลิลเิมตร สขีองไขเ่หา
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ค่อนขา้งเป็นสเีทาขาว ผวิเป็นมนัวาว ไข่เหามขีนาดประมาณ 0.8 มลิลเิมตร เมื่อว่างไขเ่หาตวัเมยีจะปล่อยกาวเหนียว 

(cement) เป็นสารประเภทโปรตนีทําใหไ้ข่ยดึตดิกบัเสน้ผมได ้ในระยะตวัอ่อน (nymph) ประกอบดว้ย 3 ระยะ ตวักลางวยั

เป็นระยะที่การเจริญของระบบสืบพนัธุ์ที่ไม่สมบูรณ์ ตัวอ่อนระยะที่ 1 และ 2 จะค่อนขา้งอยู่น่ิงไม่มกีารเคลื่อนไหว 

ส่วนตวัอ่อนระยะที ่3 เริม่มกีารเคลื่อนไหวได้แล้วและสามารถตดิต่อไปยงับุคคลอื่นได ้ระยะตวัอ่อนนัน้จะมกีารลอก

คราบ 3 ครัง้ จึงจะเข้าสู่ระยะตวัเต็มวยั เมื่อเข้าสู่ระยะตัวเต็มวยั (adult) ตัวเต็มวยัมขีนาดความยาวประมาณ 1-3 

มิลลิเมตร โดยเหาศีรษะตวัผู้มขีนาดประมาณ 2-3 มิลลิเมตร ซึ่งมีขนาดเล็กกว่าเหาตัวเมยีที่มขีนาดประมาณ 3-4 

มิลลิเมตร ความแตกต่างของเหาศีรษะระหว่างตัวผู้และตัวเมียอาจอาศยัความแตกต่างบริเวณส่วนปลายท้อง คือ  

ส่วนของ gonopod ซึง่เหาตวัผูจ้ะม ีAedeagus หรอือวยัวะเพศทีส่่วนปลายของทอ้ง ส่วนเหาตวัเมยีส่วนปลายของทอ้ง

จะม ีgonopod 2 อนัลกัษณะปลายแยกเป็นแฉกรูปตวั W เรยีกว่า bilobe และมรีูเปิดของอวยัวะเพศอยู่ตรงกลาง เหา

ศรีษะลกัษณะของลําตวัแบน ปล้องอกไม่แยกจากกนั ทอ้งม ี7 ปล้องเหน็ไดช้ดัเจน มหีนวด 1 คู่ แต่ละเสน้ม ี5 ปล้อง 

ยื่นออกจากหวั ตาประกอบม ี1 คู่ ขา 3 คู่ ลกัษณะสัน้ ปลายขามกีรงเลบ็ (claw) 1 อนั จงึสามารถใชข้าเกีย่วเสน้ผมไดด้ ี(Di 

Campli et al., 1919) เหาศรีษะนัน้สามารถอาศยัอยู่นอกโฮสต์ได้ประมาณ 3 วนั ส่วนไข่ของเหาศรีษะนัน้สามารถอยู่

นอกโฮสต์ไดน้านถงึ 10 วนั เมื่อเหาดูดกนิเลอืดจากโฮสต์น้ําลายของเหาจะมคุีณสมบตัเิป็นสาร anti-coagulant และ 

vasodilator ซึ่งบางคนทีถู่กเหากดัอาจเกดิอาการแพเ้ป็นผื่นคนัและอกัเสบจากน้ําลายของเหาได ้(Pediculosis capitis) 

(Ko et al., 2004) 

Pathogens head lice จากการรายงานในต่างประเทศและในประเทศไทยพบว่าเหาสามารถทําหน้าทีเ่ป็นพาหะในการ

นําเชือ้โรคไดห้ลายชนิด ชนิดทัง้ในเหาตวั และในเหาศรีษะ (Candy et al., 2018) มรีายงานการตรวจพบครัง้แรกในเดก็

ที่อาศยัในชุมชนแออดั ประเทศเนปาล พบเชื้อ Acinetobacter baumannii ในเหาตัวและเหาศีรษะในบุคคลไร้ที่อยู่ 

(Bouvresse et al., 2011) นอกจากน้ีมกีารตรวจพบเชือ้ Acinetobacter baumannii ในเหาศรีษะเป็นครัง้แรกในประเทศไทย 

เชื้อดงักล่าวมคีวามสําคญัทางการแพทย์ที่ก่อให้เกิด nosocomial infection ทําให้เกิดอาการได้หลายลกัษณะ เช่น 

อาการปอดบวม เยื่อหุ้มสมองอกัเสบ และมีรายงานการตรวจพบเชื้อ Acinetobacter nosocomialis S. marcescens 

และ S. aureus ในเหาศรีษะในประเทศมาเลเซยีอกีดว้ย (Mokthar et al., 2020) 

เชื้อ Acinetobacter spp. เชือ้กลุ่ม Acinetobacter spp. เป็นเชือ้แบคทเีรยีลกัษณะ gram negative รปูทรงแท่ง พบวา่ 

Acinetobacter spp. ทีม่คีวามสําคญัมากทางการแพทย ์คอื เชื้อ A. baumannii เป็นเชื้อก่อโรคในโรงพยาบาลทีพ่บได้

บ่อย และมกัเป็นเชื้อที่ดื้อต่อยาปฏิชวีนะหลายชนิด และเป็นสาเหตุของโรคปอดบวม (pneumonia) การติดเชื้อใน

กระแสเลอืด ระบบปัสสาวะ เยื่อหุม้สมองอกัเสบ นอกจากน้ียงัมรีายงานการพบเชื้อน้ีมากขึน้ในหลายๆ ประเทศ โดย

ส่วนใหญ่เป็นการตดิเชื้อในโรงพยาบาล (Kempf et al., 2012) เชื้อ A. baumannii เป็นทีท่ราบกนัดวี่าก่อใหเ้กดิการตดิเชื้อ

ภายในโรงพยาบาล (hospital-acquired infections) จากรายงานวจิยัต่างๆ ได้มกีารสํารวจปัจจยัเสี่ยงต่อการติดเชื้อ

ดงักล่าวน้ี ผูป่้วยวยัชราและเดก็ทีเ่ขา้รบัการรกัษาในโรงพยาบาลเป็นเวลานานๆ มกัจะมกีารตดิเชื้อ (34) สําหรบัการ

ตรวจเจอเชื้อ A. baumannii ในเหาศรีษะไดม้รีายงานว่ามเีดก็ทีเ่ป็นเหาศรีษะแล้วมกีารตดิเชือ้เชือ้กลุ่ม Acinetobacter 

spp. ในประเทศไทย โดยเชื้อดงักล่าวมคีวามสําคญัทางการแพทย ์ทําใหเ้กดิอาการไดห้ลายลกัษณะ เช่น อาการปอดบวม 

เยื่อหุม้สมองอกัเสบ ซึง่เหาศรีษะทีม่กีารตรวจพบเชือ้ อาจมคีวามสาํคญัในการเป็นแหล่งกกัเกบ็เชือ้โรคทีอ่าจเป็นพาหะ

ในการนําเชือ้โรคมาสู่คนได ้(Sunantaraporn et al., 2015)  

เชื้อ Bartonella spp. เป็นแบคทเีรยีประเภท facultative intracellular มลีกัษณะเป็น gram-negative รูปร่างเป็นแท่ง

ขนาดประมาณ 1-1.7 µm (35) เป็นเชื้อทีเ่จรญิบนอาหารเลี้ยงเชื้อชนิดพเิศษโดยอตัราการเจรญิประมาณ 12-14 วนั 

โดยพบว่าเชือ้ Bartonella spp. ทีส่ําคญัโดยมเีหาเป็นพาหะ คอื B. quintana ซึ่งเชื้อดงักล่าวมพีาหะนําโรค คอื เหาตวั 

(Bouvresse et al., 2011) เมื่อเกดิการตดิเชื้อ B. quintana จากสาเหตุดงักล่าวแลว้จะทาํใหเ้กดิทางคลนิิกไดห้ลายแบบ 

เช่น trench fever โดยผู้ป่วยจะมีอาการไข้ประมาณ 1-3 วนัร่วมกับอาการปวดศีรษะ, ภาวะ Chronic bacteremia, 

อาการ endocarditis หรือเยื่อหุ้มหัวใจอักเสบ มีการทําลายส่วนของลิ้นเปิดปิดหัวใจ, ลักษณะอาการ bacillary 



[5] 

angiomatosis มีลักษณะของเป็นตุ่มหรือผื่นแดงที่ผิวหนังที่อาจมีอาการลุกลามไปอวัยวะอื่นๆ ได้ เช่น ตับ ม้าม  

ไขกระดกู และต่อมน้ําเหลอืง และอาการ lymphadenopathy ซึง่มอีาการเกีย่วกบัต่อมน้ําเหลอืงอกัเสบ (Foucault et al., 

2006)  

เชื้อ Staphylococcus spp. เป็นแบคทีเรียแกรมบวก ในกลุ่ม gram positive cocci พบว่า เชื้อ S. aureus เป็นเชื้อ

แบคทเีรยีทีส่ําคญัในการเกดิโรคได้ในหลายอวยัวะ เชื้อสามารถเป็น normal flora ที่พบได้บรเิวณผวิหนัง โพรงจมูก 

หรอืติดตามเสื้อผ้า (Jenkins et al., 2015) มกีารตรวจพบเชื้อ Staphylococcus spp. เป็นครัง้แรกใน DNA เหาศรีษะ

ของชนพืน้เมอืงดัง้เดมิของประเทศมาเลเซยี (Abd Majid et al., 2015) สาํหรบัการตรวจเจอเชือ้ S. aureus ในเหาศรีษะ

ในประเทศไทย ยงัไม่มรีายงานว่ามเีด็กที่เป็นเหาศรีษะแล้วมกีารตดิเชื้อเชื้อกลุ่ม Staphylococcus spp. แต่เหาศรีษะ

อาจมคีวามสาํคญัในการเป็นแหล่งกกัเกบ็เชือ้โรคซึง่อาจมกีารพฒันาไปเป็นพาหะในการนําเชือ้โรคมาสู่คนได ้

เชื้อ Wolbachia เป็นแบคทเีรยีเอนโดซมิไบโอติก (endosymbiotic bacteria) แกรมลบทีอ่าศยัอยู่ในเซลล์ของสตัว์ขา

ปล้องและไสเ้ดอืนฝอย โดยมบีทบาทสําคญัทัง้ในฐานะปรสติทางการสบืพนัธุ์และตวัควบคุมชวีภาพของโรคตดิเชือ้ทีม่ ี

ยุงเป็นพาหะ มรีายงานการตรวจพบเชื้อ Wolbachia ในเหาศรีษะครัง้แรกทีเ่มก็ซโิก 71.42% (Karla Dzul-Rosado et 

al., 2022) 

สมมติฐานการวิจยั 

มกีารตรวจพบเชือ้แบคทเีรยีในเหาศรีษะทีเ่กบ็จากเดก็โรงเรยีนประถมศกึษาในจงัหวดันนทบุรขีองประเทศไทย  

กรอบแนวคิดการวิจยั 

 
ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิงานวจิยั 

 

วิธีดาํเนินการวิจยั 

การศกึษาน้ีไดร้บัการอนุมตัแิละตรวจสอบโดยคณะกรรมการจรยิธรรมของคณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

กรุงเทพมหานคร ประเทศไทย (COA no. 1510/2024) การศกึษาน้ีไดร้บัการชีแ้จงใหผู้เ้ขา้ร่วมและผูป้กครองหรอืผูด้แูล
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รบัทราบและได้รบัความยินยอมทําการสํารวจการเป็นเหาศีรษะจากเด็กนักเรียนหญิง เก็บตัวอย่างเหาศีรษะจาก

โรงเรยีนประถมศกึษาจงัหวดันนทบุร ีประเทศไทย โดยเกบ็เหาศรีษะระยะตวัเตม็วยั ดว้ยหวเีสนียด ใส่ในหลอดทดลอง

ขนาด 1.5 มลิลลิติรทีม่ ี70% ethanol เพื่อรกัษาสภาพของเหาศรีษะก่อนนําส่งหอ้งปฏบิตักิารกฏีวทิยา ภาควชิาปรสติ

วทิยา คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  

การสกดั DNA นําตวัอย่างที่ได้ล้างโดยใส่ phosphate-buffered saline (PBS) จํานวน 3 รอบ เพื่อเอา 70% ethanol 

ออกให้หมด ทําการบดและสกดัดเีอ็นเอเหาศรีษะ โดยใชชุ้ดสกดั DNA extraction kit, Invisorb® spin tissue mini kit 

(STRATEC molecular GmbH, Berlin, Germany) ใส่ elution buffer ปริมาตร 40 µl จากนัน้วดัความเข้มข้นโดยใช้ 

Nano drop 2000c (Thermo-scientific, USA) และเกบ็ตวัอย่างดเีอน็เอที ่-20 °C ก่อนนําดเีอน็เอไปใชใ้นการทาํ PCR 

การเพ่ิมปริมาณ DNA ด้วยเทคนิค PCR ตรวจหาเชื้อ Bartonella spp. ที่จําเพาะกับยีน gltA gene ใช้ primer ที่

อ้างอิงจาก (Norman, 1995) ตรวจหาเชื้อ Acinetobacter spp. ที่จําเพาะกับยนี rpoB gene ใช้ primer ที่อ้างอิงจาก 

(Kempf, 2012) ตรวจหาเชื้อ Staphylococcus spp. ที่จําเพาะกบัยนี nuc A gene ใช้ primer ที่อ้างอิงจาก (Brakstad, 

1992) และ ตรวจหาเชื้อ Wolbachia spp. ที่จําเพาะกบัยนี wsp gene ใช้ primer ที่อ้างอิงจาก (Yaping, 2020) โดยมี

ส่วนประกอบของสารทีใ่ชใ้นปฏิกริยิา PCR คอื DNA ทีส่กดัไดจ้ากตวัอย่าง, Primer,10XTaq buffer, dNTPs, MgCl₂ 
แ ละ  Taq DNA polymerase ปริม าต รรวม  25 µl โ ดย  ขั ้นตอน  PCR (Thermal cycle condition) มีดัง น้ี  Initial 

denaturation 95°C,3 นาท,ี denaturation 95°C,1 นาท,ี Annealing ที่ 30 วนิาท ีสําหรบัยนี gltA (Bartonella, 57°C), 

rpoB (Acinetobacter, 62°C), nucA (Staphylococcus, 55°C) และ wsp (Wolbachia, 55°C) ตามลําดบั และExtension 

72°C, 1 นาท ีทาํซ้ําจาํนวน 35 รอบ และขัน้ตอน Final extension 72 องศาเซลเซยีส เวลา 7 นาท ีทาํการตรวจสอบผล 

PCR โดยใช้ 1.5% Agarose gel electrophoresis ย้อมด้วยเอทิเดียมโบรไมด์  และตรวจดูด้วย Quantity One 

Quantification Analysis Software เวอรช์นั 4.5.2 (Gel DocEQ System; BioRad, Hercules, CA) 

การ Cloning และหาลาํดบั DNA ทํา DNA ligation โดยใช ้pGEM®-T Easy (Promega® USA) นําพลาสมดิดเีอ็นเอ

ลูกผสมถ่ายโอนเขา้สู่ competent cell โดยวธิกีระตุน้ดว้ยความรอ้น (heat shock) ในทีน้ี่ใชเ้ชือ้ Escherichia coli DH5α 

เป็น competent cell หลงัจากนัน้คดัเลอืกโคลนทีม่ชีิ้นส่วนยนี ทาํการเลอืกโคโลนีสขีาวในแต่ละตวัอย่าง มาทาํ Colony 

PCR เพื่อตรวจสอบโคโลนีที่เราเลือกว่ามีชิ้นส่วนดีเอ็นเอที่เราสนใจแทรกอยู่หรือไม่ และขีดลงบนเพลทต้นแบบ 

(master plate) เพื่อนําไปใช้ในขัน้ตอนการสกัดพลาสมิดโดยใช้ชุด Invisorb® Spin Plasmid Mini kit (STRATEC 

molecular GmbH, Berlin, Germany) และส่งหาลําดบันิวคลโีอไทด ์(Sequencing) 

การวิเคราะห์ลาํดบันิวคลีโอไทด์และการสร้างแผนภมิู นําผลลําดบันิวคลโีอไทด์ของแต่ละตวัอย่างมาวเิคราะห์ค่า

ความเหมอืนหรอืความคล้ายคลงึกนัของลําดบั นิวคลโีอไทด์ด้วยโปรแกรมออนไลน์ nucleotide BLAST (BLASTN) 

(http://blast.ncbi.nlm.nih.gov/Blast.cgi) เปรียบเทียบกับลําดบันิวคลีโอไทด์ของยีนเชื้อแบคทีเรียในเหาศีรษะจาก

ฐานข้อมูลใน GenBank วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ BioEdit Sequence Alignment Editor เวอร์ชัน 7.1.91 ทําการสร้าง

แผนภูมวิวิฒันาการโดยใชโ้ปรแกรม MEGA version 11 

 

ผลการวิจยั 

การศกึษาในครัง้น้ีไดท้ําการเก็บตวัอย่างเหาศรีษะ 110 ตวัอย่าง จากจงัหวดันนทบุร ีประเทศไทย ทําการตรวจเชื้อ 

Bartonella spp., Acinetobacter spp., Staphylococcus spp. และ Wolbachia ด้วยเทคนิค PCR ได้ผล คือ ไม่พบ 

DNA ของ Bartonella spp. และ เชือ้ Staphylococcus ในตวัอย่างเหาศรีษะจาก แต่ตรวจพบ DNA ของ Acinetobacter 

spp. จาํนวน 1 ตวัอย่าง (0.91%) และเชือ้ Wolbachia จาํนวน 5 ตวัอย่าง (4.55%) ดงัตารางที1่ 

จากการเปรยีบเทยีบลําดบันิวคลโีอไทด์ดว้ยโปรแกรม BLAST แสดงใหเ้หน็เชื้อ Acinetobacter sp. มคีวามเหมอืนกบั

เชื้อ A. baumannii ด้วยค่าความเหมอืน 99.58% (accession no. AP031581) โดยที่การวเิคราะห์ Phylogenetic tree 

โดยใช ้Kimura 2-paramerter model (K2P) แสดงใหเ้หน็ว่าตวัอย่างทีใ่หผ้ลบวก จดัอยู่ในกลุ่มเดยีวกบั A. baumannii 
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ขณะที่พบตัวอย่างเหาจํานวน 5 ตัวอย่างให้ผลบวกกับเชื้อ Wolbachia เมื่อทําการเปรียบเทียบกับฐานข้อมูลด้วย

โปรแกรม BLAST พบว่า มค่ีาความเหมอืนระหว่าง 92.04-93.36 % (accession no. AJ833930) จํานวน 4 ตวัอย่าง 

และ 1 ตัวอย่างที่มค่ีาความเหมอืน 97.47% (accession no. AB094388) จากการวิเคราะห์ Phylogenetic tree ด้วย 

Kimura 3-parameter model (T92+G) พบว่า Wolbachia ที่พบสมารถจดัใน 2 กลุ่ม คือ Wolbachia supergroups B 

และ Wolbachia supergroups ดงัภาพที ่3 

 

ตารางท่ี 1 การตรวจพบเชือ้แบคทเีรยีในเหาศรีษะ ของจงัหวดันนทบรุ ีประเทศไทย 

จงัหวดั จาํนวนตวัอย่าง Acinetobacter Staphylococcus Bartonella Wolbachia 

นนทบุร ี 110 1 0 0 5 

 

 
ภาพท่ี 2 แสดง phylogenetic tree ของยนี rpoB ใน spp. ทีพ่บใน DNA เหาศรีษะของจงัหวดันนทบุร ี 
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ภาพท่ี 3 แสดง phylogenetic tree ของยนี wsp ใน Wolbachia ทีพ่บใน DNA เหาศรีษะของจงัหวดันนทบุร ี 

 

สรปุและอภิปรายผลการวิจยั 

การศกึษาครัง้น้ีไดท้าํการเกบ็ตวัอย่างเหาศรีษะจาํนวน 110 ตวัอย่างจากนักเรยีนหญงิในโรงเรยีนประถมศกึษา จงัหวดั

นนทบุร ีเพื่อสํารวจแบคทเีรยีก่อโรคและแบคทเีรยี endosymbionts ในเหาศรีษะจากนักเรยีนประถมศกึษาในจงัหวดั

นนทบุร ีพบว่า A. baumannii ตรวจพบใน 1 ตวัอย่าง (0.91%) ซึ่งเป็นเชื้อที่มคีวามสําคญัทางการแพทย์ เน่ืองจาก

สามารถก่อใหเ้กดิการตดิเชือ้ในโรงพยาบาล เช่น ปอดบวมและเยื่อหุม้สมองอกัเสบ โดยมผีลการศกึษาสอดคล้องกบั

งานวิจัยก่อนหน้าในประเทศไทย รายงานการพบ A. baumannii ในเหาศีรษะด้วยอัตราการตรวจพบ 1.45% 

(Sunantaraporn et al., 2015) นอกจากน้ียังมีงานวิจยัอื่นที่สามารถตรวจพบเชื้อ Acinetobacter ในเหาศีรษะ โดย

การศกึษาของ Aida Syafinaz Mokhtar (2020) ตรวจพบ A. guillouiae, A. junii, A. baumannii และ A. nosocomialis 

ครัง้แรกในประเทศมาเลเซีย รายงานการพบเชื้อ Acinetobacter spp. ที่ประเทศอลัจเีรยีโดย Nassima Mana, 2017 

โดยจําแนกได้เป็น A. baumannii (14%), A. johnsonii (11%) และ A. variabilis (1.5%) จากรายงานของ Meriem 

Louni (2018) ตรวจพบ A. baumannii, A. johnsonii, A. variabilis และ A. baumannii และมรีายงานการพบในเหาศรีษะ

ในพืน้ทีอ่ื่น ว่ามอีตัราการตดิเชือ้สงูขึน้ในประเทศแถบยุโรป และแอฟรกิา ไดแ้ก่ โปรตุเกส (10%) เนเธอรแ์ลนด ์(18%) 

ฝรัง่เศส (32%) เอธโิอเปีย (52%) และรวนัดา (58%)  

Wolbachia spp. ตรวจพบใน 5 ตวัอย่าง (4.55%) โดยแบ่งเป็น Wolbachia supergroups B (0.91%) และ F (3.64%) 

ซึ่งแบคทเีรยีกลุ่มน้ีมบีทบาทสําคญัในวงจรชวีติของเหา โดยสอดคล้องกบัการศกึษาของ Karla Dzul-Rosado (2022)  

ทีต่รวจพบเชื้อ Wolbachia ในประเทศเมก็ซโิก และไม่พบ DNA ของ Bartonella spp. ในตวัอย่างทัง้หมด แมว้่าเชื้อน้ี

เคยถูกตรวจพบในเหาศีรษะจากพื้นที่อื่น เช่น มาลีและละตินอเมริกา (Dzul-Rosado, 2022) (Amanzougaghene, 

2017) ขอ้มลูทีไ่ดท้าํการตรวจพบเป็นขอ้มลูสาํคญัสาํหรบัการเฝ้าระวงัและจดัการปัญหาเหาศรีษะ  
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ในการตรวจพบเชือ้แบคทเีรยี Acinetobacter และ Wolbachia ในเหาศรีษะมคีวามสําคญัในการศกึษาปัจจยัทีอ่าจมผีล

ต่อการเกดิโรคหรอืการตดิเชือ้ในมนุษยแ์ละสตัว ์โดยเชื้อ Acinetobacter เป็นแบคทเีรยีทีส่ามารถทาํใหเ้กดิการตดิเชือ้

ในคนที่มภีูมคุิ้มกนัอ่อนแอหรอืมบีาดแผลที่ผวิหนัง ส่วน Wolbachia เป็นแบคทเีรยีที่พบได้ในแมลงหลายชนิดและมี

บทบาทในการควบคุมการสบืพนัธุข์องเหา การพบทัง้สองเชื้อในเหาศรีษะอาจบ่งชีถ้งึการเชื่อมโยงระหว่างเหากบัการ

ตดิเชื้อแบคทเีรยีทีส่ามารถแพร่กระจายสู่มนุษย์หรอืสตัวไ์ด ้ซึ่งอาจต้องมกีารศกึษาวจิยัเพิม่เตมิเพื่อเขา้ใจถงึกลไกการ

ตดิต่อและผลกระทบทางสุขภาพทีอ่าจเกดิขึน้จากการตดิเชือ้เหล่าน้ี. 
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