
  สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

 

 

แนวทางการดําเนินงานเฝาระวัง        

โรคติดเช้ือไวรัสซิกา                 

(Surveillance of Zika virus 

infection) 
8 สิงหาคม 2559 



 
 

1 

 

สารบัญ 
 

เร่ือง หนา 

วัตถุประสงคการเฝาระวัง 2 

นิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค 2 

การดําเนินการเม่ือพบผูเขาไดกับนิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ในสถานพยาบาลทั้ง
ภาครัฐและเอกชน 

4 

การเตรียมตัวอยางสงตรวจทางหองปฏิบัติการสวนกลาง    5 

   1. ผูปวยที่จะเก็บตัวอยางสงตรวจ 5 

   2. แนวทางในการเก็บตัวอยาง 5 

   3. วิธีเก็บตัวอยาง 7 

   4. การนําสงตัวอยาง 7 

   5. คาใชจายในการตรวจวินิจฉัย 8 

การจําแนกผูปวย 8 

เอกสารอางอิง 8 

รูปภาพ  

รูปที่ 1 นิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (Patients under investigation: PUI) 4 

รูปที่ 2 แนวทางการเตรียมตัวอยางสงตรวจทางหองปฏิบัติการสวนกลาง 6 

 



 
 

2 

 
 

พจมาน ศิริอารยาภรณ โรม บัวทอง เสาวพักตร ฮิ้นจอย และอาทิชา วงศคํามา 
สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

 
ตามที่กระทรวงสาธารณสุข ออกประกาศโรคติดเช้ือ Zika virus เปนโรคติดตอที่ตองแจงความตาม

พระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 เพื่อใหเจาหนาที่ดําเนินการปองกันควบคุมโรคไดอยางเต็มที่ จึงมีมาตรการ
เฝาระวังทางระบาดวิทยา ในกลุมประชากร 4 กลุม ดังน้ี  

1. หญิงต้ังครรภ 
2. ผูปวยทั่วไป 
3. ทารกที่มีความผิดปกติศีรษะเล็ก  
4. กลุมอาการกิลแลง-บารเร (Guillain-Barre syndrome) และ ผูปวยโรคทางระบบประสาทอักเสบ 

อื่น ๆ ภายหลังการติดเช้ือ  
 

วัตถุประสงคการเฝาระวัง 

1. เพื่อติดตามสถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือ Zika virus ในประเทศไทย 
2. เพื่อรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับประชากรกลุมเสี่ยงและลักษณะพื้นที่เสี่ยงของโรคติดเช้ือ Zika virus ใน

ประเทศไทย 
3. เพื่อเปนแนวทางในการกําหนดมาตรการควบคุม และปองกันโรค 

นิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (Patients under investigation: PUI) 

1. ผูปวยหญิงต้ังครรภ หมายถึง 
ก. หญิงต้ังครรภที่มีผื่น (maculopapular rash) และมีอาการอยางนอย 1 ใน 3 อาการ ดังน้ี  

ไข ปวดขอ ตาแดง หรือ  
ข. หญิงต้ังครรภที่มีไข (fever) และมีอาการอยางนอย 2 ใน 3 อาการ ดังน้ี ปวดศีรษะ ปวดขอ  

ตาแดง หรือ 
ค. หญิงต้ังครรภทีม่ีผื่น (maculopapular rash) ที่อาศัยอยูหรือมีประวัติเดินทางเขาไปในตําบลที่พบ

ผูปวยยืนยันและยังอยูในระยะเวลาควบคุมโรค  

2. ผูปวยท่ัวไป หมายถึง  
2.1 ผูท่ีมีอายุ 15 ปขึ้นไป มีอาการดังน้ี 

ก. มีผื่น (maculopapular rash) รวมกับอาการอยางนอย 1 ใน 3 อาการ ดังน้ี ไข ปวดขอ ตาแดง หรือ 
ข. ไข (fever) รวมกับอาการอยางนอย 2 ใน 3 อาการ ดังน้ี ปวดศีรษะ ปวดขอ ตาแดงหรือ 
ค. มีผื่น (maculopapular rash) ที่อาศัยอยูหรือมีประวัติเดินทางเขาไปในตําบลที่พบผูปวย

ยืนยันและยังอยูในระยะเวลาควบคุมโรค  

แนวทางการดําเนินงานเฝาระวังโรคติดเช้ือไวรัสซิกา  
(Surveillance of Zika virus infection) 
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2.2 ผูท่ีมีอายุนอยกวา 15 ป  
ก. ผูปวยรายเดียวที่พบทั้ง 3 อาการ ไดแก ไข ผื่น (maculopapular rash) และตาแดง หรือ 
ข. ผูปวยที่กลุมกอนต้ังแตสองรายข้ึนไปที่มีอาการ ดังน้ี 
     1) มีผื่น รวมกับ อาการอยางนอย 1 ใน 3 อาการ ดังน้ี ไข ปวดขอ ตาแดง หรือ  
     2) ไข    รวมกับ อาการอยางนอย 2 ใน 3 อาการ ดังน้ี ปวดศีรษะ ปวดขอ ตาแดง 
ค. มีผื่น (maculopapular rash) ที่อาศัยอยูหรือมีประวัติเดินทางเขาไปในตําบลที่พบผูปวย

ยืนยันและยังอยูในระยะเวลาควบคุมโรค  
หมายเหตุ กลุมกอน หมายถึง พบผูปวยที่มาดวยอาการ ข. 1) หรือ 2)  ต้ังแต 2 รายข้ึนไปใน 2 สัปดาห 

ในหมูบาน ชุมชน โรงเรียน หรือที่ทํางานเดียวกัน หรือทํากิจกรรมในสถานที่เดียวกัน 

3. ทารกท่ีมีศีรษะเล็ก (Neonatal Microcephaly) และ/หรือ พบ brain calcification หมายถึง 
 ทารกที่คลอดมาไมเกิน 1 เดือน และวัดรอบศีรษะแลวมีคาความยาวเสนรอบวงตํ่ากวา 3 Percentile ของ
คาปกติในเพศและกลุมอายุครรภของทารกน้ัน (Fenton curve) โดยกุมารแพทยเปนผูวินิจฉัย และ/หรือ พบ
หินปูนจับในเน้ือสมอง (intracranial calcification) 

4. ผูปวยกลุมอาการกิลแลง-บารเร (Guillain-Barre syndrome) ผูปวยโรคทางระบบประสาท
อักเสบอ่ืนๆ ภายหลังการติดเชื้อ หมายถึง 

กลุมอาการที่เกิดจากการอักเสบเฉียบพลันของเสนประสาทหลาย ๆ เสนพรอมกัน demyelinating 
polyradiculoneuropathy จนกอใหเกิดอาการกลามเน้ือออนแรงเฉียบพลัน ซึ่งในรายที่รุนแรง อาจถึงข้ันเปน
อัมพาต และอาจตองใชเครื่องชวยหายใจ หรือ ผูที่มาดวยอาการแขนขาออนแรง 2 ขางอาจจะมีชาหรือไมก็ตาม 
ทั้งน้ีอาจจะหายใจไมไดเมื่ออาการรุนแรงมากข้ึน โดยแพทยเปนผูวินิจฉัย 

ในระบบเฝาระวังกลุมอาการกลามเน้ือออนปวกเปยกเฉียบพลัน (Acute flaccid paralysis) ตาม
โครงการกวาดลางโรคโปลิโอน้ัน ใหเพิ่มความเขมแข็งของการเฝาระวังหาเช้ือที่เปนสาเหตุของกลุมอาการดังกลาว 
โดยพิจารณาตรวจหาเช้ือไวรัสซิกาเพิ่มเขาไป 

หมายเหตุ  ในกรณีที่ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ในกลุม 1 และกลุม 2 หากทราบสาเหตุของการ
ปวยที่ไดรับการยืนยันจากหองปฏิบัติการ (ยกเวน โรคในกลุมฟลาวิไวรัส (Flavivirus) เชน Dengue fever, 
Chikungunya เปนตน) ไมตองดําเนินการตามแนวทาง PUI ในระบบเฝาระวังโรคติดเช้ือไวรัสซิกา 
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รูปท่ี 1 นิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (Patients under investigation: PUI) 
 

 
 
 

การดําเนนิการเม่ือพบผูเขาไดกบันิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ในสถานพยาบาลทั้ง
ภาครัฐและเอกชน 

 
สถานพยาบาลทุกระดับ ไดแก โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงทุกกระทรวง โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย คลินิกราชการ 
โรงพยาบาลและศูนยบริการสาธารณสุขในสังกัดกรุงเทพมหานคร โรงพยาบาลเอกชน คลินิกเอกชน รวมทั้ง
หองปฏิบัติการทางการแพทยและสาธารณสุขทุกระดับทั้งภาครัฐและเอกชน ตองสอบสวนโรคภายใน 24 ช่ัวโมง
หลังพบผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค ผูปวยสงสัย ผูปวยยืนยัน หรือผูติดเช้ือไมแสดงอาการ ตามแบบสอบสวนโรค
เฉพาะรายของกรมควบคุมโรค (ภาคผนวกใน “แนวทางสอบสวนโรคติดเช้ือไวรัสซิกา”) และแจงไปยังสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัด หรือสํานักอนามัยกรุงเทพมหานคร สํานักงานปองกันควบคุมโรค และกรมควบคุมโรค 
ตามลําดับ 
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การเตรียมตัวอยางสงตรวจทางหองปฏิบตักิารสวนกลาง    

ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ทุกราย เมื่อสงตรวจทางหองปฏิบัติการ ใหประสานการสงตรวจผาน
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด มายังสํานักระบาดวิทยา โทร. 0 2590 1882 หรือ 0 2590 1779 (ในเวลาราชการ) 
และ 09 2516 7939 (นอกเวลาราชการ) พรอมสงแบบสอบสวนโรค ทางโทรสารหมายเลข 0 2591 8579 หรือ 
zikaboe@gmail.com  โดยมีแนวทางการเก็บและสงตัวอยางตรวจทางหองปฏิบัติการ เพื่อยืนยันผลการวินิจฉัย 
ที่จะระบุถึงสาเหตุของผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ดังกลาว และเพื่อเปนการเฝาระวังโรคติดเช้ือ Zika 
virus โดยปฏิบัติดังน้ี 
1. ผูปวยท่ีจะเก็บตัวอยางสงตรวจ ขอใหโรงพยาบาล หรือ ทีมสอบสวนโรค ดําเนินการดังน้ี 

กรณีหญิงต้ังครรภที่เขานิยาม PUI/ ผูปวยทั่วไปที่เขานิยาม PUI/ ทารกที่มีความผิดปกติศีรษะเล็กที่เขา
นิยาม PUI /ผูปวยกลุมอาการกิลแลง-บารเร (Guillain-Barre syndrome) หรือ ผูปวยโรคทางระบบประสาท
อักเสบอื่น ๆ ภายหลังการติดเช้ือ ใหเก็บตัวอยาง ทุกราย  

2. แนวทางในการเก็บตัวอยาง 
2.1 ผูปวยหญิงต้ังครรภท่ีเขานิยาม PUI 

ก. หากพบหญิงต้ังครรภมีอาการปวยเกิน 1 เดือนใหเก็บเลือด (plasma) เพื่อสงตรวจหาสาร
พันธุกรรมของไวรัส Zika โดยวิธี RT-PCR  

ข. สําหรบัหญิงต้ังครรภทีม่ีอาการปวยมาไมเกิน 1 เดือนนับจากวันเริม่ปวย ใหเก็บเลือดและปสสาวะ 
เพื่อสงตรวจหาสารพันธุกรรมของไวรสั Zika โดยวิธี RT-PCR 

 2.2 ผูปวยท่ัวไปท่ีเขานิยาม PUI 
ก. หากพบผูปวยที่มีอาการปวยนอยกวา 7 วันแรกนับจากวันเริ่มปวย เก็บเลือด (plasma) และ

ปสสาวะ (urine) เพื่อสงตรวจหาสารพันธุกรรมของไวรัส Zika โดยวิธี RT-PCR (1) 
ข. หากพบผูปวยในชวงระยะเวลาต้ังแต 7 วัน – 1 เดือนนับจากวันเริม่ปวย หรือไมทราบวันเริ่มปวย 

ใหเกบ็ปสสาวะ เพือ่สงตรวจหาสารพันธุกรรมของไวรัส Zika โดยวิธี RT-PCR(1) 

2.3 ทารกแรกเกิด อายุไมเกิน 1 เดือนหลังคลอด ท่ีพบความผิดปกติศีรษะเล็ก (Microcephaly) 
และ/หรือ พบ brain calcification 

ก. เก็บตัวอยาง Plasma ครั้งที่หน่ึงทั้งของมารดาและทารกเพื่อสงตรวจภูมิคุมกันชนิด IgM  
(ZIKV IgM) และหาก IgM ใหผลลบ ใหเก็บ Plasma ครั้งที่สองของทารกอีกครั้งในอีก 3-4 สัปดาห เพื่อตรวจ
ภูมิคุมกันชนิด IgG (ZIKV IgG) โดยที่จะตองโทรแจงสํานักระบาดวิทยาทุกครั้งที่จะสงตรวจ IgM หรือ IgG และ 

ข. เก็บตัวอยางปสสาวะ ของทั้งมารดาและทารก เพื่อสงตรวจหาสารพันธุกรรมของไวรัส Zika โดย 
วิธี RT-PCR และ 

ค. เก็บตัวอยาง Serum (Clot blood) ของทารกสงตรวจ Dengue IgM และ TORCHS Antibody 
(Toxoplasmosis, Rubella, Cytomegalovirus, Herpes simplex and Syphilis) ณ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร
สาธารณสุข หรือหองปฏิบัติการอื่นๆ ที่สามารถตรวจได  

2.4 ผูปวยกลุมอาการกิลแลง-บารเร (Guillain-Barre syndrome) และผูปวยโรคทางระบบประสาท
อักเสบอ่ืนๆ ภายหลังการติดเชื้อ 

ก. เก็บตัวอยาง Plasma ครั้งที่หน่ึงของผูปวยเพื่อสงตรวจภูมิคุมกันชนิด IgM (ZIKV IgM) และหาก 
IgM ใหผลลบ ใหเก็บPlasma ครั้งที่สองอีก 3-4 สัปดาห เพื่อตรวจภูมิคุมกันชนิด IgG (ZIKV IgG) และ 

ข. เก็บตัวอยางปสสาวะ เพื่อสงตรวจหาสารพันธุกรรมของไวรัส Zika โดยวิธี RT-PCR 

mailto:Zikaboe@gmail.com
mailto:Zikaboe@gmail.com


 
 

6 

หมายเหตุ   
1. การตรวจเลือดเพื่อหาเช้ือไวรัสซิกาในหญิงต้ังครรภ ไมจํากัดแค 5 วันแรก หลังเริ่มมีอาการ

เหมือนในผูปวยทั่วไป เน่ืองจากพบหญิงต้ังครรภบางรายที่ยังคงสามารถตรวจพบสาร
พันธุกรรมของเช้ือไวรัสซิกาอยูเปนเวลานานกวาหน่ึงเดือน ซึ่งตรงกับขอมูลที่มีการตีพิมพใน
ตางประเทศที่พบหญิงต้ังครรภบางรายที่สามารถตรวจพบสารพันธุกรรมของเช้ือไวรสัซกิาอยู
ในกระแสเลือดเปนเวลานาน (2,3) 

2. การตรวจเช้ือ Zika virus เพื่อดูระดับ IgM antibodies น้ัน มีโอกาสสูงมากที่จะใหผลบวก
ปลอม เน่ืองจากสามารถเกิด cross-reactivity กับเช้ือไวรัสเดงกีทั้ง 4 ชนิด และเช้ือไวรัสใน
กลุม  flaviviruses ได เชน เช้ือไวรัสไขสมองอักเสบเจอี ไวรัสไขเหลือง เช้ือไวรัสเวสตไนล 
โดยเฉพาะกรณีที่เปนการติดเช้ือทุติยภูมิของ ฟลาวิไวรัส (secondary flavivirus infection) 
แตในกลุมทารกแรกเกิด (ที่มีความผิดปกติศีรษะเล็ก) สามารถใชวิธี IgM ได เน่ืองจากโอกาส
ที่จะพบผลบวกปลอมดังกลาวคอนขางนอย เน่ืองจากกลุมน้ีเปนการติดเช้ือครั้งแรกของ 
flavivirus (primary flavivirus infection) (2,3) 

 
รูปที่ 2 แนวทางการเกบ็ตัวอยางสงตรวจทางหองปฏิบัตกิารสวนกลางสําหรบัการเฝาระวังโรคติด

เช้ือไวรัสซิกา 
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3. วิธีเก็บตัวอยาง 
3.1 Plasma (พลาสมา) ใหเจาะเลือดใสหลอด EDTA ประมาณ 5 มิลลิลิตร ปนแยกเอานํ้าเหลือง

พลาสมา ใสหลอดพลาสติกเล็ก แบงเปน 2 หลอด หลอดละไมตํ่ากวา 0.5 มิลลิลิตร ติดฉลากช่ือ-สกุล อายุ ชนิด
ตัวอยางและวันที่เก็บตัวอยาง (1) 

3.2 Urine (ปสสาวะ) ใหเก็บตัวอยางปสสาวะ ไมตํ่ากวา 30 มิลลิลิตร บรรจุในกระปุกพลาสติกสะอาด 
หรือปลอดเช้ือ แบงเปน 2 กระปุก กระปุกละ 10-15 มิลลิลิตร ปดฝาใหแนน และ sealed ขอบฝาดวยพาราฟฟน 
หรือ เทปกาว ใสถุงพลาสติก หรือถุงซิปล็อก อีก 2 ช้ัน แยกเปนรายบุคคล ติดฉลากช่ือ-สกุล อายุ ชนิดตัวอยาง
และวันที่เก็บตัวอยาง (1) 

หาม ใสกระปุกปสสาวะของผูปวยหลายคนในถุงเดียวกัน  
 3.3 Saliva (นํ้าลาย) ใหบวนใสกระปุก sterile ปริมาณ 1 – 5 มิลลิลิตร ใหเก็บในชวงแรกของการปวย

ไมเกิน 7 วันหลังเริ่มปวย และเก็บในกรณีที่ไมสามารถเก็บเลือดได หรือในกรณีหญิงต้ังครรภ ที่สงสัยมาก 
3.4 CSF (นํ้าไขสันหลัง) เก็บใสภาชนะปลอดเช้ือ ปริมาณ 1 – 5 มิลลิลิตร เก็บสงตรวจในกรณีที่แพทย

สงสัยเย่ือหุมสมองหรือสมองอักเสบจากเช้ือไวรัสซิกา  
3.5 สารคัดหลั่งอ่ืน ๆ เชน นํ้าคร่ํา รก ใหเก็บตัวอยางตามขอแนะนําเพิ่มเติมของแนวทางราชวิทยาลัยสูติ

นรีแพทยฯ  

4. การนําสงตัวอยาง 
เมื่อเก็บ Plasma, Urine หรือ Saliva สงตรวจ ใหนําหลอดบรรจุตัวอยางใสถุงพลาสติก แชในกระติกที่มี 

ice pack หรือนํ้าแข็ง กรณีที่มีตัวอยางจากผูปวยหลายราย ใหแยกถุงพลาสติก 1 ถุง ตอ 1 ราย สงพรอมใบนําสง 
(ภาคผนวก 2) ที่กรอกขอความอยางชัดเจน ภายใน 24 ช่ัวโมง  

4.1 ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ในระยะแรกของอําเภอขณะท่ียังไมพบผูปวยยืนยัน    
เ ก็ บ ตั วอย า ง  แยก ตัวอย า ง เ ป น  2  ชุ ด  ส ง ส ถ าบั น วิจั ย วิ ท ยาศาส ตร ส าธ า รณสุ ข 
กรมวิทยาศาสตรการแพทยทั้ง 2 ชุด ซึ่งสํานักระบาดวิทยาจะเปนผูแบงตัวอยางมา 1 ชุดเพื่อสง
ตรวจหองปฏิบัติการอื่นๆ ที่เปนเครือขายตามความเหมาะสม  

4.2 เมื่อพบผูปวยยืนยันแลวในอําเภอ ไมตองแยกตัวอยางเปน 2 ชุด เน่ืองจากจะสงตรวจเพียง 1 
แหง โดยสงที่กรมวิทยาศาสตรการแพทยเปนหลัก และสํานักระบาดวิทยาจะพิจารณาสง
หองปฏิบั ติการอื่นๆ เมื่อเห็นวาปริมาณตัวอยางสงตรวจตอวันมากเกินศักยภาพของ
กรมวิทยาศาสตรการแพทยที่จะสามารถตรวจใหเสร็จในเวลาที่กําหนด  

 
ศูนยประสานงานการตรวจวิเคราะหและเฝาระวังโรคทางหองปฏิบัติการ (ศปส.)  

• สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข      
อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี  11000  โทร 0 2951 1485, 09 8552 5200  
ในเวลา 08.30 – 18.30 น. ในวันราชการ และ 09.00 – 15.30 น. ในวันหยุดราชการ  

• ถาตองการรายละเอียดเพิ่มเติมใหติดตอฝายอาโบไวรัส โทร 0 2591 0207-14 ตอ 99219 หรือ 
99304 หรือ 99220 โทรสาร 0 2591 2153 ในเวลาราชการ 08.30 – 16.30 น. 
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5. คาใชจายในการตรวจวินิจฉัย 
เพื่อใหการเฝาระวังทางระบาดวิทยาสามารถตรวจจับการระบาดโรคติดเช้ือ Zika virus ได สําหรับ

คาใชจายในการตรวจหาเช้ือ Zika virus จากผูที่เขาไดกับนิยามผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ใหแจงไปยัง 
สํานักระบาดวิทยา โทร 0 2590 1882 หรือ 0 2590 1779 (ในเวลาราชการ) และ 09 2516 7939 (นอกเวลา
ราชการ) หรือ โทรสาร 0 2951 8579 หรือสงทางอีเมล zikaboe@gmail.com โดยสํานักระบาดวิทยา         
กรมควบคุมโรค จะรับผิดชอบคาใชจายในการตรวจหาเช้ือ Zika virus ในกรณีของผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค 
(PUI) มีรายช่ือในทะเบียนรับแจงของสํานักระบาดวิทยา แตสําหรับหนวยงานที่ไมไดแจงสํานักระบาดวิทยา 
สถานที่รับตรวจจะเรียกเก็บคาใชจายจากหนวยงานผูสงโดยตรง 
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การจําแนกผูปวย 

ผูปวยสงสัย (Suspected case) หมายถึง ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI) ที่ไมไดเก็บตัวอยางสงตรวจหรือเก็บใน
เวลาที่ไมเหมาะสม รวมกับมีวันเริ่มปวย ภายใน 2 สัปดาห กอนหรือหลัง วันเริ่มปวยของผูปวยยืนยัน และอยูใน
หมูบาน ชุมชน โรงเรียน หรือที่ทํางานเดียวกัน หรือทํากิจกรรมในสถานที่เดียวกัน 

ผูปวยยืนยัน (Confirmed case) หมายถึง ผูปวยเขาเกณฑสอบสวนโรค (PUI)  หรือผูที่มีผลตรวจทางหองปฏิบัติการ
ยืนยันพบสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัสซิกาในเลือด หรือในปสสาวะ หรือสารคัดหล่ังในรางกาย โดยวิธี PCR  
สําหรับกรณีทารกที่มีศีรษะเล็กผิดปกติ  ตองตรวจพบภูมิคุมกันที่จําเพาะตอเช้ือไวรัสซิกา (ZIKV IgM) หรือมี 
seroconversion ของ Zika virus IgG 

ผูที่ติดเช้ือไมแสดงอาการ หรือผูติดเช้ืออาการไมจําเพาะ (Asymptomatic infection หรือ infection with 
unclassified symptoms) หมายถึง ผูสัมผัสหรือหญิงตั้งครรภที่ไมแสดงอาการปวย หรือแสดงอาการเล็กนอย 
แตยังไมครบตามเกณฑของนิยามผูปวยยืนยัน และมีผลตรวจทางหองปฏิบัติการยืนยันพบสารพันธุกรรมของเช้ือ
ไวรัสซิกาในเลือด หรือ ในปสสาวะ หรือ สารคัดหล่ังในรางกาย โดยวิธี PCR  
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