
แนวทางการป้องกันและรักษา 

การควบคมุโรค PRDC ตอ้งท าหลายอย่างประกอบกนั: 

การจัดการและป้องกัน 

• โปรแกรมวคัซีน: จดัท าโปรแกรมใหเ้หมาะสมกบัโรคในฟารม์ 

• ความปลอดภยัทางชีวภาพ (Biosecurity): ป้องกนัเชือ้เขา้-ออกจากฟารม์อยา่งเขม้งวด 

• ลดความหนาแน่น: หลีกเลี่ยงการเลีย้งสกุรอย่างแออดั 

• ระบบ All-in/All-out: น าสกุรเขา้-ออกพรอ้มกนัทัง้โรงเรือนเพื่อตดัวงจรโรค 

 การใช้ยาปฏิชีวนะเพ่ือการรักษา 

ใชย้าตามเชือ้ท่ีเป็นสาเหตหุลกัและเชือ้ฉวยโอกาส โดยควรอยู่ภายใตค้ าแนะน าของสตัวแพทย ์

ตวัอย่างยาท่ีแนะน า: 

โรคปอดอักเสบ เอพีพี (APP) และเชือ้ฉวยโอกาส 

• กลุ่ม Penicillins: Amoxicillin → AMOXYKEL 15% LA 

• กลุ่ม Cephalosporins: Ceftiofur → CEFOKEL 50 mg/ml 

• กลุ่ม Chloramphenicols: Florfenicol → FLORFENIKEL 300 mg/ml 

• กลุ่ม Fluoroquinolones: Marbofloxacin → MARBOFLOXAKEL 100 mg/ml 

โรคปอดบวมมัยโคพลาสมา (M. hyopneumoniae) 

• กลุ่ม Macrolides: Tylosin, Tilmicosin, Tulathromycin → TYLOSINE 20% 

• กลุ่ม Chloramphenicols: Florfenicol → FLORFENIKEL 300 mg/ml 

• กลุ่ม Fluoroquinolones: Marbofloxacin → MARBOFLOXAKEL 100 mg/ml 

 การรักษาแบบประคับประคอง 

• ยาบรรเทาปวด ลดไข ้แกอ้กัเสบ: ช่วยใหส้กุรสบายตวัและกลบัมากินอาหารไดเ้รว็ขึน้ 

• เสริมวิตามิน: โดยเฉพาะวิตามินบีรวม เพือ่กระตุน้ความอยากอาหาร 

• จดัการน า้และอาหาร: จดัหาน า้สะอาดและอาหารท่ีย่อยง่าย 

• ปรบัสภาพแวดลอ้ม: ดแูลคอกใหอ้บอุ่น แหง้ สะอาด และระบายอากาศไดดี้ 



 

 


