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การวินิจฉัยการติดเชื้อ HIV  
ทางหองปฏิบัติการ ตอนที่ 1 

Human immunodeficiency virus (HIV-1) เปนเชื้อไวรัสที่ทำใหเกิดโรค 

acquired immunodeficiency syndrome (AIDS) มีรายงานพบผูปวยครั้งแรกใน

สหรัฐอเมริกา เมื่อป 1981 และประมาณการวาสิ้นป 2503 จะมีประชากรประมาณ 

40 ลานคนทั่วโลกที่ติดเชื้อ HIV โรคนี้ติดตอโดยทางเพศสัมพันธ จากการไดรับ

เลือดที่มีเชื้อปนเปอนอยู หรือจากการใชเข็มรวมกันในกลุมผูติดยาเสพติด ดังนั้น

การตรวจพบผูติดเชื้อในระยะเริ่มแรกจะมีประโยชนอยางมากในการดูแลผูติดเชื้อ

เหลานี้ไมใหแพรเชื้อไปยังผูอื่น การทดสอบทางหองปฏิบัติการเพื่อวินิจฉัยการ 

ติดเชื้อ HIV สามารถทำไดโดยการเจาะเลือดตรวจหาแอนติเจนหรือแอนติบอดี้  

โครงสรางของเชื้อ HIV 

สวนประกอบที่สำคัญ (1) 

เปลือกนอกสุดเปน glycoprotein มี

โมเลกุล หรือแอนติเจนที่สำคัญ เชน 

gp120 และ gp41 (2) 

nucleocapsid หรือแกนของไวรัสมี

แอนติเจนที่สำคัญ คือ protein p17, 

p24, สาย RNA (สายพันธุกรรม 

ของไวรัส) 2 เสน, reverse 

transcriptase, integrase, protein 

และ glycoprotein เหลานี้ เปน

แอนติเจนที่สามารถกระตุนระบบภูมิคุมกันของคนที่ติดเชื้อใหสรางแอนติบอดี้ตอ

โมเลกุลเหลานี้ 

 

เชื้อ HIV เขาสูเซลลไดอยางไร 

HIV เขาสูเซลลไดเมื่อเซลลนั้นมีที่รับเฉพาะ (receptor) สำหรับสวน gp120 

เทานั้น เชน CD4 T- cells (lymphocyte ชนิดหนึ่ง) เชื้อ HIV จะเอาสวน gp120 มา

จับกับ receptor บน CD4 T-cells จากนั้นสวน nucleocapsid จะเขาไปภายใน  

host cell  มีการเปลี่ยน RNA สายเดี่ยวเปน DNA สายคูโดย reverse 

transcriptase แลวแทรกเขาไปใน genome ของ host โดยอาศัยเอนไซม 

integrase และจะคงสภาพอยูเชนนี้ หาก host cell ถูกกระตุนจะมีการสรางและ

ปลอยอนุภาคไวรัสจำนวนมากออกจาก host cell แลวไปเขา host cell อื่นๆ  

วนเวียนอยูเชนนี้ เปนผลใหเกิดการทำลาย CD4 T-cells ที่ติดเชื้อ ทำใหจำนวน 

CD4 T-cells ลดลง แตจำนวนเชื้อ HIV (viral load) เพิ่มสูงขึ้น 

การดำเนินของโรคและการตรวจพบทาง 

หองปฏิบัติการ 

การดำเนินของโรคแบงออกเปน 3 ระยะ คือ 

1) ระยะที่หนึ่งเปน acute phase หรือ 

window period ระยะนี้จะตรวจ

พบ viral nucleic acid และ p24 

antigen ในเลือดผูติดเชื้อ แตตรวจ

ไมพบแอนติบอดี้ อาจกลาวไดวา 

ผูติดเชื้อมี seronegative 

2) ระยะที่สองหรือ chronic phase  

ผูติดเชื้อมี seroconversion คือ

ตรวจพบแอนติบอดี้ตอเชื้อ HIV 

ระยะนี้ระดับ HIV RNA ในเลือด

คอนขางคงที่ สวน CD4 T-cells 

เริ่มลดลงอยางคงที่ 

3) ระยะสุดทายผูปวยเริ่มมีอาการของ 

AIDS หรือแสดงอาการของภาวะภูมิคุม 

กันบกพรอง เชน ติดเชื้อฉวยโอกาส (เชื้อ

ที่ไมกอโรคในคนปกติแตกอโรคในคนที่มี

ภูมิคุมกันบกพรอง) จำพวก herpes และ

เชื้อรา 

ผูปวยที่มีอาการแพทยจะใหยาตานเอดส 

แตถาผูติดเชื้อยังไมมีอาการแพทยจะชะลอการ

รักษาใหชาลง คือรอให CD4 ต่ำลงมาถึง 200-

250 เซลล/ไมโครลิตร และ viral load มากกวา 

100,000 copies/ml  แพทยจึงพิจารณาใหการ

รักษา 
✪ ✪ ✪ ✪ 

ผูชวยศาสตราจารยชฎารัตน จารุชัยมนตรี 

คณะเทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยมหิดล 
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