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 สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสปัดาห์ที่ 4 ระหว่างวันท่ี 28 มกราคม–3 กุมภาพันธ์ 2561   57 

 ข้อมูลรายงานโรคเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห์ที่ 4 ระหว่างวันท่ี 28 มกราคม–3 กุมภาพันธ์ 2561   59 

ค่ามัธยฐานระยะฟักตัว 22 ช่ัวโมง (ต่ําสุด 4 ชม. สูงสุด 32 ชม.) ส่วน

ใหญ่มีอาการถ่ายเหลวหรือเป็นน้ํา (ร้อยละ 94.78) รองลงมา คือ 

ปวดมวนท้อง มีไข้ และคลื่นไส้อาเจียน (ร้อยละ 85.22, 75.65 และ 

51.30 ตามลําดับ) ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์พบอาหาร

ที่ เป็นปัจจัยเสี่ยง คือ ผัดวุ้นเส้นใส่เนื้อหมู (ORadj 4.41, 95%CI 

1.74–11.19) และขนมครองแครงกะทิสด (ORadj 4.03, 95%CI 

2.13–7.61) ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการในเนื้อหมูพบเช้ือ 
Salmonella spp. และ  Staphylococcus aureus ส่ วนขนม

ครองแครงกะทิสดพบเช้ือ S. aureus โดยเนื้อหมูได้มาจากตลาดสด

และส่วนหนึ่งชาวบ้านชําแหละขายเป็นหมูป่วยตายจากฟาร์มแห่ง

หนึ่ง ผลการสํารวจสิ่งแวดล้อมพบสถานที่ปรุงอาหารและสถานท่ีล้าง

ภาชนะวางอยู่กับพื้น มีการใช้อุปกรณ์ร่วมกันระหว่างเนื้อหมูดิบกับ

อาหารอ่ืน ๆ มาตรการป้องกันและควบคุมโรค ได้แก่ ให้สุขศึกษาแก่

ผู้ป่วยและประชาชนในพื้นที่เร่ืองการปฏิบัติตามหลักสุขาภิบาล

อาหาร ห้ามนําสัตว์ป่วยหรือตายมาชําแหละเพื่อประกอบอาหาร  

สรุปและอภิปรายผล: เม่ือพิจารณาข้อมูลจากระยะฟักตัวของโรค 

อาการของผู้ป่วย และผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

สาเหตุหลักของการระบาดในคร้ังนี้น่าจะเกิดจากการรับประทานผัด

วุ้นเส้นใส่เนื้อหมูที่ปนเปื้อน Salmonella spp. รวมท้ังรายการ  

อาหารอ่ืนท่ีมีส่วนผสมของเนื้อหมู เช่น ผัดกะหล่ําใส่เนื้อหมู ซึ่งน่า- 

บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: เม่ือวันที่ 2 ตุลาคม 2559 เวลา 10.20 น. ทีมเฝ้าระวัง

สอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (SRRT) ตําบลหนองหมี ได้รับรายงานพบ

ผู้ป่วยเข้าข่ายอาหารเป็นพิษ ไปรักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลหนองหมีจํานวนหลายราย ทีม SRRT ตําบลหนองหมี ทีม 

SRRT อําเภอกุดชุม และ จังหวัดยโสธร ออกสอบสวนและควบคุมโรค

ในวันท่ี 2–7 ตุลาคม 2559 วัตถุประสงค์เพื่อยืนยันการวินิจฉัย 

อธิบายลักษณะทางระบาดวิทยา ค้นหาแหล่งโรค หาสาเหตุและ

ปัจจัยเสี่ยงการระบาด กําหนดมาตรการควบคุมป้องกันโรค  

วิธีการศึกษา: เป็นการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนาและระบาด

วิทยาเชิงวิเคราะห์โดยวิธี Case-control study โดยทบทวน

ข้อมูลจากเวชระเบียนของผู้ป่วย สัมภาษณ์ผู้ที่ไปร่วมงานบุญท่ีวัด

แห่งหนึ่ง สํารวจสิ่งแวดล้อม เก็บสิ่งส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ  

ผลการศึกษา: พบผู้ป่วยทั้งหมด 115 ราย เป็นชาย 35 ราย หญิง 

80 ราย ค่ามัธยฐานอายุผู้ป่วย 51 ปี (ต่ําสุด 3 ปี สูงสุด 89 ปี) รับ

การรักษาท่ีแผนกผู้ป่วยใน 37 ราย (ร้อยละ 32.17) ไม่มีผู้ป่วย

เสียชีวิต ช่วงเช้าวันที่ 1 ตุลาคม 2559 ประชาชนในตําบลหนอง

หมีและตําบลใกล้เคียงมาร่วมทําบุญท่ีวัดแห่งนี้ และรับประทาน

อาหารร่วมกันในเวลา 11.00–12.00 น. พบผู้ป่วยรายแรก เวลา 

15.00 น. และพบผู้ป่วยมากข้ึนเวลา 18.00 น. ของวันเดียวกัน  
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ฝายขอมูล  

สมาน สยุมภูรุจินันท   ศศิธันว มาแอเคียน  

พัชรี ศรีหมอก สมเจตน ตั้งเจริญศิลป   
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ส่ืออิเล็กทรอนิกส :  บริมาศ ศักด์ิศิริสัมพันธ   พีรยา คลายพอแดง 

ระบาดเป็นคร้ังคราวส่วนใหญ่เกิดจากเช้ือแบคทีเรีย มีการติดต่อ

โดยการรับประทานอาหารหรือน้ําท่ีมีการปนเปื้อน (1) รายงานนี้ได้

นําเสนอผลการสอบสวนการระบาดของโรคอาหารเป็นพิษท่ีงาน

บุญวัดแห่งหนึ่ง ตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร 

เม่ือวันท่ี 2 ตุลาคม 2559 เวลา 08.30–10.20 น. พบ

ผู้ป่วย 18 ราย อาการเข้าข่ายโรคอาหารเป็นพิษมารักษาท่ี

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัด

ยโสธร ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (Surveillance and 

Rapid Response Team; SRRT) ตําบลหนองหมี ร่วมกับทีม 

SRRT อําเภอกุดชุม และทีม SRRT จังหวัดยโสธร ออกสอบสวน

และควบคุมโรคในวันท่ี 2–7 ตุลาคม 2559 วัตถุประสงค์เพื่อยืนยัน

การระบาดและการวินิจฉัย อธิบายลักษณะการกระจายของโรค 

ตามบุคคลสถานท่ี เวลาค้นหาแหล่งรังโรคและปัจจัยเสี่ยงของการ

ระบาด และหามาตรการควบคุมป้องกันการระบาดของโรค 

วิธีการศึกษา 

เป็นการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนาและการศึกษา

ระบาดเชิงวิเคราะห์แบบ Case–control study  

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

1.1 รวบรวมข้อมูลประวัติการเจ็บป่วยจากบันทึกเวช-

ระเบียนของผู้ป่วยท่ีเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ตําบลหนองหมี  โรงพยาบาลกุดชุม  โรงพยาบาลทรายมูล 

โรงพยาบาลยโสธร และจากการซักประวัติจากผู้ป่วย โดยใช้แบบ

สอบสวนโรคอาหารเป็นพิษท่ีประยุกต์จากแบบสอบสวนโรคของ

สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

1.2 ทําการค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม (Active case finding) 

ในชุมชนพื้นท่ีตําบลหนองหมี และตําบลใกล้เคียงโดยทีม SRRT 

ตําบลและทีม SRRT อําเภอกุดชุม ด้วยวิธีเดินเคาะประตูบ้าน 

(Door to door) โดยใช้นิยามผู้ป่วยดังนี้ 

 ผู้ป่วย หมายถึง ประชาชนท่ีไปร่วมงานบุญท่ีวัดแห่งหนึ่ง 

ตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร ท่ีมีอาการอย่างน้อย 2 

อย่าง ได้แก่ “ถ่ายอุจจาระเหลวหรือเป็นน้ํา คลื่นไส้ อาเจียน ปวด-

มวนท้อง มีไข้” ในช่วงวันท่ี 1–7 ตุลาคม 2559  

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์  

ศึกษาแบบ Case – control study เพื่อศึกษาความสัมพันธ์

ของอาหารแต่ละชนิดกับการเกิดโรคอาหารเป็นพิษ เก็บรวมรวม

ข้อมูลกับผู้ป่วย (case) ท้ังหมด ส่วนผู้ท่ีไม่ป่วย (control) สุ่มเลือก

อย่างง่าย (simple random) ด้วยวิธีจับฉลากจากผู้ท่ีมาร่วมงานบุญ

แล้วไม่ป่วย โดยกําหนดสัดส่วน case ต่อ control คือ 1 ต่อ 1 

สัมภาษณ์โดยทีม SRRT โดยกําหนดนิยามดังนี้ 

จะเกิดการปนเปื้อนระหว่างข้ันตอนการเก็บอาหารสดและการ

ประกอบอาหาร การระบาดมาจากแหล่งโรคร่วมกัน ทําเฝ้าระวังโรค

จนถึงวันท่ี 7 ตุลาคม 2559 ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม ท้ังนี้ หน่วยงานท่ี

เกี่ยวข้อง เช่น องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น สํานักงานปศุสัตว์ และ

หน่วยงานด้านสาธารณสุข ควรมีมาตรการควบคุมการชําแหละและ

ขายเนื้อสัตว์อย่างจริงจัง รวมทั้งมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในชุมชน 

คําสําคัญ: อาหารเป็นพิษ, งานบุญ, จังหวัดยโสธร 

**************************************************** 

ความเป็นมา 

โรคอาหารเป็นพิษเป็นโรคที่มีความสําคัญสูง เป็นปัญหา

สาธารณสุขของประเทศไทย โดยพบผู้ป่วยได้ตลอดปี ในบาง

เหตุการณ์มีความรุนแรงหรือแพร่กระจายได้อย่างรวดเร็ว รวมทั้ง

อาจมีผลกระทบต่อสาธารณะในวงกว้าง โรคอาหารเป็นพิษพบการ  

ผู้เขียนบทความ 

จิราวรรณ สุวรรณศรี1, ถนอม นามวงศ์2, อํานาจ สลับศรี1,  

แมน แสงภักดิ์2, น้ําฝน ชมวงษ์1, อุเทน จันทร์ไข3, กฤษณา ภูมริ3, 

วรางกูล ละครชัย3, ราตรี วรโพธิ์3, ไพวัลย์ แก้วใส3,  

เทพบุตร ช่ืนตา3, พนมพร ละครชัย3, สุกัญญา คําพัฒน์2 
1 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลหนองหมี จังหวัดยโสธร 
2 สํานกังานสาธารณสุขจังหวัดยโสธร  
3 สํานกังานสาธารณสุขอําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร 



 
51 

h t t p : / /www .boe .moph . go . t h /
รายงานการ เฝ า ร ะ วั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  49  ฉ บับที่  4  :  9  กุมภา พันธ  2561

 

 
 
 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผู้ป่วย (case) คือ ผู้ท่ีมีนิยามเหมือนกับนิยามผู้ป่วยในการ

ค้นหา (Active case finding)  

ผู้ไม่ป่วย (control) คือ คนท่ีไปร่วมงานบุญท่ีวัดดังกล่าว 

และไม่ป่วย ช่วงวันท่ี 1–7 ตุลาคม 2559 

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูลทั่วไปวิเคราะห์ด้วย

สถิติเชิงพรรณนา เช่น จํานวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน ค่ามัธยฐาน และค่าต่ําสุดสูงสุด วิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยง

ของการเกิดโรคอาหารเป็นพิษโดยคํานึงถึงอิทธิพลของตัวแปรอ่ืน ๆ 

วิเคราะห์แบบหลายตัวแปร (Multivariate analysis) ด้วยเทคนิค 

unconditional logistic regression และการ  fit model ด้ วย

เทคนิค Enter โดยนําเสนอค่า Adjust Odd Ratio และช่วงความ

เช่ือม่ัน 95% ข้อมูลเชิงคุณภาพจากแบบสอบสวนโรค นํามา

วิเคราะห์เชิงเนื้อหา ข้อมูลเชิงปริมาณ นํามาตรวจสอบและบันทึก

ข้อมูลลงในโปรแกรม Excel วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม Epi 

Info Version 3.5.4 

3. การศึกษาข้อมูลทางด้านสิ่งแวดล้อม  

ทําการศึกษาสิ่งแวดล้อมในบริเวณวัด โดยสอบถามและ

สังเกตผู้ ท่ีเกี่ยวข้อง ลักษณะสุขาภิบาล สิ่งแวดล้อมของสถานที่

จัดเตรียมอาหารและการปรุงอาหาร สํารวจสถานท่ีผลิตอาหาร หรือ

แหล่งผลิตอาหาร ผู้ประกอบและปรุงอาหาร สถานท่ีรับประทาน

อาหาร น้ําดื่ม น้ําใช้ ห้องน้ํา ห้องส้วม สํารวจสถานท่ีชําแหละและ

ฟาร์มเลี้ยงหมูแหล่งท่ีมาของอาหารท่ีสงสัย เพื่อประเมินความเสี่ยง

ต่อการปนเปื้อนของเช้ือโรคกับอาหารท่ีเป็นสาเหตุของการระบาด 

4. การศึกษาทางห้องปฏิบัติการ  

4.1. ตรวจหาเช้ือก่อโรคอาหารเป็นพิษท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์-

การแพทย์ท่ี 10 จังหวัดอุบลราชธานี ดังนี้ 

4.1.1. เก็บตัวอย่างอาหารส่งตรวจวันท่ี 2 ตุลาคม 2559 

จํานวน 5 ตัวอย่าง ได้แก่ หน่อไม้ดอง หน่อไม้ส้ม เนื้อหมูดิบ พะโล้หมู

ใส่ไข่ ครองแครงกะทิสด ซึ่งเหลือจากการปรุงและจากการรับประทาน

ท่ีวัด แล้วประชาชนห่อกลับบ้าน โดยเก็บแช่ไว้ในตู้เย็น 

4.1.2. เก็บตัวอย่างอุจจาระโดยวิธี Rectal swab จาก 

ผู้ป่วยและจากแม่ครัว จํานวน 6 ตัวอย่าง 

4.2 ตรวจหาเชื้อก่อโรคอาหารเป็นพิษจากผู้ป่วยท่ีรับการ

รักษาที่แผนกผู้ป่วยในที่โรงพยาบาลยโสธร โดยห้องปฏิบัติการ

ชันสูตรของโรงพยาบาลยโสธร ดังนี้ 

 4.2.1 เก็บตัวอย่างอุจจาระโดยวิธี stool culture 

จากผู้ป่วย จํานวน 4 ตัวอย่าง 

4.2.2 เก็บตัวอย่างเลือดด้วยวิธี Hemoculture จาก

ผู้ป่วย จํานวน 3 ตัวอย่าง  

ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

1.1. ข้อมูลท่ัวไป วัดแห่งนี้ตั้งอยู่ในเขตตําบลหนองหมี 

อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร มีพระภิกษุ จํานวน 2 รูป เม่ือวันท่ี 1 

ตุลาคม 2559 มีพระสงฆ์ สามเณรจํานวน 38 รูป จากทุกวัดในเขต

ตําบลหนองหมี รวมท้ังประชาชนในตําบลหนองหมีและตําบล

ใกล้เคียงมาร่วมทําบุญ แล้วมีการรับประทานอาหารร่วมกันในเวลา 

11.00 น. รายการอาหาร ได้แก่ ข้าวเหนียว ข้าวสวย ลาบหมูสุก 

แกงไก่ใส่หน่อไม้ดอง แกงไก่ใส่ฟัก พะโล้หมูใส่ไข่ ผัดกะหล่ําใส่เนื้อ

หมู ผัดวุ้นเส้นใส่เนื้อหมู ขนมจีนน้ํายา ลวกผักตําแจ่ว ส้มตํา ซุป-

ขนุน ขนมครองแครงกะทิสด โดยกลุ่มแม่ครัวของหมู่บ้านแห่งนี้

เป็นผู้เตรียมและจัดหารายการอาหารทั้งหมด 

1.2. ลักษณะการกระจายของโรคตามบุคคล สถานท่ี เวลา 
พบผู้ป่วยรวมทั้งสิ้น 115 รายเป็นชาย 35 ราย หญิง 80 ราย 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเป็น 1 : 2.29 ไม่พบพระสงฆ์และ

สามเณรป่วย ส่วนใหญ่เป็นผู้สูงอายุ ค่ามัธยฐานอายุผู้ป่วย 51 ปี 

(ต่ําสุด 3 ปี สูงสุด 89 ปี) เป็นผู้ป่วยท่ีรับการรักษาในโรงพยาบาล 95 

ราย (ร้อยละ 82.60) และผู้ป่วยมีอาการเข้าได้กับนิยามโรคที่ได้จาก

การค้นหาในชุมชน 20 ราย (ร้อยละ 17.40) เป็นผู้ป่วยท่ีรับการรักษา

ท่ีแผนกผู้ป่วยใน 37 ราย (ร้อยละ 32.17) รักษาที่แผนกผู้ป่วยนอก 

78 ราย (ร้อยละ 67.82) ไม่มีผู้ป่วยเสียชีวิต ส่วนใหญ่มีอาการถ่าย

เหลวหรือเป็นน้ํา (ร้อยละ 94.78) รองลงมา คือ ปวดมวนท้อง มีไข้ 

และคลื่นไส้อาเจียน คิดเป็นร้อยละ 85.22, 75.65 และ 51.30 

ตามลําดับ (ดังรูปท่ี 1) จําแนกอัตราป่วยรายพื้นท่ี พบผู้ป่วยกระจาย

อยู่ในเขตตําบลหนองหมี ร้อยละ 98.26 ตําบลโพนงาม และห้วยแก้ง

ร้อยละ 0.87 เท่ากัน พบผู้ป่วยรายแรกเร่ิมป่วยเวลา 15.00 น. วันท่ี 

1 ตุลาคม 2559 และพบผู้ป่วยมากขึ้นในเวลา 18.00 น. ของวัน

เดียวกัน ผู้ป่วยรายสุดท้ายมีอาการเวลา 24.00 น.ของวันท่ี 2 ตุลาคม 

2559 ค่ามัธยฐานระยะฟักตัว 22 ช่ัวโมง (ต่ําสุด 4 ชั่วโมง สูงสุด 32 

ช่ัวโมง) (ดังรูปท่ี 2)  

 
รูปท่ี 1 ร้อยละของอาการผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ ท่ีวัดแห่งหนึ่ง 

ตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร ระหว่างวันท่ี 
1–3 ตุลาคม 2559 (n=115)  
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2. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

เก็บข้อมูลจากผู้ป่วย (case) ได้ 115 ราย และผู้ไม่ป่วย 

(control) 115 ราย ผลการวิเคราะห์พบอาหารที่เป็นปัจจัยเสี่ยง

ของโรคอาหารเป็นพิษ 2 รายการ คือ ผัดวุ้นเส้นใส่เนื้อหมู (ORadj 

4.41, 95%CI 1.74–11.19) และครองแครงกะทิสด (ORadj 4.03, 

95%CI 2.13–7.61) (ดังตารางท่ี 1)  

3. ผลการศึกษาด้านสภาพแวดล้อม 

3.1. สถานท่ีเตรียมและปรุงอาหารท่ีวัดเป็นโรงครัว โครงไม้ 

หลังคามุงสังกะสี พื้นเทปูนซีเมนต์ สถานท่ีเตรียม ท่ีวางอาหารเป็น

เตียงหรือแคร่สูงประมาณ 40 เซนติเมตร ท่ีล้างภาชนะวางอยู่กับพื้น 

สถานท่ีไม่มีอุปกรณ์กั้นเพื่อกันสัตว์เลี้ยง ท่ีเก็บอาหารเป็นถังน้ําแข็ง

จํานวน 1 ถัง มีการแช่เนื้อสัตว์ ผัก และผลไม้ไว้ในถังเดียวกัน การใช้

อุปกรณ์ มีด เขียง ถาดอาหาร กะละมัง หม้อ ร่วมกัน ระหว่างห่ันเนื้อ

หมูดิบกับอาหารอ่ืน ๆ 

3.2. สถานท่ีเตรียมอาหารท่ีบ้านของแม่ครัว ใช้พื้นท่ีด้านหลัง

บ้านเป็นสถานท่ีต้มไข่ ปลอกไข่ และลวกครองแครง วางภาชนะขณะ

ประกอบอาหารวางกับพื้นปูนซีเมนต์ อยู่ใกล้ห้องส้วม เก็บหม้อ และ

กระทะไว้ในห้องน้ํา สถานท่ีไม่มีอุปกรณ์กั้นเพื่อกันสัตว์เลี้ยง 

3.3. กระบวนการปรุงการประกอบอาหาร แม่ครัวท่ีร่วม

ประกอบและปรุงอาหารจํานวน 18 คน ไม่มีผู้ใดป่วยหรือมีแผล-  

ฝีหนองขณะประกอบอาหาร โดยในเช้าวันท่ี 1 ตุลาคม 2559 เวลา 

04.00–06.00 น. กลุ่มแม่ครัวของวัดได้ไปซื้ออาหารสดมาปรุงเป็น

อาหารเพื่อเลี้ยงเพลพระและให้ประชาชนที่มาร่วมงานบุญ

รับประทาน เนื้อหมูได้มาจากตลาดสดและบางส่วนเป็นหมูท่ีป่วย

ตายจากฟาร์มแห่งหนึ่งในชุมชนซึ่งได้มาตั้งแต่ เย็นวันท่ี 30 

กันยายน 2559 และเก็บไว้ในถังน้ําแข็งร่วมกับผักสด เร่ิมประกอบ

อาหารในเช้าวันท่ี 1 ตุลาคม 2559 เวลา 06.00-10.00 น.  

ข้ันตอนการประกอบอาหารรายการท่ีสําคัญ ได้แก่ การทํา

ผัดวุ้นเส้นใส่เนื้อหมู เร่ิมจากการนําเนื้อหมูสดท่ีไม่ได้ล้างมาห่ันเป็น

ช้ินเล็ก ๆ แล้วห่ันผัก และหั่นวุ้นเส้น โดยใช้มีดและเขียงอันเดียวกัน 

ใช้เวลาในการผัดเนื้อหมูในกระทะนานประมาณ 5 นาที ใช้ความ

ร้อนของเตาถ่านระดับปานกลาง หลังจากนั้นจึงใส่วุ้นเส้นลงไปใช้

เวลาผัดอีกประมาณ 5 นาที รวมเป็น 10 นาที พอใกล้เสร็จจึงใส่

ผักต่าง ๆ ลงไปเพิ่ม แล้วจึงตักใส่หม้อ การทําผัดกะหล่ําใส่เนื้อหมู 

เร่ิมจากนําเนื้อหมูสดท่ีไม่ได้ล้างมาหั่นเป็นช้ินเล็ก ๆ แล้วห่ัน

กะหล่ําปลี โดยใช้มีดและเขียงอันเดียวกัน ผัดเนื้อหมูในกระทะ

ประมาณ 5 นาที ใช้ความร้อนของเตาถ่านระดับปานกลาง หลังจาก

นั้น จึงใส่กะหล่ําลงไปใช้เวลาผัดอีกประมาณ 3 นาที รวมเป็น 8 

นาที แล้วจึงตักใส่หม้อ และการทําครองแครงกะทิสด เร่ิมจากการ  

ลวกครองแครงในหม้อน้ําเดือดประมาณ 5 นาที พอสุกใช้กระชอน

ตักครองแครงจากหม้อท่ีมีน้ําเดือดมาใส่หม้ออีกใบท่ีมีน้ําประมาณ

คร่ึงหม้อ แช่ครองแครงท่ีต้มสุกแล้วให้เย็น แล้วแม่ครัวใช้มือลงไป

จับครองแครงในหม้อท่ีแช่น้ําเย็นเพื่อทดสอบว่าครองแครงมี

ลักษณะนิ่ม และใช้มือซาวครองแครงเพื่อป้องกันครองแครงไม่

ติดกันเป็นก้อน หลังจากนั้นทําน้ํากะทิโดยนําน้ํากะทิมะพร้าวท่ีค้ัน

เองไปกวนรวมกับน้ําตาลในเตาไฟอุ่น ๆ ประมาณ 5-10 นาที เสร็จ

แล้วตักใส่หม้อ อาหารทุกเมนูทําเสร็จเวลา 10.00 น. หลังจากนั้นจึง

นําไปตั้งท่ีโรงทานของวัดเพื่อแจกจ่ายให้กับประชาชนท่ีมาร่วมทาํบญุ

ท่ีวัด โดยรับประทานอาหารร่วมกันเวลา 11.00-12.00 น. ส่วนอาหาร

ท่ีถวายพระเป็นคนละส่วนกับท่ีทําให้ประชาชนรับประทาน  

3.4. การสํารวจบริเวณชําแหละเนื้อหมู วันท่ี 30 กันยายน 

2559 มีหมูเสียชีวิตท่ีฟาร์มแห่งหนึ่งในตําบลใกล้เคียง เจ้าของหมูได้

ขายหมูให้ชาวบ้านเพื่อไปชําแหละเป็นอาหาร ซึ่งชาวบ้านเป็นผู้-

ชําแหละในเวลาประมาณ 17.00 น. ของวันเดียวกัน ข้ันตอนเร่ิมจาก

มีการก่อเตาแบบง่าย ใช้ปี๊บสังกะสีรูปสี่เหลี่ยมเป็นภาชนะสําหรับต้ม

น้ําจนเดือดแล้วนําไปลวกหมูเพื่อขูดขน (ถอนขน) หลังจากนั้น นําหมู

ไปวางบนผ้าใบพลาสติกท่ีวางอยู่บนพื้นดิน แล้วชําแหละ เร่ิมจากผ่า

ท้อง นําเคร่ืองในออกมาวางบนเสื่อน้ํามันท่ีวางอยู่บนพื้นดิน ทําการ

ชําแหละเครื่องใน โดยไม่มีการแยกประเภทเคร่ืองในแดง (อวัยวะหมูท่ี

มีส่วนของเลือด เช่น ตับ ปอด เป็นต้น) และเครื่องในขาว (อวัยวะหมู

ท่ีเป็นพวกระบบทางเดินอาหาร เช่น กระเพาะ ลําไส้ เป็นต้น) ในการ

ชําแหละดังกล่าวเป็นการทําในลักษณะนั่ง มีการตัดเฉือนอวัยวะ

ออกเป็นส่วน ๆ นําเคร่ืองในขาวมาล้างด้วยน้ําประปาเทราด ในขณะ

ท่ีชําแหละหมูไม่มีการปรุงประกอบหรือรับประทานเนื้อหมู เม่ือ

ชําแหละเสร็จไม่มีการแยกเนื้อหมู เคร่ืองใน ลําไส้ โดยเอามากอง

รวมกันแล้วใส่ถุงพลาสติกเป็นถุง ๆ เพื่อจําหน่ายให้กับประชาชนใน

ชุมชนนําไปประกอบอาหาร 

3.5. น้ําท่ีใช้ในการชําระล้างภาชนะ อุปกรณ์ วัตถุดิบใน
การประกอบอาหาร เป็นน้ําจากระบบประปาของหมู่บ้าน จากบ่อ-

บาดาลของวัดมีระบบฆ่าเช้ือในน้ํา น้ําท่ีใช้ในการปรุงประกอบ

อาหารเป็นน้ําดื่มแบบถังสีฟ้ากลม 20 ลิตร ซื้อจากโรงงานผลิตน้ํา

ดื่มท่ีตําบลใกล้เคียง 

3.6. การจัดการมูลฝอยในบริเวณโรงครัวของวัด ในบริเวณท่ี

มีการปรุงประกอบอาหาร มีการจัดเก็บมูลฝอย รวมถึงเศษอาหาร เศษ

วัตถุดิบการปรุงอาหารลงในถุงพลาสติก ไม่มีภาชนะรองรับ ไม่แยก

ประเภทของมูลฝอย มีการกําจัดขยะมูลฝอยโดยการเผาบนพื้นดิน 

3.7. ห้องน้ํา มีจํานวน 2 ห้อง ห้องส้วมในบริเวณโรงครัว มี

จํานวน 4 ห้อง เป็นส้วมซึมปกติแบบนั่งยอง ใช้น้ําในการชําระล้าง 
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รูปท่ี 2 จํานวนผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ ตามเวลาเร่ิมป่วย ท่ีวัดแห่งหนึ่ง ตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร  

ระหว่างวันท่ี 1–3 ตุลาคม 2559 (n=115)  

ตารางที่ 1  ความสัมพันธ์ระหว่างอาหารแต่ละชนิดกับการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษในกลุ่มผู้ป่วยและกลุ่มท่ีไม่ป่วยของผู้ท่ีมาร่วมงานบุญ 

วัดแห่งหนึ่ง ตําบลหนองหมี อําเภอกุดชุม จังหวัดยโสธร (N=230)  

รายการอาหาร* ป่วย (n=115) ไม่ป่วย (n=115) 
OR ORadj 95%CI (ORadj)  

กิน ไม่กิน กิน ไม่กิน 
1. ผัดวุ้นเส้นใส่เนื้อหมู 27 88 10 105 3.22 4.41 1.74–11.19** 
2. ครองแครงกะทิสด 81 34 49 66 3.21 4.03 2.13–7.61** 
3. ผัดกะหล่ําใส่เนื้อหมู 33 82 18 97 2.17 1.93 0.51–2.06 
4. แกงไก่ใส่หน่อไม้ดอง 35 80 30 85 1.24 1.59 0.76–3.35 
5. ขนมจีนน้ํายา 13 102 9 106 1.50 1.58 0.57–4.35 
6. พะโล้หมูใส่ไข่ 38 77 29 86 1.46 1.03 0.52–2.06 
7. ส้มตํา 21 94 27 88 0.73 0.72 0.33–1.59 
8. ลาบหมู 14 101 15 100 0.92 0.67 0.24–1.86 
9. ลวกผักตําแจ่ว 21 94 28 87 0.69 0.66 0.28–1.55 
10. แกงไก่ใส่ฟัก 12 103 18 97 0.63 0.48 0.18–1.23 
11. ซุปขนุน 22 93 34 81 0.56 0.38 0.27–1.03 

*ควบคุมอิทธิพลทุกปัจจัย (อาหาร) ท่ีอยู่ในตาราง รวมทั้งเพศ และอายุ   **Significant 
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ห้องปฏิบัติการชันสูตรของโรงพยาบาลยโสธร ดังนี้ 

4.2.1 เก็บตัวอย่างอุจจาระโดยวิธี stool culture จาก

ผู้ป่วย จํานวน 4 ตัวอย่าง ไม่พบเชื้อก่อโรค 

 4.2.2 เก็บตัวอย่างเลือดด้วยวิธี Hemoculture จาก

ผู้ป่วย จํานวน 3 ตัวอย่าง ไม่พบเชื้อก่อโรค 

5. มาตรการควบคุมและป้องกันโรค 

5.1. ทีม SRRT จากตําบลหนองหมี จากอําเภอกุดชุม และ

จากจังหวัดยโสธรร่วมให้สุขศึกษา ทบทวนความรู้แนวทางปฏิบัติ

ด้านสุขาภิบาลอาหาร การปฏิบัติตามหลักสุขบัญญัติแก่ผู้ป่วย 

ประชาชน และผู้ประกอบอาหาร โดยเฉพาะมาตรการ กินร้อน 

ช้อนกลาง ล้างมือ 

5.2. ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชน ดูแลรักษาโรคอาหาร-  

4. ผลการศึกษาทางห้องปฏิบัติการ 

4.1. เก็บสิ่งส่งตรวจที่ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 10 

จังหวัดอุบลราชธานี ผลการตรวจดังนี้ 

 4.1.1 ผลการตรวจเพาะเชื้อจาก Rectal swab จาก

ผู้ป่วยและจากแม่ครัว จํานวน 6 ตัวอย่าง ไม่พบเชื้อก่อโรค 

 4.1.2 ผลการตรวจตัวอย่างอาหาร จํานวน 5 รายการ 

ได้แก่ หน่อไม้ดอง หน่อไม้ส้ม เนื้อหมูดิบ ไข่พะโล้หมู ครองแครง

กะทิสด ผลการตรวจเนื้อหมูดิบ พบเช้ือ Salmonella spp. และ

เช้ือ Staphylococcus aureus 500 cfu/g ส่วนครองแครงกะทิสด

พบเชื้อ Staphylococcus aureus 200 cfu/g 

4.2 ตรวจหาเชื้อก่อโรคอาหารเป็นพิษจากผู้ป่วยท่ีรับการ

รักษาที่แผนกผู้ป่วยในเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลยโสธร โดย  
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Staphylococcus aureus ท่ีพบในเนื้อหมูนั้นอาจปนเปื้อนจาก

ข้ันตอนการชําแหละ ซึ่งสถานท่ีชําแหละอยู่ติดกับพื้นดินหรือเสื่อ

น้ํามันสําหรับรองเน้ือหมูไม่สะอาด หรืออาจเป็นไปได้ว่าเช้ือ

Staphylococcus aureus ในเนื้อหมูเพิ่มจํานวนมากข้ึนขณะเก็บ

รักษาในตู้เย็นท่ีอุณหภูมิไม่เย็นพอก่อนส่งตรวจ(7) นอกจากนี้ เช้ือ 
Staphylococcus aureus ท่ีพบในของหวานครองแครงกะทิสด 

อาจปนเปื้อนในข้ันตอนการประกอบอาหาร ท่ีผู้ปรุงอาหารปฏิบัติ

ไม่ถูกสุขอนามัย เช่น การลวกครองแครงที่ใช้เวลาไม่นานนัก หรือมี

การใช้มือสัมผัสกับครองแครงโดยตรง รวมท้ังภาชนะใส่อาหารก็

วางอยู่กับพื้นดินหรือพื้นคอนกรีต  หรืออาจเป็นไปได้ ว่าเ ช้ือ 
Staphylococcus aureus ท่ีพบในครองแครงกะทิสดจํานวนมาก

อาจเกิดจากการที่เก็บไว้ในตู้เย็นนานถึง 2 วัน ทําให้เช้ือเพิ่มจํานวน

มากข้ึน ซึ่งเช้ือ Staphylococcus aureus นั้น สามารถพบได้

ท่ัวไปในพื้นดิน ฝุ่นละออง บาดแผล มักปนเปื้อนในอาหารจําพวก

แป้งและเนื้อสัตว์(7)  

อย่างไรก็ตาม อาการของผู้ป่วยและระยะฟักตัวของอาหาร

เป็นพิษในคร้ังนี้ไม่สอดคล้องกับการป่วยจากเช้ือ Staphylococcus 
aureus (7,8) และไม่มีผลตรวจยืนยันหาสารพิษ (toxin) ในเช้ือ

แบคทีเรียดังกล่าว ผลการตรวจ Rectal swab และ Hemoculture 

ไม่พบเชื้อก่อโรคอาจเป็นเพราะในผู้ป่วยได้รับยาปฏิชีวนะแล้วเม่ือ

พิจารณาจากระยะฟักตัวของโรค การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษ

คร้ังนี้เป็นลักษณะแหล่งโรคร่วม (Common Source Outbreak) 

หลังจากได้รับแจ้งเหตุการณ์ทีม SRRT จากตําบลหนองหมี อําเภอ

กุดชุม องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ทีม SRRT อําเภอ และทีม 

SRRT จังหวัด ได้มีการประชุมและประชาคม เพื่อวางแผนดําเนิน-

การสอบสวน และควบคุมป้องกันอย่างรวดเร็ว ท้ังการค้นหาผู้ป่วย

เพิ่มเติมด้วยวิธีการเคาะประตูบ้าน การให้สุขศึกษาผู้ป่วย ประชาชน 

ผู้ประกอบอาหาร ทําให้สามารถควบคุมการแพร่ระบาดของโรคให้

อยู่ในวงจํากัดและสงบลงรวมท้ังดําเนินมาตรการควบคุมและป้องกัน

โรคได้อย่างเหมาะสม ท้ังนี้ ทีม SRRT ได้อาศัยบทเรียนจากการ

ระบาดของอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้ เสนอแนะผลักดันให้องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น และหน่วยงานสาธารณสุขท่ีรับผิดชอบ มีการ

ดําเนินงานอย่างเข้มแข็งในเร่ืองมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร อาหาร

ปลอดภัย (Food safety) และการสุขาภิบาลโรงเรือนของฟาร์ม

เลี้ยงหมู ภายหลังการเฝ้าระวังต่ออีกเป็นระยะเวลา 2 เท่าของระยะ

ฟักตัว จนถึงวันท่ี 7 ตุลาคม 2559 ไม่พบผู้ป่วยรายใหม่อีก  

บทเรียนท่ีได้ รับ ประชาชนในชุมชนและทีม SRRT ได้

เรียนรู้จากสถานการณ์จริงท่ีมีการระบาดขนาดใหญ่ ต้องทํางาน

เป็นทีม มีการประสานงานที่ดี มีรูปแบบจิตอาสาในการตรวจจับ  

เป็นพิษแก่ประชาชนในพื้นท่ีเกิดโรค และทําลายอาหารที่เหลือใน

ชุมชน ท่ีอาจปนเปื้อนเช้ือโรคโดยการฝังดิน 

5.3. จัดประชาคมหมู่บ้านเพื่อกําหนดมาตรการควบคุม

ป้องกันโรคท้ังในคนและสัตว์ ร่วมกันกับชุมชนและองค์การบริหาร

ส่วนตําบลหนองหมี จัดทําระบบเฝ้าระวังโรคและการแจ้งข่าวใน

ชุมชนโดยใช้รูปแบบจิตอาสา “ตาสับประรดในชุมชน” เพื่อ

ตรวจจับ ตรวจสอบ การระบาดของโรคและการตอบสนองการ

ระบาดของโรคที่รวดเร็ว 

5.4. ทําหนังสือแจ้งเวียนให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง เช่น 

องค์การบริหารส่วนตําบลหนองหมี ปศุสัตว์อําเภอกุดชุม สํานักงาน

สาธารณสุขอําเภอกุดชุม เพื่อขอความร่วมมือในการออกตรวจเยี่ยม

ให้ความรู้ด้านสุขาภิบาลอาหารและอาชีวอนามัยแก่ผู้ประกอบอาหาร

กลุ่มผู้ชําแหละเนื้อหมู และเจ้าของฟาร์มหมูในพื้นท่ี 

5.5. นําเสนอสถานการณ์โรคอาหารเป็นพิษดังกล่าวในท่ี

ประชุมประจําเดือนสํานักงานสาธารณสุขอําเภอกุดชุม และท่ี

ประชุมกรรมการวางแผนและประเมินผล (กวป.) สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดยโสธร เพื่อแจ้งเตือนให้สถานบริการสาธารณสขุ

ทุกแห่งเฝ้าระวังการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษ 

สรุปและอภิปรายผล 

การระบาดครั้งนี้ เข้าได้กับนิยามของโรคอาหารเป็นพิษ(2) 

ซึ่งเป็นการระบาดขนาดใหญ่ (outbreak) กลุ่มผู้ป่วยเป็นผู้ท่ีมา

ร่วมงานบุญและรับประทานอาหารร่วมกันท่ีวัดแห่งหนึ่ง ผลการ

ตรวจทางห้องปฏิบัติการในเนื้อหมูพบเชื้อโรค Salmonella spp. 

และ Staphylococcus aureus ส่วนครองแครงกะทิสดพบเช้ือ 

Staphylococcus aureus ซึ่ ง เ ม่ือพิจารณาจากระยะฟักตัว 

ร่วมกับอาการของผู้ป่วย และผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิง

วิเคราะห์ สาเหตุหลักของการเกิดอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้น่าจะเกิด

จากการ รับประทานผั ด วุ้น เส้ น ใส่ เ นื้ อห มู ท่ีปน เปื้ อน เ ช้ื อ 
Salmonella spp. รวมทั้งในรายการอาหารอ่ืนท่ีมีส่วนผสมของ

เนื้อหมู เช่น ผัดกะหล่ําใส่เนื้อหมู ท้ังนี้เช้ือโรค Salmonella spp. 

สามารถพบได้ในเน้ือหมู การปนเปื้อนเชื้อดังกล่าวอาจมีสาเหตุมา

จากนําหมูป่วยตายมาชําแหละ ทําให้มีการปนเปื้อนเช้ือจาก

ข้ันตอนการชําแหละ จากน้ันมีการเก็บผักสดและเนื้อหมูในถัง

น้ําแข็งใบเดียวกัน การเตรียมอาหารท่ีมีการนําเนื้อหมูสดมาใช้โดย

ไม่ได้ล้างอีกคร้ัง และมีการใช้มีด และเขียงร่วมกันระหว่างเนื้อหมู

ดิบกับผักสด ส่งผลให้ผักสดปนเปื้อน แล้วนําไปประกอบอาหารซ่ึง

ใช้เวลาไม่นานพอทําให้ไม่สามารถฆ่าเช้ือโรคได้ (3) ซึ่งสอดคล้องกับ

ผลการศึกษาอ่ืน ๆ ท่ีมักพบเช้ือ Salmonella spp. ในเนื้อหมูและ

มีการปนเปื้อนเชื้อโรคในขั้นตอนการปรุงอาหาร (4,5,6) ส่วนเชื้อ  
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เหตุการณ์ผิดปกติและการแจ้งข่าวในชุมชน จากเหตุการณ์ดังกล่าว

ทําให้ประชาชนตระหนักและใส่ใจในเร่ืองสุขาภิบาลอาหาร อนามัย-

สิ่งแวดล้อม และการปศุสัตว์ ใส่ใจในการเลือกซื้อ การประกอบ การ

ปรุงอาหารมากข้ึน ส่งผลให้งานบุญต่าง ๆ  เช่น งานบวช งานแต่งงาน 

งานกฐิน ในตําบลหนองหมี ไม่มีโรคอาหารเป็นพิษเกิดในชุมชนอีก  

ปัญหาอุปสรรคและข้อจํากัดของการศึกษา 

1. ผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษกระจายอยู่หลายหมู่บ้านทําให้

เป็นอุปสรรคในการสอบสวนโรค รวมท้ังการเก็บข้อมูลหรือ

สอบสวนโรคผู้ท่ีเกี่ยวข้องโดยเฉพาะผู้ท่ีชําแหละเนื้อหมูมีความกลัว

ว่าจะมีความผิดไม่ค่อยให้ความร่วมมือในการเปิดเผยข้อมูล 

2. ไม่พบเช้ือก่อโรคจากการตรวจยืนยันเช้ือสาเหตุในผู้ป่วย

โรคอาหารเป็นพิษ ทําให้ไม่สามารถยืนยันได้อย่างแน่ชัดถึงเช้ือ

สาเหตุของการระบาดโรคอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้ รวมทั้งไม่มีผล

ตรวจ Toxin ในเช้ือ Staphylococcus aureus  
ข้อเสนอแนะ 

ด้านมาตรการป้องกันและควบคุมโรคอาหารเป็นพิษ 

หน่วยงานท่ีดูแลเร่ืองสุขาภิบาลอาหาร อาหารปลอดภัยในระดับ

จังหวัด อําเภอ และระดับตําบล เช่น สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล และ

องค์การบริหารส่วนตําบล ควรให้ความสําคัญและพัฒนามาตรฐาน

ด้านสุขาภิบาลอาหาร เช่น มาตรการอาหารสะอาดรสชาติอร่อย 

(Clean food good taste) ในกลุ่มผู้ประกอบอาหารและจําหน่าย

อาหาร มาตรการอาหารปลอดภัย และมาตรการเขียงสะอาดปราศจาก

เช้ือโรคในกลุ่มผู้ชําแหละและจําหน่ายเนื้อสัตว์ในพื้นท่ี นอกจากนี้ 

สํานักงานปศุสัตว์ในพื้นท่ีควรมีการประชาสัมพันธ์เพื่อขอความ

ร่วมมือจากเจ้าของฟาร์มหมูทุกแห่ง ห้ามจําหน่ายหมูป่วย และแจ้ง

เตือนประชาชนห้ามนําหมูป่วยรวมทั้งสัตว์ป่วยอ่ืน ๆ  มาชําแหละเป็น

อาหาร รวมทั้งอาจบังคับใช้มาตรการทางกฎหมายหากมีการฝ่าฝืน 

ด้านการสอบสวน ควบคุม ป้องกันโรค ควรมีการพัฒนา

ทักษะในการสอบสวนโรคในเบื้องต้นให้กับอาสาสมัครสาธารณสุข

และจิตอาสาในพื้นท่ี เพื่อช่วยเหลือทีม SRRT กรณีท่ีเป็นการ

ระบาดขนาดใหญ่ ซึ่งจะช่วยให้การสอบสวน การเก็บตัวอย่างใน

อาหารและการเก็บตัวอย่างอุจจาระ ได้รวดเร็วและมีประสิทธิภาพ

มากยิ่งข้ึน 

กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบคุณ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 10 จังหวัด

อุบลราชธานี  สํ านักงานป้องกันควบคุมโรค ท่ี  10 จั งห วัด

อุบลราชธานี ในการอํานวยความสะดวกส่งสิ ่งส ่งตรวจทาง

ห้องปฏิบ ัต ิการ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่นตําบลหนองหมี  

สนับสนุนงบประมาณเพื่อสร้างความเข้มแข็งในชุมชนในด้าน
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Abstract 
Background: On 2 October 2016, 10:20 a.m., the Surveillance and Rapid Response Team (SRRT) of NongMi Sub-
district was notified a cluster of food poisoning receiving the treatment in NongMi Sub-district Health Promoting 
Hospital. The NongMi Sub-district SRRT had investigated and control the outbreak along with the Kut Chum District 
SRRT and the Yasothon Province SRRT during October 2-7, 2016. This study aiming to confirm diagnosis and 
outbreak, to identify source and risk factor and to implement outbreak control measure. 
Methods: Case-control study was conducted. We reviewed medical records of the patients in hospital, interviewed 
and performed active case finding people who attended the making-merit ceremony at the temple. Environmental 
survey, rectal swab of cases and food handlers, and food cultures were done. Identified risks factors using Multiple 
logistic regression analysis. 
Results: There were 115 patients; 35 male and 80 female, the median age was 51 years old (min 3, max 89). Thirty-
seven patients (32.17%) were admitted in hospital, no dead case. On 1 October 2016 during 11.00-12.00 a.m. , 
many people came to made merit at the temple and had lunch together. An median incubation period was 22 
hours (min 4, max 32). The most occurred symptom was diarrhea (94.78%), abdominal pain (85.22%), fever 
(75.65%) and nausea (51.30%). The risk factors were Fried Vermicelli Noodle with Pork ( ORadj 4.41, 95% CI 1.74–
11.19)  and Gnocchi in Coconut Cream ( ORadj 4.03, 95% CI 2.13–7.61) . The result of culture of food, Salmonella 
spp. and Staphylococcus aureus were in pork, and S.  aureus was found in Gnocchi in Coconut Cream. The pork 
was bought from the market, which the sick pig was carved to sale. The cooking areas was put on the ground, 
utensils were share with raw pork and other foods. Measures of disease prevention and control were health 
education for food sanitation, occupational health in local people together with local cattlemen. 
Discussions and Conclusions: The Fried Vermicelli with Pork contaminated with Salmonella spp. might be caused 
of the common source outbreak of food poisoning. Unhygienic keeping fresh food and cooking process might 
took the contamination. Sub-District Administration Organization and other department that related should be 
aware about food sanitation and food safety. Livestock agency should be educating about dangers of eating meat 
of sick animals and law enforce with the transgressor. 
Keywords: food poisoning, making-merit ceremony, Yasothon province 
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