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ผลการศึกษา : พบผู้ป่วย 160 ราย อัตราป่วยร้อยละ 60.84 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเป็น 1 : 1.4 ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 

61-70 ปี (ร้อยละ 25.63) กระจายอยู่ใน 5 หมู่บ้านของตําบลบ้าน

หนุน ทั้งหมดเร่ิมป่วยระหว่างเวลา 02.00-14.00 น. ของวันท่ี 6 

สิงหาคม 2560 ลักษณะเส้นโค้งการระบาดเข้าได้กับการเกิดโรคชนิด

แหล่งโรคร่วมกันในช่วงระยะเวลาอันสั้น มีระยะฟักตัวของโรคเฉลี่ย 

22 ช่ัวโมง 25 นาที อาการและอาการแสดงท่ีพบ ได้แก่ ไข้ ร้อยละ 

80.63 ปวดท้อง ร้อยละ 71.25 ถ่ายเหลว ร้อยละ 54.38 ปวดศีรษะ 

ร้อยละ 34.38 คลื่นไส้ ร้อยละ 26.88 อาเจียน ร้อยละ 22.50 และ

เวียนศีรษะ ร้อยละ 18.13 ผู้ป่วยทุกรายมีประวัติการรับประทาน

อาหารม้ือกลางวันในงานศพท้ังสองแห่ง ซึ่งมีผู้ประกอบอาหารราย

เดียวกัน โดยการรับประทานนํ้าพริกกะปิมีโอกาสเสี่ยงสูงสุด (RR 

3.01, 95%CI 1.86–4.89 และ p < 0.0001) รองลงมา ได้แก่ ไข่เจียว

ชะอม (RR 1.46, 95%CI 1.17–1.83 และ p = 0.0010) ผลการตรวจ

ทางห้องปฏิบั ติ การพบเชื้ อ  Salmonella enterica serotype 

Enteritidis ทั้งในตัวอย่างน้ําพริกกะปิ และอุจจาระของผู้ป่วยและพบ

เช้ือ Salmonella Mbandaka ในตัวอย่างไข่เจียวชะอม  

บทคัดย่อ 

ความเป็นมา: เม่ือวันที่ 6 สิงหาคม 2560 เวลา 10.30 น. ได้รับ

แจ้งข่าวจากงานระบาดวิทยาอําเภอสองว่ามีการระบาดของโรค

อาหารเป็นพิษในบริเวณงานศพสองแห่งพร้อมกันที่ตําบลบ้านหนุน 

อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็วจึงได้ออก

ดําเนินการสอบสวนและควบคุมโรค ในวันท่ี 6–8 สิงหาคม 2560 

โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อยืนยันการวินิจฉัยโรคและการระบาดของโรค 

ศึกษาลักษณะการเกิดและการกระจายของโรค และหาแนวทางใน

การควบคุมป้องกันโรค 

วิธีการศึกษา: การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนาและทําการศึกษา

แบบ Retrospective cohort study เพื่อศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างอาหารที่เป็นปัจจัยเสี่ยงกับการก่อให้เกิดโรคอาหารเป็นพิษ 

ซึ่งมีนิยามผู้ป่วย คือ ผู้ที่รับประทานอาหารในงานศพ หมู่ที่ 2 และ

หมู่ที่ 11 ตําบลบ้านหนุน ในวันที่ 5 สิงหาคม 2560 โดยมีอาการ

หลัก คือ ถ่ายเหลว และ/หรือปวดท้อง ร่วมกับอาการรองอย่างน้อย 

1 อย่าง ได้แก่ ไข้ คลื่นไส้ อาเจียน ปวดศีรษะ และเวียนศีรษะ ใน

วันท่ี 5–8 สิงหาคม 2560  
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ส่ืออิเล็กทรอนิกส :  บริมาศ ศักด์ิศิริสัมพันธ   พีรยา คลายพอแดง 

สรุปและวิจารณ์: ยืนยันการระบาดของโรคอาหารเป็นพิษซึ่งมี

สาเหตุมาจากเช้ือ Salmonella Enteritidis ในงานศพ หมู่ท่ี 2 

และหมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ในวันท่ี 6–8 

สิงหาคม 2560 โดยมีแหล่งโรค คือ น้ําพริกกะปิและไข่เจียวชะอม 

จากการศึกษาสันนิษฐานว่าการเก็บผักสดไว้ด้วยกันน่าจะเปน็ปจัจยั

ท่ีทําให้มีการปนเปื้อนเช้ือ ระหว่างชะอมกับมะเขือพวงท่ีเป็น

ส่วนประกอบของนํ้าพริก การพบเชื้อ Salmonella Mbandaka 

ในตัวอย่างไข่เจียวชะอมเป็นหลักฐานสําคัญท่ีทําให้ทราบว่า

กระบวนการปรุงอาหารใช้ความร้อนไม่เพียงพอ และการตรวจพบ

เช้ือ Escherichia coli ในในวัตถุตัวอย่างหลายชนิดแสดงถึง

กระบวนการประกอบอาหารที่ไม่ถูกสุขลักษณะ 

คําสําคัญ: การสอบสวนโรค, Salmonella Enteritidis,  

โรคอาหารเป็นพิษ, อําเภอสอง, จังหวัดแพร่ 

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

ความเป็นมา 

เม่ือวันท่ี 6 สิงหาคม 2560 เวลา 10.30 น. โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ได้รับแจ้ง

ข่าวจากงานระบาดวิทยาอําเภอสองว่ามีผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ

เข้ารับการรักษาท่ีห้องอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลสอง จํานวน 17 

ราย ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว (Surveillance and rapid 

response team, SRRT) ซึ่งประกอบด้วยเจ้าหน้าท่ีผู้เกี่ยวข้อง

จากโรงพยาบาลสอง สํานักงานสาธารณสุขอําเภอสอง และ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านหนุนจึงได้ออกดําเนินการ  

สอบสวนและควบคุมโรคโดยแบ่งเป็น 2 คณะ ได้แก่ คณะท่ี 1 

สอบสวนโรค ณ สถานท่ีเกิดเหตุการณ์ หมู่ท่ี 2 และหมู่ท่ี 11 ตําบล

บ้านหนุน และคณะที่ 2 สอบสวนโรคในกลุ่มผู้ป่วยท่ีมารับการ

รักษาในโรงพยาบาลสอง ในช่วงวันท่ี 6–8 สิงหาคม 2560  

วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยโรคและการระบาดของโรค 

2. เพื่อศึกษาลักษณะการเกิดโรคและการกระจายโรค 

3. เพื่อหาสาเหตุและปัจจัยท่ีทําให้เกิดการระบาด 

4. เพื่อดําเนินการควบคุมและป้องกันการระบาดของโรค 

5. เสนอแนะแนวทางการป้องกันการแพร่ระบาดของโรคใน

อนาคต 

วิธีการศึกษา 

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

   1.1 รวบรวมข้อมูลประวัติการเจ็บป่วยจากการสัมภาษณ์

ผู้ป่วยโดยใช้แบบสอบสวนโรคอาหารเป็นพิษของสํานักระบาด

วิทยา ซึ่งมีรายละเอียดเกี่ยวกับอาการหลัก อาการร่วม ประวัติการ

บริโภคอาหารและนํ้าดื่มในช่วงท่ีมีการระบาด ระยะเวลาที่เร่ิมมี

อาการ ความรุนแรงของอาการ โรคประจําตัว และประวัติการ

รักษาในช่วงท่ีมีการระบาด เพื่อศึกษาลักษณะท่ัวไปของกลุ่มผู้ป่วย

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จํานวน ร้อยละ ความถี่ ค่าเฉลี่ย 

มัธยฐาน และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

1.2 ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม 

นิยาม “ผู้ป่วย” สําหรับการระบาดในครั้งนี้ หมายถึง ผู้ท่ี

รับประทานอาหารในงานศพ หมู่ที่ 2 และหมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน 

ในวันท่ี 5 สิงหาคม 2560 โดยมีโดยมีอาการหลัก คือ ถ่ายเหลว 

และ/หรือปวดท้อง ร่วมกับอาการรองอย่างน้อย 1 อย่าง ได้แก่ ไข้ 

คลื่นไส้ อาเจียน ปวดศีรษะ และเวียนศีรษะ ในช่วงวันท่ี 5–8 

สิงหาคม 2560  

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

ทําการศึกษาแบบ Retrospective cohort study เพื่อ

ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอาหารที่เป็นปัจจัยเสี่ยงกับการก่อโรค

อาหารเป็นพิษ คํานวณหาค่าโอกาสเสี่ยงระหว่างการรับประทาน

กับการไม่รับประทานอาหารแต่ละชนิด (Relative Risk, RR) ท่ี

ระดับความเช่ือม่ันร้อยละ 95 โดยกําหนดนิยาม ดังนี้ 

“กลุ่มผู้ป่วย” เช่นเดียวกับนิยาม “ผู้ป่วย” ในการศึกษา

เชิงพรรณนา  

“กลุ่มผู้ไม่ป่วย” หมายถึง ผู้ท่ีเข้าร่วมในงานศพ หมู่ท่ี 2 

และหมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน แต่ไม่มีอาการป่วยท่ีเข้าเกณฑ์ตาม

นิยาม “ผู้ป่วย” ข้างต้น ในช่วงวันท่ี 5–8 สิงหาคม 2560  
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3. การศึกษาด้านสิ่งแวดล้อม 

ศึกษาลักษณะสุขาภิบาลสิ่ งแวดล้อมบริเวณงานศพ 

สถานท่ีประกอบอาหาร สถานท่ีรับประทานอาหาร จุดบริการน้ําดื่ม 

และห้องสุขา สุขอนามัยของผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัสอาหาร 

ศึกษาวิธีการเตรียมวัตถุดิบ การประกอบอาหาร การขนย้ายอาหาร

และการแจกจ่ายอาหารในงาน รวมถึงการทําความสะอาดหลังการ

รับประทานอาหาร 

4. การตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 

4.1 ส่งตรวจตัวอย่างอาหารเพื่อตรวจหาเช้ือก่อโรค ณ 

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวง

สาธารณสุข ได้แก่ น้ําพริกกะปิ ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา 

ต้มจืด และแกงเผ็ดหมู รายการละ 1 ตัวอย่าง รวม 4 ตัวอย่าง 

4.2 ส่งตรวจตัวอย่างน้ําเพื่อตรวจหาเช้ือก่อโรค ณ ศูนย์

วิทยาศาสตร์การแพทย์ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวง

สาธารณสุข ได้แก่ น้ําประปาของบ้านท่ีจัดงานศพ หมู่ท่ี 2 ตําบล

บ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ น้ําประปาของบ้านท่ีจัดงานศพ 

หมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ และน้ําประปา

ของบ้านผู้ประกอบอาหาร หมู่ 12 ตําบลบ้านกลาง อําเภอสอง 

จังหวัดแพร่ รายการละ 1 ตัวอย่าง รวม 3 ตัวอย่าง 

4.3 ส่งตรวจตัวอย่างภาชนะท่ีใช้ในการประกอบอาหารโดย

ใช้ชุดทดสอบหาเชื้อแบคทีเรียชนิดโคลิฟอร์มข้ันต้น (SI-2) ได้แก่ 

เขียงห่ันเนื้อสัตว์และผัก มีดห่ันผัก มีดปอกผลไม้ เคร่ืองปั่นอาหาร 

แก้วน้ํา ครก สาก ถ้วย ช้อนและส้อม เคร่ืองปั่น และหม้อ รายการ

ละ 1 ตัวอย่าง รวม 10 ตัวอย่าง 

4.4 ส่งตรวจตัวอย่างมือผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัส

อาหารโดยใช้ชุดทดสอบหาเช้ือแบคทีเรียชนิดโคลิฟอร์มข้ันต้น (SI-

2) (2 ตัวอย่าง)  

4.5 ส่งตรวจตัวอย่างอุจจาระผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัส

อาหาร โดยวิธีตรวจเพาะเช้ือ (3 ตัวอย่าง) และตัวอย่างอุจจาระ

ผู้ป่วยท่ีมีอาการและอาการแสดงรุนแรง (7 ตัวอย่าง) โดยวิธีตรวจ

เพาะเชื้อท่ีห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ โรงพยาบาลแพร่ 

ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 

ข้อมูลท่ัวไป 

ในวันท่ี 5 สิงหาคม 2560 ตําบลบ้านหนุน มีการจัดงานศพ 

2 แห่งพร้อมกัน งานศพแห่งแรกตั้งอยู่หมู่ท่ี 2 และงานศพอีกแห่ง

หนึ่งตั้งอยู่หมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ซึ่งทาง

เจ้าภาพงานศพท้ังสองได้สั่งอาหารปรุงสําเร็จมาบริการผู้ร่วมงาน  

ในม้ือกลางวัน อาหารดังกล่าวเตรียมจากผู้ประกอบอาหารราย

เดียวกัน โดยผู้ประกอบอาหารมีกระบวนการประกอบอาหารท่ีบ้าน

ของตนเองที่ตําบลบ้านกลาง อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ตั้งแต่เวลา

ประมาณ 05.00 น. ของวันท่ี 5 สิงหาคม 2560 รายการอาหาร 

ได้แก่ น้ําพริกกะปิ ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ แตงกวา ต้มจืด และแกง

เผ็ดหมู ก่อนขนย้ายอาหารดังกล่าวมายังบริเวณงานศพทั้งสองแห่ง

ในช่วงเวลาประมาณ 11.00 น. และเร่ิมรับประทานอาหารเวลา

ประมาณ 11.30 น. 

ลักษณะการเกิดโรคและการกระจายของโรค 

พบผู้ป่วยท้ังหมด 160 ราย จากผู้เข้าร่วมงานศพท้ังสอง

งานจํานวน 263 ราย คิดเป็นอัตราป่วยร้อยละ 60.84 เป็นเพศชาย 

67 ราย (ร้อยละ 41.88) และเพศหญิง 93 ราย (ร้อยละ 58.12) 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเป็น 1 : 1.4 ผู้ป่วยมีอายุน้อยท่ีสุด 

19 ปี มากที่สุด 84 ปี ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 61-70 ปี (ร้อยละ 

25.63) รองลงมา ได้แก่ อายุระหว่าง 51-60 ปี, 41-50 ปี, 31-40 

ปี, 81 ปีข้ึนไป, 71-80 ปี, 21-30 ปี และตั้งแต่ 20 ปีลงมา คิดเป็น

ร้อยละ 18.12, 14.38, 11.25, 9.37, 8.75, 6.88 และ 5.62 

ตามลําดับ ท้ังหมดเร่ิมป่วยในวันเดียวกัน ตั้งแต่เวลา 02.00 น.ถึง 

14.00 น. ของวันท่ี 6 สิงหาคม 2560 โดยพบผู้ป่วยรายแรกเป็น

เพศหญิง อายุ 74 ปี บ้านอยู่หมู่ท่ี 2 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง 

จังหวัดแพร่ ผู้ป่วยเร่ิมแสดงอาการถ่ายเหลวจํานวน 1 คร้ัง ปวด

ท้อง เม่ือเวลา 02.00 น. ของวันท่ี 6 สิงหาคม 2560 และได้เข้ารับ

การรักษาท่ีห้องอุบัติเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลสอง จังหวัดแพร่ ใน

เวลา 03.08 น. ของวันเดียวกัน หลังจากนั้น ได้มีผู้ป่วยมารับการ

รักษาเพิ่มข้ึนอย่างต่อเนื่อง โดยในวันที่ 6 สิงหาคม 2560 มีผู้ป่วย

จํานวน 64 ราย วันท่ี 7 สิงหาคม 2560 จํานวน 26 ราย และวันท่ี 

8 สิงหาคม 2560 จํานวน 13 ราย รวมมารักษาที่โรงพยาบาล 103 

ราย เป็นผู้ป่วยนอก 80 ราย และผู้ป่วยใน 23 ราย นอกจากน้ี ยังมี

การค้นหาผู้ป่วยเชิงรุกในชุมชน ในวันท่ี 6 และวันท่ี 7 สิงหาคม 

2560 พบผู้ป่วยอีกจํานวน 51 ราย นอกจากนี้ยังมีผู้ป่วยมารับ

บริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านหนุนในช่วงท่ีพบ

การระบาดอีกจํานวน 6 ราย  

เม่ือจําแนกผู้ป่วยตามภูมิลําเนา พบว่า ผู้ป่วยกระจายอยู่ใน 

5 หมู่บ้าน หมู่ท่ี 11 มีอัตราป่วยสูงสุด ร้อยละ 70.21 รองลงมา คือ 

หมู่ท่ี 2 ร้อยละ 68.42 หมู่ท่ี 1 ร้อยละ 23.08 หมู่ท่ี 9 ร้อยละ 

18.52 และหมู่ท่ี 10 ร้อยละ 16.67 ตามลําดับ  

อาการและอาการแสดงท่ีพบในกลุ่มผู้ป่วย ได้แก่ ไข้ 129 

ราย (ร้อยละ 80.63) ปวดท้อง 114 ราย (ร้อยละ 71.25) ถ่ายเหลว 
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87 ราย (ร้อยละ 54.38) ปวดศีรษะ 55 ราย (ร้อยละ 34.38) คลื่นไส้ 

43 ราย (ร้อยละ 26.88) อาเจียน 36 ราย (ร้อยละ 22.50) และเวียน

ศีรษะ 29 ราย (ร้อยละ 18.13) 

ผู้ป่วยทุกรายมีการรับประทานอาหารกลางวันร่วมกันในวันท่ี 

5 สิงหาคม 2560 ประมาณเวลา 11.30 น. ผู้ป่วยรายแรกเร่ิมมีอาการ

ในวันท่ี 6 สิงหาคม 2560 เวลา 02.00 น. รายสุดท้ายเร่ิมมีอาการ

เวลา 14.00 น. และมีผู้ป่วยมากท่ีสุดช่วงเวลา 09.00 น. ของวัน

เดียวกัน จํานวน 30 ราย จากลักษณะเส้นโค้งการระบาด (Epidemic 

curve) ดังกล่าว (รูปท่ี 1) เข้าได้กับการเกิดโรคชนิดแหล่งโรคร่วมกัน

ในช่วงระยะเวลาอันสั้น (Point common source) โดยผู้ป่วยเร่ิม

แสดงอาการหลังรับประทานอาหารในระยะเวลาที่สั้นสุด 14 ช่ัวโมง 

ระยะเวลาท่ียาวสุด 26 ช่ัวโมง และระยะฟักตัวของโรคเฉลี่ยประมาณ 

22 ช่ัวโมง 25 นาที  

2. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

เนื่องจากงานศพหมู่ท่ี 2 มีรายการอาหารเป็นน้ําพริกกะปิ ไข่

เจียวชะอม หน่อไม้ แตงกวา และต้มจืด ขณะท่ีงานศพหมู่ท่ี 11 มี

รายการอาหารเป็นน้ําพริกกะปิ ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ แตงกวา และ

แกงเผ็ด จึงได้ทําการวิเคราะห์หาปัจจัยเสี่ยงท่ีก่อให้เกิดโรคอาหาร

เป็นพิษในภาพรวม พบว่า การรับประทานนํ้าพริกกะปิมีโอกาสเสี่ยง

ต่อการเกิดโรคอาหารเป็นพิษสูงท่ีสุดมีค่า Relative Risk เท่ากับ 3.01 

(95%CI 1.86–4.89 และ p < 0.0001) รองลงมา คือ ไข่เจียวชะอม 

หน่อไม้ และแตงกวามีค่า Relative Risk เท่ากับ 1.46 (95%CI 

1.17–1.83 และ p = 0.0010) ส่วนต้มจืดและแกงเผ็ดหมูไม่มี

ความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (ตารางท่ี 1) แต่เม่ือวิเคราะห์

ในแต่ละงานศพ พบว่า การรับประทานนํ้าพริกกะปิมีโอกาสเสี่ยงต่อ

การเกิดโรคอาหารเป็นพิษท้ังในงานศพหมู่ท่ี 2 และงานศพหมู่ท่ี 11 

ขณะเดียวกันการรับประทานไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวากลับ

มีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคอาหารเป็นพิษท้ังเฉพาะในงานศพหมู่ท่ี 2 

เท่านั้น (ตารางท่ี 2 และ 3) 

3. ผลการศึกษาด้านสิ่งแวดล้อม  

จากการสํารวจสภาพแวดล้อมท่ัวไป พบสถานท่ีประกอบ

อาหารด้านทิศเหนืออยู่ติดกับร้านขายวัสดุก่อสร้าง ด้านทิศใต้มี

บ้านเรือนปลูกติดกันมีแนวรั้วกั้น ลักษณะของตัวบ้านของผู้ประกอบ

อาหารเป็นบ้านไม้ใต้ถุนสูง อากาศถ่ายเทได้สะดวก ด้านหลังต่อเติม

เป็นหลังคาเพื่อใช้เป็นสถานที่ประกอบอาหาร พื้นครัวเป็นคอนกรีตปู

ด้วยกระเบื้องสูงจากพื้นประมาณ 10 เซนติเมตร มีเนื้อท่ีประมาณ 20 

ตารางวา สําหรับงานศพท้ังสองแห่งจัดท่ีบริเวณลานหน้าบ้านและ

ข้างบ้านของผู้เสียชีวิต มีโต๊ะและเก้าอ้ีเพียงพอ โดยศพถูกตั้งไว้ใน

บ้าน และมีห้องสุขาให้ใช้บริการหลังบ้านอย่างถูกสุขลักษณะ 

ข้ันตอนกระบวนการประกอบอาหาร มีผู้ประกอบอาหาร 1 

คน และผู้ช่วยอีก 3 คน โดยจะเตรียมวัตถุดิบส่วนใหญ่ไว้ล่วงหน้า 1 

วัน การเตรียมวัตถุดิบจะใช้เสื่อปูแล้วนั่งกับพื้น ใช้น้ําจากบ่อน้ําตื้น

หลังบ้านสําหรับล้างไข่และเน้ือสัตว์ ขณะท่ีผักจะถูกเก็บไว้ในถุงแยก

ต่างหาก ก่อนนําเก็บรวมกันไว้ในถังน้ําแข็งโดยให้ถุงเก็บเนื้อสัตว์ไว้

ด้านล่างและถุงเก็บผักไว้ด้านบน ไม่มีตู้เย็นหรือตู้แช่ ภายในบ้านไม่มี

น้ําขังหรือน้ําท้ิงโสโครก บริเวณท่ีเก็บอุปกรณ์และภาชนะบรรจุอาหาร

เป็นลักษณะช้ันวางยกสูงจากพื้นประมาณ 60 เซนติเมตร  

เวลา 05.00 น. เร่ิมปรุงอาหารโดยผู้ท่ีเกี่ยวข้องทุกคนจะ

สวมชุดกันเปื้อนและหมวกคลุมผม แต่ไม่ได้สวมถุงมือ ผักชนิดต่าง 

ๆ เช่น มะเขือพวง พริก ชะอม มะนาว หน่อไม้ และแตงกวา เป็น

ต้น จะถูกล้างโดยใช้ภาชนะเดียวกัน ในกระบวนการทําน้ําพริกกะปิ

จะนํามีดท่ีห่ันเนื้อสัตว์มาใช้ในการผ่ามะนาว รวมถึงใช้มีดดังกล่าว

ตอกไข่ในการทําไข่เจียวชะอมด้วย สําหรับมีดท่ีใช้ห่ันหน่อไม้และ

แตงกวาจะเป็นมีดท่ีใช้ห่ันผักเท่านั้น จากนั้น จึงนําน้ําพริกกะปิ

บรรจุในหม้อท่ีมีฝาปิดมิดชิด ขณะท่ีไข่เจียวชะอมจะถูกบรรจุ

ร่วมกับหน่อไม้และแตงกวาในถาดโฟมหุ้มด้วยพลาสติกใส ก่อนขน

ย้ายอาหารดังกล่าวมายังงานศพท้ังสองแห่งในช่วงเวลาประมาณ 

11.00 น. 

ข้ันตอนการแจกอาหาร ผู้ประกอบอาหารและผู้ช่วยจะใช้

ภาชนะบรรจุอาหารที่จัดเตรียมมาเพื่อตักแบ่งอาหารให้กับผู้มาในงาน

โดยจะมีกลุ่มแม่บ้านคอยให้บริการร่วมด้วย ภายในบริเวณงานศพมี

บริการน้ําดื่มเป็นขวดน้ําสําเร็จรูป มีจุดบริการน้ําดื่มใกล้กับจุด

ให้บริการอาหาร มีห้องสุขาอยู่ห่างจากบริเวณดังกล่าวประมาณ 50 

เมตร สถานท่ีรับประทานอาหารมีความสะอาด มีผ้าปูโต๊ะ และผ้า

สําหรับทําความสะอาดเพียงพอ หลังจากรับประทานอาหารเสร็จจะมี

การคัดแยกเศษอาหารในถุงพลาสติกสีดําเพื่อนําไปท้ิง ขณะท่ีภาชนะ

จะถูกนําไปล้างท่ีบ้านของผู้ประกอบอาหาร 

4. ผลการศึกษาทางห้องปฏิบัติการ 

1. ตัวอย่างอุจจาระผู้ป่วยท้ัง 7 ราย พบเช้ือ Salmonella 

enterica serotype Enteritidis แต่ไม่พบเช้ือในตัวอย่างอุจจาระ

ผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัสอาหาร 

2. ตัวอย่างอาหาร ได้แก่ น้ําพริกกะปิ พบเชื้อ Salmonella 

enterica serotype Enteritidis, ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ แตงกวา 

และแกงเผ็ด พบเชื้อ 2 ชนิด  ได้แก่  Salmonella enterica 

serotype Mbandaka และ Escherichia coli, ต้มจืด พบเช้ือ 

Escherichia coli 

3. ตัวอย่างเขียงห่ันเนื้อและผัก มีดห่ันผัก มีดปอกผลไม้ 

เคร่ืองปั่นอาหาร และหม้อ พบเชื้อ Coliform bacteria 
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4. ตัวอย่างมือผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัสอาหารพบเช้ือ  

Coliform bacteria  

5. ตัวอย่างน้ําของบ้านผู้ประกอบอาหาร พบเชื้อ E. coli 

แต่ไม่พบเชื้อในตัวอย่างน้ําประปาของบ้านท่ีจัดงานศพท้ังสองแห่ง 

สรุปและอภิปรายผลการศึกษา 
การศึกษาระบาดวิทยาโรคอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้ พบว่า 

ลักษณะเส้นโค้งการระบาด (Epidemic curve) เข้าได้กับการเกิด

โรคชนิดแหล่งโรคร่วมกันในช่วงระยะเวลาอันสั้น (Point common 

source)แสดงว่าเกิดจากการรับประทานอาหารที่เป็นสาเหตุพร้อม

กันคือในงานศพทั้งสองแห่ง จากการวิเคราะห์รายการอาหารที่จัด

เลี้ยงในงานพบว่าการรับประทานน้ําพริกกะปิมีโอกาสเสี่ยงต่อการ

เกิดโรคอาหารเป็นพิษอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ท้ังสองงาน 

รองลงมา คือ การรับประทานไข่เจียวชะอมฯ ซึ่งพบว่ามีโอกาส

เสี่ยงเฉพาะในงานศพหมู่ท่ี 2 เท่านั้น ขณะที่ต้มจืดและแกงเผ็ดหมู

ไม่มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท้ังสองงาน การระบาด

ของโรคอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้มีระยะฟักตัวของโรคเฉลี่ยประมาณ 

22 ช่ัวโมง 25 นาที ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการพบเช้ือก่อโรค

หลายชนิด ได้แก่ Salmonella enterica serotype Enteritidis, 

Salmonella enterica serotype Mbandaka และ Escherichia 

coli จากการทบทวนเอกสารพบว่า Salmonella spp. เป็นแบคทีเรีย

แกรมลบ รูปท่อน ไม่สร้างสปอร์ สามารถเจริญได้ท้ังในสภาวะท่ีมี

ออกซิเจนและไร้ออกซิเจน เป็นเชื้อก่อโรค (Pathogen) ท่ีพบได้ท้ัง

ในมนุษย์และสัตว์ มักพบการปนเปื้อนในเน้ือหมู เนื้อวัว ไข่ และผัก

ท่ีได้รับปุ๋ยจากมูลสัตว์ปีก ไม่ทนทานต่อความร้อน จึงสามารถถูก

ทําลายได้ท่ีอุณหภูมิ 62 องศาเซลเซียส นาน 4 นาที สําหรับ Non-

typhoidal Salmonella spp. (NTS) ท่ีก่อโรคอาหารเป็นพิษมี

ระยะฟักตัวของโรคอยู่ระหว่าง 6–36 ช่ัวโมง อาการของผู้ป่วยส่วน

ใหญ่ ได้แก่ ถ่ายเหลว ปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน ไข้ ปวดศีรษะ 

และเวียนศีรษะ ในกรณีท่ีได้รับเช้ือเป็นจํานวนมากจะปรากฏอาการ

เร็วยิ่งข้ึน ส่วน Escherichia coli เป็นแบคทีเรียแกรมลบ รูปท่อน 

ไม่สร้างสปอร์ สามารถเจริญได้ท้ังในสภาวะที่มีออกซิเจนและไร้

ออกซิเจน มีท้ังชนิดประจําถิ่น (Normal flora) ซึ่งอาศัยอยู่ใน

ลําไส้ของมนุษย์และสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม และชนิดท่ีเป็นเช้ือก่อโรค 

(Pathogen) ซึ่งมีระยะฟักตัวของโรคตามแต่ละสายพันธุ์โดยอยู่

ระหว่าง 24–72 ช่ัวโมง อาการของผู้ป่วยมีท้ังกลุ่มท่ีเป็นโรคอาหาร

เป็นพิษ และกลุ่มท่ีเป็นโรคอุจจาระร่วง 
การระบาดในคร้ังนี้มีสาเหตุมาจากเชื้อในกลุ่ม Salmonella 

spp. มากกว่า Escherichia coli เนื่องจากมีระยะฟักตัวเฉลี่ยไม่ถึง

24 ช่ัวโมง (22 ช่ัวโมง 25 นาที) ร่วมกับอาการและอาการแสดง  

สําคัญ คือ ไข้ (ร้อยละ 86.63) และปวดท้อง (ร้อยละ 71.25) 

ขณะท่ีอาการถ่ายเหลวพบได้น้อยกว่า ( ร้อยละ 54.38) ซึ่ง

สอดคล้องกับผลจากการตรวจทางห้องปฏิบัติการท่ีพบเชื้อ 

Salmonella Enteritidis ในผู้ป่วยและในตัวอย่างน้ําพริกกะปิ 

รวมถึงการพบเช้ือ Salmonella Mbandaka ในตัวอย่างไข่เจียว

ชะอม หน่อไม้ แตงกวา และแกงเผ็ดหมู ก็น่าจะมีความเกี่ยวข้องกัน 

ส่วนการพบเช้ือ Escherichia coli ในตัวอย่างน้ําประปาของบ้าน

ผู้ประกอบอาหาร ในอาหารบางชนิด (ต้มจืด) และบนอุปกรณ์ 

ภาชนะ รวมท้ังมือผู้ประกอบอาหารและผู้สัมผัสอาหาร แสดงให้

เห็นถึงกระบวนการประกอบอาหารที่ไม่ถูกสุขลักษณะ  

ผลการสอบสวนโรคแสดงให้เห็นว่าน้ําพริกกะปิเป็นต้นเหตุ

ของการระบาดคร้ังนี้ เพราะมีผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการที่พบ

เช้ือชนิดเดียวกับผลการตรวจวัตถุตัวอย่างจากผู้ป่วย และยังมีผล

วิเคราะห์ทางสถิติท่ีแสดงว่าเป็นรายการอาหารที่มีโอกาสเสีย่งสงูสดุ

ดังท่ีได้กล่าวไว้แล้วข้างต้น น้ําพริกสามารถเป็นสาเหตุของโรคได้ 

โดยเปรียบเทียบกับผลการศึกษาในตัวอย่างอาหารจากตลาดสด  

3 แห่ง และห้างสรรพสินค้า 3 แห่ง จังหวัดขอนแก่น ระหว่างเดือน

สิงหาคม 2552 ถึงเดือนมีนาคม 2554 ที่พบการปนเปื้อนของเชื้อ 

Salmonella spp. เกินมาตรฐานในอาหารจําพวกผัดผัก (ร้อยละ 

83.30) และน้ําพริก (ร้อยละ 46.67)  
การปนเปื้อนของเช้ือโรคในน้ําพริกนั้นสันนิษฐานว่ามาจาก

มะเขือพวง(ดิบ)ท่ีเป็นส่วนประกอบหนึ่งของน้ําพริก โดยมะเขือ

พวงมีการปนเปื้อนมาจากชะอมอีกต่อหนึ่ง เพราะไข่เจียวชะอมเป็น

อาหารอีกชนิดหนึ่งท่ีมีผลวิเคราะห์ทางสถิติท่ีแสดงความเสี่ยงรอง

ลงไปและมีการตรวจพบเช้ือในกลุ่ม Salmonella spp. ด้วย การ

ปนเปื้อนระหว่างผักสองชนิดน่าจะเกิดข้ึนระหว่างการเตรียม

วัตถุดิบท่ีมีการเก็บชะอมและมะเขือพวงไว้ในถุงเดียวกัน และหรือ

ระหว่างการล้างผักซึ่งมีการใช้ภาชนะเดียวกันดังท่ีได้กล่าวไว้แล้ว

ในผลการศึกษาสิ่งแวดล้อมข้างต้น  
จากการศึกษาโดยศูนย์วิจัยและประเมินความเสี่ยงด้าน

อาหารปลอดภัย สถาบันอาหาร กระทรวงอุตสาหกรรม เม่ือปี พ.ศ. 

2556 ซึ่งได้สุ่มตรวจผักชะอม 5 ตัวอย่างจาก 5 ตลาดในเขตกรุงเทพฯ

และปริมณฑล และพบว่า 2 ใน 5 ตัวอย่างพบเชื้อ Salmonella 

spp. ปนเปื้อนด้วย ทางศูนย์วิจัยฯได้ให้ความเห็นเชิงวิชาการว่า

ชะอมเป็นพืชท่ีปลูกอยู่ติดกับพื้นดิน คนต่างจังหวัดท่ีปลูกมักนิยมใส่

ปุ๋ยคอกซึ่งเป็นมูลสัตว์ชนิดต่างๆ เพราะเข้าใจว่าจะลดการปนเปื้อน

สารเคมี การใช้วิธีนี้ร่างกายจะปลอดสารเคมีอย่างสิ้นเชิง แต่กลับ

ต้องระวังการปนเปื้อนเช้ือโรคท่ีมากับดิน น้ําและปุ๋ยคอก เช่น เช้ือ 

ซาลโมเนลลา เป็นต้น มีผลงานวิจัยท่ีสนับสนุนความเห็นข้างต้น  
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รูปท่ี 1 ผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษจําแนกตามเวลาเร่ิมป่วย ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ระหว่างวันท่ี 5-8 สิงหาคม 
2560 (160 ราย) 

ตารางท่ี 1 ความสัมพันธ์ระหว่างอาหารแต่ละชนิดกับการเกิดโรคอาหารเป็นพิษในผู้ร่วมงานศพ หมู่ท่ี 2 และหมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน 

อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ในระหว่างวันท่ี 5–8 สิงหาคม 2560 (263 ราย) 
ชนิดอาหาร 

(ในวันท่ี 5 สิงหาคม 2560) 
ได้รับประทาน ไม่ได้รับประทาน RR  

(95%CI) 
p-value 

ป่วย ไม่ป่วย ป่วย ไม่ป่วย
น้ําพริกกะปิ 148 40 12 63 3.01 (1.86–4.89) < 0.0001 
ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา 110 48 50 55 1.46 (1.17–1.83) 0.0010 
ต้มจืด 44 17 29 6 0.87 (0.70–1.08) 0.2103 
แกงเผ็ดหมู 61 26 49 31 1.14 (0.92–1.43) 0.2323 

 
ตารางท่ี 2 ความสัมพันธ์ระหว่างอาหารแต่ละชนิดกับการเกิดโรคอาหารเป็นพิษในผู้ร่วมงานศพ หมู่ท่ี 2 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง 

จังหวัดแพร่ ในระหว่างวันท่ี 5–8 สิงหาคม 2560 (96 ราย) 
ชนิดอาหาร 

(ในวันท่ี 5 สิงหาคม 2560) 
ได้รับประทาน ไม่ได้รับประทาน RR (95%CI) p-value 
ป่วย ไม่ป่วย ป่วย ไม่ป่วย

น้ําพริกกะปิ 56 9 5 26 5.34 (2.38–11.99) < 0.0001 
ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา 51 12 10 23 2.67 (1.57–4.54) 0.0003 
ต้มจืด 44 17 29 6 0.87 (0.70–1.08) 0.2103 

ตารางท่ี 3 ความสัมพันธ์ระหว่างอาหารแต่ละชนิดกับการเกิดโรคอาหารเป็นพิษในผู้ร่วมงานศพ หมู่ท่ี 11 ตําบลบ้านหนุน อําเภอสอง 

จังหวัดแพร่ ในระหว่างวันท่ี 5–8 สิงหาคม 2560 (167 ราย) 
ชนิดอาหาร 

(ในวันท่ี 5 สิงหาคม 2560) 
ได้รับประทาน ไม่ได้รับประทาน RR (95%CI) p-value 
ป่วย ไม่ป่วย ป่วย ไม่ป่วย

น้ําพริกกะปิ 92 31 7 37 4.70 (2.37–9.35) < 0.0001 
ไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา 59 36 40 32 1.12 (0.86–1.45) 0.4000 
แกงเผ็ดหมู 61 26 49 31 1.14 (0.92–1.43) 0.2323 

ระยะฟกัตัวยาวสดุ 26 ช่ัวโมง  

ระยะฟกัตัวสัน้สุด 14 ช่ัวโมง 

เวลาท่ีเร่ิมรับประทานอาหาร 

เวลา (น.) 

5 สิงหาคม 2560 6 สิงหาคม 2560 7 สิงหาคม 2560 
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เช้ือ) ซึ่ง Salmonella Mbandaka เป็นซีโรวาร์ท่ีตรวจพบในไข่

เจียวชะอมในการระบาดคร้ังนี้ ทําให้สันนิษฐานว่า การพบเช้ือ

ดังกล่าวในชะอมน่าจะมาจากการปนเปื้อนในสิ่งแวดล้อมสําหรับ

เลี้ยงเป็ด เม่ือนํามูลสัตว์มาทําปุ๋ยจึงทําให้มีการปนเปื้อนในพืชท่ี

ได้รับปุ๋ยนั้นด้วย และมีโอกาสที่มูลสัตว์จะมีเช้ือ Salmonella 
ปนเปื้อนอยู่หลายชนิด 

โดยคณะสัตวแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ได้ทําศึกษา

กระบวนการฟักไข่เป็ด 30 วัน แรกของชีวิต ในปี 2557 พบว่า มี
การปนเปื้อนของ Salmonella spp. ในลูกเป็ด ตู้ฟัก ดิน และน้ํา 

รวมทั้งสิ้น 148 ตัวอย่าง จากท้ังหมด 477 ตัวอย่าง (ร้อยละ 

31.03) มีการพบเช้ือท้ังหมด 8 ซีโรวาร์ โดยพบ Salmonella 
Mbandaka มากเป็นอันดับสอง (ร้อยละ 36.50 ของตัวอย่างท่ีพบ 
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สําหรับการปรุงอาหาร เป็นท่ีทราบกันว่ากระบวนการทํา

น้ําพริกกะปิไม่ต้องอาศัยความร้อน ถ้ามะเขือพวงมีการปนเปื้อน

เช้ือมาจากชะอมท่ีเก็บไว้ด้วยกัน การโรยมะเขือพวงลงในนํ้าพริก

กะปิ จึงทําให้เช้ือ Salmonella Enteritidis สามารถปนเปื้อนและ

เจริญอยู่ได้ เม่ือเปรียบเทียบกับการทําไข่เจียวชะอมที่ต้องอาศัย

ความร้อนให้ไข่และชะอมสุกพร้อมกัน อย่างไรก็ตาม การพบเชื้อ 

Salmonella Mbandaka ในตัวอย่างไข่เจียวชะอมเป็นหลักฐาน

สําคัญท่ีทําให้ทราบว่ากระบวนการปรุงอาหารของผู้ประกอบ

อาหารรายน้ี ยังใช้ความร้อนไม่เพียงพอ  

ในการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์คร้ังนี้ พบว่าการ

รับประทานไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา มีโอกาสเสี่ยงต่อ

การเกิดโรคอาหารเป็นพิษท้ังเฉพาะในงานศพหมู่ท่ี 2 เท่านั้น น่าจะ

มีสาเหตุมาจากการปริมาณของเช้ือดังกล่าวมีไม่มากพอเม่ือเทียบ

กับน้ําพริกกะปิ ร่วมกับมีข้อมูลการรับประทานหน่อไม้และแตงกวา

เข้ามาเป็นปัจจัยรบกวน ซึ่งหากมีการวิเคราะห์อาหารโดยจําแนก

ระหว่างไข่เจียวชะอม หน่อไม้ และแตงกวา อาจได้ข้อสรุปท่ีชัดเจน

ยิ่งข้ึน 

เม่ือเปรียบเทียบผลการสอบสวนโรคอาหารเป็นพิษของ

บ้านผาแตกหมู่ท่ี 10 ตําบลสบเปิง อําเภอแม่แตง จังหวัดเชียงใหม่ 

วันท่ี 16-17 พฤษภาคม 2559 ในผู้ป่วย 34 ราย พบว่ามีเช้ือ 

Salmonella group B ท่ีมีแหล่งร่วม คือ ลาบหมูดิบ ระยะฟักตัว

เฉลี่ย 12 ช่ัวโมง อาการแสดงทางคลินิกของผู้ป่วย คือ ถ่ายเหลว 

(ร้อยละ 100) รองลงมา ได้แก่ ปวดท้อง (ร้อยละ 97.06) ไข้ (ร้อย

ละ 67.65) คลื่นไส้ (ร้อยละ 29.41) ปวดตามร่างกาย (ร้อยละ 

26.47) และอาเจียน (ร้อยละ 17.65) พบว่า มีลักษณะของการเกิด

โรค อาการและอาการแสดงของโรคใกล้เคียงกับการระบาดในคร้ังนี้ 

เว้นแต่มีระยะฟักตัวท่ีเร็วกว่า และมีแหล่งโรคร่วม คือ ลาบหมูดิบ 

ซึ่งมีปัจจัยสนับสนุนการระบาดของโรคจากการรับประทานอาหาร

ท่ีปรุงไม่สุก ซึ่งแตกต่างจากสาเหตุของการระบาดของในคร้ังนี้ท่ีมี

แหล่งโรคร่วม คือ น้ําพริกกะปิ และไข่เจียวชะอม  

มาตรการควบคุมและป้องกันโรค 
หลังการระบาดของโรคอาหารเป็นพิษในตําบลบ้านหนุน 

อําเภอสอง จังหวัดแพร่ ทีมเฝ้าระวังสอบสวนและเคลื่อนท่ีเร็ว และ

หน่วยงานสาธารณสุขได้ดําเนินการเพื่อการควบคุมและป้องกันโรค 

ดังต่อไปน้ี 
1. ประชาสัมพันธ์แก่ประชาชนในพื้นท่ีตําบลบ้านหนุนและ

พื้นท่ีใกล้เคียงเกี่ยวกับสถานการณ์การระบาดของโรคอาหารเป็น

พิษ อาการและอาการแสดงที่ควรเฝ้าระวัง รวมทั้งการปฏิบัติตัวท่ี

ถูกต้องสําหรับผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ 

2. ให้สุขศึกษาเพื่อควบคุมและป้องกันโรค โดยเน้น

มาตรการ “กินร้อน ช้อนกลาง ล้างมือให้สะอาด”  
3. มีการประสานทุกหน่วยงานในชุมชนในการควบคุม

ป้องกันโรคอาหารเป็นพิษในระดับตําบลอย่างเร่งด่วน  
4. ให้คําแนะนําในการปรับปรุงแก้ไขลักษณะสุขาภิบาล

อาหารแก่ผู้ประกอบอาหาร ดังนี้ 
4.1 ควรดูแลรักษาความสะอาดสถานที่ประกอบอาหาร 

ไม่ควรเตรียมและปรุงอาหารบนพื้น อีกท้ังไม่ควรล้างเน้ือสัตว์ ไข่ 

และผักสดร่วมกันในอ่างล้างหรือภาชนะเดียว อีกท้ังควรส่งเสริม

การล้างโดยใช้น้ําสะอาด 

4.2 ควรสวมถุงมือขณะท่ีมีการประกอบอาหาร  
4.3 ควรรักษาความสดของอาหารอย่างถูกวิธี และมี

การเก็บอาหารแต่ละประเภทอย่างเป็นสัดส่วน โดยเฉพาะอาหาร

ประเภทเน้ือสัตว์ดิบควรแยกเก็บในอุณหภูมิท่ีต่ํากว่า 5 องศา

เซลเซียส 
4.4 อาหารที่ปรุงสุกแล้วควรมีฝาปิดมิดชิดไม่ให้มีการ

ปนเปื้อนระหว่างการขนย้าย ท้ังยังช่วยป้องกันการแมลงต่างๆ ได้

อีกด้วย 
5. เฝ้าระวังโรคอาหารเป็นพิษในพื้นท่ีไปอีก 10 วันหลัง

ค้นพบผู้ป่วยรายสุดท้าย ไม่พบมีผู้ท่ีมีอาการและอาการแสดงท่ี

เข้าเกณฑ์ตามนิยามโรคอาหารเป็นพิษรายใหม่อีก 
ข้อเสนอแนะ 
1. ผู้ประกอบการควรได้รับการอบรมให้มีความรู้และทักษะ

ในการเตรียมวัตถุดิบโดยเฉพาะการเก็บและล้างเนื้อสัตว์ และผัก

ชนิดต่าง ๆ โดยเฉพาะผักท่ีต้องรับประทานสด และผักท่ีไม่อาศัย

ความร้อนในการปรุงอาหาร 
2. ผู้ประกอบอาหารควรมีการใช้มีดสําหรับห่ันเนื้อสัตว์แยก

จากมีดสําหรับห่ันผักสดเพื่อลดการปนเปื้อนเช้ือระหว่างวัตถุดิบท้ัง

สองชนิด 
3. ผู้ประกอบการควรใช้ความร้อนในการปรุงอาหารท่ี

เพียงพอต่อการทําลายเชื้อท่ีปนเปื้อนมาในอาหาร (อย่างน้อย 62 

องศาเซลเซียส นาน 4 นาที) 

  
กิตติกรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณโรงพยาบาลสอง สํานักงานสาธารณสุข

อําเภอสอง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านหนุน ทีมเฝ้า

ระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วอําเภอสอง นายแพทย์วันชัย วันทนีย-

วงค์ และนายวันชัย อาจเขียน ท่ีได้ให้คําแนะนําและข้อคิดเห็น  

ต่าง ๆ อันเป็นประโยชน์ต่อการศึกษานี้ 



  104 h t t p : / /www .boe .moph . go . t h /  
Week l y  Ep i dem io l og i c a l  S u r v e i l l a n c e  Repo r t  Vo l .  49 No .  7  :  Ma r c h  2 ,  2018  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แนะนําการอ้างอิงสําหรับบทความนี้ 

จิรายุทร์  พุทธรักษา, พิตตินันท์  ทะนันชัย. การสอบสวนการ

ร ะบ า ดขอ ง โ ร คอ าห า ร เ ป็ นพิ ษ จ า ก เ ช้ื อ  Salmonella 

Enteritidis ในงานศพ 2 แห่ง อําเภอสอง จังหวัดแพร่ วันท่ี 6–

8 สิงหาคม 2560. รายงานการเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาประจํา

สัปดาห์. 2561; 49: 97-105. 

 

Suggested Citation for this Article 

Putharaksa C, Tananchai P. An outbreak investigation 

of food poisoning caused by Salmonella Enteritidis in 

two funeral ceremonies of Song District, Phrae 

Province, Thailand, August 2017. Weekly 

Epidemiological Surveillance Report. 2018; 49: 97-105. 

เอกสารอ้างอิง 

1.  สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. 

นิยามโรคติดเช้ือ ประเทศไทย 2546. กรุงเทพมหานคร. โรง-

พิมพ์ชุมนุมสหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทย จํากัด; 2551. 

2. สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. 

คู่มือมาตรฐานการเฝ้าระวังและสอบสวนโรคติดต่อท่ีมีอาหาร

และน้ําเป็นสื่อ. กรุงเทพมหานคร: กลุ่มพัฒนาระบบและ

มาตรฐานงานระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุม-

โรค; 2546. 

3. Dolye MP, Padhye VV. Escherichia coli in: Dolye MP, 

ed. Foodborne Bacterial Pathogens. New York: 

Marcel Dekker; 1989. 

4. Croxen MA, Finlay BB. Molecular mechanisms of 

Escherichia coli pathogenicity. Nature Reviews 

Microbiology; 2010. 

5. International Commission on Microbiological 

Specifications of Foods. Microorganisms in Foods 5, 

Microbiological Specifications of Food Pathogens. 

New York: Blackie Academic and Professional, 1996. 

p. 217–64. 

6. สุมณฑา วัฒนสินธุ์. คู่มือความปลอดภัยของอาหาร (ฉบับ

กระเป๋า). กรุงเทพฯ: เฟื้องฟ้าพร้ินติ้ง; 2544.  

7. ดาริวรรณ เศรษฐีธรรม, กาญจนา นาถะพินธุ, จรัสศรี นามแก้ว 

และ ภัควลัญชณ์ จันทรา. สถานการณ์การปนเปื้อนจุลินทรีย์ใน

อาหารพร้อมบริโภค: กรณีศึกษาจังหวัดขอนแก่นและอุดรธานี. 

วารสารวิจัยสาธารณสุขศาสตร์มหาวิทยาลัยขอนแก่น . 

2556;6(2):154–9. 

 

8. สํานักงานสาธารณสุขอําเภอแม่แตง. รายงานการสอบสวนการ

ระบาดของโรคอาหารเป็นพิษบ้านผาแตก หมู่ท่ี 10 ตําบลสบ

เปิง อําเภอแม่แตง จังหวัดเชียงใหม่ วันท่ี 16-17 พฤษภาคม 

2559. เชียงใหม่: สํานักงานสาธารณสุขอําเภอแม่แตง; 2559. 

(เอกสารอัดสําเนา) 

9. “มันมากับอาหาร” โดยศูนย์วิจัยและประเมินความเสี่ยงด้าน

อาหารปลอดภัย สถาบันอาหาร กระทรวงอุตสาหกรรม. ไทยรัฐ. 

2556 มี.ค. 1; ข่าวการศึกษา ศาสนา และสาธารณสุข: 7. 

10. Saengthongpinit C, Nane-Siri D, Aparachita P, 

Apiwannarat P, Buakhao P, Bowornnantiwath W, et al. 

Longitudinal study of Salmonella and 

Campylobacter species from two laying duckling 

flocks in the central region of Thailand. Thai Journal 

of Veterinary Medicine. 2014: 44(3); 355-61. 



 
105

h t t p : / /www .boe .moph . go . t h /
รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  49  ฉ บับที่  7  :  2  มีนาคม  2561

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

An outbreak investigation of food poisoning caused by Salmonella Enteritidis in two funeral 
ceremonies of Song District, Phrae Province, Thailand, August 2017 
Authors: Chirayut Putharaksa, Pittinan Tananchai 

   Song Hospital, Phrae Province, Thailand 

 

Abstract 

Background: In August 6, 2017 at 10.30 a.m., the food poisoning outbreak occurred in two funeral ceremonies 

simultaneously, was notified to SRRT of Song District, Phrae Province. It had been investigated to confirm the 

diagnosis and outbreak, describe the epidemiology, and disease control during August 6–8, 2017.  

Methods: Descriptive epidemiology and retrospective cohort study were conducted among the funeral 

ceremonies guests. The case definition was the person who ate the foods served of the ceremonies whom had 

the major symptoms that consist of diarrhea and/or abdominal pain with at least one of the minor symptoms 

that consist of fever, nausea, vomiting, headache, and dizziness during August 5–8, 2017.  

Results: There were 160 patients which the attack rate was 60.84%. Male to female ratio was 1 : 1.4. Most of them 

were 61-70 years (25.63%). The patients distributed into 5 villages of Bannoon Sub-district and started the 

symptoms from 02.00 a.m. to 02.00 p.m. of August 6, 2017. The epidemic curve presents a point common source 

and the average incubation period is 22 hours 25 minutes. The symptoms were fever (80.63%), abdominal pain 

(71.25%), diarrhea (54.38%), headache (34.38%), nausea (26.88%), vomiting (22.50%), and dizziness (18.13%). 

The RR of eating shrimp paste sauce is 3.01 ( p < 0.0001)  whereas the Relative Risk (RR) of eating omelet with 

Acacia leaves is 1.46 (p = 0.0010). Laboratory results showed that Salmonella Enteritidis were found in the stool 

culture and the shrimp paste sauce whereas Salmonella Mbandaka was found in the omelet with Acacia leaves 

and Escherichia coli were found in many kinds of samples.  

Discussion and Conclusions: We confirmed the food poisoning outbreak caused by Salmonella Enteritidis in 

Village No. 2 and Village No. 11 Bannoon Sub-district, Song District, Phrae Province during August 6–8, 2017 that 

shrimp paste sauce and omelet with Acacia leaves were the point common sources. Because the food maker 

collected vegetables together, the pathogen could spread from Acacia leaves to shrimp paste sauce. Salmonella 

Mbandaka found in the omelet with Acacia leaves might be explained the insufficient heat during culinary. Finding 

of Escherichia coli also showed poor sanitation of the cooking place. 

 

Keywords: outbreak investigation, Salmonella Enteritidis, food poisoning, Song district, Phrae province 


