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บทคัดย่อ 

บทนํา: วันท่ี 21 กุมภาพันธ์ 2561 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

สกลนครได้รับแจ้งจากทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วอําเภอ

กุสุมาลย์ จังหวัดสกลนคร ว่าพบผู้ป่วยท่ีมีอาการถ่ายเหลว ปวด

ท้อง คลื่นไส้ อาเจียน หลายราย ซึ่งมีภูมิลําเนาอยู่ที่อําเภอโพนนา

แก้ว ไปรับการตรวจรักษาที่โรงพยาบาลกุสุมาลย์ จึงได้ดําเนินการ

สอบสวนโรคระหว่างวันท่ี 21–28 กุมภาพันธ์ 2561 มีวัตถุประสงค์ 

เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรค อธิบายลักษณะการ

กระจายของโรค ตามบุคคล สถานท่ี และเวลา ค้นหาสาเหตุและ

ปัจจัยเสี่ยง และหามาตรการควบคุมป้องกันการระบาดของโรค 

วิธีการศึกษา: ทบทวนและรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยท่ีมารับการรักษาท่ี

โรงพยาบาลดังกล่าว และค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชน การศึกษา 

Retrospective cohort study เพื่อหาปัจจัยเสี่ยงที่มีความสัมพันธ์

กับการป่วย การศึกษาทางห้องปฏิบัติการ ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมใน

ชุมชน โดยการเก็บตัวอย่าง Rectal swab และอุจจาระในกลุ่มผู้ป่วย  

ตัวอย่างน้ําและอาหารที่สงสัย และการสํารวจสิ่งแวดล้อมในพื้นท่ีที่

มีการระบาด 

ผลการศึกษา: พบผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษรวม 18 ราย ผู้ป่วยทุก

รายให้ประวัติการร่วมรับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตาย

ในหมู่บ้าน ซึ่งมีผู้ร่วมรับประทานรวม 49 ราย อัตราป่วยร้อยละ 

36.7 โดยเป็นผู้ป่วยต้องนอนโรงพยาบาลรวม 9 ราย (ร้อยละ 

50.0) แต่ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต อาการและอาการแสดงของผู้ป่วยที่

พบมากท่ีสุด คือ ถ่ายเหลวมากกว่า 3 คร้ังต่อวัน ร้อยละ 94.4 

รองลงมาคือ ถ่ายเป็นน้ํา ร้อยละ 88.9 ปวดท้อง ร้อยละ 66.7 ปวด

ศีรษะ และมีไข้ ร้อยละ 61.1 เท่ากัน ผลการเพาะเช้ือจากอุจจาระ

ของผู้ ป่ วย  5 ราย  พบเ ช้ือ  Salmonella enterica serovar 

Enteritidis ทั้งหมด ผู้ป่วย 11 จาก 18 ราย (ร้อยละ 61.1) เร่ิม

ป่วยระหว่างเวลา 00.00–04.00 น. ของวันท่ี 21 กุมภาพันธ์ 2561 

ซึ่ง Epidemic curve แสดงลักษณะการระบาดแบบมีแหล่งโรค-

ร่วม ค่ามัธยฐานของระยะฟักตัวประมาณ 9 ช่ัวโมง อัตราป่วยใน  
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วิธีการศึกษา  

1. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

1.1 ทบทวนและรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ

จากหมู่บ้านดังกล่าว ท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลกุสุมาลย์ และ

สถานบริการสาธารณสุขในพื้นท่ีใกล้เคียง รวมทั้งสัมภาษณ์ผู้ป่วย

เพิ่มเติม โดยใช้แบบสอบสวนโรคอาหารเป็นพิษ ซึ่งพบว่าผู้ป่วยทุก

รายให้ประวัติการรับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตายใน

หมู่บ้านเม่ือวันท่ี 20 กุมภาพันธ์ 2561 ก่อนมีอาการป่วย 

1.2 ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในชุมชน กําหนดนิยามผู้ป่วยดังนี้ 

ผู้ป่วยสงสัย หมายถึง ประชาชนบ้านนาจานและหมู่บ้าน

ใกล้เคียง ตําบลบ้านโพน อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร ท่ีมี

อาการถ่ายเหลว หรือถ่ายเป็นน้ํา หรือปวดท้อง หรือคลื่นไส้ หรือ

อาเจียน ระหว่างวันท่ี 20–23 กุมภาพันธ์ 2561 โดยเป็นผู้ ท่ี

รับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตายในวันท่ี 20 กุมภาพันธ์ 

2561 ซึ่งชําแหละจากบ้านผู้ป่วยรายหนึ่ง 

ผู้ป่วยยืนยัน หมายถึง ผู้ป่วยสงสัยท่ีมีผลการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ พบเชื้อก่อโรคอาหารเป็นพิษ 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์  

โดยวิธี Retrospective cohort study เพื่อหาปัจจัยเสี่ยง 

(Risk factor) ของโรคอาหารเป็นพิษในการระบาดในกลุ่มท่ี

รับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตายดังกล่าว โดยใช้

แบบสอบถามซึ่งประกอบด้วย ข้อมูลท่ัวไป ประวัติย้อนหลัง

เกี่ยวกับการกินอาหารท่ีปรุงจากลูกวัวน้อยและนํ้าดื่ม อาการป่วย 

(ถ้ามี) สําหรับผู้ท่ีมีอาการป่วย รวมถึงเวลาท่ีรับประทาน และเวลา

ท่ีเร่ิมมีอาการจากการรับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อย

ดังกล่าว เพื่อคํานวณหาระยะฟักตัว โดยใช้นิยามผู้ป่วยเกณฑ์

เดียวกับนิยามในการค้นหาผู้ป่วย นําข้อมูลมาวิเคราะห์หาความ-

สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยกับการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษ  

3. การศึกษาทางห้องปฏิบัติการ 

เก็บตัวอย่างด้วยวิธี Rectal swab และอุจจาระสด ในกลุ่ม

ผู้ป่วยท่ีนอนโรงพยาบาลจํานวน 5 ราย (ซึ่ง 2 รายเป็นผู้ชําแหละ

และเป็นผู้ป่วยด้วย) เพื่อเพาะเช้ือแบคทีเรียด้วยวิธี Stool culture 

and drug sensitivity และตรวจหาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัส

โดยวิธี RT-PCR ท่ีสถาบันบําราศนราดูร และส่งตรวจยืนยันเช้ือ 

(serovar) ท่ีสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์ 

การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งเก็บตัวอย่างเน้ือดิบและ 

ถุงน้ําดีของลูกวัวน้อยท่ีตาย น้ําดื่มและน้ําใช้ ท่ีบ้านของผู้ชําแหละ 

เพื่อตรวจหาเช้ือท่ีศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 8 จังหวัดอุดรธานี 

เพศชายพบสูงกว่าเพศหญิงอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ เม่ือจําแนก

ตามอายุพบว่า ผู้ป่วยท้ังหมดอยู่ในกลุ่มอายุ 15–59 ปี ผู้ ท่ีอยู่

หมู่บ้านนาจานซึ่งเป็นท่ีชําแหละลูกวัวน้อยท่ีตาย มีอัตราป่วยสูง

กว่าผู้ท่ีอยู่หมู่บ้านอ่ืน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ จากการศึกษา 

Retrospective cohort study พบการรับประทานเนื้อวัว เคร่ืองใน 

หรือน้ําดีดิบ มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติกับการป่วย 

ซึ่งผลการตรวจตัวอย่างเนื้อดิบและน้ําดีดิบก็พบเชื้อ Salmonella 

เช่นเดียวกัน จากการสอบสวนโรคเพิ่มเติมพบว่า ผู้ชําแหละเป็น

ชาวบ้านท่ีไม่มีความชํานาญในการชําแหละ 

สรุปและวิจารณ์ผล: พบการระบาดของโรคอาหารเป็นพิษจากเชื้อ 

Salmonella serovar Enteritidis ในหมู่บ้านของอําเภอโพนนาแก้ว 

จังหวัดสกลนคร พบผู้ป่วยรวม 18 ราย ในกลุ่มผู้ร่วมรับประทาน

อาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตายในหมู่บ้านรวม 49 ราย คิดเป็น

อัตราป่วยร้อยละ 36.7 การระบาดคร้ังนี้น่าจะมาจากการรับประทาน

น้ําดีดิบท่ีผสมในน้ําจิ้มแจ่ว หรือเนื้อวัวดิบ ที่ปนเปื้อนเช้ือระหว่าง

การชําแหละ 

คําสําคัญ: อาหารเป็นพิษ, การระบาด, เช้ือซัลโมเนลลา, น้ําดี, 

จังหวัดสกลนคร 

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

ความเป็นมา  

วันท่ี 21 กุมภาพันธ์ 2561 เวลา 13.00 น. งานควบคุม

โรคติดต่อ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสกลนครได้รับแจ้งจากทีม

เฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วอําเภอกุสุมาลย์ ว่าพบมีผู้ป่วยท่ีมี

อาการถ่ายเหลว ปวดท้อง คลื่นไส้ อาเจียน จํานวน 7 ราย ซึ่ง

ภู มิลํ า เนาอยู่ ท่ี อํ า เภอโพนนาแก้ว  ไป รับการตรวจรักษา ท่ี

โรงพยาบาลกุสุมาลย์ อําเภอกุสุมาลย์ ภายหลังได้รับแจ้ง ทีมเฝ้า

ระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วอําเภอกุสุมาลย์ จึงได้ประสานกับ

พยาบาลงานผู้ป่วยนอกและหอผู้ป่วยใน โรงพยาบาลกุสุมาลย์ เพื่อ

สอบสวนโรคเบื้องต้น พบว่าเป็นประชาชนบ้านนาจาน ตําบลบ้าน

โพน อําเภอโพนนาแก้ว ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีอาการไข้ ถ่ายเหลว ปวด

ท้อง คลื่นไส้ อาเจียน ปวดศีรษะ ทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็ว

จึงได้ดําเนินการสอบสวนโรค ระหว่างวันท่ี 21–28 กุมภาพันธ์ 2561 

วัตถุประสงค์  

1. เพื่อยืนยันการวินิจฉัยและการระบาดของโรค  

2. เพื่ออธิบายลักษณะการกระจายของโรค ตามบุคคล 

สถานท่ี และเวลา 

3. เพื่อค้นหาสาเหตุและปัจจัยเสี่ยงของการระบาดของโรค 

4. เพื่อหามาตรการควบคุมป้องกันการระบาดของโรค  
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รูปท่ี 1 จํานวนผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ ตําบลบ้านโพน อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร จําแนกตามวันและเวลาเร่ิมป่วย 

วันท่ี 20-22 กุมภาพันธ์ 2561  
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วัน-เวลา เร่ิมป่วย

4. การสํารวจสิ่งแวดล้อม  

รวบรวมข้อมูลท่ัวไปของหมู่บ้าน การสํารวจสิ่งแวดล้อม

บริเวณห้องครัว และสถานท่ีชําแหละลูกวัวน้อย ศึกษาขั้นตอน

วิธีการชําแหละวัวน้อยท่ีตาย การแจกจ่าย และการปรุง รวมทั้ง

สัมภาษณ์และตรวจร่างกายผู้ท่ีเกี่ยวข้องเพิ่มเติม ได้แก่ ผู้ชําแหละ 

ผู้ปรุงอาหาร และผู้ช่วย 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
ตรวจสอบความครบถ้วน ถูกต้อง และสมบูรณ์ของข้อมูล 

แล้วนํามาประมวลผลด้วยคอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูป 

Epi info โดยใช้สถิติดังนี้ 

สถิติเชิงพรรณนา โดยนําเสนอเป็น จํานวน ค่าร้อยละ 

อัตรา ค่ามัธยฐาน ค่าต่ําสุดและค่าสูงสุด 

สถิติเชิงวิเคราะห์ เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย 

กับการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษ โดยใช้การทดสอบ Chi–square 

test หรือ Fisher’s exact test และคํานวณค่า Risk ratio (RR) 

และ 95% Confidence interval (CI) ของ RR 

ผลการศึกษา 

1. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา  

พบผู้ป่วยท้ังหมดจํานวน 18 ราย โดยผู้ป่วยทุกรายให้

ประวัติการร่วมรับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตายใน

หมู่บ้าน ซึ่งมีผู้ ร่วมรับประทานรวม 49 ราย คิดเป็นอัตราป่วย  

ร้อยละ 36.7 โดยมีผู้ป่วยรับการรักษาแบบผู้ป่วยนอกท่ีโรงพยาบาล

โพนนาแก้ว จํานวน 1 ราย เป็นผู้ป่วยในท่ีโรงพยาบาลโพนนาแก้ว 

และกุสุมาลย์จํานวน 9 ราย และดูแลตัวเองท่ีบ้านจํานวน 8 ราย 

ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต 

อาการและอาการแสดงของผู้ป่วยท่ีพบมากท่ีสุด คือ ถ่าย-

เหลวมากกว่า 3 คร้ังต่อวัน ร้อยละ 94.4 รองลงมาคือ ถ่ายเป็นน้ํา 

ร้อยละ 88.9 ปวดท้อง ร้อยละ 66.7 ปวดศีรษะ มีไข้ ร้อยละ 61.1 

เท่ากัน ปากแห้ง ร้อยละ 50.0 อ่อนเพลีย ปวดมวนท้อง คลื่นไส้ 

ร้อยละ 44.4 เท่ากัน อาเจียน ร้อยละ 38.9 อาหารไม่ย่อย ร้อยละ 

22.22 ท้องผูก ถ่ายมีมูก ร้อยละ 16.67 เท่ากัน เหงื่อออกตัวเย็น 

ร้อยละ 5.56 

การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษในคร้ังนี้ พบผู้ป่วยราย

แรกเร่ิมป่วยเวลา 23.00 น. ของวันท่ี 20 กุมภาพันธ์ 2561 และ

พบรายสุดท้ายเวลา 05.00 น. ของวันท่ี 22 กุมภาพันธ์ 2561 

ช่วงเวลาที่พบผู้ป่วยมากท่ีสุด คือ ระหว่างเวลา 00.00–04.00 น. 

ของวันท่ี 21 กุมภาพันธ์ 2561 ซึ่งจากลักษณะ Epidemic curve 

แสดงลักษณะการระบาดแบบมีแหล่ ง โรค ร่วม  (Common 

source) (รูปท่ี 1) เม่ือวิเคราะห์ระยะฟักตัว พบมีค่ามัธยฐาน  

ประมาณ 9 ช่ัวโมง สั้นท่ีสุด 7 ช่ัวโมง และยาวท่ีสุด 36 ช่ัวโมง 

จากการวิเคราะห์ข้อมูลในกลุ่มผู้ท่ีร่วมรับประทานอาหารท่ี

ปรุงจากลูกวัวน้อยรวม 49 ราย พบว่าอัตราป่วยในเพศชายสูงกว่า

เพศหญิงอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ เม่ือจําแนกตามอายุพบว่า 

ผู้ป่วยท้ังหมดอยู่ในกลุ่มอายุ 15–59 ปี โดยไม่พบผู้ป่วยในกลุ่มเด็ก

และผู้สูงอายุ ส่วนท่ีอยู่พบว่า ผู้ ท่ีอยู่หมู่บ้านนาจานซึ่งเป็นท่ี

ชําแหละลูกวัวน้อยท่ีตาย มีอัตราป่วยสูงกว่าผู้ ท่ีอยู่หมู่บ้านอ่ืน 

อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (ตารางท่ี 1)  
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ตารางท่ี 1 จํานวนผู้ป่วยและอัตราป่วยโรคอาหารเป็นพิษ จําแนกตามเพศ อายุ และที่อยู่ ตําบลบ้านโพน อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร 

วันท่ี 20-22 กุมภาพันธ์ 2561  

ข้อมูลท่ัวไป จํานวนท้ังหมด จํานวนท่ีป่วย อัตราป่วย (ร้อยละ) P-value 
รวมทั้งหมด 49 18 36.7  

เพศ    0.026 
ชาย 28 14 50.0  
หญิง 21 4 19.0  

อายุ (ปี)    0.038* 
< 14 7 0 0.0  
15–59 33 18 54.5  
> 60 9 0 0.0  

ท่ีอยู่    < 0.01 
หมู่ท่ี 6 36 9 25.0  
หมู่ท่ี 9 (นาจาน) 13 9 69.2  
*เปรียบเทียบระหว่างกลุ่มเด็ก < 15 ปี กับกลุ่มผู้ใหญ่ 

เป็นชุมชนไทย้อ ประกอบอาชีพทํานาและรับจ้างท่ัวไป รายได้เฉลี่ย

ต่อปีต่ํากว่ารายได้เฉลี่ยของประเทศ มีถนนทางหลวงชนบทผ่าน

เดินทางสะดวก ใช้ประปาหมู่บ้าน น้ําดื่มซื้อจากร้านค้าเอกชน 

บริเวณท่ีใช้ชําแหละเป็นท่ีโล่งแจ้ง ใกล้ห้องน้ํา มีน้ําประปา มี

ตระแกรงไม้ไผ่วางไว้บนถังพลาสติกท่ีใช้ในการชําแหละ (รูปท่ี 2)  

วิธีและขั้นตอนการชําแหละและประกอบอาหาร 
จากการสัมภาษณ์ผู้ชําแหละหลักและชําแหละรอง พบว่ามี

ประสบการณ์การชําแหละ คือ การชําแหละเนื้อสุนัข แต่ยังไม่เคย

ชําแหละเนื้อวัว ซึ่งลูกวัวน้อยตั้งแต่คลอดร่างกายอ่อนแอ ก่อน

เสียชีวิตเจ้าของวัวได้ซื้อยามาฉีดเอง หลังจากนั้น 1 วัน วัวน้อยจึง

เสียชีวิต โดยอายุวัวน้อย คือ 10 วัน การชําแหละเร่ิมเวลาประมาณ 

16.00 น. และเร่ิมรับประทานเวลาประมาณ 17.00 น. ของวันท่ี 20 

กุมภาพันธ์ 2561 โดยผู้ชําแหละหลัก 1 คน และผู้ช่วยชําแหละ 1 คน 

และมีผู้สังเกตการอีก 6 คน ได้รับประทานอาหารร่วมกัน  

ข้ันตอนวิธีการชําแหละ มีดังนี้ 
1. ผ่าท้องเอาลําไส้ และเคร่ืองในออก เลือกเอาลําไส้ไว้ห่าง

จากกระเพาะประมาณ 80 ซม. 

2. หลังจากตัดสําไส้ท่ีต้องการบนเขียงแล้วใช้สายยางฉีดน้ํา

ล้างลําไส้ และกระเพาะ 

3. หลังจากล้างเสร็จใช้มีดผ่ากระเพาะวัวแล้วล้างอีกคร้ัง 

แล้วเอาไปต้ม โดยเคร่ืองในนั้นต้มท้ังหมด 

4. สําหรับตับและถุงน้ําดี ใช้มือค่อย ๆ ดึงออกเพราะกลัวถุง

น้ําดีแตก ดึงหลอดลมกับปอดออกพร้อมกัน ถุงน้ําดีมีขนาดประมาณ

ไข่ไก่แจ้ เม่ือดึงถุงน้ําดีออกมาพร้อมกับตับจึงใช้มีดค่อย ๆ เลาะออก  

5. หลังจากล้างลําไส้ม่ันใจว่าไม่มีรอยแตก ลําไส้วัวนําไปต้ม 

ส่วนเนื้อใช้การย่าง 

2. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

ใช้วิธีการศึกษาแบบ Retrospective cohort study เพื่อหา

ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษ ซึ่งมีผู้ร่วม

รับประทานท้ังหมด 49 ราย จากการศึกษาพบว่า การรับประทานเนื้อ

วัว และหรือเคร่ืองใน มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติกับ

การป่วย ซึ่งเกือบท้ังหมดจะทานสุกโดยการปิ้ง ย่าง หรือต้ม ส่วนการ

ทานน้ําดีดิบก็พบมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติกับการ

ป่วย ซึ่งน้ําดีดิบเป็นส่วนประกอบของน้ําจิ้มแจ่ว โดยท้ัง 17 รายท่ี

ทานนํ้าจิ้มแจ่วผสมน้ําดีดิบนี้มีอาการป่วยทุกราย ส่วนอีก 32 รายท่ี

ไม่ได้ทานน้ําจิ้มแจ่วผสมน้ําดีดิบนี้พบอาการป่วย 1 ราย (ตารางท่ี 2) 

สําหรับน้ําดื่มพบว่า ทุกรายดื่มน้ําท่ีซื้อจากเอกชน ส่วนน้ําใช้

นั้นเป็นน้ําประปาหมู่บ้านจากการตรวจร่างกายผู้ชําแหละลกูวัวนอ้ยท่ี

ตาย ไม่พบใครมีแผลท่ีมือและแขน ทุกรายปฏิเสธโรคประจําตัว 

3. ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ  

ผลเพาะเช้ือจาก Rectal swab ของผู้ป่วย 5 ราย โดย 2 

รายเป็นผู้ชําแหละด้วย พบเชื้อ Salmonella enterica serovar 

Enteritidis ท้ัง 5 ราย ซึ่งผู้ชําแหละทั้ง 2 รายไม่มีอาการของโรค

อาหารเป็นพิษมาก่อน และได้ร่วมรับประทานอาหารท่ีปรุงจากลูก-

วัวน้อย และมีอาการของโรคหลังจากนั้น ตัวอย่าง Rectal swab 

และอุจจาระจากผู้ป่วยไม่พบเช้ือแบคทีเรียหรือไวรัสก่อโรคตัวอ่ืน 

ส่วนตัวอย่างเนื้อดิบและน้ําดีดิบก็พบเชื้อ Salmonella group D 
serovar Enteritidis เช่นเดียวกัน 

4. ผลการศึกษาด้านสภาพแวดล้อม  

บ้านท่ีใช้ชําแหละวัวน้อยตาย อยู่หมู่ท่ี 9 บ้านนาจาน ตําบล

บ้านโพน อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร ห่างจากอําเภอโพนนา

แก้ว 19 กม. ห่างจากอําเภอกุสุมาลย์ 20 กม. และอําเภอเมือง 60 
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รายงานการ เฝ า ร ะวั งทางร ะบาดวิ ทยาประจําสั ปดาห  ปที่  50  ฉบับที่  19  :  24  พฤษภาคม  2562

ตารางที่ 2 อัตราป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพิษ จําแนกตามประเภทอาหาร ตําบลบ้านโพน อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร 

วันท่ี 20-22 กุมภาพันธ์ 2561 

ประเภท
อาหาร 

รับประทาน ไม่รับประทาน 
Risk 
ratio 

95% CI จํานวน
ท้ังหมด 

จํานวน
ท่ีป่วย 

อัตราป่วย 
(ร้อยละ) 

จํานวน
ท้ังหมด

จํานวน
ท่ีป่วย 

อัตราป่วย 
(ร้อยละ) 

เนื้อวัว 28 17 60.7 21 1 4.8 12.75 1.80-88.34 

เนื้อวัวดิบ 1 1 100.0 48 17 35.4 2.82 1.90-4.10 

เคร่ืองใน 14 13 92.9 35 5 14.3 6.50 2.81-14.8 

เคร่ืองในดิบ 1 1 100.0 48 17 35.4 2.82 1.90-4.10 

น้ําดีดิบ 17 17 100.0 32 1 3.1 32.00 4.65-220.20 

ตารางท่ี 3 ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการในตัวอย่างอุจจาระของผู้ป่วย น้ํา และอาหารท่ีสงสัย  

ชนิดตัวอย่าง รายการตรวจวิเคราะห์ ผลการตรวจ วิธีการตรวจ 
1. Rectal swab (รวม  

ผู้ชําแหละ) 5 ตัวอย่าง 
– Salmonella spp.  
 
– Shigella spp.  
– Vibrio paraharmolyticus 
– Vibrio cholerae O1 and O139

พบเชื้อ Salmonella enterica 
serovar Enteritidis 
ไม่พบ 
ไม่พบ 
ไม่พบ

Aerobic culture 

2. อุจจาระ (รวมผู้ชําแหละ) 
5 ตัวอย่าง 

Norovirus, rotavirus, 
adenovirus และ astrovirus 

ไม่พบท้ัง 5 ตัวอย่าง Real-time PCR 

3. น้ําดื่ม 2 ตัวอย่าง* 
 

Salmonella/100 ml 
Staphylococcus aureus/100 ml

ไม่พบ 
พบ 1 ตัวอย่าง 

ISO 19250: 2010  
APHA (water and waste 
water) 2012

4. ตัวอย่างช้ินเนือ้วัวสด 
1 ตัวอย่าง** 

Salmonella/25 กรัม 
 
Staphylococcus aureus/กรัม  
Clostridium perfringens/กรัม

พบเชื้อ Salmonella group D  
serovar Enteritidis 
น้อยกว่า 10  
น้อยกว่า 10 

ISO 6579-1: 2017 
 
BAM 2016, Chapter 12 
BAM 2001, Chapter 16

5. ตัวอย่างน้ําดีดบิ  
1 ตัวอย่าง** 

Salmonella/25 กรัม 
 
Staphylococcus aureus/กรัม  

พบเชื้อ Salmonella group D  
serovar Enteritidis 
น้อยกว่า 10  

ISO 6579-1: 2017 
 
BAM 2016, Chapter 12 

*มาตรฐานกําหนด ต้องไม่พบ Salmonella และไม่พบ Staphylococcus aureus 
**มาตรฐานกําหนด ต้องไม่พบ Salmonella พบเช้ือ Staphylococcus aureus/กรัม น้อยกว่า 100  

และพบเช้ือ Clostridium perfringens/กรัม น้อยกว่า 1,000 

 

 
รูปท่ี 2 สภาพสถานที่ชําแหละลูกวัวน้อยตาย ตะแกรงไม้ไผ่ท่ีชําแหละ  
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และมาตรฐานด้านความสะอาดของอาหารที่ปรุงกับผู้ท่ีชําแหละ 

โดยดําเนินการช้ีแจงในวันท่ี 27 กุมภาพันธ์ 2561 

4. ให้ความรู้และระวังการปนเปื้อนระหว่างอาหารที่ปรุงสุก

แล้วและอาหารท่ีดิบ โดยอาหารท่ียังไม่ผ่านการปรุงให้สุกต้องเก็บ

ไว้แยกต่างหากจากอาหารที่ปรุงสุกแล้ว และแยกออกจากอาหารท่ี

พร้อมบริโภคมือ เขียง โต๊ะ มีด และอุปกรณ์เคร่ืองใช้ในการ

ประกอบอาหาร ควรล้างหลังจากใช้ร่วมกับอาหารที่ยังไม่ผ่านการ

ปรุง ล้างมือทุกคร้ังก่อนประกอบอาหาร และระหว่างสัมผัสอาหาร

ต่างชนิดกัน ผู้ป่วยท่ีติดเช้ือ Salmonella ไม่ควรเป็นผู้เตรียม

อาหารหรือน้ํา จนกว่าจะตรวจไม่พบเชื้อแล้วเป็นระยะเวลานาน

พอสมควร (1)  โดยดําเนินการช้ีแจงในวันท่ี 27 กุมภาพันธ์ 2561 

สรุปและอภิปรายผล  

การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษในประชาชนตําบลบา้นโพน 

อําเภอโพนนาแก้ว จังหวัดสกลนคร ซึ่งมีอาการป่วยภายหลังได้

รับประทานอาหารที่ปรุงจากลูกวัวน้อยท่ีตาย โดยมีผู้ร่วมทาน 49 

ราย และพบป่วย 18 ราย คิดเป็นอัตราป่วยร้อยละ 36.73 โดยผู้ป่วย

ต้องนอนโรงพยาบาลรวม 9 ราย แต่ไม่พบผู้ป่วยเสียชีวิต ผู้ป่วยมี

อาการและอาการแสดงมากท่ีสุด คือ ถ่ายเหลวมากกว่า 3 คร้ังต่อวัน 

(94.4) รองลงมาคือ ถ่ายเป็นน้ํา (88.9) ปวดท้อง (66.7) ปวดศีรษะ 

(61.1) ไข้ (61.1) ปากแห้ง (50.0) อ่อนเพลีย (44.4) ปวดมวนท้อง 

(44.4) คลื่นไส้ (ร้อยละ 44.4) และอาเจียน (38.9) เม่ือวิเคราะห์ระยะ

ฟักตัว พบมีค่ามัธยฐานประมาณ 9 ช่ัวโมง (7-36 ช่ัวโมง) การระบาด

คร้ังนี้น่าจะเป็นโรคอาหารเป็นพิษจากเช้ือ Salmonella เนื่องจาก

อาการและอาการแสดงของผู้ป่วย รวมทั้งระยะฟักตัวเข้าได้กับโรค

ดังกล่าว และยืนยันโดยการตรวจพบเช้ือ Salmonella จากตัวอย่าง
อุจจาระของผู้ป่วย และจากตัวอย่างอาหารที่สงสัย 

เช้ือ Salmonella เป็นแบคทีเรียท่ีมีลักษณะเป็นท่อน ไม่

สร้างสปอร์ ทําให้เกิดโรคได้เม่ือมีปริมาณมาก พบได้ในลําไส้มนุษย์ 

และสัตว์ อาหารท่ีพบว่ามักมีการปนเปื้อน คือ เนื้อ และเคร่ืองใน 

โดยเฉพาะเนื้อไก่ ไข่ และนมดิบ การติดเช้ือจะทําให้เกิดอาการ

ภายใน 12–36 ช่ัวโมง อาการที่พบได้คือ คลื่นไส้ อาเจียน ปวดท้อง 

ท้องร่วง เป็นไข้ ระยะเวลาท่ีเป็นอาจเป็นนาน 1–8 วัน (2)  จาก

การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ พบว่าอาหารท่ีชาวบ้าน

รับประทานร่วมกัน และเป็นปัจจัยเสี่ยงสูงในการป่วย คือ น้ําดีดิบ 

ดังท่ีกล่าวไปแล้ว เช้ือ Salmonella พบได้ในสําไส้สัตว์ ซึ่งเช้ือนี้

ปนเปื้อนในสิ่งแวดล้อมได้ ในกรณีเกิดโรคในวัวและทําให้วัว

เสียชีวิตจาก Salmonella septicemia และมักเกิดรุนแรงในลูก-  

วัวอายุ 2 สัปดาห์ โดยมีอาการซึมและไม่กินหญ้าและตายใน 6–36 

ช่ัวโมง (3)  ซึ่งคล้ายกับประวัติท่ีเจ้าของวัวให้ประวัติลูกวัวตัวนี้ 

ข้ันตอนประกอบอาหาร มีดังนี้ 
1. ผู้ ท่ีประกอบอาหารเป็นคนเดียวกันกับคนชําแหละ 

อุปกรณ์มีดและเขียงใช้ร่วมกับการชําแหละ 

2. ชําแหละและประกอบอาหารไปพร้อมกัน คือ เนื้อย่าง 

ต้มเคร่ืองในเน้ือเปื่อย และน้ําจิ้ม 

3. ระหว่างชําแหละน้ําดี ก็นําเคร่ืองในที่ชําแหละและล้าง

กับส่วนหนึ่งต้มไปด้วยแต่เหลือบางส่วนไว้กินดิบ โดยมีด เขียง และ

มือไม่ได้ล้างน้ํา ใช้ร่วมกันท้ังชําแหละและประกอบอาหาร 

4. เม่ือชําแหละถุงน้ําดีเสร็จ ได้นําไปประกอบน้ําจิ้มแจ่ว 

จากน้ําดีดิบการทําน้ําจิ้มแจ่ว ผู้ทําเป็นคนเดียวกันกับผู้ชําแหละ 

โดยทําน้ําจิ้ม 2 ถ้วย แต่ละถ้วยใช้พริกป่น 2 ช้อนแกง ผงชูรส

ประมาณ 3 ช้อนชา ต้นหอม น้ําดีดิบ (ตามพอใจ) ผู้ทํายืนยันไม่มี

เพลี้ยเพราะลูกวัวยังตัวเล็กอายุเพียง 10 วัน 

5. ห่ันเคร่ืองในท่ีสุกแล้ว โดยมีดเขียงและมือไม่ได้ล้าง ใช้

ร่วมกันท้ังชําแหละและประกอบอาหาร 

6. ชําแหละเนื้อและย่างเนื้อไปพร้อมกัน และรับประทานไป

พร้อม ๆ กัน โดยจิ้มน้ําจิ้มแจ่วน้ําดีดิบ โดยมีดเขียงและมือไม่ได้ล้าง 

ใช้ร่วมกันท้ังชําแหละเนื้อและห่ันเนื้อย่าง 

ข้ันตอนการแจกจ่ายอาหาร มีดังนี้ 
1. เนื้อดิบถูกแจกจ่ายไป 10 หลังคาเรือนโดยใส่ถุงพลาสติก 

บางรายประกอบอาหารเย็นวันนั้น บางรายประกอบอาหารเช้าวัน

ถัดมาและนําไปใส่บาตรท่ีวัดด้วย โดยวิธีต้มและย่าง โดยปรุงสุกทุก

หลังคาเรือน 

2. ถุงน้ําดี นําไปห้อยไว้ข้างฝาบ้านผู้ชําแหละเพื่อทําน้ําจิ้ม

แจ่วต่อไป 

3. เนื้อย่างและต้มเคร่ืองในเน้ือเปื่อยและนํ้าจิ้มน้ําดีดิบท่ี

ปรุงบริเวณท่ีชําแหละ รับประทานทันที 8 ราย และถูกแบ่งให้ญาติ

พี่น้องของผู้ชําแหละหลัก 

มาตรการควบคุมและป้องกันโรคท่ีดําเนินการ 
1. ให้สุขศึกษาเกี่ยวกับสุขาภิบาลอาหารและการล้างมือ

ก่อนรับประทานอาหาร และเน้นกินร้อนช้อนกลาง แก่ชาวบ้านท่ี

รับประทานอาหารจากเน้ือวัวน้อยท่ีตาย ผู้ใหญ่บ้าน และ อสม.

วันท่ี 22 กุมภาพันธ์ 2561 

2. ให้เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข และ อสม. ในพื้นท่ีเฝ้าระวัง

ประชาชนที่มีอาการถ่ายเหลว และปวดท้อง และแจ้งให้กับทีมเฝ้า

ระวังสอบสวนเคลื่อนท่ีเร็วอําเภอโพนนาแก้ว ต่อไปอีก 3 วัน  

3. ช้ีแจงมาตรฐานด้านอาหาร สะอาด และปลอดภัย ซึ่ง

ประกอบด้วยมาตรฐานที่สําคัญ 2 เร่ือง คือ ลักษณะด้านกายภาพ

ของสถานที่ชําแหละ สถานท่ีรับประทานอาหารท่ีถูกสุขลักษณะ  
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กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 8 จังหวัด

อุดรธานี ทีม SRRT อําเภอกุสุมาลย์ อําเภอโพนนาแก้ว และ

สํานักงานสาธารณสุขสกลนคร และนายแพทย์วิทยา สวัสดิวุฒิพงศ์ 

ท่ีช่วยเหลือในการสอบสวนโรคคร้ังนี้ 
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ร่างกายไม่แข็งแรงตั้งแต่กําเนิดและป่วย 2 วันก็เสียชีวิต ดังนั้นลูก-

วัวตัวนี้อาจจะเสียชีวิตจาก Salmonella septicemia หรือลูกวัว

มีเ ช้ือนี้ ในระบบทางเดินอาหาร ซึ่ งโอกาสการปนเปื้อนเ ช้ือ 
Salmonella ท่ีปนเปื้อนน้ําดีขณะชําแหละอาจเกิดได้จากการล้าง

มือไม่สะอาดหรือไม่ล้างมือเลยขณะชําแหละ (จับลําไส้ จับถุงน้ําดี 

ทําน้ําจิ้มจับอาหาร) และทําน้ําจิ้มแจ่วก็ใส่น้ําดีไปด้วย การใช้เขียง

ท่ีไม่ล้างหรือล้างไม่สะอาด ท้ังห่ันเนื้อดิบ ห่ันเคร่ืองในดิบ ห่ันเนื้อ

ย่าง ห่ันลําไส้ต้ม ห่ันเคร่ืองในต้ม ซึ่งจากรายงานการสํารวจการ

ปนเปื้อนเช้ือ Salmonella spp. และ Staphylococcus aureus 
ในเนื้อสัตว์ท่ีโรงฆ่าสัตว์และสถานที่จําหน่ายเน้ือสัตว์ในจังหวัดตาก 

ปีงบประมาณ 2557–2559 พบการปนเปื้อนเช้ือ Salmonella spp. 

เกิดได้ทุกข้ันตอนในกระบวนการฆ่าและการตัดแต่งท่ีโรงฆ่าสัตว์ 

ถึงแม้จะชําแหละในโรงฆ่าสัตว์ก็มีโอกาสปนเปื้อนได้ (4,5)  และยังพบ

รายงานการสํารวจการปนเปื้อนเช้ือ Salmonella ในเนื้อวัวในตลาด-

สด และร้านข้างถนนริมทาง ท้ังในกรุงเทพมหานครและต่างจังหวัด 

พบการปนเปื้อนมากกว่าร้อยละ 60 (6,7)  ดังนั้นในกรณีประชาชนบ้าน

นาจานซึ่งไม่มีประสบการณ์การชําแหละเนื้อวัวก็มีโอกาสปนเปื้อนสูง 

ซึ่งการปนเปื้อนเช้ือ Salmonella ในการระบาดน้ีมีโอกาสเกิดข้ึนได้

ทุกข้ันตอนของการชําแหละเช่นกัน การที่เช้ือในน้ําดีเพิ่มข้ึนอาจ

เนื่องจาก pH ของน้ําดีเหมาะกับการเจริญเติบโตของเช้ือ ซึ่งเช้ือ

เจริญเติบโตได้ดีท่ี pH 7–7.5 และไม่ผ่านการฆ่าเช้ือเพื่อให้ปลอดภัย

จากเช้ือ Salmonella ตามที่ USDA/FSIS แนะนํา จึงใช้อุณหภูมิ 

63 องศาเซลเซียส เป็นเกณฑ์ (1)  ดังนั้นผู้ท่ีกินน้ําดีดิบจึงป่วยทุกราย 

โดยมีความรุนแรงแตกต่างกันและช่วงเวลาท่ีเกิดอาการแตกต่างกัน 

เนื่องจากปริมาณเช้ือท่ีรับเข้าไปในแต่ละรายไม่เท่ากัน ถ้ารับเช้ือ

มากระยะฟักตัวจะสั้นเป็นช่ัวโมงและเกิดอาการให้เห็นได้รวดเร็ว

ภายในวันนั้น แต่ถ้าได้รับเช้ือปริมาณน้อยต้องรอให้เช้ือแบ่งตัวไป

อีกระยะหนึ่งจนเม่ือเช้ือมีปริมาณมากพอจึงจะแสดงอาการของโรค

ให้เห็น ทําให้เกิดอาการในวันต่อ ๆ มาได้ (8)  

ข้อเสนอแนะเพื่อดําเนินการต่อไป 

จัดทําโครงการอาหารปลอดภัยในตําบลบ้านโพน อําเภอ

โพนนาแก้ว โดยกลุ่มเป้าหมายเป็นประชาชน โดยให้ความรู้เร่ือง

โรคและอาหารปลอดภัย เน้นการกินอาหารปรุงสุก การชําแหละ

ควรล้างมือบ่อย ๆ เพื่อลดการปนเปื้อน ควรแยกเขียงมีดท่ีใช้กับ

เนื้อดิบและเม่ืออาหารปรุงสุกแล้ว เพื่อลดการปนเปื้อนของเช้ือ 
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Abstract 

Background: On 21 February 2018, Sakhon Nakorn Provincial Health Office was notified of several patients with 

diarrhea, abdominal pain, nausea and vomiting. An investigation was conducted during 21–28 February 2018 to 

confirm diagnosis and outbreak, determine epidemiologic characteristics, identify source and mode of 

transmission, and recommend preventive and control measures. 

Methods: Medical records of these patients were reviewed. Active case finding was carried out in the affected 

community for early detection and treatment. Samples for laboratory diagnosis included rectal swabs and stool 

specimens from 5 cases, suspected water and foods. A retrospective cohort study was performed to determine 

risk factors. An environmental investigation was conducted in the affected community. 

Results: A total of 18 food poisoning cases were detected. All the cases reported consumption of foods made 

from veal and organs of the calf. The attack rate among 49 villagers with exposure to these foods was 36.7% 

(18/49). The most common clinical feature was diarrhea (94.4%), watery diarrhea (88.9%), and abdominal pain 

(66.7%). Salmonella enterica serovar Enteritidis was identified from rectal swab culture of all 5 cases. About 

61.11% of the cases had clinical onset during 00.00–04.00 am on 21 February 2018. The epidemic curve showed 

a common-source outbreak pattern. The median incubation period was about 9 hours. All the cases were found 

in 15–59 year age group. Those living in the village where the calf was slaughtered had a significantly higher attack 

rate than those living in another village. A retrospective cohort study revealed that consumption of uncooked 

veal, organs or bile was significantly associated with illness. Salmonella organisms were also isolated from the 

uncooked veal and bile. The villagers who slaughtered this calf reported no experience of the cattle slaughtering. 

Conclusions and discussions: An outbreak of food poisoning caused by S.  enterica serovar Enteritidis occurred 

among the villagers who were exposed to foods made from veal and organs of the calf in Ponenakaew District, 

Sakhon Nakorn Province. Of 49 exposed villagers, 18 (36.7%) had food poisoning. The source of transmission 

might be uncooked bile or veal which was contaminated with the organisms during slaughtering. 

Keywords: food poisoning, outbreak, Salmonella, bile, Sakhon Nakorn Province 
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