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บทคัดย่อ
	 วนัที ่ 1 สงิหาคม 2562  งานระบาดวทิยา
โรงพยาบาลสระใคร ได้รบัแจ้งจากพยาบาลงานผูป่้วย
ในโรงพยาบาลสระใคร มีผู้ป่วยเข้ารับการรักษา
ด้วยอาการถ่ายเหลว อาเจยีน ปวดบดิท้อง จ�ำนวน  
5 ราย  ตัง้แต่เวลาประมาณ 04.00 น. – 06.30 น.ให้
ประวัติรับประทานอาหารจากตลาดนัด  จึงออก
สอบสวนโรคทันที  เพื่อยืนยันการวินิจฉัยโรคและ
การระบาดของโรค อธิบายลักษณะการเกิดโรค
ตามบุคคล เวลา สถานที่  ค้นหาสาเหตุ และปัจจัย
เส่ียงต่อการเกิดโรค ด�ำเนินการมาตรการควบคุม
โรค และเสนอแนวทางในการป้องกันการระบาด
ของโรคที่เหมาะสมต่อไป  โดยใช้วิธีการศึกษา
ระบาดวิทยาเชิงพรรณนา การศึกษาระบาดวิทยา
เชิงวิเคราะห์แบบ case control การศึกษาด้าน 
สิ่งแวดล้อมสุขาภิบาลอาหาร และการศึกษาทาง
ห้องปฏิบัติการ 
	 ผลการสอบสวน พบผู้ป่วยทั้งหมด 21 
ราย ไม่มผีูป่้วยเสยีชวีติ อัตราป่วย ร้อยละ 33.33 
(21/63) เป็นเพศชาย 10 ราย เพศหญงิ 11 ราย 
อตัราส่วนเพศชายต่อเพศหญงิ 1 : 1.1 อายนุ้อยสดุ 
6 ปี สงูสดุ 65 ปี  มอีาการและอาการแสดงมากท่ีสดุ 
คอืถ่ายเป็นน�ำ้ ร้อยละ 80.95 รองลงมา คอืปวดท้อง  

อาเจยีน  คลืน่ไส้ ไข้  วงิเวยีน ถ่ายเหลว ถ่ายเป็นมูก  
ร้อยละ 76.19, 52.38, 42.86, 33.33, 23.81, 
14.29, 4.76 ตามล�ำดับ ระยะฟักตัวเฉลี่ย 8 
ชั่วโมง ส้ันสุด 3 ชั่วโมง ยาวสุด 13 ช่ัวโมง ผลการ
ตรวจทางห้องปฏิบัติการตัวอย่าง Rectal swab  
ผลพบเชื้อ Vibrio parahemolyticus ในผู้ป่วย 5 
ราย ลกัษณะการระบาดเป็นการระบาดแบบแหล่ง
โรคร่วมกัน หอยแมลงภู่เป็นอาหารท่ีสงสัยว่ามี
ความสัมพันธ์กับการเกิดโรคอาหารเป็นพิษครั้งนี้
อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(OR = 106, 95% CI = 
12.73 – 882.25, P-value <0.001 ) ตัวอย่าง
อาหารสงสัยค้างเหลือมีปริมาณไม่เพียงพอที่จะ
ส่งตรวจยืนยันทางห้องปฏิบัติการ  โดยแหล่งที่มา
ของอาหารสงสัยครั้งน้ีรับซ้ือมาจากรถอาหาร
ทะเลจากมหาชยัน�ำมาจ�ำหน่ายในตลาดนดัประจ�ำ
หมู่บ้านเป็นประจ�ำโดยการนึ่ง  มาตรการควบคุม
และป้องกันโรคที่ส�ำคัญ คือการเน้นเตือนการรับ
ประทานอาหารทะเลที่ปรุงสุกทั่วถึง และ สด ใหม่ 
รวมทัง้การสขุาภบิาลแผงลอยการจ�ำหน่ายอาหาร
ในตลาดนัด
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Abstract
August 1, 2019 
	 Nurse of In-Patient- Department , 
Sakhrai Hospital told the officer at department 
of epidemiology about patients who were 
admitted. Five patients were diarrhea, 
vomiting, abdominal pain during 04.00 – 
06.30 am. They were ate foods from Flea 
market. We take investigated to confirm  
diagnosis and epidemics for pathogenesis of 
patient, time, place, cause and risk factors. 
To proceed for control and offer the way 
to appropriately prevention this outbreak. 
The methodology was descriptive, case 
control analysis, the environment of food 
sanitation and laboratory study 
	 The results showed that twenty-one 
patients no die. Attack rate was 33.33 
percent (21/63). Ten of patients were 
male and 11 were female. The ratio male: 
female was 1:1.1. Mean of age was 30 
years old. (Min = 6 years, max= 65 years). 
The maximum of signs and symptoms were 
taken as water 80.95 percent, The secondary 
were abdominal pain, vomiting, nausea, 
liquid, taken as a mucous showed 76.19, 
52.38, 42.86, 33.33, 23.81, 14.29, and 4.79 
percent ordinary. The incubation period 
at least 3 – 13 hours (mean = 8 hours). 
Laboratory’s result of rectal swab found 
Vibrio parahemolyticus pathogen in 5 patients. 
The characteristic of epidemics was common 
source. The significant relationships between 
mussels and food poisoning (OR = 106, 95% 
Cl = 12.73 – 882.25, P-value < 0.001). The 
remained of mussels was not enough to 
confirm for laboratory. Source of mussels 

was bought from a car of seafood that came 
from Mahachai Market. These foods were 
steamed and sold in village market regularly. 
The important of control and  prevention 
measures was emphasized warning to eat 
new fresh seafood and cooked. To involve 
food sanitation for stall who sold in flea 
market.

ความเป็นมา
	 เม่ือวนัที ่1 สิงหาคม 2562 เวลา 06.30 น. 
งานระบาดวิทยาโรงพยาบาลสระใครได้รับแจ้ง
จากงานผู้ป่วยในโรงพยาบาลสระใครมีผู้ป่วยเข้า
รับการรักษาด้วยอาการถ่ายเหลว คลื่นไส้อาเจียน 
ปวดบิดท้อง จ�ำนวน  5 ราย  ตั้งแต่เวลาประมาณ 
04.00 น. – 06.30 น. ผู้ป่วยให้ประวัติกินหอย
แมลงภู่เหมือนกัน ทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุม
โรคอ�ำเภอสระใคร จึงได้ออกสอบสวนโรคในวันที่ 
1 สิงหาคม 2562 เวลา 09.30 น. เพื่อสอบสวน
โรคควบคุมเบื้องต้น ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติม และเก็บ
ตัวอย่างอาหาร 

วัตถุประสงค์
	 1. เพ่ือยืนยันการวินิจฉัยโรคและการ
ระบาดของโรค
	 2. เพื่ออธิบายลักษณะการเกิดโรคและ
การกระจายของโรคตามบุคคล เวลา สถานที่
	 3. เพื่อค้นหาสาเหตุ และปัจจัยเสี่ยงต่อ
การเกิดโรค
	 4. เพ่ือด�ำเนนิการมาตรการควบคมุป้องกนั
โรค และหาแนวทางในการควบคุมป้องกันการ
ระบาดของโรคไม่ให้มกีารแพร่กระจายโรคต่อไป

วิธีการศึกษา
	 1.  ศกึษาข้อมลูทัว่ไปของพืน้ทีอ่�ำเภอสระใคร 
	 2.การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา 
(Descriptive Study) มีขั้นตอนการศึกษาดังนี้
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	 - รวบรวมข้อมูลและอาการผู้ป่วยที่มา
รับการรักษาที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล
สระใครและโรงพยาบาลสระใคร จากเวชระเบียน        
ผู้ป่วย ในช่วงเวลาวันที่ 1 สิงหาคม 2562 
	 - สัมภาษณ์อาการผู้ป่วยในชุมชน และ
สัมภาษณ์กลุ่มผู้ที่ได้รับปัจจัยเสี่ยงและไม่ได้รับ
ปัจจัยเสี่ยงในชุมชนหมู่ 5, 6, 8, 9, 13 และ 14 
ต.สระใคร อ�ำเภอสระใคร
	 - ค้นหาผู้ป่วยเพ่ิมเติม (Active case 
finding) ตามนิยามผู้ป่วย ดังนี้
	 ผู้ป่วย หมายถึง ประชาชนที่อยู่ในพื้นท่ี
ชุมชนบ้านน�้ำสวยและหมู่บ้านใกล้เคียงในพื้นที่
ต�ำบลสระใครท่ีซื้ออาหารจากตลาดนัดน�้ำสวย 
ระหว่างวันที่ 31 กรกฎาคม – 2 สิงหาคม 2562 
และมีอาการถ่ายเป็นน�้ำร่วมกับอาการอย่างใด
อย่างหนึ่งต่อไปนี้  ได้แก่ ปวดท้อง ถ่ายเหลว ถ่าย
เป็นมูก คลื่นไส้ อาเจียน ปวดศีรษะ มีไข้ 
	 3. การศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์
	 รปูแบบ Case Control Study โดยศกึษา
ในกลุ่มผู้ที่ร่วมรับประทานอาหารที่ซ้ือจากตลาด
นัดน�้ำสวยวันพุธ ที่ 31 ก.ค. 2562 วิเคราะห์หา
โอกาสเกิดโรคในกลุ่มป่วยและกลุ่มควบคุม (Odd 
Ratio) มีการก�ำหนดกลุ่มตัวอย่างดังนี้ 
	 ประชากรทีศ่กึษา คอื ประชาชนในพืน้ที่
ต�ำบลสระใคร ทีซ่ือ้อาหารจากตลาดนดัน�ำ้สวย ในวนั
พธุที ่31 ก.ค. 2562 กลุม่ป่วย (case) คอื ประชาชน
ในพืน้ทีต่�ำบลสระใคร ทีซ่ือ้อาหารจากตลาดนดัน�ำ้
สวย ในวันพธุท่ี 31 ก.ค. 2562 และมอีาการถ่าย
เป็นน�ำ้ร่วมกบัอาการอย่างใดอย่างหนึง่ต่อไปนี ้ได้แก่ 
ปวดท้อง ถ่ายเหลว ถ่ายเป็นมกู คลืน่ไส้ อาเจยีน ปวด
ศรีษะ มไีข้ กลุม่ควบคมุ (control) คอื ประชาชนใน
พืน้ทีต่�ำบลสระใคร ท่ีซือ้อาหารจากตลาดนดัน�ำ้สวย 
ในวนัพธุที ่31 ก.ค. 2562 และไม่มีอาการใดๆ เลย   
โดยใช้อัตราส่วนกลุ่มป่วยต่อกลุ่มควบคุม 1 : 3 

	 4. การเก็บตัวอย่างส่งตรวจทางห้อง
ปฏิบัติการ เก็บอุจจาระผู้ป่วยส่งตรวจ โดยใช้วิธี 
Rectal Swab Culture ส่งตรวจแบคทีเรียก่อโรค
ที่โรงพยาบาลหนองคาย จังหวัดหนองคาย และ
เก็บตัวอย่างอาหารส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการท่ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 8 อุดรธานี
 	 5. การส�ำรวจสิ่งแวดล้อม ตรวจตลาดนัด
ที่ท�ำการจ�ำหน่ายอาหาร ทางด้านสุขาภิบาลและ
สิง่แวดล้อม และสมัภาษณ์ผูจ้�ำหน่าย หาแหล่งทีม่า
ของอาหาร การขนส่งอาหารมาจ�ำหน่าย และขั้น
ตอนการประกอบอาหาร
	 6. เครื่องมือท่ีใช้ วิธีการเก็บรวบรวม
ข้อมลู และการวเิคราะห์ข้อมลู เครือ่งมอืเป็นแบบ
สอบสวนโรคอาหารเป็นพษิ ในการเกบ็ข้อมลูทาง
ระบาดวทิยาเชิงพรรณนา  และแบบสอบถามทีท่มี
ได้ประยกุต์จากการทบทวนแบบสอบสวนโรคอาหาร
เป็นพิษในนยิามโรคตดิเช้ือ(1) ในการวิเคราะห์ปัจจยั
ทีเ่ก่ียวข้องกับการระบาดของโรค  จดัท�ำฐานข้อมลู
รปูแบบ excel และวเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรม 
วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถติเิชงิพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ  
อตัรา อตัราส่วน ค่าเฉลีย่  สถิตเิชงิวิเคราะห์เพือ่
ศกึษาความสัมพันธ์ของอาหารแต่ละชนิดกบัการเกดิ
โรคอาหารเป็นพษิ ได้แก่ อตัราความเสีย่งสมัพนัธ์  
(Odds Ratio : OR ) และช่วงความเชือ่มัน่ 95 % CI

ผลการสอบสวน
	 1.ข้อมูลทั่วไป อ�ำเภอสระใคร เป็นอ�ำเภอ
ขนาดเล็กแยกจากอ�ำเภอเมืองหนองคาย ระยะ
ทางห่างจากจังหวัดหนองคาย 25 กิโลเมตร มี
พื้นที่การปกครอง 3 ต�ำบล 41 หมู่บ้าน ประกอบ
ด้วยต�ำบลสระใคร ต�ำบลคอกช้าง ต�ำบลบ้านฝาง 
มีประชากรทั้งหมด 26,240 คน มีสถานบริการ
สขุภาพ โรงพยาบาลชุมชน 1 แห่ง โรงพยาบาล
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ส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 3 แห่ง ลกัษณะภมูปิระเทศ
เป็นทุง่นา ประชาชนประกอบอาชพีท�ำนา มตีลาดนดั
คลองถมเข้ามาต้ังแผงขายในถนนทางเข้าตลาดน�ำ้สวย 
49 ทกุวันจันทร์ วนัพธุ และวนัศกุร์ ประชากรส่วนใหญ่
ทีม่าเลอืกซือ้ของทีต่ลาดนัดน�ำ้สวยมามท้ัีงมาจากต�ำบล
สระใคร ต�ำบลคอกช้าง ต�ำบลบ้านฝาง และประชากร
เขตอ�ำเภอเมอืงหนองคายในพืน้ทีต่�ำบลโพนสว่าง
และเขตบ้านธาต ุอ�ำเภอเพญ็ จงัหวดัอดุรธานี 
	 2. ผลการศึกษาระบาดวทิยาเชงิพรรณนา จาก
การสอบสวนทบทวนเวชระเบยีนผูป่้วยจากโรงพยาบาล

ตารางที่ 1 จ�ำนวน ร้อยละ อัตราป่วยของผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ จ�ำแนกตามช่วงอายุ ต�ำบลสระใคร
	     อ�ำเภอสระใคร วันที่ 31 กรกฎาคม 2562 – 2 สิงหาคม 2562 (N=21)

	  โดยอาการทีพ่บมากทีส่ดุคือถ่ายเป็นน�ำ้ ร้อยละ 80.95  ปวดท้อง ร้อยละ 76.19  อาเจยีน ร้อยละ 
52.38  ดังรูปที่ 1

	 รปูที ่1 อาการและอาการแสดงของผูป่้วยอาหารเป็นพษิ  ต�ำบลสระใคร อ�ำเภอสระใคร 
                    วันที ่31 กรกฎาคม – 2 สงิหาคม 2562  ( N=21 )

อายุ (ปี) จำ�นวน (ราย) ร้อยละ

ต�่ำกว่า 15 ปี 2 9.52

16 – 30 ปี 6 28.58

31 – 45 ปี 4 19.05

46 – 60 ปี 7 33.33

61 – 75 ปี 2 9.25

สระใคร พบผูป่้วย 8 ราย โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ
ต�ำบลสระใคร พบผูป่้วย 2 ราย และสมัภาษณ์ค้นหา
ผูป่้วยเพิม่เตมิในชมุชน พบผู้ป่วย 11 ราย ท่ีรกัษา
เองท่ีบ้าน รวมพบผูป่้วยตามนยิามทัง้สิน้ 21 ราย 
	 2.1 ลกัษณะการกระจายของโรคตามบคุคล
	 จากการสมัภาษณ์ผูป่้วยโรคอาหารเป็นพษิ  
จ�ำนวน 21 ราย เป็นเพศชาย 10 ราย  เพศหญงิ 11 ราย
อตัราส่วนเพศชายต่อหญงิ  เท่ากับ 1 : 1.1  อายเุฉลีย่ 
30 ปี อายนุ้อยสดุ คอื  6 ปี  สงูสดุ คอื  65 ปี  โดย
ช่วงอายทุีป่่วยมากทีส่ดุอยูใ่นช่วง 46 – 60 ปี  ร้อยละ 
33.33 ดังตารางที ่1

อาการและอาการแสดง

23.81

33.33

42.86

ร้อยละ

52.38

76.19

80.95
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4.76
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ตารางที่ 2  จ�ำนวนอัตราป่วยต่อแสนประชากร ของผู้ป่วยโรคอาหารเป็นพิษ จ�ำแนกตามหมู่บ้าน 
	      ต�ำบลสระใคร อ�ำเภอสระใคร วันที่ 31 กรกฎาคม 2562 – 2 สิงหาคม 2562 (N=21)

	 รปูท่ี 2 จ�ำนวนผูป่้วยโรคอาหารเป็นพษิ  แยกตามวนัและเวลาเริม่ป่วย  ต�ำบลสระใคร 
         	           อ�ำเภอสระใคร วันที ่31กรกฎาคม -1 สงิหาคม 2562  ( N=21 ) 

2.2 ลักษณะการกระจายของโรคตามสถานที่
	 การกระจายของโรคตามที่อยู่ของผู้ป่วย 
ทั้งหมด 21 รายที่รับประทานอาหารจากตลาด
นัดน�้ำสวย อ�ำเภอสระใคร  พบผู้ป่วยกระจายใน 

หมู่ จำ�นวนประชากร (คน) จำ�นวนผู้ป่วย (ราย) อัตราป่วย

5 1,234 1 81.03

6 1,496 6 401.06

8 900 1 111.11

9 790 2 253.16

13 1,280 6 468.75

14 1,298 5 385.20

6,998 21 3,000.0

6  หมู่บ้าน ต�ำบลสระใคร  หมูบ้่านทีพ่บอตัราป่วย

สงูทีสุ่ด คอื หมูท่ี ่ 13 อตัราป่วย 468.75 ต่อแสน

ประชากร ตามตารางที ่2

	 2.3 ลกัษณะการกระจายของโรคตามเวลา
	 การเกิดโรคอาหารเป็นพิษในครั้งนี้  ผู้
ป่วยรับประทานอาหารจากตลาดนัดน�้ำสวย 
เมื่อวันที่ 31 กรกฎาคม 2562  เมื่อพิจารณา
เวลาที่เริ่มรับประทานอาหารของผู้ป่วยทุกรายท่ี
สอบสวน  พบว่าช่วงเวลาที่รับประทานอาหาร 
อยู่ระหว่าง 17.00 น. – 20.00 น.  ช่วงเวลาเริ่ม
ป่วย อยู่ระหว่าง 22.00 น. – 07.20 น. โดยผู้
ป่วยรายแรก เร่ิมป่วยวันท่ี 31 กรกฎาคม 2562 

เวลา 22.00 น. ผู้ป่วยรายสุดท้าย เริ่มป่วยวันที่ 
1 สิงหาคม 2562  เวลา 07.20 น. โดยผู้ป่วยเริ่ม
มีอาการป่วยหลังรับประทานอาหาร ระยะฟักตัว
สั้นที่สุด 3 ชั่วโมง ระยะเวลาฟักตัวยาวที่สุด 13 
ชั่วโมง ระยะฟักตัวเฉลี่ย 8 ชั่วโมง  ลักษณะกราฟ
เส้นโค้งการระบาด (Epidemic curve) เข้าได้
กับการเกิดโรคแบบแหล่งร่วมกัน (Common 
source)   ดังรูปที่ 2
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	 จากข้อมูลดังกล่าวจึงได้สอบถาม

ประวัติการรับประทานอาหารของผู้ป่วยท้ังหมด 

21 ราย ในวันที่ 31 กรกฎาคม 2562   พบอาหาร

ท่ีรับประทานร่วมกันมากท่ีสุด คือหอยแมลงภู่น่ึง 

ชนิดอาหาร จำ�นวนผู้ป่วยที่รับประทาน

(ราย)

ร้อยละ

หอยแมลงภู่นึ่ง 20 95.24

ข้าวเหนียว 10 47.62

ซี่โครงไก่ทอด 7 33.33

ปลาหมึกลวก 6 28.57

เนื้อย่างกาหลี 5 23.81

ปูนานึ่ง 3 14.29

ดักแดทอด 3 14.29

ตับไก่ปิ้ง 2 9.52

ร้อยละ 95.24  และข้าวเหนียว  ซี่โครงไก่ทอด 

ปลาหมึกลวก เนื้อย่างเกาหลี ปูนานึ่ง ตับไก่ปิ้ง 

ดักแด้ทอด ตับไก่ปิ้ง  ตามตารางที่ 3

3. ผลการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์

	 จากการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห์ 

แบบ Case Control Study คือ เปรียบเทียบ

ระหว่างกลุม่ผูป่้วย จ�ำนวน 21 ราย กับกลุม่ควบคุม 

จ�ำนวน 63 ราย ที่ได้รับประทานอาหารที่ซื้อจาก

ตลาดนัดน�้ำสวย วันที่ 31 กรกฎาคม 2562  ผล

ตารางท่ี 3  จ�ำนวนผูป่้วยโรคอาหารเป็นพษิท่ีรบัประทานอาหารแต่ละชนดิ  ต�ำบลสระใคร  อ�ำเภอสระใคร 

วันที่ 31 กรกฎาคม 2562 ( N=21 )

การวเิคราะห์หาชนดิของอาหาร และความสมัพนัธ์

ต่อการเกิดโรค  พบว่าผู้ที่รับประทานหอยแมลงภู่

มคีวามเสีย่งต่อการป่วยด้วยโรคอาหารเป็นพษิเป็น 

106 เท่าของผูท้ีไ่ม่รบัประทานหอยแมลงภู ่ ( OR = 

106 , 95% CI = 12.73 – 882.25 , ค่า P –value 

<0.001*) ดังตารางที่ 4
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4. ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ
	 ผลการตรวจ Rectal swab ผูป่้วยจ�ำนวน 
5 ราย ทีน่อนรักษาในโรงพยาบาลสระใคร ด้วยวิธี    
Aerobic Culture ผลพบเชือ้ Vibrio parahemolyticus 
ทั้งหมด 5 ราย  

5. การศึกษาสภาพแวดล้อม
	 5.1 ตลาดนัดคลองถมน�้ำสวย
	 ตลาดนัดคลองถมน�ำ้สวยจะมกีารเปิดขาย
ของ ขายอาหารให้แก่ประชาชนในพ้ืนที่บ้านน�้ำ
สวยหมู่ 9 ต�ำบลสระใคร อ�ำเภอสระใคร จังหวัด
หนองคาย โดยจะใช้พ้ืนที่ถนนในตลาดน�้ำสวย 
49 เป็นพื้นที่วางแผงค้าขายโดยจะมีแม่ค้ามาจาก
หลายพืน้ทีม่ารวมกลุ่มกันขายในทกุวนัจนัทร์ วนัพธุ          
วนัศุกร์ ของทกุสัปดาห์ ประมาณ 40 แผง เริม่ตัง้แต่
เวลา 14.00 น ถึง 20.00 น.โดยแม่ค้าที่มาขายจะ
ต้องเสียค่าเช่าพืน้ทีต่ัง้แต่คนละ 60 บาท ถงึ 200 
บาทต่อวนัทีม่าขาย ขึน้อยูก่บัขนาดพืน้ทีท่ีว่างของ

ตารางท่ี 4 แสดงอัตราส่วนของการรบัประทานอาหารชนดิต่างๆ ในกลุม่ผูป่้วยและกลุม่ควบคมุ 
              ต�ำบลสระใคร ทีร่บัประทานอาหารจากตลาดนดัน�ำ้สวย วนัที ่31 กรกฎาคม 2562

ประเภทอาหาร OR 95% CI P-value

กิน ไม่กิน กิน ไม่กิน

หอยแมลงภู่นึ่ง 20 1 10 53 106 12.73-882.25 <0.001*

ปลาหมึกลวก 6 15 19 44 0.93 0.31-2.75 0.89

ซี่โครงไก่ทอด 7 14 17 46 1.35 0.47-3.92 0.576

เนื้อย่างเกาหลี 5 16 22 41 0.58 0.18-1.81 0.345

ปูนานึ่ง 3 18 5 58 1.93 0.42-8.89 0.391

ตับไก่ปิ้ง 2 19 22 41 0.19 0.04-0.92 0.026

ดักแด้ทอด 3 18 11 52 0.79 0.19-3.14 0.735

ข้าวเหนียว 10 11 49 14 0.26 0.09-0.74 0.001

หมายเหตุ * มีนัยส�ำคัญทางสถิติ

กลุม่ไม่ป่วย(control)กลุม่ป่วย(case)

N=21 N=63

ขาย ของที่ขายไม่ได้แยกประเภทแล้วแต่ว่าใครมา
จองพื้นท่ีขายและมาตั้งแผงได้ก่อนก็วางของขาย
ก่อน มีการปะปนกันทั้งแผงอาหารสด อาหารแห้ง 
ของกนิผักผลไม้ อาหารทะเลปรุงสุกและไม่สุก แผง
ขายของใช้วางเรียงรายตามถนนคอนกรีต บางแผง
ก็จะมีโต๊ะยกสูงจากพื้น 60 เซนติเมตร บางแผงก็
ต�่ำกว่า 60 เซนติเมตร บางแผงก็วางกับพื้น แม่ค้า
ที่มาขายแต่งตัวตามปกติ ไม่มีการใส่ผ้ากันเปื้อน
หรือหมวกคลุมผมให้ถกูหลักสขุอนามยัโดยเฉพาะ
แม่ค้าทีข่ายอาหารทีป่รงุสกุ หรอือาหารปรงุพร้อม
รับประทาน 
	 5.2 การส�ำรวจสถานที่ประกอบอาหาร 
สัมภาษณ์แม่ค้าที่ขายหอยแมลงภู่
	 วัตถุดิบ หอยแมลงภู่ แม่ค้าจะรับมาจาก
พ่อค้าทีเ่อามาขายโดยรบัมาจากตลาดอาหารทะเล
ที่ มหาชัย จังหวัดสมุทรสาคร ซึ่งพ่อค้าจะน�ำหอย
แมลงภู่ใส่กระสอบขนส่งทางรถกระบะออกจาก
ตลาดมหาชยัช่วงเวลาประมาณ 19.00 น. มาถึงสระใคร
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ประมาณ 08.00 น. โดยจะมีการส่งให้แม่ค้าตาม
รายทางที่มีคนสั่ง ทุกครั้งแม่ค้าจะรับหอยแมลง
ภู่จากพ่อค้าเจ้าประจ�ำที่เคยสั่งโดยตลอด ทุกครั้ง
จะต้องสั่งอย่างน้อย 55 กิโลกรัมขึ้นไปพ่อค้าถึงจะ
เอาหอยแมลงภู่มาส่งให้ แต่ในวันที่ 31 ก.ค. 2562 
พ่อค้าเจ้าประจ�ำไม่ได้ขาย กเ็ลยได้สัง่จากพ่อค้าอกี
ราย ก็รับจากมหาชัยเหมือนกัน วันนั้นสั่งไป 60 
กิโลกรัม ก็น�ำมาส่งให้ช่วงประมาณ 09.00 น. 
	 การเตรียมประกอบอาหาร  แม่ค้าจะน�ำ
หอยแมลงภู่ที่ได้มาล้างน�้ำเปล่า ครั้งที่ 1 ล้างเอา
ดินโคลนออก ครั้งที่ 2 ล้างน�้ำเปล่าเพื่อคัดเลือก
เอาหอยแมลงภู่ตัวทีเ่น่าออก และครัง้ที ่3 เอาหอย
แมลงภู่ที่คัดเอาตัวเน่าออกแล้วแช่น�้ำไว้เป็นเวลา 
15 นาทีเพื่อให้หอยคายดินโคลนออกจากตัวหอย
แมลงภู่ก่อน น�้ำที่ใช้ล้างจะเป็นน�้ำบาดาล 
	 การปรงุ แม่ค้าจะเอาหอยแมลงภูท่ีแ่ช่น�ำ้
ขึน้มาน่ึงในซงึน่ึง ด้วยความร้อนนานประมาณ 10 
นาทต่ีอการนึง่ 1 ครัง้ จะใส่ใบโหระพา และจะนึง่
จนหอยแมลงภูจ่นหมด หอยแมลงภูท่ีน่ึง่เสรจ็จะ
น�ำใส่ในกระบะสฟ้ีาส�ำหรบัใส่อาการทะเล รอให้เยน็
ก่อนจะบรรจถุงุพลาสตกิน�ำ้จิม้หอยแมลงภูแ่ม่ค้าจะ
เตรียมและปรงุเอง บรรจถุงุเล็ก พร้อมทัง้บรรจใุส่
เข้าไปในถงุหอยแมลงภูร่อน�ำไปจ�ำหน่ายทีต่ลาดนดั 
	 ภาชนะใส่หอยแมลงภู่ก่อนบรรจุถงุ จะวาง
ไว้สูงจากพื้น 10 เซนติเมตร ไม่ได้วางให้สูงจากพื้น
เกิน 60 เซนติเมตร จากการสอบถามแม่ค้าบอก
ว่ากระบะที่ใช้วางหอยที่ผ่านการนึ่งสุกแล้วไม่ได้
ปะปนกับหอยแมลงภู่ที่ยังไม่ได้นึ่ง 
	 การแต่งกายของแม่ค้า ไม่ได้มีหมวกคลุม
ผมแต่จะใช้วิธีรวบผม และได้ใส่ผ้ากันเปื้อน สถาน
ที่ขายและการขาย แม่ค้าจะน�ำหอยแมลงภู่ที่ผ่าน
กระบวนการล้างท�ำความสะอาดจนถึงบรรจุห่อ
ออกขายที่ตลาดจะใช้เวลาในการท�ำต้ังแต่ช่วงเช้า
จนถงึ ประมาณเทีย่งและน�ำไปขายทีต่ลาดนดัเวลา
ประมาณ 13.00 -14.00 น.ก็จะออกมาที่ตลาดนัด 

จะน�ำหอยแมลงภู่บรรจุถุงวางขายตามล็อกท่ีจอง
ได้ก่อนหลังที่ถนนคอนกรีตในพื้นที่ตลาดน�้ำสวย 
49 ม.9 ต.สระใคร อ.สระใคร จ.หนองคาย จะมโีต๊ะ
วางขาย 1 ตัว วางหอยแมลงภู่ที่บรรจุถุงเรียบร้อย
แล้ววางขาย ขายถุงละ 50 บาท ส่วนใหญ่จะขาย
หมดในวันเดียว ถ้าวันไหนขายไม่หมดจะน�ำกลับ
ไปแกะเอาตวัหอยออกและแช่ช่องแขง็ไว้ประกอบ
อาหารในครัวเรือน 
	 การรับประทานอาหารของผู้ป่วย ได้      
รับประทานอาหารที่ซื้อจากตลาดนัดเลยโดยไม่ได้
ไปอุ่นหรือท�ำให้ร้อนก่อนอีกครั้ง เพราะบอกว่าซื้อ
มาจากตลาดก็เป็นอาหารที่ท�ำสุกแล้วและยังอุ่นๆ 
อยู่จึงเทใส่จาน แล้วร่วมรับประทานพร้อมกันใน
ครอบครัว

การด�ำเนินการควบคุมป้องกันโรคที่ได้ด�ำเนิน
การไปแล้ว
	 1. ค้นหาผู้ป่วยเพิ่มเติมในหน่วยบริการ
ทางสาธารณสุขในพื้นที่อ�ำเภอสระใคร และใน
ชมุชน ครัวเรือนทีม่ผู้ีป่วยมานอนโรงพยาบาลด้วย
อาการที่เข้านิยามตามที่ก�ำหนดเพื่อให้การดูแล
รักษา
	 2. ให้สขุศกึษาในเรือ่งสขุวิทยาส่วนบคุคล
และการป้องกันโรคประชาชนในพื้นที่ผ่านทางหอ 
กระจายข่าวหมู่บ้าน
	 3. ให้ความรู้และลงพ้ืนทีใ่นการช่วยให้ค�ำ
แนะน�ำแม่ค้าในการด�ำเนินการ ท�ำความสะอาด 
การประกอบอาหาร การบรรจุหีบห่อ รวมถึง
สุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมในบ้านแม่ค้าที่ใช้ประกอบ
อาหารก่อนน�ำไปจ�ำหน่าย รวมถึงการแต่งตัวให้  
ถูกต้องขณะที่ประกอบอาหาร
	 4. น�ำเสนอข้อมูลให้ที่ประชุมผู้บริหาร
ระดับอ�ำเภอ ในเวทีการประชุมหัวหน้าส่วน
ราชการและก�ำนันผู้ใหญ่บ้านระดับอ�ำเภอ 
	 5. อสม. ประจ�ำหมู่บ้าน สื่อสารกับ
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ประชาชนในหมู่บ้านเรื่อง การบริโภคอาหารทะเล
ตามตลาดนัด เมื่อซื้ออาหารมาแล้วควรที่จะน�ำ
ไปนึ่งซ�้ำอีกครั้งอย่างน้อย 20 นาที ด้วยอุณหภูมิ 
มากกว่า 70 องศาเซลเซียส ก่อนรับประทานใน
ครัวเรือน
	 6. แนะน�ำให้ประชาชนได้มีการเลือกซ้ือ
และสงัเกตสี กลิน่ ของอาหารทะเล และอาหารสด
ทีจ่ะซือ้ให้ปลอดภยั และไม่แนะน�ำให้เก็บไว้ค้างคนื
ถ้ารับประทานไม่หมด ยกเว้นอาหารแห้ง 

วิจารณ์ผลและอภิปรายผล
	 จากลักษณะอาการทางคลินิกของผู้ป่วย 
และลักษณะ epidermic curve  แบบ common 
source  ที่แสดงถึงการถ่ายทอดโรคจากแหล่งโรค
ร่วม ของเหตุการณ์การระบาดโรคอาหารเป็นพิษ
ครั้งนี้ ระยะฟักตัวของโรคสั้นสุด 3 ชั่วโมง ระยะ
ฟักตัวยาวสุด 13 ชั่วโมง  สัมพันธ์ได้กับช่วงเวลา
อาหารเย็นที่ผู้ป่วยรับประทานซึ่งอาหารที่สงสัย
ก่อให้เกดิโรคในครัง้นีค้อืหอยแมลงภู่ และการตรวจ
ทางห้องปฏบิติัการ rectal swab ผู้ป่วยผลพบเชื้อ 
Vibrio parahaemolyticus สัมพันธ์กับระยะ
ฟักตัวของเชือ้ ทีมี่ระยะฟักตวั 3-30 ชัว่โมง(2) ตาม
นิยามโรคติดเชื้อ และอาการของโรคอาหารเป็น
พษิจากเชือ้ vibrio parahaemolyticus ซึง่พบได้
ในอาหารทะเล(3)  เพราะเชือ้น้ีจะอาศยัอยู่ในแหล่ง
น�ำ้กร่อย ซึ่งจะมากับอาหารทะเลที่ปนเปื้อนเชื้อนี้  
เช้ือสามารถท�ำให้เกิดอาหารเป็นพิษได้  อาการ
มักปรากฏหลังจากรับเชื้อเข้าไป 10 - 12 ชั่วโมง 
บางรายแสดงอาการภายใน 4 - 96 ช่ัวโมง ข้ึน
อยู่กับความเป็นกรดหรือด่างภายในระบบทาง
เดินอาหาร  ผูป่้วยจะมอีาการปวดท้อง อาจปวด
เกร็ง ท้องเดิน อจุจาระเป็นน�ำ้ มีกลิน่เหม็น เหมอืน
กุง้เน่า บางรายคล้ายเป็นบิด อุจจาระมีมูกเลือด 
คลื่นไส้ อาเจียน มีไข้ต�่ำ ปวดศีรษะ(4) ก็เข้าได้กับ
อาการและอาการแสดงส่วนใหญ่ของผู้ป่วย การ

ปรงุอาหารทีจ่ะฆ่า เชือ้ vibrio parahaemolyticus 
ต้องใช้ความร้อนตั้งแต่ 70 องศาเซลเซียสขึ้นไป
เป็นเวลามากกว่า 15 นาที แต่แม่ค้าที่ท�ำอาหาร
มาขายโดยการนึ่งจะใช้เวลาในการนึ่ง 10 นาที 
รอให้เย็นบรรจุใส่ถุงมารอขายที่ตลาดนัดซึ่งเวลา
ไม่เพียงพอที่ท�ำให้เชื้อตาย  และประกอบกับการ
รับประทานอาหารของชาวบ้านเมือ่ได้มากจ็ะแกะ
ถงุและรบัประทานเลยโดยไม่ได้ไปท�ำให้ผ่านความ
ร้อนก่อนรับประทานจึงเป็นเหตุให้ผู้ที่รับประทาน
หอยแมลงภู่เข้าไปมีอาการป่วยในครั้งนี้  ซ่ึงก็
สอดคล้องกับรายงานการระบาดของโรคอาหาร
เป็นพิษจากเช้ือ Vibrio parahaemolyticus จาก
ข้าวผัดปใูนโรงเรยีนเอกชน กทม.(5) และสอดคล้อง
กบัรายงานการระบาดของโรคอาหารเป็นพษิทีเ่กดิ
จากเชื้อ Vibrio parahaemolyticus จากข้าวผดัปู
ในกลุม่พระ สามเณรทีร่่วมในโครงการบรรพชาภาค
ฤดูร้อน ในจังหวัดสมุทรสงคราม(6) และสอดคล้อง
กบัการสอบสวนการระบาดของโรคอาหารเป็นพิษ
จากเชื้อ vibrio parahaemolyticus จากอาหาร
ก้ังนึ่ง ในบุคลากรโรงพยาบาลพระปกเกล้าที่เข้า
ร่วมประชมุจดัท�ำแผนยทุธศาสตร์ของโรงพยาบาล(7)

สรุปผลการศึกษา 
	 การสอบสวนโรคครั้งน้ี ยืนยันว่าเกิด
การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษจริง ใน
กลุ่มประชาชนพื้นที่ต�ำบลสระใคร อ.สระใคร 
จ.หนองคาย จากเส้นโค้งการระบาด ลักษณะการ
ระบาดของโรคน่าจะเป็นแหล่งโรคร่วมกัน  ผู้ป่วย
ตรวจพบเชือ้ Vibrio parahaemolyticus  อาหาร
ที่เป็นสาเหตุของการเกิดโรคครั้งนี้ น่าจะเกิดจาก
หอยแมลงภูนึ่ง  ที่จ�ำหน่ายอยู่ในตลาดนัดน�้ำสวย  
เมื่อวันที่ 31 กรกฎาคม 2562 ข้อจ�ำกัดในการ
ตรวจทางห้องปฏิบัติการเน่ืองจากตัวอย่างอาหาร
สงสัยเหลอืปรมิาณไม่เพยีงพอต่อการตรวจเชื้อก่อ
โรคอาหารเป็นพิษ  จากการศึกษาทางสิ่งแวดล้อม
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พบปัจจัยเสี่ยงเรื่องของการขนส่งอาหารทะเลแช่
เย็นระหว่างขนส่ง ที่รับมาจากรถอาหารทะเลจาก
ตลาดมหาชัย  ระยะเวลาในการปรุงอาหารที่น้อย
กว่า 10 นาที และการไม่อุ่นอาหารให้ร้อนก่อนรับ
ประทาน และการศกึษาระบาดวทิยาเชงิวเิคราะห์  
พบผูท้ีร่บัประทานหอยแมลงภู่มป่ีวยมากกว่าผูท้ีไ่ม่
รบัประทานหอยแมลงภู่  มาตรการควบคมุป้องกัน
ที่ส�ำคัญ เน้นเตือนการรับประทานอาหารทะเลท่ี
สุก สด และใหม่  รวมทั้งการสุขาภิบาลแผงลอย
การจ�ำหน่ายอาหารในตลาดนัด

ข้อจ�ำกัดและอุปสรรคในการสอบสวนโรค
	 1. ปริมาณตัวอย่างอาหารคือหอยแมลง
ภู่ที่เป็นอาหารที่สงสัยท�ำให้เกิดอาการป่วยในครั้ง
นี้ที่จะเก็บส่งตรวจเหลือปริมาณไม่เพียงพอในการ
ส่งตรวจเนือ่งจากกลุม่ผูป่้วยท่ีซือ้มาได้รบัประทาน
หมดแล้ว แม่ค้าก็ได้จ�ำหน่ายหมดแล้ว 
	 2. มีข้อจ�ำกัดในการติดตามประชาชน
กลุ่มเสี่ยงที่อยู่ในเขตพื้นที่อ�ำเภออื่นที่มีรอยต่อกับ
ต�ำบลสระใครทีเ่ข้ามาซือ้อาหารในตลาดนดัน�ำ้สวย
ไปรับประทาน ท�ำให้ไม่ทราบว่ามีผู้ป่วยที่มีอาการ
ดงันยิามทีก่�ำหนดกีร่ายไปเข้ารบัการรกัษาทีห่น่วย
บริการทางสาธารณสุขที่ตนเองสังกัดอยู่

ข้อเสนอแนะ
	 1. การเก็บอาหารตัวอย่างส่งตรวจ กรณี
ทีอ่าหารทีส่งสยัหมดไม่สามารถเกบ็ตวัอย่างได้จาก
ที่ประชาชนที่ซ้ือมารับประทานหมดแล้ว ให้เก็บ
ตัวอย่างอาหารจากแม่ค้าที่น�ำมาจ�ำหน่ายแทน 
	 2. ประสานงาน เชื่อมโยงข้อมูลทาง
ระบาดในพ้ืนที่อ�ำเภอใกล้เคียงให้มีการเฝ้าระวัง
ทางระบาดวิทยาในผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงและเก็บ
ตวัอย่างอาหารทีส่งสยัทีเ่ชือ่มโยงหอยแมลงภู่ทีม่า
จากตลาดมหาชัย ทีม่าจ�ำหน่ายในพืน้ทีอ่�ำเภอใกล้
เคียง

	 3. ประชาชนควรระมัดระวังในการรับ
ประทานอาหารทะเลหรืออาหารที่ปรุงไม่สุก หาก
พบความผิดปกติ อาหารมีกลิ่นเหม็น ค้างคืน ควร
หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารชนิดนั้น
	 4. ประชาชนและผู้ประกอบการควรมกีาร
เก็บอาหารในอุณหภูมิที่เหมาะสม และเมื่อน�ำมา
รับประทาน ควรอุ่นให้ร้อนทุกครั้ง 
	 5. ประชาชนควรรายงานหน่วยงาน
สาธารณสุขเม่ือพบผู้ป่วยจ�ำนวนมาก เพื่อให้
สามารถควบคุมโรคได้เร็ว และมีประสิทธิภาพใน
การค้นหาแหล่งโรค
	 6. รพ. สสอ. รพ.สต. และอปท. ในพื้นที่
ควรเฝ้าระวงัผู้ป่วยอจุระร่วงเฉียบพลัน, อาหารเป็น
พิษ รวมทั้งแหล่งที่มาของอาหารสงสัย โดยเฉพาะ
เส้นทางการจ�ำหน่ายอาหารทะเลในพื้นที่

กิตติกรรมประกาศ
	 ทีมสอบสวนโรคขอขอบคุณพยาบาลผู้
ป่วยในโรงพยาบาลสระใคร งานเวชระเบียนโรง
พยาบาล และ รพ.สต.สระใคร ที่ได้ให้ข้อมูลที่เป็น
ประโยชน์ในการสอบสวนโรคในครั้งนี้ และ ขอ
ขอบคณุกลุม่งานควบคมุโรค ส�ำนกังานสาธารณสขุ
จังหวัดหนองคายที่สนับสนุนองค์ความรู้และให้
ค�ำปรึกษาในการสอบสวนโรคครั้งนี้ ขอบคุณโรง
พยาบาลหนองคายทีไ่ด้ตรวจทางห้องปฏบิติัการที่
ท�ำให้ได้ทราบเชื้อที่เป็นสาเหตุของการเกิดอาการ
ป่วยในครั้งนี้ 
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