


บรรณาธิการแถลง

กินปลาอย่างไร ไม่ให้ติดพยาธิใบไม้ตับ

การสำารวจการติดพยาธิใบไม้ตับในวงศ์ปลา
ตะเพียน ภายใต้โครงการแก้ปัญหาโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี ในภาคตะวันออก
เฉียงเหนือ (CASCAP)

สภาวการณ์โรคพยาธิใบไม้ตับและพยาธิใบไม้
ลำาไส้ขนาดเล็ก ในภาคเหนือ ปี 2559-2560

การประเมนิผลหลกัสตูรโรคพยาธใิบไม้ตับและ 
มะเร็งท่อนำ้าดี ระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6

ผลการดำาเนนิงานกำาจดัปัญหาโรคพยาธใิบไมต้บั
และมะเร็งท่อนำ้าดี เขตสุขภาพที่ 10

ผลการดำาเนินงานโครงการกำาจัดปัญหาโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี ถวายเป็น 
พระราชกุศลฯ ประเทศไทยปีพ.ศ. 2560

ภาพกิจกรรม

 จุลสาร... ศูนย์ประสานงานโรคพยาธิใบไม้ตับ  
 และมะเร็งท่อนํ้าดี 

วิสัยทัศน์
มุ่งสู่การเป็น Excellent Center ในการแก้ไข

ปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี 

1. เพือ่เปน็สือ่กลางในการเผยแพร่ขอ้มูลขา่วสาร การแกไ้ข

ปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับ และมะเร็งท่อนำ้าดี

2. เพื่อส่งเสริมสนับสนุนการดำาเนินงานของภาคีเครือข่าย

ที่เกี่ยวข้อง

วัตถุประสงค์

สารบัญ

คณะที่ปรึกษา
ประธานที่ปรึกษา 
 นพ.เจษฎา โชคดำารงสุข อธิบดีกรมควบคุมโรค 

ประธานกิตติมศักดิ์ 
 นพ.คำานวณ อึ้งชูศักดิ์ 
 รองประทานกรรมการบริหารแผนคณะกรรมการแผนคณะที่ 1 
 สำานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ(สสส.) 
 ที่ปรึกษากรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
 นายกสมาคมระบาดวิทยา (ประเทศไทย)

รองประธาน 
 นพ.สุวรรณชัย วัฒนายิ่งเจริญชัย  รองปลัดกระทรวงสาธารณสขุ
 นพ.โอภาส การยก์วนิพงศ ์ ผูต้รวจราชการกระทรวงสาธารณสขุ
   เขตสุขภาพที่ 3

บรรณาธิการบริหาร
นพ.วิทยา หลิวเสรี
 ผู้อำานวยการสำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 1 จังหวัดเชียงใหม่
พญ.หรรษา รักษาคม 
 ผู้อำานวยการสำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 6 จังหวัดชลบุรี
พญ.ศศิธร ตั้งสวัสดิ์  
 ผู้อำานวยการสำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น
พญ.รพีพรรณ เดชพิชัย 
 ผูอ้ำานวยการสำานักงานปอ้งกนัควบคมุโรคที่ 8 จงัหวดัอดุรธานี
นพ.ธีรวัฒน์ วลัยเสถียร 
 ผูอ้ำานวยการสำานกังานปอ้งกนัควบคมุโรคที ่9 จงัหวดันครราชสีมา
นางศุภศรัย สง่าวงศ์
 รักษาการผู้อำานวยการสำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 
 จังหวัดอุบลราชธานี

บรรณาธิการ
 ดร.เกษร แถวโนนงิ้ว

กองบรรณาธิการ
ดร.เชิดพงษ์ มงคลสินธุ์  นายประดิษฐ์ ทองจุ่น
ดร.อดุลศักดิ์ วิจิตร  นายเพชรบูรณ์ พูนผล
นายบุญเทียน อาสารินทร์  นางสาวสมุาล ีจนัทลกัษณ์
นายพิจารณ์ บุตราช  นายสารัช บุญไตรย์ 
นางอรวรรณ แจ่มจันทร์  นายเสรี สิงห์ทอง 
นางอรนาท วัฒนวงศ์  นายพัฒนศักดิ์ สิทธิโคตร

นางศุจินันท์ ตรีเดช  
นายอนุชา มะลาลัย
นายวัชรวีร์ จันทร์ประเสริฐ
นายณัฐกิตต์ โคตมะ 
นายต่อพงษ์ กังสวร

ฝ่ายผลิต
นายบุญจันทร์ จันทร์มหา 
นางสาวช่อมาลา อุทัยอินทร์
นายธนะชัย จำารัสไว
นายณัฐวัฒน์ ทวีพัฒน์ผาติ
นายสนธยา กลั่นทัต

ฝ่ายเผยแพร่

พิสูจน์อักษร
ดร.วาสนา สอนเพ็ง  นายลือชัย เนียมจันทร์
นางสาวนาฏยา ปัญโญวัฒน์
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ศูนย์ประสานงานโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี 
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จุลสาร ศูนย์ประสานงานโรคพยาธิใบไม้ตับและ
	 มะเร็งท่อนํ้าดี

ปีที่	2	ฉบับที่	7	เดือน	เมษายน	-	มิถุนายน	2560
3

สวัสดีค่ะ
	 จลุสาร	ศนูยป์ระสานงาน	โรคพยาธใิบไมต้บัและมะเรง็ทอ่นํา้ด	ีฉบบัที	่7	ประจาํป	ีพ.ศ.2560	มบีทความ 

ทีน่า่สนใจหลายเรือ่ง	ไดแ้ก	่กนิปลาอยา่งไรไมใ่หต้ดิพยาธใิบไมต้บั	โดย	ดร.ฐติมิา	วงศาโรจน	์จากสาํนกังาน

โครงการสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารี	บทความนี้ช่วยเสริมความเข้าใจเกี่ยวกับ 

การกินปลาอย่างไรให้ปลอดภัย	และรศ.ดร.สพ.ญ.	ธิดารัตน์	บุญมาศ	และคณะจากภาควิชาปรสิตวิทยา	

คณะแพทยศาสตร	์มหาวทิยาลยัขอนแกน่	ไดก้รณุารายงานผลการสาํรวจการตดิพยาธใิบไมตั้บในปลาวงศ์

ตะเพียนในพื้นที่ภาคเหนือ	และภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่พบการติดพยาธิใบไม้ตับว่า	มีพื้นที่ไหนที่ตรวจ

พบการติดพยาธิใบไม้ตับในปลาบ้าง	

	 ดร.อดลุยศ์กัดิ	์วจิติร	จากสาํนักงานปอ้งกนัควบคมุโรคที่	1	จังหวัดเชยีงใหม	่ไดร้ายงานสถานการณโ์รค

พยาธใิบไมต้บัและพยาธใิบไมลํ้าไสข้นาดเล็กในภาคเหนอื	ในป	ีพ.ศ.	2559-60	วา่ในภาคเหนอื	พบสดัสว่น

พยาธิชนิดไหนมากทีสุ่ด	แตกต่างจากภาคตะวนัออกเฉียงเหนืออย่างไร	ติดตามได้นะคะ	นอกจากนี้ฉบบันี้ 

มบีทความเรือ่ง	การประเมนิผลหลกัสตูรโรคพยาธใิบไมต้บัและมะเรง็ทอ่นํา้ด	ีระดบัชัน้ประถมศกึษาปทีี	่4-6	 

โดยบรรณาธิการและคณะ	ได้นําเสนอผลการประเมินหลักสูตรฯว่าหลังจากทดลองใช้หลักสูตรไปแล้ว	 

ผลเป็นอย่างไร	สามารถนําผลการประเมินไปต่อยอดได้	มีรายงานความก้าวหน้าการดําเนินงานโครงการ

แกไ้ขปัญหาโรคพยาธใิบไมต้บัและมะเรง็ทอ่นํา้ด	ีเพือ่ถวายเปน็พระราชกศุลฯ	ป	ีพ.ศ.	2560	ในไตรมาสที	่3	

และปดิทา้ยจลุสารฉบบันีด้ว้ยภาพกจิกรรมการดําเนนิงานเพือ่แกไ้ขปญัหาพยาธใิบไมต้บัและมะเรง็ทอ่นํ้าด ี

ของเครือข่ายทั่วประเทศ	

	 กองบรรณาธกิารหวงัเปน็อยา่งยิ่งวา่	สมาชกิทุกทา่นจะไดร้บัประโยชน	์จากจุลสารฉบบันี	้ตามสมควร	

เพื่อช่วยกันส่งเสริมกิจกรรมกําจัดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี	ให้บรรลุเป้าหมาย

บรรณาธิการ
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กินปลาอย่างไร 
ไม่ให้ติดพยาธิใบไม้ตับ

 ปลา เปน็แหลง่อาหารโปรตนี เป็นขมุทรพัยเ์ลีย้งชพี 
ที่หาได้ง่ายในพื้นท่ี โดยเฉพาะคนอีสานท่ีอาศัยตามลุ่มนํ้า  
เกอืบทกุมือ้อาหารมกัมปีลาทีจ่บัได้มากนิกบัผกัต่างๆ ในท้องถ่ิน  
มาปรุงด้วยรูปแบบต่างๆ ด้วยเมนูที่ไม่ซํ้าในแต่ละมื้อได้อย่าง
ลงตวั ไมเ่บือ่ ปรงุใหด้มีรีสชาตแิซบ่ กนิไดอ้ยา่งเอรด็อรอ่ย ถอืเปน็
มรดกทางวัฒนธรรมท่ีสะสมและถ่ายทอดกันมาแต่บรรพบุรุษ 
การบริโภคปลาในหมู่บ้าน มีท้ังปลานํ้าจืดและปลาทะเล 
นิยมกินปลานํ้าจืดที่หาได้จากธรรมชาติ ไม่นิยมกินปลาเล้ียง 
เนื่องจากมีกลิ่นคาว รสชาติไม่อร่อย ชาวบ้านจะนิยมกินปลา
น้ําจืดเกล็ดขาวที่หาได้ง่ายในตามแหล่งนํ้ารอบๆ หรือใกล้
หมู่บ้าน หรือนิยมซื้อหาจากชาวบ้านด้วยกันเองมากกว่าการ
ไปซื้อจากตลาด (1) ข้อมูลจากกรณีศึกษานี้ จึงนําไปสู่เหตุผล
ที่พบว่าการแพร่ของโรคพยาธิใบไม้ตับ จึงยังคงติดโรคสูง  
ในประชาชนกลุม่เสีย่งพืน้ที ่ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื ภาคเหนอื  
และภาคกลางที่มีพื้นที่ติดต่อกับภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
เน่ืองจากปจัจยั คา่นยิม ขนบธรรมเนยีมประเพณี และความเชือ่ 
เกี่ยวกับวัฒนธรรมการกินปลา เป็นอาหารเมนูปลาปรุงดิบ ซึ่ง 
ในเนือ้ปลามตีวัออ่นพยาธริะยะตดิตอ่อยูใ่นเนือ้ปลา เมือ่กินปลา
ปรงุดบิ ทําใหค้นตดิโรคและแพรโ่รคได ้อกีทัง้การแพรก่ระจาย
ของโรคยังดําเนินอยู่ตลอดเวลาโดยประชาชนท่ีเป็นโรคมีไข่
พยาธใิบไมต้บั ถา่ยอุจจาระนอกสว้มโดยถ่ายบนพืน้ดนิ หรอืถา่ย
ตามพุ่มไม้ หรือถ่ายลงในนํ้า เมื่ออุจจาระที่มีไข่พยาธิใบไม้ตับ 
ลงไปในน้ํา ทําให้ไข่พยาธิมีโอกาสพบหอย พบปลาที่เป็นตัว
ส่งผ่านโรคสู่คน และในแหล่งนํ้า มีหอย และปลาอยู่ร่วมกัน 
ทําให้วงจรชีวิตของพยาธิใบไม้ตับครบสมบูรณ์ เมื่อมีแหล่ง 
เพาะพันธุ์ของหอยและปลาเป็นตัวส่งผ่านโรค

ข้อมูลอ้างอิงทางวิชาการ จากกรมควบคุมโรค
 ป ี2533 (2) รายงานการประเมนิผลการรณรงคใ์ห้คน
อีสานเลิกกินปลาดิบ พบว่า มีประชาชนที่ยังไม่เลิกกินปลาดิบ 
ร้อยละ 24.8 เหตุผล คือ อร่อย เคยชิน กินตามบรรพบุรุษ  
ให้มีแรงทํางาน และคิดว่าเป็นอาหารหลักประจําวัน 
 ปี 2535 (3) รายงานว่า มีการแพร่กระจายของเชื้อ
พยาธใิบไม้ตบัในแหลง่นํา้หนองหาน จงัหวดัสกลนคร โดยมกีาร

ฐิติมา วงศาโรจน์ 
สำานักงานโครงการสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี

เจริญเติบโตระยะแรกในหอยบิไทเนีย หรือหอยไซ พบตัวอ่อน
ระยะเซอร์คาเรีย 131 ตัว ต่อ หอย 100,000 ตัว และ มีการ
เจริญเติบโตระยะสองในปลานํ้าจืดเกล็ดขาว โดยพบตัวอ่อน
ระยะติดต่อพยาธใิบไมตั้บในปลาแมส่ะแด้ง Cyclocheilichthys 
apogon ร้อยละ 35 ส่วนปลากระสูบจุด Hampala dispar 
พบร้อยละ 11 และหอยติดเชื้อสูงในฤดูฝนและปลาติดเชื้อสูง
ช่วงปลายฝนต้นฤดูหนาว (ประมาณเดือนพฤศจิกายน) 
 ป ี2539 (5) ผลการศึกษาความชกุตัวออ่นระยะตดิตอ่
ของพยาธิใบไม้ตับ ในอาหารท่ีทําจากปลาท่ีบริโภคใน 17 
จังหวัดภาคเหนือ ตรวจพบตัวอ่อนพยาธิใบไม้ตับ และ พยาธิ
ใบไม้ลําไส้ขนาดเล็ก จํานวน 16 จังหวัด ในภาคเหนือโดย
ทําการยืนยันตัวเต็มวัยในสัตว์ทดลอง สําหรับอาหารเสี่ยงพบ 
ตัวออ่นพยาธใิบไมตั้บ ได้แก่ กอ้ยปลาดิบ ร้อยละ16.5 ลาบปลาดบิ  
ร้อยละ 14.9 พล่าปลาดิบ ร้อยละ 5.1 ปลาส้ม ร้อยละ 1.6 
ปลาร้าดิบ ร้อยละ 1.2 ผลจากการทดลองในสัตว์ทดลอง 
พบตัวเต็มวัยพยาธิใบไม้ตับ ในอาหารก้อยปลา ลาบปลาดิบ  
พล่าปลาดิบสูงถึง ร้อยละ 40 ขึ้นไป ในขณะที่ พบตัวเต็มวัย
พยาธิใบไม้ตับในปลาส้ม ร้อยละ 11.1 สําหรับปลาร้าพบว่า 
ปลาร้าที่หมัก 1-6 เดือน ตัวอ่อนพยาธิใบไม้ตับ ยังตรวจพบได ้
แต่มักไม่ค่อยแข็งแรง และเมื่อนําไปทดลองต่อในหนู  
แฮมสเตอร์ ส่วนใหญ่ไม่สามารถเจริญเป็นตัวเต็มวัยในสัตว์
ทดลอง ส่วนปลาร้าที่หมักนาน 6 เดือนขึ้นไป ตัวอ่อนพยาธิ
ใบไม้ตับจะตายหมดตรวจไม่พบ 
 ปี 2540 (6,7) รายงานการติดโรคพยาธิใบไม้ตับ 
และ พยาธิใบไม้ลําไส้ขนาดเล็กในปลานํ้าจืดกลุ่มไซปรินอยด์ 
ในพื้นท่ีภาคเหนือของประเทศไทย ทําการตรวจปลาที่พบ
ในพื้นที่ 15 ชนิด ชนิดละ 384 ตัว รวมจํานวน 62,208 ตัว 
พบตัวอ่อนทั้งพยาธิใบไม้ตับและพยาธิใบไม้ลําไส้ขนาดเล็ก 
ในปลานํ้าจืด ร้อยละ 7.0 ชนิดปลาที่ตรวจพบตัวอ่อน ได้แก่  
ปลาขาวนา หรอืปลาแมส่ะแดง้ Cyclocheilichthys apogon,  
ปลาสรอ้ยหวักลม Cirrhinus jullieni, ปลาตะโกก Cyclocheilichthys 
enoplos, ปลากระสูบขดี Hampala macrolepidota, ปลา 
นวลจนัทร ์Henicorrhyncus siamensis, ปลาซา่ Larbiobarbus 
burmanicus, ปลาหนามหลงั Mystacoleucus marginatus, 
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ปลาสรอ้ยนกเขา Osteocheilushasselti, ปลาสรอ้ยหางเหลือง 
Poropuntius deaurantus, ปลากะมัง Puntioplite proctozysron,  
ปลาสรอ้ยหางแดง Puntius brevis, ปลาตะเพยีนขาว Puntius 
gonionotus, ปลาตะเพยีนทราย Puntius leiacanthus, ปลา
แก้มชํ้า Puntiusorphoides, ปลาปก Puntius spitopterus 
และ เมื่อนําตัวอ่อนไปทดลองต่อในหนูแฮมสเตอร์ ตรวจพบไข ่
และพบตัวเต็มวัยทั้งพยาธิใบไม้ตับ และพยาธิใบไม้ลําไส้ขนาด
เล็กสูงถึง ร้อยละ 64.0 และ 63.6 

 ด้านพฤติกรรมสุขภาพประชาชน ที่เสี่ยงต่อการ
ติดโรคพยาธิใบไม้ตับ กรมควบคุมโรค รายงานดังต่อไปนี้ 
 ปี 2552 (8) ประชาชนคนไทยท่ัวประเทศ ยังคงมี 
ผู้บริโภคอาหารเสี่ยงสูง และปานกลางต่อการติดโรคพยาธิ 
ใบไมต้บัได้แก ่ก้อยปลาดบิ รอ้ยละ 31.4 ลาบปลาดบิรอ้ยละ 32.3  
ปลาสม้ดบิรอ้ยละ 39.3 หมํา่ปลา รอ้ยละ 24.8 แจว่บองปลาร้าดิบ  
รอ้ยละ 41.6 น้ําพรกิปลารา้สบัใสเ่ครือ่งแกงดบิๆ รอ้ยละ 44.7 
ปลาร้าดิบร้อยละ 50.5 ส้มตําปลาร้าดิบร้อยละ 69.8 
 ปี 2557 (9) ประชาชนคนไทยท่ัวประเทศ ยังคงมี 
ผูบ้รโิภคอาหารเสีย่งสงู และปานกลางตอ่การตดิโรคพยาธใิบไม้ตับ 
ได้แก่ ก้อยปลาดิบ ร้อยละ 20.5 ลาบปลาดิบ ร้อยละ 21.0 
ปลาสม้ดบิ ร้อยละ 27.2 แจว่บองปลารา้ดบิ รอ้ยละ 36.2 นํา้พรกิ 
ปลารา้สบัใสเ่ครือ่งแกงดบิๆ รอ้ยละ 32.7 ปลารา้ดบิ รอ้ยละ 41.1  
ส้มตําปลาร้าดิบ ร้อยละ 62.4 
 ปี 2560 (10) ประชาชนในพืน้ทีต่รวจพบพยาธใิบไมต้บัสงู 
ในเขตลุ่มนํ้าปี้ อําเภอเชียงม่วน จังหวัดพะเยา ยังคงมีผู้บริโภค
อาหารเสีย่งสงู และปานกลางตอ่การตดิโรคพยาธใิบไมตั้บ ได้แก ่
กอ้ยปลาดิบ ร้อยละ 35.7 ลาบปลาดบิ ร้อยละ 61.9 ปลาสม้ดบิ
รอ้ยละ 48.4 หมํา่ปลา รอ้ยละ 23.0 แจว่บองปลารา้ดิบ ร้อยละ 
19.3 นํา้พรกิปลารา้สบัใสเ่คร่ืองแกงดบิ รอ้ยละ 30.5 ปลารา้ดบิ 
ร้อยละ 36.7 ส้มตําปลาร้าดิบ ร้อยละ 65.9 อาหารเมนูเสี่ยง
พยาธิใบไม้ตับ ได้แก่ ก้อยปลาดิบ ลาบปลาดิบ พล่าปลาดิบ 
ปลาส้มดิบ หมํ่าปลา แจ่วบองปลาร้าดิบ นํ้าพริกปลาร้าสับ 
ใส่เครื่องแกงดิบ ปลาร้าดิบ ส้มตําปลาร้าดิบ กินปลาซิวสดๆ 

ข้อแนะนำา กินปลาอย่างไร ให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 
 • ควรเลิก ชอบ หรือ นิยม การกินอาหารเมนูปลา 
ปรงุดบิ หรือ ปรงุสกุ ๆ  ดบิ ๆ  เชน่ กอ้ย ลาบดบิ พลา่ดบิ ส้มปลาดิบ  
ปลาร้าดิบ หมํ่าปลา แจ่วบองปลาร้าดิบ นํ้าพริกปลาร้าสับ 
ใส่เครื่องแกงดิบ ปลาร้าดิบ ส้มตําปลาร้าดิบ และกินปลา 
เกล็ดขาวอื่นๆ แบบดิบๆ เป็นต้น
 • ควรเลกิ ชอบหรอื นยิม การนําปลานํา้จดืเกลด็ขาว
ตระกูลปลาตะเพยีน ไดแ้ก ่ปลาแมส่ะแดง้ ปลาขาวนา ปลาขาวมน  
ปลาสร้อย ปลาซิว หรือจับปลาท้องนา มาปรุงกินดิบๆ หรือ 

สุกๆ ดิบๆ รวมถึงการกินปลาซิวสดๆ กินปลาที่หาได้จาก 
ท้องนาสดๆ 
 • อาหารเมนูปลานํ้าจืดทุกชนิด รวมทั้ง ปลานิล 
ปลาไน ในบ่อเลี้ยงปลา ต้องปรุงให้สุกด้วยความร้อน 
 • กินปลาอย่างไรปลอดภัยจากการติดโรคพยาธิ
ใบไม้ตับ และการทําลายตัวอ่อนพยาธิใบไม้ตับทุกชนิด จาก
ขอ้มลูกรมควบคมุโรค (3) (4) (5) (6) (7) และ รายงานองค์การ
อนามัยโลก (11) มีดังนี้ 
 - ปลาที่แช่แข็ง ณ อุณหภูมิตู้เย็นบ้าน –10๐C นาน  
  124 ชม.
 -  ปลาที่แช่แข็ง ณ อุณหภูมิตู้แช่แข็ง Freezer  
  –18๐C นาน 96 ชม.
 - ปลาที่แช่แข็ง อุณหภูมิตู้แช่แข็ง Freezer –20๐C  
  นาน 72-96 ชม.
 - ปลาที่แช่แข็ง อุณหภูมิตู้แช่แข็ง Freezer  
  –35๐C นาน 8 ชม.
 - ปลาที่แช่แข็ง อุณหภูมิตู้แช่แข็ง Freezer –40๐C  
  นาน 2 ชม.
  - ปลาที่ผ่านการฆ่าด้วยรังสี 0.15 kGy2 
 - ความรอ้น 50 องศาเซลเซยีส นาน 5 ชัว่โมง ตวัอ่อน 
  พยาธิใบไม้ตับตาย
 -  ความร้อน ที่ 70 องศาเซลเซียส นาน 0.5 ชั่วโมง  
  ตัวอ่อนพยาธิใบไม้ตับตาย
 -  ปลาหมกไฟ ปลาปิง้ ใหม้รีะยะเวลานาน 5-15 นาท ี 
  ทาํลายตัวออ่นพยาธใิบไมต้บั ขึน้กับขนาดตวัปลา
 -  ปลาสม้ดบิ ใชค้วามรอ้นนาน 5 นาท ีทําลายตวัอ่อน 
  พยาธิใบไม้ตับได้ 
 -  ปลาร้า หมักนาน 1 เดือนขึ้นไป ตัวอ่อนพยาธิ 
  ใบไม้ตับ เริ่มไม่แข็งแรง 
 -  ปลารา้ หากหมกันาน 6 เดอืน ตวัออ่นพยาธใิบไมต้บั 
  ตายหมด 
 • การเลอืกหาอาหารผลติภณัฑท์ีท่าํจากปลา ปลาแหง้  
ปลาสม้ ปลารา้ ฯลฯ ใหเ้ลอืกซือ้จากผูผ้ลติทีนํ่าปลาท่ีมาจากพืน้ที่
ท่ีไม่มีปลาติดโรคพยาธิใบไม้ตับ หรือมีการรับรองผลตรวจสอบ 
คุณภาพปลอดพยาธิใบไม้ตับ การนําปลาดิบบริโภคหรือปลา
แชแ่ขง็ทีนํ่ามาจากแหลง่ทีต่รวจพบคนเปน็โรคพยาธใิบไมตั้บสงู 
อาจทําให้มีการแพร่โรคไปยังพื้นที่ที่ไม่มีโรคนี้ 
 • หลีกเล่ียงการปนเปื้อนจากการให้อุจจาระหรือ 
มูลสัตว์เป็นอาหารปลา รวมถึงการห้ามนําอุจจาระสดคนและ 
มลูสตัวใ์สล่งในบอ่เลีย้งปลาในหมูบ่า้นและหา้มไม่ใหเ้ศษอาหาร
ปลาดิบแก่สุนัข และแมว ซึ่งเป็นสัตว์รังโรค

========================
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 จากการสํารวจการติดพยาธิใบไม้ตับในปลาในพื้นที่ที่มีการระบาด 84 อําเภอ ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคเหนือ 
ของประเทศไทย ระหวา่งเดอืน กมุภาพันธ์ 2559 ถงึ 31 ธนัวาคม 2559 โดยความร่วมมอืของ CASCAP มหาวทิยาลยัขอนแกน่ และ
สาํนกังานปอ้งกนัควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ และภาคชมุชนในทอ้งถิน่ พบวา่ยงัมกีารตดิพยาธใิบไมต้บัในวงศ์ปลาตะเพยีน  
โดยชนิดของวงศ์ปลาตะเพียนที่พบการติดพยาธิใบไม้ตับมากที่สุดคือ ปลาแก้มชํ้าและรองลงมา คือ ปลาหนามหลัง (รูปที่ 1)

ธิดารัตน์ บุญมาศ 
เบญจมาภรณ์ พุ่มหิรัญโรจน์ 
ภาควิชาปรสิตวิทยา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

 พบการตดิพยาธใิบไมต้บั จากตําบลทัง้หมดคดิเปน็ 38.39% จากการตดิพยาธใิบไมต้บัใน 43 ตําบล จากทัง้หมด 112 ตําบล 

และ แหล่งนํ้าคิดเป็น 24.5% จาก การติดเชื้อ 54 แหล่งนํ้า จากทั้งหมด 220 แหล่งนํ้า (รูปที่ 2 และ 3)

การสำารวจการติดพยาธิใบไม้ตับในวงศ์ปลาตะเพียน
ภายใต้โครงการแก้ปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ(CASCAP)

รูปที่ 1 วงศ์ปลาตะเพียนที่พบการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ

รูปที่ 2 พื้นที่ภาคเหนือที่พบการติดพยาธิใบไม้ตับ รูปที่ 3 พื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่พบการติดพยาธิใบไม้ตับ
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ความเป็นมา
 ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องได้จัดทําโครงการกําจัดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อนํ้าดี เพ่ือรําลึกในพระมหากรุณาธิคุณของพระบาท
สมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชพร้อมทั้งถวายเป็น
พระราชกุศลแด่สมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ ทรง
พระชนมพรรษา 84 พรรษา ดําเนินการใน 27 จังหวดั 84 อําเภอ 
พื้นที่เสี่ยงภาคอีสานทุกจังหวัด ภาคตะวันออก 1 จังหวัด  
ภาคเหนือ 8 จังหวัด เชียงใหม่ เชียงราย น่าน แม่ฮ่องสอน 
ลําปาง พะเยา และขยายพื้นที่ใหม่อีก 2 จังหวัด ได้แก่ แพร่ 
และลําพูน ปี 2559 มีเป้าหมายตรวจคัดกรองพยาธิใบไม้ตับ 
7,240 คน ปี 2560 เป้าหมาย 9,050 คน
 จากข้อมูลทางระบาดวิทยาของโรคหนอนพยาธิระดับ
ประเทศ ในป ี2539 ปี 2552 และปี 2557 พบอตัราความชกุพยาธิ
ใบไมต้บัในภาพรวมของประเทศเฉลีย่รอ้ยละ 11.8 ร้อยละ 8.7  
และ รอ้ยละ 5.1 ตามลําดบั เมือ่พจิารณาในระดบัหมูบ่า้น ในป ี 
2552 พื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ รายงานอัตราความชุก
ของโรคสงูทีส่ดุ รอ้ยละ 85.2 ภาคเหนอื รายงานอัตราความชกุ 
ของโรคสูงสุดที่ ร้อยละ 45.6 

สภาวการณ์โรคพยาธิใบไม้ตับและพยาธิใบไม้ลำาไส้
ขนาดเล็ก ในภาคเหนือ ปีพ.ศ. 2559-60

อดุลย์ศักดิ์ วิจิตร 
สำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 1 จังหวัดเชียงใหม่

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล
 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อทราบอัตราการติดพยาธิ
ใบไม้ตับและอัตราการติดเชื้อซํ้า ผลจากการตรวจคัดกรอง 
ผู้ติดพยาธิใบไม้ตับภายใต้โครงการกําจัดปัญหาโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ปี 2559 และ 2560 ใน 8 จังหวัด 
ภาคเหนือ ตรวจด้วยวิธี kato-Katz และ mini parasep โดย 
สาํนกังานปอ้งกนัควบคมุโรคที ่1 พบอตัราชกุรอ้ยละ 17.8 อตัรา
การตดิเชือ้ซํา้รอ้ยละ 21.6 ผลการตรวจดว้ยวธิ ีmini parasep  
พบพยาธใิบไมต้บั รอ้ยละ 0.4 พยาธิใบไม้ลาํไสข้นาดเล็กรอ้ยละ 
4.6 สัดส่วนร้อยละ 7.3 และ 92.7 ดังตารางที่ 1
 ผลการตรวจคดักรองผูต้ดิเชือ้พยาธใิบไมต้บั พืน้ทีข่ยายใหม่
ภาคเหนอืในการดาํเนนิงาน ป ี2560 จาํนวน 10 ตาํบล 8 จงัหวดั
ภาคเหนือ เป้าหมายพื้นที่ละ 905 ราย รวมทั้งสิ้น 9,050 ราย  
ตรวจ 10,432 ราย พบไข่คล้ายพยาธิใบไม้ตับ 1,514 ราย
(14.5%) ตรวจด้วยวิธี kato-Katz โดย สํานักงานป้องกัน
ควบคุมโรคที่ 1 จังหวัดเชียงใหม่ 

ตารางที่ 1 จํานวนร้อยละผู้ติดพยาธิใบไม้ และอัตราการติดเชื้อซํ้า ปี 2559 จํานวน 8 ตําบล เป้าหมาย แห่งละ 905 ราย

ลำ�ดับ อำ�เภอ จังหวัด
ตรวจวิธี kato-Katz 

ตรวจซำ้�ผู้ติดเชื้อ ปี 60 
อัตร�ก�รติดเชื้อซำ้�

ตรวจวิธี mini parasep

จำ�นวน Ov-like % จำ�นวน Ov-like % จำ�นวน Ov % MIF %

1 ดอยหล่อ เชียงใหม่ 890 325 36.5 212 58 27.3 890 7 0.8 104 11.6

2 พร้าว เชียงใหม่ 1,113 209 18.8 171 9 5.3 844 0 0 32 3.8

3 เชียงดาว เชียงใหม่ 844 171 20.3 171 38 22.2 905 1 0.1 57 6.3

4 ปง พะเยา 905 238 26.3 217 32 14.7 905 2 0.2 57 6.3

5 แจ้ซ้อน ลำาปาง 1,022 157 15.4 88 8 9.1 1,022 13 1.3 55 5.4

6 ท่าวังผา น่าน 936 139 14.9 97 19 19.6 936 2 0.2 16 1.7

7 เมือง เชียงราย 947 25 2.6 19 0 0 945 0 0 2 0.2

8 ปาย แม่ฮ่องสอน 714 48 6.7 35 9 25.7 710 1 0.1 9 1.3

รวม 7,371 1,312 17.8 1,296 280 21.6 7,157 26 0.4 332 4.6
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สรุป วิจารณ์
 ผลการตรวจคัดกรองพยาธิโครงการกําจัดปัญหาโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี 2 ปีท่ีผ่านมา อัตราการ 
พบการติดเชื้อพยาธิใบไม้ ส่วนใหญ่เป็นปัญหาสาธารณสุข  
คือ เกินกว่าร้อยละ 5 สูงกว่าข้อมูลในอดีต แต่มีบางพื้นที่ 
ไมเ่ป็นปัญหาสว่นอตัราการตดิเชือ้ซํา้สงูกวา่รอ้ยละ 10 ควรเรง่รดั 
การดําเนินงานสุขศึกษาในแนวลึกให้มากขึ้นเพื่อปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมในกลุ่มเฉพาะท่ียังไม่เปลี่ยนแปลง พฤติกรรมการ
บริโภคอาหารที่เสี่ยง และควรทําการตรวจอุจจาระในเชิงรุก 
ในพืน้ท่ีใหม้คีวามครอบคลมุตัง้แตร่อ้ยละ 60 ข้ึนไปในประชาชน
อย่างต่อเนื่อง ในขณะสัดส่วนพยาธิใบไม้ตับ (ร้อยละ 7.3) 
พบน้อยกวา่พยาธใิบไมล้าํไสข้นาดเลก็ (รอ้ยละ 92.7) ดไูดจ้าก 
ผลการตรวจดว้ยวธิ ีmini parasep ทีพ่อจะแยกสณัฐานวทิยา
ของไข่พยาธิทั้งสองชนิดออกจากกัน อย่างไรก็ตามคงต้องมี
ศกึษาหาขอ้มลูเพิม่เตมิตอ่ไป สําหรบัปัญหาของโรคพยาธใิบไมตั้บ 
ในภาคเหนือ มีนักวชิาการสว่นหนึง่ยงัมขีอ้กังขาเกีย่วกบัความชกุ 
ของพยาธิใบไม้ตับในภาคเหนือว่าสูงจริงและมีข้อเสนอแนะ 
ไวใ้นรายงานวชิาการโรคพยาธใิบไมต้บั ปี 2541 จากผูเ้ชีย่วชาญ 
พยาธิใบไม้แห่งชาติ (กระทรวงสาธารณสุข. 2541) ได้ให้ 
ข้อเสนอแนะให้มีการศึกษาด้านระบาดวิทยาถึงสถานการณ์
ทีแ่ทจ้รงิของพยาธใิบไมต้บัแยกจากพยาธใิบไมล้ําไส้ขนาดเลก็
ในภูมิภาคต่างๆ โดยเฉพาะภาคเหนือ เนื่องจากสัณฐานวิทยา 
ไขข่องพยาธทิัง้สองมคีวามใกลเ้คยีง รปูรา่ง ขนาด และส ีมเีพยีง 

ตารางที่ 2 จํานวนร้อยละของการตรวจคัดกรองผู้ติดพยาธิใบไม้ตับ พื้นที่ขยายใหม่ ภาคเหนือ ปี 2560

ลำ�ดับ ตำ�บล อำ�เภอ จังหวัด เป้�หม�ย ตรวจ(ร�ย) Ov-like

1 สบแปะ จอมทอง เชียงใหม่ 905 867 152 (17.53%)

2 ท่าวังพร้าว สันป่าตอง เชียงใหม่ 905 855 71 (8.30%)

3 แม่หอพระ แม่แตง เชียงใหม่ 905 931 93 (9.98%)

4 งิม ปง พะเยา 905 1441 276 (19.15%)

5 เมืองปาน เมืองปาน ลําปาง 905 838 145 (17.30%)

6 ริม ท่าวังผา น่าน 905 1253 328 (26.17%)

7 ม่วงยาย เวียงแก่น เชียงราย 905 1093 190 (17.38%)

8 แม่ลาน้อย แม่ลาน้อย แม่ฮ่องสอน 905 949 0

9 หนองล่อง เวียงหนองล่อง ลําพูน 905 1032 193 (18.70%)

10 หนองม่วงไข่ หนองม่วงไข่ แพร่ 905 1,173 68 (5.79%)

รวม 9,050 10,432 1,514(14.51%)

ลักษณะเปลือกไข่ของพยาธิใบไม้ตับที่มีลายหยาบเหมือน
เปลือกแคนตาลูป (Tesana, S., 1991) จากการตรวจด้วยวิธี 
direct smear / Formalin ether concentration / formalin  
ethyl acetate concentration ทําให้ผู้ปฏิบัติงานทางห้อง
ปฏิบัติการต้องใช้ความชํานาญ เวลาในการพินิจพิจารณาแยก
ความแตกต่างของพยาธิทั้งสองออกจากกัน อย่างไรก็ตาม ในด้าน 
การควบคุมโรค จําเป็นต้องตัดสินวินิจฉัย เพื่อการรักษา 
กระทรวงสาธารณสขุ กรมควบคุมโรค จงึอนโุลมใหผ้ลการตรวจ 
ของพยาธทิัง้สองให้เป็นโรคพยาธิใบไมต้บั ดว้ยเหตผุล การแยก 
ชนิดของไข่ยาก การรักษา ให้ยาชนิดเดียวกัน ผู้ติดเช้ือมัก 
ติดเชื้อร่วมกัน เพราะผู้ติดเชื้อมักติดจากการกินปลาเกล็ดขาว 
นํ้าจืด ดิบๆ หรือสุกๆ ดิบๆ กระทรวงสาธารณสุข แนะนํา 
วิธีการตรวจอุจจาระหาไข่พยาธิโดยวิธี kato-katz เนื่องจาก 
เปน็วธิทีีส่ะดวก ประหยดั รวดเร็ว เหมาะสาํหรับการปฏบัิตงิาน 
ภาคสนาม และมีความไวมากกว่าวิธีธรรมดาที่ใช้กันทั่วไปใน 
โรงพยาบาลสว่นใหญ ่20-30 เทา่ ในขณะเดยีวกนัผลสํารวจความชกุ 
ของโรคหนอนพยาธิของประเทศส่วนใหญ่ใช้วิธี kato-katz 
การตรวจพบไข่คล้ายพยาธิใบไม้ตับ ถือให้เป็นพยาธิใบไม้ตับ
ทั้งหมด ในขณะที่ความชุกที่แท้จริงของพยาธิใบไม้ตับ อาจจะ 
ไม่ใช่ทั้งหมด โดยเฉพาะความชุกของโรคพยาธิใบไม้ตับใน
ภาคเหนือ ในขณะที่ผู้ศึกษาเคยมีประสบการณ์การผ่าศพใน 
ผู้เสียชีวิตของภาคเหนือ เมื่อปี 2538-39 จํานวน 200 ศพ  
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พบพยาธิใบไม้ตับกว่า 50% แต่เป็นการติดเช้ือท่ีมีจํานวน 
ตัวพยาธนิอ้ยมากสว่นใหญพ่บ 1-50 ตวั (อดุลยศั์กดิ ์วจิติร, 2539)  
เคยมผีูศ้กึษาในภาคเหนอืโดยการตรวจตวัเตม็วยัหลังการใหย้า
พบพยาธิใบไม้ตับพบในสัดส่วน ร้อยละ 11 นอกนั้นเป็นพยาธิ
ใบไม้ลําไส้ขนาดเล็ก (Radomyos, B. 1998) ในระยะหลัง 
ที่ผ่านมาผู้ศึกษาได้ทําการสํารวจในลักษณะเดียวกันในหลาย
จงัหวดั แทบไม่ค่อยพบตวัพยาธใิบไมต้บั กลบัพบแตพ่ยาธิใบไม้
ลําไส้ขนาดเล็กโดยเฉพาะพยาธิ Haplorchis taichui เกือบ 
100 % ดงัมผีลการศกึษาในประชาชนกวา่ 200 คนพืน้ทีภ่าคเหนอื 
หลายจังหวัด เช่น น่าน ลําปาง ลําพูน เชียงใหม่ เชียงราย แพร่ 
พะเยา และ แม่ฮ่องสอน โดยการให้ยาปราซิควานเทล และ
ใช้แมกนีเซียมซัลเฟต ขับเอาตัวพยาธิออกมา ผลการศึกษา 
ที่น่านและลําปางไม่พบตัวพยาธิใบไม้ตับเลย (Wijit A, 2013)  
ข้อเสนอแนะการรายงานผลการตรวจอุจจาระด้วยวิธี Kato 
หรือ kato-Katz ของภาคเหนือควรรายงานเป็นพบไข่คล้าย
พยาธิใบไม้ตับ (Opisthorchis-like) และควรมีการศึกษา
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การประเมินหลักสูตร โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี
ระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6  

ความสำาคัญ 
 โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี สามารถป้องกันได้  
แนวทางหน่ึงในการแก้ไขปัญหา คือ การปลูกฝังทัศนคติหรือ 
การสร้างความรูส้กึนึกคดิทีถ่กูตอ้งใหก้บักลุม่วยัเรยีนให้รูจั้กเลอืก 
กินอาหาร ไม่กินปลาปรุงดิบ ซึ่งการปลูกฝังทัศนคติหรือการ
สร้างความรู้สึกนึกคิดจะส่งผลต่อการกระทําต่างๆของมนุษย์ 
ต้องดําเนินการตั้งแต่วัยเด็ก ดังนั้นในปี พ.ศ.2557-2558 
สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น ร่วมกับ
ภาคีเครือข่ายที่เก่ียวข้องได้พัฒนาหลักสูตรโรคพยาธิใบไม้ตับ 
และมะเรง็ทอ่นํา้ด ีสาํหรบัใชใ้นการเรยีนการสอนในชว่งช้ันต่างๆ 
ตั้งแต่อนุบาล จนถึงมัธยมศึกษาตอนต้น และได้นําหลักสูตร 
ดังกล่าวไปทดลองใช้ในโรงเรียนในจังหวัดขอนแก่น จํานวน  
11 แหง่ ในป ีพ.ศ.2558 และ 2559 จงึเป็นท่ีมาของการประเมนิ
หลักสูตรโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ระดับประถม
ศึกษาชัน้ป ี4-6 โดยใชร้ปูแบบการประเมนิผลของ CIPP Model 
มาประยกุตใ์ช ้ซึง่ทําการประเมนิใน 4 ดา้น ไดแ้ก ่บริบท ปจัจัย
นาํเขา้ กระบวนการ และผลผลติ เพือ่นาํขอ้มลูมาปรบัปรงุแกไ้ข
และวางแผนพัฒนางานต่อไป 

วิธีการศึกษา
 การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา ทําการศึกษาใน
โรงเรียนในสังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา
ขอนแก่นเขต 1-5 จํานวน 11 แห่ง กลุ่มตัวอย่าง มี 2 กลุ่ม 
คือ กลุ่มที่ 1) กลุ่มเจ้าหน้าที่ผู้ที่เก่ียวข้อง ประกอบด้วย 
ศึกษานิเทศก์ (8 คน) ผู้บริหารโรงเรียน (11 คน) ครูที่จัดการ
เรยีนการสอนในโรงเรยีน (32 คน) ผูท้ีร่บัผดิชอบงานโรคพยาธิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีระดับอําเภอและตําบล (20 คน)  
คดัเลอืกแบบเจาะจง รวมทัง้สิน้ 71 คน และกลุม่ที ่2) นกัเรยีน
ทั้งชาย-หญิง ท่ีกําลังศึกษาในระดับชั้นประถมศึกษา (ป.4-6)  
ปีการศึกษา 2558-2559 คัดเลือกทุกรายที่ติดตามตรวจ
อจุจาระได ้จาํนวน 359 คน เก็บขอ้มลูโดยใชท้มีวจิยัและผู้ชว่ย
ผู้วิจัย เครื่องมือในการเก็บข้อมูลประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์  

แบบสอบถาม และการสนทนากลุ่ม เก็บรวบรวมทั้งข้อมูลเชิง
ปรมิาณและเชงิคณุภาพ การวเิคราะหข์อ้มลูเชงิปรมิาณ ใชส้ถติ ิ
ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ด้วยโปรแกรม
คอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป ชว่ยในการคาํนวณ ส่วนขอ้มูลเชงิคุณภาพ 
วิเคราะห์เนื้อหา 

ผลการประเมิน
 ปจัจยัดา้นบรบิท: จากการสอบถามเจา้หนา้ทีผู่ท้ีเ่กีย่วขอ้ง 
จาํนวน 71 คน พบวา่ ร้อยละ 74.6 ของเจ้าหนา้ทีผู่ท้ีเ่ก่ียวขอ้ง
ให้ความเห็นว่าวัตถุประสงค์ของนโยบายมีความชัดเจน และ
การถ่ายทอดนโยบายสู่การปฏิบัติมีความชัดเจน ร้อยละ 76.1 
เจ้าหนา้ทีผู่ท้ีเ่กีย่วขอ้งได้ใหข้อ้คดิเหน็ต่อการประกาศนโยบาย
สู่การปฏิบัติไว้ สองประเด็นคือ 1) การประกาศใช้นโยบาย 
มคีวามล่าชา้ เพราะกระทรวงสาธารณสุขพยายามปรบัเปลีย่น
พฤติกรรมในกลุ่มเสี่ยงมาเป็นเวลานาน แต่ยังไม่สามารถแก้ไข
ปัญหาได้อย่างยั่งยืน ดังนั้นการให้ความรู้กับคนรุ่นใหม่ไม่ให้
กินปลาดิบ ควรดําเนินการเร็วกว่านี้และ 2) ความไม่ชัดเจน
ของการส่ังการโดยตรงจากกระทรวงศึกษาธิการ ครูส่วนใหญ่  
ให้ความเห็นว่า การประกาศนโยบายสู่การปฏิบัติที่สั่งการ
โดยตรงมาจากกระทรวงศึกษาธิการมาที่โรงเรียนยังไม่มีการ
ดําเนินการที่ชัดเจนทําให้ครูที่ดําเนินการส่วนใหญ่เห็นว่า เรื่อง
การจัดการเรียนการสอนเป็นงานฝาก ที่กระทรวงสาธารณสุข
ฝากให้โรงเรียนช่วยดําเนินการให้ ส่วนสภาพทางการเมือง 
พบว่า มีความชัดเจน เจ้าหน้าที่ผู้เก่ียวข้องมีความต้องการ
นําหลักสูตรไปใช้ในการจัดการเรียนการสอนอยู่ในระดับมาก 
ร้อยละ 80.3 โรงเรียนที่นําหลักสูตรไปใช้ในการจัดการเรียน 
การสอนผ่านเกณฑ์การคัดเลือก ร้อยละ 81.8 

 ปัจจัยนำาเข้า: เจ้าหน้าที่ผู้ที่เก่ียวข้องเคยเข้าร่วมอบรม
เรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี มีร้อยละ 55.2 การ
จัดทําหลักสูตรโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีช้ันประถม
ศึกษาปีที่ 4-6 ได้ผ่านเกณฑ์การวิเคราะห์ความสอดคล้องของ 
จดุมุง่หมาย โครงสรา้ง เนือ้หาของหลกัสตูร ในสว่นการหาความ
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จาํเปน็และความตอ้งการและการทบทวนและพฒันาหลักสูตร 
พบว่า ผ่านเกณฑ์การประเมิน จํานวนครูผู้ท่ีเกี่ยวข้องได้ผ่าน
การอบรมเรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ร้อยละ 
55.2 สว่นความเพยีงพอของงบประมาณ และจาํนวนหลกัสตูร
ที่ใช้ในการเรียนการสอน มีร้อยละ 23.3 และ 44.2 ตามลําดับ 

 ปัจจัยด้านกระบวนการ: กระบวนการจัดการเรียนการ
สอนเรื่องโรคพยาธิใบตับและมะเร็งท่อน้ําดีตามหลักสูตร 
ทีพั่ฒนาขึน้ พบวา่ โรงเรยีนท่ีสามารถจดัการเรยีนการสอนเรือ่ง
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีได้ตามหลักสูตรกําหนด
ร้อยละ 81.8 ครูผู้ที่เกี่ยวข้องได้มีการวางแผนการดําเนินงาน
ร่วมกัน ร้อยละ 95.3 โดยมีรูปแบบในการจัดการเรียนการ
สอนแบบบรูณาการในวชิาตา่งๆ เชน่ วชิาพละศกึษา สขุศกึษา 
วิทยาศาสตร์ ฯลฯ โดยครูประจําช้ันเป็นคนจัดการเรียนการ
สอนครอบคลุมเนื้อหาที่หลักสูตรกําหนด ร้อยละ 88.9 มีการ
สะท้อนผลการดําเนินงานให้ผู้ที่เกี่ยวข้องและมีการนําผลการ
สะทอ้นผลไปวางแผนพฒันา รอ้ยละ 55.6 และ 55.6 ตามลําดับ 
 และมีการนิเทศติดตามในพื้นที่ ร้อยละ 63.6 

 ผลผลิต: โรงเรียนที่มีการจัดการเรียนการสอนได้ตาม 
ที่หลักสูตรกําหนดมีร้อยละ 88.9 นักเรียนมีค่าคะแนนเฉล่ีย
ความรู้ การรับรู้ การปฏิบัติตนในการป้องกันควบคุมโรคพยาธ ิ
ใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีร้อยละ 68.2 88.9 และ 73.5  
ตามลาํดบั นักเรียนมคีวามพงึพอใจตอ่หลกัสตูรฯ รอ้ยละ 95.8 
และครูมีความพึงพอใจต่อต่อหลักสูตรฯ ร้อยละ 88.0 ผลการ
ตรวจอจุจาระในนกัเรยีน 359 ราย พบวา่หลงัดาํเนนิการอตัรา
การติดโรคลดลงจากร้อยละ 0.8 เหลือร้อยละ 0.3 

 องคป์ระกอบทีท่าํใหป้ระสบความสาํเรจ็ ไดแ้ก่ 1) ผูบ้รหิาร
งานในพื้นที่ให้การสนับสนุน ในบางพื้นที่ศึกษานิเทศก์ได้นํา
เสนอโครงการเพื่อให้ผู้บริหารได้รับทราบแนวทางการดําเนิน
งานที่ชัดเจน 2) ครูมีความรู้เรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อนํ้าดี 3) การนิเทศติดตามการดําเนินงานจากหน่วยงานที่
เกีย่วขอ้งอยา่งตอ่เนือ่ง และ 4) การสรา้งแรงจงูใจให้กบัผูป้ฏบิตัิ
งานในพื้นที่อย่างต่อเนื่อง เช่น การมอบรางวัล ให้กับโรงเรียน 
นักเรยีนทีม่โีครงงานทีด่ ีฯ สว่นปัญหาอปุสรรคในการดาํเนนิงาน 
คือ 1) เนื้อหาเรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีไม่ได้
ถูกบรรจุเป็นตัวชี้วัดในการจัดการเรียนการสอนของครู ทําให้
ครูส่วนใหญ่นําเอาเนื้อหาไปไว้ในรายวิชาเพิ่มเติม และให้
ความสําคัญน้อย และ 2) การถ่ายทอดนโยบายลงสู่การปฏิบัต ิ
ไมช่ดัเจน สง่ผลใหค้รสูว่นใหญ่รบัรูว่้า การจัดการเรยีนการสอน
เรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีเป็นงานฝาก 

 สรุปผลจากการประเมินครั้งนี้ พบว่า การจัดการเรียน
การสอนเรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีในโรงเรียน  
ผา่นเกณฑก์ารประเมนิ ประกอบดว้ย ความตอ้งการใช้หลกัสตูร 
โรงเรยีนผา่นเกณฑใ์นการคดัเลอืก สภาพทางการเมอืง การจดัทํา 
หลักสูตร กระบวนการจัดการเรียนการสอน จํานวนโรงเรียนที่
สามารถจัดการเรียนการสอน นกัเรียนมกีารรับรู้ตอ่การปอ้งกนั
ควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี นักเรียนและครู 
มคีวามพึงพอใจต่อการจัดการเรียนการสอน ส่วนการดําเนนิงาน 
ที่ยังไม่ผ่านเกณฑ์การประเมิน ประกอบด้วย ความชัดเจน
ในวัตถุประสงค์ของนโยบาย การถ่ายทอดนโยบายลงสู่
ผู้ปฏิบัติ การพัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าท่ีผู้ที่ เ ก่ียวข้อง  
งบประมาณ และหลักสูตรที่ใช้ในการเรียนการสอน การนิเทศ
ติดตาม ความรู้และการปฏิบัติตนในการป้องกันควบคุมโรค 
ของนักเรียน และอัตราการติดโรคพยาธิใบไม้ตับในนักเรียน

 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย : กระทรวงศึกษาธิการควรมี 
นโยบายในการบรรจุเนื้อหาเร่ืองโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อนํ้าดีเข้าไปในการจัดการเรียนการสอน และกําหนดให้เป็น
ตัวชี้วัดของรายวิชาหลักของหลักสูตรแกนกลางของกระทรวง
ศึกษาธิการ ปีพ.ศ. 2561

ข้อเสนอแนะในเชิงปฏิบัติ 
 1. การถ่ายทอดแนวทางการดําเนินงานให้กับเจ้าหน้าที่
ผู้ที่เกี่ยวข้องโดยเฉพาะครูในโรงเรียนทุกคนและเจ้าหน้าที่
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพในระดับตําบลให้มีความเข้าใจ 
ในทิศทางเดียวกัน 

 2. การสนับสนุนงบประมาณ สื่อการเรียนการสอนเพื่อใช้
ในการจัดการเรียนการสอนให้ครอบคลุม 

 3. การพัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าท่ีผู้ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่  
ครูผู้ที่จัดการเรียนการสอน และเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริม 
สุขภาพในระดับตําบลให้มีความรู้ความเข้าใจเรื่องนี้ 

 4. เจ้าหน้าที่ผู้ที่เกี่ยวข้องในระดับจังหวัดและอําเภอ 
(สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและอําเภอ) และสํานักงานพื้นที่
การศึกษาประถมศึกษาในพื้นที่มีการนิเทศติดตามการจัดการ
เรียนการสอนอย่างสมํ่าเสมอ 
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 สำานักงานป้องกัน
ควบคุมโรคที่ 10 จังหวัด
อุบลราชธาน ีมจีงัหวดัในเขต 
รับผิดชอบเข้าร่วมโครงการ
จํ านวน 5 จั งห วัดรวม 
11 ตําบล มีเป้าหมายในการตรวจคัดกรองพยาธิใบไม้ตับ 
ในประชากรกลุ่มเสี่ยงทั้งหมด 9,955 ราย ผลการดําเนินงาน
เมื่อสิ้นปีงบประมาณ 2559 ตรวจได้รวม 11,064 ราย คิดเป็น
ร้อยละ 111.14* ในส่วนของการตรวจอัลตร้าซาวด์ เพื่อหา 
มะเร็งท่อนํ้าดีนั้น มีเป้าหมายรวมทั้งเขต จํานวน 25,000 ราย 
ผลการดําเนินงานตรวจได้ 39,527 คิดเป็นร้อยละ 158.10 
และในป ี2560 โครงการกาํจดัปญัหาพยาธใิบไมต้บัและมะเร็ง 
ท่อน้ําดีเพ่ือรําลึกในพระมหากรุณาธิคุณของพระบาทสมเด็จ 
พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชพร้อมท้ังถวายเป็น 
พระราชกุศลแด่สมเด็จพระนางเจ้าฯพระบรมราชินีนาถ ทรง
พระเจริญพรรษา 84 พรรษา จังหวัดในเขต 10 ได้ขยายพื้นที่
ดําเนินการเพิ่มเป็น 24 ตําบล และมีเป้าหมายในการตรวจ 
คัดกรองพยาธิใบไม้ตับให้กับประชาชนกลุ่มเสี่ยงขั้นตํ่าจํานวน 
21,720 ราย ณ ปัจจุบัน (14 ก.ค.60) มีผลการดําเนินงานรวม 
ทัง้เขต จาํนวน 28,578 ราย คดิเป็นรอ้ยละ 131.57 และในสว่น 
ของการตรวจอัลตร้าซาวด์ ซึ่งมีเป้าหมายรวมทั้งเขตจํานวน 
31,000 ราย และมผีลการดาํเนนิงานแลว้จาํนวน 25,993 ราย
คิดเป็นร้อยละ 83.84
 จากผลการดาํเนนิงานทีผ่า่นมาถอืว่าไดผ้ลเปน็ทีน่า่พอใจยิง่ 
ทั้งนี้คณะทํางานในทุกระดับเช่นผู้บริหาร ผู้รับผิดชอบงาน 
หน.หน่วยงานต่างๆที่มีส่วนเกี่ยวข้อง รวมทั้ง อาสาสมัคร
สาธารณสุขในทุกพื้นที่ ต่างทุ่มเท มุ่งมั่น ร่วมมือร่วมใจในการ
ทํางานครั้งนี้ นอกจากนั้นแล้วในส่วนของประชาชนเป้าหมาย
ต่างก็ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดีที่นําอุจจาระเข้ามารับการ
ตรวจหาพยาธใิบไมตั้บ และใสใ่จในสขุภาพของตนเอง หลัง่ไหล 
มารับการตรวจอัลตร้าซาวด์เพื่อหามะเร็งท่อน้ําดีกันอย่าง
มากมายโดยมีเป้าหมายเพื่อถวายเป็นพระราชกุศลแด่ 
องค์พ่อหลวงและสมเด็จพระราชินีของปวงชนชาวไทย ในการ

พิจารณ์ บุตราช 
สำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 จังหวัดอุบลราชธานี

ตรวจคัดกรองฯ ตามโครงการกําจัดปัญหาพยาธิใบไม้ตับและ 
มะเร็งท่อน้ําดีในคร้ังน้ี สว่นหน่ึงของประชาชนท่ีเขา้รว่มโครงการ 
จะเคยผ่านการตรวจรักษาพยาธิใบไม้ตับมาแล้ว ในยุคของ 
โครงการอีสานไม่กินปลาดิบ เมื่อผ่านไปหลายปีก็เกิดการ 
ตดิเชือ้ซํา้ อนัสาเหตหุลกัๆคอืการบรโิภคปลาดบิ สกุๆดิบ หรอื 
อาหารที่ปนเปื้อนตัวอ่อนของพยาธิใบไม้ตับ ประชาชน 
มีพฤติกรรมในการกินอาหารที่คล้ายๆ กัน ตามวัฒนธรรมของ
คนอิสานที่มีมาแต่โบราณกาล ดังนั้นการดําเนินงานเพื่อกําจัด
ปัญหาพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีครั้งนี้ จึงมีแนวทางที่
จะต้องขับเคลื่อนไปพร้อมๆกัน และเหมือนๆ กันในทุกจังหวัด
ที่เป็นพื้นที่ดําเนินการ ดังนี้

1.รวมพลัง สร้างเครือข่าย 
 ก่อนการดําเนินงานตามยุทธศาสตร์ฯ ได้รวบรวมผู้ปฏิบัติ
งานในระดับจังหวัด ในระดับพื้นที่ เข้ารับการประชุม อบรม 
ในทิศทางของการดําเนินงานที่จังหวัดขอนแก่น และกลับมา 
วางแผนในการดาํเนนิงานรว่มกนั การประสานงานกนัในเครอืขา่ย 
มีความสําคัญยิ่ง เพื่อให้สะดวกยิ่งขึ้น จึงได้สร้าง “เฟสบุค” 
เครือขา่ยพยาธใิบไมตั้บ เขตสุขภาพที ่10 ขึน้ เพ่ือเป็นจดุเชือ่ม 
และจุดประสานงานของผู้ปฏิบัติงานในพื้นที่ต่างๆ รวมทั้ง 
ขั้นตอนของการดําเนินงานในพื้นที่ต้นแบบเพ่ือเป็นแบบอย่าง
ใหพ้ื้นท่ีอืน่เปน็แนวทาง นอกจากน้ันแล้ว ชอ่งทางในการตดิตอ่
สือ่สารของเครอืขา่ยอกีรปูแบบหนึง่คอื Line ; OV.CCA10 โดย
ใช้โลกโซเชียล ให้เป็นประโยชน์ จากสาเหตุนี้จึงมีส่วนที่ทําให้
เครือข่ายของการดําเนินงานเป็นไปตามวัตถุประสงค์ และมี 
ผลงานตามระยะเวลาที่พอเหมาะ

2.อบรม ถ่ายทอดกลยุทธ์
 ก่อนการดําเนินการทุกครั้ง คณะผู้ปฏิบัติงานในทุกพื้นที่
เป้าหมาย จะได้รับการอบรม ขั้นตอนและวิธิการดําเนินงาน 
ที่จําเป็นคือ
 • การจัดการข้อมูลพื้นฐาน สู่ Isan Cohort 
 • การใช้กล้องจุลทรรศน์ตรวจหาไข่พยาธิ
 • โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี 

ผลการดำาเนินงาน 
กำาจัดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและ 

มะเร็งท่อนำ้าดี เขตสุขภาพที่ 10 
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3.ช่วยกันทำางาน
 ในการปฏิบัติงานครั้งนี้ ในปี 2559 ทีมดําเนินการตรวจ
คัดกรองจะเป็นเจ้าหน้าที่จาก สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 
10 จังหวัดอุบลราชธานี และจะมีทีมในพื้นที่มาช่วยในขั้นตอน
ตา่งๆ จนแลว้เสรจ็ ทกุคนรว่มมอืร่วมใจกันเปน็อยา่ดียิง่ พอในป ี
2560 พืน้ทีด่าํเนนิการเองโดยทางสํานักงานป้องกันควบคุมโรค
ท่ี 10 จงัหวดัอุบลราชธาน ีเปน็เพยีงพ่ีเล้ียง และเปน็ผู้สนบัสนนุ 
ส่งเสริมให้งานเดินหน้าไปตามทิศทางที่กําหนด หากพื้นที่ไหน
มีปัญหาอุปสรรค ก็จะลงไปช่วยกันแก้ปัญหาไม่ว่าจะเป็นการ
จัดการข้อมูล วัสดุอุปกรณ์ที่ขาดแคลน ในหลายๆพ้ืนที่ไม่มี 
กล้องจุลทรรศน์ สํานักงานป้องกันควบคุมโรคก็จะสนับสนุน
ใหย้มืไปปฏบิตังิาน การตรวจวนิจิฉยัพยาธใินกรณสีงสยัก็อาศยั
ช่องทางโลกโซเชียล ในการช่วยยืนยัน อีกหนึ่งช่องทาง

4.นิเทศ ติดตามการดำาเนินงาน
 หลังจากการดําเนินงานในพ้ืนท่ีมาครึ่งปี ในทุก รพ.สต.ท่ี
ได้ดําเนินการตรวจคัดกรองฯจะได้รับการนิเทศ ติดตามความ
ก้าวหน้าของการดําเนินงาน ซึ่งจากการออกนิเทศทําให้ทราบ
ปัญหาอุปสรรคของการทํางานในหลายๆอย่าง โดยเฉพาะใน
เรื่องของการจัดการบันทึกข้อมูลใน Isan Cohort เจ้าหน้าท่ี
ที่มีความรู้เรื่อง ไอที จากคณะนิเทศก็จะช่วยแก้ปัญหาให้ จน
สามารถดําเนินการได้ตามระบบ 

5.สร้างขวัญและกำาลังใจ
 การปฏิบัติงานเกี่ยวกับพยาธิต่างๆ ล้วนไม่มีใครอยากมา
เกีย่วข้อง เพราะเป็นการสัมผสั และใกลชิ้ดกบัอจุจาระ ซึง่ถอืวา่
เป็นของสกปรก หลายๆคนกทํ็างานแบบปฎเิสธไมไ่ดห้รอืจําใจ
ทํางาน แต่หลังจากได้รับการอบรมได้รับการชี้แจงถึงสาเหตุที่ 
ตอ้งทํางาน ความจําเปน็ทีต่อ้งช่วยกนัแลว้ ทกุคนกจ็ะเสยีสละเวลา  
สลดัความรงัเกยีจทิง้ไป เปา้หมายของการทํางานในพ้ืนท่ีเขต 10 
ทีเ่ราได้รว่มกันคอื ถวายเป็นพระราชกศุลแดอ่งคพ์อ่หลวงของเรา  
การถ่ายทอดความรู้ การประชาสัมพันธ์โครงการสู่ประชาชน
ในทุกระดับ เป็นไปอย่างท่ัวถึง โดยอาศัยพลังอาสาสมัครใน
หมู่บ้าน ประชาชนท่ีเป็นผู้เข้าร่วมโครงการจึงให้ความร่วมมือ
เป็นอย่าดี นําไปสู่การบรรลุตามเป้าหมายที่วางไว้
 ก่อนเสร็จสิ้นขบวนการกําจัดปัญหาพยาธิใบไม้ตับใน 
ขัน้ตอนของการตรวจรกัษานี ้ประชาชนผูม้พีฤตกิรรมเสีย่งและ 
ผู้ตรวจพบไข่พยาธิใบไม้ตับและพยาธิอื่นๆ ก่อนจะได้กินยา
บาํบดัรกัษา กจ็ะไดร้บัการใหค้วามรูเ้พือ่นําไปสูก่ารปรบัเปลีย่น
พฤติกรรมในอนาคต ทุกคนจะให้คําสัตย์ปฏิญาณตน ต่อหน้า
พระบรมฉายาลักษณฯ์ วา่ “จะให้ความรว่มมอืกบัเจา้หนา้ทีแ่ละ 
ชว่ยกนักำาจดัปญัหาพยาธใิบไมต้บั โดยการ ลด ละ เลิก กินอาหาร 
ที่ปรุงจากปลาดิบ สุกๆดิบๆ และจะปฏิบัติตนให้เป็นแบบ
อย่างที่ดีกับลูกหลาน ต่อๆไป” 

6.ขยายพื้นที่ในการดำาเนินงานสู่โรงเรียนใน
โครงการพระราชดำาริ
 เนื่องจากผลการดําเนินงานในช่วงปี2559และ2560  
เปน็ความสําเรจ็ของรปูแบบการทานกําจัดปัญหาพยาธใิบไม้ตบั 
ในชุมชนต่างๆ จึงได้ทําการขยายพื้นที่ในการดําเนินงานไปยัง

โรงเรียนในโครงการพระราชดําริ ซึ่งประกอบไปด้วยโรงเรียน
ตํารวจตะเวนชายแดน โรงเรียนพระปริยัติธรรม โรงเรียน
ราชประชานุเคราะห์ และโรงเรียนในถิ่นธุระกันดาร ที่อยู่ใน
โครงการ ซึ่งทั้งชุมชน ผู้ปกครองและนักเรียนจะต้องได้รับ
การดูแลไปพร้อมๆกัน ในส่วนของโรงเรียนพระปริยัติธรรม
ที่นักเรียนแผนกสามัญส่วนใหญ่จะเป็นพระและสามเณร  
ก็จะมีความจําเป็นอย่ายิ่งที่จะต้องได้รับการถวายความรู้เรื่อง 
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี รวมทั้งพยาธิชนิดต่างๆ 
เพื่อนําไปถ่ายทอดสู่ญาติโยมต่อไป
 การเตรียมความพร้อมในการปฏิบัติงานน้ัน สํานักงาน
ปอ้งกนัควบคมุโรคที ่10 จังหวดัอบุลราชธาน ีได้จดัใหม้กีารอบรม
ความรู้ในการทําแผนจัดการเรียนการสอนโรคพยาธิใบไม้ตับ 
และมะเร็งท่อนํ้าดี (E book) สําหรับครูโรงเรียน ตํารวจตะเวน
ชายแดน ครโูรงเรยีนพระปรยัิตธิรรม ครใูนโรงเรียนพระราชดําริ 
อื่นๆ รวมทั้งครูผู้สอนสุขอนามัยในโรงเรียนสังกัดพื้นที่ประถม
ศึกษา ในพื้นที่ตําบลเป้าหมาย ปี 59-60 รวมทั้งสิ้น 180 คน 
 นอกจากนั้นแล้วยังได้อบรมการใช้กล้องจุลทรรศน์เพื่อ
ตรวจหาไข่พยาธใิหก้บัครโูรงเรยีนตาํรวจตะเวนชายแดน เจา้หนา้ที ่
สาธารณสุขและเจ้าหน้าที่จากศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดย
แมลงในพ้ืนที่ ชายแดน เพื่อเป็นทีมสนับสนุนในการตรวจหา 
ไข่พยาธิให้กับเด็กนักเรียนโรงเรียนตํารวจตะเวนชายแดน
 เครือข่ายพยาธิใบไม้ตับเขต 10 ประกอบด้วยเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขในพื้นที่ดําเนินการปี 2559 และ 2560 ครูโรงเรียน
ในพืน้ทีเ่สีย่ง และโรงเรยีนในโครงการพระราชดําร ิ(ตชด./พระ
ปริยัติ/สพป.ในพื้นที่ห่างไกล) 
 จากผลการดำาเนินงานที่ผ่านมาเราได้รับความร่วมมือ
ร่วมใจจากทุกภาคส่วนมาช่วยกันขับเคลื่อนการดำาเนินงาน
กำาจัดปัญหาพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดีเพื่อถวายเป็น
พระราชกุศล จนสามารถใกล้จะบรรลุผลสำาเร็จในเวลาอันใกล้นี้ 
เป็นเพราะความทุ่มเท เสียสละเวลา อุทิศแรงกาย แรงใจ ของ 
ผู้ดำาเนินงานที่เกี่ยวข้องในทุกภาคส่วน เพื่อเป้าหมายท่ีสำาคัญยิ่ง 
ที่ปวงชนชาวไทยต่างให้ความเคารพน่ันก็คือ ถวายเป็น 
พระราชกศุลแดพ่ระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภมูพิลอดลุยเดช 
องค์พ่อหลวงของชาวไทย และสมเด็จพระราชินี ซึ่งอันเป็นที่
เคารพรกัยิง่ คณะผู้ดำาเนนิการขบัเคลือ่นพรอ้มท่ีจะดำาเนนิงานสาน
ตอ่เจตนารมยข์องรฐับาลชว่ยกันผลักดนับรรลตุามวาระแห่งชาตนิี ้ 
ให้จงได้ และขอขอบคุณ
ประชาชนในพื้นที่ทุกๆคน 
ที่เข้าร่วมโครงการในครั้งนี้
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มาตรการ ผลการดำาเนินงาน เป้าหมาย

การจัดการ

สิ่งแวดล้อม: 

โดยการจดัการ

สุขาภิบาล

สิ่งแวดล้อม 

ลดการปนเปื้อน 

ในแหล่งนํ้า/

ห่วงโซ่อาหาร 

(ปลาปลอด

พยาธิ)

ผลการดําเนินงานสร้างเสริมสุขภาพ

เขตสุขภาพ
การกำาจัดสิ่งปฏิกูล การจัดการเรียนการสอน

เป้าหมาย ผลงาน เป้าหมาย ผลงาน

1 18 2 18 8

6 4 1 16 16

7 42 6 105 105

8 89 12 182 83

9 31 2 35 29

10 33 11 35 35 

รวม 217 34 (15.7%) 391 276 (70.59%) 

แหล่งข้อมูล จากผู้รับผิดชอบระดับเขต ณ 30 มิ.ย.60

ตําบลจัดการ

สุขภาพแบบ 

ครบวงจร

ในพื้นที่ รวม 

216 ตําบล

การควบคุม

ป้องกัน

ตรวจค้นหา

การติดพยาธิ

ใบไม้ตับเพื่อ

นําสู่การรักษา

มีการคัดกรองการติดพยาธิด้วยการตรวจอุจจาระในประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไป

เขตสุขภาพ เป้าหมาย
ตรวจ OV ติดเชื้อ OV

จำานวน  % จำานวน  %

1 10,346  12,654 100.00  2,023 15.90

6 1,810    1,790 98.89 37     2.07

7 19,005  9,554 50.27 1,354 14.17

8 27,150  10,579 38.97 571 5.40

9 10,860 15,362 100.00 1,247 8.12

10 21,720 28,068 100.00 2,174 7.75

รวม 90,891 78,007 85.82 7,406 9.49

แหล่งข้อมูล : https://cloud.cascap.in.th ข้อมูล ณ 30 มิ.ย.60

การรักษา

พยาบาล

ตรวจคัดกรอง

กลุ่มเสี่ยงอายุ 

40 ปีขึ้นไป 

ด้วยอัลตร้า

ซาวด์

การตรวจคัดกรองกลุ่มเสี่ยง CCA อายุ 40 ปีขึ้นไป ด้วยด้วยอัลตร้าซาวด์

เขตสุขภาพ เป้าหมาย ผลงาน ร้อยละ ผิดปกติ สงสัยCCA CT/MRI
พบเป็น

มะเร็ง
รักษา

1 20,000  8,055 40.28  2,139 27 2 0 0

6 3,000  2,879 95.97  1,149 44 9 1 0

7 31,000  30,019 96.84  9,886 241 56 16 15

8 45,000  26,210 58.24  10,105 125 9 2 2

9 30,000  26,959 89.86  7,256 211 76 44 43

10 31,000  25,925 83.63  13,023 192 2 0 0

รวม 160,000 120,047 75.03  43,558 840 154 63 60

 แหล่งข้อมูล : https://cloud.cascap.in.th ข้อมูล ณ 30 มิ.ย.60

อัลตร้าซาวด์

รวม

160,000 ราย

ผลการดำาเนินงานโครงการกำาจัดปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและ
มะเร็งท่อนำ้าด ีถวายเป็นพระราชกุศลฯ ประเทศไทยปีพ.ศ. 2560
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มาตรการ ผลการดำาเนินงาน เป้าหมาย

ผลการรักษา
ด้วยการ
ผ่าตัด

การรักษาโดยการผ่าตัด

แหล่งข้อมูล:https://cloud.cascap.in.th ข้อมูล ณ 30 มิ.ย.60

การผ่าตัดผู้

ป่วยมะเร็ง

ท่อนํ้าดี 800  

ราย

การดูแลแบบ
ต่อเนื่องที่
บ้าน: ผู้ป่วย
รายที่จําเป็น
มีระบบการ
ดูแลรักษา
ทั้งใน-นอก
โรงพยาบาล

การดูแลแบบต่อเนื่องที่บ้าน

การดูแลแบบต่อเนื่อง   ผู้เข้ารับการรักษา ผลงาน

รวม 4,100 3,489 (ร้อยละ 85.10) 

 แหล่งข้อมูล : https://cloud.cascap.in.th ข้อมูล ณ 30 มิ.ย. 60

ครอบคลุม

ทุกพื้นที่

การสื่อสาร
สาธารณะ /
สนับสนุน 
ประสานการ
ขับเคลื่อน
โครงการ 

1) การจัดนิทรรศการเพื่อเผยแพร่ ความรู้ ข้อมูลข่าวสารโรคพยาธิใบไม้ตับ 

2) ให้สุขศึกษารายครัวเรือน  

3) จุลสารศูนย์ประสานงานโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ปีที่ 2 ฉบับที่ 7

4) จัดทําสื่อการเรียนการสอน ภาพพลิก เพื่อเผยแพร่สู่โรงเรียนและรพ.สต.

5) รณรงค์เพื่อสร้างกระแสในพื้นที่ 

จํานวน
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ภาพกิจกรรม

 นายสวุพงศ ์กติตภิทัยพ์บิลูย ์รองผูว้า่ราชการจังหวดัขอนแกน่ เปน็ประธานเปดิงานรณรงคป์ลาปลอดพยาธ ิและเป็นพยาน
การบนัทกึขอ้ตกลงความรว่มมอืวชิาการโครงการปลาปลอดภยั:ปลาส้มปลาร้าปลอดพยาธ ิเพ่ือการเฝ้าระวงัปอ้งกนัควบคุมโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ในพื้นที่จังหวัดขอนแก่น ระหว่าง มหาวิทยาลัยขอนแก่น สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 
จังหวัดขอนแก่น สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น เทศบาลนครขอนแก่น ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น วิทยาลัยอาชีวศึกษาขอนแก่น กับผู้ประกอบการอาหารปลาส้มปลาร้า เมื่อวันที่ 15 มิถุนายน 2560 
ณ ห้องประชุมโรงเรียนเทศบาลบ้านโนนทัน จังหวัดขอนแก่น

 นายพงษ์ศักดิ์ ปรีชาวิทย์ ผู้ว่าราชการ
จั งหวัดขอนแก่น เ ป็นประธานเปิดงาน
หน่วยแพทย์เคลื่อนที่  พอ.สว. ในวันที่ 16 
มิถุนายน 2560 ณ โรงเรียนชุมชนหัวขัว 
ตําบลเปือยน้อย อําเภอเปือยน้อย จังหวัด
ขอนแก่น สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 7 
จังหวัดขอนแก่นร่วมกับภาคีเครือข่าย ได้ร่วม 
ดาํเนนิการกจิกรรมจดับู๊ทนทิรรศการ ใหค้วามรู ้
เรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี แก่
นักเรียนและประชาชน

 คณะกรรมการประเมนิผลตาํบลตน้แบบสรา้งสขุภาพ
ดีวิถีไทยเพ่ือเฝ้าระวังป้องกันควบคุมและแก้ไขปัญหา
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี นําทีมโดย ดร.นพ.
อิทธิพล สูงแข็ง ผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข  
เขตสขุภาพที ่7 ไดอ้อกตดิตามประเมนิผลตาํบลตน้แบบ
จัดการสุขภาพโครงการแก้ไขปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับ
และมะเร็งท่อนํ้าดี ถวายเป็นพระราชกุศลฯ ในปี 2560 
ในพื้นที่จังหวัดมหาสารคาม จังหวัดร้อยเอ็ด จังหวัด
ขอนแก่น และจังหวัดกาฬสินธุ์ ระหว่างวันที่ 27 – 30 
มิถุนายน 2560 

รณรงค์ปลาปลอดพยาธิ และ บันทึกข้อตกลงความร่วมมือวิชาการ

จัดนิทรรศการหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ พอ.สว. 

ประเมินผลตำาบลต้นแบบสร้างสุขภาพดีวิถีไทย ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 7
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ภาพกิจกรรม

 คณะกรรมการประเมนิผลตาํบลตน้แบบสร้างสขุภาพดีวถิไีทย เพ่ือเฝ้าระวงัป้องกนัควบคมุและแก้ไขปญัหาโรคพยาธใิบไม้ตบั
และมะเร็งท่อนํ้าดี นําทีมโดย แพทย์หญิงอรรัตน์ จันทร์เพ็ญ รักษาการนายแพทย์เชี่ยวชาญ (ด้านเวชกรรมป้องกัน) สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดสระแก้ว ในการประกวดชุมชนและโรงเรียนต้นแบบการจัดการเรียนการสอนโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง
ท่อนํ้าดี ได้แก่ ตําบลหนองตะเคียนบอน ตําบลวัฒนานคร ตําบลเขาสามสิบ และตําบลหนองหว้า ณ ห้องประชุมโรงเรียนอินโดจีน 
อําเภออรัญประเทศ จังหวัดสระแก้ว วันที่ 30 มิถุนายน 2560 และผลประกวดชนะเลิศระดับเขต คือ ตําบลหนองตะเคียนบอน 
และโรงเรียนบ้านวังรี

ประกวดตำาบลต้นแบบสร้างสุขภาพดีวิถีไทย ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 6

 สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 1 จังหวัดเชียงใหม่ ร่วมกับภาคีเครือข่าย ได้ส่งเสริมสนับสนุนจัดการเรียนการสอนโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี โรงเรียนในเขตพื้นท่ีตําบลออย อําเภอปง จังหวัดพะเยา และจัดกิจกรรมการประกวดสื่อ 
ผลงานนักเรียนทุกระดับชั้น ได้แก่ บทความ นิทานหน้าเดียว หนังสือ pop up. หนังสือเล่มเล็ก และหนังสือเล่มใหญ่ ในวันที่ 
22 มิถุนายน 2560 ณ โรงเรียนบ้านดอนแก้ว  

ขับเคลื่อนการจัดการเรียนการสอนโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี

 สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 8 จังหวัด
อุดรธานี ร่วมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
นครพนม ขับเคลื่อนการจัดการเรียนการสอน
โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดี ได้จัด
อบรมโครงการพฒันาศกัยภาพผูส้อน โดยใช้สือ่
การเรยีนการสอนโรคพยาธิใบไม้ตบัและมะเร็ง 
ทอ่นํา้ด ีในโรงเรยีนแบบอิเลก็ทรอนิกส ์(e-book) 
ในวันที่ 27 มิถุนายน 2560 ณ ห้องประชุม
สาํนกังานเขตพืน้ทีก่ารศึกษา เขต 1 อําเภอเมือง 
จังหวัดนครพนม 

ขับเคลื่อนการจัดการเรียนการสอนโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี
 ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 8



จุลสาร ศูนย์ประสานงานโรคพยาธิใบไม้ตับ
	 และมะเร็งท่อนํ้าดี

										ปีที่	2	ฉบับที่	7	เดือน	เมษายน	-	มิถุนายน	2560
19

ภาพกิจกรรม

 สาํนักงานปอ้งกนัควบคมุโรคที ่8 จงัหวดัอดุรธาน ีร่วมกบัโรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพตําบลในพืน้ที ่ดําเนนิการตดิตามตรวจ
คัดกรองประชาชนผู้ติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับซํ้า ที่ตําบลป่งไฮ อําเภอเซกา และ ตําบลศรีสงคราม อําเภอพรเจริญ จังหวัดบึงกาฬ 
ในระหว่างวันที่ 4 – 5 เมษายน 2560 จํานวน 74 คน พบพยาธิใบไม้ตับ 12 คน คิดอัตราการติดเชื้อร้อยละ 16   

การตรวจคัดกรองประชาชนผู้ติดเชื้อซำ้าโรคพยาธิใบไม้ตับ

 ในช่วงเดือนเมษายน - มิถุนายน 
2560 สาํนกังานปอ้งกนัควบคมุโรคที ่7 
จังหวัดขอนแก่น ร่วมกับ สํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น และ
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดร้อยเอ็ด 
ได้สนับสนุนการดําเนินงานตรวจ  
คดักรองโรคพยาธใิบไมต้บั ในประชาชน 
กลุ่มเสี่ยงตั้ งแต่อายุ  15 ปีขึ้นไป  
ในพื้นที่เสี่ยง อําเภอสีชมพู อําเภอ
บ้านไผ่ และอําเภอเสลภูมิ 

สนับสนุนการตรวจคัดกรองโรคพยาธิใบไม้ตับในพื้นที่เสี่ยง เขตสุขภาพที่ 7

 สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดันครพนม รว่มกบัโรงพยาบาลนครพนม โรงพยาบาลบา้นแพง และสาํนกังานสาธารณสขุอาํเภอ
บา้นแพง การดําเนนิกจิกรรมตรวจคดักรองอลัตราซาวด ์ในประชาชนกลุม่เสีย่งอาย ุ>40 ปขีึน้ไป เพ่ือเฝา้ระวงัคน้หามะเรง็ท่อนํา้ด ี 
ในพ้ืนทีต่าํบลหนองแวง ระหวา่งวนัที ่6 - 7 พฤษภาคม 2560 ณ หอประชมุองคก์ารบรหิารสว่นตาํบลหนองแวง อาํเภอบ้านแพง 
จังหวัดนครพนม เป้าหมายทั้งหมด 17 หมู่บ้าน จํานวน 1,200 ราย ได้รับการตรวจ 1,140 ราย คิดเป็นร้อยละ 95 พบความ 
ผิดปกติ จํานวน 93 ราย และได้รับการส่งต่อเพื่อการรักษาที่โรงพยาบาลนครพนม

รณรงค์ตรวจคัดกรองมะเร็งท่อนำ้าดี ในประชาชนกลุ่มเสี่ยง



บันทึกข้อตกลงความร่วมมือวิชาการ

โครงการปลาปลอด : ปลาส้มปลาร้าปลอดพยาธิ

เพื่อป้องกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนำ้าดี ในพื้นที่จังหวัดขอนแก่น

ระหว่าง

มหาวิทยาลัยขอนแก่น สำานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น เทศบาลนครขอนแก่น ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น วิทยาลัยอาชีวศึกษาขอนแก่น กับผู้ประกอบการอาหารปลาส้มปลาร้า

ในพื้นที่จังหวัดขอนแก่น

 ด้วย มหาวิทยาลัยขอนแก่น สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น สํานักงานสาธารณสุข  

จังหวัดขอนแก่น เทศบาลนครขอนแก่น ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น 

วิทยาลัยอาชีวศึกษาขอนแก่น ได้ดําเนินงานโครงการปลาปลอดภัย : ปลาส้มปลาร้าปลอดพยาธิ ภายใต้โครงการ 

แก้ไขปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อนํ้าดีในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ(CASCAP) เพ่ือให้ผู้ประกอบการอาหาร 

ปลาส้มปลาร้า มีความรู้ความเข้าใจในการประกอบอาหารปลาส้มปลาร้า ให้ปลอดภัยจากโรคพยาธิใบไม้ตับ  

และสามารถนําความรู้สู่การปฏิบัติ มีพฤติกรรมการบริโภคที่ถูกต้อง ซึ่งเป็นแนวทางหนึ่งที่ลดความเสี่ยงของโรคมะเร็ง

ท่อนํ้าดี ลดการสูญเสียทั้งทางด้านเศรษฐกิจและสังคม

 มหาวิทยาลัยขอนแก่น สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

ขอนแก่น เทศบาลนครขอนแก่น ศูนย์อนามัยท่ี 7 ขอนแก่น ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี 7 ขอนแก่น  

วิทยาลัยอาชีวศึกษาขอนแก่น จึงได้ร่วมลงนามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือทางวิชาการ มีสาระสําคัญที่ทั้งสองฝ่ายจะ

ดําเนินการร่วมกัน ดังนี้

 1. ผู้ประกอบการอาหารปลาส้มปลาร้า มีการปรุงประกอบอาหารจากปลาที่ปลอดภัยจากโรคพยาธิใบไม้ตับ 

เพื่อจําหน่าย

 2. มหาวิทยาลัยขอนแก่น สํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น สํานักงานสาธารณสุข  

จังหวัดขอนแก่น เทศบาลนครขอนแก่น ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น 

 วิทยาลัยอาชีวศึกษา ร่วมมือในการสนับสนุนส่งเสริมและร่วมตรวจประเมินคุณภาพอาหารที่ผลิตจากปลาส้มปลาร้าให้

ปลอดภัยจากพยาธิใบไม้ตับ

 ข้อตกลงความร่วมมือลงนามฉบับนี้ จัดทําข้ึนเป็นสิบสามฉบับ มีข้อความถูกต้องตรงกัน ซ่ึงเครือข่ายความ

ร่วมมือ ได้อ่านและเข้าใจข้อความโดยตรงแล้ว จึงลงลายมือชื่อไว้เป็นสําคัญ และให้มีผลเป็นพันธกิจความร่วมมือ 

ตั้งแต่วันที่ลงนาม เป็นต้น

 ลงนาม ณ วันที่ 15 มิถุนายน พ.ศ. 2560


