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บทคดัย่อ 
การวจิยัมุ่งหมายศึกษาปจัจยัเสีÉยงต่อหนอนพยาธแิละติดเชืÊอปรสติลําไส้ในหมู่บ้านนางแลในของจงัหวดั

เชยีงราย มผีูเ้ขา้ร่วมการสาํรวจ 171 คน ประกอบดว้ยสามกลุ่มประชากรย่อยได้แก่ชาวไทยพืÊนราบ /ชาวเขาเผ่าอาข่า/
ชาวเขาเผ่าลาหู่ ปจัจยัเสีÉยงประกอบด้วยการบรโิภคอาหารดบิแปรผนัตั Êงแต่ร้อยละ 13.3 ถึงร้อยละ 51.7 พฤติกรรม
เสีÉยงพบมากทีÉสุดสองปจัจยัประกอบดว้ย ดืÉมนํÊาไม่ต้มมากกว่ารอ้ยละ 90 และไม่สวมรองเทา้ทาํงานเกอืบกึÉงหนึÉง ดงันั Êน 

การแทรกแซงดว้ยการใหค้วามรูจ้าํเป็นสาํหรบัลดปจัจยัเสีÉยง    
 

คาํสาํคญั: ปจัจยัเสีÉยง, หนอนพยาธ,ิ ปรสติลาํไส,้ ชาวเขา  
 

Abstract 

The research aims to determine the risk factors for helminths and intestinal protozoa infection in 

Nanglae-Nai village, Chiangrai province. There were 171 persons from three subpopulations: Thai lowland, 

Akha, and Lahu hill tribe’s people, participating in the survey. The risk factors included consumption of raw 

food in the range of 13.3 to 51.7%, while the two common risk behaviors comprised of: unboiled water of 

90%, and barefoot on working about nearly half. Thus the educational intervention is need for risk reduction.  
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บทนํา 

หนอนพยาธิและปรสิตลํ าไส้ เ ป็นป ัญหา
สาธารณสุขของประเทศไทย ก่อให้เกิดภาวะทาง
การแพทยห์ลากหลาย พยาธใิบไมต้บัเหตุเกดิมะเรง็ท่อ
นํÊาด ีพยาธปิากขอเหตุเกิดโลหิตจาง พฒันาการทาง
สมองช้าและเรียนรู้ช้า [1] ปรสิตลําไส้ Entamoeba 

histolytica เหตุเกิดลําไส้ใหญ่อักเสบติดเชืÊออะมีบา 

(amebic colitis) ถ่ายเป็นมกูเลอืด หรอืเรยีกว่าบิดมตีวั 

(amebic dysentery) [2]  

ความชุกของหนอนพยาธิของประเทศไทยปี
พ.ศ. 2524, 2534, 2439, 2544 และ 2552 เท่ากบัร้อย
ละ 4.7, 41.7, 35.0, 22.5 และ 18.1 ตามลําดบั ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือชุกมากทีÉสุด   (ร้อยละ 26.0)  

รองลงไปคอืภาคใต้  (รอ้ยละ 19.8) ภาคเหนือ (รอ้ยละ  
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17.7)  และภาคกลาง (รอ้ยละ 5,8) ส่วนความชุกปรสติ
ลําไส้เท่ากบัร้อยละ 4.9 ภาคเหนือพบมากทีÉสุด (ร้อย
ละ 6.4) ปรสติ Sarcocystis hominis พบร้อยละ 1.5 

[3]  

ปีพ.ศ. 2544 ความชุกของหนอนพยาธใินกลุ่ม
ชาวเขา 6 จงัหวดั ภาคเหนือตอนบน แจกแจงตาม
ชนิดหนอนพยาธิประกอบด้วย พยาธิปากขอร้อยละ 
48.5 พยาธิไส้เดอืนร้อยละ 19.5 พยาธแิส้ม้าร้อยละ 
5.9 พยาธติวัตดืรอ้ยละ 5.0 และพยาธเิขม็หมุด ร้อยละ 
Ř.ś ตามลําดบั แจกแจงตามเชืÊอชาติประกอบด้วยเผ่า
ลั Ëวะรอ้ยละ ŠŞ.Š เผ่าอีก้อร้อยละ şŠ.ř เผ่าลซีอร้อยละ 
Şş.Ř เผ่าม้งร้อยละ ŞŜ.Š เผ่ามูเซอ ร้อยละ ŝš.ş เผ่า
กะเหรีÉยงร้อยละ ŝś .Ŝ และเผ่าเย้าร้อยละ  ŜŠ .ş 
ตามลาํดบั [4] 

คณะผู้วิจยัมุ่งหมายกําหนดหาปจัจยัเสีÉยงต่อ
หนอนพยาธแิละปรสติลําไส้ของสามกลุ่มประชากรใน
หมู่บ้านหนึÉงของจงัหวดัเชยีงราย  

 

วสัดแุละวิธีการ 
เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา สุ่มตัวอย่างแบบ

สมคัรใจโดยทุกช่วงอายุจากสามกลุ่มประชากรของ
หมู่บ้านนางแลใน อําเภอเมือง  จังหวัดเชียงราย 

ประกอบด้วยชาวไทยพืÊนราบ ชาวเขาเผ่าอาข่า และ
ชาว เผ่ าลาหู่  ใช้ อาสาสมัครชาว เขาผู้ ส ามารถ

ติดต่อสืÉอสารด้วยภาษาถิÉนเป็นผู้ช่วยสมัภาษณ์ ส่วน
แบบสอบถามประกอบด้วยข้อมูลทั Éวไป สุขาภิบาล 

พฤติกรรมบริโภค และพฤติกรรมเสีÉยงหนอนพยาธิ 
สาํหรบัขอ้มลูแสดงเป็นรอ้ยละ 
 

ผลการศึกษา 

ผู้เข้าร่วมการศกึษา 171 คน เป็นชาวไทยพืÊน
ราบต่อชาวเขาเผ่าอาข่าต่อชาวเขาเผ่าวาหู่ ร้อยละ 
35.1 ต่อ 29.8 ต่อ 35.1 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญงิ (ร้อย
ละ 55) อายุ 40 ถงึ 49 (ร้อยละ 23.4) สมรสแล้ว (ร้อย
ละ 64.3) นับถือศาสนาพุทธ (ร้อยละ 93.0) ไร้
การศกึษา (ร้อยละ 45) รบัจ้าง (ร้อยละ 35.1) รายได้
ระหว่าง 3,001 ถึง 5,000 บาท (ร้อยละ 33.3) สมาชกิ
ครอบครวั 3 ถงึ 4 คน (รอ้ยละ 63.2)    

ปจัจยัเสีÉยงด้านสุขาภิบาล พฤติกรรมบริโภค 

และพฤติกรรมเสีÉยงหนอนพยาธแิละปรสิตลําไส้ แจก
แจงตามเชืÊอชาต ิแสดงดงัตารางทีÉ 1 ส่วนน้อยไม่มสีว้ม
ใช้ บรโิภคอาหารดบิสดแปรผนัตั Êงแต่ร้อยละ 13.3 ถึง
ร้อยละ 51.7 ส่วนพฤติกรรมเสีÉยงมากทีÉสุดสองปจัจยั
ได้แก่ ดืÉมนํÊ าไม่ต้มมากกว่าร้อยละ 90 และไม่สวม
รองเท้าทํางานเกือบกึÉงหนึÉง รองลงไปได้แก่ ไม่ถ่าย
อุจจาระในส้วมทุกครั Êง ล้างมือก่อนกินอาหารเป็น
บางครั Êง และไม่ล้างผกัก่อนกนิ มีสดัส่วนระหว่างร้อย
ละ 1.7 ถงึ 23.5 

 

ตารางทีÉ 1 ปจัจยัเสีÉยงดา้นสุขาภบิาล พฤตกิรรมบรโิภค และพฤตกิรรมเสีÉยงหนอนพยาธแิละปรสติลาํไส ้
 

ปัจจยัเสีÉยง N = 171 สดัส่วนเป็นร้อยละ 
ไทย N = 60 อาข่า N = 51 ลาหู่ N = 60 

สุขาภิบาล    

ไมม่สีว้มใช ้ - - 1.7 

ปลอ่ยนํÊาเสยีทิÊงตามธรรมชาต ิ 26.7 84.3 šŠ.ś 
พฤติกรรมบริโภค    

กนิเนืÊอสตัว์ดบิ 35.0 33.3 40.0 

กนิปลานํÊาจดืดบิ 18.3 15.7 25.0 

กนิปนํูÊาจดืและปภููเขาดบิ 51.7 19.6 16.7 

กนิผกัสด 15.0 23.5 13.3 

พฤติกรรมเสีÉยง    

ดืÉมนํÊาไมต่ม้ 91.7 94.1 95.Ř 
ไมส่วมรองเทา้ทํางาน 43.3 47,1 40.0 

ลา้งมอืก่อนกนิอาหารเป็นบางครั Êง 13.3 23.5 6.7 

ไมถ่่ายอุจจาระในสว้มทุกครั Êง 13.3 9.8 ř.ş 
ไมล่า้งผกัก่อนกนิ 11.7 13.7 1.7 

วารสารนเรศวรพะเยา 101ปีที ่8 ฉบบัที ่2 พ.ค. - ส.ค. 2558



วิจารณ์ 
เกอืบทุกครวัเรอืนมสี้วมใช้ ขณะทีÉชาวเขาส่วน

ใหญ่ระหว่างร้อยละ 84.3 ถึง 98.3 ปล่อยนํÊาเสยีทิÊง
ตามธรรมชาตเิป็นเหตุเกดิหนอนพยาธแิละปรสติลําไส ้

รวมถึงโรคติดต่ออืÉน สอดคล้องกบัการศกึษาเกีÉยวกบั
หนอนพยาธใินคนชายขอบหรอืชาวเขา [5] 

ชาวไทยพืÊนราบมากกว่าครึÉงหนึÉงกินปูนํÊ าจืด
และปูภูเขาดิบ มคีวามเสีÉยงสูงต่อพยาธใิบไม้ปอด [6] 

ส่วนอาหารดิบสดอืÉนเสีÉยงต่อพยาธิใบไม้ตับ พยาธิ
ใบไมล้าํไส ้และปรสติสาํไส ้[3]  

พฤติกรรมเสีÉยงทีÉพบบ่อยทีÉสุดและสูงมากกว่า
รอ้ยละ 90 คอืการดืÉมนํÊาไม่ต้ม คล้ายคลงึกบัการศกึษา
หนึÉงในนกัเรยีนประถมศกึษาของจงัหวดัเชยีงราย ด้วย
เหตุเป็นพฤตกิรรมสบืทอดกนัมา [7] กระนั Êนกต็าม ไม่
ว่าการปรับเปลีÉยนพฤติกรรมเสีÉยงใดก็ตาม ควรให้
ความรูห้ลากหลายรปูแบบเพืÉอให้เกดิการรบัรู้รบัทราบ 

ความตระหนกั จนกระทั Éงมคีวามรู ้ปรบัเปลีÉยนทศันคต ิ

และลดพฤตกิรรมเสีÉยงในทีÉสุด  
 

กิตติกรรมประกาศ 

คณะผู้วิจ ัยขอขอบคุณมหาวิทยาลัยราชภัฏ
เชยีงรายผู้ให้การสนับสนุนทางการเงนิแก่การศกึษานีÊ 
รวมถึ งนาย สัง คม  นนท์พิพัฒ น์  ผู้ อํ านวยกา ร
โรงพยาบาลส่ ง เสริมสุ ขภาพตํ าบลนางแล  และ
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