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โ รคหู ดั บ เป นชื่ อที่ ใ ช เ รี ยกโรคติ ด เชื้ อ 
Streptococcus suis ในคนที่อาจทําใหเยื่อหุม
สมองอักเสบและสูญเสียการไดยิน(1, 2) โรคนี้มี
การรายงานครั้งแรกในประเทศเดนมารกตั้งแตป 
2511(1) และมีรายงานการระบาดอีกหลายครั้ง
ทั้งในประเทศจีนและประเทศไทย ในประเทศ
ไทยมีการรายงานการระบาดครั้งแรกเมื่อป 
2530 จากโรงพยาบาลรามาธบิดี(3) จากนัน้มกีาร
ระบาดอีกหลายครั้งและครั้ งลาสุดที่มีการ
รายงานเกิดขึ้นเมื่อป  2550 ที่  จ.พะเยา (4 ) 
นอกจากนี้ยังมีขาวการระบาดแตไมมีรายงาน
อยางเปนทางการทั้งในจังหวัดเชียงใหมและ
ลํ า พู น   โ ด ยทั่ ว ไ ป คนส าม า ร ถติ ด เ ชื้ อ 
Streptococcus suis ไดโดยการสัมผัสใกลชิด
กับสุกรที่ติดเชื้อ (direct contact) โดยเชื้อ 
Streptococcus suis อาจเขาสูรางกายผาน
บาดแผล(5) และการบริโภคเนื้อ เครื่องในหรือ
เลือดสุกรติดเชื้อที่ไมสุก (Food borne) การ
ระบาดในตางประเทศลวนเกิดจากการสัมผัส 
ใกลชิดกับสุกรที่ติดเชื้อ โดยเกิดขึ้นกับคนงานใน 
โรงฆาสุกรและผูที่ทํางานสัมผัสสุกรมีชีวิตเปน
โรคที่ เกิดจากการประกอบอาชีพแบบหนึ่ ง
(Occupational disease)(6) ในประเทศไทยมี
รายงานการเกิดโรคในผู เลี้ยงสุกร (7 )และผู
ชําแหละสุกร(8)  แตการระบาดสวนใหญลวนเปน
ผลมาจากการบริโภคเนื้อ เครื่องในหรือเลือด

สุกรที่ไมสุกซึ่งมักรับประทานรวมกับสุรา (8) 
โดยเฉพาะการระบาดในภาคเหนือ(9) 

จากการสอบสวนการระบาดของโรคหูดับ
จากอาหารที่ ผ านมา  พบวาการดื่มสุรามี
ความสัมพันธกับการติดเชื้อ Streptococcus 
suis โดยมีรายงานวาแตมตอ(odds)ของผูที่ด่ืม
สุราในกลุมผูติดเชื้อ สูงกวากลุมผูที่ไมติดเชื้อถึง 
8.9 เทา(4) อยางไรก็ตามขอสรุปที่วาการดื่มสุรา
เปนปจจัยเสี่ยงของการติดเชื้อ Streptococcus 
suis นั้นอาจไมถูกตอง เนื่องจากเปนที่ทราบกัน
ดีวาประชาชนในภาคเหนือนิยมบริโภคลาบ หลู 
สา ที่มีสวนประกอบที่ไมสุก  โดยสวนใหญมัก
รับประทานรวมกับสุรา ดังนั้นความสัมพันธ
ระหวางการดื่มสุรากับโรคหูดับ จึงถือวาเปน 
ความสัมพันธที่อาจเปนผลมาจากปจจัยรบกวน
(confounder) ไดแก การบริโภคอาหารดิบ ตาม
นิยามของปจจัยรบกวนโดยการบริโภคอาหาร
ดิบเปนปจจัยเสี่ยงของการเกิดโรคหูดับและมี
ความสัมพันธกับการดื่มสุรา โดยที่การบริโภค
อาหารดิบไมไดเปนปจจัยเสี่ยงของการดื่มสุรา(10)  
จากรายงานการศึกษากลุมผูด่ืมสุราในอําเภอ
สันกําแพง(ขอมูลยังไมไดตีพิมพ)  พบวาผูที่ด่ืม
สุราสวนใหญมีการรับรู เกี่ยวกับการติดเชื้อ 
Streptococcus suis ในระดับตํ่า และมี
พฤติกรรมปองกันตนเองจากการติดเชื้ อ 
Streptococcus suis ในระดับตํ่า อยางไรก็ตาม
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ระดั บการ รั บ รู เ กี่ ย วกั บการติ ด เ ชื้ อ ไม มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมอยางมีนัยสําคัญ 
แสดงวาในกลุมผูที่ด่ืมสุรานั้นการใหความรูหรือ
รณรงค เกี่ยวกับการติดเชื้อ Streptococcus 
suis  อาจไมสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
บริโภคอาหารดิบที่เปนปจจัยเสี่ยงของการติด
เชื้อ Streptococcus suis  

ตามหลักการทางระบาดวิทยา  การลด
อุบัติการณของโรคในประชากรนั้นอาจทําได 3 
วิธี คือการทําลายแหลงของเชื้อโรค ขัดขวางการ
ติดตอ และการเพิ่มภูมิตานทานของประชากร 
การทําลายแหลงของโรคในกรณีของโรคหูดับนี้ 
อาจทําไดโดยการเลิกเลี้ยงสุกรแบบชาวบาน
หรือลดอุบัติการณติดเชื้อ Streptococcus suis 
ในสุกร ในชุมชนที่หางไกลสุกรอาจเปนแหลง
อาหารโปรตีนที่จําเปน ดังนั้นจึงไมอาจเลิกเลี้ยง
ไดและสุกรในกลุมนี้มีจํานวนนอยเมื่อเทียบกับ
สุกรที่บริโภคทั่วไปซึ่งมาจากการเลี้ยงในระบบ
อุตสาหกรรมเปนสวนใหญ การลดอุบัติการณใน
สุกรก็อาจไมสงผลตอการลดอุบัติการณในคน
มากนัก เนื่องจากเชื้อที่มีความรุนแรงในการกอ
โรคในคนอาจไมใชชนิดที่กอโรคในสุกร(11, 12)  
นอกจากนี้เชื้อที่สามารถกอโรคอยางรุนแรงใน
คนยังพบเปนสัดสวนที่ตํ่าในสุกร(13) การเพิ่มภูมิ
ตานทานในคนโดยการทําวัคซีนนั้น ก็ยังไมมี
วัคซีนใชในปจจุบันและอาจไมคุมคาการพัฒนา
เนื่องจากเปนโรคที่มีอุบัติการณตํ่า 

การปองกันโรคหูดับในคนที่มีประสิทธิภาพ 
อาจตองใชการปองกันการติดตอของเชื้อจาก
สุกรมาสูคน ซึ่งมีกลยุทธหลักอยู 2 แนวทาง คือ 
การปองกันการฆาและชําแหละสุกรที่ติดเชื้อ
เพื่อจําหนายหรือบริโภค และการรณรงคใหลด
การบริโภคอาหารดิบ ปจจุบันกรมปศุสัตวมี
นโยบายสงเสริมการฆาและชําแหละสุกรในโรง
ฆามาตรฐานซึ่งปฏิบัติไดดีในชุมชนใหญ แตใน
ชุมชนที่หางไกลการสรางและดําเนินการโรงฆา
มาตรฐานอาจไมคุมคาการลงทุน จึงยังมีการ
ลักลอบฆาและชําแหละสุกรอยูทั่วไป การ

รณรงคใหลดการบริโภคอาหารดิบนั้น ก็อาจ
ไดผลดีในกลุมผูที่ไมด่ืมสุราเนื่องจากผูที่ด่ืมสุรา
อาจไมคํานึงถึงผลกระทบจากการบริโภคอาหาร
ดิบเชนคนทั่วไป แตในประเทศไทยผูปวยดวย
โรคหูดับสวนใหญเปนผูที่ด่ืมสุรา(1-4, 9) ดังนั้นจึง
อาจไดผลในคนกลุมนอยที่มีความเสี่ยง 

โดยสรุปแลวการปองกันโรคหูดับในคนอาจ
ตองเนนการรณรงคใหลดการดื่มสุรา  ซึ่งอาจมี
ผลใหลดการบริโภคอาหารดิบซึ่งเปนปจจัยเสี่ยง
ของการติดเชื้อ Streptococcus suis ผาน
อาหาร  การลดการดื่มสุรายั งอาจชวยลด
ผลกระทบที่ไมพึงประสงคในอีกหลายดานทั้ง
ดานสังคมและสาธารณสุข อยางไรก็ตามใน
ฐานะผูที่เกี่ยวของกับการสรางความปลอดภัย
ในอาหารจากเนื้อสัตว อาจตองหามาตรการที่
ลดการปนเปอนของเชื้อทั้ ง  Streptococcus 
suis และเชื้ออ่ืนๆในเนื้อและสวนประกอบอื่นๆ
ของสุกรที่จําหนายเพื่อบริโภคตอไป 
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