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บทคัดย่อ โรคปำกและเท้ำเปื่อยเป็นโรคส�ำคัญในสัตว์เลี้ยง ซึ่งถือว่ำเป็นโรคประจ�ำถิ่นของประเทศไทย ในเขตพื้นที่

จังหวัดเชียงใหม่และล�ำพูน ก็เป็นพื้นที่ที่เกิดกำรระบำดของโรคนี้อยู่เป็นประจ�ำ ในช่วงปี พ.ศ. 2550-2554 พบว่ำ 

ในเขตจังหวัดเชียงใหม่และล�ำพูนมีรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเปื่อย ทั้งหมด 41 ครั้ง โดยมีรำยงำนจำกจังหวัด

เชียงใหม่ทั้งหมด 18 ครั้ง จำกจังหวัดล�ำพูนทั้งหมด 23 ครั้ง มีกำรระบำดมำกที่สุดในปี พ.ศ. 2552 จ�ำนวน 15 ครั้ง 

ชนิดสัตว์ที่เกิดกำรระบำดบ่อยครั้งที่สุดคือ โคเนื้อ จ�ำนวน 17 ครั้ง คิดเป็น 41.46% รองลงมำได้แก่ โคนม จ�ำนวน 14 

ครั้ง คิดเป็น 34.15% ในขณะที่สุกรมีรำยงำนกำรเกิดโรค 5 ครั้ง คิดเป็น 12.20% ซีโรไทป์ของเชื้อไวรัสโรคปำกและ

เท้ำเปื่อยที่ระบำดบ่อยครั้งที่สุดคือ ซีโรไทป์ โอ จ�ำนวน 19 ครั้ง คิดเป็น 46.34% ในขณะที่ตลอด 5 ปีที่ผ่ำนมำ ไม่พบ

กำรระบำดของซีโรไทป์ เอเชียวัน เลย นอกจำกนี้ จำกกำรระบำดทั้งหมด พบว่ำ ไม่สำมำรถระบุซีโรไทป์ของเชื้อได้

ถึง 18 ครั้ง คิดเป็น 43.90% ส่วนใหญ่เกิดจำกเจ้ำหน้ำที่ไม่สำมำรถเก็บตัวอย่ำงได้  จำกข้อมูลกำรสอบสวนโรค พบ

ว่ำ สำเหตุส่วนใหญ่ที่ท�ำให้เกิดกำรระบำด คือ กำรเคลื่อนย้ำยสัตว์ จ�ำนวน 22 ครั้ง คิดเป็น 53.66% รองลงมำได้แก่

กำรน�ำยำนพำหนะจำกภำยนอกเข้ำฟำร์ม จ�ำนวน 8 ครั้ง คิดเป็น 19.51% จำกข้อมูลกำรระบำดในครั้งนี้จะเห็นได้

ว่ำ ระบบควำมปลอดภัยทำงชีวภำพ มีส่วนส�ำคัญในกำรป้องกันโรค และกำรแจ้งเตือนกำรเกิดโรคเร็ว ผ่ำนเครือข่ำย
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เทิดศักดิ์ ญาโน278

บทน�า
โรคปำกและเท้ำเป่ือย (Foot and Mouth Disease: 

FMD) เป็นโรคในปศสุตัว์ทีส่่งผลกระทบโดยตรง ต่อธรุกจิ

ปศสุตัว์ของประเทศไทย ผลกระทบส�ำคญัคอื ประเทศไทย

ไม่สำมำรถส่งออกสัตว์กีบคู่ ได้แก่ สุกร โค กระบือ แพะ 

แกะ ทั้งที่มีชีวิต เน้ือสัตว์ รวมถึงผลิตภัณฑ์ไปยังต่ำง

ประเทศที่ปลอดโรคได้  ในต่ำงประเทศ กำรระบำดของ

โรคปำกและเท้ำเป่ือย ส่งผลต่อเศรษฐกจิค่อนข้ำงมำก ใน

ปี 1997 มีกำรระบำดในประเทศไต้หวันส่งผลให้ไม่

สำมำรถส่งผลิตภัณฑ์สัตว์ไปยังประเทศญ่ีปุ่นและเกำหลี

ได้ ก่อให้เกิดควำมเสียหำยทำงเศรษฐกิจประมำณ

ประมำณ 4 พันล้ำนเหรียญสหรัฐ (Perry & Randolf, 

2003) ในปี 2001 ประเทศเนเธอร์แลนด์ ก็ประสบกับ

ปัญหำกำรระบำดของโรคปำกและเท้ำเป่ือย โดยเป็นกำร

กระจำยของเชือ้มำจำกประเทศองักฤษ ท�ำให้ต้องท�ำลำย

ปศสุตัว์ประมำณ 200,000 ตวั เพ่ือควบคมุโรคและท�ำให้

สถำนะของประเทศกลบัสูป่ระเทศปลอดโรคปำกและเท้ำ

เปื่อยโดยเร็วที่สุด (Pluimers, et al., 2002) ในขณะที่

ประเทศอังกฤษ จุดก�ำเนิดของกำรระบำดของโรคปำก

และเท้ำเปื่อยในช่วงปี 2001 ถึงแม้ว่ำไม่ได้มีควำมเสีย

หำยจำกกำรส่งออก แต่ก็สูญเสียงบประมำณในกำร

ควบคุมกำรระบำดของโรคไปกว่ำ 8  พันล้ำนเหรียญ

สหรัฐ (Thompson et al., 2002).

โรคปำกและเท ้ำเป ื ่อย มีสำเหตุมำจำก เชื้อ  

foot-and-mouth disease virus (FMDV) อยู่ใน  

family Picornaviridae เป็น RNA virus มี 7 ซีโรไทป์

ได้แก่ A, O, C, SAT 1, SAT 2, SAT 3 และ Asia 1 แต่

ภำยหลังกำรติดเชื้อ หรือกำรท�ำวัคซีนสัตว์ก็มีโอกำสติด

ซโีรไทป์อืน่ได้อกี เนือ่งจำก สตัว์ไม่สำมำรถสร้ำงภมิูคุม้กนั

ข้ำมซโีรไทป์ได้ (คณศิกัดิ,์ 2543; สพุล, 2543; กจิจำ และ

คณะ, 2537) 

ส�ำหรับประเทศไทย พบมีกำรรำยงำน กำรเกิดโรค

ปำกและเท้ำเปื่อย ครั้งแรกเมื่อปี พ.ศ. 2496 หรือ ค.ศ. 

1953 โดยเป็นกำรระบำดของเชื้อไวรัสโรคปำกและเท้ำ

เป่ือยซโีรไทป์ A หลังจำกนัน้ ในปี พ.ศ. 2497 ก็มรีำยงำน

กำรระบำดของซีโรไทป์ Asia 1 และในปี พ.ศ. 2500 มี

กำรรำยงำนกำรเกดิโรคปำกและเท้ำเป่ือยซโีรไทป์ O ขึน้

ในประเทศไทยอีกหนึ่งซีโรไทป์ (Chaisrisongkram, 

1993) หลังจำกนั้น เป็นเวลำเกือบ 60 ปีแล้ว ที่มีกำร

ระบำดของโรคปำกและเท้ำเปื ่อยทั้ง 3 ซีโรไทป์ใน

ประเทศไทย

โรคนี้เกิดได้ในสัตว์กีบคู่ ได้แก่ โค กระบือ แพะ แกะ 

สุกร รวมถึง สัตว์ป่ำด้วย ในปี 2532 มีรำยงำนกำรเกิด

โรคปำกและเท้ำเปื่อย ในช้ำงที่เลี้ยงในสวนสัตว์แห่งหนึ่ง

ใน จังหวัดนครปฐม ในครั้งนั้นมีกำรตรวจสอบพบว่ำช้ำง

มีกำรติดเชื้อไวรัสโรคปำกและเท้ำเปื่อย ซีโรไทป์โอ (ชิต 

และประทีป, 2536)

อำกำรของโรคจะพบได้หลังจำกได้รับเชื้อไวรัสปำก

และเท้ำเป่ือยไปแล้วประมำณ 2-8 วัน ซึง่เป็นระยะฟักตวั

ของโรค สัตว์จะมีอำกำร ไข้ ซึม เบื่ออำหำร เกิดเม็ดตุ่ม

ใส ที่เยื่อบุภำยในช่องปำก ลิ้น เหงือก เต้ำนม กีบ หลัง

จำกนั้นประมำณ 2-3 วัน ตุ่มจะแตก และเกิดกำรลอก

ของเนือ้เยือ่ ท�ำให้สตัว์เจบ็ปำก ไม่กนิอำหำร น�ำ้ลำยไหล

ยืดเป็นฟอง พบแผลที่เต้ำนม ท�ำให้รีดนมไม่ได้ ที่เท้ำมัก

พบบริเวณไรกีบหรือซอกกีบ ในรำยที่เป็นมำก กีบอำจ

หลุดได้ (House, 1999)

โรคนีพ้บอัตรำกำรป่วยค่อนข้ำงสงู แต่อตัรำกำรตำย

ค่อนข้ำงต�่ำ มักพบกำรตำยในลูกสัตว์ ซึ่งเกิดจำกภำวะ

กล้ำมเนือ้หวัใจตำยในโคนม อตัรำกำรให้นมจะลดลง และ

จะหยดุให้นมในทีสุ่ด ส่วนในสัตว์ทีท้่อง อำจท�ำให้เกิดกำร

แท้ง และมีปัญหำกำรผสมไม่ติด ส�ำหรับในโคเนื้อ และ

สุกร จะท�ำให้น�้ำหนักลด ส่งผลกระทบ ต่อกำรเลี้ยงและ

กำรเจริญเติบโต

พืน้ทีภ่ำคเหนอืของประเทศในไทย โดยเฉพำะในเขต

รับผิดชอบของส�ำนักงำนปศุสัตว์เขต 5 ซึ่งดูแลในพื้นที่ 8 

จงัหวดัภำคเหนอืตอนบน เป็นพืน้ทีท่ีม่กีำรเล้ียงสัตว์หนำ

แน่น ทั้ง โคเนื้อ กระบือ สุกร และโคนม ซึ่งมีกำรเลี้ยง

มำก ในปี 2553 พบว่ำในเขตรับผิดชอบของส�ำนักงำน

ปศุสัตว์เขต 5 นี้ มีจ�ำนวนโคนมทั้งหมด 48,271 ตัว ใน

เขตจงัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพนูเป็นพืน้ทีท่ีม่กีำรเลีย้งหนำ

แน่นที่สุด มีจ�ำนวน 28,672 ตัว และ 14,001 ตัวตำม

ล�ำดับ (ศูนย์สำรสนเทศ กรมปศุสัตว์, 2554a) ซึ่งมีกำร
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รวมตัวเป็นสหกรณ์ผู ้เลี้ยงโคนม ในขณะท่ีสุกรก็เป็น

ปศุสตัว์อกีชนดิหนึง่ทีม่กีำรเลีย้งมำกในพืน้ท่ีนี ้ซึง่ในพ้ืนที่

ของส�ำนักงำนปศุสัตว์เขต 5 มีกำรเลี้ยงสุกรทั้งหมด 

914,435 ตวั ในเขตจงัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพนูมกีำรเลีย้ง

มำกที่สุดในพื้นที่ โดยมีสุกรที่เลี้ยงทั้งหมด 225,596 ตัว 

และ 228,020 ตัวตำมล�ำดับ ( ศูนย ์สำรสนเทศ  

กรมปศุสัตว์, 2554b) โคนมและสุกรเป็นสัตว์ท่ีมีควำม

เสีย่งสงูทีจ่ะตดิเชือ้ไวรสัโรคปำกและเท้ำเป่ือย เมือ่มกีำร

ระบำดเกดิขึน้ กส่็งผลกระทบค่อนข้ำงมำกเนือ่งจำกมข้ีอ

ก�ำหนดมใิห้ส่งนมเป็นระยะเวลำหนึง่ และห้ำมมใิห้มกีำร

เคลือ่นย้ำยสกุรออกจำกฟำร์ม ท�ำให้เกษตรกรสญูเสยีรำย

ได้ไปมำก

การระบาดของโรคปากและเท้าเปื่อย ในเขตจังหวัด

เชียงใหม่และล�าพูน ช่วงปี 2550-2554

จำกข้อมูลของส�ำนักงำนปศุสัตว์จังหวัดเชียงใหม่ 

และส�ำนักงำนปศุสัตว์จังหวัดล�ำพูน พบว่ำ ในช่วง 5 ปีที่

ผ่ำนมำ พื้นที่จังหวัดเชียงใหม่และล�ำพูน เกิดกำรระบำด

ของโรคปำกและเท้ำเปื่อยทั้งหมด 41 ครั้ง โดยเกิดมำก

ในปี 2552 ถึง 15 ครั้ง ในขณะที่พบว่ำ มีกำรระบำดของ

โรคนี้ ในจังหวัดล�ำพูนมำกกว่ำจังหวัดเชียงใหม่ ซึ่งมีกำร

ระบำดของโรคในจังหวัดล�ำพูนถึง 23 ครั้ง คิดเป็น 

56.10% ของกำรระบำดทั้งหมด ดังแสดงในตำรำงที่ 1

หำกพิจำรณำเป็นรำยเดือนแล้ว พบว่ำ ช่วงตั้งแต่

เดือน ตุลำคม จนถึง เดือนมกรำคม ของปีถัดมำ มักจะมี

กำรระบำดของโรคอยูเ่ป็นประจ�ำ ซึง่เป็นช่วงฤดหูนำว ใน

ช่วง 5 ปีนี้ มีกำรระบำดรวมกันแล้วถึง 26 ครั้งคิดเป็น 

63.41 % ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550 เป็นต้นมำจนถึงปัจจุบัน มี

กำรระบำดของโรคในช่วงดงักล่ำวข้ำงต้นทุกปี โดยเฉพำะ

ในเดอืน มกรำคมของ ปี พ.ศ. 2552 และ 2554 มรีำยงำน

กำรระบำดของโรคปำกและเท้ำเปื่อยมำกถึง 4 และ 5 

ครั้งตำมล�ำดับ ซ่ึงเป็นกำรระบำดต่อเน่ืองมำจำกเดือน

ธันวำคม ปีก่อนหน้ำ ดังรูปที่ 1

 เช้ือไวรสัโรคปำกและเท้ำเป่ือย สำมำรถคงทนได้บน

อุปกรณ์ต่ำงๆ และคงควำมสำมำรถกำรติดเชื้อได้ใน

สภำวะแวดล้อม ที่มีควำมชื้นสัมพัทธ์มำกกว่ำ 60% และ

อุณหภูมิต�่ำ (Donaldson 1972 & Donaldson, 1986) 

จำกรำยงำนข้อมูลอุตุนิยมวิทยำ ของศูนย์อุตุนิยมวิทยำ

ภำคเหนือ พบว่ำในพื้นที่เชียงใหม่ มีควำมชื้นสัมพัทธ์

เฉลี่ยในแต่ละเดือน สูงมำกกว่ำ 60% มีเพียงเดือน

กุมภำพันธ์และมีนำคมเท่ำนั้นที่วำมชื้นสัมพัทธ์เฉลี่ยต�่ำ

กว่ำ 60% ในขณะที่อุณหภูมิเฉล่ียในช่วงเดือนตุลำคม  

ถึง มกรำคม ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550-2554 พบว่ำไม่เกิน 28 

องศำเซลเซียส (ศูนย์อุตุนิยมวิทยำภำคเหนือ, 2554)  

ซึ่งถือว่ำช่วงนี้เป็นช่วงฤดูหนำวของประเทศไทย บ่งชี้ว่ำ 

สภำวะแวดล้อมอำจมีควำมเกี่ยวข้องกับกำรระบำดของ

โรคในพื้นที่ อย่ำงไรก็ตำม  Sutmoller และคณะได้

รำยงำนว่ำ ในพื้นที่ตอนใด้ของทวีปอเมริกำใต้ มีกำร

ระบำดของโรคปำกและเท้ำเปื่อยค่อนข้ำงถี่ในช่วงฤดู

ใบไม้ร่วง ซึ่งส่วนหนึ่งกำรระบำดของโรคจะเกี่ยวข้องกับ

สภำพแวดล้อมที่มีควำมชื้นสูงและอุณหภูมิต�่ำ แต่ในช่วง

ดังกล่ำวก็เป็นช่วงที่มีกำรขนย้ำยลูกสัตว์เป็นจ�ำนวนมำก

เช่นเดียวกัน (Sutmoller et.al 2003)

ตารางที่ 1 แสดงจ�ำนวนรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเป่ือยในพ้ืนทีจ่งัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพูนในช่วงปี พ.ศ.2550-2554 แยกเป็นรำยปี

ปี พ.ศ. จังหวัดเชียงใหม่ จังหวัดล�าพูน รวม

2550 5 2 7

2551 4 4 8

2552 5 10 15

2553 1 2 3

2554 3 5 8

รวมทั้งหมด 18 23 41
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ในช่วง 5 ปีที่ผ่ำนมำ ในพื้นที่เชียงใหม่และล�ำพูนพบ

ว่ำ โคเนื้อเป็นสัตว์ท่ีเกิดโรคบ่อยครั้งท่ีสุด คิดเป็น 

41.46% รองลงมำได้แก่ โคนม คิดเป็น 34.15% ในขณะ

ที่สุกรมีรำยงำนกำรเกิดโรค 5 ครั้ง คิดเป็น 12.20% แต่

เมื่อพิจำรณำเป็นรำยจังหวัดแล้ว พบว่ำ กำรเกิดโรคของ

ทั้งสองจังหวัด มีกำรเกิดมำกในสัตว์ต่ำงชนิดกัน โดยใน

จังหวัดเชียงใหม่ มีกำรรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำ

เปื่อยใน โคนม มำกที่สุด จ�ำนวน 10 ครั้ง ในขณะที่ 

จงัหวดัล�ำพนูมกีำรรำยงำนกำรเกดิโรคใน โคเนือ้มำกทีส่ดุ 

จ�ำนวน 13 ครั้ง ในขณะท่ีรำยงำนกำรเกิดโรคในสุกรก็

พบว่ำ จังหวัดล�ำพูนมีรำยงำนกำรเกิดโรคบ่อยครั้งกว่ำ

จังหวัดเชียงใหม่ คือ 4 ครั้ง และ 1 ครั้ง ตำมล�ำดับ ดัง

แสดงในตำรำงที่ 2

 มีรำยงำนบ่งชี้ว่ำ สัตว์กลุ่ม โคและกระบือ เป็นสัตว์

ที่สำมำรถพบ เชื้อไวรัสโรคปำกและเท้ำเปื่อย ได้นำน

สูงสุดถึง 2  ปี (Vosloo et al.,1996) โคและกระบือจึง

ถือว่ำ เป็น Carrier host ของโรคปำกและเท้ำเปื่อย ใน

ขณะทีสุ่กรพบว่ำ สำมำรถตรวจพบเชือ้ ไวรัสโรคปำกและ

เท้ำเปื่อยได้นำนสูงสุดไม่เกิน 28 วัน หรือประมำณ  

1 เดือน แต่มีรำยงำนว่ำ หำกสุกรมีภำวะไวรัสในกระแส

โลหิต (Viremia)  อำจแพร่กระจำยเช้ือทำงกำรหำยใจ 

ได้ถึง 100 ล้ำนตัวเชื้อ (Sellers et al.,1971) ซึ่งสูงกว่ำ

กำรแพร่เช้ือจำกโคถึง 1500 เท่ำ (Donaldson and 

Ferris, 1980) ดังนั้น สุกรจึงถือว่ำ เป็นโฮสท์ที่เป็นตัว

แพร่กระจำยเชื้อ หรือที่เรียกว่ำ Amplifier host   

(Sellers and Parker 1969; Donaldson and  

ตารางที่ 2 แสดงจ�ำนวนรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเป่ือยในสตัว์ชนิดต่ำงๆ ในพ้ืนทีจ่งัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพูน ในช่วงปี พ.ศ.2550-2554

ชนิดสัตว์ จังหวัดเชียงใหม่ จังหวัดล�าพูน รวม

โคเนื้อ 4 13 17

โคนม 10 4 14

กระบือ 2 1 3

โคเนื้อ-กระบือ 1 1 2

สุกร 1 4 5

รวมทั้งหมด 18 23 41

รูปที่ 1  แสดงจ�ำนวนกำรระบำดของโรคปำกและเท้ำเปื่อยในเขตจังหวัดเชียงใหม่ล�ำพูนแยกรำยเดือน ระหว่ำงปี 2550-2554
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Ferris,1980; Donaldson et al., 1987)

ในเดอืนตลุำคม พ.ศ. 2552 ฟำร์มสกุรขนำด 106 แม่ 

ในจังหวัดล�ำพูน เกิดกำรระบำดของโรคปำกและเท้ำ

เปื่อย ซีโรไทป์โอ ทำงคณะผู้วิจัย ได้ท�ำกำรเก็บตัวอย่ำง

น�้ำลำยจำกบริเวณ nasopharynx ของแม่พันธุ์ 6 ตัว ที่

แสดงอำกำรป่วยและหำยจำกโรคแล้ว โดยท�ำกำรเก็บ

ตัวอย่ำงหลังจำกแสดงอำกำร 22-49 วัน แล้วส่งแยกเชื้อ

ไวรัสโรคปำกและเท้ำเปื่อย ณ ศูนย์อ้ำงอิงโรคปำกและ

เท้ำเปื่อยภูมิภำคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ กรมปศุสัตว์ 

จำกผลกำรตรวจพบว่ำ สำมำรถแยกเชื้อไวรัสโรคปำก

และเท้ำเปื่อย ซีโรไทป์โอ ได้ จ�ำนวน 5 ตัวอย่ำง ซึ่ง

ตัวอย่ำงที่ติดเชื้อมำแล้ว 49 วัน ก็ยังสำมำรถแยกเชื้อได้  

จำกรำยงำนของ Sellers และคณะทีบ่่งชีว่้ำ สำมำรถ

ตรวจเชือ้ไวรสัโรคปำกและเท้ำเป่ือยในสุกรได้นำนสงูสดุ

ประมำณ 1 เดือนนั้น (Sellers et al.,1971) จำก

เหตุกำรณ์ที่สำมำรถตรวจพบเช้ือไวรัสโรคปำกและเท้ำ

เปื่อยได้ แม้จะติดเช้ือมำแล้ว 49 วัน อำจมีสำเหตุจำก

กำรตดิเชือ้ซ�ำ้ (Reinfection) จำกไวรัสทีย่งัคงมอียูภ่ำยใน

ฝูงสุกร ซึ่งแม่สุกรที่ติดเชื้อซ�้ำไม่ได้แสดงอำกำร สำมำรถ

ขับเชื้อไวรัสออกมำได้

ซโีรไทป์ ของไวรสัโรคปากและเท้าเป่ือยทีม่กีารระบาด

ในพื้นที่

กำรเกิดโรคส่วนมำก เป็นกำรเกิดกำรระบำดของ 

ไวรัสโรคปำกและเท้ำเปื่อย ซีโรไทป์ โอ จ�ำนวน 19 ครั้ง 

คิดเป็น 46.34% ในกำรเข้ำสอบสวนโรคของเจ้ำหน้ำท่ี 

ทั้งหมด 41 ครั้ง พบว่ำ ไม่สำมำรถเก็บตัวอย่ำงเพื่อแยก

ซีโรไทป์ 15 ครั้ง และ ไม่สำมำรถแยกซีโรไทป์ได้ 3 ครั้ง 

เมื่อรวมแล้ว พบว่ำ จำกกำรระบำดทั้งหมด ไม่สำมำรถ

ทรำบซโีรไทป์ของเชือ้ไวรสัได้ถงึ 18 ครัง้ คดิเป็น 43.90% 

ดังแสดงในตำรำงที่ 3 ซึ่งถือว่ำเป็นสัดส่วนที่ค่อนข้ำงสูง 

เหตผุลส่วนใหญ่ทีเ่จ้ำหน้ำทีไ่ม่สำมำรถเข้ำเกบ็ตวัอย่ำงได้ 

ส่วนมำกคือ เจ้ำของสัตว์หรือเกษตรกร แจ้งเจ้ำหน้ำที่ช้ำ 

เมื่อเข้ำไปสอบสวนโรคแล้ว พบว่ำ รอยโรคหำยไปแล้ว 

อำจเก็บตัวอย่ำงได้เฉพำะ ซีรั่มเท่ำนั้น 

ในส่วนของ ซีโรไทป์ เอเชียวัน นั้นไม่พบว่ำมีกำร

ระบำดตลอดระยะเวลำ 5 ปี ซึ่งจำกรำยงำนของ ศูนย์

อ้ำงอิงโรคปำกและเท้ำเปื่อย ภูมิภำคเอเชียตะวันออก

เฉียงใต้ พบว่ำ จำกตัวอย่ำงที่ส่งเข้ำมำตรวจที่ศูนย์ฯ 

ตั้งแต่ ปี 2545-2552 ไม่พบไวรัสซีโรไทป์เอเชียวันเลย 

แต่ซีโรไทป์โอและเอ มีรำยงำนกำรพบเช้ืออยู่ทุกปี ดัง

แสดงในตำรำงที่ 4

ในช่วงปลำยปี พ.ศ. 2553 ต่อเนื่องถึงต้นปี พ.ศ. 

2554 ในจังหวัดล�ำพูนมีรำยงำนกำรระบำดของโรคปำก

และเท้ำเปื่อยในโคนม โดยในช่วงเดือนตุลำคม 2553 

จนถงึกลำงเดอืน มกรำคม 2554 เจ้ำหน้ำทีป่ศุสัตว์ได้เข้ำ

เกบ็ตวัอย่ำงในพ้ืนที ่พบว่ำ เป็นเชือ้ไวรสัโรคปำกและเท้ำ

เปื่อยซีโรไทป์โอ ในขณะท่ี ในช่วงตั้งแต่เดือนมกรำคม 

– กุมภำพันธ์ 2554 ก็ยังคงพบมีกำรระบำดของโรคอยู่ 

ในครัง้นีเ้จ้ำหน้ำทีไ่ด้ส่งตวัอย่ำงตรวจพบว่ำ เป็นไวรสัโรค

ปำกและเท้ำเปื่อยซีโรไทป์เอ ซึ่งรูปแบบกำรเกิดโรคพบ

ว่ำ ในสัปดำห์ที่ 2 ของเดือน มกรำคม 2554 ตรวจพบทั้ง 

ซีโรไทป์โอและเอร่วมกัน 

กำรระบำดของโรคปำกและเท้ำเป่ือยในจงัหวดัล�ำพนู

ตารางที่ 3 แสดงจ�ำนวนรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเป่ือยในพ้ืนทีจ่งัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพูน ในช่วงปี พ.ศ.2550-2554 แยกตำมซโีรไทป์

ซีโรไทป์ จังหวัดเชียงใหม่ จังหวัดล�าพูน รวม

A 2 2 4

O 4 15 19

Asia 1 0 0 0

ไม่สำมำรถแยกซีโรไทป์ได้ 0 3 3

ไม่ได้เก็บตัวอย่ำง 12 3 15

รวมทั้งหมด 18 23 41
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ครั้งนี้ เกิดกำรระบำดในฟำร์มทั้งหมด 176 ฟำร์ม จำก

ฟำร์มในพื้นที่เดียวกัน 211 ฟำร์ม คิดเป็นอัตรำกำรเกิด

โรค 83.4 % โดยแยกเป็น เกิดโรค 1 ครั้ง 146 ฟำร์ม 

เกิดโรค 2 ครั้ง 29 ฟำร์ม เกิดโรค 3 ครั้ง 1 ฟำร์ม สัตว์

ป ่วย 2,729 ตัว อัตรำกำรป ่วยเฉลี่ย 34.98% 

(2,729/6,921) ฟำร์มแรกที่พบโรคต้นเดือน ตุลำคม 

2553 ระยะที่ฟำร์มเกิดโรคมำกที่สุด ในสัปดำห์ที่ 2 ของ

เดือนมกรำคม 2554 ฟำร์มสุดท้ำยในสัปดำห์ที่ 3 ของ

เดือนกุมภำพันธ ์ 2554 และสถำนกำรณ์โรคสงบ  

ใน 1 เดือนต่อมำ (ข้อมูลจำกส�ำนักงำนปศุสัตว์จังหวัด

ล�ำพูน) 

กำรระบำดครั้งนี้ เป็นกำรระบำดของโรคปำกและ

เท้ำเปื่อยที่ค่อนข้ำงซับซ้อน เมื่อเกิดโรคระบำดขึ้นใน

เดอืนตลุำคม 2553 และได้รบักำรพสิจูน์แล้วว่ำเป็นไวรสั

ซีโรไทป์ โอ เจ้ำหน้ำที่ได้ท�ำกำรฉีดวัคซีนป้องกันโรคปำก

และเท้ำเปื่อย ชนิดไตรวำเลนท์ ท่ีผลิตโดยกรมปศุสัตว์ 

เพ่ือกระตุ้นภูมิคุ้มกันให้กับโคนมในพื้นที่ที่ยังไม่ป่วย ซ่ึง

กำรเกิดโรคก็ลดลงและดูเหมือนว่ำโรคจะสงบภำยใน

เดือนธันวำคม 2553 แต่ปรำกฏว่ำ ช่วงปลำยเดือน

ธันวำคม 2553 จนตลอดเดือน มกรำคม 2554 กลับพบ

ว่ำมีกำรระบำดของโรคปำกและเท้ำเปื่อยขึ้นมำในพื้นที่

อกีครัง้ เมือ่เจ้ำหน้ำทีเ่กบ็ตวัอย่ำงส่งตรวจพบว่ำ เป็นเชือ้

ไวรสัโรคปำกและเท้ำเป่ือยซโีรไทป์ เอ จำกปรำกฏกำรณ์

นี้ ท�ำให้เกิดข้อสงสัยเรื่องกำรเปลี่ยนแปลงตัวเชื้อไวรัสที่

มีซับไทป์ไม่ตรงกันกับซับไทป์ที่ใช้ท�ำวัคซีน ดังนั้นกำร

ติดตำมชนิดของไวรัสที่มีกำรระบำดในพื้นที่ เทียบกับ

ชนิดของไวรัสที่ใช้ท�ำวัคซีนว่ำยังมีควำมใกล้เคียงกันอยู่

หรือไม่ จะช่วยให้วัคซีนมีควำมคุ้มโรคได้ดีขึ้น (Doel, 

2003)

ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการระบาดของโรคปากและเท้า

เปื่อยในพื้นที่

 จำกข้อมูลกำรสอบสวนโรคของเจ้ำหน้ำที่

ปศสุตัว์ พบว่ำ สำเหตสุ่วนใหญ่ทีท่�ำให้เกดิกำรระบำด คอื 

กำรเคลือ่นย้ำยสตัว์จำกสถำนทีห่นึง่ มำยงัฟำร์มแล้วสตัว์

ตัวที่เคลื่อนย้ำยแสดงอำกำรป่วยก่อน จ�ำนวน 22 ครั้ง 

คิดเป็น 53.66% รองลงมำได้แก่กำรน�ำยำนพำหนะจำก

ภำยนอกเข้ำฟำร์ม จ�ำนวน 8 ครั้ง คิดเป็น 19.51% ดัง

แสดงในตำรำงที่ 5 แต่เมื่อพิจำรณำภำพรวมแล้ว จะเห็น

ได้ว่ำ เกิดจำกกำรน�ำสิ่งที่มีเชื้อไวรัสปนเปื้อนเข้ำสู่ฟำร์ม 

ไม่ว่ำจะเป็น ตัวสัตว์ ยำนพำหนะ อุปกรณ์ หรือ บุคลำกร 

แล้วท�ำให้เกิดกำรระบำดของโรคภำยในฟำร์ม

ตารางที่ 4 แสดงผลกำรตรวจวินิจฉัยโรคปำกและเท้ำเปื่อย จำกเชื้อท้องที่ตั้งแต่ปี 2545 -2552 นับตำมตัวอย่ำง ที่จัดส่งมำที่ศูนย์   

 อ้ำงอิงโรคปำกและเท้ำเปื่อย ภูมิภำคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ อ.ปำกช่อง จ.นครรำชสีมำ  

ปี พ.ศ.
จ�านวน

ตัวอย่าง

ผลการตรวจ

ซีโรไทป์ไทป์โอ ซีโรไทป์ไทป์เอ ซีโรไทป์ไทป์เอเชียวัน        ไม่ได้ผล

2545 119 37 (31.09%) 38 (31.93%) 0 44 (36.98%)

2546 229 46 (20.09%) 133 (58.08%) 0 50 (31.83%)

2547 91 19 (20.88%) 34 (37.36%) 0 38 (41.76%)

2548 92 56 (60.81%) 21 (22.83%) 0 15 (16.30%)

2549 85 7 (8.24%) 53 (62.35%) 0 25 (29.41%)

2550 35 15 (42.86%) 11 (31.43%) 0 9 (25.71%)

2551 79 31(39.24%) 25(31.64%) 0 23(29.11%)

2552 65 30(46.15%) 13(20%) 0 22(33.85%)

(ดัดแปลงจำก ศูนย์อ้ำงอิงโรคปำกและเท้ำเปื่อย ภูมิภำคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้, 2554)
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ในเดือนธันวำคม พ.ศ. 2551 ที่ อ�ำเภอเชียงดำว 

จังหวัดเชียงใหม่ เกิดกำรระบำดของโรคปำกและเท้ำ

เป่ือยในฟำร์มสกุร ขนำด 120 แม่ ซึง่ผลติลูกสกุรอนบุำล 

และย้ำยไปขุนอีกฟำร์มหน่ึงซ่ึงอยู่ห่ำงออกไป ประมำณ 

6 กโิลเมตร จำกกำรสอบสวน พบว่ำ เจ้ำของฟำร์มซ่ึงเป็น

สมำชิกสหกรณ์ผู้เลี้ยงสุกร ท�ำอำชีพเสริมด้วยกำรรับซื้อ

สุกรขนุจำกสมำชกิในสหกรณ์และน�ำไปส่งตำมสถำนทีฆ่่ำ

ต่ำงๆ ในอ�ำเภอ หำกขำยไม่หมด จะน�ำมำพักที่คอกขำย 

ซึ่งอยู่ห่ำงจำกฟำร์มประมำณ 200 เมตร ช่วงก่อนที่จะมี

กำรระบำดเจ้ำของได้น�ำสุกรที่ยังตกค้ำงมำพักไว้และน�ำ

คนงำนที่ท�ำงำนในฟำร์มแม่พันธุ์ไปช่วยชั่งน�้ำหนักสุกรท่ี

คอกขำย ซึ่งท�ำอยู่เป็นประจ�ำ เมื่อเสร็จงำนในคอกขำยก็

กลบัเข้ำไปท�ำงำนในฟำร์ม หลังจำกนัน้กพ็บกำรป่วยของ

สุกรภำยในฟำร์ม สกุรป่วยต่อเนือ่งและโรคสงบประมำณ

ปลำยเดือนมกรำคม 2552 ในกรณีนี้ จะเห็นได้ว่ำสำเหตุ

ที่เกิดโรคปำกและเท้ำเปื่อยขึ้นในฟำร์มเกิดจำกเจ้ำของ

น�ำสุกรที่มีเชื้อเข้ำมำในพื้นที่ และคนงำนเข้ำไปช่วยงำน

ก็น�ำเชื้อไปสู่ตัวสุกรอีกทำงหนึ่ง ในขณะเดียวกัน ฟำร์มที่

ย้ำยสุกรอนุบำลไปขุน พบว่ำไม่เกิดโรค เนื่องจำกในช่วง

แรกของกำรระบำด เจ้ำหน้ำทีไ่ด้ใช้มำตรกำรก�ำหนดห้ำม

ย้ำยสุกรออกจำกฟำร์มแม่พันธุ์ เม่ือเจ้ำของไปยังเล้ำขุน

ให้อำบน�้ำและฆ่ำเชื้อยำนพำหนะก่อนเข้ำ มีกำรใช้น�้ำยำ

ฆ่ำเชื้อ ห้ำมบุคคลและยำนพำหนะภำยนอกเข้ำฟำร์ม 

รวมถงึกำรแยกคนงำนเป็น 2 ชดุ ไม่ให้คนงำนท�ำงำนร่วม

กันระหว่ำง 2 ฟำร์ม ซึ่งมำตรกำรต่ำงๆ เหล่ำนี้ เป็น

มำตรกำรระบบควำมปลอดภัยทำงชีวภำพ ซึ่งสำมำรถ

ป้องกันกำรเกิดโรคได้เป็นอย่ำงดี

จำกกำรศึกษำของ Cleland และคณะ (1995) พบ

ว่ำจ�ำนวนโคและกระบอืทีท่�ำกำรซือ้ขำยในหมูบ้่ำนในช่วง

ปีก่อนหน้ำน้ันเป็นปัจจัยเส่ียงในกำรเกิดโรค ปัจจัยด้ำน

กำรใช้แปลงหญ้ำและแหล่งน�้ำร่วมกันก็เป็นปัจจัยที่มี

ควำมสัมพันธ์กับกำรเกิดโรค สัตว ์ที่ใช ้แปลงหญ้ำ

สำธำรณะร่วมกัน เมื่อไม่มีกำรป้องกันทำงชีวภำพที่ดี ก็

ท�ำให้สัตว์ป่วยสำมำรถแพร่เช้ือกระจำยไปยังฟำร์มใกล้

เคียง สอดคล้องกับ Cleland และคณะ (1999) ที่พบว่ำ 

จ�ำนวนแหล่งน�้ำที่ใช้ร่วมกับหมู่บ้ำนอื่นเป็นปัจจัยที่มีผล

ต่อกำรเกิดโรค ในขณะท่ีในพ้ืนที่จังหวัดเชียงใหม่และ

ล�ำพูน ในปี 2548 สุวิชัยและคณะ ก็พบว่ำ ปัจจัยเสี่ยงที่

ท�ำให้เกิดโรคในฟำร์ม ได้แก่ จ�ำนวนยำนพำหนะที่มีใน

ฟำร์ม และท่ีเข้ำมำในฟำร์ม กำรใช้แปลงหญ้ำร่วมกับ

ฟำร์มอื่น จ�ำนวนโคที่มีในฟำร์มและโคใหม่ที่เพิ่มเข้ำมำ

ในฝูง แต่ขณะเดียวกัน ก็พบ ปัจจัยที่สำมำรถป้องกันไม่

ให้มกีำรเกดิโรคในฟำร์ม ได้แก่ กำรท�ำลำยเชือ้บคุคลก่อน

เข้ำฟำร์ม  กำรทรำบว่ำ มีฟำร์มใกล้เคียงเกิดโรค และมี

กำรใช้น�้ำยำฆ่ำเชื้อภำยในฟำร์ม  ซึ่งปัจจัยเหล่ำนี้ เป็นสิ่ง

ที่เก่ียวข้องกับ ระบบควำมปลอดภัยทำงชีวภำพ หรือ 

Biosecurity ที่จะเป็นกำรลดปริมำณเชื้อเข้ำสู่ฟำร์มได้ 

จำกข้อมูลสำเหตุกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเปื่อย ใน

ช่วง 5 ปีที่ผ่ำนมำร่วมกับ ผลกำรศึกษำอื่นๆ บ่งชี้ให้เห็น

ว่ำ ปัจจัยส�ำคัญที่ท�ำให้เกิดกำรระบำดของโรคภำยใน

ตารางที่ 5 แสดงจ�ำนวนรำยงำนกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเป่ือยในพ้ืนทีจ่งัหวดัเชยีงใหม่และล�ำพูน ในช่วงปี พ.ศ.2550-2554 แยกตำมสำเหต ุ

 กำรเกดิโรคจำกรำยงำนกำรสอบสวนโรคของเจ้ำหน้ำทีป่ศสุตัว์

สาเหตุการเกิดโรค จังหวัดเชียงใหม่ จังหวัดล�าพูน รวม

เคลื่อนย้ำย 12 10 22

ยำนพำหนะ 2 6 8

น�ำสัตว์อื่นเข้ำฝูง 1 3 4

คน 0 3 3

วัสดุอุปกรณ์ 0 1 1

ไม่ทรำบสำเหตุ 3 0 3

รวมทั้งหมด 18 23 41
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ฟำร์มคอื กำรปล่อยให้เชือ้ไวรสัเข้ำมำในฝงูได้โดยง่ำย ไม่

ว่ำจะมำกับสัตว์ที่ยังไม่แสดงอำกำรป่วย แต่มีไวรัสใน

ร่ำงกำย ปนเปื้อนมำกับยำนพำหนะ หรืออุปกรณ์ ซึ่ง

มำตรกำรระบบควำมปลอดภยัทำงชวีภำพ (Biosecurity)

เป็นสิง่หนึง่ทีส่ำมำรถควบคมุหรอืป้องกนัเชือ้เข้ำฟำร์มได้

ด้วยกำรก�ำจัดเชื้อก่อนเข้ำฟำร์ม ป้องกันไม่ให้เชื้อเข้ำมำ

ในฟำร์มโดยง่ำย มีกำรกักสัตว์ใหม่ก่อนเข้ำฝูง ก็จะท�ำให้

ฟำร์มลดควำมเสี่ยงในกำรเกิดโรคปำกและเท้ำเปื่อยได้ 

(สุวิชัยและคณะ, 2549)

แนวทางในการควบคุมและป้องกันโรคในพื้นที่

กำรควบคุมและป้องกันโรคปำกและเท้ำเปื่อยเป็น

หน้ำที่โดยตรงของส�ำนักงำนปศุสัตว์จังหวัดทุกจังหวัด 

ทำงส�ำนกัควบคมุป้องกนัและบ�ำบดัโรคสตัว์ กรมปศสุตัว์ 

ได้มีข้อแนะน�ำในกำรปฏิบัติงำนในกำรควบคุมโรคปำก

และเท้ำเป่ือยไว้ตัง้แต่กำรเตรยีมควำมพร้อมก่อนเกดิโรค 

กำรด�ำเนินงำนเมื่อมีกำรระบำดรวมถึงกำรเฝ้ำระวังหลัง

กำรระบำดและกำรจัดท�ำแผนเตรียมควำมพร้อมในกำร

ควบคมุโรค ในช่วงทีย่งัไม่มกีำรระบำดของโรค หน่วยงำน

ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ส�ำนักปศุสัตว์เขต ส�ำนักงำนปศุสัตว์

จังหวัดและส�ำนักงำนปศุสัตว์อ�ำเภอ ต้องมีกำรจัด

แผนกำรเตรียมควำมพร้อมล่วงหน้ำทกุระดบั ทัง้บคุลำกร 

วสัดอุปุกรณ์และยำนพำหนะ หำกเกดิกำรระบำดของโรค

ขึ้น เจ้ำหน้ำที่ต้องเข้ำไปสอบสวนโรค เก็บตัวอย่ำงเพื่อ

ยนืยนั หำสำเหต ุส�ำรวจสตัว์ป่วย และสตัว์ทีม่คีวำมเสีย่ง 

กกัสตัว์ไม่ให้มกีำรเคลือ่นย้ำย ใช้น�ำ้ยำฆ่ำเชือ้ พ่นท�ำลำย

เชื้อโรคท่ีอำจปนเปื้อน แจ้งผู้บังคับบัญชำรวมถึงกำร

ประกำศพ้ืนทีเ่กดิโรคเป็นเขตโรคระบำดหรอืเขตสงสยัว่ำ

เป็นโรคระบำดตำมอ�ำนำจทีก่�ำหนดไว้ในพระรำชบญัญัติ

โรคระบำดสตัว์ พ.ศ. 2499 ในขณะทีบุ่คลำกรอกีชดุหนึง่

ท�ำกำรฉีดวัคซีนป้องกันโรคให้กับสัตว์ในรัศมี 5-15 

กโิลเมตร (Ring Vaccination) และท�ำกำรประชำสมัพนัธ์

ให้ประชำชนและหน่วยงำนที่เกี่ยวข้องรับทรำบถึงกำร

ระบำดของโรคต่อไป (วรำกรและสมภพ, 2549)

มำตรกำรต่ำงๆ ข้ำงต้นเหล่ำน้ีมีกำรก�ำหนดขั้นตอน

กำรท�ำงำนที่ชัดเจน แต่ที่ผ่ำนมำก็ยังเกิดกำรระบำดของ

โรคอยู่เป็นประจ�ำ อีกทั้งบำงครั้งยังเกิดกำรระบำดอย่ำง

ต่อเนื่องยำวนำน ดังเช่นในช่วงปลำยปี พ.ศ. 2553 ต่อ

เนื่องปลำยปี พ.ศ. 2554 เมื่อพิจำรณำแล้วจะเห็นได้ว่ำ

เป็นแนวทำงกำรท�ำงำนเชิงรับ คือ จะทรำบกำรเกิดโรค

ก็ต่อเมื่อมีผู้มำแจ้งเจ้ำหน้ำที่ ยังไม่มีแผนกำรท�ำงำนใน

ลักษณะเชิงรุก ในแนวทำงกำรค้นหำโรค มีเพียงกำรเฝ้ำ

ระวงัหลงัจำกกำรเกดิโรคเท่ำนัน้ นอกจำกนี ้จงัหวดัทีอ่ยู่

ใกล้เคยีงกับจงัหวดัทีเ่กดิโรคจะทรำบกำรเกดิโรคได้กต้็อง

รอกำรแจ้งอย่ำงเป็นทำงกำรจำกจงัหวดัทีเ่กดิโรคเท่ำนัน้ 

กำรท�ำงำนเชิงรุก เช่น กำรค้นหำโรค กำรทรำบสถำนะ

ทำงภมูคิุม้กนั กำรทรำบเรือ่งกำรเคล่ือนย้ำยสตัว์เข้ำพืน้ที่ 

นอกจำกจะท�ำให้ทรำบโรคได้เร็วแล้ว ยังช่วยให้กำร

เข้ำไปควบคุมโรคท�ำได้เร็วขึ้น ซึ่งกำรท�ำงำนลักษณะนี้

ต้องท�ำงำนในรูปแบบของเครือข่ำย มีกำรท�ำงำนร่วมมือ

กันหลำยฝ่ำย หลำยหน่วยงำนที่เกี่ยวข้อง 

พื้นที่จังหวัดเชียงใหม่และล�ำพูนหำกพิจำรณำในเชิง

กำรปกครองแล้ว แบ่งเป็น 2 จังหวัด แต่หำกพิจำรณำใน

เชิงภูมิศำสตร์แล้ว จะเห็นได้ว่ำเป็นพื้นที่เดียวกัน ซึ่งมี

ลักษณะเป็น พื้นที่รำบมีเทือกเขำล้อมรอบ ซึ่งเทือกเขำ

เหล่ำนีเ้องมลีกัษณะเป็นก�ำแพงธรรมชำตทิีแ่บ่งพืน้ทีน่ีกั้บ

พืน้ทีโ่ดยรอบ ในกรณทีีห่ำกเกิดกำรระบำดของโรคขึน้ใน

พืน้ทีจ่งัหวดัใดจงัหวดัหนึง่ กอ็ำจจะกระจำยไปอกีจงัหวดั

หนึ่งได้ไม่ยำก ในขณะที่จุดเชื่อมต่อกับพื้นที่ภำยนอกคือ

กำรใช้ถนนสำยหลักซึง่มีอยูป่ระมำณ 5 สำยหลกั กำรขน

ย้ำยสตัว์เข้ำ-ออกพืน้ทีก็่ใช้ถนนสำยหลกัเหล่ำนี ้หำกผูร้บั

ผิดชอบต้องกำรป้องกันไม่ให้สัตว์ป่วยเข้ำมำก็ย่อมท�ำได้

ไม่ยำกนัก โดยกำรควบคุมกำรเคล่ือนย้ำยตำมถนนสำย

หลักทั้ง 5 สำย (สุวิชัยและคณะ, 2549)

กำรเกิดโรคปำกและเท้ำเปื่อยขึ้น ไม่ว่ำจะเกิดใน

จังหวัดเชียงใหม่ หรือจังหวัดล�ำพูน ย่อมอนุมำนได้ว่ำ

เป็นกำรเกิดโรคในพื้นที่เดียวกัน กำรควบคุมกำรแพร่

กระจำยของโรคด้วยมำตรกำรใดๆ ก็ตำมควรใช้ทั้ง 2 

จังหวัด พร้อมกัน ในช่วง 5 ปี ที่ผ่ำนมำในพื้นที่นี้ เกิดกำร

ระบำดของโรคทัง้หมด 41 ครัง้ แต่ไม่สำมำรถเกบ็ตวัอย่ำง

ได้ถึง 15 ครั้ง ซึ่งเกิดจำกเจ้ำหน้ำที่เข้ำไปยังจุดที่เกิดโรค

ช้ำ รอยโรคหำยไปแล้ว และไม่สำมำรถเกบ็ตวัอย่ำงได้ ส่ิง
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ที่อำจช่วยให้เจ้ำหน้ำที่ทรำบข่ำวกำรระบำดของโรคได้

เร็ว คือกำรมีเครือข่ำยระหว่ำงผู้เลี้ยงและเจ้ำหน้ำที่ โดย

ให้ทุกภำคส่วนที่มีส่วนเกี่ยวข้อง ไม่ว่ำจะเป็น เจ้ำหน้ำที่

ระดบัอ�ำเภอ อำสำปศุสตัว์ระดบัหมูบ้่ำนหรอืระดบัต�ำบล 

หวัหน้ำกลุม่หรอืตวัแทนผูเ้ลีย้งสตัว์ พ่อค้ำสตัว์ เกษตรกร 

หรือแม้แต่นักวิชำกำร ซ่ึง กำรสร้ำงเครือข่ำยจะช่วยให้

ทรำบข่ำวกำรระบำดได้เร็ว แจ้งข่ำวเตอืนกำรระบำดของ

โรคและสำมำรถเข้ำไปจดักำรได้เรว็ขึน้ กำรทรำบโรคและ

กำรเตอืนกำรระบำดโรคได้เรว็เป็นหวัใจส�ำคญัในกำรเฝ้ำ

ระวังโรคท่ีจะช่วยให้ควบคุมโรคได้เร็ว น�ำมำตรกำรที่

เตรียมไว้ไปใช้ได้เร็ว ช่วยลดผลกระทบที่เกิดขึ้นได้เร็ว 

(WHO, 2011) 

ในปัจจุบัน มีกำรใช้เทคโนโลยีในกำรเตือนข่ำวกำร

ระบำดของโรคในมนษุย์ สตัว์และพชื ทีค่รอบคลมุทัว่โลก 

ในรูปแบบที่ชื่อว่ำ ProMED-mail เป็นกระบวนกำรแจ้ง

ข่ำวกำรระบำดของโรคผ่ำนทำงจดหมำยอิเลกทรอนิกส์

หรอือเีมล ซึง่ท�ำให้ทรำบกำรเกดิโรคในพืน้ท่ีต่ำงๆทัว่โลก

ได้เรว็ ช่วยผูมี้หน้ำทีตั่ดสนิใจ ด�ำเนนิกำรวำงแผนป้องกนั

กำรเกิดโรคได้เร็ว รวมถึงวำงมำตรกำรเฝ้ำระวังโรคใน

ประเทศตนเองได้เร็วขึ้น ช่วยให้มีกำรเตรียมพร้อมทำง

ด้ำนสำธำรณสุขแก่ประชำชนและนักท่องเท่ียวได้ดีขึ้น 

(Madoff and Woodall, 2005) ส�ำหรับกรมปศุสัตว์เอง

กม็กีำรใช้ระบบข้อควำมสัน้ผ่ำนทำงโทรศัพท์ (SMS) แจ้ง

กำรเกดิโรคไปยงัเจ้ำหน้ำทีท่ีร่บัผดิชอบในกรมปศสุตัว์ให้

ทรำบอย่ำงไม่เป็นทำงกำร หำกในพื้นที่จังหวัดเชียงใหม่

และล�ำพูนมีกำรจัดตั้งเครือข่ำยเฝ้ำระวังกำรเกิดโรคขึ้น

มำแล้ว กำรใช้เทคโนโลยีช่วยในกำรสื่อสำรภำยในกลุ่ม

โดยมีจุดศูนย์กลำงคอยกลั่นกรองข่ำวอีกช้ันหนึ่ง ก็จะ

เป็นกำรแจ้งเตือนโรคในพื้นท่ีท่ีเร็วและมีประสิทธิภำพ

มำกขึ้น

แนวทำงในกำรควบคุมโรคในพื้นท่ีเชียงใหม่และ

ล�ำพูนนอกจำกกำรด�ำเนินกำรตำมคู่มือกำรปฏิบัติงำน

ของ ส�ำนกัควบคมุป้องกนัและบ�ำบดัโรคสตัว์ กรมปศสุตัว์

แล้ว กำรสร้ำงเครอืข่ำยเพือ่ท�ำงำนในเชงิรกุในพืน้ทีก่เ็ป็น

สิ่งส�ำคัญที่จะช่วยให้กำรควบคุมและป้องกันโรคมี

ประสิทธิภำพเพ่ิมมำกขึ้น นอกจำกนี้ยังได้รับควำมร่วม

มือจำกภำคประชำชนเพิ่มมำกขึ้นด้วย
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