
 
บทท่ี 1 

 
บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 
                    ไขหวัดนกปกตเิปนโรคที่เกิดขึ้นในสัตวปก เกิดจากเชื้อไวรัส Avian  influenza type 

A   ในตระกูล  Orthmyxoviridae  ซ่ึงเปน RNA  ไวรัสชนิดมีเปลือกหุม  โดยมีแอนติเจนทีสํ่าคญั
คือ  Hemagglutinin (H) และ Neuraminidase (N) การระบาดของเชื้อไขหวดันกในสัตวปกได
มีการบันทึกไวคร้ังแรกเมื่อประมาณรอยปที่แลวที่ประเทศอิตาลี    สัตวปกทุกชนดิมีโอกาสติดเชื้อ
ไขหวดันก แตโอกาสการเกิดโรคอาจแตกตางกันบางในนกแตละชนดิ อาการในนกอาจไมรุนแรง
จนถึงรุนแรงมากจนเสยีชีวิตและติดตอกันงาย (Highly contagious) ทําใหเกิดการระบาดรุนแรง 
โดยการเสียชีวติทั้งฟารมของสัตวปกเหลานัน้ เชน ไก เปด โดยเกิดจาก การตดิเชื้อที่ทําใหเกดิ  
พยาธิสภาพรนุแรง (Highly pathogenic avian influenza : HPAI) สัตวปกจะมีอาการรวดเร็ว
รุนแรงและเสยีชีวิตอยางรวดเร็ว  เชื้อไวรัสไขหวดันกที่มีพยาธิสภาพไมรุนแรงเมื่อมีการถายทอด
ในสัตวปกจะเกิดการกลายพนัธุ  ทําใหเกดิเชื้อที่มีพยาธิสภาพรุนแรง (HPAI) และในชวง    ป พ.ศ. 
2526-2527 มีการระบาดของเชื้อไขหวดันกชนิด H5N2  ในสัตวปกในประเทศอเมริกา โดยในชวง
แรก  การระบาดไมรุนแรง  อัตราการตายของสัตวปกไมสูง  ตอมาอีก 6 เดือนเกิดการกลายพันธุของ
เชื้อรุนแรงมากขึ้นเกดิการเสียชีวิตของสัตวปกถึง 90% การควบคุมการระบาดตองมีการทําลาย  
สัตวปกถึง 17 ลานตัว มีมูลคาเกือบ  65  ลานเหรียญ  ในทํานองเดียวกนั  ในป พ.ศ. 2542-2544    มี
การระบาดของเชื้อไขหวดันกชนิด  H7N1  ในสัตวปก  ในประเทศอติาลีในเวลา 9 เดือนเชื้อโรคมี
การกลายพันธุเปนเชื้อที่มีพยาธิสภาพรุนแรง (HPAI) ทําใหมีการทําลายสัตวปกถึง 13 ลานตัว  
(ลดารัตน  ผาตินาวิน, 2547)  
      เมื่อมีการระบาดของไขหวัดนกในฟารมใดหรือบริเวณพื้นทีใ่ด  ควรจะตองมีการทําลาย 
สัตวปกในบริเวณนั้นใหหมด หามเคลื่อนยายสัตวปกในบริเวณนั้น ตองทําความสะอาดฆาเชื้อใน
บริเวณที่เล้ียง    เพื่อลดการแพรกระจายของโรค     ไมเชนนั้นอาจเกิดการระบาดของโรคไขหวัดนก 
ตอเนื่องไดเปนเวลานานหลายป (สรศักดิ์  โลหจินดารัตน, 2547) 
                    โรคไขหวัดนก เปนโรคติดตอของสัตวปกตามปกติโรคนี้จะตดิตอมาสูคนไดไมงายนัก  
นับตั้งแตมีรายงานการติดเชือ้ของไขหวัดนกมาสูคนครั้งแรกเกดิขึ้นในปพ.ศ.2540 ที่ประเทศฮองกง 
เมื่อเชื้อไขหวดันกชนดิ H5N1 ทําใหเกิดโรคติดเชื้อระบบหายใจในผูปวยจาํนวน 18 ราย      ซ่ึงเปน
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ผูปวยเดก็ จํานวน11 ราย (http://www.moph.go.th/treat_data/avian-influenzaa/Avian % 20 

Influenza%  201% oct.htm. 26 เมษายน 2548) มีผูเสียชีวิตจากระบบการหายใจลมเหลว (Acute 

respiratory distress syndrome : ARDS) 6 ราย ซ่ึงเปนชวงเดียวกับที่มีการระบาดลมตายของ
สัตวปกจากเชือ้ชนิด H5N1 แสดงวาเปนการแพรระบาดจากนกที่ปวยมาสูคน สําหรับการแพรเชื้อ
จากคนสูคนอาจเกิดได แตแสดงอาการไมรุนแรงหรือไมมีอาการ จึงไดมีการทําลายสัตวปกทั้งหมด
จํานวน 1 ลาน   5 แสนตัว 

      ตอมาในเดอืนกุมภาพันธ ป พ.ศ. 2546  มีการระบาดของเชื้อ H5N1 มาสูคนอีกครั้งที่
ประเทศฮองกง มีผูปวยที่ไดรับการยืนยนั 2 ราย เปนครอบครัวที่เดินทางกลับมาจากประเทศจนี มี
ผูเสียชีวิต 1 ราย โดยสมาชิกอีกคนหนึ่งในครอบครัวนี้ที่อาศัยอยูในประเทศจีนก็เสียชีวติลงดวย
ปอดอักเสบรุนแรง แตไมไดรับการพิสูจนวาเปนการตดิเชื้อไขหวัดนกหรือไม 
      ในชวงตนป พ.ศ.2546 มีการระบาดของเชื้อไขหวัดนกสายพนัธุที่รุนแรงอีกสายพันธุ  
คือ H7N7 ที่ประเทศเนเธอแลนดมีผูปวย 83 ราย มีผูเสียชีวิต 1 ราย เปนสัตวแพทยที่ดูแลฟารมไก    
สําหรับการระบาดของเชื้อชนิด H9N2  ซ่ึงเปนสายพันธุที่ไมรุนแรงในคนในฮองกง  ในป พ.ศ. 
2542 มีผูปวยเด็ก 2 ราย และในปลายป พ.ศ. 2546 พบผูปวยเดก็ 1 ราย แตมีอาการไมรุนแรง
(http://www_ddc.moph.go.th/Bird_Flu_main.html. 30 สิงหาคม 2548) 

            สําหรับการระบาดครั้งใหมเร่ิมตั้งแตกลางเดอืนธันวาคม พ.ศ. 2546 เปนตนมา มีรายงาน
การระบาดของเชื้อ H5N1 ในสัตวปก ในทวีปเอเชยีรวม 8 ประเทศ คือ กัมพูชา จีน อินโดนีเซีย 
ญี่ปุน ลาว เกาหลี ไทย และเวยีดนาม นบัจนถึงส้ินเดือนพฤษภาคม 2547มีรายงานการระบาดของ
เชื้อ H5N1 มาสูคน ในประเทศเวยีดนาม จํานวน 22 ราย เสียชีวิต 15 ราย ( 68%)และในชวงปลาย
เดือนกรกฎาคม พ.ศ.2548 เชื้อไวรัสไขหวัดนกมีการกระจายจากทวีปเอเชีย สูเปด ไก และนกปา ใน
ประเทศรัสเซียและพืน้ที่ใกลเคียงคือ ประเทศคาซัคสถาน และประเทศมองโกเลียพบเชื้อในนกปา 
เดือนตุลาคม พ.ศ. 2548 มีการรายงานการตรวจพบในประเทศตุรกี โรมาเนีย และโครเอเชีย เดือน
ธันวาคม พ.ศ.2548 มีรายงานการระบาดครั้งแรกในนกบานที่ประเทศยูเครน การระบาดครั้งใหม
เหลานี้สามารถตรวจพบและมีการรายงานเร็ว การระบาดของเชื้อไวรัสนี้ อยูในเสนทางการบินของ
นกอพยพดังนัน้พื้นที่ที่เปนเสนทางการบินผานของนกอพยพมีความเสี่ยงสูงตอการติดเชื้อในฝูงเปด 
ไก ที่เล้ียงไวจากขอมูลขององคการสุขภาพสัตวนานาชาติ (Office of International Epizootices : 

OIE) ณ วันที่ 14 กุมภาพนัธ พ.ศ. 2549 พบวา มีรายงานการพบเชื้อ H5N1ในสัตวปก ตั้งแต
มกราคม พ.ศ. 2549 เปนตนมา ใน 12 ประเทศ ดังนี้ ประเทศเวยีดนาม ฮองกง ตุรกี ไทย จีน ไนจีเรีย 
โครเอเชีย ยูเครน โรมาเนีย อิตาลี บัลแกเรีย และกรีซและพบเชื้อ H5N1  อีก 3 ประเทศ ไดแก  อิรัก 
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สโลวาเนียและอิหราน  (http://www_ddc.moph. go.th/ Bird_Flu_main.html. 16 กุมภาพนัธ 
2549)  

                    ในประเทศไทย เร่ิมมีการระบาดมาสูคนตั้งแตตนเดือนมกราคม พ.ศ.2547 โดยเปน
ผูปวยเดก็จากสุพรรณบุรี และกาญจนบุรี ตอมามีรายงานผูปวยเพิ่มขึน้เรื่อยๆ จนสิน้เดือนมนีาคม มี
ผูปวยทั้งส้ิน 12 ราย เสียชีวิตจากระบบการหายใจลมเหลว (ARDS) และกลุมอาการที่อวัยวะไม
สามารถทํางานไดตามปกต ิ(Multiple organ dysfunction syndrome : MODS) จํานวน 8 ราย 
(67%) เปนผูปวยในภาคกลาง 7 ราย ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 3 ราย และภาคเหนือ 2 ราย เปนเพศ
ชาย 8 ราย เพศหญิง 4 ราย เปนเด็ก 7 ราย อายุเฉล่ียของผูปวย 10 ป (2-58 ป) เปนผูปวยที่มีประวตัิ
เชือดไกที่ปวย 2 ราย (16.7%) ชําแหละไกที่ปวย 3 ราย (25%) สัมผัสไกที่มีอาการปวย 7 ราย (58.3%) 
สัมผัสไกที่ตาย 8 ราย (56.7%) และเก็บเนื้อไกที่ปวยตายไวในบาน 6 ราย (50%) (สํานักระบาด
วิทยา., [ระบบออนไลน].  2547) และการแพรระบาดของโรคไขหวัดนกยังคงมีตอไปอีก  เนื่องจาก
มีการตายของไกบานและไกชนที่ชาวบานเลี้ยงไวอยูตลอดเวลา (กระทรวงสาธารณสุข, 2547)  จาก
ขอมูลการเฝาระวังไขหวดันกในคนจนถึง วันที่ 28 กรกฎาคม พ.ศ. 2549 พบวาประเทศไทยมีผูปวย
ยืนยนัไขหวัดนกทั้งส้ิน จํานวน  23 ราย  เสียชีวิต 15 ราย  โดยในป พ.ศ. 2547 มีผูปวยทั้งส้ิน 17 ราย  
เสียชีวิต 12 ราย  ป พ.ศ. 2548 มีผูปวย 5 ราย เสียชีวิต 2 ราย และในป พ.ศ. 2549 มีผูปวย 1 ราย
เสียชีวิต 1 ราย (http://epid.moph.go.th/invest/ai/aimain.php. 28 กรกฎาคม 2549) 

                  จังหวัดสิงหบุรี  เปนพื้นที่ที่มีเกษตรกรเลี้ยงสัตวปก เชน ไกไข  ไกเนื้อ  ไกพื้นเมือง  เปด
ไลทุง  และนกสวยงาม  กนัอยางแพรหลาย การระบาดของโรคไขหวัดนกในจังหวัดสิงหบุรี  พบวา
ตั้งแตวนัที่ 3 เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2547 ถึงวันที่ 30 เดือนกันยายน พ.ศ. 2547 มีตําบลที่ตองเฝาระวัง 
2 ตําบล ซ่ึงเปนตําบลที่พบเชื้อไขหวดันก  1 ตําบล และในชวงวันที่ 1 เดือนตุลาคม พ.ศ. 2547 ถึง
วันที่ 31 เดือนมกราคม พ.ศ. 2548 มีตําบลที่ตองเฝาระวัง 15 ตําบล เปนตําบลที่ไมพบเชื้อไขหวดันก 
6 ตําบล และมีตําบลที่พบเชื้อโรคไขหวดันก 9 ตําบล (http://www.dld.go.th/home/bird_flu 

/return/ province. html.20 พฤษภาคม 2549)  และตําบลบานจา เปนตําบลที่มีการเลี้ยงสัตวปก
ของเกษตรกรเปนจํานวนมาก  มีการเลี้ยงไกเนื้อในระบบฟารม  เปดไลทุง และที่นยิมเลี้ยงกนัสวน
ใหญคือการเลีย้งแบบรายยอยไวในบริเวณบาน สัตวปกที่เล้ียงไดแก ไกพื้นบาน ไกชน เปด และนก
สวยงาม ในป พ.ศ. 2547 พบวามีรายงานการตรวจพบเชื้อไขหวดันก  ชนิด H5N1  ที่หมูที่ 1 ตําบล
บานจา  ซ่ึงพบในเปดไลทุง   มีการทําลายเปดไลทุงจํานวน 3,000 ตวั เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกเปนผู
ที่ตองสัมผัสใกลชิดกับสัตวปกจึงมีความเสี่ยงสูงที่จะไดรับเชื้อโรคไขหวัดนก  
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                   การที่บุคคลจะแสดงออกถึงพฤติกรรมอยางหนึ่งอยางใดนัน้ มีทฤษฎดีานพฤติกรรม
สุขภาพที่สามารถอธิบายได คือ  แบบแผนความเชื่อดานสุขภาพ (Health Belief Model) ซ่ึงถูก
พัฒนาโดยโรเซนสต็อก (Rosenstock,1974) ซ่ึงระบุวาการที่บุคคลจะแสดงพฤติกรรมการปองกัน
ปญหาสุขภาพนั้นตองมีความพรอมทางดานจิตใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรมอันสัมพันธกบัเงื่อนไขนั้นๆ 
โดยถูกกําหนดจากการรับรูภาวะสุขภาพประกอบดวย การรับรูโอกาสเสี่ยงของปญหาสุขภาพ  การ
รับรูความรุนแรงของปญหาสุขภาพ  การรับรูประโยชนของพฤติกรรมการปองกันปญหาสุขภาพ 
และการรับรูอุปสรรคของการปฏิบัติพฤติกรรมการปองกันปญหาสุขภาพ เมื่อบุคคลมีการรับรูภาวะ 
สุขภาพแลว จะพิจารณาพฤติกรรมการปองกันปญหาสุขภาพที่ตนเองควรจะกระทํา โดยคํานึงถึง
ผลประโยชนที่จะไดรับเปรียบเทียบกับอปุสรรคที่ขัดขวางการกระทําพฤติกรรมนั้นผูศึกษาในฐานะ 
เจาหนาที่สาธารณสุขซ่ึงปฏิบัติงานในระดบัสถานีอนามัย  มีหนาที่สงเสริมใหประชาชนมีสุขภาพ 
ที่ดีปราศจากโรคจึงมีความสนใจที่จะศึกษาเกี่ยวกับความเชื่อดานสุขภาพและพฤติกรรมการปองกัน 
โรคไขหวัดนกของเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกในตําบลบานจา ซ่ึงยังไมมีผูใดศึกษามากอน เพื่อการ 
ศึกษาจะเปนแนวทางในการดําเนินงานสรางเสริมพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกที่ถูกตองแก
เกษตรกรและประชาชนตอไป 
 
วัตถุประสงคการศึกษา 
                    1. เพื่อศึกษาความเชื่อดานสุขภาพในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปก ตําบลบานจา อําเภอ
บางระจัน  จังหวัดสิงหบุรี 
                    2. เพื่อศึกษาพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปก  ตําบล
บานจา อําเภอบางระจัน  จังหวัดสิงหบุรี 
                    3. เพื่อศึกษา ความสัมพันธระหวางระดับคะแนนความเชื่อดานสุขภาพกบัพฤติกรรมใน
การปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบลบานจา อําเภอบางระจนั  จังหวดัสิงหบรีุ 
 
สมมติฐานการศึกษา 
                    ความเชื่อดานสุขภาพ มคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกใน
เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบลบานจา  อําเภอบางระจัน  จงัหวัดสิงหบุรี 
 
ขอบเขตการศกึษา 
 
                    การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนาแบบหาความสมัพันธ  เพื่อศึกษาความเชือ่
ดานสุขภาพ  พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปก  และหาความสัมพนัธ
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ระหวาง ระดบัคะแนนความเชื่อดานสุขภาพกับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนกในเกษตรกรผู
เล้ียงสัตวปก  ตําบลบานจา  อําเภอบางระจัน  จังหวัดสงิหบุรี  ซ่ึงเก็บขอมูลโดยใชแบบสัมภาษณ 
ในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกระหวาง  เดือน มถุินายน 2549  ถึงเดือน กรกฎาคม 2549 
 
คําจํากัดความที่ใชในการศึกษา 
             ความเชื่อดานสขุภาพ  หมายถึง ความรูสึกนึกคิด  ความเชื่อหรือการรบัรูของเกษตรกร
ผูเล้ียงสัตวปกซึ่งมีองคประกอบ 4 ดาน คือ การรับรูโอกาสเสี่ยงตอการปวยเปนโรคไขหวัดนก  การ
รับรูความรุนแรงของโรคไขหวัดนก  การรบัรูประโยชนของการปองกันโรคไขหวัดนกและการรับรู
อุปสรรคของพฤติกรรมในการปองกันโรคไขหวัดนก 
                   พฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนก  หมายถึง  การปฏิบัติหรือการกระทาํใดๆ       ของ
เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกที่จะทําใหตนเองไมปวยดวยโรคไขหวดันก เชน พฤตกิรรมการปองกันโรค
ไขหวดันกดานการบริโภคสัตวปก พฤติกรรมการปองกันดานการเลี้ยงสัตวปก พฤติกรรมการ   
ปองกันดานการปองกันตนเองจากการสัมผัสสัตวปก และพฤติกรรมการควบคุมโรคและการทําลาย
สัตวปก  
                   เกษตรกรผูเล้ียงสัตวปก  หมายถึง  เกษตรกรรายยอยทกุรายที่มีการเลี้ยงสัตวปกทุกชนดิ 
โดยเลี้ยงสัตวปกไมเกนิ 200 ตัว ตอหลังคาเรือนและขึ้นทะเบียนเปนผูเล้ียงสัตวปกของสถานีอนามัย
ตําบลบานจา  อําเภอบางระจนั  จังหวัดสิงหบุรี ป พ.ศ.2549 โดยนับ 1 ราย ตอ 1 ครอบครัว 
                   โรคไขหวัดนก  หมายถึง  โรคติดตอจากสัตวปกสูสัตวปก จากสัตวปกสูสัตวอ่ืนๆ และ 
สูคน เกิดจากเชื้อไวรัส Avian Influenza type Aโดยมแีอนติเจนที่สําคัญ คือ Hemagglutinin (H) 
และ Neuraminidase (N) ชนิด H5N1 ซ่ึงไดรับการตรวจวนิิจฉัยยืนยันทางหองปฏิบัติการ   
    
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
                    1.     ทราบระดบัความเชื่อดานสุขภาพและระดับพฤติกรรมการปองกันโรคไขหวัดนก  
ในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบลบานจา  อําเภอบางระจนั  จังหวดัสิงหบรีุ  
                    2. ทราบความสัมพันธ ระหวางความเชือ่ดานสุขภาพกับพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวดันก  ในเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกตําบลบานจา 
             3. เปนแนวทาง ในการวางแผนใหความรูและเสริมสรางพฤติกรรมการปองกันโรค
ไขหวดันกที่ถูกตองแกเกษตรกรผูเล้ียงสัตวปกและประชาชนโดยทัว่ไป 
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