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กิตติกรรมประกาศ 

รายงานวิจัยฉบับนี้ส าเร็จได้ด้วยดี ด้วยการสนับสนุนของผู้เกี่ยวข้ องหลายหน่วยงาน ผู้วิจัย

ขอขอบพระคุณ หน่วยงานดังรายนามต่อไปนี้ ที่ให้ความร่วมมือ ช่วยเหลือ และอ านวยความสะดวกตลอด

ระยะเวลาการท าวิจัย ซึ่งได้แก่ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด

ชัยภูมิ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุรินทร์ สถานวิจัยส านักวิชา
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ขอขอบพระคุณเป็นอย่างยิ่งที่ได้เห็นความส าคัญและสนับสนุนงบประมาณงานวิจัยนี้ ขอขอบพระคุณท่าน
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ชี้แนะการท าวิจัย ผู้ที่มีส าคัญปละมีบทบาทมากที่สุดคือ เจ้าหน้าที่ บุคลากร นักวิจัยศูนย์วิจัยโรคปรสิต 
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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาปลาร้าและปลาส้มให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ ซึ่งเป็น

การศึกษาเชิงพัฒนาเพ่ือให้เกิดประโยน์สูงสุดแก่สังคมและสิ่งแวดล้อม โดยการเก็บคัดเลือกปลากลุ่มปลา

วงศ์ตะเพียนจากแหล่งน้ าจืดในพ้ืนที่ 4 จังหวัด คือ นครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย์ และสุรินทร์ น าปลามาแช่

แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0 (เปรียบเทียบ), 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง 

จากนั้นน าปลาไปผ่านขั้นตอนการท าปลาร้า และปลาส้ม โดยปลาร้าหมัก 3 เดือน ส่วนปลาส้มหมัก 4 วัน 

การประเมินปลาร้าและปลาส้มโดยการน าปลาสด  ทั้งก่อนและหลัง การผ่านขั้นตอนการท าปลาร้าน ามา

ตรวจหาร   ต  ต               ต   ตรวจว   ร      ร           สาร            ร   

   ตรวจว   ร      ร    ร      ร            ใช้สถิติสถิติเชิงพรรณนาเพ่ือวิเคราะห์ข้อมูล จาก

การศึกษาพบว่าการแช่แข็งปลาก่อนการน ามาท าปลาร้าและปลาส้มที่อุณหภูมิ -20.0 องศาเซลเซียส เป็น

เวลา 48 ชั่วโมงขึ้นไปจะท าให้ปลอดภัยจากพยาธิใบไม้ตับ การสุ่มตรวจการปนเปื้อนของสารโลหะหนัก

ก่อนน าปลาไปท าปลาร้าและปลาส้ม พบสารปรอทเกินมาตรฐานในผลิตภัณฑ์ทั้งสองชนิด ขณะที่ปลาส้ม

พบเชื้อ Echerichia coli และ Staphylococcus aureus ซึ่งไม่เป็นไปตามมาตรฐาน จากการศึกษาใน

ครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าการแช่แข็งปลาในที่อุณหภูมิต่ าใช้เวลานาน และหมักปลาร้าไม่น้อยกว่า 3 เดือน จะท า

ให้ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับตาย ขณะที่การหมักปลาส้มที่ใช้เวลาสั้น ปลอดจากพยาธิแต่ก็พบการ

ปนเปื้อนจุลินทรีย์บางชนิด จึงควรพัฒนากระบวนการเตรียมอย่างระมัดระวัง การสุ่มตรวจปลาเพ่ือดูการ

ปนเปื้อนพยาธิ จุลินทรีย์ และสารโลหะหนักควรท าเป็นอย่างยิ่งก่อนน าไปท าปลาร้าและปลาส้ม เพ่ือความ

ปลอดภัยด้านสุขภาพของผู้บริโภคอย่างยั่งยืน 

 

ค้าส้าคัญ : ปลาร้า  ปลาส้ม   พยาธิใบไม้ตับออร์พิสทอร์คิส วิเวอรร์รินิ มะเร็งท่อน้ าดี 
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Abstract 

This research was aimed to develop fermented and prickled fish without 

Opisthorchis viverrini. Cyprinoid fishes were collected four provinces including Nakhon 

Ratchasima, Chaiyaphum, Buri Ram and Surin. Fishes were selected and then freeze at -

20.0 degree of Celsius for differenced timed included 0 (control), 12, 24, 48, 72, 96, and 

120 hours. Samples from each time groups were selected to determine O. viverrini 

metacercaria and also analyze toxic chemical contamination. Freeze fishes were taken to 

fermented and prickled fishes process and then fermented 3 months and 4 days for 

fermented fishes and prickled fishes, consequently. Contamination of O. viverrini 

metacercaria, microbes, and toxic chemical agents in both fermented and prickled fishes 

after timely, were analyzed. The results reveal that freeze fishes at -20.0 degree of 

Celsius over 48 hours could annoyed and due to inactive O. viverrini metacercaria. Fish 

samples were randomized selected at before production to analyzed heavy metal and 

found that mercerizes were overdose in both fermented and prickled fishes. Meanwhile, 

Eschericia coli and Staphylococcus aureus were determined over standardization in 

prickled fish. In conclusion, this study indicates that freeze fishes in low temperature and 

take along times with timely 3 months fermented due to kill O. viverrini metacercaria. 

Meanwhile, freeze prickled fish production used time shortly lead to inactive O. viverrini 

metacercaria, however, serious microbes are possible contamination. This is should be 

carefully process and randomize selection of samples at before and after production 

may practical analyze for awareness of sustainable consumer health. 

 

Keywords:  Fermented fish, prickled fish, Opisthorchis viverrini, cholangiocarcinoma 
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บทท่ี 1 

บทน้า 

 
1.1 ความส้าคัญและที่มาของปัญหาการวิจัย 

โรคพยาธิใบไม้ตับ ชนิด Opisthorchis viverrini เป็นปัญหาที่ส าคัญของประเทศไทย พบการ

ระบาดในภาคตะวันออกเฉียงเหนือและภาคเหนือของประเทศไทย (Kaewpitoon et al., 2008; Sripa et 

al., 2010; Sithithaworn et al., 2012; Kaewpitoon et al., 2015) มีรายงานการส ารวจในประเทศไทย

พบความชุกของการติดเชื้อ 5.1% ประมาณการว่าประเทศไทยกว่า 3 ล้านคน มีการติดเชื้อ (Wongsaroj 

et al., 2014) จากรายงานทั้งทางระบาดวิทยาและการทดลองในสัตว์ เป็นหลักฐานที่ชี้แน่ชัดว่าพยาธิใบไม้

ตับเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท าให้เกิดมะเร็งท่อน้ าดี (Parkins et al., 1993; Haswell-Elkins 1994; Thamavit et 

al., 1994; Honjo et al., 2005) มะเร็งชนิดนี้มีอุบัติการณ์สูงในประเทศไทย และสูงที่สุดในโลก (Sripa et 

al., 2010) ปัจจุบันนี้ พยาธิใบไม้ตับได้รับการยืนยันและบ่งชี้ว่าเป็นพยาธิก่อมะเร็งชนิดที่ 1A (IARC 1994) 

การติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ติดต่อโดยการรับประทานอาหารที่ท ามาจากปลาเกล็ดขาว กลุ่มวงศ์ปลาตะเพียน 

ที่น ามาปรุงไม่สุก อาทิ ก้อยปลา ลาบปลา ปลาส้ม ปลาร้า ปลาจ่อม เป็นต้น (Sitthithaworn et al., 

1997; Pinlaor et al., 2013) การให้ความรู้และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในกลุ่มเสี่ยง เป็นกิจกรรมที่มีการ

ด าเนินการในชุมชนพ้ืนที่ระบาด แต่อย่างไรก็ตาม นับเป็นเวลา 100 ปีแล้ว ที่มีการด าเนินงานมา แต่ก็ยัง

พบว่าประชาชนกลุ่มหนึ่งยังนิยมบริโภคอาหารดังกล่าว (Kaewpitoon et al., 2007) ดังนั้นการหาวิธีการ

ในตัดวงจรชีวิตของพยาธิใบไม้ตับ ก็ถือได้ว่าเป็นอีกช่องทางในการป้องกันการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ มีราย

งานวิจัยของ Onsurathum และคณะ (2015) หากน าปลามาแช่ที่ 4 องศาเซลเซียส ข้ามคืน และน ามาท า

เป็นปลาส้มและปลาร้า หากหมักไว้ครบ 4 วันขึ้นไป โอกาสที่พยาธิจะยังมีชีวิตอยู่นั้นก็เหลือน้อยลง การท า

ให้อุณหภูมิต่ าลงจะท าให้ปลอดจากพยาธิใบไม้ตับมากยิ่งขึ้น (Fattakhov 1989) นอกจากนี้แล้ว หากหมัก

ด้วยความเค็มและเป็นเวลานานก็จะท าให้ปลาปลอดพยาธิมากยิ่งขึ้น (Prasongwattana et al., 2013) 

จากข้อมูลเบื้องต้น ทีมคณะนักวิจัยจึงสนใจในการพัฒนาวิธีการขั้นตอนการเตรียมและปรุงส าหรับการ

จัดท าปลาร้าปลาส้มให้ปลอดพยาธิ ส าหรับเป็นแนวทางให้บริษัทหรือประชาชนทั่วไปได้น าไปใช้เป็น

แนวทางต่อไป 
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1.2 วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพ่ือพัฒนาขั้นตอนการผลิตปลาร้าและปลาส้มให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 

2.      ตรวจว   ร      ร           ร   ต  ต               ต   

3.      ตรวจว   ร         จุลินทรีย์  ปลาร้าและปลาส้ม 

4.      ตรวจว   ร    สารเจือปน  ปลาร้าและปลาส้ม 

5.      ตรวจว   ร      ร    ร      ร             

 

1.3 ขอบเขตของโครงการวิจัย 

การศึกษาวิจัยนี้ เพ่ือพัฒนาขั้นตอนการผลิตปลาร้าและปลาส้มให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ โดยการน า

ปลาน้ าจืดเกล็ดขาววงศ์ปลาตะเพียน ที่ได้มาจากการเก็บตัวอย่าง มาแช่แข็งที่ความเย็นที่แตกต่างกันตาม

ช่วงเวลาที่แตกต่างกัน จากนั้นน าปลาทั้งก่อนและหลังการผ่านขั้นตอนการท าปลาร้ามาตรวจว   ร    หา

ร   ต  ต               ต  การตรวจว   ร    สาร                               ร        ร    ร 

      ร             

1.4 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ  

1. ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ เช่น ด้านวิชาการ ด้านนโยบาย ด้านเศรษฐกิจ/พาณิชย์ อุตสาหกรรม 
ด้านสังคมและชุมชน รวมถึงการเผยแพร่ในวารสาร ฯลฯ และหน่วยงานที่น าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ ได้แก่  

1.     ต    ร   ต   ร                       ใบไม้ตับ 
2. ลดอัตราการเจ็บป่วยด้วยโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าดี 
3. ใช้เป็นข้อมูลในจัดประชุมวิชาการเชิงปฏิบัติการเพ่ืออบรมให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุข

ขององค์กรท้องถิ่น  
4. ส าหรับใช้เป็นข้อมูลเบื้องต้นในการศึกษา ค้นคว้าและพัฒนางานวิจัยในครั้งต่อไปแผนการ

ถ่ายทอดเทคโนโลยีหรือผลการวิจัยสู่กลุ่มเป้าหมาย 
5. น าผลงานที่ได้ไปเผยแพร่ในการประชุมวิชาการระดับนานาชาติ ซึ่งกลุ่มเป้าหมายคือนักวิจัย 

นักวิชาการท่ีท างานด้านปรสิตวิทยา และการพัฒนาผลิตภัณอาหาร 
6. น าผลงานที่ได้ไปเผยแพร่ในวารสารระดับนานาชาติ อย่างน้อย 1 เรื่อง  
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7. จัดส่งข้อมูลรายงานฉบับสมบูรณ์ให้สถานวิจัยส าหรับเผยแพร่ตามระบบฐานฐานข้อมูลวิจัย
เพ่ือการค้นคว้าของนักวิจัยและนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา 
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บทท่ี  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาเกี่ยวกับการพัฒนาท าปลาร้าและปลาส้มปลอดพยาธิใบไม้ตับเพ่ือ
ลดปัจจัยเสี่ยงของมะเร็งท่อน้ าดี ผู้วิจัยได้ก าหนดขอบเขตของการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

2.1 ความรู้เกี่ยวกับโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้ าดี 
2.2 วิธีการและขั้นตอนในการท าปลาร้าและปลาส้มที่ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 
2.3 วิธีการตรวจสอบความปลอดภัยทางอาหาร 
2.4 คุณลักษณะที่ต้องการมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 
2.5 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
2.6 กรอบแนวคิดในการด าเนินการวิจัย 

 
2.1 ความรู้เกี่ยวกับโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน้้าดี 

โรคพยาธิใบไม้ตับ หมายถึง พยาธิที่ก่อให้เกิดโรคพยาธิใบไม้ตับ ชนิดของพยาธิที่ส าคัญคือ 
Opisthorchis viverini (Ov) คนติดเชื้อพยาธิชนิดนี้มาจากการกินปลาดิบตระกูลปลาวงศ์ตะเพียนที่มีตัว
อ่อนระยะติดต่อของพยาธิ ตัวอ่อนจะเคลื่อนเข้าสู่ท่อน้ าดี กลายเป็นตัวเต็มวัยอาศัยอยู่ในท่อน้ าดี ไข่พยาธิ
ออกมาพร้อมกับอุจจาระและลงสู่แหล่งน้ า ไข่จะเข้าไปสู่หอยน้ าจืดฝาเดียว เจริญในล าไส้หอยเป็นตัวอ่อน 
หลังจากนั้นจะออกจากหอยและไชเข้าในเนื้อปลา เมื่อคนกินปลาดิบหรือสุกๆดิบๆ ก็เกิดเป็นวงจรชีวิตโรค
พยาธิใบไม้ตับต่อไป (Kaewkes, 2003 อ้างถึงใน ณัฏฐวุฒิ แก้วพิทูลย์, สรญาแก้วพิทูลย์, 2553) สาเหตุ
ของโรคพยาธิใบไม้ตับในประเทศไทย เกิดจากพยาธิใบไม้ตับ O. viverrini ซึ่งมีรูปร่างลักษณะคล้ายใบไม้ 
ล าตัว แบนยาว ปัจจุบันนี้ มีรายงานการศึกษาวิจัยด้านการระบาดวิทยา พยาธิ ชีววิทยา ชีวโมเลกุล
เกี่ยวกับพยาธิใบไม้ตับ ซึ่งมีข้อมูลที่สามารถสนับสนุนและสรุปได้ว่าเป็น สาเหตุหลักของการเกิดมะเร็งท่อ
น้ าดี วงจรชีวิตของพยาธิ ตัวแก่ O. viverrini อาศัยอยู่ในท่อน้ าดีในตับของโฮสต์เฉพาะเช่นคน สุนัขแมว
นอกจากนี้ ยังอาจอาศัยอยู่ในถุงน้ าดี ไข่จะปนออกมากับน้ าดีเข้าสู่ล าไส้เล็กและปนออกมากับอุจจาระตก
ลงสู่แหล่งน้ าหอยน้ าจืดซึ่งเป็นโฮสต์กลางล าดับหนึ่งจะกินไข่พยาธิเข้าไปไข่จะฟักตัวออกมาเป็น  
miracidium แล้วเจริญต่อไปเป็น cercariae ไปฝังตัวในปลาน้ าจืดโฮสต์ตัวกลางล าดับสอง เช่น ปลาแม่
สะแด้ง ปลาตะเพียนทราย ปลาสร้อยนกเขา ปลาสูตร ปลากะมัง พยาธิจะเจริญต่อไปเป็นระยะ 
metacercariae ฝังตัวในรูปซีสต์ เมื่อคนและสัตว์กินปลาที่มี ระยะนี้ แบบสุกๆดิบๆ เมตาเซอร์คาเรียจะ

 



5 
 

แตกออกจากซีสท์มาอยู่ในล าไส้แล้วเดินทางผ่านเข้าสู่ท่อน้ าดี แล้วฝังตัวเจริญเป็นตัวแก่ต่อไป ระยะเวลา
ตั้งแต่คนกินตัวอ่อนระยะติดต่อของพยาธิเข้าไปจนเจริญเป็นตัวเต็มวัย และตรวจพบไข่ใน อุจจาระใช้เวลา
ประมาณ 4 - 8 สัปดาห์  

 
 

ภาพที่ 1.1 วงจรชีวิตของพยาธิใบไม้ตับ 
ที่มา: พิศาล ไม้เรียง, บรรจบ ศรีภา (2557) 

 
การแพร่ระบาดของโรคพยาธิใบไม้ตับ เนื่องจากปัจจัย คือ รับประทานอาหารประเภทปลาน้ าจืดดิบ  

อาการแสดงของผู้ที่เป็นโรคพยาธิใบไม้ตับ ส่วนใหญ่ไม่ปรากฏอาการและจะไม่ทราบว่าเป็นโรคนี้ จนกว่าจะ
ตรวจพบไข่พยาธิใบไม้ตับในอุจจาระ หรือจนกว่าจะมีอาการของระบบทางเดินน้ าดีอักเสบหรืออุดตัน ซึ่งใช้
เวลานานกว่าจะเกิดอาการ ส่วนใหญ่อาการเริ่มปรากฏเมื่อเข้าสู่วัยกลางคน จากการศึกษา พบว่าผู้ที่ติดเชื้อ
โรคพยาธิใบไม้ตับ พฤติกรรมดังกล่าวมักจะเป็นลักษณะเฉพาะของเพศชาย มักจะมีพฤติกรรมบริโภคปลา
ดิบหรือปรุงไม่สุก กลวิธีการด าเนินงานควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับ จะต้องมุ่งให้ประชาชนเกิดการป้องกันโรค
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พยาธิใบไม้ตับ โดยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพใน 3 ประเด็น คือ (1) การไม่รับประทานอาหารที่ปรุง
จากปลาน้ าจืดดิบหรือสุกๆ ดิบๆ (2) การขับถ่ายอุจจาระลงในส้วมที่ถูกสุขลักษณะ (3) การล้างมือก่อนการ
รับประทานอาหาร ก่อนการประกอบอาหาร และการล้างมือหลังการถ่ายอุจจาระ วงจรชีวิตของพยาธิใบไม้
ตับไข่พยาธิใบไม้ตับปะปนมากับอุจจาระลงสู่แหล่งน้ าจืดจากนั้นไข่พยาธิเข้าสู่หอยไซซึงเป็นโฮสต์ตัวกลาง
ตัวที่ 1 โดยถูกหอยไซกินและไข่พยาธิจะฟักตัวในหอย หลังจากนั้นพยาธิระยะเซอร์คาเรียจะออกจากหอย
ว่ายน้ าได้อย่างอิสระ และไชเข้าสู่เนื้อปลาโดยการไชผ่านใต้เกล็ดหรือครีบปลาน้ าจืดเกร็ดขาว เมื่อเข้าสู่เนื้อ
ปลาเซอร์คาเรียจะสลัดหางทิ้งและขดตัวสร้างถุงห่อหุ้มล าตัวเจริญเป็นระยะติดต่อเมตาเซอร์คาเรีย เมื่อคน
หรือสัตว์กินปลาที่มีพยาธิใบไม้ตับระยะติดต่อเข้าไปก็จะพัฒนาเป็นตัวแก่อาศัยอยู่ในท่อน้ าดีและออกไข่
เป็นวัฏจักรต่อไป ดังภาพที่ 1 (พิศาล ไม้เรียง, 2554) 
 

2.2 วิธีการและข้ันตอนในการท้าปลาร้าและปลาส้มที่ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 

การน าปลาที่จะใช้ท าปลาร้า ปลาส้ม เช่น ปลาตะเพียน ปลาขาวสร้อย ปลาแก้มช้ า ปลาจีน ไปแช่แข็ง
ที่อุณหภูมิต่ ากว่า 0 องศาเซลเซียส เช่น การแช่ในช่องแช่แข็งของตู้เย็นทั่วไป หรือ แช่แข็งในตู้แช่แข็งพิเศษ 
เป็นเวลา 24 ชั่วโมงแล้ว จะท าให้ระยะติดต่อของพยาธิใบตับที่อยู่ในปลาตาย เนื่องด้วยอุณหภูมิดังกล่าวจะ
ท าให้โมเลกุลของน้ าที่อยู่ในตัวและซีสต์ของพยาธิเปลี่ยนสถานะเป็นน้ าแข็ง ท าให้เซลล์พยาธิแตกและ
พยาธิตายได้ แต่ปลาที่ผ่านการแช่แข็งที่ อุณหภูมิดังกล่าวจะยังมีความสดสามารถน าไปผสมกับ
ส่วนประกอบต่าง ๆ ในสูตรการท าปลาส้ม ปลาร้า ปลาจ่อม หรือก้อยปลา ดังนั้น เมื่อเราผลิตด้วยขั้นตอน
วิธีการดังกล่าวจะปลอดภัยไม่มีพยาธิใบไม้ตับที่จะติดต่อมาสู่คน 

ปลาร้า ปลาส้ม เป็นอาหารที่ได้จากกระบวนการหมักปลา ปลาที่นิยมน ามาท าปลาส้มคือ ปลาวงศ์
ปลาตะเพียน กรรมวิธีการผลิตปลาส้มแต่ดั้งเดิมท าโดยการน าปลามาล้างท าความสะอาด ตัดหัว ควักไส้ 
และบั้งที่ตัวปลา จากนั้นน าปลาไปผสมกับข้าวสุก เกลือ กระเทียมผสมให้เข้ากัน แล้วบรรจุใส่ภาชนะปิด
สนิท ปิดฝาให้มิดชิด 3 - 4 วัน แล้วจึงน ามาบริโภค การท าปลาส้มโดยการหมักปลาที่มีความเข้มข้นของ
เกลือต่ า ในระยะเวลา 3-4 วัน ไม่สามารถก าจัดระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่อาจปนเปื้อนในปลาได้ การ
ท าปลาส้มปลอดพยาธิท าได้โดย การน าปลาที่จะใช้ท าปลาส้มไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า 0 องศาเซลเซียส 
เช่น การแช่ในช่องแช่แข็งของตู้เย็นทั่วไป หรือ แช่แข็งในตู้แช่แข็งพิเศษ เป็นเวลา 24 ชั่วโมงแล้ว จากนั้น
น าปลาที่เตรียมได้มาผสมกับเกลือไอโอดีน กระเทียมบด และข้าวสุก ผสมให้เข้ากัน แล้วน าปลาที่เตรียมได้
บรรจุใส่ภาชนะปิดสนิท ปิดฝาให้มิดชิดเป็นระยะเวลา 3-4 วัน ดังนั้น ปลาส้มที่ผลิตด้วยขั้นตอนวิธีการ
ดังกล่าวข้างต้นจะปลอดภัยไม่มีพยาธิใบไม้ตับระยะติดต่อปนเปื้อนอยู่ และรสชาติอร่อยเช่นเดิม  ในส่วน
ของปลาร้าก็เช่นกัน กรรมวิธีแช่แข็งปลาเพ่ือก าจัดระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับสามารถน าไปประยุกต์ใช้
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ในการผลิตปลาร้า ปลาจ่อม หรือก้อยปลา ให้ปลอดพยาธิ ซึ่งจะเป็นการเพ่ิมมูลค่าและเพ่ิมความปลอดภัย
ของผลิตภัณฑ์ได้    
2.3 วิธีการตรวจสอบความปลอดภัยทางอาหาร 

สารก่อมะเร็งมีหลากหลายชนิด แต่ที่พบมากในอาหารหมักดองคือ ไนโตรซามีน เป็นสารก่อมะเร็งที่
พบไดในอาหาร (ประสงค์ คุณานุวัฒนชัยเดช, 2549) การเกิดสารไนโตรซามีนเกิดมาจากอาหารที่ผ่าน
กระบวนการแปรรูปจะสารเคมีที่นิยม ใสในอาหาร ไดแก ดินประสิว ชื่อทางวิทยาศาสตร์ว่า Potassium 
nitrate : KNO3 ลักษณะเป็นผงสีขาว ละลายน้ าไดดี ไมมีกลิ่น มีรสเค็มเล็กน้อย มีคุณสมบัติในการท าให้
เนื้อสัตว์ มีสีแดงสดอยู่เสมอ โดยใช้ในรูปของเกลือโซเดียมไนไตรทหรือโพแทสเซียมไนไตรท เมื่อไนไตรทท า
ปฏิกิริยาทางเคมีกับสารเอมีนซึ่งอยู่ในอาหารจะท าให้เกิดการสร้างเป็นสารไนโตรซามีน ส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยาไดมีการควบคุมปริมาณการใช้ ไนเตรทใช้ไดไมเกิน 500 มิลลิกรัมต่ออาหาร 1 
กิโลกรัม  ไนไตรทใช้ไดไมเกิน 125 มิลลิกรัมต่ออาหาร 1 กิโลกรัม สารไนโตรซามีนที่น ามาทดสอบใน
ห้องปฏิบัติการ มีการตรวจพบสารก่อมะเร็ง รวมทั้งมีฤทธิ์ในการกอกลายพันธุ สารไนโตรซามีนสามารถดูด
ซึมไดทางระบบกระเพาะอาหารและล าไส้ สารก่อมะเร็งไนโตรซามีนสามารถเกิดขึ้นได ในสัตว์เลี้ยงลูกด้วย
นมทุกชนิด ท าให้เกิดเนื้องอกในอวัยวะที่หลากหลาย การวิเคราะห์หาสารไนโตรซามีน มีขั้นตอนน าอาหาร
มาบดให้เป็นเนื้อเดียวกัน เรียกว่า กระบวนการ  homogenizationและสกัดด้วยตัวท าละลาย ระเหยให้ตัว
ท าละลายออกไป และท าให้บริสุทธิ์ โดยเทคนิค column chromatography นอกจากนี้ยังสามารถหาได
โดยใช้วิธี spectrophotometry เนื่องจากไนโตรซามีนมีความสามารถในการดูดกลืนแสงในช่วงอัลตราไว
โอเล็ตที่ความยาวคลื่น 230-240 นาโนเมตร การวิเคราะห์โดยวิธี gas-liquid chromatography (pLC) 
หรือHigh-performance liquid chromatography (HPLC) ยืนยันผลโดยเทคนิคgas chromatography 
-mass spectrophotometry (pC-MS)  

 
2.3.1 การวิเคราะห์อาหารแบบประมาณ (Proximate Analysis) 

          การวิเคราะห์ทางเคมีในอาหารโดยทั่วไปวิธีที่ ได้รับความนิยมคือวิธีแบบประมาณ 
(Proximate analysis) วิธีการนี้ได้รับการพัฒนาโดย Henneberg and Stohmann ในปีค.ศ. 1865 
วิธีการวิเคราะห์แบบประมาณ จะแยกองค์ประกอบของอาหารเป็น 6 กลุ่ม คือ 1) น้ า หรือ ความชื้น 
(moisture), 2) เถ้า (ash), 3) ไขมันหยาบ (crude fat), 4) โปรตีนหยาบ (crude protein), 5) เยื่อใย
หยาบ (crude fiber)     6) แป้งและน้ าตาล (nitrogen free extract)  
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1. การวิเคราะห์ความชื้น (Moisture)  
      การวิเคราะห์หาความชื้น เป็นวิธีการวิเคราะห์ที่ต้องท า ในห้องปฏิบัติการอาหาร 

เนื่องจาก องค์ประกอบทางเคมีอ่ืน ๆ ค่าที่รายงานบนพ้ืนฐานร้อยละวัตถุแห้ง (Percent dry matter 
basis, DM) ปริมาณความชื้นที่มีอยู่ในอาหารหรือวัตถุดิบอาหารมีความส าคัญมากเพราะตัวอย่างที่มี
ความชื้นสูงก็ม ีโอกาสที่จะเสียหรือเป็นเชื้อราจะเกิดได้ง่าย นอกจากนั้นยังใช้ค่าความชื้นไปค านวณปริมาณ
การให ้อาหารในการประกอบสูตรอาหาร วิธีการวิเคราะห์หาความชื้น ที่นิยมกันมากคือ การน าตัวอย่างไป
อบที่อุณหภูมิ 105 องศาเซลเชียส 16-18 ชั่วโมง หรือ 135 องศาเซลเชียส 2 ชั่วโมง น้ าจะระเหยกลายเป็น
ไอออกจากอาหาร ส่วนที่ เหลือ เรียกว่าวัตถุแห้ง (dry matter)  

อุปกรณ์  ประกอบด้วย เครื่องชั่งชนิดทศนิยม 4 ต าแหน่ง ถ้วยอบตัวอย่างพร้อมฝาปิด 
(weighing bottle) ที่ท าด้วยโลหะไม่เป็นสนิมหรือ แก้วพร้อมมีฝา ปิดสนิท ขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง
มากกว่าหรือเท่ากับ 50 มิลลิเมตร ลึกน้อยกว่าหรือเท่ากับ 40 มิลลิเมตร ตู้อบชนิด Forced-air drying 
oven โถดูดความชื้น หรือ ตู้ดูดความชื้น (desiccator) วิธีการท า ดังนี้ น าถ้วยอบตัวอย่างพร้อมฝา ที่ล้าง
สะอาดและแห้งอบในตู้อบที่อุณหภูมิ 135 องศาเซลเชียส นาน 2 ชั่วโมง น าออกใส่ในโถดูดความชื้นและทิ้ง
ให้เย็น ไม่เกิน 2 ชั่วโมง แล้วน ามาชั่งบันทึกน้ าหนัก ชั่งตัวอย่างอาหารที่บดละเอียดขนาด 1 มิลลิเมตร 
ประมาณ 2 กรัม ใส่ลงในถ้วยอบ บันทึก น้ าหนัก ปิดฝาถัวย แล้วเขย่าเล็กน้อยให้ตัวอย่างกระจายเต็มพ้ืนที่
สม่ าเสมอ น าไปอบท่ี อุณหภูมิ 135 องศาเซลเชียส นาน 2 ชั่วโมงหรือจนน้ าหนักคงที่ โดยให้มีระยะห่าง 1 
ถ้วย ต่อความจุ ของตู้ 1 ลิตร ขณะที่อบต้องเปิดฝาถ้วย เมื่อครบก าหนดเวลา น าถ้วยอบออกใส่ใน
โถดูดความชื้นและปิดฝาถ้วย แล้วปล่อยให้เย็น ไม่ เกนิ 2 ชั่วโมง ชั่งน้ าหนัก  

การค านวณ  
% ความชื้น = (W1 – W2 ) x (100)  

                       น้ าหนักตัวอย่าง  

% วัตถุแห้ง (Dry matter, DM) = 100 - (% ความชื้น)  

W1 คือ น้ าหนักถ้วยอบ + น้ าหนักตัวอย่างก่อนอบ  

W2 คือ น้ าหนักถ้วยอบ + น้ าหนักตัวอย่างหลังอบ  

2. การวิเคราะห์หาปริมาณเถ้า (Ash)  

       เถ้า (Ash) คือ ส่วนของสารอนินทรีย์ (inorganic) ในอาหาร ซึ่งได้แก่แร่ธาตุต่าง ๆ 
เมื่อน า ตัวอย่างไปเผาที่อุณหภูมิ 550-600 องศาเชลเซียส นาน 2 ชั่วโมง ส่วนที่เป็นสารอินทรีย์จะถูกเผา
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ไหม้หมด ไป เหลืออยู่แต่ส่วนของสารอนินทรีย์ ค่าของเถ้าที่หาได้สามารถบอกถึงคุณภาพของอาหาร ถ้าค่า
ของเถ้าสูงมากกว่าปกติอาจมีการปลอมปนของทราย เป็นต้น  

    อุปกรณ์ ประกอบด้วย เครื่องชั่งชนิดทศนิยม 4 ต าแหน่ง เตาไฟฟ้า เตาเผา (muffle  
furnace) ถ้วยส าหรับเผาเถ้า (porcelain dish) โถดูดความชื้น (dessicator) วิธีการท าดังนี้ น าถ้วยเปล่า
อบที่อุณหภูมิ 100 องศาเซลเชียส นาน 1 ชั่วโมง เอาออกใส่ในโถดูดความชื้นปล่อยให้เย็น แล้วชั่งน้ าหนัก 
ชั่งตัวอย่างใส่ลงในถ้วยที่ทราบน้ าหนักแล้วประมาณ 2 กรัม น าไปท าการเผาบนเตาไฟฟ้า จน หมดควัน น า
ตัวอย่างที่เผาไล่ควัน แล้วไปเผาต่อในเตาเผา (Muffer furnace) อุณหภูมิ 600 องศาเซลเชียส นาน 2 
ชั่วโมง แล้วปิดสวิทช์เตาเผา เปิดฝาเตาออกรอจนอุณหภูมิภายในเตาลดเหลือประมาณ 100 องศาเซลเชียส 
เพ่ือป้องกันมิให้ถ้วยสัมผัสอากาศเย็นกะทันหัน ซึ่งอาจท าให้ถ้วยแตกได้ น าถ้วยออกมาใส่ในโถดูดความชื้น 
ปล่อยให้เย็นแล้วชั่งน้ าหนัก  

การค านวณ  

% เถ้า =       (W2 – W1 )     x 100  
                น้ าหนักตัวอย่าง  

W1 คือ น้ าหนักถ้วย  

W2 คือ น้ าหนักถ้วย + น้ าหนักตัวอย่างหลังการเผา  

ส่วนปริมาณอินทรีย์วัตถุ (Organic matter, OM) ค านวณได้จากผลต่างระหว่างน้ าหนักตัวอย่าง 
กับ น้ าหนกัเถ้า ดังนี้ %OM = 100 - (%ความชื้น) - (%เถ้า)  

3. การวิเคราะห์หาโปรตีน (Crude protein, CP)  

      โปรตีนประกอบด้วย กรดอะมิโนหลายชนิด และกรดอะมิโนนี้มีธาตุไนโตรเจนเป็น
องค์ประกอบอยู่ ดังนั้น การวิเคราะห์หาปริมาณโปรตีนจึงวิเคราะห์ในรูปของปริมาณไนโตรเจน โดยวิ ธี 
Kjeldahl แล้ว ค านวณกลับเป็นปริมาณโปรตีน โดยตัวอย่างอาหารจะถูกย่อยด้วยกรดซัลฟุริกเข้มข้น 
(H2SO4 conc.) ใน สภาพที่มีความร้อน และตัวเร่งปฏิกิริยา (Catalyst) จนสารละลายใสสารอินทรียวัตถุ
จะสลายไป สารประกอบไนโตรเจนทั้งส่วนที่เป็นโปรตีนแท้ ( True protein ) และไม่ใช่โปรตีน (Non-
protein nitrogen) ยกเว้นที่อยู่ในรูปไนเตรท (Nitrate,NO3 ) ไนไตร (Nitrite,NO2 ) จะถูกเปลี่ยนเป็น
แอมโมเนียมซัลเฟต เมื่อ เติมโซเดียมไฮดรอกไซด์ที่มีความเข้มข้น 40% (w/v) ลงไป แล้วไนโตรเจนจะอยู่
ในรูปของแอมโมเนียมไฮดรอกไซด์แก๊สแอมโมเนียที่กลั่นได้โดยใช้กรดบอริกที่มีความเข้มข้น 4% (w/v) 
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เป็นตัวดักจับน าไปไตเตรทหาไนโตรเจนด้วยกรดไฮโดรคลอริก หรือกรดซัลฟุริกที่มี ความเข้มข้น 0.1 (w/v) 
เพ่ือหาปริมาณกรดที่ใช้ท าปฏิกิริยาก็จะสามารถค านวณหาปริมาณไนโตรเจนได้  

   โดยทั่วไปแล้วโปรตีนมีไนโตรเจนเป็นองค์ประกอบเฉลี่ย 16% (100/16 = 6.25) ดังนั้น
จึงค านวณหาโปรตีนหยาบ (Crude protein) โดยใช้สูตร % CP =%N X 6.25  

ในวัตถุดิบบางชนิดอาจมีค่าไนโตรเจนแตกต่างกันไป ดังนั้น ค่าแฟคเตอร์ก็จะเปลี่ยนแปลงตามชนิด 
ตัวอย่างดังแสดงในตารางที่ 1.1 

ตารางที่ 1.1 แสดงค่าไนโตรเจนและค่าแฟคเตอร์ของวัตถุดิบบางชนิด 

ชนิดตัวอย่าง % ไนโตรเจน ค่าแฟคเตอร ์
พืชอาหาร เนื้อสัตว์ ผลิตภัณฑ์สัตว์  16 6.25 
ถั่วเหลือง  17.51 5.71 
ถั่วลิสง  18.32 5.46 
เมล็ดข้าว  16.81 5.95 
นม และผลิตภัณฑ์นม  15.68 6.38 
ข้าวบาร์เลย์ ข้าวโอ๊ต ข้าวสาลี ข้าวฟ่าง  17.15 5.83 
ร าขา้วสาลี  15.85 6.31 
เมล็ดพืชน้ ามัน (ทานตะวัน ฝ้าย)  18.87 5.30 
จมูกข้าวสาลี, corn gluten  17.24 5.80 

  

อุปกรณ์  
1. เครื่องชั่งชนิดทศนิยม 4 ต าแหน่ง  
2. เครื่องย่อย (Block digester)  
3. หลอดย่อย (Digestion tube) Exhaust manifold และ Aspirator, Tube stand 
4. ชุดเครื่องกลั่น (Distilling unit)  
5. ชุดไตเตรท  
6. ตู้ดูดควัน (Fume hood)  

สารเคมี  
1. กรดซัลฟุริกเข้มข้น 95 – 98% (H2SO4 conc., AR grade)  
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2. สารเร่งปฏิกิริยา [สารผสมระหว่าง copper sulfate (CuSO4.5H2O) กับ 
potassium sulfate (K2SO4) ในอัตราส่วน 1 : 9]  

3. สารละลายมาตรฐานโซเดียมไฮดรอกไซด์ 0.1 Normal  
4. สารละลายมาตรฐานกรดซัลฟุริก 0.1 Normal  
5. โพแทสเซียม ไฮโดรเจนพพาเลต (C8H5KO4, AR grade)  
6. ฟีนอล์ฟธาลีน (Phenolphthalein)  
7. สกรีนเมทธิล เรด อินดิเคเตอร์ (Screened methyl red indicator)  
8. กรดบอริกความเข้มข้น 4% (w/v)  
9. สารละลายโซเดียมไฮดรอกไซด์ความเข้มข้น 40% (w/v)  

วิธีการการวิเคราะห์หาโปรตีน  
1. ชั่งต วอย่างอาหารประมาณ 0.5 - 1 กรัม ใส่ลงในหลอดส าหรับย่อย (digestion tube) หรือ ใน

กรณีที่เป็นตัวอย่างมีความชื้นสูงจะชั่งลงบนกระดาษกรองที่ปราศจากไนโตรเจน พับ  กระดาษใส่ลงใน
หลอดย่อยเพ่ือท าเป็น blank  

2. เติมสารเร่งปฏิกิริยาประมาณ 5 กรัม หรือ Kjeldahl catalyst tablets 2 เม็ด และเติม 
กรดซัลฟุริกเข้มข้นลงไป 13 – 15 มิลลิลิตร ขึ้นกับปริมาณตัวอย่างที่ใช้ปล่อยให้ท าปฏิกิริยา จนไม่รุนแรง 
และเติม H2O2 36 % (v/v) 1 มิลลิลิตร กันตัวอย่างปั๊มติดข้างหลอด  

3. ตั้งหลอดย่อยใน stand ปิด heat shield สวม exhaust manifold ลงบนส่วนบนของหลอด
ย่อย ตั้ง stand หลอดย่อยและ exhaust ลงบนเครื่องย่อย ยี่ห้อ Tecator รุ่น 2020 ที่ตั้งอุณหภูมิไว้ ที่ 
420 องศาเซลเชียส เพ่ือความปลอดภัยควรท าการย่อยภายในตู้ดูดควัน เปิดเครื่องดูดไอกรด (scruber) 
ช่วงเริ่มต้นจะเปิดแรงประมาณ และย่อยเป็นเวลา 5 นาที และลดวาวล์เพ่ือลดอัตราการไหลไอกรดลง
ประมาณ 3 ท าการย่อยจนตัวอย่างใส ใช้เวลาประมาณ 30 – 45 นาที ยก stand พร้อมหลอดย่อย
ตัวอย่างออกปล่อยให้เย็นเพ่ือรอน้ าไปกลั่น  

4. การกลั่น เปิดเครื่องท าน้ าเย็น จนได้อุณหภูมิที่ตั้งไว้ 15 องศาเซลเชียส เปิดเครื่องส าควบ
แรงดันไฟฟ้า (stabilizer) แล้วเปิดสวิทช์ของเครื่องกลั่น warm เครื่องกลั่น (Kjeltec รุ่น 1026) ใช้ flask 
และหลอดย่อยเปล่าใช้โปรแกรม Manual กดน้ าลง 50 มล. และกด steam กลั่นให้ได้ปริมาตร 100 – 
150 มล. เป็นเวลา 5 -7 นาที กด steam เพ่ือปิด เช็คไนโตรเจนที่ ติดค้างอยู่ในระบบโดยหยดฟีนอล์ฟธา
ลีนจะไม่เปลี่ยนสี  

5. น าหลอดและ flask ออกจากเครื่องกลั่น ตั้งโปรแกรมเป็น Autor โดยกดปุ่ม ปรับปริมาณน้ า
(50 มล.), ด่าง (25 มล.) stroke (2), ช่วงห่าง ของเวลา delay time (0.2 นาที) และเวลาที่ใช้ในการกลั่น 
(3.6 -3.7 นาที) หรือกลั่นให้ได้ปริมาตร 150 มล. น า flask ซึ่งบรรจุกรดบอริกความเข้มข้น 4% ปริมาณ 
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25 -30 มิลลิลิตร ตั้งไว้บน platform ของเครื่องกลั่นและยก platform ขึ้น ให้ปลายแท่งแก้วจุ่มอยู่ใต้กรด
บอริก  

6. ใส่หลอดตัวอย่างที่ผ่านการย่อยแล้ว (ข้อ 5.) เข้ากับเครื่องกลั่น ปิด safety door เครื่องกลั่น
จะเริ่มท างาน เมื่อกลั่นครบตามเวลาที่ก าหนด เครื่องจะหยุดท างาน น า flask และหลอดย่อยออกจาก 
เครื่องกลั่น น า flask กรดบอริก ที่ดักจับแก๊สแอมโมเนียที่ถูกกลั่นออก ไปไตเตรตหาไนโตรเจนด้วย 
สารละลายมาตรฐานกรดซัลฟุริก  

การค านวณ  

% ไนโตรเจน =     14.01 x (V1 - V2 ) x N  
                    น้ าหนักตัวอย่างเป็นกรัม x 10  

14.01= น้ าหนักมวลโมเลกุลของไนโตรเจน  
V1 = ปริมาตรของกรดที่ใช้ไตเตรทตัวอย่าง (ml)  
V2 = ปริมาตรของกรดที่ใช้ไตเตรท blank (ml)  
N = ความเข้มข้นของกรดที่ใช้ไตเตรท (N)  
10 = ค่าคงที่ท่ีแปลงจากหน่วยกรัมเป็น %  
%Crude Protein = % ไนโตรเจน x F  
F = ค่าคงที่ในการเปลี่ยนค่าไนโตรเจนเป็นโปรตีน  
 

4. การวิเคราะห์หาไขมัน (Crude fat หรือ Ether extract, EE)  

ไขมัน เป็นสารประกอบอินทรีย์ที่ไม่ละลายน้ า แต่ละลายในสารอินทรีย์ ดังนั้น ในการวิเคราะห์หา ปริมาณ
ไขมันจึงสกัดด้วยสารละลายอินทรีย์ ระเหยง่าย ตัวท าละลายที่นิยมใช้กันมากคือ diethyl ether, 
petroleum ether, dichloromethane, acetone สารที่ถูกสกัดได้นอกจากไขมัน แล้วยังมีสารบาง ชนิด
ที่ถูกสกัดออกมาพร้อมกับไขมันด้วย เช่น carotenoid, wax, sterine, phosphatedein lecithine และ 
alkaloid เป็นต้น จากการที่สารที่ถูกสกัดมีทั้งพวกที่เป็นไขมัน และไม่ใช่ไขมัน จึงเรียกสารทั้งสองว่า  
crude fat หรือ ether extract  
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อุปกรณ์ 

1. เครื่องชั่งชนิดทศนิยม 4 ต าแหน่ง  

2. เครื่องสกัดไขมัน (Extraction unit) Service unit ส าหรับจ่ายความร้อน  

3. เครื่องท าน้ าเย็น (Cooling), Cellulose thimble, Thimble adapter, Thimble support 

4. ถ้วยรองรับ (Extraction cup), Cup holders  

5. ตู้อบ (oven) โถดูดความชื้น Petroleum ether จุดเดือด 35-60 องศาเซลเชียส  

วิธีการการวิเคราะห์หาไขมัน  

1. ชั่งตัวอย่างที่บดละเอียดขนาด 1 มิลลิเมตร ประมาณ 1-2 กรัม ห่อด้วยกระดาษกรองใส่ลงใน 
cellulose thimble น า thimble ที่มีตัวอย่าง 

2. น าไปอบไล่ความชื้นที่อุณหภูมิ 105 องศาเซลเชียส 3 ชั่วโมง น าถ้วยเปล่าอบที่อุณหภูมิ 105 
องศาเซลเชียส นาน 1 ชั่วโมงน าออกมาปล่อยให้เย็นในโถดูดความชื้น ชั่ง บันทึกน้ าหนัก  

3. ท าการ warm เครื่องสกัด โดยเปิดสวิทช์เครื่องจ่ายความร้อนซึ่งตั้งอุณหภูมิประมาณ 85-90 
องศาเซลเชียส นานประมาณ 20 นาที หรือรอจนอุณหภูมิสูงไว้ตามที่ก าหนด ในขณะเดียวกันท า
การ warm เครื่องท าความเย็น ซึ่งตั้งอุณหภูมิไว้ที่ 10 องศาเซลเชียส  

4. น า thimbleที่มีตัวอย่างติดกับ thimble adapter วางลงใน thimble support จากนั้นน าเข้าใน
เครื่องสกัดไขมัน พร้อมทั้งเปิดสวิทช์ปั๊มน้ าที่เครื่องท าน้ าเย็น  

5. ตวง petroleum ether ประมาณ 50 มิลลิลิตร ใส่ลงในถ้วยที่ทราบน้ าหนักแล้ว วางลงใน cup 
holders น าเข้าในเครื่องสกัด กดล๊อคคานของเครื่องสกัดให้แน่น เปิดวาวล์ให้สารสกัดไหลเวียน 
ท าการต้มตัวอย่างกับสารสกัด โดยเลื่อนคันโยกตัวอย่างไปไว้ที่ต้าแหน่ง boiling นาน 30 นาที  

6. จากนั้นท าการสกัดโดยเลื่อนคันโยกตัวอย่างไปไว้ที่ต าแหน่ง rinsing นาน 60 นาที ระยะเวลาการ
ต้มและ การสกัดขึ้นอยู่กับประเภทตัวอย่าง หากเป็นตัวอย่างที่มีไขมันสูงให้ใช้เวลานานขึ้น โดย
ปกต ิแนะน าให้ใช้เวลาต้มกับเวลาสกัดในอัตราส่วน 1 : 2  

7. เมื่อครบเวลาให้ท้าการปิดวาวล์เก็บสารสกัด นานประมาณ 10 นาที หรืออาจช่วยให้สารสกัด 
ระเหยเร็วขึ้น โดยเปิดวาวล์ลดความดันที่เครื่องสกัดก่อน แล้วจึงเปิดสวิทช์ aspirator ที่เครื่องจ่าย
ความร้อน หลังจากท าการระเหยสารสกัดออกจากถ้วยแล้ว ท าการปลดล๊อคคานที่เครื่องสกัด  
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8. น า cup holders ออกจากเครื่อง น าถ้วยที่มีสารสกัดไปอบต่อในตู้อบที่อุณหภูมิ 105 องศาเซล
เชียส นาน 30 นาที น าออกมาทิ้งให้เย็นในโถดูดความชื้น แล้วจึงชั่งบันทึกน้ าหนัก ถ้าสกัดไขมัน
หลายรอบต่อวัน รอบท่ี 2 ควรใส่ petroleum ether ในถ้วยประมาณ 15-20 มิลลิลิตร  

 
การค านวณ 

  % ไขมัน =     (W3 – W2 )    x 100  

                                  W1 

W1 = น้ าหนักตัวอย่าง  

W2 = น้ าหนักถ้วย 

W3 = น้ าหนกัถ้วย + น้ าหนักไขมัน   

 

5. การวิเคราะห์หาปริมาณเยื่อใยหยาบ (Crude fiber, CF)  

  เยื่อใยเป็นสารประกอบพวกคาร์โบไฮเดรทชนิดหนึ่ง ที่พบมากในพืชประกอบด้วย 

เซลลูโลส เฮมิเซลลูโลส และลิกนิน เป็นส่วนใหญ่ คาร์โบไฮเดรทในอาหาร แบ่งออกเป็น 2 ส่วนใหญ่ คือ 

ส่วนของเยื่อใย (crude fiber) และ ส่วนของคาร์โบไฮเดรตที่ไม่มี N เป็นองค์ประกอบหรือเรียกว่า 

nitrogen-free extract ส่วนของเยื่อใย คือ ส่วนของอินทรีย์วัตถุที่ปราศจากไขมัน ซึ่งทนต่อการย่อยของ

กรดและเบสในความเข้มข้นสูง ในการวิเคราะห์หาเยื่อใย เมื่อน าตัวอย่างที่ผ่านการวิเคราะห์หาความชื้น

และไขมันแล้ว มาย่อยด้วยกรดซัลฟุริก โปรตีน แป้ง และน้ าตาลจะถูกย่อยสลายและเมื่อย่อยตัวอย่างด้วย

โซเดียม-ไฮดรอกไซด์ แป้งที่ยังเหลืออยู่ จากการย่อยด้วยกรดซัลฟุริกจะถูกย่อยสลายสิ่งที่เหลืออยู่ คือ เยื่อ

ใย  

อุปกรณ์ 

1. เครื่องชั่งชนิดทศนิยม 4 ต าแหน่ง  

2. เครื่องวิเคราะห์หาเยื่อใย ครูซิเบิ้ล (Fritted glass crucible) ตู้ 

3. อบ (Oven) เตาเผา (Muffle furnace) โถดูดความชื้น  

สารเคมี 

1. สารละลายกรดซัลฟุริก (H2SO4 ) ความเข้มข้น 1.25%  

2. สารละลายโซเดียมไฮดรอกไซด์ (NaOH) ความเข้มข้น 1.25%   
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วิธีการการวิเคราะห์หาไขมัน  

1. น าตัวอย่างอาหารที่สกัดไขมันออกถ่ายลงใน beaker ขนาด 600 มิลลิลิตร crucible  

2. ตวงสารละลายกรดซัลฟุริก 1.25% ประมาณ 200 มิลลิลิตร น าเข้าเครื่องย่อยเมื่อสารเดือด 

ปรับความร้อนลง ให้อุณหภูมิ (reflux) จับเวลา 30 นาท ี 

3. เมื่อครบถ่ายตัวอย่างลงใส่ผ้ากรอง ล้างด้วยน้ าร้อน ประมาณ 1 ลิตร แล้วถ่ายตัวอย่างลงใน   

บีกเกอร์ตามเดิม  

4. ตวงสารละลายโซเดียมไฮดรอกไซด์ 1.25% ที่อุ่นไว้ประมาณ 200 มิลลิลิตร น าเข้าเครื่องย่อย 

เมื่อสารเดือดปรับความร้อนลง ให้อุณหภูมิ (reflux) จับเวลา 30 นาที  

5. เมื่อครบเวลาถ่ายตัวอย่างลงใส่ครูซิเบิ้ล และล้างตัวอย่างด้วยน้ าร้อนจนหมดด่างจะใช้น้ าร้อน 

ประมาณ 1,500 มิลลิลิตร  

6. น าครูซิเบิ้ลที่มีเยื่อใยไปอบจนแห้งที่อุณหภูมิ 105 องศาเชลเซียส นาน 16-18 ชั่วโมง จากนั้น

น าครูซิเบิ้ลออกมาใส่โถดูดความชื้น ปล่อยให้เย็นจากนั้นชั่ง น้ าหนักจดบันทึก  

7. น าครูซิเบิ้ลที่ชั่งน้ าหนักแล้วเข้าในเตาเผาที่อุณหภูมิ 550 ⁰C นาน 2 ชั่วโมง จากนั้นเปิดฝา

เตาเผา รอให้ถ้วยมีอุณหภูมิลดลงประมาณ 150-200 ⁰C แล้วน าใส่โถดูดความชื้นปล่อยให้ 

เย็น แล้วชั่งน้ าหนักครูซิเบิ้ล จดบันทึก  

 

การค้านวณ  

% เยื่อใย =    (W2 – W3 ) x 100  

                      W1  

W1 = น้ าหนักตัวอย่าง  

W2 = น้ าหนัก crucible + น้ าหนักตัวอย่างหลังการอบ  

W3 = น้ าหนัก crucible + น้ าหนักตัวอย่างหลังการเผา  

 

6. การวิเคราะห์หาคาร์โบไฮเดรทที่ย่อยได้ง่าย (Nitrogen free extract, NFE)  

    การวิเคราะห์หาคาร์โบไฮเดรท  

% NFE = 100-[%Moisture+%Ash+%CP+%EE+%CF] เมือ่  

%Moisture= เปอร์เซ็นต์ความชื้น%Ash = เปอร์เซ็นต์เถ้า  
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%CP = เปอร์เซ็นต์โปรตีนหยาบ  

%EE = เปอร์เซ็นต์ไขมันหยาบ  

%CF = เปอร์เซ็นต์เยื่อใยหยาบ  

 

การตรวจสอบข้อผิดพลาด จากการวิเคราะห์แบบประมาณ  

การวิเคราะห์จะท าตัวอย่างละ 2 ซ้ า 

ค านวณข้อผิดพลาดระหว่าง 2 ซ้ า ดังนี้ (% Error) = ผลต่างระหว่าง 2 ซ้ า x 100  

                                                       ผลวิเคราะห์ที่ได้ค่าน้อย  

ผลการวิเคราะห์อยู่ระหว่าง 0-2 % ไม่ควรผิดพลาดเกิน 10 %  

ผลการวิเคราะห์อยู่ระหว่าง 2-4% ไม่ควรผิดพลาดเกิน 6 %  

ผลการวิเคราะห์อยู่ระหว่าง 4-6 % ไม่ควรผิดพลาดเกิน 5 % 

ผลการวิเคราะห์อยู่ระหว่าง 6 % ขึ้นไป ไม่ควรผิดพลาดเกิน 3 % 

 

2.3.2 การวิเคราะห์เชื้อแบคทีเรีย ยีสต์และเชื้อรา 
 ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม ได้ก าหนด

คุณลักษณะที่ตอ้งการมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ไว้ โดยให้มีการปนเปื้อนเชื้อโรคน้อยที่สุด 

ดังนั้น วิธีการตรวจวิเคราะห์เชื้อแบคทีเรีย ยีสต์และเชื้อราจึงมีความส าคัญมาก มีหลายวิธีการ ส าคัญ ๆ 

ดังนี้  

2.3.2.1 การตรวจวิเคราะห์หาปริมาณเชื้อแบคทีเรียท้ังหมด ยีสต์และเชื้อรา  

   เจือจางตัวอย่างปลาร้า ที่ระดับความเจือจาง 10-1 ถึง 10-7 แยกเชื้อให้บริสุทธิ์
ด้วยวิธีการสเปรตเพลท (Spread plate) ลงในอาหาร PCA (วิเคราะห์หาเชื้อแบคทีเรียทั้งหมด) และอาหาร 
PDA (วิเคราะห์หาเชื้อราและยีสต์) บ่มที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส นาน 24-48 ชั่วโมง นับจ านวนโคโลนี
ที่เกิดขึ้นในช่วง 30-300 โคโลนี รายงานผลโดยใช้หน่วย Colony Forming Unit / Milliliter (CFU/ml)  

2.3.2.2 การตรวจวิเคราะห์หาปริมาณเชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย ฟีคัลคอลิฟอร์ม และ 

Echerichia coli  

มีวิธีการวิเคราะห์ 3 ขั้นตอน คือ การตรวจสอบขั้นแรก (Presumptive Test) 

การตรวจสอบขั้นยืนยัน (Confirm Test) การตรวจสอบขั้นสมบูรณ์ (Completed Test) จากนั้นค านวณ

ค่าดัชนี MPN น าจ านวนของหลอดที่ให้ผลบวกของแต่ละระดับความเจือจาง จ านวน 3 ระดับ ในการ
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ตรวจสอบขั้นยืนยัน หาค่าปริมาณของเชื้อโคลิฟอร์ม แบคทีเรียหรือฟีคัลโคลิฟอร์มแบคทีเรียในปลาร้า

เทียบตารางดัชนี MPN เช่น ถ้าการเจือจาง ตัวอย่างน้ า 10, 1, 0.1 พบว่า 10 ml มีหลอดที่ให้ผลบวก 4 

หลอด จาก 5 หลอด 1 ml มีหลอด ที่ให้ผลบวก 3 หลอด จาก 5 หลอด และ 0.1 ml มีหลอดที่ให้ผลบวก 

1 หลอด จาก 5 หลอด ดังนั้นให้เปิดดูตารางดัชนี MPN จากเลขรวมของหลอดที่ให้ผลบวก คือ 4:3:1 ซึ่ง

จะให้ค่าดัชนีของ ตัวอย่าง เป็น 33 MPN/100 ml ของตัวอย่าง  

  2.3.2.3 การศึกษาแบคทีเรียกรดแลกติก  

   น าตัวอย่างปลาร้ามาบดผสมให้เป็นเนื้อเดียวกัน จุ่มห่วงเขี่ยเชื้อลงในตัวอย่างที่
บดผสม แล้วน ามาแยกเชื้อด้วยวิธีการ Spread Plate ลงบนอาหารเลี้ยงเชื้อ MRS Agar ที่ม ี
Bromocresol Purple 1% น าไปบ่มที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส ในสภาวะไร้อากาศ (Anaerobic Jar) 
บ่มนาน 48 ชั่วโมง จากนั้นนับเฉพาะโคโลนีที่มีบริเวณสีเหลืองล้อมรอบซึ่งเกิดจากเชื้อแบคทีเรียที่สร้างกรด
แลกติก รายงานผลโดยใช้หน่วย CFU/ml แล้วแยกเชื้อให้บริสุทธิ์ และย้อมสีแกรมต่อไป 

 

2.3.3 วิธีการตรวจสอบระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับในผลิตภัณฑ์ปลาร้าและปลาส้มด้วยวิธี HCl-Pepsin 
digestion  

การตรวจหาระยะติดต่อ (metacercariae) ของพยาธิใบไม้ตับในปลากลุ่มปลาวงศ์ตะเพียนท าได้
โดยการเตรียมตัวอย่างตามวิธี HCl-Pepsin digestion ของ Srisawangwong และคณะ (1997)  

วัสดุอุปกรณ์  
1. เครื่องปั่นละเอียด    
2. Shaking water bath   
3. Beaker ขนาด 500 มล  
สารเคมี 
1. 0.025% pepsin ใน 0.01% HCl  
2. 0.85% NaCl solution  
3. Stereomicroscope  
วิธีการ 
1. น าปลามาบดให้ละเอียดแล้วผสมด้วยสารละลาย HCL-Pepsin น าไปบ่มใน shaking water 

bath ที่ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 1 ชั่วโมง  
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2. เมื่อครบแล้วน ามากรองด้วยตะแกรงขนาดต่าง ๆ เพ่ือแยกจากตะกอนขนาดใหญ่ออกไป
ก่อนจนสารละลายใสแล้วน า มาตกตะกอนด้วย 0.85% NaCI ใน sedimentation jar แล้ว
น าตะกอนไปตรวจภายใต้กล้อง stereomicroscope เพ่ือจ าแนกชนิดแล้วตรวจหาตัวอ่อน
ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ 

 

2.4 คุณลักษณะท่ีต้องการมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 
ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม ได้ก าหนดคุณลักษณะที่

ต้องการมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ดังนี้  

2.4.1 ลักษณะทั่วไป ลักษณะภายนอกต้องอยูในสภาพเรียบร้อย สะอาด อาจมีน้ าซึมไดเล็กน้อย 

ในภาชนะบรรจุเดียวกันต้อง เป็นปลาชนิดเดียวกัน ยังคงสภาพเป็นตัว ชิ้น หรือเสน เนื้อแน่น ไมยุย การ

ทดสอบให้ท าโดยการตรวจพินิจ   

2.4.1.1 สี ตองมีสีดีตามธรรมชาติของปลาส้ม  

2.4.1.2 กลิ่น ตองมีกลิ่นที่ดีตามธรรมชาติของปลาส้ม ไมมีกลิ่นอ่ืนที่ไมพึงประสงค์ เช่น 

กลิ่นอับ หืน   

2.4.1.3. กลิ่นรส ตองมีกลิ่นรสที่ดีตามธรรมชาติของปลาส้ม ไมมีกลิ่นรสอ่ืนที่ไมพึง

ประสงค์ เช่น กลิ่นรสเปรี้ยวบูด  

2.4.2 สิ่งแปลกปลอม ตองไมพบสิ่งแปลกปลอมที่ไมใช่ส่วนประกอบที่ใช้ เช่น เส้นผม ดิน ทราย 

กรวด ชิ้นส่วนหรือสิ่งปฏิกูล จากสัตว์ การทดสอบให้ท าโดยการตรวจพินิจ  

2.4.2.1. ความเป็นกรด-ด่าง ตองไมเกิน 4.6 เมื่อถึงก าหนดวัน เดือน ปที่เริ่มบริโภค การ

ทดสอบใหปฏิบัติตาม AOAC หรือวิธีทดสอบอ่ืนที่เทียบเทา  

2.4.2.2. สารปนเปอน    

 ตะกั่ว ต้องน้อยกว่า 1 มิลลิกรัมตอ่กิโลกรัม 

 สารหนูในรูปอนินทรีย ต้องน้อยยกว่า 2 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม   

 ปรอท ต้องน้อยกว่า 0.1 มิลลิกรัมตอ่กิโลกรัม  

 แคดเมียม ต้องน้อยกว่า 2 มิลลิกรัมตอ่กิโลกรัม  



19 
 

การทดสอบให้ปฏิบัติตาม AOAC หรือวิธีทดสอบอ่ืนที่เทียบเทา กรณีสารหนูในรูปอนินทรียให้    

วิเคราะห์ ปริมาณสารหนูทั้งหมดก่อน หากเกิน 2 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม ให้วิเคราะห์ปริมาณสารหนูในรูป  

อนินทรีย  

2.4.3. วัตถุเจือปนอาหาร  

2.4.3.1 หา้มใชสีสังเคราะหทุกชนิด  

2.4.3.2 หากมีการใช้วัตถุกันเสีย ใหใ้ช้ไดตามชนิดและปริมาณที่กฎหมายก าหนด  

2.4.3.3 หากมีการใช้โซเดียมหรือโพแทสเซียมไนเทรต ให้ใช้ไดไมเกิน 500 มิลลิกรัมต่อ

กิโลกรัม หรือ โซเดียมหรือโพแทสเซียมไนไทรต ตองไมเกิน 125 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม หรือถ้าใช้โซเดียม

หรือ โพแทสเซียมไนเทรตและโซเดียมหรือโพแทสเซียมไนไทรต รวมกันต้องไมเกิน 125 มิลลิกรัมต่อ

กิโลกรัม โดยปริมาณโซเดียมไนเทรตและ/หรือโซเดียมไนไทรตที่ตรวจพบในผลิตภัณฑน้อยกว่า125 

มิลลิกรัมตอ่กิโลกรัม  

  2.4.3.4 หากมีการใช้ฟอสเฟตในรูปของโมโน- ได- และโพลิของเกลือโซเดียมหรือ

โพแทสเซียมอย่างใด อย่างหนึ่งหรือรวมกัน ตามชนิดที่กฎหมายก าหนด (ค านวณเป็นฟอสฟอรัสทั้งหมด) ต

องไมเกิน  2200 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม โดยไมรวมกับปริมาณฟอสฟอรัสที่มีในธรรมชาติ การทดสอบให้

ปฏิบัติตาม AOAC หรือวิธีทดสอบอ่ืนที่เทียบเทา โดยต้องวิเคราะห์ปริมาณโปรตีนในปลาร้าปลาส้มก่อน

เพ่ือค านวณหาคา่ปริมาณฟอสเฟตในธรรมชาติ  

หมายเหตุ * ปริมาณฟอสฟอรัสที่มีอยู่ในธรรมชาติ ค านวณจากสูตรที่อ้างอิงจากโคเด็กซ CODEX STAN 

97-1981 Revision 1991) ดังนี้  ปริมาณฟอสเฟตในธรรมชาติ (mg/kg P2O5) = 250  %โปรตีน (ค่าที่

ทดสอบได ปริมาณฟอสฟอรัสในธรรมชาติ (mg/kg P)   = ปริมาณฟอสเฟตในธรรมชาติ  

2.4.4. จุลินทรีย  

  2.4.4.1 แซลโมเนลลา ตองไมพบในตัวอย่าง 25 กรัม  

2.4.4.2 สแตฟโลค็อกคัส ออเรียส ต้องน้อยกว่า 100 โคโลนีต่อตัวอย่าง 1 กรัม  

2.4.4.3 Bacillus cereus ต้องน้อยกว่า 1*103 โคโลนีต่อตัวอย่าง 1 กรัม 

2.4.4.4 Clostridium perfringens ต้องน้อยกว่า 1*103 โคโลนีต่อตัวอย่าง 1 กรัม 

2.4.4.5 Escherichia coli โดยวิธีเอ็มพีเอ็น ต้องน้อยกว่า 3 ต่อตัวอย่าง 1 กรัม  

2.4.4.6 ยีสตและรา ต้องน้อยกว่า 1*103 โคโลนีต่อตัวอย่าง 1 กรัม  

การทดสอบใหปฏิบัติตาม AOAC หรือ BAM (U.S.FDA) หรือวิธีทดสอบอ่ืนที่เทียบเทา 4.10 พยาธิ  

2.4.4.7 พยาธิตัวจี๊ด Gnathostoma spinigerum ตองไมพบในตัวอย่าง 100 กรัม 
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  2.4.4.8 ตัวอ่อนพยาธิใบไมในตับ (Metacercaria of Opisthorchis viverrini) ตองไม

พบในตัวอย่าง 100 กรัม การทดสอบให้ปฏิบัติตาม Compendium of Methods for the 

Microbiological Examination of Foods 4th edition 2001  

2.5 งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

สมสมร แก้วบริสุทธิ์ (2553) ศึกษาวิจัยเพ่ือเพ่ิมมูลค่าปลาร้าและน้ าเกลือสินเธาว์ โดยน าปลาร้ามา

แปรรูปเพ่ิมมูลค่าเป็นน้ าปลาพ้ืนบ้าน ที่มีคุณภาพตามมาตรฐานของส านักงานมาตรฐานสินค้าเกษตรและ

มาตรฐานแห่งชาติ (มกอช. 673/2547) กระบวนการผลิตน้ าปลาจากปลาร้ามีตะกอนปลาร้าเป็นผลพลอย

ได้ (by-product) ตะกอนปลาร้านี้มีลักษณะเป็นของกึ่งเหลวข้น มีสีน้ าตาล มีเนื้อเนียนละเอียด มีกลิ่น

หอมปลาร้าเข้มข้น รสชาติเค็มมันกลมกล่อม และไม่มีกระดูกปลา เศษแกลบ ร า หรือข้าวคั่วปน มีโปรตีน 

ไขมัน เถ้า และความชื้น เท่ากับร้อยละ 11.67, 18.81, 17.12, และ 50.91 ตามล าดับ และได้ผลิตภัณฑ์

จากตะกอนปลาร้า 4 ผลิตภัณฑ์ ได้แก่ ปลาร้าก้อน น้ าปลาร้าเข้มข้น ปลาร้าครีม และปลาร้าผง 

ธิดารัตน์ บุญมาศ (2556) ได้ศึกษาเกี่ยวกับพยาธิใบไม้ ในตับและอาหารที่เกี่ยข้อง การศึกษา

พบว่า ปลาส้มเป็นต้นเหตุที่มาแรงกว่าปลาร้า เพราะการใช้ปลาในชนิดเดียวกัน แต่วิธีการจัดการง่ายกว่าซึ่ง

มีความเสี่ยงสูงกว่า โรงานที่ผลิตปลาส้มเพื่อจ าหน่ายมีอัตราการผลิต เฉลี่ย 1 ตันต่อวันต่อโรงงาน และ 3-4 

ตันต่อวันต่อโรงงานในช่วงเทศกาล ส าคัญเพ่ือเป็นของกินของฝาก โดยปลาที่เป็นที่นิยมในแต่ละภาค ก็มี 

ความเสี่ยงต่างกัน ปลาส้มจากตะเพียนเป็นที่ถูกปากของชาวอีสาน ปัจจัยส าคัญ ของการมีพยาธิในปลาดิบ

เกิดจากพยาธิที่เข้ามาในปลาก่อนการแปรรูป แม้จะมีกระบวนการหมักแบบปลาส้มก็ ไม่สามารถท าให้เชื้อ

ตายได้ และหากให้ค่าความเปรี้ยวถึงข้ันฆ่าเชื้อปลาก็ไม่สามารถรับประทานได้เช่นกัน แต่ถึงอย่างไร การแช่

ปลาในอุณหภูมิ -20 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 48 ชั่วโมง ก็สามารถลดการติดเชื้อของปลาได้ ฉะนั้น

ทางเลือกส าหรับการน าปลามาแปรรูปในลักษณะปลาส้มที่ลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อพยาธิลง อีกทางหนึ่ง 

แม้จะเป็นการเพ่ิมต้นทุนการผลิต แต่ก็นับเป็นการลดความ เสี่ยงให้ผู้บริโภคไปอีกทางหนึ่ง และจากท่าที

ของผู้ประกอบการหลายเจ้า มีความห่วงใยในสุขภาพของผู้บริโภค โดยต้องการหาวิธีในการสร้างความ 

ปลอดภัยเช่นกัน 

วิลาวัณย์ ภูมิดอนมิ่ง และคณะ (2559) ศึกษาน าปลาที่จะใช้ท าอาหารพ้ืนบ้าน เช่น ปลาตะเพียน 
ปลาขาวสร้อย ปลาแก้มช้ า ปลาจีน ไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า 0 องศาเซลเซียส เช่น การแช่ในช่องแช่แข็ง
ของตู้เย็นทั่วไป หรือ แช่แข็งในตู้แช่แข็งพิเศษ เป็นเวลา 24 ชั่วโมงแล้ว จะท าให้ระยะติดต่อของพยาธิใบ
ตับที่อยู่ในปลาตาย เนื่องด้วยอุณหภูมิดังกล่าวจะท าให้โมเลกุลของน้ าที่อยู่ในตัวและซีสต์ของพยาธิเปลี่ยน
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สถานะเป็นน้ าแข็ง ท าให้เซลล์พยาธิแตกและพยาธิตายได้ แต่ปลาที่ผ่านการแช่แข็งที่อุณหภูมิดังกล่าวจะยัง
มีความสดสามารถน าไปผสมกับส่วนประกอบต่าง ๆ ในสูตรการท าปลาส้ม ปลาร้า ปลาจ่อม หรือก้อยปลา 
ดังนั้น อาหารพ้ืนบ้านที่ผลิตด้วยขั้นตอนวิธีการดังกล่าวจะปลอดภัยไม่มีพยาธิใบไม้ตับที่จะติดต่อมาสู่คน
ปลาส้มเป็นอาหารที่ได้จากกระบวนการหมักปลา ปลาที่นิยมน ามาท าปลาส้มคือ ปลาวงศ์ปลาตะเพียน 
กรรมวิธีการผลิตปลาส้มแต่ดั้งเดิมท าโดยการน าปลามาล้างท าความสะอาด ตัดหัว ควักไส้ และบั้งที่ตัวปลา 
จากนั้นน าปลาไปผสมกับข้าวสุก เกลือ กระเทียมผสมให้เข้ากัน แล้วบรรจุใส่ภาชนะปิดสนิท ปิดฝาให้
มิดชิด 3 - 4 วัน แล้วจึงน ามาบริโภค การท าปลาส้มโดยการหมักปลาที่มีความเข้มข้นของเกลือต่ า ใน
ระยะเวลา 3-4 วัน ไม่สามารถก าจัดระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่อาจปนเปื้อนในปลาได้ การท าปลาส้ม
ปลอดพยาธิท าได้โดย การน าปลาที่จะใช้ท าปลาส้มไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า 0 องศาเซลเซียส เช่น การ
แช่ในช่องแช่แข็งของตู้เย็นทั่วไป หรือ แช่แข็งในตู้แช่แข็งพิเศษ เป็นเวลา 24 ชั่วโมงแล้ว จากนั้นน าปลาที่
แช่แข็งแล้วมาผสมกับเกลือทิ้งไว้ 30 นาที แล้วล้างก าจัดกลิ่นคาว และความเค็มออกด้วยน้ าแป้งข้าวเจ้า 
และน าปลาที่เตรียมได้มาผสมกับเกลือไอโอดีน กระเทียมบด และข้าวสุก ผสมให้เข้ากัน แล้วน าปลาที่
เตรียมได้บรรจุใส่ภาชนะปิดสนิท ปิดฝาให้มิดชิดเป็นระยะเวลา 3-4 วัน ดังนั้น ปลาส้มที่ผลิตด้วยขั้นตอน
วิธีการดังกล่าวข้างต้นจะปลอดภัยไม่มีพยาธิใบไม้ตับระยะติ ดต่อปนเปื้อนอยู่  และรสชาติอร่อย
เช่นเดิม กรรมวิธีแช่แข็งปลาเพ่ือก าจัดระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับสามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการผลิต
ปลาร้า ปลาจ่อม หรือก้อยปลา ให้ปลอดพยาธิ ซึ่งจะเป็นการเพ่ิมมูลค่าและเพ่ิมความปลอดภัยของ
ผลิตภัณฑ์ได้   
 ภานุพันธุ์ ศรีพันธุ์ และคณะ (2560) ได้ทดสอบกระบวนการเตรียมอาหารโดยใช้การแช่แข็ง ใช้
ความร้อนและการหมักเพ่ือฆ่าระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ ดังนี้ ปลาแช่เย็นที่อุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส
เป็นเวลา 24, 48 หรือ 72 ชั่วโมง แช่แข็งที่อุณหภูมิ -20 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 24, 48 หรือ 72 ชั่วโมง 
และอุ่นด้วยไมโครเวฟ ที่ 400 หรือ 800 W หรือเดือดที่อุณหภูมิ 90 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 1, 5 หรือ 10 
นาที ปลาดอง (หมัก) แบ่งออกเป็น 2 กลุ่มคือแช่เย็นที่อุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส (ควบคุม) หรือแช่แข็งที่
อุณหภูมิ -20 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 หรือ 48 ชั่วโมง น าตัวอย่างจากแต่ละวิธีการไปย่อยเพ่ือเก็บ
ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ โดยการป้อนติดเชื้อในหนูแฮมสเตอร์ ผลการศึกษาพบว่ากระบวนการท า
ความร้อนโดยการเดือดหรือ microwaving ที่ 400 หรือ 800 W เป็นเวลาอย่างน้อย 5 นาที สามารถฆ่า
ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ และแช่แข็งปลาที่อุณหภูมิ -20 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 48 ชั่วโมงสามารถ
ฆ่าระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับในปลาทุกขนาด  
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2.6 กรอบแนวคิดในการด้าเนินการวิจัย 

 จากความเป็นมาและความส าคัญของปัญหาที่พบ  ผนวกกับการทบทวนวรรณกรรมและ
สารสนเทศที่เก่ียวข้อง สามารถน ามาสร้างเป็นกรอบแนวคิดในการด าเนินการวิจัยได้ ดังแสดงในไดอแกรม 

            ปัญหา                วิจัยเพ่ือหาค าตอบ   ผลลัพธ์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

 

โรคพยาธิใบไม้ตับเป็นปัญหาที่ส าคัญ
ของประเทศไทย แต่พยาธิใบไม้ตับกลับ
ขึ้นๆลงๆ เนื่องจากโรคนี้เป็นโรคเรื้อรัง
ผู้ป่วยไม่รู้ว่าตัวเองป่วย ซึ่งปล่อยไว้
นานอาจท าให้เกิดมะเร็งได้ อีกปัญหา
คือการความส าคัญของโรคพยาธิจะอยู่
ล าดับรองจากโรคชนิดอื่นๆที่เฉียบพลัน 
ท าให้การค้นหาโรคไม่สม่ าเสมอ ที่
ส าคัญพฤติกรรมการบริโภคปลาดิบ 
ปลาร้า ปลาส้ม ยังคงมีอยู่ จึงท าให้
อุบัติการณ์ของโรคยังคงมีอยู่ตลอด 
ด้วยสาเหตุนี้  ทางผู้วิจัยจึ งเล็ งเห็น
ความส าคัญ และพยายามพัฒนา ปลา
ร้า ปลาส้มปลอดพยาธิ เพื่อลดปัจจัย
เสี่ยงเหล่านี้ 

ขัน้ตอนการผลิตปลาส้ม 

ปลาร้าให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 

เพื่อเป็นแนวทางในการป้องกัน

และควบคุมโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเร็งท่อน้ าดีที่เป็นปัญหา

ส าคัญของประเทศ  

 

 ขั้นตอนการผลิตปลาร้าปลาส้ม
ปลอดพยาธ ิ

 ลดอัตราการเจ็บป่วยด้วยโรค
พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อ
น้ าด ี

 ใช้เป็นข้อมูลในจัดประชุม
วิชาการเชิงปฏิบัติการเพื่อ
อบรมให้ความรู้แก่เจ้าหน้าท่ี
สาธารณสุขขององค์กรท้องถิ่น 

 ได้บูรณาการสร้างเครือข่าย
ความร่วมมือและการท างาน
ร่วมกันกับหน่วยงานต่างๆ  

 ส าหรับใช้เป็นข้อมลูเบื้องต้นใน
การศึกษา ค้นคว้าและพัฒนา
งานวิจัยในครั้งต่อไป 

 

จัดส่งข้อมูลรายงานฉบับสมบูรณ์ให้สถานวิจัยส าหรับเผยแพร่ตามระบบ
ฐานข้อมูลวิจัยเพื่อการค้นคว้าของนักวิจัยและนักศึกษาระดับบณัฑิตศึกษา 

 

น าผลิตภัณฑ์มาตรวจทางแลปวนิิจฉัยพยาธิใบไม้ตบั 
และตรวจน าตัวอย่างไปตรวจหาจุลินทร์ในอาหารตาม มผช.๓๗/๒๕๕๗   

ท าการศึกษาเก็บตัวอย่างปลาในพืน้ท่ี 

น าปลามาแช่ที่อุณหภูมิที่ควบคมุ
และตรวจทางแลบวินิจฉัยพยาธิ

ใบไม้ตับ 

ท าผลติภัณฑ์ปลาส้มปลาร้า 
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บทท่ี 3 

วิธีด้าเนินการวิจัย 

 การวิจัยนี้เพื่อพัฒนาปลาร้าและปลาส้มปลอดพยาธิใบไม้ตับ ซึ่งมีข้ันตอนวิธีการศึกษา ดังต่อไปนี้ 

3.1 รูปแบบการศึกษา 
 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพัฒนา (Research and Development) เพ่ือพัฒนาปลาร้า ปลา
ส้มปลอดพยาธิใบไม้ตับ  
 
3.2 ตัวอย่างปลา 

ปลาจากแหล่งน้ าในพ้ืนที่ 4 จังหวัดดังนี้ นครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย์ และสุรินทร์ จังหวัดละ 25 
กิโลกรัม รวม 100 กิโลกรัม มาด าเนินการวิจัย ณ ศูนย์วิจัยโรคปรสิต ส านักวิชาแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี และอาคารโภชนาการโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ปลาที่
คัดเลือกได้ ดังนี้  

1. ปลากระสูบจุด  
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2. ปลาขาวมน  

 
 

3. ปลามังกร  
 

 
 

4. ปลาตะเพียน  
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5. ปลาขาวสร้อยหางแดง 

 
 
3.3 เครื่องมือ วัสดุ และสารเคมีที่ใช้ในการวิจัย 

 1) เครื่องปั่นละเอียด   
 2) Shaking water bath  
 3) Beaker ขนาด 500 มล  
 4) 0.25% pepsin  
 5) 0.85% NaCl solution  
 6) 0.01% HCl 
 7) Stereomicroscope   
 8) ต          -20             
 9) ตะแกรงขนาด 1,000, 300 และ 200 µm 
 
3.4 กระบวนการทดลอง              

 วัสดุอุปกรณ์  
1. ปลาสด  
2. เกลือ  
3. ข้าวคั่ว  
4. ไมพ้ายใช้คนปลาร้า  
5. ภาชนะส าหรับหมักปลาร้า เช่น ไห  โอ่ง โหล  

วิธีการท้าปลาร้า  
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      คัดแยกชนิดปลา ดังนี้ ปลากระสูบจุด ปลาขาวมน ปลามังกร ปลาตะเพียน ปลาขาวสร้อยหาง
แดง น ามาถอดเกล็ด แล้วแบ่งเป็น 7 กลุ่มๆ ละ 5 กิโลกรัม ไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศา
เซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง จากนั้นน าปลาไปผ่านขั้นตอนการท าปลาร้าโดยมี
ส่วนผสมต่าง ๆ ดังนี้  

1. น าปลามาล้างท าความสะอาด และเอาไส้และขี้ปลาออกให้หมด ไม่ต้องขอดเกร็ด 
2. เตรียมส่วนผสมส าหรับปลา 1 กิโลกรัม ใช้เกลือ 2 ถ้วยตวง และร าข้าว 1 ถ้วยตวง จากนั้นคลุก

ให้เข้ากัน จนกระท่ังตัวเนื้อปลาแข็ง หากเนื้อปลายังเละอยู่ให้เติมเกลือเพ่ิมเข้าไป 
3. เตรียมภาชนะขวดโหลที่ล้างสะอาด ใส่ปลาลงไปต่ ากว่าขอบภาชนะเล็กน้อย ปิดภาชนะให้สนิท 
4 หมักปลาจนเกลือละลายเป็นน้ าท่วมตัวปลา ใช้เวลา 3 เดือน จนลักษณะของเนื้อปลาเป็นสีแดง

ก็น ามาทดสอบต่าง ๆ ต่อไป   
 
3.5 กระบวนการทดลอง              

วัสดุอุปกรณ์  
1. ปลาสด  
2. เกลือป่น  
3. เกลือเสริมไอโอดีน  
4. กระเทียมบด  
5. ข้าวสุก  
6. แป้งข้าวเจ้า  
7. น้ าสะอาด  
8. ภาชนะ เช่น กะละมัง ถังพลาสติก  
วิธีการท้าปลาส้ม  
โดยน าปลาที่มีขนาดโตกว่าการท าปลาร้า แบ่งเป็น 7 กลุ่มๆ ละ 5 กิโลกรัม ไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ า

กว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง จากนั้นน าปลาไปผ่านขั้นตอน
การท าปลาส้มโดยมีส่วนผสมต่าง ๆ ดังนี้  

1. น าปลามาท าความสะอาด เอาไส้ออก ล้างให้หมด โดยเฉพาะส่วนท้องปลา 
2. น าข้าวสุกมาล้างน้ าและผึ่งให้แห้งพอหมาดๆ จากนั้นน าเกลือมาผสมกับปลาทิ้งไว้สัก 3 ชั่วโมง 

ผสมแป้งข้าวเจ้า 2 ขีด กับน้ า 1 กะละมัง ล้างปลาอีกครั้งหนึ่งเพ่ือขจัดกลิ่นคาว 
3. น าปลาที่ล้างแล้ว หมักกับเกลือป่นประมาณ 4 ก ามือ ใช้เวลาหมัก 1 ชั่วโมง 



27 
 

4. ล้างปลาด้วยน้ าสะอาด 2 ครั้ง และล้างด้วยแป้งข้าวเจ้าผสมน้ าอีก 1 ครั้ง น าเกลือป่น 1 ก ามือ 
ข้าวสุก เกลือเสริมไอโอดีน และกระเทียมบดผสมให้เข้ากัน ส่วนหนึ่งคลุกกับปลาที่ล้างแล้ว และส่วนที่
เหลือ น าไปใส่ในท้องปลาให้เต็มท้อง 

5. น าปลาไปหมักไว้ในถัง ปิดฝาให้มิดชิด หมักไว้ 4 วัน 
 
3.6 การตรวจวิเคราะห์หาระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับในตัวอย่างปลา 

ท าการเตรียมตัวอย่างด้วยวิธี HCl-Pepsin digestion เพ่ือน าไปตรวจวิเคราะห์แยกเอาตัวอ่อน
ระยะติดต่อหรือเมตาเซอร์คาเรียของพยาธิใบไม้ตับโดยวิธี  Dissecting-Microscope ดังนี้ น าปลาทั้งก่อน
และหลังการท าปลาร้าและการแช่แข็งที่อุณหภูมิและเวลาที่แตกต่างกันมาแยกส าหรับมาบดละเอียดด้วย
เครื่องบด แล้วน าเนื้อปลาบดละเอียดผสมกับสารละลาย HCl-Pepsin (HCl 0.1%; pepsin 0.5%) ใน
เครื่องปั่นผลไม้ 30 วินาที จากนั้นน าไปบ่มใน shaking water bath ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็น
เวลา 1 ชั่วโมง หรือจนกว่าเนื้อปลาถูกย่อยแล้วน ามากรองผ่านตะแกรงที่มีขนาด 1 ,000, 300 และ 
200µm เพ่ือแยกกากขนาดใหญ่ออก น าส่วนผสมที่ผ่านตะแกรงได้ไปตกตะกอนในน้ าเกลือ (0.85% NaCl) 
หลายๆ รอบ จากนั้นน ามากรองด้วยตะแกรงซึ่งมีความถี่ขนาด 105 µm น าตะกอนที่ค้างบนตะแกรงมา
ตกตะกอนด้วยน้ าเกลือ ใน sedimentation jar จนกระทั่งได้ตะกอนที่ค่อนข้างสะอาดเก็บไว้ใน Petridis 
ขนาดเล็กที่มีน้ าเกลืออยู่พอสมควรแล้วน าตะกอนไปตรวจภายใต้กล้อง stereomicroscope  
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ภาพขั้นตอนการผลิตปลาร้าปลอดพยาธิใบไม้ตับ 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ล้างท้าความสะอาดปลา ขอดเกล็ด ควักไส้ 

น้าไปแช่ในตู้แช่ทีอุณหภูมิ  

-20 องศาเซลเซียส ณ เวลา      

ท้าปลาร้าตามกรรมวิธีการ
ผลิตที่สะอาด 

บรรจุใส่กล่องฝาปิดมิดชิด 

ได้ผลิตภัณฑ์ปลาร้า  
ที่ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 
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ภาพขั้นตอนการผลิตปลาส้มปลอดพยาธิใบไม้ตับ 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ล้างท้าความสะอาดปลา ขอดเกล็ด ควักไส้ 

น้าไปแช่ในตู้แช่ทีอุณหภูมิ  
-20 องศาเซลเซียส  

ณ เวลาต่าง ๆ 

ท้าปลาส้มตามกรรมวิธี 
การผลิตที่สะอาด 

บรรจุใส่กล่องฝาปิด
มิดชิด 

ได้ผลิตภัณฑ์ปลาส้ม ที่
ปลอดพยาธิใบไม้ตับ 
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 ภาพขั้นตอนการเตรียมตัวอย่างเพื่อการตรวจวิเคราะห์หาระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

ล้างท้าความสะอาด 
ตัวปลา 

บดปลาด้วย 
เครื่องบด 

ย่อยด้วยPepsin HCl 
 ที่อุณหภูมิ 

37องศาเซลเซียส 1 ชั่วโมง 

น้าตัวอย่างมากรองผ่าน
ตะแกรงขนาด 

1,000,300,200um  
เพ่ือแยกกากใหญ่ออก  

กรองผ่านตะแกรงขนาด 
106um เก็บกาก 
ที่อยู่ในตะแกรง 

น้ามาตกตะกอนด้วยน้้าเกลือ 
2-3รอบ เพื่อคัดเฉพาะ 

เมตาเซอร์คาเรีย 
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3.7 การตรวจวิเคราะห์การปนเปื้อนของเชื้อจุลินทรีย ์ 
 น าตัวอย่างปลาทั้งก่อนและหลังการท าปลาร้าและปลาส้มที่น าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิ -20.0  องศา
เซลเซียส และเวลาที่เวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง มาตรวจวิเคราะห์ โดยตรวจที่ 
ห้องปฏิบัติการ ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ดังนี้ 
 3.7.1 การตรวจวิเคราะห์หาปริมาณเชื้อแบคทีเรียท้ังหมด ยีสต์และเชื้อรา  

  เจือจางตัวอย่างปลาร้า ที่ระดับความเจือจาง 10-1 ถึง 10-7 แยกเชื้อให้บริสุทธิ์ด้วย
วิธีการสเปรตเพลท (Spread plate) ลงในอาหาร PCA (วิเคราะห์หาเชื้อแบคทีเรียทั้งหมด) และอาหาร 
PDA (วิเคราะห์หาเชื้อราและยีสต์) บ่มที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส นาน 24-48 ชั่วโมง นับจ านวนโคโลนี
ที่เกิดขึ้นในช่วง 30-300 โคโลนี รายงานผลโดยใช้หน่วย Colony Forming Unit / Milliliter (CFU/ml)  

3.7.2 การตรวจวิเคราะห์หาปริมาณเชื้อโคลิฟอร์มแบคทีเรีย ฟีคัลคอลิฟอร์ม และ Echerichia 
coli  

  ประกอบไปด้วยการวิเคราะห์ 3 ขั้นตอน คือ การตรวจสอบขั้นแรก (Presumptive Test) 
การตรวจสอบขั้นยืนยัน (Confirm Test) การตรวจสอบขั้นสมบูรณ์ (Completed Test) จากนั้นค านวณ
ค่าดัชนี MPN น าจ านวนของหลอดที่ให้ผลบวกของแต่ละระดับความเจือจาง จ านวน 3 ระดับ ในการ
ตรวจสอบขั้นยืนยัน หาค่าปริมาณของเชื้อโคลิฟอร์ม แบคทีเรียหรือฟีคัลโคลิฟอร์มแบคทีเรียในปลาร้าเทียบ
ตารางดัชนี MPN เช่น ถ้าการเจือจาง ตัวอย่างน้ า 10, 1, 0.1 พบว่า 10 ml มีหลอดที่ให้ผลบวก 4 หลอด 
จาก 5 หลอด 1 ml มีหลอด ที่ให้ผลบวก 3 หลอด จาก 5 หลอด และ 0.1 ml มีหลอดที่ให้ผลบวก 1 
หลอด จาก 5 หลอด ดังนั้นให้เปิดดูตารางดัชนี MPN จากเลขรวมของหลอดที่ให้ผลบวก คือ 4:3:1 ซึ่งจะให้
ค่าดัชนีของ ตัวอย่าง เป็น 33 MPN/100 ml ของตัวอย่าง  

3.7.3 การตรวจวิเคราะห์แบคทีเรียกรดแลกติก  

 น าตัวอย่างมาบดผสมให้เป็นเนื้อเดียวกัน จุ่มห่วงเขี่ยเชื้อลงในตัวอย่างที่บดผสม แล้วน ามาแยก
เชื้อด้วยวิธีการ Spread Plate ลงบนอาหารเลี้ยงเชื้อ MRS Agar ที่มี Bromocresol Purple 1% น าไปบ่ม
ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส ในสภาวะไร้อากาศ (Anaerobic Jar) บ่มนาน 48 ชั่วโมง จากนั้นนับเฉพาะ
โคโลนีที่มีบริเวณสีเหลืองล้อมรอบซึ่งเกิดจากเชื้อแบคทีเรียที่สร้างกรดแลกติก รายงานผลโดยใช้หน่วย 
CFU/ml แล้วแยกเชื้อให้บริสุทธิ์ และย้อมสีแกรมต่อไป 

 
3.8 การตรวจ                                               

น าตัวอย่างปลาทั้งก่อนและหลังการท าปลาร้าและปลาส้มที่น าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิ -20.0  องศา

เซลเซียส และเวลาที่เวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง มาตรวจวิเคราะห์
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  ร                        ร      ร   โดยตรวจที่ห้องปฏิบัติการ ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยี มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ดังนี้ 

 

3.9 การตรวจ                                         

น าตัวอย่างปลาทั้งก่อนและหลังการท าปลาร้าและปลาส้มที่น าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิ -20.0  องศา

เซลเซียส และเวลาที่เวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง มาตรวจวิเคราะห์

  ร    ร      ร            โดยตรวจที่ห้องปฏิบัติการ ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ดังนี้ 

 

3.5 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม SPSS WIN 22.0 software โดยข้อมูลเชิงพรรณนาจะมีการแจก
แจงความถี่เป็นจ านวนนับ ร้อยละ เปอร์เซ็นต์ สัดส่วน อาทิ จ านวนปลา ชนิดปลา จ านวนระยะติดต่อของ
พยาธิใบไม้ตับ จ านวนโคโลนีแบคทีเรีย การปนเปื้อนของโลหะหนักและสารก่อมะเร็ง  
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บทท่ี 4 

ผลการวิจัย 
 
 การวิจัยเพื่อพัฒนาปลาร้าและปลาส้มปลอดพยาธิใบไม้ตับ น าเสนอผลการศึกษาดังนี้  

 ส่วนที่ 4.1  ผลการตรวจว   ร      ร           ร   ต  ต               ต   
 ส่วนที่ 4.2  ผลการตรวจว   ร         จุลินทรีย์  ปลาส้มและปลาร้า 
 ส่วนที่ 4.3  ผลการตรวจว   ร    สารเจือปน 
 ส่วนที่ 4.4  ผลการตรวจว   ร      ร    ร      ร            
 

ส่วนที่ 4.1  ผลการ                                                      
น าปลาที่คัดเลือกได้จากแหล่งน้ าธรรมชาติจากพ้ืนที่ 4 จังหวัด แล้วน าบางส่วนมาตรวจหาระยะ

ติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ ก่อนที่จะน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0 
(เปรียบเทียบ), 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง  

เลือกเอาตัวอย่างที่ก่อนจะแช่แข็งที่เวลาแตกต่างกันของแต่ละกลุ่ม มาประเมินการติดเชื้อด้วยการ
เตรียมด้วยวิธี HCl-Pepsin digestion ผลการศึกษาพบว่า ปลาก่อนน าไปแช่แข็งของแต่ละช่วงเวลา
สามารถตรวจพบระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ ลักษณะของระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับที่ตรวจพบดังภาพที่ 
4.1 มีลักษณะ กลมรี มองเห็น secretory bladders สีด าเข้ม เห็น oral และ ventral suckers ตัวอ่อน
ภายในจะมีการเคลื่อนไหว เมื่อใช้เข็มจิ้มที่ซีสต์ของระยะติดต่อของพยาธิให้แตก ตัวอ่อนออกมาภายนอกก็
มีการเคลื่อนไหว ซึ่งแสดงถึงการยังคงมีชีวิตอยู่ของระยะติดต่อนี้  

จ านวนของระยะติดต่อเมตาเซอร์คาเรียของพยาธิใบไม้ตับที่ตรวจพบในปลาตัวอย่างที่ก่อนจะ
น าไปแช่แข็งของแต่ละกลุ่ม มีดังนี้ 10, 8, 12, 5, 11, 8, 10 เมตาเซอร์คาเรีย ต่อปลา 1 กิโลกรัม ของ
ตัวอย่างปลากลุ่มก่อนที่จะน าไปแช่แข็งที่ -20.0 องศาเซลเซียส ที่ระยะเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 
ชั่วโมง ตามล าดับ เมื่อแบ่งแยกชนิดปลาที่น ามาจากจังหวัดต่าง ๆ ก่อนน าไปแช่แข็ง พบว่า ทุกจังหวัดพบ
ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ แต่มีการติดเชื้อจ านวนไม่มาก ดังตารางท่ี 4.1  

 เมื่อน าปลาที่จะท าปลาร้าปลาส้มไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0 
(เปรียบเทียบ), 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง จะพบว่ารูปร่างของระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับไม่มี
การเปลี่ยนแปลงจากเดิม ที่ 0 ชั่วโมง แต่จะเริ่มเปลี่ยนแปลงเล็กน้อยที่ชั่วโมงที่ 12 แต่เมื่อใช้เข็มจิ้มที่ผนัง
ซีสต์ จะยังพบบางซีสต์มีตัวอ่อนเคลื่อนไหว แต่เคลื่อนไหวช้าลง หลังจากที่แช่ 24 ชั่วโมงเป็นต้นไป รูปร่าง
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ระยะติดต่อมีการเปลี่ยนแปลงรูปร่างอย่างเห็นได้ชัดเจน บางซีสต์เหี่ยว หางซีสต์บวม แต่ตัวอ่อนภายในนิ่ง
ไม่มีการเคลื่อนไหว เมื่อจิ้มให้ซีสต์แตกตัวอ่อนก็ไม่มีการเคลื่อนไหวเลย ตามภาพที่ 4.2  

เมื่อตรวจหาระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่
อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง แล้วน าไปหมักดองไว้
เป็นเวลา 3 เดือน ลักษณะของระยะติดต่อของพยาธิฝ่อเปลี่ยนแปลงไป ไม่พบการเคลื่อนไหวทุกกลุ่มตั้งแต่
ชั่วโมงท่ี 0 จนถึง 120 ชั่วโมง ดังภาพที่ 4.3 

 
 

 
 
 

 

ภาพที่ 4.1 ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง ก่อนที่จะน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ า 
 กว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง มี 
 ลักษณะกลมรี มองเห็น secretory bladders สีด าเข้ม เห็น oral และ ventral suckers 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4.2 ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า  
 -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง มีลักษณะเริ่ม 
 เปลี่ยนแปลงจากเดิม เมื่อหลังจากท่ีแช่ 24 ชั่วโมงเป็นต้นไป 
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ภาพที่ 4.3 ระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า  
 -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง แล้ว 
 น าไปหมักดองไว้เป็นเวลา 3 เดือน ลักษณะของระยะติดตอ่ของพยาธิฝ่อเปลี่ยนแปลงไป ไม่ 
 พบการเคลื่อนไหวทุกกลุ่ม 
 

เมื่อตรวจหาระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่
อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง แล้วน าไปหมักดอง
ท าเป็นปลาส้มเป็นเวลา 4 วัน ลักษณะของระยะติดต่อของพยาธิฝ่อเปลี่ยนแปลงไป เมื่อใช้เข็มจิ้มให้ซีสต์
แตกออกพบการเคลื่อนไหวในกลุ่ม 0 ชั่วโมง จ านวน 11 เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจพบ 12 เมตเซอร์คา
เรีย พบการเคลื่อนไหว ในกลุ่มแข็งที่ 12 ชั่วโมง จ านวน 3 เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจพบ 4 เมตเซอร์คา
เรีย และ 24 ชั่วโมง จ านวน 1 เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจพบ 2 เมตเซอร์คาเรีย ขณะที่ 48 ชั่วโมงเป็น
ต้นไปไม่พบการเคลื่อนไหวของตัวอ่อนระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับ ดังภาพที่ 4.4 

 

 
ภาพที่ 4.4  ลักษณะของระยะติดต่อและตัวอ่อนของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาส้ม หลังน าไปแช่ 

     แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง  
 
 ปลาที่คัดเลือกได้จากแหล่งน้ าธรรมชาติจากพ้ืนที่ 4 จังหวัด น ามาตรวจหาระยะติดต่อ เมตา
เซอร์คาเรีย ของพยาธิใบไม้ตับ เมื่อแยกเป็นรายจังหวัด พบระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับมากน้อยแตกต่าง
กันไป และพบทั้งก่อนและหลังการแช่แข็ง และก่อนและหลังการหมักดอง ทั้งในปลาร้าและปลาส้ม อย่างไร
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ก็ตาม การแช่แข็งที่ -20.0 องศาเซลเซียส เวลา 120 ชั่วโมง ถึงแม้ว่าจะพบระยะติดต่อของพยาธิก็ตาม แต่
จะมีลักษณะฝ่อ และตัวอ่อนที่แตกออกมาจะไม่การเคลื่อนไหว ดังตารางท่ี 4.1 และภาพที่ 4.1-4.4  
 

ตารางท่ี 4.1 แสดงผลการตรวจหาระยะติดต่อเมตาเซอร์คาเรียของพยาธิใบไม้ตับหลังจากแช่ที่ 
      อุณหภูมิ -20.0  องศาเซลเซียส เวลา 120 ชั่วโมง ด้วยวิธี Pepsin digestion ในปลา 
      สด และผลิตภัณฑ์ปลาร้าปลาส้ม (mc/กก) 

จังหวัด 
ปลาสด ปลาร้า ปลาส้ม 

ก่อนแช่แข็ง 
mc/กก 

หลังแช่แข็ง 
mc/กก 

ก่อนแช่แข็ง 
mc/กก 

หลังแช่แข็ง 
mc/กก 

ก่อนแช่แข็ง 
mc/กก 

หลังแช่แข็ง 
mc/กก 

นครราชสีมา 23  3 18  1 21  2 

ชัยภูมิ 32  7 29  4 30  8 

บุรีรัมย์ 18  1 20  2 22  4 

สุรินทร์ 41  9 35  7 38  12 

Mc: metacercaria หรือระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ กก: กิโลกรัม 
 
ส่วนที่ 4.2  ผลการ                  จุลินทรีย ์ ปลาร้าและปลาส้ม 

รายงานผลการทดสอบจุลินทรีย์ของผลิตภัณฑ์ปลาร้า พบว่า ผลการทดสอบ Total coliforms 
และเชื้อ E. coli พบว่า มีค่าน้อยกว่า 3.0 MPN/g ผลการทดสอบ Yeasts and molds count เท่ากับ 
8.0×103 cfu/g  ผลการทดสอบหาเชื้อ Staphylococcus aureus (cfu/g)  Clostridium perfringens / 
50 g  Salmonella spp./25 g และ Bacillus cereus (cfu/g ไม่พบการปนเปื้อนของเชื้อดังกล่าว ซึ่ง
เป็นไปตามมาตรฐานของสารปนเป ื้อน ในมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ส านักงานมาตรฐาน

ผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม (ตารางท่ี 4.3) 
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ตารางท่ี 4.2 รายงานผลการทดสอบจุลินทรีย์ของผลิตภัณฑ์ปลาร้า 

ตัวอย่างที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Total coliforms  < 3.0 MPN/g 
2 E. coli  < 3.0 MPN/g 
3 Yeasts and molds count  8.0×103 (cfu/g) 
4 Staphylococcus aureus  < 10 (cfu/g) 
5 Clostridium perfringens ไม่พบ 
6 Salmonella spp. ไม่พบ 
7 Bacillus cereus  < 10 (cfu/g) 

 

จากตารางที่ 4.3 รายงานผลการทดสอบจุลินทรีย์ของผลิตภัณฑ์ปลาส้ม พบว่า ผลการทดสอบ 
Total coliforms (MPN/g)  และเชื้อ E. coli (MPN/g) เท่ากับ 4.6×103 ซึ่งตามมาตรฐานต้องมีค่าน้อย
กว่า 3.0  MPN/g  และผลการทดสอบ Staphylococcus aureus เท่ากับ 250 cfu/g ซึ่งตามมาตรฐาน
ต้องไม่เกิน 100 cfu/g  และผลการทดสอบหาเชื้อ Clostridium perfringens / 50 g  Salmonella 
spp./25 g และ Bacillus cereus (cfu/g) ตรวจไม่พบการปนเปื้อนของเชื้อดังกล่าว  และผลการทดสอบ 
Yeasts and molds count (cfu/g) เท่ากับ 1.0×103 ซึ่งเป็นไปตามมาตรฐานของสารปนเปื้อน ใน
มาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวง
อุตสาหกรรม 

 
ตารางท่ี 4.3 รายงานผลการทดสอบจุลินทรีย์ของผลิตภัณฑ์ปลาส้ม 

ตัวอย่างที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Total coliforms  4.6×103 MPN/g 
2 E. coli  210 MPN/g 
3 Yeasts and molds count  1.0×103 cfu/g 
4 Staphylococcus aureus  250 cfu/g 
5 Clostridium perfringens  ไม่พบ 
6 Salmonella spp. ไม่พบ 
7 Bacillus cereus  < 10 cfu/g 
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 ส่วนที่ 4.3  ผลการ             สารเจือปน 
รายงานผลการทดสอบสารเจือปนของผลิตภัณฑ์ปลาร้า พบสารหนู  (Arsenic)  0.091  mg/kg 

ไม่พบแคดเมียม (Cadmium)  (Detection limit = 0.030 mg/kg) พบตะกั่ว (Lead) 0.030 mg/kg ซึ่ง
อยู่ในมาตรฐานของสารปนเป ื้อน ในมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ส านักงานมาตรฐาน

ผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม ในขณะที่พบปรอท (Mercury) 0.088 mg/kg ซึ่งพบว่าเกิน

มาตรฐานทีก าหนดไว้ ซึ่ง ปรอท (Mercury) ต้องน้อยกว่า 0.05 mg/kg จึงจะ ได้มาตรฐานและปลอดภัยต่อ
ผู้บริโภค 

 
ตารางท่ี 4.4 รายงานผลการทดสอบสารเจือปนของผลิตภัณฑ์ปลาร้า 

ตัวอย่างที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Arsenic  0.091 mg/kg 
2 Cadmium  ไม่พบ 

(Detection limit = 0.030 mg/kg) 
3 Lead  0.030 mg/kg 
4 Mercury  0.088 mg/kg 

 

รายงานผลการทดสอบสารเจือปนของผลิตภัณฑ์ปลาส้ม พบสารหนู  (Arsenic)  0.041  mg/kg 
ไม่พบแคดเมียม (Cadmium)  (Detection limit = 0.030 mg/kg) พบตะกั่ว (Lead) 0.070 mg/kg 
และพบปรอท (Mercury) 0.046 mg/kg ซึ่งเป็นไปตามมาตรฐานของสารปนเป ื้อน  

 
ตารางท่ี 4.5 รายงานผลการทดสอบสารเจือปนของผลิตภัณฑ์ปลาส้ม 

ตัวอย่างที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Arsenic  0.041 mg/kg 
2 Cadmium  ไม่พบ 

(Detection limit = 0.030 mg/kg) 
3 Lead  0.070 mg/kg 
4 Mercury  0.046 mg/kg 
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ส่วนที่ 4.4  ผลการ                                        
จากตารางที่ 4.2 ผลการทดสอบทางชีวเคมีของผลิตภัณฑ์ปลาร้า ผลการทดสอบความชื้นด้วยวิธี  

Moisture ที่ 135 องศาเซลเซียส พบว่า มีเปอร์เซ็นต์ความชื้น (Moisture)  62.54 % เถ้า (Ash)  13.89 
% โปรตีนหยาบ (Protein)  16.94 % ไขมัน (Fat)  3.12 %  เยื่อใยหยาบ (Fiber)  0.40% และผลการ
ทดสอบคาร์โบไฮเดรต พบว่า มีเปอร์เซ็นตค์าร์โบไฮเดรต (Carbohydrate) 3.11 %  
 
ตารางท่ี 4.6 รายงานผลการทดสอบ Moisture, Ash, Protein, Fat, Fiber  และCarbohydrateของ 

      ผลิตภัณฑ์ปลาร้า 

ตัวอย่างที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Moisture 62.54% 
2 Ash 13.89% 
3 Protein 16.94% 
4 Fat 3.12% 
5 Fiber 0.40% 
6 Carbohydrate 3.11% 

*100 - (%Moisture + %Ash + %Protein + %Fiber) 

 

จากตารางที่ 4.7 รายงานผลการทดสอบทางชีวเคมีของผลิตภัณฑ์ปลาส้ม วิเคราะห์โดย
ห้องปฏิบัติการ ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี ผลการทดสอบความชื้นด้วยวิธี  Moisture at 
135 องศาเซลเซียส พบว่า มีเปอร์เซนต์ความชื้น (Moisture)  59.10 % เถ้า (Ash)  12.10 % โปรตีน
หยาบ (Protein)  14.10 % ไขมัน (Fat)  8.45 %  เยื่อใยหยาบ (Fiber)  0.14% และผลการทดสอบ
คาร์โบไฮเดรต ด้วยวิธี  Calculate by difference* พบว่า มีเปอร์เซ็นต์คาร์โบไฮเดรต (Carbohydrate) 
6.11 %  
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ตารางท่ี 4.7 รายงานผลการทดสอบ Moisture, Ash, Protein, Fat, Fiber  และ Carbohydrateของ 

      ผลิตภัณฑ์ปลาส้ม 

รายการที่ รายการทดสอบ ผลการทดสอบ 
1 Moisture 59.10% 
2 Ash 12.10% 
3 Protein 14.10% 
4 Fat 8.45% 
5 Fiber 0.14% 
6 Carbohydrate 6.11% 

*100 - (%Moisture + %Ash + %Protein + %Fiber) 
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บทท่ี 5 

อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ ของงานวิจัย  

 

5.1 อภิปรายผล 

โรคพยาธิใบไม้ตับ O. viverrini เป็นปัญหาที่ส าคัญของประเทศไทย พยาธิใบไม้ตับนี้เป็นปัจจัย

หนึ่งที่ท าให้เกิดมะเร็งท่อน้ าดี (Parkins et al., 1991; Haswell-Elkins 1994; Thamavit et al., 1994; 

Chernrungroj 2000; Honjo et al., 2005) มะเร็งชนิดนี้มีอุบัติการณ์สูงในประเทศไทย และสูงที่สุดใน

โลก (Sripa et al., 2010) ขณะที่รายงานการส ารวจทั้งประเทศล่าสุดพบความชุก 5.1% ประมาณการว่า

ประเทศไทยกว่า 3 ล้านกว่าคน (Wongsaroj et al., 2014) กลุ่มคนเหล่านี้นับเป็นกลุ่มเสี่ยงต่อการเกิด

โรคมะเร็งท่อน้ าดีตามมา เป็นหลักฐานที่ชี้แน่ชัดว่า พยาธิใบไม้ตับเป็นพยาธิก่อมะเร็งชนิดที่ 1A (IARC 

1994) การติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ ติดต่อโดยการรับประทานอาหารที่ท ามาจากปลาเกล็ดขาว กลุ่มวงศ์ปลา

ตะเพียร ที่น ามาปรุงไม่สุก อาทิ ก้อยปลา ลาบปลา ปลาส้ม ปลาร้า ปลาจ่อม เป็นต้น (Sitthithaworn et 

al., 1997; Kaewpitoon et al., 2008; Prasongwattana et al., 2013; Pinlaor et al., 2013) การตัด

วงจรชีวิตของพยาธิใบไม้ตับ ก็ถือได้ว่าเป็นอีกช่องทางในการป้องกันการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ รายงานวิจัย

นี้จึงได้พัฒนากระบวนการในการผลิตปลาร้าและปลาส้มให้ปลอดพยาธิใบไม้ตับ จุลินทรีย์อ่ืน ๆ สาร

ปนเปื้อน และรวมถึงคุณค่าทางอาหารของผลิตภัณฑ์ด้วย  รายงานวิจัยนี้ได้คัดเลือกปลาจากแหล่งน้ า

ธรรมชาติในพ้ืนที่ 4 จังหวัด คือ นครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย์ และสุรินทร์ เนื่องจากคณะผู้วิจัยอาศัย

หลักการ เกี่ ยวกับการน าวัสดุธรรมชาติจาก พ้ืนที่มาท าการพัฒนา เพราะประชาชนในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือนิยมน าปลาจากธรรมชาติมาท าปลาร้าและปลาส้ม ดังนั้น การน าปลาจากแหล่ง

ธรรมชาติในพ้ืนที่จึงเป็นเหตุผลหลักที่มุ่งเน้นให้มีความคล้ายคลึงความเป็นจริงมากกที่สุด ส าหรับพ้ืนที่ 4 

จังหวัดนี้ก็เป็นพ้ืนที่ๆ มีรายงานการติดเชื้อของพยาธิใบไม้ตับ โดยพบว่า จังหวัดสุรินทร์ และชัยภูมิเป็น

พ้ืนที่ๆมีการติดเชื้อสูง (Wongsaroj et al., 2014) ส่วนจังหวัดบุรีรัมย์และนครราชสีมาก็พบอัตราการติด

เชื้อที่สูงกว่าค่าท่ีกระทรวงสาธารณสุขตั้งเป้าไว้ไม่ให้เกินร้อยละ 5 จากรายงานการวิเคราะห์ตรวจหาระยะ

ติดต่อของพยาธิใบไม้ตับในครั้งนี้ เมื่อแยกเป็นรายจังหวัด พบระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับมากน้อย

แตกต่างกันไป และพบทั้งก่อนและหลังการแช่แข็ง และก่อนและหลังการหมักดอง ทั้งในปลาร้าและปลาส้ม 

โดยพบมากสุดในจังหวัดสุรินทร์ รองลงมา คือ ชัยภูมิ บุรีรัมย์ และนครราชสีมา ผลการตรวจหาระยะ
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ติดต่อนี้ สอดคล้องกับผลการตรวจการติดเชื้อในคนของ Wongsaroj และคณะ (2014) ก็เป็นการยืนยันได้

ว่าพ้ืนที่ 4 จังหวัดก็ยังต้องให้ความส าคัญในการรณรงค์ป้องกันและควบคุมโรค โดยเฉพาะขั้นตอนที่จะขจัด

เชื้อไม่ให้เข้าร่างกายของประชาชน  

ส าหรับขั้นตอนการทดลองแช่ในความเย็นที่อุณหภูมิต่ าของการศึกษานี้ ได้น าปลาที่คัดเลือกได้จาก

แหล่งน้ าธรรมชาติจากพ้ืนที่ 4 จังหวัด ก่อนที่จะน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็น

เวลา 0 (เปรียบเทียบ), 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง พบว่า ปลาก่อนน าไปแช่แข็งของแต่ละช่วงเวลา

สามารถตรวจพบระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับ ลักษณะของระยะติดต่อพยาธิใบไม้ตับ มีลักษณะกลมรี 

มองเห็น secretory bladders สีด าเข้ม เห็น oral และ ventral suckers นอกจากนี้แล้วตัวอ่อนภายใน

จะมีการเคลื่อนไหวเมื่อใช้เข็มจิ้มที่ซีสต์ของระยะติดต่อของพยาธิให้แตก ตัวอ่อนออกมาภายนอกก็มีการ

เคลื่อนไหว ซึ่งแสดงถึงการยังคงมีชีวิตอยู่ของระยะติดต่อนี้ ปลาที่จะท าปลาร้าปลาส้มไปแช่แข็งที่อุณหภูมิ

ต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง จะพบว่ารูปร่างของระยะ

ติดต่อของพยาธิใบไม้ตับไม่มีการเปลี่ยนแปลงจากเดิมท่ี 0 ชั่วโมง จะเริ่มเปลี่ยนแปลงเล็กน้อยที่ชั่วโมงที่ 12 

แต่เมื่อใช้เข็มจิ้มที่ผนังซีสต์ จะยังพบบางซีสต์มีตัวอ่อนเคลื่อนไหว แต่ เคลื่อนไหวช้าลง หลังจากที่แช่ 24 

ชั่วโมงเป็นต้นไป รูปร่างระยะติดต่อมีการเปลี่ยนแปลงรูปร่างอย่างเห็นได้ชัดเจน บางซีสต์เหี่ยว หางซีสต์

บวม แต่ตัวอ่อนภายในนิ่งไม่มีการเคลื่อนไหว เมื่อจิ้มให้ซีสต์แตกตัวอ่อนก็ไม่มีการเคลื่อนไหวเลย เมื่อ

ตรวจหาระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า      

-20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 48, 72, 96, 120 ชั่วโมง แล้วน าไปหมักดองไว้เป็นเวลา        

3 เดือน ลักษณะของระยะติดต่อของพยาธิฝ่อเปลี่ยนแปลงไป ไม่พบการเคลื่อนไหวทุกกลุ่มตั้งแต่ชั่วโมงที่   

0 จนถึง 120 ชั่วโมง การทดลองนี้ในกระบวนการพัฒนาวิธีการผลิตปลาร้าให้ปลอดพยาธิโดยใช้ความเย็น

จัดและแช่ไว้เป็นเวลานานนี้ ได้ผลที่สอดคล้องกับหลายงานวิจัยที่ผ่านมา อาทิ รายงานวิจัยของ 

Onsurathum และคณะ (2015) ที่น าปลามาแช่ที่ 4 องศาเซลเซียส ข้ามคืน และน ามาท าเป็นปลาร้าและ

ปลาส้ม หากหมักไว้ครบ 4 วันขึ้นไป โอกาสที่พยาธิจะยังมีชีวิติยู่นั้นก็เหลือน้อยลง การท าให้อุณหภูมิต่ าลง

จะท าให้ปลอดจากพยาธิใบไม้ตับมากยิ่งขึ้น (Fattakhov 1989) นอกจากนี้แล้ว หากหมักด้วยความเค็ม

และเป็นเวลานานก็จะท าให้ปลาปลอดพยาธิมากยิ่งขึ้น (Prasongwattana et al., 2013) ขณะที่วิลาวัณย์ 

ภูมิดอนมิ่ง และคณะ (2559) ศึกษาน าปลาที่จะใช้ท าอาหารพื้นบ้าน เช่น ปลาตะเพียน ปลาขาวสร้อย ปลา

แก้มช้ า ปลาจีน ไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า 0 องศาเซลเซียส เช่น การแช่ในช่องแช่แข็งของตู้เย็นทั่วไป 

หรือ แช่แข็งในตู้แช่แข็งพิเศษ เป็นเวลา 24 ชั่วโมงแล้ว จะท าให้ระยะติดต่อของพยาธิใบตับที่อยู่ในปลา
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ตาย เนื่องด้วยอุณหภูมิดังกล่าวจะท าให้โมเลกุลของน้ าที่อยู่ในตัวและซีสต์ของพยาธิเปลี่ยนสถานะเป็น

น้ าแข็ง ท าให้เซลล์พยาธิแตก และพยาธิตายได้ แต่ปลาที่ผ่านการแช่แข็งที่อุณหภูมิดังกล่าวจะยังมีความสด

สามารถน าไปผสมกับส่วนประกอบต่าง ๆ ในสูตรการท าปลาส้ม ปลาร้า ปลาจ่อม หรือก้อยปลา แต่อย่างไร

ก็ตาม รายงานวิจัยเหล่านั้นใช้อุณหภูมิที่ 4 องศาเซลเซียสและช่องแช่แข็งของตู้เย็นและใช้เวลาเพียง 24 

ชั่วโมง อาจจะท าให้ระยะติดต่อของพยาธิไม่ตายทั้งหมด รายงานวิ จัยนี้จึงมีความแตกต่าง โดยได้ใช้

อุณหภูมิ -20.0 องศาเซลเซียส และใช้เวลาที่ยาวนานขึ้นถึง 120 ชั่วโมง เพ่ือติดตามประเมินว่าการคงอยู่มี

ชีวิตของพยาธิใบไม้ตับจะเป็นเช่น รายงานวิจัยนี้ได้ยืนยันอีกครั้งว่าที่ 48 ชั่วโมงขึ้นไปจะท าให้ระยะติดต่อ

ของพยาธิสูญเสียสมรรถภาพไม่สามารถติดต่อได้อีกต่อไป 

ธิดารัตน์ บุญมาศ (2556) ได้ส ารวจพบว่า ปลาส้มเป็นต้นเหตุที่มาแรงกว่าปลาร้าในการเป็น

อาหารหลักที่ท าให้การติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ อันเนื่องจาก การจัดท าง่ายกว่า การมีพยาธิในปลาดิบเกิดจาก

พยาธิที่เข้ามาในปลาก่อนการแปรรูป แม้จะมีกระบวนการหมักแบบปลาส้มก็ไม่สามารถท าให้เชื้อตายได้ 

และหากให้ค่าความเปรี้ยวถึงข้ันฆ่าเชื้อได้ ปลาก็ไม่สามารถรับประทานได้เช่นกัน แต่ถึงอย่างไรการแช่ปลา

ในอุณหภูมิ -20 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 48 ชั่วโมง ก็สามารถลดการติดเชื้อของปลาได้ จากรายงานวิจัย

ของเราก็พบว่ามีความสอดคล้องของคณะนักวิจัยข้างต้น เมื่อตรวจหาระยะติดต่อของพยาธิใบไม้ตับที่

จ าแนกได้จากปลาตัวอย่าง หลังน าไปแช่แข็งที่อุณหภูมิต่ ากว่า -20.0  องศาเซลเซียส เป็นเวลา 0, 12, 24, 

48, 72, 96, 120 ชั่วโมง แล้วน าไปหมักดองท าเป็นปลาส้มเป็นเวลา 4 วัน ลักษณะของระยะติดต่อของ

พยาธิฝ่อเปลี่ยนแปลงไป เมื่อใช้เข็มจิ้มให้ซีสต์แตกออกพบการเคลื่อนไหวในกลุ่ม 0 ชั่วโมง จ านวน 11     

เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจพบ 12 เมตเซอร์คาเรีย พบการเคลื่อนไหวในกลุ่มแข็งที่ 12 ชั่วโมง จ านวน 3 

เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจพบ 4 เมตเซอร์คาเรีย และ 24 ชั่วโมง จ านวน 1 เมตาเซอร์คาเรีย จากที่ตรวจ

พบ 2 เมตเซอร์คาเรีย ขณะที่ 48 ชั่วโมงเป็นต้นไปไม่พบการเคลื่อนไหวของตัวอ่อนระยะติดต่อพยาธิใบไม้

ตับ ฉะนั้นทางเลือกส าหรับการน าปลามาแปรรูปในลักษณะปลาส้มที่ลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อพยาธิลง 

อีกทางหนึ่ง แม้จะเป็นการเพ่ิมต้นทุนการผลิต แต่ก็นับเป็นการลดความเสี่ยงให้ผู้บริโภคไปอีกทางหนึ่ง 

คณะผู้วิจัยได้ตรวจวิเคราะห์เชื้อจุลินทรีย์ที่ปนเปื้อนจากการหมักปลาร้า และปลาส้ม เนื่องจาก

ปัจจุบันนี้ ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรม ได้ออกประกาศมาตรฐาน

ของสารปนเปื้อนในมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ขั้นตอนการผลิต และวัสดุที่น ามาปรุงจะต้อง

มีความสะอาดและปลอดภัยได้มาตรฐาน จากการตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์ปลาร้า พบว่า Total coliforms 

และ E. coli มีค่าน้อยกว่า 3.0 MPN/, Yeasts และ molds count เท่ากับ 8.0×103 cfu/g  เชื้อ 
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Staphylococcus aureus (cfu/g)  Clostridium perfringens / 50 g  Salmonella spp./25 g 

ขณะที่ Bacillus cereus (cfu/g ไม่พบการปนเปื้อนของเชื้อดังกล่าว ส่วนผลการทดสอบจุลินทรีย์ของ

ผลิตภัณฑ์ปลาส้ม พบว่า Total coliforms (MPN/g)  และเชื้อ E. coli (MPN/g) เท่ากับ 4.6×   

(มาตรฐานต้องมีค่าน้อยกว่า 3.0  MPN/g) การที่เชื้อดังกล่าวเกินค่ามาตรฐานอาจจะเป็นไปได้จากโยกย้าย

สถานที่การจัดเก็บวัตถุดิบ จ าเป็นจะต้องมีการปรับปรุงต่อไป ส่วนเชื้อ Staphylococcus aureus เท่ากับ 

250 cfu/g (มาตรฐานต้องไม่เกิน 100 cfu/g)  ส าหรับเชื้อ Clostridium perfringens / 50 g  

Salmonella spp./25 g และ Bacillus cereus (cfu/g) ตรวจไม่พบการปนเปื้อนของเชื้อดังกล่าว และ

ผลการทดสอบ Yeasts และ molds count (cfu/g) เท่ากับ 1.0×103 ซึ่งเป็นไปตามมาตรฐานของสาร

ปนเปื้อน ในมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม 

กระทรวงอุตสาหกรรม ถือได้ว่ากระบวนการผลิตปลาส้มยังต้องมีการปรับปรุงเพ่ือลดปัญหาเชื้อบางชนิด 

รายงานวิจัยนี้ได้ตรวจวิเคราะห์สารเจือปนของผลิตภัณฑ์ปลาร้าและปลาส้มที่หมักดองตาม

ระยะเวลาของแต่ละชนิด จากการตรวจสอบพบสารหนู (Arsenic)  0.091 mg/kg ไม่พบแคดเมียม 

(Cadmium) (ค่ามาตรฐาน 0.030 mg/kg) พบตะกั่ว (Lead) 0.030 mg/kg ซึ่งอยู่ในมาตรฐานของสาร

ปนเปื้อน ในมาตรฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน มผช.37/2557 ส านักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม 

กระทรวงอุตสาหกรรม ในขณะที่พบปรอท (Mercury) 0.088 mg/kg ซึ่งพบว่าเกินมาตรฐานทีก าหนดไว้ 

ซึ่ง ปรอท (Mercury) ต้องน้อยกว่า 0.05 mg/kg จึงจะ ได้มาตรฐานและปลอดภัยต่อผู้บริโภค ผลิตภัณฑ์

ปลาส้ม พบสารหนู (Arsenic)  0.041  mg/kg ไม่พบแคดเมียม (Cadmium)  (ค่ามาตรฐาน = 0.030 

mg/kg) พบตะกั่ว (Lead) 0.070 mg/kg และพบปรอท (Mercury) 0.046 mg/kg ซ่ึงเป็นไปตามมาตรฐาน

ของสารปนเปื้อน การปนเปื้อนสารหนูและปรอท จากการตรวจสอบพบว่า เป็นการปนเปื้อนจากปลามา

ก่อนแล้ว ซึ่งเป็นปลาที่น ามาจากแหล่งน้ าธรรมชาติจากจังหวัดบุรีรัมย์ รายงานวิจัยนี้มีจุเด่นคือ คณะผู้วิจัย

ได้มีการตรวจวิเคราะห์ปลาก่อนที่จะน ามาท าปลาร้าและปลาส้ม จึงท าให้ทราบได้ว่าสารโลหะหนักเหล่านี้มี

การปนเปื้อนมาก่อน การน าไปท าปลาร้าปลาส้มก็จะท าให้ผู้บริโภคได้รับอันตรายได้ ดังนั้นขั้นตอนการท า

ผลิตภัณฑ์เหล่านี้ ควรจะมีการสุ่มตรวจปลาก่อน ก่อนที่จะน าไปประกอบการท าผลิตภัณฑ์ต่อไป 

สมสมร แก้วบริสุทธิ์ (2553) ได้ศึกษาวิจัยเพ่ือเพ่ิมมูลค่าปลาร้า โดยน าปลาร้ามาแปรรูปเพ่ิมมูลค่า

เป็นน้ าปลาพื้นบ้าน ที่มีคุณภาพตามมาตรฐานของส านักงานมาตรฐานสินค้าเกษตรและมาตรฐานแห่งชาติ 

(มกอช. 673/2547) กระบวนการผลิตน้ าปลาจากปลาร้ามีตะกอนปลาร้าเป็นผลพลอยได้ (by-product) 

ตะกอนปลาร้านี้มีลักษณะเป็นของกึ่งเหลวข้น มีสีน้ าตาล มีเนื้อเนียนละเอียด มีกลิ่นหอมปลาร้าเข้มข้น 

รสชาติเค็มมันกลมกล่อม และไม่มีกระดูกปลา เศษแกลบ ร า หรือข้าวคั่วปน มีโปรตีน ไขมัน เถ้า และ
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ความชื้น เท่ากับร้อยละ 11.67, 18.81, 17.12, และ 50.91 ตามล าดับ และได้ผลิตภัณฑ์จากตะกอนปลา

ร้า 4 ผลิตภัณฑ์ ได้แก่ ปลาร้าก้อน น้ าปลาร้าเข้มข้น ปลาร้าครีม และปลาร้าผง จากผลการวิจัยของเราก็

พบว่าผลการทดสอบทางชีวเคมีของผลิตภัณฑ์ปลาร้า มีเปอร์เซ็นต์ความชื้น (Moisture)  62.54 % เถ้า 

(Ash)  13.89 % โปรตีนหยาบ (Protein)  16.94 % ไขมัน (Fat)  3.12 %  เยื่อใยหยาบ (Fiber)  0.40% 

และคาร์โบไฮเดรต (Carbohydrate) 3.11 % ขณะที่ผลิตภัณฑ์ปลาส้ม มีเปอร์เซ็นต์ความชื้น (Moisture)  

59.10 % เถ้า (Ash)  12.10 % โปรตีนหยาบ (Protein)  14.10 % ไขมัน (Fat)  8.45 %  เยื่อใยหยาบ 

(Fiber)  0.14% และผลการทดสอบคาร์โบไฮเดรต ด้วยวิธี  Calculate by difference* พบว่า มี

เปอร์เซ็นต์คาร์โบไฮเดรต (Carbohydrate) 6.11 % จากข้อมูลนี้น าไปสู่การพัฒนาปลาร้าให้มีคุณค่าทาง

โภชนาการ และการพัฒนาผลิตภัณฑ์อ่ืนๆ ตามมา ส าหรับหารเพิ่มมูลค่าให้กับผู้ประกอบการได้ต่อไป 

 

5.3 ข้อเสนอแนะ 

 การศึกษาในครั้งนีแ้สดงให้เห็นว่า การแช่แข็งปลาก่อนการน ามาท าปลาร้าและปลาส้มที่อุณหภูมิ -
20.0 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 48 ชั่วโมงข้ึนไปจะท าให้ปลอดภัยจากพยาธิใบไม้ตับ นอกจากนี้แล้ว ควรจะ
มีการสุ่มตรวจการปนเปื้อนของสารโลหะหนักและสารก่อมะเร็งก่อนน าปลาไปท าปลาร้าและปลาส้ม เพ่ือ
ป้องกันการปนเปื้อนที่เกินมาตรฐานที่ก าหนด จากข้อมูลนี้ควรน าไปสู่การแนะน าให้ประชาชนและ
ผู้ประกอบการไดน้ าขั้นตอนการผลิตนี้ไปใช้ เพ่ือให้ผู้บริโภคได้ปลอดภัยจากพยาธิใบไม้ตับที่ยั่งยืนต่อไป 
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