
พยาธิที่มากับปลา(ดิบ)

ความเปนมา ปจจุบันนี้ กระแสความนิยมอาหารญี่ปุนเปนที่แพรหลายทั่วไปรวมทั้งประเทศไทย   คนไทยก็
นิยมรับประทานอาหารญี่ปุนกันมากขึ้น จะเห็นไดจากทั้งราน ทั้งซุมอาหารแดนซามูไรผุดขึ้นมากมายเหมือนดอก
เห็ด ขนาดในซุปเปอรมารเก็ตเอง ยังตองมีแผนกขายอาหารญี่ปุนกันโดยเฉพาะและปลาดิบก็เปนเมนูหลักที่ขาด
เสียไมได   ปลาดิบนั้นถาเปนปลาจากเขตหนาวหรือปลาตนตํารับจากญี่ปุนจริง ๆ ก็มีรายงานถึงการติดเชื้อ
พยาธิชนิดหนึ่งนั่นคือ พยาธิอนิสซาคิส ( Anisakis simplex ) ซึ่งกอใหเกิดโรค  Anisakidosis  ซึ่งโรคนี้มีราย
งานเพิ่มขึ้นอยางรวดเร็วโดยเฉพาะ ในประเทศญี่ปุนเองมีรายงานประมาณ 2000 รายในป พ.ศ. 2538(1,2)   
สําหรับในประเทศไทย มีรายงานครั้งแรกของการติดเชื้อพยาธิชนิดนี้ในลําไสของชาวประมงทางภาคใต (3)

นอกจากนี้ยังมีรายงานผูปวยโรคพยาธินี้มีอาการแพชนิดเฉียบพลันรวมดวย(4)   และยังมีรายงานอีกวาผูปวยโรค
ภูมิแพและผูที่แพปลาทะเลจํานวนมากมีปฏิกิริยาแพตอสารจากพยาธิชนิดนี้แตกลับไมมีปฏิกิริยาแพตอสารจาก
ปลา(5-9)

             
รูปที่ 1 ตัวออนของพยาธิอนิสซาคิส ( Anisakis simplex) ระยะที่ 3 แสดงพยาธิเต็มตัว  สวนหัว  และสวนหาง ตามลําดับ

ชนิดของพยาธิ    พยาธิกลุมนี้มีรายงานการติดเชื้อในคน 3 ชนิด คือ Anisakis simplex (herring worm),
Pseudoterranova (Phocanema, Terranova) decipiens (cod or seal worm), และ Contracaecum spp.(10)

ตัวออนของพยาธินี้พบมีรายงานในปลาและสัตวทะเลหลายชนิด    สําหรับในประเทศไทยมีรายงานพบพยาธิ
ชนิดนี้ในเนื้อปลาทะเล 14 ชนิด และ 9 ชนิด จากซุปเปอรมารเก็ตเขตกรุงเทพมหานคร  สมุทรสาครและ ชลบุรี
(11,12)      .

           
                    Anisakis           กลามเนื้อ
รูปที่ 2 ตัวออนของพยาธิอนิสซาคิส ( Anisakis simplex)ในกลามเนื้อปลา(รูปชาย)และขดตัวในอวัยวะภายในของปลา(รูปขวา)



วงชีพของพยาธิ    พยาธิชนิดนี้เปนพยาธิตัวกลม มองเห็นไดดวยตาเปลา ขนาดตัวโตเต็มวัยประมาณ 2-5
เซนติเมตร โดยธรรมชาติมันอาศัยอยูในกระเพาะของสัตวทะเล เชน ปลาโลมา ปลาวาฬ แมวน้ํา และสิงโตทะเล
ไขปนออกมากับอุจจาระในน้ําทะเล เจริญเปนตัวออน  โดยถูกพาหะหลักก็จะเปนกุง ไรน้ํา และปลาเล็กๆพวกที่
กินแพลงตอน  ซึ่งตัวออน จะฝงตัวอยูในกลามเนื้อของปลาทะเล (รูปที่ 2)  มีขนาดประมาณ 1-3 เซนติเมตร และ
เมื่อสัตวติดเชื้อเหลานื้ถูกกินโดยปลาตัวอื่น ก็สามารถไปฝงตัวในปลาตัวใหมไดเชนเดียวกัน   ดังนั้นปลาทุกตัวก็
มีสิทธิ์ติดเชื้อนี้ได และสามารถพบไดในปลาน้ําจืดเชนกัน  ซึ่งถาคนกินปลาดิบที่มีการติดเชื้อนี้เขาไป ก็จะ ไดรับ
ตัวออนของเชื้อนี้ เขาไปฝงตัวในกระเพาะอาหาร.(10) (รูปที่ 3)

รูปที่ 3 วงชีวิตของพยาธิอนิสซาคิส ( Anisakis simplex)

อาการที่สําคัญ คือ อาการปวดทองบริเวณลิ้นป คล่ืนไสอาเจียนและทองเสีย โดยอาการจะปรากฏใน 1-12
ชั่วโมง ซึ่งอาการปวดทองบางครั้ง อาจจะวินิจฉัยผิดพลาด เปนโรคแผลในกระเพาะอาหารหรือไสติ่งอักเสบได
บางรายอาจถายออกมาเปนมูกเลือด ใน 1-5 วัน  ผูปวยอาจจะอาเจียนออกมาเปนตัวพยาธิหรืออาจจะสอง
กลองเขาไปในหลอดอาหารแลวพบตัวพยาธิ   เนื่องจากตัวออนไมสามารถเจริญและวางไขไดในคน ดังนั้นการ
ตรวจอุจจาระจึงไมชวยการวินิจฉัย  สวนการรักษามีทางเดียวคือการเอาตัวพยาธิออกมาจากผนังกระเพาะ จาก
การสองกลองหรือตองผาตัดออกทางหนาทองเลยก็ไดเพราะยาฆาพยาธิใชไมไดผล(10)

ขอควรระวัง    ปจจุบันนี้ในสหรัฐอเมริกาเอง ก็นิยมรับประทานอาหารญี่ปุนเชนเดียวกัน ดังนั้นองคการอาหาร
และยาประเทศสหรัฐอเมริกา จึงมีคําแนะนําสําหรับผูประกอบการสามารถสุมตรวจเนื้อปลาโดยการสองเนื้อปลา
ดวยโคมไฟ มองหาตัวออนของพยาธิ(รูปที่ 2)   แตก็ไมใชวิธีที่มีประสิทธิภาพมากนัก เพราะใชไดเฉพาะเนื้อปลา
ที่มีสีขาวเทานั้น     ในกรณีที่จะตองกินปลาทะเล ถาจะทํากึ่งสุก เชนลวก ควรทําที่อุณหภูมิอยางนอย 60 องศา
เซลเซียส อยางนอย 5 นาที แตถาตองกินปลาดิบ เนื้อปลานั้นควรจะไดรับการเก็บในอุณหภูมิต่ํากวาจุดเยือกแข็ง
คือต่ํากวา -35 องศาเซลเซียส อยางนอย 15 ชั่วโมง หรือต่ํากวา - 20 องศาเซลเซียส อยางนอย 7 วัน(11)



สําหรับในประเทศไทย    ทุกวันนี้คนไทยมีความตื่นตัวในการดูแลสุขภาพจึงหันมานิยมรับประทานปลากัน
มากขึ้น เนื่องจากปลาเปนแหลงอาหารโปรตีนที่ดี ยอยงายมีไขมันต่ํา   ดังนั้นกรณีปลานําเขาจากตางประเทศ
ถาไดรับการแชแข็งที่ถูกตอง ก็นาจะปลอดพยาธิดังกลาว    แตทั้งนี้ทั้งนั้น คนไทยเองก็ยังคงตองระวังเวลาเลือก
ซื้อหรือรับประทานอาหารหรือผลิตภัณฑอาหารที่พรอมบริโภค ในดาน สุขลักษณะการผลิต กรรมวิธีการปรุง สุข
อนามัยของผูประกอบอาหาร และความสะอาดของอาหาร  นอกจากนี้ยังคงตองคํานึงถึงพยาธิที่มากับปลาดิบ
แบบไทย ๆ ดวย เชน พยาธิตัวจี๊ด และพยาธิใบไมตับ
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