
บทที่  5 
 

สรุป อภิปรายผลของการศึกษาและขอเสนอแนะ 

 
         การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาระบาดวิทยาเชิงวิเคราะห (Analytical Study) โดย
ทําการศึกษาแบบ Case-Control Study วัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยโนมนําที่มีผลตอการเกิดโรค
ติดเชื้อ Streptococcus suis ในจังหวัดลําพูน ระยะเวลาทําการศึกษาตั้งแตวันที่ 1 มกราคม 2552 
ถึงวันที่ 30 เมษายน 2552 ประชากรที่ศึกษาเปนผูปวยที่เขารับการรักษาในโรงพยาบาลลําพูน 
ระหวางวันที่ 1 ตุลาคม 2549 ถึงวันที่ 30 กันยายน 2551 กลุมตัวอยางที่ศึกษาทั้งหมด จํานวน 120 
คน โดยแบงเปนกลุมศึกษา (case) คือ ผูปวยที่มีผลการตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการวาพบเชื้อ 
Streptococcus suis จํานวน 60 คน และกลุมเปรียบเทียบ (control) คือ กลุมผูปวยที่ไมมีผลการ
ตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการวาพบเชื้อ Streptococcus suis ที่เขารับการรักษาในชวงเวลา
เดียวกัน โดยจับคูกับกลุมศึกษาในเรื่องของอาการปวยที่คลายกันดวยโรค Encephalitis, Sepsis, 

Toxic shock syndrome หรือ Endocarditis จํานวน 60 คน 
        เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  ประกอบดวย  แบบบันทึกผลการตรวจทาง
หองปฏิบัติการชันสูตรโรค และแบบบันทึกขอมูลของผูปวย ที่ผูศึกษาสรางขึ้นเอง และตรวจสอบ
ความเที่ยงตรงดานเนื้อหาของแบบบันทึกขอมูล โดยผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน ไดคาดัชนีความ
ตรงตามเนื้อหา (Content Validity  index : CVI)ของแบบบันทึกขอมูลเทากับ 0.98 และหาความ
เชื่อมั่นของแบบบันทึกขอมูล โดยนําไปทดลองใชเก็บขอมูลผูปวยโรคติดเชื้อ Streptococcus  suis 
ที่โรงพยาบาลลําพูน จํานวน 30 ราย ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ 0.83 ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล
และวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป วิเคราะหขอมูลทั่วไปโดยใชสถิติเชิง
พรรณนา ไดแก คาแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และวิเคราะหขอมูล
ปจจัยโนมนําที่มีผลตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus  suis โดยใชอัตราเสี่ยง (Odd Ratio

วิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยโนมนําตางๆ กับการติดเชื้อ Streptococcus suis ดวย  
Multiple logistic regression สรุปผลการศึกษาไดดังนี้ 
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1. ลักษณะทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
 
         1.1 อายุ จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา กลุมศึกษาที่มีการติดเชื้อ Streptococcus suis มีอายุ
เฉลี่ย52.02 ป สวนใหญเปนกลุมที่มีอายุมากกวา 60 ป (ตารางที่1) เนื่องจากผูสูงอายุเปนวัยที่มีการ
เปลี่ยนแปลงของรางกายไปในทางเสื่อมมากกวาการเจริญเติบโต โดยเฉพาะระบบภูมิคุมกันทั้งชนิด
พึ่ง เซลลและชนิดไมพึ่ง เซลลจะทํางานลดลง  ประสิทธิภาพของแอนติบอดีลดลง  ทําให
ความสามารถในการตอบสนองตอแอนติเจนนอยลง เปนสาเหตุที่ทําใหผูสูงอายุติดเชื้อไดงาย (เทพ
นิมิตร จุแดง, 2543) สอดคลองกับการศึกษาภาวะการติดเชื้อ Streptococcus suis และปจจัยที่มี
ความแตกตางในกลุมที่มีอาการรุนแรงและไมรุนแรง และกลุมผูปวยกับผูรวมสัมผัสโรคที่ไมปวย
จังหวัดลําพูน (อัจฉรา  ฟองคํา และคณะ, 2550) พบวาผูปวยมีอายุเฉลี่ย 50 ป และสอดคลองกับ
การศึกษาโรคติดเชื้อ Streptococcus suis ในเขตอําเภอเมือง จังหวัดเพชรบูรณ (อภิชาต กันธุ และ 
คณะ, 2551) พบวาผูปวยสวนใหญอายุ 60 ปขึ้นไป  รอยละ 73.3   
        1.2 เพศ จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา เพศของกลุมศึกษา มีความแตกตางในเรื่องปจจัยเสี่ยง
ตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis (ตารางที่1) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาภาวะการติดเชื้อ 
Streptococcus suis และปจจัยที่มีความแตกตางในกลุมที่มีอาการรุนแรงและไมรุนแรง และกลุม
ผูปวยกับผูรวมสัมผัสโรคที่ไมปวยจังหวัดลําพูน (อัจฉรา ฟองคํา และคณะ, 2550) พบวาผูปวยสวน
ใหญเปนเพศชายถึงรอยละ 92.45 และสอดคลองกับการศึกษาระบาดวิทยาโรคติดเชื้อ 
Streptococcus suis จังหวัดพะเยา (สุทิตย เสมอเชื้อ และอนิรุธ เนื่องเม็ก, 2551) พบวา ผูปวยสวน
ใหญเปนเพศชาย รอยละ 89.66  
       1.3 สถานภาพสมรส จากการศึกษาครั้งนี้ พบวาทั้งกลุมศึกษาและกลุมเปรียบเทียบมี
สถานภาพสมรสที่ใกลเคียงไมแตกตางกัน โดยสวนใหญมีสถานภาพสมรสคู มีรอยละ 78.3 และ 
73.3 ตามลําดับ  
        1.4 ระดับการศึกษา จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา สวนใหญทั้งในกลุมศึกษาและกลุม
เปรียบเทียบ มีการศึกษาในระดับประถมศึกษามากที่สุด มีรอยละ 55.0 และ 61.7 ตามลําดับ
รองลงมา ไดแก ระดับมัธยมศึกษา มีรอยละ 23.3 และ 18.3 ตามลําดับ   
        1.5 อาชีพ จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา สวนใหญกลุมศึกษาและกลุมเปรียบเทียบ มีอาชีพ
รับจ าง  รองลงมา  คือ  เกษตรกรรม  งานบาน  สอดคลองกับการศึกษาภาวะการติด เชื้ อ 
Streptococcus suis และปจจัยที่มีความแตกตางในกลุมที่มีอาการรุนแรงและไมรุนแรง และกลุม
ผูปวยกับผูรวมสัมผัสโรคที่ไมปวยจังหวัดลําพูน (อัจฉรา ฟองคํา และคณะ, 2550) ที่พบวา ผูปวยที่
ติดเชื้อ Streptococcus suis สวนใหญมีอาชีพรับจาง รอยละ 56.50 
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         1.6 ท่ีอยู จากการศึกษาครั้งนี้ พบวา กลุมศึกษามีที่อยูที่ทํางาน ที่อยูขณะปวย และที่อยูตาม
ทะเบียนบาน ใกลเคียงกัน คือมากที่สุดในอําเภอเมืองลําพูน มีรอยละ 25, 30 และ 28.3 ตามลําดับ 
เชนเดียวกับกลุมเปรียบเทียบ พบมากที่สุดในอําเภอเมืองลําพูน คิดเปนรอยละ28.3 เทากัน ทั้งที่อยูที่
ทํางาน ที่อยูขณะปวย และที่อยูตามทะเบียนบานรองลงมาในกลุมศึกษา ไดแก อําเภอล้ี อําเภอเวียง
หนองลอง ตามลําดับและรองลงมาในกลุมเปรียบเทียบ คือ อําเภอปาซาง แมทา และล้ี  ตามลําดับ 
 
2. ขอมูลเก่ียวกับการเจ็บปวย 
 
        อาการและอาการแสดงในกลุมศึกษา สวนใหญมาดวยอาการมีไข หนาวสั่น มากที่สุด คือมี
รอยละ 86.7 รองลงมา ไดแก อาการปวดกลามเนื้อ  ปวดเอว, หายใจหอบเหนื่อย, ปวดศรีษะ, ถาย
เหลว และเวียนศรีษะเดินเซ  คิดเปนรอยละ 40, 30, 28.3, 18.3 และ 13.3 ตามลําดับ สอดคลองกับ
รายงานผูปวยที่เสียชีวิตจากการติดเชื้อ Streptococcus suis  ในจังหวัดทางภาคเหนือของประเทศ
ไทยที่พบวา ผูปวยทุกรายมีไขสูง ปวดเมื่อยกลามเนื้อ อุจจาระรวง (อัจฉรา ฟองคํา และคณะ, 2544) 
และสอดคลองกับการศึกษาระบาดวิทยาโรคติดเชื้อ Streptococcus suis จังหวัดพะเยา (สุทิตย  
เสมอเชื้อ และอนิรุธ  เนื่องเม็ก, 2551) ที่พบวาผูปวยยืนยันโรคติดเชื้อ Streptococcus suis มอีาการ
และอาการแสดงคือมีไข รอยละ 96.5 ปวดเมื่อยกลามเนื้ออยางรุนแรง รอยละ 96.55 ปวดศรีษะ
รุนแรง รอยละ82.76 เดินเซหรือทรงตัวไมได  รอยละ 41.36 และสอดคลองกับการศึกษาโรคติดเชื้อ 
Streptococcus suis ในเขตอําเภอเมืองเพชรบูรณ  ที่พบวาผูปวยทุกรายมีไข ปวดศรีษะ รอยละ 60  
ปวดเมื่อยกลามเนื้อ รอยละ 66.7 คอแข็ง ช็อค หายใจหอบ  ทรงตัวลําบาก รอยละ 26.7 อุจจาระรวง
เฉียบพลัน รอยละ 20 (อภิชาต กันธุ และคณะ, 2551) สวนอาการและอาการแสดงของการศึกษาใน
กลุมเปรียบเทียบ พบวา มีไข หนาวสั่น มากเชนเดียวกัน คือ รอยละ 46.7 รองลงมาไดแก หายใจ
หอบเหนื่อย, ถายเหลว, ปวดกลามเนื้อ ปวดเอว, และมีจุดจ้ําเลือดตามผิวหนัง คิดเปนรอยละ 28.3, 
11.7, 8.3 และ 5.0 ตามลําดับ 
       ผลการรักษาของกลุมตัวอยางที่ศึกษาทั้ง 2 กลุม สวนใหญหายเปนปกติ คือ ในกลุมศึกษา คิด
เปนรอยละ 66.7 กลุมเปรียบเทียบ คิดเปนรอยละ 70 และที่เสียชีวิตมีในกลุมศึกษา คิดเปนรอยละ 
21.7 สอดคลองกับการศึกษา Streptococcus suis infection : A series of 41 cases from 

Chiang Mai University Hospital ที่พบวาผูปวยติดเชื้อ Streptococcus suis มีอัตราปวยตายสูง
ถึงรอยละ 19.5 และ สอดคลองกับการศึกษาระบาดวิทยาโรคติดเชื้อ Streptococcus suis จังหวัด
พะเยา (สุทิตย เสมอเชื้อ และอนิรุธ เนื่องเม็ก, 2551) ที่พบวาผูปวยยืนยันโรคติดเชื้อ Streptococcus 

suis มีอัตราปวยตาย รอยละ17.24  สวนกลุมเปรียบเทียบ อัตราปวยตายคิดเปนรอยละ 30 ดาน
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อาการหูหนวกและการไดยินลดลงหลังการรักษา พบวา ในกลุมศึกษา มีอาการหูหนวกและการได
ยินลดลงหลังการรักษา คิดเปนรอยละ 5.0 และ 3.3 ตามลําดับ สอดคลองกับการศึกษาระบาดวิทยา
โรคติดเชื้อ Streptococcus suis จังหวัดพะเยา (สุทิตย  เสมอเชื้อ และอนิรุธ เนื่องเม็ก, 2551) ที่
พบวาผูปวยยืนยันดวยโรคติดเชื้อ Streptococcus suis มีอาการหูหนวกและการไดยินลดลงหลัง
การรักษา รอยละ 33.3 และ สอดคลองกับการศึกษาโรคติดเชื้อ Streptococcus suis ในเขตอําเภอ
เมืองเพชรบูรณ ที่พบวาผูปวยมีการไดยินลดลงรอยละ 20 (อภิชาต กันธุ และคณะ, 2551) แตในกลุม
เปรียบเทียบไมมีอาการหลังการรักษา สําหรับผลการตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการ ในกลุมศึกษา 
ตรวจพบเชื้อ Streptococcus suis ทุกราย คิดเปนรอยละ 100 และผลการวินิจฉัยโรคสุดทาย ใน
กลุมศึกษาไดรับการวินิจฉัยโรคที่หลากหลาย เชน Streptococcus suis, Sepsis, Pneumonia, 

Diarrhoea, Encephalitis, Toxic shock syndrome, Endocarditis และ Bronchitis คิดเปน
รอยละ 31.7, 28.3, 20.0, 10.0, 3.3, 3.3, 1.7 และ 1.7 ตามลําดับ  แตในกลุมเปรียบเทียบไมไดรับการ
ตรวจทางหองปฏิบัติการ และมีผลการวินิจฉัยโรคสุดทาย คือ Sepsis, Pneumonia, Toxic shock 

syndrome และ Diarrhoea คิดเปนรอยละ 41.7, 41.7, 15.0 และ 1.7 ตามลําดับ 
 
3.   ปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis 
 
        ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางที่ศึกษาทั้ง 2 กลุม สวนใหญไมมีขอมูลเร่ืองประวัติการ
รับประทานอาหารจากเนื้อสุกรดิบ โดยกลุมศึกษาและกลุมเปรียบเทียบ คิดเปนรอยละ 71.7 และ
96.7 ตามลําดับ และในกลุมศึกษา มีประวัติการรับประทานอาหารที่เตรียมและปรุงจากเนื้อสุกร
เลือดสุกรดิบ กอนปวยเขารับการรักษาในโรงพยาบาล เพียงรอยละ 20 ช่ืออาหารที่รับประทานใน
กลุมศึกษา คือ ลาบหมูดิบมีรอยละ 16.7 ลาบดิบรอยละ 3.3 และหลูดิบรอยละ 1.7 โดยแหลงของ
อาหารที่รับประทาน ไดแก งานเลี้ยงมีรอยละ 11.7 ซ้ือมาทําเองรอยละ 1.7 สอดคลองกับรายงาน
ผูปวยที่เสียชีวิตจากการติดเชื้อ Streptococcus suis ในจังหวัดทางภาคเหนือของประเทศไทยที่
พบวา ผูปวยสวนใหญมีประวัติรับประทานเนื้อสุกรหรือเลือดสุกรดิบกอนเกิดอาการปวย (อัจฉรา  
ฟองคํา และคณะ, 2544) เร่ืองประวัติการสัมผัสสุกรหรือเนื้อสุกรดิบของกลุมตัวอยางที่ศึกษาทั้ง 2  
กลุม มีความใกลเคียงกัน คือมีประวัติการสัมผัสเพียงรอยละ 5 โดยสวนใหญไมมีขอมูลเชนกันใน
เร่ืองประวัติการดื่มสุรา ของกลุมศึกษามีมากกวากลุมเปรียบเทียบ คือมีรอยละ 35 และ 5 ตามลําดับ 
สอดคลองกับรายงานผูปวยที่เสียชีวิตจากการติดเชื้อ Streptococcus suis ในจังหวัดทางภาคเหนือ
ของประเทศไทยที่พบวา ผูปวยทุกรายมีประวัติการดื่มสุราเรื้อรัง (อัจฉรา ฟองคํา และคณะ, 2544)    
โดยชวงเวลาในการดื่มสุราของกลุมศึกษาคือ ดื่มในวันที่ รับประทานลาบดิบ รอยละ  18.3 
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สอดคลองกับการสอบสวนการระบาดของโรค Streptococcus suis  กิ่งอําเภอภูซาง จังหวัดพะเยา 
ที่พบวาการดื่มเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล การรับประทานลาบเลือดเนื้อสุกรดิบที่จัดเล้ียงในงานศพ 
เปนปจจัยเสี่ยงที่มีนัยสําคัญทางสถิติ (นเรศฤทธิ์ ขัดธะสีมา และคณะ, 2550) แตในกลุมเปรียบเทียบ
ไมมีการดื่มสุราพรอมลาบดิบ และสวนใหญกลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุม ไมไดดื่มสุรา คิดเปนรอยละ 
48.3 ของในกลุมศึกษา และรอยละ 88.3 ของในกลุมเปรียบเทียบ สําหรับประวัติการเจ็บปวยหรือ
โรคประจําตัว พบวากลุมตัวอยางที่ศึกษาทั้ง 2 กลุม มีประวัติรอยละ 38.3 ในกลุมศึกษา และรอยละ 
41.7 ในกลุมเปรียบเทียบ โดยโรคประจําตัวที่พบ ไดแก โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคไต 
หัวใจ ตับ กระเพาะอาหาร HIV และ G6PD และพบโรคไต มากที่สุด คิดเปนรอยละ 18.3 รองลงมา 
คือ โรคหัวใจ รอยละ 13.3 ในกลุมศึกษา และโรคความดันโลหิตสูง มากที่สุดในกลุมเปรียบเทียบ มี
รอยละ 13.3 ซ่ึงพบวาโรคไต ในกลุมตัวอยางที่ศึกษามีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(p-value 0.004)  สอดคลองกับการศึกษาภาวะการติดเชื้อ Streptococcus suis และปจจัยที่มีความ
แตกตางในกลุมที่มีอาการรุนแรงและไมรุนแรง และกลุมผูปวยกับผูรวมสัมผัสโรคที่ไมปวยจังหวัด
ลําพูน (อัจฉรา  ฟองคํา และคณะ, 2550)  พบวา ภาระโรคประจําตัวและปริมาณการดื่มสุราเฉลี่ย มี
ความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value 0.001)  และ สอดคลองกับการศึกษาโรคติดเชื้อ 
Streptococcus suis ในเขตอําเภอเมืองเพชรบูรณ ที่พบวาผูปวยมีโรคประจําตัว รอยละ 46.7  
ไดแก โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง มะเร็งตับ ตับแข็ง รอยละ 13.3  โรคตับอักเสบและพิษ
สุราเรื้อรัง รอยละ 6.7 (อภิชาต กันธุ และคณะ, 2551)  
      พบวา มีความสัมพันธระหวางเพศกับการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis โดยเพศชายเปน
ปจจัยเสี่ยง และ เพศชายมีโอกาสปวยเปนโรค Streptococcus suis เปน 3.08 เทาของเพศหญิง 
(OR=3.08 95% CI=1.30-7.26)  และความสัมพันธนี้มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.010 และพบวามี
ความสัมพันธระหวางผูที่มีประวัติการเจ็บปวยในอดีตดวยโรคไตหรือมีโรคประจําตัวเปนโรคไตกบั
การเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis โดยผูที่ปวยเปนโรคไตมีโอกาสปวยเปนโรคติดเชื้อ  
Streptococcus suis นอยกวาผูที่ไมเปนโรคไต (OR=0.06 95% CI=0.01-0.49) และความสัมพันธ
นี้ มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.009 หรือสรุปไดวาผูที่ไมเปนโรคไตมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อ 

Streptococcus suis มากกวาผูที่ไมเปนโรคไต ถึง 1/0.06 = 16.7 เทา 
       โดยสรุปแลวจากการศึกษานี้ พบวา ปจจัยโนมนําตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis 
ในจังหวัดลําพูน ไดแก ปจจัยดานเพศ คือเพศชายมีโอกาสมากกวาเพศหญิง และประวัติการเจ็บปวย
การมีโรคประจําตัว ผูที่เปนโรคไตมีโอกาสติดเชื้อนอยกวาผูที่ไมมีประวัติการเจ็บปวยเปนโรคไต 
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ขอจํากัดของการศึกษา 
 
         เนื่องจากกลุมควบคุมที่ใชเปรียบเทียบกับกลุมศึกษาในการวิจัยนี้เปนกลุมที่ไมมีการติดเชื้อ
Streptococcus suis ดังนั้นผลการวิเคราะหขอมูลเร่ืองปจจัยเสี่ยงในการวิจัยนี้ เพียงแตสรุปไดวา 
เปนปจจัยเสี่ยงของการติดเชื้อ Streptococcus suis ในจังหวัดลําพูน และเนื่องจากการศึกษาวิจัยนี้ 
ใชระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูลเพียง 4 เดือน จากขอมูลยอนหลังของผูปวยที่เขารับการรักษา
ในโรงพยาบาลลําพูน ระหวางป พ.ศ. 2550 – ป พ.ศ. 2551 ที่ถูกบันทึกไวแลวในบัตร OPD Card 
และ Chart ผูปวยใน ซ่ึงการศึกษาวิจัยที่ตองการหาปจจัยโนมนําที่มีผลตอการเกิดโรคติดเชื้อ 
Streptococcus suis แบบ Case-Control Study นี้จะตองใชกลุมควบคุมซึ่งเปนผูปวยที่ไมมีการ
ติดเชื้อ Streptococcus suis แตมีปจจัยเสี่ยงเหมือนกันกับกลุมศึกษา จะตองใชเวลานาน และหา
กลุมตัวอยางผูปวยที่มีลักษณะคลายคลึงกันหรือมีปจจัยเสี่ยงเหมือนกันนี้ไดยาก เนื่องจากอบุตักิารณ
การเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis นี้มีนอย และไมบอยนัก 
 
ประโยชนท่ีไดรับจากการทําวิจัย 
 

1.  ใชเปนขอมูลและแนวทางประกอบในการพิจารณากําหนดมาตรการในการปองกันการ
เกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis ในประชาชนจังหวัดลําพูน 

2.  เปนแนวทางในการวางแผนปองกันและควบคุมการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus  

suis ในประชาชนจังหวัดลําพูน 
3.  เปนแนวทางในการศึกษาวิจัยตอไปเพื่อเนนการมีสวนรวมในชุมชน หาวิธีการปองกัน

ปจจัยตางๆตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis ในจังหวัดลําพูน 
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ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาวิจัยไปใช 
 

1. ควรมีการกําหนดแนวทางการรณรงคปองกันปจจัยโนมนําตางๆตอการเกิดโรคติดเชื้อ
Streptococcus suis ในจังหวัดลําพูน เชน ในเพศชาย และผูที่ไมมีประวัติการปวยเปนโรคไตมี
โอกาสเสี่ยงอยางไร ในผูปวยที่เปนโรคไตหรือมีโรคเร้ือรังอื่นๆที่ทําใหภูมิตานทานรางกายต่ําควร
ระมัดระวังปองกันและปฏิบัติตนตามหลักการปองกันการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus  suis ได
อยางไร เปนตน 

2.  ควรมีการพัฒนาบุคคลากรผูเกี่ยวของ โดยใหความรูเร่ืองการปองกันการเกิดโรคติดเชื้อ 
Streptococcus suis แกบุคลากรสาธารณสุข และอาสาสมัครสาธารณสุข แกนนําชุมชน ในจังหวัด
ลําพูน ใหทราบถึงปจจัยโนมนําที่มีผลตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis เชน กลุมเพศชาย
ที่ ไมปวยดวยโรคไต  เพื่อหาวิ ธีการปองกันไมใหประชาชนกลุมนี้ปวย เปนโรคติดเชื้ อ
Streptococcus suis ในอนาคต 
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาวิจัยคร้ังตอไป 
 

1.  ศึกษาวิจัยในประชากรที่มีปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคติดเชื้อ Streptococcus suis เชน 
เพศชาย, ผูไมเปนโรคไต   

2.  ศึกษาวิจัยวาโรคไตมีความสัมพันธกับการบริโภคสุราหรือไม 
 
 


