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ผลงานที่จะขอรับการประเมินเพื่อขอรับเงินประจำตำแหน่ง
เรื่องที่ 1
1. ชื่อผลงาน ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย
ปีที่ดำเนินการ 2563-2564
2. ความสำคัญและที่มาของปัญหาที่ทำการศึกษา
โรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร (African swine fever : ASF) เป็นโรคติดเชื้อไวรัสในสุกรและหมูป่าที่มีอัตราการตายสูง และมีอัตราการแพร่ระบาดที่รวดเร็ว โดยพบการระบาดในหลายพื้นที่ทั่วโลก สำหรับในทวีปเอเชียเริ่มพบรายงานการระบาดครั้งแรกในประเทศจีนในเดือนสิงหาคม พ.ศ.2561 ต่อมาพบการระบาดเพิ่มในอีกหลายประเทศ เช่น ประเทศเวียดนาม กัมพูชา เขตลาว พม่า เป็นต้น การระบาดของโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรในทวีปเอเชียทำให้สูญเสียสุกรไปทั้งสิ้น 6,733,791 ตัว สำหรับประเทศไทยมีการประเมินว่าหากเกิดการระบาดของโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร จะเกิดความเสียหายต่ออุตสาหกรรมการผลิตสุกรประมาณ 63,000 ล้านบาท 
โรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรติดต่อโดยการสัมผัสสุกรที่ติดเชื้อโดยตรงหรือโดยอ้อม เช่น การสัมผัสสิ่งแวดล้อม สิ่งของ หรือผลิตภัณฑ์ที่มีเชื้อปนเปื้อน ที่สำคัญโรคนี้ยังไม่มีวัคซีนป้องกันหรือยารักษาโรค ดังนั้นการจะป้องกันการแพร่กระจายของโรคได้นั้นฟาร์มสุกรจะต้องเข้มงวดการปฏิบัติตามมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพ เพื่อป้องกันไม่ให้เชื้อโรคเข้าไปสัมผัสกับตัวสุกร อย่างไรก็ดีผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยมักเป็นเกษตรกรที่ไม่มีเงินทุนในการดำเนินการตามมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพ ทำให้ไม่สามารถดำเนินการป้องกันโรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงจะเห็นได้ว่ากลุ่มผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงสูงที่จะเกิดโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร 
จังหวัดสุโขทัยมีเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรทั้งหมดจำนวน 2,591 ราย มีจำนวนสุกรทั้งหมด 57,340 ตัว เป็นผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย จำนวน 2,437 ราย มีจำนวนสุกร 27,282 ตัว ปัจจุบันยังไม่มีข้อมูลระดับความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยเหล่านี้ ทำให้หน่วยงานปศุสัตว์ไม่สามารถช่วยส่งเสริมการป้องกันโรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ ดังนั้น การสำรวจความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย จะช่วยให้ทราบระดับความสามารถในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรรายย่อย และทราบจุดอ่อนในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย อีกทั้งเจ้าหน้าที่ปศุสัตว์สามารถกำหนดมาตรการเพิ่มเติมเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการป้องกันโรคและป้องกันความเสียหายทางเศรษฐกิจที่อาจเกิดขึ้นกับเกษตรได้
3. วัตถุประสงค์ในการศึกษา

- เพื่อศึกษาระดับความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม ในการป้องกันโรค อหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย
- เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมในการป้องกันโรค อหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย
4. ความรู้ทางวิชาการ หรือแนวคิดหรือหลักทฤษฎีที่ใช้ในการดำเนินการ
โรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรเกิดจากเชื้อโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร (ASFV) เป็นดีเอ็นเอไวรัส สุกรติดเชื้อจากการสัมผัสสัตว์ป่วยโดยตรงหรือการติดเชื้อโดยอ้อม เช่น กินเศษอาหารที่มีเชื้อโรคปนเปื้อน หรือสัมผัสเชื้อที่ติดมากับยานพาหนะ เสื้อผ้า รองเท้า นอกจากนี้ยังสามารถพบเชื้อได้ในเห็บอ่อนตระกูล Ornithodoros
เชื้อโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรมีความคงทนต่อสิ่งแวดล้อมและน้ำยาฆ่าเชื้อต่างๆ เชื้อถูกทำลายเมื่อให้ความร้อนอุณหภูมิ 60 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 20 นาที เชื้อโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรทนต่อความเป็นกรด ด่าง โดยหมดฤทธิ์เมื่อค่า pH น้อยกว่า 3.9 หรือมากกว่า 11.5 เชื้อโรคถูกทำลายได้ด้วยสารเคมีกลุ่มต่างๆ เช่น อีเทอร์ คลอโรฟอร์ม โซเดียมไฮดรอกไซด์ ไฮโปคลอไรต์ ฟอร์มาลีน ฟีนอล ไอโอดีน แต่จะต้องมีเวลาในการสัมผัสกับตัวเชื้ออย่างน้อย 30 นาที ความคงทนของเชื้อในผลิตภัณฑ์สุกรและสิ่งแวดล้อม พบว่าเชื้อสามารถมีชีวิตในเนื้อสุกรแช่เย็น 110 วัน ในเนื้อสุกรแช่แข็ง 1000 วัน ในเนื้อสุกรหมักเค็ม 182 วัน ในเนื้อสุกรตากแห้ง 300 วัน ในเครื่องในสุกร 105 วัน ในเลือดแช่เย็น 18 เดือน ในอุจจาระ 11 วัน ในเลือด 15 สัปดาห์ และในคอกสุกร 1 เดือน
อาการและพยาธิสภาพของโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรขึ้นกับความรุนแรงของไวรัสที่ก่อโรค ช่องทางการติดเชื้อ และปริมาณเชื้อโรคที่ได้รับ ในฟาร์มที่ไม่เคยเกิดโรคสุกรสามารถติดเชื้อได้แม้ได้รับเชื้อปริมาณน้อยและสามารถทำให้มีอัตราการตายสูงโดยไม่พบอาการทางคลินิก พบเพียงอาการมีไข้ มีเลือดออกที่ต่อมน้ำเหลือง และไม่มีรอยโรคที่อวัยวะภายในอื่นๆ เชื้อโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรที่มีความรุนแรงสูงสามารถทำให้สุกรตายภายใน 1-8 วันหลังการติดเชื้อ เชื้อที่มีความรุนแรงปานกลางและต่ำสามารถทำให้สุกรตายภายใน 11-20 วัน อาการที่พบในสุกรที่ไม่เสียชีวิตอย่างเฉียบพลัน ได้แก่ ไม่อยากอาหาร หายใจเร็ว อาจพบมีน้ำมูกข้นเป็นเมือก เลือดคั่งตามผิวหนัง มีเลือดออกที่ใบหู หาง ปลายขา อก ท้อง และบริเวณก้น อาเจียน ท้องเสียแบบมีเมือกหรือมีเลือดปน ในสุกรท้องจะแท้งลูก 
มาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพที่สำคัญในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ได้แก่ การห้ามนำเข้าสุกรและผลิตภัณฑ์สุกรจากพื้นที่ที่เกิดการระบาด การลดการเยี่ยมฟาร์มของสัตวแพทย์และคนภายนอก หากมีการเยี่ยมฟาร์มต้องปฏิบัติตามมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพทั้งรองเท้าและเครื่องนุ่มห่ม และ
มีการทำความสะอาดฆ่าเชื้อโรคยานพาหนะก่อนเข้าฟาร์ม ทั้งนี้ไม่ควรให้รถขนสุกรเข้ามาภายในฟาร์มหากไม่สามารถทำได้ต้องมีมาตรการทำความสะอาดและฆ่าเชื้อโรคที่ดีพอ สำหรับภายในฟาร์มเครื่องมือ อุปกรณ์ที่ใช้เลี้ยงสัตว์ต้องมีขั้นตอนการทำความสะอาดฆ่าเชื้อโรคสม่ำเสมอ มีอ่างจุ่มน้ำยาฆ่าเชื้อก่อนเข้าสู่พื้นที่เลี้ยงสัตว์ อุปกรณ์การเลี้ยงของแต่ละโรงเรือนควรแยกจากกัน มีการกำจัดแมลงวันและแมลงหรือสัตว์พาหะอื่นๆ ซึ่งสามารถเป็นพาหะเชิงกลได้ มีการเฝ้าระวังทางอาการและอัตราการตายของสุกรทุกวัน ผู้เลี้ยงสุกรต้องมีความรู้เกี่ยวกับโรคและการป้องกันโรค ทั้งนี้เจ้าหน้าที่ที่ทำหน้าที่ป้องกันควบคุมโรคเองก็ต้องมีความรู้เหล่านี้ด้วยเช่นกัน 
การกำจัดซากสุกร ของเสียจากฟาร์มสุกร และของเสียจากโรงฆ่าสุกรต้องปฏิบัติตามมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพ
5. วิธีการหรือขั้นตอนการศึกษา
1. รวบรวม ศึกษา และค้นคว้า เอกสารทางวิชาการที่เกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร
2. สร้างแบบสอบถามโดยแบ่งแบบสอบถามเป็น 4 ส่วน ได้แก่ ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ทัศนคติในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร และพฤติกรรมการปฏิบัติในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร
3. ทำการทดสอบแบบสอบถาม โดยการนำไปสอบถามเกษตรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในจังหวัดสุโขทัยซึ่งไม่ได้อยู่ในกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา
4. เก็บข้อมูลเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย ตัวอย่าง ทั้งหมด 344 ราย แบ่งโดยใช้แบบสอบถามด้วยวิธีการสัมภาษณ์ ทำการเก็บข้อมูลในช่วงเดือนพฤศจิกายน 2563 - กุมภาพันธ์ 2564 
5. รวบรวมข้อมูลและนำข้อมูลมาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมสำเร็จรูปในคอมพิวเตอร์ โดยมีรายละเอียด ดังนี้
- แบบสอบถามข้อมูลพื้นฐานนำมาแจกแจงหาความถี่และหาร้อยละ
- ข้อมูลความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรนำมาวิเคราะห์หาความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
- แบบสอบถามความรู้ในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร นำคะแนนมาจัดกลุ่มความรู้เกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ดังนี้ ความรู้ระดับดี ความรู้ระดับปานกลาง ความรู้ไม่ดี 
- แบบสอบถามทัศนคติในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร นำคะแนนมาจัดกลุ่มทัศนคติในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ดังนี้ ทัศนคติบวก ทัศนคติระดับเป็นกลาง ทัศนคติลบ
- แบบสอบถามพฤติกรรมการปฏิบัติที่ถูกต้องเหมาะสมในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร นำคะแนนมาจัดกลุ่มพฤติกรรมการปฏิบัติ ดังนี้ พฤติกรรมการปฏิบัติอยู่ในระดับดี พฤติกรรมการปฏิบัติอยู่ในระดับปานกลาง พฤติกรรมการปฏิบัติอยู่ในระดับไม่ดี 
- หาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรค อหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรโดยใช้วิธีการทางสถิติ
6. ผู้ร่วมดำเนินการ 
(1) นายไชยยากร ทาดวงตา 
     
สัดส่วนผลงาน ร้อยละ 80
                               (2) นางสาวกรุณา กาญจนเตมีย์   

สัดส่วนผลงาน ร้อยละ 20
7. ระบุรายละเอียดเฉพาะงานในส่วนที่ผู้ขอรับการประเมินเป็นผู้ปฏิบัติ
	7.1 รวบรวม ศึกษา และค้นคว้า เอกสารทางวิชาการ
      ที่เกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร
7.2 สร้างแบบสอบถาม
7.3 ทดสอบและแก้ไขแบบสอบถาม
7.4 เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถาม 
7.5 รวบรวมข้อมูลและนำข้อมูลมาวิเคราะห์ทางสถิติ สรุปผลงานวิจัย
	ร้อยละ 20
ร้อยละ 10

 ร้อยละ 10
ร้อยละ 20
ร้อยละ 20


8. ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ (กรณีเป็นผลงานที่อยู่ระหว่างศึกษา) 

ทราบถึงระดับทางความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม และความสัมพันธ์ของความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย 

9.ระบุผลสำเร็จของงาน หรือผลการศึกษา (กรณีที่เป็นผลงานที่ดำเนินการเสร็จแล้ว)………………………..….

……………………………………………………………………………………………..………………………………………………….……

10. ความยุ่งยากในการดำเนินการ/ปัญหา/อุปสรรค

จำนวนตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษามีจำนวนมาก จึงต้องใช้เวลาในการเก็บข้อมูลค่อนข้างนาน
11. การนำไปใช้ประโยชน์ หรือคาดว่าจะนำไปใช้ประโยชน์

นำข้อมูลที่ได้จากการศึกษาใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานในการให้ความรู้ และสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับโรคและการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร แก่เกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในจังหวัดสุโขทัย หรือนำข้อมูลไปใช้กำหนดมาตรการป้องกันโรคเพิ่มเติม เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการป้องกันโรคและป้องกันความเสียหายทางเศรษฐกิจที่อาจเกิดขึ้นกับเกษตรได้
ขอรับรองว่าผลงานดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ
ลงชื่อ…………………………………………………..

        ( นายไชยยากร ทาดวงตา )

                      ผู้เสนอผลงาน
            …22.../…ตุลาคม.../…2563...

ขอรับรองว่าสัดส่วนหรือลักษณะงานในการดำเนินการของผู้เสนอข้างต้นถูกต้องตรงกับความจริง
ทุกประการ
ลงชื่อ…………………..………………….….

       (นางสาวกรุณา กาญจนเตมีย์)

         นายสัตวแพทย์ชำนาญการ      

              ผู้ร่วมดำเนินการ
      …...../….............../…..........

ได้ตรวจสอบแล้วขอรับรองว่าผลงานดังกล่าวข้างต้นถูกต้องตรงกับความเป็นจริงทุกประการ
      ลงชื่อ………………………………………..

           ลงชื่อ…………………………………..

                  (นายทวี เกตุขุนทด)

  
                 (นายอรรณพ เสือกระจ่าง)

            หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาพสัตว์
                               ปศุสัตว์จังหวัดสุโขทัย 
            …...../….............../…..........

  
      …...../….............../…..........
    (ผู้บังคับบัญชาที่ควบคุมดูแลการดำเนินการ)




หมายเหตุ   
1. กรุณาให้ผู้ร่วมดำเนินการ และผู้บังคับบัญชา ลงลายมือชื่อรับรองให้ครบทุกคน ด้วยลายมือจริง
2. หากผลงานมีลักษณะเฉพาะ เช่นแผ่นพับ หนังสือ แถบบันทึกเสียง ฯลฯ ผู้เสนอผลงาน            อาจส่งผลงานจริงประกอบการพิจารณาของคณะกรรมการก็ได้
เอกสารหมายเลข 3

ผลงานที่จะขอรับการประเมินเพื่อขอรับเงินประจำตำแหน่ง
เรื่องที่ 2

1. ชื่อผลงาน  ความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนม

         ของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6
ปีที่ดำเนินการ 2563-2564

2. ความสำคัญและที่มาของปัญหาที่ทำการศึกษา

โรคเต้านมอักเสบ (Mastitis) เป็นปัญหาที่สำคัญอย่างยิ่งในอุตสาหกรรมการเลี้ยงโคนม และอุตสาหกรรมการแปรรูปน้ำนมของประเทศไทย เพราะนอกจากจะทำให้ประสิทธิภาพในการผลิตน้ำนมลดลง จนทำให้เกษตรกรสูญเสียรายได้แล้ว ยังทำให้คุณภาพน้ำนมดิบเสื่อมลง ซึ่งส่งผลกระทบไปยังผู้บริโภคได้โดยตรงจากการบริโภคผลิตภัณฑ์จากน้ำนมดิบที่ไม่ได้คุณภาพ โดยการจำแนกโรคเต้านมอักเสบตามลักษณะอาการสามารถแบ่งออกเป็นแบบแสดงอาการ คือการอักเสบของเต้านมที่ส่งผลให้ลักษณะเต้านมและน้ำนมของโคที่ป่วยเปลี่ยนแปลงไปจากลักษณะปกติอย่างชัดเจน และแบบไม่แสดงอาการ เป็นการอักเสบของเต้านมที่ไม่แสดงความผิดปกติของเต้านมและน้ำนม ซึ่งทำให้ยากต่อการตรวจพบโรค จึงต้องอาศัยการวินิจฉัยโรคด้วยการตรวจนับจำนวนเซลล์โซมาติกในน้ำนม และการเพาะแยกเชื้อจุลินทรีย์จากน้ำนมดิบ ซึ่งผลจากการตรวจสามารถบ่งชี้สถานะสุขภาพของเต้านมรวมถึงคุณภาพของน้ำนมดิบได้ โดยสำนักงานมาตรฐานสินค้าเกษตรและอาหารแห่งชาติได้กำหนดให้น้ำนมดิบมีจำนวนเซลล์โซมาติก (Somatic cell) ไม่เกิน 500,000 เซลล์ต่อมิลลิลิตร โดยปริมาณเซลล์โซมาติกในน้ำนมที่สูงขึ้น ใช้บ่งชี้ถึงภาวะของการเกิดโรคเต้านมอักเสบของโคนมภายในฟาร์มได้ จากการศึกษาในประเทศโคลัมเบีย พบว่าฟาร์มที่มีแม่โคเป็นโรคเต้านมอักเสบแบบไม่แสดงอาการจะมีปริมาณน้ำนมลดลง 1.3-13.5% คิดเป็นมูลค่าความเสียหาย 800,000 เหรียญสหรัฐต่อปี  โดยโรคเต้านมอักเสบมีปัจจัยที่สัมพันธ์กับการเกิดโรคหลายปัจจัย ซึ่งการมีกระบวนการและสุขศาสตร์การรีดนมที่ไม่ดีเป็นปัจจัยหลักอย่างหนึ่งที่ทำให้แม่เป็นโรคเต้านมอักเสบ 


ในปีพ.ศ. 2563 พื้นที่ปศุสัตว์เขต 6 มีฟาร์มโคนมทั้งหมด 176 ฟาร์ม พบผลการตรวจวิเคราะห์คุณภาพน้ำนมดิบทางห้องปฏิบัติการของศูนย์วิจัยและพัฒนาการสัตวแพทย์ภาคเหนือตอนล่างของเดือนสิงหาคมและเดือนกันยายน 2563 พบฟาร์มโคนมมีจำนวนเซลล์โซมาติกในถังรวมรายฟาร์มสูงเกิน 500,000 เซลล์ต่อมิลลิลิตร (ตามมาตรฐานของ มกอช.) จำนวน 56 และ 45 ฟาร์ม ตามลำดับ ซึ่งแสดงให้เห็นถึงปัญหาคุณภาพน้ำนมดิบที่เกิดจากโรคเต้านมอักเสบของโคนม โดยปัญหาดังกล่าวเป็นปัญหาที่ส่งผลกระทบต่อทั้งเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมและศูนย์รวบรวมน้ำนมดิบในด้านการขายน้ำนมดิบที่ได้ราคาถูกลงเมื่อเทียบกับน้ำนมดิบที่มีคุณภาพดี

ดังนั้นการศึกษาในครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต ๖ เพื่อให้ทราบและสามารถประเมินถึงสถานะทางความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมที่อาจเกิดขึ้นหรือเกิดขึ้นแล้วของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนม และเพื่อให้ทราบถึงปัจจัยที่ส่งผลให้เกษตรกรมีแนวโน้มปรับเปลี่ยนทัศนคติในทางที่ดีขึ้น เป็นประโยชน์ต่อเจ้าหน้าที่หรือผู้มีส่วนได้เสีย (Stakeholder) ในการนำไปปรับปรุง และปรับแผนกลยุทธ์ในการส่งเสริมการป้องกันโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6 ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น
3. วัตถุประสงค์ในการศึกษา

1. เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติและพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการ
รีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6


2. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6

4. ความรู้ทางวิชาการ หรือแนวคิดหรือหลักทฤษฎีที่ใช้ในการดำเนินการ

โรคเต้านมอักเสบ (Mastitis) คือการอักเสบของเต้านมในแม่โค ส่วนใหญ่มีสาเหตุมาจากการติดเชื้อจุลินทรีย์ชนิดต่างๆ โดยเฉพาะเชื้อแบคทีเรีย สามารถติดเชื้อได้ทั้งในระยะรีดนมและระยะแห้งนม โดยการติดเชื้อเข้าทางรูหัวนม ทำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพยาธิสภาพของเต้านมส่วนต่างๆ ส่งผลให้มีการเปลี่ยนแปลงองค์ประกอบของน้ำนมดิบ

สาเหตุและปัจจัยที่ทำให้เกิดโรคเต้านมอักเสบมีหลายประการ ตั้งแต่การสุขาภิบาลในฟาร์ม สภาพโรงเรือน สภาพแวดล้อมขณะรีดนม กระบวนการและสุขศาสตร์การรีดนม ตลอดจนการได้รับการกระทบกระเทือนหรือได้รับความระคายเคืองจากสารเคมี ซึ่งส่งผลทำให้เกิดการติดเชื้อเข้าสู่เต้านม นอกจากนี้ยังมีสาเหตุอื่นๆ ที่สามารถโน้นนำให้แม่โคเป็นโรคเต้านมอักเสบได้อีกด้วย เช่น ภูมิอากาศ ฤดูกาล พันธุกรรม อายุ ช่วงของระยะการให้นม ปริมาณน้ำนม ความต้านทานโรคของเต้านม รูปร่างของเต้านมหรือหัวนม และลักษณะที่ไม่ดีประจำตัวอื่นๆ โรคเต้านมอักเสบยังสามารถจำแนกตามลักษณะอาการได้เป็น 2 รูปแบบ คือ

1. เต้านมอักเสบแบบแสดงอาการ (Clinical mastitis) คือ การอักเสบของเต้านมที่ส่งผลให้ลักษณะเต้านม และน้ำนมของโคเปลี่ยนแปลงไปอย่างชัดเจน เช่น เต้านมมีลักษณะร้อน บวม แดง โคแสดงอาการเจ็บเมื่อสัมผัสเต้านม หรือมีลักษณะน้ำนมผิดปกติ เช่น น้ำนมเป็นสีเหลืองเข้ม น้ำนมใส มีหนองปนเลือด บางครั้งมีลักษณะเป็นตะกอน นอกจากนี้โคอาจแสดงอาการอื่นร่วมด้วย เช่น ซึม มีไข้ เบื่ออาหาร หายใจหอบ ท้องเสีย ในกรณีเกิดการอักเสบแบบรุนแรงอาจทำให้แม่โคตายได้ 

2. โรคเต้านมอักเสบแบบไม่แสดงอาการ (subclinical mastitis) คือ การอักเสบของเต้านมที่ไม่แสดงความผิดปกติทั้งลักษณะของเต้านมและน้ำนมให้เห็น โดยอัตราการเกิดของโรคเต้านมอักเสบแบบไม่แสดงอาการมีค่อนข้างสูง และมักพบได้บ่อยกว่าโรคเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการ 15 ถึง 40 เท่า ก่อให้เกิดความเสียหายทางเศรษฐกิจสูงกว่าโรคเต้านมอักเสบแบบแสดงอาการ เนื่องจากแม่โคไม่แสดงอาการป่วยและน้ำนมดิบยังมีลักษณะเป็นปกติ  จึงทำให้เกษตรกรเกิดความบกพร่องในการป้องกันโรค และเกิดการแพร่กระจายโรคไปยังโคตัวอื่นๆ ภายในฝูงได้ ดังนั้นการวินิจฉัยโรคจึงต้องอาศัยการตรวจนับจำนวนเซลล์โซมาติกในน้ำนม และการเพาะแยกเชื้อจุลินทรีย์ก่อโรค ซึ่งผลจากการตรวจสามารถบ่งชี้สถานะสุขภาพของเต้านมรวมถึงคุณภาพของน้ำนมดิบได้ 
5. วิธีการหรือขั้นตอนการศึกษา

5.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกันโรคเต้านมอักเสบเพื่อใช้เป็นแนวทางในการสร้างแบบสอบถาม

5.2 นำแบบสอบถามที่ได้ไปทดสอบแบบสอบถาม โดยสอบถามข้อมูลจากเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมโดยตรง ที่ไม่ใช่กลุ่มเป้าหมายที่ต้องการสอบถามจริง และปรับปรุงแบบสอบถามให้สมบูรณ์

5.3 เก็บข้อมูลเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6 จำนวน 121 ฟาร์ม โดยใช้แบบสอบถามด้วยวิธีการสัมภาษณ์เกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมโดยตรง

5.4 รวบรวมข้อมูลและนำข้อมูลมาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรม Microsoft excel 2010 และโประแกรม R
5.5 วิเคราะห์ สรุปผลการศึกษาและเขียนผลงาน

6. ผู้ร่วมดำเนินการ (ถ้ามี)




(1) นางสาวกรุณา 
กาญจนเตมีย์

สัดส่วนผลงาน
80%


(2) นายไชยยากร
ทาดวงตา

สัดส่วนผลงาน
20%

7. ระบุรายละเอียดเฉพาะงานในส่วนที่ผู้ขอรับการประเมินเป็นผู้ปฏิบัติ

7.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกันโรคเต้านมอักเสบ



5%


7.2 นำแบบสอบถามที่ได้ไปทดสอบแบบสอบถาม และปรับปรุงแบบสอบถาม

5%


7.3 ดำเนินการเก็บข้อมูลฟาร์มและสอบถามข้อมูลจากเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมโดยตรง
5%


7.4 รวบรวม วิเคราะห์ข้อมูล สรุปผลการศึกษาและเขียนผลงาน


5%

8. ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ (กรณีเป็นผลงานที่อยู่ระหว่างศึกษา)


8.1 ทราบถึงสถานะทางความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการปฏิบัติในการป้องกันโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6


8.2 ทราบถึงความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันและควบคุมโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6

9. ระบุผลสำเร็จของงาน หรือผลการศึกษา (กรณีที่เป็นผลงานที่ดำเนินการเสร็จแล้ว)


-
10. ความยุ่งยากในการดำเนินการ/ปัญหา/อุปสรรค

มีความยุ่งยากในการสัมภาษณ์เกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมอาจจะเกิดความล่าช้า เนื่องจากเกษตรกรมีเวลาให้สัมภาษณ์จำกัด คือช่วงเช้าประมาณ 9 โมงเช้าหลังจากส่งน้ำนมเสร็จ จนถึงเวลาประมาณบ่าย 2 ก่อนเริ่มการรีดนมเท่านั้น ซึ่งอาจทำให้เกิดความล่าช้าในการสัมภาษณ์และการรวบรวมข้อมูล 
11. การนำไปใช้ประโยชน์ หรือคาดว่าจะนำไปใช้ประโยชน์

11.1 สามารถนำข้อมูลที่ได้ไปใช้ส่งเสริมให้เกษตรกรมีความรู้ ความเข้าใจ มีความตระหนักและเห็นถึงความสำคัญของการมีกระบวนการรีดนมและสุขศาสตร์การรีนมที่ดี เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการป้องกันโรคเต้านมอักเสบในฟาร์มได้มากยิ่งขึ้น และลดโอกาสในการเกิดโรคเต้านมอักเสบ

11.2 ใช้เป็นแนวทางในการวางแผน และปรับปรุงการส่งเสริมเรื่องการเฝ้าระวังและป้องกันโรคเต้านมอักเสบจากกระบวนการรีดนมของเกษตรกรผู้เลี้ยงโคนมในพื้นที่ปศุสัตว์เขต 6 ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

ขอรับรองว่าผลงานดังกล่าวข้างต้นเป็นความจริงทุกประการ
ลงชื่อ…………………………………………………..

       








    (นายไชยยากร ทาดวงตา)

                           ผู้เสนอผลงาน
..….…..…./…………….……….../….……….

ขอรับรองว่าสัดส่วนหรือลักษณะงานในการดำเนินการของผู้เสนอข้างต้นถูกต้องตรงกับความจริง
ทุกประการ
ลงชื่อ…………………………......………….




      (นางสาวกรุณา กาญจนเตมีย์)




ตำแหน่ง นายสัตวแพทย์ปฏิบัติการ    

 ผู้ร่วมดำเนินการ






………../……………………./…………..




ได้ตรวจสอบแล้วขอรับรองว่าผลงานดังกล่าวข้างต้นถูกต้องตรงกับความเป็นจริงทุกประการ
ลงชื่อ………………………………………..

           

ลงชื่อ…………………………………..

         (นายทวี เกตุขุนทด)

  
         

      (นายอรรณพ เสือกระจ่าง)

    หัวหน้ากลุ่มพัฒนาสุขภาพสัตว์
  


     
         ปศุสัตว์จังหวัดสุโขทัย
……………./……………………/…………..

   

 …………/…………………../………...

หมายเหตุ   
1. กรุณาให้ผู้ร่วมดำเนินการ และผู้บังคับบัญชา ลงลายมือชื่อรับรองให้ครบทุกคน ด้วยลายมือจริง
2. หากผลงานมีลักษณะเฉพาะ เช่นแผ่นพับ หนังสือ แถบบันทึกเสียง ฯลฯ ผู้เสนอผลงานอาจส่งผลงานจริงประกอบการพิจารณาของคณะกรรมการก็ได้
เอกสารหมายเลข 4

ข้อเสนอแนวคิด/วิธีการ เพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น
ชื่อ นายไชยยากร ทาดวงตา 
เพื่อประกอบการขอรับเงินประจำตำแหน่ง นายสัตวแพทย์ชำนาญการ ตำแหน่งเลขที่ 3627
สำนัก/กอง สำนักงานปศุสัตว์จังหวัดสุโขทัย
เรื่อง การพัฒนาความรู้และพฤติกรรมของเกษตรกรในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร สำหรับผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย จังหวัดสุโขทัย
 
หลักการและเหตุผล 


โรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรเป็นโรคติดต่อร้ายแรงในสุกร มีอัตราการตายเกือบ 100 % มีการแพร่ระบาดของโรคในหลายประเทศทั่วโลก เช่น ประเทศจีน เวียดนาม เมียนมา กัมพูชา ลาว เป็นต้น ประเทศไทยยังไม่พบการเกิดโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร แต่มีโอกาสเกิดการระบาดได้จากการลักลอบนำผลิตภัณฑ์สุกรที่มีเชื้อโรคเข้าประเทศโดยนักท่องเที่ยวต่างชาติ ดังนั้นเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรจึงต้องเตรียมความพร้อมในการป้องกันโรคเพื่อป้องกันความเสียหายแก่สุกรของตน  

โรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรไม่มีวัคซีนป้องกันโรค และไม่มียารักษา ดังนั้นการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรที่สำคัญ คือ การดำเนินการตามมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพในฟาร์มสุกร เช่น การห้ามยานพาหนะขนสุกรเข้าฟาร์ม การพ่นน้ำยาฆ่าเชื้อยานพาหนะก่อนเข้าฟาร์ม การเปลี่ยนเครื่องแต่งกาย รองเท้า ก่อนเข้าฟาร์ม การไม่ใช้เศษอาหารในการเลี้ยงสุกร การมีอ่างจุ่มน้ำยาฆ่าเชื้อก่อนเข้าสู่พื้นที่เลี้ยงสัตว์ การลดการเยี่ยมฟาร์มของสัตวแพทย์และคนภายนอก เป็นต้น
จังหวัดสุโขทัยมีเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยที่ จำนวน 2,437 ราย มีจำนวนสุกร 27,282 ตัว ผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในจังหวัดสุโขทัยส่วนใหญ่มีการดำเนินมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพที่ยังไม่ได้ประสิทธิภาพ เช่น รั้วไม่สามารถป้องกันคนหรือสัตว์พาหะได้ การพ่นน้ำยาฆ่าเชื้อยานพาหนะก่อนเข้าฟาร์มทำบางครั้งหรือ
ไม่ทำเลย ทำให้การป้องกันโรคไม่มีประสิทธิภาพมากพอ ส่งผลให้เกษตรกรกลุ่มนี้เป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรได้
การพัฒนาความรู้และพฤติกรรมของเกษตรกรในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร สำหรับ
ผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย จังหวัดสุโขทัย จะช่วยให้เกษตรมีความรู้และตระหนักถึงความสำคัญของโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร และสามารถปรับปรุงฟาร์มให้สามารถป้องกันโรคด้วยมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพที่มีประสิทธิภาพได้

บทวิเคราะห์ / แนวคิด / ข้อเสนอ (แผนงาน / โครงการ ) ที่ผู้ประเมินจะพัฒนางาน 
การพัฒนาความรู้และพฤติกรรมของเกษตรกรในการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร สำหรับ
ผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย จังหวัดสุโขทัย จะจัดทำขึ้นโดยใช้ข้อมูลจากการศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อย ในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย ซึ่งทำให้ทราบว่าเกษตรกรยังขาดความรู้เกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรในเรื่องใดบ้าง หรือการปฏิบัติเพื่อการป้องกันโรคใดที่เกษตรกรยังไม่มีการดำเนินการ ทำให้สามารถจัดทำเนื้อหาโดยเน้นย้ำความรู้หรือมาตรการที่เกษตรกรยังขาดหรือไม่ได้ปฏิบัติได้ โดยจัดทำในรูปแบบการอบรมที่เข้าใจง่ายและสามารถปฏิบัติตามขั้นตอนได้ง่าย และการเข้าเยี่ยมฟาร์มเพื่อให้คำแนะนำ

ผลที่คาดว่าจะได้รับ

1. เกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย มีความรู้ความเข้าใจเรื่องโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรและวิธีการป้องกันโรคที่ถูกต้อง 
2. เกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในพื้นที่จังหวัดสุโขทัย สามารถปฏิบัติมาตรการความปลอดภัยทางชีวภาพเพื่อการป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกรได้

ตัวชี้วัดความสำเร็จ

1. ระดับความรู้ของเกษตรกรผู้เลี้ยงสุกรรายย่อยในจังหวัดสุโขทัย เกี่ยวกับโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร

2. จำนวนรายเกษตรกรที่มีการปรับปรุงฟาร์มเพื่อป้องกันโรคอหิวาต์แอฟริกาในสุกร

  







ลงชื่อ……………………………….

 







    (นายไชยยากร ทาดวงตา)

                






          ผู้เสนอแนวคิด







          ...22.../…ตุลาคม…./…2563...

การพิจารณาประเมินข้าราชการเพื่อคัดเลือกให้ส่งผลงานทางวิชาการ
ชื่อ นายไชยยากร ทาดวงตา
ตำแหน่ง  นายสัตวแพทย์ชำนาญการ              ตำแหน่งเลขที่ 3627
ขอประเมินเพื่อขอรับเงินประจำตำแหน่ง…………นายสัตวแพทย์ชำนาญการ……หน่………………………………..……กลุ่มพัฒนาสุขภาพสัตว์    

       สำนักงานปศุสัตว์จังหวัดสุโขทัย
ผลการพิจารณา    (คะแนนเต็ม  100  คะแนน)

  
1. ผลงาน/ผลการปฏิบัติงานย้อนหลัง 3  ปี

50 คะแนน 
ได้รับ …………………….…คะแนน 

2. ข้อเสนอแนวคิด/วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น




 




50 คะแนน 
ได้รับ …………………….…คะแนน
 







           รวม ……………………..…คะแนน


ลงชื่อ……………………………………………..

                  (นายอรรณพ เสือกระจ่าง)

                            ปศุสัตว์จังหวัดสุโขทัย  
    วันที่……………………………….

หมายเหตุ  กรุณาให้ผู้บังคับบัญชาให้คะแนน โดยผู้ที่ผ่านการประเมินต้องได้รับคะแนนไม่ต่ำกว่า 80 คะแนน และให้ผู้บังคับบัญชาลงชื่อกำกับให้ครบถ้วน
PAGE  

