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บทคดัย่อ  
 
งานวิจยัน้ีมีวตัถุประสงค์เพ่ือตรวจวดัปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร (PM10) บริเวณพ้ืนท่ี

ให้บริการผูป่้วยนอก 1 และ 2 และห้องผ่าตดั ของโรงพยาบาลอาํนาจเจริญ จงัหวดัอาํนาจเจริญ ในแต่ละฤดู โดยทุกจุด
ตรวจวดัจะทาํการตรวจวดัปริมาณ PM10 เป็นเวลา 8 ชัว่โมง เดือนละคร้ัง ตั้งแต่เดือนมีนาคม พ.ศ. 2557 ถึงเดือนมีนาคม 
พ.ศ. 2558 ผลการศึกษาพบว่า ปริมาณ PM10 ในแต่ละจุดตรวจวดัและทุกฤดูกาล มีค่าไม่เกินมาตรฐานกําหนด  
(5 มก./ลบ.ม.) โดยค่าเฉล่ียสูงสุดของปริมาณ PM10 บริเวณพ้ืนท่ีให้บริการผูป่้วยนอก 1 และ 2 และห้องผ่าตดั มีค่า 
0.02477±0.00214, 0.02298±0.00485 และ 0.02131±0.00165 มก./ลบ.ม. ตามลาํดบั เม่ือเปรียบเทียบทั้งสามจุดตรวจวดั
พบวา่บริเวณพ้ืนท่ีใหบ้ริการผูป่้วยนอก 1 มีปริมาณ PM10 สูงสุด และเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียปริมาณ  PM10 จากทั้งสามจุด
ตรวจในแต่ละฤดูกาล พบวา่ ปริมาณ PM10 ในฤดูหนาวมีค่าสูงสุดเน่ืองจากความช้ืนสัมพทัธ์ค่อนขา้งตํ่า ทาํให้ฝุ่ นละออง
กระจายในบรรยากาศไดง่้าย ประกอบกบัจาํนวนผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการในช่วงฤดูหนาวค่อนขา้งสูง เน่ืองดว้ยโรคระบบ
ทางเดินหายใจ ซ่ึงเป็นแหล่งกาํเนิดหน่ึงในการนาํพาฝุ่ นละอองขนาดเลก็เขา้สู่พ้ืนท่ีบริการภายในโรงพยาบาลอาํนาจเจริญ 
 ถึงแมว้า่ปริมาณ PM10 ท่ีทาํการตรวจวดัจะมีค่าไม่เกินมาตรฐานกาํหนด แต่ควรมีการตรวจติดตามปริมาณ  PM10  

ต่อไปเพ่ือป้องกนัผลกระทบต่อสุขภาพท่ีอาจเกิดข้ึน 
 
คาํสําคญั : ฝุ่ นละอองขนาดเลก็กวา่ 10 ไมครอน; โรงพยาบาลอาํนาจเจริญ 
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Abstract  
 
The objective of this research and was to monitor concentration of particulate matter smaller than 10 micron 

(PM10) in the area of Out Patient Departments 1 and 2 and Operating room of Amnatcharoen hospital, Amnatcharoen 
province, during each season. PM10 concentrations were monitored for a period of 8 hours once a month for all 
monitoring points during March 2014 to March 2015. From the results, it was found that concentrations of PM10 for 
each monitoring point and all season do not exceed the standard (5 mg/m3). The highest average concentrations of 
PM10 for OPD1, OPD2 and Operating room were 0.02477±0.00214, 0.02298±0.00485 and 0.02131±0.001656 mg/m3, 
respectively. As compared the concentrations of three monitoring points, it was observed that the highest average 
concentrations of PM10 were obtained at OPD1 While the highest average concentration of PM10 from the three 
monitoring points was observed in winter due to relatively low relative humidity resulting in easy dispersion of dust in 
the atmosphere. In addition, numbers of patients during winter season were relatively large due to respiratory diseases. 
It is also one of sources of fine particles brought into the service areas of the Amnatcharoen hospital. 
 Although the concentrations of PM10 do not exceed the standard, PM10 concentrations should be further 
monitored to prevent adverse health effect that may cause. 
 
Keywords : particulate matter smaller than 10 microns; Amnatcharoen hospital 
 

บทนํา 
  

ปัจจุบนัปัญหามลภาวะอากาศไดรั้บความสนใจ
มากข้ึน เน่ืองจากสภาพอากาศท่ีสกปรกหรือคุณภาพ
อากาศท่ีไม่ดีนั้นก่อให้เกิดอนัตรายต่อสุขภาพ โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งคุณภาพอากาศภายในอาคาร เพราะในแต่ละวนั
คนเรามกัจะใชชี้วิตอยูภ่ายในอาคารนานถึงร้อยละ 80 จึง
มีโอกาสท่ีจะสัมผสัและไดรั้บผลกระทบจากมลพิษทาง
อากาศภายในอาคาร ซ่ึงส่งผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายท่ี
มีทั้งชนิดเฉียบพลนั (acute) โดยจะทาํให้เกิดการระคาย
เ คือง  แสบจมูกไอ  จาม  มี เสมหะ  และชนิด เ ร้ือ รั ง 
(chronic) หากมีการสะสมของฝุ่ นในถุงลมปอด เป็น
ประจาํหรือระยะเวลานานจะทาํให้การทาํงานของปอด
เส่ือมลง และอาจเกิดการอักเสบเร้ือรังทาํให้เซลล์ใน
บริเวณนั้นมีโอกาสกลายเป็นมะเร็งได ้[1] 
 ปัจจัยท่ีมีผลต่อคุณภาพอากาศภายในอาคาร 
ไดแ้ก่ การมีมลพิษทางอากาศสะสมอยูภ่ายในอาคารและ

มีแหล่งกาํเนิดมลพิษภายในอาคาร รวมถึงการระบายและ
แลกเปล่ียนอากาศท่ีไม่เหมาะสมโดยเฉพาะอย่างยิ่ง 
อาคารสาธารณะท่ีมีประชาชนอยู่อย่างหนาแน่น ซ่ึง
โรงพยาบาลอาํนาจเจริญ เป็นสถานท่ีสาธารณะแห่งหน่ึง 
ซ่ึงเปิดให้บริการดา้นสุขภาพแก่ประชาชนภายในจงัหวดั
อาํนาจเจริญและพ้ืนท่ีใกลเ้คียง รวมถึงประชาชนผูเ้ขา้รับ
บริการจากประเทศเพื่อนบา้น ท่ีหมุนเวียนเขา้รับบริการ
ตลอด 24 ชัว่โมง การให้บริการสุขภาพแก่ประชาชนซ่ึง
ประกอบด้วยเจ้าหน้าท่ีแพทย์ พยาบาล หรือบุคลากร
ทางดา้นสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานภายในโรงพยาบาล มี
ความเส่ียงสูงท่ีจะไดรั้บผลกระทบจากมลพิษทางอากาศ  

ดงันั้นการดาํเนินการสาํรวจฝุ่ นละอองในรอบปี
และแบ่งช่วงการสํารวจตามฤดูกาลจึงมีความสําคญัยิ่ง 
หากทราบปริมาณฝุ่ นละอองในแต่ละฤดูกาลก็จะเป็น
ขอ้มูลท่ีมีประโยชน์ในการวางแผนการให้บริการผูป่้วย
ในโรงพยาบาลและวางแผนการดาํเนินการแกไ้ขปัญหาท่ี
อาจเกิดข้ึนได ้เพ่ือเป็นการสํารวจปริมาณฝุ่ นละอองและ
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แกไ้ขปัญหามลพิษทางอากาศซ่ึงจะเป็นประโยชน์ทั้งใน
ดา้นสุขภาพอนามยัของประชาชน  สุขภาพอนามยัของ 
ผูใ้ห้บริการ รวมถึงเป็นขอ้มูลในการบริหารจัดการเชิง
นโยบาย ด้วยเหตุน้ีผูว้ิจัยจึงมีความสนใจในการตรวจ
ติดตามปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเล็กและศึกษาข้อมูล 
ทุติยภูมิหรือขอ้มูลทัว่ไป ของโรงพยาบาลอาํนาจเจริญอนั
จะส่งผลดีต่อคุณภาพชีวิตและภาพลักษณ์ขององค์กร
ต่อไป 

 
อุปกรณ์และวธีิการ 
 
อุปกรณ์เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการศึกษา  
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ีเป็นเคร่ืองมือ
ในการเก็บตัวอย่างฝุ่ นเพ่ือตรวจหาปริมาณฝุ่ นละออง
ขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร (PM10) โดยใชเ้คร่ืองเก็บ
ตวัอยา่งอากาศ (Air Sampling Pump) รุ่น AM 510 ทาํงาน
โดยการประมวลผลและวิเคราะห์ผลข้อมูลปริมาณ 
ฝุ่ นละอองอตัโนมติัในการเกบ็ตวัอยา่งทั้ง 3 จุด 

 
วธีิการดาํเนินการ  
 การศึ กษาข้อมูลทุติยภูมิของโรงพย าบาล
อํานาจเจริญ 

1.  เก็บข้อ มูลจํานวนหน่วยงานภายใน 
และจํานวนเจ้าหน้าท่ีหรือบุคลากรของโรงพยาบาล
อาํนาจเจริญทั้งหมด 

2.  เก็บขอ้มูลพ้ืนท่ีการให้บริการและจาํนวน
ประชากรในพ้ืนท่ีบริการท่ีรับผดิชอบ 

3.  เก็บข้อมูลสถิติผูรั้บบริการเฉล่ียต่อวัน 
ของพื้นท่ี ท่ีทําการตรวจวัดจากระบบ  HOSXP ของ
โรงพยาบาลอาํนาจเจริญ  

4.  เกบ็ขอ้มูลขนาดพ้ืนท่ีบริเวณจุดตรวจวดั 
5.  สาํรวจและเกบ็รวบรวมขอ้มูลจาํนวนช่อง

ทางการระบายอากาศบริเวณพ้ืนท่ีจุดตรวจวดั  

 กา ร ต ร ว จ วั ด ฝุ่ น ละออง ข น าด เ ล็ กข อ ง
โรงพยาบาลอํานาจเจริญ 

1. ติดตั้ ง เค ร่ืองเก็บตัวอย่างอากาศ  (Air 
Sampling Pump) รุ่น AM 510 โดยวิธีการเก็บตวัอยา่ง
อ าก าศ เ ป็นแบบActive Sampling [ 2]  ตลอดระยะ 
เวลาทํางานปกติ 8 ชั่วโมง ตั้ งแต่เวลา 08.00-16.00 น. 
ณ บริเวณจุดตรวจท่ีกาํหนด 

2. กาํหนดระยะเวลาการบนัทึกปริมาณฝุ่ น
(Interval Time) เฉล่ียทุกๆ 5 นาที 

3.  เก็บตวัอย่างฝุ่ นละอองท่ีบริเวณตึกผูป่้วย
นอก 1 ในวนัจนัทร์ บริเวณตึกผูป่้วยนอก 2 ในวนัองัคาร 
และบริเวณหอ้งผา่ตดัในวนัเสาร์ มีรายละเอียดดงัน้ี 

 - บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 1 (Out Patient 
Department; OPD 1) จาํนวน 1 จุด และติดตั้งเคร่ืองวดั
ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเลก็ในระดบัความสูงท่ี 1.5 เมตร 
ห่างจากผนงัหรือส่ิงกีดขวางในระยะ 2 เมตร ตลอดระยะ 
เวลาทํางานปกติ 8 ชั่วโมง ตั้ งแต่เวลา 08.00-16.00 น.  
ทุกวนัจันทร์ ตั้งแต่เดือนมีนาคม 2557 ถึงมีนาคม 2558 
แลว้ทาํการบนัทึกปริมาณฝุ่ นในแบบบนัทึกในแต่ละช่วง
ฤดูกาล  

 -  บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 2 (Out Patient 
Department; OPD 2) จาํนวน 1 จุด และติดตั้งเคร่ืองวดั
ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเลก็ในระดบัความสูงท่ี 1.5 เมตร 
ห่างจากผนงัหรือส่ิงกีดขวางในระยะ 2 เมตร ตลอดระยะ 
เวลาทํางานปกติ 8 ชั่วโมง ตั้ งแต่เวลา 08.00-16.00 น.   
ทุกวนัองัคาร ตั้งแต่เดือนมีนาคม 2557 ถึงมีนาคม 2558 
แลว้ทาํการบนัทึกปริมาณฝุ่ นในแบบบนัทึกในแต่ละช่วง
ฤดูกาล 

 - บริเวณห้องผ่าตัด  (Operation Room) 
จาํนวน 1 จุด และติดตั้งเคร่ืองวดัปริมาณฝุ่ นละอองขนาด
เลก็ในระดบัความสูงท่ี 1.5 เมตร ห่างจากผนงัหรือส่ิงกีด
ขวางในระยะ  2 เมตร  ตลอดระยะเวลาทํางานปกติ 
8 ชั่วโมง ตั้ งแต่เวลา 08.00-16.00 น. ทุกวนัเสาร์ ตั้ งแต่
เดือนมีนาคม 2557 ถึงมีนาคม 2558 แลว้ทาํการบนัทึก
ปริมาณฝุ่ นในแบบบนัทึกในแต่ละช่วงฤดูกาล 
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4.  เก็บตัวอย่างฝุ่ นละอองในบรรยากาศ
บริเวณพื้นท่ีศึกษา โดยใชเ้คร่ืองเก็บตวัอย่างอากาศ (Air 
Sampling Pump) รุ่น AM 510 ตั้ งแต่เดือนมีนาคม 2557 
ถึงมีนาคม 2558 แล้วทาํการบันทึกปริมาณฝุ่ นในแบบ
บนัทึกในแต่ละช่วงฤดูกาล 

5.  ทําการเก็บตัวอย่าง  โดยตั้ ง เค ร่ืองมือ  
ณ จุดท่ีกาํหนดในบริเวณเดียวกนัทุกสัปดาห์พร้อมบนัทึก
และวเิคราะห์ผลขอ้มูล 
 

ผลการทดลองและวจิารณ์ 
 

การศึกษาข้อมูลทุตยิภูมขิองโรงพยาบาลอํานาจเจริญ 
1.  จํานวนหน่วยงานภายในและจํานวน

เจา้หนา้ท่ีหรือบุคลากรของโรงพยาบาลอาํนาจเจริญ 
 โรงพยาบาลอาํนาจเจริญ เป็นโรงพยาบาล

ทัว่ไปขนาด 330 เตียง เปิดให้บริการในระดบัทุติยภูมิ
หรือระดบั  S ประกอบด้วยหน่วยงานสนับสนุนและ
หน่วยงานบริการทั้งส้ิน 65 หน่วยงาน มีบุคลากรทั้งส้ิน 
848 คน ซ่ึงประกอบดว้ยแพทย ์35 คน ทนัตแพทย ์9 คน
เภสัชกร 18 คน พยาบาล 279 คน บุคลากรอ่ืนๆ 507 คน 
มีแพทยส์าขาหลกั  ได แ้ก ่ สาขาศ ลัยกรรม  สาขา 
อายรุกรรม สาขาสูตินรีเวชกรรม สาขากุมารเวชกรรม 
และสาขารองไดแ้ก่ สาขาศลัยกรรมกระดูก สาขาจกัษุ
วิทยา สาขาโสต ศอ นาสิก สาขาวิสัญญีแพทย ์และสาขา
รังสีวิทยา โดยจดัให้มีเจา้หนา้ท่ีหมุนเวียนเขา้ปฏิบติังาน
ในแต่ละหน่วยบริการตลอดเวลาหรือทุก 8 ชัว่โมง การ
ทาํงาน 

2.  พ้ืนท่ีการให้บริการและจาํนวนประชากร
ในพ้ืนท่ีบริการท่ีรับผดิชอบ 

 โรงพยาบาลอาํนาจเจริญเปิดให้บริการ
รักษาพยาบาลแก่ประชาชนในจงัหวดัอํานาจเจริญ 
ตลอด 24 ชัว่โมง  มีพ้ืนท่ีใหบ้ริการประกอบดว้ย 7 อาํเภอ 
56 ตาํบล 106,880 หลงัคาเรือน 625 หมู่บา้น 31 ชุมชน มี

จาํนวนประชากร รวมทั้ งส้ิน 375,380 คน เป็นเพศชาย 
จํานวน  187,742 คน  หญิง  187,638 คน  และจงัหวดั
ใกลเ้คียง  รวมทั้งสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชน
ลาว อีกทั้งยงัรับส่งต่อผูป่้วยจากโรงพยาบาลชุมชน  
6 แห่ง และเครือข่ายโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 
(รพ.สต.) อาํเภอเมือง อีก 23 แห่ง 

3.  สถิติผูรั้บบริการเฉล่ียต่อวนัของพ้ืนท่ี ท่ี
ทําการตรวจวัดจากระบบ  HOSXP ของโรงพยาบาล
อาํนาจเจริญ 

 - บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 1 มีผูป่้วยมา
รับบริการเฉล่ียเดือนละ 18,930 คน และเฉล่ียวนัละ 631  
คน เปิดใหบ้ริการในเวลาราชการ เวลา 08.00-16.00 น. 

 - บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 2 มีผูป่้วยมารับ
บริการเฉล่ียเดือนละ 5,784 คน และเฉล่ียวนัละ 193 คน
เปิดใหบ้ริการในเวลาราชการ เวลา 06.00-12.00 น. 

 - บริเวณห้องผา่ตดั สถิติการใหบ้ริการใน
การผ่าตดัแบ่งเป็นการผา่ตดัใหญ่เฉล่ีย 12.16 รายต่อวนั 
และการผ่าตดัเล็ก 2.64 รายต่อวนั เปิดให้บริการตลอด  
24 ชัว่โมง 

4.  ขนาดพ้ืนท่ีบริเวณจุดตรวจวดั  
 พ้ืน ท่ี ท่ี ใช้ในการ ศึกษา เ พ่ือตรวจหา

ปริมาณฝุ่ นละออง  ใช้วิธีการสุ่มเลือกโดยวิธีเจาะจง 
(Purposive Sampling) โดยบริเวณท่ีทาํการเก็บตวัอยา่ง
ฝุ่ นนั้นพิจารณาจากพ้ืนท่ีท่ีอาจไดรั้บผลกระทบต่อมลพิษ
ทางอากาศมากท่ีสุดในโรงพยาบาลและจากรายงาน 
การตรวจวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล
อาํนาจเจริญ [3] จึงเป็นเหตุผลในการเลือกพ้ืนท่ีเพ่ือ
ตรวจหาปริมาณฝุ่ นละอองในบริเวณอาคารผูป่้วยนอก  
1-2 และห้องผา่ตดัของโรงพยาบาลอาํนาจเจริญ ตาํบลบุ่ง 
อาํเภอเมือง จงัหวดัอาํนาจเจริญ ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

 -  บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 1 ซ่ึงอยูภ่ายใน
ชั้นท่ี 1 ของอาคารผูป่้วยนอก 4 ชั้น ห้องมีขนาดความ
กวา้ง 2.5 เมตร ความยาว 36 เมตร สูง 4 เมตร 
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 -  บริเวณอาคารผูป่้วยนอก 2 ซ่ึงอยูภ่ายใน
ชั้นท่ี 2 ของอาคารผูป่้วยนอก 4 ชั้น ห้องมีขนาดความ
กวา้ง 1 เมตร ความยาว 40.2 เมตร สูง 2.8 เมตร 

 -  บริเวณห้องผ่าตัดอยู่ภายในชั้ น ท่ี  4  
ของอาคารรักษาพยาบาล 4 ชั้น ห้องมีขนาดความกวา้ง 
5.4 เมตร ความยาว 6 เมตรสูง 3 เมตร 

5.  ขอ้มูลจาํนวนช่องทางการระบายอากาศ
บริเวณพ้ืนท่ีจุดตรวจวดัอตัราการนาํเขา้อากาศภายนอก
และอตัราการหมุนเวยีนอากาศภายใน 

 -  บริเวณอาคารผู ้ป่วยนอก 1 เป็นห้อง
ตรวจวินิจฉัยโรค ภายในห้องประกอบด้วย โต๊ะ เก้าอ้ี
พลาสติกสาํหรับผูป่้วยและญาติท่ีรับบริการนัง่รอรับการ
ตรวจโรค มีอุปกรณ์ทางการแพทย์ มีประตูเข้า-ออก  
2 ทาง อตัราการนาํเขา้อากาศภายนอก เท่ากบั 2 เท่าของ
ปริมาตรห้องต่อชัว่โมง และอตัราการหมุนเวียนอากาศ
ภายในเท่ากบั 6 เท่าของปริมาตรหอ้งต่อชัว่โมง [4] 

 - บริเวณอาคารผู ้ป่วยนอก 2 เป็นห้อง
ตรวจวินิจฉัยโรค ภายในห้องประกอบด้วย โต๊ะ เก้าอ้ี
พลาสติกสาํหรับผูป่้วยและญาติท่ีรับบริการนัง่รอรับการ
ตรวจโรค มีอุปกรณ์ทางการแพทย์ มีประตูเข้า-ออก  
2 ทาง อตัราการนาํเขา้อากาศภายนอก เท่ากบั 2 เท่าของ
ปริมาตรห้องต่อชัว่โมง และอตัราการหมุนเวียนอากาศ
ภายในเท่ากบั 6 เท่าของปริมาตรหอ้งต่อชัว่โมง [4] 

 -  บริเวณหอ้งผา่ตดั เป็นหอ้งผา่ตดั 6 หอ้ง 
บริการการผา่ตดั 5 แผนก มีประตูเขา้-ออก 2 ทาง อตัรา
การนาํเขา้อากาศภายนอก เท่ากบั 5 เท่าของปริมาตรหอ้ง
ต่อชัว่โมง และอตัราการหมุนเวียนอากาศภายในเท่ากบั 
25 เท่าของปริมาตรหอ้งต่อชัว่โมง [4] 
 
การตรวจวัดฝุ่ นละอองขนาดเ ล็กของโรงพยาบาล
อํานาจเจริญ 
 ในแต่ละฤดูกาลของประเทศไทยโดยทัว่ๆ ไป
ตามขอ้มูลวชิาการกรมอุตุนิยมวทิยา [5] สามารถแบ่งออก
ไดเ้ป็น 3 ฤดู คือ 

1.  ฤดูร้อน เร่ิมตน้ประมาณกลางเดือน
กมุภาพนัธ์ถึงกลางเดือนพฤษภาคม 

2.  ฤดูฝน  เร่ิมตน้ประมาณกลางเดือน
พฤษภาคมถึงกลางเดือนตุลาคม 

3.  ฤดูหนาว  เร่ิมตน้ประมาณกลางเดือน
ตุลาคมถึงกลางเดือนกมุภาพนัธ์  

 
จึงไดพิ้จารณาค่าเฉล่ียปริมาณฝุ่ นละอองขนาด

เลก็กวา่ 10 ไมโครเมตร ของแต่ละจุดตรวจทั้ง 3 จุดตรวจ 
พบว่าจุดท่ีมีปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเล็กมากท่ีสุดคือ
อาคารผูป่้วยนอก 2 (Out Patient Department; OPD 2)  
ซ่ึงอยูช่ั้น 2 ของตึก พบวา่มีปริมาณฝุ่ นสูงเป็นอนัดบัหน่ึง
จากสามจุดตรวจ เน่ืองจากมีช่องทางระบายอากาศให้
หมุนเวียนมีเพียง 1 ช่องทาง ลกัษณะอาคารตั้งอยูติ่ดถนน
คมนาคมซ่ึงถือเป็นแหล่งกาํเนิดฝุ่ นท่ีสาํคญัท่ีจะถูกพดัพา
เขา้สู่บริเวณพื้นท่ีให้บริการ ซ่ึงจาํนวนผูป่้วยท่ีเขา้มารับ
บริการจาํนวนมากก็มีส่วนในการนาํพา ฝุ่ นละอองจาก
ภายนอกเขา้สู่อาคารได ้เน่ืองจากฝุ่ นท่ีติดมาจากรองเทา้
หรือเส้ือผา้ท่ีสวมใส่ และปริมาณฝุ่ นมีการเปล่ียนแปลง
ตามฤดูกาลสูงสุดในช่วงฤดูหนาว ส่วนบริเวณห้องผา่ตดั  
(Operation Room; OR) มีปริมาณฝุ่ นรองเป็นอนัดบัสอง 
ห้องผ่าตดัท่ีใชอ้ยู่ในปัจจุบนัมีลกัษณะทางกายภาพของ
อาคารห้องผ่าตดัอยูติ่ดตลาดและติดถนนคมนาคมซ่ึงจดั
วา่เป็นแหล่งกาํเนิดหน่ึงของฝุ่ นละออง ทาํให้เกิดการพดั
พาเขา้สู่ตวัอาคารหรือห้องผา่ตดัไดง่้ายและอาจมีฝุ่ นผา้ท่ี
เกิดจากชุดปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีท่ีตอ้งสวมเส้ือกราวด์
ในการปฏิบติังานตลอดเวลา อีกทั้งระบบระบายอากาศ
เดิมเป็นระบบเซ็นทรัลแอร์ขนาดใหญ่ แต่ไดย้กเลิกการ
ใชง้านเหลือเพียงแอร์จาํนวน 1 เคร่ือง/ห้อง  จึงทาํให้การ
ดูดอากาศจากภายนอกเขา้ภายในอาคารเพ่ือให้ความดนั
ภายในหอ้งผา่ตดัเป็นบวกยงัไม่เป็นไปตามมาตรฐานของ
ห้องผ่าตดัเท่าท่ีควร ซ่ึงห้องผ่าตดัดงักล่าวอยู่ในระหว่าง
การปรับปรุงให้เป็นไปตามมาตรฐานห้องผ่าตัดของ
โรงพยาบาล จึงอาจทําให้เกิดการสะสมของปริมาณ 
ฝุ่ นละอองภายในอาคารเกิดข้ึน และปริมาณฝุ่ นละออง 
เฉล่ียตํ่ าสุดอยู่ ท่ีบริเวณตึกผู ้ป่วยนอก  1 (Out Patient 
Department; OPD 1) ซ่ึงอยู่ชั้น 1 ของอาคารมีลักษณะ
อาคารโล่งและมีช่องทางระบายอากาศหมุนเวียนถึงสาม
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ช่องทาง ทาํใหอ้ากาศมีการถ่ายเท มีประมาณฝุ่ นค่อนขา้งตํ่า
ทาํใหก้ารเปล่ียนแปลงของฤดูกาลไม่ค่อยมีผลในการสะสม
ของปริมาณฝุ่ นภายในอาคาร อยา่งไรกดี็ปริมาณฝุ่ นท่ีตรวจ
พบทั้งสามจุดตรวจมีค่าไม่เกินค่ามาตรฐานตามกฎหมาย
กาํหนด [6] ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดไม่เกิน 10 ไมโครเมตร 
เฉล่ียตลอดระยะเวลาทาํงานปกติ ไม่เกิน 5 มิลลิกรัมต่อ
ลูกบาศกเ์มตร ดงัรูปท่ี 1 และตารางท่ี 1 

เม่ือพิจารณาปริมาณฝุ่ นละอองในแต่ละฤดูกาล 
พบว่าในช่วงฤดูหนาว ระหว่างเดือนตุลาคมถึงเดือน
กุมภาพนัธ์ จะมีปริมาณฝุ่ นละอองภายในอาคารสูงสุด 
เน่ืองจากความช้ืนในบรรยากาศตํ่า มีกระแสลมแรง
สามารถพัดพาฝุ่ นละอองได้ง่ ายและในช่วงฤดู น้ี
ประชาชนส่วนใหญ่จะนิยมเผาตอซังข้าวในท่ีโล่ง 
ประกอบกับมีการเจ็บป่วยของประชาชนจากสภาพ
อากาศในช่วงฤดูหนาว จากอาการเจ็บป่วยตามฤดูกาล 
เช่น โรคระบบทางเดินหายใจ ทาํให้มีการเขา้รับบริการ
ภายในโรงพยาบาลอาํนาจเจริญเป็นจาํนวนมาก ซ่ึงเป็น
สาเหตุหน่ึงท่ีทาํให้ปริมาณฝุ่ นท่ีพบมีปริมาณสูง ส่วน
ปริมาณฝุ่ นละอองท่ีพบรองลงมาคือฤดูร้อน ระหว่าง

เดือนกมุภาพนัธ์ถึงกลางเดือนพฤษภาคม ถือวา่เป็นฤดูท่ีมี
ความช้ืนในบรรยากาศตํ่ า  แต่มีกระแสลมคงท่ี  การ
กระจายของฝุ่ นละอองจึงตํ่ากว่าช่วงฤดูหนาว ประกอบ
กบัมีการเจ็บป่วยของประชาชนจากสภาพอากาศในช่วง
ฤดูร้อนดว้ยอาการเจ็บป่วยตามฤดูกาล เช่น โรคระบบ
ทางเดินอาหารทาํให้มีการรับบริการภายในโรงพยาบาล
อํานาจเจริญค่อนข้างสูง  ซ่ึงเป็นสาเหตุหน่ึงท่ีทําให้
ปริมาณฝุ่ นท่ีพบมีปริมาณสูง และปริมาณฝุ่ นละออง 
ท่ีพบตํ่ า สุด คือฤดูฝน  ระหว่าง เ ดือนพฤษภาคมถึง
กลางเดือนตุลาคม ซ่ึงมีความช้ืนในบรรยากาศสูง การ
ลอยตัวหรือการฟุ้งกระจายของฝุ่ นตํ่า จึงทําให้มีการ
สะสมของปริมาณฝุ่ นภายในอาคารค่อนขา้งตํ่าในช่วง
ฤดูกาลน้ี และจาํนวนผูป่้วยท่ีเขา้รับบริการโรงพยาบาล
อาํนาจเจริญในช่วงฤดูฝนมีปริมาณนอ้ยกว่าฤดูกาลอ่ืนๆ 
อาการเจ็บป่วยส่วนใหญ่จะเก่ียวเน่ืองกบัโรคติดต่อทาง
นํ้ าและอาหารหรือการติดเช้ือ แต่อย่างไรก็ตามปริมาณ
ฝุ่ นท่ีพบกย็งัมีค่าไม่เกินค่ามาตรฐานตามกฎหมายกาํหนด  
ดงัรูปท่ี 2 และตารางท่ี 2 

 
รูปที่ 1  ปริมาณเฉล่ียฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร ทั้ง 3 จุดตรวจวดั 
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ตารางที ่1  ปริมาณเฉล่ียฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร ทั้ง 3 จุดตรวจวดั 

 

 
 

รูปที่ 2  ปริมาณเฉล่ียฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร แต่ละฤดูกาลทั้ง 3 จุดตรวจวดั 
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ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร

OPD1

OPD2

OR

เดือน ปี 
ค่าเฉล่ียปริมาณฝุ่ นละออง PM10 (มิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร) 

OPD1 OPD2 OR 
มีนาคม 2557 0.01093±0.00074 0.02071± 0.00436 0.01865± 0.00297 
เมษายน 2557 0.01258±0.00029 0.02040±0.00411 0.01883±0.00274 
พฤษภาคม 2557 0.01213±0.00061 0.02259±0.00428 0.02070±0.00148 
มิถุนายน 2557 0.01148±0.00050 0.02298±0.00485 0.01988±0.00169 
กรกฎาคม 2557 0.01034±0.00068 0.02166±0.00519 0.01905±0.00173 
สิงหาคม 2557 0.01399±0.00023 0.01896±0.00289 0.01936±0.00187 
กนัยายน 2557 0.00918±0.00088 0.01960±0.00315 0.01960±0.00162 
ตุลาคม 2557 0.01021±0.00073 0.01966±0.00353 0.01987±0.00163 

พฤศจิกายน 2557 0.01263±0.00036 0.01776±0.00300 0.02131±0.00165 
ธนัวาคม 2557 0.02477±0.00214 0.01989±0.00319 0.02020±0.00120 
มกราคม 2558 0.01873±0.00321 0.01976±0.00315 0.01835±0.00166 
กมุภาพนัธ์ 2558 0.01557±0.00066 0.02006±0.00340 0.02077±0.00182 
มีนาคม 2558 0.01439±0.00058 0.01914±0.00339 0.02055±0.00192 

เฉล่ีย 0.01361±0.00011 0.02024±0.00319 0.01978±0.00178 
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ตารางที ่2  ปริมาณเฉล่ียฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร แต่ละฤดูกาล 

 
สรุป 

 
ปริมาณฝุ่ นท่ีตรวจพบทั้ งสามจุดตรวจมีค่า 

ไม่เกินค่ามาตรฐานตามกฎหมายกําหนดในประกาศ
กระทรวงมหาดไทย เร่ืองความปลอดภยัในการทาํงาน
เก่ียวกบัสภาพแวดลอ้ม (สารเคมี) ประกาศในราชกิจจา
นุเบกษา เล่มท่ี 94 ตอน 24 วนัท่ี 12 กรกฎาคม 2520  
ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดไม่เกิน 10 ไมโครเมตร เฉล่ีย
ตลอดระยะเวลาทํางานปกติ  ไม่เกิน  5 มิลลิกรัมต่อ
ลูกบาศก์เมตร และการเปล่ียนแปลงของฤดูกาลช่วง 
ฤดูหนาวจะมีปริมาณฝุ่ นละอองภายในอาคารสูงสุด 
รองลงมาคือฤดูร้อนและฤดูฝน ตามลาํดบั 
 

กิตติกรรมประกาศ 
  

ขอขอบคุณหลัก สูตรบัณฑิตศึกษา  สาขา
วิ ศ ว ก ร รม ส่ิ ง แ วดล้อ ม  ภ าค วิ ช า วิ ศ ว ก ร รม เ ค มี  
คณะวิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลยัอุบลราชธานี และ
โรงพยาบาลอาํนาจเจริญท่ีให้ความอนุเคราะห์ สถานท่ี
วจิยั ตลอดจนสนบัสนุนการนาํเสนอผลงานวจิยัในคร้ังน้ี 
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ลําดบั ฤดูกาลของไทย 
ปริมาณฝุ่ นละอองขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร 

(มลิลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร) 
เฉล่ีย 

ทั้ง 3 จุด 
OPD1 OPD2 OR 

1 ฤดูร้อน  (ก.พ. – พ.ค.) 0.01312±0.00185 0.02058±0.00127 0.01990±0.00106 0.017867±0.00412 
2 ฤดูฝน  (พ.ค. – ต.ค.) 0.01122±0.00170 0.02091±0.00172 0.01974±0.00057 0.017291±0.00528 
3 ฤดูหนาว  (ต.ค. – ก.พ.) 0.01638±0.00567 0.01943±0.00094 0.02010±0.00112 0.018640±0.00198 

เฉล่ียรวม 3 ฤดูกาล 0.01357±0.00261 0.02030±0.00077 0.01991±0.00017 0.017931±0.00377 


