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บทคัดย่อ
	 คุณภาพอากาศภายในอาคารมีความส�ำคัญอย่างมาก เพราะหากมีการสะสมของปริมาณฝุ่นละอองและ

จลุนิทรย์ีในอากาศอาจจะส่งผลกระทบต่อสขุภาพผูท้ีป่ฏบิตังิาน หรอืการพกัอาศยัในอาคารเป็นระยะเวลานาน โดย

เฉพาะอย่างยิ่งหอพักในมหาลัยวิทยาลัย ซึ่งเป็นอาคารที่พักอาศัยและสถานที่ในการท�ำกิจกรรมต่างๆ การศึกษานี้

มวีตัถุประสงค์เพ่ือประเมนิปรมิาณฝุน่ละอองและจลุนิทรย์ีในอากาศภายในอาคารหอพกันสิติ เกบ็ตวัอย่างระหว่าง

เดือนกันยายนถึงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2561 ในหอพัก A และ B อาคารละ 18 ห้อง รวม 36 ห้อง โดยตรวจวัด

ปริมาณฝุ่นละออง ปริมาณแบคทีเรียและราในอากาศ 

	 ผลการศึกษาพบว่า ปริมาณฝุ่นละอองเฉลี่ยในหอพัก A เท่ากับ 0.108 ± 0.040 mg/m3 และ B เท่ากับ 

0.116 ± 0.030 mg/m3 และทุกห้องพักมีปริมาณฝุ่นละอองผ่านเกณฑ์มาตรฐาน ปริมาณเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ยใน

หอพัก  A เท่ากับ 105.80  ±  46.26 CFU/m3 และ B เท่ากับ 201.20 ± 175.45 CFU/m3 โดยห้องพัก 1 ห้อง 

(ร้อยละ 2.78) มีปริมาณเชื้อแบคทีเรียในอากาศเกินค่ามาตรฐาน ปริมาณเชื้อราเฉลี่ยในหอพัก A เท่ากับ 258.00 

± 165.65 CFU/m3 และ B เท่ากับ 440.97 ± 324.75 CFU/m3 โดยห้องพัก 8 ห้อง (ร้อยละ 22.22) มีปริมาณ

เชือ้ราในอากาศเกนิค่ามาตรฐานคณุภาพอากาศภายในอาคาร ดงันัน้จงึควรมกีารระบายอากาศรวมถงึการท�ำความ

สะอาดในห้องพักเป็นประจ�ำ เพือ่ช่วยลดปรมิาณจลุนิทรย์ีในอากาศ ซึง่อาจส่งผลกระทบต่อสขุภาพของนสิติภายใน

หอพัก

	 ค�ำส�ำคัญ : ฝุ่นละออง แบคทีเรีย เชื้อรา หอพัก
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Assessment of Respirable Dust and Bioaerosols in Dormitory Building:  
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ABSTRACT
	 Indoor air quality is very important as the accumulation of dust and bioaerosols may 

adversely affect the health of those working or living for a long time in the building especially 

the university dormitory where they live and do various activities. The objective of this study 

was to assess the content of respirable dust and bioaerosols in the air inside the dormitory 

building. The sample collection was conducted between September and October 2018 in dormitory 

A and B, 18 rooms per each dormitory, totally 36 rooms. Total content of respirable dust, bacteria 

and fungus in the air was measured.  

	 The results indicated that the average concentration of respirable dust in the dormitory A 

and B were 0.108 ± 0.040 mg/m3 and 0.116 ± 0.030 mg/m3, respectively. The concentration of 

respirable dust in all rooms did not exceed the level of air quality standard. The average bacteria 

counts in dormitory A and B were 105.80 ± 46.26 CFU/m3 and 201.20 ± 175.45 CFU/m3, 

respectively. One room (2.78%) had the bacteria count beyond the air quality standard count. 

The average fungus counts in dormitory A and B were 258.00 ± 165.65 CFU/m3 and 440.97 

± 324.75 CFU/m3, respectively. Eight rooms (22.22%) had fungus counts beyond the air quality 

standard count. Therefore, ventilation and room cleaning should be conducted regularly to 

reduce the concentration of bioaerosols, which may affect the students’ health in the dormitory. 

	 Keywords : Respirable dust, Bacteria, Fungi, Dormitory
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บทน�ำ
	 มลพิษอากาศสามารถเกิดขึ้นได้ทั้งภายนอก

อาคาร (Outdoor air pollution) และภายในอาคาร 

(Indoor air pollution) ในปัจจุบันคนส่วนใหญ่มักมี

กจิกรรมอยู่ภายในอาคารเป็นระยะเวลานานถงึร้อยละ 90 

หรอืมากกว่า 20 ชัว่โมงต่อวนั ท�ำให้มโีอกาสได้รบัสมัผสั

สารมลพิษทางอากาศจากภายในอาคาร1,2 และเป็น

สาเหตุส�ำคัญท่ีท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยโดยเฉพาะอย่างยิ่ง

โรคระบบทางเดินหายใจและท�ำให้สูญเสียค่ารักษา

พยาบาลมากข้ึน3 แหล่งก�ำเนิดมลพิษอากาศภายใน

อาคารที่พักอาศัยเป็นสาเหตุหลักของปัญหาคุณภาพ

อากาศ รวมถึงการระบายอากาศที่ไม่เพียงพอ อุณหภูมิ

และความชื้นภายในอาคารที่สูงขึ้นยังสามารถเพิ่มความ

เข้มข้นของมลพษิอากาศภายในอาคาร2  รวมถึงกิจกรรม

ที่เป็นสาเหตุของมลพิษอากาศภายในอาคาร ได้แก่ 

การท�ำงาน การนอน การพักผ่อนหย่อนใจ การใช้วัสดุ

ส�ำนักงานหรืออุปกรณ์ การท�ำอาหาร เป็นต้น ซึ่งมลพิษ

อากาศภายในอาคารมีมากกว่าภายนอกอาคาร โดยมี

สาเหตุหลักจากก๊าซต่างๆ ฝุ่นละอองและจุลินทรีย์ใน

อากาศ4 ฝุ่นละอองเป็นอนุภาคของแข็งหรือของเหลวที่

มีอยู่ในบรรยากาศรอบๆตัวเรามีขนาดตั้งแต่ 0.002-

500 ไมครอน โดยฝุ่นละอองที่มีขนาดเล็กนั้นสามารถ

เข้าไปในระบบทางเดินหายใจและท�ำให้เกิดการระคาย

เคือง แสบจมูก ไอ จาม มีเสมหะ หรือมีการสะสมของ

ฝุ่นละอองในถุงลมปอดซ่ึงส่งผลกระทบสุขภาพของ

มนุษย์โดยตรง5 โดยในปี พ.ศ.2555 มีประชากรที่เสีย

ชีวติประมาณ 3.7 ล้านคนทัว่โลก มสีาเหตมุาจากมลพิษ

อากาศ โดยเฉพาะอย่างยิ่งปัญหาฝุ ่นละอองขนาด

เล็กกว่า 10 ไมครอน (PM
10
) ซึ่งเป็นสาเหตุหลักที่ก่อ

ให้เกดิผลกระทบต่อระบบไหลเวียนโลหิต โรคระบบทาง

เดินหายใจ และโรคมะเร็งนอกจากฝุ่นละอองขนาดเล็ก

ที่มีอยู่ในอากาศแล้ว ยังพบจุลินทรีย์ในอากาศที่อาจส่ง

ผลกระทบต่อสุขภาพของผูอ้ยูอ่าศยัในอาคารเป็นประจ�ำ 

จากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่าเชือ้จลุนิทรย์ีในอากาศเป็น

เชื้อก่อโรคและตรวจพบในโรคทางเดินหายใจ6 ในต่าง

ประเทศพบผู้ป่วยโรคเย่ือจมูกอักเสบในสถานที่ท�ำงาน 

จ�ำนวน 3.5 ล้านคน และพบในโรงเรียน จ�ำนวน 2 

ล้านคน ซึ่งมีสาเหตุมาจากเชื้อราหลายชนิด7 ส�ำหรับ

ประเทศไทยการศกึษามลพษิอากาศภายในอาคารมุง่เน้น

ไปที่การศึกษาในโรงพยาบาล ห้องปฏิบัติการ สถาน

บริการต่างๆเป็นส่วนใหญ่ ซึ่งปัจจัยการเกิดมลพิษ

อากาศมีความแตกต่างจากการศึกษาในอาคารท่ีพัก

อาศัยประเภทหอพักซึ่ งยังมีข ้อมูลน ้อย หอพัก

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ วิทยาเขตเฉลิมพระเกียรติ 

จังหวัดสกลนคร เป็นสถานท่ีพักอาศัยและประกอบ

กิจกรรมต่างๆของนักศึกษา ได้แก่ การนอนหลับ

พักผ่อน การอ่านหนังสือและกิจกรรมต่างๆของ

มหาวทิยาลัย คณุภาพอากาศภายในห้องพกัจงึเป็นปัจจยั

ส�ำคัญซึ่งนักศึกษาพักอาศัยอยู ่ เป ็นระยะเวลานาน

มากกว่า 8 ชั่วโมงต่อวัน ห้องพักอาจเป็นแหล่งสะสม

ฝุ่นละอองและจุลินทรีย์ในอากาศ  ซึ่งเป็นแหล่งก่อให้

เกิดโรคและอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู้พกัอาศัย

ได้

	 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมิน

ปริมาณฝุ่นละอองและจุลินทรีย์ในอากาศภายในอาคาร

หอพัก  เพื่อน�ำข้อมูลในการศึกษาไปใช้ในการเฝ้าระวัง

และป้องกันผลกระทบทางสุขภาพของผู้พักอาศัยใน

หอพักมหาวิทยา ลัย เกษตรศาสตร ์  วิทยา เขต

เฉลิมพระเกียรติ จังหวัดสกลนครและเป็นข้อมูลส�ำหรับ

การจัดการมลพิษอากาศภายในอาคารที่พักอาศัยต่อไป

วิธีการวิจัย
	 การศึกษาเป ็นแบบภาคตัดขวาง (Cross- 

sectional study) เก็บตัวอย่างปริมาณฝุ่นละออง  

เชื้อแบคทีเรียและเชื้อราระหว่างเดือนกันยายน ถึงเดือน

ตุลาคม พ.ศ. 2561

	 กลุ่มตัวอย่าง

	 หอพักนิสิต A และ B ของมหาวิทยาลัย

เกษตรศาสตร์ วิทยาเขตเฉลิมพระเกียรติ จังหวัด

สกลนคร เป็นหอพัก 4 ชั้น อาคารละ 81 ห้องๆ ละ 4 

เตียง รวมสองหอพักเท่ากับ 162 ห้อง ทุกห้องพักไม่มี

เครื่องปรับอากาศ ท�ำการเลือกกลุ่มตัวอย่างห้องแบบ
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เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเนื่องจาก

หอพักเป็นลักษณะคล้ายกล่องสี่เหลี่ยม ตรงกลางเป็น

พืน้ทีโ่ล่ง มมุของแต่ละชัน้เป็นบนัไดและห้องน�้ำรวม จงึ

เลือกห้องที่อยู่ตรงกลางของทุกชั้นทั้ง 4 ด้าน เพื่อเป็น

ตวัแทนของห้องทัง้หมด จงึได้ห้องของหอพัก A จ�ำนวน 

16 ห้อง ห้องนันทนาการ 2 ห้อง และหอพัก B จ�ำนวน 

16 ห้อง ห้องนันทนาการ 2 ห้อง รวมทั้งหมด 36 ห้อง 

เป็นตัวแทนของห้องพักทั้งหมด ซึ่งมีเกณฑ์ในการคัด

เข้า ดังนี้

	 - เป็นห้องพักที่อยู่ตรงกึ่งกลางชั้นของหอพัก

	 - ผู้พักอาศัยยินยอมในการเข้าตรวจวัดคุณภาพ

อากาศภายในห้องพัก

	 เครื่องมือและอุปกรณ์ในการศึกษา

	 1.	ชดุเครือ่งมอืในการเก็บตวัอย่างฝุน่ละอองและ

ปั้มดูดอากาศรุ่น PCXR8, SKC Inc.8

	 2.	ชุดเครื่องมือในการเก็บตัวอย่างจุลินทรีย์ใน

อากาศ BioStage single-impactors รุ่น Standard 

BioStage, SKC Inc.9

	 3.	เครื่องมือวัดอุณหภูมิและความชื้นสัมพัทธ์ใน

อากาศ

	 4.	แบบบันทึกข้อมูลสิ่งแวดล้อมของห้องพัก

	 ขั้นตอนการด�ำเนินงานวิจัย

	 1.	ขออนุญาตเข้าเก็บตัวอย่างอากาศภายใน

หอพักและเข้าส�ำรวจหอพัก A และหอพัก B

	 2.	ก�ำหนดจุดเก็บตัวอย่างฝุ่นละอองรวมและ

จุลินทรีย์ในอากาศ

	 3.	ตรวจวัดอุณหภูมิและความชื้นสัมพัทธ์ใน

อากาศภายในห้องพัก

	 4.	ตรวจวัดปริมาณฝุ่นละอองในอากาศ ตามวิธี

มาตรฐานของ The National Institute for Occupa-

tional Safety and Health (NIOSH)10 โดยท�ำการ

ปรับเทียบความแม่นย�ำของเครื่องมือก่อนการน�ำไปใช้ 

(Calibration)

	 5.	ตรวจวดัจลิุนทรย์ีในอากาศ (เชือ้แบคทเีรยีและ

เชือ้รา) ตามวธิมีาตรฐานของ NIOSH และ  American 

Conference of Governmental Industrial 

Hygienists (ACGIH) ในคู่มือการตรวจวัด9 พร้อมทั้ง

ท�ำการปรบัเทยีบความแม่นย�ำของเครือ่งมอืก่อนการน�ำ

ไปใช้ (Calibration)

	 6.	น�ำตัวอย่างไปวิเคราะห์ในห้องปฏิบัติการ

อนามัยสิ่งแวดล้อม

	 7.	บันทึกข้อมูลในแบบทันทึกสิ่งแวดล้อมของ

ห้องพัก

	 วิธีการเก็บตัวอย่าง

	 ฝุ่นละออง

	 ท�ำการเก็บตัวอย่างฝุ ่นละออง (Respirable 

dust) ในวันที่ไม่มีฝนตก โดยเก็บตัวอย่างบริเวณกึ่ง

กลางห้องๆละ 1 จุด เตรียมกระดาษกรองก่อนจะน�ำไป

เกบ็ตวัอย่างฝุน่ละอองโดยน�ำกระดาษกรองใส่ไว้ในตูอ้บ

ความชื้นเพื่อควบคุมความชื้นที่ 50±5% และอุณหภูมิ

ห้องที่ 25±5 ºC เป็นเวลา 24 ชั่วโมง10 จากนั้นน�ำมา

ชั่งน�้ำหนักโดยใช้เครื่องชั่งน�้ำหนักทศนิยม 5 ต�ำแหน่ง 

ประกอบกระดาษกรองที่เตรียมไว้เข้ากับตลับต่อเข้ากับ

ไซโคลนแบบ  Aluminum  Respirable Dust Cyclone 

และปั้มดูดอากาศท่ีอัตราการไหล 2.5 ลิตรต่อนาที 

ท�ำการเก็บตวัอย่างโดยการตดิตัง้เคร่ืองตรวจวดัปริมาณ

ฝุน่ละอองสูงจากพืน้ 1.2 เมตร การเกบ็ตวัอย่างต่อเนือ่ง 

24 ชั่วโมง ค�ำนวณปริมาณอนุภาคฝุ่นละอองมีหน่วย

เป็นมิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร 

	 เชื้อแบคทีเรียและเชื้อราในอากาศ

	 ท�ำการเกบ็ตวัอย่างในช่วงเวลา 07.00 น.–10.00 

น. การเกบ็ตวัอย่างเชือ้แบคทเีรยีและเชือ้ราบรเิวณกลาง

ห้อง 1 จุดๆละ 3 ซ�้ำ ทดสอบการปนเปื้อนของอาหาร

เลี้ยงเชื้อก่อนท�ำการเก็บตัวอย่างจุลินทรีย์ในอากาศโดย

ไม่ปรากฏโคโลนีบนอาหารเลี้ยงเชื้อก่อนท�ำการเก็บ

ตัวอย่าง การติดตั้งอุปกรณ์ให้ห่างจากผนังห้องอย่าง

น้อย 1 เมตร สูงจากพื้น 0.75–1.20 เมตร เก็บตัวอย่าง

จุดละ 5 นาที อัตราการไหล 28.3 ลิตร/นาที ใช้ร่วมกับ

จานเพาะเชื้อขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 90 มิลลิเมตร และ

เตรียมอาหารเลี้ยงเชื้อ Nutrient  Agar (NA) ส�ำหรับ

แบคทีเรีย และอาหารเลี้ยงเชื้อ Sabouraud Dextrose 

Agar (SDA) ส�ำหรับเชื้อรา9,11 ท�ำการตรวจวัดอุณหภูมิ
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และความชื้นสัมพัทธ์ของห้อง หลังจากท�ำการเก็บ

ตวัอย่างให้น�ำจานอาหารเลีย้งเชือ้ไปบ่มทีอ่ณุหภูม ิ37±1 

องศาเซลเซียส เป็นเวลา 48 ชั่วโมง หลังจากนั้นน�ำมา

นับจ�ำนวนโคโลนีและค�ำนวณผลการศึกษา

	 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล  

	 การศึกษาครั้งนี้ใช้สถิติพรรณนา (Descriptive 

Statistics) วิเคราะห์ข้อมลูแสดงผลเป็นค่าเฉลีย่ ร้อยละ 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของปริมาณฝุ่นละออง เชื้อ

แบคทีเรียและเชื้อรา ทดสอบความสัมพันธ์ของข้อมูล

โดยใช้สถิติทดสอบสัมประสิทธิสหสัมพันธ์แบบสเปียร์

แมน (Spearman rank correlation coefficient)

ผลการวิจัย
	 ผลการศึกษาพบว่า ปริมาณฝุ่นละอองเฉลี่ยของ

หอพัก A เท่ากับ 0.108 ± 0.042 mg/m3 อุณหภูมิ

เฉลี่ย 28.37 ± 0.74 องศาเซลเซียส ความชื้นสัมพัทธ์

เฉลีย่ 69.85 ± 3.18% RH ปรมิาณฝุน่ละอองเฉลีย่ของ

หอพัก B เท่ากับ 0.116 ± 0.030 mg/m3 อุณหภูมิ

เฉลี่ย 29.28 ± 0.64 องศาเซลเซียส ความชื้นสัมพัทธ์ 

62.01 ± 4.13% RH ซึง่ ปรมิาณฝุน่ละอองทัง้ในหอพกั 

A หอพกั B อยูใ่นเกณฑ์มาตรฐานคณุภาพอากาศภายใน

อาคาร (ตารางที่ 1)

	 ปริมาณเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ยในห้องพักทั้ง 18 ห้อง 

ของหอพัก A อยู่ในเกณฑ์ค่ามาตรฐาน ส่วนหอพัก B 

มีห้องพัก 1 ห้อง (ร้อยละ 5.56) ที่ปริมาณแบคทีเรีย

เฉลี่ยเท่ากับ 658.41 CFU/m3 ซึ่งสูงกว่าค่ามาตรฐาน 

การศึกษาปริมาณเชื้อราในอากาศพบว่า หอพัก A 

ปริมาณเชื้อราเฉลี่ยในห้องพัก 2 ห้อง สูงกว่าค่า

มาตรฐาน (ร้อยละ 11.11) ส่วนหอพัก B ปริมาณเชื้อ

ราเฉลี่ยในห้องพัก 6 ห้องสูงกว่าค่ามาตรฐาน (ร้อยละ 

33.33) ได้แก่ ห้อง B1 ( 906.93 ± 97.45 CFU/m3) 

ห้อง B3 (611.31 ± 96.97 CFU/m3),ห้อง B7 

(525.30 ± 128.25 CFU/m3) ห้อง B8 (951.70 ± 

26.50 CFU/m3) ห้อง B15 (1,000.07 ± 204.01 

CFU/m3) และห้อง B18 (1,074.20 ± 119.20 CFU/

m3) ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ยปริมาณฝุ่นละออง ปริมาณเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรา ในอากาศภายในหอพัก A และ B  

หอพัก

ปริมาณ

ฝุ่นละออง

เฉลี่ย

(mg/m3)

จ�ำนวนห้อง

ที่ไม่ผ่าน

เกณฑ์

มาตรฐาน

ฝุ่นละออง*

ปริมาณเชื้อ

แบคทีเรียเฉลี่ย

(CFU/m3)

จ�ำนวนห้องที่

ไม่ผ่านเกณฑ์

มาตรฐาน

เแบคทีเรีย** 

(%)

ปริมาณ

เชื้อราเฉลี่ย 

(CFU/m3)

จ�ำนวนห้องที่

ไม่ผ่านเกณฑ์

มาตรฐาน

เชื้อรา***(%)

A

(18 ห้อง)

0.108 ± 

0.042

0 105.80 ± 

49.26

0 258.80 ± 

165.65

2 (11.11)

B

(18 ห้อง)

0.116 ± 

0.030

0 201.20 ± 

175.45

1 (5.56) 440.97 ± 

324.77

6 (33.33)

รวม

(36 ห้อง)

- 0 - 1 (2.78) - 8 (22.22)

  * เกณฑ์มาตรฐานฝุ่นละออง คือ ไม่เกิน 1.5 mg/m3

  ** เกณฑ์มาตรฐานแบคทีเรียในอากาศ คือ ไม่เกิน 500 CFU/m3

  ***เกณฑ์มาตรฐานเชื้อราในอากาศ คือ ไม่เกิน 500 CFU/m3 อ้างอิงเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพอากาศภายในอาคารจาก

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข12
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ตารางที่ 3 ปัจจัยทางด้านสิ่งแวดล้อมภายในห้องพักของหอพัก  A และ B

ปัจจัย
หอพัก A

จ�ำนวน (ร้อยละ)

หอพัก B

จ�ำนวน (ร้อยละ)

อุปกรณ์ที่ใช้ในการท�ำความสะอาด

  ไม้กวาด

  ไม้กวาดและไม้ถูพื้น

12 (66.67)

 6 (33.33)

10 (55.56)

 8 (44.44)

ระยะเวลาในการท�ำความสะอาด

  ≤ 30 นาที

  > 30 นาที

14 (77.78)

4 (22.22)

15 (83.33)

 3 (16.67)

จ�ำนวนครั้งในการท�ำความสะอาด

  ≤ 3 ครั้งต่อสัปดาห์

  > 3 ครั้งต่อสัปดาห์

12 (66.67)

 6 (33.33)

14 (77.78)

 4 (22.22)

การส่องถึงของแสงแดด

  ใช่

  ไม่ใช่

16 (88.89)

 2 (11.11)

13 (72.22)

 5 (27.77)

	 ผลการทดสอบหาความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณ

ฝุ่นละอองกับปริมาณเชื้อแบคทีเรีย เชื้อรา ในอากาศ

ภายในหอพัก A และ B พบว่า ปริมาณฝุ่นละออง 

ปริมาณเชื้อแบคทีเรีย และปริมาณเชื้อราของหอพัก A 

ไม่มีความสัมพันธ์กัน ส่วนของหอพัก B พบว่า มีความ

สัมพันธ์กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < 0.001) ซึ่ง

ปริมาณฝุน่ละอองกบัปริมาณเช้ือรามคีวามสัมพนัธ์ไปใน

ทศิทางเดยีวกนัและมคีวามสมัพนัธ์ในระดบัต�ำ่ ปรมิาณ

ฝุ ่นละอองกับปริมาณเช้ือแบคทีเรียและปริมาณเช้ือ

แบคทีเรียกับปริมาณเชื้อรามีความสัมพันธ์ไปในทิศทาง

เดยีวกนัและมคีวามสัมพนัธ์กนัในระดบัต�ำ่มาก ดงัแสดง

ในตารางที่ 2

ตารางที่ 2 การทดสอบหาความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณฝุ่นละอองกับปริมาณเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรา

			   ในอากาศภายในหอพัก A และ B

คู่ความสัมพันธ์
หอพัก A หอพัก B

Spearman’s rho p-value Spearman’s rho p-value

ปริมาณฝุน่ละอองกบัปรมิาณเชือ้แบคทเีรยี 0.090 0.722 0.252 <0.001*

ปริมาณฝุ่นละอองกับปริมาณเชื้อรา - 0.083 0.742 0.468 <0.001*

ปริมาณเชื้อแบคทีเรียกับปริมาณเชื้อรา - 0.054 0.832 0.093 <0.001*

  สถิติ Spearman rank correlation coefficient  *ระดับนัยส�ำคัญที่ 0.001 

	 จากแบบส�ำรวจสิ่งแวดล้อมภายในห้องพักพบว่า 

นิสิตในหอพัก A และ B ใช้ไม้กวาดในการท�ำความ

สะอาดห้องพักมากกว่าการใช้ไม้กวาดร่วมกับไม้ถูพื้น  

ส่วนใหญ่มีการท�ำความสะอาดห้องพักน้อยกว่าหรือ

เท่ากับ 3 ครั้งต่อสัปดาห์ ใช้เวลาท�ำความสะอาดน้อย

กว่า 30 นาทีต่อคร้ัง และห้องพักส่วนใหญ่มีแสงแดด

ส่องถึง รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 3 
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วิจารณ์และสรุป
	 จากการศกึษาปรมิาณฝุน่ละอองในหอพกันสิิต  A 

และหอพัก B ปริมาณความเข้มข้นของฝุ่นละอองรวม

อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน เนื่องมาจากการเก็บตัวอย่างฝุ่น

ละอองเป็นช่วงฤดูฝน (เดือนกันยายนถึงตุลาคม) 

ประกอบกับมีความชื้นสัมพัทธ์ในอากาศสูงท�ำให้ฝุ่น

ละอองภายนอกอาคารมีการฟุ้งกระจายเข้ามาภายใน

อาคารได้น้อยและอาจมสีาเหตมุาจากปรมิาณฝุน่ละออง

ท่ีตรวจวดัได้ในบรรยากาศแปรผนัตามความชืน้สมัพัทธ์

ในบรรยากาศ13 ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ

กนกวรรณ เมฆอับ14 และปิยนุช ชัยพฤติตานนท์15 ซึ่ง

ปัจจัยทางด้านสิ่งแวดล้อมของหอพักนิสิต A และ B ที่

อาจส่งผลต่อปริมาณฝุ่นละอองภายในอาคาร ได้แก่ 

ความสงูของอาคาร ระยะห่างระหว่างห้องพกักบับรเิวณ

จราจร สภาพอากาศ การระบายอากาศ ทิศทางลมและ

กิจกรรมต่างๆทั้งภายนอกและภายในอาคาร เป็นต้น

	 ปริมาณเชื้อแบคทีเรียและเชื้อราเฉลี่ยในหอพัก A 

และหอพัก B มีค่าอยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน อย่างไรก็ตาม

จากการศึกษาพบห้องพักนิสิต จ�ำนวน 8 ห้อง (ร้อยละ 

22.22) มปีรมิาณเชือ้ราเฉลีย่ในอากาศเกนิค่ามาตรฐาน 

อาจเนื่องมาจากเชื้อราในอากาศสามารถเจริญเติบโตได้

ดทีีอ่ณุหภมู ิ20-30 องศาเซลเซยีส และความชืน้สมัพทัธ์

มากกว่า 60% ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาในครั้งนี้ที่ผล

การตรวจวัดอุณหภูมิเฉลี่ยของห้องพักมีค่าไม่เกิน 30 

องศาเซลเซียส และความชื้นสัมพัทธ์มีค่าระหว่าง 60-

70% และสอดคล้องกับผลการศึกษาของ พรชรัฐ 

สายยุทธ16 ซึ่งพบว่าปริมาณเชื้อรามีความสัมพันธ์กับ

ความชื้นสัมพัทธ์ นอกจากนั้นยังพบว่าปริมาณเชื้อ

แบคทีเรียและเชื้อราเฉลี่ยในอากาศของหอพัก B มี

ปริมาณมากกว่าหอพัก A ประมาณ 1 เท่า อาจเนื่องมา

จากสภาพแวดล้อมภายนอกและภายในของหอพัก A 

และ B มีความแตกต่างกัน ซึ่งอาจเกิดจากปัจจัยดังต่อ

ไปนี้ การมีห้องน�้ำอยู่ภายในห้องพักอาจเป็นการเพิ่ม

ความชืน้ในอากาศของห้องพกัมากกว่าการมห้ีองน�้ำอยู่

ภายนอก ความถี่ของการท�ำความสะอาดห้องพัก ชนิด

ของอุปกรณ์ที่ใช้ในการท�ำความสะอาด การระบาย

อากาศของห้องพกั ปัจจยัดงักล่าวอาจส่งผลต่อปรมิาณ

เชื้อแบคทีเรียและเชื้อราในอากาศภายในห้องพัก

	 ปริมาณฝุ่นละออง ปริมาณเชื้อแบคทีเรียและ

ปรมิาณเชือ้ราของหอพกั A ไม่มคีวามสมัพนัธ์กนัแต่ผล

การหาความสมัพนัธ์ของปรมิาณฝุน่ละออง ปรมิาณเชือ้

แบคทีเรียและเช้ือราของหอพัก B พบว่า มคีวามสัมพันธ์

กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p < 0.001) ซึ่งมีความ

สัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกันและมีความสัมพันธ์ใน

ระดับต�่ำถึงระดับต�่ำมาก อาจเนื่องมาจากลักษณะท่ีตั้ง

ของหอพกัมคีวามแตกต่างกนัโดยหอพกั A มต้ีนไม้ล้อม

รอบหอพกั มทีางระบายอากาศภายในห้องพกัหลายทาง 

และไม่มถีนนตดัผ่านหน้าหอพกั ซึง่แตกต่างจากหอพกั 

B แต่ผลจากแบบบันทึกด้านส่ิงแวดล้อมของห้องพัก 

ได้แก่ ความถ่ีในการท�ำความสะอาดห้องพักระยะเวลา

ในการท�ำความสะอาด อุปกรณ์ในการท�ำความสะอาด 

พบว่าร้อยละของปัจจัยดังกล่าวไม่แตกต่างกันอย่าง

ชัดเจน

	 จากการศึกษาพบว่า ห้องพักมากกว่าร้อยละ 20 

มีปริมาณเช้ือราเกินมาตรฐานคุณภาพอากาศภายใน

อาคาร ดังนั้นควรมีการด�ำเนินการเพื่อลดมลพิษทาง

อากาศภายในห้องพัก เนื่องจากอาจส่งผลกระทบต่อ

อาการเจ็บป่วยและสุขภาพของผู้ที่พักอาศัย นอกจาก

นั้นการเพิ่มความถี่และระยะเวลาการท�ำความสะอาด

ห้องพัก การเลือกใช้อุปกรณ์โดยการเลือกใช้ผ้าเปียกใน

การท�ำความสะอาด การระบายอากาศภายในห้องพัก จะ

ช่วยลดปริมาณมลพิษอากาศภายในห้องพักได้ อย่างไร

ก็ตามยังมีปัจจัยทางด้านสิ่งแวดล้อมอื่นๆ ที่ต้องศึกษา

เพิ่มเติมส�ำหรับการศึกษาครั้งต่อไป ได้แก่ ลักษณะที่ตั้ง

ของอาคารหอพกั ลกัษณะทางภมูสิถาปัตย์ ลกัษณะการ

ระบายอากาศ สภาพอากาศ รวมถึงคุณภาพอากาศ

ภายนอกอาคาร และการเพิ่มจ�ำนวนจดุเกบ็ตวัอย่าง อีก

ท้ังยังขาดการเก็บข้อมูลปัจจัยด้านสุขภาพของผู้ท่ีอยู่

อาศยั ได้แก่ จ�ำนวนผูป่้วยโรคทางเดนิหายใจ อาการเจบ็

ป่วย และโรคประจ�ำตัว ซึ่งจะท�ำให้การศึกษานี้สมบูรณ์

ยิ่งขึ้น
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กิตติกรรมประกาศ
	 คณะผู ้วิ จัยขอขอบพระคุณ มหาวิทยาลัย

เกษตรศาสตร์ วิทยาเขตเฉลิมพระเกียรติ จังหวัด

สกลนครและห้องปฏิบัติการอนามัยสิ่งแวดล้อม คณะ

สาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาลัยเกษตรศาสตร์ วทิยาเขต

เฉลิมพระเกียรติ จังหวัดสกลนคร ท่ีสนับสนุนให้การ

ศึกษานี้ส�ำเร็จลุล่วงตามวัตถุประสงค์
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