
 
 
 
 

 
 

บทท่ี 1 
บทนํา 

 
1.1   ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 เนื่องดวยในปจจุบันคนเราจะใชชีวิตโดยสวนใหญประมาณรอยละ 90 อยูภายในอาคาร (วันทนี 
พันธุประสิทธิ์และวิทยา อยูสุข.2544) ไมวาจะเปนบาน ที่พักอาศัย โรงเรียน หรือสถานที่ทํางานซึ่ง
คุณภาพอากาศภายในอาคารมีสวนเปนปจจัยหนึ่งที่จะสงผลกระทบตอการเกิดโรคของคนในอาคารได  
ทั้งนี้องคการอนามัยโลก (WHO) คาดวา รอยละ 30 ของอาคารทั่วโลกอาจมีปญหาดานคุณภาพอากาศ
ภายในอาคาร ที่เรียกวา “Indoor Air Quality” ซ่ึงจะนําไปสูปญหากลุมอาการที่เกิดจากการทํางานใน
อาคารปดได (Daisey,J.M. and W.J. Angell ,1998)   และ WHO ไดใหคํานิยามของคําวา กลุมอาการที่
เกิดขึ้นในคนที่ทํางานในอาคารวา  “  กลุมอาการอาคารปวย  (Sick building syndrome)  ”  โดยมอีาการ
ระคายเคืองของผิวหนังและเยื่อบุที่เกีย่วของกับการทํางาน รวมถึงการระคายเคืองตา หายใจติดขัด บน
เกี่ยวกับเรื่องระบบหายใจ อาการปวดศีรษะ ไดกล่ินที่ไมสะอาด ผิวแหง  ออนเพลยี อาการไซนสั ไอ 
อาการแพทางผิวหนัง คล่ืนไส และไมมีสมาธิ ซ่ึงจะตองมีรายงานจากผูที่ทํางานในอาคารสํานักงานนั้น
อยางนอยรอยละ 20 จึงจะนบัวาเปนกลุมอาการอาคารปวย (Kreiss and Kathleen.1990)  ไดมีงานวจิัย
หลายฉบับที่ทาํการศึกษาการเกิดกลุมอาการอาคารปวยในกลุมคนที่ทํางานในอาคาร ซ่ึงพบวากลุมคน
ดังกลาวมีอาการที่คลายกัน คือ คัดจมูก ออนเพลีย ปวดศีรษะ คอแหงและเคืองตา  (The National 
Institute for Occupational Safety and Health.2521; Harrison J et al , 1992)  มลพิษอากาศภายในอาคาร
เกิดจากปจจยัหลายอยางผสมกัน เชน ปจจัยทางกายภาพ ทางเคมี ทางชีวภาพและความพอเพยีงในการ
ระบายอากาศ ซ่ึงส่ิงปนเปอนในอากาศภายในอาคารที่เรียกวา มลพิษอากาศ จะมาจากอากาศภายนอก
อาคารและกิจกรรมที่เกิดขึ้นในสถานที่นั้น (Wark and Warner . 1981)  ในประเทศไทยนับตั้งแตป พ.ศ. 
2536 ไดเร่ิมใหความสนใจเกี่ยวกับคุณภาพอากาศภายในอาคาร    โดยพบวาการเกิดกลุมอาการอาคาร
ปวยของกลุมคนทํางานในอาคารสํานักงานเขตกรุงเทพมหานครมีความชุกของกลุมอาการอาคารปวย
รอยละ20.58 และไดทําการศึกษาหาสิ่งปนเปอนในสถานที่ที่แตกตางกัน เชน ในโรงรถ รานอาหาร 
โรงพยาบาลและรถโดยสาร ซ่ึงผลการศึกษาในประเทศไทยพบวาส่ิงปนเปอนในอากาศที่อาจเปนปจจัย 
คือ กาซคารบอนไดออกไซด  ปริมาณสารระเหย ปริมาณฝุนขนาดเล็ก เชื้อโรคบางชนิด  รวมไปถึง
อัตราการระบายอากาศ เปนตน และแตละสถานที่มีปริมาณของสิ่งปนเปอนที่แตกตางกัน (กฤษณี สังข
จันทรานนท และคณะ.2006 ; มณฑาทพิย โรจนาจิณ และ Pipat, et al.2004) ปริมาณของสิ่งปนเปอนใน
อากาศภายในตัวอาคารมาจากมลพิษอากาศภายนอกอาคารรวมถึงกิจกรรมตางๆที่เกิดขึ้นภายในอาคาร
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ยังเปนแหลงกอมลพิษได จากงานวิจยัพบวาเชือ้จุลินทรียในอากาศมีความสัมพันธกับการเกิดกลุม
อาการอาคารปวย โดยเฉพาะเยื่อบุตางๆของรางกาย เชน ตาและระบบทางเดินหายใจ (Burge P.S. 2003) 
และยังพบวาฝุนที่ปนเปอนในอากาศสามารถกอใหเกดิปญหาสุขภาพตอรางกายของคนได โดยเฉพาะ
ระบบทางเดินหายใจซึ่งฝุนทีม่ีขนาดเล็กกวา 10 ไมครอนสามารถลงลึกถึงปอดและกอใหเกดิอันตราย
ตอเนื้อปอดได (Deacon . 2000)   ไดมีวจิัยรายงานวาปริมาณฝุนภายในหองเรียนโดยเฉพาะฝุนที่
สามารถเขาสูถุงลมได (PM10) มีปริมาณสูง (Lee S.C., et al. 2000) ฝุนจึงเปนมลพิษชนิดหนึ่งที่ควร
สนใจเนื่องจากตามธรรมชาติฝุนเปนมลพษิที่มีส่ิงปนเปอนอยูในตัวเอง เชน การเกาะของเชื้อโรคบนฝุน 
การปะติดของสารอื่นๆกับฝุน (Deacon . 2000) ดงันั้นการตรวจวัดปริมาณฝุนและเชื้อจุลินทรียใน
อากาศภายในอาคารโดยเฉพาะหองที่มีลักษณะปด หองที่มีระบบปรับอากาศแตขาดการระบายอากาศที่
ดีจะเปนแหลงสะสมของเชื้อและฝุนได  

สถานศึกษาจดัเปนสถานทีท่ี่มีลักษณะหองที่เปนแบบปดและมกีิจกรรมในการใชหองที่ และ
ลักษณะงานทีห่ลากหลาย เชน หองเรยีน หองพกัและสํานักงาน การศึกษาในครั้งนี้ไดทําการศึกษา
ตรวจหาปริมาณของฝุนรวม ฝุนขนาดเล็ก ปริมาณเชื้อแบคทีเรียและเชื้อในอากาศภายในหองของ
สถานศึกษา ซ่ึงมีลักษณะหองเปนหองปด มีการใชเครือ่งปรับอากาศ และศึกษาความชุกของการเกิด
อาการกลุมอาคารปวยทุกกลุมงาน  เนื่องจากการศึกษาที่ผานมาเปนการสํารวจในเรือ่งของสิ่งปนเปอน 
และการนําเสนอความสัมพนัธในเรื่องของผลกระทบตอสุขภาพที่ช้ีใหเห็นอนัตรายโดยการเชื่อมโยงปจ 
จัยทางสิ่งแวดลอมกับสุขภาพที่เกิดขึ้นยังมนีอย และในขณะนีใ้นประเทศไทยนัน้ยังไมมีหนวยงานใดที ่
กําหนดคามาตรฐานคุณภาพอากาศภายในอาคารโดยตรง มีเพียงกฎหมายบางฉบบัที่เกี่ยวของ เชน 
กฎกระทรวงฉบับที่33 (พ.ศ.2535) หมวด 2 ระบบระบายอากาศ ระบบไฟฟาสา และระบบปองกนัเพลิง
ไหม  ประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่ 7/2538 และ 8/2538 เร่ืองกําหนดจํานวนคนตอจํานวนพื้นที่ ของ
อาคารคนงานกอสรางและอาคารโรงงานดวย รวมถึงพระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพของผูไมสูบบุหร่ี 
พ.ศ.2534 ซ่ึงกําหนดสถานที่ หรือยานพาหนะใดๆที่เปนสถานที่สาธารณะ เปนเขตปลอดบุหร่ี เปนตน 
ดังนั้นการศึกษาวิจยัในครั้งนี้จึงเล็งเหน็ความสําคัญในการหาปริมาณมลพิษในอากาศที่สัมผัส ปจจัยที่
ทําใหเกิดกลุมอาการอาคารปวย และความชุกของการเกิดที่เกดิกลุมอาการอาคารปวยกับพนกังานที่
ทํางานในอาคารปดเพื่อใหเกิดเปนขอมูลในการดําเนินการควบคุม และปองกันตอไป 
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1.2  วัตถุประสงค 
 วัตถุประสงคท่ัวไป  
 เพื่อศึกษาปริมาณมลพิษในอากาศภายในหองปด ปจจยัที่เกี่ยวของตอการเกิดกลุมอาการอาคาร
ปวย และความชุกของกลุมอาการอาคารปวย 
 วัตถุประสงคเฉพาะ 
 1. เพื่อศึกษาปริมาณฝุนรวมทุกขนาด (Total dust) ปริมาณฝุนที่สามารถเขาถึงและสะสมในถุง
ลมปอด (Respirable dust) ปริมาณรวมของเชื้อแบคทีเรีย (Total bacteria) และปริมาณรวมของเชื้อรา 
(Total fungi)  
 2   เพื่อศึกษาความชุกของกลุมอาการอาคารปวย ในกลุมนกัศึกษา อาจารยและเจาหนาที่  
 3. เพื่อศึกษาความสัมพนัธระหวางปริมาณฝุนรวมทุกขนาด (Total dust) ปริมาณฝุนที่สามารถ
เขาถึงและสะสมในถุงลมปอด (Respirable dust) ปริมาณรวมของเชือ้แบคทีเรีย (Total bacteria) และ
ปริมาณรวมของเชื้อรา (Total fungi) ภายในหองปดกับความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวย 
 4. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัดานบุคคล ปจจัยดานลักษณะการทํางาน ปจจัยดาน
สถานที่ทํางาน กับความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวย 
 
1.3  สมมติฐานการวิจัย 
 1.ปริมาณฝุนรวมทุกขนาด (Total dust) มีความสัมพันธกับความชุกของการเกิดกลุมอาการอา 
คารปวย 
  2.ปริมาณฝุนทีส่ามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอด (Respirable dust) มีความสัมพันธกับ
ความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวย 
  3.ปริมาณรวมของเชื้อแบคทีเรีย (Total bacteria) มีความสัมพันธกับความชุกของการเกิดกลุม
อาการอาคารปวย 
 4.ปริมาณรวมของเชื้อรา (Total fungi) มีความสัมพันธกับความชุกของการเกดิกลุมอาการ
อาคารปวย 
 5. ปจจัยดานบคุคลมีความสัมพันธกับความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวย 
 6. ปจจัยดานลกัษณะการทํางาน มีความสัมพันธกับความชุกของการเกดิกลุมอาการอาคารปวย 
 7. ปจจยัดานสถานที่ทํางานมคีวามสัมพันธกับความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวย 
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1.4  ขอบเขตการวิจัย 
 1) งานวจิัยคร้ังนี้เปนการศึกษาถึงมลพษิอากาศในหองที่มีลักษณะปด โดยทําการตรวจวดั
ปริมาณฝุนรวมทุกขนาด (Total dust) ปริมาณฝุนที่สามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอดทางเดิน
หายใจ (respirable dust) ตรวจวดัหาเชื้อจุลินทรียในอากาศ คือ ปริมาณรวมของเชือ้แบคทีเรีย (Total 
bacteria count) และปริมาณรวมของเชือ้รา (Total fungal count) และเปนการศึกษาหาปจจยัที่มี
ความสัมพันธกับความชุกของการเกิดกลุมอาการอาคารปวยในกลุมนกัศึกษา อาจารยและเจาหนาที่ 

2)    ประชากรในการศกึษา เปนนักศึกษาและบุคลากรในมหาวิทยาลัยหัวเฉยีวเฉลิมพระเกยีรติ 
ที่ตั้งอยูถนนบางนา-ตราด โดยคํานวณขนาดกลุมตัวอยาง แบบการศึกษายอนหลัง  จากกลุมประชากร
จํานวน อาจารยและบุคลากร 744 คน จํานวนนกัศึกษา ประมาณ 8,112 คน คาความนาจะเปนของการ
เกิดโรคจากการศึกษาที่ผานมา 30% ผลการคํานวณไดจํานวนตวัอยางเทากับ 337 คน 

      3)     สถานที่ที่เก็บตวัอยางอากาศในมหาวิทยาลัยหวัเฉียวเฉลิมพระเกยีรติ  ที่ตั้งอยูถนนบางนา-
ตราด จะเก็บตัวอยางในหองปด โดยมีจํานวนหองแยกประเภทดังนี้ 1) หองเรียน จํานวน 72 หอง 2) 
หองพักอาจารย จํานวน 12 หอง 3) สํานักงาน จํานวน 20 หอง ซ่ึงจะทําการเก็บแยกตามลักษณะของ
หองหากในแตละประเภทหองมีลักษณะของหองแตกตางกัน   
 4)   การศึกษาหาความสัมพนัธระหวางปจจัยดานคุณภาพของอากาศในอาคาร คือ ปริมาณฝุน
รวมทุกขนาด ปริมาณฝุนที่สามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอด ปริมาณรวมของเชื้อแบคทีเรียและ
ปริมาณรวมของเชื้อรา  ปจจัยทางดานบุคคล คือ เพศ ชวงอายุ โรคประจําตวั ปจจยัดานลักษณะงาน คือ 
ลักษณะงาน ระยะเวลาการทํางานในอาคาร การใชเครื่องสํานักงาน การใชวัสดสํุานักงาน การใช
คอมพิวเตอร   และปจจยัดานสถานที่ คือ จํานวนคนในสถานที่ทํางาน ลักษณะพื้นหอง การรั่วหรือซึม
ของน้ํา การใชน้ํายาทําความสะอาดพื้น ความสะดวกสบายของโตะและเกาอี้ กับความชุกของการเกิด
อาการกลุมอาคารปวย 

5)     สถานที่ที่ทําการศึกษา คือ อาคารภายในมหาวิทยาลัยหัวเฉยีวเฉลิมพระเกียรติ ตั้งอยูถนน
บางนา-ตราด 
 
1.5 ขอจํากัดในการทําวิจัย 
 การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาเชิงสํารวจ 
 1.หาปริมาณมลพิษอากาศภายในหองปด โดยพิจารณาจากปริมาณของฝุนรวมทุกขนาด (total 
dust) ปริมาณฝุนที่สามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอด (respirable dust)   ปริมาณรวมของเชื้อ
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แบคทีเรีย (Total bacteria count) และปริมาณรวมของเชื้อรา (Total fungal count) และเปรียบเทียบกับ
คามาตรฐานของอากาศในอาคาร  
 2.หาปจจยัที่มผีลตอการเกิดลุมอาการอาคารปวยในกลุมนักศึกษา อาจารยและเจาหนาที่ โดย
ศึกษาปจจัยทางดานบุคคล ปจจัยดานลักษณะการทํางาน ปจจัยดานสถานที่ทํางาน กบัความชุกของการ
เกิดกลุมอาการอาคารปวย 
 
1.6 นิยามศัพทเฉพาะ 

1) หองปด หมายถึง  หองที่มีลักษณะที่ปดทบึ มิดชิด 
2) กลุมอาการอาคารปวย (Sick building syndrome) ความหมาย กลุมอาการอาคารปวย 

หมายถึง ภาวะผิดปกติ ทางตา จมูก ลําคอ ระบบทางเดินหายใจ อาการเกี่ยวกับระบบประสาท อาการ
เกี่ยวกับผิวหนงั และตองมีอาการตั้งแต 1-3 วัน/สัปดาหในแตละอาการและ มีอาการตั้งแต 2 อาการใน
แตละระบบ และตองมีอาการเฉพาะในที่ทาํงานเทานั้น 

3) มลพิษทางอากาศ หมายถึง  ส่ิงปนเปอนที่มีในอากาศ ไดแก ฝุนรวมทุกขนาด  ฝุนที่
สามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอด (Respirable dust)    เชื้อแบคทีเรีย  เชื้อรา  

4) การระบายอากาศ หมายถึง การนําเอาอากาศเขาออกภายในอาคาร หรือ หอง 
5) ส่ิงแวดลอมภายในอาคาร  หมายถึง อุณหภมูิ ความชื้นสัมพัทธ  การแผรังสี 
6) ฝุนที่สามารถเขาถึงและสะสมในถุงลมปอด (Respirable dust) หมายถึง ฝุนที่ถูกคัดขนาด

โดยการใชอุปกรณที่เรียกวา Respirable Dust Cyclone สามารถคัดขนาด 0.4 ไมโครเมตรได 50% 
เปนไปตามมาตรฐานของหนวยงาน American Conference of Industrial Hygienists (ACGIH)  
 
  1.7 ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

1.ขอมลูที่ไดจากการวจิัยจะเปนประโยชนสําหรับหนวยงานที่เกีย่วของที่จะนําไปใชประโยชน 
ในการออกแบบ ปรับปรุง ส่ิงแวดลอมในการทํางานใหมคีวามปลอดภยัตอสุขภาพ 

2. ผลการวิจัยคร้ังนี้จะเปนการนํารองเพื่อขยายผลการศกึษาตอไปในหนวยงานอืน่ๆ เพื่อใหได 
มาถึงขอมูลที่จะนําไปใชประโยชนในการคาํนึงถึงการกําหนดคามาตรฐานอากาศภายในอาคาร 
 
 
 
 

  


