
คํในํไ
ความเลวร ้ายของสภาพ อากาศในกร ุงเทพ มหานคร ไค้กลายมาเป็นประเด็นปีญหา 

สำคัญที,ไค ้ร ับการกล่าวขานอย่างน ้อยในช่วง 5-6 ปีท ี่ผ ่านมา เจ้าหน้าที่ จราจร เด็กนักเรียน 
และ ประชาชนจำนวนมากค้องเจ็บป ่วย และเส ียชีว ิตด้วยโรคระบบทางเด ินหายใจ หรือโรค 
อ ันเน ื่องมาจากสารพ ิษทางอากาศอื่น ๆ ค ้นเหตสุำคัญประการหนึ่งท ี่ทำให ้สภาพอากาศใน  
กร ุงเทพ มห าน ครอย ู่ใน ภ าวะอ ัน ตราย คือผู้นที่แขวนลอย'ในอากาศ โดยเฉพาะฝ่นละออง 
ขนาดเล็กกว่า 10 ไมโครเมตร (PM10) ซ ึ่งสามารถผ่านเข ้าไปถึงทางเดินหายใจส่วนล่าง และ 
ล ุงลมปอดทำให ้เก ิดโรค และการเจ็บป่วยของระบบทางเด ินหายใจ เช่น ไข้หวัด ปอดอักเสบ 
วัณโรค หลอดลมอักเสบ คออ ักเสบ (pharyngitis) เป็นค้น เป็นที่ย ืนยันจากหลายรายงานทาง 
การแพทย์มากมายถึงความสัมพันธ์ระหว่างการเจ ็บป่วย หรือการตายด้วยโรคทางเดินหายใจ 
กับคุณภาพอากาศ จากการวิเคราะห์การเจ็บป่วยของคนไทยลักษณะผู้ป ่วยนอก แยกตามโรค 
ดลอด!!พ.ศ. 2536 พบว่า ผ ู้ป ่วยนอกส่วนใหญ ่เป ็นโรคระบบทางเด ินหายใจ ร้อยละ 25.4 กิด 
เป ็นอ ัตราป ่วย2 3 2 .8 ต ่อพ ันคนซึ่งเป ็นอัตราป่วยที่ธ ุ[งท ี่ธ ุ[ดและแยกจากการเผ ่าระวังโรคของ 
ไทยในปีเด ียวก ันก็ย ังพบว่าโรคปอดบวม ป่วยร้อยละ 42.3 ตายร้อยละ 8.9 ต่อผู้ป ่วย 1000 
ราย ซึ่งก็ลุ[งฤ[ดเช่นคัน (รำไพ ฤ[ขสว ัสคณอยูธยา และณัฐกมล ชาญสาธิตพร 2536) จากการ 
สืกษาสถานการณ ์ส ิ่งแวดค ้อมไทย โดยไจค ้าในป ี 2540 ไค้รายงานว่าปิญหามลพิษของผู้น  
ละอองส่งผลกระทบต่อชาวกรุงเทพฯ กว่า 9 แสนคนป่วยเป ็นโรคทางเด ินหายใจ โดยมีค้น 
เหตุมาจากอากาศเป ็นพ ิษ เช่น ผ ู้นละออง คว ันจากท่อไอเส ีย ควันจากการเผาศพ ซึ่งมีการ 
แพร่เช ื้อโรคทางเดินหายใจเพมธุ[งขึนกว่า 4-5 ปีท ี่แค้วถึงร้อยละ 40-50 และสถดิจากผู้ป ่วย 
โรคด ังกล ่าวน ี่,จะเร ิ่มตั้งแต่กลุ่มเด ็กเล็กเพ ียง 2-3 ขวบ ซ ึ่งไม ่น ับรวมกับโรคหืด นอกจากมีผล  
การวิจ ัยของคณะแพทยศาสตร์ศรีราชพยาบาล ร่วมคับองค์การอนามัยโลก (2537) พบว่า เด็ก 
ไทยประมาณ 3 ค ้านคนป่วยเป ็นโรคตดเช ื้อทางเด ินหายใจท ี่ม ีสาเหตุมาจากมลภาวะอากาศ



นอกจากน ี้องค ์การอนาม ัยโลก (2539) ได ้เคยประกาศเตือนว่าอากาสในกรุงเทพฯ มีสาร 
ตะกั่ว ผ ู้นละอองเก ินกว่าระด ับปกต ั หรือเกินมาตรฐานที'กำหนดไว้ถึง 6.5 เท่า และมีพ ิษเกิน  
กว่าระด ับมาตรฐานสากล 1 4 เท ่าและย ังม ีเช ื้อแบคท ีเร ียรวมท ั้งเช ื้อโรคชน ิดต ่างๆในอากาศ  
อีกด้วย ในป ีเด ียวก ันน ี้ เทพพนม เมืองแมน (2539) ได้ว ิจ ัยเช ื้อโรคในยานพาหนะของคน  
กรุงเทพฯ พบว่าเช ื้อโรคต่าง ๆ อาศัยผู้นเป็นพาหะมาสู่คน จากจำนวนตัวอย่างผู้นทั้งหมด 
219 ยานพาหนะ สามารถพบเชื้อในผู้นถ ึงร ้อยละ 84 ซึ่งมีท ั้งเชื้อแบคทีเรีย เชื้อรา ที่สามารถ 
ทำให ้เก ิดโรคในมน ุษย ์ได ้เก ือบท ุกระบบของร ่างกาย สำหรับการลุ[ญเสียทางเศรษฐศาสตร์ 
สาธารณลุ(ข ซ ึ่งประมาณว่าในพื้นท ี่กร ุงเทพมหานคร และปรีมณฑล ซึ่งเป็นเขตมลพิษทาง 
อากาศลุ[งเท่ากับ 3,223 ล ้านบาทต่อเต ือน ล้ารวมค่ารักษาเข ้ากับค่าใช ้จ ่ายอื่นท ี่เก ี่ยวข้องกับ  
การป ่วยด ้วยโรคในกล ุ่มน ี้ เท ่าก ับ 9,671 ล ้านบาทต่อเต ือน และค่าลุ[ญเสียโอกาสเนื่องจากม  ี
ปีญหานุขภาพด้วยโรคจากมลพิษทางอากาศ เท่ากับ 6,680 ล ้านบาทต่อเตือน รวมทั้งสิ้นเป็น 
เงน 16,352 ล ้านบาทต่อเต ือน นับเป็นความลุ(ญเสียทางเศรษฐศาสตร์ระดับบุคคลและครอบ 
ครัวที่ลุ[ง ท ั้งน ี้ย ังม ัได ้ประมาณเป็นค่าใช ้จ ่ายอันเก ิดจากการชดเชยในการสร้างมลพิษทาง
อากาศท ี่อาจเก ิดช ื้นได ้ และประชาชนส ่วนใหญ ่ไม ่พ ึงพอใจในการรับค ่าชดเชยน ี้ และล้า
ด ้องม ีการชดเชยประชาชนมีความเห ็นต่อค ่าชดเชยลุ[งกว่าค ่ารักษาพยาบาลที่เป ็นหมวดหนึ่ง 
ของปิญหาเศรษฐศาสตร์สาธารณลุ[ข (สมาคมแพทย์อาชีวเวชศาสตร์ และสิ้งแวดล้อมแห ่ง 
ประเทศไทย, 2539)

ในการส ีกษาว ิจ ัยเก ี่ยวก ับเช ื้อช ุล ินทร ีย ์ในบรรยากาศซ ึ่งปะปนในอากาศประเภทผ ู้น  
ละอองนี้นก็ม ีเพ ึยงรายงานเดียวเท1านี้น เมื่อปี พ.ศ. 2517 ซึ่งนานมาแล้ว และประเทศไทยก็ 
ยังไม ่ม ีมาตรฐานชุส ีนทรีย ์ในบรรยากาศกำหนดไว้ ด ้วยเหตุผลดังที่ได้กล่าวมาทังหมดนิ จึง 
เป ็น ส าเห ต ุช ุงใจให ้ผ ู้ว ิจ ัยได ้ท ำการส ีกษ าว ิจ ัยป ร ีม าณ และป ระเภ ท แบ คท ีเร ียจากต ัวอย ่าง  
อากาศในกรุงเทพมหานคร เพ ื่อจะเป ็นข้อบ ุลเม ืองด ้นซ ึ่งม ีประโยชน์ในการสีกษามาตรฐาน  
ชุลนทรีย ์ในอากาศสำหรับม ืองก ันและควบคุมๆลนทรีย ์ในบรรยากาศอันอาจจะทำให ้ก ่อการ 
แพร่โรคระบบทางเคนหายใจ โดยมีมลภาวะพิษทางอากาศเป็นพาหะ
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วัตอ ุประสงค ์
1 . เพ ื่อ ต รวจ ส อ บ ป ร ิม าณ  และป ระเภ ท แบ คท ีเร ียแกรม บ วกและแกรม ลบ ท ี่ม ีใน  

ตัวอย่างอากาศที่เก ็บบริเวณโรงพยาบาลชุพาลงกรณ ์(หน ้าต ึก ภปร.) และบริเวณ  
วงเวียนโอเค ียน กชุงเทพมหานคร

2. เพ ื่อแยกชน ิดแบคท ีเร ียในอากาศสคุล S t r e p t o c o c c u s  และ S t a p h y l o c o c c u s  ที,อาจ 
ก' อ ใน ้เก ิด โร ค ท าง เด ิน ห าย ใจ ท ี่ม ีใน ต ัว อ ย ่างอ าก าศ ท ี่เก ็บ บ ร ิเว ณ โร งพ ย าบ าล  
ชุพาลงกรณ์ และวงเว ียนโอเค ียน กชุงเทพมหานคร

3. เพ ื่อศ ึกษาความสัมพ ันธ์ของปริมาณ และชน ิด1ของแบคทีเรีย'ที่มี'ในตัวอย่างอากาศ 
ที,เก ็บในช่วงท ี่ม ีปร ิมาณฝ่นละออง (PM10) มาก ในบริเวณโรงพยาบาลชุพาลง- 
กรณ ์ และวงเว ียนโอเค ียน กรงเทพมหานคร

4. เพ ือป ระเม น การป น เใ!เอน แบ คท ีเร ียข องต ัวอย ่างอากาศ ท ีเก ็บ จากบ ร ิเวณ โรง- 
พยาบาลชุพาลงกรณ์ และบริเวณวงเวียนโอเค ียน กชุงเทพมหานคร

ขอบ!ขดการศึกษา
ก า ร ว ิจ ัย ค ร ั้ง น ี้เป ีน ก า ร ศ ึก ษ า เฉ พ า ะ ก ล ุ่ม เช ือ แ บ ค ท ีเร ีย ใน อ า ก า ศ พ ว ก ส ๆ ล  

S t r e p t o c o c c u s  และ S t a p h y l o c o c c u s  ท อาจจ ะก ่อ ให เก ิด โรค ท างเค น ห ายใจ ท บ รเวณ  
โรงพยาบาลชุพาลงกรณ ์ และบริเวณวงเวียนโอเค ียน กชุงเทพมหานคร ในช่วงที่ม ีปริมาณฝ่น  
ละอองในอากาศ (PM10) มาก โดยการเก็บตัวอย่างจากเครื่อง viable microbial particle 
sizing samplers เพ ื่อศ ึกษาชนิด และปริมาณของแบคทีเรียดังกล่าว
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