
บทท่ี 4 
สรุปผลการวิจัย และขอเสนอแนะ 

 
โรคภูมิแพเปนโรคที่พบมากขึ้นและพบไดบอยในประชากรในเขตนครราชสีมา โดยเฉพาะ

โรคผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพที่มีความชุกมากกวากรุงเทพมหานคร แตใกลเคียงกับพิษณุโลก 
ในขณะท่ีโรคภูมิแพระบบทางเดินหายใจ อันไดแก โรคหืด โรคเยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ พบได
นอยกวาภาคอื่น ๆ ของประเทศไทย ถึงแมจะมีความชุกของโรคนอยกวากลับพบวาความรุนแรงของ
โรค ในแงการรบกวนชีวิตประจําวันไมแตกตางกัน จึงควรมีมาตรการการปองกันไมใหประชากร
ไดรับสารกอภูมิแพท่ีพบบอย  ซึ่งไดแก ไรฝุนและแมลงสาบ ท่ีเปนสาเหตุของการกอโรคภูมิแพ 
 การลดปริมาณไรฝุนและสารกอภูมิแพจากไรฝุนในสิ่งแวดลอมท่ีอยูอาศัย สามารถทําไดโดย
การทําความสะอาดภายในบานโดยเฉพาะหองนอน หลีกเลี่ยงการปูพรมในหองนอน หลีกเลี่ยงการใช
เครื่องนอนหรือของเลนท่ีทําจากนุน การซักผาปูท่ีนอน เครื่องนอน ผามาน ของเลนเด็กที่มีใยผา โดย
การตมท่ีอุณหภูมิสูงกวา 55 องศาเซลเซียสเปนเวลาอยางนอย 30 นาที และควรทําทุก 2 สัปดาห ซึ่ง
มาตรการดังกลาวทําไดไมยาก และประหยัดกวาการซื้อเคร่ืองฟอกอากาศที่มีราคาแพง 
 แมลงสาบเปนสารกอภูมิแพท่ีพบไดมากเปนอันดับสองรองจากไรฝุน แมลงสาบชอบอาศัย
ในที่ชื้น สกปรก เชน หองครัว หองน้ํา การควบคุมและการขจัดแมลงสาบทําไดหลายวิธี เชน การ
ทําลายแหลงเพาะพันธุรวมท้ังการขจัดแหลงอาหารของแมลงสาบ การใชกับดับแมลงสาบ การเก็บ
ขยะใหมิดชิด ใหตะแกรงปดทอน้ําท้ิง เปนตน 

ดังนั้นการประชาสัมพันธและเผยแพรความรูใหแกประชาชนท่ัวไปไดทราบอยางท่ัวถึง 
เพ่ือใหเขาใจถึงปญหาของไรฝุนและแมลงสาบวาเปนสาเหตุสําคัญของการเกิดโรคภูมิแพ เปนสิ่ง
สําคัญในการปองกันและลดจํานวนผูปวยท่ีจะเปนโรคภูมิแพในอนาคตลงได และมีสวนสําคัญมาก
ในการดูแลผูปวยโรคภูมิแพ ท้ังในแงควบคุมและปองกันไมใหเกิดอาการของโรคกําเริบ สงผลให
คุณภาพชีวิตของผูปวยดีขึ้น อีกท้ังชวยลดงบประมาณท่ีตองใชในการดูแลรักษาผูปวยกลุมนี้ไดดวย 
 
4.1 ขอเสนอแนะ 

4.1.1  ขอเสนอแนะจากการวิจัยในครั้งนี้ 
1)     ควรมีการใหความรูแกประชากรกลุมโรคภูมิแพ  ถึงสาเหตุของโรคภูมิแพและมาตรการ

ในการลดปริมาณสารกอภูมิแพในที่อยูอาศัย 
2)  ในแงระบาดวิทยา หนวยงานทางสาธารณสุขควรมีการวางมาตรการปองกันการเกิดโรค

ภูมิแพ และใหความรูแกประชาชนในชุมชนโดยรวม 
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3)   องคกรตางๆท่ีเกี่ยวของ จะตองใหการสนับสนุนท้ังดานวิชาการและงบประมาณ 

ตลอดจนกําหนดมาตรการท่ีจําเปนของชุมชน เพ่ือแกไขปญหาโรคภูมิแพในชุมชน 
4.1.2  ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งตอไป 

1)  ควรศึกษาความตรง (validity) ของแบบสอบถาม ISAAC questionnaire ฉบับภาษาไทย 
โดยเฉพาะสวนคําถามโรคผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ (atopic dermatitis) เร่ือง อาการ “ผื่นคัน” ใน
แบบสอบถามภาษาไทย ซึ่งใชแทนคําวา  “eczema” ในแบบสอบถามภาษาอังกฤษ  ผูตอบ
แบบสอบถามอาจแปลความผิด วาหมายรวมถึง ผื่นลมพิษ หรือผื่นผิวหนังอักเสบจากการระคายเคือง
ดวย จึงทําใหความชุกของอาการผื่นคันพบไดมากในการศึกษาในประเทศไทย ดังนั้นจึงควรมีการ
ศึกษาวิจัยเพ่ิมเติมเพ่ือยืนยันความชุกของโรคผื่นผิวหนังอักเสบท่ีพบคอนขางสูง ดังกลาว ใน
ประชากรไทย 

2) ควรศึกษาวิจัยเกี่ยวกับประสิทธิภาพของการลดปริมาณสารกอภูมิแพในท่ีอยูอาศัย ตอ
อาการของโรคภูมิแพในประชากรที่เปนโรค และการเกิดโรคภูมิแพในประชากรท่ัวไป 
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 7.5 งานวิจัยท่ีกําลังทํา : - 
 
 
 
 
 
 


