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บทที่ 1 
 

บทน า 
 

ความเป็นมาและความส าคัญของการศึกษา 
   

จากสภาวการณ์โลกร้อน  (Global Warming) ท่ีมีการขยายตวัอยา่งตอ่เน่ืองมากขึน้
ในหลายพืน้ท่ี ท าให้เปิดโอกาสให้โรคท่ีมีสาเหตจุากแมลงเป็นพาหะมีโอกาสแพร่ระบาดได้มากขึน้  
เพราะมีความเหมาะสมของอณุหภมูิในการแพร่ขยายพันธุ์ของแมลงพาหะน าโรค  ทัง้นีแ้มลงพาหะ
น าโรคและเชือ้ก่อโรคได้มีการพฒันาตนเองและปรับตวัเข้ากบัสิ่งแวดล้อมท่ีเปล่ียนแปลงและแนว
ทางการรักษาแบบดัง้เดมิสงูขึน้ จงึจ าเป็นต้องมีการพฒันาวิธีการควบคมุและการป้องกนัท่ีเข้มงวด
มากขึน้ (กรมควบคมุโรคตดิตอ่ , 2545) โรคตดิตอ่ท่ีน าโดยแมลงโรคหนึง่คือ โรคมาลาเรีย ซึง่ยงัคง
เป็นปัญหาสาธารณสขุท่ีส าคญั จากรายงานขององค์การอนามยัโลก โรคมาลาเรียจดัเป็นโรคซึง่ถกู
จดัล าดบัความส าคญัไว้เป็นอนัดบัหนึง่ในบรรดาโรคเขตร้อนท่ีเป็นเป้าหมายในการควบคมุของ
องค์การอนามยัโลกจ านวน 10 โรค คือ วณัโรค (Tuberculosis), เท้าช้าง (Lymphatic filariasis), 
Leishmaniasis, Schistosomiasis, African trypanosomiasis, Onchoceriasis, Chagas’ 
disease, ไข้เลือดออก (Dengue haemorrhagic fever) และโรคเรือ้น (Leprosy) (WHO, 2001)  

วิวฒันาการองค์ความรู้ของโรคมาลาเรียมีพฒันาการเร่ื อยมา จวบจนปัจจบุนั      
เป็นท่ีตระหนกักนัอยา่งกว้างขวางวา่มาลาเรียเป็นโรคตดิเชือ้ท่ีมีผลกระทบตอ่สขุภาพและเป็น
อปุสรรคตอ่การพฒันาระบบเศรษฐกิจของมนษุยชาตใินหลายประเทศ โดยเฉพาะประเทศท่ีตัง้อยู่
ในภมูิภาคเขตร้อน ดงัจะเห็นได้วา่ในแตล่ะปีจะมีจ านวนผู้ ป่วยมาลาเรียทั่ วโลกประมาณ 500  
ล้านคน และมีผู้ เสียชีวิตไมต่ ่ากวา่ปีละ 2.5 ล้านคน ซึง่ผู้ เสียชีวิตสว่นใหญ่เป็นเดก็ท่ีมีอายตุ ่ากวา่  
5 ปี ทัว่โลกต้องใช้งบประมาณไมต่ ่ากวา่ 12 ล้านล้านบาทตอ่ปี เพ่ือใช้จา่ยในการรักษาพยาบาล
รวมทัง้ความสญูเสียอ่ืนๆ ท่ีมีสาเหตมุาจากมาลาเรีย (นิตยสาร Medical Upgrade, 2552) 

ส าหรับในประเทศไทย  โรคมาลาเรียเป็นปัญหาส าคญัทางด้านสาธารณสขุของ
ประเทศมาเป็นเวลาช้านาน โดยเฉพาะในบริเวณจงัหวดัชายแดน ไทย- พมา่  ได้แก่  
แมฮ่อ่งสอน ตาก กาญจนบรีุ และ ชายแดนไทย- กมัพชูา ได้แก่ สระแก้ว จนัทบรีุ ตราด 
เน่ืองจากมีสภาพภมูิประเทศท่ีเอือ้อ านวยตอ่การแพร่เชือ้มาลาเรียและมีความเหมาะสมในการเป็น
แหลง่เพาะพนัธุ์ยงุพาหะน าโรคอีกทัง้ยงัมีการอพยพย้ายถ่ินของประชากรจากประเทศเพ่ือนบ้าน  
ในบริเวณพืน้ท่ีชายแดนและการย้ายถ่ินของประชากรภายในประเทศเพ่ือประกอบอาชีพเข้าสูพื่น้ท่ี
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ท่ีมีการระบาด นอกจากนี ้มีรายงานขา่วขององค์การอนามยัโลกเร่ืองเชือ้มาลาเรียดือ้ยาในบริเวณ
ชายแดนไทย-กมัพชูา วา่ ประเทศไทยมีปัญหาการดือ้ยาของเชือ้มาลาเรียชนิดฟัล ซิปารัมบริเวณ
ชายแดนไทย-กมัพชูา ซึง่ปัจจบุนัพบวา่เชือ้มาลาเรียฟัล ซิปารัมมีแนวโน้มดือ้ ตอ่ยารักษามาลาเรีย  
ท่ีดีท่ีสดุในขณะนี ้ คือ ยาอาร์ติซูเนท ซึง่สกดัได้มาจากสมนุไพรจีน คือ  ต้นชิงเฮา ขณะเดียวกนั
บริเวณเมืองไพลิน  ประเทศกมัพชูาซึง่อยูต่รงข้ามกบั จงัหวดัจนัทบรีุ ก็มีแนวโน้มดือ้ ตอ่ยารักษา
มาลาเรียท านองเดียวกนั  (กรมป้องกนัและบรรเทาสาธารณภยั, 2552) 

ส าหรับสถานการณ์ปัจจบุนัของโรคมาลาเรียในประเทศไทยจากรายงานของส านกั
โรคตดิตอ่น าโดยแมลง กรมควบคมุโรค ได้รายงานสถานการณ์ของโรคมาลาเรีย  ส าหรับจ านวน
ผู้ ป่วยมาลาเรียทัง้ประเทศในปี 2547 2548 2549 2550 และ 2551 มีอตัราป่วยด้วยไข้มาลาเรีย 
0.50 0.45 0 .49 0 .57 และ 0.41 ตอ่ประชากร 1,000 คน จงัหวดัท่ีพบผู้ ป่วยมากท่ีสดุส าหรับ
ปีงบประมาณ 2551 ได้แก่ จงัหวดัตาก  (5,386 ราย) พบผู้ ป่วยขึน้เป็นอนัดบัหนึง่ รองลงมาได้แก่
จงัหวดัยะลา (5,330 ราย), นราธิวาส (1,690 ราย), แมฮ่อ่งสอน (1,450 ราย) ตามล าดบั  ส าหรับ
จงัหวดัตากนัน้ ตัง้อยูใ่นภาคเหนือคอ่นไปทางตะวนัตกของประเทศไทย สภาพภมูิประเทศโดยทัว่ไป   
ของจงัหวดัตาก เป็นป่าไม้และภเูขา  มีแมน่ า้และล าธาร ซึง่เอือ้ตอ่การเกิดแหลง่เพาะพนัธุ์ยงุพาหะ
น าโรคไข้มาลาเรียเป็นอยา่งดี และประชาชนสว่นใหญ่ตามบริเวณแนวชายแดนประกอบอาชีพ   
ท าไร่ หาของป่า จงึมีโอกาสได้รับเชือ้มาลาเรียได้ง่าย พืน้ท่ีระบาดสว่นใหญ่เป็นพืน้ท่ี 5  อ าเภอ
ชายแดน ประกอบด้วย อ าเภอทา่สองยาง แมร่ะมาด  แมส่อด พบพระ และอุ้มผาง เน่ืองจากเป็น  
พืน้ท่ีป่ามีภเูขาสงูชนัซึง่เป็นท่ีอยูอ่าศยัของยงุก้นปลอ่ง       และเป็นพืน้ท่ีมีการระบาดมาตัง้แตอ่ดีต 
โดยถือเป็นโรคประจ าท้องถ่ิน  

พืน้ท่ีท่ีมีอตัราป่ วยของโรคไข้มาลาเรียมากท่ีสดุพืน้ท่ีหนึง่ในจงัหวดัตาก คือพืน้ท่ี
อ าเภออุ้มผาง ซึง่เป็นอ าเภอท่ีมีพืน้ท่ีตดิตอ่กบัประเทศพมา่ ประกอบด้วย  6 ต าบล 37 หมูบ้่าน 
และ 85 กลุม่บ้าน จ านวนประชากร 27,043 คน (ศนูย์บริการข้อมลูอ าเภอ , กรมการปกครอง , 
2551) มีการแพร่ระบาดของโร คไข้มาลาเรียเป็นประจ า สถานการณ์ในปี 2546 มีอตัราป่วย 49.3 
ตอ่ประชากร 1,000 คน เพิ่มขึน้จากปี 2545 ซึง่ มีอตัราป่วย 44.34 ตอ่ประชากร 1,000 คน       
เม่ือเปรียบเทียบกบัอ าเภออ่ืนๆ แล้ว ผู้ ป่วยมาลาเรีย คนไทยของอ าเภออุ้มผางสงูเป็นอนัดบัท่ี 3 
ของจงัหวดั (ดงั ภาพ ท่ี  1 )  ในพืน้ท่ี มีการเคล่ือนย้ายแรงงานชาวพมา่เข้ามารับจ้าง                         
ในภาคอตุสาหกรรมและภาคการเกษตรตลอดทัง้ปี  ซึง่แรงงานเหลา่นีอ้าจเป็นผู้น าเชือ้มาลาเรีย
ข้ามชายแดนสูป่ระเทศไทยมากขึน้ (หนว่ยควบคมุโรคตดิตอ่น าโดยแมลงอุ้มผาง, 2547)  
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ภาพท่ี 1 แสดงจ านวนผู้ ป่วยโรคมาลาเรียรายอ าเภอ จงัหวดัตาก ปีงบประมาณ 2549 – 2550  
 

 
 
ท่ีมา : ส านกังานป้องกนัควบคมุโรคท่ี 9 พิษณโุลก, 2552 

 
การศกึษาในอดีตพบวา่ การใช้มุ้งชบุสารเคมี ซึง่เป็นวิธีหนึง่ในการป้ องกนัควบคมุ  

ยงุพาหะน าโรคมาลาเรียท่ีมีประสิทธิภาพในการฆา่ยงุและไลย่งุ แล ะมีความปลอดภยัตอ่คน  
ท าให้ จ านวนยงุ  สดัสว่นการตดิเชือ้  และอตัราการเจ็บป่วยลดลงด้วย   (Chavasse, et al., 1999)  
ส าหรับในประเทศไทย กองมาลาเรียได้มีนโยบายให้ประชาชนใช้มุ้งชบุสารเคมีเพ่ือป้องกนัตนเอง
และควบคมุยงุพาหะตัง้แตปี่ 2535 มีการน าสารเคมีกลุม่ไพรีทรอยด์สั งเคราะห์มาใช้ชบุมุ้ง  
เน่ืองจากสารเคมีกลุม่นีมี้ฤทธ์ิ ท าให้แมลงสลบและฆา่แมลงได้อยา่งรวดเร็ว มีความเป็นพิษตอ่
สตัว์เลือดอุน่น้อย เพราะสลายตวัได้เร็วในร่างกายคนและสตัว์เลีย้ง ไมเ่กิดการสะสมในร่างกาย
และสลายตวัได้ดีในสิ่งแวดล้อม (สิริวฒัน์ วงษ์ศริิ , 2523) สารเคมีท่ีน ามาใช้ชบุมุ้งให้กบัประชาชน
ใช้กางนอนเป็นสารเพอร์เมทริน โดยใช้ความเข้มข้น 300 mg/m2 พบวา่ มีฤทธ์ิคงทนประมาณ      
4 – 6 เดือน จากการศกึษาเปรียบเที ยบสารเพอร์เมทรินกบัสารอลัฟาซยัเพอร์เมทรินในการชบุมุ้ง
ควบคมุไข้มาลาเรียท่ีอ าเภอแมร่ะมาด จงัหวดัตาก พบวา่ สารเพอร์เมทรินท่ีเคลือบอยูบ่นผ้ามุ้ง  
สามารถ ฆา่ยงุ An.dirus และ An.minimus มากกวา่  80% ขึน้ไปได้นาน 6 เดือน               
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(สามารถ วงค์ประยรูและคณะ, 2542) และจากการศกึษาของไตรวิทย์  เตมหิวงศ์และคณะ (2536) 
พบวา่ สารเพอร์เมทรินชบุมุ้งท่ีขนาดความเข้มข้น 200 mg/m2 ได้ 70% นาน 6 เดือน 

เม่ือปี พ.ศ. 2547 ศนูย์อบรมโรคตดิตอ่น าโดยแมลง พระพทุธบาท จงัหวดัสระบรีุ  
ได้ด าเนินการศกึษาการพฒันารูปแบบการควบคมุไข้มาลาเรียและยุ งพาหะด้วยวิธีมุ้งชบุสารเคมี
โดย เน้นให้ ชมุชนมีสว่นร่วมท่ีอ าเภออุ้มผาง จงัหวดัตาก  โครงการดงักลา่วนี ้                              
มีวตัถปุระสงค์ เพ่ือศกึษารูปแบบและความเป็นไปได้ในการด าเนินงานควบคมุยงุพาหะเข้าสู่
องค์การบริหารสว่นต าบล โดยเน้นการใช้มุ้งชบุสารเคมีเป็นมาตรการส าคญั ศกึษาในท้องท่ีอ าเภอ
อุ้มผาง ทัง้หมด 6 ต าบล 35 หมูบ้่าน 63 กลุม่บ้าน โดยมุ้งท่ีใช้ชบุสารเคมีนัน้เป็นมุ้งผ้าฝ้ายหรือ    
มุ้งไนลอนก็ได้ สารเคมีท่ีใช้ชบุคือ ไบเฟนทริน  (Bifenthrin) 2% EC ซึง่อยูใ่นกลุม่ไพรีทรอยด์
สงัเคราะห์ (Synthetic pyrethroid) เป็นสารเคมีฆา่แมลงชนิดไมมี่ความระคายเคือง             
(Non-Irritation) มีความปลอดภยัสงู การฝึกปฏิบตัชิบุมุ้งมี 2 ครัง้ ครัง้แรกท าในเดือนกมุภาพนัธ์ 
2547 และครัง้ท่ี 2 เดือนมิถนุายน 2547  

หลงัจากนัน้ได้มีการประเมินผลการด าเนินโครงการในเดือนกรกฎาคม 2547      
เพ่ือตดิตามผลการชบุมุ้ง สถานการณ์ไข้มาลาเรีย และสมัภาษณ์ผู้น าชมุชน ผู้แทนชมุชนชบุมุ้ง 
รวมทัง้หวัหน้าครอบครัว  เพ่ือศกึษาความคดิเห็นเก่ียวกบัการยอมรับมุ้งชบุสารเคมี   ผลการศกึษา
พบวา่ กลุม่บ้านท่ีชบุมุ้งมีคณุภาพระดบัดีมาก  คือ กลุม่บ้านท่ีชบุมุ้งได้มากกวา่ 80 % ของแผนชบุ
มุ้งท่ีก าหนดไว้  รอบแรก ร้อยละ 39.7 รอบท่ีสอง ร้อยละ 50.8  อตัราไข้มาลาเรียในอ าเภออุ้มผาง 
ลดลงจาก 49.3 ตอ่ประชากร 1,000 คน ในปี 2546 เหลือ 18.2 ตอ่ประชากร 1,000 คน ในปี 2547                      
ผู้น าชมุชนยอมรับการชบุมุ้งโดยเห็นด้วยอยา่งมากและเห็นด้ วยร้อยละ 48.1 และ 51.9 ตามล าดบั 
หวัหน้าครอบครัวให้ความร่วมมือในการชบุมุ้งร้อยละ 95.7 และใช้มุ้งชบุกางนอนเป็นประจ า     
ร้อยละ 87.4  (วีระพล  โพธิจิตตแิละคณะ , 2547)  ผลการประเมินเก่ียวกบัความคดิเห็นเก่ียวกบั    

มุ้งชบุสอดคล้องกบัการศกึษาวิจยัของธวชั  บณุยมณี (2536) ซึง่ได้ท าการศกึษาความเช่ือเก่ียวกบั
มาลาเรียและพฤตกิรรมการใช้มุ้งในชมุชนกะเหร่ียง ต าบลสามหมื่น อ าเภอแมร่ะมาด จงัหวดัตาก 
พบวา่ทศันคตติอ่การใช้มุ้งชบุน า้ยาของกลุม่ตวัอยา่งรับรู้วา่การใช้มุ้งชบุน า้ยาดีกวา่มุ้งไมช่บุน า้ยา             
เพราะสามารถป้องกนัยงุแ ละแมลงตวัเล็กๆ เชน่ เหลือบ ริน้ ถึงแม้วา่พืน้บ้านหา่งเป็นร่อง มุ้งขาด 
แขนขาตดิกบัมุ้งหรือนอนนอกมุ้งแตอ่ยูข้่างๆ มุ้ง ยงุก็ไมม่ากดัปลอดภยักนัทกุคน  

การประเมินผลในระยะแรกของโครงการชบุมุ้งในอ าเภออุ้มผาง แสดงถึงการประสบ
ผลส าเร็จ โดยพบวา่ประชาชนมีความคดิเห็น และย อมรับการชบุมุ้งอยูใ่นระดบัดีมาก และมีอตัรา
การใช้มุ้งชบุคอ่นข้างสงู แต่ ผลการประเมินนีบ้ง่ชีถ้ึงความส าเร็จของโครงการระยะสัน้เทา่นัน้   
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เพราะหลงัจากการประเมินครัง้นัน้ จนถึงปัจจบุนัเป็นระยะเวลานานถึง 5 ปี ไมมี่การประเมิน ผล
การใช้มุ้งชบุของประ ชาชนในพืน้ท่ีนี ้ ส าหรั บโครงการดงักลา่ว อยา่งตอ่เน่ือง ท าให้ไมท่ราบ
สถานการณ์เก่ียวกบัการใช้มุ้งชบุในพืน้ท่ีอ าเภออุ้มผาง ท่ีมีการรณรงค์ให้ประชาชนใช้มุ้งชบุ 
รวมถึงไมมี่ข้อมลูเปรียบเทียบกบัปีท่ีได้ด าเนินโครงการชบุมุ้งในอ าเภออุ้มผางเมื่อปี 2547 และจาก
สถิตกิารเจ็บป่วยด้วยโรคมาลาเรีย  ในปี 2551 พบวา่อตัราป่วยด้วยไข้มาลาเรียท่ีอ าเภออุ้มผาง  
เทา่กบั 32.9 ตอ่ประชากร 1,000 คน ซึง่สงูเป็น 2 เทา่ของปี 2547 ท่ีมีอตัราป่วย 18.2 ตอ่ประชากร 
1,000 คน (เครือขา่ยข้อมลูขา่วสาร ส านกัโรคตดิตอ่น าโดยแมลง , 2551 ) ท าให้เกิดค าถามวา่     
การใช้มุ้งชบุของประชาชน ในอ าเภออุ้มผางลดลงหรือไม ่และความคดิเห็นเก่ียวกบัมุ้งชบุ              
มีการเปล่ียนแปลงไปอยา่งไร  

ดงันัน้การส ารวจการใช้มุ้งชบุสารเคมีเพ่ือป้องกนัยงุพาหะน าโรคไข้มาลาเรียของ
ประชาชนในพืน้ท่ีอ าเภออุ้มผาง จงัหวดัตากอีกครัง้ รวมทัง้ส ารวจปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการใช้ มุ้งชบุ 
ความพงึพอใจในการใช้มุ้งชบุสารเคมี ปัญห าอปุสรรคในการใช้มุ้งชบุ จะได้ข้อมลูพืน้ฐานท่ี
สามารถบง่บอกถึงการเห็นความส าคญัของการใช้มุ้งชบุสารเ คมีเพ่ือป้องกนัยงุพาหะน าโรค ไข้
มาลาเรียของประชาชน ซึง่ จะเป็นประโยชน์ ตอ่หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องในการพฒันาการด าเนิน
โครงการป้องกนัมาลาเรียโดยการใช้มุ้งชบุแบบมีสว่นร่วมในพืน้ท่ีเส่ียงได้อยา่งเหมาะสม และมี
ประสิทธิภาพตอ่ไป อีกทัง้ยงัเป็นประโยชน์ในแง่ของการเป็นสว่นสนบัสนนุการก าหนดแนวทางการ
ป้องกนัควบคมุโรคในพืน้ท่ี รวมถึงจะได้รับทราบพฤตกิรรมการใช้มุ้งชบุสารเคมีของประชาชนเพ่ือ
ใช้ป้องกนัยงุพาหะน าโรคไข้มาลาเรียในภาวะปัจจบุนัด้วย เพ่ือลดการเจ็บป่วยและการ แพร่ระบาด
ของโรคไข้มาลาเรียในพืน้ท่ีเส่ียงสงูตอ่ไปในระยะยาว ซึง่จะเป็นผลดีกบัประชาชนในพืน้ท่ีท่ีจะมี
คณุภาพชีวิตท่ีดี หา่งไกลจากโรคไข้มาลาเรียท่ีถือวา่เป็นโรคท่ีบัน่ทอนสขุภาพของประชาชน  

 
วัตถุประสงค์ของการศึกษา 
 

1. ส ารวจการใช้มุ้งชบุสารเคมี กางนอนข องประชาชนในการป้องกนัยงุพาหะ      
น าโรคไข้มาลาเรีย 

2. ศกึษาระดบัความพงึพอใจในการใช้มุ้งชบุ สารเคมี กางนอนข องประชาชน       
ในการป้องกนัยงุพาหะน าโรคไข้มาลาเรีย 
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ขอบเขตของการศึกษา 
 

การส ารวจการใช้มุ้งชบุสา รเคมีป้องกนัยงุพาหะน าโรคไข้มาลาเรียของประชาชน  
อ าเภออุ้มผาง จงัหวดัตาก  เป็นการ ศกึษา โดยมีวตัถปุระสงค์ เพ่ือส ารวจการใช้มุ้งชบุสารเคมี       
กางนอนข องประชาชนในการป้องกนัยงุพาหะ น าโรคไข้มาลาเรีย และเพ่ือศกึษาระดบัความ        
พงึพอใจในการใช้มุ้งชบุ สารเคมีกางนอนของประชาชน ในการป้องกนัยงุพาหะ น าโรคไข้มาลาเรีย  
โดยใช้แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไปเก่ียวกบั ลกัษณะสว่นบคุคล ข้อมลูการใช้มุ้งในชีวิตประจ าวนั         
ความพงึพอใจในการใช้มุ้งชบุสารเคมีป้องกนัยุ งพาหะน าโรคไข้มาลาเรียของประชาชน ท่ีอาศยั    
อยูใ่นพืน้ท่ี ต าบลแมก่ลอง อ าเภออุ้มผาง จงัหวดัตาก และเป็นผู้ ท่ีมีอาย ุ 15 ปี ขึน้ไปท่ีสามารถ
ส่ือสารได้  

 
  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


