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สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีเป็นการประเมินปัจจยัเส่ียงท่ีปนเป้ือนอยู่ในอากาศห้องพกัภายในหอพกันกัศึกษา

มหาวิทยาลยัหวัเฉียวเฉลิมพระเกียรติ ซ่ึงส่งผลต่อการเกิดอาการทางเดินหายใจส่วนตน้ โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อ

ทราบปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม, ปริมาณเช้ือแบคทีเรียแกรมลบ, ปริมาณเช้ือราในอากาศ และจาํนวนนกัศึกษาท่ี

พกัในหอพกันกัศึกษาท่ีมีอาการทางเดินหายใจส่วนตน้ ซ่ึงไดแ้ก่ อาการเก่ียวกบัจมูก, โพรงจมูก, คอ และกล่อง

เสียง รวมทั้งทราบความสัมพนัธ์อาการทางเดินหายใจส่วนตน้กบัปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม, แบคทีเรียชนิดแกรม

ลบและเช้ือรา ผลจากการสุ่มตวัอยา่งเพื่อเก็บตวัอยา่งอากาศ และแจกแบบสอบถาม ไดผ้ลสรุปดงัต่อไปน้ี 

 

5.1 สรุปผลการศึกษาและการอภิปรายผล 

 5.1.1 ข้อมูลปริมาณเช้ือแบคทเีรียรวม ปริมาณเช้ือแบคทเีรียชนิดแกรมลบ และปริมาณเช้ือราในอากาศ 

 จากการศึกษาปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม เช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบ และเช้ือรา จากการเก็บตวัอย่าง

อากาศ โดยเช้ือแบคทีเรียรวมและเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบเก็บตวัอย่างอากาศ จาํนวน 97 ห้อง เช้ือราเก็บ

ตวัอยา่งอากาศจาํนวน 84 ห้อง พบวา่ปริมาณเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบมีปริมาณในหอพกัสูงท่ีสุดโดยมีปริมาณ 

8-2,208 CFU/m3 รองลงมาคือปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม มีปริมาณ 24-1,672 CFU/m3 และปริมาณเช้ือรามีปริมาณ 

8-568 CFU/m3 และเม่ือนาํค่าปริมาณท่ีตรวจวดัไดม้าเปรียบเทียบกบัค่ามาตรฐานขององคก์ารอนามยัโลก (World 

Health Organization : WHO) พบวา่ห้องพกัท่ีมีค่าเกินค่ามาตรฐานสําหรับเช้ือแบคทีเรียรวมมีจาํนวน 26 ห้องคิด

เป็นร้อยละ 26.80 เช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบจาํนวน 1 ห้องคิดเป็นร้อยละ 1.03 และเช้ือรามีจาํนวน 27 ห้อง คิด

เป็นร้อยละ 32.14 โดยสาเหตุท่ีทาํใหห้อ้งพกันกัศึกษามีปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม แบคทีเรียชนิดแกรมลบและเช้ือ

ราเกินมาตรฐานนั้น เป็นผลมาจากหอพกันกัศึกษาหอ 1 นั้นมีอายุอาคารประมาณ 10 ปี และเป็นหอพกัท่ีสร้างมา

นานกวา่ทุกหอ สอดคลอ้งกบังานวิจยัของ Karen H. Bartlett และคณะท่ีทาํการศึกษาปริมาณเช้ือแบคทีเรียใน

อากาศของหอ้งเรียนพบวา่อายขุองตึกมีความสัมพนัธ์กบัปริมาณเช้ือแบคทีเรีย โดยอายุอาคารยิ่งมากจะมีแนวโนม้

ท่ีจะมีปริมาณเช้ือแบคทีเรียสูงกวา่อายอุาคารท่ีนอ้ยกวา่  
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นอกจากน้ียงัพบวา่นกัศึกษาท่ีพกัในหอพกัส่วนใหญ่มีการทาํความสะอาด 1-2 คร้ังต่อสัปดาห์ จาํนวน 

155 คน คิดเป็นร้อยละ 51.50 และมีความรู้สึกว่าห้องพกับางคร้ังสกปรกหรือบางคร้ังสะอาด จาํนวน 269 คน     

คิดเป็นร้อยละ 89.37 สาํหรับเฟอร์นิเจอร์ท่ีใชใ้นหอพกัมีทั้งท่ีทาํจากไม ้พลาสติกและเหล็ก โดยพบวา่ตูเ้ส้ือผา้ และ

เตียงนอนเป็นวสัดุท่ีทาํจากเหล็กทุกห้อง โต๊ะเขียนหนงัสือมีทั้งท่ีทาํจากไมแ้ละเหล็ก ชั้นวางของทาํจากไม ้เหล็ก

และพลาสติก สําหรับประตูทาํจากไมทุ้กห้อง นกัศึกษาส่วนใหญ่มีความรู้สึกวา่กระแสลมท่ีพดัผา่นห้องพกันอ้ย

เกินไป จาํนวน 173 คน คิดเป็นร้อยละ 57.48 โดยมีแสงแดดส่องเขา้มาในห้องพกับางคร้ัง จาํนวน 188 คน คิดเป็น

ร้อยละ 62.46 นอกจากน้ียงัพบว่ามีส่ิงท่ีอาจทาํให้เกิดการปนเป้ือนในอากาศอีกหลายอย่าง เช่น มีฝุ่ น, หยากไย ่

จาํนวน 280 คน คิดเป็นร้อยละ 93.02 มีการใชน้ํ้ ายาลบคาํผิด/กาว/สี จาํนวน 150 คน คิดเป็นร้อยละ 49.83 มีกล่ิน

อาหารจาํนวน 176 คน คิดเป็นร้อยละ 58.47 มีกองเอกสารหรือหนงัสือจาํนวน 279 คน คิดเป็นร้อยละ 92.69 

นอกจากน้ียงัพบวา่มีควนัจากเคร่ืองยนต ์กล่ินนํ้ าเน่าเสีย แมลงสาบดว้ย จากปัจจยัในเร่ืองการทาํความสะอาดห้อง 

รวมทั้งชนิดของเฟอร์นิเจอร์ กระแสลมท่ีพดัผ่านห้อง แสงแดดท่ีส่องเขา้มาในห้องและส่ิงปนเป้ือนอ่ืน ๆ ท่ีเกิด

จากกิจกรรมภายในห้องพกัล้วนแล้วแต่ส่งผลให้เช้ือแบคทีเรียรวม เช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบและเช้ือรา

เจริญเติบโตได ้(ดารณี จารีมิตร และคณะ. 2548) นอกจากน้ียงัมีผลการศึกษาของ บุษกรและคณะ เก่ียวกบัเช้ือรา

ในหอพกันิสิตมหาวทิยาลยัทกัษิณ วทิยาเขตพทัลุงท่ีมีการเก็บตวัอยา่งจากตู ้โตะ๊ เตียง ฝ้าเพดานและประตู พบวา่มี

ปริมาณเช้ือราเช่นกนั แสดงใหเ้ห็นวา่เช้ือต่าง ๆ ท่ีมีในหอ้งพกัสามารถตรวจพบไดต้ามส่วนต่าง ๆ ของหอ้งพกั 

 5.1.2 ข้อมูลลกัษณะและขนาดของอาการทางเดินหายใจส่วนต้น 

 การศึกษาอาการทางเดินหายใจส่วนตน้นั้นไดท้าํการศึกษาอาการท่ีจมูก, โพรงจมูก, คอและกล่องเสียง 

โดยทาํการศึกษาในนกัศึกษาท่ีพกัในหอพกันกัศึกษามหาวิทยาลยัหวัเฉียวเฉลิมพระเกียรติ จาํนวน 301 คน และ

เป็นผูท่ี้  ไม่มีโรคประจาํตวัท่ีเก่ียวกบัทางเดินหายใจส่วนตน้ ทาํการสอบถามอาการในช่วงเวลา 1 เดือนท่ีผ่านมา 

พบวา่อาการท่ีจมูกมีนกัศึกษาท่ีมีอาการแสบจมูกจาํนวน 91 คน คิดเป็นร้อยละ 30.23 มีอาการคดัจมูก จาํนวน 174 

คน คิดเป็นร้อยละ 57.81 มีนํ้ามูกไหล จาํนวน 144 คน คิดเป็นร้อยละ 47.84 มีการจาม จาํนวน 217 คน คิดเป็นร้อย

ละ 72.09 สําหรับอาการท่ีโพรงจมูกนกัศึกษาส่วนใหญ่ไม่มีอาการ ไดแ้ก่ ปวดบริเวณโหนกแกม้ขา้ง ๆ จมูกหรือ

หนา้ผากบริเวณหวัคิ้ว, บวมรอบ ๆ ดวงตาในตอนเชา้, แน่นในโพรงจมูกและหายใจทางจมูกไม่สะดวก แต่สําหรับ

อาการปวดศีรษะนกัศึกษาจาํนวน 190 คนมีอาการคิดเป็นร้อยละ 63.12 อาการท่ีคอพบวา่นกัศึกษาส่วนใหญ่ไม่มี

อาการไดแ้ก่ กลืนอาหารลาํบากและมีเสมหะ สําหรับอาการเจ็บคอหรือแสบคอมีนกัศึกษาท่ีมีอาการจาํนวน 130 

คนคิดเป็นร้อยละ 43.19 ไอ จาํนวน 129 คน คิดเป็นร้อยละ 42.86 และคอแห้ง จาํนวน 124 คน คิดเป็นร้อยละ 

41.20 อาการท่ีกล่องเสียงไดแ้ก่ เสียงแหบ, มีกอ้นแขง็ท่ีคอและเจบ็คอเวลาพดูนกัศึกษาส่วนใหญ่ไม่มีอาการ 
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 อาการทางเดินหายใจส่วนตน้ของนกัศึกษาท่ีพกัในหอพกันกัศึกษาท่ีทาํการศึกษาใน 4 อวยัวะไดแ้ก่ จมูก, 

โพรงจมูก, คอและกล่องเสียง เม่ือทาํการสรุปวา่มีอาการในแต่ละอวยัวะ ซ่ึงจะตอ้งมีอาการตั้งแต่ 2 อาการและตอ้ง

มีอาการท่ีห้องพกัเพียงอย่างเดียวหรือมีอาการท่ีห้องพกัและห้องเรียน พร้อมกบัไม่มีโรคประจาํตวั พบว่าผูท่ี้มี

อาการท่ีจมูกมีจาํนวน 77 คน คิดเป็นร้อยละ 35.48 มีอาการท่ีโพรงจมูก จาํนวน 67 คน คิดเป็นร้อยละ 30.88 

อาการท่ีคอ จาํนวน 76 คน คิดเป็นร้อยละ 35.02 และอาการท่ีกล่องเสียงจาํนวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 6.45 โดยผูท่ี้

พกัในหอพกันักศึกษามีอาการท่ีจมูกมากท่ีสุด รองลงมาคือ คอ, โพรงจมูกและกล่องเสียง สอดคล้องกับผล

การศึกษาของ Siu-Kei Wong และคณะ ท่ีพบว่าผูท่ี้พกัในอพาร์ทเมนท์จะมีอาการซ่ึงเก่ียวกบัส่ิงแวดลอ้มใน

หอ้งพกัมากท่ีสุดคือ อาการท่ีจมูก รองลงมาคือคอ  

 

 5.1.3 ข้อมูลการศึกษาความสัมพันธ์ของปริมาณจุลินทรีย์ในอากาศภายในหอพักนักศึกษา กับอาการ

ทางเดินหายใจส่วนต้น 

 จากการศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม, ปริมาณเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบและ

ปริมาณเช้ือรา กบัอาการท่ีจมูก, โพรงจมูก, คอและกล่องเสียง โดยทาํการแบ่งปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวม, ปริมาณ

เช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบและปริมาณเช้ือราออกเป็น 2 กลุ่ม คือผ่านและไม่ผา่นขอ้แนะนาํ สําหรับปริมาณเช้ือ

แบคทีเรียรวมและปริมาณเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบ เปรียบเทียบกบัค่าท่ีแนะนาํโดยองคก์ารอนามยัโลก (WHO) 

ซ่ึงมีค่ามาตรฐานเท่ากบัของ The American Conference of Governmental Industrial Hygienists : ACGIH ท่ี 500 

CFU/m3 สาํหรับปริมาณเช้ือราเปรียบเทียบกบัค่าท่ีแนะนาํโดยองคก์ารอนามยัโลกท่ี 150 CFU/m3 

  ผลการศึกษาพบวา่ปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมไม่มีความสัมพนัธ์กบัอาการท่ีจมูก, โพรงจมูกและคอ อาจ

เน่ืองมาจากปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมอาจมีปริมาณไม่สูงมากจนทาํใหเ้กิดอาการอยา่งเด่นชดั นอกจากน้ีปัจจยัส่วน

บุคคลเก่ียวกบัความตา้นทานของแต่ละบุคคลท่ีมีความแตกต่างกนั ส่งผลให้อาการท่ีแสดงออกมามีความแตกต่าง

กนัดว้ย สําหรับอาการท่ีกล่องเสียงพบว่ามีความสัมพนัธ์กบัปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติ   

(p-value = 0.011)  โดยผูท่ี้พกัในห้องพกัท่ีมีปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมในอากาศมากกวา่ค่าท่ีแนะนาํจะมีอาการ

ทางเดินหายใจส่วนตน้ท่ีกล่องเสียงร้อยละ 57.1 ซ่ึงพบมากกว่าผูท่ี้พกัอาศยัในห้องพกัท่ีมีปริมาณเช้ือแบคทีเรีย

รวมนอ้ยกวา่ค่าท่ีแนะนาํโดยพบเพียงร้อยละ 24.1 อาจเน่ืองมากจากภายในหอ้งมีกล่ินของนํ้ าหอมหรือสเปรย ์หรือ

แมก้ระทัง่การใช้อุปกรณ์สํานกังานเช่น เคร่ืองพิมพ ์เม่ือมีการหายใจหรือการพูดคุยอาจทาํให้เกิดการระคายเคือง

ได ้

 สําหรับการศึกษาปริมาณเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบไม่มีความสัมพนัธ์กบัอาการท่ีจมูก, โพรงจมูก, คอ

และกล่องเสียง เน่ืองมาจากปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมอาจมีปริมาณไม่สูงมากจนทาํให้เกิดอาการอย่างเด่นชัด 

นอกจากน้ีปัจจยัส่วนบุคคลเก่ียวกบัความตา้นทานของแต่ละบุคคลท่ีมีความแตกต่างกนั ส่งผลให้อาการท่ีแสดง

ออกมามีความแตกต่างกนัดว้ย นอกจากน้ีอาจเป็นผลมาจากปริมาณเช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบนั้นมีปริมาณท่ีนอ้ย

กวา่ปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมซ่ึงอาจเป็นปริมาณท่ีไม่มากพอท่ีจะทาํใหเ้กิดอาการได ้
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การศึกษาปริมาณเช้ือรากับอาการท่ีโพรงจมูก คอและกล่องเสียงนั้ นไม่มีความสัมพันธ์กัน  อาจ

เน่ืองมาจากปริมาณเช้ือราอาจมีปริมาณไม่สูงมากจนทาํให้เกิดอาการอย่างเด่นชัด นอกจากน้ีปัจจยัส่วนบุคคล

เก่ียวกบัความตา้นทานของแต่ละบุคคลท่ีมีความแตกต่างกนั ส่งผลใหอ้าการท่ีแสดงออกมามีความแตกต่างกนัดว้ย 

สาํหรับปริมาณเช้ือรากบัอาการท่ีจมูกพบวา่มีความสัมพนัธ์กนัอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ (p-value = 0.047) โดยผูท่ี้

พกัในหอ้งพกัท่ีมีปริมาณเช้ือราในอากาศมากกวา่ค่าท่ีแนะนาํ จะมีอาการทางเดินหายใจส่วนตน้ท่ีจมูกร้อยละ 33.8 

ซ่ึงพบมากกวา่ผูท่ี้พกัอาศยัในหอ้งพกัท่ีมีปริมาณเช้ือรานอ้ยกวา่ค่าท่ีแนะนาํท่ีพบเพียงร้อยละ 21.4 อาจเน่ืองมาจาก

นกัศึกษาท่ีพกัอาศยัในหอพกัส่วนใหญ่มีการพกัอาศยัในห้อง 7 วนั จาํนวน 166 คน คิดเป็นร้อยละ 55.15 และ 

ส่วนใหญ่ใช้เวลาอยูใ่นหอพกั 1-12 ชัว่โมงในแต่ละวนั ซ่ึงการใชเ้วลาในหอพกัเป็นเวลานานประกอบกบัปัจจยั

ดา้นอ่ืน ๆ เช่น แสงสวา่งท่ีส่องเขา้มาในห้องค่อนขา้งนอ้ย กระแสลมท่ีช่วยในการระบายอากาศมีนอ้ย หรือแมแ้ต่

กล่ินของอาหารหรือกล่ินของนํ้าหอมหรือสเปรย ์ก็อาจทาํให้เกิดการระคายเคืองจมูกหรือทาํให้เกิดการสะสมของ

เช้ือราในหอ้ง นอกจากน้ีในหอ้งพกัอาจมีเช้ือราท่ีทาํใหเ้กิดโรค โดยเช้ือราหลายชนิดทาํให้เกิดโรคท่ีระบบทางเดิน

หายใจ เช่น โรคจมูกอกัเสบจากภูมิแพ ้(Allergic rhinitis) (พรรณกร อ่ิมวิทยา. 2535) ทาํให้ผูท่ี้พกัในหอพกัมี

อาการเก่ียวกบัจมูกได ้
 

จากผลการวจิยัสรุปไดว้า่ อากาศของหอพกันกัศึกษาอาคาร 1 มหาวิทยาลยัหวัเฉียวเฉลิมพระเกียรติมีเช้ือ

แบคทีเรียรวม, เช้ือแบคทีเรียชนิดแกรมลบและเช้ือราปะปนอยู่ ซ่ึงมีปริมาณโดยเฉล่ียไม่เกินค่าท่ีกาํหนด และมี

เพียงบางห้องเท่านั้นท่ีมีค่าเกินท่ีกาํหนด ซ่ึงอาจเป็นผลมาจากการทาํความสะอาด แสงแดดท่ีส่องมาในห้องพกั 

กระแสลมท่ีส่งผลต่อการระบายอากาศภายในห้องพกัหรืออาจเน่ืองมาจากระยะเวลาท่ีอยูใ่นห้องพกั รวมทั้งความ

ตา้นทานต่อเช้ือโรคของแต่ละคน ทาํให้พบความสัมพนัธ์เฉพาะปริมาณเช้ือแบคทีเรียรวมกบัอาการท่ีกล่องเสียง 

และปริมาณเช้ือรากบัอาการท่ีจมูก โดยหลายปัจจยัสามารถปรับปรุงแกไ้ขเพื่อลดปริมาณเช้ือต่าง ๆ ได ้

 

5.2 ข้อเสนอแนะในการทาํวจัิย 

 1. ในส่วนของห้องท่ีไม่ผา่นเกณฑม์าตรฐานควรมีการปรับปรุงแกไ้ขและทาํการเก็บขอ้มูลใหม่ 

 2. ควรมีการทาํวิจยัโดยมีการเก็บตวัอยา่งอากาศทั้งภายในอาคารและภายนอกอาคาร แลว้นาํค่าท่ีไดม้า

เปรียบเทียบกนั จะทาํใหเ้ห็นความแตกต่างของปริมาณเช้ือไดอ้ยา่งชดัเจนมากข้ึน 

 3. ควรมีการทาํวิจยัในหลายฤดูกาล เน่ืองจากแต่ละฤดูมีความช้ืนสัมพทัธ์ และอุณหภูมิท่ีแตกต่างกนั ซ่ึง

ส่งผลใหเ้ช้ือแบคทีเรียและเช้ือรามีการเจริญเติบโตแตกต่างกนัดว้ย 

  

 

 

  

 


