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ความเป็นมา 	 วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย	ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี	

ISSN	2286-6175	เริ่มจัดพิมพ์ในปี	พ.ศ.	2550	เผยแพร่ปีละ	2	ฉบับ	จนถึงปี	พ.ศ.	2559	 

ได้มีการเปลี่ยนแปลงเพิ่มการออกเผยแพร่วารสารเป็นปีละ	3	ฉบับ	(ราย	4	เดือน)	และ

ในปีที่	11	ฉบับที่	3	(กันยายน	–	ธันวาคม	2560)	ได้มีการเปลี่ยนแปลงรูปแบบการผลิต

วารสารจากตัวเล่มหนังสือเป็นการผลิตแบบ	CD	และในปีท่ี	12	ฉบับท่ี	1	(มกราคม	–	

เมษายน	 2561)	 ได้มีการเปลี่ยนแปลงรูปแบบการผลิตอีกครั้งหนึ่ง	 โดยการผลิตเป็น	

Flash	Drive	ส่งมอบให้สมาชิก	หากไม่ได้สมัครสมาชิก	สามารถสืบค้นเพื่ออ้างอิงหรือ

อ่านบทความได้ท่ี	 https://eauheritage.eau.ac.th/	 หรือสืบค้นได้จากฐานข้อมูล

ของศูนย์ดัชนีการอ้างอิงวารสารไทย	(Thai	Journal	Citation	Index	Center:	TCI)	

	 ปัจจุบันวารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชียฉบับวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยีได้ผ่านการรับรองคุณภาพจากศูนย์ดัชนีการอ้างอิงวารสารไทย	 (TCI)	 

โดยได้รับการรับรองคุณภาพจัดให้เป็นวารสารกลุ่มท่ี	1	จนถึงวันท่ี	31	ธันวาคม	2562	

รวมทั้งยังเป็นวารสารไทยที่ได้รับการคัดเลือกเข้าสู่ฐานข้อมูล	ASEAN	Citation	Index	

(ACI)	อีกด้วย

	 1.	 เพื่อเผยแพร่บทความวิจัย	 (Research	 Paper)	 และบทความวิชาการ	 

(Academic	 Paper)	 ที่มีคุณภาพของอาจารย์ประจ�า	 บุคคลภายนอก	 ตลอดจน 

ผู ้ทรงคุณวุฒิ	 ในสาขาวิทยาศาสตร ์และเทคโนโลยี	 ได ้แก ่ 	 วิศวกรรมศาสตร ์	 

พยาบาลศาสตร์	 เภสัชศาสตร์	 สาธารณสุขศาสตร์	 การบิน	 สิ่งแวดล้อม	 เทคโนโลยี

สารสนเทศ	และสาขาท่ีเก่ียวข้อง

	 2.	เพื่อส่งเสริมและกระตุ้นให้เกิดการเพิ่มพูนความรู้ทางวิชาการแก่สังคม	โดย

สนับสนุนให้อาจารย์ประจ�า	 และบุคคลภายนอกน�าเสนอผลงานวิชาการในสาขาวิชา

วิศวกรรมศาสตร์	พยาบาลศาสตร์	เภสัชศาสตร์	สาธารณสุขศาสตร์	การบิน	สิ่งแวดล้อม	

เทคโนโลยีสารสนเทศ	และสาขาท่ีเก่ียวข้อง
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วัตถุประสงค์



 กองบรรณาธิการวารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชียฉบับวิทยาศาสตร์
และเทคโนโลยี	 มีความยินดีรับตีพิมพ์บทความสาขาวิศวกรรมศาสตร์	 พยาบาลศาสตร์	
เภสัชศาสตร์	 สาธารณสุขศาสตร์	 การบิน	 สิ่งแวดล้อม	 เทคโนโลยีสารสนเทศ	และสาขา 
ที่เกี่ยวข้อง	เป็นภาษาไทย	และภาษาอังกฤษ	ดังนี้
	 1.	ผลงานวิชาการที่ส่งมาขอตีพิมพ์	ต้องไม่เคยเผยแพร่ในสิ่งพิมพ์อื่นใดมาก่อน	
และต้องไม่อยู่ในระหว่างการพิจารณาของวารสารอื่น
	 2.	การละเมิดลิขสิทธิ์ถือเป็นความรับผิดชอบของผู้ส่งบทความโดยตรง	กอง
บรรณาธิการฯ	ขอสงวนสิทธิ์ในการรับหรือปฏิเสธบทความเข้าสู่กระบวนการประเมิน
คุณภาพโดยผู้ทรงคุณวุฒิ	บทความที่ได้รับการตีพิมพ์ต้องผ่านการพิจารณากลั่นกรอง
คุณภาพจากผู้ทรงคุณวุฒิ	(Double	Blind	Review)	และได้รับความเห็นชอบจากกอง
บรรณาธิการฯ
	 3.	ข้อความที่ปรากฏภายในบทความแต่ละเรื่องที่ตีพิมพ์ในวารสารเล่มนี้	
เป็นความคิดเห็นส่วนตัวของผู้เขียนแต่ละท่านไม่เกี่ยวข้องกับกองบรรณาธิการและ
คณาจารย์ท่านอื่น	ๆ	ในมหาวิทยาลัยแต่อย่างใด	ความรับผิดชอบด้านเนื้อหา	รูปภาพ
และการตรวจร่างบทความแต่ละเรื่องเป็นของผู้เขียนแต่ละท่าน	หากมีความผิดพลาด 
ใด	ๆ	ผู้เขียนจะต้องรับผิดชอบบทความของตนเอง
	 4.	ผลงานที่ได้รับการตีพิมพ์ถือเป็นลิขสิทธิ์ของวารสาร
	 5.	ผู้ประสงค์จะส่งบทความเพื่อตีพิมพ์ในวารสารฯ	สามารถส่งบทความ	 
ออนไลน์ได้ที่	https://eauheritage.eau.ac.th/	หรือ	https://www.tci-thaijo.org/	
	 หากต้องการสอบถามข้อมูลเพิ่มเติม	สามารถติดต่อกองบรรณาธิการวารสาร
วิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย	อาคาร	ชวน	ชวนิชย์	ชั้น	4	ห้อง	C423	 
เลขที่	200	หมู่	1	ถ.รังสิต-นครนายก	ต.รังสิต	อ.ธัญบุรี	จ.ปทุมธานี	12110	 
โทรศัพท์	0-2577-1028	ต่อ	377,	378		อีเมล์	eau_heritage@eau.ac.th
	 ผู้สนใจส่งบทความกรุณาอ่านรายละเอียดการส่งบทความ	ซึ่งระบุไว้ใน	 
website	https://eauheritage.eau.ac.th/	และ	https://www.tci-thaijo.org/

วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย	ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลย	ี 
ก�าหนดออกเผยแพร่ราย	4	เดือน	ปีละ	3	ฉบับ	ดังนี้

	 ฉบับที่	1:	มกราคม-เมษายน	(ก�าหนดออก	เมษายน)

	 ฉบับที่	2:	พฤษภาคม-สิงหาคม	(ก�าหนดออก	สิงหาคม)

	 ฉบับที่	3:	กันยายน-ธันวาคม	(ก�าหนดออก	ธันวาคม)

ผลิตเป็นอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์	(Flash	Drive)	และเผยแพร่ฉบับ	Online	ท่ี	 
website	https://eauheritage.eau.ac.th/	และ	https://www.tci-thaijo.org/

ศูนย์ผลิตเอกสารทางวิชาการ	และกองบรรณาธิการวารสารฯ
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บทคัดย่อ

การพยากรณ์ข้อมูลในอนาคตเป็นสิ่งจ�าเป็นของทุกหน่วยงานในการวางแผนงาน การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์

เพื่อสร้างตัวแบบการพยากรณ์ที่เหมาะสม เพื่อใช้ในการคาดการณ์ปริมาณงานด้านนิติพิษวิทยาที่สถาบันนิติเวชวิทยา  

โรงพยาบาลต�ารวจ โดยการรวบรวมข้อมูลระหว่างปี พ.ศ.2551-2556 ซ่ึงประกอบด้วย ข้อมูลปริมาณงานตรวจวิเคราะห์

แอลกอฮอล์ในศพ ข้อมูลปริมาณงานตรวจสารพิษ/สารเสพติดในศพ และข้อมูลปริมาณงานตรวจสารพิษ/สารเสพติดใน 

ผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหาที่น�าส่งมาจากสถานีต�ารวจ น�าข้อมูลตั้งแต่ปี พ.ศ.2551-2555 มาวิเคราะห์โดยใช้วิธีวิเคราะห์อนุกรม

เวลา เพื่อหาค่าแนวโน้ม การเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล การเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักร และการเปลี่ยนแปลงไม่ปกติ เลือก

สมการหรือตัวแบบที่เหมาะสมที่สุดที่ได้มาใช้ท�านายปริมาณงานในปี พ.ศ.2556 ท�าการทวนสอบสมการโดยน�าข้อมูล

ปริมาณงานที่เกิดขึ้นจริงของปี พ.ศ.2556 เปรียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จากการพยากรณ์จากสมการ ผลการวิเคราะห ์

ค่าแนวโน้มปริมาณงาน พบว่าสมการแนวโน้มชนิดคิวบิก มีความเหมาะสมท่ีสุดกับข้อมูลปริมาณงานตรวจแอลกอฮอล์

ในศพ สารพิษ/สารเสพติดจากตัวอย่างในศพ และสารพิษ/สารเสพติดจากตัวอย่างท่ีได้จากผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหาที่ส่ง

มาจากสถานีต�ารวจ จากการใช้สมการดังกล่าวในการท�านายพบว่า ค่าเปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื่อนเฉลี่ยของข้อมูลที่

ท�านายกับข้อมูลที่เกิดขึ้นจริง ของปริมาณตรวจแอลกอฮอล์ในศพ สารพิษ/สารเสพติดในศพ และสารพิษ/สารเสพติดใน 

ผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา มีค่าเท่ากับ 11.86% , 16.19% และ 33% ตามล�าดับ การศึกษานี้ท�าให้ได้ข้อมูลความแม่นย�าและ

ข้อจ�ากัดของการน�าตัวแบบนี้ไปใช้ประโยชน์ในทางปฏิบัติ รวมทั้งแนวคิดในการน�าวิธีวิเคราะห์อนุกรมเวลามาประยุกต์ใช้

ในงานอื่น ๆ อีกได้เป็นจ�านวนมากในอนาคต

ค�าส�าคัญ: ปริมาณงานวิเคราะห์แอลกอฮอล์, ปริมาณงานวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติด, วิธีวิเคราะห์อนุกรมเวลา 
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การวเิคราะห์แอลกอฮอล์ สารเสพตดิ และสารพษิใน 

ชีววัตถุ เป็นงานหลักของงานพิษวิทยา สถาบันนิติเวชวิทยา  

โรงพยาบาลต�ารวจ (Institute of Forensic Medicine, 

Police General Hospital, 2014) การตรวจวิเคราะห์มีทั้ง

การตรวจเอกลักษณ์และการวิเคราะห์ปริมาณของสารพิษ

ในชีววัตถุของผู้เสียชีวิตและผู้ที่ยังมีชีวิตอยู่ ที่จ�าเป็นต้องมี

การตรวจเพื่อน�าผลไปใช้ในแง่ของกฎหมาย ประเภทของ

สารพิษที่ตรวจอาจแบ่งเป็นกลุ่มใหญ่ ๆ  ได้แก่ แอลกอฮอล์ 

สารเสพติด และสารพิษอื่น ๆ (ยา สารเคมีก�าจัดแมลง  

สารเคมีอ่ืน ๆ  ) การตรวจวเิคราะห์สารแต่ละกลุม่ แต่ละชนดิ  

มีความแตกต่างกันในแง่ของวิธี เครื่องมือวิเคราะห์ สารเคมี 

ที่ใช้ในการตรวจ รวมถึงนักวิเคราะห์ที่มีความเชี่ยวชาญ

ในแต่ละวิธีหรือเครื่องมือที่ใช้ตรวจ สิ่งเหล่านี้เป็นปัจจัย

ท่ีหน่วยงานต้องมีการวางแผนเตรียมความพร้อมล่วงหน้า

Abstract

Forecasting the information in the future is always necessary for work planning in all  

institutions. The purpose of this research is to construct the most suitable forecasting model for 

predicting the quantity of forensic toxicological workload at the Institute of Forensic Medicine, Police 

General Hospital.The data were collected from alcohol analysis cases in corpses, toxicants/drugs of 

abuse cases in corpses and suspects (whose samples were sent by the police stations) during 2008 to 

2013. Using times series analysis for secular trend, seasonal variation, cyclical variation and irregular 

variation, the data during 2008-2012 were analyzed and the most suitable models/equations were 

chosen to predict the quantity of work in 2013. The equations were verified using the 2013 data by 

comparing the observed data with the predicted data obtained from the equations. The results showed 

that equations obtained from secular trend demonstrating that cubic equations were most fitted to 

the data of alcohol cases in corpses, toxicants/drugs of abuse cases in corpses and in suspects. Using 

the equations, it was shown that mean percentage error of the predicted data versus the observed 

data of alcohol cases in corpses, toxicants/drugs of abuse cases in corpses and in suspects from  

the police stations were 11.86%, 16.19% and 33%, respectively. This study demonstrated the precision  

and limitation of using this method in practice as well as provided the concept of applying time series 

analysis in many other area of work in the future.

Keywords: alcohol analysis cases, toxic substance/drugs of abuse cases, time series analysis

เพื่อให้การปฏิบัติงานเป็นไปด้วยความเรียบร้อย ดังนั้น 

หน่วยงานของรัฐจึงต้องก�าหนดให้มีการตั้งงบประมาณ

ล่วงหน้าเพื่อการอนุมัติงบประมาณส�าหรับปีต่อไปทุกปี 

โดยท่ัวไปในทางปฏิบัติมักจะเป็นการตั้งงบประมาณแบบ

ประมาณการ โดยพิจารณาจากข้อมูลปัจจุบันประกอบ

ร่วมกับข้อมูลในอดีตบ้างโดยสังเขป

การวเิคราะห์อนกุรมเวลา (time series analysis)  

(Hassan, 2006; Australian Bureau of Statistics, 

2009; Aryasri, 2008; Sharma, 2007) เป็นการวิเคราะห์

โดยรวบรวมข้อมูลตามช่วงเวลาต่าง ๆ  ติดต่อกันเป็นล�าดับ 

อาจรวบรวมข้อมูลตาม สัปดาห์ เดือน หรือ ปี ต่อเนื่องกัน

แล้วน�ามาวิเคราะห์แนวโน้มของอนาคต ภายใต้สมมติฐาน

ที่ว่ารูปแบบในอดีตจะบ่งบอกถึงสิ่งที่จะเกิดขึ้นในอนาคต 

การใช้การวิเคราะห์อนุกรมเวลามีการน�ามาใช้ในธุรกิจ 

ต่าง ๆ  ได้แก่ ธรุกจิด้านการเงนิ อตุสาหกรรม การค้าขาย ฯลฯ  
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เป็นการเพิ่มประสิทธิภาพของการวางแผนอนาคตได้ดี 

ยิ่งขึ้นอย่างมาก องค์ประกอบของการวิเคราะห์อนุกรม

เวลา ประกอบด้วย การวิเคราะห์ค่าแนวโน้ม (secular 

trend) การเปลีย่นแปลงตามฤดกูาล (seasonal variation)  

การเปล่ียนแปลงตามวัฏจักร (cyclical variation) และ 

การเปล่ียนแปลงแบบไม่ปกติ (irregular variation)  

ค่าแนวโน้ม เป็นการเปลี่ยนแปลงในลักษณะที่เพิ่มขึ้นหรือ

ลดลงอย่างใดอย่างหนึ่งตามล�าดับของเวลาตลอดไปเรื่อย ๆ  

การเปลีย่นแปลงตามฤดกูาล เป็นการเปลีย่นแปลงทีเ่กดิขึน้

เช่นเดยีวกนัเสมอในช่วงเวลาน้ัน ๆ  ในแต่ละอนุกรมของเวลา

เช่น ในแต่ละปีจะมีการเปลี่ยนแปลงอาจเป็นแบบเพิ่มข้ึน 

หรือลดลงในเดือน นัน้ ๆ  เสมอ การเปลีย่นแปลงตามวฏัจกัร

เป็นการเปล่ียนแปลงที่เป็นวงจร ตัวอย่างเช่น วงจรธุรกิจ  

มกีารเปลีย่นแปลงจากจุดทีรุ่ง่เรือง ลดลงมาเร่ือย ๆ  จนต�่าสดุ  

แล้วค่อย ๆ ขึ้นจนรุ่งเรืองขึ้นมาอีกแล้วลดลงมาเป็นวงจร

ไปเรื่อย ๆ  โดยที่ช่วงเวลาที่เกิดการเปลี่ยนแปลงไม่มีระยะ

เวลาที่แน่นอน ส่วนการเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ เป็น 

การเปลี่ยนแปลงที่ไม่สามารถคาดการณ์ได้ เช่น มีการ

ประท้วงของคนงาน มีสงคราม เกิดอุบัติภัย เป็นต้น

วัตถุประสงค์การวิจัย

เพื่อให้การคาดการณ์งบประมาณที่จะเกิดขึ้น 

มีความแม่นย�ามากขึ้น ซึ่งจะต้องสอดคล้องกับปริมาณงาน

ที่คาดว่าจะเกิดขึ้นในปีข้างหน้า การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์

เพื่อสร้างตัวแบบ (model) การพยากรณ์ที่เหมาะสม เพื่อ

ใช้ในการคาดการณ์ปริมาณงานด้านนิติพิษวิทยาท่ีสถาบัน

นิติเวชวิทยา โรงพยาบาลต�ารวจ โดยการรวบรวมข้อมูล

ระหว่างปี พ.ศ.2551-2556 ซึ่งประกอบด้วย ข้อมูลปริมาณ

งานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ สารพิษ/สารเสพ

ติดในตัวอย่างสิ่งส่งตรวจที่ได้จากศพ และผู้ต้องสงสัย/ 

ผู้ต้องหาที่ตัวอย่างส่งมาจากสถานีต�ารวจ น�าข้อมูลตั้งแต ่

ปี พ.ศ.2551- 2555 มาวิเคราะห์โดยใช้วิธีวิเคราะห์อนุกรม

เวลา เพื่อหาค่าแนวโน้ม การเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล  

การเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักร และการเปลี่ยนแปลงแบบ

ไม่ปกติ น�าข้อมูลปริมาณงานวิเคราะห์ที่เกิดขึ้นจริงของ 

ปี พ.ศ.2556 เปรียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จากการพยากรณ์

จากสมการที่สร้างจากข้อมูลระหว่างปี พ.ศ.2551-2555

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

การวิเคราะห์อนุกรมเวลาคือ การศึกษาถึงรูปแบบ 

และสาเหตกุารเปลีย่นแปลงเคลือ่นไหวของข้อมลูชดุหนึง่ ๆ  

ซ่ึงเป็นข้อมูลอนุกรมเวลา (time series data) จะสังเกต

เหน็ได้ว่า เมือ่เวลาเปลีย่นแปลงไป ค่าของมนักเ็ปลีย่นแปลง 

ไปด้วย นัน่คอืการศกึษาเก่ียวกับตวัแปรต่าง ๆ  ท่ีเปลีย่นแปลง

ไปตามเวลาหรือเป็นฟังก์ช่ัน (function) กับเวลาดังนี้

Y = f (t)

โดยท่ี Y คือ ตัวแปรตาม (dependent variable) 

เช่น จ�านวนสิ่งส่งตรวจวิเคราะห์หาสารพิษในศพ

 t คือ ตัวแปรอิสระ (independent variable) 

เช่น ระยะเวลา อาจจะเป็นปี ไตรมาส เดือน สัปดาห์ วัน 

ช่ัวโมง

การวเิคราะห์อนกุรมเวลามวีตัถปุระสงค์เพือ่ศึกษา

รูปแบบและลักษณะการเปลี่ยนแปลงของข้อมูลท่ีเราสนใจ

ซึ่งมีลักษณะเป็นข้อมูลอนุกรมเวลา เพื่อพยากรณ์ค่าของ

ตัวแปรเหล่านั้นในอนาคตได้โดยอยู ่บนสมมุติฐานที่ว ่า 

เหตุการณ์ในอนาคตจะมีรูปแบบเดียวกันกับเหตุการณ์ที่

เกิดข้ึนแล้วในอดีต

ที่ผ่านมามีผู ้วิจัยได้ศึกษาการวิเคราะห์อนุกรม

เวลาพยากรณ์หลากหลายงานวิจัยด้วยกัน ดังเช่น งานวิจัย 

ของนวพรรษมน ตั้งธนานุวัฒน์ (Tungtananuwat, 2010) 

ที่ท�าการศึกษาพยากรณ์มูลค่าการจัดเก็บเงินค่าใช้จ่าย

ในการบริหารงานที่ราชพัสดุ การศึกษามีวัตถุประสงค ์

เพื่อวิเคราะห์แนวโน้มและพยากรณ์มูลค่าการจัดเก็บเงิน 

ค่าใช้จ่ายการบรหิารงานทีร่าชพสัด ุปีงบประมาณ พ.ศ.2554 

-2555 โดยใช้วิธีวิเคราะห์อนุกรมเวลาเพื่อดู ค่าแนวโน้ม  

ค่าความเคลื่อนไหวตามฤดูกาล ค่าความเคลื่อนไหวตาม

วัฏจักร และค่าการเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ โดยเก็บข้อมูล

ย้อนหลังจากรายงานผลการจัดเก็บรายได้ค่าเช่าท่ีราชพัสดุ

ของกรมธนารักษ์ ตั้งแต่ปีงบประมาณ พ.ศ.2548-2552 

พบว่าสมการท่ีได้จากการค�านวณด้วยโปรแกรม SPSS  

ได้สมการเส้นตรงและมีแนวโน้มท่ีจะเพิ่มข้ึนเรื่อย ๆ และ

แตกต่างกันตามไตรมาสของช่วงปี โดยไตรมาสท่ี 1 มีมูลค่า

การจัดเก็บสูงสุด ส่วนไตรมาสท่ี 4 มีมูลค่าการจัดเก็บ 

น้อยที่สุด ซึ่งการศึกษานี้เพื่อประโยชน์ในการวางแผน

บริหารการเงินต่อไป ค่าเฉลี่ยเปอร์เซ็นต์ความคลาดเคล่ือน  
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(Mean Percentage Error-- MPE) ของการพยากรณ์

มูลค่าการจัดเก็บเงินค่าใช้จ่ายในการบริหารงานที่ราชพัสดุ 

อยู่ที่ 7.71%

นอกจากนั้นยังมีงานวิจัยของวรางคณา กีรติวิบูลย์ 

(Keerativibool, 2014) น�าเสนอการสร้างตวัแบบพยากรณ์

มูลค่าการส่งออกข้าวหอมมะลิ โดยใช้ข้อมูลจากเว็บไซต์

ของส�านักงานเศรษฐกิจการเกษตร ต้ังแต่เดือนมิถุนายน 

2545 ถึงเดือนกรกฎาคม 2556 โดยใช้วิธีการทางสถิติ 3 วิธี  

ในการสร้างตัวแบบพยากรณ์ ได้แก่ วิธีบอกซ์-เจนกินส์  

วิธีการปรับเรียบด้วยเส้นโค้งเลขชี้ก�าลังของวินเทอร์

แบบบวก และวิธีการพยากรณ์รวม ผลการวิจัยพบว่า 

จากวิธีการพยากรณ์ทั้งหมดที่ได้ศึกษาพบค่าเปอร์เซ็นต ์

ความคลาดเคลื่อนสัมบูรณ์เฉลี่ย (Mean Absolute  

Percentage Error--MAPE) ของแต่ละวิธีเท่ากับ 11.97,  

12.13 และ 11.90 ตามล�าดับ ซึ่งวิธีการพยากรณ์รวมเป็น 

วิธีที่มีความเหมาะสมกับข้อมูลมากที่สุด เนื่องจากมี 

ค่าเปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื่อนสัมบูรณ์เฉลี่ย ต�่าท่ีสุดใน

วิธีการทางสถิติทั้ง 3 วิธี

นลินี ประทุม (Prathum, 2007) น�าเสนอ

การศึกษาเรื่องสถานการณ์มันส�าปะหลัง การวิเคราะห์

ความเคล่ือนไหว และการพยากรณ์มูลค่าส่งออกมัน

ส�าปะหลังของไทยโดยได้ท�าการศึกษาย้อนหลัง 10 ปี 

ตั้งแต่ พ.ศ.2540-2549 รวมทั้งพยากรณ์มูลค่าการส่งออก 

มันส�าปะหลังของไทยล่วงหน้า 5 ปี ต้ังแต่ พ.ศ.2550-

2554 โดยใช้ข้อมูลอนุกรมเวลา ซึ่งต้ังอยู ่บนพ้ืนฐาน

ทฤษฎีที่ว่า เหตุการณ์ในอนาคตจะมีรูปแบบเดียวกันกับ

เหตุการณ์ที่ได้เกิดขึ้นในอดีต จากการพยากรณ์พบว่า  

มลูค่าการส่งออกมนัส�าปะหลงัของไทยในไตรมาสเดียวกนั มี

แนวโน้มเพ่ิมขึน้ในแต่ละปี ซึง่มลูค่าการส่งออกมนัส�าปะหลงั

ในไตรมาสที่ 1 จะมีมูลค่ามากที่สุด และจะลดลงในไตรมาส

ที่ 2 เน่ืองจากเป็นช่วงเริ่มต้นฤดูกาลเพาะปลูก และค่อย ๆ   

เพิ่มขึ้นในไตรมาสที่ 3 และ 4 โดยในไตรมาสที่ 2 ของ 

ทกุปีจะมมีลูค่าการส่งออกต�า่ทีส่ดุ ลกัษณะเช่นน้ีเน่ืองมาจาก 

ความผันผวนของฤดูกาลเข้ามาเกี่ยวข้อง

ภรูทิตั นาคประเสรฐิ (Nakaprasert, 2011) ศกึษา

เร่ือง พยากรณ์แนวโน้มราคาและปริมาณการน�าเข้าน�้ามัน

ดิบของประเทศไทยเพื่อดูความเคลื่อนไหว และอิทธิพล

ของฤดูกาล ที่มีต่อราคาและปริมาณการน�าเข้าน�้ามัน

ของไทย โดยใช้ข้อมูลอนุกรมเวลา (time series data) 

ซึ่งใช้แบบจ�าลองในรูปผลคูณ และน�าข้อมูลมาวิเคราะห์

โดยใช้โปรแกรม SPSS ด้วยเทคนิคแยกส่วนตัวประกอบ  

(seasonal decomposition) โดยมีตัวแปรส�าคัญคือ 

ฤดูกาล ซึ่งสมการมีแนวโน้มที่เพิ่มขึ้นอย่างช้า ๆ และ

มีปริมาณการใช้น�้ามันลดลงเนื่องจากภาวะอุทกภัยใน

ประเทศไทย แต่ราคาน�้ามันดิบมีแนวโน้มสูงมากขึ้นเรื่อย ๆ   

จากภาวะของตลาดโลก จากการศึกษาพบว่าวิธีการที ่

น�าเสนอสามารถน�ามาใช้พยากรณ์ราคาและการน�าเข้า

น�้ามันระยะสั้นในประเทศไทยได้

พีรวิทย์ ข่ายทอง (Khaitong, 2007) น�าเสนอ

การวิเคราะห์และท�านายตราสารทุนโดยประมวลผลข้อมูล

ตราสารทุนที่อยู ่ในรูปแบบอนุกรมเวลา (time series) 

และท�าการวิเคราะห์และท�านายตราสารทุน โดยวิเคราะห์

ผลลัพธ์เปรียบเทียบการลงทุนในดัชนีเซต (set index) 

หรือดัชนีตลาดหลักทรัพย์แห่งประเทศไทยในระยะเวลา 

8 ปี จากผลการวิจัยพบว่าผลลัพธ์การลงทุนในงานวิจัยนี ้

มีผลลัพธ์ดีกว่าการลงทุนในดัชนีเซต อย่างมีนัยส�าคัญ 

ทางสถิติ การใช้ข้อมูลแบบอนุกรมเวลาจะสามารถลด 

ความเสี่ยงในการลงทุนได้

วราพร งามสุข (Ngamsuk, 2012) ศึกษา 

เปรียบเทียบการพยากรณ์อนุกรมเวลาโดยวิธีแบบฉบับ 

(classical) และวิธีบอกซ์-เจนกินส์ (Box-Jenkins) โดย

ใช้ข้อมูลสถิติจ�านวนการเกิดอุบัติเหตุบนทางหลวงใน

ประเทศไทยรายเดือนระหว่างเดือนมกราคม พ.ศ.2545 

ถึงเดือนธันวาคม พ.ศ.2554 ซ่ึงข้อมูลดังกล่าวเป็นข้อมูลที่

มีอิทธิพลของฤดูกาลมาเก่ียวข้อง จุดมุ่งหมายงานวิจัยเพื่อ

จะได้สามารถเลอืกวธิพียากรณ์ทีถ่กูต้องแม่นย�ากว่าไปใช้ใน

การพยากรณ์การเกดิอบุตัเิหตใุนประเทศไทย ผลการศกึษา

พบว่า การเคลื่อนไหวข้อมูลมีการแกว่งตัวสูงตามเทศกาล

วันหยุดต่าง ๆ โดยพิจารณาจากค่าประมาณท่ีดีท่ีสุดของ

พารามิเตอร์ ซ่ึงค่าประมาณท่ีดีท่ีสุดหมายถึงค่ารากท่ีสอง

ที่ท�าให้ค่าความคลาดเคลื่อนก�าลังสองเฉลี่ย (Root Mean 

Square Error--RMSE) มีค่าน้อยที่สุด ซึ่งจากงานวิจัย 

พบว่าการพยากรณ์อนุกรมเวลาแบบฉบับ (classical)  

ค่าการเปลีย่นแปลงทีผ่ดิปกตมิค่ีาน้อย อยูร่ะหว่าง 0.894 ถงึ 
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1.172 และค่าการเปลี่ยนแปลงวัฏจักรมีค่าน้อยอยู่ระหว่าง 

0.8302 ถึง 1.1265 ส่วนประกอบทั้งสองนี้จึงไม่มีผลต่อ

การวิเคราะห์อนุกรมมากนัก การพยากรณ์อนุกรมเวลา

แบบฉบับของข้อมูลชุดน้ี จึงใช้ส่วนประกอบของอนุกรม

คือแนวโน้ม (T) และการเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล (S) 

และได้ค่า RMSE เท่ากับ 229.5816 ครั้ง ซึ่งเมื่อพิจารณา

กราฟค่าจริงกับค่าพยากรณ์ จะได้ว่าค่าพยากรณ์มีลักษณะ 

ใกล้เคียงกับค่าจริง ส่วนวิธีของบอกซ์-เจนกินส์นั้นพิจารณา

กราฟค่าจริงกับค่าพยากรณ์ จะได้ว่าค่าพยากรณ์มีลักษณะ

ใกล้เคยีงกบัค่าจรงิเช่นกนัแต่มค่ีารากทีส่องค่าคลาดเคลือ่น

เฉลี่ย (Root Mean Square Error--RMSE) = 51.5996 

ครั้ง จะเห็นว่าค่า RMSE ของการพยากรณ์อนุกรมเวลา

โดยวิธีบอกซ์-เจนกินส์มีค่า RMSE น้อยกว่าค่า RMSE ของ

การพยากรณ์อนุกรมเวลาโดยวิธีแบบฉบับ สามารถสรุป 

ได้ว่าการพยากรณ์ข้อมูลเวลาชุดน้ีโดยวิธีบอกซ์-เจนกินส์

มีความแม่นย�าในการพยากรณ์ดีกว่าการพยากรณ์อนุกรม

เวลาโดยวิธีแบบฉบับเนื่องจากข้อมูลอนุกรมเวลาชุดนี้

เป็นข้อมูลที่มีฤดูกาลมาเกี่ยวข้อง ซึ่งการพยากรณ์โดยวิธี 

แบบฉบับจะสมมติว่าค่าแนวโน้มเป็นเส้นตรง ซึ่งแท้ท่ีจริง

แล้วอาจมีสมการเป็นอย่างอื่น จึงท�าให้มีค่า RMSE สูงกว่า

การพยากรณ์โดยวิธีบอกซ์-เจนกินส์

วิธีด�าเนินการวิจัย

1. การเก็บรวบรวมข้อมูล รวบรวมข้อมูลระหว่าง

ปี พ.ศ.2551-2556 ที่สถาบันนิติเวชวิทยา โรงพยาบาล

ต�ารวจ ซึ่งประกอบด้วย ข้อมูลปริมาณงานตรวจวิเคราะห์

แอลกอฮอล์ในศพ สารพิษ/สารเสพติดในตัวอย่างสิ่ง 

ส่งตรวจที่ได้จากศพ และผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหาที่ส่งมาจาก

สถานีต�ารวจ งานวิจัยนี้ได้รับการรับรองโครงการวิจัยโดย

คณะกรรมการจริยธรรมและวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาล

ต�ารวจ เลขที่ วจ 06/2559 วันที่ 13 มกราคม พ.ศ. 2558

2. การวิเคราะห์ข ้อมูล ค�านวณค่าแนวโน้ม  

การเปล่ียนแปลงตามฤดูกาล การเปลี่ยนแปลงตามตาม

วัฏจักร และการเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ และพยากรณ์

ปริมาณที่จะเกิดขึ้นในอนาคต โดยใช้โปรแกรม SPSS for 

window version 22 

2.1 ท�าการวิเคราะห์อนุกรมเวลา (time series 

analysis) แบบฉบับ (classical) โดยแยกอิทธิพลของส่วน

ประกอบแต่ละส่วนออกมา (seasonal decomposition) 

โดยใช้แบบจ�าลอง คือ Y = T x S x C x I (Y คือ ปริมาณ

งาน, T คือ ค่าแนวโน้ม, S คือ การเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล, 

C คือ การเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักร, I คือ การเปลี่ยนแปลง

แบบไม่ปกติ) ท�าการแยกส่วนประกอบแต่ละส่วนออกมา 

(T, S, C, I) ค�านวณ T จากการหาสมการแนวโน้มที่เหมาะ

สมท่ีสุด และหาค่า S, C และ I จากฟังก์ชัน seasonal 

decomposition

2.2 การพยากรณ์ข้อมูล โดยการค�านวณค่า T, 

S, C และ I ท่ีช่วงเวลา t ท่ีต้องการพยากรณ์ แล้วน�าค่า

เหล่านั้นมาคูณกัน ดังนี้ Y
t
 = T

t
 x S

t
 x C

t
 x I

t

น�าค่าความคลาดเคลื่อนจากการพยากรณ์มา

ค�านวณหาค่าเฉลี่ยเปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื่อน (Mean 

Percentage Error--MPE) ดังนี้

MPE = 100 Σ│et│
เมื่อ e คือ ค่าความคลาดเคลื่อนจากการพยากรณ์ 

(Yt–Yt) 

 n
2
 คือ จ�านวนเดือนแต่ละปีท่ีพยากรณ์ ในที่นี้ คือ 

12 เดือน

 Yt คือ ค่าพยากรณ์

 Yt คือ ค่าข้อมูลจริง 

 t คือ ช่วงเวลาซ่ึงมีค่าตั้งแต่ 1 ถึง n
2

ผลการวิจัย

1. ค่าแนวโน้ม จากการแยกส่วนประกอบของ

อนุกรมเวลา (seasonal decomposition) โดยใช้

โปรแกรม SPSS ท�าให้ได้ ค่าแนวโน้ม ท่ีแสดงเป็นสมการ

ความสัมพันธ์ชนิดต่าง ๆ  เมื่อพิจารณาจากค่า coefficient 

of determination (R
2
) พบว่า สมการความสัมพันธ์ชนิด 

cubic มีค่า R
2
 สูงท่ีสุด ภาพ 1 แสดงกราฟและสมการ 

ความสัมพันธ์ชนิด cubic ของปริมาณงานวิเคราะห์

แอลกอฮอล์ในศพ (A) สารพิษ/สารเสพติดในศพ (B) และ

ผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา (C) 

─Yt
─n2

n2

t=1

^

^
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ภาพ 1 กราฟและสมการความสัมพันธ์ชนิด cubic ของปริมาณงานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ (A) ปริมาณงานตรวจ

วิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในศพ (B) และในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา (C) ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2551-2555
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3. การเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักร พบว่าปริมาณ

งานการวิเคราะห์แอลกอฮอล์ สารพิษ/สารเสพติดในศพ  

มีการเปลี่ยนแปลงไม่มาก ในขณะที่ปริมาณงานวิเคราะห ์

สารพิษ/สารเสพติดในผู ้ต ้องสงสัย/ผู ้ต ้องหา มีการ

เปลี่ยนแปลงตามวัฏจักรสูง (ภาพ 2)

ตาราง 1

การเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล ในแต่ละเดือน ระหว่างปี พ.ศ. 2551-2555 ของปริมาณงานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ 

ปริมาณงานตรวจวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในศพ และในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา 

เดือน

(พ.ศ. 2551-2555)

ปริมาณงานตรวจ

แอลกอฮอล์ในศพ (%)

ปริมาณงานสารพิษ/ 

สารเสพติดในศพ (%)

ปริมาณงานตรวจสารพิษ/

สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ผู้

ต้องหา (%)

มกราคม 107.7 107.3 119.7

กุมภาพันธ์ 97.7 99.2 98.2

มีนาคม 106.4 108.0 106.4

เมษายน 98.6 101.0 88.7

พฤษภาคม 93.9 93.8 102.5

มิถุนายน 89.3 89.3 108.1

กรกฎาคม 104.3 96.5 103.0

สิงหาคม 92.2 93.2 100.8

กันยายน 89.0 91.0 84.8

ตุลาคม 101.6 96.9 96.6

พฤศจิกายน 114.8 113.8 89.8

ธันวาคม 104.5 109.9 101.2

2. การเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล พบว่าปริมาณ

งานทั้งสามกลุ่มมีการกระจายของปริมาณงานในแต่ละ

เดือนที่อยู ่ในช่วงไม่เกิน ±20% ปริมาณงานวิเคราะห์

แอลกอฮอล์ในศพ สารพิษ/สารเสพติดในศพ มีเปอร์เซ็นต์

สูงสุดในเดือนพฤศจิกายน ส่วนปริมาณงานวิเคราะห์ 

สารพิษ/สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา มีค่าสูงสุดใน

เดือนมกราคม (ตาราง 1)
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ภาพ 2 การเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักรของปริมาณงานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ (A) ปริมาณงานตรวจวิเคราะห์สารพิษ 

/สารเสพติดในศพ (B) และในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา (C)

4. การเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ พบว่าปริมาณ

งานวิเคราะห์แอลกอฮอล์ สารพิษ/สารเสพติดในศพ  

มีการเปลี่ยนแปลงไม่ปกติในช่วงแคบ ในขณะที่ปริมาณ

งานวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา 

มีการเปลี่ยนแปลงไม่ปกติในช่วงกว้าง (ภาพ 3)
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ภาพ 3 การเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ ของปริมาณงานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ (A) ปริมาณงานตรวจวิเคราะห์ 

สารพิษ/สารเสพติดในศพ (B) และในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา (C)

5. การพยากรณ์ข้อมูล ได้ค่าพยากรณ์ปริมาณ

งานในแต่ละเดือนของปี พ.ศ.2556 เมื่อเทียบกับ ข้อมูลท่ี

เก็บได้จริง ค�านวณค่าความคลาดเคลื่อนจากการพยากรณ์ 

(Mean Percentage Error--MPE) พบว่า MPE ของ 

การพยากรณ์ปริมาณงานวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ งาน

สารพิษ/สารเสพติดในศพ และงานสารพิษและสารเสพติด

ในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา เท่ากับ 11.86%, 16.19%, และ 

33.00% ตามล�าดับ (ภาพ 4)
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ภาพ 4 การเปรียบเทียบปริมาณงานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ (A) ปริมาณงานตรวจวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติด

ในศพ (B) และในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา (C) ที่เก็บได้จริง กับค่าที่พยากรณ์ได้จากสมการความสัมพันธ์ ของปริมาณงาน 

ปี พ.ศ. 2556

การอภิปรายผล

ผลการศึกษานี้แสดงให ้เห็นว ่า ปริมาณงาน

วิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ สารพิษ/สารเสพติดในศพ  

มกีารเปลีย่นแปลงไม่มากนักในลกัษณะของการเปลีย่นแปลง

ตามวัฏจักร และการเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ ในขณะที่

ปริมาณงานวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ 

ผูต้้องหาทีต่วัอย่างส่งมาจากสถานีต�ารวจ มกีารเปลีย่นแปลง

ในลักษณะของการเปลี่ยนแปลงตามวัฏจักร และการ

เปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ มากกว่าปริมาณงานใน 2 กรณี

แรก ท้ังนี้อนุมานได้จากปัจจัยภายนอก ท่ีเป็นปัจจัย

พิเศษนอกเหนือจากปัจจัยที่มี/เกิดขึ้นอยู ่เป็นประจ�าใน

แต่ละช่วงเวลา ยกตัวอย่างเช่น อิทธิพลจากนโยบาย 

การปราบปรามยาเสพติดของรัฐบาลท่ีส่งผลให้มีการตรวจ

จับผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา และส่งตรวจวิเคราะห์สารเสพติด

ในช่วงทีม่กีารออกนโยบายนัน้ ส่งผลให้พบการเปลีย่นแปลง
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แบบไม่ปกติ เห็นได้ชัดเจน รวมทั้งมีการเปล่ียนแปลง

ตามวัฏจักรสูงด้วย การเปลี่ยนแปลงเหล่านี้สอดคล้องกับ 

การที่ใช้สมการท�านายค่าแนวโน้มที่ได้จากข้อมูลในอดีต  

ในการท�านายปริมาณงานในอนาคตมีความแม่นย�าน้อยลง 

ดงัทีพ่บในผลการศกึษาว่า ค่า MPE ของการท�านายปรมิาณ

งานวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา 

มีค่า MPE สูง (MPE = 33.00%) กว่าค่า MPE ของปริมาณ

งานวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ (MPE = 11.86%) สารพิษ 

/สารเสพติดในศพ (MPE = 16.19%) แสดงให้เห็นว่า 

การใช้ข้อมูลในอดีตในการท�านายข้อมูลในอนาคตจะมี 

ความแม่นย�าน้อยลงหากข้อมูลเหล่านั้นมีการเปลี่ยนแปลง

ในองค์ประกอบต่าง ๆ  สงู โดยเฉพาะอย่างยิง่การเปลีย่นแปลง 

แบบไม่ปกติ ส่วนการเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาลท่ีพบว่า 

ปริมาณงานวิเคราะห์แอลกอฮอล์ในศพ สารพษิ/สารเสพตดิ

ในศพ มเีปอร์เซน็ต์สงูสดุในเดอืนพฤศจกิายน ซึง่เป็นเดอืนใกล้

สิ้นปี เริ่มมีกิจกรรมเตรียมการสังสรรค์เพื่อการเฉลิมฉลอง 

ปีใหม่ มีการใช้สิ่งมึนเมาต่าง ๆ มีผลให้เกิดอุบัติเหตุชนิด

ต่าง ๆ ส่งผลให้งานตรวจวิเคราะห์แอลกอฮอล์ สารพิษ/ 

สารเสพตดิในศพ มปีรมิาณสงูในเดือนใกล้สิน้ปี ส่วนปรมิาณ

งานวิเคราะห์สารพิษ/สารเสพติดในผู้ต้องสงสัย/ผู้ต้องหา 

มีค่าสูงสุดในเดือนมกราคม สามารถอนุมานได้จากเดือน

ต้นปี จะเริ่มมีนโยบายการเร่งงานเพื่อใช้แสดงในเดือน

มีนาคมเพื่อปรับพิจารณาโยกย้ายและปรับเลื่อนต�าแหน่ง

ของข้าราชการต�ารวจในเดือนกันยายนของทุกปี

มีการศึกษาเพื่อน�าวิธีการวิเคราะห์อนุกรมเวลามา

ใช้ประโยชน์ในงานภาครัฐและเอกชน โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

ในงานด้านธุรกิจ เพื่อเป็นการเพิ่มประสิทธิภาพของ 

การวางแผนอนาคต ยกตัวอย่างเช่น การจัดเก็บเงิน 

ค่าใช้จ ่ายในการบริหารงานที่ราชพัสดุ การพยากรณ์

มูลค่าการส่งออกข้าวหอมมะลิ, มันส�าปะหลัง การน�าเข้า 

น�้ามันดิบของประเทศไทย การท�านายตราสารทุน และ 

การท�านายการเกิดอุบัติเหตุในประเทศไทย เป็นต้น 

ในส่วนของสถาบันนติเิวชวทิยา โรงพยาบาลต�ารวจ 

ที่มีงานหลักในการวิเคราะห์ แอลกอฮอล์ สารเสพติด  

และสารพิษอื่น ๆ  ในศพ และในตัวอย่างชีววัตถุของผู้ที่ยัง 

มีชีวิตอยู่ ท่ีส่งมาจากสถานีต�ารวจ ท�าให้มีปริมาณงาน 

ในแต่ละปีเป็นจ�านวนมาก การท่ีสามารถพยากรณ์ปริมาณ

งานชนิดต่าง ๆ ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต จะท�าให้เกิด 

การวางแผนท้ังงบประมาณค่าใช้จ่ายสารเคมี การจัดหา

เครื่องมือเฉพาะที่มีราคาแพง และค่าใช้จ่ายในการซ่อม

บ�ารุง การวางแผนก�าลังคน ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ท�าให้

การปฏบัิตงิานเป็นไปด้วยความเรยีบร้อยและมปีระสทิธภิาพ

สูงสุด

ดังนั้นจึงสามารถสรุปได้ว่าการศึกษานี้ใช้ข้อมูลใน

อดตีย้อนหลงั 5 ปี (พ.ศ.2551-2555) มาท�าการวเิคราะห์ด้วย

วิธีวิเคราะห์อนุกรมเวลา น�าสมการท่ีได้ (สมการในภาพ 1)  

มาใช้ในการพยากรณ์ข้อมูลท่ีจะเกิดข้ึนในอนาคตของ 1 ปี 

ถัดไป (พ.ศ.2556) แล้วน�ามาเปรียบเทียบกับข้อมูลที่ 

เก็บได้จริง (พ.ศ.2556) ผลการพยากรณ์พบว่าเปอร์เซ็นต์

ความคลาดเคลื่อนเฉลี่ย ไม่เกิน 20% (11.86%, 16.19%) 

แต่เปอร์เซ็นต์ความคลาดเคลื่อนเฉลี่ยสูงขึ้น (33.00%) 

ส�าหรับข้อมูลท่ีมีการเปลี่ยนแปลงอื่น ๆ  ในองค์ประกอบสูง  

เช่น การเปลี่ยนแปลงแบบไม่ปกติ การศึกษานี้ท�าให้ได้

ข้อมูลความแม่นย�าและข้อจ�ากัดของการน�าตัวแบบนี้ไปใช้

ประโยชน์ในทางปฏบัิต ิรวมท้ังแนวคดิในการน�าวธิวีเิคราะห์

อนุกรมเวลามาประยุกต์ใช้ในงานอื่น ๆ อีกได้เป็นจ�านวน

มากในอนาคต
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บทคัดย่อ

มะพร้าวเป็นพืชที่มีการน�ามาใช้ประโยชน์กันหลากหลาย เช่น น�้ามะพร้าวอ่อนใช้เป็นเครื่องดื่มให้ความสดชื่น 

น�้ามันมะพร้าวใช้ประกอบอาหาร กะลามะพร้าวประดิษฐ์เป็นของใช้ในครัวเรือนและล�าต้นมะพร้าวใช้ท�าเฟอร์นิเจอร์ ใน

ต�ารายาสมัยโบราณมีความเชื่อว่าบางส่วนของมะพร้าวสามารถรักษาโรคได้ เช่น น�้ามะพร้าวใช้รักษาโรคไต ถ่านจากกะลา

มะพร้าวใช้รักษาโรคท้องร่วง และชาจากใยมะพร้าวแก้โรคกระเพาะอาหาร ในปัจจุบันมีข้อมูลวิจัยสนับสนุนสรรพคุณ

ของมะพร้าวในการป้องกันและรักษาโรคมากมาย เช่น น�้ามะพร้าวสามารถลดความดันโลหิต ลดระดับน�้าตาลในเลือด 

และลดไขมันในเลือด นอกจากนี้น�้ามะพร้าวยังมีคุณสมบัติในการป้องกันตับอักเสบ ป้องกันการเกิดโรคกล้ามเนื้อหัวใจ

ตาย ป้องกันการเกิดแผลในกระเพาะอาหาร ป้องกันโรคกระดูพรุน และต้านการอักเสบได้ น�้ามันมะพร้าวมีฤทธิ์ยับยั้ง

เชื้อไวรัสและต้านอนุมูลอิสระ และใยมะพร้าวมีฤทธิ์ระงับปวด ต้านการอักเสบ และยับยั้งแบคทีเรียและไวรัส เป็นต้น 

ดังนั้น มะพร้าวจึงจัดเป็นพืชที่มีศักยภาพที่ควรน�ามาพัฒนาเป็นผลิตภัณฑ์เสริมสุขภาพ

ค�าส�าคัญ: มะพร้าว, องค์ประกอบทางพฤกษเคมี, ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา 

Abstract

Coconut (Cocosnucifera L.) is a plant that able to be used in many different ways. For example, 

tender coconut water is natural refresh beverage, coconut oil used for cooking, coconut shell used for 

household appliances, and coconut stem used for making furniture. Traditional medicine information  

described about the treatment belief by using some parts of the coconut such as coconut water is 

used to treat kidney disease, coconut shell charcoal for treatment of diarrhea, and tea from coconut  

fiber to cure dyspepsia. In present, many research information supported that some parts of coconut 

have ability to prevent and treat many diseases. They found that coconut water has the beneficial  

effects on hypertension, hyperglycemia, and hyperlipidemia in animal model. They also have 

the properties about hepatoprotective activity, bone loss protection, gastroprotective effect, and  

anti-inflammation. Coconut oil has antiviral and antioxidant activity. Coconut fiber has analgesic activity,  

anti-inflammation and antibacterial and antiviral activity. Therefore, Coconut is a potential plant that 

could be develop to food supplement.
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บทน�า

มะพร้าวจัดเป็นพืชที่มีศักยภาพและมีแนวโน้ม 

การเติบโตที่ดีเนื่องจากสามารถน�ามาใช้ประโยชน์ได้ 

ทุกส่วน เช่น น�า้มะพร้าวใช้เป็นเครือ่งดืม่ให้ความสดชืน่และ

แปรรูปเป็นวุ้นมะพร้าว เนื้อมะพร้าวแก่ใช้ท�ากะทิและสกัด

เป็นน�้ามันเพื่อใช้ประกอบอาหาร กะลาใช้ท�าเครื่องประดับ 

เครื่องดนตรี และของใช้ในครัวเรือน ใยมะพร้าวใช้ยัดฟูก

เพื่อท�าที่นอน และน�าไปใช้ในการเกษตรใบมะพร้าวใช้สาน

เป็นภาชนะใส่ของหมวกกันแดด และของเล่นเด็ก ล�าต้น 

น�ามาใช้ท�าเฟอร์นิเจอร์ และรากใช้สานเป็นของใช้ใน 

ครัวเรือน 

มะพร้าว ช่ือสามญั Coconut มชีือ่ทางวทิยาศาสตร์

ว่า Cocos nucifera Linn. จัดอยู่ในวงศ์ Arecaceae  

ชื่อท้องถิ่นได้แก่ ดุง โพล คอส่า หมากอุ๋น และหมากอูน  

พบในเขตร้อนหรือกึ่งเขตร้อนมะพร้าวเป็นพืชยืนต้น  

ใบเลีย้งเดีย่ว รากเป็นระบบรากฝอยล�าต้นเด่ียวไม่แตกแขนง 

มีรอยแผลจากการหลุดร่วงของใบตลอดล�าต้น สามารถ

ค�านวณอายุของต้นมะพร้าวได้จากรอยแผลโดย 1 ปี จะ

มีรอยแผลที่ล�าต้น 12-14 รอยใบเป็นใบประกอบดอกเป็น

ดอกช่อแบบแยกแขนง มีทั้งดอกตัวผู้และดอกตัวเมียอยู่ใน

ช่อเดียวกัน มีกลีบดอก 6 กลีบ สีครีมหรือสีเหลืองนวล ไม่มี

ก้านดอกย่อยดอกตวัเมยีจะมกีลบีดอกหนาและแขง็กว่าตวัผู้

ผลมะพร้าวเป็นชนิดไฟบรัสดรุป (fibrous drupe) เรียกว่า 

นัท (nut) (Chuakul, 2005) ผลมะพร้าวมีเปลือก 3 ช้ัน 

ได้แก่ เปลือกชั้นนอก (exocarp) เป็นเส้นใยที่เหนียวและ

แข็ง เมื่อแก่อาจมีสีเขียว แดง เหลืองหรือน�้าตาลเปลือกช้ัน

กลาง(mesocarp) หรือใยมะพร้าว มีลักษณะเป็นเส้นใย  

มคีวามหนาพอประมาณเปลอืกชัน้ใน (endocarp) หรอืกะลา  

(shell) มีลักษณะแข็ง ส่วนเอนโดสเปิร์ม (endosperm) 

มี 2 ส่วน ได้แก่ เนื้อมะพร้าว (kernel) และน�้ามะพร้าว 

(coconut water) ขณะผลอ่อนเอนโดสเปิร์มจะมีลักษณะ

กึง่แขง็กึง่เหลวภายในผลมนี�า้อยูเ่ตม็และเนือ้บาง เมือ่ผลแก่

น�้ามะพร้าวจะแห้งไปบางส่วนและเนื้อมะพร้าวจะหนาขึ้น 

(Reddy & Lakshmi, 2014 )

มะพร้าวแบ่งออกเป็น 2 ประเภท คือ ประเภท

ต้นเตี้ยและต้นสูงมะพร้าวต้นเตี้ยมีล�าต้นเล็ก โตเต็มที่สูง

ประมาณ 12 เมตร ลักษณะเด่นคือ มีผลขนาดเล็ก มักให ้

ผลดกและไม่ค่อยกลายพันธุ ์ นิยมปลูกเพื่อรับประทาน 

ผลอ่อน เพราะมีเนื้ออ่อนนุ่ม และน�้ามีรสหวาน บางพันธุ์

น�้ามีคุณสมบัติพิเศษ คือ มีกลิ่นหอมส�าหรับมะพร้าวต้น

สูงจะมีล�าต้นใหญ่ โตเต็มท่ีสูงประมาณ 18 เมตร ลักษณะ

เด่นคือมีผลโตเนื้อหนาส่วนใหญ่ปลูก เพื่อใช้เนื้อจากผลแก่ 

ท�าเป็นกะทิและสกดัออกมาเป็นน�า้มนัเพือ่ใช้ในการประกอบ

อาหารและอุตสาหกรรมอื่น ๆ 

ประเทศไทยมีรายงานเกี่ยวกับสรรพคุณของ

มะพร้าวในการป้องกันและรักษาโรค เช่น น�้ามะพร้าวมี

สรรพคุณบ�ารุงหัวใจ แก้อ่อนเพลีย บ�ารุงครรภ์รักษา ดอก

น�ามาใช้บ�ารุงโลหิต แก้ปากเปื่อย รากน�ามาใช้แก้ไข้ ตัวร้อน  

ท้องเสีย แก้ไข้รากสาด และรากอากาศน�ามาใช้แก้ไข้ แก้

ร้อนใน กระหายน�้า และแก้ไข้ท้องเสีย (Likhitwitayawuid 

et al., 2552) 

งานวิจัยในปัจจุบันพบว่ามะพร้าวมีสารพฤกษเคมี

หลายชนิดและมีสรรพคุณช่วยป้องกันและรักษาโรคได้  

ดังนั้นบทความนี้จึงขอรวบรวมงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับ 

การรักษาแบบดั้งเดิมโดยใช้มะพร้าวและองค์ประกอบ

ทางพฤกษเคมีและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาจากส่วนต่าง ๆ 

ของมะพร้าว

Keywords: coconut, phytochemical composition, pharmacological activity
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การรักษาแบบดั้งเดิมโดยใช้มะพร้าว  

(Traditional treatment using coconut)

ต�ารายาแผนโบราณมีการน�าส่วนประกอบต่าง ๆ  

ของมะพร้าวมาใช้มากมายต�าราอายุรเวชของอินเดีย กล่าว

ว่า น�้ามะพร้าวมีสรรพคุณเพิ่มน�้าอสุจิ ส่งเสริมการย่อย

อาหาร และล้างทางเดินปัสสาวะได้ (Rethinam & Kumar, 

2001) ประเทศอินเดียมีการน�าน�้ามันที่ได้จากการให้ความ

ร้อนกับกะลามะพร้าวมาใช้ในการรักษาโรคกลาก ชาจาก

ดอกมะพร้าวรักษาอาการรอบประจ�าเดือนผิดปกติ และใย

มะพร้าวแปรงฟันเพือ่รักษาความสะอาดในช่องปาก ประเทศ

บราซิลใช้สารสกัดจากใยมะพร้าวรักษาโรคท้องร่วงและ

ชาจากใยมะพร้าวรักษาข้ออักเสบ และการอักเสบอื่น ๆ  

(Silva et al., 2013) ประเทศปาปัวนิวกีนีเคี้ยวใบและราก

ของต้นอ่อนมะพร้าวเพื่อรักษาโรคท้องร่วงและปวดท้อง  

ประเทศฟิจิใช้น�้ามันมะพร้าวในการป้องกันผมร่วงและน�้า

มะพร้าวใช้ในการรักษาโรคไต ประเทศกานาใช้นมมะพร้าว

หรือกะทิในการรักษาโรคท้องร่วง ประเทศกัวเตมาลาใช้

สารสกัดจากใยมะพร้าวลดไข้ ลดการอักเสบของไต และ

ท�าเป็นครีมเพื่อใช้ส�าหรับรักษาอาการผิวหนังอักเสบ และ

ฝีหนองประเทศอินโดนีเซียใช้น�้ามันมะพร้าวในการรักษา

แผล น�้ากะทิใช้รับประทานเพื่อคุมก�าเนิด และสารสกัด

จากรากมะพร้าวใช้รักษาอาการไข้และท้องร่วง ประเทศ

จาเมกาใช้สารสกัดจากใยมะพร้าวรักษาโรคเบาหวาน และ

ประเทศโบซัมบิกบริโภคเนื้อมะพร้าวเพื่อกระตุ้นก�าหนัดใน

ผู้ชาย เป็นต้น (Lima et al., 2015; Esquenazi et al., 

2002) ส�าหรับต�ารายาแผนโบราณของไทยเชื่อว่า ใยหรือ

เปลือกผลของมะพร้าวใช้ห้ามเลือด แก้ปวด เลือดก�าเดา

ออก โรคกระเพาะ และแก้อาเจียน กะลาใช้แก้ปวดเอ็น 

ปวดกระดูก ถ่านจากกะลารับประทานแก้ท้องเสีย ลด

อาการระคายเคืองของล�าไส้ และดูดสารพิษต่าง ๆ น�้ามัน 

ที่ ได ้จากการเผากะลาใช้ทาบาดแผลและโรคผิวหนัง  

แก้กลาก อุดฟัน แก้ปวดฟัน เนื้อมะพร้าวรับประทานบ�ารุง

ก�าลังและขับพยาธิ น�้ามันจากเนื้อมะพร้าวใช้ทาแก้กลาก 

ผิวหนังแห้งแตกเป็นขุย ทาบาดแผลท่ีเกิดไฟไหม้ น�้าร้อน

ลวก หรือถูกของเย็นจัดน�้ามันมะพร้าวชนิดท่ีบริสุทธ์ิมาก ๆ   

ใช้เป็นตัวท�าลายในยาฉีดได้ รากมะพร้าวใช้ขับปัสสาวะ  

แก้โรคเก่ียวกับทางเดินปัสสาวะ แก้ท้องเสีย อมบ้วนปาก  

แก้เจบ็คอ แก้บดิ ตกขาว ตกเลอืด หลอดลมอกัเสบ หนองใน 

เปลือกต้นเผาเป็นเถ้าใช้ทาแก้หิด และสีฟันแก้ปวดฟัน  

น�้ามะพร้าวใช้แก้พิษ อาเจียนเป็นเลือด ท้องเสีย บวมน�้า 

ขับปัสสาวะ แก้นิ่ว สารสีน�้าตาลที่ไหลออกมาแข็งตัวที ่

ใต้ใบใช้ห้ามเลือดได้ดี (Putiyanon, 2003)

องค์ประกอบทางพฤกษเคมีของมะพร้าว  

(Phytochemical composition of coconut)

จากการทีม่กีารน�าส่วนต่าง ๆ  ของมะพร้าวมาใช้ใน

การป้องกันและรักษาโรคท�าให้นักวิจัยสนใจว่าส่วนต่าง ๆ   

ของมะพร้าวนั้นมีสารชนิดใดเป็นส่วนประกอบอยู ่บ้าง

และสารต่าง ๆ เหล่านั้นมีฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาหรือไม่จาก 

การศึกษาพบว่าองค์ประกอบทางพฤกษเคมีของมะพร้าว

ในแต่ละส่วนนั้นแตกต่างกัน ดังนี้ น�้ามะพร้าวเป็นแหล่งที่

อดุมไปด้วยสารอาหารหลากหลายชนดิ โดยปกตนิ�้ามะพร้าว 

100 กรัม ประกอบด้วยน�้า 94 กรัม คาร์โบไฮเดรต 3.7 กรัม  

โปรตีน 0.7 กรัม ไขมัน 0.2 กรัม และส่วนอื่น ๆ ได้แก่  

แร่ธาตุ ฮอร์โมน วิตามิน และสารประกอบฟีนอลต่าง  

(The National Agricultural Library, 2018) น�้าตาล

ท่ีพบเป็นองค์ประกอบหลักในน�้ามะพร้าวผลแก่ ได้แก่ 

ซูโครส ซอบิทอล กลูโคส และฟรักโทสส่วนท่ีพบเล็กน้อย 

ได้แก่ กาแลกโทสไซโลส และแมนโนส แร่ธาตุท่ีพบมาก 

ได้แก่ โพแทสเซียม และท่ีพบรองลงมา ได้แก่ โซเดียม  

แมกนเีซียม ฟอสฟอรสั แคลเซียม เหลก็ ทองแดง และคลอไรด์  

น�้ามะพร้าวอ่อนมีกรดอะมิโนน้อยแต่มีแอล-อาร์จีนีน  

อะลานีน ซีสทีน และเซอรีนมากกว่าในนมวัว
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ตาราง 1

ส่วนประกอบของมะพร้าวและการน�าไปใช้ในการรักษาแบบดั้งเดิมของประเทศต่าง ๆ

ส่วนประกอบของมะพร้าว รูปแบบการใช้ การรักษาแบบดั้งเดิม ประเทศ

น�้ามะพร้าว น�้า - โรคไต ฟิจิ

เนื้อมะพร้าว น�้ามันสกัด - ป้องกันผมร่วง รักษาแผล ฟิจิ อินโดนีเซีย

กะทิ - ท้องร่วง กาน่า

- กินคุมก�าเนิด อินโดนีเซีย

เนื้อมะพร้าว - กระตุ้นก�าหนัด โมซัมบิก

- เชื่อว่าสามารถบรรเทาอาการผื่นที่ 

เกิดจากเชื้อเอชไอวี

เคนย่า

เนื้อมะพร้าวต้ม - รักษาไข้ และมาลาเรีย มาเลเซีย

กะลา ถ่าน - ท้องเสีย ไทย

น�้ามันจากการเผา - กลาก บาดแผลที่เกิดจากความเย็น

จัดหรือร้อนจัด ผิวหนังแตกแห้ง  

แก้ปวดเอ็น ปวดกระดูก

ไทย

ใยมะพร้าว ชา - ท้องร่วง การขาดประจ�าเดือน 

กามโรค

บราซิล เฮติ 

ตรินิแดด

- ท้องร่วง ข้ออกัเสบ และการอกัเสบ 

อืน่ๆ

บราซิล

- ห้ามเลือด แก้ปวด เลือดก�าเดาออก 

โรคกระเพาะ แก้อาเจียน

ไทย

สารสกัด - ลดไข้ ไตอักเสบ กัวเตมาลา

- ขับปัสสาวะ หนองใน เปรู

- ทางเดินปัสสาวะอักเสบจากเชื้อ 

Trichomonas vaginalis

เม็กซิโก

- การขาดประจ�าเดือน การปวด 

ประจ�าเดือน

ตรินิแดด

- เบาหวาน จาไมก้า

- หอบหืด เฮติ เปรู

ครีม - ฝีหนอง ผิวหนังอักเสบ แผลไฟไหม้ กัวเตมาลา



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 17

ตาราง 1

ส่วนประกอบของมะพร้าวและการน�าไปใช้ในการรักษาแบบดั้งเดิมของประเทศต่าง ๆ (ต่อ)

ส่วนประกอบของมะพร้าว รูปแบบการใช้ การรักษาแบบดั้งเดิม ประเทศ

ดอก ชา - ประจ�าเดือนผิดปกติ อินเดีย

ราก ชา - ท้องร่วงและปวดท้อง ปาปัวนิวกีนี

สารสกัด - ขับปัสสาวะ ท้องเสีย ไทย

สารสกัด - ลดไข้ ท้องร่วง อินโดนีเซีย

เปลือกต้น ขี้เถ้าจากการเผา - หิด ไทย

ที่พบบ้างเล็กน ้อย ได ้แก ่ กรดแอสพาราจิก  

กรดกลูตามิก ฮีสติดีน ลิวซีนไลซีน โพรลีน ฟีนิลอะลานีน 

และไทโรซีน น�้ามะพร้าวอ่อนประกอบด้วยวิตามินซี บี1 

บี2 บี3 บี5 บี 6 บี 7 และบี9 (Reddy & Lakshmi, 2014) 

ฮอร์โมน ได้แก่ ออกซิน (auxin) ไซโทไคนิน (cytokinin) 

และจิบเบอเลอลิน (gibberellins) (Yong et al., 2009) 

กลุ่มสารประกอบฟีนอล ได้แก่ คาเทชิน (catechin) และ

กรดซาลิไซลิก (salicylic acid) (Mahayothee et al., 

2016) เอนไซม์ ได้แก่ โพลีฟีนอลออกซิเดส (polyphenol  

oxidase) แอซิดฟอสฟาสเทส (acid phosphatase)  

คะตะเลส (catalase) ดีไฮโดรจีเนส (dehydrogenase) 

ไดแอสเทส (diastase) เปอร์รอกซิเดส (peroxidase)  

อาร์เอ็นเอโพลีเมอเรส (RNA polymerase)และปัจจัย

ส่งเสริมการเจริญเติบโต (growth promoting factors) 

(Matsui et al., 2008) อย่างไรก็ตาม น�้ามะพร้าวท่ีช่วงอายุ 

ต่างกัน สัดส่วนของสารต่าง ๆ ก็แตกต่างกันไปด้วย เช่น 

น�้ามะพร้าวอายุ 5-6 เดือนมีปริมาณฟรักโทสสูงสุดและ

ลดลงเมื่อผลมะพร้าวมีอายุมากขึ้น ในขณะที่ปริมาณ 

ซูโครสน้อยในช่วงแรกและเพิ่มมากขึ้นเมื่อผลมะพร้าว

มีอายุมากขึ้น น�้ามะพร้าวที่มีอายุ 5 -6 เดือนมีสารประกอบ 

ฟีนอลิกมากเป็น 2 เท่าเมื่อเทียบกับน�้ามะพร้าวท่ีอายุ

มากกว่า 8 เดือน (Priya & Ramaswamy, 2014) เนื้อ

มะพร้าวมีกรดไขมันขนาดกลาง ได้แก่ กรดลอริก (lauric  

acid) กรดไมริสติก (myristic acid) กรดคาปริลิก  

(caprylic acid) และกรดคาปริก (capric acid) ตาม

ล�าดับ ปริมาณกรดไขมันเหล่านี้จะเพิ่มข้ึนเมื่อผลมะพร้าว

มีอายุมากขึ้น (Mahayothee et al., 2016) สารประกอบ 

ฟีนอลที่พบในเนื้อมะพร้าวเป็นหลัก ได้แก่ กรดคาเฟอิก  

(caffeic acid) กรดกาลิก (gallic acid) กรดซาลิไซลิก  

(salicylic acid) และพารา-คูมาริก (p-coumaric 

acid) และที่พบรองลงมา ได้แก่ คาเทชิน (catechin)  

กรดพารา-ไฮดรอกซีเบนโซอิก (p-hydroxybenzoic 

acid) กรดไซรินจิก (syringic acid) และเมตา-คูมาริก  

(m-caumaric acid) (Mahayothee et al., 2016) 

นอกจากนี้  น�้ามันจากส่วนเนื้อมะพร้าวยังมีแอลฟา- 

โทโคเฟอรอล (alpha-tocopherol) อีกด้วย (Arlee, 

Suanphairoch & Pakdeechanuan, 2013) ใยมะพร้าว

มีสารประกอบฟีนอล แทนนิน ลิวโคแอนโทไซยานิน  

ฟลาโวนอยด์ ไตรเทอปีน สเตอรอยด์และอัลคาลอยด์  

ซาโปนนิ และคอนเดนส์แทนนนิ (condensed tannins) หรอื

เรยีกอกีอย่างว่า โปรแอนโทรไซยานนิ (proanthrocyanin)  

เป็นส่วนประกอบ (Costa et al., 2010) สารสกัดจากใย

มะพร้าวมีโพลีฟีนอลมากมาย ได้แก่ คาเทชิน อีพิคาเทชิน  

แทนนิน และฟลาโวนอยด ์  เป ็นต ้น ใบมะพร ้าวมี 

ไตรเทอร์ปีน และสเตยีรอยด์ และรากมะพร้าวมฟีลาโวนอยด์ 

และซาโปนิน ส่วนประกอบทางเคมีจากส่วนต่าง ๆ ของ

มะพร้าวสรุปไว้ในตาราง 2 (Lima et al., 2015; Yong 

et al., 2009; Reddy & Lakshmi, 2014) ดังนั้นส่วนต่าง ๆ   

ของมะพร้าวจึงมีสรรพคุณในการป้องกันและรักษาโรค

บางชนิดได้
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ตาราง 2

องค์ประกอบทางพฤกษเคมีจากส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว

ส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว ส่วนประกอบทางเคมี

น�้ามะพร้าว คาร์โบไฮเดรต (ซูโครส ซอบิทอล กลูโคส ฟรักโตส กลูโคส ไซโลส และแมนโนส) ไขมัน

โปรตีน (อาร์จีนีน อะลานีน ซีสทีน เซอรีน) วิตามิน(วิตามินซี วิตามินบี) เกลือแร่ต่าง ๆ 

(โพแทสเซียม โซเดียม แมกนีเซียม ฟอสฟอรัส แคลเซียม เหล็ก ทองแดง และคลอไรด์)

ฮอร์โมนพืช (ออกซินไซโทไคนิน จิบเบอเลอลิน) เอนไซม์ต่าง ๆ โพลีฟีนอลออกซิเดส  

แอซิดฟอสฟาสเทส คะตะเลส ดีไฮโดรจีเนส ไดแอสเทส (diastase) เปอร์รอกซิเดส 

อาร์เอ็นเอโพลีเมอเรส (RNA polymerase) และปัจจัยส่งเสริมการเจริญเติบโต

เนื้อมะพร้าว กรดไขมัน (กรดลอริก กรดไมริสติก กรดคาปริลิก กรดคาปริก)

วิตามินอี สารประกอบฟีนอลลิก (กรดคาเฟอิก กรดกาลิกพารา-คูมาริก)

ใยมะพร้าว แทนนิน ลิวโคแอนโทไซยานินฟลาโวนอยด์ ไตรเทอร์ปีน สเตียรอยด์และ 

อัลคาลอยด์ซาโปนิน และคอนเดนส์แทนนินโทโคเฟอรอล แอลกอฮอล์ปาล์มมิโทอิล  

ไซโคลอาร์เทอนอลเบต้า-ซิโทสเตอรอล

ใบ ไตรเทอร์ปีน และสเตียรอยด์

ราก ฟลาโวนอยด์ ซาโปนิน

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว 

(Pharmacological activities of the parts of 

coconut)

ปัจจุบันมีการศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของ 

ส่วนประกอบต่าง ๆ ของมะพร้าวไว้มากมาย ดังนี้ 

น�้ามะพร้าวมีผลช่วยลดความดันโลหิตทั้งในสัตว์

ทดลองและมนุษย์ โดย Syafriani et al. (2014) พิสูจน์

ว่าน�า้มะพร้าวมผีลต่อการเปลีย่นอตัราการเต้นหวัใจของหนู 

Wistar rat ที่ถูกชักน�าให้เกิดภาวะความดันโลหิตสูงด้วย

สารละลายโซเดียมคลอไรด์ความเข้มข้นสูงโดยพบว่าหนู

ที่ได้รับน�้าเกลือเป็นเวลา 14 วันมีอัตราการเต้นของหัวใจ

สูงขึ้นแต่เมื่อได้รับน�้ามะพร้าว 5 มิลลิลิตรเป็นเวลา 14 วัน  

อัตราการเต้นของหัวใจลดลงเมื่อเปรียบเทียบกับหนูท่ีได้

รับน�้าแร่ 1มิลลิลิตร/100กรัม และสูงกว่าหนูที่ได้รับยา 

captropil 4.5 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัมร่างกาย นอกจากนี ้

ยังพบว่าน�้ามะพร้าวมีประสิทธิภาพในการลดความดัน

ดีกว่าเครื่องดื่มไอโซโทนิก ซึ่ง Bhagya, Prema and  

Rajamohan (2012) ท�าการศึกษาผลของน�้ามะพร้าวอ่อน 

ต่อหนูท่ีถูกชักน�าให้เกิดความดันโลหิตสูงด้วยฟรุกโตส 

ร้อยละ 71พบว่า เมื่อหนูทดลองได้รับฟรุกโตสความเข้มข้น

สูงเป็นเวลา 3 สัปดาห์ความดันโลหิตเพิ่มข้ึนจาก 119±2  

มิลลิเมตรปรอทเป็น 145±2 มิลลิเมตรปรอท แต่เมื่อให้

น�้ามะพร้าวอ่อน 4 มิลลิลิตรต่อ 100 กรัมของน�้าหนัก

ร่างกาย เป็นเวลา 42 วัน พบว่าหนูทดลองมีความดันโลหิต

ลดลงเป็น 126±3 มิลลิเมตรปรอท และ Alleyne et al.  

(2005) ได้ศึกษาผลของน�้ามะพร้าวต่อความดันโลหิต

ในมนุษย์ พบว่าอาสาสมัครท่ีมีความดันโลหิตสูงจะมี 

ความดันโลหิตลดลงเมื่อบริโภคน�้ามะพร้าวครั้งละ 300 

มิลลิลิตร จ�านวน 2 ครั้งต่อวัน เป็นเวลา 2 สัปดาห์ โดย

มีค่า systolic และ diastolic blood pressure ลดลง 

70% และ 29% 
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น�้ามะพร้าวมีผลช่วยลดระดับน�้าตาลในเลือด  

(Pinto et al., 2015; Preetha, Girija Devi & Rajamohan,  

2013) โดยงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการน�าน�้ามะพร้าว 

มาช่วยป้องกนัและรกัษาโรคเบาหวานมใีนระดับสตัว์ทดลอง

เท่าน้ัน ซึง่ Preetha, Girija Devi and Rajamohan (2013) 

ได้ศึกษาผลของน�้ามะพร้าวในหนูทดลองเพศผู้ Sprague 

Dawley rat ที่ถูกชักน�าให้เป็นเบาหวานด้วย alloxan 

โดยให้น�้ามะพร้าว (อายุ 10-12 เดือน) 1,000 มิลลิกรัมต่อ 

น�้าหนัก เป็นเวลา 45 วัน พบว่าหนูกลุ่มที่เป็นเบาหวานและ

ได้รับน�้ามะพร้าวมีปริมาณอินซูลินสูงขึ้นเทียบเท่ากับหน ู

ที่ได้ยา glibenclamide 0.6 มิลลิกรัมต่อน�้าหนัก ปริมาณ 

อนิซลิูนทีเ่พิม่ขึน้นีอ้าจไปช่วยส่งเสรมิให้เอนไซม์ glycogen 

synthase อยู่ในรูปแบบที่ท�างานได้จึงท�าให้เกิดการเปลี่ยน

กลูโคสให้เป็นไกลโคเจน ส�าหรับการตรวจความผิดปกติ

ของไตได้ท�าการตรวจติดตามปริมาณยูเรียและ creatinine  

ในเลือด พบว่าปริมาณยูเรียและ creatinine ลดลง 

เมื่อเปรียบเทียบกับหนูกลุ ่มที่เป็นเบาหวานแต่ไม่ได้รับ 

น�้ามะพร้าวซึ่งอาจเป็นเพราะน�้ามะพร้าวมีฤทธิ์ช่วยป้องกัน

การสลายตัวของโปรตีนและกรดนิวคลิอิก ความเสียหาย

ของตับตรวจจากเอนไซม์ที่ส�าคัญ 3 ชนิด ได้แก่ serum 

glutamate oxaloacetate transaminase (SGOT), 

serum glutamate pyruvate transaminase (SGPT) 

และ alkaline phosphatase (ALT) พบว่าหนูท่ีได้รับ

น�้ามะพร้าวมีปริมาณเอนไซม์ทั้ง 3 ชนิดลดลง แสดงว่า

น�้ามะพร้าวช่วยป้องกันเซลล์ตับจากการถูกท�าลายได้ 

นอกจากน้ียังพบว่าหนูที่ได้รับน�้ามะพร้าวมีแอล-อาร์จีนีน

และ nitric oxide synthase เพิ่มขึ้นซึ่งส่งผลให้ nitric 

oxide ซ่ึงเป็นสารส�าคัญในการควบคุมการปล่อย islet 

hormone เพิ่มขึ้นจากการทดลองครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า

น�้ามะพร้าวมีประโยชน์ต่อหนูที่เป็นเบาหวานและเทียบได้ 

กับยา glibenclamide และ Pinto et al. (2015)  

ได้ศึกษาผลของน�้ามะพร้าวในหนูทดลองเพศผู้ Wistar rat 

ที่ถูกชักน�าให้เป็นเบาหวานด้วย alloxan พบว่าน�้ามะพร้าว

อ่อนมีฤทธิ์ในการยับยั้งการเกิดไกลเคชั่น (antiglycation) 

ลดระดับน�้าตาลในเลือด (hypoglycemic activity) และ 

ป้องกันโรคไต (nephroprotective activity) ในการทดลอง

นี้มีการทดสอบการตอบสนองของอินซูลินต่อระดับน�้าตาล

ในเลือด (Oral Glucose Tolerance Test--OGTT) พบว่า 

ระดับน�้าตาลในเลือดของหนูที่ได้รับน�้ามะพร้าวควบคู่กับ 

การให้กลโูคสกลบัเข้าสูส่ภาวะปกตเิรว็กว่าหนท่ีูได้รบักลูโคส

เพยีงอย่างเดยีว แสดงว่าน�า้มะพร้าวมส่ีวนช่วยควบคมุระดบั

น�้าตาลในเลือดได้ในระดับสัตว์ทดลองซึ่งอาจเป็นเพราะ

ในน�้ามะพร้าวมีกรดคาเฟอิกเป็นองค์ประกอบอยู่ โดยมี 

งานวิจัยของ Santo et al. (2013) พบว่าในน�้ามะพร้าวมี

กรดคาเฟอิก 0.025 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร หนูท่ีถูกชักน�า

ให้เป็นเบาหวานได้ด้วย alloxan 75 มิลลิกรัมต่อน�้าหนัก

มีระดับน�้าตาลในเลือดสูง เกิน 250 มิลลิกรัม/เดซิลิตร

ช่วงวันท่ี 10 และ 17 เมื่อให้น�้ามะพร้าว 3 มิลลิลิตรต่อ

กิโลกรัมพบว่าหนูมีระดับน�้าตาลในเลือดและ HbA1c  

ต�่ากว่าหนูกลุ ่มที่ เป ็นเบาหวานที่ไม ่ได ้รับน�้ามะพร้าว 

แสดงว่าน�้ามะพร้าวมีฤทธิ์ลดระดับน�้าตาลในเลือดได้  

(antihyperglycemic activity) ซึ่งอาจเกี่ยวข้องกับ 

สารฟีนอลิกท่ีเป็นองค์ประกอบในน�้ามะพร้าว หรืออาจเป็น

ผลจากส่วนอื่นของมะพร้าว เช่น น�้ามันมะพร้าวและกากใย

จากเนื้อมะพร้าว ซ่ึงเคยมีรายงานว่าใช้ในการควบคุมและ

จัดการกับโรคเบาหวาน นอกจากนี้น�้ามะพร้าวยังป้องกัน 

การเกิดไกลเคชัน (glycation) ของสารชีวโมเลกุลได้  

จึงท�าให้ตรวจพบ HbA1c ต�่ากว่าหนูท่ีเป็นเบาหวานแต่ 

ไม่ได้รับน�้ามะพร้าว 

น�้ามะพร้าวมีส่วนช่วยในการป้องกันเซลล์ตับจาก

การถูกท�าลายได้ในหนูเพศผู้ Sprague Dawley rat ที่ 

รบัประทานอาหารทีม่ฟีรกุโตสสงูโดยหนทูีไ่ด้รบัน�า้มะพร้าว 

4 มิลลิลิตรต่อ 100 กรัมน�้าหนักร่างกายเป็นเวลา 42 วัน  

ไม่พบการเสื่อมของเซลล์ การท�าลายเซลล์ตับ การอักเสบ

ชนิดเรื้องรัง และการสะสมของไขมัน เมื่อเปรียบเทียบกับ

กลุ่มท่ีได้รับน�้ากลั่น (Bhagya, Prema & Rajamohan, 

2012)

น�้ามะพร้าวและน�้ากะทิช่วยป้องกันการเกิดแผล

ในกระเพาะอาหารได้โดยท่ีน�้ากะทิมีประสิทธิภาพใน 

การป้องกันและรักษาแผลในกระเพาอาหารได้ดีกว ่า 

น�้ามะพร้าวอ่อน หนูทดลองเพศผู้ albino rat ที่ได้รับ 
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น�้ามะพร้าวอ่อนและน�้ากะทิ 4 มิลลิลิตร/100 กรัม เป็น

เวลา 28 วันก่อนท�าให้เกิดแผลในกระเพาะอาหารด้วย

เอทานอลมีแผลในกระเพาะอาหารน้อยกว่าหนูที่ได้รับ 

เอทานอลเท่านัน้ ร้อยละการยบัยัง้การเกดิแผลในกระเพาะ

อาหาร 20.9 และ 25.6 ขอบเขตการตายของเนื้อเยื่อ

ในกระเพาะอาหาร การอักเสบ และแผลในกระเพาะ

อาหารลดลง และมีปริมาณเซลล์ก่อการอักเสบลดลงเมื่อ 

เปรียบเทียบกับกลุ่มที่ได้รับเอทานอล ที่น่าสนใจคือ หนูท่ี

ได้รับน�้ากะทิเท่าน้ันที่มีจ�านวนเซลล์เยื่อเมือกที่ท�าหน้าท่ี

ป้องกันทางเดินอาหารเพิ่มขึ้น ดังนั้น น�้ากะทิจึงถูกเลือก 

น�าไปประเมินผลการซ่อมแซมเยื่อเมือกบุผิวภายหลังจาก

เกดิแผลในกระเพาะอาหารด้วยกรดอะซติกิ 40% พบว่าหนู

ที่ได้รับน�้ากะทิ 4 มิลลิลิตรต่อ 100 กรัมน�้าหนักเป็นเวลา 

4 วันมีปริมาณเซลล์เยื่อเมือกเพิ่มขึ้น และมีประสิทธิภาพดี

เกือบเทียบเท่ายา omeprazole 10 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม 

(Ajeigbe et al., 2017) 

น�้ามะพร้าวอ่อนสามารถต้านอนุมูลอิสระได้  

แต่ไม่มากนักเมื่อเทียบกับผลอื่น ๆ  (Leong & Shui, 2001) 

เมื่อทดลองให้น�้ามะพร้าวปริมาณ 6 มิลลิลิตรต่อ 100 กรัม 

น�้าหนักร่างกายกับหนูที่ได้รับคาร์บอนเตตระคลอไรด ์

พบว่าสามารถฟ้ืนฟรูะดบัการท�างานของเอนไซม์ต้านอนมุลู

อิสระsuperoxide dismutase และcatalase และลด 

การเกิด lipid peroxidation (Loki & Rajamohan, 2003) 

น�้ามะพร้าวช่วยป้องกันการเกิดโรคกล้ามเนื้อหัวใจตายใน

หนูทดลองได้ โดย Anurag and Rajamohan (2003) ได้

ศึกษาผลของน�้ามะพร้าวต่อหนูเพศผู้ Sprague Dawley 

rat ที่ถูกชักน�าให้เกิดกล้ามเน้ือหัวใจตาย (myocardial 

infarction) โดยให้หนูกินน�้ามะพร้าวอ่อน 4 มิลลิลิตรต่อ 

100 กรัมน�้าหนักร่างกายทุกวัน เป็นเวลา 45 วัน จากนั้น

ชกัน�าให้เกดิกล้ามเนือ้หวัใจตายด้วยการฉดี isoproterenol  

20 มิลลิกรัมต่อ 100 กรัมน�้าหนักร่างกาย จ�านวน 2 ครั้ง  

ภายใน 24 ชั่วโมง พบว่า หนูที่ไม่ได้รับน�้ามะพร้าวเมื่อ

ได้รับ isoproterenol จะมีกิจกรรมของ creatine  

phosphokinase (CPK), glutamate oxaloacetate  

transaminase (SGOT), glutamate pyruvate  

transaminase (SGPT) และ lactate dehydrogenase 

(LDH) ในซีรัมและ SGOT, SGPT and LDH ของหัวใจ 

เพิ่มขึ้น ค่าดังกล่าวบ่งบอกถึงความเสียหายของกล้ามเนื้อ

หวัใจทีเ่พิม่ขึน้ ในทางตรงกนัข้ามหนทูีไ่ด้รบัน�้ามะพร้าวอ่อน

มาก่อนพบการท�างานของเอนไซม์เหล่านี้ลดลง แสดงว่า 

การที่หนูได้รับน�้ามะพร้าวมาก่อนมีส่วนช่วยในการฟื้นฟู

กล้ามเนื้อหัวใจท่ีถูกท�าลาย การศึกษาทางจุลพยาธิวิทยา

พบว่าหนูท่ีได้รับน�้ามะพร้าวมีการท�าลายกล้ามเนื้อหัวใจ

น้อยมากอาจเนื่องจากสารอาหารที่อยู่ในน�้ามะพร้าว ได้แก่ 

โพแทสเซียม แคลเซียม แมกนีเซียม และ แอล-อาร์จีนีน

น�้ามะพร้าวช่วยต้านการอักเสบ โดย Raol and  

Najam (2016) ได้ศึกษาผลของน�้ามะพร้าวอ่อนและแก่

ในการต้านการอักเสบในหนูทดลอง Sprague Dawley  

rat ที่ถูกชักน�าให ้เกิดการอักเสบด้วยการฉีด 0.1%  

กรดอะซิติกเข้าทางผิวหนัง พบว่าน�้ามะพร้าวท้ัง 2 ชนิด

มีฤทธิ์ในยับยั้งการอักเสบโดยท่ีน�้ามะพร้าวอ่อนมีฤทธิ์

ยับยั้งการอักเสบดีกว่าน�้ามะพร้าวแก่และยา ibuprofen  

การยับยั้ งกระบวนการอักเสบอาจเก่ียวข ้องกับสาร  

flavonoid, kinetin, abscisic acid และ salicylic 

acid ท่ีพบเป็นส่วนประกอบในน�้ามะพร้าวโดยไปมีผลต่อ  

histamine, serotonin, COX-2 และยับยั้งการสังเคราะห์ 

prostaglandin และ Ajeigbe et al. (2011) ได้ศึกษา

ผลของน�้ามะพร้าวแก่ (10 เดือน) ในหนูท่ีถูกชักน�าให้เกิด

การอักเสบด้วย 1% คาราจีแนนโดยให้หนูกินน�้ามะพร้าว

ปริมาตร 4 มิลลิลิตรต่อน�้าหนักหนู 100 กรัมทุกวันเป็น

เวลา 2 4 และ 6 สัปดาห์ก่อนจากนั้นจึงชักน�าให้เกิดการ

อักเสบ พบว่า น�้ามะพร้าวช่วยลดการอักเสบได้ซึ่งน่าจะ

เกี่ยวข้องกับสารชนิดใดชนิดหนึ่งในน�้ามะพร้าวไปยับยั้ง

การผลิต prostaglandin

เนื้อมะพร้าวช่วยท�าให้ภาวะเครียดออกซิเดชัน 

(oxidative stress) ลดลงได้ในหนูที่ เป ็นเบาหวาน 

ชนิดที่ 1 โดยเชื่อว่าเป็นผลจากแอล-อาร์จีนีนซึ่งมีผลต่อ

การท�างานของเอนไซม์ไนตริกออกไซด์ซินเทส (nitric 

oxide synthase) (Salil, Nevin & Rajamohan, 2012a) 

หนูที่ถูกชักน�าให้เป็นเบาหวานด้วย alloxan เมื่อได้รับ

โปรตีนจากเนื้อมะพร้าวเป็นเวลา 45 วันจะมีปริมาณของ

กลูโคสในซีรัม อินซูลิน และเอนไซม์ที่เกี่ยวข้องกับการต้าน
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อนุมูลอิสระ และระดับไกลโคเจนในตับกลับเข้าสู่ระดับ

ปกติ นอกจากนี้ยังพบว่ามีกิจกรรมของเอนไซม์อาร์จีเนส  

(arginase) ลดลงและเอนไซม์ไนตริกออกไซด์ซินเทส 

เพิ่มขึ้น (Salil, Nevin & Rajamohan 2012b) น�้ามัน

มะพร้าวมีฤทธิ์ยับยั้งเชื้อไวรัสโดยที่โดยที่ไตรกลีเซอไรด์

ขนาดกลางในน�้ามันมะพร้าวจะสลายให้กรดไขมันขนาด

กลางและโนโนกลีเซอไรด์ซึ่งสามารถฆ่าเชื้อโรคท่ีมีอยู ่

ในร่างกายได้โมโนลอริน (monolaurin) ซึ่งเป็นโมโน 

กลเีซอไรด์ของกรดลอริก จะไปท�าลายไขมนัและฟอสโฟลพิดิ 

ที่เป็นเยื่อหุ้มแคปซิด (envelop)ของไวรัสนอกจากนี้ยัง

พบว่ากรดไขมันขนาดกลางสามารถรบกวนกระบวนการ

เกิดอนุภาคใหม่ที่สมบูรณ์ของไวรัส (signal transduction 

virus assembly และ viral maturation) ท�าให้ไวรัส 

ไม่สามารถเพิ่มจ�านวนได้ (Arora et al., 2011)

สารสกัดในชั้นเอทานอลจากกะลามะพร ้าว 

มีฤทธิ์ยับยั้งเชื้อราก่อโรคกลาก ได้แก่ Microsporum 

canis, M.gypseum, M.audouinii, Trichophyton  

mentagrophytes, T.rubrum, T.tonsurans และ 

T.violaceum ซึ่งคาดว่าเป็นผลจากสารประกอบฟีนอล

ที่พบเป็นส่วนประกอบ (Venkataraman, Ramanujam 

& Venkatasubbu, 1980)

สารสกดัในชัน้เอทานอลจากใยมะพร้าวมฤีทธิย์บัยัง้

เชื้อก่อโรคในช่องปาก ได้แก่ Streptococcus mutans, 

S.salivarius, S.mitis, Lactobacillus acidophilus, 

Prevotella intermedia และ Candida albicans  

แต่ไม่ยับยั้ง Actinomyces species โดยมีค่าความเข้มข้น

ต�่าสุดที่สามารถยับยั้งเชื้อได้ประมาณ 50-75 มิลลิกรัมต่อ

มิลลิลิตรและมีประสิทธิภาพในการยับยั้งเชื้อก่อโรคในช่อง

ปากน้อยกว่า 0.2% chlorhexidine (Jose et al., 2014)

สารสกัดจากใยมะพร้าวในชั้นน�้ามีฤทธิ์ยับยั้ง 

การเจริญของ S.aureus และ MRSA โดยมีความเข้มข้น

ต�่าสุดที่สามารถยับยั้งแบคทีเรียได้ที่ 1,024 มิลลิกรัมต่อ

มิลลิลิตร สารสกัดใยมะพร้าวมีประสิทธิภาพการยับยั้ง

เชื้อน้อยกว่ายา methicillin และ vancomycin แต่มี

คุณสมบัติเสริมฤทธิ์ยา methicillin .ในการยับยั้ง MRSA 

สารสกัดใยมะพร้าวไม่มีฤทธิ์ยับยั้ง E.coli ราและยีสต์ 

C.albicans, (Silva et al., 2013) โดย Esquenazi,  

et al. (2002) พบว่าสารสกัดใยมะพร้าวในช้ันน�้ามีฤทธ์ิ

ยับยั้ง S. aureus แต่ไม่ยับยั้ง C.albicans, Fonsecaea 

pedrosoi และ Cryptococcus neoformans เปรยีบเทียบ

กับยา chloramphenicol และ ketoconazol นอกจากนี ้

ยังพบว่า สารสกัดหยาบในส่วนท่ีมีสาร catechin มากมี

ฤทธิ์ยับยั้งไวรัสก่อโรคเริมท่ีดื้ออะไซโคลเวียร์ อีกด้วยฤทธ์ิ

ยับยั้งไวรัสคาดว่าเป็นผลจากสารคาเทชินและคอนเดนส์

แทนนินเนื่องจากมีรายงานสารท้ัง 2 ชนิดสามารถยับยั้ง

การเพิ่มจ�านวนของไวรัสก่อโรคเริมได้ สารสกัดใยมะพร้าว 

ในชั้นเบนซีนอะซิโตน ฟอร์มอลดีไฮด์ ไดเอทิลอีเทอร์  

เอทานอล คลอริฟอร ์มสามารถยับยั้ง E.coli และ  

Salmonella Typhi ได้โดยท่ีสารสกัดจากเบนซีนให้ผล

การยับยั้ง E.coli และสารสกัดจากไดเอทิลอีเทอร์ให้ผล 

การยบัยัง้ S. Typhi ดท่ีีสดุโดยมขีนาดเส้นผ่านศนูย์กลางของ

โซนยบัยัง้ 18 และ 20 มลิลเิมตร ตามล�าดบั (Verma et al.,  

2012) ในขณะท่ียา streptomycin 50 μg/ml มีฤทธิ์

ยับยั้งน้อยกว่า ฤทธิ์ยับยั้งแบคทีเรียคาดว่าเป็นผลมาจาก 

สารโทโคเฟอรอล (tocopherol) แอลกอฮอล์ปาล์มมิโทอิล  

(alcohol palmitoleyl) ไซโคลอาร์เทอนอล (cycloartenol)  

และเบต้า-ซิโทสเตอรอล (β-sitosterol)

สารสกัดจากเปลือกต้นมะพร้าวในชั้นบิวทานอล

ปริมาณ1,000 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัมสามารถลดปริมาณ

หนอนพยาธิตัวกลมในล�าไส้หนู mice ได้ร้อยละ 98.36 

ในขณะท่ียา fenbendazole 0.56 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม

ก�าจัดได้ร ้อยละ 100 จากการทดสอบทางพฤกษเคมี

พบว่าสารสกัดดังกล่าวมีไตรเทอร์ปีน ซาโปนิน และ 

คอนเดนส์แทนนินเป็นส่วนประกอบ (Costa et al., 2010) 

มีงานวิจัยแสดงให้เห็นว่าคอนเดนส์แทนนินมีฤทธิ์ยับยั้ง

พยาธิโดยไปจับกับโปรตีนที่ผนังล�าตัว ช่องปาก คอหอย 

และโคลเอกาของหนอนตัวกลมท�าให้เกิดการท�าลายหนอน

พยาธิท้ังทางกายภาพและทางเคมี (Hoste et al., 2006)
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S.Typhi กาบมะพร้าว สารสกัด ไดเอทิลอีเทอร์ Verma et al. (2012)

Listerria กาบมะพร้าว สารสกัด น�้าและเบนซีน Verma et al. (2012)

B.subtilis, P.aeruginosa, S.aureus  

และ M.luteus

น�้าและเนื้อ

มะพร้าว

สารสกัด น�้า Nagata et al. (2011)

ฤทธิ์ต้านเชื้อไวรัส  

(antiviral activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด น�้า Esquenazi et al. 

(2002)

Visna virus, cytomegalovirus,  

Epstein-Barr virus

เนื้อมะพร้าว น�้ามันมะพร้าว - Arora et al. (2011)

ฤทธิ์ต้านพยาธิ  

(anti-helminth activity)

เปลือกล�าต้น

มะพร้าว

สารสกัด บิวทานอล Costa et al. (2010)

กาบมะพร้าว สารสกัด บิวทานอล

ฤทธิ์ต้านเชื้อลิซมาเนีย  

(anti-Leishmania activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด เอทิลอะซิเตต Mendonca-Filho 

et al. (2004); 

Freitas et al. (2011)

ฤทธิ์ต้านมาลาเรีย  

(antimalarial activity)

เนื้อมะพร้าว สารสกัด เมทานอล Al-Adhroey et al. 

(2011)

ฤทธิ์ต้านเชื้อทริโคโมนาส 

(anti-trichomonal activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด เมทานอล Calzada, Yepez-

Mulia and Tapia-

Contreras (2007)

ตาราง 3

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาจากส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา
ส่วนต่าง ๆ  

ของมะพร้าว
รูปแบบ

ตัวท�าละลาย 

ที่ใช้สกัด
อ้างอิง

ฤทธิ์ระงับปวด  

(analgesic activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด น�้า Rinaldi et al. (2009)

ราก สารสกัด เอทานอล Pal et al. ( 2011)

ฤทธิ์ต้านการอักเสบ  

(anti-inflammatory activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด น�้า Silva et al. (2013);

Rinaldi et al. (2009)

ฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรีย  

(antibacterial activity)

แบคทีเรียก่อโรคในช่องปาก กาบมะพร้าว สารสกัด แอลกอฮอล์ Jose et al. (2014)

S.aureus, MRSA กาบมะพร้าว สารสกัด น�้า Silva et al. (2013)

E.coli กาบมะพร้าว สารสกัด เบนซีน Verma et al. (2012)
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ตาราง 3

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาจากส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว (ต่อ)

ฤทธิ์ป้องกันโรคหัวใจ  

(cardioprotective activity)

น�้ามะพร้าว

อ่อน

- - Anurag and  

Rajamohan (2003)

ยอดมะพร้าว ผง - Chikku and  

Rajamohan (2012)

การลดคอเลสเตอรอล  

(reduce cholesterol)

น�้ามะพร้าว - - Sandhya and 

Rajamohan (2006); 

Bhagya, Prema and 

Rajamohan (2012); 

Anurag and  

Rajamohan (2003)

ฤทธิ์ป้องกันโรคตับ  

(hepatoprotective activity)

น�้ามะพร้าว

อ่อน

- - Loki and Rajamohan 

(2003); Bhagya et al. 

(2012)

ฤทธิ์ต้านเบาหวาน  

(antidiabetic activity)

เนื้อมะพร้าว สารสกัด 10%  

โซเดียมคลอไรด์

Salil, Nevin and  

Rajamohan (2012a)

น�้ามะพร้าว

แก่

- - Preetha et al. 

(2013)

ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ  

(antioxidant activity)

เนื้อมะพร้าว น�้ามันมะพร้าว, 

น�้ามันมะพร้าว

สกัดเย็น

- Marina et al. (2009)

เนื้อมะพร้าว สารสกัด เอทานอล Singla et al. (2011)

น�้ามะพร้าว - - Santos et al. (2013)

ฤทธิ์ต้านมะเร็ง  

(antineoplastic activity)

กาบมะพร้าว สารสกัด น�้า Koschek et al. 

(2007)

ฤทธิ์ลดอาการซึมเศร้าและ 

ต้านอาการชัก 

(depressant and  

anticonsulvant activity)

รากมะพร้าว สารสกัด เอทานอล Pal et al. (2011)

ฤทธิ์ป้องกันโรคไต  

(rinal protection activity)

น�้ามะพร้าว - - Gandhi et al. (2013)

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา
ส่วนต่าง ๆ  

ของมะพร้าว
รูปแบบ

ตัวท�าละลาย 

ที่ใช้สกัด
อ้างอิง
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ฤทธิ์ต้านเบาหวาน  

(antidiabetic activity)

(ต่อ)

น�้ามะพร้าว

อ่อน

- - Pinto et al. (2015)

ช่อดอก

มะพร้าว

สารสกัด เมทานอล Renjith, Chikku and 

Rajamohan (2013)

การป้องกันการสูญเสียมวลกระดูก  

(bone loss protection)

เนื้อมะพร้าว น�้ามันมะพร้าว

สกัดเย็น

- Hayatullina et al. 

(2012)

น�้ามะพร้าว - - Morii et al. (2015)

ฤทธิ์ต้านการเกิดภูมิคุ้มกันไวเกิน  

(antihypertensive activity)

เนื้อมะพร้าว สารสกัด เอทานอล Bankar et al. (2011)

ฤทธิ์ต้านความดันโลหิตสูง  

(anti-hypertensive)

น�้ามะพร้าว - - Syafriani et al. (2014); 

Bhagya et al. (2012); 

Alleyne et al. (2005)

ป้องกันการเกิดแผลในกระเพาะ

อาหาร (gastroprotective effect)

น�้ามะพร้าว - - Ajeigbe et al. (2017)

น�้ากะทิ - -

ต้านการอักเสบ  

(anti-inflammatory action)

น�้ามะพร้าว - - Rao and Najam 

(2016)

ตาราง 3

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาจากส่วนต่าง ๆ ของมะพร้าว (ต่อ)

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา
ส่วนต่าง ๆ  

ของมะพร้าว
รูปแบบ

ตัวท�าละลาย 

ที่ใช้สกัด
อ้างอิง

บทสรุป

มะพร้าวเป็นพืชที่มีศักยภาพสูงเนื่องจากในแต่ละ

ส่วนของมะพร้าวประกอบด้วยสารพฤกษเคมีที่มีฤทธิ์

ทางชีวภาพแตกต่างกันไป เช่น น�้ามะพร้าวเป็นส่วนที่ม ี

องค์ประกอบทางพฤกษเคมีหลากหลายโดยมีลักษณะเด่น 

ทีม่แีร่ธาตสูุงจงึสามารถน�าไปใช้ด่ืมแทนเครือ่งด่ืมเกลอืแร่ได้ 

นอกจากน้ียังประกอบด้วยสารประกอบฟีนอลลิก วิตามิน 

เอนไซม์ ฮอร์โมน และปัจจัยส่งเสริมการเจริญเติบโตซึ่ง 

ส่งผลให้น�้ามะพร้าวมีศักยภาพในการป้องกันและรักษา 

โรคได้ เนื้อมะพร้าวประกอบด้วยกรดไขมันขนาดกลาง เช่น 

กรดคาปริลิก กรดคาปริก และกรดลอริก และวิตามินอี  

ซึ่งสารต่าง ๆ เหล่านี้ส่งผลให้น�้ามันมะพร้าวมีศักยภาพ

ในการลดไขมันต้านเชื้อจุลินทรีย์ ต้านการเกิดภูมิคุ้มกัน 

ไวเกิน และต้านอนุมูลอิสระ และสารสกัดจากใยมะพร้าว

มีสารประกอบฟีนอลิกหลากหลายชนิดจึงท�าให้มีฤทธิ์

ทางชีวภาพมากตามไปด้วย ดังนั้น มะพร้าวจึงเป็นพืชที่ม ี

หลกัฐานทางวทิยาสตร์สนบัสนนุว่าสามารถใช้ในการป้องกนั

และรักษาโรคได้ อย่างไรก็ตามงานวิจัยส่วนใหญ่ยังอยู่ใน

ระดับสัตว์ทดลองเท่านั้น จึงต้องมีการศึกษาต่อไปในมนุษย์
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บทคัดย่อ

งานวิจัยนี้สร้างขึ้นเพื่อจ�าลองกระบวนการเผาไหม้ภายในมอเตอร์หรือส่วนขับเคลื่อนของจรวดเชื้อเพลิงแข็ง 

โดยเชื้อเพลิงที่ใช้คือส่วนผสมโพแทสเซียมไนเตรท (KNO
3
) และเดกโตรส (C

6
H

12
O

6
) ในอัตราส่วน 65/35 โดยท�าการ

จ�าลองด้วยคอมพิวเตอร์ โดยจ�าลองแท่งเชื้อเพลิงเป็นแท่งทรงกระบอกกลม เส้นผ่านศูนย์กลางภายนอก 48 mm  

เส้นผ่านศูนย์กลางภายใน 15 mm ความยาว 112 mm ขนาดคอคอดของน็อซเซิล 10.4 mm การจ�าลองแบ่งเป็น

สองกรณี คือกรณีปลายปิดทั้งสองด้านและกรณีปลายเปิดทั้งสองด้าน ผลการจ�าลองสรุปได้ว่าความดันภายในมอเตอร์

เปลี่ยนแปลงตามพื้นที่เผาไหม้ ค่าแรงขับเปลี่ยนแปลงตามค่าความดันท่ีเปลี่ยนไป ค่าแรงขับ ค่าการดลรวมและการดล

จ�าเพาะ เพิ่มขึ้นตามค่าอัตราส่วนขยายที่เพิ่มขึ้น โดยค่าการดลจ�าเพาะอยู่ระหว่าง 112-126 s ผลการจ�าลองสามารถน�า

ไปใช้ในการออกแบบมอเตอร์จรวดที่มีประสิทธิภาพและวางใจได้

ค�าส�าคัญ: มอเตอร์จรวด, เชื้อเพลิงแข็ง, ระบบขับดันจรวด, การดลจ�าเพาะ 

Abstract

This research was aimed to simulate the combustion process inside motor of solid fuel 

rocket. The fuel was a mixture of Potassium Nitrate (KNO
3
) and Dextrose (C

6
H

12
O

6
) in ratio of 65/35.  

The simulation was conducted with a computer by simulating cylindrical fuel bar, outer diameter 48 

mm, inner diameter 15 mm, length 112 mm, nozzle throat diameter 10.4 mm. The simulation divided 

into two cases, closed end and open end. Pressure change inside the motor was based on burning 

area while thrust force was subjected to changing pressure. Meanwhile, total impulse, and specific 

impulse rose with increasing nozzle expansion ratio. The specific impulse was between 112-126 s.  

In conclusion, the result of simulation could be implemented in designing effective and reliable 

rocket motor.

Keywords: rocket motor, solid propellant, rocket propulsion, specific impulse
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บทน�า

ในปัจจุบันน้ี เทคโนโลยีด้านอวกาศก้าวหน้า

ไปเป็นอย่างมาก ทั้งด้านการสื่อสารโทรคมนาคม ด้าน 

การทหาร และการส�ารวจอวกาศ ทั้งนี้เป็นผลมาจากการ

ประสบความส�าเร็จในการทดลองการพัฒนาเครื่องยนต์

จรวดขึ้นมานั่นเอง หลักการออกแบบเครื่องยนต์จรวดนั้น 

อาศัยคณิตศาสตร์เข ้ามาช่วยในการวิเคราะห์ป ัญหา  

หลักคณิตศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง นั้นผสมผสานกันกับหลัก

ฟิสิกส์และกระบวนการทางเคมี ออกมาเป็นตัวแบบ

ทางคณิตศาสตร์ ที่สามารถอธิบายการท�างานของจรวด 

เชื้อเพลิงแข็งได้อย่างมีเหตุมีผลตามหลักวิทยาศาสตร์  

และน�าไปสู่ผลส�าเร็จในการพัฒนาที่เป็นรูปธรรมนั่นเอง

ย้อนหลังไปประมาณ 2,000 ปีที่ผ่านมา จรวด

สร้างขึ้นในประเทศจีนโดยชาวจีนใช้จรวดในงานดอกไม้ไฟ  

นั่นคือต้นก�าเนิดของพลุในปัจจุบัน จากนั้นจรวดก็ถูกใช้

ในการท�าสงครามโดยชาวจีน และชาวมองโกลใช้จรวดใน 

การรบพิชิตเอเชียและยุโรปบางส่วน

วิทยาศาสตร์จรวดยุคใหม่เกิดขึ้นจากการบุกเบิก

ของนักวิทยาศาสตร์ชาวอเมริกันนามว่า โรเบิร์ต ก็อดดาร์ด  

(Robert H. Goddard) ในช่วงปี ค.ศ.1917 ได้พัฒนาจรวด

เชื้อเพลิงเหลวที่สามารถควบคุมทิศทางได้เป็นครั้งแรก 

ท�าให้เขาได้รบัการยกย่องว่าเป็น “บดิาแห่งจรวดสมยัใหม่”

ต่อมาในช่วงสงครามโลกครัง้ทีส่อง วศิวกรเยอรมนั 

ชื่อเวิร์นเฮอร์ วอน บรานน์ (Wernher Von Braun) และ

ทีมงาน ได้พัฒนาจรวดติดตั้งหัวรบท�าลายข้าศึกให้กับ

กองทัพเยอรมันนี เรียกว่าจรวด V-2 ซึ่งใช้แอลกอฮอล์และ

ออกซิเจนเหลวเป็นเชื้อเพลิง ในช่วงสิ้นสุดสงคราม วิศวกร

เยอรมันบางสว่นเข้าร่วมกบัฝา่ยอเมริกาในการพัฒนาจรวด

ในโครงการอวกาศของอเมรกิา และบางส่วนเข้าร่วมกบัฝ่าย

สหภาพโซเวียต จนท�าให้เกิดการแข่งขันด้านเทคโนโลยี

อวกาศระหว่างสหรัฐอเมริกาและสหภาพโซเวียต

จนกระทั่งในปี ค.ศ.1957 โซเวียตส่งดาวเทียม 

ดวงแรกของโลกเข้าสู่วงโคจรได้ส�าเร็จ และในปี ค.ศ.1961 

ก็ส่งมนษุย์อวกาศคนแรกขึน้ไปโคจรรอบโลกคือ ยรู ิกาการนิ  

(Yuri Gagarin) ต่อมาอเมริกาก็ส่งมนุษย์สองคนแรก 

ลงเดินบนดวงจันทร์ได้ส�าเร็จคือ นีล อาร์มสตรอง (Neil  

Armstrong) และบัซ อัลดริน (Buzz Aldrin) ในภารกิจของ

ยานอะพอลโล 11 ในปี ค.ศ.1969 จากนั้นจรวดถูกใช้ใน

โครงการโซยูสของรัสเซีย และโครงการกระสวยอวกาศของ

อเมริกา มาจนถึงปัจจุบัน จรวดยังถูกใช้ในการส่งดาวเทียม

ประเภทต่าง ๆ ข้ึนสู่อวกาศ การส่งหุ่นยนต์ส�ารวจดาว

เคราะห์ รวมถึงในด้านการทหาร จรวดถูกใช้เป็นระบบขับ

เคลื่อนของอาวุธน�าวิถีติดตั้งหัวรบท�าลายเป้าหมาย 

ปัจจุบันมีการพัฒนาจรวดเชื้อเพลิงแข็งในงาน

หลากหลายด้านทั้งในและต่างประเทศ ในประเทศไทย 

เจษฎา คีรีรัฐนิคม, อดุลยศักดิ์ บุญพันธ์ และไกรสุเนตร  

เห็มสุข (Kiriratnikom, Boonpun & Hemsuk 2010)  

น�าเสนอการออกแบบรูปร่างดินขับเช้ือเพลิงแข็ง โดยใช้ 

ดินขับสองชนิดคือ ดินขับแบบฐานคู่ (double base) 

และดินขับแบบคอมโพสิท (composite) การหาแรงขับ  

รวมถึงรูปแบบของแรงขับเมื่อเทียบกับเวลาและความดัน  

คมสันต์ ประพันธ์กาญจน์ และคณะ (Praphankan et al.,  

2011) น�าเสนอการพัฒนาโปรแกรมคอมพิวเตอร์จ�าลอง

การเผาไหม้ดินขับจรวดด้วยโปรแกรม Visual Basic  

อดุลยศักดิ์ บุญพันธ์, เจษฎา คีรีรัฐนิคม และอิทธิพันธ์  

หยดย้อย (Boonpun, Kiriratnikom & Yodyoi, 2011) 

น�าเสนอกระบวนการออกแบบหน้าตัดของดินขับเชื้อเพลิง

แข็ง ปัญหาการออกแบบโดยทฤษฎีรูปร่างที่เหมาะสม

ท่ีสุดของการออกแบบหน้าตัดของดินขับแบบเช้ือเพลิง

แข็ง นฤพณ พิทยประเสริฐกิจ, ณัฐวัฒน์ วิญญา และนิกร 

กุหลาบอ�่า (Pittayaprasertkit, Winya & Kulabam, 

2011) น�าเสนอผลการศึกษาการวัดอัตราการเผาไหม้ 

และคุณสมบัติการเผาไหม้แบบกัดกร่อน ของดินขับจรวด 

โดยใช้มอเตอร์จรวดขนาดเล็ก คมสันต์ ประพันธ์กาญจน์,  

ณัฐวัฒน์ วิญญา และอนันต์ จันทร์เผือก (PraphanKan, 

Winya & Junpheuk,  2011) น�าเสนอการปรับปรุง

โปรแกรมค�านวณขีปนวิถีภายในของจรวดเชื้อเพลิงแข็งใน

ต่างระเทศ Okninski et al. (2015) ได้น�าเสนอโครงการ

จรวดขนาดเล็ก ราคาถูก ใช้ซ�้าได้ 
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วัตถุประสงค์ของงานวิจัยนี้เพื่อศึกษาแบบ จ�าลอง

ทางคณิตศาสตร์ และพัฒนาโปรแกรมประยุกต์ที่ใช้ค�านวณ

กระบวนการภายในมอเตอร์จรวดเชื้อเพลิงแข็ง ท้ังนี้

เพื่อหารูปแบบมอเตอร์ที่มีประสิทธิภาพสูงที่สุด ภายใต้

เงื่อนไขเชื้อเพลิงที่ก�าหนด โดยมีขอบเขตของการวิจัยคือ 

โปรแกรมประยุกต์ที่พัฒนาขึ้นสามารถค�านวณค่าความดัน

ภายในมอเตอร์จรวดได้ และค�านวณค่าแรงขับต่อเวลาของ

มอเตอร์แต่ละแบบได้

แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง

ในมอเตอร์จรวดเชื้อเพลิงแข็ง ดินขับเป็นส่วนผสม

ระหว่างออกซิไดเซอร์และเชื้อเพลิง ผสมกันเป็นของแข็ง

เมื่อสัมผัสกับเปลวไฟ จะเกิด ปฏิกิริยาเผาไหม้ข้ึน ส่งผล

ให้เกิดก๊าซที่มีอุณหภูมิและความดันสูงภายในมอเตอร์ 

ก๊าซที่เกิดขึ้นจะถูกขับดันออกทางกรวยท้ายหรือน็อซเซิล 

(nozzle) ท�าให้เกิดแรงขับผลักดันจรวดให้เคลื่อนท่ีไปข้าง

หน้า ภายในห้องเผาไหม้ อัตราการเกิดก๊าซ ṁ
g
 ขึ้นอยู่กับ

พื้นที่เผาไหม้และอัตราการเผาไหม้ตามสมการ

	 	 		ṁg 
= Ab pp r                   (1)

เมื่อ A
b
 คือพื้นที่ เผาไหม ้  ตัวแปร p

p
 คือ 

ความหนาแน่นของเชื้อเพลิงและ r คืออัตราการเผาไหม้ 

พื้นที่เผาไหม้ขึ้นอยู ่กับรูปแบบแท่งเชื้อเพลิง ส่วนอัตรา

การเผาไหม้ขึ้นอยู่กับชนิดของเชื้อเพลิงและความดันห้อง

เผาไหม้ ดังสมการต่อไปนี้

     r = aPo
n                                            (2)

 โดยที่ Po คือความดันภายในมอเตอร์ (chamber 

pressure) a คือสัมประสิทธิ์อัตราเผาไหม้ (burn rate 

coefficient) และ n คือ ดัชนีก�าลังความดัน (pressure 

exponent) ค่า a และ n ในสมการนี้เป็นค่าเฉพาะของ

เชื้อเพลิงแต่ละชนิด และขึ้นอยู่กับความดันในขณะนั้น ๆ 

ด้วย

 ความเร็วการขยายตัวทางทฤษฎีของก๊าซเป็น ไป

ตามสมการความเร็วจ�าเพาะดังนี้

                               
(3)

 ในที่นี้ R คือ ค่าคงท่ีของก๊าซผลิตภัณฑ์ To คือ 

อุณหภูมิการเผาไหม้ k คืออัตราส่วนความร้อนจ�าเพาะ

ของก๊าซ 

 ความดันภายในข้ึนกับพื้นท่ีเผาไหม้ A
b
 และแปร

ผกผันกับพื้นท่ีคอคอด A* ตามสมการ

    Po =   Ab   pp rc*                  (4)

 ก๊าซท่ีเกิดข้ึนจากการเผาไหม้ จะสะสมในมอเตอร์

ท�าให้ความดันสูงข้ึน และไหลออกทางคอคอด พิจารณา 

การไหลของก๊าซเป็นการไหลแบบไอเซนโทรปิก ดังนั้น

สมการความดัน ความหนาแน่นและอุณหภูมิ เป็นไปตาม

สมการดังต่อไปนี้

               (5)

                                                              (6)

              (7)

 โดยที่ตัวแปร Po po และ To แทนความดัน 

ความหนาแน่น และอุณหภูมิภายในมอเตอร์ ซึ่งถือว่า

เป็นสถานะหยุดนิ่ง (stagnation) ส่วนตัวแปร Pp และ 

T แทน ความดัน ความหนาแน่น และอุณหภูมิที่แปร

ตามค่าความเร็วการไหล หรือเลขมัค M ซ่ึงเป็นฟังก์ชัน

ของอัตราส่วนขยาย ตามสมการดังต่อไปนี้

         

             (8)
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 เมื่อ A คือพื้นที่หน้าตัดของน็อซเซิลที่จุดใด ๆ 

ตามแนวยาวของน็อซเซิล เมื่อเขียนสมการแสดงอัตราส่วน  

A*/Ax ในรูปของความดันภายใน จะได้สมการดังนี้

               (9)

 เราสามารถค�านวณพื้นที่ ณ ทางออก A
e
 ได้จาก

ที่ซึ่งความดัน ณ ทางออกน็อซเซิล P
e
 ค่าเท่ากับความดัน

ภายนอก P
a
 (ambient pressure) หากแทน P

x
 ด้วย 

P
a
 จะได้ A

x
 เป็นค่าที่เหมาะสม โดยอัตราการไหลผ่าน 

น็อซเซิลของก๊าซมีค่าเท่ากับสมการ

                         (10)

 สมการแรงขับของมอเตอร์เป็นไปตามสมการดัง 

ต่อไปน้ี

     F = Cf  A*Po               (11)

	 โดยที่	A*	คือพื้นที่คอคอด	และ	Po	คือความดัน

ภายในมอเตอร์	C
f
	คือค่าสัมประสิทธิ์แรงขับค่าสัมประสิทธิ์

แรงขับนี้เป็นไปตามสมการ

                 (12)

	 ค่าการดล	และการดลจ�าเพาะเป็นไปตามสมการ

                (13)

                                                             (14)

การจ�าลองด้วยคอมพิวเตอร์ 

การจ�าลองกระบวนการเผาไหม้เชื้อเพลิงด้วย

คอมพิวเตอร์ ผู้เขียนใช้การสร้างตารางการค�านวณ โดย

ใช้วิธีค�านวณซ�้า (iteration) ค�านวณดินขับทรงกระบอก

ซ่ึงมีหน้าตัดการเผาไหม้เป็นวงกลมดังภาพ 1
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ภาพ 1 การเผาไหม้ของเชื้อเพลิงจรวดในทิศทางตั้งฉากกับ

พื้นผิว

ทิศทางการเผาไหม้จะตั้งฉากกับพื้นผิว ดังนั้น  

แท่งเช้ือเพลิงท่ีมีรูแกนกลางเป็นวงกลม จะมีพื้นผิวเผาไหม้

เป็นวงกลมขยายข้ึนดังภาพ 1 เช้ือเพลิงจะเผาไหม้จากแกน

กลางไปจนถึงขอบนอก ทั้งนี้พื้นผิวที่ต้องการให้เผาไหม้จะ

ถูกปล่อยให้สัมผัสกับประกายไฟโดยตรง ขณะที่พื้นผิวที่ 

ไม่ต้องการให้เผาไหม้จะต้องหุ้มฉนวนกันไฟเอาไว้ ส�าหรับ

ในงานวิจัยนี้ใช้แท่งเชื้อเพลิงทรงกระบอก มีรูแกนกลาง

ขนาดเท่ากันหมดตลอดท้ังแท่ง

ภาพ 2 ภาพตัดตามยาวของมอเตอร์

การค�านวณอัตราการเผาไหม้ ใช้ตารางค่า a และ 

n ข้ึนอยู่กับเช้ือเพลิงแต่ละชนิดและค่าเปลี่ยนไปตามช่วง

ความดันต่าง ๆ ส�าหรับเชื้อเพลิงโพแทสเซียมไนเตรท  

(KNO
3
) และเด็กโตรส (C

6
H

12
O

6
) ขนาดตัวออกซิไดซ์

ประมาณ 60-125 µm อัตราส่วนผสม 65:35 ค่า a และ 

n เป็นไปตามตาราง 1 ซ่ึงเป็นค่าท่ีได้จากการทดลองโดย 

Nakka (2016)
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ตาราง 1

ค่า a และ n ตามค่าความดัน 

KN/Dextrose 65/35

ช่วงความดัน a n

ความดัน, MPa MPa, mm/sec

0.1 to 0.779 8.875 0.619

0.779 to 2.572 7.553 -0.009

2.572 to 5.930 3.841 0.688

5.930 to 8.502 17.20 -0.148

8.502 to 11.20 4.775 0.442

การทดสอบความถูกต้องของการจ�าลอง สามารถ

ท�าได้โดยการก�าหนดพื้นผิวที่เปิด หรือพื้นผิวที่ถูกเผาไหม้ 

โดยปรกติแล้วจะก�าหนดให้พื้นผิวเผาไหม้ตรงแกนกลาง 

ปลายทั้งสองด้านของเชื้อเพลิงอาจปิดหรือเปิดก็ได้ ส่วน

ผิวข้างด้านนอกจะหุ้มไว้ด้วยฉนวนกันไฟ การทดสอบจะ

แบ่งเป็นสองกรณีคือ 

กรณีที่ 1 พื้นผิวเผาไหม้ตรงแกนกลาง ปลายปิด

ทั้งสองด้าน ผิวข้างด้านนอกปิดด้วยฉนวน 

กรณีที่ 2 พื้นผิวเผาไหม้ตรงแกนกลางและปลาย

เปิดทั้งสองด้าน ผิวข้างด้านนอกปิดด้วยฉนวน 

การทดสอบลักษณะที่สอง คือการหาผลของอัต

ราส่วนน็อซเซิล (nozzle expansion ratio) หรือ Ae 
/A*  

ที่มีผลต่อแรงขับและการดลรวมที่ได้ โดยก�าหนดการ

ทดสอบที่อัตราส่วนน็อซเซิลต่าง ๆ กัน ของทั้งสองกรณีท่ี

กล่าวมา ตัวแปรอื่น ๆ ทั้งขนาดและชนิดเชื้อเพลิงใช้แบบ

เดียวกันทั้งหมด

ผลการจ�าลองด้วยคอมพิวเตอร์

ข้อมูลเงื่อนไขเริ่มต้นการทดสอบแสดงในตาราง 2 

เชื้อเพลิงที่ใช้คือ ส่วนผสมของโพแทสเซียมไนเตรท (KNO
3
) 

และเดกโตรส (C
6
H

12
O

6
) ในอัตราส่วน 65/35 แท่งเช้ือ

เพลิงมีขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางภายนอก 48 mm ภายใน 

15 mm ความยาว 112 mm ขนาดคอคอด 10.4 mm 

การทดสอบเราแบ่งการจ�าลองออกเป็นสองกรณี 

ผลลัพธ์ค่าต่าง ๆ แสดงในตาราง 3 และ4 ความสัมพันธ์

ระหว่าง อัตราส่วน A
b 
/A* ต่อระยะของการเผาไหม้ และ

ความสัมพันธ์ระหว่างความดันภายใน Po ต่อเวลาแสดงใน

ภาพ 3 และ 4 ลักษณะของกราฟนั้นสอดคล้องกันอย่าง

เห็นได้ชัดท้ังกรณีปลายปิดท้ังสองด้าน (ภาพ 3) และกรณี

ปลายเปิดทั้งสองด้าน (ภาพ 4) จากกราฟในกรณีปลายปิด

ท้ังสองด้าน กราฟอัตราส่วน A
b 
/A* และความดันภายใน 

Po เพิ่มข้ึนตามเวลา ความดันสูงสุดเมื่อพื้นผิวเผาไหม้สูงสุด 

จากนั้นความดันลดลงเนื่องจากการเผาไหม้สิ้นสุด ส�าหรับ

กรณปีลายเปิดทัง้สองด้าน พืน้ผวิเผาไหม้มลีกัษณะค่อนข้าง 

คงตัว และความดันภายในก็เป็นเช่นเดียวกัน ความดัน

ภายในไม่สูงเท่ากรณีแรก 

ผลการจ�าลองแรงขับต่อเวลา และผลของอตัราส่วน 

น็อซเซิลต่อกราฟแรงขับแสดงในภาพ 5 รูปแบบกราฟ 

แรงขับเหมือนกับกราฟความดันในภาพ 3 และ 4 ส�าหรับ

การทดสอบผลของแรงขับเทียบกับค่าอัตราส่วนน็อซเซิล 

โดยการทดสอบท่ีอัตราส่วน Ae 
/A* สามค่าคือ 2, 4 และ 

6 ผลที่ได้จากภาพจะเห็นว่าแรงขับแต่ละค่ามีค่าต่างกัน

เล็กน้อยท้ังสองกรณี ค่าสูงสุดเกิดจากอัตราส่วนเท่ากับ 6 

จากนั้นก็เป็น 4 และ 2 ให้ค่าแรงขับน้อยลงมาตามล�าดับ 

ค่าการดลรวมและการดลจ�าเพาะก็เช่นเดียวกัน
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ตาราง 2

ข้อมูลเงื่อนไขเริ่มต้น

เชื้อเพลิง KNDX (KNO3:C6H12O6) อัตราส่วน 65:35 

เส้นผ่านศูนย์กลางภายนอก	(เริ่มต้น) D
o

48 mm

เส้นผ่านศูนย์กลางรูกลาง	(เริ่มต้น) d
o

15 mm

ความยาวแท่งเชื้อเพลิง	(เริ่มต้น) L
o

112 mm

จ�านวนแท่งเชื้อเพลิง N 1

ความหนาแน่นเชื้อเพลิง ρgrain 1879 kg/m3

เส้นผ่านศูนย์กลางคอคอด d* 10.4 mm

พื้นที่คอคอด	(เริ่มต้น) A* 84.9 mm2

อุณหภูมิก๊าซเผาไหม้ T
o

1710 K

ประสิทธิภาพของน็อซเซิล h noz 0.85

อัตราส่วนความร้อนจ�าเพาะ	(2	เฟส) k 1.043

ความดันบรรยากาศ Patm 0.101 MPa

ตาราง 3

ผลการจ�าลองกรณีพื้นผิวปลายปิดทั้งสองข้าง

อัตราส่วนน็อซเซิล Ae /A* 2 4 6

ความดันสูงสุด P
max

2.501 2.501 2.501 MPa

แรงขับสูงสุด F
max

272 305 319 N

การดลรวม I
t

381 417 426 N-s

การดลจ�าเพาะ I
sp

113 124 126 s

เวลาทั้งหมด t
burn

2.4 2.4 2.4 s
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ตาราง 4

ผลการจ�าลองกรณีพื้นผิวปลายเปิดทั้งสองข้าง

อัตราส่วนน็อซเซิล Ae /A* 2 4 6

ความดันสูงสุด P
max

1.791 1.791 1.791 MPa

แรงขับสูงสุด F
max

190 209 214 N.

การดลรวม I
t

378 413 421 N-s

การดลจ�าเพาะ I
sp 112 123 125 s

เวลาทั้งหมด t
burn

2.4 2.4 2.4 s

ภาพ 3 ความสัมพันธ์ระหว่างอัตราส่วน Ab /A* กับการเผาไหม้ และความสัมพันธ์ระหว่างความดันภายในกับเวลา กรณี

ปลายปิดทั้งสองด้าน

ภาพ 4 ความสัมพันธ์ระหว่างอัตราส่วน Ab /A* กับการเผาไหม้ และความสัมพันธ์ระหว่างความดันภายในกับเวลา กรณี

ปลายเปิดทั้งสองด้าน
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ภาพ 5 ผลกระทบของอัตราส่วนน็อซเซิลต่อแรงขับ กรณีพื้นผิวปลายปิดทั้งสองด้าน และกรณีพื้นผิวปลายเปิดทั้งสองด้าน

บทสรุป

สมรรถนะของจรวดเชื้อเพลิงแข็งขึ้นอยู่กับตัวแปร

หลายประการด้วยกัน จากผลการจ�าลองด้วยคอมพิวเตอร์ 

แสดงในภาพ 3, 4 และ 5 การจ�าลองจากทั้งสองกรณี จะ

เห็นว่าความดันภายใน (chamber pressure) และแรงขับ  

(thrust) ขึ้นอยู ่กับอัตราส่วนพื้นผิวเผาไหม้ (burning 

surface) ต่อพื้นที่คอคอด หรือ Ab /A* ทั้งนี้เราอาจสมมติ

ได้ว่าขนาดพื้นที่คอคอดของน็อซเซิลมีค่าคงตัวในระหว่าง

กระบวนการ ดังนั้นความดันและแรงขับขึ้นอยู่อยู่กับพื้นผิว

เผาไหม้ Ab นั่นเอง ทั้งนี้พื้นผิวเผาไหม้เปลี่ยนไปตามเวลา 

ขึน้อยูก่บัการออกแบบแท่งเชือ้เพลงิ ในการจ�าลองทีแ่ม่นย�า

ยิ่งขึ้นเราอาจจะต้องค�านึงถึงการสึกกร่อนของพื้นที่คอคอด

ด้วย ดังนั้นสิ่งที่ต้องการคือผลการทดสอบภาคสถิต (static 

test) เพื่อปรับปรุงการจ�าลองให้ถูกต้องยิ่งขึ้น 

จากผลลัพธ์ที่ได้น้ีเราอาจอธิบายได้ด้วยหลักการ

อนุรกัษ์มวล (conservation of matter) นัน่คอื มวลเชือ้เพลงิ 

ที่ถูกเผาไหม้ต่อเวลาเท่ากับปริมาณก๊าซที่เกิดขึ้นต่อเวลา

รวมกับปริมาณก๊าซที่ไหลผ่านน็อซเซิลต่อเวลา ปริมาณ 

เชื้อเพลิงที่เผาไหม้ชัดเจนว่าขึ้นกับพื้นผิวเผาไหม้ ปริมาณ

ก๊าซที่สะสมก็ท�าให้ความดันภายในเกิดขึ้นและปริมาณก๊าซ

ที่ไหลผ่านน็อซเซิลก็มีผลต่อแรงขับของมอเตอร์ จากการ

จ�าลองดังตาราง 3 และ 4 ผลของอัตราส่วนน็อซเซิลต่อแรง

ขบั F เราได้ผลทีน่่าสนใจเมือ่อตัราส่วนเพ่ิมขึน้ แรงขบัเพิม่ขึน้ 

มีผลท�าให้ การดลรวม It และการดลจ�าเพาะ Isp เพิ่มขึ้นด้วย  

ผลการจ�าลองแสดงค่า Isp อยู่ระหว่าง 112-126 วินาที  

การเปลี่ยนของค่าการดลจ�าเพาะนี้ เป็นผลมาจากการ

ออกแบบ ทั้งนี้เป็นผลมาจากการขยายตัวของก๊าซผ่าน

น็อซเซิล การขยายตัวในทางทฤษฎีถือว่าของไหลเป็นก๊าซ

อุดมคติ และการไหลเป็นแบบไอเซนโทรปิก (isentropic 

flow) ความเร็วของก๊าซจะเพิ่มข้ึนเมื่อไหลผ่านน็อซเซิล 

จากค่าเลขมัค น็อซเซิล Me ท่ีเพิ่มข้ึนเมื่ออัตราส่วน 

น็อซเซิลเพิ่มข้ึน นั่นท�าให้น็อซเซิลมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

โดยการอาศัยการออกแบบน็อซเซิลท่ีดึงพลังงานจาก 

การขยายตัวมาใช้งาน 

การออกแบบที่เหมาะสมต้องค�านึงถึงหลายปัจจัย 

การออกแบบที่เปิดพื้นที่เผาไหม้ที่ปลายทั้งสองด้าน ให้ 

ค่าความดันท่ีคงท่ี ซ่ึงมีผลดีท่ีลดโอกาสท่ีมอเตอร์จะท�างาน

ล้มเหลวได้ และเนื่องจากแรงขับที่ค่อนข้างคงที่ จึงสามารถ

เพิ่มค่าการดลรวมของมอเตอร์ได้มากกว่าแบบท่ีมีค่า 

แรงขับไม่คงที่ และจากการออกแบบน็อซเซิลที่มีอัตราส่วน

ขยายที่สูงกว่าจะช่วยให้ประสิทธิภาพโดยรวมสูงกว่าแบบ

ท่ีอัตราส่วนขยายต�่า

การจ�าลองด้วยคอมพิวเตอร์อาศัยหลักการทาง

ทฤษฎีเทอร์โมไดนามิกส์ โดยอาศัยสมมติฐานที่สมเหตุ

สมผล อย่างไรก็ตามการทดสอบภาคสถิต (static test) 

มีความจ�าเป็นเพื่อวัดค่าต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในกระบวนการ 

ทั้งความดัน แรงขับสุทธิที่เกิดขึ้น รวมถึงการวัดค่าอัตรา

การเผาไหม้ของเชื้อเพลิงแต่ละแบบปัจจัยที่อาจจะต้อง

พิจารณาเพิ่มเติมคือการเผาไหม้แบบกัดกร่อนเนื่องจาก

การไหลของก๊าซ รวมถึงการสึกกร่อนของน็อซเซิลที ่

เกิดข้ึนในความเป็นจริง เป็นสิ่งท่ีต ้องน�ามาพิจารณา 

ร่วมด้วย ท้ังนี้เพื่อให้มอเตอร์มีประสิทธิภาพสูงสุดนั่นเอง 
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การจ�าลองนี้ ใช ้ เชื้อเพลิงแค ่ เพียงชนิดเดียว  

การทดสอบเพ่ิมเติมด้วยการเปลี่ยนเชื้อเพลิง (หรืออัตรา 

ส่วนผสม) ชนิดต่าง ๆ จะช่วยให้เราได้ข้อมูลค่าต่างของ

เชื้อเพลิงแต่ละประเภท เชื้อเพลิงบางประเภทอาจให้ 

ค่าการดลจ�าเพาะแตกต่างกนัไปการวจัิยในปัจจุบนัเช้ือเพลงิ

แบบผสม (composite propellant) ให้ค่าการดลจ�าเพาะ

ที่สูง อย่างไรก็ตามค่า ใช้จ่ายในการผลิตเชื้อเพลิงก็สูง 

ตามไปด้วย ค่าการดลจ�าเพาะที่สูง จะให้ค่าสมรรถนะที่

สูงกว่า
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การพยาบาลผู้สูงอายุภาวะซึมสับสนเฉียบพลันที่เข้ารับการดูแลแบบผู้ป่วยหนัก 

ผู้ป่วยท่ีได้รับการผ่าตัด และผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง 

Nursing Care of Delirium in Older Person Patients Who Have Intensive Care,

Undergoing Surgery and Palliative Care

นิติกุล บุญแก้ว  

Nitikul Boonkaew 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of nursing, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน เป็นภาวะฉุกเฉินในผู้สูงอายุ ต้องได้รับการดูแลรักษาอย่างทันท่วงทีท้ังทางด้านร่างกาย

และจิตใจเพื่อป้องปัญหาการพร่องในการรับรู้ การรู้คิด จนส่งผลให้การฟื้นฟูสุขภาพยากข้ึน แต่เนื่องจากความเจ็บป่วย

ทางกายมีความเร่งด่วนต้องรีบให้การช่วยเหลือ ท�าให้ภาวะซึมสับสนเฉียบพลันถูกมองข้าม จึงมีความจ�าเป็นท่ีพยาบาล

ต้องประเมินปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลันให้เร็วท่ีสุด เพื่อช่วยเหลือหรือหาแนวทางป้องกัน การจัดกลุ่ม

ผู้ป่วยเป็นผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด และผู้ป่วยท่ีได้รับการดูแลแบบประคับประคอง จะช่วยให้พยาบาลเข้าใจ

และวางแผนการดูแลตามสภาพปัญหาที่เกิดขึ้น การพยาบาลจึงอาจเหมือนและต่างกันตามปัจจัยเสี่ยง ท่ีเหมือนกัน ได้แก่ 

สภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไปจากเดิมท�าให้รบกวนการหลับตื้น และการใช้ยา ส่วนปัจจัยที่มีความแตกต่างทั้งสามกลุ่ม 

เช่น การจ�ากัดพื้นที่ต้องนอนบนเตียงในผู้ป่วยหนัก การคาสายน�้าเกลือและสายสวนปัสสาวะ ความไม่สมดุลของเกลือแร่ 

ในร่างกาย เป็นต้น ดังนั้นบทบาทพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยหนักเน้นการจัดสิ่งแวดล้อมให้เงียบสงบ ไม่เปลี่ยนย้ายเตียง 

ไม่เปลี่ยนพยาบาลผู้ดูแลบ่อยครั้ง ส่วนผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด ควรได้รับข้อมูลการรักษาเพื่อสร้างความมั่นใจ การควบคุม

ความปวด กระตุ้นการลุกเดินช่วยเหลือตนเองให้เร็วที่สุด และผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง ควรสร้างความ

ไว้วางใจ ให้ญาติหรือผู้ดูแลเยี่ยมสม�่าเสมอ ส่งเสริมการรับรู้ทางการมองเห็น การได้ยิน เป็นต้น การใช้ยาเพื่อระงับปวด

และยารักษาภาวะซึมสับสนเฉียบพลันควรพิจารณาถึงผลข้างเคียงและการเพิ่มความรุนแรงของโรค เพราะมักท�าให้ 

ผู้ป่วยง่วงซึม ขาดการรับรู้สิ่งแวดล้อมปัจจุบัน ดังนั้น วัตถุประสงค์ของบทความนี้เพื่อสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ

การพยาบาลผู้สูงอายุที่มีภาวะซึมสับสนเฉียบพลันแก่ผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วยท่ีได้รับการผ่าตัด และผู้ป่วยท่ีได้รับการดูแลแบบ

ประคับประคอง โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยงต่อการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน และการพยาบาลผู้สูงอายุที่

มีภาวะซึมสับสนเฉียบพลันตามสภาพความเจ็บป่วย

ค�าส�าคัญ: ผู้สูงอายุ, ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน, การพยาบาลภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน, ผู้ป่วยหนัก, การผ่าตัด, การดูแล

แบบประคับประคอง 
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บทน�า

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน (delirium/acute 

confusion) เป็นภาวะที่พบได้บ่อยในผู้สูงอายุ ประมาณ

ร้อยละ 11-25 หลังการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล 

(Vasilevskis et al . ,  2012) และเพิ่มมากขึ้นใน 

ผู้ป่วยหนักที่รักษาตัวในหอผู้ป่วยวิกฤต กว่าร้อยละ 80  

(Rivosecchi et al., 2015; Tayyeb & Deepali, 2016;  

Vasilevskis et al., 2012) พบในผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด  

Abstract

Delirium is critical state in elderly people that must be immediately taking care of from 

both body and mind in order to prevent the diminishing of consciousness and perception that will  

uneasily affect to health restore. However, due to body sickness is more urgently needed to be cure,  

therefore, it caused delirium to be overlook. Thus, it is necessary for nurses to evaluate the risk factors 

that caused delirium quickly in order to help or to find preventive guidelines and arrange for patient 

groups of intensive care, undergoing surgery and palliative care that will help nurses to understand 

and plan in accordance with problem conditions. Nevertheless, nursing may have similarity but it 

has same differences in accordance with risk factors, such as the changing of previous environment 

that disturbs the sleeping and the medicine usages. The different factors of the 3 groups, such as 

the space limitation of intensive care patients’ bed, to remain to saline and urinary catheterization 

and the fluid electrolyte imbalance. Therefore, the roles of intensive care nurses are to arrange for 

quiet environment for patients, arrange patients to sleep with the same bed and do not change 

nurses frequently. For undergoing surgery patients, patients should obtain treatment information in 

order to create confidence, aching control and to urge patients to walk and help themselves as fast 

as they can. Lastly, the palliative care patients, nurses should create trust by always letting relatives 

or caretakers to visit patients and promote visual perception and hearing. Nurses should consider 

for side effect and the increasing of severe sickness of the usage of aching and delirium suppressant  

medicines because it may cause narcosis and lack of current perception to patients. Therefore,  

objectives of this article is to create knowledge and understanding about Nursing Care of Delirium in 

Elderly Patients Who have Intensive Care, Undergoing Surgery and Palliative Care by having details 

that related to risk factors toward the delirium and the nursing care for elders that have delirium in 

accordance with their illnesses.

Keywords: older person, elderly, delirium, nursing care of delirium, intensive care, surgery care,  

palliative care

กว่าร้อยละ 50 (Ali et al., 2011; Yuwapattanawong  

& Leungratanamart, 2016) และผู ้ป ่วยท่ีได ้ รับ 

การดูแลแบบประคับประคองมีมากถึงร้อยละ 88 (Shirley,  

Sallyanne & Peter, 2017) เนื่องด้วยความสูงอายุเป็น

ปัจจยัเสีย่งทีส่�าคญัต่อการเกดิภาวะซมึสบัสนเฉยีบพลนั อายุ

ทีเ่พิม่ขึน้ส่งผลต่อการเปลีย่นแปลงโครงสร้างสมองและสาร

สื่อประสาท โดยเฉพาะเมื่อมีปัจจัยกระตุ้นคือความเครียด 

ความกังวล ท�าให้เกิดความไม่สมดุลของสารสื่อประสาท  
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มีการลดลงของสาร acetylcholine จนรบกวนวงจร 

การหลับตื่น และการเรียนรู้ของผู้สูงอายุ ท�าให้มีอาการ

สับสนเกิดขึ้น แต่บ่อยครั้งที่ผู ้ป่วยสูงอายุถูกมองข้ามใน 

การประเมนิภาวะซมึสบัสนเฉยีบพลนัซึง่มมีากถงึร้อยละ 80 

(Bryant, Taylor & Sullivan, 2016) ย่อมส่งผลกระทบ 

ต่อผู้สูงอายุ ต้องนอนในโรงพยาบาลนานขึ้น (Ali et al.,  

2011; Vasilevskis et al., 2012) เช่น ผู้ป่วยสูงอายุ 

บางรายมารับการรักษาด้วยการผ่าตัดเนื่องจากกระดูก

สะโพกหัก สาเหตุที่อาจท�าให้ผู ้สูงอายุรายนี้มีภาวะซึม

สับสนเฉียบพลันคือ ขาดการรับรู้การด�าเนินของโรค แผน 

การรักษา การเปลี่ยนแปลงทางกาย และการยอมรับผลท่ี

จะเกิดขึ้นภายหลังการผ่าตัด สิ่งแวดล้อมเปลี่ยนแปลงไป

จากเดิม เป็นต้น 

พยาบาลจึงควรมีสมรรถนะในการแก้ไขภาวะ

ซึมสับสนเฉียบพลัน ด้วยการลดปัจจัยเสี่ยง วางแผน 

การพยาบาลด้วยกิจกรรมที่เหมาะสมกับความเจ็บป่วยของ

ผู้สงูอาย ุซึง่พยาบาลสามารถกระท�าได้ตามขอบเขตบทบาท

หน้าที่ ได้แก่ การป้องกัน การช่วยเหลือดูแลแก้ไขสาเหตุ

การเกิดปัจจัยเสี่ยง ทั้งนี้การเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

อาจมคีวามเหมอืนหรอืแตกต่างกนัตามสภาวะความเจบ็ป่วย 

ของผู ้สูงอายุ ดังนั้นบทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อสร้าง

ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการพยาบาลผู้ป่วยสูงอายุท่ีมี

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน โดยแบ่งกลุ่มผู้ป่วยเป็นผู้ป่วย

หนัก ผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด และผู้ป่วยที่ได้รับการดูแล

แบบประคับประคอง 

ความหมาย พยาธิสภาพ และอาการของภาวะซึม

สับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน เป็นกลุ่มอาการที่สมอง

สูญเสียหน้าที่เฉียบพลันท�าให้มีการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับ 

การรู้คิด (cognitive impairment) มีการเปลี่ยนแปลง

ระดับความรู ้สึกตัว (alteration of consciousness 

level) และขาดความใส่ใจ (inattention) หรือมีสมาธิ 

ลดลง (Vasilevskis et al., 2012) อาจมีการรับรู้ผิดปกติ

เก่ียวกับวัน เวลา สถานทีแ่ละบคุคล หลงลมืความจ�าปัจจบัุน 

(recent memory) จะพบอาการได้เป็นชั่วโมงหรือเป็นวัน

และเกิดขึ้นแบบเฉียบพลันแต่ชั่วคราว (Ali et al., 2011) 

จนรบกวนการนอนหลับ โดยเฉพาะช่วงของการหลับลึก 

(NREM ระยะท่ี 3 และ 4) ท�าให้การหลับลึกลดลง 

พยาธิสภาพของภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน ปัจจัย

ท่ีส่งผลให้เกิดพยาธิสภาพมีหลายสาเหตุ แต่สาเหตุหลักมี 

2 ลักษณะ คือ (1) การเปลี่ยนแปลงของสารสื่อประสาท 

(neurotransmitter hypothesis) ได้แก่ การลดลงของ

สาร Acetylcholine (Ach) การเพิ่มข้ึนของสาร Gamma-

Aminobutyric acid (GABA) และมีการหลั่งของสาร 

Dopamine และ Serotonin มากกว่าปกติ ซ่ึงท�าให้ 

ผู้สูงอายุมีความสูญเสียการรับรู้ ความตั้งใจ ความใส่ใจหรือ

สมาธิ บกพร่องในการเรียนรู้และความจ�า เกิดภาวะพร่อง

ออกซเิจนในเลอืดเนือ่งจากสารสือ่ประสาทท�าให้มปีฏกิริยิา

ออกซิเดชันลดลง ขาดออกซิเจนไปเลี้ยงสมอง อีกท้ังมีผล

ในการยับยั้งการท�างานของ neuron โดยเฉพาะผู้สูงอายุ

ท่ีได้รับยาในกลุ่ม benzodiazepine ซ่ึงเสริมฤทธิ์ GABA 

ท�าให้ยับยั้งการท�างานของ neuron (Ali et al., 2011; 

Kallenbach & Amado, 2017) (2) การตอบสนองของ

กระบวนการอักเสบ (inflammatory hypothesis) เมื่อมี

การอักเสบติดเช้ือ ร่างกายจะตอบสนองด้วยการหลั่งสาร 

cytokine เพิ่มข้ึน โดย cytokine เช่น TNF-a สามารถ 

ผ่าน blood brain barrier ได้ ส่งผลให้เกิดพยาธิสภาพ

ท่ีสมอง (Ali et al., 2011) ท�าให้สูญเสียการรับรู้ ความจ�า 

ส่วนสาเหตอุืน่ ๆ  ท่ีท�าให้ผูส้งูอายมุภีาวะซมึสบัสนเฉยีบพลนั 

เช่น การใช้ยาร่วมกันหลายชนิด หรือใช้ยาต้านความเศร้า 

หรือยาระงับปวด ความเครียดเนื่องจากท�าให้มีการหลั่ง

สาร cortisol มากกว่าปกติ ส่งผลให้สูญเสียความจ�าและ

การเรียนรู้ (Ali et al., 2011) 

อาการของภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน ได้แก่ (1) 

Hyperactive delirium เอะอะ ก้าวร้าว ร้องเรียกหาคน 

หรือปีนลงจากเตียง และอาจมีอาการของระบบประสาท

อตัโนมตั ิเช่น หวัใจเต้นเรว็ รมู่านตาขยาย (2) Hyperactive  

delirium ระดับความรู้สึกตัวลดลง มีอาการง่วงซึม หลับ 

ไม่ค่อยมีพฤติกรรมเรียกร้อง แต่อ่อนเพลีย เหนื่อยล้าง่าย 

อาจเข้าใจผิดว่ามีภาวะซึมเศร้า (3) Mixed delirium  

มีลักษณะอาการเปลี่ยนกันไปมาท้ัง hyper/hypoactive  

ทั้งนี้อาจพบว่าอาการดังกล่าวไม่ชัดเจน ให้พิจารณา 

การเปลี่ยนแปลงดังนี้ มีอาการหลอนทางการมองเห็น

และการได้ยิน ผุดลุกผุดนั่ง การนอนหลับเปลี่ยนแปลง 
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มึนงง ความจ�าบกพร่อง ท�ากิจกรรมลดลง ง่วงซึม ไม่สนใจ 

สิ่งแวดล้อม (Tayyeb & Deepali, 2016) โดยอาการ 

ส่วนใหญ่มักเป็นตอนกลางคืน และจะดีขึ้นในตอนกลางวัน 

ลักษณะของผูส้งูอายทุีต้่องได้รับการประเมนิภาวะซมึ

สับสนเฉียบพลัน และปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึม

สับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ

ลักษณะของผู ้สูงอายุที่ต ้องได้รับการประเมิน

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ ได้แก่ (1) อายุ 70 ป ี

ขึ้นไป (2) มีภาวะสมองเสื่อม (3) มีโรคร่วมหลายชนิด 

(4) ใช้ยาระงับจิตประสาทมานาน (5) ติดสุราหรือยา 

บางชนิด (6) ไม่ได้รับการสนับสนุนทางสังคม (7) พร่องใน

การมองเห็นหรือการได้ยิน (8) ไม่สามารถเคลื่อนไหวได้  

หรือการประกอบกิจวัตรประจ�าวันด ้วยตนเองลดลง  

(9) เข้ารับการรักษาซ�้าในระยะเวลา 1 ปี เข้ารับการผ่าตัด

ฉุกเฉินหรือด่วน (10) นอนโรงพยาบาลนาน

ปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

ในผู ้สูงอายุ (Bryant, el al., 2016) ได้แก่ (1) ขาด 

ความสมดุลของสารน�้าและเกลือแร่ (2) อุณหภูมิร่างกาย

สูงกว่าปกติ หรือมีไข้ (3) ภาวะติดเชื้อ (sepsis) (4) ภาวะ

ความดันโลหิตต�่าหรือสูง (5) ภาวะช็อก (6) การอักเสบ  

(7) ภาวะซีด (8) โรคระบบทางเดินหายใจ (9) ภาวะสมอง

เสื่อม (10) การผูกยึดผู้ป่วย (11) การคาสายสวนต่าง ๆ  เช่น 

สายสวนปัสสาวะ สายน�้าเกลือ เป็นต้น (12) ทุพโภชนาการ 

และ (13) ถูกจ�ากัดพื้นที่ ท�าให้สูญเสียการรับรู้สิ่งแวดล้อม 

เช่น แสงแดด วันที่ เวลา

ลักษณะป ัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึมสับสน

เฉียบพลันท่ีเกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ และการพยาบาล

เนื่องจากความเจ็บป่วยของผู ้สูงอายุท่ีเข ้ารับ 

การรักษาในโรงพยาบาลมีความแตกต่างกัน พยาบาลจึง

ต้องมีความรู้ความเข้าใจเพื่อป้องกันและดูแลผู้ป่วยสูงอายุ 

การแบ่งลกัษณะปัจจยัเสีย่งและการพยาบาลในผูป่้วยแต่ละ

ประเภท ได้แก่ ผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด และ 

ผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง ท�าให้พยาบาล

เข้าใจความแตกต่างในลกัษณะของการเปลีย่นแปลงดงักล่าว 

1. ผู้ป่วยหนัก คือผู้ป่วยสูงอายุท่ีเข้ารับการรักษา

ในหอผู้ป่วยหนัก (ICU) ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดภาวะซึม

สับสนเฉียบพลัน ได้แก่ (1) สภาพแวดล้อมเปล่ียนไป

จากเดิมท�าให้วงจรการหลับตื่นเปลี่ยนแปลง (2) พร่องใน 

การรับสัมผัสทางการมองเห็นและการได้ยิน (3) การใช้

ยาในกลุ่ม anticholinergic และ sedative analgesic  

(4) ขาดความสมดุลของสารน�้า-สารอาหาร หรือไม่สมดุล

ของกรด-ด่าง (5) มีความเจ็บป่วยรุนแรง เช่น Sepsis  

(6) มีข้อจ�ากัดในการเคลื่อนไหว เช่น ใส่สายยางให้อาหาร

ทางจมูก สวนคาสายปัสสาวะ ใส่ท่อช่วยหายใจ เป็นต้น  

(7) มโีรคร่วมหลายชนดิ เช่น ความดนัโลหติสงูและต�่า ระดบั

น�้าตาลในเลือดไม่สมดุล ปัญหาจากระบบทางเดินหายใจ 

เช่น ภาวะพร่องออกซิเจน ความล้มเหลวในการหย่าเครื่อง

ช่วยหายใจโรคระบบประสาท และ (8) การจ�ากัดผู้ป่วยบน

เตียงเนื่องจากผู้ป่วยอยู่ในระยะวิกฤต ต้องติดตามอาการ 

ต่อเนือ่ง ซึง่แตกต่างจากผูป่้วยกลุม่อืน่ (Michael & Simon, 

2014; Kallenbach & Amado, 2017)

การพยาบาลผู้ป่วยหนัก แบ่งออกเป็น 4 ด้าน ดังนี้ 

(Michael & Simon, 2014; Kallenbach & Amado, 

2017; Tayyeb & Deepali, 2016; Ferreira et al, 2016)

1.1 ด้านการจัดสิ่งแวดล้อม ดังนี้ (1) เพื่อ 

ส่งเสริมแบบแผนการหลับตื่น ในเวลากลางคืนให้ลดการ

ใช้เสียงและแสงไฟ หากจ�าเป็น ให้ใช้เฉพาะเตียงที่ต้อง

ให้การพยาบาล และในเวลากลางวันให้เปิดไฟส่องสว่าง  

(2) เพื่อส่งเสริมการรับรู้ เนื่องจากประสิทธิภาพการสื่อสาร

ของผูป่้วยลดลง ความจ�าเปลีย่นแปลง พร่องในการมองเหน็ 

และการได้ยนิ ควรมกีารแนะน�าและทบทวนวนัเวลา สถานที่  

และบุคคลท่ีเป็นปัจจุบัน มีการทบทวนบทบาทของผู้ป่วย 

และการให้ผู้ป่วยสวมแว่นตา เครื่องช่วยฟัง หรือฟันปลอม 

ตามความจ�าเป็น

1.2 ด้านการใช้ยา ดังนี้ (1) เพื่อบรรเทาอาการ

ปวด ประกอบด้วย การประเมินอาการปวดและการ

เปลี่ยนแปลงก่อนและหลังให้ยา อาจพิจารณาให้ยากลุ่ม 

opioid ตามแผนการรักษา การติดตามอาการปวดทุก  

4 ช่ัวโมง หรือเมื่อมีอาการ และการประเมินผลข้างเคียง

จากการใช้ยาระงับปวด (2) เพื่อรักษาอาการ Hyperactive  

ควรหลีกเลี่ยงการผูกยึดผู้ป่วย นอกจากนี้ผู้ป่วยมักจะได้
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รับยากลุ่ม antidelirium เช่น diazepine ซึ่งพยาบาล

ควรติดตามและประเมินผลข้างเคียงจากยาอย่างต่อเนื่อง  

ทุก 2-4 ชัว่โมง และควรพจิารณาการใช้ยาร่วมกบัทมีสขุภาพ

1.3 ด้านจิตสังคม ดังนี้ (1) การสร้างความมั่นใจ 

และความไว้วางใจในการดูแลผู้ป่วย อันได้แก่ การสร้าง

สัมพันธภาพให้เกิดการไว้วางใจ และพยาบาลผู้ดูแลผู้ป่วย 

ไม่ควรเปลี่ยนคน (2) การสนับสนุนจากครอบครัว อันได้แก่ 

การให้ครอบครัวหรือผู ้ดูแลที่ใกล้ชิดเข้าเยี่ยมสม�่าเสมอ  

และการอธิบายให้ผู ้ดูแลทราบถึงการเปลี่ยนแปลงและ 

การดูแลผู้ป่วยสูงอายุที่มีภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

1.4 ด้านอื่น ๆ  ดังนี้ (1) ด้านโภชนาการ: สารน�้า 

และเกลือแร่ในร่างกายไม่สมดุล เสี่ยงต่อระดับน�้าตาล

ในเลือดต�่าหรือสูงมากกว่าปกติ และภาวะน�้าเกิน มีวิธี

การพยาบาล ได้แก่ การประเมิน แก้ไข และติดตามการ

เปลี่ยนแปลงของสารน�้าและเกลือแร่ในร่างกายตามแผน 

การรักษา การประเมิน แก้ไข และติดตามระดับน�้าตาล

ในเลือด การประเมินและจัดการกับอาการอ่อนเพลีย หิว 

และกระหายน�้า การบันทึกน�้าเข้า น�้าออกจากร่างกาย 

และการควบคุมอัตราการไหลของสารน�้า หรือสารอาหาร  

ตามแผนการรักษา (2) ด้านการขับถ่ายและการแลกเปลี่ยน 

ก๊าซ: ประสิทธิภาพการแลกเปลี่ยนก๊าซของปอดลดลง  

มีวิธีการพยาบาล ได้แก่ การประเมินภาวะพร่องออกซิเจน 

การประเมินและติดตามสัญญาณชีพและค่าออกซิเจนใน

เลือด การปรึกษาและท�ากายภาพบ�าบัด เพ่ือฟื้นฟูก�าลัง

กล้ามเน้ือ และหากผู้ป่วยมีภาวะท้องเสียและท้องผูก มีวิธี

การพยาบาล ได้แก่ การประเมินการขับถ่ายวันละ 2 ครั้ง 

และการช่วยเหลือเพือ่แก้ไขอาการท้องผกู (3) ด้านกจิกรรม

และการพักผ่อน: Cardiac output ลดลง ประสิทธิภาพ

การหายใจลดลง วงจรการนอนหลับตื่นเปลี่ยนแปลง และ

การเคลื่อนไหวร่างกายลดลง มีวิธีการพยาบาล ได้แก่ การ

ประเมินภาวะพร่องออกซิเจน การประเมินและติดตาม

สัญญาณชีพ ค่าออกซิเจนในเลือด การท�ากายภาพบ�าบัด

โดยนักกายภาพบ�าบัด การท�ากิจกรรมบ�าบัด หรือการ 

ออกก�าลังกายบนเตียง ตามระดับความสามารถของผู้ป่วย  

และการส่งเสริมการนอนหลับด้วยการจัดสิ่งแวดล้อม เช่น 

การไม่เคลื่อนย้ายเตียงผู้ป่วย การให้ผู้ป่วยหลีกเลี่ยงการ

งีบหลับตอนกลางวัน (4) ด้านภูมิคุ้มกันตนเอง: เสี่ยงต่อ

การติดเช้ือ ไข้สูง มีวิธีการพยาบาล ได้แก่ การประเมิน

และติดตามสัญญาณชีพ และการป้องกันหรือควบคุม 

การติดเช้ือในร่างกาย

2. ผู้ป่วยท่ีได้รับการผ่าตัด ปัจจัยเสี่ยงท่ีก่อให้เกิด

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน ได้แก่ (1) สภาพแวดล้อมเปล่ียน

ไปจากเดิม (2) ได้รับการผ่าตัดฉุกเฉิน หรือการผ่าตัดเฉพาะ

ท่ี การผ่าตัดท่ีท�าให้ผู้สูงอายุมีโอกาสในการเกิดภาวะซึม

สับสนเฉียบพลัน เช่น การผ่าตัดกระดูกสะโพก การผ่าตัด

ระบบหลอดเลือดหัวใจ การผ่าตัดเปิดช่องท้อง การผ่าตัด

ระบบหู ตา คอ จมูก การผ่าตัดระบบทางเดินปัสสาวะ (3) 

การใช้เวลาในการผ่าตัดนาน อาจสูญเสียเลือด เกิดภาวะ

พร่องออกซิเจน (4) ความเจ็บปวดหลังการผ่าตัด (5) การ

ใช้ยาในกลุ่ม sedative analgesic (Yuwapattanawong, 

& Leungratanamart, 2016)

การพยาบาลผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด แบ่งออกเป็น  

4 ด้าน ดังนี้ (Tayyeb & Deepali, 2016)

2.1 ด้านการจดัสิง่แวดล้อม ดงันี ้(1) เพือ่ป้องกนั

การหกล้ม ควรมีการเปิดไฟส่องสว่างทางเดินเข้าห้องน�้า มี

การจัดสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัยจากการเดิน หลีกเลี่ยงการ

ใช้สายสวนปัสสาวะหรือสายน�้าเกลือ หากจ�าเป็นต้องใส่ให้

พจิารณาเอาออกโดยเรว็ทีส่ดุ ควรมกีารตรวจสอบการท�างาน

และเตรียมอุปกรณ์เพื่อขอความช่วยเหลือให้พร้อมใช้ และ 

ไม่เคลื่อนย้ายเตียงนอนของผู้ป่วยเมื่อไม่จ�าเป็น

2.2 ด้านการใช้ยา ดังนี้ (1) เพื่อบรรเทาอาการ

ปวด ประกอบด้วย การประเมินก่อนและหลังการใช้ยาลด

ปวด และการเลือกใช้ยาโดยพิจารณาจากระดับความปวด 

(2) เพื่อติดตามภาวะ Hyperactive ผู้ป่วยมักจะได้รับ

ยากลุ่ม antipsychotic เช่น haloperidol พยาบาลควร

ติดตามและประเมินอาการอย่างต่อเนื่อง และควรพิจารณา

ร่วมกับทีมสุขภาพเพื่อให้ยาในขนาดน้อยท่ีสุด และควรใช้

ยาแค่ช่วงสั้น ๆ 

2.3 ด้านจิตสังคม ดังนี้่ (1) การสร้างความมั่นใจ 

และให้ความรู ้ เพื่อป้องกันภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน  

การอธิบายให้ทราบถึงความจ�าเป็น และการเปลี่ยนแปลง

ภายหลังการผ่าตัดแก่ผู้ป่วยสูงอายุ หรือญาติผู้ดูแล การ

ท�ากลุ ่มบ�าบัดร่วมกับผู ้ป ่วยสูงอายุรายอื่น การสร้าง 

ความไว้วางใจในการดูแลผู้ป่วย ด้วยการสร้างสัมพันธภาพ
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ก่อนการส่ือสาร การให้ครอบครัวหรือผู ้ดูแลท่ีใกล้ชิด  

เข้าเยี่ยมหรือนอนเฝ้าผู้ป่วยได้ และการอธิบายให้ผู้ดูแล

ทราบถึงการเปลี่ยนแปลงและการดูแลผู ้ป่วยสูงอายุที่มี

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

2.4 ด้านอื่น ๆ ดังนี้่ (1) การส่งเสริมการรับรู้  

ประกอบด้วย การแนะน�าและทบทวนวันเวลา สถานที่ 

และบุคคลให้เป็นปัจจุบัน การทบทวนบทบาทของผู้ป่วย  

การให้ผู้ป่วยสวมแว่นตา เครื่องช่วยฟัง หรือฟันปลอม ตาม

ความจ�าเป็น (2) การป้องกันการสูญเสียเลือด ประกอบ

ด้วย การตรวจสอบปริมาณและการสูญเสียเลือดระหว่าง

ผ่าตัด การประเมินระดับ Hct การพิจารณาการให้เลือด

ตามความจ�าเป็น การประเมินและติดตามภาวะพร่อง

ออกซิเจน และการประเมินและติดตามอาการอ่อนเพลีย 

จากการสูญเสียเลือด (3) การป้องกันการเกิดภาวะพร่อง

ออกซิเจน ประกอบด้วย การประเมินและติดตาม Sat 

O
2
, สัญญาณชีพ การดูแลให้ออกซิเจน ตามความจ�าเป็น

และความเจ็บป่วย (4) การป้องกันภาวะอุณหภูมิของ

ร่างต�่าหลังการผ่าตัด ประกอบด้วย การเพิ่มความอบอุ่น

ของร่างกาย และการติดตามอุณหภูมิร่างกาย (5) ระบบ

ทางเดินปัสสาวะ ควรมีการประเมินการขับถ่ายปัสสาวะ 

และติดตามภาวะ bladder full (6) การกระตุ้นให้มีการ

เคลื่อนไหวหลังผ่าตัดให้เร็วที่สุด โดยพิจารณาจากชนิด 

การผ่าตัด รวมถึงข้อจ�ากัดในการเคลื่อนไหว เช่น ผู้ป่วย

ผ่าตัดข้อสะโพก ต้องนอนบนเตียงโดยกางขาออก 30 องศา 

ควรให้ขาอีกข้างช่วยในการเคลื่อนไหวบนเตียง

3. ผู ้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง

ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน ได้แก่ 

(1) สภาพแวดล้อมเปลี่ยนไปจากเดิม (2) การติดเช้ือ เช่น 

ปอดอักเสบติดเชื้อ การติดเชื้อทางเดินปัสสาวะ (3) การ

ท�างานของอวัยวะในร่างกายล้มเหลว เช่น ตับหรือไตวาย 

หัวใจล้มเหลว (4) ระบบการเผาผลาญหรือเมตาบอลิกซึม

มีการเปลี่ยนแปลง เช่น ระดับน�้าตาลในเลือดต�่าหรือสูง 

ต่อมไทรอยด์ท�างานผิดปกติ (5) สูญเสียความสมดุลของ

เกลือแร่ ขาดสมดุลของสารน�้าและสารอาหาร การสูญ

เสียเลือด (6) ภาวะซีด (7) ผลข้างเคียงของรังสีรักษา เคมี

บ�าบัด และ (8) การใช้ยาในกลุ่ม opioid, anticholinergic, 

corticosteroid, benzodiazepine, antidepressant, 

antipsychotic, anticonvulsant (Shirley, Sallyanne, 

& Peter, 2017)

การพยาบาลผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับ

ประคอง แบ่งออกเป็น 4 ด้าน ดังนี้ (Shirley, Sallyanne 

& Peter, 2017; Tayyeb & Deepali, 2016; Pinto, 

Caldeira & Martins, 2017)

3.1 ด้านการจดัสิง่แวดล้อม ดงันี ้(1) การส่งเสริม 

แบบแผนการหลับตื่น ในเวลากลางวัน ให้เปิดไฟส่องสว่าง 

เปิดม่านหรือหน้าต่าง และในเวลากลางคืน ให้ลดการใช้

เสียงและแสงไฟ นอกจากนี้ไม่ควรย้ายเตียงนอนผู้ป่วยเมื่อ

ไม่จ�าเป็น (2) การส่งเสริมการรับรู้ ได้แก่ การวางนาฬิกา 

ปฏิทิน ให้สามารถมองเห็นได้ชัดเจน การจัดให้มีโทรทัศน์ 

วิทยุ วางในต�าแหน่งท่ีเหมาะสม และไม่รบกวนผู้ป่วย 

รายอื่น (3) การป้องกันการหกล้ม ได้แก่ การเปิดไฟส่อง

สว่างทางเดนิเข้าห้องน�า้ การจดัสิง่แวดล้อมให้ปลอดภยัจาก

การเดิน และการตรวจสอบการท�างานและเตรียมอุปกรณ์

ท่ีใช้ในการขอความช่วยเหลือเมื่อฉุกเฉิน

3.2 ด้านการใช้ยา ดังนี้ (1) เพื่อบรรเทาอาการ

ปวด มีวิธีการพยาบาล ได้แก่ การประเมินอาการปวดก่อน

และหลงัการใช้ยาลดปวดเสมอ การเลอืกใช้ยาโดยพจิารณา

เลือกขนาดท่ีเหมาะสม ค�านึงถึงผลข้างเคียงของยาต่อ 

ความสูงอายุ และการใช้ดนตรีบ�าบัด

3.3 ด้านจิตสังคม ดังนี้ (1) การส่งเสริมการรับรู้  

อันได้แก่ การแนะน�าและทบทวนวันเวลา สถานที่ และ

บุคคลให้เป็นปัจจุบัน การทบทวนบทบาทของผู้ป่วย และ

การให้ผู ้ป่วยสวมแว่นตา เครื่องช่วยฟัง หรือฟันปลอม 

ตามความจ�าเป็น (2) การคลายความวิตกกังวล อันได้แก่  

การสร้างสัมพันธภาพที่ดี เพื่อให้ผู้ป่วยมีความมั่นใจและ

ความไว้วางใจในการดูแลผู้ป่วย การสนับสนุนให้ผู ้ป่วย

รับรู ้ข ้อมูลและแนวทางการรักษาตามความเหมาะสม  

การให้อิสระในการคิดและการตัดสินใจ (3) การสนับสนุน

จากครอบครัว อันได้แก่ การให้ครอบครัวหรือผู ้ดูแลที ่

ใกล้ชิด นอนเฝ้าหรือมาเยี่ยมสม�่าเสมอ และการอธิบายให้ 

ผู้ดูแลทราบถึงการเปลี่ยนแปลงและการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ

ท่ีมีภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน
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3.4 ด้านอื่น ๆ ดังน้ี (1) การส่งเสริมการ

เคลือ่นไหว ได้แก่ การหลกีเลีย่งการผกูยดึผูป่้วย หากจ�าเป็น

ควรคลายทุก 1-2 ชั่วโมง การหลีกเลี่ยงการใช้อุปกรณ์

ทางการแพทย์ที่ไม่จ�าเป็น หรืออุปกรณ์ที่เป็นอุปสรรคต่อ

การเคล่ือนไหว การพจิารณาความจ�าเป็นร่วมกบัทมีสขุภาพ

ในการใส่สายให้น�้าเกลือหรือสายสวนปัสสาวะ หากจ�าเป็น

ต้องใส่ให้พิจารณาเอาออกโดยเร็วที่สุด การกระตุ ้นให้

ลุกเดินท�ากิจวัตรประจ�าวันด้วยตนเอง หากเป็นผู้ป่วยติด

เตียง พิจารณาให้ท�ากายภาพบ�าบัด (2) การป้องกันภาวะ

ขาดสารน�้าและสารอาหาร ได้แก่ การกระตุ้นให้ได้รับน�้า

ด่ืมเพียงพอ หากสามารถกลืนได้เอง ไม่ส�าลัก การกระตุ้น

หรือช่วยเหลือในการรับประทานอาหาร และการส่งเสริม

ให้ได้รับสารอาหารที่เหมาะสมและเพียงพอ เช่น วิตามินดี  

ช่วยในการเสริมสร้างมวลกล้ามเน้ือ เป็นต้น (3) ระบบ

ทางเดินปัสสาวะและระบบการขับถ่าย ควรมีการประเมิน 

bladder retention หรือ bladder full และไม่ควรใส่สาย

สวนปัสสาวะหากไม่จ�าเป็น และควรมีการประเมินภาวะ 

ท้องผูก และ fecal impaction

ความแตกต่างทางด้านปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะ

ซึมสับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ ทั้ง 3 กลุ่ม

จากการวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึม

สับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ ทั้ง 3 กลุ่ม มีความเหมือนกัน 

และแตกต่างกัน ดังนี้

1. ปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

ทีเ่หมอืนกนัโดยส่วนใหญ่คอื สภาพแวดล้อมทีเ่ปลีย่นไปจาก

เดมิและการรกัษาในภาวะฉกุเฉนิจนรบกวนการหลบัตืน่ ยา

ท่ีใช้ในการรกัษาภาวะซมึสบัสนเฉยีบพลนัและยาระงบัปวด 

2. ปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

ที่แตกต่างกันเป็นส่วนใหญ่คือ การจ�ากัดพื้นที่ต้องนอนบน

เตียงในผู้ป่วยหนัก การคาสายหรือใส่ท่อช่วยหายใจท้ังนี้

ขึ้นอยู ่กับความรุนแรงของโรคโดยเฉพาะในผู ้ป่วยหนัก 

ความไม่สมดุลของเกลือแร่ในร่างกาย ภาวะทุพโภชนาการ

ซ่ึงส่วนใหญ่เจอในกลุ่มผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับ

ประคอง การท�างานของอวยัวะภายในร่างกายล้มเหลวและ

อุณหภูมิร่างกายต�่ากว่าปกติ ซึ่งส่วนใหญ่เจอในผู้ป่วยที่

ได้รับการผ่าตัด ความปวด การผ่าตัดเฉพาะท่ีท�าให้ผู้ป่วย 

บางรายต้องใช้เวลาในการฟื้นตัวหลายวัน เกิดข้อจ�ากัดใน

การเคลื่อนไหว ภาวะช็อก ภาวะติดเช้ือ การผูกยึดผู้ป่วย

ตามความจ�าเป็นในการรักษา 

ดังนั้น การพยาบาลในผู ้ป่วยทั้ง 3 กลุ ่ม จึงมี 

ความเหมือนและแตกต่างกัน ปัจจัยท่ีเหมือนกันคือสภาพ

แวดล้อมและยา แต่การดูแลผู ้ป่วยหนักนั้นมีข้อจ�ากัด

คือ การจ�ากัดพื้นที่ในการดูแล จึงควรเน้นการจัดสภาพ

แวดล้อมให้เงียบสงบ ไม่ควรย้ายเตียงหรือเปลี่ยนพยาบาล

ผู้ดูแลบ่อยครั้ง ช่วงกลางวันควรมีแสงส่องสว่างเพื่อกระตุ้น 

การรับรู้สิ่งแวดล้อมรอบตัว ควรมีอุปกรณ์ที่ช่วยในการรับรู ้

เหตุการณ์ปัจจุบัน เช่น โทรทัศน์ วิทยุ หนังสือ นาฬิกา 

รูปภาพ เป็นต้น ส่วนผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัด โดยส่วนใหญ่

หลังการผ่าตัดใน 24 ช่ัวโมงแรก ผู้ป่วยต้องการพักผ่อน จึง

ควรลดการกระตุ้นหรือเข้าหาผู้ป่วยบ่อยครั้ง ประเมินและ

ควบคุมอาการปวดตามแผนการรักษา ในระยะต่อมาผู้ป่วย

ต้องลุกข้ึนเดิน (กรณีท่ีไม่มีข้อจ�ากัดเก่ียวกับชนิดของการ

ผ่าตัด) การจัดสิ่งแวดล้อมจึงเน้นเรื่องการป้องกันอันตราย

ในการหกล้ม เช่น การเปิดไฟทางเดินเข้าห้องน�้า การหลีก

เลี่ยงการใช้สายสวนหรือสายน�้าเกลือ ส�าหรับผู้ป่วยที่ได้รับ

การดูแลแบบประคับประคอง ในผู้ป่วยกลุ่มนี้ส่วนใหญ่ต้อง

นอนโรงพยาบาลเป็นเวลานาน จึงไม่ควรเปลี่ยนย้ายเตียง

บ่อยครั้ง เตียงควรอยู่ในบริเวณที่มีแสงสว่าง เปิดม่านและ

หน้าต่างในช่วงกลางวัน กลางคืนลดการใช้แสงและเสียง 

และควรมีการส่งเสริมการรับรู ้ด้วยอุปกรณ์เหมือนกับผู้

ป่วยหนัก แต่อาจเพิ่มเสียงดนตรีหรือการนวดผ่อนคลาย 

(หากไม่มีข้อจ�ากัดเรื่องโรค) บางรายสามารถเดินหรือท�า

กิจกรรมด้วยตนเองได้ จึงควรจัดสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัย

จากการหกล้ม ส่วนการใช้ยาในผู้ป่วยทั้ง 3 กลุ่ม ควร

พิจารณาร่วมกับทีมสุขภาพเพื่อใช้ยาอย่างเหมาะสม ไม่

เกิดผลข้างเคียงต่อผู้ป่วยและไม่เพิ่มความรุนแรงของโรค 

จากปัจจัยการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลันที่ 

แตกต่างกัน ท�าให้การพยาบาลผู้ป่วยหนักเน้นการดูแลและ

แก้ไขปัญหาที่จะท�าให้เกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน เช่น 

การส่งเสรมิความสมดลุของสารน�า้ สารอาหาร และเกลอืแร่  

การป้องกันไม่ให้เกิดภาวะพร่องออกซิเจน การควบคุมและ

ป้องกันการติดเชื้อ และการพิจารณาให้ท�ากายภาพบ�าบัด



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 45

โดยเร็วตามเง่ือนไขของการรักษา ส�าหรับผู้ป่วยที่ได้รับ

การผ่าตัดและผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง  

ควรมีการสร้างความมั่นใจและความไว้วางใจเพื่อลด 

ความวิตกกังวล ให้ญาติหรือผู้ดูแลที่ใกล้ชิดเยี่ยมหรือเฝ้า 

ผู้ป่วยได้ พิจารณาความจ�าเป็นในการคาสายต่าง ๆ  ส�าหรับ

ผู้ป่วยหลังผ่าตัด ควรเพิ่มความอบอุ่นของร่างกาย กระตุ้น

ให้มีการเคล่ือนไหวด้วยตนเองเร็วที่สุด ส�าหรับผู้ป่วยท่ีได้

รับการดูแลแบบประคับประคองหากยังสามารถช่วยเหลือ

ตนเองได้ ไม่ควรจ�ากัดผู้ป่วยบนเตียงเพราะอาจเกิดภาวะ

แทรกซ้อนจากการนอนนาน เช่น ท้องผกู แผลกดทบั เป็นต้น 

แต่บางรายต้องนอนบนเตียงเนือ่งจากเกดิความล้มเหลวของ

อวัยวะในร่างกาย จึงควรส่งเสริมการรับรู้ทางการมองเห็น 

การได้ยิน และการพูดคุยกับผู้ดูแลที่ใกล้ชิด

ประเด็นส�าคัญที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลผู้สูงอายุ

ที่มีภาวะซึมสับสนเฉียบพลันในผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วย

ที่ได้รับการผ่าตัด และผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบ 

ประคับประคอง 

1. การใช้ยารักษาภาวะซึมสับสนเฉียบพลันใน 

ผู ้สูงอายุ การใช้ยาในผู้สูงอายุเพื่อรักษาภาวะซึมสับสน

เฉยีบพลนัต้องมคีวามระมดัระวงัผลข้างเคียงจากยามากกว่า

ปกติ พยาบาลและทีมสุขภาพควรพิจารณาการใช้ยา 

ร่วมกัน โดยเริ่มใช้ยาในขนาดต�่า ๆ  และไม่ควรใช้ติดต่อกัน

เป็นเวลานาน (Mauk, 2010) เนื่องจากการเปลี่ยนแปลง

ของความสูงอายุมีผลต่อกระบวนการกระจายตัวของยา 

(drug distribution) เนื้อเยื่อไขมันที่เพิ่มขึ้นในวัยสูงอายุ 

ท�าให้การกระจายตัวของยาที่ละลายในไขมันสูงขึ้น เช่น 

diazepam ท�าให้ยาทีล่ะลายในไขมนัมกีารกระจายมากกว่า 

ปกติ ยาออกฤทธิ์นานขึ้น เนื่องจากระยะครึ่งชีวิตของยา

ที่ละลายในไขมันเพิ่มขึ้น ส่งผลให้การก�าจัดยาออกจาก

ร่างกายช้ากว่าปกติ ท�าให้ยาสะสมเกินขนาด เพิ่มโอกาส

เกิดฤทธิ์ไม่พึงประสงค์จากยา ซึ่งพบว่าระดับยาในวัย 

สูงอายุมากกว่าวัยอื่น 2-3 เท่า ยากลุ่มอื่นที่ใช้รักษาภาวะ

ซึมสับสนเฉียบพลัน ได้แก่ กลุ่ม Anticholinergic เช่นยา 

Chlorpheniramine ต้องระวังการใช้ในผู้สูงอายุชายที่มี

โรคต่อมลูกหมากโต (benign prostatic hyperplasia) 

เพราะผลของยาจะเสริมฤทธิ์ต่อโรค ยาท�าให้มีการคั่งค้าง 

ของน�้าปัสสาวะ (urinary retention) ท�าให้ปัสสาวะ

ล�าบาก หากรับประทานสม�่าเสมอ จะท�าให้สูญเสียความจ�า 

อย่างช้า ๆ  ส่วนยากลุ่ม Tricyclic antidepressants (TCA) 

เช่น amitriptyline มีผลข้างเคียงท�าให้ผู้สูงอายุเกิดภาวะ 

Orthostatic hypotension เสี่ยงต่อการหกล้มได้ง่าย ยา 

กลุม่ Benzodiazepine เช่น Diazepam และ Imipramine 

มีผลข้างเคียงท�าให้ง่วงซึม เกิดการหกล้มได้ง่าย 

2. ภาวะกล้ามเนื้อพร่อง (sarcopenia) ผู้ป่วย 

สูงอายุที่นอนรักษาตัวในโรงพยาบาลนาน เช่น ผู้ป่วยที่

เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วยท่ีได้รับการดูแล

แบบประคับประคอง อาจเกิดปัญหากล้ามเนื้อพร่องหรือ

มวลกล้ามเนื้อน้อยลง ท�าให้มีอาการกล้ามเนื้ออ่อนแรง 

หรือกล้ามเนื้อลีบ การท�างานของกล้ามเนื้อจึงลดลง  

(Muangpaisan, 2017) ท�าให้สูญเสียความสามารถใน 

การเคลื่อนไหวร่างกาย จึงจ�าเป็นท่ีผู้ป่วยสูงอายุควรได้รับ

การท�ากายภาพบ�าบัด หรือกระตุ้นให้ท�ากิจวัตรประจ�าวัน

ด้วยตนเอง (Beaudart et al, 2017) เพื่อป้องกันการเกิด

ภาวะซมึสบัสนเฉยีบพลนัจากการนอนตดิเตยีงเป็นเวลานาน 

3. ช ่วงเวลาในการประเมินภาวะซึมสับสน

เฉียบพลัน โดยทั่วไปพยาบาลจะประเมินภาวะซึมสับสน

เฉยีบพลนั ด้วยแบบประเมนิอาการสบัสน ซึง่เป็นการสงัเกต

อาการ ระดับความรู้สึกตัว ร่วมกับการพูดคุยกับผู้ป่วย  

จงึควรพจิารณาการประเมนิในช่วงจงัหวะทีเ่หมาะสม ไม่ก่อ

ให้เกิดความสับสนแก่ผู้สูงอายุ หรือขณะท่ีผู้ป่วยไม่พร้อม

ที่จะให้ความร่วมมือ ในแต่ละวัน พยาบาลควรประเมิน 

อย่างน้อย 2 ครั้งต่อวัน ท้ังนี้ควรหลีกเลี่ยงการประเมิน 

ผู้ป่วยสูงอายุในช่วงเวลา ดังนี้ (1) เพิ่งตื่นจากการนอนทันที 

แต่ควรรออย่างน้อย 30 นาทีหลังตื่นนอน เนื่องจากการ

ประเมินหลังตื่นนอนทันที การรับรู้ของผู้ป่วยอาจสับสน 

(2) ก่อนหรือหลังการรับประทานอาหารทันที (3) ก่อน

หรือหลังการท�าหัตถการ หรือหลังการตรวจรักษาอาการ 

เพราะผู ้ป่วยอาจมีความวิตกกังวลจากการรักษา และ 

ความไม่สขุสบายท�าให้ไม่พร้อมในการตอบค�าถาม (4) ผูป่้วย 

ท่ีมีอาการปวด หรือไม่สุขสบาย อาจเกิดจากความไม่พร้อม

ในการตอบค�าถาม และอาจท�าให้สัมพันธภาพลดลง
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อายุที่เพิ่มขึ้นเป็นปัจจัยที่เสี่ยงส�าคัญที่ท�าให้เกิด

ภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน เนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลง

ของสารส่ือประสาท ท�าให้การรู้คิดและระดับความรู้สึกตัว 

เปลี่ยนแปลง แต่เมื่อมีความเจ็บป่วยจึงเพิ่มโอกาสในการ

เกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลันมากขึ้น พบมากที่สุดใน 

ผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง รองลงมาคือ

ผู้ป่วยหนักที่รักษาตัวในหอผู้ป่วยวิกฤต และผู้ป่วยที่ได้

รับการผ่าตัด พยาบาลมีบทบาทในการดูแลและช่วยเหลือ 

ผู้ป่วยเพื่อป้องกัน ลดปัจจัยเสี่ยง และร่วมกับทีมสุขภาพ

ในการแก้ไขภาวะซึมสับสนเฉียบพลันในผู้สูงอายุ กิจกรรม

การพยาบาลที่ส�าคัญดังนี้ เนื่องปัจจัยเสี่ยงในการเกิดภาวะ

ซึมสับสนเฉียบพลันทั้ง 3 กลุ่มเหมือนกันคือสภาพแวดล้อม

และการใช้ยา การดูแลด้านสภาพแวดล้อมแก่ผู้ป่วยหนัก 

เช่น จัดสภาพแวดล้อมให้เงียบสงบ ไม่ควรเปลี่ยนพยาบาล

ผู้ดูแลและไม่ควรย้ายเตียงบ่อยครั้ง ควรมีแสงส่องสว่าง

ในช่วงกลางวัน กระตุ้นการรับรู้สิ่งแวดล้อมรอบตัวด้วย

โทรทัศน์ วิทยุ นาฬิกา รูปภาพ เป็นต้น ส่วนผู้ป่วยที่ได้รับ

การผ่าตัด เน้นการพักผ่อนใน 24 ชั่วโมงแรก จึงต้องเงียบ

สงบลดการรบกวน แต่ควรควบคุมอาการปวด พิจารณา

ความจ�าเป็นในการใช้สายสวน สายน�้าเกลือเพื่อช่วยลด 

ข้อจ�ากัดในการเคลื่อนไหวและป้องกันหกล้มเมื่อเดิน 

ส�าหรับผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง เน้น 

การกระตุ้นให้รับรู้สิ่งแวดล้อม สร้างความไว้วางใจและให้

รูส้กึผ่อนคลาย นอนหลบัช่วงกลางคนือย่างเพยีงพอ ส�าหรบั

การใช้ยาพยาบาลควรร่วมกับทีมสุขภาพเพื่อพิจารณาการ

ใช้ยาในผู้สูงอายุอย่างเหมาะสม ไม่ท�าให้เกิดผลข้างเคียง 

และไม่เพิ่มความรุนแรงของโรค

ส�าหรับปัจจัยการเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

ท่ีมีความแตกต่างกันของท้ัง 3 กลุ่ม จึงให้การพยาบาล

ในผู ้ป ่วยหนักโดยเน้นส่งเสริมความสมดุลของสารน�้า  

สารอาหาร และเกลือแร่ ป้องกันการเกิดภาวะพร่อง

ออกซิเจน และท�ากายภาพบ�าบัดโดยเร็วเพื่อป้องกัน

ปัญหาการลดลงของมวลกล้ามเนื้อท�าให้ผู้สูงอายุต้องนอน 

โรงพยาบาลนาน เป็นต้น ส�าหรับผู้ป่วยท่ีได้รับการผ่าตัด

และผู้ป่วยท่ีได้รับการดูแลแบบประคับประคอง ควรสร้าง

ความมั่นใจเพื่อลดความวิตกกังวล ให้ญาติหรือผู้ดูแลท่ีใกล้

ชิดเข้าเยี่ยมผู้ป่วยสม�่าเสมอ หลีกเลี่ยงการคาสายต่าง ๆ 

เป็นต้น ในผู้ป่วยหลังผ่าตัดควรเพิ่มความอบอุ่นร่างกาย 

กระตุน้ให้มกีารเคลือ่นไหวด้วยตนเองเรว็ทีส่ดุ ส�าหรบัผูป่้วย

ที่ได้รับการดูแลแบบประคับประคอง ไม่ควรจ�ากัดผู้ป่วย

บนเตียงนานเพื่อป้องกันปัญหามวลกล้ามเนื้อลดลงท�าให้

ฟื้นฟูร่างกายได้ยากขึ้น จึงเกิดภาวะซึมสับสนเฉียบพลัน

ในผู้สูงอายุได้ง่าย และส่งเสริมการรับรู้ทางการมองเห็น 

การได้ยิน เป็นต้น
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การท�าไมโครเอนแคปซูเลชันน�้ามันหอมระเหยโดยการพ่นแห้ง: 

ผลของส่วนประกอบของสารห่อหุ้มและสภาวะการเตรียม 

Microencapsulation of Essential Oils by Spray Drying:  

Effect of Wall Material Composition and Process Conditions

ธีระวัฒน์ บุญโสม และเอกชัย ด�าเกล้ียง 
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บทคัดย่อ

น�้ามันหอมระเหยก�าลังได้รับความนิยมในตลาดท้ังการน�ามาใช้ในอุตสาหกรรมของกลิ่นและการแต่งกลิ่นอาหาร 

อุตสาหกรรมยาและเครื่องส�าอาง แต่น�้ามันหอมระเหยมีข้อจ�ากัดคือความไม่คงตัวจากแสง ความร้อน อากาศ ความชื้น 

และสามารถระเหยได้ที่อุณหภูมิห้อง ท�าให้น�้ามันหอมระเหยสูญเสียสภาพและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา ปัจจุบันจึงมีการน�า

เทคนิคทางเภสัชกรรมมาประยุกต์ใช้เพ่ือเพ่ิมความคงตัวของน�้ามันหอมระเหยด้วยการท�าเทคนิคไมโครเอนแคปซูเลชัน 

ของน�้ามันหอมระเหยโดยการพ่นแห้งซึ่งเป็นกระบวนการห่อหุ้มสารที่มีสถานะเป็นของแข็ง ของเหลวหรือแก๊สด้วย 

พอลิเมอร์ให้อยู่ในรูปของแคปซูลขนาดเล็ก เรียกว่า ไมโครแคปซูล ท่ีมีขนาดตั้งแต่ 1 จนถึง 800 ไมโครเมตร จัด เป็น 

กระบวนการห่อหุ้มสารที่มีประสิทธิภาพในการป้องกันการระเหย การเกิดปฏิกิริยาออกซิเดชัน และการถูกท�าลายโดย 

ความร้อน แสง ความชื้น และอากาศ โดยมีปัจจัยส�าคัญที่มีผลต่อกระบวนการพ่นแห้งที่ส่งผลต่อคุณสมบัติทางเคมีกายภาพ

ของไมโครแคปซูลได้แก่ ส่วนประกอบของสารห่อหุ้มและสภาวะการผลิต เช่นอัตราการป้อน ควรอยู่ในช่วง 1-2 กิโลกรัม

ต่อชั่วโมง ความดัน ควรอยู่ในช่วง 90-120 กิโลปาสกาล และอัตราการไหลของอากาศ ควรอยู่ในช่วง 60-90 ลูกบาศก์เมตร 

ต่อนาที อุณหภูมิร้อนขาเข้าและขาออก ควรอยู่ในช่วง 150-200°C และ 70-90°C ตามล�าดับ ดังนั้นการท�าไมโครแคปซูล 

ของน�้ามันหอมระเหยโดยการพ่นแห้ง ช่วยเปลี่ยนสถานะสารจากของเหลวเป็นของแข็ง ส่งผลให้เพิ่มความคงตัว  

ความสะดวกในกระบวนการขนส่งและยืดระยะเวลาในการเก็บรักษา มีการควบคุมการปลดปล่อยท่ีดี เพิ่มประสิทธิภาพ

และความปลอดภัยในการน�าส่งได้

ค�าส�าคัญ: น�้ามันหอมระเหย, ไมโครเอนแคปซูเลชัน, การพ่นแห้ง, ส่วนประกอบของสารห่อหุ้ม, สภาวะการเตรียม

Abstract

Use of plant essential oils for perfumery, additives in food/confectionary as well as for  

pharmaceuticals and cosmetics is a growing market trend. However, essential oils are limited by the 

instability of light, heat, air, moisture, and volatility at room temperature; cause essential oils lose 

their stabilization and pharmacological activity. Currently, pharmaceutical techniques are applied to 

enhance the stability of essential oils. Microencapsulation of essential oils by spray drying is a process 
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บทน�า

น�า้มนัหอมระเหยทีไ่ด้จากพชืเป็นน�า้มนัหอมระเหย

แหล่งใหญ่และมีความส�าคัญกับอุตสาหกรรมการเกษตร 

โดยเฉพาะการแต่งกลิ่นอาหาร กลิ่นเครื่องดื่ม กลิ่นน�้าหอม 

นอกจากนี้ยังมีความส�าคัญต่ออุตสาหกรรมยาและเครื่อง

ส�าอาง (Teixeira et al., 2013) ทั่วโลกมีน�้ามันหอม

ระเหยประมาณ 3,000 ชนิด โดยผลิตได้จากพืชประมาณ 

2,000 ชนิดและมีประมาณ 300 ชนิดเป็นน�้ามันหอมระเหย

ที่มีความส�าคัญทางอุตสาหกรรม ซึ่งแต่ละปีมีการผลิต

น�้ามันหอมระเหย 40,000-60,000 ตันต่อปี และมีมูลค่า 

การตลาดประมาณ 700 ล้านเหรยีญสหรฐัต่อปี และมอีตัรา

การเพิ่มขึ้นทุกปี เป็นการบ่งชี้ว่าทั่วโลกมีความต้องการ

ใช้น�้ามันหอมระเหยที่มากขึ้นทุกปี (Djilani & Dicko, 

2012) มีปัจจัยหลายอย่างที่มีผลต่อคุณภาพของน�้ามัน 

หอมระเหย คือ การแปรผันทางพันธุกรรม (genetic  

variation) การปรบัลกัษณะทางพันธกุรรม (plant ecotype  

or variety) สารอาหารของพืช (plant nutrition) การใช้

ปุ๋ย (application of fertilizers) ลักษณะทางภูมิศาสตร์

ที่พืชอาศัยอยู่ (geographic location of the plants) 

ลักษณะภูมิอากาศ (surrounding climate) การแปร

เปลี่ยนของฤดูกาล (seasonal variations) ความเครียด

ของพืชระหว่างการเติบโต (stress during growth or 

maturity) และการเก็บรักษาหลังการเก็บเกี่ยว (post 

harvest and storage) นอกจากนี้ยังมีวิธีการสกัด 

น�้ามันหอมระเหยซ่ึงจะบ่งบอกร้อยละของผลได้ (%yield)  

และสารเคมีท่ีเป็นส่วนประกอบของน�้ามันหอมระเหย  

(chemical composition) ซึ่งจะส่งผลต่อฤทธิ์ทางชีวภาพ

ของน�้ามันหอมระเหย (Alvarez-Castellanos & Pascual- 

Villalobos, 2003) น�้ามันหอมระเหยส่วนใหญ่ได้จากส่วน

ของพืชท่ีแตกต่างกัน เช่น ดอก ใบ ต้น ราก ผล และกลีบ

ของผล ซึ่งน�้ามันหอมระเหยที่มาจากส่วนที่ต่างกันก็จะมี

ฤทธิ์ทางชีวภาพที่แตกต่างกัน ในลักษณะเดียวกันการสกัด

พืชด้วยตัวท�าละลายที่มีความเป็นขั้วแตกต่างกันก็จะได ้

สารเคมีท่ีแตกต่างกัน (Cowan, 1999) แต่การวิเคราะห์ว่า

สารชนิดใดเป็นตัวออกฤทธิ์ทางชีวภาพค่อนข้างจะยุ่งยาก

เนื่องจากสารในกลุ่มน�้ามันหอมระเหยส่วนใหญ่จะมีฤทธิ์ 

ทีเ่สรมิกนั (synergistic) (Terblanche & Kornelius, 2000)

น�้ามันหอมระเหยประกอบด้วยสารเคมีหลายชนิด

ท่ีมีมวลโมเลกุลต�่า (น้อยกว่า 500 ดาลตัน) ซ่ึงสามารถ

สกัดได้ด้วยวิธีการกลั่นด้วยไอน�้า (stream distillation) 

การสกัดด้วยน�้าเดือด (water distillation) การสกัดด้วย

ตัวท�าละลาย (solvent extraction) (Nakatsu et al., 

2000) แต่วิธีท่ีได้รับความนิยมมากท่ีสุดคือการกล่ันด้วย 

ไอน�้า น�้ามันหอมระเหยถูกกักเก็บไว้ในหลายส่วนของพืช 

เช่น oil ducts, resin ducts และ glands หรอื trichomes 

(glandular hairs) (Baser & Demirci, 2007) ในระดับ

อุตสาหกรรม การสกัดน�้ามันหอมระเหยด้วยวิธีการกล่ัน

ด้วยไอน�้าเป็นวิธีท่ีนิยมและเหมาะสม (Masango, 2005) 

that encapsulates substances (solid, liquid, gas state) with polymer. Product in the form of a small 

capsule called microcapsule, which ranges from 1 to 800 micrometers. The encapsulation process is 

effective in preventing evaporation, oxidation reaction and destroyed by heat, light, humidity and air. 

Factors affecting the drying process that affect the physicochemical properties of microcapsules are 

physical properties of wall material and process condition, the feed rate range 1-2 Kg/hr, pressure range 

90-120 kPa and air flow rate range 60-90 m3/min, inlet and outlet temperature range 150-200°C and 

70-90°C, respectively. Thus, microcapsules of the essential oil by spray drying, it helps to change the 

substance status from liquid to solid and this facilitates the transport process and shelf-life of storage, 

the product also has good release control properties, increased efficiency and security in delivery.

Keywords: essential oils, microencapsulation, spray drying, wall material composition, process condition
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น�้ามันหอมระเหยที่สกัดได้ประกอบด้วยสารทุติยภูมิจาก

พืชประมาณ 20-100 ชนิด ซึ่งมีความแตกต่างกันออกไป 

ตามการแบ่งทางเคมี (Carson & Hammer, 2011) น�้ามัน

หอมระเหยส่วนใหญ่จะมาจากสารกลุ ่มเทอร์พีนอยด์  

(terpenoids) และฟีนิลโพรพานอยด์ (phenylpropanoids)  

และส่วนน้อยจะมาจากสารกลุ่มอะโรมาติก (aromatic) 

และอะลิฟาติก (aliphatic) แต่สารเคมี 2 กลุ่มหลักที่

พบในน�้ามันหอมระเหย ได้แก่สารกลุ ่มมอโนเทอร์ฟีน  

(monoterpenes), เซสควิเทอร์ฟีน (sesquiterpenes) 

และอนุพันธุ์ของออกซิเจน (oxygenated derivative) 

(Carson, Hammer & Riley, 2006) และสารออกฤทธิ์

ทางชีวภาพของน�้ามันหอมระเหย จะมีเพียง 1-2 ชนิด 

ซึ่งส่วนใหญ่จะเป็นสารประกอบหลักในน�้ามันหอมระเหย 

ชนิดน้ัน ๆ  (Bakkali et al., 2008) แต่ในบางครั้งฤทธิ์ทาง

ชีวภาพก็ไม่ได้มาจากสารประกอบหลักเพียงอย่างเดียว 

อาจจะเกิดจากสารปริมาณน้อยหลายชนิดรวมกันแล้วเกิด

มีฤทธิ์ทางชีวภาพขึ้น ตัวอย่างเช่น มีการรายงานว่าน�้ามัน

หอมระเหยจากโรสแมรีมีฤทธิ์ต้านการเจริญตัวอ่อนของ

แมลง (insect larvae หรือ lepidopteran larvae) ซ่ึง

มาจากสารหลายชนิดในในน�้ามันโรสแมรีที่มีฤทธิ์เสริมกัน 

(synergistic) ในขณะที่เมื่อน�าน�้ามันหอมระเหยมาแยก

เป็นชนิด ๆ พบว่าไม่มีฤทธิ์ทางชีวภาพดังกล่าว (Isman, 

Wilson & Bradbury, 2008)

วงศ์ของพชืท่ีมศีกัยภาพในการสร้างน�า้มนัหอมระเหย 

(Taxanomy of essential oil producing plants)

พืชที่สามารถผลิตน�้ามันหอมระเหยได้ มีกระจาย

อยู่ใน 60 วงศ์ เช่น Alliaceae, Apiaceae, Asteraceae, 

Lamiaceae, Myrtaceae, Poaceae และ Rutaceae  

ซึ่งเป็นวงศ์ที่สามารถผลิตน�้ามันหอมระเหยได้ปริมาณมาก 

มฤีทธิท์างชวีภาพท่ีดีและมคีวามส�าคัญทางด้านอตุสาหกรรม 

(Vigan, 2010; Hammer & Carson, 2011) วงศ์ของพืช

ที่มีศักยภาพในการผลิตน�้ามันหอมระเหยคือวงศ์ที่สามารถ

สร้างสารเทอร์พีนอยด์เป็นปรมิาณมาก โดยขณะทีพ่ชืในวงศ์ 

Apiaceae (Umbelliferae), Lamiaceae, Myrtaceae, 

Piperaceae และ Rutaceae มีการสร้างน�้ามันหอมระเหย

ที่มีสารตั้งต้นเป็นสารกลุ ่มฟีนิลโพรพานอยด์ (Chami 

et al., 2004) และน�้ามันหอมระเหยที่ผลิตได้จากพืชใน

วงศ์เหล่านี้มีความส�าคัญต่อการน�ามาใช้ในอุตสาหกรรม 

ตัวอย่างเช่น น�้ามันผักชี (coriander oil) น�้ามันเทียน 

สัตตบุษย์ (anise/aniseed oil) น�้ามันเทียนตาตั๊กแตน

หรือน�้ามันเทียนข้าวเปลือก (dill oil) และ fennel oil  

ทีไ่ด้จากพชื Coriandrum sativum, Pimpinella anisum, 

Anethum graveolens และ Foeniculum vulgare 

ตามล�าดับ ซ่ึงพืชเหล่านี้อยู่ในวงศ์ Apiaceae และมีฤทธิ์

ทางชีวภาพท่ีส�าคัญคือ ต้านเช้ือแบคทีเรีย (antibacterial) 

ต้านเช้ือรา (antifungal) ต้านมะเร็ง (anticancer) และ

ต้านไวรัส (antiviral) และยังพบอีกว่าพืชในสกุลอื่น ๆ ที่

อยู่ในวงศ์ Apiaceae ก็มีฤทธิ์ทางชีวภาพท่ีส�าคัญ คือเป็น

ยาเคมีบ�าบัด (chemotherapeutic) ต้านไวรัส (antiviral)  

ต้านเช้ือจุลชีพ (antimicrobial) ต้านการก่อกลายพันธุ์ 

(antimutagenic) ต้านอนุมูลอิสระ (anti-oxidant) 

และต้านการอักเสบ (anti-inflammatory) นอกจากนี ้

ในปัจจุบันยังมีพืชท่ีอยู ่ในวงศ์ Apiaceae น�ามาใช้ใน 

การรักษาโรคล�าไส้อักเสบและหลอดลมอักเสบ (intestinal 

disorders and bronchitis) ได้แก่ Mentha piperita, 

Rosmarinus officinalis, Ocimum basilicum, Salvia 

officinalis, Origanum vulgare, Melissa officinalis, 

Satureja hortensis, Thymus vulgaris และ Lavandula  

angustifolia (Burt, 2004) ส่วนน�า้มนัอบเชย (Cinnamon  

oil) ได้จากพืช Cinnamomum verum อยู ่ในวงศ์  

Lauraceae พบว ่ามีสารยูจีนอล (eugenol) เป ็น 

องค์ประกอบหลักที่มีความส�าคัญในการต้านเชื้อแบคทีเรีย 

(antimicrobial) และต้านมะเร็ง (anticancer) มีพืช 

หลายชนิดของวงศ ์  Myrtaceae ที่มีความส� า คัญ 

ทางเศรษฐกิจ ตัวอย่างเช่น Melaleuca alternifolia,  

Eucalyptus globulus, Syzygium aromaticum  

(Eugenia caryophyllus) และ Myrtus communis 

ที่มีการสร้างน�้ามันหอมระเหยที่มีฤทธิ์ทางชีวภาพ ได้แก่  

ต้านเช้ือแบคทีเรยี (antibacterial) ต้านเช้ือรา (antifungal)  

ต้านเนื้องอก (antitumor) ต้านมะเร็ง (anticancer) และ

ต้านไวรัส (antiviral) (Burt, 2004; Hammer & Carson, 

2011) 
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วงศ์ Poaceae หรือพืชในวงศ์หญ้า (grasses)  

ก็มีน�้ามันหอมระเหยหลายชนิดน�้ามันตะไคร้ (lemongrass  

oil) (จากต้น Cymbopogon citratus), น�้ามันตะไคร้หอม 

(citronella oil) (จากต้น C. nardus) และ palmarosa oils  

(จากต้น C. martinii) สารส�าคญัทีม่ฤีทธิท์างชวีภาพของพชื

วงศ์หญ้า ได้แก่ citral, geraniol และ geranyl acetate 

ซึ่งมีฤทธิ์ต้านเช้ือราและฤทธิ์ต้านมะเร็ง (antimicrobial 

and anticancer properties) ส่วนน�้ามันส้ม (citrus 

oils) ที่อยู่ในวงศ์ Rutaceae ส่วนมากจะได้จากส่วนของ

เปลือกผล (fruit peel) ประกอบด้วยสารเคมี limonene 

และ linalool สารส�าคัญเหล่านี้มีศักยภาพในการต้านเชื้อ

จุลชีพ (antimicrobial) ส่วนพืชจากวงศ์ Geraniaceae 

และ Santalaceae มีต้นไม้ที่ส�าคัญ คือ Pelargonium 

graveolens และ Santalum spp. ซึ่งประกอบด้วย 

สารเคมีที่ส�าคัญคือ geranium และ sandalwood oil 

(Bedi, Tanuja & Vyas, 2010) นอกจากนี ้ยงัมอีกีหลายวงศ์

ทีม่นี�า้มนัหอมระเหยทีม่คีวามส�าคัญคือวงศ์ Cupressaceae,  

Hypericaceae (Clusiaceae), Fabaceae (Leguminosae),  

Liliaceae, Pinaceae และ Zygophyllaceae ซ่ึงม ี

ความน่าสนใจในการน�ามาท�าวิจัยเป็นอย่างยิ่ง (Hammer 

& Carson, 2011)

น�้ามันหอมระเหยกับความส�าคัญทางเศรษฐกิจใน

ระดับอุตสาหกรรม 

(Essential oils with economic importance in 

medicinal industry)

ปัจจุบันน�้ามันหอมระเหยก�าลังได้รับความนิยมใน

การน�ามาใช้ในอุตสาหกรรมของกลิ่น (perfumery) และ 

แต่งกลิ่นอาหาร (food/confectionary) และในส่วนของ

ตลาดยา (pharmaceuticals) และเครือ่งส�าอาง (cosmetics)  

ก็ได้รับความนิยมอย่างสูง การเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็วของ

การใช้น�้ามันหอมระเหยมาใช้กับผลิตภัณฑ์ โดยเฉพาะ

อุตสาหกรรมเครื่องส�าอาง (cosmetics industry) มีการใช ้

สมุนไพร (herbs) และเครื่องเทศ (spice) เป็นจ�านวน

มากในการน�ามาผลิตครีมทาผิว (skin creams), ครีมนวด  

(balms), แชมพู (shampoos), สบู ่ (soaps) และ 

การแต่งกลิ่น (perfumes) ในระดับอุตสาหกรรม น�้ามัน

หอมระเหยถูกน�ามาใช้ในอตุสาหกรรมเครือ่งดืม่ (soft drink 

companies) น�้ามันหอมระเหยเป็นสารออกฤทธิ์ที่ส�าคัญ

ในอุตสาหกรรมยาในศตวรรษท่ี 20 (Cragg, Newman 

& Snader, 1997) มีการใช้ผลิตภัณฑ์จากอโรมาเธอราพี  

(aromatherapy products) ระบบยาแผนโบราณ  

(traditional systems of medicines) และระบบการใช้

ยาทางเลือก (complementary systems of medicines) 

ซึง่ก�าลงัได้รบัความนยิมเพิม่มากขึน้ในประเทศสหรฐัอเมรกิา 

ประเทศในทวีปยุโรป แอฟริกา และเอเชีย ส่วนประกอบ

ของตลาดอุตสาหกรรมยาที่มีมูลค่าถึงร้อยล้านดอลล่าร์  

ได้แก่ บริษัทในกลุ่ม pharmaceuticals, medicinal 

supplements และ nutriceutical (Nakatsu et al., 

2000; Hussain et al., 2008; Teixeira et al., 2013) 

น�า้มนัหอมระเหยทีผ่ลติได้ (> 70,000 tonnes per anum) 

จากสหรัฐอเมริกา บราซิล อินเดีย และจีน โดยสามารถ

ผลิตได้จากการปลูกและจากธรรมชาติ แต่การผลิตน�้ามัน

หอมระเหยยังสามารถผลิตได้ท่ัวโลกโดยเฉพาะในประเทศ

ออสเตรเลีย มาเลเซีย อินโดนีเซีย ไทย ศรีลังกา แอฟริกาใต้ 

แอฟริกา อียิปต์ ฝรั่งเศส สเปน อิตาลี เยอรมัน รัสเซีย 

เนปาล บังคลาเทศ และปากีสถาน ตัวอย่างเช่นน�้ามันหอม

ระเหยแฝกหอม (vetiver/khus) กานพลู (clove) ตะไคร้ 

(lemon grass) แมงลัก (basil) และข้ึนฉ่าย (celery oils) 

มีแหล่งผลิตที่ส�าคัญอยู่ที่อินเดีย ส่วนสเปนและฝรั่งเศส  

เป็นแหล่งใหญ่ในการผลิตโรสแมรี (rosemary) ท่ีได้

จาก R. officinalis ส่วนน�้ามันหอมระเหยเจอราเนียม  

(geranium) และเจอราเนียมโรส (rose geranium) จะได้

จาก Pelargonium sp. ซ่ึงเป็นพืชประจ�าถ่ินของแอฟริกา 

ส่วนน�า้มนัททีร ี(tea tree oil) จะได้จากประเทศออสเตรเลยี

และเวล และน�้ามันลาเวนเดอร์ (lavender) จะผลิตได้จาก

แถบยุโรป แน่นอนว่าประเทศเหล่านี้เป็นประเทศที่เป็น 

ผู้ส่งออกหลักโดยเฉพาะน�้ามันหอมระเหย (Bedi, Tanuja 

& Vyas, 2010) มีน�้ามันหอมระเหยประมาณ 300 ชนิดที่

มีความส�าคัญต่อเศรษฐกิจ (Bakkali et al., 2008) น�้ามัน

หอมระเหยทีม่กีารผลติมากและมมีลูค่าทางเศรษฐกจิ ได้แก่

น�า้มนัส้ม (orange oil) (C. sinensis), น�า้มนัสะระแหน่ญีปุ่น่ 

(corn mint) (Mentha arvensis), น�้ามันเปปเปอร์มิ้นต์  
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(peppermint) (Mentha sp.), น�้ามันยูคาลิปตัส  

(eucalyptus) (E. globulus), น�า้มนัตะไคร้หอม (citronella)  

(Cymbopogon sp.), น�้ามันส้ม (lemon) (C. limon), 

น�้ามันกานพลู (clove) (S. aromaticum) และการบูร 

(camphor) (C. camphora) นอกจากนี้ยังมีการเริ่มผลิต

น�้ามันหอมระเหยอื่น ๆ เพิ่มมากขึ้น ได้แก่ basil, clary 

sage, lavender, sage, thyme, tarragon, chamomile, 

wormwood, coriander, fennel, dill, celery, anise, 

ajowan และ cumin oils (Hussain et al., 2008; Bedi, 

Tanuja & Vyas, 2010) มูลค่าของน�้ามันหอมระเหย 

เหล่าน้ีขึ้นอยู่กับแหล่งที่ผลิตวัตถุดิบ (source material),  

ความบริสุทธิ์ (purity), ส่วนประกอบของน�้ามันหอมระเหย 

(composition) มสีมนุไพรหลายชนดิทีม่ศีกัยภาพในการน�า

มาผลิตระดับอุตสาหกรรม โดยเฉพาะน�้ามันหอมระเหยท่ี

ได้มาจากพืชสมุนไพร วงศ์ที่สามารถผลิตน�้ามันหอมระเหย 

ได้แก่ วงศ์ Apiaceae, Lamiaceae, Myrtaceae,  

Poaceae, Rutaceae ซึ่งมีความส�าคัญและควรส่งเสริม

เพื่อน�ามาประยุกต์ใช้ในระบบยาสมุนไพร ตัวอย่างของ

น�้ามันหอมระเหยที่มีความส�าคัญ ได้แก่ น�้ามันโป๊ยก๊ัก 

(anise seed oil) (P. anisum), น�้ามันยี่หร่า (caraway) 

(Carum carvi), น�า้มนัยีห่ร่าด�า (black caraway) (Carum  

nigrum), น�้ามันยี่หร่าแขก (cumin) (C. cyminum),  

ออริกาโน (oregano) (O. vulgare), กานพลู (clove)  

(S. aromaticum), ทีทรี (tea tree) (M. alternifolia), 

น�้ามันเมล็ดผักชี (coriander) (C. sativum), น�้ามันเสจ 

(sage) (S. officinalis), summer savoury (S. hortensis), 

น�้ามันโหระพา (sweet basil) (O. basilicum), fennel 

(F. vulgare), น�้ามันไทม์ (thyme) (T. vulgaris), เลมอน  

บาร์ม (lemon balm) (M. officinalis), น�้ามนัเปปเปอร์มิน้ต์  

(peppermint) (M. piperita) และน�า้มนัเยอรมนั คาร์โมไมด์  

(german chamomile) (M. chamomilla) (Hammer & 

Carson, 2011; Hussain et al., 2008; Bedi, Tanuja & 

Vyas, 2010) ในส่วนของวงศ์ที่มีศักยภาพในการผลิตน�้ามัน

หอมระเหยอีก ได้แก่ Cupressaceae, Hypericaceae 

(Clusiaceae), Fabaceae (Leguminosae), Liliaceae, 

Pinaceae, Piperaceae, Rosaceae, Santalaceae, และ 

Zygophyllaceae ดังนั้นน�้ามันหอมระเหยจากวงศ์ของ 

พืชเหล่านี้จึงมีความส�าคัญโดยเฉพาะคุณสมบัติในการเป็น

ยาสมุนไพร (Hammer & Carson, 2011)

เนื่องจากข้อจ�ากัดของน�้ามันหอมระเหยคือความ

ไม่คงตัวจากแสง ความร้อน อากาศ ความชื้น และยังมี

การระเหยได้ที่อุณหภูมิห้อง ท�าให้น�้ามันสูญเสียสภาพ

และฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา (Peanparkdee, Iwamoto & 

Yamauchi, 2016) ทั้งนี้วิธีการเพิ่มความคงตัวให้กับน�้ามัน 

หอมระเหยคือ การป้องการเกิดออกซิเดชันและป้องกัน 

การระเหยของน�้ามันด้วยวิธีการต่าง ๆ เช่น การเก็บใน

ภาชนะที่ปิดสนิท การก�าจัดออกซิเจนออกจากภาชนะ

บรรจุ การเก็บรักษาท่ี อุณหภูมิต�่า หรือการเติมสารต้าน 

ออกซิเดชันลงในน�้ามันเพื่อเพิ่มความคงตัว เป ็นต ้น  

การไมโครเอนแคปซูเลชัน เป็นอีกวิธีการหนึ่งซ่ึงมีการน�า

มาประยุกต์ใช้เพื่อเพิ่มความคงตัวของน�้ามันหอมระเหยอีก

ด้วย (Casanova & Santos, 2012; Choe & Min, 2006)

ไมโครเอนแคปซูเลชัน 

(Microencapsulation)

ไมโครเอนแคปซูเลชัน (microencapsulation)  

เป็นกระบวนการห่อหุม้สารท่ีมสีถานะเป็นของแข็ง ของเหลว

หรือแก๊สด้วยพอลิเมอร์ให้อยู่ในรูปของแคปซูลขนาดเล็ก 

เรียกว่า ไมโครแคปซูล ซึ่งมีขนาดตั้งแต่ 1 จนถึง 800 

ไมโครเมตร เป็นกระบวนการห่อหุ้มสารท่ีมีประสิทธิภาพ

ในการป้องกันการระเหย การเกิดปฏิกิริยาออกซิเดชัน และ

การถูกท�าลายโดยความร้อน แสง ความชื้น และอากาศ จึง

ช่วยยืดระยะเวลาในการเก็บรักษาอีกทั้งช่วยเปลี่ยนสถานะ

สารจากของเหลวเป็นของแข็งจึงช่วยเพิ่มความสะดวก 

ในกระบวนการขนส่งและเก็บรักษา นอกจากนี้ผลิตภัณฑ์

ท่ีได้ยังมีคุณสมบัติในการควบคุมการปลดปล่อย สามารถ

เพิ่มประสิทธิภาพและความปลอดภัยในการน�าส่งยาได้ 

ด้วยเหตุนี้ท�าให้ไมโครเอนแคปซูเลชันเป็นเทคโนโลยีที่มี

การพัฒนาอย่างต่อเนื่องและถูกน�ามาใช้อย่างแพร่หลายใน

อุตสาหกรรมต่าง ๆ  เช่น อุตสาหกรรมอาหาร อุตสาหกรรม

ยา และอุตสาหกรรมเครื่องส�าอาง เป็นต้น (Kausadikar, 

Gadhave & Wanghmare, 2015)
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การเตรียมไมโครแคปซูลด้วยวิธีพ่นแห้ง  

(Spray drying)

ปัจจุบันมีวิธีการไมโครเอนแคปซูเลชันหลายวิธี 

เช่น วิธีพ่นแห้ง (spray drying), spray cooling/chilling, 

extrusion, fluidized bed coating, coacervation, 

liposome entrapment เป็นต้น แต่เทคนิคที่นิยมใช ้

มากที่ สุดในอุตสาหกรรมอาหารและยาคือวิธีพ ่นแห้ง 

เนื่องจากใช้ต้นทุนต�่า วิธีการไม่ยุ ่งยาก มีประสิทธิภาพ

ในการกักเก็บสูง (Ferreira et al. 2016) ด้วยเหตุนี ้

งานบทความวิชาการนี้จึงมุ่งเน้นการอธิบายวิธีการเตรียม

ไมโครแคปซูลด้วยวิธีพ่นแห้งเป็นหลัก

ข้ันตอนการเตรียมไมโครแคปซูลน�้ามันหอมระเหย

ด้วยวิธีพ่นแห้ง

กระบวนการไมโครแคปซูลน�้ามันด้วยวิธีพ่นแห้ง

มี 2 ข้ันตอนหลักคือ ข้ันตอนท่ี 1 การเตรียมอิมัลชันชนิด

น�้ามันในน�้า (oil in water, O/W) ให้ได้อิมัลชันที่มีสามารถ

กักเก็บน�้ามันหอมระเหยได้ดี มีความคงตัว สามารถฉีด

เข้าเครื่องพ่นแห้งในกระบวนการถัดไปได้ ขั้นตอนที่ 2 

กระบวนการพ่นแห้งเป็นการพ่นอิมัลชันผ่านความร้อนสูง

อย่างรวดเร็ว ท�าให้น�้าซ่ึงละลายสารก่ออิมัลชันในวัฎภาค

ภายนอกระเหยออกท�าให้เกิดแผ่นฟิล์มห่อหุ้มน�้ามันซึ่งเป็น

วัฏภาคภายใน ผลของกระบวนการดังกล่าวท�าให้น�้ามันซ่ึง

อยูใ่นสถานะของเหลวให้กลายเป็นผลติภณัฑ์ของแขง็ทีเ่ป็น

ผงแห้งและตกลงสู่ไซโคลนส�าหรับบรรจุผลิตภัณฑ์ (Chen 

& Mujumdar, 2008; Gharsallaoui et al., 2007; Risch 

& Reineccius, 1988)

ภาพ 1 โครงสร้างของไมโครแคปซูล

ที่มา จาก Functional coatings: By polymer microencapsulation, โดย Ghosh, 2006, Weinheim: Wiley-VCH 

Verlag.

ส่วนประกอบของไมโครแคปซูล

โครงสร้างของไมโครแคปซูล ประกอบด้วย 2 

ส่วนหลัก คือ สารที่ถูกห่อหุ้มซึ่งเป็นของเหลวหรือของแข็ง  

เรียกว่า สารแกนกลาง (core หรือ internal phase) และ

สารที่ใช้ห่อหุ้มซึ่งมีผนังบาง ๆ เรียกว่า สารห่อหุ้ม (wall 

หรือ coating material) ท�าให้เกิดการฟอร์มตัวเป็น

ไมโครแคปซลูซึง่สามารถจ�าแนกประเภทของไมโครแคปซลู

ตามโครงสร้างได้ 3 ประเภทคือ โครงสร้างอนุภาคเดี่ยว  

(Mononuclear), โครงสร้างอนุภาครวม (polynuclear) 

และโครงสร้างอนุภาคหลายชั้น (matrix) (Barbosa-

Cánovas et al., 2005)
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ภาพ 2 ขั้นตอนการเตรียมไมโครแคปซูลน�้ามันและสารแต่งกลิ่นด้วยวิธีพ่นแห้ง

ที่มา จาก Encapsulation of cosmetic active ingredients for topical application--a review, โดย Casanova and 

Santos, 2012, Journal of Microencapsulation, 33(1), 1-17.

ผลของกระบวนการพ่นแห้งต่อคุณสมบัติทางเคมี

กายภาพของไมโครแคปซูล

คณุสมบตัทิางเคมกีายภาพ เช่น ปรมิาณผลติภณัฑ์

และประสิทธิภาพการกักเก็บน�้ามัน รูปร่างและขนาด

อนุภาค bulk density และ tap density ตลอดจนถึง

ความชื้นของผงไมโครแคปซูลล้วนมีผลต่อความคงตัว  

ความสะดวกในการขนส่ง ตลอดไปถึงความคุ้มทุนใน 

การผลิต ปัจจัยเหล่านี้จึงเป็นปัจจัยที่ใช้ในการประเมินเพื่อ

พัฒนาผลิตภัณฑ์ ทั้งนี้กระบวนการพ่นแห้ง ประกอบด้วย

หลายกระบวนการย่อย คือ การป้อนฉีดอิมัลชันเข้าเครื่อง

พ่นแห้งผ่านหัวฉีด (atomizer) เกิดเป็นละอองฝอยขนาด

เล็ก การอบแห้งด้วยอุณหภูมิร้อนขาเข้าซึ่งเป็นปัจจัยส�าคัญ

ในการระเหยน�้าออกจากละอองฝอยท�าให้เกิดผงไมโคร 

แคปซูล โดยความดันและอัตราการไหลของอากาศจะ

ท�าหน้าที่ในการผลักดันให้ละอองฝอยเคลื่อนที่ไปสัมผัส 

ความร้อนและน�าผงแห้งตกลงสูไ่ซโครน ซึง่ก่อนเข้าสูไ่ซโครน 

ผงไมโครแคปซูลจะถูกลดความชื้นลงด้วยอุณหภูมิร้อน 

ขาออก ซึ่งทุกกระบวนการข้างต้นล้วนแล้วแต่มีผลต่อ

คุณสมบัติของผงไมโครแคปซูล ดังนี้

อัตราการป้อน

อัตราการป้อนท่ีนิยมใช้ไมโครเอนแคปซูเลชันอยู่

ระหว่าง 1.0-2.0 กิโลกรัมต่อช่ัวโมง (Laohasongkram, 

Mahamaktudsanee & Chaiwanichasiri, 2011)  

หากเพิ่มอัตราการป้อนจะท�าให้ปริมาณละอองฝอยใน

เครื่องพ่นแห้งมีปริมาณสูง อุณหภูมิภายในจึงลดต�่าลง 

ท�าให้เกิดฟิล์มห่อหุ้มสารแกนกลางน้อยส่งผลให้ปริมาณ

ผลิตผลที่ได้มีปริมาณน้อย อีกทั้งมีปริมาณความชื้นใน 

ผงแห้งสงู ซึง่ความชืน้ดงักล่าวมผีลต่อความคงตวัของน�า้มนั

ซ่ึงเป็นสารแกนกลาง โดยท่ัวไปปริมาณความช้ืนในอาหาร

ประเภทผงแห้งไม่ควรเกิน 4% (Goyal et al., 2015) 

อีกท้ังการเพิ่มอัตราเร็วในการป้อนตัวอย่างท�าให้อนุภาค

มีขนาดไม่สม�่าเสมอ รูปร่างอสมมาตร มีรูพรุนสูง ท�าให้ 

bulk density และ tap density ของผงยาท่ีได้สูง ทั้งนี้ 

bulk density ซ่ึงเป็นความหนาแน่นและ tap density 

ซ่ึงเป็นความหนาแน่นหลังเคาะเป็นปัจจัยทีมีผลต่อขนาด

และปริมาณในการบรรจุหรือขนส่ง ซ่ึงจะส่งผลกระทบต่อ

ศักยภาพในการขนส่งและต้นทุนในการขนส่ง
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ความดันและอัตราการไหลของอากาศ 

โดยทั่ ว ไปความดันที่ นิ ยมใช ้ ในการไมโคร 

เอนแคปซูเลชันอยู่ระหว่าง 90-120 กิโลปาสกาล การเพิ่ม

ความดันท�าให้อัตราการเร็วในการพ่นแห้งเพิ่มขึ้น มุมใน

การพ่นละอองฝอยท�าให้ลดลงการสะสมของผงแห้งบริเวณ

ผนังของถังเครื่องพ่นแห้งจึงได้ปริมาณผลิตผลจากการผลิต

เพิ่มขึ้น ต่างจากการลดความดันซึ่งท�าให้ปริมาณผลิตลดลง 

ขนาดอนุภาคลดลงเกิดแรงยึดเหนี่ยวระหว่างอนุภาคเพิ่ม 

สงูขึน้จงึท�าให้ความสามารถในการไหลของผงไมโครแคปซลู

ลดลง ซึ่งจะมีผลต่อความสม�่าเสมอในแต่ละหน่วยบรรจุ

ยา ส�าหรับอัตราการไหลของอากาศมีผลต่อระยะเวลาท่ี

ละอองฝอยและอนุภาคผงแห้งอยู่ในถังอบแห้ง โดยท่ัวไป

นิยมไมโครเอนแคปซูเลชันโดยใช้อัตราการไหลของอากาศ

ประมาณ 60 -90 ลูกบาศก์เมตรต่อนาที หากอัตราการ

ไหลของอากาศต�่าจะท�าให้ระยะเวลาอยู่ในถังอบเพิ่มข้ึน

ปริมาณความชื้นในผงไมโครแคปซูลจึงลดลง (Kumphol 

& Suanthong, 1998, Huang et al., 2014)

อุณหภูมิร้อนขาเข้าและขาออก

อุณหภูมิร ้อนขาเข ้าเป ็นปัจจัยหลักที่มีผลต่อ

คุณสมบัติโดยรวมของผงไมโครแคปซูลที่เตรียมได้ และ

การที่สามารถปรับเปลี่ยนอุณหภูมิร ้อนขาเข ้าท�าได ้

ง ่ายจึงมีรายงานวิจัยหลายงานงานวิจัยที่มีการศึกษา

ผลของอุณหภูมิร ้อนขาเข ้าที่ เหมาะสมในการไมโคร 

แอนเคปซูลเลชันน�้ามันชนิดต่าง ๆ ซึ่งอุณหภูมิท่ีประสบ

ความส�าเร็จในการไมโครเอนแคปซูเลชันมักอยู ่ในช่วง 

150-200°C (Laohasongkram, Mahamaktudsanee &  

Chaiwanichasiri, 2011) เช่น Frascareli et al. (2012) 

ซึ่งศึกษาสภาวะที่ในการไมโครเอนแคปซูเลชันน�้ามันกาแฟ

โดยใช้กัมอราบิกเป็นสารห่อหุ้มพบว่า อุณหภูมิขาเข้าที่ 

สงูขึน้กม็ผีลท�าประสทิธภิาพในการกกัเกบ็น�า้มนัและปรมิาณ

น�้ามันทั้งหมดในผงไมโครแคปซูลเพิ่มขึ้นเนื่องจากอุณหภูมิ

ความร้อนมีผลต่ออัตราเร็วการระเหยของน�้าออกและ 

การเกิดฟิล์ม (film formation) ความร้อนที่สูงขึ้นจะท�าให้

ผิวนอกสุดของสารห่อหุ้มแห้งและเกิดฟิล์มอย่างเร็วกว่า 

จึงกักเก็บน�้ามันไว้ได้ในปริมาณสูง (ภาพ 3 และภาพ 4) 

อย่างไรกต็ามการระเหยของน�า้ท่ีผวิละอองฝอยอย่างรวดเรว็

อาจท�าให้น�า้ทีอ่ยูภ่ายในยงัไม่ระเหยออกมาได้ทนัอาจท�าให้

เกดิอากาศหรอืรพุรนุแทรกอยูใ่นผนงัของสารไมโครแคปซลู

ท�าให้ปริมาณ bulk density และ tap density สูงขึ้น 

นอกจากนี้ความดันท่ีเกิดจากความพยายามระเหยน�้าออก

ภายในอาจท�าให้เกิดการแตกของเปลือกสารห่อหุ้มเกิด 

การสูญเสียน�้ามันและท�าให้ประสิทธิภาพการป้องกัน

สารแกนกลางจากสภาพแวดล้อมภายนอกลดลง ส�าหรับ

ความชื้นของผงไมโครแคปซูลพบว่าการเพิ่มอุณหภูมิ

ของอากาศร้อนขาเข้าในช่วงความแรกท�าให้ปริมาณของ

ความช้ืนในผงไมโครแคปซูลลดลงเนื่องจากมีอัตราการ

ระเหยของน�้าเพิ่ม แต่อย่างไรก็ตามหากเพิ่มอุณหภูมิของ

อากาศร้อนขาเข้าสูงเกินไปจะท�าให้ moisture content 

สูงข้ึน เนื่องจากการเกิดฟิล์มอย่างรวดเร็วท�าให้น�้าที่อยู่

ภายในอนุภาคระเหยออกมาได้ยากจึงมีปริมาณน�้าสะสม

ในอนุภาค (ภาพ 5) จะเห็นได้ว่าอุณหภูมิขาเข้าเป็นปัจจัย

ส�าคัญปัจจัยหนึ่งในการควบคุมคุณสมบัติทางเคมีกายภาพ

ของผงไมโครแคปซูล อีกทั้งสามารถปรับเปลี่ยนอุณหภูมิ 

ได้ง่ายจึงสะดวกในการพัฒนาต�ารับกว่าปัจจัยอื่น

ภาพ 3 กราฟแสดงความส�าพันธ์ระหว่างปริมาณของแข็ง

ท้ังหมดในต�ารับและอุณหภูมิร ้อนขาเข ้า ซ่ึงมีผลต ่อ

ประสิทธิภาพการเก็บเก็บน�้ามันเมล็ดกาแฟของไมโคร

แคปซูล โดยวิธีพ่นแห้ง
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ภาพ 4 กราฟแสดงความส�าพันธ์ระหว่างปริมาณของแข็ง

ทั้งหมดในต�ารับและอุณหภูมิร้อนขาเข้าซึ่งมีผลต่อน�้ามัน

เมล็ดกาแฟทั้งหมด

ภาพ 5 กราฟแสดงความส�าพันธ์ระหว่างปริมาณของแข็ง

ทั้งหมดในต�ารับและอุณหภูมิร้อนขาเข้าซึ่งมีผลต่อความชื้น

ของไมโครแคปซูล

ส�าหรับอุณหภูมิขาออกมีผลต่อประมาณความชื้น

และความคงตัวของผลิตภัณฑ์ โดยทั่วไปนิยมใช้อุณหภูมิ 

ขาออกอยู่ระหว่าง 70-90°C (Kha et al., 2014) หากมี

การลดปริมาณอุณหภูมิขาออกจะท�าให้ปริมาณน�้าที่ระเหย

ออกจากผลิตภัณฑ์หลังการเกิดฟิล์มได้ลดลง ซึ่งเพิ่มโอกาส

ในการเกาะกลุ่มกันของอนุภาคผงยา (agglomeration)  

รวมทั้งอาจมีผลต่อการเพิ่มปฏิกิริยาออกซิเดชันและ 

ไฮโรไลซิสของน�้ามันที่ถูกกักเก็บ (Adamiec et al., 2012)

สารห่อหุ้มกับคุณสมบัติทางเคมีกายภาพ

สารห่อหุ้มเป็นสารมีคุณสมบัติในการก่ออิมัลชัน

และสามารถเกิดฟิล์มเพื่อห่อหุ ้มสารแกนกลางได้ ท้ังนี้

คุณสมบัติดังกล่าวข้ึนอยู่กับชนิดและปริมาณของสารซ่ึงจะ

มีผลต่อประสิทธิภาพในการกักเก็บน�้ามัน และคุณสมบัติ

ทางเคมีกายภาพของไมโครแคปซูลที่เตรียมได้ ส�าหรับ

สารท่ีนิยมใช้ในการห่อหุ ้มน�้ามันและสารแต่งกลิ่น คือ  

กัมอราบิก เนื่องจากมีคุณสมบัติที่ดีหลายประการใน 

การกักเก็บน�้ามันและสารแต่งกลิ่น แต่การท่ีกัมอราบิก

เป็นสารสกัดจากธรรมชาติท�าให้มีข้อจ�ากัดด้านปริมาณ 

การผลิตที่สามารถผลิตได้ปริมาณค่อนข้างน้อย จึงมี

ราคาแพง และไม่สามารถผลิตได้ในประเทศไทย จึงมี 

ความพยายามคัดเลือกสารชนิดอื่นเพื่อใช้แทนหรือใช้ร่วม

กับกัมอราบิกเพื่อลดข้อจ�ากัดดังกล่าว เช่น แป้งดัดแปลง

โครงสร้าง (modified starch) เป็นต้น นอกจากนี้พบว่า

แป้งหลายชนิดซ่ึงผลิตได้เองในประเทศไทยเป็นอีกทาง

เลือกหนึ่งซ่ึงมีศักยภาพในการก่อฟิล์มในกระบวนการ

ไมโครเอนแคปซูเลชันและมีราคาถูกจึงน�ามาใช้ทดแทน

หรือใช้ร่วมกับกัมอราบิกในการเตรียมไมโครแคปซูล เช่น  

แป้งมันส�าปะหลัง และแป้งข้าวชนิดต่าง ๆ เป็นต้น  

(De Barros Fernandes et al, 2013; Ferreira et al.,  

2016; Surojanametakul et al., 2005) ด้วยเหตุนี้

บทความนี้จึงมุ่งเน้นการอธิบายคุณสมบัติของกัมอราบิก

และแป้งชนิดต่าง ๆ เป็นหลัก 

กัมอราบิก (Gum Arabic--GA) คือ กัมท่ีได้จาก

ยางพืช (exudate gum) ในกลุ่มสารไฮโดรคอลลอยด์ ที่

หลั่งออกมาจากกิ่งก้านของพืชในกลุ่มอคาเซีย เช่น Acacia  

senegal, Acacia seyal ซึ่งพบในแถบทวีปแอฟริกา 

จากคุณสมบัติของกัมอราบิกท่ีมีความหนืดต�่าเมื่อใช้ที่ 

ความเข้มข้นสูงท�าให้สามารถใช้ได้ในความเข้มข้นสูงเพ่ือ

เพิ่มประสิทธิภาพในการห่อหุ ้มและให้ประสิทธิภาพใน 

การกักเก็บน�้ามันมีสูง จากคุณสมบัติข้างต้นจึงมีการน�า 

กัมอราบิกมาใช้เป็นสารห่อหุ ้มในการเอนแคปซูเลชัน
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น�้ามันจ�านวนมาก เช่น การเอนแคปซูเลชันน�้ามันโรสแมรี  

(De Barros Fernades et al. 2014) การเอนแคปซูเลชัน 

น�้ามันออริกาโน (Hijo et al. 2015) เป็นต้น แต่กัมอราบิก 

เองมีข้อจ�ากัดในเรื่องปริมาณการผลิต เน่ืองจากเป็น 

สารที่ผลิตจากพืช มีราคาค่อนข้างสูง และไม่สามารถผลิต

ได้ในประเทศไทย 

แป้งมันส�าปะหลัง (Tapioca starch) เป็นแป้งท่ี

ได้จากมันส�าปะหลัง องค์ประกอบโดยทั่วไปเป็นสารกลุ่ม

คาร์โบไฮเดรตซึ่งละและลายแล้วให้สารที่มีลักษณะเป็น 

ไฮโดรคอลลอยด์เช่นเดียวกับกัมอราบิกแต่ให้ความหนืด

สูงกว่า เป็นสารก่ออิมัลชันที่มีประสิทธิภาพต�่าท�าให้

ประสิทธิภาพในการกักเก็บน�้ามันต�่าและไม่สามารถใช้

ในปริมาณสูงได้ แต่แป้งมันส�าปะหลังมีข้อดีคือแป้งมัน

ส�าปะหลังผลิตภัณฑ์เป็นที่หาซื้อได้ง่าย ราคาถูก และ

ผลิตได้ปริมาณมากในประเทศไทย ส�าหรับข้อจ�ากัดเรื่อง

คุณสมบัติการก่ออิมัลชันต�่านั้นท�าให้ไม่สามารถไม่เลือกใช้

แป้งมันส�าปะหลังเป็นสารห่อหุ้มเดี่ยว จึงต้องน�ามาผสมกับ 

สารห่อหุ ้มชนิดอื่นเพื่อเพิ่มคุณสมบัติในการห่อหุ ้มเป็น 

สารห่อหุ ้ม เช่น การใช้แป้งมันส�าปะหลังมาผสมกับ 

กัมอราบิกในอัตราส่วนที่ เหมาะสมเพื่อท�าไมโครเอน 

แคปซูเลชันน�้ามันปาล์ม (Ferreira et al., 2015) และ 

การไมโครเอนแคปซูเลชันน�้ามันร�าข้าวด้วยวิธีพ่นแห้ง

โดยใช้แป้งมันส�าปะหลังรวมกับโปรตีนสกัดจากถั่วเหลือง  

(soya protein isolate complex) เป็นสารห่อหุ ้ม  

(Muraly et al., 2016) ซึ่งพบว่าไมโครแคปซูลที่ได้ให้

ร ้อยละของการกักเก็บน�้ามันที่สูงและสามารถป้องกัน 

การเกิด peroxidation ของน�้ามันที่กักเก็บได้

แป้งข้าว (rice starch) เป็นแป้งที่ได้จากเมล็ดข้าว 

โดยแป้งข้าวซึ่งมีการผลิตและนิยมใช้ในอุตสหกรรมอาหาร

ในประเทศไทยคือ แป้งข้าวเจ้า (regular rice strach) และ

แป้งข้าวเหนียว (glutinous rice starch) ซึ่งพบว่าแป้งทั้ง

สองชนิดมีศักยภาพเป็นในการเตรียมไมโครแคปซูลด้วยวิธี

พ่นแห้ง เมื่อใช้เป็นสารห่อหุ้มร่วมกับกัมอราบิก โดยผง

ไมโครแคปซูลที่ได้มีลักษณะเป็นทรงกลม มีขนาดอนุภาค 

bulk density และ tap density ไม่แตกต่างกันอย่างม ี

นัยส�าคัญทางสถิติ อย่างไรก็ตามพบว่าไมโครแคปซูล 

ซ่ึงเตรียมจากกัมอราบิกร่วมกับแป้งข้าวเหนียวมีความชื้น 

น้อยกว่ากัมอราบิกร่วมกับแป้งข้าวเจ้า ซ่ึงมีค่าเท่ากับ 

6.93% และ 8.20% ตามล�าดับ (Surojanametakul  

et al., 2005)

มอลโตเดกซ์ตนิ (maltodextrin) เกดิจากดดัแปลง

โครงสร้างของแป้งออกบางส่วนด้วยกระบวนการไฮโดร 

ไลซิส ท�าให้ได้สารท่ีมีความหนืดต�่า สามารถละลายน�้าได ้

ดีขึ้น จึงช่วยลดข้อจ�ากัดที่พบในแป้งตามธรรมชาติได้  

การผ่านกระบวนการดังกล่าวท�าให้สารท่ีได้มีราคาเพิ่มขึ้น

เมื่อเทียบกับแป้งตามธรรมชาติแต่ยังมีราคาค่อนข้างถูก

เมื่อเทียบกับกัมอราบิก ซ่ึงนิยมน�ามาใช้มากในการไมโคร 

เอนแคปซูเลชัน แม ้มอลโตเดกซ ์ตินมีข ้อจ�ากัดด ้าน

ประสิทธิภาพในการห่อหุ้มน�้ามันต้องใช้ร่วมกับกัมอราบิก 

ในการห่อหุ ้มน�้ามันแต่อย่างไรก็ตามวิธีการดังกล่าวก็

สามารถต้นทุนในการผลิตลงได้ (De Barros Fernandes, 

Borges & Botrel, 2014)

นอกจากชนิดของสารห่อแล้ว ปริมาณสารห่อหุ้ม  

สัดส ่วนสารห่อหุ ้มต ่อน�้ามันหรือสารแกนกลาง และ

สัดส่วนการแทนกัมอราบิกด้วยแป้งในสารห่อหุ้มล้วนมี

ผลต่อคุณสมบัติทางเคมีกายภาพของไมโครแคปซูลที่ได้  

ท้ังนี้ยอมรับกันโดยท่ัวไปว่าสัดส่วนสารห่อหุ ้มต่อสาร 

แกนกลางท่ีเหมาะสมควรอยู่ในช่วง 2:1 ถึง 4:1 เนื่องจาก

การใช้ปริมาณสารห่อหุ้มน้อย คือ มีสัดส่วนน้อยกว่า 2:1 

จะท�าให้มปีระสทิธภิาพในการก่ออมิลัชนัและประสทิธภิาพ

ในการกักเก็บน�้ามันต�่า น�้ามันส่วนใหญ่จึงกระจายอยู่ที่ผิว

ของผงไมโครแคปซูล จึงไม่มีประโยชน์ในการปกป้องน�้ามัน

หรือสารแกนกลางจากสภาวะแวดล้อมภายนอก แต่หากมี

การใช้ปริมาณสารห่อหุ้มในปริมาณสูง คือ มีสัดส่วนสารห่อ

หุ้มต่อสารแกนกลาง มากกว่า 4:1 แม้จะมีประสิทธิภาพใน

การกักเก็บน�้ามันสูงแต่การใช้สารห่อหุ้มในปริมาณสูงท�าให้

ไม่คุ้มทุนในการผลิตเชิงอุตสาหกรรม (Frascareli et al., 

2012; McNamee, O’Riorda & O’Sullivan, 2001)

ปริมาณสารห่อหุ้มหรือของแข็งทั้งหมดในต�ารับ 

(total solids) พบว่า การเพิ่มปริมาณสารห่อหุ้มช่วยเพิ่ม

ความสามารถในการเกิดอิมัลชันส่งผลให้ประสิทธิภาพ 

ในการห่อหุ ้มสารแกนกลางและปริมาณน�้ามันทั้งหมด 
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เพิม่ขึน้ (ภาพ 3 และภาพ 4) ส�าหรับปริมาณความชืน้ในต�ารบั 

พบว่า การเพิ่มปริมาณสารห่อหุ้มในปริมาณน้อย ๆ จะ

ช่วยลดปริมาณน�้าในต�ารับท�าให้ผงไมโครแคปซูลมีปริมาณ

ความชื้นลดลง แต่หากเพ่ิมปริมาณสารห่อหุ้มมากเกินไป 

จะท�าให้อิมัลชันมีความหนืดสูงจึงลดความสามารถในป้อน 

อกีทัง้การความหนดืทีเ่พิม่ขึน้จะขดัขวางการระเหยออกของ

น�้าขณะพ่นแห้งระเหยได้ท�าให้ได้ผลิตภัณฑ์ที่มีความชื้นสูง 

(ภาพ 5) ซึ่งอาจน�าสู่แนวโน้มการเกิดความไม่คงตัวในต�ารับ 

(Frascareli et al, 2012)

ส�าหรับสัดส่วนการแทนที่กัมอราบิกด้วยแป้ง 

เน่ืองจากแป้งมีความสามารถในการก่ออิมัลชันน้อยกว่า

กัมอราบิกดังนั้นการปรับลดสัดส่วนของกัมอราบิกลงและ

เพิ่มสัดส่วนของแป้งในต�ารับจึงท�าให้ประสิทธิภาพใน 

การกักเก็บน�้ามันลดลง (Ferreira et al., 2016) อย่างไร

ก็ตามพบว่าการเพิ่มสัดส่วนของแป้งในต�ารับช่วยลด 

การเก็บติดของผงไมโครแคปซูลกับผนังของเครื่องพ่นแห้ง

จึงท�าให้ปริมาณผลิตผลสูงขึ้น (Santana et al., 2016) 

ส�าหรับสัณฐานวิทยาของผงไมโครแคปซูลพบว่าการใช้

กัมอราบิกร่วมกับแป้งช่วยให้ผงยามีลักษณะเป็นทรงกลม

และมีผิวเรียบมากกว่าการใช้กัมอราบิกเพียงอย่างเดียว

เน่ืองจากแป้งช่วยเพิ่มความสามารถในการยืดหยุ่นของผิว

อนุภาคขณะพ่นแห้ง กรณีความชื้นในต�ารับพบว่าต�ารับซึ่ง

มีสัดส่วนการแทนที่แป้งในต�ารับเพิ่มขึ้นมีผลเพิ่มปริมาณ

ความชื้นของผงไมโครแคปซูล เน่ืองจากผลของความชื้น

ของวัตถุดิบซึ่งแป้งปริมาณความชื้นสูงกว่ากัมอราบิก  

(De Barros Fernandes, Borges & Botrel, 2014;  

Ferreira et al., 2016)

บทสรุป

การท�าไมโครเอนแคปซูเลชันน�้ามันหอมระเหย

ด ้วยวิธีพ ่นแห ้ง เป ็นวิธีการที่ เหมาะสมในการเ พ่ิม 

ความคงตัวของน�้ามันหอมระเหย โดยปัจจัยที่มีผลต่อ 

การพ่นแห้งของน�้ามันหอมระเหย ได้แก่ ส่วนประกอบ

ของสารห่อหุ้มและสภาวะการผลิต เช่น อัตราการป้อน  

ควรอยู่ในช่วง 1-2 กิโลกรัมต่อช่ัวโมง ความดัน ควรอยู่ใน

ช่วง 90-120 กิโลปาสกาล และอัตราการไหลของอากาศ 

ควรอยู่ในช่วง 60-90 ลูกบาศก์เมตรต่อนาที อุณหภูมิ

ร้อนขาเข้าและขาออก ควรอยู่ในช่วง 150-200°C และ  

70-90°C ตามล�าดบั นอกจากนีย้งัเป็นการเพิม่ความสะดวก 

ในการขนส่ง การน�าไปใช้งาน ตลอดจนการเก็บรักษา

การศึกษาเทคนิคไมโครเอนแคปซูเลชันน�้ามัน

หอมระเหยโดยวิธีพ่นแห้ง เป็นการศึกษาท่ีมีความจ�าเป็น 

เนื่องจากคุณสมบัติที่เป็นข้อเสียของน�้ามันหอมระเหยที่

เกี่ยวข้องท�าให้เกิดความไม่คงตัว ดังนั้นการท�าให้อยู่ในรูป

ไมโครแคปซูล ท�าให้ความคงตัวเพิ่มขึ้น น�าไปใช้ได้สะดวก 

อีกทั้งยังสามารถทราบว่าน�้ามันหอมระเหยที่กักเก็บไว้มี

ปริมาณเท่าใด เพื่อง่ายต่อการน�าไปใช้และสามารถควบคุม

การปลดปล่อยของน�้ามันหอมระเหยของไมโครแคปซูลได้ 

อกีท้ังการใช้สารห่อหุม้ท่ีมใีนประเทศ เช่น แป้งมนัส�าปะหลงั 

แป้งข้าวเจ้า แป้งข้าวเหนียว เป็นการสร้างมูลค่าให้กับ

วัตถุดิบท่ีมีในประเทศได้อีกด้วย

ในอนาคตจะมีการใช ้น�้ ามันหอมระเหยใน

อุตสาหกรรมต่าง ๆ เพิ่มมากข้ึน ดังนั้นการมีวิธีการท่ีเพิ่ม

ความคงตัวของน�้ามันหอมระเหยและให้สามารถน�าไปใช้ 

ได้ง่าย ยิ่งจะเป็นการเพิ่มปริมาณการใช้น�้ามันหอมระเหย

ท้ังในและต่างประเทศ เป็นการขับเคลื่อนเศรษฐกิจของ

ประเทศอีกทางหนึ่งด้วย



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 59

References

Adamiec, J., Borompichaichartkul, C., Srzednicki, G., Panket, W., Piriyapunsakul, S., & Zhao, J. (2012).  

 Microencapsulation of kaffir lime oil and its functional properties. Drying Technology, 30(9),  

 914-920. 

Alvarez-Castellanos, P. P., & Pascual-Villalobos, M. J. (2003). Effect of fertilizer on yield and  

 composition of lower head essential oil of Chrysanthemum coronarium (Asteraceae) cultivated  

 in Spain. Industrial Crops and Product, 17(2), 77-81.

Bakkali, F., Averbeck, S., Averbeck, D., & Idaomar, M. (2008). Biological effects of essential oils-a review.  

 Food and Chemical Toxicology, 46(2), 446-475. 

Barbosa-Cánovas, G. V., Ortega-Rivas, E., Juliano, P., & Yan, H. (2005). Food powders physical properties,  

 processing and functionality. New York: Kluwer Academic.

Baser, K. H. C., & Demirci, F. (2007). Chemistry of essential oils. In R. G. Berger (Ed.), Flavours and  

 fragrances: Chemistry, bioprocessing and sustainability. Berlin: Springer.

Bedi, S., Tanuja, S., & Vyas, S. P. (2010). A handbook of aromatic and essential oil plants: Cultivation,  

 chemistry, processing and uses. India: Agrobios.

Burt, S. (2004). Essential oils: Their antibacterial properties and potential applications in foods— 

 a review. International Journal of Food Microbiology, 94(3), 223-253. 

Casanova, F., & Santos, L. (2012). Encapsulation of cosmetic active ingredients for topical application 

 --a review. Journal of Microencapsulation, 33(1), 1-17.

Carson, C. F., Hammer, K. A., & Riley, T. V. (2006). Melaleuca alternifolia (tea tree) oil: A review of  

 antimicrobial and other medicinal properties. Clinical Microbiology Reviews, 19(1), 50-62.

Carson, C. F., & Hammer, K. A. (2011). Chemistry and bioactivity of essential oils. In H. Thormar (Ed.),  

 Lipids and essential oils as antimicrobial agents. New Jersey: John Wiley & Sons.

Chami, F., Chami, N., Bennis, S., Trouillas, J., & Remmal, A. (2004). Evaluation of carvacrol and eugenol  

 as prophylaxis and treatment of vaginal candidiasis in an immunosuppressed rat model.  

 Journal of Antimicrobial Chemotherapy, 54(5), 909-914. 

Chen, X. D., & Mujumdar, A. S. (2008). Drying technologies in food processing. Oxford: Blackwell.

Choe, E., & Min, D. B. (2006). Mechanisms and factors for edible oil oxidation. Comprehensive Reviews  

 in Food Science and Food Safety, 5(4), 169-186.

Cowan, M. M. (1999). Plant products as antimicrobial agents. Clinical Microbiology Reviews, 12(4),  

 564-582.



60 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

Cragg, G. M., Newman, D. J., & Snader, K. M. (1997). Natural products in drug discovery and development.  

 Journal of Natural Products, 60(1), 52-60. 

De Barros Fernandes, R. V., Borges, S. V., Botrel, D. A., Silva, E. K., Costa, J. M. G. D., & Queiroz, F.  

 (2013). Microencapsulation of rosemary essential oil: Characterization of particles.  

 Drying Technology, 31(11), 1245-1254. 

De Barros Fernandes, R. V., Borges, S. V., & Botrel, D. A. (2014). Gum arabic/starch/maltodextrin/ 

 inulin as wall materials on the microencapsulation of rosemary essential oil. Carbohydrate  

 Polymers, 101(2014), 524-532.

Djilani, A., & Dicko, A. (2012). The therapeutic benefits of essential oils. In J. Bouayed & T. Bohn   

 (Eds.), Nutrition, well-being and health. Rijeka: InTech.

Ferreira, C. D., Da Conceição, E. J. L., Machado, B. A. S., Hermes, V. S., De Oliveira Rios, A., Druzian, J. I.,  

 & Nunes, I. L. (2016). Physicochemical characterization and oxidative stability of  

 microencapsulated crude palm oil by spray drying. Food and Bioprocess Technology, 9(1),  

 124-136. 

Frascareli, E. C., Silva, V. M., Tonon, R. V., & Hubinger, M. D. (2012). Effect of process conditions on the  

 microencapsulation of coffee oil by spray drying. Food and Bioproducts Processing, 90(3),  

 413-424. 

Gharsallaoui, A., Roudaut, G., Chambin, O., Voilley, A., & Saurel, R. (2007). Applications of spray-drying  

 in microencapsulation of food ingredients: An overview. Food Research International, 40(9),  

 1107-1121. 

Ghosh, S. K. (2006). Functional coatings: By polymer microencapsulation. Weinheim: Wiley-VCH Verlag.

Goyal, A., Sharma, V., Sihag, M. K., Tomar, S. K., Arora, S., Sabikhi, L., & Singh, A. K. (2015).  

 Development and physico-chemical characterization of microencapsulated flaxseed oil  

 powder: A functional ingredient for omega-3 fortification. Powder Technology, 286(2015),  

 527-537. 

Hammer, K. A., & Carson, C. F. (2011). Antibacterial and antifungal activities of essential oils. In H. Thormar  

 (Ed.), Lipids and essential oils as antimicrobial agents. New Jersey: John Wiley & Sons.

Hijo, T., Campos, A. A., Costa, J. M. G., Silva, E. K., Azevedo, V. M., Yoshida, M. I., & Borges, S. V. (2015).  

 Physical and thermal properties of oregano (Origanum vulgare L.) essential oil microparticles.  

 Journal of Food Process Engineering, 38(1), 1-10.

Hussain, A. I., Anwar, F., Sherazi, S. T. H., & Przybylski, R. (2008). Chemical composition, antioxidant  

 and antimicrobial activities of basil (Ocimum basilicum) essential oils depends on seasonal  

 variations. Food Chemistry, 108(3), 986-995. 



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 61

Huang, H., Hao, S., Li, L., Yang, X., Cen, J., Lin, W., & Wei, Y. (2014). Influence of emulsion  

 composition and spray-drying conditions on microencapsulation of tilapia oil. Journal of food  

 science and technology, 51(9), 2148-2154.

Isman, M. B., Wilson, J. A., & Bradbury, R. (2008). Insecticidal activities of commercial rosemary oils  

 (Rosmarinus officinalis.) against larvae of Pseudaletia unipuncta. and Trichoplusia ni. in relation  

 to their chemical compositions. Pharmaceutical Biology, 46(1-2), 82-87.

Kausadikar, S., Gadhave, A. D., & Wanghmare, J. (2015). Microencapsulation of lemon oil by spray drying  

 and its application in flavor tea. Advances in Applied Science Research, 6(4), 69-78.

Kha, T. C., Nguyen, M. H., Roach, P. D., & Stathopoulos, C. E. (2014). Microencapsulation of Gac oil:  

 Optimization of spray drying conditions using response surface methodology. Powder  

 Technology, 264(2014), 298-309.

Kumphol, W., & Suanthong, S. (1998). Effect of processing variables in spray drying technique on physical  

 properties of spray dried product. Phitsanulok: Narasuan University.

Laohasongkram, K., Mahamaktudsanee, T., & Chaiwanichasiri, S. (2011). Microencapsulation of  

 Macadamia oil by spray drying. Procedia Food Science, 1(2011), 1660-1665.

McNamee, B. F., O’Riorda, E. D., & O’Sullivan, M. (2001). Effect of partial replacement of gum arabic  

 with carbohydrates on its microencapsulation properties. Journal of Agricultural and Food  

 Chemistry, 49(7), 3385-3388. 

Masango, P. (2005). Cleaner production of essential oils by steam distillation. Journal of Cleaner  

 Production, 13(8), 833-839. 

Muraly, S., Kar, A., Patel, A. S., Kumar, J., Mohapatra, D., & Das, S. K. (2016). Encapsulation of rice bran  

 oil in tapioca starch-soya protein isolate complex using spray drying. Indian Journal of  

 Agricultural Sciences, 86(8), 984-991.

Nakatsu, T., Lupo Jr, A. T., Chinn Jr, J. W., & Kang, R. K. (2000). Biological activity of essential oils and  

 their constituents. Studies in Natural Products Chemistry, 21(2000), 571-631.

Peanparkdee, M., Iwamoto, S., & Yamauchi, R. (2016). Microencapsulation: A review of applications in  

 the food and pharmaceutical industries. Reviews in Agricultural Science, 4(2016), 56-65.

Risch, S. J., & Reineccius, G. A. (1988). Flavor encapsulation. Washington, D.C.: American Chemical  

 Society.

Santana, A. A., Cano-Higuita, D. M., De Oliveira, R. A., & Telis, V. R. (2016). Influence of different  

 combinations of wall materials on the microencapsulation of jussara pulp (Euterpe edulis) by  

 spray drying. Food Chemistry, 212(2016), 1-9.



62 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

Surojanametakul, V., Tungtrakul, P., Varannanond, W., Supasri, R., Boonbumroung, S., & Themtakul, K.  

 (2005). Properties of spray-dried rice starch microcapsule. Kasetsart Journal: Natural Science,  

 39(4), 730-738.

Teixeira, B., Marques, A., Ramos, C., Neng, N. R., Nogueira, J. M., Saraiva, J. A., & Nunes, M. L. (2013).  

 Chemical composition and antibacterial and antioxidant properties of commercial essential  

 oils. Industrial Crops and Product, 43(1), 587-595.

Terblanche, F. C., & Kornelius, G. (2000). A literature survey of the antifungal activity of essential oil  

 constituents. Journal of Essential Oil-Bearing Plants, 3(3), 139-156. 

Vigan, M. (2010). Essential oils: Renewal of interest and toxicity. European Journal of Dermatology,  

 20(6), 685-692.



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 63

การพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์กับการพัฒนาสมรรถนะ 

การดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 

Development of Nursing Curriculum and the Development of  

Capacities to Care for Spiritual Health

มุกดา สีตลานุชิต  

Mukda Seethalanuchit 

คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์

Faculty of Science, Buriram Rajabhat University

บทคัดย่อ

การพฒันาหลกัสตูรพยาบาลศาสตร์เพือ่การพฒันาสมรรถนะนกัศกึษาพยาบาลในการดแูลสขุภาวะทางจติวญิญาณ

เป็นประเด็นที่ส�าคัญที่สถาบันการศึกษาและนักการศึกษาทางการพยาบาลควรมีการพัฒนาให้เป็นรูปธรรม ทั้งนี้จาก

ผลการประชุมขององค์การอนามัยโลกในปี 2541 และพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 ของไทยได้ก�าหนด

เรื่องจิตวิญญาณเป็นองค์ประกอบของสุขภาพ ผลการศึกษาการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณในผู้ป่วยโดยบทบาทของ

พยาบาลและการพัฒนาในการจัดการทางการศึกษาใน 10 กว่าปีท่ีผ่าน มาจ�านวน 35 เรื่อง พบว่าได้มีข้อเสนอแนะให้

มีการด�าเนินการพัฒนาในการจัดการศึกษาให้ชัดเจนในหลักสูตร ดังนั้นแนวคิดการพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์เพื่อ

การพัฒนาสมรรถนะของนักศึกษาพยาบาลในการดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณจะเป็นแกนส�าคัญท่ีจะส่งผลต่อคุณภาพ

ของการผลิตนักศึกษาพยาบาลให้เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีสมรรถนะส่งเสริมและดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณได้อย่างมี

ประสิทธิภาพต่อไป

ค�าส�าคัญ: การพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์, พัฒนาสมรรถนะการดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณ, นักศึกษาพยาบาล 

Abstract

The development of nursing curriculum and the development of capacities to care for spiritual 

health are important issues that educational institutes and nursing educators should be developed 

concretely. From the meeting of the World Health Organization in 1998 and the National Health 

Act 2007 of Thailand that have specified spirituality as a factor of health. Results of the studies of 

spiritual health development in patients by the role of nurses and the development of educational 

administration in the past 10 years (n= 35) have found that there have been recommendations for a 

clear development of educational administration in the curriculum. So the ideas of the development 

of nursing curriculum to develop nursing student’s capacities to care for spiritual health will be an 
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บทน�า

องค์การอนามยัโลก (World Health Organization,  

1986) ได้ให้ความหมายว่า “สุขภาพ” หมายถึง ภาวะแห่ง 

ความสมบูรณ์ของร่างกาย จิตใจ และการด�ารงชีวิตอยู่ใน

สงัคมด้วยด ีมใิช่เพยีงปราศจากโรคภยัไข้เจ็บและทพุพลภาพ

เท่าน้ัน และในที่ประชุมสมัชชาองค์การอนามัยโลกเมื่อ

เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2541 ได้เติมค�าว่า “Spiritual 

Well-being” หรือสุขภาวะทางจิตวิญญาณในความหมาย

ของสุขภาพ ส่งผลให้การก�าหนดความหมาย “สุขภาพ” ใน

พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 ได้ขยายกรอบ

ความหมายไปด้วยเช่นกนั โดยให้ความหมายของสขุภาพว่า

หมายถึง “ภาวะของมนุษย์ที่สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิตใจ 

ทางปัญญา และทางสังคม เชื่อมโยงกันเป็นองค์รวมอย่าง

สมดุล” และภายหลังได้ข้อยุติให้ใช้ค�าว่า “ปัญญา” แทน

ค�าว่า “จิตวิญญาณ”

การศึกษาการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณใน

ประเทศไทย

การศึกษาที่เกี่ยวข้องกับสุขภาวะทางจิตวิญญาณ

แบ่งเป็น 3 ส่วน ได้แก่

1. การศึกษาโดยการสังเคราะห์ความรู ้ ได้แก่ 

ปกรณ์ สิงห์สุริยา (Singsuriya, 2009) ได้ท�าการสังเคราะห์

ความรู ้ทางด้านการพัฒนาจิตปัญญา (วิญญาณ) จาก 

เรื่องเล่าความส�าเร็จของผู ้ให้บริการและผู ้รับบริการใน

ระบบสุขภาพเพื่อค้นหากรอบแนวคิดเรื่องสุขภาวะด้าน 

จิตวิญญาณ ผลการศึกษาพบว่า หากบุคคลสามารถก้าวพ้น

ตัวตนและพบความมคีวามหมายใหม่ได้อย่างต่อเนือ่งและมี

ทิศทางที่เหมาะสม ย่อมกล่าวได้ว่าบุคคลผู้นั้นมี “สุขภาวะ

ทางจิตวิญญาณแบบอัตถิภาวะ” ในทางตรงข้าม หากผู้ใด

essential core that will affect the quality of nursing student production to be professional nurses with 

the capacities to support and care for spiritual health effectively.

Keywords: development of nursing curriculum, development of capacities to care for spiritual health, 

nursing students

ไม่สามารถก้าวพ้นตัวตนได้ บุคคลผู้นั้นย่อมมี “ทุกขภาวะ

ทางจติวญิญาณแบบอตัถภิาวะ” กรอบแนวคดิทีไ่ด้สามารถ

ให้ความเข้าใจเบ้ืองต้นอันจะเป็นพื้นฐานแห่งการปฏิบัติทั้ง

เพราะ “สุขภาวะทางจิตวิญญาณ” มีบทบาทส�าคัญ เป็น

พื้นฐานแห่งการปฏิบัติเพื่อการเสริมสร้างสุขภาวะอย่าง

เป็นองค์รวมต่อไป

พิณนภา แสงสาคร (Saengsakorn, 2011) ศึกษา

การสังเคราะห์องค์ความรู้เก่ียวกับสุขภาวะทางจิตวิญญาณ

ในบริบทของสังคมไทย การวิจัยนี้มุ่งสังเคราะห์องค์ความรู้

ด้านสุขภาวะทางจิตวิญญาณในบริบทของสังคมไทย และ

วเิคราะห์แนวทางการพฒันาสขุภาวะทางจติวญิญาณส�าหรบั

คนไทย โดยสังเคราะห์จากรายงานการวิจัย วิทยานิพนธ์

และการศึกษาอิสระของนักวิจัยและนิสิตนักศึกษาระดับ

บณัฑติศกึษาในสถาบนัอดุมศกึษาและหน่วยงานต่าง ๆ  เช่น 

ส�านักงานคณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ ส�านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ เป็นต้น ในช่วง พ.ศ.2543-

2553 จ�านวน 35 เรื่อง ท�าการวิเคราะห์และสังเคราะห์

ข ้อมูลเชิงคุณภาพโดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา 

และใช้วิธีการตีความ แล้วสรุปสถานะองค์ความรู้โดยใช้ 

ญาณวิทยาในกลุ่มปฏิบัตินิยมเป็นฐานคิด ผลการศึกษา 

พบว่า (1) การนิยามความหมาย มีการนิยามความหมาย 

ที่หลากหลายแตกต่างกันไปตามกระบวนทัศน์ วิธีวิทยา 

และบริบททางสังคม ดังนั้น จึงไม่สามารถก�าหนดให้เป็น

นิยามกลาง ๆ  ท่ีมีความเป็นสากลได้ (2) ปัจจัยท่ีเก่ียวข้อง 

แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ ปัจจัยภายใน ประกอบด้วย ลักษณะ

ชีวสังคม ประสบการณ์ในอดีต บุคลิกภาพ การปฏิบัติทาง 

พทุธศาสนา ภาวะซมึเศร้า และปัจจยัภายนอก ประกอบด้วย  

การถ่ายทอดทางสงัคม การสนบัสนนุทางสงัคม สิง่แวดล้อม 

ภาวะสุขภาพ (3) การสร้างเครื่องมือและการประเมิน 

สามารถท�าได้หลายวิธีและควรใช้หลายวิธีร่วมกันในการ

ประเมิน (4) แนวทางการพัฒนา แบ่งเป็น 2 ระดับ คือ 
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ระดับบุคคล ได้แก่ แนวทางการพัฒนาสุขภาวะทางจิต

วิญญาณในเด็กและเยาวชน และในผู ้ใหญ่ และระดับ

สังคม ได้แก่ แนวทางการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณ

ในโรงเรียน และในองค์กร 

2.  การศึกษาที่ เกี่ ยวข ้องกับความต ้องการ 

การดูแลทางจิตวิญญาณของผู้ป่วย ได้แก่ จุรีย์ ธีรัชกุล, 

อนงค์ ภิบาล และอุไร หัถกิจ (Theeratchakul, Pibaan, 

& Hattakit, 2016) ได้ศึกษาความต้องการการดูแลทาง

จิตวิญญาณด้านการมีความสัมพันธ์กับผู้อื่นและพลังนอก

เหนือตนของผู้ป่วยมุสลิมที่เคยเข้ารับการผ่าตัดในแผนก

ศลัยกรรมทัว่ไปโรงพยาบาลศูนย์แห่งหน่ึงในจังหวดัชายแดน

ใต้ของไทย ผลการวิจัยพบว่า ความต้องการการดูแลทาง

จิตวิญญาณมีคะแนนเฉลี่ยโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 

(  = 4.64, SD = 0.14) แต่ความต้องการการดูแลในมิติ

ความสัมพันธ์ที่ดีกับอัลลอฮ์คะแนนเฉลี่ยอยู ่ในระดับสูง  

(  = 4.72, SD = 0.20) 

เพชรรัตน์ เจิมรอด และเสรี ชัดแช้ม (Jermrod 

& Chuckchaem, 2013) ได้ศึกษาผลของการฟังเสียง 

สวดมนต์ประกอบการเคลื่อนไหวร่างกายแบบชี่กงต่อการ

เพ่ิมความผาสุกทางจิตวิญญาณและลดความปวดในผู้ป่วย

ปวดกล้ามเนื้อเรื้อรังผลการวิจัยปรากฏว่า กลุ่มทดลองหลัง

การปรับจิตวิญญาณโดยการใช้เสียงสวดมนต์ประกอบการ

เคล่ือนไหวร่างกายแบบชี่กง มีความผาสุกทางจิตวิญญาณ

เพิม่ขึน้และความปวดลดลง แตกต่างจากก่อนทดลอง อย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และผลการเปรียบเทียบ

กับกลุ่มควบคุมปรากฏว่า หลังการทดลองกลุ่มทดลองมี

ความผาสุกทางจิตวิญญาณมากกว่ากลุ่มควบคุม และมี

ความปวดน้อยกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .01 แสดงว่า การปรับจิตวิญญาณโดยการใช้เสียง

สวดมนต์ประกอบการเคลื่อนไหวร่างกายแบบชี่กง ส่งผลดี

ต่อผู้ป่วยปวดกล้ามเนื้อเรื้อรัง 

3. การศึกษาทีเ่กีย่วข้องกบัการดูแลด้านจติวญิญาณ

ของพยาบาล ได้แก่ อวยพร ภทัรภกัดีกลุ, โสเพญ็ ชนูวล และ

มัลลิกา สุนทรวิภาต (Patarapakdeekul, Choonuan &  

Sunthornwipart, 2010) ได้ศกึษาการดูแลด้านจติวญิญาณ

ของผู้ป่วยเรื้อรังที่พักรักษาในโรงพยาบาลพบว่า การรับรู้

การให้การดูแลด้านจิตวิญญาณของพยาบาลโดยรวมอยู่

ในระดับมาก ผู้ป่วยที่มาใช้โรงพยาบาลในระดับบริการ 

ต่างกันได้รับการดูแลด้านจิตวิญญาณแตกต่างกัน อย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และการรับรู ้การให ้

การดูแลด้านจิตวิญญาณของพยาบาลมากกว่าการรับรู ้

การดูแลด้านจิตวิญญาณที่ผู้ป่วยได้รับจริง อย่างมีนัยส�าคัญ 

ทางสถิติท่ีระดับ .001 และมีข ้อเสนอแนะว่า ควรม ี

การพัฒนาคุณภาพการพยาบาลด้านจิตวิญญาณ

การพัฒนาคุณภาพการพยาบาลด้านจิตวิญญาณ

จึงควรเริ่มที่การพัฒนาสมรรถนะการดูแลสุขภาวะทาง 

จิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล

การศึกษาการพัฒนาสมรรถนะการดูแลสุขภาวะทาง

จิตวิญญาณในนักศึกษาพยาบาล 

การศึกษาวิจัยและบทความท่ีเกี่ ยวข ้องกับ 

การพัฒนาสมรรถนะการดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 

ในนักศึกษาพยาบาล มีดังนี้

1 . ก า รศึ กษาการรั บ รู ้ แ ละสมรรถนะของ 

การดูแลทางจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล ได้แก่ 

บอลเดคไชโน (Baldacchino, 2008) ได ้ศึกษา 

พบว่าการสร ้างความตระหนักในมิติทางจิตวิญญาณ

ให้นักศึกษาพยาบาลจะส่งผลต่อการดูแลแบบองค์รวม 

สอดคล้องกับทิวล์, เครดีและเชน (Tiew, Creedy & Chan, 

2013) ได้ศึกษาการรับรู้ทางจิตวิญญาณและการดูแลทาง

จิตวิญญาณในนักศึกษาพยาบาลพบว่านักศึกษาได้ให ้

ความส�าคัญต่อจิตวิญญาณท่ีมีความส�าคัญต่อการด�ารงอยู่

มนุษย์และให้ความส�าคัญต่อการดูแลความต้องการทาง 

จิตวิญญาณของผู ้ป่วย สอดคล้องกับรอสส์ และคณะ 

(Ross et al., 2010) ได้ศึกษาการรับรู้ทางจิตวิญญาณ

และสมรรถนะของการดูแลทางจิตวิญญาณของนักศึกษา

พยาบาลพบว่านักศึกษาพยาบาลเห็นว่าการรับรู ้ทาง 

จิตวิญญาณจะส่งผลต่อสมรรถนะการดูแลทางจิตวิญญาณ

2. การศึกษาแนวทางพัฒนาสุขภาวะทางจิต

วิญญาณในนักศึกษาพยาบาล ได้แก่ เซียโอ และคณะ 

(Hsiao et al., 2012) ได้ท�าการศึกษาแบบทดลอง

เรื่องผลของโปรแกรมการเรียนรู้เพื่อพัฒนาสุขภาวะทาง 

จิตวิญญาณและความเครียดจากการปฏิบัติทางคลินิก

ในนักศึกษาพยาบาลในไต ้หวัน ผลการศึกษาพบว ่า

นักศึกษากลุ่มทดลองมีค่าสุขภาวะทางจิตวิญญาณมากกว่า 
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กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�าคัญ และนักศึกษากลุ่มทดลอง 

มีค่าความเครียดจากการปฏิบัติทางคลินิกน้อยกว่ากลุ่ม

ควบคุม เช่นเดียวกับลูย์เวน และคณะ (Leeuwen et al., 

2008) ได้ศึกษาประสิทธิภาพโครงการการจัดการศึกษา 

เพื่อพัฒนาสมรถนะนักศึกษาพยาบาลในการดูแลทาง 

จิตวิญญาณ ผลการศึกษาพบว่าผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนมี

การเปลีย่นแปลงอย่างมนียัส�าคญัโดยประสบการณ์การดแูล

ทางจิตวิญญาณและการมองการพยาบาลแบบองค์รวมจะ

เป็นตัวท�านายสมรรถนะของนักศึกษาพยาบาล

การพัฒนาสมรรถนะการดูแลสุขภาวะทาง 

จิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลควรเริ่มที่พัฒนา 

หลักสูตรพยาบาลศาสตร์เพื่อพัฒนาสมรรถนะการดูแล 

สุขภาวะทางจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลต่อไป

การพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์กับการพัฒนา

สมรรถนะการดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณ

ผลการศึกษาการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณ

ทั้งในและต่างประเทศ แสดงถึงความจ�าเป็นของการพัฒนา

สุขภาวะทางจิตวิญญาณในวิชาชีพพยาบาลโดยที่ คอนและ

กิสค์ (Cone & Gisk, 2012) ได้เสนอให้การศึกษาทางการ

พยาบาลควรมีการเตรียมนักศึกษาเข้าใจและสามารถดูแล

ทางจิตวิญญาณได้ อีกทั้งเลมเมอร์ (Lemmer, 2002) 

ได้ท�าการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ 132 แห่งใน

สหรัฐอเมริกาพบว่า ได้ก�าหนดแนวคิดมิติทางจิตวิญญาณ

ไว้ในหลักสูตรเพราะขาดความชัดเจนในการด�าเนินการ 

ในหลักสูตร สอดคล้องกับรูเดอร์ (Ruder, 2013) ได้เสนอ

แนวคิดไว้ว่าการจัดการการศึกษาให้นักศึกษาพยาบาลให้

มีการดูแลทางจิตวิญญาณควรสอนให้นักศึกษาพยาบาล

ให้เห็นความส�าคัญของความต้องการทางจิตวิญญาณของ

ผู้ป่วยที่โดยสอนทั้งการประเมินและการให้การพยาบาล

ทางจิตวิญญาณ จะเห็นว่าการระบบการจัดการศึกษา

มีความส�าคัญต่อนักศึกษา เมเยอร์ (Meyer, 2003)  

ได้ศึกษาปัจจัยในนักศึกษาพยาบาลและสิ่งแวดล้อมในการ

จัดการศึกษาทางการพยาบาลที่ส่งผลต่อความสามารถใน

การรับรู้การให้การดูแลทางจิตวิญญาณพบว่า คุณลักษณะ

บุคคลด้านจิตวิญญาณเป็นตัวท�านายที่ส�าคัญที่สุดใน 

ความสามารถในการรบัรูก้ารดแูลทางจติวญิญาณ สอดคล้อง

กับการพัฒนานักศึกษาพยาบาล

พิณนภา แสงสาคร (Saengsakorn, 2011) ได้

เสนอแนะจากการสังเคราะห์องค์ความรู้เก่ียวกับสุขภาวะ

ทางจิตวิญญาณในบริบทของสังคมไทยไว้ 3 ประการดังนี้ 

1. ผู้ดูแลผู้ป่วยควรตระหนักถึงความแตกต่างใน

การรับรู ้ความหมายสุขภาวะทางจิตวิญญาณของผู้ป่วย 

เพื่อให้สามารถตอบสนองความต้องการด้านจิตวิญญาณ

ของผู้ป่วย และมีการสื่อสารท่ีเหมาะสม 

2. ครู อาจารย์ ควรน�าผลการศึกษาองค์ความรู้

เกี่ยวกับสุขภาวะทางจิตวิญญาณในบริบทของสังคมไทย

ไปประยุกต์ใช้ในการสอนให้นักเรียนมีการเรียนรู้พร้อมกับ

การพัฒนาจิตวิญญาณ 

3. หน่วยงานภาครัฐ เช่น กระทรวงศึกษาธิการ 

กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงการพัฒนาสังคมและ 

ความมั่นคงของมนุษย์ และองค์กรธุรกิจต่างๆ ควรน�า

แนวทางการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณไปส่งเสริม

ให้มีการพัฒนาสุขภาวะทางจิตวิญญาณในบุคคลกลุ ่ม 

ต่าง ๆ  เช่น ข้าราชการ บุคลากรทางสาธารณสุข พนักงาน

ในองค์กรธุรกิจ อย่างจริงจัง 

จากข ้อ เสนอแนะของพิณนภา แสงสาคร  

(Saengsakorn, 2011) ท้ัง 3 ประการมีความเก่ียวโยงกับ 

การพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ โดยเกี่ยวข้องกับ 

สถาบันการศึกษาที่ต้องพัฒนาหลักสูตร ผู ้สอนที่พัฒนา 

ผู ้ดูแลผู ้ป่วยโดยตรง สิ่งเหล่านี้เป็นประเด็นส�าคัญต่อ 

การพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร ์ เพื่อการพัฒนา

สมรรถนะการดูแลสุขภาวะทางจิตวิญญาณต่อไป ทั้งนี้ 

อุไร หัถกิจ และวารีรัตน์ ถาน้อย (Hatkit & Thaanoi, 

2012) ได้ให้ข้อเสนอแนะไว้ว่า สถาบันการศึกษาพยาบาล

ควรให้ความส�าคัญกับการจัดให้มีหลักสูตรการอบรมระยะ

สั้นเพื่อพัฒนาพยาบาลและอาจารย์พยาบาลให้มีศักยภาพ

ด้านการพยาบาลองค์รวม การดูแลด้านจิตวิญญาณและ

การดูแลแบบผสมผสาน เนื่องจากพยาบาลที่ปฏิบัติงาน

อยู่ในปัจจุบันส่วนใหญ่ไม่ได้รับการศึกษาด้านนี้มาก่อน 

หรือได้รับน้อย
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บทสรุป

ผ่านมาแล้วกว่า 18 ปีทีอ่งค์การอนามยัโลกก�าหนด

ค�าว่า “จติวญิญาณ” เพ่ิมในความหมายของค�าว่า “สขุภาพ” 

วชิาชพีพยาบาลควรมกีารพฒันาสมรรถนะการดูแลสขุภาวะ

ทางจิตวิญญาณไว้ในหลักสูตรพยาบาลศาสตร์อย่างเป็น 

รูปธรรม เพื่อพัฒนาให้นักศึกษาพยาบาลได้เรียนรู้การดูแล

สุขภาวะทางจิตวิญญาณของตนเองและสามารถส่งเสริม 

สขุภาวะทางจติวญิญาณให้ประชาชนทัง้ในภาวะปรกตหิรอื

ยามเจ็บป่วย ให้เป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีมีสมรรถนะการดูแล

สุขภาวะทางจิตวิญญาณ สามารถดูแลผู้รับบริการในทุก

ช่วงวัย ทุกระดับการเจ็บป่วยและเพื่อพัฒนาการด�ารงอยู่

ของมวลมนุษย์ชาติต่อไป
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การยับยั้งกระบวนการสร้างเม็ดสีเมลานินจากพืชกลุ่มเบอร์รีไทย 

Inhibition of Melanogenesis from Thai Berries

ประไพพิศ อินเสน  

Praphaiphit Insain 

 คณะเภสัชศาสตร์์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Pharmacy, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

เมลานินเป็นเม็ดสีที่สร้างมาจากเมลาโนไซต์โดยมีแสงยูวีเป็นตัวกระตุ้นผ่านกระบวนการเมลาโนเจนนิสิส โดย

เกิดปฏิกิริยาออกซิเดชั่นเปลี่ยนแอล-ไทโรซีนเป็นแอล-โดปาและโดปาควิโนน แล้วสังเคราะห์เป็นเม็ดสีเมลานินสองชนิด 

ได้แก่ ยูเมลานินและฟีโอเมลานิน โดยมีเอนไซม์ไทโรซิเนสเป็นกุญแจที่ส�าคัญของกระบวนการนี้ หากเอนไซม์ชนิดนี้ท�างาน

มากเกินจะส่งผลให้เกิดความผิดปกติทางผิวหนังได้แก่ รอยด่างด�า ฝ้าและกระ ปัจจุบันสารสกัดท่ีได้จากธรรมชาติถูกน�า

มาใช้เป็นสารช่วยให้ผิวขาวใส เน่ืองจากมีความปลอดภัยและราคาถูก อาทิพืชในกลุ่มตระกูลเบอร์รีไทยรวมถึงหม่อน

หรือมัลเบอร์รี มะเม่า มะขามป้อม มะยม เป็นต้น พืชกลุ่มนี้จะให้สารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิที่ออกฤทธิ์ทางชีวภาพท่ีมี 

ความสามารถในการลดกระบวนการชีวสังเคราะห์เมลานิน อาทิ มัลเบอร์โรไซด์ เอ เรสเวอราทรอล ออกซีเรสเวอราทรอล  

แอนโธไซยานิน ไฮโดรไลซ์แทนนิน สารเหล่านี้มีกลไกการยับยั้งได้หลายกลไก ได้แก่ ต้านการท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนส 

โดยการจับกับคอปเปอร์ที่บริเวณเร่ง ยับยั้งการสังเคราะห์เอนไซม์โดยยับยั้งการแสดงออกของยีนท่ีเก่ียวข้องกับการสร้าง 

เมลานิน และอาศัยคุณสมบัติการต้านอนุมูลอิสระที่ถูกกระตุ้นจากแสงแดดซึ่งเป็นสาเหตุท�าให้เกิดการท�าลายเซลล์  

เกิดความหมองคล�้าและความชราของเซลล์ ปัจจุบันสารออกฤทธิ์ทางชีวภาพเหล่านี้จึงเป็นท่ีสนใจและถูกน�ามาใช้ใน

ผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางและผลิตภัณฑ์สุขภาพเพื่อให้ผิวความจ่างใส ชะลอความแก่ และลดฝ้ากระ

ค�าส�าคัญ: กระบวนการสร้างเมลานิน, ฤทธิ์ต้านไทโรซิเนส, สารท�าให้ผิวขาว, พืชตระกูลเบอร์รีไทย

Abstract

Melanin is a pigment which produced from melanocyte cells. The process, called melanogenesis, 

is induced by UV light through the oxidation of L-tyrosine to L-dopa and dopachrome, to produce two 

types of melanin such eumelanin and pheomelanin. Tyrosinase is a key enzyme in melanin production.  

Overactivity of this enzyme leads to dermatological disorders such as age spots and melanoma.  

Nowadays, natural extract is used for whitening agent because of safety and inexpensive. The secondary  

metabolites e.g. mulberoside A, resveratrol, oxyresveratrol, anthocyanin and hydrolysable tannin 

which found in Thai berries including mulberry (Morus alba L.), mamao (Antidesma puncticulatum 

Miq.), Amla (Phyllanthus emblica L.) and mayom (Phyllanthus acidus (L.) Skeels), could be able to 

reduce melanin biosynthesis through several mechanisms. These bioactive compounds may inhibit  
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บทน�า

แม้ว่าสีผิวของคนเราจะขึ้นอยู ่กับเชื้อชาติและ

พันธุกรรมแล้ว หากแต่ยังมีป ัจจัยภายนอกอื่นที่ เป ็น 

ตัวกระตุ้นให้เกิดการสร้างเม็ดสีเมลานินที่มากเกินไปจน 

สีผิวมีลักษณะเข้มขึ้นได้เช่นกัน เมลานินเป็นเม็ดสีที่สร้าง

โดยเซลล์เมลาโนไซต์ที่ผิวหนัง โดยมีปัจจัยที่เป็นตัวกระตุ้น

การสร้างเม็ดสีเมลานิน ได้แก่ แสงแดด รังสีอัลตราไวโอเลต

หรือรังสียูวี ความร้อน เป็นต้น กระบวนการสร้างเม็ดส ี

เมลานิน เรียกว่า melanogenesis เกิดจากรังสียูวีเป็น

ตัวกระตุ้นกระบวนการและมีเอนไซม์ไทโรซิเนสเป็นตัวเร่ง 

ปฏิกิริยา จากนั้นเมลานินที่ถูกสร้างขึ้นจะถูกน�าไปเก็บไว้

ในเมลาโนโซมในลักษณะที่เป็นถุง (vesicle) แล้วขนส่ง 

ไปยังเคราติโนไซต์ซึ่งเป็นเซลล์ที่อยู่ในชั้นหนังก�าพร้าช้ัน 

ล่างสุด (D’Mello et al., 2016; Slominski et al., 2012)  

เมื่อมีกระบวนการกระตุ้นย่อมมีกระบวนการยับยั้งเพื่อ

ปรับสมดุลของร่างกาย การใช้สารยับยั้งการสร้างเม็ดสีได ้

ถูกน�ามาใช้เป็นอย่างมากในผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอาง ยา

และผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพื่อใช้เป็นสารที่ท�าให้ผิวขาว ท�าให้ 

สีผิวสม�่าเสมอ รักษาฝ้าและกระ สารยับยั้งเหล่านี้เป็นได้

ทั้งสารสังเคราะห์และสารที่พบได้ในธรรมชาติ เช่น พืช

และจุลินทรีย์ที่สามารถสร้างสารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิ 

ปัจจุบันสารสกัดจากธรรมชาติเป็นที่สนใจและถูกน�ามา

ใช้ในผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางหลายรูปแบบทั้งครีม โลชั่น 

เซรั่ม รวมถึงผลิตภัณฑ์ดูแลสุขภาพ ในประเทศไทยเองก็

มีการน�าเอาพืชสมุนไพรที่ปลูกง่าย พบได้ทั่วไปในท้องถ่ิน

มาสกดัเป็นสารสกดัจากธรรมชาติ อาทเิช่นพชืตระกลูเบอร์ร ี

ไทย ได้แก่ มัลเบอร์รี มะเม่า มะขามป้อม มะยม เป็นต้น 

เนื่องจากมีสารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิหลายชนิดที่น่าสนใจ

และน่าจะมีฤทธิ์ในการลดการสร้างเมลานินได้ไม่น้อยไป

กว่าพืชสมุนไพรหรือพืชเบอร์รีในต่างประเทศ สารส�าคัญ

เหล่านั้น ได้แก่ อาร์บูติน กรดโคจิก รวมท้ังสารโพลีฟีนอล 

ที่สามารถยับยั้งกระบวนการสร้างเมลานินในขั้นตอนใด 

ขั้นตอนหนึ่งหรือหลาย ๆ ขั้นตอน เพื่อให้มีผลในการลด

การสร้างเม็ดสีเมลานิน และท�าให้ผิวดูขาวใสขึ้น (Bae-

Harboe & Park, 2012)

กระบวนการสร้างและควบคุมเม็ดสีเมลานิน  

(Melanogenesis and its regulation)

กระบวนการสร้างเมด็สท่ีีเกดิข้ึนท่ีผวิหนงั นอกจาก

จะข้ึนกับจ�านวนและขนาดของเซลล์เมลาโนไซต์ แล้วยัง

ข้ึนกับองค์ประกอบของเม็ดสีภายในเซลล์และการกระจาย 

ของเซลล์เมลาโนไซต์ ซึ่งเมลาโนไซต์นี้จะท�าหน้าท่ี

สร้างเม็ดสีเมลานินเก็บไว้ในเมลาโนโซมแล้วส่งต่อไปยัง 

เคราติโนไซต์ที่ชั้นล่างสุดของเอพิเดอร์มิสหรือชั้นหนัง

ก�าพร้า กระบวนการสร้างเมลานินเกิดจากแสงแดดหรือ

รังสียูวีเป็นตัวกระตุ้น ท�าให้ไฟโบร บลาสต์หลั่งสารต่าง ๆ  

ออกมา ได้แก่ ไซโตไคน์ (cytokines), โกรทแฟคเตอร์ (growth 

factors) สารท่ีก่อให้เกิดการอักเสบ (inflammatory  

factors) รวมถึงการกระตุ ้นให้เซลล์เมลาโนไซต์สร้าง 

ไนตริกออกไซด์มากข้ึน ก่อให้เกิดการสร้างเม็ดสีเมลานิน 

โดยการส่งสัญญาณภายในเซลล์ต่อกันเป็นทอด ๆ ผ่าน

เอนไซม์ไทโรซิเนส ซึ่งเป็นเอนไซม์ในกลุ่มออกซิเดสที่มี

คอปเปอร์เป็นองค์ประกอบภายในโครงสร้างของโปรตีน

ท่ีบริเวณเร่งและท�าหน้าท่ีเป็นโคแฟกเตอร์ของเอนไซม ์

ดังกล่าว เอนไซม์ไทโรซิเนสสังเคราะห์มาจากไรโบโซมที่

the activity of tyrosinase by binding copper at the active site of enzyme and inhibiting enzyme  

synthesis by suppressing gene expression. Besides that, some act as antioxidant, inhibiting free radicals,  

causing cell damage, dull skin and cell aging. Present, these active metabolites are interested and 

used in cosmetics and health products to improve skin lightening, anti-aging and anti-melasma.

Keywords: melanogenesis, antityrosinase, whitening agent, Thai berries
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พบบนเอนโดพลาสมิคเรติคูลัมชนิดหยาบ เมื่อสังเคราะห์

ได้เมลานินจะส่งไปกักเก็บไว้ในเมลาโนโซมซึ่งมีลักษณะ 

เป็นถุง ในทางชีวเคมี วิถีการสังเคราะห์เมลานินมีกระบวน

ดังน้ี (ภาพ 1) (Pillaiyar, Manickam & Namasivayam, 

2017; Niu & Aisa, 2017; Ebanks, Wickett & Boissy, 

2009)

ขั้นตอนที่ 1 เอนไซม์ไทโรซิเนสเร ่งปฏิกิริยา 

ไฮดรอกซิเลชั่นเปลี่ยนแอล-ไทโรซีน (L-tyrosine) ไปเป็น  

3,4-ไดไฮดรอกซีฟีนิลอะลานีนหรือแอล-โดปา (3,4- 

dihydroxyphenylalanine, L-DOPA) 

ขัน้ตอนที ่2 แอล-โดปา (L-DOPA) ถกูออกซไิดซ์ไป

เป็นโดปาควิโนน (DOP Aquinone) จากนั้นจึงสังเคราะห์

ต่อเป็นเมลานินซึ่งมีด้วยกันสองชนิด ได้แก่ ยูเมลานิน  

(eumelanin) และฟีโอเมลานิน (pheomelanin) ท้ังนี ้

เม็ดสีเมลานินทั้งสองชนิดมีวิถีการสังเคราะห์ที่แตกต่างกัน  

โดยการสังเคราะห์ยูเมลานินซึ่งเป็นเม็ดสีเมลานินสีน�้าตาล

หรือสีคล�้าจะอาศัยโปรตีนที่เรียกว่า tyrosinase-related 

protein 1 (TRP-1) และเอนไซม์ DOPAchrome  

tautomerase (DCT หรือ TRP-2) ส่วนอีกวิถีหนึ่งจะ

อาศัยการคอนจูเกตกันระหว่างโดปาควิโนนกับซีสเตอีน  

(cysteine) หรอืกลตูาไธโอน (glutathione) เพือ่สงัเคราะห์

เป็นฟีโอเมลานินซึ่งเป็นเมลานินที่มีสีเหลือง

ขั้นตอนที่ 3 เม็ดสีเมลานินเหล่านี้จะถูกขนส่งไป

เก็บไว้ยังเมลาโนโซม จากนั้นจะถูกขนส่งไปตามเดนไดรต ์

เพื่อส่งเม็ดสีเหล่านี้ไปที่เคราติโนไซต์ซึ่งอยู่ใต้ชั้นผิวหนัง 

โดยปกติผิวหนังของคนเราจะมีรอบในการผลัดเซลล์ผิว

ประมาณ 28-39 วัน จากนั้นจะเกิดสร้างเซลล์ผิวหนัง

ขึ้นมาใหม่ เพื่อให้เกิดความกระจ่างใสของผิว ถ้าหาก

ไม่เป็นไปตามรอบน้ันจะท�าให้เกิดความหมองคล�้าข้ึน  

(Pillaiyar, Manickam & Namasivayam, 2017; Grove 

& Kligman, 1983)

เมลานนิมหีน้าทีช่่วยกรองแสงอลัตราไวโอเลตจาก

แสงแดดและช่วยกระจายแสง เช่น แสงทีม่คีวามยาวคล่ืนส้ัน 

อย่างแสงสีม่วงฟ้า เมื่อกระทบผิวหนังจะถูกหักเหออก

ไป แต่ถ ้าหากมีปริมาณเมลานินมากเกินไปจะท�าให้

เกิดความผิดปกติของสีผิว (Pillaiyar, Manickam &  

Namasivayam, 2017; Solano et al., 2006) ปัจจัย

ท่ีมีผลต่อการสร้างเมลานิน ได้แก่ รังสียูวี และพันธุกรรม 

ส�าหรับรังสียูวีมีผลต่อการสร้างเมลานิน 2 วิธีคือ (1) รังสี

ยูวีจะกระตุ้นเซลล์เมลาโนไซต์โดยตรง มีผลให้เอนไซม ์

ไทโรซิเนสถูกกระตุ ้นให้ท�างานมากข้ึนและสร้างเม็ดสี 

เมลานิน ยิ่งมีจ�านวนเม็ดสีเมลานินมากยิ่งท�าให้มีสีผิว 

เข้มข้ึน (2) รังสียูวีจะไปกระตุ้นเซลล์เคราติโนไซต์ก่อให้เกิด

การควบคุมการส่งสัญญาณแบบพาราไครน์ (paracrine  

regulation process) ท�าให้เซลล์เคราติโนไซต์หล่ัง

สารหลายชนิดออกมา ได้แก่ โพรสตาแกลนดิน อี2  

(Prostaglandin E
2
) หรือ PGE

2
, ฮอร์โมนเมลาโนไซต ์

สติมูเลติง (α-melanocyte stimulating hormone) 

หรือ α-MSH ซ่ึงเป็นฮอร์โมนท่ีหลั่งมาจากต่อมใต้สมอง

ส่วนกลางสร้างมาจากเซลล์เมลาโนไซต์ ฮอร์โมนชนิดนี้จะ

ไปกระตุน้การสร้างเมลานนิผ่าน cyclic AMP (cAMP) ซึง่ไป

กระตุน้ให้โปรตนีไคเนส เอ (proteinkinase A) เร่งปฏกิริยิา

ฟอสโฟรีเลชัน ดังภาพ 2 มีผลท�าให้ยีน microphthalmia-

associated transcription factor (mitf gene) ซึ่งเป็น

หน่วยพันธุกรรมท่ีควบคุมเซลล์เมลาโนไซต์ให้ท�างาน ท�าให้

มีการแบ่งตัวเพิ่มจ�านวนเซลล์ สร้างเมลานิน และควบคุม

วงจรชีวิตของเซลล์ รวมถึงควบคุมการจ�าลองแบบดีเอ็นเอ

ของเอนไซม์ทีเ่กีย่วข้องกบักระบวนการสร้างเมลานนิ ได้แก่ 

ไทโรซิเนส, TRP-1 และ TRP-2 เป็นต้น ในอีกทางหนึ่ง

เซลล์เมลาโนไซต์จัดเป็น phagocytic cell ซึ่งจะตอบ

สนองต่อกระบวนการอักเสบท่ีผิวหนัง กระตุ้นการหลั่งไซ

โตไคน์ interluekin-1 มีผลกระตุ้น MSH receptor ท�าให้

มีการสร้างเมลานินมากข้ึน เช่นเดียวกัน ACTH ยังมีผลไป

กระตุน้ไนตรกิออกไซด์ ซึง่จะไปเร่งการท�างานของ α-MSH 

(D’Mello et al., 2016; Slominski et al., 2012)
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ภาพ 2 กระบวนการสร้างเม็ดสีเมลานินภายในผิวหนัง

ภาพ 1 กระบวนการชีวสังเคราะห์เม็ดสีเมลานิน (DHI= 5,6-dihydroxyindole; DHICA= 5,6-dihydroxyindole-2- 

carboxylic acid ; TRP-1=tyrosinase related protein-1; TRP-2 = tyrosinase related protein-2)



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 73

ตาราง 1

กลไกการออกฤทธิ์ยับยั้งกระบวนการสร้างเมลานิน

กลไกการออกฤทธิ์ สาร

กระบวนการยับยั้งการสังเคราะห์เอนไซม์ไทโรซิเนส 

(Inhibition of tyrosinase transcription)

resveratrol, tretioin, retinol, retinaldehyde, 

glucccosamine

การยับยั้งการท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนส 

(Tyrosinease inhibition)

hydroquinone, arbutin, azelaic acid, kojic acid, 

ellagic acid, resveratrol, oxyresveratrol, vitamin C, 

mulberoside F

การเร่งการผลัดเซลล์ผิวหนัง 

(Epidermal turnover accelerant)

thioctic acid, retinoids, lactic acid, glycolic acid, 

salicylic acid, liquiritin

การยับยั้งการขนส่งเมลาโนโซม 

(Suppressing of melanosome transfer)

linoleic acid, N-nicotinoyl dopamine, niacinamide, 

soy milk

การยับยั้งกระบวนการอักเสบ 

(Anti-inflammatory)

niacinamide, soy milk

การดักจับอนุมูลอิสระ 

(Free radical trapping agents)

vitamin C, vitamin E, tropical steroids,  

glycyrrhetinic acid

เอนไซม์ไทโรซิเนส กุญแจส�าคัญในกระบวนการ

สร้างเม็ดสี

ไทโรซิเนสเป็นเอนไซม์ที่ส�าคัญในกระบวนการ

สังเคราะห์เมลานิน เป็นโปรตีนที่มีขนาดประมาณ 60-70 

กิโลดาลตัน ภายในโครงสร้างประกอบด้วยคอปเปอร์ ท�า

หน้าที่เร่งปฏิกิริยาการเติมหมู่ไฮดรอกซีให้แก่ไทโรซีนซึ่ง

เป็นกรดอะมโินในร่างกายเพือ่สงัเคราะห์เป็น L-DOPA และ

เร่งปฏิกิริยาออกซิเดชั่นเปลี่ยน L-DOPA เป็น o-quinone 

Dopaquinone (Bae-Harboe & Park, 2012) 

ดังที่กล่าวไปกุญแจส�าคัญที่เกี่ยวกับการสร้างเม็ด

สีเมลานิน คือ เอนไซม์ไทโรซิเนส ซึ่งในปัจจุบันตลาดยา 

อาหารเสรมิและเครือ่งส�าอางต่างให้ความส�าคญักบัเอนไซม์

ชนิดนี้เพื่อหาสารส�าคัญที่สามารถยับยั้งการสร้างเม็ดสี 

เมลานิน ทั้งนี้กลไกการควบคุมให้ร่างกายมีการสร้างเม็ดส ี

เมลานนิลดลงมไีด้หลายกลไก ได้แก่ การยบัยัง้การสงัเคราะห์ 

เอนไซม์ไทโรซเินสซึง่มผีลต่อการถอดรหสั mRNA การยบัยัง้

การท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนส TRP-1, TRP-2 และ/

หรือ peroxidase การเร่งการผลัดเซลล์ผิวหนัง การยับยั้ง

การขนส่งเมลาโนโซม การยับยั้งกระบวนการอักเสบ และ

การดักจับอนุมูลอิสระ (Sarkar, Chugh & Garg, 2016) 

ดังตาราง 1 ท�าให้ตลาดเครื่องส�าอางมุ่งเน้นการน�าสารที่มี

คุณสมบัติเหล่านี้ไปใช้กับผลิตภัณฑ์เพื่อผิวกระจ่างใสหรือ

ผลิตภัณฑ์ลดฝ้าและกระ ท�าให้สีผิวสม�่าเสมอ เนื่องจากเห็น

ผลได้เร็วและมีประสิทธิภาพในลดการสร้างเม็ดสีท่ีผิวหนัง
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สารยับยั้งเอนไซม์ไทโรซิเนสในกระบวนการสร้าง 

เม็ดสีเมลานินเพื่อใช้เป็นสารที่ท�าให้ผิวขาว 

(Tyrosinase inhibitors in melanogenesis as 

whitening agents)

สารยับยั้งเอนไซม์ไทโรซิเนส เป ็นได ้ทั้งสาร

สังเคราะห์และสารที่พบในธรรมชาติซึ่งอาจเป็นสาร

ในกลุ ่มโพลีฟีนอล ฟลาโวนอยด์ ไกลโคไซด์ เทอร์ปีน  

สเตอรอยด์ กรดคาร์บอกซิลิก กรดไขมัน คูมาริน สติลบีน 

ไบไพเพอรดินี ไอโซคมูารนิ รวมถงึสารต้านอนมุลูอสิระทีอ่ยู่

ในรปูวติามนิซแีละวติามนิอ ีในทางชวีเคม ีสารเหล่าน้ีมกีลไก

การยับยั้งที่อาจเป็นได้ทั้งตัวยับยั้งเอนไซม์แบบผันกลับได้

ชนิดแข่งขนั (competitive inhibition) และชนดิไม่แข่งขนั 

(non-competitive inhibition) ขึ้นกับลักษณะโครงสร้าง

ของสารยับยั้งชนิดนั้น และยังอาจยับยั้งการท�างานของ

เอนไซม์ไทโรซิเนสทั้งชนิด monophenolase และ/หรือ 

diphenolase จึงท�าให้สารเหล่านี้ถูกน�ามาใช้เป็นสารช่วย

ให้ผิวขาวในผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางและผลิตภัณฑ์สุขภาพ

หลายรูปแบบ ตัวอย่างสารที่ท�าให้ผิวขาวที่เป็นที่รู้จักและ

เป็นที่นิยม (Sarkar, Chugh & Garg, 2016) ได้แก่ 

1. อาร์บูติน (arbutin) ซึ่งเป็นอนุพันธ์ของไฮโดร 

ควิโนนในรูปของ glycosylated สกัดแยกได้จากพืช ได้แก่ 

แครนเบอร์รี บลูเบอร์รี ข้าวสาลี และลูกแพร์ มีฤทธิ์ยับยั้ง

กระบวนการสร้างเม็ดสีโดยไปจับกับเอนไซม์ไทโรซิเนส 

สามารถยับยั้งได้ทั้งขั้นตอนปฏิกิริยาการเติมหมู่ไฮดรอกซ ี

ให ้ไทโรซีนและปฏิกิริยาออกซิ เดชั่นของแอล-โดปา  

การยับยั้งเอนไซม์เป็นแบบแข่งขันและผันกลับได้ ซึ่งหมาย

ถึงสารนั้นมีโครงสร้างที่เข้ากันได้กับเอนไซม์ตรงบริเวณเร่ง 

เน่ืองจากมีโครงสร้างคล้าย ๆ  กับไทโรซีนซึ่งเป็นสับสเตรท

ของปฏิกิริยา แต่อาร์บูตินเองไม่ได้มีผลต่อการถอดรหัส  

mRNA ของโปรตีนแต่อย ่างใด นอกจากนี้ยังพบว่า 

อาร์บูตินยังไปต้านการสังเคราะห์เมลาโนโซม โดยท�าให้

การท�างานของเอนไซม์ DHICA polymerase ลดลงจน

ไม่สามารถสร้างเมลาโนโซมได้ และเหตุผลที่น�าอาร์บูติน 

มาใช้ในผลิตภัณฑ์ผิวขาวเนื่องจากมีความปลอดภัยและ

เป็นพิษน้อยกว่าไฮโดรควิโนน ท�าให้เกิดการระคายเคือง 

น้อยกว่า (Ebanks, Wickett & Boissy, 2009) นอกจากนี้

ยังมีงานวิจัยที่น�าอาร์บูตินมาสังเคราะห์ใหม่ให้เป็นอนุพันธ์

ของอาร์บูตินอยู่ในรูป deoxyarbutin โดยน�าเอาน�้าตาล 

ดีออกซี (deoxysugar) มาดัดแปลงโครงสร้างทางเคมีของ 

อาร์บูตินเพื่อช่วยเพิ่มการซึมผ่านช้ันผิวหนังให้ผ่านได้ง่าย

และช่วยเพิ่มสัมพรรคภาพในการจับกับเอนไซม์ไทโรซิเนส

ได้ดีข้ึน (Solano et al., 2006)

2. กรดโคจิก (kojic acid) เป็นเมแทบอไลต์

ที่ได้จากเชื้อรากลุ่ม Acetobacter, Aspergillus และ  

Penicillium โดยกรดโคจิกจะไปจับกับคอปเปอร์ที่บริเวณ

เร่งของเอนไซม์ ท�าให้เอนไซม์หยุดท�างาน ยับยั้งการเกิด

ปฏิกิริยาเทาโทเมอไรเซชั่น (tautomerization) เปลี่ยน 

โดปาโครมไปเป็น DHICA โดยส่วนใหญ่กรดโคจกิถกูน�าไปใช้

ในการรกัษาฝ้ากระ และยงัมงีานวจิยัทีพ่ฒันาโครงสร้างของ

โคจกิเพือ่เพิม่ประสทิธภิาพการผ่านผวิหนงัและออกฤทธิใ์น

การรักษาความผิดปกติทางผิวหนังได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

(Kim et al., 2002; Ebanks, Wickett & Boissy, 2009)

3. สารกลุ่มโพลีฟีนอลและฟลาโวนอยด์ ซ่ึงเป็น 

ทีท่ราบกนัดว่ีาสารในกลุม่นีม้ฤีทธิต้์านการอกัเสบ ต้านไวรัส 

ต้านอนุมูลอิสระ และต้านมะเร็ง (Solano et al., 2006) 

งานวิจัยหลายงานพบว่าฟลาโวนอยด์มีความสามารถใน 

การดักจับอนุมูลอิสระได้เป็นอย่างดีและยังสามารถจับกับ

โลหะในโครงสร้างของเมทาโลเอนไซม์ (metalloenzyme) 

ที่บริเวณเร่งได้ จึงท�าให้สารในกลุ่มนี้มีความสามารถใน 

การลดการสร้างเม็ดสีจากการยับยั้งเอนไซม์ไทโรซิเนส

โดยตรง เนื่องจากโครงสร ้างของฟลาโวนอยด์มีหมู ่

แอลฟา-คีโต หรือ 3-ไฮดรอกซี ซ่ึงมีโครงสร้างคล้ายกับหมู ่

ไดไฮดรอกซีฟีนิลของ DOPA จึงท�าให้จับคอปเปอร์ได้ 

(Ebanks, Wickett & Boissy, 2009)

จากที่กล่าวมา ยังมีพืชในธรรมชาติอีกมากมาย

หลายชนิดที่ เป ็นแหล่งให้สารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิที ่

ออกฤทธิ์ต ้านการท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนสและ

กระบวนการสร้างเมลานิน โดยน�ามาใช้เป็นสารส�าคัญใน

ผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอาง ไม่ว่าจะเป็นใบบัวบก สารสกัดจาก

เมล็ดองุ่น สารสกัดจากพืชในกลุ่มเบอร์รี ได้แก่ แบล็คเบอรี่  

อะเซเรอลาเชอรี่ ราสเบอรี่ ในท่ีนี้จะกล่าวถึงพืชตระกูล 

เบอร ์รี ในไทย ส�าหรับพืชในกลุ ่มเบอร ์รีนั้นในทาง

พฤกษศาสตร์หมายถึง ผลไม้ที่เนื้อและเมล็ดเกิดขึ้นจาก

รังไข่เดียว เมื่อกล่าวถึงเบอร์รี มักจะนึกถึงสตรอเบอร์รี 
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บลูเบอร์รี ราสเบอร์รี เชอร์รี่ ส�าหรับในประเทศไทยนั้นพืช

หรือผลไม้ที่อยู่ในกลุ่มเบอร์รีมีหลายชนิด ได้แก่ หม่อนหรือ

มัลเบอร์รี มะขามป้อม ตะขบ โทงเทงฝรั่งหรือกูสเบอร์รี  

มะเกี๋ยง ลูกหว้า มะเม่า เชอรี่ไทย มะยม เป็นต้น แม้แต่

มะเขือเทศและกล ้วยเองก็จัดอยู ่ ในกลุ ่มของเบอร ์รี  

จากงานวิจัยพบว่าพืชกลุ่มน้ีในประเทศไทยมีประโยชน์ท่ี

หลากหลายไม่น้อยไปกว่าเบอร์รีในต่างประเทศ

หม่อนหรือมัลเบอร์รี่

หม่อนหรือมัลเบอร์รี (mulberry) มีชื่อทาง

วิทยาศาสตร์ว่า Morus alba Linn. เป็นพืชสมุนไพรวงศ์ 

Moraceae ทางการแพทย์แผนไทยถูกใช้เป็นยาขับ เหงื่อ 

บ�ารุงตับและไต หม่อนเป็นแหล่งของสารประกอบทางเคมี

ในธรรมชาติหลายชนิด อาทิ โพลีฟีนอล แอลคาลอยด์  

ฟลาโวนอยด์ และสติลบีนอยด์ ซึ่งสามารถพบได้ท้ังใน

ใบ ผล และรากของหม่อน จากรายงานเกี่ยวกับฤทธิ์

ทางเภสัชวิทยาของหม่อน พบว่า มีฤทธิ์ในการต้านเชื้อ

แบคทีเรีย ต้านการอักเสบ ต้านอนุมูลอิสระ ลดระดับ

ไขมันและระดับน�้าตาลในเลือด เป็นต้น (Chan, Lye & 

Wong, 2016; Zafar et al., 2013) สารออกฤทธิ์ทาง

ชวีภาพทีพ่บในหม่อนและมคีณุสมบติัทางเคมทีีน่่าสนใจ คอื  

มัลเบอร์โรไซด์ เอ (mulberroside A) เป็นสารที่อยู่ในรูป

ของไกลโคไซด์ของสติลบีน (glycosylated stillbene)  

มีรายงานฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาพบว่าสามารถต้านไวรัส ต้าน

อนุมูลอิสระ ต้านเอนไซม์ไทโรซิเนส และต้านการอักเสบได้ 

(Wei et al., 2016; Wang et al., 2011; Park et al., 

2011; Qiu et al., 1996)

สารอีกกลุ ่มหนึ่ งที่พบได ้ ในหม ่อนคือ สาร 

กลุ ่มไฮดรอกซีสติลบีน (hydroxystilbene) อันได้แก่  

เรสเวอราทรอล (resveratrol) และออกซีเรสเวอราทรอล  

(oxyresveratrol) ซึ่งเป็นสารที่พบในองุ่นเช่นเดียวกัน 

(Bernard & Berthon, 2000) พบว่ามคีณุสมบตัใินการต้าน 

ไทโรซิเนสและกระบวนการสร้างเม็ดสีเมลานิน (Lee,  

et al., 2014) ด้วยเหตุน้ีจึงท�าให้หม่อนเป็นที่สนใจและ 

ถูกน�ามาศึกษาทั้งด้านองค์ประกอบทางเคมีและฤทธิ์ทาง

ชีวภาพโดยการสกัดสารส�าคัญจากหลาย ๆ ส่วนของ 

ต้นหม่อน 

ออกซีเรสเวอราทรอล เป ็นส ่วนอะไกลโคน  

(aglycone) ของมัลเบอร์โรไซด์เอ พบได้ท้ังในรากและใบ  

แต่ในราก (374.6±4.1 μg/g) จะมีปริมาณสารชนิดนี ้

สูงกว่าที่พบในใบ (144.5±1.6 μg/g) มีรายงานพบว่า 

ออกซีเรสเวอราทรอลท่ีสกัดได ้จากรากหม ่อนด ้วย 

เมทานอลเข้มข้นร้อยละ 60 โดยปริมาตร ให้ร้อยละผลผลิต

ของสารชนิดนี้สูงกว่าเมื่อเทียบกับการใช้ตัวท�าละลาย 

เมทานอลและเอทานอลที่ความเข้มข้นอื่น ๆ  และยังมีฤทธ์ิ

ยับยั้งเอนไซม์ไทโรซิเนสได้สูงสุด (Zhou et al, 2013; 

Lee et al., 2002) การวิจัยของ Kim et al. (2010)  

พบว่าออกซีเรสเวอราทรอลท่ีความเข้มข้น 2.5 ไมโครโมล 

ต ่อลิตร ที่สกัดได ้จากรากหม ่อนด ้วยตัวท�าละลาย 

เอทานอลสามารถต้านการท�างานของไทโรซิเนสได ้

สูงมาก เช่นเดียวกันกับการวิจัยของ Lee et al. (2002)  

ใช้เมทานอลเข้มข้นร้อยละ 85 โดยปริมาตร ในการสกัด

รากหม่อนและทดสอบฤทธิ์ต้านไทโรซิเนส พบว่ามีค่า IC
50
 

เท่ากับ 68.3 μg/ml เมื่อสกัดรากหม่อนด้วยเอทานอล 

เข้มข้นร้อยละ 96 โดยปริมาตร มีฤทธิ์ต้านไทโรซิเนส โดยม ี

ค่า IC
50
 เท่ากบั 75.37±1.91 μg/ml (Faizatun et al., 2017) 

นอกจากนี้ยังมีอีกงานวิจัย พบว่าออกซีเรสเวอราทรอล 

สามารถต้านการท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนสได้มากกว่า

กรดโคจิกถึง 32 เท่า ซ่ึงมี IC
50

 เท่ากับ 1.2 μM 

เรสเวอราทรอล เป็นสารไฮดรอกซีสติลบีนในกลุ่ม

โพลีฟีนอล สามารถลดการสร้างเม็ดสีได้โดยควบคุมการ

ถอดรหสัยนีท่ีควบคมุการสร้างเมลานนิ ยบัยัง้การแสดงออก

ของ mRNA ของเอนไซม์ ไทโรซิเนส, TRP-1, MITF และ 

DCT ในเมลาโนไซต์ และยังยับยั้งการแสดงออกของ 

mitf gene และการท�างานของ tyrosinase promoter  

เมื่อทดสอบใน B16 mouse melanoma cells และ

ปัจจุบันมีการน�าสารไปผสมในผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางเพื่อ

เป็นสารป้องกันรังสียูวี-บี (UV-B) ซึ่งเป็นตัวกระตุ้นให้เกิด

การสร้างเม็ดสีเมลานินของผิวหนัง (Lee et al., 2014)

เมื่อพิจารณาโครงสร้างของเรสเวอราทรอลและ

ออกซีเรสเวอราทอลแล้ว จะเห็นว่าโครงสร้างทางเคมีของ

เรสเวอราทรอลและออกซีเรสเวอราลทรอล ประกอบด้วย

หมู่ไฮดรอกซี 3 หมู่ และ 4 หมู่ ตามล�าดับ แสดงให้เห็นว่า 

จ�านวนและต�าแหน่งของไฮดรอกซีมีความสัมพันธ์กันกับ
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ความสามารถในการยับยั้งเอนไซม์ไทโรซิเนสเป็นอย่างมาก  

เมื่อท�าการทดลองเปรียบเทียบความสามารถในการต้าน 

ไทโรซิเนสพบว่าที่ความเข้มข้นเท่ากัน 100 ไมโครโมล

ต่อลิตร ออกซีเรสเวอราทรอลสามารถยับยั้งไทโรซิเนสได ้

ร้อยละ 97 เรสเวอราลทรอลยับยั้งได้ร้อยละ 64 เมื่อเทียบ

กับกรดโคจิกที่สามารถยับยั้งได้ร้อยละ 77 (Kim et al., 

2011; Kim et al., 2002; Shin et al., 1998) 

ในส่วนของใบหม่อนเองก็มีสารมัลเบอร์โรไซด์เอฟ  

(mulberoside F; moracin M-6, 39-di-O-β-D-

glucopyranoside) พบว่ามีฤทธิ์ต้านไทโรซิเนสได้เช่นกัน

โดยมีฤทธิ์มากกว่ากรดโคจิกถึง 4.5 เท่า และที่ความเข้มข้น  

100 mg/ml สามารถยังยับยั้งเอนไซม์ dopaoxidase  

ได้ร้อยละ 51.6 และมี IC
50

 เท่ากับ 0.29 mg/ml (Lee,  

et al., 2002) เน่ืองด้วยคุณสมบติัทางชวีเคมแีละเภสชัวทิยา

ที่ดีของหม่อน จึงแสดงให้เห็นถึงศักยภาพที่จะน�าส่วน 

ต่าง ๆ  ของหม่อนมาศึกษาและพัฒนาเป็นยาทางเลือกหรือ

ผลิตภัณฑ์เสริมสุขภาพ

มะเม่า

มะเม่ามีช่ือทางวิทยาศาสตร์ว ่า Antidesma  

puncticulatum Miq. (ชื่อพ้องวิทยาศาสตร์ Antidesma 

bunius var. thwaitesianum (Müll.Arg.) Trimen,  

Antidesma thwaitesianum Müll.Arg. จัดอยู่ในวงศ์

เดียวกับมะขามป้อม (Phyllanthaceae) (Yingngam, 

Monschein & Brantner, 2016) ผลมะเม่าสุกจะมีสาร

แอนโธไซยานิน (anthocyanin) ซึ่งเป็นสารที่มีสีม่วงแดง

ถึงม่วงเข้ม สารในกลุ่มแอนโธไซยานิน ได้แก่ cyanidin-3- 

sophoroside, delphinin-3-sambubioside และ  

pelargonidin-3-malonyl glucoside สารกลุ่มนี้มี

ฤทธ์ิต้านการตายแบบอะพอพโทสิส (anti-apoptosis),  

ต้านการอักเสบของเอพิทีเรียลเซลล์ (Puangpronpitag 

et al., 2011) ต้านอนุมูลอิสระ (Nuengchamnong 

& Ingkaninan, 2010) ยับยั้งเอนไซม์ α-glucosidase 

(Lawag et al., 2012) จากรายงานพบว่า Delphinidin-3- 

sambubioside-5-rhamnoside และ delphinidin  

ในมะเม่าสามารถยับยั้งไทโรซิเนสได้ เมื่อท�าการศึกษา

จลนศาสตร์ของการยับยั้งพบว่า เมื่อความเข้มข้นของ 

สารสกดัเพิม่ขึน้ ค่าความเรว็สงูสดุของเอนไซม์ (Vmax) ลดลง  

(จาก 5.41 U เป็น 4.83 U) แต่ค่า K
m
 ไม่เปลี่ยนแปลง 

(16.73 mM) จึงสรุปได้ว่า สารดังกล่าวเป็นตัวยับยั้ง

เอนไซม์ไทโรซิเนสแบบไม่แข่งขันชนิด non-competitive  

(Yingngam, Monschein & Brantner, 2016) นอกจากนี ้

ยังพบว่า มีค่า IC
50

 เท่ากับ 0.65±0.03 mg/ml เมื่อ 

เทียบกับกรดโคจิกซึ่งเป็นสารมาตรฐานมีค่า IC
50 

เท่ากับ 

0.029±0.005 mg/mL ซ่ึงมีฤทธิ์มากกว่า 22.41 เท่าของ

สารสกัดมะเม่า

ทั้งนี้มีงานวิจัยยืนยันฤทธิ์ยับยั้งการสร้างเมลานิน 

ของสารแอนโธไซยานินจากประเทศเกาหลีที่ศึกษาผลของ

สารสกัดท่ีมีปริมาณแอนไธไซยานินสูง (anthocyanin rich 

fraction; AN-SLP) ท่ีสกัดแยกได้จากเมล็ดพืชต้นเบิร์ช 

(Liriope platyphylla) ที่มีต่อกระบวนการสร้างเมลานิน  

โดยท�าการทดลองท้ังในหลอดทดลอง (in vitro) และเนือ้เยือ่

นอกร่างกาย (ex vivo) โดยใช้เซลล์ B16 melanoma 

cell tyrosinase เป็นโมเดลเพื่อศึกษาความสามารถ

ในการต้านการสังเคราะห์เมลานินและยับยั้งเอนไซม ์

ไทโรซิเนส พบว่า เมื่อทดสอบเซลล์ด้วยสารสกัดท่ีม ี

แอนโธไซยานินสูง ได้แก่ delphinidin-3-O-glucoside,  

delphinidin-3-O-rutinoside, petunidin-3-O- 

rutinoside และ malvidin-3-O-rutinoside มีผลท�าให้

การท�างานของเอนไซม์ลดลงจนไม่สามารถสร้างเมลานนิได้ 

แต่มิได้มีผลไปยับยั้งการเกิดปฏิกิริยาออกซิเดชันโดยตรง 

โดยที่ความเข้มข้น 50 ไมโครกรัมต่อมิลลิลิตรของสารสกัด

สามารถยับยั้งกระบวนการเกิดเมลานินได้ร้อยละ 53.2  

ซ่ึงมีฤทธิ์มากกว่าอาร์บูตินและกรดโคจิก 0.7 เท่า (ร้อยละ  

36.5) และยังไม่เป็นพิษต่อเซลล์ นอกจากนี้ยังยับยั้งการ

ท�างานของเอนไซม์แอลฟา-กลูโคซิเดส (α-glucosidase) 

ป้องกนัการเกดิปฏกิริยิาไกลโคซเิลชัน (glycosylation) ของ

เอนไซม์ไทโรซิเนส ท�าให้ไทโรซิเนสไม่เสถียร ไม่สามารถ

สร้างเมลานินเพื่อขนส่งไปยังเมลาโนโซมได้ (Choung  

et al., 2013) ด้วยเหตุนี้ก็อาจจะเป็นเหตุผลหนึ่งท่ีท�าให้

มีการน�าเอาสารสกัดท่ีมีแอนโธไซยานินมาใช้ในการพัฒนา

ต�ารับเพื่อผิวขาวและลดรอยหมองคล�้า
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มะขามป้อม

มะขามป้อม (Phyllanthus emblica Linn.)  

มีชื่อเรียกทั่วไปว่า Indian gooseberry หรือ Amla เป็น

พืชสมุนไพรในวงศ์ Euphorbiaceae ชื่อวิทยาศาสตร์

พ้องว่า Emblica officinalis Gaertn. มะขามป้อมเป็น

ไม้ยืนต้นผลัดใบที่พบได้ตามป่าเบญจพรรณทั่วไปในเอเชีย

เขตร้อนและป่าแดงทัว่ไปในประเทศไทย ในต�าราการแพทย์

แผนไทย ผลสดและผลแห้งของมะขามป้อมมีสรรพคุณเป็น

ยาฝาดสมาน แก้ไอ ละลายเสมหะ ส่วนใบใช้แก้ผื่นคัน

และแก้อาการผิวหนังมีน�้าเหลือง บิด ริดสีดวงทวารหนัก  

ต้มน�า้กนิรกัษาอาการตวับวม ซึง่มะขามป้อมมสีารออกฤทธิ ์

ทางชีวภาพที่ส�าคัญหลายชนิด นอกจากวิตามินซีหรือ

กรดแอสคอร์บิค (ascorbic acid) ซึ่งมีปริมาณสูงใน 

ผลมะขามป้อมแล้ว ยังมีสารส�าคัญที่เป็นประโยชน์ต่อ

สุขภาพ อาทิเช่น สารกลุ่มแทนนิน สารกลุ่มแอลคาลอยด ์

พบได ้ในผล สารกลุ ่มเบนซีนอยด์ (benzenoids),  

ฟูราโนโลเอโตน (furanoloatones) สารกลุ่มไดเทอร์พีน 

และไตรเทอร์พีน (diterpenes and triterpenes),  

ฟลาโวนอยด์ (flavonoids), สเตอรอล (sterols), คูมาริน  

คาร์โบไฮเดรต (Dasaroju & Gottumukkala, 2014)  

สารออกฤทธิ์ทางชีวภาพในมะขามป้อมมีคุณสมบัติใน 

การเป็นสารต้านอนุมูลอิสระ ยับยั้งการท�างานของเอนไซม์

คอลลาจิเนส (collagenase) และไทโรซิเนส จึงช่วยลด 

การถูกท�าลายของชั้นผิวหนัง ต้านร้ิวรอย ช่วยให้ผิวขาว 

กระตุ้นการสร้างโพรคอลลาเจนและอีลาสตินซึ่งมีผลต่อ 

การสร้างเน้ือเยือ่ผวิหนงั สารสกดัจากมะขามป้อมมปีรมิาณ

โพลีฟีนอลและฟลาโวนอยด์สูงจึงมีผลไปยับยั้งเอนไซม ์

คอลลาจิเนสและอีลาสเทส (elatase) ซึ่งเป็นเอนไซม์ 

ที่เกี่ยวข้องกับการย่อยสลายโปรตีนคอลลาเจนและอีลา

สติน ซึ่งถ้าหากคอลลาเจนถูกท�าลายมากขึ้นจะท�าให้

เน้ือเยื่อผิวหนังถูกท�าลายให้ขาดความชุ่มชื้นและริ้วรอย 

(Pientaweeratch, Panapisal & Tansirikongkol, 2016; 

Joseph et al. 2013; Takashi et al., 2008) 

hydrolysable tannins เป็นสารออกฤทธิ์ทาง

ชวีภาพทีส่�าคญัอกีชนดิทีไ่ด้จากสารสกดัมะขามป้อมและได้

รับความนิยมในผลิตภัณฑ์สุขภาพ hydrolysable tannins 

เป็นสารในกลุ่มโพลีฟีนอล ประกอบด้วย emblicanin-A, 

emblicanin-B, pedunculagin, punigluconin (Fujii,  

et al., 2008) สารเหล่านี้ถูกน�ามาเป็นส่วนผสมในครีม

บ�ารุงผิวให้ผิวขาวและชะลอวัย เจลล้างหน้าและแผ่นแปะ 

ท่ีมีส่วนผสมสารสกัดมะขามป้อมท่ีความเข้มข้นร้อยละ  

0.5-1.0 โดยมวลต่อปริมาตร (Homklob, 2010) มีกลไก 

การยับยั้งการสร้างเมลานินโดยยับยั้งการท�างานของ 

ไทโรซิเนส

สารสกดัมะขามป้อมมคีณุสมบัตยิบัยัง้กระบวนการ

สังเคราะห์เมลานินได้หลายกลไก ได้แก่ ยับยั้งเอนไซม ์

ไทโรซเินส ไม่ให้เกดิปฏกิริยิาออกซเิดชัน่ และยบัยัง้เอนไซม์

เพอร์ออกซิเดส ไม่ให้เปลี่ยนโดปาไปเป็นโดปาโครม และ

ยับยั้งเพอร์ออกซิเดสในขั้นตอนการเปลี่ยนไดไฮดรอกซ ี

อนิโดลและไดไฮดรอกซอีนิโดลคาร์บอกซลิกิไปเป็นเมลานนิ 

นอกจากนี้ยังมีฤทธิ์ในการคีเลทเหล็ก ป้องกันไม่ให้เหล็ก

ถูกออกซิไดซ์ (Chaudhuri, Lascu & Puccetti, 2007) 

อีกนัยหนึ่งมะขามป้อมอุดมไปด้วยวิตามินซี จึง 

ช่วยป้องกนัผวิหนงัไม่ให้ถกูท�าลายด้วยรงัสยีวูซีึง่เป็นสาเหตุ

ของการเกิดภาวะออกซิเดทีฟสเตรสและอนุมูลอิสระทั้ง 

ROS และ RNS รวมถึงไนตริกออกไซด์ รังสียูวีเอ (UVA) 

เป็นตัวกระตุ ้นการสร้างเมลานินผ่านกระบวนการเกิด

อนุมูลอิสระ วิตามินซีจะท�าหน้าท่ีเป็นสารก�าจัดอนุมูล

อิสระ เป็นตัวให้อิเล็กตรอนแก่อนุมูลอิสระ เพื่อป้องกัน 

ไม่ให้เยือ่หุม้เซลล์ทีช่ัน้ผวิหนงัถกูท�าลาย ยบัยัง้ secondary 

messenger ท่ีกระตุ้นให้เกิดการสร้างเมลานิน นอกจาก

วิตามินซียังสามารถไปจับกับโลหะคอปเปอร์ของไทโรซิเนส 

เพื่อป้องกันไม่ให้เกิดการโพลีเมอร์ไลเซชั่นเป็นเมลานิน  

(Ebanks, Wickett & Boissy, 2009) จากการศึกษา 

พบว่า วิตามินซีปริมาณ 7.5-120 ไมโครโมลต่อลิตร 

สามารถยับยั้งกระบวนการสร้างเม็ดสีเมลานิน โดยยับยั้ง 

การท�างานของเอนไซม์คะตะเลส ยบัยัง้การเกดิอนมุลูอสิระ

ทีเ่กดิจากรงัสยีวูเีอ ยบัยัง้การท�างานหรอืการแสดงออกของ

เอนไซม์ไนตริกออกไซด์ซินเทส (eNOS และ iNOS) ท�าให้

ร่างกายสร้างไนตริกออกไซด์ลดลงซึ่งมีผลท�าให้ปริมาณ 

เมลานินที่ลดลงด้วยเช ่นกัน และวิตามินซียังช ่วยให้ 

การต้านอนุมูลอิสระของเซลล์ G361 human melanoma 

ดีข้ึน (Panich et al., 2011)
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นอกจากนี้ยังพบว่าสารประกอบฟีนอลิกยังท�างาน

ร่วมกันในการยับยั้งการสร้างเมลานิน ได้แก่ กรดแกลลิค 

จะท�าหน้าที่ เป ็นสารตั้งต ้นให ้กับเอนไซม์ไทโรซิเนส 

ในการถูกออกซิไดส์แทนไทโรซีน ด้วยโครงสร้างของกรด 

แกลลิคมสีายแอลคลิทีย่าวสามารถเกดิเอสเทอร์กบัเอนไซม์

ได้จึงไปหยุดการท�างานของเอนไซม์ ส่วนกรดแอลลาจิค 

มกีลไกการยบัยัง้เอนไซม์โดยการจับกบัคอปเปอร์ซึง่สามารถ

ลดการท�างานของเอนไซม์ได้ นอกจากนี้มีผลไปยับยั้ง 

การแบ่งตัวของเมลาโนไซต์และการสังเคราะห์เมลานิน  

จึงท�าให้มีการศึกษาการท�างานร่วมกันแบบเสริมฤทธิ์

ระหว่างสารสกัดมะขามป้อม วิตามินซีและกรดโคจิก 

ในการยับยั้งการสร้างเมลานินและน�ามาเป็นสารเพื่อ 

ผิวขาวในเครื่องส�าอาง (Wangkananona et al., 2017;  

Bhandari & Kamdod, 2012; Draelos et al., 2010; 

Özer, Mutlu & Kıvçak, 2007)

มะยม

มะยม (mayom) มีชื่อวิทยาศาสตร์ Phyllanthus  

acidus (L.) Skeels อยูใ่นวงศ์ Euphorbiaceae มชีือ่เรยีก 

ทั่วไปว่า Star gooseberry ชื่อพ้อง Phyllanthus  

distichus Müll.Arg., Cicca acida Merr., Cicca disticha L.,  

Averrhoa acida L. ผลมะยมมฤีทธิก์ดัเสมหะ เป็นยาระบาย  

ในต�าราไทยใช้รากแก้ไข้ รักษาโรคผิวหนัง น�้าเหลืองเสีย 

ผื่นคัน ส่วนใบน�ามาต้มแก้คัน แก้ไข้ หิด อีสุกอีใส เปลือก

ล�าต้น ต้มน�้ากินแก้ไข้ทับระดู สารออกฤทธิ์ทางชีวภาพ

ที่พบในมะยม เช่น ในผลมีแทนนิน วิตามินซี ในรากมี  

beta-amyrin, phyllanthol แทนนนิ ซาโปนนิ กรดแกลลคิ  

ในงานวิจัยนอกเหนือจากมะยมจะมีฤทธิ์ต้าน E.coli และ 

Propionibacterium acnes แล้ว ยังพบว่าสารสกัดจาก

มะยมเมื่อสกัดด้วยเอทานอลมีความสามารถในการยับยั้ง 

ไทโรซิเนสได้ร้อยละ 42.92±3.85 แม้ว่าจะน้อยกว่า

กรดโคจิก (ร้อยละ 93.38+1.63) แต่จากงานวิจัยของ  

Chatatikun and Chiabchalard (2017) ได้มีการคัดเลือก

พืช 14 ชนิด พบว่าสารสกัดจากมะยมมีฤทธิ์ต้านไทโรซิเนส 

ได้ดีรองลงมาจาก Rhinacanthus nasutus (L.) Kurz 

(ร้อยละ 64.68±5.46) และ Ardisia Elliptica Thunb. 

(ร้อยละ 49.54±1.23) เนื่องจากมีปริมาณฟีนอลิคสูง และ

ยังมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระสูงอีกด้วย (ร้อยละ 94.17) และ

ในทางผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางสารสกัดมะยมถูกน�ามาใช้

เป็นส่วนประกอบส�าคัญในสบู่เพื่อผิวขาวโดยเสริมฤทธิ์

กับกลูตาไธโอน (Chatatikun & Chiabchalard, 2017) 

นอกจากพืชตระกูลเบอร์รีของไทยท่ีกล่าวมา ยังมี

พชืเบอร์รชีนดิอืน่อกีทีพ่บสารออกฤทธิท์างชวีภาพทีค่าดว่า

น่าจะมกีลไกในการลดหรอืยบัยัง้กระบวนการชวีสงัเคราะห์

เมลานินหากมีการศึกษาเพิ่มเติม เช่น ลูกหว้า (Jambolan  

plum; ช่ือวิทยาศาสตร์ Syzygium cumini (L.) Skeels 

อยู่ในวงศ์ Myrtaceae) มีสารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิที่ส�าคัญ

ท่ีคล้าย ๆ  กับหม่อนและมะเม่า ได้แก่ แอนโธไซยานิน, กรด

แอลลาจิก, ไอโซเคอเซติน (isoquercetin), แคมเฟอรอล  

(kaemferol), และไมเซติน (myrecetin) แอลคาลอยด์  

แจมโบไซน์ (jambosine) และไกลโคไซด์แจมโบลินหรือ

แอนติเมลลิน (glycoside jambolin or antimellin) 

(Ayyanar & Subash-Babu, 2012) โดยส่วนใหญ่สารเหล่านี้ 

จะมีฤทธิ์ในการต้านอนุมูลอิสระ และอาจจะมีฤทธิ์ใน 

การยับยั้งการท�างานของเอนไซม์ไทโรซิเนสได้เช่นกัน 

ทั้งนี้อาจเป็นแนวทางในการค้นคว้าทางวิจัยเพื่อน�าสาร

จากธรรมชาติมาใช้ประโยชน์ในผลิตภัณฑ์ดูแลผิวต่อไป

ในอนาคต

บทสรุป

ปัจจุบันสารออกฤทธิ์ทางชีวภาพในพืชกลุ่มเบอร์รี

ไทยถูกน�ามาศึกษาวิจัยและน�ามาใช้ประโยชน์ในผลิตภัณฑ์

ผวิขาวจ�านวนมาก โดยมกีลไกการยบัยัง้เมลานนิหลายกลไก 

สารท่ีพบได้พืชกลุ่มเบอร์รีไทย ได้แก่ มัลเบอร์โรไซด์ เอ,  

เรสเวอราทรอล, ออกซีเรสเวอราทรอล, แอนโธไซยานิน,  

ไฮโดรไลซ์แทนนนิ, วติามนิซ ีกรดแอลลาจคิ และกรดแกลลคิ  

มีคุณสมบัติในการต้านการท�างานของเอนไซม์ไทซิเนส

โดยจับกับเอนไซม์ท่ีบริเวณเร่งด้วยโครงสร้างท่ีจ�าเพาะ

เจาะจง ยบัยัง้การแสดงออกของยนีทีท่�าหน้าทีส่ร้างเอนไซม์

ที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการสังเคราะห์เมลานิน รวมถึง 

การยับยั้งกระบวนการเกิดอนุมูลอิสระ จึงท�าให้พืชเหล่านี้

ถกูน�ามามาใช้ในผลติภณัฑ์ท�าให้ผวิขาวเป็นจ�านวนมาก และ

เป็นท่ีแน่ว่าตลาดเครื่องส�าอางและผลิตภัณฑ์สุขภาพต่างก็

หาแหล่งธรรมชาติที่ให้สารเมแทบอไลต์ทุติยภูมิที่สามารถ
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ลดกระบวนการสร้างเม็ดสี รวมไปถึงการน�านวัตกรรมหรือ

เทคโนโลยีมาใช้ในการตั้งต�ารับเครื่องส�าอางที่มีสารให้ 

ผิวขาวเหล่าน้ี เช่น เทคโนโลยีไลโปโซม หรือนาโนอิมัลชัน 

เพื่อเพิ่มมูลค่าให้กับผลิตภัณฑ์เครื่องส�าอางและผลิตภัณฑ์

สุขภาพต่อไปในอนาคต
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เทคนิคเหมืองข้อมูลในการวิเคราะห์ข้อมูลทางการพยาบาล 

Data Mining Techniques for Nursing Data Analysis
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บทคัดย่อ

ปัจจุบันมีข้อมูลต่าง ๆ  และฐานข้อมูลที่เก่ียวข้องในในวิชาชีพการพยาบาลเป็นจ�านวนมากแต่การน�าข้อมูลต่าง ๆ  

และฐานข้อมูลเหล่านั้นมาใช้ประโยชน์โดยค้นหารูปแบบความสัมพันธ์ของข้อมูลซึ่งเรียกว่า “การวิเคราะห์เหมืองข้อมูล”  

ยังมีอยู ่น้อย วัตถุประสงค์ของบทความวิชาการเพื่อน�าเสนอความรู ้เบื้องต้นในการท�าเหมืองข้อมูลส�าหรับพยาบาล  

การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลแบ่งออกเป็นสองกลุ่มใหญ่คือ (1) การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลเพื่อการท�านายมีการเรียนรู้แบบมี

การสอน และ (2) การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลเพื่อการอธิบายมีการเรียนรู้แบบไม่มีการสอน เทคนิคเหมืองข้อมูล 3 เทคนิค

ที่ได้รับความนิยมได้แก่ การจ�าแนกประเภท (ต้นไม้ตัดสินใจ และเครือข่ายใยประสาท) การจัดกลุ่มข้อมูล และการค้นหา

กฎความสัมพันธ์ของข้อมูล ผลการวิเคราะห์ที่ได้จากเหมืองข้อมูลสร้างองค์ความรู้ และเป็นข้อค้นพบท่ีเป็นประโยชน ์

ในการน�าไปใช้เพื่อการตัดสินใจ

ค�าส�าคัญ: เหมืองข้อมูล, การจ�าแนกประเภท, เครือข่ายใยประสาท, ต้นไม้ตัดสินใจ, การวิเคราะห์ข้อมูลทางการพยาบาล

Abstract

In the nursing profession, there are various information and databases. But the identifying 

patterns of data relationships hidden in the data set are called “Data mining”, there is a few utiliza-

tion. The purpose of this article is to provide an introduction to data mining for nursing. Data mining 

algorithms are divided into two major groups: (1) predictive (supervised learning) and (2) descriptive 

(unsupervised learning). Three of the most widely-used data mining algorithms such as classification 

(decision tree and neuron networks), clustering and association rule. Analysis results from data mining 

reveal, knowledge creation and useful discovery for decision making.

Keywords: data mining, classification, neuron networks, decision tree, nursing data analysis
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บทน�า

ปัจจุบันเป็นยุคแห่งข้อมูลข่าวสารมีสารสนเทศ

มากมายในทุกศาสตร์ ทั้งทางด้านการศึกษา ด้านธุรกิจ

การตลาด ด้านสุขภาพ (healthcare) ซึ่งประกอบด้วย

ข้อมูลทางการแพทย์และการพยาบาล ข้อมูลในวิชาชีพ

การพยาบาลมีหลากหลาย ทั้งทางด้านการศึกษาทาง 

การพยาบาล การบริหารทางการพยาบาล การปฏิบัติการ

พยาบาล และการวิจัยทางการพยาบาล โดยฐานข้อมูล 

ทางการพยาบาลต่าง ๆ ได้แก่ Pubmed, CINALH,  

ProQuest nursing & Allied health source, Clinical  

key nursing, Ovid, DAO, ScienceDirect เป็นต้น 

(Mahidol University, 2015; Jirathummakoon, 

2006) การเกิดขึ้นของข้อมูลต่าง ๆ  และฐานข้อมูลจ�านวน

มากน�าไปสู่การพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศด้วยปัญญา

ประดิษฐ์ (Artificial Intelligence--AI) อันเกี่ยวข้องกับ

วธิกีารทีท่�าให้คอมพวิเตอร์มคีวามสามารถคล้ายมนษุย์หรอื 

เลียนแบบพฤติกรรมมนุษย์ การท�าเหมืองข้อมูล (data 

mining) เป็นหน่ึงในการประยุกต์ใช้ปัญญาประดิษฐ์ตั้งแต่

ประมาณปี ค.ศ.1960 (Liao, Chu & Hsiao, 2012) เมือ่ค้นหา 

ค�าส�าคัญว่า “data mining technique” จากบทคัดย่อ

บนฐานข ้อมูลออนไลน ์ของ Elsevier SCOPUS,  

Springerlink, IEEE Xplore, EBSCO และ Wiley  

InterScience online database ต้ังแต่เดือนมกราคม 

ค.ศ.2000 ถึงเดือนสิงหาคม ค.ศ.2011 พบว่าเทคนิค 

เหมอืงข้อมลูทีไ่ด้รับความนยิม 4 อนัดับแรกได้แก่ Dicistion  

tree, Artificial neural network, Clustering และ  

Association rule ตามล�าดับ (Liao, Chu & Hsiao, 2012) 

การท�าเหมืองข้อมูลด้วยเทคนิควิธีการจ�าแนก

กลุ ่ม (classification) ได้แก่ การวิเคราะห์เครือข่าย 

ใยประสาท (neuron networks) และการวิเคราะห์ต้นไม้

ตัดสินใจ (decision tree) ใช้การเรียนรู้แบบมีการสอน 

(supervised learning) มีหลักการท�างานโดยแบ่งข้อมูล

ออกเป็น 2 ส่วน คือ ส่วนแรกเป็นข้อมูลส�าหรับการเรียนรู้  

(trainning data) และส่วนที่สองคือข้อมูลส�าหรับใช้

ทดสอบ (testing data) เพื่อประเมินความถูกต้องของ

ตัวแบบ (model evaluation) โดยใช้ข้อมูลที่ไม่เคยเห็น

มาก่อน (unseen data) เพื่อก�าหนดกลุ่มให้กับข้อมูล

ใหม่หรือท�านายค่าของการจัดหมวดหมู่ (Sripaoraya & 

Sinsomboonthong, 2017)

ส�าหรับบทความวิชาการนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 

น�าเสนอสาระเกีย่วกบัเทคนคิเหมอืงข้อมลู การน�าไปใช้และ

ประโยชน์ของเหมืองข้อมูลทางการพยาบาล ส่วนตัวอย่าง

ของการวิเคราะห์ผู้เขียนขอน�าเสนอตัวอย่างเหมืองข้อมูล

ที่ใช้เทคนิควิธีการจ�าแนกกลุ่ม (classification) ได้แก่ 

การวิเคราะห์เครือข่ายใยประสาท (neuron networks) 

และการวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจ (decision tree) ด้วย

โปรแกรมส�าเร็จรูป SPSS โดยข้อมูลท่ีน�ามาเป็นตัวอย่างใน

การวเิคราะห์เป็นข้อมลูทางด้านการศกึษาทางการพยาบาล

เทคนิคเหมืองข้อมูล  

(Data mining techniques)

1. เหมืองข้อมูล (data mining) เป็นเทคนิคการ

วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อค้นหารูปแบบ (pattern) ความสัมพันธ์

ของข้อมูลท่ีซ่อนอยู่ในชุดข้อมูลนั้น โดยอาศัยหลักสถิติและ

การเรียนรู้ของเครื่องคอมพิวเตอร์แล้วน�าผลวิเคราะห์ที่

ได้ไปใช้ประโยชน์เพื่อการตัดสินใจ (Wongwiwatanon, 

2008; Na-Wichien, 2017b; Srisa-An, 2017) ในการ

เรียนรู ้ของเครื่องคอมพิวเตอร์เพื่อให้ใกล้เคียงกับสมอง

มนุษย์ (machine learning) มีชนิดของการเรียนรู้ข้อมูล 

2 แบบคือ (1) การเรียนรู้แบบมีการสอน (supervised  

learning) เป็นการเรียนรู้จากข้อมูลท่ีมีผู้สอน หรือกล่าว

ได้ว่าข้อมูลนั้นมีการก�าหนดคลาสหรือค�าเฉลย และ (2) 

การเรียนรู้แบบไม่มีการสอน (unsupervised learning) 

เป็นการเรียนรู้แบบไม่มีผู้สอน หรือกล่าวได้ว่าข้อมูลนั้น

ไม่มีการก�าหนดคลาสซึ่งส่วนใหญ่เป็นข้อมูลธรรมชาติที่

พบได้โดยท่ัวไป (Prachuabsupakij, 2018 ; Yoo et al., 

2012) กระบวนการท�าเหมืองข้อมูลใช้โมเดลในการเรียนรู้

จึงต้องน�าอัลกอริทึมของการเรียนรู้ของเครื่อง (machine 

learning) มาใช้โดยชนิดของอัลกอริทึมในการท�าเหมือง

ข้อมูล (data mining algorithms) แบ่งได้เป็นสองกลุ่ม

ใหญ่ ดังนี้ (Na-Wichien, 2017b; Srisa-An, 2017; Yoo 

et al., 2012)
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1.1 การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลเพื่อการท�านาย 

(predictive) มีการเรียนรู้แบบมีการสอน (supervised 

learning)โดยเรียนรู้จากข้อมูลที่มีอยู่เดิมเพื่อท�านายข้อมูล

ใหม่ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต เช่น ถ้าข้อมูลมีการจัดล�าดับ

ของผู้เรียนไว้แล้วว่าใครเป็นผู้เรียนกลุ่มเก่ง ใครเป็นผู้เรียน

กลุ่มปานกลาง และใครเป็นผู้เรียนกลุ่มอ่อน เหมืองข้อมูล

สามารถเรียนรู้จากข้อมูลเหล่านี้และค้นหาโมเดลที่สามารถ

ใช้อธิบายลักษณะของผู้เรียนกลุ่มต่าง ๆ จากโมเดลท่ีได้

น้ีสามารถน�าไปใช้ท�านายผู้เรียนใหม่ว่าน่าจะเป็นผู้เรียน

กลุ่มประเภทใด เทคนิคการวิเคราะห์ได้แก่ การจ�าแนก

ประเภท (classification) หรือการสร้างตัวแบบท�านาย 

(prediction models) 

1 .2 การวิ เคราะห ์ เหมืองข ้อมูล เพื่ อการ

อธิบาย (descriptive) มีการเรียนรู ้แบบไม่มีการสอน  

(unsupervised learning) โดยค้นหารปูแบบความสมัพนัธ์

หรือลักษณะที่เชื่อมโยงกันของข้อมูล การวิเคราะห์ต่าง

จากแบบแรกตรงที่ไม่ได้ก�าหนดล่วงหน้าว่าจะให้โปรแกรม

วิเคราะห์เหมืองข้อมูลค้นหารูปแบบหรือโมเดลแต่ให้ค้นหา

ทุกรูปแบบที่น่าสนใจจากข้อมูล เทคนิคการวิเคราะห์ ได้แก่ 

การจัดกลุ่ม (clustering) และการหากฎความสัมพันธ์ 

(association rule) 

2. เทคนิคเหมืองข ้อมูลที่ ได ้รับความนิยมใน 

การน�าไปใช้มี 3 เทคนิค ดังนี้ (Na-Wichien, 2017b; 

Srisa-An, 2017; Yoo et al., 2012)

2.1 การจ�าแนกประเภท (classification &  

prediction) มีการเรียนรู้แบบมีการสอนซึ่งก�าหนดคลาส 

(class) ไว้แล้วในการจัดประเภท คลาสในการจ�าแนก

ประเภทเป็นคุณลักษณะ (attribute or feature) ในชุด

ข้อมูลน้ัน ๆ ที่ผู้วิจัยสนใจ หรืออีกนัยหนึ่งคือตัวแปรตาม 

(dependent variable) ในการวิเคราะห์ทางสถิติ ตัวอย่าง

เช่น การสูบบุหรี่ (smoking) ก�าหนดคลาสไว้ 2 อย่างคือ 

Yes หรือ No เป็นต้น กระบวนการในการจัดแบ่งประเภท

ของข้อมูลมี 2 ขั้นตอนคือ (1) การหาชุดต้นแบบซ่ึงสร้าง

จากการวิเคราะห์ชุดของข้อมูลฝึกสอน (training data) 

และ (2) ชุดข้อมูลทดสอบ (testing data) โดยตรวจสอบ

ความตรงในการจ�าแนกเมื่อน�าต้นแบบที่ได้มาใช้ท�านาย 

ข้อมูลจ�าแนกกลุ ่ม เช่น การหาความสัมพันธ์ระหว่าง 

ผลการตรวจร่างกาย ต่าง ๆ กับการเกิดโรคโดยใช้ข้อมูล

ผู้ป่วยและการวินิจฉัยของแพทย์ที่เก็บไว้ เพื่อน�ามาช่วย

วินิจฉัยโรคของผู้ป่วย ส�าหรับเทคนิควิธีการจ�าแนกกลุ่ม 

(classification) ท่ีนิยมได้แก่ การวิเคราะห์เครือข่าย 

ใยประสาท (neuron networks) และการวิเคราะห์ต้นไม้

ตัดสินใจ (decision tree)

2.2 การจดักลุม่ข้อมลู (clustering) มกีารเรยีนรู้ 

แบบไม่มีการสอนซึ่งแตกต่างจากการจ�าแนกประเภทโดย

การจัดกลุ่มจะไม่มีการก�าหนดคลาสไว้ก่อนจึงไม่มีต้นแบบ

ท่ีสร้าง ส�าหรับข้ันตอนของการจัดกลุ่มมีการจัดข้อมูลที่มี

คุณลักษณะคล้ายกันจัดเข้ากลุ่มเดียวกัน เช่น การจัดกลุ่ม

ผู้ป่วยท่ีเป็นโรคเดียวกันตามลักษณะอาการ เพื่อน�าไปใช้

ประโยชน์ในการวิเคราะห์หาสาเหตุของโรค โดยพิจารณา

จากผูป่้วยท่ีมอีาการคล้ายคลงึกนั เป็นต้น การจดักลุม่เหมาะ

ส�าหรบัการศกึษาหรอืส�ารวจข้อมลูตามธรรมชาตทิีม่จี�านวน

มากและไม่ทราบคุณลักษณะของข้อมูลเหล่านั้น ส�าหรับ

อัลกอริทึมที่ใช้ในการจัดกลุ่มข้อมูลได้แก่ Hierarchical 

clustering algorithms (single-link, complete-link, 

average-link) และ Partitional clustering algorithms 

(K-means, K-medoids)

2.3 การค้นหากฎความสัมพันธ์ของข้อมูล  

(association rule discovery) มีการเรียนรู้แบบไม่ม ี

การสอนโดยค้นหากฎความสัมพันธ์ของข้อมูลจากข้อมูล

มากกว่าสองชุดข้ึนไป บางครั้งเรียกเทคนิคนี้ว่า “วิเคราะห์

ตะกร้าตลาด (market basket analysis)” ซึ่งศึกษา

พฤติกรรมผู ้บริโภคโดยวิเคราะห์ความสัมพันธ์จากใบ

รายการซื้อสินค้า (transaction) เช่น เมื่อลูกค้าซื้อขนมปัง

จะซ้ือเนยด้วย เป็นต้น ส�าหรับอัลกอริทึมท่ีใช้ในการค้นหา

กฎความสัมพันธ์ของข้อมูลได้แก่ Apriori algorithm โดย

หากฎความสัมพันธ์ที่มีค่าสนับสนุน (support) ซึ่งเป็น 

เปอร์เซ็นต์ของการด�าเนินการที่กฎสามารถน�าไปใช้ม ี

ความถูกต้อง และค่าความมั่นใจ (confidence) ซึ่งเป็น 

จ�านวนของกรณีที่กฎถูกต ้องโดยสัมพันธ ์กับจ�านวน 

ของกรณีท่ีกฎสามารถน�าไปใช้ได้ ซ่ึงแตกต่างจากการ 

จ�าแนกประเภทและการจัดกลุ่มข้อมูลที่ให้ความส�าคัญใน
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ตาราง 1

เทคนิคเหมืองข้อมูลทางด้านสุขภาพ การแพทย์ และการพยาบาลในประเทศไทย

ผู้วิจัย งานวิจัย เทคนิคเหมืองข้อมูล
โปรแกรม

วิเคราะห์

เรวดี ศักดิ์ดุลยธรรม

(Sakdulyatam, 2010) 

การใช้เทคนิคดาต้าไมน์นิงในการ

วิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อความส�าเร็จ

ในการรักษาโรคนิ้วล็อกในแบบต่าง ๆ 

ของคณะแพทยศาสตร์ วชิรพยาบาล 

มหาวิทยาลัยกรุงเทพมหานคร

Clustering, Association rule WEKA

นิเวศ จิระวิชิตชัย

(Chirawichitchai, 2010)

การค้นหาเทคนิคเหมืองข้อมูลเพื่อ

สร้างโมเดลการวิเคราะห์โรคอัตโนมัติ

Classification : Naïve Bayes, 

MLP, Radial Basis, Function 

network, SVM, K-nearest 

neighbor, Dicision tree, 

Ripper

WEKA

กิตติศักดิ์ สุมามาลย์

(Sumamal, 2012) 

การคัดกรองสุขภาพเบื้องต้นโดยใช้

เทคนิคเหมืองข้อมูล

Association rule ศึกษา 

ความสัมพันธ์ของการเป็นโรค

Classification ศึกษาการคัด

กรองสุขภาพเบื้องต้น

SPSS,

WEKA

ทัศนนท์ ฐานประเสริฐกุล 

และกมล เกียรติเรืองกมลา 

(Thanprasertkul &  

Keatruangkamala, 2014) 

การศึกษาสาเหตุการเกิดโรคความดัน 

โลหิตสูงชนิดไม่ทราบสาเหตุ กรณี

ศึกษาโรงพยาบาลภาครัฐแห่งหนึ่ง 

ในประเทศไทย

Clustering -

วิไลรัตน์ วิศวไพศาล, 

บุญช่วย ศรีธรรมศักดิ์  

และสาธิษฐ์ นากกระแสร์ 

(Wisvapaisan,  

Srithammasak &  

Nakkrasae, 2016) 

ปัจจัยที่มีผลต่อการท�านายการ 

คลอดก่อนก�าหนดในหญิงตั้งครรภ์ 

ในโรงพยาบาลต�ารวจ

Decission tree จ�าแนกกลุ่ม

ที่คลอดครบก�าหนดและคลอด

ก่อนก�าหนด

WEKA

การตรวจสอบความตรง (accuracy) ของการจ�าแนกประเภท

และการจัดกลุ่ม การหากฎความสัมพันธ์จากข้อมูลทาง 

การแพทย์ ได้แก่ การหากฎความสัมพันธ์ระหว่างอาการ 

(symtoms) ภาวะสุขภาพ (health conditions) และ

โรค (diseases) เป็นต้น

การน�าไปใช้และประโยชน์ของเหมืองข้อมูลทาง 

การพยาบาล

จากการทบทวนวรรณกรรมจากบทความวิจัย

ทั้งในไทยและต่างประเทศพบมีการท�าเหมืองข้อมูลทาง 

ด้าน สุขภาพ การแพทย์ และการพยาบาล โดยรายละเอียด

ดังตาราง 1 และตาราง 2



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 87

ตาราง 2

เทคนิคเหมืองข้อมูลทางด้านสุขภาพ การแพทย์ และการพยาบาลในต่างประเทศ

ผู้วิจัย งานวิจัย เทคนิคเหมืองข้อมูล
โปรแกรม

วิเคราะห์

Madigan and Curet 

(2006)

A data mining approach in 

home healthcare: outcomes 

and service use

CART (Classification and 

Regression Trees)

-

Yoon et al.  

(2010)

Prediction models for burden of 

caregivers applying data mining 

techniques

classification: algorithms 

(J48, RandomForest,  

MultilayerPerceptron,  

AdaboostM1)

SPSS,  

WEKA

Barker and Pasupathy 

(2011)

Impact of fatigue on  

performance in registered 

nurses: Data mining and  

implications for practice

CHAID -

Lee et al.  

(2011)

Application of data mining to 

the identification of critical  

factors in patient falls using  

a web-based reporting system

artificial neural network 

(ANN)

SPSS,

STATISTICA 

8.0

Santos et al.  

(2013)

A data mining system for  

providing analytical information 

on brain tumors to public health 

decision makers

Clustering, Classification, 

Association

Microsoft 

Analysis 

Services 

2005®

ตาราง 1

เทคนิคเหมืองข้อมูลทางด้านสุขภาพ การแพทย์ และการพยาบาลในประเทศไทย (ต่อ)

ผู้วิจัย งานวิจัย เทคนิคเหมืองข้อมูล
โปรแกรม

วิเคราะห์

สุรวัชร ศรีเปารยะ และ

สายชล สินสมบูรณ์ทอง 

(Sripaoraya &  

Sinsomboonthong, 2017) 

การเปรียบเทียบประสิทธิภาพวิธีการ

จ�าแนกกลุ่มการเป็นโรคไตเรื้อรัง: 

กรณีศึกษาโรงพยาบาลแห่งหนึ่งใน

ประเทศอินเดีย

Classification: Dicision tree, 

NN, SVM, rule-based, logistic  

regression, Naïve Bayes 

จากฐานข้อมลู UCI Machine 

Learning Repository

SPSS,

WEKA
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จากบทความวิจัยในตาราง 1 และ 2 แสดง 

การท�าเหมอืงข้อมลูทางด้านสขุภาพ โดยเทคนิคทีนิ่ยม ได้แก่ 

การจัดประเภท และการจัดกลุ่ม จากการศึกษาดังกล่าว

ท�าให้เห็นประโยชน์ของเหมืองข้อมูลทางการพยาบาลดังนี้ 

1. ประโยชน์ทางคลินิก ได้แก่ การคัดกรองสุขภาพ

เบื้องต้น การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อความส�าเร็จใน 

การรักษาพยาบาล การสร้างโมเดลการวิเคราะห์โรค การ

ศึกษาสาเหตุของการเกิดโรค การศึกษาปัจจัยที่ท�าให้ผู้ป่วย

พลัดตกหกล้ม ปัจจัยที่ท�าให้เกิดแผลกดทับ การพยากรณ์

ภาวะหัวใจขาดเลือดเฉียบพลัน เป็นต้น ผลการวิเคราะห์

ที่ได้เป็นประโยชน์ในการวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยและ

การตัดสินใจให้การพยาบาลทางคลินิก 

2. ประโยชน์ในด้านการบริหารการพยาบาล ได้แก่ 

ผลลัพธ์ของบริการเมื่อวิเคราะห์ต้นทุนและความคุ้มค่า

ในการรักษาพยาบาล การสร้างตัวแบบท�านายภาระของ

ผู้ดูแลผู้ป่วย การพยากรณ์ความเหนื่อยล้าในการปฏิบัติ

งานของพยาบาลวิชาชีพ เป็นต้น ซึ่งผลวิเคราะห์ท่ีได้จะ

เป็นประโยชน์ต่อผู ้บริหารพยาบาลในการตัดสินใจและ

วางแผนงานทางการพยาบาลต่อไป

ตัวอย่างการวิเคราะห์เหมืองข้อมูลโดยใช้เทคนิควิธี

การจ�าแนกกลุ่ม (Classification)

ส�าหรับตัวอย่างเทคนิควิธีการจ�าแนกประเภท 

(classification) ในครั้งนี้ใช้เทคนิคเครือข่ายใยประสาท

และต้นไม้ตัดสินใจ วิเคราะห์ด้วยโปรแกรมส�าเร็จรูป SPSS 

เนื่องจากเป็นโปรแกรมท่ีนิยมใช้โดยท่ัวไปในการวิจัยและ 

ผู ้ใช ้ซึ่งเป็นพยาบาลส่วนใหญ่มีความคุ ้นเคยมากกว่า

โปรแกรมอื่น ส่วนข้อมูลท่ีน�ามาเป็นตัวอย่างวิเคราะห์

เป็นข้อมูลทางด้านการศึกษาพยาบาลประกอบด้วยข้อมูล

ระดับชั้นปี สไตล์การเรียนรู ้แบบ VARK ความชอบต่อ 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอน แรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ใน 

การเรียน การก�ากับตนเองในการเรียน ก�าหนดให้เป็น

ตัวแปรต้นในการวิเคราะห์เพื่อท�านายตัวแปรตามคือ 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนซ่ึงวัดจากเกรดเฉลี่ยสะสม (GPA) 

1/2559 ของนกัศกึษาพยาบาล มหาวทิยาลยัอสีเทร์ินเอเชยี 

รายละเอียดของข้อมูลดังนี้

ระดับช้ันปี (Level) มี 3 ช้ันปี คือ ปี 1, ปี 2 และ 

ปี 3

ตาราง 2

เทคนิคเหมืองข้อมูลทางด้านสุขภาพ การแพทย์ และการพยาบาลในต่างประเทศ (ต่อ)

ผู้วิจัย งานวิจัย เทคนิคเหมืองข้อมูล
โปรแกรม

วิเคราะห์

Almasalha et al.  

(2013)

Data mining nursing care plans 

of end of life patients: A study 

to improve healthcare decision 

making

Clustering Rapid Miner

Raju et al.  

(2015)

Exploring factors associated 

with pressure ulcers: A data 

mining approach

Decision Tree Program R

Ghaibeh, Setoguchi  

and Moriguchi  

(2016)

Mining nurse care data: A study 

case on pressure ulcer prediction

Decision Tree -

Alexander and Wang 

(2017)

Big data analytics in heart  

attack prediction

Classification: Naïve Bayes, 

Decision Tree and ANN

WEKA
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สไตล์การเรียนรู้แบบ VARK มี 4 รูปแบบ คือ  

(1) unimodal (V, A, R, K) (2) bimodal (VA, VR, VK, 

AR, AK, RK) (3) trimodal (VAR, VAK, VRK, ARK) และ 

(4) multimodal/VARK

ความชอบต่อรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

(LS_PFL) มีความชอบ 3 รูปแบบ คือ (1) ผู้สอนบรรยาย

เน้ือหาเป็นหลัก (2) ผู้เรียนค้นคว้าด้วยตนเองเป็นหลัก 

และ (3) ผู้เรียนค้นคว้าด้วยตนเองร่วมกับผู้สอนบรรยาย

เนื้อหาในสัดส่วนพอ ๆ กัน

แรงจงูใจใฝ่สมัฤทธิใ์นการเรยีน (MA_gr) มคีะแนน

เฉลี่ย 5 ระดับคือ มากที่สุด, มาก, ปานกลาง, น้อย และน้อย

ที่สุด น�าข้อมูลมาจัดเป็น 3 กลุ่มโดย กลุ่มที่มีคะแนนเฉลี่ย 

1-2.5 เป็นกลุ่มแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ในการเรียนน้อย กลุ่มท่ี

มีคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 เป็นกลุ่มแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ใน

การเรียนปานกลาง และกลุ่มที่มีคะแนนเฉลี่ย 3.51-5.00 

เป็นกลุ่มแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ในการเรียนมาก 

การก�ากับตนเองในการเรียน (SR_gr) มีคะแนน

เฉลี่ย 5 ระดับคือ มากที่สุด, มาก, ปานกลาง, น้อย และ

น้อยที่สุด น�าข้อมูลมาจัดเป็น 3 กลุ่มโดย กลุ่มที่มีคะแนน

เฉลี่ย 1-2.5 เป็นกลุ่มการก�ากับตนเองในการเรียนน้อย 

กลุ่มที่มีคะแนนเฉลี่ย 2.51-3.50 เป็นการก�ากับตนเองใน

การเรียนปานกลาง และกลุ่มที่มีคะแนนเฉลี่ย 3.51-5.00 

เป็นกลุ่มการก�ากับตนเองในการเรียนมาก 

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน (GPA_gr) วัดจาก 

เกรดเฉลี่ยสะสม (GPA) 1/2559 ของนักศึกษาพยาบาล  

น�าข้อมูลมาจัดเป็น 2 กลุ่มโดยก�าหนดเกรดเฉลี่ยสะสม  

> 2.86 เป็นกลุ่มผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนดี และเกรดเฉลี่ย

สะสม < 2.86 เป็นกลุ่มผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนไม่ดี 

จากตวัอย่างข้อมลูด้านการศกึษาทางการพยาบาล

ดังกล่าวที่น�ามาวิเคราะห์ด้วยวิธีเครือข่ายใยประสาทเทียม

และต้นไม้ตัดสินใจ ซึ่งใช้หลักการเรียนรู ้แบบมีผู ้สอน

สามารถเรียนรู้จากข้อมูลต่าง ๆ ที่มีอยู่ แล้วค้นหาโมเดล

ที่สามารถใช้อธิบายลักษณะของนักศึกษาที่มีผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนดีหรือไม่ดี โมเดลที่ได้จากการวิเคราะห์ 

เหมืองข้อมูลสามารถน�าไปใช้ท�านายนักศึกษาใหม่ได้ว่า 

น ่าจะเป ็นนักศึกษาประเภทใดระหว ่างนักศึกษาที่ม ี

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนดีหรือนักศึกษาที่มีผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนไม่ดี ผู ้เขียนขอน�าเสนอหลักการวิเคราะห์

เครือข่ายใยประสาทเทียมและต้นไม้ตัดสินใจและตัวอย่าง

ในการวิเคราะห์ด้วยท้ัง 2 วิธี ในล�าดับต่อไป

หลักการวิเคราะห์เครือข่ายใยประสาท ตัวอย่าง 

การวิเคราะห์และการแปลผล 

การวิเคราะห์เครือข่ายใยประสาท (neuron  

network) มีโครงสร้างพื้นฐานและใช้หลักการค�านวณ 

เลียนแบบการท�างานของระบบสมองและใยประสาทใน

สมองของมนุษย์ มีการส่งสัญญาณผ่านเซลล์ประสาท

เรียกว่าโหนด (node) ที่เชื่อมโยงหลายชั้น การท�างาน

ของเครือข่ายใยประสาทใช้โครงสร้างในการวิเคราะห์แบบ 

Multilayer Perception (MLP) ซ่ึงเป็นโครงข่ายประสาท

เทียมแบบหลายช้ันโหนด (node) ในแต่ละช้ันมีค่าน�้าหนัก 

(weight) ที่แตกต่างกัน การวิเคราะห์ใช้โปรแกรมส�าเร็จรูป 

SPSS แบ่งข้อมูล (partition) เป็นข้อมูลฝึก (training 

data) ข้อมูลทดสอบ (test data) และข้อมูลตรวจสอบ 

(holdout) ในสัดส่วน 2:2:1 ก�าหนดชนิดของข้อมูลฝึก

แบบ Mini-batch ซึ่งเป็นวิธีผสมผสานแบบ Batch กับ

แบบ Online วิธีนี้เหมาะสมกับข้อมูลขนาดปานกลางโดย

จะแบ่งข้อมูลเป็นกลุ่มเท่า ๆ กันและมีการปรับน�้าหนัก

การเชื่อมต่อ (update synaptic weight) เมื่อข้อมูล

กลุ่มใดกลุ่มหนึ่งผ่านการฝึก (Na-Wichien, 2017a) จาก

ข้อมูลทางด้านการศึกษาพยาบาลท่ีน�ามาเป็นตัวอย่างใน 

การวิเคราะห์แสดงผลการวิเคราะห์และตัวอย่างการ 

แปลผลการวิเคราะห์เครือข่ายใยประสาท MLP ดังนี้

ภาพ 1 สรุปจ�านวนและชนิดของข้อมูลวิเคราะห์
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ภาพ 2 ข้อมูลตัวแปร

ภาพ 3 สรุปผลการวิเคราะห์โมเดล

ภาพ 4 การพยากรณ์ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน
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การแปลความหมายของผลการวิเคราะห์ข้อมูล

ดังภาพ 2 ดังนี้ ระดับชั้นปี (Level) สไตล์การเรียนรู้แบบ 

VARK (VARK) ความชอบต่อรูปแบบการจัดการเรียน 

การสอน (LS_PFL) แรงจูงใจใฝ่สมัฤทธิใ์นการเรยีน (MA_gr) 

และการก�ากับตนเองในการเรียน (SR_gr) ใช้การวิเคราะห์

เครือข่ายใยประสาทแบบ MLP แสดงดังภาพ 4 พบว่า

มีจ�านวนข้อมูลวิเคราะห์ทั้งหมด 207 ข้อมูล แบ่งเป็น

ข้อมูลฝึก 77 ข้อมูล ข้อมูลทดสอบ 87 ข้อมูล และข้อมูล 

ตรวจสอบ 40 ข้อมูล ข้อมูลสามารถระบุตัวแปรส�าคัญท่ี

ใช้ในการพยากรณ์ผลสัมฤทธิ์ ทางการเรียน (GPA_gr) ได้  

คิดเป็นร้อยละ 50 พิจารณา จาก Holdout ในภาพ 3 

และ 4 โดยตัวแปรท่ีมีความส�าคัญล�าดับมากพิจารณาจาก

ค่าความส�าคัญที่ใช้ในการพยากรณ์ ได้แก่ สไตล์การเรียนรู้

แบบ VARK (VARK) การก�ากับตนเองในการเรียน (SR_gr) 

ความชอบต่อรูปแบบการจัดการเรียนการสอน (LS_PFL) 

ระดับชั้นปี (Level) และแรงจูงใจใฝ่สัมฤทธิ์ในการเรียน 

(MA_gr) ตามล�าดับ และแสดงโครงข่ายประสาทเทียม

แบบหลายช้ันโหนด (node) โดยในแต่ละช้ันมีค่าน�้าหนัก 

(weight) ท่ีแตกต่างกันดังภาพ 5

 

ภาพ 5 แสดงค่าความส�าคัญในการพยากรณ์และโครงข่ายประสาทเทียมแบบ MLP
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หลักการวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจ  

ตัวอย่างการวิเคราะห์และการแปลผล 

การวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจเป็นการน�าข้อมูล

มาสร้างแบบจ�าลองพยากรณ์ที่มีลักษณะคล้ายโครงสร้าง

ต้นไม้ โดยใช้ข ้อมูลตัวแปรต้นท�านายผลของตัวแปร

ตามแล้วมีการสร้างกฎต่าง ๆ ขึ้นเพื่อใช้ในการตัดสินใจ  

การวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจใช้อัลกอริทึมที่ไม่ซับซ้อนใน

การวิเคราะห์ท�าให้สามารถตีความและเข้าใจลักษณะของ

รูปแบบข้อมูล (pattern) ได้ง่ายเพราะมีการแยกออกเป็น 

กฎต่าง ๆ (Na-Wichien, 2017b ; Srisa-An, 2017)  

ในการวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจใช้โปรแกรมส�าเร็จรูป SPSS 

เลือก growing method โดยใช้วิธี CRT (Classification 

and Regression Trees) ในการจ�าแนกและท�านายซึ่ง

การค�านวณวิธีน้ีจะค�านวณโดยแบ่งข้อมูลเป็นส่วน ๆ  แล้ว

พิจารณาข้อมูลท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับตัวแปรตามมาก

ที่สุด เนื่องจากตัวแปรตามมีมาตรวัดเป็นข้อมูลไม่ต่อเนื่อง 

ซึ่งสามารถ Impurity Measure ได้ 2 แบบ คือ GINI  

Twoing และ Ordered Twoing โดย GINI เป็นค่าที่

ระบุความแตกต่างระหว่างข้อมูลท่ีสัมพันธ์กับตัวแปร

ตาม Twoing เป็นการค�านวณที่แบ่งข้อมูลเป็น 2 กลุ่ม

แล้วเลือกตัวแปรต้นที่สามารถแบ่งกลุ่มได้สอดคล้องกับ

ตัวแปรตาม ส่วน Ordered Twoing แบ่งข้อมูลเป็น 2 กลุ่ม

คล้าย Twoing แต่ตัวแปรตามเป็นมาตรวัดแบบเรียงอันดับ  

(Na-Wichien, 2017b) การประเมนิค่าความแม่นย�า (cross 

validation) โดยแบ่งข้อมลูออกเป็นส่วน ๆ  จ�านวนรอบของ

การตรวจสอบ (number of sample folds) ความถูกต้อง

ในการจ�าแนกประเภทด้วยชุดข้อมูลใช้ 10 รอบ ตัวอย่าง

การวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจด้วยวิธี CRT และการแปลผล

ต้นไม้ตัดสินใจ ดังนี้

ภาพ 6 สรุปผลการวิเคราะห์โมเดล
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ภาพ 7 แผนภูมิการวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจ

ภาพ 8 ความถูกต้องในการจัดประเภท

ภาพ 9 ข้อมูลตารางต้นไม้ตัดสินใจ
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การแปลความหมายของผลการวิเคราะห์ต้นไม้

ตัดสินใจด้วยวิธี CRT ดังภาพ 6 และ 7 พบว่ามีจ�านวน

ข้อมูลวิเคราะห์ทั้งหมด 207 ข้อมูล มีตัวแปรต้นคือ ระดับ

ชั้นปี (level) สไตล์การเรียนรู้แบบ VARK ความชอบต่อ

รูปแบบการจัดการเรียนการสอน (LS_PFL) แรงจูงใจใฝ่

สัมฤทธิ์ในการเรียน (MA_gr) และการก�ากับตนเองใน

การเรียน (SR_gr) ผลการวิเคราะห์พบตัวแปรสามารถจัด

ประเภทบุคคลด้วยการท�านายผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 

ได้ถูกต้องคิดเป็นร้อยละ 59.4 ดังภาพ 8 และมีค ่า 

ความคลาดเคล่ือนจากการท�านายร้อยละ 40.6 ดังภาพ 6 

ได้กฎในการจัดประเภทจ�านวน 2 กฎดังภาพ 7 และ 9 ดังนี้

1. ถ้าผู ้เรียนมีสไตล์การเรียนแบบ VARK ใน 

รูปแบบ trimodal หรือ multimodal/VARK จะมีผล

สัมฤทธิ์ทางการเรียนดีคิดเป็นร้อยละ 57

2. ถ้าผู้เรียนมีสไตล์การเรียนแบบ VARK ในรูป

แบบ unimodal หรือ bimodal จะมีผลสัมฤทธิ์ทาง 

การเรียนไม่ดีคิดเป็นร้อยละ 62.4

สรุปผลการวิเคราะห์ทั้ง 2 วิธีคือ การวิเคราะห์

เครือข่ายใยประสาทแบบ MLP และการวิเคราะห์ต้นไม้

ตัดสินใจด้วยวิธี CRT ให้ผลวิเคราะห์ที่สอดคล้องกัน โดย

การวิเคราะห์เครือข่ายใยประสาทแบบ MLP สามารถ

ระบุตัวแปรส�าคัญที่ใช้ในการพยากรณ์ผลสัมฤทธิ์ทาง 

การเรียนได้คิดเป็นร้อยละ 50 และตัวแปรที่มีความส�าคัญ

ล�าดับมากพิจารณาจากค่าความส�าคัญที่ใช้ในการพยากรณ์

พบว่าตวัแปรสไตล์การเรยีนรูม้ค่ีาความส�าคัญ (normalized 

important) สูงสุดคือร้อยละ 100 แสดงดังภาพ 8 ผลการ

วิเคราะห์สอดคล้องกับการวิเคราะห์ต้นไม้ตัดสินใจด้วยวิธี 

CRT ซึ่งพบว่าตัวแปรสามารถจัดประเภทบุคคลด้วยการ

ท�านายผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนได้ถูกต้องคิดเป็นร้อยละ 

59.4 ดังภาพ 8 โดยข้อมูลตารางต้นไม้ดังภาพ 9 แสดงให้

เห็นว่าตัวแปรสไตล์การเรียนรู้แบบ VARK เป็นตัวแปรต้น

หลักในการท�านายผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และพบกฎใน

การจัดประเภทมีจ�านวน 2 กฎคือ (1) ถ้าผู้เรียนมีสไตล์

การเรียนแบบ VAR ในรูปแบบ trimodal หรือ VARK/

multimodal จะมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนดีคิดเป็นร้อยละ  

57 และ (2) ถ้าผู้เรียนมีสไตล์การเรียนแบบ VARK ใน 

รูปแบบ unimodal หรือ bimodal จะมีผลสัมฤทธิ์ทาง 

การเรียนไม่ดีคิดเป็นร้อยละ 62.4

บทสรุป

การท�าเหมอืงข้อมลูเพือ่ค้นหารปูแบบความสมัพนัธ์ 

ของข้อมูลท่ีซ่อนอยู ่ในชุดข้อมูลนั้น การวิเคราะห์แบ่ง

เป ็นการวิ เคราะห ์เหมืองข ้อมูลเพื่อการท�านายและ 

การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลเพื่อการอธิบาย โดยเทคนิค

เหมืองข้อมูลท่ีได้รับความนิยมได้แก่ การจ�าแนกประเภท 

(ต้นไม้ตัดสินใจ และเครือข่ายใยประสาท) การจัดกลุ่ม

ข้อมลู และการค้นหากฎความสมัพนัธ์ของข้อมลู ในปัจจบุนั

มีข้อมูลต่าง ๆ และฐานข้อมูลท่ีเก่ียวข้องในในวิชาชีพ 

การพยาบาลจ�านวนมาก พยาบาลสามารถน�าข้อมูลต่าง ๆ  

จากฐานข้อมลูน�าไปใช้ในการวเิคราะห์เหมอืงข้อมลู ผลจาก

การวิเคราะห์เหมืองข้อมูลท�าให้เกิดองค์ความรู้ สามารถ

น�าไปใช้เพื่อการตัดสินใจอันเป็นประโยชน์ทางคลินิกและ

ประโยชน์ในด้านการบริหารการพยาบาลต่อไป 
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การฟื้นฟูมลพิษทางดินท่ีปนเปื้อนกากของเสียอันตรายจากภาคอุตสาหกรรม 

The Renewal of Soil Contaminated Industrial Hazard Wastes

นันทวุฒิ จ�าปางาม 

 Nuntawut Champar-ngam 

คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Public Health, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

ปัญหาการขยายตัวของการพัฒนาภาคอุตสาหกรรมส่งผลต่อการน�าทรัพยากรมาใช้ในกระบวนการผลิต ส่งผลเสีย 

ต่อการตกค้างของกากของเสียที่บ�าบัดแล้วและยังไม่ผ่านกระบวนการบ�าบัดเพิ่มสูงขึ้นทุก ๆ ปี เกิดปัญหาสิ่งแวดล้อม  

ทั้งทางดิน น�้า อากาศ พืช ตามมา ซึ่งในปัจจุบันการจัดการกากของเสียอันตรายท่ีไม่ถูกต้องตามหลักวิชาการ ก่อให้เกิด

การลักลอบฝังกลบหรือลักลอบทิ้งสารมลพิษในพื้นท่ีท่ีไม่ได้จัดเตรียมไว้ ก่อให้เกิดการสะสมของปริมาณกากของเสีย 

การปนเปื้อนของสารอันตรายหลายชนิดลงสู่ดินและน�้าใต้ดิน ก่อให้เกิดปัญหาต่อทรัพยากรธรรมชาติและส่งผลกระทบ 

ต่อสุขภาพของประชาชนหรือสัตว์เลี้ยงตามมา จากปัญหาดังกล่าว การหาแนวทางในการฟื้นฟูและจัดการกากของเสีย

อันตรายต่อสิ่งแวดล้อมทางดิน โดยทราบแหล่งก่อก�าเนิดมลพิษ กระบวนการเคลื่อนย้าย การสะสมสมสารมลพิษใน

ทรัพยากรดินโดยเลือกใช้เทคโนโลยีในการจัดการที่เหมาะสม ท�าให้ทราบแนวทางการฟื้นฟูคุณภาพสิ่งแวดล้อมและ

แนวคิดในการจัดการ การอนุรักษ์ทรัพยากรดินและทรัพยากรธรรมชาติต่อมลพิษทางดิน โดยเลือกใช้วิธีการท่ีเหมาะสม

กับแหล่งก่อก�าเนิด ที่มาของสารพิษ ประเภทของสารพิษปนเปื้อน เพื่อเป็นการประเมินค่าใช้จ่ายประเมินความเสี่ยงของ

ประชาชนต่อการได้รับผลกระทบ และก�าหนดแนวทางการฟื้นฟูทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมรวมถึงการชดเชย 

ค่าเสียหายที่เหมาะสมต่อไป

ค�าส�าคัญ: การฟื้นฟู, มลพิษทางดิน, กากของเสียอันตรายจากภาคอุตสาหกรรม

Abstract

The expansion of industrial sector development effect to resources usage in process production. 

Furthermore this expansion cause the residue of treated and untreated waste is increase every year. 

Those waste also effect to environment, including soil, water, air, and plants. The current problem 

of management of hazardous waste is incorrect management according to academic principles such 

as illegal to landfill, dispose of pollutants in unprotected areas that make contamination to soil and 

groundwater. In addition, spoil waste accumulation. Likewise, make problem to natural resources 

and effect to the health both people and pets. So this problem, we finding how to restoration and  

hazardous waste management to environment especially, the soil is important. By knowing where’s the 

source of pollution, how to transfer the pollutants accumulation in the soil with proper technology.  
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บทน�า

ปัจจุบันภาคอุตสาหกรรมมีบทบาทส�าคัญต่อ 

การพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศไทย โดยสัดส่วนมูลค่า

ผลผลิตอุตสาหกรรมต่อผลิตภัณฑ์มวลรวมภายในประเทศ 

(ปี พ.ศ. 2555 ประมาณร้อยละ 34 หรือคิดเป็นจ�านวนเงิน

ประมาณ 3.86 ล้านล้านบาท) และมูลค่าการส่งออกสินค้า

อุตสาหกรรมต่อมูลค่าการส่งออกรวม มีอัตราการขยายตัว 

เพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็ว อย่างไรก็ตามการขยายตัวของ

อุตสาหกรรมในขณะนี้แม้จะเป็นไปอย่างรวดเร็ว ประมาณ

ร้อยละ 77.2 หรอืคดิเป็นจ�านวนเงนิประมาณ 5.647 ล้านบาท  

ในปี 2557 แต่ก็ยังคงต้องเผชิญกับปัจจัยความเสี่ยง 

ต่าง ๆ  ทีจ่ะท�าให้ภาคอตุสาหกรรมชะลอตวั เช่น ความเสีย่ง 

จากการเปลี่ยนแปลงนโยบายทางการเมือง (political  

instability) หรอืการทีป่ระเทศไทยเข้าสูป่ระชาคมเศรษฐกจิ

อาเซียน (ASEAN Economic Community--AEC) ต้อง 

มีการแข่งขันที่รุนแรง มีการแย่งชิงทรัพยากรในการผลิต

มากยิ่งขึ้นหรืออาจจะต้องเผชิญกับความเสี่ยงจากภัย

พิบัติทางธรรมชาติที่มีความถี่และความรุนแรงสูงขึ้น เช่น  

แผ่นดนิไหว น�า้ท่วม เป็นต้น ความเสีย่งจากจดัการสิง่แวดล้อม 

และความปลอดภัยของผู้ประกอบการอุตสาหกรรม ซึ่ง

ปัจจบุนัจะเชือ่มโยงกบัแนวทางการใช้ทรพัยากรอย่างคุม้ค่า 

ตลอดจนการดูแลและการบริหารจัดการกากของเสียที่เกิด

จากภาคการผลติ เพือ่มใิห้ภาคอตุสาหกรรมด�าเนนิการใด ๆ   

ในอันที่จะเกิดปัญหาสิ่งแวดล้อม ความปลอดภัย หรือก่อ

ให้เกิดความเดือดร้อนกับภาคส่วนอื่น ๆ  (Department of 

Industry Works, 2015) จากการพัฒนาเศรษฐกิจส่งผล

ต่อการใช้ทรัพยากร มีการปลดปล่อยของเสียสู่สิ่งแวดล้อม 

ก่อให้เกิดมลพิษต่อสิ่งแวดล้อม ซึ่งแหล่งรองรับของเสีย

มากท่ีสุดคือทรัพยากรดินท้ังทางตรงและทางอ้อม โดยวิธี

การจัดการและฟื้นฟูดินปนเปื้อนสารพิษต้องใช้ระยะเวลา 

วิธีการ เทคโนโลยีข้ันสูง และใช้ค่าใช้จ่ายในการวิจัยและ

พัฒนาในการลงทุนสูงส่งผลให้ปัญหาทางด้านมลพิษทาง

ดินที่ปนเปื้อนกากของเสียอันตรายจากภาคอุตสาหกรรม

ถูกมองข้าม หรือแก้ไขไม่ตรงตามหลักวิชาการจนก่อให้

เกิดความเสื่อมโทรมของดิน

ดังนั้นป ัจจุบันป ัญหาเรื่องการปนเป ื ้อนของ 

สารมลพิษในดินและน�้าใต้ดิน นับเป็นประเด็นปัญหาส�าคัญ

ที่หลายฝ่ายต่างให้ความสนใจ เนื่องจากปัญหาดังกล่าว 

ล้วนสามารถก่อให้เกิดผลกระทบต่อสภาพแวดล้อม ระบบ

นิเวศ สุขอนามัยและการใช้ประโยชน์ของมนุษย์ตามมา 

ท้ังนี้กระบวนการในการจัดการมลพิษทางดินจ�าเป็นจะ

ต้องมีการศึกษาและหาแนวทางในการจัดการ วิธีการ และ

เทคโนโลยท่ีีเหมาะสมในการจดัการแหล่งก�าเนดิของเสยีและ

พื้นที่ปนเปื้อนไม่ให้ส่งผลต่อความเสี่ยงของประชาชน และ

สามารถก�าหนดแนวทางการฟื้นฟูทรัพยากรธรรมชาติและ

สิ่งแวดล้อมรวมถึงการชดเชยค่าเสียหายที่เหมาะสมต่อไป

ปัญหามลพิษทางดินจากภาคอุตสาหกรรม

1. ความหมายและสาเหตขุองการเกดิมลพษิทางดนิ

1.1 ความหมายของมลพิษทางดิน

มลพิษทางดิน หมายถึง ดินที่เสื่อมค่าไปจาก

เดิม และหรือมีสารมลพิษเกินขีดจ�ากัดจนเป็นอันตรายต่อ

สุขภาพ และพลานามัย ตลอดจน การเจริญเติบโตของพืช 

และสัตว์ ทั้งโดยทางตรงและทางอ้อม (Chankaew, 1987) 

That’s knowing how to restore environment and the concept which soil and natural resources  

management are choose the sustainable method for the source of the toxic contamination to assess 

the risk assessment costs of the people’s vulnerability to the impact and guidelines for resources 

restoration, environment as well as Furth more including appropriate, compensation for the damages.

Keywords: the renewal, soil pollution, industrial hazard wastes
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ดังนั้นมลพิษทางดิน (soil pollution) หมายถึง  

ดินที่เสื่อมค่าไปจากเดิมและหรือมีสารมลพิษเกินขีดจ�ากัด

จนเป็นอันตรายต่อสุขภาพ และพลานามัย ตลอดจน 

การเจริญเติบโตของพืช และสัตว์ ทั้งโดยทางตรงและ 

ทางอ้อม โดยการกระท�าของมนุษย์และการเปลี่ยนแปลง

ของสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติ โดยการเปลี่ยนแปลง

ทั้งทางกายภาพ เคมี และชีวภาพ รวมถึงการเปลี่ยนแปลง

ของระบบนิเวศดินในทางที่ทรุดโทรม หรือไม่สามารถ

น�ากลับมาใช้ใหม่ได้ ซึ่งไม่เหมาะต่อการเจริญเติบโตของ

พืชและส่ิงมีชีวิตในดินอาศัยอยู่ ก่อให้เกิดความเสียหาย

ทางด้านเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม รวมถึงสร้าง 

ความเสียหายในภาคการเกษตรที่ เป ็นแหล่งวัตถุดิบ 

ส่งต่อในภาคอุตสาหกรรม นอกจากผลกระทบจะต่อสภาพ

แวดล้อมยังส่งผลต่อสุขภาพและอนามัยของสิ่งมีชีวิต  

การเจริญเติบโตและการเจริญพันธุ์ ของสิ่งมีชีวิต

1.2 สาเหตุการเกิดมลพิษทางดิน

มลสารที่ก่อให้เกิดมลพิษดินสามารถจ�าแนกได้  

3 พวกคือ (1) มลสารที่มีชีวิต (biological contaminants) 

เช่น พยาธิ แบคทีเรีย ไวรัสต่าง ๆ ซึ่งสิ่งมีชีวิตเหล่านี ้

ก่อให้เกิดโรคต่อมนุษย์และสิ่งแวดล้อมในดิน (2) มลสาร

เคมี (chemical contaminants) เช่น สารอนินทรีย์บาง

ชนิด ถ้ามีมากเกินไปจะท�าให้เกิดดินเค็ม หรืออินทรีย์สาร

ประเภทยาฆ่าแมลง ซึ่งจะถ่ายทอดไปตามห่วงโซ่อาหาร 

และจะเพิ่มปริมาณมากขึ้นตามล�าดับชั้นของผู ้บริโภค  

(3) มลสารกัมมันตรังสี (radiological contaminants) 

เช่น สารจากโรงไฟฟ้าพลังงานนิวเคลียร์ และเตาปฏิกรณ์

ปรมาณู ซึ่งหากมีสารเหล่านี้ตกค้างในดินสูง จะมีผลท�าให้

สิ่งมีชีวิตบางชนิดเกิดการกลายพันธุ์ได้ 

สาเหตุในการเกิดมลพิษทางดิน สามารถแบ่ง

ออกได้ 2 ประเภท ดังนี้ (1) ดินเสียโดยธรรมชาติ ตัวอย่าง

เช่น ปัญหาดินเปรี้ยว ดินเค็ม ดินพรุ หรือดินอินทรีย์ ดินที่

มีสารกัมมันตรังสี และดินท่ีเจือปนด้วย โลหะหนัก เป็นต้น  

(2) ดินเสียเพราะการกระท�าของมนุษย์ (ภาพ 1) ดังเช่น 

การใช้ปุ๋ยเคมีทางวิทยาศาสตร์ เพื่อเพิ่มผลผลิตทางเกษตร

แบ่งได้เป็น 2 กลุ่มใหญ่ คือ (1) ปุ๋ยเคมีที่ประกอบด้วยธาตุ

หลักส�าคัญของพืช ได้แก่ ไนโตรเจน (N) ฟอสฟอรัส (P) 

และโพแทสเซียม (K) เมื่อใช้ติดต่อกันเป็นเวลานานจะ

ท�าให้ดินเปรี้ยว มีสภาพความเป็นกรดสูง (2) การใช้สาร

เคมีก�าจัดศัตรูพืช (pesticides) ท�าให้ดินเป็นแหล่งสะสม

สารเคมีท่ีมีผลตกค้างนาน เช่น สารประเภทคลอรีนอินทรีย์ 

(organochlorine) เป็นต้น และสารประเภทอนินทรีย์ที่ใช้

ธาตุพิษเป็นองค์ประกอบหลัก เช่น สารหนู ทองแดง ปรอท 

ฯลฯ การปล่อยให้น�้าเสียจากกระบวนการผลิต ซึ่งเป็น 

น�้าเสียท่ีเกิดจากการชะล้างผ ่านสารเคมีต ่าง ๆ ใน

อุตสาหกรรม เช่น สารพีซีบี (PCB) ท่ีใช้ในการผลิตสีและ

พลาสติก สารเอชซีบี (HCB) ที่ใช้ในการผลิตยางสังเคราะห์ 

การใช้ดินเป็นแหล่งทิ้งวัสดุเหลือใช้ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

การทิง้วสัดเุหลอืใช้อนัตรายซึง่ยากต่อการย่อยสลาย จะเกดิ

การสะสมในดนิจนท�าให้เกดิภาวะมลพษิดนิ การรัว่ไหลสาร

กัมมันตรังสี จากการทดลองหรือจากโรงงานอุตสาหกรรม

หรือจากเตาปฏิกรณ์ปรมาณู สารกัมมันตรังสีจะถูกดูดซึม

ไปอยู่ในใบและดอกของพืช แล้วผ่านทางห่วงโซ่อาหาร

มาจนกระทั่งถึงตัวมนุษย์ การท�าเหมืองแร่แทบทุกชนิด

จะส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม ไม่ว่าจะเป็นทรัพยากรดิน

หรือทรัพยากรน�้าท่ีจะต้องเกิดการปนเปื้อนและก่อให้เกิด

มลพิษในอากาศด้วย
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2. มลพิษทางดินจากกากของเสียและสิ่งปฏิกูล

กากอุตสาหกรรมและสิ่งปฏิกูล หมายถึง กาก

อตุสาหกรรมทีเ่กิดข้ึนจากกระบวนการผลติ การเกบ็วตัถดุบิ

จนเส่ือมสภาพ ผลิตภัณฑ์ที่ไม่ได้คุณภาพหรือเสื่อมสภาพ 

ภาชนะบรรจุที่มีของปนเปื้อนและของเหลือใช้แบ่งเป็น  

2 ประเภท ได้แก่ (1) กากอุตสาหกรรมไม่อันตราย 

หมายถึง ส่ิงปฏิกูลหรือวัสดุที่ไม่ใช่แล้วที่ไม่มีองค์ประกอบ

หรือปนเปื ้อนสารอันตรายหรือมีลักษณะเช่นเดียวกับ

มูลฝอยชุมชน (2) กากอุตสาหกรรมอันตราย หมายถึง  

สิง่ปฏกิลูหรอืวสัดทุีไ่ม่ใช้แล้วทีม่อีงค์ประกอบหรอืปนเป้ือน 

สารอันตรายหรือมีคุณสมบัติอย ่างใดอย ่างหนึ่งหรือ 

หลายอย่าง ดังนี้สารไวไฟ สารกัดกร่อน สารพิษ สารท่ีม ี

องค์ประกอบของสิ่งเจือปนที่เป็นสารอันตรายเกินค่า 

มาตรฐานทีก่�าหนดไว้ ปัญหาการลกัลอบทิง้กากอตุสาหกรรม

ที่ เกิดขึ้น สืบเน่ืองมาจากหลายสาเหตุ เช ่น โรงงาน 

ผู้ก่อก�าเนิดของเสีย (waste generator) อาจไม่มีความรู ้

ความเข้าใจหรือไม่สนใจกฎหมายเท่าที่ควร ท�าให้ไม่ส่ง

ของเสียก�าจัดหรือบ�าบัดตามที่ได้รับอนุญาต หรือไม่แจ้ง

การขนส่ง ขณะที่ผู้รับบ�าบัดหรือก�าจัดกากอุตสาหกรรม 

(waste processor) รวมถึงผู้ประกอบการขนส่ง (waste 

transporter) ก็ไม่แจ้งการรับของเสีย ไม่มีการจัดการของ

เสียอย่างถูกต้อง หรือของเสียไปไม่ถึงผู้รับก�าจัดปลายทาง 

ซึ่งก่อให้เกิดปัญหาการลักลอบทิ้งกากอุตสาหกรรม ปัญหา

ด้านสิ่งแวดล้อมและผลกระทบที่ตามมาอีกมากมายอาจ

กล่าวได้ว่าแนวโน้มการลักลอบท้ิงกากอุตสาหกรรมยังคง 

มีอยู ่อย่างต่อเนื่องในปัจจุบันและอาจพบเห็นข่าวเป็น 

ระยะ ๆ  ซ่ึงเก่ียวเนื่องจากการจัดการท่ีไม่ถูกต้องตามหลัก

วิชาการและกฎหมาย โดยมักจะเกี่ยวข้องกับฝ่ายต่าง ๆ 

ได้แก่ (1) ผู้ก่อก�าเนิดของเสีย (Waste generator--WG)  

(2) ผู้รวบรวมขนส่ง (Waste transporter--WT) (3) ผู้รับ

บ�าบัดหรือก�าจัดกากอุตสาหกรรม (Waste processor 

--WP) และ (4) กรมโรงงานอุตสาหกรรมซ่ึงท�าหน้าท่ีเป็น

ผู้ก�ากับดูแล (Waste regulator--WR) การลักลอบทิ้ง

กากอุตสาหกรรมก่อให้เกิดผลกระทบตามมามากมาย เช่น 

มลพิษท่ีเกิดจากกากอุตสาหกรรมและสิ่งปฏิกูล

ภาพ 1 แหล่งที่ท�าให้เกิดการปนเปื้อนสารพิษจากกากของเสียต่อทรัพยากรดิน และสิ่งแวดล้อม

ที่มา จาก Land pollution, โดย The University of Reading ECIFM, 2018, สืบค้นจาก http://www.ecifm.rdg.

ac.uk/landpollution.htm



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 101

ภาพ 2 ผลกระทบของปัญหามลพิษทางดิน จากกิจกรรมการใช้ประโยชน์ในพื้นที่ต่าง ๆ ทั่วโลก

ที่มา จาก Soil pollution, โดย Saikrishnagrandhe, 2015, สืบค้นจาก https://www.slideshare.net/saikrishna 

grandhe/soil-pollution-54019476

3. มลพิษทางดินจากน�้าทิ้งอุตสาหกรรม

การปล่อยให้น�้าเสียจากกระบวนการผลิต น�้าเสีย

ส่วนใหญ่ที่มาจากกระบวนการเหล่านี้จะเกิดการชะล้าง

ผ่านสารเคมีต่าง ๆ ได้แก่ น�้าเสียที่เกิดจากกระบวนการ

อตุสาหกรรม ตัง้แต่ขัน้ตอนการล้างวตัถดิุบ กระบวนการผลติ  

จนถึงการท�าความสะอาดโรงงาน รวมทั้งน�้าเสียท่ียังไม่ได้

รับการบ�าบัดหรือน�้าเสียที่ผ่านการบ�าบัดแล้ว แต่ยังไม่เป็น

ไปตามมาตรฐานน�้าทิ้งอุตสาหกรรม ของเสียจากโรงงาน

อุตสาหกรรม เช่น โรงงานปลาป่น โรงงาน ผลิตภัณฑ์

นม โรงโม่แป้ง โรงงานท�าอาหารกระป๋อง ส่วนใหญ่มีสาร

อินทรีย์พวกโปรตีน คาร์โบไฮเดรตปนอยู่มาก สารอินทรีย์ที่

ถูกปล่อยออกมากับน�้าทิ้งนี้ก็จะถูกย่อยสลาย ท�าให้เกิดผล

เช่นเดียวกับน�้าทิ้งที่ถูกปล่อยจากชุมชน นอกจากนี้อาจมี

สารพิษชนิดอื่นปะปนอยู่ด้วย ขึ้นอยู่กับประเภท และขนาด

ของโรงงาน เราสามารถแยกประเภทอุตสาหกรรมที่ท�าให้

เกิดมลพิษทางน�้าได้ดังนี้ (1) อุตสาหกรรมอาหาร น�้าทิ้ง

มักมีสารอินทรีย์สูงมากท�าให้ O
2
 ในแหล่งน�้าน้อยลง (2)  

อุตสาหกรรมเส้นใย ของเสียเกิดจากสารเจือปนที่มีอยู่ใน

เส้นใย (3) อุตสาหกรรมกระดาษ น�้าทิ้งของอุตสาหกรรม

ประเภทน้ีมักส่งกลิน่เหมน็ สทีีป่ล่อยลงสูแ่หล่งน�า้จะสกดักัน้ 

การสังเคราะห์แสงของพืช (4) อุตสาหกรรมปิโตรเลียม  

น�า้ท้ิงมสีารประเภทไฮโดรคาร์บอนและกรด (5) อตุสาหกรรม

เคมี น�้าท้ิงจะเป็นพวกกรดและด่าง (เบส) (6) อุตสาหกรรม

ยางและพลาสติก น�้าทิ้งจะมีค่า BOD สูง (7) อุตสาหกรรม

อื่น ๆ เช่น น�้าทิ้งจากโรงงานฟอกหนังมีฤทธิ์เป็นด่าง  

(8) การคมนาคมทางน�้า ในการเดินเรือตามแหล่งน�้า  

ล�าคลอง ทะเล มหาสมุทร มีการทิ้งของเสียที่ประกอบ

ด้วยสารอินทรีย์ และน�้ามันเช้ือเพลิง ซ่ึงถ้ามีโอกาสรั่ว

ไหลลงน�้าได้และมีจ�านวนมาก ก็จะท�าให้สัตว์น�้าขาด

ออกซิเจน และเป็นผลเสียต่อระบบนิเวศและส่งผลต่อ

การปนเปื้อนในดินซ่ึงเป็นท่ีรองรับสุดท้ายของระบบนิเวศ  

(Bansomdejchaopraya Rajabhat University, 2018) 

4. มลพิษทางดินจากสารเคมีอุตสาหกรรม

สาเหตุของการเกิดมลพิษทางดินส่วนใหญ่เกิดจาก

มนุษย์ ท่ีใช้ประโยชน์จากสารเคมีด้านต่าง ๆ การใช้ปุ๋ย

เคมีทางวิทยาศาสตร์ เพื่อเพิ่มผลผลิตทางเกษตรแบ่งได ้

เป็น 2 กลุ่มใหญ่ คือ (1) ปุ๋ยเคมีท่ีประกอบด้วยธาตุหลัก

ส�าคัญของพืช เมื่อใช้ติดต่อกันเป็นเวลานานจะท�าให้ดิน

เปรีย้ว มสีภาพความเป็นกรดสงูไม่เหมาะสมแก่การปลกูพชื 

ท้ังนี้อาจมีปัจจัยอื่น ๆ  ท่ีเข้ามาเก่ียวข้องคือ การเพาะปลูก 
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ที่ไม่ถูกวิธีท�าให้ดินเกิดการเสื่อมโทรม หรืออาจเกิดจาก

ธรรมชาติเป็นผู ้ท�าลายทรัพยากรดินได้ (2) การใช้สาร

เคมีก�าจัดศัตรูพืช (pesticides) ซึ่งส่วนใหญ่แล้วจะมีฤทธิ์

ท�าลายสิ่งมีชีวิตทุกชนิดไม่ว่าจะเป็นชนิดที่ให้ประโยชน์

หรือโทษต่อการเกษตรกรรมแม้แต่ผลกระทบต่อมนุษย์

ด้วยสารเคมีที่สลายตัวได้ช้าจะตกค้างในดิน เช่น สาร

ประเภทคลอริเนเตรทไฮโดรคาร์บอนหรือออร์กาโนคลอรีน 

(organ chlorine) เป็นที่สารประกอบด้วยอะตอมคลอรีน 

(Cl) ได้แก่ ดีดีที (DDT) ท่ีใช้ในการเพาะปลูกการควบคุม 

การแพร่ระบาดของมาลาเรีย และการควบคุมแมลงอื่น ๆ  

ดิลดรีน (dieldrin) ท่ีใช้ในก�าจัดแมลงในการเกษตรและ 

ก�าจัดปลวก อัลดรีน (aldrin) ท่ีใช้ในการเพาะปลูก ก�าจัด

ปลวกและแมลง การสะสมของสารเคมีท่ีใช้ก�าจัดศัตรูพืช

ต่าง ๆ จะท�าให้เกิดมลพิษทางดินและการสะสมในดิน

ต่อไป (Institute for Innovative Learning, Mahidol 

University, 2018)

ภาพ 3 การเคลื่อนย้ายสารพิษออกสู่บรรยากาศก่อให้เกิดมลพิษทางดิน

ที่มา จาก Nuclear event and food safety, โดย Centre of Food Safety, (2018), สืบค้นจาก http://www.cfs.gov.

hk/english/programme/programme_rafs/ programme_rafs_fc_01_30_Q&A_2.html

5. มลพิษทางดินจากอากาศเสีย

จากภาพ 3 แสดงการเคลื่อนย้ายสารพิษของ 

โรงไฟฟ้านิวเคลียร์ที่ไม่มีการจัดการอย่างถูกต้องอาจ

ปล่อยสารกัมมันตภาพรังสีสร้างขึ้นภายในเคร่ืองปฏิกรณ์

นิวเคลียร์ออกสู ่พื้นที่โดยรอบที่มีสารกัมมันตภาพรังสี

ซีเซียมและกัมมันตภาพรังสีไอโอดีน ออกสู่ชั้นบรรยากาศ 

สารไอโซโทปในกัมมันตภาพรังสีที่เป็นก๊าซและสารระเหย

บางชนิดอาจถูกพัดผ่านไปได้ วัสดุกัมมันตภาพรังสีที่มอง 

ไม่เหน็จะมลีกัษณะคล้ายคลงึกบัขนนกหรอืเมฆควนักระจาย

ตัวไปสู่ชั้นบรรยากาศโดยบางส่วนจะตกลงบนพื้นดินส่งผล

ต่อการปนเปื้อนในดิน

ผลกระทบของปัญหามลพิษจากภาคอุตสาหกรรม

1. ผลกระทบของสารพิษในห่วงโซ่อาหาร 

ในการ เคลื่ อนย ้ ายสารพิษและ เชื้ อ โ รค ใน 

ห่วงโซ่อาหาร โดยยกตัวอย่าง การด�ารงชีวิตของเชื้อโรค  

L. monocytogenes ในดิน ได้รับอิทธิพลจากปัจจัย 

ต่าง ๆ เช่น องค์ประกอบของดินและการอยู ่รอดของ

จุลชีพต่าง ๆ ในดิน ส่งผลต่อการคงอยู่ในสิ่งแวดล้อมของ 

เชื้อโรคนี้ ผลที่มาจากสภาพอากาศ (แสงแดดและฝน) 

การชลประทานจากแหล่งที่ปนเปื้อน รวมถึงการปนเปื้อน 

ในอุจจาระของมนุษย์และสัตว ์ ส ่งผลเสียต่อผลผลิต

ทางการเกษตร โดยเชื้อสามารถปนเปื ้อนเชื้อโรคนี้ได้  



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 103

ณ จดุเก็บเก่ียวนี ้สามารถน�าเชือ้โรคเข้าไปในสภาพแวดล้อม 

การแปรรูปอาหารหรือผลิตผลสามารถปนเปื้อนได้ หาก

ไม่มีการท�าความสะอาดที่เพียงพอและการปนเปื ้อนใน

ระดับอนุภาคขนาดเล็กในสารละลายดิน ตะกอนดิน และ

ส่งต่อไปยังอาหาร และ เป็นความเสี่ยงโดยเฉพาะอย่างยิ่ง

ส�าหรับผู้บริโภคอาหารโดยเฉพาะอย่างยิ่งผู้ท่ีมีภูมิคุ้มกัน

บกพร่อง ดังแสดงในภาพ 4 จากปัญหาและผลกระทบ

ที่กล่าวมา จ�าเป็นต้องหาแนวทางการฟื้นฟู ตลอดจนหา

แนวคิด และเลือกใช้เทคโนโลยีท่ีเหมาะสมในการจัดการ

ดนิทีป่นเป้ือนสารมลพษิทีเ่กดิจากกากของเสยีอตุสาหกรรม

ภาพ 5 การเคลื่อนที่ของสารพิษและเชื้อโรคในห่วงโซ่อาหาร 

ที่มา จาก Food chain in toxicology, โดย Frontiers, 2018, สืบค้นจาก https://www.frontiersin.org/articles/ 

10.3389/fmicb. 2016. 01865/full

แนวคิดในการจัดการและการอนุรักษ์ทรัพยากรดิน

1.  แนวคิดในการจัดการทรัพยากรดินต ่อ 

สิ่ งแวดล ้อมมีวิธีการจัดการ ดัง น้ี  (1) การจัดการ

ทรัพยากรธรรมชาติ ชนิดหนึ่งนั้นจะต้องค�านึงถึงทรัพยากร

ทุกอย่างไป พร้อม ๆ กันไม่ควรพิจารณาเฉพาะอย่างใด 

อย่างหนึ่งเพียงอย่าง (2) ในการวางแผนการจัดการ 

สิ่งแวดล้อม จะต้องไม่แยกมนุษย์ออกจาก สภาพแวดล้อม

ทางสังคมหรือทางวัฒนธรรมและ สภาพแวดล้อมทาง

ธรรมชาต ิ(3) โครงการพฒันาทกุโครงการ ย่อมมผีลกระทบ 

ต่อทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมและการพัฒนา

เศรษฐกิจต้องใช้ ทรัพยากร ผู้ด�าเนินการตามโครงการจึง

ต้องมีความรอบรู้และรู้จักวิธีการจัดการอย่างชาญฉลาด

เพื่อท�าให้เกิดผลกระทบน้อยที่สุด (4) คนเราต้องไม่ลืมว่า 

การอนุรักษ์น้ันเป็นหนทางแห่งการด�าเนินชีวิตของมนุษย์  

ดงัน้ัน การพฒันาเศรษฐกจิ สงัคม การเมอืง และ วฒันธรรม 

จะต้องค�านึงถึงการอนุรักษ์ไว้เป็น รากฐานส�าคัญ เพื่อ 

การอยู่รอดของสังคมมนุษย์ในอนาคต (5) ทุกคนมีส่วน

เกีย่วข้องในการอนรุกัษ์ทรพัยากรธรรมชาตแิละการจดัการ

สิ่งแวดล้อม (6) ความอุดมสมบูรณ์ของทรัพยากรธรรมชาติ 

เป็นสิ่งส�าคัญในด้านการแสดงออกซึ่งความเจริญทาง

วฒันธรรม และ ความมัน่คงสมบรูณ์ของประเทศ บ่งบอกถงึ

นสิยั ใจคอของคนในชาต ิ(7) การท�าลายทรพัยากรธรรมชาติ

และสิ่งแวดล้อม ด้วยวิธีการและเหตุผลใดก็ตาม ย่อม

เป็นการท�าลายมรดกของมนุษยชาติไปด้วย (8) มนุษย์ 

ไม่สามารถสร้างทรัพยากร บางชนิดข้ึนมาได้ในช่วงเวลา 

สัน้ ๆ  แม้ว่ามนษุย์จะมมีนัสมองอนัชาญฉลาดในการปรบัปรงุ 

เปลี่ยนแปลงสภาพแวดล้อมและรู ้ถึงการเปลี่ยนแปลง 

ของสิง่แวดล้อมบางอย่างได้ (9) การจดัการและการอนรุกัษ์

ทรัพยากรธรรมชาติ นอกจากจะเพื่อความกินดีอยู่ดีของ

มนษุย์แล้ว ยงัมคีวามจ�าเป็นต่อการอนรุกัษ์เพือ่ความสมบรูณ์ 

และเป็นผลดีทางจิตใจด้วย (10) เมื่อค้นพบว่ามีทรัพยากร

เกดิขึน้ทีใ่ดย่อมมกีารท�าลายเกดิขึน้ทีน่ัน่ด้วย ในการจดัการ 



104 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

จงึจะต้องค�านึงถงึการด�าเนนิการทีจ่ะก่อให้เกดิผลประโยชน์

มากที่สุด และท�าให้เกิดผลเสียน้อยที่สุด (11) ประชากร 

บนโลกเพ่ิมขึ้นทุกขณะ ในขณะที่ทรัพยากรนั้นลดลง 

เร่ือย ๆ  ทกุขณะเช่นกนั หากทกุคนไม่เริม่ต้นทีจ่ะอนรุกัษ์ และ

จัดการสิ่งแวดล้อมให้ดีขึ้นในวันนี้ อนาคตข้างหน้าย่อมเกิด 

ความยากล�าบากในการที่จะท�าให้เกิดหรือคงอยู ่ของ

ทรัพยากรเหล่านั้นได้ สิ่งแวดล้อมที่จะเป็นประเด็นเกี่ยวกับ 

มลพิษต่าง ๆ ได้แก่ มลพิษ ทางน�้า มลพิษทางอากาศ

และของเสียมลพิษ จากขยะมูลฝอยและสิ่งปฏิกูลมลพิษ  

จากสารและของเสียอันตราย จากนโยบายสิ่งแวดล้อมเป็น

เรื่องที่มีความสัมพันธ์กันระหว่าง 2 มิติ ได้แก่ วิทยาศาสตร์

และสงัคมศาสตร์ เพราะทรัพยากรธรรมชาติและสิง่แวดล้อม

เป็นเรื่องที่ต้องใช้ ความรู้ทางวิทยาศาสตร์ในการบริหาร

จัดการ ขณะทีน่โยบายกเ็ป็นเรือ่งการจดัสรรและ ประโยชน์

สาธารณะ เพราะสภาพ แวดล้อมที่ดี หรือไม่ดีนั้นย่อม 

ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของมนุษย์ (Kraft, 2003) 

สรุปว่าการจัดการทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 

โดยมุ่งหวังเพื่ออนุรักษ์สิ่งแวดล้อมที่ก�าลังเสื่อมโทรมจาก 

การบุกรุกธรรมชาติของมนุษย์ ด้วยกระบวนการบริหาร

จัดการตามแผนงานและบังคับใช้กฎหมายและที่ส�าคัญ

จะต้องให้คนในท้องถิ่นได้มีส่วนร่วม บริหารจัดการ สร้าง 

เครือข่ายในชุมชนให้ ตระหนักถึงความส�าคัญของของ 

สิ่งแวดล้อมทาง ธรรมชาติ โดยยึดหลักการอนุรักษ์ รักษา 

และพัฒนาทรัพยากรธรรมชาติ (Mahatien, 2016)

2. แนวคิดในการอนุรักษ์ทรัพยากรดิน การท�า 

การเกษตรเป็นสาเหตุหลักของการกร่อนของดินและท�าให้

ดินสูญเสียความอุดมสมบูรณ์ การหาแนวทางการอนุรักษ์

ทรัพยากรดินที่เหมาะสม เช่น การปลูกพืชคลุมดิน การหา

แนวอื่นเพื่อช่วยลดการกร่อน (erosion) การตรวจสอบ 

และปรับปรุงความอุดมสมบูรณ์ของดินอย่างสม�่าเสมอนั้น

สามารถช่วยอนุรักษ์ดินได้ ซึ่งแนวทางดังกล่าวสามารถ 

สรปุได้ดงันี ้(1) การอนุรกัษ์โดยลดการไถดิน (conservation  

tilling) โดยการปรับปรุงเทคนิคในการไถหน้าดิน เช่น  

การไถหน้าดินเฉพาะแนวที่ปลูกหรือหลุมที่ปลูกเท่านั้น  

โดยไม่ไถหน้าดินทั้งผืน แนวทางนี้ยังช่วยในการรักษา

ความชื้นในดิน ประหยัดพลังงานในการไถ ลดการอัดแน่น

ของดินจากน�้าหนักของรถไถ ลดการท�าลายชั้นบรรยากาศ

จากไอเสีย อย่างไรก็ตาม ข้อเสียของแนวทางนี้คือวัชพืช

มีจ�านวนมาก ซ่ึงอาจใช้สารปราบวัชพืชเพื่อควบคุม หรือ

อาจปรับปรุงโดยแนวทางอื่น ๆ ตามความเหมาะสม

และประสบการณ์ เพื่อให้เกิดผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม

น้อยที่สุด แนวทางอนุรักษ์โดยลดการไถได้เพิ่มขึ้นอย่าง 

แพร่หลาย ในสหรฐัอเมรกิาสงูถงึร้อยละ 37 ในการเพาะปลกู 

ท้ังหมด และการไม่ไถเลย ซ่ึงอาศัยการเจาะและปลูก

ในจุดก�าหนดนั้นมีประมาณร้อยละ 20 นั่นเป็นตัวอย่าง

ของการตื่นตัวในการอนุรักษ์ดินอย่างยั่งยืนในประเทศ 

ท่ีพัฒนาแล้ว (2) การปลูกพืชเป็นแนว (strip cropping) 

เป็นการแบ่งแปลงเพาะปลูกเป็นแนวยาวหลาย ๆ แนว 

สลับกัน จากนั้นจึงท�าการไถและปลูกพืชท่ีต ้องการ  

(row crop) สลับกับพื้นท่ีปลูกพืชตระกูลถ่ัว (cover crop) 

ตามแนวที่แบ่งไว้ โดยพืชตระกูลถั่วที่ปลูกนั้นเพื่อปรับปรุง

ดิน (3) การปลุกพืชขนานตามพื้นผิว (contour farming) 

หมายถึง การไถพรวน การลงเม็ด การเพาะปลูก และ 

การเก็บเกี่ยวที่ท�าขนานกับพื้นผิวดิน โดยไม่ปรับหน้าดิน 

ให้เสมอกันแม้เป็นพื้นท่ีเนินลอนลาด (rolling hill) หรือ 

พืน้ทีท่ีม่คีวามลาดชนั (slope) ซงึแนวทางนีเ้ป็นการอนรุกัษ์

หน้าดนิจากการกร่อนได้ผลดแีนวทางหนึง่ (4) การเพาะปลูก 

แบบข้ันบันได (terracing) เป็นแนวทางท่ีมนุษย์ใช้ใน 

การเพาะปลูกในพื้นท่ีลาดชันตั้งแต่โบราณ เช่น เผ่าอินคา 

ในประเทศเปรู และชาวจีนโบราณ เกิดจากพื้นท่ีราบ 

ไม่เพียงพอแก่การเพาะปลูกของประชากร จงมีการขยาย

พื้นที่สู ่พื้นที่ลาดชันตามไหล่เขาและพื้นที่สูงกว่า โดย 

การปรับพื้นท่ีให้ราบสลับกับผนังท่ีลาดชันแล้วท�าการ 

เพาะปลูกในช่องที่ปรับให้ราบนั้น ส่วนผนังที่ลาดชันนั้น

ปล่อยให้หญ้าหรือวัชพืชข้ึนเพื่อป้องกันการพังทลาย

ของผนัง (5) การปรับปรุงร่องน�้า (gully reclamation)  

ร่องน�า้ทีเ่กดิจากการกดัเซาะของน�า้นัน้ เป็นสญัญาณส�าคญั

ท่ีแสดงถึงการกร่อนของผิวดินในพื้นท่ีมีความรุนแรง หาก

ปล่อยทิ้งไว้อาจเกิดการกัดเซาะในแนวดิ่งและมีความลึก 

มากขึ้น และมีอัตราการพัดพาของน�้ าจะเร็วและมี 

ความรนุแรงมากข้ึน บางพืน้ท่ีอาจมคีวามลกึมากกว่า 5 เมตร 

(6) การสร้างแนวกันลม (windbreak) ลม เป็นตัวกลางที่

ส�าคัญในการกร่อนของดิน และลมยังเป็นสาเหตุหนึ่งใน

การเพิ่มอัตราการระเหยของน�้า การสร้างแนวกันลมจึง

เป็นแนวทางในการลดการกร่อนโดยการพัดพาของลมได้ 
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(7) การระงับการใช้พื้นที่ที่มีการกร่อนสูง (retirement 

of erodible land) เป็นแนวทางอย่างหนึ่งในการแก้ไข

และอนุรักษ์ดินจากปัญหาการกร่อนของดิน (8) การคง 

ความอุดมสมบูรณ์ของดิน (maintaining soil fertility) 

โดยปกตน้ัิน ดนิได้รบัธาตุอาหารจากสองแหล่ง โดยแห่งแรก 

ได้จากน�า้ฝนและอากาศ และแหล่งทีส่องได้จากดนิ การเตมิ

ปนูขาว ปุย๋ และการสลายของอนิทรยีวตัถ ุในสหรฐัอเมรกิา

และประเทศที่พัฒนาแล้ว มีการใช้ปุ ๋ยอนินทรีย์กันมาก  

แต่ประเทศก�าลังพัฒนาใช้อินทรีย์ เช่น ปุ๋ยคอกในการเพิ่ม

ธาตอุาหารแก่ดนิ โดยทัง้โลกนัน้มกีารใช้ปุย๋อนนิทรย์ีมากถงึ

ร้อยละ 20 ของเมื่อ 10 ปีที่ผ่านมา มีการตรวจสอบปริมาณ

ธาตุอาหารในดิน เช่น ไนโตรเจน ฟอสฟอรัส โพแทสเซียม

และซลัเฟอร์ แล้วเตมิธาตอุาหารเหล่านัน้ลงในดนิตามทีพ่ชื

ต้องการ แม้วิธีเหล่านี้จะช่วยเพิ่มผลผลิตอย่างมาก แต่การ

ไม่ใส่ใจปริมาณธาตุอินทรีย์ในดินนั้นอาจเป็นผลให้ดินเสื่อม

คุณภาพได้ เพราะหากดินขาดธาตุอินทรีย์แล้ว การแก้ไข

และอนุรกัษ์ ได้แก่ การเตมิปุย๋คอกหรอืมลูสตัว์ การปลกูพชื 

ปรับปรุงดิน และปลูกพืชหมุนเวียนเป็นต้น

แนวทางการฟื้นฟูคุณภาพสิ่งแวดล้อมและทรัพยากร 

ธรรมชาติต่อมลพิษทางดิน

ปัญหามลพิษทางดินที่ปนเป ื ้อนกากของเสีย

อันตรายจากภาคอุตสาหกรรม ก่อให้เกิดปัญหามากมาย 

ได้แก่ ดนิปนเป้ือนโลหะหนกั ดินเคม็ ดินเปรีย้ว ดินปนเป้ือน 

กากของเสียขยะอินทรีย์ ซึ่งเทคโนโลยีในการบ�าบัดดิน 

ปนเปื้อน มีดังนี้

1. เทคโนโลยีการฟื้นฟูในพื้นที่โดยวิธีทางชีวภาพ 

(in situ biological treatment) มีดังนี้

1.1 การย่อยสลายทางชีวภาพ (bioventing) 

หลักการเบื้องต้น คือ การเติมออกซิเจนเข้าไปในช้ันดิน

ที่ไม่อ่ิมตัวที่ถูกปนเปื้อนเพื่อเพิ่มปริมาณออกซิเจนในดิน

ซึ่งจะกระตุ้นการย่อยสลาย ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ สาร

ไฮโดรคาร์บอนพวก ปิโตรเลียม ตัวท�าละลาย ยาฆ่าแมลง 

น�้ายา รักษาเนื้อ ไม้ และสารเคมีอินทรีย์ ข้อจ�ากัด ได้แก่ 

ไม่เหมาะกบัการปนเป้ือนทีอ่ยูใ่นระดบัน�า้ใต้ดนิทีล่กึ ชัน้ดนิ 

ที่อิ่มน�้า หรือดินที่มีความสามารถในการซึมผ่านของน�้าต�่า  

ดินท่ีมีความช้ืนต�่ามาก การย่อยสลายเกิดข้ึนได้จ�ากัด  

ต้องมกีารตดิตามตรวจวดัก๊าซท่ีปล่อยออกมาจากผวิดนิ และ

การย่อยสลายแบบใช้ออกซิเจนไม่เหมาะกับสารประกอบ

พวก Chlorinated ทางชีวภาพ

1 .2  การส ่ ง เสริ มการฟ ื ้ นฟูทางชี วภาพ  

(enhanced bioremediation) หลักการเบื้องต้น คือ 

การกระตุ้นกิจกรรมที่เกิดขึ้นตามธรรมชาติของจุลินทรีย์ 

ด้วยการไหลเวียนน�้าหรือสารละลายผ่านดินท่ีปนเปื้อนเพ่ือ

กระตุ้นการย่อยสลายทางชีวภาพในพื้นท่ี หรือเพื่อจ�ากัด 

การเคลื่อนย้ายของสารปนเปื ้อนประเภทสารอนินทรีย์ 

ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ สารไฮโดรคาร์บอนพวก ปิโตรเลียม 

ตัวท�าละลาย ยาฆ่าแมลง น�้ายารักษาเนื้อไม้ และสารเคม ี

อนิทรย์ี ข้อจ�ากดั ได้แก่ ไม่เหมาะกบัการปนเป้ือนด้วยโลหะ

หนักความเข้มข้นสูง สารอินทรีย์พวก Chlorinated สูง  

มีสารไฮโดรคาร์บอนพันธะยาว หรือมีเกลืออนินทรีย์

เนื่องจากจะเป็นพิษต่อจุลินทรีย์ การใช้สารละลายผ่านดิน

อาจเพิ่มการแพร่กระจายหรือเคลื่อนตัวของสารปนเปื้อน 

การรวมกลุ่มของจุลินทรีย์อาจอุดตันการเติมสารอาหาร

และน�า้จากบ่อเตมิหรอือดัน�า้ ไม่เหมาะกบัดนิเหนยีว ดนิทีม่ี

หลาย ๆ  ชั้น หรือมีลักษณะสมบัติที่แตกต่างกันมาก เพราะ

ออกซิเจนถ่ายเทได้จ�ากัด และอาจต้องบ�าบัดน�้าใต้ดินที่ได้ 

ก่อนอัดกลับลงไปหรือก�าจัดท้ิง

1.3 การใช้พืชฟื ้นฟู (phytoremediation)  

หลักการเบ้ืองต้น คือ การใช้พืชในการก�าจัด เคลื่อนย้าย 

และท�าลายสารปนเปื้อนประเภทอินทรีย์หรืออนินทรีย์

ที่อยู ่ในดินหรือตะกอน ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ โลหะ  

ยาฆ่าแมลง ตัวท�าละลายวัตถุระเบิด น�้ามันดิบ PAHs 

และน�้าชะขยะ ข้อจ�ากัด ได้แก่ ระดับความลึกส่วนใหญ่

จ�ากัดอยู่ในดินช้ันตื้น ๆ สารปนเปื้อนท่ีมีความเข้มข้นสูง

สามารถเป็นพิษต่อพืชได้ ความเหมาะสมในการใช้งาน 

ข้ึนอยูก่บัต�าแหน่งท่ีตัง้ของพืน้ท่ีสามารถถ่ายเทสารปนเป้ือน

ไปสู่ตัวกลางอื่นได้ เช่น จากดินไปสู่อากาศ ไม่สามารถใช้

กับสารปนเปื้อนจ�าพวก Strongly Sorbed (เช่น PCBs) 

และ Weakly Sorbed ไม่ทราบแน่ชัดถึงความเป็นพิษ 

และการใช้ประโยชน์ของพืชที่ใช้จากวิธีนี้ผลิตภัณฑ์ที่ได้

อาจเคลื่อนย้ายลงสู่น�้าใต้ดิน หรืออาจสะสมอยู่ในสัตว์ได้  

รวมถึงยังไม่ได้รับการยอมรับจากเจ้าหน้าท่ีของรัฐ
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2. เทคโนโลยกีารฟ้ืนฟูในพืน้ที ่โดยวธิทีางกายภาพ/

เคมี (in situ physical/chemical treatment) มีดังนี้

2.1 การออกซิไดซ์ด้วยสารเคมี (chemical  

oxidation) หลักการเบื้องต้น คือ การเปลี่ยนแปลงสาร 

ปนเปื้อนอันตรายไปเป็นสารประกอบที่ไม่อันตรายหรือ

อันตรายลดลง ซ่ึงท�าให้ใด้สารที่เสถียรมากยิ่งขึ้น มีการ

เคล่ือนตัวได้น้อยลง ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ Unsaturated 

aliphatic (เช่น Trichloroethylene หรือ TCE) และ 

aromatic compounds (เช่น เบนซีน) ข้อจ�ากัด ได้แก่ 

ต้องมีการขนย้าย/จัดเก็บสารออกซิไดซ์ ซึ่งมีอันตราย

ในปริมาณมาก สารปนเปื้อนบางตัวมีความต้านทานต่อ 

การออกซิเดชัน อาจท�าให้เกิดผลกระทบที่อันตรายจาก

การท�าปฏิกิริยา

2.2 การแยกด้วยไฟฟ้า (Electrokinetic 

Separation--ES) หลักการเบื้องต้น คือ การก�าจัดโลหะ

และสารปนเปื้อนออกจากดินที่มีค่าการซึมผ่านได้ต�่า ซ่ึง

เป็นวิธีที่ใช้กระบวนการทางไฟฟ้าเคมีเพื่อไล่หรือก�าจัด

โลหะและสารอินทรีย์ที่มีขั้วไฟฟ้า เพ่ือสูบไปบ�าบัดต่อไป 

ตัวอย่างสารพษิ ได้แก่ โลหะหนกั อนภุาคประจลุบ ข้อจ�ากดั 

ได้แก่ ประสิทธิภาพลดลงมาก ถ้าของเสียที่มีความชื้นน้อย

กว่า 10% ดินที่มีวัตถุที่เป็นโลหะ หรือเป็นฉนวนอาจท�าให้ 

ค่าการน�าไฟฟ้าของดินแปรปรวน และไม่เหมาะกับตะกอน

ทีม่ค่ีาการน�าไฟฟ้าสงูเช่น ตะกอนแร่ขัว้ไฟฟ้าโลหะ อาจเกดิ

การละลายซ่ึงจะท�าให้เกิดสนิม หรือการกัดกร่อนในดินได้ 

อาจท�าให้เกิดผลิตภัณฑ์ที่ไม่ต้องการได้ เช่น ก๊าซคลอรีน  

จากปฏิกิริยา Oxidation/Reduction

2.3 การล้างดิน (soil flushing/soil washing) 

หลักการเบื้องต้น คือ การปล่อยหรืออัดน�้าหรือน�้าท่ีผสม 

สารทีช่่วยเพิม่ความสามารถในการละลายของสารปนเป้ือน

ลงไปในน�้าใต้ดินเพื่อเพิ่มระดับน�้าใต้ดินในชั้นดินที่ปนเปื้อน 

ท�าให้สารปนเปื้อนถูกชะละลายลงสู่น�้าใต้ดินซึ่งจะถูกสูบ

ไปบ�าบัดต่อไป ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ สารกัมมันตรังสี 

ข้อจ�ากัด ได้แก่ ดินที่มีค่าการซึมผ่านได้ต�่า หรือมีเนื้อดิน

มีความแตกต่างกันมาก บ�าบัดด้วยวิธีนี้ได้ยาก สารลด 

แรงตึงผิวอาจยึดตรึงอยู ่ในดินและลดความพรุนของดิน 

การเกิดปฏิกิริยา ระหว่างของเหลวที่ใช้ในการล้างดิน อาจ

ท�าให้ยากต่อการชะล้างสารปนเปื้อนออกจากดิน อาจเกิด

การชะล้างลงไปใต้ระดับดินที่ปนเปื ้อนซึ่งท�าให้สารลด 

แรงตึงผิวมีโอกาสปนเปื้อนลงไปลึกได้ ค่าใช้จ่ายในการแยก

และบ�าบัดสารชะล้างท่ีน�ากลับข้ึนมาอาจท�าให้วิธีนี้ไม่คุ้ม

ค่าหรือมีค่าใช้จ่ายสูง

2.4 การสกัดสารระเหยง่ายออกจากดิน (Soil 

Vapor Extraction--SVE) หลักการเบ้ืองต้น คือ การใช้

ระบบสุญญากาศผ่านบ่อหรือท่อลงไปในดิน เพื่อดึงสาร

ระเหยในรูปของก๊าซออกจากดิน ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ 

สารปนเปื้อนประเภท VOCs และเชื้อเพลิงบางชนิด heavy 

oils, metals, PCBs หรือ dioxins ข้อจ�ากัด ได้แก่ ดินที่

มีเนื้อละเอียดเป็นองค์ประกอบมาก หรือมีความอิ่มตัวสูง

จะต้องใช้แรงดูดอากาศสูง เพื่อให้เกิดสภาพสุญญากาศ 

และ/หรือขัดขวางดินที่มีปริมาณสารอินทรีย์สูง หรือแห้ง

มาก ๆ จะมีความสามารถในการดูดจับสาร VOCs ได้สูง  

ท�าให้ลดอัตราการก�าจัดลงได้ ก๊าซที่ปล่อยออกมาจาก

ระบบ SVE อาจต้องมีการบ�าบัดเพื่อก�าจัดสารท่ีอาจเป็น

อันตราย การบ�าบัดก๊าซท่ีปลดปล่อยออกมาจากวิธีนี้  

อาจท�าให้เกิดของเหลวตกค้างท่ีต้องมีการบ�าบัด/ก�าจัด 

ใช้ไม่ได้ผลกับดินที่มีความอิ่มตัว แต่อาจใช้วิธีลดระดับ 

น�้าใต้ดินลงเพื่อให้สามารถใช้วิธีนี้ได้

2 .5 การปรับเสถียรและการท�าก ้อนแข็ง  

(Solidification/Stabilization--S/S) หลกัการเบือ้งต้น คอื  

การหุ้มหรือเคลือบสารปนเปื้อนด้วยมลสารที่มีความเสถียร 

(solidification) หรอืการท�าปฏกิริยิาระหว่างสารปรบัเสถยีร

และสารปนเป้ือนเพือ่ลดความสามารถในการเคลือ่นตวัของ

สารปนเป้ือน (stabilization) ตวัอย่างสารพษิ ได้แก่ VOCs, 

SVOCs และยาฆ่าแมลง โลหะหนัก และสารกัมมันตรังสี  

ข้อจ�ากดั ได้แก่ ระดบัความลกึของการปนเป้ือนเป็นข้อจ�ากดั

ของบางวธิ ีการใช้ประโยชน์พืน้ท่ีในอนาคต อาจรบกวนมวล

ของแข็งที่ถูกฝังในดิน และอาจท�าให้เกิดการเคลื่อนตัวของ

สารปนเปื้อนได้ บางกระบวนการอาจเป็นการเพิ่มปริมาตร

ของเสียได้อย่างมาก (อาจถึง 2 เท่าของปริมาตรเดิม)  

ควรมกีารศกึษาความสามารถในการบ�าบดัของกระบวนการ

ที่จะใช้ เนื่องจากของเสียบางชนิดไม่สามารถใช้ได้กับวิธีนี้ 

การขนส่งสาร/วัสดุในการท�า S/S และการกวนผสมท่ีดี

อาจท�าได้ยากกว่าการท�านอกพื้นท่ี มวลของแข็งท่ีได้จาก

กระบวนการนี้อาจเป็นอุปสรรคต่อการใช้ประโยชน์พื้นที่ 
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ในอนาคตการปนเปื้อนที่อยู่ใต้ระดับน�้าใต้ดิน อาจต้องมี 

การลดระดบัน�า้หรอืสบูน�า้ออกก่อน ทีจ่ะด�าเนินการด้วยวธินีี้

2.6 การดูดซับ (adsorption) หลักการเบื้องต้น  

คือ การก�าจัดสารปนเปื้อนละลายในน�้า (adsorbate) 

โดยการสัมผัสกับพื้นผิวของตัวดูดซับ (adsorbent) 

ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ VOCs, โลหะหนัก ข้อจ�ากัด ได้แก่  

ความสามารถในการดูดซับจะขึ้นอยู่กับปัจจัยต่าง ๆ เช่น 

สารปนเปื้อนที่มีความสามารถละลายสูงจะถูกดูดซับได้

ยากกว่าสารปนเปื้อนที่มีความสามารถละลายต�่า สารที่

มีโครงสร้างโมเลกุลแบบเส้นตรงจะถูกดูดซับได้ยากกว่า 

สารที่มีโครงสร้างโมเลกุลแบบกิ่งก้านสาขา 

2.7 การตกผลึก (precipitation) หลักการ 

เบื้องต้น คือ การน�าของเสียอันตรายอนินทรีย์มาผสมกับ

สารเคมีที่ท�าให้เกิดตะกอนผลึกอนินทรีย์ภายใต้ pH ที่

เหมาะสม ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ โลหะหนัก ส่วนข้อจ�ากัด 

ขึ้นอยู่กับประเภทของกากของเสีย

2.8 การกรองด้วยเยื่อเมมเบรน (membrane 

filtration) หลักการเบื้องต้น คือ การแยกน�้าออกจาก 

สารปนเปื้อนโดยการกรองผ่านเยื่อกรอง ซึ่งจะท�าหน้าที่

เป็นตัวกั้นของการไหล ซึ่งยอมให้มีการเคลื่อนที่ผ่านเฉพาะ

น�้า อิออน หรือโมเลกุลที่มีขนาดเล็กกว่าเยื่อกรองเท่านั้น 

ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ โลหะหนัก ข้อจ�ากัด ได้แก่ ปัญหา

จากการอุดตันและการสึกกร่อนของเยื่อกรอง

3.เทคโนโลยีการฟื้นฟูในพื้นที่ โดยวิธีใช้ความร้อน 

(in situ thermal treatment)

3.1 การใช้ความร้อนบ�าบดั (thermal treatment)  

หลักการเบื้องต้น คือ การอัดไอ/อากาศร้อน หรือการ 

ให้ความร้อนโดยใช้ตัวต้านทานไฟฟ้า/คลื่นแม่เหล็กไฟฟ้า/ 

ใยแก้ว/ความถี่วิทยุ เพื่อเพิ่มอัตราการระเหยของสาร

กึ่งระเหย หรือท�าให้เกิดการแยกตัวของสารปนเปื ้อน 

ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ VOCs และ SVOCs ข้อจ�ากัด 

ได้แก่ ประสิทธิผลในการแยกสารปนเปื้อนออกจากดิน 

ขึ้นอยู่กับอุณหภูมิสูงสุดที่ระบบสามารถให้ได้ ไม่เหมาะ

กับดินที่มีความชื้นสูง เน้ือดินที่มีความสามารถในการซึม

ผ่านได้แตกต่างกันมาก อาจท�าให้อากาศไหลผ่านดินท่ี 

ปนเปื้อนได้ไม่สม�่าเสมอ ดินที่มีสารประกอบอินทรีย์สูงจะม ี

ความสามารถในการดูดซับสารประเภท VOCs ได้สูงท�าให้

ลดอัตราการก�าจัดสารพวกนี้ลงได้ อาจต้องมีการบ�าบัด

อากาศท่ีปลดปล่อยออกมา ซึ่งอาจเพิ่มค่าด�าเนินการให้ 

สงูขึน้ได้ ของเหลวทีไ่ด้จากวธินีี ้รวมทัง้ถ่านกมัมนัต์ทีใ่ช้แล้ว 

อาจต้องมกีารบ�าบดัต่อไป วธิ ีThermally enhanced SVE 

นี้อาจไม่มีประสิทธิภาพส�าหรับดินท่ีอิ่มน�้า แต่ก็สามารถ

ท�าได้ด้วยการลดระดับน�้าในดินลงวิธีการอัดอากาศร้อน

อาจมีข้อจ�ากัดเนื่องจากความสามารถในการดูดความร้อน

ของอากาศมีค่าต�่า

3.2 การเผา (verification) หลักการเบื้องต้น 

คือ การหลอมเหลวท่ีอุณหภูมิมากกว่า 1600°C แล้วลด

อุณหภูมิอย่างรวดเร็ว จะท�าให้ของเสียอันตรายไม่หลุด

ออกและมีความเสถียรมาก ถ่านกัมมันต์ ข้อจ�ากัด คือ วิธีนี้ 

สามารถท�าได้ในพื้นท่ีท่ีปนเปื ้อนโดยดินท่ีปนเปื ้อนจะ 

ถูกให้ความร้อนจนหลอมเหลว โดยระหว่างการหลอมจะ

เตมิ graphite และเศษแก้ว หลงัการหลอมจะเกดิการยบุตวั  

ท�าให้ช่องอากาศและช่องน�้าในดินหายไป ซึ่งส่งผลให้

ปริมาตรของดินปนเปื้อนลดลง

4. เทคโนโลยีการฟื ้นฟูนอกพื้นที่ โดยวิธีทาง

ชีวภาพ/เคมี (ex situ biological/chemical treatment)

4.1 การท�าร่องชีวภาพ (biopiles) หลักการ

เบ้ืองต้น คือ การขุดดินท่ีปนเปื ้อนข้ึนมาท�าการผสม

กับสารปรับปรุงดินแล้วน�าไปกองในพื้นที่ป ิด ซึ่งจะม ี

การเติมอากาศเข้าไปช่วยการย่อยสลายภายในกองดินโดย

ใช้เครื่องเป่าอากาศหรือปั๊มสุญญากาศ ตัวอย่างสารพิษ 

ได้แก่ Nonhalogenated VOCs และสารไฮโดรคาร์บอน

จ�าพวกเชือ้เพลงิ ข้อจ�ากดั ได้แก่ ต้องมกีารขดุดนิทีป่นเป้ือน

ขึ้นมาเพื่อท�าการบ�าบัด ควรมีการทดสอบความสามารถ

ในการบ�าบัดเพื่อทดสอบการย่อยสลายได้ทางชีวภาพของ 

สารปนเป ื ้อน และเพื่อหาอัตราการเติมสารอาหาร

และออกซิเจนท่ีเหมาะสม ประสิทธิภาพในการก�าจัด

สารประกอบประเภท halogenated Compounds  

ยังไม่แน่ชัด และอาจใช้ไม่ได้กับวัตถุระเบิด (explosives 

products)

4.2 การหมักท�าปุ๋ย (composting) หลักการ

เบ้ืองต้น คือ การขุดดินท่ีปนเปื้อนข้ึนมาผสมกับสารผสม

เพื่อเพิ่มอินทรีย์ เช่น เศษไม้ หญ้า มูลสัตว์ ซึ่งสารผสม
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ต้องเป็นชนิดที่สามารถเพ่ิมความพรุนได้เพียงพอและ

ให้อัตราส่วนของคาร์บอนและไนโตรเจน (C/N ratio)  

ที่เหมาะสมต่อการกระตุ้นกิจกรรมด้าน themophilic และ 

microbial ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ TNT, RDX, และ HMX 

สารแอมโมเนียมพิคเรท PAHs ข้อจ�ากัด ได้แก่ ต้องการ

พ้ืนที่ค่อนข้างมากในการหมักต้องมีการขุดดินที่ปนเปื้อน

ขึ้นมา และอาจท�าให้ไม่สามารถควบคุมการระเหยของ

สาร VOCs ได้การหมักท�าให้ปริมาตรเพิ่ม เนื่องจากมี 

การใส่วัสดุผสมเพิ่ม แม้ว่าระดับโลหะอาจลดลงเนื่องจาก

การเจือจาง แต่โลหะหนักเหล่านั้นก็ยังไม่ได้มีการบ�าบัด 

และปริมาณโลหะหนักที่สูงอาจเป็นพิษต่อจุลินทรีย์ได้

4.3 การท�าฟาร์มดิน (land farming) หลักการ

เบื้องต้น คือ การขุดดิน ตะกอนหรือสลัดจ์ที่ปนเปื้อนมา 

กองบนพื้นที่ที่มีการปูวัสดุกันซึม แล้วมีการพลิกกลับเป็น 

ช่วง ๆ  เพือ่เพิม่การเติมอากาศให้กบัของเสยี ตัวอย่างสารพษิ  

ได้แก่ ตะกอนจากอุตสาหกรรมปิโตรเลียม ข้อจ�ากัด ได้แก่ 

ต้องการพื้นที่ในการด�าเนินการมาก ไม่สามารถควบคุม

สภาพแวดล้อมที่มีผลต่อการย่อยสลายสารปนเปื้อนทาง

ชีวภาพ (เช่น อุณหภูมิ ฝน) ได้ ท�าให้อาจเพิ่มระยะเวลา

ในการฟื้นฟู ไม่สามารถย่อยสลายสารปนเปื้อนจ�าพวก 

อนินทรีย์ได้ จะต้องมีการบ�าบัดสารปนเปื ้อนที่ระเหย 

ได้ง่ายก่อน ควรควบคมุการฝุน่ระหว่างการไถพรวนดนิ และ 

การขนย้ายวัสดุอื่น ๆ  ต้องมีการสร้างระบบรวบรวมน�้าฝน

และต้องมีการติดตามตรวจวัด ต้องมีการส�ารวจวิเคราะห์

ความลาดชันของพื้นที่การกัดเซาะ สภาพอากาศ ลักษณะ

และความสามารถในการซึมผ่านได้ของดินในพื้นที่

4.4 การบ�าบัดของเหลวข้นทางชีวภาพ (slurry 

phase biological treatment) หลักการเบื้องต้น 

คือ การน�าดิน ตะกอนดินหรือสลัดจ์มาผสมกับน�้าและ 

สารผสมเพ่ิมอ่ืน ๆ  เพือ่ให้ได้ส่วนผสมทีม่ลีกัษณะเป็น Slurry 

เพื่อให้ของแข็งลอยตัวและให้จุลินทรีย์ได้สัมผัสกับดินที ่

ปนเปื้อน เมื่อเสร็จสิ้นกระบวนการ ส่วนผสมดังกล่าวจะถูก

รีดน�้าและน�าดินที่บ�าบัดได้ไปท�าการก�าจัดต่อไป ตัวอย่าง 

สารพษิ ได้แก่ Explosives ไฮโดรคาร์บอนจ�าพวกปิโตรเลยีม 

สารปิโตรเคมี ตัวท�าละลาย ยาฆ่าแมลง น�้ายารักษาเนื้อไม้  

และสารเคมีอินทรีย์ ข้อจ�ากัด ได้แก่ ต้องมีการขุดดินที่

ปนเปื้อนขึ้นมาท�าการบ�าบัด ยกเว้นกรณีใช้บ่อหรือสระ  

การรดีน�า้ออกจากดนิทีม่เีนือ้ละเอยีดหลงัผ่านการบ�าบดัอาจ

มีค่าใช้จ่ายสูง ต้องมีวิธีการในการก�าจัดน�้าเสียท่ียอมรับได้

4.5 การสกัดทางเคมี (chemical extraction) 

หลักการเบ้ืองต้น คือ การผสมดินท่ีปนเปื้อนกับสารสกัด

ในเครื่องแยกสกัด เพื่อให้สารปนเปื้อนละลายออกจากดิน

จากนั้นน�าสารละลายท่ีได้ไปท�าการแยกสารปนเปื้อนและ

สารสกัดออกจากกันด้วยเครื่องแยกเพื่อน�าสารปนเปื้อน 

ที่ได้ไปท�าการบ�าบัดต่อไป ส่วนสารสกัดที่ได้สามารถน�า

ไปใช้งานได้อีก ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ PCBs, VOCs,  

halogenated solvents และ petroleum wastes 

โลหะหนัก ข้อจ�ากัด ได้แก่ ดินท่ีมีส่วนประกอบของ 

ดินเหนียวสูงอาจลดประสิทธิภาพในการสกัดกากของเสีย

ท่ีได้จากการสกัดแยกจะต้องมีการจัดการท่ีเหมาะสมและ

เข้มงวด ผงซักฟอกและสาร emulsifiers อาจมีผลกระทบ

ต่อประสิทธิภาพในการสกัดแยกสาร ต้องค�านึงถึงพิษของ

ตัวท�าละลายท่ีตกค้างในดิน มีประสิทธิภาพต�่าในการแยก

สารอินทรีย์ท่ีมีน�้าหนักโมเลกุลสูง และสารท่ีละลายน�้าได้ดี  

การก�าจัดโลหะหนักให้ได้ตามค่ามาตรฐานอาจไม่คุ ้มค่า 

ทางเศรษฐศาสตร์ ค่าใช้จ่ายในการลงทุนสูง และอาจมี

ความเหมาะสม และคุ้มค่ากับพื้นท่ีทีมีขนาดใหญ่

4.6 การออกซิไดซ์/รีดิวซ์ทางเคมี (chemical  

reduct ion/ox idat ion )  หลักการ เบื้ อ งต ้น  คือ  

การเปลี่ยนแปลงสารปนเปื้อนอันตรายไปเป็นสารประกอบ

ที่ไม่อันตรายหรืออันตรายลดลงโดยวิธี Reduction/

Oxidation ทางเคมี ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ สารอนินทรีย์ 

(inorganics) ข้อจ�ากัด ได้แก่ อาจเกิดปฏิกิริยา Oxidation 

ทีไ่ม่สมบรูณ์ หรอืเกดิสาร Intermediated Contaminants 

ได้ ไม่คุ ้มค่าส�าหรับดินที่มีการปนเปื้อนความเข้มข้นสูง 

เนื่องจากต้องใช้สารออกซิไดซ์ปริมาณมาก ควรแยกน�้ามัน

และไขมันออกจากดินให้เหลือน้อยที่สุด เพื่อประสิทธิภาพ

สูงสุดของกระบวนการ

4.7 การก�าจัดฮาโลเจน (dehalogenation) 

หลกัการเบือ้งต้น คอื การเตมิสารเคมลีงไปในดนิทีป่นเป้ือน

ด้วย halogenatie organics เพื่อเข้าไปแทนที่โมเลกุล 

ฮาโลเจน หรือเพื่อเข้าไปแตกหรือแยกองค์ประกอบของ 

สารปนเปื้อนและท�าให้เกิดการระเหยได้บางส่วน ตัวอย่าง

สารพิษ ได้แก่ Halogenated SVOCs และยาฆ่าแมลง  
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ข้อจ�ากัด ได้แก่ ดินที่มีองค์ประกอบของดินเหนียวและ

ความชืน้สงู จะท�าให้ค่าใช้จ่ายในการบ�าบดัสงูขึน้ เทคโนโลยี 

APEG/KPEG โดยทั่วไปไม่คุ้มค่ากับของเสียที่มีปริมาตร 

มาก ๆ  ในดินที่มีการปนเปื้อนของ Chlorinated organics 

เกิน 5% จะต้องใช้สาร reagent ในปริมาณมาก 

4.8 การแยกออก (separation) หลกัการเบือ้งต้น  

คือ การแยกสารปนเปื้อนออกจากตัวกลางที่ถูกปนเปื้อน

ที่เป็นของแข็ง เช่น ดิน ทราย หรือวัตถุที่หล่อรวมกับ 

สารปนเปื้อน โดยใช้วิธีทางกายภาพหรือทางเคมี ตัวอย่าง

สารพิษ ได้แก่ SVOCs, fuels และ inorganics (รวมถึง

สารกัมมันตรังสี) ข้อจ�ากัด ได้แก่ ดินที่มีเนื้อดินเหนียว

และความชื้นสูงท�าให้ค่าบ�าบัดสูงขึ้น อาจต้องมีการตรวจ

วัดกลิ่นที่เกิดจากสลัดจ์อินทรีย์จากสภาพการหมักแบบ 

ไร้อากาศที่เกิดขึ้นเป็นพิเศษ

4.9 การล้างดิน (soil washing) หลกัการเบ้ืองต้น  

คือ การแยกสารปนเปื้อนที่แทรกอยู่ในอนุภาคดินขนาด

เล็กโดยใช้น�้าซึ่งอาจมีการเติมสารช่วยชะละลายลงไป หรือ

สารลดแรงตึงผิว หรือสารปรับ pH หรือ Chelating agent 

เพื่อช่วยในการก�าจัดสารอินทรีย์หรือโลหะหนักออกจาก

ดิน ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ SVOCs เชื้อเพลิง และโลหะ

หนัก ข้อจ�ากัด ได้แก่ ของเสียที่เป็นสารประกอบเชิงซ้อน 

เช่นโลหะหนักกับสารอินทรีย ์ อาจยากในการชะล้าง 

ออกจากกัน ดินที่มีปริมาณสารฮิวมิคสูงต้องบ�าบัดเบ้ืองต้น 

ก่อน ของเสียที่เป็นของเหลวจะต้องท�าการบ�าบัดสภาพ

ไม่มีการเคล่ือนที่ อาจต้องมีการบ�าบัดกากของเสียท่ี

เหลือจากการบ�าบัด ในขั้นต่อไป เนื่องจากการตกค้างของ 

ตัวท�าละลายในดิน การก�าจัดสารอินทรีย์ที่ดูดซึมอยู่ใน

อนุภาคดินเหนียวอาจท�าได้ยาก

5. เทคโนโลยีการฟื้นฟูนอกพื้นที่ โดยวิธีทางความ

ร้อน (ex situ thermal treatment)

5.1 การก�าจัดสารปนเปื ้อนด้วยก ๊าซร ้อน  

(hot gas decontamination) หลักการเบื้องต้น คือ  

การเพ่ิมอุณหภูมิหรือการให้ความร้อนกับอุปกรณ์หรือ

วัตถุที่ปนเปื ้อนภายในระยะเวลาหนึ่งจากนั้นจึงน�าก๊าซ 

ที่ปล ่อยออกมาจากวัตถุดังกล่าวไปท�าการบ�าบัดโดย 

การเผาไหม้เพือ่ท�าลายสารปนเป้ือนระเหยทัง้หมด ตวัอย่าง

สารพิษ ได้แก่ Pyrotechnics, Explosives, propellants 

ข้อจ�ากดั ได้แก่ ค่าใช้จ่ายสงูกว่าการเผาแบบเปิดโล่ง (open 

burning) ต้องมีการออกแบบห้องเผาที่ทนแรงระเบิดได้ 

เนื่องจากอาจเกิดการระเบิดจากการปลดทุ่นระเบิดและ

กระสุนที่ไม่เหมาะสมได้ อัตราการท�าลายสารปนเปื้อน

ในอุปกรณ์หรือวัตถุท่ีปนเปื้อนเกิดได้ช้ากว่าการเผาแบบ 

เปิดโล่ง (open burning)

5.2 การเผา (incineration) หลักการเบื้องต้น 

คือ การใช้อุณหภูมิสูงประมาณ 870-1,200°C (1,600-

2,200°F) เพื่อเผาสารอินทรีย์ที่เป็นองค์ประกอบอยู่ใน

ของเสียอันตรายโดยใช้ออกซิเจน ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่  

ของเสยีอนัตราย วตัถรุะเบดิ Chlorinated Hydrocarbons 

บางตัว PCBs และ Dioxins ข้อจ�ากัด ได้แก่ ระบบป้อน

ท่ีมีขนาดจ�าเพาะและความจ�าเป็นในการขนย้าย/จัดการ

ของเสียอาจมีผลกระทบในทางปฏิบัติหรือเพิ่มค่าใช้จ่าย  

เถ้าหนักที่เกิดขึ้นอาจมีโลหะหนักที่ต้องมีการท�าให้เสถียร

โลหะหนักท่ีระเหยเช่น Lead cadmium mercury และ 

Arsenic ท�าให้ต้องมีการติดตั้งอุปกรณ์ท�าความสะอาด 

ก๊าซ โลหะสามารถท�าปฏิกิริยากับสารตัวอื่นในน�้าได้ เช่น 

คลอรีน หรือซัลเฟอร์ ซึ่งจะระเหยได้ดียิ่งขึ้นและเกิด

สารประกอบที่มีพิษกว่าเดิม อาจเกิดการฟอร์มตัวของ

โซเดียม และโพแทสเซียม ซึ่งสามารถท�าลายอิฐทนไฟที่

ใช้ในเตา และท�าให้เกิดอนุภาคที่ไปอัดตันทางเดินของก๊าซ

5.3 การเผาแบบไร ้อากาศ (pyrolysis)  

หลักการเบ้ืองต้น คือ การท�าลายสารอินทรีย์ด้วยความร้อน 

ในสภาพไร้ออกซิเจนซึ่งสารอินทรีย์จะเปลี่ยนรูปไปเป็น

ก๊าซ ส่วนกากของแข็งท่ีเหลือ (ถ่าน) จะประกอบไปด้วย

คาร์บอนและเถ้า ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ SVOCs และ

ยาฆ่าแมลงของเสียจากโรงกลั่น coal tar ดินท่ีปนเปื้อน

หรือไฮโดรคาร์บอนของเสียผสมระหว่างสารกัมมันตรังสี

และสาร ข้อจ�ากัด ได้แก่ ระบบป้อนท่ีมีขนาดจ�าเพาะและ

ความจ�าเป็นในการขนย้าย/จดัการของเสยีอาจมผีลกระทบ 

ในทางปฏิบัติหรือเพิ่มค่าใช้จ่าย เป็นเทคโนโลยีที่ต้องม ี

การท�าให้ดนิแห้งเพือ่ให้มคีวามช้ืนต�่าสดุ (-1%) การสกึกร่อน 

ของระบบป้อนในระดบัสงูอาจท�าให้ระบบเกดิความเสยีหาย 

ปริมาณความชื้นที่สูงจะท�าให้ค่าใช้จ่ายสูงตาม ตัวกลาง

ที่ผ่านการบ�าบัดซึ่งมีการปนเปื ้อนโลหะหนักอาจต้องม ี

การปรับเสถียรก่อน
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5.4 การสกัดด ้วยความร ้อน (thermal  

desorption) หลักการเบื้องต้น คือ การใช้ความร้อนเพื่อ

ท�าการระเหยน�้าและสารอินทรีย์ที่ปนเปื้อนอยู่ในของเสีย

ออกมาโดยจะต้องมีระบบดูดก๊าซที่เกิดขึ้นไปท�าการบ�าบัด

ต่อไป ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ No halogenated VOCs  

และ fuels, SVOCs, PAHs, PCBs และยาฆ่าแมลง  

ข้อจ�ากัด ได้แก่ ขนาดอนภุาคและความจ�าเป็นในการขนย้าย 

/จัดการของเสีย อาจมีผลกระทบในทางปฏิบัติหรือเพิ่ม 

ค่าใช้จ่าย อาจต้องรดีน�า้ออกจากดินเพือ่ให้ได้ระดับความชืน้

ที่รับได้ การสึกกร่อนของระบบป้อนในระดับสูงอาจท�าให้

ระบบเกิดความเสียหายโลหะหนักที่ปนเปื้อนในดินอาจ

ท�าให้เกิดกากของเสยีทีต้่องมกีารปรบัเสถยีรก่อน ดินเหนยีว  

ดินทรายและดินที่มี humic content สูงต้องใช้เวลา 

ในการท�าปฏิกิริยานาน เนื่องจากอาจมีการรวมตัวกันของ

สารปนเปื้อนกับดินเหล่านี้

6. เทคโนโลยกีารสกดัการเคลือ่นที ่(containment 

technologies)

6.1 การปิดด้วยดิน (landfill cap) หลักการ

เบื้องต้น คือ การควบคุม ณ แหล่งที่ปนเปื้อน โดยการใช ้

วัสดุกันซึมหรือวัสดุทึกน�้าท�าการปิดคลุมพื้นที่บริเวณที่ 

ปนเปื้อนไว้ ข้อจ�ากัด ได้แก่ ไม่ได้ช่วยลดความเป็นพิษ และ

ปริมาตรของสารอันตราย เพียงแต่ช่วยลดการแพร่กระจาย

เท่านั้น ต้องมีการระมัดระวัง เพื่อป้องกันการแตกร้าว หรือ

หลุดร่ัวของวัสดุปิดคลุมอันเนื่องจากการใช้ประโยชน์พื้นท่ี 

6.2 การสร้างก�าแพงกายภาพ (physical  

barriers) หลักการเบื้องต้น คือ การสร้างก�าแพงกั้นขวาง

การไหลของน�้า หรือการเคลื่อนตัวของสารปนเปื้อน ซ่ึงมี

วิธีการท�าโดยการขุดร่องลึกลงไปในแนวดิ่ง จากนั้นจึงเติม

สารที่มีลักษณะเป็นของแข็งกึ่งของเหลวลงไปแทน โดย 

มักใช้ของผสมระหว่างเบนโทไนท์กับน�้า ซึ่งจะท�าหน้าที่กัน

การทรดุตวัและลดหรอืกนัการไหลของน�า้ใต้ดนิได้ ข้อจ�ากดั 

ได้แก่ ส่วนใหญ่จะต้องใช้โครงสร้างที่หนักในปริมาณมาก 

เป็นเทคโนโลยีที่กั้นหรือขวางสารปนเปื้อนไว้ภายในพื้นท่ี

จ�ากดัเท่านัน้ ก�าแพงทีท่�าจากดินผสม Bentonite ไม่ทนทาน

ต่อกรดหรือด่าง สารละลายเกลือ หรือสารเคมีอินทรีย์ 

บางตัวที่มีความเข้มข้นสูง ก�าแพงอาจมีการย่อยสลายหรือ

เส่ือมสภาพลงเมื่อเวลาผ่านไป การใช้เทคโนโลยีนี้ไม่อาจ

รับรองได้ว่าจะไม่ต้องมีการฟื้นฟูต่อไปในอนาคต

6.3 การอัดลงบ่อลึก (deep well injection) 

หลักการเบ้ืองต้น คือ เทคโนโลยีท่ีใช้ในการก�าจัดของเสีย

ที่เป็นของเหลว ซึ่งจะใช้วิธีการอัดของเสียที่อาจบ�าบัด

แล้วหรือยังไม่ได้บ�าบัด ผ่านบ่อหรือท่อลงไปในชั้นใต้ดิน

ที่สามารถกันไม่ให้สารปนเปื ้อนหลุดรั่วหรือเคลื่อนตัว 

สู่ช้ันน�้าได้ ตัวอย่างสารพิษ ได้แก่ VOCs, SVOCs, fuels,  

explosive, ยาฆ่าแมลง ข้อจ�ากัด ได้แก่ ไม่สามารถใช้กับพืน้ที่

ที่อยู่ในโซนเสี่ยงต่อการเกิดแผ่นดินไหว หรือการเคลื่อนตัว 

ของเปลือกโลก (seismic activity) ของแข็งแขวนลอยที่มี

มากเกินไป(โดยท่ัวไป > 2 ppm) อาจท�าให้เกิดการอุดตัน 

ของท่ออัดฉีด ของเสียท่ีมีฤทธิ์กัดกร่อนอาจท�าปฏิกิริยากับ

ชิ้นส่วนของท่ออัดฉีด หรือกับชั้นดินหรือหินในชั้นอัดฉีด 

หรือกับหินท่ีปิดทับ ของเสียท่ีมีเหล็กในปริมาณเข้มข้นสูง 

อาจท�าให้เกิดเป็นสนิม หรือตะกรันจากการเปลี่ยนสถานะ

ของวาเลนซ์ หรือการเปลี่ยนจากสารละลายน�้าได้เป็น 

ไม่ละลายน�้า สารคาร์บอนอินทรีย์อาจกลายเป็นแหล่ง

พลังงานให้กับเช้ือแบคทีเรียท่ีมีอยู ่เดิมท่ีท่ีอัดฉีดลงไป  

ซ่ึงท�าให้เกิดการเจริญเติบโตอย่างรวดเร็ว และท�าให้เกิด

การอุดตันได้ ควรประเมินพื้นที่และคุณสมบัติของชั้นหิน

อุ ้มน�้า เพื่อหาความเหมาะสมในการอัดฉีดน�้าเสียลงไป  

การใช้งานในปัจจุบันจะถูกควบคุมโดยกฎหมายอย่าง

เคร่งครัด

บทสรุป

แนวทางการฟื้นฟูมลพิษทางดินที่ปนเปื้อนกาก

ของเสียอันตรายจากภาคอุตสาหกรรม โดยทราบหลักการ  

ปัญหา สาเหตุ ประเภทและปริมาณสารพิษในแหล่ง 

ก่อก�าเนิดมลพิษของสาร การปนเปื ้อนในสิ่งแวดล้อม  

การเคลื่อนย้ายของสารพิษทั้งทางดิน น�้า อากาศ และ 

สิ่งมีชีวิต มีผลต่อการจัดการกากของเสียอุตสาหกรรม

ทั้ งสิ้น  โดยอาศัยแนวคิดตามหลักการจัดการและ 

การอนุรักษ์ทรัพยากรดิน แนวคิดในการใช้ทรัพยากรดิน

อย่างยั่งยืน แนวทางการฟื้นฟูคุณภาพสิ่งแวดล้อมและ

ทรพัยากรธรรมชาตต่ิอมลพษิทางดนิ โดยเลอืกใช้เทคโนโลยี

ในการจัดการที่เหมาะสม ซึ่งแต่ละเทคโนโลยีการจัดการ 

ดินปนเปื ้อนจะมีหลักการ ข้อจ�ากัด ท่ีแตกต่างกันเพื่อ

ให้เหมาะสมกับสารพิษท่ีปนเปื ้อนในดิน โดยส่งผลต่อ
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การประเมินค่าใช้จ่ายประเมินความเสี่ยงของประชาชน

ต่อการได้รับผลกระทบ และก�าหนดแนวทางการฟื้นฟู

ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมรวมถึงการชดเชย 

ค่าเสียหายท่ีเหมาะสมต่อไป
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โภชนาการส�าหรับผู้สูงอายุ 

Nutrition of the Elderly

ชวิศา แก้วอนันต์   

 Chawisa Kaewanun 

 คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Public Health, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

องค์การอนามัยโลก (World Health Organization--WHO) ได้ให้ความหมายว่า ผู้สูงอายุ หมายถึง ผู้ท่ีอายุ 60 ป ี

ขึ้นไป เป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ สภาพร่างกายเสื่อมลง มีการสลายของเซลล์ในร่างกาย

มากกว่าการสร้าง ท�าให้สมรรถภาพการท�างานของอวัยวะต่าง ๆ ในร่างกายท้ังการเผาผลาญพลังงานลดลง อาจส่งผล 

กระทบกับภาวะโภชนาการ เกิดปัญหาภาวะขาดสารอาหาร เช่น การขาดแร่ธาตุ แคลเซียม ธาตุเหล็กและขาดวิตามินได้

บทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อน�าเสนอองค์ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการส�าหรับการดูแลผู้สูงอายุ ในประเด็นความต้องการ 

สารอาหารในผู้สูงอายุโดยทั่วไป โรคที่พบในผู้สูงอายุและแนวทางปฏิบัติด้านโภชนาการ หลักทั่วไปส�าหรับการเลือก

และเตรียมอาหารส�าหรับผู้สูงอายุ และแนวทางการบริโภคอาหารส�าหรับผู้สูงอายุ ท้ังนี้เพื่อให้ผู้สูงอายุและผู้ท่ีเก่ียวข้อง

สามารถน�าองค์ความรู ้ไปใช้ในการส่งเสริมโภชนาการให้กับผู ้สูงอายุ มีสุขภาพที่แข็งแรง มีภูมิต้านทานโรค อีกท้ัง 

ยังสามารถป้องกันการเกิดโรคเรื้อรังต่าง ๆ ได้

ค�าส�าคัญ: โภชนาการ, สารอาหาร, ผู้สูงอายุ 

Abstract

World Health Organization (WHO) gives the definition of “older people” as a person aged 60 

years and older. The older people encounter both physical and psychological changes. With regard 

to the physical changes, there is a decline in body cells of the older people rather than an increase 

in body cells. The cell degeneration has great impacts on functions of organs, metabolism, and  

nutritional status. Poor nutritional status and malnutrition among the older people are common. 

These group of people are likely not to get adequate minerals, calcium, and vitamins. The objective 

of this article is to present about nutrition fact for the older person in demand of nutrient, diseases 

and way of nutrition preparing also in the way of consuming issue for the elder and others to apply 

this information with these group of people for their health and prevention of any diseases.

Keywords: nutrition, nutrients, elderly
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บทน�า

ปัจจุบันการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรของ

ไทยเกิดขึ้นอย่างรวดเร็ว ประชากรผู้สูงอายุในประเทศไทย

มีจ�านวนเพิ่มขึ้นทุกปี ซึ่งประเทศก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ 

(aging society) ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2548 (Prompak, 2014) 

และคาดการณ์ว่าแนวโน้มจะเพิม่ขึน้เป็นล�าดับ จนถึงร้อยละ  

20 ของประชากรรวม กลายเป็นสงัคมผูส้งูอายอุย่างสมบูรณ์ 

(aged society) ในปี พ.ศ. 2564 และเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 

28 ในปี พ.ศ. 2574 กลายเป็นสังคมผู้สูงอายุระดับสูงสุด 

(National Statistical Office, 2018) วัยผู้สูงอายุจะมี

การเปล่ียนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม โดย

สภาพร่างกายจะเสื่อมถอยลงตามอายุขัย แต่บางคนอาจ

เปลี่ยนแปลงก่อนวัยอันควร เนื่องจากได้รับสารอาหาร 

ไม่เพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย มักพบปัญหา 

ความเบือ่อาหาร ความอยากรบัประทานอาหารลดลง ปัญหา

เรือ่งฟันและเหงอืก ท�าให้เค้ียวอาหารล�าบาก ความเสือ่มของ

ระบบประสาทรับรู้รสอาหารไม่ดี ท�าให้รับประทานอาหาร

ไม่อร่อย โรคทางเดินอาหาร การกลืนล�าบาก การดูดซึม 

อาหารลดลง เกิดจากความเสื่อมสภาพของผนังทางเดิน

อาหาร ภาวะท้องผกู ท้องอดื แน่นท้อง เป็นต้น ซึง่สิง่เหล่านี้ 

จะส่งผลกระทบต่อภาวะโภชนาการของผู้สูงอายุได้ 

ผู้สูงอายุเป็นวัยที่ร่างกายก�าลังเสื่อมสภาพอย่าง

รวดเร็ว แต่ความต้องการสารอาหารยังคงเหมือนกับคนวัย

อื่น แตกต่างกันในลักษณะและปริมาณ โดยความต้องการ

พลังงานจะน้อยลง เนื่องจากผู้สูงอายุมีกิจกรรมลดลง และ

อัตราการเผาผลาญอาหารลดลง ภาวะโภชนาการจึงมี 

ความส�าคัญต่อสุขภาพผู้สูงอายุเป็นอย่างยิ่ง ในการชะลอ

ความเสื่อม และฟื้นฟูสุขภาพให้ดีขึ้น รวมทั้งยังสามารถลด

ความรนุแรงของการเจบ็ป่วยจากภาวะโรคเรือ้รงั ได้แก่ โรค

เบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด 

เป็นต้น หากผู้สูงอายุได้รับพลังงาน และสารอาหารอย่าง

เพียงพอ จะท�าให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพแข็งแรง การเจ็บป่วย

ลดลง และสามารถช่วยเหลือตนเองได้อย่างเต็มศักยภาพ 

แต่หากผู้สูงอายุได้รับสารอาหารไม่เพียงพอจนเกิดภาวะ 

ทุพโภชนาการ จะส่งผลให้เกิดภาวะโลหิตจาง เลือดออก 

ตามไรฟัน กระดูกบาง และหากผูส้งูอายไุด้รบัสารอาหารมาก

เกินความจ�าเป็นของร่างกาย จะส่งผลให้เกิดโรคเบาหวาน  

ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง ภาวะน�้าหนักเกิน และ

โรคอ้วนได้ (Thunthisirin & Yamborisuth, 2018)

บทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อน�าเสนอองค์ความรู้

เกีย่วกบัโภชนาการส�าหรบัผูส้งูอายใุนประเดน็ความต้องการ

สารอาหารในผู้สูงอายุโดยท่ัวไป โรคท่ีพบในผู้สูงอายุและ

แนวทางปฏิบัติด้านโภชนาการ หลักท่ัวไปส�าหรับการเลือก

และเตรียมอาหารส�าหรับผู้สูงอายุ และแนวทางการบริโภค

อาหารส�าหรับผู้สูงอายุ รายละเอียดมีดังต่อไปนี้

ความต้องการสารอาหารในผู้สูงอายุโดยทั่วไป 

ใน 1 วัน ผู้สูงอายุควรรับประทานอาหารให้ครบ

ท้ัง 5 หมู่ และหลากหลายชนิด ในปริมาณท่ีเพียงพอต่อ

ความต้องการของร่างกาย เพื่อให้น�้าหนักอยู่ในเกณฑ์ที่

เหมาะสม ดังต่อไปนี้ (Leehahul, Buddhadejakhum, 

& Thaweeboon, 2002)

1. พลังงาน ผู ้สูงอายุมีความต้องการพลังงาน 

น้อยกว่าคนวัยหนุ ่มสาว เนื่องจากผู ้สูงอายุมีเนื้อเยื่อท่ี

ค่อนข้างปราศจากไขมัน และท�ากิจกรรมต่าง ๆ ลดลง  

ซึ่งความต้องการพลังงานข้ึนอยู ่กับกิจกรรมที่ท�าและ 

ส่วนประกอบของร่างกาย ความต้องการพลังงานในวัย 

ผู้ใหญ่ประมาณ 1.5 เท่าของความต้องการพลังงานพื้นฐาน 

เมื่ออายุ 51-75 ปี ความต้องการพลังงานจะลดลงร้อยละ  

10 ของพลังงานท้ังหมด และจะลดลงเพิ่มข้ึน ร้อยละ  

10-15 เมื่ออายุมากกว่า 75 ปี ข้อก�าหนดความต้องการ

สารอาหารท่ีควรได้รับประจ�าวันของผู้สูงอายุ ได้ก�าหนดให้

ผูส้งูอายชุายและหญงิได้รบัพลงังานจากอาหารไม่เกนิวันละ 

2,250 และ 1,850 กิโลแคลอรี ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับกิจกรรมท่ีท�า  

สารอาหารท่ีให้พลังงาน ได้แก่ โปรตีน คาร์โบไฮเดรต

และไขมัน

2. โปรตีน ผู ้สูงอายุต้องการสารอาหารโปรตีน 

ไม่ลดลงจากวัยหนุ่มสาว บางครั้งอาจจะต้องเพิ่มขึ้น โดย 

ผู้สูงอายุควรได้รับสารอาหารโปรตีน 1 กรัม ต่อน�้าหนักตัว 

1 กิโลกรัมต่อวัน จึงจะเพียงพอต่อสมดุลของไนโตรเจนได้

ดีที่สุด ความต้องการโปรตีนจะเพิ่มมากขึ้นถ้าร่างกายมี

ความเครียดจากการได้รับบาดเจ็บ การติดเช้ือ การผ่าตัด  

หรือการเจ็บป่วย โดยอาหารที่ให้โปรตีนคุณค่าสูง ได้แก่  
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เนื้อสัตว์ นม ไข่ ถ่ัวเหลือง เป็นต้น ผู้สูงอายุควรดื่มนม 

อย่างน้อยวันละ 1 แก้ว และรบัประทานไข่สปัดาห์ละ 3 ฟอง

3. ไขมัน อาหารไขมัน โดยเฉพาะไขมันจากสัตว์ 

เป็นสาเหตุท�าให้คอเลสเตอรอลในเลือดสูงขึ้น และเสี่ยง

ต่อการเกิดหลอดเลือดหัวใจ ร่างกายจึงต้องการไขมันใน

ปริมาณที่น้อย เนื่องจากการย่อยไขมันในผู้สูงอายุลดลง 

ความต้องการสารอาหารไขมันของผู้สูงอายุจึงไม่ควรเกิน

ร้อยละ 30 ของพลังงานทั้งหมด และมีกรดไขมันไม่อิ่มตัว

ไม่เกินร้อยละ 10 ของพลังงานทั้งหมด คอเลสเตอรอลใน

อาหารไม่ควรเกิน 300 มิลลิกรัมต่อวัน

4. คาร์โบไฮเดรต ปริมาณคาร์โบไฮเดรต ท่ีควร

ได้รับในผู้สูงอายุ ควรเป็นร้อยละ 55 ของพลังงานทั้งหมด 

และควรเป็นคาร์โบไฮเดรตเชิงซ้อน เช่น ข้าวกล้อง ข้าว

ซ้อมมือ ธัญพืชไม่ขัดสี ขนมปังโฮลวีท เป็นต้น มากกว่า

น�้าตาลเชิงเดี่ยว (simple sugar) เนื่องจาก พบว่า น�้าตาล

ในเลือดสูง โดยเฉพาะซูโครส ก่อให้เกิดปัญหาภาวะน�้าตาล

ในเลือดสูง และภาวะด้ือต่ออินซูลิน นอกจากนี้ ปัญหา 

Lactose intolerance อาจเกิดได้ในผู้สูงอายุบางราย  

อันเนื่องมาจากระดับของเอนไซม์แลคเตส ในล�าไส้เล็กท่ี 

ลดลง ในผู้สูงอายุที่ไม่ได้มีการดื่มนมเป็นประจ�า ท�าให้เกิด

ท้องอดื หรอืท้องเดนิ ซึง่เป็นผลจากร่างกาย ไม่สามารถย่อย

คาร์โบไฮเดรต ที่เป็นน�้าตาลแลคโตสได้ (Thunthisirin & 

Yamborisuth, 2018)

5. วิตามินและเกลือแร่ ผู้สูงอายุมีความต้องการ

วิตามินบางตัว ในปริมาณไม่มาก แต่วิตามินทุกตัวมีบทบาท

ส�าคัญ โดยเฉพาะท�าหน้าที่เป็นโคเอนไซม์ ในเมตราบอลิซึม 

ต่าง ๆ และแร่ธาตุท�าหน้าที่เป็นส่วนประกอบของเซลล์ 

เนื้อเยื่อกระดูก หรือท�าหน้าที่เป็นโคแฟคเตอร์ ในปฏิกิริยา

ต่าง ๆ  ในร่างกาย ซึ่งผู้สูงอายุมักรับประทานอาหารได้น้อย 

จึงท�าให้เกดิความบกพร่องของวติามนิ และแร่ธาตุในร่างกาย 

ผู้สูงอายุมักมีปัญหาการขาดวิตามินบีสิบสอง ธาตุเหล็ก

และแคลเซียม อันเนื่องมาจากรับประทานอาหารน้อยลง 

และประสิทธิภาพการดูดซึมอาหารในล�าไส้ลดลง รวมท้ัง 

การสูญเสียอาหารต่าง ๆ จากการเป็นโรคเรื้อรัง ดังนั้น 

การจัดหมู่อาหารให้มีความหลากหลาย และในปริมาณ

เหมาะสม จะช่วยให้ภาวะโภชนาการ วิตามิน และแร่ธาตุ

ของผูส้งูอายอุยูใ่นสภาวะทีส่มดลุ วติามนิทีผู่ส้งูอายตุ้องการ 

ได้แก่ (Thunthisirin & Yamborisuth, 2018)

วิตามินเอ ความต้องการวิตามินเอของผู้สูงอายุ 

เพศชายและเพศหญิง คือวันละ 700 และ 600 ไมโครกรัม 

เรตินอลอีควิวาเลนท์ แหล่งอาหารที่ให้วิตามินเอ ได้แก่  

เนื้อสัตว์ เช่น น�้ามันตับปลา อาหารประเภทเนื้อ ไข่ ตับ 

เครื่องใน ในผัก เช่น ต�าลึง แครอท ฟังทอง คะน้า ผักโขม  

เป็นต้น

วิตามินดี ความต้องการวิตามินดีของผู ้สูงอายุ 

คือวันละ 5 ไมโครกรัม ส�าหรับผู้สูงอายุท่ีอยู่ในบ้านหรือ 

สถานพยาบาลควรได้รบัวติามนัดเีสรมิวนัละ 10 ไมโครกรมั 

ในรูปแบบของยาเม็ด ในอาหารพบวิตามินดีมากในปลาที่มี

ไขมันสูง เช่น ปลาแซลมอน ปลาทูน่า ปลาทู ปลาซาร์ดีน  

ไข่และนม เป็นต้น

วิตามินอี ความต้องการวิตามินอีของผู ้สูงอายุ

เพศชาย และเพศหญิง คือวันละ 10 และ 8 มิลลิกรัม 

แอลฟา โทโค เฟอรอล อีควิวาเลนท์ พบในอาหารประเภท 

น�้ามันพืช ผักใบเขียว ตับและไข่ เป็นต้น

วิตามินเค ความต้องการวิตามินเคของผู้สูงอายุ

เพศชาย และเพศหญิง คือวันละ 80 และ 65 ไมโครกรัม  

พบในอาหารประเภทผักใบเขียว ผลไม้ ธัญพืช เนื้อ นม 

และผลิตภัณฑ์ของนม เป็นต้น

ไธอะมิน (thiamin) ความต้องการไธอะมีน

ของผู้สูงอายุเพศชาย และเพศหญิง คือวันละ 1.2 และ 

1.0 มิลลิกรัม อาหารท่ีเป็นแหล่งไธอะมิน ได้แก่ เนื้อหมู  

เนื้อวัว นม และธัญพืช อาหารท่ีมีสารท�าลายหรือขัดขวาง 

การดูดซึมของไธอะมิน ได้แก่ ปลาดิบ ใบชา และหมาก 

เป็นต้น

ไรโบฟลาวนิ (riboflavin) ความต้องการไรโบฟลาวนิ  

ของผู้สูงอายุเพศชายและเพศหญิง คือวันละ 1.4 และ 1.2 

มิลลิกรัม แหล่งอาหารท่ีให้ไรโบฟลาวิน ได้แก่ เนื้อ นม ไข่ 

และผักใบเขียว เป็นต้น

วิตามินซี ความต้องการวิตามินซี ของผู้สูงอายุ คือ

วันละ 60 มิลลิกรัม ปัจจัยท่ีท�าให้ความต้องการวิตามินซ ี

เพิ่มมากข้ึน ได้แก่ การสูบบุหรี่ การดื่มแอลกอฮอล์ ยา 

บางชนิด เช่น ยาแอสไพริน หรืออยู่ในภาวะเครียด ผัก

และผลไม้ท่ีมีวิตามินซีสูง ได้แก่ ส้ม แตงโม มะละกอ องุ่น 

ฝรั่ง มะม่วง ลิ้นจี่ มะนาว ผักคะน้า กะหล�่าปลี มะเขือเทศ  

เป็นต้น
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วิตามินบี 6 ความต้องการวิตามินบี 6 ของ 

ผู ้สูงอายุเพศชาย และเพศหญิง คือวันละ 2.2 และ 2 

มิลลิกรัม แหล่งอาหารที่ให้วิตามินบี 6 ได้แก่ เนื้อหมู 

ธัญพืช ปัจจัยที่ท�าให้มีการสูญเสียวิตามินบี 6 ได้แก่  

การหุงข้าวแบบเช็ดน�้า การใช้ยาบางชนิด เช่น INH จึง 

ควรให้วิตามินบี 6 เสริม

วิตามินบี 12 ความต้องการวิตามินบี 12 ของ 

ผู้สูงอายุ คือวันละ 2.0 ไมโครกรัม ในผู้สูงอายุที่มีภาวะ 

atrophic gastritis ควรให้วิตามินบี 12 เพ่ิมข้ึน แหล่ง

อาหารที่ให้วิตามินบี 12 ส่วนใหญ่พบในผลิตภัณฑ์จากสัตว์ 

เช่น อาหารทะเล เนื้อสัตว์ ไข่ นม เป็นต้น

โฟเลต (folate) ความต้องการโฟเลตของผู้สูงอายุ

เพศชาย และเพศหญิง คือวันละ 175 และ 150 ไมโครกรัม 

เพือ่ป้องกนัภาวะซดีและลิน้อกัเสบ แหล่งอาหารทีใ่ห้โฟเลต 

ได้แก่ ผักใบเขียว ตับ เนื้อสัตว์ ถั่วต่าง ๆ ยีสต์และธัญพืช

ไนอะซิน (niacin or vitamin B3) ความต้องการ

ไนอะซินของผู้สูงอายุ ไม่แตกต่างจากวัยผู้ใหญ่ ท้ังในเพศ

ชาย และเพศหญิง คือวันละ 16 และ 13 มิลลิกรัม แหล่ง

อาหารที่ให้ไนอะซิน ได้แก่ นม ไข่ เนื้อสัตว์ และโปรตีน

จากพืช เช่น ถั่วต่าง ๆ ธัญพืช

แคลเซียม (calcium) การสูญเสียเนื้อกระดูก 

(osteoporosis) พบได้บ่อยในผู้สูงอายุ โดยเฉพาะเพศ

หญิง การดูดซึมแคลเซียมทั้งในเพศชายและเพศหญิงจะ

ลดลงตามอายุ ความต้องการแคลเซียมส�าหรับผู้หญิงวัย

หมดประจ�าเดือน เป็นวันละ 1000-1500 มิลลิกรัม แหล่ง

อาหารที่พบแคลเซียม ได้แก่ กะหล�่าปลี กล้วย เต้าหู้ นม

ถั่วเหลือง ผักคะน้า นมพร่องมันเนย เมล็ดงา กุ้งแห้ง ปลา

เล็กปลาน้อย เป็นต้น

โรคท่ีพบในผู้สูงอายุและแนวปฏิบัติด้านโภชนาการ 

วัยผู ้สูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้าน

ร่างกาย จิตใจ และสังคม ประสิทธิภาพการท�างานของ

อวัยวะต่าง ๆ  เสื่อมถอยลง ท�าให้ผู้สูงอายุมีโอกาสประสบ

ปัญหาสุขภาพได้ โดยโรคที่พบบ่อยในผู ้สูงอายุ ได้แก่  

โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและโรค 

หลอดเลือด โรคเก๊าท์ และโรคมะเร็ง ปัจจัยส�าคัญทีท�าให้

เกิดโรคเหล่านี้ คือพฤติกรรมการบริโภคอาหาร ผู้สูงอายุ

และผู้ดูแลจึงควรมีความสามารถในการเลือกและจัดหา

อาหารส�าหรับผู ้สูงอายุให้เหมาะกับโรคได้ ดังต่อไปนี้ 

(Charoenkul, 2012) 

1. โรคเบาหวาน เกดิจากความผดิปกตขิองตับอ่อน

ที่สร้างฮอร์โมนอินซูลินได้ไม่เพียงพอและออกฤทธิ์ควบคุม

ระดับน�้าตาลกลูโคสในเลือดได้ไม่ดี มีผลให้กลูโคสในเลือด

สูงจนออกมาในปัสสาวะ ถ้ามีน�้าตาลในเลือดสูงเป็นระยะ

เวลานาน จะมีอาการแทรกซ้อนร่วมด้วย เช่น ตาบอดจาก

โรคต้อกระจก ภาวะไตวาย เป็นต้น 

โดยแนวทางปฏิบัติด้านโภชนาการส�าหรับโรค 

เบาหวาน มีดังนี้ (1) รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่

และหลากหลาย รักษาน�้าหนักตัวให้อยู ่ในเกณฑ์ปกติ  

(2) รับประทานอาหารมื้อหลักวันละ 3 มื้อ ในปริมาณ

ที่ใกล้เคียงกัน ไม่งดมื้อใดมือหนึ่ง ไม่รับประทานจุบจิบ  

(3) รับประทานเนื้อสัตว์ไม่ติดมันและหนัง ควรรับประทาน

ปลานึ่งหรือต้ม ดื่มนมไขมันต�่า (4) รับประทานผักเพราะมี

วิตามินแร่ธาตุและใยอาหารสูง ผู้ป่วยเบาหวานควรกินให้

มากขึน้ในทกุมือ้โดยเฉพาะผกัใบสเีขยีวสดหรอืสกุ ถ้าน�าผกั

มาคั้นเป็นน�้าควรกินกากด้วยเพื่อจะได้ใยอาหาร ซ่ึงจะช่วย

ลดการดูดซึมน�้าตาลและไขมันในอาหาร ท�าให้ระดับไขมัน

และน�้าตาลในเลือดลดลง ผู้ป่วยควรกินผักวันละ 6 ทัพพี 

(2-3 ถ้วยตวง) ทั้งผักสุกและผักสด แต่ไม่ควรบริโภคผัก

ดิบเพราะย่อยยากท�าให้ท้องอืดได้ (5) หลีกเลี่ยงอาหารที่

มีไขมันมาก อาหารทอดใช้น�้ามันพืชปริมาณพอเหมาะใน

การประกอบอาหาร (6) หลีกเลี่ยงเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล์

2. โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension) เป็น

โรคเรื้อรัง ที่ผู ้ป่วยมีความดันเลือดในหลอดเลือดแดงสูง

กว่าปกติ ท�าให้หัวใจต้องบีบตัวมากข้ึนเพื่อสูบฉีดเลือดให้

ไหลเวียนไปตามหลอดเลือด ความดันเลือดประกอบด้วย

สองค่าได้แก่ ความดันในหลอดเลือดขณะที่หัวใจบีบตัว 

และความดันในหลอดเลือดขณะท่ีหัวใจคลายตัวความดัน

เลือดปกติขณะพักอยู่ในช่วง 100-140 มิลลิเมตรปรอท 

ในช่วงหัวใจบีบ และ 60-90 มิลลิเมตรปรอท ในช่วงหัวใจ

คลาย ดังนั้นผู้ที่มีภาวะความดันโลหิตสูงจึงหมายถึงผู้ท่ีมี

ความดันเลือดเท่ากับหรือสูงกว่า 140/90 มิลลิเมตรปรอท 



116 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

โดยแนวทางปฏิบัติด้านโภชนาการส�าหรับโรค

ความดันโลหิตสูง มีดังนี้ (1) รับประทานอาหารให้ครบ  

5 หมู่และหลากหลาย รักษาน�้าหนักตัวให้อยู่ในเกณฑ์ปกติ 

(2) งดหรือลดอาหารที่มีไขมันมาก เช่น เนื้อสัตว์ไม่ติดมัน 

หลีกเล่ียง อาหารทอด อาหารที่มีกะทิ ผัดที่ใช้น�้ามันมาก 

เป็นต้น (3) รับประทานผักเพิ่มขึ้น รับประทานผลไม้ทุกวัน 

(4) หลีกเลี่ยงอาหารที่มีเกลือโซเดียมมาก จ�ากัดเกลือและ

เครื่องปรุง เช่น น�้าปลา ซีอิ๊ว ซอส เป็นต้น จ�ากัดอาหาร

ดองเค็ม อาหารแห้ง ผักกาดดอง ผลไม้ดอง อาหารซอง 

ส�าเร็จรูป อาหารกระป๋อง ซุปก้อน ซุปผง ผงชูรส หลีกเลี่ยง 

ผลิตภัณฑ์จากเนื้อสัตว์ที่ผ่านกระบวนการแปรรูป เช่น 

ไส้กรอก แฮม หมูยอ กุนเชียง ปลาเค็ม ไข่เค็ม เป็นต้น 

และเลือกกินอาหารที่สดผ่านการปรุงใหม่แทน (5) ปรุง

อาหารด้วยเครื่องเทศหรือสมุนไพรเพื่อเพิ่มกลิ่น รสชาติ 

และความอยากอาหาร เมื่อต้องปรุงอาหารอ่อนเค็ม เช่น 

ต้มย�าแกงเลียง แกงส้ม แกงป่าเป็นต้น (6) งดบุหรี่และ

เครื่องแอลกอฮอล์

3. โรคหัวใจและหลอดเลือด ส่วนใหญ่เกิดจาก

หลอดเลือดแข็งและตีบตัน เกิดจากการสะสมของไขมัน  

โปรตีนหรือหินปูนในผนังหลอดเลือด มีผลท�าให้เกิด 

การตบีตนั ขาดความยดืหยุน่ หรอืเปราะบาง ถ้าเกดิทีห่ลอด

เลอืดหวัใจ จะท�าให้หวัใจขาดเลอืดไปเลีย้ง มผีลให้กล้ามเนือ้ 

หัวใจตาย หัวใจวาย เสียชีวิตได้ ถ้าเกิดที่หลอดเลือดไต 

ท�าให้ไตเส่ือม ไตวาย หรือเกิดที่หลอดเลือดสมอง จะมีผล

ให้เนื้อสมองตาย เป็นอัมพฤกษ์ อัมพาต 

โดยแนวทางปฏบิติัด้านโภชนาการส�าหรับโรคหวัใจ

และหลอดเลือด มีดังนี้ (1) รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู ่

และหลากหลาย รักษาน�้าหนักตัวให้อยู ่ในเกณฑ์ปกติ  

(2) รับประทานอาหารที่มีไขมันน้อย โดยเลือกรับประทาน

ปลา เนือ้สัตวไ์ม่ตดิมนั ไมต่ิดหนงั หลีกเลีย่งเนือ้สตัวแ์ปรรปู 

เช่น กุนเชียง ไส้กรอก เป็นต้น ใช้น�้ามันพืชที่มีกรดไขมัน

ไม่อิ่มตัวปริมาณพอเหมาะสลับกันในการประกอบอาหาร 

ได้แก่ น�้ามันร�าข้าว น�้ามันถั่วเหลือง เป็นต้น และควรหลีก

เลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง คอเลสเตอรอลสูง โดยรับประทาน

เนื้อสัตว์ไม่ติดมันและหนัง ดื่มนมพร่องไขมัน ลดอาหารท่ี

มีส่วนประกอบของเนยเทียม เนยแท้ เช่น ขนมเค้ก พาย 

เป็นต้น (3) รับประทานอาหารที่มีใยอาหารมาก เช่น  

ข้าวกล้อง รับประทานผักเพิ่มขึ้นทั้งผักสุก ผักสด และ 

ถ่ัวเมล็ดแห้ง เช่น ถ่ัวเหลือง ถ่ัวเขียว เพราะการรับประทาน

ผลไม้ในปรมิาณพอเหมาะทกุวนั จะช่วยลดการดดูซมึไขมนั

เข้าสู่ร่างกาย ป้องกันท้องผูก และลดการเกิดโรคหัวใจได้ 

(4) หลีกเลี่ยงอาหารที่เค็มจัด อาหารที่ถนอมด้วยเกลือ เช่น 

ปลาเค็ม ไข่เค็ม ผักกาดดอง ปรุงรสอาหารด้วยรสเปรี้ยว 

เผ็ดและหวานน้อย ใช้พืชผักสมุนไพรในการปรุงอาหารให้

มีกลิ่นหอมน่ากิน เช่น ขิง ข่า ตะไคร้ ใบกะเพรา เป็นต้น

4. โรคเก๊าท์ เป็นโรคข้ออักเสบท่ีเกิดจากการที่

ร่างกายมรีะดบักรดยรูคิในเลอืดสงูกว่าปกต ิซึง่จะกลายเป็น 

ผลึกยูเรต สะสมอยู่ท่ีข้อกระดูก เยื่ออ่อนของข้อต่อ และ

เส้นเอ็นท�าให้ข้อกระดูกเสื่อม จะมีอาการปวด บวม ตาม

ข้อต่าง ๆ 

โดยแนวทางปฏิบัติด ้านโภชนาการ ส�าหรับ 

โรคเก๊าท์ มีดังนี้ (1) รับประทานอาหารให้ครบท้ัง 5 หมู่ 

รักษาน�้าหนักตัวให้อยู่ในเกณฑ์ปกติ อย่าให้อ้วน เนื่องจาก

ความอ้วนท�าให้อาการข้ออกัเสบรนุแรงมากข้ึน (2) หลกีเลีย่ง 

อาหารท่ีมีไขมันและน�้าตาลมาก เนื่องจากจะท�าให้ระดับ

ไตรกลีเซอไรด์ในเลือดสูง มีผลให้ร่างกายขับถ่ายกรดยูริค 

ได้น้อยลง (3) หลีกเลี่ยงเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์ เช่น 

เหล้า เบียร์ เพราะการเผาผลาญแอลกอฮอล์ท�าให้เกิด

กรดแลคติค ท�าให้เกิดการสะสมของแลคเตสในร่างกาย 

ซึ่งมีผลให้ร่างกายขับถ่ายกรดยูริคได้น้อยลง (4) หลีกเลี่ยง

อาหารท่ีมีสารพิวรีนสูง ได้แก่ เครื่องในสัตว์ ไข่ปลา เป็ด 

ไก่ ห่าน หอย ปลาดุก ปลาไส้ตัน ปลาซาร์ดีนกระป๋อง  

น�้าต้มกระดูก น�้าซุปต่าง ๆ ยีสต์ เห็ด กระถิน ชะอม กะปิ 

ถั่วเมล็ดแห้งต่าง ๆ  เป็นต้น (5) ดื่มน�้าให้เพียงพอ อย่างน้อย 

วันละ 8 แก้ว เพื่อช่วยในการขับถ่ายกรดยูริค และป้องกัน

การเกิดนิ่วในไต

5. โรคมะเร็ง เป็นโรคร้ายแรงและเรื้อรัง อาหารที่

ถูกสุขลักษณะ มีคุณภาพ และปริมาณท่ีเหมาะสม จะช่วย

ชะลอการด�าเนินโรคมะเร็ง และช่วยให้การรักษามะเร็ง 

ได้ประสิทธิภาพมากข้ึน 

โดยแนวทางปฏิบัติด้านโภชนาการ ส�าหรับโรค

มะเร็ง มีดังนี้ (1) รับประทานอาหารให้ครบทั้ง 5 หมู่ แต่ละ

หมู่ให้หลากหลาย เพื่อให้ได้รับสารอาหารครบถ้วนและลด

โอกาสได้รับสารพิษ หรือสารก่อมะเร็งในปริมาณสูงจนเป็น
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โทษต่อร่างกาย และรักษาน�้าหนักตัวให้เหมาะสม (2) เลือก

รับประทานอาหารที่มีไขมันน้อย คอเลสเตอรอลต�่าโดย 

รับประทานเนื้อไม่ติดมันและหนัง ใช้น�้ามันพืชท่ีมีกรดไข

มันไม่อิ่มตัว ในปริมาณพอเหมาะต่อการปรุงอาหาร เช่น 

น�้ามันถั่วเหลือง น�้ามันร�าข้าว น�้ามันข้าวโพด เป็นต้น  

(3) รับประทานอาหารทีม่โีปรตนีทีม่คีณุภาพด ีเช่น เนือ้สตัว์ 

ไม่ติดมัน ไข่ ดื่มนมพร่องมันเนย เป็นต้น เพื่อให้ร่างกาย

มีภูมิต้านทานโรค (4) รับประทานผักและผลไม้เพิ่มขึ้น  

รับประทานข้าวกล้องและถั่วเมล็ดแห้งต่าง ๆ เป็นประจ�า 

เพื่อให ้มีสารต ้านอนุมูลอิสระ ช ่วยลดความเสี่ยงใน 

การเกิดโรคมะเร็ง (5) รับประทานอาหารสดใหม่ สุก 

สะอาด และถูกสุขลักษณะ ไม่มีสารพิษ สารเคมี และเชื้อรา  

(6) ไม่ควรรับประทานอาหารหมักดอง อาหารที่ถนอมด้วย

การเติมเกลือและสารเคมี เช่น ปลาร้า ปลาเค็ม เนื้อเค็ม 

ไส้กรอก แหนม เป็นต้น (7) หลีกเลี่ยงอาหารท่ีปรุงก่ึงสุก

กึ่งดิบ เช่น ลาบ ก้อย เพราะพยาธิในอาหาร อาจท�าให้

เกิดมะเร็งตับได้ (8) ควรปรับเปลี่ยนวิธีประกอบอาหาร  

และปรุงอาหารอย่างถูกวิธีด้วยวิธี ต้ม น่ึง ตุ๋น อบ และ

ผัดโดยใช้น�้ามันปริมาณน้อย หลีกเลี่ยงเนื้อสัตว์ที่ย ่าง  

รมควัน ทอดจนไหม้เกรียม และใช้น�้ามันทอดซ�้าหลายครั้ง 

(9) ดื่มน�้าสะอาด วันละ 8-10 แก้ว (10) งดดื่มเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์และงดสูบบุหรี่

ส�าหรับเทคนิคที่ช่วยให้ผู้ป่วยโรคมะเร็งสามารถ 

รบัประทานอาหารได้มากขึน้ มดีงันี ้(Prasongsook, 2016)  

(1) รับประทานครั้งละไม่มากแต่บ่อยครั้ง โดยเลือกทาน

อาหารที่ให้พลังงานและโปรตีนสูง (2) หากการรับรสของ

อาหารเปล่ียนไป ควรหลีกเลี่ยงการ รับประทานอาหาร

ที่ชอบ ในช่วงของการรักษา (3) งดสิ่งที่มีผลต่อการ

เปลี่ยนแปลงการรับรสของอาหาร เช่น เหล้า บุหรี่ น�้ายา

บ้วนปาก (4) รับประทานอาหารที่เป็นของเหลวเสริมเมื่อ

มีอาการ เบื่ออาหาร หรือเมื่อรับประทานอาหารที่เป็น

ของแข็ง ได้น้อยกว่าความต้องการของร่างกาย (5) เลือก

รับประทานอาหารที่มีสมุนไพรหรือเครื่องเทศ เพื่อช่วย

กระตุ้นต่อมรับรส (6) พยายามให้ผู้ป่วยอยู่ในบรรยากาศ

ที่ดี (7) ตกแต่งจานหรือภาชนะต่าง ๆ ด้วยสีสันท่ีสวยงาม 

น่าดึงดูดใจ (8) ให้ก�าลังใจแก่ผู้ป่วยอย่างสม�่าเสมอ ซ่ึงจะ

ช่วยให้ผู้ป่วย รับประทานอาหารได้มากขึ้น

หลักการทั่วไปส�าหรับเลือกและเตรียมอาหารส�าหรับ

ผู้สูงอายุ 

หลักการทั่วไปส�าหรับเลือกและเตรียมอาหาร

ส�าหรบัผูส้งูอาย ุมดีงันี ้(Department of Thai Traditional 

and Alternative Medicine, 2014)

1. เลือกอาหารท่ีมีในท้องถ่ิน ออกตามฤดูกาล 

เพราะจะท�าให้ได้รับสารอาหารสูงสุด ไม่มีสารเคมีที่ใช้

บังคับให้ออกนอกฤดู และควรเป็นอาหารท่ีผู้สูงอายุชอบ

รับประทาน เพราะจะท�าให้ผู้สูงอายุรับประทานได้มากขึ้น

2. เลือกอาหารท่ีมีลักษณะเป็นของเหลวหรือ 

ก่ึงของเหลว เพื่อให้กลืนง่าย ไม่ติดคอ เช่น ข้าวต้ม โจ๊ก 

นมถ่ัวเหลือง เป็นต้น

3. เลือกอาหารที่มีเนื้อสัมผัสอ่อนนุ่ม เพื่อให้เคี้ยว

และย่อยง่าย เช่น ข้าวหุงนิ่ม ๆ  ปลา ไข่ เต้าหู้ ผักต้ม เป็นต้น 

4. ดื่มน�้าผลไม้คั้นสดแทนผลไม้สดได้ อาจใช้ 

การปั่นท้ังลูก เพื่อให้ได้ใยอาหาร

5. ควรน�าไขมันหรือเส้นใยที่เหนียวออกก่อน

ประกอบอาหารประเภทเนื้อสัตว์

6. ควรใช้การฉีก สับ ปั่น บด หั่นอาหารเป็นชิ้น

เล็ก เพื่อช่วยให้การเคี้ยวและการกลืนง่ายข้ึน โดยเฉพาะ

อาหารท่ีมีเส้นใยสูง เช่น ผัก เนื้อสัตว์ เป็นต้น

7. หลีกเลี่ยงอาหารท่ีมีลักษณะเหนียว เคี้ยวยาก 

หรืออาหารท่ีสามารถติดตามซอกฟันได้

8. หลีกเลี่ยงอาหารท่ีร้อน แห้ง รสเค็ม รสเผ็ด  

รสเปรี้ยวหรือเป็นกรด เพื่อลดความระคายเคืองหรือ 

ความเจ็บปวดในช่องปาก

แนวทางการบริโภคอาหารส�าหรับผู้สูงอายุทั่วไป

แนวทางการบริโภคอาหารส�าหรับผู้สูงอายุ มีดังนี้ 

(Durongritthichai et al., 2010)

1. อาหารประเภทข้าว แป้ง ก๋วยเตี๋ยว ควรบริโภค

แต่พอควร และน้อยกว่าวัยหนุ่มสาว เช่น บริโภคให้น้อยลง 

มื้อละ 1 ทัพพี ควรลดอาหารประเภทน�้าตาล น�้าหวาน  
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น�้าอัดลม ขนมหวาน เพ่ือป้องกันโรคอ้วน โรคเบาหวาน 

และโรคไขมันในเลือดสูง

2. อาหารประเภทเนือ้สตัว์ ควรเลอืกเนือ้สตัว์ไม่ตดิ

มัน นุ่ม เคี้ยวง่าย อาจสับหรือเคี่ยวให้เปื่อย เนื้อปลาและไข่

เป็นอาหารที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ เพราะมีลักษณะนุ่ม

เคีย้วง่าย ย่อยและดดูซมึได้ด ีผูส้งูอายอุาจเลอืกรบัประทาน

เฉพาะไข่ขาวถ้าพบปัญหาไขมันในเลือดสูง

3. นม ผู้สูงอายุควรดื่มนมอย่างน้อยวันละ 1 แก้ว 

หากมีปัญหาไขมันในเลือดสูงหรือน�้าหนักมาก ให้ดื่มนม

พร่องมันเนย หรือนมถั่วเหลืองแทน หากมีอาการท้องอืด 

ท้องเสยีเนือ่งจากร่างกายไม่สามารถย่อยน�า้ตาลแลกโตสใน

นมววัได้ ควรเปล่ียนเป็นนมเปรีย้ว โยเกร์ิตหรอืนมถัว่เหลอืง

4. อาหารประเภทไขมัน ควรลดอาหารที่มีไขมัน

สูงหรืออาหารที่มันจัด อาหารทอด แกงกะทิต่าง ๆ  ควรใช้

น�้ามันพืชที่มีกรดไลโนเลอิคในการปรุงอาหาร เช่น น�้ามัน

ถั่วเหลือง น�้ามันร�าข้าว น�้ามันข้าวโพด น�้ามันดอกค�าฝอย 

หลีกเล่ียงการใช้ไขมันจากสัตว์และน�้ามันมะพร้าว

5. อาหารประเภทผักและผลไม้ ผู้สูงอายุควรเลือก

กินผักหลาย ๆ  ชนิดสลับกัน ควรเป็นผักที่นึ่งหรือต้มจนสุก 

ไม่ควรบริโภคผักสด เน่ืองจากย่อยยาก เกิดแก๊สท้องอืด  

ท้องเฟ้อได้ ผลไม้ควรกินทุกวันเพ่ือให้ได้วิตามินซีและใย

อาหาร และควรเป็นผลไม้เนื้อนุ่ม เคี้ยวง่าย เช่น มะละกอ 

กล้วยสุก ถ้าผู้สูงอายุเป็นโรคเบาหวานหรือน�้าหนักตัวมาก  

ไม่ควรกินผลไม้ที่มีรสหวานจัด เช่น ล�าไย ทุเรียน ขนุน 

เป็นต้น

6. น�้า ผู้สูงอายุควรดื่มน�้าให้เพียงพอ ในรูปแบบ

แกงจืด หรือซุปร้อน ๆ เพื่อกระตุ้นความอยากอาหาร

7. จ�านวนมื้ออาหาร ควรแบ่งเป็นวันละ 5-6 มื้อ 

เพื่อป้องกันการแน่นท้อง โดยมื้อกลางวันเป็นอาหารหลัก 

และเพิ่มมือสายหรือบ่าย

8. จัดอาหารให้มีสีสัน กลิ่น รส น่ารับประทาน 

อาหารควรอุ่นหรือร้อนพอควร และควรบริโภคพร้อมกับ

สมาชิกในครอบครัว เพื่อให้รับประทานอาหารได้มากขึ้น

บทสรุป

ผู ้สู งอายุ เป ็นวัยที่มีการเปลี่ ยนแปลงระบบ 

การท�างานของอวยัวะต่าง ๆ  ในร่างกาย ซึง่อาจส่งผลกระทบ 

ต่อภาวะโภชนาการได้ท้ังปัญหาการขาดสารอาหาร และ

ภาวะโภชนาการเกิน ซึ่งอาจก่อให้เกิดโรคเรื้อรังได้ เช่น 

โรคอ้วน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง เป็นต้น ซึ่ง

ปัญหาเหล่านี้จะชะลอหรือป้องกันได้จากการดูแลเอาใจใส่  

ให้ค�าแนะน�าเรื่องการบริโภคอาหาร โดย ผู ้สูงอายุม ี

ความต้องการอาหารเช่นเดียวกับวัยอื่น ๆ  การรับประทาน

อาหารต้องครบ 5 หมู่ทุกวัน แต่แตกต่างกันในด้านปริมาณ

อาหารท่ีลดลง และลักษณะของอาหาร การเลือกบริโภค

อาหารให้เหมาะสมกับวัย ท้ังด้านคุณภาพและปริมาณ 

ร่วมกับการพักผ่อนท่ีเพียงพอ และการออกก�าลังกาย

อย่างสม�่าเสมอ จะช่วยให้ผู ้สูงอายุมีสุขภาพท่ีแข็งแรง  

มีภูมิต้านทานโรค อีกทั้งยังสามารถป้องกันการเกิดโรค

เรื้อรังต่าง ๆ ได้
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การเข้าสู่ยุคของวิทยาศาสตร์ข้อมูล 

Entering into the Era of Data Science

ประภาพร กุลลิ้มรัตน์ชัย 

Prapaporn Kullimratchai

คณะวิศวกรรมศาสตร์์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Engineering, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

 Data Science หรือวิทยาศาสตร์ข้อมูล คือสาขาสหวิทยาการใหม่ ที่สังเคราะห์และสร้างขึ้นบนพื้นฐานของ

สถิติ สารสนเทศ คอมพิวเตอร์ การสื่อสาร และการจัดการ เพื่อแปลงข้อมูลให้เป็นข้อมูลเชิงลึกและน�าไปใช้เพื่อช่วยใน

การตัดสินใจ และใช้ประโยชน์ในงานด้านต่าง ๆ บทความนี้ได้กล่าวถึงความรู้พื้นฐานของ Big Data คุณลักษณะของ  

Big Data นิยามของ Data Science ทักษะที่ส�าคัญต่อการท�างานด้าน Data Science ข้ันตอนการท�า Data Science 

อาชีพ Data Scientist และการท�างานด้าน Data Science ในกลุ่มธุรกิจประเภทต่าง ๆ

ค�าส�าคัญ: ข้อมูลขนาดใหญ่, วิทยาศาสตร์ข้อมูล, นักวิทยาศาสตร์ข้อมูล

Abstract

Data Science is a new interdisciplinary field that synthesizes and builds on statistics,  

informatics, computing, communication and management in order to transform data to insights for 

beneficial decision making and other application. This article describes its meaning and characteristics 

of Big Data, definition of Data Science, technical skill needed for Data Science, the main steps in Data 

Science, definition of Data Scientist and Data Science in various types of business.

Keywords: big data, data science, data scientist

บทน�า

สื่อสังคมออนไลน์ (social media) ได้เข้ามา 

มีบทบาทในชีวิตประจ�าวันมากขึ้น ข้อมูลพฤติกรรมของ

ผู้บริโภคคือสิ่งที่หลาย ๆ องค์กรต่างต้องการ เพื่อน�าไป

วิเคราะห์หาข้อมูลเชิงลึกที่จะน�าไปใช้ประโยชน์ได้ จาก

การเพิ่มข้ึนของข้อมูลจ�านวนมหาศาลท่ีอยู่ในหลากหลาย

รูปแบบและมีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ซึ่งมาพร้อม

กับเทคนิคและเครื่องมือต่าง ๆ ท่ีใช้เพื่อวิเคราะห์ข้อมูล 

ขนาดใหญ่ หรือ Big Data ส่งผลให้เกิดศาสตร์ท่ีเรียกว่า 

Data Science หรือ วิทยาศาสตร์ข้อมูล โดยบุคลากร
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ในสายงานนี้จ�าเป็นต้องมีทักษะและความเชี่ยวชาญใน 

การท�างานกับข้อมูล อาจเรียกว่า นักวิทยาศาสตร์ข้อมูล 

(data scientist) และก�าลังเป็นอาชีพที่องค์กรต่าง ๆ 

ต้องการเป็นจ�านวนมาก ในบทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ

น�าเสนอให้เหน็ถงึทกัษะและความรูพ้ืน้ฐานทีจ่�าเป็นส�าหรบั

นักวิทยาศาสตร์ข้อมูล เพื่อเป็นพื้นฐานที่ส�าคัญก่อนจะ 

ต่อยอดความรู้ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านต่อไปในอนาคต

Big Data คืออะไร

Big Data หมายถึง ปริมาณข้อมูลที่มีขนาดใหญ่

มหาศาล ซึ่งเกินกว่าขีดความสามารถในการประมวลผล

ของระบบฐานข้อมูลธรรมดาที่จะรองรับได้ ประโยชน์

ของ Big Data มีหลายประการ ที่เด่นชัด 2 ประการ คือ  

(1) การวิเคราะห์ (analytical use) คือ การวิเคราะห์

ข้อมูลที่มีปริมาณมหาศาลเหล่านั้นเพื่อให้เห็นความรู้ที่ซ่อน

อยู่ลึก และ (2) การเกิดผลิตภัณฑ์ใหม่ (enabling new 

products) โดยการน�าข้อมูลที่มีปริมาณมหาศาลนั้นมาใช้

สร้างผลิตภัณฑ์ หรือพัฒนาการบริการ เพ่ือให้เหมาะสม

ตามความต้องการของลูกค้าหรือผู้ใช้ (Kuchaisit, 2013) 

Big Data เป็นเทคโนโลยีที่องค์กรหลายแห่งน�าเข้า

มาใช้ในการประมวลผล วิเคราะห์ข้อมูลต่าง ๆ  โดยเฉพาะ

ข้อมูลเกี่ยวกับลูกค้าที่มาจากรายการค้า การให้บริการ

ลูกค้า การด�าเนินงานด้านต่าง ๆ ส่งผลให้มีการปรับปรุง

การบริหารความสัมพันธ์กับลูกค้า กลยุทธ์การให้บริการ 

รวมไปถึงสินค้าและผลิตภัณฑ์ (Intojunyong, 2015)

คุณลักษณะของ Big Data

Big Data ไม่ได้หมายถึงข้อมูลขนาดใหญ่เท่านั้น 

แต่จะต้องประกอบไปด้วยคุณลักษณะต่าง ๆ อย่างน้อย  

3 ลักษณะ (3V) อันได้แก่ Volume, Velocity และ Variety 

ในบางบทความอาจกล่าวว่าคุณลักษณะของ Big Data มี  

5 ลักษณะ (5V) ดังแสดงในภาพ 1 ซึ่งสามารถอธิบาย

คุณลักษณะต่าง ๆ ได้ดังนี้ (Pinijkitcharoenkul, 2016; 

Intojunyong, 2015; Kuchaisit, 2013)

1. Volume (ปริมาณ) หมายถึง ข ้อมูลที่มี 

ปริมาณมากในระดับ Terabyte หรือ Petabyte หรือ 

Exabyte ข้ึนไป 

2. Velocity (ความเร็ว) หมายถึง ข้อมูลท่ีม ี

การเปลี่ยนแปลงตลอดเวลาและรวดเร็ว หรืออาจหมายถึง

ความเร็วของการสร้างข้อมูลและประมวลผลข้อมูล 

3. Variety (ความหลากหลาย) หมายถึง ลักษณะ

รูปแบบของข้อมูลท่ีแตกต่างกัน อันเนื่องมาจากแหล่ง 

ข้อมูลท่ีต่างประเภทกัน ลักษณะของข้อมูลอาจเป็นแบบ 

มีโครงสร้าง แบบก่ึงโครงสร้าง หรือแบบไร้โครงสร้าง 

4. Veracity (ความถูกต้อง) หมายถึง คุณภาพ

และความน่าเช่ือถือของข้อมูล เพราะหากน�าข้อมูลที่ไม่มี

คุณภาพไม่มีความน่าเชื่อถือมาวิเคราะห์ย่อมได้ผลลัพธ์ 

ท่ีไม่น่าเช่ือถือ 

5. Value (คุณค่า) หมายถึง ข้อมูลท่ีมีคุณค่า

ซึ่งสามารถน�าไปใช้ประโยชน์ได้จริง หรือมีมูลค่าและ 

ความส�าคัญต่อองค์กร 

ภาพ 1 คุณลักษณะของ Big Data
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ที่มาของ Data Science 

จากการเพิ่มขึ้นของการใช้งานอินเทอร์เน็ต และ

เทคโนโลยี Internet of Things ท�าให้ปริมาณข้อมูลเพิ่มขึ้น

อย่างมหาศาล ซึ่งมีทั้งข้อมูลแบบมีโครงสร้าง (structured 

data) แบบกึ่งโครงสร้าง (semi-structured data) และ 

แบบไร้โครงสร้าง (unstructured data) ในภาพ 2 เป็น 

แบบจ�าลองแสดงปริมาณ (volume) และความเร็ว  

(velocity) โดยเฉลีย่ เมือ่เทยีบกบัแหล่งข้อมลูทีห่ลากหลาย 

(variety) ซึ่งข้อมูลส่วนใหญ่อยู่ในรูปแบบไร้โครงสร้าง  

ซึ่งเกิดจากการใช้งาน Social Media เช่น Facebook 

Twitter YouTube E-mail ไฟล์เอกสาร ไฟล์ภาพ เสียง 

วดีโีอ รวมไปถงึข้อมลูจาก Sensor ต่าง ๆ  ซึง่ข้อมูลมากมาย

เหล่านี้ สามารถน�าไปวิเคราะห์ เพื่อใช้ประโยชน์ต่อไปได้

ภาพ 2 SCM Data Volume and Velocity vs. Variety

ที่มา จาก Big data analytics in supply chain management: Trends and related research, โดย Rozados 

and Tjahjono, 2014, สืบค้นจาก https://www.researchgate.net/publication/270506965_Big_Data_Analytics 

_in_Supply_Chain_Management_Trends_and_Related_Research

พุทธศักดิ์ ตันติสุทธิเวท (Tantisuttivet, 2016) 

กล่าวว่า การที่มีข ้อมูลมากมายมหาศาลในรูปแบบที่ 

หลากหลายไหลเวียนอยู่ และถ้าสามารถจัดการกับข้อมูล

ที่ไหลเวียนอยู ่เหล่านี้ได้ จะสามารถน�ามาใช้ประโยชน์ 

ได้อีกมหาศาล และความพยายามที่จะน�าข้อมูลเหล่านี้มา

ใช้ประโยชน์ก็คือศาสตร์ Data Science นั่นเอง

อภิพจน์ เพียศักดิ์ (Piasak, 2017) กล่าวว่า ข้อมูล 

หรือ Data จากการใช้งาน Social Media คือแหล่งน�้ามัน

ดิบที่มีมูลค่ามหาศาล เนื่องจากสามารถน�าข้อมูลเหล่านี้

มาวิเคราะห์เพื่อหา Insight หรือ Recommendation 

สนับสนุนการตัดสินใจในการด�าเนินธุรกิจ ซ่ึงเป็นที่มา

ของกระบวนการหรือศาสตร์ (science) ในการกลั่นข้อมูล 

ท่ีมีอยู่ออกมาให้เกิดประโยชน์มากท่ีสุด โดยกระบวนการ

ท้ังหมดจะผสมผสานท้ังในด้าน Statistic, Mathematic,  

Programming และ Technology เพือ่ตัง้สมมตฐิาน ทดลอง 

และหาผลลพัธ์จากข้อมลูทีม่อียู ่ทัง้หมดนีค้อื Data Science
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Data Science คืออะไร

ไท้ ปริญญา (Parinya, 2015) กล่าวว่า Data 

Science คือ การรวมวิชาและเทคโนโลยีทางด้าน Cloud 

Computing, Big Data, Machine Learning, Data  

Mining, Statistics และ Internet of Things เข้าไว้

ด้วยกัน มีจุดประสงค์เพื่อบริหารจัดการข้อมูลขนาดใหญ่  

และสกัดความรู้จากข้อมูลขนาดใหญ่ ซึ่งมีล�าดับข้ันตอน 

ประกอบด้วย การน�าเข ้าข ้อมูลหลายประเภท จาก 

หลากหลายอุปกรณ์ตามนิยามของ Internet of Things 

ข้อมลูถกูจดัเกบ็ไว้บน Cloud Computing ซึง่บรหิารจดัการ

ตามนิยามของ Big Data จากนั้นข้อมูลจะถูกน�ามาตัดสิน

ใจด้วย Machine Learning ถูกน�ามาค้นหาความรู้ด้วย 

Data Mining และถูกน�ามาชี้วัดสมมติฐานด้วย Statistics 

All Data Science (2018) กล่าวว่า Data Science  

เป็นสาขาสหวิทยาการเกี่ยวกับกระบวนการและระบบ  

เพื่อดึงความรู้ (knowledge) หรือข้อมูลเชิงลึก (insights) 

จากข้อมูลในรูปแบบต่าง ๆ ทั้งที่มีโครงสร้างหรือไม่มี

โครงสร้าง 

Cao (2017) ได้นิยาม Data Science และ Data 

Products ไว้ว่า Data Science เป็นวทิยาศาสตร์ของข้อมลู 

หรือ Data Science คือการศึกษาข้อมูล

Data Science คือ สาขาสหวิทยาการใหม่  

ท่ีสังเคราะห์และสร้างข้ึนบนพื้นฐานของสถิติ สารสนเทศ 

คอมพิวเตอร์ การสื่อสาร การจัดการ และสังคมวิทยา เพื่อ

การศกึษาข้อมลูและสภาพแวดล้อม เพือ่แปลงข้อมลูให้เป็น

ข้อมูลเชิงลึกและใช้ช่วยในการตัดสินใจ ตามแนวความคิด

ท่ีว่า ข้อมูลสู่ความรู้สู่ภูมิปัญญา

ส่วนผลลัพธ์ของการท�า Data Science คือ Data 

Products ซ่ึงนิยามไว้ว่า Data Products หรือ ผลิตภัณฑ์

ข้อมูล เป็นผลท่ีส่งมาจากข้อมูลหรือขับเคลื่อนด้วยข้อมูล 

และสามารถท�าให้ได้ ข้อค้นพบ ค�าแนะน�า การบริการ  

การท�านาย การตดัสนิใจ กรอบความคดิ แบบจ�าลอง รปูแบบ 

กระบวนทัศน์ เครื่องมือ หรือระบบ ซ่ึง Data Products  

ท่ีมีค่าท่ีสุด นั่นคือ องค์ความรู้ สติปัญญา ภูมิปัญญา และ

การตัดสินใจ

Weihs and Ickstadt (2018) กล่าวว่า หนึ่งใน

ค�าจ�ากัดความที่ครอบคลุมที่สุดของ Data Science ซ่ึงน�า

เสนอโดย Cao สามารถเขียนได้ดังสมการ 1 ดังนี้

Data Science = (statistics+informatics+computing+communication+sociology+management

(data+environment+thinking)
(1)

ดังน้ัน Data Science ในภาษาไทยอาจใช้ค�าว่า  

วิทยาศาสตร์ข้อมูล หรือ วิทยาการข้อมูล ซึ่งหมายถึง 

การใช้กระบวนการทางวทิยาศาสตร์เข้ามาจดัการกบัข้อมลู 

ในบทความของ Cao (2017) ได้น�าเสนอค�าศัพท์

ท่ีน่าสนใจเก่ียวข้องกับงานด้าน Data Science ซ่ึงผู้เขียน

ได้เรียบเรียงไว้ ดังตาราง 1
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Data analytics ทฤษฎี เทคโนโลยี เครื่องมือ และกระบวนการ ที่ท�าให้เกิดความเข้าใจในเชิงลึก  

และการค้นพบข้อมูลเชิงลึกที่สามารถน�าไปใช้งานได้ (actionable insight) มีรูปแบบ 

การวิเคราะห์ข้อมูล ประกอบไปด้วย การวิเคราะห์เชิงพรรณนา (descriptive analytics)  

การวิเคราะห์เชิงท�านาย (predictive analytics) และ การวิเคราะห์แบบให้ค�าแนะน�า 

(prescriptive analytics)

Data science ศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับข้อมูล

Data scientist บุคคลที่มีบทบาทอย่างมากกับข้อมูล

Descriptive analytics รปูแบบการวเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิตเิพือ่อธบิายผลจากข้อมลูท่ีได้รบั เป็นรปูแบบการวเิคราะห์

ข้อมูลแบบพื้นฐานที่สุด

Predictive analytics รูปแบบการวิเคราะห์ข้อมูลที่เป็นการท�านาย พยากรณ์ เหตุการณ์ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต 

โดยใช้ข้อมูลจากอดีต เป็นรูปแบบการวิเคราะห์ข้อมูลที่มีความซับซ้อนมากขึ้น

Prescriptive analytics รูปแบบการวิเคราะห์ข้อมูลและคาดการณ์ผลลัพธ์ที่จะเกิดขึ้น และให้ค�าแนะน�าทางเลือก

ในการตัดสินใจที่เหมาะสมที่สุด เป็นรูปแบบการวิเคราะห์ข้อมูลที่มีความซับซ้อนและ 

ยากที่สุด

Explicit analytics มุ่งเน้นไปที่การวิเคราะห์เชิงพรรณนา (descriptive analytics) โดยการรายงาน  

การแจ้งเตือน และการคาดการณ์

Implicit analytics มุ่งเน้นไปที่การวิเคราะห์ชิงลึก (deep analytics) โดยใช้โมเดลเชิงท�านาย (predictive 

modeling) การเพิ่มประสิทธิภาพ การวิเคราะห์แบบให้ค�าแนะน�า (prescriptive  

analytics) และส่งความรู้ที่สามารถน�าไปใช้งานต่อได้ (actionable knowledge)

Deep analytics การวิเคราะห์ข้อมูลที่ท�าให้ได้ความเข้าใจอย่างลึกซึ้ง ว่าเพราะเหตุใดเหตุการณ์ 

จึงเกิดขึ้น และเกิดขึ้นได้อย่างไร เหตุการณ์จะเกิดขึ้นหรือไม่ ซึ่งไม่สามารถระบุได้ 

โดยใช้การวิเคราะห์เชิงพรรณนา

ตาราง 1

ค�าศัพท์ใน Data Science

ค�าศัพท์ ค�าอธิบาย

Advanced analytics ทฤษฎี เทคโนโลยี เครื่องมือ และกระบวนการ ที่ช่วยให้เข้าใจอย่างลึกซึ้ง และค้นพบ

ข้อมูลเชิงลึกจาก Big data ที่สามารถน�าไปใช้งานได้ (actionable insights) ซึ่ง 

ไม่สามารถท�าได้โดยการวิเคราะห์และประมวลผลข้อมูล ด้วยทฤษฎี เทคโนโลยี เครื่องมือ 

และกระบวนการ รูปแบบเดิม

Big data ข้อมูลที่มีขนาดใหญ่มาก และ/หรือ มีความซับซ้อนมาก ที่จะจัดการให้มีประสิทธิภาพ 

และ/หรือประสิทธิผล ด้วยทฤษฎีที่เกี่ยวกับข้อมูล เทคโนโลยี และ เครื่องมือ รูปแบบเดิม

Data analysis การประมวลผลข้อมูลด้วยรูปแบบดั้งเดิม ทั้งทฤษฎี เทคโนโลยี และเครื่องมือ (เช่น สถิติ

แบบดั้งเดิม คณิตศาสตร์ หรือตรรกะศาสตร์) เพื่อให้ได้รับข้อมูลที่เป็นประโยชน์ และ 

เป้าหมายในการปฏิบัติ
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ภาพ 3 แผนภาพ Data Science

จากภาพ 3 มีประเด็นส�าคัญที่อธิบายถึง 3 ทักษะ

หลัก ดังน้ี 

1. Hacking Skills หมายถึง ทักษะเก่ียวกับ 

การใช้เทคโนโลยแีละเทคนคิเพือ่ท�างานในด้านต่าง ๆ  ได้แก่ 

การเขียนโปรแกรม ด้วยภาษา Python หรือ ภาษา R  

การจัดการฐานข้อมูลโดยใช้ MySQL, PostgreSQL,  

Cassandra, MongoDB หรือ CouchDB การสร้างรายงาน

และแสดงผลข้อมลู (visualization) โดยใช้เครือ่งมือ เช่น D3 

Tableau, Qlikview หรือ R Markdown การใช้เทคโนโลยี

เพื่อจัดการกับ Big Data เช่น Hadoop, MapReduce 

หรือ Spark เป็นต้น

2. Math & Statistics Knowledge หมายถึง 

ทักษะทางคณิตศาสตร์และสถิติ ซึ่งเป็นสิ่งจ�าเป็นส�าหรับ 

นักวิทยาศาสตร์ข้อมลู สถติิเป็นส่วนส�าคญัของการวเิคราะห์

ข้อมูล ในขณะที่พีชคณิตเชิงเส้นและแคลคูลัสเป็นพื้นฐาน

ในการท�าความเข้าใจ และการประยุกต์ใช้อัลกอริทึมของ 

Machine Learning 

3. Substantive Expertise หรือ Domain 

Knowledge หมายถึง ความรู้ความเช่ียวชาญเฉพาะด้าน 

ซึ่งจะช่วยให้นักวิทยาศาสตร์ข้อมูลสามารถเริ่มโครงการ

ได ้โดยมีเป ้าหมายที่ชัดเจน รวมถึงความสามารถใน 

การสือ่สารอย่างมปีระสทิธภิาพ การตัง้ค�าถามทีด่ต้ีองอาศัย

ความเข้าใจในเรื่องนั้นจริง ๆ 

จุดตัดของ Hacking skills และ Substantive 

expertise ในแผนภาพ Data Science ส่วนท่ีเรียกว่า  

Danger Zone! หมายถึง การท�างานโดยไม่มีความรู ้

ด้านคณิตศาสตร์และสถิติ อาจท�าให้เลือกใช้อัลกอริทึม 

ท่ีไม่เหมาะสมกับงาน ซ่ึงท�าให้ได้ผลลัพธ์ท่ีไม่ถูกต้อง (All 

Data Science,2018)

Rohrer (2016) กล่าวว่า Machine Learning 

เป็นกลไกส�าคัญในการขับเคลื่อน Data science ซึ่งมี

เพียง 5 ค�าถามเท่านั้น ที่ต้องสามารถตอบได้ โดยใช้ 

อัลกอริทึมต่าง ๆ นั่นคือ (1) Is this A or B? (two-class  

classification) หรอื Is this A or B or C or D? (multi-class  

classification) (2) Is this weird? (anomaly detection) 

(3) How much/how many? (regression) (4) How 

is it organized? (clustering) และ (5) What should 

I do next? (reinforcement learning)

ขั้นตอนการท�า Data Science

กระบวนการหนึ่งที่นิยมใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 

คือการวิเคราะห์ข ้อมูลด้วยเทค Data Mining ตาม

มาตรฐาน CRISP-DM (Cross Industry Standard  

Process for Data Mining) ซ่ึงมีท้ังหมด 6 ข้ันตอน ได้แก่  

(1) Business understanding (2) Data understanding 

(3) Data preparation (4) Modeling (5) Evaluation 

และ (6) Deployment 

Weihs and Ickstadt (2018) ได้น�าเสนอแนวทาง

ในการท�า Data Science โดยประยุกต์มาจากกระบวนการ

วิเคราะห์ข้อมูลตามมาตรฐาน CRISP-DM ซ่ึงมีล�าดับ 

ข้ันตอนท้ังหมด 8 ข้ันตอน น�าเสนอดังตาราง 2

ทักษะท่ีส�าคัญต่อการท�างานด้าน Data Science 

แผนภาพ Data Science ที่สร้างขึ้นโดย Drew 

Conway เป็นแผนภาพที่ถูกอ้างอิงถึงมากที่สุด เพื่อใช้

อธิบายถึงความรู ้และทักษะที่จ�าเป็นต่อการท�างานด้าน 

Data Science
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ตาราง 2

ขั้นตอนการท�า Data Science: เปรียบเทียบระหว่าง CRISP-DM และข้อเสนอของ Weihs and Ickstadt

CRISP-DM Weihs and Ickstadt’s Proposal

Business Understanding Data Acquisition and Enrichment, 

Data Storage and Access

Data Understanding, Data Preparation Data Exploration

Modeling Data Analysis and Modeling, 

Optimization of Algorithms

Evaluation Model Validation and Selection

Deployment Representation and Reporting of Results, 

Business Deployment of Results

กลุ่ม TDSP (The Team Data Science Process) 

ได้น�าเสนอวงจรชวิีต ซึง่สามารถใช้เป็นโครงสร้างเพือ่จดัการ

โครงการเกี่ยวกับวิทยาศาสตร์ข้อมูล แต่ทั้งนี้อาจใช้วงจร

ชีวิตตามมาตรฐานอื่น เช่น การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยเทคนิค 

Data Mining (Cross Industry Standard Process 

for Data Mining--CRISP-DM) หรือ การค้นหาความรู้

ในฐานข้อมูล (Knowledge Discovery in Databases 

--KDD) วงจรชีวิตนี้ถูกออกแบบมาส�าหรับโครงการ

วิทยาศาสตร์ข้อมูล โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อใช้เป็นส่วนหนึ่ง

ของแอปพลิเคชันอัจฉริยะ (intelligent applications)  

ซึง่แอปพลเิคชันเหล่านีน้�าไปปรบัใช้กบัการเรยีนรูด้้วยเครือ่ง 

(machine learning) หรือแบบจ�าลองปัญญาประดิษฐ์ 

(artificial intelligence) เพือ่การวเิคราะห์ข้อมลูเชงิท�านาย 

(predictive analytics) ต่อไป (Thakurta et al., 2017)

วงจรชีวิตท่ีน�าเสนอโดย TDSP ประกอบด้วย  

5 ข้ันตอนหลัก ได้แก่ (1) Business understanding (2) 

Data acquisition and understanding (3) Modeling 

(4) Deployment และ (5) Customer acceptance 

แสดงดังภาพ 4

ภาพ 4 วงจรชีวิตในการท�า Data Science
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Data Scientist ท�างานที่ไหน

ข้อมูลจาก Big Data Analytics Thailand (2016) 

ได้วิเคราะห์ว่าในเมืองไทย บริษัทที่มีฐานข้อมูลขนาดใหญ่

และมีความต้องการในการจ้าง Data Scientist มาท�างาน

จะอยู่ใน 5 กลุ่มธุรกิจ ดังนี้

1. ธนาคารพาณิชย์ 

ลักษณะงาน Data Science ในธนาคารแบ่งเป็น

สองประเภทหลกั ๆ  คอื ประเภทแรกเรยีกว่า Credits ซึง่จะ

เกี่ยวกับการวิเคราะห์ความเสี่ยงที่อยู่ในพอร์ตของธนาคาร 

รวมถึง Predictive analytics ท�านายว่าลูกค้าท่ีมาขอกู้

เงินจะเป็นหนี้เสียหรือไม่ ส่วนงานประเภทท่ีสองเรียกว่า 

Customer analytics ซึ่งเป็นการวิเคราะห์พฤติกรรม

ลูกค้า ท�าการแบ่งกลุ่มลูกค้า หารูปแบบของลูกค้า รวมถึง

ท�าโมเดล Predictive analytics ท�านายพฤติกรรมลูกค้า

ในลักษณะต่าง ๆ 

2. E-Commerce และ เว็บไซต ์

บริษัท E-Commerce ต้องการ Data Scientist  

เพื่อท�าการวิเคราะห์ข ้อมูลจากการที่ลูกค้ามาเข้าชม

เว็บไซต์และเลือกซื้อสินค้า ซึ่งการวิเคราะห์ท�าได้ตั้งแต่

แบบพื้นฐาน เช่น การแบ่งกลุ่มลูกค้า การดูยอดขายราย

สินค้า ไปจนถึงการวิเคราะห์แบบขั้นสูง เช่น การท�าโมเดล  

Recommendation engine ซึ่งเป็นการแนะน�าสินค้า

ท่ีลูกค้าอาจถูกใจโดยดูจากพฤติกรรมท่ีผ่านมาของลูกค้า

3. ธุรกิจค้าปลีกค้าส่ง

บริษัทในธุรกิจค้าปลีกค้าส่งหลายแห่งมีการออก 

Loyalty programs เพื่อให้ลูกค้าแสดงบัตรสะสมแต้ม

ต่าง ๆ เมื่อซ้ือสินค้า ท�าให้บริษัทเหล่านี้เริ่มสามารถสร้าง

ฐานข้อมูลลูกค้า และจะมีความต้องการบุคลากรทาง Data 

Science เพื่อท�าการวิเคราะห์ข้อมูลลูกค้าต่อยอดต่อไปได้

4. ธุรกิจโทรคมนาคม

ลกัษณะงาน Data Science ของธรุกจิโทรคมนาคม

จะมีส่วนของ Customer analytics เพื่อน�าไปใช้ใน 

การออกแคมเปญเชิงการจดัการลกูค้าสมัพนัธ์ (CRM) ข้อมลู

โทรคมนาคมมักจะเป็นข้อมูลขนาดใหญ่และจะมีข้อมูลใน

แบบไม่มีโครงสร้าง ดังนั้นสายงานโทรคมนาคมจึงต้องการ

Data Scientist คือใคร

Donoho (2015) กล่าวว่า Data Scientist  

หมายถึง ผู ้เชี่ยวชาญที่ใช้วิธีการทางวิทยาศาสตร์เพื่อ 

ปลดปล่อยและสร้างความหมายจากข้อมูลดิบ 

ไท้ ปริญญา (Parinya, 2015) กล่าวว่า บุคลากรที่

ท�างานด้านวิทยาศาสตร์ข้อมูลเหล่านี้ ต้องรู้จักใช้เครื่องมือ 

เช่น รู้จักใช้ Amazon Web Services เพื่อบริหารจัดการ 

Public Cloud Computing หรือ รู้จักการติดตั้งปรับแต่ง 

Hadoop เพื่อบริหารจัดการ Distributed Computing 

ให้อยู่ในรูปของ Private Cloud Computing รู้จักนิยาม 

NoSQL เพ่ือจัดหาฐานข้อมูลส�าหรับบริหารจัดการ Big 

Data รู้จักใช้ MaLab หรือ ภาษา R หรือ Weka หรือ  

RapidMiner เพื่อท�า Machine Learning หรือ Data  

Mining รู้จักใช้ SPSS เพื่อวิเคราะห์ Statistics เป็นต้น รู้จัก

การปรับแต่งและสั่งงานหน่วยประมวลผล เช่น Raspberry 

Pi หรือ หน่วยควบคุม เช่น Arduino เป็นต้น ซึ่งงานของ 

นักวิทยาศาสตร์ข้อมูล จ�าเป็นต้องใช้ความรู้และทักษะ 

หลายด้าน จึงท�าให้เป็นอาชีพที่เป็นที่นิยมในขณะนี้ 

เว็บไซต์ MGR Online (2018) ได้น�าเสนอผลวิจัย

ของบริษัทแมคคินซี่ ดิจิทัล เอเชีย เมื่อเดือนพฤศจิกายน 

2560 ระบุว ่า ภาพรวมของทั่วโลกมีข้อมูลที่สามารถ 

ปรับให้เป็นระบบออโตเมติกได้ 50% แต่ที่จะท�าได้จริงใน

ปี 2573 หรือ อีกกว่า 10 ปี ข้างหน้า มีเพียง 15% ขณะท่ี 

ประเทศไทยมีข้อมูลที่สามารถปรับให้เป็นระบบออโตเมติก 

ได้ 55% แต่จะท�าได้จริง 17% ในปี 2573 เมื่อ AI เข้ามา 

มีบทบาท จึงจ�าเป็นต้องมีการสร้างทักษะของคนเพื่อ

ท�างานร่วมกันได้ ดังนั้นอาชีพนักวิทยาศาสตร์ข้อมูล และ

วิศวกรด้านข้อมูล จึงยังขาดแคลนอยู่ ซึ่งตัวเลขทั่วโลกพบ

ว่าขาดแคลนถึง 30 ล้านคน ดังน้ันภาครัฐจึงควรเริ่มต้น

ด้วยการส่งเสริมการศึกษา และภาคเอกชนควรสร้างคอร์ส

อบรมหลักสูตรให้กับพนักงาน เพื่อเพิ่มทักษะให้สอดคล้อง

กับวิชาชีพที่ขาดแคลน 

ดงัน้ัน Data Scientist จึงหมายถงึ นกัวทิยาศาสตร์

ข้อมูล หรือ นักวิทยาการข้อมูล ซึ่งเป็นผู ้ท�าหน้าที่ใน 

การวิเคราะห์ข้อมูล และใช้เทคโนโลยีเพื่อจัดการกับข้อมูล

ขนาดใหญ่
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นักวิเคราะห์ที่มีความสามารถในการจัดการและวิเคราะห์

ข้อมูลขนาดใหญ่ได้ดีและสามารถท�างานกับข้อมูลแบบไม่มี

โครงสร้างได้ 

5. ธุรกิจการผลิตภาคอุตสาหกรรม 

งาน Data Science ในธุรกิจ Manufacturing  

มีทั้งการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อน�าไปสู่การวางแผน รวมถึง

การวางกุลยุทธ์ วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อหาโอกาสทางธุรกิจ

ใหม่ นอกจากน้ีบริษัทที่มีหน่วยงานปลายน�้าขายสินค้าให้

กับผู้บริโภคโดยตรงและมีการสร้างฐานข้อมูลลูกค้า จะมี

งาน Customer analytics เช่นกัน

บทสรุป

จากการเพิ่มขึ้นของข้อมูลหลากหลายรูปแบบ

อย่างรวดเร็ว ท�าให้เกิดข้อมูลขนาดมหาศาลที่ สามารถ

น�าข้อมูลเหล่านั้นมาใช้ให้เกิดประโยชน์ต่อองค์กรได้ 

จึงน�าไปสู ่กระบวนการวิเคราะห์ข้อมูลขนาดใหญ่ (big 

data analytics) โดยใช้เครื่องมือ และเทคโนโลยีต่าง ๆ  

ผสมผสานกัน เพื่อให้ได้ผลลัพธ์ที่ต้องการ ท�าให้เกิดศาสตร์

ด้าน Data Science หรือ วิทยาศาสตร์ข้อมูล ซึ่งผลลัพธ์

ท่ีได้จากการท�าวิทยาศาสตร์ข้อมูลนั้น เรียกว่า Data 

Product หรือ ผลิตภัณฑ์ข้อมูล ซึ่งผลิตภัณฑ์ข้อมูลนี้อาจ

อยู ่ในรูปแบบของข้อมูลเพื่อช่วยสนับสนุนการตัดสินใจ 

เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการท�างาน เพื่อให้ได้แนวทางใน 

การปรับปรุงการให้บริการ หรือเพื่อประโยชน์ในด้านอื่น ๆ  

ซ่ึงการท�าวิทยาศาสตร์ข้อมูลสามารถน�าไปประยุกต์ใช้ได้

ท้ังในหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน ท่ีมีความต้องการ

วิเคราะห์พฤติกรรมของลูกค้า วิเคราะห์ข้อมูลลูกค้า เช่น 

งานธนาคาร ธุรกิจโทรคมนาคม ธุรกิจค้าปลีกค้าส่ง ธุรกิจ

การผลิตภาคอุตสาหกรรม กลุ ่มธุรกิจ E-Commerce 

อินเทอร์เน็ต และเว็บไซต์ 

ดงันัน้บคุลากรทีท่�างานด้านนี ้หรอืนกัวทิยาศาสตร์

ข้อมูล จึงจ�าเป็นต้องมีทักษะ ความรู้ ความเชี่ยวชาญ และ

มคีวามสามารถในการใช้เทคโนโลยสี�าหรบัจดัการกบัข้อมลู

ขนาดใหญ่ การใช้ประโยชน์จากข้อมูลท่ีมีการเพิ่มขึ้น 

อย่างรวดเร็วและมีความหลากหลาย จ�าเป็นต้องผ่าน

กระบวนการวิเคราะห์ สังเคราะห์ สรุปผล และน�าเสนอ

ในรูปแบบที่เหมาะสม ซึ่งผู้ที่ท�างานในสายงานดังกล่าว จึง

จ�าเป็นจะต้องมคีวามรูพ้ืน้ฐานในด้านคณติศาสตร์ สถิต ิและ 

การเขียนโปรแกรม ซึ่งการส่งเสริมและพัฒนาบุคลากรให้มี

ทักษะทางด้านนี้จึงมีความส�าคัญในยุคท่ีมีการใช้ประโยชน์

จากข้อมูลสารสนเทศ
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อันตรายจากฟอร์มาลดีไฮด์ในส�านักงานและที่พักอาศัย 

Hazard of Formaldehyde in Office and Residential Buildings

ธนาวุฒิ สุราษฎร์มณี 

Thanawut Suradmanee 

 คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
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บทคัดย่อ

ปัจจุบันรูปแบบการใช้ชีวิตของมนุษย์ส่วนใหญ่ ร้อยละ 90 ใช้ชีวิตอยู่ภายในอาคาร เช่น โรงเรียน มหาวิทยาลัย 

ร้านค้า แม้กระทั่งที่พักอาศัย ดังน้ันอากาศภายในอาคารจึงมีความส�าคัญอย่างมากต่อสุขภาพ สารฟอร์มาลดีไฮด์เป็น

มลพิษทางอากาศสามารถพบได้ในอากาศภายในอาคาร (indoor air) สัมผัสทางการหายใจ ทางผิวหนัง และทางการกิน  

องค์กรสากลของประเทศสหรัฐอเมริกาจัดให้สารฟอร์มาลดีไฮด์เป็นสารก่อมะเร็งในมนุษย์ (carcinogen) อุตสาหกรรม

ประเทศไทยส่วนใหญ่จะมีการใช้ฟอร์มาลดีไฮด์เพื่อน�าไปผลิตยูเรียฟอร์มาลดีไฮด์สูงถึง ร้อยละ 70 ของการผลิตท้ังหมด 

โดยยูเรียฟอร์มาลดีไฮด์จะใช้เป็นวัตถุดิบในการผลิตผลิตภัณฑ์ต่าง ๆ เช่น เฟอร์นิเจอร์ อุปกรณ์ส�านักงาน ในบ้านที่ทา

แลคเกอร์เคลือบพื้นไม้ ปูพรมที่พื้น ผนังมีวอลเปเปอร์ อยู่ในเครื่องเรือนท่ีใช้ไม้อัดและวัสดุท่ีเรียกว่า พาร์ทิเคิล บอร์ด 

(particle board) ที่ใช้ท�าตู้ โต๊ะ และเครื่องเรือนต่าง ๆ  และยังมีการพบว่า ปัจจัยที่ท�าให้ฟอร์มาลดีไฮด์ถูกปล่อยออกจาก

เฟอร์นิเจอร์ต่าง คอื อณุหภมูทิีส่งู และการระบายอากาศทีไ่ม่ดพีอ ดงันัน้ ผูท้ีอ่าจต้องมกีารสมัผสักบัฟอร์มาลดไีฮด์ทีแ่อบแฝง

ตามเครื่องไม้ เฟอร์นิเจอร์ ควรระมัดระวังการรับสัมผัสท้ังการหายใจ สัมผัสทางผิวหนัง และทางปาก เพื่อสุขภาพและ

คุณภาพชีวิตที่ดียิ่งขึ้น ควรจัดให้มีระบบระบายอากาศท่ีเพียงพอในสถานท่ีท�างานและระบบดูดอากาศเฉพาะท่ี และเฝ้าคุม 

สิ่งแวดล้อมเป็นประจ�า เพื่อตรวจหาความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์ในอากาศ

ค�าส�าคัญ: ฟอร์มาลดีไฮด์, อาคารส�านักงาน, อาคารท่ีพักอาศัย

Abstract

In the present, people spent their life in office and residential buildings with 90% of their life. 

Thus indoor air quality was very important to health. Formaldehyde was one of air pollutions that 

were found indoor air of buildings. Formaldehyde was classified as carcinogen by the international 

organization in USA. Mostly, industrial of Thailand took formaldehyde change to urea-formaldehyde 

with 70%. Urea-formaldehyde was produced raw materials to be furniture, office supplies and 

house paint. Factors affected for formaldehyde releasing were high air temperature and low relative  

humidity and unsuitable ventilation. Therefore, people might be exposure formaldehyde indoor air 

from furniture. That should be awareness with route of entries, inhalation and contact.

Keywords: formaldehyde, office buildings, residential buildings
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บทน�า

ปัจจุบันรูปแบบการใช้ชีวิตของมนุษย์ส่วนใหญ ่

ร้อยละ 90 ใช้ชีวิตอยู่ภายในอาคาร อันได้แก่ โรงเรียน 

มหาวทิยาลยั ร้านค้า แม้กระทัง่ทีพ่กัอาศยั ได้รบัสมัผสัภายใน

บ้านในรูปแบบ ของเหลวและก๊าซ ผ่านทางการรับประทาน  

การสูดดม และการสัมผัสทางผิวหนัง ดังนั้นอากาศ

ภายในอาคารจึงมีความส�าคัญอย ่างมากต ่อสุขภาพ  

สารฟอร์มาลดีไฮด์เป็นมลพิษทางอากาศสามารถพบได้ใน

อากาศภายในอาคาร (indoor air) องค์กรสากลของประเทศ

สหรัฐอเมริกาจัดให้สารฟอร์มาลดีไฮด์เป็นสารก่อมะเร็ง 

ในมนุษย์ (carcinogen) ซึ่งถึงแม้ว่าร่างกายจะสามารถ 

ขับออกไปเองได้ แต่ก็ยังคงมีการตกค้างและสะสมอยู่ใน

ร่างกาย

ปริมาณการตอบสนองความเป็นพิษ (TLV) ของ

ฟอร์มาลดีไฮด์ มีค่า 0.08 ppm ต่อ 30 นาที สัมผัสทาง 

การหายใจ (Suresh & Bandosz, 2018) ฟอร์มาลดีไฮด ์

มีสถานะเป็นก๊าซที่อุณหภูมิปกติ มีกลิ่นฉุนแสบจมูก 

(Nielsen, Larsen & Wolof , 2013) ระดับความเข้มข้น

อยู่ที่ 0.5 ppm จะมีอาการการระคายเคืองที่ดวงตา อีกทั้ง 

ฟอร์มาลดีไฮด์มีผลต่อสุขภาพในระยะยาว ได้แก่ โรคหอบ 

และโรคถุงลมปอด (Dai et al., 2018) ส่วนมากท่ีจ�าหน่าย

กันอยู ่ทั่วไปอยู ่ในรูปของสารละลายน�้าภายใต้ช่ือน�้ายา 

ฟอร์มาลีน สารฟอร์มาลดีไฮด์ (formaldehyde) มักจะพบ

ฟอร์มาลดไีฮด์แอบแฝงในเฟอร์นเิจอร์ไม้ เครือ่งถ่ายเอกสาร 

และส่ือสิ่งพิมพ์ ไอระเหยของสารฟอร์มาลดีไฮด์ท่ีแฝงอยู่ 

สิ่งเหล่านั้นซึ่งถือว่าเป็นภัยในที่อยู่อาศัยเป็นส่วนใหญ่ 

การพฒันาของเศรษฐกจิทีส่งูขึน้ ท�าให้ผูค้นต้องการ

ความสะดวกสบายในที่พักอาศัยหรือส�านักเพิ่มมากข้ึน 

ประเทศจีนมีการเก็บสถิติคุณภาพอากาศในอาคาร พบว่า  

ร้อยละ 90 ของบ้านพักอาศัยที่ถูสร้างขึ้นใหม่ และอุปกรณ์

ส�านักงานชิ้นใหม่ พบว่า ค่าคุณภาพอากาศสูงกว่าค่า

มาตรฐานที่ก�าหนดไว้ (Ministry of Housing and Urban-

Rural Development of the People’s Republic of 

China, 2010) สารฟอร์มาลดีไฮด์ส่วนใหญ่ในที่พักอาศัย

ถูกปล่อยมาจากอุปกรณ์ตกแต่งบ้าน ได้แก่ เฟอร์นิเจอร์ 

สีทาผนังบ้าน เป็นต้น ความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์

มีความสัมผัสกับระยะเวลาการตกแต่งบ้าน, การเลือก

เฟอร์นิเจอร์ และพื้นที่ในการจัดวางสิ่งของ มีงานวิจัยที่

ส�ารวจความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์ในห้องนอนและ

ห้องนั่งเล่น พบว่า อุณหภูมิสูงและความช่ืนสูง มีผลท�าให้

ฟอร์มาลดีไฮด์ในเฟอร์นิเจอร์ถูกปล่อยออกมามากขึ้น  

ในปีแรกท่ีมีการตกแต่งบ้านใหม่

ฟอร์มาลดีไฮด์จะมีพิษต่อระบบทางเดินหายใจ 

หากได้รบัรปูของไอระเหยของฟอร์มาลดไีฮด์ แม้จะปรมิาณ

ต�่า ๆ ถ้าถูกตาจะระคายเคืองตามาก ถ้าสูดดมเข้าไปจะ

ท�าให้หลอดลมบวม ท�าให้แสบจมูก เจ็บคอ ไอ หายใจ 

ไม่ออก ปอดอักเสบ น�้าท่วมปอด ท�าให้เป็นแผลหรือ 

ถึงข้ันตาบอด ถ้าสูดดมเขาไปมาก ๆ  จะท�าให้น�้าท่วมปอด

จนหายใจไม่ออก แน่นหน้าอก และเสียชีวิตในท่ีสุด อาการ 

เหล่านี้อาจเกิดข้ึนหลายช่ัวโมงหลังจากได้รับสารโดยไม่มี

อาการเจบ็ปวดเลยกไ็ด้ หากได้รบัปรมิาณน้อยเป็นเวลานาน  

จะมีอาการไอและหายใจติดขัดเพราะหลอดลมอักเสบ 

เป็นต้น

ฟอร์มาลดีไฮด์จะมีพิษร้ายแรงต่อระบบทางเดิน

อาหาร เมื่อรับประทานอาหารที่ปนเปื้อนฟอร์มาลดีไฮด์

ในปริมาณมาก จะท�าให้ปวดศีรษะอย่างรุนแรง หัวใจ 

เต้นเร็ว แน่นหน้าอก ปากและคอแห้ง คลื่นไส้อาเจียน  

ถ่ายท้อง ปวดท้องอย่างรุนแรง กระเพาะอาหารอักเสบ 

เกิดแผลในกระเพาะอาหาร หากได้รับสารนี้โดยการบริโภค 

จะเกิดอาการพิษโดยเฉียบพลัน ซ่ึงอาการมีตั้งแต่ปวดท้อง

อย่างรุนแรง อาเจียน อุจจาระร่วง ปัสสาวะไม่ออก ห 

มดสติ ถ้าปล่อยทิ้งไว้อาจเสียชีวิตเพราะระบบหมุนเวียน

เลือดล้มเหลว ถ้าหากได้รับในปริมาณ 60-90 cc จะท�าให้

การท�างานของตับ ไต หัวใจ และสมองเสื่อมลง และก่อให้

เกิดการปวดแสบปวดร้อนท่ีคอและปาก เกิดการระคาย

เคืองต่อเยื่อบุทางเดินหายใจ คลื่นไส้ อาเจียน ปวดท้อง

อย่างรุนแรง หมดสติ นอกจากนี้ยังพบว่าฟอร์มาลดีไฮด์

เป็นสารก่อมะเร็งด้วย

ฟอร์มาลดีไฮด์มีผลต่อผิวหนัง เมื่อสัมผัสจะเกิด 

การระคายเคืองต่อผิวหนัง ท�าให้เกิดผื่นคัน เป็นผื่นแดง

เหมือนลมพิษ จนถึงผิวหนังไหม้เป็นสีขาวได้หากสัมผัส

โดยตรง

บทความนี้กล่าวถึงปัจจัยท่ีท�าให้ฟอร์มาลดีไฮด์ถูก

ปล่อยออกมามากข้ึน เพื่อหลีกเลี่ยงการสัมผัสวัสดุที่ปล่อย

ฟอร์มาลดีไฮด์ และวิธีควบคุมอันตรายจากฟอร์มาลดีไฮด์
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ที่มาของฟอร์มาลดีไฮด์ในประเทศไทย

ฟอร์มาลดีไฮด์ เป็นสารเคมีที่เป็นวัตถุดิบตั้งต้น 

ในอุตสาหกรรมการผลิตหลากหลายชนิด ในประเทศไทยมี

การผลิตฟอร์มาลดีไฮด์มาจาก เมทานอล ซึงมีกระบวนการ

ผลิต 2 แบบ ได้แก่ Silver Process และ Oxide Process

1. Silver Process ฟอร์มาลดีไฮด์เกดิจากปฏกิริยิา

ออกซิเดชัน (oxidation) เมทานอลจากปฏิกิริยานี้จะ

สามารถเปล่ียนเป็นฟอร์มาลดีไฮด์ ได้ประมาณ 77-87%

2. Oxide Process เมทานอลจะเกิดปฏิกิริยา

ออกซิเดชันกับอากาศ โดยจะมีตัวเร่งปฏิกิริยา คือ เหล็ก

โมลิบตินัม-วานาเดียมออกไซด์ ที่อุณหภูมิ 350-400°C 

ซึ่งสามารถเปลี่ยนเมทานอลเป็นฟอร์มาลดีไฮด์ได้สูงสุด

ถึง 91-93%

การใช้ฟอร์มาลดีไฮด์ในอุตสาหกรรมในประเทศไทย

ฟอร์มาลดีไฮด์ จะถูกน�าไปเป็นวัตถุดิบในการ

ผลิต ยูเรียฟอร์มาลดีไฮด์ ร้อยละ 70 ฟีนอลฟอร์มาลดีไฮด์  

ร้อยละ 7 เมลามีนฟอร์มาลดีไฮด์ ร้อยละ 4 พลาสติกโพลี

อะซีทัล ร้อยละ 14 และเคมีภัณฑ์อื่น ๆ ร้อยละ 5

ภาพ 1 สัดส่วนการใช้ฟอร์มาลดีไฮด์

ที่มา จาก Manual of formaldehyde, โดย Department of Industrial Works, 2010, สืบค้นจาก http://php.diw.

go.th/safety/wp-content/uploads/2015/01/formaldehyde.pdf 

จากภาพ 1 จะพบว่า อุตสาหกรรมประเทศไทย

ส่วนใหญ่จะมีการใช้ฟอร์มาลดีไฮด์เพื่อน�าไปผลิตยูเรีย

ฟอร์มาลดีไฮด์สูงถึง ร้อยละ 70 ของการผลิตทั้งหมด โดย

ยูเรียฟอร์มาลดีไฮด์จะใช้เป็นวัตถุดิบในการผลิตผลิตภัณฑ์

ต่าง ๆ  เช่น เฟอร์นิเจอร์ อุปกรณ์ส�านักงาน อุปกรณ์ตกแต่ง

ในที่พักอาศัย เป็นต้น อุตสาหกรรมการแพทย์ เอาไว้ท�า

ฆ่าเชื้อโรค เชื้อรา ท�าความสะอาดห้องคนป่วย และน�าไป

เป็นส่วนผสมในการดองศพแช่ศพ อุตสาหกรรมความงาม  

น�ามาใช้ผสมในสีทาเล็บ ยาเคลือบเล็บ อุตสาหกรรม

เคมีภัณฑ์ พลาสติก สิ่งทอ ท�ากาววิทยาศาสตร์ ท�าสีทา

บ้าน น�้ายาเคลือบเงาไม้ เฟอร์นิเจอร์ ฯลฯ

คุณสมบัติของฟอร์มาลดีไฮด์

ฟอร์มาลดีไฮด์เป็นสารที่อยู่ในสถานะของก๊าซท่ี 

ไม่เสถียร การน�าไปใช้ประโยชน์หรือการขนส่งจะท�าให้อยู่

ในรูปแบบของเหลว เรียกว่า ฟอร์มาลีน โดยทั้งสองสถานะ

มีความแตกต่างกัน ดังนี้

ฟอร์มาลดีไฮ เป็นก๊าซไวไฟ ไม่มีสี มีกลิ่นฉุนรุนแรง 

มีฤทธิ์กัดกร่อน หนักกว่าอากาศเล็กน้อย ไม่เสถียร เกิด

ปฏิกิริยาโพลีเมอไรเซชัน (polymerization) ได้ง่าย

ฟอร ์มาลีน มีสถานะเป ็นสารละลาย ไม ่มี สี  

มีกลิ่นฉุนรุนแรง คุณสมบัติแตกต่างกันตามความเข้มข้น

ฟอร์มาลดีไฮด์ในน�้า รวมท้ังอัตราส่วนผสมของเมทานอล

ในสารละลาย
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ตาราง 2

สมบัติทางเคมีของก๊าซฟอร์มาลดีไฮด์และฟอร์มาลีน

สมบัติทางเคมี ก๊าซฟอร์มาลดีไฮด์ ฟอร์มาลีน

การเกิดปฏิกิริยา โฟลีเมอไรเซชัน

ออกซิเดชัน

แอดดิชัน

โพลีเมอไรเซชัน

ดีคอมโพสิชัน

รีดักชัน

ออกซิเดชัน

แอคซิชัน

คอนเดนเซชัน

สารที่ต้องหลีกเลี่ยง Amines, AZO, compounds, Caustics, Dithiocarbamates, Alkali & 

akali earth metals, Nitrides, Nitro compounds, Unsaturated  

aliphatics and sulfides, Organic peroxides, Oxidizing agents,  

Reducing agents

อุณหภูมิวิกฤต 137.2-141.2ºC -

ค่าความกรด-ด่าง (PH) - 2.8-4.0 ที่อุณหภูมิ 20°C

ความหนาแน่นไอสัมพันธ์ 1.08 ที่อุณหภูมิ 20°C (อากาศ = 1) 1.04 ที่อุณหภูมิ 20°C (น�้า = 1)

Log K
ow

0.35 0.35

ความดันไอ 3,890 มม.ปรอท ที่อุณหภูมิ 25°C 1.52 มม.ปรอท ที่อุณหภูมิ 20°C

ความสามารถในการละลาย ละลายได้ดีในน�้า แอลกอฮอล์ อีเทอร์ 

อะซีโตน

ละลายได้ดีในน�้า แอลกอฮอล์ อีเทอร์ 

อะซีโตน

อุณหภูมิที่ติดไฟได้เอง 424°C 424°C

ขีดจ�ากัดการระเบิด 7-73% โดยปริมาตร 7-73% โดยปริมาตร

ตาราง 1

สมบัติทางกายภาพของฟอร์มาลดีไฮด์และฟอร์มาลีน

สมบัติของสาร ก๊าซฟอร์มาลดีไฮด์ ฟอร์มาลีน

สภาพที่ปรากฏ ไม่มีสี ไม่มีสี

กลิ่น กลิ่นฉุนรุนแรง กลิ่นฉุนรุนแรง

น�้าหนักโมเลกุล 30.03 30.03

จุดเดือด -19.5°C 96°C

จุดหลอมเหลว / จุดเยือกแข็ง ไม่มี -92°C
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อันตรายฟอร์มาลดีไฮด์ 

ฟอร์มาลดีไฮด์และฟอร์มาลีนเป็นอันตรายต่อ

ระบบทางเดินหายใจ ดวงตา เป็นสารไวไฟ และอาจเป็น

สารก่อมะเร็ง อย่างไรก็ตามมีข้อโต้เถียงในระดับสากลใน

ประเด็นการจ�าแนกให้ฟอร์มาลีนอาจเป็นสารก่อมะเร็ง 

โดย International Agency for Research on Cancer 

หรือ IARC (2012) ระบุว่า ฟอร์มาลีนอาจเป็นสารก่อมะเร็ง

กลุ่มที่ 1 จากการเก็บข้อมูลการเกิดมะเร็งในคน ในขณะที่ 

กลุ่มประชาคมยุโรป (EU) จัดให้ฟอร์มาลีนอาจเป็นสาร 

ก่อมะเร็งกลุ่ม C3 ซึ่งหมายถึงไม่มีข้อมูลที่ระบุชัดเจนว่า

ฟอร์มาลีนเป็นสาเหตุของการเกิดมะเร็งในคน

ฟอร ์มาลีนที่มี เมทานอลผสมอยู ่มากจะมี จุด 

วาบไฟต�่า จัดเป็นของเหลวไวไฟ มีสมบัติกัดกร่อนเป็น

ความเสี่ยงรอง แต่เมื่อเมทานอลผสมอยู่น้อยจะท�าให้จุด

วาบไฟสูงขึ้น ถูกจัดเป็นสารกัดกร่อน ไม่จัดเป็นสารไวไฟ 

และมีความเป็นอันตรายต่อระบบทางเดินหายใจและอาจ

เป็นสารก่อมะเร็งเช่นเดียวกับฟอร์มาลดีไฮด์

ปัจจัยความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์

เฟอร ์ นิ เจอร ์  เครื่องไม ้  เป ็นแหล ่งที่ปล ่อย

ฟอร์มาลดีไฮด์ออกมาสู่บรรยากาศภายในอาคาร จากงาน

วจิยัพบว่า เมือ่อณุหภมูห้ิองสงูเกนิ 26 °C ปรมิาณความเข้มข้น 

ของฟอร์มาลดีไฮด์จะเพิ่มสูงขึ้น และในพื้นที่ไม่มีระบบ

ระบายอากาศ ปริมาณความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์จะ

เพิ่มสูงขึ้นเช่นกัน และเมื่อเปิดหน้าต่างระบายอากาศออก 

เป็นเวลา 1 ชั่วโมง ปริมาณความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์

ลดลงอยู่ในระดับมาตรฐานก�าหนด 

การวิเคราะห์ฟอร์มาลดีไฮด์

วิธีการเก็บตัวอย่างสารฟอร์มาลดีไฮด์ อ้างอิงตาม 

NIOSH Manual of Analytical Methods (2016) ใช้หลอด

เก็บอากาศชนิด CARTRIDGE (DNPH-coated silica gel 

tube) ติดตั้งกับสายยางเช่ือมกับปั้มดูดอากาศ (personal 

pump) ตั้งค่าปั้มอยู่ท่ี 0.1-1.5 ลิตร/นาที เก็บตัวอย่าง

ช่วงเวลาการท�างาน 8 ช่ัวโมง หลังจากนั้นน�าตัวอย่างมา

วิเคราะห์ด้วยเครื่องโครมาโตกราฟีของเหลวสมรรถนะสูง 

(High Performance Liquid Chromatography--HPLC) 

เพื่อหาความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์

กฎหมายและค ่ามาตรฐานฟอร ์มาลดีไฮด ์และ 

การควบคุม

สารฟอร์มาลดีไฮด์จัดเป็นสารท่ีก่อให้เกิดมะเร็ง 

(International Agency for Research on Cancer, 2012) 

มีอันตรายสูง จึงถูกควบคุมโดยกรมโรงงานอุตสาหกรรม

และกรมประมงโดยกรมควบคุมโรงงานอุตสาหกรรม 

จดัให้มนัเป็นวตัถอุนัตรายชนดิที ่2 ตาม พ.ร.บ.วตัถอุนัตราย  

พ.ศ.2535 เนื่องจากมีคุณสมบัติก ่อให ้เกิดอันตราย

จากการติดไฟการระเบิดและมีฤทธิ์กัดกร่อน การน�า

สารฟอร์มาลดีไฮด์ไปใช้ในโรงงานอุตสาหกรรมนั้นเพื่อ 

ความปลอดภัยในการท�างานของผู้เกี่ยวข้องมีการก�าหนด

ค่ามาตรฐานในสถานที่ท�างานไว้ โดยส่วนใหญ่ในแต่ละ

ประเทศ ก�าหนดให้มีได้ไม่เกิน 0.3 ppm และมีการก�าหนด

ค่ามาตรฐานในสิ่งแวดล้อมให้มีระดับความเสี่ยงน้อยที่สุด

ตาราง 2

สมบัติทางเคมีของก๊าซฟอร์มาลดีไฮด์และฟอร์มาลีน (ต่อ)

สมบัติของสาร ก๊าซฟอร์มาลดีไฮด์ ฟอร์มาลีน

อันตรายจากการสลายตัว สารอันตรายเมื่อเกิดจากการสลายตัว ถูกความร้อนสารจะสลายตัวเป็น

กรดฟอร์มิก เมื่อถูกเผาไหม้จะสลายตัวให้ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์ 

คาร์บอนไดออกไซด์ และไฮโดรเจนเกิดหมอกควันที่เป็นพิษ
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ของฟอร์มาลดีไฮด์ไม่เกิน 0.003 ppm (0.004 มิลลิกรัม

ต่อตารางเมตร) ACGIH TLV (2012): C = 0.3 ppm NIOSH 

REL: TWA = 0.016 ppm, C = 0.1 ppm [15-minute], 

Carcinogen notation, IDLH = 20 ppm OSHA PEL: 

TWA = 0.75 ppm, STEL = 2 ppm ประกาศกรม

สวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน เรื่อง ขีดจ�ากัดความเข้มข้น  

ของสารเคมีอันตราย พ.ศ. 2560: ความเข้มข้นเฉลี่ย

ตลอดระยะเวลาท�างานปกติ ไม่เกิน 0.75 ppm, ปริมาณ 

ความเข้มข้นสูงสุด 

การใช้เทคโนโลยี Air Detoxify Paint เป็น 

การพัฒนาเทคโนโลยีของสีทาผนังอาคาร ซึ่งท�าให้สีมี

คุณสมบัติคล้ายกับ “เครื่องฟอกอากาศ” โดยสีจะท�าการ 

ยับยั้ง ป้องกัน และย่อยสลายแบคทีเรีย เชื้อรา และ 

สารฟอร์มาลดีไฮด์ที่ลอยอยู่ในอากาศให้ลดลงได้ มากกว่า 

90% ภายในระยะเวลา 24-40 ชั่วโมง จากการทดสอบท่ี

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งประเทศไทย

การปฐมพยาบาล

1. หายใจเข้าไป รีบเคลื่อนย้ายออกจากบริเวณ 

ที่ได้รับสาร ไปที่ที่มีอากาศถ่ายเทสะดวกถ้าหายใจล�าบาก

ให้ใช้อุปกรณ์ช่วยหายใจและน�าส่งแพทย์ทันที

2. การกินหรือกลืนเข้าไป ห้ามท�าให้อาเจียน  

ให้ดื่มน�้ามาก ๆ และน�าส่งแพทย์ทันที

3. การสัมผัสถูกผิวหนัง ถอดเสื้อผ้าที่เปื้อนออก 

ล้างด้วยสบู่และน�้าไหลผ่านอย่างน้อย 15 นาทีและน�าส่ง

แพทย์ทันที

4. การสัมผัสถูกตา ล้างตาด้วยน�้าที่ไหลผ่าน 

อย่างน้อย 15 นาที โดยเปิดเปลือกตาล่างและบน หากยัง

ระคายเคืองให้รีบส่งแพทย์ทันที

บทสรุป

ในประเทศไทยมีการผลิตฟอร์มาลดีไฮด์จาก 

การท�าปฏิกิริยาออกซิเดชันของเมทานอล ฟอร์มาลดีไฮด์

ส่วนใหญ่ท่ีได้จะน�ามาใช้ในอุตสาหกรรมเฟอร์นิเจอร์ เพื่อ

สะดวกต่อการขนส่งฟอร์มาลดีไฮด์จะถูกเปลี่ยนสถานะ

ให้เป็นของเหลว ฟอร์มาลดีไฮด์ที่มีสถานะเป็นของเหลว

จะถูกเรียกว่า ฟอร์มาลีน ซึ่งมีคุณสมบัติจะแตกต่างตาม

ส่วนผสมของเมทานอล มีผลต่อจุดวาบไฟ ฟอร์มาลีนที่ม ี

เมทานอลผสมอยู่มาก จะมีจุดวาบไฟต�่า ท�าให้มีคุณสมบัติ

เป็นสารไวไฟ ส่วนฟอร์มาลีนที่มีเมทานอลผสมอยู่น้อย  

จะมีจุดวาบไฟสูง ท�าให้ถูกจัดเป็นสารกัดกร่อน

องค์กร IARC จัดให้สารฟอร์มาลดีไฮด์เป็นสาร 

ก่อมะเร็งกลุ่มที่ 1 และองค์กรยุโรปจัดให้สารฟอร์มาลีน 

เป็นสารก่อมะเร็งกลุ ่ม C3 หมายถึงไม่มีข ้อมูลท่ีระบุ

ชัดเจนว่าฟอร์มาลีนเป็นสาเหตุของการเกิดมะเร็งในคน 

มีรายงานพบว่า ปัจจัยท่ีท�าให้ฟอร์มาดีไฮด์ถูกปล่อยออก

จากเฟอร์นิเจอร์มากขึ้น ได้แก่ อุณหภูมิของห้อง ถ้าสูงกว่า  

26°C จะท�าให้ความเข้มข้นของฟอร์มาลดีไฮด์สูงขึ้น 

และในห้องที่ไม่มีระบบระบายอากาศ ความเข้มข้นของ

ฟอร์มาลดีไฮด์จะมีความเข้มข้นสูงเช่นกัน

ถ้าจ�าเป็นต้องสัมผัสให้ใช้เครื่องป้องกันอันตราย

ส่วนบุคคล เช่น หน้ากากป้องกันทางเดินหายใจ สวม

ถุงมือ กระบังหน้า ผู ้ที่เป็นภูมิแพ้ไม่ควรท�างานกับสาร

ฟอร์มาลดีไฮด์ จัดให้มีระบบระบายอากาศที่เพียงพอใน

สถานที่ท�างานและระบบดูดอากาศเฉพาะที่ หาสารอื่นที่มี

พิษน้อยกว่ามาทดแทน เช่น ใช้สาร glutaraldehyde แทน 

เฝ้าคุมสิ่งแวดล้อมเป็นประจ�า เพื่อตรวจหาความเข้มข้น 

ของฟอร์มาลดีไฮด์ในอากาศ

จากข้อมูลท้ังหมดโรงงานอุตสาหกรรมนั้นเพื่อ

ความปลอดภัยในการท�างานของผู้เกี่ยวข้องมีการก�าหนด

ค่ามาตรฐานในสถานที่ท�างานไว้ โดยส่วนใหญ่ในแต่ละ

ประเทศ ก�าหนดให้มีได้ไม่เกิน 0.3 ppm และมีการก�าหนด

ค่ามาตรฐานในสิ่งแวดล้อมให้มีระดับความเสี่ยงน้อยที่สุด

ของฟอร์มาลดีไฮด์ไม่เกิน 0.003 ppm
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โรคคอมพิวเตอร์วิชันซิโดรมหรือโรคซีวีเอส ปัญหาสุขภาพใกล้ตัวที่ไม่ควรมองข้าม 

Computer Vision Syndrome or CVS Health Problems Should Not Be Overlooked

ภัคจิรา ภูสมศรี 

Pakjira Pusomsri 

 คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Public Health, Eastern Asia University

บทคัดย่อ

ปัจจุบันคอมพิวเตอร์และอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ต่าง ๆ ท่ีมีหน้าจอแสดงผล สามารถอ�านวยความสะดวก ให้เรา 

อย่างหลากหลาย ทว่าในขณะเดียวกันอุปกรณ์เหล่านั้นยังก่อให้เกิดโทษต่อผู้ใช้งานได้เช่นกัน โดยเฉพาะเป็นสาเหตุหลัก

ของปัญหาทางด้านสายตา และอาการผิดปกติทางตา อันได้แก่ อาการปวดตาเมื่อยล้าบริเวณตา การระคายเคืองตา  

การมองเหน็ภาพมวั และการแพ้แสง โดยกลุม่อาการผดิปกตทิางตาหรอืสายตาเหล่านีท้ีเ่กดิจากการใช้อปุกรณ์อเิลก็ทรอนกิส์

ต่าง ๆ เรียกว่า โรคคอมพิวเตอร์วิชันซิโดรมหรือโรคซีวีเอส กล่าวคือ โรคนี้มีสาเหตุหลักมาจากการใช้สายตาจ้องหน้าจอ

คอมพิวเตอร์ โน้ตบุ๊ก แท็บเล็ต สมาร์ทโฟน เป็นระยะเวลายาวนาน บทความนี้จึงน�าเสนอลักษณะอาการ สาเหตุของโรค 

แนวทางการป้องกันและแก้ไขกลุ่มอาการโรคคอมพิวเตอร์ซินโดรม เช่น การปฏิบัติ พฤติกรรมทางด้านสุขภาพ การจัด

สิ่งแวดล้อมในการท�างาน จ�ากัดระยะเวลาการใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ และการรับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อดวงตา

ค�าส�าคัญ: คอมพิวเตอร์วิชันซิโดรม, ซีวีเอส, ปัญหาสุขภาพทางสายตา

Abstract

Nowadays, computer and screen-based electronic devices undeniably can facilitate us in various  

ways. In the meantime, however, those devices could be the main reason of ocular symptoms including  

eyestrain, tired eyes, irritation, blurred vision, and light sensitivity. These eye disorders resulted from 

using the electronic devices are called Computer Vision Syndrome (CVS). A major reason of the syndrome  

is staring at the screen of a computer, laptop, tablet, or smartphone for long periods. There are also 

other factors relevant to the eye disorder. This study revealed symptoms of the syndrome, preventions, 

and treatments for those suffering Computer Vision Syndrome such as appropriate health behaviors, 

suitable working environment, computer usage time limit, and food consumption for good eyesight.

Keywords: computer vision syndrome, CVS, eyesight health problems
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บทน�า

เทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ได้มีส่วนเข้ามามีบทบาท

ในชีวิตประจ�าวัน รวมถึงความก้าวหน้าและการขยายตัว  

ทางเศรษฐกจิในประเทศไทยอย่าง โดยมแีนวโน้มของจ�านวน

สัดส่วนผู้ใช้เพิ่มขึ้น จากการส�ารวจ ประชากรส่วนใหญ่ใช้

อินเทอร์เน็ตตามสถานที่ต่าง ๆ ผ่านโทรศัพท์มือถือหรือ

คอมพิวเตอร์พกพา เช่น โน้ตบุ๊ก แท็บเล็ต ร้อยละ 81.7  

ใช้ทีบ้่านหรอืทีพ่กัอาศยั ร้อยละ 67.1 และใช้ในสถานศกึษา 

ร้อยละ 34.9 กลุ่มผู้ใช้งานคอมพิวเตอร์มากที่สุดคือ กลุ่ม

ประชากรอายุระหว่าง 11-14 ปีขึ้นไป มีจ�านวนถึง ร้อยละ  

93.9 ส่วนประชากรกรุงเทพมหานครใช้คอมพิวเตอร์  

ร้อยละ 52.3 การใช้อินเทอร์เน็ต ร้อยละ 60.6 และการใช้ 

โทรศัพท์มือถือร้อยละ 90.3 ซึ่งสูงกว่าภาคอื่น ๆ  ในขณะที ่

ความถี่ในการใช้อินเทอร์เน็ตพบว่า ผู ้ใช้อินเทอร์เน็ต  

5-7 วัน ใน 1 สัปดาห์ ร้อยละ 73.1 รองลงมาใช้ 1-4 วันใน  

1 สปัดาห์ ร้อยละ 25.5 (National Statistical Office, 2015)  

ในปัจจุบันเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์มีความ ส�าคัญต่อการ

ด�าเนินกิจกรรมต่าง ๆ ในชีวิตของมนุษย์ในทุกเพศทุกวัย 

โดยเฉพาะอย่างยิ่งการศึกษาค้นคว้าหาความรู้ และข้อมูล

ข่าวสารต่าง ๆ  ทางอินเทอร์เน็ตของนักเรียนนักศึกษา และ

คนวัยท�างานเป็นเครื่องมือที่ใช้ในชีวิตประจ�าวัน ทางด้าน

การเรียนการท�างานการท�าธุรกิจ และความสนุกสนาน

เพลิดเพลิน เพื่อให้มีประสิทธิภาพอ�านวยความสะดวก

สบายเพิ่มขึ้นในสังคมไทยจึงมีอัตราการใช้เทคโนโลยี 

ท่ีสูงขึ้นเรื่อย ๆ เช่น การใช้อินเทอร์เน็ต คอมพิวเตอร์  

สมาร์ทโฟน และแทบ็เลต็ กระจายไปทกุพืน้ทีใ่นประเทศไทย

ทั้งใน ชุมชน หมู่บ้าน โรงเรียน มหาวิทยาลัย และสถานท่ี 

ราชการทั้งภาครัฐ และเอกชน รวมไปถึงห้างร้านบริษัท

โรงงานต่าง ๆ การพัฒนาด้านเทคโนโลยี จึงเป็นส่วนหนึ่ง 

ในการปฏิบัติงานของแต่ละองค์กรคอมพิวเตอร์จึงมี

ประโยชน์ในการด�าเนินชีวิตประจ�าวันแต่ในอีกด้านหนึ่ง

คอมพิวเตอร์ก็ส่งผลกระทบต่าง ๆ ทางด้านสุขภาพซ่ึง 

ไม่เกิดขึ้นทันทีทันใดแต่จะสะสมรอวันเกิดอาการต่าง ๆ  ได้

เช่น การใช้คอมพิวเตอร์เป็นเวลานานหลายชั่วโมงต่อวัน 

ส่งผลต่อการมีปัญหาทางสายตาและ ท�าให้เกิดความเครียด 

บทความนี้จึงได ้น�าเสนอข ้อมูลเกี่ยวกับโรค

คอมพิวเตอร์วิชันซินโดรมในประเด็นท่ีส�าคัญ อันได้แก่  

ค�าจ�ากัดความ ลักษณะอาการ สาเหตุเพื่อรวบรวมสภาพ

อาการของโรค และวิธีป้องกันโรคคอมพิวเตอร์ซินโดรม 

โรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรมคืออะไร

โรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรมเป็นกลุ่มอาการทาง

สายตา ท่ีเกิดจากการใช้สายตากับคอมพิวเตอร์ ติดต่อกัน

เป็นเวลานาน ๆ  ไม่ได้เคลื่อนไหวร่างกาย ท�าให้เกิดอาการ

ปวดตา แสบตา ตาแห้ง น�้าตาไหล มองภาพไม่ชัดเจน และ

มีอาการ ปวดหัวร่วมด้วย รวดเร็ว ผู้ที่ใช้คอมพิวเตอร์ติดต่อ

กันเกิน 2 ช่ัวโมง จะมีความเสี่ยงท่ีจะเป็นโรคคอมพิวเตอร์

วิชันซินโดรมได้สูง อาการทางสายตาเหล่านี้เกิดจาก 

การจ้องดูข้อมูลบนคอมพิวเตอร์ติดต่อกันเวลานานเกินไป

การท่ีใช้เทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ เช่น คอมพิวเตอร์ โน้ตบุ๊ก 

แท็บเล็ต และสมาร์ทโฟนใช้เวลานั่งหน้าจอนานเกินช่ัวโมง

ไม่ยอมละสายตา หรือไม่ไปท�ากิจกรรมอื่น ๆ ท�าให้เกิด

ปัญหาทางสายตาเพิ่มมากข้ึน สามารถท�าให้เกิดโรคหรือ

อาการเจ็บป่วยปัญหาที่พบมากที่สุด คือกลุ่มอาการทาง

สายตาที่เรียกว่าโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม หรือโรค 

ซวีเีอส (Computer Vision Syndrome--CVS) คอือาการใช้

สายตาจ้องเพ่งอยูห่น้าจอคอมพวิเตอร์นาน ๆ  อาจท�าให้เกดิ

อาการทางสายตา การเมือ่ยล้าทางสายตา และการมองเหน็ 

ภาพซ้อน เกิดจากกล้ามเนื้อตาที่ควบคุมการรวมกันของ

ภาพที่จุด ๆ ภาพที่เห็นซ้อน ๆ และจะรู้สึกปวดหัวเกิด

จากการจ้องมองเขม็ง เป็นเวลานาน ๆ  บนจอคอมพิวเตอร์ 

อาจก่อให้เกิดอาการปวดหัวจากความเครียด และสาเหตุที่

ท�าให้เกิดภาวะเสี่ยงต่อกายภาพในด้านต่าง ๆ  ไม่ว่าจะเป็น

อาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ อาการเมื่อยเกร็งของกล้ามเนื้อ 

ตั้งแต่ส่วนไหล่ ล�าคอ หลัง ข้อมือ นิ้วมือ ข้อศอก ล�าตัว 

การนั่ง และการจัดล�าดับการใช้สัมผัสกับเมาส์ หรือใช้มือ

สัมผัสกับแป้นพิมพ์ การกดทับของมือ ความเครียดจาก

การนั่งหน้าจอคอมพิวเตอร์เป็นเวลานานหลายช่ัวโมง 

และสภาพแวดล้อมที่ไม่เหมาะสมในการนั่งท�างาน เช่น  

ความสว่างให้มองเห็นชัดเจนไม่สว่างเกิน หรือมืดจนเกินไป 

และควรมอีากาศถ่ายเทได้ดไีม่มอีากาศร้อน หรอืเยน็เกนิไป 
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ลักษณะอาการของโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม

ลักษณะอาการของโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม  

ที่ปรากฏชัดเจนที่สุดคือ อาการเมื่อยล้าบริเวณตา ซึ่ง

เป็นกลุ ่มอาการทางดวงตาที่เกิดจากการใช้สายตาใน 

การท�างานเป็นระยะเวลานาน เช่น การจ้องเอกสารหรือ

จอคอมพิวเตอร์ตลอดเวลาอย่างต่อเนื่องโดยไม่หยุดพัก  

ผู้ที่เจ็บป่วยมักรู้สึก แสบตา เมื่อยตา มองภาพไม่ชัดเจน 

ซึ่งมักแสดงอาการ ดังนี้ 

1. อาการปวดตา (eye strain) คือ การหดเกร็ง

ของกล้ามเนื้อในลูกตาจากการเพ่งมาก ๆ และค่าสายตา 

ผิดปกติที่ได้รับการรักษาที่เหมาะสม เช่น แสงสว่างมาก 

หรอืน้อยเกนิไป หรอืแสงจ้าสะท้อนมาจากทีอ่ืน่เข้าสูด่วงตา 

(Ravin, 2015)

2. อาการตาแห้ง หรือเคืองตา (dry and irritated  

eyes) สาเหตุมาจากการท�างานหน้าจอคอมพิวเตอร์  

ผู้ท�างานจะกระพริบตาน้อยลง เพราะมีสมาธิกับการท�างาน

มาก การกรอกตาน้อยลงจึงท�าให้การกระพริบตาน้อยลง 

ท�าให้ผูเ้จบ็ป่วยรูส้กึคนัตา แสบตา ระคายเคอืงตา และตามวั 

ในบางขณะ (Kajittanon, 2018)

3. อาการตามัว (blurred vision) คืออาการท่ี

ดวงตาไม่สามารถมองเห็นสิ่งต่างๆได้ชัดเจน และอาจเกิด

ขึ้นพร้อมกันทั้งสองข้าง อาจเกิดจากต�าแหน่งคอมพิวเตอร์

ที่ไม่เหมาะสม หน้าจอคอมพิวเตอร์สกปรกหรือช�ารุด แสง

สะท้อน และสภาพแวดล้อมเข้าสู ่ตาอย่างไม่เหมาะสม 

(Kajittanon, 2018)

4. อาการเห็นภาพซ้อน (diplopia) คือการท่ี

กล้ามเนื้อตาที่ควบคุมการกรอกตาเมื่อยล้ามาก เมื่อท�างาน

หน้าคอมพิวเตอร์นาน ๆ ท�าให้กล้ามเน้ือหด และคลาย 

ไม่สัมพันธ์กันระหว่างตาทั้งสองข้าง จึงท�าให้เกิดภาพซ้อน

ได้ (Kajittanon, 2018)

5. อาการแพ้แสง (light sensitivity) คือการที่

แสงแตกกระจาย และสะท้อนมาจากที่อื่นเข้าสู่ตาเรา อย่าง 

ไม่เหมาะสม ซ่ึงแหล่งของแสงดังกล่าวอาจมาจาก หน้าจอ

คอมพวิเตอร์ทีส่ว่างหรือมดืเกนิไป แสงโคมไฟ แสงจากดวงไฟ  

หรือไฟเพดานส่องเข้าตา (Kajittanon, 2018)

อาการปวดหัว (headaches) สาเหตุทางตามัก

ปวดหัวส่วนหน้า หรือส่วนบริเวณหัวข้างใดข้างหนึ่งร่วมกับ  

การปวดระหว่างคิ้ว (Kajittanon, 2018)

อาการปวดคอหรอืปวดหลงั (neck or backaches)  

ซึง่เกดิจากการนัง่ทศิทาง และระยะห่างระหว่างคอมพวิเตอร์

ท่ีไม่เหมาะสม (Kajittanon, 2018)

สาเหตุของโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม

เนื่องจากการใช้สายตาจ้องมองคอมพิวเตอร์เป็น

ระยะเวลายาวนาน และไม่ค่อยกระพริบตา ประกอบกับ

แสงจ้าและแสงสะท้อนจากคอมพิวเตอร์ ท�าให้ดวงตาเกิด

อาการแสบตา ตาแห้ง เมื่อยล้า และมีโรคตาร่วมด้วย เช่น 

ต้อหนิเรือ้รงั ม่านตาอกัเสบ เยือ้บตุาอกัเสบเรือ้รงั ตลอดจน 

โรคทางด้านกายภาพ เช่น ไซนัสอักเสบ โรคหวัด โรคภูมิแพ้

เรื้อรัง หรือร่างกายอ่อนเพลีย โดยสาเหตุหลักการเกิด 

โรคคอมพวิเตอร์วชินัซนิโดรม มดีงันี ้(Lertwisuttipaiboon, 

2012) 

1. ผูใ้ช้คอมพวิเตอร์ไม่ค่อยกระพรบิตา ซึง่ปกตแิล้ว

คนเราทุกคนต้องกระพริบตาอยู่เสมอในอัตรา 20 ครั้งต่อ

นาที เมื่อจ้องคอมเป็นเวลานาน ๆ อัตราการกระพริบตา

จะลดลง ท�าให้ผิวตาแห้ง แสบตา ตาแห้ง รู้สึกฝืด ๆ  ในตา

2. แสงจ้าและแสงสะท้อนจากการจ้องคอมพิวเตอร์ 

ท�าให้ตาเมื่อล้าเกิดจากแสงสว่างไม่เหมาะสม มีไฟส่องเข้า

หน้าหรือหลังจอภาพโดยตรง หรือแสงสว่างจากหน้าต่าง

ปะทะหน้าจอโดยตรง ก่อให้เกิดแสงจ้า และแสงสะท้อน

เข้าตาผู้ใช้เมื่อยตาง่าย

3. ระยะของตาท่ีห่างจากจอภาพไม่เหมาะสม  

ควรจัดจอภาพให้อยู่ในระยะท่ีพอเหมาะท่ีตามองสบาย ไม่

ต้องเพ่ง โดยเฉลี่ยระยะจากตาถึงจอภาพควรเป็น 0.40- 

0.50 เมตร ตาอยู่สูงกว่าจอภาพ โดยเฉพาะท่ีมองระยะใกล้ 

และไกลจะต้องตั้งจอภาพให้ต�่ากว่าระดับสายตา เพื่อจะได้

มองตรงกับเลนส์แว่นตาท่ีใช้มองใกล้
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วิธีการป้องกันโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม

โรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรมมีสาเหตุหลายปัจจัย 

ได้แก่ คอมพิวเตอร์ สิ่งแวดล้อมจากการท�างาน พฤติกรรม

การท�างาน ความผิดปกติทางสายตาและปัญหาสุขภาพ

ของแต่ละคน การป้องกันโรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม 

จะป้องกันปัจจัยใดปัจจัยหนึ่งไม่ได้ แต่ต้องควบคุมปัจจัย

ทั้งหมดนี้เข้าด้วยกัน ซึ่งมีแนวทางดังนี้

1. คอมพิวเตอร์ เป็นปัจจัยส�าคัญที่ท�าให้เกิดโรค

คอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม ดังนั้นการจัดวางหรือการปรับ

หน้าจอคอมพิวเตอร์ให้เหมาะสม สามารถช่วยลดปัญหา

การเกิดโรคน้ีได้ โดยมีวิธีการดังนี้

1.1 การจัดวางต�าแหน่งพื้นที่ในการใช้งาน

คอมพิวเตอร์ ควรจัดให้มีระยะห่างจากจอภาพประมาณ 

40-70 เซนติเมตร และควรให้จุดกึ่งกลางของหน้าจออยู่

ต�่ากว่าระดับสายตาในแนวราบประมาณ 4-5 นิ้ว รวมถึง

ควรมีการวางจอภาพ คีย์บอร์ด และเมาส์ให้อยู่ในระดับ 

ที่เหมาะสม (Lertwisuttipaiboon, 2012)

1.2 การปรบัระดบัตวัอกัษรให้ใหญ่ขึน้ การพมิพ์ 

งานที่มีตัวอักษรเต็มหน้ากระดาษนั้นส่งผลให้กล้ามเนื้อ 

ลกูตาท�างานหนกั เพราะสายตาใช้ก�าลงัในการโฟกสัมากกว่า

ปรกติ ดังน้ันจึงควรปรับขนาดตัวอักษรให้ใหญ่ขึ้น เพื่อ 

ท�าให้มองเห็นได้อย่างชัดเจน ซึ่งจะช่วยลดการเมื่อยล้า

สายตาได้ (Lertwisuttipaiboon, 2012)

1.3 การปรับแสงหน้าจอให้พอดี แสงจ้าจาก

คอมพวิเตอร์จะท�าให้แสบตา ตาพร่ามวั ท�าให้ประสทิธภิาพ

การมองเหน็ลดลง จงึควรปรบัความสว่างของจอให้ใกล้เคยีง

กับความสว่างบริเวณที่ท�างาน เพื่อให้ชัดเจนและสบายตา

ที่สุด (Thongmeekhaun, 2017)

2. ส่ิงแวดล้อมในการท�างาน

2.1 แสงสว่าง ความสว่างในห้องท�างานควร

ให้ความสว่างประมาณ 300-700 ลักซ์ เพื่อการมองเห็น

ที่ชัดเจนในการท�างานการจัดแสงสว่างที่ถูกต้องจะช่วย

ให้การท�างานมีประสิทธิภาพ และสะดวกสบาย การจัด

แสงสว่างจากจอคอมพิวเตอร์ ให้มีแสงสะท้อนน้อยท่ีสุด 

(Thongmeekhaun, 2017) และสามารถจัดโคมไฟให ้

แสงสว่างให้มคีวามสม�า่เสมอและเพยีงพอทีแ่สงส่องกระจาย

ลงบนโต๊ะคอมพิวเตอร์อย่างท่ัวถึง ร่วมไปถึงหลอดไฟฟ้า

ต้องสะอาดไม่ขุ่นมัวมีการเช็ดท�าความสะอาดและถ้าเป็น

ท่ีท�างานในบริษัทห้างร้าน โรงงาน ควรตรวจวัดแสงสว่าง

จากท่ีท�างานอย่างน้อยปีละครั้ง (Phonharm, 2014)

2.2 ความร้อนและการถ่ายเทอากาศ ภายใน

ท่ีท�างานท่ีมีอากาศร้อนหรือเย็นเกินไปมีผลต่อความรู้สึก 

เหนื่อยล้า และความตื่นตัว ดังนั้นการท�างานที่จะมี

ประสิทธิภาพนั้นบริเวณที่ท�างานจะต้องอากาศถ่ายเท 

ได้ดี ไม่มีฝุ่นละออง และมีการบ�ารุงเครื่องปรับอากาศให้

มีอุณหภูมิละความช้ืนท่ีเหมาะสม (Preechom, 2013)

2.3 การสร้างบรรยากาศในทีท่�างาน การตกแต่ง 

ด้วยไม้ประดบัเลก็ ๆ  สเีขียวบรเิวณทีท่�างานจะช่วยให้สดชืน่ 

และช่วยพักสายตาจากการท�างานอยู่หน้าคอมพิวเตอร์ได้ 

3. ผู้ใช้คอมพิวเตอร์

3.1 การใช้แผ่นกรองแสงวางหน้าจอ หรือการใส่ 

แว่นตาที่เหมาะสม เพื่อกรองแสงจากจอคอมพิวเตอร์  

โดยเฉพาะเลนส์แว่นเคลือบด้วยวัสดุที่สามารถป้องกัน

รังสีจากหน้าจอคอมพิวเตอร์ได้ และสามารถน�ามาตัด 

แว่นสายตาส�าหรับคนท่ีมีสายตาสั้นและสายตายาวได้

หากต้องใช้เวลาอยู่หน้าจอคอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน ๆ  

ควรเลือกใช้เลนส์ประเภทนี้การใช้เลนส์สีเขียวอ่อนจะช่วย

ให้รู้สึกสบายตาภายใต้แสงจากหลอดไฟฟ้าฟลูออเรสเซนต์ 

เพื่อลดแสงสะท้อนจากจอภาพ หากมีสายตาผิดปกติหรือ

โรคบางอย่างอยู่ควรแก้ไข และรักษาโรคตาควบคู่ไปด้วย 

(Karachot, 2016)

3.2 ระยะเวลาการใช้คอมพิวเตอร์นานหลาย

ชัว่โมง ควรพกัสายตาเป็นระยะ ๆ  โดยใช้สตูรการพกั สายตา 

20-20-20 คือการละสายตาจากหน้าจอคอมพิวเตอร์ทุก  

20 นาที แล้วให้มองไปท่ีวัตถุท่ีอยู่ไกลอย่างน้อย 20 ฟุต 

นานประมาณ 20 วินาที โดยกระพริบตาบ่อย ๆ  ช่วยให้น�้า

มาหล่อเลี้ยงในตามากข้ึน หลับตาสักพัก นั่งท�าสมาธิหรือ

มองไปด้านนอกที่มีต้นไม้สีเขียวใช้เวลาประมาณ 20-30 

นาที หลังจากนั้นกลับมาท�างานใหม่ โดยฝึกให้เป็นนิสัย

เพื่อถนอมดวงตาจากการเมื่อยล้าได้ส�าหรับผู้ที่มีตาแห้ง

มาก แสบตา และปวดตาอาจใช้น�้าตาเทียม ช่วยบรรเทา

อาการตาแห้งร่วมด้วยจะท�าให้รูส้กึสบายตาข้ึน หรอืปรกึษา 

จักษุแพทย์ (Karachot, 2016)
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3.3 การน�าหลักการการยศาสตร์มาประยุกต์ใช้  

เพ่ือช่วยป้องกัน และช่วยลดความเสี่ยงของการเกิดโรค 

โดยการน�าอุปกรณ์ด้านการยศาสตร์เข้ามาใช้ให้เหมาะสม

กับสรีระของผู้ใช้งาน เช่น เก้าอี้ที่สามารถปรับระดับได้ทั้ง

ความสูง ความลึก ที่พักขาได้โต๊ะปรับระดับได้ และสามารถ

ยืนเพื่อเปลี่ยนอิริยาบถช่วยลดอาการเกิดสภาวะหมอน 

รองกระดูกทับเส้นประสาท ซึ่งผู้ใช้คอมพิวเตอร์น�าไปปรับ

ใช้ในการท�างานได้ทุกที่ทุกองค์กร (Sethpitak, 2015) 

4. การรับประทานอาหารให้ครบทั้ง 5 หมู่ และ

ดื่มน�้าให้เพียงพอต่อวัน สารอาหารที่มีประโยชน์ต่อสายตา 

ได้แก่

4.1 วิตามินเอ พบมากในตับ ไข่แดง นม น�้ามัน

ตับปลา และพบมากในผักและผลสีต่าง ๆ เช่น แครอท  

ผักโขม ผักบุ้ง ใบต�าลึง ผักคะน้า ฟักทอง และมะละกอ

4.2 วิตามินบี พบมากในข้าวซ้อมมือ นม ตับ 

ไข่ ถั่ว และผักใบเขียว

4.3 สารต้านอนุมูลอิสระ (antioxidant) ซึ่ง

จะช่วยป้องกันโรคศูนย์จอประสาทตาเสื่อมได้ อาหารท่ีม ี

สารนี้ในปริมาณสูง เช่น ผัก ผลไม้ ข้าว และถั่วต่าง ๆ  

บร็อกโคลี่ แครอท ฟักทอง เป็นต้น (Lertwisuttipaiboon, 

2012)

โรคจากการใช้คอมพิวเตอร์ที่น่าสนใจ 

1. อาการบาดเจ็บตึงเครียดจากการท�างานซ�้า ๆ  

หรือโรคอาร ์ เอสไอ (Repetit ive Strain Injury- 

-RSI) ร่างกายของมนุษย์จะมีความยืดหยุ่นอ่อนตัว และ 

การเคลื่อนตัวไปมาอยู่ตลอดเวลา แต่เมื่อท�างานอยู่หน้าจอ

คอมพิวเตอร์เป็นเวลานานจนแทบจะไม่มีการเคลื่อนไหว 

หรือเปลี่ยนอิริยาบถท�าให้เกิดความเครียดของเน้ือเยื้ออ่อน

ในร่างกาย เช่น กล้ามเนื้อประสาทอักเสบ เอ็น และข้อต่อ 

ร่วมถึงเกิดจากการนั่งท�างานผิดท่าเป็นเวลานาน ๆ หรือ

การเคลื่อนไหวร่างกาย เช่น แขน ข้อมืออย่างไม่ถูกต้อง 

ซ�า้ ๆ  จนส่งผลให้เกดิการบาดเจ็บของเส้นเอน็ และกล้ามเนือ้  

ซึ่งสามารถเกิดขึ้นได้ทั้งบริเวณแขนข้อมือข้อนิ้วหลังต้นคอ 

และหัวไหล่ นอกจากน้ี อาจท�าให้เกิดความเมื่อยล้าและ

รู้สึกอ่อนเพลียได้ การหลีกเลี่ยงอาการ โรคอาร์เอสไอ จาก 

การท�างานมีดังนี้ (Sethpitak, 2015)

1.1 นั่งในท่าที่ถูกต้องคือนั่งหลังตรงขาห้อย

ลงตั้งฉากกับพื้นห้องซ่ึงการนั่งท่ีถูกต้อง จะช่วยไม่ให้ 

ปวดหลังและเอวได้ 

1.2 วางหน้าจอให้อยู ่กึ่งกลางของหน้าจอ

คอมพิวเตอร์อยู่ต�่ากว่าระดับสายตาเล็กน้อย การเงยหน้า

มองจอคอมพิวเตอร์เป็นระยะเวลานาน ๆ  จะท�าให้กระดูก

ต้นคอเสียรูปได้ 

1.3 ควรวางเมาส์และคีย ์บอร์ดไว้ในระดับ

เดียวกันแป้นพิมพ์ตัวอักษรควรอยู่กึ่งกลางหน้า จอพอดี 

เพื่อท่ีจะได้ไม่ต้องเอียงและบิดข้อมือมาก ท�าให้เสี่ยงต่อ

การปวดและบาดเจ็บบริเวณ ข้อนิ้ว ข้อมือ ข้อศอก และ

ไหล่ จนการน�าไปสู่ของเส้นเอ็น

1.4 การวางมือบนคีย์บอร์ดที่ถูกต้องคือแขน

ขนานไปกับพื้นนิ้ววางตัวอยู ่ในระนาบเดียว กับแขน 

จนเป็นเส้นตรงจากข้อศอกไปถึงปลายนิ้ว

2. อาการทับเส้นประสาทบริเวณข้อมือ หรือ 

โรคซีทีเอส (Carpal Tunnel Syndrome--CTS) เป็น

อาการโรคท่ีพบบ่อยในคนวัยท�างาน ซึ่งใช้มือท�างาน

หนักมาก ๆ เช่น การใช้คอมพิวเตอร์ การขับรถนาน ๆ 

รวมไปถึงการใช้โทรศัพท์มือถือ เนื่องจากข้อมือมีเส้น

เอ็นยึดข้อกระดูกและกล้ามเนื้อรวมท้ังเส้นประสาทที่อยู่ 

ระหว่างท่อนแขนจากข้อศอกไปยังข้อมือได้รับแรงกดซ�้า ๆ   

อาจท�าให้เกิดอาการเสียวและชาไปท้ังมือได้ การป้องกัน

โรคซีทีเอส มีดังนี้ (Sit, 2012)

2.1 การหลีกเลี่ยงการยกของหนักด้วยมือซ�้า ๆ  

เป็นระยะเวลานาน ออกก�าลังกายเป็นประจ�า โดยเฉพาะ 

การออกก�าลังกายบริเวณข้อมือ รวมท้ังปรับเปล่ียน

อุปกรณ์ออฟฟิศให้ถูกต้องเหมาะสม หากจ�าเป็นต้อง 

ใช้งานคอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน ควรหาแผ่นรองข้อมือ

เพื่อป้องกันการบาดเจ็บกระดูกข้อ 

2.2 พักมือเป็นระยะโดยยืดดัด และหมุนมือกับ

ข้อมือโดยเฉพาะหากต้องการท�างานกับ เครื่องจักร หรือ

เครื่องยนต์ท่ีสั่นและต้องใช้แรงมาก 
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2.3 รักษาความอุ ่นของมือเพื่อลดอาการ 

ปวดและตึง เช่น สวมถุงมือหากท�างานในสภาพอากาศท่ี

หนาวเย็น

บทสรุป

ปัจจบุนันีเ้ทคโนโลยคีอมพวิเตอร์ เช่น คอมพวิเตอร์ 

สมาร์ทโฟน และแทบ็เลต็ ได้เข้ามามบีทบาทในประเทศไทย

สูงขึ้น และพัฒนาอย่างต่อเนื่องจากสังคมเมืองเข้าสู่สังคม

ชนบท และได้รับความนิยมในกลุ่มเด็ก วัยรุ่น นักเรียน 

นักศึกษา และคนวัยท�างาน ทั้งในองค์กรรัฐและเอกชน 

ซ่ึงส่วนใหญ่จ้องแต่จอคอมพิวเตอร์ และเล่นคอมพิวเตอร์

ตลอดเวลา ซึ่งพฤติกรรมเหล่านี้ก่อให้เกิดอันตรายและ

ผลเสียต่อสุขภาพได้ เช่น อาการปวดหัว ปวดหลัง ปวด

ไหล่ ปวดคอ เจ็บแขน นิ้วล็อก รวมทั้งอาการผิดปกติทาง

สายตา ซึ่งจะเรียกว่า โรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม หรือ

โรคซีวีเอส (Computer Vision Syndrome--CVS) โรคนี้

จะมีอาการเมื่อล้าบริเวณตา ปวดตา ตาแห้ง ภาพมัว เกิด

ภาพซ้อน แพ้แสง ปวดคอ และปวดหลัง โดยอาการจะ

รุนแรงเพิ่มมากขึ้น ตามระยะเวลาการใช้สายตา อยู่หน้าจอ 

โรคคอมพิวเตอร์วิชันซินโดรม มีสาเหตุมาจากหลายด้าน

ดังน้ี โดยปกติคนเราทุกคนต้องกระพริบตา อยู่ตลอดเวลา 

เพ่ือเกลี่ยน�้าตาให้คลุมผิวตาให้ทั่ว แต่หากตาต้องจ้องหน้า

คอมพิวเตอร์ อัตราการกระพริบตาจึงลดลง ท�าให้แสบตา 

ตาแห้ง การมองแสงจ้า และแสงสว่างจากจอคอมพิวเตอร์ 

ท�าให้ตาเมื่อยล้า เกิดจากแสงสว่างที่ไม่เหมาะสม รวมถึง 

ระยะของสายตาห่างจากจอคอมพิวเตอร์ ควรให้ตามอง

สบายไม่ใกล้หรือไกลเกินไป ส�าหรับวิธีการป้องกันโรค

คอมพวิเตอร์วชินัซนิโดรม ได้แก่ หมัน่กระพรบิตาให้บ่อยขึน้ 

ขณะท�างานหน้าจอคอมพิวเตอร์ เพื่อเพิ่มความชุ่มชื่นให้

ผิวดวงตา และหากแสบตามาก อาจใช้น�้าตาเทียมช่วย

โดยปรึกษาแพทย์ หรือเภสัชกรก่อนใช้ยาเสมอ รวมทั้ง

ควรปรับสภาพห้อง และที่ท�างานงาน ให้อากาศถ่ายเท 

และระวังให้แสงสะท้อนจากหน้าต่าง จากหลอดไฟบริเวณ

เพดานห้อง อย่าให้สะท้อนแสงเข้าตา การใช้แผ่นกรองแสง

หน้าจอคอมพิวเตอร์ หรือแว่นตาป้องกันการสะท้อนแสง

เข้าตาได้ การจัดวางคอมพิวเตอร์ให้เหมาะสม ในระยะที ่

พอเหมาะให้ตามองได้สบาย ส่วนผู้ที่มีอาการทางสายตา

ผิดปกติ หรือโรคบางอย่างอยู่ควรแก้ไข และรักษาโรคตา

ควบคู่กันไปด้วย หากต้องท�างานหน้าจอคอมพิวเตอร์เป็น

เวลานาน ๆ  ควรมีการพักสายตาโดยใช้สูตร การพักสายตา 

20-20-20 คือการละสายตาจากหน้าจอคอมพิวเตอร์ทุก  

20 นาที แล้วให้มองไปท่ีวัตถุท่ีอยู่ไกล อย่างน้อย 20 ฟุต 

นานประมาณ 20 วินาที และควรรับประทานอาหารให้

ครบท้ัง 5 หมู ่ ซ่ึงมีสารอาหารท่ีมีประโยชน์ต่อสายตา 

เช่น วิตามินเอ วิตามินบี สารต้านอนุมูลอิสระ และดื่มน�้า 

ให้เพียงพอต่อวัน จากที่กล่าวมาโรคคอมพิวเตอร์วิชัน 

ซินโดรม สามารถป้องกัน และบรรเทาได้ด้วยตนเอง เพราะ

สาเหตหุลักของโรคนี้เกิดจากพฤตกิรรมการใช้คอมพวิเตอร์ 

โดยเฉพาะพฤติกรรมการใช้สายตา ดังนั้นการหลีกเลี่ยง

พฤติกรรมที่ไม่ดีและ การถนอมสายตาในขณะท�างาน 

จะช่วยให้เราใช้ประโยชน์จากคอมพิวเตอร์ได้อย่างมี 

ความสุข และรักษาดวงตาให้อยู่กับเราได้ยาวนานต่อไป
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อุบัติการณ์และความชุกของการใช้ยาและสารเสพติดในการประกอบอาชญากรรม:

กรณีศึกษาโรงพยาบาลต�ารวจ กรุงเทพมหานคร

Incidence and Prevalence of Drugs and Narcotics Use in Crimes:  

A Case Study of Police General Hospital, Bangkok
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บทคัดย่อ

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบตัดขวาง มีวัตถุประสงค์เพื่อหาอุบัติการณ์และความชุกของยาและ 

สารเสพติดแต่ละชนิดที่ใช้ในการประกอบอาชญากรรม โดยท�าการเก็บข้อมูลจากผลตรวจทางพิษวิทยาของผู้เสียหายที่

สงสัยว่าถูกมอมยาประกอบอาชญากรรมทุกรายที่เข้ารับการตรวจ ณ ห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลต�ารวจในระหว่างเดือน 

มกราคม 2553 ถึงธันวาคม 2558 รวมระยะเวลา 6 ปี ผลการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง 875 ราย โดยรวมมีผลการตรวจ

พบยาหรือสารเสพติดอย่างน้อยหนึ่งชนิด จ�านวน 427 ราย (ร้อยละ 48.8) จากจ�านวนยาและสารเสพติดท่ีตรวจพบกว่า 

30 ชนิด พบยาในกลุ่ม Benzodiazepines มากที่สุดรวม 328 ราย (ร้อยละ 37.5) ยาที่มีความชุกสูงสุด คือ Alprazolam 

จ�านวน 214 ราย คิดเป็นร้อยละ 24.5 ของจ�านวนตัวอย่างทั้งหมด รองลงมาคือ Diazepam จ�านวน 26 ราย (ร้อยละ 3.0)  

และ Midazolam จ�านวน 24 ราย (ร้อยละ 2.7) ทั้งนี้มีผู้เสียหายจ�านวน 39 รายท่ีผลการตรวจวิเคราะห์ทางพิษวิทยา

พบ Temazepam และ Oxazepam ซึ่งไม่สามารถระบุชนิดของตัวยาเดิมที่แท้จริงได้และสารเสพติดที่มีความชุก 

สูงสุด คือ Methamphetamine จ�านวน 43 ราย (ร้อยละ 4.9) นอกจากนี้ยังตรวจพบยาและสารเสพติดร่วมกันมากกว่า

หนึ่งชนิดในผู้เสียหาย 57 ราย (ร้อยละ 6.5)

ค�าส�าคัญ: การมอมยาประกอบอาชญากรรม, การมอมยาล่วงละเมิดทางเพศ, ยาเสียสาว, พิษวิทยา

Abstract

This cross-sectional descriptive study was aim to estimate the incidence and prevalence 

of drugs and narcotics found in cases of alleged drug-facilitated crimes. Data were collected from  

toxicological findings of patients presenting to Police General Hospital ED with suspected surreptitious 

drug administration between January 2010 and December 2015. Data were collected from 875 patients 

in 6-year period. Overall, 427 cases were positive for one or more substances. The most common 

drug found was benzodiazepines with 328 cases (37.5%). Alprazolam had the highest prevalence 

of 214 cases, representing 24.5%, followed by diazepam (3.0%) and midazolam (2.7%). However, 

39 cases were positive for temazepam and oxazepam which are also active metabolites of other  



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 145

บทน�า

การมอมยาประกอบอาชญากรรม หมายถึง  

การกระท�าผิดทางอาญาในคดีความผิดทางเพศ ความผิด

ฐานลักทรัพย์ หรือความผิดฐานท�าร้ายร่างกาย ขณะที ่

ผู ้ถูกกระท�ามีสภาวะการรับรู ้ผิดแปลกไป การตัดสินใจ 

ด้อยลงกว่าปกติ หรือครองสติไม่ได้ เนื่องจากได้รับสารที่มี

ฤทธ์ิต่อจติประสาท (Djezzar, Richard & Deveaux, 2014) 

โดยแบ่งออกได้เป็น 2 รูปแบบคือ แบบวางแผนล่วงหน้า 

(proactive crime) ทีผู่ก่้อเหตุน�ายาหรอืสารเสพตดิให้เหยือ่ 

และแบบฉวยโอกาส (opportunistic crime) ซึ่งเหยื่อเป็น

ฝ่ายใช้ยาหรือสารเสพติดนั้นด้วยตนเอง หรือใช้ร่วมกันกับ

ผู้ก่อเหตุอย่างยินยอมพร้อมใจแม้ว่าส�านักงานต�ารวจแห่ง

ชาติจะมีการรวบรวมสถิติคดีอาญาที่ได้รับแจ้งแยกตาม

ฐานความผิดในแต่ละปี แต่ยังไม่เคยมีการแยกประเภทคดี

ที่เกี่ยวข้องกับการมอมยา โดยเฉพาะคดีความผิดเก่ียวกับ

เพศมีการส�ารวจพบว่า ผู้เสียหายที่ถูกล่วงละเมิดทางเพศ

กว่าร้อยละ 80 จะไม่แจ้งความ โดยเฉพาะกรณีท่ีหมดสติ

หรือสูญเสียความทรงจ�าขณะเกิดเหตุเนื่องจากถูกมอมยา 

สาเหตุหลักคือ สับสนหรือจ�ารายละเอียดเหตุการณ์ที ่

เกิดขึ้นไม่ได้ถึงร้อยละ 87 (Richer et al., 2015) และหาก

ผู้เสียหายถูกกระท�าโดยคนรู้จัก จะมีแนวโน้มไม่แจ้งความ

สูงกว่าถูกกระท�าโดยคนแปลกหน้า (Jones et al., 2004)

คุณสมบั ติของสารที่ เอื้อต ่อการใช ้ประกอบ

อาชญากรรม คือ ไม่มีกลิ่นไม่มีรส ละลายได้ดีในเครื่องดื่ม 

ทั้งมีแอลกอฮอล์และไม่มีแอลกอฮอล์ ออกฤทธิ์รวดเร็ว  

ใช้ขนาดต�า่ มค่ีาครึง่ชวีติสัน้ ออกฤทธิก์ดประสาทส่วนกลาง

และท�าให้เกิดการสูญเสียความทรงจ�า อาจเป็นสารเสพติด

หรือยารักษาโรคที่มีฤทธิ์ดังกล่าว เช่น ยานอนหลับกลุ่ม 

Benzodiazepines หรือใช้ยาหลายชนิดร่วมกัน (Djezzar, 

Richard & Deveaux, 2014) ส�านักงานป้องกันยาเสพติด

และปราบปรามอาชญากรรมแห่งสหประชาชาติ (United 

Nations Office on Drugs and Crime--UNODC) รายงาน

ว่ามียาและสารเสพติดกว่า 50 ชนิดท่ีใช้มอมยาประกอบ

อาชญากรรมและมีสารชนิดใหม่เพิ่มข้ึนทุกปี ห้องปฏิบัติ

การที่เกี่ยวข้องจึงควรตระหนักถึงความหลากหลายของ

สารท่ีอาจใช้ก่อคดี และพัฒนาวิธีการตรวจให้ครอบคลุม

สารทุกชนิดที่เป็นไปได้ หากท�าการตรวจวิเคราะห์ที่เฉพาะ

เจาะจงกับสารกลุ่มใดกลุ่มหนึ่ง อาจท�าให้ตรวจไม่พบสาร

ท่ีแท้จริง ก่อให้เกิดผลเสียต่อรูปคดี (United Nations  

Office on Drugs and Crime, 2011) จากรายงานการ

วิจัยต่างประเทศ พบว่ามียาและสารเสพติดหลายชนิดท่ี 

น�ามาใช้ประกอบอาชญากรรม โดยสารที่ตรวจพบมาก 

ในแต่ละพื้นท่ีแต่ละช่วงเวลานั้นแตกต่างกันไป ข้ึนอยู่กับ

ข้อบังคับทางกฎหมายท�าให้ความสามารถในการเข้าถึงยา

และสารเสพติดแต่ละชนิดได้ต่างกันซ่ึงงานวิจัยท่ีพบจนถึง

ปัจจุบันนั้นล้วนท�าการศึกษาในทวีปอเมริกา ยุโรป และ

ออสเตรเลีย ยังไม่พบการศึกษาที่เกี่ยวข้องในแถบเอเชีย 

(Anderson, Flynn & Pilgrim, 2017)

เนื่องด้วยผู ้วิจัยเป็นเภสัชกรประจ�าห้องปฏิบัติ

การ กลุ่มงานพิษวิทยา สถาบันนิติเวชวิทยา โรงพยาบาล

ต�ารวจ ท�าหน้าที่ตรวจวิเคราะห์ยาและสารเสพติดจาก

ชีววัตถุ ได้แก่ เลือดและปัสสาวะของผู้เสียหายซึ่งสงสัย

ว่าถูกมอมยาซึ่งมีมากกว่า 100 รายในแต่ละปีและจาก

ประสบการณ์การท�างานพบว่าตรวจพบยานอนหลับกลุ่ม  

Benzodiazepines เป ็นหลักแต ่ ท่ีผ ่านมายังไม ่มี 

การรวบรวมสถิติผลการตรวจวิเคราะห์โดยละเอียด ผู้วิจัย

จึงมีความสนใจรวบรวมสถิติว่ามีการใช้ยาและสารเสพติด

ประกอบอาชญากรรมต่อผู้เสียหายท่ีถูกน�าส่งห้องฉุกเฉิน 

โรงพยาบาลต�ารวจระหว่าง พ.ศ.2553-2558 มากน้อย

benzodiazepines, therefore the parent drug was unlikely to be identify. The most prevalent narcotics 

found was Methamphetamine in 43 cases (4.9%) In addition, there were56 cases (6.4%) positive for 

more than one drug. .

Keywords: drug-facilitated crime, drug-facilitated sexual assault, date rape drugs, toxicology
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เพียงใด เพ่ือพัฒนาวิธีการตรวจวิเคราะห์ให้เหมาะสมและ

ทันต่อสถานการณ์ พร้อมทั้งเป็นแนวทางเสนอแนะส�าหรับ

การวางมาตรการควบคุมการเข้าถึงยาและวัตถุออกฤทธิ ์

ต่อจิตประสาทให้รัดกุมยิ่งขึ้นต่อไป

ค�าถามการวิจัย

อุบัติการณ์และความชุกของยาและสารเสพติด

แต่ละชนิดที่น�ามาใช้ประกอบอาชญากรรมในผู้เสียหาย

ที่เข้ารับการตรวจรักษาที่ห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลต�ารวจ 

ระหว่างปี พ.ศ.2553-2558 เป็นอย่างไร

วัตถุประสงค์การวิจัย

เพื่อศึกษาหาอุบัติการณ์และความชุกของยาและ

สารเสพติดแต่ละชนิดที่น�ามาใช้ประกอบอาชญากรรมใน 

ผูเ้สียหายทีเ่ข้ารบัการตรวจรกัษาทีห้่องฉกุเฉนิ โรงพยาบาล

ต�ารวจ ระหว่างปี พ.ศ.2553-2558

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

การศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการมอมยาประกอบ

อาชญากรรมสามารถเก็บรวบรวมข้อมูลได้ 3 ทาง คือ 

จากเวชระเบยีนส�านวนคด ีและผลการตรวจทางห้องปฏบิตัิ

การนิติพิษวิทยา (Hagemann et al., 2013) ปัจจุบันยัง

ไม่พบว่ามกีารศกึษาวจิยัทีเ่กีย่วข้องกบัการมอมยาประกอบ

อาชญากรรมในประเทศไทย แต่มีรายงานถึงกรณีศึกษาใน

ต่างประเทศมากว่า 20 ปี โดยเฉพาะประเทศฝรั่งเศสท่ีมี

การศึกษาอย่างต่อเน่ือง(Pépin, 2014)ผลการส�ารวจท่ัว

ประเทศระหว่าง พ.ศ.2546-2554 พบว่าในระยะเวลา 9 ปี 

ที่ท�าการศึกษาน้ันการมอมยาประกอบอาชญากรรมมีแนว

โน้มเพิ่มขึ้นทุกปี อาจสัมพันธ์กับการตื่นตัวของประชาชน

จากการน�าเสนอผ่านสื่อ (Djezzar et al., 2009) โดย 

ผู ้เสียหายส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 62 อายุเฉลี่ย  

30 ปี และกว่าครึ่งเป็นคดีล่วงละเมิดทางเพศ มีการตรวจ

พบ Benzodiazepines และ Z-drugs ร้อยละ 63 โดย 

สารที่ตรวจพบมากที่สุด 3 อันดับแรกได้แก่ Clonazepam 

ร้อยละ 26 Zolpidem ร้อยละ 16 และ Bromazepam 

ร้อยละ 15

ElSohly and Salamone (1999) ท�าการศึกษา

ในประเทศสหรัฐอเมริกาในปี ค.ศ.1999 รวบรวมผล 

การตรวจตัวอย่างปัสสาวะของผู้เสียหายท่ีถูกล่วงละเมิด 

ทางเพศจ�านวน 1179 ราย จาก 49 รัฐท่ัวประเทศ รวมทั้ง

เกาะเปอร์โตริโกและเขตปกครองพิเศษโคลัมเบีย ร้อยละ 

96 ของจ�านวนตัวอย่างท้ังหมดถูกเก็บภายใน 72 ช่ัวโมง

หลังเกิดเหตุ และร้อยละ 65 เก็บภายใน 24 ช่ัวโมง ผล 

การตรวจพบว่าตัวอย่าง 460 ราย หรือร้อยละ 39 ตรวจ 

พบยาหรือสารเสพติดอย่างน้อยหนึ่งชนิด โดยตรวจพบ

กัญชามากท่ีสุด 218 ราย คิดเป็นร้อยละ 18 และยากลุ่ม  

Benzodiazepines 97 ราย ร้อยละ 8 โดย 72 ราย ตรวจ

พบเป็น Diazepam และ metabolites ผลการตรวจของ

ตวัอย่างทีส่่งมาจากแต่ละรฐัมอีบุตักิารณ์ของสารแต่ละกลุ่ม

แตกต่างกัน ในรอบ 26 เดือนที่ท�าการศึกษา รัฐ California  

มีจ�านวนตัวอย่างส่งตรวจมากที่สุดคือ 183 ราย และ 

อุบัติการณ์ของกลุ่ม Amphetamines สูงท่ีสุดคือ ร้อยละ  

12.5 ผลการศึกษานี้ท�าให้ทราบว่ามีสารหลากหลายชนิด

ที่เกี่ยวข้องกับการมอมยาเพื่อล่วงละเมิดทางเพศ ต่อมา 

ในปี ค.ศ.2001 ได้รวมผลการศึกษานี้กับงานวิจัยของ 

Hindmarch and Brinkmann (1999) และเก็บตัวอย่าง

ปัสสาวะเพิ่ม รวมเป็นจ�านวนทั้งสิ้น 3300 ราย พบว่ามี

จ�านวน 1131 รายท่ีตรวจพบยาหรือสารเสพติดอย่างน้อย 

หนึ่งกลุ่ม ในฐานข้อมูลใหม่นี้จะรายงานผลเป็นกลุ่มของ

สารไม่ได้ระบุชนิด โดยสารกลุ่มท่ีมีอุบัติการณ์สูงสุดยังคง

เป็นกลุ่มกัญชา 613 ราย คิดเป็นร้อยละ 30 และยากลุ่ม 

Benzodiazepines 313 รายคิดเป็นร้อยละ 9.5 ซ่ึงคณะ 

ผู ้วิจัยมีความคิดเห็นว่ายากท่ีจะใช้สารกลุ ่มกัญชาโดย 

ไม่ให้เหยื่อรู้ตัวได้ เพราะต้องเสพเข้าร่างกายโดยสูบร่วมกับ

บุหรี่หรือใช้อุปกรณ์เสพเท่านั้น หากรับประทานอาหารที่มี

ส่วนผสมของกัญชา ต้องใช้ขนาดสูงมากจึงจะมีฤทธิ์ท�าให้

มนึงงและไม่ได้เกดิขึน้อย่างทนัททีนัใด เป็นข้อจ�ากดัและผล 

การวิเคราะห์รูปแบบของการใช้สารตั้งแต่ 2 กลุ่มข้ึนไป

ร่วมกันไม่พบรูปแบบตายตัว

การศึกษาในประเทศอังกฤษระหว่าง พ.ศ.2543-

2545 เป็นระยะเวลา 3 ปี จ�านวน 1014 ราย พบว่า

กว่าหนึ่งในสามของตัวอย่างชีววัตถุทั้งหมดตรวจพบ 

สารเสพติด โดยตรวจพบกัญชามากท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ 26 
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ตามด้วยโคเคนร้อยละ 11 ส่วนยากลุ่ม Benzodiazepines 

นั้นตรวจพบร้อยละ 9 (Scott-Ham & Burton, 2005)

ในประเทศออสเตรเลีย สถาบันนิติเวชศาสตร์ 

วคิทอเรียน (Victorian Institute of Forensic Medicine-- 

VIFM) ได้รวบรวมข้อมูลจนถึงเมษายน พ.ศ.2546 เป็น

เวลา 12 เดือน พบว่าร้อยละ 62 ระบุความสัมพันธ์กับผู้ถูก 

กล่าวหาว่า “เพิง่รูจั้กกนั” (Hurley, Parker & Wells, 2006)

การศึกษาผลการตรวจทางพิษวิทยาในชีววัตถุ 

ของผู้เสียหายคดีล่วงละเมิดทางเพศที่ถูกน�าส่งโรงพยาบาล 

แห่งหนึ่งในประเทศนอร์เวย์ระหว่าง พ.ศ.2546-2553 

จ�านวน 264 รายพบว่าตรวจพบเอทานอลร้อยละ 59 

ตรวจพบยากลุ่ม Benzodiazepines ร้อยละ 12 โดย 

ตรวจพบในรูป Oxazepam มากที่สุด (Hagemann et al.,  

2013) สารชนิดอื่นที่มีการตรวจพบได้แก่ สารกระตุ้นกลุ่ม 

Amphetamines ร้อยละ 5.7 กัญชาร้อยละ 5.4 และ

อนุพันธ์ฝิ่น ได้แก่ Codeine, Methadone, Morphine 

และ Oxycodone ร้อยละ 3.6 ส่วนยาที่มีฤทธิ์กดประสาท

ส่วนกลาง ได้แก่ ยาต้านการซึมเศร้า, ยาต้านโรคจิต,  

Antihistamines คณะผู้ท�าการวิจัยไม่รายงานผลเนื่อง 

จากเป็นยาที่ใช้ในการรักษาและมีความเกี่ยวข้องกับคดีต�่า

วิธีด�าเนินการวิจัย

การศึกษาการใช้ยาและสารเสพติดประกอบ

อาชญากรรมครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ารวจแบบตัดขวาง 

(cross-sectional descriptivestudy) โดยใช้แบบบันทึก

ข้อมูล เก็บรวบรวมข้อมูลจากผลการตรวจวิเคราะห์ทาง

พิษวิทยาของผู ้เสียหายที่เข้ารับการรักษาที่ห้องฉุกเฉิน 

โรงพยาบาลต�ารวจ ระหว่างปี พ.ศ. 2553-2558 รวม

ระยะเวลา 6 ปี โดยเมื่อผู้เสียหายในคดีล่วงละเมิดทางเพศ  

ท�าร้ายร่างกาย หรือชิงทรัพย์ ถูกน�าตัวส่งห้องฉุกเฉิน  

โรงพยาบาลต�ารวจ แพทย์จะท�าการซักประวัติ ตรวจ

ร่างกายของผู้เสียหาย เจาะเลือดและเก็บปัสสาวะ จากนั้น 

ส่งประวัติผู้เสียหายพร้อมตัวอย่างชีววัตถุไปที่ศูนย์พึ่งได้ 

โรงพยาบาลต�ารวจ ท�าหน้าที่จัดเก็บรวบรวมข้อมูลของ 

ผู ้ เ สียหาย และให ้หมายเลขรหัสเพื่อปกป ิดช่ือของ 

ผู ้เสียหายก่อนส่งตัวอย่างชีววัตถุให้กลุ ่มงานพิษวิทยา 

สถาบันนิติเวชวิทยา เพื่อท�าการตรวจวิเคราะห์ต่อไป

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ คือผู้เสียหายทุกราย

ท่ีเข้ารับการตรวจรักษาท่ีห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลต�ารวจ

ระหว่างเดือน มกราคม 2553 ถึงธันวาคม 2558 

เกณฑ์การคัดเข้าผู ้เสียหายท่ีมีการเก็บตัวอย่าง

เลือดและปัสสาวะส่งมาตรวจวิเคราะห์ทางพิษวิทยาที่

กลุ่มงานพิษวิทยา สถาบันนิติเวชวิทยา โรงพยาบาลต�ารวจ

เกณฑ์การคัดออก ผู ้เสียหายท่ีใบน�าส่งระบุว่า

ส่งตรวจเพื่อวัตถุประสงค์อื่นนอกเหนือจากการมอมยา

ประกอบอาชญากรรม หรือข้อมูลในใบน�าส่งไม่ครบถ้วน 

ไม่ชัดเจน

จากช่วงระยะเวลาดังกล่าวมีผู้เสียหายผ่านเกณฑ์

การคัดเข้าทั้งสิ้น 1,035 คน ไม่ผ่านเกณฑ์การคัดออก 

160 คน เนื่องจากในใบน�าส่งระบุว่าตรวจแอลกอฮอล์ 

และสารเสพติดเพื่อประกอบคดีอุบัติเหตุจราจร คงเหลือ 

กลุ่มตัวอย่างจ�านวนท้ังสิ้น 875 คน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

ผูว้จิยัใช้ตารางบันทกึผลเกบ็ข้อมลูผล บันทกึข้อมลู

ดังนี้ วันท่ีผู้เสียหายเข้ารับการตรวจ, รหัสประจ�าตัวอย่าง 

เป็นเลขหกหลกัแบบสุม่ ออกรหสัโดยศนูย์พึง่ได้ โรงพยาบาล

ต�ารวจ เพื่อปกปิดช่ือของผู้เสียหาย ไม่ให้ระบุตัวตนได้, 

ชนิดของยาหรือสารเสพติดท้ังหมดท่ีตรวจพบ และข้อมูล

ที่ระบุเพิ่มเติมในใบน�าส่ง ได้แก่ วัตถุประสงค์การตรวจ 

อาการเบ้ืองต้นของผู้ป่วย กลุ่มสารท่ีแพทย์สงสัยเป็นพิเศษ

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู ้วิจัยด�าเนินการเก็บรวบรวมข ้อมูลจากผล 

การตรวจวิเคราะห์ทางพิษวิทยา โดยตัวอย่างชีววัตถุที่ส่ง

ตรวจนั้นถูกเก็บขณะผู้เสียหายตรวจร่างกายและส่งตรวจ

วเิคราะห์ทีก่ลุม่งานพษิวทิยาเพือ่หาสารพษิหรอืสารเสพตดิ 

ตามดุลยพินิจของแพทย์เห็นสมควรอยู่แล้ว ไม่มีการเก็บ 

ตวัอย่างหรอืสิง่ส่งตรวจอืน่ใดจากร่างกายผูเ้สยีหายเพิม่เตมิ 

และคัดแยกตามเกณฑ์การคัดออก ได้แก่ ผลการตรวจ 

ที่มีข้อมูลไม่ชัดเจน หรือในใบน�าส่งระบุว่าส่งตรวจเพื่อ
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ตาราง 1

จ�านวนผู้เสียหายระหว่างปี พ.ศ.2553-2558 ที่ผลการตรวจพบยาและสารเสพติดหลายชนิดร่วมกัน

ผลการตรวจทางพิษวิทยา จ�านวน (ร้อยละ)

ตรวจไม่พบสารชนิดใดเลย 449 (51.3)

ตรวจพบสาร 1 ชนิด 369 (42.2)

ตรวจพบสาร 2 ชนิด 41 (4.7)

ตรวจพบสาร 3 ชนิด 15 (1.7)

ตรวจพบสาร 4 ชนิด 1 (0.1)

รวม 875 (100)

วัตถุประสงค์อื่น เช่น สงสัยว่าได้รับยาหรือเสพสารเสพติด 

เกินขนาด ประสบอุบัติเหตุ โดยไม่เกี่ยวข้องกับการถูก

มอมยาประกอบอาชญากรรม

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

ผลการตรวจวิเคราะห์ทางพิษวิทยา ท�าการ

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาน�าเสนอในรูป

ความถี่ และร้อยละ ค�านวณความชุกรวมในช่วงเวลา

ที่ท�าการศึกษาโดย

ความชุก = จ�านวนผู้เสียหายที่ตรวจพบยาและ

สารเสพติด/จ�านวนผู้เสียหายทั้งหมด

ผลการวิจัย

จากจ�านวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 875 ราย พบว่า 

มีการตรวจพบยาหรือสารเสพติดอย่างน้อยหนึ่งชนิด  

จ�านวน 427 ราย (ร้อยละ 48.8) ชนดิของยาและสารเสพตดิ 

ที่ตรวจพบมีจ�านวนทั้งสิ้น 32 ชนิด โดยตรวจพบยาใน

กลุ่ม Benzodiazepines มากที่สุดรวม 328 ราย (ร้อยละ 

37.5) จากจ�านวนยาในกลุ่มที่พบ 9 ชนิด ยาที่มีอุบัติการณ์

สูงสุด คือ Alprazolam จ�านวน 214 ราย คิดเป็นร้อยละ 

24.5 ของจ�านวนตัวอย่างท้ังหมด รองลงมาคือ Diazepam 

จ�านวน 26 ราย (ร้อยละ 3.0) และ Midazolam จ�านวน 

24 ราย (ร้อยละ 2.7) ท้ังนี้มีผู้เสียหายจ�านวน 39 ราย

ที่ผลการตรวจวิเคราะห์ทางพิษวิทยาในตัวอย่างชีววัตถุ

พบ Temazepam และ Oxazepam ซ่ึงไม่สามารถระบุ

ชนิดของตัวยาเดิมท่ีแท้จริงได้ ยากลุ่มอื่นท่ีมีการตรวจพบ  

ได ้แก ่ ยากลุ ่ม Antihistamine และยาทางจิตเวช  

(Psychotropic drugs) ยาที่ตรวจพบแต่ผู้วิจัยไม่น�ามา

ค�านวณอุบัติการณ์ ได้แก่ Ambroxol, Cimetidine, 

Diclofenac, Famotidine, Fluconazole, Minoxidil, 

Paracetamol, Phenylpropanolamine, Phentermine, 

Piroxicam และ Pseudoepedrine เนื่องจากเป็นยารักษา

โรคท่ีเข้าถึงได้ท่ัวไปและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาไม่เกี่ยวข้อง 

กับการน�ามาใช้มอมยาประกอบอาชญากรรม

ส�าหรับสารเสพติดที่มีอุบัติการณ์สูงสุด คือ  

Methamphetamine จ�านวน 43 ราย (ร้อยละ 4.9) 

MDMA (3.4-Methylenedioxymethamphetamine) 

หรือยาอี จ�านวน 8 ราย ส่วนกัญชาและ cocaine ท่ีพบ

มากในงานวิจัยต่างประเทศนั้น ในการศึกษานี้ตรวจพบ

เพียง 5 และ 2 ราย ตามล�าดับ นอกจากนี้ยังตรวจพบ

ยาและสารเสพติดร่วมกันมากกว่าหนึ่งชนิดในผู้เสียหาย  

57 ราย (ร้อยละ 6.5)
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ตาราง 2

อุบัติการณ์ของยาและสารเสพติดที่น�ามาใช้ประกอบอาชญากรรมในแต่ละปี

ชนิดของยา

จ�านวน (ร้อยละ)

ปี 2553

N = 139

ปี 2554

N = 139

ปี 2555

N = 212

ปี 2556

N = 149

ปี 2557

N = 149

ปี 2558

N = 87

รวม

N = 875

ยากลุ่ม Benzodiazpines 344 (39.3)

Alprazolam 15 (10.8) 28 (20.1) 67 (31.6) 55 (36.9) 30 (20.1) 19 (21.8) 214 (24.5)

Chlordiazepoxide - - - - - 1 (1.1) 1 (0.1)

Clonazepam - - 3 (1.4) 2 (1.3) 1 (0.7) - 6 (0.7)

Diazepam 2 (1.4) 3 (2.2) 4 (1.9) 7 (4.7) 6 (4.0) 4 (4.6) 26 (3.0)

Lorazepam 2 (1.4) - 3 (1.4) 3 (2.0) 7 (4.7) 1 (1.1) 16 (1.8)

Midazolam 6 (4.3) 1 (0.7) 4 (1.9) 2 (1.3) 4 (2.7) 7 (8.0) 24 (2.7)

Nimetazepam - - - - 1 (0.7) - 1 (0.1)

Nitrazepam - 1 (0.7) 1 (0.5) 1 (0.7) - - 3 (0.3)

Triazolam 1 (0.7) - 3 (1.4) 10 (6.7) 1 (0.7) - 15 (1.7)

Metabolites 4 (2.9) 7 (5.0) 11 (5.2) 12 (8.1) 3 (2.0) 1 (1.1) 38 (4.3)

ยากลุ่ม Antihistamines

Cetirizine - 1 (0.7) 4 (1.9) 1 (0.7) 7 (4.7) - 13(1.5)

Hydroxyzine - 2 (1.4) - 1 (0.7) - - 3 (0.3)

Chlorpheniramine - - - 1 (0.7) - - 1(0.1)

Diphenhydramine - 1 (0.7) 1 (0.5) - 1 (0.7) 4 (4.6) 7(0.8)

Tripolidine - - 1 (0.5) - - - 1(0.1)

ยาทางจิตเวช

Amitriptyline - - 2 (0.9) 4 (2.6) 4 (2.6) 1 (1.1) 11 (1.3)

Citalopram - 2 (1.4) - - - - 2 (0.2)

Clozapine - - - 1 (0.7) - - 1 (0.1)

Fluoxetine - - 2 (0.9) 2 (1.3) 1 (0.7) 4 (4.6) 9 (1.0)

Gabapentin - - - 1 (0.7) - - 1 (0.1)

Haloperidol - 1 (0.7) - - - - 1 (0.1)

Trazodone - - - 1 (0.7) - 1 (1.1) 2 (0.2)
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ตาราง 2

อุบัติการณ์ของยาและสารเสพติดที่น�ามาใช้ประกอบอาชญากรรมในแต่ละปี (ต่อ)

ชนิดของยา

จ�านวน (ร้อยละ)

ปี 2553

N = 139

ปี 2554

N = 139

ปี 2555

N = 212

ปี 2556

N = 149

ปี 2557

N = 149

ปี 2558

N = 87

รวม

N = 875

ยาบรรเทาปวด

Codeine - 1 (0.7) - - - - 1 (0.1)

Methadone - - 1 (0.5) 1 (0.7) - - 2 (0.2)

Tramadol - - 1 (0.5) 3 (2.0) 2 (1.3) - 6 (0.7)

ยาชนิดอื่น ๆ

Lidocaine - 1 (0.7) 1 (0.5) - - - 2 (0.2)

Orphenadrine - - 1 (0.5) 1 (0.7) 1 (0.7) - 3 (0.3)

Sildenafil - - - 4 (2.7) 2 (1.3) - 6 (0.7)

Xylazine - - - 1 (0.7) - 1 (1.1) 2 (0.2)

สารเสพติด

Cocaine - 1 (0.7) - - 1 (0.7) - 2 (0.2)

Methamphetamine 11 (7.9) 11 (7.9) 6 (2.8) 5 (3.4) 6 (4.0) 4 (4.6) 43 (4.9)

MDMA - 1 (0.7) - - 4 (2.7) 3 (3.4) 8 (0.9)

Mitragynine - - - - 1 (0.7) - 1 (0.1)

THC - 1 (0.7) - 1 (0.7) 1 (0.7) 2 (2.3) 5 (0.6)

การอภิปรายผล

ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่า มียาและสารเสพติด 

หลากหลายชนิดที่ เกี่ยวข ้องกับการมอมยาประกอบ

อาชญากรรม และมีผู้เสียหายจ�านวน 449 รายที่ตรวจ 

ไม่พบยาหรือสารเสพติดชนิดใดในเลือดและปัสสาวะเลย 

อาจเน่ืองมาจากระยะเวลาหลังจากได้รับสารจนถึงเข้ารับ

การตรวจร่างกายและเก็บตัวอย่างชีววัตถุเพื่อส่งตรวจนาน

เกินไป จึงควรท�าการเก็บตัวอย่างชีววัตถุหลังเกิดเหตุการณ์

ให้เร็วที่สุด โดยตัวอย่างเลือดจะเหมาะสมในระยะเวลา 

ไม่เกิน 12 ชั่วโมงหลังเกิดเหตุการณ์ ส่วนปัสสาวะอาจ

เหมาะสมเมื่อเวลาผ่านไปไม่เกิน 72 ชั่วโมง หากนานเกินไป 

จะท�าให้โอกาสตรวจได้ผลน้อยลง

การตรวจพบสารชนิดใหม่ในช ่วงระยะเวลา

ที่ท�าการเก็บข้อมูล ได้แก่ Nimetazepam เป็นยากลุ่ม 

Benzodiazepines ซึ่งไม่มีการใช้ประโยชน์ในประเทศไทย 

แต่พบการน�ามาใช้ในทางท่ีผิดในต่างประเทศ (Narcotics 

Control Division Food and Drug Administration, 

2012) และ Xylazine ซึ่งเป็นยาสงบประสาทส�าหรับสัตว์ 

ไม่มกีารน�ามาใช้ประโยชน์ทางการแพทย์ในมนษุย์ ภายหลงั

จากพบว่ามีมิจฉาชีพน�าไปใช้ในการก่ออาชญากรรม จึงมี

การยกสถานะจากยาอันตรายเป็นยาควบคุมพิเศษ ต้อง

ขายตามใบสั่งผู้ประกอบการบ�าบัดโรคสัตว์ชั้นหนึ่งเท่านั้น 

และใช้ภายใต้การก�ากับดูแลโดยผู้ประกอบการบ�าบัดโรค
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สัตว์ชั้นหนึ่งเท่าน้ัน (Public and Consumer Affairs, 

Food and Drug Administration, 2013)

ข้อเสนอแนะการวิจัย

งานวิจัยนี้เก็บรวบรวมเฉพาะผลการตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ ซึ่งไม่อาจระบุได้ว่ายาและสารเสพติด

ที่ตรวจพบนั้นใช้โดยผู้เสียหายเองเพื่อวัตถุประสงค์ทาง 

การแพทย์หรือไม่ จึงควรเก็บข้อมูลจากเวชระเบียนผู้ป่วย

เพิม่เตมิด้วย เพือ่ให้ได้ข้อมลูประวตักิารรกัษา ประวตักิารใช้

ยาของผู้เสียหายรวมถึงปัจจัยอื่นท่ีเก่ียวข้อง เช่น ช่วงเวลา 

ที่เกิดเหตุและระยะเวลาที่เก็บตัวอย่างชีววัตถุ และงานวิจัย

ครั้งนี้เป็นการศึกษาเฉพาะกรณีผู้เสียหายตรวจร่างกายที่

โรงพยาบาลต�ารวจ กรุงเทพมหานคร ท้ังนี้ในพื้นท่ีอื่นอาจ

มีการใช้ยาและสารเสพติดประกอบอาชญากรรมที่แตกต่าง

กันไป จึงเห็นควรให้หน่วยงานในแต่ละภูมิภาคเก็บข้อมูล

ดังกล่าวต่อไป
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บทคัดย่อ

งานวจิยันีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่พฒันาวธิกีารคดัเลอืกข้อสอบข้อถดัไปโดยใช้วธิอีาณานคิมมดส�าหรบัการทดสอบแบบ

ปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ ซึ่งกระบวนการพัฒนาที่ผู้วิจัยน�าเสนอประกอบไปด้วย 3 ขั้นตอนหลัก ดังนี้ (1) การแบ่งกลุ่ม

ข้อสอบจากคลังข้อสอบและการออกแบบกฎที่เกี่ยวข้องก่อนน�าเข้าสู่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมด (2) การออกแบบ 

กระบวนการของวิธีอาณานิคมมดให้สามารถเลือกข้อสอบข้อถัดไปได้เหมาะสมกับระดับความสามารถของผู ้สอบ  

(3) รูปแบบการด�าเนินการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ การทดสอบประสิทธิภาพของวิธีการที่น�าเสนอ 

ดังกล่าว ได้ท�าการวัด 2 ด้าน คือ ด้านการประมาณค่าความสามารถของผู้สอบ และด้านจ�านวนข้อสอบท่ีใช้ทดสอบ  

ซ่ึงด�าเนินการภายใต้สถานการณ์จ�าลองมัลติคาโร โดยจ�าลองคลังข้อสอบตามทฤษฎีการตอบสนองข้อสอบ (IRT) ซึ่งเลือก

ใช้โมเดลโลจิสติกแบบ 3 พารามิเตอร์ (3PL) จ�าลองผลการตอบข้อสอบ และจ�าลองค่าความสามารถท่ีแท้จริงของผู้สอบ 

จากน้ันท�าการค�านวณค่ารากที่สองของความคลาดเคลื่อนก�าลังสองเฉลี่ย (RMSE) และค่าความล�าเอียงเฉลี่ย (average 

bias) ของการประมาณค่าความสามารถของผู้สอบเทียบกับค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบ และค่ามัธยฐาน (median) 

ของจ�านวนข้อสอบที่ใช้ในการทดสอบ เพื่อน�ามาเปรียบเทียบกับวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์สารสนเทศ

สูงสุด และวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์ของเฮอร์วิคซ์และมีการควบคุมการใช้ข้อสอบ ผลการทดลองพบว่า 

วิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้วิธีอาณานิคมมดมีค่าเฉลี่ย RMSE = 0.074 ค่าเฉลี่ย Average Bias = 0.001 และ

ค่า Median = 15 ดังน้ันวิธีการคัดเลือกข้อสอบที่พัฒนาขึ้นดังกล่าวจึงมีประสิทธิภาพโดยรวมสูงกว่าวิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์สารสนเทศสูงสุด และวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์ของเฮอร์วิคซ์และม ี

การควบคุมการใช้ข้อสอบ

ค�าส�าคัญ: วิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป, การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์, วิธีอาณานิคมมด
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บทน�า

การเลือกข้อสอบเป็นหัวใจส�าคัญของการทดสอบ

แบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ (Phankokkruad & 

Woraratpanya, 2012) โดยมีจุดมุ่งหมายของการเลือก

ข้อสอบเพือ่ให้ความแม่นย�าในการประมาณค่าความสามารถ

ของผูส้อบมากทีส่ดุ รวมถงึรกัษาความปลอดภยัของข้อสอบ

หากใช้วิธีในการเลือกข้อสอบที่ไม่มีประสิทธิภาพก็จะส่งผล

ให้ได้ข้อสอบที่ใช้ทดสอบไม่เหมาะกับระดับความสามารถ 

ของผู ้สอบอย่างแท้จริง เกิดความคลาดเคลื่อนของ 

ความสามารถของผู ้สอบสูงท�าให้ใช้จ�านวนข้อสอบและ

เวลาในการทดสอบมากขึ้น (Reckase, 2009) นอกจากนี้

ยังส่งผลในเร่ืองของการเลือกข้อสอบมาใช้ทดสอบซ�้ามาก

เกินไปและข้อสอบในคลังข้อสอบไม่ถูกเลือกมาใช้ทดสอบ 

เหตุการณ์ดังกล่าวย่อมเป็นอุปสรรคต่อการประมาณ 

ค่าระดับความสามารถของผู้สอบให้ตรงกับความเป็นจริง  

ดัง น้ันประสิทธิภาพของวิธีการคัดเลือกข ้อสอบจึง 

ส่งผลในลักษณะแปรผันโดยตรงกับประสิทธิภาพของ 

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ เนื่องจาก

วตัถปุระสงค์ของการทดสอบดงักล่าวจะด�าเนนิการทดสอบ

โดยใช้คอมพิวเตอร์ในการคัดเลือกข้อสอบให้เหมาะสม

กับความสามารถของผู ้สอบแต่ละคน โดยอาศัยทฤษฎ ี

การตอบสนองข้อสอบ (Item Response Theory--IRT) 

มาใช้เป็นพื้นฐานในการค�านวณค่าสารสนเทศในรูปแบบ

ต่าง ๆ ของข้อสอบ โดยอาศัยหลักการท่ีว่าถ้าหากผู้สอบ

ท�าข้อสอบข้อที่ผ่านมาถูกต้องคอมพิวเตอร์จะต้องเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปท่ียากข้ึน แต่ถ้าหากผู้สอบท�าข้อสอบข้อ

ที่ผ่านมาผิดคอมพิวเตอร์จะต้องเลือกข้อสอบข้อถัดไปที ่

ง่ายลง 

จากที่กล่าวไปในข้างต้นถึงความส�าคัญของวิธีการ

เลือกข้อสอบข้อถัดไปของการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์ ดังนั้นในระบบการทดสอบแบบปรับเหมาะ

ด้วยคอมพิวเตอร์จึงมีวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปที่

นิยมใช้กันเป็นมาตรฐานในการเลือกข้อสอบข้อถัดไป คือ

วิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์สารสนเทศ

Abstract

The research was invented in order to develop the next item selection procedure using Ant 

Colony Optimization for computerized adaptive testing which the process is proposed by three main 

steps as follows the first step is dividing group of items from item bank and involved rules design  

before Ant Colony Optimization process, the second step is process design of Ant Colony Optimization  

to select the next item properly with ability level of the examinees and the third step is the format  

operation of computerized adaptive testing. The efficiency testing of aforementioned steps  

measure up the examinee ability estimate and the number of used items which operate under Monte 

Carlo Simulation via item bank simulation in accordance with Item Response Theory (IRT) which use  

Three-Parameter Logistic Model (3PL) to simulate the results from item and True ability of the  

examinees afterwards calculate Root Mean Square Error (RMSE) and Average Bias of examinee ability 

estimate compare with true ability of the examinees and Median of the number of used items in 

order to compare with the next item selection procedure using Maximum Information Criterion (MIC) 

and Hurwicz Criterion with Item Exposure Control (HC-Ex). The results showed that the next item 

selection procedure using Ant Colony Optimization have the mean of RMSE = 0.074, Average Bias = 

0.001 and Median = 15. Hence the developed item selection procedure is more overall efficient than 

the next item selection procedure using MIC and HC-Ex.

Keywords: next item selection, computerized adaptive testing, ant colony optimization
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สูงสุด (Maximum Information Criterion--MI) ซ่ึงเป็น 

การคดัเลอืกข้อสอบข้อถดัไปทีน่�าปัจจยัของการเดาข้อสอบ

มาพิจารณาร่วมกบัค่าความสามารถของผูส้อบ (θ) ขณะนัน้  

ซึ่งจะคัดเลือกข้อสอบที่มีค่าสารสนเทศสูงสุดที่ใกล้เคียงกับ

ค่าความสามารถของผู้สอบมาเป็นข้อสอบข้อถัดไป เสนอ

โดย Birnbaum (Linden & Glas, 2002)

ที่ผ่านมามีงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการคัดเลือก

ข้อสอบส�าหรบัการทดสอบแบบปรบัเหมาะด้วยคอมพวิเตอร์

อยู ่จ�านวนหนึ่งซึ่งสามารถจ�าแนกกลุ่มของงานวิจัยตาม

ลักษณะของกระบวนการออกแบบการคัดเลือกข้อสอบ

ได้เป็น 2 กลุ่มคือ กลุ่มที่ 1 การสร้างสมการเพื่อใช้ใน 

การคัดเลือกข้อสอบ (deterministic) หรือสร้างสมการใน 

รปูแบบของความน่าจะเป็นในการเลอืกข้อสอบ (stochastic)  

งานวิจัยในกลุ่มนี้จะท�าการหาความสัมพันธ์ของตัวแปร 

ต่าง ๆ  ที่เกี่ยวข้องกับการวัดและประเมินผลข้อสอบอยู่ใน

รปูแบบของสมการจากนัน้จะน�าสมการทีส่ร้างขึน้เป็นเครือ่ง

มือในการตัดสินใจเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยพิจารณาจาก

ผลลัพธ์ของสมการที่ได้ เช่น การคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป

โดยใช้สารสนเทศคูลเบค-ไลเบลอร์ (Kullback-Leibler 

Information--KL) (Chang & Ying, 2008) การคัดเลือก 

ข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้ประสิทธิภาพของสารสนเทศ  

(Efficiency Balanced Information-- EBI) (Han, 2012) 

และ การเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้การเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไปโดยใช้วิธี Variable-length Item Selection 

(Koedsri, Lawthong & Ngudgratoke , 2014) และ 

การคดัเลือกข้อสอบข้อถดัไปโดยใช้เกณฑ์ของเฮอร์วคิซ์และ

การควบคุมการใช้ข้อสอบ (Hurwicz Criterion and the 

Item Exposure Control--HC-Ex) เป็นต้น (Premthongsuk,  

Chadcham & Pradujprom, 2017) 

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการเลือกข้อสอบในกลุ่มที่ 

2 ได้แก่ การเลือกข้อสอบข้อถัดไปในรูปแบบของการจัด

หมวดหมู่ข้อสอบโดยใช้วิธีทางปัญญาประดิษฐ์ (artificial  

intelligence item classification) วิธีการในกลุ่มนี้

จะเป็นการใช้เทคนิคทางด้านปัญญาประดิษฐ์ในการจัด 

หมวดหมู่ข้อสอบให้อยู่ในรูปแบบต่าง ๆ ที่เหมาะสมท่ีสุด

เช่น ต้นไม้ตัดสินใจ (decision tree) เพื่อใช้เป็นแนวทาง

ในการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป วิธีการทางปัญญาประดิษฐ์ 

ดงักล่าวทีเ่กีย่วข้องกบัการพฒันาการเลอืกข้อสอบข้อถดัไป 

ในการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ ได้แก่ 

Bayesian Networks (Hsieh & Kuo, 2010), Genetic  

Algorithms (Phankokkruad & Woraratpanya, 

2012) และ Genetic Fuzzy Expert System (Verdú 

et al., 2012) ซึ่งข้อดีของวิธีทางปัญญาประดิษฐ์ (AI) 

คือกระบวนการยืดหยุ ่นกับปัญหามากกว่า เนื่องจาก

กระบวนการปล่อยโอกาสให้ระบบสามารถคิดวิเคราะห์

ค้นหาค�าตอบได้หลายรูปแบบแล้วจึงตัดสินใจเลือกค�าตอบ

รูปแบบท่ีดีท่ีสุด

จากการพิจารณาวิธีการคัดเลือกข้อสอบทั้ง 2 

กลุ ่มดังกล่าว พบว่าวิธีทางปัญญาประดิษฐ์เป็นวิธีที่มี

กระบวนการออกแบบให้ระบบสามารถคิดวิเคราะห์และ

ตัดสินใจเพื่อค้นหาค�าตอบที่เหมาะสมที่สุดได้เองอย่าง

อตัโนมตัภิายใต้เงือ่นไขทีก่�าหนดและขอบเขตของค�าตอบที่

เป็นไปได้ได้อย่างครอบคลุม ซึ่งวิธีทางปัญญาประดิษฐ์ ท่ีมี

ความสามารถในการค้นหาค�าตอบท่ีเหมาะสมดังกล่าวโดย

ส่วนมากจะอยู่ในกลุ่มของการเรียนรู้ของเครื่อง (machine 

learning) ประเภทเมตาฮิวริสติก (meta-heuristic) ซึ่งมี

ระเบียบวิธีในการค้นหาค�าตอบท่ีดีภายในพื้นท่ีของค�าตอบ

ท่ีเป็นไปได้ (feasible region) โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อหา 

ค�าตอบท่ีดีท่ีสุดหรือค�าตอบท่ีใกล้เคียงค�าตอบที่ดีที่สุด 

ภายในระยะเวลาอันสั้น (Blum & Roli, 2003)

ปัญหาการเลือกข้อสอบข้อถัดไปในการทดสอบ

แบบปรบัเหมาะด้วยคอมพวิเตอร์ คอืปัญหาทีอ่ยูใ่นลักษณะ

ของการค้นหากลุ ่มข้อสอบที่ตรงกับความสามารถหรือ 

มีความเหมาะสมกับผู้สอบเพื่อให้ผู้สอบใช้ในการทดสอบ 

ดังนั้นวิธีอาณานิคมมด (Ant Colony Optimization 

--ACO) ซ่ึงถูกน�าเสนอโดย Dorigo and Gambardella 

(1997) และเป็นหนึ่งในวิธีปัญญาประดิษฐ์ในกลุ่มดังกล่าว 

จึงมีความเหมาะสมที่จะน�ามาใช้แก้ปัญหาเลือกข้อสอบ 

ข้อถดัไปในการทดสอบแบบปรบัเหมาะด้วยคอมพวิเตอร์ได้ 

จากความส�าคัญของปัญหาการเลือกข้อสอบ 

ข้อถัดไป และการศึกษางานวิจัยท่ีเก่ียวข้องดังกล่าว จึงมี

แนวคิดท่ีจะพัฒนาวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปส�าหรับ

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ในแนวทาง

ใหม่โดยใช้วิธีที่ยังไม่เคยมีผู ้พัฒนามาก่อน ประกอบกับ

วิธีอาณานิคมมดเป็นวิธีที่มีคุณสมบัติในการค้นหาค�าตอบ

ท่ีเหมาะสมได้อย่างมีประสิทธิภาพ และจากการทบทวน
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วรรณกรรมยังไม่พบว่ามีงานวิจัยใดได้น�าวิธีดังกล่าว 

มาใช้กับการเลือกข้อสอบข้อถัดไปของการทดสอบแบบ 

ปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์

ดังน้ันงานวิจัยนี้จึงสนใจพัฒนาวิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปในการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร ์โดยใช ้วิธีอาณานิคมมดประเภทระบบ

อาณานิคมมด (Ant Colony System --ACS) ท่ีจะ 

ส่งผลให้ประสิทธิภาพของการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์ดียิ่งขึ้น 

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อพัฒนาวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดย

ใช้วธิอีาณานิคมมดส�าหรบัการทดสอบแบบปรบัเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์และเปรียบเทียบ

2. เพ่ือเปรียบเทียบประสิทธิภาพของวิธีการ 

คัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป 3 วิธี คือ (1) วิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้วิธีอาณานิคมมด (2) วิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์สารสนเทศสูงสุด และ (3) วิธี

การคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้เกณฑ์ของเฮอร์วิคซ์ 

และการควบคุมการใช้ข้อสอบ ในด้านการประมาณค่า 

ความสามารถของผู ้สอบ และจ�านวนข้อสอบที่ใช ้ใน 

การทดสอบ

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์

ประกอบไปด้วยองค์ความรู้ 2 ด้าน คือ ทฤษฎีการวัดผล

การศกึษาและเทคโนโลยคีอมพวิเตอร์ วธิดี�าเนนิการจดัการ

การทดสอบจะคดัเลอืกข้อสอบจากคลงัข้อสอบให้เหมาะสม 

กับระดับความสามารถของผู ้สอบซึ่งอยู ่บนพื้นฐานของ 

การตอบข้อสอบข้อที่ผ่านมาของผู ้สอบส่งผลให้ผู ้สอบ

แต่ละคนได้ข้อสอบที่แตกต่างกันและจ�านวนข้อสอบท่ี 

ไม่เท่ากัน การทดสอบแบบปรบัเหมาะกบัความสามารถของ

ผู้สอบเป็นการทดสอบที่มีประสิทธิภาพเนื่องจากประหยัด

เวลา ลดจ�านวนข้อสอบลงได้โดยไม่ท�าให้คุณภาพของ 

การทดสอบลดลง แต่กลับมีแนวโน้มที่จะเพิ่มคุณภาพของ

การวัดให้สูงขึ้น ทั้งในด้านความเที่ยง (reliability) และ

ความตรง (validity) 

วิธีการด�าเนินการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์ประกอบไปด้วย 5 ข้ันตอนคือ (1) การสร้าง

คลังข้อสอบ(create item bank) เป็นการสร้างคลัง

ข้อสอบท่ีมุ่งวัดคุณลักษณะหรือความสามารถของผู้สอบ

ท่ีต้องการได้ ครอบคลุมระดับความสามารถท่ีต่าง ๆ กัน  

(2) การคัดเลือกข้อสอบข้อเริ่มต้น (first item selection) 

การทดสอบควรเริ่มต้นจากการเลือกข้อสอบท่ีมีระดับ 

ความยากที่เท่ากับหรือต�่ากว่าระดับความสามารถของ 

ผู ้สอบ เพื่อให้การประมาณค่าความสามารถของผู้สอบ

ได้ถูกต้องมากขึ้น (3) การเลือกข้อสอบข้อถัดไป (next 

item selection) เป็นขั้นตอนที่ต้องพิจารณาคัดเลือก

ข้อสอบตามเงื่อนไขที่ก�าหนด โดยอาศัยผลการตอบข้อสอบ 

ข้อก่อนหน้ามาร่วมพิจารณาด้วย (4) การประมาณค่า

ความสามารถของข้อสอบ (calculate possible ability  

levels) เป็นการประมาณค่าความสามารถของผู ้สอบ 

หลังจากตอบข้อสอบแล้ว ซ่ึงวิธีการประมาณค่าดังกล่าว

ท่ีนิยมใช้กันคือ Maximum Likelihood Estimation, 

Bayesian Estimation และ Bayesian Updating  

Estimation และ (5) เกณฑ์การยตุกิารทดสอบ (termination  

criterion) การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์

จะสิ้นสุดลงเมื่อผลการตอบข้อสอบข้อที่ผ่านมาเป็นไปตาม

เกณฑ์ยุติการทดสอบ (Reckase, 2009)

วิธีอาณานิคมมด

วิธีอาณานิคมมด (Ant Colony Optimization 

--ACO) ได้แนวคิดมาจากพื้นฐานของการค้นหาแหล่ง

อาหารของฝูงมดในธรรมชาติ โดยมดทุกตัวในฝูงจะร่วมมือ 

กันค้นหาแหล่งอาหารและพยายามค้นหาเส้นทางจากรัง

ไปยังแหล่งอาหารให้ได้ระยะทางท่ีสั้นท่ีสุด

การค้นหาเส้นทางนั้นมดใช้สารเคมีท่ีเรียกว่า  

ฟีโรโมน (pheromone) เป็นข้อมูลในการหาเส้นทางทั้ง

ขาไปและขากลับรัง โดยมดจะพ่นฟีโรโมนลงบนเส้นทาง

ท่ีผ่านเพื่อเป็นข้อมูลให้มดตัวอื่น ๆ เดินตามและมดท่ีเดิน

ตามก็จะวางฟีโรโมนทับลงไปอีก ฟีโรโมนในเส้นทางใด 

มีค ่ามากก็จะมีจ�านวนมดผ่านมากและเส ้นทางจะม ี

ความสั้นกว่าเส้นทางมีปริมาณฟีโรโมนน้อย จนกระทั่ง
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สุดท้ายเส้นทางที่มีมดเลือกเดินมากที่สุดคือเส้นทางที่

มีระยะทางที่สั้นที่สุดท�าให้ฟีโรโมนเป็นข้อมูลส�าคัญต่อ 

การใช้ค้นหาแหล่งอาหารของมดและการเดินทางกลับรัง  

ดังนั้นขั้นตอนวิธีระบบอาณานิคมมดจึงถูกน�ามาใช้แก้

ปัญหาการหาค่าเหมาะสมทีส่ดุเชงิการจดั (combinatorial  

optimization) 

วิธีการปรับปรุงประสิทธิภาพกระบวนการท�างาน

ของวิธีอาณานิคมมดมีทั้งหมด 5 วิธี ได้แก่ วิธีระบบมด 

(ant system), วิธี Elitist Ant System, วิธีระบบมดแบบ

เรียงล�าดับ (rank-base ant system), วิธีระบบมดแบบ

ก�าหนดขอบเขตสงูสดุ-ต�า่สดุ (max-min ant system) และ

ระบบอาณานิคมมด (ant colony system) โดยอธิบาย

กระบวนการท�างานส�าหรับการแก้ปัญหาเกี่ยวกับการหา

เส้นทางเดินของพนักงานขาย (Traveling Salesman 

Problem--TSP) (Dorigo & Stützle, 2004)

สมมติฐานการวิจัย

ประสิทธภิาพการคดัเลอืกข้อสอบของวธิทีีน่�าเสนอ

มีมากกว่าวิธีที่น�ามาเปรียบเทียบ

วิธีด�าเนินการวิจัย

การด�าเนินการพัฒนาวิธีการคัดเลือกข้อสอบ 

ข้อถัดไปของการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์

โดยใช้วธิอีาณานคิมมด ให้สามารถเลอืกข้อสอบได้เหมาะสม 

กับความสามารถของผู ้สอบ ผู ้วิจัยได้ออกแบบขั้นตอน 

การพัฒนาเป็น 3 ขั้นตอน ดังนี้ 

1. การเตรียมข้อมูลและการออกแบบ

กระบวนการที่เกี่ยวข้องก่อนน�าเข้าสู่กระบวนการ

ของวิธีอาณานิคมมด ประกอบไปด้วยวิธีด�าเนินการดัง 

ต่อไปน้ี 

1.1 การแบ่งกลุ่มข้อสอบจากคลังข้อสอบ

การแบ่งกลุ่มข้อสอบในคลังข้อสอบจะแบ่งตาม

ค่าความยากของข้อสอบเป็นหลักโดยแบ่งเป็น 5 ระดับ 

ดังกล่าวในกรอบแนวคิดการวิจัยข้างต้น โดยข้อสอบถูก

จ�าลองขึ้นจากการสุ่มตัวเลขด้วยโปรแกรม WinGen3 เพ่ือ

จ�าลองค่าพารามิเตอร์ของข้อสอบจ�านวน 500 ข้อ แต่ละ

ข้อประกอบด้วยค่าอ�านาจจ�าแนกของข้อสอบ (a) อยู่ใน

ช่วง 0.50 ถึง 2.50 ค่าความยากของข้อสอบ (b) อยู่ใน

ช่วง -2.50 ถึง 2.50 และค่าการเดาของข้อสอบ (c) มีค่า

ไม่เกิน 0.30

1.2 รูปแบบการจัดวางต�าแหน่งข้อสอบ

การเลือกข้อสอบข้อถัดไปจะถูกออกแบบให้

อยู่ในรูปแบบของการจัดข้อสอบจากกลุ่มข้อสอบที่ได้จาก

กระบวนการ K-Means Clustering ให้อยู่ตามต�าแหน่งที่

เหมาะสมบนต้นไม้ตัดสินใจแบบสามเหลี่ยม (TDT) ซึ่งจะ

แตกต่างกบัผงัต้นไม้ตดัสนิใจแบบปกต ิ(classical decision 

tree) ตรงที่ Branch จาก Root Node ฝั่งซ้ายและฝั่งขวา

สามารถเชื่อมโยงถึงกันได้ ในขณะที่ผังต้นไม้ตัดสินใจแบบ

ปกตินั้นจะแยกออกจากกันไม่สามารถเช่ือมโยงถึงกันได้ 

การจัดวางต�าแหน่งข้อสอบแต่ละข้อที่เหมาะสม

ของแต่ละชุดข้อสอบจะใช้กระบวนการของวิธีอาณานิคม

มดในการจัดวางแบบอัตโนมัติ ดังกล่าวในกรอบแนวคิด

ภาพ 1 การจัดชุดข้อสอบบน TDT

การวิจัยข้างต้น แสดงได้ดังภาพ 1

จากภาพ 1 จ�านวนข้อสอบท้ังหมดท่ีจัดวางบน

ผังต้นไม้ตัดสินใจรูปสามเหลี่ยมใด ๆ สามารถค�านวณได้

ดังสมการ 1

         N = 1+2+3+ ⋯ +n               (1) 

เมื่อ N คือ จ�านวนโหนดหรือข้อสอบทั้งหมดของ 

แต่ละชุดข้อสอบท่ีจัดวางบน TDT 

 n คือ จ�านวนระดับของ TDT 
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จากสมการดังกล่าวเมื่อพิจารณาค่าตัวแปร n 

นอกจากจะหมายถงึจ�านวนระดบัของ TDT แล้วยงัหมายถงึ 

จ�านวนข้อสอบสูงสุดที่ผู้สอบสามารถท�าได้ใน 1 กลุ่มของ

ข้อสอบทีถ่กูจดัวางในรปูแบบของ TDT ดงันัน้ความสมัพนัธ์

ระหว่างจ�านวนข้อสอบสงูสดุทีใ่ช้ทดสอบและจ�านวนข้อสอบ

ทั้งหมดของแต่ละชุดข้อสอบที่ใช้ในการจัดวางข้อสอบใน 

รูปแบบของ TDT แต่ละต้นเป็นไปตามสมการ 2 

  N = ( n ) (n+1)                    (2) 

เมื่อ N คือ จ�านวนโหนดหรือข้อสอบทั้งหมดของแต่ละ

ชุดข้อสอบที่จัดวางบน TDT 

 n คือ จ�านวนข้อสอบสูงสุดที่ใช้ทดสอบในแต่ละ

ชุดข้อสอบ

1.3 กฎการเลือกข้อสอบของมดแต่ละตัว 

ลักษณะของการเลือกข ้อสอบข้อถัดไปให ้ 

ผู้สอบจะเป็นไปตามความสัมพันธ์ของการเชื่อมโยงถึงกัน

ระหว่างข้อสอบแต่ละข้อบน TDT มีลักษณะดังนี้ คือ เมื่อ

ผู้สอบก�าลังท�าข้อสอบ ณ ข้อหรือโหนดใด ๆ บนต�าแหน่ง

ของ TDT หากท�าข้อสอบข้อดังกล่าวผิด ข้อสอบข้อถัดไปท่ี

ระบบจะเลอืกให้ผู้สอบท�าคือข้อสอบทีเ่ชือ่มโยงกบัโหนดนัน้

ทางฝั่งด้านซ้ายในระดับถัดลงมา 1 ระดับ (ข้อสอบที่ระดับ

ความยากลดลง) ในทางตรงกันข้ามหากผู้สอบท�าข้อสอบ

ข้อดังกล่าวถูกระบบก็จะท�าการเลือกข้อสอบที่เชื่อมโยงกับ

โหนดน้ันทางด้านขวาในระดับถัดลงมา 1 ระดับ (ข้อสอบ

ที่ระดับความยากเพิ่มขึ้น) เป็นข้อสอบข้อถัดไป ดังนั้น 

ความสัมพันธ์ดังกล่าวแสดงดังสมการ 3 ในขณะที่ข้อสอบท่ี

อยู่ในระดับเดียวกันจะมีความสัมพันธ์คือ ข้อสอบที่อยู่ทาง

ด้านขวาจะมีค่าความยากมากกว่าข้อสอบที่อยู่ด้านซ้าย  

ซ่ึงความสัมพันธ์ดังกล่าวแสดงดังสมการ 4

       {bx+1,y } < {bx,y } < {bx+1,y+1 }            (3)

               {bx,1 
} < {bx,2 

} < ⋯ < {bx,y }            (4)

เมื่อ b คือ ค่าความยากของข้อสอบ 

 x คือ ระดับของ TDT 

 y คือ ล�าดับของข้อสอบที่จัดวางในระดับต่าง ๆ 

บน TDT จากซ้ายไปขวา

1.4 รูปแบบการจัดชุดข้อสอบบนผังต้นไม้ 

ตัดสินใจแบบสามเหลี่ยมให้ครบตามจ�านวนข้อสอบท่ี

ต้องการใช้ทดสอบ

การจัดวางข ้อสอบแต ่ละข ้อบนผังต ้นไม ้

ตัดสินใจแบบสามเหลี่ยมที่มีความสัมพันธ์ ดังกล่าวจะไม่

ด�าเนินการจัดวางข้อสอบทั้งหมดภายใน TDT ต้นเดียว

เนื่องจากจะท�าให้ใช้เวลาในการค�านวณของวิธีอาณานิคม

มดมากเกินไป โดยเฉพาะถ้าจ�านวนข้อสอบที่ต้องการใช้

ทดสอบมีจ�านวนเพิ่มมากขึ้นก็จะท�าให้ได้ผังต้นไม้ที่ใหญ่ขึ้น

ส่งผลให้ใช้จ�านวนข้อสอบและเวลาที่ใช้ในการด�าเนินการ 

จัดวางข้อสอบเพิ่มมากข้ึนตามไปด้วย นอกจากนี้ยังส่งผล 

ให้ข้อสอบข้อที่อยู ่ในต�าแหน่งผังต้นไม้ในระดับล่าง ๆ  

มีโอกาสไม่ถูกใช้ทดสอบมีสูง 

ดังนั้นจึงออกแบบรูปแบบการจัดวางข้อสอบ

โดยแบ่งเป็นกลุ่มผังต้นไม้ย่อย ๆ หลาย ๆ ผัง โดยแต่ละ

ผังต้นไม้จะประกอบไปด้วยจ�านวนข้อสอบท่ีผู้สอบสามารถ

ท�าได้สูงสุดไม่เกิน 6 ข้อ นั่นหมายความว่าต้องใช้ข้อสอบ

ในการจัดวางท้ังหมด 21 ข้อต่อผังต้นไม้ 1 ผัง เพื่อให้ได้

จ�านวนการท�าข้อสอบ 6 ข้อต่อชุด 

การค�านวณจ�านวนข้อสอบสูงสุดในแต่ละชุด 

ท่ีก�าหนดให้ผู้สอบท�าเป็นไปตามสมการ 5

        n =  l              (5) 

เมื่อ n คือ จ�านวนข้อสอบสูงสุดของแต่ละชุดข้อสอบ

ท่ีก�าหนดให้ผู้สอบท�า 

 l คือ จ�านวนข้อสอบสูงสุดที่ใช้ในการทดสอบ

ท้ังหมด

 st คือ จ�านวนชุดข้อสอบย่อยสูงสุด

ตัวอย่างการด�าเนินการดังกล่าวแสดงดังภาพ 

2 หากต้องการให้ผู้สอบท�าข้อสอบท้ังหมดไม่เกิน 60 ข้อ 

ต้องด�าเนินการจัดเรียงข้อสอบบนผังต้นไม้ย่อยจ�านวน  

10 ผัง (10ชุดข้อสอบ) ซ่ึงแต่ละผังใช้ข้อสอบในการจัดวาง  

21 ข้อ เพื่อให้สามารถท�าข้อสอบชุดละไม่เกิน 6 ข้อ เป็นต้น 

ซ่ึงการด�าเนินการในรูปแบบดังกล่าวจะส่งผลให้ใช้จ�านวน

ข้อสอบและเวลาในการจัดวางข้อสอบท่ีน้อยกว่า

2

st
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จากภาพ 2 กลุม่ข้อสอบทีน่�ามาใช้ในการจดัเรยีง 

บน TDT ย่อย ๆ  แต่ละผังจะต้องมีค่าความยากอยู่ในกลุ่ม

เดียวกัน

2. การออกแบบกระบวนการของ ACS ให้สามารถ

เลือกข้อสอบข้อถัดไปได้ เหมาะสมกับระดับความสามารถ

ของผู้สอบ

ขัน้ตอนนีเ้ป็นการออกแบบวธิกีารด�าเนินงานต่าง ๆ   

เพ่ือให้ได้ผลลัพธ์สอดคล้องตามรูปแบบที่ก�าหนดไว้ใน 

ขัน้ตอนที ่1 ดงันัน้ผูว้จัิยจึงด�าเนนิการออกแบบกระบวนการ

ค้นหาค�าตอบของวธิอีาณานิคมมดประเภทระบบอาณานคิม

มด (Ant Colony System--ACS) เพื่อให้ได้ข้อสอบ 

ข้อถัดไปที่เหมาะสมกับความสามารถของผู้สอบซึ่งสามารถ

น�าเสนอรายละเอียดการออกแบบของแต่ละขั้นตอน 

การด�าเนินงานได้ดังนี้

2.1 การก�าหนดค่าเริม่ต้นของพารามเิตอร์ต่าง ๆ   

ให้กับ ACS 

- จัดเรียงข้อสอบบน TDT ตามกฎที่ก�าหนดไว้

โดยวิธีการสุ่ม จ�านวน 1 TDT 

- ค ่าฟีโรโมนเริ่มต ้น (τ
0
) ก�าหนดได้ดังนี้  

τ
0
 = 1/MSEfirst ซึ่ง MSEfirst คือ ค่าความคลาดเคลื่อน

ก�าลังสองเฉลี่ย ของค่าความสามารถที่แท้จริง และค่า

ความสามารถที่ได้จากการประมาณ ซึ่งเกิดจากการจ�าลอง

ผลการตอบข้อสอบจ�านวน 6 ข้อบน TDT ที่สุ่มสร้างข้ึน

ตามกฎดังกล่าวข้างต้น โดยใช้ค่าความสามารถท่ีแท้จริง

ของผู้สอบที่มีความสามารถสูง ปานกลาง และต�่าจ�านวน

อย่างละ 5 ค่าตามล�าดับ รวมทั้งสิ้น 15 ค่า ในการจ�าลอง

ผลการตอบข้อสอบดังกล่าว

2.2 การออกแบบเส้นทางให้มดแต่ละตัวใช้เป็น

เส้นทางเดินไปเลือกข้อสอบ 

การออกแบบเส้นทางการเดินของมดแต่ละตัว 

ผู้วิจัยจะด�าเนินการออกแบบให้อยู่ในรูปแบบโครงสร้าง

ข้อมูลชนิดอาร์เรย์ (array) 2 มิติ ขนาด n*n เมื่อ n คือ 

จ�านวนข้อสอบทุกข้อที่อยู่ในแต่ละกลุ่ม ซึ่งกลุ่มข้อสอบ

ดังกล่าวได้ท�าการแบ่งกลุ ่มตามระดับความยากด้วย

วิธี K-Means Clustering โดยข้อสอบตามแนวแกน X  

หมายถึงข้อสอบข้อถัดไป และข้อสอบตามแนวแกน Y 

หมายถึงข้อสอบข้อก่อนหน้า

2.3 การเลือกข้อสอบข้อถัดไปของมด

การเลือกข้อสอบข้อถัดไป (ข้อท่ี j) จากข้อสอบ

ข้อก่อนหน้า (ข้อท่ี i) เพื่อวางตามต�าแหน่งต่าง ๆ  ท่ีก�าหนด

บน TDT จะด�าเนินการตามสมการ 6 

otherwise
,qqif

J
}{τargmax

j 0il)N(sc p
il

≤





= ∈

      
(6)

เมื่อ N(sp) คือ เซตของข้อสอบข้อท่ี i ไปยังข้อสอบ 

ข้อถัดไป j ซ่ึงมดตัวยังไม่ได้เลือก

 cil คือ ข้อสอบท่ีมดตัวสามารถเลือกได้ 

 l คือ ข้อสอบท่ีมดตัวยังไม่ได้เลือก

	 τil คือ ค่าฟีโรโมนของข้อสอบที่มดตัวสามารถ

เลือกได้

q
0
 คือ ค่าคงท่ี (0 ≤ q

0
 ≤ 1) ส่วน q คือค่าสุ่มที่

อยู่ในช่วง [0,1] (แต่ละเส้นทางจะสุ่มค่า q ใหม่ทุกครั้ง) 

ถ้า q ≤ q0 มดตัวท่ี k จะเลือกข้อสอบล�าดับที่ j 

ท่ีมีค่าฟีโรโมนมากท่ีสุด

แต่ถ้า q > q0  จะเลือกข้อสอบล�าดับท่ี j ซึ่ง j 

คือล�าดับข้อสอบท่ีได้จากการสุ่มโดยอาศัยค่าความน่าจะ

เป็นของการถูกเลือกของข้อสอบแต่ละข้อแทนด้วย p ij  

ซ่ีงค่า pij ของข้อสอบแต่ละข้อ ค�านวณได้จากสมการ 7

ภาพ 2 การแทน TDT ขนาดใหญ่ด้วย TDT ย่อย

(7)
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เมือ่ได้ความน่าจะเป็นทีข้่อสอบแต่ละข้อมโีอกาส

ถกูเลอืกเป็นข้อสอบข้อถดัไปแล้ว ล�าดับต่อไปจะใช้หลกัการ

ของวงกลมรูเล็ต (roulette wheel) ในการสุ่มหาข้อสอบ

ข้อถัดไป หากข้อสอบข้อใดมีค่าความน่าจะเป็นสูงสุดย่อม

มีโอกาสถูกเลือกมากที่สุด

2.4 การวัดความเหมาะของการจัดข้อสอบบน 

TDT แต่ละผังของมดแต่ละตัว

เมือ่มดแต่ละตัวท�าการค้นหาข้อสอบแต่ละข้อมา

จัดเรียงบน TDT ตามกฎและรูปแบบที่ก�าหนดไว้เรียบร้อย

แล้ว จะต้องท�าการวัดค่าความเหมาะสมของ TDT ทุกผัง

เพื่อค�านวณหาค่าความเหมาะสมน�าไปปรับค่าฟีโรโมน

ในแต่ละรอบการค้นหาข้อสอบของมดทุกตัว เมื่อครบ

จ�านวนรอบการค้นหาที่ก�าหนดแล้วจึงเลือก TDT ที่มีค่า 

ความเหมาะสมที่สุดไปให้ผู้สอบท�าการทดสอบ

กระบวนการวัดค่าความเหมาะสมของ TDT  

ดังกล่าวในระหว่างกระบวนการของ ACS จะท�าโดย 

จ�าลองผลการตอบข้อสอบจ�านวน 6 ข้อต่อ TDT หนึ่งผัง  

การจ� าลองผลการตอบข ้อสอบดั งกล ่ าวจะใช ้ ค ่ า 

ความสามารถที่แท้จริงของผู ้สอบที่มีความสามารถสูง  

ปานกลาง และต�่าจ�านวนอย่างละ 5 ค่ารวมทั้งสิ้น 15 ค่า  

ในการจ�าลองผลการตอบข ้อสอบ จากน้ันค�านวณ

ค่าความคลาดเคลื่อนก�าลังสองเฉลี่ย (MSE) ของค่า 

ความสามารถที่แท้จริง และค่าความสามารถที่ได้จาก 

การประมาณดังสมการ 8 เพื่อใช ้ เป ็นเกณฑ์ตัดสิน 

ความเหมาะสมของแต่ละ TDT

               (8)

เมื่อ n คือ จ�านวนผู้สอบทั้งหมด 

 θ̂m คือ ค่าประมาณความสามารถของผู้สอบคน

ที่ m 

 θm คือ ค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบคน

ที่ m

ดังน้ันสมการ 8 จึงเป็นสมการที่ใช้วัดความ 

เหมาะสม (fitness function) ถ้า TDT ผังใดที่มีข้อสอบ

จัดเรียงได้อย่างเหมาะสมจะมีค่า MSE ดังกล่าวน้อยท่ีสุด 

และจะน�าค่า MSE ดังกล่าวไปปรับค่าฟีโรโมนของมดใน

ล�าดับต่อไป

2.5 การปรับปรุงค่าฟีโรโมนแบบเฉพาะบริเวณ 

(local pheromone update) 

จะปรับปรุงในทุกเส้นทางท่ีมดแต่ละตัวได้เลือก

ข้อสอบข้อถัดไป j ในขณะท่ีปัจจุบันมดอยู ่ท่ีต�าแหน่ง

ข ้อสอบข้อก่อนหน้า i ซึ่งปริมาณฟีโรโมนบนด้านที่ 

เช่ือมต่อระหว่างข้อสอบข้อท่ี i ไปยังข้อสอบข้อท่ี j (τil)  

จะถูกปรับปรุงด้วยสมการ 9

        01 τϕτϕτ ..)( ijij +−=            (9)

ซึ่ง τ
0
 คือ ค่าเริ่มต้นของฟีโรโมน 

 ϕ  คือ สัมประสิทธิ์ของการเสื่อมสลายของ 

ฟีโรโมนในระดับเฉพาะบริเวณซ่ึง ϕ ∊ (0,1] 

2.6 การปรับปรุงค่าฟีโรโมนในระดับครอบคลุม

ท้ังระบบ (global pheromone update)

เมื่อครบรอบของการท�างานในแต่ละรอบแล้ว 

จะพิจารณาปรับปรุงค่าฟีโรโมนเฉพาะเส้นทางของมดตัว

ท่ีมีค่า MSE ท่ีน้อยท่ีสุด (MSEbest ) มาเป็นค่าในการปรับ

ปรุงค่าฟีโรโมนในระดับครอบคลุมท้ังระบบดังสมการ 10

      

 ∆+−

←
otherwise

,tourbesttobelongs)j,i(if.).(

ij

ijij
ij τ

τρτρ
τ

1

  (10)

โดย p∊ (0,1] คือ ค่าสัมประสิทธิ์การเสื่อมสลายของ

ฟีโรโมนแบบครอบคลุมท้ังระบบ และ  ∆τil = 1/MSEbest

3. รูปแบบการด�าเนินการทดสอบแบบปรับเหมาะ

ด้วยคอมพิวเตอร์

การด�าเนินการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์โดยใช้วิธีการเลือกข้อสอบข้อถัดไปด้วยวิธี

อาณานคิมมดทีผู่ว้จิยัน�าเสนอมขีัน้ตอนการด�าเนนิการ ดงันี้

3.1 เตรียมกลุ่มข้อสอบที่ผ่านกระบวนการของ

วิธี K-Means Clustering ท้ัง 5 กลุ่ม ซ่ึงข้อสอบท้ังหมด

ท่ีใช้ในการทดสอบ

3.2 น�ากลุม่ข้อสอบท่ีมคีวามยากระดบัปานกลาง

เข้าสู่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมด เพื่อเลือกข้อสอบ

มาจัดเรียงตามต�าแหน่งบน TDT ท่ีออกแบบไว้ 

3.3 ให้ผู้สอบท�าข้อสอบข้อถัดไปตามรูปแบบที่

วิธีอาณานิคมมดเลือกให้

𝑀𝑆𝐸 = 1
𝑛
∑ 𝜃�𝑚 − 𝜃𝑚

2𝑛
𝑚=1
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3.4 ท�าการจ�าลองผลการตอบข้อสอบ 

เนื่องจากในสถานการณ์จ�าลองไม่มีผู ้สอบท่ี 

แท้จริง ดังนั้น ในการเขียนโปรแกรมจ�าลองสถานการณ์

การทดสอบ จึงต้องจ�าลองผลการตอบข้อสอบแต่ละ

ข้อของผู้สอบ ซึ่งด�าเนินการโดยให้โปรแกรมสุ่มเลขที่ม ี

การแจกแจงแบบยูนิฟอร์ม U (0, 1) มา 1 ค่า แล้วน�าเลข

สุ ่มนี้มาเปรียบเทียบกับค่าความน่าจะเป็นที่ผู ้สอบ ที่ม ี

ความสามารถ θ ตอบข้อสอบข้อที่ i ได้ถูกต้อง (Pi(θ)) ตาม

โมเดลโลจสิตกิสามพารามเิตอร์ ซึง่ค�านวณได้จากสมการ 11 

ผลการตอบข้อสอบจะก�าหนดได้จากเงื่อนไข

ดังน้ี (Thompson & Weiss, 2011) กรณีที่ ค่า Pi(θ)  

≥ เลขสุ่ม ให้ก�าหนดผลการตอบข้อสอบเป็น 1 (ตอบถูก) 

กรณีที่ ค่า Pi(θ) < เลขสุ่ม ให้ก�าหนดผลการตอบข้อสอบ

เป็น 0 (ตอบผิด) 

        (11)

เมื่อ P
i
 (θ) คือ ความน่าจะเป็นที่ผู ้สอบซ่ึงมีความ

สามารถตอบข้อสอบข้อที่ i ได้ ถูกต้อง θ
 θ คือ ระดับความสามารถของผู้สอบ 

 b
i
 คือ ค่าความยากของข้อสอบข้อที่ i 

 a
i
 คือ ค่าอ�านาจจ�าแนกของข้อสอบข้อท่ี i 

 c
i
 คือ ค่าการเดาของข้อสอบข้อที่ i

 D คือ ค่าคงที่ เท่ากับ 1.7

4. พิจารณาผลลัพธ์ของการท�าข้อสอบแต่ละข้อ

พร้อมทั้งท�าการประมาณค่าความสามารถของผู้สอบโดย

ใช้วิธีเบส์ปรับใหม่ (Bayesian updating) 

5. ตรวจสอบเกณฑ์การยุติการทดสอบจะต้องเป็น

ไปตามเง่ือนไขทั้ง 2 กรณีพร้อมกัน ดังนี้ 

5.1 กรณทีีท่�าข้อสอบครบอย่างน้อย 15 ข้อ จาก

เหตุการณ์ดังนี้ (1) เมื่อท�าข้อสอบแต่ละชุดแล้วผลลัพธ์ท่ี

ได้ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนกลุ่มความยากของข้อสอบมาก

ขึ้นหรือง่ายลงเรื่อย ๆ ไปจนหมดกลุ่มข้อสอบทั้ง 5 กลุ่ม 

(2) ท�าข้อสอบแล้วยังวนท�าอยู่กลุ่มความยากเดิม ก็ให้ยุติ

การทดสอบ 

5.2 กรณีที่ท�าข้อสอบแต่ละชุดแล้วผลลัพธ์ลัพธ์

ที่ได้ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนกลุ่มคงที่หรือขึ้น ๆ  ลง ๆ  สลับ

ไปมาก็จะใช้เกณฑ์ความคลาดเคลื่อนของค่าความสามารถ

ทีต่�ากว่าเกณฑ์ทีก่�าหนดในการยตุกิารทดสอบดงัสมการ 12

                        (12) 

เมื่อ SE(θ) คือ ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ 

การประมาณค่า θ 

I(θ) คือ สารสนเทศของแบบสอบท่ีให้ส�าหรับ 

ผู้มีความสามารถ θ
6. ท�าการตรวจสอบว่าข้อสอบท่ีผู ้ทดสอบท�า 

เป็นข้อสอบท่ีอยู่ในระดับสุดท้ายของ TDT แล้วหรือไม่ ถ้า

ไม่ใช่ให้กลับไปด�าเนินการตั้งแต่ข้อท่ี 3 ใหม่ และถ้าใช่ให ้

ด�าเนินการตามข้อท่ี 7 

7.  พิจารณาเลือกข ้อสอบกลุ ่มต ่อไปเข ้า สู ่

กระบวนการของวิธีอาณานิคมมด

โดยหลักการพิจารณาการเปลี่ยนกลุ ่มข้อสอบ

เพื่อน�าเข้าสู่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมดซ่ึงผู้วิจัยได้

ออกแบบไว้นั้น สามารถอธิบายโดยใช้ภาพ 3 เป็นตัวอย่าง

ประกอบได้ดังนี้

ภาพ 3 รูปแบบของกลุ่มข้อสอบที่ถูกเลือกด้วย ACS

จากภาพ 3 สามารถอธิบายเงื่อนไขการเลือกกลุ่ม

ข้อสอบแบ่งเป็น 3 กรณี ดังนี้ 

ถ้าผู้ทดสอบท�าข้อสอบในระดับสุดท้ายบน TDT 

คือข้อสอบข้อท่ี I16 หรือ I17 ดังนั้นข้อสอบกลุ่มต่อไป

ท่ีจะถูกเลือกเข้าสู ่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมดคือ

กลุ่มข้อสอบที่มีระดับความยากลดลงหนึ่งระดับเนื่องจาก

ผู้ทดสอบท�าข้อสอบผิดเป็นส่วนใหญ่ 
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ถ้าผู้ทดสอบท�าข้อสอบในระดับสุดท้ายบน TDT 

คือข้อสอบข้อที่ I18 หรือ I19 ดังน้ันข้อสอบกลุ่มต่อไป

ที่จะถูกเลือกเข้าสู ่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมดคือ 

กลุ่มข้อสอบกลุ่มเดิม เนื่องจากผู้ทดสอบท�าข้อสอบถูก

และผิดพอ ๆ กัน

ถ้าผู้ทดสอบท�าข้อสอบในระดับสุดท้ายบน TDT 

คือข้อสอบข้อที่ I20 หรือ I21 ดังน้ันข้อสอบกลุ่มต่อไป

ที่จะถูกเลือกเข้าสู ่กระบวนการของวิธีอาณานิคมมดคือ

กลุ่มข้อสอบที่มีระดับความยากเพิ่มขึ้นหนึ่งระดับเนื่องจาก 

ผู้ทดสอบท�าข้อสอบถูกเป็นส่วนใหญ่

เมื่อด�าเนินการตามขั้นตอนดังกล่าวเรียบร้อยแล้ว

ให้กลับไปด�าเนินการตั้งแต่ข้อที่ 3 ใหม่อีกครั้ง

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล มีดังนี้

1. โปรแกรมวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดย

ใช้วธิอีาณานคิมมดส�าหรบัการทดสอบแบบปรบัเหมาะด้วย

คอมพิวเตอร์ที่พัฒนาขึ้น

2. โปรแกรม WinGen3 ในการจ�าลองคลังข้อสอบ 

และค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบ

3. โปรแกรม RapidMiner Studio 8 ในการจัด

กลุ่มข้อสอบจากคลังข้อสอบที่จ�าลองขึ้น

การเก็บรวบรวมข้อมูล

การเก็บรวมรวมข้อมูลด�าเนินการโดยน�าวิธีการ

คัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้วิธีอาณานิคมมดส�าหรับ

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ที่พัฒนา

ขึ้น ไปทดสอบประสิทธิภาพ 2 ด้านคือ ด้านการประมาณ

ค่าความสามารถของผู้สอบและด้านจ�านวนข้อสอบที่ใช้

ทดสอบ ซึ่งข้อมูลที่ใช้ในการทดสอบด�าเนินการภายใต้

สถานการณ์จ�าลองมัลติคาโรดังที่กล่าวไปแล้วก่อนหน้า 

ซึ่งใช้ค่าความสามารถที่แท้จริงของผู ้สอบที่จ�าลองข้ึน 

แตกต่างกันจ�านวน 10 ชุด แต่ละชุดมีค่าความสามารถ

ที่แท้จริงของผู้สอบจ�านวน 1,000 ค่า รวมข้อมูลที่ใช้ใน 

การทดลองทั้งสิ้นจ�านวน 10,000 ค่า โดยการทดลองจะถูก

ท�าซ�้าจ�านวน 10 ครั้ง (ครั้งท่ี 1 ถึง ครั้งท่ี 10) ในแต่ละครั้ง

จะใช้ค่าความสามารถท่ีแท้จริงของผู้สอบทีละชุด (1,000 

ค่า) และทุกครั้งของการทดลองจะใช้คลังข้อสอบจ�าลอง

ชุดเดียวกันขนาด 500 ข้อ ท่ีผ่านการจัดกลุ่มตามระดับ

ค่าความยากไว้แล้ว ซึ่งผลการศึกษาในแต่ละครั้ง จะได้ค่า

ประมาณความสามารถของผู้สอบและจ�านวนข้อสอบที่ใช้

ทดสอบจ�านวน 1,000 ค่า 

จากนัน้ค�านวณค่ารากทีส่องของความคลาดเคล่ือน 

ก�าลงัสองเฉลีย่ (RMSE) และค่าความล�าเอยีงเฉลีย่ (average  

bias) ของการประมาณค่าความสามารถของผูส้อบเทยีบกบั

ค่าความสามารถท่ีแท้จรงิของผูส้อบ และค่ากลาง (Median) 

ของจ�านวนข้อสอบท่ีใช้ในการทดสอบ

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

สถิติ ท่ีใช ้ในการวิเคราะห์ข ้อมูลในงานวิจัยนี้

ได้แก่ ค่ารากท่ีสองของความคลาดเคลื่อนก�าลังสองเฉลี่ย 

(Root Mean Square Error--RMSE) , ค่าความล�าเอียง

เฉลี่ย (average bias) ซ่ึงสถิติดังกล่าวจะใช้ค�านวณ 

ค่าความคลาดเคลื่อนของการประมาณค่าความสามารถ

ของผู้สอบเทียบกับค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบ 

เมื่อสิ้นสุดกระบวนการทดสอบ นอกจากนี้ยังใช ้ค ่า

ความคลาดเคลื่อนก�าลังสองเฉลี่ย (MSE) ค�านวณค่า

ความคลาดเคลื่อนของการประมาณค่าความสามารถของ 

ผู ้สอบเทียบกับค่าความสามารถที่แท้จริงของผู ้สอบใน

ระหว่างกระบวนการของ ACS และใช้การค่ามัธยฐาน 

(median) ในการหาค่ากลางของจ�านวนข้อสอบทีใ่ช้ทดสอบ

ผลการวิจัย

การพัฒนาวิธีคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้วิธี

อาณานิคมมดตามขั้นตอนการด�าเนินงานที่ได้ ผู ้วิจัยได้

แบ่งผลการวิจัยออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ 

1. ผลการจ�าลองค่าพารามิเตอร์ของข้อสอบ และ

ค่าความสามารถท่ีแท้จริงของผู้สอบ

1.1 คลังข้อสอบจ�าลอง ถูกจ�าลองขึ้นจากการ

สุ ่มตัวเลขที่มีการแจกแจงแบบยูนิฟอร์มด้วยโปรแกรม 

WinGen3 สามารถแสดงผลการจ�าลองดังตาราง 1
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ตาราง 1

ค่าสถิติพื้นฐานของค่าพารามิเตอร์ข้อสอบในคลังข้อสอบจ�าลอง

ค่าพารามิเตอร์ของข้อสอบ n Min Max Mean SD

a 500 0.502 2.497 1.479 0.575

b 500 -2.477 2.499 -0.101 1.455

c 500 0.001 0.300 0.149 0.086

จากตาราง 1 ผลจ�าลองค่าพารามิเตอร์ของ

ข้อสอบ จ�านวน 500 ข้อ แต่ละข้อประกอบด้วยค่าพารามเิตอร์  

3 ค่า (3PLM) ได้แก่ (1) ค่าอ�านาจจ�าแนกของข้อสอบ (a), 

(2) ค่าความยากของข้อสอบ (b) และ (3) ค่าการเดาของ

ข้อสอบ (c) ซึ่งขอบเขตของค่าสถิติต่าง ๆ  เป็นไปตามเกณฑ์

คุณสมบัติของข้อสอบมาตรฐานที่ก�าหนดไว้

1.2 ค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบ ถูก

จ�าลองข้ึนโดยก�าหนดให้โปรแกรมสุ่มข้อมูลจากเลขสุ ่ม

ท่ีมีการแจกแจงแบบปกติ N (0,1) จ�านวน 10,000 ค่า  

ผลการจ�าลองแสดงได้ดังตาราง 2

ตาราง 2

ค่าสถิติพื้นฐานของค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบ

θ n Min Max Mean SD

ชุดที่ 1 1,000 -3.224 4.255 .007 1.004

ชุดที่ 2 1,000 -3.200 3.308 .035 1.044

ชุดที่ 3 1,000 -3.301 3.463 .031 1.023

ชุดที่ 4 1,000 -3.386 3.065 .010 1.003

ชุดที่ 5 1,000 -2.784 3.080 .004 0.938

ชุดที่ 6 1,000 -2.841 3.247 .034 1.000

ชุดที่ 7 1,000 -3.598 3.418 -.002 1.004

ชุดที่ 8 1,000 -3.249 3.098 .013 1.016

ชุดที่ 9 1,000 -3.222 3.509 .004 1.019

ชุดที่ 10 1,000 -3.530 3.617 .037 1.035
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ตาราง 3

ค่าสถิติพื้นฐานของการจัดกลุ่มข้อสอบจากคลังข้อสอบจ�าลอง

ระดับความยาก จ�านวนข้อสอบ Min Max Mean SD

ง่ายมาก 100 -2.477 -1.560 -2.064 0.280

ง่าย 123 -1.537 -0.522 -1.024 0.320

ปานกลาง 90 -0.493 0.453 0.009 0.284

ยาก 87 0.516 1.470 0.991 0.261

ยากมาก 100 1.477 2.499 1.950 0.287

จากตาราง 3 แสดงค่าสถิติพื้นฐานและจ�านวน

ข้อสอบของการจัดกลุ ่มข้อสอบจากคลังข้อสอบจ�าลอง 

ด้วยโปรแกรม RapidMiner Studio 8 พบว่าข้อสอบที่อยู่

ในกลุ่มเดียวกันจะมีค่าความยากอยู่ในช่วงที่ใกล้เคียงกัน

ในขณะที่ข้อสอบท่ีถูกจัดอยู่ต่างกลุ่มกันจะมีค่าความยาก

แตกต่างกันในลักษณะเป็นล�าดับ และจ�านวนข้อสอบใน

แต่ละกลุ่มความยากดังกล่าวจะมีจ�านวนที่แตกต่างกันไป 

ซึ่งผลลัพธ์ดังกล่าวสอดคล้องกับทฤษฎีการจัดกลุ่มข้อมูล

ด้วยวิธี K-Means Clustering 

3. ผลการพัฒนาวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป 

โดยใช ้วิธีอาณานิคมมดตามกระบวนการที่ออกแบบ 

ไว้นัน้ ผูว้จิยัได้ท�าการพฒันาโปรแกรมขึน้โดยใช้ภาษา Java 

และรันทดลองโปรแกรมตามเงื่อนไขต่าง ๆ ที่ก�าหนดบน

โปรแกรม NetBeans IDE 

การทดลองดังกล่าวได้ท�าการปรับเปลี่ยนค่า

พารามิเตอร์ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับวิธีอาณานิคมมด เช่น 

จ�านวนประชากรมด, จ�านวนรอบการค้นหาค�าตอบ เพื่อ

หาโมเดลที่เหมาะสมที่สุดส�าหรับปัญหาการเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไป แล้วน�าไปเปรียบเทียบกับวิธีการคัดเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไปท่ีก�าหนด

ผลการทดลองสามารถสรปุผลเฉลีย่ของค่า RMSE, 

Average Bias และ Median (จากข้อสอบท้ังหมด 10,000 

ค่า) เมื่อรันโปรแกรมครบจ�านวน 10 ครั้ง ของทุก ๆ ACS 

โมเดล ได้ดังตาราง 4

จากตาราง 2 ค่าความสามารถที่แท้จริงของ

ผู้สอบแบ่งเป็นชุด ๆ ละ 1,000 ค่า รวมทั้งหมด 10 ชุด 

ซ่ึงค่าความสามารถทีแ่ท้จรงิทีจ่�าลองขึน้ดังกล่าว 

จะถูกน�ามาใช ้ในกระบวนการทดสอบเพื่อจ�าลองผล 

การตอบข้อสอบแต่ละข้อ และการหาค่าความคลาดเคลื่อน

ของการประมาณค่าความสามารถของผูส้อบในกระบวนการ

ของ ACS ต่อไป 

2. ผลการจัดกลุ่มข้อสอบตามค่าความยากของ

ข้อสอบ 
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ตาราง 4

ผลสรุปค่าเฉลี่ยเมื่อรันโปรแกรมครบ 10 ครั้ง ของค่า RMSE, Average Bias และ   Median จากการทดลองปรับเปลี่ยน

ค่าพารามิเตอร์ที่เกี่ยวข้อง 

จ�านวนประชากรมด
จ�านวนรอบ

การค้นหาค�าตอบ

ค่าเฉลี่ย 

RMSE

ค่าเฉลี่ย 

Average Bias

ค่า Median 

จ�านวนข้อสอบ

10

50 0.271 0.036 21

100 0.189 -0.046 21

200 0.154 -0.081 23

20

50 0.164 -0.036 23

100 0.098 -0.050 25

200 0.076 -0.074 25

30

50 0.134 -0.015 19

100 0.078 -0.070 18

200 0.074 0.001 15

จากตาราง 4 ผลการทดลองพบว่าโมเดล ACS  

ที่ใช้ จ�านวนประชากรมดจ�านวน 30 ตัว และจ�านวนรอบ

การค้นหาข้อสอบจ�านวน 200 รอบ เป็นโมเดลที่แสดงค่า 

RMSE น้อยที่สุด คือ 0.074, ค่า Average Bias เข้าใกล้ศูนย์

ที่สุด คือ 0.001 ซึ่งมีค่าประมาณความสามารถของผู้สอบ

สูงกว่าค่าความสามารถที่แท้จริงของผู้สอบเล็กน้อย และ 

มีค่า Median ของจ�านวนข้อสอบที่ใช้ทดสอบน้อยท่ีสุดคือ 

15 ข้อ จึงสรุปได้ว่าโมเดล ACS ที่ใช้ จ�านวนประชากรมด

จ�านวน 30 ตัว และจ�านวนรอบการค้นหาข้อสอบจ�านวน 

200 รอบ เป็นโมเดลที่เหมาะสมที่สุด 

4. การเปรียบเทียบประสิทธิภาพของวิธีการ 

คัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป

การเปรียบเทียบประสิทธิภาพของวิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถดัไปทีผู่ว้จิยัได้พฒันาขึน้ กบัวธิ ีMIC และ HC-Ex 

ซ่ึงได้กล่าวไปรายละเอียดไปแล้วในกรอบแนวคิดการวิจัย

ข้างต้น สามารถสรุปผลเฉลี่ยของค่า RMSE, Average Bias 

และ Median (จากข้อสอบท้ังหมด 10,000 ค่า) เมื่อรัน

โปรแกรมครบจ�านวน 10 ครั้ง ของทุก ๆ วิธีการคัดเลือก

ข้อสอบ ผลการเปรียบเทียบแสดงได้ดังตาราง 5

ตาราง 5

ผลการเปรียบเทียบประสิทธิภาพวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไป

วิธีคัดเลือกข้อสอบ
ค่าเฉลี่ย

RMSE

ค่าเฉลี่ย

Average Bias

ค่า

Median

MIC 0.564 0.058 11

HC-Ex 0.341 -0.001 9

ACS 0.097 0.001 15
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จากตาราง 5 พบว ่าวิธี  ACS ที่น�าเสนอมี

ประสิทธิภาพของการประมาณค่าความสามารถของ

ผู ้สอบสูงกว่าวิธี MIC และวิธี HC-Ex ตามล�าดับ โดย

พิจารณาจากค่าเฉลี่ย RMSE ที่มีค่าน้อยที่สุด แต่เมื่อเทียบ

กับจ�านวนข้อสอบที่ใช้งานแล้ว วิธีที่น�าเสนอใช้ข้อสอบ

ในการทดสอบมากที่สุดโดยพิจารณาจากค่า Median  

ที่มีค่าสูงสุด ซึ่งเป็นผลจากการออกแบบการเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไปในกระบวนการ ACS ที่ต้องการให้ระบบสามารถ

เลือกข้อสอบได้กระจายไปยังระดับความยากต่าง ๆ  

ได้ทั่วถึงมากยิ่งขึ้น จึงก�าหนดให้ท�าข้อสอบอย่างน้อย  

15 ข้อ ถึงจะสามารถหยุดทดสอบได้ 

อย ่ าง ไรก็ตามเมื่ อผู ้ วิ จั ยท� าการทดลองให ้

กระบวนการทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ 

ที่ใช้วิธีคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปทุกวิธี หยุดทดสอบ เมื่อ

ใช้ข้อสอบในการทดสอบเท่ากับ 9 ข้อ (เท่ากับวิธีการคัด

เลือกข้อสอบ HC-Ex ท่ีให้ผลการใช้ข้อสอบในการทดสอบ

น้อยท่ีสุด) ผลการทดลองแสดงดังตาราง 6

ตาราง 6

ผลการเปรียบเทียบประสิทธิภาพวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปเมื่อก�าหนดให้ใช้จ�านวนข้อสอบเท่ากัน

วิธีคัดเลือกข้อสอบ
ค่าเฉลี่ย

RMSE

ค่าเฉลี่ย

Average Bias

MIC 0.683 0.089

HC-Ex 0.341 -0.001

ACS 0.281 -0.017

จากตารางที่ 6 เมื่อก�าหนดให้ทุกวิธีการคัดเลือก

ข้อสอบข้อถัดไปหยุดทดสอบเมื่อใช้ข้อสอบเท่ากัน พบว่า 

วิธี ACS มีประสิทธิภาพของการประมาณค่าความสามารถ

ของข้อสอบสูงกว่าวิธี MIC และ HC-EX 

จากผลการทดลองดังกล่าวสะท้อนให้เห็นว่า  

ถึ งแม ้จะก�าหนดให ้กระบวนการ ACS ที่น� า เสนอ  

หยุดทดสอบเมื่อผู้สอบท�าข้อสอบครบ 9 ข้อ (ซึ่งน้อยกว่า

ที่ออกแบบไว้คือให้ท�าข้อสอบอย่างน้อย 15 ข้อ) ค่าเฉลี่ย 

RMSE ของการประมาณค่าความสามารถของผู้สอบ ก็ยัง 

คงมีค่าน้อยที่สุด เมื่อเทียบกับวิธีการคัดเลือกข้อสอบ 

ข้อถัดไปอีก 2 วิธีดังกล่าว

การอภิปรายผล

การพัฒนาวิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปโดย

ใช้วิธีอาณานิคมมดที่น�าเสนอ เป็นวิธีการคัดเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไปในกลุ่มที่ใช้วิธีทางปัญญาประดิษฐ์ ซึ่งเป็นวิธีที่มี

กระบวนการออกแบบให้ระบบสามารถคิดวิเคราะห์และ

ตัดสินใจเพื่อค้นหาค�าตอบที่เหมาะสมที่สุดได้เองอย่าง

อัตโนมัติภายใต้เงื่อนไขที่ก�าหนดและขอบเขตของค�าตอบ

ที่เป็นไปได้ได้อย่างครอบคลุม ดังนั้นหากน�าวิธีอาณานิคม

มดมาออกแบบประยุกต์กับการเลือกข้อสอบข้อถัดไปของ

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์อาจส่งผล

ให้การเลือกข้อสอบมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน

จากผลการวิจัยท่ีแสดงท้ังหมดข้างต้นสรุปได้ว่า 

วิธีการคัดเลือกข้อสอบข้อถัดไปท่ีน�าเสนอมีประสิทธิภาพ

โดยรวมของการคัดเลือกข ้อสอบสูงกว ่าวิธี ท่ีน�ามา 

เปรียบเทียบอีก 2 วิธี โดยให้น�้าหนักความผิดพลาด

ของการประมาณค่าความสามารถของผู ้สอบเป็นหลัก  

ในขณะเดียวกันผู้วิจัยได้ทดลองให้กระบวนการทดสอบ

แบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ใช้วิธีคัดเลือกข้อสอบ

ข้อถัดไปทั้งสามวิธี หยุดทดสอบพร้อมกันเมื่อใช้จ�านวน

ข้อสอบเท่ากับวิธีการคัดเลือกข้อสอบ HC-Ex ท่ีให ้

ผลการใช ้ข ้อสอบในการทดสอบน้อยท่ีสุดคือ 9 ข ้อ  

ผลการทดสอบพบว่าวิธีท่ีน�าเสนอก็ยังมีค่า เฉลี่ย RMSE 

ต�่าสุด 
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จากผลการวิจัยทั้งหมดดังกล่าวสะท้อนให้เห็น

ถึงประสิทธิภาพของการออกแบบกระบวนการของวิธี

อาณานิคมมดให้สามารถเลือกข้อสอบข้อถัดไปได้กระจาย

ครอบคลุมไปตามกลุ่มความยากต่าง ๆ ของข้อสอบให้ได้

มากที่สุด โดยอิงตามระดับความสามารถของผู้สอบก่อนท่ี

จะหยุดการทดสอบ รวมถึงข้อสอบทุกข้อได้ถูกเลือกเพื่อ

จัดวางในต�าแหน่ง TDT ได้อย่างเหมาะสม นอกจากนี้ 

การเลือกข้อสอบยังไม่กระจุกตัวอยู่เพียงกลุ่มความยากใด

กลุ่มความยากหนึง่ หรอืมทีศิทางการเลอืกข้อสอบทีต่ายตวั 

จึงท�าให้ข้อสอบที่ผู้ทดสอบได้รับมีความเหมาะสมต่อระดับ

ความสามารถของผู้ทดสอบ ส่งผลให้ประสิทธิภาพของ 

การทดสอบแบบปรับเหมาะของคอมพิวเตอร์สามารถ

ประมาณค่าความสามารถของผู ้ทดสอบได้ใกล้เคียงกับ

ความสามารถของผู้สอบ โดยใช้จ�านวนข้อสอบที่ใช้ทดสอบ

จ�านวนน้อยได้โดยไม่ลดประสิทธิภาพของการทดสอบลง 

อย่างไรก็ตามการทดสอบวิธีการเลือกข้อสอบ 

ข ้อถัดไปที่น� า เสนอและวิธีที่น� ามาเปรียบเทียบนั้น  

ด�าเนินการโดยการจ�าลองคลังข้อสอบ จ�าลองผู้สอบ และ

ผลการตอบข้อสอบ เนื่องจากต้องการข้อมูลที่ครอบคลุม

ในการทดสอบ ดังนั้นเพื่อความสมบูรณ์ของงานวิจัย ควร

ทดสอบกับข้อมูลข้อสอบจริง พร้อมท้ังศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างค่าประมาณความสามารถของผู ้สอบที่ได้จาก 

การทดสอบแบบปรับเหมาะด้วยคอมพิวเตอร์ที่ใช้วิธีการ

คดัเลอืกข้อสอบข้อถัดไปโดยใช้วธิอีาณานคิมมดกบัคะแนน

รวมของผู ้สอบท่ีได้จากการทดสอบด้วยคอมพิวเตอร์  

(Computerized Testing--CT) ในล�าดับต่อไป
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บทคัดย่อ

การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยเชิงทดลอง มีวัตถุประสงค์ (1) เพื่อศึกษาสมบัติทางเคมีและกายภาพของน�้าท่ีสกัด 

ได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง และ (2) เพ่ือศึกษาปริมาณที่เหมาะสมของมอลโทเด็กซ์ทรินในการแปรรูปสารสกัดจาก 

ซังข้าวโพดหวานสีม่วงชนิดผงด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอย โดยเป็นการน�าวัสดุเหลือทิ้งทางการเกษตร ได้แก่  

ซังข้าวโพดหวานสีม่วง น�ามาต้มเคี่ยวสกัดให้ได้สารสีแอนโทไซยานิน จากผลการทดลองพบว่า น�้าซังข้าวโพดท่ีสกัดได้ม ี

สีม่วงคล�้าจากสารสีแอนโทไซยานิน ซึ่งมีปริมาณแอนโทไซยานิน 11.26 mg/g และปริมาณคาเทชิน 101.02 mg/kg จากนั้น 

ใช้เทคโนโลยีการเอนแคปซูเลชันด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอยโดยการน�ามอลโทเด็กซ์ทรินมาใช้เป็นสารเอนแคปซูเลติ้ง 

ด้วยปริมาณ 3, 5 และ 7% (w/v) น�ามาวิเคราะห์สมบัติทางเคมีและกายภาพ โดยมีการวางแผนการทดลองแบบ CRD 

พบว่า ค่า L* และ a* ของตัวอย่างผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงด้วยปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน ท้ัง 3 ระดับ มีความแตกต่างกัน

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) โดยเมื่อเพิ่มปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินค่า L* และ b* มีค่าเพิ่มข้ึนอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (p ≤ 0.05) ส่วนค่า a* มีค่าลดลงอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) ส่วนค่าดัชนีการละลายน�้าของทุกตัวอย่าง

ไม่มีของแข็งเกิดขึ้นในระหว่างการปั่นเหวี่ยง ซึ่งค่าความชื้นและปริมาณของแข็งที่ละลายน�้าได้ของผงซังข้าวโพดหวาน 

สีม่วงที่มีปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 3% (w/v) มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) กับผงซัง 

ข้าวโพดหวานสีม่วงที่มีปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 5 และ 7% (w/v) โดยค่า aw ความช้ืน ปริมาณกรดท่ีไทเทรตได้ และ

ปริมาณแอนโทไซยานินมีค่าลดลงแต่ค่าปริมาณของแข็งที่ละลายน�้าได้มีค่าเพิ่มขึ้นตามปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินที่เพิ่มขึ้น 

โดยปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินที่ 3% (w/v) ให้ปริมาณแอนโทไซยานินสูงท่ีสุดท่ี 6.82 mg/g 

ค�าส�าคัญ: แอนโทไซยานิน, ข้าวโพดหวานสีม่วง, เอนแคปซูเลชัน, การท�าแห้งแบบพ่นฝอย, มอลโทเด็กซ์ตริน 

Abstract

This research was experimental work. The objectives of this research were as follows: (1) to 

studied physical and chemical qualities of water extract from purple corncob and (2) to studied  

the appropriate content of maltodextrin purple corncob powder by encapsulation using spray drying. 
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บทน�า

ประเทศไทยเป็นประเทศเกษตรกรรมทีม่สีิง่สญูเสยี 

และเหลือใช้ทางการเกษตรและโรงงานอุตสาหกรรม เช่น 

แกลบ ขี้เลื่อย ซังข้าวโพด กะลามะพร้าว เปลือกมะพร้าว 

ชานอ้อย และวัชพืชต่าง ๆ ที่ถูกปล่อยทิ้งให้เป็นปุ๋ย หรือ

รอการเผาท�าลายอยู่เป็นจ�านวนมาก (Chutchun, 2004) 

ซังข ้าวโพด (corncob) เป ็นของเหลือใน

อุตสาหกรรมแปรรูปอาหาร โดยปกติจะน�ามาใช้ประโยชน์

ในรูปอาหารสัตว์ (Pengthina et al., 2013) โดยข้าวโพด

เป็นธัญพืชที่ทุกคนรู้จักโดยทั่วไป ข้าวโพดที่ปลูกอยู่ในบ้าน

เราแบ่งออกเป็น 2 กลุ่มใหญ่ ๆ  คือ ข้าวโพดเลี้ยงสัตว์ และ

ข้าวโพดรับประทานฝักสด โดยเฉพาะข้าวโพดรับประทาน

ฝักสดที่ทุกคนโดยทั่วไปรู้จัก คือ ข้าวโพดหวาน ข้าวโพด

แปดแถว ข้าวโพดเทียน ข้าวโพดฝักอ่อน และข้าวโพด 

ข้าวเหนียว (Denduangdee & Subantom, 2014) 

ปัจจุบันได้มีข้าวโพดหวานสีม่วงจัดอยู่ในตระกูล  

Gramineae ซ่ึงเป็นตระกูลเดียวกับหญ้าหรือข้าว มีช่ือ

The anthocyanin can be extracted by boiling from the residue purple corncobs from the agricultural 

process. The solution found that the water extract color from purple corncob was dark purple from 

anthocyanin pigment with 11.26 mg/g content and catechin content 101.02 mg/kg. Following the above 

step the encapsulation technology by spray drying for encapsulating with maltodextrin concentration  

of 3, 5 and 7% have been applied. The physical and chemical qualities have been studied.  

The experiment was carried out in triplicate by using CRD. The demonstrated results found that L* 

and a* values of purple corncob powder with 3 maltodextrin concentration were significantly different  

(p ≤ 0.05). L* and b* values were significantly increased with enrichment maltodextrin (p ≤ 0.05) but a* 

value was significantly decreased (p ≤ 0.05). Water solubility index was not found solid during centrifuged.  

Moisture content and total soluble solids of purple corncob with maltodextrin concentration of 3% 

was significantly different (p ≤ 0.05) among purple corncob with maltodextrin concentration of 5 and 

7%. aw, moisture content, titratable acidity and anthocyanin content were decreased but total soluble 

solid was increased with enrichment maltodextrin. The purple corncob powder with maltodextrin 

concentration of 3% had the highest anthocyanin content 6.82 mg/g.

Keywords: anthocyanin, purple corncob, encapsulation, spray drying, maltodextrin

ทางวิทยาศาสตร์ว่า Zeamays Line var. rugasa หรือ  

saccharata (Thai Food Processors’ Association, 

2015) เป็นพันธุ ์ ท่ีปรับปรุงข้ึนใหม่จากโครงการธุรกิจ

ข้าวโพด ของบริษัท เจียไต๋ จ�ากัด (เชียงใหม่) ในซังข้าวโพด

หวานสีม่วงท่ีเป็นวัสดุเหลือท้ิงทางการเกษตรนั้น มีปริมาณ

สารแอนโทไซยานินสูง จึงเหมาะแก่การน�าไปใช้ประโยชน์

โดยการแปรรูปเป็นผลิตภัณฑ์อาหาร

ในการต้มเคี่ยวสกัดให้ได้สารสีแอนโทไซยานินนั้น 

ได้มีการใช้เทคโนโลยีเอนแคปซูเลชัน (encapsulation 

technology) ท่ีเป็นกระบวนการท่ีของเหลวหรืออนุภาค

ถูกห่อหุ้มอยู่ในรูปของแคปซูลด้วยพอลิเมอร์เป็นชั้นบาง ๆ  

เกดิเป็นไมโครแคปซลูซึง่มขีนาดประมาณ 1-1,000 ไมครอน 

ช้ันพอลิเมอร์บาง ๆ นี้เองท่ีจะเป็นตัวป้องกันหรือปลด

ปล่อยสารส�าคัญภายในออกมาเมื่อต้องการ โดยท�าให้เกิด

ฟิล์มบาง ๆ รอบอนุภาค หรือท�าให้เกิดเป็นอิมัลชัน และ

ท�าให้แห้ง (Chaovanalikit & Itthisoponkul , 2011)  

โดยมอลโทเด็กซ์ตริน เป็นคาร์โบไฮเดรต โพลิเมอร์ท่ีผลิต

ได้จากแป้ง ซ่ึงมีคุณสมบัติละลายน�้าได้ดี และมีคุณสมบัติ
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เป็นสารกักเก็บ (coating material) ในการป้องกันสารถูก

กักเก็บ (core) จากปฏิกิริยาออกซิเดชัน (Shahidi & Han, 

1993) มีคุณสมบัติเด่นในด้านการให้ความหนืดต�่าเมื่อใช้

ที่ปริมาณของแข็งสูง ๆ ซึ่งเหมาะกับกระบวนการท�าแห้ง

แบบพ่นฝอย และยังมีน�้าหนักโมเลกุลที่หลากหลาย ท�าให้

ได้ชั้นของวอลล์แตกต่างไปตามต้องการ (Chaovanalikit  

& Itthisoponkul , 2011) ในกระบวนการผลติเอนแคปซเูลชนั 

โดยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอยน้ัน วิธีการต้มซังข้าวโพด

หวานสีม่วงสามารถสกัดให้ได้สารสีแอนโทไซยานินที่ถูก

เอนแคปซูเลทด้วยการละลายส่วนผสมของสารกักเก็บ 

(coating material) และสารถูกกักเก็บ (core) ให้เป็น

เนื้อเดียวกันได้เลย (Pimnak, 2009) โดยมีรายงานการ

วิจัยที่ได้มีการสกัดสารแอนโทไซยานินจากซังข้าวโพด 

ข้าวเหนียวสีม่วง (พันธุ ์ข ้าวก�่า) (Denduangdee &  

Subantom, 2014) และซังข้าวโพดสีม่วง (Muangrat  

et al., 2014) เป็นต้น ซึ่งในการทดลองนี้ได้น�าซังข้าวโพด

หวานสม่ีวง ซึง่เป็นพนัธุท์ีป่รบัปรงุขึน้ใหม่จากโครงการธรุกจิ

ข้าวโพดของบริษัท เจียไต๋ จ�ากัด (เชียงใหม่) มาท�าการสกัด

สารแอนโทไซยานินด้วยน�้า

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพ่ือศึกษาสมบัติทางเคมีและกายภาพของน�้า

ที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

2. เพื่อศึกษาปริมาณที่ เหมาะสมของมอลโท 

เด็กซ์ทรินในการแปรรูปสารสกัดจากซังข้าวโพดหวาน 

สีม่วงชนิดผงด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอย

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ความส�าคัญของแอนโทไซยานิน

แอนโทไซยานิน (anthocyanins) มาจากภาษากรกี 

ค�าว่า anthos แปลว่าดอกไม้ และ kyanos แปลว่าสีน�้าเงิน  

แอนโทไซยานนิเป็นสารสกีลุม่หน่ึงทีม่คีวามส�าคัญมากในพชื 

ให้ลักษณะปรากฎของสีในพืชเป็นช่วงกว้างตั้งแต่สีน�้าเงิน 

ม่วงแดง ม่วงน�า้เงนิ แดงม่วง แดง และส้ม แอนโทไซยานนิมี

โครงสร้างพื้นฐานเป็น ฟลาวีเลี่ยมแคทอิออน (flavylium 

cation) การแทนท่ีบนแคทออิอน ท�าให้เกิดแอนโทไซยานดินิ  

(anthocynidin) ทีแ่ตกต่างกนั แอนโทไซยานนิจะประกอบ

ด้วยแอนโทไซยานิดินท่ีเกิดพันธะเอสเทอร์กับน�้าตาล 

อย่างน้อย 1 ชนิด (Tanthapanichakoon, 1990)

แอนโทไซยานิน เป็นรงควัตถุท่ีจัดอยู่ในกลุ่มของ

ฟลาโวนอยด์ (flavonoids) เป็นสารให้สีตามธรรมชาติ 

โดยสีของแอนโทไซยานินจะเปลี่ยนแปลงไปตามสภาวะ

ความเป็นกรด-ด่าง แอนโทไซยานินมีโครงสร้างเป็นแบบ 

C6-C3-C6 (Khunmuang, 2008) ซ่ึงเป็นไกลโคไซด์ของ 

2-phenylbenzopyrylium หรือ flavylium cation ที่มี

ด้วยกันหลายชนิด แต่มีอยู่ 6 ชนิดเท่านั้นท่ีพบบ่อย ได้แก่ 

pelargonidin, cyanidin, delphinidin, peonidin,  

petunidin และ malvidin ในสารละลายตัวกลาง  

แอนโทไซยานินจะท�าหน้าท่ีเป็นอินดิเคเตอร์วัดความเป็น 

กรด-ด่าง (pH indicator) คือให้สีแดงที่ pH ต�่า ให้สีน�้าเงิน

ที่สภาวะเป็นกลางและไม่มีสีที่ pH สูง โดยมีโครงสร้าง

ของแอนโทไซยานินชนิดสีแดงและสีม่วง-น้าเงินดังภาพ 1  

แอนโทไซยานินพบในพืชทั้งในดอกและในผลของพืช เป็น

สารที่ละลายในน�้าได้ดี มีฤทธิ์เป็นสารต้านอนุมูลอิสระ 

(antioxidant) ยับยั้งการเกิดออกซิเดชันของลิโปโปรตีน 

ซึ่งวารสารทางการแพทย์ ทั้งในสหรัฐอเมริกาและยุโรป 

ยกย่องคุณประโยชน์ของแอนโทไซยานินว่า ช่วยลดโอกาส 

การเกิดมะเร็ง โดยเฉพาะมะเร็งชนิดเนื้องอก ช่วยเสริม

ให้ร่างกายต่อต้านเชื้อโรคและสมานแผล เสริมภูมิคุ้มกัน

ในร่างกายให้ดีข้ึน ส่งเสริมการท�างานของเม็ดเลือดแดง 

ชะลอการเกิดไขมันอุดตันในหลอดเลือด ลดภาวะเส่ียง 

ในการเป็นโรคหัวใจ เพิ่มความสามารถในการมองเห็น 

ชะลอความเสื่อมของดวงตา ช่วยควบคุมระดับน�้าตาลใน

ผู้ป่วยเบาหวาน ชะลอความแก่โดยชะลอความเสื่อมของ

เซลล์ ดงันัน้หากใครสามารถรบัประทานข้าวโพดข้าวเหนยีว

สีม่วงได้เป็นประจ�าจะได้รับประโยชน์ท่ีดีต่อสุขภาพและ

ท�าให้ร่างกายปราศจากโรคภัยต่าง ๆ (Denduangdee & 

Subantom, 2014)
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การสกัดแอนโทไซยานินจากวัตถุดิบที่เป็นกลุ่ม

ข้าวโพดสีม่วง มีการใช้วิธีคาร์บอนไดออกไซด์เหนือวิกฤติ

และเมทานอลเป็นตัวท�าละลายร่วม โดยสภาวะที่ใช ้ 

ในการสกัดคือ อัตราส่วนคาร ์บอนไดออกไซด์เหนือ

วิกฤติต่อตัวท�าละลายร่วมเมทานอลโดยเป็นการสกัด 

สารแอนโทไซยานินจากซังข้าวโพดข้าวเหนียวสีม่วง (พันธุ์

ข้าวก�่า) (Denduangdee & Subantom, 2014) นอกจาก

นี้ได้มีการใช้ตัวท�าละลายเมทานอล เอทานอล และน�้า ใน

การสกัดสารแอนโธไซยานนิจากซงัข้าวโพดสม่ีวงด้วยวธิกีาร

สกัดแบบซอกห์เลต (soxhlet extraction) (Muangrat 

et al., 2014)

เทคโนโลยีเอนแคปซูเลชัน (Encapsulation 

technology)

เทคโนโลยีเอนแคปซูเลชัน เป็นกระบวนการท่ี

ของเหลวหรืออนุภาคถูกห่อหุ้มอยู่ในรูปของแคปซูลด้วย 

พอลิเมอร์เป็นชั้นบาง ๆ เกิดเป็นไมโครแคปซูลซึ่งมีขนาด

ประมาณ 1-1,000 ไมครอน ชั้นพอลิเมอร์บาง ๆ นี้เอง 

ท่ีจะเป็นตัวป้องกันหรือปลดปล่อยสารส�าคัญภายใน 

ออกมาเมื่อเราต้องการ โดยท�าให้เกิดฟิล์มบาง ๆ รอบ

อนุภาค หรือท�าให้เกิดเป็นอิมัลชัน และท�าให้แห้ง ซ่ึงสาร

ส�าคัญที่ต้องป้องกันในไมโครแคปซูลจะถูกเรียกว่า คอร์ 

(core) และผนังบาง ๆ ที่ห่อหุ้มสารส�าคัญจะถูกเรียกว่า

วอลล์ (wall) ลักษณะของวอลล์ (wall) ที่ดีควรจะต้องมี

ความสามารถแผ่เป็นแผ่นฟิล์มบาง ๆ ได้ มีความยืดหยุ่น

และแข็งแรงเพียงพอ มีความสามารถท�าให้เกิดอิมัลชัน  

มีความสามารถในการยึดติดกับคอร์ (core) ได้ดี โดยไม่

ท�าปฏิกิริยากัน มีความหนืดต�่า เมื่ออยู่ในสถานะของแข็ง

ต้องไม่ช้ืนง่าย นอกจากนี้ยังต้องมีความคงตัวสูง เพื่อ

จะป้องกันคอร์ (core) จากสภาพแวดล้อมต่าง ๆ และ 

ปลดปล่อยคอร์ (core) ได้ตามวัตถุประสงค์ของการใช้งาน 

จะเห็นได้ว่าวอลล์ (wall) เป็นตัวการท่ีส�าคัญของเทคนิค  

ไมโครเอนแคปซูเลชัน ดังนั้นการเลือกใช้สารท่ีจะน�ามาท�า

เป็นวอลล์ (wall) จึงจ�าเป็นที่จะต้องเลือกใช้ให้เหมาะสมทั้ง

ต่อสารส�าคญั และต่อสภาวะทีต้่องการใช้ ในบางครัง้อาจจะ

ต้องท�าวอลล์ (wall) 2 ช้ัน ช้ันในเพื่อปกป้องคอร์ (core) 

และช้ันนอกเพื่อวัตถุประสงค์ของการใช้งานในการกักเก็บ

กลิ่น สี เป็นต้น สารท่ีสามารถน�ามาท�าเป็นวอลล์ (wall) 

ได้มีมากมายหลายชนิด ท่ีนิยมใช้และมีราคาไม่แพงคือ  

สารในกลุม่ของแป้ง เช่น มอลโทเดก็ซ์ตรนิ (maltodextrin) 

(Chaovanalikit & Itthisoponkul , 2011)

มอลโทเด็กซ์ตริน เป็นคาร์โบไฮเดรตโพลิเมอร์ท่ี

ผลิตได้จากแป้ง มีกลูโคสโมโนเมอร์อยู่ 5-10 หน่วยต่อ

โมเลกุล ขึ้นอยู่กับค่า DE (Dextrose Equivalent) ซ่ึง 

มอลโทเด็กซ์ตรินจะมีค่า DE น้อยกว่า 20 น�้าหนักโมเลกุล

ของมอลโทเด็กซ์ตรินจะลดลงเมื่อค่า DE เพิ่มข้ึน เช่น  

น�้าหนักโมเลกุลของมอลโทเด็กซ์ตริน DE5 DE10 DE15  

มค่ีา 3600 1800 และ 1200 ตามล�าดบั คณุสมบตัโิดยทัว่ไป

ของมอลโทเด็กซ์ตรินคือ ละลายน�้าได้ดี และมีคุณสมบัติ

ภาพ 1 โครงสร้างของแอนโทไซยานินชนิดสีแดงและสีม่วงน�้าเงิน
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ในการป้องกันคอร์ (core) จากปฏิกิริยาออกซิเดชัน 

(Shahidi & Han, 1993) มีคุณสมบัติเด่นในด้านการให้

ความหนืดต�่าเมื่อใช้ที่ปริมาณของแข็งสูง ๆ ซึ่งเหมาะกับ

กระบวนการท�าแห้งแบบพ่นฝอย และยังมีน�้าหนักโมเลกุล

ทีห่ลากหลาย ท�าให้ได้ชัน้ของวอลล์แตกต่างไปตามต้องการ  

(Chaovanalikit & Itthisoponkul , 2011)

กรอบแนวคิดการวิจัย

การน�าวัสดุเหลือทิ้งทางการเกษตร ได้แก่ ซัง

ข้าวโพดหวานสีม่วง ซึ่งเป็นพันธุ ์ที่ปรับปรุงขึ้นใหม่จาก

โครงการธุรกิจข้าวโพดของบริษัท เจียไต๋ จ�ากัด (เชียงใหม่) 

มาเพิ่มมูลค่าด้วยการน�ามาใช้ประโยชน์โดยใช้องค์ความรู้ 

ทางวิทยาศาสตร์การอาหารด้วยการน�ามาต้มเคี่ยวสกัด

ด้วยน�้าให้ได้สารสีแอนโทไซยานิน และใช้เทคโนโลยีการ 

เอนแคปซูเลชันด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอย และมีการ

วิเคราะห์สมบัติทางเคมีและกายภาพ เพื่อการน�าไปใช้

ประโยชน์ในการพัฒนาผลิตภัณฑ์อาหารต่อไปได้

สมมติฐานการวิจัย

การน�า เอามอลโทเด็กซ ์ทรินมาใช ้ เป ็นสาร 

เอนแคปซูเลติ้งในกระบวนการท�าแห้งแบบพ่นฝอยโดย

สามารถน�ามาท�าเป็นสารเอนแคปซูเลติ้ง (encapsulating) 

หรอืวอลล์ (wall) ให้กบัสารแอนโทไซยานนิจากตวัอย่างน�า้

ที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง ซึ่งเป็นพันธุ์ที่ปรับปรุง

ขึ้นใหม่จากโครงการธุรกิจข้าวโพดของบริษัท เจียไต๋ จ�ากัด 

(เชียงใหม่)

วิธีด�าเนินการวิจัย

1. การศึกษาสมบัติทางกายภาพและเคมีของน�้า

ที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

1.1 การสกัดซังข้าวโพดหวานสีม่วง (ซังแห้ง) 

ล้างซงัข้าวโพดหวานสม่ีวงให้สะอาดตดัเป็นท่อน ชัง่น�้าหนกั  

250 กรัม ต้มในน�้าสะอาดในระบบเปิด ด้วยปริมาตร 1 ลิตร 

ที่อุณหภูมิ 80ºC นาน 30 นาที แล้วน�ามากรอง

1.2 การวิเคราะห์สมบัติทางกายภาพของน�้าที่

สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

- หาค่าสี L*, a* และ b* ด้วยเครื่องมือ Color-

meter

1.3 การวิเคราะห์สมบัติทางเคมีของน�้าที่สกัด

ได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

- ความเป็นกรด-ด่าง โดยใช้ pH meter

- ปรมิาณของแขง็ทีล่ะลายน�า้ได้ (Total Soluble 

Solid--TSS) ด้วยเครื่อง hand refractometer

- ปริมาณกรดที่ไทเทรตได้ (Titratable Acidity 

--TA) (AOAC, 2000)

- สารประกอบฟีนอลิกท้ังหมด ด้วยวิธี Folin-

Ciocalteu method 

- ปริมาณแอนโทไซยานินทั้งหมดด้วยวิธี pH 

diferrential ตามวิธีการของ Fulkei and Francis (1998)

2. การศึกษาปริมาณที่ เหมาะสมของมอลโท 

เด็กซ์ทรินในการแปรรูปน�้าสกัดจากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

ให้เป็นผงด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอย

น�้าท่ีสกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง น�าไป 

เอนแคปซูเลช่ัน โดยน�าสารเอนแคปซูเลติ้ง ด้วยมอลโท 

เด็กซ์ทริน DE 10 ในปริมาณความเข้มข้น 3, 5 และ 7% 

โดยน�้าหนัก (w/v) ผสมให้เข้ากัน แล้วน�าไปท�าแห้งแบบ 

พ่นฝอย โดยใช้เครื่องท�าแห้งแบบพ่นฝอย (spray dryer: 

SDE-10, ประเทศไทย) ด้วยอุณหภูมิขาเข้า 180°C และ

อุณหภูมิขาออก 80°C เก็บตัวอย่างผงในขวดแก้วสีชาที่มี

ฝาปิดสนิท แล้วน�าไปวิเคราะห์สมบัติทางกายภาพและเคมี

2.1 การวิเคราะห์สมบัติทางกายภาพของผง 

ซังข้าวโพดหวานสีม่วง

- ค่าสี L*, a* และ b* ด้วยเครื่องมือ Color-

meter

- ดัชนีการละลายน�้า (Water Solubility Index 

--WSI) ตามวิธีของ Kha, Nguyen and Roach (2010)
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2.2 การวิเคราะห์สมบัติทางเคมีของผงซัง

ข้าวโพดหวานสีม่วง

- ปริมาณความชื้น (moisture content) ตาม

วิธีของ AOAC (2000)

- ค่า water activity (aw) ด้วยเครื่อง Water 

activity meter

- ความเป็นกรด-ด่าง (pH) โดยใช้ pH meter 

(AOAC, 2000)

- ปรมิาณของแขง็ทีล่ะลายน�า้ได้ (Total Soluble 

Solid--TSS) ด้วยเครื่อง hand refractometer

- ปรมิาณกรดทีไ่ทเทรตได้ (Titratable Acidity-

-TA) (AOAC, 2000)

- ปริมาณแอนโทไซยานินทั้งหมดด้วยวิธี pH 

diferrential ตามวิธีการของ Fulkei and Francis (1998)

2.3 การศึกษาลักษณะโครงสร้างโมเลกุลของผง 

ซังข้าวโพดหวานสีม่วง น�าผงจากซังข้าวโพดหวานสีม่วงมา

ท�าการส่องด้วยกล้องจุลทรรศอิเล็กตรอนแบบส่องกราด 

(Scanning Electron Microscope--SEM)

2.4 การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ น�าค่าที่ได้จาก

การทดลองสมบัติทางเคมีและกายภาพมาท�าการวิเคราะห์

ความแปรปรวน (analysis of variance) โดยมีการ

วางแผนการทดลองแบบ CRD ท�าการทดลอง 3 ซ�้า และ 

เปรยีบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลีย่ในแต่ละการทดลอง

ด้วยวิธี Duncan’s New Multiple Range Test (DNMRT) 

ท่ีระดับความเช่ือมั่นร้อยละ 95

ผลการวิจัย

1. สมบัติทางกายภาพและเคมีของน�้าที่สกัดได้

จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

การวิเคราะห์สมบัติทางด้านกายภาพและเคมีของ

น�้าที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง ได้ผลดังแสดงใน

ตาราง 1 และ 2 

ตาราง 1

สมบัติทางกายภาพและเคมีของน�้าที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

สมบัติทางกายภาพ

L* 4.41±0.02

a* 28.05±0.04

b* 7.37±0.09

สมบัติทางเคมี

pH 5.51±0.04

TSS (%brix) 1.63±0.06

ปริมาณกรดที่ไทเทรตได้ (%) 0.04±0.00

ปริมาณแอนโทไซยานิน (mg/g) 11.26±0.15
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จากตาราง 1 แสดงสมบัติทางกายภาพและเคมี

ของน�้าที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง พบว่า มีค่า 

ความสว่าง (L*) ที่เข้าใกล้ 0 เนื่องจากน�้าซังข้าวโพดที่

สกัดได้มีสีม่วงคล�้าจากสารสีแอนโทไซยานิน โดยจากการ

วิเคราะห์พบว่ามีปริมาณแอนโทไซยานิน 11.26 mg/g ซ่ึง 

แอนโทไซยานินจัดเป็นรงควัตถุที่ละลายน�้าได้ (water-

soluble pigments) จากการศึกษาของศุกฤชชญา  

เหมะธุลิน และคณะ (Hematurin et al., 2014) ใน

การใช้ประโยชน์ซังข้าวโพดม่วงในส่วนผสมเคร่ืองดื่มเพื่อ

สุขภาพจากเม่าและฟักข้าว พบว่าสามารถใช้ประโยชน์

จากซังข้าวโพดได้โดยการต้มสกัดด้วยน�้า จนได้น�้าต้มซัง

ข้าวโพดทีส่ามารถใช้ทดแทนน�า้ผลไม้ได้สงูสดุร้อยละ 19.50 

ที่อุดมไปด้วยสารต้านออกซิเดชันจากแอนโทไซยานิน 

ในซังข้าวโพดสีม่วง

เมื่อท�าการวิเคราะห์สารประกอบฟีนอลิกท้ังหมด

ของน�้าที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง ดังตาราง 2  

พบว่า มีปริมาณคาเทชินมากที่สุดที่ปริมาณ 101.02 mg/

kg โดยคาเทชิน (catechin) เป็นฟลาโวนอยด์ที่พบมากใน

ยอดใบชาสด และชาเขยีวเป็นกลุม่ฟลาวานอลหรอืฟลาวาน- 

3-ออล (flavanols หรือ flavan-3-ols) ฟลาวานอลในชา

มีชื่อเรียกเฉพาะว่าคาเทชิน (catechins) ซึ่งมีประมาณ 

75% ของโพลิฟีนอลทั้งหมด คาเทชินเป็นสารไม่มีสี 

ละลายน�้าได้ดี ให้รสชาติฝาด (Theppakorn, 2013) ซึ่ง

สารฟีนอลิก สารฟลาโวนอยด์ และสารแอนโทไซยานินเป็น 

กลุม่ของสารไฟโตเคมคิอลทีส่งัเคราะห์ขึน้ โดยกระบวนการ

เมตาบอลิซึมของพืช แม้ว่ารงควัตถุเหล่านี้จะไม่มีคุณค่า

ทางโภชนาการ แต่มีความสามารถในการต้านออกซิเดชัน

และคุณสมบัติทางชีวภาพต่าง ๆ  ซ่ึงมีประโยชน์อย่างยิ่งต่อ

สุขภาพรวมถึงมีผลทางการรักษาที่หลากหลาย (Kokkaew, 

Srithanyarat & Pitirit, 2014) 

2. ปริมาณที่เหมาะสมของมอลโทเด็กซ์ทรินใน 

การแปรรูปน�้าสกัดจากซังข้าวโพดหวานสีม่วงให้เป็นผง

ด้วยวิธีการท�าแห้งแบบพ่นฝอย

2.1 สมบัติทางกายภาพของผงซังข้าวโพดหวาน

สีม่วง

การวิเคราะห์สมบัติทางด้านกายภาพของผงซัง

ข้าวโพดหวานสีม่วง ได้ผลดังแสดงในตาราง 3

ตาราง 2

สารประกอบฟีนอลิกทั้งหมดของน�้าที่สกัดได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง

สารประกอบฟีนอลิก ปริมาณฟีนอลิก (mg/kg)

Gallic acid 6.62

Apigenin 2.32

Isoquercetin 16.32

Quercetin 34.32

Rutin 20.23

Catechin 101.02

Tannic acid 44.41



176 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

จากตาราง 3 เมื่อน�าผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง

ด้วยปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 3, 5 และ 7% มาวัดค่าสี

และดัชนีการละลายน�้า (WSI) พบว่า ค่าความสว่าง L* 

และ a* ของตัวอย่างผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงด้วยปริมาณ 

มอลโทเด็กซ์ทริน ทั้ง 3 ระดับ มีความแตกต่างกันอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) โดยเมื่อเพิ่มปริมาณ 

มอลโทเด็กซ์ทริน ค่าความสว่าง (L*) และ b* มีค่าเพิ่มข้ึน

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) ส่วนค่า a* มีค่าลดลง 

อย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(p ≤ 0.05) ส่วนค่าดชันกีารละลาย

น�้าของทุกตัวอย่างไม่มีของแข็งเกิดขึ้นในระหว่างการปั่น

เหวี่ยงด้วยเครื่อง centrifuge แสดงว่าผงซังข้าวโพดหวาน

สีม่วงสามารถละลายน�้าได้หมดโดยไม่มีตะกอน

2.2 สมบัติทางเคมีของผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง

การวิเคราะห์สมบัติทางด้านเคมีของผงซัง

ข้าวโพดหวานสีม่วง ได้ผลดังแสดงในตาราง 4

ตาราง 3

สมบัติทางกายภาพของผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง 

ปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน
ค่าสี

WSI
L* a* b*

3% 46.85c±0.11 19.92a±0.01 1.88b±0.00 ไม่มีตะกอน

5% 52.82b±0.05 18.66b±0.01 2.42a±0.04 ไม่มีตะกอน

7% 55.76a±0.04 17.27c±0.01 2.35a±0.00 ไม่มีตะกอน

*ตัวอักษรที่ต่างกันในคอลัมน์เดียวกัน หมายถึงมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญ (p ≤ 0.05)

ตาราง 4

สมบัติทางเคมีของผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง

ปริมาณ

มอลโทเด็กซ์ทริน
a

w

ความชื้น

 (%wb)

TSS

(%brix)
pH

ปริมาณกรด

ที่ไทเทรตได้ 

(%)

ปริมาณ

แอนโทไซยานิน 

(mg/g)

3% 0.30a±0.00 7.12a±0.48 23.40b±1.04 5.58b±0.03 0.14a±0.00 6.82a±0.52

5% 0.25b±0.00 4.88b±0.31 25.00a±0.12 5.59b±0.03 0.09b±0.00 4.75b±0.08

7% 0.19c±0.00 4.29b±0.36 25.03a±0.97 5.73a±0.02 0.07c±0.00 3.57c±0.11

*ตัวอักษรที่ต่างกันในคอลัมน์เดียวกัน หมายถึงมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญ (P ≤ 0.05)

จากการวิเคราะห์สมบัติทางเคมีของผงซัง

ข้าวโพดหวานสีม่วง (ดังแสดงในตาราง 4) พบว่า ค่า a
w
,  

%TA และปริมาณแอนโทไซยานินของผงซังข้าวโพด 

หวานสีม่วงด้วยปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินทั้ง 3 ระดับม ี

ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) 

ส่วนค่าความชื้นและปริมาณของแข็งที่ละลายน�้าได้ของ

ผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงที่มีปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 3%  

มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p ≤ 0.05) 

กับผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงท่ีมีปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 

5 และ 7% โดยค่า a
w
 ความช้ืน ปริมาณกรดท่ีไทเทรตได้ 

และปรมิาณแอนโทไซยานนิมค่ีาลดลงแต่ค่าปรมิาณของแขง็

ที่ละลายน�้าได้มีค่าเพิ่มขึ้นตามปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 

ที่เพิ่มขึ้น 
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ปริมาณแอนโทไซยานินในผงซังข ้าวโพด 

หวานสีม ่วงมีค ่าลดลง เมื่อเปรียบเทียบกับน�้าที่สกัด 

ได้จากซังข้าวโพดหวานสีม่วง (ดังตาราง 1) โดยปริมาณ 

มอลโทเด็กซ์ทรินที่ 3% ให้ปริมาณแอนโทไซยานินสูงที่สุด

ที่ 6.82 mg/g

การใช้สารเอนแคปซเูลต้ิง ได้แก่ มอลโทเดก็ซ์ตรนิ  

ความเข้มข้น 7% โดยน�้าหนัก มีผลท�าให้ผงซังข้าวโพด

หวานสีม่วงมีปริมาณความชื้น และค่า a
w
 ต�่าที่สุด เนื่องจาก 

มอลโทเด็กซ์ตริน มีสมบัติการดูดความชื้นต�่า เมื่อใช้ใน

ปริมาณสูงจึงช่วยท�าให้คุณสมบัติการดูดความชื้นของผง

ซังข้าวโพดหวานสีม่วงดีขึ้น เช่นเดียวกับงานวิจัยของอลิษา 

ขุนทะวาด และจินตนา ศรีผุย (Khunthawad & Sripui, 

2013) พบว่า การเอนแคปซูเลชั่นโดยการท�าแห้งแบบ 

พ่นฝอยของน�้ามะเม่าด้วยการใช้สารเอนแคปซูเลติ้งท้ัง 3 

ชนิด ได้แก่ มอลโทเด็กซ์ตริน กัมอาราบิก และสารผสม

มอลโทเด็กซ์ตรินและกัมอาราบิก ท่ีความเข้มข้น 10 และ 

30% โดยน�้าหนักนั้น ผลปรากฎว่าการใช้มอลโทเด็กซ์ตริน  

ความเข้มข้น 30% โดยน�้าหนัก เป็นสารเอนแคปซูเลติ้ง  

ท�าให้ผงมะเม่ามีปริมาณความชื้นและการดูดความชื้นต�่า

ท่ีสุดและการละลายสูงท่ีสุด ซ่ึงส่งผลให้ผงมะเม่ามีสมบัติ

ทางกายภาพที่ดี มีความคงตัวสูงและมีอายุการเก็บรักษา

นานข้ึน

2.3 ลักษณะโครงสร ้างโมเลกุลของผงซัง 

ข้าวโพดหวานสีม่วง

เมื่อน�าผงซังข้าวโพดหวานสีม ่วงที่ผ ่านการ 

เอนแคปซูเลชันด้วยการท�าแห้งแบบพ่นฝอย โดยใช ้

มอลโทเด็กซ์ทรินในปริมาณ 3, 5 และ 7% ไปศึกษา 

ลักษณะโครงสร้างระดับจุลภาคโดยใช้เครื่องจุลทรรศน์ 

แบบส่องกราด (Scanning Electron Microscope--SEM) 

ด้วยก�าลังขยาย 1,000X แสดงดังภาพ 2

(A) (B)

(C)

ภาพ 2 โครงสร้างระดับจุลภาคของผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงด้วยการใช้มอลโทเด็กซ์ทรินเป็นสารเอนแคปซูเลติ้งที่ปริมาณ 

3% (A) 5% (B) และ 7% (C) 
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จากภาพ 2 พบว่า โครงสร้างระดับจุลภาคของ

ผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงด้วยการใช้มอลโทเด็กซ์ทรินเป็น

สารเอนแคปซูเลติ้งทั้ง 3 ระดับ ด้วยก�าลังขยายที่เท่ากัน  

มีลักษณะเป็นทรงกลมที่คล้ายกัน แต่แตกต่างกันที่ขนาด

ของอนุภาคผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงที่มีขนาดเล็กลงตาม

ปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินที่เพิ่มขึ้น เนื่องจากการห่อหุ้ม

จากสารมอลโทเดก็ซ์ทีม่คีณุสมบตัเิป็นสารกกัเกบ็ (coating 

material) ในการป้องกันสารถูกกักเก็บ (core) ที่เหมาะกับ 

กระบวนการท�าแห้งแบบพ่นฝอย และยังมีน�้าหนักโมเลกุล

ท่ีหลากหลาย ท�าให้ได้ชัน้ของวอลล์แตกต่างไปตามต้องการ 

สอดคล้องกันกับงานวิจัยของพรรณจิรา วงศ์สวัสดิ์ และ

คณะ (Vongsawasdi et al., 2002) ได้ศึกษาอนุภาค

ของน�้าผักผลไม้รวมผงด้วยการใช้มอลโทเด็กซ์ทรินเป็น

วอลล์โดยใช้เคร่ืองอบแห้งแบบพ่นกระจาย ท�าการส่อง

ด้วยกล้อง SEM พบว่า ขนาดอนุภาคของน�้าผักผลไม้

รวมผงมีขนาดเล็กและเป็นรูปทรงกลมที่สม�่าเสมอกว่า 

การอบแห้งด้วยไมโครเวฟระบบสุญญากาศ

การอภิปรายผล

แอนโทไซยานิน (anthocyanin) เป็นสารกลุ่ม 

ฟลาโวนอยด์ ซึ่งเป็นรงควัตถุที่พบทั้งในดอกและในผลของ

พืช เป็นเม็ดสีที่ละลายน�้า ให้สีแดง สีม่วง มีความคงตัวดี  

และมีฤทธิ์ เป ็นสารต้านอนุมูลอิสระ (antioxidant)  

การสกัดแอนโทไซยานินสามารถใช ้ตัวท�าละลายได ้ 

หลายตัว เช่น เมทานอล อะซีโตน เอทานอล และน�้า เพื่อ

ให้ได้แอนโทไซยานินใกล้เคียงกับธรรมชาติ (Department  

of Science Service, 2010) จากการทดลองใช้น�้าสกัด

แอนโทไซยานินจากซังข้าวโพดหวานสีม่วง โดยสามารถ

สกัดได ้แอนโทไซยานินที่ปริมาณ 11.26 mg/g ซึ่ง 

แอนโทไซยานินเป็นรงควัตถุที่ละลายน�้าได้ อีกทั้งเมื่อน�ามา

การวิเคราะห์สารประกอบฟีนอลิกทั้งหมดของน�้าที่สกัดได ้

จากซังข้าวโพดหวานสีม่วงให้ปริมาณคาเทชินสูงที่สุด โดย

เทียบเท่ากับชา จากรายงานการวิจัยที่ศึกษาชนิดและ

ปริมาณของคาเทชินในชาเขียว ที่ผลิตจากชาสายพันธุ์จีน

และอัสสัมของไทย (Theppakorn, 2007) โดยคาเทชิน 

(catechins) เป็นสารพฤกษเคมีที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ 

คาเทชินมีคุณสมบัติในการต้านอนุมูลอิสระ (antioxidant 

capacity) ซึ่งเป็นประโยชน์ส�าคัญที่ผู้บริโภคจะได้รับจาก

การบริโภคชา สมบัติการต้านอนุมูลอิสระท�าให้คาเทชินมี

ประโยชน์ต่อสุขภาพหลายอย่าง ได้แก่ ช่วยลดความเสี่ยง

ในการเกิดมะเร็ง ลดความเสี่ยงในการเกิดโรคหัวใจและ 

โรคหลอดเลือด ช่วยควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดของใน 

โรคเบาหวาน และช่วยลดความอ้วน เป็นต้น (Theppakorn,  

2013; Kao et al., 2006; Rain, Agarwal & Maki, 2011; 

Yuan, Sun & Butler, 2011) 

การใช้มอลโทเด็กซ์ทรินมาเป็นสารเอนแคปซูเลติ้ง  

(encapsulating) หรอืวอลล์ (wall) ให้กบัสารแอนโทไซยานนิ 

ในกระบวนการท�าแห้งแบบพ่นฝอย ท�าให้ผงซังข้าวโพด

หวานสีม่วงมีปริมาณความช้ืนต�่าและค่าการละลายน�้าที่ดี

โดยไม่มีของแข็งเกิดขึ้น ส่งผลให้ผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง

มีสมบัติทางเคมีและกายภาพท่ีดี 

ดังนั้นการน�าวัตถุดิบซังข้าวโพดหวานสีม่วงซ่ึงเป็น

วัสดุเหลือทิ้งทางการเกษตรมาท�าการแปรรูปเป็นอาหาร 

ถือเป็นการใช้วัตถุดิบให้เกิดประโยชน์ อีกท้ังเป็นการเพิ่ม

มูลค่าให้กับวัตถุดิบได้ เนื่องจากซังข้าวโพดหวานสีม่วงม ี

ปรมิาณแอนโทไซยานนิและคาเทชนิสงู สามารถน�าไปใช้ท�า

เป็นผลิตภัณฑ์อาหารได้อย่างหลากหลาย เช่น ผลิตภัณฑ์

เครื่องดื่มผง สารแต่งสีอาหาร เป็นต้น 

น�้าสามารถใช้เป็นตัวท�าละลายในการสกัดแอนโท

ไซยานินได้ จากผลการทดลองได้ปริมาณแอนโทไซยานิน

และปริมาณคาเทชินสูง โดยผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงที่มี

ปริมาณมอลโทเด็กซ์ทริน 3% ให้ปริมาณแอนโทไซยานิน

สงูทีส่ดุ และการใช้มอลโทเดก็ซ์ทรนิเป็นสารเอนแคปซเูลติง้ 

ท่ีปริมาณ 3, 5 และ 7% ท�าให้ผงซังข้าวโพดหวานสีม่วง

มีปริมาณความช้ืนลดลงตามปริมาณมอลโทเด็กซ์ทรินที่ใส่

เพิ่มข้ึน แต่เมื่อปริมาณความเข้มข้นของมอลโทเดกซ์ตริน 

เพิ่มขึ้น จึงส่งผลให้ปริมาณแอนโทไซยานินลดลง โดย 

มอลโทเด็กซ์ทรินช่วยท�าให้คุณสมบัติการดูดความชื้นของ

ผงซังข้าวโพดหวานสีม่วงดีข้ึน ช่วยลดคุณสมบัติการดูด

ความช้ืนเข้าหาตัวได้ ท�าให้ผลิตภัณฑ์ผงมีความช้ืนต�่า

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุณมหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหม่ โดย 

การสนับสนุนจากส�านักงานคณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ  

(วช.) ป ีงบประมาณ พ.ศ.2560 ท่ีให ้การสนับสนุน 

งบประมาณการวิจัยนี้
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การประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทส�าหรับควบคุมห้องเรียนอัตโนมัติ

Implementation of a Server Diskless for Automatic Classroom

ชนนิกานต์ รอดมรณ์ และมธุรส ผ่านเมือง 

Chonnikarn Rodmorn and Mathuros Panmuang 

คณะบริหารธุรกิจ มหาวิทยาลัยกรุงเทพธนบุรี

Faculty of Business Administration, Bangkokthonburi University

บทคัดย่อ

การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท (server diskless) ในการควบคุมห้องเรียน

คอมพิวเตอร์ และเพื่อพัฒนาระบบสารสนเทศให้สามารถบูรณาการเข้ากับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทในการควบคุมห้องเรียน

อัตโนมัติ โดยมีขั้นตอนการด�าเนินงานประกอบด้วย (1) การศึกษาข้อมูลพื้นฐานและวิเคราะห์ระบบ โดยในขั้นตอนนี้

เป็นการศึกษาปัญหาและการประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท (2) การออกแบบระบบ โดยใช้ระบบเครือข่ายท้องถิ่น  

(LAN) ในการเชื่อมต่อจ�านวน 50 เครื่อง ใช้แผนภาพกระแสข้อมูล (Data Flow Diagram--DFD) ในการจ�าลอง 

การท�างานของระบบ และใช้แผนภาพอี-อาร์ (Entity-Relationship Diagram--ERD) ในการจ�าลองโครงสร้างของข้อมูล

ที่จัดเก็บ (3) การพัฒนาและทดสอบระบบ โดยท�าการพัฒนาระบบจากแนวทางที่ได้ออกแบบเอาไว้ พร้อมทั้งทดสอบ

ระบบในทุกฟังก์ชันการท�างาน และ (4) การประเมินประสิทธิภาพของระบบ โดยการประเมินความคิดเห็นจากของผู้ใช้

ระบบ จ�านวน 114 คน ผลการวิจัยพบว่า ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทสามารถบูรณาการเข้ากับระบบสารสนเทศที่พัฒนา

ขึ้นได้ โดยสามารถสร้างผู้ใช้งานและรหัสผ่าน ควบคุมการท�างานของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย ก�าหนดคะแนนให้ 

ผู้เรียน บันทึกการใช้งาน และจัดการระบบผู้ใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนั้นผลการประเมินประสิทธิภาพยังพบว่า  

ในภาพรวมผู้ใช้งานมีความคิดเห็นต่อประสิทธิภาพของระบบอยู่ในระดับมาก

ค�าส�าคัญ: เซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท, ห้องเรียนอัตโนมัติ, ระบบสารสนเทศ

Abstract

The objective of this research is to study the implementation of a Server Diskless to control 

the computer room and to develop an information system which can be integrated with a Server  

Diskless for automatic classroom. The processes is composed of the following steps: (1) study  

the basic information and analyses the system for problem solving and implementing of a Server 

Diskless, (2) Design a system to create a Local Area Network to connect 50 computers and use Data 

Flow Diagram (DFD) to stimulate the system and use Entity-Relationship Diagram (ERD) to stimulate  

the structure of data storage, (3) Development of a testing system in terms of concept and all of  

the related functions, and (4) Evaluation of the performance of the system from 114 users and  

the results that have shown which are good performance from the integration between Server 



182 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

บทน�า

เทคโนโลยีท�าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทั้งการ

ท�างานและการใช้ชีวิต หรือแม้กระทั่งในด้านการศึกษาโดย

เทคโนโลยีได้เริ่มเปลี่ยนแปลงต้ังแต่ช่วงปลายทศวรรษที่ 

1990 เน่ืองจากในช่วงนั้น เทคโนโลยีใหม่ ๆ ได้ถูกคิดค้น

และออกแบบขึ้นเกือบทุกเดือน (Firmin & Genesi, 2013)  

ดังนั้นการพัฒนาทางด้านเทคโนโลยีสารสนเทศและ 

การสื่อสารจึงมีการเปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็ว ท�าให้เกิด

ประสบการณ์ในการเรียนการสอนที่เปลี่ยนแปลงตามไป  

ทั้งในด้านความรู ้ ทักษะของผู้สอนและผู้เรียน (Shen, 

Wu & Lee, 2014) อีกทั้งการใช้งานเครื่องคอมพิวเตอร์

และโทรศัพท์มือถือมีปริมาณเพิ่มมากขึ้น ท�าให ้เกิด 

การติดต ่อสื่อสารกันได ้ง ่ายขึ้น เป ็นผลให ้การเรียน 

การสอนเปลี่ยนแปลงรูปแบบไปจากเดิม กล่าวคือสามารถ

ลดช่องว่างระหว่างผู ้เรียนด้วยกันเอง และผู ้สอนให้ม ี

การติดต่อสื่อสารกันได้สะดวก รวดเร็ว รวมทั้งมีการพัฒนา

ระบบการเรียนการสอนให้อยู่ในรูปแบบสื่ออิเล็กทรอนิกส์ 

(electronic media) (Nishigawa et al., 2017)  

ด้วยเหตุนี้การน�าเทคโนโลยีสารสนเทศเข้ามาเป็นส่วน

ประกอบในการจัดการเรียนการสอน จึงถือว ่าเป ็น 

การประยุกต์ใช้เทคโนโลยีที่มีอยู่ให้เกิดประโยชน์ในด้าน

การเตรียมความพร้อมให้กับผู้เรียนทั้งความรู้ ทักษะและ

คณุลักษณะอนัพงึประสงค์ทีจ่�าเป็นส�าหรบัการเป็นพลเมอืง

ในศตวรรษที่ 21 (Roungrong et al., 2014) 

การพัฒนาระบบสารสนเทศเพื่อน�ามาช่วยใน 

การจัดการเรียนการสอนจึงถือเป็นการเพิ่มความสะดวกแก่

ผู้สอนและผู้เรียน อันจะน�ามาซึ่งประโยชน์ในการบริหาร

Diskless system and the information system which is developed. The processes by; creating users 

and passwords to control the client computer, scoring assignments, recording and managing users  

effectively. Furthermore, the evaluation of the performance from users found that the performance 

of the system was at a high level.

Keywords: server diskless, electronic classroom, information system

จัดการระบบห้องเรียนคอมพิวเตอร์ให้มีประสิทธิภาพ  

ในการวิจัยครั้งนี้ ผู ้วิจัยจึงได้ประยุกต์ใช้ระบบเครื่อง

คอมพิวเตอร์แม่ข่ายแบบดิสก์เลทมาใช้ในการควบคุม

ระบบการจัดการเรียนการสอน เนื่องจากระบบเซิร์ฟเวอร์ 

ดิสก ์ เลทนั้นได ้ถูกน�ามาใช ้ในอุตสาหกรรมทางด ้าน

คอมพิวเตอร์ (Headrick & Jennings, 2016) ดังนั้น

จึงมีความเหมาะสมในการน�ามาประยุกต์ใช้เพื่อบริหาร

จัดการควบคุมห้องเรียนคอมพิวเตอร์ โดยพัฒนาให้ 

เครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่าย (server) สามารถควบคุม 

การท�างานของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย (client) ทั้งหมด

ในห้องเรียนผ่านระบบเครือข่ายท้องถ่ิน (Local Area  

Network--LAN) ดังนั้น เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย 

ไม่จ�าเป็นต้องใช้ฮาร์ดดิสก์ (hard disk) แต่จะใช้ระบบ 

iSCSI (Internet Small Computer System Interface) 

ซึ่งเป็นระบบมาตรฐานในการจัดเก็บข้อมูลที่ถูกพัฒนา

โดยกลุ่มวิศวกรของ IETF (Internet Engineering Task 

Force) และไมโครซอฟท์ ที่ช่วยให้สามารถจัดเก็บ เรียกใช ้

และจัดการข้อมูลได้จากระยะไกลด้วยการใช้ค�าสั่ง (SCSI 

command) ท่ีถูกห่อหุ้มไว้ผ่านแพ็กเกจ TCP/IP ซ่ึงเป็น

โพรโทคอลหลักของระบบเครือข่ายท่ีใช้อย่างแพร่หลายใน

ปัจจุบัน (Jantana, 2012) นอกจากนั้น ผู้วิจัยได้พัฒนา

ระบบสารสนเทศในการใช้งานร่วมกับระบบเซิร์ฟเวอร์

ดิสก์เลทโดยระบบสารสนเทศที่พัฒนาขึ้นมานั้นสามารถ

ควบคุมหน้าจอของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายก�าหนดเวลา 

การใช้งาน การให้คะแนนในการปฏิบัติงานของผู ้เรียน 

เป็นต้น ดังนั้นจึงท�าให้ประหยัดค่าใช้จ่ายในการติดตั้ง

ฮาร์ดดิสก์ และมีความสะดวกต่อผู้สอนและผู้เรียน
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วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทใน 

การควบคุมห้องเรียนคอมพิวเตอร์

2. เ พ่ือพัฒนาระบบสารสนเทศให ้สามารถ 

บูรณาการเข้ากับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทในการควบคุม

ห้องเรียนอัตโนมัติ

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ในการวิจัยครั้งนี้ ผู ้วิจัยได้อาศัยแนวคิด ทฤษฎี

และหลักการต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง เพื่อน�ามาทบทวนให้

เกิดองค์ความรู้อย่างเพียงพอต่อการน�ามาประยุกต์ใช้ใน 

การพัฒนาระบบสารสนเทศส�าหรับควบคุมห้องเรียน

อัตโนมัติ ดังนี้

ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท

การท�างานของระบบเซิร ์ฟเวอร ์ดิสก ์เลทคือ 

การลดข้อจ�ากดัของทรพัยากรในการใช้ฮาร์ดดสิก์ เนือ่งจาก

ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทจะท�างานผ่านระบบเครือข่าย

ท้องถิ่นซึ่งมีเคร่ืองคอมพิวเตอร์แม่ข่ายเป็นเคร่ืองควบคุม

การท�างานต่าง ๆ ของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย โดย

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายไม่จ�าเป็นต้องมีฮาร์ดดิสก์ แต่จะ 

อาศัยการประมวลผลมายังเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่าย และ

โปรแกรมต่าง ๆ  จะถูกติดตั้งไว้ที่เครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่าย

เพียงเครื่องเดียว (Headrick & Jennings, 2016) ท�าให้

สามารถลดขนาดและคุณสมบัติของเครื่องคอมพิวเตอร์ 

ลูกข่ายลงให้เหมาะสมกับงาน โดยระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์

เลทแบ่งเป็น 2 แบบ (Jantana, 2012) คือ

1. ระบบ LanDisk หรือ SAN Technology คือ

การใช้งานพื้นที่ฮาร์ดดิสก์ผ่านระบบเครือข่าย สามารถ

ใช้ความเร็วการรับส่งข้อมูลภายในเครือข่าย แต่หากม ี

การใช้งานเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายพร้อมกันหลายเครื่อง

อาจจะท�าให้การใช้งานล่าช้า แต่ถือได้ว่าไม่เป็นอุปสรรค

จนเกินไป 

2. ระบบ No Harddisk เป็นการใช้งานฮาร์ดดิสก์

จ�าลองผ่านระบบเครือข่ายเหมือนกับระบบ LanDisk แต่มี

การใช้งานท้ังหมดผ่านเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายโดยตรง 

เครือ่งคอมพวิเตอร์ลกูข่ายจะท�าการบตูผ่านระบบเครอืข่าย

ท้ังหมด ข้ันตอนการท�างานจะเริ่มมาจาก หน่วยความจ�า

บนอุปกรณ์ที่ใช้ส�าหรับรับส่งข้อมูลจากเครื่องคอมพิวเตอร์

เครื่องหนึ่งไปยังอีกเครื่องหนึ่ง ท�าการเรียกไฟล์ต่าง ๆ 

จากเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายเพื่อท�าการบูตเข้าสู่ระบบ 

ปฏิบัติการ และใช้งานต่อไปเสมือนว่าเครื่องคอมพิวเตอร์

ลูกข่ายมีฮาร์ดดิสก์

ระบบเครือข่ายคอมพิวเตอร์

พืน้ฐานการท�างานของระบบเครอืข่ายคอมพวิเตอร์

คอื การเช่ือมโยงเครือ่งคอมพวิเตอร์ให้สามารถตดิต่อสือ่สาร

ระหว่างกันรวมถึงการใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ร่วมกัน โดย

อาศัยโพรโทคอล TCP/IP ในการรับส่งข้อมูล ซ่ึงเครือข่าย 

คอมพิวเตอร์นั้นมีหลายประเภท และระบบเครือข่าย 

ท้องถ่ิน (Local Area Network--LAN) คือเครือข่ายอีก

หนึ่งประเภทที่สามารถน�ามาใช้ในการควบคุมการทดลอง

ในการวิจัยครั้งนี้ โดยเครือข่ายท้องถ่ินนั้นสามารถเชื่อมต่อ 

ภายในห้องเรียนได้ครอบคลุมทุกเครื่องคอมพิวเตอร ์

ลูกข่าย ท�าให้สามารถใช้ทรัพยากรร่วมกันได้ท้ังการใช้

ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท รวมไปถึงการโอนถ่ายย้ายข้อมูล 

เป็นต้น จากการประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทผ่าน

ทางระบบเครือข่ายท้องถ่ิน ผู ้วิจัยได้จ�าลองการท�างาน

ของระบบดังภาพ 1 โดยภาพ 1 จะเป็นการก�าหนดให้มี

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายจ�านวน 49 เครื่อง และเครื่อง

คอมพิวเตอร์แม่ข่ายจ�านวน 1 เครื่อง และก�าหนดหมายเลข

ประจ�าเครื่องคอมพิวเตอร์ (IP address) ให้แต่ละเครื่อง

เรียงล�าดับกันไปเรื่อย ๆ โดยเริ่มจากเครื่องคอมพิวเตอร์

แม่ข่ายคือ IP: 192.168.1 และสิ้นสุดท่ี IP: 192.167.50 

สาเหตุที่ต้องก�าหนดหมายเลขประจ�าเครื่องคอมพิวเตอร์ 

เนื่องจากเครื่องคอมพิวเตอร์ทั้ง 50 เครื่อง จ�าเป็นต้อง 

อยูใ่นกลุม่ของเครอืข่ายท้องถิน่กลุม่เดยีวกนั เพือ่ให้สามารถ

ควบคุมเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้ทุกเครื่อง
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ระบบห้องเรียนอัตโนมัติ

ตั้งแต่ปี 1970 ปัญหาในเรื่องของการเรียนได้รับ

ความสนใจจากนักวิจัยอย่างกว้างขวางทั้งภายในประเทศ

และต่างประเทศเพื่อคิดค้นและพัฒนาทฤษฎีในการเรียนรู้  

ซ่ึงหลังจากน้ันค ้นพบว ่าการใช ้งานระบบเครือข ่าย

อินเทอร์เน็ตสามารถช่วยส่งเสริมการเรียนรู้ของผู้เรียนได้ 

(Zhang et al., 2017) ดังนั้นจึงเป็นที่มาของการพัฒนา

ระบบสารสนเทศอื่น ๆ ตามมาเพื่อให้กลายเป็นห้องเรียน

อัจฉริยะ เช่น การใช้โทรศัพท์มือถือในการเชื่อมต่อสู่ระบบ

การเรียนการสอนในการอ่านข้อมูล บันทึกการบรรยาย  

การค้นคว้าหาข้อมูลต่าง ๆ  (Mahesh, Jayahari & Bijlani, 

2016) หรือจะเป็นการสอนแบบออนไลน์ที่ผู้เรียนสามารถ

เข้าถึงการเรียนรู้ได้ตลอดเวลา เนื่องจากมีระบบการสอน

แบบเสมอืน (virtual teaching) ทีผู่เ้รยีนและผูส้อนสามารถ

ดาวน์โหลดและอัพโหลดข้อมูลในแบบไม่จ�ากัดสถานที่และ

เวลา (Zhang et al., 2017) นอกจากนั้น ยังสามารถน�า

ระบบอาร์เอฟไอดี (Radio Frequency Identification-- 

RFID) มาเป็นประยุกต์ใช้ในการสแกนบัตรก่อนเข้าเรียน

เพ่ือให้ผู้สอนสามารถตรวจสอบรายชื่อผู้เรียนได้แบบทันที 

และสามารถตรวจสอบย้อนหลังได้จากข้อมูลที่เก็บบันทึก

เอาไว้ (Bargaoui & Bdiwi, 2014) หรือจะเป็นการจัดการ

ห้องเรียนคอมพิวเตอร์ด้วยระบบดิสก์เลท โดยใช้เครื่อง

คอมพิวเตอร์แม่ข่ายท�าเป็นระบบดิสก์เลท ซึ่งท�าให้เครื่อง

คอมพิวเตอร์ลูกข่ายไม่ต้องติดตั้งฮาร์ดดิส ดังนั้นระบบ

ปฏบิัติการทัง้หมดจะอยูบ่นเครื่องคอมพิวเตอรแ์ม่ข่าย และ

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายจะท�าการบูตระบบ ผ่านระบบ

เครือข่ายท้องถิ่น และน�าอิมเมจบนเซิร์ฟเวอร์ไปท�างาน 

ซ่ึงจะท�าให้ผู้ดูแลระบบหรือผู้สอนไม่ต้องคอยแก้ไขเครื่อง

คอมพิวเตอร์ลูกข่ายเป็นรายเครื่อง จึงเป็นการลดปัญหาใน

การดูแลเครื่องคอมพิวเตอร์ (Soonthorn & Soonthon, 

2015) ดังนั้นระบบห้องเรียนอัตโนมัติจึงเป็นการประยุกต์

ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศให้เข้ามาช่วยในการเรียนการสอน

และควบคุมห้องเรียนให้มีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน

วิธีด�าเนินการวิจัย

1. ศึกษาข้อมูลพื้นฐานและวิเคราะห์ระบบ

การเก็บรวบรวมข้อมูลถือเป็นข้ันตอนแรกที่ม ี

ความส�าคัญอย่างมากต่อการพัฒนาระบบสารสนเทศ 

เนื่องจากจะท�าให้เข้าใจถึงปัญหาท่ีเกิดข้ึนและเข้าใจ

กระบวนการท�างานต่าง ๆ  ของระบบเดมิ (Stair & Reynolds,  

2014) ดังนั้น ผู ้วิจัยจึงได้ศึกษาถึงปัญหาที่เกิดขึ้นใน 

การจดัการเรยีนการสอนภายในห้องปฏบัิตกิารคอมพวิเตอร์ 

ซึ่งพบว่าระบบเดิมที่ใช้อยู ่ในปัจจุบันไม่สามารถควบคุม 

การท�างานของเครื่องคอมพิวเตอร์ผู้เรียนได้อย่างท่ัวถึงใน

ตลอดระยะเวลาของการสอน เป็นเหตุให้ผู้เรียนสามารถ 

เข้าใช้โปรแกรมอื่น ๆ รวมถึงการใช้อินเทอร์เน็ตได้อย่าง

อิสระ นอกจากนั้นเมื่อผู้เรียนท�างานตามท่ีได้รับมอบหมาย

จากอาจารย์ผู้สอน แล้วเกิดติดปัญหา เช่น ไม่สามารถใช้

งานโปรแกรม หรือมีข้อผิดพลาดต่าง ๆ เกิดข้ึน เป็นต้น  

ผู้สอนจะต้องเดินไปตรวจสอบยังเครื่องคอมพิวเตอร์ของ 

ผู้เรียน ซ่ึงท�าให้เกิดการเสียเวลาหากจะต้องเดินตรวจสอบ

โดยรอบห้องปฏิบัติการคอมพิวเตอร์ ด้วยเหตุนี้ ผู้วิจัยจึงได้

ค้นหาแนวทางในการแก้ไขด้วยการพฒันาระบบสารสนเทศ

ภาพ 1 สถาปัตยกรรมของระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท
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ขึน้มาควบคมุการท�างานเครือ่งคอมพวิเตอร์ของผูเ้รยีน และ

ได้ท�าการศึกษาโปรแกรมที่จะน�ามาช่วยในการแก้ปัญหา

ดังกล่าว ซึ่งพบว่าระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทซึ่งเป็นแบบ 

โอเพนซอร์ซน้ัน มีความเหมาะสมต่อการน�ามาประยุกต์ใช้ 

ผู ้วิจัยจึงได้พัฒนาระบบสารสนเทศขึ้นมาเพื่อบูรณาการ

ร่วมกับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทให้สามารถควบคุมเครื่อง

คอมพวิเตอร์ผูเ้รยีนได้อย่างมปีระสทิธภิาพและสามารถเกบ็

รายละเอียดคะแนนในแต่ละครั้งที่สอนได้ ซึ่งขอบเขตของ

การพัฒนาระบบมีดังนี้

1.1 การรันโปรแกรมผ่านเครือข่ายท้องถ่ิน โดย

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายสามารถบูตระบบปฏิบัติการ

และโปรแกรมต่าง ๆ  มายังเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายผ่าน

ระบบเครือข่ายท้องถิ่น ดังนั้นเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายจึง 

ไม่จ�าเป็นต้องมีฮาร์ดดิสก์

1 .2 การเข ้าใช ้ งานระบบจะต ้องท�าการ 

ลงทะเบียน และตั้งรหัสผ่าน โดยผู้สอน

1.3 ระบบสามารถเก็บข้อมูลการใช้งานของ

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย เช่น ผู้เข้าใช้ระบบ เวลาเข้า-

ออกจากระบบ เป็นต้น

1.4 การควบคุมการท�างานของคอมพิวเตอร ์

ลูกข่าย โดยเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายสามารถท�าการเปิด

หรือปิดเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้ นอกจากนั้น สามารถ

เรียกดูหน้าจอ ก�าหนดเวลาใช้งาน และควบคุมเครื่อง

คอมพิวเตอร์ลูกข่ายด้วยการล็อคหน้าจอ 

1.5 ระบบสามารถให้คะแนนแก่ผู ้เรียน โดย 

การตรวจสอบการท�างานของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย

แต่ละเครื่องและลงคะแนนบันทึกไว้ในเครื่องคอมพิวเตอร์

แม่ข่าย พร้อมทั้งสามารถพิมพ์รายงานออกมาในรูปแบบ 

ไฟล์

2. การออกแบบระบบ

การออกแบบระบบในการวิจัยครั้งนี้ ผู ้วิจัยได้

ออกแบบระบบให้ท�างานภายใต้ระบบเครือข่ายท้องถิ่น 

โดยจ�าลองจ�านวนเครื่องคอมพิวเตอร์ในการเชื่อมต่อท้ังส้ิน  

50 เครื่อง แบ่งเป็นเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายจ�านวน  

1 เครื่อง และเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายจ�านวน 49 เครื่อง 

และใช้แผนภาพกระแสข้อมลู (Data Flow Diagram--DFD) 

ดังภาพ 3 ในการจ�าลองการท�างานของระบบ ซ่ึงแผนภาพ

กระแสข้อมลูจะช่วยให้เข้าใจข้อมลูและการไหลของข้อมลูที่

เกดิขึน้ในระบบ อกีทัง้ยงัช่วยอธบิายกระบวนการท�างานของ

ระบบได้อย่างครอบคลมุและเข้าใจง่าย (Stair & Reynolds,  

2014) ส�าหรับการออกแบบฐานข้อมูลเพื่อใช้ในการเก็บ

ข้อมูลการเข้าใช้ระบบของผู้เรียน ข้อมูลการให้คะแนน 

และข้อมูลผู้ใช้งานพร้อมรหัสผ่าน ผู้วิจัยได้ใช้แผนภาพ

อี-อาร์ (Entity-Relationship Diagram--ERD) ดังภาพ 

2 ในการจ�าลองโครงสร้างของข้อมูลที่จัดเก็บ เนื่องจาก

สามารถจ�าลองเค้าร่างแนวคิด และแปลงเค้าร่างให้อยู่ใน

รูปแบบของตารางฐานข้อมูลได้อย่างสะดวกและเข้าใจง่าย 

(Thalheim, 2000) ซึง่สามารถแสดงการออกแบบแผนภาพ

อี-อาร์ และแผนภาพกระแสข้อมูล ได้ดังนี้

ภาพ 2 แผนภาพอี-อาร์ 
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จากภาพ 2 ผู ้วิจัยได ้ออกแบบฐานข้อมูลใน 

การจัดเก็บข้อมูลท่ีเกี่ยวข้องกับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท

จ�านวน 4 ตาราง ประกอบด้วย (1) ตารางผู้ใช้งาน โดย

จะเก็บข้อมูลของผู ้เรียนที่เข้ามาใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ 

โดยเก็บข้อมูลรหัสผู ้ใช ้ ชื่อผู ้ใช ้ รหัสผ่านการเข้าใช้  

กลุ่มของผู้ใช้ สาขาวิชาของผู้ใช้ และรหัสการให้คะแนน  

(2) ตารางการเข้าใช้งาน โดยจะเก็บรหัสการเข้าใช้ วันท่ี  

เวลาเข้า-ออก รหัสผู ้ใช้ และรหัสเครื่องคอมพิวเตอร์ 

(3) ตารางเครื่องคอมพิวเตอร์ โดยจะเก็บรหัสเคร่ือง

คอมพิวเตอร์ ช่ือเครื่องคอมพิวเตอร์ หมายเลขประจ�า

เครื่องคอมพิวเตอร์ (IP address) และหมายเลขของเครื่อง

คอมพิวเตอร์ และ (4) ตารางคะแนน โดยจะเก็บข้อมูล

คะแนนของผู้เรียนที่อาจารย์ผู ้สอนเป็นผู้ก�าหนดให้จาก 

การท�างานภายในคาบเรียน ซ่ึงจะเก็บรหัสคะแนน คะแนน

รวม สถานะของคะแนน และหมายเหตุ

ภาพ 3 แผนภาพกระแสข้อมูลระดับ 1 
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จากภาพ 3 ประกอบด้วยกระบวนการท้ังสิ้น 

7 กระบวนการ ได้แก่ (1) สร้างผู ้ใช้งานและรหัสผ่าน 

ซึ่งผู ้สอนจะเป็นผู ้สร ้างขึ้นและเก็บข ้อมูลไว ้ ท่ีข ้อมูล 

ผู้ใช้งาน (D1: user) (2) ควบคุมการท�างานของเครื่อง

คอมพิวเตอร์ลูกข่าย ผู ้สอนเท่าน้ันที่สามารถควบคุม 

การท�างานของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้ โดยสามารถ 

สั่งล็อค-ปลดล็อค สั่งเปิด-ปิดเคร่ืองคอมพิวเตอร์ เรียกด ู

หน้าจอ และรีสตาร์ทเครื่องคอมพิวเตอร์ (3) ก�าหนด 

คะแนนให ้ผู ้ เรียน โดยผู ้สอนสามารถกรอกคะแนน

ของผู ้เรียนไว้ในระบบซึ่งจะตรวจสอบชื่อผู ้เรียนได้จาก 

การล็อคอินเข้าใช้เครื่องคอมพิวเตอร์ (4) เข้าใช้ระบบ ใน

กระบวนการน้ีผู้เรียนจะต้องป้อนชื่อผู้ใช้งานและรหัสผ่าน

เพื่อเข้าปลดล็อคเครื่องคอมพิวเตอร์ (5) บันทึกการใช้งาน

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย เมื่อผู้เรียนล็อคอินเข้ามาใช้งาน 

ระบบจะท�าการบันทึกข้อมูลการใช้งาน เช่น วัน เวลา ช่ือ

ผู้ใช้ เป็นต้น (6) การจัดการระบบผู้ใช้งาน ผู้สอนจะท�า

หน้าที่ในการติดต้ังโปรแกรมที่ตนเองต้องการจะสอนโดย

ติดตั้งไว้ที่เครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายและท�าไฟล์อิมเมจ 

ไปไว้ทีเ่คร่ืองคอมพวิเตอร์ลกูข่าย เพือ่ให้เครือ่งคอมพวิเตอร์

ลูกข่ายสามารถบูตโปรแกรมผ่านระบบเครือข่ายท้องถ่ินได้

โดยไม่ต้องมีฮาร์ดดิสก์ และ (7) สร้างรายงาน ซ่ึงสามารถ

สร้างรายงานการเข้าใช้เครือ่งคอมพวิเตอร์ของผูเ้รยีนแต่ละ

คน และรายงานการให้คะแนน

3. การพัฒนาและทดสอบระบบ

ในขัน้ตอนของการพฒันาระบบจะต้องอาศยัข้อมลู

ต่าง ๆ  ที่ได้ท�าการวิเคราะห์และออกแบบไว้จากขั้นตอนที่

ผ่านมา เพื่อให้แน่ใจว่าระบบที่พัฒนาขึ้นมานั้นสอดคล้อง

และตรงตามข้อก�าหนดของซอฟต์แวร์ (Rosenblatt, 

2014) โดยการเขียนโปรแกรมตามกระบวนการจากภาพ 3 

พร้อมทั้งพัฒนาฐานข้อมูลให้สามารถรองรับกับการจัดเก็บ 

ข้อมูลต่าง ๆ ตามภาพ 2 ในระหว่างพัฒนาระบบ ผู้วิจัย

ได้ท�าการทดสอบระบบเป็นระยะ ๆ  โดยการทดสอบระบบ

มีวัตถุประสงค์เพ่ือตรวจสอบโปรแกรมที่ถูกสร้างข้ึน เมื่อ

รวมกันเป็นระบบการท�างานแล้วสามารถท�างานได้ตามท่ี

ออกแบบไว้ และเพื่อให้แน่ใจว่าระบบที่พัฒนาขึ้นมานั้น

จะไม่มีข้อผิดพลาดเกิดขึ้น หรือถ้ามี จะสามารถแก้ไขได้

ก่อนการใช้ระบบจริง โดยความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นใน

ระดับนี้ ได้แก่ ความผิดพลาดของข้ันตอนวิธี (algorithm 

error) ความผิดพลาดด้านไวยากรณ์ (syntax error)  

ความผิดพลาดทางด้านการค�านวณ (computation and 

precision error) เป็นต้น (Thonghuaphai, 2015) 

4. การประเมินประสิทธิภาพของระบบ

ผู ้วิจัยได้ประเมินประสิทธิภาพของระบบโดย 

การประเมินจากของผู ้ใช้ระบบ ซึ่งแบ่งออกเป็นผู ้สอน 

จ�านวน 16 คน และผู้เรียน จ�านวน 98 คน รวมทั้งสิ้น 114 

คน โดยแบ่งผู้เรียนออกเป็น 2 กลุ่ม ๆ ละ 49 คน ตาม

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายที่อยู่ในระบบเครือข่าย ส่วน 

ผู้สอนได้ท�าการประเมินพร้อม ๆ กันทั้ง 16 คน ซึ่งข้อ

ค�าถามมีลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 

(rating scale) ตามแนวคิดของ Likert ซึ่งแบ่งระดับ 

การประเมินเป็น 5 ระดับ ได้แก่ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง  

น้อย และน้อยท่ีสุด ท้ังนี้ ผู ้วิจัยได้ประยุกต์แนวทาง 

การประเมินมาจากการศึกษาของจันทร์จิรา ตลับแก้ว และ

เพ็ญพันธ์ เพชรศร (Talabkaew & Pecharasorn, 2016) 

โดยจะประเมินท้ัง 5 ด้าน ดังนี้ 

4 . 1  ด ้ านความสามารถ ( funct iona l  

requirement test) เป็นการประเมินความสามารถของ

ระบบว่าตรงตามความต้องการมากน้อยเพียงใด

4.2 ด้านความถูกต้อง (functional test) 

เป็นการประเมินความถูกต้องของระบบว่าสามารถท�างาน

ได้ถูกต้องตรงตามหน้าท่ีมากน้อยเพียงใด

4.3 ด้านความยากง่ายในการใช้งาน (usability 

test) เป็นการประเมินลักษณะการใช้งานของระบบว่า 

มีความง่ายต่อการใช้งานมากน้อยเพียงใด

4.4 ด้านสมรรถนะ (performance test) 

เป็นการประเมินสมรรถนะของระบบว่ามีประสิทธิภาพ

มากน้อยเพียงใด

4.5 ด้านการรักษาความมั่นคง (security test) 

เป็นการประเมินด้านการรักษาความปลอดภัยของข้อมูล 

ว่ามีความปลอดภัยมากน้อยเพียงใด
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ผลการวิจัย

1. การประยุกต์ใช ้ระบบเซิร ์ฟเวอร์ดิสก์เลท 

ในการควบคุมห้องเรียนคอมพิวเตอร์

ในการประยุกต ์ใช ้ระบบเซิร ์ฟเวอร ์ดิสก ์เลท  

ผู้วิจัยได้ใช้โปรแกรม CyberIndo Disk ในการติดตั้งการ

ท�างานของระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทและรันค�าสั่งต่าง ๆ 

ซ่ึงคุณสมบัติของระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทน้ันจะสามารถ

ควบคุมการท�างานเคร่ืองคอมพิวเตอร์ลูกข่าย แต่จะต้อง

ท�าการติดตั้งโปรแกรมต่าง ๆ  ผ่านทางเครื่องคอมพิวเตอร์

ลูกข่ายแล้วน�าไฟล์ไปเก็บไว้ที่เครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่าย  

นอกจากนั้นยังสามารถควบคุมการเปิด-ปิด สั่งล็อค

และปลดล็อคเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้ และเมื่อท�า 

การรีสตาร์ทวินโดว์ โปรแกรมทุกอย่างจะกลับมาท�างาน 

ตามเดิม กล่าวคือ ไม่จ�าเป็นต้องติดตั้งซอฟต์แวร์ใน 

การ Undo หรือ Undo Card เนื่องจากระบบเซิร์ฟเวอร์

ดิสก์เลทจะคืนค่ากลับมาเป็นค่าเริ่มต้น ในการติดตั้งระบบ

เซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท ผู ้วิจัยได้ท�าการทดสอบคุณสมบัติ 

ต่าง ๆ  ผ่านทางเครือ่งคอมพวิเตอร์แม่ข่าย ปรากฏว่าสามารถ

ควบคุมเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้ทุกเครื่อง แต่ทั้งน้ีจะ

ต้องมีการก�าหนดหมายเลขประจ�าเครื่องคอมพิวเตอร์  

(IP Address) ของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายในทุกเครื่อง 

ซึ่งสามารถแสดงหน้าจอของระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทได้

ดังภาพ 4

ภาพ 4 หน้าจอการท�างานของระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท

ผู ้วิจัยได้พัฒนาระบบสารสนเทศขึ้นเพื่อน�ามา 

เชื่อมโยงเข้ากับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท ดังน้ันจะมีเมนู 

ต่าง ๆ เพ่ิมเติมข้ึนจากเดิม แต่เมื่อต้องการจะใช้ระบบ

เซิร์ฟเวอร์ดสิก์เลทสามารถคลกิเลอืกทีเ่มนจูดัการ Diskless 

หลังจากน้ันจะปรากฏหน้าจอขึ้นมาดังภาพ 4 

จากภาพ 4 เป็นการแสดงการท�างานของระบบ

เซิร์ฟเวอร์ดิก์เลท เมื่อคลิกเลือกที่เมนูจัดการ Diskless จะ

ปรากฎหน้าต่างขึ้นมา ซึ่งในหน้าต่างน้ีจะแสดงชื่อเครื่อง

คอมพิวเตอร์และหมายเลขไอพี นอกจากนั้นยังสามารถ

เพิ่มลูกข่ายได้ในลักษณะแบบกลุ่ม โดยเลือกที่เมนู Batch 

Add และถ้าหากต้องการจัดการโปรแกรมต่าง ๆ ให้เลือก

ที่เมนู Image Manager เป็นต้น

2. การพัฒนาระบบสารสนเทศให ้สามารถ 

บูรณาการเข้ากับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทในการควบคุม

ห้องเรียนอัตโนมัติ

ระบบสารสนเทศส�าหรบัควบคมุห้องเรยีนอตัโนมตัิ

ถูกพัฒนาข้ึนมาให้สามารถใช้งานร่วมกับระบบเซิร์ฟเวอร์

ดิสก์เลทโดยผู้ใช้งานไม่จ�าเป็นต้องเข้าสู่ระบบเซิร์ฟเวอร์

ดิสก์เลทโดยตรง แต่จะเข้าใช้งานผ่านระบบที่ได้พัฒนา

ข้ึน จึงท�าให้มีความสะดวกมากกว่าและใช้งานง่าย ส�าหรับ

เครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายจะเข้าใช้งานได้ก็ต ่อเมื่อมี 

การล็อคอินเข้าสู ่ระบบก่อน โดยผู้สอนสามารถก�าหนด

ชื่อผู้ใช้งานและรหัสผ่านจากเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่าย  

ซึ่งสามารถก�าหนดรหัสผ่านได้ใน 2 รูปแบบคือ การสุ่มและ
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การก�าหนดตามตัวอักษรหรือตัวเลขที่ต้องการ (ดังภาพ 5) 

เม่ือเคร่ืองคอมพวิเตอร์ลกูข่ายได้รบัชือ่ผูใ้ช้งานและรหสัผ่าน

จะสามารถท�าการล็อคอินเข้าสู่ระบบได้ดังภาพ 6 หลังจาก

เข้าสู่ระบบแล้วเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข่ายจะท�าการบันทึก

เวลาใช้งานของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายและสามารถ

ก�าหนดระยะเวลาในการใช้งานได้ด้วย

ภาพ 5 หน้าจอการก�าหนดผู้ใช้งานและรหัสผ่าน

ภาพ 6 หน้าจอการเข้าสู่ระบบของเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย

จากภาพ 5 ผู้สอนสามารถก�าหนดผู้ใช้งานและ 

รหัสผ่านได้โดยการเลือกจ�านวนของเครื่องคอมพิวเตอร์

แล้วให้ระบบท�าการสุ่มรหัสผ่าน หรือจะท�าการก�าหนด

ขึ้นมาเองก็ได้เช่นกันโดยการป้อนชื่อผู้ใช้ที่ UserCode 

และป้อนรหัสผ่านที่ Password แต่หากท�าการสุ่มช่ือผู้ใช้

และรหัสผ่านจะปรากฏขึ้นมาเองตามจ�านวนที่ให้ระบบ

สุ ่ม และจากภาพ 6 เมื่อผู ้เรียนต้องการเข้าใช้เครื่อง

คอมพิวเตอร์จะต้องท�าการป้อนช่ือผู้ใช้และรหัสผ่าน เพื่อ

ท�าการล็อคอินเข้าสู่ระบบ และผู้ใช้งานปิดหรือรีสตาร์ท

เครื่องคอมพิวเตอร์ได้โดยไม่จ�าเป็นต้องล็อคอินเข้าสู่ระบบ 
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หากต้องการเรียกดูหน้าจอเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย หรือ

ควบคุมเม้าส์ ควบคุมคีย์บอร์ดเพื่อไม่ให้เครื่องคอมพิวเตอร์

ลูกข่ายท�างานได้ สามารถเลือกได้จากเมนูรีโมทหน้าจอ  

(ดังภาพ 7) นอกจากนั้นยังสามารถให้คะแนนผู้เรียนแต่ละ 

คน พร้อมทั้งสร้างรายงานคะแนน และรายงานการเข้า 

ใช้งานของผู้เรียนแต่ละคนตามเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย  

ซ่ึงจากภาพ 7 เมื่อต้องการเรียกดูเครื่องคอมพิวเตอร ์

ลูกข่าย สามารถคลิกดูได้ตามล�าดับของเครื่องคอมพิวเตอร์ 

เช่น เมื่อต้องการเลือกดูเครื่องล�าดับท่ี 40 ให้คลิกเลือกที่ 

PC-40 หลังจากนั้นจะปรากฎหน้าจอของเครื่องล�าดับที่ 

40 ออกมาให้เห็นว่าเครื่องก�าลังท�าอะไรอยู่

3. การประเมินประสิทธิภาพของระบบ

ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบทั้ง 5 ด้าน 

ในภาพรวมพบว่า อยูใ่นระดบัมาก (  = 4.19) เมือ่พจิารณา

เป็นรายด้านพบว่า ด้านที่อยู่ในระดับมากเป็นอันดับแรก  

คือ ด้านประสิทธิภาพ (  = 4.34) รองลงมาได้แก่  

ด้านความยากง่ายในการใช้งาน (  = 4.22) ด้านความถกูต้อง  

(  = 4.17) ด้านความสามารถ (  = 4.11) และด้าน 

การรักษาความปลอดภัย (  = 4.09) ตามล�าดับ

การอภิปรายผล

จากผลการวิจัย ท�าให้ค้นพบประเด็นส�าคัญต่าง ๆ   

ที่สามารถน�ามาสรุปเพื่ออภิปรายผลให้สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์การวิจัยได้ใน 2 ประเด็น ดังนี้

1. การประยุกต์ใช้ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลท

ผลการวิจัยในครั้งนี้ท�าให้พบว่าการประยุกต์ใช้

ระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทในการควบคุมห้องเรียน สามารถ

ควบคุมเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่ายได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ช่วยให้การจัดการเรียนการสอนเป็นไปได้อย่างสะดวก ลด

ระยะเวลาในการติดตามการปฏิบัติงานของผู้เรียน และ

สามารถดูแลบ�ารุงรักษาได้โดยง่ายยิ่งข้ึน ท้ังในเรื่องปัญหา

ของไวรัสรวมไปถึงการติดตั้งซอฟต์แวร์ต่าง ๆ นอกเหนือ

จากการเรียนการสอน เนื่องจากระบบจะมีการกลับไป

เป็นค่าเริ่มต้นในทุกครั้งที่เริ่มระบบใหม่ ซึ่งผลที่ได้จาก

การวิจัยสอดคล้องกับการศึกษาของ Nan (2013) ท่ีพบว่า 

การพัฒนาห้องเรียนให้กลายเป็นระบบเครือข่ายนั้นถือว่า

เป็นการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีท่ีทันสมัย แต่ส่วนใหญ่มัก

จะพบปัญหาของไวรัสท�าให้ฮาร์ดดิสก์เสียหายโดยไม่อาจ 

กู้คืนข้อมูลได้ เป็นต้น ดังนั้นการประยุกต์ใช้ระบบเครือข่าย

ดิสก์เลทจะช่วยแก้ปัญหาเหล่านี้ได้ นอกจากนั้น การบ�ารุง

รักษาเครื่องคอมพิวเตอร์ในห้องเรียนผ่านระบบเครือข่าย 

จะด�าเนินการผ่านเครื่องคอมพิวเตอร์แม่ข ่ายท้ังหมด  

จึงช่วยเพิ่มความรวดเร็วในการท�างาน ลดค่าใช้จ่ายและลด

ภาระงานบ�ารุงรักษา เนื่องจากเทคโนโลยีดิสก์เลทได้เข้า

ภาพ 7 หน้าจอการเรียกดูเครื่องคอมพิวเตอร์ลูกข่าย
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มาด�าเนินงานในส่วนน้ีทั้งหมด นอกจากน้ันยังสอดคล้อง

กับการศึกษาของ Yang, Hsieh and Chen (2008) ท่ีได ้

ท�าการติดตั้งระบบดิสก์เลทในห้องเรียนคอมพิวเตอร์ 

เพ่ือทดสอบประสิทธิภาพของซอฟต์แวร์ที่ท�างานภายใต้ 

การใช้ระบบ ดสิก์เลท โดยพบว่าเครือ่งคอมพวิเตอร์สามารถ

ท�างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ อย่างไรก็ตามจากการศึกษา

ที่ผ่านมา พบว่าส่วนใหญ่ไม่ค่อยมีการประยุกต์ใช้ระบบ

เซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทในการควบคุมห้องเรียนคอมพิวเตอร์

มากนัก แต่มักจะใช้ในการจัดการและควบคุมระบบ 

เครือข่ายคอมพิวเตอร์ทั่วไปมากกว่า ดังเช่นการศึกษาของ 

Salah, Al-Shaikh and Sindi (2011) ทีไ่ด้ประยกุต์ใช้ระบบ 

ดิสก์เลทเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพของเครื่องคอมพิวเตอร์ โดย

ท�าการเปรยีบเทียบกลุม่ของเครือ่งคอมพวิเตอร์ทีไ่ม่ใช้ระบบ

ดิสก์เลทกับกลุ่มที่ใช้ พบว่า กลุ่มที่ใช้ระบบ ดิสก์เลทนั้นมี

ประสิทธิภาพสูงกว่าและท�างานได้อย่างรวดเร็วมากกว่า  

ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ Parase and Apte (2014) 

ที่ได้ท�าการทดลองน�าระบบดิสก์เลทเข้ามาช่วยตรวจสอบ

ข้อผิดพลาดของเครื่องคอมพิวเตอร์ในสภาวะแวดล้อมของ

ระบบแบบกระจาย ซึง่ระบบ ดิสก์เลทสามารถด�าเนนิงานได้

อย่างดีและถูกต้อง สอดคล้องกับการศึกษาของ Headrick 

and Jennings (2016) ที่พบว่าระบบดิสก์เลทใช้งานง่าย

และช่วยให้ระยะเวลาท�างานมีความรวดเร็ว ถูกต้อง และ

มีประสิทธิภาพ และสอดคล้องกับการศึกษาของ Eckart  

et al. (2012) โดยพบว่าการประมวลการท�างานของเครื่อง

คอมพิวเตอร์เมื่อใช้ระบบดิสก์เลทสามารถลดข้อผิดพลาด 

ช่วยลดค่าใช้จ่ายที่เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการและ 

การดูแลรักษาระบบได้เป็นอย่างดี

2. การพัฒนาระบบสารสนเทศในการควบคุม

ห้องเรียนและการจัดการเรียนการสอน

ระบบสารสนเทศที่ ได ้พัฒนาขึ้ นมา เพื่ อ ใช ้ 

ร่วมกับระบบเซิร์ฟเวอร์ดิสก์เลทนั้น พบว่าสามารถใช้

งานร่วมกันได้เป็นอย่างดี และสามารถใช้งานควบคุม

เครื่องคอมพิวเตอร ์ลูกข ่ายได ้อย ่างมีประสิทธิภาพ  

ดังนั้นการน�าระบบสารสนเทศมาประยุกต์ใช้กับการจัดการ

เรียนการสอนจึงเป็นแนวทางที่จะช่วยเพิ่มประสิทธิภาพ

ของผู้เรียน และช่วยให้ผู ้สอนสามารถด�าเนินกิจกรรม 

การเรียนการสอนต่าง ๆ  ได้สะดวกยิ่งขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับ

การศึกษาของวิระศักดิ์ สุทธิจันทร์ และสุทธิรักษ์ จริตงาม  

(Suttichan & Jaritngam, 2017) ท่ีได้พัฒนาระบบ  

e-Lecture Recording Online มาเป็นระบบสนับสนุน 

การเรียนการสอนให้แก่อาจารย์และนักศึกษา ระบบนี้ 

สามารถบันทึกการเรียนการสอนทางออนไลน์ได้ 15 

ห้องเรียนพร้อมกัน ท�าให้สามารถรองรับการเรียนรู้และ

การทบทวนบทเรียนย้อนหลังได้ทุกที่ทุกเวลา และไม่จ�ากัด 

จ�านวนผู ้เข้าเรียน สอดคล้องกับการศึกษาของวิวัฒน์  

มีสุวรรณ์ (Meesuwan, 2014) ท่ีได้น�าระบบประมวลผล

แบบกลุ่มเมฆ (cloud computing) มาประยุกต์ใช้ในงาน

ทางการศึกษาเพื่อให้สามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศได้

อย่างมีประสิทธิภาพและเกิดมิติใหม่ทางการเรียนได้จาก 

ทุกที่ทุกเวลา และประหยัดค่าใช้จ่ายเช่นกัน สอดคล้อง

กับการศึกษาของณฐพล พันธุวงศ์ (Pantuwong, 2013) 

ท่ีได้พัฒนาส่วนติดต่อกับผู้ใช้รูปแบบใหม่ท่ีช่วยให้ผู้เรียน

สามารถเข้าถึงและใช้งานระบบสารสนเทศได้ง ่ายขึ้น  

จึงท�าให้สามารถเพิ่มคุณภาพทางการศึกษาและเช่ือมโยง 

ผู ้ใช้กับระบบสารสนเทศให้สามารถเรียนรู ้ใช้งานระบบ

สารสนเทศได ้อย ่างง ่าย นอกจากนั้นยังสอดคล ้อง 

การศึกษาในต่างประเทศ ดังเช่นการศึกษาของ Gallagher 

and Sixsmith (2014) ที่ได้ประยุกต์ใช้ระบบ e-Learning 

Information System ในการจัดการเรียนการสอนกับกลุ่ม

นักเรียนที่ไม่ใช่สาขาวิชาทางด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ซึ่งพบว่าเกิดการเปลี่ยนแปลงของผู้เรียนไปในทิศทางที่ดี

ข้ึน ผู้สอนมีความสะดวกสบายและมีปฏิสัมพันธ์กับผู้เรียน

ได้อย่างท่ัวถึง เกิดการท�างานร่วมกันเป็นทีม และผู้เรียน

สามารถเข้าถึงบทเรียนและทบทวนการเรียนการสอนได้

อย่างสะดวก และสอดคล้องกับศึกษาของ Davies, Dean 

and Ball (2013) ที่ได้ศึกษาถึงการน�าระบบสารสนเทศมา

ช่วยในการจัดการเรียนการสอนเพื่อเพิ่มทักษะให้แก่ผู้เรียน

ในแง่ของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและความพึงพอใจของ 

ผูเ้รยีน ซึง่ผลการทดลองท�าให้พบว่าการน�าระบบสารสนเทศ

มาช่วยในการจัดการเรียนการสอนท�าให ้ผู ้ เรียนเกิด 

ความสนใจในการเรียนมากยิ่งขึ้น และช่วยเพิ่มประสิทธิผล

และประสทิธภิาพในการสอนของอาจารย์มากกว่าการเรียน

การสอนแบบปกติ
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อย่างไรก็ตาม ผลจากการประเมินประสิทธิภาพ

ของระบบทั้ง 5 ด้าน ประกอบด้วย ด้านความสามารถ 

ด้านความถูกต้อง ด้านความยากง่ายในการใช้งาน ด้าน

ประสทิธภิาพ และด้านการรกัษาความปลอดภยั ในภาพรวม 

พบว่า อยู ่ในระดับมาก แสดงให้เห็นว่าอาจารย์ผู ้สอน 

และผู ้ เ รียน มีความคิดเห็นว ่าระบบมีประสิทธิภาพ 

เพียงพอต่อการน�าไปประยุกต์ใช ้ในการจัดการเรียน 

การสอน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของเยาวเรศ กาฬภักดี  

(Karapukdee, 2016) ที่ได้ท�าการประเมินประสิทธิภาพ

การใช้ระบบระบบสารสนเทศในการจัดการรายวิชา และ

พบว่า ขั้นตอนการด�าเนินงานต่าง ๆ ของระบบท�าให้ 

การด�าเนินงานสะดวก รวดเร็วยิ่งขึ้น และผลประเมิน 

ความพึงพอใจในด้านการรักษาความปลอดภัยของข้อมูล

ในระบบ ด้านความตรงตามความต้องการของผู้ใช้ ด้าน 

การท�างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ ด้านความง่าย

ต่อการใช้งานระบบในภาพรวมอยู ่ในระดับมากเช่นกัน 

นอกจากนั้น Janczarek & Sosnowski (2015) ยังได้ 

น�าเสนอว่าการทดสอบประสิทธิภาพของซอฟต์แวร์นั้น 

จะช่วยเพิ่มความถูกต้องของระบบ และเป็นการตรวจสอบ 

เพื่อให้ตรงตามความต้องการของผู ้ใช ้งาน ดังนั้นผล 

การประเมนิระบบประสทิธภิาพของระบบในครัง้นีจ้งึเปรียบ

เสมือนเป็นการยืนยันถึงคุณภาพของระบบท่ีสามารถน�าไป

ประยุกต์ใช้ได้อย่างเหมาะสม

ข้อเสนอแนะการวิจัย

ในอนาคตควรพัฒนาระบบเพิ่มเติมให้สามารถ

บันทึกการสอนของผู ้สอน และบันทึกการปฏิบัติงาน

ของผู้เรียนผ่านทางระบบประมวลผลกลุ่มเมฆ (cloud  

computing) ท้ังนี้เพื่อให้ผู้เรียนได้กลับไปทบทวนในสิ่งที่

ได้ปฏิบัติในห้องเรียน นอกจากนั้นควรเช่ือมโยงกับระบบ

การตรวจสอบรายชื่อผู้เรียนผ่านทางการสแกนบัตรด้วย

ระบบอาร์เอฟไอดี เพื่อให้ข้อมูลของการเข้าเรียนเช่ือมโยง

เข้าสู่ระบบโดยอัตโนมัติ
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บทคัดย่อ

งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชียตามแนวทางของ

องค์การบริหารจัดการก๊าซเรือนกระจก (องค์การมหาชน) โดยจ�าแนกเป็น 3 ขอบเขต ได้แก่ ขอบเขตท่ี 1 การปล่อย

ก๊าซเรือนกระจกทางตรง ขอบเขตที่ 2 การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อมจากการใช้พลังงานไฟฟ้า และขอบเขตที่ 3  

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อมอื่น ๆ โดยก�าหนดปีฐานเก็บข้อมูล คือ ปี พ.ศ. 2559 ผลการวิจัย พบว่า ปริมาณ

คาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย เท่ากับ 5553.17 ตันคาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า (tCO
2
e) 

โดยขอบเขตที่ 1 ขอบเขตที่ 2 และขอบเขตที่ 3 มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ เท่ากับ 1125.77 tCO
2
e, 4383.47 tCO

2
e 

และ 43.93 tCO
2
e ตามล�าดับ โดยขอบเขตที่ 2 มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรมากท่ีสุดถึงร้อยละ 78.94 และเมื่อ

ประเมินเป็นปริมาณคาร์บอนฟุตพร้ินท์องค์กรต่อคน เท่ากับ 1.61 tCO
2
e ดังนั้นการลดการใช้พลังงานไฟฟ้า จึงเป็น 

ความจ�าเป็นเร่งด่วน เพื่อลดปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ที่เกิดขึ้น อันจะน�าไปสู่การลดปริมาณก๊าซเรือนกระจกที่ส่ง 

ผลกระทบให้เกิดภาวะโลกร้อนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

ค�าส�าคัญ: คาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร, ก๊าซเรือนกระจก, มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Abstract

This research aims to assess organization carbon footprint of Eastern Asia University in 2016. 

according to the guidelines of the Thailand Greenhouse Gas Management Organization (Public  

Organization). The greenhouse gas emissions can be classified into 3 scopes: (1) direct emissions  

(2) energy indirect emissions and (3) other energy indirect emissions. The assessment was used activities  

data from year 2013. Result of study found that the organization carbon footprint of Eastern Asia 

University was 5,553.17 tons of carbon dioxide equivalent (tCO
2
e) with Scope 1, 2 and 3 were 

125.77 tCO
2
e, 4383.47 tCO

2
e and 43.93 tCO

2
e, respectively. Scope 2 contribute to the most carbon 

dioxide emission at 78.94%. Evaluation of organization carbon footprint per capita was 1.61 tCO
2
e.  
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บทน�า

ปรมิาณก๊าซเรือนกระจกรวมทัง้โลกในปี พ.ศ. 2553  

ตามรายงานของ World Resources Institute (WRI) 

เท่ากับ 47,182.6 ล้านตันคาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า 

(tCO
2
e) (Chiang Mai University, 2013) และประเทศไทย

ในปี พ.ศ. 2554 มีการปล่อยก๊าซเรือนกระจก 305.52 ล้าน  

tCO
2
e ในจ�านวนน้ีเป็นภาคเศรษฐกิจที่เกี่ยวกับการผลิต

ไฟฟ้า การขนส่ง และการก่อสร้าง ที่ปล่อยก๊าซเรือนกระจก 

222.94 ล้าน tCO
2
e หรือคิดเป็นร้อยละ 72.97 ของ 

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทั้งหมดของประเทศ (Office 

of Natural Resources and Environmental Policy 

and Planning, 2015) ต่อมาในปี พ.ศ. 2558 มีการปล่อย

ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ต่อคนมีค่าเท่ากับ 3.87 กล่าวคือ 

ประชากรในประเทศมีการปล่อยก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์

เฉลี่ย 3.87 tCO2e ต่อคนต่อปี และมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนตาม

จ�านวนประชากรที่เพิ่มขึ้น (Energy Policy and Planning 

Office, Ministry of Energy, 2016) 

ประเทศไทยเป็นหนึ่งในกลุ่มประเทศก�าลังพัฒนา

ที่ตระหนักและให้ความส�าคัญกับประเด็นการเปลี่ยนแปลง

สภาพภมูอิากาศและการลดการปล่อยก๊าซเรอืนกระจกจาก

ระดับโลกถ่ายทอดลงสู่การปฏิบัติในระดับประเทศภาย

ใต้ยุทธศาสตร์การพัฒนาประเทศตามกรอบยุทธศาสตร์

ชาติ 20 ปี ที่ก�าหนดประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 การเติบโต

ที่ เป ็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมเพื่อการพัฒนาอย่างย่ังยืน  

โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาขีดความสามารถในการลด

ก๊าซเรือนกระจกและการปรับตัวเพื่อลดผลกระทบจาก

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ และการรับมือกับภัย

พิบัติ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 12  

(พ.ศ. 2560-2564) ซึ่งมีวัตถุประสงค์ เพื่อรักษาและฟื้นฟู

ทรัพยากรธรรมชาติและคุณภาพสิ่งแวดล้อมให้สามารถ 

สนับสนุนการเติบโตท่ี เป ็นมิตรกับสิ่ งแวดล ้อมและ 

การมีคุณภาพชีวิตท่ีดีของประชาชน ยุทธศาสตร์การวิจัย 

แห่งชาติ ฉบับท่ี 9 (พ.ศ.2560-2564) ท่ีให้ความส�าคัญ

กับการลดการปล่อยก๊าซเรือนกระจก จึงได้ก�าหนดเป็น

ประเดน็วจิยัด้านทรพัยากรธรรมชาตแิละสิว่แวดล้อมในด้าน 

การพฒันาองค์ความรู ้เทคโนโลย ีและนวตักรรม เพือ่รบัมอื

กับการเปลี่ยนแปลงภูมิอากาศที่เหมาะสม การพัฒนาขีด 

ความสามารถในการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงสภาพ 

ภูมิอากาศ การเพิ่มศักยภาพในการลดการปล่อยก๊าซเรือน

กระจก

องค์กรที่ด�าเนินการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์ 

อาท ิส�านกังานคณะเกษตรศาสตร์ทรพัยากร ธรรมชาตแิละ

สิ่งแวดล้อม มหาวิทยาลัยนเรศวร (Palas, 2015) ประเมิน

คาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กรจากการใช้พลังงานไฟฟ้า  

ในส�านักงานคณะเกษตรศาสตร์ ทรัพยากรธรรมชาติและ 

สิ่งแวดล้อม มหาวิทยาลัยนเรศวร ใช้ปี 2558 เป็นปีฐาน  

พบว่า ห้องประเภทส�านกังาน ปล่อยก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์

เทียบเท่าสูงท่ีสุดท่ีระดับ 63.89 tCO
2
e

ส�านกัพฒันาทรพัยากรบคุคลด้านพลงังานประเมนิ

คาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กรโดยใช้ปี 2556 เป็นปีฐาน 

พบว่าปี 2556 ส�านักพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านพลังงาน

มีปริมาณการปล่อยก๊าซเรือนกระจก เท่ากับ 575 tCO
2
e 

(Wangsantitham, 2014)

เทศบาลต�าบลนาแก้วได้ประเมนิคาร์บอนฟตุพริน้ท์ 

ขององค์กรโดยใช้ปี 2555 เป็นปีฐาน ผลการประเมิน

คาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กร เท่ากับ 6,528.23 tCO
2
e 

(NaKaeo Municial District, 2013)

Therefore, the reduction of electricity consumption. It is an urgent need. To reduce the amount of carbon  

footprint. This will lead to a reduction in the amount of greenhouse gases that will affect global 

warming.

Keywords: carbon footprint for organization, greenhouse gases, Eastern Asia university
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เทศบาลเมืองหนองส�าโรงได้ประเมินคาร์บอน 

ฟตุพริน้ท์ขององค์กรโดยใช้ปี 2554 เป็นปีฐาน แบ่งการศกึษา 

ออกเป็น 3 ขอบเขต ผลการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์

ขององค์กรเท่ากับ 12,291.39 tCO
2
e (Nongsamrong 

Municipality, 2013) 

จากการน�าเสนอผลของปรมิาณคาร์บอนฟตุพริน้ท์ 

ที่เกิดขึ้นในองค์กรที่ได้กล่าวไปนั้น แสดงให้เห็นว่าไม่ใช่

เฉพาะภาคอตุสาหกรรมเท่านัน้ทีท่�าให้เกดิก๊าซเรอืนกระจก

ที่ท�าให้เกิดภาวะโลกร้อน แต่กิจกรรมการด�าเนินงานใน

องค์กรไม่ว่าจะเป็นภาครัฐหรือเอกชน ส่งผลกระทบต่อ

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกได้เช่นกัน นอกจากนี้ องค์กร

ประเภทสถาบันการศึกษาเป็นอีกหนึ่งประเภทองค์กรที่

ส่งผลให้เกิดก๊าซเรือนกระจกจากกิจกรรมการด�าเนินงาน 

เช่น การใช้ไฟฟ้า การใช้กระดาษ การใช้น�้าประปา เป็นต้น  

อาท ิมหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ ศนูย์รงัสติ (Usubharatana 

& Phungrussami, 2014) ภาควิชาวิศวกรรมเคมี คณะ

วิศวกรรมศาสตร์ มหาวทิยาลยัเกษตรศาสตร์ (Poonpratin, 

Sawangphruk & Mungcharoen, 2011) มหาวิทยาลัย

หัวเฉียวเฉลิมพระเกียรติ (Rodtusana, 2013) ประเมิน

คาร์บอนฟุตพร้ินท์ขององค์กรโดยใช้ปี 2553 เป็นปีฐาน 

ผลการประเมิน พบว่า ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ท้ังหมด 

เท่ากับ 34,355 tCO
2
e, 1,036.43 tCO

2
e, และ 4,640 

tCO
2
e ตามล�าดับ มหาวทิยาลยัในต่างประเทศ เช่น Arizona 

State University, University of Maryland, Monash 

University และ University of Cape Town ได้ประเมิน

คาร์บอนฟุตพริ้นท์โดยใช้ปี 2556 เป็นปีฐาน ผลการศึกษา 

พบว่า ปล่อยก๊าซเรือนกระจก 314,748 tCO
2
e, 279,572 

tCO
2
e, 196,471 tCO

2
e และ 85,360 tCO

2
e ตามล�าดับ 

(Rippon, 2014)

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย เป็นองค์กรประเภท

สถาบนัการศกึษาขนาดกลาง ซึง่ยงัไม่เคยด�าเนินการประเมนิ

คาร์บอนฟตุพร้ินท์องค์กร แต่คณะผูบ้รหิารของมหาวทิยาลยั

ให้ความส�าคัญกับการรักษาสภาพสิ่งแวดล้อมและการ

ลดการใช้พลังงาน ซึ่งหากมีการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้

นท์ จะสามารถใช้เป็นตัวชี้วัดผลด้านสิ่งแวดล้อมและด้าน

พลังงานได้อย่างเป็นรูปธรรม ดังนั้น งานวิจัยนี้จึงมุ่งศึกษา

และประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรของมหาวิทยาลัย 

อีสเทิร์นเชีย ซ่ึงมหาวิทยาลัยเป็นองค์กรประเภทสถาบัน 

การศกึษาท่ีมกีจิกรรมการด�าเนนิงานในองค์กรท่ีมส่ีวนท�าให้

เกิดก๊าซเรือนกระจก เช่น การใช้เช้ือเพลิง การใช้ไฟฟ้า  

การใช้กระดาษ และอืน่ ๆ  ทัง้นี ้ผลจากการประเมนิคาร์บอน

ฟุตพริ้นท์องค์กร จะท�าให้ทราบแหล่งปล่อยและปริมาณ

การปล่อยก๊าซเรือนกระจก และสามารถน�าผลการประเมิน

ไปเป็นแนวทางในการวางแผนการลดปริมาณการปล่อย

ก๊าซเรือนกระจกท่ีเกิดข้ึน โดยผลสะท้อนท่ีเป็นประโยชน์

ต่อองค์กร นอกจากจะช่วยลดปัญหาภาวะโลกร้อนจาก

สาเหตุก๊าซเรือนกระจกแล้ว ยังเป็นแนวทางในการลด 

การใช้พลังงานและช่วยรักษาคุณภาพสิ่งแวดล้อมได้อีก

ทางหนึ่ง

ค�าถามการวิจัย

ปรมิาณคาร์บอนฟตุพริน้ท์องค์กรของมหาวทิยาลัย

อีสเทิร์นเอเชีย ปี พ.ศ.2559 มีปริมาณเท่าใด

วัตถุประสงค์การวิจัย

เพื่อประเมินคาร ์บอนฟุตพริ้นท ์องค ์กรของ

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ปี พ.ศ.2559

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ก๊าซเรือนกระจกและชนิดของก๊าซเรือนกระจก

ก๊าซเรือนกระจก (Greenhouse Gas--GHG) 

เป็นสารประกอบในรูปของก๊าซในบรรยากาศ ทั้งที่มีอยู่

ในธรรมชาติและสร้างขึ้นโดยมนุษย์ซึ่งสามารถดูดซับ

และปล่อยรังสีที่ความยาวคลื่นอยู่ในช่วงความถ่ีของรังสี

อินฟาเรดท่ีถูกปล่อยออกมาจากพื้นผิวโลกช้ันบรรยากาศ

และก้อนเมฆ ชนิดของก๊าซเรือนกระจกในที่นี้ ได้แก่  

ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ (CO
2
) ก๊าซมีเทน (CH

4
) ก๊าซ 

ไนตรัสออกไซด์ (N
2
O) ก๊าซกลุ่มไฮโดรฟลูออโรคาร์บอน 

(HFCs) ก๊าซกลุ่มเพอร์ฟลูออโรคาร์บอน (PFCs) ก๊าซ

ซัลเฟอร์เฮ็กซาฟลูโอไรด์ (SF
6
) และก๊าซไนโตรเจนไตร

ฟลูออไรด์ (NF
3
) 
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คาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กร 

คาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กรเป็นการประเมิน

ทางด ้านสิ่ งแวดล ้อมที่องค ์การบริหารจัดการก ๊าซ 

เรือนกระจก (องค์การมหาชน) ได้น�ามาใช้ประเมินองค์กร 

เพื่อหาปริมาณก๊าซเรือนกระจกที่ปล่อยออกมาจากการ

ด�าเนินงานขององค์กร เช่น การเผาไหม้ของเชื้อเพลิง  

การใช้ไฟฟ้า การจัดการของเสีย และการขนส่ง โดยวัด

ปริมาณออกมาในรูปตันคาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า 

ค่าศักยภาพในการท�าให้เกิดภาวะโลกร้อน

ค่าศกัยภาพในการท�าให้เกดิภาวะโลกร้อน ค�านวณ

ได้จากปริมาณก๊าซเรือนกระจกแต่ละชนิดที่ปล่อยออกมา 

และแปลงค่าให้อยู ่ในรูปของก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ 

เทียบเท่า โดยใช้ค่าศักยภาพในการท�าให้เกิดภาวะโลกร้อน

ในรอบ 100 ปี (Global Warming Potential--GWP) ของ

คณะกรรมการระหว่างรฐับาลว่าด้วยการเปลีย่นแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ (Intergovernmental Panel on Climate 

Change--IPCC) เช่น ก๊าซมีเทน มีค่า GWP 100 เท่ากับ 

25 หมายความว่า ก๊าซมีเทน 1 กิโลกรัม มีศักยภาพใน 

การท�าให้เกิดภาวะโลกร้อนเท่ากับก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ 

25 กิโลกรัม

การประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์ขององค์กร

1. การก�าหนดขอบเขตขององค์กร เป็นการก�าหนด

ขอบเขตขององค์กรเพื่อการค�านวณคาร์บอนฟุตพริ้นท์  

ในที่นี้คือ มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเชีย

2. การก�าหนดขอบเขตของการด�าเนินงาน องค์กร

ต้องก�าหนดขอบเขตการด�าเนินงานและมีการบันทึกเป็น

ลายลักษณ์อักษร โดยการก�าหนดขอบเขตการด�าเนินงาน

นี้ ประกอบด้วยขั้นตอนต่อไปนี้

2.1 การระบุแหล่งการปล่อยและดูดกลับก๊าซ

เรือนกระจกที่เกี่ยวข้องภายในขอบเขตของการด�าเนิน

งานขององค์กร

2.2 การจ�าแนกแหล่งการปล่อยและดูดกลับ

ก๊าซเรือนกระจกออกเป็นการปล่อยก๊าซเรือนกระจก

ทางตรง การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อมที่เกิดจาก

การใช้พลังงานจากภายนอกองค์กร และการปล่อยก๊าซ 

เรือนกระจกทางอ้อมอื่น ๆ 

2.3 การคัดเลือกกิจกรรมการปล่อยก๊าซเรือน

กระจกทางอ้อมอืน่ทีจ่�าเป็นต้องหาปรมิาณและต้องรายงาน

ผล องค์กรต้องอธิบายความเพิ่มเติมหากมีการเปลี่ยนแปลง

ขอบเขตของการด�าเนินงานจากเดิม

ประเทศไทยโดยองค์การบริหารจัดการก๊าซ 

เรอืนกระจก ด�าเนนิกจิกรรมการประเมนิคาร์บอนฟตุพริน้ท์ 

ขององค ์กรโดยพิจารณาการปล่อยและดูดกลับก ๊าซ 

เรือนกระจก 3 ประเภท ได้แก่ 

ประเภทที่ 1 การปล่อยและดูดกลับก๊าซเรือน

กระจกทางตรงขององค์กร ได้แก่ การเผาไหม้แบบอยู่กับท่ี  

การเผาไหม้แบบเคลื่อนที่ การรั่วไหลของสารท�าความเย็น

ในระบบปรับอากาศ การใช้งานสารดับเพลิง การปล่อย 

ก ๊าซมีเทนจากระบบบ�าบัดน�้าเสียแบบไม่เติมอากาศ  

การปล่อยก๊าซมีเทนจากระบบบ�าบัดน�้าเสียแบบไม่เติม

อากาศ การปล่อยก๊าซมีเทนจากการใช้ห้องน�้า การปล่อย

ก๊าซซัลเฟอร์เฮกซะฟลูออไรด์ เป็นต้น

ประเภทที่ 2 การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อม

จากการใช้พลังงาน ได้แก่ พลังงานไฟฟ้า พลังงานไอน�้า 

ประเภทที่ 3 การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อม

อื่น ๆ  ได้แก่ การใช้ทรัพยากรในหน่วยงาน การใช้ปุ๋ย กาก

ของเสียท่ีน�าไปก�าจัดแบบฝังกลบในหน่วยงาน การเดินทาง

ของผู้บริหารและพนักงาน และการขนส่ง เป็นต้น

ค�านวณปริมาณการปล่อยก๊าซเรือนกระจก

การค�านวณสามารถท�าได้หลายวิธี เช่น การสร้าง

โมเดล การท�าสมการดุลมวล การวิเคราะห์สหสัมพันธ์ 

การค�านวณจากการใช้ข้อมูลกิจกรรมที่เกิดขึ้นภายใน

องค์กร มาคูณกับค่าการปล่อยหรือดูดกลับก๊าซเรือน

กระจกและแสดงผลให้อยู่ในรูปของมวล (ตันหรือกิโลกรัม) 

คาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า (CO
2
e)

ปริมาณก๊าซเรือนกระจก = ข้อมูลกิจกรรม x  

ค่าการปล่อยหรือดูดกลับก๊าซเรือนกระจก 

ทัง้นี ้สามารถใช้วธิกีารตรวจวดัร่วมกบัการค�านวณ

ได้ เช่น น�าข้อมูลปริมาณการใช้เชื้อเพลิงและข้อมูลปริมาณ

การปล่อยก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์ทีไ่ด้จากการตรวจวดัมา

ท�าการค�านวณปรมิาณการปล่อยก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ที่
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ตาราง 1

ค่าที่ใช้ในการค�านวณระดับคุณภาพของข้อมูล

รายการ ระดับคุณภาพของข้อมูล

ลักษณะการเก็บข้อมูล

X = 6 คะแนน Y = 3 คะแนน Z = 1 คะแนน

เก็บข้อมูลอย่างต่อเนื่อง

ด้วยระบบอัตโนมัติ

เก็บข้อมูลจากมิเตอร์

และใบเสร็จ

เก็บข้อมูลจากการ

ประมาณค่า

ค่าการปล่อย

ก๊าซเรือนกระจก (EF)

A = 4 คะแนน B = 3 คะแนน C = 2 คะแนน D = 1 คะแนน

EF จากการวัดที่มี

คุณภาพ

EF จากผู้ผลิตหรือ

EF ระดับประเทศ

EF ระดับภูมิภาค EF ระดับสากล

ตาราง 2

ระดับความไม่แน่นอนและคุณภาพของข้อมูล

ระดับ ระดับคะแนนโดยรวมของข้อมูล ค�าอธิบาย

1 1-6 มีความไม่แน่นอนสูงคุณภาพของข้อมูลไม่ดี

2 7-12 มีความไม่แน่นอนเล็กน้อย คุณภาพของข้อมูลปานกลาง

3 13-18 มีความไม่แน่นอนต�่า คุณภาพของข้อมูลดี

4 19-24 มีความไม่แน่นอนต�่า คุณภาพของข้อมูลดีเยี่ยม

เกิดจากการเผาไหม้ โดยอาศัยค่าประสิทธิภาพการเผาไหม้ 

และสมการดุลมวลสาร

การประเมินและจัดการความไม่แน่นอน

การประเมินความไม ่แน ่นอนที่ เกิด ข้ึนจาก 

การจัดท�าบัญชีรายการก๊าซเรือนกระจกขององค์กร ถือเป็น 

ขั้นตอนส�าคัญที่แสดงให้เห็นถึงระดับคุณภาพของข้อมูล

การปล่อยและดูดกลับก๊าซเรือนกระจกที่รวบรวมได้  

รวมถึงความไม่แน่นอนที่เกิดจากการค�านวณโดยใช้ค่า

การปล่อยเรือนกระจกจากแหล่งอ้างอิง ผลลัพธ์ท่ีได้จาก 

การประเมินความไม่แน่นอนควรน�าสู่กระบวนการทบทวน

ขององค์กรผู้รับผิดชอบข้อมูล เพื่อหาแนวทางการจัดการ 

ความไม่แน่นอนที่เกิดขึ้น และการบริหารจัดการคุณภาพ

บัญชีรายการก๊าซเรือนกระจกขององค์กรในการจัดท�า

ครั้งต่อไป

องค์กรต้องประเมินความไม่แน่นอนของข้อมูล 

การปล ่อยและดูดกลับก ๊าซเรือนกระจก รวมไปถึง 

ความไม ่แน ่นอนท่ีเกี่ยวข ้องกับตัวประกอบที่ ใช ้ ใน 

การค�านวณการปล่อยและดูดกลับก๊าซเรือนกระจกและ

บันทึกจัดท�าเป็นเอกสาร องค์กรสามารถเลือกใช้วิธีการ

ประเมินความไม่แน่นอนได้ตามความเหมาะสม

ความไม ่แน ่นอนท่ีเกิดข้ึนกับข ้อมูล และค ่า 

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกท่ีเลือกใช้ สามารถตรวจสอบ

ระดับคุณภาพของข้อมูลได้โดยการก�าหนดระดับคะแนน 

ดังแสดงในตาราง 1 และตาราง 2 ดังนี้
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ตาราง 3

ขอบเขต ทรัพยากร แหล่งเก็บข้อมูล และแหล่งที่มาของค่าแฟกเตอร์การปล่อยก๊าซเรือนกระจก

ขอบเขต กิจกรรม/ทรัพยากรที่ใช้ แหล่งเก็บข้อมูล
แหล่งที่มาของค่าแฟกเตอร์การ

ปล่อยก๊าซเรือนกระจก

ขอบเขตที่ 1 การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับเครื่อง

ตัดหญ้า (แก๊สโซฮอล)

บันทึกการใช้แก๊สโซฮอล IPCC Vol.2 Table 3.2.1, 3.2.2, 

DEDE (Update 30 April 2013)

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยาน

พาหนะของมหาวิทยาลัย

(ดีเซล)

บันทึกการเบิกคูปองน�้ามัน IPCC Vol.2 Table 3.2.1, 3.2.2, 

PTT (Update 30 April 2013)

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยาน

พาหนะของมหาวิทยาลัย

(LPG)

บันทึกการเบิกคูปองน�้ามัน LPG 1 litre = 0.54 kg (DEDE) 

(Update 30 April 2013)

ปริมาณสารท�าความเย็นที่รั่ว

ไหล (R-22)

บันทึกการเติมสารท�าความ

เย็น

World Meteorological Org, 

2006

ห้องน�้า (ระบบ Septic Tank) ข้อมูลจ�านวนบุคลากรและ

นักศึกษา

IPCC2006 Vol.5 Ch.6.2.2 

Domestic Wastewater

ขอบเขตที่ 2 การใช้พลังงานไฟฟ้า ใบแจ้งหนี้ค่าไฟฟ้าและ

บันทึกปริมาณการใช้ไฟฟ้า

ของมหาวิทยาลัย

EF Thailand Grid Mix Electricity  

LCI Database 2557 (2014) 

Update 01 January 2017

วิธีด�าเนินการวิจัย

งานวิจัยนี้ศึกษาและประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์

องค์กรของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย โดยด�าเนินตาม

ขั้นตอนการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรจากองค์การ

บริหารจัดการก๊าซเรือนกระจก (องค์การมหาชน) ดังนี้

1. ก�าหนดปีฐาน เก็บข้อมูลจากแหล่งปล่อยก๊าซ

เรือนกระจก โดยใช้ ปี พ.ศ. 2559 เป็นปีฐาน นับข้อมูล

ต้ังแต่วันที่ 1 มกราคม ถึง 31 ธันวาคม พ.ศ. 2559 

2. ก�าหนดขอบเขตขององค์กร ศึกษาและประเมิน

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย 

ซ่ึงไม่มีวิทยาเขต โดยค�านวณปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ใน

รูปของคาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า (CO
2
e) ที่เกิดจาก

กิจกรรมการด�าเนินงานท้ังหมดภายในมหาวิทยาลัย 

3. ก�าหนดขอบเขตการด�าเนินงาน งานวิจัยนี้ได้

เลือกใช้วิธีการก�าหนดขอบเขตแบบควบคุมการด�าเนินงาน 

(operational control) ตามลักษณะการด�าเนินงานของ

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ที่มีรูปแบบการกระจายงานไป

หลายคณะและหน่วยงานสนับสนุน การศึกษาแบ่งเป็น 3 

ขอบเขต โดยแสดงปริมาณการใช้ ค่าแฟกเตอร์การปล่อย

ก๊าซเรือนกระจก พร้อมแหล่งท่ีมา ดังแสดงในตาราง 3
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จากตาราง 3 ซึ่งแสดงขอบเขตของการศึกษา

ในงานวิจัย พร้อมทั้งระบุกิจกรรม/ทรัพยากรท่ีใช้ แหล่ง

เก็บข้อมูล และแหล่งที่มาของค่าแฟกเตอร์การปล่อยก๊าซ 

เรือนกระจก การประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์ครั้งนี้ เป็น 

การประเมินครั้งแรกของมหาวิทยาลัย จึงยังมีแหล่งปล่อย

ก๊าซเรอืนกระจกทีไ่ม่ได้น�ามาศกึษา เนือ่งจากความไม่พร้อม 

ของข้อมลูทีน่�ามาใช้ในการค�านวณ ได้แก่ ข้อมลูการเดนิทาง 

ของบุคลากรและนักศึกษา สารเคมีที่ใช้ในห้องปฏิบัติการ

มีปริมาณน้อยมาก นอกจากนี้ ปุ ๋ยที่ใช้บ�ารุงต้นไม้เป็น 

ปุ๋ยคอก น�้าที่ใช้ในมหาวิทยาลัยเป็นน�้าบาดาล การจัดการ

น�้าเสยีเป็นแบบบ่อเตมิอากาศ ไม่มกีารเตมิสารเคมดีบัเพลงิ 

และสารเคมีท�าความสะอาด ผลิตจากสารที่ไม่ได้ท�าให้เกิด

ก๊าซเรือนกระจก จึงไม่ได้น�ามาค�านวณหาปริมาณคาร์บอน

ฟุตพริ้นท์ด้วย

ผลการวิจัย

1. ผลการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร

งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินคาร์บอน 

ฟุตพริ้นท ์องค ์กรของมหาวิทยาลัยอีส เทิร ์น เอเชีย  

ปี พ.ศ.2559 ในหน่วยคาร์บอนไดออกไซด์เทียบเท่า จาก 

ข้ันตอนการวิจัยตามท่ีได้กล่าวมาข้างต้น ท�าให้ทราบ

ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรในแต่ละขอบเขตตาม

รายละเอียดในตาราง 4

ตาราง 3

ขอบเขต ทรัพยากร แหล่งเก็บข้อมูล และแหล่งที่มาของค่าแฟกเตอร์การปล่อยก๊าซเรือนกระจก (ต่อ)

ขอบเขต กิจกรรม/ทรัพยากรที่ใช้ แหล่งเก็บข้อมูล
แหล่งที่มาของค่าแฟกเตอร์การ

ปล่อยก๊าซเรือนกระจก

ขอบเขตที่ 3 การใช้กระดาษพิมพ์เขียนแบบ

ไม่เคลือบผิว

รายงานการเบิกวัสดุ

ส�านักงาน

Thai National LCI 

Database/MTEC

การใช้กระดาษแบบเคลือบผิว รายงานการเบิกวัสดุ

ส�านักงาน

Thai National LCI 

Database/MTEC

กระดาษช�าระ รายงานสินค้าและวัตถุดิบ JEMAI Pro Using Thai Electricity 

Grid (TGO)

ขวดน�้าดื่ม 

(น�้าดื่มของมหาวิทยาลัย)

รายงานสินค้าและวัตถุดิบ ETH-ESU 96
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จากตาราง 4 ค่าแฟกเตอร์การปล่อย เป็นค่า ณ 

เดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2560 ประกอบกับมหาวิทยาลัย

ไม่มีการใช้ fire pump, generator ส่วนถังดับเพลิงได้รับ 

การตรวจสอบสภาพและปริมาณสารเคมีเป็นประจ�าตาม

ระยะเวลา จึงไม่ได้น�ามาค�านวณหาค่าปริมาณคาร์บอน

ฟุตพริ้นท์องค์กรด้วย

ตาราง 4 แสดงผลการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท ์

องค์กรของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ปี พ.ศ.2559 

เมื่อเปรียบเทียบกิจกรรมในขอบเขตท่ี 1 การปล่อยก๊าซ

เรือนกระจกทางตรง พบว่ามีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท ์

องค ์กรเท ่ากับ 1,125.77 tCO
2
e โดยปริมาณสาร 

ท�าความเยน็ท่ีรัว่ไหล ส่งผลให้เกดิปรมิาณคาร์บอนฟตุพริน้ท์ 

มากที่สุดคือ 690.70 tCO
2
e คิดเป็นร้อยละ 61.35  

ตาราง 4

ผลการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรของมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ปี พ.ศ.2559

ขอบเขต รายการกิจกรรม/ทรัพยากรที่ใช้ ปริมาณที่ใช้
ค่าแฟกเตอร์

การปล่อย

ปรมิาณคาร์บอนฟุตพริน้ท์

องค์กร (tCO
2
e)

ขอบเขตที่ 1 การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับเครื่องตัดหญ้า 

(แก๊สโซฮอล)

709 L 2.2376 1.59

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยานพาหนะ

ของมหาวิทยาลัย (ดีเซล)

19,572 L 2.7446 53.72

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยานพาหนะ

ของมหาวิทยาลัย (LPG)

486 kg 3.1899 1.55

ปริมาณสารท�าความเย็นที่รั่วไหล 

(R-22)

381.6 kg 1810 690.70

ห้องน�้า (ระบบ Septic Tank) 15,128.52 kgCH
4

378.21

รวมขอบเขตที่ 1 1,125.77

ขอบเขตที่ 2 การใช้พลังงานไฟฟ้า 7,530,434.67

kWh

0.5821 4,383.47

รวมขอบเขตที่ 2 4,383.47

ขอบเขตที่ 3 การใช้กระดาษพิมพ์เขียนแบบ 

ไม่เคลือบผิว

19,071.07 kg 2.0859 39.78

การใช้กระดาษแบบเคลือบผิว 354.76 kg 2.1501 0.76

กระดาษช�าระ 1889.11 kg 1.4755 2.79

ขวดน�้าดื่ม (น�้าดื่มของมหาวิทยาลัย) 160.311 kg 3.7700 0.60

รวมขอบเขตที่ 3 43.93

รวมทั้งหมด 5,553.17
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ส่วนในขอบเขตที ่2 การปล่อยก๊าซเรอืนกระจกทาง

อ้อมจากการใช้พลังงานไฟฟ้า ปี พ.ศ.2559 มหาวิทยาลัย

อีสเทิร์นเอเชีย มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรจาก

การใช้พลังงานไฟฟ้า เท่ากับ 4,383.47 tCO
2
e และใน

ขอบเขตที ่3 การปล่อยก๊าซเรอืนกระจกทางอ้อมอืน่ๆ พบว่า  

มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร เท่ากับ 43.93 tCO
2
e  

โดยร้อยละ 90.55 เกิดจากการใช้กระดาษพิมพ์เขียนแบบ

ไม่เคลือบผิว ที่ส่งผลให้เกิดปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ 

มากท่ีสุด คือ 39.78 tCO
2
e ดังแสดงในภาพ 2

ภาพ 2 เปรียบเทียบปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร (ขอบเขตที่ 3) (tCO
2
e)

รองลงมาคือ ห้องน�้า ระบบ Septic Tank 378.21 tCO
2
e 

คิดเป็นร้อยละ 33.60 และการใช้เชื้อเพลิงประเภทดีเซล

ส�าหรับยานพาหนะของมหาวิทยาลัย 53.72 tCO
2
e  

คิดเป็นร้อยละ 4.77 ตามล�าดับ ดังรายละเอียดตามภาพ 1

ภาพ 1 เปรียบเทียบปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร (ขอบเขตที่ 1) (tCO
2
e)
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จากภาพ 3 แสดงการเปรยีบเทยีบปรมิาณคาร์บอน

ฟตุพร้ินท์องค์กรทัง้ 3 ขอบเขต พบว่าขอบเขตที ่2 มปีรมิาณ

คาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรมากที่สุด เท่ากับ 4,383.47 

tCO
2
e หรือคิดเป็นร้อยละ 78.94 รองลงมา คือ ขอบเขต

ที่ 1 ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร เท่ากับ 1,125.77 

tCO
2
e หรือคิดเป็นร้อยละ 20.27 และขอบเขตที่ 3 คือ 

43.93 tCO
2
e หรือคิดเป็นร้อยละ 0.79

ดงันัน้ ในปี พ.ศ. 2559 มหาวทิยาลยัอสีเทร์ินเอเชยี 

มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร รวมทั้ง 3 ขอบเขต 

เท่ากับ 5,553.17 tCO
2
e 

2. การประเมินและจัดการความไม่แน่นอน

การวิจัยครั้งนี้  ใช ้วิธีการประเมินและจัดการ 

ความไม่แน่นอนโดยดเูกณฑ์ประเมนิจากตาราง 1 และตาราง 

2 เพื่อประเมินระดับคุณภาพ ดังรายละเอียดในตาราง 5 

ภาพ 3 เปรียบเทียบปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรทั้ง 3 ขอบเขต (tCO
2
e)

ตาราง 5

การประเมินและจัดการความไม่แน่นอน

ขอบเขต
รายการกิจกรรม/ทรัพยากร

ที่ใช้

คะแนนการเก็บ

ข้อมูล (A)

คะแนนค่า

EF (B)

ผลการประเมิน

(A × B)
ระดับคุณภาพ

ขอบเขต

ที่ 1
การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับเครื่อง

ตัดหญ้า (แก๊สโซฮอล)

3 1 3 1

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยาน

พาหนะของมหาวิทยาลัย 

(ดีเซล)

3 1 3 1

การใช้เชื้อเพลิงส�าหรับยาน

พาหนะของมหาวิทยาลัย (LPG)

3 1 3 1

ปริมาณสารท�าความเย็นที่รั่ว

ไหล (R-22)

3 1 3 1

ห้องน�้า (ระบบ Septic Tank) 1 1 1 1
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จากตาราง 5 ผลการประเมินระดับคุณภาพโดย

ส่วนใหญ่อยู่ในระดับ 1 อธิบายได้ว่ามีความไม่แน่นอนสูง 

คณุภาพของข้อมลูไม่ด ีมเีพยีงกจิกรรมการใช้พลงังานไฟฟ้า

เท่าน้ัน ที่มีผลประเมินอยู่ในระดับ 2 คือมีความไม่แน่นอน

เล็กน้อย คุณภาพของข้อมูลปานกลาง ทั้งนี้ สาเหตุที่ท�าให้

การประเมินและจัดการความไม่แน่นอนได้คะแนนในระดับ 

1 เนื่องจากประเทศไทยยังไม่มีการจัดท�าค่าการปล่อย 

ก๊าซเรอืนกระจก (Emission Factor--EF) เพือ่ให้ครอบคลมุ

และเพียงพอต่อการเลือกใช้งาน ดังน้ัน ในงานวิจัยนี้  

จึงเลือกใช้ค่า EF ในระดับสากล

การอภิปรายผล

ผลการประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรของ

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ท่ีมาจากจ�านวนนักศึกษาและ

บุคลากรรวมท้ังหมด 3,454 คนปี พ.ศ. 2559 รวมทั้ง 3 

ขอบเขต เท่ากับ 5,553.17 tCO
2
e ซ่ึงเป็นค่าท่ีใกล้เคียงกับ

ปรมิาณคาร์บอนฟตุพริน้ท์องค์กรของคณะวศิวกรรมศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 5,428 tCO
2
e ท่ีประเมิน

เฉพาะนิสิตจ�านวน 7,428 คน (Sukanan, Soralump & 

Charnsethikul, 2012) ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร

ประเภทการศึกษาอื่นในประเทศไทย แยกตามขอบเขตที่ 1 

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางตรง ขอบเขตท่ี 2 การปล่อย

ก๊าซเรือนกระจกทางอ้อม และขอบเขตที่ 3 การปล่อยก๊าซ

เรือนกระจกทางอ้อมอื่น ๆ จะเป็นดังตาราง 6 

ตาราง 5

การประเมินและจัดการความไม่แน่นอน (ต่อ)

ขอบเขต
รายการกิจกรรม/ทรัพยากร

ที่ใช้

คะแนนการเก็บ

ข้อมูล (A)

คะแนนค่า

EF (B)

ผลการประเมิน

(A × B)
ระดับคุณภาพ

ขอบเขต

ที่ 2
การใช้พลังงานไฟฟ้า 3 3 9 2

ขอบเขต

ที่ 3
การใช้กระดาษพิมพ์เขียน

แบบไม่เคลือบผิว

3 1 3 1

การใช้กระดาษแบบเคลือบผิว 3 1 3 1

กระดาษช�าระ 3 1 3 1

ขวดน�้าดื่ม  

(น�้าดื่มของมหาวิทยาลัย)

3 1 3 1
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ตาราง 6

ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรประเภทการศึกษาในประเทศไทย

องค์กร/

ผู้วิจัย

ปีที่

ศึกษา
จ�านวนคน

ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์ (ตันคาร์บอนไดออกไซด์)

ขอบเขตที่ 1 ขอบเขตที่ 2 ขอบเขตที่ 3 รวม

วิทยาลัยพลังงานและสิ่งแวดล้อม 

มหาวิทยาลัยพะเยา

(Yimsinsomboon,  

Chakwattana &  

Muangkham, 2012)

2552-

2553

116

(รวมบุคลากร)

5.755 42.665 28.199 76.620

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

ศูนย์รังสิต

(Usubharatana &  

Phungrussami, 2014)

2553 21,240

(นักศึกษา)

1,692.732 31.271 1391 34,354.83

คณะวิศวกรรมศาสตร์

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์

(Sukanan, Soralump & 

Charnsethikul, 2012)

2553 7,428

(นิสิต)

240 3,387 1,800 5,428

ภาควิชาวิศวกรรมเคมี 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์

(Poonpratin, Sawangphruk 

& Mungcharoen, 2011)

2554 454

(นิสิตและ

บุคลากร)

7.84 548.10 480.49 1,036.43

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย 2559 3,454

(นักศึกษาและ

บุคลากร)

1,125.77 4,383.47 43.93 5,553.17

จากตาราง 6 ขอบเขตที่มีผลประเมินคาร์บอน

ฟุตพร้ินท์องค์กรสูงสุดในทุกองค์กร คือ ขอบเขตที่ 2 

การปล่อยก๊าซเรือนกระจกทางอ้อมจากการใช้พลังงาน

ไฟฟ้า เนื่องจากพลังงานไฟฟ้าเป็นปัจจัยน�าเข้าส�าคัญใน 

การจดัการเรียนการสอนและการบรหิารงานของทกุสถาบนั 

เปรียบเทียบผลประเมินคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กร

ค�านวณในรูปของปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรต่อคน 

ของสถาบันการศึกษาในประเทศไทย และต่างประเทศ 

(Rippon, 2014) เป็นดังตาราง 7 
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ตาราง 7

เปรียบเทียบปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรต่อคน ประเภทสถาบันการศึกษาในประเทศและต่างประเทศ

มหาวิทยาลัย
ปีที่

ประเมิน
จ�านวนคน

ผลรวมคาร์บอนฟุตพริ้นท์

องค์กร (tCO
2
e)

ปริมาณคาร์บอน

ฟุตพริ้นท์องค์กรต่อคน

(tCO
2
e)

1. วิทยาลัยพลังงานและสิ่งแวดล้อม 

มหาวิทยาลัยพะเยา

2552 116 76.620 0.66

2. มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

ศูนย์รังสิต

2553 21240 34,354.83 1.62

3. คณะวิศวกรรมศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์

2553 7428 5428 0.73

4. ภาควิชาวิศวกรรมเคมี 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์

2554 454 1036.43 2.28

5. University of Queensland 2554 52096 188607 3.62

6. University of Hong Kong 2554 32654 98550 3.02

7. Carnegie Mellon Penn 2555 17200 146514 8.52

8. Cornell University 2555 28306 218000 7.70

9. California, Berkeley 2555 50511 138500 2.74

10. University of Maryland 2556 42308 279572 6.61

11. Arizona State University 2556 78861 314748 3.99

12. University of Cape Town 2556 31041 85360 2.75

13. Monash University 2556 79558 196471 2.47

14. มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย 2559 3454 5,553.17 1.61

ค่าเฉลี่ย 3.45

จากตาราง 7 จากจ�านวนองค์กรประเภทการศกึษา

ทั้งหมด 14 แห่ง รวมทั้งในประเทศและต่างประเทศ พบว่า  

ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรที่ประเมินได้ต ่อคน 

เท่ากับ 3.45 tCO
2
e โดยมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย มี

ปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรต่อคน เท่ากับ 1.61 ซ่ึง

ต�่ากว่าค่าเฉลี่ย ดังแสดงแผนภูมิเปรียบเทียบในภาพ 4 ทั้งนี้ 

มหาวิทยาลัยในประเทศไทย มีปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์

องค์ต่อคน ต�่ากว่าค่าเฉลี่ย อธิบายได้ว่า ค่าการแฟกเตอร์

การปล่อยก๊าซเรือนกระจก (emission factor) ของ 

การใช้พลังงานไฟฟ้าในขอบเขตท่ี 2 แตกต่างกันตาม
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แต่ละประเทศ อีกทั้งยังขึ้นอยู ่กับสภาพภูมิอากาศของ

แต่ละประเทศที่มีผลต่อปริมาณการใช้พลังงาน จึงส่งผลให้ 

ค่าคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรมีค่าแตกต่างกัน

การประเมินคาร ์บอนฟุตพร้ินท ์องค ์กรของ

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชียในครั้งนี้ เป็นการประเมิน

ครัง้แรก และค�านวณจากข้อมลูทีม่กีารจดัเกบ็หรอืบนัทกึไว้  

ยังมีข้อมูลที่ท�าให้เกิดปริมาณก๊าซเรือนกระจกแต่ไม่ได้

น�ามาค�านวณในงานวิจัยนี้ เช่น การเดินทางไป-กลับของ

นักศึกษาและบุคลากรของมหาวิทยาลัย เนื่องจากไม่ได้เก็บ

ข้อมูลไว้ อย่างไรก็ตาม ผลจากการวิจัยที่ได้พบว่า ขอบเขต

ที่ 2 เป็นขอบเขตที่ส่งผลให้เกิดก๊าซเรือนกระจกมากท่ีสุด 

จึงควรด�าเนินการเพื่อลดการใช้ปริมาณไฟฟ้า โดยประกาศ

นโยบายอนุรักษ์พลังงานให้ผู้บริหาร คณาจารย์ เจ้าหน้าท่ี 

และนักศึกษาทราบและให ้ความร ่วมมือ โดยถือว ่า 

การอนุรักษ์พลังงานเป็นหน้าที่ความรับผิดชอบของทุกคน  

ทั้งนี้ มหาวิทยาลัยยังได้จัดท�าแผนการด�าเนินงานด้าน 

การอนรุกัษ์พลงังาน รวมถงึการพฒันาบคุลากร การรณรงค์ 

และส่งเสริมการใช้พลังงานเพื่อให้เกิดการใช้พลังงาน

ท่ีมีประสิทธิภาพ และจัดอบรมเพื่อปลูกจิตส�านึกด้าน 

การอนุรักษ์พลังงานให้แก่บุคลากรทุกหน่วยงาน

โดยแนวทางการลดภาวะโลกร้อนที่ควรน�าไป

ปฏิบัติอย่างจริงจังและต่อเนื่อง ได้แก่ ลดการปล่อยก๊าซ

เรือนกระจกด้วยการใช้พลังงานทดแทนจากแสงอาทิตย์ 

ลม ชีวมวล ใช้ไบโอดีเซลและเอธานอล การปลูกต้นไม้ใหญ่

เพื่อให้ร่มเงาบังแสงแดดรอบอาคาร ติดฉนวนกันความร้อน

ใต้หลังคา ฝ้าเพดาน และผนังอาคาร ใช้หลอดประหยัดไฟ

และใช้อุปกรณ์เครื่องใช้ไฟฟ้าท่ีมีฉลากประหยัดไฟเบอร์ 5 

ใช้น�้า ใช้ไฟอย่างประหยัดและใช้อย่างรู้คุณค่า ใช้แสงแดด

ให้เป็นประโยชน์ และใช้หลัก 3R: Reduce, Reuse,  

Recycle ลดการใช้ ใช้ซ�้า และน�ากลับมาใช้ใหม่ให้เป็น

ปกติวิสัย (Maimun et al., 2017)

ภาพ 4 เปรียบเทียบปริมาณคาร์บอนฟุตพริ้นท์องค์กรต่อคนของสถาบันการศึกษาในประเทศและต่างประเทศ (tCO
2
e)

กิตติกรรมประกาศ

ขอขอบคุณมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชียที่ให้ทุน

สนับสนุนการวิจัยในครั้งนี้ และขอขอบคุณคุณเอกวัฒน์ 

หวังสันตธิรรม นักทรพัยากรบคุคลช�านาญการ ส�านกัพฒันา

ทรัพยากรบุคคลด้านพลังงาน กรมพัฒนาพลังงานทดแทน

และอนุรักษ์พลังงาน ท่ีได้ให้ค�าปรึกษาในการท�าวิจัยครั้งนี้

ให้ส�าเร็จลุล่วงไปได้ด้วยดี
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ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ อ�าเภอเมือง จังหวัดสมุทรปราการ

Results of Diet and Physical Activity Clinic for Health Behavior Improvement 

among Diabetes Patients in Sub-district Health Promoting Rompho’s Hospital, 

Samut Prakan Province

สุทธิดา ไตรมาส, อารยา ประเสริฐชัย และวรางคณา จันทร์คง 

Sutthida Trimas, Araya Prasertchai and Warangkana Chankong 

หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาบริหารสาธารณสุข มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช

Master of Public Health Program in Public Health Administration, Sukhothai Thammathirat Open University

บทคัดย่อ

การวิจัยกึ่งทดลองนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือดก่อนและหลังการใช้

กระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง ของผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน ประชากรคือ ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดไม่พึ่ง

อินซูลิน ที่มารับบริการคลินิกโรคเบาหวาน ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ ไม่น้อยกว่า 1 ปี และมีระดับ

น�้าตาลในเลือดมากกว่า 126 mg/dl ติดต่อกันอย่างน้อย 6 เดือน จ�านวน 27 คน เข้าร่วมกระบวนการจัดการคลินิก 

ไร้พุง ประกอบด้วย 2 กิจกรรม คือ (1) กิจกรรมที่ 1 เป็นการอบรมให้ความรู้เกี่ยวพฤติกรรมสุขภาพ ได้แก่ อาหาร  

การเคลือ่นไหว/ออกก�าลงักาย การจัดการความเครยีด และการประเมนิความเสีย่งพฤตกิรรมสขุภาพ ประกอบด้วย พฤตกิรรม 

การรับประทานอาหาร พฤติกรรมการเคลื่อนไหว/ออกก�าลังกาย ความเครียด (2) กิจกรรมที่ 2 เป็นการติดตามพฤติกรรม

สุขภาพ ระยะเวลาในการด�าเนินการวิจัยระหว่างเดือนกรกฎาคมถึง สิงหาคม พ.ศ. 2559 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

ใช้ Pair Sample t-test ผลการวิจัยพบว่า ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน หลังการเข้าร่วมกระบวนการจัดการ

คลินิกไร้พุง มีค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือดลดลงกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติผลการวิจัยครั้งนี้แสดง

ให้เห็นว่า กระบวนการจัดคลินิกไร้พุงในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพมีผลท�าให้ผู้ป่วยเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน

สามารถควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดได้ ซึ่งกลวิธีนี้สามารถน�าไปประยุกต์ใช้กับกลุ่มผู้ป่วยท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกัน

ค�าส�าคัญ: ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน, การจัดการคลินิกไร้พุง, น�้าตาลในเลือด

Abstract

The purpose of this quasi-experimental research was to compare averageof blood sugar in  

before and after of Diet and Physical Activity Clinic in Non-Insulin Dependent Diabetes Mellitus patients. 

The study was conducted among 27 non-insulin dependent diabetes patients who had been attending 

the diabetes clinic at the hospital and had a blood sugar level of more than 126 mg/dl for at least 6 

months. All of the participants participated in Diet and Physical Activity Clinic. (1) Reproductive health 
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บทน�า

โรคเบาหวานเป็นโรคเรื้อรังที่ไม่สามารถรักษาให้

หายขาดได้แต่ยังต้องรักษาอย่างต่อเนื่องเพื่อไม่ให้โรคที่ 

เป็นอยู่ลุกลามขึ้นหากไม่สามารถควบคุมโรคได้จะส่งผลให้

เกิดความรุนแรงของโรคขึ้น หรือ อาจท�าให้พิการและเสีย

ชีวิตประเทศไทยให้ความส�าคัญกับการจัดการโรคเรื้อรัง

มากขึ้นเนื่องจากความเจริญก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยี

และสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไปส่งผลกระทบต่อ 

การด�าเนินชีวิตของประชาชน ปัจจัยเหล่านี้ส่งผลให้อัตรา

ของการเกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Mekthon, 2015) 

จากการศึกษาของ UK Prospective Diabetes 

Study ในปี ค.ศ. 2000 (Stratton, et.al., 2000) ถึงผล

จากการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมรายบคุคลต่อการควบคมุโรค 

พบว่า ร้อยละ 35-58 สามารถลดการเกดิโรคเบาหวานในกลุม่ 

ผู้ที่มีความเสี่ยงเมื่อเปรียบเทียบกับการใช้ยา Metformin 

และยังส่งผลให้ผู้ป่วยโรคเบาหวานสามารถควบคุมน�้าตาล 

ในเลือดและความดันโลหิตได้ดีขึ้นจากระดับ HBA1c ที่ 

ลดลง ท�าให้ลดภาวะแทรกซ้อนที่เกิดขึ้นต่อหลอดเลือดแดง 

เล็ก เช่น ตาไต ลดลงร้อยละ 37 ลดการเกิดโรคหัวใจขาด

เลอืดและหลอดเลอืดสมองถงึ ร้อยละ14 และ 12 ตามล�าดบั  

(Department of Disease Control, 2015)

behavior, food, exercise, and stress management. (2) The study follow up from July to September 

2016. The statistical methods for data analysis included paired t-test.The results of this study show 

that after the experiment, the non-Insulin dependent diabetes mellitus patient decreased their level 

of sugar in blood from before the experiment at 0.05 level of significance.Regarding the findings, it 

should be recommended that by Diet and Physical Activity Clinicthe patients behavior change and 

self to blood sugar level control. It can be applied this program to other similar groups of patients.

Keywords: non-insulin dependent diabetes mellitus patient, diet and physical activity clinic, blood sugar

การศกึษาการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมในประเทศไทย

ได้มีการศึกษาผลของโปรแกรมสุขศึกษาในปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 โดยใช้

การบรรยายการอภิปรายกลุ ่มเกี่ยวกับการดูแลตนเอง

ส�าหรับผู้ป่วยเบาหวานและการติดตามเยี่ยมโดยเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขระยะเวลา 12 สัปดาห์ พบว่าผู้ป่วยเบาหวานมี

ความรู้เก่ียวกับโรคเบาหวานและการรับรู้ในความสามารถ

ของตนเองสูงกว่าก่อนการทดลอง (Hamwong, 2013)   

ผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ในผู้สูงอายุที่ป่วยเป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 เพื่อควบคุม

ระดับน�้าดับในเลือดโดยประยุกต์ทฤษฎีการสร้างแรงจูงใจ

เพื่อป้องกันโรคร่วมกับการสนับสนุนทางสังคมในการ 

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเองในผู้สูงอายุท่ีป่วย

เป็นโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ในด้านการรับประทานอาหาร  

การออกก�าลังกาย การรับประทานยา การไปพบแพทย์

ตามนัด และการลดความเครียดโดยได้รับโปรแกรม 

การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการดแูลตนเองตามกรอบแนวคิด

ทฤษฎกีารสร้างแรงจงูใจเพือ่ป้องกนัโรคผลการศกึษาพบว่า

ผู้ป่วยมีความรู้เรื่องโรคเบาหวานการรับรู้ความรุนแรงของ

โรคเบาหวานการรับรู้โอกาสเสี่ยงการเกิดภาวะแทรกซ้อน

จากโรคเบาหวานการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของ

ตนเองในด้านการรับประทานอาหารการออกก�าลังกาย

การรับประทานยาการไปพบแพทย์ตามนัดสูงกว่าก่อน 

การทดลอง (Phol-Uthai, 2013)
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จากตาราง 1 แสดงจ�านวนและระดับความรุนแรง

ตามจราจรชีวิต 7 สี ของผู้ป่วยเบาหวานที่มารับบริการใน

คลินิกโรคเรื้อรัง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ 

แสดงให้เห็นว่าจ�านวนผู ้ป่วยเบาหวานมีแนวโน้มสูงขึ้น 

เรื่อย ๆ ในอนาคตนอกจากน้ันยังพบว่าผู้ป่วยที่สามารถ

ควบคมุระดบัน�า้ตาลได้ดี (สเีขยีวเข้ม) ในปี พ.ศ.2555-2557 

มีเพียงร้อยละ 27.10, 39.84 และ 32.39 ตามล�าดับและ

ยังพบว่าจ�านวนของผู้ป่วยที่มีภาวะแทรกซ้อน มีจ�านวน 

สูงขึ้นเรื่อย ๆ เพื่อค้นหาสาเหตุของปัญหาที่เกิดจากการ

เคล่ือนไหวร่างกายน้อย ไม่ค่อยออกก�าลังกาย และไม่ค่อย 

สนใจการออกก�าลังกายนิสัยการบริโภคอาหารที่มีรสหวาน 

มันและเค็ม โดยส่วนใหญ่มาจากขนมหวาน น�้าอัดลม  

เคร่ืองดืม่ประเภทชา กาแฟและน�า้ผลไม้ทีเ่ตมิน�า้หวานแทน

น�า้เปล่า อาหารส�าเรจ็รูปประเภทถงุ ซึง่หารบัประทานได้ง่าย  

เนื่องจากพื้นที่ต�าบลเทพารักษ์เป็นชุมชนเมือง สะดวกต่อ

การซื้อหามาบริโภค มีทั้งตลาดสด ร้านขายอาหาร ร้าน

สะดวกซื้อ ห้างสรรพสินค้า รวมถึงการคมนาคมที่สะดวก 

ดังนั้นหากผู้ป่วยเหล่าน้ีไม่ได้รับการช่วยเหลือ อาจท�าให้

ความรุนแรงของโรคเบาหวานเพิ่มมากขึ้น ซึ่งส่วนใหญ่ 

เกิดจากพฤติกรรมที่สามารถป้องกันและแก้ไขได้ ถ้าม ี

ความรู้ความเข้าใจที่จะปฏิบัติในเรื่องการควบคุมอาหาร

และการออกก�าลังกายจะส่งผลให้เกิดการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมที่เหมาะสม

แนวทางที่จะช่วยป้องกันและแก้ไขปัญหาดังกล่าว

ผู้ป่วยโรคเบาหวานจ�าเป็นต้องมีความรู้เกี่ยวกับโรคและ

อาการของโรคเบาหวานและมีความสามารถในการดูแล

ตนเอง เช่น การดแูลสขุภาพตนเองทัว่ไป การออกก�าลงักาย 

การควบคุมอาหาร และการจัดการความเครียด โดยการจัด 

กจิกรรมให้ความรู ้โดยการน�าผูป่้วยท่ีมปัีญหาในโรคเดยีวกนั 

หรอืคล้ายคลงึกนัมารวมกนัเพือ่ให้มกีารสนทนาแลกเปลีย่น

ประสบการณ์ความรู้และความรู้สึกความคิดเห็น มีการซัก

ถามปัญหาและการร่วมกันคิดแก้ไขปัญหา โดยมีบุคลากร

สาธารณสุขเป็นผู้น�ากลุ่มที่คอยกระตุ้นความคิดเห็นของ

สมาชิกให้ได้รับข้อมูลที่ถูกต้อง ตอบข้อสงสัยพร้อมทั้งให้

ค�าแนะน�า วิธีนี้น่าจะมีผลต่อความรู้และพฤติกรรมสุขภาพ

ในโรคท่ีเป็นอยู่ในทางท่ีดีข้ึน

ผู ้วิจัยจึงสนใจที่จะหาแนวทาวเพื่อแก้ไขปัญหา 

ดังกล่าวและได้น�ากระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง (Diet 

and Physical Activity Clinic--DPAC) เข้ามามีส่วนร่วม 

ในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสขุภาพของผูป่้วยโรคเบาหวาน  

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์  เพื่อให ้

ผู้ป่วยเกิดการรับรู้เก่ียวกับความรุนแรงของโรคแทรกซ้อน

จากโรคเบาหวาน การดูแลสุขภาพตนเอง ในการควบคุม

อาหาร การออกก�าลังกาย และการจัดการความเครียด  

ซ่ึงมีผลต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพได้

วัตถุประสงค์การวิจัย

เพือ่เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ของระดบัน�้าตาลในเลอืด

ก่อนและหลังการใช้กระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง ของ 

ผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ตาราง 1

แสดงจ�านวนและระดับความรุนแรงตามจราจรชวีติ 7 ส ีของผูป่้วยโรคเบาหวาน ท่ีมารบับรกิารในคลนิกิโรคเรือ้รงั โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ อ�าเภอเมือง จังหวัดสมุทรปราการ

ปี
จ�านวนผู้ป่วย

โรคเบาหวาน

กลุ่มป่วย

ระดับ 0

(เขียวเข้ม)

กลุ่มป่วย

ระดับ 1

(เหลือง)

กลุ่มป่วย

ระดับ 2

(ส้ม)

กลุ่มป่วย

ระดับ 3

(แดง)

กลุ่มป่วย

มีภาวะแทรกซ้อน

(ด�า)

2555 107 29 41 23 11 3

2556 128 51 38 18 17 4

2557 142 46 46 29 16 5
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แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน

โรคเบาหวาน คือ โรคทางเมทาบอลิซึมท่ีมีระดับ

น�้าตาลในเลือดสูง เป็นผลมาจากความบกพร่องของการ

หลั่งอินซูลินหรือการออกฤทธิ์ของอินซูลินหรือทั้งสองอย่าง 

เกิดความผิดปกติในเมทาบอลิซึมของคาร์โบไฮเดรต ไขมัน 

และโปรตีน (Sunthornyothin, 2012)

ความผิดปกติดังกล่าวมส่ีวนท�าให้เกดิความเสยีหาย 

ในระยะยาว การสูญเสียหน้าที่ และความล้มเหลวของ

อวัยวะต่าง ๆ  โดยเฉพาะอย่างยิ่ง ดวงตา ไต ระบบประสาท 

หวัใจและหลอดเลอืด เบาหวานเป็นสาเหตทุีส่�าคญัของของ

การเกิดภาวะไตบอด ตาบอด การถูกตัดเท้า อีกท้ังโอกาส

เป็นโรคหลอดเลอืดหวัใจ หลอดเลอืดสมอง หลอดเลอืดส่วน

ปลายตีบตันมากกว่าคนปกติ ซึ่งมีโอกาสเสียชีวิตมากกว่าที่

ไม่ได้เป็นโรคเบาหวาน (Sunthornyothin, 2012)

เบาหวานแบ่งเป็น 2 ชนิด ได้แก่  (1) เบาหวาน

ชนิดที่ต้องพึ่งอินซูลิน (insulin dependent diabetes) 

เกิดจากตับอ่อนไม่สามารถผลิตอินซูลินได้เอง น�้าตาลใน

เลือดจึงสูง น�้าตาลไม่สามารถเข้าไปให้พลังงานในเซลล์

ได้ เซลล์จึงหาพลังงานใหม่โดยการย่อยสลายไขมันและ

โปรตีนแทน และเกิดสารคีโตนซึ่งเป็นกรดที่เป็นพิษต่อ

ร่างกายอย่างรวดเร็วคั่งค้างในเลือด ท�าให้เกิดอาการหอบ

เหน่ือย คล่ืนไส้อาเจียน ชีพจรเต้นเร็ว อาจช็อกหมดสติได้

อย่างกะทันหัน เป็นปัญหาส�าหรับผู้ป่วยเบาหวานชนิดนี้

ซึ่งมักพบในเด็กกว่าผู้ใหญ่ (2) เบาหวานชนิดที่ไม่ต้องพึ่ง

อินซูลิน (non-insulin dependent diabetes) เกิดจาก

ตับอ่อนผลิตอินซูลินได้ไม่เพียงพอ หรือเซลล์ของร่างกาย

มีการต่อต้านอินซูลิน ท�าให้อินซูลินท�างานได้น้อยลง เกิด

การคั่งของน�้าตาลในเลือดเพิ่มขึ้น แต่จะเพิ่มอย่างค่อยเป็น

ค่อยไป อาการที่เกิดขึ้นจึงไม่รุนแรงอย่างเฉียบพลัน แต่จะ

ค่อย ๆ เพ่ิมอาการมากขึ้นจนในที่สุดถึงกับหมดสติและ 

เสียชีวิตได้ (Prapasanon, 2007)

การตรวจเบาหวาน มี 3 ขั้นตอน ดังนี้ (1) ตรวจ

ระดับน�้าตาลในเลือดคนปกติมีระดับน�้าตาล 80-110 

มลิลกิรมั/เดซลิติร ถ้าพบว่ามรีะดับน�า้ตาลสงู 126 มลิลกิรมั/

เดซิลิตร ถือว่าเป็นเบาหวาน (2) ตรวจระดับน�้าตาลใน

ปัสสาวะ ไตสามารถกรองน�้าตาลในปัสสาวะได้ 180-200 

มิลลิกรัม/เดซิลิตร ถ้ามีมากกว่านั้นไตกรองไม่ได้ น�้าตาลจะ

ออกมาพร้อมกับปัสสาวะ ถ้าตรวจพบน�้าตาลในปัสสาวะ 

ถือว่าเป็นเบาหวาน (3) ตรวจหาเฮโมโกลบิน เอ วนั ซ ีซึง่เป็น

เม็ดเลือดแดงท่ีมีน�้าตาลเกาะอยู่ สามารถบอกความรุนแรง 

ของโรคได้ (Prapasanon, 2007)

ภาวะแทรกซ้อนท่ีเกดิข้ึนจากการเป็นโรคเบาหวาน  

มีดังนี้ 

ภาวะแทรกซ้อนทางตาการเกิดพยาธิสภาพที ่

จอตา เป็นสิง่ท่ีพบได้บ่อยในผูป่้วยเบาหวาน ประมานร้อยละ 

60 ของผู้ป่วยเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน และในจ�านวนนี้

ประมาณร้อยละ 10 อาจเกิด proliferative retinopathy 

ได้ นอกจากนี้ผู้ป่วยเบาหวานบางรายยังอาจเกิด macular 

edema ซ่ึงท�าให้มีผลต่อการมองเห็นได้ผู้ป่วยเบาหวานจึง

ควรได้รับการตรวจตายอย่างสม�่าเสมอ (Bunnag, 1999)

ภาวะแทรกซ้อนทางไตการเกดิโรคไตจากเบาหวาน 

Diabetic Nephropathy (DN) เกิดจากภาวะระดับน�้าตาล

ในเลอืดสงูในผูป่้วยเบาหวาน โรคนีม้ลีกัษณะทางพยาธวิทิยา

ทีจ่�าเพาะเจาะจง และมกีารด�าเนนิโรคทีค่่อนข้างจะแน่นอน 

ท้ังนี้พบว่าโรคไตจากเบาหวานเป็นสาเหตุส�าคัญท่ีสุดของ

การเกิดโรคไตเรื้อรังระยะสุดท้าย ผู ้ป่วยเบาหวานที่ม ี

โรคไตจากเบาหวานมักจะไม่มีอาการท่ีผิดปกติ แต่จะ

มีอาการแสดงที่ส�าคัญ คือ ตรวจพบปริมาณอัลบูมินใน

ปัสสาวะเพิ่มสูงขึ้น มีความดันโลหิตสูง และจะมีการท�างาน

ของไตลดลงเรื่อย ๆ จนเป็นโรคไตเรื้องรังระยะสุดท้าย 

ในที่สุด ในทางคลินิกจึงใช้ปริมาณอัลบูมินในปัสสาวะที่

เพิ่มสูงข้ึนมากกว่า 30 มิลลิกรัม/วัน เป็นเกณฑ์ท่ีส�าคัญใน 

การวนิจิฉยัโรคไตจากเบาหวาน (Sunthornyothin, 2012)

หลักการปฏิบัติตัวของผู้ป่วยท่ีมีภาวะแทรกซ้อน

ทางไตคอื พยายามควบคมุระดบัน�า้ตาลในเลอืด โดยเฉพาะ

ผู้ป่วยท่ีเพิ่มเริ่มมี microalbuminurin, ควบคุมความดัน

โลหิต, การจ�ากัดอาหารประเภทโปรตีน (ประมาณ 0.6 

กรัม โปรตีน/กก/วัน) และต้องระมัดระวังเรื่องการใช้ยา

ซ่ึงอาจมีผลเสียต่อไตได้ (Bunnag, 1999)

ภาวะแทรกซ ้อนทางระบบประสาท การ

เปลี่ยนแปลงทางระบบประสาทในผู ้ป่วยเบาหวานอาจ
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เกิดได้ทั้งในระบบประสาทส่วนกลาง ระบบประสาทส่วน

ปลาย และระบบประสาทส่วนอัตโนมัติ ภาวะแทรกซ้อน

ชนิดนี้พบได้ประมาณร้อยละ 40 ของผู ้ป่วยเบาหวาน 

โดยพบได้มากขึ้นเมื่อระยะเวลาของการเป็นโรคเบาหวาน

นานขึ้น นอกจากนี้ยังพบภาวะแทรกซ้อนน้ีได้มากข้ึนใน 

ผู้ป่วยที่ควบคุมระดับน�้าตาลได้ไม่ดีในคนที่สูบบุหรี่ หรือ 

มโีรคหลอดเลอืดหวัใจ การเปลีย่นแปลงของระบบประสาท

ส่วนปลายที่พบได้บ่อยที่สุดในผู้ป่วยเบาหวาน คือ distal 

symmetrical polyneuropathy ผู้ป่วยอาจมีอาการชา

หรือสูญเสียความรู้สึกบริเวณปลายมือปลายเท้า บางราย

อาจมีอาการปวดร่วมด้วย การควบคุมระดับน�้าตาลให้ 

ใกล้เคียงปกติอาจช่วยป้องกันได้ หรือลดภาวะแทรกซ้อน

ทางระบบประสาทได้โยเฉพาะในระยะเริ่มแรก (Bunnag, 

1999)

ทฤษฎีแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ (Health 

belief model)

แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ เริ่มพัฒนาข้ึน

เมื่อ ค.ศ. 1950 โดยมีจุดมุ่งหมายเพื่อจะอธิบายพฤติกรรม 

การป้องกันโรค (preventive health behavior) ได้เน้น

ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรม และการใช้บริการทาง 

การแพทย์และสาธารณสุข (Rosenstock, 1974) 

แนวความคิดของรปูแบบความเชือ่น้ีมาจากแนวคดิ

ของ Lewin (1951) ซึ่งเป็นผู้ให้แนวคิดว่า “โลกของผู้รับรู ้

จะเป็นสิ่งก�าหนดพฤติกรรมของผู้รับรู้” (The world of 

perceivers determined the actions of perceivers)  

แนวความคิดของรูปแบบความเชื่อด้านสุขภาพนี้ เกี่ยวข้อง

กับการรับรู ้ของบุคคลที่มีต่อโลกภายนอกและการจูงใจ 

ประสบการณ์เดิมของบุคคลจะมีอิทธิพลอย่างมากต่อ

พฤติกรรม และประสบการณ์เดิมนั้นจะต้องเป็นสิ่งท่ีมีอยู่

กับบุคคลนั้น

แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพซึ่งได ้รวมเอา

แนวคิดทางด้านแรงจูงใจด้านสุขภาพ และได้กล่าวถึง 

ความแตกต่างระหว่างพฤติกรรมการเจ็บป่วย (illness 

behavior) พฤติกรรมในขณะที่ป่วยหรือเมื่อเป็นโรค 

(sick-role behavior) และพฤติกรรมสุขภาพ (health 

behavior) (Suwan & Suwan, 1993)

Rosenstock (1974) ตั้งข้อสมมติฐานว่า บุคคล

จะแสวงหาและปฏิบัติตามค�าแนะน�าด้านสุขภาพ (ด้านการ

ป้องกัน เช่น การตรวจสุขภาพหรือการฟื้นฟูสภาพ การรับ

การรักษาตามโรคที่แพทย์ตรวจพบ ภายใต้สถานการณ์

เฉพาะเท่านั้น บุคคลจะต้องมีความรู้ในระดับหนึ่ง และมี

แรงจูงใจต่อสุขภาพจะต้องเช่ือว่าตนมีความเสี่ยงต่อภาวะ

การเจบ็ป่วย จะเชือ่ว่าการรกัษานัน้เป็นวธิกีารทีจ่ะสามารถ

ควบคุมโรคได้ และเช่ือว่าค่าใช้จ่ายของการควบคุมโรคจะ

ไม่สูงจนเกินไปเมื่อเปรียบเทียบกับผลประโยชน์ที่จะได้รับ 

สถานการณ์เหล่านี้ ได้แก่ ความเชื่อเกี่ยวกับโอกาสของ

การเป็นโรคและความรุนแรงของโรค ความเชื่อว่าโรคที่

เป็นสามารถรักษาได้ และความสามารถของบุคคลที่จะ

แก้ปัญหา (self-efficacy) และสุดท้ายการรับรู้เกี่ยวกับ

ราคา ค่าใช้จ่าย เวลา เงิน พลังงาน ความสนใจ ความกลัว  

ความอาย และอื่น ๆ รูปแบบความเชื่อด้านสุขภาพที่

ประกอบด้วยองค์ประกอบดังกล่าวมา เป็นแนวคิดของ 

Rosenstock (1974) และต่อมา Becker (1974) ได้ขยาย

องค์ประกอบและรายละเอียดเพิ่มมากข้ึน 

การน�าแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพไปประยุกต์

ใช้เพือ่การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของกลุม่เป้าหมายสามารถ

ที่จะเลือกใช้การรับรู้ด้านต่าง ๆ เพื่อความเหมาะสมใน 

การด�าเนินงาน และพบว่าบุคคลจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

หรอืมพีฤตกิรรมการสร้างเสรมิสขุภาพท่ีเหมาะสมเมือ่บุคคล

นั้นเกิดการรับรู้ว่าตนเองมีโอกาสเสี่ยงที่จะเกิดโรค เกิด 

การรับรู้ถึงความรุนแรงของโรค พฤติกรรมการสร้างเสริม 

สุขภาพนั้นเป็นประโยชน์ต่อตนเอง และไม่มีอุปสรรค

ในการกระท�าพฤติกรรมนั้น ๆ หรือมีอุปสรรคน้อยกว่า

ประโยชน์ท่ีได้รับ

พฤติกรรมการควบคุมระดับน�้าตาลในเลือด

1. การบริโภคอาหารท่ีสมดุลกับสุขภาพ ผู้ป่วย

โรคเบาหวานจะมีความผิดปกติของการเผาผลาญอาหาร

เพื่อน�าพลังงานไปใช้ให้แก่ร่างกาย ทั้งอาหารประเภท

แป้ง คาร์โบไฮเดรตและไขมัน ผู้ป่วยโรคเบาหวานจึงควร

รับประทานอาหารท่ีหลากหลายในสัดส่วนท้ังชนิดและ

ปริมาณท่ีเหมาะสม 

2. การออกก�าลังกายส�าหรับผู้ป่วยโรคเบาหวาน 

การออกก�าลังกายที่เหมาะสมกับผู้ป่วยโรคเบาหวาน ได้แก่ 
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การออกก�าลังกายแบบแอโรบิก ซึ่งเป็นการออกก�าลังกาย

ที่กระตุ้นให้ร่างกายเผาผลาญกลูโคสด้วยกระบวนการที่ใช้

ออกซิเจนเป็นหลัก ซึ่งเป็นการฝึกร่างกายด้วยการกระตุ้น

ให้ระบบหลอดเลือด หัวใจ และปอด มีการส่งออกซิเจน

ไปให้กล้ามเนื้อและเนื้อเยื่อรอบ ๆ มากขึ้นด้วย มีการ 

เผาผลาญไขมันมากขึ้น แต่สงวนการใช้แป้งที่สะสมไว้

ในกล้ามเนื้อและในตับ เป็นผลให้น�้าหนักตัวลดลงด้วย  

การออกก�าลังกายแบบแอโรบิก ได้แก่ การเดินเร็ว การวิ่ง 

เหยาะ ๆ  การว่ายน�้าการร�ามวยจีน การท�ากายบริหารด้วย

ท่าต่าง ๆ อย่างต่อเน่ืองหรือการเต้นแอโรบิก นอกจาก 

การออกก�าลังกายแบบแอโรบิกแล้ว ควรจะต้องมีการ 

ออกก�าลังกายเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ และ 

ความยดืหยุน่ของร่างกาย ด้วยการยดืกล้ามเน้ือร่วมด้วย เพือ่

ท�าให้กล้ามเนื้อมีความแข็งแรงเพียงพอที่จะออกก�าลังกาย 

ได้นานเท่าที่ต้องการ กล้ามเนื้อไม่ตึงตัวจนเกินไปและไม่

เกดิการบาดเจบ็ได้ง่าย การเพิม่ความแขง็แรงของกล้ามเนือ้ 

จะเน้นการบริหารกล้ามเนื้อท่ีท�าให้มีความทนทาน ด้วย

การใช้น�้าหนักที่พอประมาณแต่ท�าซ�้า ๆ ให้ได้หลาย ๆ 

ครั้ง การยืดกล้ามเนื้อควรจะท�าก่อนการออกก�าลังกาย

แบบอบอุ่นร่างกาย และหลังจากการออกก�าลังกายจึงจะ

ได้ผลดี การยืดกล้ามเนื้อท�าได้ทุกวัน เพื่อคงความยืดหยุ่น

ของร่างกายไว้

3. การมีจิตใจสบายและชีวิตสังคมอย่างมีความสุข  

ผู้ป่วยโรคเบาหวานหลายคนเข้าใจผิดว่า วิถีชีวิตของตน 

แตกต่างกบัคนปกตทิัว่ไป เพราะต้องเคร่งครดัในการปฏบิตัิ

หลายอย่างโดยเฉพาะการรับประทานอาหาร ซึ่งนับว่าเป็น

ความเข้าใจผิดอย่างยิ่ง เพราะสัดส่วนและปริมาณของ

อาหารเกือบท้ังหมดเป็นอาหารของคนท่ัวไปและวิถีชีวิต 

อื่น ๆ  ไม่ได้แตกต่างจากผู้ป่วยเบาหวานมากมายนัก การมี

เวลาออกไปผ่อนคลายกบัครอบครวั และเพือ่นข้างนอกจาก

วิถีชีวิตท�างานปกติกลับจะท�าให้ผู ้ป่วยโรคเบาหวานลด

ความเคร่งเครียด โดยท่ัวไปแล้วยังพบว่าการไม่เครียดจะ

ท�าให้ควบคุมเบาหวานได้ดีข้ึน

กรอบแนวคิดการวิจัย

กระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง

1. การให้ความรู้เกี่ยวกับอาหาร โภชนาการ  

การออกก�าลังกาย และอารมณ์ (ภาวะความเครียด)

2. การประเมินพฤติกรรมสุขภาพ

พฤติกรรมสุขภาพผู้ป่วยโรคเบาหวาน

- พฤติกรรมการรับประทานอาหาร

- พฤติกรรมการออกก�าลังกาย

- ภาวะความเครียด

ระดับน�้าตาลในเลือดของผู้ป่วยโรคเบาหวาน (DTX)
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สมมติฐานการวิจัย

ค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือดของผู ่ป ่วย 

โรคเบาหวานภายหลังการใช้กระบวนการจัดการคลินิก

ไร้พุงลดลง

วิธีด�าเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้ใช ้แบบแผนการวิจัยกึ่งทดลอง 

(quasi experimental research) ซึ่งมีแผนการทดลอง  

ดังนี้

x

แบบแผนการทดลองการทดลองก ่อน-หลัง 

การทดลอง

กลุ่มทดลอง O
1
 O

2

โดย O
1
 หมายถึง ก่อนการเข้ากระบวนการจัดการ

คลินิกไร้พุง

 O
2
 หมายถึง หลังการทดลองเข้ากระบวนการ

จัดการคลินิกไร้พุง

 X   หมายถึง กระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง

ดงัรปูแบบการวจิยัและแผนภมูกิารทดลอง (ภาพ 1)

กลุ่มทดลอง     O
1
       X        s

1
            s

2
             s

3
            s

4
                                  s

5
        O

2

                 wk1        wk3         wk5        wk7         wk9            wk11
12 สัปดาห์

ภาพ 1 รูปแบบการวิจัยและแผนภูมิการทดลอง

X หมายถึง จัดกิจกรรมอบรม 1 วันให้ความรู้ 

เกี่ยวกับพฤติกรรมการรับประทานอาหาร พฤติกรรม 

การเคล่ือนไหว/ออกก�าลังกายและปรับอารมณ์สร้างสุข

ประเมินสุขภาพ ได้แก่ น�้าหนัก ส่วนสูง รอบเอว ดัชนี

มวลกาย ความดันโลหิต ชีพจร ระดับน�้าตาลในเลือด  

องค์ประกอบในร่างกาย

S
1
-S

5
 หมายถึง การติดตามประเมินสุขภาพ

ประเมินพฤติกรรมการเคลื่อนไหว/การออกก�าลังกาย  

การรับประทานอาหารและประเมินความเครียด จ�านวน 

5 ครั้ง

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรที่ใช ้ในการศึกษาครั้งนี้  คือ ผู ้ป ่วย 

โรคเบาหวานที่มีประวัติการรักษาในโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ อ�าเภอเมืองสมุทรปราการ จังหวัด

สมุทรปราการไม่น้อยกว่า 1 ปี จ�านวน 27 คน โดยมี

คุณสมบัติดังน้ี

1. ผู ้ป ่วยโรคเบาหวานชนิดที่  2 ที่มีประวัติ 

การรักษาในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธ์ิ 

ไม่น้อยกว่า 1 ปี

2. ผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีค่าระดับน�้าตาล

ในเลือดสูงกว่า 126 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ในระยะเวลา  

6 เดือนย้อนหลัง

3. ความสามารถอ่านและเขียนภาษาไทยได้

4. ยินดีให้ความร่วมมือในวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

1. การด�าเนินการสร้างเครื่องมือ

เครื่องมือที่ ใช ้ ในการวิจัยครั้ งนี้ผู ้ วิจัยขอใช ้ 

แบบประเมินสุขภาพของกองออกก�าลังกายเพื่อสุขภาพ

กองอนามัยกระทรวงสาธารณสุข (Siwanuwatn, 2015) 

โดยแบ่งเป็น 3 ส่วนคือ
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ส่วนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล 

ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา

ส่วนที ่2 แบบประเมนิสขุภาพส่วนบคุคล ประกอบ

ด้วย น�้าหนัก ส่วนสูง รอบเอว ดัชนีมวลกาย ความดันโลหิต 

ระดับน�้าตาลในเลือด โรคประจ�าตัว

ส่วนที ่3 แบบประเมนิความเสีย่งพฤติกรรมสขุภาพ 

ประกอบด้วย แบบประเมนิพฤติกรรมการรับประทานอาหาร  

แบบประเมินพฤติกรรมการออกแรง/ออกก�าลังกาย และ

แบบประเมินความเครียด

แบบประเมนิพฤติกรรมการรบัประทานอาหารโดย

แบ่งสเกล 1 ถึง 5 จะแสดงและบ่งชี้ให้เห็นว่า มีพฤติกรรม

การกินอาหารประเภทใดบ้างที่ดีต่อสุขภาพ ควรส่งเสริมให้

กินมากขึ้น หรือพฤติกรรมการกินใดที่มีความสี่ยงและเป็น

สาเหตุที่ท�าให้เกิดโรคอ้วน เบาหวาน และความดันโลหิตสูง 

ควรลด/หลีกเลี่ยงการกินอาหารประเภทนั้น ๆ 

หมวด ก. หมายถึง อาหารที่ควรกินทุกวัน/กินเป็น

ประจ�า มีประโยชน์ต่อสุขภาพ ลดความเสี่ยงต่อโรคอ้วน 

โรคเบาหวาน และความดันโลหิตสูง

หมวด ข. หมายถึง อาหารที่ไม่ควรกินบ่อย หรือ

ไม่ควรกินในปริมาณที่มาก ควรกินแต่น้อยหรือนาน ๆ  ครั้ง  

ถ้ากินบ่อย ๆ หรือทุกวัน จะเสี่ยงต่อการเป็นโรคอ้วน  

เบาหวาน และความดันโลหิตสูง เป็นภัยเงียบต่อสุขภาพ

แบบประเมนิพฤติกรรมการออกแรง/ออกก�าลงักาย 

เป็นแบบประเมินเกี่ยวกับเร่ืองความถี่และระยะเวลาของ

การเคลื่อนไหวออกแรง/ออกก�าลังกาย ซึ่งจะมีอยู่ด้วยกัน 

3 บริบท คือ ออกก�าลังกาย (การเคลื่อนไหวร่างกายใน

เวลาว่าง) การถีบจักรยานหรืการเดิน (การเดินทาง) และ

งานบ้านหรืองานอาชีพ ซึ่งในแต่ละหัวข้อมีเกณฑ์การให้

คะแนนเหมือนกัน แต่จะให้คะแนนความถี่ (วัน/สัปดาห์) 

และระยะเวลา (นาที/วัน) รวมกันในหัวข้อนั้นเท่านั้น จะ

ไม่น�าทั้ง3หัวข้อมารวมกัน คะแนนที่ได้ของแต่ละหัวข้อ

ขึ้นอยู่กับปัจเจกบุคคลและบริบทที่ได้รับ โดยมีเกณฑ์ดังนี้

คะแนน 2-4 อยูใ่นเกณฑ์ต�า่ แสดงว่าการเคลือ่นไหว

ออกแรง/ออกก�าลังกายในบริบทการออกก�าลังกาย การถีบ

จกัรยานหรือเดนิ และงานบ้านหรอือาชพี อย่างใดอย่างหนึง่ 

ยังไม่เพียงพอ ท�าให้ท่านมีความเสี่ยงเรื่องโรคเบาหวาน 

ความดันโลหิตสูง หลอดเลือดหัวใจตีบ โรคเรื้อรังอื่น ๆ 

ท่านมีความจ�าเป็นอย่างยิ่งท่ีจะต้องปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

คะแนน 5-7 อยู ่ในเกณฑ์ปานกลาง แสดงว่า

ท่านเคลื่อนไหวออกแรง และออกก�าลังกายสม�่าเสมอ 

พอสมควร ส่งผลให้ท่านมีสุขภาพที่ดีลดความเสี่ยงของ 

การเกิดโรคและการเสียชีวิตด้วยโรคเบาหวาน ความดัน

โลหิตสูง หลอดเลือดหัวใจตีบ โรคเรื้อรังอื่น ๆ 

คะแนน 8-10 อยู ่ ในเกณฑ์ดี แสดงว ่าท ่าน

เคลื่อนไหวออกแรงและออกก�าลังกายสม�่าเสมอ ซึ่งท�าให้

ท่านแข็งแรง และมีความเสี่ยงต�่ามากต่อการเกิดโรค 

เบาหวาน ความดันโลหิตสูง หลอดเลือดหัวใจตีบ โรค

เรื้อรังอื่น ๆ 

แบบประเมินความเครียด (ST-5) เป็นแบบวัด

ความเครียด 5 ข้อ เพื่อประเมินอาการหรือความรู้สึกท่ีเกิด

ข้ึนในระยะ 2-4 สัปดาห์ แบ่งการประเมิน เป็น 4 ระดับ 

(0-3 คะแนน) คือ แทบไม่มี (0 คะแนน) เป็นบางครั้ง  

(1 คะแนน) บ่อย ๆ ครั้ง (2 คะแนน) และเป็นประจ�า  

(3 คะแนน) คิดเป็นคะแนนรวมระหว่าง 0-15 คะแนน 

คะแนน 0-4 แปรผลไม่มีความเครียดในระดับที่

ก่อให้เกิดปัญหากับตัวเอง

คะแนน 5-7 แปรผลสงสัยว่ามีปัญหาความเครียด

คะแนน > 8 แปรผลมีความเครียดสูงในระดับที่

อาจจะส่งผลเสียต่อร่างกาย

2. กิจกรรมการจัดการคลินิกไร้พุง

กิจกรรมท่ี 1 การประเมินสุขภาพของตนเอง 

เป็นข้ันตอนท่ีมีการเก็บข้อมูลพื้นฐานท่ีจ�าเป็นของผู้ป่วย

แต่ละคน ได้แก่ น�้าหนัก ส่วนสูง รอบเอว ดัชนีมวลกาย  

ความดันโลหิต ระดับน�้าตาลในเลือด รวมท้ังประเมิน 

ความเสี่ยงพฤติกรรมสุขภาพท้ังในด้านการรับประทาน

อาหาร การออกแรง/ออกก�าลงักายและประเมนิความเครยีด 

โดยผู ้ป่วยพิจารณาถึงสาเหตุของการมีระดับน�้าตาลใน

เลือดสูง พร้อมท้ังตั้งเป้าหมายในการลดระดับน�้าตาลใน

เลือดให้ใกล้เคียงกับเป้าหมายของการรักษาให้มากที่สุด  

ผู้วิจัยท�าหน้าที่ช่วยรวมรวบข้อมูลและประเมินความเส่ียง

พฤติกรรมสุขภาพเป็นรายบุคคล
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กิจกรรมที่ 2 ให้ความรู้เรื่องโรคเบาหวาน สาเหตุ

และโอกาสที่ท�าให้เกิดโรคเบาหวาน การป้องกันโรค 

เบาหวาน การรกัษาโรคเบาหวาน ภาวะแทรกซ้อนในผู้ป่วย

เบาหวาน เป้าหมายการควบคุมเบาหวานและการติดตาม

ประเมินผลการรักษา

กิจกรรมที่  3 ให ้ความรู ้ เกี่ยวพฤติกรรมการ 

รบัประทานอาหาร อาหารทีค่วรรบัประทานทกุวนั อาหารที่

ไม่ควรรับประทานบ่อย หลักการกินที่พอดีคือ (1) พลังงาน

พอเหมาะในแต่ละวัน (2) ความสมดุลปริมาณของอาหาร

แต่ละกลุ่ม, ธงโภชนาการ (3) ความหลากหลายของอาหาร 

(4) ปรมิาณการใช้น�า้มนั น�า้ตาล และเกลอืหรอืน�า้ปลา และ

ให้ความรู้เกี่ยวกับอาหารแลกเปลี่ยน มีตัวอย่างอาหารจริง

ที่มาใช้ประกอบการสอน ได้แก่ ข้าวซ้อมมือ ข้าวเหนียว 

ข้าวโพด ผักกาด ผักบุ้ง ส้ม กล้วย เนื้อ ปลา นม เป็นต้น

กิจกรรมที่ 4 ให้ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมการ

ออกก�าลังกาย ประโยชน์และสิ่งที่เกิดขึ้นจากการเพิ่ม 

การเคลื่อนไหว/ออกก�าลังกาย แนะน�าการเพ่ิมการ

เคล่ือนไหวออกแรงในชีวิตประจ�าวัน/พลังงานที่ใช้ไปใน

ประเภทของการออกก�าลังกาย (แอโรบิก, แรงต้านและยืด

เหยยีด) หลกัของการออกก�าลงักาย (ความบ่อย, ความหนกั/

เหน่ือย, ความนานและชนดิ/ประเภทกจิกรรม) สาธติการออก 

ก�าลังกายที่เหมาะสมกับกลุ ่มทดลอง หาแนวทางและ

สนับสนุนการเพิ่มการเคลื่อนไหว/ออกก�าลังกายที่ถูกต้อง 

และสาธิตการออกแรงกายยืดเหยียดกล้ามเนื้อโดยให้  

ผู้ป่วยร่วมปฏิบัติด้วย

กิจกรรมที่ 5 ปรับอารมณ์สร้างสุข หัวใจส�าคัญคือ 

การมีสติรู้ทันความคิดและอาการทางกายที่เกิดขึ้นในแต่ละ

ขณะ โดยเฉพาะเมื่อมีความเครียดเกิดขึ้น และมีวิธีสร้างสุข

ในชีวิตหมั่นสังเกตและเรียนรู้ตัวเองว่าอะไรที่ท�าให้เครียด 

เวลาที่เครียดมีอาการอย่างไร มีแนวโน้มใช้วิธีอะไรในการ

จัดการความเครียด ฝึกทักษะการคลายเครียดต่าง ๆ เช่น 

การหายใจคลายเครียดช่วยคลายอารมณ์ให้สงบลง ฝึก

การเรียนรู้การสร้างสุขในชีวิตตามบัญญัติสุข 10 ประการ

กิจกรรมที่ 6 ติดตาม/ประเมินพฤติกรรมสุขภาพ 

นัดหมาย ติดตาม ประเมินพฤติกรรมสุขภาพและประเมิน

ความเสี่ยงพฤติกรรมสุขภาพโดยแบบบันทึกกิจกรรมที่แจก

ในครั้งแรก นัดหมายทุก 2 สัปดาห์ใน 2 เดือนแรกและ

สัปดาห์ท่ี 4 ในครั้งสุดท้ายของกิจกรรม รวมระยะเวลา

ท้ังหมด 12 สัปดาห์

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู้วิจัยด�าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง 

โดยขออนุญาตเก็บข้อมูลตามข้ันตอนและด�าเนินการ 

เก็บรวบรวมข้อมูล ดังนี้

1. ผู้วิจัยท�าหนังสือแนะน�าตัวจากบัณฑิตศึกษา

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราชถึงส�านักงานสาธารณสุข

จังหวัดสมุทรปราการ เพื่อน�าเสนอโครงการวิจัยและขอ

ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้รับการอนุมัติ 

แล ้ว ผู ้วิ จัยจึงท�าเรื่องขออนุมัติท�าการศึกษาวิ จัยใน 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลร่มโพธิ์ เพื่อขออนุญาต

เก็บข้อมูลกับผู้ป่วยกลุ่มตัวอย่าง เมื่อได้รับอนุญาตผู้วิจัย

จึงด�าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล

2. ผู้วิจัยศึกษาประวัติของผู้ป่วยเบาหวาน เลือก

กลุ่มเป้าหมายท่ีมีลักษณะตรงตามท่ีก�าหนด

3. ผู ้วิจัยให้กลุ ่มตัวอย่างแต่ละรายเซ็นหนังสือ

ยินยอม โดยได้รับการบอกกล่าวและเต็มใจเพื่อพิทักษ์สิทธิ์

ในการเข้าร่วมการวิจัยและด�าเนินการตามข้ันตอนเพื่อเก็บ

รวบรวมข้อมูล

การรวบรวมข้อมูลครั้งนี้ ผู้วิจัยท�าการพิทักษ์สิทธิ์

กลุ ่มตัวอย่าง โดยจัดท�าเอกสารช้ีแจงวัตถุประสงค์ของ 

การศึกษาและรวบรวมข้อมูลให้พิจารณา และเมื่อตกลง 

เข้าร่วมการศกึษาให้ลงชือ่ยนิยอมก่อนเข้าร่วมการโครงการ  

การตัดสินใจจะไม่มีผลต่อการรักษาพยาบาลที่ผู ้ป่วยจะ

ได้รับ ค�าตอบท่ีได้จะถือเป็นความลับ และน�ามาใช้เฉพาะ 

การศึกษานี้เท่านั้นและกลุ่มตัวอย่างสามารถขอถอนตัว

ออกจากการศึกษาได้ตามต้องการ

การเจาะเลือดของกลุ่มตัวอย่าง โดยการเจาะหา

ค่าระดับน�้าตาลในเลือด ปริมาน 5 มล. จ�านวน 2 ครั้ง 

ก่อนเข้าโครงการและหลังเข้าโครงการ การเจาะหาระดับ

น�า้ตาลในเลอืดฝอยจากปลายนิว้ ทกุครัง้ตดิตามการทดลอง 

จ�านวน 5 ครัง้ แนวทางในการเจาะเลอืดเป็นไปตามแผนงาน 

การรักษาพยาบาลตามมาตรฐาน
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สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

วิเคราะห์ข้อมูลในแต่ละส่วน โดยใช้โปรแกรม

ส�าเร็จรูปทางสถิติ ดังนี้

1. สถิติเชิงพรรณนา บรรยายลักษณะทั่วไป ได้แก่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าต�่าสุด ค่าสูงสุด

2. สถิติเชิงอนุมาน เปรียบเทียบความต่างของ 

ค่าเฉล่ีย ใช้สถิติ Pair Sample t-test

ผลการวิจัย

1. ข้อมูลทั่วไปของผู้ป่วยโรคเบาหวาน

การศึกษาข้อมูลทั่วไปของผู ้ป่วยโรคเบาหวาน  

พบว่า ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการคลินิกโรคเรื้อรัง 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล ส่วนใหญ่เป็นผู้หญิง 

คิดเป็นร้อยละ 74.1 ส่วนใหญ่มีอายุมากกว่า 60 ปี  

คิดเป็นร้อยละ 85.2 สถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 63.0  

การศึกษาระดับประถมศึกษา คิดเป ็นร ้อยละ 92.6  

ส่วนใหญ่ไม่มีอาชีพ คิดเป็นร้อยละ 74.1 

2. ข้อมูลด้านสุขภาพส่วนบุคคล

การศึกษาข้อมูลด้านสุขภาพส่วนบุคคลของผู้ป่วย

โรคเบาหวานพบว่า ผูป่้วยโรคเบาหวานทีม่ารบับรกิารคลินกิ 

โรคเรื้อรังโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล รอบเอวเกิน

ในผู้ชาย คิดเป็นร้อยละ 85.7 และรอบเอวปกติในผู้ชาย 

คิดเป็นร้อยละ 14.3 เกณฑ์ดัชนีมวลกายอยู่ในระดับอ้วน

ระดับ 1 คิดเป็นร้อยละ 51.9 ค่าความดันโลหิตตัวบนอยู่

ในช่วง น้อยกว่าหรือเท่ากับ 139 คิดเป็นร้อยละ 81.5 ค่า

ความดันโลหิตตัวล่างอยู่ในช่วง น้อยกว่าหรือเท่ากับ 89 

คิดเป็นร้อยละ 96.3 ค่าระดับน�้าตาลในเลือดอยู่ในช่วง

ระหว่าง 125-154 คิดเป็นร้อยละ 81.5 ค่าระดับน�้าตาล

สะสมอยู่ในช่วง 7-7.9 คิดเป็นร้อยละ 51.9

3. ข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ 

3.1 พฤตกิรรมการรบัประทานอาหารดงัตาราง 2

ตาราง 2

แสดงจ�านวนและร้อยละพฤติกรรมการรับประทานอาหาร

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง

จ�านวน n (%) จ�านวน n (%)

ความเสี่ยงสูง 6 (22.2) 4 (14.8)

ความเสี่ยงปานกลาง 17 (63.0) 18 (66.7)

ความเสี่ยงน้อย 4 (14.8) 5 (18.5)

รวม 27 (100) 27 (100)

ผู ้ป ่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการที่คลินิก 

โรคเรื้อรัง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลพบว่า ก่อน 

การทดลองส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่

มีความเส่ียงต่อการเกิดโรคปานกลางคิดเป็นร้อยละ 63.0  

มีความเส่ียงสูงและมีความเสี่ยงน้อยคิดเป็นร้อยละ 22.2 

และ 14.8 ตามล�าดับและหลังการทดลองส่วนใหญ่มี

พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่มีความเสี่ยงต่อการเกิด

โรคปานกลางคิดเป็นร้อยละ 63.0 มีความเสี่ยงน้อยและ 

มีความเสี่ยงสูงคิดเป็นร้อยละ 18.5 และ 14.8 ตามล�าดับ

3.2 พฤติกรรมการออกแรงกาย/ออกก�าลังกาย 

ดังตาราง 3
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ตาราง 3

จ�านวนและร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานจ�าแนกตามความถี่และระยะเวลาของการออกแรงกาย/ออกก�าลังกาย

ความถี่ของการออกแรงกาย/ออกก�าลังกาย
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง

จ�านวน n (%) จ�านวน n (%)

อยู่ในเกณฑ์ต�่า 16 (59.3) 14 (51.9)

อยู่ในเกณฑ์ปานกลาง 9 (33.3) 6 (22.2)

อยู่ในเกณฑ์ดี 2 (7.4) 7 (25.9)

รวม 27 (100) 27 (100)

ผู ้ป ่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการที่คลินิก 

โรคเร้ือรังโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลพบว่า ก่อน

การทดลองส่วนใหญ่มีความถี่ของการออกแรงการอยู ่

ในเกณฑ์ต�่าคิดเป็นร้อยละ 59.1 รองลงมาอยู่ในเกณฑ์ 

ปานกลางและอยู ่ในเกณฑ์ดีคิดเป็นร้อยละ 33.3 และ 

7.4 ตามล�าดับและหลังการทดลองส่วนใหญ่มีความถ่ีของ 

การออกแรงการอยู ่ในเกณฑ์ต�่าคิดเป็นร้อยละ 51.9  

รองลงมาอยู่ในเกณฑ์ดีและอยู่ในเกณฑ์ปานกลางคิดเป็น

ร้อยละ 25.9 และ 22.2 ตามล�าดับ

ตาราง 4

จ�านวนและร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานจ�าแนกตามความถี่และระยะเวลาของการถีบจักรยานหรือเดิน เพื่อไปท�างาน 

หรอืไปท�าธรุะ

ระยะเวลาของการออกแรงกาย/ออกก�าลังกาย
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง

จ�านวน n (%) จ�านวน n (%)

อยู่ในเกณฑ์ต�่า 19 (70.4) 20 (74.1)

อยู่ในเกณฑ์ปานกลาง 7 (25.9) 6 (22.2)

อยู่ในเกณฑ์ดี 1 (3.7) 1 (3.7)

รวม 27 (100) 27 (100)

ความถี่และระยะเวลาของการถีบจักรยานหรือ

เดิน เพื่อไปท�างานหรือไปท�าธุระของผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ที่มารับบริการที่คลินิกโรคเรื้อรังโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�าบลพบว่า ก่อนการทดลองส่วนใหญ่มีความถ่ีและ

ระยะเวลาของการถีบจักรยานหรือเดิน เพื่อไปท�างานหรือ

ไปท�าธุระอยู่ในเกณฑ์ต�่าคิดเป็นร้อยละ 59.1 รองลงมาอยู่

ในเกณฑ์ปานกลางและอยู่ในเกณฑ์ดีคิดเป็นร้อยละ 33.3 

และ 7.4 ตามล�าดับและหลังการทดลองส่วนใหญ่มีความถี่

และระยะเวลาของการถีบจักรยานหรือเดิน เพื่อไปท�างาน

หรือไปท�าธุระอยู่ในเกณฑ์ต�่าคิดเป็นร้อยละ 74.1 รอง 

ลงมาอยู ่ในเกณฑ์ปานกลางและอยู ่ในเกณฑ์ดีคิดเป็น 

ร้อยละ 22.2 และ 3.7 ตามล�าดับ
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ตาราง 5

จ�านวนและร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานจ�าแนกตามความถี่และระยะเวลาของการท�างานบ้านและงานอาชีพ

ระยะเวลาของการออกแรงกาย/ออกก�าลังกาย
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง

จ�านวน n (%) จ�านวน n (%)

อยู่ในเกณฑ์ต�่า 8 (29.6) 8 (29.6)

อยู่ในเกณฑ์ปานกลาง 13 (48.1) 14 (51.9)

อยู่ในเกณฑ์ดี 6 (22.2) 5 (18.5)

รวม 27 (100) 27 (100)

ความถี่และระยะเวลาของการท�างานบ้านและ

งานอาชีพ ของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการคลินิก

โรคเร้ือรังโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลพบว่า ก่อน

การทดลองส่วนใหญ่มคีวามถีแ่ละระยะเวลาของการท�างาน

บ้านและงานอาชีพ อยู่ในเกณฑ์ปานกลางคิดเป็นร้อยละ 

29.6 รองลงมาอยู่ในเกณฑ์ต�่าและอยู่ในเกณฑ์ดีคิดเป็น

ร้อยละ 29.6 และ 22.2 ตามล�าดับ และหลังการทดลอง

ส่วนใหญ่มีความถี่และระยะเวลาของการท�างานบ้านและ

งานอาชีพ อยู่ในเกณฑ์ปานกลางคิดเป็นร้อยละ 51.9 รอง

ลงมาอยู่ในเกณฑ์ต�่าและอยู่ในเกณฑ์ดีคิดเป็นร้อยละ 29.6 

และ 18.5 ตามล�าดับ

3.3 ประเมินความเครียด ดังตาราง 6

ตาราง 6

จ�านวนและร้อยละของผู้ป่วยโรคเบาหวานจ�าแนกระดับความเครียด

ระดับความเครียด
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง

จ�านวน n (%) จ�านวน n (%)

ไม่มีความเครียด 25 (92.6) 25 (92.6)

มีปัญหาความเครียด 2 (7.4) 2 (7.4)

มีความเครียดสูง - -

รวม 27 (100) 27 (100)

ระดับความเครียดของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มา

รับบริการที่คลินิกโรคเรื้อรังโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 

ต�าบลพบว่า ก ่อนและหลังการทดลองส่วนใหญ่ไม ่มี

ความเครียดคิดเป็นร้อยละ 92.6 รองลงมามีปัญหา

ความเครียดคิดเป็นร้อยละ 7.4

4. ข้อมูลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาล 

ในเลือด ก่อนและหลังเข้าร่วมกระบวนการจัดการคลินิก

ไร้พุง
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ตาราง 7

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือด (DTX) ก่อนและหลังการทดลอง

น�้าตาลในเลือด n SD t 95%CI p-value

ก่อนการทดลอง 27 143.07 14.328
3.316

4.084 ถึง 

17.398
0.003

หลังการทดลอง 27 133.33 19.173

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือด  

ก ่อนและหลังการทดลองของผู ้ป ่ วยโรคเบาหวาน

ที่มารับบริการที่คลินิกโรคเรื้อรังโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�าบลพบว่า ก ่อนการทดลองมีค ่าน�้าตาลใน 

เลือดเฉลี่ย 143.07 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 

14.328 หลังการทดลองมีค่าน�้าตาลในเลือดเฉลี่ย 133.33  

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 19.173 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย

ของระดับน�้าตาลในเลือดหลังการทดลอง พบว่าจ�านวน 

ผู้ป่วยมีระดับน�้าตาลในเลือดลดลง และมีค่าระดับน�้าตาล

ในเลือดน้อยกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ 

(p-value < 0.05)

ตาราง 8

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือดสะสม (HbA1C) ก่อนและหลังการทดลอง

น�้าตาลในเลือด n SD t 95%CI p-value

ก่อนการทดลอง 27 7.096 0.962
3.099

0.1896 ถึง 

0.936
0.005

หลังการทดลอง 27 6.533 0.564

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือด

สะสม ก่อนและหลังการทดลองของผู้ป่วยโรคเบาหวาน

ที่มารับบริการที่คลินิกโรคเรื้อรังโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�าบลพบว่า ก่อนการทดลองมีค่าน�้าตาลในเลือด

เฉลี่ย 7.096 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.962 หลัง

การทดลองมีค่าน�้าตาลในเลือดเฉลี่ย 6.533 ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.564 เมือ่เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ของระดบัน�า้ตาล

ในเลือดสะสมพบว่า หลังการทดลองมีค่าระดับน�้าตาลใน

เลือดน้อยกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ 

(p-value < 0.05)

การอภิปรายผล

จากการศึกษาพบว่า ผู ้ป่วยโรคเบาหวานท่ีได้

เข้ากระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง โดยการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมการรับประทานอาหาร การออกแรงกาย และ 

การจัดการความเครียด มีระดับน�้าตาลดีกว่าก่อนการเข้า

กระบวนการจัดการคลินิกไร้พุง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา

ของทัศน์วรรณ พลอุทัย (Phol-Uthai, 2013) ซ่ึงได้จัดท�า

โปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพการดูแลตนเองใน

ผู้สูงอายุท่ีป่วยเป็นเบาหวานชนิดท่ี 2 โดยประยุกต์ทฤษฎี

การสร้างแรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคร่วมกับการสนับสนุน

ทางสังคมในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลตนเอง

ในผู้สูงอายุที่ป่วยเป็นโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ในด้านการ 

รับประทานอาหาร การออกก�าลังกาย การรับประทานยา  

การไปพบแพทย ์ตามนัด และการลดความเครียด  

พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยน�้าตาลในเลือดน้อยกว่ากลุ่ม 

เปรียบเทียบอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติและสอดคล้องกับ

การศึกษาของสมพงษ์ หามวงค์ (Hamwong, 2013) ซึ่ง

ได้จัดท�าโปรแกรมสุขศึกษา ประกอบด้วย การบรรยาย 

การอภิปรายกลุ ่ม การน�าเสนอผ่านตัวแบบด้านบวก  

การก�าหนดพันธะสัญญาในการควบคุมน�้าตาลในเลือด 
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การออกก�าลังกายโดยใช้ตาราง 9 ช่อง ได้รับคู่มือการดูแล

ตนเองส�าหรับผู้ป่วยเบาหวานและมีการติดตามเยี่ยมโดย 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุขพร้อมทั้งให้คู ่มือการดูแลผู ้ป ่วย 

เบาหวานส�าหรับญาติ ส่วนกลุ ่มเปรียบเทียบได้รับการ

สุขศึกษารายบุคคลในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล

ตามปกติ ระยะเวลาด�าเนินการ 12 สัปดาห์ หลังการ

ทดลองกลุ่มทดลอง มีค่าคะแนนเฉลี่ยด้านความรู้เกี่ยวกับ 

โรคเบาหวาน การรับรู ้ ในความสามารถของตนเอง  

ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการปฏิบัติตัวในการดูแล

ตนเองและการปฏิบัติตนสูงกว่าก่อนการทดลองและ 

สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

ผลการศึกษาพฤติกรรมการรับประทานอาหาร

ที่มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรค ในกลุ ่มผู ้ป ่วยเบาหวาน 

หลังการทดลองมีพฤติกรรมการรับประทานอาหารท่ีมี 

ความเสี่ยงลดลง ซึ่งสอดคล้องกับแบบแผนความเชื่อ 

ด้านสุขภาพของอาภาพร เผ่าวัฒนา (Powwattana,  

2001) ได้กล่าวว่าการรับรู้ต่อโอกาสเสี่ยงของการเป็นโรค  

หมายถึง ความเชื่อหรือการคาดคะเนว่าตนมีโอกาสเสี่ยง

ต่อการเป็นโรคหรือปัญหาสุขภาพนั้น ๆ มากน้อยเพียงใด 

การคาดคะเนถึงโอกาสการเกิดโรคซ�้าและความรู้สึกของ 

ผู้ป่วยว่าตนเองง่ายต่อการเป็นโรคต่าง ๆ  ซึ่งมีความสัมพันธ์

ในทางบวกกับการปฏิบัติในการรักษาโรคของบุคคลและยัง

ท�าให้ผู้ป่วยเกิดความตระหนักและการรับรู้ถึงความส�าคัญ 

และประโยชนในการดูแลตนเองที่เหมาะสม ในการควบคุม

ระดับน�้าตาลในเลือด โดยใช้สื่อรูปภาพของผู้ป่วยท่ีมีแผล

เรื้อรังให้ผู้ป่วยดู นอกจากน้ีขณะที่ร่วมกิจกรรมผู้ป่วยได้

มีโอกาสแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน ซ่ึงผลของ

การจัดกิจกรรมดังกล่าวท�าให้ผู้ป่วยเกิดความตระหนักมาก

ขึ้น และผู้วิจัยได้ส่งเสริมให้ผู้ป่วยให้ผู้ป่วยปฏิบัติตามผู้ป่วย

ที่สามารถปฏิบัติได้ และให้ค�าชมเชยให้ก�าลังใจ ให้ผู้ป่วย

ได้รับรู้ถึงความสามารถของตนเอง ซึ่งท�าให้ผู ้ป่วยเลือก

ปฏิบัติได้อย่างเหมาะสม

นอกจากน้ีผลการศึกษาพฤติกรรมการออก 

แรงกาย/ออกก�าลังกาย ในกลุ่มผู้ป่วยเบาหวาน หลังการ

ทดลองมีพฤติกรรมการออกแรงกาย/ออกก�าลังกายม ี

แนวโน้มการออกแรงกาย/ออกก�าลังกายเพิ่มข้ึน ซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของ Haejung (2009) ได้ใช้แบบ

ทดสอบกิจกรรมทางกายและการดูแลตนเองส�าหรับผู้ป่วย

เบาหวาน ผลการศึกษาพบว่า หลังการทดลองกลุ่มผู้ป่วย

เบาหวานที่ได้รับการดูแลจากแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ มีการดูแล

ตนเองได้ดี สามารถ ควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดได้ดีและ

มีแนวโน้มออกก�าลังกายมากขึ้นกว่ากลุ ่มผู ้ป่วยที่ได้รับ 

การดูแลจากแพทย์หลากสาขา แสดงให้เห็นว่าการดูแล

ตนเองและการควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดของผู้ป่วย

เบาหวาน มีความสัมพันธ์การการดูแลของแพทย์ อย่างมี

นัยส�าคัญทางสถิติและสอดคล้องกับแนวคิดของ Lewin  

(1951) ซึง่กล่าวว่า การให้สขุศกึษาแก่ประชาชนจะต้องผดงุ

ไว้ซึ่งพฤติกรรมที่มีอยู่แล้วของประชาชน ในขณะเดียวกันก็

เสนอวธิฝึีกทกัษะใหม่หรอืทางเลอืกทีเ่หมาะสมให้ ซึง่ผูป่้วย

เบาหวานได้มีโอกาสในการฝึกทักษะในการออกก�าลังกาย 

โดยการให้ผูป่้วยทดลองออกก�าลงักายทีเ่หมาะสมกบัตนเอง

และเป็นท่าท่ีง่ายต่อการปฏิบัติ และให้ผู้ป่วยได้มีส่วนร่วม

ในการตัดสินใจว่าจะออกก�าลังกายหรือไม่อย่างไร ซึ่งเป็น 

การส่งเสริมให้ผู้ป่วยเกิดพลัง ความเชื่อมั่นและสามารถ

เลือกวิธีการออกก�าลังกายให้เหมาะสมกับตนเองได้

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งนี้

การติดตามประเมินพฤติกรรมสุขภาพอย่าง 

ต่อเนื่อง ส่งผลให้ผู้ป่วยเกิดความมั่นใจและเช่ือมั่นในการ

ดแูลสขุภาพของตนเองมากข้ึน ส่งผลให้เกดิการเปลีย่นแปลง

ของระดับน�้าตาลในเลือด

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป

ควรมีการน�ากระบวนการจัดการคลินิกไร้พุงไป

ประยุกต์ใช้กับกลุ่มเป้าหมายอื่น ๆ เช่น กลุ่มที่มีภาวะ

เสี่ยงอ้วนลงพุง กลุ ่มเด็กอ้วน เพื่อให้กลุ ่มเป้าหมายได้

รับการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ให้มีความรู ้และ 

มีพฤติกรรมท่ีเหมาะสม
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Monitoring Organic Loading of Onsite Wastewater Treatment Systems 

in the Songkhla Lake Basin 
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Abstract

This project aims to determine the amount of carbon and nitrogen loading of a wastewater 

treatment plant as a case study during (1) initial installation and (2) setup for a period of 3-5 years 

in the Songkhla lake basin with the flow rate measured during the day. The highest flow rate of 

wastewater into the plant on 0.30 and 2.30 pm at is 1 and 1.1 l/sec. and the flow rate was at its 

lowest during the night time. The characteristics and properties of wastewater input compared with 

nutrients showed the needs of the microorganisms that the ratio of BOD
5
 to N (TKN) was in the range 

of 24.8: 5 and 32.5: 5, respectively. Those show low of carbon to nitrogen ratio and nitrogen ratio 

higher than BOD
5
 load and the amount of wastewater in the form of TSS COD BOD

5
 and TKN loading  

into the onsite treatment plant are 19.4 to 22.7, 10.9 to 13, 6.3 to 9.7 and from 1.7 to 2.4 kg/day, 

respectively. The anaerobic initial installation tank has the highest organic loading, and second was 

aeration initial installation tank and the anaerobic setup for 3-5 years, respectively. Finally, the overall  

problem for wastewater management concerns engineering and management; first, personnel who 

control the system is the most important by the controller not understanding about the onsite  

treatment system, and secondly, the cooperation from workers in the building and the monitors for 

the onsite treatment system.

Keywords: organic loading, onsite wastewater treatment systems, and Songkhla lake basin

บทคัดย่อ

โครงการวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อตรวจสอบปริมาณภาระบรรทุกคาร์บอนและไนโตรเจนของระบบบ�าบัด 

น�้าเสียแบบติดกับที่กรณีศึกษาโดยมีอายุการใช้งาน 2 ช่วงคือ (1) ติดตั้งระยะเริ่มแรก (2) ติดตั้งมาได้ระยะหนึ่ง (3-5ปี) 
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Introduction

A major problem of pollution in the Songkhla  

lake basin has been caused by wastewater entering 

from communities, industrial factories, farms and 

shrimp ponds resulting in degraded water quality in 

streams and lakes. The evaluation of the dirtiness 

of the water drained from the community can be 

calculated and reported as organic loading and 

organic waste from water sources. The type of 

wastewater with “simple Carbohydrate or complex 

proteins and fats, soluble and particulate matter,  

organic or inorganic concentrations, and nutrients”  

(Water Environmental Federation, 2009). Organics 

in wastewater can measured in terms of BOD
5
  

(Biochemical Oxygen Demand) or COD (Chemical 

Oxygen Demand) in the amount of effluent water 

next to the onsite treatment, such as the treatment 

of septic waste from toilets in individual households,  

wastewater collection systems, including water 

used by the local administration. It makes the 

concentration of organic matter in the wastewater 

become low but organic compounds are present, 

especially in the form of nitrogen and phosphorus 

that will effectively contribute to eutrophication 

due to the nitrogen and phosphorus, finally, 

algae is used for rapid growth (Chislock et al., 

2013). For the organic compounds of nitrogen, no  

treatment will affect water salinity due to nutrient 

limitation (Thomann & Linker, 1998). Arranging 

a proper sewage system of local government is 

one of the main measures to control and prevent 

pollution.

Over the course of 20 years in Thailand, 

the government has allocated a budget for 

managing municipal wastewater. In particular, 

wastewater treatment and collection systems 

have been constructed 87 plants for communities, 

of which have many are faced with problems in  

ในพื้นที่ลุ ่มน�้าทะเลสาบสงขลาจากการวัดปริมาณน�้าเสียในช่วงเวลาตลอดวัน พบว่าอัตราการไหลสูงสุดของน�้าเสีย 

เข้าสู่ระบบคือช่วงเที่ยง เวลา 12.30 และ 14.30 น. เท่ากับ 1 และ 1.1 ลิตร/วินาที อัตราการไหลต�่าสุดคือช่วงเวลากลางคืน  

จากการตรวจวัดลักษณะและสมบัติของน�้าเสียเปรียบเทียบกับธาตุอาหารเพียงพอกับความต้องการของจุลินทรีย์พบ

ว่าสัดส่วนของ BOD5 ต่อ N ในรูปของ TKN อยู่ในช่วง 24.8:5 และ 32.5:5 ตามล�าดับ ส่งผลท�าให้มีค่าอัตราส่วน

คาร์บอนต่อไนโตรเจนที่ต�่า โดยมีสัดส่วนของไนโตรเจนสูง เมื่อเปรียบเทียบค่า BOD5 และปริมาณภาระบรรทุกน�้าเสีย

ในรูปของ TSS COD BOD5 และ TKN เข้าสู่ระบบบ�าบัดน�้าเสียแบบติดกับท่ีกรณีศึกษา อยู่ในช่วง 19.4-22.7, 10.9-

13, 6.3-9.7 และ 1.7-2.4 กก./วัน ตามล�าดับ ส�าหรับน�้าเสียท่ีเข้าสู่ระบบบ�าบัดน�้าเสียแบบติดกับท่ี ถังส�าเร็จรูปแบบไร้

อากาศแบบแรกเริ่มมีภาระบรรทุกของมลพิษสูงที่สุด รองลงมาคือถังส�าเร็จรูปแบบเติมอากาศแบบแรกเริ่มและถังส�าเร็จ 

รูปแบบไร้อากาศระยะหนึ่งตามล�าดับ ท้ายที่สุดสามารถสรุปปัญหาในภาพรวมของการจัดการน�้าเสียคือ ด้านวิศวกรรม

และด้านการจัดการ โดยแบ่งเป็นด้านบุคลากร วัตถุดิบ เครื่องมือ กระบวนการ พบว่า ปัจจัยด้านบุคคลมีความส�าคัญ 

มากที่สุด คือ ผู้ควบคุมหรือดูแลระบบไม่มีความเข้าใจในเรื่องระบบบ�าบัด ไม่ได้รับความร่วมมือจากผู้ใช้อาคาร และไม่มี

การตรวจสอบระบบบ�าบัดอย่างต่อเนื่อง ตามล�าดับ

ค�าส�าคัญ: ภาระบรรทุกสารอินทรีย์, ระบบบ�าบัดน�้าเสียแบบติดกับท่ี, ลุ่มน�้าทะเลสาบสงขลา  
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commissioning and maintenance that cannot be 

operated effectively that survey of 77 of wastewater  

plants that have only a the 13 of wastewater 

plants are in the good criteria (Pollution Control 

Department, 2015), it also has limitations in terms 

of the budget for the construction of wastewater  

treatment plants and wastewater treatment  

cannot be provided to all communities, such 

as in the area of the Songkhla lake basin (SLB), 

which is regarded as a large source of wastewater 

that covers three provinces, namely Songkhla, 

Phatthalung and Nakhon Si Thammarat. The 

Songkhla wastewater discharges into the lake in 

the equivalent amount of 13,595 kg BOD
5
 per day 

and discharges from communities is 7,086 kg BOD
5
 

per day. There are only four sewage systems, 

located in the Hat Yai municipality, Songkhla 

municipality, Sadao municipality and Tambon 

Klonglee Administration Organization. However, 

the amount of contaminated wastewater in small 

communities in Songkhla lake basin is unable to 

be managed. 

The major cause of the deterioration of 

water quality is due to the discharge of waste into 

the water was not along by law, which wastewater  

from sewage, community wastewater and agriculture  

wastewater showed 70, 20, and 10 percentage, 

respectively. (Pollution Control Department, 

2007) of the data suggests that the deterioration 

of water resources is mainly due to wastewater 

and is continuing to rise. As long as the causes 

of the deteriorating quality of water resources 

has not been fixed correctly or decreased by a 

system and wastewater treatment less effective, 

this will be a major cause of immediate cause 

spoilage source.

 The municipal wastewater treatment  

evolution that have nutrient removal regulation for 

ecological reasons (U.S. Environmental Protection 

Agency, 2008) and the small communities were 

focused in case of onsite wastewater treatment 

(clustering) for the loading of nutrients and asset  

management as a tool to improve regulatory 

compliance; lower operation and maintenance 

(O&M) costs and life cycle costs of key facilities 

(Water Environment Federation, 2007) and support  

environmental sustainability and stewardship 

in local governments (Water Environmental  

Federation).

In this study, we measured carbon and 

nitrogen loading as a case study during (1) initial 

installation and (2) setup for a period of 3-5 years 

and monitoring operation and maintenance. We 

also hypothesized that goals of the causes from 

engineering and management of onsite wastewater  

treatment plant in the Songkhla lake basin.

Research Objectives

1. To evaluate and analyze the performance  

of wastewater treatment plant adjacent to the 

area of Songkhla Lake Basin.

2. To determine the amount of carbon and  

nitrogen loading of the onsite treatment as a case 

study during (1) initial installation and (2) setup for 

a period of 3-5 years in the Songkhla lake basin.

3. To evaluate the causes and solutions 

of problems onsite wastewater management 

systems in Songkhla lake basin.
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Conceptual Framework

The research is adopts an applied research 

technique to examine the loading of carbon 

and nitrogen in a wastewater treatment system 

mounted over a short-term period, or within 24 

hours, divided into four stages to goal of causes 

and solutions of wastewater management systems, 

the amount of carbon and nitrogen loading and 

efficiency of onsite wastewater treatment system in  

the Songkhla lake basin.

Research Hypothesis

Each type of onsite wastewater treatment 

system shows that carbon and nitrogen loading 

were different.

1. The independent variable; aeration tank, 

the anaerobic tank and a filter tank with attached 

microorganisms with a case study during (1) initial 

installation and (2) setup for a period of 3-5 years 

in the Songkhla lake basin 

2. The dependent variable; variables of 

the amount of carbon and nitrogen loading.

Finally, conclusion the causes of onsite 

waste water treatment and management in Songkhla  

lake basin.

Research Methodology

1. Survey of Onsite wastewater treatment  

systems in the Songkhla Lake Basin.

This step aimed to monitor the amount 

of carbon and nitrogen loading of the wastewater  

treatment system with the aeration tank, the 

anaerobic tank and a filter tank with attached 

microorganisms. This is an issue of concern for 

water management, wastewater treatment system 

mounted in the Songkhla lake basin in the systems  

and control systems and the management of 

wastewater management.

2. Sampling influent water and effluent 

water in the wastewater treatment plant and 

sludge in the Aeration tank, the anaerobic tank 

and a filter tank with attached microorganisms as 

a case study during (1) initial installation and (2) 

setup for a period of 3-5 years in the Songkhla 

lake basin.

This step is aimed to study and trials of the 

system in the short-term, or within 24 hours. The 

collected data parameters such as flow rate and 

the effluent of a wastewater treatment plant with 

every second hour (12 samples/day) to collect a 

composite sample were analyzed for a total BOD
5
, 

soluble BOD
5
, total COD, soluble COD soluble, 

TKN, SS, NO
3
-, and NO

2
- and analyzing samples 

analyzed by standard methods (American Public 

Health Association, 2005). In step two, which is 

derived from the monitoring system, wastewater 

treatment was examined as well as the problem 

of wastewater treatment. 

3. Analyze water quality, sludge and the 

insights of a wastewater treatment plant

This step is aimed to report results of the 

analyzed water quality and sludge for the loading  

of carbon and nitrogen, and the efficiency of 

onsite wastewater treatment in the Songkhla 

lake basin, which is the result of the analysis and  

characterization of water consumption and  
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wastewater treatment system integrated as a 

case study of the transformation of water into 

the sewage system is equipped with a case study 

characteristics of wastewater before treatment 

systems analysis. The effluent treatment efficiency 

of wastewater treatment will show the cause 

of the problem and the data collection system 

and wastewater treatment plant adjacent to the 

case study. 

4. Conclusion of the results of the causes 

and solutions to manage wastewater.

From the three steps taken to conclude 

the analysis of the causes and solutions to manage  

wastewater treatment system with a case 

study to analyze the cause of the problem, the  

management of wastewater treatment systems 

by Ishikawa’s techniques. 

Finally, all steps will analyzed in terms 

of the goals of the causes from engineering and 

management for solutions of onsite wastewater 

management systems, the amount of carbon and 

nitrogen loading and efficiency of wastewater 

treatment in the Songkhla lake basin.

Results

1. The situation of the problem regarding  

water management with an onsite wastewater  

treatment plant in the Songkhla Lake Basin.

The result of management with six onsite 

wastewater treatment plants in the Songkhla lake 

basin are intended to inform about the general 

context of the management of wastewater, with 

onsite wastewater treatment plants, including 

general information. Wastewater management 

control system problems and suggestions from 

the past and present and the data were obtained 

from the officer in charge of wastewater. The 

owner installed a septic system and controlled 

the system. The data was collected during the 

months of July, 2014 - July, 2016 by using a 

questionnaire and survey technique employed 

throughout the areas that will be included in the 

process as well with various factors and related 

to wastewater management then summarized 

and presented in order to analyze the reasons 

that led to the problems of onsite wastewater 

treatment. The details are as follows.

1.1 Treatment and control systems.

The result of treatment and control 

systems with six of onsite wastewater treatment 

plants in the Songkhla lake basin are located in 

separate buildings each of which may have 1-3 

units or be as a separate unit. Because the buildings  

are well-spaced or are very large in order to process  

more water that may have to install more treatment  

systems.

The results of the analysis of the parameters  

that are able to control the conditions that may 

influence the performance of the system.

The pH in the septic tank, anaerobic filter  

treatment system equipped with advanced show 

the chemicals used in the washing process. If the 

pH is higher than 7.5 to 8.0, a type of bacteria 

will produce methane (CH
4
) less frequently and 

slowly. When the pH reached 9.0, the system used 

to decompose organic matter will not work and 

the organic removal process is greatly reduced 

(Udomsinroj, 2000).
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The amount of dissolved oxygen in the 

aeration tank and a tank with an adherence of 

microorganisms less than 1 mg/L will contribute 

to the growth of microbes that use oxygen which 

grows low volume and slow and the effectiveness  

of the treatment is reduced. The general control  

of dissolved oxygen is between 1-2 mg/L; if 

the amount is too much, it does not affect  

the effectiveness of the treatment but it does 

increase the demand for electricity with highly cost  

engineering (Environmental Engineering Association  

of Thailand, 1997).

The amount of sludge in the aeration 

tank at the MLSS was found to be SV
30

 which 

means that only a small amount of microbes are 

present. As a result, the treatment efficiency is 

reduced as it was found that for the wastewater 

entering the treatment system, the amount of 

organic matter and nutrients was at its lowest 

(low ratio of carbon to nitrogen). The conditions 

are not suitable for microorganisms include 

when the pH is lower than 6.6 or higher than 8.0,  

dissolved oxygen is below 1 mg/L, as in a tank 

with attached microorganisms that cannot measure 

the MLSS and SV
30

 because bacteria sticks to the 

surface media. As a result, it may be required to 

measure the respiration rate of the microbes that 

occur in the system.

The amount of sediment in the water 

is too heavy for the aeration tank. Often, this is 

due to the volume flow rate of water being too 

much for the duration of time and the layers of 

sediment in the sedimentation tank to simulate 

the high fog settling in the tank.

While chlorine added to water at  

adequate and consistent level can be relatively 

effective for disinfection of virus by damaging 

nucleic acids, the viral coat protein, or both (Hoff, 

1986; Dennis, Olivieri & Krusé, 1979; Kim & Min, 

1979; Tenno, Fujioka & Loh, 1980). In this study 

showed the residual chlorine in the water cannot 

be detected because the chlorination process 

is not efficient. A general control of chlorine for 

disinfection added at 2-8 mg/L and required 15-

30 minutes (Korich et al., 1990). 

2. Analysis and characterization of  

wastewater.

Because this step aims to study and  

perform trials of the system in the short-term,  

or within 24 hours, the collected data parameters  

system like flow rate and the effluent of  

a wastewater treatment plant with every second 

hour (12 samples/day) to collect a composite 

sample were analyzed for total BOD
5
, soluble 

BOD
5
, total COD, soluble COD soluble, TKN, SS, 

NO
3
-, and NO

2
- and analyzing samples analyzed 

by standard methods (American Public Health 

Association, 2005) that can be attributed to the 

information supplied and guidelines for the right 

way to effectively manage wastewater.

2.1 Data on water use of the onsite  

wastewater treatment system.

The data from the survey showed that the 

amount of wastewater only in respect of the activities  

in the building connected to the sewage system 

and influent wastewater enters the treatment  
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system during the day is not significantly different 

and some of the wastewater did not enter the 

sewage system, such as wastewater from washing  

floors and vascular damage that causes the water  

to flow out. Thus, the external monitoring with 

transports water and wastewater collection  

system can save water consumption. The resulting  

wastewater is critical to manage water more  

efficiently with advanced of cost engineering 

(AACE International, 1997).

2.2 Typical hourly variations in flow and 

strength of wastewater into the onsite wastewater 

treatment system.

The maximum flow rate of wastewater 

into the sewage system in the cases at 0.30 and 

2.30 pm is showed at 1 and 1.1 l/sec. The flow 

rate was lowest during the night as most of the  

wastewater from the use of toilets, bathing,  

washing, and other wastewater is reduced when 

there is a break or the service drop is behind 

schedule at 2.30 and 6.30 pm that have generally 

been found to rang of hourly variations in flow and 

strength of domestic wastewater (Tchobanoglous,  

et al., 2004).

2.3 Characteristics of influent wastewater.

Physical appearance: From the physical 

sample of influent wastewater, it was found that 

the wastewater coming into the onsite wastewater  

treatment system has similar characteristics with 

turbidity and sedimentary in basin and has a brown 

and dark color, and smells. At certain times, there 

is a layer of fat on the surface water that contains 

food with a slight odor, and in some buildings 

there was foaming and a smell of disinfectant. 

Chemical characterization: Noting the 

chemical characteristics of the wastewater is very 

of critical to achieve effective treatment because 

the microorganisms that each type needs requires 

optimum conditions that are different from one 

another. In particular, wastewater with a low 

carbon to nitrogen ratio and needs adequate 

nutrients for the micro-organisms (Metcalf & Eddy, 

2004) that defined the nutrients in proper form 

of BOD5: N: P ratio of 100: 5: 1. The result show 

the ratio of BOD5: TKN in the range of 24.8: 32.5 

and 5: 5, respectively. The wastewater from other 

buildings have a high nitrogen to carbon ratio that  

is appropriate to the function of the microorganisms  

for being nutrients for plants.

The loading of wastewater: The wastewater  

that flows into the treatment system will vary 

according to the pollution of water sources which 

can be used to calculate the amount of pollution  

in the form of loading at volume (weight: kg) of 

pollutants into the system at any given time. 

The pollution load multiplied by the rate of flow 

of wastewater into the sewage system at each 

time (days), each system can support a load of 

pollution which varies depending on the design 

of the system. The loading rate of the treatment 

system, which determines the rate of loading, 

shows that the system can handle the volume 
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of wastewater pollution as well. For the loading 

rate of pollution, it is defined as the design of 

the wastewater treatment plant. The formula for 

the pollution load of wastewater into the onsite 

wastewater treatment system (Environmental 

Engineering Association of Thailand, 2002) is: 

L = Q × S

When L = load (kg/day).

Q = flow rate (m3/day).

S = concentration of pollutants in wastewater  

(kg/m3)

Table 1

The pollution load of wastewater into the sewage system is attached to the case

System Case
Organic loading (Kg/Day)

TSS COD BOD
5

TKN

Aeration tank
- initial installation 7.6 22.5 12.3 1.7

- setup for 3-5 years 6.3 22.7 12.9 1.7

Anaerobic tank
- initial installation 9.7 21.5 10.9 2.2

- setup for 3-5 years 7.8 21.7 11.5 2.4

Filter tank with attached 

microorganisms

- initial installation 8.9 19.4 13.6 2.1

- setup for 3-5 years 7.6 20.0 11.8 1.9

The loading of wastewater in the form 

of TSS, COD, BOD
5
 and TKN into the onsite  

wastewater system at 6.3 to 9.7, 19.4 to 22.7, 

10.9 to 13.6, and 1.7 to 2.4 kg / day, respectively. 

The onsite wastewater system in the case of an 

initial installation of anaerobic tanks performs by  

receiving the pollution load is highest. The second 

is an initial installation of aeration tank and setup 

for 3-5 years of anaerobic tanks, respectively.

The criteria of design for the anaerobic 

capacity is able receive the loading rate of 3.2 

to 32 kg COD/m3 - day and 0.5-3.2 kg BOD5/m3 

- day in Environmental engineering association 

of Thailand (2002).

The loading of wastewater can be used 

to analyze the performance of the wastewater 

treatment plant by comparing the design of the 

system in the form of organic matter such as the 

septic have BOD5 of 40 percent and a loading 

rate of aeration tank is in the range of 0.8 kg BOD
5 

/m3 - day. This is shown in table 2.

The results of the analysis show the  

design of onsite wastewater treatment system in 

the case study can support a load of more than 

BOD5 and be used to perform treatment which 

must use other factors such as flow rate, and 

characterization of wastewater.
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Table 2

The performance of the loading system in the form of BOD
5 
(continue)

System Case
Volume 

(m3)

Loading of BOD
5
 (kg/day)

Influent 

wastewater

Wastewater 

from  

septic tank

Criteria design 

of  

aeration tank

Aeration tank - initial installation 2.56 12.3 0.12 2.05

- setup for 3-5 years 2.56 12.9 0.16 2.05

Anaerobic tank
- initial installation 8.28 10.9 0.39 6.62

- setup for 3-5 years 8.28 11.5 0.27 6.62

Filter tank with  

attached  

microorganisms

- initial installation 2.56 13.6 0.36 2.05

- setup for 3-5 years 2.56 11.8 0.26 2.05

2.4 Analysis the quality of effluent water 

from onsite wastewater treatment system.

The analysis looked at the average quality 

of the effluent water from the onsite wastewater 

treatment system to measure the effectiveness of 

pollution in wastewater and provide information 

for the planning and control system, as shown 

in table 3 and 4.

From table 3, the data from the analysis  

of average wastewater from onsite effluent  

wastewater shows that most parameters passed  

the effluent quality standard. However, in the group 

of organic loading, such as carbon and nitrogen,  

the data is slightly higher than the effluent quality  

standard, therefore, it is necessary to track down 

and identify the cause in order to solve this 

problem.

From table 4, Biological nitrogen removal 

typically increase solid production as a result of 

the nitrification and denitrification processes and 

the oxygen and nitrogen (CHON) composition and 

is formulated in mole units, based on conservation  

of C, H, O, N and COD in sludge (Koch et al.,  

1990) this research showed sludge from all system 

led to a significant oxygen uptake, indicating the  

importance of aerobic biodegradation and significant  

to produce methane with sludge digestion by 

anaerobic processes, conventional rate digestion 

and high rate digestion (Dilek et al., 2011).

2.5 The performance of onsite wastewater  

treatment system.

The characterization of influent wastewater  

and effluent wastewater from treatment systems. 

Sampling was conducted on the same day in which 

the composite sample was analyzed and the effective  
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treatment and wastewater management planning. 

This research conducted an analysis of polluted 

wastewater treatment efficiency in terms of total 

BOD
5
, soluble BOD

5
, total COD, soluble COD, SS, 

TKN, NO
3
- and NO

2
- as shown in table 5.

The efficiency of the wastewater treatment  

plant in this case study in terms of total BOD
5
, 

soluble BOD
5
, total COD, soluble COD, SS, TKN, 

NO
3
- and NO

2
- that total BOD

5
 included in the 

range of 77-91 percent, soluble BOD
5
 in water in 

the range of 78-91 percent, in the total COD 80-

88 percent, soluble COD in water in the range of 

82-90 percent, SS in the range of 71-92 percent, 

TKN in the range of 88-94 percent, respectively.  

When the efficiency of the wastewater is compared 

to the criteria design of the wastewater treatment  

system, it is shown that the treatment is effective  

under the design of the system as there is  

a high rate of removal of BOD
5
 and soluble  

BOD
5
, according to the data characteristics of 

influent wastewater when compared together. 

The Environmental Engineering Association of 

Thailand (1997) suggests that to determine the 

effectiveness of treatment BOD5 in anaerobic tank 

is in the range of 30-60 and an aerobic tank is in 

the range of 85-95 percent, and 25- 100 percent 

(Metcalf & Eddy, 2004).

3. The analysis of the causes and solutions  

to manage onsite wastewater treatment system.

From the primary and secondary data 

obtained by questioning and monitoring onsite 

wastewater treatment system, two issues can 

be presented that are common for managing 

wastewater by applying a participatory approach 

and using Ishikawa’s (Ishikawa, 1968) technique 

also including an analysis of the problems and 

the priorities with suggested solutions. This work 

presented the problem of storage and advice 

on the technical engineering environment to 

engage in management practices to handle the  

wastewater treatment system of wastewater with 

the appropriate local case studies.

3.1 Analysis of the causes of the problem 

of managing onsite wastewater treatment system.

The main causes of inefficient water 

management are shown in figure 1



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 235

Ta
bl

e 
3

An
al

ys
is 

th
e 

qu
al

ity
 o

f e
ffl

ue
nt

 w
at

er
 fr

om
 o

ns
ite

 w
as

te
w

at
er

 tr
ea

tm
en

t s
ys

te
m

Sa
m

pl
e*

Pa
ra

m
et

er
s

Te
m

p

(°
C)

pH

BO
D 5 t

ot
al

 (m
g/

L)
BO

D 5 

so
lu

bl
e(

m
g/

L)

CO
D 

to
ta

l

(m
g/

L)

CO
D 

So
lu

bl
e(

m
g/

L)

SS

 (m
g/

L)
TK

N 
(m

g/
L)

In
f

Ef
f

In
f

Ef
f

In
f

Ef
f

In
f

Ef
f

In
f

Ef
f

In
f

Ef
f

(1
)

29
.0

7.
4

22
5.

3
43

.5
21

8.
4

23
.1

46
6.

8
74

.4
38

7.
6

57
.6

15
8.

4
49

.2
35

.7
3.

1

(2
)

30
.3

7.
9

26
9.

1
33

.9
23

2.
8

25
.9

47
2.

8
64

.8
43

8
51

.6
13

0.
8

38
.4

36
.2

3.
7

(3
)

28
.9

7.
5

22
7.

2
52

.2
19

5.
6

43
.6

44
6.

4
90

41
0.

4
73

.2
20

1.
6

19
.2

45
.7

5.
6

(4
)

29
.9

7.
9

23
9.

4
47

.1
20

6.
4

37
.9

45
1.

2
70

.8
40

3.
2

63
.6

16
2

15
.6

49
.5

4.
9

(5
)

28
.9

8.
1

28
3.

5
26

.5
23

5.
2

22
.3

40
3.

2
56

.4
35

6.
4

34
.8

18
6

21
.6

43
.6

3.
7

(6
)

30
.6

8.
3

24
5.

7
23

.2
21

9.
6

20
.8

41
5.

2
51

.6
36

2.
4

39
.6

15
8.

4
13

.2
39

.2
2.

5

*S
am

pl
e 

is 
(1

) A
er

at
io

n 
ta

nk
 in

iti
al

 in
st

al
la

tio
n 

(2
) A

er
at

io
n 

ta
nk

 se
tu

p 
fo

r 3
-5

 y
ea

rs
 (3

) A
na

er
ob

ic 
ta

nk
 in

iti
al

 in
st

al
la

tio
n 

(4
) A

na
er

ob
ic 

ta
nk

 se
tu

p 
fo

r 3
-5

 y
ea

rs
 

(5
) F

ilt
er

 ta
nk

 w
ith

 a
n 

at
ta

ch
ed

 m
icr

oo
rg

an
ism

 in
iti

al
 in

st
al

la
tio

n 
(6

) F
ilt

er
 ta

nk
 w

ith
 a

n 
at

ta
ch

ed
 m

icr
oo

rg
an

ism
 s

et
up

 fo
r 3

-5
 y

ea
rs



236 Vol. 12 No. 2 May-August 2018
EAU HEritAgE JoUrnAl

Science and technology

Table 4

Analysis the CHONS in sludge (% Elements) from onsite wastewater treatment system

Sample*
CHONS in Sludge (% Elements)

C H O N S

(1) 0.58 9.42 48.60 < 0.01 < 0.01

(2) 0.57 9.78 55.23 < 0.01 < 0.01

(3) 0.38 10.06 33.52 < 0.01 < 0.01

(4) 0.43 10.09 26.07 < 0.01 < 0.01

(5) 0.64 10.96 43.95 < 0.01 < 0.01

(6) 0.67 11.18 46.20 < 0.01 < 0.01

*Sample is (1) Aeration tank initial installation (2) Aeration tank setup for 3-5 years (3) Anaerobic tank 

initial installation (4) Anaerobic tank setup for 3-5 years (5) Filter tank with an attached microorganism 

initial installation (6) Filter tank with an attached microorganism setup for 3-5 years

Table 5

The performance of onsite wastewater treatment system

Sample
Percent Reduction (%)

BOD
5 
 

total

BOD
5 

Soluble

COD  

total

COD 

Soluble
SS TKN

(1) 83 89 84 88 71 90

(2) 87 89 86 82 90 88

(3) 77 78 80 84 90 90

(4) 80 82 84 90 88 91

(5) 91 91 86 89 92 94

(6) 90 90 88 88 71 90

*Sample is (1) Aeration tank initial installation (2) Aeration tank setup for 3-5 years (3) Anaerobic tank 

initial installation (4) Anaerobic tank setup for 3-5 years (5) Filter tank with an attached microorganism 

initial installation (6) Filter tank with an attached microorganism setup for 3-5 years
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Figure 1 The cause of the problem of onsite wastewater management in Songkhla lake basin by  

Ishikawa’s techniques

3.2 Recommended solutions for onsite 

wastewater treatment system.

From the data in figure 2, the root cause 

of the five problems can be resolved. The results 

suggest that the most important factors are the 

person who controls the system, (due a lack 

of understanding of how the treatment system 

works), while the second most important factor 

is a lack of cooperation from the user of building 

and that last and does not have to be checked 

for the treatment to continue.

The advantages of using Ishikawa’s 

technique is that a conclusion can be reached in 

order to determine the root cause of the problem 

from the relevant stakeholders which received 

cooperation from those involved as well, so it 

can be used to determine the exact cause before 

taking corrective action.

Conclusion

By measuring the amount of water during  

the day, the volume of wastewater flowing into  

the system at any time was found. The maximum  

flow rate of wastewater into the sewage system 

in the case on 0.30 and 2.30 pm was shown at 

1 and 1.11/sec. The flow rate was at its lowest 

during the night as most of the wastewater 

from the use of toilets, bathing, washing, and 

wastewater is reduced when there is a break 

or the service drop is behind schedule at 2.30 

and 6.30 pm.

The characteristics and properties of 

water compared to the needs of the micro 

organisms found that the proportion of BOD5 

per N in the form of TKN in the range of 24.8: 5  

and 32.5: 5, respectively, resulting in a low 

ratio of carbon to nitrogen in terms of the 

proportion of nitrogen compared the BOD
5
.
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The loading volume of wastewater in 

the form of TSS COD BOD
5
 and TKN into the 

sewage system, mounted on a 6.3 to 9.7, 19.4 

to 22.7, 10.9 to 13.6, and 1.7 to 2.4 kg/day, 

respectively. The onsite wastewater system in 

the case of an initial installation of anaerobic 

tanks performed by receiving the pollution 

load at its highest. The second is an initial 

installation of aeration tank and setup for 3-5 

years of anaerobic tanks, respectively.

The study can be summarized in the 

overall management of wastewater into the 

onsite treatment system which can be divided 

into two aspects: engineering and management 

and then divided into human, raw materials, 

processes, and the tool used by the most 

important factor, which is the person who 

controls the system, a lack of understanding 

of the treatment system, while the second 

factor is a lack of cooperation from the user 

resulting in treatment having to be checked 

constantly.

Overall, the data from this study can 

be utilized by the Songkhla Provincial Office of 

Natural Resources and Environment as well as 

local authorities as a guide to how to manage 

onsite wastewater treatment system control 

in the Songkhla lake basin.

Recommendation

1. The design and operation professional 

will need to meet local land-use requirements 

and follow development process established by 

the community. 

2. Meeting the neighbors in communities  

during the design phase to explain the specific 

steps that grease and food debris from kitchens 

create problems in wastewater treatment that 

are impossible to separate. If the two types of 

water sources can be separated, then this will 

help solve the problem sufficiently.

3. Increased interest and reliance is being 

placed on reuse of reclaimed water in response to 

increasing demands in urban and higher effluent  

quality requirements.
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อุบัติการณ์และปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน

ของผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ในโรงพยาบาลอ่างทอง

Incidence and Risk Factors Associated with Readmission within 28 Days  

of COPD Patients at Ang Thong Hospital

อุษา เอี่ยมละออ, เยาวเรศ สายสว่าง, ปิยะลักษณ์ ฉายสุวรรณ และอารีย์ โกพัฒนกิจ

Usa Iamlaor, Yaowares Saisawang, Piyaluck Chaisuwan and Aree Kopattanakit 

โรงพยาบาลอ่างทอง

Ang Thong Hospital

บทคัดย่อ

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (cross-sectional study) ในผู้ป่วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง

ที่นอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาลอ่างทอง ปี 2557-2559 วัตถุประสงค์การวิจัยได้แก่ (1) เพื่อศึกษาอุบัติการณ์การกลับมา 

รักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ในโรงพยาบาลอ่างทอง (2) เพื่อศึกษาปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ในโรงพยาบาลอ่างทอง ประชากร ได้แก่ ผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังที่ 

นอนรักษาในโรงพยาบาลอ่างทอง จ�านวน 516 ราย เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย ได้แก่ แบบบันทึกการเก็บข้อมูลส่วนบุคคล 

ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพสมรส การสูบบุหรี่ จ�านวนบุหรี่ท่ีสูบต่อวัน จ�านวนปีท่ีเลิกบุหรี่ ชนิดของ COPD โรคร่วม  

ค่ารักษาพยาบาลในแต่ละครั้ง ระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล เก็บรวบรวมข้อมูลจากประวัติในเวชระเบียนผู้ป่วย  

การวเิคราะห์ข้อมลูใช้สถติเิชงิพรรณนา ค่าเฉลีย่ ร้อยละ chi square และหาความสมัพนัธ์ระหว่างปัจจยัเสีย่งต่อการกลบัมา 

รักษาซ�้าใน 28 วันในผู้ป่วย COPD โรงพยาบาลอ่างทอง ผลการศึกษาพบว่า อุบัติการณ์การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน

ในผู้ป่วย COPD ร้อยละ 23.8 การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันในผู้ป่วย COPD โรงพยาบาลอ่างทองความสัมพันธ์กับเพศ 

(OR = 5.78) อายุ (OR = 1.47) สถานภาพสมรส (OR = 2.13) จ�านวนมวนบุหรี่ท่ีสูบต่อวัน (OR = 1.46) p < 0.001 

และมีความสัมพันธ์กับอาชีพ (OR = 1.61) ชนิดของ COPD (OR = 0.77) อาชีพ (RR = 1.61) จ�านวนปีท่ีเลิกบุหรี่  

(OR = 1.76) ผลการวิจัยสามารถน�าข้อมูลไปใช้ในการเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วย COPD ที่คลินิก COPD หอผู้ป่วย 

และแผนกฉุกเฉินและน�าไปใช้ในการส่งเสริมสุขภาพประชากรเก่ียวกับการสูบบุหรี่และการเลิกบุหรี่

ค�าส�าคัญ: การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน, โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง, ปัจจัยเสี่ยง

Abstract

A Cross-sectional study about readmission within 28 days of COPD patients was conducted at 

Ang Thong hospital during 2014- 2016. The objective of study were incidence to readmission in COPD 

patients at Ang Thong hospital and factors related to readmission in COPD patients Sample are 516 

COPD patients admitted at Ang Thong hospital . Instrument used in this research were demographic 

questionnaire including age, gender, material status, number of cigarettes per day, number of year 



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 12 ฉบับที่ 2 ประจ�าเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2561 241

บทน�า

โรคปอดอุดกั้นเรื้อรังหรือ COPD (Chronic 

Obstructive Pulmonary Disease) เป็นสาเหตุหนึ่ง

ของความเจ็บป่วยและการเสียชีวิตของประชากรท่ัวโลก

รวมทั้งประเทศไทย และเป็นสาเหตุให้ต้องเข้ารักษา

ห้องฉุกเฉิน เมื่อมีอาการหอบก�าเริบเฉียบพลันอาจต้อง

พึ่งทรัพยากรเพื่อการรักษาเช่นการใช้เครื่องช่วยหายใจ  

การส่งต่อ การใช้ยาปฏิชีวนะ เพิ่มความเสี่ยงต่อการติดเชื้อ 

ในทางเดินหายใจและโรคหลอดเลือดหัวใจ ส่งผลให ้

คุณภาพชีวิตผู้ป่วยกลุ่มนี้ลดลงเมื่อเจ็บป่วยระยะยาวและ

เข้าสู ่ระยะสุดท้ายของโรค ไม่สามารถประกอบกิจวัตร

ประจ�าวันได้จนเสียชีวิต จากข้อมูลการเสียชีวิตของคนไทย 

โดยองค์การอนามัยโลกพบว่าโรคระบบทางเดินหายใจ 

ส่วนล่างเป็นสาเหตุการตายอันดับ 5 ในหลายปีท่ีผ่านมา

และพบว่าอัตราตายด้วยโรคทางเดินหายใจส่วนล่างนั้น 

มสีาเหตหุลกัเกดิจากโรคปอดอดุกัน้เร้ือรัง พบว่ามอีบัุตกิารณ์ 

การตายเป็นอันดับที่ 6 ของโลก และพยากรณ์ว่าจะมี 

อัตราตายเป็นอันดับที่ 3 ในปี พ.ศ.2563 (World health 

organization, 2007) เป้าหมายการรักษาโรคปอดอุดก้ัน 

เร้ือรังคือให้ผู ้ป่วยมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น อาการน้อยลง 

สมรรถภาพปอดดีขึน้ ป้องกนัการก�าเริบของโรค และป้องกนั

การเสียชวีติ หลกัการดูแลรกัษาทีส่�าคญัคอื การป้องกนัและ

ควบคมุไม่ให้มกีารติดเชือ้ซ�า้ การดูแลให้มกีารระบายเสมหะ

quit -smoking, type of COPD, comorbidity medical expense, and length of stay .Data were collected 

by using medical records. Chi-square and multiple logistic regression were used. The resulted indicate  

that the incidence of readmission in COPD patients at Ang Thong hospital was 23.8%. Factors  

significantly related to readmission in COPD were gender (OR = 5.78) age (OR = 1.47) status (OR = 2.13)  

occupation (OR = 1.61) number of year to quit smoking (OR = 1.76) p < 0.001, Type of COPD  

(OR = 0.69), number of cigarettes per day (OR = 1.46) were also significantly related to readmission in 

COPD (p < 0.05). Research results can be used to improve COPD care for COPD clinic ward ER patients 

and to promote health promoting smoking and cessation.

Keywords: readmission, chronic obstructive pulmonary disease, factors associated

อย่างมีประสิทธิภาพ เพราะหากมีการคั่งค้างของเสมหะ  

จะท�าให้ขัดขวางการแลกเปลี่ยนก๊าซ อาจส่งผลให้ผู้ป่วย

มีภาวะพร่องออกซิเจน ท�าให้ระบบหายใจล้มเหลวต้องใส่

เครื่องช่วยหายใจ หรืออาจเสียชีวิตได้

โรคปอดอุดกั้นเรื้อรังมีผู้ป่วยเข้ารับการรักษาสูง

เป็นอันดับ 5 ในแผนกอายุรกรรม ผู้ป่วยโรคนี้มักมีอาการ

ก�าเริบของโรคบ่อย มีอัตราการใช้เครื่องช่วยหายใจสูง 

ระยะเวลาในการนอนโรงพยาบาลนาน การกลับเข้ามารับ 

การรกัษาซ�า้ในโรงพยาบาลบ่อยครัง้ ค่าใช้จ่ายผูป่้วยในทีม่า

รับการรักษาด้วยโรคปอดอุดก้ันเรื้อรังในปี 2559 จ�านวน 

3,873,330 บาท ต่อผู้ป่วยที่มารักษาทั้งหมด (Ang Thong 

Hospital, 2016)

ส�าหรบัประเทศไทย พบว่าร้อยละ 5 ของประชากร

ไทยอายุเกิน 30 ปีข้ึนไป ป่วยเป็นโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาอุบัติการณ์การกลับมารักษาซ�้าใน  

28 วันของผู ้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ในโรงพยาบาล

อ่างทอง

2. เพื่อศึกษาปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมารักษาซ�้า 

ใน 28 วันของผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังในโรงพยาบาล

อ่างทอง
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แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ปัจจัยเสี่ยงที่ส�าคัญของโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง

ปัจจัยเสี่ยงที่ส�าคัญของโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังหรือ 

Chronic Obstructive Pulmonary Disease (COPD) 

ได้แก่ ปัจจัยทางพันธุกรรม การสัมผัสกับสิ่งกระตุ ้น 

การอักเสบของถุงลมปอด เช่นหมอกควัน ฝุ่นละออง หรือ

ควันบุหรี่ (Spurzem & Rennard, 2005) งานวิจัยใน

ปัจจุบันแสดงให้เห็นว่า COPD มีความสัมพันธ์กับกลุ่ม

โรคไม่ติดต่อเรื้อรังอื่น ๆ  อย่างมีนัยส�าคัญ ได้แก่ โรคหัวใจ 

โรคหลอดเลือดสมอง ความดันโลหิตสูง เป็นต้น (Graat-

Verboom et al., 2009) โดยในปัจจุบันมีตัวชี้วัดที่ส�าคัญ

คือการรับไว้ในโรงพยาบาลซ�้าหรือการกลับมารักษาซ�้า 

ใน 28 วัน (readmission)

ป ัจจุบันโรค COPD เป ็นป ัญหาส�าคัญของ 

โรงพยาบาลอ่างทอง ในปี2559 โรงพยาบาลในจังหวัด

อ่างทอง พบว่าจ�านวนครัง้ของการรบัไว้รกัษาในโรงพยาบาล

ด้วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง 1,059 ครั้ง และอัตราการรับไว ้

รักษาในโรงพยาบาลทั้งหมดในจังหวัดอ่างทองจ�านวน 

445.03 ครั้งต่อแสนประชากร ส�าหรับโรงพยาบาลอ่างทอง 

พบว่าจ�านวนคร้ังของการรับไว้รักษาในโรงพยาบาลด้วย 

โรคปอดอดุกนัเร้ือรงัในปี 2559 จ�านวน 280 ครัง้ และอตัรา

การรับไว้รักษาในโรงพยาบาลในจังหวัดอ่างทอง 603.87 

ครั้งต่อแสนประชากร ซึ่งมีอัตราที่สูงกว่าเป้าคือ < 130/

แสนประชากร อายุ 15 ปีขึ้นไป สัดส่วนของผู้ป่วยโรคนี ้

ต่อแพทย์และพยาบาลของแผนกอายุรกรรมไม่สมดุลกัน  

ส่งผลให้การดูแลไม่มีประสิทธิภาพเท่าท่ีควร ผู ้ป่วยมี 

ความรู ้และความสามารถในการดูแลตนเองลดลง ต้อง

พึ่งพาผู้อื่น ท�าให้ผู ้ป่วยรู ้สึกคุณค่าในตนเองลดลง เกิด

ความท้อแท้ และเบ่ือหน่ายในการด�ารงชีวิต ดังนั้นผู้วิจัย

จึงได้ศึกษาอุบัติการณ์และปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมา

รักษาซ�้าของผู ้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังในโรงพยาบาล

อ่างทอง เพื่อน�ามาเป็นข้อมูลพื้นฐานในการพัฒนาระบบใน 

การจัดการดูแลรักษาพยาบาลให้มีประสิทธิภาพ เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส การศึกษา อาชีพ รายได้ ปัจจัยเก่ียวกับ

การสูบบุหรี่ประกอบด้วย การสูบบุหรี่ จ�านวนมวนบุหรี่ 

ท่ีสูบต่อวัน จ�านวนปีท่ีเลิกบุหรี่

นิยามเชิงปฏิบัติการ

การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน หมายถึง การรับ 

ผู ้ป่วยใน HN เดียวกัน โดยวันท่ีรับไว้รักษาครั้งต่อมา 

ห่างจากวันจ�าหน่ายครั้งก่อนน้อยกว่าหรือเท่ากับ 28 วัน

COPD หมายถึง การที่ผู ้ป่วยมีการวินิจฉัยหลัก 

ท่ีมีการลงรหัสโรคข้ึนต้นด้วย J449 ซึ่งเป็นนิยามท่ีปรับ

จาก Global Initiative for Chronic Obstructive Lung 

Disease (2017) 

โรคร่วม หมายถึงโรคติดต่อไม่เรื้อรัง ได้แก่ โรค

เบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ

.
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วิธีด�าเนินการวิจัย

รปูแบบของการศกึษาเป็นการศกึษาแบบย้อนหลงั 

(cross-sectional study)

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ป่วยโรคปอด 

อุดกั้นเรื้อรังที่นอนรักษาแพทย ์อนุญาตให ้ออกจาก 

โรงพยาบาลในโรงพยาบาลอ่างทองปี 2557-2559 จ�านวน 

516 ราย

การพิทักษ์สิทธิของกลุ ่มตัวอย่าง งานวิจัยนี้ 

ได้ผ่านการรับรองจริยธรรมของคณะกรรมการจริยธรรม

ในการวิจัยโรงพยาบาลอ่างทอง เลขที่ AEC006/60 ข้อมูล

ของผู้ป่วยถูกบันทึกโดยรหัสที่ผู้วิจัยก�าหนด ไม่มีช่ือหรือ

เลขที่โรงพยาบาล

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

แบบบันทึกข้อมูลประกอบด้วย ประวัติในเวช

ระเบียนผู้ป่วยโดยศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลได้แก่ อายุ เพศ 

สถานภาพสมรส การศึกษา รายได้ สิทธิการรักษาพยาบาล 

ปัจจัยท่ีเกี่ยวกับการนอนโรงพยาบาล ได้แก่ กลุ่มผู้ป่วย 

COPD ประเภทของ COPD หอผูป่้วย โรคร่วม โรคแทรกซ้อน 

อธิบายข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาวิเคราะห์เปรียบเทียบ 

ข้อมูลลักษณะท่ัวไปและปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD 

การเก็บรวบรวมข้อมูล

จากประวัติในเวชระเบียนผู้ป่วยโดยศึกษาปัจจัย

ส่วนบุคคลได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพสมรส การศึกษา  

รายได้ สทิธกิารรกัษาพยาบาล ข้อมลูทัว่ไปได้แก่ กลุม่ผู้ป่วย  

การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน ของผู้ป่วย COPD

ปัจจัยด้านประชากร 

- เพศ    

- อายุ   

- สถานภาพสมรส   

- การศึกษา  

- อาชีพ

- รายได้

ปัจจัยเกี่ยวกับการสูบบุหรี่

- การสูบบุหรี่

- จ�านวนมวนบุหรี่ที่สูบต่อวัน

- จ�านวนปีที่เลิกบุหรี่

ปัจจัยที่เกี่ยวกับการนอนโรงพยาบาล

- สิทธิการรักษา

- ประเภทหอผู้ป่วยที่ admit 

- ชนิดของ COPD

- โรคร่วม

- โรคแทรกซ้อน

กรอบแนวคิดการวิจัย
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ตาราง 1

อุบัติการณ์การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันในผู้ป่วย COPD

ปี จ�านวนผู้ป่วย COPD ที่รักษาโรงพยาบาล
readmission No readmission

N % N %

2557-2559 N = 516 123 23.83 393 76.16

2557 N = 155 19 12.3 136 87.7

2558 N = 176 54 30.7 122 69.3

2559 N = 185 50 27.0 135 73.0

COPD ประเภทของ COPD หอผูป่้วย โรคร่วม โรคแทรกซ้อน 

อธิบายข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาวิเคราะห์เปรียบเทียบ 

ข้อมูลลักษณะทั่วไปและความสัมพันธ์ของปัจจัยเสี่ยงต่อ

การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD 

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

1. การวิเคราะห์ข้อมูลใช้โปรแกรม SPSS

2. ใช้สถิติเชิงพรรณนา ค่าเฉลี่ย ร้อยละ Chi- 

square และใช้สถิติ Multiple logistic regression  

หาปัจจัยเสี่ยงต่อการเสี่ยงต่อการกลับมารักษาซ�้าใน  

28 วันของผู้ป่วย COPD ในโรงพยาบาลอ่างทอง

ผลการวิจัย

ผลการวิจัยดังแสดงในตาราง 1-4

จากตาราง 1 พบว่าการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน

ของผู้ป่วย COPD จ�านวน 123 ราย ร้อยละ 23.83 จ�าแนก

รายปีพบว่าปี 2558 มีจ�านวนผู้ป่วย COPD ที่กลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วัน มากท่ีสุดร้อยละ 30.7 รองลงมาคือปี 2558 

ร้อยละ 27 .0 และปี 2557 ร้อยละ 12.3 ตามล�าดับ

ตาราง 2

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องต่อการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD

ปัจจัย
readmission No readmission

p-value
N % N %

เพศ 0.001*

- ชาย 121 25.7 350 74.3

- หญิง 2 4.4 43 95.6

อายุ (ปี) 0.014*

< 65 54 30.2 125 69.8

≥ 65 69 20.5 268 79.5
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ตาราง 2

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องต่อการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD

ปัจจัย
readmission No readmission

p-value
N % N %

สถานภาพสมรส < 0.001*

- โสด 34 43.0 45 57.0

- คู่ 81 23.0 271 77.0

- หม้าย, หย่า, แยก 8 9.4 77 90.6

การศึกษา 0.086  

- ไม่ได้เรียน,ประถม 102 22.6 349 77.4

- มัธยม, ปริญญาตรี, สูงกว่าปริญญาตรี 21 32.3 44 67.7

อาชีพ 0.011*

- เกษตรกร, รับจ้าง 64 29.1 156 70.9

- ค้าขาย, รับราชการ 12 31.6 26 68.4

รายได้ (บาทต่อเดือน) < 0.001*

- ไม่มีรายได้ 48 16.3 247 13.7

- น้อยกว่า 5000 59 40.1 88 59.9

- 5001-10,000 9 17.3 43 82.7

- 10,000-15,000 5 45.5 6 54.5

- มากกว่า 15,000 2 18.2 9 81.8

หอผู้ป่วย 0.420

- อายุรกรรมชาย/หญิง/พิเศษ 117 23.5 38 76.5

- ICU 6 31.6 13 68.4

สิทธิการรักษา 0.373

- UC/ประกันสังคม 93 24.9 281 75.1

- ข้าราชการ/ช�าระเงิน 30 21.1 112 78.9
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ตาราง 2

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องต่อการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD (ต่อ)

ปัจจัย
readmission No readmission

p-value
N % N %

ชนิดของ COPD 0.045*

- COPD ร่วมกับการติดเชื้อทางเดินหายใจ

ส่วนล่าง

4 13.3 26 86.7

- COPD ร่วมกับการก�าเริบเฉียบพลัน 61 21.2 227 78.8

- COPD ไม่ระบุรายละเอียด 58 29.3 140 140

โรคร่วม 0.205

- ไม่มี 62 26.5 173 73.5

- มี 61 21.7 220 78.3

โรคแทรก 0.877

- ไม่มี 104 24.0 330 76.0

- มี 19 23.2 63 76.8

*p-value จาก Chi-square test

จากตาราง 2 ผู ้ป่วย COPD ที่ กลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วัน ส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 25.7 ส่วน

ใหญ่อายุน้อยกว่า 65 ปี ร้อยละ 30.2 (อายุเฉลี่ย 67 ปี)  

ส่วนใหญ่สถานภาพสมรสโสดร้อยละ 43.0 ส่วนใหญ่มี 

อาชีพค้าขาย รับราชการร้อยละ 31.6 ส่วนใหญ่มีรายได้ 

10001-15000 บาท ชนิดของ COPD ส่วนใหญ่เป็น COPD 

ไม่ระบุรายละเอียด ร้อยละ 29.3

เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายได้ มีความสัมพันธ์

การกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD กันอย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < 0.001) อาชีพ ชนิดของ COPD 

มีความสัมพันธ์กับการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย 

COPD อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (p < 0.05)

การศึกษา หอผู้ป่วยท่ีนอนรักษา สิทธิการรักษา  

โรคร่วม และโรคแทรก ไม่มีความสัมพันธ์กับการกลับมา

รักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD
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จากตาราง 3 จ�านวนมวนบุหรี่ที่สูบต ่อวันม ี

ความสัมพันธ์กับกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู ้ป่วย 

COPD อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ p < 0.001 ผู้ป่วย COPD 

ที่กลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD ส่วนใหญ ่

สูบบุหรี่ 11-20 มวนต่อวัน ร้อยละ 39.8 จ�านวนปีที่เลิก

บุหรี่มาแล้วความสัมพันธ์กับ ผู้ป่วย COPD ท่ีกลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ  

p < 0.05 ส่วนใหญ่เลิกบุหรี่น้อยกว่าหรือเท่ากับ 1 ปี

*p-value จาก Chi-square test

ตาราง 3

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้านการสูบบุหรี่กับการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน ของผู้ป่วย COPD

ปัจจัย
readmission No readmission

p-value
N % N %

การสูบบุหรี่ 123 0.001*

- สูบ 79 25.4 232 74.6

- ไม่สูบ 44 21.5 161 78.5

จ�านวนที่สูบ (มวนต่อวัน) 113 < 0.001*

- จ�านวน 0 มวน 44 21.5 161 78.5

- จ�านวน 1-10 มวน 13 7.1 63 82.9

- จ�านวน 11-20 มวน 49 39.8 74 60.2

- มากกว่า 20 มวน 7 33.3 14 66.7

จ�านวนการเลิกบุหรี่ 123 0.020*

- ก�าลังสูบ 35 33.7 69 63.3

- ไม่สูบ 44 21.4 162 78.6

- เลิกสูบน้อยกว่าหรือเท่ากับ 1 ปี 13 34.2 25 65.8

- เลิกสูบ 2- 5 ปี 8 22.9 27 77.1

- เลิกสูบมากกว่า 5-10 ปี 23 17.3 110 82.7
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ตาราง 4

ค่า Odd ratio (OR) ของการกลับมารักษาซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD ในแต่ละปัจจัย

ปัจจัย Relative risk (RR) 95%CI ของ RR p-value

- เพศชาย 5.78 1.47-22.59 0.001*

- อายุ 65 ปีหรือน้อยกว่า 1.47 11.08-2.00 0.014*

- สถานภาพโสด 2.13 1.55-2.92 < 0.001*

- การศึกษาสูงกว่าประถมศึกษา 1.42 0.96-2.11 0.086

- มีอาชีพเกษตรกรหรือรับจ้าง 1.61 1.17-2.22 0.002*

- มีรายได้ 2.08 1.51-2.86 < 0.001*

- นอนรักษาที่หอผู้ป่วยหนัก 1.34 0.67-2.64 0.420

- สิทธิ UC/ประกันสังคม 1.17 0.81-1.69 0.373

- COPDร่วมกับการก�าเริบเฉียบพลัน 0.69 0.51-0.94 0.021*

- ไม่มีโรคร่วม 1.21 0.89-1.65 0.205

- ไม่มีโรคแทรก 1.03 067-1.58 0.877

- การสูบบุหรี่ 1.18 0.85-1.63 0.304

- จ�านวนมวนบุหรี่ที่สูบต่อวัน 1.46 1.05-2.06 0.021*

- จ�านวนปีที่เลิกบุหรี่ 1.76 1.28-2.41 < 0.001

จากตาราง 4 ปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมารักษาซ�้า

ใน 28 วันของผู้ป่วย COPD คือเพศ โดยเพศชายมีโอกาส 

กลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน 5.78 เท่าของเพศหญิง 

สถานภาพโสดมีโอกาสกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน 

เป็นจ�านวน 2.13 เท่าของผู้ที่แต่งงานแล้ว ผู้ที่มีรายได้ 

มีโอกาสกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน เป็นจ�านวน 2.08 เท่า

ของผู้ที่ไม่มีรายได้

ผู ้ท่ีสูบบุหรี่มีโอกาสกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน  

เป็นจ�านวน 1.18 เท่าของผู้ไม่สูบบุหรี่ จ�านวนมวนบุหร่ี 

ท่ีสูบต่อวันมีโอกาสกลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน เป็นจ�านวน 

1.46 เท่าของผู้ที่ไม่สูบบุหรี่ จ�านวนที่เลิกบุหรี่มีโอกาส 

กลับมารักษาซ�้าใน 28 วัน เป็นจ�านวน 1.76 เท่าของผู้ที่

ไม่สูบบุหรี่ ส่วนปัจจัยอื่น ๆ  ไม่มีเสี่ยงต่อการกลับมารักษา

ซ�้าใน 28 วัน

*Odd Ratio (OR) จาก Multiple logistic regression
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การอภิปรายผล

การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง

ในช่วงระเวลาหนึ่ง (cross-sectional study) ผู ้ป่วย 

โรคปอดอุดกั้นเรื้อรังที่นอนโรงพยาบาลในโรงพยาบาล

อ่างทอง ปีพ.ศ.2557-2559 

อุบัติการณ์การ Readmission ในผู้ป่วย COPD 

ร ้อยละ 23.8 เปรียบเทียบกับการศึกษาของสมิทธ ์  

เกิดสินธุ์ และระพีพงศ์ สุพรรณไชยมาตย์ (Kerdsin &  

Suphanchaimat, 2016) พบว่าอัตราการรับผู้ป่วยในซ�้า

ของผู้ป่วย COPD มีค่าร้อยละ 24.0 แต่ต�่ากว่าการศึกษา

ของวีระพล จันทร์ดียิ่ง และคณะ (Jandeeying et al., 

2016) ที่ท�าการศึกษาปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวพันการกลับเข้า 

รักษาในโรงพยาบาลซ�้าภายใน 28 วัน กรณีโรคปอดอุดก้ัน

เรื้อรังก�าเริบและ การศึกษาของ Garcia-Aymerich et al. 

(2003) ที่ท�าการศึกษา ปัจจัยเสี่ยงต่อการกลับมานอนซ�้า

ในโรงพยาบาล พบว่าอัตราการรับผู้ป่วยในซ�้าของผู้ป่วย 

COPD มีค่าร้อยละ32.69 และ63 ตามล�าดับ

กลุ่มผู้ป่วย Readmission ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Pothirat et al. (2007) 

และการศึกษาของอุษา วรรณม่วง และอรสา พันธ์ภักดี 

(Wannamoung & Panpakdee, 2012) เนื่องจากในอดีต

วัยรุ่นชายมีความนิยมในการสูบบุหรี่กันมาก 

ผู ้ป ่วย Readmission ส ่วนใหญ่อายุ เฉลี่ย  

67 ปี สอดคล้องกับการศึกษาของพิเชษฐ พัวพันกิจเจริญ 

(Paupankitcharean, 2008) เน่ืองจากอาการโรคปอด 

อดุกัน้เรือ้รงันัน้ต้องใช้ระยะเวลานานนับสบิปีจึงแสดงอาการ

ท�าให้ผู้ป่วยส่วนมากที่เป็น COPD ได้รับการวินิจฉัยในช่วง

ที่มีอายุมากและมีอาการแสดงของโรคที่ชัดเจนแล้วผู้ป่วย 

Readmission ส่วนใหญ่ใช้สทิธกิารรกัษาส่วนใหญ่เป็นสทิธิ

หลกัประกนัสขุภาพถ้วนหน้าและประกนัสงัคมร้อยละ 24.9 

สอดคล้องกับการศึกษาของสมิทธ์ เกิดสินธุ์ และระพีพงศ์ 

สุพรรณไชยมาตย์ (Kerdsin & Suphanchaimat, 2016) 

ที่พบว่าผู้ป่วย COPD สิทธิการรักษาส่วนใหญ่เป็นสิทธ ิ

หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าและประกันสังคมร้อยละ83.9 

ปัจจัยเสี่ยงต่อการ readmission ในผู ้ป ่วย 

COPD ได้แก่ ปัจจัยส่วนบุคคล โดยเพศชายมีโอกาส

เส่ียงต่อการกลับมานอนซ�้าใน 28 วัน มากกว่าเพศหญิง 

5.78 เท่า (p < 0.001) ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ  

Garcia-Aymerich et al. (2003) การกลับมานอนซ�้าใน 

28 วัน มีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติกับ

ชนิดของ COPD 

ปัจจัยเสี่ยงเกี่ยวกับการสูบบุหรี่คือ จ�านวนบุหรี่

ท่ีสูบต ่อวันและจ�านวนปีท่ีเลิกบุหรี่  มีโอกาสกลับมา

นอนซ�้าใน 28 วัน 1.46 เท่าเมื่อเทียบกับผู้ที่ไม่สูบบุหรี่  

(OR = 1.46 ) (p < 0.001) ผู้ท่ีเลิกบุหรี่แล้วและก�าลังสูบ

อยู่โอกาสเสี่ยงต่อการ readmission 1.76 เท่าเมื่อเทียบ

กับผู้ท่ีไม่สูบบุหรี่ (OR = 1.76) (p < 0.005) สอดคล้อง

กับการศึกษาของ Garcia-Aymerich et al. (2003) และ 

พบว่าการสัมผัสสิ่งแวดล้อมที่มีการสูบบุหรี่มีความสัมพันธ์

กับการกลับมานอนซ�้าใน 28 วัน ซึ่งเพิ่มปัจจัยเสี่ยงของ 

การกลบัมานอนซ�า้ใน 28 วนั และการศกึษาของ González 

et al. (2004) พบว่าผู้ท่ีสูบบุหรี่มีปัจจัยเสี่ยงมากกว่าผู้ที ่

ไม่สูบบุหรี่ 1.03 เท่า (OR = 1.03) เนื่องจากการสูบ

บุหรี่ เป็นสาเหตุที่ส�าคัญและพบบ่อยสุด ซึ่งรวมถึงบุหรี่

ที่ท�าจากใบจากด้วย ปริมาณและระยะเวลาที่สูบบุหรี่ม ี

ความสัมพันธ์กับการเกิดโรค ยิ่งจ�านวนของบุหรี่ท่ีสูบมาก

และสูบมานานหลายปี ก็มีโอกาสเกิดโรคนี้ได้มาก โดย

โอกาสเสี่ยงที่จะเป็นโรคคือ ผู ้ที่สูบบุหรี่ประมาณวันละ  

1 ซองติดต่อกันเป็นเวลา 20 ปี แต่ก็ไม่จ�าเป็นว่าผู้ที่สูบบุหร่ี

ทุกคนจะต้องกลายเป็นโรคนี้ นอกจากนี้ผู้ท่ีไม่ได้สูบบุหรี่

เอง แต่ได้รับควันบุหรี่จากผู้อื่น ติดต่อกันเป็นเวลานาน ๆ 

ท�าให้มโีอกาสเกดิโรคได้ การวจิยันีจ้งึควรน�าไปสูก่ารพฒันา 

ปรับปรุงโครงการให้ความส�าคัญกับการส่งเสริมสุขภาพ

ในผู้ป่วยและประชาชนที่สูบบุหรี่มากขึ้น รวมทั้งควรให้ 

ความรู้ในโทษและพิษภัยของบุหรี่ในประชาชนท่ีไม่สูบบุหร่ี

เด็กชายวัยรุ่นโดยเริ่มตั้งแต่ประถมศึกษาหรือมัธยมศึกษา

ต้อนต้นและขยายกิจกรรมเพื่อน�าไปสู ่โครงการร่วมกับ 

โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต�าบล 

และชุมชนมากขึ้นซึ่งจะน�าไปสู่การลดอัตราการรับผู้ป่วย

ใน COPD ซ�้าลดลงและเพิ่มคุณภาพชีวิตผู้ป่วย COPD 

ให้ดีข้ึนต่อไป

ปัจจัยเสี่ยงท่ีเก่ียวกับการนอนโรงพยาบาล ได้แก่ 

การมีโรคร่วมไม่มีความสัมพันธ์กับการกลับมานอนซ�้า 

ใน 28 วันของผู้ป่วย COPD แต่โรคร่วมความสัมพันธ์กับ

ชนิดของ COPD ที่มีการก�าเริบเฉียบพลันสอดคล้องกับ 
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การศึกษาของ Pouw et al. (2000) Garcia-Aymerich  

et al. (2003) และ Groenewegen et al. (2003) ท่ีพบว่า  

COPD มีความสัมพันธ์กับกลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรังอื่น ๆ 

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ ได้แก่ โรคหัวใจ โรคหลอดเลือด

สมอง ความดันโลหิตสูง สอดคล้องกับการศึกษาของสมิทธ์ 

เกิดสินธุ์ และระพีพงศ์ สุพรรณไชยมาตย์ (Kerdsin & 

Suphanchaimat, 2016) ที่ว่ากลุ่มที่รับไว้ในโรงพยาบาล

มีแนวโน้มที่จะมีโรคร่วมมากกว่ากลุ่มที่ไม่มีการรับซ�้าอย่าง

มีนัยส�าคัญและงานวิจัยในปัจจุบันแสดงให้เห็นว่า COPD 

มีความสัมพันธ์กับกลุ่มโรคไม่ติดต่อเรื้อรังอื่น ๆ อย่างม ี

นัยส�าคัญ ได้แก่ โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง ความดัน 

โลหิตสูง เป็นต้น (Graat-Verboom et al., 2009) 

เป็นต้น การวิจัยนี้จึงน�าไปสู่การพัฒนาปรับปรุงโครงการ  

ให้ความส�าคัญกับการคัดกรองโรคร่วมกลุ ่มไม่ติดต่อ

เร้ือรังมากขึ้นและขยายกิจกรรมน�าไปสู่โครงการร่วมกับ 

โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต�าบล 

และชุมชนมากขึ้นซึ่งจะน�าไปสู่การลดอัตราการรับผู้ป่วย

ใน COPD ซ�้าลดลงและเพิ่มคุณภาพชีวิตผู้ป่วย COPD 

ให้ดีขึ้นต่อไป

ดังนั้นบทบาทของผู้บริหารองค์กรพยาบาลจึงควร

พัฒนารูปแบบการวางแผนจ�าหน่ายผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้น

เรื้อรัง โดยมีรูปแบบการวางแผนจ�าหน่ายผู้ป่วยโรคปอด 

อุดกั้นเรื้อรัง ประกอบด้วย 3 กลวิธี ได้แก่ (1) แผนการดูแล 

ผู้ป่วยแบบสหสาขาวิชาชีพ (2) รูปแบบการให้ความรู้แก่

ผู ้ป่วยและผู้ดูแล (3) การส่งต่อเพื่อการดูแลต่อเนื่องมี 

การก�าหนดเป้าหมายและระยะเวลาในการท�ากิจกรรมของ

แต่ละวิชาชีพให้ชัดเจน และเน้นให้ผู้ดูแลท่ีเป็นผู้รับผิดชอบ

หลักในการดูแลผู้ป่วยเมื่อกลับไปอยู่บ้าน เข้ามามีส่วนร่วม

ในการดูแล ท้ังนี้เพื่อให้ผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังได้รับ 

การดูแลอย่างต่อเนื่องและมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน

เนื่องจากเป็นงานวิจัยแบบภาคตัดขวางช ่วง

ระยะเวลาในเวลาหนึ่ง และศึกษาจากเวชระเบียนผู้ป่วยที่ 

ออกจากโรงพยาบาลไปแล้ว ท�าให้เป็นข้อจ�ากัดในงานวิจัย

ชิ้นนี้ที่ท�าให้ขาดตัวแปรที่เป็นปัจจัยเสี่ยงด้านพยาธิสภาพ

ของโรค COPD เช่น พันธุกรรม การสัมผัสต่อสิ่งกระตุ้น

ต่าง ๆ การสัมผัสควันบุหรี่มือสอง หรือ จ�านวนครั้งของ

การกลับมานอนซ�้าในผู้ป่วยแต่ละคน

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งนี้

ควรเลือกศึกษาปัจจัยที่สามารถอธิบายจากพยาธิ

สภาพของผูป่้วยเชือ่มโยงกบัปัจจยัเสีย่งต่อการกลบัมานอน

ซ�้าใน 28 วันของผู้ป่วย COPD

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป

1. ควรศึกษาวิจัยแบบไปข้างหน้าเก่ียวกับคุณภาพ

ชีวิตและแรงสนับสนุนทางสังคมของผู้ป่วย COPD

2. ควรศกึษาวจิยัเกีย่วกบัปัจจยัท่ีเกีย่วกบัการมารบั

บริการของผู้ป่วย COPD ท่ีห้องฉุกเฉินโรงพยาบาลอ่างทอง
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บทคัดย่อ

การวิจัยครั้งนี้เป็นงานวิจัยเชิงท�านาย มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ และ

ปัจจัยท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศของวัยรุ่นหญิงตอนต้น กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนหญิงช้ันมัธยมศึกษา 

ตอนต้นอายุ 12-16 ปี จ�านวน 98 คน เลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มแบบช้ันภูมิ เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถาม

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ การก�ากับดูแลของบิดามารดา ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ 

ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศ ได้ค่าความเชื่อมั่น (reliability) เท่ากับ .72, .73, .73, .79 และ .84 ตามล�าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา 

และวิเคราะห์พหุคูณถดถอยถดถอยแบบเชิงชั้น ผลการวิจัยพบว่า พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศโดยรวมมีค่า

เฉลี่ยอยู่ในระดับมากเท่ากับ 4.93 (SD = 1.44) ปัจจัยท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ พบว่า ทัศนคติต่อ

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ และการรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันความเสี่ยงทางเพศ สามารถ

ร่วมกันท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศได้ร้อยละ 44.8 (R2 = .448, Fchange
 = 7.746, p < .01) จากผล 

การวิจัยมีข้อเสนอแนะว่า ควรส่งเสริมทัศนคติ และการรับรู้ความสามารถของตนเอง เพื่อให้วัยรุ่นสามารถป้องกันตนเอง

ให้ปลอดภัยจากการพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ

ค�าส�าคัญ: พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ, วัยรุ่นหญิงมัธยมศึกษาตอนต้น

Abstract

This research is a predictive research. The purpose was to study sexual risk prevention  

behaviors and predictors of preventing sexual risk behaviors among female early adolescents. 98  

junior high school students aged 12-16 years were recruited by stratified random. Research instrument 

were sexual risk prevention behaviors, parental monitoring, knowledge about preventing sexual risk 

behaviors, attitude towards preventing sexual risk behaviors and self-efficacy to preventing sexual 

risk behaviors. Reliability of this questionnaires were .72, .73, .73, .79 and .84 respectively. Data were 

analyzed using descriptive statistics and Hierarchical regression analysis. Result revealed that the mean 
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บทน�า

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ หมายถึง 

การเอาตัวรอดจากเหตุการณ์เสี่ยงทางเพศที่น�าไปสู่การ

ป้องกันการตั้งครรภ์ การป้องกันโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

โดยใช้ทักษะปฏิเสธในการป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ 

(Phoochaemchot & Chomnirat, 2012; Fisher, 1997) 

ในสถานการณ์ปัจจุบันทั้งทั่วโลกและไทย วัยรุ่นเป็นวัยที่มี

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศมากโดยเฉพาะวัยรุ่นหญิง มีเพศ

สมัพันธ์ก่อนวยัอนัควร ดังการศกึษาพฤติกรรมเสีย่งทางเพศ

ของวัยรุ่นหญิง ในรัฐเวสเวอจิเนียร์ประเทศสหรัฐอเมริกา 

พบว่า วัยรุ่นเริ่มมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกอายุน้อยกว่า 15 ปี 

มีเพศสัมพันธ์มากกว่า 6 ครั้ง/เดือน มีคู่นอนตั้งแต่ 2 คน

ขึ้นไป ไม่มีการป้องกันการตั้งครรภ์มากกว่าร้อยละ 50 

(Wang et al., 2008) ส�าหรับประเทศไทย จากการส�ารวจ

ของส�านักส่งเสริมและพิทักษ์เยาวชน (Youth Promotion 

and Protection Office, 2010) พบว่า เด็กวัยรุ่นหญิงมี

เพศสัมพันธ์ครั้งแรกเมื่ออายุน้อยเพียง 10 ปีเท่านั้น

ผลของการมีพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิง 

ท�าให้เกิดการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ จากข้อมูลการส�ารวจ

ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (Department of 

Health, 2010) พบว่า วัยรุ่นหญิงอายุต�่ากว่า 20 ปี ม ี

การตัง้ครรภ์แบบไม่พงึประสงค์สงูอนัดับที ่1 ของทวปีเอเชยี

ถึงร้อยละ 16.2 ในปี 2553 และสูงเป็นอันดับที่ 2 ของโลก 

ซึ่งในจังหวัดฉะเชิงเทรามีอัตราการคลอดบุตรของมารดาท่ี

มีอายุน้อยกว่า 15 ปี ร้อยละ 0.71 มากเป็นอันดับ 8 ของ

ประเทศไทย และมากเป็นอันดับที่ 1 ของศูนย์อนามัยท่ี 3 

และทีส่�าคญัจากการส�ารวจผูท้ีม่ารบับรกิารฝากครรภ์คลอด

score of sexual risk prevention behaviors were 4.93 (SD = 1.44). The predictor of preventing sexual 

risk behaviors were attitude towards preventing sexual risk behaviors and self-efficacy to preventing  

sexual risk behaviors, together accounted for 44.8% of the variance (R2 = .448, Fchange = 7.746,  

p < .01). The results of this study suggest that nurses should promote attitude towards preventing sexual 

risk behaviors and self-efficacy to protect female early adolescents from the sexual risk behaviors.

Keywords: preventing sexual risk behavior, female teenager studying in lower secondary 

ที่โรงพยาบาลบางคล้า จังหวัดฉะเชิงเทรา ในปี 2554 ของ

ปฏิญญา เอี่ยมส�าอางค์, รุ่งรัตน์ ศรีสุริยเวศน์ และ พรนภา 

หอมสินธุ์ (Aeamsamarng, Srisuriyawet & Homsin, 

2013) พบว่า มีหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่นท่ีมารับบริการมากถึง

ร้อยละ 30 ของหญิงตั้งครรภ์ทั้งหมด ซึ่งเกินกว่าที่องค์การ

อนามัยโลก (World Health Organization, 1995) ได้

ก�าหนดไว้ว่า อัตราการตั้งครรภ์วัยรุ่นหญิงอายุต�่ากว่า 20 ปี 

ควรน้อยกว่าร้อยละ 10 ดังช้ีให้เห็นว่าปัญหาการตั้งครรภ์

ในวัยรุ่นเป็นปัญหาท่ีส�าคัญ

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ สามารถป้องกันและแก้ไข 

ได้จากการลดพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ จากการทบทวน

วรรณกรรม พบว่า พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศเกิดจาก  

การไม่ได้ตั้งใจจะมีเพศสัมพันธ์ (Piumwattanasup,  

Chantaluk, 2009) อทิธพิลต่อกลุม่เพือ่น (Prasartwanakit,  

Songwathana & Phetcharat, 2009) สื่อยั่วยุทาง

เพศ (Saipanich, Suntrayuth & Thongson, 2012)  

การดื่มแอลกอฮอล์ (Jackson, Sweeting & Haw, 

2013) ขาดความรู้สึกมีคุณค่าต่อตนเอง (Rawajai, 2011)  

ทัศนคคติต่อพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ (Chaikoolvatana,  

Praditsathaporn & Kamkhieo, 2013) สิ่งต่าง ๆ  เหล่านี้ 

น�าไปสู ่การมีพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ และส่งผลให้เกิด 

ผลกระทบต่าง ๆ ตามมา จึงต้องมีการป้องกันการเกิด

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ ่นหญิง ดังการศึกษาของ 

ณฐาภพ ระวะใจ (Rawajai, 2011) ท่ีศึกษาพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ พบว่า นักศึกษาในสถานศึกษา

สังกัดส�านักงานคณะกรรมการอาชีวศึกษามีพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศในระดับปานกลาง
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ดังที่กล่าวมาแล้วข้างต้น พบว่าพฤติกรรมป้องกัน

ความเส่ียงทางเพศมคีวามส�าคญัยิง่ต่อการป้องกนัและแก้ไข

ปัญหาพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ ่นหญิงตอนต้นได้  

ดังนั้นผู ้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาปัจจัยท�านายพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิงตอนต้น เพื่อน�า

ผลของการวิจัยไปเป็นข้อมูลในการวางแผนการพยาบาล 

ด้านการลดผลกระทบของการมีเพศสัมพันธ์ รวมถึงเป็น

ข้อมูลพ้ืนฐานในการสอนสุขศึกษาในโรงเรียนในการ

ป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิงตอนต้นให้มี

ประสิทธิภาพ และมั่นคงถาวร

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง 

เพศในวัยรุ่นหญิงตอนต้น

2. เพ่ือศึกษาปัจจัยท�านายพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศของวัยรุ่นหญิงตอนต้น

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

การศึกษาคร้ังน้ีใช้กรอบแนวคิดทฤษฎีการให้

ข้อมูลข่าวสาร การสร้างแรงจูงใจ และทักษะพฤติกรรม 

(The Information Motivation Behavioral Skills--IMB 

Model) (Fisher, Fisher & Shuper, 2009) ประกอบ

ด้วยองค์ประกอบ 3 ประการคือ (1) การให้ข้อมูลข่าวสาร 

(information) ได้แก่ ปัจจัยความรู้ หรือข้อมูลต่างๆ ที่

เกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ เป็นความเข้าใจเบ้ืองต้นท่ี

จะปฏิบัติ หรือป้องกันตนเองให้รอดพ้นจากพฤติกรรม

เสี่ยงทางเพศ (2) การสร้างแรงจูงใจ (motivation) 

ได้แก่ ปัจจัยระดับบุคคล เจตคติ ความเชื่อ ความรู้สึกต่อ

พฤติกรรมนั้น รวมถึงความเช่ือเก่ียวกับปัจจัยเสี่ยงต่อการ

เกิดโรค ปัจจัยระดับสังคม การรับรู้ของบุคคลกลุ่มที่บุคคล 

อาศัยอยู่ มีความส�าคัญกับบุคคลนั้น และต้องการให้บุคคล

นั้นปฏิบัติ หรือไม่ปฏิบัติพฤติกรรมนั้นมากน้อยเพียงใด 

เป็นทัศนคติหรือแรงจูงใจ จากครอบครัวหรือสังคม และ

สิ่งแวดล้อม ที่เป็นสิ่งยึดเหนี่ยว และโน้มน้าวให้เกิดแรง

จูงใจที่จะปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกัน และ (3) ทักษะ

พฤติกรรม (behavior skill) ได้แก่ ทักษะที่จ�าเป็นต่อ 

การปฏิบัติพฤติกรรม การที่บุคคลมีการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองท้ังในด้านทักษะการตัดสินใจ หรือทักษะการ

ปฏิเสธ จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง พบว่า

ปัจจัยท่ีมีความส�าคัญต่อพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศ ท้ัง 3 องค์ประกอบ มีดังนี้ (1) การให้ข้อมูลข่าวสาร 

ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ 

(Mongkuo, Mushi, & Thomas, 2010; Cai et al., 2013) 

(2) การสร้างแรงจูงใจ ได้แก่ ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ (Taikanong, Chomson, & 

Nimitrarnan, 2011; Puntang, Toonsiri & Junpraasert, 

2014) และการก�ากับดูแลของบิดามารดา (Tipwareerom 

& Sarapanich, 2012; Bunyat, 2013; Diloksumpun, 

Namma & Niemkul, 2013) และ (3) ทักษะพฤติกรรม 

ได้แก่ การรับรู ้ความสามารถของตนเองในการป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศ (Huy et al., 2010; Batcharuen, 

Panan & Arpaporn, 2012) กล่าวคือ หากวัยรุ่นหญิง

ตอนต้นมีความรู ้เกี่ยวกับการป้องกันพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศท่ีดี ทัศนคติต ่อพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสีย่งทางเพศเชงิบวก มกีารก�ากบัดแูลของบดิามารดา

ที่ดี และการรับรู ้ความสามารถของตนเองที่ดี จะแสดง

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศที่ดีได้ แสดงกรอบ

แนวคิดของงานวิจัยได้ดังภาพ 1
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กรอบแนวคิดการวิจัย

การให้ข้อมูลข่าวสาร

- ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ 

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศของวัยรุ่น

การสร้างแรงจูงใจ

- ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ

- การก�ากับดูแลของบิดามารดา

ทักษะพฤติกรรม

- การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศ 

ภาพ 1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย

สมมติฐานการวิจัย

ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศ ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ 

การก�ากับดูแลของบิดามารดา และการรับรู้ความสามารถ

ของตนเองในการป้องกันความเสี่ยงทางเพศ สามารถ

ท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิง

มัธยมศึกษาตอนต้นได้

วิธีด�าเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยแบบหาความสัมพันธ์

เชิงท�านาย (correlational predictive research)  

กลุ ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนหญิงชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น 

ก�าลังศึกษาอยู่ในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ในเขต

อ�าเภอบางคล้า จังหวัดฉะเชิงเทรา ค�านวณกลุ่มตัวอย่าง

จากสูตร ของ Tabachnick and Fidell (2007) ได้จ�านวน

กลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 82 คนและเพื่อเพิ่มอ�านาจการทดสอบ

ทางสถิติ และลดความคลาดเคลื่อน ในการวิจัยนี้ผู้วิจัยจึง

ได้เก็บกลุ่มตัวอย่างเพิ่มอีกประมาณร้อยละ 20 เพื่อป้องกัน

การสูญหาย (Srisatidnarakul, 2010) จึงได้จ�านวนกลุ่ม

ตัวอย่างเป็นจ�านวน 98 คน

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

การได้มาซ่ึงกลุ่มตัวอย่าง ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบ

ชัน้ภมู ิ(stratified sampling) จากประชากรซึง่เป็นนกัเรยีน

หญิงชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น ที่ก�าลังศึกษาอยู่ในเขตอ�าเภอ

บางคล้า จังหวัดฉะเชิงเทรา จ�านวน 11 โรงเรียน ประกอบ

ด้วยโรงเรียนขยายโอกาส จ�านวน 7 โรงเรียน ได้แก่ 

โรงเรียนวัดสามแยก โรงเรียนวัดบางกระเจ็ด โรงเรียนวัด

ใหม่บางคล้า โรงเรียนวัดสาวชะโงก โรงเรียนวัดเสม็ดเหนือ 

โรงเรียนวัดศรีสุตาราม และโรงเรียนวัดปากน�้า โรงเรียน

สังกัดส�านักงานเขตพื้นที่มัธยมศึกษา เขต 6 จ�านวน 2 

โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนวัดเปี่ยมนิโคธาราม และโรงเรียน

บางคล้าพิทยาคม โรงเรียนสังกัดองค์กรปกครองส่วน 

ท้องถิ่น จ�านวน 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนเทศบาล 1  

วัดแจ้ง โรงเรียนเทศบาล 2 วัดโพธิ์ มีจ�านวนนักเรียนหญิง

ตอนต้น รวมท้ังหมด 680 คน การสุ่มกลุ่มตัวอย่างโดยน�า

รายช่ือโรงเรียนท้ัง 11 แห่งมาจับฉลากคัดเลือกแบบไม่ใส่

คืน ได้โรงเรียนข้ึนมา 4 แห่ง ตามเกณฑ์การสุ่มเลือกร้อยละ 

30 (Worrakitkasemkul, 2011) ได้แก่ โรงเรียนบางคล้า

พทิยาคม โรงเรยีนวดัเสมด็เหนอื โรงเรยีนเทศบาล 1 วดัแจ้ง  

และโรงเรียนวัดเปี ่ยมนิโคธาราม หลังจากนั้นสุ ่มกลุ ่ม

ตัวอย่าง จากแต่ละโรงเรียนตามสัดส่วนขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
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โดยการจับฉลากสุ่มเลือกห้องเรียน และเก็บข้อมูลนักเรียน

หญิงทั้งหมดในห้องเรียน ดังต่อไปนี้ 

โรงเรียนบางคล้าพิทยาคม จ�านวน 6 ห้องเรียน 

จับฉลากสุ่มแบบไม่ใส่คืนขึ้นมา 3 ห้องเรียน คือ 1/2, 2/2 

และ 3/1 จ�านวน 20 คน โรงเรียนวัดเสม็ดเหนือ จ�านวน 

3 ห้องเรียน จับฉลากสุ่มแบบไม่ใส่คืนขึ้นมา 2 ห้องเรียน 

คือ 1/1 และ 3/1 จ�านวน 32 คนโรงเรียนเทศบาล 1 วัด

แจ้ง มี 9 ห้องเรียน จับฉลากสุ่มแบบไม่ใส่คืน ขึ้นมา 3 

ห้องเรียน คือ 2/1, 2/3 และ 3/1 จ�านวน 43 คน และ

โรงเรียนวัดเปี่ยมนิโคธาราม มี 3 ห้องเรียน ฉลากสุ่มแบบ

ไม่ใส่คืน ขึ้นมา 1 ห้องเรียน คือ 3/1 จ�านวน 20 คน รวม

กลุม่ตวัอย่างทัง้หมด 115 คนหลงัจากนัน้เกบ็ข้อมลูนกัเรยีน

หญิงทั้งหมดในห้องเรียน จากการเก็บข้อมูลพบว่าตอบ

แบบสอบถามไม่สมบูรณ์ 17 คน ผู้วิจัยจึงตัดออก เหลือ 

กลุ่มตัวอย่างจ�านวน 98 คน

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย

ส ่วนที่  1 แบบสอบถามข ้อมูลทั่ ว ไป เป ็น

แบบสอบถามที่ผู ้วิจัยสร้างขึ้น เป็นแบบเลือกตอบ แบ่ง

ออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้ ข้อมูลทั่วไปของนักเรียนหญิง ได้แก่ 

อายุ เกรดเฉล่ีย ระดับการศึกษา ประวัติการมีคนรัก และ

ข้อมูลทั่วไปของผู้ปกครอง ได้แก่ อายุ สถานภาพของบิดา

มารดา อาชีพ รายได้ของครอบครัว

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามพฤติกรรมป้องกันความ

เส่ียงทางเพศ โดยผูว้จิยัน�ามาจากแบบวดัพฤตกิรรมป้องกนั 

การเสีย่งทางเพศของณฐาภพ ระวะใจ (Rawajai, 2011) ซึง่

แบบสอบถามเป็นแบบมาตราประมาณค่า (rating scale) 

มี 6 ระดับ ประกอบด้วย “จริงที่สุด” ถึง “ไม่จริงเลย” 

โดยมีข้อความทั้งทางบวกและทางลบ โดยข้อความทาง

บวกมีทั้งหมด 9 ข้อได้แก่ 1, 2, 3, 5, 7, 13, 15,16 และ 

19 ข้อความทางลบมีทั้งหมด 12 ข้อ ได้แก่ 4, 6, 8, 9, 

10, 11, 12, 14, 17, 18, 20 และ 21 รวมแบบสอบถาม

มีจ�านวน 21 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนน ถ้าเป็นข้อความ

ทางบวก “จริงที่สุด” เท่ากับ 6 คะแนน คะแนนจะลดลง

มาตามล�าดับจนถึง “ไม่จริงเลย” เท่ากับ 1 คะแนน และ

ถ้าเป็นข้อความทางลบ คะแนนจะตรงกันข้ามกับทางบวก 

คะแนนมีตั้งแต่ 21-126 คะแนน

ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามความรู้เก่ียวกับพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ เป็นแบบสอบถามที่ผู ้วิจัย 

สร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง จ�านวน 

15 ข้อ แบบสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ 3 ตัวเลือก เกณฑ์

การให้คะแนน ตอบถูกให้ข้อละ 1 คะแนน ถ้าตอบผิดให้ 

0 คะแนน คะแนนมีตั้งแต่ 0-15 คะแนน 

ส่วนท่ี 4 แบบสอบถามทัศนคติต่อการมีพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ วัดโดยการใช้แบบสอบถามท่ี 

ผู้วิจัยสร้างข้ึน จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง ซึ่ง

แบบสอบถามเป็นแบบมาตราประมาณค่า (rating scale) 

มี 5 ระดับ ประกอบด้วย“เห็นด้วยมากที่สุด” จนถึง  

“ไม่เห็นด้วยเลย” โดยมีข้อความทางบวก และทางลบ โดย

มีข้อความทางบวกท้ังหมด 6 ข้อ ได้แก่ 1, 2, 4, 5, 9 และ 

10 ข้อความทางลบมี 7 ข้อ ได้แก่ 3, 6, 7, 8, 11, 12 และ 

13 รวมแบบสอบถามมทีัง้หมด 13 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนน  

ถ้าเป็นข้อความทางบวก “เห็นด้วยมากท่ีสุด” เท่ากับ 5 

คะแนน คะแนนจะลดลงมาตามล�าดบัจนถึง “ไม่เหน็ด้วยเลย”  

เท่ากับ 1 คะแนน ถ้าเป็นข้อความทางลบ คะแนนจะตรง

กันข้ามกับทางบวก คะแนนมีตั้งแต่ 13-65 คะแนน 

ส่วนที่ 5 แบบสอบถามการก�ากับดูแลของบิดา

มารดา ผู้วิจัยน�ามาจากแบบสอบถามของกรรนิกา บัญญัติ 

(Bunyat, 2013) วัดโดยใช้แบบมาตราประมาณค่า (rating  

scale) มี 4 ระดับ ประกอบด้วย “เป็นประจ�า” จนถึง 

“ไม่เคยเลย” โดยมีข้อความท้ังทางบวก และทางลบ โดย

ข้อความทางบวกมี 10 ข้อ ได้แก่ 1, 2, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 

10 และ 11 และข้อความทางลบ มี 1 ข้อ คือ ข้อ 3 รวม

แบบสอบถามมีจ�านวน 11 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนน ถ้า

เป็นข้อความทางบวก ให้ “เป็นประจ�า” เท่ากับ 3 คะแนน 

คะแนนจะลดลงมาตามล�าดับจนถึง “ไม่เคยเลย” เท่ากับ 

0 คะแนน และถ้าเป็นข้อความทางลบ คะแนนจะตรงกัน

ข้ามกับทางบวก คะแนนมีตั้งแต่ 0-33 คะแนน 

ส่วนท่ี 6 แบบสอบถามการรับรู ้ความสามารถ

ของตนเองต่อพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ เป็น

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น จากการทบทวนวรรณกรรม

ท่ีเก่ียวข้อง วัดโดยใช้แบบมาตราประมาณค่า (rating 

Scale) มี 5 ระดับ ประกอบด้วย “ท�าได้มั่นใจมากที่สุด” 
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จนถึง “ท�าไม่ได้” โดยมีข้อความทั้งทางบวกและทางลบ 

โดยข้อความทางบวกมีทั้งหมด 9 ข้อ ได้แก่ 1, 2, 3, 4, 

5, 6, 7, 8 และ 9 ข้อความทางลบมี 1 ข้อ คือ ข้อ 10 

รวมแบบสอบถามมีจ�านวน 10 ข้อ เกณฑ์การให้คะแนน  

ถ้าเป็นข้อความทางบวก “ท�าได้มั่นใจมากที่สุด” เท่ากับ 

5 คะแนน คะแนนจะลดลงมาตามล�าดับจนถึง “ท�าไม่ได้”  

เท่ากับ 1 คะแนน ถ้าเป็นข้อความทางลบ คะแนนจะ 

ตรงข้ามกับทางบวก คะแนนมีตั้งแต่ 10-50 คะแนน 

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู้วิจัยด�าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง 

โดยใช้แบบสอบถาม ตามขั้นตอน ดังนี้

1. ผู ้วิจัยพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่างโดยเสนอ

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิต

ศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา ผ่าน 

การรับรองจริยธรรม รหัส 02-02-2559

2. น�าหนังสือจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์

มหาวิทยาลัยบูรพา เสนอผู้อ�านวยการโรงเรียนทั้ง 4 แห่ง 

เพื่อขออนุญาตในการเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้รับอนุญาต

แล้ว ผู้วิจัยจะเข้าพบครูประจ�าชั้น และผู้ที่เกี่ยวข้อง เพื่อ

แนะน�าตนเอง ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการท�าวิจัย และ 

ขอความร่วมมือในการท�าวิจัย

3. ผู ้วิจัยมอบเอกสารชี้แจงและใบยินยอมการ 

เข้าร่วมวิจัย ให้ผู้ปกครองตอบ และให้นักเรียนน�ากลับมา

ส่งในวันต่อมาตามที่ได้นัดหมายไว้

4. ผู้วิจัยจะอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจวิธีตอบ

แบบสอบถามที่เตรียมไว้ หากมีข้อสงสัยกลุ ่มตัวอย่าง

สามารถสอบถามผู ้วิจัยได้ตลอดเวลา ก�าหนดเวลาใน

การตอบแบบสอบถาม 50 นาที เมื่อตอบแบบสอบถาม

เสร็จแล้วให้น�ามาใส่กล่องทึบที่เตรียมไว้ให้หน้าห้องเพื่อ

เป็นการรักษาความลับข้อมูลที่ตอบในแบบสอบถาม เมื่อได้

แบบสอบถามครบตามจ�านวน 98 คนแล้ว ผู้วิจัยน�าข้อมูล 

ท่ีได้จากการตอบแบบสอบถามมาคิดคะแนนตามเกณฑ์ 

แล้วน�ามาวิเคราะห์ข้อมลูตามวธิกีารทางสถติิทีไ่ด้วางแผนไว้ 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

การวิจัยครั้งนี้วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรม

สถิติส�าเร็จรูป โดยก�าหนดค่าความมีนัยส�าคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 ดังนี้

1. วเิคราะห์ข้อมลูทัว่ไป โดยใช้การแจกแจงความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และพิสัย

2. วิเคราะห์อ�านาจท�านาย ปัจจัยที่มีผลต่อ

พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ โดยการวิเคราะห์

ข้อมูลด้วยสถิติสมการถดถอยแบบเชิงช้ัน (hierarchical 

multiple regression)

ผลการวิจัย

1. กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนหญิง มีอายุระหว่าง 

12–16 ปี มีอายุเฉลี่ย 13.6 ปี (SD = .89) เกรดเฉลี่ยมี

ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.17 (SD = .49) นักเรียนหญิงส่วนมาก

เคยมีแฟนแล้ว (ร้อยละ 74.5) ในจ�านวนนี้มีแฟนมากกว่า 

1 คน (ร้อยละ 79.7) และมีแฟนคนเดียว (ร้อยละ 20.3) 

นักเรียนส่วนมากอาศัยอยู่กับมารดาและบิดา ร้อยละ 50 

รองลงมา อยู่กับมารดา (ร้อยละ 14.3) สถานภาพของ

บิดามารดา อาศัยอยู่ด้วยกัน (ร้อยละ 57.2) ผู้ปกครอง 

ส่วนมากประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป (ร้อยละ 51) โดยส่วน

มากมีรายได้น้อยกว่า 10,000 บาท/เดือน (ร้อยละ 57.2)

2. คะแนนความรู ้ เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศ ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศ การก�ากับดูแลของบิดามารดา  

การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันความเสี่ยง 

ทางเพศ และพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศใน 

วัยรุ ่นหญิงตอนต้น ผลการศึกษาพบว่า กลุ ่มตัวอย่างมี 

ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันความพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ

ในระดับปานกลาง มีคะแนนเฉลี่ย 10.08 (SD = 1.82) 

มีทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ

ในระดับปานกลาง มีค่าเฉลี่ย 3.51 (SD = .45) ได้รับ 

การก�ากับดูแลของบิดามารดาในระดับปานกลาง มีคะแนน

เฉลี่ย 21.86 (SD = 6.45) มีการรับรู้ความสามารถของ

ตนเองในการป้องกันความเสี่ยงทางเพศในระดับมาก  
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มีค่าเฉล่ีย 3.97 (SD = .73) และพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสีย่งทางเพศในวยัรุน่หญงิตอนต้น พบว่านกัเรยีนหญงิ

มคีะแนนเฉลีย่พฤตกิรรมป้องกนัความเสีย่งทางเพศโดยรวม

เท่ากับ 4.93 (SD = 1.44) อยู่ในระดับมาก ดังตาราง 1

ตาราง 1

ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ การก�ากับดูแลของบิดามารดา และการรับรู้ความสามารถของตนเองต่อพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศ (n = 98)

ตัวแปร ค่าที่เป็นไปได้ ค่าที่เป็นจริง SD ระดับ

- ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ 1-15 4-14 10.08 1.82 ปานกลาง

- ทศันคตต่ิอการมพีฤติกรรมป้องกนัความเสีย่งทางเพศ 1-5 1-5 3.51 .45 ปานกลาง

- การก�ากับดูแลของบิดามารดา 0-33 6-33 21.86 6.50 ปานกลาง

- การรับรู้ความสามารถของตนเองในการ ป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศ

1-5 1-5 3.97 .73 มาก

- พฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิง

ตอนต้น

1-6 1-6 4.93 1.44 มาก

3. ปัจจัยท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศในวันรุ่นหญิงมัธยมศึกษาตอนต้น โดยใช้ทฤษฎีการให้

ข้อมูลข่าวสาร การสร้างแรงจูงใจ และทักษะพฤติกรรม  

พบว่า ตัวแปรที่มีน�้าหนักในการท�านายสูงสุด คือ ทัศนคติ

ต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ (β = .478) 

รองลงมาคอื การรบัรูค้วามสามารถของตนเองในการป้องกนั

ความเสี่ยงทางเพศ (β = .242) โดยท้ัง 2 ตัวแปรสามารถ

ร่วมกันท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศได ้

ร้อยละ 44.8 (R2 = .448, Fchange = 7.746, p < .01)  

ดังตาราง 2

ตาราง 2

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณระหว่างตัวแปรท�านายกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิงมัธยมศึกษา

ตอนต้น (n = 98)

ตัวแปรท�านาย
ขั้นที่ 1 ขั้นที่ 2 ขั้นที่ 3

B SE(B) β B SE(B) β B SE(B) β
- ความรู้เกี่ยวกับพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศ

2.455 .800 .299** 1.000 .695 .122 .625 .684 .076

- ทศันคตต่ิอการมพีฤติกรรม

ป้องกนัความเสีย่งทางเพศ

1.372 .213 .540*** 1.215 .213 .478***

- การก�ากบัดแูลของบดิามารดา .329 .192 .143 .207 .190 .090

- การรับรู้ความสามารถของ

ตนเองต่อพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศ

.490 .176 .242**
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ตาราง 2

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์พหุคูณระหว่างตัวแปรท�านายกับพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่นหญิงมัธยมศึกษา

ตอนต้น (n = 98) (ต่อ)

ตัวแปรท�านาย
ขั้นที่ 1 ขั้นที่ 2 ขั้นที่ 3

B SE(B) β B SE(B) β B SE(B) β
R2 .089 .402 .448

Adj R2 .080 .383 .424

R2 change .089 .312 .046

F change 9.416** 24.549*** 7.746**

**p < .01, ***p < .001

การอภิปรายผล

จากผลการวจิยัสามารถอภปิรายผลตามสมมตฐิาน

ของการวิจัยได้ดังต่อไปนี้

ปัจจยัท�านายพฤตกิรรมป้องกนัความเสีย่งทางเพศ

ในวยัรุ่นหญิงมธัยมศกึษาตอนต้น โดยใช้ทฤษฎกีารให้ข้อมลู

ข่าวสาร การสร้างแรงจูงใจ และทักษะพฤติกรรม พบว่า  

ตัวแปรที่มีน�้าหนักในการท�านายสูงสุด คือ ทัศนคติต่อ 

การมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศ (β = .478)  

รองลงมาคอื การรบัรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกนั

ความเสี่ยงทางเพศ (β = .242) โดยทั้ง 2 ตัวแปรสามารถ

ร่วมกันท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศได ้

ร้อยละ 44.8 สามารถอภิปรายได้ดังนี้

1. ปัจจัยด้านการสร้างแรงจูงใจ ผลการศึกษา 

พบว่า ทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง

ทางเพศ สามารถท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยง

ทางเพศได้ร้อยละ 36.1 เมื่อพิจารณาข้อมูลเป็นรายข้อ  

พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติต่อการมีพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศอยู่ในระดับมากในเรื่องไม่ชอบดูภาพโป๊ 

(  = 4.45, SD = 1.15) ไม่ชอบไปไหนมาไหนกับเพื่อนชาย

สองต่อสอง (  = 4.29, SD = 1.06) และสามารถปฏิเสธ

เม่ือเพื่อนชายชวนมีเพศสัมพันธ์ (  =3.87, SD = 1.58)  

อภิปรายได้ว่า ทัศนคติและค่านิยมในตัวบุคคลเกิดจาก

ประสบการณ์การเรียนรู ้ภายในตัวบุคคล และเกิดจาก

ครอบครัว ถ้าบุคคลมีความเชื่อว่าท�าพฤติกรรมใดแล้วได้

ผลทางบวก ก็มีแนวโน้มที่ดีต่อทัศนคตินั้น (Ajzen, 1991) 

ทั้งนี้อาจเกิดจากการที่กลุ่มตัวอย่างส่วนมากอาศัยอยู่กับ

บิดามารดาหรือผู ้ปกครอง มีที่พึ่งทางจิตใจ และได้รับ 

การอบรมสั่งสอนในการปฏิบัติตนในทางที่ เหมาะสม  

ให้ตั้งใจศึกษาเล่าเรียน โดยทางโรงเรียนได้มีการสอนให้

ความรู้เรื่องเพศศึกษารอบด้าน เป็นการปรับทัศนคติที่ดี

ในเรื่องเพศให้กับนักเรียน และได้มีการให้ผู้ปกครองเข้ามา 

มีส่วนร่วมให้การอบรมสั่งสอนให้นักเรียนมีทัศนคติและ

การปฏิบัติตนท่ีเหมาะสมเพื่อป้องกันและแก้ไขปัญหา 

การตั้งครรภ์ในวัยรุ ่น จากส�านักงานกองทุนสนับสนุน 

การสร้างเสริมสุขภาพ ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎีการให้ข้อมูล

ข่าวสาร การสร้างแรงจูงใจ และทักษะพฤติกรรมของ 

Fisher, Fisher and Shuper (2009) ได้กล่าวไว้ว่าบุคคล

จะมีพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศได้นั้น เกิดจาก

ทศันคตภิายในตวับคุคลทีไ่ด้รบัการสนบัสนนุทางสงัคมและ

ครอบครัวท่ีเคารพนับถือ สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่มี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศของเยาวชนไทยในกลุ่ม

นักศึกษาในมหาวิทยาลัย พบว่า ทัศนคติท่ีมีต่อพฤติกรรม

เสี่ยงทางเพศ สามารถท�านายพฤติกรรมทางเพศได้ร้อยละ 

63.3 (Vantamay, 2007) 

2. ปัจจัยด้านทักษะพฤติกรรม ผลการวิจัยพบว่า  

การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันความเสี่ยง

ทางเพศ สามารถท�านายพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศได้ร้อยละ 

7.2 จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลเป็นรายข้อ พบว่า นักเรียน

สามารถปฏิเสธการมีเพศสัมพันธ์ในวัยเรียน มีค่าเฉลี่ยอยู่

ในระดับมาก (  = 4.33, SD = 1.06) และการไม่อยู่กับ
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ฝ่ายชายสองต่อสอง มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (  = 4.17, 

SD = 1.20) อภิปรายได้ว่า นักเรียนมีความเชื่อว่าตนเอง  

มีความสามารถคิดวิเคราะห์ปฏิบัติพฤติกรรมที่เหมาะสม  

ที่ต้องการได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎ ี

การให้ข้อมลูข่าวสาร การสร้างแรงจงูใจ และทกัษะพฤตกิรรม 

ของ Fisher, Fisher and Shuper (2009) ที่กล่าวไว้ว่า

บุคคลจะปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทางเพศได้ขึ้น

อยู่กับทัศนคติการตัดสินใจ และการรับรู้ความสามารถของ

ตนเองที่จะปฏิบัติพฤติกรรมนั้น หรือการรับรู้วิทยาการทาง

ด้านการแพทย์ต่างๆ กจ็ะมแีนวโน้มในการปฏบิตัพิฤตกิรรม

ในการป้องกัน ซึ่งถ้าบุคคลมีแรงจูงใจที่เกิดจากตัวบุคคล  

มคีวามเชือ่มัน่ในตวับคุคล กต้็องป้องกนัไม่ให้เกดิพฤตกิรรม

เส่ียงจากตัวบุคคล (Bandura, 1989; Fisher & Fisher, 

1992) สอดคล้องกับงานวิจัยของวัชราภรณ์ บัตรเจริญ, 

ปาหนัน พิชยภญิโญ และอาภาพร เผ่าวฒันา (Batcharuen, 

Panan, & Arpaporn, 2012) ทีพ่บว่าการรบัรูค้วามสามารถ

ของตนเองในการหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ มี 

ความสมัพนัธ์ทางลบกบัพฤติกรรมเสีย่งทางเพศและสามารถ

ร่วมท�านายพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศได้ร้อยละ 39.5 และ 

การศึกษาของวรรณศิริ ประจันโน (Prachanno, 2017) 

พบว่า การรับรู้ความสามารถในการปฏิเสธพฤติกรรมที่

น�าไปสู่การมีเพศสัมพันธ์สามารถร่วมท�านายพฤติกรรม

เพศของนักเรียนประถมศึกษาตอนปลายได้ร้อยละ 30.6

3. ปัจจัยที่ไม่สามารถท�านายพฤติกรรมป้องกัน

ความเสี่ยงทางเพศ ในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า ความรู ้ 

เกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ และการก�ากับดูแลของ

บิดา ไม่สามารถท�านายพฤติกรรมป้องกันความเสี่ยงทาง

เพศในวัยรุ่นหญิงมัธยมศึกษาตอนต้นได้ สามารถอภิปราย

ได้ว่า กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาอยู่ในระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 

(ม.1-ม.3) ผลการศกึษาพบว่ากลุม่ตวัอย่างมคีวามรูเ้กีย่วกบั

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในระดับปานกลาง จึงท�าให้ความรู ้

เกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศไม่แตกต่างกันมากนัก 

นอกจากน้ีนักเรยีนส่วนมากมเีกรดเฉลีย่ระดับปานกลางถึงดี 

(  = 3.17, SD = .49) และอยู่ในพื้นที่ชนบทมีกระบวนการ

จัดการเรียนการสอนที่คล้ายคลึงกัน เช่นเดียวกับการศึกษา

ของณฐาภพ ระวะใจ (Rawajai, 2011) พบว่านักศึกษา

ที่มีระดับการศึกษาที่แตกต่างกัน มีพฤติกรรมป้องกัน 

ความเสี่ยงทางเพศไม่แตกต่างกัน 

การก�ากับดูแลของบิดามารดา สามารถอภิปราย

ได้ว่า กลุ่มตัวอย่างยังเป็นเด็กวัยรุ ่นตอนต้นที่อยู่ในช่วง

ท่ีเปลี่ยนผ่านระหว่างเด็กกับวัยรุ่น และส่วนใหญ่ใช้เวลา 

อยู่โรงเรียนจึงให้ความส�าคัญกับกลุ่มเพื่อนและมีพฤติกรรม

เลียนแบบเพื่อนมากกว่า ท่ีจะปรึกษาบิดามารดาในเรื่อง

การป้องกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ (Rawajai, 2011)  

ดงันัน้การก�ากบัดแูลของบดิามารดาจงึไม่มผีลต่อพฤตกิรรม

ป้องกนัความเสีย่งทางเพศในวยัรุน่หญงิตอนต้นด้วยเช่นกนั 

สอดคล้องกับการศึกษาของวัชราภรณ์ บัตรเจริญ, ปาหนัน 

พชิยภญิโญ และอาภาพร เผ่าวฒันา (Batcharuen, Panan, 

& Arpaporn, 2012) ที่พบว่า การอาศัยอยู่กับบิดามารดา

ไม่สามารถท�านายพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศของวัยรุ ่นได้  

เช่นเดยีวกบัการศกึษาของวรรณศริ ิประจนัโน (Prachanno, 

2017) พบว่าการควบคุมก�ากับติดตามของผู้ปกครองไม่มี

อิทธิพลต่อพฤติกรรมทางเพศของนักเรียนประถมศึกษา

ตอนปลาย

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งนี้

1. เป็นแนวทางให้พยาบาลวางแผนในการป้องกัน

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในเด็กวัยรุ่นตอนต้นโดยส่งเสริมให้

เด็กวัยรุ่นประเมินความสามารถของตนเองในการป้องกัน

พฤตกิรรมเสีย่งทางเพศ เพือ่เสรมิสร้างทักษะการดแูลตนเอง 

และรู้เท่าทันสถานการณ์สภาพสังคมท่ีเปลี่ยนแปลงไป

2. เป็นแนวทางในการสร้างเสริมทักษะ และแรง

จงูใจในการให้เดก็วยัรุน่มทีศันคตทิีเ่หมาะสมในการป้องกนั

ปัญหาพฤติกรรมทางเพศท่ีไม่เหมาะสม

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป

1. ควรมีการศึกษาอิทธิพลของเพื่อนต่อพฤติกรรม

ป้องกันความเสี่ยงทางเพศในเด็กวัยเรียน

2. ควรน�าผลการวจิยัไปสร้างโปรแกรมการป้องกนั

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศในวัยรุ่น เน้นการปรับทัศนคติให้

เด็กวัยรุ่น และการรับรู้ความสามารถในการดูแลตนเอง 

เพื่อป้องกันแก้ไขปัญหาการมีเพศสัมพันธ์ท่ีไม่เหมาะสมใน 

วัยรุ่นให้รู้เท่าทันกับสถานการณ์ปัจจุบันอย่างยั่งยืน 
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บทคัดย่อ

การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อ (1) ศึกษาลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุกลุ ่มติดบ้านท่ีป่วยด้วย 

โรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลินในต�าบลวังสวาบ (2) เปรียบเทียบระดับน�้าตาลในเลือดก่อนและหลังการออกก�าลังกาย

ร่วมกับสมาธิบ�าบัดของผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านที่ป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดท่ีไม่พึ่งอินซูลินในต�าบลวังสวาบ (3) ศึกษาผล

ของการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัดของผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านที่ป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลินในต�าบล

วังสวาบ กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุที่อยู่ในกลุ่มติดบ้านจ�านวน 30 คนท่ีมีคุณสมบัติดังนี้ เป็นผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที ่

ไม่พ่ึงอินซูลิน สามารถเข้าร่วมการวิจัยเป็นเวลา 8 สัปดาห์ มีระดับน�้าตาลเลือดมากกว่า 130 มิลลิกรัม/เดซิลิตร ติดต่อกัน  

3 คร้ัง เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัยเป็นแบบบันทึกพฤติกรรม ที่มีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.91 คู่มือฝึกปฏิบัติการออกก�าลังกาย 

ร่วมกับสมาธิบ�าบัด แบบประเมินการรับประทานอาหาร เครื่องมือท่ีใช้คือเครื่องตรวจวัดระดับน�้าตาลในเลือดซึ่งได้รับ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือทุกครั้ง และแบบประเมินความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�าวัน (BADL) จาก 

กรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุข คู่มือวิธีการปฏิบัติการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัดด้วยเทคนิค SKT 3 ที่พัฒนา

เทคนิคโดยสมพร กันทรดุษฏี-เตรียมชัยศรี สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและ

สถิติทดสอบที ผลการวิจัยพบว่า (1) ประชากรที่ศึกษาในครั้งนี้ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงและไม่เคยออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิ

บ�าบัด ร้อยละ 100 (2) หลังการเข้าร่วมกิจกรรมระดับน�้าตาลในเลือดของกลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 95 (  = 95,  

SD = 12.89) ซึ่งต�่ากว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติท่ีระดับ.05 และ (3) พบว่าหลังการเข้าร่วมกิจกรรม 

มีระดับคะแนนของ BADL มีค่าเฉลี่ยเพิ่มขึ้นเท่ากับ 15.17 (  = 15.17, SD = 1.95) ซ่ึงบ่งบอกถึงความสามารถใน 

การประกอบกิจวัตรประจ�าวันว่าอยู่ระดับที่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ (กลุ่มติดสังคม)

ค�าส�าคัญ: การออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัด, ผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้าน, โรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลิน, ระดับน�้าตาล 

ในเลือด 

Abstract

The purpose of this quasi-experimental research was to (1) determine the personal  

characteristics (2) compare the blood glucose levels before and after exercise and meditation therapy 
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บทน�า

โรคเบาหวานเกดิจากความผดิปกตขิองการท�างาน

ในระบบการเผาผลาญกลูโคสในร่างกาย โดยทั่วไปจะแบ่ง

ออกเป็น 4 ชนิด ที่พบมากที่สุดมี 2 ชนิดคือ โรคเบาหวาน

แบบพึ่งอินซูลินพบร้อยละ 10 และ โรคเบาหวานแบบไม่

พ่ึงอินซูลินพบร้อยละ 90 โรคเบาหวานชนิดที่ 1 เกิดจาก

การที่ตับอ่อนไม่สามารถสร้างฮอร์โมนอินซูลินได้เนื่องจาก

เบต้าเซลล์ (beta cells) ของตับอ่อนถูกท�าลายด้วยระบบ

ภูมิคุ้มกันของร่างกาย ผู้ป่วยจึงได้รับอินซูลินด้วยการฉีด

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 เป็นเบาหวานที่พบเป็นส่วนใหญ่

เกิดจากการที่ตับอ่อนสามารถสร้างอินซูลินได้แต่ไม่เพียง

พอต่อความต้องการของร่างกาย หรือเกิดภาวะดื้อต่อ 

อินซูลินร ่วมกับความผิดปกติในการหลั่งอินซูลินของ 

ตับอ่อนลดลง ท�าให้ระดับน�้าตาลในเลือด สูงกว่าปกติ  

การมีอายุเพิ่มมากขึ้นในวัยสูงอายุเป็นอีกปัจจัยหนึ่งท่ีมี

ความสัมพันธ์กับการเกิดโรคเบาหวานชนิดที่ 2 โดยเมื่อ 

and (3) study the effects of exercise with meditation therapy, amongst elderly homebound persons  

with non-insulin-dependent diabetes in the Wang Sawap subdistrict of Khon Kaen province.  

The sample group consisted of 30 elderly people who had were diabetic and not depend on insulin.  

Participants in the study had a blood glucose level of more than 130 mg/dl on 3 consecutive  

occasions for 8 weeks. The tools used in the research were: behavioral recording with reliability of 

0.91; exercise training manual with meditation; and the eating evaluation form. The instruments used 

were blood glucose monitors, which were checked for quality every time, and activities of daily living 

assessment form developed by the department of health, ministry of public health. A practical guide 

to exercise therapy with SKT 3 developed by Somporn Kantaradhaya-Teriymchasri. Statistics used in 

data analysis were mean, standard deviation and t-test. Results: (1) most of the study population were 

female (56.67%) and all participates had never exercised (2) after Join an activity the participant’s  

blood glucose level was 95 (  = 95,SD = 12.89) which was significantly lower than before  

participation at the 0.05 level of significance (3) after participating in the activity, the average BADL 

score was 15.17 (  = 15.17, SD = 1.95). The result indicate that the participants able to perform  

a daily living with self-sufficient (well elder).

Keywords: exercise and meditation therapy, homebound elderly person, non-insulin-dependent 

diabetes, blood sugar level

เข้าสู่วัยสูงอายุมีผลให้เกิดความบกพร่องของเบต้าเซลล์ใน

การหลั่งอินซูลินจึงมีผลท�าให้ปริมาณอินซูลินไม่เพียงพอ  

และยังมีความไวต่อการตอบสนองของอินซูลินลดลง 

ร้อยละ 50 จึงท�าให้ระดับน�้าตาลในเลือดเพิ่มสูงข้ึน เมื่อ

ผู ้ป่วยโรคเบาหวานไม่สามารถควบคุมระดับน�้าตาลให้ 

อยู ่ในเกณฑ์ปกติจะก่อให้เกิดผลกระทบต่อตัวผู ้สูงอายุ  

ดังนั้นจึงจ�าเป็นที่จะต้องควบคุมระดับน�้าตาลในเลือดให้

เป็นไปตามเป้าหมาย

ในปัจจุบันได้มีการก�าหนดแนวปฏิบัติส�าหรับ 

การดูแลผู้ป่วยโรคเบาหวาน เพื่อควบคุมระดับน�้าตาลให ้

เป็นไปตามเป้าหมาย สามารถประเมินได้จากระดับน�้าตาล

ในเลือด (fasting blood sugar) ซึ่งแนวทางเวชปฏิบัติ

ส�าหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. 2551 ก�าหนดเป้าหมายอยู่

ระหว่าง 70-125 mg% โดยการควบคุมระดับน�้าตาลมี 

หลากหลายวธิด้ีวยการใช้ยารกัษาและไม่ใช้ยารกัษาถึงแม้ว่า

ในการใช้ยารักษาจะให้ผลดีในการควบคุมโรคระดับน�้าตาล
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ในเลือด แต่การใช้ยาในผู้สูงอายุนั้นมักท�าให้ประสิทธิภาพ

ในการท�างานของตับและไตลดลง เกิดการสะสมของยา 

โอกาสที่จะเกิดภาวะน�้าตาลในเลือดต�่า เป็นอันตรายจาก

การใช้ยาตามมาในภายหลังโดยเฉพาะหากผู ้สูงอายุได้

รับยาในปริมาณมากและติดต่อกันยาวนาน (American 

Diabetes Association, 2009)

แนวทางในการดูแลสุขภาพผู ้ป่วยเบาหวานใน

จังหวัดขอนแก่น เน้นเรื่องการดูแลการรับประทานอาหาร

และยาเป็นส�าคัญ ในส่วนของการออกก�าลังกาย เช่น  

มีการฝึกร�าไม้พอง ซึ่งส่วนใหญ่จะดูแลแบบครอบคลุม 

ทุกกลุ ่มไม่ได้แยกเฉพาะเจาะจงจากข้อมูลสถานการณ ์

ผู้สูงอายุต�าบลวังสวาบ พบว่าในปี พ.ศ.2556 พ.ศ.2557 

และพ.ศ.2558 มีจ�านวนผู้สูงอายุ คิดเป็นร้อยละ 12.7, 

27.6 และ 37.4 ตามล�าดับ และจากข้อมูลปัญหาจาก

เวทีประชาคมของต�าบลวังสวาบในปี พ.ศ.2558 พบว่า

ปัญหาสุขภาพของผู้สูงอายุเป็นเรื่องที่ต้องได้รับการแก้ไข 

เนื่องจากมีประชากรผู้สูงอายุในต�าบลคิดเป็น ร้อยละ 37.4 

ของประชากรทั้งหมด ซึ่งถือว่าเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (aging 

society) จากจ�านวนผู้สูงอายุที่เพิ่มมากขึ้นนี้ยังขาดผู้ดูแล 

ป่วยเป็นโรคเรื้อรัง ประสบภาวะทุพพลภาพหรือพิการ 

ต้องพ่ึงพิงผู้อืน่ในการใช้ชวีติประจ�าวนั โดยผูส้งูอายเุป็นเพศ

หญิงมากกว่าเพศชาย และจากการประเมินความสามารถ 

ในการด�าเนินชีวิตประจ�าวันของผู้สูงอายุ ขั้นพื้นฐานดัชน ี

บาร์เธลเอดีแอล (Barthel Activity Daily Living Index 

--BADL) เป็นผู้สูงอายุติดเตียงคิดเป็นร้อยละ 1.33 ผู้สูงอายุ 

ติดบ้านคิดเป็นร้อยละ 4.44 และผู้สูงอายุติดสังคมคิดเป็น

ร้อยละ 94จ�านวนผู้สูงอายุที่ป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูง

คิดเป็นร้อยละ53.47 โรคเบาหวาน 23.74 โรคเบาหวาน

และโรคความดันโลหิตร้อยละ 2.37 และโรคอื่น ๆ 4.57 

ไม่มีโรคประจ�าตัวร้อยละ 15.85 ซึ่งผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้าน

ที่ป่วยด้วยโรคเบาหวาน มีข้อจ�ากัดในการปฏิบัติกิจวัตร 

ประจ�าวันบางอย่างด ้วยตนเอง จ�าเป ็นต ้องมีผู ้ดูแล 

ช่วยเหลือ หากไม่มีแนวทางการดูแลสุขภาพผู ้สูงอายุ

กลุ่มดังกล่าวที่อาจเกิดภาวะแทรกซ้อนจากโรคเบาหวาน 

ตามมา เช่น ภาวะน�้าตาลในเลือดต�่า ภาวะน�้าตาลในเลือด

สูง ภาวะจอประสาทตาเสื่อมหรือเสียจากระดับน�้าตาลใน

เลือดสูง และภาวะหลอดเลือดสมอง ซึ่งอาจส่งผลต่อภาวะ

ทุพพลภาพตามมา และอาจกลายเป็นผู้สูงอายุกลุ่มติดเตียง

ท่ีไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ จากการทบทวนวิธีปฏิบัติ

การออกก�าลังกายร่วมกับการท�าสมาธิหรือท่ีเรียกว่า สมาธิ

บ�าบัดแบบ SKT แต่ละเทคนิคแล้วผู้วิจัยพบว่ามีผู้ศึกษา

เกี่ยวกับเทคนิคที่ 1-2 ในการลดระดับน�้าตาลในเลือดซึ่ง

สามารถท�าให้น�า้ตาลในเลอืดลดลงได้จรงิ แต่ยงัไม่มผีูศ้กึษา

เทคนิค SKT 3 ท่ีเป็นหลักฐานปรากฏแน่ชัด 

จากความเป็นมาดังกล่าว ผู ้วิ จัยจึงสนใจท�า 

การทดสอบประสิทธิผลของการท�าสมาธิบ�าบัดด ้วย 

เทคนิค SKT 3 ซึ่งเป็นการฝึกโดยการนั่งท�าสมาธิและ 

ออกก�าลังกายแขนท้ังสองข้าง เพื่อป้องกันการเกิดอุบัติเหตุ

ในการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุกลุ ่มติดบ้านที่ป่วยด้วย 

โรคเบาหวาน เพื่อควบคุมระดับน�้าตาลผลการวิจัยที่ได้จะ

เป็นข้อมลูทีจ่ะสามารถช่วยให้ผูด้แูลผูส้งูอายหุรอืหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวข้องกับการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุตัดสินใจเลือกใช้วิธี

การดูแลผู้สูงอายุเพื่อส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้มีสุขภาพดี 

ไม่มีภาวะแทรกซ้อน สามารถท�ากิจกรรมประจ�าวันได้และ

สามารถออกนอกบ้านไปมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นในสังคมได้

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาลักษณะส่วนบุคคลของผู ้สูงอาย ุ

กลุ่มติดบ้านที่ป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน

ในต�าบลวังสวาบ จังหวัดขอนแก่น

2. เพื่อเปรียบเทียบระดับน�้าตาลในเลือดก่อนและ

หลังการออกก�าลังกายร่วมกับการฝึกสมาธิของผู้สูงอายุ

กลุ่มติดบ้านที่ป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน

ในต�าบลวังสวาบ จังหวัดขอนแก่น

3. เพื่อศึกษาผลของการออกก�าลังกายร่วมกับการ

ฝึกสมาธิของผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านที่ป่วยด้วยโรคเบาหวาน 

ชนิดท่ีไม่พึ่งอินซูลินในต�าบลวังสวาบ จังหวัดขอนแก่น

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

1. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโรคเบาหวาน โดยโรค

เบาหวานในผู้สูงอายุเกิดจากความผิดปกติของตับอ่อนท่ี
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สร้างฮอร์โมนอินซูลินได้ไม่เพียงพอและออกฤทธิ์ ท�าให้

การควบคุมระดับน�้าตาลกลูโคสในเลือดได้ไม่ดี มีผลให้

กลูโคสในเลือดสูงจนล้นออกมาในปัสสาวะ การควบคุม

ระดับน�้าตาลในเลือดหลังการรักษาท�าให้สามารถประเมิน 

ได้ชัดเจนว่าการรักษานั้นมีประสิทธิภาพและประสบผล

ส�าเรจ็มากน้อยเพยีงใด เนือ่งจากระดบัน�า้ตาลเปลีย่นแปลง

ในแต่ละวัน แต่ละเวลา ขึ้นอยู่กับอาหาร และกิจกรรม 

การออกก�าลัง (Chongjaroen, 2007)

2. แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวกับผู้สูงอายุ แบ่งออกเป็น 

3 กลุ่ม ดังนี้ (1) กลุ่มติดสังคม คือ ผู้สูงอายุที่สามารถช่วย

เหลือตัวเองได้ดี (2) กลุ่มติดบ้าน คือ ผู้สูงอายุที่สามารถ

ช่วยเหลือตัวเองได้บ้าง และ (3) กลุ่มติดเตียง คือ ผู้สูงอายุ

ที่ไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้เลย ดังน้ันการคงสุขภาพ

ที่ดีไว้ให้นานที่สุดเพื่อลดทอนโอกาสและระยะเวลาที่ต้อง

ตกอยู ่ภาวะพึ่งพิงเป็นเรื่องที่มีความส�าคัญการมีระบบ

บริการที่สามารถรองรับความต้องการของประชาชนได้ท้ัง 

การส่งเสริมการป้องกันการรักษาและการฟื้นฟูสมรรถภาพ 

3. แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวกับการปฏิบัติสมาธิบ�าบัด 

SKT 3 เป็นการปฏิบัติสมาธิ ร่วมกับการผสมผสานการ 

ออกก�าลังกายแบบยืดเหยียด การปฏิบัติสมาธิ SKT 3 มีผล

ต่อการเปลีย่นแปลงของสารสือ่ประสาทในสมอง การปฏบิตัิ

สมาธิท�าให้ระดับของสารสื่อประสาทเซโรโทนินที่เป็นสาร

สื่อประสาทช่วยให้การนอนหลับง่ายมากขึ้น มีการศึกษาถึง

ความสมัพนัธ์การปฏบิติักจิวตัรประจ�าวนัเกีย่วกบัพฤตกิรรม

การนอนหลับ การกิน รวมทั้งความดันโลหิต และอัตราการ

เต้นของหวัใจ พบว่ามกีารเปลีย่นแปลงในเวลากลางวนัและ

กลางคืน วิธีการปฏิบัติสมาธิ SKT 3 คือนั่งบนพื้นราบหรือ

บนที่นอนในท่าที่สบายเหยียดขาเข่าตึงหลังตรงเท้าชิดกัน

คว�่าฝ่ามือบนต้นขาสูดลมหายใจเข้าทางจมูกลึก ๆ ช้า ๆ 

นับ 1-5 กลั้นลมหายใจไว้ชั่วครู่นับ1-3ช้า ๆ  เป่าลมหายใจ 

ออกทางปาก ช้า ๆ นับ 1-5หายใจเข้าลึก ๆ พร้อมกับ 

ค่อย ๆ  โน้มหรือก้มตัวไปข้างหน้าผลักฝ่ามือทั้งสองข้างไป

ด้านหน้า จนปลายมือจรดนิ้วเท้าฝึกสมาธิเคลื่อนไหวซ�้า ๆ  

30 รอบ กลับมาในท่านั่งเดิม คือตัวตรง หลังตรง ฝ่ามือคว�่า

ที่ต้นขาปฏิบัติวันละ 3 รอบ ก่อนหรือหลังอาหาร 30 นาที 

ท่านี้จะช่วยลดไขมันหน้าท้องลดพุงและลดระดับน�้าตาลใน

เลือดได้เป็นอย่างดี (Triamchaisri, 2009)

กรอบแนวคิดการวิจัย

การดูแลผู้สูงอายุโรคเบาหวาน เพื่อควบคุมระดับ

น�้าตาลให้เป็นไปตามเป้าหมาย สามารถประเมินได้จาก

ระดับน�้าตาลในเลือด (fasting blood sugar) ซ่ึงแนวทาง

เวชปฏิบัติส�าหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. 2551 ซึ่งก�าหนด 

เป้าหมายอยู่ระหว่าง 70-125mg% โดยการควบคุมระดับ

น�้าตาลมีหลากหลายวิธีด้วยการใช้ยารักษาและไม่ใช้ยา

รกัษาถงึแม้ว่าในการใช้ยารกัษาจะให้ผลดใีนการควบคมุโรค

ระดับน�้าตาลในเลือด แต่การใช้ยาในผู้สูงอายุนั้นมักท�าให้

ประสิทธิภาพในการท�างานของตับและไตลดลง เกิดการ

สะสมของยา โอกาสท่ีจะเกิดภาวะน�้าตาลในเลือดต�่า เป็น 

อันตรายจากการใช้ยาตามมาในภายหลังโดยเฉพาะหาก 

ผู้สูงอายุได้รับยาในปริมาณมากและติดต่อกันยาวนาน ซึ่ง

การใช้ยาอย่างเดียวอาจไม่ได้ท�าให้สามารถควบคุมระดับ

น�้าตาลได้ตามเกณฑ์ท่ีก�าหนด ซ่ึงต้องมีปัจจัยอื่น ๆ  ตามมา 

เช่น การออกก�าลังกาย และการควบคุมอาหาร ควบคู่ไป

การรบัประทานยาทีส่ม�า่เสมอ ผูว้จิยัจงึสนใจท�าการทดสอบ

ประสิทธิผลของการท�าสมาธิบ�าบัดด้วยเทคนิค SKT 3  

ในการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุกลุ ่มติดบ้านที่ป่วยด้วย

โรคเบาหวาน เพื่อควบคุมระดับน�้าตาลวิธีการด�าเนินวิจัย

ใช้ระยะเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมเป็นระยะเวลานาน 8 

สัปดาห์ ซ่ึงสัปดาห์ท่ี 1 เป็นการเก็บรวบรวมข้อมูลและการ

ฝึกปฏิบัติ และสัปดาห์ท่ี 2-8 เป็นการฝึกปฏิบัติด้วยตนเอง

ท่ีบ้าน มีการประเมินระดับน�้าตาลก่อนและหลังการปฏิบัติ

กิจกรรม ผลการวิจัยท่ีได้จะเป็นข้อมูลท่ีจะสามารถช่วยให้ 

ผูด้แูลผูส้งูอายหุรอืหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องกบัการดแูลสขุภาพ

ผู้สูงอายุตัดสินใจเลือกใช้วิธีการดูแลผู้สูงอายุเพื่อส่งเสริม 

สขุภาพผูส้งูอายใุห้มสีขุภาพด ีไม่มภีาวะแทรกซ้อน สามารถ

ท�ากิจกรรมประจ�าวันได้และสามารถออกนอกบ้านไปมี

ปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นในสังคมได้

วิธีด�าเนินการวิจัย

1. ผู้วิจัยขอหนังสืออนุมัติการเก็บรวบรวมข้อมูล

จากประธานกรรมการประจ�าสาขาวิทยาศาสตร์สุขภาพ 

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช
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2. ผู ้ศึกษารวบรวมแบบสอบถามด้วยตนเอง  

ตรวจสอบความถูกต้อง ความครบถ้วน ความตรงประเด็น 

และตรวจสอบความผิดพลาดของแบบสอบถาม เพื่อให้

ได้ข้อมูลตามความต้องการและติดตามข้อมูลให้ครบถ้วน

การประเมินผล (1) ได้รับการเจาะเลือดเพื่อตรวจ

ค่าระดับน�้าตาลในเลือด (2) ได้รับการประเมิน BADL เพื่อ

ตรวจประเมินความสามารถในการด�าเนินชีวิตประจ�าวัน  

(3) ได้รับการประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ที่มีอายุมากกว่า 60 ปีข้ึนไป  

ได้รับการประเมินความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตร

ประจ�าวัน อยู ่ในกลุ ่มติดบ้าน มีโรคประจ�าตัวคือ โรค 

เบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน และไม่สามารถควบคุม 

ระดับน�้าตาลในเลือดได้ คือมีระดับน�้าตาลในเลือดมากกว่า 

130 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ติดต่อกัน 3 เดือน จ�านวน  

30 คน ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก�าหนด 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย

1. คู ่ มือการฝึกปฏิบัติการออกก�าลังกายร่วม

กับสมาธิบ�าบัดด้วยเทคนิค SKT 3 ที่พัฒนาเทคนิคโดย 

สมพร กันทรดุษฏี-เตรียมชัยศรี (Triamchaisri, 2009) 

อาจารย์ประจ�าภาควิชาการพยาบาลสาธารณสุข คณะ

สาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

2. แบบบันทึกพฤติกรรมการปฏิบัติกิจกรรมที่มี

ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.91 

3. เครื่องตรวจวัดระดับน�้าตาลในเลือดซึ่งได้รับ

การรับรองมาตรฐานและตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือด้วย

น�้ายาเฉพาะทุกครั้ง

การเก็บรวบรวมข้อมูล

สปัดาห์ที ่1 ผูว้จิยัสมัภาษณ์และบนัทกึข้อมลูทัว่ไป 

กลุ่มตัวอย่างได้รับการเจาะเลือดเพื่อตรวจค่าระดับน�้าตาล 

ในเลือด กลุ ่มตัวอย ่างได ้รับการสอนวิธีการปฏิบัติ 

การออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัดและได้รับคู่มือวิธี 

การฝึกปฏิบัติการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัด

สัปดาห์ที่ 2-8 ปฏิบัติการออกก�าลังกายร่วม

กับสมาธิบ�าบัดวันละ 2 ครั้ง หลังอาหาร 30 นาที 

เช ้า-เย็นทุกวัน โดยสัปดาห์ที่  2-8 ผู ้วิจัยมอบหมาย

ให้ อสม. เป็นผู้ดูแล (ก่อนการเก็บข้อมูล อสม. ทุกคน 

ได ้รับการอบรมวิธีการใช ้คู ่มือและการประเมินโดย 

ผู ้วิจัย) และสังเกตการณ์ จดบันทึกพร ้อมถ ่ายภาพ 

การปฏิบัติการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัดทุกวัน  

วันละ 2 ครั้งเช้า-เย็น วิธีการออกก�าลังกายด้วยเทคนิค 

SKT3 คือนั่งเหยียดเท้าราบไปกับพื้น ยืดหลังตรงและ 

วางมือทั้งสองข้างไว้ที่หัวเข่าจากนั้นโน้มตัวไปด้านหน้า 

พร้อมกับสูดหายใจเข้าลึกกลั้นไว้ 3วินาที จากนั้นเอนตัว 

ไปด้านหลังพร้อมเป่าลมออกทางปากยาว ท�าเช่นนี้ 30 คร้ัง 

ปฏบิตัทิีบ้่านจนครบ 8 สปัดาห์ โดยผูว้จิยัจะลงสงัเกตการณ์ 

สัปดาห์ละ 1 วัน คือวัน พฤหัสบดี ช่วงหลังอาหารเช้าและ

บันทึกผลการตรวจระดับน�้าตาล ตามก�าหนดการนัดตรวจ

ตารางการวิจัยหลังการเข้าร่วมกิจกรรมในวันสุดท้ายของ

สัปดาห์ท่ี 8 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าเฉลี่ย  

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา

ผลการวิจัย

1. คุณลักษณะส่วนบุคคล

ประชากรที่ศึกษาประชากรที่ศึกษาในครั้งนี้มี

จ�านวน 30 คน เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 56.67) มากกว่า 

เพศชาย (ร้อยละ 43.33) พบว่าส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 

71-80 ปี (ร้อยละ 33.33) รองลงมาอายุระหว่าง 81-90 ปี  

(ร้อยละ 26.67) พบว่าส่วนใหญ่มสีภาพสมรสคู ่(ร้อยละ 80)  

และกลุ ่มตัวอย ่างไม ่เคยออกก�าลังกายร ่วมกับสมาธิ

บ�าบัด (ร้อยละ 100) ในด้านภาวะสุขภาพ พบว่ากลุ่ม
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ตัวอย่างส่วนใหญ่มีค่าดัชนีมวลกาย (BMI) อยู่ในเกณฑ์ 

สูงกว ่าปกติโดยกลุ ่มตัวอย่างมีค ่าดัชนีมวลกายเฉลี่ย  

23.32 (  = 23.32, SD = 3.89) กิโลกรัมต่อตารางเมตร 

ก่อนการเข้าร่วมการอบรมมีค่าระดับน�้าตาลในเลือดอยู่

เฉลี่ย 147.07มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ (  = 147.07, SD = 

12.66) ส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างออกก�าลังกายด้วยการเดิน  

(ร้อยละ 63.33) และส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรม

การรับประทานอาหารรสหวาน (ร้อยละ 60 )

2. ข้อมูลความสม�่าเสมอในการปฏิบัติกิจกรรม 

การรับประทานยาและการควบคุมอาหาร

จากกลุ่มตัวอย่าง 30 คน มีผู ้ปฏิบัติกิจกรรม

สม�่าเสมอครบตามเกณฑ์ จ�านวน 27 คน มีเพียง 3 คน 

ที่ไม่สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ทุกวันเน่ืองจากต้องไปพบ

แพทย์ตามนัด แต่ไม่ขาดการปฏิบัติกิจกรรมเกิน 3 ครั้งต่อ

สัปดาห์ ซึ่งตามเกณฑ์การคัดออก หากไม่สามารถปฏิบัติ

การออกก�าลังกายร่วมกบัสมาธบิ�าบดัต่อเนือ่งกนัโดยปฏบิตัิ

น้อยกว่า สัปดาห์ละ 3 วัน จะต้องคัดออก จากการวิจัยใน

ครั้งน้ีในด้านความสม�่าเสมอในการปฏิบัติกิจกรรม การ 

รับประทานยา และการควบคุมการรับประทานอาหารพบ

ว่ากลุ่มตัวอย่างทั้งหมดสามารถปฏิบัติกิจกรรมได้อย่าง

สม�่าเสมอ (  = 120.20, SD = 4.40) ขณะเข้าร่วมกิจกรรม

กลุ่มตัวอย่างมีการรับประทานยาลดระดับน�้าตาลในเลือด

อย่างสม�า่เสมอ (  = 118.43, SD = 6.35) และขณะเข้าร่วม 

กิจกรรมกลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการรับประทานที่ถูกต้อง

คือ มีการควบคุมการรับประทานอาหาร (  = 116.83, 

SD = 7.95)

3. ข้อมลูการประเมนิความสามารถในการประกอบ

กิจวัตรประจ�าวัน 

ก่อนการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ ่มตัวอย่างมีระดับ

คะแนนของ BADL มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 10.7 (  = 10.07, 

SD = 1.01) ซึ่งบ่งบอกถึงความสามารถในการประกอบ

กิจวัตรประจ�าวันว่าอยู่ระดับที่สามารถช่วยเหลือตนเอง

ได้บ้าง (กลุ่มติดบ้าน) ส่วนหลังการเข้าร่วมกิจกรรมพบว่า  

กลุ่มตัวอย่างมีระดับคะแนนของ BADL มีค่าเฉลี่ยเพิ่มข้ึน

เท่ากับ 15.17 (  = 15.17, SD = 1.95) ซึ่งบ่งบอกถึง

ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจ�าวันว่าอยู่ใน

ระดับที่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ (กลุ่มติดสังคม) และ

เมื่อเปรียบเทียบทางสถิติพบว่าค่าเฉลี่ยของระดับคะแนน

ของ BADL หลังการเข้าร่วมกิจกรรมเพิ่มขึ้นอย่างมีนัย

ส�าคัญทางสถิติ (p < .05)

4. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาลในเลือด

ของกลุ่มทดลอง ระหว่างก่อนและหลังการออกก�าลังกาย

ร่วมกับสมาธิบ�าบัด

ระดับน�้าตาลในเลือดในผู ้สูงอายุกลุ ่มติดบ้านที่

ป่วยด้วยโรคเบาหวานชนิดไม่พึ่งอินซูลินระดับน�้าตาล

ในเลือดก่อนการเข้าร ่วมกิจกรรมมีค ่าเฉลี่ย 147.48  

(  = 147.48, SD = 13.09) ภายหลังการเข้าร่วมกิจกรรม

ครบ 8 สัปดาห์ มีระดับน�้าตาลในเลือดลดลงมีค่าเฉล่ีย

เท่ากับ 95 (  = 95,SD = 12.89) ซ่ึงอยู่ในเกณฑ์ปกติ

เมื่อเปรียบเทียบทางสถิติพบว่าค่าเฉลี่ยของระดับน�้าตาล

ในเลือดหลังการเข้าร่วมกิจกรรมลดลงอย่างมีนัยส�าคัญ

ทางสถิติ (p < .05)

การอภิปรายผล

จากการวิจัยการผลของการออกก�าลังกายร่วมกับ

สมาธบิ�าบดัในผูส้งูอายกุลุม่ตดิบ้านทีเ่ป็นโรคเบาหวานชนดิ

ที่ไม่พึ่งอินซูลินต�าบลวังสวาบ จังหวัดขอนแก่น ในรูปแบบ

การวิจัยกึ่งทดลอง แบบหนึ่งกลุ่มเปรียบเทียบก่อนและ

หลังการเข้าร่วมกิจกรรมในครั้งนี้ ผู้วิจัยมีประเด็นส�าคัญ

ท่ีจะอภิปรายผลดังนี้

1. ผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านโรคเบาหวานชนิดท่ีไม่พึ่ง

อินซูลินท่ีไม่สามารถควบคุมระดับน�้าตาลในเลือด ท่ีได้รับ

การเข้าร่วมกิจกรรมภายหลังการออกก�าลังกายร่วมกับ

สมาธิบ�าบัด มีระดับน�้าตาลในเลือด ต�่ากว่าก่อนการออก

ก�าลังกายร่วมกับการปฏิบัติสมาธิ อย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ (p < .05) ซ่ึงเป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการวิจัยซึ่ง

สอดคล้องกับการศึกษาของสมพร กันทรดุษฎี-เตรียมชัยศรี 

(Triamchaisri, 2009) พบว่าในการศึกษาการปฏิบัติสมาธิ

การออกก�าลังสมาธิประสาทสัมผัสด้วยเทคนิค SKT 1-2 ใน

กลุ่มผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน สามารถท�าให้

ระดับน�้าตาลลดลง โดยการตรวจระดับน�้าตาลจ�านวน 3 

ครั้ง คือ ก่อนฝึกปฏิบัติสมาธิ หลังรับประทานอาหาร 1 

ช่ัวโมง หลงัฝึกปฏบัิตสิมาธ ิ30 นาที และหลงัฝึกปฏบัิตสิมาธิ
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2. พฤติกรรมการรับประทานอาหารผู้สูงอายุกลุ่ม

ติดบ้านโรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลินที่ไม่สามารถ

ควบคมุระดบัน�า้ตาลในเลอืดพบว่า ก่อนการเข้าร่วมกจิกรรม 

กลุ ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ไม ่ 

เหมาะสม คือชอบรับประทานอาหารที่มีรสหวาน เช่น ขนม

หวาน ข้าวเหนียว มะขามหวาน มะม่วงสุก และน�้าหวาน 

แต่หลังการเข้าร่วมกิจกรรมพบว่ามีการเปลี่ยนแปลงท่ีดีข้ึน 

คือ เปลี่ยนจากการรับประทานข้าวเหนียว 3 มื้อ คงเหลือ

ไว้ 1 มื้อคือมื้อเช้า งดการรับประทานขนมหวาน มะขาม

หวาน มะม่วงสุก และน�้าหวาน ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา

ของวิมลรัตน์ จงเจริญ (Chongjaroen, 2007) ท่ีศึกษา 

รูปแบบการส่งเสรมิการดูแลตนเองเพือ่ควบคุมระดบัน�า้ตาล

ในเลือดของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 พบว่า ด้านพฤติกรรม

การดูแลตนเองที่ไม่เหมาะสม ได้แก่ งดอาหารหวานไม่ได้ 

ควบคุมอาหารได้ไม่ต่อเนื่องรับประทานอาหารไขมันสูง  

มีกากใยน้อย และปัจจัยที่เป็นอุปสรรคได้แก่ ติดในรสชาติ

อาหาร ขาดความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง ดังนั้นบทบาท

ของพยาบาลในด้านการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 

ในผู้ป่วยเบาหวาน เป็นบทบาทส�าคัญที่จะต้องท�าให้ผู้ป่วย 

เบาหวาน มคีวามรู ้ความเข้าใจในโรคทีต่วัเองเป็นอยู ่ประเมนิ 

ตนเอง รู้ปัญหา รู้วิธีการจัดการกับตนเองและสามารถดูแล

ตนเองได้อย่างถูกต้อง

3. ผู ้สูงอายุกลุ ่มติดบ้านโรคเบาหวานชนิดที่ไม่

พึ่งอินซูลินที่ไม่สามารถควบคุมระดับน�้าตาลในเลือด มี

ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจ�าวัน (Barthel  

Activities of Daily Living--BADL) ทีด่ขีึน้จากการประเมนิ

การประกอบกิจวัตรประจ�าวันก่อนการเข้าร่วมกิจกรรม 

กล่าวคือก่อนการเข้าร่วมกิจกรรมผู้สูงอายุอยู่ในกลุ่มติด

บ้าน ไม่ค่อยออกไปพบปะเพื่อนบ้าน หลังการเข้าร่วม

กิจกรรมการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิบ�าบัด ผู้สูงอายุ

กลุ่มติดบ้าน สามารถประกอบกิจวัตรประจ�าวันของตนเอง

ได้มากข้ึน พึ่งพาผู้ดูแลน้อยลง เช่น สามารถรับประทาน

อาหารได้เอง สามารถข้ึนลงบันไดบ้านได้ สามารถออกไป

เข้าร่วมงานประเพณีที่ชุมชนจัดขึ้นได้ ซึ่งสอดคล้องกับการ

ศึกษาของวิลาสินี เติมเศรษฐีเจริญ (Termsetteejareun, 

2012) ในการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมส่งเสริม 

สุขภาพต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ พบว่าเมื่อผู้สูงอายุมีภาวะ

พึ่งพิงกล่าวคือสามารถด�าเนินกิจวัตรประจ�าวันของตนเอง 

ได้บ้าง มีโรคเรื้อรังและมีภาวะแทรกซ้อนหลายอย่าง  

เมื่อได้รับโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพพบว่า มีคุณภาพชีวิต

ทางด้านร่างกายดีขึ้น สามารถปฏิบัติกิจวัตรของตนเองได้

มากข้ึนและเข้าร่วมกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุในชุมชนได้

ข้อเสนอแนะการวิจัย

1. ควรมีการศึกษาผลของการออกก�าลังกาย 

ร่วมกับสมาธิบ�าบัดต่อระดับน�้าตาลในเลือดในผู ้สูงอายุ

โรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน ให้ครอบคลุมในกลุ่ม

ที่ได้รับการรักษาด้วยยาฉีดอินซูลิน กลุ่มที่นอนรักษาใน 

โรงพยาบาล รวมท้ังกลุ่มท่ีต้องควบคุมพฤติกรรมโดยยัง 

ไม่ต้องรับประทานยาลดระดับน�้าตาลในเลือด

2. ควรมีการศึกษาผลของการออกก�าลังกาย 

ร่วมกับสมาธิบ�าบัดต่อการควบคุมโรคเบาหวานในผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานชนิดที่ไม่พึ่งอินซูลิน ในผู้สูงอายุระยะยาว โดย

เพิ่มระยะเวลาในการศึกษาเป็น 6 เดือน และมีการติดตาม

ค่าระดับฮีโมโกลบินเอวันซี ในระยะ 6 เดือน เพื่อให้เห็น

ว่าผู้สูงอายุสามารถควบคุมระดับน�้าตาลได้จริง

3. ควรมีการศึกษาความยั่งยืนของการออกก�าลัง

กายร่วมกับสมาธิบ�าบัดต่อระดับน�้าตาลในเลือดในผู้สูงอายุ

โรคเบาหวานชนิดท่ีไม่พึ่งอินซูลิน อย่างน้อยในระยะเวลา 

6 เดือน เพื่อดูพฤติกรรมในการออกก�าลังกายร่วมกับสมาธิ

บ�าบัดอย่างต่อเนื่องในการควบคุมโรคเบาหวาน
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ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ 

ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก

Factors Influencing Tooth Cleaning Behaviors for Dental Caries Prevention  

of Grade 6 Students in Muang District, Phitsanulok Province
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หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยนเรศวร
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บทคัดย่อ

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) เพื่อศึกษาคุณลักษณะส่วนบุคคล การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคฟันผุ  

การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรคฟันผุ การรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกัน

โรคฟันผุ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ (2) เพื่อศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อ

พฤติกรรมการการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ และศึกษาความสามารถของปัจจัยการรับรู้ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม 

และคุณลักษณะส่วนบุคคล ในการพยากรณ์พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุของนักเรียนช้ันประถม

ศึกษาปีที่ 6 อ.เมือง จ.พิษณุโลก กลุ่มตัวอย่างจ�านวน 367 คน ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบหลายข้ันตอน เก็บรวบรวม

ข้อมูลด้วยแบบสอบถาม สถิติที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์

ถดถอยพหุแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรคฟันผุ  

การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ และปัจจัยเอื้อ อยู่ในระดับสูง การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิด 

โรคฟันผุ ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ อยู่ในระดับปานกลาง ปัจจัยที่มีผลต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ เรียงล�าดับดังนี้ การรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ  

(X
1
) ปัจจัยเสริมพฤติกรรมการการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ (X

2
) อายุของนักเรียน (X

3
) และจ�านวนเงินที่ได้มา

โรงเรียน 20-31 บาทต่อวัน (X
4
) โดยตัวแปรสามารถร่วมกันพยากรณ์พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันฟันผุ (Y) 

ซึ่งเขียนสมการได้ดังนี้ Y = -8.534+0.308(X
1
) +0.618(X

2
) +0.947(X

3
) +1.212(X

4
) ซ่ึงปัจจัยดังกล่าวสามารถร่วมกัน

พยากรณ์พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันฟันผุ ได้ร้อยละ 28.0 (R2 = 0.280) ซ่ึงผลการวิจัยดังกล่าวสามารถ 

น�าไปใช้เป็นแนวทางในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุในโอกาสต่อไป

ค�าส�าคัญ: ฟันผุ, การดูแลสุขภาพฟัน, พฤติกรรมป้องกันโรคฟันผุ

Abstract

The objectives of descriptive research are (1) to study the personal characteristics, perceived 

vulnerability of dental caries, perceived severity of dental caries, perceived efficacy of dental caries  

prevention, self-efficacy of dental caries prevention, enabling factors, reinforcing factors, and  
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บทน�า

โรคฟันผุในนักเรียนชั้นประถมศึกษายังคงเป็น

ปัญหาที่ส�าคัญในระดับโลก ซึ่งส่งผลกระทบมากมายต่อ

ชีวิตประจ�าวันของนักเรียน ทั้งท�าให้มีกลิ่นปาก อาการ

เสียวฟันและอาการปวดฟัน ซึ่งปัญหาเหล่านี้มีผลกระ

ทบต่อนักเรียน ทั้งด้านพัฒนาการ ด้านสติปัญญา ด้าน

โภชนาการ และด้านบุคลิกภาพ โดยอาการเหล่านี้ส่งผล

ท�าให้เด็กรับประทานอาหารได้น้อยลง นอนไม่หลับ บางคน 

ต้องขาดเรียน ท�าให้มีผลต่อการเข้าสังคม และการเรียนรู ้

ของนักเรียน นอกจากนี้ยังพบว่าการสูญเสียฟันก่อนวัย

อันควร ท�าให้มีผลต่อบุคลิกภาพในอนาคต (Kaewsutha 

et al., 2013) แสดงให้เห็นว่าโรคฟันผุจะส่งผลต่อสุขภาพ

องค์รวมของนักเรียน ทั้งกาย ใจ และสังคม จากรายงาน

ขององค์การอนามัยโลกพบว่า ค่าเฉลี่ยฟัน ผุ อุด ถอน 

(Decayed-Missing-Filled Teeth--DMFT) ของเด็กอายุ 

the tooth cleaning behaviors for dental caries prevention (2) to study the factor that affect the tooth 

cleaning behaviors for dental caries prevention, and to study the capabilities of the perceptive factors,  

enabling factors, reinforcing factors and personal factors in order to predict the dental caries  

prevention behavior of the 6th grade students in Muang District, Phitsanulok Province. The sample group 

in this research are 367 sixth-grade students, randomized with multi-step randomization, collecting  

data with questionnaire that passed the standard validity and reliability controls and the statistics 

used for data analysis were frequency, percentage, mean, standard deviation, and stepwise multiple 

regression analysis. This research found that the factors that the level of perceived severity of dental 

caries, perceived efficacy of dental caries prevention, self-efficacy of dental caries prevention and 

enabling factors were on high level. The level of perceived vulnerability of dental caries, reinforcing 

factors and tooth cleaning behaviors for dental caries prevention were on moderate level. Analysis 

of the factors that affect the tooth cleaning behaviors for dental caries prevention (Y) showed that 

the factor affects most are: self-efficacy of dental caries prevention (X
1
), reinforcing factors (X

2
),  

age (X
3
), and daily allowance about 20-31 Baht per day (X

4
) about predicts with tooth cleaning behaviors 

for dental caries. Follow the equation was Y = -8.534+0.308 (X
1
) +0.618 (X

2
) +0.947 (X

3
) +1.212 (X

4
). 

These factors combined can predict 28.0% (R2 = 0.280). The results of this research can be used as a 

guideline to change the tooth cleaning behaviors for dental caries prevention in the next opportunity.

Keywords: dental caries, tooth cleaning behaviors, dental caries prevention 

12 ปีจากท่ัวโลก พบว่ามีฟันผุอยู่ในระดับสูง (4.5-6.5 ซี่

ต่อคน) ร้อยละ 13 และฟันผุอยู่ในระดับปานกลาง (2.7-

4.4 ซ่ีต่อคน) ร้อยละ 30 โดยภาพรวมค่าเฉลี่ย ผุ อุด ถอน 

ระดับโลกอยู่ที่ประมาณ 2.4 ซี่ต่อคน เมื่อมองในระดับ

ภูมิประเทศเอเชียแปซิฟิก พบว่ามีค่าเฉลี่ยฟัน ผุ อุด ถอน

เป็น 2.3 (World Health Organization, 2003) ซึง่แนวโน้ม 

การลุกลามของโรคฟันผุในประเทศท่ีก�าลังพัฒนามีอัตรา

ฟันผุสูงข้ึนเรื่อย ๆ  ส�าหรับประเทศไทยนั้น จากการส�ารวจ

สภาวะทันตสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ 7 พ.ศ.2555 พบว่า

สภาวะโรคฟันผุในฟันแท้ เด็กอายุ 12 ปี มีประสบการณ์

โรคฟันผุ ร้อยละ 52.3 มีค่าเฉลี่ยฟันผุ อุด ถอน (DMFT) 

เท่ากับ 1.3 ซ่ีต่อคน (Department of Health, 2013)

จังหวัดพิษณุโลกเป็นจังหวัดหนึ่งที่มีอัตราฟันผุ

ของนักเรียนอายุ 12 ปี ท่ีสูงมาก พบว่ามีค่าเฉลี่ยฟันผุ อุด 

ถอน (DMFT) เท่ากับ 1.34 1.56 และ1.75 ซ่ีต่อคน ในป ี

พ.ศ. 2553 2554 และ 2555 ตามล�าดับ นับว่าสูงมากกว่า
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ค่าเฉลี่ยระดับประเทศไทย เมื่อมาดูร้อยละฟันผุของ

นักเรียนอายุ 12 ปี เท่ากับ 57.02 59.84 และ 61.02 ใน

ปีพ.ศ. 2553 2554 และ2555 ตามล�าดับ (Phitsanulok 

Provincial Health Office, 2013) จากข้อมูลข้างต้น 

พบว่าร้อยละฟันผุในเด็กอายุ 12 ปีมีแนวโน้มสูงขึ้นทุกปี 

นับว่าเป็นค่าฟันผทุีส่งูมาก หากไม่มกีารส่งเสรมิและป้องกนั

ในเรื่องทันตสุขภาพในทางที่ถูกต้องจะท�าให้เกิดปัญหาทาง

ด้านทันตสุขภาพมากยิ่งขึ้นในอนาคต ซึ่งจะท�าให้เกิดการ

สูญเสียทั้งเวลา ค่าใช้จ่ายทั้งในระดับส่วนตัว และภาพรวม

ระดับประเทศ โดยข้อมูลการจัดสรรค่าใช้จ่ายทันตกรรม 

ส่งเสริมป้องกัน พ.ศ. 2556 พบว่ารัฐบาลต้องจัดสรร 

งบประมาณในงานทันตกรรมส่งเสริมป้องกันโรคฟันผุ  

ถึงกว่า 3,231 ล้านบาท (National Health Security 

Office, 2013) จะเห็นว่าภาครัฐใช้งบประมาณเป็นจ�านวน

มากเพื่อป้องกัน และแก้ไขปัญหาทันตสุขภาพ 

จากสถานการณ์ข้างต้น จะเห็นได้ว่านักเรียน

อายุ 12 ปี มีอัตราการเกิดโรคฟันผุมากขึ้นทุกปี โดยฟันผ ุ

เกิดขึ้นได้จากหลายสาเหตุร่วมกัน ทั้งด้านชีววิทยาช่องปาก 

ด้านพฤติกรรมการดูแลสุขภาพช่องปาก ปัจจัยทางสังคม 

ปัจจัยทางสิ่งแวดล้อม เป็นต้น ซึ่งเด็กอายุ 12 ปี เป็นวัยท่ี

เด็กก�าลังก้าวเข้าสู่วัยรุ่น มีการเจริญเติบโตทางสรีระ และมี

การพัฒนาของฮอร์โมนร่างกาย และยังเป็นวัยที่มีฟันแท้ขึ้น

ครบ 28 ซ่ี ในวัยนี้เด็กสามารถรับรู้ข้อมูลข่าวสาร สามารถ 

เรียนรู ้ และแสดงพฤติกรรมต่าง ๆ ดังนั้นเด็กวัยนี้จึง 

เหมาะสมกับการให้สร้างให้เด็กได้มีพฤติกรรมป้องกันฟันผ ุ

ทีถ่กูต้องและเหมาะสม หากเดก็วยันีม้กีารดแูลสขุภาพฟันที่

ดจีะสามารถท�าให้เดก็เตบิโตไปมสีขุภาพฟันทีด่ต่ีอไปได้ แต่

ในทางกลับกันถ้าขาดการดูแลสุขภาพร่างกายหรือสุขภาพ

ฟันอาจจะส่งผลกระทบต่อเด็กในอนาคตได้

การป ้องกันโรคฟ ันผุและเหงือกอักเสบที่มี

ประสิทธิภาพน้ัน คือการดูแลอนามัยช่องปากของตนเอง 

(Lapying & Puak-insaeng, 2013) ซึ่งสถานการณ์ปัจจุบัน

ของเด็กอายุ 12 ปี พบว่ามีการดูแลสุขภาพช่องปากของ

ตนเองยังไม่ดีเท่าที่ควร โดยเด็กอายุ 12 ปี แปรงฟันหลัง

อาหารกลางเพียง ร้อยละ 17.8 และแปรงฟันก่อนนอน 

ทุกวันร้อยละ 57.8 (Department of Health, 2013)  

จะเห็นว่าพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเด็กยังไม่ดีนัก  

ดังน้ันการศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยที่ม ี

ผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผ ุ

ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 ในโรงเรียนประถม

ศึกษา อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก เพื่อน�าผลการศึกษา

ไปใช้ในการวางแผนปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมทนัตสขุภาพเพือ่

แก้ไขปัญหาโรคฟันผุในนักเรียนต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อศึกษาคุณลักษณะส่วนบุคคล การรับรู ้

โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคฟันผุ การรับรู้ความรุนแรงของ

โรคฟันผุ การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรค การรับรู ้

ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ ปัจจัยเอื้อ 

ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกัน

โรคฟันผุของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีท่ี 6 อ�าเภอเมือง 

จังหวัดพิษณุโลก 

2. เพื่อศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุของนักเรียนช้ันประถม

ศึกษา และศึกษาความสามารถของปัจจัยการรับรู้ ปัจจัย

เอื้อ ปัจจัยเสริม และปัจจัยส่วนบุคคล ในการพยากรณ์

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุของ

นกัเรยีนช้ันประถมศกึษาปีท่ี 6 อ�าเภอเมอืง จงัหวดัพษิณโุลก 

แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ในการวิจัยครั้งนี้ ผู ้วิจัยได้น�าแบบจ�าลองการ

วางแผนส่งเสริมสุขภาพ PRECEDE-PROCEED Model 

(Green & Kreuter, 1999) ในส่วนของ PRECEDE 

framework ในข้ันท่ี 3 และ 4 มาเป็นกรอบแนวคิดใน

งานวิจัยได้แก่ 3 ปัจจัยท่ีเป็นสาเหตุของพฤติกรรมสุขภาพ

ประกอบด้วย ปัจจัย ได้แก่ (1) ปัจจัยน�า (2) ปัจจัยเอื้อ 

และ (3) ปัจจัยเสริม ร่วมกับทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกัน

โรค (Prentice-Dunn & Rogers, 1986) เข้ามาใช้ในส่วน

ของปัจจัยน�า ซึ่งประกอบด้วย 4 ปัจจัย ได้แก่ (1) การรับรู ้

ความรุนแรงของโรค (2) การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเป็น

โรค (3) การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรค (4) การรับรู ้

ความสามารถตนเองในการป้องกันโรค ซึ่งรายละเอียด

แสดงดังกรอบแนวคิดการวิจัย
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กรอบแนวคิดการวิจัย

วิธีด�าเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ารวจ (survey 

research) เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ นักเรียนชั้นประถมศึกษา

ปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากรที่ศึกษา คือ นักเรียนชั้นประถมศึกษา 

ปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก ปีการศึกษา 2558 

จากส�านักงานเขตพื้นที่การศึกษาพิษณุโลก เขต 1 ท้ังหมด 

58 โรงเรียน ซึ่งมีจ�านวนนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

จ�านวน 1,632 คน (Phitsanulok Primary Educational 

Service 1st Area Office, 2013)

กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ นักเรียนช้ันประถม

ศึกษาปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก จ�านวน 367 คน

การสุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยใช้การสุ่มแบบหลายขั้นตอน 

(multi-stage sampling) โดยใช้บัญชีรายช่ือนักเรียนจาก

ส�านักงานเขตพื้นที่การศึกษาพิษณุโลก เขต 1 มาเป็นกรอบ 

ในการสุ่ม ดังนี้

1. ก�าหนดขนาดตวัอย่างด้วยสตูรประมาณค่าเฉลีย่

ของประชากร (Cochran, 1975) โดยค�านวณดังสมการ

คุณลักษณะส่วนบุคคล

- เพศ

- อายุ

- จ�านวนพี่น้อง

- เกรดเฉลี่ย

- จ�านวนเงินที่ได้รับมาโรงเรียนต่อวัน

- บุคคลที่อาศัยอยู่ด้วย

- อาชีพของผู้ปกครอง

- รายได้ของผู้ปกครอง

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ
ปัจจัยน�า

- การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคฟันผุ

- การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ

- การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรคฟันผุ

- การรับรู้ความสามารถของตนเอง

ปัจจัยเอื้อ

ปัจจัยเสริม

ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
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n
0 
= Z2 σ2

โดย n
0
 = ขนาดของกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ 

 Z = ระดับความเชื่อมั่นหรือระดับนัยส�าคัญ  

ที่ระดับความเชื่อมั่น 95% หรือระดับนัยส�าคัญ 0.05  

มีค่า (1.96) 

 σ = ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมูลของ

ประชากร (1.21)

 d = ระดับความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่าง

ที่ยอมรับได้ (0.1)

 เมื่อค�านวณได้ค่า n
0
 เท่ากับ 464.83 แต่ใน 

งานวิจัยจ�านวนประชากรไม่เกิน 10,000 ตัวอย่าง ผู้วิจัย

จึงปรับสูตร ดังนี้

n =    n0

โดย n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ

 n
0
 = ขนาดของกลุม่ตัวอย่างทีค่�านวณได้ (464.83)

 N = จ�านวนนักเรยีนชัน้ประถมศึกษาปีที ่6 (1,632)

ซึ่งได้จากการค�านวณก�าหนดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้

สูตรประมาณค่าเฉลี่ยของประชากร ได้เท่ากับ 367 คน

2. แบ่งโรงเรียนจ�านวน 58 โรงเรียน ออกเป็น  

7 กลุ ่ม ตามจ�านวนนักเรียน (Phitsanulok Primary 

Educational Service 1st Area Office, 2013)

3. ก�าหนดขนาดตัวอย่างของแต่ละกลุ ่มขนาด

โรงเรียน ตามสัดส่วนนักเรียน ในแต่ละขนาดโรงเรียน  

ได้ขนาดตัวอย่างของแต่ขนาดโรงเรียน 

4. สุ ่มเลือกโรงเรียนที่จะเข้าไปเก็บข้อมูลโดย 

การสุ่มแบบมีระบบ (systematic random sampling) 

จนได้จ�านวนครบตามจ�านวนตัวอย่างที่ค�านวณได้ในแต่ละ

ขนาดโรงเรียน

5. ท�าการเก็บข้อมูลจากนักเรียนชั้นประถมศึกษา

ปีที่ 6 ในแต่ละโรงเรียน จนได้จ�านวนตัวอย่างรวมท้ังสิ้น 

367 ตัวอย่าง

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง 

คือแบบสอบถาม (questionnaire) ท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้น โดย

แบบสอบถามฉบับนี้ผ ่านการตรวจสอบความตรงด้าน

เนื้อหา (content validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้

ค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค�าถามแต่ละข้อมากกว่า

หรือเท่ากับ 0.50 (Rovinelli & Hambleton, 1977) 

จากนั้นน�าไปทดสอบหาค่าความเช่ือมั่น (reliability) 

ของแบบสอบถาม โดยน�าแบบสอบถามที่ผ่านการแก้ไข

แล้วไปทดลองใช้ (try out) กับกลุ่มนักเรียนท่ีมีลักษณะ

คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง โดยผู้วิจัยเลือก นักเรียนชั้น

ประถมศกึษาปีที ่6 โรงเรยีนไทยรฐัวทิยา 8 ต�าบลมะขามสงู  

อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก จ�านวน 30 คน คน โดยต้อง

มีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 0.7 ขึ้นไป 

(Cronbach, 1970) 

แบบสอบถามที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 7 

ส่วน ดังนี้ 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ จ�านวน

พี่น้อง เกรดเฉลี่ยของนักเรียน จ�านวนเงินต่อวันที่ได้รับ

มาโรงเรียน ผู้ปกครอง อาชีพของผู้ปกครอง และรายได้

ผู้ปกครอง ลักษณะค�าถามเป็นเลือกตอบและเติมค�าลงใน

ช่องว่าง จ�านวน 7 ข้อ

ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยน�า ประกอบ

ด้วย แบบวัดการรับรู ้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคฟันผุ  

การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ การรับรู้ประโยชน์ของ

การป้องกันโรคฟันผุ และการรับรู้ความสามารถตนเองใน

การป้องกันโรคฟันผุ จ�านวน 6, 6, 8 และ 15 ข้อตามล�าดับ  

โดยมีค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา เท่ากับ 0.94 0.96 

0.92 และ 0.94 ตามล�าดับ และมีค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของ 

ครอนบาค เท่ากับ 0.74 0.77 0.71 และ0.76 ตามล�าดับ 

โดยลักษณะค�าถามเป็นแบบมาตราประมาณค่า 5 ระดับ 

(rating scale) คือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ 

ไม่เห็นด้วย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง เกณฑ์การให้คะแนน

คือ ข้อค�าถามเชิงบวก ให้คะแนน 5 4 3 2 และ 1 คะแนน 

ตามล�าดับ และข้อค�าถามเชิงลบ ให้คะแนน 1 2 3 4 และ 

5 คะแนน 

d2

 1+n0

N
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ส่วนที่ 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยเอื้อต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟัน จ�านวน 9 ข้อ ลักษณะข้อ

ค�าถามเป็นแบบเลือกตอบคือ ใช่ และ ไม่ใช่ มีค่าดัชน ี

ความตรงตามเน้ือหา เท่ากบั 1.00 และค่าสมัประสทิธิอ์ลัฟา

ของครอนบาค เท่ากับ 0.76 และมีเกณฑ์การให้คะแนน

คือ ข้อค�าถามเชิงบวก ให้คะแนน 1 และ 0 คะแนน ตาม

ล�าดับ และข้อค�าถามเชิงลบ ให้คะแนน 0 และ 1 คะแนน 

ตามล�าดับ 

ส่วนที่ 4 แบบสอบถามเกี่ยวกับเสริมต่อพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพฟัน จ�านวน 7 ข้อ มีค่าดัชนีความตรงตาม

เนือ้หา เท่ากบั 0.93 และค่าสมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาค 

เท่ากับ 0.71 ลักษณะค�าถามเป็นแบบเลือกตอบ มีตัวเลือก 

ค�าตอบ คือ เป็นประจ�า นาน ๆ ครั้ง และไม่เคย เกณฑ ์

การให้คะแนนคือ ข้อค�าถามเชิงบวก ให้คะแนน 3 2 และ 

1 คะแนน ตามล�าดับ และข้อค�าถามเชิงลบ ให้คะแนน 1 

2 และ 3 คะแนน ตามล�าดับ 

ส่วนที ่5 พฤติกรรมการดูแลสขุภาพฟันเพือ่ป้องกนั

โรคฟันผุ จ�านวน 8 ข้อ มีค่าดัชนีความตรงตามเนื้อหา 

เท่ากับ 0.90 และค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค 

เท่ากับ 0.70 ลักษณะค�าถามเป็นแบบมาตราประมาณ 

ค่า 5 ระดับ (rating scale) คือ ทุกครั้ง เกือบทุกครั้ง 

เป็นบางครั้ง นาน ๆ ครั้ง และไม่เคยปฏิบัติ เกณฑ์การให้

คะแนนคือ ข้อค�าถามเชิงบวก ให้คะแนน 5 4 3 2 และ 1 

คะแนน ตามล�าดับ และข้อค�าถามเชิงลบ ให้คะแนน 1 2 

3 4 และ 5 คะแนน ตามล�าดับ

 

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ผู ้วิจัยด�าเนินการเก็บข้อมูล ภายหลังวิจัยผ่าน

การรับรองจากคณะกรรมพิจารณาจริยธรรมในมนุษย์ 

มหาวิทยาลัยนเรศวร โดยด�าเนินการตามขั้นตอน ดังนี้

1. ส่งหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลในการวิจัยถึง 

ผู ้อ�านวยการโรงเรียนแต่ละโรงเรียน เพื่อขออนุญาตใน 

การเก็บรวบรวมข้อมูลจากนักเรียนในสังกัด และก�าหนด

วันที่ลงไปเก็บข้อมูล โดยขออนุญาตจากอาจารย์ผู ้สอน

ประจ�ารายวิชาในช่วงเวลาที่ก�าหนด

2. ผู้วิจัยนัดหมายกับครูประจ�าชั้นเพื่อจัดเตรียม

สถานทีท่ีเ่อือ้ต่อการเกบ็ข้อมลู และพบกลุม่ตวัอย่างนกัเรยีน

ประถมศึกษาปีท่ี 6 เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

และท�าความเข้าใจเก่ียวกับแบบทดสอบ พร้อมท้ังให้กลุ่ม

ตัวอย่างนักเรียนประถมศึกษาปีท่ี 6 ได้ท�าแบบสอบถาม 

3. ด�าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล โดยผู้ศึกษาเป็น

ผู้แจกแบบทดสอบให้กับนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

และรอรับกลับคืนด้วยตัวเอง โดยแยกเก็บข้อมูลแต่ละ

โรงเรียน 16 โรงเรียน

4. น�าแบบทดสอบทีไ่ด้รบัการตอบกลบัมาตรวจสอบ 

ความถูกต้องและครบถ้วนของเนื้อหา

ด้านการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างนั้น คณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์ มหาวิทยาลัย

นเรศวร ให้การรับรองการยกเว้นพิจารณาจริยธรรม

โครงการวิจัยตามแนวทางหลักจริยธรรมการวิจัยในคน

ท่ีเป็นมาตรฐานสากล ตามเอกสารรับรองการยกเว้น

พิจารณาจริยธรรมโครงการวิจัย COA No. 100/2016 

IRB No. 024/59 ส�าหรับข้อมูลท่ีได้จากการสอบถาม 

กลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยเก็บเป็นความลับและไม่น�ามาเปิดเผย

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

1. การวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 

จ�านวนพี่น้อง เกรดเฉลี่ยของนักเรียน จ�านวนเงินต่อวัน

ท่ีได้รับมาโรงเรียน ผู้ปกครอง อาชีพของผู้ปกครอง และ 

รายได้ผู้ปกครอง เพศ โดยใช้สถิติร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

2. การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ โดยใช้การวิเคราะห์

ถดถอยพหุคูณแบบข้ันตอน (stepwise multiple  

regression analysis)

3. ก�าหนดนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เป็น

เกณฑ์ ในการยอมรับสมมติฐาน
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ผลการวิจัย

1. ข้อมูลคุณลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง

กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาทั้งหมด 367 คน ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิงร้อยละ 52.9 นักเรียนมีอายุ 11 ปี มากท่ีสุด

ร้อยละ 59.1 รองลงมาอายุ 12 ปี ร้อยละ 37.9 นักเรียนมี

จ�านวนพี่น้อง 2 คนมากที่สุด ร้อยละ 33.8 รองลงมาคือมี

จ�านวนพี่น้อง 1 คน ร้อยละ 32.7 เกรดเฉลี่ยของนักเรียน 

3.51 ขึ้นไปมากที่สุด ร้อยละ 31.9 รองลงมาเกรดเฉลี่ย 

3.01 ถึง 3.50 ร้อยละ 27.0 นักเรียนได้รับเงินมาโรงเรียน

วันละ 20-30 บาท มากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 32.4 รอง 

ลงมาคือ ได้รับเงินวันละ 31-40 บาท และ 51 บาทขึ้นไป 

คิดเป็นร้อยละ 22.3 เท่ากัน

นักเรียนส่วนใหญ่อาศัยอยู ่กับพ่อ/แม่ ร้อยละ 

78.2 รองลงมาคือ ปู่/ย่า/ตา/ยาย ร้อยละ 16.1 อาชีพ

ของผู้ปกครองพบว่ามีอาชีพ รับจ้างท่ัวไปมากท่ีสุด ร้อยละ  

37.1 รองลงมาคืออาชีพค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 19.3 

ผู้ปกครองมีรายได้ 5,000-10,000 บาทต่อเดือนมากที่สุด 

ร้อยละ 38.1 รองลงมาคือ มากกว่า 20,000 บาทต่อเดือน 

ร้อยละ 19.3 

ตาราง 1

จ�านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ�าแนกตามคุณลักษณะส่วนบุคคล (n=367)

คุณลักษณะส่วนบุคคล จ�านวน (คน) ร้อยละ

เพศ

หญงิ 194 52.9

ชาย 173 47.1

อายุ

10 ปี 1 0.3

11 ปี 217 59.1

12 ปี 139 37.9

13 ปี 4 1.1

14 ปี 6 1.6

จ�านวนพี่น้อง

ไม่มี 67 18.3

1 คน 120 32.7

2 คน 124 33.8

3 คน 31 8.4

4 คน 17 4.6

5 คน 8 2.2
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ตาราง 1

จ�านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ�าแนกตามคุณลักษณะส่วนบุคคล (n=367) (ต่อ)

คุณลักษณะส่วนบุคคล จ�านวน (คน) ร้อยละ

เกรดเฉลี่ยของนักเรียน

น้อยกว่า 2.00 20 5.4

2.01 ถึง 2.50 57 15.5

2.51 ถึง 3.00 74 20.2

3.01 ถึง 3.50 99 27.0

มากกว่า 3.50 117 31.9

จ�านวนเงินที่ได้รับมาโรงเรียน

น้อยกว่า 20 บาท 37 10.1

20-30 บาท 119 32.5

31-40 บาท 82 22.3

41-50 บาท 47 12.8

มากกว่า 50 บาท 82 22.3

ผู้ปกครองที่อาศัยอยู่ด้วย

พ่อ/แม่ 287 78.2

ปู่/ย่า/ตา/ยาย 59 16.1

ลุง/ป้า/น้า/อา 14 3.8

พี่สาว/พี่ชาย 1 0.3

อื่น ๆ 6 1.6

อาชีพผู้ปกครอง

รับจ้างทั่วไป 136 37.1

ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว 71 19.3

รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ 61 16.6

พนักงานบริษัท/โรงงาน 36 9.8

เกษตรกร 35 9.5

ท�างานบ้าน/แม่บ้าน 16 4.4

 อื่น ๆ 12 3.3
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2. ระดับการรับรู ้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค 

ฟันผุ การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ การรับรู้ประโยชน์

ของการป้องกันโรคฟันผุ การรับรู้ความสามารถตนเองใน

การป้องกันโรคฟันผุ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม และปัจจัยท่ีมี

ผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ 

พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการ

เกดิโรคฟันผ ุและพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพฟันเพือ่ป้องกนั

โรคฟันผ ุอยูใ่นระดบัปานกลาง (  = 3.90±0.48, 3.31±0.75 

ตามล�าดับ) การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ การรับรู ้

ประโยชน์ของการป้องกันโรคฟันผุ การรับรู้ความสามารถ

ตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ ปัจจัยเสริมต่อการป้องกัน

โรคฟันผุ อยู่ในระดับมาก (  = 4.12±0.54, 3.77±0.42, 

3.88±0.47 และ 1.36±0.17 ตามล�าดับ) ดังตาราง 2 

ตาราง 1

จ�านวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ�าแนกตามคุณลักษณะส่วนบุคคล (n=367) (ต่อ)

คุณลักษณะส่วนบุคคล จ�านวน (คน) ร้อยละ

รายได้ผู้ปกครอง

น้อยกว่า 5,000 บาทต่อเดือน 62 16.9

 5,000-10,000 บาทต่อเดือน 140 38.2

10,001-15,000 บาทต่อเดือน 64 17.4

15,001-20,000 บาทต่อเดือน 30 8.2

 มากกว่า 20,000 บาทต่อเดือน 71 19.3

ตาราง 2

ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุของกลุ่มตัวอย่าง

± SD แปลผล

การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคฟันผุ 3.90 ± 0.48 ปานกลาง

การรับรู้ความรุนแรงของโรคฟันผุ 4.12 ± 0.54 มาก

การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันโรคฟันผุ 3.77 ± 0.42 มาก

การรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ 3.88 ± 0.47 มาก

ปัจจัยเสริมต่อการป้องกันโรคฟันผุ 1.36 ± 0.17 มาก

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ 3.31 ± 0.75 ปานกลาง
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3. ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุของนักเรียนชั้นประถมศึกษา 

ปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก 

ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อ

ป้องกันโรคฟันผุของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 อ�าเภอ

เมือง จังหวัดพิษณุโลก โดยเรียงล�าดับตามความสามารถใน

การอธิบายความแปรปรวนของการปฏิบัติงานจากมากไป

หาน้อยได้ดังน้ี ตัวแปรที่ถูกคัดเลือกเข้าไปในการวิเคราะห์

ขัน้ตอนที ่1 คอื การรบัรูค้วามสามารถตนเองในการป้องกนั

โรคฟันผุ มผีลทางบวกต่อพฤติกรรมการดูแลสขุภาพฟันเพือ่

ป้องกันโรคฟันผุ สามารถอธิบายความแปรปรวนได้ร้อยละ 

19.8 (R-square = 0.198) กล่าวคือเมื่อ นักเรียนมีคะแนน

การรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุเพิ่ม

ขึ้น 1 คะแนน จะมีคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟัน

เพื่อป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 0.308 คะแนน (B = 0.308) 

ตวัแปรทีถ่กูคดัเลอืกเข้าไปในการวเิคราะห์ขัน้ตอน

ที่ 2 คือ ปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมการป้องกันฟันผุ มีผล

ทางบวกต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรค

ฟันผุ สามารถอธิบายความแปรปรวนได้เพิ่มขึ้นจากร้อยละ  

19.8 เป็นร้อยละ 26.1 (R-square change = 0.062,  

R-square = 0.261) โดยเมื่อกล่าวคือเมื่อ นักเรียนมี

คะแนนการรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกนัโรคฟันผ ุ

เพิ่มข้ึน 1 คะแนน จะมีคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ฟันเพือ่ป้องกนัโรคฟันผเุพิม่ขึน้ 0.618 คะแนน (B = 0.618) 

ตวัแปรทีถ่กูคดัเลอืกเข้าไปในการวเิคราะห์ขัน้ตอน

ท่ี 3 คือ อายุของนักเรียน มีผลทางบวกต่อพฤติกรรมการ 

ดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ สามารถอธิบาย 

ความแปรปรวนได้เพิ่มข้ึนจากร้อยละ 26.1 เป็นร้อยละ 

27.1 (R-square change = 0.010, R-square = 0.271) 

กล่าวคือเมื่อ อายุของนักเรียนเพิ่มข้ึน 1 ปี จากอายุ 11 ป ี

จะมคีะแนนพฤตกิรรมปฏบิตัตินเพือ่ป้องกนัโรคฟันผเุพิม่ขึน้  

0.947 คะแนน (B = 0.947)

ตวัแปรทีถ่กูคดัเลอืกเข้าไปในการวเิคราะห์ขัน้ตอน

ท่ี 4 คือ จ�านวนเงินท่ีได้มาโรงเรียน 21-30 โดยมีผลต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ อย่าง

มีนัยส�าคัญท่ี 0.05 ซ่ึงสามารถอธิบายความแปรปรวนได้ 

เพิ่มข้ึนจากร้อยละ 27.1 เป็นร้อยละ 28.0 (R-square 

change = 0.009, R-square = 0.280) กล่าวคือเมื่อ 

นักเรียนได้รับเงินมาโรงเรียน 21 -30 บาท จะมีคะแนน

พฤติกรรมปฏิบัติตนเพื่อป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 1.212 

คะแนน (B = 1.212) ดังตาราง 3

ปัจจัยดังกล่าวสามารถร่วมกันพยากรณ์พฤติกรรม

การดแูลสขุภาพฟันเพือ่ป้องกนัฟันผขุองนกัเรยีนชัน้ประถม

ศึกษาปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก ได้ร้อยละ 28.0 

(R-square = 0.280) ดังตาราง 3

ตาราง 2

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันฟันผุของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที่ 6  

อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก

ตัวแปรพยากรณ์ R-square
R-square 

Change
B Beta t p-value

การรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกัน

โรคฟันผุ

0.198 0.198 0.308 0.375 8.102 0.000

ปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมการป้องกันฟันผุ 0.261 0.062 0.618 0.244 5.265 0.000

อายุ 0.271 0.010 0.947 0.098 2.172 0.031

ได้รับเงินมาโรงเรียน 20 -30 บาท 0.280 0.009 1.212 0.095 2.119 0.035

*Constant (a) = -8.534, R-square = 0.280, Adjust R-square = 0.272, F = 34.936, P < 0.05
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สามารถเขียนสมการพยากรณ์พฤติกรรมการดูแล

สุขภาพฟันเพื่อป้องกันฟันผุของนักเรียนชั้นประถมศึกษา

ปีที่ 6 อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก ในรูปคะแนนดิบได ้

ดังนี้

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันฟันผุ  

= -8.534+0.308 (การรับรู ้ความสามารถตนเองใน 

การป้องกันโรคฟันผุ) +0.618 (ปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรม

การป้องกันฟันผุ) +0.947 (อายุของนักเรียน) +1.212  

(ได้รับเงินมาโรงเรียน 20-30 บาท)

การอภิปรายผล

ผลการวิจัยพบว่า การรับรู้ความสามารถตนเองใน

การป้องกันโรคฟันผุ มีผลทางบวกต่อพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ กล่าวคือเมื่อ นักเรียนมี

คะแนนการรับรู ้ความสามารถตนเองในการป้องกันโรค

ฟันผุเพิ่มขึ้น 1 คะแนน จะมีคะแนนพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพฟันเพ่ือป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 0.308 คะแนน  

(B = 0.308) ทัง้นีอ้าจเนือ่งจากเมือ่นกัเรยีนมทีกัษะทีเ่พยีงพอ 

ต่อการดูแลสุขภาพฟันแล้วนั้น การรับรู้ความสามารถของ

ตนจะมีอิทธิพลให้นักเรียนเกิดความมั่นใจที่เพียงพอจะที่

ท�าให้รู้สึกว่านักเรียนสามารถปฏิบัติได้จริง จึงเกิดผลท�าให้

นกัเรยีนเกดิการแสดงพฤติกรรมออกมาได้ (Prentice-Dunn 

& Rogers, 1986) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของสิริพรรณ 

(Panpibul, 2014) ที่ศึกษาปัจจัยด้านชีวสังคม ปัจจัยหลัก 

ปัจจัยร่วม กับพฤติกรรมทันตสุขภาพของผู้สูงอายุ จังหวัด

อ�านาจเจริญ พบว่า การรับรู้ความสามารถของตนเองมี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมทันตสุขภาพ ที่นัยส�าคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.01

ปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมการป้องกันฟันผุ มีผล

ทางบวกต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกัน

โรคฟ ันผุ กล ่าวคือเมื่อ นักเรียนมีคะแนนการรับรู ้ 

ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุเพิ่มข้ึน 1 

คะแนน จะมีคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อ

ป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 0.618 คะแนน (B = 0.618) ท้ังนี้

จากผลการวิจัยข้างต้นพบว่า หากตัวบุคคล เช่น ผู้ปกครอง  

เพื่อน หรือครู มีอิทธิพลต่อนักเรียน แล ้วตัวบุคคล 

นั้นได้มีการกระท�าใด ๆ เช่น ค�าชมเชยเมื่อปฏิบัติ หรือ 

การตักเตือนเมื่อละเว้นการปฏิบัติ สิ่งเหล่านี้จะช่วยให้

นักเรียนได้เกิดพฤติกรรม หรือยับยั้งการเกิดพฤติกรรม 

นั้น ๆ ได้ (Green & Kreuter, 1999) ดังเช่นผลการวิจัย 

ซ่ึงการดูแลสุขภาพฟันนั้นเป็นการสนับสนุนให้นักเรียน

ลงมือปฏิบัติ หากผู้ปกครอง ครู หรือเพื่อน สนับสนุนให้

เขาปฏิบัติ หรือให้ค�าชมเมื่อเขาปฏิบัติมากข้ึน ตัวนักเรียน

จะเกิดแรงจูงใจในการปฏิบัติพฤติกรรมท�าความสะอาดฟัน

เพื่อป้องกันโรคฟันผุได้ ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของทวีชัย  

สายทอง (Saithong, 2008) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อ

พฤตกิรรมการป้องกนัโรคฟันผนุกัเรยีนชัน้ประถมศกึษาปีที่ 

5 และ6 ต�าบลวฒันานคร อ�าเภอวฒันานคร จงัหวดัสระแก้ว 

ผลการศกึษาพบว่า การสนบัสนนุทางสงัคมมผีลทางบวกกบั

พฤติกรรมป้องกันโรคฟันผุ การศึกษาของนิตยา เจริญกุล 

(Jaroenkul, 2014) ที่พบว่าการได้รับการสนับสนุนทาง

สังคมจากครอบครัว มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล

ทนัตสขุภาพของตนเอง พบว่าการใช้แรงสนบัสนนุจากเพ่ือน

ก็มีผลต่อทันตสุขภาพเช่นเดียวกัน นั้นคือเมื่อนักเรียนได้รับ

ตัวอย่างการดูแลสุขภาพตนเองจากครอบครัวหรือเพื่อน  

มีผลให้ตนเองเกิดพฤติกรรมการดูแลตนเอง และการศึกษา

ของสุนีย์ พลภาณุมาศ (Ponpanumas, 2015) ได้ศึกษา

ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความสม�่าเสมอในการแปรงฟันก่อน

นอนของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น จังหวัดนครนายก 

พบว่าการสนับสนุนของครอบครัว มีผลต่อความสม�่าเสมอ

ในการแปรงฟันก่อนนอนของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้น 

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติท่ี 0.001

อายุของนักเรียน มีผลทางบวกต่อพฤติกรรม 

การดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ กล่าวคือเมื่อ 

อายุของนักเรียนเพิ่มข้ึน 1 ปี จากอายุ 11 ปีจะมีคะแนน

พฤติกรรมปฏิบัติตนเพื่อป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 0.947 

คะแนน (B = 0.947) จากผลวิจัยข้างต้นสามารถอธิบาย

ตามทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม (Bloom, 1975) พฤติกรรม 

การดูแลสุขภาพฟันเป็นพฤติกรรมด้านทักษะพิสัย โดย

ทักษะในการแปรงเกิดจากการฝึกฝนและปฏิบัติอย่าง

สม�่าเสมอ ซึ่งการใช้แปรงสีฟัน รวมไปถึงไหมขัดฟัน จ�าเป็น

ต้องใช้การฝึกฝน ถ้านกัเรยีนมปีระสบการณ์ในการแปรงฟัน 

ก็มีมาก จะท�าให้สามารถแปรงฟันได้คล่องแคล่ว และ

รวดเร็วมากขึ้น นอกจากนี้การที่นักเรียนมีกล้ามเนื้อมัด

เล็กที่พัฒนามากขึ้นก็จะท�าให้ทักษะการแปรงฟันได้ดีขึ้น 
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ดังนั้นเมื่อนักเรียนมีอายุมากก็จะท�าให้นักเรียนมีพฤติกรรม

การแปรงฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุมากขึ้น ซึ่งไม่สอดคล้อง

กับงานวิจัยของปิยนาถ ลอประสิทธิ์ (Lorprasit, 2004)  

ที่ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมสร้างเสริมทันตสุขภาพ

ในโรงเรียน ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาตอนปลาย ต�าบล 

บางโฉลง อ�าเภอบางพล ีจงัหวดัสมทุรปราการ ผลการศกึษา 

พบว่า อายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมสร้างเสริม 

ทันตสุขภาพของนักเรียน อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ

จ�านวนเงินที่ ได ้มาโรงเรียน 21-30 มีผลต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป ้องกันโรคฟ ันผุ  

กล่าวคือเมื่อนักเรียนได้รับเงินมาโรงเรียน เพ่ิมจากได้รับ

เงินมาโรงเรียนน้อยกว่า 20 บาทต่อวัน เป็นได้รับเงินมา

โรงเรียน 21-30 บาทต่อวัน จะมีคะแนนพฤติกรรมปฏิบัติ

ตนเพื่อป้องกันโรคฟันผุเพิ่มขึ้น 1.212 คะแนน (B = 1.212) 

จากผลการวิจัยสามารถอธิบายได้ว่าการที่ นักเรียนได้รับ

เงินมาโรงเรียนที่มากขึ้น นั้นบ่งบอกถึงรายได้ครอบครัว

ที่สูงขึ้น ท�าให้ครอบครัวสามารถสนับสนุนในเรื่องของ

แปรงสีฟัน ยาสีฟัน ให้แก่นักเรียนได้มากกว่าครอบครัว

ที่มีรายได้ที่ต�่ากว่า ซึ่งไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของทศพล  

ยุทธโยธี (Yutthayothee, 2009) ซึ่งศึกษาการเลี้ยงดู

นักเรียนประถมศึกษาตอนต้นเปรียบเทียบระหว่างพ่อแม่

และญาติ ผลการศึกษาพบว่า ผู้เลี้ยงดูที่เป็นพ่อแม่ส่วน

ใหญ่มีรายได้เฉลี่ยสูงกว่าผู้เลี้ยงดูที่เป็นญาติ ท�าให้นักเรียน

ที่เลี้ยงดูโดยพ่อแม่ได้รับค่าขนมมากกว่านักเรียนที่เลี้ยงดู

โดยญาติ ซ่ึงจะพบว่าการที่มีพ่อแม่เป็นผู้ปกครองมีส่วน

ช่วยในการแปรงฟันให้เด็กจะสามารถลดการเกิดฟันผุใน

บริเวณผิวเรียบของฟันได้ดีอย่างมีนัยส�าคัญ

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งนี้
1. ในการจัดกิจกรรมหรือโครงการที่ส ่งเสริม

ให้นักเรียนมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกัน

โรคฟ ันผุควรจัดกิจกรรมให ้นัก เรี ยนเกิดการรับรู  ้

ความสามารถตนเองในการป้องกันโรคฟันผุ รวมถึงจัด

ปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมป้องกันโรคฟันผุ เนื่องจากผล 

การวิจัยพบว่าการรับรู้ความสามารถตนเองในการป้องกัน

โรคฟันผุ และปัจจัยเสริมต่อพฤติกรรมป้องกันโรคฟันผุ  

มีผลทางบวกต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกัน

โรคฟันผุ อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ 

2. การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟัน

เพื่อป้องกันฟันผุในนักเรียน ควรมุ่งเน้นในกลุ่มนักเรียน

ท่ีได้รับเงินมาโรงเรียนน้อยกว่า 20 บาทต่อวัน เพราะว่า

จากการวิจัยพบว่านักเรียนในกลุ่มนี้มีคะแนนพฤติกรรม 

การดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุน้อยกว่านักเรียน

ที่ได้รับเงินมาโรงเรียน 21-30 บาทต่อวัน รวมถึงนักเรียนที่

อายุน้อย เนื่องจากผลการวิจัยพบว่าอายุมีผลทางบวกต่อ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุ ดังนั้น

ในนักเรียนอายุน้อยจะมีคะแนนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุน้อยกว่านักเรียนที่อายุมากกว่า 

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ

ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป

1. ควรน�าผลการวิจัยครั้งนี้ไปทดลองไปใช้ใน 

การโปรแกรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟัน

เพื่อป้องกันโรคฟันผุของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

โดยวจิยัแบบกึง่ทดลอง ว่าจะมปีระสทิธผิลมากน้อยเพยีงใด

2. ควรน�าเทคนิคการวิจัยเชิงคุณภาพเข้ามา

ใช้เพื่อค ้นหาค�าตอบเกี่ยวกับสาเหตุหรือเงื่อนไขของ 

การมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟัน

ผุเพิ่มเติม ซึ่งจะท�าให้ทราบสาเหตุขิงพฤติกรรมป้องกัน 

โรคฟันผุได้ครอบคลุมยิ่งข้ึน

3. เนื่องด้วยการวิจัยครั้งนี้ศึกษาเฉพาะนักเรียน

ในเขต อ�าเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก ฉะนั้นวิจัยครั้งต่อไป

อาจศึกษาในนักเรียนในอ�าเภออื่น ๆ  เพื่อน�าผลการวิจัยไป

ใช้ได้อย่างเหมาะสมกับพื้นท่ีนั้น ๆ ต่อไป

4. ควรน�าแนวคิดทฤษฎีอื่น ๆ เช ่น ทฤษฏ ี

แรงสนับสนุนทางสังคม เพราะจากการวิจัยพบว่าปัจจัย

เสริมมีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกัน

โรคฟันผุ ดังนั้น ควรน�าทฤษฏีแรงสนับสนุนทางสังคมมา

ประยุกต์ใช้ในการศึกษาต่อไป เพื่อจะระบุปัจจัยเสริม เช่น 

เพื่อน ผู้ปกครอง หรือ ครู ว่าปัจจัยใดท่ีมีผลต่อพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพฟันเพื่อป้องกันโรคฟันผุในนักเรียน เพื่อ

จะสร้างตัวแปรท่ีเป็นสาเหตุของพฤติกรรมป้องกันโรค 

ฟันผุได้ครบถ้วนยิ่งข้ึน
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โดย ประภาพร กุลลิ้มรัตน์ชัย

By Prapaporn Kullimratchai
คณะวิศวกรรมศาสตร์  มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย

Faculty of Engineering, Eastern Asia University

ชื่อเรื่อง: ทรัพย์สินทางปัญญากับการใช้เทคโนโลยี

สารสนเทศ

ผู้แต่ง: ส�านักงานพัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ 

(องค์การมหาชน)

ส�านักพิมพ์: ผู้แต่ง

ปีท่ีพิมพ์: 2559

จ�านวนหน้า: 162 หน้า 

หนงัสอืเล่มนีจ้ดัท�าข้ึนโดยศนูย์กฎหมายเทคโนโลยี

สารสนเทศและการสื่อสาร (ICT Law Center) ภายใต้

ส�านักงานพัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ (องค์การ

มหาชน) ซึ่งเห็นถึงความส�าคัญของการเผยแพร่ความรู ้

เก่ียวกับทรัพย์สินทางปัญญา เนื้อหาภายในเล่มได้อธิบาย 

ถึงทรัพย์สินทางปัญญาและการคุ ้มครองทรัพย์สินทาง

ปัญญาท่ีเก่ียวข้องกับเทคโนโลยีสารสนเทศเบ้ืองต้น เพื่อ

ปูพื้นฐานให้ผู้อ่านได้ทราบถึงหลักเกณฑ์ของการคุ้มครอง

ทรัพย์สินทางปัญญา และกิจกรรมต่าง ๆ ที่อาจเป็น 

การละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา รวมท้ังแนวทางการใช้ 

สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างเหมาะสม โดยแบ่งเนื้อหา

ออกเป็น 6 ส่วน ดังนี้

ส่วนที่ 1 ความรู ้เบื้องต้นเกี่ยวกับทรัพย์สิน

ทางปัญญาและการคุ ้มครองทรัพย์สินทางปัญญาใน 

สื่อเทคโนโลยีสารสนเทศ

กล่าวถึงแนวคิดของการคุ ้มครองทรัพย์สินทาง

ปัญญา ซึ่งมีพื้นฐานมาจากหลักการของ “ทรัพย์สิน” 

กล่าวคือ ผู ้เป็นเจ้าของทรัพย์สิน สามารถน�าทรัพย์สิน

ของตนไปใช้ประโยชน์ได้ตามความต้องการ ตราบเท่าท่ี

การใช้ประโยชน์ในทรัพย์สินดังกล่าวไม่ขัดต่อบทบัญญัติ

ของกฎหมาย ความหมายของทรัพย ์สินทางป ัญญา  

ซ่ึงเป็นทรัพย์สินท่ีเกิดข้ึนมาจากการทุ่มเทสร้างสรรค์งาน

ด้วยการใช้สติปัญญาของมนุษย์ ประเภทของทรัพย์สิน

ทางปัญญา ซึ่งแบ่งออกเป็น 2 ประเภทหลัก ได้แก่ 

ทรัพย์สินทางอุตสาหกรรม (industrial property) และ

ลิขสิทธิ์ (copyright) อธิบายถึงลักษณะของการคุ้มครอง
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ทรัพย์สินทางปัญญาประเภทต่าง ๆ และยกตัวอย่างงาน

ในสื่อเทคโนโลยีสารสนเทศที่ได้รับการคุ้มครองทรัพย์สิน 

ทางปัญญา อาทิเช่น งานลิขสิทธิ์ประเภทงานศิลปกรรม  

งานลิขสิทธิ์ประเภทโปรแกรมคอมพิวเตอร์ สิทธิบัตร

อากาศยานไร้คนขับ (drone) เป็นต้น 

ส่วนที่ 2 การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศที่เกี่ยวกับ

งานที่ได้รับการคุ้มครองทรัพย์สินทางปัญญา

กล่าวถงึรายละเอยีดลกัษณะของงานและกจิกรรม 

ท่ีเกีย่วข้องกบัการใช้เทคโนโลยสีารสนเทศในชวีติประจ�าวนั 

ที่ได้รับการคุ้มครองทรัพย์สินทางปัญญา รวมทั้งหลักเกณฑ์

ส�าคัญของการคุ้มครองทรัพย์สินทางปัญญาที่เกี่ยวข้อง 

ได้แก่ ลิขสิทธิ์ สิทธิบัตร เครื่องหมายการค้า และความลับ

ทางการค้า โดยจะกล่าวถึงกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับทรัพย์สิน

ทางปัญญา ทั้งในแง่มุมของผู้ใช้ ผู้ประกอบธุรกิจ นักพัฒนา

โปรแกรมประยุกต์ และผู้ดูแลเว็บไซต์ เพื่อให้ตระหนัก

ถึงการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศอย่างถูกวิธี โดยไม่เป็น 

การละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา

ส่วนที่ 3 การใช้งานอันมีลิขสิทธิ์ของผู้อื่นโดย 

ไม่ละเมิดลิขสิทธิ์

กล่าวถงึงานอนัมลีขิสทิธิแ์ละเหตุผลในการคุ้มครอง

ลิขสิทธ์ิน้ัน สิทธิแต่ผู ้เดียวของเจ้าของลิขสิทธิ์ ประเภท

การใช้งานอันมีลิขสิทธิ์  การขออนุญาตให้ใช ้ลิขสิทธิ์ 

ปัญหาของการขออนุญาตใช้ลิขสิทธิ์พร้อมทั้งยกตัวอย่าง

ปัญหาที่เกิดขึ้น การใช้งานลิขสิทธิ์อย่างเป็นธรรม หรือใน 

บางประเทศ เรียกว่า “Fair Use” ถือเป็นข้อยกเว้น 

การละเมิดลิขสิทธิ์ตามกฎหมายที่ยอมให้ผู ้ใช้สามารถ 

เข้าใช้งานนั้นได้ทันที โดยไม่ต้องขออนุญาตเจ้าของลิขสิทธิ์ 

ตราบเท่าที่การใช้งานน้ันยังเป็นการใช้อย่างเป็นธรรมอยู่ 

พร้อมทั้งยกตัวอย่างของการใช้งานลิขสิทธิ์อย่างเป็นธรรม 

การใช้งานที่เป็นสมบัติสาธารณะ (public domain) สิ่งท่ี

ไม่ถือว่าเป็นงานลิขสิทธิ์ งานที่เจ้าของลิขสิทธิ์สละลิขสิทธิ์ 

และงานที่ส้ินอายุการคุ้มครองลิขสิทธิ์แล้ว

ส่วนที ่4 โครงการครเีอทฟีคอมมอนส์ (Creative 

Commons)

กล่าวถึงแนวคิด ความหมาย และตัวอย่างการน�า

ครีเอทีฟคอมมอนส์ไปใช้งาน ซึ่งครีเอทีฟคอมมอนส์เป็น

ทางเลือกหรือกรอบในการคุ้มครองลิขสิทธิ์ เพื่อเปิดโอกาส

ให้มีการแบ่งปันข้อมูลกันได้สะดวกมากข้ึน โดยเปิดทาง

เลือกให้ผู้สร้างสรรค์แต่ละคนเลือกได้ว่าจะยอมอนุญาต

ให้น�าผลงานไปใช้ได้แค่ไหน ซึ่งผู ้ใช้ “สัญญาอนุญาต 

ให้ใช้สิทธิของครีเอทีฟคอมมอนส์” หรือ “Creative 

Commons licenses” สามารถใช้สัญญาอนุญาตให้ใช้

สิทธิของครีเอทีฟคอมมอนส์ควบคู่ไปกับการบังคับสิทธิ

ตามกฎหมายลิขสิทธิ์ได้

สัญญาอนุญาตให้ใช้สิทธิของครีเอทีฟคอมมอนส์  

ท้ัง 6 แบบ ดังภาพ 1

ส่วนที่ 5 แนวทางป้องกันและโทษที่เกี่ยวกับ

การละเมิดทรัพย์สินทางปัญญาจากการใช้สื่อเทคโนโลยี

สารสนเทศ

กล่าวถึงแนวทางป้องกันการละเมิดทรัพย์สินทาง

ปัญญา การออกแบบเว็บไซต์กับประเด็นละเมิดลิขสิทธ์ิ  

การบังคับสิทธิเมื่อมีการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา โทษที ่

เกี่ยวกับการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา และกรณีศึกษา

เก่ียวกับการละเมิดทรัพย์สินทางปัญญาในด้านต่าง ๆ   

อันได้แก่ การละเมิดลิขสิทธิ์ การละเมิดเครื่องหมายการค้า 

การละเมิดสิทธิบัตร และการละเมิดความลับทางการค้า 

เป็นต้น

ภาพ 1 สัญญาอนุญาตให้ใช้สิทธิของครีเอทีฟคอมมอนส์
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ส่วนที่ 6 บทสรุป  

สรปุประเด็นทีเ่กีย่วข้องกบัการใช้งาน และกจิกรรม

ที่เชื่อมโยงกับทรัพย์สินทางปัญญา ในบริบทของผู ้ใช้  

ผู้ประกอบธุรกิจ นักพัฒนาโปรแกรมประยุกต์ และผู้ให้

บริการ ซึ่งผู ้ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศไม่ว่าเพื่อกิจกรรม

ใดและในบทบาทใดก็ตาม ควรมีความเข้าใจและปฏิบัติ

ให้ถูกต้อง เพื่อหลีกเลี่ยงปัญหาการถูกด�าเนินคดีเกี่ยวกับ 

การละเมิดทรัพย์สินทางปัญญา

บทสรุป

หนงัสอืเล่มนีจ้ดัท�าข้ึนเพือ่สร้างความรู ้ความเข้าใจ  

และความตระหนักเก่ียวกับกฎหมายทรัพย์สินทางปัญญา

เบือ้งต้น ให้แก่ผูใ้ช้งานเทคโนโลยสีารสนเทศ มกีารน�าเสนอ 

ด้วยรูปแบบท่ีอ่านง่าย แยกเป็นหมวดหมู่ชัดเจน เหมาะ

ส�าหรับประชาชนทั่วไป ผู้ที่สนใจหนังสือเล่มนี้ สามารถ

อ่านได้จากเว็บไซต์ของส�านักงานพัฒนาธุรกรรมทาง

อิเล็กทรอนิกส์ (องค์การมหาชน) www.etda.or.th
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