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Respirable Particulate Matter Exposure among Children 
in a public primary school
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บทคัดย่อ
 	 งานวิจัยแบบภาคตัดขวางครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรู้ ทัศนคติ พฤติกรรม และปัจจัยที่มีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กของเด็กนักเรียนประถมศึกษา

ในโรงเรียนรัฐบาลแห่งหน่ึงในจังหวัดสมุทรปราการ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ปกครองของเด็กที่ก�ำลังศึกษาในระดับช้ัน

ประถมศึกษาปีที่ 1-6 จ�ำนวน 122 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ ความถี่ 

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และทดสอบความสัมพันธ์ด้วยสถิติทดสอบไคก�ำลังสอง หรือการทดสอบของฟิชเชอร์ ผลการศึกษา

พบว่า ผู้ปกครองที่ตอบแบบสอบถามมีความรู้และทัศนคติอยู่ในระดับดีร้อยละ 52.50 (ช่วงความเชื่อมั่นที่ร้อยละ 

95: 43.57-61.43) และ 43.44 (ช่วงความเชื่อมั่นที่ร้อยละ 95: 34.64-52.24) แต่กลับมีพฤติกรรมที่เกี่ยวข้อง

กบัการป้องกนัการรับสมัผสัฝุน่ละอองขนาดเลก็ของบตุรหลานท่ีอยู่ในระดบัดีเพยีงร้อยละ 27.00 (ช่วงความเชือ่มัน่

ทีร้่อยละ 95: 19.12-34.88) ทัง้น้ี ผูป้กครองส่วนใหญ่ในสถานศกึษาแห่งน้ีไม่ได้ติดตามสถานการณ์ของฝุน่ละออง

ขนาดเลก็ อนุญาตให้เด็กท�ำกจิกรรมกลางแจ้งในช่วงทีม่ฝีุน่ละอองขนาดเลก็ในปริมาณสงู และเลอืกใช้อปุกรณ์ป้องกนั

ฝุ่นละอองขนาดเล็กที่ไม่เหมาะสมให้กับเด็ก เมื่อท�ำการวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร ผลการศึกษา            

พบว่า เพศของเดก็ ระดบัการศกึษาและทศันคติของผู้ปกครองมคีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการป้องกนัการรบัสมัผสั

ฝุ่นละอองขนาดเล็กของเด็กอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.05) ดังน้ัน การเพิ่มความตระหนักในเร่ืองผลกระทบ 

ต่อสุขภาพของเด็กจากการสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กกลางแจ้งและการใช้หน้ากากป้องกันฝุ่นละอองท่ีไม่เหมาะสม 

รวมถึงการจัดให้มีช่องทางส่ือสังคมออนไลน์ท่ีผู้ปกครองสามารถติดตามคุณภาพอากาศได้ง่ายโดยอาจใช้โรงเรียน

เป็นศูนย์กลางในการด�ำเนินการ จึงเป็นสิ่งจ�ำเป็นในการลดความเสี่ยงจากการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กในเด็ก
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การป้องกนัการรับสัมผสัฝุน่ละอองขนาดเลก็ 
ในเด็กนกัเรยีน
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Abstract
 	 This cross-sectional research aimed to study guardians’ knowledge, attitudes and protective               

behaviors towards respirable particulate exposure among children in a public primary school located in Pak 

Nam Subdistrict, Mueang Samut Prakan District, Samut Prakan Province. Additionally, factors associated 

with their behaviors were explored. To conduct the study, data from 122 Prathom 1-6 children’s guardians 

were collected using questionnaires and then expressed as frequency, percentage and mean. The associations 

between variables were quantified using either Chi-square or Fisher’s exact test. The results showed that 

although 52.50% (95% CI: 43.57-61.43) of the respondents had good knowledge levels and 43.44% 

(95% CI: 34.64-52.24) had good attitude levels, only 27.00% (95% CI: 19.12-34.88)  of the respon-

dents exhibited good protective behaviors. These resulted from improper practices in irregularly checking the             

ambient air monitoring report, allowing children to perform activities outdoors during particulate matter           

episodes and selecting unsuitable personal protective equipment for their children. Considering variable            

associations, children’s sex, guardian’s education level and attitudes were significantly associated with            

protective practices (p<0.05).Therefore, increasing guardian’s awareness towards the harmful effects from 

ambient particulate exposure and use of unsuitable mask, as well as creating easily accessible social media 

platforms for reporting air quality, probably under school operations, are required to reduce the children’s risk 

to respirable particulate exposure.

Correspondence: Tanasri Sihabut	 E-mail: tanasri.sih@mahidol.ac.th
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บทน�ำ
	 ฝุน่ละอองทีมี่ขนาดเส้นผ่าศนูย์กลางไม่เกนิ 10 

และ 2.5 ไมครอน (PM
10

 และ PM
2.5

 ตามล�ำดับ)             

จัดเป็นฝุ่นละอองขนาดเล็กที่ประกอบด้วยสารมลพิษ

หลายชนิด และสามารถเข้าสูร่ะบบทางเดินหายใจส่วนล่าง

ของมนุษย์ บางคร้ังอาจเข้าไปถึงถุงลมปอด และเข้าไป         

ในกระแสเลือดจนอาจท�ำให้ผู้รับสัมผัส โดยเฉพาะเด็ก 

ซึ่งมีปอด และระบบภูมิคุ้มกันที่ยังเจริญเติบโตไม่เต็มที่ 

แต่มักมกีารท�ำกจิกรรมทางกายอย่างหนัก เช่น การว่ิงเล่น 

หรือการออกก�ำลังกายในที่โล่งแจ้งเป็นระยะเวลานาน           

มคีวามเสีย่งต่อสขุภาพมากกว่าบคุคลท่ัวไป ทัง้น้ี องค์การ

อนามัยโลกคาดคะเนว่า มีเด็กอายุต�่ำกว่า 15 ปีท่ัวโลก 

จ�ำนวนถึง 18 ล้านคน รับสัมผัส PM
2.5

 เกินเกณฑ์

มาตรฐานจนอาจน�ำไปสูปั่ญหาทางด้านสขุภาพทัง้ในระยะ

สั้นและระยะยาว(1) สอดคล ้องกับการศึกษาด ้าน                

ระบาดวิทยาของหลายประเทศที่พบความสัมพันธ์

ระหว่างการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กกับผลกระทบ

ต่อสุขภาพในเด็ก เช่น Yang et al. (2020) พบว่า              

การรับสัมผัส PM
2.5

 ระยะยาวมีความสัมพันธ์กับการลด

ประสิทธิภาพการท�ำงานของปอดในเด็กท่ีประเทศจีน(2)  
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ขณะที่ Sugiyama et al. (2020) พบว่า การรับสัมผัส 

PM
2.5

 มคีวามสมัพนัธ์กบัการเกดิอาการระคายเคืองจมูก 

ดวงตา และผิวหนังในเด็กที่ประเทศญ่ีปุ่น(3) นอกจากน้ี 

Schachter et al. (2016) พบความสัมพันธ์ระหว่างองค์

ประกอบของ PM
2.5

 กับการเพิ่มความรุนแรงของอาการ

หอบหืดในเด็กอายุ 6-14 ปี ในเมืองนิวยอร์ก(4) เป็นต้น

	 ส�ำหรับกรุงเทพและปริมณฑล Thongphun-

chung et al. (2021) พบว่า เมื่อความเข้มข้นของ PM
2.5

 

และ PM
10

 เพิ่มขึ้นทุก 10 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร 

ความเสี่ยงของการเข้ารับการรักษาโรคระบบทางเดิน

หายใจในแผนกผูป้ว่ยนอกของเดก็อาย ุ0-14 ปี เพิ่มขึน้

ร้อยละ 3.38 (ช่วงความเช่ือมั่นท่ีร้อยละ 95: 0.91-

5.85) และ 2.56 (ช่วงความเช่ือม่ันทีร้่อยละ 95: 1.60-

3.25) ตามล�ำดับ(5)  นอกจากนี้ คณุตม์ ทองพันชั่ง และ

คณะ (2020) ยังได้วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง

ปริมาณ PM
10 

และการเข้ารับการรักษาพยาบาลของเด็ก

อายุ 6-14 ด้วยโรคระบบทางเดินหายใจในแผนกผู้ป่วย

นอก ในจังหวัดสมุทรปราการ และพบว่า เมื่อความเข้ม

ข้นของ PM
10

 เพิ่มขึ้นทุกๆ 10 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์

เมตร   เด็กอายุ 6-14 ปีมีความเสี่ยงในการเข้ารับการ

รักษาพยาบาลเพิ่มขึ้นร้อยละ 2 (ช่วงความเชื่อมั่นที่ร้อย

ละ 95: 0.00-5.00) หลังจากที่รับสัมผัส PM
10

 มาแล้ว 

6 วัน(6) สาเหตุส่วนหน่ึงที่ท�ำให้พบปัญหาน้ีเน่ืองจาก

จังหวัดสมุทรปราการมีโรงงานอุตสาหกรรมและการ

จราจรที่ หนาแน่น ประกอบกับมีการก่อสร้างขนาดใหญ่

เป็นประจ�ำ จึงท�ำให้พื้นที่แห่งนี้มีปัญหาฝุ่นละอองขนาด

เล็กจนติดอันดับหน่ึงในสามของจังหวัดท่ีมีปัญหาฝุ่น

ละอองขนาดเลก็มากท่ีสดุในประเทศไทย โดยในปี 2563           

กรมควบคมุมลพษิรายงานว่า ต�ำบลปากน�ำ้มีความเข้มข้น 

ของ PM
10

 และ PM
2.5

 สงูทีส่ดุในเขตปกครองของจังหวัด

สมทุรปราการ และมจี�ำนวนวันที ่PM
2.5

 เกนิมาตรฐานถงึ 

44 วัน จากจ�ำนวนวันตรวจวัดทั้งหมด 152 วันและพบ

ว่าค่า PM
2.5

 ท่ีเคยตรวจวัดได้สูงที่สุดมีค่ามากกว่าค่า

มาตรฐานขององค์การอนามัยโลกถึง 4.5 เท่า(7) 

	 ในการแก้ไขปัญหาอย่างยัง่ยนื การปรบัเปลีย่น

โครงสร้างและข้อบังคับเพื่อลดมลพิษท่ีแหล่งก�ำเนิด            

ในพืน้ทีดั่งกล่าวเป็นสิง่ทีต้่องใช้เวลาเน่ืองจากการมปัีจจัย

ทางด้านเศรษฐกจิเข้ามาเก่ียวข้องกับทุกภาคส่วน ในระหว่าง 

ทีห่าหนทางแก้ไขปัญหา เด็กจ�ำนวนมากในจงัหวัดสมทุรปราการ 

ยงัคงได้รบัสมัผัสฝุน่ละอองขนาดเลก็ทีม่รีะดบัเกนิมาตรฐาน 

อย่างต่อเน่ือง ดงันัน้ การปกป้องคุ้มครองสขุภาพของเด็ก 

โดยเฉพาะเด็กวัยเรียนท่ียังต้องพึ่งพาผู้ปกครอง และ              

มกีจิวัตรประจ�ำวันนอกบ้าน จึงเป็นสิง่ทีต้่องท�ำอย่างเร่งด่วน 

ด้วยเหตุน้ี ผู้วิจัยจงึมคีวามสนใจทีจ่ะประเมินความรู ้ทศันคติ 

พฤติกรรม และค้นหาปัจจัยทีม่คีวามสมัพนัธ์กับพฤติกรรม 

ของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดเล็กในเด็กประถมศึกษาในต�ำบลปากน�้ำ จังหวัด

สมุทรปราการ เพื่อน�ำข้อมูลที่ได้ไปใช้ประโยชน์ในการ

วางแผนเชิงกลยุทธ์ในการป้องกันเด็กประถมศึกษาจาก

การรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กต่อไป

วัสดุและวิธีการศึกษา
	 การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง 

(Cross-sectional study) ที่มีประชากรศึกษาเป็น                  

ผู้ปกครองของเด็กนักเรียนระดับประถมศึกษาปีที่ 1-6 

ในโรงเรียนรัฐบาลแห่งหนึ่งในต�ำบลปากน�้ำ อ�ำเภอเมือง

สมุทรปราการ จังหวัดสมุทรปราการ จ�ำนวน 136 คน 

และมีการค�ำนวณขนาดตัวอย่างตามการประมาณค่า

สัดส่วนโดยทราบจ�ำนวนประชากร ดังนี้

	  	

	 โดย n คือ ขนาดตัวอย่าง N คือ จ�ำนวน               

ผู้ปกครองของเด็กทั้งหมดในโรงเรียน Z คือ ค่าจากโค้ง

การแจกแจงปกติมาตรฐาน =1.96 ที่ระดับความเชื่อมั่น

ร้อยละ 95 p คือ สัดส่วนของผู้ปกครองที่ปฏิบัติดีซึ่งการ

ศึกษานี้ใช้สัดส่วน 0.5  เพื่อจะได้จ�ำนวน n ที่มีค่าสูงสุด

เน่ืองจากไม่มีงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องในประเทศไทย d คือ 

ความคลาดเคลือ่นทีย่อมให้เกดิข้ึน (0.05) ค�ำนวณขนาด

ตัวอย่างได้เท่ากับ 101 คน จากน้ัน ผู้วิจัยท�ำการแจก

แบบสอบถามให้เด็กทกุชัน้เรียนตัง้แต่ระดับชัน้ ป.1-ป.6 
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เพือ่น�ำส่งผู้ปกครองทัง้หมดให้ท�ำการตอบแบบสอบถาม

ด้วยตนเอง ผลการเกบ็ข้อมูลพบว่า มอีตัราการตอบกลบั

ร้อยละ 89.70 

เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 แบบสอบถามแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่

	 ส่วนที ่1 ปัจจัยส่วนบคุคล ประกอบด้วย ข้อมลู

ส่วนบุคคลของผู้ปกครอง ได้แก่ เพศ อายุ ความสัมพันธ์

ระหว่างบตุรหลานและผู้ปกครอง ระดบัการศกึษา อาชพี 

สถานะทางเศรษฐกิจ ข้อมูลส่วนบุคคลของบุตรหลาน 

ได้แก่ เพศ ระดบัช้ันท่ีก�ำลงัศกึษา และสถานะทางสขุภาพ 

จ�ำนวนทั้งหมด 9 ข้อ 

	 ส่วนท่ี 2 มีจ�ำนวนท้ังหมด 42 ข้อ ประกอบด้วย

	 ความรู้เกี่ยวกับสถานการณ์และแหล่งก�ำเนิด

ของฝุน่ละอองขนาดเลก็ในจงัหวัดสมทุรปราการ ผลกระทบ 

ต่อสุขภาพของเด็กและวิธีการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่น

ละอองขนาดเล็ก รวมทั้งหมด 20 ข้อ โดยค�ำตอบที่ถูก 

ให้คะแนนเท่ากบั 1 ค�ำตอบทีผิ่ดหรอืไม่ทราบ ให้คะแนน

เท่ากบั 0 คะแนน และให้คะแนนตรงกนัข้ามในข้อค�ำถาม

เชิงลบ ส�ำหรับเกณฑ์การประเมินผล คะแนน 0-13 

คะแนน แสดงถงึระดับความรูท้ีค่วรปรับปรงุ และ 14-20 

คะแนน แสดงถึงระดับความรู้ที่ดี

	 ทัศนคติเกี่ยวกับความกังวลของผู้ปกครองที่มี

ต่อสถานการณ์และผลกระทบต่อสุขภาพที่อาจจะเกิดขึ้น

กบัเดก็ รวมถงึประโยชน์จากการปฏบิติัตนในการป้องกนั

การรับสัมผัสฝุ ่นละอองขนาดเล็กให้แก่เด็ก จ�ำนวน

ทั้งหมด 10 ข้อตามแบบมาตราส่วนประมาณค่าของ 

ลิเคิร์ท (Likert Scale) โดยค�ำถามเชิงบวกให้คะแนน 

ดังนี้ เห็นด้วยมาก 5 คะแนน เห็นด้วย 4 คะแนน ไม่

แน่ใจ 3 คะแนน ไม่เห็นด้วย 2 คะแนน ไม่เห็นด้วยอย่าง

ยิง่ 1 คะแนน และให้คะแนนตรงกนัข้ามในข้อค�ำถามเชงิ

ลบ ส�ำหรบัเกณฑ์การประเมนิผล คะแนน 10-39 คะแนน 

แสดงถึงทัศนคติที่ควรปรับปรุง และ 40-50 คะแนน 

แสดงถึงทัศนคติที่ดี

	 พฤตกิรรมของผู้ปกครองในการป้องกนัการรบั

สัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กของเด็กประถมศึกษาในเรื่อง

การตรวจตดิตามสถานการณ์คุณภาพอากาศ การหลกีเลีย่ง 

กจิกรรมในท่ีโล่งแจ้ง การใช้อปุกรณ์คุม้ครองความปลอดภยั 

ส่วนบุคคล จ�ำนวนทั้งหมด 12 ข้อ ตามแบบมาตราส่วน

ประมาณค่าของลิเคิร์ท (Likert Scale) โดยข้อค�ำถาม

ลกัษณะเชงิบวก ให้คะแนนดังน้ี ทกุครัง้ 5 คะแนน เกอืบ

ทุกครั้ง 4 คะแนน บางครั้ง 3 คะแนน นาน ๆ ครั้ง 2 

คะแนน ไม่ปฏิบัติ 1 คะแนน ส่วนข้อค�ำถามเชิงลบ           

ให้คะแนนสลบักนั ส�ำหรับเกณฑ์การประเมนิผล คะแนน 

12-44 คะแนน แสดงถึงการปฏิบัติในระดับที่ควร

ปรับปรุง และ 45-60 คะแนน แสดงถึงการปฏิบัติ            

ในระดับที่ดี

	 ผู ้ วิจัยได ้ท�ำการควบคุมคุณภาพการตอบ

แบบสอบถามเพื่อให้ได้ข้อเท็จจริงโดยไม่ใช้ค�ำถามช้ีน�ำ 

การใช้รูปภาพพร้อมกับมีตัวอักษรก�ำกับ การสอบถาม

ความถี่ของการปฏิบัติตัวเพื่อหลีกเลี่ยงความล�ำเอียง           

ในการประเมินพฤติกรรมของผู้ปกครองด้วยตนเอง          

และการใช้เทคนิคการเรียงล�ำดับตัวเลือกเพื่อให้ผู้ตอบ

แบบสอบถามได้พิจารณาไตร่ตรองก่อนเลือกค�ำตอบ 

นอกจากน้ี ผู้วิจัยได้ท�ำการทดสอบค่าดัชนีความตรง             

เชิงเน้ือหา (Validity) โดยผู้เชี่ยวชาญจ�ำนวน 3 ท่าน             

ได้ค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาเท่ากับ 0.91 และท�ำการ

ทดสอบค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม (Reliability) 

กับผูป้กครองของเดก็โรงเรียนประถมศึกษาอีกแห่งหนึง่

ในจังหวัดสมุทรปราการจ�ำนวน 30 คนทีม่ใิช่กลุม่ตวัอย่าง 

โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาช (Cron-

bach’s alpha) ได้ค่าความเชื่อมั่นรวมเท่ากับ 0.71 และ

ความเชื่อมั่นรายข้อ (Alpha if item deleted) อยู่ในช่วง 

0.68-0.73

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ข้อมลูถกูวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมลขิสทิธิ ์SPSS 

version 18 (user license ของมหาวิทยาลัยมหิดล)  โดย

ใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ค่าเฉลี่ย ร้อยละ และ             

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบความสัมพันธ์

ระหว่างปัจจัยส่วนบคุคล ความรู้ ทศันคต ิและพฤตกิรรม

ของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดเล็กในเด็กโดยใช้สถิติทดสอบไคก�ำลังสอง หรือ          

การทดสอบของฟิชเชอร์ 
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จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

	 งานวิจัยน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

การพจิารณาจรยิธรรมการวิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสขุ

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล หมายเลข MUPH 2020-

168 รับรองวันที่ 28 ธันวาคม 2563 

ผลการศึกษา
 	 ผู ้ปกครองท่ีตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่          

เป็นเพศหญิง อายุเฉลี่ยเท่ากับ 43.81 ปี (SD=8.47) 

ส่วนใหญ่เป็นพ่อหรือแม่ของเด็ก ประกอบอาชีพท่ี            

หลากหลาย เช่น พนักงานบรษัิทเอกชน  (ร้อยละ 37.20) 

ประกอบธุรกิจส่วนตัว (ร้อยละ 28.90) ข้าราชการ             

(ร้อยละ 12.40) เป็นต้น  ผู้ตอบแบบสอบถามประมาณ

ครึง่หน่ึงจบการศกึษาในระดับชัน้ปริญญาตรแีละมรีายได้

เพยีงพอแต่เป็นหน้ี  ในส่วนข้อมลูของนักเรยีน ส่วนใหญ่

เป็นเพศหญิง ก�ำลังศึกษาอยู่ในระดับชั้นประถมศึกษา

ตอนปลาย โดยเด็กร้อยละ 73.60 ไม่มีโรคประจ�ำตัว            

มีเพียงส่วนน้อยท่ีมีโรคประจ�ำตัว ได้แก่ โรคภูมิแพ้            

โรคหอบหืด และโรคเกี่ยวกับเม็ดเลือด ตามล�ำดับ             

ดังแสดงในตารางที่ 1

	 ส�ำหรับคะแนนความรู้ท่ีเกีย่วข้องกบัฝุน่ละออง

ขนาดเลก็ ผูป้กครองมีคะแนนความรู้เฉลีย่เท่ากบั 13.68 

คะแนน (SD=3.24) ร้อยละ 52.50 (ช่วงความเชื่อมั่น

ที่ร้อยละ 95: 43.57-61.43) มีความรู้อยู่ในระดับดี 

โดยเฉพาะเร่ืองของสถานการณ์ แหล่งก�ำเนิดของ            

ฝุน่ละอองขนาดเลก็ในจงัหวัดสมทุรปราการ และผลกระทบ 

ต่อสุขภาพต่อเด็กในระยะส้ัน ดังจะเห็นได้จากข้อมูล           

ที่ผู้ปกครองมากถึงร้อยละ 83.30 ทราบว่าตลอด 2 ปี            

ที่ผ่านมา ปริมาณของฝุ่นละอองขนาดเล็กในจังหวัด

สมุทรปราการมีค่าสูงจนก่อให้เกิดผลกระทบต่อสุขภาพ

ของเด็ก และมีผู้ปกครองมากถึงร้อยละ 87.70 ทราบว่า

ฝุ ่นละอองดังกล ่าวมีแหล ่งก�ำเนิดมาจากโรงงาน

อุตสาหกรรมและการจราจรเป็นหลัก ผู้ปกครองร้อยละ 

90.00 มคีวามรูค้วามเข้าใจเกีย่วกบัผลกระทบต่อสขุภาพ

ของเดก็ในระยะสัน้จากการรบัสมัผัสฝุน่ละอองขนาดเลก็ 

เช่น การระคายเคืองตา จมูก ผิวหนัง และความเส่ียง          

ต่อการเกิดโรคระบบทางเดินหายใจ อย่างไรก็ตาม              

ผู้ปกครองมากกว่าร้อยละ 50 ยังไม่ทราบถึงผลกระทบ

ต่อสขุภาพของเด็กจากการรบัสมัผัสฝุน่ละอองขนาดเลก็

ในระยะยาว เช่น การเกิดโรคหวัใจและหลอดเลอืดในเด็ก 

(ร้อยละ 58.20) ผลต่อระดับเชาว์ปัญญาของเด็ก               

(ร้อยละ 60.60) และการเสียชีวิตก่อนวัยอันควร           

(ร้อยละ 53.30) นอกจากนี้ ยังพบว่าประมาณครึ่งหนึ่ง

ของผู้ปกครองยังขาดความรู้ในเร่ืองประสิทธิภาพของ

หน้ากากแต่ละประเภทท่ีใช้ป้องกันฝุ่นละอองขนาดเล็ก 

และเข้าใจว่าค่าดัชนีคณุภาพอากาศ (Air Quality Index; 

AQI) เป็นค่าที่รายงานถึงพารามิเตอร์ PM
2.5

 เท่านั้น

	 เมื่อท�ำการประเมินทัศนคติ ผู้ปกครองท่ีตอบ

แบบสอบถามมีคะแนนทัศนคติเฉลี่ยเท่ากับ 39.10  

คะแนน (SD=4.24) ร้อยละ 43.44 (ช่วงความเชื่อมั่น

ที่ร้อยละ 95: 34.64-52.24)  มีทัศนคติอยู่ในระดับดี 

โดยผู้ปกครองส่วนใหญ่มีความกังวลเก่ียวกับความเสี่ยง

ในการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กของเด็ก ผลกระทบ

ต่อสุขภาพของเด็ก การสวมหน้ากากป้องกันฝุ่นละออง

ขนาดเล็กของเด็ก และการรับรู้ประโยชน์จากการตรวจ

ติดตามค่ามลพิษอากาศ คิดเป็นร้อยละ 87.50, 95.00, 

94.30 และ 91.80 ตามล�ำดับ ในทางตรงข้าม มผู้ีปกครอง 

เพยีงร้อยละ 19.70 ทีเ่หน็ด้วยกับการให้เด็กปรบัเปลีย่น

กิจวัตรในช่วงท่ีมีปัญหามลพิษอากาศ ร้อยละ 29.70  

เห็นด้วยว่าหน้ากากผ้าไม่สามารถใช้ป้องกันฝุ่นละออง

ขนาดเล็กได้ และร้อยละ 22.20 เห็นด้วยว่าหน้ากาก

ส�ำหรับผู้ใหญ่ไม่สามารถใช้ป้องกันฝุ่นให้เด็กได้

	 ในด ้ านพฤติกรรม ผลการศึกษาพบว ่ า                         

ผู ้ปกครองมีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 40.31 คะแนน 

(SD=7.35) ส่วนใหญ่มีการปฏิบัติอยู ่ระดับท่ีควร

ปรับปรุงคิดเป็นร้อยละ 72.95 (ช่วงความเชื่อมั่นที่ร้อย

ละ 95: 65.07-80.83)  เน่ืองจากมผู้ีปกครองเพยีงร้อย

ละ 34.40 ที่มีการติดตามตรวจสอบคุณภาพอากาศ                   

เป็นประจ�ำ และเม่ือสอบถามช่องทางที่ผู ้ปกครองใช้ 

ตรวจสอบคุณภาพอากาศ ผู้ปกครองส่วนใหญ่ติดตาม

คุณภาพอากาศผ่านทางโทรทัศน์และสือ่ออนไลน์ รองลง

มาคือ การตรวจติดตามผ่านแอปพลเิคชนั และการสงัเกต
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การป้องกนัการรับสัมผสัฝุน่ละอองขนาดเลก็ 
ในเด็กนกัเรยีน

สภาพอากาศด้วยตาเปล่า ตามล�ำดับ ในส่วนของการ             

หลีกเลี่ยงการรับสัมผัสมลพิษอากาศภายนอก พบว่า             

ผู้ปกครองมากกว่าร้อยละ 50 มีพฤติกรรมท่ีควรปรบัปรงุ 

ทั้งในเร่ืองของการเปิดประตู หน้าต่าง หรือบานเกล็ด    

การอนุญาตให้เด็กออกไปเล่นนอกบ้าน การพาเด็กออก

ไปท�ำธุระข้างนอกในช่วงที่มีปัญหาฝุ่นละอองขนาดเล็ก 

อย่างไรก็ตาม เม่ือออกไปภายนอก ผู้ปกครองร้อยละ 

98.40 ให้เด็กสวมใส่หน้ากากเพื่อป้องกันฝุ่นละออง

ขนาดเล็ก โดยผู้ปกครองส่วนใหญ่เลือกซื้อหน้ากาก

อนามัยให้กับเด็ก รองลงมาคือ หน้ากาก N95 หน้ากาก

ผ้า และหน้ากากฟองน�้ำ คิดเป็นร้อยละ 73.33, 14.17, 

10.83 และ 1.67 ตามล�ำดับ ท้ังน้ี ข้อมูลจากแบบสอบถาม

แสดงให้เห็นว ่าผู ้ปกครองมากถึงร ้อยละ 68.90                          

ใส่หน้ากากท่ีไม่กระชับให้กับเด็ก โดยในจ�ำนวนนี้                   

ผู้ปกครองระบุว่าได้ท�ำการตักเตือนให้บุตรหลานสวมใส่

หน้ากากเป็นประจ�ำหากหน้ากากหลุดออกจากใบหน้า 

(ร้อยละ 86.60) นอกจากนี้ ผู้ปกครองมากกว่าครึง่หนึง่

ของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมดระบุว่าได้อธิบายให้เด็ก

ทราบถึงผลกระทบต่อสุขภาพ (ร้อยละ 63.10) และ

สงัเกตอาการทางสขุภาพของเด็กอย่างสม�ำ่เสมอ (ร้อยละ 

72.60)

 	 ผลการวิเคราะห์หาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกนัการรับสมัผัสฝุน่

ละอองขนาดเล็กในเด็กพบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ 

ระดับการศึกษาของผู้ปกครอง (p=0.007) และเพศ             

ของเด็ก (p=0.020) มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมของ

ผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาด

เล็กในเด็กอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยผู้ปกครองที่จบ

การศึกษาในระดับปริญญาตรีข้ึนไปมีพฤติกรรมที่ดีกว่า

ผู้จบการศึกษาในระดับต�่ำกว่าปริญญาตรี และเด็กหญิง

จะได้รบัการดูแลเพือ่ป้องกนัฝุน่ละอองขนาดเลก็มากกว่า

เด็กชาย

 	 ในส่วนของความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม            

ของผู้ปกครอง ผลการศกึษาแสดงให้เหน็ว่า ทศันคติของ

ผู้ปกครอง (p=0.002) มคีวามสมัพนัธ์กบัพฤติกรรมของ

ผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาด

เล็กในเด็กอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  ขณะที่ไม่พบ            

ความสมัพนัธ์ระหว่างความรูข้องผู้ปกครองกบัพฤติกรรม

การป้องกัน (p=0.056)  ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ความรู้ ทัศนคติกับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละออง	

               ขนาดเล็กในเด็ก

ตัวแปรต้น

จ�ำนวนตัวอย่าง

เพศ 
 	 ชาย
 	 หญิง
อายุ 

	 30-39
	 40-49
	 >50

จ�ำนวน

122

34
88

32
62
20

ร้อยละ

100

27.87
72.13

28.10
54.40
17.50

จ�ำนวน

5
28

7
21
4

ร้อยละ

14.70
31.80

21.90
33.90
20.00

จ�ำนวน

29
60

25
41
16

ร้อยละ

85.30
68.20

78.10
66.10
80.00

p-value

0.056

0.319

พฤติกรรม

ดี ควรปรับปรุงทั้งหมด
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ตารางที่ 1 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ความรู้ ทัศนคติกับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละออง	

               ขนาดเล็กในเด็ก (ต่อ)

ตัวแปรต้น

ความสัมพันธ์ของผู้ปกครองกับเด็กนักเรียน

	 พ่อ/แม่
	 ญาติ
ระดับการศึกษา

	 น้อยกว่าปริญญาตรี
	 ปริญญาตรีขึ้นไป
อาชีพ 

	 เกษียณอายุ/แม่บ้าน
	 ลูกจ้างรายวัน
	 พนักงานบริษัทเอกชน
	 ข้าราชการ
	 ธุรกิจส่วนตัว
สถานะทางเศรษฐกิจ

	 เพียงพอ และไม่เป็นหนี้
	 เพียงพอ แต่เป็นหนี้ 
	 ไม่เพียงพอ
ระดับชั้นเรียนของนักเรียน 

	 ประถมศึกษาตอนต้น
	 ประถมศึกษาตอนปลาย
เพศของนักเรียน

	 ชาย
	 หญิง
โรคประจ�ำตัวของนักเรียน 

	 ไม่มี
	 มี
ระดับความรู้

	 ดี (14-20 คะแนน)
	 ควรปรับปรุง (0-13 คะแนน)
ระดับทัศนคติ

	 ดี (40-50 คะแนน)
	 ควรปรับปรุง (10-39 คะแนน)

จ�ำนวน

109
13

54
68

17
9
45
15
35

54
60
8

38
77

57
63

89
32

63
57

53
69

ร้อยละ

89.30
10.70

44.30
55.70

14.10
7.40
37.20
12.40
28.90

44.30
49.20
6.50

33.00
67.00

47.50
52.50

73.60
26.40

52.50
47.50

43.44
56.56

จ�ำนวน

30
3

8
25

6
0
13
2
12

19
12
2

12
18

10
23

23
10

22
11

22
11

ร้อยละ

27.50
23.10

14.80
36.80

35.30
0

28.90
13.30
34.30

35.20
20.00
25.00

31.60
23.40

17.50
36.50

25.80
31.20

34.90
19.30

41.50
15.90

จ�ำนวน

79
10

46
43

11
9
32
13
23

35
48
6

26
59

47
40

66
22

41
46

31
58

ร้อยละ

72.50
76.90

85.20
63.20

64.70
100.00
71.10
86.70
65.70

64.80
80.00
75.00

68.40
76.60

82.50
63.50

74.20
68.80

65.10
80.70

58.50
84.10

p-value

0.733

0.007a

0.176a

0.188

0.346

0.020

0.556

0.056

0.002

พฤติกรรม

ดี ควรปรับปรุงทั้งหมด

a p-value จาก Fisher’s Exact Test 
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การป้องกนัการรับสัมผสัฝุน่ละอองขนาดเลก็ 
ในเด็กนกัเรยีน

วิจารณ์
 	  ผลการศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรม

ของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดเล็กในเด็กนักเรียนโรงเรียนประถมศึกษาของ

โรงเรียนแห่งน้ีแสดงให้เห็นว่า เด็กหญิงจะได้รับการ

ป้องกันฝุ ่นละอองขนาดเล็กมากกว่าเด็กชาย ท้ังน้ี                

อาจเป็นเพราะทัศนคติของพ่อแม่ที่มีต่อเด็กชาย และ           

เดก็หญิงมีความแตกต่างกนั โดยพ่อแม่มกัมองว่าเดก็หญิง 

มีความอ่อนแอและต้องการการดูแลเอาใจใส่มากกว่า            

เด็กชาย(8) จึงท�ำให้เพศของเด็กมีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกันการรับสัมผัส          

ฝุ่นละอองขนาดเล็กในเด็กอย่างมีนัยส�ำคัญ ส่วนระดับ

การศึกษาของผู้ปกครอง ผลการศึกษาพบว่าผู้ปกครอง 

ที่มีระดับการศึกษาสูงกว่ามีพฤติกรรมการป้องกันเด็ก

จากการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กอยู่ในระดับดีกว่า 

ซึ่งอาจเป็นผลจากการท่ีผู้ปกครองที่มีระดับการศึกษา         

ทีส่งูกว่ามคีวามรู้และทศันคตใินเกณฑ์ดถีงึร้อยละ 62.58 

และ 51.47 ขณะที่ ผู ้ปกครองที่มีระดับการศึกษา 

ที่น้อยกว่ามีความรู้และทัศนคติในเกณฑ์ดีเพียงร้อยละ 

39.62 และ 33.33 ตามล�ำดับ

	 ในด้านความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมของ          

ผู้ปกครองทีเ่กีย่วข้องกบัการป้องกนัเด็กจากการรบัสมัผัส

ฝุ่นละอองขนาดเล็ก ผลการศึกษาช้ีว่า แม้ผู้ปกครอง        

ร้อยละ 52.50 และ 43.44 มีความรู้ความเข้าใจและ

ทัศนคติเกี่ยวกับสถานการณ์ของฝุ่นละอองขนาดเล็ก             

ในต�ำบลปากน�้ำ จังหวัดสมุทรปราการ และผลกระทบ 

ของฝุ่นละอองเหล่านี้ต่อสุขภาพของเด็กอยู่ในเกณฑ์ดี  

แต่มีผู ้ปกครองเพียงร้อยละ 27.00 ที่มีพฤติกรรม          

การป้องกันการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็กของเด็ก          

ในระดับดี โดยผู้ปกครองส่วนใหญ่ไม่ได้ตรวจติดตาม

สถานการณ์ฝุ่นละอองขนาดเล็ก ไม่ท�ำการปรับเปลี่ยน

กิจกรรมกลางแจ้งของเด็กในช่วงที่มีปัญหาฝุ่นละออง

ขนาดเลก็ และเลอืกหน้ากากทีไ่ม่เหมาะสมส�ำหรับการป้องกนั 

อันตรายจากฝุ่นละอองขนาดเล็กให้กับเด็ก 

	 เมื่อพิจารณาปัญหาของการตรวจติดตาม

สถานการณ์ฝุ ่นละอองขนาดเล็ก ประชาชนในต�ำบล

ปากน�้ำมีการตรวจสอบติดตาม AQI เป็นประจ�ำร้อยละ 

34.4 คล้ายคลึงกับการศึกษาของ กฤษณ์วรท จันทร์ศรี 

และคณะ (2020) ทีพ่บว่าประชาชนทีท่�ำกจิวัตรประจ�ำวัน 

ในช่วงกลางวันบริเวณอนสุาวรีย์ชยัสมรภมู ิกรงุเทพมหานคร 

มีการติดตามข่าวสารเกี่ยวกับฝุ ่นละอองเป็นประจ�ำ          

และติดตั้งแอปพลิเคชันรายงานผลฝุ่นละอองขนาดเล็ก

ร้อยละ 40(9) ซ่ึงมากกว่าจ�ำนวนผู้ตรวจสอบติดตาม AQI 

ในเมอืงดกักา ประเทศบงัคลาเทศ ท่ีมเีพยีงร้อยละ 0.2(10) 

ในทางตรงกันข้าม ประชาชนที่เผชิญปัญหาหมอกควัน   

ในเมืองหนิงปัว ประเทศจีน ให้ความส�ำคัญกับ AQI           

สูงถึงร้อยละ 85.22(11) สาเหตุส่วนหน่ึงท่ีประชาชน            

ในต�ำบลปากน�้ำไม่ท�ำการตรวจสอบ AQI เป็นประจ�ำ

เน่ืองจากผูป้กครองประมาณคร่ึงหน่ึงไม่รูจ้กัแอปพลเิคชัน 

ประกอบกับผู้ปกครองเกือบร้อยละ 70 ท่ีรูจ้กัแอปพลเิคชัน 

ไม่ใช้วิธีการน้ีในการตรวจสอบ กลับติดตามคุณภาพ

อากาศผ่านสื่อโทรทัศน์ หรือสื่อออนไลน์ หรือสังเกต

สภาพอากาศด้วยตาเปล่าแทน ทั้งน้ี อาจเป็นเพราะการ

ตรวจสอบด้วยแอปพลิเคชันมีความยุ่งยากกว่าช่องทาง 

การสื่อสารอื่น ขณะที่ข่าวสารโทรทัศน์หรือสื่อออนไลน์          

มีการสกัดและคัดเลือกเน้ือหาเรียบร้อยแล้ว จึงท�ำให้           

ผู้ปกครองเข้าใจได้ง่ายกว่า อย่างไรกต็าม การรายงานข่าว

ในด้านคุณภาพอากาศทางโทรทัศน์หรือสื่อออนไลน์            

มกัมช่ีวงเวลาไม่แน่นอน ข้ึนอยูก่บันโยบายและความสนใจ 

ข่าวสารของทีมงานใดทีมงานหน่ึง ดังน้ัน การรับข้อมูล

ผ่านช่องทางน้ี ผู้รบัสารจึงมโีอกาสพลาดในการรับข้อมูล

ข่าวสารได้สูง 

	  ส�ำหรับการหลีกเลี่ยงการรับสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดเลก็ ผูป้กครองจ�ำนวนมากยงัไม่ท�ำการปรบัเปลีย่น

กิจวัตรของบุตรหลานเพื่อลดการรับสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดเลก็ โดยเฉพาะประเด็นการพาเดก็ออกไปนอกบ้าน

ในช่วงที่มีปัญหาฝุ่นละอองขนาดเล็กเน่ืองจากขาดคน

ดูแลเด็ก และการอนุญาตให้เด็กท�ำกิจกรรมกลางแจ้ง

เน่ืองจากต้องการให้เด็กผ่อนคลาย นอกจากนี ้ผู้ปกครอง

มากกว่าครึ่งหนึ่งของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมดยังคง

เปิดประตู หน้าต่าง หรือบานเกล็ดทิ้งไว้ในช่วงที่มีปัญหา

ฝุ่นละอองขนาดเล็ก โดยให้เหตุผลว่า ต้องการให้อากาศ
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ภายในบ้านถ่ายเทและต้องการเพิ่มแสงสว่าง แตกต่าง

จากประชาชนในเมอืงหนิงปัวทีท่�ำการลดเวลาในการเปิด

หน้าต่างถึงมากร้อยละ 66.46(11) ซึ่งอาจเป็นผลจาก

อิทธพิลของความตระหนกัในเร่ืองมลพษิทีอ่ยูเ่หนือความ

สะดวก สบาย  

	 ในส่วนของอุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัย

ส่วนบุคคล ผลการศึกษาชี้ให้เห็นว่า การสวมใส่หน้ากาก

ไม่ใช่ปัญหาของเดก็ในสถานศกึษาแห่งน้ี แต่ปัญหาทีพ่บ

คือ การเลอืกใช้หน้ากากท่ีมปีระสทิธภิาพต�ำ่ถงึปานกลาง

ส�ำหรับป้องกันฝุ่นละอองขนาดเล็ก และเลือกหน้ากาก         

ที่ไม่กระชับให้กับบุตรหลาน อันเป็นผลมาจากการ            

ขาดความรู ้ในเร่ืองประสิทธิภาพของหน้ากากแต่ละ

ประเภทและการค�ำนึงถงึความสบายมากกว่าประสิทธภิาพ 

ของหน้ากาก 

	 เม่ือท�ำการหาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ 

ทัศนคติ กับพฤติกรรมของผู้ปกครองในการป้องกันเด็ก

จากการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็ก พบว่า ทัศนคติ              

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

ในขณะที่ความรู ้ของผู้ปกครองไม่มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ แตกต่างจากงาน 

ของ Majumder et al. (2019) ท่ีพบความสัมพันธ์

ระหว่างความรู้และทัศนคติกับพฤติกรรมในการป้องกัน

ตนเองจากฝุ่นละอองขนาดเล็กของประชาชนในเมือง        

ดักกา(10)  ขณะที่ Wang et al. (2015) พบระดับความ

สัมพันธ์ที่ค่อนข้างต�่ำระหว่างความรู้และทัศนคติกับ

พฤติกรรมของผูดู้แลเดก็ในการป้องกนัการรบัมลพษิทาง

อากาศของเด็กอายุ 1-12 ปี ในเมืองเซีย่งไฮ้ ประเทศจีน(12)  

ทั้งน้ี การศึกษาในต�ำบลปากน�้ำและเมืองเซี่ยงไฮ้เป็น            

กรณีตัวอย่างท่ีชี้ให้เห็นว่า การท่ีประชาชนมีความรู ้               

ในระดับดี ก็ไม่ได้หมายความว่าผู้ที่มีความรู้ดีจะต้องมี

พฤติกรรมที่ดีเสมอไป อย่างไรก็ตาม ความรู้ท่ีดีเป็น

ข้อมลูส�ำคัญในการเสริมสร้างทศันคติท่ีดีต่อไปในอนาคต 

สอดคล้องกบัแบบจ�ำลอง KAP (Knowledge-Attitude                  

-Practice) ที่อธิบายว่า ความรู้เป็นเพียงข้ันตอนแรก           

ของการเกดิพฤตกิรรมในการป้องกนั แต่ผู้ปกครองจะน�ำ

ความรู้มาปฏิบัติหรือไม่ข้ึนอยู่กับทัศนคติ ซึ่ง Allport 

(1975, อ้างถงึในศกัด์ิ สนุทรเสณ)ี(13) ระบุว่าเป็นสิง่ที่             

ต้องใช้เวลาในการสัง่สมผ่านกระบวนการเรียนรู ้ประสบการณ์ 

ส่วนตัว การเลยีนแบบของคนท่ีตนพอใจ และอทิธพิลจาก

สังคมที่อาศัยอยู่ 

	 ส�ำหรับข้อจ�ำกัดของการศึกษาครั้งน้ี อาจเกิด

จากข้อค�ำถามบางข้อที่ให้ผู้ปกครองประเมินความถ่ีของ

การปฏิบัติตัวย้อนหลัง หากผู้ตอบแบบสอบถามมิได้

ปฏิบัติสิ่งน้ันเป็นประจ�ำ อาจท�ำให้ผู้ตอบแบบสอบถาม

ต้องประมาณและท�ำให้ข้อมูลบางส่วนเกิดการคลาด

เคลื่อนได้ 

สรุป
	 ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่า แม้ผู้ปกครอง         

ส่วนใหญ่มีความรู้ในเร่ืองสถานการณ์และแหล่งก�ำเนิด

ของฝุ่นละอองขนาดเล็ก ผลกระทบต่อสุขภาพของเด็ก 

แต่มผีูป้กครองมากกว่าครึง่ทีมี่พฤตกิรรมในการป้องกนั

การสมัผสัฝุน่ในเด็กอยูใ่นระดับทีค่วรปรบัปรุง เน่ืองจาก

ขาดการตรวจติดตามสถานการณ์มลพษิอากาศการอนุญาต 

ให้เด็กท�ำกิจกรรมกลางแจ้งในช่วงที่มีปัญหาฝุ่นละออง

ขนาดเลก็ และการเลอืกหน้ากากในการป้องกนัฝุน่ละออง

ขนาดเล็กที่ไม่ถูกต้องและไม่กระชับส�ำหรับเด็ก

ข้อเสนอแนะ

	 1) โรงเรียนอาจเป็นศูนย์กลางในการกระจาย

ความรู้และสร้างความตระหนักให้กับผู้ปกครอง ผ่าน           

ช่องทางการประชุมผู้ปกครองประจ�ำปี งานผู้ปกครอง          

พบครปูระจ�ำช้ัน และการใช้บญัชทีางการของแอปพลเิคชนั 

ไลน์ท่ีเป็นของโรงเรียนหรือครูประจ�ำชั้นซึ่งเป็นสื่อที่          

ผู้ปกครองทกุคนให้ความสนใจในการตดิตามข่าวสารของ

บุตรหลาน โดยเน้นประเด็นดังนี้

	 - 	 ผลกระทบต่อสุขภาพที่อาจเกิดข้ึนกับเด็ก             

ไม่ว่าจะเป็นเด็กชายหรือเด็กหญิง โดยเฉพาะผลกระทบ

ในระยะยาวที่เกิดจากการรับสัมผัสฝุ่นละอองขนาดเล็ก

	 - 	 การใส่หน้ากากไม่ใช่วิธีที่ดีที่สุดในการ

ป้องกันเด็กจากการรับสัมผัสฝุ ่นละอองขนาดเล็ก 

เน่ืองจากเด็กมีข้อจ�ำกดัในการใส่หน้ากากมากกว่าผูใ้หญ่ 

ดังนั้น โรงเรียนควรเน้นย�้ำประเด็นการลดกิจกรรม            
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การป้องกนัการรับสัมผสัฝุน่ละอองขนาดเลก็ 
ในเด็กนกัเรยีน

และให้เด็กอยู ่ภายในบ้านพร้อมท้ังท�ำการปิดประตู          

และหน้าต่างในช่วงท่ีฝุ่นละอองขนาดเล็กมีปริมาณมาก 

หรือหากปิดประตแูละหน้าต่างแล้ว ท�ำให้เกดิความอดึอดั

จากความร้อน ให้อยู่ในอาคารสาธารณะ ห้องสมุด หรือ

ห้างสรรพสินค้าที่มีระบบระบายอากาศแบบมีตัวกรอง

	 - 	 หากจ�ำเป็นต้องใช้หน้ากากกับเด็กในช่วงท่ี

มีปัญหาฝุ่นละอองขนาดเล็ก ผู้ปกครองต้องค�ำนึงถึง

ความสบาย ความกระชับ และประสทิธภิาพในการป้องกนั 

โดยผู ้ปกครองอาจเลือกหน้ากากที่ออกแบบเฉพาะ

ส�ำหรับเด็กที่มีประสิทธิภาพใกล้เคียงกับ N95 เช่น 

KN95 KF94  หรืออาจเลือกใช้หน้ากากผ้าที่มีไส้กรอง

ประสทิธภิาพสงูและใช้ไส้กรองท่ีช่วยขยายขนาดหน้ากาก 

ทัง้น้ี เน่ืองจากการใช้ไส้กรองทีม่ขีนาดเลก็จะท�ำให้อากาศ

ไหลรอบหน้ากากแทนการไหลผ่านหน้ากาก เมื่อเทียบ

ราคาและประสิทธิภาพของหน้ากากเหล่าน้ีกับหน้ากาก

อนามัยทางการแพทย์ พบว่า หน้ากากอนามัยทาง             

การแพทย์มีราคาและประสิทธิภาพต�่ำกว่า อย่างไรก็ตาม 

หากผู้ปกครองเลือกใช้หน้ากากอนามัยทางการแพทย์             

ผู้ปกครองสามารถเพิ่มประสิทธิภาพของหน้ากากได้          

โดยการสวมหน้ากากผ้าทับอีกชั้นเพื่อท�ำให้หน้ากาก

อนามัยทางการแพทย์แนบสนิทกับใบหน้ามากขึ้น 

	 2) โรงเรียนอาจเป็นศูนย์กลางในการรายงาน

ค่ามลพิษอากาศโดยตั้งค่าอัตโนมัติในแอปพลิเคชันไลน์

ทุกวันในช่วงที่ต�ำบลปากน�้ำมีปัญหาฝุ่นละอองขนาดเล็ก

ทีมี่ช่วงครอบคลมุตัง้แต่เดอืนกนัยายน-เมษายน เพือ่ให้

ผู้ปกครองสามารถติดตามสถานการณ์มลพิษอากาศ 

ป้องกนัการรับสมัผัสฝุน่ละออง และเฝ้าระวังสขุภาพของ

บุตรหลานได้อย่างต่อเนื่อง
 

กิตติกรรมประกาศ 
	 ขอขอบคุณผู้ปกครองนักเรียนกลุ่มเป้าหมาย            

ที่ให้ข้อมูลในการศึกษาวิจัย และขอขอบคุณผู้บริหาร              

ครู และเจ้าหน้าท่ีโรงเรียนประถมศึกษาของรัฐบาล           

แห่งนี้ที่ช่วยอ�ำนวยความสะดวก และประสานงาน ท�ำให้

การศึกษาครั้งนี้ส�ำเร็จลุล่วงไปด้วยดี
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