




ขนาดไม�เกิน 2.5 ไมครอน
โรคหร�ออาการสำคัญที่เกิดจากการสัมผัสฝุ�นละออง

โรคจากสิ�งแวดล�อม:

อ�างอิง: ธรรมสินธ� อิงว�ยะ, หิรัญวุฒิ แพร�คุณธรรม, จันจ�รา ชินศร�. โรคจากสิ�งแวดล�อม: โรคหร�ออาการสำคัญที่เกิดจากการสัมผัสฝุ�นละออง
 ขนาดไม�เกิน 2.5 ไมครอน. ใน: สุรศักดิ์ บูรณตร�เวทย�, บรรณาธิการ. แนวทางเฝ�าระวังและสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและ
 โรคจากสิ�งแวดล�อม ภายใต� พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ�งแวดล�อม พ.ศ. 2562. พ�มพ�ครั้งที่  1. กรุงเทพฯ: 
 สำนักพ�มพ�อักษรกราฟฟ�คแอนด�ดีไซน�; 2566.



ที่ปร�กษา

โรคจากสิ�งแวดล�อม: โรคหร�ออาการสำคัญที่เกิดจากการสัมผัสฝุ�นละอองขนาด
 ไม�เกิน 2.5 ไมครอน
แนวทางการเฝ�าระวังและการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ�งแวดล�อม
ภายใต�พระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ�งแวดล�อม พ.ศ. 2562

บรรณาธิการ

 ศ.ดร.นายแพทยสุรศักดิ์ บูรณตรีเวทย ประธานคณะทำงานดานการเฝาระวัง การปองกัน และการควบคุมโรค 

  จากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม

ผู�ช�วยบรรณาธิการ

 ดร.นายแพทยหิรัญวุฒิ แพรคุณธรรม   ผูชวยผูอำนวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม

 นายโกวิทย บุญมีพงศ เลขานุการคณะทำงานดานการเฝาระวัง การปองกัน และการควบคุมโรค

  จากการประกอบอาชีพและโรคจากส่ิงแวดลอม

กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

สำนักพิมพอักษรกราฟฟคแอนดดีไซน

จัดพ�มพ�และเผยแพร�:

ออกแบบโดย :

978-616-11-5135-5ISBN (E-Book) :

ผู�เข�ยน

 ดร.นายแพทยธรรมสินธ อิงวิยะ  คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร

 ดร.นายแพทยหิรัญวุฒิ แพรคุณธรรม   กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม กรมควบคุมโรค

 นางสาวจันจิรา ชินศรี กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม กรมควบคุมโรค

 นายแพทยอภิชาต วชิรพันธ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค

 ดร.นายแพทยสมเกียรติ ศิริรัตนพฤกษ นายแพทยทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

 แพทยหญิงปานทิพย โชติเบญจมาภรณ นายแพทยทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

 ดร.วิรัช ประวันเตา นักวิชาการสาธารณสุขทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

 ดร.นายแพทยยงเจือ เหลาศิริถาวร  ผูอำนวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม

 แพทยหญิงหรรษา รักษาคม  ผูอำนวยการสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 3 จังหวัดนครสวรรค

 ดร.อรพันธ อันติมานนท  รองผูอำนวยการกองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม

แนวทางการเฝ้าระวังและการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม
ภายใต้พระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม พ.ศ. 2562

ข



คำนำ

โรคหรืออาการสำาคัญ
ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง

ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

	 แนวทางการเฝ้้าระวังและการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน 

2.5	 ไมครอน	 ภายใต้้	 พ.ร.บ.	 ควบค่มโรคจากการประกอบอาชี่พและโรคจากสิ�งแวดล้อม	 พ.ศ.	 2562	 ฉบับน่� 

ม่วัต้ถุ่ประสงค์เพื�อให้ผ้้ัท่�ม่ส่วนเก่�ยวข้อง	ทั�งภาครัฐ	เอกชีน	และหน่วยงานอื�นๆ	นำาไปใช้ีประโยชีน์ในการดำาเนินงาน

เฝ้้าระวังและการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	ภายใต้้	

พ.ร.บ.	 ควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อม	พ.ศ.	 2562	 ซ่ึ่�งคณะทำางานด้านการเฝ้้าระวัง 

การป้องกัน	 และการควบค่มโรคจากการประกอบอาชี่พและโรคจากสิ�งแวดล้อม	 ร่วมกันจัดทำาและได้รับ 

ความอน่เคราะห์จากผ้้ัเช่ี�ยวชีาญด้านต่้าง	ๆ 	ในการปรบัปร่งเนื�อหาให้ม่ความเหมาะสมกบัการเฝ้้าระวงั	การรายงาน	

การสอบสวน	รวมทั�งหลักเกณฑ์์	ขั�นต้อน	และแบบฟอร์มในการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััส

ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	เพื�อใช้ีเป็นแนวทางสำาหรับผ้้ัปฏิิบัติ้งานท่กระดับ	และผ้้ัเก่�ยวข้องท่กหน่วยงาน	

	 แนวทางฉบับน่�ประกอบไปด้วยนิยามในการเฝ้้าระวัง	ขั�นต้อนและแบบสอบสวนโรค	หลักเกณฑ์์	วิธ่ีการแจ้ง

สำาหรับนายจ้าง	สถุานพยาบาลและพนักงานเจ้าหน้าท่�	ท่�พบผ้้ัซ่ึ่�งเป็นหรือม่เหต่้อันควรสงสัยว่าเป็นโรคหรืออาการ

สำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอนให้รายงานต้่อพนักงานเจ้าหน้าท่�สังกัดสำานักงาน

สาธีารณส่ขจังหวัด	 หรือสำานักอนามัยกร่งเทพมหานคร	 เพื�อจะนำาไปส่้ขั�นต้อนการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญ 

ท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	โดยหน่วยปฏิิบัติ้การควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพ

และโรคจากสิ�งแวดล้อมจังหวัด	 หรือกร่งเทพมหานคร	 เพื�อการป้องกัน	 ควบค่มผ่ัานคณะกรรมการควบค่มโรค 

จากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อมจังหวัดหรือกร่งเทพมหานคร

	 คณะผ้้ัจัดทำาหวังเป็นอย่างยิ�งว่า	 แนวทางการเฝ้้าระวังและการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจาก 

การสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ภายใต้้	 พ.ร.บ.	 ควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจาก 

สิ�งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	ฉบับน่�	จะเป็นประโยชีน์แก่ท่านผ้้ัอ่าน	ให้ม่ความร้้ความเข้าใจ	แนวทาง	ขั�นต้อนการเฝ้้าระวัง	

การรายงาน	 และการสอบสวนโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน 

อย่างถุ้กต้้อง	 และหากม่ข้อเสนอแนะใด	 ๆ	 เพิ�มเติ้ม	 อันจะเป็นประโยชีน์ต่้องานน่�	 คณะทำางานด้านการเฝ้้าระวัง 

การป้องกัน	และการควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อมยินด่รับไว้พิจารณา	โปรดแจ้งได้ท่�

กล่่มพัฒนาระบบข้อม้ลและต้อบโต้้ภาวะฉ่กเฉิน	 กองโรคจากการประกอบอาช่ีพและสิ�งแวดล้อม	 กรมควบค่มโรค	
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1
โรคหรืออาการสำาคัญ

ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

โรคหร�ออาการสำคัญท่ีเกิดจากการสัมผัส
ฝุ�นละอองขนาดไม�เกิน 2.5 ไมครอน

นิิยามโรค (Definition)

ลัักษณะสิ่ิ�งคุกคามสิุ่ขภาพ (Health hazard)

ประเภท ขนิาด ลัักษณะของกิจการ

กลัุ�มของประชาชนิท่�ได้รับหรืออาจได้รับมลัพิษ

	 โรคหรือความผิัดปกติ้ท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	 ในปริมาณท่�เป็นอันต้ราย 

ต่้อส่ขภาพ	โดยม่การรับสัมผััสทั�งทางการหายใจ	ผิัวหนัง	และดวงต้า	ซ่ึ่�งทำาให้เกิดอาการผิัดปกติ้ต่้อระบบต่้าง	ๆ 	ของร่างกาย

	 ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	หมายถุ่ง	อน่ภาคขนาดเล็กท่�ม่เส้นผ่ัานศ้นย์กลางน้อยกว่า	2.5	ไมโครเมต้ร	

หากม่การรับสัมผััสหรือหายใจนำาเอาฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 เข้าส่้ร่างกาย	 อาจทำาให้แพร่กระจายเข้าส่้ 

ทางเดินหายใจ	กระแสเลือด	และแทรกซ่ึ่มส่้กระบวนการทำางานของระบบอวัยวะต่้าง	ๆ 	ในร่างกาย	ซ่ึ่�งส่งผัลกระทบต่้อส่ขภาพ 

ทั�งแบบเฉ่ยบพลัน	 หรือเรื�อรังได้	 เช่ีน	 โรคระบบทางเดินหายใจ	 โรคระบบหัวใจและหลอดเลือด	 โดยเฉพาะในประชีาชีน 

กล่่มเปราะบาง	(เด็กเล็ก	 ผ้้ัส้งอาย่	หญิงตั้�งครรภ์	รวมทั�งผ้้ัท่�ม่โรคประจำาตั้วชีนิดต่้าง	ๆ)	หากได้รับสัมผััสอาจเกิดผัลกระทบ 

ต่้อส่ขภาพท่�ร่นแรงได้

	 ประเภท	 ขนาด	 และลักษณะของแหล่งกำาเนิดมลพิษท่�ได้รับหรืออาจได้รับมลพิษท่�ม่การปล่อยมลพิษท่�ก่อหรือ 

อาจก่อให้เกิดโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ต้ามอน่บัญญัติ้ท่�ออกต้าม 

มาต้รา	28	ภายใต้้พระราชีบัญญัติ้ควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคสิ�งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	

	 4.1	 ประชาชนกลุ่่�มเปราะบาง	หมายถุ่ง	ประชีาชีนกล่่มท่�ได้รับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ในปริมาณ

เท่ากับประชีาชีนทั�วไป	แต่้ม่ผัลกระทบต่้อส่ขภาพร่นแรงกว่า	ดังน่�

	 	 (1)	 ผ้้ัท่�ม่ความไวต่้อการรับสัมผััส	เช่ีน	เด็กเล็ก	ผ้้ัส้งอาย่	หรือหญิงตั้�งครรภ์	ซ่ึ่�งม่ความสามารถุของร่างกายใน

การจัดการฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	น้อยกว่าคนทั�วไป	

		 		 (2)	 ผ้้ัท่�ม่โรคประจำาตั้วหรือม่ปัญหาส่ขภาพ	เมื�อได้รับฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	จะม่อาการร่นแรง	

เช่ีน	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	 (เฉ่ยบพลัน)	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	 โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	 โรคภาวะหัวใจ 

ขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�น	หลังจากพบภาวะหัวใจขาดเลือด	เป็นต้้น

1.

2.

3.

4.
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	 4.2	 ประชาชนกลุ่่�มรับสััมผััสัสูัง	หมายถุ่ง	ประชีาชีนท่�ม่โอกาสในการรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	

ในสิ�งแวดล้อมท่�ม่ปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 เกินค่ามาต้รฐาน	 รวมทั�งประชีาชีนท่�ม่โอกาสรับ 

สัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอนมากกว่าคนทั�วไป	 เช่ีน	 ต้ำารวจจราจร	 คนขับรถุสาธีารณะ	 คนกวาดถุนน 

พ่อค้าแม่ค้าริมถุนน	เป็นต้้น

*หมายเหตุ:่	สำาหรับประชีาชีนท่�ทำางานในสถุานประกอบกิจการท่�สัมผััสกับฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ให้พิจารณา

เป็นพิเศษ

ผลักระทบทางสิุ่ขภาพ (Health effect)

	 5.1	 เฉีียบพลัุ่น	

	 	 เกิดการระคายเคืองต่้ออวัยวะต่้าง	ๆ 	ของร่างกาย	เช่ีน	แสบเคืองต้า	คันต้า	คันผิัวหนัง	ม่ผืั�นข่�น	อาการระคายเคือง

ต่้อระบบทางเดินหายใจส่วนบน	 เช่ีน	 ม่นำ�าม้ก	 คันคอ	แสบคอ	 ม่เสมหะ	 เป็นต้้น	รวมทั�งโรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	

(Chronic	 obstructive	 pulmonary	 disease	 with	 acute	 exacerbation)	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	 (Acute	 asthma) 

โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	 (Acute	 ischemic	 heart	 diseases)	 โรคภาวะหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�น

หลังจากพบภาวะหัวใจขาดเลือด	(Subsequent	ST	elevation	(STEMI)	and	non-ST	elevation	(NSTEMI)	myocardial	

infarction)	โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	(Conjunctivitis)	โรคผืั�นลมพิษ	(Urticaria)	และโรคผืั�นผิัวหนังอักเสบ	(Eczema)

	 5.2	 เร้�อรัง

	 	 เกิดโรคระบบทางเดินหายใจ	 เช่ีน	 หลอดลมอักเสบ	 ถุ่งลมโป�งพอง	 ส่งผัลให้หลอดเลือดต่้บ	 และในระยะยาว 

ยงัเป็นสาเหต่้ของโรคหัวใจ	โรคหลอดเลือดสมอง	อ่กทั�งเป็นสาเหต่้หน่�งของโรคมะเร็งปอด	สำาหรับคนท่�เป็นโรคระบบทางเดนิ

หายใจ	หรือเป็นโรคของหลอดเลือดอย้แ่ล้ว	การรับสัมผััสของฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอนเข้าไปจะส่งผัลให้ม่อาการ

ร่นแรงมากข่�น

5.

PM2.5
PM2.5

PM2.5
PM2.5

PM2.5
PM2.5

PM2.5
PM2.5
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

การประเมินิความเสิ่่�ยงลัักษณะของแหลั�งกำาเนิิดมลัพิษฝุุ่�นิลัะอองขนิาดไม�เกินิ 2.5 ไมครอนิ

	 การวางแผันเฝ้้าระวังส่ขภาพประชีาชีน	 ควรม่การประเมินความเส่�ยงเก่�ยวกับลักษณะของแหล่งกำาเนิดมลพิษ 

โดยพิจารณาข้อม้ล	 4	 ด้าน	 ประกอบด้วย	 ข้อม้ลชีนิดของสารมลพิษ	 (A)	 มวลของเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้ระบบการเผัาไหม้	 (B)	 

จำานวนประชีาชีนท่�ได้รับหรืออาจได้รับมลพิษต้ามคำานิยาม	(C)	และมาต้รการป้องกัน	ติ้ดต้าม	และเฝ้้าระวังผัลกระทบ	(D)	

การพิจารณาให้คะแนนในแต้่ละด้าน	 รายละเอ่ยดต้ามต้ารางท่�	 2	 (Criteria	 for	 Comprehensive	 Environmental	 

Assessment	of	Industrial	Clusters,	2009)

6.

การให้คะแนนข้อม้ลแต่้ละด้านในการประเมินความเส่�ยง	ลักษณะของแหล่งมลพิษฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	

2.5	ไมครอน

ตารางท่� 1

ข้อมูลัท่�ใช้พิจารณา
ระดับคะแนินิ

4 3 2 1

ชีนิดของสารมลพิษ(1,2)

(A)
•	 กล่่ม	1	ต้าม	IARC		
	 หรือ
•	 ม่ผัลกระทบต่้อ
	 ร่างกายร่นแรง
	 ทำาให้พิการหรือ
	 เส่ยช่ีวิต้ได้	หรือ
•	 การเป็นสาร
	 ก่อกลายพันธ์ี		
	 (Mutagen)
	 สารก่อวิร้ป		
	 (Teratogen)	หรือ
•	 ความเป็นพิษต่้อ	
	 ระบบอวัยวะ
	 เป้าหมายอย่างเฉพาะ	
	 เจาะจงจากการรับ	
	 สัมผััสครั�งเด่ยว		
	 (Specific	target		
	 organ	toxicity-
	 single	exposure)

•	 กล่่ม	2A	ต้าม	IARC	
	 หรือ
•	 ม่ผัลต่้อระบบทั�วไป
	 ของร่างกาย	หรือ
•	 การทำาลายดวงต้า
	 อย่างร่นแรง/
	 การระคายเคือง
	 ต่้อดวงต้า	(Serious	
	 eye	damage/eye	
	 irritation)	หรือ
•	 การทำาให้ไวต่้อ
	 การกระต้่้นอาการแพ้		
	 ต่้อระบบทางเดิน
	 หายใจหรือผิัวหนัง	
	 (Respiratory	or	
	 skin	sensitization)

•	 กล่่ม	2B	ต้าม	IARC	
	 หรือ
•	 ระคายเคืองเล็กน้อย	
	 หรือ
•	 ก่อให้เกิด
	 การกัดกร่อนหรือ
	 ระคายเคือง
	 ต่้อผิัวหนัง
	 (Skin	corrosion/
	 irritation)

•	 กล่่ม	3	ต้าม	IARC	
	 หรือ
•	 ไม่ม่ผัลกระทบ
	 ต่้อร่างกาย	หรือ
•	 ม่ความเป็นพิษ
	 เล็กน้อยหรือ
	 ไม่ม่ความเป็นพิษ

มวลของเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้
ระบบการเผัาไหม้	(B)

มวลเชืี�อเพลิงท่�
เข้าส่้ระบบการเผัาไหม้
>	400	ตั้นต่้อปี

มวลเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้
ระบบการเผัาไหม้
300	-	400	ตั้นต่้อปี

มวลเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้
ระบบการเผัาไหม้
200	-	300	ตั้นต่้อปี

มวลเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้
ระบบการเผัาไหม้
<	200	ตั้นต่้อปี

จำานวนประชีาชีนท่�ได้รับ
หรืออาจได้รับมลพิษจาก
ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน
2.5	ไมครอน	ต้ามคำานิยาม(3)	

(C)

>	100,000	คน >	10,000	-	100,000	
คน

>	1,000	-	10,000	คน ≤	1,000	คน



แนวทางการเฝ้าระวังและการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม
ภายใต้พระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม พ.ศ. 2562

4

การให้คะแนนข้อม้ลแต่้ละด้านในการประเมินความเส่�ยง	ลักษณะของแหล่งมลพิษฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	

2.5	ไมครอน	(ต่้อ)

หมายเหตุ่: (1)	IARC	Monographs	on	the	Identification	of	Carcinogenic	Hazards	to	Humans,	2022
	 	 (2)	วิเคราะห์องค์ประกอบทางเคม่ของฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	 เพื�อนำามาพิจารณาระดับคะแนน	ซ่ึ่�งหากไม่สามารถุวิเคราะห์ 

	 	 	 องค์ประกอบทางเคม่ได้	ให้ค่าระดับคะแนนเท่ากับ	4	เนื�องจาก	IARC	ได้จำาแนกประเภทไว้ว่า	Outdoor	air	pollution	เป็น	carcinogenic	to	 

	 	 	 humans	(Group	1)
	 	 (3)	ประชีาชีนท่�ได้รับหรืออาจได้รับมลพิษจากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	ภายในรัศม่จากแหล่งกำาเนิดไม่เกิน	5	 กิโลเมต้ร	หรือ 

	 	 	 อาจเกินกว่านั�น	 หากม่การต้รวจวัดปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	 แล้วพบว่าม่ค่าเกินเกณฑ์์มาต้รฐานในการคำานวณ 

	 	 	 คะแนนความเส่�ยง	กำาหนดให้ค่านำ�าหนักในแต่้ละตั้วแปร	รายละเอ่ยดในต้ารางท่�	2

ตารางท่� 1

ข้อมูลัท่�ใช้พิจารณา
ระดับคะแนินิ

4 3 2 1

มาต้รการป้องกัน	ติ้ดต้าม
และเฝ้้าระวังผัลกระทบ	(D)

ไม่ม่มาต้รการ/
มาต้รการไม่ม่
ประสิทธิีภาพ

ม่มาต้รการป้องกัน
ควบค่มท่�ผ้้ัรับสัมผััส

ม่มาต้รการควบค่ม
เส้นทางการรับสัมผััส
และผ้้ัรับสัมผััส

ม่มาต้รการควบค่ม
แหล่งกำาเนิด
เส้นทางการรับสัมผััส	
และผ้้ัรับสัมผััส	รวมทั�ง
ม่การติ้ดต้ามต้รวจสอบ
อย่างต่้อเนื�อง

แสดงค่านำ�าหนักของข้อม้ลท่�ใช้ีพิจารณาในการประเมินความเส่�ยงตารางท่� 2

ข้อมูลัท่�ใช้พิจารณา รายลัะเอ่ยดการกำาหนิดค�านิำ�าหนิักค�านิำ�าหนิัก

ชีนิดของสารมลพิษ	(A)	 2.0	 ชีนิดของสารมลพิษท่�ปล่อยจากแหล่งกำาเนิด

	 	 เป็นสาเหต่้หลักท่�ม่ผัลกระทบทางส่ขภาพโดยต้รง

มวลของเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้ระบบการเผัาไหม้	(B)	 1.5	 มวลของเชืี�อเพลิงท่�เข้าส่้ระบบการเผัาไหม้

จำานวนประชีาชีนท่�ได้รับหรืออาจได้รับมลพิษ	 1.0	 จำานวนประชีาชีน	เป็นข้อม้ลประกอบสำาหรับ

จากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	 	 การวางแผันเฝ้้าระวังส่ขภาพ

ต้ามคำานิยาม	(C)

มาต้รการป้องกัน	ติ้ดต้ามและเฝ้้าระวัง	 2.0	 มาต้รการป้องกัน	ติ้ดต้าม	เฝ้้าระวังผัลกระทบต่้อ

ผัลกระทบ	(D)	 	 ส่ขภาพอย่างเคร่งครัด	และต่้อเนื�องเป็นสิ�งสำาคัญ

	 	 ท่�เจ้าของหรือผ้้ัครอบครองแหล่งกำาเนิดมลพิษ

	 	 ต้้องดำาเนินการ
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

ระดับความเส่�ยงต่้อส่ขภาพ	 (ลักษณะของแหล่งกำาเนิดมลพิษ)	 และมาต้รการในการดำาเนินการเฝ้้าระวัง

ส่ขภาพ

ตารางท่� 3

คะแนินิรวม มาตรการในิการดำาเนิินิการเฝุ่้าระวังสิุ่ขภาพระดับความเสิ่่�ยงต�อสิุ่ขภาพ

มากกว่า	20	 ส้งมาก	 เจ้าของหรือผ้้ัครอบครองแหล่งกำาเนิดมลพิษ	ประสานหน่วยบริการท่�ได้

	 	 ข่�นทะเบ่ยนต้ามมาต้รา	25	และดำาเนินการเฝ้้าระวังส่ขภาพประชีาชีน

	 	 เชิีงร่กทันท่	และจะต้้องม่มาต้รการเพื�อลดความเส่�ยงทางส่ขภาพดังกล่าว

มากกว่า	15	ถุ่ง	20	 ส้ง	 เจ้าของหรือผ้้ัครอบครองแหล่งกำาเนิดมลพิษ	ต้้องจัดการความเส่�ยง

	 	 เพื�อให้อย้ใ่นระดับปานกลางลงมา	และดำาเนินการประสานหน่วยบริการ

	 	 ท่�ได้ข่�นทะเบ่ยนต้ามมาต้รา	25	ทำาการเฝ้้าระวังส่ขภาพประชีาชีนเชิีงร่ก

มากกว่า	10	ถุ่ง	15	 ปานกลาง	 เจ้าของหรือผ้้ัครอบครองแหล่งกำาเนิดมลพิษ	ควบค่มความเส่�ยงให้อย้่

	 	 ในระดับปานกลางลงมา	และสนับสน่นหน่วยบริการท่�ได้ข่�นทะเบ่ยน

	 	 ต้ามมาต้รา	25	ในการเฝ้้าระวังส่ขภาพประชีาชีนเชิีงรับ

น้อยกว่า	10	 ต้ำ�า	 ให้ดำาเนินการประเมินระดับความเส่�ยงของแหล่งกำาเนิดอย่างน้อย

	 	 ปีละ	1	ครั�ง	พร้อมให้ดำาเนินต้ามแผันการควบค่มความเส่�ยงและ

	 	 มาต้รการท่�ม่อย้่

	 เมื�อกำาหนดคะแนนข้อม้ลทั�ง	4	ด้าน	ให้นำาคะแนนมาคำานวณต้ามส้ต้ร

	 และนำาคะแนนรวมท่�ได้มาจัดระดับความเส่�ยงเพื�อระบ่ลักษณะของแหล่งกำาเนิดมลพิษ	ซ่ึ่�งระดับความเส่�ยงต่้อส่ขภาพ

แบ่งเป็น	4	ระดับ	ได้แก่		เส่�ยงส้งมาก	ส้ง	ปานกลาง	และต้ำ�า	รายละเอ่ยดต้ามต้ารางท่�	4

	 สร่ปแนวทางการดำาเนินการเฝ้้าระวังส่ขภาพ	ของกล่่มประชีาชีนท่�ได้รับมลพิษจากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	

ต้ามแผันภาพท่�	1

คะแนนประเมินความเส่�ยงรวม	=	(A	x	2.0)	+	(B	x	1.5)	+	(C	x	1.0)	+	(D	x	2.0)
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แผันภาพทีี่�	1	 ขั�นต้อนการดำาเนนิการเฝ้้าระวงัส่ขภาพของกล่ม่ประชีาชีนท่�ได้รับมลพิษโรคหรอือาการท่�เกิดจากการสมัผััส 

	 	 	 ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน

หมายเหตุ่:	 การประเมินความเส่�ยงของการเกิดโรคจากสิ�งแวดล้อม	 เป็นไปต้ามค่้มือหรือแนวทางการในการดำาเนินการของหน่วยบริการเวชีกรรมสิ�งแวดล้อม	 

	 	 (ต้ามมาต้รา	24	(2))

แหล�งกำเนิดมลพ�ษ (ตามข�อที่ 3)

ระดับความเสี่ยง (สูงมาก/สูง/ปานกลาง/ต่ำ)

ความเสี่ยงปานกลางข�้นไป

เฝ�าระวังสุขภาพเชิงรับ

หน�วยบร�การในพ�้นที่ ร�วมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

ผู�รับผ�ดชอบในสถานพยาบาล (ม.30 (2))

ความเสี่ยงต่ำความเสี่ยงสูงข�้นไป

เฝ�าระวังสุขภาพเชิงรุก

ตรวจวัดสิ�งแวดล�อม

ตรวจสุขภาพ
โดยหน�วยบร�การ

สุขภาพที่ข�้นทะเบียน
ตามมาตรา 25

แจ�งข�อมูล
ตาม ม.29

แจ�งผลให�
กับประชาชน

แจ�งข�อมูลผู�ป�วยสงสัย
และผู�ป�วยยืนยันที่เป�นโรคหร�อ
ความผ�ดปกติจาก PM2.5

พนักงานเจ�าหน�าที่
(สสจ.)

พนักงานเจ�าหน�าที่หร�อหน�วย EnvOcc CU 
ดำเนินการสอบสวนโรค (ม.33)

จัดทำรายงานการสอบสวนโรค (ม.33)

คณะกรรมการ EnvOcc จังหวัด/กทม. และกรมควบคุมโรค

คณะกรรมการ
EnvOcc จังหวัด/กทม.

กรมควบคุมโรค

เกินค�ามาตรฐาน ไม�เกินค�ามาตรฐาน

กลุ�ม
เปราะบาง

กลุ�มสัมผัส
เสี่ยงสูง

แจ�งผลการประเมินความเสี่ยงและ
แนวทางเฝ�าระวังสุขภาพต�อพนักงานเจ�าหน�าที่

เจ�าของหร�อผู�ครอบครองแหล�งกำเนิดมลพ�ษ
จัดให�มีการเฝ�าระวังสุขภาพของประชาชน

สื่อสารข�อมูลระดับความเสี่ยงและ
แนวทางการเฝ�าระวังสุขภาพแก�ประชาชน

ดำเนินตามแผนการควบคุม
ความเสี่ยงและมาตรการที่มีอยู�

มีการปล�อยมลพ�ษที่ก�อหร�ออาจก�อให�การเกิดโรคหร�อ
อาการที่เกิดจากการสัมผัสฝุ�นละอองขนาดไม�เกิน 2.5 ไมครอน

หน�วยบร�การสุขภาพ
ภาครัฐ/เอกชน

 เจ�าของหร�อผู�ครอบครองแหล�งกำเนิดมลพ�ษทำการประเมินระดับความเสี่ยงต�อสุขภาพ

ประสาน

แจ�งข�อมูล

รายงาน

ลงพ�้นที่

เสนอและรายงาน

ลงพ�้นที่
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

แนิวทางการเฝุ่้าระวังทางสิุ่ขภาพ

	 7.1	 การเฝ้้าระวัังเชิงรับในสัถานพยาบาลุ่

	 	 ดำาเนินการติ้ดต้ามสถุานการณม์ลพิษทางอากาศจากสถุาน่ต้รวจวดัใกล้เค่ยงในพื�นท่�ร่วมกับติ้ดต้ามจำานวนผั้ป้�วย

ท่�ต้้องเฝ้้าระวังต้ามประกาศกระทรวงสาธีารณส่ข	เรื�องชืี�อหรืออาการสำาคัญของโรคจากสิ�งแวดล้อม	(ฉบับท่�	2)	พ.ศ.	2565	

ได้แก่	โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	(เฉ่ยบพลัน)	โรคหืดเฉ่ยบพลัน	โรคภาวะหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	โรคภาวะ

หัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�นหลังจากพบภาวะหัวใจขาดเลือด	 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	 โรคผืั�นลมพิษ	และโรคผืั�น

ผิัวหนังอักเสบ	ซ่ึ่�งอาจพบเหต่้การณ์ผิัดปกติ้ท่�เก่�ยวเนื�องจากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ดังกรณ่ต่้อไปน่�

  กรณีีทีี่�	 1	 ม่การต้รวจติ้ดต้ามระดับฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	 อย่างต่้อเนื�อง	 หากพบว่า 

ม่ค่าส้งเกินมาต้รฐาน	ให้ดำาเนินการดังต่้อไปน่�

	 	 1)	 หามาต้รการในการลดปริมาณฝ่้�น	และแจ้งหน่วยงานท่�รับผิัดชีอบในการลดฝ่้�นจากโรงงาน

	 	 2)	 แจ้งเตื้อนกล่่มเปราะบาง	ให้ปฏิิบัติ้ตั้วเพื�อการป้องกันต้นเอง	รวมทั�งไปอย้่ในท่�ปลอดฝ่้�น

	 	 3)	 หากม่อาการป�วยเพิ�มข่�น	ให้เข้ารับการรักษา

  กรณีีทีี่�	 2	 พบม่ผ้้ัป�วยเข้ารับบริการในหน่วยบริการเพิ�มข่�น	 เช่ีน	 ผ้้ัป�วยโรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรัง	 ผ้้ัป�วยโรคหืด 

หรือผ้้ัป�วยโรคหัวใจขาดเลือดเฉ่ยบพลันในแผันกฉ่กเฉิน	ม่จำานวนเพิ�มมากกว่าปกติ้	ให้ดำาเนินการดังต่้อไปน่�

	 	 1)	 ทบทวนหาสถุานการณ์ผ้้ัป�วยในช่ีวงเด่ยวกันย้อนหลัง	 3	 ปี	 (Median)	 เพื�อเปร่ยบเท่ยบว่าม่การเพิ�มข่�น 

อย่างม่นัยยะสำาคัญหรือไม่	

	 	 2)	 ทบทวนข้อม้ลการต้รวจวัดสิ�งแวดล้อม

	 	 3)	 หากพบว่าการป�วยท่�เพิ�มข่�น	 ม่สาเหต่้มาจากแหล่งกำาเนิดมลพิษ	 ให้ดำาเนินการต้ามมาต้รการป้องกัน 

ในกรณ่ท่�	1

  กรณีีทีี่�	 3	 พบผ้้ัป�วยเข้ารับบริการท่�หน่วยบริการ	 โดยได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นโรคท่�สาเหต่้มาจาก 

ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ให้ดำาเนินการสอบสวนโรค	

	 7.2	 การเฝ้้าระวัังเชิงร่ก	สำาหรับหน่วยงานสาธีารณส่ขจังหวัด	สาธีารณส่ขอำาเภอ	สถุานพยาบาลและองค์กรปกครอง

ท้องถิุ�น	 โดยการดำาเนินการต้รวจคัดกรองทางการแพทย์	 หรือเฝ้้าระวังส่ขภาพผั่านการสำารวจผัลกระทบต้่อส่ขภาพ 

และพฤติ้กรรมการป้องกันต้นเองจากการรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดเล็ก	PM2.5

	 	 7.2.1	 กล่่มเป้าหมาย	 ผ้้ัท่�อย้่ภายใต้้การเฝ้้าระวังโรค	 (Population	 under	 surveillance)	 การดำาเนินการ 

ในครั�งแรก	ควรดำาเนินการต้รวจคัดกรองในประชีาชีนกล่่มเปราะบาง	กล่่มรับสัมผััสส้ง	นิยามต้ามกล่่มของประชีาชีนท่�ได้รับ

หรืออาจได้รับมลพิษข้อท่�	 4	 สำาหรับการเฝ้้าระวังครั�งต่้อไป	 โดยยังคงดำาเนินการในกล่่มเดิม	 และให้นำาข้อม้ลผัลการต้รวจ 

คัดกรองส่ขภาพครั�งก่อนมาใช้ีประกอบในการพิจารณาด้วย

	 	 7.2.2	 การต้รวจคัดกรองส่ขภาพ	 จากผัลการประเมินความเส่�ยงส่ขภาพ	 หากระดับคะแนนอย้่ในระดับ 

ตั้�งแต่้ส้งข่�นไป	ให้ดำาเนินการต้รวจคัดกรองส่ขภาพ	แบ่งต้ามระดับดังน่�

    กลุ่่�มปกติุ:	บ่คคลท่�ไม่ม่อาการแสดง	ไม่ต้้องดำาเนินการต้รวจคัดกรองส่ขภาพ

  	 	 กลุ่่�มเปราะบาง:	ดำาเนินการต้รวจคัดกรองส่ขภาพท่กราย

   	 	 กลุ่่�มผูั�สััมผััสัเสีั�ยงสูัง:	ต้รวจวัดฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอนในบรรยากาศ

	 	 	 	 	 	 	 	 หากม่ค่าเกินเกณฑ์์มาต้รฐาน:	ดำาเนินการต้รวจคัดกรองส่ขภาพท่กราย

	 	 	 	 	 	 	 	 หากม่ค่าไม่เกินเกณฑ์์มาต้รฐาน:	ไม่ต้้องดำาเนินการต้รวจคัดกรองส่ขภาพ

7.
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	 	 	 	 รายละเอ่ยดกิจกรรมในการต้รวจคัดกรองส่ขภาพ	ดังน่�

	 	 	 	 1)	 การซัึ่กประวัติ้

	 	 	 	 	 •	 โรคประจำาตั้ว:	 การรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอนจะม่ผัลกระทบต้่อส่ขภาพได้ 

เช่ีน	โรคความดันโลหิต้ส้ง	โรคเบาหวาน	โรคหัวใจและหลอดเลือด	โรคปอด	โรคหืด	หรือม่อาการทางระบบทางเดินหายใจ

ส่วนต้้นเรื�อรัง	หรือโรคอื�น	ๆ	

     •	 อาการแลุ่ะอาการแสัดง	ท่�เก่�ยวข้องกับการรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	เช่ีน

	 	 	 	 	 	 1)	 แน่นหน้าอก	เจ็บหน้าอก

	 	 	 	 	 	 2)	 หายใจลำาบาก

	 	 	 	 	 	 3)	 ไอ

	 	 	 	 	 	 4)	 ม่เสมหะมาก	

	 	 	 	 	 	 5)	 หอบ	หายใจเส่ยงดังหว่ด	

	 	 	 	 	 	 6)	 ม่ผืั�นท่�ผิัวหนัง

	 	 	 	 	 	 7)	 ระคายเคืองต้า

	 	 	 	 	 	 8)	 เหนื�อยมากกว่าปกติ้

	 	 	 	 	 	 9)	 อาการอื�น	ๆ	ท่�เก่�ยวข้อง

    	 •	 ระยะเวัลุ่าทีี่�สััมผััสั:	 ระยะเวลาท่�ม่การทำากิจกรรมภายนอกอาคาร	 ในช่ีวงเวลาท่�ม่ฝ่้�นละออง 

ขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอนเกินค่ามาต้รฐาน	

    	 •	 พฤติุกรรมเสีั�ยง:	 ม่การทำางาน	 หรือทำากิจกรรมกลางแจ้ง	 หรือในพื�นท่�เส่�ยงต่้อการรับสัมผััส 

ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอนท่�ม่ปริมาณเกินค่ามาต้รฐาน	

	 	 	 	 2)	 การต้รวจร่างกาย

	 	 	 	 	 ต้รวจร่างกายโดยเน้นในระบบท่�ม่ผัลกระทบ	เช่ีน	ระบบทางเดินหายใจ	ระบบหัวใจและหลอดเลือด	

ผิัวหนัง	หรือดวงต้า	เป็นต้้น

	 7.3	 การตุรวัจที่างห�องปฏิิบัติุการ

	 	 •	 การต้รวจสมรรถุภาพปอดด้วยวิธ่ี 

สไปโรเมต้ร่ย์	(Spirometry)

	 	 •	 X-ray	ปอด

	 	 •	 Biomarker	 ของสารมลพิษท่� ม่ 

การปลดปล่อยจากแหล่งกำาเนิดมลพิษและเป็นตั้วแทน

สำาคัญท่�ทำาให้เกิดผัลกระทบต่้อส่ขภาพ

	 7.4	 การแปลุ่ผัลุ่

	 	 Lung	 Function	 ผิัดปกติ้แบบใด	

หาความสัมพันธ์ีกับปริมาณฝ่้�น
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

การเฝุ่้าระวังทางด้านิสิ่ิ�งแวดลั้อม

	 ทำาการเฝ้้าระวังสถุานการณ์ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	

โดยใช้ีข้อม้ลต้รวจวัดค่ณภาพอากาศฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	

ในบรรยากาศทั�วไป	 จากสถุาน่ต้รวจวัดค่ณภาพอากาศของกรมควบค่ม

มลพิษ	หรือกร่งเทพมหานคร	หรือเครื�องมือต้รวจวัดมาต้รฐานอื�น	ๆ 	ท่�ได้

รับการรับรองจากกรมควบค่มมลพิษ

 8.1	 การตุรวัจวััดปริมาณีฝ่้�นลุ่ะอองขนาดไม�เกิน	2.5	ไมครอน	

(PM2.5) ในบรรยากาศท่ั่�วไป

	 	 •	 ประกาศคณะกรรมการสิ�งแวดล้อมแห่งชีาติ้	เรื�องกำาหนด

มาต้รฐานฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ในบรรยากาศโดยทั�วไป	

พ.ศ.	2565

8.

เกณฑ์์มาต้รฐานปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ในบรรยากาศทั�วไปตารางท่� 4

สิ่ารมลัพิษ
ทางอากาศ

ค�ามาตรฐานิช�วงเวลัา
เฉลั่�ย

วิธี่ตรวจวัดค�าเฉลั่�ยของฝุุ่�นิ PM2.5

ฝ่้�นละอองขนาด

ไม่เกิน	2.5	ไมครอน	

(PM2.5)

24	ชัี�วโมง

1	ปี

ไม่เกิน

50	มคก./ลบ.ม.	(µg/m3)

ไม่เกิน

37.5	มคก./ลบ.ม.	(µg/m3)

(ม่ผัลตั้�งแต่้วันท่�

1	มิ.ย.	2566

เป็นต้้นไป)

จะต้้องไม่เกิน

15	มคก./ลบ.ม.	(µg/m3)

1)	 วิธ่ีต้รวจวัดอ้างอิง	คือวิธ่ีกราวิเมต้ริก	(Gravimetric)

2)	 วิธ่ีต้รวจวัดเท่ยบเท่า

				(1)	 วิธ่ีเบต้้า	เรดิเอชัีน	แอทเทนน้เอชัีน	(Beta	

	 	 Radiation	Attenuation	หรือ	Beta	Ray	

	 	 Attenuation)

	 (2)	 วิธ่ีเทปเปอร์	อิลิเมนต์้	ออสซิึ่เลติ้ง	ไมโครบาลานซ์ึ่	

	 	 (Tapered	Element	Oscillating	Microbalance;	

	 	 TEOM)

	 (3)	 วิธ่ีการกระเจิงของแสง	(Light	Scattering)

					(4)	 วิธ่ีเก็บตั้วอย่างด้วยเครื�องเก็บตั้วอย่างอากาศ

	 	 แบบไดโคโต้มัส	(Dichotomous	Air	Sampler)	

	 	 และวิเคราะห์ด้วยวิธ่ีกราวิเมต้ริก

	 (5)	 วิธ่ีอื�น	ต้ามท่�กรมควบค่มมลพิษประกาศใน

	 	 ราชีกิจจาน่เบกษา

ทั�งน่�	 วิธ่ีต้รวจวัดค่าเฉล่�ยของฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	

ไมครอน	 ต้ามข้อ	 1)	 ให้ใช้ีวิธ่ีต้รวจวัดมาต้รฐาน	 Federal	

Reference	Method	(FRM)	และข้อ	2)	ให้ใช้ีวิธ่ีต้รวจวัด

เท่ยบเท่า	 Federal	 Equivalent	Method	 (FEM)	 ต้าม 

ท่�องค์การพิทักษ์สิ�งแวดล้อมแห่งประเทศสหรัฐอเมริกา	

(United	States	Environmental	Protection	Agency	

หรือ	US	EPA)	กำาหนด
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หลัักเกณฑ์์การแจ้ง แลัะรายงานิผู้ป�วยตามพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาช่พ

แลัะโรคจากสิ่ิ�งแวดลั้อม พ.ศ. 2562 (Reporting Criteria) 
	 หลัุ่กเกณีฑ์์สัำาหรับผูั�รับผิัดชอบในสัถานพยาบาลุ่	แลุ่ะพนักงานเจ�าหน�าทีี่�

	 9.1	 รายงานผูั�ป�วัยในระบบคลัุ่งข�อมูลุ่ส่ัขภาพ	(Health	Data	Center:	HDC)	ด้วยรหัส	ICD-10	จำานวน	7	โรค	

ดังต่้อไปน่�	

	 9.2	 รายงานผูั�ป�วัยในระบบเฝ้้าระวัังเหตุ่การณ์ี	(Event-based	Surveillance:	EBS)	ท่�เข้าได้กับนิยามผ้้ัซ่ึ่�งเป็น
หรือม่เหต่้อันควรสงสัยว่าเป็นโรคหรืออาการสำาคัญท่�เกิดจากการสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ดังน่�
 	 9.2.1	 พบผูั�ป�วัย	ท่�มารับบริการในสถุานพยาบาลแล้วได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์	ว่าเป็นโรคท่�เกิดจากการรับ
สัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ร่วมกับการบันท่กรหัสโรคในปัจจ่บัน	 ท่�ระบ่ว่าอาจเกิดจากสิ�งแวดล้อม	 เช่ีน 
ICD-10	ใช้ีรหัส	Y97	หรือ	Z58.1
 	 9.2.2	 พบผูั�ป�วัยเป็นกลุ่่�มก�อน*	ท่�ม่อาการท่�เข้าได้กับโรคหรือความผิัดปกติ้จากฝ่้�นละออง	PM2.5	ในช่ีวงเวลา
ใกล้เค่ยงกัน	 หรืออย้่สถุานท่�เด่ยวกัน	 ด้วยอาการหรือโรค	 ต้ามประกาศกระทรวงสาธีารณส่ข	 เรื�องชืี�อหรืออาการสำาคัญ 
ของโรคจากสิ�งแวดล้อม	(ฉบับท่�	2)	พ.ศ.	2565	ดังต่้อไปน่�	
	 	 	 	 1)	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบเฉ่ยบพลัน	(Chronic	obstructive	pulmonary	disease	with	
acute	exacerbation)
	 	 	 	 2)	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	(Acute	asthma)
	 	 	 	 3)	 โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	 (Acute	 ischemic	 heart	 diseases)	 และโรคภาวะหัวใจ 
ขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�นหลังจากพบภาวะหัวใจขาดเลือด	(Subsequent	ST	elevation	(STEMI)	and	non-ST	
elevation	(NSTEMI)	myocardial	infarction)
	 	 	 	 4)		 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	(Conjunctivitis)
	 	 	 	 5)		 โรคผืั�นลมพิษ	(Urticaria)	และโรคผืั�นผิัวหนังอักเสบ	(Eczema)
*หมายเหตุ่:	ผ้้ัป�วยเป็นกล่่มก้อน	หมายถุ่ง	ประชีากรป�วยมากกว่า	10	คนข่�นไปในพื�นท่�เด่ยวกัน	เช่ีน	หม่้บ้าน	กรณ่สถุานท่�
นั�นม่ประชีากร	น้อยกว่า	10	คน	ให้ถืุอเอา	25%	ของประชีากร

9.

รหัส	ICD-10	ท่�ใช้ีในการรายงานในระบบคลังข้อม้ลส่ขภาพตารางท่� 5

กลัุ�มโรคท่�ดำาเนิินิการเฝุ่้าระวังฯ รหัสิ่ ICD-10

1)	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบเฉ่ยบพลัน	 รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	J44	ทั�งหมด	ยกเว้น	J44.2	

	 (Chronic	obstructive	pulmonary	disease	with

	 acute	exacerbation)	

2)	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	(Acute	asthma)		 รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	J45	ทั�งหมด	รวมถุ่ง	J44.2

3)	 โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	 	 รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	I21	I22	และ	I24	ทั�งหมด

	 (Acute	ischemic	heart	diseases)	

4)	 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	(Conjunctivitis)	 รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	H10	ทั�งหมด

5)	 โรคผืั�นผิัวหนังอักเสบ	(Eczema)	 		 L30.9	Dermatitis,	unspecified

6)	 โรคผืั�นลมพิษ	(Urticaria)	 	 รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	L50	ทั�งหมด

7)	 Exposure	to	air	pollution	 	 Z58.1	Exposure	to	air	pollution
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โรคหรืออาการสำาคัญ

ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

เกณฑ์์การสิ่อบสิ่วนิโรค (Epidemiological investigation)

แนิวทางการสิ่อบสิ่วนิโรค

	 ให้หน่วยปฏิิบัติ้การควบค่มโรคจากการประกอบอาชี่พและโรคจากสิ�งแวดล้อมจังหวัด	 หรือกร่งเทพมหานคร 

ทำาการสอบสวนโรค	 ภายใน	 3	 วัน	 ภายหลังได้รับแจ้งเหต่้การณ์	 กรณ่เหต่้การณ์ม่ขนาดความร่นแรงมากข่�น	 ให้พนักงาน 

เจ้าหน้าท่�สำานักงานป้องกันควบค่มโรค	(สคร.)	ในเขต้พื�นท่�	หรือพนักงานเจ้าหน้าท่�จากกรมควบค่มโรค	(ส่วนกลาง)	พิจารณา

ร่วมลงพื�นท่�สอบสวนโรค	

	 ทั�งน่�ให้ดำาเนินการสอบสวนเมื�อเกิดโรคหร้อเหตุ่การณ์ีในพ้�นทีี่�สีัแดง	ซ่ึ่�งเข้าได้กับนิยาม	ดังต่้อไปน่�	

	 10.1	 เกณีฑ์์สัอบสัวันโรคหร้ออาการสัำาคัญทีี่�เกิดจากการสััมผััสัฝ่้�นลุ่ะอองขนาดไม�เกิน	 2.5	 ไมครอน 

(Epidemiological	investigation)

	 11.1	 กรณีีจากผูั�ป�วัยรายกรณีีแลุ่ะผูั�ป�วัยเป็นกลุ่่�มก�อน

  ขั�นตุอนทีี่�	1	การยืนยันว่าม่เหต่้การณ์เกิดข่�นจริง	ท่มสอบสวนต้้องต้รวจสอบเหต่้การณ์	(Verify)	เพื�อยืนยันว่า

ม่ผ้้ัป�วยสงสัยเกิดจากการได้รับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ในพื�นท่�จริงหรือไม่	 รวมถุ่งเหต่้การณ์ผิัดปกติ้ 

ท่�เก่�ยวข้องจากเวชีระเบ่ยน	โปรแกรมระบบสารสนเทศโรงพยาบาลหรือสถุานพยาบาล	(Hospital	Information	System:	HIS)	

เช่ีน	 HOSxP	 HospitalOS	 เป็นต้้น	 ทั�งน่�จะต้้องประสานไปยังสำานักงานป้องกันควบค่มโรค	 (สคร.)	 หรือสถุาบันป้องกัน 

ควบค่มโรคเขต้เมือง	(สปคม.)	ผ่ัานระบบท่มต้ระหนักร้้สถุานการณ์	(Situation	Awareness	Team:	SAT)	ท่กครั�ง	(ในกรณ่

จัดตั้�งศ้นย์ปฏิิบัติ้การภาวะฉ่กเฉิน	 (Emergency	 Operations	 Center:	 EOC)	 ให้ประสานข้อม้ลผ่ัานกล่่มภารกิจ 

ท่�ได้รับมอบหมาย)

	 10.2	 พ้�นทีี่�สีัแดง	หมายถุ่ง	พื�นท่�ท่�ม่ปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ท่�ทำาการต้รวจวัดโดยสถุาน่ต้รวจ

วัดค่ณภาพอากาศของกรมควบค่มมลพิษ	 กร่งเทพมหานคร	หรือเครื�องมือต้รวจวัดมาต้รฐานอื�น	 ๆ	 ท่�ได้รับการรับรองจาก

กรมควบค่มมลพิษ	 กรณ่ท่�สถุาน่ต้รวจวัด	 สามารถุวัดค่าฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 ได้้ค่่าฝุ่่�นละอองขนาด้ไม่่เกิิน 

2.5 ไม่ค่รอน เฉล่�ย 24 ช่ั่�วโม่ง ท่ี่�ม่่ค่่าต่ั้�งแต่ั้ 76 ไม่โค่รกิร่ม่ต่ั้อลูกิบาศก์ิเม่ตั้ร ติั้ด้ต่ั้อก่ินนาน 3 ว่น

	 *กรณ่ต้ำาบลหรือแขวงท่�ไม่ม่สถุาน่ต้รวจวัด	ให้พิจารณาค่าฝ่้�นละอองจากสถุาน่ต้รวจวัดท่�ใกล้ท่�ส่ด	หรือเครื�องมือต้รวจวัด

มาต้รฐานอื�น	ๆ	ท่�ได้รับการรับรองจากกรมควบค่มมลพิษ

10.

11.

เหตุการณ์ ท่มสิ่อบสิ่วนิ
จังหวัด

ท่มสิ่อบสิ่วนิ 
สิ่คร.

ท่มสิ่อบสิ่วนิ
สิ่�วนิกลัาง

1.	 ผ้้ัป�วยโรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	(เฉ่ยบพลัน)

	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันและ

	 โรคภาวะหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�นหลังจาก	

	 พบภาวะหัวใจขาดเลือด	จากสถุานท่�เด่ยวกัน	เช่ีน	โรงเร่ยน	 

	 โรงงาน	สถุานท่�ทำางาน	ช่ีมชีน	(ระดับหม่้บ้าน)	ใน	1	สัปดาห์

2.	 เหต่้การณ์หรืออาการผัิดปกต้ิอื�น	 ๆ	 ท่�เกิดจากการสัมผััส 

	 ฝ่้�น	PM2.5	ซ่ึ่�งอาจส่งผัลกระทบต่้อส่ขภาพหรือสาธีารณชีน	 

	 (แล้วแต่้กรณ่หรือเหต่้การณ์)

10	ราย	

ภายใน	1	สัปดาห์



15	ราย

ภายใน	1	สัปดาห์



20	ราย	

ภายใน	1	สัปดาห์


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	 	 ขั�นตุอนทีี่�	2	การยืนยันการวินิจฉัย	 ต้รวจสอบข้อม้ลอาการ	 อาการแสดงของผ้้ัป�วยหรือผ้้ัท่�สงสัยป�วยรวมถุ่ง

ข้อม้ลการเจ็บป�วยจากเวชีระเบ่ยนของโรงพยาบาล	 เพื�อยืนยันผัลการต้รวจร่างกาย	และการต้รวจทางรังส่หรือทางห้องปฏิิบัติ้การ	

และการวินิจฉัยโรคหรือโรคร่วม	

  ขั�นตุอนที่ี�	3	การเต้ร่ยมการ	เต้ร่ยมบ่คลากรพร้อมทั�งวัสด่อ่ปกรณ์ท่�เก่�ยวข้อง	และแบบสอบถุามต่้าง	ๆ 	ทบทวน

องค์ความร้้เก่�ยวกับโรคและพิษวิทยาของการรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 รวมถุ่งกฎหมายท่�เก่�ยวข้อง	 

พร้อมทั�งเต้ร่ยมเครื�องมือต้รวจวัดปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	 ไมครอน	 ในกรณ่ท่�จำาเป็นต้้องต้รวจวัด	และประสาน

หน่วยงานท่�เก่�ยวข้องในพื�นท่�เพื�อร่วมดำาเนินการสอบสวนโรค

  ขั�นตุอนทีี่�	 4	 กำาหนดนิยามผ้้ัป�วย	 (Case	 Definition)	 เพื�อเป็นข้อต้กลงร่วมกันในการค้นหาผ้้ัป�วยเพิ�มเติ้ม 

ในพื�นท่�กรณ่การเจ็บป�วยหลังจากได้รับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 และยังไม่ม่ผัลต้รวจทางห้องปฏิิบัติ้การ

ยืนยันสาเหต่้การเกิดโรคท่�แน่ชัีด	ให้กำาหนดเป็นผ้้ัป�วยสงสัย	(Suspected	case)	เท่านั�น	ตั้วอย่าง	เช่ีน

  ผูั�ป�วัยสังสััย	(Suspected	case)	คือ	ผ้้ัท่�อาศัยอย้่ในพื�นท่�ส่แดง	รัศม่	500	เมต้ร	จากบ้านผ้้ัป�วย	Index	case 

หรือสถุานท่�ท่�ผ้้ัป�วยใช้ีเวลาต่้อวันมากท่�ส่ด	 (เช่ีน	 ต้ำารวจจราจร	 จักรยานยนต์้รับจ้าง	 เป็นต้้น)	 ร่วมกับม่อาการของระบบ 

ทางเดินหายใจอย่างใดอย่างหน่�ง	เช่ีน	ไอ	เจ็บคอ	แน่นหน้าอก	เป็นต้้น

  ขั�นตุอนทีี่�	5	ค้นหาผ้้ัป�วยเพิ�มเติ้ม	โดยกระบวนการค้นหาทำาได้	2	วิธ่ี	คือ	

	 	 	 5.1	การค�นหาผูั�ป�วัยในโรงพยาบาลุ่

	 	 	 	 5.1.1	 ทบทวนทะเบ่ยนผ้้ัเข้ารับบริการ	ณ	ห้องฉ่กเฉิน	ของสถุานพยาบาลท่�ตั้�งอย้่ในพื�นท่�ส่แดงย้อนหลัง	

3	ปี	และปีปัจจ่บัน	(จำานวนเต็้มปี	ม.ค.	-	ธี.ค.)	รหัส	ICD-10	ท่�เก่�ยวข้อง	(แบบฟอร์ม	PM2)	ได้แก่

	 	 	 	 	 	 1)	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	(เฉ่ยบพลัน)	(Chronic	obstructive	pulmonary	disease	

with	(acute)	exacerbation)

	 	 	 	 	 	 2)		 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	(Acute	asthma)

	 	 	 	 	 	 3)		 โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	(Acute	ischemic	heart	diseases)

	 	 	 	 	 	 4)		 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	(Conjunctivitis)

	 	 	 	 	 	 5)		 โรคผืั�นผิัวหนังอักเสบ	(Eczema)

	 	 	 	 	 	 6)		 โรคผืั�นลมพิษ	(Urticaria)

	 	 	 	 	 	 7)		 Exposure	to	air	pollution

	 	 	 	 5.1.2	 ทบทวนจำานวนผ้้ัป�วยท่�เข้ารับบริการ	ณ	แผันกฉ่กเฉิน	ของสถุานพยาบาล	ในรอบ	31	วันก่อนหน้า	

จำาแนกรายวัน	(แบบฟอร์ม	PM2)

   5.2	การค�นหาภายในช่มชน	โดยการสำารวจหาผ้้ัป�วยในโรงเร่ยน	สถุานประกอบกิจการ	สถุานท่�ทำางาน	ช่ีมชีน

หรือหม่้บ้านท่�อาศัยร่วมกัน	โดยใช้ีนิยามผ้้ัป�วยท่�ได้กำาหนดข่�นมา	และทำาการสำารวจสภาพแวดล้อมท่�บ้านและช่ีมชีนท่�อย้อ่าศัย	

เพื�อหาข้อม้ลปัจจัยเส่�ยงท่�เก่�ยวข้องรวมทั�งพฤติ้กรรมเส่�ยง	 ข้อม้ลสิ�งแวดล้อม	 และทำาการเก็บข้อม้ลเพิ�มเติ้มโดยการใช้ี

แบบสอบถุามรายบ่คคลสำาหรับผ้้ัป�วยและกล่่มเส่�ยง	(แบบฟอร์ม	PM1)	

   ขั�นตุอนทีี่�	6	การวิเคราะห์ข้อม้ลระบาดวิทยาเชิีงพรรณนา

	 	 	 นำาข้อม้ลสถุานการณ์ท่�ได้มาแจกแจงต้ามสถุานท่�	เวลา	และบ่คคล	(Place,	Time	and	Person)	เพื�ออธิีบาย

เก่�ยวกับการรับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ท่�ทำาให้เกิดการเจ็บป�วย	หรือกรณ่ผ้้ัท่�ม่โรคประจำาตั้ว	5	กล่่มหลัก	

ได้แก่	1)	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	 (เฉ่ยบพลัน)	2)	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	 (เฉ่ยบพลัน)	3)	 โรคภาวะ

หัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลันท่�เกิดข่�นหลังจากพบภาวะหัวใจขาดเลือด	 4)	 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	และ	 5)	 โรคผืั�นลมพิษ 

ว่าม่ความสัมพันธ์ีกับปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 หรือไม่	 โดยใช้ีสถิุติ้เชิีงพรรณนา	 เช่ีน	 ความถุ่�	 ร้อยละ	

อัต้ราส่วน	ค่าเฉล่�ย	มัธียฐาน	เป็นต้้น	
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

   ขั�นตุอนทีี่�	7	การควบค่มและป้องกัน

	 	 	 เนื�องจากปัญหามลพิษอากาศจากฝ้่�นละอองขนาดไมเ่กิน	2.5	ไมครอน	ม่หลายสาเหต่้	หน่วยงานด้านสาธีารณส่ข 

ไม่สามารถุจัดการปัญหาได้ทั�งหมด	 ต้้องอาศัยความร่วมมือจากหลายหน่วยงานท่�เก่�ยวข้อง	 ดังนั�นสิ�งท่�ท่มสอบสวนสามารถุ

ทำาได้	 คือ	 การลดผัลกระทบด้านส่ขภาพและสื�อสารความเส่�ยงให้ประชีาชีนรับทราบเพื�อป้องกันต้นเอง	 เช่ีน	 ให้คำาแนะนำา 

แก่ประชีาชีนและกล่่มเส่�ยงเก่�ยวกับการใช้ีอ่ปกรณ์ป้องกัน	 (หน้ากากอนามัย)	 ท่�เหมาะสม	 จัดหาหน้ากากอนามัยให้แก่ 

กล่่มเส่�ยง	คัดกรองส่ขภาพเบื�องต้้นเพื�อการรักษาอย่างทันท่วงท่	และการจัดหาห้องสะอาด	(Clean	room)	ในกรณ่ท่�จำาเป็น	

เป็นต้้น

   ขั�นตุอนทีี่�	8	การสื�อสารให้ผ้้ัอื�นทราบ

	 	 	 การสื�อสารให้ผ้้ัอื�นทราบ	โดยทั�วไป	ม่	2	ร้ปแบบ	คือ

	 	 	 8.1	 การนำาเสนอให้เจ้าหน้าท่�ในพื�นท่�ท่�รับผิัดชีอบทราบ	 โดยนำาเสนอข้อม้ลด้วยความชัีดเจน	 น่าเชืี�อถืุอ	 

ม่หลักฐานวิชีาการและให้ข้อสร่ปและข้อเสนอแนะแนวทางในการจัดการปัญหาหรือการป้องกันควบค่มโรค	 โดยกล่่มเป้าหมาย	

คือ	ประชีาชีนทั�วไป	ประชีาชีนกล่่มเส่�ยง	และผ้้ัท่�ม่ส่วนเก่�ยวข้องต่้าง	ๆ	ซ่ึ่�งกล่่มน่�จำาเป็นท่�จะต้้องให้ข้อม้ล	และสื�อสารด้วย

ภาษาท่�เข้าใจง่ายด้วยหลักการทางวิชีาการ

	 	 	 8.2	 การเข่ยนรายงาน	 เพื�อให้ผ้้ัท่�เก่�ยวข้องและรับผิัดชีอบท่กคนทราบและเข้าใจข้อสร่ปท่�ถุ้กต้้องต้รงกัน 

รวมทั�งอาจเผัยแพร่หรือแลกเปล่�ยนเร่ยนร้้ระหว่างหน่วยงานอื�น	ๆ	 เพื�อนำาไปส่้การควบค่ม	 ป้องกันและแก้ไขปัญหาร่วมกัน 

ซ่ึ่�งต้ามพระราชีบัญญัติ้ควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	กำาหนดให้การจัดทำารายงาน

สอบสวนโรค	 และแจ้งไปยังคณะกรรมการควบค่มโรคจากการประกอบอาชี่พและโรคจากสิ�งแวดล้อมจังหวัด	 หรือ 

คณะกรรมการควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อมกร่งเทพมหานคร	แล้วแต่้กรณ่	 เพื�อรายงานให้แก่

กรมควบค่มโรคทราบภายใน	7	วัน	นับแต่้วันท่�เริ�มดำาเนินการสอบสวนโรค

	 11.2		 กรณีีจากแหลุ่�งกำาเนิดฝ่้�นลุ่ะอองขนาดไม�เกิน	2.5	ไมครอน

   ขั�นตุอนทีี่�	1	การคน้หาปจัจัยเส่�ยง	ดำาเนินการคน้หาปจัจัยเส่�ยงจากปญัหาฝ้่�นละอองขนาดไมเ่กิน	2.5	ไมครอน	

(PM2.5)	 ในพื�นท่�ท่�อาจจะส่งผัลกระทบต่้อประชีาชีนทั�วไป	 หรือประชีาชีนกล่่มเส่�ยง	 พิจารณาว่าเป็นแหล่งกำาเนิด	 ประเภท

แหล่งกำาเนิดท่�ไม่ใช่ีโรงงานอ่ต้สาหกรรม	(Non-point	Source)	เช่ีน	บ้านเรือน	การเกษต้ร	การก่อสร้าง	ยานพาหนะ	ฯลฯ	

หรือแหล่งกำาเนิดประเภทโรงงานอ่ต้สาหกรรม	 (Point	 Source)	 ในกรณ่ม่ข้อร้องเร่ยนจากประชีาชีนจากปัญหาการปล่อย

มลพิษจากแหล่งกำาเนิดประเภทโรงงานอ่ต้สาหกรรม	 (Point	 Source)	 ให้ต้รวจสอบพื�นท่�ท่�ได้รับผัลกระทบให้ชัีดเจนว่า 

เป็นต้ำาบล	อำาเภอ	และจังหวัดใด

   ขั�นตุอนทีี่�	 2	 ต้รวจสอบค่าเฉล่�ยฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 (PM2.5)	 จากเว็บไซึ่ต์้	 Air4thai	 ของ 

กรมควบค่มมลพิษว่าม่พื�นท่�ใดท่�ม่ปริมาณเกินค่ามาต้รฐาน

   ขั�นตุอนทีี่�	3	ต้รวจสอบแหล่งกำาเนิดฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ซ่ึ่�งอาจแบ่งเป็นประเภทต่้าง	ๆ	

เช่ีน

 	 	 1)	 โรงงานอ่ตุสัาหกรรม	เป็นแหล่งกำาเนิดมลพิษชีนิดอย้กั่บท่�	โดยอ่ต้สาหกรรมหลักท่�เป็นแหล่งกำาเนิดมลพิษ

ของประเทศ	 ได้แก่	 อ่ต้สาหกรรมซ่ึ่เมนต์้	 หินป้น	 และป้นพลาสเต้อร์	 อ่ต้สาหกรรมเหล็กและเหล็กกล้า	 อ่ต้สาหกรรมเคม่	

อ่ต้สาหกรรมกระดาษ	และเยื�อกระดาษ

  	 2)	 โรงไฟฟ้า	กระบวนการผัลิต้กระแสไฟฟ้าโดยใช้ีเชืี�อเพลิงประเภทถุ่านหิน	ทำาให้เกิดฝ่้�นละออง	SO2	NO2	

และ	 CO	 เป็นจำานวนมาก	 เนื�องจากประเทศไทยได้ม่การสนับสน่นให้ใช้ีก๊าซึ่ธีรรมชีาติ้ในการผัลิต้กระแสไฟฟ้าทำาให้เกิด 

ฝ่้�นละออง	และ	CO	ลดลง

	 	 	 3)	 ยานพาหนะที่างบก	เป็นแหล่งกำาเนิดชีนิดเคลื�อนท่�	ยานพาหนะท่�ก่อให้เกิดปัญหามลพิษอากาศท่�สำาคัญ	

ได้แก่	รถุจักรยานยนต์้	รถุเครื�องยนต์้ด่เซึ่ล	และรถุยนต์้เครื�องยนต์้เบนซิึ่น
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	 	 	 4)	 แหลุ่�งกำาเนิดมลุ่พิษจากพ้�นทีี่�	เป็นแหล่งกำาเนิดท่�เกิดข่�นเป็นพื�นท่�กว้าง	ได้แก่	ฝ่้�นท่�ค้างต้ามถุนน	การเผัาไหม้

ในภาคเกษต้ร	ไฟป�า	การห่งต้้มเพื�อการค้าในท่�โล่งแจ้ง	และการเผัาขยะ

 	 	 5)	 แหลุ่�งกำาเนิดอ้�น	ๆ 

   ขั�นตุอนทีี่�	4	พิจารณาร้ปแบบของแหล่งกำาเนิดว่าม่ร้ปแบบการปล่อยมลพิษส่้อากาศ	(Source	Configuration)	

ดังน่�

	 	 	 1)	 เป็นจ่ด	(Point)	เช่ีน	ปล่อยไอเส่ยจากปล่องของโรงงาน

	 	 	 2)	 เป็นสาย	(line)	เช่ีน	การปล่อยมลพิษจากท่อไอเส่ยรถุยนต์้ท่�วิ�งต้ามท้องถุนน

	 	 	 3)	 เป็นพื�นท่�	(Area)	เช่ีน	เขต้เมือง	หรือไฟป�า

   ขั�นตุอนทีี่�	 5	ต้รวจสอบลักษณะการปล่อยมลพิษจากแหล่งกำาเนิดว่าเป็นการปล่อยแบบครั�งเด่ยว	 หรือเป็น 

การปล่อยแบบเป็นระยะ	 (ในบางช่ีวงเวลา)	 เพื�อพิจารณาช่ีวงเวลาในการต้รวจวัด	 และผัลกระทบต่้อส่ขภาพของประชีาชีน 

ในพื�นท่�	(เฉ่ยบพลันหรือเรื�อรัง)	

   ขั�นตุอนทีี่�	6	ต้รวจวัดปริมาณฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ลงพื�นท่�ในการต้รวจวัดฝ่้�นละออง

ขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)	ในบรรยากาศโดยทั�วไป	หรือขอความอน่เคราะห์หน่วยงานท่�เก่�ยวข้อง	เช่ีน	กรมควบค่ม

มลพิษ	 สำานักงานทรัพยากรธีรรมชีาติ้และสิ�งแวดล้อมจังหวัด	 องค์กรปกครองส่วนท้องถิุ�น	 สำานักงานอ่ต้สาหกรรมจังหวัด	 

การนิคมอ่ต้สาหกรรม	เป็นต้้น

   ขั�นตุอนทีี่�	7	ค้นหาประชีาชีนท่�เป็นกล่่มเส่�ยงจากการได้รับสัมผััสฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5)

ในพื�นท่�เกิดมลพิษ	เช่ีน	เด็กเล็ก	ผ้้ัส้งอาย่	หญิงตั้�งครรภ์	และผ้้ัม่โรคประจำาตั้ว	ในพื�นท่�โรงเร่ยน	โรงพยาบาล	บ้านพักคนชีรา	ฯลฯ

   ขั�นตุอนทีี่�	8	การควบค่มและป้องกัน

	 	 	 เนื�องจากปัญหามลพิษอากาศจากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	ม่หลายสาเหต่้	การควบค่มและป้องกัน

ได้อยา่งม่ประสิทธิีภาพส้งส่ดควรเน้นไปท่�การควบค่มท่�แหล่งกำาเนิด	ซ่ึ่�งต้้องอาศัยความร่วมมือจากหลายหน่วยงานท่�เก่�ยวข้อง	

หน่วยงานด้านสาธีารณส่ขไม่สามารถุจัดการปัญหาได้ทั�งหมด	 ดังนั�นสิ�งท่�ท่มสอบสวนสามารถุทำาได้	 คือ	 การลดผัลกระทบ

ด้านส่ขภาพและสื�อสารความเส่�ยงให้ประชีาชีนรับทราบเพื�อป้องกันต้นเอง	 เช่ีน	 ให้คำาแนะนำาแก่ประชีาชีนและกล่่มเส่�ยง 

เก่�ยวกับการใช้ีอ่ปกรณ์ป้องกัน	 (หน้ากากอนามัย)	 ท่�เหมาะสม	 จัดหาหน้ากากอนามัยให้แก่กล่่มเส่�ยง	 คัดกรองส่ขภาพ 

เบื�องต้้นเพื�อการรักษาอย่างทันท่วงท่	และการจัดหาห้องสะอาด	(Clean	room)	ในกรณ่ท่�จำาเป็น	เป็นต้้น

   ขั�นตุอนทีี่�	9	การสื�อสารให้ผ้้ัอื�นทราบ

	 	 	 การสื�อสารให้ผ้้ัอื�นทราบ	โดยทั�วไป	ม่	2	ร้ปแบบ	คือ

	 	 	 9.1	 การนำาเสนอให้เจ้าหน้าท่�ในพื�นท่�ท่�รับผิัดชีอบทราบ	 โดยนำาเสนอข้อม้ลด้วยความชัีดเจน	 น่าเชืี�อถืุอ 

ม่หลักฐานวิชีาการและให้ข้อสร่ปและข้อเสนอแนะแนวทางในการจัดการปัญหาหรือการป้องกันควบค่มโรค	 โดยกล่่มเป้าหมาย	

คือ	ประชีาชีนทั�วไป	ประชีาชีนกล่่มเส่�ยง	และผ้้ัท่�ม่ส่วนเก่�ยวข้องต่้าง	ๆ	ซ่ึ่�งกล่่มน่�จำาเป็นท่�จะต้้องให้ข้อม้ล	และสื�อสารด้วย

ภาษาท่�เข้าใจง่ายด้วยหลักการทางวิชีาการ

	 	 	 9.2	 การเข่ยนรายงาน	 เพื�อให้ผ้้ัท่�เก่�ยวข้องและรับผิัดชีอบท่กคนทราบและเข้าใจข้อสร่ปท่�ถุ้กต้้องต้รงกัน 

รวมทั�งอาจเผัยแพร่หรือแลกเปล่�ยนเร่ยนร้้ระหว่างหน่วยงานอื�นๆ	 เพื�อนำาไปส่้การควบค่ม	 ป้องกันและแก้ไขปัญหาร่วมกัน 

ซ่ึ่�งต้ามพระราชีบัญญัติ้ควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อม	พ.ศ.	2562	กำาหนดให้การจัดทำารายงาน

สอบสวนโรค	 และแจ้งไปยังคณะกรรมการควบค่มโรคจากการประกอบอาชี่พและโรคจากสิ�งแวดล้อมจังหวัด	 หรือ 

คณะกรรมการควบค่มโรคจากการประกอบอาช่ีพและโรคจากสิ�งแวดล้อมกร่งเทพมหานคร	 แล้วแต่้กรณ่	 เพื�อรายงาน 

ให้แก่กรมควบค่มโรคทราบภายใน	7	วัน	นับแต่้วันท่�เริ�มดำาเนินการสอบสวนโรค
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

มาตรการป้องกันิผลักระทบทางสิุ่ขภาพจากฝุุ่�นิลัะอองขนิาดไม�เกินิ 2.5 ไมครอนิ

จำาแนิกตามระดับความเข้มข้นิ 

	 การป้องกันผัลกระทบทางส่ขภาพจากฝ้่�นละอองขนาด

ไม่เกิน	 2.5	 ไมครอน	 เป็นบทบาทของหลายหน่วยงาน 

ในการร่วมดำาเนินการเพื�อให้เกิดประโยชีน์ต่้อภาคประชีาชีน

ส้งส่ด	 โดยอาจใช้ีมาต้รการควบค่มอันต้รายต้ามหลักการ 

ลำาดับชัี�นของการควบค่มอันต้ราย	 (THE	 HIERARCHY	 OF	

CONTROLS)	 ซ่ึ่�งประกอบด้วย	 การขจัดออก	 (Elimination)	

การทดแทน	 (Substitution)	 การควบค่มทางวิศวกรรม 

(Engineering	 control)	 การควบค่มด้วยการบริหารจัดการ	

(Administrative	control)	และการใช้ีอ่ปกรณป้์องกันอันต้ราย

12.

ส่วนบ่คคล	 (PPE)	 โดยมาต้รการด้านการแพทย์และสาธีารณส่ขท่�ทางกระทรวงสาธีารณส่ขดำาเนินการ	 ได้แก่	 การเฝ้้าระวัง

และแจ้งเตื้อนภัยส่ขภาพจากฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM
2.5
)	การเฝ้้าระวังผัลกระทบต่้อส่ขภาพและพฤติ้กรรม

ส่ขภาพ	 และการสื�อสารสร้างความรอบร้้ด้านส่ขภาพ	 อ้างอิงต้ามค่้มือการดำาเนินงานด้านการแพทย์และสาธีารณส่ข	 

กรณ่ฝ่้�นละอองขนาดไม่เกิน	2.5	ไมครอน	(PM2.5) 

HEALTH EFFECTS OF
AIR POLLUTION

Average 24 hours
of PM2.5 Level

FACE ICON

LEVEL OF HEALTH 
CONCERN

ดีมาก
0 - 15.0

µg/m3 µg/m3 µg/m3

µg/m3 µg/m3

ดี
15.1 - 25.0

ปานกลาง

25.1 - 37.5
เร��มมีผลกระทบ

ต�อสุขภาพ

37.6 - 75.0

มีผลกระทบต�อสุขภาพ

75.1 ข�้นไป
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7.	 โรคประจำาตั้ว
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8.	 ยาท่�ใช้ีประจำา	.....................................................................................................................................................................................
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12.	 อาช่ีพหลัก
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 	3)		 รับจ้างทั�วไป	โปรดระบ่	…….............…................	 	4)	 ค้าขายหรือธ่ีรกิจส่วนตั้ว	โปรดระบ่	………………..………………

	 	5)		 อื�น	ๆ	ระบ่...........................................................

13.	 ท่านส้บบ่หร่�หรือไม่	 	 	1)	 ไม่ส้บ		 	2)	 ส้บ	ปริมาณท่�ส้บ……...........……ซึ่อง	ส้บมา……...................ปี

14.	 คนในบ้านของท่านส้บบ่หร่�หรือไม่		 	 	 	1)	 ไม่ส้บ		 	2)	 ส้บ

15.	 ลักษณะท่�อย้ข่องท่านเป็นอย่างไร

 	1)		 ห้องแถุวหรือทาวน์เฮาส์	 		 	 	2)	 อพาร์ทเมนท์หรือคอนโด	 	3)	 บ้านเด่�ยว

16.	 อาการป�วย	(เลือกได้มากกว่า	1	ข้อ)	

 	1)		 หายใจลำาบาก	 	 	 	 	2)	 หายใจม่เส่ยงหว่ด

 	3)		 ไอ		 	 	 	 	 	 	4)	 ผืั�นคัน

 	5)		 แน่นหน้าอก		 	 	 	 	6)		 อื�น	ๆ	ระบ่	............................................................................

17.	 ท่านได้รักษาต้ามอาการท่�เกิดข่�นในข้อ	16	หรือไม่

 	1)		 ไม่ได้รักษา	 	 	2)	 ไปพบแพทย์	 	3)	 ซืึ่�อยากินเอง

แบบฟอร์ม PM1

แบบสิ่อบถามรายบุคคลัสิ่ำาหรับผู้ป�วยแลัะกลัุ�มเสิ่่�ยง
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
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18.	 ข้อม้ลการสัมผััส

	 การสัมผััส	ฝ่้�นละออง/	ควัน/	เขม่า/	เถุ้า	ปลิวเข้ามาในบ้านหรือบริเวณบ้านของท่าน	ในระยะเวลา	48	ชัี�วโมงท่�ผ่ัานมา

19.	 ท่านม่วิธ่ีป้องกันต้นเองจากฝ่้�น/ควัน	หรือไม่

	 	1)		 ไม่ได้ป้องกัน	 	 	 	 	2)	 อย้ใ่นห้อง/อาคาร	เพื�อหล่กเล่�ยงการสัมผััสฝ่้�น/ควัน

	 	3)		 ใช้ีหน้ากากอนามัย	 	 	 	 	4)	 อื�น	ๆ	ระบ่	...........................................................................
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18.5	 ฝ่้�น/ควันรถุ	จากยานพาหนะ	เช่ีน	ฝ่้�นจากถุนน/รถุบรรท่ก

18.6	 ฝ่้�น/ควันจากการเผัาฟางข้าว/ไร่/นา/อ้อย

18.7	 ควันจากการเผัาขยะหรือเศษใบไม้

18.8	 ฝ่้�นจากการข่ดเจาะหิน

18.9	 ฝ่้�นจากการก่อสร้าง

18.10	 ฝ่้�น/ควันจากโรงงานอ่ต้สาหกรรม	ระบ่ประเภทของโรงงานท่�เกิดฝ่้�น	...............................................
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ม.ค.

ม.ค.

ม.ค.

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ค.

พ.ค.

พ.ค.

ก.ย.

ก.ย.

ก.ย.

มี.ค.

มี.ค.

มี.ค.

ก.ค.

ก.ค.

ก.ค.

พ.ย.

พ.ย.

พ.ย.

ก.พ.

ก.พ.

ก.พ.

มิ.ย.

มิ.ย.

มิ.ย.

ตุ.ค.

ตุ.ค.

ตุ.ค.

เม.ย.

เม.ย.

เม.ย.

สั.ค.

สั.ค.

สั.ค.

ธ.ค.

ธ.ค.

ธ.ค.

ม.ค.

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ค. ก.ย.มี.ค. ก.ค. พ.ย.ก.พ. มิ.ย. ตุ.ค.เม.ย. สั.ค. ธ.ค.

โรงพยาบาล	.............................................................................................................	อำาเภอ	.......................................................................

จังหวัด	......................................................................................................................

1.	 จำานวนผ้้ัป�วยท่�เข้ารับบริการ	ณ	ห้องฉ่กเฉิน	ในรอบ	3	ปีท่�ผ่ัานมา	จำาแนกรายเดือน

	 1.1	 โรคปอดอ่ดกั�นเรื�อรังท่�ม่การกำาเริบ	(เฉ่ยบพลัน)	(Chronic	obstructive	pulmonary	disease	with	(acute)	exacerbation)	

(J44	ยกเว้น	J44.2)

	 1.2	 โรคหืดเฉ่ยบพลัน	(Acute	asthma)	(J45	ทั�งหมด	รวมถุ่ง	J44.2)

	 1.3	 โรคหัวใจขาดเลือดแบบเฉ่ยบพลัน	(Acute	ischemic	heart	diseases)	(รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	I21	I22	และ	I24	ทั�งหมด)

	 1.4	 โรคเยื�อบ่ต้าขาวอักเสบ	(Conjunctivitis)	(รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	H10	ทั�งหมด)

แบบฟอร์ม PM2

แบบรายงานิสิ่ถานิการณ์ผู้เข้ารับบริการในิห้องฉุกเฉินิ 7 โรค
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ที่เกิดจากการสัมผัสฝุ่นละออง
ขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน

ม.ค.

ม.ค.

ม.ค.

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

พ.ศ.	……….......….

มัธียฐาน	3	ปี

ปีปัจจ่บัน

พ.ค.

พ.ค.

พ.ค.

ก.ย.

ก.ย.

ก.ย.

มี.ค.

มี.ค.

มี.ค.

ก.ค.

ก.ค.

ก.ค.

พ.ย.

พ.ย.

พ.ย.

ก.พ.

ก.พ.

ก.พ.

มิ.ย.

มิ.ย.

มิ.ย.

ตุ.ค.

ตุ.ค.

ตุ.ค.

เม.ย.

เม.ย.

เม.ย.

สั.ค.

สั.ค.

สั.ค.

ธ.ค.

ธ.ค.

ธ.ค.

	 1.5	 โรคผืั�นผิัวหนังอักเสบ	(Eczema)	(L30.9)

	 1.6	 โรคผืั�นลมพิษ	(Urticaria)	(รหัสท่�ข่�นต้้นด้วย	L50	ทั�งหมด)

	 1.7	 Exposure	to	Air	pollution	(Z58.1)
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