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บทคัดย่อ
การศกึษาครัง้นีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาชนดิและปรมิาณของเชือ้จลุนิทรย์ีในอากาศภายในห้องทนัตกรรม

ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล เขตอ�าเภอเมือง จังหวัดขอนแก่นท�าการเก็บตัวอย่างด้วยเคร่ืองมือ Biostage 

single-impactor  เกบ็ตวัอย่างเชือ้จลุนิทรย์ีจากหน่วยทนัตกรรมทัง้หมด 17 แห่ง ระหว่างเดอืนมนีาคมและเดอืนเมษายน 

2558 พบเชือ้จลุนิทรย์ีทัง้หมด 10 ชนดิ แบ่งเป็นเชือ้แบคทเีรยี จ�านวน 6 ชนดิ คอื Enterobacteraceae., Bacillus spp., 

Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Micrococcus spp. และ Pseudomonas spp. และพบเช้ือรา จ�านวน 

4 ชนิด คือ Aspergillus spp., Fusarium  spp., Rhizopus spp. และ Penicillium spp. ซึ่งชนิดของเชื้อจุลินทรีย์

ทีพ่บภายในห้อง ทนัตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�าบลทกุแห่ง พบว่ามีชนดิท่ีไม่แตกต่างกนั เชือ้แบคทีเรยี

ทีพ่บมากทีส่ดุ คอื Staphylococcus spp. และเชือ้ราทีพ่บมากทีส่ดุ คอื Aspergillus  spp. ปรมิาณเชือ้จลุนิทรย์ีในเดอืน

มนีาคมพบมากทีส่ดุ 765.60 CFU/m3 และ น้อยทีสุ่ด 235.57 CFU/m3 และเดอืนเมษายน พบสงูสดุ 613.66  CFU/

m3 และ น้อยที่สุด 201.41 CFU/m3 ทั้งเดือนมีนาคมและเดือนเมษายน มีคุณภาพอากาศอยู่ในเกณฑ์ที่ดี (≤ 500 

CFU/m3) ร้อยละ 76.74 และ 88.23 ตามล�าดับ โดยพบว่าการให้บริการทันตกรรมประเภทอุดฟันและขูดหินปูน มี

ผลต่อปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศที่สูงขึ้น 

ABSTRACT
The objective of this study was to determine Type and Quantity of microorganism in the dental room 

of Sub-district health promotion hospital in Muang district Khonkaen Province. A survey was conducted in 17 

places in March and April of 2015 by Biostage single imparter, and a total of 10 different types of microorganism 

were found. There were 6 types of  Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Bacillus spp., Micrococcus spp., 

Enterobacteriaceae and Pseudomonas spp. and 4 types of fungi: Aspergillus spp., Fusarium spp., Rhizopus  spp. 

And Penicillium spp. However, it is found that most of found bacteria are Staphylococcus spp. and most of found 
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fungi are Aspergillus spp. The highest amount of microorganism found in the dental room is 765.60 CFU/m3 

and 613.66 CFU/m3, respectively in both March and April. Whereas the lowest amount of microorganism is 

235.57 CFU/m3 in March and 201.41 CFU/m3 in April.  As of this, it shows that the air quality is in the good 

level in both March and April because the measured value is under 500 CFU/m3 that they are equal to 76.74% 

and 88.23% respectively. Moreover, the dental services in term of teeth filling and teeth cleaning have the impact 

to amount of microorganism in the dental room.

ค�ำส�ำคัญ: เชื้อจุลินทรีย์ในอากาศ ห้องทันตกรรม โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล

Keywords: Microorganism in air, Dental room, Sub district health promotion hospital

บทน�ำ
การปนเปื้อนเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศภายใน

อาคารมีความส�ำคัญต่อสุขภาพของมนุษย์ในปัจจุบัน 

เนื่องจากมนุษย์มีหลายกิจกรรมในการด�ำเนินชีวิตที่ 

ต้องอยู่ภายในสถานที่แบบปิดเป็นเวลานาน เช่น สถาน

ที่ท�ำงาน โรงเรียน โรงพยาบาล ห้างสรรพสินค้า และ 

อาคารอื่นๆ จึงมีโอกาสที่จะสัมผัสกับอากาศที่ปนเปื้อน 

เช้ือจลุนิทรย์ีต่างๆ ทัง้ทีเ่กดิจากมลพษิทางอากาศทีก่ระจาย

อยู่ทั่วไปในอากาศ หรือเกิดจากการไอ จาม การพูดคุย

ของมนุษย์ ส่งผลให้เกิดโรคเกีย่วกบัระบบทางเดนิหายใจ 

เช่น โรคภูมแิพ้โรคหอบหืด โรคปอดอกัเสบ วณัโรค และ

โรคอื่นๆได้ ซึ่งพบว่าแม้จะพบเพียงเล็กน้อยก็สามารถ 

ก่อให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพของมนุษย์ได้ โดยเฉพาะ

อย่างยิ่ง ในผู้ที่มีภาวะภูมิคุ้มกันบกพร่อง และร่างกาย 

อยู่ในสภาวะที่อ่อนแอ [1]  

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลเป็นแหล่งให้

บริการด้านสุขภาพปฐมภูมิ มีภารกิจด้านการสร้างเสริม 

สุขภาพ การควบคุมและป้องกันโรค การรักษาพยาบาล 

และการฟื้นฟูสภาพซึ่งการให้บริการทางด้านสุขภาพ

ภายในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลนั้นย่อมเกิด

ปัจจัยเสี่ยงที่อาจส่งผลต่อสุขภาพของเจ้าหน้าท่ีภายใน

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล ตลอดจนผูม้ารับบรกิาร

ด้วยเช่นกนั เนือ่งจากเป็นสถานทีต่รวจคดักรอง และรักษา

โรคเบือ้งต้น

 

	 หน่วยทันตกรรมภายในโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�ำบล ก็เป็นอีกสถานที่หน่ึงที่มีลักษณะสถาน

ที่แบบปิด (Indoor air) ซ่ึงภายในห้องทันตกรรมจะม ี

กิจกรรมต่างๆ เกิดขึ้นมากมาย เช่น การตรวจสุขภาพ 

ช่องปาก การท�ำความสะอาดฟัน การอุดฟัน การถอน

ฟัน ปิดหลุมร่องฟัน และ ขูดหินปูน เป็นต้น ซึ่งกิจกรรม

ทางด้านทันตกรรมบางอย่าง เช่น การอุดฟัน และการ 

ขูดหินปูน มักจะเกิดการฟุ ้งกระจายของละอองไอ  

(Droplet nuclei) ในปริมาณสูง มีโอกาสที่จะมีการปน

เปื้อนเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศได้ และจุลินทรีย์ในอากาศ 

ที่มีลักษณะดังกล่าวสามารถลอยอยู่ในอากาศได้ระยะ

เวลาที่ยาวนาน หากมีเชื้อจุลินทรีย์ที่ก่ออันตรายหรือ 

เป็นโรคที่เฝ้าระวังทางสาธารณสุขย่อมส่งผลต่อสุขภาพ

ของผู ้มารับบริการทางด้านทันตกรรมและบุคลากร 

ที่ให้บริการทางด้านทันตกรรมได้

	

วัตถุประสงค์
1.	 ศึกษาชนิดและปริมาณเชื้อแบคทีเรียใน

อากาศในห้องทนัตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพ

ต�ำบลในเขตอ�ำเภอเมือง จังหวัดขอนแก่น

2.	 ศึกษาชนิดและปริมาณเช้ือราในอากาศ 

ในห้องทันตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล

ในเขตอ�ำเภอเมือง จังหวัดขอนแก่น
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เครื่องมือและอุปกรณ์ในการวิจัย
1.	แบบส�ำรวจสภาพแวดล้อมภายในหน่วย

ทันตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

	 ประกอบไปด้วยแบบส�ำรวจข้อมูลทั่วไป

ของหน่วยทันตกรรมภายในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบล ข้อมูลผู้มารับบริการทางด้านทันตกรรม และข้อ

สังเกตการณ์เพิ่มเติมอื่นๆ

2.	เครื่องมือที่ใช้ในเก็บตัวอย่าง

	 1)	 Andersen Impactor แบบชนิดช้ันเดยีว: 

SKC Biostage single-impactor

	 2) 	Plate sterile ขนาด 90 มิลลิเมตร  

(จานเพาะเชื้อพลาสติกฆ่าเชื้อ แบบใช้ครั้งเดียว)

3.	สารอาหารที่ใช้วิเคราะห์เชื้อจุลินทรีย์

	 1)	 สารอาหาร Nutrient Agar (NA) (ย่ีห้อ 

DIFCO) ในการวิเคราะห์เชื้อแบคทีเรีย

	 2)	 สารอาหาร Sabouraud Dextrose Agar 

(SDA) (ยี่ห้อ DIFCO) ในการวิเคราะห์เชื้อรา

วิธีการเก็บตัวอย่าง
เกบ็ตัวอย่างเช้ือจลุนิทรย์ีจากหน่วยทนัตกรรม

ภายในโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลทัง้หมด 17 แห่ง 

จ�ำนวน 272 ตัวอย่าง และเก็บจากห้อง Control*  ซึ่งเป็น

ห้องที่ไม่มีกิจกรรมทางด้านทันตกรรม 272 ตัวอย่าง

รวมทั้งหมด 544 ตัวอย่าง เก็บในวันจันทร์-วันศุกร์ 

เวลา 09.00-12.30น. ด้วยเครื่องมือ Biostage single- 

impactor โดยท�ำการปรบัอัตราการไหลของอากาศที ่28.3 

L/min ใช้สารอาหาร 2 ชนดิคอื Nutrient Agar (NA) และ 

Sabouraud Dextrose Agar (SDA) แห่งละ 3 ตัวอย่าง 

รวมเป็น 6 ตัวอย่าง ใช้เวลาเก็บตัวอย่างละ 10 นาที  

เมือ่ครบเวลาทีก่�ำหนด จากนัน้ปิดป๊ัม และเปลีย่นอาหาร

เล้ียงอกีชนิดหน่ึงและท�ำการเก็บตวัอย่างในลกัษณะเดียวกนั

ซึ่งทุกกระบวนการมีการป้องกันการ Contaminate ทุก 

ขั้นตอน เก็บตัวอย่างเดือนมีนาคม และเดือนเมษายน 

2558 หลงัจากเกบ็ตวัอย่างน�ำไปเพาะเชือ้ตามวิธมีาตรฐาน

ทางจุลชีววิทยา

วิธีการวิจัย
ระเบียบวิธีวิจัย

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจ (Survey 

Research)

การวิเคราะห์ข้อมูล
การรายงานผลใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 

statistics) ในการวเิคราะห์ข้อมูลโดยจะแสดงเป็นค่าจ�ำนวน 

ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าต�่ำสุด-สูงสุด เพื่ออธิบายชนิดและ

ปริมาณของเชื้อแบคทีเรียและเชื้อราในอากาศภายใน

ห้องทันตกรรมอ่านค่าเป็นจ�ำนวนโคโลนี (CFU/m3)  

กับมาตรฐานสถาบันสิ่งแวดล้อมของสิงคโปร์ [2] โดย

ระดบัของแบคทเีรยีและเชือ้ราไม่ควรเกนิ 500 CFU/m3   

ซึ่งเป็นคุณภาพอากาศที่ดีส�ำหรับสถานที่ท�ำงาน

ผลการศึกษา
ชนดิและปรมิาณของเชือ้แบคทเีรยีและเชือ้รา

1. 	ชนิดและปริมาณของเชื้อแบคทีเรียและ 

เชือ้ราในอากาศทัง้หมดภายในห้องทันตกรรม เดอืนมนีาคม 

2558 

	 ชนิดของเช้ือแบคทีเรียที่พบภายในห้อง

ทนัตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล พบเชือ้ 

Stapphylococus  spp. มากสดุคอื 92.08 CFU/m3 ร้อยละ 

27.29 (ภาพที ่1) ส�ำหรบัเชือ้ราพบเช้ือรา Aspergillus  spp. 

มีปริมาณมากที่สุดคือ  64.92  CFU/m3  ร้อยละ 60.68  

(ภาพที่ 2)

	 ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์เฉล่ียที่พบในอากาศ

ภายในห้องทันตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบล จ�ำนวน 17 แห่ง เดือน มีนาคม พบปริมาณเช้ือ

จลุนิทรย์ีมากทีส่ดุ 765.60 CFU/m3 และพบปรมิาณเช้ือ

จุลินทรีย์น้อยที่สุด 235.57 CFU/m3  เมื่อพิจารณาตาม

ค่าค�ำแนะน�ำความเข้มข้นของแบคทีเรียและเชื้อราไว้ที่  

≤ 500 CFU/m3  ซึง่ถอืว่ามคีณุภาพอากาศภายในอาคาร

อยู่ในเกณฑ์ที่ดี   พบว่า มีจ�ำนวนแบคทีเรียและเช้ือรา 

อยู่ในเกณฑ์ที่ดี ร้อยละ 76.47  (ภาพที่ 3)

* ห้อง Control ในการศึกษาครั้งนี้คือ ห้องส�ำนักงานของผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลในแต่ละแห่ง
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	 ลักษณะการให้บริการทางด้านทันตกรรม 

พบว่า หน่วยทนัตกรรมแห่งที ่10, 11,12 และ 17 มผีูม้า

รับบริการอุดฟันและขูดหินปูนจ�ำนวนมากกว่าแห่งอื่นๆ  

และมีความต่อเนื่องกันขณะมารับบริการ ท�ำให้ปริมาณ

จุลินทรีย์ที่ตรวจวัดได้มีปริมาณที่สูงเนื่องจากมีการมี

การใช้เครื่องมือช่วยในการกรอฟัน ถึงแม้จะใช้หลอด

ดูดน�้ำลาย (Saliva ejection)  แต่ยังพบการฟุ้งกระจาย

ของละอองภายในอากาศในปริมาณท่ีสูง และหน่วย

ทันตกรรมแห่งที่ 17 พบปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศ 

มากที่สุด 765.60 CFU/m3 ทั้งนี้เนื่องจากมีการจัด 

คลินิกทันตกรรมพิเศษจากโรงพยาบาลศูนย์ขอนแก่น 

(ประจ�ำเดือนมีนาคม) ท�ำให้มีผู้มารับบริการมากกว่า 

แห่งอื่นๆ และขณะเก็บตัวอย่างมีการมารับบริการ

ขูดหินปูนและอุดฟันอย่างต่อเนื่อง ท�ำให้ปริมาณ 

เชื้อจุลินทรีย์ที่พบมากกว่าแห่งอื่นๆ (ตารางที่ 1)

2.	ชนิดและปริมาณของเชื้อแบคทีเรียและ

เชื้อราในอากาศทั้งหมดภายในภายในห้องทันตกรรม

เดือนเมษายน2558 

	 ชนิดของเช้ือแบคทีเรียที่พบภายในห้อง

ทนัตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล พบเช้ือ 

Stapphylococus  spp. มากสดุคอื  91.11 CFU/m3  ร้อยละ 

29.89 (ภาพท่ี 5) ส�ำหรบัเชือ้ราพบเช้ือรา Aspergillus  spp.      

มีปริมาณมากที่สุดคือ  36.65 CFU/m3  ร้อยละ  51.25  

(ภาพที่  6)

	 ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์เฉลี่ยที่พบในอากาศ

ภายในห้องทันตกรรมของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบล จ�ำนวน 17 แห่ง เดือน เมษายน พบปริมาณเช้ือ

จุลินทรีย์มากที่สุด 613.66 CFU/m3 และน้อยที่สุด 

201.41 CFU/m3  เมื่อพิจารณาตามค่าค�ำแนะน�ำความ

เข้มข้นของแบคทีเรียและเชื้อราไว้ที่ ≤ 500 CFU/m3  

ซึ่งถือว่ามีคุณภาพอากาศภายในอาคารอยู่ในเกณฑ์ที่ดี  

พบว่า มีจ�ำนวนแบคทีเรียและเช้ือราอยู ่ในเกณฑ์ที่ด ี

ร้อยละ 82.35 (ภาพที่ 7)

ลักษณะการให้บริการทางด้านทันตกรรม  

พบว่า หน่วยทันตกรรมแห่งที่  9, 11, 13, 16 และ 17 

มีผู ้มารับบริการอุดฟันและขูดหินปูนจ�ำนวนมากกว่า 

แห่งอ่ืนๆ ท�ำให้ปริมาณจุลินทรีย์ที่ตรวจวัดได้มีปริมาณ

ที่สูง และหน่วยทันตกรรมแห่งที่ 17 พบปริมาณเชื้อ

จุลินทรีย์ในอากาศมากที่สุด 613.66 CFU/m3 ทั้งนี้

เนือ่งจากมกีารจดัคลนิกิทนัตกรรมพเิศษจากโรงพยาบาล

ศูนย์ขอนแก่น (ประจ�ำเดือนเมษายน) ท�ำให้มีผู้มารับ

บริการมากกว่าแห่งอ่ืนๆ นอกจากน้ีในหน่วยทันตกรรม 

ที่มีผู ้มารับบริการถอนฟันมากที่สุด คือแห ่งที่  5  

แต่ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ไม่สูงเท่าหน่วยทันตกรรมที่ม ี

ผู้มารับบริการอุดฟันและขูดหินปูน (ตารางที่ 2)

อภิปรายผลการวิจัย
เช้ือจุลินทรีย์ ที่พบในอากาศภายในหน่วย

ทันตกรรมทั้ง 17 แห่ง ในเดือนมีนาคม 2558 และเดือน

เมษายน 2558  พบเชื้อแบคทีเรีย จ�ำนวน 6 ชนิด คือ 

Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Bacillus spp., 

Micrococcus spp., Enterobacteriaceae และ Pseudomonas 

spp. โดยพบเชือ้ Staphylococcus spp. มากทีส่ดุ รองลง

มาคอื เชือ้ Streptococcus spp. ส่วนเชือ้ราทีพ่บ จ�ำนวน 

4 ชนดิ คอื Aspergillus spp., Fusarium  spp., Rhizopus  

spp. และ Penicillium spp. โดยพบเชือ้รา Aspergillus  spp.  

มากที่สุด รองลงมาคือ เช้ือ Fusarium spp. ซ่ึงมีความ

สอดคล้องกับงานวิจัยของ Rautemaa [3] ซึ่งพบเชื้อ

แบคทีเรียส่วนใหญ่จะเป็นกลุ่ม Gram-positive coccci   

มากทีส่ดุซึง่ได้แก่  Streptococcus spp. และ Staphylo-

coccus spp. ซ่ึงสอดคล้องกับผลการศึกษาของ Deeja-

mala [4] พบเช้ือ Staphylococcus  spp. มากที่สุดรอง

ลงมาคือ Streptococcus  spp. ส่วนเช้ือราทีพ่บมากท่ีสดุคอื  

Aspergillus spp. ส�ำหรับเชื้อราน้ันจะเห็นได้ว่า พบ  

Aspergillus spp. มากทีส่ดุ รองลงมา คือ Fusarium spp.  

ซึง่ในเดอืนมนีาคมจะมปีรมิาณเชือ้ราสงูกว่าเดอืนเมษายน 

เน่ืองจากเชื้อเหล่าน้ีเป็นเชื้อที่พบได้ตามธรรมชาติ  

เจรญิได้ทีอุ่ณหภมู ิ25-40 องศาเซลเซียส และในเดือน

เมษายน เป็นช่วงที่มีสภาพอากาศร้อนมากที่สุดของป ี

จงึอาจท�ำให้ปริมาณเชือ้ราในอากาศทีล่ดลง
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กิจกรรมทางด้านทันตกรรมบางประเภทมีผล

ต่อการเพิม่ข้ึนของปรมิาณเชือ้จลุนิทรย์ีในอากาศซึง่พบว่า 

หน่วยทนัตกรรมทีพ่บปรมิาณของเชือ้จลุนิทรย์ีในอากาศ

สูง มักจะมีการให้บริการอุดฟันและขูดหินปูนขณะ

เก็บตัวอย่าง และจะมีปริมาณสูงหากมีการให้บริการ

ประเภทดังกล่าวจ�ำนวนหลายรายและมีความต่อเนื่อง

กัน ประกอบกับห้องทันตกรรมมีลักษณะห้องแบบปิด 

ไม่มีพัดลมดูดอากาศ และเปิดเครื่องปรับอากาศตลอด

ทั้งวัน จึงท�ำให้ปริมาณของเช้ือจุลินทรีย์   ในอากาศสูง 

ในขณะท่ีมีกิจกรรมการให้บริการดังกล่าวดังจะเห็น

ได้จากปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในห้อง Control มีปริมาณ

น้อยกว่าเช้ือจุลินทรีย์ที่ตรวจเก็บได้จากห้องทันตกรรม

แต่อย่างไรก็ตามพบว่าปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศ

ภายในหน่วยทันตกรรมโดยส่วนใหญ่มีค่าไม่สูงมากทั้งนี้

อาจเนื่องมาจากมีรูปแบบการท�ำความสะอาดที่ดีภายใน                  

ห้องทันตกรรม

พบว่าหน่วยทนัตกรรมแห่งท่ี 17 มปีรมิาณเชือ้

จลุนิทรย์ีเฉลีย่สงูทีส่ดุทัง้เดอืนมนีาคมและเดอืนเมษายน 

ทั้งนี้เนื่องจากในขณะที่ท�ำการเก็บตัวอย่างอากาศนั้น  

เป็นวันที่มีคลินิกทันตกรรมพิเศษจากทันตแพทย์ของ 

โรงพยาบาลศูนย์ขอนแก่นลงพื้นท่ีมาให้บริการแก่

ประชาชน ท�ำให้มีจ�ำนวนผู้มารับบริการอุดฟันและขูด

หนิปนูมากกว่าวนัปกต ิซึง่ลกัษณะการให้บรกิารดงักล่าว 

อาจส่งผลให้ปริมาณเช้ือจุลินทรีย ์ในอากาศขณะที่ 

ตรวจวัดมีปริมาณที่สูงกว่าที่อื่นๆ และนอกจากนี้ยัง 

พบว่ามีห้อง Control บางแห่งมีปริมาณเชื้อจุลินทรีย์

สูงกว่าห้องทันตกรรม อันเนื่องมาจากมีผู้มาติดต่อธุระ

ภายในห้อง Control ในขณะเก็บตัวอย่างซึ่งจะมีการเดิน

เข้าออกอยู่ตลอดเวลา ท�ำให้เกิดการฟุ้งของฝุ่นละออง 

จึงท�ำให้ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์พี่พบสูงกว่าห้องทันตกรรม

เมื่อน�ำมาพิจารณากับ ค่าแนะน�ำที่ก�ำหนด

ในงานวิจัยคือความเข้มข้นของแบคทีเรียและเชื้อราไว้  

≤ 500 CFU/m3 ซึง่ถอืว่าเป็นคณุภาพอากาศภายในอาคาร

ที่ดีของสถานที่ท�ำงาน พบว่า เดือนมีนาคมมีปริมาณ

จุลินทรีย์อยู่ในเกณฑ์ที่ดีร้อยละ 76.47 และมีค่าเกิน

ค่าแนะน�ำร้อยละ 23.52 และเดือนเมษายน มีปริมาณ

จุลินทรีย์อยู่ในเกณฑ์ท่ีดี ร้อยละ 88.23 และมีค่าเกิน 

ค่าแนะน�ำร้อยละ 17.64 ถงึแม้ว่าจะพบหน่วยทันตกรรม

บางแห่งที่พบว่ามีปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศสูงกว่า

ค่าแนะน�ำ แต่เจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขที่ปฏิบัติงาน

ภายในหน่วยทนัตกรรมแต่ละแห่งกไ็ด้มมีาตรการป้องกนั

ที่ดี  เพื่อให้ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของเจ้าหน้าที่ให ้

น้อยทีส่ดุ กล่าวคอื มีการสวมอปุกรณ์ป้องกันการปนเป้ือน 

อาทเิช่น ถงุมอื ผ้าปิดจมกู  เสือ้คลมุ หน้ากากกนักระเดน็ 

(Faceshield) และใช้หลอดดูดน�้ำลาย (Saliva ejection) 

เพื่อลดการกระเด็นของละอองน�้ำจากการท�ำทันตกรรม  

แต่อย่างไรก็ตามเจ้าพนักงานทันตสาธารณสุขที่ปฏิบัติ

หน้าที่ภายในหน่วยทันตกรรม ควรมีมาตรการป้องกัน

จากการสัมผัสเชื้อจุลินทรีย์ที่อาจฟุ้งกระจายหลังจากที่ 

ให้บริการทางด้านทันตกรรม เช่น หากไม่มีคนไข้แล้ว  

ควรหลีกเลี่ยงการน่ังท�ำงานภายในห้องทันตกรรมเป็น

เวลานานๆ หรือเปิดประต ูหน้าต่าง เพือ่ให้เกดิการระบาย

อากาศสูภ่ายนอก และเพือ่ให้แสงแดดสามารถส่องเข้ามา

ภายในห้อง เนื่องจากภายในห้องทันตกรรมไม่มีพัดลม

ดูดอากาศและมีการเปิดเคร่ืองปรับอากาศอยู่ตลอดทั้ง

วนัจงึอาจเกดิการสะสมและเพิม่ปรมิาณของเชือ้จลุนิทรย์ี 

ในภายในห้องทันตกรรมได้ 

สรุปผลการวิจัย
เชื้อจุลินทรีย์ ที่พบ ในเดือนมีนาคม 2558 ถึง

เดือนเมษายน 2558 พบเชื้อแบคทีเรีย จ�ำนวน 6 ชนิด 

คอื Staphylococcus spp., Streptococcus spp., Bacillus spp.,  

Micrococcus spp.,  Enterobacter iaceae และ  

Pseudomonas spp. โดยพบเชื้อ Staphylococcus spp.  

มากทีส่ดุ รองลงมาคอื เชือ้ Streptococcus  spp. ส่วนเชือ้รา 

ที่พบ จ�ำนวน 4 ชนิด คือ Aspergillus spp., Fusarium 

spp., Rhizopusspp.และ Penicillium spp. โดยพบเชื้อรา  

Aspergillus  spp.มากทีส่ดุ รองลงมาคอื เช้ือ Fusarium  spp.  

แต่อย่างไรก็ตามจากผลการศึกษาครั้งนี้ชี้ให้เห็นว่าชนิด

ของเชื้อแบคทีเรียที่ตรวจพบในขณะท�ำการเก็บตัวอย่าง 

มีทั้งเชื้อแบคทีเรียที่พบในสิ่งแวดล้อมภายในห้อง 

ทันตกรรมเองและอาจเนื่องมาจากปากคนไข้ขณะมารับ
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บริการทางด้านทันตกรรมซึ่งจะพบในปริมาณที่สูงขณะ

ที่มีการให้บริการทางด้านทันตกรรมบางประเภท เช่น  

การอุดฟันและขูดหินปูน โดยมีการใช้เครื่องมือในการ 

กรอฟันท�ำให้เกิดการฟุ ้งกระจายของเชื้อจุลินทรีย  ์

ในปริมาณท่ีสูงกว่าการให้บริการแบบอื่นๆ ส่วนปริมาณ

ของเชื้อราทั้งเดือนมีนาคมและเดือนเมษายน จะพบ

ในปริมาณที่ ใกล ้ เคียงกันและพบมากที่สุดในงาน

วิจัยครั้งนี้คือ Aspergillusm spp. ซึ่งเป็นจุลินทรีย์

จ�ำพวกฉวยโอกาส โคนิเดียของ Aspergillusm spp. 

สามารถก่อให้เกิดโรค Aspergillosis และก่อให้เกิด

โรคปอด ซึ่งมักจะเกิดกับผู ้ที่มีระดับภูมิคุ ้มกันต�่ำ  

และความรุนแรงอาจท�ำให้ถึงแก่ชีวิตได้

ข้อเสนอแนะทั่วไป
เนื่องจากห้องทันตกรรมเป็นสถานที่แบบปิด

และมีการเปิดเครื่องปรับอากาศภายในห้องทันตกรรม 

แต่ไม่มีพัดดูดอากาศสู่ภายนอก ท�ำให้ละอองไอท่ีเกิด

จากการฟุ ้งกระจายจากกิจกรรมทางด้านทันตกรรม 

บางอย่าง สามารถล่องลอยอยูภ่ายในห้องได้เป็นเวลานาน 

จึงควรติดตั้งพัดลมดูดอากาศไว้ภายในห้องทันตกรรม 

เพื่อเป็นการลดปริมาณเชื้อจุลินทรีย์ในอากาศภายใน

ห้องทันตกรรมให้น้อยลง และต�ำแหน่งที่ระบายอากาศ

ออกจะต้องไม่เป็นจุดที่มีประชาชนนั่งอยู ่หรือสัญจร 

ไปมา เนื่องจากอาจได้รับเชื้อจุลินทรีย์จากอากาศภายใน

ห้องทันตกรรมได้

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
1. 	ควรท�ำการเก็บตัวอย่างให้ครบทุกฤดูกาล 

เพื่อเปรียบเทียบจ�ำนวนและชนิดของเชื้อจุลินทรีย์ที่พบ

ในแต่ละฤดูกาล

2. 	ควรมกีารศึกษา ชนิดและปรมิาณเช้ือจลุนิทรย์ี

ในอากาศภายในหน่วยทันตกรรมของโรงพยาบาลขนาด

ใหญ่ เช่น โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลศูนย์ เนื่องจาก

มีการให้บริการทางด้านทันตกรรมที่หลากหลาย
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ตารางที่ 1   จ�ำนวนและประเภทผู้มารับบริการทางด้านทันตกรรมขณะเก็บตัวอย่าง ในเดือนมีนาคม 2558
ตารางที 1   จาํนวนและประเภทผูม้ารับบริการทางดา้นทนัตกรรมขณะเก็บตวัอยา่ง ในเดือนมีนาคม  
 

หน่วยทนัตกรรมภายใน 
รพ.สต. 

จํานวนผูม้ารบับริการทางดา้นทนัตกรรมขณะเก็บตวัอย่างอากาศ 
เวลาทีเก็บ 09.00 – 10.40  น. 

อุดฟัน ถอนฟัน ขูดหินปูน ตรวจสุขภาพ
ช่องปาก อืนๆ รวม 

แห่งที    0 0 0 5 
แห่งที 2 0 0 0 0 0 0 
แห่งที 3 2 1 0 1 0 4 
แห่งที 4 0 2 0 0 0 2 
แห่งที 5 1 1 0 0 0 2 
แห่งที 6 0 2 0 1 0 3 
แห่งที 7 0 2 0 1 0 3 
แห่งที 8 1 2 0 0 1 4 
แห่งที 9 2 1 0 0 0 3 
แห่งที 10       
แห่งที 11 2 0 2 0 0 4 
แห่งที 12 1 1 2 0 0 4 
แห่งที 13 1 0 0 0 0 1 
แห่งที 14 1 2 0 0 0 3 
แห่งที 15 2 1 0 0 0 3 
แห่งที 16 2 0 0 0 0 2 
แห่งที 17 2 0 4 0 0 6 
รวม 19 20 10 3 1 53 
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ตารางที่ 2   จ�ำนวนและประเภทผู้มารับบริการทางด้านทันตกรรมขณะเก็บตัวอย่าง ในเดือนเมษายน 2558

 

 
ตารางที 2   จาํนวนและประเภทผูม้ารับบริการทางดา้นทนัตกรรมขณะเก็บตวัอยา่ง ในเดือนเมษายน  
 

หน่วยทนัตกรรมภายใน 
รพ.สต. 

จํานวนผูม้ารบับริการทางดา้นทนัตกรรมขณะเก็บตวัอย่างอากาศ 
เวลาทีเก็บ 09.00 – 10.40  น. 

อุดฟัน ถอนฟัน ขูดหินปูน ตรวจสุขภาพ
ช่องปาก อืนๆ รวม 

แห่งที  0 3 0 0 0 3 
แห่งที 2 1 2 0 0 0 3 
แห่งที 3 0 1 0 1 0 2 
แห่งที 4 0 2 0 0 0 2 
แห่งที 5 1 4 0 1 0 6 
แห่งที 6 0 2 0 0 1 3 
แห่งที 7 1 1 0 1 0 3 
แห่งที 8 1 3 0 0 0 4 
แห่งที 9 1 1 2 0 0 4 
แห่งที 10       
แห่งที 11 2 3 1 1 0 7 
แห่งที 12 0 3 0 0 0 3 
แห่งที 13 1 1 2 0 0 4 
แห่งที 14 0 0 0 0 0 0 
แห่งที 15 0 0 0 0 0 0 
แห่งที 16 1 2 2 0 0 5 
แห่งที 17 3 1 2 0 0 6 
รวม 12 30 9 4 1 56 
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ภาพที่ 3  ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์เฉลี่ย เดือนมีนาคม 2558

         หมายเหตุ    …….  = ปริมาณของแบคทีเรียและเชื้อรา  ≤  500 CFU/m3 เมื่อเทียบกับค่าแนะน�ำ

                                  *     =   ไม่มีผู้มารับบริการในห้องทันตกรรมวันที่เก็บตัวอย่างอากาศ

 
 

         ภาพที     ปริมาณเชือจุลินทรียเ์ฉลีย เดือนมีนาคม  
 
         หมายเหตุ    …….  = ปริมาณของแบคทีเรียและเชือรา  ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                  *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 

 
 
 
 
 

ภาพที   ร้อยละของเชือแบคทีเรียเฉลียเดือน   
                มีนาคม  

ภาพที   ร้อยละของเชือราเฉลียเดือนมีนาคม  
                

 
 

         ภาพที     ปริมาณเชือจุลินทรียเ์ฉลีย เดือนมีนาคม  
 
         หมายเหตุ    …….  = ปริมาณของแบคทีเรียและเชือรา  ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                  *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 

 
 
 
 
 

ภาพที   ร้อยละของเชือแบคทีเรียเฉลียเดือน   
                มีนาคม  

ภาพที   ร้อยละของเชือราเฉลียเดือนมีนาคม  
                ภาพที่ 1  	ร้อยละของเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ยเดือน มีนาคม 		

	 2558

ภาพที่ 2	ร้อยละของเชื้อราเฉลี่ยเดือนมีนาคม 2558
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ภาพที่ 4  ปริมาณเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ย เดือนมีนาคม 2558

 	 หมายเหตุ    …….  =   ปริมาณของเชื้อแบคทีเรีย   ≤  500 CFU/m3 เมื่อเทียบกับค่าแนะน�ำ

                        	        *    =   ไม่มีผู้มารับบริการในห้องทันตกรรมวันที่เก็บตัวอย่างอากาศ

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาพที 4   ปริมาณเชือแบคทีเรียเฉลีย เดือนมีนาคม  
 

 หมายเหตุ    …….  =  ปริมาณของเชือแบคทีเรีย   ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                         *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 
 
 

 
 
 

ภาพที     ร้อยละของเชือแบคทีเรียเฉลียเดือน 
                 เมษายน  
 

ภาพที     ร้อยละของเชือราเฉลียเดือนเมษายน   
                 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

ภาพที 4   ปริมาณเชือแบคทีเรียเฉลีย เดือนมีนาคม  
 

 หมายเหตุ    …….  =  ปริมาณของเชือแบคทีเรีย   ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                         *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 
 
 

 
 
 

ภาพที     ร้อยละของเชือแบคทีเรียเฉลียเดือน 
                 เมษายน  
 

ภาพที     ร้อยละของเชือราเฉลียเดือนเมษายน   
                 
 

ภาพที่  5	ร้อยละของเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ยเดือน 	

	 เมษายน 2558

ภาพที่  6	ร้อยละของเชือ้ราเฉลีย่เดือนเมษายน  

       	 2558
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ภาพที่ 7  ปริมาณเชื้อจุลินทรีย์เฉลี่ย เดือนเมษายน 2558

 

ภาพที่ 8     ปริมาณเชื้อแบคทีเรียเฉลี่ย เดือนเมษายน 2558

	 หมายเหตุ  …….    =  ปริมาณของแบคทีเรียและเชื้อรา  ≤  500 CFU/m3 เมื่อเทียบกับค่าแนะน�ำ

                                      *    =   ไม่มีผู้มารับบริการในห้องทันตกรรมวันที่เก็บตัวอย่างอากาศ

 
 

ภาพที    ปริมาณเชือจุลินทรียเ์ฉลีย เดือนเมษายน  
 

  
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ภาพที      ปริมาณเชือแบคทีเรียเฉลีย เดือนเมษายน  
 

หมายเหตุ  …….  = ปริมาณของแบคทีเรียและเชือรา  ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                      *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 

 

 
 

ภาพที    ปริมาณเชือจุลินทรียเ์ฉลีย เดือนเมษายน  
 

  
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

ภาพที      ปริมาณเชือแบคทีเรียเฉลีย เดือนเมษายน  
 

หมายเหตุ  …….  = ปริมาณของแบคทีเรียและเชือรา  ≤  500 CFU/m3 เมือเทียบกบัค่าแนะนาํ 
                                      *    =   ไม่มีผูม้ารับบริการในหอ้งทนัตกรรมวนัทีเก็บตวัอยา่งอากาศ 

 


