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บทคัดย่อ 

       ในปัจจุบันปัญĀาด้านมลพิþในอากาýทüีคüามรุนแรงมากขึ้น ÿ่งผลกระทบต่อÿุขภาพของมนุþย์มากมาย ÿ่ิง

ท่ีอันตรายต่อร่างกายมนุþย์คือ ฝุ่นขนาดเล็กท่ีมีขนาดเÿ้นผ่านýูนย์กลางไม่เกิน 2.5 ไมครอน Āรือท่ีเรียกü่า พีเอ็ม 

2.5 ในอดีตได้มีการýึกþาถึงผลกระทบของ พีเอ็ม2.5 ต่อÿมรรถภาพปอดมากมาย ท้ังต่างประเทýและในประเทý 

โดยผลการýึกþาÿอดคล้องไปในทิýทางเดียüกัน คือ พีเอ็ม2.5 ÿ่งผลใĀ้ÿมรรถภาพปอดลดลงและเพิ่มคüามเÿ่ียง

ในการเกิดĀอบĀืดก าเริบได้ อีกท้ังยังเพิ่มคüามรุนแรงของโรคĀอบĀืดด้üย เช่นเดียüกันกับการýึกþาในไทยท่ีพบü่า 

เมื่อผู้ป่üยโรคĀอบĀืดÿัมผัÿกับ พีเอ็ม2.5 จะÿ่งผลใĀ้ÿมรรถภาพปอดแย่ลง และเพิ่มการเกิดĀอบĀืดก าเริบเช่นกัน 

ท้ังในผู้ป่üยโรคĀอบĀืดเด็กและผู้ใĀญ่ แต่อย่างไรก็ตามยังไม่มีการýึกþากลุ่มประชากรในจังĀüัดเชียงใĀม่ ดังนั้น

งานüิจัยนี้จึงมีจุดมุ่งĀมายในการĀาคüามÿัมพันธ์ของ พีเอ็ม2.5 และÿมรรถภาพปอดในเด็กโรคĀอบĀืด ท่ีอาýัยอยู่

ในจังĀüัดเชียงใĀม่ 

       งานüิจัยนี้เป็น การýึกþาแบบย้อนĀลัง ในผู้ป่üยโรคĀอบĀืด อายุ 6 ถึง 15 ปี โดยมภีูมิล าเนาอยู่ในจังĀüัด

เชียงใĀม่ และเข้ารับการรักþาต่อเนื่องใน คลินิคโรคปอด Āรือคลินิกโรคภูมิแพ้ โรงพยาบาลนครพิงค์ ช่üงเดือน 

ÿิงĀาคม ปี พ.ý. 2562 ถึง กันยายน ปี พ.ý. 2564 โดยเก็บข้อมูลเปรียบเทียบกันระĀü่าง ÿมรรถภาพปอดและค่า 

พีเอ็ม2.5 ในแต่ละช่üงเüลา แต่ละพื้นท่ีตามท่ีอยู่อาýัยของผู้ป่üย 

       มีผู้ป่üยเข้าเกณฑ์การýึกþาท้ังĀมด 116 คน จากการýึกþาพบü่า กลุ่มผู้ป่üยโรคĀอบĀืดท่ีÿัมผัÿกับ พีเอ็ม

2.5 ในปริมาณต้ังแต่ 91 มคก./ลบ.ม. ณ ช่üงเüลาĀนึ่ง มีÿมรรภภาพปอดลดลงเป็น 1.07 เท่า เมื่อเทียบกับผู้ป่üย

โรคĀอบĀืดท่ีÿัมผัÿกับ พีเอ็ม2.5 น้อยกü่า แต่ไม่พบนัยÿ าคัญทางÿถิติ (P-value 0.91, 95%CI 0.33-3.49) 

อย่างไรก็ตามการýึกþานี้พบข้อมูลü่า ÿมรรถภาพปอดของผู้ป่üยลดลงอย่างชัดเจนอยู่ 2 ช่üงเüลา คือ ช่üงเดือน

ธันüามคมถึงมกราคม และช่üงเดือนมีนาคมถึงเมþายน โดยจะมีÿมรรถภาพต่ าท่ีÿุดในรอบปีอยู่ในช่üงดือน

ธันüาคมถึงมกราคม แต่ยังไม่ÿามารถอธิบายถึงÿาเĀตุท่ีท าใĀ้ÿมรรถภาพปอดลดลงได้ จึงต้องท าการýึกþาต่อไป 

ค าÿ าคัญ : โรคĀอบĀืด, ÿมรรถภาพปอด, เด็ก, พีเอ็ม 2.5, ĀอบĀืดก าเริบ 
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Abstract 

       Introduction : Air pollution has become a major concern in recent years, and has a lot of 

effects on human health. PM2.5 or particulate matter size less than equal 2.5 mm is one of the 

most hazardous component of air pollution. Numerous studies among the impact of PM2.5 on 

lung function have been conducted in both foreign and domestic settings. Finding of those 

studies are similar such as it’s impaired lung function, increased the chance of asthma 

exacerbation, increased severity of asthma. Similar results were found in Thai researches. 

However, the impact of PM2.5 on asthmatic children’s lung function in Chiang Mai has not been 

studied.  

       Objective : to study about association between PM2.5 and Peak expiratory flow rate 

(PEFR) in asthmatic children age 6-15 years during August 2019 – September 2021 in Chiang Mai 

       Method : A retrospective cohort study among patients who followed up in Chest or 

Allergic clinic. The data was collected on lung function (%predicted PEFR) and PM2.5 levels by 

district and monthly 

       Result : 116 patients was enrolled. As a result asthmatic children who exposed to PM2.5 

levels greater than equal 91 mcg/m3 have 1.07 times worsening lung function (%predicted PEFR) 

than those who are not but not statistically significant (Odd ratio 1.12, P-value 0.91, 95%CI 0.33-

3.49). However, This study found that patient’s lung function declined during December to 

January rather than March to April with the lowest lung function occurring in December to 

January. This study found that factor associated wth deteriorating lung function still unknown. 

The further study is required. 
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