
PM 2.5PM 2.5
ความรูเ้รื�อง PM 2.5 / การรบัมอื /วิธปี�องกัน

เรยีบเรยีงโดย พญ.อมรรตัน์ ประเสรฐิเจรญิสขุ
(อายุรแพทยโ์รคภมูแิพ ้และ ภมูคิุ้มกันบกพรอ่งทางคลินิก)



เส้นผม
ขนาด 50-70 ไมครอน

เม็ดทรายละเอียด
ขนาด 90 ไมครอน

P M  2 . 5P M  2 . 5 คื อ อ ะ ไ รคื อ อ ะ ไ ร

PM10 คือฝุ�นละอองที�มีขนาดไมเ่กิน
10 ไมครอน หรือเล็กประมาณ 1 ใน 7

ของเส้นผม

PM2.5 คือฝุ�นละอองที�มีขนาดไมเ่กิน
2.5 ไมครอน หรือเล็กประมาณ 

1 ใน 25 ของเส้นผม

PM 2.5 
คือ Particulate matter with diameter of less than 2.5 micron 

ซึ�งเป�นฝุ�นละอองขนาดจิ�วที�มขีนาดไมเ่กิน 2.5 ไมครอน 

เป�นหนึ�งในการวัดคณุภาพอากาศในบรรยากาศ 

PM 2.5 
คือ Particulate matter with diameter of less than 2.5 micron 

ซึ�งเป�นฝุ�นละอองขนาดจิ�วที�มขีนาดไมเ่กิน 2.5 ไมครอน 

เป�นหนึ�งในการวัดคณุภาพอากาศในบรรยากาศ 



คุณภาพของอากาศ 
(AQI = AIR QUALITY INDEX) 

ต่างจาก PM 2.5 อย่างไร

คุณภาพของอากาศ 
(AQI = AIR QUALITY INDEX) 

ต่างจาก PM 2.5 อย่างไร

PM 2.5 เป�นแค่สว่นหนึ�งในการวัดคุณภาพของอากาศ

การวัดดัชนคีณุภาพของอากาศนั�น (AQI) มกีารวัดมลพิษทางอากาศในประเทศไทยมกีาร

วัดหลายประเภท เชน่ ก๊าซโอโซน O3, ก๊าซไนโตรเจนไดออกไซด์ NO2, ก๊าซคารบ์อนมอน-

ออกไซด์ CO, ก๊าซซัลเฟอรไ์ดออกไซด์ SO2, ฝุ�นละอองขนาดไมเ่กิน 10 ไมครอน (PM10),

ฝุ�นละอองขนาดไมเ่กิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) 

ดัชนคุีณภาพอากาศที�คํานวณได้ (AQI) ของสารมลพษิทางอากาศประเภทใดมค่ีาสงูสุด

จะใช้เป�นดัชนคุีณภาพอากาศของวันนั�น

หนว่ยของการวัดของ AQI และ PM 2.5 ไมเ่หมอืนกัน ของ AQI เป�นตัวเลขไมม่หีนว่ย

เพราะเป�นค่าดัชน ีไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร 

ยกตัวอยา่ง การดูคุณภาพของอากาศ โดยใช ้APPLICATION AIR4THAI ของกรมควบคมุ-

มลพิษ จะเหน็ว่า ชว่งนี� PM 2.5 มีขนาด 41 ไมโครกรมัต่อลูกบาศก์เมตร และเป�นปรมิาณ

มากกว่ามลพษิตัวอื�น เชน่ ก๊าซโอโซน หรอื ก๊าซไนโตรเจน เป�นต้น ทําใหค้ณุภาพอากาศ

ค่าดัชนอียูที่� 63 (AQI)



 
ดังนั�น เครื�องที�ใชวั้ด PM 2.5 ทั�วไปควรสงัเกตว่าวัดเป�นหนว่ยไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร 

       หรอืว่าวัดเป�น AQI 
ซึ�งค่ามาตรฐานเฉลี�ย 24 ชั�วโมง ของ PM 2.5 ไมค่วรเกิน 50 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร 

เด็กเป�นประชากรที�มคีวามเสี�ยงสงูต่อการได้รบัผลกระทบจากมลพษิ จึงไมส่ามารถป�องกันได้

อยา่งเต็มประสทิธิภาพเท่าผู้ใหญ ่ตามประกาศในราชกิจจานเุบกษา เมื�อวันที� 8 กรกฎาคม 2565

กรมควบคุมมลพษิได้ปรบัเกณฑ์ระดับมลพิษทางอากาศ  โดยค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5

ไมค่วรเกิน 37.5 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร  มีกําหนดเริ�มใช ้1 มถินุายน 2566



  อากาศ
  

  คุณภาพอากาศ
  (AQI)

  

  PM
  2.5 (µg/m3) 
ใน 24 ชั�วโมง 

  

  ข้อความแจ้งเตือน
  

  ดีมาก
  

  0- 25
  

  0-25
  

  ปลอดภัยมาก
  

  ดี
  

  26-50
  

  26-37
  

  ปลอดภัย
  แต่ให้เฝ�าระวังและหลีกเลี�ยงการออกนอกบ้าน

ในเด็กที�มีป�ญหาทางระบบหายใจเรื�อรัง
  เชน่ โรคหืด โรคปอดเรื�อรัง เยื�อบุจมูกอักเสบ

จากภูมิแพ้และ โรคหัวใจ
  

  ปานกลาง
  

  51-100
  

  38-50
  

ค่อนข้างปลอดภัย
  แต่อาจมีผลกระทบต่อประชากรบางกลุ่มเชน่

เด็กเล็ก สตรีมีครรภ์ ผู้ป�วยที�มีโรคประจําตัว
  ให้งดกิจกรรมกลางแจ้ง เฝ�าระวังอาการไอ

หายใจลําบาก เคืองตา   

  เริ�มมีผลต่อสุขภาพ
  

  101-200
  

  51-90
  

  ผู้ที�มีความเสี�ยงที�มีความไวต่อภาวะมลพิษจะ
ได้รับผลกระทบ  ควรงดกิจกรรมการแจ้งทุกชนิด

  และเฝ�าระวังอาการ ไอ หายใจลําบาก 
แนน่หน้าอก ปวดศีรษะ คลื�นไส้อาเจียน

  และทุกคนควรใช้อุปกรณ์ป�องกันตัวเอง
  (N95)

  ผลกระทบต่อสขุภาพอยา่ง
รุนแรง

  

   200 ขึ�นไป 
  

  91 ขึ�นไป 
  

  ประชาชนทุกคน ควรงดและหลีกเลี�ยง
  กิจกรรมกลางแจ้ง และทกุคนควรใช้

อุปกรณป์�องกันตัวเอง  และถ้ามอีาการ
ผดิปกติ รบีไปพบแพทย์ 

  



ฝุ�นละอองขนาดเล็ก มักเกิดจากการเผาไหม้ต่าง ๆ เช่น การเผาไหม้ของน�ามันดีเซล 
บุหรี�  การเผาเศษวัชพืชและขยะ  การจุดธูปเทียน และปฏิกิริยาเคมีในอากาศ

PM 2.5  PM 2.5  

ฝุ�นจะเกิดมากในชว่งเปลี�ยนแปลงฤดกูาล  จากฤดูหนาวสูฤ่ดูรอ้น เนื�องจากชว่งที�
ความกดอากาศสูงหรือมวลเย็นที�อ่อนกําลังลง และมรสุมตะวันออกเฉียงเหนือ
มีกําลังอ่อนลง  ทําให้มีลมสงบและอากาศร้อนขึ�น ทําให้การไหลเวียนถ่ายเท

อากาศไมดี่  จึงทําให้เกิดการสะสมของฝุ�นละออง หมอก ควัน 

มาจากไหน มาจากไหน 



เมื�อปรมิาณฝุ�นมากขึ�น  ทําใหเ้กิดการระคายเคือง
ต่อเยื�อบุต่าง ๆ เชน่ ระคายเคืองตาทําให้ตาอักเสบ

เยื�อบุโพรงจมูกอักเสบ หรอืทําใหเ้กิด
การอักเสบที�ผิวหนงั เป�นต้น 

เมื�อปรมิาณฝุ�นมากขึ�น  ทําใหเ้กิดการระคายเคือง
ต่อเยื�อบุต่าง ๆ เชน่ ระคายเคืองตาทําให้ตาอักเสบ

เยื�อบุโพรงจมูกอักเสบ หรอืทําใหเ้กิด
การอักเสบที�ผิวหนงั เป�นต้น 

ผลกระทบของผลกระทบของ

เนื�องจากฝุ�นละอองมขีนาดเล็กมาก 
สามารถเข้าไปในระบบทางเดินหายใจ ผา่นโพรงจมกูเขา้ไปถึง

ถงุลมในปอด  ทําใหเ้กิดโรคระบบทางเดินหายใจมากขึ�น 
โรคหอบหดืกําเรบิ และอาจเป�นโรคถงุลมโป�งพองได้

เนื�องจากฝุ�นละอองมขีนาดเล็กมาก 
สามารถเข้าไปในระบบทางเดินหายใจ ผา่นโพรงจมกูเขา้ไปถึง

ถงุลมในปอด  ทําใหเ้กิดโรคระบบทางเดินหายใจมากขึ�น 
โรคหอบหดืกําเรบิ และอาจเป�นโรคถงุลมโป�งพองได้

เพิ�มความเสี�ยงต่อการเป�นโรคหัวใจ และ โรคมะเรง็ปอด เพิ�มความเสี�ยงต่อการเป�นโรคหัวใจ และ โรคมะเรง็ปอด 

PM 2.5  PM 2.5  

เมื�อปริมาณฝุ�นมากขึ�น ทําใหเ้กิดหมอกควัน
และ สง่ผลกระทบต่อทัศนวิสยั

เมื�อปริมาณฝุ�นมากขึ�น ทําใหเ้กิดหมอกควัน
และ สง่ผลกระทบต่อทัศนวิสยั



ติดตามขา่วสาร คณุภาพของอากาศทุกวัน 
เพื� อประโยชน์ในการใช้ชีวิตประจําวัน 
หรือใช้เครื�องวัดปริมาณฝุ�นแบบพกพา 
เพื�อวางแผนกิจวัตรประจําวันใหเ้หมาะสม 
และให้หลีกเลี�ยงการสัมผัส สูด PM 2.5 
โดยการจัดให้มพีื�นที�ปลอดภัย (SAFETY ZONE)

วิธีป�องกันสําหรับประชาชน วิธีป�องกันสําหรับประชาชน 

สาํรวจสภาพอากาศประจําวัน

หลีกเลี�ยงกิจกรรมกลางแจ้ง ในชว่งที�คณุภาพอากาศไมดี่ เมื�อค่า PM 2.5 ในขณะนั�น
(ค่ารายชั�วโมง) ขึ�นสงูเกินเกณฑ์ คือ โดยเฉพาะ กลุ่มเสี�ยงที�จะได้รบัอันตรายได้มากคือ เด็ก 

หญงิตั�งครรภ์ ผูส้งูอายุ และผูที้�มโีรคเรื�อรงั (โรคปอด หวัใจ สมอง และไต)



กลุ่มเสี�ยงควรงดทํากิจกรรมกลางแจ้ง 
บุคคลทั�วไปควรลดและปรบัเวลาทํากิจกรรมกลางแจ้ง 

โดยใสห่นา้กากอนามัยตลอดเวลา 

ทกุคนควรงดทํากิจกรรมกลางแจ้ง 
ยกเว้นผู้ที�ต้องทําหนา้ที�บรกิารสาธารณะกลางแจ้ง 

ให้ใสห่นา้กาก N95 ตลอดเวลา 

ทกุคนควรอยูใ่นตัวอาคาร ซึ�งติดตั�งระบบระบายและฟอกอากาศ
ที�มปีระสทิธภิาพเพยีงพอ ยกเว้นผูที้�ต้องทําหนา้ที�บรกิารสาธารณะกลางแจ้ง 

ใหใ้สห่นา้กาก N95 ตลอดเวลา และจํากัดชว่งเวลาปฏิบติังาน
ไมใ่หเ้กินครั�งละ 60 นาที

วิธีป�องกันสําหรับประชาชน วิธีป�องกันสําหรับประชาชน 

สงูกว่า 50 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร

สงูกว่า 100 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร

สงูกว่า 150 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร



หลีกเลี�ยงบรเิวณที�มีการสบูบุหรี� 
การจุดธูปเทียน การหุงต้มด้วยถ่านไม ้หรอื ฟ�น 

หลีกเลี�ยงบรเิวณที�มีการสบูบุหรี� 
การจุดธูปเทียน การหุงต้มด้วยถ่านไม ้หรอื ฟ�น 

ในหอ้งที�เป�นห้องป�ด ในบรเิวณที�อากาศ
คุณภาพไมดี่ แนะนาํเครื�องฟอกอากาศที�เป�น

NONIONIZING HEPA PURIFIER
เครื�องกรองอากาศที�ไมใ่ชป้ระจุไฟฟ�า

และสามารถกรองขนาดฝุ�น
ที�มีขนาดมากกว่า 0.3 ไมครอนได้

ในหอ้งที�เป�นห้องป�ด ในบรเิวณที�อากาศ
คุณภาพไมดี่ แนะนาํเครื�องฟอกอากาศที�เป�น

NONIONIZING HEPA PURIFIER
เครื�องกรองอากาศที�ไมใ่ชป้ระจุไฟฟ�า

และสามารถกรองขนาดฝุ�น
ที�มีขนาดมากกว่า 0.3 ไมครอนได้

ดื�มน�าสะอาดใหเ้พยีงพอ จะชว่ยเรง่การขบัฝุ�น PM 2.5 
ที�เล็ดลอดเขา้กระแสเลือด ออกไปทางไต

ในรูปของป�สสาวะได้มากขึ�น 

ดื�มน�าสะอาดใหเ้พยีงพอ จะชว่ยเรง่การขบัฝุ�น PM 2.5 
ที�เล็ดลอดเขา้กระแสเลือด ออกไปทางไต

ในรูปของป�สสาวะได้มากขึ�น 

การอยูใ่นบรเิวณที�มีต้นไม้ใบเขียว 
จะชว่ยการดูดซบัฝุ�นในอากาศได้เพิ�มมากขึ�น

การอยูใ่นบรเิวณที�มีต้นไม้ใบเขียว 
จะชว่ยการดูดซบัฝุ�นในอากาศได้เพิ�มมากขึ�น

วิธีป�องกันสําหรับประชาชน วิธีป�องกันสําหรับประชาชน 



ค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของระดับ PM 2.5 ในอากาศใหอ้้างอิงตามกรมควบคมุมลพษิ

AIR4THAI.PCD.GO.TH 

1.

ทารกในครรภ์มารดา มีการเจรญิเติบโตและอยูใ่นชว่งกําลังพฒันาอวัยวะต่าง ๆ เชน่ ปอด และ

สมอง การได้รบัมลพษิในชว่งนี�อาจสง่ผลระยะยาวต่อการทํางานของอวัยวะต่าง ๆ ดังนั�น หญงิ

ตั�งครรภ์ควรหลีกเลี�ยงมลพษิเป�นพิเศษโดยเฉพาะหญงิที�มอีายุครรภ์นอ้ยกว่า 6 เดือน 

2.

ในเด็กปกติ ระดับคุณภาพอากาศที�เริ�มมผีลกระทบต่อสขุภาพและกิจกรรมในชวิีตประจําวัน คือ

ระดับค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 ที�มากกว่า 37.5 มคก./ลบ.ม. 

3.

ในเด็กที�มีป�ญหาทางระบบหายใจเรื�อรงั เชน่ โรคหืด โรคปอดเรื�อรงั เยื�อบุจมกูอักเสบจากภมูแิพ้

และ โรคหวัใจ ระดับคุณภาพอากาศที�เริ�มมผีลกระทบต่อสขุภาพและกิจกรรมในชวิีตประจํา คือ

ระดับค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 ที�มากกว่า 25 มคก./ลบ.ม. 

4.

ระดับคุณภาพอากาศในอาคาร ที�เหมาะสม คือค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 ไมเ่กิน 25

มคก./ลบ.ม. เมื�อระดับคุณภาพอากาศภายนอกเกินเกณฑ์มาตรฐาน ควรป�ดประตหูนา้ต่างให้

มิดชดิ โดยระวังอยา่ใหห้้องรอ้นเกินไป ไมส่บูบุหรี� หรอืจุดธูปในอาคาร ถพูื�นโดยใช้ผา้เป�ยก เพื�อ

ลดการฟุ�งกระจายของฝุ�นละออง หากภายในอาคารมมีลพิษสงู ควรใชเ้ครื�องปรบัอากาศหรอื

เครื�องฟอกอากาศที�สามารถกําจัด PM 2.5 ได้ ไมค่วรใชเ้ครื�องปรบัอากาศหรอืเครื�องฟอก

อากาศที�มกีารผลิตโอโซนเพราะโอโซนในปรมิาณมากเป�นมลพิษอยา่งหนึ�ง

5.

 
 

เรื�อง มลพษิ PM 2.5 ต่อสขุภาพเด็กและทารกในครรภ์
ขอใหคํ้าแนะนํา เกี�ยวกับการดแูลสขุภาพเด็กและหญงิตั�งครรภ์ ดังต่อไปนี�

 แถลงการณ์จากราชวิทยาลัยกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย 
สมาคมกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย สมาคมโรคระบบหายใจและเวชบาํบดัวิกฤตในเด็ก  

สมาคมโรคภมิูแพ ้โรคหดืและวิทยาภมิูคุม้กันแหง่ประเทศไทย
 

 แถลงการณ์จากราชวิทยาลัยกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย 
สมาคมกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย สมาคมโรคระบบหายใจและเวชบาํบดัวิกฤตในเด็ก  

สมาคมโรคภมิูแพ ้โรคหดืและวิทยาภมิูคุม้กันแหง่ประเทศไทย
 



6. โรงเรียนควรมกีารติดตามรายงานคุณภาพอากาศของกรมควบคุมมลพษิ และพจิารณาปรบั   

    กิจกรรมต่าง ๆ ดังนี�  

เมื�อระดับ PM 2.5 มากกว่า 37.5 มคก./ลบ.ม. ควรสวมหนา้กากอนามยัและไมค่วรออกกําลัง

กายกลางแจ้ง 

เมื�อค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 มากกว่า 50 มคก./ลบ.ม. ควรหลีกเลี�ยงการอยูก่ลางแจ้ง 

พิจารณาหยุดเรยีน หากระดับ PM 2.5 มากกว่า 90 มคก./ลบ.ม. ติดต่อกันเกิน 3 วัน หรอื

มากกว่า 151 มคก./ลบ.ม. ในวันนั�น

 ในเด็กที�มปี�ญหาทางระบบหายใจและโรคหวัใจ 

เมื�อค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 มากกว่า 25 มคก./ลบ.ม. ควรสวมหนา้กากอนามยัและไม่

ควรออกกําลังกายกลางแจ้ง 

เมื�อค่าเฉลี�ย 24 ชั�วโมงของ PM 2.5 มากกว่า 37.5 มคก./ลบ.ม. ควรหลีกเลี�ยงการอยูก่ลางแจ้ง

และ พจิารณาหยุดเรยีน

7. การแก้ป�ญหาฝุ�นในระยะยาว 

เปลี�ยนรถขนสง่เป�นพลังงานไฟฟ�า

สง่เสรมิการเดินทางที�ไมใ่ชเ้ครื�องยนต์ 

จัดเก็บภาษีสิ�งแวดล้อม โดยผู้ก่อมลพษิเป�นผูจ่้าย

รณรงค์เลิกสบูบุหรี� 

 แถลงการณ์จากราชวิทยาลัยกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย 
สมาคมกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย สมาคมโรคระบบหายใจและเวชบาํบดัวิกฤตในเด็ก  

สมาคมโรคภมิูแพ ้โรคหดืและวิทยาภมิูคุม้กันแหง่ประเทศไทย
 

 แถลงการณ์จากราชวิทยาลัยกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย 
สมาคมกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย สมาคมโรคระบบหายใจและเวชบาํบดัวิกฤตในเด็ก  

สมาคมโรคภมิูแพ ้โรคหดืและวิทยาภมิูคุม้กันแหง่ประเทศไทย
 



     ที�มา

รู้รอบทิศมลพษิทางอากาศ บทเรยีน แนวคิด และการจัดการ, สํานกัจัดการคณุภาพและเสียง

กรมควบคุมมลพษิ กระทรวงทรพัยากรธรรมชาติและสิ�งแวดล้อม 

เรียนรู้อยูกั่บฝุ�น PM 2.5 โดย กลุ่มเฝ�าระวังฝุ�น จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
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ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แหง่ประเทศไทย

ราชวิทยาลัยกมุารแพทยแ์หง่ประเทศไทย
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