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เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
 

                การศึกษาในคร้ังนี้ เปนการศึกษาการประยุกตประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร
ในการ ศึกษาการระบาดของโรคไขเลือดออกในพื้นท่ีตําบลบงตัน อําเภอดอยเตา จังหวัดเชียงใหม       
ผูศึกษาไดคนควาเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของไวดังนี้ 
         1. โรคไขเลือดออก  
              2.  ระบบภูมิศาสตรสารสนเทศภูมิศาสตร  
           3.  งานวิจยัท่ีเกี่ยวของ 
 
2.1 โรคไขเลือดออก  

             โรคไขเลือดออกท่ีจะนําเสนอในสวนประกอบนี้ ประกอบดวยสาเหตุ วิธีการติดตอ
พาหะนําโรค การรักษาและการปองกันควบคุมโดยเนื้อหาในแตละสวน ความรู เ ร่ืองโรค
ไขเลือดออก ของสํานักโรคติดตอนําโดยแมลง กรมควบคุมโรคติดตอ กระทรวงสาธารณสุขไดให
รายละเอียดดังนี้ (สํานักโรคติดตอนําโดยแมลง กรมควบคุมโรคติดตอ กระทรวงสาธารณสุข, 2536)  
               2.1.1 สาเหตุของโรคไขเลือดออก 
               โรคไขเลือดออกท่ีพบในประเทศไทยและประเทศใกลเคียง ในเอเชียอาคเนยเกิดจาก
ไวรัสเดงกี่จึงเรียก ช่ือวา Dengue Haemorrhagic Fever (DHF) เช้ือท่ีเปนสาเหตุของการเกิดโรค
ไขเลือดออก คือเช้ือไวรัสเดงกี่ (Dengue) (สํานักโรคติดตอนําโดยแมลง กรมควบคุมโรคติดตอ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2536) 
               การติดตอ : โรคไขเลือดออกติดตอกันไดโดยมียุงลายบาน (Aedes aegypti) เปนพาหะ
นําโรคท่ีสําคัญ โดยยุงตัวเมียซ่ึงกัดเวลากลางวันและดูดเลือดคนเปนอาหาร จะกัดดูดเลือดผูปวยซ่ึง
ในระยะไขสูงจะเปนระยะท่ีมีไวรัสอยูในกระแสเลือด เช้ือไวรัสจะเขาสูกระเพาะยุง เขาไปอยูใน
เซลลท่ีผนังกระเพาะ เพิ่มจํานวนมากข้ึนแลวออกมาจากเซลลผนังกระเพาะ เดินทางเขาสูตอม
น้ําลายพรอมท่ีจะเขาสูคนท่ีถูกกัดในคร้ังตอไป ซ่ึงระยะฟกตัวในยุงนี้ประมาณ 8 - 12 วัน เม่ือยุงตัว
นี้
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ไปกัดคนอ่ืนอีก ก็จะปลอยเช้ือไวรัสไปยังผูท่ีถูกกัดได เม่ือเช้ือเขาสูรางกายคนและผานระยะฟกตัว
นานประมาณ 5 - 8 วัน (ส้ันท่ีสุด 3 วัน - นานท่ีสุด 15 วัน) ก็จะทําใหเกิดอาการของโรคได 
              2.1.2 อาการและการแสดง 
               องคการอนามัยโลกไดจัดแบงลักษณะทางคลินิกของโรคไขเลือดออกเปน 3 รูปแบบ
ตามความรุนแรงของโรคดังนี้ (สํานักโรคติดตอนําโดยแมลง กรมควบคุมโรคติดตอ กระทรวง
สาธารณสุข, 2536) 
                1) Undifferentiated Fever (UF) หรือ Viral Syndrome มักพบในทารกหรือเด็กเล็กท่ีมี
อาการ ติดเช้ือเดงกี่เปนคร้ังแรก ผูปวยจะมีเพียงอาการไข บางคร้ังอาจมีผ่ืน Maculopapular ซ่ึงแยก
จากไขออกผ่ืนจากไวรัสอ่ืนๆ ไมได แตจะวินิจฉัยไดจากการตรวจทาง ไวรัส และ Serology    
                2) ไขเดงก่ี (Dengue Fever หรือ DF) มักเปนในเด็กโตหรือผูใหญ ผูใหญอาจมีอาการไม
รุนแรง มีเพียงไข รวมกับปวดศีรษะ เม่ือยตามตัว หรือมีไขสูงเฉียบพลัน ปวดศีรษะ ปวดรอบ
กระบอกตา ปวดกลามเนื้อ และปวดกระดูก (Breakbone Fever) และอาจมีผ่ืน บางรายอาจมีจุดเลือด 
(Petechiae) ท่ีผิวหนัง และมีเสนเลือดเปราะแตกงาย (การทดสอบ Tourniquet ใหผลบวก หรือ
Petechiae >10 จุด/ตารางนิ้ว) บางรายมีอาการเบ่ืออาหาร อาเจียน ปวดทองรวมดวย ผูปวยสวนใหญ
จะมีเม็ดเลือดขาวตํ่า บางรายอาจมีเกล็ดเลือดตํ่าดวย 
               3) ไขเลือดออกเดงกี่ (DHF) โรคน้ีมีลักษณะเฉพาะ นอกจากมีไขสูงและมีอาการคลาย
กับไขเดงกี่ ในระยะแรกแลว ผูปวยจะมี Hemorrhagic Manifestation และมีเกร็ดเลือดตํ่ารวมกับมี
การรั่วของพลาสมา ซ่ึงถาพลาสมาร่ัวออกมากก็จะทําใหเกิดภาวะช็อกท่ีเรียกวา Dengue Shock 
Syndrome (DSS) การร่ัวของพลาสมาสามารถตรวจพบไดจากการมีระดับ Hematocrit สูงข้ึน มีสาร
น้ําในชองเยื่อหุมปอดและชองทอง 
             อาการทางคลินิกของโรคไขเลือดออกเดงก่ี 
               หลังจากไดรับเช้ือจากยุงประมาณ 5 - 8 วัน (ระยะฟกตัว) ผูปวยจะเร่ิมมีอาการของโรค
ซ่ึงมีความรุนแรงแตกตางกันได ต้ังแตมีอาการคลายไขเดงกี่ ไปจนถึงมีอาการรุนแรงมากจนถึงช็อก
และถึงเสียชีวิตได สวนโรคไขเลือดออกเดงกี่มีอาการสําคัญท่ีเปนรูปแบบคอนขางเฉพาะ 4 ประการ
เรียงตามลําดับการเกิดกอนหลังดังนี้ (สํานักโรคติดตอนําโดยแมลง กรมควบคุมโรคติดตอ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2536) 
                1) ไขสูงลอย 2 - 7 วัน 
                2) มีอาการเลือดออก สวนใหญจะพบท่ีผิวหนัง 
                3) มีตับโต กดเจ็บ 
                4) มีภาวะ การไหลเวียนลมเหลว/ภาวะช็อก 
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2.1.3 ระบาดวิทยาและปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคไขเลือดออก 
การระบาดของโรคมีองคประกอบ 3 ประการไดแก เช้ือโรค (Dengue Virus) ผูปวย 

(Patient) และส่ิงแวดลอม (Environment) ซ่ึงองคประกอบท้ังสามประการจะตองเหมาะสมและ
สัมพันธอยางกลมกลืน โดยมียุงลายเปนพาหะนําโรคจึงจะทําใหเกิดการระบาดของโรคได สวน
ปจจัยดานบุคคล หรือผูปวยโรคไขเลือดออกน้ัน สวนใหญมักจะพบในเด็กอายุตํ่ากวา 15 ป โดย
กลุมท่ีพบบอยคือ เด็กอายุระหวาง 5 - 9 ป รองลงมา คือ กลุมอายุ 10 - 14 ป กับกลุมอายุ 0 - 4 ป 
สวนเพศชายและเพศหญิงมีโอกาสปวยเทากัน การระบาดของโรคไขเลือดออกยังคงมีอยางตอเนื่อง
และจํานวนผูปวยก็มักจะพบสูงข้ึนในชวงกลางป โดยเฉพาะในชวงฤดูฝน (เดือนพฤษภาคม - เดือน
กันยายน) ของแตละปเปนประจํา ดวยสภาวะดังกลาว (ศุภมิตร ชุณหสุทธิวัฒน, 2531) 
               ปจจัยเส่ียงในการเกิดโรคไขเลือดออก 
  ปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรคไขเลือดออกมี 3 ปจจัยซ่ึงมีรายละเอียด ดังตอไปน้ี (ศิริชัย   
พรรณธนะ, 2545)  
                ปจจัยเส่ียงดานผูปวย (Host) 
                1) เด็กมีความเส่ียงท่ีจะเกิดโรค DHF มากกวาผูใหญ ในกรณีท่ีมีการติดเช้ือซํ้า
เหมือนกัน เด็กจะมีความเส่ียงสูงกวา มีขอมูลจากการระบาดในประเทศคิวบา และประเทศบราซิล
ซ่ึงมีผูปวยอายุมากกวา 30 ป เปนจํานวนมากแตพบ DHF/DSS ในเด็กสูงกวาในผูใหญ 
                 2) ภาวะโภชนาการผูปวย DHF สวนใหญมีภาวะโภชนาการดีและดีกวาเด็กท่ีติดเช้ือ
อ่ืนๆผลการศึกษาไดมาจากการศึกษาเปรียบเทียบภาวะโภชนาการของเด็กท่ีเปน DHF กับเด็กท่ีเปน
โรคติดเช้ืออ่ืน ๆ ไดแก ปอดอักเสบ และโรคอุจจาระรวง และเด็กท่ีมาคลินิกเด็กดี 
 3) เช้ือชาติและพันธุกรรมจากการระบาดท่ีประเทศคิวบาพบวา ชาวนิโกรเปนโรค
DHF/DSS นอยกวาชนผิวขาว จากการที่ไมมีการระบาดของ DHF ในทวีปแอฟริกาท้ังๆ ท่ีมีไวรัส
เดงกี่ ท้ัง 4 ชนิด และมียุงลายทําใหคิดวานาจะมีปจจัยตานโรคในดานพันธุกรรมหรือเช้ือชาติ 
                 4) เพศ พบวาในรายที่เปนโรคไขเลือดออกท่ีมีภาวะช็อค และรายท่ีตายจะพบเปนเพศ
หญิงมากกวาเพศชาย 
                5) ภูมิตานทานตอโรคไขเลือดออกและ Serotypes ของเช้ือไวรัสเดงกี่ ประชากรใน
ชุมชนน้ันๆ มีภูมิตานทานตอโรคไขเลือดออกต่ําหรืออาจไมมี กอรปกับภูมิตานทานในเด็กท่ีไดรับ
จากมารดาและหรือท่ีไดรับจากการติดเช้ือไขเลือดออกในคร้ังแรก อีท้ังมีการระบาดของเช่ือไวรัส
มากกวา 1 ชนิด และเกิดการติดเช้ือซํ้า มีโอกาสเส่ียงสูงท่ีจะเปนไขเลือดออก จึงเปนสาเหตุใหมี
อัตราปวยสูงข้ึนในกลุมเด็กดังกลาวเม่ือมีการติดเช้ือซํ้า 
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                  6) การเคล่ือนยายของประชากรและการคมนาคมขนสงท่ีสะดวก การท่ีผูคนมีการ
เคล่ือนยายไปมาสูง ท้ังภายในและภายนอกประเทศ กอรปกับผูคนบางคนเปนพาหะ (carrier) ก็มี
โอกาสนําเช้ือเดงกี่ไวรัสไปแพรยังชุมชนอ่ืนไดอยางตอเนื่อง หรือบางคนไดรับเช่ือจากพื้นท่ี ท่ีเขา
ไปอาศัยเพียงช่ัวระยะเวลาส้ันๆ 
      ปจจัยเส่ียงดานเชื้อ (Agent) 
 พื้นท่ีท่ีมีไวรัสเดงกี่หลายๆ serotype และมีภาวะ hyperendemicity หรือมีเช้ือหลาย
serotype เปนเช้ือประจําถ่ินในชวงเวลาเดียวกัน (simultaneously endemic of multiple serotype) ทํา
ใหมีโอกาสติดเช้ือซํ้าสูง (ศิริชัย พรรณธนะ, 2545) 
 1) มีการระบาดของไวรัสเดงกี่ตอเนื่องกัน (sequentially epidemic) พบวา การติดเช้ือซํ้า
มีอัตราเส่ียงสูงในการท่ีจะเกิดโรคไขเลือดออก การศึกษาท่ีจังหวัดระยอง พบวา การติดเช้ือซํ้าดวย
DEN-2 ตามหลัง DEN-1 มีความเส่ียงสูงมากกวา sequence แบบอ่ืน รองลงมา คือ DEN-2 ตามหลัง
ดวย DEN-3 และ DEN-2 ตามหลัง DEN-4 ตามลําดับ การศึกษาระยะยาว 5 ป ท่ีประเทศเมียนมารก็
พบวา การติดเช้ือคร้ังท่ี 2 ดวย DEN-2 เปนปจจัยเส่ียงในการเกิดโรคไขเลือดออกท่ีมีภาวะช็อค สวน
ในประเทศมาเลเซียและอินโดนีเซีย พบการติดเช้ือคร้ังท่ี 2 ดวย DEN-3 มากกวา DEN-2 
 2) การติดเช้ือทุติยภูมิ (Secondary infection) มีความเส่ียงสูงท่ีจะเกิดโรคไขเลือดออก
มากกวาการติดเช้ือคร้ังแรกประมาณ 160 เทา พบวารอยละ 87 - 99 ของผูปวยไขเลือดออกเปนผูติด
เช้ือคร้ังท่ี 2 สวนใหญของผูปวยโรคไขเลือดออกท่ีเปนการติดเช้ือคร้ังแรกเปนเด็กอายุนอยกวา 1 ป
ทุกรายมีแอนติบอดีย ตอเช้ือเดงกี่จากแม 
 3) ความรุนแรงในการกอโรค (virulence ) ถึงแมในปจจุบันจะยังไมมีวิธีตรวจหาความ
รุนแรงในการกอโรคของไวรัสเดงกี่ ไดโดยตรง แตจากความกาวหนาดานไวรัสวิทยาโมเลกุล
(molecular virology) ซ่ึง Rico Hesse ไดศึกษาการแยกชนิดของเช้ือไวรัสจากผูปวย ท่ีไดในท่ีตางๆ
และไดเปรียบเทียบ nucleotide sequence จาก viral genome ผูศึกษาสรุปวา DEN-2 subtype จาก
เอเซียอาคเนย เปนไวรัสท่ีมีความรุนแรงในการกอโรคหรือมีความสามารถทําใหเกิดโรค
ไขเลือดออกไดสูงและเช่ือวา DEN-2 subtype ท่ีแยกไดจากผูปวย DHF ในประเทศแถบทวีปอเมริกา
ใต  ผูศึกษานี้สนับสนุนวา การผลิตวัคซีนปองกันโรคโดยใชไวรัสเดงกี่ท่ีแยกไดจากประเทศไทย
เหมาะสมอยางยิ่ง ท้ังนี้เพราะ DEN-2 subtype จากประเทศไทย อาจเปนตัวท่ีมีศักยภาพสูงในการทํา
ใหเกิดโรคไขเลือดออก 
 4) ยุงลายบาน (Aedes aegypti) เปนพาหะนําโรคท่ีสําคัญ ถายุงลายเหลานี้มีปริมาณ
เพียงพอถึงแมจะมีจํานวนไมมากก็จะทําใหระบาดได สําหรับยุงลายสวน (Aedes albopictus) ก็
สามารถแพรเช้ือได แตไมดีเทากับยุงลายบาน 
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 ในปจจุบันยังไมทราบระดับความชุกของยุงท่ีจะทําใหเกิดการระบาดของโรคได แต
ความชุกชุมของยุงลาย Ae. aegypti ในประเทศไทยไมวาจะใชตัวช้ีวัดใดมาใชก็จะสูงมาก และอาจ
สูงกวาประเทศอ่ืนๆ ปจจัยท้ัง 3 ดานนี้ จะตองมีสวนรวมกันในการทําใหเกิดโรคไขเลือดออกข้ึน
การเพิ่มจํานวนประชากรโดยเฉพาะการเพ่ิมของชุมชนในเมือง จะเพิ่มประชากรทั้งคนและยุง การ
เดินทางติดตอสะดวกและเพิ่มมากข้ึนจะทําใหโรคกระจายไปในระยะไกลเพราะ ลําพังยุงจะมีระยะ
บินไดเพียง 50 - 100 เมตร การกระจายจึงไปกับคนในชวงท่ีมี viremia กอนเร่ิมมีอาการของโรค
ความเจริญกาวหนาทางดานคมนาคม จึงเปนปจจัยสําคัญท่ีทําใหมีการแพรกระจายของโรค DHF 
ไปอยางกวางขวาง 
 
               ปจจัยเส่ียงดานส่ิงแวดลอม (Environment)  
                ปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรคไขเลือดออกดานส่ิงแวดลอม เปนส่ิงท่ีเอ้ือตอการเจริญเติบโต
การแพรขยายพันธุของยุงลาย ซ่ึงมีรายละเอียด ดังตอไปนี้ (ศิริชัย พรรณธนะ, 2545) 
 1) สภาพบานท่ีอยูกันอยางแออัด รกรุงรัง มืด อับทึบ มีภาชนะท่ีแตกหักท้ิงเกล่ือนอยูท้ัง
ในและนอกอาคารบานเรือน เหมาะท่ีจะเปนแหลงเพาะพันธลูกน้ํายุงลาย หรือเปนท่ีอยูอาศัย แหลง
เกาะพักของยุงลายและความหนาแนนของประชากรในชุมชนมีโอกาสถูกยุงลายท่ีมีเช้ือกัดมาก และ
คนในชุมชนมีโอกาสติดเช่ือซํ้ามีมากข้ึน 

2) การขาดความรวมมือของประชาชนในชุมชน  หากประชาชนไมตระหนักในการให
ความรวมมือในการควบคุมทําลายแหลงเพาะพันธุยุงลาย อยางสม่ําเสมอและตอเนื่อง การแพร
ระบาดของโรค ก็จะยังคงมีอยูในระดับท่ีนาเปนหวงอยูตลอดไป 
 3) ฤดูกาล ในชวงฤดูฝนปริมาณน้ําขังตามภาชนะท่ีท้ิงขวางตามรอบบานเรือนมีจํานวน
มาก ประกอบกับความช้ืนสัมพัทธท่ีเหมาะสมในชวง 10-80 % อุณหภูมิท่ีพอเหมาะในชวง 28 - 30
องศาเซลเซียส จะชวยเสริมใหวงจรชีวิตยุงลาย ปรับเปล่ียนใหส้ันลง มีการกัดกินเลือดถ่ีข้ึน โอกาส
วางไขมีมากข้ึน และกลายเปนยุงและมีจํานวนมาก 
             4) มาตรการควบคุมยุงลายระยะตัวโตเต็มวัย การพนสารเคมีกําจัดยุงลายท่ีไมตอเนื่อง
ทําใหยุงอาจดื้อตอสารเคมี อีกท้ังยังพบวาวิธีการดังกลาวไมไดผลในการควบคุมในระยะยาว 
 5) ปญหาดานการบริหารจัดการ (บุคลากร งบประมาณดําเนินการ) เนื่องจากการ
ดําเนินงานควบคุมโรคไขเลือดออกจะตองทําอยางตอเนื่อง ท้ังทางดานนโยบาย และการปฏิบัติ
ปญหาท่ีพบในบางพ้ืนท่ีมักไดแก การเปล่ียนแปลงนโยบายบอยๆ ขาดการประสานงาน หรือแมแต
ความขาดแคลนนักวิชาการเฉพาะโรค และการขาดงบประมาณ รวมไปถึงการขาดการวิเคราะหและ
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เช่ือมโยงขอมูลกับสภาพความเปนจริงของพ้ืนท่ี ก็จะมีผลกระทบทําใหการดําเนินงานควบคุมโรค
ไมตอเนื่อง ไมประสบผลสําเร็จ                   
 โรคไขเลือดออกเปนโรคท่ีเกิดจากเช้ือไวรัสเดงกี่ โดยมียุงลายบานเปนพาหะนําโรค มี
ระยะฟกตัวหลังจากไดรับเช้ือแลวประมาณ 3 - 5 วัน อาการของท่ีโรคสําคัญท่ีจะพบคือมีไขสูงลอย
2 - 7 วัน มีอาการเลือดออกหรือเปนจ้ําเลือดบริเวณผิวหนัง ตับโต และมีภาวการณไหลเวียนเลือด
ลมเหลว/ช็อก ซ่ึงปจจัยเส่ียงตอการเกิดโรคไขเลือดออกนั้นจะแบงตามปจจัยดานผูปวย/คน ปจจัย
เส่ียงดานเช้ือ และปจจัยเส่ียงดานส่ิงแวดลอม และการปองกันโรคท่ีไดผลดีท่ีสุดคือการปองกันท่ีตัว
บุคคลและการควบคุมปจจัยดานส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอการเจริญเติบโตและการแพรพันธุของยุงลาย 
   
 การกระจายของโรค        
 ในการศึกษาการระบาดของโรคไขเลือดออก เปนการศึกษาเพื่อท่ีจะหาแนวทางการ
ปองกันโรค จําเปนท่ีตองทราบกอนวาโรคนั้นมีลักษณะการเกิดโรคอยางไร ซ่ึงคําถามท่ีตองมีเสมอ
มาคือ เกิดกับใคร เกิดท่ีไหน เกิดเม่ือไหร และเกิดอยางไรซ่ึงจะเกี่ยวกับการเกิดและการกระจายของ
โรคในแงบุคคล เวลา สถานท่ี โดยมุงหวังท่ีจะทราบสาเหตุและการแพรกระจายของโรคใน
ประชากร เพื่อนําไปสูการควบคุมปองกัน หรืออยางนอยก็พอจะต้ังสมมุติฐานเพื่อนําไปสูการพิสูจน
หาคําตอบตอไป ซ่ึงมีแนวทางดังนี้ (สํานักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุข, 2551)  
 1) บุคคล (Person) ในทางระบาดวิทยา สวนใหญมักจะกลาวถึงตัวแปร อายุ เพศ เช้ือ
ชาติ อาชีพ และสถานะสมรส รายละเอียดมีดังนี้ 
 2) ดานเวลา (Time) ถือวาเปนการศึกษาการเกิดโรคตามระยะเวลาถือเปนส่ิงพื้นฐาน
ของระบาดวิทยา นอกจากจะชวยในการนําไปวางแผนทางดานสาธารณสุขแลวยังชวยในการ
พยากรณการเกิดโรคไดอีกดวย ลักษณะของเวลาแบงเปนสามแบบใหญ ๆ ดังนี้  
 - Secular Trends หมายถึง การเปล่ียนแปลงตามกาลเวลาในชวงระยะเวลาท่ี
ยาวนาน เชน เปนป เปนศตวรรษ การ ประเมินเร่ืองการตายนั้นพึงคํานึงถึงดวยวาอะไรมีผลตอ
อุบัติการณการเกิดโรค และอะไรที่มีผลตอการรอดชีวิต อัตราการตายจะคูขนานไปกับอุบัติการณ
ของโรคถาโรคนั้นเปนแลวตายอยางรวด เร็ว และการตายนั้นเกิดข้ึนหลังจากวินิจฉัยโรคไดไมนาน                     
การเกิด secular trends ของ อัตราปวยและอัตราตายในบางโรคอาจเน่ืองมาจากการเปล่ียนแปลงดาน
ความสนใจของ แพทย วิธีการวินิจฉัย วิธีการรายงานโรค และการสํารวจสัมมโนประชากรได  
 - Cyclic คือ การเกิดโรคท่ีเปนวงจรอาจตามฤดูกาลในหนึ่งป (seasonal 
variation)หรือทุก 2 - 3 ป เปนตน เชน ไขเลือดออกของไทยแตเดิมจะมีการระบาดปเวนสองป การ
วิเคราะหการเกิดโรคท่ีมีแนวโนมเปล่ียนแปลงไปตามฤดูกาลนั้นมีประโยชนมากในโรคท่ีมีแมลง
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เปนพาหะนําโรค เนื่องจากอุณหภูมิและความช้ืนมีผลตอการแพรพันธุและแพรเช้ือโรค นอกจากนี้ 
Seasonal variation ของโรคติดเช้ือยัง สัมพันธกับกิจกรรมหรือการประกอบอาชีพของคนดวย เชน 
ชวงฤดูหนาวของประเทศท่ีมีอากาศหนาวเย็นมาก หรือมีหิมะตก ทําใหผูคนอยูในบานมากกวานอก
บานทําใหการแพรเช้ือไขหวัดใหญได งายกวาฤดูกาลอื่นโดยเฉพาะในเด็กเล็กๆ 
  - Clusters in Time and Place คือ การที่มีกลุมโรคเกิดข้ึนในท่ีใดท่ีหนึ่งเฉพาะ
เวลาใดเวลาหน่ึง ซ่ึงในกรณีนี้คอนขางยากท่ีจะหาวาปจจัยใดเปนสาเหตุของโรคนั้นๆ ในสถานท่ี
และเวลาดังกลาว เชน การเกิดกอนเนื้องอกในสมองของเด็กท่ีอาศัยอยูใกลเสาสงไฟฟากําลังแรงสูง
การตายเฉียบพลันไมทราบสาเหตุในชาวจีนท่ียากจนซ่ึงอาศัยอยูบนภูเขา สูงเหนือระดับน้ําทะเลราว
2000 - 2500 เมตร ในเขตมนฑลยูนนาน ประเทศจีน ชวงเดือนกรกฎาคมและสิงหาคมของทุกป เปน
ตน 
 3) ดานสถานท่ี การเกิดโรคตางมีความสัมพันธกับภูมิประเทศ สถานท่ี หรือแมกระท้ัง
พื้นท่ีท่ีแบงตามเขตการปกครอง ซ่ึงปจจัยสถานท่ีสามารถแบงได 2 ประเภท คือ 
  - สถานที่ท่ีแบงตามธรรมชาติ จะแบงสถานท่ีออกตามลักษณะภูมิประเทศ 
เนื่องจากสภาวะแวดลอม ดินฟาอากาศ อุณหภูมิ ความช้ืน ฤดูกาล แหลงน้ํา แรธาตุ ฯลฯ มีผลตอเช้ือ
โรคหรือสภาวะท่ีกอใหเกิดโรค นอกจากน้ีลักษณะทางธรรมชาติ   เชน ภูเขา แมน้ํายังแบงหรือแยก
กลุมชนตางๆ ออกจากกันอีกดวย ตัวอยางเชน กลุมโรค Arbovirus ในทวีปตางๆ ท่ัวโลกน้ัน
แตกตางกัน ในอเมริกากลุมท่ีเปนปญหาคือ กลุม California Encephalitis ในขณะท่ีในทวีปอัฟริกา
จะเปนกลุมท่ีทําใหเกิดเลือดออกตามผิวหนัง อวัยวะตางๆ เชน Ebola และในไทยจะเปนโรค
ไขเลือดออก หรือแมแตกระท่ังมีรายงานมาเม่ือเร็วๆ นี้ คือโรคติดเช้ือ Chikungunya เปนตน 
  - สถานท่ีท่ีแบงตามเขตการปกครองหรือการเมือง ปจจัย ทางการเมืองหรือการ
ปกครอง สงผลใหมีการพัฒนาหรือการเก็บขอมูลทางสุขภาพ การสํารวจตางๆ แตกตางกันไป หรือ
มีผลตอการแพรพันธุของพาหะนําโรค ตัวอยาง เชน เขตเทศบาลและนอกเขตเทศบาลน้ันมีผลตอ
การแพรพันธุยุงและแมลงวันท่ีเปนพาหะนําโรคตางๆ เชน ไขเลือดออก Chikungunya มาเลเรีย และ
อุจจาระรวง เปนตน (สํานักระบาดวิทยา กระทรวงสาธารณสุข, 2551)   
                2.1.4 การปองกันและควบคมุ 
                  เนื่องจากปจจุบันยังไมมียาท่ีใช รักษาโรคไขเลือดออก  หรือวัคซีนปองกันโรค
ไขเลือดออก ดังนั้นการปองกันจึงเปนวิธีท่ีดีท่ีสุดเทาท่ีผานมาการควบคุมยังไดผลไมดี เนื่องจากเนน
เร่ืองการทําลายยุงซ่ึง ส้ินเปลืองงบประมาณ และการควบคุมยุงตองทําเปนบริเวณกวาง การควบคุม
ท่ีจะให ผลยั่งยืนควรจะเนนท่ีการควบคุมลูกน้ํา การควบคุมสามารถรวมหนวยงานราชการอื่น
องคกรเอกชน ทองถ่ิน ดังนั้นการปองกันและควบคุมท่ีดีตองบูรณาการจากหนวยงานตางๆ ใน
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ชุมชนและวิธีการตางๆ (การปองกันสวนบุคคล การควบคุมทางส่ิงแวดลอม การใชทางชีวภาพ    
การใชสาร เคมี) (สํานักระบาดวิทยากระทรวงสาธารณสุข, 2551) 
  2.1.4.1 การปองกันไมใหถูกยงุลายกัด 
  หากทําไดควรกรุหนาตางประตูและชองลมดวยมุงลวด ตรวจตราซอมแซมฝาบาน
ฝาเพดาน อยาใหมีรอง ชองโหวหรือรอยแตก เพื่อเปนการปองกันไมใหยุงลายเขามาอยูและหลบ
ซอนในบาน เวลาเขา – ออก ตองใชผาปดประตูมุงลวดกอนเพื่อไลยุงลายที่อาจมาบินวน เวียน
หาทางเขามาในบาน นอกจากน้ีควรเก็บส่ิงของในบานใหเปนระเบียบเรียบรอยอยูเสมอ เส้ือผาท่ี
สวมใสแลวควรเก็บซักทันทีหรือนําไปผ่ึงแดด/ผ่ึงลมภายนอกบาน เพราะหากมียุงลายเล็ดลอดเขามา
อยูในบาน บริเวณที่จะเปนแหลงเกาะพักของยุงลายสวนมาก คือ ราวพาดผา กองเส้ือผาท่ีมีกล่ิน
เหง่ือไคลมุง สายไฟ ตามมุมมืดของหองและเคร่ืองเรือนตางๆ แตถึงแมวาบานท้ังหลังจะถูกกรุดวย
มุงลวดแลวก็ตาม หากจะนอนพักผอนในเวลากลางวันก็ควรนอนในมุงตลอดเวลา การนั่งทํางาน
นั่งเลน ฟงวิทยุ ดูโทรทัศนอยูในบานก็ควรอยูในบริเวณท่ีมีลมพัดผานและมีแสงสวางพอเพียง อาจ
ใชยากันยุงหรือทาสารท่ีมีคุณสมบัติไลยุงซ่ึงในปจจุบันมีจําหนายตาม รานคามากมายหลายยี่หอ
ดวยกันจําเปนตองเลือกซ้ือและเลือกใชใหเหมาะสม ดังนั้นควรมีการปองกันตนเองและผูใกลชิด
ไมใหถูกยุงลายกัด  ซ่ึงสามารถทําไดดังนี้  (สํานักระบาดวิทยากระทรวงสาธารณสุข, 2551) 
  1) การนอนในมุง หรือติดมุงลวด หรือใชพัดลมเปาไมใหยุงเขาใกล เพื่อปองกัน
ไมใหยุงกัด โดยเฉพาะในตอนกลางวัน ซ่ึงเปนชวงท่ียุงลายออกหากิน  
  2) สวมใสเส้ือแขนยาว กางเกงขายาว และควรใชสีออนๆ ในตางประเทศเน้ือผาจะ
คอนขางหนาเพ่ือปองกันความหนาวเย็นไดดวย และอาจมีตาขายคลุมหนาหากเขาไปอยูในพื้นท่ีท่ีมี
ยุงและแมลงชุกชุมมากๆ สําหรับประเทศเขตรอนสามารถใชผาเนื้อบางได ตัวเส้ือและกางเกง
จะตองไมรัดรูปจึงจะสามารถลดหรือปองกันยุงกัดได บริเวณท่ีเส้ือและกางเกงปกคลุมไมได ควรทา
สารไลยุงหรือสารปองกันยุงกัดรวมดวย 
  3) ใชสารไลยุง (Mosquito Repellents) สารไลยุงท่ีมีจําหนายสวนใหญมีสารออก
ฤทธ์ิจําพวก deet (N, N - Diethyl - m - toluamide) ในระดับความเขมขนตางๆกันและมีหลาย
รูปแบบ เชน ชนิดเปนขด เปนแผน เปนครีม เปนน้ําฯลฯ ซ่ึงเหมาะสําหรับการใชงานท่ีแตกตางกัน 
เชน ใชทาผิว ใชชุบเส้ือผา ใชชุบวัสดุปูพื้น เปนตน 

การดําเนินงานควบคุมและปองกันโรคไขเลือดออกของสถานีอนามัยบานนอย
ตําบลบงตัน อําเภอดอยเตา จังหวัดเชียงใหม มีแนวทางสอดคลองกับแนวทางของสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม และสํานักงานสาธารณสุขอําเภอดอยเตา ดังนี้ 
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1) มีการแตงต้ังคณะกรรมการทีมงานดําเนินงานควบคุมปองกันโรคติดตอ(SRRT) 
ระดับอําเภอ ตําบล และหมูบาน 

2) มีการประสานงาน การรณรงคควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก รวมกับกับ
องคกรปกครองสวนทองถ่ิน เพื่อจัดเตรียมส่ิงสนับสนุนในการดําเนินงาน 

3) มีการรณรงคทําลายแหลงเพาะพันธุลูกน้ํายุงลาย และการสํารวจลูกน้ํายุงลายทุก
วันศุกร โดยอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.)    

4) ดําเนินการสอบสวนโรค และควบคุมโรคโดยทีม SRRT ระดับอําเภอ ตําบล
และหมูบาน เม่ือไดรับแจงมีผูปวยไขเลือดออกในพื้นท่ี  

5) จัดทําแผนแบบมีสวนรวมในการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก ประกอบดวย 
อสม. ประชาชน ครู เจาหนาท่ีสาธารณสุข และองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

ในปจจุบัน การปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกซ่ึงมีมาตรการหลักเนนไปท่ี
การควบคุมยุงลายท่ีเปนพาหะนําโรคจะไมสามารถประสบผลสําเร็จไดถาหากขาดการมีสวนรวม
ของชุมชน  ดังนั้น ความรวมมือของประชาชนจึงเปนปจจัยสําคัญท่ีจะทําใหการรณรงคปองกันและ
ควบคุมโรคไขเลือดออกใหหมดไปจากชุมชนนั้นบรรลุเปาหมายไดในท่ีสุด นอกจากนี้ความรวมมือ
ระหวางหนวยงานตาง ๆ ในภาครัฐก็มีความสําคัญมากโดยเฉพาะอยางยิ่ง ความรวมมือระหวาง
หน ว ย ง านของกระทรวงสาธ ารณ สุข  กระทรวง ศึกษา ธิก า ร  กระทรวงมหาดไทย
กระทรวงวิทยาศาสตรเทคโนโลยีและส่ิงแวดลอม เปนตน เพื่อรวมประสานนโยบายและ
แผนปฏิบัติงานกันอยางใกลชิด อีกท้ังความรวมมือระหวางภาครัฐและภาคเอกชน ไมวาในระดับ
สวนกลางหรือสวนทองถ่ินก็ตาม เพื่อสนับสนุนการปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกในดาน
ทรัพยากร กําลังคนและเงินงบประมาณ ตลอดจนเพ่ือสนับสนุน เผยแพร ประชาสัมพันธ ใหมีการ
ดําเนินการรณรงคในชุมชนอยางตอเนื่องตลอดไป (สํานักระบาดวิทยากระทรวงสาธารณสุข, 2551) 
  แมวาการดําเนินงานควบคุมปองกันโรคไขเลือดออกในพื้นท่ีตําบลบงตัน ของ
สถานีอนามัยบานนอย ตําบลบงตัน อําเภอดอยเตา จังหวัดเชียงใหม จะมีแนวทางการดําเนินงาน
ตามมาตรฐานท่ีกําหนด แตการแพรระบาดของโรคไขเลือดออกในพื้นท่ียังมีความรุนแรง และมี
แนวโนมท่ีจะเพิ่มสูงข้ึน เนื่องจากท่ีผานมาบุคลากรและหนวยงานตางๆ ท่ีเกี่ยวของยังมีขอจํากัดใน
การท่ีจะนําระบบขอมูลและสารสนเทศเชิงพื้นท่ีในดานตางๆ ท่ีเกี่ยวของกับการระบาดของโรคที่มี
ความสมบูรณอยูแลวในระดับหนึ่งมาประยุกตใชไดอยางมีประสิทธิภาพ ดังนั้นจึงมีความจําเปน
อยางยิ่งท่ีจะตองใหความสําคัญตอกาประยุกตใช ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร (Geographic 
Information System: GIS) เขามาชวยในการดําเนินงานดานการควบคุมและปองกันโรคท่ีมี
ประสิทธิภาพยิ่งข้ึน  
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  การประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตรในปจจุบันเปนไปอยางกวางขวาง การ
ดําเนิน การใหไดมาซ่ึงสารสนเทศของหนวยงานหรือองคกรตางๆ ท่ีเกี่ยวของ จะเห็นไดจากการ
ริเร่ิมนําเอาระบบสารสนเทศภูมิศาสตรมาใชในการวิเคราะห ต้ังแตระดับเบ้ืองตน ไปจนถึงระดับที่
มีความซับซอนอยางมาก ซ่ึงในดานสาธารณสุขเองก็มีการประยุกตและพัฒนาระบบสารสนเทศใน
การดําเนินงานตาง ๆ โดยเฉพาะในการควบคุมและปองกันโรคระบาดตางๆ เชนการเฝาระวัง 
ควบคุมโรคไขหวัดนก และการแพรระบาดของโรคไขเลือดออกเปนตน การประยุกตใชระบบ
สารสนเทศภูมิศาสตร (GIS Application) เพื่อเปล่ียนขอมูลและสารสนเทศที่เกี่ยวของดังกลาว ให
สามารถนํามาทําการสืบคน วิเคราะหและประมวลผลขอมูลดังกลาวในเชิงพื้นท่ี ใหสามารถ
มองเห็นเปนภาพแผนท่ี สามารถจําแนกปญหาดวยมุมมองใหมๆ หลีกเล่ียงความผิดพลาดของขอมูล 
หลีกเล่ียงการต้ังสมมุติฐานผิด ๆ และสามารถทดลองสรางแบบจําลองเชิงพื้นท่ี เพื่อกําหนดพื้นท่ี   
ท่ีคาดวาจะมีความเส่ียงไดอยางไดอยางเปนพลวัต(Dynamics) และสามารถนําไปใชในการ
ดําเนินงานในเชิงบูรณาการอยางเปนระบบ จึงมีความจําเปนอยางยิ่งตอการสนับสนุนการบริหาร
จัดการและการตัดสินใจในการควบคุม ปองกันและเฝาระวังการระบาดของโรค สามารถดําเนินงาน
ไดอยางมีประสิทธิภาพและมีประสิทธิผลมากยิ่งข้ึนในอนาคต 
 
2.2 ระบบภูมิศาสตรสารสนเทศภูมิศาสตร หรือ Geographic Information System 

                 2.2.1 ความหมายของระบบสารสนเทศภูมิศาสตร 
ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร หมายถึง ระบบสารสนเทศท่ีออกแบบข้ึนมาเพื่อใช

รวบรวม จัดเก็บ วิเคราะหขอมูลภูมิศาสตร รวมท้ังการคนคืนขอมูล และการแสดงผลขอสนเทศหรือ
อีกนัยหนึ่งระบบสารสนเทศภูมิศาสตรเปนท้ังระบบฐานขอมูลท่ีมีความสามารถในการจัดการขอมูล
เชิงพื้นท่ีโดยอยูในรูปของแผนที่เชิงเลข ขอมูลเชิงคุณลักษณะและระบบปฏิบัติการเพื่อวิเคราะห
ขอมูลเหลานั้นไดผลออกมาเปนขอสนเทศแลวนําไปใชประโยชนในการตัดสินใจตอไป (สรรคใจ
กล่ินดาว, 2542) 
 ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร คือ ชุดเคร่ืองมือ (Tools) ท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
(Collecting) เรียกคนขอมูล (Retrieving) การแปลงขอมูล (Transforming) และการแสดงผล
(Displaying) (วัจนันท มัตติทานนท, 2545) 
 ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร คือ ระบบเคร่ืองมือท่ีมีประสิทธิภาพในการเก็บรวบรวม
ขอมูลเชิงพื้นท่ี และเช่ือมโยงผสมผสานขอมูลท้ังขอมูลเชิงพื้นท่ี และขอมูลเชิงบรรยาย ท่ีเก็บไวใน
ฐานขอมูล สามารถดัดแปลงแกไข วิเคราะห แสดงผลการวิเคราะหและการนําเสนอขอมูล เพื่อให
เห็นมิติและความสัมพันธดานพื้นท่ีของขอมูล ซ่ึงมีสวนชวยใหเกิดความเขาใจปญหาและประกอบ 
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การตัดสินใจเกี่ยวกับการวางแผนการใชทรัพยากรเชิงพื้นท่ี (อลงกรณ โพธ์ิกราน. 2547; อางอิงจาก
สํานักวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร. 2539) 
 ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร คือระบบที่ประกอบดวยอุปกรณคอมพิวเตอร โปรแกรม
คําส่ัง ฐานขอมูล และบุคลากรซ่ึงทํางานรวมกันในการนําเขา เก็บบันทึกขอมูล การจัดการ การ
วิเคราะห และการแสดงผลขอมูลเชิงพื้นท่ี เพื่อใหไดขอสนเทศหรือขอมูล สําหรับนําไปใชเพื่อ
สนับสนุนการตัดสินใจ การแกปญหา และการจัดการเชิงพื้นท่ี (ฐิติรัตน ต้ังศิริเสถียร, 2547) 
 ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร คือ ระบบเคร่ืองมือท่ีทํางานโดยใชคอมพิวเตอรชวย ซ่ึงทํา
ใหเกิดการเพ่ิมขีดความสามารถจัดการกับขอมูลเชิงพื้นท่ีอยางมีประสิทธิภาพ 4 ประการ คือ 
             1. การนําเขาขอมูล  
                2. การจัดระเบียบในการจัดเก็บและการนําออกมาใช  
               3. การจัดเตรียม ดัดแปลง วิเคราะหขอมูลเพื่อใหไดตามวตัถุประสงค  
               4. การเตรียมรูปแบบของผลลัพธจากการวิเคราะหเพื่อไปประกอบการตัดสินใจอีกคร้ัง
หนึ่ง (ฐิติรัตน ต้ังศิริเสถียร, 2547) 
 อาจกลาวไดวา ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร เปนระบบขอมูลท่ีมีการเช่ือมโยงสัมพันธ
กันระหวางขอมูลเชิงพื้นท่ี และขอมูลเชิงบรรยาย โดยสามารถนําเขา จัดเก็บ วิเคราะห และแสดงผล 
เพื่อใชในการวางแผนประกอบการตัดสินใจในการจัดการพื้นท่ีไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 
                 2.2.2 องคประกอบของระบบสารสนเทศภูมิศาสตร 
 ระบบสารสนเทศภูมิศาสตร มีองคประกอบท่ีสําคัญ 5 ประการ คือ องคประกอบดาน
ฮารดแวร ซอฟแวร หนวยงานหรือบุคลากร ข้ันตอนการทํางาน และขอมูล (ศูนยวิจัยภูมิสารสนเทศ
เพื่อประเทศไทย จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 2551)    
 1) องคประกอบดานฮารดแวร (Hardware) คือ เคร่ืองคอมพิวเตอรรวมไปถึงอุปกรณ
ตอพวงตาง ๆ เชน Digitizer, Scanner, Plotter, Printer หรืออ่ืนๆ เพื่อใชในการนําเขาขอมูล 
ประมวลผล แสดงผล และผลิตผลลัพธของการทํางาน 
 2) องคประกอบดานซอฟแวร (Software) คือ ชุดของคําส่ังสําเร็จรูป เชน โปรแกรม 
Arc View, Arc/Info, MapInfo ฯลฯ ซ่ึงประกอบดวยฟงกช่ัน การทํางานและเคร่ืองมือท่ีจําเปนตางๆ
สําหรับนําเขาและปรับแตงขอมูล, จัดการระบบฐานขอมูล, เรียกคน, วิเคราะห และ จําลองภาพ 
 3) องคประกอบดานหนวยงานหรือบุคลากร (People) คือ ผูปฏิบัติงานซ่ึงเกี่ยวของกับ
ระบบสารสนเทศภูมิศาสตรเชน ผูนําเขาขอมูล ชางเทคนิค ผูดูแลระบบฐานขอมูล ผูเช่ียวชาญ
สําหรับวิเคราะหขอมูล ผูบริหารซ่ึงตองใชขอมูลในการตัดสินใจ บุคลากรจะเปนองคประกอบท่ี
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สําคัญท่ีสุดในระบบ GIS เนื่องจากถาขาดบุคลากร ขอมูลท่ีมีอยูมากมายมหาศาล ก็จะเปนเพียงขยะ
ไมมีคุณคาใด เพราะไมไดถูกนําไปใชงาน อาจจะกลาวไดวา ถาขาดบุคลากรก็จะไมมีระบบ GIS 
 4) องคประกอบดานขอมูล (Data) คือขอมูลตาง ๆ ท่ีจะใชในระบบ GIS และถูกจัดเก็บ
ในรูปแบบของฐานขอมูลโดยไดรับการดูแล จากระบบจัดการฐานขอมูลหรือ DBMS ขอมูลจะเปน
องคประกอบท่ีสําคัญรองลงมาจากบุคลากร  
 5) องคประกอบดานขั้นตอนการทํางาน (Methods) คือวิธีการท่ีองคกรนั้นๆ นําเอา
ระบบ GIS ไปใชงานโดยแตละระบบแตละองคกรยอมมีความแตกตางกัน ฉะนั้นผูปฏิบัติงานตอง
เลือกวิธีการในการจัดการกับปญหาท่ีเหมาะสมท่ีสุด สําหรับของหนวยงานนั้น ๆ เอง 
  
 2.2.3 การวิเคราะหขอมูลของระบบสารสนเทศภูมิศาสตร 
 การวิเคราะหขอมูลในระบบสารสนเทศภูมิศาสตร เปนหลักท่ีสําคัญอันหนึ่งท่ีทําให
ระบบสารสนเทศภูมิศาสตรแตกตางจากโปรแกรมอ่ืนๆ ท่ีใชในการจัดทําแผนท่ีเพียงอยางเดียว 
หรือจัดทําฐานขอมูลเพียงอยางเดียว ซ่ึงในระบบสารสนเทศภูมิศาสตรนั้นจะใชรายละเอียดขอมูล
ท้ังท่ีเปนขอมูลเชิงพื้นท่ี (Spatial data) และขอมูลเชิงบรรยาย (Non-spatial data) มาใชในการ
วิเคราะหขอมูลในระบบสารสนเทศภูมิศาสตรท่ีมีความสามารถในการวิเคราะหขอมูลเชิงพื้นท่ี 
รวมกับขอมูลเชิงคุณลักษณะได ทําใหการวิเคราะหท่ีตองการจึงมีความซับซอน และสามารถนําไป
ประยุกตใชไดอยางเหมาะสม เพื่อตอบสนองความตองการของผูใชงานไดหลายดาน ดังนี้ (บัญชา  
ดุริยพันธ, 255) 
 1) การสอบถามขอมูลการหาท่ีตั้ง (Location) โดยผูใชฐานขอมูลสามารถสอบถามไดวา 
“มีอะไรอยูท่ีไหน?” เปนคําถามท่ีสามารถตอบไดดวย GIS ซ่ึงหากมีการเตรียมแผนท่ี GIS ไดอยาง
ถูกตอง ทําใหผูสอบถามขอมูลจากฐานขอมูลสามารถตอบคําถามไดวา จุดท่ีต้ังสถานีวัดปริมาณ
น้ําฝน ต้ังอยูท่ีตําบล หรืออําเภอ หรือจังหวัดใด หรืออาจจะอยูใกลกับถนนใด เพื่อใหงายตอการไป
ถึงจุดท่ีตองการ และสามารถสอบถามรายละเอียดอ่ืนๆ เพิ่มเติมได และทําใหเราทราบถึงพิกัดทาง
ภูมิศาสตรได 

2) การสอบถามขอมูลโดยการตั้งเงื่อนไข (Condition) โดยต้ังเง่ือนไขในการสอบถาม
หรือวิเคราะหขอมูลวา “ส่ิงท่ีสอบถามนั้นอยูท่ีไหน? พื้นท่ีท่ีต้ังเง่ือนไขท่ีผูใชตองการสรางสถานีวัด
ปริมาณนํ้าฝนเพิ่มเติมในพื้นท่ีนั้นอยูบริเวณใดในพ้ืนท่ีศึกษา เชน หางจากแมน้ํา 500 เมตร หางจาก
ถนนไมเกิน 1000 เมตร และไมต้ังอยูในพื้นที่การเกษตร เพื่อไมใหสูญเสียการใชประโยชนท่ีดิน
ทางดานการเกษตร เปนตน GIS สามารถชวยคนหาพื้นท่ีท่ีต้ังเง่ือนไขไวและสามารถแสดงผลใน
รูปแบบแผนท่ีและขอมูลเชิงคุณลักษณะได 
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 3) การสอบถามขอมูลถึงแนวโนมการเปล่ียนแปลง (Trends) โดยท่ีผูใชฐานขอมูล GIS 
สามารถสอบถามขอมูลการเปล่ียนแปลงในฐานขอมูลท่ีรวบรวมไววา “ในชวงระยะเวลาท่ีผานมามี
อะไรในพื้นท่ีศึกษาเปล่ียนแปลงไปบาง? เชน สภาพการใชท่ีดินท่ีเปล่ียนแปลงไปในระยะ 10 ป 
จากพื้นท่ีเกษตรไปเปนพื้นท่ีอุตสาหกรรมในปจจุบันนี้ มีเนื้อท่ีเทาไร หรืออยูบริเวณใดบาง ซ่ึง
สามารถทําใหเห็นแนวโนมหรือพัฒนาการของพื้นท่ีศึกษาหรือชุมชนในพ้ืนท่ีศึกษาได 
 4) การสอบถามขอมูลรูปแบบการเปล่ียนแปลง (Patterns) ในการสอบถามขอมูลถึง
รูปแบบของส่ิงท่ีกอใหเกิดการเปล่ียนแปลงนี้จะตองใชการแสดงแผนท่ีหรือขอมูลในรูปแบบ
ความสัมพันธของส่ิงท่ีปรากฎบนแผนท่ีเพื่อตรวจสอบดูวา “ขอมูลมีความสัมพันธกันในดานพื้นท่ี
เปนอยางไร? อยากจะหาสาเหตุของการกระจายตัวของอุตสาหกรรมขนาดกลางและขนาดยอม
(SMEs) ในชุมชนชนบท หรือพื้นท่ีศึกษา บางแหงมีการกระจุกตัวของโรงงานอุตสาหกรรม SMEs
เปนจํานวนมาก เม่ือแสดงดวยแผนที่แลวพบวาการกระจายตัวของโรงงานอุตสาหกรรมท่ีเกิดข้ึนนี้
สวนใหญจะต้ังไปตามเสนทางคมนาคมทางบกเปนปจจัยสําคัญ เพราะวางตัวไปตามแนวถนนหลัก 
และปจจัยรองคือแหลงน้ําเนื่องจากมีน้ําประปา และน้ําบาดาลท่ีใชในกระบวนการผลิตอยาง
พอเพียงและสามารถคาดการณไดอีกวาการกระจายตัวจะไปทิศทางใด  
 5) การสอบถามขอมูลดวยการสรางแบบจําลอง (Modeling) ซ่ึงในการจัดทําแบบจําลอง
สถานการณนี้สามารถทําใหผูใชฐานขอมูลซ่ึงจะตองมีความรูดาน GIS มาบางสามารถใชงานไดใน
การกําหนดรูปแบบจําลองโดยใชฐานขอมูล และทําใหคาดการณถึงส่ิงท่ีจะเกิดข้ึนตอไปหากมีการ
เปล่ียนแปลงปจจัยหรือตัวแปรใดๆ ในฐานขอมูล เชน การเตรียมขอมูลสภาพพื้นท่ีบริเวณท่ีราบลุม
เชิงเขาในหมูบานน้ํากอ จังหวัดเพชรบูรณ ผูจัดเตรียมฐานขอมูลจะตองสรางฐานขอมูลเสนช้ันความ
สูง ขอมูลชุดดินและความสามารถในการซึมน้ํา และการระเหยของน้ําในบริเวณพื้นท่ีศึกษา สภาพ
ปาไม และปริมาณน้ําฝนโดยเฉล่ีย และคาบของปริมาณนํ้าฝนอยางนอย 30 ป เพื่อใหสามารถ
คาดการณไดอยางแมนยํามากข้ึนในเร่ืองของปริมาณฝนท่ีตก รวมถึงการไหลเขาของน้ํา และการ
ไหลออกของน้ําจากพื้นท่ีศึกษา เพื่อตรวจดูความสมดุลของน้ําท่ีชะลางลงมาสูพื้นท่ีวาสามารถ
ระบายออกจากพ้ืนท่ีไดทันเวลาหรือไมหรือจะตองทวมเปนเวลากี่ช่ัวโมงหรือกี่วัน ผูใชจึงสามารถ
จําลองสถานการณไดวาหากฝนตกมาในปริมาณ 1000 มิลลิเมตร จะทวมหรือไมบริเวณใดบางไดรับ
ผลกระทบ (บัญชา ดุริยพันธ, 2551) 
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2.3 งานวิจัยท่ีเก่ียวของ  

 จากการศึกษาเร่ืองการประยุกตใชระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร เพื่อการวางแผน
ปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก ในพื้นท่ีจังหวัดเพชรบูรณและพิษณุโลกโดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
ประยุกตใชระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร ในการวางแผนปองกันควบคุมโรคไขเลือดออกผล
การศึกษาพบวา 1) การวางแผนการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก สามารถนําระบบสารสนเทศ
ภูมิศาสตรมาวิเคราะหใชใหเกิดประโยชนตอการตัดสินใจได 2) คาดัชนีลูกน้ํายุงลายกับมี
ความสัมพันธกับอัตราปวยไขเลือดออกในระดับตํ่า 3) อัตราปวยไขเลือดออกมีความสัมพันธ
ระดับสูงกับจํานวนวันท่ีฝนตกและปริมาณน้ําฝน 4) ความสัมพันธระหวางอัตราปวยไขเลือดออก
กับระยะหางของหมูบานแหลงน้ําผิวดิน ระยะหางของหมูบานจากถนนสายหลัก และ ระดับความ
สูงจากระดับน้ําทะเล อยูในระดับตํ่าและทิศทางตรงกันขาม 5) ประชาชนในพ้ืนท่ีจังหวัดเพชรบูรณ
และพิษณุโลก มีความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมและการมีสวนรวมในการปองกันควบคุมโรค
ไขเลือดออกในระดับดี (สีใส ยี่สุนแสง, 2548) 

การศึกษาเร่ืองการประยุกตใชระบบสารสนเทศภูมิศาสตร ในการวิเคราะหหาพื้นท่ีเส่ียง
ตอการระบาดของโรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกว (ธนสาร เมธสุทธิ, 2550) โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อ (1) ศึกษาการกระจายทางพ้ืนท่ีของผูปวยโรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกว (2) กําหนดเขต
พื้นท่ีเส่ียงตอการระบาดของโรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกว และ (3) วิเคราะหพื้นท่ีเส่ียงตอการ
ระบาดของโรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกว กับการกระจายทางพื้นท่ีของผูปวยโรคไขเลือดออก
ในจังหวัดสระแกว ผลการศึกษาพบวา (1) การกระจายทางพื้นท่ีของผูปวยโรคไขเลือดออกใน
จังหวัดสระแกวไมสอดคลองกับความหนาแนนของประชากร (2) การกําหนดเขตพื้นท่ีเส่ียงตอการ
ระบาดของโรคในจังหวัดสระแกว จําแนกเปน 3 ระดับ ไดแก พื้นท่ีเส่ียงตํ่า พื้นท่ีเส่ียงปานกลาง
และพ้ืนท่ีเส่ียงสูง ซ่ึงมีพื้นท่ี 6,081.42 ตารางกิโลเมตร (รอยละ 84.52), 963.75 ตารางกิโลเมตร  
(รอยละ 13.39) และ 150.24 ตารางกิโลเมตร (รอยละ 2.09) ตามลําดับ และ (3) การเปรียบเทียบ
พื้นท่ีเส่ียงตอการระบาดของโรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกว กับการกระจายทางพ้ืนท่ีของผูปวย
โรคไขเลือดออกในจังหวัดสระแกวพบวามีความสอดคลองกัน 
 จากการศึกษาปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการเกิดโรคไขเลือดออกในจังหวัดเชียงใหมของ   
วรรณภา ญาณโรจน (2534) ซ่ึงศึกษาเปรียบเทียบระหวางอําเภอท่ีมีอัตราการเกิดโรคไขเลือดออก
สูงสุดและตํ่าสุด ผลการศึกษา พบวา ปจจัยดานสภาพแวดลอมในชุมชนท่ีมีอัตราการเกิดโรค
ไขเลือดออกสูง สวนใหญมีสภาพบริเวณรอบ ๆ บานมีน้ําขังนอง มีเศษวัสดุแตกและวัสดุท่ีไมใช
แลว เชน กะลา โอง ไห ยางรถยนต ฯลฯ ท้ิงอยูท่ัวไป เปนแหลงเพาะพันธุยุง และมีการกระจายของ
บานสวนมากอยูเปนกลุมเล็กอยูระหวาง 1 - 5 หลังคาเรือน สวนชุมชนท่ีมีอัตราการเกิดโรค
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ไขเลือดออกต่ํานั้น สวนใหญสภาพบริเวณรอบๆ บานจะมีการเก็บกวาดเรียบรอย ไมมีแหลง
เพาะพันธุยุงดังท่ีกลาวมา สวนปจจัยดานตัวนําโรค ความชุกชุมของลูกน้ํายุงลาย ชุมชนท่ีมีอัตราการ
เกิดโรคไขเลือดออกสูง มีรอยละของบานและภาชนะขังน้ําท่ีสํารวจพบลูกน้ํายุงลายมากกวาชุมชนท่ี
มีอัตราการเกิดโรค ในจํานวนบานท่ีสํารวจท้ังหมด พบคาเฉล่ียของจํานวนภาชนะขังน้ําท่ีพบลูกน้ํา
ยุงลาย ในชุมชนท่ีมีการเกิดโรคไขเลือดออกสูงมากกวาชุมชนท่ีมีการเกิดโรคไขเลือดออกตํ่า ซ่ึง
ชุมชนท่ีมีอัตราการเกิดโรคไขเลือดออกสูง จะมีความชุกชุมของลูกน้ํายุงลายมากกวาชุมชนท่ีมีอัตรา
การเกิดโรคไขเลือดออกตํ่า (วรรณภา ญาณโรจน, 2534) 
 การศึกษาเร่ือง การวิเคราะหขอมูลปจจัยทางกายภาพและปจจัยภูมิอากาศท่ีมีผลกระทบ
ตอการเกิดโรคไขเลือดออกในจังหวัดสุโขทัย ของ กาญจนา นาคปกรณ และนิทิน คูมาร ตรีปาที 
(2548) โดยศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยปริมาณฝน อุณหภูมิ ความช้ืน และการใชท่ีดิน กับการ
เกิดโรคไขเลือดออก โดยใชวิธีการทางระบบสารสนเทศภูมิศาสตร ผลการศึกษาพบวาเขตชุมชน
เปนเขตท่ีมีแนวโนมสูงท่ีสุดท่ีจะเกิดโรคไขเลือดออก เขตเกษตรกรรมมีระดับความเส่ียงปานกลาง
ท่ีจะเกิดโรคไขเลือดออก เขตบริเวณแหลงน้ํามีโอกาสที่จะเกิดโรคเพียงอําเภอเดียว และเขตปาไม
ไมแสดงใหเห็นถึงโอกาสท่ีจะเกิดโรคไขเลือดออก และข้ันตอนสุดทายคือการสรางแผนที่พื้นท่ี
เส่ียงตอการเกิดโรคไขเลือดออกในจังหวัดสุโขทัย เพื่อใหหนวยงานสาธารณสุข นําไปใชในการ
วางแผนปองกันและควบคุมโรคไขเลือดออกในเบ้ืองตนตอไป และเพื่อชวยใหประหยัดเวลาและ
งบประมาณ (กาญจนา นาคปกรณ และนิทิน คูมาร ตรีปาที, 2548) 


