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บทคัดย่อ 
พื้นที่อุตสาหกรรมท่าตูมก่อให้เกิดมลพิษสิ่งแวดล้อม โดยเฉพาะปัญหาสารปรอทในปลาเกินค่ามาตรฐาน การวิจัยนี้

จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อม และส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพ้ืนท่ีหมู่ 3 ต าบลท่าตูม จังหวัดปราจีนบุรี โดยเก็บข้อมูล 2 ครั้ง ครั้งที่ 1 เก็บข้อมูล
การบริโภคปลาและผลกระทบด้านสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง 62 ครัวเรือน ภายใต้แนวคิดต้นทุนความเจ็บป่วย (Cost of illness) 
และครั้งที่ 2 เก็บข้อมูลความเต็มใจรับเงินชดเชยกรณีสารปรอทในปลาเกินค่ามาตรฐานจากกลุ่มตัวอย่าง 29 ครัวเรือน 
โดยประยุกต์ใช้แนวคิดการสมมติเหตุการณ์ (Contingent Valuation Method) นอกจากนี้ ได้ศึกษาเชิงคุณภาพเพื่อ
ส ารวจความคิดเห็นของชุมชนเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบต่อสังคม และความคิดเห็นเกี่ยวกับผลกระทบทางบวก
ทางลบที่ชุมชนได้รับ การศึกษานีพ้บว่า มูลค่าผลกระทบในรูปของต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาดเลือดของผู้ที่มีสารปรอท
เกิน 1 ppm จ านวน 10 คน จากผู้บริโภคปลาช่อนที่ส ารวจได้ 34 คน คิดเป็นต้นทุนความเจ็บป่วยเฉลี่ยต่อคนเท่ากับ 
1,022,196 บาทต่อปี ส่วนความเต็มใจที่จะรับเงินชดเชย พบว่า กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด (ร้อยละ 100) ปฏิเสธที่จะรับเงิน
ชดเชย จากการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ชุมชนรู้สึกพอใจกับโครงการความรับผิดชอบต่อสังคมด้านเศรษฐกิจ และสังคม 
แต่ไม่พอใจด้านสิ่งแวดล้อม และต้องการให้ด าเนินการแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่ต้นเหตุเช่นการบ าบัดน้ าเสีย  
ค าส าคัญ: 1) ผลกระทบ 2) มลพษิ 3) สารปรอท 4) ความรับผดิชอบต่อสังคม 

Abstract 
Environmental pollution in relation to mercury in fish over standard has been concerned as the problem 

in community living in the industrial area in Thatoom district, Parchinburi.This research aims at assessing the 
health impact of mercury occurring in that industrial area and investigating community’s viewpoints of all 
concerned on the Corporate Social Responsibility (CSR) projects in the area. There are two rounds of cross-section 
surveys, the first was to explore the eating behavior and status and impact; the seconds was for investigating the 
acceptability of people eating fish above standard which is the risk factor of enhancing mercury in the human 
bodies.  The cost of illness approach and contingent valuation method were applied for the analyses. The sample 
sizes of the first and second rounds are 62 and 29 household, respectively. Moreover the qualitative study in-depth 
interviews among stakeholders, was used for exploring community views of CSR projects and their impacts. We 
found that there are 10 out of 34 people eating snake-head fish and having level of methyl mercury over 1 
ppm. The cost of illness of people having risk of manifesting cardiovascular disease was estimated to be 
1,022,196 baths per person per year. We also found that all surveyed people getting negative effects from the 
mercury didn’t accept any amount of reimbursement. Regarding information from in-depth interviews, 
Stakeholders felt thrill with Corporate Social Responsibility projects in economic and social perspectives but 
they didn’t think that those projects have fulfilled environmental requirements in the area. The projects or 
interventions can solve the cause of problem such as, Wastewater treatment is required by the community. 
Keywords: 1) Impact 2) Pollution 3) Mercury 4) Corporate Social Responsibility (CSR) 
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บทน า   
ต าบลท่ าตูม  อ า เภอศรีมหาโพธิ   จั งหวัด

ป ราจี น บุ รี   พื้ น ที่ ส่ ว น ห นึ่ ง พั ฒ น า เป็ น พื้ น ที่
อุตสาหกรรมตั้งแต่  พ.ศ.2537 และขยายตัวอย่าง
รวดเร็ว มีพื้นที่   7,500  ไร่ ประกอบไปด้วยกลุ่ม
โรงงานอุตสาหกรรมต่อเนื่องและผลิตภัณฑ์จาก
กระดาษ, กลุ่มอุตสาหกรรมผลิตและประกอบอุปกรณ์
อิเล็กทรอนิกส์และไฟฟ้า , กลุ่มโรงงานผลิตและ
ประกอบชิ้นส่วนรถยนต์  และอ่ืนๆ (มูลนิธิบูรณะนิเวศ
และเครือข่ายเพื่ อนตะวันออกและวาระเปลี่ยน
ตะวันออก, 2556, หน้ า  9-16) จากการพัฒนา
ดังกล่าวท าให้เกิดปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมและสร้าง
ความเดือนร้อน   แก่ชุมชนที่อาศัยอยู่ดั้ งเดิม ซึ่ง
ประกอบอาชีพท าไร่มันส าปะหลัง ปลูกข้าว สวนผลไม้ 
การประมงน้ าจืดเพื่อยังชีพและเพื่อขาย (เครือข่าย
รักษ์ลุ่มน้ าปราจีนบุรีตอนกลาง และคณะ, 2556, หน้า 
1-2) นอกจากนี้  ยังมีการตรวจพบโลหะปรอท ใน
รูปแบบสารปรอทอินทรีย์ ประเภท Methyl Mercury 
(HgCH3) ที่ พบปน เปื้ อน ใน เนื้ อ เยื่ อสั ต ว์น้ าตาม
ธรรมชาติ อีกด้วย  

มูลนิ ธิบู รณะนิ เวศ ระบุว่า จากการตรวจ
วิเคราะห์ตัวอย่างปลาช่อนและเส้นผมของชาวบ้าน  
ท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี ที่อาศัย
ใกล้โรงไฟฟ้าถ่านหินและโรงผลิตเยื่อกระดาษ พบ  
สารปรอท (Mercury) ในปลาช่อนตัวอย่างที่จับได้จาก
คลองชลองแวง 20 ตัว มีปริมาณสารปรอทปนเปื้อน
สูงเกินค่ามาตรฐานอาหารของกระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งก าหนดการปนเปื้อนสารปรอทไว้ไม่เกิน 0.02 ppm 
อ่ืนๆ (มูลนิธิบูรณะนิเวศและเครือข่ายเพื่อนตะวันออก
และวาระเปล่ียนตะวันออก, 2556) แต่ปลาที่จับได้มี
สารปรอทปนเปื้อน เฉลี่ย 0.341 ppm ในท านอง
เดียวกันผลการตรวจตัวอย่างเส้นผมของอาสาสมัคร
ชาวบ้าน  20  คน ที่บริโภคปลาและอาศัยอยู่ในรัศมี  
2  กิโลเมตร  รอบพื้นที่อุตสาหกรรม พบว่า  เส้นผม
ของทุกคนมีสารปรอทสะสมเฉลี่ย 4.595 ppm  ซึ่ง
เกินค่าปริมาณอ้างอิงของสหรัฐอเมริกาที่ก าหนดไว้ไม่
เกิ น  1.00 ppm อ่ื น ๆ  (มู ล นิ ธิ บู รณ ะนิ เวศและ
เครือข่ายเพื่อนตะวันออกและวาระเปลี่ยนตะวันออก, 
2556, หน้า 12) และนับเป็นปริมาณทีอ่าจก่ออันตราย
ต่อพัฒนาทางสมอง  ผลประการหนึ่งของการศึกษา
ครั้งนี้ที่น่าสนใจ คือปริมาณสารปรอทสูงสุดไม่ได้พบ

ในอาสาสมัครชาวบ้านที่มีอายุสูงสุด แต่พบในผู้ที่
รับประทานปลาช่อนบ่อยที่สุด โดยร้อยละ 90 ของ
ปรอทที่สะสมในร่างกายมนุษย์ เป็นโลหะปรอทใน
รูปแบบสารปรอทอินทรีย์ Methyl Mercury (HgCH3) 
(มูลนิธิบูรณะนิเวศ  ประเทศไทยและคณะ, 2556, 
หน้า 5)  ต่อมากรมควบคุมมลพิษได้เข้าเก็บตัวอย่าง
สัตว์น้ าในพื้นที่ ทั้งปลาล่าเหยื่อ (ปลากด ปลาฉลาด 
ปลากระสง ปลาชะโด ปลาบู่ ปลาหมอ) ปลาไม่ล่า
เหยื่อ (ปลาสร้อย ปลากระมัง ปลาแขยง) หอยผิวดิน 
ซึ่งผลตรวจมีค่าสารปรอทในทางเดียวกับมูลนิธิบูรณะ
นิเวศ พบว่า ปริมาณสารปรอทเกินค่ามาตรฐานทั้งใน
ปลาไม่ล่าเหยื่อ ที่มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.083 ppm.ปลา
ล่าเหยื่อ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.173 ppm. และหอยใน
ดินมีปริมาณสารปรอทเฉลี่ย เท่ากับ 0.065 ppm. 
(กรมควบคุมมลพิษ, 2556, หน้า 23) 

สารปรอทอินทรีย์ ประเภทMethyl Mercury 
(HgCH3) ที่พบมากในสภาพการณ์ของปรอทอินทรีย์
เป็นปรอทอินทรีย์ (Organic mercury) จะพบปนเปื้อน
ในสิ่งแวดล้อมและเนื้อเยื่อของสัตว์น้ าตามธรรมชาติ
โดยปรอทจะไปสะสมอยู่ในปลา  จากนั้นเมื่อคนกิน
ปลาที่มีปรอทเข้าไปปรอทจะค่อยๆท าลายระบบ
ประสาท โดยเฉพาะหญิงมีครรภ์และเด็กเล็กจะเป็น
กลุ่มเสี่ยงมากที่สุด (สถานการณ์ปรอทเปื้อนโลก   
(กรมอนามัย กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ , 
2556, หน้า 1) 

เหตุการณ์หนึ่งในประเทศญี่ปุ่น เม่ือ 56 ปีก่อน
นับเป็นเร่ืองราวที่สะท้อนได้อย่างชัดเจนถึงผลกระทบ
จากสารปรอทอินทรีย์ ประเภท Methyl Mercury 
(HgCH3) เนื่องจากมีการพัฒนาภาคอุตสาหกรรม ในปี 
ค.ศ.1890-1930 และตั้งโรงงาน ในเมืองชายทะเล   
ชื่ อ เมื องมิน ามาตะ  (Minamata) ซึ่ ง เป็ น โรงงาน
สารเคมี มีการปล่อยสารเคมีลงทะเลโดยไม่มีการ
บ าบัดน้ าเสีย (สมบุญ สีค าดอกแค และคณะ, 2549, 
หน้ า  2)  กระทั่ งค้นพบโรคประหลาดที่ เกิดกับ
ชาวเมือง Minamata จึงเรียกโรคนี้ว่า “โรคมินามา
ตะ” (Minamata Disease/Minanata-byo) ซึ่งเป็น
โรค ที่ เกิ ด จ าก ป รอ ท  methyl mercury ป รอ ท
ดังกล่าวปนเปื้อนอยู่ในน้ าเสียที่โรงงานระบายทิ้งลงสู่
อ่าว  สารพิษเหล่านั้นได้ส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม
เนื่ องจาก เข้ าไปสะสมอยู่ ในตั วปลาและหอยที่
ชาวประมงจับขึ้นมาขายและรับประทาน นอกจากนี้
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บทคัดย่อ 
พื้นที่อุตสาหกรรมท่าตูมก่อให้เกิดมลพิษสิ่งแวดล้อม โดยเฉพาะปัญหาสารปรอทในปลาเกินค่ามาตรฐาน การวิจัยนี้

จึงมีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อม และส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพ้ืนท่ีหมู่ 3 ต าบลท่าตูม จังหวัดปราจีนบุรี โดยเก็บข้อมูล 2 ครั้ง ครั้งที่ 1 เก็บข้อมูล
การบริโภคปลาและผลกระทบด้านสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง 62 ครัวเรือน ภายใต้แนวคิดต้นทุนความเจ็บป่วย (Cost of illness) 
และครั้งที่ 2 เก็บข้อมูลความเต็มใจรับเงินชดเชยกรณีสารปรอทในปลาเกินค่ามาตรฐานจากกลุ่มตัวอย่าง 29 ครัวเรือน 
โดยประยุกต์ใช้แนวคิดการสมมติเหตุการณ์ (Contingent Valuation Method) นอกจากนี้ ได้ศึกษาเชิงคุณภาพเพื่อ
ส ารวจความคิดเห็นของชุมชนเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบต่อสังคม และความคิดเห็นเกี่ยวกับผลกระทบทางบวก
ทางลบที่ชุมชนได้รับ การศึกษานีพ้บว่า มูลค่าผลกระทบในรูปของต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาดเลือดของผู้ที่มีสารปรอท
เกิน 1 ppm จ านวน 10 คน จากผู้บริโภคปลาช่อนที่ส ารวจได้ 34 คน คิดเป็นต้นทุนความเจ็บป่วยเฉลี่ยต่อคนเท่ากับ 
1,022,196 บาทต่อปี ส่วนความเต็มใจที่จะรับเงินชดเชย พบว่า กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด (ร้อยละ 100) ปฏิเสธที่จะรับเงิน
ชดเชย จากการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ชุมชนรู้สึกพอใจกับโครงการความรับผิดชอบต่อสังคมด้านเศรษฐกิจ และสังคม 
แต่ไม่พอใจด้านสิ่งแวดล้อม และต้องการให้ด าเนินการแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่ต้นเหตุเช่นการบ าบัดน้ าเสีย  
ค าส าคัญ: 1) ผลกระทบ 2) มลพษิ 3) สารปรอท 4) ความรับผดิชอบต่อสังคม 

Abstract 
Environmental pollution in relation to mercury in fish over standard has been concerned as the problem 

in community living in the industrial area in Thatoom district, Parchinburi.This research aims at assessing the 
health impact of mercury occurring in that industrial area and investigating community’s viewpoints of all 
concerned on the Corporate Social Responsibility (CSR) projects in the area. There are two rounds of cross-section 
surveys, the first was to explore the eating behavior and status and impact; the seconds was for investigating the 
acceptability of people eating fish above standard which is the risk factor of enhancing mercury in the human 
bodies.  The cost of illness approach and contingent valuation method were applied for the analyses. The sample 
sizes of the first and second rounds are 62 and 29 household, respectively. Moreover the qualitative study in-depth 
interviews among stakeholders, was used for exploring community views of CSR projects and their impacts. We 
found that there are 10 out of 34 people eating snake-head fish and having level of methyl mercury over 1 
ppm. The cost of illness of people having risk of manifesting cardiovascular disease was estimated to be 
1,022,196 baths per person per year. We also found that all surveyed people getting negative effects from the 
mercury didn’t accept any amount of reimbursement. Regarding information from in-depth interviews, 
Stakeholders felt thrill with Corporate Social Responsibility projects in economic and social perspectives but 
they didn’t think that those projects have fulfilled environmental requirements in the area. The projects or 
interventions can solve the cause of problem such as, Wastewater treatment is required by the community. 
Keywords: 1) Impact 2) Pollution 3) Mercury 4) Corporate Social Responsibility (CSR) 
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บทน า   
ต าบลท่ าตูม  อ า เภอศรีมหาโพธิ   จั งหวัด

ป ราจี น บุ รี   พื้ น ที่ ส่ ว น ห นึ่ ง พั ฒ น า เป็ น พื้ น ที่
อุตสาหกรรมตั้งแต่  พ.ศ.2537 และขยายตัวอย่าง
รวดเร็ว มีพื้นที่   7,500  ไร่ ประกอบไปด้วยกลุ่ม
โรงงานอุตสาหกรรมต่อเนื่องและผลิตภัณฑ์จาก
กระดาษ, กลุ่มอุตสาหกรรมผลิตและประกอบอุปกรณ์
อิเล็กทรอนิกส์และไฟฟ้า , กลุ่มโรงงานผลิตและ
ประกอบชิ้นส่วนรถยนต์  และอ่ืนๆ (มูลนิธิบูรณะนิเวศ
และเครือข่ายเพื่ อนตะวันออกและวาระเปลี่ยน
ตะวันออก, 2556, หน้ า  9-16) จากการพัฒนา
ดังกล่าวท าให้เกิดปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมและสร้าง
ความเดือนร้อน   แก่ชุมชนที่อาศัยอยู่ดั้ งเดิม ซึ่ง
ประกอบอาชีพท าไร่มันส าปะหลัง ปลูกข้าว สวนผลไม้ 
การประมงน้ าจืดเพื่อยังชีพและเพื่อขาย (เครือข่าย
รักษ์ลุ่มน้ าปราจีนบุรีตอนกลาง และคณะ, 2556, หน้า 
1-2) นอกจากนี้  ยังมีการตรวจพบโลหะปรอท ใน
รูปแบบสารปรอทอินทรีย์ ประเภท Methyl Mercury 
(HgCH3) ที่ พบปน เปื้ อน ใน เนื้ อ เยื่ อสั ต ว์น้ าตาม
ธรรมชาติ อีกด้วย  

มูลนิ ธิบู รณะนิ เวศ ระบุว่า จากการตรวจ
วิเคราะห์ตัวอย่างปลาช่อนและเส้นผมของชาวบ้าน  
ท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี ที่อาศัย
ใกล้โรงไฟฟ้าถ่านหินและโรงผลิตเยื่อกระดาษ พบ  
สารปรอท (Mercury) ในปลาช่อนตัวอย่างที่จับได้จาก
คลองชลองแวง 20 ตัว มีปริมาณสารปรอทปนเปื้อน
สูงเกินค่ามาตรฐานอาหารของกระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งก าหนดการปนเปื้อนสารปรอทไว้ไม่เกิน 0.02 ppm 
อ่ืนๆ (มูลนิธิบูรณะนิเวศและเครือข่ายเพื่อนตะวันออก
และวาระเปลี่ยนตะวันออก, 2556) แต่ปลาที่จับได้มี
สารปรอทปนเปื้อน เฉลี่ย 0.341 ppm ในท านอง
เดียวกันผลการตรวจตัวอย่างเส้นผมของอาสาสมัคร
ชาวบ้าน  20  คน ที่บริโภคปลาและอาศัยอยู่ในรัศมี  
2  กิโลเมตร  รอบพื้นที่อุตสาหกรรม พบว่า  เส้นผม
ของทุกคนมีสารปรอทสะสมเฉลี่ย 4.595 ppm  ซึ่ง
เกินค่าปริมาณอ้างอิงของสหรัฐอเมริกาที่ก าหนดไว้ไม่
เกิ น  1.00 ppm อ่ื น ๆ  (มู ล นิ ธิ บู รณ ะนิ เวศและ
เครือข่ายเพื่อนตะวันออกและวาระเปลี่ยนตะวันออก, 
2556, หน้า 12) และนับเป็นปริมาณทีอ่าจก่ออันตราย
ต่อพัฒนาทางสมอง  ผลประการหนึ่งของการศึกษา
ครั้งนี้ที่น่าสนใจ คือปริมาณสารปรอทสูงสุดไม่ได้พบ

ในอาสาสมัครชาวบ้านที่มีอายุสูงสุด แต่พบในผู้ที่
รับประทานปลาช่อนบ่อยที่สุด โดยร้อยละ 90 ของ
ปรอทที่สะสมในร่างกายมนุษย์ เป็นโลหะปรอทใน
รูปแบบสารปรอทอินทรีย์ Methyl Mercury (HgCH3) 
(มูลนิธิบูรณะนิเวศ  ประเทศไทยและคณะ, 2556, 
หน้า 5)  ต่อมากรมควบคุมมลพิษได้เข้าเก็บตัวอย่าง
สัตว์น้ าในพื้นที่ ทั้งปลาล่าเหยื่อ (ปลากด ปลาฉลาด 
ปลากระสง ปลาชะโด ปลาบู่ ปลาหมอ) ปลาไม่ล่า
เหยื่อ (ปลาสร้อย ปลากระมัง ปลาแขยง) หอยผิวดิน 
ซึ่งผลตรวจมีค่าสารปรอทในทางเดียวกับมูลนิธิบูรณะ
นิเวศ พบว่า ปริมาณสารปรอทเกินค่ามาตรฐานทั้งใน
ปลาไม่ล่าเหยื่อ ที่มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.083 ppm.ปลา
ล่าเหยื่อ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.173 ppm. และหอยใน
ดินมีปริมาณสารปรอทเฉลี่ย เท่ากับ 0.065 ppm. 
(กรมควบคุมมลพิษ, 2556, หน้า 23) 

สารปรอทอินทรีย์ ประเภทMethyl Mercury 
(HgCH3) ท่ีพบมากในสภาพการณ์ของปรอทอินทรีย์
เป็นปรอทอินทรีย์ (Organic mercury) จะพบปนเปื้อน
ในสิ่งแวดล้อมและเนื้อเยื่อของสัตว์น้ าตามธรรมชาติ
โดยปรอทจะไปสะสมอยู่ในปลา  จากนั้นเมื่อคนกิน
ปลาที่มีปรอทเข้าไปปรอทจะค่อยๆท าลายระบบ
ประสาท โดยเฉพาะหญิงมีครรภ์และเด็กเล็กจะเป็น
กลุ่มเสี่ยงมากที่สุด (สถานการณ์ปรอทเปื้อนโลก   
(กรมอนามัย กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ , 
2556, หน้า 1) 

เหตุการณ์หนึ่งในประเทศญี่ปุ่น เม่ือ 56 ปีก่อน
นับเป็นเร่ืองราวที่สะท้อนได้อย่างชัดเจนถึงผลกระทบ
จากสารปรอทอินทรีย์ ประเภท Methyl Mercury 
(HgCH3) เนื่องจากมีการพัฒนาภาคอุตสาหกรรม ในปี 
ค.ศ.1890-1930 และตั้งโรงงาน ในเมืองชายทะเล   
ชื่ อ เมื องมิน ามาตะ  (Minamata) ซ่ึ งเป็ น โรงงาน
สารเคมี มีการปล่อยสารเคมีลงทะเลโดยไม่มีการ
บ าบัดน้ าเสีย (สมบุญ สีค าดอกแค และคณะ, 2549, 
หน้ า  2)  กระทั่ งค้นพบโรคประหลาดที่ เกิดกับ
ชาวเมือง Minamata จึงเรียกโรคนี้ว่า “โรคมินามา
ตะ” (Minamata Disease/Minanata-byo) ซึ่งเป็น
โรค ที่ เกิ ด จ าก ป รอ ท  methyl mercury ป รอ ท
ดังกล่าวปนเปื้อนอยู่ในน้ าเสียที่โรงงานระบายทิ้งลงสู่
อ่าว  สารพิษเหล่านั้นได้ส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม
เนื่ องจาก เข้ าไปสะสมอยู่ ในตั วปลาและหอยที่
ชาวประมงจับข้ึนมาขายและรับประทาน นอกจากนี้
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ยังส่งผลกระทบต่อประชาชน อาทิ ผู้ป่วยถูกตั้งข้อ
รังเกียจ ถูกปฏิเสธการจ้างงาน ถูกปฏิเสธโอกาสใน
การศึกษา ผลผลิตจากการท าประมงไม่สามารถขายได้ 
เป็นต้น และสิ่งที่บริษัทแสดงความรับผิดชอบมีเพียง
การจ่ายเงินชดเชยความเสียหายทั้งที่เกิดขึ้นแล้วและที่
อาจจะเกิดขึ้นในอนาคตจากน้ าเสียของโรงงานและสิ่ง
ปนเปื้อนอ่ืนๆเท่านั้น (เพ็ญโฉม ตั้งและคณะ, 2550, 
หน้า 1) ขณะที่ กรีนพีช ระบุว่า การปนเปื้อนของ
สารเคมีที่ไม่ย่อยสลาย สร้างความยากล าบากแก่สังคม
ในการบ าบัดสารเคมี  ทั้งยังมีค่าใช้จ่ายในการฟื้นฟูที่
สูงมาก  ยิ่ งกว่านั้น  ต้นทุนความเสียหายที่มีต่อ
สุขภาพของมนุษย์ สิ่งแวดล้อม  และระบบเศรษฐกิจ
ส่วนใหญ่ไม่สามารถประเมินมูลค่าเป็นตัวเลขได้  และ
ไม่สามารถฟื้นฟูให้กลับคืนสภาพดังเดิมได้ (กรีนพีช, 
2556) 

แม้ ว่ าพื้ นที่ อุ ตสาหกรรมต าบลท่ าตู มจะ
ก่อให้เกิดปัญหามลพิษต่างๆ ต่อชุมชนดังกล่าวข้างต้น  
แต่โรงงานในพื้นที่ ได้มีการด าเนินโครงการความ
รับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม  อาทิ โครงการ 
101 ต้นบนคันนาเพื่อเกษตรกรไทย โครงการปัน
ความรู้สู่น้อง โครงการรวมพลังปลูกต้นไม้ลดโลก 
โครงการมอบแสงสว่างแก่ดวงตาผู้สูงอายุ เป็นต้น เพื่อ
เป็นการตอบแทนให้แก่ชุมชนเช่นกัน (บริษัทดับเบิ้ลเอ, 
2556) อย่างไรก็ดี  การด าเนินโครงฯ การข้างต้น 
พบว่า ยังไม่มีรายงานการศึกษาถึงผลดีผลเสียของ
โครงการฯ ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อม
แต่อย่างใด 

ด้วยเหตุผลดังกล่าวข้างต้น การศึกษาครั้งนี้  
จึงท าการศึกษาเพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อ
สุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่เกิด
จากพื้นที่อุตสาหกรรม ตลอดจนส ารวจความคิดเห็น
ของประชาชนที่เกี่ยวข้องในพื้นที่เกี่ยวกับโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม เพื่อตอบ
แทนให้แก่ชุมชน ด้วยข้อมูลทั้งสองส่วนจะเป็นข้อมูล
เบื้องต้นในการน าไปจัดการปัญหาสิ่งแวดล้อม อันจะ
น าไปสู่คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นของประชาชนในพื้นที่
อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัด
ปราจีนบุรีต่อไป  
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจาก
มลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่เกิดขึ้นในพื้นที่

อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัด
ปราจีนบุรี  

2. เพื่อส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่  
ขอบเขตของงานวิจัย 

การประเมินมูลค่าผลกระทบจากมลพิษกรณี
พื้นที่อุตสาหกรรม  ต าบลท่าตูม  อ าเภอศรีมหาโพธิ 
จั งหวัดปราจีนบุ รี  ปี  พ .ศ . 2556-2557 เป็นการ
ประเมินเพียงผลกระทบภายนอกเท่านั้น โดยแบ่ง
การศึกษาออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ 

1. ประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจาก
มลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่ เกิดจากพื้นที่
อุตสาหกรรม โดยประเมินเป็นต้นทุนความเจ็บป่วย
ของโรคหัวใจขาดเลือดที่เกิดจากการได้รับโลหะปรอท 
ใน รูปแบบ สารปรอท อินทรีย์ ป ระ เภท  Methyl 
Mercury (HgCH3) ของกลุ่มตัวอย่าง โดยไม่ได้รวม
ต้นทุนความเจ็บป่วยของโรคอ่ืนๆ อาทิ พัฒนาการทาง
สมองและอาการที่ปรากฏหลังคลอด ระบบภูมิคุ้มกัน
กับปริมาณสารปรอทในเลือด เป็นต้น ซึ่งโรคเหล่านี้
เป็นโรคที่สามารถเกิดขึ้นได้จากการได้รับโลหะปรอท 
ใน รูปแบบ สารปรอท อินทรีย์ ป ระ เภท  Methyl 
Mercury (HgCH3) เช่นกัน (Karagas et al., 2012) 

2.ประเมินค่าความเต็มใจรับการชดเชย จาก
การที่ ป ระช าชน ใน พื้ น ที่ มี ส ารป รอท  Methyl 
Mercury สะสมเกินค่ามาตรฐานและมีโอกาสในการ
เป็นโรคหัวใจขาดเลือด 

3. ส ารวจความคิด เห็นของชุ มชนที่ มี ต่ อ
โครงการความรับ ผิ ดชอบต่ อสั งคม ที่ ได้ มี ก าร
ด าเนินการโดยโรงงานหรือบริษัทในพื้นที่อุตสาหกรรม 
ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

1.การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วย (Cost of 
illness:COI) (อ รพ รรณ  ณ บ างช้ า ง  แล ะ อิ ธิพ ล        
ศรีเสาวลักษณ์ , 2552) เป็นวิธีการที่นิยมใช้ในการ
วิเคราะห์ต้นทุนและผลตอบแทนของการลงทุน และ
การวัดประสิทธิภาพของการลงทุนทางด้านสุขภาพ 
ความปลอดภัย และคุณภาพสิ่งแวดล้อม 

ต้นทุนของความเจ็บป่วยนั้นประกอบด้วย
ต้นทุนทางตรง (Direct Cost) และต้นทุนทางอ้อม 
(Indirect Cost) ที่ เกิดจากความเจ็บป่วยจากการ

บาดเจ็บ หรือการเสียชีวิตต้นทุนทางตรงคือค่าใช้จ่าย
ที่ใช้ในการวินิจฉัยโรค รักษาโรค ฟื้นฟู และความ
ช่วยเหลืออ่ืนๆ ส าหรับผู้ป่วยหรือผู้ที่บาดเจ็บ 

ส่วนต้นทุนทางอ้อมส่วนใหญ่คือค่าเสียโอกาส
จากรายได้สะท้อนมูลค่าของผลผลิตที่ผลิตได้น้อยลง 
หรือไม่ได้ผลผลิตในช่วงที่เจ็บป่วยหรือเสียชีวิต  

 2. การประเมินมูลค่าสิ่งแวดล้อมโดยวิธีสมมติ
เหตุการณ์ (Contingent Valuation Method: CVM) 
วิธีนี้ใช้วัดมูลค่าสินค้าสาธารณะหรือสิ่งแวดล้อมให้
ออกมาเป็นตัวเงินโดยวิธีสมมติเหตุการณ์เป็นวิธีที่ท า
ให้ทราบถึงความเต็มใจที่ จะจ่าย (Willingness to 
pay) ของบุคคลส าหรับคุณภาพของสิ่งแวดล้อมหรือ
ความเต็มใจที่จะยอมรับเงินชดเชยจากการที่ได้รับ
ผลกระทบจากมลพิษหรือผลกระทบจากส่ิงแวดล้อม
ทางลบที่ ตน เองไม่ ได้ เป็ นผู้ ก่ อ  (Willingness to 
accept) โดยทั่วไปมูลค่าความเต็มใจยอมรับจะมีค่า
มากกว่ามูลค่าความเต็มใจจ่าย  

CVM เป็นเพียงเทคนิคเดียวที่ใช้ประเมินมูลค่า
ผลประโยชน์ของสิ่งแวดล้อมได้เสมอ และเหมาะสม
แก่การน าไปประยุกต์ใช้กับนโยบายด้านสิ่งแวดล้อม 
(คณะเศรษฐศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 2556) 

3. แนวคิดความรับผิดชอบต่อสังคม (Corporate 
Social Responsibility หรือ CSR) หากแยกพิจารณา
ตามศัพท์แล้ว ค าว่า Corporate หมายถึงความร่วมมือ
หรือองค์กร ค าว่า Social หมายถึง สังคม ส่วนค าว่า 
Responsibility คือความรับผิดชอบ แปลรวมกัน
หมายถึง ความรับผิดชอบต่อสังคมขององค์กรหรือ
บรรษัทบริบาล ซึ่งคือการด าเนินการที่องค์กรให้ความ
สนใจต่อการใช้ทรัพยากรที่ มี อยู่ ในองค์กรหรือ
ภายนอกองค์กร ที่ส่งผลกระทบต่อองค์กรในระดับใกล้
และไกล ระดับใกล้ก็คือภายในองค์กรเองและบริเวณ
ข้างเคียงองค์กร ส่วนสังคมไกลก็คือสังคมภายนอก
ประชาชนทั่วไปรวมไปถึงคู่ค้าทางธุรกิจ เพื่อให้สังคม
โดยรวมอยู่ ร่วมกันได้อย่างเป็นปกติสุข  (สถาบัน
พระปกเกล้า, 2557) 
วิธีด าเนินการ (Methods) 

การวิจัยนี้ เป็นการวิจัย เชิ งส ารวจ โดยได้
ด าเนินการตามขั้นตอนดังนี้ 

1. การศึกษาพฤติกรรมการบริโภคปลาของ
ครัวเรือนจากจ านวนประชาชน คือ จ านวนครัวเรือนที่

อยู่ในพื้นที่หมู่ 3 ต าบลศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี 
จ านวน 191 ครัวเรือน 

- กลุ่ มตัวอย่างเป็นการเลือกแบบบั งเอิญ
(Accidental Sampling) โดยใช้เกณฑ์การก าหนด
สัดส่วน เป็นร้อยละ 25 ของประชากรจ านวน 100 
คนขึ้นไป ท าให้ได้จ านวนกลุ่มตัวอย่าง 47 ครัวเรือน 
ทั้งนี้ เพื่อป้องกันความคลาดเคลื่อนของข้อมูลที่ได้จึง
ท าการเก็บแบบสอบถามจ านวน 62 ครัวเรือน 

- เค รื่ อ งมื อที่ ใช้ ใน ก ารวิ จั ย  ผู้ วิ จั ย ได้ ใช้
แบบสอบถามเร่ือง “การประเมินมูลค่าผลกระทบจาก
มลพิษ:กรณีพื้นที่อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอ   
ศรีมหาโพธิจังหวัดปราจีนบุรี” ซึ่งประกอบไปด้วย
ค าถาม 3 ส่วนดังนี้ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ส่วนที่ 2 
พฤติกรรมการบริโภคปลา ส่วนที่  3 ผลกระทบต่อ
สุขภาพอนามัยของคนในชุมชน 

- การเก็บรวมรวมเป็นการเก็บข้อมูลปฐมภูมิที่
ได้ จากการส ารวจกลุ่ มตัวอย่างด้วยวิธีการออก
แบบสอบถาม (Questionnaire)  

- การวิเคราะห์ข้อมูล 
1.1 การวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภคปลา

ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบสอบถามทั้ง 3 ส่วน โดย
ใช้สถิติ เชิงพรรณนา ในรูปของ ความถี่  ค่าเฉลี่ย 
ค่าสูงสุดและค่าต่ าสุด 

1.2 การวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิด
โรคหัวใจขาดเลือดจากการได้รับสารปรอทจากการ
บริโภคปลาช่อน ผู้วิจัยแบง่การวิเคราะห์ออกเป็น
ขั้นตอนดังนี ้

1.2.1. การวิเคราะห์หาปริมาณสารปรอท
จากการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวงโดยคิด
จากน้ าหนักปลาช่อนซึ่งมีปริมาณสารปรอท เฉลี่ยอยู่ที่ 
0.341 ppm(มู ล นิ ธิ บู ร ณ ะ นิ เ ว ศ ,2556)ผู้ วิ จั ย
ประยุกต์ใช้สมการจากการศึกษาของGlenn Rice 
and James K. Hammitt(2005) ดังนี้ 

      Ic=(CRF x Hg)/Bw                  (1) 
โดยที่ Ic คือ ปริมาณสารปรอทจากการบริโภค

ปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน (ppm/คน)      
    CRF คือ น้ าหนักปลาช่อนที่บริโภค (กรัม/

วัน/คน) 
Bw คื อ น้ าหนั กตั วผู้ บ ริ โภคปลาช่ อน 

(กิโลกรัม/คน)       
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ยังส่งผลกระทบต่อประชาชน อาทิ ผู้ป่วยถูกตั้งข้อ
รังเกียจ ถูกปฏิเสธการจ้างงาน ถูกปฏิเสธโอกาสใน
การศึกษา ผลผลิตจากการท าประมงไม่สามารถขายได้ 
เป็นต้น และสิ่งที่บริษัทแสดงความรับผิดชอบมีเพียง
การจ่ายเงินชดเชยความเสียหายทั้งที่เกิดขึ้นแล้วและที่
อาจจะเกิดขึ้นในอนาคตจากน้ าเสียของโรงงานและสิ่ง
ปนเปื้อนอ่ืนๆเท่านั้น (เพ็ญโฉม ตั้งและคณะ, 2550, 
หน้า 1) ขณะที่ กรีนพีช ระบุว่า การปนเปื้อนของ
สารเคมีที่ไม่ย่อยสลาย สร้างความยากล าบากแก่สังคม
ในการบ าบัดสารเคมี  ทั้งยังมีค่าใช้จ่ายในการฟื้นฟูที่
สูงมาก  ยิ่ งกว่านั้น  ต้นทุนความเสียหายที่มีต่อ
สุขภาพของมนุษย์ สิ่งแวดล้อม  และระบบเศรษฐกิจ
ส่วนใหญ่ไม่สามารถประเมินมูลค่าเป็นตัวเลขได้  และ
ไม่สามารถฟื้นฟูให้กลับคืนสภาพดังเดิมได้ (กรีนพีช, 
2556) 

แม้ ว่ าพื้ นที่ อุ ตสาหกรรมต าบลท่ าตู มจะ
ก่อให้เกิดปัญหามลพิษต่างๆ ต่อชุมชนดังกล่าวข้างต้น  
แต่โรงงานในพื้นที่ ได้มีการด าเนินโครงการความ
รับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม  อาทิ โครงการ 
101 ต้นบนคันนาเพื่อเกษตรกรไทย โครงการปัน
ความรู้สู่น้อง โครงการรวมพลังปลูกต้นไม้ลดโลก 
โครงการมอบแสงสว่างแก่ดวงตาผู้สูงอายุ เป็นต้น เพื่อ
เป็นการตอบแทนให้แก่ชุมชนเช่นกัน (บริษัทดับเบิ้ลเอ, 
2556) อย่างไรก็ดี  การด าเนินโครงฯ การข้างต้น 
พบว่า ยังไม่มีรายงานการศึกษาถึงผลดีผลเสียของ
โครงการฯ ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อม
แต่อย่างใด 

ด้วยเหตุผลดังกล่าวข้างต้น การศึกษาครั้งนี้  
จึงท าการศึกษาเพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อ
สุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่เกิด
จากพื้นที่อุตสาหกรรม ตลอดจนส ารวจความคิดเห็น
ของประชาชนที่เกี่ยวข้องในพื้นที่เกี่ยวกับโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม เพื่อตอบ
แทนให้แก่ชุมชน ด้วยข้อมูลทั้งสองส่วนจะเป็นข้อมูล
เบื้องต้นในการน าไปจัดการปัญหาสิ่งแวดล้อม อันจะ
น าไปสู่คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นของประชาชนในพื้นที่
อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัด
ปราจีนบุรีต่อไป  
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพื่อประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจาก
มลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่เกิดขึ้นในพื้นที่

อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัด
ปราจีนบุรี  

2. เพื่อส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่  
ขอบเขตของงานวิจัย 

การประเมินมูลค่าผลกระทบจากมลพิษกรณี
พื้นที่อุตสาหกรรม  ต าบลท่าตูม  อ าเภอศรีมหาโพธิ 
จั งหวัดปราจีนบุ รี  ปี  พ .ศ . 2556-2557 เป็นการ
ประเมินเพียงผลกระทบภายนอกเท่านั้น โดยแบ่ง
การศึกษาออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้ 

1. ประเมินมูลค่าผลกระทบต่อสุขภาพจาก
มลพิษสิ่งแวดล้อมของคนในชุมชนที่ เกิดจากพื้นที่
อุตสาหกรรม โดยประเมินเป็นต้นทุนความเจ็บป่วย
ของโรคหัวใจขาดเลือดที่เกิดจากการได้รับโลหะปรอท 
ใน รูปแบบ สารปรอท อินทรีย์ ป ระ เภท  Methyl 
Mercury (HgCH3) ของกลุ่มตัวอย่าง โดยไม่ได้รวม
ต้นทุนความเจ็บป่วยของโรคอ่ืนๆ อาทิ พัฒนาการทาง
สมองและอาการที่ปรากฏหลังคลอด ระบบภูมิคุ้มกัน
กับปริมาณสารปรอทในเลือด เป็นต้น ซึ่งโรคเหล่านี้
เป็นโรคที่สามารถเกิดขึ้นได้จากการได้รับโลหะปรอท 
ใน รูปแบบ สารปรอท อินทรีย์ ป ระ เภท  Methyl 
Mercury (HgCH3) เช่นกัน (Karagas et al., 2012) 

2.ประเมินค่าความเต็มใจรับการชดเชย จาก
การที่ ป ระช าชน ใน พื้ น ที่ มี ส ารป รอท  Methyl 
Mercury สะสมเกินค่ามาตรฐานและมีโอกาสในการ
เป็นโรคหัวใจขาดเลือด 

3. ส ารวจความคิด เห็นของชุ มชนที่ มี ต่ อ
โครงการความรับ ผิ ดชอบต่ อสั งคม ที่ ได้ มี ก าร
ด าเนินการโดยโรงงานหรือบริษัทในพื้นที่อุตสาหกรรม 
ต าบลท่าตูม อ าเภอศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

1.การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วย (Cost of 
illness:COI) (อ รพ รรณ  ณ บ างช้ า ง  แล ะ อิ ธิพ ล        
ศรีเสาวลักษณ์ , 2552) เป็นวิธีการที่นิยมใช้ในการ
วิเคราะห์ต้นทุนและผลตอบแทนของการลงทุน และ
การวัดประสิทธิภาพของการลงทุนทางด้านสุขภาพ 
ความปลอดภัย และคุณภาพสิ่งแวดล้อม 

ต้นทุนของความเจ็บป่วยนั้นประกอบด้วย
ต้นทุนทางตรง (Direct Cost) และต้นทุนทางอ้อม 
(Indirect Cost) ที่ เกิดจากความเจ็บป่วยจากการ

บาดเจ็บ หรือการเสียชีวิตต้นทุนทางตรงคือค่าใช้จ่าย
ที่ใช้ในการวินิจฉัยโรค รักษาโรค ฟื้นฟู และความ
ช่วยเหลืออ่ืนๆ ส าหรับผู้ป่วยหรือผู้ที่บาดเจ็บ 

ส่วนต้นทุนทางอ้อมส่วนใหญ่คือค่าเสียโอกาส
จากรายได้สะท้อนมูลค่าของผลผลิตที่ผลิตได้น้อยลง 
หรือไม่ได้ผลผลิตในช่วงที่เจ็บป่วยหรือเสียชีวิต  

 2. การประเมินมูลค่าสิ่งแวดล้อมโดยวิธีสมมติ
เหตุการณ์ (Contingent Valuation Method: CVM) 
วิธีนี้ใช้วัดมูลค่าสินค้าสาธารณะหรือสิ่งแวดล้อมให้
ออกมาเป็นตัวเงินโดยวิธีสมมติเหตุการณ์เป็นวิธีที่ท า
ให้ทราบถึงความเต็มใจที่ จะจ่าย (Willingness to 
pay) ของบุคคลส าหรับคุณภาพของสิ่งแวดล้อมหรือ
ความเต็มใจที่จะยอมรับเงินชดเชยจากการที่ได้รับ
ผลกระทบจากมลพิษหรือผลกระทบจากส่ิงแวดล้อม
ทางลบที่ ตน เองไม่ ได้ เป็ นผู้ ก่ อ  (Willingness to 
accept) โดยทั่วไปมูลค่าความเต็มใจยอมรับจะมีค่า
มากกว่ามูลค่าความเต็มใจจ่าย  

CVM เป็นเพียงเทคนิคเดียวที่ใช้ประเมินมูลค่า
ผลประโยชน์ของสิ่งแวดล้อมได้เสมอ และเหมาะสม
แก่การน าไปประยุกต์ใช้กับนโยบายด้านสิ่งแวดล้อม 
(คณะเศรษฐศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 2556) 

3. แนวคิดความรับผิดชอบต่อสังคม (Corporate 
Social Responsibility หรือ CSR) หากแยกพิจารณา
ตามศัพท์แล้ว ค าว่า Corporate หมายถึงความร่วมมือ
หรือองค์กร ค าว่า Social หมายถึง สังคม ส่วนค าว่า 
Responsibility คือความรับผิดชอบ แปลรวมกัน
หมายถึง ความรับผิดชอบต่อสังคมขององค์กรหรือ
บรรษัทบริบาล ซึ่งคือการด าเนินการที่องค์กรให้ความ
สนใจต่อการใช้ทรัพยากรที่ มี อยู่ ในองค์กรหรือ
ภายนอกองค์กร ที่ส่งผลกระทบต่อองค์กรในระดับใกล้
และไกล ระดับใกล้ก็คือภายในองค์กรเองและบริเวณ
ข้างเคียงองค์กร ส่วนสังคมไกลก็คือสังคมภายนอก
ประชาชนทั่วไปรวมไปถึงคู่ค้าทางธุรกิจ เพื่อให้สังคม
โดยรวมอยู่ ร่วมกันได้อย่างเป็นปกติสุข  (สถาบัน
พระปกเกล้า, 2557) 
วิธีด าเนินการ (Methods) 

การวิจัยนี้ เป็นการวิจัย เชิ งส ารวจ โดยได้
ด าเนินการตามขั้นตอนดังนี้ 

1. การศึกษาพฤติกรรมการบริโภคปลาของ
ครัวเรือนจากจ านวนประชาชน คือ จ านวนครัวเรือนที่

อยู่ในพื้นที่หมู่ 3 ต าบลศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี 
จ านวน 191 ครัวเรือน 

- กลุ่ มตัวอย่างเป็นการเลือกแบบบั งเอิญ
(Accidental Sampling) โดยใช้เกณฑ์การก าหนด
สัดส่วน เป็นร้อยละ 25 ของประชากรจ านวน 100 
คนขึ้นไป ท าให้ได้จ านวนกลุ่มตัวอย่าง 47 ครัวเรือน 
ทั้งนี้ เพื่อป้องกันความคลาดเคลื่อนของข้อมูลที่ได้จึง
ท าการเก็บแบบสอบถามจ านวน 62 ครัวเรือน 

- เค รื่ อ งมื อที่ ใช้ ใน ก ารวิ จั ย  ผู้ วิ จั ย ได้ ใช้
แบบสอบถามเร่ือง “การประเมินมูลค่าผลกระทบจาก
มลพิษ:กรณีพื้นที่อุตสาหกรรม ต าบลท่าตูม อ าเภอ   
ศรีมหาโพธิจังหวัดปราจีนบุรี” ซึ่งประกอบไปด้วย
ค าถาม 3 ส่วนดังนี้ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ส่วนที่ 2 
พฤติกรรมการบริโภคปลา ส่วนที่  3 ผลกระทบต่อ
สุขภาพอนามัยของคนในชุมชน 

- การเก็บรวมรวมเป็นการเก็บข้อมูลปฐมภูมิที่
ได้ จากการส ารวจกลุ่ มตัวอย่างด้วยวิธีการออก
แบบสอบถาม (Questionnaire)  

- การวิเคราะห์ข้อมูล 
1.1 การวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภคปลา

ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบสอบถามทั้ง 3 ส่วน โดย
ใช้สถิติ เชิงพรรณนา ในรูปของ ความถี่  ค่าเฉลี่ย 
ค่าสูงสุดและค่าต่ าสุด 

1.2 การวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิด
โรคหัวใจขาดเลือดจากการได้รับสารปรอทจากการ
บริโภคปลาช่อน ผู้วิจัยแบง่การวิเคราะห์ออกเป็น
ขั้นตอนดังนี ้

1.2.1. การวิเคราะห์หาปริมาณสารปรอท
จากการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวงโดยคิด
จากน้ าหนักปลาช่อนซึ่งมีปริมาณสารปรอท เฉลี่ยอยู่ที่ 
0.341 ppm(มู ล นิ ธิ บู ร ณ ะ นิ เ ว ศ ,2556)ผู้ วิ จั ย
ประยุกต์ใช้สมการจากการศึกษาของGlenn Rice 
and James K. Hammitt(2005) ดังนี้ 

      Ic=(CRF x Hg)/Bw                  (1) 
โดยที่ Ic คือ ปริมาณสารปรอทจากการบริโภค

ปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน (ppm/คน)      
    CRF คือ น้ าหนักปลาช่อนที่บริโภค (กรัม/

วัน/คน) 
Bw คื อ น้ าหนั กตั วผู้ บ ริ โภคปลาช่ อน 

(กิโลกรัม/คน)       
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Hg  คือ ปริมาณสารปรอทในปลาช่อน 
(0.341 ppm)  

1.2.2 การวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิด
โรคหัวใจขาดเลือดจากการได้รับสารปรอทจากการ
บริโภคปลาช่อนในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยจะพิจารณา
ถึงโอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาดเลือดของกลุ่ม
ตัวอย่างที่บริโภคปลาช่อนและเป็นผู้ที่มีปริมาณสาร
ปรอทตั้งแต่1 ppm ขึ้นไปโดยมีสมการในการค านวณ
ดังนี้ 
                   OAMI= RAMI xIc                        (2) 

  โดยที่ OAMI คือ โอกาสของการเกิดโรค 
หัวใจขาดเลือดต่อคนของกลุ่มตัวอย่างที่บริโภคปลา
ช่อน(เท่า/คน) 

  RAMI คื อ  ค ว าม เสี่ ย งต่ อ ก า ร เป็ น โร ค
กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือดทั้งที่ถึงแก่ชีวิตและไม่ถึงแก่
ชีวิตเมื่อได้รับสารปรอท (1.0689 ต่อ 1 ppm) 

  Ic  คือ ปริมาณสารปรอทจากการบริโภค
ปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน (ppm    ต่อคน) 

 ทั้งนี้ผู้ที่ได้รับปริมาณสารปรอทมีความเสี่ยง
ที่จะเป็นโรคหัวใจขาดเลือดทั้งกรณีที่ถึงแก่ชีวิตและไม่
ถึงแก่ชีวิต โดยที่ความเสี่ยงเท่ากับ 1.068 ต่อ การ
ได้รับสารปรอท 1 ppm (Glenn Riceand James K. 
Hammitt, 2005) 

2. การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจ
ขาดเลือดประกอบไปด้วย ต้นทุนทางตรงและต้นทุน
ทางอ้อม ซึ่งต้นทุนทางตรง ได้แก่ ค่ารักษาพยาบาล
แผนกผู้ป่วยใน และค่ารักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วย
นอก ส่วนต้นทุนทางอ้อมได้แก่ ต้นทุนการสูญเสียผลิต
ภาพจากการเสียชีวิตก่อนวัยอันควร และต้นทุนการ
สูญเสียผลิตภาพจากการขาดงาน 
 การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจ
ขาดเลือด (บาทต่อคน) ผู้วิจัยใช้สมการในการค านวณ
ดังนี้ 
               COIPAMI = CAMI x OAMI                  (3) 

โดยที่  COIPAMI คือ  ต้ นทุ นความ เจ็บป่ วย
โรคหัวใจขาดเลือดของกลุ่มตัวอย่างที่มีโอกาสเกิด
โรคหัวใจขาดเลือด (บาท/คน/ปี) 

CAMI   คือ ต้นทุนทางตรงและต้นทุนทางอ้อม
โรคหัวใจขาดเลือด(มนทรัตม์ ถาวรเจริญทรัพย์และ
คณะ, 2554) (บาท/คน/ปี) 

 OAMI คือ โอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาด
เลือดของกลุ่มตัวอย่างที่บริโภคปลาช่อนและเป็นผู้ที่มี
ปริมาณสารปรอทตั้งแต่ 1 ppm ขึ้นไป (จากสมการที่ 2) 

 โดยต้นทุนทางตรงและต้นทุนทางอ้อม
โรคหัวใจขาดเลือดมาจากน าอัตราส่วนต้นทุนต่อราคา
ค่าบริการ(Ratio of Cost to Charges) รายกลุ่มบริการ 
จ าแนกตามระดับโรงพยาบาล คูณกับค่าใช้จ่าย
ทางตรงและทางอ้อมของโรคหัวใจและหลอดเลือดที่
ได้จากการศึกษาของมนทรัตม์ ถาวรเจริญ-ทรัพย์และ
คณะในปี พ.ศ.2554 ซึ่งมีมูลค่าเท่ากับ 532,580.02 
(บาท/คน/ปี) และท าการปรับค่าให้เป็นมูลค่าในปี 
พ.ศ. 2556 โดยใช้ดัชนีราคาผู้บริโภคทั่วไป (CPI) จาก
ธนาคารแห่งประเทศไทย 

3. การประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะ
ยอมรับการชดเชย  

การศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยประยุกต์ใช้วิธีการ CVM 
(Contingent Valuation Method) เพื่ อ ใ ห้ ท ร า บ
ความเต็มใจยอมรับของประชาชนในพื้นที่ต่อการ
สูญเสียที่ เกิดขึ้น อันจะน าไปสู่แนวทางการแก้ไข
ปัญหาในชุมชน โดยสอบถามความเต็มใจที่ประชาชน
จะยอมรับการชดเชย (WTA:Willingness to Accept) 
กรณีปลาในแหล่งน้ าสาธารณ ะของชุมชมมีสาร
ปรอทอิทรีย์ ประเภท  Methyl Mercury (HgCH3) 
สะสมเกินค่ามาตรฐาน โดยใช้ข้อมูลต้นทุนความ
เจ็บป่ วย (Cost of illness) ในขั้ นที่  2 เป็ นข้อมู ล
พื้นฐานส าหรับการประเมิน 

- กลุ่มตัวอย่างเป็นการเลือกแบบเจาะจงจาก
ประชากรกลุ่มเดียวกับการศึกษาในขั้นที่ 1 โดยเลือก
เฉพาะกลุ่มที่บริโภคปลาช่อน จ านวน 29 ครัวเรือน 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้หลักสถิติเชิงพรรณนา 

4. การส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรม 
โดยเก็บข้อมูลจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชนที่มี
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบ
ต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรมโดยเฉพาะจ านวน 12 คน 
โดยมีประเด็นค าถามอยู่  4 ประเด็นหลัก ได้แก่         
1. ความคิดเห็นเก่ียวกับโครงการความรับผิดชอบต่อ
สังคม 2. การเข้าร่วมกิจกรรมโครงการความรับผิดชอบ
ต่อสังคม 3. ความครอบคลุมทางด้านเศรฐกิจ สังคม 
และสิ่งแวดล้อมของโรงการความรับผิดชอบต่อสังคม 
4.ความต้องการเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบ   

ต่อสังคมเพิ่มเติมและใช้การวิเคราะห์แบบอุปนัย 
(Analytic Induction) ซึ่งเป็นการตีความสร้างข้อสรุป
ข้อมูลจากสิ่งที่ได้จากแบบสัมภาษณ์ 
ผลการศึกษา (Results) 

ผู้วิจัยได้แบ่งผลการศึกษาออกเป็น 5 ส่วนโดย
มีรายละเอียดดังนี ้

1.  ผลการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคปลา
ประกอบด้วย 

1.1  ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภค
ปลาของกลุ่มตัวอย่าง 

1.1.1  ข้อมูลทั่ วไปของผู้ ครัว เรือนที่
บริโภคปลา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิงมากกว่าเพศชายจ านวน 36 คน คิดเป็นร้อย
ละ 58.1 และจ านวน 26 คน คิดเป็นร้อยละ 41.9 
ตามล าดับ โดยมีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 56.52 ปี ครัวเรือน
ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพท าไร่มันส าปะหลัง รายได้
เฉลี่ยต่อครัวเรือน เท่ากับ 16,705 บาทต่อเดือน มี
จ านวนสมาชิกเฉลี่ย 3 คนต่อครัวเรือน และมีที่อยู่
อาศัยตั้งอยู่ห่างจากคลองชะลองแวงเฉลี่ย 2 กิโลเมตร 
(แสดงดังตาราง 1) 

 
ตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างในการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะยอมรับการชดเชย 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
1.เพศ 
-ชาย 
-หญิง 

 
26 
36 

 
41.9 
58.1 

รวม 62 100 
ข้อมูล เฉลี่ย สูงสุด ต่ าสุด 

2.อายุ 
-ชาย 
-หญิง 

 
55 
57 

 
85 
80 

 
24 
36 

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
3.ระดับการศึกษา 
-ต่ ากว่าประถมศึกษาชัน้ปีที่ 4 
-ประถมศึกษาชัน้ปีที่ 4 
-ประถมศึกษาชัน้ปีที่ 6  
-มัธยมศึกษาชัน้ปีที่ 3 
5.มัธยมศึกษาชั้นปีที ่6/ปวช. 
6.อนุปริญา/ปวส.  
7.ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 

 
9 
32 
7 
6 
1 
4 
3 

 
14.5 
51.6 
11.3 
1.6 
1.6 
6.5 
4.8 

รวม 62 100 
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Hg  คือ ปริมาณสารปรอทในปลาช่อน 
(0.341 ppm)  

1.2.2 การวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิด
โรคหัวใจขาดเลือดจากการได้รับสารปรอทจากการ
บริโภคปลาช่อนในการศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยจะพิจารณา
ถึงโอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาดเลือดของกลุ่ม
ตัวอย่างที่บริโภคปลาช่อนและเป็นผู้ที่มีปริมาณสาร
ปรอทตั้งแต่1 ppm ข้ึนไปโดยมีสมการในการค านวณ
ดังนี้ 
                   OAMI= RAMI xIc                        (2) 

  โดยที่ OAMI คือ โอกาสของการเกิดโรค 
หัวใจขาดเลือดต่อคนของกลุ่มตัวอย่างที่บริโภคปลา
ช่อน(เท่า/คน) 

  RAMI คื อ  ค ว าม เสี่ ย งต่ อ ก า ร เป็ น โร ค
กล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือดทั้งที่ถึงแก่ชีวิตและไม่ถึงแก่
ชีวิตเมื่อได้รับสารปรอท (1.0689 ต่อ 1 ppm) 

  Ic  คือ ปริมาณสารปรอทจากการบริโภค
ปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน (ppm    ต่อคน) 

 ทั้งนี้ผู้ที่ได้รับปริมาณสารปรอทมีความเสี่ยง
ที่จะเป็นโรคหัวใจขาดเลือดทั้งกรณีที่ถึงแก่ชีวิตและไม่
ถึงแก่ชีวิต โดยที่ความเสี่ยงเท่ากับ 1.068 ต่อ การ
ได้รับสารปรอท 1 ppm (Glenn Riceand James K. 
Hammitt, 2005) 

2. การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจ
ขาดเลือดประกอบไปด้วย ต้นทุนทางตรงและต้นทุน
ทางอ้อม ซึ่งต้นทุนทางตรง ได้แก่ ค่ารักษาพยาบาล
แผนกผู้ป่วยใน และค่ารักษาพยาบาลในแผนกผู้ป่วย
นอก ส่วนต้นทุนทางอ้อมได้แก่ ต้นทุนการสูญเสียผลิต
ภาพจากการเสียชีวิตก่อนวัยอันควร และต้นทุนการ
สูญเสียผลิตภาพจากการขาดงาน 
 การประเมินต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจ
ขาดเลือด (บาทต่อคน) ผู้วิจัยใช้สมการในการค านวณ
ดังนี้ 
               COIPAMI = CAMI x OAMI                  (3) 

โดยที่  COIPAMI คือ  ต้ นทุ นความ เจ็บป่ วย
โรคหัวใจขาดเลือดของกลุ่มตัวอย่างที่มีโอกาสเกิด
โรคหัวใจขาดเลือด (บาท/คน/ปี) 

CAMI   คือ ต้นทุนทางตรงและต้นทุนทางอ้อม
โรคหัวใจขาดเลือด(มนทรัตม์ ถาวรเจริญทรัพย์และ
คณะ, 2554) (บาท/คน/ปี) 

 OAMI คือ โอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาด
เลือดของกลุ่มตัวอย่างที่บริโภคปลาช่อนและเป็นผู้ที่มี
ปริมาณสารปรอทตั้งแต่ 1 ppm ขึ้นไป (จากสมการที่ 2) 

 โดยต้นทุนทางตรงและต้นทุนทางอ้อม
โรคหัวใจขาดเลือดมาจากน าอัตราส่วนต้นทุนต่อราคา
ค่าบริการ(Ratio of Cost to Charges) รายกลุ่มบริการ 
จ าแนกตามระดับโรงพยาบาล คูณกับค่าใช้จ่าย
ทางตรงและทางอ้อมของโรคหัวใจและหลอดเลือดที่
ได้จากการศึกษาของมนทรัตม์ ถาวรเจริญ-ทรัพย์และ
คณะในปี พ.ศ.2554 ซึ่งมีมูลค่าเท่ากับ 532,580.02 
(บาท/คน/ปี) และท าการปรับค่าให้เป็นมูลค่าในปี 
พ.ศ. 2556 โดยใช้ดัชนีราคาผู้บริโภคทั่วไป (CPI) จาก
ธนาคารแห่งประเทศไทย 

3. การประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะ
ยอมรับการชดเชย  

การศึกษาครั้งนี้ผู้วิจัยประยุกต์ใช้วิธีการ CVM 
(Contingent Valuation Method) เพื่ อ ใ ห้ ท ร า บ
ความเต็มใจยอมรับของประชาชนในพื้นที่ต่อการ
สูญเสียที่ เกิดขึ้น อันจะน าไปสู่แนวทางการแก้ไข
ปัญหาในชุมชน โดยสอบถามความเต็มใจที่ประชาชน
จะยอมรับการชดเชย (WTA:Willingness to Accept) 
กรณีปลาในแหล่งน้ าสาธารณ ะของชุมชมมีสาร
ปรอทอิทรีย์ ประเภท  Methyl Mercury (HgCH3) 
สะสมเกินค่ามาตรฐาน โดยใช้ข้อมูลต้นทุนความ
เจ็บป่ วย (Cost of illness) ในขั้ นที่  2 เป็ นข้อมู ล
พื้นฐานส าหรับการประเมิน 

- กลุ่มตัวอย่างเป็นการเลือกแบบเจาะจงจาก
ประชากรกลุ่มเดียวกับการศึกษาในขั้นที่ 1 โดยเลือก
เฉพาะกลุ่มที่บริโภคปลาช่อน จ านวน 29 ครัวเรือน 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้หลักสถิติเชิงพรรณนา 

4. การส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อ
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรม 
โดยเก็บข้อมูลจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชนที่มี
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบ
ต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรมโดยเฉพาะจ านวน 12 คน 
โดยมีประเด็นค าถามอยู่  4 ประเด็นหลัก ได้แก่         
1. ความคิดเห็นเก่ียวกับโครงการความรับผิดชอบต่อ
สังคม 2. การเข้าร่วมกิจกรรมโครงการความรับผิดชอบ
ต่อสังคม 3. ความครอบคลุมทางด้านเศรฐกิจ สังคม 
และสิ่งแวดล้อมของโรงการความรับผิดชอบต่อสังคม 
4.ความต้องการเกี่ยวกับโครงการความรับผิดชอบ   

ต่อสังคมเพิ่มเติมและใช้การวิเคราะห์แบบอุปนัย 
(Analytic Induction) ซึ่งเป็นการตีความสร้างข้อสรุป
ข้อมูลจากสิ่งที่ได้จากแบบสัมภาษณ์ 
ผลการศึกษา (Results) 

ผู้วิจัยได้แบ่งผลการศึกษาออกเป็น 5 ส่วนโดย
มีรายละเอียดดังนี ้

1.  ผลการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคปลา
ประกอบด้วย 

1.1  ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภค
ปลาของกลุ่มตัวอย่าง 

1.1.1  ข้อมูลทั่ วไปของผู้ ครัว เรือนที่
บริโภคปลา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิงมากกว่าเพศชายจ านวน 36 คน คิดเป็นร้อย
ละ 58.1 และจ านวน 26 คน คิดเป็นร้อยละ 41.9 
ตามล าดับ โดยมีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 56.52 ปี ครัวเรือน
ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพท าไร่มันส าปะหลัง รายได้
เฉลี่ยต่อครัวเรือน เท่ากับ 16,705 บาทต่อเดือน มี
จ านวนสมาชิกเฉลี่ย 3 คนต่อครัวเรือน และมีที่อยู่
อาศัยตั้งอยู่ห่างจากคลองชะลองแวงเฉลี่ย 2 กิโลเมตร 
(แสดงดังตาราง 1) 

 
ตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างในการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะยอมรับการชดเชย 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
1.เพศ 
-ชาย 
-หญิง 

 
26 
36 

 
41.9 
58.1 

รวม 62 100 
ข้อมูล เฉลี่ย สูงสุด ต่ าสุด 

2.อายุ 
-ชาย 
-หญิง 

 
55 
57 

 
85 
80 

 
24 
36 

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
3.ระดับการศึกษา 
-ต่ ากว่าประถมศึกษาชัน้ปีที่ 4 
-ประถมศึกษาชัน้ปีที่ 4 
-ประถมศึกษาชัน้ปีที่ 6  
-มัธยมศึกษาชัน้ปีที่ 3 
5.มัธยมศึกษาชั้นปีที ่6/ปวช. 
6.อนุปริญา/ปวส.  
7.ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 

 
9 
32 
7 
6 
1 
4 
3 

 
14.5 
51.6 
11.3 
1.6 
1.6 
6.5 
4.8 

รวม 62 100 
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ตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างในการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะยอมรับการชดเชย (ต่อ) 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         

ที่มา:จากแบบสอบถาม
 

1.1.2 ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภค
ปลาพบว่า ครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่นิยมบริโภค
ปลา จ านวน 54 ครัวเรือน หรือคิดเป็นร้อยละ ซึ่งปลา
ที่นิยมรับประทานมากที่สุดคือ ปลาช่อนคิดเป็น     
ร้อยละ 46 เฉลี่ยต่อมื้อเท่ากับ 6 มื้อต่อสัปดาห์และ
หากคิดเป็นน้ าหนักปลาช่อนเฉลี่ยเท่ากับ 12 กรัม    
ต่อวัน ทั้งนี้จากการที่มีการตรวจพบสารปรอทใน      
ปลาช่อนของมูลนิธิบูรณะนิ เวศนั้น ไม่มีผลต่อการ
เปลี่ยนแปลงการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวง 
เนื่องจากปัจจุบันมี25 ครัวเรือนที่บริโภคปลาช่อนจาก
คลอง ซึ่งเดิมมี 35 ครัวเรือน  

1.1.3  ผลกระทบต่อสุขภาพอนามัยของคนใน
ชุมชน พบว่า ตั้งแต่เริ่มมีพื้นที่อุตสาหกรรม  (พ.ศ.
2537)  ครัวเรือนในชุมชนร้อยละ 37 เคยป่วย ซึ่งกลุ่ม
ที่เคยป่วยร้อยละ 57 คิดว่าสาเหตุที่ป่วยมาจากพื้นที่
อุตสาหกรรม ผลกระทบด้านสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง
ช่วง 20 ปีหลังจากจัดตั้งเป็นเขตพื้นที่อุตสาหกรรม
ตั้งแต่ปี  พ.ศ.2537- 2557 พบว่า ประชาชนในพื้นที่ที่

มี อาการป่ วย จ านวน  27 คน  หรือร้ อยละ 43.5 
นอกจากนี้ มี 2 ราย ที่มีค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล
มีอาการชาและเป็นเหน็บท่ีปลายมือปลายเท้าและริม
ฝีปาก โดยรายท่ี 1 มีต้นทุนความเจ็บป่วยเบื้องต้น
ทั้งสิ้น 224,000 บาทต่อปี และรายที่ 2 มีต้นทุนความ
เจ็บป่วยเบื้องต้นทั้งสิ้น 132,000 บาทต่อปี 

1.2 ผลการวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิดโรค
จากสารปรอทจากการบริโภคปลาช่อน 

1.2.1 ผลการวิเคราะห์ปริมาณสารปรอท
จากการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวง พบว่า
ปริมาณสารปรอทรายบุคคลได้เท่ากับผลที่แสดงดัง
ตาราง 2 และปริมาณสารปรอทจากการบริโภคปลา
ช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อนมีค่าเฉลี่ย เท่ากับ 
1.689 (แสดงรายละเอียดดังตาราง 2) 

1.2.2 ผลการวิเคราะห์หาโอกาสของการ
เกิดโรคจากสารปรอทจากการบริโภคปลาช่อน พบว่า 
โอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาดเลือดต่อคนของผู้ที่มี
ปริมาณสารปรอทในอัตราที่ท าให้เกิดความเสี่ยงต่อ

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
4.อาชีพหลักของหัวหน้าครอบครัว 
-ไร่มันส าปะหลงั 
-ปลูกข้าว 
-สวนผลไม ้
-ประมงน้ าจืด 
-ข้าราชการ 
-รัฐวิสาหกิจ 
-ลูกจ้างเอกชน 
-รับจ้างทั่วไป 
-ค้าขาย 
-อ่ืนๆ 

 
16 
- 
9 
- 
1 
- 
9 
13 
5 
9 

 
25.8 

- 
14.5 

- 
1.6 
- 

14.5 
21.0 
8.1 
14.5 

รวม 62 100 
ข้อมูล เฉลี่ย สูงสุด ต่ าสุด 

5.รายได้ครัวเรือน (บาทต่อเดือน) 16.705 250,000 1,000 
6.จ านวนสมาชิกในครัวเรือน (คน) 3 8 1 
7.ระยะห่างระหว่างที่อยู่อาศัยกับคลองชลองแวง 
(กิโลเมตร) 

2 10 0.2 

การเป็นโรคหัวใจขาดเลือด (ตั้งแต่ 1 ppm ขึ้นไป)
จ านวน 10 คน จากจ านวนผู้บริโภคปลาช่อนทั้งหมด 
34 คน ท าให้ค านวณได้ว่าโดยเฉลี่ยแล้วความเสี่ยงต่อ
การเป็นโรคหัวใจขาดเลือดของประชาชนในพื้นที่มีค่า
เท่ากับ  1.805 เท่าต่อคน 

2. ผลการประ เมิ นต้ นทุ นความ เจ็บป่ วย
โรคหัวใจขาดเลือด จากความเสี่ยงที่ค านวณได้เมื่อมา
วิเคราะห์ร่วมกับต้นทุนรวมของการเป็นโรคหัวใจขาด
เลือด ท าให้ทราบว่าต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาด
เลือดของกลุ่มตัวอย่างที่มีโอกาสเกิดโรคหัวใจขาด
เลือด โดยเฉลี่ยมีค่าเท่ากับ 1,022,196 บาท/คน/ปี 

3. ผลการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชน
จะยอมรับการชดเชยข้อมูลทั่วไป พบว่ากลุ่มตัวอย่าง
ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่คือเพศหญิงจ านวน 17 คน 
คิดเป็นร้อยละ 58.6 และเพศชายจ านวน 12 คน     

คิดเป็นร้อยละ 41.4 โดยเพศหญิงมีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 57 
ปี และเพศชายอายุเฉลี่ยเท่ากับ 54 ปี ส่วนใหญ่มี
ระดับการศึกษาสูงสุดในระดับประถมศึกษาชั้นปีที่ 4 
จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 48 และส่วนใหญ่ไม่
เคยเป็นผู้น าชุมชนเลย คิดเป็นร้อยละ 96 รายได้เฉลี่ย
ต่อครอบครัวอยู่ที่  12,500 บาทต่อเดือน มีจ านวน
สมาชิกเฉลี่ยอยู่ที่ 3 คนต่อครัวเรือน และอาศัยอยู่ห่าง
จากคลองชลองแวงเฉลี่ย 3 กิโลเมตร เมื่อสอบถาม
เกี่ยวกับการรับรู้ปัญหาสารปรอท Methyl Mercury 
พบว่า 23 ครัวเรือนคิดเป็นร้อยละ 79 ทราบถึงปัญหา
สารปรอท มีเพียง 6 ครัวเรือน หรือร้อยละ 20 ที่ไม่
ทราบ ส าหรับความเต็มใจที่ประชาชนจะยอมรับการ
ชด เชย  พ บว่ า  ครั ว เรือน กลุ่ ม ตั วอย่ า งคิ ด เป็ น 
ร้อยละ 100 ไม่เต็มใจที่จะรับเงินชดเชย 

ตาราง 2 แสดงปริมาณสารปรอทจากการบริโอคปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน 
 

คนที่ น้ าหนัก
ผู้บริโอค   
ปลาช่อน
(กิโลกรัม) 

น้ าหนักปลาช่อน
ที่บริโอค เท่ากับ 

(กรัม/วัน) 

ปริมาณสาร
ปรอทใน     
ปลาช่อน 

( ppmต่อคน) 

ปริมาณสารปรอทจาก
การบริโอคปลาช่อน

โดยคิดจากน้ าหนักปลา
ช่อน 

(ppm ต่อคน) 
1 49 150 0.341 1.044 
2 54 210 0.341 1.326 
3 55 300 0.341 1.860 
4 50 300 0.341 2.046 
5 40 300 0.341 2.558 
6 61 180 0.341 1.006 
7 54 240 0.341 1.516 
8 52 200 0.341 1.312 
9 35 200 0.341 1.949 
10 30 200 0.341 2.273 

เฉลี่ย 48 228 0.341 1.689 
 
ที่มา:จากการค านวณ 

 
4.  ผลการส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มี

ต่ อ โครงการความรับผิ ดชอบต่อสั งคมในพื้ นที่
อุตสาหกรรม จากการสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างจ านวน 
12 คน (ผู้น าชุมชนจ านวน 7 คนและสมาชิกในชุมชน

จ านวน 5 คน) พบว่า รู้สึกพอใจกับการด าเนิน
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมโดยรวมของโรงงาน
ในพื้นที่อุตสาหกรรม โดยร้อยละ 100 คิดว่าโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมที่ด าเนินการอยู่ได้ครอบคลุม
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ตาราง 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างในการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชนจะยอมรับการชดเชย (ต่อ) 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
         

ที่มา:จากแบบสอบถาม
 

1.1.2 ผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการบริโภค
ปลาพบว่า ครัวเรือนกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่นิยมบริโภค
ปลา จ านวน 54 ครัวเรือน หรือคิดเป็นร้อยละ ซึ่งปลา
ที่นิยมรับประทานมากที่สุดคือ ปลาช่อนคิดเป็น     
ร้อยละ 46 เฉลี่ยต่อมื้อเท่ากับ 6 มื้อต่อสัปดาห์และ
หากคิดเป็นน้ าหนักปลาช่อนเฉลี่ยเท่ากับ 12 กรัม    
ต่อวัน ทั้งนี้จากการที่มีการตรวจพบสารปรอทใน      
ปลาช่อนของมูลนิธิบูรณะนิ เวศนั้น ไม่มีผลต่อการ
เปลี่ยนแปลงการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวง 
เนื่องจากปัจจุบันมี25 ครัวเรือนที่บริโภคปลาช่อนจาก
คลอง ซึ่งเดิมมี 35 ครัวเรือน  

1.1.3  ผลกระทบต่อสุขภาพอนามัยของคนใน
ชุมชน พบว่า ตั้งแต่เริ่มมีพื้นที่อุตสาหกรรม  (พ.ศ.
2537)  ครัวเรือนในชุมชนร้อยละ 37 เคยป่วย ซึ่งกลุ่ม
ที่เคยป่วยร้อยละ 57 คิดว่าสาเหตุที่ป่วยมาจากพื้นที่
อุตสาหกรรม ผลกระทบด้านสุขภาพของกลุ่มตัวอย่าง
ช่วง 20 ปีหลังจากจัดตั้งเป็นเขตพื้นที่อุตสาหกรรม
ตั้งแต่ปี  พ.ศ.2537- 2557 พบว่า ประชาชนในพื้นที่ที่

มี อาการป่ วย จ านวน  27 คน  หรือร้ อยละ 43.5 
นอกจากนี้ มี 2 ราย ที่มีค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล
มีอาการชาและเป็นเหน็บที่ปลายมือปลายเท้าและริม
ฝีปาก โดยรายที่ 1 มีต้นทุนความเจ็บป่วยเบื้องต้น
ทั้งสิ้น 224,000 บาทต่อปี และรายที่ 2 มีต้นทุนความ
เจ็บป่วยเบื้องต้นทั้งสิ้น 132,000 บาทต่อปี 

1.2 ผลการวิเคราะห์หาโอกาสของการเกิดโรค
จากสารปรอทจากการบริโภคปลาช่อน 

1.2.1 ผลการวิเคราะห์ปริมาณสารปรอท
จากการบริโภคปลาช่อนในคลองชะลองแวง พบว่า
ปริมาณสารปรอทรายบุคคลได้เท่ากับผลที่แสดงดัง
ตาราง 2 และปริมาณสารปรอทจากการบริโภคปลา
ช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อนมีค่าเฉลี่ย เท่ากับ 
1.689 (แสดงรายละเอียดดังตาราง 2) 

1.2.2 ผลการวิเคราะห์หาโอกาสของการ
เกิดโรคจากสารปรอทจากการบริโภคปลาช่อน พบว่า 
โอกาสของการเกิดโรคหัวใจขาดเลือดต่อคนของผู้ที่มี
ปริมาณสารปรอทในอัตราที่ท าให้เกิดความเสี่ยงต่อ

ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
4.อาชีพหลักของหัวหน้าครอบครัว 
-ไร่มันส าปะหลงั 
-ปลูกข้าว 
-สวนผลไม ้
-ประมงน้ าจืด 
-ข้าราชการ 
-รัฐวิสาหกิจ 
-ลูกจ้างเอกชน 
-รับจ้างทั่วไป 
-ค้าขาย 
-อ่ืนๆ 

 
16 
- 
9 
- 
1 
- 
9 
13 
5 
9 

 
25.8 

- 
14.5 

- 
1.6 
- 

14.5 
21.0 
8.1 
14.5 

รวม 62 100 
ข้อมูล เฉลี่ย สูงสุด ต่ าสุด 

5.รายได้ครัวเรือน (บาทต่อเดือน) 16.705 250,000 1,000 
6.จ านวนสมาชิกในครัวเรือน (คน) 3 8 1 
7.ระยะห่างระหว่างที่อยู่อาศัยกับคลองชลองแวง 
(กิโลเมตร) 

2 10 0.2 

การเป็นโรคหัวใจขาดเลือด (ตั้งแต่ 1 ppm ขึ้นไป)
จ านวน 10 คน จากจ านวนผู้บริโภคปลาช่อนทั้งหมด 
34 คน ท าให้ค านวณได้ว่าโดยเฉลี่ยแล้วความเสี่ยงต่อ
การเป็นโรคหัวใจขาดเลือดของประชาชนในพื้นที่มีค่า
เท่ากับ  1.805 เท่าต่อคน 

2. ผลการประ เมิ นต้ นทุ นความ เจ็บป่ วย
โรคหัวใจขาดเลือด จากความเสี่ยงที่ค านวณได้เมื่อมา
วิเคราะห์ร่วมกับต้นทุนรวมของการเป็นโรคหัวใจขาด
เลือด ท าให้ทราบว่าต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาด
เลือดของกลุ่มตัวอย่างที่มีโอกาสเกิดโรคหัวใจขาด
เลือด โดยเฉลี่ยมีค่าเท่ากับ 1,022,196 บาท/คน/ปี 

3. ผลการประเมินค่าความเต็มใจที่ประชาชน
จะยอมรับการชดเชยข้อมูลทั่วไป พบว่ากลุ่มตัวอย่าง
ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่คือเพศหญิงจ านวน 17 คน 
คิดเป็นร้อยละ 58.6 และเพศชายจ านวน 12 คน     

คิดเป็นร้อยละ 41.4 โดยเพศหญิงมีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 57 
ปี และเพศชายอายุเฉลี่ยเท่ากับ 54 ปี ส่วนใหญ่มี
ระดับการศึกษาสูงสุดในระดับประถมศึกษาชั้นปีที่ 4 
จ านวน 14 คน คิดเป็นร้อยละ 48 และส่วนใหญ่ไม่
เคยเป็นผู้น าชุมชนเลย คิดเป็นร้อยละ 96 รายได้เฉลี่ย
ต่อครอบครัวอยู่ที่  12,500 บาทต่อเดือน มีจ านวน
สมาชิกเฉลี่ยอยู่ที่ 3 คนต่อครัวเรือน และอาศัยอยู่ห่าง
จากคลองชลองแวงเฉลี่ย 3 กิโลเมตร เมื่อสอบถาม
เก่ียวกับการรับรู้ปัญหาสารปรอท Methyl Mercury 
พบว่า 23 ครัวเรือนคิดเป็นร้อยละ 79 ทราบถึงปัญหา
สารปรอท มีเพียง 6 ครัวเรือน หรือร้อยละ 20 ที่ไม่
ทราบ ส าหรับความเต็มใจท่ีประชาชนจะยอมรับการ
ชด เชย  พ บว่ า  ครั ว เรือน กลุ่ ม ตั วอย่ า งคิ ด เป็ น 
ร้อยละ 100 ไม่เต็มใจที่จะรับเงินชดเชย 

ตาราง 2 แสดงปริมาณสารปรอทจากการบริโอคปลาช่อนโดยคิดจากน้ าหนักปลาช่อน 
 

คนที่ น้ าหนัก
ผู้บริโอค   
ปลาช่อน
(กิโลกรัม) 

น้ าหนักปลาช่อน
ที่บริโอค เท่ากับ 

(กรัม/วัน) 

ปริมาณสาร
ปรอทใน     
ปลาช่อน 

( ppmต่อคน) 

ปริมาณสารปรอทจาก
การบริโอคปลาช่อน

โดยคิดจากน้ าหนักปลา
ช่อน 

(ppm ต่อคน) 
1 49 150 0.341 1.044 
2 54 210 0.341 1.326 
3 55 300 0.341 1.860 
4 50 300 0.341 2.046 
5 40 300 0.341 2.558 
6 61 180 0.341 1.006 
7 54 240 0.341 1.516 
8 52 200 0.341 1.312 
9 35 200 0.341 1.949 
10 30 200 0.341 2.273 

เฉลี่ย 48 228 0.341 1.689 
 
ที่มา:จากการค านวณ 

 
4.  ผลการส ารวจความคิดเห็นของชุมชนที่มี

ต่ อ โครงการความรับผิ ดชอบต่อสั งคมในพื้ นที่
อุตสาหกรรม จากการสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างจ านวน 
12 คน (ผู้น าชุมชนจ านวน 7 คนและสมาชิกในชุมชน

จ านวน 5 คน) พบว่า รู้สึกพอใจกับการด าเนิน
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมโดยรวมของโรงงาน
ในพื้นที่อุตสาหกรรม โดยร้อยละ 100 คิดว่าโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมที่ด าเนินการอยู่ได้ครอบคลุม
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ด้ าน เศรษฐกิจ  สั งคม  ได้แก่  โครงการ 101 ต้ น       
บนคันนา เพื่อเกษตรกรไทย,โครงการปันความรู้สู่น้อง 
โครงการมอบแสงสว่างแก่ดวงตาผู้สูงอายุ แต่ร้อยละ 
100 กลับคิดว่าไม่ครอบคลุมทางด้านสิ่งแวดล้อม ซึ่ง
ได้แก่ โครงการรวมพลังปลูกต้นไม้ลดโลก โครงการ 
รักษ์แม่น้ าปราจีนบุรี เนื่องในวันสิ่งแวดล้อมโลก และ
ยังมีความต้องการให้ด าเนินโครงการที่สามารถแก้ไข
ปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้น เช่น การก าจัดกาก
ของเสีย กลิ่นเหม็น ฝุ่นละออง รวมถึงน้ าเสียที่ระบาย
ลงสู่แหล่งน้ า เป็นต้น 
สรุปผลการศึกษา  

พบว่า จากการบริโภคปลาช่อนของกลุ่ ม
ตัวอย่างทั้งหมด 34 คน พบปริมาณสารปรอทที่ท าให้
เกิดความเสี่ยงในการเป็นโรคหัวใจขาดเลือดเฉลี่ย
เท่ากับ 1.689 เท่าของคนปกติ จ านวน 10 คน และ
ค านวณเป็นต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาดเลือด
ของกลุ่มตัวอย่างที่มีปริมาณสารปรอทเกิน 1 ppm 
เท่ากับ 1,022,196 บาท/คน/ปี โดยเฉลี่ย และจาก
การสอบถามความเต็มใจรับเงินชดเชยกรณีที่ปลาช่อน
ในคลองชะลองแวงมีสารปรอทเกินค่ามาตรฐานนั้น 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างปฏิเสธที่จะรับเงินชดเชย ไม่ว่าจะ
เสนอเป็นมูลค่าเท่าไหร่ และยังมีความต้องการให้มี
การแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้นจากต้นเหตุ
อีกด้วย 

ส่ วนความคิ ด เห็ นที่ มี ต่ อ โครงการความ
รับผิดชอบต่อสังคมของโรงงานในพื้นที่อุตสาหกรรม
ท่าตูมของกลุ่ มตัวอย่าง พบว่า รู้สึกพึ งพอใจใน
ภาพรวม แต่ยังต้องการให้มีการด าเนินโครงการที่
สามารถแก้ไขปัญหามลพิษสิ่ งแวดล้อมที่ เกิดขึ้น
มากกว่าการท าโครงการที่ไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้ 
ท าให้ผู้วิจัยพอสรุปได้ว่าปัญหาสิ่งแวดล้อมในพื้นที่
อุตสาหกรรมยังเป็นประเด็นที่ส าคัญ และต้องการการ
แก้ไขอยู่โดยการแก้ไขในมุมมองจากประชาชนในพื้นที่
คือการแก้ไขปัญหาที่ต้นเหตุ เช่นการบ าบัดน้ าเสีย 
ออิปรายผล 

จากการศึกษาสามารถอภิปรายได้เป็นประเด็น
ดังนี้ 

1. จากการทบทวนวรรณกรรมของผู้วิจัยพบว่า
ในประเทศไทยยังไม่มีการประเมินมูลค่าผลกระทบ
จากมลพิษของสารปรอท การศึกษาครั้งนี้ก็ให้เพียง
ข้อมูลส่วนหนึ่งในส่วนของผลกระทบทางด้านความ

เสี่ยงการเป็นโรคหัวใจขาดเลือด นอกจากนี้ประเทศ
ไทยยังขาดข้อมูลด้านค่ารักษาพยาบาลเกี่ยวกับโรค
จากสารปรอท ขาดข้อมูลเรื่องค่าทางวิทยาศาสตร์
เก่ียวกับสารปรอท เมื่อเทียบกับต่างประเทศ เช่นงาน
ของ Glenn Rice and James K. Hammitt.(2005) 
ซึ่งเป็นการประเมินมูลค่าทางเศรษฐศาสตร์และ
สุขภาพของประชาชนในอเมริกาจากการปล่อยสาร
ปรอทของโรงไฟฟ้าถ่านหิน พบว่า ข้อมูลที่ใช้ในการ
ประเมินต้นทุนด้านสุขภาพนั้นเป็นการใช้ข้อมูลค่า
วิทยาศาสตร์และค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลท้ัง
จากโรคหัวใจขาดเลือดและโรคการสูญเสีย IQ รวมถึง
เป็นการเก็บข้อมูลจาก 5 ภูมิภาคในประเทศ ท าให้
มูลค่าที่ประเมินได้นั้นมีมูลค่ามากกว่า 4 พันล้าน
ดอลลาร์สหรัฐ ซึ่งเมื่อเทียบกับการศึกษาในครั้งนี้ซึ่ง
ท าการศึกษาจากพื้นที่ศึกษาและกลุ่มตัวอย่างที่มี
ขนาดเล็ก อีกทั้งค่าเงินที่ต่างกัน รวมถึงข้อมูลที่ใช้ใน
การประเมินทั้งในส่วนของค่าทางวิทยาศาสตร์และ
ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลที่ใช้เพียงโรคหัวใจขาด
เลือดเท่านั้น จึงท าให้มูลค่าที่ประเมินได้อาจน้อยกว่า
ผลกระทบที่เกิดขึ้นจริงในพื้นที่ แต่หากพิจารณาในแง่
ของค่าใช้จ่ายในการรักษาโรคหัวใจขาดเลือดท่ีใช้จาก
การศึกษาอ่ืนอาจท าให้มูลค่าผลกระทบที่ค านวณได้ใน
การศึกษาครั้งนี้มีค่ามากกว่าที่ เกิดขึ้นจริงในพื้นที่ 
เนื่องจากค่าใช้จ่ายที่แตกต่างกันของระดับโรงพยาบาล
ที่ใช้ในการศึกษาซึ่งเป็นโรงพยาบาลโรงเรียนแพทย์กับ
ระดับโรงพยาบาลในพื้นที่ศึกษาซึ่งเป็นโรงพยาบาล
ชุมชนท าให้อัตราส่วนต้นทุนราคาค่าบริการ รายกลุ่ม
บริการในการรักษาพยาบาลมีค่าใช้จ่ายที่แตกต่างกัน
และส่งผลให้มูลค่าต้นทุนความเจ็บป่วยที่ประเมินได้ใน
การศึกษาคร้ังนี้สูงกว่าความเป็นจริงนั้นเอง  

2. จากผลการศึกษาที่พบว่าประชาชนไม่เต็มใจ
รับเงินชดเชย และเห็นว่าโรงงานไม่ได้มี การแก้ไข
ปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ควรจะเป็น โดยในมุมมองของ
ประชาชนต้องการให้ทางโรงงานในพื้นที่แก้ไขปัญหาที่
ต้นเหตุ ฉะนั้นแล้ว ผู้วิจัยเห็นว่าภาครัฐหรือหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องควรที่จะด าเนินการตรวจสอบความเสียหาย
ที่เกิดขึ้น รวมถึงด าเนินการทางกฎหมายสิ่งแวดล้อม 
อาทิ การใช้หลักผู้ก่อมลพิษเป็นผู้จ่าย(Polluter Pays 
Principle) กับโรงงานผู้ก่อมลพิษ (กรมควบคุมมลพิษ
,2555 อ้างถึงใน พนัส ทัศนียานนท์ ) หรือหากไม่

สามารถแก้ไขปัญหามลพิษในพื้นที่ได้ก็อาจมีการจัดหา
ที่อยู่ใหม่ให้แก่ชุมชน เป็นต้น  

อย่างไรก็ตาม ข้อเสนอที่  2 นั้น  ยังต้องมี
การศึกษาเพิ่มเติมอย่างรอบคอบและคลอบคลุมถึง
ความคิดเห็นและความเต็มใจยอมรับของประชาชนใน
พื้นที่ก่อน 

3. ความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรมจาก
ความคิดเห็นที่ชุมชนรู้สึกพอใจกับการด าเนินโครงการ
ความรับ ผิ ดชอบต่ อสั งคมของโรงงาน ในพื้ น ที่
อุตสาหกรรม ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม รวมถึงการมี
ส่ วน ร่ วม แล ะก ารพั ฒ น าชุ ม ชน  (Community 
Involvement and Development) ซึ่ งถื อ ว่ าต รง
ตาม ISO 26000 ที่ก าหนดแนวทางในการแสดงความ
รับผิดชอบต่อสังคมขององค์กร  และสอดคล้องกับ  
(ธารินทร์   พิ ศุทธิพงศ์ภิญ โญ  (2548 ) ที่ ระบุ ว่ า
ประชาชนมีการรับรู้ภาพลักษณ์ ในเรื่องการสร้าง
สาธารณ ะประโยชน์ต่อสั งคม ภาพลักษณ์ ด้ าน
เทคโนโลยีการผลิตและการรักษาสิ่งแวดล้อมของตรา
สินค้าหนึ่งในระดับปานกลาง  

แต่ประเด็นส าคัญ ในการศึกษาครั้ งนี้ คื อ 
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมด้านสิ่งแวดล้อมที่ไม่
สามารถแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมได้ ทั้งที่โรงงาน
ในพื้นที่ อุตสาหกรรมได้ก่อให้เกิดปัญหามลพิษที่
กระทบต่อสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของคนในชุมชน   
ซึ่งถือว่าไม่ตรงตาม ISO 26000 และเมื่อพิจารณา
ร่วมกับหลักเกณฑ์การน า CSR มาใช้ควบคู่กับธุรกิจที่
แบ่ ง เป็ น  4 ขั้ น คื อ  1.ข้ อก าหนดตามกฎหมาย          
2.ประโยชน์ทางเศรษฐกิจ 3.จรรยาบรรณทางธุรกิจ    
4.ความสมัครใจ ซึ่งธุรกิจนั้นจ าเป็นต้องปฏิบัติตาม
เกณฑ์อย่างน้อยที่ สุดในขั้นที่  1  ซึ่ งก็พบว่าพื้ นที่
อุตสาหกรรมกรรมท่าตูมนั้น ได้ปฏิบัติตามเกณฑ์ใน 
ขั้นที่ 1 เท่านั้น  

อย่างไรก็ตามผลการศึกษาในครั้งนี้เป็นการ
สอบถามจากชุมชนด้านเดียว และเพื่อให้เกิดความ
ยุติธรรมแก่โรงงานในพื้นที่ผู้วิจัยเห็นว่าในการศึกษา
ครั้งต่อไปควรเก็บข้อมูลจากโรงงานควบคู่กับชุนชน
ร่วมกัน โดยเฉพาะในส่วนรายละเอียดของการจัดการ
ปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ทางพื้นที่อุตสาหกรรมด าเนินการ
อยู่กับความต้องการที่จะให้มีการแก้ไขมลพิษในชุมชน

นั้นเป็นไปในทิศทางเดียวกันหรือไม่ ซึ่งจะช่วยให้
ข้อมูลมีความถูกต้องชัดเจนยิ่งขึ้น 
ข้อจ ากัดของการศึกษา 

1. การศึกษาครั้ งนี้ เป็ นการศึกษาเฉพาะ
ผลกระทบของมลพิษจากสารปรอท และประเมิน
ความเสี่ยงออกมาในรูปของต้นทุนความเจ็บป่วยของ
โรคหัวใจขาดเลือดเท่ านั้ น  ซึ่ งไม่ ได้พิ จารณาถึง
ผลกระทบจากการเกิดโรคอ่ืนๆเช่นโรคการสูญเสีย IQ 
เนื่องจากขาดข้อมูลด้านสุขภาพและค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลเกี่ยวกับโรคที่เกิดจากสารปรอท และ
ความเสี่ยงโรคหัวใจขาดเลือดที่ค านวณได้มาจากการ
บริโภคปลาช่อนเท่านั้นเนื่องจากข้อจ ากัดของค่าทาง
วิทยาศาสตร์เกี่ยวกับสารปรอทที่มีในพื้นที่ศึกษาที่ใช้
อ้างอิงจากรายงานการศึกษาเกี่ยวกับพื้นที่ปนเปื้อน
สารปรอทของประเทศไทย หมู่ 3 ต าบลท่าตูม อ าเภอ
ศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี ของมูลนิธิบูรณะนิเวศ 
ที่วิเคราะห์ ค่าสารปรอทจากปลาช่อนเท่านั้น ซึ่งใน
การวิจัยครั้งต่อไปหากค านวณปริมาณสารปรอทจาก
สัตว์น้ าชนิดอ่ืนๆที่กลุ่มตัวอย่างบริโภคร่วมด้วย จะท า
ให้ค่าปริมาณสารปรอทที่ค านวณได้มีค่าที่ถูกต้องมาก
ขึ้น และจะช่วยให้การหาโอกาสของการเกิดโรค และ
น าไปสู่มูลค่าต้นทุนความเจ็บป่วยที่ถูกต้องยิ่งขึ้น  

นอกจากนี้ หากมีการพิจารณาถึงต้นทุนและ
ผลประโยชน์ทางน้ าที่สูญเสียไป ก็จะท าให้ทราบมูลค่า
ผลกระทบในพื้นที่ศึกษาที่ ถูกต้องครบถ้วนยิ่งขึ้น
เช่นกัน 

2. ในส่ วนของการป ระเมิ นต้ นทุ นความ
เจ็บป่วยโรคหัวใจและหลอดเลือดใช้ข้อมูลค่าใช้จ่าย
จากงาน วิจั ย เรื่ อ งการศึ กษ าผลกระทบ ใน เชิ ง
เศรษฐศาสตร์และคุณภาพชีวิตจากโรคอ้วนในประเทศ
ไทย (มนทรัตม์ ถาวรเจริญทรัพย์ และคณะ, 2554)
เนื่องจากโรงพยาบาลในพ้ืนที่เป็นโรงพยาบาลขนาด
เล็กจึงไม่มีส่วนของค่าใช้จ่ายโรคหัวใจและหลอดเลือด
โดยค านวณออกมาเฉพาะค่าใช้จ่ายของโรคหัวใจและ
หลอดเลื อดซึ่ ง เป็ นค่ า ใช้ จ่ ายของโรงพ ยาบ าล
มหาวิทยาลัยนเรศวรคูณกับอัตราส่วนต้นทุนต่อราคา
ค่าบริการ (Ratio of Cost to Charges) รายกลุ่ ม
บริการ จ าแนกตามระดับ โรงพยาบาล  (อรทั ย       
เขียวเจริญและคณะ, 2554) จากนั้นท าการปรับค่า   
ให้เป็นมูลค่าในปี พ.ศ.2556 โดยใช้ดัชนีราคาผู้บริโภค
ทั่ ว ไป  (CPI) จากธนาคารแห่งประเทศไทยจาก
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ด้ าน เศรษฐกิจ  สั งคม  ได้แก่  โครงการ 101 ต้ น       
บนคันนา เพื่อเกษตรกรไทย,โครงการปันความรู้สู่น้อง 
โครงการมอบแสงสว่างแก่ดวงตาผู้สูงอายุ แต่ร้อยละ 
100 กลับคิดว่าไม่ครอบคลุมทางด้านสิ่งแวดล้อม ซึ่ง
ได้แก่ โครงการรวมพลังปลูกต้นไม้ลดโลก โครงการ 
รักษ์แม่น้ าปราจีนบุรี เนื่องในวันสิ่งแวดล้อมโลก และ
ยังมีความต้องการให้ด าเนินโครงการที่สามารถแก้ไข
ปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้น เช่น การก าจัดกาก
ของเสีย กลิ่นเหม็น ฝุ่นละออง รวมถึงน้ าเสียที่ระบาย
ลงสู่แหล่งน้ า เป็นต้น 
สรุปผลการศึกษา  

พบว่า จากการบริโภคปลาช่อนของกลุ่ ม
ตัวอย่างทั้งหมด 34 คน พบปริมาณสารปรอทที่ท าให้
เกิดความเสี่ยงในการเป็นโรคหัวใจขาดเลือดเฉลี่ย
เท่ากับ 1.689 เท่าของคนปกติ จ านวน 10 คน และ
ค านวณเป็นต้นทุนความเจ็บป่วยโรคหัวใจขาดเลือด
ของกลุ่มตัวอย่างที่มีปริมาณสารปรอทเกิน 1 ppm 
เท่ากับ 1,022,196 บาท/คน/ปี โดยเฉลี่ย และจาก
การสอบถามความเต็มใจรับเงินชดเชยกรณีที่ปลาช่อน
ในคลองชะลองแวงมีสารปรอทเกินค่ามาตรฐานนั้น 
พบว่า กลุ่มตัวอย่างปฏิเสธที่จะรับเงินชดเชย ไม่ว่าจะ
เสนอเป็นมูลค่าเท่าไหร่ และยังมีความต้องการให้มี
การแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้นจากต้นเหตุ
อีกด้วย 

ส่ วนความคิ ด เห็ นที่ มี ต่ อ โครงการความ
รับผิดชอบต่อสังคมของโรงงานในพื้นที่อุตสาหกรรม
ท่าตูมของกลุ่ มตัวอย่าง พบว่า รู้สึกพึ งพอใจใน
ภาพรวม แต่ยังต้องการให้มีการด าเนินโครงการที่
สามารถแก้ไขปัญหามลพิษสิ่ งแวดล้อมที่ เกิดขึ้น
มากกว่าการท าโครงการท่ีไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้ 
ท าให้ผู้วิจัยพอสรุปได้ว่าปัญหาสิ่งแวดล้อมในพื้นที่
อุตสาหกรรมยังเป็นประเด็นที่ส าคัญ และต้องการการ
แก้ไขอยู่โดยการแก้ไขในมุมมองจากประชาชนในพื้นที่
คือการแก้ไขปัญหาที่ต้นเหตุ เช่นการบ าบัดน้ าเสีย 
ออิปรายผล 

จากการศึกษาสามารถอภิปรายได้เป็นประเด็น
ดังนี้ 

1. จากการทบทวนวรรณกรรมของผู้วิจัยพบว่า
ในประเทศไทยยังไม่มีการประเมินมูลค่าผลกระทบ
จากมลพิษของสารปรอท การศึกษาครั้งนี้ก็ให้เพียง
ข้อมูลส่วนหนึ่งในส่วนของผลกระทบทางด้านความ

เสี่ยงการเป็นโรคหัวใจขาดเลือด นอกจากนี้ประเทศ
ไทยยังขาดข้อมูลด้านค่ารักษาพยาบาลเกี่ยวกับโรค
จากสารปรอท ขาดข้อมูลเรื่องค่าทางวิทยาศาสตร์
เก่ียวกับสารปรอท เมื่อเทียบกับต่างประเทศ เช่นงาน
ของ Glenn Rice and James K. Hammitt.(2005) 
ซึ่งเป็นการประเมินมูลค่าทางเศรษฐศาสตร์และ
สุขภาพของประชาชนในอเมริกาจากการปล่อยสาร
ปรอทของโรงไฟฟ้าถ่านหิน พบว่า ข้อมูลที่ใช้ในการ
ประเมินต้นทุนด้านสุขภาพนั้นเป็นการใช้ข้อมูลค่า
วิทยาศาสตร์และค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลทั้ง
จากโรคหัวใจขาดเลือดและโรคการสูญเสีย IQ รวมถึง
เป็นการเก็บข้อมูลจาก 5 ภูมิภาคในประเทศ ท าให้
มูลค่าที่ประเมินได้นั้นมีมูลค่ามากกว่า 4 พันล้าน
ดอลลาร์สหรัฐ ซึ่งเมื่อเทียบกับการศึกษาในครั้งนี้ซึ่ง
ท าการศึกษาจากพื้นที่ศึกษาและกลุ่มตัวอย่างที่มี
ขนาดเล็ก อีกทั้งค่าเงินที่ต่างกัน รวมถึงข้อมูลที่ใช้ใน
การประเมินทั้งในส่วนของค่าทางวิทยาศาสตร์และ
ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลที่ใช้เพียงโรคหัวใจขาด
เลือดเท่านั้น จึงท าให้มูลค่าที่ประเมินได้อาจน้อยกว่า
ผลกระทบที่เกิดขึ้นจริงในพื้นที่ แต่หากพิจารณาในแง่
ของค่าใช้จ่ายในการรักษาโรคหัวใจขาดเลือดที่ใช้จาก
การศึกษาอ่ืนอาจท าให้มูลค่าผลกระทบที่ค านวณได้ใน
การศึกษาครั้งนี้มีค่ามากกว่าที่ เกิดขึ้นจริงในพื้นที่ 
เนื่องจากค่าใช้จ่ายที่แตกต่างกันของระดับโรงพยาบาล
ที่ใช้ในการศึกษาซึ่งเป็นโรงพยาบาลโรงเรียนแพทย์กับ
ระดับโรงพยาบาลในพื้นที่ศึกษาซึ่งเป็นโรงพยาบาล
ชุมชนท าให้อัตราส่วนต้นทุนราคาค่าบริการ รายกลุ่ม
บริการในการรักษาพยาบาลมีค่าใช้จ่ายที่แตกต่างกัน
และส่งผลให้มูลค่าต้นทุนความเจ็บป่วยที่ประเมินได้ใน
การศึกษาคร้ังนี้สูงกว่าความเป็นจริงนั้นเอง  

2. จากผลการศึกษาที่พบว่าประชาชนไม่เต็มใจ
รับเงินชดเชย และเห็นว่าโรงงานไม่ได้มี การแก้ไข
ปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ควรจะเป็น โดยในมุมมองของ
ประชาชนต้องการให้ทางโรงงานในพื้นที่แก้ไขปัญหาที่
ต้นเหตุ ฉะนั้นแล้ว ผู้วิจัยเห็นว่าภาครัฐหรือหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องควรที่จะด าเนินการตรวจสอบความเสียหาย
ที่เกิดขึ้น รวมถึงด าเนินการทางกฎหมายสิ่งแวดล้อม 
อาทิ การใช้หลักผู้ก่อมลพิษเป็นผู้จ่าย(Polluter Pays 
Principle) กับโรงงานผู้ก่อมลพิษ (กรมควบคุมมลพิษ
,2555 อ้างถึงใน พนัส ทัศนียานนท์ ) หรือหากไม่

สามารถแก้ไขปัญหามลพิษในพื้นที่ได้ก็อาจมีการจัดหา
ที่อยู่ใหม่ให้แก่ชุมชน เป็นต้น  

อย่างไรก็ตาม ข้อเสนอที่  2 นั้น  ยังต้องมี
การศึกษาเพิ่มเติมอย่างรอบคอบและคลอบคลุมถึง
ความคิดเห็นและความเต็มใจยอมรับของประชาชนใน
พื้นที่ก่อน 

3. ความคิดเห็นของชุมชนที่มีต่อโครงการ
ความรับผิดชอบต่อสังคมในพื้นที่อุตสาหกรรมจาก
ความคิดเห็นที่ชุมชนรู้สึกพอใจกับการด าเนินโครงการ
ความรับ ผิ ดชอบต่ อสั งคมของโรงงาน ในพื้ น ที่
อุตสาหกรรม ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม รวมถึงการมี
ส่ วน ร่ วม แล ะก ารพั ฒ น าชุ ม ชน  (Community 
Involvement and Development) ซึ่ งถื อ ว่ าต รง
ตาม ISO 26000 ที่ก าหนดแนวทางในการแสดงความ
รับผิดชอบต่อสังคมขององค์กร  และสอดคล้องกับ  
(ธารินทร์   พิ ศุทธิพงศ์ภิญ โญ  (2548 ) ที่ ระบุ ว่ า
ประชาชนมีการรับรู้ภาพลักษณ์ ในเรื่องการสร้าง
สาธารณ ะประโยชน์ต่อสั งคม ภาพลักษณ์ ด้ าน
เทคโนโลยีการผลิตและการรักษาสิ่งแวดล้อมของตรา
สินค้าหนึ่งในระดับปานกลาง  

แต่ประเด็นส าคัญ ในการศึกษาครั้ งนี้ คื อ 
โครงการความรับผิดชอบต่อสังคมด้านสิ่งแวดล้อมที่ไม่
สามารถแก้ไขปัญหามลพิษสิ่งแวดล้อมได้ ทั้งที่โรงงาน
ในพื้นที่ อุตสาหกรรมได้ก่อให้เกิดปัญหามลพิษที่
กระทบต่อสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของคนในชุมชน   
ซึ่งถือว่าไม่ตรงตาม ISO 26000 และเมื่อพิจารณา
ร่วมกับหลักเกณฑ์การน า CSR มาใช้ควบคู่กับธุรกิจที่
แบ่ ง เป็ น  4 ขั้ น คื อ  1.ข้ อก าหนดตามกฎหมาย          
2.ประโยชน์ทางเศรษฐกิจ 3.จรรยาบรรณทางธุรกิจ    
4.ความสมัครใจ ซึ่งธุรกิจนั้นจ าเป็นต้องปฏิบัติตาม
เกณฑ์อย่างน้อยที่ สุดในขั้นที่  1  ซึ่ งก็พบว่าพื้ นที่
อุตสาหกรรมกรรมท่าตูมนั้น ได้ปฏิบัติตามเกณฑ์ใน 
ขั้นที่ 1 เท่านั้น  

อย่างไรก็ตามผลการศึกษาในครั้งนี้เป็นการ
สอบถามจากชุมชนด้านเดียว และเพื่อให้เกิดความ
ยุติธรรมแก่โรงงานในพื้นที่ผู้วิจัยเห็นว่าในการศึกษา
ครั้งต่อไปควรเก็บข้อมูลจากโรงงานควบคู่กับชุนชน
ร่วมกัน โดยเฉพาะในส่วนรายละเอียดของการจัดการ
ปัญหาสิ่งแวดล้อมที่ทางพื้นที่อุตสาหกรรมด าเนินการ
อยู่กับความต้องการที่จะให้มีการแก้ไขมลพิษในชุมชน

นั้นเป็นไปในทิศทางเดียวกันหรือไม่ ซึ่งจะช่วยให้
ข้อมูลมีความถูกต้องชัดเจนยิ่งขึ้น 
ข้อจ ากัดของการศึกษา 

1. การศึกษาครั้ งนี้ เป็ นการศึกษาเฉพาะ
ผลกระทบของมลพิษจากสารปรอท และประเมิน
ความเสี่ยงออกมาในรูปของต้นทุนความเจ็บป่วยของ
โรคหัวใจขาดเลือดเท่ านั้ น  ซึ่ งไม่ ได้พิ จารณาถึง
ผลกระทบจากการเกิดโรคอ่ืนๆเช่นโรคการสูญเสีย IQ 
เนื่องจากขาดข้อมูลด้านสุขภาพและค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลเก่ียวกับโรคท่ีเกิดจากสารปรอท และ
ความเสี่ยงโรคหัวใจขาดเลือดที่ค านวณได้มาจากการ
บริโภคปลาช่อนเท่านั้นเนื่องจากข้อจ ากัดของค่าทาง
วิทยาศาสตร์เกี่ยวกับสารปรอทที่มีในพื้นที่ศึกษาที่ใช้
อ้างอิงจากรายงานการศึกษาเกี่ยวกับพื้นที่ปนเปื้อน
สารปรอทของประเทศไทย หมู่ 3 ต าบลท่าตูม อ าเภอ
ศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี ของมูลนิธิบูรณะนิเวศ 
ที่วิเคราะห์ ค่าสารปรอทจากปลาช่อนเท่านั้น ซึ่งใน
การวิจัยครั้งต่อไปหากค านวณปริมาณสารปรอทจาก
สัตว์น้ าชนิดอ่ืนๆที่กลุ่มตัวอย่างบริโภคร่วมด้วย จะท า
ให้ค่าปริมาณสารปรอทที่ค านวณได้มีค่าที่ถูกต้องมาก
ข้ึน และจะช่วยให้การหาโอกาสของการเกิดโรค และ
น าไปสู่มูลค่าต้นทุนความเจ็บป่วยที่ถูกต้องยิ่งขึ้น  

นอกจากนี้ หากมีการพิจารณาถึงต้นทุนและ
ผลประโยชน์ทางน้ าที่สูญเสียไป ก็จะท าให้ทราบมูลค่า
ผลกระทบในพื้นที่ศึกษาที่ ถูกต้องครบถ้วนยิ่งขึ้น
เช่นกัน 

2. ในส่ วนของการป ระเมิ นต้ นทุ นความ
เจ็บป่วยโรคหัวใจและหลอดเลือดใช้ข้อมูลค่าใช้จ่าย
จากงาน วิจั ย เรื่ อ งการศึ กษ าผลกระทบ ใน เชิ ง
เศรษฐศาสตร์และคุณภาพชีวิตจากโรคอ้วนในประเทศ
ไทย (มนทรัตม์ ถาวรเจริญทรัพย์ และคณะ, 2554)
เนื่องจากโรงพยาบาลในพื้นที่เป็นโรงพยาบาลขนาด
เล็กจึงไม่มีส่วนของค่าใช้จ่ายโรคหัวใจและหลอดเลือด
โดยค านวณออกมาเฉพาะค่าใช้จ่ายของโรคหัวใจและ
หลอดเลื อดซึ่ ง เป็ นค่ า ใช้ จ่ ายของโรงพ ยาบ าล
มหาวิทยาลัยนเรศวรคูณกับอัตราส่วนต้นทุนต่อราคา
ค่าบริการ (Ratio of Cost to Charges) รายกลุ่ ม
บริการ จ าแนกตามระดับ โรงพยาบาล  (อรทั ย       
เขียวเจริญและคณะ, 2554) จากนั้นท าการปรับค่า   
ให้เป็นมูลค่าในปี พ.ศ.2556 โดยใช้ดัชนีราคาผู้บริโภค
ทั่ ว ไป  (CPI) จากธนาคารแห่งประเทศไทยจาก
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ข้อจ ากัดดังกล่าวท าให้ค่าใช้จ่ายที่ค านวณได้มากหรือ
น้อยกว่ามูลค่าที่แท้จริงที่เกิดขึ้นในพื้นที่ศึกษาซึ่งท าให้
มูลค่าที่ค านวณได้นั้นมิอาจสะท้อนมาเป็นมูลค่าที่

แท้จริงได้ แต่จะเป็นการสะท้อนให้เห็นว่าในพื้นที่
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