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	 คำนำ         


	 เมื่อกล่าวถึงสิ่งปฏิกูลที่มนุษย์ขับถ่ายออกมา   ถูกมองว่าสกปรกน่ารังเกียจ  

มีกลิ่นเหม็น   ปนเปื้อนไปด้วยเชื้อโรค   ทำให้เกิดโรคภัยไข้เจ็บ   ต้องกำจัดให้หมดจึงจะ

ปลอดภัย ไม่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ   แต่ในปัจจุบันหากเปลี่ยนมุมมองใหม่   โดยนำ            

สิ่งปฏิกูลเหล่านั้นมาใช้ให้เกิดประโยชน์  และในขณะเดียวกันก็เป็นการบำบัดให้แปรสภาพ

จากสิ่งที่น่ารังเกียจและเป็นปัจจัยเสี่ยงต่อสุขภาพไปสู่การมีประโยชน์เกิดขึ้น   แนวคิด        

ดังกล่าวเป็นเรื่องที่สอดคล้องกับสถานการณ์และการเปลี่ยนแปลงในโลกปัจจุบันที่ปัญหา

ของโลก ได้แก่ การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศได้ทวีความรุนแรงและเกิดบ่อยครั้งขึ้น  

ซึ่งมาจากสาเหตุอุณหภูมิของโลกร้อนขึ้น   การที่โลกร้อนขึ้นล้วนเกิดจากกิจกรรมต่างๆ 

ของมนุษย์


	 ดังนั้นแนวคิดการใช้ประโยชน์จากสิ่งปฏิกูลจึงเป็นแนวคิดที่สำคัญ เชื่อมโยง

การจัดการสุขาภิบาลอย่างเป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมกับการพึ่งตนเองตามแนวปรัชญา

เศรษฐกิจพอเพียงที่สามารถใช้ประโยชน์จากสิ่งปฏิกูล ลดการใช้สารเคมี ขณะเดียวกันก็

เกื้อหนุนการไม่ทำลายสิ่งแวดล้อมด้วย การใช้ปัสสาวะซึ่งเป็นสิ่งขับถ่ายที่ได้ทำการศึกษา

ถึงความปลอดภัยจากเชื้อโรค ไข่หนอนพยาธิ องค์ประกอบและคุณประโยชน์   จึงเป็น

แนวทางเพื่อการเรียนรู้และนำไปสู่การปฏิบัติ


	 หวังเป็นอย่างยิ่งว่าสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการใช้ประโยชน์จากปัสสาวะนี้ จะช่วย

ในการสร้างสิ่งดีงามเพื่อการพึ่งตนเองและเกิดประโยชน์ต่อโลกใบนี้
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	 บทที่ 1
	 บทนํา



1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

		  อุจจาระและปสสาวะของคนหรือที่เรียกวาสิ่งปฏิกูล (Human waste) นั้น

จะมีเชื้อโรคระบบทางเดินอาหารและไขพยาธิเปนจํานวนมาก เพื่อปองกันการแพรระบาด

ของเชื้อโรคเหลานี้ จึงมีความจําเปนตองขับถายที่สวมเพื่อเก็บกักสิ่งปฏิกูลแลวนําไปบําบัด

ใหปลอดเชือ้โรคและไขพยาธกิอนปลอยออกสูทีส่าธารณะหรอืแหลงนํา้หรอืนาํไปใชประโยชน  

ตอมาไดมีคําถามวาจริงๆ แลวเชื้อโรคเหลานี้มีอยูในทั้งอุจจาระและปสสาวะหรือวามีอยู 

เฉพาะในอุจจาระเทานั้น  จากรายงานขององคการอนามัยโลกไดรายงานวา ปกติปสสาวะ 

ที่อยูในกระเพาะปสสาวะของคนจะไมมีเชื้อโรค (Sterile) แตถาเก็บปสสาวะที่คนฉี่ออกมา

แลว จะตรวจพบจลุชพีประมาณ 103 organism/มล. ซึง่ปรมิาณขนาดนีไ้มสงผลตอการตดิตอ  

และจุลชีพเหลานี้ก็ไมเปนอันตรายตอสุขภาพ แตเชื้อโรคและไขพยาธิเหลานี้พบเปน           

จาํนวนมากในอจุจาระ จากหลกัการดงักลาวถาเราแยกปสสาวะออกมาโดยไมใหถกูปนเปอน 

จากอุจจาระ จะทําใหลดภาระคาใชจายในการบําบัดสิ่งปฏิกูลไดมากเพราะเฉลี่ยแลว

มนุษยผลิตปสสาวะและอุจจาระ 500 และ 50 ลิตร ตอคนตอปตามลําดับ คือแทนที่       

จะตองออกแบบการเก็บขนและระบบบําบัดสิ่งปฏิกูล 550 ลิตรตอคนตอป จะเหลือ

ปริมาณสิ่งปฏิกูลแค  50-100 ลิตรตอคนตอปที่ตองจัดการ ดังนั้นถาเราสามารถทําให

ประชาชนแยกถายปสสาวะกับอุจจาระได    ในระดับครัวเรือนจะทําใหถังเก็บกักสิ่งปฏิกูล

ของสวมที่มีอยูสามารถใชงานไดนานขึ้นประหยัดคาจางสูบสวม   ถาเปนระดับชุมชน        

องคกรปกครองสวนทองถิ่นจะประหยัดคาใชจายในการสรางระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลรวมใหมี

ขนาดเล็กลงและลดการใชทรัพยากร ขณะเดียวกันปสสาวะที่แยกออกมาสามารถนําไปใช      

ประโยชนไดเลยโดยไมตองบําบัดกอน ชุมชนนี้ไมตองซื้อและขนสงปุยเคมี ไมตองขนสง    

พืชผลและสัตวบางชนิดเปนระยะทางไกลๆ เปนการประหยัดพลังงานเชื้อเพลิงและ

ทรัพยากรตางๆ การดําเนินการดังกลาวขางตน จึงเขาหลักการการสุขาภิบาลอยางยั่งยืน 

(Sustainable Sanitation) เพราะการสุขาภิบาล มีวัตถุประสงคหลักคือเพื่อปองกัน

การแพรระบาด ของโรคโดยการตัดวงจรของการเกิดโรคและสรางสิ่งแวดลอมใหสะอาด  

ขณะเดียวกันตองเปนวิธีการที่ประหยัดพลังงานและทรัพยากรตางๆ ดวย 
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	 	 การจัดการอุจจาระและปสสาวะควรพิจารณาที่แหลงกําเนิดและดําเนินการ

จัดการแบบองครวมโดยพิจารณาใหครบวงจรตั้งแตแหลงนํ้า วงจรอาหารของพืชและ

กระบวนการจัดการ เชน ณ ที่แหงนั้นควรใชสวมแบบใด ประเภทใชนํ้าหรือไมตองใชนํ้าใน

การขับเคลื่อน และการแยกปสสาวะกับอุจจาระที่สวมเพื่อการนํามาใชประโยชนเลย        

จะทําใหเราประหยัดพลังงานและทรัพยากรในการเก็บ ขน และบําบัดสิ่งปฏิกูลไมใหเปน

แหลงแพรเชื้อโรคระบบทางเดินอาหารและไขพยาธิ ประเด็นก็คือเราควรจะมีขอมูลที่เปน 

วิทยาศาสตรที่บงชี้วา ปสสาวะนั้นมีคุณคาอะไรบาง จะนําไปใชประโยชนอยางปลอดภัย

อยางไร  ใหประชาชนและหนวยงานที่เกี่ยวของมั่นใจ และปรับเปลี่ยนความคิดและวิธีการ

จัดการสิ่งปฏิกูลใหมใหสามารถขยายผลสัมฤทธิ์ในวงกวางได 





1.2 อุจจาระ : ปญหาสาธารณสุข 

	 	 อุจจาระประกอบดวยจุลชีพที่ทําใหเกิดโรคและไมทําใหเกิดโรค ในอุจจาระมี                

จุลชีพที่สําคัญที่ทําใหเกิดโรค  3  ชนิด  คือ  ไวรัส   แบคทีเรีย และโปรโตซัว  นอกจากนี้ 

ยังมีไขหนอนพยาธิ (Helminths) ปะปนอยูดวยไวรัสและแบคทีเรียที่ทําใหเกิดโรคสามารถ 

ติดตอไดทางอุจจาระ เชื้อโรคเหลานั้นไมสามารถจะอาศัยอยูโดยลําพังได  โดยปกติจะ  

ติดตอจากคนหนึ่งไปอีกคนหนึ่งโดยการกินอาหารหรือดื่มนํ้าที่ปนเปอนดวยอุจจาระ       

เขาไป หากไมมีการบําบัดอุจจาระอยางถูกตองจะทําใหเกิดปญหาตางๆ เชน เปนแหลง      

เชื้อโรค และพยาธิหลายชนิด   เกิดการแพรกระจายเชื้อโรคและพยาธิไปยังสื่อกลางตางๆ  

เชน แหลงนํ้า  นํ้าใตดิน  พื้นดิน พืชผัก สัตวเลี้ยง อาหาร มือ แมลงวัน ฯลฯ  ทําใหมนุษย

เกิดการเจ็บปวยดวยโรคติดเชื้อบางชนิด  เชน  อหิวาตกโรค  ไทฟอยด  และโรคบิดไมมีตัว      

	 	 โรคเหลานี้มีนํ้าเปนสื่อ (Water-bone diseases) ของการติดตอมากกวา

อาหารและสามารถแพรจากคนสูคนไดทางอุจจาระ (Fecal-oral rout) โรคที่สามารถ                 

แพรกระจายจากอุจจาระออกสูสิ่งแวดลอมและเขาสูคน สามารถแบงออกไดเปน 4 กลุม 

ดังนี้ 


		  1.2.1 กลุมไวรัส (Viruses) มีไวรัสจํานวนมากที่เขาสูรางกายทางปาก  

และผานเขาสูกระเพาะ ลําไส  แลวปะปนออกมากับอุจจาระ มีไวรัสที่สําคัญ 5 กลุม        

ดังตอไปนี้ 
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	 	 	 -	 โปลิโอไวรัส (Polioviruses)   ปะปนกับอุจจาระและติดตอไปยัง

บุคคลหนึ่งดวยการกินหรือหายใจ  กอใหเกิดการเจ็บปวย ตายหรือพิการ 


          	 	 - 	 เอ็คโคไวรัส (Echoviruses)   พบไดในอุจจาระ ถาไดรับเชื้อจะ

เกิดการเจ็บปวย ทองเสียหรือเปนโรคระบบทางเดินหายใจได 


          	 	 - 	 คอกซาคกี้ไวรัส (Coxzackieviruses) พบในอุจจาระของผูที่        

ติดเชื้อ ถาไดรับเชื้อจะทําใหเกิดอาการทางสมอง เปนไข  เกิดโรคระบบทางเดินหายใจ 

อัมพาต และเปนโรคหัวใจ 


	 	 	 - 	 โรตาไวรัส (Rotaviruse) พบไดในอุจจาระของเด็กที่ทองเสียเปน

สาเหตุที่สําคัญอันหนึ่งทําใหเด็กทองเสีย 


          	 	 -	 เฮปปาไตติส เอ ไวรัส  (hepatitis  A  viruses)  ปะปนออกมา

กับอุจจาระ   ทําใหเกิดโรคตับอักเสบ (Infectious hepatitis) เมื่อติดเชื้อจะกอใหเกิด       

อาการดีซาน โดยทั่วไปอาจไมมีอาการ 


 		  1.2.2 กลุมแบคทีเรีย (Bacteria) ในอุจจาระของคนปกติประกอบดวย

แบคทีเรียหลายชนิดและมีจํานวนมาก   แบคทีเรียที่พบไดบอยที่สุด ไดแก  แบคทีเรียพวก 

Enterobacteria , Enterococci, Lactobacilli, Clostridia , Bacteroides, 

Bifidobacteria และ Eubacteria   เนื่องจากแบคทีเรียเหลานี้พบไดมากในอุจจาระของ

คนปกติจึงถูกใชเปนตัวบงชี้การปนเปอนอุจจาระ (Indicator Bacteria) แบคทีเรียที่นิยม

ใชกันเปนตัวบงชี้มากที่สุดคือ Fecal   Coliform (Escherichia  coli) ซึ่งเปนแบคทีเรีย  

ตัวหลักในกลุม Enterobacteria   สําหรับในกลุมของ Enterococci หรือ Fecal  

streptococci   นิยมใชเปนแบคทีเรียตัวบงชี้เชนกัน   นอกจากนั้นยังมีแบคทีเรียบางชนิด                      

ที่โดยปกติจะไมพบในลําไสของคนที่มีสุขภาพด ี  ซึ่งเปนแบคทีเรียชนิดที่ทําใหเกิดโรค 

(Pathogenic   Bacteria) แบคทเีรยีเหลานีต้ดิตอจากคนหนึง่ไปยงัอกีคนหนึง่   โดยการกนิ

อาหาร  ดืม่นํา้ หรอืปนเปอนทางมือ 


         	 1.2.3 กลุมโปรโตซัว (Protozoa)  มีโปรโตซัวหลายชนิดซึ่งปะปนใน

อุจจาระ สามารถติดตอจากคนหนึ่งไปยังอีกคนหนึ่งได    โปรโตซัวหลายชนิดอาศัยอยูใน 

ลําไสของคนและสัตว  สามารถทําใหเกิดโรคทองรวงและโรคบิดได    ชวงที่ติดตอไดของ  

โปรโตซัว คือ ซีสต  (Cysts)  ซึ่งจะปะปนไปกับอุจจาระและคนกินเขาไป  มโีปรโตซวัเพยีง 

3 ชนิด ที่เปนเชื้อโรค ไดแก Giardia , Balantidium และ Entamoeba  histolytica 
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	 	 1.2.4 กลุมพยาธิ (Helmints)  พยาธิเปนสิ่งมีชีวิตที่อาศัยอยูในรางกาย 

มนุษยและสัตว  คอยแยงอาหารหรือดูดเลือดและมักจะทําใหเกิดอันตรายตอคนหรือสัตว

ตามอวัยวะตางๆ ของรางกายที่มันอาศัยอยู  พยาธิมีมากมายหลายชนิดแตกตางกัน พยาธิ

ทําอันตรายตอสุขภาพ แยงอาหาร ทําใหรางกายทรุดโทรม มีอาการแพตอสารที่ขับออกมา

จากตัวพยาธิ ทําลายสุขภาพจิต เปนอัมพาต และอาจถึงแกชีวิตได  สิ้นเปลืองเงินคารักษา   

ในอุจจาระมักพบไขหนอนพยาธิจําพวกพยาธิตัวกลม เชน พยาธิไสเดือน พยาธิแสมา 

พยาธิปากขอ และยังพบหนอนพยาธิหลายชนิด ซึ่งสามารถติดตอจากคนหนึ่งไปอีก         

คนหนึ่งไดโดยไขและตัวออน (Larva) หนอนพยาธิเหลานี้จะไมเพิ่มจํานวนในคนยกเวน

หนอนพยาธิพวกพยาธิปากขอ (Strongyloides) หนอนพยาธิเหลานี้กอใหเกิดการขาด        

สารอาหารในคน   เกิดการอุดตันของทางเดินอาหาร เกิดโรคโลหิตจาง โรคตับ และ           

โรคปอด 


	 	 แตทั้งนี้  อาการของโรคพยาธิ จะขึ้นอยูกับชนิด ขนาด และจํานวนของพยาธิ

ตลอดจนตําแหนงที่พยาธิอาศัยอยู  รวมไปถึงระยะเวลาในการเปนโรควานานเทาไร เชน 

คนที่มีพยาธิจํานวนมากผูปวยจะมีอาการทองอืด ทองเฟอ เบื่ออาหาร เจ็บบริเวณตับ  

ผอมซีด หากไมไดรับการรักษาจะมีอาการรุนแรงขึ้น โดยมีอาการตัวเหลือง ตับแข็ง        

ทองมาน และอาจเปนมะเร็งตับไดในที่สุด                 





1.3	 วิธีการบําบัดอุจจาระ 

	 	 อุจจาระและปสสาวะหรือตามกฎหมายสาธารณสุขเรียกรวมอุจจาระและ        

ปสสาวะวาสิ่งปฏิกูล   โดยปกติถังเก็บกักสิ่งปฏิกูลของสวมจะทําหนาที่ทั้งเก็บกักและ        

บําบัดสิ่งปฏิกูลที่เรียกวา ระบบบําบัดหรือกําจัดสิ่งปฏิกูลแบบติดกับที่ เมื่อใชสวมไปนานๆ 

ระบบดังกลาวเต็ม ตองใหรถสูบสงไปบําบัดที่ระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลรวมซึ่งบางแหงบําบัด

เฉพาะสิ่งปฏิกูล บางแหงบําบัดสิ่งปฏิกูลรวมกับนํ้าเสีย ในประเทศไทยขณะนี้มีการใช

ระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลรวม 4 ประเภท คือ


	 	 1.3.1  ระบบหมักชนิดไรอากาศ  (Anaerobic Digestion) หรือการหมัก

เปนปุย ซึ่งเปนการบําบัดสิ่งปฏิกูลทางชีวภาพโดยอาศัยจุลินทรียชนิดที่ไมใชออกซิเจนใน

การยอยสลายสารอินทรียที่มีอยูในสิ่งปฏิกูลใหมีคาความสกปรกนอยลงและทําลายเชื้อโรค

โดยตองหมักชนิดไรอากาศ  แลวจึงปลอยสิ่งปฏิกูลที่หมักแลวตากแดดหรืออบใหแหงสนิท  
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วัดสวนแกว 
 เทศบาลนครอุดรธานี 


เทศบาลเมืองสุพรรณบุรี 


เทศบาลเมืองชะอํา 


 


รูปที่ 1 - 1  ระบบหมักชนิดไรอากาศ 


รูปตัดของถังหมักและลานทรายกรอง
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		  1.3.2 ระบบตะกอนเรง (Activated Sludge) เปนกระบวนการบําบัด       

สิ่งปฏิกูลทางชีวภาพโดยอาศัยจุลินทรียที่ใชออกซิเจนในการยอยสลายสารอินทรียที่มีอยู

ในสิ่งปฏิกูลใหมีคาความสกปรกนอยลง   แลวผานบอปรับคุณภาพนํ้า (Polishing pond) 

กอนระบายลงสูแหลงนํ้าสาธารณะหรือออกสูสิ่งแวดลอม  


รูปที่ 1 - 3  ระบบตะกอนเรงของกรุงเทพมหานครที่โรงงานกำจัดสิ่งปฏิกูลหนองแขม


รูปที่ 1 - 2  ระบบหมักชนิดไรอากาศ ของเทศบาลนครนนทบุรี 


โรงเก็บปุยและอุปกรณ 


รวมทั้งสามารถสรางโรงเก็บปุย


ที่พักคนงาน และรั้วเพิ่มเติมได


ตามงบประมาณที่มี 


ถังหมัก
 ลานทรายกรอง 
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		  1.3.3 ระบบบึงประดิษฐแบบไหลแนวดิ่ง (Vertical-flow Constructed 

Wetland) ซึ่งเปนระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลที่อาศัยกระบวนการดูดซับสารอินทรียและ        

สารอาหารในสิ่งปฏิกูลโดยการปลูกพืชนํ้า และมีตัวกรองสิ่งปฏิกูล  เชน ทรายหรือหิน  


 รูปที่ 1 - 4  ระบบบึงประดิษฐแบบไหลแนวดิ่งของสถาบันเทคโนโลยีแหงเอเชีย (AIT) 

ตะแกรง
 บอกวนผสม 
 ระบบประดิษฐขั้นที่ 1 


ระบบประดิษฐขั้นที่ 2
 บอพักนํ้า 
แปลงเกษตรสาธิต
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ตัวอย่างการวางบ่อของระบบบ่อผึ่งหรือบ่อปรับเสถียร (Stabilization Pond)


น้ำเสีย
 น้ำทิ้งระบายออก


บ่อแอนแอโรบิค


ลดสารอินทรีย์ (BOD)


บ่อแฟคคัลเททีฟ


ลดสารอินทรีย์ (BOD)


บ่อบ่ม


ตกตะกอน


รูปที่ 1 - 5 ระบบบอผึ่งหรือบอปรับเสถียร 


น้ำเสียจากชุมชนเข้าระบบบำบัดน้ำเสีย


รูปแสดงผังระบบบำบัดน้ำเสียแบบบ่อผึ่งหรือบ่อปรับเสถียร (Stabilization Pond) ของเทศบาลนครนครปฐม


บ่อที่1

          (FACULTATIVE POND)


บ่อที่ 2         

                (AEROBIC POND)


บ่อที่ 3         

            (MATURATION POND)


น้ำทิ้งระบาย

ลงสู่แหล่งน้ำ

สาธารณะ


		  1.3.4 ระบบบอผึ่งหรือบอปรับเสถียร (Stabilization Ponds)   เปน          

กระบวนการบําบัดสิ่งปฏิกูลทางชีวภาพโดยอาศัยแบคทีเรียแฟกคัลเททีฟ (Facultative 

bacteria) ในการยอยสลายสารอินทรียที่มีอยูในสิ่งปฏิกูล ในบอผึ่งที่เชื่อมตอกันหลายบอ  
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	 บทที่ 2 
	 ปสสาวะกับการแพรระบาดโรค 



2.1 ความรูทั่วไปเกี่ยวกับปสสาวะ    

	 	 ปสสาวะเปนของเสียที่เปนของเหลวปริมาณมากที่สุดที่ถูกขับออกมาจาก        

รางกายผลิตจากไต   ไตมีสีนํ้าตาลแกมแดงรูปรางคลายเม็ดถั่วขนาดเทากําปน แตละคน      

มีไต 2 ขางติดอยูทางดานซายและขวาของกระดูกสันหลังสวนลางขางละอันในบริเวณ         

ดานหลังชองทอง โดยมีกระดูกซี่โครงทําหนาที่เปนเกราะกําบังอยู  ในไตแตละขางจะมี    

หนวยกรองขนาดจิ๋วเปนจํานวนกวาลานหนวย ที่เรียกกันวา หนวยไต (nephron) ซึ่งถาใช

กลองจุลทรรศนกําลังขยายสูงๆ สองดูแลว   ก็จะพบวาพวกหนวยไตเหลานี้มีรูปราง          

คลายกับหนอนหัวโต และมีหางที่เรียกวา หลอดไต (tubule) บิดเปนเกลียว ผูรูเขาบอกวา  

หากลองคลายเกลียวหลอดไตเหลานี้ออกมาตอกันทั้งหมดแลว ก็จะไดความยาวถึง        

112.6 กิโลเมตร   ไตจะผลิตปสสาวะออกมาอยางไมขาดสาย   โดยแตละวันไตจะผลิต          

ปสสาวะไดประมาณวันละหนึ่งลิตรครึ่ง   เริ่มจากหยดเล็กๆ ของของเหลวซึ่งมีของเสีย

รวมอยู  ซึ่งของเสียที่มีปริมาณมากที่สุด คือ ยูเรีย (ยูเรียเปนผลผลิตขั้นตอนสุดทาย         

ของการยอยอาหารประเภทโปรตีน   ยูเรียเปนของเสียที่รางกายกําจัดออกทางไตเปน              

สวนประกอบของปสสาวะ นอกจากนั้นรางกายกําจัดกํายูเรียออกจากรางกายทางผิวหนัง

เปนสวนประกอบของเหงื่อ)   ใหออกจากหลอดไตจํานวนหลายลานตัวและไหลเขาสู           

แองเก็บขนาดเล็กในใจกลางไต แองเก็บปสสาวะนี้จะมีทอตอไปยังกระเพาะปสสาวะ            

จากนั้นมีทอตอออกสูภายนอกรางกาย ระหวางที่มีการผลิตปสสาวะ รางกายจะเกิดอาการ

คลายระลอกคลื่นของกลามเนื้อทุกๆ 10-30 วินาที และจะบีบไลใหนํ้าปสสาวะไหลออกสู

ทางออก แตในตอนกลางคืนการทํางานของไตจะชาลงเหลือเพียงประมาณ 1 ใน 3 ของ

ตอนกลางวนั จงึทาํใหไมตองลกุขึน้ถายปสสาวะกนับอยๆ  ในตอนกลางดกึในชวงทีอ่ากาศเยน็

เลือดที่ไหลไปเลี้ยงผิวหนังจะลดลงเพื่อถนอมความรอนภายในรางกายเอาไว  แตขณะ

เดียวกันเลือดกลับไหลผานอวัยวะภายในตางๆ รวมทั้งไตมากขึ้น ไตจึงไดรับของเสียจาก

เลือดมากขึ้น ทําใหตองผลิตนํ้าปสสาวะมากขึ้นตามไปดวย ความโกรธ และความกังวล        
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ก็จะทําใหมีการผลิตปสสาวะมากขึ้นดวย เพราะขณะที่โกรธและกังวล ความดันเลือด         

ในรางกายจะสูงขึ้นทําใหเลือดผานมาที่ไตมากขึ้น ของเสียที่ออกจากเลือดจึงไปรวมเปน         

ปสสาวะมากขึ้นเชนกัน  


	 	 โดยธรรมชาตปิสสาวะของสตัวกนิเนือ้จะเปนกรดออนๆ ปสสาวะของสตัวกนิพชื

จะเปนดาง  ปสสาวะของคนเวลาถายใหมๆ จะมีฤทธิ์เปนกรดออนๆ กอน  แตพอทิ้งใหอยู 

ในสภาพที่มีอากาศประมาณ 5-6 ชั่วโมง ปสสาวะจะกลายเปนดาง เริ่มมีกลิ่น  เพราะยูเรีย 

ในปสสาวะจะถูกเปลี่ยนเปนกาซแอมโมเนีย (NH
3
) สําหรับกาซแอมโมเนียที่เกิดจาก           

ปสสาวะจะเปนกาซไมมีสี  และมีกลิ่นฉุน 


	 	 ปสสาวะประกอบดวยนํ้าประมาณรอยละ 95 ยูเรียรอยละ 2 ที่เหลือเปน  

สารอื่นๆ ไดแก นํ้าตาล โซเดียม คลอไรด แคลเซี่ยม และแมกนีเซี่ยม เปนตน  นํ้าปสสาวะ

มีสีคอนขางเหลือง (จากนํ้าดี)   ปสสาวะของคนปกติ   มีคาความเปนกรด-ดาง (pH) 

ประมาณ 6 หรือมีความเปนกรดเล็กนอย  ปสสาวะที่เปนกรด มีคา pH ตํ่ากวา 7.4 จะมี 

H+ และ NH4
+ สูง  สวนปสสาวะมีคาเปนดางจะ มี HCO3

-, Na+ และ K+  สูง 


รูปที่ 2 - 1  แสดงระบบปสสาวะของคน
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	 	 คาความเปนกรด-ดางที่ผิดไปมีสาเหตุเนื่องมาจาก ระบบเมตาบอไลท         

ระบบไต ระบบทางเดินอาหาร และระบบหายใจของคนๆ นั้น เปนการบอกความสามารถ

ของไตในการควบคุมสมดุลกรด - ดางของรางกายซึ่งเปลี่ยนแปลงไปตามกระบวนการ         

เผาผลาญอาหาร ชนิดของอาหาร โรค และ การใชยา คาความเปนกรด และดางของ          

ปสสาวะมีผลตอการออกฤทธิ์ของยาบางอยาง และการตกตะกอนของสารบางอยาง         

ในปสสาวะทําใหเกิดนิ่วได  เชน ปสสาวะเปนกรด พบในภาวะอดอาหาร รับประทาน

โปรตีนมากเกินไป การติดเชื้อ ยาบางชนิด หรือปสสาวะเปนดาง พบในภาวะกินเจ กินยา

บางชนิด 





2.2 ความเชื่อเรื่องการใชปสสาวะรักษาโรค 

		  เนื้อหาตอไปนี้คงไมสามารถใหคําตอบที่เบ็ดเสร็จวาปสสาวะจะสามารถ       

แกปญหาโรคภัยไขเจ็บบางอยางตามที่มีผูกลาวอางจริงหรือไม  ขณะเดียวกันก็ไมอาจจะ

สรุปลงไปเลยวา ปสสาวะไมมีคุณคาใดๆเลยตอการรักษาโรค เรื่องการดื่ม “นํ้าปสสาวะ” 

เพื่อรักษาโรคนั้น   เปนเรื่องที่เคยทราบมานาน และไดมีการศึกษาเรื่อง “การศึกษาการใช

นํ้ามูตรบําบัดในเครือขายชาวอโศก” ของราตรี ชีพอุดมวิทย  ไดทําการวิจัยในกลุมของ  

ชาวสันติอโศก จํานวน 250 คน ซึ่งสวนใหญใชนํ้าปสสาวะเพราะมีแรงจูงใจมาจาก          

คําสั่งสอนของพระพุทธเจาที่ปรากฏในพระไตรปฎกเปนหลัก รองลงมาคือ คําบอกกลาว

จากเพือ่นและครตูามลาํดบั และเหน็วาไมมผีลขางเคยีงใดๆ ผลการศกึษาพบวาชาวสนัตอิโศก       

สวนใหญจะใชนํ้าปสสาวะในทุกสวนของรางกาย ไมวาจะเปนการดื่ม อาบนํ้า สระผม 

หรือลางหนา ซึ่งความเชื่อเชนนี้ก็ไดปรากฏอยูในพระไตรปฎกดวย โดยอธิบายวา           

พระสมัยกอนนิยมนํานํ้ามูตรเนามาดองกับลูกสมอหรือลูกมะขามปอมเพื่อฉันเปน             

ยารักษาโรค รวมถึงความเชื่อของคนจีนโบราณ ซึ่งมากกวา 3 ลานคนก็ดื่มปสสาวะ       

เพราะเชื่อวาจะทําใหสุขภาพดี ชาวสันติอโศกสวนใหญจะดื่มปสสาวะของตัวเองสดๆ           

โดยเฉพาะในชวงเชา เพราะเชื่อวาจะมีสารเมลาโทนินในปสสาวะคอนขางสูง ทั้งนี้จะดื่ม

ปริมาณ 1-2 แกวครึ่ง ขณะที่บางความเชื่อก็วาถาจะใหดีก็ตองเปนปสสาวะเด็ก รวมถึง

การใชนํ้าปสสาวะบวนปาก สระผม ลางหนา เพราะเมื่อใชแลวผมที่เคยหงอกก็หาย รังแค

ก็ไมมี นอกจากนี้ใชรักษาสิวโดยเอาสําลีหรือกระดาษทิชชูชุบนํ้ามูตรแลวปะหนาเอาไว  

การดื่มนํ้าปสสาวะนี้ ถือเปนทางเลือกหนึ่งของประชาชนเทานั้น ใครจะลองหรือไม          

ก็แลวแตบุคคล (ราตรี  ชีพอุดมวิทย, 2553)    
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	 	 มีรายงานวามีการประชุมระดับโลกเกี่ยวกับนํ้าปสสาวะรักษาโรคแลว 3 ครั้ง          

ที่อินเดีย เยอรมนีและบราซิล มีการรายงานนํ้าปสสาวะรักษาอาการปวดขอ ไมเกรน        

ภูมิแพ  โรคเอสแอลอี โรคปวดขอรูมาตอยด  แผลไฟไหม  เบาหวาน มะเร็งลําไสใหญ           

ทารักษาเชื้อราตามผิวหนัง สวนลางชองคลอดแกอาการตกขาว รักษาอาการปวดเรื้อรัง  

เชน ปวดหลงั ปวดขอ ปวดไมเกรน ปวดเมือ่ยไมมสีาเหต ุรกัษาโรคภมูแิพ ผืน่คนั สะเกด็เงนิ 

มะเร็ง ลําไสใหญอักเสบเรื้อรัง ใชผาชุบนํ้าปสสาวะปดแผลไฟไหม  นํ้ารอนลวก การใช         

นํ้าปสสาวะบําบัดโรค อธิบายไดดวยหลักฮีโมโอพาธี หรือหลักพิษตานพิษ เชน ฉีดพิษงู        

ทีละนอยๆ เขากระแสเลือดมาจนไดซีรั่ม หรือนํ้าเหลืองมากลายเปนเซรุมฉีดแกพิษงู         

นําพิษของตนควินินที่ทําใหหนาวสั่นมาเปนยารักษาไขมาลาเรียหรือไขจับสั่น ชาวจีนมี

ความเชื่อวา ดื่มนํ้าปสสาวะเด็กผูชายสําหรับคนออนเพลีย เบื่ออาหาร หลักการแพทย

พื้นบานไทยใชนํ้าปสสาวะเปนยาดองเพื่อปรุงโอสถ เชน ดองสมอไทย สมอภิเพก        

มะขามปอม เปนยาอายวุฒันะ   ในตางประเทศมกีารวเิคราะหนํา้ปสสาวะ พบวา ประกอบดวย        

นํา้ รอยละ 95   ยูเรีย รอยละ 2 ที่เหลือเปนสารอื่นๆ มีรายงานระบุวายูเรียในปริมาณที่

เหมาะสมเปนสารตานอนุมูลอิสระปองกันมะเร็ง แตหากมีมากจะทําใหเกิดโรคเกาท  สวน

ที่เปนสารอื่นๆ มีทั้งฮอรโมนและสารเคมีกระตุนการเจริญเติบโต ปสสาวะมีสารให         

ความชุมชื้นหรือมอยเจอรไรเซอร  สารละลายลิ่มเลือดในหัวใจเรียกวายูโรไคเนส บริษัทยา

ในสหรัฐไดตั้งจุดเก็บกักนํ้าปสสาวะกวา 10,000 แหง นํานํ้าปสสาวะ 40 ลานแกลลอน

มาสกัดเอาสารยูโรไคเนส ได 40 แกลลอน สกัดสงขายทั่วโลกตั้งแตป ค.ศ.1989 สารตัวนี้

มีมูลคาการตลาดประมาณ 500 ลานบาทตอป นอกจากนั้นยังพบสารอิเล็กโตรพล็อยติน 

กระตุนการสรางเม็ดเลือดแดง มีฮอรโมนเมลาโตนินทําใหนอนหลับดี   ปสสาวะบําบัดโรค

เปนแคทางเลือกหนึ่งในการดูแลสุขภาพเทานั้น ผูที่มีโรคประจําตัว เชน เบาหวาน มะเร็ง 

ตองรักษาดวยการแพทยปจจุบัน มีขอควรระวังคือ อยาดื่มนํ้าปสสาวะของคนอื่น ผูที่มีโรค

ระบบทางเดินปสสาวะ มีประจําเดือน ไมควรดื่มนํ้าปสสาวะ เพราะอาจมีเชื้อโรคติด        

มาดวย   อยากใหมองปสสาวะรักษาโรคเปนแบบองครวมทั้งทางกายและทางจิต คนที่

เจ็บปวยเปนมะเร็งหรือโรคเรื้อรังอื่นๆ ก็ตองไปพบแพทย  พิจารณาการดื่มนํ้าปสสาวะ         

เปนทางเลือกเสริม (บรรจบ ชุณหสวัสดิกุล, 2553) 
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2.3 โรคที่อาจแพรทางปสสาวะ


		  2.3.1 เชื้อโรคที่เคยพบในปสสาวะหรือโรคที่อาจแพรกระจายเชื้อทาง        

ปสสาวะ  ตั้ งแต่อดีตพบเชื้อที่ทำให้ เกิดโรคในปัสสาวะ ได้แก่ เชื้อ leptospira 

Interrogans, Salmonella typhi, Salmonella paratyphi และ Schistosoma 

haematobium (Feachem et.al.,1983) แต่การพบดังกล่าวเมื่อพิจารณาแล้วพบว่า

ไม่มีความสำคัญต่อการเสี่ยงในการติดต่อผ่านทางสิ่งแวดล้อม เราจะพิจารณาที่ละโรค 

ดังนี้ (ตารางที่ 2-1)


 	 	 โรค leptospirosis หรือที่คนไทยเรียกโรคฉี่หนู โรคนี้ เกิดจากเชื้อ 

Leptospira interrogans มีอาการคลายโรคไขหวัด ปกติพบเชื้อของโรคนี้ในนํ้าฉี่ของสัตว 

อาชีพที่เสี่ยง คือคนงานที่ทํางานเกี่ยวกับนํ้าเสียและทํางานในฟารมของประเทศเขตรอน

และกําลังพัฒนา (Feachem et.al.,1983; CDC,2003)   ในประเทศไทยพบการระบาด

ของโรคนี้จากฉี่ของหนู แตไมพบจากฉี่ของคน   


	 	 โรคไทฟอยดและพาราไทฟอยด โรคนี้เกิดจากเชื้อ Salmonella typhi และ 

Salmonella paratyphi จะตรวจพบเชื้อในปสสาวะคนปวยเฉพาะชวงมีไขเมื่อแบคทีเรีย 

แพรกระจายในกระแสเลือด ลักษณะนี้พบนอยมากแมในขณะเกิดการระบาดในประเทศ 

กําลังพัฒนา สําหรับระบบการแยกปสสาวะที่แหลงกําเนิด (Source Separating or 

Diverting System) นั้น ความเสี่ยงในการติดตอของโรคไทฟอยดและพาราไทฟอยดโดย 

ผานทางปสสาวะจะตํ่า ถึงแมวาระยะเวลาการเก็บกักปสสาวะจะนอย เพราะเชื้อ 2 ตัวนี้ 

อยูในประเภท Gram-negative faecal bacteria ซึ่งจะถูกทําลายในเวลาอันรวดเร็วมาก 

คือ ที่อุณหภูมิ 20๐C ปริมาณแบคที่เรียจะลดลงรอยละ 90 ภายในเวลา 1 วัน อัตรา       

การตายของ Salmonella  spp คลายกับ E.coli เมื่ออยูในปสสาวะ 


	 	 Venereal  diseases  หรือกามโรค  เชื้อโรคกลุมนี้ไมสามารถมีชีวิตเมื่อออก

จากรางกายคน 


	 	 Urinary   tract   infections หรือกลุมโรคติดเชื้อในระบบปสสาวะ         

โรคกลุมนี้ไมมีการติดตอทางสิ่งแวดลอมโดยตรง 


	 	 โรค Schistosomiasis หรือ bilharziasis หรือโรคพยาธิใบไมเลือด            

โรคพยาธิใบไมเลือดของคนมี 3  ชนิด คือ  Schistosoma japonicum, Schistosoma 

mansoni และ Schistosoma haematobium มีเพียงชนิดเดียวของ กลุมพยาธิใบไม
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รูปที่ 2 - 2  แสดงวงจรชีวิตของโรคพยาธิใบไมเลือด 3 ประเภท 





	 	 เมื่อคนถูก S. haematobium เขาสูรางกาย บางคนจะมีไขออกมากับ          

ปสสาวะตลอดชีวิตของคนๆนั้น   เมื่อไขลงไปในนํ้าจะฟกออกมาเปนตัวเรียกวา 

miracidium วายอยูในนํ้าแลวจะไชไปฝงตัวในเนื้อหอยนํ้าจืดในกลุม Bulinis spp ซึ่งเปน 

Intermediate host ของพยาธิชนิดนี้ miracidium จะเจริญเติบโตเปลี่ยนเปน 

เลือดที่ไขหนอนพยาธิออกมาจากรางกายคนพรอมกับปสสาวะคือ S.haematobium ที่

เหลอืคอื S.japonicum และ S.mansoni  จะออกมาจากรางกายคนพรอ้มกับอุจจาระ หอย

ซึ่งเปน Intermediate host ของพยาธิ 3 ตัวนี้เปนหอยตางประเภทกัน   และอวัยวะ             

เปาหมายก็ตางกัน คือ S. japonicum จะอยูในเสนเลือดที่ไปเลี้ยงบริเวณลําไสเล็ก 

S.mansoni จะอยูในเสนเลือดที่ไปเลี้ยงบริเวณลําไสใหญ    จึงทําใหไขของพยาธิ 2 

ประเภทนี้ออกมากับอุจจาระ สวน S.haematobium จะอยูในเสนเลือดที่ไปเลี้ยงบริเวณ

กระเพาะปสสาวะไขของพยาธิประเภทนี้จึงออกมากับปสสาวะ 
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รูปที่ 2 - 3  แสดงวงจรชีวิตของโรคพยาธิใบไมเลือด ชื่อ S. Haematobium 


sporocyst จากนั้นจะเจริญเติบโตเปน fork-tailed cercaria ซึ่งเปนระยะติดตอจะวาย  

ออกจากหอยไปอาศัยอยูในนํ้า เมื่อคนลงไปเลนนํ้าหรืออาบนํ้าที่มี cercaria อยู  cercaria 

จะไชผานผิวหนังเขาสูหลอดเลือด ถาไขพยาธิไมสามารถเขาไปเจริญในหอยภายในไมกี่วัน 

ไขจะฝอไมสามารถติดตอไดอีก   ถาเก็บปสสาวะไวระยะหนึ่งแลวนําไปใชเปนปุยบน         

ดินเพาะปลูกก็สามารถตัดวงจรโรคนี้ได  หรือถาใชปสสาวะสดเปนปุยก็ไมควรอยูใกล         

แหลงนํ้าผิวดินของพื้นที่ที่มีโรคนี้ระบาด   มีการตรวจพบ S.haematobium ใน 53 

ประเทศในตะวันออกกลางและอาฟริกา รวมทั้งเกาะ Madagascar และ Mauritius  และ

เคยพบผูปวยที่คาดวาจะเปนโรคนี้ในอินเดีย (WHO,2003) ยังไมพบผูปวยในประเทศไทย

และในประเทศไทยไมพบหอยที่เปน Intermediate host ของพยาธิชนิดนี้ 
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ตารางที่ 2-1	 การพิจารณาเชื้อโรคหรือไขหนอนพยาธิที่อาจแพรกระจายผานระบบปสสาวะ  

	 เชื้อโรคหรือไขพยาธิ	 ปสสาวะเปนแหล่ง 	 ความสําคัญ 


		  แพรกระจายเชื้อ 

 

	 -	 Leptospira  interrogans	 ปกติพบในฉี่สัตว 	 อาจจะนอย


	

	 -	 Salmonella typhi and 	 พบในภาวะผิดปกติ	 นอยเมือ่เปรยีบเทยีบกบัระบบอืน่   

	 	 Salmonella paratyphi 


	

	 -	 Schistosoma 	 cercaria ของพยาธิจะออกจาก	 ใหความสําคัญในพื้นที่ที่เปน	 


	 	 haematobium 	 หอยไช เขาผานผิวหนังคนที่ลง	 แหลงนํ้าและเคยมีการระบาด


	 	 (eggs excreted) 	 ไปในนํ้า	 ของโรคใบไมเลือด  


	 -	 Mycobacteria 	 ปกติจะติดตอทางอากาศ 	 นอย


 

	 -	 Viruses: CMV, JCV, BKV, 	 ที่ใหความสนใจ hepatitis  A	 อาจจะนอย


	 	 adeno, hepatitis and 	 และ B  และตองการขอมูล


	 	 others 	 เพิ่มเติม


	 - 	Microsporidia 	 ใหความสนใจ	 น้อย


 

	 -	 Venereal disease 	 เชื้อโรคกลุม VD ไมสามารถ	 -	 	 


	 	 causing 	 มีชีวิตเมื่อออกจากรางกายคน 


 	 -	 Urinary tract infections 	 ไมมีการติดตอทางสิ่งแวดลอม	 น้อย


	 	 	 โดยตรง 
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อุณหภูมิ

จํานวนวันที่จุลชีพถูกทําลายรอยละ  90 


Gram- 

negative 

bacteria 


Gram-positive 

bacteria 


Cryptosporidium

parvum 


Rotavirus 

Salmonella

typhimurium 

Phage 28B 


	 4 ๐C 	 1 วัน	 30 วัน	 29 วัน	 172a วัน	 1466a วัน


	 20 ๐C 	 1 วัน 	 5 วัน 	 5 วัน 	 35 วัน 	 71 วัน 


 a เปนการทดลองที่ 5 ๐C (Hoglund, 2001)


	 	 สรุปไดวาโรคที่เกิดจากแบคที่เรียและไวรัสมีโอกาสติดตอทางปสสาวะไดนอย 

และโรคพยาธิที่สามารถติดตอทางปสสาวะมีเพียงชนิดเดียวคือโรคพยาธิใบไมเลือดที่เกิด

จาก Schistosoma haematobium  อยางไรก็ตามหอยที่เปน intermediate host ของ

พยาธิตัวนี้ ไมพบในประเทศไทยและยังไมเคยพบวามีผูปวยโรคนี้ในประเทศไทยเชนกัน         

ตัวปสสาวะเองจึงมีความปลอดภัยสามารถนําไปใชประโยชนไดเลยโดยไมตองนําไป           

ทําลายเชื้อกอน 


		  2.3.2	 การศึกษาการมีชีวิตรอดของจุลชีพในปสสาวะ    


 	 	 ปสสาวะของคนปกติเมื่อออกจากรางกายคนใหมๆ จะมีคาความเปนกรด          

ออนๆ มีคา pH ประมาณ 6 แตพอทิ้งสักพักจะกลายเปนดาง   ไมวาจะเปนกรดหรือดาง

จะมีผลในการทําลายจุลชีพทั้งคู    ไดมีการทดลองเพื่อศึกษาการมีชีวิตรอดของจุลชีพใน        

ปสสาวะ โดยการเติมจุลชีพชนิดตางๆ ลงในปสสาวะที่เปนดางมีคา pH ประมาณ 9            

ผลการศึกษา พบวาจุลชีพถูกทําลาย 90% ที่อุณหภูมิและระยะเวลาที่ตางกันดังแสดงใน

ตารางที่ 2-2  (Hoglund, 2001)        





ตารางที่ 2-2	 ปริมาณจุลชีพถูกทําลายในปสสาวะ   




มหัศจรรย์ปัสสาวะ  

สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย


18

	 แบคทีเรีย เชน Salmonella และ E.coli และตัวอื่นๆ ที่อยูในกลุม Gram-

negative Bacteria จะถูกทําลายอยางรวดเร็วใน 1 วัน แบคทีเรียกลุม Gram-positive 

bacteria และ Cryptosporidium parvum ซึ่งเป็นโปรโตซัว จะถูกทําลายในอัตรา

เดียวกันแตมีอัตราการถูกทําลายชากวา Gram-negative Bacteria คือจะถูกทําลายหมด 

(รอยละ 90) ภายใน 5 วันที่อุณหภูมิ 20 ๐C (Hoglund, 2001)   


	 โรตาไวรัสและไวรัสตัวอื่นๆ จะถูกทําลายหมด (รอยละ 90) ภายใน 172 วันที่ 

อุณหภูมิ 5 ๐C การศึกษานี้ไดผลเหมือนกับที่ Franzen และ Scott ไดศึกษาไวเมื่อ                      

ป 1999   และโรต้าไวรัสและไวรัสตัวอื่นๆ จะถูกทำลายหมด (ร้อยละ 90) ภายใน 35             

วันที่อุณหภูมิ 20 ๐C 
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	 บทที่ 3
	 การนําปสสาวะไปใชประโยชน 



3.1 ปริมาณสารอาหารในปสสาวะและวงจรสารอาหาร (Nutrients Cycle) 

	 	 จากบทที่ 2 สรุปไดวาปสสาวะปลอดภัยจากเชื้อโรคระบบทางเดินอาหาร

และไขหนอนพยาธิ  สามารถนําไปใชประโยชนไดเลยโดยไมตองนําไปทําลายเชื้อกอน  


 	 	 มีการศึกษาพบวา คนผลิตปสสาวะและอุจจาระ เฉลี่ย 500 และ 50 ลิตร        

ตอคนตอป ตามลําดับ และปริมาณธาตุอาหาร 3 ตัวคือไนโตรเจน ฟอสฟอรัสและ           

โพแทสเซี่ยม มีในปสสาวะ รวมกัน เฉลี่ยเทากับ 5.3 กก./ป/คน   ขณะที่ปริมาณธาตุ

อาหารดังกลาวในอุจจาระมีคาเทากับ 1.0 กก./ป/คน   ดังรายละเอียดในตารางที่  3-1    

ตารางที่ 3-1	 แสดงเปรียบเทียบปริมาณธาตุอาหารในปสสาวะและอุจจาระ 


	 	 ธาตุอาหารคือไนโตรเจนมีในปสสาวะจะอยูในรูปของยูเรีย ยูเรียจะถูกเปลี่ยน

เปนกาซแอมโมเนียอยางรวดเร็วเรียกกระบวนการออกซิเดชั่น จากนั้นแบคทีเรียที่อยูในดิน 

2 ตัว คือ ไนโตรแบคเตอร  (Nitrobacter) และไนโตรโซโมนาส (Nitrosomonas) จะทํา

ที่มา : SEPA(1995) and Wolgast (1993)  จาก Wunwar, 2007 

ธาตุอาหาร 


ปสสาวะ 


500 ลิตร/คน/ป 

อุจจาระ


50ลิตร/คน/ป  รวม 


		  กก./ป (รอยละ)	 กก./ป (รอยละ)	 กก./ป (รอยละ) 


	 ไนโตรเจน 	 4.0 (80) 	 0.5 (20) 	 4.5 (100) 


	 ฟอสฟอรัส 	 0.4 (67) 	 0.2 (33) 	 0.6 (100) 


	 โพแทสเซี่ยม 	 0.9 (71) 	 0.3 (29) 	 1.2 (100) 


	 รวม 	 5.3 	 1.0 	 6.3 
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การเปลี่ยนแอมโมเนีย เปนสารประกอบไนไตรท์และเปนไนเตรทในที่สุด ซึ่งอยูในรูป            

สารอาหารของพืชโดยใชเวลาประมาณ 2-3 วัน (รูปที่ ที่ 3-1) และการที่แบคทีเรีย        

ดังกลาวนําแอมโมเนียมา เปนอาหารเพื่อเพิ่มจํานวนนั้นตองอาศัยธาตุคารบอนเพื่อสราง

ผนังของเซลลและเอนไซมดวย พืชจะใชสารอนินทรียไนเตรทเปนอาหารโดยขบวนการ

สังเคราะหแสงและจะเปลี่ยนเปนสารอินทรียไนโตรเจน เชน กรดอะมิโน และโปรตีน      

ของพืช เมื่อคนและสัตวกินพืชจะนํากรดอะมิโนไปสรางโปรตีนของคนและสัตวตอไป           

สวนที่เหลือจะถูกขับถายออกจากรางกายทางปสสาวะและอุจจาระ   


 





   ยูเรีย(ในปสสาวะ)-------> แอมโมเนีย --------------> สารประกอบไนไตรท (NO
2
) ---> 


 


------------------------>สารประกอบไนเตรท (NO3
-) 


                      





รูปที่ 3 - 1 ขบวนการเปลี่ยนไนโตรเจนในปสสาวะเปนสารประกอบอาหารพืช                                    




	 	 เมื่อคนกินอาหารที่ประกอบดวยพืชและสัตวจะนํากรดอะมิโนและสารอื่นๆ

ไปสรางการเจริญเติบโตและซอมแซมรางกายสวนที่สึกหรอ สวนที่เหลือและของเสียตางๆ

จะถูกขับถายออกจากรางกายทางปสสาวะและอุจจาระ ธาตุอาหารเหลานี้สามารถนําไป

ปลูกพืชผักโดยไมตองลงทุน สรุปไดวา นํ้าปสสาวะที่มนุษยขับถายและทิ้งในแตละวัน

สามารถตอบสนองตอความตองการปุยในการปลูกพืชของโลกทั้งหมดได  เกิดเปนวงจรสาร

อาหาร (Nutrients Cycle) ที่ใชไมมีวันหมด  ชุมชนใดสามารถทําไดจะทําใหรักษาวงจร

สารอาหารของชุมชนนั้นๆได  กลาวคือเมื่อคนกินพืชและสัตวเปนอาหารแลว ถายออกมา

เปนปสสาวะและอุจจาระ  พืชดูดเอาสารอาหาร และฮอรโมนจากปสสาวะและอุจจาระไป

ใชในการเจริญเติบโต  แลวคนและสัตวกินพืชเปนอาหารแลวถายออกมาเปนปสสาวะ และ

อุจจาระ จะทําใหเกิดเปนวงจรเชนนี้ไปเรื่อยๆ (รูปที่ ที่ 3-2)       


O2		          Nitrobacter


Nitrosomonas
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รูปที่ 3 - 2  วงจรสารอาหาร (Nutrients Cycle) 





3.2 คุณสมบัติของปสสาวะสําหรับใชเปนปุย  

		  มีการศึกษาองคประกอบปสสาวะของคนไทยวามีคุณสมบัติเหมาะสมที่จะ 

เปนปุยหรือไม  พบวาปสสาวะมีคุณสมบัติเหมาะที่จะนํามาใชเปนปุยของพืช เพราะมี

คุณสมบัติตางๆ อยูในเกณฑที่กรมวิชาการเกษตรกําหนด ไดแก คาความเปนกรดดาง (pH)  

อัตราสวนของธาตุคารบอนตอไนโตรเจน (C:N)   การนําไฟฟา   และปริมาณโซเดียม (Na)                

มีธาตุอาหารหลักคือ ไนโตรเจน ครบตามเกณฑ  แตตองเพิ่มปริมาณของ ฟอสฟอรัส 

โพแทสเซียม   และสารอินทรียวัตถุที่มีนอยกวาที่กําหนด (ดังรายละเอียดในตารางที่ 3-2)  

มีสิ่งที่นาสนใจคือ ในปสสาวะยังมีธาตุอาหารรองคือ แคลเซี่ยมและแมกนีเซี่ยม มีธาตุ

อาหารเสริมคือ คลอไรด  และมีฮอรโมนธรรมชาติ มีประโยชนตอการเจริญเติบโตของพืช  

2 ชนิด คือ Indoleacetic acid และ Zeatin  ดวย  ซึ่งธาตุอาหารรอง ธาตุอาหารเสริม

และฮอรโมนกรมวิชาการเกษตรไมไดกําหนดมาตรฐานวาปุยอินทรียที่เปนของเหลว           

จะตองมี (ปริยะดา โชควิญู, 2553)   ขณะเดียวกันสำนักงานมาตรฐานเกษตรอินทรีย์ 

(มกท.) ได้มีการกำหนดมาตรฐานเกษตรอินทรีย์   ซึ่งมีผลบังคับใช้ตั้งแต่ 12 พ.ค. 2554  

โดยมีข้อหนึ่งระบุว่าห้ามใช้อินทรียวัตถุที่มีส่วนผสมอุจจาระของมนุษย์มาใช้เป็นปุ๋ย  

อุจจาระของมนุษย์อนุญาติให้ใช้กับพืชที่ไม่ได้นำมาบริโภคแต่มีข้อยกเว้น ถ้ามีการจัดการที่

เหมาะสม (มกท./IFOAM : International Federation of Organic Agriculture 

Movements) คือถ้าต้องการนำมาใช้เป็นปุ๋ยจะต้องดำเนินการให้มกท.ตรวจสอบตาม

แนวทางการประเมินปัจจัยการผลิตสำหรับเกษตรอินทรีย์ จะเห็นว่าเป็นการห้ามโดยระบุ

เฉพาะอุจจาระ  ไม่ได้รวมถึงปัสสาวะ
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		  ผลการวิเคราะห 	 มาตรฐานปุยอินทรีย

	 รายการทดสอบ	

นํ้าปสสาวะสดของคน 	
ที่เปนของเหลว               


			   กรมวิชาการเกษตร 2552 


ที่มา : ปริยะดา โชควิญู (2553) 

	1.	ปริมาณอินทรียวัตถุ   	 0.63 	 ไมตํ่ากวารอยละ  10 


	2.	pH  	 5.81 	 5.5-8.5 


	3. 	C : N  	 0.56:1 	 ไมเกิน 10:1 


	4. 	การนําไฟฟา (เดซิซีเมน/เมตร) 	 1.76 	 ไมเกิน 10 


	5. 	ปริมาณโซเดียม (Na) 	 0.10   	 ไมเกินรอยละ 1.0   


	6. 	ธาตุอาหารหลัก  


		 - ไนโตรเจน (Total Nitrogen) 	 0.68	 ไมนอยกวา รอยละ 0.5


		 - ฟอสฟอรัส (as Total P2O5) 	 0.10	 ไมนอยกวา รอยละ 0.5


		 - โพแทสเซียม (as Total K2O) 	 0.11	 ไมนอยกวา รอยละ 0.5 


	7. ธาตุอาหารรอง  


		 -	 Total Calcium 	 0.02	 ไมไดกําหนด


		 -	 Total Magnesium 	 0.01 	 ไมไดกําหนด


	8. ธาตุอาหารเสริม  


		 -	 Total Chloride 	 0.35 	 ไมไดกําหนด 


	9. ฮอรโมนพืช  (mg/L) 


		 -	 Indoleacetic acid (IAA )  	 3.29	 ไมไดกําหนด 


		 -	 Zeatin   	 1.71	 ไมไดกําหนด 


ตารางที่ 3-2	 แสดงองคประกอบของปสสาวะของคนไทยเปรียบเทียบกับมาตรฐาน         

ปุยอินทรียที่เปนของเหลว 
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3.3 ปริมาณการปลอยกาซคารบอนไดออกไซด หรือ Carbon footprint (CF) 
ของปสสาวะ

	 	 Carbon Footprint คือ ปริมาณการปลดปลอยกาซคารบอนไดออกไซด 

รวมทั้งกาซเรือนกระจกอื่นๆ โดยตลอดวัฎจักรชีวิต ผลิตภัณฑ  บริการ และองคกร          

แสดงผลในปริมาณ คือ เทียบเทากับศักยภาพการกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงสภาพอากาศ

ของกาซคารบอนไดออกไซด  เปน กิโลกรัม (kg CO2 equivalent) หรือตัน (Ton CO2 

equivalent)  


	 	 อุจจาระและปสสาวะมีสารอินทรียเปนองคประกอบประมาณรอยละ 20 ถ้า

ปลอยใหอุจจาระหรือปสสาวะยอยสลายในสภาวะที่ไมมีออกซิเจน (ในถังเกรอะ) จะเกิด

การยอยสลาย เปนกาซหลายชนิดและมีกาซมีเทนเปนองคประกอบหลักประมาณรอยละ 

50-80   นอกนั้นเปนกาซคารบอนไดออกไซดรอยละ 5-20 ไฮโดรเจนซัลไฟดนอยกวา          

รอยละ 1 ไนโตรเจนนอยกวารอยละ 1 แอมโมเนียนอยกวารอยละ1 และไฮโดรเจน            

นอยกวารอยละ 1    





 


 


 


 


รูปที่ 3 - 3  แสดงขั้นตอนการยอยสลายของสารอินทรียในสภาวะที่ไมมีออกซิเจน  


 


 	 	 กาซมีเทน และ กาซคารบอนไดออกไซด  เปนกลุมกาซเรือนกระจกที่ทําให

เกิดภาวะโลกรอน   การเพิ่มขึ้นของกาซมีเทนในบรรยากาศสงผลกระทบโดยตรงตอภาวะ

เรือนกระจกมากเปนอันดับสอง รองจากกาซคารบอนไดออกไซด  แมวาจะมีอยูในอากาศ

เพียง  1.7 ppm แตกาซมีเทนมีคุณสมบัติของกาซเรือนกระจกสูงกวากาซคารบอนไดออก

ไซดถึง 21 เทา กลาวคือ  ดวยปริมาตรที่เทากัน กาซมีเทนสามารถดูดกลืนรังสีอินฟราเรด

ไดดีกวากาซคารบอนไดออกไซด  21 เทา ดังนั้นถาเราแยกปสสาวะออกมาใชประโยชน      

กอนจะชวยลดการเกิดกาซเรือนกระจก   หรือเราอาจนําอุจจาระและปสสาวะมาหมักเพื่อ

รวบรวมกาซมีเทนมาใชเปนเชื้อเพลิงใหพลังงานความรอนหรือไฟฟา จะชวยทําใหลด    

สารประกอบอินทรียเชิงซอน


(Complex Organic Matter) 


สารประกอบอินทรียเชิงเดี่ยว 


(Simple  Organic  Matter ) 

Facultative 


Anaerobic Bacteria 

Methane 


Bacteria 


CH4+ CO2+NH3+... 
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ภาวะโลกรอนและประหยัดการใชพลังงานประเภทฟอสซิล อีกทั้งกากตะกอนจากการยอย

สลายก็สามารถนํามาใชเปนปุยอินทรียที่ดีดวย 


	 	 มกีารศกึษาพบวาถาคนไทยปสสาวะออกมาแลวปลอยทิง้ไวไมนาํไปใชประโยชน ์         

ทันทีปสสาวะจะปลอยกาซคารบอนไดออกไซด  (CO2) ออกมาเทากับ 0.04822 กก.           

CO2 e / คน/วัน   หรือ 17.60 กก. CO2 e /คน/ป (ปริยะดา โชควิญู, 2553)            


  	 	 เมื่อเปรียบเทียบกับตนไม  ตนไม 1 ตน ดูดซับ CO2 ได   9 กก./ป  ดังนั้น

คน 1 คนถานําปสสาวะไปใชทําปุย 1 ป จะชวยลดการปลอยกาซ CO2 สูบรรยากาศได   

เทากับตนไม 2 ตน    





3.4 วิธีการใชปสสาวะอยางปลอดภัยจากเชื้อโรคและไมเปนแหลงแพรพันธุยุง 

	 	 Swedish guideline และ WHO guideline for the safe use of 

wastewater, excreta and greywater ไดแนะนําการใชปสสาวะเปนปุยอยางปลอดภัย

คือ ถาเปนระดับชุมชน การแยกปสสาวะโดยการใชสวมโถเดียวที่เรียกวาโถแยกปสสาวะ

ทั้งประเภทแบบใชนํ้า (UDT: Urine-diverting toilet) และแบบไมใชนํ้า (UDDT:        

Urine-diverting dry toilet) มีการเก็บรวบรวมปสสาวะมาจากหลายๆบานและปสสาวะ

ที่ไดเปนปสสาวะที่ผสมกับนํ้าแลว และปสสาวะผสมนั้นมีคาความเปนดาง (pH) อยางนอย 

8.8 และมีไนโตรเจนเขมขนอยางนอย 1 กรัม/ลิตร ใหเก็บกักปสสาวะผสมนั้นไวอยางนอย 

6 เดือนเพื่อใหแนใจวาเชื้อโรคที่อาจมีการปนเปอนลงในปสสาวะไดถูกทําลายหมดแลว            

จึงนํามาใช้เปนปุย (ตารางที่ 3-3) แตถาเปนระดับครัวเรือน สามารถนําปสสาวะผสมนั้น              

ไปใชเปนปุยสําหรับพืชผักทุกชนิดไดเลยโดยไมจําเปนตองเก็บกักกอนใช  เพราะโอกาส               

ที่เชื้อโรคติดตอกันระหวางคนภายในครอบครัวที่ขาดสุขนิสัยสวนบุคคลมีมากกวาการ                

ติดตอกันผานทางการใชปสสาวะทําปุย 


 	 	 การเก็บกักปสสาวะ ควรเก็บในถังหรือภาชนะปดมิดชิด (Seal Tank or 

Container) เพื่อปองกันคนหรือสัตวสัมผัส และปองกันการระเหยของแอมโมเนียซึ่ง        

เปนการลดการสูญเสียไนโตรเจน (Plant - available Nitrogen) และลดกลิ่นเหม็นดวย 


  	 	 การเก็บปสสาวะดีที่สุด คือไมควรผสมปสสาวะกับนํ้า   เพราะความเขมขน 

ของปสสาวะทีเ่ปนกรดหรอืดางจะทาํลายเชือ้โรค และปองกนัไมใหเปนแหลงแพรพนัธยงุ  
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ตารางที่ 3-3	 คําแนะนําการนําปสสาวะผสมไปใชเปนปุยสําหรับระบบขนาดชุมชน c   

โดยอยูบนสมมติฐานวาปสสาวะผสมถูกปนเปอนดวยเชื้อโรค  


 


อุณหภูมิ 

เก็บกัก 


ระยะเวลา 

เก็บกัก 

(เดือน) 


เชื้อโรคaที่อาจจะมีชีวิต 

รอดในถังเก็บกัก 


ปสสาวะผสม (ปสสาวะ 

ผสมกับนํ้าb) 


 ใชปสสาวะผสมเปนปุย 


สําหรับพืชประเภท 


	 4 ๐C 	 ≥ 1 	 Viruses, protozoa 	 พืชผักและฟางหรือหญาแหงที่ตองเขา			

	 	 	 	 ขบวนการทําเปนอาหารเลี้ยงสัตว 

	 4 ๐C 	 ≥ 6 	 Viruses 	 พืชผักที่ตองเขาขบวนการทําเปนอาหาร

	 	 	 	 เลี้ยงสัตว และฟางหรือหญาแหงd


	 	 	 	 สําหรับเลี้ยงสัตว 

	 20 ๐C 	 ≥ 1 	 Viruses 	 พืชผักที่ตองเขาขบวนการทําเปนอาหาร	 

	 	 	 	 เลี้ยงสัตว และฟางหรือหญาแหงdสําหรับ			

	 	 	 	 เลี้ยงสัตว 

	 20 ๐C 	 ≥ 6	 ไมพบ 	 พืชผักทุกประเภทe 


a 	 ไมรวม Gram-positive bacteria และ spore-forming bacteria ซึ่งปกติพบนอย 
b 	 หมายถึงปสสาวะที่ผสมกับนํ้าแลวมีคา pH อยางนอย 8.8  และมีไนโตรเจนเขมขนอยางนอย 1 กรัม/ลิตร   
c 	 ในกรณีนี้หมายถึงระบบที่ใชปสสาวะผสมเปนปุยใสพืชผักที่จําหนายให คนทั่วไปที่ไมใชคนในครอบครัวหรือ	

	 ชุมชนที่ใหปสสาวะ 
d 	 ไมรวมทุงหญา ที่ใชปลูกฟางหรือหญาแหงสําหรับเลี้ยงสัตว 
e 	 สําหรับพืชผักที่กินดิบ แนะนําใหเก็บเกี่ยวหลังจากใสปสสาวะผสมแลวอยางนอยหนึ่งเดือน ไมรวมพืชที่กิน

	 สวนที่อยูเหนือผิวดิน 




3.5 วิธีการใชปสสาวะเปนปุย  มีหลายวิธีใหเลือกดังนี้ 




		  3.5.1	 เจือจางดวยนํ้าใชรดพืช  การนําปสสาวะไปใชกับพืช ไมควรเอา          

ปสสาวะเขมขน รอยละ 100   ไปรดโดยตรงกับตนพืชเพราะอาจจะทําใหพืชตาย ปกติพืช

จะนํานํ้าจากภายนอกเขาไปใชโดยวิธีการ Osmosis หมายถึง การเคลื่อนที่ซึ่งเกิดขึ้นเอง

ตามธรรมชาติของนํ้าผานเยื่อบางๆ ของพืช จากสารละลายเจือจางไปยังสารละลายเขมขน  

นอกจากนํ้าแลวยังมีสารอาหาร หรือไอออนบางชนิดไหลผานไปดวย ถาเราเอาปสสาวะ       
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เขมขนรอยละ 100  ไปรดโดยตรงกับพืชปสสาวะมีความเขมขนมากกวาความเขมขนของๆ

เหลวในพืชจะทําใหนํ้าจากภายในตนพืชเคลื่อนที่สูภายนอก เมื่อพืชเสียนํ้าจะเหี่ยว  

เหตุผลอีกประการหนึ่งเพราะมีความเป็นกรดหรือด่างมากเกินไป   ซึ่งจะทำให้พืชอาจถึง

ตายในที่สุด   วิธีการนําปสสาวะมาใชจึงตองเจือจางปสสาวะกับนํ้าในสัดสวนปสสาวะ                 

1 สวน ตอนํ้า 2- 8 สวน และที่ไดผลดีที่สุดคือ ปสสาวะ 1 สวน ตอนํ้า 3 สวน       




		  3.5.2 ผสมปสสาวะกับนํ้าทิ้งจากครัว ปสสาวะมีไนโตรเจนสูง นํ้าทิ้งจาก

ครัวสวนใหญเปนนํ้ามีคารบอนเล็กนอย   นํ้าทิ้งจากครัวเปนสวนผสมที่ดีที่ใชเจือจาง       

ปสสาวะเพราะคารบอนในนํ้ าทิ้ งจากครัวจะเปนอาหารของแบคที เรียที่มีชื่อว า 

Nitrobacter   และ Nitrosomonas Bacteria ที่อยูในดินและรากพืช   แบคทีเรีย                  

เหลานี้จะเปลี่ยนแอมโมเนียในปสสาวะใหเปนสารประกอบไนเตรทซึ่งอยูในรูปสารอาหาร

ของพืช   ผสมนํ้าทิ้งจากครัวและปสสาวะสงไปตามทอที่มีการเติมอากาศไปยังแปลง               

พืชผักจะไดปุยที่ดีของพืช และการเติมนํ้าหมักชีวภาพลงในปสสาวะชวยลดกลิ่นเหม็นได 


		  3.5.3 นําปสสาวะไปหมักทําปุย ผลจากการศึกษาในครั้งนี้แสดงวาปริมาณ 

สารอินทรียในปสสาวะมีเพียง รอยละ 0.63   ซึ่งตํ่ากวาที่คามาตรฐานกําหนดไวคือ          

รอยละ 10 ดังนั้นเราสามารถเพิ่มปริมาณสารอินทรียลงในปสสาวะไดโดยการหมักดังนี้  

เทปสสาวะลงในถังหมักที่มีสารอินทรีย    เชน ใบไมแหง เศษหญา ขี้เลื่อย เศษกิ่งไม         

นํ้าปสสาวะจะชวยยอยสลายใหสารอินทรียเหลานี้เปนปุยหมักเร็วขึ้น   เพราะวัสดุเหลานี้      

มีคารบอนสูงเปนอาหารของ Nitrobacter และ Nitrosomonas Bacteria  จะไดปุยหมัก    

สําหรับพืชไดเปนอยางดี 





3.6 บทเรียนจากการใชปสสาวะเปนปุย 

	 	 บทเรียนจาก Malawi (Rosemarin, et al., 2008)  ในการดําเนินโครงการ

สุขาภิบาลเชิงนิเวศน    ปรากฏวาไดผลดีเมื่อผนวกใหเขากับวิถีปฏิบัติของประชาชน          

คนตองการเวลาในการทดลอง  


	 	 จากรูปที่ 3-4 แสดงผลของการใชปสสาวะเปนปุยในการปลูกขาวโพดใน        

พื้นดินที่ขาดสารอาหารและแหงแลง   การใชปสสาวะแทนการใชปุยเคมีไดผลดีอยางมี       

นัยสําคัญ ปสสาวะประกอบดวยไนโตรเจนในปริมาณมากและมีความสมดุลยของ



27มหัศจรรย์ปัสสาวะ  

สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย


รูปที่ 3 - 4  ตนขาวโพด (Maize crop)   31 มกราคม 2548 


	 	 จากรูปที่ 3-5 แสดงผลของการใชปสสาวะจากคนหนึ่งคน (ประมาณ 1.75 

ลิตร/วัน) ปลูกขาวโพดนาน 3.25 เดือน ไดผลผลิตเกือบ 1 กิโลกรัมของนํ้าหนักสด           

ดังนั้นถาใชปสสาวะของคนหนึ่งคนปลูกขาวโพด นาน 1 ป จะไดปุยพอสําหรับพื้นที่        

ปลูกพืช 300-400 ตารางเมตร   


รูปที่ 3 - 5  แสดงการเจริญเติบโตของขาวโพดจากการใชปสสาวะเปนปุย


ในปริมาณที่ตางกันใน 3 ความเขมขน ระยะเวลาในการปลูก 3.25 เดือน  


ฟอสฟอรัส โพแทสเซียม กํามะถันและสารอาหารอื่นๆ ดวย   นอกจากนี้การใชปสสาวะ  

เปนปุยยังเปนการแกปญหาในระยะยาวเปนการปรับปรุงดินใหเหมาะตอการเจริญเติบโต

ของพืชดวย   จึงควรแนะนําใหเกษตรกรขนาดเล็กนําเอาปสสาวะมาใชทําปุย ซึ่งเปน        

แหลงปุยที่ทุกคนสามารถเขาถึงได 
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	 	 การใชปสสาวะ อุจจาระและนํ้าจากสวมที่ผานกระบวนการทําใหปลอดภัย      

กอนนําไปใชประโยชนทางการเกษตร ทําใหเกิดการเกษตรอยางยั่งยืน นอกจากนี้ใน       

การนําปสสาวะ อุจจาระมาใชยังชวยลดปริมาณสารอินทรียและอนินทรียที่จะไหลลงสู

แหลงนํ้าผิวดินและนํ้าใตดินรวมทั้งลดการใชปุยเคมีดวย เฉลี่ยแลวมนุษยผลิตปสสาวะและ

อุจจาระ 500 และ 50   ลิตร ตอคนตอปตามลําดับ หรือเทากับ ผลิตปุย ไนโตรเจน 

ฟอสฟอรัส   และโปรตัสเซียม 5.5 กิโลกรัมตอคนตอป (ไนโตรเจน 4   กิโลกรัม 

โพแทสเซียม 1   กิโลกรัมและฟอสฟอรัส 0.5 กิโลกรัม) แตทั้งนี้ขึ้นอยูกับชนิดของอาหาร    

ที่คนกินในแตละภูมิภาค   จากการคํานวณแสดงใหทราบวาที่ Sub-Saharan Africa 

สามารถผลิตปุยไดดวยตนเองอยางเพียงพอถาหากเลือกใช  ปสสาวะ อุจจาระ เปนปุย        

(SEI, 2005)              


	 	 ทุกวันนี้เกษตรกรขนาดเล็กในโลกกวาสองพันลานคนสวนใหญไมสามารถซื้อ

ปุยเคมีไดมีทางเลือกหนึ่งคือใชปุยอินทรียจากการหมักและหรือใชปสสาวะ อุจจาระแทน 

มีบางประเทศที่มีวัฒนธรรมในการนําอุจจาระและปสสาวะมาใชประโยชนทางการเกษตร

มาเปนเวลาหลายพันปแลวโดยเฉพาะจีนและประเทศในเอเชียตะวันออกเฉียงใต  แต        

บอยครั้งที่อุจจาระและปสสาวะมักจะไมไดผานกระบวนการทําลายเชื้อโรคอยางเหมาะสม 

กอนนําไปใชประโยชน  การวางแผนที่ดีและการใชหลักการสุขาภิบาลอยางเหมาะสมและ  

มีประสิทธิภาพจะทําใหเกิดประโยชนหลายขั้นตอน  ดังนี้  


	 	 -	 เกิดการหมุนเวียนของสารอาหารจากอุจจาระและปสสาวะมาใชในการ

เกษตรของทองถิ่น  (มีความสําคัญมากในพื้นที่ยากจนและดินดอยคุณภาพ)  


	 	 - 	 เปนการปองกันการปนเปอนของสารอาหารของพืช (เชนไนเตรท)         

สารอินทรียและเชื้อโรคลงสูแหลงนํ้าผิวดินและนํ้าใตดิน  


	 	 - 	 ลดการรั่วซึมของสวมระบบบอเกรอะและระบบทอรับ-สงนํ้าโสโครก 


	 	 - 	 ลดคาใชจายในการวางระบบทอและระบบบําบัดนํ้าเสียรวม (ในกรณีอยู

ในเขตเมือง) 


	 	 - 	 ทําใหประหยัดนํ้าใชในครัวเรือน (มีความสําคัญสําหรับพื้นที่ที่แหงแลง)  


	 	 - 	 ไดทางเลือกแทนสวมหลุมสําหรับพื้นที่ที่มีระดับนํ้าใตดินสูงและพื้นที่

นํ้าทวมถึงสามารถผลิตกาซชีวภาพสําหรับ ทําอาหาร ความรอนและแสงสวาง 
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3.7	 ตัวอยางสวมแยกปสสาวะ 




		  3.7.1 แบบใชนํ้า 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 














รูปที่ 3 - 6  สวมแยกปสสาวะแบบใชนํ้า (UDT: Urine-diverting toilet) 


รูปที่ 3 - 7  โถสวมแยกปสสาวะแบบใชนํ้า ชนิดนั่งราบ 


รูรับปัสสาวะ


รูรับปัสสาวะ




มหัศจรรย์ปัสสาวะ  

สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย


30

		  3.7.2  แบบไมใชนํ้า 


รูปที่ 3 - 8  สวมแยกปสสาวะแบบไมใชนํ้า (UDDT: Urine-diverting dry toilet) 


                 


รูปที่ 3 - 9  โถสวมแยกปสสาวะแบบไมใชนํ้า ชนิดนั่งราบ แบบที่ 1 


                   


รูรับปัสสาวะ


รูรับปัสสาวะ
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รูปที่ 3 - 11  การประกอบโถสวมแยกปสสาวะแบบไมใชนํ้าที่ผลิตจากไฟเบอรกลาส 


รูปที่ 3 - 10  โถสวมแยกปสสาวะแบบไมใชนํ้า ชนิดนั่งราบ แบบที่ 2 
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	 	 ไดมีการออกแบบสวมหลุมแบบแยกปสสาวะโดยมีทอสงปสสาวะออกมายัง

ถังรองรับดานนอก (รูปที่ 3 - 12) เพื่อใหเกษตรกรนําปสสาวะไปใชเปนปุยไดเลย ภายใน      

หองสวมอาจมีโถสวมอยู  1หรือ 2 โถ ถามี 2 โถแตละโถจะมีบอเก็บกักคอนกรีตสี่เหลี่ยม

รองรับอุจจาระอยูขางลางและมีประตูดานขางสําหรับเปดออกเมื่อตองการโกยอุจจาระ        

ที่เต็มแลวออกไปเปนปุยของพืช เนื่องจากตัวเรือนสวมถูกออกแบบยกสูงเพื่อใหสะดวก        

ในการนําอุจจาระออกจากบอเก็บกัก (รูปที่ 3 - 13) มีตัวอยางการใชในประเทศเนปาล  

สําหรับวิธีการใชสวมคือหลังการถายอุจจาระทุกครั้งใหตักขี้เถากลบอุจจาระเพื่อลดกลิ่น

เหม็นและขี้เถามีฤทธิ์เปนดาง สามารถทําลายเชื้อโรคไดดวย และใหใชสวมโถเดียวจนกวา

อุจจาระจะมากพอที่จะเคลื่อนยายไปใชเปนปุยหรือจะใหดีใหปดทิ้งไวอย่างน้อย 28 วัน        

คอยนําไปใชทําปุย ขอดีของการที่สวมหลุมแยกปสสาวะกับอุจจาระนอกจากการไดปสสาวะ    

ไปใชประโยชนแลวยังทําใหสวมหลุมมีกลิ่นเหม็นนอยกวาสวมหลุมทั่วไปมาก   


 


รูปที่ 3 - 12  ตัวเรือนสวมแยกปสสาวะแบบไมใชนํ้าสรางนอกบานในประเทศเนปาล 




33มหัศจรรย์ปัสสาวะ  

สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย


รูปที่ 3 - 13  ตัวอยางสวมแยกปสสาวะและอุจจาระในประเทศเนปาล (ต่อ) 
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 รูปที่ 3 - 14  ตัวอยางการเก็บปสสาวะที่รวบรวมจากชุมชน


นําไปไวที่แปลงปลูกพืช ในประเทศสวีเดน 





3.8 สรุป  

	 	 เหตุผลที่เราควรแยกปสสาวะ ณ แหลงกําเนิดเพื่อนําไปใชประโยชน มีดังนี้ 


	 	 3.8.1 ตัวปสสาวะเองปลอดภัยจากโรคระบบทางเดินอาหารและไขหนอน

พยาธิ สามารถนําไปใชประโยชนไดเลยโดยไมตองนําไปทําลายเชื้อกอน 


	 	 3.8.2 การแยกปสสาวะเพื่อนําไปใชประโยชนทําใหลดขนาดของถังบําบัด

แบบติดกับที่ของสวมและระบบการบําบัดสิ่งปฏิกูลรวม เพราะเมื่อคิดจากคาเฉลี่ยที่คน

ผลิตปสสาวะและอุจจาระประมาณ 500 และ 50   ลิตร ตอคนตอปตามลําดับ หรือ            

คิดเปนปริมาณปสสาวะตออุจจาระเทากับ 10 สวนตอ 1 สวน จะทําใหเราประหยัด            

คาใชจายสําหรับการบําบัดและสูบสิ่งปฏิกูลจากสวมเปนเงินจํานวนมาก     


	 	 3.8.3	 ปริมาณธาตุอาหารในปสสาวะมีมากกวาในอุจจาระหรือคิดเปน         

สดัสวน 5 ตอ 1 คอืมธีาตอุาหารในปสสาวะ 5.3 กก./ป/คน  และมใีนอจุจาระ 1.0 กก./ป/คน  

และผลการวิเคราะหองคประกอบของปสสาวะ พบวาปสสาวะมีคุณสมบัติเหมาะที่จะนํา

มาใชเปนปุยของพืช เพราะมีคุณสมบัติตางๆอยูในมาตรฐานที่กําหนด ไดแก  คาความ         
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เปนกรดดาง (pH) 5.81 อัตราสวนของธาตุคารบอนตอไนโตรเจน (C:N) 0.56:1             

การนําไฟฟา1.76 เดซิซีเมน/เมตร และปริมาณโซเดียมรอยละ 0.10  มีธาตุอาหารหลักคือ

ไนโตรเจน รอยละ   0.68 ครบตามเกณฑ  แตมีปริมาณของ ฟอสฟอรัส รอยละ 0.10  

โพแทสเซียม รอยละ   0.11 และสารอินทรียวัตถุ รอยละ   0.63 ซึ่งมีนอยกวาที่

กําหนดคือรอยละ 0.5 รอยละ 0.5 และรอยละ 10 ตามลําดับ   นอกจากนี้ในปสสาวะมี

ธาตุอาหารรองคือ แคลเซี่ยมและแมกนีเซี่ยม   มีธาตุอาหารเสริมคือ คลอไรด  และมีฮอร

โมนธรรมชาติที่มีประโยชนตอการเจริญเติบโตของพืช 2 ชนิด คือ Indoleacetic acid 

และ Zeatin   ดวย   ซึ่งมาตรฐานไมไดกําหนดวาปุยอินทรียที่เปนของเหลวจําเปนตองมี 

ขณะเดียวกันก็ไม่ผิดข้อห้ามของ มกท.ด้วย   


	 	 3.8.4	 ชวยลดภาวะโลกรอนเพราะการนําปสสาวะไปใชประโยชนกอนที่    

ปสสาวะจะปลอยกาซเรือนกระจก  เนื่องจากปสสาวะมีคาการปล่อยกาซคารบอนไดออกไซด  

หรือ Carbon footprint (CF) เทากับ 17.60 กก. CO2 e/คน/ป   ถาเปรียบเทียบการ              

ปลอยกาซ CO2 ของปสสาวะกับการดูดซับกาซ CO2 ของตนไม  จะไดวาคน 1 คน             

นําปสสาวะไปใชทําปุย 1 ปจะชวยลดการปลอยกาซ CO2 สูบรรยากาศไดเทากับ           

การดูดซับกาซ CO2 ของตนไม 2 ตน 


	 	 การศึกษาครั้งนี้จึงสอดรับกับระบบการสุขาภิบาลที่เรียกวาการสุขาภิบาลเชิง

นิเวศน  (Ecological Sanitation - EcoSan)  เปนการเติมชองวางระหวางการสุขาภิบาล

กับการเกษตร คิดในแงเศรษฐกิจเปนการประหยัด เพราะเปนการใชวงจรอาหารและนํ้า

ภายในชุมชน ลดการใชทรัพยากรและพลังงานกอใหเกิดการพัฒนาอยางยั่งยืน สารอาหาร

ที่มีอยูในอุจจาระและปสสาวะจะถูกรีไซเคิล เชน ถูกนําไปใชเปนปุยอินทรีย  (Günter 

Langergraber and Elke Muellegger, 2004) สอดคลองกับความจริงที่วาปุยเคมีนับวัน

จะมีราคาแพงขึ้นดังนี้ พืชที่เราใชเปนอาหารตองการปุยซึ่งประกอบดวยธาตุ ฟอสฟอรัส 

ไนโตรเจน และโปแตสเซี่ยมเพื่อการเจริญเติบโต   การเกษตรในปจจุบันใชฟอสฟอรัสจาก  

ปุยเคมีที่ผลิตจาก Phosphate rock ที่กําลังจะหมดภายในเวลาที่จํากัด เมื่อความตองการ

ฟอสฟอรัสมีมากขึ้นแตวัตถุดิบคือ Phosphate rock  มีจํานวนจํากัด ดังนั้นปุยเคมีนับวัน

ก็จะมีราคาแพงขึ้นเรื่อยๆ (Dana Cordell, Jan-Olof Drangert and Stuart White, 

2009) ดังนั้นการรีไซเคิลธาตุอาหารของพืชจากอุจจาระและปสสาวะจึงเปนคําตอบที่

เหมาะสม   
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3.9  ขอเสนอแนะ 

	 	 3.9.1	 สำหรับสวมสาธารณะ ควรแยกทอส่งนํ้าปสสาวะจากโถปสสาวะชาย

และนํ้าเสียจากอางลางมือลงบอพักเพื่อรวบรวมนําไปใชเป็นปุ๋ยรดตนไม  เป็นการ

ประหยัดคาใชจายและพลังงานที่ใชบําบัดสิ่งปฏิกูล และคาสูบสวม   


	 	 3.9.2 ผลจากการศึกษาทําใหทราบแลววาปสสาวะปลอดภัยจากเชื้อโรคและ

ไขหนอนพยาธิ สามารถนําไปใชไดเลยปสสาวะนั้นจะตองระวังไมใหปนเปอนอุจจาระ  

การใชโถสวมแบบโถเดียวเพื่อแยกปสสาวะกับอุจจาระจึงไมเหมาะสมสําหรับสวม

สาธารณะ 


    	 	 แตสําหรับระดับครัวเรือนการแยกปสสาวะอาจใชโถสวมแบบโถเดี่ยว หรือ 

อาจใชวิธีการแยกอยางละโถเหมือนสวมสาธารณะก็ได  


    	 	 วิธีการแกปญหากลิ่นเหม็นจากบอพักนํ้าปสสาวะ ใหเติมนํ้ามักชีวภาพลงใน 

บอพักน้ำปัสสาวะ สัดสวนนํ้าปสสาวะผสม 1000 ลิตรตอนํ้าหมักชีวภาพ 5 ลิตร ใน            

วันรุงขึ้นถายังมีกลิ่นใหเติมอีกครั้งแตลดปริมาณนํ้าหมักชีวภาพใหนอยลง ทําเชนนี้            

ไปสักระยะกลิ่นจะหมดไป 


	 	 3.9.3	 ควรทําการศึกษาพัฒนารูปแบบโถสวม   เพื่อแยกปสสาวะกับอุจจาระ

ที่เหมาะสมกับสรีระและพฤติกรรมการถายของคนไทย แลวนําไปทดลองใชในพื้นที่จริง

เพื่อศึกษาขอดีขอเสียและปญหาอุปสรรคเพื่อปรับแกกอนที่จะสงเสริมใหใชแพรหลาย

ทั่วไป  





3.10	การพัฒนาและขยายผล 

	 	 ไดมีการนําผลการศึกษานี้ไปพัฒนาและขยายผลดังนี้ 




	 	 3.10.1 การแนะนําใหปรับปรุงระบบทอใหมเพื่อนำปสสาวะจากโถ          

ปสสาวะชายเก็บในบ่อที่เตรียมไว้ ไดแนะนําใหมีการดําเนินการไปแลว 2 แหงคือ 

โรงเรียนพนาสนวิทยา อ.ลําดวน จ.สุรินทร และศูนยอนามัยที่ 5 จังหวัดนครราชสีมา ดังนี้ 

	 	 โรงเรียนพนาสนวิทยา อ.ลําดวน จ.สุรินทร    ไดชนะเลิศเปนสุดยอดสวม         

แหงป 2552 และทางโรงเรียนมีหลักสูตรใหนักเรียนปลูกพืชสวนครัว เพื่อเปนการ           

บูรณาการกรมอนามัยจึงไดแนะนําใหโรงเรียนแยกปสสาวะมาใชเปนปุยสําหรับพืชสวน

ครัวดังกลาว โดยใหทําการปรับปรุงระบบทอรับนํ้าเสียใหมเพื่อแยกนํ้าปสสาวะจากโถ           
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ปสสาวะชาย โดยวางระบบทอลงสูบอพักกอนปมขึ้นมาใช  ปสสาวะที่ไดเปนปสสาวะผสม

นํ้าชําระโถ โรงเรียนไดเลือกวิธีการปมนํ้าจากบอพัก โดยใหนักเรียนถีบจักรยานเพื่อให             

มอเตอรทํางานแทนมอเตอรไฟฟาสงนํ้าปสสาวะไปยังแปลงพืชสวนครัว ที่ตั้งจักรยานเปน

สถานจัดไวสําหรับนักเรียนออกกําลังกาย ขณะที่นักเรียนปนจักรยานเพื่อออกกําลังกาย     

จะเปนการปม นํ้าผสมปสสาวะรดตนไมดวย (รูปที่ 3-15 ) ผลจากการทดลองดําเนินการ

พบวา  


	 (1)	 ในระยะแรกมีกลิ่นเหม็นของปสสาวะจากบอพักนํ้าปัสสาวะ ไดมีการแกปญหา

โดยการเติมนํ้าหมักชีวภาพ 5 ลิตรตอนํ้า 1,000 ลิตร  เปนชวงๆที่มีกลิ่นเหม็น 


	 (2)	 ใชกระดาษลิตมัสวัดคา pH ของนํ้าในถังพักในระยะแรกมีคาประมาณ 6-7 


	 	 ซึ่งเปนกรดออนๆ แสดงวานํ้าชําระโถปสสาวะที่ผสมกับปสสาวะมีปริมาณ        

นอยเกินไป วิธีแกปัญหาคือตองเพิ่มปริมาณนํ้า แนะนําใหเดินทอรับนํ้าเสีย        

จากอางลางมือลงในบอพักนํ้า บอพักนํ้านี้ควรปดใหมิดชิดเพื่อปองกันการ

ระเหยของไนโตรเจน ลดกลิ่นเหม็น และไมเปนแหลงเพาะพันธุยุง 


 


รูปที่ 3 - 15  โรงเรียนพนาสนวิทยา อ.ลําดวน จ.สุรินทร   
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	 	 ศูนยอนามัยที่ 5 จังหวัดนครราชสีมา   ไดทําการปรับปรุงระบบทอรับนํ้า       

เสียใหมเพื่อแยกนํ้าปสสาวะจากโถปสสาวะชายและอางลางมือของสวมสาธารณะที่จัดไว

บริการแกผูปวยที่มาใชบริการโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพซึ่งเปนสวนหนึ่งของศูนยฯ โดย

วางระบบทอลงสูบอพักกอนปมขึ้นมาใช    ศูนยฯ ไดเลือกวิธีการปมนํ้าจากบอพักโดยใช  

คนถีบจักรยานเพื่อใหมอเตอรทํางานแทนมอเตอรไฟฟาสงนํ้าปสสาวะไปยังสนามหญาเพื่อ

รดตนไม ที่ตั้งจักรยานเปนสถานจัดไวเพื่อการออกกําลังกายดวย (รูปที่ 3-16 )    


 


รูปที่ 3 - 16  ศูนยอนามัยที่ 5 จังหวัดนครราชสีมา 





		  3.10.2 การพัฒนาโถสวมแยกนํ้า  


	 	 ไดออกแบบโถสวมแยกนํ้าทั้งแบบใชนํ้าและแบบไมใชนํ้า โดยพัฒนามาจาก

โถสวมนั่งยองที่มีใชอยูทั่วไป 2 แบบ คือ แบบใชนํ้ากับแบบไมใชนํ้า (รูปที่ 3-17) และได 

นําแบบใชนํ้าไปทดลองใชที่ศูนย 3 วัย อ.เมือง จ.แพร  (รูปที่ 3-18)   
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รูปที่ 3 - 17  สวมนั่งยองแบบใชนํ้า (ซาย)  และไมใชนํ้า (ขวา)


รูปที่ 3 - 18  สวมแยกปสสาวะนั่งยองแบบใชนํ้า ศูนย 3 วัย จ.แพร  


รูรับปัสสาวะ

รูรับปัสสาวะ


รูรับปัสสาวะ
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