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บทคัดย่อ
	 การวิจัยคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน ประยุกต์ใช้แบบแผน

ความเชือ่ด้านสขุภาพ พฤติกรรมความปลอดภยัในการท�ำงาน และความสมัพนัธ์ระหว่างการรับรู้ปัจจยัคุกคามสขุภาพ

จากการท�ำงาน กับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานของพนักงานโรงงานไม้ยางพารา รูปแบบการวิจัยแบบ 

ภาคตัดขวาง (cross sectional study) กลุ่มตัวอย่าง พนักงานโรงงานไม้ยางพารา จังหวัดนครศรีธรรมราช จ�ำนวน 

344 คน วิเคราะห์ข้อมลูใช้สถติิเชงิพรรณนา ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และวิเคราะห์สถติิ chi-square 

และ Fisher’s exact test ผลการศึกษาพบว่า พนักงานโรงงานไม้ยางพาราส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 66.3           

อยู่ในช่วงอายุ 36-45 ปี ร้อยละ 35.3 สถานภาพสมรส ร้อยละ 70.9 ระดับการศึกษา ชั้นประถมศึกษา ร้อยละ 

39.5 มีรายได้เฉลี่ย 5,001-10,000 บาท/เดือน ร้อยละ 72.1 และอายุงาน 1-5 ปี ร้อยละ 52.6 การรับรู้ปัจจัย

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงานพบว่า รับรู้ด้านสิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 88.4 รองลงมา รับรู้          

ผลประโยชน์ของการรักษาป้องกันโรค ร้อยละ 79.0 ส่วนพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานอยู่ในระดับสูง       

ร้อยละ 96.5 หลังเสร็จงานมีพฤติกรรมความปลอดภัยสูงสุด ร้อยละ 98.3 รองลงมา ก่อนท�ำงาน ร้อยละ 92.4 และ

วิเคราะห์ความสมัพนัธ์ระหว่างการรับรูปั้จจัยคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน กบัพฤตกิรรมความปลอดภยัในการท�ำงาน

พบว่า การรับรู้ต่อการเกิดโรคมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<0.05 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งน้ี 

โรงงานควรน�ำผลการรบัรู้ปัจจยัคุกคามสขุภาพจากการท�ำงานด้านการรบัรู้ต่อการเกดิโรค ขยายผลต่อเน่ืองให้พนักงาน

มีพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานตลอดระยะเวลาการท�ำงาน และส่งเสริมการให้อาชีวสุขศึกษาแก่พนักงาน

ถึงข้ันตอนการแปรรูปไม้ที่ต้องสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน ส่งผลให้เกิดอุบัติเหตุหรือโรคจาก                

การท�ำงาน ซึ่งสามารถป้องกันได้จากการรับรู้ เข้าใจ และตระหนักถึงอันตรายต่อสุขภาพ
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Abstract
	 This cross-sectional research aimed to study occupational health hazards perception applying health 

belief model, safety behavior, and the association between occupational health hazards perception and safety 

behavior among workers of rubber wood factory. The samples were 344 rubber wood factory workers in 

Nakhon Si Thammarat Province. Data analysis was performed using descriptive statistics, percentage, mean, 

standard deviation, chi-square analysis, and Fisher’s exact test. The study revealed that most workers in 

rubber wood factory were females (66.3%), aged between 36-45 years (35.3%), married (70.9%),             

primary school education (39.5%), income range between 5,001-10,000 Baht/month (72.1%), and work 

experience 1-5 years (52.6%). Regarding perception on occupational health hazards it was found that of 

perception of cues to action was at high level (88.4%), followed by perceived benefits (79.0%). Safety 

behavior was at high level (96.5%), with safety behavior after having finished working had the highest 

level (98.3%), followed by safety behavior before starting work (92.4%). Regarding the association between 

occupational health hazards perception and safety behavior, it was found that perceived susceptibility was 

significantly associated with safety behavior at p<0.05. The findings of this research recommended that the 

factory should continuously emphasize the perceived occupational health hazards on the perceived suscepti-

bility, thus allowing the workers to have work safety behavior throughout working period. In addition,                  

occupational health education related to occupational health hazards in wood-related work processes that might 

cause accidents or diseases should be promoted among workers in order to improve perception and awareness 

of health hazards.
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บทน�ำ
	 ประชากรวัยแรงงานถือเป็นก�ำลังหลักในการ 

ขับเคลื่อนพัฒนาเศรษฐกิจของประเทศ ป ัจจุบัน

ประเทศไทยมีวัยแรงงาน 39 ล้านคน(1)  โดยอตุสาหกรรม

ส่วนใหญ่มีการน�ำเครื่องมือ เครื่องจักร เทคโนโลยีมาใช้

ในกระบวนการผลิต อาจส่งผลอันตรายต่อแรงงานที่           

ขาดความรู้ความเข้าใจในด้านความปลอดภัยในการ

ท�ำงาน(2) ในกระบวนการผลิตแต่ละข้ันตอน แรงงาน             

มีโอกาสสัมผัสปัจจัยคุกคามจากการท�ำงานแตกต่างกัน

ของประเภทอตุสาหกรรม ข้ันตอนการผลติ ต�ำแหน่งงาน 

ลักษณะการท�ำงาน การรับรู้ปัจจัยคุกคามในข้ันตอน          

การท�ำงานของตนเองจะช่วยให้เกิดความตระหนัก            

ถึงปัจจัยคุกคามดังกล่าวที่จะก่อให้เกิดผลต่อสุขภาพ  

เกิดการเจ็บป่วยจากการท�ำงาน จากข้อมูลพบว่า ปี พ.ศ. 

2559 แรงงานส่วนใหญ่ได้รับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุจาก

การท�ำงานของมีคมทิ่มแทง ร้อยละ 63.99 เกิดการ            

พลัดตกหกล้ม ร้อยละ 17.19 และสาเหตุการชน/

กระแทกจากวัสดุ ร้อยละ 7.96(3) นอกจากนี้ยังพบว่า            

ผู ้ประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยเน่ืองจากการท�ำงาน              

ปี พ.ศ. 2558-2559 มีอัตราป่วยต่อแสนคนเพิ่มข้ึน 

(ร้อยละ 289.06 และ 295.48 ตามล�ำดับ)(3) การรับรู้

ปัจจัยคุกคามสุขภาพของแรงงานมีผลต่อการระมัดระวัง

ขณะท�ำงานให้เกิดปลอดภัย ช่วยลดโอกาสเกิดอุบัติเหตุ

หรือเจ็บป่วย ซึ่งเป็นความรู้ความปลอดภัยพื้นฐานตาม

ลักษณะงานของผู้ปฏิบัติงาน เพื่อสร้างความตระหนัก         

ให้บุคคลเกิดพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน
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	 การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน

ของแรงงานจงึมส่ีวนส�ำคัญในการลดโอกาสเจบ็ป่วยหรอื

อุบัติเหตุ ส่งผลต่อการเกิดพฤติกรรมความปลอดภัย         

ในการท�ำงาน โดยสามารถอธบิายด้วยแบบแผนความเช่ือ

ด้านสขุภาพ (Health Belief Model)(4) เมือ่แรงงานรบัรู้ว่า 

กระบวนการท�ำงานของตนเองต้องสัมผัสปัจจัยคุกคาม

สุขภาพจากการท�ำงานว่า มีโอกาสเส่ียงท่ีจะเจ็บป่วย          

จากการท�ำงาน จึงเกดิความกลวัจากการเจ็บป่วยดงักล่าว

ที่จะเกิดกับตนเอง ก็จะปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำจาก            

หวัหน้างาน หรอืเจ้าหน้าทีค่วามปลอดภยัและกฎระเบยีบ 

เพื่อป้องกันและจัดการปัญหาสุขภาพที่อาจเกิดจาก           

การท�ำงาน โดยค�ำนงึถงึผลประโยชน์ตนเอง ประกอบด้วย

การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค (perceived suscep-

tibility) การรับรู ้ความรุนแรงของโรค (perceived          

severity) การรบัรู้ผลประโยชน์ของการรกัษาป้องกนัโรค 

(perceived benefits) การรับรู้อุปสรรค (perceived 

barriers) และสิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ (cues to action)(5) 

ซึ่งจากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า แรงงานท่ีรับรู้โอกาส

เสี่ยงจากการท�ำงานอยู่ในระดับต�่ำถึงปานกลาง ร้อยละ 

50.4 ขาดความตระหนักต่อความเส่ียงอันตรายที่จะ            

เกิดข้ึนขณะท�ำงาน(6) และการรับรู้ความปลอดภัยใน               

การท�ำงานมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมความปลอดภัย

ในการท�ำงานด้านสุขภาพและสภาพการท�ำงาน(7) ซึ่ง           

การรับรู ้ปัจจัยคุกคามสุขภาพของแรงงาน สามารถ                

บ่งบอกถงึพฤตกิรรมการท�ำงานทีจ่ะส่งผลต่อสขุภาพและ

ความปลอดภัยของระดับบุคคลและสถานประกอบการ

	 จังหวัดนครศรีธรรมราชมีประชากรวัยท�ำงาน 

จ�ำนวน 869,798 คน(8) ซึ่งส่วนใหญ่ท�ำงานในภาค

อตุสาหกรรมและเกษตรกรรม (480,521 และ 386,808 คน) 

ตามล�ำดบั(9) โดยเฉพาะภาคเกษตรกรรมตามบริบทของ

พื้นที่มีการท�ำสวนยางพารา ตลอดจนอุตสาหกรรม

ผลิตภัณฑ ์ยางและไม ้ยางพารา ส ่งผลให ้พื้น ท่ีมี               

สถานประกอบการเกี่ยวข้องกับยาง ผลิตภัณฑ์ยาง และ

แปรรูปไม้ยางพาราจ�ำนวนมากถงึ 143 แห่ง(10) ซึง่กจิการ

แปรรูปไม้และผลิตภัณฑ์จากไม้ แรงงานมีความเสี่ยงต่อ

การสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพทั้งทางกายภาพ ชีวภาพ 

เคมี การยศาสตร์และสภาพการท�ำงาน(11) ท่ีส่งผล             

ต่อสุขภาพแรงงาน โดยเฉพาะการเจ็บป่วยและอุบัติเหตุ

จากการท�ำงาน จากรายงานพบว่า ปี พ.ศ. 2558-2560 

แรงงานผู้ประกันตนสิทธิประกันสังคมที่มารับบริการ

สุขภาพในโรงพยาบาล เจ็บป่วยด้วยโรคจากการท�ำงาน

และอุบัติเหตุจากการท�ำงานเพิ่มข้ึน (210, 182 และ 

422 คน) ตามล�ำดับ ซึ่งเบิกเงินจากกองทุนเงินทดแทน 

จ�ำนวน 7,974,821.33 บาท 5,559,328.05 บาท และ 

9,001,535.51 บาท ตามล�ำดบั(12) ท�ำให้ภาครัฐสญูเสยี

ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลดูแลสุขภาพของแรงงาน

เหล่านี้เพิ่มขึ้น 

	 การเจ็บป่วยและอุบัติเหตุจากการท�ำงาน

สามารถป้องกันได้ โดยลดการสมัผัสปัจจยัคกุคามสขุภาพ 

จากการท�ำงาน ดังน้ันการให้ความส�ำคัญกับการรับรู ้ 

ปัจจัยคุกคามสุขภาพเป็นสิ่งจ�ำเป็นในการดูแลสุขภาพ

แรงงาน โดยหวังว ่า จะลดอัตราการเจ็บป่วยจาก                    

การท�ำงาน ลดภาระในการรักษาพยาบาล ซึ่งเป็นปัญหา

สาธารณสุขในระดับมหภาค การศึกษาคร้ังน้ีน�ำการ

ประยุกต์ใช้แบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ (Health 

Belief Model) กับการรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจาก          

การท�ำงาน และหาความสัมพันธ์พฤติกรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน เพื่อต้องการทราบข้อมูลในการ 

น�ำไปใช้วางแผนให้เกิดพฤติกรรมความปลอดภัยใน             

การท�ำงานต่อไป การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา

การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน ประยุกต์           

ใช้แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ พฤติกรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน และความสัมพันธ์ระหว่างการ          

รับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน กับพฤติกรรม

ความปลอดภัยในการท�ำงานของพนักงานโรงงาน               

ไม้ยางพารา 

วัสดุและวิธีการศึกษา
	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยแบบภาคตัดขวาง 

(cross sectional study) ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคือ 

พนักงานโรงงานไม้ยางพาราในจังหวัดนครศรีธรรมราช 

จ�ำนวน 3,304 คน(10) ค�ำนวณเป็นกลุม่ตวัอย่างด้วยสตูร 
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การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานกับพฤติกรรมความปลอดภัย
ของพนักงานโรงงานไม้ยางพารา

กรณทีราบประชากรมจี�ำนวนแน่นอน(13) จ�ำนวน 344 คน 

ผู้วิจัยค�ำนวณสัดส่วนกลุ่มตัวอย่างตามพื้นที่ และข้อมูล

พนักงานโรงงานไม้ยางพาราจาก 22 อ�ำเภอ แบ่งออก 

เป็น 4 กลุม่พืน้ท่ี แบบหลายข้ันตอน (multistage random 

sampling) โดยกลุ่มพื้นที่ 1, 2, 3 และ 4 มีจ�ำนวน           

กลุ่มตัวอย่าง 69, 126, 4, และ 145 คน ตามล�ำดับ  

แล้วใช้วิธีสุ ่มอย่างง่าย ตามสัดส่วนจ�ำนวนพนักงาน

โรงงานแต่ละพื้นที่ จัดท�ำหนังสือขออนุญาตโรงงาน         

เพื่อท�ำการวิจัย จึงเก็บข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์            

กลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติ โดยมีเกณฑ์การคัดเข้า (1) 

พนักงานที่ท�ำงานอยู่ในกระบวนการผลิต (2) พนักงาน

ทีม่อีายกุารท�ำงานมากกว่า 2 ปี และ (3) พนักงานทีม่อีายุ

มากกว่า 18 ปีข้ึนไป และเกณฑ์การคัดออก (1) พนักงาน

ทีไ่ม่ยินดีเข้าร่วมวิจยั เกบ็ข้อมูลระหว่างเดอืนกรกฎาคม-

ธันวาคม พ.ศ. 2561 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้

แบบสัมภาษณ์ (interviewed questionnaire) แบบ           

มีโครงสร้าง (structured interview) เป็นข้อค�ำถาม          

ปลายปิด ประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์คุณลักษณะบุคคล 

ประกอบด้วยข้อค�ำถาม จ�ำนวน 5 ข้อ เป็นแบบสมัภาษณ์

ตรวจสอบรายการ (checklist) ประกอบด้วยข้อค�ำถาม

เกี่ยวกับ เพศ อายุ สถานภาพสมรส การศึกษา รายได้

เฉลี่ยและอายุงาน

	 ส่วนท่ี 2 แบบสมัภาษณ์การรับรู้ปัจจัยคุกคาม

สขุภาพจากการท�ำงาน โดยประยุกต์ใช้ทฤษฏแีบบแผน

ความเชื่อด้านสุขภาพ (Health Belief Model) เป็นแบบ

สัมภาษณ์ตรวจสอบรายการ (checklist) ประกอบด้วย

ข้อค�ำถาม การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรค การรับรู้

ความรุนแรงของโรค การรับรู้ผลประโยชน์ของการรักษา

ป้องกันโรค การรับรู้อุปสรรค และสิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ 

รวมจ�ำนวนข้อค�ำถาม 15 ข้อ ลกัษณะข้อค�ำถามเป็นแบบ

มาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ (rating scale) คือ รับรู้ 

รู้บ้างและไม่รู้(14) 

	 ส่วนท่ี 3 แบบสัมภาษณ์พฤติกรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน เป็นแบบสัมภาษณ์ตรวจสอบ

รายการ (checklist) ประกอบด้วย ข้อค�ำถามพฤติกรรม

ความปลอดภัยในการท�ำงาน จ�ำนวนข้อค�ำถาม 15 ข้อ 

ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 4 

ระดับ (rating scale) คือ ปฏิบัติเป็นประจ�ำ ปฏิบัติบ่อย

ครั้ง ปฏิบัติบางครั้ง และไม่เคยปฏิบัติ

	 เกณฑ์แปลผลแบบสัมภาษณ์ส่วนที่ 2 และ 3 

แปลผลคะแนนเฉลี่ยด้วยวิธีการหาอันตรภาคชั้น เป็น 3 

ระดับ ได้แก่ ระดับต�่ำ ระดับปานกลางและระดับสูง(14)

	 ผู ้ วิจัยน�ำเครื่องมือทดสอบความเที่ยงตรง                       

เชิงเนื้อหา (content validity) ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน 

พิจารณาโครงสร้างค�ำถามและเน้ือหา และหาค่าดัชนี

ความสอดคล้อง IOC อยู่ในค่ายอมรับได้ที่ 0.91 ผ่าน

การทดสอบความเชื่อมั่น (reliability) กับกลุ่มพนักงาน

ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างวิจัย (try out) จ�ำนวน 30 คน หา          

ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบาค (Cronbach’alpha              

coefficient) อยู่ในค่ายอมรับได้ที่ 0.86

	 การวิจัยคร้ังน้ีได้ขอรับรองพิจารณาจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย ์  ส� ำ นักงานสาธารณสุข จังหวัด

นครศรีธรรมราช เลขที่ NSTPH 037/2561 ลงวันที่ 11 

มิถุนายน 2561 โดยแจ้งวัตถุประสงค์การเข้าร่วมการ

ศึกษา ก่อนการเก็บรวบรวมข้อมูล และพิทักษ์สิทธิกลุ่ม

ตัวอย่าง ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ครั้งนี้ ผู้วิจัยจะเก็บ

เป็นความลับและไม่เปิดเผย กลุ่มตัวอย่างให้ข้อมูลและ

เป็นประโยชน์ในการวิจัยเท่านั้น 

	 การวิจัยครั้งน้ีใช้สถิติวิเคราะห์เชิงพรรณนา 

(descriptive statistics) ร้อยละ (percentage), ค่าเฉลี่ย 

(mean), ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) 

และวิเคราะห์เชิงอนุมาน (inferential statistics) ด้วยสถิติ 

chi-square และ Fisher’s exact test เพื่อวิเคราะห์

หาความสัมพันธ์การรับรู ้ป ัจจัยคุกคามสุขภาพจาก              

การท�ำงาน กับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน 



 Disease Control Journal   Vol 46 No.2  Apr - Jun 2020      

146

Occupational health hazards perception and safety behavior of                    
rubber-wood-factory  workers 

หมายเหตุ : PPE หมายถึง อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล

ผลการศึกษา
	 คุณลักษณะบุคคลพบว่า ส่วนใหญ่พนักงาน
โรงงานไม้ยางพารา เพศหญิง จ�ำนวน 228 คน                       
ร้อยละ 66.3 อยู่ในช่วงอายุ 36-45 ปี (min = 19, max 
= 66, SD = 11.02) จ�ำนวน 121 คน ร้อยละ 35.3 
สถานภาพสมรส จ�ำนวน 244 คน ร้อยละ 70.9 ระดับ
การศกึษา ชัน้ประถมศกึษา จ�ำนวน 138 คน ร้อยละ 39.5 
มีรายได้เฉลี่ย 5,001-10,000 บาท/เดือน (min = 
3,000, max = 28,000, SD = 32.21) จ�ำนวน 248 
คน ร้อยละ 72.1 และอายุงาน 1-5 ปี (min = 1, max 
= 30, SD = 7.59) จ�ำนวน 181 คน ร้อยละ 52.6

	 การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน 
พบว่า ส่วนใหญ่พนักงานโรงงานไม้ยางพารา รับรู ้                
สิง่ชักน�ำสูก่ารปฏบิติัอยูใ่นระดบัสงู ร้อยละ 88.4  โดยเฉพาะ 
ด้านสื่อ ข่าวสาร ความรู้การเจ็บป่วย/อุบัติเหตุ ท�ำให้
ตระหนักถึงความปลอดภัยสูงสุด ร้อยละ 90.1 รองลงมา 
รับรู้ความรุนแรงของโรค ร้อยละ 79.3 การสัมผัสฝุ่น/               
ข้ีเลื่อยไม้ ท�ำให้เกิดโรคปอดเร้ือรังสูงสุด ร้อยละ 89.0 
และรบัรู้ผลประโยชน์ของการรกัษาป้องกนัโรค ร้อยละ 79.0 
การใช้ผ้าปิดจมูกป้องกันฝุ่นเข้าสู่ระบบทางเดินหายใจ
สูงสุด ร้อยละ 94.2 ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานของพนักงานโรงงานไม้ยางพารา จังหวัดนครศรีธรรมราช (n = 344)

การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน

การรับรู้ต่อการเกิดโรค

	 - น�้ำยาเคมีส่งผลต่อโรคสัมผัสผิวหนัง/ทางเดินหายใจ
	 - การท�ำงานในที่อากาศร้อน/กลางแดด ส่งผลให้วิงเวียนศีรษะ
  	    เป็นลมหมดสติ
	 - รับรู้ว่าการใช้ PPE ช่วยลดโอกาสการเกิดอุบัติเหตุ/โรคจากการท�ำงาน

การรับรู้ความรุนแรงของโรค

	 - การสัมผัสเสียงดังท�ำให้เกิดโรคประสาทหูเสื่อม
	 - การยกของหนักเพียงล�ำพังท�ำให้ปวดหลัง
	 - การสัมผัสฝุ่น/ขี้เลื่อยไม้ ท�ำให้เกิดโรคปอดเรื้อรัง

การรับรู้ผลประโยชน์ของการรักษาป้องกันโรค

	 - การใช้ผ้าปิดจมูกป้องกันฝุ่น/ขี้เลื่อยเข้าสู่ระบบทางเดินหายใจ
	 - การพักยืดเหยียดกล้ามเนื้อระหว่างท�ำงานช่วยผ่อนคลายและ
  	    ลดการปวดเมื่อยของกล้ามเนื้อ
	 - การร่วมกจิกรรมสนัทนาการ น่ังสมาธ ิจะช่วยลดความเครียดจากงานมีสมัพนัธ์ 
	    ที่ดีต่อเพื่อนร่วมงาน

การรับรู้อุปสรรคป้องกันโรค

	 - รองเท้านิรภัย/รองเท้าหุ้มข้อ ป้องกันอุบัติเหตุบริเวณเท้า อาจท�ำให้
  	    อึดอัดไม่สะดวกต่อการใช้งาน
	 - การจัดหา PPE เพื่อใช้ในงาน เป็นเรื่องสิ้นเปลืองเพราะมีค่าใช้จ่าย
	 - การปฏิบัติงานตามมาตรฐานความปลอดภัย

สิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ

	 - สื่อ ข่าวสาร ความรู้การเจ็บป่วย/อุบัติเหตุ ท�ำให้ตระหนักถึง
  	    ความปลอดภัย
	 - การจัดหา PPE เพื่อดูแลสุขภาพตนเอง
	 - หยดุงาน/ขาดรายได้ เจบ็ป่วยจากงาน ท�ำให้ค�ำนึงถงึความปลอดภยัจงึใช้ PPE

ภาพรวม

ต�่ำ

2 (0.6)

33 (9.6)

24 (7.0)
3 (0.9)

10 (2.9)

22 (6.4)
31 (9.0)
9 (2.6)

4 (1.2)

9 (2.6)

9 (2.6)

38 (11.0)

20 (5.8)

35 (10.2)
80 (23.2)
43 (12.5)

2 (0.6)

8 (2.3)

10 (2.9)
11 (3.2)
0 (0.0)

ปานกลาง

98 (28.5)

66 (19.2)

90 (26.1)
42 (12.2)

61 (17.8)

46 (13.4)
59 (17.2)
29 (8.4)

68 (19.8)

11 (3.2)

45 (13.1)

81 (23.5)

150 (43.6)

92 (26.7)
120 (34.9)
73 (21.2)

38 (11.0)

26 (7.6)
33 (9.6)
36 (10.5)
26 (7.6)

สูง

244 (70.9)

245 (71.2)

230 (66.9)
299 (86.9)

272 (79.3)

276 (80.2)
254 (73.8)
306 (89.0)

272 (79.0)

324 (94.2)

290 (84.3)

225 (65.5)

174 (50.6)

217 (63.1)
144 (41.9)
228 (66.3)

304 (88.4)

310 (90.1)
301 (87.5)
297 (86.3)
318 (92.4)

ระดับการรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพ
จากการท�ำงาน (จ�ำนวน, ร้อยละ)
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การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานกับพฤติกรรมความปลอดภัย
ของพนักงานโรงงานไม้ยางพารา

	 พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานพบว่า 

ภาพรวมส่วนใหญ่พนักงานโรงงานไม้ยางพารามี

พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานอยู่ในระดับสูง 

ร้อยละ 96.5 เมื่อพิจารณาตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 

พบว่า หลังเสร็จงานมีพฤติกรรมความปลอดภัยสูงสุด 

ร้อยละ 98.3 รองลงมา ก่อนท�ำงาน ร้อยละ 92.4 และ

ขณะท�ำงาน ร้อยละ 79.1 ดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานพนักงานโรงงานไม้ยางพารา จังหวัดนครศรีธรรมราช (n = 344)

พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน

พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน

	 ก่อนท�ำงาน

	 ขณะท�ำงาน

	 หลังเสร็จงาน

ต�่ำ

0 (0.0)

2 (0.6)

2 (0.6)

0 (0.0)

ปานกลาง

12 (3.5)

24 (7.0)

70 (20.3)

6 (1.7)

สูง

332 (96.5)

318 (92.4)

272 (79.1)

338 (98.3)

ระดับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน

(จ�ำนวน, ร้อยละ)

	 จากการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้

ปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน กบัพฤตกิรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงานพบว่า การรับรู้ปัจจัยคุกคาม

สุขภาพจากการท�ำงานด้านการรับรู ้ต ่อการเกิดโรค            

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมความปลอดภัยในการ

ท�ำงานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<0.05 ดังตารางที่ 3

ตารางที่ 3 ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน กับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานของ	

	  พนักงานโรงงานไม้ยางพารา จังหวัดนครศรีธรรมราช (n = 344)

การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน

การรับรู้ต่อการเกิดโรค

การรับรู้ความรุนแรงของโรค

การรับรู้ผลประโยชน์ของการรักษาป้องกันโรค

การรับรู้อุปสรรคป้องกันโรค

สิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติ

ต�่ำ

2 (0.6)

10 (2.9)

4 (1.2)

20 (5.8)

2 (0.6)

ปานกลาง

98 (28.5)

61 (17.8)

68 (19.8)

150 (43.6)

38 (11.0)

สูง

244 (70.9)

272 (79.3)

272 (79.0)

174 (50.6)

304 (88.4)

ระดับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน

(จ�ำนวน, ร้อยละ)

p-value

0.017*

0.551

0.122

0.226

0.270

วิจารณ์
	 1. การรับรู ้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการ

ท�ำงาน ผลการศึกษาพบว่า พนักงานโรงงานไม้ยางพารา

รับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานภาพรวมอยู่              

ในระดับสูง (ร้อยละ 92.4) สิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติอยู่ใน

ระดับสูงสุด รองลงมา รับรู้ความรุนแรงของโรค และ         

รับรู้ผลประโยชน์ของการรักษาป้องกันโรค เน่ืองจาก

พนักงานรบัรู้ปัจจยัคุกคามสขุภาพท่ีเกดิจากงาน มผีลให้

ตนเองเจ็บป่วย จึงจัดการปัญหาสุขภาพที่จะเกิดขึ้นตาม

แบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพของ Becker MH and 

*p<0.05

Maiman LA(4) ซ่ึงจะน�ำไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

ทางบวก ลดโอกาสการเกดิอบุตัเิหตุ หรอืเจ็บป่วยโรคจาก

การท�ำงาน

	 โดยรับรู้ความรุนแรงของโรคจากการท�ำงาน 

เมื่อตนเองสัมผัสฝุ่นข้ีเลื่อยจากการเลื่อยไม้ มีโอกาส

ท�ำให้เกิดโรคปอดเร้ือรัง (ร้อยละ 89.0) ยกของหรือ 

ท่อนไม้มีน�้ำหนักมาก ท�ำให้ปวดหลังเฉียบพลัน/เรื้อรัง 

(ร้อยละ 73.8) และสัมผัสเสียงดังจากการเลื่อยไม้หรือ

เครื่องจักร ท�ำให้หูเสื่อม (ร้อยละ 80.2) สอดคล้องกับ

การศึกษา Aksompan P, et al.(11) คนงานโรงงาน           
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แผ่นยางรมควันรับรู้ปัจจัยคุกคามสขุภาพในงาน มีโอกาส

สัมผัสเชื้อรา (ด้านชีวภาพ) ฝุ่นควัน สารเคมี (ด้านเคมี) 

ท่าทางการท�ำงานซ�้ำ ก้ม/เงยศีรษะ บิดเอี้ยวตัว (ด้าน         

การยศาสตร์) และเครื่องจักรของมีคม (ด้านสภาพ           

การท�ำงาน) ซึง่ประเมนิว่า อาจเกดิอบุตัเิหตุหรือเจบ็ป่วย 

และมีความรุนแรงข้ึนเม่ือเจ็บป่วย อาจท�ำให้พิการและ

เสียชีวิต หรือเกิดภาวะแทรกซ้อนของโรคที่รุนแรง

	 ส ่วนการรับรู ้ผลประโยชน ์ของการรักษา     

ป้องกันโรค พนักงานเชื่อว่า การปฏิบัติตามค�ำแนะน�ำ 

เป็นสิ่งที่มีประโยชน์ จะช่วยลดความเสี่ยงความรุนแรง 

เป็นการช่วยป้องกันโรคเมื่อเกิดอุบัติเหตุหรือเจ็บป่วย         

จึงปฏิบัติตัวในสิ่งที่เกิดประโยชน์ขณะท�ำงาน โดยใช้         

ผ้าปิดจมูกป้องกันฝุ่น/ขี้เลื่อย เข้าสู่ระบบทางเดินหายใจ 

(ร้อยละ 94.2) พักยืดเหยียดกล้ามเนื้อระหว่างท�ำงาน 

จะช่วยผ่อนคลายและลดการปวดเมื่อยของกล้ามเน้ือ 

(ร้อยละ 84.3) สอดคล้องกับการศึกษาของ Songtanoo 

S, et al.(6) พนักงานมีระดับการรับรู้ประโยชน์ของ                 

การปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันและควบคุมโรคอยู ่ใน            

ระดับสูง เน่ืองจากได้รับข้อมูลข่าวสารและอบรมการ          

ใช้อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคล ทราบถงึประโยชน์

ในการปฏิบัติดูแลตนเอง จากการรับรู้ความรุนแรงของ

โรคและรบัรูผ้ลประโยชน์ของการรักษาป้องกนัโรค ท�ำให้

พนักงานเกิดสิ่งชักน�ำสู่การปฏิบัติอยู่ในระดับสูง ทั้งเหตุ

ภายในและภายนอก กระตุ ้นให้พนักงานเหล่าน้ีเกิด            

ความพร้อมและปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพทางบวก               

ลดความเสี่ยงการสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการ

ท�ำงาน จงึพบว่า สือ่ ข่าวสาร ความรูก้ารเจบ็ป่วย/อบุติัเหตุ 

จากงาน ท�ำให้พนักงานตระหนักถึงความปลอดภัย           

(ร้อยละ 90.1) เห็นว่า การเจ็บป่วยจากงานท�ำให้           

หยุดงานและขาดรายได้ ท�ำให้ค�ำนึงถึงความปลอดภัย 

(ร้อยละ 86.3) จึงจดัหาอปุกรณ์คุม้ครองความปลอดภยั

เพื่อดูแลสุขภาพตนเองตามค�ำแนะน�ำ (ร้อยละ 87.5) 

เพื่อให้ตนเองไม่เจ็บป่วย หรือประสบอันตรายจาก            

การท�ำงาน

	 2. พฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงาน 

ผลการศกึษาพบว่า ส่วนใหญ่พนักงานมีพฤติกรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงานอยู ่ในระดับสูง โดยเฉพาะ                

หลังเสร็จงานมีพฤติกรรมความปลอดภัยสูงสุด (ร้อยละ 

98.3) เน่ืองจากพนักงานเหล่าน้ันต้องท�ำความสะอาด 

ในแผนกหลงัปฏบิติังานเสร็จเป็นประจ�ำทกุวันในบรเิวณ

ที่ตนเองท�ำงาน ตามกฎระเบียบของโรงงานท่ีมีการ              

แจ ้งให ้ทราบและการควบคุมของหัวหน ้างาน(7)                            

จึงจัดบริเวณพื้นที่ท�ำงานให้เป็นระเบียบเรียบร้อย                

และไม่มีสิ่งกีดขวางทางเดิน (ร้อยละ 90.4) รวมท้ัง           

ตรวจสอบเครื่องมือ/อุปกรณ์ช�ำรุด มีการแจ้งช่าง             

เพื่อซ่อมบ�ำรุง (ร้อยละ 85.2) มากกว่าก่อนท�ำงานและ

ขณะท�ำงาน เนื่องจากลักษณะการท�ำงานมีระยะเวลายาว

และใช้แรงงาน ท�ำให้พนักงานเกิดความเหน่ือยล้าและ

เป็นอุปสรรค ไม่สะดวกต่อการใช้อุปกรณ์บางชิ้น               

อาจถอดออก หรือระมัดระวังปฏิบัติตามข้อบังคับ           

ความปลอดภัยลดลง เมื่อพิจารณาถึงปัจจัยส่วนบุคคล

พบว่า สถานภาพสมรส (ร้อยละ 70.8) มีพฤติกรรม

ความปลอดภัยอยู่ในระดับสูง สอดคล้องกับการศึกษา 

ของ Surasit P, et al.(15) พนักงานที่มีสถานภาพสมรส  

มีแนวโน้มป้องกันอันตรายมากกว่าคนโสด เน่ืองจาก

พนักงานทีส่มรส มอีายแุละประสบการณ์ท�ำงาน (ช่วง 10 ปี 

ร้อยละ 66.1) มากกว่าคนโสด จึงควรมุ่งเข้มงวดหรือ

ดูแลคนโสด ซ่ึงส ่วนใหญ่มีอายุและประสบการณ์                           

ท�ำงานน้อย จึงอาจละเลยในการตระหนักเรื่องความ

ปลอดภัยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน ทั้งก ่อนและ         

ขณะท�ำงาน โดยเฉพาะการสวมใส่ที่อุดหูบริเวณที่มี           

เสียงดังอยู่ในระดับต�่ำ (ร้อยละ 56.7) จากปัจจัยคุกคาม

สุขภาพในกระบวนการผลิตเสียงดังจากการเลื่อยไม ้              

และสวมใส่รองเท้านิรภัย/รองเท้าหุ้มส้นอยู่ในระดับต�่ำ 

(ร้อยละ 21.8) เพื่อป้องกันท่อนไม้มีน�้ำหนักมาก             

หล่นทับเท้าและแหลมคม ดังนั้นการติดตามตรวจสอบ

พฤติกรรมความปลอดภัยของพนักงานอย่างต่อเน่ือง 

เป็นสิง่จ�ำเป็น ถอืเป็นมาตรการหน่ึงให้พนักงานตระหนัก

มากข้ึน หรือด�ำเนินงานโดยการใช้ปัจจัยเสรมิสร้างความ

ปลอดภัยตามหลัก 3E (วิศวกรรม การศึกษา กฎข้อ

บังคับ)(16)  รวมถึงการรายงานเหตุการณ์ความเสี่ยงหรือ

สงสัย โรคท่ีสงสัยจากการท�ำงานของพนักงาน จะช่วย
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การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานกับพฤติกรรมความปลอดภัย
ของพนักงานโรงงานไม้ยางพารา

ให้การควบคุมป้องกันโรคระยะเริ่มแรกได้(17) โดย

สามารถบรหิารจดัการภายใต้ศกัยภาพบริบทของโรงงาน 

เพื่อให้พนักงานเกิดพฤติกรรมความปลอดภัย

	 3. ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู ้ป ัจจัย

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน  กับพฤติกรรม               

ความปลอดภัยในการท�ำงาน ผลการศึกษาพบว่า การ          

รับรู ้ต ่อการเกิดโรคมีความสัมพันธ ์กับพฤติกรรม              

ความปลอดภัยในการท�ำงานอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

เ น่ืองจากพนักงานรับรู ้ป ัจจัยคุกคามสุขภาพจาก             

การท�ำงานของตนเอง ตระหนักถึงความปลอดภัยเป็น           

สิ่งส�ำคัญเป็นการป้องกันความเสียหายต่อสุขภาพ โดย 

รบัรูว่้าสมัผสัน�ำ้ยาหรอืสารเคมจีะส่งผลต่อเกดิโรคสมัผัส

ผิวหนังและทางเดินหายใจ (ร้อยละ 71.2) ท�ำงานใน            

ที่อากาศร้อนหรือกลางแดดส่งผลให้วิงเวียนศีรษะและ

เป็นลมหมดสติ (ร้อยละ 66.9) ซึง่การรบัรูปั้จจัยคุกคาม

สุขภาพเหล่าน้ี ท�ำให้เกิดการกระท�ำในทางบวกต่อ               

ความปลอดภัยขณะท�ำงาน สอดคล้องกับการศึกษา            

ของ Surasit P, et al.(15) การรับรู้โอกาสเส่ียงของการ         

เกิดโรค มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน

โรคประสาทหูเสื่อมของคนงานแปรรูปไม้ยางพารา และ

นอกจากน้ันการรับรู ้ประโยชน์ของการปฏิบัติ รับรู ้

อุปสรรคของการปฏิบัติ และปัจจัยกระตุ้นการปฏิบัติ           

มีผลต่อพฤติกรรมป้องกันโรคตามฺแบบความเชื่อ            

ด้านสขุภาพ(4) บคุคลทีร่บัรูโ้อกาสเสีย่งต่อการเป็นโรคสงู 

มีพฤติกรรมป้องกันโรคมากข้ึน ซึ่งจากประสบการณ์               

ที่ผ่านมาของพนักงาน ที่ได้รับประเมินการสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพจากงาน จะได้รับการตรวจสุขภาพ              

ตามความเสี่ยง ความรู้ อาชีวสุขศึกษาจากเจ้าหน้าที่          

ความปลอดภยัของโรงงาน หรือการออกหน่วยให้บรกิาร

อาชีวอนามัยเชิงรุก คลินิกโรคจากการท�ำงานของ            

โรงพยาบาลของจังหวัด ต่างจากการศึกษาสุกัญญา              

สุขีรัตน์ พบว่า การรับรู้ความรุนแรงของโรค มีความ

สมัพนัธ์กบัพฤติกรรมการป้องกนัการติดเชือ้ผู้ปฏบิตังิาน

ด้านการฉุกเฉิน เกิดประสบการณ์การปฏิบัติท่ีผ่านมา           

ในความรุนแรงของโรค ท�ำให้ตระหนักถึงพฤติกรรม          

การป้องกันการติดเชื้อที่จะเกิดข้ึนกับตนเอง ให้มีความ

ปลอดภัยจากการท�ำงาน(18) ดังน้ันสิ่งส�ำคัญการสร้าง

ความรูค้วามเข้าใจให้พนักงานเกิดความตระหนัก รบัรูว่้า 

ในข้ันตอนการท�ำงานมโีอกาสสมัผสัปัจจัยคุกคามสขุภาพ

ด้านใด มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคหรืออุบัติเหตุ และ           

มีความรุนแรงโรค(17) ให้เกิดการดูแลตนเองท่ีเห็นว่า  

เป็นประโยชน์ต่อสุขภาพ ป้องกันโรคจากพฤติกรรม 

ความปลอดภัยในการท�ำงาน 

สรุป
	 สรปุผลการศกึษา พนักงานโรงงานไม้ยางพารา

รับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานอยู่ในระดับสูง 

ด้านสิ่งชักน�ำสู ่การปฏิบัติ รับรู ้ความรุนแรงของโรค            

และรับรูผ้ลประโยชน์ของการรกัษาป้องกนัโรคตามล�ำดับ 

ส่วนพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานพบว่า            

มีพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานหลังเสร็จงาน

มากกว่าก่อนท�ำงานและขณะท�ำงาน และความสัมพันธ์

ระหว่างการรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน            

กับพฤติกรรมความปลอดภัยในการท�ำงานพบว่า การ            

รับ รู ้ ต ่ อการ เกิด โรคมีความสัมพันธ ์พฤติกรรม                            

ความปลอดภัยในการท�ำงาน

ข้อเสนอแนะ
 	 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งน้ี การน�ำไปใช้

ประโยชน์ของโรงงาน ควรสร้างความตระหนักถึงการ           

รับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน ด้านการรับรู้             

ต่อการเกดิโรค ขยายผลต่อเน่ืองให้พนกังานมพีฤติกรรม

ความปลอดภัยในการท�ำงานตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 

ทั้งก่อนและขณะท�ำงาน และการให้ความส�ำคัญกับ               

การด�ำเนินงานอาชีวอนามัยในสถานประกอบการ อาจ 

จัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ การให้อาชีวสุขศึกษาแก่

พนักงานถึงกระบวนการแปรรูปไม้ พนักงานของโรงงาน

ต้องสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานท่ีส่งผล          

ให้เกิดอุบัติเหตุหรือโรคจากการท�ำงาน ซึ่งสามารถ

ป้องกันได้จากการรับรู้ เข้าใจ และตระหนักถึงอันตราย

ต่อสขุภาพตนเอง แสดงออกถงึพฤติกรรมความปลอดภยั

ในการท�ำงาน
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	 การศึกษาวิจัยในครั้งต่อไป ควรเพิ่มการศึกษา

การเก็บข้อมูลเชงิคุณภาพ การสมัภาษณ์ถงึการรบัรู้ปัจจยั

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงานตามแบบแผนความเช่ือ

ด้านสขุภาพของแต่ละบุคคลหรอืกลุม่ ในข้ันตอนการผลติ 

เพื่อให้ทราบถึงความเข้าใจตระหนัก หรืออุปสรรคของ

กลุ่มพนักงาน และสามารถจัดการสร้างเสริมพฤติกรรม

ความปลอดภัยในการท�ำงานตรงตามบริบทของ                

กลุ่มพนักงาน

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบพระคุณพนักงานโรงงานไม้ยางพารา            

ที่เข้าร่วมวิจัย สถานประกอบการที่อ�ำนวยความสะดวก

เป็นอย่างดีแก่ผู้วิจัย ในการด�ำเนินการเก็บข้อมูล และ

มิตรสหายที่ให้ความช่วยเหลือในการวิจัยครั้งนี้
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