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An investigation on a death from paraquat poisoning 
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ในอ�ำเภอท่ามะกา จังหวัดกาญจนบุรี กรกฎาคม 2563

An investigation on a death from paraquat poisoning by skin absorption  

in Thamaka district, Kanchanaburi province, July 2020
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บทคัดย่อ
	 ปัจจุบันสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช เข้ามามีบทบาทในการเพิ่มผลผลิตทางการเกษตร จึงเป็นสาเหตุให้เกิด          

ความเสี่ยงทางสุขภาพและอันตรายจากการประกอบอาชีพในภาคเกษตรกรรม เมื่อวันที่ 12 พฤษภาคม 2563            

พบว่า ผู้ป่วยเพศชาย อายุ 53 ปี เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลมะการักษ์และเสียชีวิตในวันที่ 15 พฤษภาคม 2563 

โดยแพทย์สนันิษฐานสาเหตกุารเสยีชวิีตจากพษิสารเคมกี�ำจัดศตัรูพชืพาราควอต กองโรคจากการประกอบอาชีพและ

สิ่งแวดล้อม กรมควบคุมโรค ส�ำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 5 ราชบุรี ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี และ

โรงพยาบาลมะการักษ์จึงด�ำเนินการสอบสวนเพื่อยืนยันการวินิจฉัยโรคหาปัจจัยเสี่ยงการรับสัมผัสสารพาราควอต 

และหามาตรการควบคุมและป้องกันการเกิดโรคจากสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชจากการสอบสวน พบว่า ผู้ป่วยสัมผัสสาร

พาราควอตจากการใช้ถังพ่นสแตนเลสสะพายหลังท่ีช�ำรุด ท�ำให้มีการหกรดบริเวณขาหนีบระหว่างฉีดพ่นสาร             

พาราควอต รวมถึงไม่ได้ช�ำระล้างร่างกายหลังฉีดพ่นสารเคมีดังกล่าว ท�ำให้สารพาราควอตมีเวลาในการดูดซึมเข้า          

สู่ผิวหนัง อีกทั้งผู้ป่วยไม่มีประสบการณ์ในการใช้สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช เนื่องจากไม่ใช่อาชีพประจ�ำของผู้ป่วย ดังนั้น 

การอบรมให้ความรู้การใช้สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชอย่างปลอดภัยแก่เกษตรกรในพื้นที่ รวมถึงผู้ว่าจ้าง ควรยกเลิก            

การใช้สารเคมีก�ำจัดศตัรูพชืพาราควอต จะช่วยให้นโยบายในการป้องกนัโรคพษิสารเคมีก�ำจัดศตัรูพชืมปีระสทิธภิาพ
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การสอบสวนโรคกรณเีสยีชวิีตด้วยโรคพิษสารพาราควอต 

Abstract
	 Nowadays, pesticides play a vital role in increasing agricultural productivity and cause health risks 

and occupational hazards in agricultural professionals. On 12 May 2020, a 53-year-old male patient was 

hospitalized in Makarak Hospital and deceased on 15 May 2020. The physician assumed that the cause of 

death was paraquat intoxication. Thereafter, the Division of Occupational and Environmental Diseases (DOED), 

the Department of Disease Control, Office of Disease Prevention and Control 5 in Ratchaburi, Kanchanaburi 

Provincial Health Office, and Makarak Hospital have investigated the case in order to confirm the diagnosis. 

These entities tried to indicate the risk of paraquat exposure and determine controlling and preventive measures 

to protect from pesticide intoxication. The investigation found that the patient was exposed to paraquat by 

using a malfunctioned stainless-steel knapsack sprayer. The fluid leaked and soaked around his perineum 

during paraquat spraying. Afterwards, he did not even rinse his body clean properly. As a result, paraquat 

permeated his skin and poisoned him. Moreover, he did not have any experience of working with pesticides 

because he was not a farmer and worked as a temporary job. Therefore, the workers should be trained          

regarding the safe use of pesticides. The employers should abolish the use of paraquat. These measures will 

make the policies for prevention against the toxic effects of pesticides more efficient.
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บทน�ำ
	 ปัจจุบันสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชมีบทบาทในการ

เพิม่ผลผลติทางการเกษตร  เป็นสาเหตุให้เกดิความเสีย่ง

ทางสุขภาพและอันตรายจากการประกอบอาชีพใน            

ภาคเกษตรกรรม โดยสารเคมกี�ำจัดศตัรพูชืสามารถเข้าสู่

ร่างกายได้ทั้งทางปาก ผิวหนัง และการหายใจ(1) โดยเข้า

สู่ร่างกายจากข้ันตอนการท�ำงาน ขณะเตรียมสารเคมี

ก�ำจัดศัตรูพืชก่อนฉีดพ่น อาจได้รับสารเคมีระหว่างการ

ผสมสารเคมีผ่านทางการหายใจหรือทางผวิหนัง ขณะฉดี

พ่นสารเคมีก�ำจดัศตัรพูชื ได้รบัสมัผัสจากการรัว่ไหลของ

เครื่องฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช หลังการฉีดพ่นสาร

เคมหีากไม่ได้ท�ำความสะอาดทนัที(2) ร่างกายจะได้รบัสาร

เคมีก�ำจัดศัตรูพืชและอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพ          

สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชที่เกษตรกรนิยมใช้กันอย่างกว้าง 

คือ พาราควอตซึง่รูจ้กัในชือ่ทางการค้า คือ กรมัมอ็กโซน

เน่ืองจาก กลไกการท�ำงานของพาราควอตน้ัน ก�ำจัด

เฉพาะศัตรูพืชเท่าน้ัน จากข้อมูลกรมวิชาการเกษตร           

ในปี 2560 ประเทศไทยน�ำเข้าพาราควอตถงึ 44,501 ตนั 

มูลค่า 3,816 ล้านบาท นับเป็นมูลค่าสูงเป็นอันดับหนึ่ง

ของวัตถอุนัตรายทีน่�ำเข้ามาในไทย ผลกระทบทางสขุภาพ

อาจท�ำให้ผิวหนังไหม้เฉียบพลัน คลื่นไส้ อาเจียน            

ปวดท้องอย่างรุนแรง เพิ่มโอกาสเป็นพาร์กินสัน ส่งผล

ต่อทารกและหญิงต้ังครรภ์ โดยปอดเป็นอวัยวะเป้าหมาย

หลักที่ได้รับผลกระทบทั้งระยะสั้นและระยะยาว โดย           

ถงุลมปอดจะถกูท�ำลายจากการรับสมัผสัทางการกนิ และ

ทางเดินหายใจส่วนบน จะถกูท�ำลายหากได้รบัสมัผัสจาก

การหายใจ สุดท้ายจะเกิดการท�ำลายเน้ือปอดจนเกิด

พงัผืดในปอด (lung fibrosis) ท�ำให้ระบบหายใจล้มเหลว

และเสยีชีวิตหลงัสมัผัสประมาณ 2 สปัดาห์ ด้วยพาราควอต 

มีความเป็นพิษสูงมีฤทธิ์กัดกร่อน ข้อมูลศูนย์พิษวิทยา 

โรงพยาบาลรามาธิบดี แสดงข้อมูลอัตราการตายของ         

ผู้ป่วยในประเทศไทยที่ร้อยละ 10.2 จึงมีความเสี่ยงมาก
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เกนิกว่าทีจ่ะน�ำมาใช้ได้อย่างปลอดภยั น�ำมาสูก่ารยกเลกิ

การใช้ตามประกาศกระทรวงอตุสาหกรรม เรือ่ง บญัชรีาย

ชื่อวัตถุอันตราย (ฉบับที่ 6) พ.ศ.2563 ซึ่งมีผลบังคับ

ใช้ตั้งแต่วันที่ 1 มิถุนายน 2563

	 จังหวัดกาญจนบุรีเป็นจงัหวัดท่ีมกีารท�ำเกษตรกรรม 

มากถึงร้อยละ 24.99 โดยข้อมูลปี พ.ศ. 2561 พบว่า          

มพีืน้ทีก่ารเกษตรทัง้หมด 3,030,599 ไร่ เกษตรกรส่วน

ใหญ่ประกอบอาชีพทางเกษตรกรรม โดยพืชเศรษฐกิจ           

ที่ส�ำคัญ 3 อันดับแรก คือ อ้อย มันส�ำปะหลัง และข้าว

ตามล�ำดับในอ�ำเภอท่ามะกา มีพืน้ทีท่�ำการเกษตร 132,105 

ไร่ เกษตรกรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพทางเกษตรกรรม 

โดยพชืเศรษฐกจิท่ีส�ำคัญ 3 อนัดบัแรก คือ อ้อย ข้าว และ

มันส�ำปะหลัง(3) ตามล�ำดับ

	 เมื่อวันที่ 12 พฤษภาคม 2563 พบว่า ผู้ป่วย

เพศชาย อายุ 53 ปี อยู่ในพื้นที่ต�ำบลพระแท่น อ�ำเภอ

ท่ามะกา จงัหวัดกาญจนบรีุ เข้ารบัการรกัษาในโรงพยาบาล 

มะการักษ์ ด้วยอาการหายใจหอบเหน่ือย 4 วัน และ        

มีไข้ 1 วัน ก่อนมาโรงพยาบาล ต่อมาเสียชีวิตโดยแพทย์

สงสยัโรคพษิสารพาราควอตจากการรับสมัผัสทางผิวหนัง 

ดังน้ัน กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

กรมควบคุมโรค ส�ำนักงานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 5 ราชบรีุ 

ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดกาญจนบรีุ และโรงพยาบาล

มะการักษ์ จงึได้ด�ำเนินการสอบสวนโรคดังกล่าว ในวันที่ 

3 กรกฎาคม 2563

วัตถุประสงค์

	 1) เพื่อยืนยันการวินิจฉัยโรคและอธิบาย

ลักษณะการเกิดเหตุการณ์การเสียชีวิต

	 2) เพือ่ค้นหาสาเหตุการรบัสมัผสัสารเคมกี�ำจดั

ศัตรูพืช

	 3) เพือ่เสนอแนะมาตรการควบคุมและป้องกนั

การเกิดโรคพิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช

วัสดุและวิธีการศึกษา
การศึกษาระบาดวิทยาเชิงพรรณนา

	 ศึกษาข้อมูลสถานการณ์ของการป่วยด้วยโรค

พิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชโดยไม่ได้ต้ังใจของจังหวัด

กาญจนบุรี และผู้ป่วยโรคพิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช        

ที่มารับการรักษาที่โรงพยาบาลมะการักษ์ โดยใช้ข้อมูล

ทุติยภูมิ จากระบบฐานข้อมูลของโรงพยาบาลมะการักษ์ 

จังหวัดกาญจนบุรี ที่มีการลงรหัส โรคพิษสารก�ำจัดศัตรู

พชื (T60.0-T60.9) ทีไ่ม่มรีหสั X68 (การตัง้ใจท�ำร้าย

ตนเอง) ร่วมด้วยตั้งแต่ วันที่ 1 มกราคม 2558-วันที่ 

30 มิถุนายน 2563

	 ด�ำเนินการสอบสวนโรครายบุคคล โดยการ

ทบทวนเวชระเบียนของผู้ป่วย ในโรงพยาบาลมะการักษ์ 

สัมภาษณ์แพทย์ที่ท�ำการรักษาผู้ป่วยเกี่ยวกับอาการ          

ของผู้ป่วย รวมถงึการวินิจฉยัและการรกัษาทีผู้่ป่วยได้รับ

	 สัมภาษณ์ผู้ว่าจ้าง ครอบครัวผู้ป่วยและเพื่อน 

เก่ียวกับอาการของผู้ป่วย ประวัติการท�ำงาน ข้ันตอน

การเตรียมและการฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช เพื่อ

ประเมินการรับสัมผัส

ผลการศึกษา
สถานการณ์โรคพิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชในจังหวัด

กาญจนบุรี และโรงพยาบาลมะการักษ์

	 การศึกษาสถานการณ์ของการป่วยด้วยโรคพิษ

สารเคมกี�ำจัดศตัรพูชืโดยไม่ได้ต้ังใจของจังหวัดกาญจนบรุี 

และผู้ป่วยโรคพษิสารเคมกี�ำจดัศตัรพูชืทีม่ารับการรักษา

ที่โรงพยาบาลมะการักษ์ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2557-2561          

พบว่า จ�ำนวนผูป่้วยมแีนวโน้มลดลง โดยในปี พ.ศ. 2557 

พบผู้ป่วยรายงานสูงที่สุด จ�ำนวน 161 ราย คิดเป็นอัตรา

ป่วย 19.04 ต่อแสนประชากร ในขณะที่ปี พ.ศ. 2561 

พบจ�ำนวนผู้ป่วยต�ำ่ทีส่ดุจ�ำนวน 67 ราย (อตัราป่วย 7.55 

ต่อแสนประชากร)(4-8) (ภาพที่ 1)
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	 จากการศกึษาฐานข้อมูลผูป่้วย ของโรงพยาบาล

มะการักษ์ จังหวัดกาญจนบุรี ตั้งแต่วันท่ี 1 มกราคม 

2558-วันที่ 30 มิถุนายน 2563 พบรายงานโรคพิษสาร

เคมีก�ำจัดศัตรูพืชทั้งหมดจ�ำนวน 42 ราย ในจ�ำนวนนี้           

มีผู้เสียชีวิต 3 รายแบ่งได้ตามตาราง ดังนี้

ภาพที่ 1 อัตราป่วยต่อแสนประชากรด้วยโรคสารพิษเคมีก�ำจัดศัตรูพืชโดยไม่ได้ตั้งใจของจังหวัดกาญจนบุรี  

ปี พ.ศ. 2557-2561

ตารางที่ 1 ข้อมูลของผู้ป่วยโรคพิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลมะการักษ์ (n=42)

ข้อมูลทั่วไป

	 เพศ
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An investigation on a death from paraquat poisoning 

	 จากตารางท่ี 1 ผู ้ป่วยที่เข้ารับการรักษาใน           

โรงพยาบาลมะการักษ์ ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม 2558-        

วันที่ 30 มิถุนายน 2563 พบว่า เป็นเพศชาย จ�ำนวน 33 

ราย (ร้อยละ 78.6) กลุ่มอายุ มีอายุ 50 ปีขึ้นไป ร้อยละ 

47.6 และประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป ร้อยละ 64.2 

ตารางที่ 2 ข้อมูลผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาจ�ำแนกตามโรคพิษสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช ในโรงพยาบาลมะการักษ์ (n=42)

รหัสโรค

โรคพิษจากสารเคมีกลุ่มออร์กาโนฟอสเฟตและคาร์บาเมต (T60.0)

โรคพิษจากสารเคมีกลุ่มฮาโลเจน (T60.1)

โรคพิษจากสารก�ำจัดแมลง อื่น ๆ (T60.2)

โรคพิษจากสารเคมีก�ำจัดก�ำจัดวัชพืชและรา (T60.3)

โรคพิษจากสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชและสัตว์ชนิดอื่น (T60.8)

โรคพิษจากสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชและสัตว์ ไม่ระบุรายละเอียด (T60.9)

จ�ำนวน (ราย)
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ร้อยละ
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2.4

14.3

26.1

4.8
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	 จากตารางที่ 2 ผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาจ�ำแนก

จากสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช พบว่า ส่วนใหญ่ได้รับสารเคมี

ก� ำ จัดแมลงกลุ ่มออร ์กาโนฟอสเฟตและคาร ์บา

เมต(T60.0) จ�ำนวน 15 ราย (ร้อยละ 35.7) รองลงมา          

ได้รับสารเคมกี�ำจัดวัชพชืและรา (T60.3)  จ�ำนวน 11 ราย 

(ร้อยละ 26.1) และได้รบัสารเคมีก�ำจดัศตัรพูชืและสตัว์ 

ไม่ระบุรายละเอียด(T60.9) จ�ำนวน 7 ราย (ร้อยละ 

16.7) ตามล�ำดับ

ข้อมูลการสอบสวนผู้เสียชีวิต

	 ผู้ป่วยเพศชาย อายุ 53 ปี สัญชาติไทย อยู่ใน

พื้นที่ต�ำบลพระแท่น อ�ำเภอท่ามะกา จังหวัดกาญจนบุรี 

ญาตนิ�ำส่งโรงพยาบาลมะการักษ์ เมือ่วันที ่12 พฤษภาคม 

2563 ด้วยอาการหายใจหอบเหนื่อยมา 4 วัน และมีไข้           

1 วัน ก่อนมาโรงพยาบาล แพทย์จึงรับไว้เป็นผู้ป่วยใน 

แรกรับ ผู้ป่วยรู้สึกตัวดี อุณหภูมิร่างกาย 39oC อัตราการ

หายใจ 22 ครั้งต่อนาที ความดันโลหิต 124/71 mmHg 

อตัราชพีจร 92 คร้ังต่อนาท ีปอดหายใจ ดังหวีดทัง้ 2 ข้าง 

ค่าออกซิเจนในเลือดจากการหายใจจากอากาศเท่ากับ 

74% ภาพถ่ายรังสเีอกซเรย์ทรวงอก พบ รอยโรคในปอด

มีลักษณะร่างแหและจุด สงสัยรอยโรคในปอดลักษณะ

เป็นป้ืนทีป่อดด้านซ้ายล่าง (Reticulonodular infiltration, 

suspected patchy Infiltration at LLL) (ภาพที่ 2) แรก

รบัแพทย์สงสยัปอดอกัเสบ จึงให้การรักษาด้วยยาปฏชิวีนะ 

Ceftriaxone และ Azithromycin
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ภาพที่ 2 ภาพถ่ายรังสีเอกซเรย์ทรวงอก วันที่ 12 พ.ค. 2563 ภาพที่ 3 ภาพถ่ายรังสีเอกซเรย์ทรวงอก วันที่ 14 พ.ค. 2563

	 วันที่ 15 พฤษภาคม 2563 เวลา 02.00 น.           

ผู้ป่วยยังมีไข้ อุณหภูมิร่างกาย 39oC แต่มีอาการเหนื่อย 

หอบมากข้ึน แพทย์จึงได้ใส่ท่อช่วยหายใจ เวลา 02.35 น. 

พยาบาลพบแผลบริเวณ Perineum หลายแห่ง ในขณะ
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การสอบสวนโรคกรณเีสยีชวิีตด้วยโรคพิษสารพาราควอต 

ท�ำการใส่สายปัสสาวะ จงึได้สอบประวัตจิากญาติเพิม่เติม

ว่า สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช พาราควอตหกรดใส่ผู้ป่วย

บรเิวณ Perineum 4 วัน ก่อนมาโรงพยาบาล เวลา 11.00 น. 

แพทย์ผู้ท�ำการรักษาได้เปล่ียนยาปฏิชีวนะเป็น Mero-

penem และส่งตรวจปัสสาวะหาสารพาราควอตโดยใช้ 

การตรวจ Dithionite test เพือ่ตรวจหาสารพาราควอตใน

ปัสสาวะให้ผล Positive ผลตรวจการท�ำงานของตับ พบว่า 

Globulin=5.0 g/dL, Albumin=3.7 g/dL, AST(S-

GOT)=166 U/L, ALT (SGPT)=43 U/L, ALP 

(Alkaline phosphatase)=175 U/L จากการปรกึษาศนูย์

พิษวิทยาโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล  

จึงให้การรกัษาด้านพษิวิทยาเพิม่เตมิ ต่อมาผู้ป่วยอาการ

แย่ลง และเสียชีวิต เวลา 20.50 น. แพทย์สันนิษฐาน

สาเหตกุารเสยีชวิีตเบือ้งต้นจากพษิสารเคมีก�ำจัดศตัรพูชื

พาราควอต

	 จากการสมัภาษณ์ญาตผิูป่้วย และผู้ว่าจ้างผู้ป่วย

ฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชพาราควอต พบว่า ผู้ป่วย           

มีอาชีพติดตั้งเสาสัญญาณโทรศัพท์ แต่เมื่อมีการระบาด

ของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา (COVID-19) ท�ำให้           

ไม่มงีานท�ำ จึงกลบัมาพกัอาศยัทีบ้่าน และท�ำอาชพีรบัจ้าง

ทัว่ไปแทน เม่ือวันท่ี 4 พฤษภาคม 2563 ผู้ป่วยได้รบัจ้าง

ถางหญ้าที่ทางเดินไร่อ้อย ผู้ป่วยท�ำการถางหญ้า ระหว่าง

วันที ่5-6 พฤษภาคม 2563 และมีหญ้าเหลอืบริเวณขอบ

ทางเดินไร่อ้อย วันที่ 7 พฤษภาคม 2563 ผู้ป่วยจึงใช้            

ถงัโยกสแตนเลสสะพายหลงัทีช่�ำรดุพ่นสารเคมกี�ำจัดศตัรู

พืชพาราควอตก�ำจัดหญ้า (ภาพที่ 4) อัตราการผสมสาร

พาราควอต 100 มิลลิลิตร ต่อน�้ำ 20 ลิตร จ�ำนวน 4 ถัง 

ฉีดพ่นบริเวณทางเดินขอบไร่ ความยาวประมาณ 40 

เมตร ระยะเวลาการฉดีพ่น 2 ชัว่โมง ต้ังแต่เวลา 09.00-

11.00 น. ผูป่้วยสวมเสือ้ยดืแขนยาว กางเกงขาสัน้ ไม่ได้

สวมรองเท้าบทู ถงุมือ และอปุกรณ์ป้องกนัระบบทางเดนิ

หายใจ โดยขณะท�ำการฉีดพ่นจะต้องโยกคันโยกของถัง

พ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช เพื่อให้เกิดแรงดันสารเคมี

ก�ำจัดศัตรูพืชขึ้นสู่หัวฉีด โดยทุกครั้งของการโยกคันโยก

จะมีสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชพาราควอตรั่วออกมาจาก

บรเิวณสปรงิด้านบนถงัพ่นยา ไหลลงสูห่ลงัและ Perineum 

ของผู้ป่วย เมื่อผู้ป่วยท�ำการฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช

แล้วเสร็จ ไม่ได้ช�ำระล้างร่างกายหรือเปลี่ยนเสื้อผ้าทันที 

และเม่ือวันที่ 8 พฤษภาคม 2563 ผู้ป่วยแจ้งเพื่อนว่า            

มีอาการปวดศีรษะ และมีแผลลักษณะรอยแดงบริเวณ 

Perineum

สรุปและอภิปรายผล

	 ผู ้ป ่วยรายน้ีเสียชีวิตจากพิษสารเคมีก�ำจัด        

ศัตรูพืช พาราควอต(Paraquat) เนื่องจากผู้ป่วยมีอาการ

หอบเหนื่อย Oxygen Saturation (O2Sat)74% ที่ Room 

air ร่วมกับมีแผลที่ Perineum รวมถึงผลเอกซเรย์                       

มีลักษณะ Reticulonodular infiltration เพิ่มข้ึน                     

(ภาพที่ 3) เมื่อเปรียบเทียบกับวันแรกรับ และผลการ

ตรวจปัสสาวะ Sodium dithionite test พบผลบวก                  

ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยในปี พ.ศ. 2553 ผู้ป่วยหญิง 

ชาวจนีอายุ 51 ปี ได้รับสารเคมีก�ำจดัศตัรูพชืพาราควอต

ทางผิวหนัง ผลเอกซเรย์ พบโรคปอดอักเสบในเนื้อปอด

ส่วนท่ีอยู่ระหว่างชั้นเซลล์เยื่อบุถุงลมกับเส้นเลือดขนาด

เล็กในปอด (interstitial pneumonitis)(9)

	 งานวิจัยในปี พ.ศ. 2554 มีรายงานชายวัย         

22 ปี ได้รับสัมผัสสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชพาราควอต            

ที่บริเวณปากและอัณฑะ ผลการตรวจปัสสาวะ Sodium 

dithionite test พบผลบวก มีอาการไตวาย และการท�ำงาน

ของตับผิดปกติ(10) ซึ่งเข้าได้กับอาการและอาการแสดง

ของพิษจากสารพาราควอต นอกจากนี้ จากผลการตรวจ

ภาพที่ 4 ตัวอย่างถังฉีดพ่นสารพาราควอตที่ช�ำรุด

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

จุดสปริงที่รั่ว จุดสปริงที่รั่ว
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ปัสสาวะที่พบสารพาราควอต แสดงถึงผู้เสียชีวิต ได้รับ

การสัมผัสสารพาราควอตและมีสารพาราควอตใน 

ร่างกายจริง ทั้งนี้ สาเหตุหลักของการเสียชีวิตของผู้ป่วย

รายนี ้ได้แก่ การสมัผัสสารเคม ีก�ำจัดศตัรพูชื ซึง่เกดิจาก

การใช้ถังพ่นสแตนเลสสะพายหลังที่ช�ำรุด ท�ำให้มีการ           

หกรดระหว่างฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช รวมถึงไม่ได้

ช�ำระล้างร่างกายหลงัฉดีพ่นสารเคมกี�ำจัดศตัรูพชืจึงท�ำให้

มีเวลาที่สารพาราควอต ดูดซึมผ่านทางผิวหนังทาง 

Perineum ซึ่งเป็นบริเวณท่ีมีเลือดมาเลี้ยงค่อนข้างมาก 

ส่งผลให้ผู้ป่วยได้รับสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชพาราควอต          

เข้าสู่ร่างกาย โดยมีอวัยวะเป้าหมาย คือ ปอด ก่อให้เกิด

อาการทางระบบทางเดินหายใจ และเสียชีวิตในเวลา            

ต่อมา

	 จากการศกึษาในครัง้น้ีพบว่าฐานข้อมูลผู้ป่วยที่

รับสัมผัสสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชโดยไม่ได้ตั้งใจเข้ารับการ

รักษาในโรงพยาบาลมะการักษ์จังหวัดกาญจนบุรี ยังไม่

สมบูรณ์เพียงพอ เนื่องจาก ไม่ได้ลงรหัสสาเหตุภายนอก

ของการได้รับบาดเจ็บและการได้รับพิษ(External cause 

of injury and poisoning) ท�ำให้ผลการเฝ้าระวังโรค        

พิษจากสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืชน้อยกว่าความเป็นจริง

	 ในกรณีของผู้ป่วยมีอาชีพติดต้ังเสาสัญญาณ

โทรศพัท์ ซึง่ไม่มปีระสบการณ์ในการใช้สารเคมีก�ำจัดศตัรู

พืชอย่างปลอดภัยแต่มารับจ้างฉีดพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรู

พชื จงึควรให้ความรู ้ความเข้าใจการใช้สารเคมกี�ำจัดศตัรู

พืชอย่างปลอดภัยแก่เกษตรกรและผู้รับจ้างพ่นสารเคมี

ก�ำจัดศัตรูพืชในพื้นท่ีอ�ำเภอท่ามะกา จังหวัดกาญจนบุรี 

รวมถึง ผู้ว่าจ้างควรเลือกใช้ถังพ่นสารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช

ทีมี่สภาพสมบรูณ์พร้อมใช้งาน และควรยกเลกิการใช้สาร

เคมีก�ำจัดศัตรูพืชพาราควอต เนื่องจาก สารพาราควอต

เป็นวัตถุอันตรายที่ห้ามน�ำเข้า ส่งออก จ�ำหน่าย หรือมีไว้

ในครอบครองตามประกาศกระทรวงอุตสาหกรรม เรื่อง 

บัญชีวัตถุอันตราย (ฉบับที่ 6) พ.ศ. 2563 โดยมีผล

บังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 1 มิถุนายน 2563

ข้อเสนอแนะ

	 1) หน่วยบริการสาธารณสขุในพืน้ท่ี ควรด�ำเนิน

การอบรมให้ความรู้การใช้สารเคมีก�ำจัดศัตรูพืช อย่าง

ปลอดภยักบัเกษตรกรและผู้รบัจ้างพ่นสารเคมกี�ำจัดศตัรู

พืชในพื้นที่ อ�ำเภอท่ามะกา 	 จังหวัดกาญจนบุรี

 	 2) ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดกาญจนบรีุ ควร

เฝ้าระวังผู้ป่วยโรคพิษสารก�ำจัดศัตรูพืชเป็นประจ�ำ ทุก

เดือน

	 3) ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดกาญจนบรีุ ควร

น�ำผลการสอบสวน กรณเีสยีชีวิตจากการสมัผัส           สาร

เคมกี�ำจดัศตัรพูชืพาราควอตในคร้ังน้ี เข้าสูค่ณะกรรมการ

ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรค           จาก

สิ่งแวดล้อมจังหวัด เพื่อก�ำหนดมาตรการเฝ้าระวัง 

ป้องกัน ควบคุมโรคพิษสารก�ำจัดศัตรูพืชจากการ

ประกอบอาชีพของจังหวัดกาญจนบุรี

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณกองโรคจากการประกอบอาชีพ           

และสิ่งแวดล้อม กรมควบคุมโรค ส�ำนักงานป้องกัน

ควบคุมโรคที่ 5 ราชบุรี ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

กาญจนบุรี นายแพทย์อิทธิพล จรัสโอฬาร นายแพทย์           

ก่อพงษ์ ทศพรพงศ์ และนางสราญลักษณ์ มั่นชัณษา         

ที่ร่วมด�ำเนินการสอบสวนโรคในครั้งนี้
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