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บทคัดย่อ
	 ความปลอดภัยเป็นสิ่งส�ำคัญส�ำหรับผู้ใช้บริการห้องปฏิบัติการพยาบาล ซึ่งผู้รับผิดชอบห้องปฏิบัติการยังไม่สามารถระบุ

ประเด็นความปลอดภัยภายในห้องปฏิบัติการได้อย่างครอบคลุม ดังนั้นจึงน�ำมาตรฐานทางด้านความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัย

ในประเทศไทยหรอื ESPReL มาเป็นแนวทางในการพฒันา ป้องกนัและการจดัการด้านความปลอดภยั ศนูย์ SIRCOP เป็นหน่วยงาน

ที่รับผิดชอบห้องปฏิบัติการทางการพยาบาลเพื่อเป็นแหล่งการเรียนการสอน ศึกษาดูงานทั้งอาจารย์ นักศึกษาและบุคคลภายนอก 

ดงัน้ันมาตรฐานความปลอดภัยถือเป็นหวัใจส�ำคญัในการด�ำเนนิงานของศูนย์ SIRCOP โดยก่อนการยกระดบัความปลอดภยัของห้อง

ปฏิบัติการตาม ESPReL checklist พบสิ่งที่เป็นอันตรายหลายจุด ดังนั้นจึงได้มีการวางแผนจัดการประเด็นความเป็นอันตรายเพื่อ

ยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการให้สูงขึ้น จากผลการด�ำเนินการห้องปฏิบัติการทั้ง 3 ห้องมีคะแนนที่เพิ่มมากขึ้นในทุก

องค์ประกอบ โดยองค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื้นฐานเก่ียวกับด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ ได้คะแนนร้อยละ 100          

ทั้ง 3 ห้อง องค์ประกอบรองลงมาคือ องค์ประกอบที่ 4 ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ อุปกรณ์และเครื่องมือ ได้คะแนน

ร้อยละ 97.6 ทั้ง 3 ห้อง ส่วนองค์ประกอบที่ได้คะแนนน้อยที่สุดคือ องค์ประกอบท่ี 5 ระบบการป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย             

ได้คะแนนระหว่างร้อยละ 69.2-70 โดยปัจจัยแห่งความส�ำเร็จที่ส�ำคัญคือ การได้รับการสนับสนุนจากผู้บริหารทุกระดับ การสร้าง

ความเข้าใจเกี่ยวกับมาตรฐานความปลอดภัยกบับุคคลทีเ่กีย่วข้อง การมีโครงสรา้งการท�ำงานทีช่ัดเจน และการพัฒนาอยา่งต่อเนื่อง

ค�ำส�ำคัญ : มาตรฐานความปลอดภัย, ห้องปฏิบัติการพยาบาล, ศูนย์ SIRCOP
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Abstract
	 Safety is important for those who use the services of nursing laboratories. Sometimes the person in 

charge of the laboratory does not identify the safety issues within the laboratory totally. Therefore,                            

the adoption of safety standards, especially the Enhancement of Safety Practice of Research  

Laboratory in Thailand or ESPReL, is used as a guideline for development, prevention, and safety precautions 

are important. The SIRCOP center is responsible for maintaining the laboratories as a teaching and learning 

resource, for study visits by teachers, students, and visitors. Therefore, safety standards are one of the  

cornerstones of SIRCOP activities. Before improving the safety of the laboratories according to the ESPReL 

checklist, we found a huge of hazards. Therefore, a plan to address the hazards has been prepared to increase 

the safety level of the laboratory. From the results of all 3 laboratories, the scores increased in all components. 

The components that received 100 percent scores for all 3 laboratories were component 6 which was the 

basic knowledge of laboratory safety. The second highest scoring component was component 4 which was the 

physical characteristics of the laboratory equipment and tools received a score of 97.6 percent equally in all 

3 laboratories. The component that received the lowest score was component 5 which was hazard prevention 

and remedial system a score between 69.2-70 percent. The key success factors are getting support from            

executives at all levels, creating an understanding of safety standards with relevant people, having a clear work 

structure, and continuous development.

Keywords : Safety standard, Nursing laboratory, SIRCOP center

บทน�ำ
	 ความปลอดภยัถือเป็นหวัใจส�ำคัญยิง่ของผูป้ฏบิตังิาน

และผู้รับบริการห้องปฏิบัติการ โดยเฉพาะห้องปฏิบัติการ

ทางการพยาบาลที่อาจเกิดความละเลยเรื่องความปลอดภัย 

เนื่องจากมองไม่เห็นถึงความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้น แต่ในความเป็น

จริงความเส่ียงสามารถเกิดขึ้นได้ในทุกพื้นที่ของการใช้งานทั้ง

ทางด้านกายภาพ สารเคมี สารก่อมะเร็ง ของเสีย รวมทั้งการ

บริหารจัดการด้านความปลอดภัยที่เหมาะสม น�ำไปสู่การเกิด

อุบัติเหตุภายในห้องปฏิบัติการ ส่งผลกระทบต่อผู้ที่เก่ียวข้อง 

ได้แก่ นักศึกษา ผู้ใช้บริการจากภายนอก ผู้ดูแลห้องปฏิบัติการ

และอาจารย์ โดยจะส่งผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายและจิตใจ

ของผู้ที่เกี่ยวข้องดังกล่าว1 โดยมาตรฐานความปลอดภัยได้ถือ

ปฏิบัติเป็นระยะเวลานานแล้ว โดยเฉพาะในประเทศท่ีพัฒนา

แล้ว ซึ่งมีการออกกฎหมายอย่างจริงจังเพื่อความปลอดภัยของ

บุคคลที่เก่ียวข้อง รวมทั้งการค�ำนึงถึงอันตรายที่จะเกิดข้ึนกับ 

สิ่งแวดล้อม เช่น ในประเทศสหรัฐอเมริกามีกฎหมายด้าน 

ความปลอดภัยและสุขภาพในการประกอบอาชีพท่ีเรียกว่า 

Occupational Health Guidelines for Chemical Hazards 

(OSHA) ส่วนในประเทศไทยได้มีการด�ำเนินการเช่นเดียวกับใน

ต่างประเทศ แต่ยังไม่สามารถท�ำให้เกิดเป็นวัฒนธรรมองค์กร       

ได้ชัดเจนมากนัก อาจเนื่องมาจากการให้ความส�ำคัญของ         

ความปลอดภยัมน้ีอย ขาดความตระหนกัและการปลกูจติส�ำนกึ 

ดงันัน้การผลกัดนัมาตรการเก่ียวกบัความปลอดภยัในห้องปฏบิตัิ

การจึงเป็นสิง่ท่ีท้าทายและจ�ำเป็นอย่างมาก ปัจจบัุนประเทศไทย 

โดยส�ำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) ได้ผลักดันให้เกิดระบบ 

การจดัการความปลอดภยัในห้องปฏบัิตกิารข้ึน ภายใต้โครงการ

ยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยใน

ประเทศไทย Enhancement of Safety Practice of                 

Research Laboratory in Thailand (ESPReL) โดยมี

วัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาและเสนอแนวปฏิบัติในการยกระดับ

มาตรฐานคุณภาพความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยใน

ประเทศไทย เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการก�ำหนดนโยบาย 

ของส�ำนักงานการวิจัยแห ่งชาติ  ซึ่ งมีการก�ำหนดแนว  

ทางในการพัฒนาความปลอดภัยทั้งในด้านกระบวนการพัฒนา 

และการมีส่วนร่วมของห้องปฏิบัติการ ร่วมกับการใช้เคร่ืองมือ

ในการพัฒนาความปลอดภัย ด้วยแนวปฏิบัติห้องปฏิบัติการ

ปลอดภัย (safety guideline) และเครื่องมือส�ำหรับประเมิน

สถานภาพความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ (ESPReL         
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checklist) ในการขับเคลื่อนการพัฒนาความปลอดภัย2 

	 ศูนย์ Simulation and Innovation Resource 

Center of Phetchaburi หรือ SIRCOP เป็นศูนย์ที่ประกอบ

ด้วยห้องปฏิบัติการทางการพยาบาล ซึ่งโดยทั่วไปแล้วอาจ         

มองไม่เห็นความเสี่ยงหรืออันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นได้ แต่โดย

ความเป็นจริงแล้วความเสี่ยงภายในห้องปฏิบัติการพยาบาล

สามารถเกิดข้ึนได้มากมาย เช่น อันตรายจากสารปรอท  

อนัตรายจากกระแสไฟฟ้ารัว่ อนัตรายจากการเกดิเหตเุพลงิไหม้ 

เป็นต้น ดังนั้นบทความน้ีผู้นิพนธ์เขียนขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์      

เพือ่ส�ำรวจและประเมนิสภาพความปลอดภัยของห้องปฏบิตักิาร

ตามมาตรฐาน ESPReL ประเมินความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการ 

และจดัการความปลอดภยัของห้องปฏบิตักิารให้สอดคล้องตาม

มาตรฐาน ESPReL ท�ำให้ทราบถึงผลการประเมินสถานภาพ

ความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ แนวทางและกระบวนการ

จัดการความปลอดภัย สามารถยกระดับความปลอดภัยห้อง

ปฏิบัติการให้สอดคล้องตามมาตรฐาน ESPReL จนได้รับการ

รับรองมาตรฐานห้องปฏิบัติการปลอดภัยในรูปแบบ peer 

evaluation จากส�ำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) ส่งผลให้เกิด

ความปลอดภัยแก่ผู้มาใช้บริการห้องปฏิบัติการ โดยห้องปฏิบัติ

การของศนูย์ SIRCOP ทีเ่ข้าร่วมโครงการและได้รบัรองมาตรฐาน

มีจ�ำนวน 3 ห้องปฏิบัติการคือ ห้องปฏิบัติการพยาบาลพื้นฐาน 

ผู ้ ใหญ่และผู ้สูงอายุ ห ้องปฏิบัติการพยาบาลวิกฤตและ                

ห้องปฏิบัติการ Syndaver เนื่องจากลักษณะภาพรวมของ           

ทัง้ 3 ห้องปฏบิตักิารมคีวามคล้ายคลงึกนั ดังนัน้ผู้นพินธ์จะเสนอ

บทความดังกล่าวในภาพรวมเพื่อให้ผู้อ่านเข้าใจง่ายขึ้น

การยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการทางการ
พยาบาลตามมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ 
ในประ เทศไทย กรณีศึ กษาของ ศูนย์  S IRCOP                   
คณะพยาบาลศาสตรแ์ละวทิยาการสุขภาพ มหาวทิยาลยั
ราชภัฏเพชรบุรี
ขั้นตอนการดำ�เนินการ 
	 การด�ำเนินการเพื่อการตรวจรับรองมาตรฐาน           

ห้องปฏิบัติการปลอดภัยในรูปแบบ peer evaluation 

จากส�ำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) ของศูนย์ SIRCOP 

มีขั้นตอนดังนี้

	 1.	 ขั้นเตรียมความพร้อม

	 การรับรองมาตรฐานห้องปฏิบัติการปลอดภัยนั้น  

เป็นเรื่องราวที่ใหม่ส�ำหรับห้องปฏิบัติการทางการพยาบาล           

ดังนั้นทางศูนย์ SIRCOP จึงได้ส่งบุคลากรท่ีเกี่ยวข้องคือ            

คณะกรรมการฝ่ายพัฒนาคุณภาพ ศูนย์ SIRCOP เข้าร่วม  

ประชุมและฝึกปฏิบัติส่วนท่ีเก่ียวข้องกับโครงการการยกระดับ

มาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย     

หรือ ESPReL และการตรวจรับรองมาตรฐานห้องปฏิบัติการ

ปลอดภัยในรูปแบบ peer evaluation จ�ำนวน 4 ครั้ง                

การฝึกอบรมถือเป็นกลยุทธ์หน่ึงท่ีจะพัฒนาทรัพยากรบุคคล       

ให้เกดิกระบวนการหรอืกจิกรรมเพือ่เพิม่ความรู ้ทกัษะ ทศันคติ 

และพฤติกรรมของบุคคล3 เนื่องจากการตรวจรับรองนี้ถือเป็น

เรือ่งใหม่ส�ำหรบับคุลากร ดงันัน้การฝึกอบรมถอืเป็นเรือ่งส�ำคญั

และจ�ำเป็นเพื่อให้การด�ำเนินงานบรรลุเป้าหมาย

	 2.	 การลงทะเบียนห้องปฏิบัติการ  

		  การลงทะเบียนห้องปฏิบัติการในเว็บไซต์ของ     

กองมาตรฐานการวิจัย ของส�ำนักงานการวิจัยแห่งชาติ คือ 

โครงการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัย

ในประเทศไทย หรือ ESPReL (http://esprel.labsafety.       

nrct.go.th) และฐานข้อมูลความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ        

ESPReL knowledge platform (http://labsafety.nrct.

go.th) โดยการกรอกข้อมูลต่างๆ คณะท�ำงานเพื่อความ

ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการทุกคนทุกระดับต้องท�ำความเข้าใจ

และลงความเหน็ร่วมกนัในการตอบค�ำถามแต่ละข้อ การบนัทกึ

ข้อมูลอาจท�ำพร้อมกนัหลายคนได้ โดยแยกท�ำแต่ละองค์ประกอบ 

ซึ่งข้อควรระมัดระวังคือจะต้องอ่านค�ำอธิบายประกอบการ 

checklist เพื่อให้ทราบขอบเขต วัตถุประสงค์ และความหมาย

ของแต่ละข้อที่จะใช้ในการส�ำรวจสภาพให้ชัดเจนเพื่อให้ได้          

ค�ำตอบที่ตรงกับความจริงมากที่สุด

	 3.	 การส�ำรวจห้องปฏิบัติการ

		  คณะท�ำงานเพือ่ความปลอดภยัในห้องปฏบิตักิาร

ได้ท�ำการส�ำรวจห้องปฏิบัติการก่อนด�ำเนินการยกระดับ         

ความปลอดภัย เพื่อประเมินคะแนนเริ่มต้นให้ทราบแนวทาง        

ในการพัฒนาของห้องปฏิบัติการ โดยใช้แบบประเมิน ESPReL 

checklist ฉบับแก้ไขเพ่ิมเติมครั้งท่ี 2 พ.ศ. 2558 ทั้งหมด           

162 รายการ ครอบคลุม 7 องค์ประกอบ ดังแสดงในส่วนผล 

การด�ำเนินการ ทั้งนี้ทางศูนย์ SIRCOP ได้รับข้อเสนอแนะ        

และการเตรียมความพร้อมในการตรวจประเมินห้องปฏิบัติการ

ผ่านระบบ ESPReL ตามโครงการสร้างมหาวทิยาลยัแม่ข่ายด้าน

มาตรฐานความปลอดภยัห้องปฏิบัตกิารใหม่ และได้รบัการตรวจ

เยีย่ม ให้ข้อเสนอแนะในการปรบัปรงุและพฒันาห้องปฏิบตักิาร

ท�ำให้เข้าใจการใช้แบบประเมิน ESPReL checklist มากยิ่งขึ้น



4
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
การยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการทางการพยาบาลตามมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ
ในประเทศไทย ของศูนย์ SIRCOP คณะพยาบาลศาสตร์และวิทยาการสุขภาพ มหาวิทยาลัยราชภัฏเพชรบุรี

ปีที่ 25 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2567
Vol. 25 No.1 January - April 2024

	 4.	 การวางแผนการยกระดับความปลอดภัย 

		  เมือ่คณะท�ำงานเพือ่ความปลอดภยัในห้องปฏบิตัิ

การได้ส�ำรวจห้องปฏิบตัติาม ESPReL checklist เรยีบร้อยแล้ว 

น�ำข้อมูลมาประเมินความเสี่ยงด้วยวิธี what if analysis           

โดยพิจารณาถึงโอกาสและความรุนแรงในเหตุการณ์ต่างๆ         

โดยใช้เกณฑ์การประเมินความเสี่ยงของศูนย์บริหารความ

ปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่ งแวดล ้อม (COSHEM)  

มหาวิทยาลัยมหิดล4 จากนั้นจัดท�ำแผนงานบริหารจัดการ        

ความเสี่ยง (แผนควบคุมความเสี่ยง ส�ำหรับความเสี่ยงระดับ          

2 แผนลดความเสี่ยง ส�ำหรับความเสี่ยงระดับ 3 และ 4)

	 5.	 ด�ำเนินการยกระดับความปลอดภัย

		  คณะท�ำงานเพือ่ความปลอดภยัในห้องปฏบัิตกิาร

ด�ำเนินการยกระดับความปลอดภัยตามแผนในแต่ละองค์

ประกอบและด�ำเนนิการประเมนิตนเองคร้ังแรกในเดือนธนัวาคม 

2565 จากนั้นน�ำผลการประเมินตนเองในแต่ละข้อมาพัฒนา

ปรับปรุงเพ่ือยกระดับคะแนนความปลอดภัยในแต่ละองค์

ประกอบ จากนั้นประเมินตนเองอีกครั้งในเดือนมีนาคม 2566 

ในการท�ำแบบประเมินตนเองผ่านแบบประเมิน ESPReL 

checklist ในแต่ละรอบนั้นมีเวลาในการประเมิน 30 วันก่อน

การส่ง ท�ำให้มีเวลาในการปรับข้อมูลเพื่อยกระดับคะแนน         

ตามต้องการ

	 6.	 การตรวจประเมินและรับรองมาตรฐาน            

ห้องปฏิบัติการปลอดภัยในรูปแบบ peer evaluation

	 ศนูย์ SIRCOP รบัการตรวจประเมนิโดยผูท้รงคณุวฒุิ

จากศูนย์บริหารความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม 

(COSHEM) มหาวิทยาลัยมหิดล เมื่อวันท่ี 14 มีนาคม 2566 

สรุปคะแนนและปรับปรุงตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ  

ผลการดำ�เนินการ
	 จากการส�ำรวจและประเมินสถานภาพความ

ปลอดภัยของห้องปฏิบัติการด้วย ESPReL checklist พบสิ่งที่

ต ้องปรับปรุงและการยกระดับความปลอดภัยในแต ่ละ                 

องค์ประกอบดังนี้

	 องค์ประกอบที่ 1 การบริหารระบบการจัดการ        

ด้านความปลอดภัย

	 ก่อนการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยของ        

ห้องปฏิบัติการ พบว่านโยบาย แผนงาน และโครงสร้าง               

การบริหารจัดการด้านความปลอดภัยในระดับคณะ ภาควิชา

และห้องปฏิบัติการยังไม่มีการจัดท�ำและปฏิบัติในประเด็น           

ดังกล่าว ส่วนการก�ำหนดผู้รับผิดชอบดูแลด้านความปลอดภัย

ยังไม่ได้มีการจัดท�ำในทุกระดับ ท้ังนี้ คณะท�ำงานเพื่อความ

ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการจึงได้ประชุมร่วมกับสถาบันวิจัย      

และส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมซ่ึงเป็นผู ้รับผิดหลักในเรื่องการ

รบัรองมาตรฐานความปลอดภยัห้องปฏบัิติการของมหาวทิยาลยั 

เพื่อยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการการเกี่ยวกับ

บริหารระบบการจัดการด้านความปลอดภัยให้ครอบคลุม         

ระดับมหาวิทยาลัยและห้องปฏิบัติการ ตั้งแต่องค์ประกอบที่ 2 

ถึง 7 หลังจากการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ

ในองค์ประกอบนี้เกิดนโยบายด้านความปลอดภัย แผนงาน       

ด้านความปลอดภัย และโครงสร้างการบริหารจัดการด้าน       

ความปลอดภัยครอบคลุมท้ังในระดับมหาวิทยาลัยและ              

ห้องปฏิบัติการ ทั้ง 3 ห้อง อีกทั้งห้องปฏิบัติการได้ก�ำหนดผู้รับ

ผิดชอบดูแลด้านความปลอดภัย โดยร้อยละของคะแนน             

องค์ประกอบที่ 1 ดังแผนภูมิที่ 1

 

แผนภูมิที่ 1 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 1 การบริหารระบบการจัดการด้านความปลอดภัย ระหว่างเดือนธันวาคม 2565 

(ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ
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	 องค์ประกอบที่ 2 ระบบการจัดการสารเคมี 

	 หลายท่านอาจคิดว่าห้องปฏบิติัการทางการพยาบาล

ไม่มีสารเคมี แต่เมื่อได้ศึกษาอย่างถ่องแท้โดยเฉพาะการศึกษา

จาก Safety Data Sheet (SDS) จะพบว่ามีสารเคมีในห้อง

ปฏิบัติการพยาบาลพอสมควร ได้แก่ 80% Benzakonium 

Chloride (สารท�ำกัดกร่อน ของเหลวไวไฟ/ติดไฟ สารเป็นพิษ) 

5% Chlorhexidine Gluconate (สารท�ำกัดกร่อน) 70%            

Ethyl Alcohol Solution (ของเหลวไวไฟ/ติดไฟ สารเป็นพิษ) 

MA Plus (สารก่อความระคายเคือง) Povidone Iodine       

Solution (ของเหลวไวไฟ/ติดไฟ สารเป็นพิษ สารก่อความ

ระคายเคือง) Sulfur Powder (ของแข็งไวไฟ) และ Mercury 

(สารกัดกร่อน สารพิษ) ก่อนการยกระดับความปลอดภัย           

ของห้องปฏิบัตกิาร สารเคมเีหล่านีก้ระจายอยูต่ามบรเิวณต่างๆ 

ไม่มีการศึกษาถึงอันตรายของสารเคมี ซึ่งสารที่เป็นอันตราย      

มากที่สุดของห้องปฏิบัติการคือ Mercury หรือสารปรอท             

จะพบอยู ่ในปรอทแก้ววัดอุณหภูมิร ่างกายและเครื่องวัด          

ความดันโลหิต ดังนั้นจะต้องมีการจัดการท่ีเหมาะสมหาก           

เกิดการปนเปื้อนภายในห้องปฏิบัติการ หลังการยกระดับความ

ปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ คณะท�ำงานเพื่อความปลอดภัย        

ในห้องปฏิบัติการได้มีการบันทึกข้อมูลสารเคมีในรูปแบบ

เอกสารและอิเล็กทรอนิกส์ ตามโครงสร้างของข้อมูลสารเคมี  

จัดเก็บสารเคมีแยกตามสถานะของสาร ได้แก่ สารเคมีที่เป็น

ของแข็ง ของเหลวและแก๊ส จัดเก็บสารเคมีแยกตามสมบัติ        

ความเป็นอนัตรายของสารเคม ีโดยแยกสารเคมกีลุม่ทีม่คีวามไว

ต่อการเกดิปฏกิริยิาเคม ีสารเคมไีวไฟและสารเคมทีีเ่ป็นอนัตราย

ต่อสุขภาพออกจากกันอย่างชัดเจน5 นอกจากนี้ยังมีการจัดท�ำ

ข้อมูลรายชื่อสารเคมี ชื่อผู้รับผิดชอบและสัญลักษณ์ความเป็น

อนัตรายหน้าตูเ้กบ็สารเคม ีรถเคลือ่นย้ายสารเคม ีการจดัเตรยีม 

PPE จัดท�ำเอกสาร SDS ของสารเคมีทุกชนิดในห้องปฏิบัติการ 

โดยร้อยละของคะแนนองค์ประกอบที่ 2 ดังแผนภูมิที่ 2

แผนภูมิที่ 2 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 2 ระบบการจัดการสารเคมี ระหว่างเดือนธันวาคม 2565 

(ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566 

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ

	 องค์ประกอบที่ 3 ระบบการจัดการของเสีย

	 ก่อนการยกระดบัความปลอดภยัของห้องปฏบิตักิาร 

ศูนย์ SIRCOP ไม่มีระบบการจัดการของเสียเน่ืองจากคิดว่า        

ของเสียที่เกิดขึ้นไม่ได้เป็นของเสียท่ีอันตราย จึงก�ำจัดโดย         

การทิ้งทางท่อระบายน�้ำ ซึ่งผลกระทบที่มีต่อสิ่งแวดล้อมจาก 

ของเสียที่เกิดจากห้องปฏิบัติการในรูปของความเป็นกรด         

โลหะหนัก สารละลายและผลติภณัฑ์ทีไ่ด้ ทีม่ต่ีอสภาพแวดล้อม

เป็นสิ่งที่ผู้เกี่ยวข้องต้องตระหนัก6 หลังการด�ำเนินการยกระดับ

ความปลอดภัยห้องปฏบิติัการได้มรีะบบบนัทกึข้อมูลของเสยีท้ัง

ในรูปแบบเอกสารและอิเล็กทรอนิกส์ มีการปรับข้อมูลทุก              

6 เดือน มีแนวปฏิบัติในการลดการเกิดของเสีย มีการก�ำหนด

ปริมาณรวมสูงสุดและระยะเวลาเก็บของเสียที่อนุญาตให้เก็บ      

ได้ในห้องปฏิบัติการ ท้ังนี้ได้ประสานงานกับคณะวิทยาศาสตร์

และเทคโนโลยใีนการส่งของเสยีไปก�ำจดักบับรษิทัรับก�ำจดัของ

เสยีทีไ่ด้รบัใบอนญุาต เนือ่งจากของเสยีท่ีเกดิภายในห้องปฏบิติั

การมปีรมิาณเพยีงเลก็น้อย การว่าจ้างบรษิทัโดยตรงอาจไม่เกดิ

ความคุ้มค่าคุ้มทุน โดยร้อยละของคะแนนองค์ประกอบท่ี 3         

ดังแผนภูมิที่ 3
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	 องค์ประกอบที่ 4 ลักษณะทางกายภาพของห้อง

ปฏิบัติการ อุปกรณ์และเครื่องมือ

	 การส�ำรวจและตรวจสอบในด้านลักษณะทาง

กายภาพถือเป็นองค์ประกอบที่ส�ำคัญตามที่ก�ำหนดไว้ใน

มาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม ระบบการจัดการด้านความ

ปลอดภยัของห้องปฏบิตักิารทีเ่กีย่วข้องกบัสารเคม ีมอก. 2677 

องค์ประกอบน้ีต้องประสานงานและได้รับความร่วมมือจาก       

กลุ ่มงานพัฒนากายภาพ ภูมิสถาปัตย์และสิ่งแวดล้อมของ

มหาวิทยาลัยเนื่องจากมีผู้เชี่ยวชาญโดยเฉพาะวิศวกร ก่อนการ

ยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการตรวจพบ มีเตียง         

ผูป่้วยขวางประตูเข้าออก 1 ด้าน (ห้องปฏบิตักิารมทีางเข้า-ออก 

2 ด้าน) สิ่งของกีดขวางทางหนีไฟ ไม่มีแผนผังหนีไฟของ           

ห้องปฏิบัติการ ไม่มีการตรวจสอบอุปกรณ์ดับเพลิงเป็นประจ�ำ 

ไม่มีการตรวจสอบปริมาณแสงสว่างภายในห้องปฏิบัติการ  

มกีารต่อปลัก๊พ่วง มม่ีานหน้าต่างภายในห้องทีเ่กบ็อาจารย์ใหญ่

จ�ำลอง ไม่มีการตรวจสอบคุณภาพน�้ำที่แช่อาจารย์ใหญ่จ�ำลอง

ก่อนทิ้ง หลังการด�ำเนินการยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติ

การได้แก้ไขปัญหาดังกล่าวข้างต้นทั้งหมด แต่จะขออนุญาตยก

ประเด็นส�ำคัญดังนี้ ยกเตียงผู้ป่วยที่ขวางประตูออก เพื่อเพิ่ม 

ช่องทางในการหลบหนกีรณเีกดิเหตุเพลงิไหม้หรอืภยัพบิตัต่ิางๆ 

การเปลีย่นจากผ้าม่านเป็นสติก๊เกอร์ตดิกระจกเพือ่ลดการสะสม

ของสารเคมีท่ีสามารถระเหยได้ มีการตรวจปริมาณแสงสว่าง

ภายในห้องปฏิบัติการ รวมทั้งมีการตรวจคุณสมบัติของน�้ำตาม

มาตรฐานก่อนระบายน�้ำทิ้งของน�้ำแช่อาจารย์ใหญ่ที่มีน�้ำยา

ป้องกันเชื้อราและน�้ำยาป้องกันตะไคร่น�้ำก ่อนปล่อยท้ิง 

ในท่อระบายน�้ำของอาคารทุก 6 เดือนโดยการส่งไปตรวจยัง              

คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี เป็นต้น โดยร้อยละของ 

คะแนนองค์ประกอบที่ 4 ดังแผนภูมิที่ 4

แผนภูมิที่ 3 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 3 ระบบการจัดการของเสีย ระหว่างเดือนธันวาคม 2565

(ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566 

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ

แผนภูมิที่ 4 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 4 ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 

อุปกรณ์และเครื่องมือ ระหว่างเดือนธันวาคม 2565 (ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) 

และเดือนมีนาคม 2566 (หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ
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	 องค์ประกอบท่ี 5 ระบบการป้องกันและแก้ไขภัย

อันตราย 

	 ก่อนการยกระดบัความปลอดภยัของห้องปฏบิตักิาร 

ศูนย์ SIRCOP ไม่มีข้อมูลเกี่ยวกับระบบการป้องกันและ            

แก้ไขอันตรายที่ครอบคลุม การบริหารความเสี่ยง การจัดการ

ความเสี่ยง การรายงานการบริหารความเสี่ยง การใช้ประโยชน์

จากรายงานการบริหารความเสี่ยง หลังการด�ำเนินการ 

ยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติได้มีการส�ำรวจความเป็น

อันตรายอย่างเป ็นรูปธรรมและการประเมินความเสี่ยง                

(Risk assessment) ในทกุองค์ประกอบทัง้ระดับห้องปฏบิตักิาร

และระดบับคุคล ซ่ึงในระดับบคุคลน้ันจะแยกประเมินความเส่ียง

ทั้งนักศึกษา นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ อาจารย์ และพนักงาน

ท�ำความสะอาดซี่งเป็นผู้ท่ีเกี่ยวข้องกับการใช้ห้องปฏิบัติการ        

มีประเด็นความเสี่ยงเดียวกัน แต่ระดับความเสี่ยงที่แตกต่างกัน 

เช่น การเคล่ือนย้ายอาจารย์ใหญ่จ�ำลอง พนักงานท�ำความ

สะอาดเป็นผู ้เคลื่อนย้ายหลักถือเป็นผู ้ท่ีมีความเสี่ยงสูงสุด 

รองลงมาคือนักวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นผู้ช่วยหรือเคลื่อน

ย้ายแทน ส่วนอาจารย์และนักศึกษาจะมีความเสี่ยงในระดับ     

เท่ากันคือความเสี่ยงในระดับต�่ำเนื่องจากมีการใส่เสื้อกาวน์      

ยาวและถุงมือเพื่อป้องกันความเสี่ยงท่ีอาจจะเกิดขึ้น นอกจาก

นี้ยังได้มีการจัดเตรียม mercury tool kit กรณีมีการรั่วไหล 

ของสารปรอท นอกจากนี้ ยั งมีการจัดการความเสี่ ยง 

(Risk management) ได้แก่ จัดท�ำคู่มือ/แนวปฏิบัติร่วมกันใน

การใช้ห้องปฏิบัตกิาร มกีารสอนและการแนะน�ำแก่ผูป้ฏบิติังาน 

และมีการสื่อสารความเสี่ยงด้วยวิธีและรูปแบบต่างๆ ซ่ึง

สอดคล้องกับการศึกษาของ Omidvati7 ที่กล่าวว่า การสื่อสาร

ความเสี่ยง (Risk communication) เป็นขั้นตอนที่องค์กรต้อง

ถ่ายทอดข้อมูลให้ทุกคนรับทราบโดยผ่านการสื่อสารรูปแบบ

ต่างๆ เช่น การติดป้ายสัญลักษณ์ต่างๆ การติดฉลาก เป็นต้น 

โดยร้อยละของคะแนนองค์ประกอบที่ 5 ดังแผนภูมิที่ 5

แผนภูมิที่ 5 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 5 ระบบการป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย ระหว่างเดือนธันวาคม 2565 

(ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566 

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ

	 องค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื้นฐานเก่ียวกับ

ด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 

	 ถึงแม้องค์กรหรือหน่วยงานจะมีระบบการบริหาร

จัดการดีเพียงใด แต่หากบุคคลในองค์กรหรือหน่วยงาน             

ขาดความรู้หรือทักษะ ขาดความตระหนักและเพิกเฉยแล้ว          

จะก่อให้เกิดอันตรายและความเสียหายต่างๆ ได้ โดยการใช้สื่อ

หลายรปูแบบจะสามารถสร้างความปลอดภัยได้8 หลงัการด�ำเนนิ

การยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติได้มีการให้ความรู้           

พื้นฐานเกี่ยวกับด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ ซึ่งใน         

องค์ประกอบน้ีจะเน้นการให้ความรู้พื้นฐานแก่ผู้ที่เกี่ยวข้อง            

ผู ้บริหารจะเน้นในเรื่องระบบการบริหารจัดการด้านความ

ปลอดภัยและกฎหมายท่ีเก่ียวข้องกับความปลอดภัย หัวหน้า

ห้องปฏิบัติการและผู้ปฏิบัติงานจะต้องได้รับความรู้เกี่ยวกับ 

ระบบการบริหารจัดการด้านความปลอดภัย กฎหมายท่ี

เกี่ยวข้องกับความปลอดภัย รายละเอียดขององค์ประกอบท้ัง   

7 ด้าน SDS และป้ายสัญลักษณ์ด้านความปลอดภัย พนักงาน

ท�ำความสะอาดจะต้องได้รับความรู้เกี่ยวกับการป้องกันและ

ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล และป้าย

สัญลักษณ์ด้านความปลอดภัย โดยร้อยละของคะแนนองค์

ประกอบที่ 6 ดังแผนภูมิที่ 6
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ประสิทธิภาพ ไม่มีเอกสารที่เป็นแนวปฏิบัติ ไม่มีการควบคุม

เอกสารและการปรับปรุงเอกสารที่เป็นปัจจุบัน หลังการด�ำเนิน

การยกระดับความปลอดภัย ห้องปฏิบัติการมีการจัดการข้อมูล

และเอกสารให้เป็นหมวดหมู่ในแต่ละแฟ้ม มีรายการเอกสาร         

ไว้ที่หน้าแฟ้ม มีการบันทึกการเข้า-ออกของเอกสาร รวมท้ัง          

มีการปรับปรุงเอกสารให้เป็นปัจจุบันและสามารถเข้าถึงได้ง่าย 

โดยร้อยละของคะแนนองค์ประกอบที่ 7 ดังแผนภูมิที่ 7

แผนภูมิที่ 6 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 

ระหว่างเดือนธันวาคม 2565 (ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566 

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ

	 องค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร

 	 ข้อมูลและเอกสารด้านความปลอดภัยสามารถ              

ใช้เป็นหลักฐานบันทึกที่สามารถส่งงานต่อกันได้หากมีการ

เปลี่ยนแปลงผู ้รับผิดชอบ และเป็นการต่อยอดของความรู ้ 

ในทางปฏิบัติการ ให้การพัฒนาความปลอดภัยเป็นไปได้อย่าง

ต่อเนื่องและยั่งยืน9 ก่อนท�ำการยกระดับความปลอดภัย            

ห ้องปฏิบัติการมี เพียงเอกสารและคู ่มือทั่วไป แต ่ขาด

แผนภูมิที่ 7 แสดงร้อยละขององค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร ระหว่างเดือนธันวาคม 2565

(ก่อนการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) และเดือนมีนาคม 2566 

(หลังการยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ) ของทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ
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สรุป
	 จากผลการยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ

ทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการมีคะแนนที่เพิ่มมากขึ้นในทุกองค์ประกอบ 

โดยองค์ประกอบที่ได้คะแนนร้อยละ 100 ทั้ง 3 ห้องปฏิบัติการ

คือ องค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับด้านความ

ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ องค์ประกอบที่ได้คะแนนรองลงมา

คือ องค์ประกอบที่ 4 ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 

อปุกรณ์และเครือ่งมอื ได้คะแนนร้อยละ 97.6 เท่ากบัทัง้ 3 ห้อง

ปฏิบัติการ ส ่วนองค ์ประกอบที่ ได ้คะแนนน้อยท่ีสุดคือ  

องค์ประกอบที่ 5 ระบบการป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย  

ได้คะแนนระหว่างร้อยละ 69.2-70 จะเหน็ได้ว่าทัง้ 3 ห้องปฏบัิติ

การมคีะแนนไม่แตกต่างกนัเน่ืองจากลกัษณะของห้องปฏบัิติการ

มีความคล้ายคลึงกัน และเมื่อผู้ทรงคุณวุฒิจากศูนย์บริหาร      

ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม (COSHEM) 

มหาวิทยาลัยมหิดลตรวจเยี่ยมเพื่อการตรวจรับรองมาตรฐาน

ห้องปฏิบัติการปลอดภัยในรูปแบบ peer evaluation  

เมือ่วนัที ่14 มนีาคม 2566 และมกีารปรบัปรงุตามข้อเสนอแนะ

ของผู้ทรงคุณวุฒิ ผลปรากฏว่าห้องปฏิบัติการท้ัง 3 ห้องของ

ศูนย์ SIRCOP ได้คะแนนร้อยละ 100 ในทุกองค์ประกอบ 

	 จากการด�ำเนินการคร้ังน้ีมปีระโยชน์ส�ำหรบันกัศกึษา 

อาจารย์ ผู ้ปฏิบัติงานและพนักงานความสะอาดในประเด็น        

ของการสร้างมั่นใจในเรื่องความปลอดภัยเมื่อเข้าใช้งานภายใน

พืน้ทีข่องห้องปฏิบตักิาร ศนูย์ SIRCOP โดยกญุแจส�ำคญัทีท่�ำให้

การด�ำเนินการคร้ังนี้ประสบความส�ำเร็จคือ การได้รับการ

สนับสนุนจากผู้บรหิารระดับมหาวทิยาลยัและคณะ การส่งเสรมิ

ความเข้าใจพื้นฐานเกี่ยวกับเกณฑ์มาตรฐานความปลอดภัย         

ทั้ง ESPReL และ Peer Evaluation การสนับสนุนให้บุคคล         

ที่เกี่ยวข้องเข้ารับการอบรมท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ           

เพื่อน�ำความรู้และประสบการณ์ที่ได้มาพัฒนาห้องปฏิบัติการ        

ที่เป็นไปตามมาตรฐาน นอกจากนี้ส่วนส�ำคัญอย่างหนึ่งคือ        

ศนูย์ SIRCOP มโีครงสร้างทีช่ดัเจนเกีย่วกบัคณะกรรมการพฒันา

คุณภาพที่ท�ำหน้าที่รับผิดชอบโดยตรงในการรับรองมาตรฐาน

ต่างๆ รวมทัง้การรบัรองมาตรฐานความปลอดภยัของห้องปฏบิตัิ

การด้วย และการด�ำเนินงานอย่างต่อเน่ืองในการพัฒนา           

ห้องปฏิบัติการให้เป็นมาตรฐานถือเป็นสิ่งส�ำคัญในการประสบ

ความส�ำเร็จครั้งนี้ นอกจากนี้ศูนย์ SIRCOP จะต้องขยาย            

การรับรองมาตรฐานห้องปฏบิติัการทีเ่หลอืเพือ่ให้เป็นมาตรฐาน

เดียวกัน รวมท้ังการพัฒนาคุณภาพห้องปฏิบัติการที่ได้รับ        

การรับรองมาตรฐานแล ้วให ้มีคุณภาพเพิ่มมากข้ึนผ ่าน

กระบวนการท�ำงานของ Plan-Do-Check-Act 
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