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บทคัดย่อ
การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินการสัมผัส

สาร Di (2-ethylhexyl) phthalate (DEHP) ทางการ
หายใจและวิเคราะห์ระดับสารเมแทบอไลต์ในปัสสาวะ
ของพนักงานโรงงานผลิตเม็ดพลาสติก โพลีไวนิลคลอไรด์ 
จ�ำนวน 56 คนโดยใช้แบบสัมภาษณ์เพ่ือเก็บข้อมูลพื้น
ฐาน และเก็บตัวอย่างอากาศโดยใช้เครื่องมือเก็บตัวอย่าง
อากาศแบบติดตัวบุคคลตาม NIOSH Method 5020 
เพื่อประเมินการสัมผัส DEHP ทางการหายใจ และเก็บ
ตัวอย่างปัสสาวะเพื่อวิเคราะห์หาปริมาณสารบ่งช้ีการ
สมัผสั ซึง่ประกอบด้วย Mono(2-ethyl-5-hydroxyhexyl) 
phthalate (MEHHP) และ Mono(2-ethyl-5-oxohexyl) 
phthalate (MEOHP) โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์ลิควิด
โครมาโตกราฟี ผลการศึกษาพบว่ามีการสัมผัส DEHP ที่
ความเข้มข้นเฉลี่ย 7.796±3.113 µg/m3 กลุ่มพนักงาน
ท�ำความสะอาดเครื่องจักรมีระดับการสัมผัสสูงสุดที่ความ
เข้มข้นเฉลี่ย 9.335±3.927 µg/m3 ผลการวิเคราะห์สาร 

MEHHP และ MEOHP ในปัสสาวะก่อนการสมัผสัพบความ
เข้มข้นเฉลี่ยเท่ากับ 6.905±5.142 และ 7.353±4.955 
µg/g-creatinine และหลังการสัมผัสพบความเข้มข้น
เฉลี่ยเท่ากับ 9.766±7.654  และ 10.120±7.624 µg/g-
creatinine ผลของการทดสอบทางสถิติพบความเข้มข้น
เฉลี่ยของ MEHHP และ MEOHP หลังการสัมผัสมีค่าสูง
กว่าก่อนการสัมผัสอย่างมีนัยส�ำคัญ (p <0.05) ข้อเสนอ
แนะของการศึกษานี้ ควรมีการเก็บตัวอย่างอากาศเพื่อ
เฝ้าระวังการสัมผัสอย่างต่อเนื่องและวิเคราะห์ความเข้ม
ข้นของสาร MEHHP และ MEOHP ในตัวอย่างปัสสาวะ
เพิ่มเติม เพ่ือใช้เป็นข้อมูลยืนยันการก�ำหนดสารบ่งชี้การ
สัมผัส DEHP ที่ถูกต้อง

ค�ำส�ำคัญ: 
DEHP/ MEHHP/ MEOHP/ เมแทบอไลต์ใน

ปัสสาวะ/ พนักงานโรงงานผลิตพีวีซี
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Inhalation Exposure to Di 
(2-ethylhexyl) Phthalate (DEHP) and 

Urinary Metabolites in Polyvinyl 
Chloride Processing Workers

Abstract
This cross-sectional study aimed to 

evaluate the level of inhalation exposure 
to di(2-ethylhexyl) phthalate (DEHP) and 
analyze urinary metabolites concentration of 56 
workers in polyvinyl chloride manufacturing. The 
questionnaire was conducted to collect health 
information, NIOSH method 5020 was applied 
for DEHP personal exposure assessment and 
liquid chromatography was used to determine 
metabolites concentration which were Mono 
(2-ethyl-5-hydroxyhexyl) phthalate (MEHHP) 
and Mono (2-ethyl-5-oxohexyl) phthalate 
(MEOHP) in worker’s urine. The results of 
exposure assessment revealed that the average 
concentration of DEHP at workplaces were 
7.796±3.113 µg/m3. The majority group was the 
machinery cleaning workers who had exposed to 
the average of 9.335±3.927 µg/m3. The analyses 

of MEHHP and MEOHP from worker’s urine were 
conducted at pre-shift and post-shift. The results 
at pre-shift showed the average concentration 
of 6.905±5.142 and 7.353±4.955 µg/g-creatinine 
whereas at post-shift revealed the average of 
9.766±7.654 and 10.120±7.624 µg/g-creatinine,  
respectively. The results of the statistical tests 
showed that the MEHHP and MEOHP of post-shift 
were significantly higher than pre-shift (p <0.05). 
The recommendations were that the personal air 
sampling must be conducted continuously and 
the concentration measurement of MEHHP and 
MEOHP in worker’s urine must be further studied 
in order to provide a better biomarker for DEHP 
exposure assessment. 

Keywords: 
DEHP/ MEHHP/ MEOHP/ Urinary metabolites/ 

Polyvinyl chloride/ Workers
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บทน�ำ
ไดทูเอทิลเฮซิลพทาเลท  (Di (2-ethylhexyl) 

phthalate; DEHP) เป็นสารเคมีที่นิยมใช้เป็นวัตถุดิบกัน
อย่างแพร่หลายในอุตสาหกรรมผลิตพลาสติกโพลีไวนิล
คลอไรด์หรือพีวีซี (PVC)  DEHP จัดเป็นสารเติมแต่งใน
กลุม่พลาสตกิไซเซอร์ (plasticizer) ทีใ่ช้เตมิลงไปในโพลเีม
อร์ให้มีสมบัติที่สามารถยืดหยุ่นได้ มีความอ่อนนุ่ม ง่ายต่อ
การน�ำไปรีด ดึง หล่อแบบ หรือน�ำไปขึ้นรูปเป็นผลิตภัณฑ์
ต่างๆ  DEHP เป็นสารเคมีที่มีประโยชน์ต่ออุตสาหกรรม
พลาสติกพีวีซีเป็นอย่างมาก ด้วยเหตุที่ DEHP ท่ีผสมลง
ไปในพลาสติกไม่ได้เกิดพันธะเคมีกับโพลีเมอร์ เป็นเพียง
การแทรกตัวอยู่ตามช่องว่างระหว่างโมเลกุลเท่านั้น ท�ำให้ 
DEHP มโีอกาสถกูชะออกจากผลติภณัฑ์และปนเป้ือนสูส่ิง่
แวดล้อมหรอืเข้าสูร่่างกายผูบ้รโิภคได้โดยง่าย (Wittassek, 
Angerer, & Brüning,  2011; Fong, Uang, & Lee, 
2014) ดังนั้น กลุ่มประชากรท่ีมีการรับสัมผัส DEHP จึง
สามารถจ�ำแนกออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มประชากร
ทั่วไป และกลุ่มพนักงานที่ท�ำงานอยู่ในโรงงานผลิต DEHP  
หรือน�ำ DEHP ไปใช้ในทางอุตสาหกรรม กลุ่มประชากร
ทั่วไปมักได้รับสัมผัสผ่านทางการบริโภคอาหารที่มีการปน
เป้ือน DEHP จากบรรจภัุณฑ์ หรอืกระบวนการผลติอาหาร 
(Fromme et al., 2007; Wittassek et al., 2007; ECB, 
2008) การรับสัมผัสทางผิวหนังจากการใช้ผลิตภัณฑ์ดูแล
ส่วนบุคคลที่มี DEHP เป็นส่วนประกอบ (Duty, Calafat, 
& Hauser, 2005) การรับสัมผัสทางการหายใจที่มีการ
เจือปนของ DEHP ในอากาศภายในอาคาร (Otake, 
Yoshinaga, & Yanagisawa, 2004) และการรับสัมผัสใน
กลุ่มผู้ป่วยขณะเข้ารับการรักษาทางการแพทย์ที่เกิดจาก
การใช้อุปกรณ์พลาสติกที่มี DEHP เป็นส่วนผสม (ATSDR, 
2002; ECB, 2008) ส�ำหรับการรับสัมผัสในกลุ่มพนักงาน
โดยส่วนใหญ่เป็นการรับสัมผัสทางการหายใจ โดยเฉพาะ
กลุม่พนกังานทีป่ฏบิตังิานในโรงงานผลติเมด็พลาสติกพวีซี ี
ซึ่งมีกระบวนการผลิตที่ใช้ความร้อนสูง ช่วยส่งเสริมให้ 
DEHP เกิดการระเหยเป็นไอและปลดปล่อยสู่บรรยากาศ
การท�ำงานได้ง่าย เห็นได้จากผลการศึกษาโดยการเก็บ
ตวัอย่างอากาศแบบตดิทีต่วับคุคลในกลุม่พนกังานโรงงาน
ผลติสายไฟและรองเท้าบทูพวีีซใีนประเทศเนเธอร์แลนด์ที่
พบว่า ม ีDEHP ปนเป้ือนอยูใ่นบรรยากาศการท�ำงานสงูสดุ 

1.26 มิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร (Dirven et al., 1993) 
ผลการศกึษาในกลุม่พนกังานโรงงานผลติพวีซีขีองประเทศ
ไต้หวันที่พบว่า มีการสัมผัส DEHP เฉลี่ย 15.5 ไมโครกรัม
ต่อกิโลกรัมต่อวัน (Fong, Uang, & Lee, 2014) และผล
การศึกษาจากโรงงานผลิตพีวีซี จ�ำนวน 9 แห่งในประเทศ
ฟินแลนด์ที่พบว่า มีระดับความเข้มข้นของ DEHP ใน
บรรยากาศการท�ำงานเฉลีย่อยู่ในช่วง 20 - 500 ไมโครกรมั
ต่อลูกบาศก์เมตร (Vainiotalo & Pfäffli, 1990)

ด้วยเหตุที่ DEHP ถูกน�ำไปใช้ประโยชน์ในทาง
อตุสาหกรรมกนัอย่างแพร่หลายทัว่โลก จงึมผีูส้นใจท�ำการ
ศกึษาถึงผลกระทบทางสขุภาพของกลุม่ประชากรผูบ้ริโภค
และกลุม่พนกังานทีร่บัสมัผสัสารนีเ้ป็นจ�ำนวนมาก ผลจาก
ทดสอบทางด้านพิษวิทยาพบข้อสรุปว่า DEHP เป็นสาร
เคมีที่มีความเป็นพิษต่อระบบสืบพันธุ์ของหนูเพศผู้ โดย 
DEHP มฤีทธิข์ดัขวางการท�ำงานของเซลส์เซอโทล ิ(Sertoli 
cells) และเซลส์เลย์ดิก (Leydig cells) ในอันฑะ ซึ่งมีผล 
กระทบต่อกระบวนการสร้างสเปิร์ม (spermatogenesis) 
และการสร้างฮอร์โมนเทสโทสเตอโรนในหนู ผลจากการ
ทดสอบการรับสัมผัส DEHP ที่ระดับความเข้มข้นสูงพบ
ว่า DEHP สามารถกระตุ้นให้เกิดการบาดเจ็บที่ตับและไต 
มีความเป็นพิษต่ออัณฑะ และท�ำให้เกิดความผิดปกติของ
ระบบต่อมไร้ท่อในการสร้างฮอร์โมนแอนโดรเจนของสัตว์
ทดลองได้ (Oishi, 1994; David, 2000; Gray, 2000; 
Foster, 2001; Park, Habeebu, & Klaassen, 2002; 
Akingbemi, Zirkin, & Hardy, 2004; Eveillard et al., 
2009; Martinez-Arguelles, Zirkin, & Papadopoulos, 
2009; Doyle, McLean, & Kim, 2013; Głombik et 
al., 2014) ส�ำหรับการศึกษาในมนุษย์ มีรายงานว่า การ
รับสัมผัส DEHP มีความสัมพันธ์กับผลกระทบที่เกิดขึ้นต่อ
คุณภาพของอสุจิ สามารถขัดขวางการท�ำงานของระบบ
ต่อมไร้ท่อ และส่งผลกระทบต่อการพัฒนาการของระบบ
สืบพันธุ์ได้ (Heudorf U, Mersch-Sundermann , & 
Angerer, 2007; Hauser, 2008; Herr et al., 2009; 
Itoh, Tanaka, & Tsugane, 2009; Mendiola et al., 
2010; Mendiola et al., 2012) ส�ำหรับการศึกษาการรับ 
สัมผัสในกลุ ่มพนักงานพบว่า กลุ ่มคนงานมีระดับสาร 
เมแทบอไลต์ของ DEHP ในปัสสาวะสูงกว่ากลุ่มประชากร
ทั่วไป (Gaudin, Robert, & Ducos, 2010) และระดับ
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สารเมแทบอไลต์ในปัสสาวะของกลุ ่มพนักงานมีความ
สัมพันธ์กับปริมาณความเข้มข้นของ DEHP ในบรรยากาศ
การท�ำงานอย่างมีนัยส�ำคัญ (Fong, Uang, & Lee, 2014)

จากผลการศึกษาความเป็นอันตรายจากการรับ
สัมผัส DEHP ทั้งในมนุษย์และสัตว์ทดลอง ผลการศึกษา
การรับสัมผัสและผลกระทบต่อสุขภาพในกลุ่มพนักงาน
โรงงานผลิตพลาสติกพีวีซีในต่างประเทศ ท�ำให้ผู ้วิจัย
ตระหนักถึงปัญหาและผลกระทบทางสุขภาพที่อาจเกิด
ขึ้นจากการรับสัมผัสสารนี้ โดยเฉพาะในกลุ่มพนักงาน
ที่ปฏิบัติงานในอุตสาหกรรมผลิตเม็ดพลาสติกพีวีซีใน
ประเทศไทย ซ่ึงยังไม่พบการศึกษาใดท่ีท�ำการประเมิน
ระดับการรับสัมผัสในกลุ ่มพนักงานเหล่านี้เลย ดังนั้น  
ผู ้วิจัยจึงได้ท�ำการศึกษาและประเมินระดับการสัมผัส 
DEHP ของพนักงานในโรงงานผลิตเม็ดพลาสติกพีวีซี
แห่งหนึ่งในจังหวัดสมุทรปราการ ซึ่งเป็นโรงงานผลิตเม็ด
พลาสติกพีวีซีแห่งแรกของประเทศไทย มีการใช้ DEHP 
เป็นพลาสตกิไซเซอร์หลัก และมกีระบวนการผลติทีใ่ช้ความ
ร้อนสงูซ่ึงช่วยสนบัสนนุให้เกดิการปลดปล่อยไอระเหยของ 
DEHP ออกสู่บรรยากาศการท�ำงาน ทั้งนี้ เพื่อน�ำผลการ
ศึกษามาใช้เป็นข้อมลูพืน้ฐานในการวางแผนป้องกนัปัญหา
ทางด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัยต่อไป

วิธีด�ำเนินงานวิจัย
การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบ

ภาคตัดขวาง (cross-sectional study) ผ่านการรับรอง
ให้ด�ำเนินการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัย
มหิดล รหัสโครงการ 144/2558 เอกสารรับรองโครงการ
วิจัย COA. No. MUPH 2015-152 	

1.	 วัตถุประสงค์การวิจัย
เพื่อประเมินระดับการสัมผัสสารไดทูเอทิลเฮซิลพ

ทาเลททางการหายใจและวิเคราะห์ระดบัสารเมแทบอไลต์
ในปัสสาวะของกลุ่มพนักงานในโรงงานผลิตเม็ดพลาสติก
โพลีไวนิลคลอไรด์

2. 	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
ประชากรและกลุ่มตัวอย่างคือ พนักงานทั้งหมด 

56 คน ที่ปฏิบัติงานในโรงงานผลิตเม็ดพลาสติกโพลีไวนิล 
คลอไรด์ มีการจ�ำแนกเป็นกลุ ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน 
(similar exposure groups; SEGs) จ�ำนวน 5 กลุ่ม  
ดังแสดงในตารางที่ 1

3. 	 เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย
	 3.1	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยและการเก็บ

รวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้
	 แบบสมัภาษณ์ซ่ึงถกูจดัท�ำขึน้จากการทบทวน

วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง และผ่านการตรวจสอบ แก้ไข
ตามค�ำแนะน�ำของผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญ
ด้านอาชีวเวชศาสตร์ ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยา และ
ผู้เชี่ยวชาญด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัย แบบ
สัมภาษณ์ส�ำหรบังานวจิยัในครัง้นีป้ระกอบด้วย 7 ส่วน ดงันี้

	 ส่วนที่ 1 	 ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 8 ข้อ
	 ส่วนที่ 2	 ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ

และสถานะทางสุขภาพ จ�ำนวน 4 ข้อ
	 ส่วนที่ 3 	 ข้อมูลประวัติการท�ำงานและการ

สัมผัสสารเคมีในอดีต จ�ำนวน 5 ข้อ
	 ส่วนที่ 4 	 ข้อมูลประวัติการท�ำงานและการ

สัมผัสสารเคมีในปัจจุบัน จ�ำนวน 4 ข้อ
	 ส่วนที่ 5 	 ข้อมูลอาการแสดงความผิดปกติ

ของระบบทางเดินหายใจ จ�ำนวน 6 ข้อ
	 ส่วนที่ 6 	 ข้อมูลอาการแสดงความผิดปกติ

ของระบบการท�ำงานของตับ จ�ำนวน 8 ข้อ
	 ส่วนที่ 7 	 ข้อมูลอาการแสดงความผิดปกติ

ของระบบการท�ำงานของไต จ�ำนวน 9 ข้อ
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 	 3.2 	 การตรวจวดัและวเิคราะห์ปรมิาณความ
เข้มข้นของ DEHP ในบรรยากาศการท�ำงาน โดยตดิตัง้
เคร่ืองมอืเกบ็ตัวอย่างอากาศแบบตดิตวับคุคล (personal 
air sampling) ติดไว้ทีต่วัผูป้ฏบิตังิานตลอดระยะเวลาการ
ท�ำงาน 8 ช่ัวโมง และท�ำการวิเคราะห์หาปริมาณความ
เข้มข้นของ DEHP ในตัวอย่างอากาศด้วยเทคนิค Gas 
Chromatography with Flame Ionization Detector 
(GC-FID) ตาม NIOSH method 5020 (NIOSH, 1992)

	 3.3 	 การวิเคราะห์ระดับความเข้มข้นของ
สารเมแทบอไลต์ที่บ่งชี้การสัมผัส DEHP ในตัวอย่าง
ปัสสาวะ โดยการเก็บตัวอย่างปัสสาวะจากผู้ปฏิบัติงาน
ช่วงก่อนการสัมผัส (pre-shift) และหลังการสัมผัส (post-
shift) ในวันเดียวกันที่ท�ำการเก็บตัวอย่างอากาศ ตัวอย่าง
ปัสสาวะท้ังหมดถกูบรรจใุนหลอดเกบ็ตวัอย่างชนดิมฝีาปิด
ที่ไม่มี DEHP เป็นส่วนผสมและเก็บรักษาไว้ที่อุณหภูมิ -20 
องศาเซลเซยีส การวิเคราะห์หาระดบัความเข้มข้นของสาร
เมแทบอไลต์ในตัวอย่างปัสสาวะผู้วิจัยประยุกต์ใช้วิธีการ
วิเคราะห์ของ Frederiksen, Jorgensen, & Andersson, 
(2010)โดยใช้เทคนิค Liquid Chromatography Tandem 
Mass Spectrometry (LC-MS/MS) ท�ำการวิเคราะห์สาร
เมแทบอไลต์บ่งช้ีการสัมผัส ประกอบด้วย 1) Mono(2-
ethyl-5-hydroxyhexyl) phthalate (MEHHP) และ 2) 
Mono(2-ethyl-5-oxohexyl) phthalate (MEOHP) โดย
มีโครงสร้างทางเคมี ดังภาพที่ 1

	 3.4 	 การวิเคราะห์ข้อมูล
	       ส�ำหรับกระบวนการวิเคราะห์ข้อมูล

ทางสถิติ ข้อมูลทั้งหมดถูกตรวจสอบและยืนยันความถูก
ต้อง และท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติค่าเฉลี่ย ร้อยละ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบค่าทีโดยก�ำหนดค่า 
นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

ภาพที่ 1 โครงสร้างทางเคมีของ MEHHP และ MEOHP

ผลการวิจัย
พนักงานที่สมัครใจเข้าร่วมโครงการทั้งหมด 56 

คน ประกอบด้วย พนักงานเพศชาย 45 คน เพศหญิง 11 
คน มีอายุเฉลี่ย 31.80 ปี ส่วนใหญ่ร้อยละ 44.64 อยู่ใน
ช่วงอายุ 20 - 30 ปี มีน�้ำหนักเฉลี่ย 63.02 กิโลกรัม ร้อย
ละ 55.36 มีน�้ำหนักอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 14.29 อยู่
ในภาวะอ้วนระดับ 1 ร้อยละ 19.64 อยู่ในภาวะอ้วน
ระดับ 2 และร้อยละ 3.57 อยู่ในภาวะอ้วนระดับ 3 ระดับ
การศึกษาสูงสุดของพนักงานส่วนใหญ่ส�ำเร็จการศึกษา
ในระดับมัธยมศึกษา ร้อยละ 53.57 รองลงมาคือ ระดับ
ประถมศกึษา ร้อยละ 25.00 ระดบัประกาศนยีบตัรวชิาชพี  

ตารางที่ 1 จ�ำนวนตัวอย่างอากาศและตัวอย่างปัสสาวะจ�ำแนกตามกลุ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน

กลุ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน (SEGs) จ�ำนวนพนักงาน
จ�ำนวน
ตัวอย่าง
อากาศ

จ�ำนวนตัวอย่างปัสสาวะ

ก่อนการสัมผัส หลังการสัมผัส

พนักงานควบคุมกระบวนการกวนผสม 4 4 4 4

พนักงานควบคุมกระบวนการอัดรีด 7 7 7 7

พนักงานเทวัตถุดิบ 8 8 8 8

พนักงานท�ำความสะอาดเครื่องจักร 17 17 17 17

พนักงานบรรจุสินค้า 20 20 20 20

รวม 56 56 56 56
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ร้อยละ 19.64 และระดับปริญญาตรี ร้อยละ 1.79 ราย
ละเอียดดังแสดงในตารางที่ 2 

ข้อมูลสถานะทางสุขภาพของพนักงานพบว่า ส่วน
ใหญ่ไม่มีโรคประจ�ำตัว คิดเป็นร้อยละ 96.43  มีเพียง
พนักงาน 4 ราย คิดเป็นร้อยละ 7.14 ที่มีประวัติการเจ็บ
ป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูง โรคภูมิแพ้ทางเดินหายใจ 
โรคโลหิตจาง และโรคปวดศีรษะไมเกรน ข้อมูลพฤติกรรม
ทางด้านสุขภาพ พบร้อยละ 67.86  มีพฤติกรรมการดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 42.86 มีพฤติกรรมการสูบ
บุหรี่ ร้อยละ 12.50 เคยมีประวัติเคยสูบบุหรี่ (ปัจจุบัน
เลิกแล้ว) และร้อยละ 44.64 ไม่เคยสูบบุหรี่ รายละเอียด
ดังตารางที่ 3

ส�ำหรับข้อมลูการปฏบิตังิานพบว่า พนกังานท้ังหมด
ปฏิบัติงานในกระบวนการผลิตเม็ดพลาสติกโพลีไวนิล- 
คลอไรด์ เป็นเวลา 12 ชั่วโมงต่อวัน พนักงานส่วนใหญ่ร้อย
ละ 82.14 มีอายุงาน 1 - 5 ปี มีพนักงานจ�ำนวน 38 ราย มี

ประวัติการท�ำงานในสถานประกอบกิจการอื่นมาก่อน แต่
พนักงานทั้งหมด 38 รายไม่เคยมีประวัติการสัมผัส DEHP 
จากสถานทีท่�ำงานเดมิ และพนักงานทัง้หมดไม่ได้ประกอบ
อาชพีหรอืหารายได้เสรมิอ่ืนๆ นอกเหนอืจากงานประจ�ำที่
ท�ำอยู่ในปัจจุบัน รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4

จากข้อมูลผลการตรวจวัดและวิเคราะห์ปริมาณ
ความเข้มข้นของ DEHP ในบรรยากาศการท�ำงานเพื่อ
ประเมินการสัมผัส DEHP ของพนักงานทั้ง 5 กลุ่มสัมผัส
ที่คล้ายคลึงกันพบว่า กลุ ่มพนักงานท�ำความสะอาด
เครื่องจักรมีระดับการสัมผัส DEHP สูงที่สุดที่ระดับความ
เข้มข้นเฉลีย่ 9.335 ไมโครกรมัต่อลกูบาศก์เมตร รองลงมา
คอื กลุม่พนกังานบรรจสิุนค้า พนกังานควบคมุกระบวนการ
อดัรีด พนกังานควบคมุกระบวนการกวนผสม และพนกังาน
เทวตัถดุบิทีร่ะดบัความเข้มข้นเฉลีย่ 8.420, 6.186, 6.100 
และ 5.588 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร ตามล�ำดับ ราย
ละเอียดดังแสดงในตารางที่ 5 

ตารางที่ 2 ข้อมูลทั่วไปของพนักงาน

ตัวแปร จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

ชาย 45 80.36

หญิง 11 19.64

อายุ (ปี)

20 – 30 25 44.64

31 – 40 21 37.50

41 – 50 9 16.07

51 – 60 1 1.79

(Mean = 31.80, SD = 8.89, Min = 20, Max = 52)

น�้ำหนัก (กิโลกรัม)

≤60 27 48.21

61 – 70 18 32.14

71 – 80 7 12.50

>80 4 7.14

(Mean = 63.02, SD = 10.79, Min = 47, Max = 103)
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ตัวแปร จ�ำนวน ร้อยละ

ดัชนีมวลกาย (BMI)

น�้ำหนักน้อยกว่ามาตรฐาน (<18.5) 4 7.14

น�้ำหนักปกติ (18.5 – 22.9) 31 55.36

อ้วนระดับ 1 (23.0 – 24.9) 8 14.29

อ้วนระดับ 2 (25.0 – 29.9) 11 19.64

อ้วนระดับ 3 (≥30.0) 2 3.57

(Mean = 22.55, SD = 3.47, Min = 16.98, Max = 33.63)

ระดับการศึกษา

ประถมศึกษา 14 25.00

มัธยมศึกษา 30 53.57

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช./ ปวส.) 11 19.64

ปริญญาตรี  1 1.79

ตารางที่ 3  ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพและสถานะทางสุขภาพของพนักงาน

ตัวแปร จ�ำนวน ร้อยละ

โรคประจ�ำตัว

มีโรคประจ�ำตัว 4 7.14

ไม่มีโรคประจ�ำตัว 52 92.86

พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์

ไม่เคยดื่ม 10 17.86

ปัจจุบันยังดื่ม 38 67.86

เคยดื่มแต่ปัจจุบันเลิกแล้ว 8 14.29

พฤติกรรมการสูบบุหรี่

ไม่เคยสูบ 25 44.64

ปัจจุบันยังสูบ 24 42.86

เคยสูบแต่ปัจจุบันเลิกแล้ว 7 12.50

ตารางที่ 2 (ต่อ)
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การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันการสัมผัสสารเคมีผ่าน
ระบบทางเดินหายใจของพนักงานในขณะปฏิบัติงานที่มี
การสัมผัส DEHP พบว่า พนักงานมีการสวมใส่หน้ากาก
นิรภัยชนิดไส้กรองคู่แบบครึ่งหน้า ร้อยละ 48.21 และ
สวมใส่หน้ากากผ้าธรรมดา ร้อยละ 51.79 มเีพยีงพนกังาน
จ�ำนวน 7 ราย (ร้อยละ 12.50) เท่านั้นที่สวมใส่หน้ากาก
นริภยัชนิดไส้กรองคูแ่บบครึง่หน้าตลอดเวลาปฏบิตังิานทีม่ี
การสัมผัส DEHP รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 6

ผลการตรวจวิเคราะห์ระดับสารเมแทบอไลต์
ท่ีบ ่งชี้การสัมผัส DEHP ในปัสสาวะของพนักงาน  
พบสาร MEHHP และ MEOHP ในปัสสาวะก่อนการสัมผัส 

(pre-shift) ที่ระดับความเข้มข้นเฉลี่ย 6.905 และ 7.353 
µg/g-creatinine ตามล�ำดับ และพบสาร MEHHP และ 
MEOHP ในปัสสาวะหลังการสัมผัส (post-shift) ที่ระดับ
ความเข้มข้นเฉลี่ย 9.766 และ  10.120 µg/g-creatinine 
ตามล�ำดับ โดยกลุ่มพนักงานที่ตรวจพบค่าความเข้มข้น
เฉลี่ยของสารเมแทบอไลต์ทั้ง 2 ชนิด ในปัสสาวะทั้งก่อน
และหลังการสัมผัสสูงที่สุดคือ พนักงานท�ำความสะอาด
เครื่องจักร ซึ่งสอดคล้องกับผลการประเมินการสัมผัสจาก
ผลการตรวจวัดและวิเคราะห์ปริมาณความเข้มข้นของ 
DEHP ในบรรยากาศการท�ำงาน รายละเอียดเพิ่มเติมดัง
แสดงในตารางที่ 7 และ 8

ตารางที่ 4  ข้อมูลการท�ำงานและปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการสัมผัส DEHP ของพนักงาน 

ตัวแปร จ�ำนวน ร้อยละ

อายุงาน (ปี)

1 – 5 46 82.14

6 – 10 6 10.72

>10 4 7.14

(Mean = 3.56, SD = 4.34, Min = 0.5, Max = 24.0)

จ�ำนวนชั่วโมงการท�ำงานต่อวัน

8 ชั่วโมง 0 0.00

12 ชั่วโมง 56 100.00

ประวัติการท�ำงานในอดีต

เคยท�ำงานในสถานประกอบกิจการอื่นมาก่อน 38 67.86

เคยมีประวัติสัมผัส DEHP 0 0.00

ไม่เคยมีประวัติสัมผัส DEHP 38 67.86

ไม่เคยท�ำงานในสถานประกอบกิจการอื่นมาก่อน 18 32.14

การประกอบอาชีพเสริม นอกเหนือจากงานประจ�ำ

ประกอบอาชีพเสริม 0 0.00

ไม่ได้ประกอบอาชีพเสริม 56 100.00
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ตารางที่ 5  ปริมาณความเข้มข้นเฉลี่ยของ DEHP ในบรรยากาศการท�ำงานของพนักงานในแต่ละ SEGs

กลุ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน (SEGs) จ�ำนวนพนักงาน
ความเข้มข้นของ DEHP  (µg/m3)

Mean (±SD) Min – Max

พนักงานควบคุมกระบวนการกวนผสม 4 6.100 (1.334) 5.000 - 7.700

พนักงานควบคุมกระบวนการอัดรีด 7 6.186 (2.496) 2.700 - 8.600

พนักงานเทวัตถุดิบ 8 5.588 (2.211) 1.300 – 8.000

พนักงานท�ำความสะอาดเครื่องจักร 17 9.335 (3.927) 1.200 – 21.200

พนักงานบรรจุสินค้า 20 8.420 (1.911) 2.900 – 12.000

รวม 56 7.796 (3.113) 1.200 – 21.200

ตารางที่ 6 จ�ำนวนและร้อยละของพนักงานที่สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันการสัมผัสสารเคมีผ่านทางเดินหายใจ 

ชนิดและความถี่ของการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
การสัมผัสสารเคมีผ่านระบบทางเดินหายใจ

จ�ำนวน ร้อยละ

หน้ากากชนิดไส้กรองคู่แบบครึ่งหน้า 27 48.21

สวมใส่ตลอดเวลา 7 12.50

สวมใส่บางครั้ง 20 35.71

หน้ากากผ้าธรรมดา 29 51.79

สวมใส่ตลอดเวลา 13 23.21

สวมใส่บางครั้ง 16 28.57
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ตารางที่ 7 ความเข้มข้นเฉลี่ยของสารเมแทบอไลต์ MEHHP ในปัสสาวะของพนักงานในแต่ละกลุ่มสัมผัส  
(µg/g-creatinine)

กลุ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน (SEGs)
ความเข้มข้นเฉลี่ย (±SD)

ก่อนการสัมผัส (pre-shift) หลังการสัมผัส (post-shift)

พนักงานควบคุมกระบวนการกวนผสม 5.510 (2.247) 4.094 (0.933)

พนักงานควบคุมกระบวนการอัดรีด 4.047 (2.019) 6.893 (4.193)

พนักงานเทวัตถุดิบ 7.088 (7.307) 9.117 (7.243)

พนักงานท�ำความสะอาดเครื่องจักร 9.311 (6.153) 13.375 (7.434)

พนักงานบรรจุสินค้า 6.066 (3.680) 9.096 (8.713)

รวม 6.905 (5.142) 9.766 (7.654)

ตารางที่ 8 ความเข้มข้นเฉลี่ยของสารเมแทบอไลต์ MEOHP ในปัสสาวะของพนักงานในแต่ละกลุ่มสัมผัส  
(µg/g-creatinine)

กลุ่มสัมผัสที่คล้ายคลึงกัน (SEGs)
ความเข้มข้นเฉลี่ย (±SD)

ก่อนการสัมผัส (pre-shift) หลังการสัมผัส (post-shift)

พนักงานควบคุมกระบวนการกวนผสม 5.700 (1.880) 5.007 (1.680)

พนักงานควบคุมกระบวนการอัดรีด 4.947 (2.147) 5.702 (2.688)

พนักงานเทวัตถุดิบ 9.478 (8.452) 12.847 (9.231)

พนักงานท�ำความสะอาดเครื่องจักร 7.937 (4.857) 12.994 (8.368)

พนักงานบรรจุสินค้า 7.180 (4.234) 9.154 (7.141)

รวม 7.353 (4.955) 10.120 (7.624)

เม่ือท�ำการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของระดับความ
เข้มข้นของสารเมแทบอไลต์ MEHHP และ MEOHP ใน
ปัสสาวะก่อนการสัมผัสและหลังการสัมผัสพบว่า ระดับ

ความเข้มข้นเฉลี่ยของสารเมแทบอไลต์ทั้ง 2 ชนิด ใน
ปัสสาวะหลงัการสมัผสัมค่ีาสูงกว่าก่อนการสมัผสัอย่างมนียั
ส�ำคัญทางสถิติ ดังแสดงรายละเอียดในตารางที่ 9
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อภิปรายผล
ผลของการตรวจวัดและวิเคราะห์ปรมิาณความเข้ม

ข้นของ DEHP ในบรรยากาศการท�ำงานจากตวัอย่างอากาศ
แบบติดที่ตัวบุคคล แสดงให้เห็นว่า พนักงานโรงงานผลิต
เม็ดพลาสติกโพลีไวนิลคลอไรด์มีระดับการสัมผัส DEHP 
ต�่ำกว่าผลการศึกษาอื่นๆ ที่ผ่านมา (Vainiotalo & Pfäffli, 
1990; Dirven et al., 1993; Fong, Uang, & Lee, 2014) 
เมื่อน�ำผลการตรวจวดัมาเปรียบเทียบกบัคา่มาตรฐานเพื่อ
ประเมินระดับการสัมผัสของพนักงานพบว่า สัมผัส DEHP 
ต�่ำกว่าค่า TLV-TWA ที่เสนอแนะโดย ACGIH (ACGIH, 
2005) และ OSHA PEL-TWA ซึ่งก�ำหนดไว้ต้องไม่เกิน 5 
มิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร

ผลการวิเคราะห์ระดับความเข้มข้นเฉลี่ยของสาร 
MEHHP และ MEOHP ในปัสสาวะของพนักงานทั้งก่อน
และหลังการสัมผัสพบว่า มีค่าต�่ำกว่าการศึกษาที่ผ่านมา 
(Dirven et al., 1993; Fong, Uang, & Lee, 2014) ขณะ
ทีผ่ลการเปรยีบเทยีบความแตกต่างของระดบัความเข้มข้น
เฉลีย่ของ MEHHP และ MEOHP ระหว่างก่อนและหลงัการ
สมัผสัพบว่า มผีลการศกึษาทีส่อดคล้องกนั ซึง่พบว่า ระดับ
ความเข้มข้นเฉลี่ยของ MEHHP และ MEOHP หลังการ
สัมผัสมีค่าสูงกว่าระดับความเข้มข้นเฉลี่ยก่อนการสัมผัส
อย่างมีนัยส�ำคัญ (Dirven et al., 1993; Fong, Uang, & 
Lee, 2014)

ส�ำหรับข้อมลูจากแบบสัมภาษณ์การสวมใส่อปุกรณ์
ป้องกันการสัมผัสสารเคมีผ่านทางระบบทางเดินหายใจ 

ตารางที่ 9 การทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยระดับความเข้มข้นของ MEHHP และ MEOHP ในปัสสาวะก่อน
และหลังการสัมผัส (Paired Samples T-test, p-value <0.05)

สารบ่งชี้การสัมผัส ช่วงเวลาเก็บตัวอย่าง
ระดับความเข้มข้น (µg/g-creatinine)

t p-value
Mean SD

MEHHP ก่อนการสัมผัส 6.905 5.142 3.171 0.002

หลังการสัมผัส 9.766 7.654

MEOHP ก่อนการสัมผัส 7.353 4.955 3.075 0.003

หลังการสัมผัส 10.120 7.624

แสดงให้เหน็ว่า พนกังานส่วนใหญ่มกีารสวมใส่หน้ากากผ้า
ธรรมดา ถึงร้อยละ 51.79 สวมใส่หน้ากากชนิดไส้กรองคู่
แบบครึ่งหน้าซึ่งเป็นอุปกรณ์ที่เหมาะสมที่สุด เพียงร้อยละ 
48.21 และมเีพยีงร้อยละ 12.50 เท่านัน้ทีพ่บว่า มกีารสวม
ใส่หน้ากากชนิดไส้กรองคู่แบบครึ่งหน้าตลอดระยะเวลา
การท�ำงาน ซึ่งจะเห็นได้ว่า การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันการ
สัมผัสสารเคมีผ่านระบบทางเดินหายใจของพนักงานยังมี
ความไม่เหมาะสมต่อการป้องกันอันตรายจากการสัมผัส 
DEHP ดังนั้น สถานประกอบกิจการจึงควรผลักดันให้มี
การยกเลิกการใช้หน้ากากผ้าธรรมดา ควรจัดหาหน้ากาก
ชนิดไส้กรองคู่แบบครึ่งหน้าให้เพียงพอ และส่งเสริมให้
พนักงานสวมใส่หน้ากากชนิดนี้หรือชนิดที่มีประสิทธิภาพ
ในการป้องกนัสงูกว่าตลอดระยะเวลาการปฏบิตังิาน ควบคู่
ไปกบัการให้ความรู้เกีย่วกบัอนัตรายจากการสมัผสั DEHP 
แก่พนักงานเพื่อสร้างความตระหนัก ตลอดจนการควบคุม
และป้องกนัการฟุง้กระจายของ DEHP ทีแ่หล่งก�ำเนิด การ
จดัให้มรีะบบระบายอากาศทีเ่พยีงพอ และการบ�ำรงุรกัษา
ระบบระบายอากาศให้ท�ำงานอย่างมีประสิทธิภาพเป็น
ประจ�ำสม�่ำเสมอ 

ข้อเสนอแนะ
การศึกษาครั้งนี้เป็นเพียงการศึกษา ณ ช่วงเวลา

ใดเวลาหนึ่งเท่านั้น ควรมีการขยายระยะเวลาการเก็บ
ข้อมูลการศึกษาเพิ่มเติม ทั้งการเก็บตัวอย่างอากาศเพื่อ
เฝ้าระวังระดับการสัมผัส DEHP ของพนักงาน และการ
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ตรวจวิเคราะห์ระดับความเข้มข้นของสาร MEHHP และ 
MEOHP ในปัสสาวะเพื่อใช้เป็นข้อมูลยืนยันการเลือก
ก�ำหนดสารบ่งชี้การสัมผัส DEHP ที่ถูกต้องในอนาคต
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