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บทบรรณาธิการ

นบั​วนั​เรือ่ง​รถ​ตดิ​ใน​กรงุเทพมหานคร​ก​็ยงั​เปน็​เรือ่ง​ที​่พดู (บน่) กนั​ตลอด เมือ่​คยุ​กบั​ใคร​เรือ่ง​การ​จราจร 

จะ​ได้​คำ​ตอบ​ว่า​เดี๋ยว​นี้​ต้อง​ออก​จาก​บ้าน​เร็ว​ขึ้น​กว่า​เดิม​ประมาณ​ครึ่ง​ถึง​หนึ่ง​ชั่วโมง อย่าง​เช่น​จาก​เดิม​เคย​ออก​

จาก​บ้าน 06.00 น. มา​ปัจจุบัน​นี้​ต้อง​ออก ไม่​เวลา 05.30 ก็​อาจ​เป็น 05.00 น. นั่น​หมายความ​ว่า​ต้อง​ตื่น​เร็ว​ขึ้น 

ขยาย​ความ​ต่อ​ไป​ได้​ว่า​เวลา​นอน​อาจ​จะ​ไม่​เพียง​พอ เวลา​เรียน​หนังสือ​จะ​ง่วง​นอน เวลา​ทำงาน​จะ​อ่อนเพลีย​เร็ว 

แปล​ความ​ต่อ​ไป​ได้​ว่า​ประสิทธิภาพ​ใน​การ​เรียน ใน​การ​ทำงาน ผล​งาน​ที่​ทำ​ไป ฯลฯ จะไม่ดีเช่นเดิม มี​แต่ 

​ผลก​ระ​ทบ​ทาง​ลบ​ตอ่​สขุภาพ (ใน​ความ​หมาย​ที​่การ​ม​ีสขุภาพ​กาย ใจ และ​สงัคม​ที​่ด)ี ที​่หยบิยก​เรือ่ง​นี​้ขึน้​มา​พดู​อกี  

ก​็หวงั​เพยีง​วา่​ใน​โอกาส​ตอ่​ไป ทา่น​ใด​ที​่จะ​มนี​โย​บาย​สาธารณะ​ที​่อาจ​ม​ีผลก​ระ​ทบ​ตอ่​สขุภาพ ควร​รบั​ทราบ​และ​เขา้ใจ​

ดว้ย​วา่​ตอ้ง​ทำการ​ประเมนิ​ผลก​ระ​ทบ​ทาง​สขุภาพ​กอ่น​ที​่จะ​ดำเนนิ​การ​ตาม​นโยบาย​นัน้ๆ ทัง้นี​้เพือ่​จะ​ได​้ทราบ​ถงึ​ 

ผลก​ระ​ทบ​ที่​จะ​ตาม​มา​และ​หา​ทาง​แก้ไข ป้องกัน​ด้วย​มาตรการ​ต่างๆ ที​่เหมาะ​สม​ต่อ​ไป ใคร​จะ​ไป​ทราบ​ได้​ว่า​

หาก​ม​ีการ​ประเมนิ​เชน่​ที​่กลา่ว​มา​นี ้ใน​ทีส่ดุ​นโยบาย​ที​่ออก​มา​อาจ​กลาย​เปน็​นโยบาย​ให​้รถ​เกา่​มา​แลก​รถ​ใหม ่และ​ 

ผล​ที่​ตาม​มา​คือ​เรา​จะ​ไม่มี​ปัญหา​รถ​ติด​มาก​เช่น​นี้ เรา​ทุก​เพศ​ทุก​วัย ทุก​อาชีพ​ไม่​ต้อง​รีบ​ตื่น​เร็ว​อย่าง​ไม่มี​เหตุ​

มี​ผล เรา​จะ​มี​อากาศ​ที่​ดี​กว่า​ที่​เป็น​อยู่​อย่าง​แน่นอน เรา​จะ​ไม่​ต้อง​หายใจ​เอา​สาร​ก่อ​มะเร็ง​เวลา​เดิน​ทาง​ไป​ไหน​

มา​ไหน เรียก​ว่า​น่า​จะ​มี​แต่​ผลก​ระ​ทบ​ทาง​บวก สำหรับ​ท่าน​ที่​สนใจ​ใน​เรื่อง​การ​ประเมิน​ผลก​ระ​ทบ​ทาง​สุขภาพ 

สามารถ​ค้นคว้า​ข้อมูล​ที่​วารสาร​นี้​เคย​นำ​มา​เสนอ​ใน​ฉบับ​ก่อนๆ ได้​ครับ

สำหรับ​บทความ​ที่​นำ​มา​เสนอ​ใน​ฉบับ​นี้ ยัง​คง​ความ​น่า​สนใจ​และ​ศึกษา​ เป็น​ความ​รู้​ที่​เป็น​ประโยชน์​

มาก สามารถ​ที่​จะ​นำ​ไป​ใช้​ประโยชน์​ใน​เชิง​ประยุกต์​หรือ​ต่อย​อด​ความ​รู้​ได้ และ​ได้​เพิ่ม​คอลัมน์​ใหม่​เกี่ยว​กับ​ 

การ​จดัการ​ความ​ปลอดภยั​ทาง​ถนน​ที​่เกีย่ว​เนือ่ง​กบั​การ​ทำงาน เพราะ​เรือ่ง​นี​้ม​ีความ​สำคญั​และ​เปน็​สิง่​ที​่กฎหมาย​

กำหนด อกี​ทัง้​ยงั​เปน็​เรือ่ง​ใน​แนว CSR ทีแ่ท​้จรงิ​ที​่นา่​สนใจ​จะ​นำ​ไป​ปฏบิตั​ิใน​โรงงาน​หรอื​สถาน​ประกอบ​กจิการ​

ของ​เรา​มาก

หวัง​ว่า​ทุก​ท่าน​สบาย​ดี​และ​ขอ​ให้​มี​ความ​สุข​กับ​การ​อ่าน​วารสาร​นี้​นะ​ครับ

วารสารความปลอดภัยและสุขภาพ เป็นวารสารที่อยู่ในฐานข้อมูล TCI
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  การมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการ 
ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อม 

และสุขภาพกรณีศึกษาเขตควบคุมมลพิษ 
จังหวัดระยอง

Public Participation in Environmental and Health Impact Assessment
Process: A Case Study of Pollution Control Zone, Rayong Province.

นายสุนัน บุญเมือง นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต 
วิชาเอกการจัดการสิ่งแวดล้อมอุตสาหกรรม มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช

รองศาสตราจารย์สุดาว เลิศวิสุทธิไพบูลย์ วท.ม. (สุขศาสตร์อุตสาหกรรมและความปลอดภัย) 
สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช

บทคัดย่อ
การวิจัยเชิงสำรวจนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา (1)  

ความรูแ้ละความเขา้ใจเกีย่วกบัการมสีว่นรว่มในกระบวนการ 

ประเมนิผลกระทบดา้นสิง่แวดลอ้มและสุขภาพของประชาชน 

ในเขตควบคมุมลพษิ จงัหวดัระยอง (2) ระดบัการมสีว่นรว่ม 

ของประชาชน (3) ปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชน และ (4) แนวทางที่เหมาะสมในการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชน

การสำรวจดำเนินการโดยใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบ 

หลายขั้นตอนจากประชากรที่เข้าข่ายเกณฑ์การคัดเลือก 

คอื ประชาชนทีอ่าศยัอยูใ่นเขตควบคมุมลพษิ จงัหวดัระยอง 

มอีายมุากกวา่ 20 ป ีและสามารถอา่นเขยีนและพดูภาษาไทย 

ได ้ใชแ้บบสอบถามในการเกบ็รวบรวมขอ้มลูจากกลุม่ตวัอยา่ง 

จำนวน 400 คน แบบสอบถามมีค่าความเชื่อมั่นของคำถาม 

ด้านความรู้ความเข้าใจ KR-20 = 0.70 คำถามด้านการม ี

ส่วนร่วมของประชาชนมีค่าสัมประสิทธิ์อัลฟา = 0.82 และ

คำถามด้านปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วมของประชาชน

ค่าสัมประสิทธิ์อัลฟา = 0.80 ใช้สถิติในการวิเคราะห์ ได้แก่ 

ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน

ผลการศึกษาพบว่า (1) กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 54.25 

มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมของประชาชน 

อยูใ่นระดบัปานกลาง (2) กลุม่ตวัอยา่งมรีะดบัการมสีว่นรว่ม 

กับกระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและ 

สุขภาพอยู่ในระดับต่ำ มีค่าเฉลี่ย 2.07 (3) กลุ่มตัวอย่างมี 

ระดบัปญัหาและอปุสรรคในกระบวนการประเมนิผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพในระดับปานกลางมีค่าเฉลี่ย 

3.39 และ (4) กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 94.22 มีความเห็นว่า

แนวทางการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ

ที่กำหนดโดยกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม

มีความเหมาะสม 

ขอ้เสนอแนะ (1) หนว่ยงานทีเ่กีย่วขอ้งตอ้งมมีาตรการ 

ส่งเสริมเพื่อเพิ่มระดับการมีส่วนร่วมของประชาชน และ  

(2) ควรมกีารวจิยัเพือ่กำหนดวธิกีารและระยะเวลาทีเ่หมาะสม 

ของการมีส่วนร่วมในกระบวนการการประเมินผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ

คำสำคัญ: การมีส่วนร่วมของประชาชน/การ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ/เขต 

ควบคุมมลพิษ/จังหวัดระยอง
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Abstract
The objectives of this study were to explore; 

(1) the knowledge and understanding about the 

participation in the process of the environmental 

and health impact assessment of people living in 

the pollution control zone, Rayong province; (2) 

the level of public participation; (3) the problems 

and barriers of public participation, and (4) the 

appropriate approach of public participation.

The survey was conducted by a multi-stage 

random sampling of 400 people who meet the 

inclusion criteria which were: people living in pol-

lution control zone, over 20 years of age, and able 

to read, write and speak Thai. Data were collected 

using a questionnaire which had the reliability of 

the questions about knowledge and understand-

ing (KR-20 = 0.70). The questions about public 

participation has good internal consistency with a 

Cronbach's alpha of 0.82, as well as the questions 

about problems and barriers of public participation 

(α = 0.80). The data collected was analyzed using 

percentage, mean, and standard deviation. 

This study revealed that; (1) 54.25 percent of 

the respondents have a medium level of knowledge  

and understanding; (2) the participation of the 

respondents with the environmental and health 

impact assessment were at low level, with a mean 

of 2.07.; (3) the respondents had problems and faced 

with barriers in the process of environmental and 

health impact assessment at moderate level, with 

a mean of 3.39.; (4) the majority of the respondents 

(94.22%) were agreed on the guidelines for envi-

ronmental and health impact assessment of the 

Ministry of Natural Resources and Environmental 

by stating that the guidelines were appropriate.

Suggestions; (1) the relevant authorities 

should establish procedures to promote and increase  

public participation as well as to reduce barri-

ers of public participation; and (2) more research 

studies should be conducted to determine the 

appropriate time frame for each step of public  

participation in the environmental and health  

impact assessment. 

Keywords: 	 Public participation/Environ-

mental and health impact assessment/Pollution 

control zone/Rayong Province

1. บทนำ
การประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ 

เป็นการให้ความสำคัญกับสุขภาพของมนุษย์ที่อาจได้รับผล 

กระทบจากนโยบายแผนงานและโครงการของหน่วยงาน 

ภาครัฐและภาคเอกชน ผลการประเมินจะทำให้ผู้มี  

อำนาจตัดสินใจของหน่วยงานเหล่านั้นมีข้อมูลพิจารณา

ตัดสินใจได้รอบคอบมากยิ่งขึ้น รวมทั้งสามารถวางแผน 

กำหนดมาตรการป้องกันควบคุมเพื่อลดหรือกำจัดผล 

กระทบในทางลบที่อาจเกิดขึ้นหากจะมีการดำเนินการ 

ตามนโยบายแผนงานและโครงการนั้นๆ การมีส่วนร่วม

ของประชาชนเป็นกระบวนการที่จัดให้มีขึ้นในกระบวน 

การวิเคราะห์ผลกระทบสิ่งแวดล้อมของโครงการ โดยมี

วัตถุประสงค์เพื่อให้ประชาชน และองค์กรพัฒนาเอกชน 

ตลอดจนหน่วยงานต่างๆ ที่ได้รับผลกระทบจากโครงการ 

สามารถเข้าร่วมแสดงความคิดเห็น นำเสนอข้อมูลข้อโต้แย้ง 

หรือข้อเสนอแนะที่เกี่ยวข้องกับการวิเคราะห์ผลกระทบ 

สิ่งแวดล้อม รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 

2550 ได้มีบทบัญญัติหลายมาตราที่เกี่ยวข้องกับกระบวน 

การมีส่วนร่วมของประชาชนในการดำเนินกิจกรรมต่างๆ  

ของรัฐโดยเฉพาะมาตราที่เกี่ยวข้องกับการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชนในการจัดการอนุรักษ์ทรัพยากรธรรมชาติ 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพของประชาชนในชุมชนคือ มาตรา 

67 วรรคสอง การดำเนนิงานของโครงการหรอืกจิกรรมทีอ่าจ 

ก่อให้เกิดผลกระทบต่อชุมชนอย่างรุนแรงทั้งทางด้าน 

คุณภาพสิ่งแวดล้อม ทรัพยากรธรรมชาติ และสุขภาพ 

จะกระทำมิได้ เว้นแต่จะได้ศึกษาและประเมินผลกระทบ 

ต่อคุณภาพสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของประชาชนในชุมชน  

และจัดให้มีกระบวนการรับฟังความคิดเห็นประชาชนและผู้

มีส่วนได้เสียก่อน รวมทั้งได้ให้องค์กรอิสระซึ่งประกอบด้วย 

ผูแ้ทนองคก์รเอกชนดา้นสิง่แวดลอ้มและสขุภาพ และผูแ้ทน 

สถาบันอุดมศึกษาที่จัดการการศึกษาด้านสิ่งแวดล้อมหรือ 
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ทรัพยากรธรรมชาติหรือด้านสุขภาพ ให้ความเห็นประกอบ 

กอ่นมกีารดำเนนิการดงักลา่ว (รฐัธรรมนญูแหง่ราชอาณาจกัร- 

ไทย, 2550)

หลักการเรื่องการมีส่วนร่วมของประชาชนปรากฏ 

เด่นชัดทั้งในกฎหมายรัฐธรรมนูญและกฎหมายอื่นๆ  

ที่ เกี่ยวข้อง แต่กระนั้นก็ตามการนำเอาหลักการนี้ ไป 

ปฏิบัติให้เกิดเป็นรูปธรรมและบรรลุวัตถุประสงค์และ 

เป้าหมายอย่างแท้จริงยังประสบปัญหาและอุปสรรคต่างๆ  

มากมาย และเป็นเรื่องที่จะต้องทำการศึกษาเพื่อแสวงหา 

แนวทางการมีส่วนร่วมของประชาชนที่เหมาะสม อนึ่งการ 

เปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วมอาจกระทำได้ในหลาย 

รูปแบบ ตั้งแต่การแจ้งให้ทราบ การให้ข้อมูลข่าวสาร 

แก่ประชาชน การปรึกษาหารือ การเปิดให้แสดงความ 

คิดเห็นโดยวิธีการต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นการสำรวจเพื่อรับฟัง 

ความคิดเห็นหรือข้อวิจารณ์  การประชุมรับฟังความคิดเห็น 

และการจัดทำประชาพิจารณ์ ฯลฯ

ในช่วงหลายปีที่ผ่านมานี้ หลักการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชน (Public participation) ในด้านการจัดการ 

ทรัพยากรธรรมชาติและคุณภาพสิ่งแวดล้อมนั้นได้รับการ 

ยอมรับกันโดยทั่วไปทั้งในระดับชาติและระดับสากล การมี 

ส่วนร่วมของประชาชนถือเป็นหลักการที่สำคัญยิ่งประการ 

หนึ่งของการพัฒนาระบอบประชาธิปไตยแบบมีส่วนร่วม 

(Participatory democracy) และเป็นหลักการพื้นฐาน 

ของระบบธรรมาภบิาลดา้นสิง่วดลอ้ม ซึง่จะนำไปสูก่ารบรหิาร 

จัดการและการตัดสินใจที่ก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดและลด 

ความขดัแยง้ทีจ่ะเกดิขึน้แกส่ว่นรวม การใหส้ทิธแิกป่ระชาชน 

ในการร่วมจัดการและใช้ประโยชน์จากทรัพยากรธรรมชาติ  

และการเปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการใช้กฎหมาย 

ด้านการบริหารจัดการทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม

การจดัการมสีว่นรว่มของประชาชนทีม่ปีระสทิธภิาพ 

มีประโยชน์หลายประการ เช่น เพิ่มคุณภาพการตัดสินใจ  

ช่วยให้เกิดการพิจารณาทางเลือกใหม่ในการตัดสินใจให้ 

รอบคอบขึ้น ลดค่าใช้จ่ายและการสูญเสียเวลา เมื่อการ 

ตัดสินใจนั้นได้รับการยอมรับจะช่วยลดความขัดแย้ง 

ระหว่างการนำไปปฏิบัติ การสร้างฉันทามติ ลดความขัดแย้ง 

ทางการเมืองและเกิดความชอบธรรมในการตัดสินใจ 

ของรัฐ การเพิ่มความง่ายในการนำไปปฏิบัติ สร้างให้ 

ประชาชนเกิดความรู้สกึเปน็เจ้าของและมีความกระตือรือร้น 

ในการช่วยให้เกิดผลในทางปฏิบัติ การมีส่วนร่วมตั้งแต่ต้น 

สามารถลดการเผชิญหน้าและความขัดแย้งที่รุนแรงได้  

ช่วยทำให้เจ้าหน้าที่ของรัฐมีความใกล้ชิดกับประชาชน 

และไวต่อความรู้สึกห่วงกังวลของประชาชน และเกิดความ 

ตระหนักในการตอบสนองต่อความห่วงกังวลของประชาชน 

ด้วยเหตุผลดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจ

ในการศึกษาการมีส่วนร่วมของประชาชนที่อาศัยอยู่ภายใน

เขตควบคุมมลพิษจังหวัดระยอง ในกระบวนการประเมิน 

ผลกระทบต่อคุณภาพสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ ซึ่งเป็น 

กระบวนการหนึ่งที่มีความสำคัญและเพื่อเปิดโอกาสให้

ประชาชนในพื้นที่เขตควบคุมมลพิษจังหวัดระยองที่เป็น

ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้มีโอกาสในการแลกเปลี่ยนข้อมูล 

แสดงทัศนะและความคิดเห็นต่างๆ ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

เพื่อแสวงหาทางออกหรือกำหนดแนวทางที่เหมาะสมใน 

การมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผล 

กระทบดา้นสิง่แวดลอ้มและสขุภาพตอ่ไป โดยมวีตัถปุระสงค ์

เพือ่ศกึษาระดบัความรูค้วามเขา้ใจเรือ่งการมสีว่นรว่ม ระดบั 

การมีส่วนร่วม ปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วม แนวทาง 

ที่เหมาะสมในการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพในเขต 

ควบคุมมลพิษจังหวัดระยอง

2. วิธีดำเนินการวิจัย
การวิจัยเชิงสำรวจครั้งนี้ใช้แบบสอบถามที่ผู้วิจัย 

ได้จัดสร้างขึ้นเองเป็นเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล  

ประชากรในการศึกษาคือประชาชนในพื้นที่ควบคุมมลพิษ 

จังหวัดระยองมีจำนวนทั้งสิ้น 121,883 คน ใช้วิธีการสุ่ม 

ตวัอยา่งแบบหลายขัน้ตอน (Multi - stage random sampling  

technique) ได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 400 คน จำแนกตาม 

ชั้นภูมิของประชากรแต่ละตำบลโดยมีเกณฑ์ในการคัดเลือก 

เข้าร่วมในการวิจัยคือ ประชาชนที่มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้าน 

ในเขตควบคุมมลพิษ จังหวัดระยอง มีอายุมากกว่า 20 ปี  

สามารถอ่านเขียนและพูดภาษาไทยได้ เป็นผู้ตอบแบบ 

สอบถาม 	

การเก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามในการสำรวจ 

ความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างภายในเขตควบคุมมลพิษ 

จังหวัดระยอง โดยให้กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ตอบคำถามเอง 

โดยอสิระ โดยมผีูว้จิยัและผูช้ว่ยวจิยัทีผ่า่นการอบรมความรู ้

เกีย่วกบัแบบสอบถาม คอยใหค้ำแนะนำและคำอธบิายตา่งๆ 

กรณีที่มีข้อสงสัยในประเด็นข้อคำถาม ทำการเก็บรวบรวม 
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แบบสอบถามหลังจากที่ผู้ตอบแบบสอบถามตอบแบบสอบ

ถามเสร็จเรียบร้อยหรือนัดหมายเวลาการจัดเก็บในภายหลัง 

แล้วแต่กรณี 

โดยแบบสอบถามมีองค์ประกอบเป็นตอนๆ ดังนี้

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปเป็นคำถามที่เกี่ยวข้องกับ 

ขอ้มลูพืน้ฐานสว่นบคุคลซึง่เปน็ตวัแปรอสิระประกอบไปดว้ย  

เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ ตำแหน่งทางสังคม 

ในชุมชน

ตอนที่ 2 ข้อมูลด้านความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับ 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ  

ประกอบด้วยข้อคำถามที่ใช้ในการวัดระดับความรู้ความ 

เข้าใจในเรื่องของสิ่งแวดล้อมโดยทั่วไปและการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพ เป็นคำถามแบบตรวจรายการ 

(Check - list) จำนวน 20 ข้อ มีคำตอบเป็น 2 ตัวเลือก คือ 

“ใช่’’ และ “ไม่ใช่” โดยกำหนดเกณฑ์การให้คะแนนแบ่งเป็น  

2 ประเภท คือคำตอบที่ตอบถูกจะมีค่าระดับคะแนนเท่ากับ 

1 และคำตอบที่ตอบผิดจะมีค่าระดับคะแนนเท่ากับ 0

ตอนที่ 3 เป็นข้อคำถามที่เกี่ยวกับการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนในกระบวนการประเมนิผลกระทบสิง่แวดลอ้ม 

และสุขภาพโดยลักษณะข้อคำถามชนิดเป็นคำถามแบบ 

ปลายปิด โดยยึดรูปแบบการมีส่วนร่วมของโคเฮนและ 

อัฟฮอฟ ได้แก่ การมีส่วนร่วมด้านการตัดสินใจ การมี 

ส่วนร่วมด้านการปฏิบัติการ การมีส่วนร่วมด้านการรับผล 

ประโยชน์ และการมีส่วนร่วมในการประเมินผล เป็นคำถาม 

แบบปลายปิด จำนวน 20 ข้อ โดยประยุกต์ระดับการมี 

สว่นรว่มจากมาตราสว่นประมาณคา่ (Rating scale) 5 ระดบั 

ตามมาตรวัดของลิเคิร์ต  (Likert Scale) โดยมีเกณฑ์การ 

ให้คะแนนความคิดเห็นระดับการมีส่วนร่วมระดับมากที่สุด 

มีระดับคะแนนเท่ากับ 5 ความคิดเห็นระดับการมีส่วนร่วม 

ระดับมากมีระดับคะแนนเท่ากับ 4 ความคิดเห็นระดับการ 

มีส่วนร่วมระดับปานกลางมีระดับคะแนนเท่ากับ 3  

ความคิดเห็นระดับการมีส่วนร่วมระดับน้อยมีระดับคะแนน 

เท่ากับ 2 ความคิดเห็นระดับการมีส่วนร่วมระดับน้อยมาก 

มีระดับคะแนนเท่ากับ 1			 

ตอนที่ 4 ระดับของปัญหาและอุปสรรคของการมี

ส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบ 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพโดยลักษณะข้อคำถามชนิดเป็น 

คำถามแบบปลายปิด จำนวน 10 ข้อ ประกอบด้วย ปัญหา 

และอุปสรรคจากการดำเนินงานของเจ้าของโครงการ 

จำนวน 5 ข้อ และปัญหาและอุปสรรคจากภาคประชาชน

จำนวน 5 ข้อโดยประยุกต์ข้อคำถาม ปัญหาและอุปสรรค

ของการมีส่วนร่วมออกเป็น 4 ด้าน คือ ด้านการตัดสินใจ 

ด้านการปฏิบัติการ ด้านการรับผลประโยชน์ และด้านการ 

ประเมินผลโดยประยุกต์เกณฑ์จากมาตราส่วนประมาณค่า  

5 ระดับ ตามวิธีการของลิเคิร์ตโดยมีเกณฑ์การให้คะแนน  

ดงันี ้ระดบัปญัหาและอุปสรรคระดบัมากทีส่ดุมรีะดบัคะแนน 

เท่ากับ 5 ความคิดเห็นระดับปัญหาและอุปสรรคระดับมาก 

มีระดับคะแนนเท่ากับ 4 ความคิดเห็นระดับปัญหาและ 

อุปสรรคระดับปานกลางมีระดับคะแนนเท่ากับ 3 ความ 

คิดเห็นระดับปัญหาและอุปสรรคระดับน้อยมีระดับคะแนน 

เท่ากับ 2 ความคิดเห็นระดับปัญหาและอุปสรรคระดับ 

น้อยมากมีระดับคะแนนเท่ากับ 1	

ตอนที ่5  ขอ้มลูแนวทางทีเ่หมาะสมในการมสีว่นรว่ม

ของประชาชนในการประเมนิผลกระทบดา้นสิง่แวดลอ้มและสุ

ขภาพ เป็นแบบสอบถามแบบปลายเปิด เพื่อให้กลุ่มตัวอย่าง 

ตอบข้อคำถามที่เกี่ยวข้องกับช่องทางการสื่อสาร ระยะเวลา 

ในการจัดเวทีรับฟังความคิดเห็นจากประชาชน ใน 

กระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชน ในกระบวนการ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ โดยยึด 

แนวทางการรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผู้มีส่วน 

ได้เสีย ในกระบวนการวิเคราะห์ผลกระทบสิ่งแวดล้อม  

สำหรับโครงการหรือกิจการที่อาจก่อให้เกิดผลกระทบต่อ 

ชมุชนอยา่งรนุแรงทัง้ทางดา้นคณุภาพสิง่แวดลอ้มทรพัยากร 

ธรรมชาติและสุขภาพ ที่ประกาศ ณ วันที่ 29 ธันวาคม  

พ.ศ. 2552 เป็นเกณฑ์ และข้อเสนอที่เกี่ยวข้องที่เห็นว่า 

มีประโยชน์ต่อกระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนใน 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ

ภายในเขตควบคุมมลพิษจังหวัดระยอง

เครื่องมือการวิจัยที่จัดทำขึ้นเองผ่านการตรวจสอบ 

คุณภาพด้านความตรงเชิงเนื้อหา และความเที่ยงของ 

เครื่องมือจากผู้เชี่ยวชาญจำนวน 3 ท่าน และนำมาแก้ไข 

ตามที่ได้รับคำแนะนำ ทดสอบเครื่องมือวิจัย โดยการนำ 

เครื่องมือที่ได้ทำการปรับปรุงครั้งสุดท้ายไปทดสอบกับ 

ประชาชนที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในท้องที่ตำบลพลา อำเภอ 

บ้านฉาง จังหวัดระยอง ซึ่งอยู่นอกเขตควบคุมมลพิษ 

และกลุ่มตัวอย่างที่เป็นประชากรแฝงที่อาศัยอยู่ในเขต 

ควบคมุมลพษิจงัหวดัระยองจำนวน 30 ตวัอยา่ง หลงัจากนัน้ 
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นำแบบสอบถามที่ได้ทดลองมาวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่น  

โดยใช้สูตรการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) พบว่าข้อคำถามด้าน 

ความรู้ความเข้าใจใช้วิธีการของคูเดอร์ริชาร์ดสัน (Kuder-  

Richardson) คำนวณหาค่าความเชื่อมั่น KR-20 มีค่าความ 

เชื่อมั่นเท่ากับ 0.70 ค่าความเชื่อมั่นของข้อคำถามด้านการ 

มีส่วนร่วมของประชาชนมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาเท่ากับ  

0.82 และข้อคำถามด้านปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาเท่ากับ 0.80 

การเก็บรวบรวมข้อมูลจากประชาชนในเขตควบคุม 

มลพิษจังหวัดระยองนั้นดำเนินการโดยผู้วิจัยและคณะ 

ผู้ช่วยวิจัยจำนวน 3 คน ที่ผ่านการอบรมเกี่ยวกับการใช้ 

แบบสอบถาม กระบวนการจัดทำรายงานการวิเคราะห์ 

ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ กระบวนการมี 

สว่นรว่มของประชาชนรายละเอยีดและคำแนะนำทีเ่กีย่วขอ้ง 

อื่นๆ ในการตอบแบบสอบถาม แบบสอบถามจะนำส่งมอบ 

แก่กลุ่มตัวอย่างโดยตรง และบางส่วนจะส่งมอบผ่านทาง 

ผูน้ำชมุชนพรอ้มทัง้คำชีแ้จงและใหค้ำแนะนำในการตอบแบบ 

สอบถาม เพือ่สง่มอบแกก่ลุม่ตวัอยา่งตอ่ไปอกีทอดหนึง่ โดย 

จำนวนแบบสอบถามที่จัดทำและส่งให้แก่กลุ่มตัวอย่างรวม 

ทั้งสิ้น 500 ชุด โดยคำนวณสัดส่วนที่เพิ่มขึ้นในสัดส่วน 

ร้อยละ 25 เผื่อกรณีที่ไม่ได้รับแบบสอบถามคืน หรือการ 

ตอบแบบสอบถามที่ไม่สมบูรณ์จากจำนวนกลุ่มตัวอย่าง 

ทั้งหมดที่คำนวณได้คือ 400 คน และมีการกระจายแก่กลุ่ม 

ตัวอย่างในสัดส่วนที่เพิ่มขึ้นร้อยละ 25 เท่าๆ กันในทุกตำบล 

โดยมชีว่งเวลาในการจดัสง่และจดัเกบ็รวบรวมแบบสอบถาม

คือช่วงวันที่ 1 สิงหาคม ถึงวันที่ 30 กันยายน พ.ศ. 2554 

การวิเคราะห์ข้อมูลใช้โปรแกรมสำเร็จรูปสำหรับการ 

วจิยัทางสงัคมศาสตร ์(Statistical Package for the Social 

Sciences: SPSS for Windows Version 16)  

 ในการศกึษาครัง้นีจ้ดัแบง่ระดบัความรูค้วามเขา้ใจได ้

4 ระดบั คอื ไมม่คีวามรูค้วามเขา้ใจ มคีา่คะแนนเฉลีย่เทา่กบั 

0.00 - 0.25 ความรู้ความเข้าใจในระดับต่ำค่าคะแนนเฉลี่ย 

เท่ากับ 0.26 - 0.50 ความรู้ความเข้าใจในระดับปานกลาง 

ค่าคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 0.51 - 0.75 ความรู้ความเข้าใจใน 

ระดับสูงค่าคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 0.76 - 1.00 ตามลำดับ

ส่วนการแบ่งระดับคะแนนการมีส่วนร่วม และระดับ 

ปัญหาอุปสรรคการมีส่วนร่วมเป็น 3 ระดับคือ ระดับการมี 

ส่วนร่วมและระดับปัญหาอุปสรรคระดับต่ำมีค่าระดับ 

คะแนนเฉลี่ยคือ 1.00 - 2.33 ระดับการมีส่วนร่วมและ 

ระดบัปญัหาอปุสรรคระดบัปานกลางมรีะดบัคะแนนเฉลีย่คอื  

2.34 - 3.66 ระดับการมีส่วนร่วมและระดับปัญหาอุปสรรค 

ระดับสูงมีระดับคะแนนเฉลี่ยคือ 3.67 - 5.00 ตามลำดับ

3. สรุปผลการวิจัย
การวิจัยในครั้งนี้ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างมี 

คณุลกัษณะคอื จำนวนเพศชายทีใ่กลเ้คยีงกนักบัเพศหญงิ คอื 

ร้อยละ 52.8 และร้อยละ 47.3 อายุส่วนใหญ่อยู่ในช่วงอายุ 

40 ถึง 49 ปี คิดเป็นร้อยละ 35.8 อันดับที่สองคือช่วงอายุ 

30 ถึง 39 ปี คิดเป็นร้อยละ 29.8 อันดับที่สามคือช่วงอายุ 

20 ถึง 29 ปี คิดเป็นร้อยละ 15.3 อันดับที่สี่คือช่วงอายุ 

50 ถึง 59 ปี คิดเป็นร้อยละ 14.8 และช่วงอายุมากกว่า 

60 ปี มีจำนวนน้อยที่สุดคิดเป็นร้อยละ 4.5 การศึกษา

กลุ่มตัวอย่างที่จบการศึกษาระดับประถมศึกษา ร้อยละ 

21.0 ระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 23.0 ระดับ 

มัธยมศึกษาตอนปลายหรือระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ 

ร้อยละ 23.5 ในระดับที่ใกล้เคียงกัน ระดับอนุปริญญาหรือ 

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง ร้อยละ 17.5 ระดับ 

ปริญญาตรี ร้อยละ 14.3 และสูงกว่าระดับปริญญาตรี  

ร้อยละ 0.8 ตำแหน่งหรือสถานะในสังคม พบว่าประชากร

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นสมาชิกในชุมชนคิดเป็นร้อยละ 

69.5 เลขานุการชุมชนหรือกรรมการฝ่ายต่างๆ ของชุมชน 

ร้อยละ 11.5 อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน ร้อยละ  

9.8 ประธานหรือรองประธานชุมชน ร้อยละ 3.5  

ตำแหน่งหรือสถานะอื่นๆ ร้อยละ 2.8 สมาชิกองค์กร 

ปกครองท้องถิ่น ร้อยละ 2.5 และกำนันหรือผู้ใหญ่บ้าน 

หรือแพทย์ประจำตำบล ร้อยละ 0.5 ตามลำดับ อาชีพ 

ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจ้าง คิดเป็นสัดส่วนร้อยละ 61.5  

ประกอบธุรกิจส่วนตัว ร้อยละ 15.8 รับราชการหรืองาน 

รัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 8.5 อาชีพอื่นๆ ร้อยละ 6.5 เกษตรกร 

ร้อยละ 5.3 และเกษียณอายุ ร้อยละ 2.5 รายได้เฉลี่ย 

ส่วนใหญ่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนในช่วง 10,001 ถึง 20,000  

บาท ร้อยละ 46.5 ต่ำกว่า 10,000 บาท ร้อยละ 32.5 ช่วง 

20,001 ถึง 30,000 บาท ร้อยละ 14.3 ช่วง 30,001 ถึง 

40,000 บาท ร้อยละ 3.8 ช่วง 40,001 ถึง 50,000 บาท 

และช่วงมากกว่า 50,000 บาท ร้อยละ 1.5 ตามลำดับ

ผลการศึกษาและการวิเคราะห์ข้อมูลด้านความรู้  

ความเข้าใจเกี่ยวกับกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 
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สิง่แวดลอ้มและสขุภาพ ประกอบดว้ยขอ้คำถามทีใ่ชใ้นการวดั 

ระดบัความรูค้วามเขา้ใจในเรือ่งของสิง่แวดลอ้มโดยทัว่ไปและ 

การมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผล 

กระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ พบว่าประชาชนในเขต 

ผลการศึกษาและการวิเคราะห์ข้อมูลที่เกี่ยวกับการ

มีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพโดยยึดรูปแบบการมีส่วนร่วม 

ของโคเฮนและอฟัฮอฟ ไดแ้ก ่การมสีว่นรว่มดา้นการตดัสนิใจ 

การมีส่วนร่วมด้านการปฏิบัติการ การมีส่วนร่วมด้านการ 

รับผลประโยชน์ และการมีส่วนร่วมในการประเมินผล  

ตารางที่ 1 แสดงจำนวน ร้อยละ และระดับความรู้ของความเข้าใจเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการ 

	 ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (n = 400)

ตารางที่ 2 ระดับการมีส่วนร่วมของกลุ่มประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ  

	  (n = 400)

ระดับความรู้ความเข้าใจ จำนวนข้อที่ตอบถูก ค่าเฉลี่ย จำนวน ร้อยละ

สูง	                     

ปานกลาง	                         

ต่ำ	

ไม่มีความรู้ความเข้าใจ 

16 - 20

11 - 15

 6 - 10

0 - 5

0.76 - 1.00

0.51 - 0.75

0.26 - 0.50

0.00 - 0.25

180

217

3

0

45.00

54.25

0.75

0.00

รวม 400 100.00

การมีส่วนร่วม ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ระดับการมีส่วนร่วม

ด้านการตัดสินใจ

ด้านการปฏิบัติการ

ด้านการรับผลประโยชน์

ด้านการประเมินผล

2.368

1.959

2.123

1.820

0.989

1.006

1.045

0.945

ปานกลาง

ต่ำ 

ต่ำ

ต่ำ

รวม 2.067 0.996 ต่ำ

ควบคุมมลพิษจังหวัดระยองมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ 

อยู่ในระดับสูงโดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.76 ดังรายละเอียด 

ในตารางที่ 1

พบว่าระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพในเขต 

ควบคมุมลพษิจงัหวดัระยอง พบวา่ระดบัการมสีว่นรว่มของ 

ประชาชนโดยภาพรวมอยู่ในระดับต่ำ โดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

2.067 ดังแสดงในตารางที่ 2
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ผลการศึกษาปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพในเขตควบคุมมลพิษจังหวัดระยอง  

พบว่าระดับของปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชนโดยลักษณะข้อคำถามชนิดเป็นคำถามแบบปลาย 

ปิด จำนวน 10 ข้อ ประกอบด้วย ปัญหาและอุปสรรคจาก 

การดำเนินงานของเจ้าของโครงการและปัญหาและอุปสรรค 

จากภาคประชาชน โดยประยุกต์ข้อคำถามปัญหาและ 

อุปสรรคออกเป็น 4 ด้าน คือ ด้านการตัดสินใจ ด้านการ 

ปฏบิตักิาร ดา้นการรบัผลประโยชน ์และดา้นการประเมนิผล 

สามารถสรุปผลการวิจัยดังรายละเอียดในตารางที่ 3

ผลการศึกษาแนวทางที่เหมาะสมในการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพในเขตควบคุมมลพิษจังหวัดระยอง  

พบว่าช่องทางการสื่อสารที่ประชาชนในเขตควบคุมมลพิษ 

ได้รับข่าวสารด้านการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวน 

การประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพอยู่ใน 

ระดับปานกลาง โดยช่องทางในการสื่อสารได้รับและเข้าถึง 

มากทีส่ดุลำดบัหนึง่คอื ปา้ยประกาศโฆษณา คดิเปน็คา่เฉลีย่  

2.63 ลำดับที่สองคือ รถแห่กระจายเสียงคิดเป็นค่าเฉลี่ย  

2.46 และลำดบัทีส่ามคอื วทิยุคดิเปน็คา่เฉลีย่ 2.43 ตามลำดบั  

ดังแสดงในตารางที่ 4

ช่องทางการสื่อสารที่ประชาชนในเขตควบคุม 

มลพิษมีความคิดเห็นว่าเหมาะสมต่อการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชนในกระบวนการประเมนิผลกระทบดา้นสิง่แวดลอ้ม 

และสุขภาพมากที่สุดลำดับหนึ่งคือ รถแห่กระจายเสียง 

คิดเป็นค่าเฉลี่ยเท่ากับ 2.72 ลำดับที่สองคือ เสียงตามสาย 

ในชุมชนคิดเป็นค่าเฉลี่ย 2.40 และลำดับที่สามคือ 

ปา้ยประกาศ/โฆษณา คดิเปน็คา่เฉลีย่สะสม 1.70 ตามลำดบั 

ดังรายละเอียดในตารางที่ 4

ตารางที่ 3 ระดับปัญหาและอุปสรรคการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อม 

	  และสุขภาพ (n = 400)

ตารางที่ 4 	ช่องทางการสื่อสารที่ประชาชนเห็นว่ามีความเหมาะสมในการให้ข้อมูลด้านการมีส่วนร่วมของประชาชนใน 

	 กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (n = 400)

ข้อความ ค่าเฉลี่ย ระดับปัญหาและอุปสรรค

ปัญหาและอุปสรรคจากการดำเนินงานของเจ้าของโครงการ        

ปัญหาและอุปสรรคจากการมีส่วนร่วมภาคประชาชน                  

3.32 

3.46               

ปานกลาง

ปานกลาง

เฉลี่ยปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วม 3.39 ปานกลาง

ช่องทางการสื่อสาร ค่าเฉลี่ยรับสาร/ลำดับที่ ค่าเฉลี่ยช่องทางที่เหมาะสม/ลำดับที่

ป้ายประกาศ/โฆษณา	

รถแห่กระจายเสียง	  

วิทยุ	

เสียงตามสายในชุมชน

2.63

2.46

2.43

2.26

(1)

(2)

(3)

(4)

1.70

2.72

1.06

2.40

(3)

(1)

(4)

(2)
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4. อภิปรายผล
1) การวิจัยนี้พบว่าระดับความรู้ความเข้าใจของ 

ประชาชนในการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพอยู่ในระดับ

ที่สูงนั้นอาจจะเป็นเพราะในปัจจุบันประชาชนในเขตควบคุม 

มลพิษจังหวัดระยองมีความตระหนักถึงปัญหาด้าน 

สิ่งแวดล้อมที่เกิดขึ้นจากการลงทุนในพื้นที่ ประกอบกับ 

ประชาชนสามารถเข้าถึงและรับรู้ข้อมูลข่าวสารด้านการมี 

ส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพได้หลายช่องทาง ไม่ว่าจะเป็น 

ป้ายโฆษณา รถแห่กระจายเสียง เสียงตามสายของชุมชน 

ต่างๆ ตลอดจนหน่วยงานภาคท้องถิ่น เช่น เทศบาลและ 

องค์การบริหารส่วนตำบลต่างๆ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา 

ของบญุช ูวงศอ์นนัตน์นท ์เรือ่ง “การมสีว่นรว่มของประชาชน 

ในการวางแผนและการจัดการสิ่งแวดล้อมของชุมชน กรณี 

ศึกษาชุมชนในเขตเทศบาลเมืองมาบตาพุด จังหวัดระยอง’’

2) จากผลการวิจัยที่พบว่าประชาชนในเขตควบคุม

มลพิษจังหวัดระยองมีระดับการมีส่วนร่วมในกระบวนการ

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพอยู่ในระดับ

ที่ต่ำนั้น อาจจะเป็นเพราะว่า (1) ประชาชนในเขตควบคุม

มลพิษจังหวัดระยองไม่ค่อยมีเวลาที่จะเข้าไปมีส่วนร่วมใน 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ 

ไม่ว่าจะเป็นขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็นของประชาชน 

และผู้มีส่วนได้เสียในการกำหนดขอบเขตและแนวทางการ 

ประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ ขั้นตอน 

การรับฟังความคิดเห็นของประชาชนและผู้มีส่วนได้เสีย 

ในขั้นตอนการประเมินและจัดทำรายงานการวิเคราะห์ 

ผลกระทบสิง่แวดลอ้มและขัน้ตอนการการรบัฟงัความคดิเหน็ 

ของประชาชนและผู้มีส่วนได้เสียในการทบทวนร่างรายงาน 

การวเิคราะหผ์ลกระทบสิง่แวดลอ้มและสุขภาพ ซึง่สอดคลอ้ง 

กบัการศกึษาเรือ่ง “ปญัหาจากการมสีว่นรว่ม” ในการวเิคราะห ์

ผลกระทบสิ่งแวดล้อมของทวีวงศ์ ศรีบุรี (2541) และ 

สอดคล้องกับผลการสืบค้นข้อมูลจากการจัดทำรายงานการ 

วิเคราะห์ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของหลายๆ  

โครงการที่จัดทำรายงานผลการวิเคราะห์ผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพในช่วง พ.ศ. 2553 เช่น กลุ่มบริษัท

การปิโตรเลียมแห่งประเทศไทย (เครือ ปตท.) กลุ่มบริษัท 

ดาวเคมิคอล (ประเทศไทย) กลุ่มบริษัทซิเมนต์ไทยเคมิคอล 

จำกดั ฯลฯ มขีอ้สงัเกตวา่กลุม่คนทีเ่ขา้มารว่มในกจิกรรมการ 

มีส่วนร่วมนี้จะเป็นกลุ่มคนกลุ่มเดิมๆ (2) เจ้าของโครงการ 

ที่จัดทำรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อม 

และสุขภาพส่วนใหญ่จะจำเพาะเจาะจงกลุ่มคนที่จะเข้าร่วม 

ในเวทีและขั้นตอนต่างๆ โดยเฉพาะ เช่น กลุ่มผู้นำชุมชน 

หรือกลุ่มคนที่มีบทบาทด้านสิ่งแวดล้อมในพื้นที่ที่เป็นคุณ

ต่อผู้จัดทำรายงานโดยการสืบค้นจากการจัดทำรายงานการ 

วิเคราะห์ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของหลายๆ  

โครงการจะมีกลุ่มผู้นำชุมชนหรือคนที่มีบทบาทนำด้าน 

สิ่งแวดล้อมเข้าร่วมในกิจกรรมการมีส่วนร่วม (3) บริษัทที่

ปรึกษาที่จัดทำร่างรายงานให้แก่เจ้าของโครงการต่างๆ มัก 

จะเลือกหรือทำหนังสือเชิญกลุ่มคนหรือหน่วยงานต่างๆ ที่

มีปฏิสัมพันธ์ที่ดีกับบริษัทและให้ข้อมูลที่เป็นคุณต่อการจัด

ทำรายงานผลการวิเคราะห์ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและ 

สุขภาพ (4) เจ้าของโครงการที่จัดทำรายงานผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพต่างๆ มีการให้สิ่งตอบแทนไม่ว่าจะ 

เป็นในรูปของเงินตอบแทน สิ่งของสมนาคุณ การจัดเลี้ยง 

รับรอง ที่แตกต่างกัน ทำให้ประชาชนในพื้นที่มีแรงจูงใจใน 

การเขา้รว่มกจิกรรมการมสีว่นรว่มของประชาชนในกระบวน

การประเมนิผลกระทบสิง่แวดลอ้มและสขุภาพทีแ่ตกตา่งกนั  

โดยสามารถอธิบายผลได้จากการตรวจสอบข้อเสนอแนะ 

ต่างๆ และบันทึกการประชุมรับฟังความเห็นของผู้มีส่วน 

ได้เสียในการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและ 

สุขภาพในหลายๆ เวทีจะมีการกล่าวถึงเรื่องสิ่งตอบแทนที่ 

แตกต่างกันของแต่ละโครงการที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจ 

ในการเข้าร่วมกิจกรรมนี้ (5) ช่วงเวลาที่ทำการศึกษาพบว่า 

เปน็ชว่งเวลาทีห่ลายๆ โครงการไดจ้ดัทำรายงานการประเมนิ 

ผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพเสร็จเรียบร้อยแล้ว 

จงึทำใหร้ะดบัการมสีว่นรว่มของประชาชนในชว่งเวลาทีศ่กึษา 

อาจแตกต่างกับช่วงเวลาก่อนหน้านี้ที่มีโครงการหลายๆ 

โครงการได้จัดทำรายงาน 

3) จากผลการวจิยัทีพ่บวา่ระดบัปญัหาและอปุสรรค 

ของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพของประชาชนในเขตควบคุมมลพิษ 

จังหวัดระยองโดยภาพรวมในระดับปานกลางอาจจะเป็น 

เพราะว่า (1) ในส่วนของเจ้าของโครงการส่วนใหญ่มักเปิด

เผยข้อมูลไม่ครบถ้วน ทั้งนี้อาจเกิดจากหลายสาเหตุ เช่น 

ความตัง้ใจทีจ่ะปกปดิขอ้มลู หรอืไมม่ฐีานความรูใ้นประเดน็ 

ที่จำเป็นจะต้องสื่อสารให้ประชาชนทราบ หรือข้อมูลเป็น 

ความรู้ด้านเทคนิคยากที่ประชาชนจะทำความเข้าใจทำให้ 
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ประชาชนขาดความสนใจในการเขา้รว่มกจิกรรม ซึง่สอดคลอ้ง 

กับผลการแสดงความคิดเห็นในแบบสอบถามในประเด็นนี้ 

(2) ในส่วนของภาคประชาชนนั้นการไม่ตระหนักถึงปัญหา 

ด้านสิ่งแวดล้อม การขาดองค์ความรู้ด้านการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชนในกระบวนการประเมนิผลกระทบดา้นสิง่แวดลอ้ม

และสขุภาพเปน็อปุสรรคทีส่ำคญัยิง่ในกระบวนการมสีว่นรว่ม 

ของภาคประชาชน ซึ่งสอดคล้องกับผลการตอบข้อคำถาม 

ในแบบสอบถามของกลุ่มตัวอย่าง 

4) จากผลการวิจัยที่พบว่าประชาชนเห็นว่าขั้นตอน 

และวิธีการในกระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนใน 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ 

ที่กำหนดแนวทางโดยกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและ 

สิง่แวดลอ้มนัน้มคีวามเหมาะสมนัน้อาจเกดิจากประชาชนไม่

ทราบรายละเอยีดปลกียอ่ยมากพอวา่แตล่ะขัน้ตอนตอ้งมรีาย

ละเอียดใดบ้างที่ต้องทำการศึกษาและแต่ละประเด็นจะต้อง 

ใชร้ะยะเวลามากนอ้ยเพยีงใดในการดำเนนิการ กลุม่ตวัอยา่ง 

ส่วนใหญ่จึงมีความคิดเห็นว่าแนวทางดังกล่าวมีความ 

เหมาะสม ซึ่งสอดคล้องกับผลการรวบรวมและวิเคราะห์ 

ขอ้มลูในสว่นของขอ้เสนอแนะในแบบสอบถาม และประมวล 

ผลจากการสัมภาษณ์พูดคุยแสดงทัศนะแบบไม่เป็นทางการ

ของกลุ่มตัวอย่างในขั้นตอนการรวบรวมข้อมูล

5. ข้อเสนอแนะ
ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้งาน

จากผลการศึกษาพบว่าประชาชนในเขตควบคุม 

มลพิษจังหวัดระยองมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการมี 

ส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพอยู่ในระดับสูง แต่เมื่อแยก 

ประเด็นยอ่ยลงไปพบว่าระดับการมีสว่นร่วมในการตดัสินใจ 

เทา่นัน้ทีร่ะดบัการมสีว่นรว่มอยูใ่นระดบัปานกลาง สว่นการม ี

สว่นรว่มดา้นรบัผลประโยชน ์สว่นรว่มดา้นการปฏบิตักิาร และ 

สว่นรว่มดา้นการประเมนิผลอยูใ่นระดบันอ้ย ซึง่ถอืวา่มคีวาม 

จำเป็นอย่างมากในการที่จะต้องมีมาตรการและกระบวนการ 

ต่างๆ ในการที่จะส่งเสริมและพัฒนาเพื่อเพิ่มระดับการมี 

สว่นรว่มของประชาชนในกระบวนการประเมนิผลกระทบดา้น 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพ ซึ่งผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องทุกฝ่ายใน 

กระบวนการมีส่วนร่วมในการประเมินผลกระทบด้าน 

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพต้องเข้ามามีส่วนร่วมในการส่งเสริม 

พัฒนากระบวนการและวิธีการต่างๆ ให้เหมาะสมเพื่อ 

ปรับปรุงและเพิ่มระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนด้าน 

ต่างๆ ในกระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อม 

และสุขภาพเพิ่มมากขึ้นตามลำดับต่อไป

ในส่วนของปัญหาและอุปสรรคของการมีส่วนร่วม 

ของประชาชนในกระบวนการประเมินผลกระทบด้าน 

สิง่แวดลอ้มและสขุภาพนัน้ระดบัของปญัหาและอปุสรรคอยูใ่

นระดบัปานกลางจงึมคีวามจำเปน็อยา่งมากในการทีจ่ะตอ้งมี

มาตรการและกระบวนการต่างๆ ตลอดจนการให้ความรู้แก ่

ภาคประชาชนและเจ้าของโครงการต่างๆ การอาศัยกลไก 

ความร่วมมือจากทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องในการขจัดปัญหา 

และอุปสรรคในการมี ส่ วนร่ วมของประชาชน เพื่ อ 

ประสิทธิภาพและประสิทธิผลของกระบวนการมีส่วนร่วมใน 

กระบวนการประเมินผลกระทบด้านสิ่งแวดล้อมและ 

สุขภาพ

ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป

ผู้สนใจทำการศึกษาวิจัยครั้งต่อไปควรมีการศึกษา 

ถึงตัวแปรอื่นๆ ที่ส่งผลกระทบต่อการมีส่วนร่วมของ 

ประชาชน เช่น ค่านิยมของคนในสังคม ความตระหนัก 

คา่นยิม วฒันธรรมในชมุชน ฯลฯ เพือ่ใหท้ราบวา่ตวัแปรอืน่ๆ 

มีผลต่อการมีส่วนร่วมของประชาชน หรือออกแบบคำถาม 

ในแบบสอบถามแบบสัมภาษณ์เชิงลึกเพื่อที่จะสามารถ 

สะทอ้นถงึระดบัความรู ้ความเขา้ใจทีแ่ทจ้รงิของกลุม่ตวัอยา่ง  

มีการเจาะลึกในรายละเอียดแต่ละประเด็นปัญหาและ 

อุปสรรคที่สะท้อนจากภาคประชาชนและหน่วยงานที่  

เกี่ยวข้องให้สอดคล้องกับบริบททางสังคมของแต่ละท้องถิ่น

ด้วย การกำหนดระยะเวลาที่เหมาะสมในแต่ละขั้นตอนของ 

กระบวนการรับฟังความคิดเห็นในขั้นตอนการกำหนด 

แนวทางและขอบเขตการประเมนิผลกระทบดา้นสิง่แวดลอ้ม 

และสุขภาพและขั้นตอนการทบทวนร่างรายงานผลกระทบ 

ด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพควรมีการวิจัยที่มีรายละเอียด 

เจาะลึกเพื่อกำหนดแนวทางที่เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ 

เพิ่มขึ้นของกระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนต่อไป
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  การประยุกต์ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกัน 
โรคและกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมการขับขี่ รถจักรยานยนต์ของ 
นักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ 

วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา จังหวัดศรีสะเกษ
Application of Protection Motivation Theory and the Group  

Processes to Modify the Behavior of Motorcyclists for the Students  
Faculty of Public Health Chalermkarnchana College, Sisaket Province.

สุนทรี ศรีเที่ยง ส.ม. (การบริหารสาธารณสุข) 
อาจารย์ประจำคณะสาธารณสุขศาสตร์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ 

รองศาสตราจารย์ ดร.เฉลิมพล ตันสกุล ส.ด. (สาธารณสุขศาสตร์) 
   คณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ

นาวาอากาศโทหญิง ดร.ศิริกัญญา ฤทธิ์แปลก ค.ด. (หลักสูตรและการสอน)  
คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ

บทคัดย่อ
การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองโดยมีวัตถุประสงค์

เพื่อศึกษาผลของการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกัน 

โรคและกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการ

ขับขี่รถจักรยานยนต์ ของนักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ 

วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ โดยการประยุกต์ใช้ 

ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกันโรค ประกอบด้วยกิจกรรม 

การบรรยายให้ความรู้ สาธิตการขับขี่รถจักรยานยนต์  

การสวมหมวกนิรภัยอย่างถูกต้องและการสอบใบขับขี่

รถจักรยานยนต์ และการประยุกต์ใช้กระบวนการกลุ่ม 

โดยการอภิปรายกลุ่ม กิจกรรมกระตุ้นเตือนและส่งเสริม 

พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัยและ 

จัดตั้ งกลุ่มนักศึกษาจิตอาสาต้นกล้าความปลอดภัย  

เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและแบบสังเกต 

พฤตกิรรมกอ่นและหลงัการทดลอง กลุม่ตวัอยา่งคอืนกัศกึษา 

คณะสาธารณสุขศาสตร์จำนวน 52 คน การวิเคราะห์ 

ข้อมูลโดยใช้สถิติร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

สถิติ Paired Sample t-test และใช้ร้อยละเปรียบเทียบ 

ผลการสังเกตพฤติกรรมก่อนการทดลองและหลังการ 

ทดลอง ผลการวจิยัพบวา่ หลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมกีาร 

รับรู้ความรุนแรงของอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และกลุ่มทดลองม ี

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่าง 

ปลอดภัยในทิศทางที่ดีขึ้น ดังนั้น จึงควรจัดให้มีโปรแกรม 

ส่งเสริมให้นักศึกษามีการรับรู้ความรุนแรงของอุบัติเหตุ 

จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ และมีพฤติกรรมการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์ที่ถูกต้องและปลอดภัยต่อไป

คำสำคัญ: แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรค/กระบวนการ 

กลุ่ม/พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์/กลุ่มนักศึกษา 

จิตอาสาต้นกล้าความปลอดภัย



Research Article

บ ท ค ว า ม จ า ก ง า น วิ จั ย

Journal of Safety and Health : Vol. 5 No. 19 June - August 2012 19

Abstract
The objective of this quasi-experimental 

research was to apply the application of protection  

motivation theory and the group processes 

to modify the behavior of motorcyclists who 

were the students of Faculty of Public Health,  

Chalermkarnchana College, Sisaket Province.  

The experiment activities consisted of a safe riding  

lecture,  a motorcycle safe riding demonstration, a  

proper helmet using demonstration, and  a motorcycle  

riding license examination. The group activity which 

focused on safe riding behavior discussion was  

also implemented together with the establishment  

of safe riding volunteer group. This project was 

processed in July-September, 2011 and there 

were 52 Public Health students participating. 

Data were collected by using questionnaires and 

behaviors observation forms before and after the  

implementation statistical analysis employed 

percentage, mean, standard deviation and pair 

sample t-test. 

The results of the study showed that after 

experiment the student who attended the activity 

showed perception on accident severity caused by 

motorcycle riding with significant level less than 

0.05. The attended group also showed safe riding 

behaviors. Therefore, both group activity and safe 

riding volunteer group should be implemented in 

other student groups to motivate the safe riding as 

a final goal to decrease motorcycle accident.

Keywords: The Protection Motivation/The 

Group Processes/The Behavior of Motorcyclists/

The safe riding volunteer group 

1. บทนำ
การเกิดอุบัติเหตุจราจรก่อให้เกิดการสูญเสียชีวิต  

การบาดเจ็บพิการ ทำลายสถาบันครอบครัว สังคม ไปจน

ถึงความสูญเสียทางเศรษฐกิจมหาศาล จากสถิติผู้เสียชีวิต 

และบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรบนท้องถนน พบว่าทั่วโลก 

มีผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุบนท้องถนนถึง 1.3 ล้านคน หรือ 

ทุกนาทีจะมีผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจำนวน 25 คน และ 

ทำให้มีผู้พิการถึงปีละ 50 ล้านคน โดยอัตราของผู้เสียชีวิต 

จากอุบัติเหตุ 60 - 70% เป็นกลุ่มผู้ใช้รถจักรยานยนต์ 

และไม่สวมหมวกนิรภัย (สำนักงานกองทุนสนับสนุนการ 

สร้างเสริมสุขภาพ, 2553) นอกจากนี้ยังพบว่า ประเทศไทย 

มผีูใ้ชร้ถจกัรยานยนตป์ระมาณ 80% เกอืบทัง้หมดเปน็วยัรุน่  

จากความนิยมในการใช้รถจักรยานยนต์เป็นจำนวนมาก  

และกระจายอยูท่ัว่ทกุพืน้ทีใ่นประเทศไทย ผลกระทบรา้ยแรง 

ที่เกิดขึ้นตามมาอย่างเห็นได้ชัดเจน คือ ปัญหาอุบัติเหตุ 

จราจรทางบก และรถจักรยานยนต์เป็นยานพาหนะที่เกิด 

อุบัติเหตุจราจรทางบกมากที่สุด ข้อมูลจากศูนย์เทคโนโลยี 

สารสนเทศกลางสำนกังานตำรวจแหง่ชาต ิพบวา่ยานพาหนะ 

ที่เกิดอุบัติเหตุมากที่สุด คือ รถจักรยานยนต์ร้อยละ 41.69  

รองลงมาคือ รถยนต์ส่วนบุคคลร้อยละ 24.89 และ 

รถปิกอัพร้อยละ 17.63 และลักษณะการบาดเจ็บของผู้ที่ 

ใชร้ถจกัรยานยนตส์ว่นใหญ ่พบวา่แขนขาเปน็อวยัวะทีม่กีาร 

บาดเจ็บมากที่สุด รองลงมาคือ ศีรษะและคอ แต่สำหรับ 

ในรายที่พิการและเสียชีวิต พบว่ามีการบาดเจ็บรุนแรงที่ 

ศีรษะและคอมากที่สุด และพฤติกรรมเสี่ยงสำคัญของ 

ผู้บาดเจ็บจากการใช้รถจักรยานยนต์ ยังพบว่าส่วนใหญ่เป็น 

ผู้ขับขี่ร้อยละ 89 มีการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากถึง 

รอ้ยละ 43.99 และไมไ่ดส้วมหมวกนริภยัมากถงึรอ้ยละ 86.21  

แบ่งเป็นผู้ขับขี่ไม่สวมหมวกนิรภัยร้อยละ 84.30 ผู้โดยสาร 

ไมส่วมหมวกนริภยัรอ้ยละ 93.87 (สำนกังานกองทนุสนบัสนนุ 

การสรา้งเสรมิสขุภาพ, 2553) จากอตัราการสวมหมวกนริภยั 

ของประเทศไทยใน พ.ศ. 2553 พบวา่คนไทยเฉลีย่ทัว่ประเทศ 

ทั้งผู้ขับขี่และผู้โดยสารสวมหมวกนิรภัยร้อยละ 44 หาก 

พิจารณาเฉพาะผู้ขับขี่เฉลี่ยทั่วประเทศสวมหมวกนิรภัย 

รอ้ยละ 53 และในผูโ้ดยสารเฉลีย่ทัว่ประเทศสวมหมวกนริภยั 

ร้อยละ 19 ซึ่งการสวมหมวกนิรภัยช่วยลดโอกาสการเสีย 

ชีวิตเนื่องจากการบาดเจ็บที่ศีรษะของผู้ขับขี่ได้ร้อยละ 43  

และลดโอกาสการเสียชีวิตเนื่องจากการบาดเจ็บที่ศีรษะของ 

ผู้นั่งซ้อนท้ายได้ร้อยละ 58 (มูลนิธิไทยโรดส์, 2553)  

จากข้อมูลสถิติการเกิดอุบัติเหตุที่มีการบันทึก

รับแจ้งเหตุภายใน 48 ชั่วโมง ที่รวบรวมโดยบริษัท 

กลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ จำกัด จังหวัดศรีสะเกษ 

พบว่าสถิติการเกิดอุบัติ เหตุทางจราจรที่มีสาเหตุจาก 

รถจกัรยานยนตต์ัง้แตเ่ดอืนมกราคมถงึเดอืนธนัวาคม 2554 
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ในจังหวัดศรีสะเกษมีการเกิดอุบัติเหตุจำนวนทั้งสิ้น 7,718 

ครั้ง เมื่อพิจารณาจำนวนการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์ของจังหวัดศรีสะเกษ พื้นที่ที่มีการเกิด 

อบุตัเิหตสุงูสดุ 3 อนัดบัแรก พบวา่อนัดบัสงูสดุเกดิอุบตัเิหต ุ

ในพื้นที่อำเภอเมืองศรีสะเกษ จำนวน 2,173 ครั้ง รองลงมา 

เกิดอุบัติเหตุในพื้นที่อำเภอกันทรารมย์ จำนวน 1,390 ครั้ง  

และรองลงมาเกิดอุบัติเหตุในพื้นที่อำเภอขุขันธ์ จำนวน  

887 ครั้ง และพบว่าผู้บาดเจ็บจากการประสบอุบัติเหตุ 

จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ในพื้นที่อำเภอเมืองมีจำนวน 

ทั้งสิ้น 4,298 ราย แบ่งเป็นผู้บาดเจ็บจำนวน 4,195 ราย 

พิการ (แขน-ขาขาด) จำนวน 10 ราย และเสียชีวิต จำนวน 

93 ราย คิดเป็นมูลค่าสินไหมทดแทนเป็นจำนวนเงินทั้งสิ้น 

8,663,273 บาท (พิบูลย์ คันธจันทน์, 2554)

จากความสำคัญของปัญหาดังกล่าว ผู้วิจัยจึงทำการ 

ศึกษาข้อมูลเบื้องต้น โดยการสำรวจข้อมูลการขับขี่  

รถจักรยานยนต์ของนักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์  

วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ จำนวน 242 คน 

พบว่านักศึกษาจำนวน 195 คนขับขี่รถจักรยานยนต์เป็น 

ประจำ คิดเป็นร้อยละ 80.58 นักศึกษาจำนวน 106 คน 

มีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ คิดเป็นร้อยละ 43.80  

นักศึกษาจำนวน 15 คน สวมหมวกนิรภัยทุกครั้งที่ขับขี่ 

รถจักรยานยนต์เพียงร้อยละ 6.20 นักศึกษาจำนวน 22 คน 

มีพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์แบบนั่งซ้อนท้าย 

มากกว่าสองคน คิดเป็นร้อยละ 9.09 และนักศึกษาจำนวน  

33 คน ขับขี่รถจักรยานยนต์ย้อนศรคิดเป็นร้อยละ 13.64  

นอกจากนี้ได้สัมภาษณ์นักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ 

จำนวน 10 คน จากจำนวนนักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ 

ทั้งหมด 176 คน คิดเป็นร้อยละ 5.68 พบว่านักศึกษาทราบ 

ถึงความรุนแรงและโอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจาก 

การขบัขีร่ถจกัรยานยนต ์แตน่กัศกึษายงัไมส่ามารถวเิคราะห ์

ถึงความสามารถของตนเองและประสิทธิผลของการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์อย่างถูกต้องและปลอดภัย และยังไม่มี 

โครงการให้นักศึกษาคณะสาธารณสุขศาสตร์ได้เรียนรู้ด้วย 

ตนเองผ่านกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  

นั่นแสดงว่าเป็นปัญหาของการวิจัยครั้งนี้	

จากการศึกษาข้อมูลเบื้องต้นสามารถประยุกต์ใช้ 

ทฤษฎแีรงจงูใจเพือ่ปอ้งกนัโรคในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

การขับขี่รถจักรยานยนต์ ได้แก่ การเรียนรู้จากสื่อวีดิทัศน์ 

เรื่องอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์เพื่อให้นักศึกษา 

ตระหนักถึงความรุนแรง โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุ 

จากการขับขี่ รถจักรยานยนต์  การสาธิตการขับขี่  

รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย การสวมหมวกนิรภัย 

อย่างถูกต้อง การฝึกอบรมกฎจราจรและสอบใบขับขี่ 

รถจักรยานยนต์เพื่อให้เกิดความคาดหวังในความสามารถ 

ของตนเองและความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย และใช้กระบวนการกลุ่ม 

ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ได้แก่ กิจกรรมกลุ่มสัมพันธ์ การเรียนรู้ผ่านกระบวนการ 

กลุม่ การระดมสมอง  การอภปิรายกลุม่ กจิกรรมกระตุน้เตอืน 

และส่งเสริมพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ และ 

การจัดตั้งกลุ่มนักศึกษา “จิตอาสาต้นกล้าความปลอดภัย”  

รุ่นที่ 1 เพื่อให้เป็นต้นแบบของการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

อย่างปลอดภัย

2. ความมุ่งหมายของการวิจัย
เพื่อศึกษาผลการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อ 

ป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยน 

พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ของนักศึกษาก่อนการ 

ทดลองและหลังการทดลอง ในเรื่องการรับรู้ความรุนแรง 

ของอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ การรับรู้โอกาส 

เสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์  

ความคาดหวังในความสามารถของตนเองต่อการขับขี่ 

รถจกัรยานยนตอ์ยา่งปลอดภยั ความคาดหวงัในประสทิธผิล 

ของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย และการ 

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ ในเรื่อง 

การปฏิบัติตามกฎจราจร การนั่งซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ 

ไม่ เกินหนึ่ งคนและการสวมหมวกนิ รภัยขณะขับขี่  

รถจักรยานยนต์

สมมติฐาน 

หลังจากการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกัน 

โรคและกระบวนการกลุม่นกัศกึษา กลุม่ตวัอยา่งมพีฤตกิรรม 

การขับขี่รถจักรยานยนต์หลังทดลองดีกว่าก่อนการทดลอง 

3. วิธีการดำเนินการวิจัย
การศึกษาค้นคว้าในครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง  

(Quasi-Experimental Design) แบบ One Group 

Pre-test Post-test Design โดยนักศึกษากลุ่มทดลอง 

ได้รับโปรแกรมการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจ เพื่อป้องกัน 
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โรคและกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

การขบัขีร่ถจกัรยานยนต ์มกีารจดัตัง้กลุม่นกัศกึษา “จติอาสา 

ต้นกล้าความปลอดภัย” และมีกิจกรรมที่ผู้วิจัยกำหนดขึ้น 

ในกลุ่มทดลองจำนวน 5 ครั้ง ใช้เวลาในการวิจัย 12 สัปดาห์  

การวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรม 

การวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ

3.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร คือ นักศึกษาระดับปริญญาตรี  

คณะสาธารณสุขศาสตร์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ 

ภาคปกติ ที่ลงทะเบียนเรียนในภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา 

2554  ที่มีรถจักรยานยนต์ของตนเอง จำนวน 107 คน

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาระดับปริญญาตรี 

คณะสาธารณสุขศาสตร์ วิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ  

ภาคปกติที่ลงทะเบียนเรียนในปีการศึกษา 2554 ที่มี 

รถจักรยานยนต์ของตนเอง การสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะ 

เจาะจง (Purposive Sampling) และใช้สูตรประมาณ 

คา่สดัสว่นของแดเนยีล (วรพจน ์ พรหมสตัยพรต และสมุทันา 

กลางคาร, 2547: 127) ขนาดตัวอย่าง จำนวน 52  คน 

สูตรที่ใช้คำนวณ 

	 จ ากนั้ น สุ่ มตั ว อย่ า ง แบบหล ายขั้ นตอน  

(Multi-Stage Sampling) โดยสุ่มตัวอย่างแบบกลุ่ม  

(Cluster Sampling) แบ่งนักศึกษาเป็น 2 กลุ่ม คือ  

สาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์และสาขาวิชาอาชีวอนามัย 

และความปลอดภัย และสุ่มแบบแบ่งชั้นตามสัดส่วน  

(Stratified Random Sampling) โดยพิจารณาจาก 

จำนวนนักศึกษาที่มีรถจักรยานยนต์ของตนเอง สาขา 

วิชาสาธารณสุขศาสตร์ จำนวน 49 คน และสาขาวิชา 

อาชีวอนามัยและความปลอดภัย จำนวน 28 คน ดังนั้น  

กลุ่มตัวอย่างนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ 33 คน  

และสาขาวิชาอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 19 คน และ 

จับฉลากนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์และสาขาวิชา 

อาชีวอนามัยและความปลอดภัย ตามลำดับเลขที่นักศึกษา

3.2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการวจิยัประกอบดว้ยเครือ่งมอื  

2 ชนิด ดังนี้

	 3.2.1 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง ประกอบด้วย 

			   1) การบรรยายของวิทยากรจาก 

สถานีตำรวจภูธรจังหวัดศรีสะเกษ โดยใช้สื่อวีดิทัศน์ 

เรื่องอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

			   2)	 โครงการ “เยาวชนวัยใส ขับขี่ 

ปลอดภัย ใส่ใจกฎจราจร” กิจกรรมโครงการประกอบด้วย 

การบรรยายกฎจราจร การสาธิตการขับขี่รถจักรยานยนต์  

การสวมหมวกนิรภัยอย่างถูกต้อง และการสอบใบขับขี่ 

รถจักรยานยนต์ เป็นโครงการร่วมมือระหว่างสถานีตำรวจ 

ภูธรจังหวัดศรีสะเกษ สำนักงานขนส่งจังหวัดศรีสะเกษ  

และวิทยาลัยเฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ

	 3.2.2 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น มี 6 ส่วน ได้แก่ 

			   ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล

			   ส่วนที่ 2 การรับรู้ความรุนแรงของ 

อุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

			   ส่วนที่ 3 การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการ 

เกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

			   สว่นที ่4 ความคาดหวงัในความสามารถ 

ของตนเองต่อการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

			   ส่วนที่ 5 ความคาดหวังในประสิทธิผล

ของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

			   ส่วนที่ 6 แบบสังเกตพฤติกรรมการ 

ขับขี่รถจักรยานยนต์ โดยให้นักศึกษาจิตอาสาสังเกต 

พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ของนักศึกษากลุ่ม 

ทดลองสั ง เกตได้จากสติก เกอร์ที่ ติดด้ านหน้ าของ 

รถจักรยานยนต์ที่เข้าร่วมกิจกรรม ระยะเวลาของการ 

สังเกตแบ่งเป็น 2 ช่วง คือ ช่วงเช้า (08.30 - 12.59 น.) 

และช่วงบ่าย (13.00 - 17.00 น.) 

	 จากนั้นนำแบบสอบถามที่สร้างขึ้นและแบบ 

สังเกตพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ เสนอต่อ 

ผู้เชี่ยวชาญจำนวน 3 คน ประกอบด้วยผู้ทรงคุณวุฒิ 

ทางด้านสาธารณสุขจำนวน 3 คน พิจารณาความตรงของ 

เนือ้หา (Content Validity) ของแบบสอบถาม และวเิคราะห ์

หาคา่ความเทีย่ง (Reliability) ในแบบสอบถามสว่นที ่2 - 5  

โดยวิธีการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค  

(Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยใช้โปรแกรม 

สำเร็จรูปทางสถิติ ซึ่งค่าที่คำนวณได้จากสัมประสิทธิ์ 
แอลฟาของครอนบาคจะอยู่ระหว่าง  0 - 1 ค่าที่เข้าใกล้ 1  
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ข้อมูลส่วนบุคคล
ก่อนทดลอง (n = 52)

จำนวน ร้อยละ (%)

1. เพศ
   ชาย
   หญิง

4
48

7.70
92.30

2. อายุ
   19 ปี
   20 ปี
   21 ปี
   22 ปี
   24 ปี

20
20
6
3
3

38.50
38.50
11.40
5.80
5.80

3. สถานภาพ
   โสด 52 100.00

4. เฉลี่ยค่าใช้จ่ายที่ได้รับต่อเดือน 3,340.38 บาท

5. เฉลี่ยระยะเวลาขับขี่รถจักรยานยนต์ 6 ปี 4 เดือน

6. จำนวนวันที่ขับรถจักรยานยนต์มาเรียน
  	1 วัน
  	2 วัน
  	3 วัน
  	4 วัน
  	ทุกวัน

3
1
3
1
44

5.80
1.90
5.80
1.90

84.60

จะมีค่ าคว าม เที่ ย งของความสอดคล้ อ งภายในสู ง  
แสดงว่ าแบบสอบถามนั้ นสามารถวัด ได้ ใน เนื้ อหา 
เดียวกันและสอดคล้องกันทุกข้อ ผลการวิเคราะห์พบว่า 
การรับรู้ความรุนแรงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่ 
รถจักรยานยนต์ วิเคราะห์หาค่าความเที่ยงได้ค่า Alpha =  
0.8748 การรับรู้ โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติ เหตุ 
จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ วิเคราะห์หาค่าความเที่ยงได้ 
ค่า Alpha = 0.8701 ความคาดหวังในความสามารถของ
ตนเองต่อการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย วิเคราะห์ 
หาค่าความเที่ยงได้ค่า Alpha = 0.8508 และความคาดหวัง 
ในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย 
วิเคราะห์หาค่าความเที่ยงได้ค่า Alpha = 0.9073 

3.3 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ทำการวิเคราะห์ข้อมูล 

แบบสอบถาม โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูปทางสถิติและได้ 
กำหนดความเชือ่มัน่ในการทดสอบทางสถติทิีร่ะดบันยัสำคญั  
0.05 เป็นเกณฑ์ในการยอมรับสมมติฐาน สถิติที่ใช้ในการ
วิจัยวิเคราะห์ด้วยค่าร้อยละ (Percent) ค่าเฉลี่ย (Mean) 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) และ 
สถิติ Paired Sample t-test สำหรับพฤติกรรมการขับขี่ 
รถจักรยานยนต์ วิ เคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการสังเกต 
พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ของนักศึกษากลุ่ม 
ทดลองโดยใชร้อ้ยละ (Percent) เปรยีบเทยีบผลการสงัเกต 
ก่อนการทดลองและภายหลังการทดลอง

4. ผลการวิจัย
4.1	ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง

ตารางที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง
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ตารางที่ 1 (ต่อ)

ข้อมูลส่วนบุคคล
ก่อนทดลอง (n = 52)

จำนวน ร้อยละ (%)

7. ใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์

   มี

  	ไม่มี

29

23

55.80

44.20

8. หมวกนิรภัย

  	มี

  	ไม่มี

44

8

84.60

15.40

9. คุณภาพหมวกนิรภัยตาม มอก.

  	มี

  	ไม่มี

  	ไม่แน่ใจ

31

4

9

70.45

9.10

20.45

10. กระจกส่องหลังและไฟเลี้ยว

  	 ครบและใช้งานได้

  	 ครบแต่ใช้งานไม่ได้

  	 ไม่ครบแต่ใช้งานได้

 	 ไม่ครบและใช้งานไม่ได้

40

 -

12

 -

76.92

 -

23.08

 -

11. กฎหมายการบังคับใช้หมวกนิรภัย

  	 ทราบ

 	 ไม่ทราบ

49

3

94.20

5.80

12. แหล่งที่ทราบกฎหมายการบังคับใช้หมวกนิรภัย

  	 วิทยุ

  	 โทรทัศน์

  	 หนังสือพิมพ์

  	 ป้ายประชาสัมพันธ์

  	 อินเทอร์เน็ต

  	 อื่นๆ

2

32

1

19

2

4

3.80

61.50

1.90

36.50

3.80

7.70

13. ทราบกฎหมายการบังคับใช้หมวกนิรภัยจากบุคคล

   	ตำรวจจราจร

   	พ่อ-แม่/ผู้ปกครอง

   	ครู

   	ผู้ใหญ่บ้าน/กำนัน

   	เพื่อน

  	 อสม.

   	อื่นๆ  

40

8

6

1

4

 -

2

76.90

15.40

11.50

1.90

7.70

 -

3.80
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4.2 การรับรู้ความรุนแรงและการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองและภายหลังการทดลอง  

	  ในเรือ่งของการรบัรูค้วามรนุแรงของการเกดิอบุตัเิหตจุากการขบัขีร่ถจกัรยานยนตแ์ละการรบัรูโ้อกาสเสีย่งของการ 

	  เกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

ข้อมูลส่วนบุคคล
ก่อนทดลอง (n = 52)

จำนวน ร้อยละ (%)

14. ประสบอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

   	เคย

  	 ไม่เคย

29

23

55.80

44.20

15. ระดับความรุนแรงของการประสบอุบัติเหตุ

 	 บาดเจ็บเล็กน้อย ไม่ต้องรักษา

  	 บาดเจ็บ ต้องไปรักษา

  	 บาดเจ็บรุนแรง ต้องนอนพักรักษาตัว

13

8

8

25.00

15.40

15.40

16. ตำรวจปรับหรือออกใบสั่งจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

    เคย 

    ไม่เคย

44

8

84.60

15.40

17. สาเหตุที่ถูกตำรวจปรับหรือออกใบสั่ง

   	ไม่สวมหมวกนิรภัย

   	นั่งซ้อนท้ายมากกว่า 1 คน

  	 ขับรถจักรยานยนต์ผิดกฎจราจร

   	ไม่มีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์

  	 อื่นๆ

36

9

1

17

8

69.20

17.30

1.90

32.70

15.40

ข้อ การรับรู้

ก่อนทดลอง
(n = 52)

หลังทดลอง
(n = 52) t p-value

χ S.D. χ S.D.

1. การรับรู้ความรุนแรงของอุบัติเหตุจากการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์

69.15 5.86 65.46 9.18 2.46 0.02

2. การรบัรูโ้อกาสเสีย่งของการเกดิอบุตัเิหตจุากการ

ขับขี่รถจักรยานยนต์

67.71 8.17 65.85 9.65 1.03 0.31

df = 51

ตารางที่ 1 (ต่อ)
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ข้อ การรับรู้

ก่อนทดลอง
(n = 52)

หลังทดลอง
(n = 52) t p-value

χ S.D. χ S.D.

1. ความคาดหวังในความสามารถของตนเอง 

ต่อการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

65.06 6.37 64.19 8.34 0.59 0.55

2. ความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

67.79 7.66 65.92 9.58 0.98 0.33

เมื่อทดสอบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย 
ก า ร รั บ รู้ ค ว า ม รุ น แร ง ข อ ง อุ บั ติ เห ตุ จ า กก า ร ขั บ ขี่  
รถจักรยานยนต์ก่อนและหลังทดลอง พบว่ากลุ่มทดลอง 
มี ก า รรั บ รู้ ค ว ามรุ นแรงของอุ บั ติ เหตุ จ ากการขั บขี่  
รถจักรยานยนต์ที่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
(p-valve < 0.05) 

เมื่อทดสอบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย 
การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์ ก่อนและหลังทดลอง พบว่ากลุ่มทดลอง 
มี ก า ร รั บ รู้ โ อก าส เสี่ ย ง ของอุ บั ติ เหตุ จ ากก า รขั บขี่  
รถจักรยานยนต์ไม่แตกต่างกัน

4.3	ความคาดหวงัในความสามารถของตนเองและ 
ความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์
อย่างปลอดภัย

เมื่อทดสอบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย 
ความคาดหวังในความสามารถของตนเองต่อการขับขี่ 
รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัยก่อนและหลังทดลอง พบว่า 
กลุ่มทดลองมีความคาดหวังในความสามารถของตนเอง 
ต่อการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัยไม่แตกต่างกัน 

เมื่อทดสอบความแตกต่างของคะแนนค่าเฉลี่ย 
ความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

แผนภูมิที่ 1 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ตามกฎจราจร

อย่างปลอดภัยก่อนและหลังทดลอง พบว่ากลุ่มทดลอง 
มคีวามคาดหวงัในประสทิธผิลของการขบัขีร่ถจกัรยานยนต ์
อย่างปลอดภัยไม่แตกต่างกัน	

4.4 พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์
	 1) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่  

รถจักรยานยนต์ตามกฎจราจร

df = 51

ตารางที่ 3	 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองและภายหลังการทดลอง  

	 ในเรื่องของความคาดหวังในความสามารถของตนเองต่อการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย  

	 และความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

29

42
36

46
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	ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่าง 

ของกลุ่มทดลอง พบว่าการไม่ขับย้อนศรหรือขับสวนเลน  

ก่อนการทดลอง มีจำนวน 29 คน ภายหลังการทดลอง 

มีจำนวน 42 คน กลุ่มทดลองมีจำนวนเพิ่มขึ้นคิดเป็น 

ร้อยละ 30.95 และการให้สัญญาณไฟเลี้ยวหรือสัญญาณมือ  

ก่อนการทดลอง มีจำนวน 36 คน ภายหลังการทดลอง 

มีจำนวน 46 คน กลุ่มทดลองมีจำนวนเพิ่มขึ้นคิดเป็นร้อยละ  

21.74

	 2) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการนั่งซ้อนท้าย 

รถจักรยานยนต์ไม่เกินหนึ่งคน

ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่าง 

ของกลุ่มทดลอง พบว่าการไม่นั่งซ้อนสามก่อนการทดลอง  

มีจำนวน 33 คน ภายหลังการทดลอง มีจำนวน 43 คน  

กลุ่มทดลองมีจำนวนเพิ่มขึ้นคิดเป็นร้อยละ 23.26 และ 

การไม่นั่งด้านหน้าคนขับ ก่อนการทดลอง มีจำนวน  35 คน  

ภายหลังการทดลอง มีจำนวน 44 คน กลุ่มทดลองมี 

จำนวนเพิ่มขึ้นคิดเป็นร้อยละ 20.45

	3) การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมการสวมหมวก 

นิรภัยขณะขับขี่รถจักรยานยนต์ และคาดสายรัดคางหมวก 

นิรภัย

33

4

43

43

35

2

44

42

แผนภูมิที่ 2 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของการนั่งซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ไม่เกินหนึ่งคน

แผนภูมิที่ 3 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการสวมหมวกนิรภัยขณะขับขี่รถจักรยานยนต์ 

                                   	และคาดสายรัดคางหมวกนิรภัย
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ของกลุ่มทดลอง พบว่าการสวมหมวกนิรภัยขณะขับขี่  

รถจักรยานยนต์ ก่อนการทดลองมีจำนวน 4 คน ภายหลัง 

การทดลอง มีจำนวน 43 คน กลุ่มทดลองมีจำนวน 

เพิ่มขึ้นคิดเป็นร้อยละ 90.70 และการคาดสายรัดคาง 

หมวกนิรภัย ก่อนการทดลอง มีจำนวน 2 คน ภายหลัง 

การทดลอง มีจำนวน 42 คน กลุ่มทดลองมีจำนวนเพิ่มขึ้น

คิดเป็นร้อยละ 95.24

5. อภิปรายผล
5.1 ข้อมูลส่วนบุคคล

	 ผลการศึกษาหลังจากประยุกต์ ใช้ทฤษฎี 

แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม พบว่ากลุ่ม 

ทดลองมีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ มีหมวกนิรภัย 

และรถจกัรยานยนต ์มกีระจกสอ่งหลงัและไฟเลีย้วครบและ 

ใช้งานได้ ร้อยละ 100 อธิบายได้ว่า การจัดกิจกรรมส่งเสริม 

ให้มีการสอบใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ และการสร้าง 

ความคาดหวังในความสามารถของตนเองจากการสอบ 

ใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ เป็นการกระตุ้นให้นักศึกษา 

สนใจและเข้าร่วมการสอบใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ 

มากขึ้น และตรวจสอบความพร้อมของอุปกรณ์ประจำ 

รถจักรยานยนต์ สอดคล้องกับงานวิจัยของเทอดศักดิ์  

รองวิริยะพานิช (2551) ที่ได้สังเคราะห์ข้อเสนอแนะเชิง 

นโยบายและมาตรการในการลดอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 

สำหรับประเทศไทย โดยมีมาตรการด้านยานพาหนะ คือ  

อุปกรณ์ประจำรถที่ได้มาตรฐาน และมาตรการด้านผู้ขับขี่  

คือ การพัฒนาระบบการสอบใบขับขี่ให้ทันสมัยมากขึ้น

5.2 	การรับรู้ความรุนแรงของการเกิดอุบัติเหตุจาก

การขับขี่รถจักรยานยนต์และการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการ 

เกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์

	 ผลการศึกษาหลังจากประยุกต์ ใช้ทฤษฎี 

แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม เพื่อสร้าง 

ก า ร รั บ รู้ ค ว า ม รุ น แร ง ขอ ง อุ บั ติ เห ตุ จ า กก า ร ขั บ ขี่  

รถจักรยานยนต์ พบว่ากลุ่มหลังทดลองมีการรับรู้ความ 

รุนแรงของอุบัติ เหตุจากการขับขี่ รถจักรยานยนต์ที่  

แตกต่างกันกับกลุ่มก่อนทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  

สอดคล้องกับงานวิจัยของวีระพงษ์ สีอุปลัด (2552)  

ได้ศึกษาเปรียบเทียบผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยน 

พฤติกรรมความปลอดภัยของคนขับรถมอเตอร์ไซค์ 

พ่วงข้างและรถสามล้อสกายแลปในจังหวัดขอนแก่น  

โดยประยุกต์ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกันโรค แรงสนับสนุน 

ทางสังคมและกระบวนการกลุ่ม ผลการศึกษาพบว่า 

กลุ่มหลังทดลองมีการรับรู้ความรุนแรงของอุบัติ เหตุ 

จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่แตกต่างกันกับกลุ่มก่อน 

ทดลองอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ p-valve < 0.05

	 ผลการศึกษาหลังจากประยุกต์ ใช้ทฤษฎี  

แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม เพื่อสร้าง 

การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่  

รถจักรยานยนต์ พบว่ากลุ่มหลังทดลองมีการรับรู้โอกาส 

เสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ไม่แตกต่างกับกลุ่มก่อนทดลอง

5.3 ความคาดหวังในความสามารถของตนเองต่อ 

การขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย และความคาดหวัง 

ในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย

	 ผลการศึกษาหลังจากประยุกต์ ใช้ทฤษฎี  

แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม เพื่อสร้าง 

ความคาดหวั ง ในความสามารถของตนเองต่อการ 

ขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย พบว่ากลุ่มหลัง 

ทดลองมีความคาดหวังในความสามารถของตนเองต่อ 

การขับขี่ รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัยไม่แตกต่าง 

กับกลุ่มก่อนทดลอง 

	 ผลการศึกษาหลังจากประยุกต์ ใช้ทฤษฎี  

แรงจูงใจเพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม เพื่อสร้าง 

ความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

อย่างปลอดภัย พบว่ากลุ่มหลังทดลองมีความคาดหวังใน 

ประสิทธิผลของการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย 

ไม่แตกต่างกับกลุ่มก่อนทดลอง

	 จากผลการศกึษาความคาดหวงัในความสามารถ 

ของตนเองและความคาดหวังในประสิทธิผลของการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย ไม่สอดคล้องกับงานวิจัย 

ของวีระพงษ์ สีอุปลัด (2552) ได้ศึกษาเปรียบเทียบผลของ 

โปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมความปลอดภัยของ 

คนขับรถมอเตอร์ไซค์พ่วงข้างและรถสามล้อสกายแลปใน 

จงัหวดัขอนแกน่ โดยประยกุตท์ฤษฎแีรงจงูใจเพือ่ปอ้งกนัโรค  

แรงสนับสนุนทางสังคมและกระบวนการกลุ่ม 

5.4 พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์

	 1) พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ตาม 

กฎจราจร

		  จ ากก า รสั ง เ กตพฤติ ก ร รมก า รขั บ ขี่  

รถจักรยานยนต์ตามกฎจราจรของกลุ่มทดลอง พบว่า 
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ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีการปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ตามกฎจราจร ได้แก่  
ไม่ขับรถย้อนศรหรือขับสวนเลน และขับโดยให้สัญญาณ 
ไฟเลี้ยวหรือสัญญาณมือในทิศทางที่ถูกต้องและปลอดภัย 
เพิ่มขึ้น สอดคล้องกับงานวิจัยของมังกร สุขประเสริฐ 
และคณะ (2550) ที่ได้ศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการจัด
กิจกรรมในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุ 
จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา 
ตอนปลาย อำเภอประโคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์ โดยประยุกต์ 
ทฤษฎีแรงจูงใจในการป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่ม  
ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการขับขี่ 
รถจักรยานยนต์ที่ถูกต้องอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  
ที่ระดับ 0.05

	 2) พฤติกรรมการนั่งซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์
ไม่เกินหนึ่งคน

		  จ ากก า รสั ง เ กตพฤติ ก ร รมก า รขั บ ขี่  
รถจักรยานยนต์ของกลุ่ มทดลอง พบว่ าภายหลั ง 
การทดลอง กลุ่มทดลองมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
การนั่ งซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ไม่ เกินหนึ่ งคน คือ  
ไม่นั่ งซ้อนสามและไม่นั่ งด้ านหน้าคนขับในทิศทางที่  
ถูกต้องและปลอดภัยเพิ่มขึ้น สอดคล้องกับงานวิจัย 
ของพัชรินทร์ ทาน้อย (2551) ที่ได้ศึกษาประสิทธิผล 
ของการสร้ า ง เสริมทักษะชี วิตและการจู ง ใจในการ 
ป้ อ งกั นอุ บั ติ ภั ย จ าก รถจั ก รย านยนต์ ในนั ก เรี ยน 
ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น โรงเรียนมัธยมศึกษาจังหวัด 
หนองบัวลำภู ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองพฤติกรรม 
การป้องกันอุบัติภัยจราจรจากรถจักรยานยนต์ดีขึ้น

	 3) พฤติกรรมการสวมหมวกนิรภัยขณะขับขี่ 
รถจักรยานยนต์ และคาดสายรัดคางหมวกนิรภัย

		  จ ากก า รสั ง เ กตพฤติ ก ร รมก า รขั บ ขี่  
รถจักรยานยนต์ของกลุ่มทดลอง พบว่าภายหลังการทดลอง  
กลุ่มทดลองมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการสวมหมวก 
นิรภัยขณะขับขี่รถจักรยานยนต์ และคาดสายรัดคาง 
หมวกนิรภัยในทิศทางที่ถูกต้องและปลอดภัยเพิ่มขึ้น  
สอดคล้องกับงานวิจัยของมังกร สุขประเสริฐ และคณะ  
(2550) ที่ได้ศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการจัดกิจกรรม 
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการ 
ขับขี่รถจักรยานยนต์ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย    
อำเภอประโคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์ โดยประยุกต์ทฤษฎี 
แรงจู ง ใจในการป้องกัน โรคและกระบวนการกลุ่ ม  
ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการขับขี่รถ 
จักรยานยนต์ท่ีถูกต้องอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05

6. สรุปผลการวิจัย
หลังจากประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจเพื่อป้องกันโรค

และกระบวนการกลุ่ม กลุ่มทดลองมีการรับรู้ความรุนแรง 
ของอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 และกลุ่มทดลองมีการปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ในทิศทางที่ถูกต้องและ
ปลอดภัยเพิ่มขึ้น

7. ข้อเสนอแนะ 
7.1	จากผลการวิจัยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจ 

เพื่อป้องกันโรคและกระบวนการกลุ่มต่อการปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย พบว่า 
นักศึกษามีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ มีหมวกนิรภัย 
และมีการตรวจสอบอุปกรณ์ประจำรถครบและพร้อมใช้งาน  
ซึ่งสามารถนำไปประยุกต์ใช้กับคณะอื่นๆ ในวิทยาลัย 
เฉลิมกาญจนา ศรีสะเกษ ต่อไป

7.2	การจัดตั้งกลุ่มนักศึกษาจิตอาสาต้นกล้าความ 
ปลอดภัย เพื่อให้นักศึกษามีจิตสำนึกและมีพฤติกรรมการ 
ขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย รวมทั้งเป็นต้นแบบ 
ทางด้านพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัย  
สามารถนำไปใช้ในการพัฒนาและขยายกลุ่มนักศึกษา 
“จิตอาสาต้นกล้าความปลอดภัย” ในรุ่นต่อไป 

7.3	ผูว้จิยัมรีะบบการวางแผนรว่มกบักลุม่นกัศกึษา 
จิตอาสาต้นกล้าความปลอดภัย และการกระตุ้นเตือน 
นักศึกษาในการขับขี่รถจักรยานยนต์อย่างถูกต้องและ 
ปลอดภัยอย่างต่อเนื่อง รวมทั้งการใช้กฎระเบียบร่วมด้วย  
เพื่อให้นักศึกษาเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

8. กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบพระคณุ รองศาสตราจารย ์ดร.รุง่โรจน ์พุม่ริว้  

ประธานกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ รองศาสตราจารย์ 
ดร.เฉลิมพล ตันสกุล และนาวาโทหญิง ดร.ศิริกัญญา 
ฤทธิ์แปลก กรรมการควบคุมวิทยานิพนธ์ ดร.นิพนธ์ 
มานะสถิตย์พงศ์ รองศาสตราจารย์ ดร.พาณี สีตกะลิน 
และ ดร.สุไวรินทร์ ศรีชัย ที่กรุณาให้ความอนุเคราะห์เป็น 
ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบเครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
งานวิจัย และขอขอบพระคุณวิทยาลัยเฉลิมกาญจนา 
ศรีสะเกษ ที่ได้ให้การสนับสนุนทั้งงบประมาณและอนุญาต
ให้ใช้สถานที่ในการดำเนินการทำวิจัยในครั้งนี้
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

  รายงานผู้ป่วยสูญเสียกระดูกขา
จากอุบัติเหตุการทำงานกับรถสีข้าว 

จังหวัดหนองบัวลำภู
A Case Report of Fibula Bone Loss from Working with Rice Thresher 

Machine in Nong Bua Lam Phu Province, Thailand.

พญ.ดาริกา วอทอง พ.บ.
ภาควิชาเวชศาสตร์ชุมชน คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น

บทคัดย่อ
เครื่องจักรทางการเกษตรเป็นสิ่งประดิษฐ์ที่ทำให้ 

เกษตรกรทำงานได้อย่างสะดวกรวดเร็ว ช่วยเพิ่มผลผลิต 

และลดการใช้กำลังคน ปัจจุบันเกษตรกรในประเทศไทย 

นยิมใชเ้ครือ่งจกัรเหลา่นีเ้พือ่ชว่ยในการทำงานเพาะปลกูมาก 

ขึ้น อย่างไรก็ตาม การทำงานกับเครื่องจักรทางการเกษตร 

สามารถทำให้เกิดอุบัติเหตุรุนแรงได้เช่นเดียวกับเครื่องจักร 

ในโรงงานอตุสาหกรรม ซึง่อาจทำใหเ้กดิภาวะทพุพลภาพหรอื 

ถึงแก่ชีวิตตามมา รายงานผู้ป่วยฉบับนี้ เป็นรายงานผู้ป่วย 

เพศชาย อายุ 17 ป ีทีไ่ดร้บัอบุตัเิหตจุากการทำงานกบัรถสขีา้ว 

ให้กับครอบครัวในจังหวัดหนองบัวลำภู ผลจากอุบัติเหตุ 

ทำใหผู้ป้ว่ยสญูเสยีกระดกูขาสว่นลา่ง กลา้มเนือ้และเสน้เอน็ 

บางส่วน จนเกิดเป็นภาวะทุพพลภาพถาวรขึ้น

คำสำคัญ: รถสีข้าว/แรงงานนอกระบบ/อุบัติเหตุ 

จากการเกษตร

Abstract 
Agricultural machines are innovations that 

help farmers can work more convenient, increase 

productivity, and less require of labor forces. 

Presently, these machines have been used more 

popular by Thai farmers. However, working with 

these machines may lead to severe accidents 

similar to working with industrial machines in the 

factories, which cause disabilities or even deaths. 

This case report described a seventeen years old 

male patient, who worked with a rice thresher  

machine for his family and suffered from an accident.  

This incidence resulted in loss of his right fibula 

bone with adjacent connective tissues, and caused 

permanent disability.

Keywords: Rice thresher machine/Informal 

worker/Agricultural-related accident

 1. บทนำ
ในประเทศไทยประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ 

เกษตรกรรม โดยพื้นที่ถือครองทางการเกษตรคิดเป็น 

ร้อยละ 40 ของพื้นที่ประเทศทั้งหมด ในสัดส่วนนี้เป็นพื้นที่ 

สำหรับการปลูกข้าวมากกว่าครึ่ง (เจษฎา อุดมกิจมงคล, 

2554) ข้อมูลตั้งแต่ พ.ศ. 2541 - 2551 พบว่าประชากร 

ภาคเกษตรมแีนวโนม้ลดลงเฉลีย่รอ้ยละ 1.87 ตอ่ป ีเนือ่งจาก 

มีการเคลื่อนย้ายแรงงานสู่ภาคอุตสาหกรรมและภาคบริการ 
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ในเขตเมืองมากขึ้น (สมควร สีปวน และธนพนธ์ ธิสงค์, 

2554) ปัจจุบันภาคเกษตรกรรมจึงมีการปรับตัวเพื่อรับมือ 

กับปัญหาการขาดแคลนแรงงาน โดยมีการนำเครื่องจักรกล 

ทางการเกษตรมาใช้แทนแรงงานคนและแรงงานสัตว์  

เครื่องจักรทางการเกษตรเหล่านี้ช่วยให้เกษตรกรสามารถ 

ทำงานได้อย่างสะดวกรวดเร็ว และเพิ่มผลผลิตให้อย่างมาก 

เครื่องจักรทางการเกษตรที่นำมาใช้ เช่น เครื่องสูบน้ำ 

รถไถเดินตาม รถแทรกเตอร์เพื่อการเกษตร รถสีข้าว 

เครื่องพ่นยาฆ่าแมลง เครื่องตัดหญ้า เป็นต้น สำหรับ 

“รถสีข้าว” หรือบางครั้งอาจเรียกว่า “รถนวดข้าว” นั้น คือ 

รถที่ติดตั้งเครื่องจักรในการนวดข้าว (rice thresher  

machine) ไว้ สามารถนวดข้าวที่เกี่ยวมาเป็นรวงให้เป็น 

เมลด็ขา้วเปลอืกไดอ้ยา่งรวดเรว็ (ภาพที ่1) ปจัจบุนัเกษตรกร 

ภาพที่ 1 รถสีข้าวที่ก่อเหตุ เครื่องจักรชนิดนี้กำลังเป็นที่ 

         ได้รับความนิยมในหมู่เกษตรกรชาวไทย

นิยมนำรถชนิดนี้มาใช้ในการเก็บเกี่ยวผลผลิตข้าวเป็น 

อยา่งมาก เนือ่งจากทำใหเ้กบ็เกีย่วผลผลติไดเ้รว็ ทนัระยะเวลา 

ของฤดูกาลเก็บเกี่ยว โดยการดำเนินการส่วนใหญ่จะเป็นไป 

ในรูปแบบการว่าจ้างรถจากผู้รับจ้างสีข้าวเข้ามาดำเนินการ  

(เจษฎา อุดมกิจมงคล, 2554) 

แม้ว่าเครื่องจักรทางการเกษตรนั้น จะอำนวยความ 

สะดวกให้กับเกษตรกรได้อย่างมาก ลดการใช้แรงคน 

และช่วยเพิ่มผลผลิต แต่ในอีกด้านหนึ่ง การใช้เครื่องจักร 

ทางการเกษตรเหล่านี้ก็อาจทำให้เกิดอุบัติเหตุจากส่วนที่เป็น 

เครื่องยนต์กลไกของเครื่องจักรแก่ผู้ที่ใช้งานได้เช่นกัน การ 

ศึกษาอุบัติเหตุของคนงานในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ 

ประเทศอินเดีย ค.ศ. 2000 - 2005 พบว่ามีอุบัติการณ์ของ 

ผู้ประสบอุบัติเหตุจากการเกษตรถึง 6.39 คนต่อคนทำงาน 

1,000 คนต่อปี เป็นชาวนาถึงร้อยละ 40 ซึ่งสองในสาม 

ของผูท้ีป่ระสบอบุตัเิหตจุากการเกษตรนัน้เกดิในชว่งเวลาเริม่

ทำงานจนถงึ 4 ชัว่โมงแรก (Prasanna K.G.V., Dewangan,  

K.N., 2009) โดยเป็นการบาดเจ็บแบบกระดูกหักมากที่สุด  

และพบได้มากขึ้นในผู้ที่เคยประสบอุบัติเหตุมาก่อนหน้านั้น  

(McCurdy S.A., Kwan J.A., 2012) จากข้อมูลของ 

ประเทศสหรัฐอเมริกา พบว่าการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ 

การทำงานกับเครื่องจักรทางการเกษตร ในช่วง ค.ศ. 1990  

เป็นต้นมาอยู่ที่ประมาณ 22 คนต่อคนทำงาน 100,000 คน  

(Rautiainen, 2002) อุบัติเหตุการเสียชีวิตที่เกี่ยวเนื่อง 

กบัการเกษตรทีเ่กดิมากทีส่ดุในสหรฐัอเมรกิา เกดิจากการใช ้

รถแทรกเตอร์ คือ รถแทรกเตอร์คว่ำ และถูกรถแทรกเตอร์ 

ทับ รองลงมาคืออุบัติเหตุจากเครื่องจักรกล คือ ร่างกายติด 

ในเครื่องจักรระหว่างการเข้าไปซ่อมแซม และถูกสายพาน 

หรือแขนกลของเครื่องจักรพันเข้าไปในเครื่องระหว่างการ 

ทำงาน (Runyan, 1993) การประมาณการณ์ของประเทศ 

สหรฐัอเมรกิา ใน ค.ศ. 1992 ซึง่มจีำนวนการตายจากอบุตัเิหต ุ

ทางการเกษตรประมาณ 841 คน และการบาดเจ็บประมาณ 

512,539 คน คาดว่าทำให้เกิดการสูญเสียเงินทั้งทางตรงและ 

ทางอ้อมเป็นมูลค่าถึง 4.97 พันล้านเหรียญสหรัฐ (Leigh, 

2001) สำหรับประเทศไทยนั้น ข้อมูลจากการสำรวจแรงงาน 

นอกระบบโดยสำนักงานสถิติแห่งชาติ ใน พ.ศ. 2554 พบว่า 

แรงงานนอกระบบ (ผูท้ำงานทีไ่มไ่ดร้บัการคุม้ครองและหลกั 

ประกันทางสังคมจากการทำงาน) ทั้งประเทศจำนวน 24.6 

ล้านคน ส่วนใหญ่เป็นแรงงานในภาคเกษตรกรรมถึง 15.1 

ลา้นคน (คดิเปน็รอ้ยละ 61.4 ของแรงงานนอกระบบทัง้หมด) 

ข้อมูลการประสบอุบัติเหตุและอันตรายจากการทำงานของ 

แรงงานนอกระบบ พบว่าในจำนวนอุบัติเหตุที่เกิดขึ้นกับ 

แรงงานนอกระบบ 3.7 ล้านคนใน พ.ศ. 2554 เกิดจากการ 

ถูกของมีคมบาดมากที่สุด (ร้อยละ 67.3) รองลงมาเป็นการ 

พลัดตกหกล้ม (ร้อยละ 12.3) การชนและกระแทก (ร้อยละ 

8.7) ไฟไหมน้ำ้รอ้นลวก (รอ้ยละ 4.8) ไดร้บัสารเคม ี(รอ้ยละ 

3.0) อุบัติเหตุจากยานพาหนะ (ร้อยละ 2.9) และไฟฟ้าช๊อต 

(ร้อยละ 0.6) แต่ยังไม่มีข้อมูลการได้รับอุบัติเหตุจากเครื่อง

จักร (สำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2555) ส่วนข้อมูลของแรงงาน 

ในระบบซึ่งอยู่ในความคุ้มครองของกองทุนเงินทดแทน 

นั้น มีสัดส่วนของผู้ที่ทำงานในภาคเกษตรกรรมอยู่เพียง 
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

เล็กน้อย (กองทุนเงินทดแทน, 2555) กล่าวโดยรวมคือ  
ในประเทศไทยยังไม่มีข้อมูลเรื่องอุบัติเหตุจากเครื่องจักรใน 
ภาคเกษตรกรรมที่ชัดเจน

อย่างไรก็ตาม เนื่องจากปัจจุบันมีการใช้เครื่องจักร 
ในภาคเกษตรกรรมของประเทศไทยเพิ่มขึ้นอย่างมาก  
(เจษฎา อุดมกิจมงคล, 2554) การใส่ใจกับอุบัติเหตุที่ 
เกิดขึ้นจากการทำงานกับเครื่องจักรเหล่านี้จึงเป็นสิ่งที่สำคัญ  
รายงานผูป้ว่ยฉบบันี ้เปน็รายงานผูป้ว่ยทีไ่ดร้บับาดเจบ็จนถงึ 
ขั้นทุพพลภาพจากการทำงานกับรถสีข้าว ซึ่งเป็นอันตราย 
จากการทำงานชนิดใหม่ในภาคเกษตรกรรมที่น่าสนใจ และ 
อาจพบได้เพิ่มขึ้นในอนาคต รายละเอียดของผู้ป่วยเป็นดังนี้ 

2. รายงานผู้ป่วย
ผู้ป่วยเป็นนักเรียนชายวัย 17 ปี ไม่มีโรคประจำตัว  

หลังกลับจากโรงเรียนจะมาช่วยบิดารับจ้างสีข้าว โดยใช้ 
รถสีข้าวของครอบครัวรับจ้างสีข้าวให้กับเกษตรกรที่ 
มาว่าจ้าง รถสีข้าวของครอบครัวนี้เป็นรถที่ใช้เครื่องสีข้าว 
ประกอบเข้ากับรถไถชนิดเดินตามซึ่งจะทำให้มีขนาดไม่ 
ใหญ่มาก เพื่อให้สามารถนำเข้าไปใช้ในพื้นที่นาได้สะดวก  
ผู้ป่วยทำงานนี้มาได้ประมาณ 1 ปีแล้ว โดยเป็นผู้ช่วยให้กับ 
บดิาและพีช่าย ตลอดฤดกูาลเกบ็เกีย่ว (ประมาณปลายเดอืน 
ตุลาคม - ต้นเดือนมกราคม) ครอบครัวนี้จะออกรับจ้าง 
สีข้าวทุกวัน ซึ่งในการทำงาน ผู้ป่วยทำหน้าที่ปรับความเร็ว 
เครื่องสีข้าวและเอาฟ่อนข้าวใส่เข้าเครื่องเพื่อสีออกมาเป็น 
ข้าวเปลือก ระหว่างทำงานจะนั่งหันหน้าให้กับช่องเปิดรับ 
ฟอ่นขา้ว ซึง่เปน็ชอ่งขนาดใหญไ่มม่แีผงกำบงั และใชม้อืเปลา่ 
คอยใส่ฟ่อนข้าวเข้าไปในเครื่องจักรเป็นระยะ เก้าอี้ที่นั่งอยู่ 
สูงจากพื้นประมาณหนึ่งเมตร 

เหตุการณเ์กดิขึน้เมือ่วนัที ่19 พฤศจกิายน พ.ศ. 2555  
ในวันที่เกิดเหตุผู้ป่วยได้มาช่วยครอบครัวทำงานตามปกติ  
ตั้งแต่ 18.00 น. หลังจากทำงานไปได้ประมาณ 2 ชั่วโมง  
ถึงเวลาประมาณ 20.00 น. ผู้ป่วยลุกขึ้นและหันหลังให้ 
กบัเครือ่ง เพือ่จะมาขยบัเกา้อีท้ีน่ัง่ใหพ้อเหมาะ แตเ่กดิพลาด 
ลื่นล้ม และขาขวายื่นเข้าไปในช่องเปิดรับฟ่อนข้าว ทำให้ถูก 
เครื่องจักรบดขาข้างขวา หลังเกิดเหตุผู้ป่วยดึงขาของตนเอง 
ออกมาจากเครื่อง และร้องเรียกให้บิดาที่ทำงานอยู่บริเวณ 
ใกล้เคียงนำส่งโรงพยาบาล ระหว่างเกิดเหตุผู้ป่วยรู้สึกตัว 
ดีตลอด

บิดาของผู้ป่วยได้ห่อแผลด้วยผ้าขาวม้า นำน้ำแข็ง 
มาประคบ และนำสง่โรงพยาบาลอำเภอทีอ่ยูใ่กลเ้คยีง หลงัจาก 
แพทย์ได้ทำการปฐมพยาบาลและให้ยาเพื่อลดอาการปวด 

แล้วได้นำส่งไปยังโรงพยาบาลจังหวัดหนองบัวลำภูต่อไป  
และเนือ่งจากแผลของผูป้ว่ยมคีวามรนุแรงมาก จงึไดร้บัการ 
สง่ตวัตอ่มาทีโ่รงพยาบาลศรนีครนิทร ์จงัหวดัขอนแกน่ในทีสุ่ด 
รวมระยะเวลาในการนำส่งหลังเกิดเหตุประมาณ 5 ชั่วโมง 
ที่ห้องฉุกเฉินของโรงพยาบาล ผู้ป่วยมีอาการปวดมาก 
ไม่มีไข้ ชีพจรเร็ว 112 ครั้งต่อนาที อัตราการหายใจเร็ว 22 
ครั้งต่อนาที ความดันโลหิตปกติ 111/66 มิลลิเมตรปรอท 
ทำการตรวจร่างกายพบแผลฉีกขาดขนาดใหญ่ที่ขาและ 
เท้าขวา มีเลือดออกปริมาณมาก (ภาพที่ 2 และ 3) บาดแผล 
ลกึถงึกระดกู ผวิหนงัและเนือ้บางสว่นหายไป กลา้มเนือ้นอ่ง 
ฉกีขาด (avulsion of gastrocnemius muscle, peroneus  
longus muscle, and soleus muscle) กระดูกน่องหัก 
เปิดและส่วนปลายหายไป (open fracture of right fibula  
bone with loss of distal part) ข้อเท้าขวาหลุดเคลื่อน 
ออกจากที่ (right ankle joint subluxation) กระดูก 
โคนนิ้วเท้าที่ 4 และ 5 หักเปิด (open fracture of 4th and 
5th metatarsal bones)

ภาพที่ 2 สภาพบาดแผลที่ขาขวาผู้ป่วย แผลลึกถึง               	
	 กระดูกและมีเนื้อบางส่วนหายไป

ภาพที่ 3 ภาพเอกซเรย์กระดูกขาขวาของผู้ป่วย 
           พบกระดูกน่อง (fifibula) หักหายไป
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แพทย์ได้ทำการรักษาโดยการล้างแผลในห้องผ่าตัด  

กำจัดเนื้อตายและเศษสิ่งสกปรกออก (debridement) 

และเขา้เฝอืกออ่นไว ้ใหส้ารนำ้ และใหย้าปฏชิวีนะเพือ่ปอ้งกนั 

การติดเชื้อ ขณะที่ผู้ป่วยนอนโรงพยาบาลเป็นวันที่ 2  

ผูป้ว่ยเริม่มไีขส้งูขึน้ อณุหภมูริา่งกาย 39 - 40 องศาเซลเซยีส 

มีอาการปวดแผลตลอดเวลา แพทย์ได้ทำการล้างแผลและ 

กำจัดเนื้อตายออกอีกเป็นระยะ รวมเป็นจำนวน 3 ครั้ง  

จากนั้นทำการผ่าตัดเชื่อมข้อเท้าขวาที่หลุดเคลื่อน เพื่อให้ 

สามารถกลับมาเดินได้ และได้ให้ทำการกายภาพบำบัดหลัง

การผ่าตัดรักษา ผู้ป่วยมีกำลังใจดีพอควร และสามารถใช้ 

สิทธิการรักษาประกันสุขภาพถ้วนหน้าในการรักษาภาวะ 

เจ็บป่วยครั้งนี้ได้

3. บทวิจารณ์
อุบัติเหตุการเสียชีวิตและบาดเจ็บจากเครื่องจักร 

ทางการเกษตรนั้น มีรายงานเป็นจำนวนมากในต่างประเทศ  

โดยเฉพาะจากประเทศในแถบตะวันตกที่มีการนำเครื่องจักร 

มาใช้ในการเกษตรกันอย่างแพร่หลายมานาน (Runyan, 

1993; Pickett, 1999 & Rautiainen, 2002) ใน 

สหรัฐอเมริกามีการพัฒนากลยุทธ์อย่างหลากหลายในการ

ให้การศึกษาร่วมไปกับการออกแบบเครื่องมือ เครื่องจักร 

การใช้เครื่องป้องกันอันตราย เพื่อการลดความสูญเสียแก่ 

ชีวิตโดยเฉพาะอย่างยิ่งในเด็กและเยาวชน (Wright S., 

Marlenga B. & Lee B.C., 2013) ในประเทศแถบเอเชีย 

เช่น ประเทศอินเดีย ก็เริ่มมีการนำเครื่องจักรทางการเกษตร

มาใช้และมีรายงานอุบัติเหตุที่เกิดขึ้น (Prasanna K.G.V., 

Dewangan, K.N., 2009) ส่วนประเทศไทยในปัจจุบันมี 

การนำเครือ่งจกัรเหลา่นีม้าใชใ้นการเกษตรกนัมากขึน้ (เจษฎา 

อุดมกิจมงคล, 2554) ในอนาคตจึงอาจมีโอกาสที่จะพบ 

อุบัติเหตุการเสียชีวิตและการบาดเจ็บจากเครื่องจักรทางการ

เกษตรได้เพิ่มขึ้นเช่นกัน 

ผู้ป่วยรายนี้เป็นผู้ป่วยที่ได้รับอุบัติเหตุจากรถสีข้าว  

ขาเข้าไปติดในเครื่องสีข้าวจนทำให้เกิดกระดูกหักเปิด  

กล้ามเนื้อฉีกขาดและนำไปสู่ภาวะทุพพลภาพคือการไม่ 

สามารถเดินได้ตามปกติตามมา ก่อนหน้านี้ในวันที่ 28 

พฤศจิกายน 2554 เคยเกิดเหตุการณ์การเสียชีวิตจากการ 

ทำงานกับรถสีข้าวลักษณะเดียวกันนี้มาแล้ว 1 รายใน 

ประเทศไทย ที่อำเภอน้ำพอง จังหวัดขอนแก่น (ดวงฤดี  

โชติกลาง, 2555) ผู้เสียชีวิตเป็นคนงานหญิง อายุ 43 ปี  

ไปช่วยสามีรับจ้างสีข้าว ทำหน้าที่เอากระสอบรองเมล็ด 

ข้าวเปลือกที่เครื่องสีออกมาแล้ว ซึ่งในบริเวณนั้นมีฝุ่นมาก  

ทำให้ผู้ เสียชีวิตต้องนำผ้าขาวม้ามาพันรอบศีรษะและ 

ปดิปากปดิจมกูเพือ่กนัฝุน่ จากนัน้เกดิอบุตัเิหตสุายพานของ 

เครื่องสีข้าวดูดเอาชายผ้าขาวม้าเข้าไปติดในสายพาน  

ทำให้เกิดการดึงรั้งคอจนทำให้เสียชีวิต จะเห็นได้ว่าอันตราย 

จากเครื่องจักรกลทางการเกษตรที่นำมาใช้อย่างแพร่หลาย 

ในปัจจุบันนั้นเป็นเรื่องใกล้ตัว และก่อให้เกิดอันตราย 

จนสูญเสียอวัยวะและถึงแก่ชีวิตได้ ในอนาคตอาจมี 

โอกาสพบผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากเครื่องจักรเหล่านี้ใน 

ประเทศไทยได้มากขึ้น (หนังสือพิมพ์แนวหน้า, 2555)

แรงงานในภาคเกษตรกรรมนัน้สว่นใหญเ่ปน็แรงงาน 

นอกระบบ ทำให้เมื่อเกิดอุบัติเหตุจากการทำงานขึ้นแล้ว  

แม้จะสามารถใช้สิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้าในการรักษาได้  

แตก่จ็ะไมไ่ดร้บัเงนิชดเชยภาวะทพุพลภาพเหมอืนดงัแรงงาน

ในระบบ (กองทุนเงินทดแทน, 2555) นอกจากนี้ผู้ป่วยรายนี้

ยังเป็นเยาวชน มีอายุเพียง 17 ปี ทำงานช่วยเหลือครอบครัว 

โดยไม่ได้รับค่าจ้าง ลักษณะการใช้แรงงานเยาวชนและการ 

ทำงานให้กับครอบครัวแบบนี้ เป็นลักษณะของแรงงานนอก 

ระบบที่สามารถพบได้ทั่วไป (สำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2555)

ดงันัน้ เมือ่มกีารนำเครือ่งจกัรกลมาใชใ้นการเกบ็เกีย่ว 

ผลผลิตทางการเกษตรอย่างแพร่หลายมากขึ้น ผู้ใช้เครื่อง 

จักรกลซึ่งเป็นเกษตรกรเองและบุคคลในครอบครัว รวมทั้ง 

เด็กและเยาวชนที่ทำงานอาจยังขาดความรู้ความเข้าใจใน 

ขัน้ตอนการปฏบิตังิาน ขาดความใสใ่จในการปอ้งกนัตนเองให้

ปลอดภยั และขาดการฝกึอบรมเพือ่การทำงานอยา่งปลอดภยั  

จึงน่าจะต้องมีการดำเนินการในอนาคต การอบรมให้ความรู้ 

รวมทั้งเตือนภัยให้ตระหนักถึงอันตรายจากเครื่องจักรทาง 

การเกษตร (Wright S., Marlenga B. & Lee B.C., 2013) 

และมีการเก็บข้อมูลเชิงสำรวจถึงการบาดเจ็บและเสียชีวิต 

จากอบุตัเิหตเุครือ่งจกัรทางการเกษตรตอ่ไปในอนาคต จะทำ 

ให้ทราบขนาดของปัญหานี้ได้ชัดเจนขึ้น

4. สรุป
อันตรายจากเครื่องจักรทางการเกษตร เช่น  

เครือ่งสขีา้ว เปน็อนัตรายชนดิใหมท่ีอ่าจมโีอกาสพบไดม้ากขึน้ 

ในประเทศไทยในอนาคต เครือ่งจกัรทีใ่ชใ้นการเกษตรเหลา่นี ้ 

ช่วยให้เกษตรกรทำงานได้รวดเร็วและมีประสิทธิภาพยิ่ง 

ขึ้น แต่ก็อาจก่ออันตรายจนทำให้ถึงกับทุพพลภาพหรือ 
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เสียชีวิตได้ ผู้ป่วยรายนี้เป็นตัวอย่างของผู้ป่วยที่ได้รับ 

อุบัติเหตุรุนแรงจากการทำงานกับเครื่องสีข้าว การออกแบบ 

เครื่องจักรกลทางการเกษตร โดยคำนึงถึงความปลอดภัย 

สำหรับผู้ใช้งาน การฝึกอบรมในการทำงานอย่างปลอดภัย  

การให้ความรู้และแจ้งเตือนภัยโดยเจ้าหน้าที่ของรัฐ  

และการศึกษาขนาดของปัญหานี้ให้ชัดเจนในอนาคต  

น่าจะช่วยป้องกันปัญหาการเกิดอุบัติเหตุจากเครื่องจักร 

ทางการเกษตรเหล่านี้ได้
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บทคัดย่อ
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสถานการณ์ 

สำรวจความรู้ ทัศนคติ การปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดการเข็ม 

ฉีดยาและไซริงค์ของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มารับบริการจาก 

โรงพยาบาลชลประทาน จงัหวดันนทบรุ ีกลุม่ตวัอยา่งทีศ่กึษา 

คอื กลุม่ผูป้ว่ยหรอืญาตผิูป้ว่ยโรคเบาหวานทีต่อ้งฉดีอนิซลูนิ  

และกลุ่มบุคลากรของโรงพยาบาล ทำการสุ่มตัวอย่างแบบ 

บงัเอญิในกลุม่ผูป้ว่ยและญาตผิูป้ว่ย ไดก้ลุม่ตวัอยา่งจำนวน 

80 คน และทำการสุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจงในกลุ่ม 

บุคลากรของโรงพยาบาล ได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 50 คน  

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือแบบสัมภาษณ์และแบบสำรวจ  

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 

ผลการศกึษาพบผูป้ว่ยโรคเบาหวานทีต่อ้งฉดีอนิซลูนิ 

ที่บ้าน ส่วนใหญ่มีวิธีการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ยังไม่ 

เหมาะสม อาทิ การทิ้งลงถังรองรับมูลฝอยทันทีหลังจาก 

ฉีดยาเสร็จ และการรวบรวมใส่ขวดน้ำดื่มพลาสติกหรือ 

ถุงพลาสติกก่อนทิ้งลงถังรองรับมูลฝอย ส่วนใหญ่ไม่เคย 

ได้รับคำแนะนำจากเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล โดยคะแนนเฉลี่ย 

ด้านความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ ของกลุ่มผู้ป่วยและ 

ญาติผู้ป่วยก่อนและหลังการให้ความรู้เกี่ยวกับแนวทาง 

การจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน พบว่า 

มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ และแนวทาง 

การจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน 

ของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ต้องฉีดอินซูลินเองที่บ้าน พบว่า 

ผู้ป่วยมีการปฏิบัติในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ 

จากการฉีดอินซูลินถูกต้องเพิ่มมากขึ้นจากร้อยละ 16.25  

เป็นร้อยละ 83.75 แตกต่างจากก่อนดำเนินการอย่างมี 

นัยสำคัญทางสถิติ 

คำสำคัญ: การจัดการเข็มฉีดยา/ไซริงค์อินซูลิน/ 

ผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดฉีดอินซูลิน

Abstract
This research aimed to analyze existing 

situation of syringe and needle management, to 

survey patient’s knowledge, attitude, and practice  

of syringe and needle management, and to  

formulate model of syringe and needle management  

from Royal Irrigation Hospital, Nonthaburi province.  

The sample populations consist of 80 insulin injection  

diabetes patients and 50 hospital officers.  
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The  research tools for data collection are questionnaires  

and survey form and then analyze data using 

descriptive statistics. 

The insulin injection diabetes patients mostly 

have inappropriate needle and syringe management 

methods i.e. immediately throwing the needle and 

syringe into the household waste bin, or putting and  

collecting into a plastic bottle/bag before throwing  

into the household waste bin. The majority of 

patients and their relatives have never been  

advised by the hospital officer. The average score 

on knowledge, attitude and practice of the patients 

and their relatives before and after education 

about appropriate needle and syringe management 

method are difference at statistical significance.

The average score on practice of the patients  

and their relatives before and after model  

implementation are difference at statistical  

significance. The scores of practice of the patients and 

their relatives before and after model implementation  

are 16.25% and 83.75%, respectively.

Keywords: Management of needle/Syringe 

insulin/Insulin injection diabetes patients

1. บทนำ
โรงพยาบาลเปน็สถานทีท่ีม่มีลูฝอยตดิเชือ้เกดิขึน้จาก

กจิกรรมการรกัษาเปน็จำนวนมาก หนึง่ในประเภทของมลูฝอย 

ตดิเชือ้ทีเ่กดิในโรงพยาบาลคอื เขม็ฉดียา และไซรงิคส์ำหรบั 

ฉีดอินซูลินของผู้ป่วยโรคเบาหวาน การรักษาโรคเบาหวาน 

ทีด่จีะปอ้งกนัภาวะแทรกซอ้นได ้ตอ้งอาศยัการฉดียามากขึน้ 

ทำใหต้อ้งมกีฎทีเ่ขม้งวดในการจดัการอปุกรณท์ีใ่ชฉ้ดีอนิซลูนิ  

(Bouhanick et al., 2000) วาทินี แจ่มใส และคณะ (2551)  

ได้ศึกษาผลกระทบต่อสุขภาพด้านร่างกายของบุคลากร 

ที่ปฏิบัติงานเกี่ยวข้องกับการจัดการมูลฝอย พบว่า 

ร้อยละ 46.5 เคยได้รับอุบัติเหตุจากการถูกเข็มหรือวัสดุ 

มีคมทิ่มแทง และวิราภรณ์ ทองยัง (2552) พบว่าอุบัติเหตุ 

จากการทำงานของพนักงานเก็บมูลฝอยในสังกัดเทศบาล  

และองค์การบริหารส่วนตำบล ในเขตจังหวัดนครปฐม 

อนัดบัแรก ไดแ้ก ่ถกูเขม็/ของแหลมทิม่ตำ รอ้ยละ 90 และจาก 

ผลการศึกษาในคลินิกเบาหวานโรงพยาบาลลอง อำเภอลอง 

จังหวัดแพร่ ใน พ.ศ. 2551 พบว่าผู้ป่วยเบาหวานที่ต้อง 

ใช้ยาฉีดอินซูลินส่วนใหญ่ ร้อยละ 96.63 มีการจัดการ 

เข็มที่ใช้แล้วไม่เหมาะสม ได้แก่ การรวบรวมใส่ถุงพลาสติก 

และทิ้งลงในถังรองรับมูลฝอย (เฉลิมชัย คุณชมพู, 2551) 

ผลจากการศึกษาสถานการณ์การจัดการเข็มฉีดยา 

และไซริงค์ของผู้วิจัย พบว่าผู้ป่วยส่วนใหญ่ทิ้งเข็มฉีดยา 

และไซริงค์อินซูลินลงถังรองรับมูลฝอยที่บ้านโดยตรงและ 

ไม่ได้คัดแยกออกจากมูลฝอยทั่วไป งานวิจัยนี้จึงมุ่งศึกษา 

สถานการณก์ารจดัการมลูฝอยตดิเชือ้ประเภทเขม็ฉดียาและ 

ไซรงิคอ์นิซลูนิสำหรบัผูป้ว่ยโรคเบาหวาน เพือ่นำผลการศกึษา 

ที่ได้มาประกอบเป็นแนวทางในการสร้างระบบการจัดการ 

มูลฝอยติดเชื้อประเภทเข็มฉีดยาและไซริงค์อินซูลินสำหรับ 

ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 

2. วิธีดำเนินการวิจัย
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงสำรวจ ดำเนินการ 

ในช่วงเดือนตุลาคม 2554 ถึงเดือนกุมภาพันธ์ 2555  

โดยทำการศกึษาในกลุม่ตวัอยา่งเพยีงกลุม่เดยีว เกบ็รวบรวม 

ข้อมูลทั้งก่อนและหลังการให้แนวทางการจัดการเข็มฉีดยา 

และไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน และมีการประเมินผลหลัง 

การดำเนินการ

2.1	ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ แบ่งออกเป็น  

2 ส่วน คือ 1) ผู้ป่วยหรือญาติผู้ป่วยโรคเบาหวาน จำนวน  

80 คน และ 2) บุคลากรของโรงพยาบาล ได้แก่ ผู้บริหาร 

โรงพยาบาล 3 คน และเจา้หนา้ทีก่ลุม่งานเภสชักรรม 47 คน  

รวมตัวอย่างทั้งหมดจำนวน 50 คน

2.2	เครื่องมือการวิจัย 

 	 การศกึษาครัง้นีใ้ชแ้บบสมัภาษณแ์ละแบบสำรวจ 

ในการเกบ็ขอ้มลู ในสว่นของผูป้ว่ยหรอืญาต ิไดแ้บง่เนือ้หาเปน็  

5 ส่วน ได้แก่ 1) ข้อมูลทั่วไป  2) ความรู้เกี่ยวกับการจัดการ 

เข็มฉีดยาและไซริงค์ 3) ทัศนคติในการจัดการเข็มฉีดยา 

และไซริงค์ 4) พฤติกรรมในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์  

และ 5) แบบสัมภาษณ์เพื่อสำรวจความคิดเห็นและ 

ข้อเสนอแนะในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ 3 ข้อ  

ส่วนแบบสัมภาษณ์สำหรับบุคลากรโรงพยาบาลนั้นได้แบ่ง 

เนือ้หาเปน็ 2 สว่น ไดแ้ก ่1) ขอ้มลูทัว่ไป และ 2) ความคดิเหน็ 

และข้อเสนอแนะในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์
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2.3	ขั้นตอนในการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 การเก็บรวบรวมข้อมูลได้ดำเนินการหลังจากที่

ได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน 

มนษุย ์โรงพยาบาลชลประทาน มหาวทิยาลยัศรนีครนิทรวโิรฒ 

และกลุ่มตัวอย่างได้ลงนามในใบยินยอมด้วยความสมัครใจ 

ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล มีดังนี้

	 1)   สมัภาษณผ์ูป้ว่ยหรอืญาตผิูป้ว่ยในชว่งระหวา่ง 

รอรับยา สถานที่คือห้องให้คำปรึกษายา ใช้เวลาประมาณ 

15 - 20 นาที สัมภาษณ์เจ้าหน้าที่ด้านความคิดเห็นและ 

ข้อเสนอแนะในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีด 

อินซูลิน ใช้เวลา 10 - 15 นาที และสัมภาษณ์ผู้บริหารด้าน 

นโยบายการจดัการมลูฝอยตดิเชือ้และแนวทางในการจดัการ 

เข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน ใช้เวลา 20 - 30 นาที

	 2) ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์ ความรู้ 

ทศันคต ิการปฏบิตั ิความคดิเหน็และขอ้เสนอแนะของผูป้ว่ย 

หรือญาติ และความคิดเห็นของบุคลากรโรงพยาบาลเพื่อ 

สรา้งแนวทางการจดัการ แนวทางทีไ่ดค้อื ใชก้ระปอ๋งพลาสตกิ 

ที่กลุ่มงานเภสัชกรรมแช่อินซูลินให้ผู้ป่วยสำหรับนำยากลับ 

ไปแช่ตู้เย็นที่บ้านเป็นที่รองรับและเก็บรวบรวมเข็มฉีดยา 

และไซริงค์ที่ใช้แล้ว และกำหนดให้นำกระป๋องพลาสติกที่ 

บรรจุเข็มฉีดยาและไซริงค์ที่ใช้แล้ว มาคืนให้เจ้าหน้าที่ ณ  

ห้องจ่ายยาเมื่อมีการมารับยารอบต่อไป

	 3) 	เริม่ใชแ้นวทางการจดัการ เดอืนพฤศจกิายน 

2554 ถึงเดือนมกราคม 2555 ควบคู่ไปกับการรณรงค์ให ้

ความรู้ โดยเภสัชกรหรือเจ้าหน้าที่ที่ส่งมอบยาให้แก่ผู้ป่วย  

พร้อมทั้งแจกแผ่นพับประกอบความรู้ 

	 4) 	ประเมินผลหลังการให้แนวทางการจัดการ 

เข็มฉีดยาและไซริงค์

2.4 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 การศึกษาครั้งนี้วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม 

สำเร็จรูปทางสถิติ และนำเสนอผลการศึกษาด้วยค่าความถี่  

(ร้อยละ) ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบ 

ความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติก่อนและหลังการดำเนินการ 

ให้รูปแบบการจัดการโดยใช้สถิติ Paired t-test 

3. ผลการวิจัยและอภิปรายผล
3.1	ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่าง จำนวน 80 คน เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 67.50 อายุเฉลี่ยอยู่ในช่วง 50 ปีขึ้นไป ร้อยละ 

61.25 (S.D. = 13.30) มีระดับการศึกษาอยู่ในระดับ 

ประถมศึกษา ร้อยละ 31.25 มีอาชีพเป็นแม่บ้านและไม่ได้ 

ประกอบอาชีพ ร้อยละ 26.25 มีสถานภาพสมรส ร้อยละ  

61.25 รายได้เฉลี่ยต่อเดือนมากที่สุด 5,000 - 9,999 บาท  

ร้อยละ 30.00 ฉีดยาวันละ 2 ครั้ง ร้อยละ 73.75 

ฉีดอินซูลินมาแล้วเป็นระยะเวลา 1 - 5 ปี ร้อยละ 71.25  

(S.D. = 3.73) ไม่เคยได้รับคำแนะนำในเรื่องการจัดการ 

จากเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล ร้อยละ 80.00 ความถี่ในการ 

มารับบริการรักษา ร้อยละ 55.00 มารับบริการรักษา  

2 เดือนต่อครั้ง

 	 ในส่ ว นขอ งบุ ค ล า ก ร ขอ ง โ ร งพย าบ า ล 

ประกอบด้วย ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่กลุ่มงานเภสัชกรรม  

เป็นเพศหญิงร้อยละ 76.00 อายุ เฉลี่ย 34.25 ปี   

วุฒิการศึกษาสูงสุดปริญญาโท ปฏิบัติงานในตำแหน่ง 

ปัจจุบันสูงสุด 35 ปี

3.2	สถานการณ์การจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ 

จากการฉีดอินซูลิน

	 พบว่า ร้อยละ 52.50 รวบรวมใส่ถุงพลาสติก 

ก่อนทิ้งลงถังรองรับมูลฝอยที่บ้าน รองลงมาร้อยละ 32.00  

ทิ้งลงถังรองรับมูลฝอยทันทีหลังจากฉีดอินซูลินเสร็จ 

สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ Bouhanick et al., (2000) ทีศ่กึษา 

ในคลินิกโรคเบาหวานในประเทศฝรั่งเศส เบลเยี่ยม  

ลักเซมเบิร์ก สวิตเซอร์แลนด์ และตูนิเซีย พบว่าผู้ป่วย 

สว่นใหญท่ิง้อุปกรณฉ์ดียาหลจัากใชแ้ลว้ลงถงัรองรบัมลูฝอย 

โดยตรง และ Olowokure et al., (2003) พบว่าผู้ป่วย 

โรคเบาหวานในประเทศอังกฤษมีการจัดการเข็มฉีดยา  

โดยการทิ้งตามความสะดวกของตนเอง ได้แก่ การทิ้งลง 

ในถังรองรับมูลฝอยที่อยู่ในบ้าน 

3.3	ความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติในการจัดการ 

เข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน

	 คะแนนความรู้  ทัศนคติ และการปฏิบัติ 

ในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ ก่อนการให้แนวทาง 

การจัดการ พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ ทัศนคติ  

และการปฏิบัติ ร้อยละ 55.83, 76.73 และ 53.69  

ตามลำดับ ในขณะที่หลังการให้แนวทางการจัดการ  

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ 

เพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 85.92, 85.50 และ 94.31 ตามลำดับ  

จากการทดสอบ พบว่า ความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ 

แตกตา่งกนัอยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ(p < 0.001) สอดคลอ้ง 
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

กับการศึกษาของประไพพันธ์ วงศ์เครือ (2540) ที่ศึกษาผล 
ของการใหค้วามรูใ้นเรือ่งการจดัการมลูฝอยตดิเชือ้แกค่นงาน 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม ่พบวา่คะแนนความรูใ้นการ 
จัดการมูลฝอยติดเชื้อของกลุ่มตัวอย่างหลังการให้ความรู้ 
มากกวา่กอ่นใหค้วามรูแ้ตกตา่งกนัอยา่งมนียัสำคญัทางสถติ ิ 
(p < 0.01)

รายละเอียดคะแนนความรู้ ทัศนคติ และ 
การปฏิบัติ ในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์อินซูลิน  
กอ่นและหลงัการใหแ้นวทางการจดัการเขม็ฉดียาและไซรงิค ์
จากการฉีดอินซูลิน แสดงในตารางที่ 1

3.4 	การใหแ้นวทางการจดัการเขม็ฉดียาและไซรงิค์

จากการฉีดอินซูลิน

	 การให้แนวทางการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์

จากการฉีดอินซูลิน มีขั้นตอนดังนี้	

   	1) การเตรียมการก่อนการให้แนวทางการ 

จัดการ ประกอบด้วย การเตรียมกระป๋องพลาสติก 

การจัดทำแผ่นพับประกอบความรู้ และทำการตีพิมพ์เพื่อ 

เผยแพร่ความรู้ในวารสารปัญญาชลสารซึ่งเป็นวารสารของ 

โรงพยาบาล และจัดทำแบบบันทึกการใช้เข็มฉีดยาและ 

ไซริงค์

    	2) การให้แนวทางการจัดการ ประกอบด้วย  

การบันทึกข้อมูลใบสั่งยาลงคอมพิวเตอร์และบันทึกจำนวน 

เข็มฉีดยาและไซริงค์ลงในแบบบันทึกการใช้เข็มฉีดยา 

และไซรงิค ์ซึง่รบัผดิชอบโดยพนกังานการแพทย ์การแนะนำ 

วิธีปฏิบัติในการจัดการ พร้อมทั้งแจกแผ่นพับประกอบ 

ความรู้ รับผิดชอบโดยเภสัชกรและผู้ปฏิบัติงานเภสัชกรรม  

นอกจากนั้นได้มีการจัดวางวารสารปัญญาชลสาร ซึ่งใน 

วารสารมีเนื้อหาแนะนำการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ไว้ 

ที่มุมรักการอ่านบริเวณหน้าห้องจ่ายยา 

3.5 ผลการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จากการ 

ฉีดอินซูลินของผู้ป่วยโรคเบาหวาน

	 การประเมินผลการจัดการโดยวัดจากแนวทาง 

การปฏบิตัขิองกลุม่ตวัอยา่ง พบวา่ กลุม่ตวัอยา่งนำเขม็ฉดียา 

และไซริงค์กลับมาทิ้งที่กลุ่มงานเภสัชกรรม ร้อยละ 83.75 

และทีไ่มน่ำมาทิง้ รอ้ยละ 16.25 แตกตา่งกนัอยา่งมนียัสำคญั

ทางสถติ ิ(p < 0.001) สอดคลอ้งกบัการศกึษาของชตุกิาญน ์

แสงแก้ว (2549) ได้ศึกษาการจัดการมูลฝอยและแนวทาง 

การคัดแยกมูลฝอย ณ แหล่งกำเนิดภายในมหาวิทยาลัย 

สงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ พบว่าทุกพื้นที่การ 

ศึกษามีสัดส่วนของมูลฝอยรีไซเคิลในถังรองรับมูลฝอย 

ทั่วไปที่จะนำไปกำจัดก่อนและหลังดำเนินกิจกรรมแตกต่าง 

กันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.01) และสอดคล้อง 

กับผลการศึกษาของสุภาพร แซ่เตียว (2551) ที่ศึกษา 

เรื่องผลของการแก้ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ต่อการปฏิบัติ 

ในการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของบุคลากรในโรงพยาบาล 

ชุมชน จังหวัดระยอง พบว่าหลังการเตรียมถังรองรับ 

มูลฝอยอย่างเพียงพอ พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีการปฏิบัติ 

ถูกต้องเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 87.8 แตกต่างจากก่อนการ 

แก้ปัญหาอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001)

4. สรุปผล
4.1 สถานการณ์การจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์ 

จากการฉดีอนิซลูนิของผูป้ว่ยโรคเบาหวาน สว่นใหญม่วีธิกีาร 

จัดการยังไม่เหมาะสม อาทิ การรวบรวมใส่ถุงพลาสติกก่อน 

ทิ้งลงถังรองรับมูลฝอยทั่วไปที่บ้าน รองลงมาคือ ทิ้งลงถัง 

รองรับมูลฝอยทันทีหลังจากฉีดอินซูลินเสร็จ ซึ่งส่วนใหญ่ 

ไม่เคยได้รับคำแนะนำจากเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลในด้านการ 

จัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์อินซูลิน 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบคะแนนความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ ในการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จากการฉีดอินซูลิน 

	  ก่อนและหลังการให้แนวทางการจัดการ

การจัดการเข็มฉีดยา
และไซริงค์อินซูลิน

คะแนนก่อนให้แนวทาง
การจัดการ (ร้อยละ)

คะแนนหลังให้แนวทาง
การจัดการ (ร้อยละ)

t p-value

ความรู้

ทัศนคติ

การปฏิบัติ

55.83

76.73

53.69

85.92

85.50

94.31

-14.95

-11.83

-23.06

 <0.001

 <0.001

 <0.001
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4.2 ผลการศึกษาความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ 

พบว่าคะแนนเฉลี่ยด้านความรู้ ทัศนคติ และการปฏิบัติ 

ของกลุ่มตัวอย่างก่อนและหลังการให้ความรู้ เกี่ยวกับ 

แนวทางการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์อินซูลิน พบว่ามี

ความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001) 

โดยมีคะแนนก่อนการให้ความรู้ ร้อยละ 55.83, 76.73 และ 

53.69 และหลังการให้ความรู้เพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 85.92, 

85.50 และ 94.31 ตามลำดับ 

4.3 แนวทางการจัดการเข็มฉีดยาและไซริงค์จาก 

การฉีดอินซูลินของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ต้องฉีดอินซูลินเอง 

ที่บ้าน คือการใช้กระป๋องพลาสติกสำหรับแช่ยาอินซูลินซึ่งมี 

ฝาปิดเป็นที่รองรับและเก็บรวบรวมเข็มฉีดยาและไซริงค์ 

ที่ใช้แล้ว และนำกลับมาฝากทิ้งที่กลุ่มงานเภสัชกรรม

4.4 การประเมินผลหลังการให้แนวทางการจัดการ  

พบว่าการปฏิบัติในการจัดการถูกต้องเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 

16.25 เป็นร้อยละ 83.75 แตกต่างจากก่อนดำเนินการอย่าง

มีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.001) 

5. ข้อเสนอแนะ
โรงพยาบาลควรมีนโยบายและแนวปฏิบัติที่ชัดเจน 

ในการจัดการมูลฝอยติดเชื้อประเภทเข็มฉีดยาและไซริงค์ 

อินซูลิน ควรมีการประชาสัมพันธ์และแนะนำวิธีการจัดการ 

อย่างต่อเนื่อง และควรมีมาตรการที่ชัดเจนในทางปฏิบัติ 

สำหรับเจ้าหน้าที่ในการติดตามผู้ป่วยที่ไม่ได้นำเข็มฉีดยา 

และไซริงค์จากการฉีดอินซูลินกลับมาทิ้ง

6. กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุณเจ้าหน้าที่กลุ่มงานเภสัชกรรมทุกท่าน  

ที่ได้ให้ความร่วมมือและความช่วยเหลือในการเก็บรวบรวม

ข้อมูลและการดำเนินการวิจัยครั้งนี้
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

  สาระน่ารู้จากงานวิจัยและบทความ
ทางวิชาการด้านความปลอดภัย

ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.นันทิกา สุนทรไชยกุล Ph.D. (Food Toxicology and Safety)
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

สวัสดีค่ะ กลับมาเจอกันอีก ตามนัดหรือเปล่า 

ท่ านผู้อ่ าน หมู่นี้คนเขียนมีความสุขกับอากาศมาก  

เดายากไม่รู้จะฝนตกหรือแดดออก บางทีตอนเช้าตรู่  

ทีบ่า้นอากาศจะเยน็ หมอกลงจดั ไมน่า่เชือ่วา่ ทีน่ีค่อืดอนเมอืง  

ช่วงปีใหม่ไปตลาดต้นไม้มา พบของแปลกใหม่หลายอย่าง  

ดอกไม้ที่เราเคยรู้จักเปลี่ยนไป ต้นเล็บมือนางที่เคยเป็น 

ไม้เลื้อย บัดนี้ยืนตรงต้นแน่ว ต้อยติ่งวัชพืชข้างทาง 

ถูกดัดแปลง (โฉม) จนจำแทบไม่ได้ การเปลี่ยนแปลง 

ของโลกทีเ่ราคุน้เคยเกดิขึน้อยา่งรวดเรว็ การจดัการในอนาคต 

ควรเป็นแบบไหนดี	

การประยุกต์ใช้แขนงการตัดสินใจสำหรับประเมิน 
การได้รับสัมผัสและผลกระทบต่อมนุษย์และระบบ
นิเวศน์จากสารเคมีผสมที่ตรวจพบในน้ำผิวดินและ 
น้ำทิ้ง

1. บทนำ	
มนุษย์เราและระบบนิเวศน์เป็นตัวรับสัมผัสสารเคมี 

หลายชนิดอย่างต่อเนื่อง ในขณะที่มาตรฐานการควบคุมใน 

ปัจจุบันให้ความสำคัญสารเคมีเป็นรายตัวมากกว่าสารผสม 

ซึง่เกดิขึน้จรงิในชวีติเรา ทำใหเ้กดิความกงัวลใจวา่ การไดร้บั

สารเคมีชนิดเดียวอาจไม่เกิดผลไม่พึงประสงค์ให้เห็น แต่ถ้า 

ได้รับมากกว่าหนึ่งชนิดอาจก่อให้เกิดความเสี่ยงต่อคนและ 

สิ่งแวดล้อมมากกว่า หากเป็นเช่นนี้การประเมินความเสี่ยง 

ด้วยวิธีแบบเดิมคงไม่สามารถตอบโจทย์ได้ 

สมาคมอุตสาหกรรมสารเคมีแห่งสหภาพยุโรป 

(CEFIC) ได้แต่งตั้งคณะกรรมการเฉพาะกิจสำหรับศึกษา 

ผลกระทบจากการได้รับสัมผัสร่วมสารเคมีผสม (MIAT)  

ใน พ.ศ. 2553 คณะกรรมการชุดนี้ MIAT ได้เริ่มพัฒนา 

แขนงการตัดสินใจ (decision tree) สำหรับการประเมิน 

กรณีได้รับสัมผัสสารเคมีผสม การพัฒนาได้แนวคิดจาก 

วิธีการหลากหลายที่ตีพิมพ์ และมาจากคณะกรรมการ 

นักวิทยาศาสตร์ร่วมสามสถาบันแห่งสหภาพยุโรป (SCs)  

และโครงการระหว่างประเทศว่าด้วยความปลอดภัยสารเคมี  

(IPCS) รวมทั้งเครื่องมือประเมินล่าสุดที่เรียกว่า “อัตราส่วน 

สะสมสงูสดุ The maximal cumulative ratio: MCR” และ 

การใช้ค่า TTC (Threshold of Toxicological Concern) 

รายงานการศึกษานี้อภิปรายเกี่ยวกับการประยุกต์ 

ใช ้“แขนงการตดัสนิใจ” ในสภาพความเปน็จรงิของการไดร้บั 

สมัผสัรว่มสารเคมหีลายชนดิพรอ้มกนั ผลการศกึษาทีไ่ดจ้ะ

มคีวามเฉพาะเจาะจงมากขึน้ คณุคา่ของสิง่ทีไ่ดจ้ากการศกึษา 

และประเดน็ตา่งๆ ทีเ่กดิขึน้จากการศกึษา การประยุกตค์รัง้นี ้

ไดพ้จิารณาปญัหาของการประเมนิความเสีย่งการไดร้บัสมัผสั 

ร่วมสารเคมีผสมของมนุษย์และระบบนิเวศน์ผ่านตัวกลาง 

สิ่งแวดล้อม ข้อมูลสารเคมีหลายชนิดเหล่านี้มาจากผลการ 

ตรวจติดตามตัวอย่างน้ำผิวดินและน้ำทิ้งที่ผ่านการบำบัด 

กอ่นปลอ่ยลงสูน่ำ้ผวิดนิในยโุรป การใชแ้ขนงการตดัสนิใจนี้ 

ไม่สามารถทำได้ทุกขั้นตอนของแผนผัง แต่อย่างน้อย 

ก็สามารถใช้ได้เป็นส่วนใหญ่ โดยเฉพาะในส่วนที่อธิบาย 

ความเป็นพิษต่อมนุษย์และระบบนิเวศน์เมื่อมีข้อมูลจำกัด
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2. นิยามศัพท์
2.1 การได้รับสัมผัสร่วม (Combined exposure)

	 องค์กรหลายสถาบันได้พยายามอภิปราย วิจัย 

และกำกบัความหมายของผลกระทบรว่มจากการไดร้บัสมัผสั 

สารเคมีหลายชนิดมานานมากกว่า 50 ปี แต่ผลลัพธ์ที่ 

เกดิขึน้กลบัเพิม่ความสบัสนและขดัแยง้กนั ดงันัน้ การศกึษานี ้

ได้นิยามคำว่า “การได้รับสัมผัสร่วม หมายถึงบุคคลหรือ 

สิง่มชีวีติอืน่ๆ ไดร้บัสมัผสัสารเคมมีากกวา่หนึง่ชนดิซึง่แตล่ะ

ชนดิมาจากแหลง่กำเนดิทีต่า่งกนั ปรมิาณสารเคมหีลายชนดิ

ที่ได้รับมาจากแหล่งกำเนิดเดียวกัน (เช่น รับผ่านทางอากาศ 

หรืออยู่ในผลิตภัณฑ์เดียวกัน เป็นต้น) สามารถจัดเข้าเป็น 

การไดร้บัสารเคมผีสมซึง่การไดร้บัสารเคมผีสมเปน็สว่นหนึง่

ของการได้รับสัมผัสร่วม

2.2 การอธิบายความเสี่ยง 

	 การอธิบายผลไม่พึงประสงค์ต่อสุขภาพใช้ค่า 

Hazard quotient (HQ) และ Hazard index (HI) โดย

	 ตามหลักการการประเมินสารผสมของ WHO  

Tier 1 การศกึษานีไ้ดอ้นมุานวา่แหลง่นำ้ผวิดนิทีเ่ปน็ตวัอยา่ง 

ของการศึกษาเป็นแหล่งน้ำประปา และคนได้รับสารเคมี 

มากกวา่หนึง่ชนดิผา่นนำ้ดืม่ และสารเคมใีนนำ้ทิง้จะถูกเจอืจาง 

ลง 10 เท่าเมื่อถูกปล่อยลงแหล่งน้ำผิวดิน ทั้งนี้ไม่มี 

กลไกอื่นตามธรรมชาติลดความเข้มข้นสารเคมีในแหล่ง 

น้ำผิวดิน นอกจากนี้กำหนดว่าความเข้มข้นของสารผสม 

ในแหล่งน้ำผิวดินก่อนปล่อยน้ำทิ้งลงไปมีค่าเท่ากับ 0  

น้ำหนักเฉลี่ยของคนเท่ากับ 60 กิโลกรัม และทุกคนดื่มน้ำ 

วันละ 2 ลิตร

	 ค่า Maximal cumulative ratio (MCR) 

คำนวณโดยใชค้า่ HI และ HQ สำหรบัการประเมนิการไดร้บั 

สัมผัสสารผสม ด้วยสมการ

	 คา่ MHQ คอื HQ ทีม่คีา่สงูสดุใชส้ำหรบัคำนวณ 

สารเคมีเดี่ยวและสารเคมีหลายตัว

	 กรณีสำหรับการประเมินระบบนิเวศน์ วิธีการ 

ประเมินใช้แบบเดียวกับที่ใช้ในการประเมินด้านสุขภาพ 

ของคน โดยกำหนดให้ตัวรับทางระบบนิเวศน์อยู่ในแหล่งน้ำ 

ผิวดินที่น้ำทิ้งที่ปล่อยลงมา

2.3 	Non-detects (NDs)

	 การประเมินสารผสมมีความยากลำบาก 

ที่บางครั้งความเข้มข้นของสารเคมีบางชนิดมีอยู่ในระดับต่ำ 

มากต่ำกว่าค่าน้อยที่สุดของเครื่องมือจะตรวจวัดได้ (LOD)  

และตัวอย่างส่วนใหญ่จะมีค่าในลักษณะนี้ (NDs) ถ้าตัด 

ข้อมูลทิ้งจะมีผลต่อการประเมิน ดังนั้นการศึกษานี้ตั้งกรอบ 

การประเมินสำหรับค่า NDs 2 กรณี คือ (1) NDs = 0  

และ (2) NDs = LOD/20.5

3. วิธีการศึกษา
3.1 แขนงการตัดสินใจ (Decision tree)

 	 แขนงการตัดสินใจดัดแปลงจาก Cefic MIAT  

ให้เหมาะสมกับตัวรับของระบบนิเวศน์และสุขภาพของคน 

ต่อการได้รับสัมผัสสารผสมหรือสารเคมีที่ปนเปื้อนใน 

แหล่งน้ำผิวดินและน้ำทิ้งที่ผ่านการบำบัดในยุโรป แขนงการ 

ตดัสนิใจมทีัง้หมด 18 ขัน้ตอน และแบง่กลุม่การไดร้บัสมัผสั 

3 กลุ่มคือ กลุ่ม I, II และ III (III A และ III B) Exposures  

รายละเอียดของแขนงการตัดสินใจ (แสดงในภาพที่ 1)

3.2 ข้อมูลการตรวจติดตามทางด้านสิ่งแวดล้อม

	 การศกึษานีใ้ชข้อ้มลูการตรวจวดันำ้จากแหลง่นำ้

ผวิดนิและนำ้ทิง้ทีผ่า่นการบำบดัแลว้ โดยทำการสำรวจ 2 ครัง้  

(CH-1 และ CH-2) การสำรวจทั้ง 2 ครั้งถูกออกแบบให้ 

สอดคล้องกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงและการเคลื่อนย้าย 

มลพิษในสิ่งแวดล้อม ในที่นี้คือในระบบบำบัดน้ำเสียของ 

เมอืงและเมือ่ผา่นลงสูแ่มน่ำ้ ผลจากการสำรวจ 2 ครัง้ไดข้อ้มลู 

มา 4 ชุด CH 1-1, CH 1-2, CH 2-1, CH 2-2 

สว่นการสำรวจครัง้ที ่3 และ 4 ดำเนนิการในสหราชอาณาจกัร 

UKCIP การสำรวจครั้งที่ 5 เก็บในยุโรป ดังนั้นข้อมูลสำหรับ

การได้รับสารเคมีผสมมีทั้งหมด 7 ชุด (CH 1-1, CH 1-2, 

......................(2)HI = ∑HQ

......................(1)HQ = Dose
RV

HQ = Concentration
RV

......................(3)MCR = HI
MHQ
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

1. มีความเป็นไปได้/น่าจะเป็นไปได้ที่คนจะได้รับสัมผัส

หรือไม่?

1. มีความเป็นไปได้/น่าจะเป็นไปได้ที่จะเข้าสู่

สิ่งแวดล้อมของระบบนิเวศน์ หรือไม่?

ไม่ต้องมีการดำเนินการเพิ่มเติม

2. มีข้อมูลพิษวิทยาสำหรับสารเคมีผสมในลักษณะเป็นสารผสมหรือไม่?
RV ค่าอ้างอิงสำหรับสุขภาพ

พิจารณาระดับที่ปลอดภัย

สำหรบัระบบนเิวศนพ์จิารณา

ความเข้มข้นในเดินและน้ำ

เลือกมาตรการที่เหมาะสม

สำหรบัแกไ้ขความเขม้ขน้ของ

สารที่เกินค่าอ้างอิงมาตรฐาน

การจัดการ

ขึ้นกับบริบท

RA ขึ้นกับ

แต่ละกรณี

3. มีข้อมูลสำหรับองค์ประกอบของสารเคมีผสมหรือไม่?

6. ผลเบี่ยงเบนจากการได้รับปริมาณเพิ่มขึ้นเป็นไปตามคาดการณ์หรือไม่?

7. สารประกอบทุกตัวถูกควบคุมด้วยกลไกการออกฤทธิ์ที่ไม่เหมือนกัน
หรือไม่?

8. การเพิ่มขึ้นของปริมาณที่ได้รับหรือความเข้มข้น

9. มีค่าอ้างอิงมาตรฐาน (RV) และข้อมูลเกี่ยวกับการได้รับสัมผัสสำหรับสารทุกตัวหรือไม่?

10. ใช้ค่า TTC หรือ QSAR สำหรับสารที่ไม่มีค่า RV

11. คำนวณค่า Hazard Index (WHO Tier 0)

ไมต่อ้งมกีารดำเนนิการเพิม่เตมิ

13. คำนวณค่า Hazard Index ใหม่ (WHO Tier 1)

16. พัฒนาระบบข้อมูลสำหรับอวัยวะเป้าหมาย พิษวิทยา ศักยภาพ กลไก
การออกฤทธิ์เพื่อจัดกลุ่มสารผสมหรือการจัดการที่อยู่บนพื้นฐาน TEQ

17. ทบทวนค่า Hazard Index (WHO Tier 2)

18. ใช้การประเมินความเสี่ยงเชิงความน่าจะเป็นสำหรับการ
ได้รับสัมผัสและวิธีการทางพิษวิทยาขั้นสูง (WHO Tier 3)

15. ไม่เกินค่าอ้างอิง ดำเนินการด้วยมาตรการที่
เหมาะสมสำหรับสารเคมีตัวหลัก (เก็บข้อมูลใหม่
สำหรับความเป็นพิษ การได้รับสัมผัส HQ HI)

14. คำนวณค่า MCR

MCR < 2

HQ > 1

HQ > 1

HQ > 1

HQ > 1

HQ < 1

HQ < 1

**RA การประเมินความเสี่ยง

HQ > 1

ไม่

ใช่

ไม่

ใช่

MCR > 2

กลุ่ม III B
Exposures

กลุ่ม III A Exposures

กลุ่ม II 
Exposures

กลุ่ม I Exposures

12.เก็บข้อมูลพิษวิทยา/
การได้รับสัมผัสและ
การประเมินใหม่

RA สำหรับ
สารผสม

ไม่มีความเป็นไปได้
สำหรับ RA**

4. การได้รับสัมผัสสารเคมีเดี่ยวหลายครั้ง (และได้รับสารเคมีร่วม

ที่มีค่า MOA เดียวกัน) มีค่าเกินค่า TTC หรือไม่?

5. ค่าคาดการณ์ของความเข้มข้นหรือปริมาณที่ได้รับของสารเคมีเกินค่า 

อ้างอิงที่ยอมให้รับได้ หรือไม่ (ปริมาณที่ได้รับสูงกว่าค่า RV*)? 

ใช่

ใช่

ไม่

ไม่ ไม่

ไม่

ไม่

ไม่

ภาพที่ 1 แขนงการตัดสินใจพัฒนาโดย The Cefic MIAT
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CH 2-1, CH 2-2, JRC, UKCIP และ EA) ชดุขอ้มลูเหลา่นี ้

แตกต่างกันที่จำนวนสารประกอบที่ทำการวิเคราะห์หาใน 

แต่ละตัวอย่าง

 

4. ผลการศึกษา
จากขอ้มลูในฐานขอ้มลู 7 แหง่ (CH 1-1, CH 1-2, CH 

2-1, CH 2-2, JRC, UKCIP และ EA) มจีำนวนตวัอยา่งทัง้หมด 

559 ตัวอย่าง โดย 362 ตัวอย่างมาจากแหล่งน้ำผิวดิน และ 

197 ตัวอย่างมาจากน้ำทิ้ง ชุดข้อมูลเหล่านี้แตกต่างกันที่ 

จำนวนสารประกอบที่ทำการวิเคราะห์ในแต่ละตัวอย่าง (ผล 

สรุปข้อมูลเกี่ยวกับองค์ประกอบและความเป็นพิษของสาร 

เคมผีสมนำเสนอในตารางที ่1) จำนวนสารทีส่ามารถวเิคราะห ์

ได้มีตั้งแต่ 21 ถึง 123 ชนิด จำนวนสารเคมีที่ตรวจพบใน 

แตล่ะตวัอยา่งมตีัง้แต ่2 ถงึ 69 ชนดิ คา่เฉลีย่มธัยฐานเทา่กบั 

20.4 มีการวิเคราะห์หาสารเคมีจำนวนทั้งสิ้น 222 ชนิด 

ตรวจพบ 163 ชนิดจากผลการสำรวจทั้งหมด สารเคมีที่

ตรวจพบได้แก่กลุ่มสารอนินทรีย์และสารอินทรีย์มีขั้วและ 

ไม่มีขั้ว มีค่าอ้างอิงมาตรฐาน (Reference values; RVs)  

สำหรับประเมินด้านสุขภาพของคนเพียง 100 ชนิด สารเคมี 

อีกจำนวน 110 ชนิดที่ไม่มีค่า RVs ให้ใช้ตามหลักการ 

จดัแบง่ประเภทสารเคมขีอง Cramer classification of TTC  

ซึ่งสารเคมีที่ตรวจพบจัดอยู่ในรูปสารประกอบ 7 กลุ่ม  

ได้แก่ กลุ่มโซเดียม แมกนีเซียม คลอไรด์ ออร์โธ-ฟอสเฟต  

ซัลเฟต โปแทสเซียมและแคลเซียม สารเคมีเหล่านี้มีความ 

เป็นพิษต่ำ และไม่น่าจะส่งผลกระทบต่อสุขภาพของมนุษย์ 

และระบบนิเวศน์ที่ระดับความเข้มข้นที่ตรวจพบ (0.08 - 

500 ppb)

เมื่อใช้เกณฑ์สำหรับการพิจารณาความเป็นพิษต่อ 

ระบบนิเวศน์ พบว่ามีสารเคมีจำนวน 143 ชนิดเข้าเกณฑ์ 

โดยไมร่วม 7 กลุม่ขา้งตน้ มสีารจำนวน 72 ตวัทีไ่มเ่ขา้เกณฑ ์ 

สารกลุ่มใหญ่ที่ไม่เข้าเกณฑ์จะอยู่ฐานข้อมูลชุด CH 1-2 

และ CH 2-1 และสารกลุ่มนี้เป็นกลุ่มที่มีการตรวจวัดแต่ไม่ 

ตรวจพบ ที่เป็นเช่นนี้เพราะ สารเหล่านี้ไม่ค่อยถูกตรวจวัด 

มากอ่นในอดตี แตค่รัง้นีม้กีารตรวจวดัเพราะ (1) สารเหลา่นี ้

ถูกปล่อยมากับน้ำทิ้งจากครัวเรือนและสามารถปนเปื้อน 

ลงสูน่ำ้ผวิดนิได ้(2) แมจ้ะมกีารตรวจวดัไมบ่อ่ยนกั แตร่ะดบั 

ความเข้มข้นที่ตรวจพบมีค่าสูง หรือ (3) ความวิตกกังวล 

ความเป็นพิษด้านก่อกลายพันธุ์ การเกิดมะเร็ง หรือผลต่อ 

ระบบฮอร์โมนหรือระบบภูมิคุ้มกัน

ชื่อชุดข้อมูล
ชุดข้อมูล

CH 1-1 CH 1-2 CH 2-1 CH 2-2 JRC UKCIP EA river

จำนวนตัวอย่าง

จำนวนสารที่วิเคราะห์

จำนวนสารที่ตรวจพบมากกว่าหนึ่งตัวอย่าง

มีข้อมูลความเป็นพิษต่อมนุษย์

มีข้อมูลความเป็นพิษต่อระบบนิเวศน์

สารที่ไม่เคยตรวจพบ

มีข้อมูลความเป็นพิษต่อมนุษย์

มีข้อมูลความเป็นพิษต่อระบบนิเวศน์

จำนวนต่ำสุดของสารที่ตรวจพบต่อตัวอย่าง

จำนวนสูงสุดของสารที่ตรวจพบต่อตัวอย่าง

จำนวนเฉลี่ยของสารที่ตรวจพบต่อตัวอย่าง

74

21

21

21

16

0

-

-

2

20

15.3

10

123

69

69

39

54

54

37

55

69

62.6

24

63

45

45

37

18

18

8

6

32

24.1

9

24

21

21

20

3

3

1

4

19

12.6

122

35

35

35

35

0

-

-

4

35

22

120

47

46

34

39

1

1

1

16

42

27.5

200

40

40

36

40

0

-

-

12

30

20.4

ตารางที่ 1 ลักษณะของสารผสมจำนวน 559 ชนิดในชุดข้อมูล 7 ชุด
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4.1 ผลต่อสุขภาพของมนุษย์

	 เมือ่ใชแ้ขนงการตดัสนิใจประเมนิพบวา่รอ้ยละ 2 

ของสารเคมีจำนวน 559 ชนิด (9 ชนิด) เท่านั้นที่เข้ากลุ่ม I 

Exposures และมาจากตัวอย่างน้ำผิวดิน ในจำนวนนี้สาร 3  

ชนิดได้แก่ โครเมี่ยม เอสทรอนและเอธินิลเอสตราไดออล 

ถูกประเมินว่ามีค่าเกินเกณฑ์ที่ยอมให้คนรับสัมผัสได้ 

สารเคมทีีเ่หลอือกีรอ้ยละ 98 มคีา่ความเสีย่งรวม (HI: Hazard  

Index) น้อยกว่า 1 กล่าวคือยังอยู่ในขอบเขตที่ยอมรับได้ 

สำหรับสารผสมและสารเดี่ยว ดังนั้น จัดอยู่ในกลุ่ม II  

Exposures ไมม่สีารกลุม่ไหนจดัอยูใ่นกลุม่ III A และ III B  

Exposures (มีค่าอยู่ในช่วงที่น่ากังวลสำหรับสารผสม  

อยู่ในขอบเขตยอมรับได้เมื่อเป็นสารเดี่ยว มีสารเหนี่ยวนำ 

ของการเกิดผล) การประเมินโดยเงื่อนไขที่ใช้ค่าความเข้มข้น 

สูงสุดซึ่งพิจารณาตามฐานคิดที่ว่าสารนั้นเป็นสารเคมีที่มี 

การตรวจวัดแต่ไม่ตรวจพบ (NDs) ให้เทียบค่าเท่ากับ 0  

เมื่อกำหนดค่า NDs เท่ากับค่าต่ำสุดที่เครื่องมือสามารถ 

ตรวจวัดได้หารด้วย 20.5 พบว่ามีการเปลี่ยนแปลงเล็กน้อย 

หรือแทบไม่เปลี่ยนแปลงสัดส่วนของสารผสม (ตารางที่ 2)

	 เมื่อนำค่า MCR เปรียบเทียบกับ HI พบว่าผล 

ของข้อมูลจากฐานข้อมูลทั้ง 7 กลุ่มมีความแตกต่างกันและ 

สามารถถูกจัดเข้ากลุ่มต่างๆ ทั้งนี้ขึ้นกับจำนวนและลักษณะ 

ของสารเคม ีตามหลกัทฤษฎขีอบเขตสงูสดุของ MCR ทีม่คีา่ 

ความเข้มข้นเท่ากับจำนวนสารเคมีที่สามารถผ่านไปยัง 

ตัวรับได้ ดังนั้น เมื่อค่าเฉลี่ยของจำนวนสารเคมีที่ตรวจพบ 

มีค่า 20 มีความเป็นไปได้ที่ค่า MCR มีค่าเท่ากับหรือสูงกว่า 

20 แต่จากการเปรียบเทียบค่าระหว่าง MCR และ HI  

ค่าเฉลี่ย MCR มีค่า 2.4 และร้อยละ 44 ของค่า MCR มีค่า 

น้อยกว่า 2 ตัวเลขเหล่านี้ชี้ให้เห็นว่ามีสารประกอบไม่ 

กี่ชนิดที่มีนัยสำคัญต่อการเปลี่ยนแปลงค่า HI สำหรับ 

รายบุคคลที่ได้รับสัมผัสสารผสม

การจัดกลุ่มตามการประเมินด้วยแขนง 
การตัดสินใจ

ร้อยละของสารผสม

ตัวอย่างรวม ตัวอย่างน้ำผิวดิน ตัวอย่างน้ำทิ้ง

กลุ่ม I

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

2

3

2

3

0

0

กลุ่ม II

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

98

97

98

97

100

100

กลุ่ม III A

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

0

0

0

0

0

0

กลุ่ม III B

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

0

0

0

0

0

0

ตารางที่ 2 	อัตราส่วน (%) ของการได้รับสัมผัสสารผสมที่สามารถจัดเข้ากลุ่ม I (ความกังวลต่อสารเดี่ยว) กลุ่ม II (ความ 

	 กงัวลตอ่สารผสม) กลุม่ III (ความกงัวลตอ่การไดร้บัสมัผสัรว่ม) ทีม่ผีลตอ่สขุภาพมนษุยภ์ายใตข้อ้อนมุานตา่งๆ 

	 เพื่อประเมินสารเคมีที่ตรวจพบที่ระดับความเข้มข้นต่ำกว่าค่าตรวจวัดของเครื่องมือ (ND)
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การจัดกลุ่มตามการประเมินด้วยแขนง 
การตัดสินใจ

ร้อยละของสารผสม

ตัวอย่างรวม ตัวอย่างน้ำผิวดิน ตัวอย่างน้ำทิ้ง

กลุ่ม I

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

68

73

63

65

78

86

กลุ่ม II

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

19

18

29

27

3

1

กลุ่ม III A

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

6

3

4

2

10

4

กลุ่ม III B

Nondetects = 0

Non-detections = Detection limit/20.5

6

7

4

5

10

9

ตารางที่ 3 	อัตราส่วน (%) ของการได้รับสัมผัสสารผสมที่สามารถจัดเข้ากลุ่ม I (ความกังวลสำหรับสารเดี่ยว) กลุ่ม II  

	 (ความกงัวลระดบัตำ่สำหรบัผลจากสารเดีย่ว) กลุม่ III (ความกงัวลการไดร้บัสมัผสัรว่ม) ทีม่ผีลตอ่ระบบนเิวศนม์นุษย์ 

	 ภายใต้ข้ออนุมานต่างๆ เพื่อประเมินสารเคมีที่ตรวจพบที่ระดับความเข้มข้นต่ำกว่าค่าตรวจวัดของเครื่องมือ (ND)

4.2 ผลต่อระบบนิเวศน์

 	 การประเมนิผลตอ่ระบบนเิวศนม์คีวามแตกตา่ง 

จากผลต่อสุขภาพ (ตารางที่ 3) การได้รับสัมผัสสารผสม 

ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 68) ประกอบด้วยสารมากกว่าหนึ่งชนิด 

ที่จัดอยู่ในกลุ่ม I ด้านระบบนิเวศน์ และพบในตัวอย่าง 

ที่มาจากน้ำทิ้ง (78%) มากกว่าตัวอย่างน้ำผิวดิน (63%)  

สารต่างๆ ที่ตรวจพบมีค่าเกินเกณฑ์ที่ยอมรับได้ ได้แก่  

โลหะหนัก ยาต่างๆ สารอินทรีย์ สารเคมีปราบวัชพืช  

อาหารและฮอร์โมน มีเพียงร้อยละ 19 ของการได้รับสัมผัส 

สารผสมที่มีค่า HI น้อยกว่า 1 (กลุ่ม II) ตัวอย่างทั้งหมด 

ในกลุ่ม II มาจากน้ำผิวดิน ร้อยละ 12 จัดอยู่ในกลุ่ม  

III และตัวอย่างส่วนใหญ่ที่มาจากน้ำทิ้ง (20%) มากกว่าน้ำ 

ผิวดิน (20%) สารในกลุ่ม III สามารถแบ่งเป็น 2 กลุ่มย่อย  

คือ III A (มีสารเหนี่ยวนำหนึ่งตัว) และ III B (ไม่มีสาร 

เหนี่ยวนำ) การประเมินยังทำภายใต้เงื่อนไข Nondetects  

= 0 และ Non-detections = Detection limit/20.5  

ผลการศึกษาชี้ให้เห็นว่า ค่า ND มีผลต่อผลการศึกษา 

แต่ไม่ทั้งหมด
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	 เมื่อนำค่า MCR เปรียบเทียบกับ HI พบว่า 

ตัวอย่างส่วนใหญ่ที่จัดอยู่ในกลุ่ม I มาจากชุดข้อมูล EA 

และชดุขอ้มลูจากสวสิ 4 ชดุ ในขณะทีก่ลุม่ II มาจากชดุขอ้มลู 

JRC และกลุ่ม III ส่วนใหญ่มาจากชุดข้อมูล UKCIP และ 

JRC ค่าเฉลี่ยจำนวนสารที่ตรวจพบใน 559 ตัวอย่างมีค่า 20  

แต่ค่าเฉลี่ยของ MCR มีค่า 1.8 ทั้งตัวอย่างจากน้ำผิวดิน

และน้ำทิ้ง มีจำนวนตัวอย่างเกือบร้อยละ 72 ที่มีค่า MCR 

น้อยกว่า 2 ค่า MCR สำหรับผลต่อระบบนิเวศน์มีค่า 

น้อยกว่าค่า MCR สำหรับผลต่อสุขภาพ ผลที่ได้แสดงว่า 

ระบบนิเวศน์มีความสามารถรับภาระจากการปนเปื้อน 

สารผสมสูงกว่าสุขภาพของคน

	 ค่า HI มีความแตกต่างค่อนข้างมากในระหว่าง  

4 กลุม่ คา่ HI คอ่นขา้งสงูในกลุม่ I (คา่เฉลีย่ 15) มคีา่นอ้ยทีส่ดุ 

ในกลุ่ม II (ค่าเฉลี่ย 0.4) สำหรับกลุ่ม III A และกลุ่ม III B 

 HI มีค่าเฉลี่ยระหว่าง 1.3 - 1.8 ค่าสูงสุดเท่ากับ 3.4 แสดง 

ให้เห็นว่าการได้รับสัมผัสสารผสมเป็นสิ่งที่กังวล แต่กลับ 

พบวา่คา่ HI ในสารผสมถกูเหนีย่วนำดว้ยสารเคมเีดีย่วโดยมี

สารเคมีเดี่ยวอย่างน้อยหนึ่งชนิดที่มีค่า HQ มากกว่า 1 

	 ประมาณร้อยละ 12 ของสารผสมที่มีค่า HI 

มากกว่า 1 และต้องใช้วิธีการประเมินร่วมเพื่อจัดเข้ากลุ่ม III  

ทัง้นีม้สีารเคม ี6 ชนดิทีจ่ดัเขา้กลุม่ III A ไดแ้ก ่Diclofenac,  

Clarithromycin, Tramadol, Terbuthylazine desethyl,  

Terbuthylazine และ PBDEs ผลการตรวจวัดที่ได้จาก 

ฐานข้อมูล UKCIP และ JRC จัดเข้ากลุ่ม III B ซึ่งกลุ่มนี้ 

ต้องใชว้ิธีการประเมินความเสี่ยง WHO Tier 3 การประเมิน 

แบบนีส้ารเคมถีกูจดักลุม่ตามกลไกการออกฤทธิ ์สารเคมจีาก 

UKCIP มีค่าเฉลี่ย MCR 3.0 ขณะที่ JRC มีค่า 3.3  

ผลที่ได้แสดงให้เห็นว่าค่า HI ถูกเหนี่ยวนำด้วยค่า HQ 

ของสารเคมีแต่ละชนิด 

ฐานข้อมูล UKCIP (น้ำทิ้ง) ฐานข้อมูล JRC (น้ำผิวดิน)

สารเคมี
จำนวนสารผสม 
(ใน 12 ชนิด)

สารเคมี
จำนวนสารผสม 
(ใน 10 ชนิด)

Copper

Total PDBEs

Zinc

Propanolol

Iron

Nickel

Fluoxetine

12

12

11

5

3

3

2

Diclofenac

Terbuthylazine

Terbuthylazine desethyl

Nonylphenol

Bisphenol A

Estrone

Isoproturon

tert-Octylphenol

9

9

9

6

4

3

3

3

ตารางที่ 4 	สารเคมีเดี่ยวที่มีค่า HQ สูงที่สุดในอันดับ 1 ถึง 4 ของการได้รับสัมผัสสารผสมกลุ่ม III B จากฐานข้อมูล 	

	 UKCIP และ JRC

	 จากตารางที่ 4 มีสารเคมี 4 ชนิดที่มีค่า HQ  

สูงที่สุดในจำนวนสารผสมทั้งหมด 12 และ 10 ชนิดของ 

ฐานข้อมูล UKCIP และ JRC ตามลำดับ อย่างไรก็ตาม 

จำนวนสารทั้ง 4 ชนิดมีสัดส่วนค่อนข้างน้อยเมื่อเทียบกับ

ชนิดอื่น
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5. อภิปรายผลการศึกษา
ผลจากการใช้แขนงการตัดสินใจสำหรับการประเมิน

ความเสี่ยงของการได้รับสัมผัสร่วมสารเคมีเป็นเรื่องซับซ้อน  

และควรนำเสนอประเด็นต่างๆ ที่เกี่ยวกับผลการประเมิน 

อาทิ การประเมินศักยภาพจากการได้รับสัมผัสร่วมสารเคมี  

ใชข้อ้มลูทีด่ทีีสุ่ดสำหรบัความเปน็พษิของสารเคม ีสรา้งกรอบ 

สำหรบักรณทีีไ่ดร้บัสมัผสัปรมิาณตำ่มากๆ และอธบิายขอ้มลู 

เกี่ยวกับกลไกการออกฤทธิ์และสัดส่วนของจำนวนสารเคมี 

การศึกษานี้สรุปว่าขั้นตอนที่สำคัญในแขนงการตัดสินใจ คือ 

(1) ขั้นตอนที่ 5 การชี้บ่งกลุ่ม I Exposures และขั้นตอนที่ 

8 - 16 สำหรับการจัดกลุ่ม II, III A และ III B 

การใชแ้ขนงการตดัสนิใจสามารถชว่ยในการตดัสนิใจ

เลอืกวธิกีารจดัการความเสีย่งจากการไดร้บัสารผสมซึง่ขึน้กบั

คา่ RVs วธิกีารไดร้บัสมัผสั และความพรอ้มของวธิกีารประเมนิ 

ในระดับ WHO Tier 0 ใช้ค่า TTC สำหรับประเมินความ 

เสีย่งสขุภาพในคนและสามารถสรา้งมาตรการแกไ้ขไดโ้ดยไม่

ต้องมีค่า RVs อย่างไรก็ตาม การประเมินระบบนิเวศน์ต้อง 

ใช้ Tier 1 (ประเมินโดยเทียบกับค่า RVs) สำหรับสารเคมี 

จำนวน 72 ชนดิทีไ่มส่ามารถอธบิายผลกระทบได ้นอกจากนี ้ 

การประยุกต์ใช้แขนงการตัดสินใจสำหรับระบบนิเวศน์ต้อง  

คำนงึถงึลกัษณะของระบบนเิวศนใ์นพืน้ทีศ่กึษา ตวัอยา่งเชน่  

การประเมนิความเสีย่งกรณนีำ้ทิง้ กรอบการประเมนิกำหนด 

ว่าเมื่อน้ำทิ้งถูกปล่อยสู่แหล่งน้ำผิวดิน ความเข้มข้นจะถูก 

เจือจางไป 10 เท่า แต่เมื่อเป็นแหล่งน้ำผิวดินขนาดเล็ก 

ความเขม้ขน้จะถกูเจอืจางนอ้ยกวา่ 10 เทา่ นอกจากนี ้แหลง่นำ้ 

นั้นอาจรับน้ำทิ้งมาจากที่ต่างๆ ทำให้มีการปนเปื้อนสารเคม ี

อื่นๆ ร่วมด้วย ทั้งหมดนี้จะมีผลต่อการเพิ่มขึ้นของค่า HQ 

และ HI ทำใหก้ารตดัสนิใจเลอืกวธิกีารจดัการอาจจะเปลีย่นไป  

เช่น จากกลุ่ม I Exposures เป็น กลุ่ม II หรือ กลุ่ม III A 

หรือ III B ก็ได้

ภายใต้กรอบการใช้แขนงการตัดสินใจ ค่า HQ 

และค่า HI ที่มีค่ามากกว่า 1 จากการประเมินขั้นที่ 5 - 11 

ทำให้มีความจำเป็นที่จะต้องปรับปรุงข้อมูลเกี่ยวกับการได้ 

รับสัมผัสที่ใช้ในขั้นตอนการประเมิน สิ่งที่ต้องการเพิ่มเติม

มีดังต่อไปนี้

•	 คำนวณหาจำนวนเท่าที่เป็นจริงของการเจือจาง 

ความเข้มข้นสารเคมีในน้ำทิ้งที่ถูกปล่อยออกมา

•	 ตรวจวัดเพิ่มเติมสำหรับค่าความเข้มข้นเฉลี่ย 

ระยะยาวในตัวอย่างน้ำผิวดิน

• ตรวจหากลไกที่ทำให้ระดับความเข้มข้นของสาร 

เคมีลดลง เช่น การระเหย การสลายตัวตามธรรมชาติ

•  ประเมินว่าถ้าค่า RVs ของสารเคมีในสารผสมถูก

ประยุกต์ใช้สำหรับตัวรับทั่วไปในระบบนิเวศน์

โดยสรปุแขนงการตดัสนิใจสามารถใชส้ำหรบัประเมนิ 

การได้รับสัมผัสร่วมสารเคมีและผลกระทบต่อสุขภาพและ 

สิ่งแวดล้อม เครื่องมือนี้สามารถแยกแยะการได้รับสัมผัส 

รว่มไดว้า่ผลทีเ่กดิขึน้และแหลง่ทีเ่กดิการสมัผสัรว่มใดทีเ่ปน็

จุดเสี่ยง ซึ่งการประเมินสารเคมีทีละชนิดจะไม่สามารถทำให้ 

เห็นตรงจุดนี้ได้ นอกจากนี้แขนงการตัดสินใจยังช่วยชี้บ่งว่า

สารเคมีตัวใดในสารผสมที่เป็นตัวเหนี่ยวนำค่า HQ และ HI 

ทำให้มีประโยชน์ต่อการประเมินอย่างมาก

ที่มา: Price P, Han X, Junghans M, Kunz P, Watts C,  

	Leverett D. (2012). An application of a decision  

	tree for assessing effects from exposures to 

	multiple substances to the assessment of human  

	and ecological effects from combined exposures 

	to chemicals observed in surface waters and  

	waste water effluents. Environmental Sciences 

	Europe. 24: 34 - 46. http://www.enveurope.com/ 

	content/24/1/34.
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บทเรียนจากการใช้ระบบการจัดการของเสียสำหรับ
ควบคุมของเสียอันตราย

1. บทนำ
การเพิ่มขึ้นของสินค้าอุปโภคบริโภคทั่วโลกมีผล 

ต่อการใช้สารเคมีที่เพิ่มขึ้นรวมทั้งของเสียที่เกิดขึ้นหลังจาก 

ผลิตภัณฑ์นั้นหมดอายุแล้ว เรื่องนี้ไม่ใช่เรื่องใหม่ ในช่วง 

การพัฒนาอุตสาหกรรมเคมี การใช้สีสังเคราะห์เป็นที่ 

แพรห่ลายและมากกวา่การใชส้ธีรรมชาต ิเนือ่งจากสสีงัเคราะห ์

สามารถควบคุมปริมาณที่ใช้ได้ เมื่อเริ่มต้นศตวรรษที่ 20  

ประเทศเยอรมนแีละสวสิเซอรแ์ลนดเ์ปน็ผูผ้ลติและจำหนา่ย 

สีสังเคราะห์ทั่วโลก แต่หลังจากมีการค้นพบถึงความเป็นพิษ 

ต่อทั้งคนและสิ่งแวดล้อม โรงงานที่เคยผลิตสีสังเคราะห์ 

ดงักลา่วกลายเปน็พืน้ทีป่นเปือ้น ในทำนองเดยีวกนัเมือ่คน้พบ 

คณุสมบตัขิองคลอรนี คลอรนีไดถ้กูนำมาใชใ้นอตุสาหกรรม 

มากมาย ต่อมาเมื่อมีข้อมูลว่าคลอรีนมีความเป็นพิษสูง  

ออร์แกโนคลอรีนได้ถูกห้ามใช้ทันที

การเปลี่ยนแปลง 2 ประการที่มีผลต่อการพัฒนา 

กระบวนการผลิต

•	 การเพิ่มขึ้นอย่างมหาศาลของปริมาณสารเคมีที่มี

การใช้ในที่ต่างๆ ทั่วโลก

•	 ระบบแรงงานทั่วโลก

การเปลี่ยนแปลง 2 ประการที่กล่าวข้างต้นมีผลไม่ 

มากกน็อ้ยตอ่ความพอเพยีงของสารเคมสีำหรบัสายการผลติ 

และมีผลต่อปริมาณของเสียที่เกิดขึ้น ในขณะที่ความรู้ทาง 

วิทยาศาสตร์ที่เข้าใจเกี่ยวกับความเป็นพิษหรืออันตรายของ 

สารเคมีเกิดขึ้นช้ากว่า ทำให้การจัดการของเสียมักจะตาม 

หลังการพัฒนาด้านอุตสาหกรรมเคมี

2. การจัดการของเสียซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของระบบ 
การจัดการสารเคมี

ผลิตภัณฑ์ในท้องตลาดใช้วัสดุหลากหลายชนิดและ 

ที่มาของวัสดุก็ต่างกัน การจัดการสายการผลิตและระบบ 

แรงงานเปน็ระบบทีซ่บัซอ้นและเกีย่วขอ้งกบัขัน้ตอนทียุ่ง่ยาก  

ปัจจุบันระบบการจัดการของเสียขึ้นกับการจัดการระดับ 

ท้องถิ่นหรือภูมิภาค ขั้นตอนการจัดการประกอบด้วย 

การใช้ซ้ำ รีไซเคิลและการฟื้นฟูแล้วนำกลับมาใช้ใหม่ 

(ถ้าเป็นไปได้) ดังนั้น การจัดการของเสียจึงเป็นส่วนหนึ่ง 

ของระบบการจัดการสารเคมี อย่างไรก็ตามมีข้อสังเกตดังนี้

•	 ช่วงเวลาที่เป็นรอยต่อระหว่างการวางสินค้าใน 

ตลาดและการออกระเบียบจำกัดการใช้สารเคมี รอยต่อ 

ระหว่างการผลิตและการกำจัดทิ้งผลิตภัณฑ์ที่หมดอายุ

•	 การเจือจางสารเคมีอันตรายที่เป็นส่วนประกอบ 

ของผลิตภัณฑ์

•	 การกระจายตัวอย่างมากของผลิตภัณฑ์ในโลก 

เทคโนโลยีซึ่งมักมีสารเคมีเป็นองค์ประกอบ

•	 ค่าใช้จ่ายสำหรับการกำจัดผลิตภัณฑ์ที่มีการ 

ปนเปื้อนสารเคมีอันตรายซึ่งมักจะปะปนกับขยะทั่วไป

รายงานชิ้นนี้ได้ถอดบทเรียนจากสิ่งที่ เกิดขึ้นใน 

ประเทศเยอรมนี โดยมี 2 กรณีศึกษาดังต่อไปนี้

2.1	กรณีศึกษา PCBs

	 คุณสมบัติทางกายภาพและทางเคมี

	 PCBs (Polychlorinated biphenyls) เปน็กลุม่ 

สารประเภทเดียวกันแต่มีลักษณะต่างกัน 209 ลักษณะและ 

ถูกสังเคราะห์ให้อยู่ในรูปสารผสม เช่น น้ำมัน ขี้ผึ้ง ทั้งนี้ 

อธบิายคณุลกัษณะตามปรมิาณคลอรนีทีผ่สมอยู ่(% นำ้หนกั) 

(โครงสร้างทั่วไปแสดงในภาพที่ 1) จุดหลอมเหลวของสาร 

ผสมมีค่าต่ำกว่าสารเคมีเดี่ยวอย่างมาก สารผสมที่มีคลอรีน 

มักมีความหนืดสูง ดังนั้น ส่วนใหญ่กระบวนการผลิตจะเติม  

Trichlorobenzene ลงไปเพื่อลดความหนืด PCBs  

สามารถตกค้างในสิ่งแวดล้อมและอยู่ได้เป็นเวลานาน  

โดยเฉพาะสารผสมที่มีปริมาณคลอรีนสูง นอกจากนี้ PCBs 

สามารถสะสมในดิน ตะกอนดิน สิ่งมีชีวิต ความเข้มข้น 

สงูสดุพบในไขมนัของสตัวท์ะเลและมนษุย ์ดงันัน้ การบรโิภค 

ไขมันสัตว์และปลาจะมีความเสี่ยงสูงที่จะได้รับ PCBs

3’ 2’ 2 3

5’ 6’ 6 5

4’ 4

Clx Cly

ภาพที่ 1 โครงสร้างของ Polychlorinated biphenyls
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	 ถ้าพิจารณาคุณสมบัติขั้นต้นของ PCBs พบว่า 

มีโครงสร้างทางเคมีอย่างง่าย ส่วนคุณสมบัติทางกายภาพ 

เช่น จุดหลอมเหลว สัมประสิทธิ์การกระจายตัว และปัจจัย 

การสะสมจะแตกต่างกันไปขึ้นกับน้ำหนักโมเลกุล และ/

ปริมาณคลอรีน อย่างไรก็ตาม เมื่อมีการเปลี่ยนแปลง 

โครงสร้างจะมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงคุณสมบัติ ความ 

เป็นพิษ และการตกค้างยาวนานด้วย ข้อสังเกตที่เกิดจาก 

การถอดบทเรียนในเรื่องนี้มีดังนี้ 

	 •	 ค่ าความแตกต่างของสัมประสิทธิ์การ 

กระจายตัวมีผลต่อการคงตัวยาวนานในสิ่งแวดล้อม

	 •	 จดุหลอมเหลว จดุเดอืด และคา่ K
ow
 เพิม่ขึน้ 

อย่างมาก ตามการเพิ่มขึ้นของจำนวนคลอรีนอะตอม  

(ซึ่งสามารถเข้าแทนที่ไฮโดรเจนอะตอม)

  	 PCBs กลุม่ทีม่โีครงสรา้งแนวระนาบซึง่จะคลา้ย 

polychlorinated dibenzodioxins และ dibenzofurans 

กลุ่มนี้มีความเป็นพิษสูงกว่ากลุ่ม non-planar ดังนั้น  

คา่ความเขม้ขน้ทีย่อมใหป้นเปือ้นในอาหารแตกตา่งกนัสำหรบั  

dl-PCBs และ ndl-PCBs (“dioxin-like”,“not dioxilike”) 

	 พื้นที่ที่มีการประยุกต์ใช้และการจัดการของเสีย

	 PCBs เริม่มกีารใชค้รัง้แรกใน พ.ศ. 2473 สำหรบั 

ทำฉนวนกันไฟ ตัวเก็บประจุ หม้อแปลง (การใช้ PCBs 

ในอุตสาหกรรมแสดงในตารางที่ 1) ต่อมาใน พ.ศ. 2513 ได้ 

มีการห้ามใช้สารเคมีกลุ่มนี้เนื่องจากพบว่ามีอันตรายสูง โดย 

ครั้งแรกห้ามเฉพาะระบบการผลิตแบบเปิด อย่างไรก็ตาม  

แม้จะแสดงว่าระบบการผลิตที่ใช้เป็นระบบปิด ความเป็น

จริงยังลักลอบใช้ระบบเปิด เพราะปริมาณ 2/3 ของการใช้ 

PCBs หายไปจากระบบ แมก้ระทัง่ในปจัจบุนัมกีารใช ้PCBs 

ในการก่อสร้างอาคารโดยเป็นส่วนผสมในสีและวัสดุเชื่อมต่อ 

ต่างๆ ในปริมาณ 1/3 แต่เนื่องจากการไม่มีการรายงานใช้ 

PCBs ในงานการก่อสร้าง คนจำนวนมากจึงไม่รู้ว่าบ้านเรือน 

หรือสถานที่ทำงานมีการใช้ PCBs ส่วนใหญ่ที่ทราบว่ามี 

การปนเปื้อนได้จากการตรวจพบสารกลุ่มนี้ในอาหารและ 

คุณภาพอากาศ

ประเภทผลิตภัณฑ์ ชนิด PCBs ที่ใช้ ลกัษณะการผลติ การกำจัด การแยกจากวัสดุอื่น

สารฉนวนในหม้อแปลง

ขนาดใหญ่

สารฉนวนในตัวเก็บประจุ

ขนาดใหญ่

สารหล่อลื่นระบบไฮดรอลิก

นำ้มนัสำหรบัถา่ยเทความรอ้น

สารฉนวนในตัวเก็บประจุ

ขนาดเล็ก

สารเติมแต่งในตัวกันรั่ว/เชื่อม

สารเติมแต่งสี

สารเติมแต่งใน PVC

Cl < = 54%

Cl < = 42%

Tri- and Tetra-CBs

สารผสมที่มีคลอรีนต่ำ

Cl < = 42%

สารผสมทุกประเภท

สารผสมทุกประเภท

สารผสมที่มีคลอรีนสูง

ระบบปิด

ระบบปิด

ระบบปิด

ระบบปิด

ระบบปิด

ระบบเปิด

ระบบเปิด

ระบบเปิด

ของเสียพิเศษ

ของเสียพิเศษ

ของเสียพิเศษ/น้ำเสีย

ที่ปล่อยออกจากเหมือง

ของเสียพิเศษ

ของเสยีอเิลก็ทรอนกิส/์

ของเสียจากบ้านเรือน

ของเสียอันตราย/ของ

เสียผสมจากการ

ก่อสร้าง

ของเสียอันตราย/ของ

เสียผสมจากการ

ก่อสร้าง

ของเสียอันตราย/ของ

เสียจากบ้านเรือน

ง่าย

ง่าย

ยากสำหรับเหมืองใต้ดิน

ง่าย

มีความเป็นไปได้ใน

ขั้นตอนการคัดแยก

มีความเป็นไปได้ใน

ขั้นตอนแยกชิ้นส่วน

แทบจะไม่ได้

มีความเป็นไปได้ใน

ขั้นตอนการคัดแยก

ตารางที่ 1 รูปแบบการใช้และการกำจัด PCBs
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กรณทีีก่ระบวนการผลติเปน็แบบปดิ เชน่ ตวัเกบ็ 
ประจุ  ถ้ า ไม่มีการทำให้แตกหรือหักก็จะปลอดภัย  
ดังนั้นการผลิตแบบนี้จึงยังอนุญาตให้ดำเนินการต่อไปได้  
สินค้ าอิ เล็กทรอนิกส์ทุกชนิดที่ จ ำหน่ ายในเยอรมนี  
ต้องติดฉลาก เช่น Clophen (เยอรมนี) และ Arochlor  
(สหรัฐอเมริกา) เพื่อเป็นข้อมูลสำหรับการจัดการ คนงาน 
และหนว่ยงานทีก่ำกบัดแูลกฎหมายสหภาพยโุรปครอบคลมุ 
เครื่องใช้ไฟฟ้าทุกชนิดที่ความจุตั้งแต่ 5 ลิตรและมีปริมาณ  
PCBs มากกว่า 50 มก./กก. เพื่อป้องกันผลต่อสุขภาพ 
คนงานกฎหมายได้กำหนดค่าความเข้มข้นที่ยอมให้มีได้ 
ในสถานที่ทำงาน จากตัวอย่างที่ผ่านมาพบปัญหาของการ 
จัดการของเสียที่ไม่ เหมาะสมและต้องได้รับการแก้ไข 
ดังต่อไปนี้

•	 การเกบ็และการกำจดัซากอาคารหรอืบา้นเรอืน 
ที่มีการปนเปื้อน

•	 การกำจัดผลิตภัณฑ์ใช้ตามบ้านเรือนที่ 
ปนเปื้อน PCBs

•	 การกำจัดผลิตภัณฑ์ใช้ในภาคอุตสาหกรรม 
ที่ปนเปื้อน PCBs

•	 การทำความสะอาดและฟืน้ฟูนำกลบัมาใชใ้หม ่
สำหรับหม้อแปลงขนาดใหญ่

•	 การเกบ็รวบรวมและการทำลายนำ้มนัไฮดรอลกิ 
ที่ปนเปื้อนทั้งหมดหรือบางส่วน

•	 การเก็บรวบรวมและการทำลายสินค้าที่มี 
PCBs เช่น พีวีซีจากบ้านเรือนและร้านค้า

•	 การฟื้นฟูพื้นที่ที่เคยปนเปื้อน เช่น โรงงาน 
อุตสาหกรรม อาคารเก่า เป็นต้น

•	  ในกจิกรรมทีใ่ชอ้ณุหภมูสิงูที ่200 - 4000  ํC  
คลอรนีและสารอนิทรยีส์ามารถเกดิปฏกิริยิากลายเปน็ PCBs 
หรือสารประกอบคล้ายไดออกซิน การเกิดปฏิกิริยานี้พบที่ 
ก๊าซเชื้อเพลิงบริเวณปล่องระบายอากาศ

พิจารณาปัญหาที่กล่าวข้างต้นคาดว่าไม่น่า 
จะสามารถแก้ไขได้ทุกปัญหา ดังนั้น เพื่อป้องกันการ 
ปนเปื้อนสู่ห่วงโซ่อาหาร อาหารสัตว์ ดินและน้ำทิ้ ง 
จึงมีการกำหนดค่าความเข้มข้นที่ยอมให้ตรวจพบได้  
ทั้งนี้การกำจัด PCBs ทำได้โดยง่ายเพียงแต่นำไปเผา 
ในเตาเผาโรตารีคิลน์ (เตาเผาสำหรับของแข็ง) ซึ่งที่อุณหภูมิ 
สูงกว่า 9000 ํC สามารถควบคุมอุณหภูมิได้ระยะเวลาหนึ่ง  
สำหรับปัญหาการเกิดสารประกอบคล้าย PCBs สามารถ 
แก้ไขด้วยการลดอุณหภูมิก๊าซเชื้อเพลิงอย่างรวดเร็ว  
นอกจากนี้ยังมีวิธีการกำจัด PCBs ด้วยการทำปฏิกิริยา 

กับโซเดียมหรือโปแทสเซียม การเติมไฮโดรเจน การใช้ 
เทคโนโลยีพลาสมาอาร์ค เป็นต้น อย่างไรก็ตามการเลือกวิธี 
กำจัดให้พิจารณาปริมาณคลอรีนในโครงสร้างเป็นหลัก

การจัดการผลิตภัณฑ์ใช้ตามบ้านเรือน เริ่มต้น 
ดว้ยการตดิฉลากเพือ่ระบุคณุลกัษณะของสารเคมทีีใ่ช ้จากนัน้ 
ก็ง่ายต่อการแยกและเป็นการลดจำนวนของเสียที่มีการ 
ปนเปื้อน PCBs จริงๆ จากที่ผ่านมาพบว่าร้อยละ 95 ของ 
สินค้าอิเล็กทรอนิกส์สามารถถูกคัดแยกได้ตั้งแต่ขั้นตอน 
แรก หม้อแปลงหรือตัวเก็บประจุขนาดใหญ่ต้องติดฉลาก 
ตามกฎหมาย การกำจัดทำได้ตั้งแต่แยกเอาเฉพาะส่วนที่ 
ปนเปือ้นออกมากำจดั สำหรบัการลดการปนเปือ้นหมอ้แปลง 
ทั้งอัน ทำได้ยากและต้องระมัดระวังการเคลื่อนย้ายไปสู่ 
สิง่แวดลอ้ม สำหรบัของเสยีปนเปือ้น PCBs จากเรอืตอ้งจดัการ 
ตามกฎหมายของสหภาพยุโรป (European directive 
76/769) การกำจดัตอ้งดำเนนิการอยา่งระมดัระวงัเพือ่ปอ้งกนั 
การเคลื่อนย้ายไปปนเปื้อนสิ่งแวดล้อมอื่นและสามารถใช้ 
งบประมาณอย่างมีประสิทธิภาพ

การเฝ้าระวังระดับความเข้มข้น PCBs ในเลือด 
ดำเนินการระหว่าง พ.ศ. 2528 - 2533 ในกลุ่มนักศึกษาจาก 
4 มหาวิทยาลัย พบว่ามีแนวโน้มลดลง และการใช้ PCBs  
กลุม่ทีม่ปีรมิาณคลอรนีสงูเริม่ลดลงอยา่งชา้ๆ และมปีรมิาณ
น้อยกว่ากลุ่มที่มีปริมาณคลอรีนต่ำ

2.2	กรณีศึกษาสาร CFCs/HCFCs
	 	 	คุณสมบัติทางกายภาพและทางเคมี
			  Chlorofluorocarbons (CFCs) หรือรู้จักทั่วไป 

ในชือ่ ฟรอีอน มคีารบ์อน 1 - 2 อะตอมในโครงสรา้ง สว่นใหญ ่
เป็นสถานะก๊าซที่อุณหภูมิห้อง จุดเดือดเพิ่มขึ้นตามปริมาณ
คลอรีน ไม่ติดไฟ ฮาโลคาร์บอนมักถูกปล่อยสู่สิ่งแวดล้อม 
ในลักษณะรั่วซึม สามารถตกค้างยาวนานในสิ่งแวดล้อม 
อาจนานกว่า 10 ปีขึ้นไป คลอรีนในโมเลกุลทำปฏิกิริยาใน
ชั้นโฮโซนทำให้ความเข้มข้นของโอโซนลดลง (ODP) หรือ 
ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์สามารถทำให้เกิดก๊าซเรือนกระจก 
ได้ (GWP)

ภาพที่ 2 	โครงสรา้งของ Trichlorofluoromethane (F11),  
	 Chlorodifluoromethane (F22), และ 1,1,1,2-	
	 Tetrafluoroethane (R134 a)
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	 พื้นที่ที่มีการประยุกต์ใช้และการจัดการของเสีย
	 สารฟรีออนเป็นสารที่ช่วยลดอุณหภูมิได้ดีมาก  

ระยะต้นใช้กับอุปกรณ์ทำความเย็น และทดแทนสารกลุ่ม 
แอมโมเนีย เมทธิลคลอไรด์ จากนั้นใช้ในการเกิดปฏิกิริยา 
ภายใต้ความดัน เช่น การสกัด ปัญหาจาก CFCs ในการ 
ลดความเข้มข้นของโอโซนและการก่อให้เกิดก๊าซเรือน 
กระจก ทำให้มีกฎบัตรระหว่างประเทศมาควบคุมการใช้

และการกำจัด ขณะนี้ได้มีความพยายามลดการใช้ CFCs 
โดยให้ใช้ HCFCs แทน ส่วนการจัดการให้ฟื้นฟูก่อน 
การกำจัดทิ้ง การรีไซเคิล หรือการทำความสะอาด หาก
ต้องการเผาให้ใช้เตาเผาโรตารีคิลน์ ในประเทศเยอรมนี 
ได้มีกฎหมายบังคับให้ผู้ผลิตรับผิดชอบในการจัดการ  
นอกจากนี ้การจดัการตอ้งคำนงึถงึชนดิของฟรอีอนทีใ่ชด้ว้ย 
รายละเอียดนำเสนอในตารางที่ 2

การห้ามใช้หรือเข้มงวดกับการใช้สารเคมี 
อันตรายเป็นสิ่งสำคัญที่สุดสำหรับการลดการปนเปื้อน 
สิ่ งแวดล้อม การจัดการด้วยการกำจัดการปนเปื้อน 
หลังการใช้เป็นสิ่งที่ทำได้ยากกว่าและเกิดขึ้นได้ช้า เนื่องจาก

•		 ขึ้นกับอายุของผลิตภัณฑ์
•		 ปริมาณที่สารอันตรายเหล่านี้ปล่อยออกสู่ 

สิ่งแวดล้อมตลอดอายุของมัน
•		 ความคงตัวระยาวในสิ่งแวดล้อม

ที่มา: 	 Friege H. (2011). The role of waste  management  

	 in the control of hazardous substances: lessons  

	 learned. Environmental Sciences Europe. 24: 35 - 44.  

	 http://www.enveurope.com/content/24/1/35. 

งานวิจัยทั้ง 2 เรื่องน่าสนใจมากโดยเฉพาะ 
เรื่องแรก เพราะเคยตั้งคำถามหลายประการเกี่ยวกับ 
การประเมินความเสี่ยงสำหรับการสัมผัสร่วมสารเคมี 
เดี่ยวหรือการสัมผัสสารผสม (บางครั้งเราใช้ Aggregated  
และ Cumulative effect) เนื้อหาค่อนข้างยากและวิธีการ 
เขียนไม่กระชับ อาจจะเป็นเพราะไม่ใช่เจ้าของภาษา 
ก็เป็นไปได้ อ่าน 2 เรื่องนี้แล้วผู้เขียนได้อะไรพอสมควร  
และหวังว่าท่านคงได้เช่นกัน หากต้องการทราบเพิ่มเติม 
ท่านสามารถดูจากต้นฉบับได้ ผู้เขียนได้ให้ URL ของ 
บทความพร้อมนี้แล้ว 

ประเภทผลิตภัณฑ์ ชนิดของสารเคมีที่ใช้ ลักษณะการผลิต

สารลดอุณหภูมิสำหรับเครื่องทำความเย็น

ก๊าซขับดันสำหรับสเปรย์

โฟมสำหรับโพลียูรีเธน และโพลีสไดรีน

เครื่องปรับอากาศสำหรับยานยนต์

F-11→ HCFCs → Pentane
F-11, F-12 → F-134a และสารไฮโดรคาร์บอนอื่นๆ →
Propane/Butane → pressurized air
F-11, F-12 → F-22 → F-134a, F-152a
F-22 → F-134a → 2,3,3,3-
Tetrafluoropropene →CO2

ระบบปิด

ระบบเปิด

ระบบเปิด

ระบบเปิดบางส่วน

ตารางที่ 2 ลักษณะการใช้ผลิตภัณฑ์ที่มีสาร CFCs, HCFCs และ fluorinated hydrocarbons
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ปีที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

สืบเนื่องมาจากฉบับที่แล้วที่ผู้ เขียนได้นำเสนอ 

แนวคิดสมดุลของชีวิตการทำงาน (Work - Life Balance; 

WLB) เพื่อการใช้ชีวิตอย่างสมดุลสอดคล้องตามธรรมชาติ 

ระหว่างการทำงานกับการใช้ชีวิตด้านอื่นๆ ทั้งครอบครัว 

สังคม และชีวิตส่วนตัว ซึ่งปัจจุบันแนวคิดนี้เป็นที่แพร่หลาย 

และทวีความสำคัญมากขึ้นเรื่อยๆ ในหลายประเทศทั่วโลก  

โดยฉบับที่แล้วได้กล่าวถึงการจัดสมดุลในระดับบุคคลไป 

แลว้ อยา่งไรกด็ ีการจะบรรลเุปา้หมายในการสรา้งสมดลุของ

ชวีติกบัการทำงานตามแนวคดิดงักลา่วนัน้นอกจากการบรหิาร 

เวลาในระดับบุคคลแล้ว นายจ้างหรือผู้นำองค์กรนับว่ามี 

สว่นสำคญัอยา่งมากในการสนบัสนนุบคุลากรใหม้กีารจดัการ 

ที่ดีในการดำเนินชีวิตให้มีสัดส่วนที่เหมาะสมสำหรับการงาน  

ครอบครัวและชีวิตส่วนตัวแทนที่จะมุ่งเน้นแต่การใช้แรงงาน 

และผลิตผลเพียงด้านเดียว  ในทางตรงกันข้าม การพัฒนา 

คณุภาพชวีติใหม้คีวามสมดลุนัน้ถอืไดว้า่เปน็พืน้ฐานทีส่ำคญั 

ในการสร้างความสุขในการทำงานให้กับพนักงาน เมื่อคน 

ทำงานมีคุณภาพชีวิตที่ดีไม่มีปัญหาความเครียด ก็ย่อมส่ง 

ผลดตีอ่สขุภาพ รวมทัง้ประสทิธภิาพในการทำงาน ทัง้ยงัเปน็ 

เทคนิคการสร้างสมดุลชีวิตการทำงาน
ในระดับองค์การ

         รองศาสตราจารย์สุดาว เลิศวิสุทธิไพบูลย์ วท.ม. (สุขศาสตร์อุตสาหกรรมและความปลอดภัย)
   สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช

ประโยชน์ในแง่การบริหารทรัพยากรมนุษย์ช่วยดึงดูดและ 

รักษาบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถให้อยู่กับองค์กรไป 

นานๆ ดว้ย ซึง่ยนืยนัไดจ้ากผลการวจิยัทีม่กีารสำรวจขอ้มลู 

ลูกจ้างในสหราชอาณาจักร โดย Kenexa Research  

Institute ในปี 2007 พบว่าลูกจ้างในองค์กรที่สนับสนุน 

ให้มีสมดุลชีวิตการทำงานจะมีอัตราการออกจากงานต่ำ  

มีความผูกพันและภาคภูมิใจในองค์กรตลอดจนมีความ

พึงพอใจในการทำงานสูง สำหรับประเทศทางแถบเอเชีย

ก็มีความตื่นตัวในเรื่องสมดุลชีวิตการทำงานเช่นเดียวกัน 

โดยมขีอ้มลูการวจิยัในป ี2011 โดยบรษิทั Ernst & Young 

ซึ่งทำการสำรวจในหมู่พนักงาน 110 คนในสิงคโปร์ ระบุว่า 

สมดุลชีวิตการทำงานเป็นปัจจัยที่มีผลต่อแรงจูงใจในการ 

ทำงานโดยมีลำดับความสำคัญเหนือกว่าเงินเดือนและ 

สวสัดกิารอืน่ๆ อกีดว้ย ปจัจบุนัทางการสงิคโปรจ์งึไดร้ณรงค ์

และมีแผนในการระดมทุนเพื่อส่งเสริมผู้ประกอบการใน 

การนำโปรแกรมสมดลุชวีติการทำงานมาใชใ้นสถานทีท่ำงาน 

ให้บรรลุผล

ในฉบบันีจ้งึจะไดก้ลา่วถงึเทคนคิการสรา้งสมดลุชวีติ 

การทำงานให้เกิดขึ้นจริงในระดับองค์การซึ่งประกอบด้วย  

การกำหนดนโยบายสมดุลชีวิตการทำงาน การจัดฝึก 

อบรมการสร้างสมดุลในการทำงานกับชีวิต การปรับเปลี่ยน 

คา่นยิมและสรา้งวฒันธรรมองคก์าร การนำระบบเทคโนโลย ี

สารสนเทศมาใช้ การจัดสรรระบบเวลาการทำงานให้ 

เหมาะสม การใช้ผลลัพธ์ของงานเป็นเครื่องมือประเมินผล 

การทำงาน การจดัระบบสวสัดกิารและผลตอบแทนทีม่คีวาม 

ยืดหยุ่น การสร้างความสัมพันธ์และบรรยากาศที่ดีในการ 

ทำงาน และการจัดบริการและสิ่งอำนวยความสะดวกที่ช่วย

ประหยัดเวลา ตามลำดับ
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ก า ร ย ศ า ส ต ร์

1. การกำหนดนโยบายสมดุลชีวิตการทำงาน
การสนับสนุนของนายจ้างหรือผู้บริหารระดับสูงถือ 

เป็นสิ่งสำคัญประการแรกในการจัดโปรแกรมสมดุลชีวิตการ 

ทำงาน ซึ่งผู้เกี่ยวข้อง อาทิ ฝ่ายบริหารทรัพยากรบุคคลและ 

เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการทำงานเป็นผู้มีบทบาทสูง 

ในการโน้มน้าวผู้บริหารให้ตระหนักถึงความสำคัญของ 

การสร้างสมดุลชีวิตการทำงานโดยการสื่อสารให้ผู้บริหาร 

เขา้ใจถงึประโยชนท์ีจ่ะไดร้บั จากนัน้ควรสง่เสรมิใหพ้นกังาน 

มีสมดุลชีวิตการทำงานอย่างจริงจังโดยการกำหนดเป็น 

นโยบายขององค์การด้วยการบูรณาการโปรแกรมสมดุลชีวิต 

การทำงานเข้ากับแนวทางการบริหารทรัพยากรมนุษย์ของ 

องคก์าร มกีารทบทวนนโยบายและแนวทางปฏบิตัติา่งๆ เพือ่ 

กำจัดช่องว่างที่จะทำให้การปฏิบัติไม่เป็นไปตามนโยบายที่ 

กำหนด พร้อมทั้งแสดงให้เห็นถึงความมุ่งมั่นของผู้บริหารที่ 

จะสนับสนุนด้านต่างๆ ให้นโยบายนี้ประสบความสำเร็จ 

สามารถปฏิบัติได้เป็นรูปธรรม โดยจุดประสงค์หลักของ 

นโยบายสมดุลชีวิตการทำงานคือการสนับสนุนให้พนักงาน 

ประสบความสำเรจ็ทัง้ดา้นการงานและชวีติครอบครวั นโยบาย 

ดังกล่าวควรจัดทำเป็นลายลักษณ์อักษรและมีลักษณะดังนี้ 

1) เป็นนโยบายกว้างๆ ที่สอดคล้องกับวิสัยทัศน์ 

และทิศทางกลยุทธ์ขององค์การ โดยก่อให้เกิดประโยชน์ทั้ง

ต่อพนักงานและองค์การ

2) ตอบสนองและครอบคลุมความต้องการของ 

พนักงานอย่างทั่วถึง มีความยุติธรรมเสมอภาคโดยคำนึงถึง 

ศาสนาวัฒนธรรมและความเชื่อที่แตกต่างกันของพนักงาน

3) 	 เป็นนโยบายที่องค์การสามารถนำไปปฏิบัติ 

ได้จริง สอดคล้องกับทรัพยากรและงบประมาณ

4) สามารถยืดหยุ่นได้ตามสถานการณ์และความ 

ต้องการของพนักงาน

5) 	สื่อสารให้พนักงานและผู้เกี่ยวข้องทุกคนรับรู้  

และถือเป็นความรับผิดชอบร่วมกันระหว่างพนักงานกับ 

องค์การ

2. การจัดฝึกอบรมการสร้างสมดุลในการทำงานกับ 
ชีวิต 

องคก์ารควรจดัโปรแกรมการฝกึอบรมเพือ่สนบัสนนุ 

ให้พนักงานเรียนรู้และเข้าใจในการสร้างสมดุลการทำงาน 

กับชีวิต โดยการสำรวจตัวเองและสามารถจัดสมดุลใน 

ชีวิตได้ หลักสูตรการฝึกอบรมที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ หลักสูตร 

การบริหารตนเองเพื่อการทำงานที่มีประสิทธิภาพ วิธีการ 

จดัการใหม้สีมดลุชวีติการทำงานทีด่ ีการบรหิารเวลา เทคนคิ 

การจัดการความเครียด หลักการบริหารการประชุม และ 

เทคนิคการสร้ างสมดุลในการทำงานกับชีวิตอย่างมี  

ประสิทธิภาพ หลักการทำงานอย่างมีความสุข การประชุม 

เชิงปฏิบัติการเรื่องสมดุลชีวิตการทำงาน การฝึกทักษะ 

การดูแลสุขภาพ การเลี้ยงดูบุตรและทักษะการดูแลผู้สูง 

อายุ สำหรับแนวทางการฝึกอบรมนั้นอาจใช้วิธีการที่ 

หลากหลาย เช่น การบรรยายและแลกเปลี่ยนความคิดเห็น 

ซึ่งกันและกัน การทำ Work Shop เพื่อให้คิด เขียน และพูด 

อย่างเต็มที่ ตลอดจนการเปิดโอกาสให้ผู้ เข้าฝึกอบรม 

นำเสนอแนวความคิดของตัวเองและของทีมงาน เป็นต้น  

นอกจากหลกัสตูรทีก่ลา่วมานีแ้ลว้ การพฒันาทกัษะ 

การทำงานเฉพาะดา้นกม็คีวามสำคญั เนือ่งจากความรูจ้ะนำไป 

สู่ทักษะการทำงาน และเมื่อพนักงานมีทักษะในการทำงาน  

ก็จะช่วยให้ทำงานด้วยความมั่นใจและมีความสุขในการ 

ทำงานตามมา

3. การปรับเปล่ียนค่านิยมและสร้างวัฒนธรรมองค์การ 
ค่านิยมและวัฒนธรรมองค์การเป็นปัจจัยสำคัญที่มี 

ผลต่อความสำเร็จหรือล้มเหลวของการสร้างสมดุลชีวิตการ 

ทำงาน หากองค์การใดมีวัฒนธรรมองค์การที่ไม่เอื้อต่อการ 

สร้างสมดุลชีวิตการทำงานก็จะเป็นอุปสรรคกีดขวางการ

จัดสรรเวลาให้กับครอบครัวชีวิตด้านอื่นๆ ของพนักงาน 

ตัวอย่างเช่น ทัศนคติที่ว่าการทำงานกับเวลาการทำงานจะ 

ต้องไปด้วยกันเสมอ ด้วยค่านิยมแบบนี้ พนักงานที่ใช้เวลา 

อยู่ในที่ทำงานนานๆ ทำงานล่วงเวลา กลับบ้านดึกๆ หรือ 

มาทำงานในวันหยุดจึงจะถือว่าเป็นพนักงานที่ดีและจะได้ 

รับโอกาสในการพิจารณาขึ้นเงินเดือนหรือเลื่อนตำแหน่ง 

ก้าวหน้าดีกว่าพนักงานที่ใช้เวลาตามปกติ วัฒนธรรมการ 

ทำงานดงักลา่วจงึสรา้งภาวะกดดนัทำใหพ้นกังานตอ้งมุง่เนน้ 

ให้เวลาอยู่ในที่ทำงานนานๆ ส่งผลกระทบให้เกิดความไม่ 

สมดุลและความขัดแย้งในชีวิตครอบครัวตามมา องค์การ 

จึงควรปรับเปลี่ยนจากค่านิยมเดิมๆ ที่บั่นทอนสมดุลชีวิต 

การทำงานของพนักงานมาสู่วัฒนธรรมที่เอื้อต่อการบริหาร 

ชีวิตส่วนตัวหน้าที่การงาน สังคม และครอบครัวอย่างลงตัว 

สร้างความยืดหยุ่นในการทำงานให้มากขึ้น เปลี่ยนแปลงค่า

นิยมจากการเน้นชั่วโมงการทำงานมาเป็นการให้ความสำคัญ

กับผลลัพธ์ของงาน และเน้นส่งเสริมการทำงานเป็นทีมมาก

กว่าการแข่งขันระหว่างบุคคล เป็นต้น 
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4. การนำระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ 
องคก์ารควรวางแผนการทำงานใหเ้ปน็ระบบ ออกแบบ 

ขั้นตอนการทำงานให้สั้นลงและง่ายต่อการปฏิบัติ มีการนำ 

ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัยเข้ามาใช้เพิ่มความ

สะดวกรวดเร็วและเพิ่มประสิทธิภาพในการทำงาน ทั้งยัง 

เอื้อต่อการจัดสมดุลชีวิตการทำงานเพราะช่วยให้พนักงาน 

สามารถทำงานในที่ต่างๆ ได้อย่างสะดวก โดยไม่จำเป็น 

ต้องอยู่ในที่ทำงานตลอดเวลา เช่น การพิจารณานำระบบการ 

ทำงานแบบออฟฟิศเสมือน (Virtual Office) และระบบ 

การทำงานทางไกล (Teleworking) ก็เป็นอีกทางเลือกที่ 

จะช่วยให้องค์การมีความคล่องตัวมากขึ้น ซึ่งระบบนี้ได้รับ

ความนิยมแพร่หลายมากขึ้นเรื่อยๆ เนื่องจากปัจจุบันเป็น 

ยุคสารสนเทศที่กว่าร้อยละ 60 ของงานทั้งหมดมีสารสนเทศ 

เป็นพื้นฐาน ลักษณะงานที่มีการทำงานแบบทางไกลมาใช้ 

มากกว่าธุรกิจอื่น ได้แก่ การศึกษา สถาปัตยกรรม 

งานใหค้ำปรกึษาและดแูลสุขภาพ บญัช ีงานทรพัยากรบคุคล 

การวาดภาพประกอบ ตัวแทนขายประกัน ผู้สื่อข่าว ฯลฯ

ภาพแสดงระบบการทำงานทางไกลที่ช่วยให้ 

พนักงานสามารถทำงานในที่ต่างๆ ได้สะดวก
ที่มา: http://www.atlnetworkconsulting.com/remote.htm

เทคโนโลยีสารสนเทศและโทรคมนาคมที่สามารถ 

นำมาใช้เพื่ออำนวยความสะดวกและเชื่อมโยงการทำงาน  

ได้แก่ เครื่องคอมพิวเตอร์ โทรศัพท์เคลื่อนที่ จดหมาย 

อิเล็กทรอนิกส์ โทรสาร อินเทอร์เน็ต อินทราเน็ต และ 

เอก็ซท์ราเนต็ พนกังานตอ้นรบัเสมอืน (Virtual Agent) และ 

ระบบการประชุมทางไกลผ่านจอภาพ (Video Conference  

System) เป็นต้น 

5. การจัดสรรระบบเวลาการทำงานให้เหมาะสม 
"เวลา" เป็นปัจจัยสำคัญที่ต้องจัดสรรให้เหมาะสม 

ลงตัวระหว่างชีวิตส่วนตัวกับการงาน การรู้จักจัดสรรตาราง 

เวลาจะทำให้สามารถใช้ประโยชน์จากเวลาที่มีอย่างสูงสุด 

ได้ ในทางตรงกันข้ามความไม่สมดุลของอุปสงค์ของชีวิตกับ 

อุปสงค์ของงานจะทำให้เกิดความขัดแย้งในชีวิตการทำงาน  

องค์การจึงมีบทบาทสำคัญในการปรับเปลี่ยนระบบเวลาการ 

ทำงานให้พนักงานมีเวลาการทำงานที่เหมาะสม เช่น การจัด 

ตารางการประชุมเฉพาะในช่วงเวลางาน การลดจำนวนและ 

เวลาการประชุมเท่าที่จำเป็น และบริหารเวลาในการประชุม 

อย่างมีประสิทธิภาพ ไม่ควบคุมเวลาในการเข้าออกงาน 

เคร่งครัดเกินไป ไม่ให้พนักงานทำงานล่วงเวลาเกินความ 

จำเป็น เป็นต้น นอกจากนี้ อาจพิจารณานำระบบการกำหนด 

เวลาการทำงานทีย่ดืหยุน่ (Flexi-time) มาใชแ้ทนระบบเวลา 

เข้าออกแบบตายตัว โดยระบบ Flexi-time จะเป็นการ 

กำหนดเวลาเข้างานและเลิกงานให้มีความยืดหยุ่นตามความ 

เหมาะสมของแต่ละงานแต่ละคน เช่น องค์การอาจกำหนด 

ระยะเวลาการทำงาน 8 ชั่วโมงการทำงานเหมือนเดิม แต่ 

พนักงานสามารถเลือกเข้าทำงานได้ในช่วงเวลา 07.00 -  

09.00 น. และเมื่อทำงานครบตามชั่วโมงการทำงานที่กำหนด

แล้วก็สามารถเลิกงานได้ในระหว่างเวลา 16.00 - 18.00 น. 

ทั้งนี้ในการบริหารจัดการอาจต้องมีการกำหนดหลักเกณฑ์ 

เพิ่มเติม เช่น ต้องเลือกเวลาเข้าออกงานล่วงหน้าและตลอด

ช่วงเวลาทำการจะต้องมีคนทำงาน เพื่ออำนวยความสะดวก

แก่ผู้มาติดต่อ เป็นต้น 

6. การใช้ผลลัพธ์ของงานเป็นเครื่องมือประเมินผล
การทำงาน

ในอดีตนั้น เทคโนโลยีต่างๆ ยังไม่เจริญก้าวหน้า 

โดยเฉพาะเทคโนโลยดีา้นการสือ่สารและสารสนเทศ พนกังาน 

จำเป็นต้องเข้ามาปฏิบัติงานและติดต่อประสานงานกันใน 

สถานที่ทำงาน ผู้บริหารในยุคก่อนจึงอาศัยเรื่องของเวลา

การทำงานเป็นเครื่องมือในการควบคุมและวัดผลงานของ 

พนักงานจากชั่วโมงการทำงาน โดยมองว่าถ้าพนักงาน 

คนไหนใช้เวลาในที่ทำงานมาก ก็ถือว่ามีผลงานมากกว่าคนที่ 

ใชเ้วลาอยูใ่นทีท่ำงานนอ้ย ทัง้ทีใ่นความเปน็จรงิแลว้ พนกังาน 

ที่รู้จักจัดสรรเวลาสร้างความสมดุลระหว่างชีวิตการทำงาน 

กบัชวีติสว่นตวันัน้ ไมไ่ดห้มายความวา่เขาจะทุม่เทนอ้ยทำงาน 

ไม่เต็มที่และไม่มีผลงานเสมอไป ในตรงกันข้ามมีงานวิจัย 
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หลายชิน้ทีบ่ง่ชีว้า่ยิง่พนกังานมคีวามสุขในการใชช้วีติทีส่มดลุ 

ระหว่างการทำงานกับชีวิตส่วนตัวแล้ว จะยิ่งทำให้พนักงาน 

สามารถสรา้งผลงานไดด้ยีิง่กวา่ผูท้ีห่มกมุน่แตก่บัการทำงาน 

และมีปัญหาชีวิตส่วนตัวด้วยซ้ำไป นอกจากนี้ โลกปัจจุบันมี 

ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีล้ำหน้าไปมาก ลักษณะงาน 

หลายๆ อย่างจึงไม่จำเป็นต้องนั่งประจำการอยู่ในออฟฟิศ 

ทัง้วนั พนกังานสามารถทำงานไดต้ลอดเวลาไมว่า่จะอยูท่ีไ่หน

ก็ตาม ซึ่งบางครั้งการที่พนักงานได้ทำงานในสถานที่ที่ตนเอง 

สะดวกสบายใจ ก็จะทำให้ผลงานออกมาดีกว่าการนั่งทำงาน 

ในออฟฟิศก็ได้ ดังนั้นการที่ผู้บริหารยังคงยึดทัศนคติ 

การทำงานที่ต้องผูกติดกับเวลาแบบเดิมๆ โดยไม่มีการ 

เปลี่ยนแปลงนั้น จะทำให้พนักงานเกิดความรู้สึกไม่พึงพอใจ 

ในการทำงาน นานวันเข้าก็จะกลายเป็นความเบื่อหน่าย 

และหมดแรงจูงใจในการทำงาน โดยอาจจะมองว่า ผู้บริหาร

นั้นจำกัดสิทธิเสรีภาพในการทำงานมากเกินไป ซึ่งวิธีนี้แทบ 

จะใชไ้มไ่ดผ้ลในการบรหิารคนทำงานรุน่ใหม ่ซึง่ถอื "อสิรภาพ" 

เป็นปัจจัยจูงใจนอกเหนือจากเงินเดือนและสวัสดิการ

การบริหารงานสมัยใหม่จะเน้นที่ตัวผลงานมากกว่า 

ชั่วโมงการทำงาน โดยที่อำนาจการควบคุมของผู้บริหารก็

ยังมีอยู่ดังเดิมไม่ได้ลดลงแต่อย่างใด เพียงแต่ปรับเปลี่ยน 

แนวคิดและวิธีการควบคุมการทำงานจากเดิมที่ยึดเวลาการ 

ทำงานเป็นหลักเปลี่ยนมาเป็นการใช้ผลลัพธ์ในการทำงาน  

โดยการวางแผนกำหนดเปา้หมายของงานใหม้ตีวัชีว้ดัทีช่ดัเจน 

ทั้งปริมาณ คุณภาพ และกรอบเวลา ตลอดจนมีการติดตาม 

ประเมินผลงานเป็นระยะๆ ตามช่วงเวลาที่กำหนดไว้ โดยไม่ 

ต้องไปเข้มงวดกับเวลาการทำงานของพนักงานมากนัก ก็จะ 

สามารถบริหารและควบคุมการทำงานของพนักงานตาม 

ผลลัพธ์ที่ต้องการได้ พนักงานเองก็มีความพึงพอใจและ 

ส่งมอบความรู้สึกที่ดีนี้ต่อคนรอบข้างทั้งผู้ร่วมงานรวมถึง 

ลูกค้าต่อไป

7. การจัดระบบสวัสดิการและผลตอบแทนที่มีความ 
ยืดหยุ่น

แนวคิดการให้สวัสดิการแก่พนักงานในอดีตนั้น  

ผู้บริหารบางคนเชื่อว่าการจัดสวัสดิการให้พนักงานทุกคน 

เหมอืนกนัหมดนัน้เปน็สิง่ทีย่ตุธิรรม ทำใหเ้กดิความเทา่เทยีม 

กันในหมู่พนักงาน แต่ในความเป็นจริงนั้น ความต้องการ 

สวัสดิการที่ช่วยแบ่งเบาภาระค่าครองชีพของพนักงาน 

ย่อมแตกต่างกันไปในแต่ละวัยแต่ละคน เช่น ผู้ที่ยังอยู่ใน 

วยัหนุม่สาวมกัตอ้งการสวสัดกิารเพือ่ทีอ่ยูอ่าศยั หรอืรถยนต ์

และสวัสดิการด้านการศึกษาต่อ แต่ไม่ต้องการสวัสดิการ 

ค่ารักษาพยาบาลมากนัก ส่วนพนักงานที่สมรสแล้วก็มัก 

ต้องการสวัสดิการเกี่ยวกับครอบครัว ทุนการศึกษาของบุตร 

และสำหรับพนักงานที่สูงวัยก็มักต้องการสวัสดิการเกี่ยวกับ 

การเกษียณอายุและค่ารักษาพยาบาลมากขึ้น  ดังนั้น จึงเกิด 

แนวคิดแบบใหม่คือการจัดระบบการบริหารสวัสดิการและ 

ผลตอบแทนทีม่คีวามยดืหยุน่ตามความตอ้งการของพนกังาน 

แตล่ะกลุม่ (Flexi-Benefits) แนวคดินีค้ลา้ยคลงึกบัหลกัการ 

ของศนูยอ์าหารทีใ่ชค้ปูองในการเลอืกซือ้อาหาร เปรยีบเสมอืน 

การทีแ่ตล่ะคนมคีปูองมลูคา่ 100 บาท เทา่ๆ กนั และสามารถ 

นำไปเลือกซื้ออาหารที่ถูกใจได้ตามต้องการ ใครไม่อยาก 

ทานข้าวก็ไปเลือกซื้อก๋วยเตี๋ยวแทน ใครไม่อยากดื่ม 

น้ำอัดลมก็ไปซื้อน้ำผลไม้หรือน้ำเปล่าแทน การจัดสวัสดิการ

ตามแนวคิดนี้จะช่วยให้มีความยืดหยุ่นสอดคล้องกับความ 

ตอ้งการและทำใหพ้นกังานรูส้กึถงึความเปน็ธรรมไดม้ากกวา่ 

แบบเดิมที่ให้เหมือนกันไปหมดทุกคน ซึ่งพนักงานบางคน 

อาจไมไ่ดใ้ชส้วสัดกิารนัน้เลย นอกจากนี ้การบรหิารจดัการก ็

สามารถเพิ่มหรือลดรายการได้โดยสะดวกเหมือนเมนูอาหาร  

รายการใดพนักงานไม่ได้เลือกเป็นเวลานานก็สามารถตัด 

ออกได้ โดยไม่ส่งผลกระทบต่อพนักงาน

8. การสร้างความสัมพันธ์และบรรยากาศที่ดีใน 
การทำงาน 

การจัดสภาพแวดล้อมในที่ทำงานให้สะอาด น่าอยู่ 

เป็นระเบียบเรียบร้อย ปลอดภัย มีบรรยากาศการทำงานที่ดี 

จัดหาสิ่งอำนวยความสะดวกในการทำงานอย่างพรั่งพร้อม  

มีสถานที่ออกกำลังกาย สวนหย่อม ฯลฯ จะช่วยให้สถานที่ 

ทำงานเปน็ทีท่ีน่า่อยูน่า่ทำงาน นอกจากนีค้วรเสรมิสรา้งความ 

สัมพันธ์และบรรยากาศที่ดีในการทำงานเพื่อให้พนักงาน 

ทำงานอย่างมีความสุขเสมือนอยู่ในครอบครัวเดียวกันโดย

จัดกิจกรรมที่มุ่งเสริมสร้างความสัมพันธ์ที่ดีอย่างสม่ำเสมอ  

มีสันทนาการที่หลากหลายและเปิดโอกาสให้พนักงาน 

เข้าร่วมได้ตามความสนใจ รวมทั้งกิจกรรมที่ช่วยเสริมสร้าง 

ดา้นสขุภาพและจติใจ สง่เสรมิกจิกรรมทีค่รอบครวัพนกังาน 

สามารถเข้ามามีส่วนร่วมได้ เช่น จัดงานเลี้ยงสังสรรค์ 

งานวันขึ้นปีใหม่ กีฬาสี และกิจกรรมชมรมต่างๆ ที่ช่วยให้ 

สง่เสรมิสขุภาพกายและสขุภาพจติ เชน่ กจิกรรมนนัทนาการ 

ชมรมกีฬา ชมรมท่องเที่ยว ตลอดจนการจัดบริการให้
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คำปรึกษาโดยตรงหรือให้คำปรึกษาทางโทรศัพท์แบบ 

สายด่วน (Hot line) เมื่อพนักงานมีปัญหาเกี่ยวกับงาน 

ครอบครัวหรือปัญหาส่วนตัว นอกจากนี้ยังมีอีกหลาย 

แนวทางที่องค์การสามารถนำมาใช้สร้างความยืดหยุ่น 

และผ่อนคลายให้กับพนักงาน เช่น การเปิดโอกาสให้ 

พนักงานสามารถแต่งกายได้ตามโอกาสแต่เหมาะสมกับงาน

ที่รับผิดชอบ เช่น การแต่งกายแบบลำลอง (Casual) บ้าง 

แทนการใส่แต่ชุดฟอร์มอย่างเดียว จะช่วยให้พนักงานรู้สึก

ผ่อนคลายและสร้างบรรยากาศในการประสานสัมพันธ์กัน

ยิ่งขึ้น

9. การจัดบริการและสิ่งอำนวยความสะดวกที่ช่วย 
ประหยัดเวลา

แนวคิดสมัยใหม่ สถานที่ทำงานหรือสำนักงานไม่ 

ได้เป็นเพียงสถานที่ที่ใช้สำหรับปฏิบัติงานอย่างเดียวเท่านั้น 

ในดา้นการจดับรกิาร องคก์ารควรพฒันาบรกิารและสิง่อำนวย 

ความสะดวกให้หลากหลายและทันสมัย เช่น การจัดหน่วย 

บริการในที่ทำงานที่เน้นให้บริการด้วยความรวดเร็วทันใจ  

ซึ่งเป็นที่นิยมในหมู่พนักงานออฟฟิศสมัยใหม่ เพราะช่วย 

ประหยดัเวลาและคา่ใชจ้า่ยในการเดนิทาง เชน่ การมธีนาคาร 

ภายในหรือใกล้ที่ทำงาน การจัดบริการทางการแพทย์ในที่ 

ทำงาน ห้องอาหาร บริการซักแห้งและร้านค้าสะดวกซื้อในที่

ทำงาน เป็นต้น

โดยสรปุ ปจัจยัทีน่ำไปสูค่วามสำเรจ็ในการสรา้งสมดลุ 

ชีวิตการทำงานต้องเกิดจากความร่วมมือกันของทุกฝ่ายทั้ง 

ผู้นำองค์กรและพนักงานทุกระดับชั้นต้องร่วมกันสร้างและ 

สนบัสนนุใหม้กีารนำระบบนีม้าใชป้ฏบิตัอิยา่งจรงิจงั มคีวาม

ยดืหยุน่ในการบรหิารงานและมแีนวคดิตรงกนัในการพฒันา

คุณภาพชีวิตของพนักงาน ซึ่งผลที่ได้จากการจัดสมดุลชีวิต

การทำงานที่มีต่อตัวพนักงานโดยตรงก็คือ คุณภาพชีวิตที่ดี 

มคีวามปลอดภยั และมคีวามสขุมชีวีติทีส่มดลุทัง้การงานและ 

ครอบครวั ทำใหเ้กดิผลดแีละประโยชนต์อ่องคก์ารตามมาคอื

ประสทิธภิาพและประสทิธผิลของกจิการ รวมถงึภาพลกัษณ ์

ความยัง่ยนืทางธรุกจิ อนัจะนำมาซึง่ความมัน่คงดา้นเศรษฐกจิ 

และสังคมที่มีความสุข
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วา รสารฯ ฉบบั นี ้เปน ฉบบั ตอ เนือ่งจาก สอง ฉบบั ที ่แลว 
วารสารฯ  สอง ฉบบั กอน หนา นี ้ได กลาว ถงึ ความ รู ทัว่ไป เกีย่ว กบั
 เสียง ภาพ รวม การ ตรวจ วัด เสียง ตาม กฎหมาย ที่ เกี่ยวของ 
กับ โรงงาน อุตสาหกรรม และ ราย ละเอียด พอ สังเขป เกี่ยว กับ 
การ ตรวจ วัด เสียง จาก สภาพ แวดลอม การ ทำงาน ใน โรงงาน 
ใน ฉบับ นี้ จะ กลาว ถึง ราย ละเอียด พอ สังเขป ใน สวน ของ 
กฎหมาย และ ขอมูล/ความ รู ทาง วิชาการ ที่ นา สนใจ เกี่ยว กับ 
เสียง รบกวน และ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
ดังนี้

1. กฎหมาย ประเทศไทย เกี่ยว กับ เสียง รบกวน และ 
เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน

การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน และ เสียง ที่ เกิด จาก การ 
ประกอบ กิจการ โรงงาน หรือ อาจ กลาว ได วา เปนการ ตรวจ วัด 
เสียง ใน สิ่ง แวดลอม โดย ทั่วไป (Environmental Noise or 
Community Noise) โดย มี วัตถุประสงค ที่ สำคัญคือ  เพื่อ
 ปองกัน และ เฝา ระวัง ปญหา สุขภาพ และ ปญหา เหตุ เดือด รอน 
รำคาญ ของ ประชาชน ที ่อาจ ได รับ ผลก ระ ทบ จาก การ ประกอบ 
กิจการ โรงงาน (เห็น ได วาการ ตรวจ วัด เสียง นี้ มุง เนน ไป 

ที่ ประชาชน นอก โรงงาน แตก ตาง จาก การ ตรวจ วัด เสียง 

ใน สภาพ แวดลอม การ ทำงาน หรือ ใน งาน อา ชี วอ นา มัยฯ 

ซึ่ง มุง เนน ไป ที่ ผู ปฏิบัติ งาน ใน โรงงาน อุตสาหกรรม)

หนวย งาน ราชการ ที ่เกีย่วของ และ ม ีการ ออก กฎหมาย

 กำหนด มาตรฐาน เสียง รบกวน และ เสียง ที่ เกิด จาก การ 

ประกอบ กิจการ โรงงาน ที่ สำคัญ มี อยู 2 หนวย งาน คือ 

กระทรวง ทรัพยากรธรรมชาติ และ ส่ิง แวดลอม และ กระทรวง 

อุตสาหกรรม 

กระทรวง ทรัพยากรธรรมชาติ และ สิ่ง แวดลอม โดย 
หนวย งาน ที ่บังคับ ใช กฎหมาย คือ กรม ควบคุม มลพิษ ได ออก 

กฎหมาย เกี่ยว กับ เสียง รบกวน คือ ประกาศ คณะ กรรมการ 
สิ่ง แวดลอม แหง ชาติ ฉบับ ที่ 29 (พ.ศ. 2550) เรื่อง คา ระดับ 
เสียง รบกวน 

และ จาก ประ กาศฯ ฉบับ นี้ ทำให เกิด กฎหมาย ลำดับ 

รอง เพื่อ เพิ่ม ราย ละเอียด และ ความ ชัดเจน ในการ ปฏิบัติ ตาม 

กฎหมาย คือ 

- ประกาศ คณะ กรรมการ ควบคมุ มลพษิ เรือ่ง วธิ ีการ 

ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียง ขณะไมมี การ รบกวน 

การ ตรวจ วัด และ คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน การ 

คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน และ แบบ บันทึก การ ตรวจ วัด 

เสียง รบกวน (พ.ศ. 2550) 

ใน สวน ของ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

เนื่องจาก กระทรวง ทรัพยากรธรรมชาติ และสิ่ง แวดลอม 

เปน หนวย งาน หลัก ที่ ดูแล ดาน สิ่ง แวดลอม ใน ภาพ รวม ของ 
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ประเทศ (ตอง เขาใจ วา โรงงาน อุตสาหกรรม เปน เพียง หนึ่ง ใน 

แหลง กำเนิด มลพิษ เทานั้น) ดัง นั้น จึง มี การ ออก กฎหมาย 

เกี่ยว กับ เสียง จาก สิ่ง แวดลอม โดย ทั่วไป (ไม เจาะจง เฉพาะ 

โรงงาน อตุสาหกรรม) คอื ประกาศ คณะ กรรมการ สิง่ แวดลอม 
แหง ชาติ ฉบับ ที่ 15 (พ.ศ. 2540) เรื่อง การ กำหนด มาตรฐาน 
ระดับ เสียง โดย ทั่วไป

และ จาก ประ กาศฯ ฉบับ นี้ ทำให เกิด กฎหมาย ลำดับ 

รอง เพื่อ เพิ่ม ราย ละเอียด และ ความ ชัดเจน ในการ ปฏิบัติ ตาม 

กฎหมาย คือ 

-  ประกาศ กรม ควบคุม มลพิษ เรื่อง การ คำนวณ คา 

ระดับ เสียง (พ.ศ. 2540)

สำหรับ กระทรวง อุตสาหกรรม โดย กรม โรงงาน 

อุตสาหกรรม ซึ่ง มีหนา ที่ โดยตรง ใน การ ดูแล กำกับ การ 

ประกอบ กิจการ โรงงาน อุตสาหกรรม ตางๆ ได ออก กฎหมาย 

เกี่ยว กับ เสียง รบกวน และ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน คือ ประกาศ กระทรวง อุตสาหกรรม เรื่อง กำหนด คา 
ระดับ เสียง รบกวน และ ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ 
กิจการ โรงงาน พ.ศ. 2548 [เปน กฎหมาย ที่ รวม เรื่อง เสียง 

รบกวน และ เสยีง จาก สิง่ แวดลอม โดย ทัว่ไป (เฉพาะ เจาะจง เปน 

โรงงาน อุตสาหกรรม โดย ใช คำ วา เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ 

กิจการ โรงงาน)]

และ จาก ประ กาศฯ  ฉบับ นี้ ทำให เกิด กฎหมาย ลำดับ 

รอง เพื่อ เพิ่ม ราย ละเอียด และ ความ ชัดเจน ในการ ปฏิบัติ ตาม 

กฎหมาย คือ 

-  ประกาศ กรม โรงงาน อุตสาหกรรม เรื่อง วิธี การ 

ตรวจ วัด ระดับ เสียง การ รบกวน ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง 

และ ระดับ เสียง สูงสุด ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

พ.ศ. 2553

สรปุ ประเด็น สาระ ที ่สำคัญ ของ กฎหมาย ทั้ง 2 กระทรวง

 ดัง ตาราง ที่ 1 

ตาราง ที่ 1  สรุป สาระ สำคัญ กฎหมาย เกี่ยว กับ การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน และ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบกิจการ โรงงาน

 รายการ  กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม กระทรวงอุตสาหกรรม

มาตรฐาน ระดับ 
เสียง

มาตรฐาน ระดับ สี ยง โดย ทั่วไป          

- คา ระ ดับเ สี ยง สูงสุด ไม เกิน 115 เดซิ เบล เอ    

-  คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง ไม เกิน 70 

 เดซิ เบล เอ 

มาตรฐาน ระดับ เสียง รบกวน   

- กำหนด ระดับ เสียง รบกวน เท ากับ 10 

 เดซิ เบล เอ หาก ระดับ การ รบกวน ที่ คำนวณ 

 ได มี คา มากกวา ระดับ เสียง รบกวน ที่ กำหนด 

 ให ถือวา เปน เสียง รบกวน        

- คา ระดับ เสียง สูงสุด ที่ เกิด จาก การ ประกอบ 

 กิจการ ไม เกิน 115 เดซิ เบล เอ         

- คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง ที่ เกิด จาก การ 

 ประกอบ กิจการ ไม เกิน 70 เดซิ เบล เอ      

- คา ระดับ การ รบกวน ที่ เกิด จาก การ ประกอบ 

 กิจการ ไม เกิน 10 เดซิ เบล เอ       

นิยาม คำ ศัพท 
ตาม กฎหมาย

-  “ระดับ เสียง โดย ทั่วไป” หมายความ วา ระดับ 

 เสียง ที่ เกิด ขึ้น ใน สิ่ง แวดลอม        

-  “คา ระดับ เสียง สงูสุด” หมายความ วา คา ระดับ 

 เสียง สูงสุด ที่ เกิด ขึ้น ใน ขณะ ใด ขณะ หนึ่ง 

 ระหวาง การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง โดย มี หนวย 

 เปน เดซิ เบล เอ หรือ dB(A)                  

- “คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง” หมายความ 

 วา คา ระดับ เสียง คงที่ ที่ มี พลังงาน เทียบเทา 

  ระดับ เสียง ที่ เกิด ขึ้น จริง ซึ่ง มี ระดับ เสียง 

- “ระดับ เสียง สูงสุด” หมายความ วา ระดับ เสียง 

 สูงสุด นอก บริเวณ โรงงาน ที่ เกิด ขึ้น ใน ขณะ ใด 

 ขณะ หนึ่ง ระหวาง การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง โดย 

 มี หนวย เปน เดซิ เบล เอ หรือ dB(A)

- “ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง” หมายความ วา 

 ระดับ เสียง คงที่ นอก บริเวณ โรงงาน ที่ มี พลังงาน 

 เทียบ เทา ระดับ เสียง ที่ เกิด ขึ้น จริง ซึ่ง มี ระดับ 

 เสียง เปลี่ยนแปลง ตาม เวลา ใน ชวง 24 ชั่วโมง 

 (24 hours A-weighted Equivalent 
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 เปลี่ยนแปลง ตาม เวลา ใน ชวง 24 ชั่วโมง 

 (24 hours A-Weighted Equivalent 

 Continuous Sound Level) ซึ่ง เรียก โดย 

 ยอ วา Leq 24 hr โดย มี หนวย เปน เดซิ เบล เอ 

 หรือ dB(A)                   

- “เสียง รบกวน” หมายความ วา ระดับ เสียง 

 จาก แหลง กำเนิด ใน ขณะ มี การ รบกวน ที่ มี 

 ระดับ เสียง สูง กวา ระดับ เสียง พื้น ฐาน โดย มี 

 ระดับ การ รบกวน เกิน กวา ระดับ เสียง รบกวน 

 ที่ กำหนด ไว ใน ประกาศ คณะ กรรมการ 

 สิ่ง แวดลอม แหง ชาต ิฉบบั ที ่29 (พ.ศ. 2550) 

 เรื่อง คา ระดับ เสียง รบกวน              

- “ระดับ เสียง พื้น ฐาน” หมายความ วา ระดับ 

 เสียง ที่ ตรวจ วัด ใน สิ่ง แวดลอม ใน ขณะ ยัง

  ไม เกิด เสียง หรือ ไม ได รับ เสียง จาก แหลง 

 กำเนิด ที่ ประชาชน รอง เรียน หรือ แหลง กำเนิด 

 ที่ คาด วา ประชาชน จะ ได รับ การ รบกวน เปน 

 ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 (Percentile 

 Level 90, LA90)        

- “ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน” หมายความ 

 วา ระดับ เสียง ที่ ได จาก การ ตรวจ วัด และ จาก 

 การ คำนวณ ระดับ เสียง ใน ขณะ เกิด เสียง ของ 

 แหลง กำเนิด ซึ่ง เปน แหลง กำเนิด ที่ ประชาชน 

 รอง เรียน หรือ แหลง กำเนิด ที่ คาด วา ประชาชน 

 จะ ได รับ การ รบกวน                 

- “ระดบั เสยีง ขณะ ไมม ีการ รบกวน” หมายความ 

 วา ระดับ เสียง ที่ ตรวจ วัด ใน สิ่ง แวดลอม ใน 

 ขณะ ยัง ไม เกิด เสียง หรือ ไม ได รับ เสียง จาก 

 แหลง กำเนิด ที่ ประชาชน รอง เรียน หรือ แหลง 

 กำเนิด ที ่คาด วา ประชาชน จะ ได รับ การ รบกวน 

 เปน ระดับ เสียง เฉลี่ย (LAeq)                  

- “เสียง กระแทก” หมายความ วา เสียง ที่ เกิด 

 จาก การ ตก ต ีเคาะ หรอื กระทบ ของ วตัถุ หรอื 

 ลักษณะ อื่น ใด ซึ่ง มี ระดับ เสียง สูง กวา ระดับ 

 เสียง ทั่วไป ใน ขณะ นั้น และ เกิด ขึ้น ใน ทันที 

 Continuous Sound Level) ซึ่ง เรียก โดย

  ยอ วา Leq 24 hr โดย มี หนวย เปน เดซิ เบล เอ 

 หรือ dB(A)

- “เสียง รบกวน” หมายความ วา ระดับ เสียง 

 ตรวจ วัด นอก บริเวณ โรงงาน ที่ เกิด จาก การ 

 ประกอบ กจิการ โรงงาน ขณะ ม ีการ รบกวน ซึง่ ม ี

 ระดับ เสียง สูง กวา ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ 

 มี ระดับ การ รบกวน เกิน กวา คาที่ กำหนด ไว ใน 

 ประกาศ นี้

- “ระดับ เสียง พื้น ฐาน” หมายความ วา ระดับ 

 เสียง ที่ ตรวจ วัด ใน สิ่ง แวดลอม เดิม ขณะ ยัง 

 ไมมี เสียง รบกวน จาก การ ประกอบ กิจการ 

 โรงงาน เปน ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 

 (Percentile Level 90, L90)

- “ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 (L90)” 

 หมายความ วา ระดับ เสียง ที่ รอย ละ 90 ของ 

 เวลา ที่ ตรวจ วัด จะ มี ระดับ เสียง เกิน ระดับ นี้

- “ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน” หมายความ 

 วา ระดับ เสียง ที่ ตรวจ วัด หรือ คำนวณ จาก การ 

 ประกอบ กิจการ โรงงาน ขณะ เกิด เสียง รบกวน

- “ระดับ การ รบกวน” หมายความ วา ระดับ ความ 

 แตก ตาง ของ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน กับ 

 ระดับ เสียง พื้น ฐาน

- “ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน” หมายความ 

 วา ระดับ เสียง ที่ ตรวจ วัด ใน สิ่ง แวดลอม ใน 

 ขณะ ที่ ยัง ไม เกิด เสียง หรือ ไม ได รับ เสียง จาก 

 การ ประกอบ กิจการ โรงงาน เปน ระดับ เสียง 

 เฉลี่ย (LAeq)

- “เสียง กระแทก” หมายความ วา เสียง ที่ เกิด 

 จาก การ ตก ตี เคาะ หรือ กระทบ ของ วัตถุ  หรือ 

 ลกัษณะ อืน่ ใด ซึง่ ม ีระดบั เสยีง สงู กวา ระดบั เสยีง 

 ทั่วไป ใน ขณะ นั้น และ เกิด ขึ้น ใน ทันที ทันใด 

 และ สิ้น สุด ลง ภายใน เวลา นอย กวา 1 วินาที 

 (Impulsive Noise) เชน การ ตอก เสา เขม็ การ 

 ปม ขึ้น รูป วัสดุ เปนตน

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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 ทันใด และ สิ้น สุด ลง ภายใน เวลา นอย กวา 

 1 วินาที (Impulsive Noise) เชน การ ตอก 

 เสา เข็ม การ ปม ขึ้น รูป วัสดุ เปนตน       

- “เสียง แหลม ดัง” หมายความ วา เสียง ที่ เกิด 

 จาก การ เบียด เสียด สี เจีย หรือ ขัด วัตถุ 

 อยาง ใดๆ ที่ เกิด ขึ้น ใน ทันที ทันใด เชน การ ใช 

 สวาน ไฟฟา เจาะ เหล็ก หรือ ปูน การ เจียโลหะ 

 การ บีบ หรือ อัด โลหะ โดย เคร่ือง อัด การ ขัด 

 ขึ้น เงา วัสดุ ดวย เครื่อง มือ กล เปนตน                

- “เสียง ที่ มี ความ สั่น สะเทือน” หมายความ 

 วา เสียง เครื่องจักร เครื่อง ดนตรี เครื่อง เสียง 

 หรือ เครื่อง มือ อื่น ใด ที่ มี ความ สั่น สะเทือน เกิด 

 รวม ดวย เชน เสยีง เบส ที ่ผาน เครือ่ง ขยาย เสยีง 

 เปนตน

- “ระดับ การ รบกวน” หมายความ วา คา ความ 

 แตก ตาง ระหวาง ระดับ เสียง ขณะ ม ีการ รบกวน 

 กับ ระดับ เสียง พื้น ฐาน                  

- “มาตร ระดับ เสียง” หมายความ วา เครื่อง วัด 

 ระดับ เสียง ตาม มาตรฐาน IEC 651 หรือ 

 IEC 804 ของ คณะ กรรมาธิการ ระหวาง 

 ประเทศ วา ดวย เทคนิค ไฟฟา (International 

 Electrotechnical Commission, IEC) 

 [จาก ประกาศ คณะ กรรมการ สิ่ง แวดลอม

  แหง ชาติ ฉบับ ที่ 15 (พ.ศ. 2540)]

- “มาตร ระดับ เสียง” หมายความ วา เครื่อง วัด 

 ระดับ เสียง ตาม มาตรฐาน IEC 60804 หรือ 

 IEC 61672 ของ คณะ กรรมาธิการ ระหวาง 

 ประเทศ วา ดวย เทคนิค ไฟฟา (International 

 Electrotechnical Commission, IEC) 

 ที ่สามารถ วัด ระดับ เสียง เฉลี่ย และ ระดับ เสียง 

 ที่เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 ตาม ระยะ เวลา ที่ กำหนด 

 ได

- “เสียง แหลม ดัง” หมายความ วา เสียง ที่ เกิด จาก 

 การ เบียด เสียด สี เจีย หรือ ขัด วัตถุ ใดๆ

 ที่ เกิด ขึ้น ใน ทันที ทันใด เชน การ ใช สวาน ไฟฟา 

 เจาะ เหล็ก หรือ ปูน การ เจีย โลหะ การ บีบ หรือ 

 อัด โลหะ โดย เครื่อง อัด การ ขัด ขึ้น เงา วัสดุ ดวย 

 เครื่อง มือ กล เปนตน

- “เสียง ที่ มี ความ สั่น สะเทือน” หมายความ วา 

 เสียง เครื่องจักร หรือ เครื่อง มือ อื่น ใด ที่ มี ความ 

 สั่น สะเทือน เกิด รวม ดวย เชน เสียง เครื่อง เจาะ 

 หิน เปนตน

- “มาตร ระดับ เสียง” หมายความ วา เครื่อง วัด 

 ระดับ เสียง ตาม มาตรฐาน IEC 60804 หรือ IEC 

 61672 ของ คณะ กรรมาธิการ ระหวาง ประเทศ วา 

 ดวย เทคนิค ไฟฟา (International Electro-

 technical Commission, IEC) ที่ สามารถ วัด 

 ระดับ เสียง เฉลี่ย และ ระดับ เสียง ที ่เปอร เซน็ ไทล 

 ที่ 90 ตาม ระยะ เวลา ที่ กำหนด ได

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ให ดำเนิน 
การ ดัง ตอ ไป นี้                   
- การ ตรวจ วัด คา ระดับ เสียง สูงสุด ให ใช มาตร 
 ระดับ เสียง ตรวจ วัด ระดับ เสียง ใน บริเวณ ที ่ม ี
 คน อยู หรือ อาศัย อยู                
- การ ตรวจ วัด คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง 
 ให ใช มาตร ระดับ เสียง ตรวจ วัด ระดับ เสียง 
 อยาง ตอ เนื่อง ตลอด เวลา 24 ชั่ว โมง ใดๆ            
-  การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง 
 บริเวณ ภายนอก อาคาร ให ตั้ง สูง จาก พื้น 
 1.2 เมตร โดย ใน รัศมี 3.5 เมตร ตาม แนว 
 ราบ รอบ ไมโครโฟน ตอง ไมมี กำแพง หรือ 
 สิ่ง อื่น ใด ที่ มี คุณสมบัติ ใน การ สะทอน เสียง 
 กีดขวาง อยู
- การ ตัง้ ไมโครโฟน ของ มาตร ระดบั เสยีง บรเิวณ 
 ภายใน อาคาร ให ตั้ง สูง จาก พื้น 1.2 เมตร 
 โดย ใน รัศมี 1.2 เมตร ตาม แนว ราบ รอบ 
 ไมโครโฟน ตอง ไมมี กำแพง หรือ สิ่ง อื่น ใด ที่ มี 
 คุณสมบัติ ใน การ สะทอน เสียง กีดขวาง อยู 
 และ ตอง หาง จาก ชอง หนา ตาง หรือ ชองทาง 
 ออก นอก อาคาร อยาง นอย 1.5 เมตร
- การ คำ นวณ คา  ระดับ เสียง จะ ตอง เปน ไป 
 ตาม วิธี การ ที ่องคการ ระหวาง ประเทศ วา ดวย 
 มาตรฐาน (International Organization 
 for Standardization: ISO) กำหนด 
 ดังนี้
 สมการ สำหรับ ใช คำนวณ คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 
(Leq) จาก ระดับ เสียง ที่ มี การ เปลี่ยนแปลง 
ไม แนนอน (Fluctuating noise) คือ    
 

 เมื่อ N คือ จำนวน ของ คา ระดับ เสียง ที่ อาน 
ได ทั้งหมด ตลอด ชวง เวลา ที่วัด เสียง (T) ที่ เก็บ 

ทั้งหมด                 

วิธี การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง การ รบกวน ระดับ เสียง 
เฉลี่ย 24 ชั่วโมง และ ระดับ เสียง สูงสุด ที่ เกิด จาก 
การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ให ดำเนิน การ ดังนี้
การเต รี ยม เครื่อง มือ กอน การ ตรวจ วัด ให ปรับ 
เทียบ มาตร ระดับ เสียง ดวย เครื่อง กำเนิด เสียง 
มาตรฐาน เชน พิส ตัน โฟน (Piston Phone) หรือ 
อะ คู สติ ก คา ลิ เบร เตอร (Acoustic Calibrator) 
เปนตน หรือ ตรวจ สอบ ตาม คูมือ การ ใช งาน หรือ วิธี 
การ ที่ ผู ผลิต มาตร ระดับ เสียง กำหนด ไว โดย ตอง
ปรับ เทียบ มาตร ระดับ เสียง ทกุ ครั้ง กอน ที่ จะ ตรวจ 
วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ 
รบกวน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ระดับ เสียง 
เฉลี่ย 24 ชั่วโมง และ ระดับ เสียง สูงสุด โดย ตอง 
ปรับ มาตร ระดับ เสียง ไว ที่ วงจร ถวง น้ำ หนัก “A” 
(Weighting Network “A”) และ ลักษณะ ความ 
ไว ตอบ รับ เสียง “Fast” (Dynamic Character-
istics “Fast”)
การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง ใน การ 

ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียงขณะ ไมม ี

การ รบกวน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ระดับ 

เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง และ ระดับ เสียง สูงสุด ให 

เปน ไป ตาม หลัก เกณฑ ดัง ตอ ไป นี้

- ให ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง ใน บริเวณ 
 ที่ ประชาชน รอง เรียน หรือ บริเวณ ที่ คาด วา จะ ได 
 รับ การ รบกวน จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
 ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน หาก การ ประกอบ 
 กิจการ โรงงาน ไม สามารถ หยุด กิจกรรม ที่ เกิด 
 เสียง ได ให ต้ัง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง ใน 
 บริเวณ อื่น ที่ มี สภาพ แวดลอม คลายคลึง กับ 
 บริเวณ ที่ จะ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ขณะ มี การ 
 รบกวน โดย เปน บริเวณ ที่ คาด วา จะ ไม ได รับ ผล
 ก ระ ทบ จาก แหลง กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ 
 กิจการ โรงงาน
- การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง บริเวณ 
 ภายนอก อาคาร ให ตั้ง สูง จาก พื้น 1.2 เมตร ถึง 

วิธี การ ตรวจ วัด 
และ การ คำนวณ

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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LpAi
  คือ ระดับ เสียง ที่ วัด ได (dBA)     

∆ t คือ ชวง เวลา ระหวาง การ อาน คา ระดับ เสียง 
แตละ คา จาก มาตร ระดับ เสียง          
t
1    

คือ เวลา เริ่ม ตน วัด เสียง          
t
2    

คือ เวลา สิ้น สุด วัด เสียง          
T  คือ เวลา ทั้งหมด ที่ ใช ใน การ วัด เสียง (t

2
-t

1
)
 

    
    

   สมการ สำหรับ ใช คำนวณ คา ระดับ เสียง 
เฉลี่ย (Leq) จาก ระดับ เสียง ที่ คงที่ (Steady 
noise) ซึ่ง ระดับ เสียง ใน ชวง เวลา ที่ ตรวจ วัด มี 
การ เปลี่ยนแปลง แตก คาง ไม เกิน 5 เดซิ เบล เอ 
คือ     

เมื่อ T=∑Ti  คือ เวลา ใน การ ตรวจ วัด ทั้งหมด   
L

pAi  คือ คา ระดับ เสียง ที่ วัด ได ใน ชวง เวลา Ti 

การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง รบกวน ให ดำเนิน การ 
ดัง ตอ ไป นี้                  
การเต รี ยม เครื่อง มือ กอน ทำการ ตรวจ วัด ให 
สอบ เทียบ มาตร วัด ระดับ เสียง กับ เครื่อง กำเนิด 
เสียง มาตรฐาน เชน พิส ตัน โฟน (Piston 
Phone) หรอื อะ ค ูสต ิก คา ล ิเบร เตอร (Acoustic 
Calibrator) หรือ ตรวจ สอบ ตาม คูมือ การ ใช 
งาน ที่ ผู ผลิต มาตร ระดับ เสียง กำหนด ไว รวม 
ทั้ง ทุก ครั้ง กอน ที่ จะ ทำการ ตรวจ วัด ระดับ เสียง 
พื้น ฐาน ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน และ 
ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวนให ปรับ มาตร ระดับ 
เสียง ไว ที่ วงจร ถวง น้ำ หนัก “A” (Weighting 
Network “A”) และ ที่ ลักษณะ ความ ไว ตอบ 
รับ เสียง “Fast” (Dynamic Characteristics 
“Fast”)                 
การ ตั้ง ไมโครโฟน และ มาตร ระดับ เสียง ให เปน 
ไป ตาม หลัก เกณฑ ดัง ตอ ไป นี้
-  เปน บริเวณ ที ่ประชาชน รอง เรยีน หรือ ที ่คาด วา 
 จะ ได รับ การ รบกวน แต หาก แหลง กำเนิด 

 1.5 เมตร โดย ใน รัศมี 3.5 เมตร ตาม แนว ราบ 
 รอบ ไมโครโฟน ตอง ไมม ีกำแพง หรือ สิ่ง อื่น ใด ที ่
 มี คุณสมบัติ ใน การ สะทอน เสียง กีดขวาง อยู
- การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง บริเวณ 
 ภายใน อาคาร ให ตั้ง สูง จาก พื้น 1.2 เมตร ถึง 
 1.5 เมตร โดย ใน รัศมี 1.0 เมตร ตาม แนว ราบ 
 รอบ ไมโครโฟน ตอง ไมม ีกำแพง หรือ สิ่ง อื่น ใด ที ่
 มี คุณสมบัติ ใน การ สะทอน เสียง กีดขวาง อยู 
 และ ตอง หาง จาก ชอง หนา ตาง หรือ ชอง ทางออก 
 นอก อาคาร อยาง นอย 1.5 เมตร
- ใน กรณี ที่ ไม สามารถ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร
 ระดับ เสียง ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ตาม หลัก 
 เกณฑ ขาง ตน ได ให ตั้ง ไมโครโฟน ใน บริเวณ ที่ มี 
 ลักษณะ ใกล เคียง ตาม หลัก เกณฑ ใน ขาง ตน
  มาก ทีสุ่ด หรอื ใน บรเิวณ ที ่กรม โรงงานอุตสาหกรรม
 เห็น ชอบ
การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง การ รบกวนให ดำเนิน การ 
ดังนี้
-  การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง 
 ขณะ ไมมี การ รบกวน ให ตรวจ วัด เปน เวลา
 ไม นอย กวา 5 นาที ใน ขณะ ที่ ไมมี เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน ใน ชวง เวลา ใด เวลา หนึ่ง 
 ซึง่ สามารถ ใช เปน ตวัแทน ของ ระดบั เสยีง พืน้ ฐาน 
 และ ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ได โดย 
 ระดับ เสียง พื้น ฐาน ให วัด เปน ระดับ เสียง 
 เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 (Percentile Level 90, 
 L90 หรอื LA90) ระดบั เสยีง ขณะ ไมม ีการ รบกวน 
 ให วัด เปน ระดับ เสียง เฉลี่ย (Equivalent A - 
 Weighted Sound Pressure Level, LAeq) 
 แบง ออก เปน 3 กรณี ดังนี้    
1) แหลง กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
 โรงงาน ที่ ยัง ไม เกิด หรือ ยัง ไมมี การ ดำเนิน 
 กิจกรรม ที่ กอ ให เกิด เสียง ให ตรวจ วัด ระดับ 
 เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ 
 รบกวน ใน วัน เวลา และ ตำแหนง ที ่คาด วา จะ ได 
 รับ การ รบกวน

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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 เสียง ไม สามารถ หยุด กิจกรรม ที่ เกิด เสียง 
 ได ให ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง 
 ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พ้ืน ฐาน และ ระดับ 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน บริเวณ อื่น ที่ มี 
 สภาพ แวดลอม ใกล เคียง
- การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง ที่ 
 บริเวณ ภายนอก อาคาร ให ตั้ง สูง จาก พื้น 
 ไม นอย กวา 1.2 - 1.5 เมตร โดย ใน รัศมี 
 3.5 เมตร ตาม แนว ราบ รอบ ไมโครโฟน 
 ตอง ไมมี กำแพง หรือ สิ่ง อื่น ใดท่ี มี คุณสมบัติ 
 ใน การ สะทอน เสียง กีดขวาง อยู
- การ ตั้ง ไมโครโฟน ของ มาตร ระดับ เสียง ที่ 
 บริเวณ ภายใน อาคาร ให ต้ัง สงู จาก พ้ืน ไม นอย 
 กวา 1.2 - 1.5 เมตร โดย ใน รัศมี 1 เมตร 
 ตาม แนว ราบ รอบ ไมโครโฟน ตอง ไมมี กำแพง 
 หรือ สิ่ง อื่น ใด ที่ มี คุณสมบัติ ใน การ สะทอน 
 เสียง กีดขวาง อยู และ ตอง หาง จาก ชอง 
 หนา ตาง หรือ ชอง ทางออก นอก อาคาร อยาง 
 นอย 1.5 เมตร
การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ 
เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน
 ให ตรวจ วัด เปน เวลา ไม นอย กวา 5 นาที 
ขณะ ไมมี เสียง จาก แหลง กำเนิด ใน ชวง เวลา 
ใด เวลา หนึ่ง ซึ่ง สามารถ ใช เปน ตัวแทน ของ 
ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง ขณะ ไมมี 
การ รบกวน โดย ระดับ เสียง พื้น ฐาน ให วัด เปน 
ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 (Percentile 
Level 90, LA90) ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ 
รบกวน ให วดั เปน ระดบั เสยีง เฉลีย่ (Equivalent 
A-Weighted Sound Pressure Level, 
LAeq) แบง ออก เปน 3 กรณี ดังนี้
1) แหลง กำเนิด เสียง ยัง ไม เกิด หรือ ยัง ไมมี การ 
 ดำเนิน กิจกรรม ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง 
 พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง ขณะ ไมม ีการ รบกวน 
 ใน วัน เวลา และ ตำแหนง ที่ คาด วา จะ ได รับ 
 การ รบกวน

2) แหลง กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
 โรงงาน ที่ มี การ ดำเนิน กิจกรรม ไม ตอ เนื่อง 
 ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง 
 ขณะ ไมมี การ รบกวน ใน วัน เวลา และ ตำแหนง 
 ที ่คาด วา จะ ได รับ การ รบกวน และ เปน ตำแหนง 
 เดียวกัน กับ ตำแหนง ที่ จะ วัด ระดับ เสียง ขณะ 
 มี การ รบกวน โดย ให หยุด กิจกรรม ของ แหลง 
 กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
 หรือ ตรวจ วัด ทันที กอน หรือ หลัง การ ดำเนิน 
 กิจกรรม
3) แหลง กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
 โรงงาน ที่ มี การ ดำเนิน กิจกรรม อยาง ตอ เนื่อง 
 ไม สามารถ หยุด การ ดำเนิน กิจกรรม นั้น ได 
 ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ใน บริเวณ อื่น ที่ มี 
 สภาพ แวดลอม คลายคลึง กับ บริเวณ ที่ จะ 
 ตรวจ วดั ระดบั เสยีง ขณะ ม ีการ รบกวน โดย เปน 
 บริเวณ ที่ คาด วา จะ ไม ได รับ ผลก ระ ทบ จาก 
 แหลง กำเนิด เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
 โรงงาน 
  ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ที่ จะ 
 นำ ไป ใช คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 
 และ ระดับ เสียง พ้ืน ฐาน ที ่จะ นำ ไป ใช คำนวณ คา 
 ระดับ การ รบกวน ให เปน คาที่ ตรวจ วัด ใน วัน 
 และ เวลา เดียวกัน
- การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 
 ให ตรวจ วัด ใน บริเวณ ที่ ประชาชน รอง เรียน 
 หรือ บริเวณ ที่ คาด วา จะ ได รับ การ รบกวน จาก 
 การ ประกอบ กิจการ โรงงาน แบง ออก เปน 5 
 กรณี ดังนี้
(1) กรณี ที่ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

 เกิด ขึ้น อยาง ตอ เนื่อง ตั้งแต 1 ชั่วโมง ขึ้น ไป 

 ไม วา เสียง ที ่เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สดุ การ 
 ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ 
 หรือ ไม ก็ตาม (Steady Noise or Fluctuating
  Noise) ให วัด ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ 

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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2) แหลง กำเนิด เสียง มี การ ดำเนิน กิจกรรม 
 ไม ตอ เนื่อง ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน 
 และ ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ใน วัน 
 เวลา และ ตำแหนง ที่ คาด วา จะ ได รับ การ 
 รบกวน และ เปน ตำแหนง เดียวกัน กับ 
 ตำแหนง ที ่จะ ม ีการ วัด ระดับ เสียง ขณะ ม ีการ 
 รบกวน โดย ให หยุด กิจกรรม ของ แหลง 
 กำเนิด เสียง หรือ วัด ทันที กอน หรือ หลัง การ 
 ดำเนิน กิจกรรม
3) แหลง กำเนดิ เสยีง ม ีการ ดำเนนิ กจิกรรม อยาง 
 ตอ เนือ่ง ไม สามารถ หยดุ การ ดำเนนิ กจิกรรม 
 ได ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ใน บริเวณ อื่น ที่ 
 มี สภาพ แวดลอม คลายคลึง กับ บริเวณ ที่ 
 คาด วา จะ ได รับ การ รบกวน และ ไม ได รับ 
 ผลก ระ ทบ จาก แหลง กำเนดิ เสยีง ทัง้นี ้ระดบั 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ที่ จะ นำ ไป ใช 
 คำนวณ ระดบั เสยีง ขณะ ม ีการ รบกวน (กลาว 
 ถึง ใน หัวขอ ถัด ไป) และ ระดับ เสียง พื้น ฐาน 
 ที ่จะ นำ ไป ใช คำนวณ คา ระดับ การ รบ กวน ให 
 เปน คาที่ ตรวจ วัด เวลา เดียวกัน
การ ตรวจ วัด และ คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี 
การ รบกวน แบง ออก เปน 5 กรณี ดังนี้
(1) กรณี ที่ เสียง จาก แหลง กำเนิด เกิด ขึ้น อยาง 

 ตอ เนื่อง ตั้งแต 1 ชั่วโมง ขึ้น ไป ไม วา เสียง 
 ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด การ ดำเนิน 
 กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ หรือ 
 ไม ก็ตาม (Steady Noise or Fluctuating 
 Noise) ให วัด ระดับ เสียง ของ แหลง 
 กำเนิด เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 1 ชั่วโมง 
 (Equivalent A-Weighted Sound 
 Pressure Level, LAeq 1 hr) และ 
 คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ตาม 
 ลำดับ ดังนี้
(ก) นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ของ แหลง 
 กำเนิด หัก ออก ดวย ระดับ เสียง ขณะ ไมมี 

 กิจการ โรงงาน เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 
 1 ชั่วโมง (Equivalent A - Weighted 
 Sound Pressure Level, LAeq, 1 hr) และ 
 คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ตาม 
 ลำดับ ดังนี้
ก. นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กจิการ โรงงาน หกั ออก ดวย ระดบัเสยีง 
  ขณะ ไมมี การ รบกวน ผลลัพธ เปน ผลตาง 
  ของ คา ระดับ เสียง
ข. นำ ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง ที ่ได ตาม ขอ (1) ก. 
 มา เทียบ กับ คา ตาม ตาราง เพื่อ หา ตัว ปรับ คา 
 ระดับ เสียง (ตาราง ตาม กำหนด หมาย กำหนด 
 ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง ยก ตัวอยาง เชน หาก ผล 
 ตาง ของ คา ระดบั เสยีง คอื 1.4 dB(A) หรอื นอย 
 กวา ตวั ปรบั คา ระดบั เสยีง เทากบั 7 dB(A) หาก 
 ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง คือ 1.5 - 2.4 dB(A) 
 ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง เทากับ 4.5 dB(A) หาก 
 ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง คือ 7.5 - 12.4 
 dB(A) ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง เทากับ 0.5 
 dB(A) หาก ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง คือ 12.5 
 dB(A) หรือ มากกวา ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง 
 เทากับ 0 dB(A) เปนตน)  
ค. นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กจิการ โรงงาน หกั ออก ดวย ตวั ปรบั คา 
 ระดับ เสียง ที่ ได จาก การ เปรียบ เทียบ ตาม 
 ขอ (1) ข. ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง ขณะ มี การ 
 รบกวน ที่ ใช ใน การ คำนวณ คา ระดับ การ 
 รบกวน
(2) กรณี ที่ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

 เกิด ขึ้น อยาง ตอ เนื่อง แต ไม ถึง 1 ชั่วโมง 

 ไม วา เสียง ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด 
 การ ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ 
 หรือ ไม ก็ตาม (Steady Noise or Fluctuating 
 Noise) ให วัด ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ 
 กิจการ โรงงาน เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 
 (Equivalent A-Weighted Sound Pressure 

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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 การ รบกวน ผลลัพธ เปน ผล ตาง ของ คา 
 ระดับ เสียง
(ข)  นำ ผล ตาง ของ คา ระดบั เสยีง ที ่ได ตาม ขอ (1) 
 (ก) มา เทยีบ กบั คา ตาม ตาราง เพือ่ หา ตวั ปรบั 
 คา ระดับ เสียง (ตาราง ตาม กำหนด หมาย 
 กำหนด ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง ยก ตัวอยาง 
 เชน  หาก ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง คือ 1.4 
 dB(A) หรือ นอย กวา ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง 
 เทากับ 7 dB(A) หาก ผล ตาง ของ คา ระดับ 
 เสยีง คอื 1.5 - 2.4 dB(A) ตวั ปรบั คา ระดบั 
 เสยีง เทากบั 4.5 dB(A) หาก ผล ตาง ของ คา 
 ระดับ เสียง คือ 7.5 - 12.4 dB(A) ตัว 
 ปรับ คา ระดับ เสียง เทากับ 0.5 dB(A) หาก 
 ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง คือ 12.5 dB(A) 
 หรือ มากกวา ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง เทากับ 
 0 dB(A) เปนตน)                  
(ค) นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ของ แหลง 
 กำเนดิ หกั ออก ดวย ตวั ปรบั คา ระดบั เสยีง ที ่
 ได จาก การ เปรียบ เทียบ ตาม ขอ (1) (ข) 
 ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน
(2) กรณี เสียง จาก แหลง กำเนิด เกิด ขึ้น อยาง 

 ตอ เนื่อง แต ไม ถึง 1 ชั่วโมง ไม วา เสียง ที่ 
 เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด การ ดำเนิน 
 กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ หรือ 
 ไม ก็ตาม (Steady Noise or Fluctuating 
 Noise) ให วัด ระดับ เสียง ขณะ เริ่ม ตน จน 
 สิ้น สุด การ ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ ตาม ระยะ 
 เวลา ที่ เกิด ขึ้น จริง และ คำนวณ ระดับ เสียง 
 ขณะ มี การ รบกวน ตาม ลำดับ ดังนี้
(ก) ดำเนิน การ ตาม ขอ (1) (ก) และ (ข)
(ข) นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก แหลง 
 กำเนดิ หกั ออก ดวย ผล จาก ขอ (2) (ก) เพือ่ 
 หา ระดับ เสียง จาก แหลง กำเนิด ที ่ม ีการ ปรับ 
 คา ระดับ เสียง (LAeq, Tm)
(ค) นำ ผลลัพธ ตาม ขอ (2) (ข) มา คำนวณ เพื่อ 
 หา คา ระดับ เสียง ขณะ ม ีการ รบกวน ใน ฐาน 

 Level, LAeq) ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด 
 การ ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ ตาม ระยะ เวลา ที ่เกิด 
 ขึ้น จริง และ คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ 
 รบกวน ตาม ลำดับ ดังนี้
ก. ดำเนิน การ ตาม ขอ (1) ก. และ ข.
ข.  นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน หัก ออก ดวย ผล จาก 
 ขอ (2) ก. ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน ที่ มี การ ปรับ คา ระดับ 
 เสียง (LAeq, Tm)
ค. นำ ผลลัพธ ตาม ขอ (2) ข. มา คำนวณ เพื่อ หา 
 คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ใน ฐาน เวลา 
 1 ชั่วโมง ตาม สมการ ที่ 1 ผลลัพธ เปน ระดับ 
 เสียง ขณะ มี การ รบกวน ที่ ใช ใน การ คำนวณ
  คา ระดับ การ รบกวน 

L
Aeq.Tr

 = L
Aeq.Tm

10 log 10[  ]Tm 

Tr            
….(1)

  
โดย L

Aeq.Tr 
= ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 

   (เดซิ เบล เอ)
   L

Aeq.Tm 
= ระดบั เสยีง จาก การ ประกอบ กจิการ 

   โรงงาน ที่ มี การ ปรับ คา ระดับ เสียง  
   (เดซิ เบล เอ)        
  T

m
 = ระยะ เวลา ของ ชวง เวลา ที่ เกิด เสียง 

   จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
   (นาที)
  T

r
 = ระยะ เวลา อางอิง ที่ กำหนด ขึ้น เพื่อ 

   ใช ใน การ คำนวณ คา ระดับ เสียง 
   ขณะ มี การรบกวน โดย กำหนด ให 
   มี คา เทากับ 60 นาที
(3) กรณี ที่ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

 เกิด ขึ้น อยาง ไม ตอ เนื่อง และ เกิด ขึ้น มากกวา 

 1 ชวง เวลา โดย แตละ ชวง เวลา เกิด ขึ้น ไม ถึง 

 1 ชั่วโมง ไม วา เสียง ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน 
 สิ้น สุด การ ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ 
 เสียง คงที่ หรือ ไม ก็ตาม (Steady Noise or 
 Fluctuating Noise) ให วัด ระดับ เสียง เปน 

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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ปที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

 เวลา 1 ชั่วโมง ตาม สมการ ดังนี้

L
Aeq.Tr

 = L
Aeq.Tm

+10 log 10[  ]Tm 

Tr          ….(1)

โดย L
Aeq.Tr

 = ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน         
             (เดซิ เบล เอ)
    L

Aeq.Tm  
= ระดับ เสียง จาก แหลง กำเนิด ที่ มี 

   การ ปรับ คา ระดับ เสียง (เดซิ เบล เอ)        
  T

m
 = ระยะ เวลา ของ ชวง เวลา ที่ แหลง 

   กำเนิดเสียง (นาที)
  T

r
 = ระยะ เวลา อางอิง ที่ กำหนด ขึ้น 

   เพื่อ ใช ในการ คำนวณ คา ระดับ 
   เสียง ขณะ มี การรบกวน โดย 
   กำหนด ให มี คา 60 นาที
(3) กรณี เสียง จาก แหลง กำเนิด เกิด ขึ้น อยาง 

 ไม ตอ เนื่อง และ เกิด ขึ้น มากกวา 1 ชวง 

 เวลา โดย แตละ ชวง เวลา เกิด ขึ้น ไม ถึง 1 

 ชั่วโมง ไม วา เสียง ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน 
 จน สิ้น สุด การ ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี 
 ระดับ เสียง คงที่ หรือ ไม ก็ตาม (Steady 
 Noise or Fluctuating Noise) ให 
 วัด ระดับ เสียง ทกุ ชวง เวลา ที ่เกิด ข้ึน ใน เวลา 
 1 ชั่วโมง และ ให คำนวณ คา ระดับ เสียง 
 ขณะ มี การ รบกวน ตาม ลำดับ ดังนี้
(ก) คำนวณ ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด 
 (LAeq, Ts) ตาม สมการ นี้

L
Aeq.Ts

 = 10 log 10 [(  )∑Ti 10 0.1LAeq.Ti] 1
Tm

…(2)

โดย L
Aeq.Ts

 = ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด         
         (เดซิ เบล เอ)
    T

m 
= T

s  
= ∑Ti   (นาที)

 L
Aeq.Ti

 = ระดับ เสียง ที่ ตรวจ วัด ได ใน ชวง 
   ที่แหลง กำเนิด เกิด เสียง ที่ ชวง 
   เวลา Ti (เดซิ เบล เอ)
   Ti  = ระยะ เวลา ของ ชวง เวลา ที่แหลง 
   กำเนิด เกิด เสียง i (นาที)
(ข) นำ ผล ที ่ได จาก การ คำนวณ ระดับ เสียง ของ 

ระดับ เสียง เฉลี่ย (Equivalent A-Weighted 
Sound Pressure Level, LAeq) ทุก ชวง เวลา ที่ 
เกิด ขึ้น ใน เวลา 1 ชั่วโมง และ ให คำนวณ คา ระดับ 
เสียง ขณะ มี การ รบกวน ตาม ลำดับ ดังนี้
ก. คำนวณ ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
 โรงงาน (LAeq, Ts) ตาม สมการ ที่ 2  

L
Aeq.Ts

 = 10 log10[(  )∑Ti100.1LApq.Ti]  1 
Tm

 ………(2)

โดย L
Aeq.Ts

  =  ระดับ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ 
   กิจการ โรงงาน (เดซิ เบล เอ)        
 T

m
 =  T

s  
= ∑T

i 
(นาที)

    L
Aeq.Ti

  =  ระดับ เสียง เฉลี่ย ที่ ตรวจ วัด ไดใน 
   ชวง ที่เกิด เสียง จาก การ ประกอบ 
   กิจการ โรงงาน ที่ ชวง เวลา T

i 

   
(เดซิเบล เอ)

     T
i 
  = ระยะ เวลา ของ ชวง เวลา ที่ เกิด เสียง 

   จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ที่ 
   i (นาที)
ข. นำ ผล ที่ ได จาก การ คำนวณ ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน ตาม ขอ (3) ก. หัก ออก 
 ดวย ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน ผลลัพธ 
 เปน ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง
ค. นำ ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง ตาม ขอ (3) ข. มา 
 เทียบ กับ คา ใน ตาราง ตาม ขอ (1) ข. เพื่อ หา 
 ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง
ง.  นำ ผล การ คำนวณ ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ 
 กิจการ โรงงาน (LAeq, Ts) ตาม ขอ (3) ก. หัก 
 ออก ดวย ตัว ปรับ คา เสียง ตาม ขอ (3) ค. 
 ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ   
 โรงงาน ที่ มี การ ปรับ คา ระดับ เสียง (LAeq, Tm)
จ. นำ ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
 ที่ มี การ ปรับ คา ระดับ เสียง (LAeq, Tm) ตาม 
 ขอ (3) ง. มา คำนวณ เพื่อ หา คา ระดับ เสียง ขณะ 
 ม ีการ รบกวน ใน ฐาน เวลา 1 ช่ัวโมง ตาม สมการ 
 ที่ 1 ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 
 ที่ ใช ใน การ คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน   

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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 แหลง กำเนิด ตาม ขอ (3) (ก) หัก ออก 
 ดวยระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน 
 ผลลัพธ เปน ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง
(ค)  นำ ผล ตาง ของ คา ระดับ เสียง ตาม ขอ (3) (ข) 
 มา เทียบ กับ คา ใน ตาราง ตาม ขอ (1) (ข) เพื่อ 
 หา ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง
(ง) นำ ผล การ คำนวณ ระดับ เสียง ของ แหลง 
 กำเนิด ตาม ขอ (3) (ก) หัก ออก ดวย คา ตาม 
 ขอ (3) (ค) ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง จาก 
 แหลง กำเนิด ที่ มี การ ปรับ คา ระดับ เสียง 
 (LAeq, Tm)
(จ) นำ ระดับ เสียง จาก แหลง กำเนิด ที่ มี การ ปรับ 
 คา ระดบั เสยีง ตาม ขอ (3) (ง) มา คำนวณ เพือ่ 
 หา ระดับ เสียง ขณะ ม ีการ รบกวน ตาม สมการ 
 ที่ 1 ขาง ตน
(4) กรณี บริเวณ ที่ จะ ทำการ ตรวจ วัด เสียง ของ 

 แหลง กำเนิด เปน พื้นที่ ที่ ตองการ ความ

  เงียบ สงบ เชน โรง พยาบาล โรงเรียน 

 ศาสน สถาน หอง สมุด หรือ สถาน ที่ อยาง 

 อื่น ที่ มี ลักษณะ ทำนอง เดียวกัน และ/หรือ 

 เปน แหลง กำเนิด ที่ กอ ให เกิด เสียง ใน ชวง 

 เวลา ระหวาง 22.00 - 06.00 นากา ไม 
 วา เสียง ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด การ 
 ดำเนิน กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ 
 หรือ ไม ก็ตาม (Steady Noise or Fluctu-
 ating Noise) ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง ของ 
 แหลง กำเนิด เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 5 นาท ี
 (Equivalent A-Weighted Sound 
 Pressure Level, LAeq 5 min) และ 
 คำนวณ คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 
 ตาม ลำดับ ดังนี้
(ก)  ดำเนิน การ ตาม ขอ (1) (ก) และ (ข) เพื่อ หา 
 ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง
(ข) ให นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ของ แหลง 
 กำเนิด หัก ออก ดวย ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง ที ่
 ได จาก การ เปรียบ เทียบ คา ตาม ขอ (4) (ก) 

(4)กรณี ที่ บริเวณ ที่ จะ ตรวจ วัด เสียง จาก การ 

 ประกอบ กิจการ โรงงาน เปน พื้นที่ ที่ ตองการ 

 ความ เงียบ สงบ ไดแก โรง พยาบาล โรงเรียน

  ศาส นสถาน หอง สมุด หรือ สถาน ที่ อยาง อื่น

  ที่ มี ลักษณะ ทำนอง เดียวกัน หรือ เปน โรงงาน 

 ที่ กอ ให เกิด เสียง ในช วง เวลา ระหวาง 22.00

  นากา ถึง 06.00 นากา ไม วา เสียง 
 ที่ เกิด ขึ้น ตั้งแต เริ่ม ตน จน สิ้น สุด การ ดำเนิน 
 กิจ กร รม นั้นๆ จะ มี ระดับ เสียง คงที่ หรือ ไม 
 ก็ตาม (Steady Noise or Fluctuating
 Noise) ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 
 5 นาที (Equivalent A-Weighted Sound 
 Pressure Level, LAeq, 5 min) และ 
 คำนวณ คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 
 ตาม ลำดับ ดังนี้
ก. ดำเนิน การ ตาม ขอ (1) ก. และ ข. เพื่อ หา
  ตัว ปรับ คา ระดับ เสียง
ข. ให นำ ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน หัก ออก ดวย ตัว ปรับ คา 
 ระดับ เสียง ที ่ได จาก การ เปรียบ เทยีบ คา ตาม ขอ 
 (4) ก. และ บวก เพิม่ ดวย 3 เดซ ิเบล เอ ผลลพัธ 
 เปน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ที่ ใช ใน การ 
 คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน
(5) กรณี ที่ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 

 เปน เสียง กระแทก  เสียง แหลม ดัง หรือ เสียง ที ่

 มี ความ สั่น สะเทือน อยาง ใด อยาง หนึ่ง หรือ 

 หลาย อยาง รวม กัน ซึ่ง กอ ให เกิด ผลก ระ ทบ 

 แก ผู ได รับ เสียง นั้น ไม วา เสียง ที่ เกิด ขึ้น จะ 
 ตอ เนื่อง หรือ ไม ก็ตาม ให นำ ระดับ เสียง ขณะ มี 
 การ รบกวน ตาม ขอ (1), ขอ (2), ขอ (3) หรือ 
 ขอ (4) แลว แต กรณี บวก เพิ่ม ดวย 5 เดซิ เบล เอ 
 ผลลัพธ เปน ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ที่ ใช 
 ใน การ คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน
วิธี การ คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน 
 ให นำ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน (แลว แต 
กรณี ขาง ตน) หัก ออก ดวย ระดับ เสียง พื้น ฐาน (ที่ 

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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 และ บวก เพ่ิม ดวย 3 เดซ ิเบล เอ ผลลัพธ เปน 
 ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน
(5) กรณี แหลง กำเนิด เสียง ที่ ทำให เกิด เสียง 

 กระแทก เสียง แหลม ดัง เสียง ที่ กอ ให เกิด 

 ความสัน่ สะเทอืน อยาง ใด อยาง หนึง่ แก ผู ได รบั 

 ผลก ระ ทบ จาก เสียง น้ัน ไม วา เสียง ที ่เกิด ข้ึน 
 จะ ตอ เนื่อง หรือ ไม ก็ตาม ให นำ ระดับ เสียง 
 ขณะ ม ีการ รบกวน ตาม ขอ (1), (2), (3) หรือ 
 (4) แลว แต กรณี บวก เพิ่ม ดวย 5 เดซิ เบล เอ
วิธี การ คำนวณ คา ระดับ การ รบกวน
 ให นำ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ที่ ได (แลว 
แต กรณี ดัง ที่ กลาว ขาง ตน) หัก ออก ดวย ระดับ 
เสียง พื้น ฐาน (ที่ ตรวจ วัด ได) ผลลัพธ เปน คา 
ระดับ การ รบกวน
 
ให ผู ตรวจ วัด บันทึก
 - ชื่อ สกุล ตำแหนง ของ ผู ตรวจ วัด
 - ลักษณะ เสียง และ ชวง เวลา การ เกิด เสียง ของ  
 แหลง กำเนิด
-  สถาน ที่ วัน และ เวลา การ ตรวจ วัด เสียง
-  ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ 
 เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน และ ผล การ
 ตรวจ วัด และ คำนวณ ระดับ เสียง ขณะ มี การ 
 รบกวน
- สรุป ผล
 (เนื้อหา ไม นอย กวา ที่ กำหนด ไว)

การ บันทึกขอมูล

ตรวจ วัด ได) ผลลัพธ เปน คา ระดับ การ รบกวน
- การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง ให 
 ใช มาตร ระดับ เสียง ตรวจ วัด ระดับ เสียง อยาง 
 ตอ เนื่อง ตลอด เวลา 24 ชั่ว โมง ใดๆ เปน 
 คา ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง (LAeq, 
 24 hr)
-  การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง สูงสุด ให ใช มาตร 
 ระดับ เสียง ตรวจ วัด ระดับ เสียง สูงสุด ที่ เกิด ขึ้น 
 ใน ขณะ ใด ขณะ หนึ่ง ระหวาง การ ตรวจ วัด เสียง

การ บันทึก การ ตรวจ วัด เสียง ให ผู ตรวจ วัดบันทึก
 การ ตรวจ วัด เสียง โดย มี ราย ละเอียดอยาง นอย 
ดัง ตอ ไป นี้
-  ชื่อ ชื่อ สกุล ตำแหนง และ สังกัด ของ ผู ตรวจ วัด
-  ลักษณะ เสียง และ ชวง เวลา การ เกิด เสียง จาก การ 
 ประกอบ กิจการ โรงงาน
- สถาน ที่ ตำแหนง ที่ ตรวจ วัด วัน และ เวลา การ 
 ตรวจ วัด เสียง
- ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียง 
 ขณะ ไมมี การ รบกวน ระดับ เสียง ขณะ มี การ 
 รบกวน ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง หรือ ระดับ 
 เสียง สูงสุด แลว แต กรณี
- การ รายงาน ผล การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน 
 ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน คา ระดับ การ 
 รบกวน ระดับ เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง  และ ระดับ 
 เสียง สูงสุด ให รายงาน ที่ ทศนิยม 1 ตำแหนง

ตาราง ที่ 1  (ตอ)
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จาก ตาราง สรุป สาระ สำคัญ กฎหมาย เกี่ยว กับ การ 

ตรวจ วัด เสียง รบกวน และ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน ทั้ง 2 กระทรวง พบ วา กฎหมาย ของ ทั้ง 2 กระทรวง 

คอน ขาง สอดคลอง ตรง กัน อยางไร ก็ตาม กฎหมาย ของ 

กระทรวง ทรัพยากรธรรมชาติ และ สิ่ง แวดลอม เปน กฎหมาย 

ใน ลักษณะ ดูแล ภาพ รวม (ทุก แหลง กำเนิด เสียง) สวน ของ 

กระทรวง อุตสาหกรรม เปน กฎหมาย ที่ เฉพาะ เจาะจง โรงงาน 

อุตสาหกรรม เทานั้น

2. ขอมูล/ความ รู ทาง วิชาการ ที่ นา สนใจ                                 
1) กฎหมาย หรือ มาตร ฐาน เสียง รบกวน และ เสียง 

ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ของ ประเทศไทย ที่ 

กลาว ถึง ขาง ตน จะ พบ วา มาตรฐาน ของ กฎหมาย แบง เปน 

2 สวน สำคัญ คือ 

 1.1) มาตรฐาน ระดับ เสียง โดย ทั่วไป (หรือ ระดับ 

เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ตาม กฎหมาย ของ 

กระทรวง อุตสาหกรรม) ซ่ึง กำหนด คา มาตรฐาน ไว 2 ลักษณะ 

คือ ลักษณะ ที่ พิจารณา เปน ระยะ เวลา ตอ เนื่อง คือ คา ระดับ 

เสียง เฉลี่ย 24 ชั่วโมง ไม เกิน 70 เดซิ เบล เอ และ ลักษณะ 

พิจารณา เปน เหตุการณ แตละ เหตุการณ ที ่เกิด ขึ้น คือ คา ระดับ 

เสียง สูงสุด ไม เกิน 115 เดซิ เบล เอ ซึ่ง มาตรฐาน เสียง ใน สวน 

นี้ เปน มาตรฐาน ที่ มุง เนน ดูแล ประชาชน เกี่ยว กับ อันตราย ตอ 

สุขภาพ ทาง รางกาย หรือ เพ่ือ ปองกัน การ สูญ เสีย การ ไดยิน 

(Hearing Impairment) เปน หลัก (หาก ตอง พัก อาศัย อยู 

ใน พื้นที่ ซึ่ง มี ระดับ เสียง เกิน มาตรฐาน) และ คำ วา “ระดับ 

เสียง โดย ทั่วไป” หมาย ถึง ระดับ เสียง ที่ เกิด ขึ้น ใน สิ่ง แวดลอม 

นั้น โดย ทั่วไป หมาย ถึง เสียง จาก แหลง กำเนิด ตางๆ กิจกรรม 

ตาง ๆ  รวม กันไม เฉพาะ เจาะจงที่ แหลง กำเนิด หรือ กิจกรรม ใด 

(แหลง กำเนิด เสียง ใน ชุมชน มัก มี อยู หลาย แหลง เชน  เสียง 

จาก การ จราจร ยาน พาห นะ ตางๆ เสียง จาก กิจกรรม ของ เพ่ือน 

บาน เสียง จาก การ กอสราง เสียง จาก โรงงาน อุตสาหกรรม 

เปนตน) อยางไร ก็ตาม กระทรวง อุตสาหกรรม ได กำหนด คา 

มาตรฐาน เสยีง ที ่เกดิ จาก การ ประกอบ กจิการ โรงงาน ไว เทากบั 

คา มาตรฐาน ระดับ เสียง โดย ทั่วไป นั่น เส ดง วา ทำเล ที่ ตั้ง 
ของ โรง งาน ตางๆ ยอม มี ผล ตอ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 
โรงงาน ดวย (เพราะ ใน ภาพ รวม โรงงาน เปน เพียง แหลง กำเนิด 

เสยีง แหลง หนึง่) นอกจาก นี ้สงัเกต ได วา กฎหมาย ประเทศไทย 

ยัง ไมมี มาตรฐาน ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ที่ มุง เนน เกี่ยว กับ การ 

รบกวน (annoyance) ใน ภาพ รวม ของ ชุมชน

 1.2) มาตรฐาน ระดับ เสียง รบกวน ซึ่ง กำหนด 

ระดับ เสียง รบกวน ไว เทากับ 10 เดซิ เบล เอ หาก ระดับ การ 

รบกวน ที ่คำนวณ ได ม ีคา มากกวา ระดับ เสียง รบกวน ที ่กำหนด 

ให ถือวา เปน เสียง รบกวน สำหรับ กระทรวง อตุสาหกรรม เนน 

เฉพาะ ไป ที่ โรงงาน อุตสาหกรรม โดย กำหนด เปน คา ระดับ การ 

รบกวน ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ ไม เกิน 10 เดซิ เบล เอ 

มาตรฐาน เสียง ใน สวน นี ้เปน มาตรฐาน ที ่มุง เนน ดแูล ประชาชน 

ใน เรื่อง ของ การ รบกวน เหตุ รำคาญ (nuisance) อยางไร 

ก็ตาม คา มาตรฐาน นี้ ไมใช คา มาตรฐาน การ รบกวน ใน ภาพ 

รวม ของ ชุมชน แต เปนการ พิจารณา การ รบกวน เฉพาะ กรณี 

จาก แตละ แหลง กำเนดิ เฉพาะ แหลง หรอื เฉพาะ จดุ ที ่สนใจ โดย 

ทำการ เปรียบ เทียบ ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน จาก แหลง 

กำเนิด เสียง/โรงงาน อุตสาหกรรม กับ ระดับ เสียง พื้น ฐาน โดย 

ตรวจ วัด และ คำนวณ คา ตาม วิธ ีการ ที่ กำหนด จาก แตละ แหลง 

กำเนิด (เห็น ได วา ไม สนใจ คา ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียง 

จาก แหลง กำเนิด ที่ ตรวจ วัด ได วา เปน เทาใด) 

2) จาก กฎหมาย ขาง ตน มี ศัพท ทาง วิชาการ ที่ สำคัญ 

ซึ่ง ควร ทำความ เขาใจ คือ

 2.1) คา ระดับ เสียง เฉลี่ย (Equivalent Con-

tinuous Sound Level) หรือ คา L
eq
 (คา แอล อี คิว) เปน

คา เฉลี่ย ระดับ เสียง ตลอด ชวง เวลา หนึ่งๆ ที่ทำการ ตรวจ วัด 

เทียบ เทากับ คา เฉลี่ย ของ เสียง ตอ เนื่อง คงที่ ใน ชวง เวลา ที่ เทา 

กัน หรือ กลาว ได วา คา แอล อี คิว เปน คา ระดับ เสียง คงที่ ที่ มี 

พลังงาน เทียบ เทากับ ระดับ เสียง ที่ เกิด ขึ้น จริง ซึ่ง มี ระดับ เสียง 

เปลีย่นแปลง ตลอด ชวง เวลา ทำการ ตรวจ วดั ดงั นัน้ จงึ มกั เรยีก 

คา L
eq
 นี้ ตาม ชวง ระยะ เวลา ที่ทำการ ตรวจ วัด เชน ตรวจ วัด 

5 นาที จะ เรียก วา L
eq
 5 นาที ถา ตรวจ วัด 1 ชั่วโมง จะ 

เรียก วา คา L
eq
 1 ชั่วโมง ถา ตรวจ วัด 24 ชั่วโมง จะ เรียก วา 

คา L
eq
 24 ชั่วโมง เปนตน นอกจาก นี้ กรณี ที่ ตั้ง คา วงจร ถวง 

น้ำ หนัก ความถี่ เปน แบบ เอ จะ เรยีก คา แอล อ ีคิว นี ้วา คา แอล เอ 

อ ีคิว (L A
eq
) ตาม กฎหมาย ประเทศไทย กำหนด ให ใช คา LA

eq
 

24 ชั่วโมง เปน คา ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง โดย ทั่วไป หรือ 

ระดบั เสยีง ที ่เกดิ จา กการ ประกอบ กจิการ โรงงาน กำหนด ให ใช 

คา LA
eq
 ไม นอย กวา 5 นาที เปน คา ใน การ ตรวจ วัด ระดับ 

เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน กำหนด ให ใช คา LA
eq
 1 ชั่วโมง 

หรือ คา LA
eq
  ตาม ระยะ เวลา การ เกิด เสียง (แลว แต กรณี) 

ใน การ ตรวจ วัด กอน ทำการ คำนวณ เพิ่ม เติม เปน ระดับ เสียง 

ขณะ มี การ รบกวน
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ปที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

 ทั้งนี้ สมการ ที่ ใช คำ นวณ คา ร ระดับ เสียงจะ 

ตอง เปน ไป ตาม วิธี การ ที่ องคการ ระหวาง ประเทศ วา 

ดวย มาตรฐาน (International Organization for 

Standardization, ISO) กำหนด ดังนี้

 กรณี คำนวณ คา ระดับ เสียง เฉลี่ย (Leq) จาก 

ระดับ เสียง ที่ มี การ เปลี่ยนแปลง ไม แนนอน (Fluctuating 

noise) สมการ ที่ ใช คือ

 
L

AeqT
 = 10 log[(  )∑  100.1LqAi]  1 

N i=0
  n 

 เมื่อ N คือ จำนวน ของ คา ระดับ เสียง ที่ อาน ได 

ทั้งหมด ตลอด ชวง เวลา ที่ ที่ วัด เสียง (T) ที่ เก็บ

 ทั้งหมด 
[N =      ]∆ t

t2 _ t1

              

 L
qAi   

คือ ระดับ เสียง ที่ วัด ได (dBA)    

 ∆ t คือ ชวง เวลา ระหวาง การ อาน คา ระดับ เสียง  
  แตละ คาจาก มาตร ระดับ เสียง           

 t
1 

คือ เวลา เริ่ม ตน วัด เสียง         

 t
2 

คือ เวลา สิ้น สุด วัด เสียง          

 T  คือ เวลา ทั้งหมด ที่ ใช ใน การ วัด เสียง (t
2
-t

1
)    

 กรณ ีคำนวณ คา ระดบั เสยีง เฉลีย่ (Leq) จาก ระดบั 

เสียง ที่ คงที่ (Steady noise) ซึ่ง ระดับ เสียง ใน ชวง เวลา ที่ 

ตรวจ วัด มี การ เปลี่ยนแปลง แตก ตาง ไม เกิน 5 เดซิ เบล เอ 

สมการ ที่ ใช คือ   

 
L

AeqT
 = 10 log[  ∑Ti100.1LqAi]  1 

T

 เมื่อ T
 
= ∑T

i    
คือ เวลา ใน การ ตรวจ วัด ทั้งหมด                     

 L
pAi  

คือ คา ระดับ เสียง ที่ วัด ได ใน ชวง เวลา Ti 

 

 2.2) คา ระดบั เสยีง สงูสุด (the maximum level 

of individual noise events) เปน คา ระดับ เสียง สูงสุด ที่ 

เกิด ขึ้น ใน ขณะ ใด ขณะ หนึ่ง ระหวาง การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง 

ทาง วิชาการ เรียก ยอๆ วา L
max

 หรือ L
Amax

 ตาม กฎหมาย 

ประเทศไทย กำหนด ให ใช คา L
Amax

 ใน การ ตรวจ วัด ระดับ 

เสียง โดย ท่ัวไป หรือ ระดับ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน รวม กับ คา L
Aeq

 24 ชั่วโมง            

 2.3) คา ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล (Percentile 

level) หรือ คา ระดับ เสียง ทาง สถิติ (Statistical Level) หรือ 

ตำรา บาง เลม เรียก วา Exceedance Level เรียก ยอๆ วา 

L
N 
คือ คา ระดับ เสียง ที่ N% ของ ระยะ เวลา การ ตรวจ วัด จะ 

มี คา ระดับ เสียง สูง กวา ระดับ นี้ คา ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล 

โดย ทั่วไป นิยม แบง เปน L
5
, L

10
, L

50
, L

90
 แลว แต การ ใช 

งาน สำหรับ ประเทศไทย กฎหมาย กำหนด ให ใช คา ระดับ เสียง 

เปอร เซน็ ไทล ที ่90 หรอื L
90
 ใน การ ตรวจ วดั ระดบั เสยีง พืน้ ฐาน 

[Background Noise Level] ใน การ ประเมิน คา ระดับ เสียง 

รบกวน [ระดับ เสียง เปอร เซ็น ไทล ที่ 90 (L
90
) คือ ระดับ เสียง ที่ 

รอย ละ 90 ของ เวลา ที่ ตรวจ วัด จะ มี ระดับ เสียง เกิน ระดับ นี้]

3) ประเด็น เกี่ยว กับ การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน และ 

เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ตาม กฎหมาย 

ประเทศไทย

 3.1) ใน ปจจุบัน ทาง ปฏิบัติ โรงงาน อุตสาหกรรม 

ที ่จะ ทำการ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) มัก เปน โรงงาน ที่ ตอง จัด ทำ 

รายงาน การ วิเคราะห ผลก ระ ทบ สิ่ง แวดลอม (EIA) ซึ่ง มัก ถูก 

ระบุ ให ดำเนิน การ ตาม มาตรการ ติดตาม ตรวจ สอบ ผลก ระ ทบ 

สิ่ง แวดลอม ประจำ ป หรือ ตาม ระยะ เวลา ที่ กำหนด มิ เชน นั้น 

โรง งาน นั้นๆ ตอง ถูก รอง เรียน จาก ประชาชน (ใน ปจจุบัน ยัง 

ไมมี กฎหมาย ฉบับ ใด กำหนด ให โรงงาน ตอง รายงาน ผล การ 

ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ) สำหรับ 

การ ตรวจ วดั ระดบั เสยีง รบกวน นัน้ มกั เกดิ ขึน้ ใน กรณ ีที ่โรงงาน 

ถูก รอง เรียน จาก ประชาชน 

 3.2) มาตร ระดับ เสียง หรือ เครื่อง วัด ระดับ เสียง 

ที่ ใช ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) และ ระดับ เสียง รบกวน ตอง 

ใช เครื่อง วัด ระดับ เสียง ตาม มาตรฐาน IEC 651 หรือ IEC 

804 หรือ มาตรฐาน IEC 60804 หรือ IEC 61672 ของ คณะ 

กรรมาธิการ ระหวาง ประเทศ วา ดวย เทคนิค ไฟฟา (Interna-

tional Electrotechnical Commission: IEC) ที่ สามารถ 

วัด ระดับ เสียง เฉลี่ย และ ระดับ เสียง ที ่เปอร เซน็ ไทล ที ่90 ตาม 

ระยะ เวลา ที ่กำหนด อยางไร ก็ตาม ดัง ที ่กลาว ใน ฉบบั ที ่แลว วา 

ใน ปจจุบัน คณะ กรรมาธิการ ระหวาง ประเทศ วา ดวย เทคนิค 

ไฟฟา (International Electrotechnical Commission: 

IEC) ได ออก มาตรฐาน ใน การ ผลิต เครื่อง วัด ระดับ เสียง ขึ้น 

ใหม คอื IEC 61672:2002 Electroacoustics Sound Level 

Meters และ ยกเลิก มาตรฐาน เดิม คือ IEC60651 และ IEC 

60804 แต เนื่องจาก เครื่อง วัด ระดับ เสียง ที่ ใช งาน ใน ปจจุบัน 

อาจ มี บาง สวน ได มาตรฐาน IEC60651 และ IEC60804 อยู 
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รวม ทั้ง เพื่อ ให สอดคลอง กับ กฎหมาย ดัง กลาว ขาง ตน ดัง นั้น 

ใน การ ตรวจ วัด จึง สามารถ เลือก ใชได ทั้ง สาม มาตรฐาน ตาม 

ความ เหมาะ สม [มี ขอ สังเกต วา มาตรฐาน เครื่อง วัด ระดับ 

เสียง ใน สวน ของ Sound Level Meter ที ่ใช ใน การ ตรวจ วัด 

ระดับ เสียง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง 

โดย ทั่วไป) และ ระดับ เสียง รบกวน นี้ ไม แตก ตาง กับ ที่ ใช ใน 

การ ตรวจ วัด เสียง จาก สภาพ แวดลอม การ ทำงาน ใน โรงงาน 

อุตสาหกรรม หรือ การ ตรวจ วัด เสียง ใน งาน อาชีว อนามัย 

และ ความ ปลอดภัย แต วิธ ีการ ตรวจ วัด และ พารามิเตอร หรือ 

คาท่ี ใช ใน การ ตรวจ วัด ม ีความ แตก ตาง กัน นอกจาก นี ้ใน การ 

ตรวจ วัด เสียง ใน งาน อาชีว อนามัย และ ความ ปลอดภัย ใน 

บา งก รณีตอง ใช เครื่อง Noise Dosimeter ใน การ ตรวจ วัด]

 3.3) ขั้น ตอน และ วีธี การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที่ 

เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) 

และ ระดับ เสียง รบกวน จาก ตาราง ที่ 1 พบ วา กฎหมาย 

กำหนด ขั้น ตอน และ วีธี การ ตรวจ วัด ไว คอน ขาง ละเอียด 

รวม ท้ัง ราย ละเอียด ใน สวน นี ้คอน ขาง มาก ใน ที ่นี ้จึง ไม ขอ กลาว 

ลึก ลง ใน ราย ละเอียด หาก สนใจ สามารถ ศึกษา เพิ่ม เติม ได 

จาก หนังสือ คูมือ การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง โดย ทั่วไป และ คูมือ 

วัด เสียง รบกวน ซึ่ง จัด ทำ โดย กรม ควบคุม มลพิษ กระทรวง 

ทรัพยากรธรรมชาติ และ สิ่ง แวดลอม อยางไร ก็ตาม ใน ที่ นี้ 

จะ กลาว ถึง บาง ประเด็น ที่ นา สนใจ ดังนี้ 

  - ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ทั้ง ระดับ เสียง 

จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน และ ระดับ เสียง รบกวน การ 

ตั้ง คา ของ เครื่อง วัด ระดับ เสียง ให ตั้ง วงจร ถวง น้ำ หนัก ความถี่ 

แบบ เอ (Weighting Network A) การ ตอบ สนอง แบบ เร็ว 

(Fast) [เห็น ได วาการ ตรวจ วัด เสียง ทั้ง ใน งาน สิ่ง แวดลอม 

และ งาน อา ชี วอ นา มัยฯ  กำหนด ให ตั้ง วงจร ถวง น้ำ หนัก 

ความถี่ แบบ เอ ทั้งนี้ เนื่องจาก ถูก พัฒนา หรือ สราง ขึ้น มา ให 

ตอบ สนอง ตอ การ ไดยิน ได ใกล เคียง กับ หู มนุษย มาก ที่สุด 

อยางไร ก็ตาม การ ต้ัง วงจร ถวง น้ำ หนัก เวลา (Time weight-

ing network) ใน การ ตรวจ วัด นี้ กำหนด ให ตั้ง เปน แบบ เร็ว 

ซึ่ง แตก ตาง จาก การ ตรวจ วัด เสียง ใน งาน อาชีว อนามัย 

และ ความ ปลอดภัย ที่ กำหนดการ ตั้ง วงจร ถวง น้ำ หนัก เวลา 

ของ เครื่องฯ เปนการ ตอบ สนอง แบบ ชา]   

  การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ 
ประกอบ กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป)

      - การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ 

กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) พารามิเตอร หรือ 

คาที่ ตองการ ทราบ มี อยู สอง คา คือ L
Aeq

 24 ชั่วโมง และ คา 

L
Amax

 ดัง นั้น หาก เปน ไป ได เพื่อ ความ สะดวก ใน การ ตรวจ วัด 

ควร ลือ ก ใช เครื่อง วัด ระดับ เสียง ใน รุน ที่ สามารถ เก็บ ขอมูล 

และ คำนวณ แสดง ผล คา L
Aeq

 24 ชั่วโมง และ คา L
Amax 

ได 

เลย (การ ใช เครื่อง วัด ระดับ เสียง ที่ ความ สามารถ ของ เครื่อง 

เพียง พอ จะ ชวย ทุน แรงงาน คน และ อำนวย ความ สะดวก ใน 

การ ปฏิบัติ งาน รวม ถึง ความ ถูก ตอง ของ ขอมูล)

     - การ ตรวจ วัด คา ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ 

ประกอบ กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) นี้ หาก เปน 

ไป ได ไม ควร ไป ตรวจ วัด พรอม กับ การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน 

[โดย เฉพาะ ใน กรณี ที่ ตอง ให โรงงาน หยุด ดำเนิน กิจกรรม 

ใน ชวง เวลา ที่ ตรวจ วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง 

ขณะ ไมมี การ รบกวน เพราะ หยุด ดำเนิน กิจกรรม ใน ชวง เวลา

 ดัง กลาว การ อาจ มี ผล ตอ คา L
Aeq

 24 ชั่วโมง และ คา L
Amax

 

ที่ ตองการ ตรวจ วัด]

     - ระยะ เวลา การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ที่ เกิด 

จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน (ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) นี้ คือ 

ระยะ เวลา ตอ เนื่อง 24 ชั่วโมง การ ติด ตั้ง เครื่อง มือ นอกจาก 

พิจารณา ทาง เทคนิค วิชาการ แลว ควร คำนึง ถึง ความ ปลอดภัย 

การ ปองกัน การ สูญหาย ของ เครื่องฯ ดวย 

     - การ ประเมิน ผล ดำ เน ิการ โดย นำ คาที่ ตรวจ 

วัด ได ไป เปรียบ เทยีบ กับ คา มาตรฐาน หาก คา L
Aeq

 24 ช่ัวโมง 

มี คาเกิน กวา 70 เดซิ เบล เอ หรือ คา L
Amax

 เกิน กวา 115 

เดซิ เบล เอ หรือ พบ ทั้ง สอง กรณี ถือวา เกิน กวา คา มาตรฐาน 

ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน (มาตรฐาน 

ระดับ เสียง โดย ทั่วไป) 

  หาก คา ระดับ เสียง เกิน กวา คา มาตรฐาน 

แสดง วา ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ใน พื้นที่ ที่ ดำเนิน การ ตรวจ วัด 

ระดับ เสียง อยู ใน ระดับ ที ่เปน อันตราย ตอ สขุภาพ คา L
Aeq 

24 

ช่ัวโมง ที ่ม ีคา เกิน กวา มาตรฐาน จะ ทำให เกิด อันตราย ตอ ระบบ 

การ ไดยิน อยาง ชาๆ สวน คา L
Amax

 มี คา เกิน กวา มาตรฐาน จะ 

สง ผล ให เกิด อันตราย อยาง เฉียบพลัน อาจ ถึง ขั้น ทำให เกิด 

หู อื้อ หรือ หู หนวก ได

  การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง รบกวน
  - การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง รบกวน ตาม 

กฎหมาย (ตาราง ที่ 1) มี ราย ละเอียด (เงื่อนไข/สถานการณ 

และ ราย ละเอียด ที่ ตอง ปฏิบัติ ใน แตละ กรณี) คอน ขาง มาก

แต โดย หลัก การ หรือ ภาพ รวม ของ การ ตรวจ วัด แลว มี 

หลัก การ เหมือน กัน ดังนี้
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     - ใน การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง เพื่อ ประเมิน 

ระดับ เสียง รบกวน ที่ เกิด จาก แตละ แหลง กำเนิด/โรงงาน ตอง 

ตรวจ วัด ระดับ เสียง 3 คา ไดแก 

       (1) ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด หรือ 

ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน [อยา สับสน กับ 

ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ ใน หัวขอ ที ่แลว เนื่องจาก 

ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ที ่กลาว ถึง ใน หัวขอ 

ที่ แลว ตรวจ วัด เปน คา L
Aeq

 24 ชั่วโมง แต ระดับ เสียง จาก 

การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ใน เรื่อง นี้ ตรวจ วัด เปน คา L
Aeq

 1 

ชั่วโมง หรือ คา L
Aeq

  ตาม ระยะ เวลา การ เกิด เสียง (แลว แต 

กรณี) รวม ทั้ง ตอง ตรวจ วัด ใน ขณะ ที่ มี เสียง จาก การ ประกอบ 

กิจการ โรงงาน เกิด ขึ้น ดวย] ทั้งนี้ ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด 

หรือ ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ใน ที่ นี้ จึง 

เปน ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด หรือ ระดับ เสียง จาก การ 

ประกอบ กิจการ โรงงาน รวม กับ เสียง สิ่ง แวด ลอ มอื่นๆ ซึ่ง เมื่อ 

ผาน ขั้น ตอน ตัด เสียง สิ่ง แวด ลอ มอื่นๆ ออก แลว จะ เรียก วา

ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน (ขั้น ตอน การ ตัด เสียง 

สิ่ง แวดลอม อื่นๆ  ออก ดัง แสดง ใน ภาพ ที่ 1)

      (2) ระดบั เสยีง ขณะ ไมม ีการ รบกวน เปน 

เสียง ที่ ตรวจ วัด ใน ขณะ ที่ ไมมี เสียง จาก แหลง กำเนิด หรือ เสียง 

จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน โดย ตรวจ วัด เปน คา L
Aeq 

ไม นอย กวา 5 นาที

      (3) ระดับ เสียง พื้น ฐาน เปน เสียง ที่

 ตรวจ วัด ใน ขณะ ที่ ไมมี เสียง จาก แหลง กำเนิด หรือ เสียง จาก 

การ ประกอบ กิจการ โรงงาน โดย ตรวจ วัด เปน คา L
90
 หรือ คา 

L
A90

 ไม นอย กวา 5 นาที

      ทั้งนี้ การ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ 

รบกวน และ ระดับ เสียง พื้น ฐาน ขาง ตน ตอง เปน คาที่ ตรวจ วัด 

ใน วัน และ เวลา เดียวกัน (และ จุด หรือ ตำแหนง เดียวกัน ดวย)

     เม่ือ ได คา ระดับ เสียง ทั้ง 3 คาที่ กลาว ถึง 

ขาง ตน แลว จึง นำ มา ดำเนิน การ ประมวล ผล เสียง รบกวน หรือ 

ระดับ คา การ รบกวน (ดัง แสดง ใน ภาพ ที่ 1) ซึ่ง ใน การ ดำเนิน 

การ ประมวล ผล จะ รวม ขั้น ตอน การ ตัด เสียง สิ่ง แวด ลอ มอื่นๆ 

ออก อยู ใน กระบวนการ ดวย 

      การ ประเมิน ผล หาก คา ระดับ การ รบกวน ที่ 

ได มี คา มากกวา 10 เดซิ เบล เอ แสดง วา แหลง กำเนิด/โรงงาน 

นั้น มี คา ระดับ การ รบกวน เกิน มาตรฐาน

     การ ดำเนนิ การ ประมวล ผล เสยีง รบกวน หรอื 

ระดับ คา การ รบกวน (ดัง แสดง ใน ภาพ ที่ 1) เปน หลัก การ ใน

 การ ประมวล ผล เสียง รบกวน ทุก สถานการณ โดย เฉพาะ ใน 

กรณี ที่ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน เกิด ขึ้น อยาง 

ตอ เน่ือง ต้ังแต 1 ช่ัวโมง ข้ึน ไป สามารถ ดำเนิน การ ตาม ภาพ ที ่1

ได เลย ใน สวน กรณี อ่ืนๆ จะ ม ีราย ละเอียด ปฏิบัต ิแตก ตาง กัน 

ไป บาง ใน แตละ กรณี คือ  

      หาก แหลง กำเนิด หรือ เสียง จาก การ ประกอบ 

กิจการ โรงงาน เกิด ขึ้น อยาง ตอ เนื่อง แต ไม ถึง 1 ชั่วโมง ใน

 ขั้น ตอน กอน จะ ได คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ตอง เพิ่ม 

ขั้น ตอน การ คำนวณ ปรับ เปน คา ระดับ เสียง เวลา อางอิง 

1 ชั่วโมง [โดย ใช สมการ ที่ (1) จาก ตาราง ที่ 1] ดวย

      หาก แหลง กำเนิด หรือ เสียง จาก การ ประกอบ 

กิจการ โรงงาน เกิด ขึ้น อยาง ไม ตอ เนื่อง และ เกิด ขึ้น มากกวา 1 

ชวง เวลา โดย แตละ ชวง เวลา เกิด ขึ้น ไม ถึง 1 ชั่วโมง จะ ตอง 

เพิ่ม ขั้น ตอน การ คำนวณ ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด เสียง 

หรือ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน กอน เขา ขั้น ตอน การ 

ตัด เสียง สิ่ง แวดลอม ออก [โดย ใช สมการ ที่ (2) จาก ตาราง ที่ 

1] นอกจาก นี้ ใน ขั้น ตอน กอน จะ ได คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ 

รบกวน ตอง เพิ่ม ขั้น ตอน การ คำนวณ ปรับ เปน คา ระดับ เสียง 

เวลา อางอิง 1 ชั่วโมง [โดย ใช สมการ ที่ (1) จาก ตาราง ที่ 1] 

ดวย

      หาก บริเวณ ที่ จะ ตรวจ วัด เสียง ของ แหลง 

กำเนิด หรือ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน เปน พื้นที่ 

ที่ ตองการ ความ เงียบ สงบ ไดแก โรง พยาบาล โรงเรียน 

ศาสน สถาน หอง สมุด หรือ สถาน ที่ อยาง อื่น ที่ มี ลักษณะ 

ทำนอง เดียวกัน หรือ เปน โรงงาน ที่ กอ ให เกิด เสียง ในช วง เวลา 

ระหวาง 22.00 นากา ถึง 06.00 นากา เมื่อ นำ คา ระดับ 

เสียง จาก แหลง กำเนิด/ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ กิจการ 

โรงงาน ลบ ดวย ตัว ปรับ คา แลว ให บวก เพิ่ม อีก 3 เดซิ เบล เอ 

จะ ได ผลลัพธ เปน คา ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน 

  - ใน การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน จุด หรือ 

ตำแหนง การ ตรวจ วัด ที่ ดี ที่สุด คือ ควร ทำการ ตรวจ วัด ระดับ 

เสียง ทั้ง 3 คาที่ กลาว ขาง ตน (ระดับ เสียง พื้น ฐาน ระดับ เสียง 

ขณะ ไมมี การ รบกวน และ ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด หรือ 

ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน) ณ จุด เดียวกัน คือ บริเวณ 

ที่ ตั้ง ของ ผูรับ เสียง หรือ จุด ที่ คาด วา ผูรับ เสียง จะ ได รับ การ 

รบกวน อยางไร ก็ตาม หาก จำเปน ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ 

ระดบั เสยีง ขณะ ไมม ีการ รบกวน สามารถ ตรวจ วดั จดุ อืน่ ที ่ไมใช 
จุด เดียว กับ จุด ที่ ตรวจ วัด ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวน ได 
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1. ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด/
 ระดับ เสียง จาก การ ประกอบ
 กิจการ โรงงาน (L

Aeq
) ระยะ

 เวลา 1 ชั่วโมง  หรือ ตาม 
 ระยะเวลา การ เกิด สี ยง (แลว 
 แต กรณี)

2. ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ
 รบกวน (L

Aeq
) ระยะ เวลา

 ไม นอย กวา 5 นาที ตอ เนื่อง

3. ระดับ เสียง พื้น ฐาน (L
A90

)
 ระยะ เวลา ไม นอย กวา 5 นาที 
 ตอ เนื่อง

ระดับ เสียง ของ แหลง กำเนิด/ระดับ เสียง
จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงานลบ ดวย
ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน

ผล ตาง ระดับ เสียง

นำ ผล ตาง ระดับ เสียง ที่ ได เทียบ กับ ตาราง
ตาม กฎหมาย ได ตัว ปรับ คา

ระดับ เสียง จาก แหลง กำเนิด/ระดับ เสียง จาก
การ ประกอบ กิจการ โรงงาน ลบ ดวย ตัว ปรับ คา

ระดับ เสียง ขณะ มี การ
รบกวน (L

Aeq
)

ระดับ เสียง ขณะ มี การ รบกวนบวก เพิ่ม 
5 เดซิ เบล เอ

ระดับ เสียงขณะ 
มี การรบกวน
ลบ ดวย ระดับ
เสียง พื้น ฐาน

ระดับเสียงขณะ 
มี การรบกวน
บวก เพิ่ม 5 
เดซิ เบล เอ
ลบ ดวย ระดับ
เสียง พื้น ฐาน

ระดับ
การรบกวน

ระดับ
การรบกวน

เปน ขั้น ตอน
การ ตัด เสียง
สิ่ง แวดลอม
อื่นๆ ออก

กรณี มี เสียงกระแทก/
เสียงแหลม ดัง/เสียงท่ี 
มี ความสั่น สะเทือน

กรณี ไมมี เสียง
กระแทก/เสียง
แหลม ดัง/เสียง
ที่ มี ความ
สั่น สะเทือน

ภาพที่ 1 หลักการตรวจวัดและประเมินผลเสียงรบกวนตามกฎหมายประเทศไทย
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ปที่ 5 ฉบับที่ 19 ประจำเดือนมิถุนายน - สิงหาคม 2555

โดย ใช เกณฑ พิจารณา ตาม ที่ กฎหมาย กำหนด (แต จุด ตรวจ 

วัด ระดับ เสียง พื้น ฐาน และ ระดับ เสียง ขณะ ไมมี การ รบกวน 

ตอง เปน จุด วัด เดียวกัน)

     - การ ตรวจ วัด เสียง รบกวน ตาม กฎหมาย 

ของ ประเทศไทย ที่ กลาว ขาง ตน พบ วา กฎหมาย กำหนด ให 

มี การ บวก เพิ่ม คา ระดับ เสียง ใน บาง ประเด็น เชน ลักษณะ 

เสียง เปน สี ยง กระแทก เสียง แหลม ดัง ชวง เวลา ของ วัน ใน 

การ เกิด เสียง บาง สถาน ที ่ซึ่ง ม ีความ ออน ไหว กับ เสียง เปนตน 

ลักษณะ เชน นี้ ทาง วิชาการจัด ได วา เปน คา Rating Noise 

Level (Lr) ซึ่ง เปน พารามิเตอร เสียง พารามิเตอร หนึ่ง ที่ ใช 

ใน การ แสดง คา ระดับ เสียง ที่ บง บอก ถึง สถานการณ เสียง หรือ 

การ ประเมิน เสียง รบกวน (โดย Rating Level จะ ตรวจ วัด 

เปน คา ระดับ เสียง เฉลี่ย และ บวก เพิ่ม คา ระดับ เสียง เพื่อ เพิ่ม 

ระดับ การ รบกวน ที่ สัมพันธ กับ ความ รูสึก ของ มนุษย เชน 

บวก เพิ่ม สำหรับ เสียง กระแทก สำหรับ ชวง เวลา ของ วัน ใน

การ เกิด เสียง หรือ สำหรับ สถาน ที่ ที่ มี ความ ออน ไหว กับ 

ระดับ เสียง เปนตน) 

4) เกร็ด ความ รู เพิ่ม เติม เกี่ยว กับ ระดับ เสียง โดย 

ทั่วไป (Environmental Noise or Community Noise) 

ใน ตาง ประเทศ

  4.1) ใน ประเทศ/หนวย งาน ของ รัฐ/องคกร 

วิชา ชีพ ตางๆ ทั่ว โลก ได มี การ กำหนด คา ระดับ เสีย งโดย ทั่วไป ไว

 คอน ขาง มาก และ หลาก หลาย ทัง้ ที ่ออก เปน กฎหมาย ขอ บงัคบั 

(Regulation or Ordinance) มาตรฐาน (Standard) เกณฑ 

(Criterion) คา แนะนำ (Guideline) ใน ที่ นี้ จะ ขอ กลาว ถึง คา 

Identifies Noise Level จาก เอกสาร "Information on 

Levels of Environmental Noise Requisite to Protect 

Public Health and Welfare with an Adequate 

Margin of Safety." ของ องคการ พิทักษ สิ่ง แวดลอม แหง 

ประเทศ สหรัฐอเมริกา (THE U. S. ENVIRONMENTAL 

PROTECTION AGENCY: U S - EPA) [เนื่องจาก ใน 

ปจจุบัน เกี่ยว กับ เรื่อง Community Noise ของ ประเทศ 

สหรัฐ อม ริกา การ ออก กฎหมาย เกี่ยว กับ เรื่อง ดัง กลาว เปน 

หนาที่ ของ รัฐ หรือ หนวย งาน ทอง ถิ่น ที่ จะ พิ จาณา กำหนด ขึ้น 

ให สอดคลอง กับ ทอง ถิ่น ของ ตนเอง อยางไร ก็ตาม U S - 

EPA ได จัด ทำ เอกสาร ดัง กลาว ขาง ตน ไว เปน แนวทาง เบ้ือง ตน 

สำหรับ รัฐ หรือ หนวย งาน ทอง ถิ่น ที ่จะ นำ ไป พิจารณา ปรับปรงุ 

เปน กฎหมาย ตอ ไป] คา Identifies Noise Level ของ 

U S - EPA ดัง แสดง ใน ตาราง ที่ 2

ตาราง ที่ 2  Summary of noise levels identified as requisite to protect public health and welfare with an 

 adequate margin of safety.

Effect Level Area 

Hearing Loss Leq(24)  70 dB(A) All areas 

Outdoor activity 

interference and annoyance 
Ldn  55 dB(A) 

Outdoors in residential areas and farms and 

other outdoor areas where people spend 

widely varying amounts of time and other 

places in which quiet is a basis for use. 

Leq(24)  55 dB(A) Outdoor areas where people spend limited 

amounts of time, such as school yards, 

playgrounds, etc. 

Effect Level Area



L
dn

 = 10 log 10[(  ){(d×100.1Ld)+(n×100.1[Ln +H])}]  1 

24
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    จาก ตารางที่ 2  พบ วา คาที่ แนะนำ สำหรับ การ 

ปองกัน การ สูญ เสีย การ ไดยิน ของ ประชาชน ใน ทุก พื้นที่ คือ 

คา Leq
(24)

 ตอง ไม เกิน 70 dB(A) ซึ่ง พบ วา คา นี้ สอดคลอง 

กับ กฎหมาย ของ ประเทศไทย อยางไร ก็ตาม U S - EPA 

ได แนะนำ เพิ่ม เติม สำหรับ คา ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ที่ มุง เนน 

เกี่ยว กับ การ รบกวน (interference and annoyance) ใน 

ภาพ รวม ของ ชุมชน ไว ดวย คือ 

 ใน กรณี ภายนอก อาคาร ตอง ไม เกิน 55 dB(A) 

โดย ใช คา พารามิเตอร ใน การ ตรวจ วัด 2 พารามิเตอร คือ 

คา L
dn
สำหรับ พื้นที่ พัก อาศัย และ พื้นที่ อื่น ซึ่ง ประชาชน ใช 

เวลา สวน ใหญ อยู ใน พื้นที่ นั้น และ บาง พื้นที่ ซึ่ง ตองการ ความ 

เงียบ และ ใช คา Leq
(24)

 สำหรับ พื้นที่ ซึ่ง ประชาชน ใช เวลา เปน 

บาง ชวง อยู ใน พี้ นที่ นั้น เชน สนาม หญา ใน โรงเรียน สนาม

 เด็ก เลน เปนตน

 ใน กรณี ภายใน อาคาร ตอง ไม เกิน 45 dB(A) 

โดย ใช คา พารามิเตอร ใน การ ตรวจ วัด 2 พารามิเตอร เชน 

เดียวกัน คือ คา L
dn
 สำหรับ พื้นที่ พัก อาศัย และ ใช คา Leq

(24) 

สำหรับ พื้นที่ ภายใน อาคาร ซ่ึง ประชาชน ม ีกิจกรรม เปน บาง ชวง 

เวลา เชน หองเรียน ใน โรงเรียน เปนตน

   นอกจาก นี้ สังเกต ได วา มี พารามิเตอร ที่ใช ใน 

การ ตรวจ วัด เสียง ตาม การ แนะนำ ของ U S - EPA เพิ่ม 

ขึ้น มา คือ คา L
dn
 หรือ คา ระดับ เสียง เฉลี่ย กลาง วัน กลาง คืน 

(Day - Night Sound Pressure Level) เปน คา พารามิเตอร 

ที่ มี การ เพิ่ม หรือ บวก ระดับ เสียง เขาไป ใน ชวง เวลา กลาง คืน มี 

สมการ ใน การ คำนวณ ดังนี้

 โดยที่ L
d
 และ L

n
 คือ ระดับ เสียง เฉลี่ย ใน ชวง 

เวลา กลาง วัน และ กลาง คืน ตาม ลำดับ d คือ ชวง ระยะ เวลา 

กลาง วัน หนวย เปน ชั่วโมง n คือ ชวง ระยะ เวลา กลาง วัน หนวย 

เปน ชั่วโมง โดย d + n เทากับ 24 ชั่วโมง (ระยะ เวลา 24 

ชั่วโมง ใน หนึ่ง วัน) H คือ คา ระดับ เสียง ที่ บวก เพิ่ม ใน ชวง เวลา 

กลาง คืน [ตัวแปร ใน สมการ ขาง ตน แปร เปลี่ยน ไป ตาม ผู 

กำหนด ใน ที่ นี้ ขอ กลาว ถึง เฉพาะ ของ U S - EPA ที่ กำหนด 

ดังนี้ ชวง เวลา กลาง วัน คือ 07.00 - 22.00 น. ชวง เวลา กลาง คืน

 คือ 22.00 - 07.00 น. ดัง นั้น คา d จึง เทากับ 15 ชั่วโมง 

และ คา n เทากับ 9 ชั่วโมง และ คา H เทากับ 10 เดซิ เบล]

     พารามิเตอร ที่ ใช ใน การ ตรวจ วัด และ ประเมิน 

ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ใน ชุมชน นอกจาก จะ มี คา L
dn
 ยัง มี 

พารา มิ เต อร อื่นๆ อีก หลาย พารามิเตอร ใน ที่ นี้ ขอ แนะนำ

 เพิ่ม เติม อีก หนึ่ง พารามิเตอร คือ 

     คา L
den

 หรือ คา ระดับ เสียง เฉลี่ย กลาง วัน เย็น 

กลาง คืน (Day - Evening - Night Sound Pressure 

Level) หรือ CNEL (Community Noise Equivalent 

Level) เปน คา พารามิเตอร ที่ มี หลัก การ คลาย กับ คา L
dn 

แตก ตาง กัน ที่ การ แบง ชวง เวลา ของ วัน ละเอียด ขึ้น โดย เพิ่ม 

ขึ้น จาก สอง ชวง เวลา เปน สาม ชวง เวลา (เพิ่ม ชวง ว ลา เย็น) 

และ มี การ เพิ่ม หรือ บวก ระดับ เสียง เขาไป ใน ชวง เวลา เย็น และ 

กลาง คืน (โดย ทั่วไป ชวง เวลา กลาง วัน คือ 07.00 - 19.00 น. 

ชวง เวลา เย็น คือ 19.00 - 22.00 น. ชวง เวลา กลาง คืน คือ 

22.00 - 07.00 น. ทั้งนี้ ชวง เย็น จะ บวก เพิ่ม 5 เดซิ เบล และ 

ชวง กลาง คืน จะ บวก เพิ่ม 10 เดซิ เบล) คา พารามิเตอร นี้ นิยม 

ใช ใน บาง ประเทศ ใน กลุม สหภาพ ยุโรป 

 4.2) คา แนะนำ ระดับ เสียง โดย ทั่วไป ใน ชุมชน 

ของ องคการ อนามัย โลก (World Health Organization: 

WHO) องคการ อนามัย โลก ซึ่ง เปน หนวย งาน ระดับ นานาชาติ 

ได กำหนด คา แนะนำ (Guideline values) ระดับ เสียง โดย 

ทั่วไป ใน ชุมชน ไว ดัง แสดง ใน ตาราง ที่ 3 

Indoor activity interference 

and annoyance 
Ldn  45 dB(A) 

Indoor residential areas 

Leq(24)  45 dB(A) Other indoor areas with human activities 

such as schools, etc. 

Effect Level Area 

ที่มา:  U S - EPA, Information on Levels of Environmental Noise Requisite to Protect Public Health and Welfare with 

 an Adequate Margin of Safety, 1974.

ตาราง ที่ 2  (ตอ)

Effect Level Area
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 LAeq 

[dB(A)] 

Time 

base 

[hours] 

LAmax  

fast 

[dB] 

Outdoor living area Serious annoyance, daytime and evening 

Moderate annoyance, daytime and 

evening 

55 

50 

16 

16 

- 

- 

Dwelling, indoors 

 

Inside bedrooms 

Speech intelligibility & moderate 

annoyance, daytime & evening 

Sleep disturbance, night-time 

35 

 

30 

16 

 

8 

 

 

45 

Outside bedrooms Sleep disturbance, window open  

(outdoor values) 

45 8 60 

School class rooms 

& pre-school, indoors 

Speech intelligibility,  

disturbance of information extraction,  

message communication 

35 during 

class 

- 

Pre-school  

bedrooms, indoor 

Sleep disturbance 3 sleeping-

time 

45 

School, playground 

outdoor 

Annoyance (external source) 55 during 

play 

- 

Hospital, ward rooms, 

indoors 

Sleep disturbance, night-time 

Sleep disturbance, daytime and evenings 

30 

30 

8 

16 

40 

- 

Hospital, treatment rooms, 

indoors 

Interference with rest and recovery #1   

Industrial, commercial 

shopping and traffic areas,  

indoors and outdoors 

Hearing impairment 70 24 110 

Ceremonies, festivals and 

entertainment events 

Hearing impairment  

(patrons:< 5 times/year) 

100 4 110 

Public addresses, 

Indoors and outdoors 

Hearing impairment 85 1 110 

ตารางที่ 3  Guideline values for community noise in specific environments.

Specific 
environment Critical health effect(s) 

during 
class

sleeping-
time 

during 
play
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 LAeq 

[dB(A)] 

Time 

base 

[hours] 

LAmax  

fast 

[dB] 

Music and other sounds 

through headphones/ 

Hearing impairment (free-field value) 85 #4 1 110 

earphones 

Impulse sounds from toys, 

fireworks and firearms 

Hearing impairment (adults) 

Hearing impairment (children) 

- 

- 

- 

- 

140 #2 

120 #2 

Outdoors in parkland and 

conservations areas 

Disruption of tranquility #3   

ตารางที่ 3 (ตอ)

     จาก ตาราง ที ่3 พบ วา คา พารามเิตอร ใน การ ตรวจ 
วัด และ ประเมิน ที่ WHO แนะนำ คือคา L

Aeq
 และ คา L

Amax
 

โดย ตรวจ วัด ตาม ระยะ เวลา ที่ ประกอบ กิจ กร รม ตางๆ และ 
มี คา แนะนำ ที่ มุง เนน ดูแล ประชาชน ทั้ง เกี่ยว กับ ความ เปน 
อันตราย ตอ สุขภาพ ทาง รางกาย หรือ เพื่อ ปองกัน การ สูญ เสีย 
การ ไดยิน (Hearing Impairment) และ มุง เนน เก่ียว กับ การ 
รบกวน (annoyance) โดย คา แนะนำ เก่ียว กับ การ รบกวน จะ 
มุง เนน ไป ที ่พื้นที่ ยาน ที ่พัก อาศัย และ สถาน ที ่ซึ่ง ตองการ ความ 
เงียบ ซึ่ง ลง ราย ละเอียด แบง เปน พื้น ที่ ตางๆ แลว แต กิจกรรม 
และ ชวง เวลา ของ กิจกรรม เชน พื้นที่ พัก อาศัย ภายนอก 
ภายใน อาคาร โรงเรียน โรง พยาบาล เปนตน สำหรับ คาที่ 
แนะนำ เก่ียว กับ สขุภาพ หรือ เพ่ือ ปองกัน การ สญู เสีย การ ไดยิน 
จะ มุง เนน ไป ที่ พื้นที่ ยาน อุตสาหกรรม พาณิช ยกร รม ราน คา 
พื้นที่ ที่ มี การ จราจร พิธีการ งาน เทศกาล งาน รื่นเริง บันเทิง 

   เมื่อ เปรียบ เทียบ คา แนะนำ ของ WHO กับ 
กฎหมาย ของ ประเทศไทย พบ วา คา แนะนำ ที่ มุง เนน เพื่อ 
ปองกัน การ สูญ เสีย การ ไดยิน สอดคลอง กับ กฎหมาย 
ประเทศไทย คือ คา Leq

(24)
 ตอง ไม เกิน 70 dB(A) แต คา 

L
Amax

 ที่ แนะนำ ของ WHO กำหนด ไว ไม เกิน 110 dB(A) 
ประเทศไทย กำหนด ไว ไม เกิน 115 dB(A) (กฎหมาย 

ประเทศไทย กำหนด คา ดัง กลาว ไว สูง กวา คาที่ แนะนำ ของ 
WHO ดัง นั้น จึง มี ความ ปลอดภัย นอย กวา คาที่ แนะนำ ของ 
WHO) 

5)  เพิ่ม เติมเกร็ด ความ รู คำศัพท ทาง วิชาการ ที่ 
อาจ พบ ไดเมื่อศึกษาเกี่ยว กับ เรื่อง มาตรฐาน ระดับ เสียง
 ของตางประเทศคือ คำ วา Noise emission กับ คำ วา Noise
immission ใน ภาพ รวม เกี่ยว กับ การ กำหนด คา มาตรฐาน 
ระดับ เสียง ใน ประเทศ ตางๆ โดย ทั่วไป มี การ กำหนด 
คา มาตรฐาน ระดับ เสียง อยู 2 ลักษณะ คือ กำหนด ใน ลักษณะ 
เปน แบบ Noise emission และ แบบ Noise immission 

คำ วา Noise emission เปน คำ ที่ ใช บง บอก เสียง 
ที่ ปลอย ออก มา จาก แหลง กำเนิด เสียง ตางๆ เชน  เสียง จาก 
รถยนต เปนตน สวน คำ วา Noise immission เปน คำ ที่ 
ใช บง บอก เสียง ณ จุด ที่ พิจารณา ตางๆ เชน เสียง บริเวณ 
ผูรับ เสียง ตัวอยาง มาตรฐาน ระดับ เสียง ของ ประเทศไทย ซึ่ง 
กำ หนดเปน แบบ Noise emission เชน  มาตรฐาน ระดับ
เสียง ของ รถยนต มาตรฐาน ระดับ เสียง ของ เรือ มาตรฐาน 
ระดับ เสียง ของ รถ จักรยานยนต เปนตน โดย การ ตรวจ วัด 
จะ กำหนด ระยะ หาง จาก แหลง กำเนิด เสียง ที่ แนนอน (เห็น ได 
วา พิจารณา เสียง ที่ ปลอย ออก มา จาก แหลง กำเนิด เปน หลัก) 

#1: As low as possible. 
#2: Peak sound pressure (not LAF, max) measured 100 mm from the ear.
#3: Existing quiet outdoor areas should be preserved and the ratio of intruding noise to natural background sound 
 should be kept low. 
#4: Under headphones, adapted to free-field values.
ที่มา: WHO, Guidelines for Community Noise, 2000.

Specific 
environment Critical health effect(s) 
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สำหรับ มาตรฐาน ระดับ เสียง โดย ทั่วไป และ เสียง รบกวน 
ระบุ ใหการ ตรวจ วัด ดำเนิน การ บริเวณ ที่ มี ประชาชน อยู หรือ 
กลาว ได วา พิจารณา ที่ ผูรับ เสียง เปน หลัก จึง เปนการ กำหนด 
มาตรฐาน แบบ Noise immission อยางไร ก็ตาม ใน กรณี 
ของ โรงงาน อุตสาหกรรม การ กำหนด คา มาตรฐาน ระดับ เสียง 
อาจ เปน ได ทั้ง แบบ Noise emission หรือ แบบ Noise 
immission ทั้งนี้ ขึ้น อยู กับ การ กำหนด วิธี การ ตรวจ วัด หาก 
กำหนด วิธี การ ตรวจ วัด อยู ที่ รั้ว หรือ ติด ขอบเขต ของ โรงงาน 
โดย มอง วา โรงงาน เปน แหลง กำเนิด เสียง (ไม สนใจ วา ชุมชน 
หรือ ผูรับ เสียง อยู ที่ ใด) การ กำหนด คา มาตรฐาน เชน นี้ อาจ จัด 
ได วา เปน แบบ Noise emission แต ถา กำหนด จุด ตรวจ วัด 
อยู ที่ ประชาชน ที่ ได รับ ผลก ระ ทบ พิจารณา ที่ ผูรับ เสียง เปน 
หลัก กรณี นี้ จัด วา เปน แบบ Noise immision 

[มี ขอ สังเกต กฎหมาย ของ กระทรวง อุตสาหกรรม 
ใน กรณี คา ระดับ เสียง เฉล่ีย 24 ช่ัวโมง ที ่เกิด จาก การ ประกอบ 
กิจการ ไม เกิน 70 เดซิ เบล เอ และ คา ระดับ เสียง สูงสุด ที่ เกิด 
จาก การ ประกอบ กิจการ ไม เกิน 115 เดซิ เบล เอ นั้น พบ วา 
กฎหมาย กำหนด ให ตรวจ วัด ระดับ เสียง ใน บริเวณ ที ่ประชาชน 
รอง เรียน หรือ บริเวณ ที่ คาด วา จะ ได รับ การ รบกวน จาก การ 
ประกอบ กิจการ โรงงาน นั่น แสดง วา พิจารณา ที่ ผูรับ เสียง 
เปน หลัก  ดัง นั้นมาตรฐาน ระดับ เสียง เรื่อง นี้ จึง จัด เปน แบบ 
Noise immision] (ถา พิจารณา เฉพาะ ชื่อ ที่ กำหนด วา แปน 
คา มาตรฐาน ระดับ เสียง ที่ เกิด จาก การ ประกอบ กิจการ โรงงาน 
ฟง ดู คลาย เปน แบบ Noise emission แต เมื่อ พิจารณา ใน 
ราย ละเอียด วิธ ีการ ตรวจ วัด ที ่กฎหมาย กำหนด แลว พบ วา เปน 
แบบ Noise immission ดัง ที่ กลาว ไว แลว ขาง ตน)       

อยางไร ก็ตาม ทั้ง Noise emission และ Noise 
immission ลวน ม ีความ สำคญั และ เปน กฎหมาย ที ่ชวย ใน การ 
ปองกัน ควบคุม ปญหา มลพิษ ทาง เสียง ทั้ง สิ้น โดย Noise 
emission เปน มาตรฐาน ที่ กำหนด ให แตละ แหลง กำเนิด 
เสียงควบคุม ระดับ เสียง ของตัวเองที่ จะ ปลอย ออก  จาก แหลง 
แตละ แหลง สวน Noise immission เปนมาตรฐานใช
 ใน การ เฝา ระวัง ติดตาม ตรวจ สอบ ปญหา มลพิษ ทาง เสียง ของ 
ผูรับ เสียง (ประชาชน ชุมชน ที่ ได รับ ผลก ระ ทบ)
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  ความสำคัญของเรื่องความปลอดภัย 
ทางถนนที่เกี่ยวกับการทำงาน

   รองศาสตราจารย์สราวุธ สุธรรมาสา M.Sc. (Occupational Health and Safety)

                  สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช

ประเทศต่างๆ ทั่วโลกล้วนประสบปัญหาเกี่ยวกับการประสบอันตรายทางถนน องค์การสหประชาชาติ 

ได้จัดทำ “สมุดปกขาวเพื่อถนนปลอดภัย ภายใน พ.ศ. 2593 การประสบความสำเร็จในการลดการเสียชีวิต 

จากอุบัติเหตุทางถนนที่ เกิดขึ้นเกี่ยวเนื่องกับการทำงานลงเหลือศูนย์” สำหรับประเทศไทยก็มีการรณรงค์ 

เรื่องความปลอดภัยทางถนนทุกปี โดยเฉพาะช่วงเทศกาลต่างๆ อาทิ สงกรานต์และปีใหม่ การรณรงค์จะทำใน 

ลักษณะการสื่อสารในวงกว้าง เน้นการให้การรับรู้ว่าเมาต้องไม่ขับ จะขับต้องไม่ดื่ม ขับรถต้องไม่ประมาท 

อะไรทำนองนี้  ซึ่ ง ในเชิ งความมีประสิทธิภาพของวิธีการแล้ว น่ าจะมีคำถามว่ าวิธีนี้ เพียงอย่ าง เดียว 

จะมีผลอย่างไรหรือไม่ (ถึงแม้ว่าในข้อเท็จจริง หน่วยงานภาครัฐมีแผนยุทธศาสตร์ในเรื่องความปลอดภัย 

ทางถนนซึ่งประกอบด้วยหลายแผนงานก็ตาม) สิ่งหนึ่งที่น่าสนใจคือการรณรงค์ในวงกว้างและเป้าหมาย 

ก็กว้างมาก (คือประชาชนทั่วไป) นั้น หากวิเคราะห์ให้ดีจะพบว่าจำนวนคนที่ใช้รถใช้ถนนนั้น มีจำนวนมากทีเดียว 

ที่เป็นคนทำงานในสถานประกอบกิจการต่างๆ คนเหล่านี้ในวันหยุดต่างๆ ก็ใช้รถใช้ถนนเช่นกัน ดังนั้นหากการ 

รณรงค์จะมี เป้ าหมายให้แคบลงมาเป็นคนทำงานในสถานประกอบกิจการต่ างๆ ด้วยก็น่ าสนใจมาก  

ยิ่งถ้าคิดว่าสถิติการประสบอันตรายจากทางถนนที่เกี่ยวเนื่องจากการทำงานมีไม่น้อยและสร้างความสูญเสียมหาศาล  

และมีกฎหมายด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัยบังคับใช้อยู่  รวมถึงมีมาตรฐานสากล ISO39001  

ว่าด้วยระบบการจัดการความปลอดภัยทางถนน (เพิ่งประกาศใช้ พ.ศ. 2013 นี้เอง) ที่สามารถนำมาใช้ใน 

การรณรงค์ได้ ก็น่าสนใจมากที่จะมีการดำเนินงานด้านความปลอดภัยทางถนนในสถานประกอบกิจการขึ้น  

และนี่คือที่มาของคอลัมน์ใหม่นี้ที่จะเสนอบทความที่น่าสนใจทางด้านนี้และนำสิ่งค้นพบจากงานวิจัยในโครงการ 

พัฒนาระบบการจัดการความปลอดภัยทางถนนที่บูรณาการเข้ากับระบบการจัดการอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 

สำหรับสถานประกอบกิจการที่ได้รับการสนับสนุนจากมูลนิธิสาธารณสุขแห่งชาติ โดยศูนย์วิชาการเพื่อความปลอดภัย 

ทางถนน (ศวปถ.) มานำเสนอ   
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การดำเนินงานด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 

ในการทำงานของสถานประกอบกิจการต่างๆ ที่ผ่านมา  

ส่วนใหญ่จะเน้นไปในด้านความปลอดภัยของการทำงานใน 

สถานที่ทำงานนั้นๆ เช่น ความปลอดภัยจากเครื่องจักร 

จากไฟฟ้า จากสารเคมี มีการตรวจวัดสิ่งแวดล้อมในการ 

ทำงานคือวัดปริมาณสารเคมี ปริมาณฝุ่น วัดเสียง วัดระดับ 

ความร้อน วัดแสงสว่าง เป็นต้น แต่ถ้าถามว่าแล้วความ 

ปลอดภัยในการทำงานของพนักงานขับรถ ไม่ว่าจะเป็น 

รถเก๋งนั่งส่วนบุคคล รถกระบะ รถบรรทุก หรือแม้กระทั่ง 

รถจักรยานยนต์ที่ใช้รับส่งเอกสารก็ตาม มีการดำเนินการ 

ด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัยหรือไม่ เคยมีการ 

ตรวจวัดสิ่งแวดล้อมในการทำงาน เคยมีการประเมิน 

ความเสีย่ง เคยมกีารตรวจสุขภาพตามปจัจยัเสีย่ง ฯลฯ หรอืไม ่ 

เชื่อแน่ว่าคำตอบส่วนใหญ่คือไม่มีการดำเนินงานด้านนี้กับ 

งานที่เกี่ยวกับความปลอดภัยทางถนนเลย ซึ่งถือว่าไม่ได้ 

ปฏิบัติตามกฎหมายที่กำหนดไว้      

1. สถานการณ์ด้านการประสบอันตรายทางถนน 
ของลูกจ้างในสถานประกอบกิจการ (สปก.) ใน 
ประเทศไทย

1.1 เมื่อพิจารณาเฉพาะสถานประกอบกิจการ 

ที่อยู่ในขอบข่ายความคุ้มครองของกองทุนเงินทดแทน  

พบว่าใน พ.ศ. 2554 มีนายจ้างจำนวน 338,270 ราย 

และลกูจา้งจำนวน 8,222,960 รายสำหรบัจำนวนการประสบ

อันตรายหรือเจ็บป่วยเนื่องจากการทำงานในช่วง พ.ศ. 2550 

- 2554 เมื่อจำแนกตามความรุนแรงพบว่าเฉลี่ยในรอบ 5 ปี 

มีการประสบอันตรายปีละ 160,147 ราย คิดเป็นอัตราการ

ประสบอันตรายทุกกรณีความรุนแรงต่อลูกจ้าง 1,000 ราย 

เทา่กบั 19.70 พบวา่ทัง้จำนวนรายทีป่ระสบอนัตรายและอตัรา 

การประสบอันตรายในรอบ 5 ปีดังกล่าว มีสถิติที่ลดลงทุกปี 

นอกจากนี้ยังมีข้อมูลที่น่าสนใจดังนี้	

	 1) 	จงัหวดัทีม่จีำนวนการประสบอนัตรายสงูสดุ  

5 อนัดบัแรกคอื (เรยีงจากมากไปนอ้ย) กทม. สมทุรปราการ 

ชลบุรี สมุทรสาคร และปทุมธานี

	 2) 	สิ่งที่ทำให้ลูกจ้างประสบอันตรายสูงสุด  

5 อันดับแรกคือ (เรียงจากมากไปน้อย) วัตถุหรือสิ่งของ 

เครื่องจักร เครื่องมือ สภาพแวดล้อมเกี่ยวกับการทำงาน 

และยานพาหนะ

	 3)	ขนาดของสถานประกอบกิจการที่มีจำนวน 

ลูกจ้างประสบอันตรายสูงสุดคือสถานประกอบกิจการ  

ขนาด 200 - 499 คน เฉลี่ยในแต่ละปีมีจำนวน 

การประสบอนัตรายเกดิขึน้คดิเปน็รอ้ยละ 18.13 ของจำนวน 

การประสบอันตรายทั้งหมด สำหรับขนาดสถานประกอบ 

กจิการทีม่จีำนวนลกูจา้งประสบอนัตรายรองลงมาลดหลัน่ลง 

ไปคอืสถานประกอบกจิการขนาด 20 - 49 คน (รอ้ยละ 15.27)  

ขนาด 100 - 199 คน (ร้อยละ 14.77) ตามลำดับ

	 4) ประเภทกิจการที่มีจำนวนลูกจ้างประสบ 

อันตรายสูงสุด 5 อันดับแรกคือ (เรียงจากมากไปน้อย) 

การกอ่สรา้ง การผลติเครือ่งดืม่ อาหาร ฯลฯ การคา้เครือ่งไฟฟา้ 

ยานพาหนะ การผลติผลติภณัฑพ์ลาสตกิ และการหลอ่หลอม 

กลึงโลหะ

1.2 	เมื่อวิเคราะห์ลงในรายละเอียดเกี่ยวกับสิ่งที่ 

ทำใหล้กูจา้งประสบอนัตรายทีเ่ปน็ยานพาหนะ ขอ้มลูในรอบ 

5 ปี (พ.ศ. 2550 - 2554) พบว่า

	 1) 	ข้อมูลที่ระบุว่ายานพาหนะเป็น "สิ่งที่ทำให้ 

ประสบอันตราย" นั้น เฉลี่ยในรอบ 5 ปี มีจำนวนที่เกิดขึ้น 

8,313 รายต่อปี และมีผู้เสียชีวิตเฉลี่ย 317 รายต่อปี

	 2) 	ข้อมูลที่ระบุว่า "สาเหตุที่ประสบอันตราย" 

คอื อบุตัเิหตจุากยานพาหนะนัน้ พบวา่เกดิขึน้จำนวนเฉลีย่ปลีะ 

5,366 ราย มีจำนวนผู้เสียชีวิตเฉลี่ยปีละ 301 ราย

	 3) 	สำหรับข้อมูลผลกระทบที่ เกิดขึ้นใน 

ประเด็นความรุนแรงด้านต่างๆ ได้แสดงในตารางที่ 1 แล้ว

ซึ่ งจะเห็นได้ว่า เมื่อมองในเชิงความปลอดภัย 

ในการทำงานแล้ว ประเทศได้สูญเสียบุคลากรวัยทำงาน 

ที่ต้องพิการและสูญเสียอวัยวะส่งผลกระทบตามมาใน 

เรื่องคุณภาพชีวิตทั้งของตนเองและครอบครัว มองใน 

แงป่ระสทิธภิาพการผลติ สถานประกอบกจิการและประเทศ 

ต้องสูญเสียผลผลิตไปเป็นจำนวนมาก หากคิดเป็นมูลค่า 

แล้วจะมีค่ามหาศาล ดังจะเห็นได้จากข้อมูลต่างประเทศ 

ที่มีการเก็บข้อมูลและนำเสนอเรื่องนี้ได้อย่างชัดเจน           

ข้อมูลการประสบอันตรายที่เกี่ยวกับยานพาหนะที่ 

แสดงมาข้างต้นแสดงให้เห็นถึงความสำคัญของเรื่องความ 

ปลอดภัยจากยานพาหนะในสถานประกอบกิจการ ดังนั้น  

การจัดการในเรื่องนี้ที่เหมาะสมนอกจากจะเกิดผลดีต่อ 

ลูกจ้างและสถานประกอบกิจการแล้ว ยังทำให้เกิดผลดี

ต่อการจัดการความปลอดภัยทางถนนของประเทศด้วย  

เพราะลูกจ้างเหล่านี้ก็ต้องใช้รถใช้ถนนเมื่อไม่ได้ทำงานหรือ

นอกเวลางาน
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ตารางที่ 1 	ค่าเฉลี่ยจำนวนรายที่ประสบอันตรายที่เกี่ยวกับยานพาหนะระหว่าง พ.ศ. 2550 - 2554 จำแนกตามความรุนแรง 

	 สาเหตุที่ประสบอันตราย และสิ่งที่ทำให้ประสบอันตราย

ยานพาหนะ เสียชีวิต ทุพพลภาพ
สูญเสียอวัยวะ

บางส่วน
หยุดงาน > 3 วัน หยุดงาน < 3 วัน รวม

เป็นสิ่งที่ทำให้

ประสบอันตราย
317 13 66.60 3,604.60 4,321.80 8,312.60

เป็นสาเหตุที่

ประสบอันตราย
301 11 38.40 2,533 2,491.20 5,365.80

2. สถิติและความสูญเสียจากการประสบอันตราย 
ทางถนนที่เกี่ยวกับการทำงานในต่างประเทศ

สำหรับในต่างประเทศ สถิติการประสบอันตราย 

ทางถนนทีเ่กีย่วกบัการทำงานเกดิขึน้ในจำนวนไมน่อ้ยทเีดยีว  

ข้อมูลจากประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่าทุกๆ 12 นาทีจะมี 

ชาวอเมริกันเสียชีวิตจากอุบัติเหตุรถชนกัน ขณะที่ทุกๆ  

10 วินาทีจะมีคนบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน และทุกๆ  

5 วนิาทจีะมอีบุตัเิหตทุางถนนเกดิขึน้ การเกดิอบุตัเิหตทุีว่า่นี ้

เมื่อมองในเชิงความสูญเสียทางเศรษฐกิจและการเงินแล้ว 

มีตัวเลขที่น่าสนใจทีเดียว กล่าวคือมันทำให้นายจ้างสูญเสีย 

เงินประมาณ 60,000 ล้านดอลลาร์ทุกปี เงินดังกล่าว 

ตอ้งนำไปใชใ้นเรือ่งคา่รกัษาพยาบาล คา่ใชจ้า่ยทางกฎหมาย 

ทรพัยส์นิเสยีหาย และการสญูเสยีผลผลติ ประสบการณก์าร 

เกิดอุบัติเหตุทางถนนทำให้สหรัฐอเมริกาสรุปได้ว่าในแต่ละ 

ครั้งที่เกิดรถชน จะทำให้นายจ้างเสียเงินเฉลี่ย 16,500 

ดอลลาร์ แต่หากเป็นอุบัติเหตุที่เกี่ยวเนื่องกับการทำงาน 

และมีการบาดเจ็บเกิดขึ้นนายจ้างต้องใช้จ่ายเงินเฉลี่ยสูงถึง 

74,000 ดอลลาร์ กรณีเสียชีวิตก็ต้องใช้เงินสูงถึง 500,000 

ดอลลารท์เีดยีว แตส่ิง่ทีน่า่สนใจทีสุ่ดคอืพบวา่อบุตัเิหตเุหลา่นี ้

สามารถป้องกันได้ (NHTSA, 2003) 

มาพจิารณาในกรณขีองสหภาพยโุรปบา้งวา่สถานการณ์ 

ในเรื่องนี้ เป็นอย่างไร ข้อมูล พ.ศ. 2554 พบว่ามี 

การสญูเสยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนน 31,000 ราย สว่นใหญ ่

เกี่ยวข้องกับการทำงาน และเมื่อเปรียบเทียบกับอุบัติเหตุ 

ที่เกิดขึ้นในการทำงานภายในสถานประกอบกิจการ พบว่า 

จำนวนผู้เสียชีวิตจากการเกิดอุบัติเหตุทางถนนคิดเป็น 

ประมาณร้อยละ 40 ของจำนวนผู้เสียชีวิตจากการทำงานที่ 

สถานประกอบกิจการ (Eurogip, 2009 อ้างใน ETSC) 

ขอ้มลูทีน่ำเสนอมาขา้งตน้ แสดงใหเ้หน็ถงึความสำคญั 

ของเรื่องความปลอดภัยทางถนนที่เกี่ยวเนื่องจากการทำงาน 

ที่ถึงเวลาแล้วที่ เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการทำงาน 

ผู้บริหารสถานประกอบกิจการ และคณะกรรมการความ 

ปลอดภัยจะผลักดันงานด้านนี้อย่างจริงจัง 

เอกสารอ้างอิง
สำนักงานกองทุนเงินทดแทน www.sso.go.th ค้นคืนวันที่ 

23/11/2555 

ETSC.www.etsc.eu ค้นคืนวันที่ 5/01/2013

OSHA, NHTSA, NETS.www.osha.gov ค้นคืนวันที่ 

5/01/2013
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โฟม​ดับ​เพลิง​ที่​มี​ประสิทธิภาพ

โฟม​ดับ​เพลิง (Fire Fighting Foam) เป็น​โฟม​ 

ที่​ใช้​สำหรับ​ดับ​เพลิง ทำให้​ไฟ​เย็น​ลง​และ​ปกคลุม​เชื้อเพลิง​ 

ไว้ป้องกัน​ไฟ​สัมผัส​กับ​ออกซิเจน ทำให้​ลด​การ​เผา​ไหม้ 

วิศวกร​และ​นัก​เคมี​ชาว​รัสเซีย​ชื่ออะเล็กซานเดอร์ โล​แรน 

(Aleksander Loran) ได้​คิดค้น​โฟม​ดับ​เพลิง​ใน​ปี 2445

โฟม​ดับ​เพลิง​ประกอบ​ด้วย สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​ที่​มี​

ความ​เข้ม​ข้น​น้อย​กว่า 1% ส่วน​ประ​กอ​บอื่นๆ ของ​โฟม 

​ทน​ไฟ​เป็น​สาร​ทำ​ละลาย​อินทรีย์ เช่น ไตร​เมทิล​ไตร​เมทิลี​น  

(Trimethyltrimethylene) ไกล​คอล (Glycol) เฮกซิ​ลีน​ 

ไกล​คอล (Hexylene Glycol) เป็นต้น มี​สาร​ที่​ทำให้​เกิด​

ความ​เสถียร​ของ​โฟม (Foam Stabilizer) เช่น ล​อริ​ล​

แอลกอฮอล์ (Lauryl Alcohol) เป็นต้น และ​มีสาร​ยับยั้ง​

การ​กัดกร่อน

โฟม​ที​่ม​ีการ​ขยาย​ตวั​ตำ่ (Low-Expansion Foams) 

มี​อัตรา​การ​ขยาย​ตัว​น้อย​กว่า 20 เท่า เช่น โฟม​ที่ทำให้​เกิด​

ฟิล์ม​ชนิด​น้ำ​มี​ความ​หนืด​ต่ำ เคลื่อนที่​ได้​เร็ว และ​สามารถ​

ครอบคลุม​พื้นที่​ขนาด​ใหญ่​ได้​อย่าง​รวดเร็ว เป็นต้น โฟม​ที่​มี​

อัตรา​การ​ขยาย​ตัว​ระหว่าง 20 และ 200 เท่า​เรียก​ว่า โฟม​ที่​มี​

การ​ขยาย​ตวั​ปาน​กลาง (Medium-Expansion Foams) และ​

โฟม​ที​่ม​ีการ​ขยาย​ตวั​สงู (High-Expansion Foams) ม​ีอตัรา​

การ​ขยาย​ตัว​มากกว่า 200 เท่า เหมาะ​สำหรับ​พื้นที่​ปิด

โฟม​ที​่ทน​แอลกอฮอล ์(Alcohol-Resistant Foams) 

ประกอบ​ด้วย​โพ​ลี​เม​อร์​ที่​สร้าง​ชั้น​ป้องกันระหว่าง​บริเวณ​

ที่​มี​การ​เผา​ไหม้​และ​โฟมมี​การ​ป้องกัน​การ​สลาย​โฟม​ด้วย​

แอลกอฮอล​์ใน​เชือ้​เพลงิ​ที​่กำลงั​เผาไหม ้โฟม​ที​่ทน​แอลกอฮอล​์

มัก​ใช้​ใน​การ​ดับ​เพลิง​ของ​เชื้อ​เพลิง​ที่​ประกอบ​ด้วย​สาร​ให้​

ออกซิเจน (Oxygenates) เช่น เมทิล​เทอ​เทียรี​บิวทิล​อีเทอร์ 

(Methyl tertiary butyl ether; MTBE) เป็นต้น หรือ​ไฟ​

จาก​ของเหลว​ที่ประกอบ​ด้วย​สาร​ตัว​ทำ​ละลาย​ที่​ละลาย​น้ำ 

(Polar Solvents)

โฟม​ชนดิ​เอ (Class A Foams) โฟม​ชนดิ​นี​้ถกู​พฒันา​

ขึ้น​ใน​ช่วง​กลาง​ทศวรรษ​ที่ 1980 เพื่อ​ดับ​ไฟ​ป่า โฟม​ชนิด​นี้  

แรง​ตึง​ผิว​ของ​น้ำช่วย​ดับ​เพลิง​และ​สามารถ​ป้องกัน​การ​จุด​

ติดไฟ​ซ้ำ (Reignition)

โฟม​ชนิด​บี (Class B Foams) ถูก​พัฒนา​มา​ใช้​กับ​

ของเหลว​ไวไฟ ซึ่ง​ไม่​สามารถ​ใช้​โฟม​ชนิด​เอ​ได้ โฟม​ชนิด​บี​

รอง​ศาสตราจารย์ ดร.ศริ​ศักดิ์ สุนทร​ไชย D.Sc.
สาขา​วิชา​วิทยาศาสตร์​สุขภาพ มหาวิทยาลัย​สุโขทัย​ธร​รมาธิ​ราช
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ประกอบ​ด้วย 2 ชนิด​ย่อย​ที่​สำคัญ​คือ

1)	 โฟม​สังเคราะห์ (Synthetic Foams) โฟม​

สังเคราะห์​นี้​ประกอบ​ด้วย​แรง​ตึง​ผิว​สังเคราะห์ (Synthetic 

Surfactants) โฟม​ชนดิ​นี​้ม​ีการ​เคลือ่นที​่ไป​ดบั​เพลงิ​ได​้เรว็​กวา่ 

แต่​มี​ความ​ปลอดภัย​ค่อน​ข้างจำกัดหลัง​การ​เกิด​เพ​ลิง​ใหม้

2) โฟม​ที่​ทำให้​เกิด​ฟิล์ม​ชนิด​น้ำ (Aqueous Film 

Forming Foams; AFFF) เป็น​สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​ที่ประกอบ 

ด้วย​สาร​ไฮโดรคาร์บอน​และ​น้ำ (Water-Based and  

Hydrocarbon-Based Surfactant) เช่น โซเดียมอัลคิล​

ซัลเฟต (Sodium Alkul Sulfate) เป็นต้น และ​สาร​ลด​แรง​

ตึง​ผิว​ที่​มี​ฟลูออรีน​เป็น​องค์​ประกอบ (Fluorosurfactants)  

เช่น ฟลู​ออ​โร​เท​โลเม​อร์ (Fluorotelomers) กรด​เปอร์​ฟลู 

ออ​โร​ออก​ทา​โน​อกิ (Perfuorooctanoic Acid; PFOA) กรด​

เปอร์​ฟลู​ออ​โร​ออก​เทนซัล​โฟนิ​ก (Perfuorooctanesulfonic 

Acid; PFOS) เป็นต้น สาร​นี้​สามารถ​แพร่​กระจาย​ไป​ทั่ว​พื้น​

ผิว​ของ​ของเหลว​ไฮโดรคาร์บอน และ​โฟม​ที่​ทำให้​เกิดฟิล์ม​

ชนิด​น้ำ​ที่​ทน​แอลกอฮอล์ (Alcohol-Resistant Aqueous 

Film-Forming Foams; AR-AFFF) โฟม​นี้​ทน​ต่อ 

แอลกอฮอล์ สามารถ​ที่​จะ​สร้าง​ฟิล์ม​ป้องกัน​ได้

โฟม​โปรตีน (Protein Foams) ประกอบ​ด้วย 

​โปรตีน​สะเทิน (Neutral Proteins) เป็น​สาร​ที่​ทำให้​เกิดฟอง 

(Foaming Agents) สามารถ​ย่อย​สลาย​ได้​ง่าย​ไม่​เหมือน 

​โฟม​โปรตนี โฟม​นี​้จะ​ไหล​และ​กระจาย​ไป​ได​้อยา่งรวดเรว็ แต​่

ให้​ม่าน​โฟม​ปกคลุม​ไฟ​ที่​ทน​ต่อ​ความ​ร้อน​และ​คงทน​มากกว่า 

โฟม​โปรตีน​ประกอบ​ด้วย ​โฟม​โปรตีนธรรมดา (Regular 

Protein Foam; P) โฟม​ฟลู​ออ​โร​โปรตีน (Fluoroprotein 

Foam; FP) ฟลู​ออ​โร​โปรตีน​ที่​ทำให้เกิด​ฟิล์ม (Film-

Forming Fluoroprotein; FFFP) โฟม​ฟลู​ออ​โร​โปรตีน​ที่​ 

ทน​แอลกอฮอล์ (Alcohol-Resistant Fluoroprotein 

Foam; AR-FP) และ​ฟลู​ออ​โร​โปรตีน​ที่​ทำให้​เกิด​ฟิล์ม​ที่​

ทน​แอล​กอ​ออล์ (Alcohol-Resistant Film-Forming  

Fluoroprotein; AR-FFFP) โฟม​โปรตีน​จาก​แหล่ง​ที่​

ไม่ใช่​สัตว์ (Non-Animal Sources) ดี​กว่าโฟม​ชนิด​อื่น​

เพราะ​สามารถ​ทำลาย​สาร​ปน​เปื้อน​ทาง​ชีวภาพ​ที่​เป็น​พรี​ออน  

(Prions) ได้ ซึ่ง​พรี​ออน​เป็น​โปรตีนขนาด​เล็ก ไม่​ละลาย​น้ำ  

ทน​ความ​ร้อน ทน​การ​เปลี่ยนแปลง​อุณหภูมิ​ทั้ง​ร้อน​และ​เย็น 

ทน​ต่อ​ความ​แห้ง ทน​ต่อแสง​ยู​วี ทน​ต่อ​การ​ย่อย​สลาย​โดย​

เอนไซม์ สามารถ​ติดต่อ​ระหว่าง​สิ่ง​มี​ชีวิต​และ​ก่อ​โรค​ได้

โฟม​แต่ละ​ประเภท​มี​การ​ใช้​แตก​ต่าง​กัน โฟม​ที่​มี​การ​

ขยาย​ตัว​สูง​จะ​ใช้​ใน​พื้นที่​ปิด เช่น ชั้น​ใต้ดิน หรือ​โรง​เก็บ​

เครื่อง​บิน เป็นต้น โฟม​ชนิด​นี้​จะ​กระจาย​ตัว​เต็ม​พื้นที่​อย่าง​

รวดเร็ว โฟม​ที่​มี​การ​ขยาย​ตัว​ต่ำ​ใช้​ในการ​เผา​ไหม้​สาร​เคมี​

ที่​หก​รั่ว​ไหล AFFF ดี​ที่สุด​สำหรับ​การ​รั่ว​ไหล​ของ​เชื้อ​เพลิง​

ไอพ่น FFFP ใช้ได้​ดี​กว่า​ใน​กรณีที่​มี​การ​เผา​ไหม้​เชื้อ​เพลิง​ที่​

สามารถ​ทำให​้เกดิ​ลกัษณะ​คลา้ย​สระ​นำ้​ที​่ม​ีความ​ลกึ​กวา่ และ 

AR-AFFF เหมาะสำหรบั​การ​เผา​ไหม​้แอลกอฮอล ์AR-AFFF 

หรือ AR-FFFP มัก​ใช้​ใน​พื้นที่​ที่​มี​น้ำมัน​เบนซิน​ผสม​กับ​สาร​

ที่​ให้ออกซิเจน (Oxygenates) เพราะ​แอลกอฮอล์​ป้องกัน​ 

การ​เกดิ​ฟลิม์​ระหวา่ง​โฟม FFFP และ​เบนซนิ ม​ีการ​ทำลายโฟม 

ซึ่ง​หาก​ใช้​โฟม FFFP จะ​ไม่​สามารถ​ดับ​เพลิง​ได้

โฟม​ที่​ทำ​ให้​เกิด​ฟิ​ลม์​ชนิด​น้ำ (Aqueous Film-

Forming Foams; AFFFs) เป็น​โฟม​ดับ​เพลิง​ที่​นิยม 

ดับ​เพลิง​จาก​เชื้อ​เพลิง​และ​น้ำมัน เนื่องจาก​ประสิทธิผล​ของ​ 

โฟม​และ​ง่าย​ต่อ​การ​ใช้​งาน แต่​จาก​การ​ศึกษา​เมื่อเร็วๆ นี้​

พบ​ว่า ส่วน​ประกอบ​ที่​สำคัญ​คือ ฟลู​ออ​โร​เซ​อร์แฟก​แตน​ต์  

เปอร์​ฟลู​ออ​โร​ออก​ทิลซัล​โฟเนต (Fluorosurfactant  

Perfuorooctyl Sulfonate; PFOS) เป็น​พิษ​ต่อ​สิ่ง​มี​ชีวิต 

​ใน​น้ำ และ​เป็น​สาร​เคมี​ที่​คง​อยู่​และสะสม​อยู่​ใน​เลือด​ของ​คน​

และ​สตัว ์ดงั​นัน้ จงึ​ม​ีการ​เลกิ​ผลติ PFOS ใน​เดอืน​พฤษภาคม 

2543 ทำให้​โฟม​ดับเพลิง​จำนวน 44 ผลิตภัณฑ์​และ​ส่วน​

ประกอบ​ของ​โฟม​หาย​ไป​จาก​ท้อง​ตลาด ทำให้​อุตสาหกรรม​

การ​ผลิต​โฟมมี​วัตถุดิบ​ที่​ใช้​ใน​การ​ผลิต​โฟม​ดัง​กล่าว​ค้าง​อยู่​

ใน​สต๊อก ซึ่ง​จะ​ต้อง​มี​การ​กำจัด​ไป สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​ที่​มี​

ฟลูออรีนเป็น​องค์​ประกอบ (Fluorosurfactants) ใหม่​ได้​

รับ​การ​พัฒนา​เข้า​สู่​ตลาด​ตั้งแต่​ปี 2543 และ​เป็น​สูตร​ที่​ใช้​ 

สารเข้ม​ข้น​ที่​ใช้​ดับ​เพลิง​ชนิด​น้ำ (Aqueous Fire-Fighting 

Foam Concentrates)

ต่อ​มา บริษัท​ที​ดี​เอ​รี​เซิสช์ (TDA Research, Inc.; 

TDA) ได้​พัฒนา​สาร​ที่​ทำให้​เกิด​ความ​เสถียร​ของโฟม​ที่​

ปราศจาก​ฟลูออรีน (Fluorine-Free Foam Stabilizers) 

เพื่อ​ใช้​กับ​สาร​เข้ม​ข้น​ที่​เป็น​โฟม​ใน​การ​ดับ​เพลิง TDA แสดง​ว่า 

สาร​นี้​เหมาะ​กับ​อุปกรณ์​ที่​ใช้​ใน​การ​ดับ​เพลิง​ใน​ปัจจุบัน​และ​

สามารถ​ใช้​เพื่อ​ยับยั้ง​ไฟ​จาก​เชื้อเพลิง​ได้ TDA ยัง​ได้​ค้น​พบ​

ว่า สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​ใหม่​นี้​ใช้​ร่วม​กับ​สาร​ที่​ทำให้​เกิด​ความ​

เสถียร​ของ​โฟม​ทำให้​เกิดสาร AFFs ที่​ปราศจาก​ฟลูออรีน​ที่​
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มี​ประสิทธิภาพ (Effective Fluorine-Free AFFFs)

TDA ได​้พฒันา​วธิ​ีการ​ที​่จะ​สรา้ง​โฟม​ใน​หอ้ง​ปฏบิตั​ิการ 

​และ​เตรยีม​สารละลาย​ชนดิ​นำ้​ซึง่​ประกอบดว้ย​สาร​ที​่ทำให​้เกดิ​

ความ​เสถียร​ของ​โฟม สูตร​นี้​ประกอบ​ด้วย​สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​

ที่​ปราศจาก​ฟลูออรีน หรือ​สารลด​แรง​ตึง​ผิว​ต่ำ​ที่​ปราศจาก​

ฟลอูอรนี​ที​่ใช​้ใน​บา้น​เรอืน (In-House Prepared Fluorine-

Free Low Surface Tension Surfactant) อย่าง​ใด​อย่าง​

หนึง่ จงึ​ม​ีการ​ประเมนิแนว​โนม้​การ​ใช​้สารละลาย​ชนดิ​นำ้​นี​้เพือ่ 

​ใช้​เป็น​โฟมและ​ทำให้​โฟม​คงทน โดย​แรก​สุด​ได้​มีการ​เตรียม​

สาร​ที่​ทำให้​เกิด​ความ​เสถียร​ของ​โฟม​และ​ทดสอบ​ผล​ของ​สาร​

นี้​ในการ​เกิด​โฟม​และ​ความ​คงตัว​ของ​โฟม​ร่วม​กับ​สาร​ลด​แรง​

ตึง​ผิว​โซเดียม​โด​เดซิ​ล​ซัลเฟต (Sodium Dodecyl Sulfate) 

และ​สาร​ที่​ทำให้​เกิด​ความ​เสถียร​ของ​โฟม​นี้​ได้​เติม​เข้าไป​ใน​

สูตร​ของ​สาร​เข้ม​ข้น​ที่​เป็น​โฟม​ใน​การ​ดับเพลิง​ร่วม​กับ​สาร​ลด​

แรง​ตึง​ผิ​วอื่นๆ

ทั้ง​สาร​ที่​ทำให้​เกิด​ความ​เสถียร​ของ​โฟม​และ​สาร 

​เข้ม​ข้น​ที่​ทำให้​เกิด​โฟม​ได้​รับ​การ​เปรียบ​เทียบ​กับ AFFFs ที่​มี​

อยู่​ใน​ทอ้ง​ตลาด​พบ​วา่ สตูร​ของ TDA มี​อตัรา​ความ​คงทน​ใน​

การ​เกิด​โฟม​สูง​กว่า AFFFs ใน​ท้องตลาด​ถึง 60 เท่า ทำให้​

สามารถ​ดับ​ไฟ​ที่​มี​บริเวณ​กว้าง​ขวาง​เพราะ​ไม่​ต้อง​ทำให้​เกิด​

โฟม​บ่อยๆ

ปกติ​สาร​เข้ม​ข้น​ที่​ทำให้​เกิด​โฟม​มี​ความ​หนืด​สูง​มาก 

ซึ่ง​ทำให้​ยาก​ที่​จะ​ปั๊ม​ด้วย​อุปกรณ์​ดับ​เพลิง​ที่ใช้​อยู่​ใน​ปัจจุบัน 

จาก​การ​ค้นคว้า​ของ TDA ยัง​พบ​วิธี​การ​ที่​จะ​ลด​ความ​หนืด​

ของ​สาร​ผสม​ที่​ประกอบ​ด้วย​สารลด​แรง​ตึง​ผิว​และ​สาร​ที่​

ทำให้​เกิด​ความ​เสถียร​ของ​โฟม (Surfactant/Stabilizer  

Mixtures) ลง​สู​่ระดบั​ที​่ยอมรบัได้​เพือ่​ใช​้กบั​อปุกรณ์​ดงั​กลา่ว 

ดัง​นั้น สาร​เข้ม​ข้น​ที่​ทำให้​เกิด​โฟม 5 แกล​ลอน​ของ TDA ให้​

ประสิทธิผล​ที่​ดี​ในการ​ดับ​เพลิง​ที่​เกิด​จาก​สาร​ไฮโดรคาร์บอน 

แต่​ต้อง​ปรับปรุง​คุณสมบัติ​ใน​การ​ทำให้​เกิด​แผ่น​ฟิ​ล์ม  

(Film-Forming Properties)

TDA จึง​ได้​เริ่ม​สังเคราะห์​สาร​ลด​แรง​ตึง​ผิว​ต่ำ 

​ที่​ปราศจาก​ฟลูออรีน (Fluorine-Free Low-Surface  

Tension Surfactants) พบ​ว่า สารละลาย​ที่​เป็น​น้ำ​นี้​มี 

​แรง​ตึง​ผิว​ต่ำ​กว่า​และ​ทำให้​เกิด​โฟม​ได้​ดี​และ​คง​อยู่​ได้​นาน 

เพราะ​โฟม​มี​การ​แพร่​กระจาย​ทันที​ครอบคลุม​ไฟ ทำให้​เกิด​

เปน็​แผน่​ฟ​ิลม์​นำ้​บาง​ที​่ทำให​้ผวิ​หนา้​ของ​โฟม​สมัผสักบั​ไฟ​และ​

ป้องกัน​การ​เกิด​ไฟ​เพิ่ม​ขึ้น ซึ่ง​มี​ประสิทธิภาพ​ดี​กว่า​เดิม

เอกสาร​อ้างอิง
Fire-Fighting Foams ค้น​คืน​จาก en.wikipedia.org/

wiki/Fire_fighting_foam เมื่อ​วัน​ที่ 2 กุมภาพันธ์ 

2556

Fluorine-Free Hybrid Surfactants for Fire-Fighting 

Foams ค้น​คืน​จาก cfpub.epa.gov>›...›>Research 

Project เมื่อ​วัน​ที่ 2 กุมภาพันธ์ 2556

Next Generation Fluorine-Free Fighting Foams-

NFPA ค้น​คืน​จาก www.nfpa.org/.../22-Melkote-

Robinet_presentation.pdf เมื่อ​วัน​ที่ 3 กุมภาพันธ์ 

2556
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A Physician’s Guide to Return to Work
โดย James B. Talmage, MD & J. Mark Melhorn, MD

ใน​การ​ดำเนิน​งาน​ทาง​ด้าน​อาชีว​อนามัย​นั้น บาง​ครั้ง​

อาจ​พบ​ปัญหา​ว่า​คน​ทำงาน​เกิด​การ​เจ็บ​ป่วย​ด้วย​โรค​หรือ 

​บาด​เจบ็​จาก​การ​ประสบ​อบุตัเิหต​ุที​่รนุแรง แลว้​ทำให​้สมรรถภาพ​

ร่างกาย​และ​จิตใจ​เกิด​ความ​สูญ​เสีย จน​อาจ​มี​ผล​ต่อ​การ​

ทำงาน​เลี้ยง​ชีพ​ของ​ตนเอง​ขึ้น เมื่อ​คน​ทำงาน​เหล่า​นี้​หาย​ป่วย​

และ​ต้องการ​จะ​กลับ​เข้า​มา​ทำงาน​อีก​ครั้ง​หนึ่ง แพทย์​จะ​มี 

​วิธี​การ​ดูแล​คน​ทำงาน​เหล่า​นี้​อย่างไร ให้​สามารถ​ฟื้นฟู​ตนเอง​

จน​กลับ​ไป​ทำงาน​ใน​ตำแหน่ง​หน้าที่​ต่างๆ ได้

หนังสือ A Physician’s Guide to Return to 

Work เลม่​นี ้จดั​เปน็​ตำรา​มาตรฐาน​เลม่​หนึง่ ที​่แพทย​์สามารถ​

ใช้​เป็น​แหล่ง​อ้างอิง​ใน​การ​ดูแล​ผู้​ป่วย​กลับ​เข้า​ทำงาน​ได้​เป็น​

อย่าง​ดี หนังสือ​ออก​ใน ค.ศ. 2005 ใน​นาม​ของ American 

Medical Association (AMA) โดย​สำนัก​พิมพ์ AMA 

Press บรรณาธิการ​ของ​หนังสือ​คือ​นาย​แพทย์ James B. 

Talmage และ​นาย​แพทย์ J. Mark Melhorn หนังสือ​ 

เรยีบ​เรยีง​โดย​แพทย​์และ​ผู​้เชีย่วชาญ​ดา้น​กฎหมาย​หลาย​ทา่น 

ใน​ขนาด​พก​พา​ได ้(ขนาด​ปก 6 × 9 นิว้) เนือ้หา​ความยาว 365 

หน้า แบ่ง​ออก​เป็น 20 บท พร้อม​เอกสาร​อ้างอิง​ใน​แต่ละ​บท 

สารบัญ และ​ดัชนี​ใน​ส่วน​ท้าย​เล่ม

หนงัสอื​เขยีน​ดว้ย​ภาษา​ที​่อา่น​คอ่น​ขา้ง​ยาก​พอ​สมควร 

ม​ีสำนวน​เปรยีบ​เปรย​มากมาย แตก​ตา่ง​ไป​จาก​ตำรา​วชิาการ​ทาง​

ด้าน​การ​แพทย์​ทั่วๆ ไป ที่​ส่วนใหญ่​เขียน​โดย​เน้น​ให้​ผู้​อ่าน​เข้าใจ 

ง่าย ด้วย​เหตุ​นี้​อาจ​ทำให้​ผู้​อ่าน​ต้อง​ใช้​เวลา​ใน​การ​ทำความ​

เข้าใจ​เนื้อหา​อยู่​บ้าง แต่​หาก​เข้าใจ​หลัก​การ​พื้น​ฐาน​ซึ่ง​อยู่​ใน​

วิจารณ์โดย นพ.วิวัฒน์ เอก​บูรณะ​วัฒน์ พ.บ., วท.ม. (อาชีวเวศศาสตร์)
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ส่วน​ต้น​ของ​หนังสือ​เล่ม​นี้​แล้ว จะ​พบ​ว่า​เป็น​หลัก​การ​ที่​ช่วย​

แพทย์​ใน​การ​ประเมิน​และ​ดูแล​ผู้​ป่วย​กลับ​เข้า​ทำงาน​ได้​อย่าง​

ดี​ยิ่ง

เนื้อหา​ใน​บท​ที่ 1 - 3 เป็น​ส่วน​สำคัญ​ที่สุด​ของ​

หนังสือ ใน​บท​ที่ 1 (Why staying at work or returning 

to work is in the patient’s best interest) เป็น​ 

บทนำ​ที่​ช่วย​เน้น​ย้ำ​ให้​เห็น​ความ​สำคัญ​ว่า​เหตุ​ใด​แพทย์​ที่​ดูแล​

ผู้​ป่วย จึง​ต้อง​พยายาม​ช่วย​เหลือ​ให้​คน​ทำงาน​ที่​เจ็บ​ป่วย​หรือ​

ประสบ​อันตราย​อย่าง​รุนแรง​นั้น​ได้​กลับ​เข้า​ทำงาน ด้วย​การ​

ยก​ตัวอย่าง​การ​ศึกษา​วิจัย​จำนวน​หนึ่ง​ที่​บ่ง​ชี้​ว่า การ​ทำงาน​

นั้น​มี​ผล​ดี​ต่อ​สุขภาพ​ใน​ระยะ​ยาว​มากกว่า​การ​พัก​ฟื้น​อาการ​

เจ็บ​ป่วย​อยู่​ที่​บ้าน​เป็น​ระยะ​เวลา​นาน บท​ที่ 2 (How to 

think about work ability and work restriction: risk, 

capacity, and tolerance) เป็น​หลัก​การ​พื้น​ฐาน​ที่​สำคัญ​

ใน​การ​ใช้​ประเมิน​ผู้​ป่วย คือ​การ​ทำความ​เข้าใจ​ใน​เรื่อง​ของ​ 

ความ​เสี่ยง (Risk) ความ​สามารถ​สูงสุด (Capacity) และ​

ความ​ทน (Tolerance) ซึง่​เปน็​หลกั​การ​พืน้​ฐาน​ที​่จะ​ใช​้อธบิาย​

การ​ตัดสิน​ใจ​ของ​แพทย์​ใน​การ​ประเมิน​ให้​ผู้​ป่วย​สามารถ​หรือ​

ไม่​สามารถ​กลับ​เข้า​ทำงาน​ใน​ตำแหน่ง​งาน​ต่างๆ ที่​พิจารณา​

ได้ หาก​ไม่​สามารถ​กลับ​ไป​ทำงาน​ได้​จะ​ต้อง​พิจารณา​จำกัด​

การ​ทำงาน (Work restriction) อย่างไร​บ้าง หลัก​การ​นี้​

เป็น​หลัก​การ​ที่​คณะ​ผู้​เขียน​ใช้​ใน​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​ไป​ตลอด​ 

ทั้ง​เล่ม ส่วน​บท​ที่ 3 (How to negotiate return to work) 

เปน็การ​ยก​ตวัอยา่ง​สถานการณ​์ที​่อาจ​พบ​ได​้ใน​การ​ใช​้หลกั​การ​

เรื่อง ความ​เสี่ยง ความ​สามารถ​สูงสุด และ​ความ​ทน ใน​การ​

ประเมนิ​ผู​้ปว่ย หลกั​การ​พดู​คยุ​กบั​ผู​้ปว่ย ให้​เหน็​ถงึ​ประโยชน์​

ของ​การก​ลับ​เข้า​ทำงาน

บท​ที่ 4 - 11 เป็นการ​กล่าว​ถึง​ราย​ละเอียด​ใน​ 

หัวข้อ​ต่างๆ ของ​การ​ดูแล​ผู้​ป่วย​กลับ​เข้า​ทำงาน บท​ที่ 4 

(Return to work: forms, records, and disclaimers) 

เป็น​ตัวอย่าง​แบบ​ฟอร์ม​ต่างๆ ที่​ใช้​ใน​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​กลับ​

เข้า​ทำงาน วิธี​การ​บันทึก​เวช​ระเบียน​ที่​เหมาะ​สม คำ​เตือน​และ​

คำ​แนะนำ​ที่​ควร​แจ้ง​กับ​ผู้​ป่วย บท​ที่ 5 (Evidence-based 

medicine) กล่าว​ถึง​เรื่อง​การ​พิจารณา​หลัก​ฐาน​เชิง​ประจักษ์​

ทางการ​แพทย ์และ​การนำ​ขอ้มลู​เหลา่​นี​้มา​ใช​้ใน​การ​ปฏบิตั​ิงาน​

จริง บท​ที่ 6 (Causation analysis) กล่าว​ถึง​การ​วิเคราะห์​

ความ​เปน็​สาเหต ุซึง่​เปน็​หลกั​การ​พืน้​ฐาน​ทาง​ดา้น​ระบาด​วทิยา 

ที่​นำ​มา​ใช้​ใน​การ​วินิจฉัย​หา​สาเหตุ​โรค​จาก​การ​ทำงาน​ที่​แพทย์​

ควร​ทราบ บท​ที่ 7 (Functional capacity evaluation:  

is it helpful?) กลา่ว​ถงึ​การ​ทำ Functional capacity eval-

uation (FCE) ซึง่​เปน็​โปรแกรม​การ​ตรวจ​ทดสอบ​สมรรถภาพ​

รา่งกาย ที​่กำลงั​ได​้รบั​ความ​นยิม​ใน​การ​ใช​้ประเมนิ​สมรรถภาพ​

ของ​ผู​้ปว่ย​กอ่น​กลบั​เขา้​ทำงาน​ใน​ประเทศ​สหรฐัอเมรกิา บท​ที ่8 

(The medical and legal aspects of return-to-work 

decision making) และ บท​ที ่9 (Can this patient work? 

A disability perspective) ว่า​ด้วย​เรื่อง​ของ​กฎหมาย​และ​

ข้อ​บังคับ​ต่างๆ ที่​เกี่ยว​กับ​เรื่อง​การ​ดูแล​ผู้​ป่วย​กลับ​เข้า​ทำงาน 

บท​ที่ 10 (Medications, driving, and work) กล่าว​ถึง 

​เรื่อง​การ​ใช้​ยา​หลาย​ชนิด​ที่​อาจ​มี​ผล​ทำให้​ง่วง และ​ส่ง​ผล​

ต่อ​ความ​พร้อม​ใน​การ​ขับ​รถ​และ​การ​ทำงาน เช่น ยา​แก้​แพ้  

ยาค​ลาย​กล้าม​เนื้อ ยา​กัน​ชัก และ​ยา​นอน​หลับ ซึ่ง​แพทย์​ 

ควร​ระมัดระวัง​ใน​การ​สั่ง​จ่าย​ยา​เหล่า​นี้​ให้​กับ​ผู้​ป่วย​ที่​ทำงาน​ 

ขบั​รถ​หรอื​ทำงาน​กบั​เครือ่งจกัร​ของ​ม​ีคม บท​ที ่11 (How the 

primary care physician can help patients negotiate 

the return-to-work/disability dilemma) กลา่ว​ถงึ​บทบาท​

ของ​แพทย​์เวชศาสตร​์ครอบครวั ใน​การ​ดแูล​ผู​้ปว่ย​ของ​ตนเอง​

เพื่อ​กลับ​เข้า​ทำงาน

บท​ที่ 12 - 19 เป็นการ​กล่าว​ลง​ใน​ราย​ละเอียด​ของ​

การ​ประเมิน​และ​ดูแล​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​โรค​ต่างๆ ที่​พบ​บ่อย เพื่อ​ 

ให้​กลับ​เข้า​ทำงาน​ได้ ได้แก่ บท​ที่ 12 (Working with 

common spine problems) กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​

กลุม่​โรค​กระดกู​สนั​หลงั​ที​่พบ​บอ่ย เชน่ โรค​หมอน​รอง​กระดกู​

เคลื่อน​ทับ​เส้น​ประสาท โรค​ปวด​กล้าม​เนื้อ​หลัง​ส่วน​ล่าง  

บท​ที่ 13 (Working with common upper extremity 

problems) กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​โรค​ที่​แขน​

และ​มือ​ที่​พบ​บ่อย เช่น โรค​ปวด​ไหล่ โรค​เส้น​เอ็น​ข้อศอก​

อักเสบ โรค​เส้น​เอ็น​นิ้ว​หัว​แม่​มือ​อักเสบ กลุ่ม​อาการ​อุโมงค์​

ข้อ​มือ โรค​นิ้ว​ไก​ปืน บท​ที่ 14 (Working with common 

lower extremity problems) กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​ 

กลุ่ม​โรค​ที่​ขา​และ​เท้า​ที่​พบ​บ่อย เช่น กระดูก​ขา​และ​เท้า​แตก 

เส้น​เอ็น​ช้ำ​หรือ​ฉีก​ขาด ข้อ​หลุด​เคลื่อน ผู้​ป่วย​หลัง​ผ่าตัด​

เปลี่ยน​เข่า ผู้​ป่วย​หลัง​ผ่าตัด​ส่อง​กล้อง​ข้อ​เข่า บท​ที่ 15  

(Working with common cardiopulmonary problems) 

กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​โรค​หัวใจ​และ​ปอด​ที่​พบ​บ่อย 

เชน่ โรค​หลอด​เลอืด​หวัใจ​ตบี โรค​ความ​ดนั​โลหติ​สงู โรค​หอบ​

หืด โรค​หลอดลม​อุด​กั้น​เรื้อรัง บท​ที่ 16 (Working with 

common neurologic problems) กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน 

​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​โรคระบบประสาท​ที่​พบ​บ่อย เช่น โรค​ปวด​ศีรษะ 
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โรค​ลม​ชัก ผู้​ป่วย​กระทบ​กระเทือน​ทาง​สมอง กลุ่ม​อาการ​

เส้น​ประสาท​อักเสบ บท​ที่ 17 (Working with common 

rheumatologic disorders) กล่าว​ถึง​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​ 

กลุ่ม​โรค​ข้อ​ที่​พบ​บ่อย เช่น โรค​รู​มา​ตอยด์ โรค​เอส​แอล​อี  

โรค​ข้อ​เสื่อม บท​ที่ 18 (Working with common psychi-

atric problems) กลา่ว​ถงึ​การ​ประเมนิ​ผู​้ปว่ย​กลุม่​โรคจติ​เวช​

ที่​พบ​บ่อย เช่น โรค​ซึม​เศร้า กลุ่ม​อาการ​เครียด​หลัง​ประสบ​

เหตุการณ์​ร้าย​แรง กลุ่ม​อาการ​ปรับ​ตัว​ผิด​ปกติ และ​บท​ที่ 19 

(Working with common functional syndromes:  

fibromyalgia and chronic fatigue syndrome) กลา่ว​ถงึ 

​การ​ประเมิน​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​อาการ​ที่​ตรวจ​ไม่​พบ​สาเหตุ​ชัดเจน​ที่​

พบ​บ่อย เช่น กลุ่ม​อาการ​ปวด​เรื้อรัง​โดย​ไม่​พบ​สาเหตุ กลุ่ม​

อาการ​ออ่นเพลยี​เรือ้รงั​โดย​ไม​่พบ​สาเหต ุตาม​ลำดบั บท​ที ่20 

(The social security administration disability 

system) ซึ่ง​เป็น​บท​สุดท้าย กล่าว​ถึง​ระบบ​ประกัน​สังคม​

และ​การ​จ่าย​เงิน​ชดเชย​การ​สูญ​เสีย​สมรรถภาพ​ของ​ประเทศ​

สหรัฐอเมริกา

แมว้า่​เนือ้หา​สว่น​ใหญ​่ของ​หนงัสอื​เลม่​นี ้จะ​เขยีน​จาก​

มุม​มอง​ของ​แพทย์ และ​มี​การ​ใช้​คำ​ศัพท์​ทาง​ด้าน​การ​แพทย์​

อยู่​มาก เนื่องจาก​คณะ​ผู้​เรียบ​เรียง​ตั้งใจ​เขียน​ให้​แพทย์​อ่าน​

เป็นก​ลุ่ม​เป้า​หมาย​หลัก อย่างไร​ก็ตาม เนื้อหา​ใน​เล่ม​ก็​จัด​

ว่า​เป็น​ประโยชน์​ต่อ​ผู้​ประกอบ​วิชาชีพ​ทาง​ด้าน​อาชีว​อนามัย 

และ​ผู​้ที​่ทำงาน​เกีย่ว​กบั​การ​ฟืน้ฟ​ูรา่งกาย​และ​จติใจ​ของ​ผู​้ปว่ย​

วิชา​ชี​พอื่นๆ ด้วย​เช่น​กัน ไม่​ว่า​จะ​เป็นพยาบาล​อาชีว​อนามัย 

เจ้า​หน้าที่​ความ​ปลอดภัย นัก​กายภาพบำบัด หรือ​นัก​อาชีว​

บำบัด ก็​เชื่อ​ว่า​จะ​ได้​ประโยชน์​จาก​การ​อ่าน​หนังสือ​เล่ม​นี้  

ใน​การ​ดำเนิน​งาน​ช่วย​เหลือ​ผู้​ป่วย​ที่​ตนเอง​ดูแล​เพื่อ​ให้​ได้​ 

กลับ​เข้า​ทำงาน​อย่าง​ปลอดภัย

สิ่ง​ที่​ต้อง​ระมัดระวัง​ใน​การ​อ่าน​หนังสือ​เล่ม​นี้​อย่าง​

หนึ่ง​ก็​คือ เนื่องจาก​เนื้อหา​ของ​หนังสือ​เขียน​ใน​บริบท​

ของ​ประเทศ​สหรัฐอเมริกา ซึ่ง​มี​สภาพ​สังคม​ที่​แตก​ต่าง​

จาก​ประเทศไทย​ใน​หลาย​เรื่อง เช่น มี​อัตรา​การ​ฟ้อง​ร้อง​

ระหว่าง​ลูกจ้าง​กับ​นายจ้าง​ที่​สูง​กว่า มี​อัตรา​การ​เก็บ​ภาษี​ที่​

สูง​กว่า และ​จ่าย​เงิน​ชดเชย​การ​บาด​เจ็บ​จาก​การ​ทำงาน​ให้​

มากกว่า​ประเทศไทย ทำให้​สภาพ​ปัญหา​ที่​เกิด​ขึ้น​ใน​ประเทศ​

สหรัฐอเมริกา อาจ​มี​ความ​แตก​ต่าง​กับ​ประเทศไทย​ได้​ใน​บาง​

ประเด็น เช่น ใน​ประเทศ​สหรัฐอเมริกา​จะ​พบ​ผู้​ป่วย​จำนวน​

มาก​ที่​ไม่​ยอม​กลับ​ไป​ทำงาน เพราะ​ต้องการ​รับ​เงิน​ช่วย​เหลือ​

และ​อยาก​จะ​อยู​่กบั​บา้น​เฉยๆ แม​้ตนเอง​จะ​ไม​่ปว่ย​หนกั แต​่ใน​

ประเทศไทย​อาจ​ไม​่พบ​ผู​้ปว่ย​ที​่ม​ีลกัษณะ​เชน่​นี​้มาก​นกั แต​่พบ​

ผู​้ปว่ย​ที่​เจบ็​ปว่ย​รนุแรง​แลว้​ไม่​ได้​รบั​การ​ฟืน้ฟู​รา่งกาย​อยา่ง​ด​ี

เทา่​ที​่ควร จน​ทำให​้ทำงาน​ไม​่ได ้ตอ้ง​กลบั​ไป​นอน​เปน็​คน​พกิาร​

อยู​่ที​่บา้น​มากกวา่ ผู​้อา่น​จงึ​ควร​พจิารณา​เนือ้หา​ของ​หนงัสอื​ให​้

ดี ก่อน​จะ​นำ​หลัก​การ​ใน​หนังสือ​มา​ปรับ​ใช้​ใน​การ​ทำงาน​ดูแล​

ผู้​ป่วย​ใน​ประเทศไทย

หนังสือ​เล่ม​นี้​ออก​ใน​นาม​ของ​องค์กร​ที่​น่า​เชื่อ​ถือ คือ 

AMA อีก​ทั้ง​ยัง​เขียน​โดย​มี​การ​อ้างอิง​หลัก​ฐาน​เชิง​ประจักษ์​

ทางการ​แพทย์​เป็น​อย่าง​ดี​พอ​สมควร ใน​การนำ​มา​ใช้​อ้างอิง​

ทาง​วิชาการ จึง​น่า​จะ​เป็น​ที่​ยอมรับ​ใน​แวดวง​วิชาชีพ​ทางการ​

แพทย์​ได้ นอกจาก​หนังสือ​เล่ม​นี้​ซึ่ง​กล่าว​ถึง​การ​ดูแล​ผู้​ป่วย​

กลับ​เข้า​ทำงาน​เป็น​หลัก​แล้ว ยัง​มี​หนังสือ​ใน​ชุด​เดียวกันที่​

เกี่ยวข้อง​กับ​การ​ประเมิน​สภาพ​ร่างกาย​และ​จิตใจ​ของ​ผู้​ป่วย 

ที่​ออก​โดย​องค์กร AMA อีก​หลาย​เล่ม เช่น Guide to the 

Evaluation of Permanent Impairment, Guide to 

the Evaluation of Disease and Injury Causation, 

Guide to the Evaluation of Functional Ability  

ผู​้ที​่สนใจ​สามารถ​หา​มา​อา่น​เพิม่​เตมิ​ความ​รู​้หรอื​ใช​้เปน็​หนงัสอื​

อ้างอิง​ได้​เช่น​กัน

เชื่อ​ว่า​หนังสือ A Physician’s Guide to Return  

to Work เลม่​นี ้จะ​เปน็​ประโยชน​์กบั​ผู​้อา่น​ที​่เปน็​แพทย ์รวม​ถงึ 

​บุคลากร​วิชา​ชี​พอื่นๆ ที่​ต้อง​ทำงาน​เกี่ยว​กับ​การ​ประเมิน​และ​

ดูแล​ผู้​ป่วย​เพื่อ​กลับ​เข้า​ทำงาน​ใน​ประเทศไทย​ได้​เป็น​อย่าง​ดี 

หลัง​จาก​การ​เจ็บ​ป่วย​หรือ​ประสบ​อันตราย​อย่าง​รุนแรง​แล้ว 

การ​ฟื้นฟู​สภาพ​ร่างกาย​และ​จิตใจ​ของ​ตนเอง​จน​ได้​กลับ​เข้า​

ทำงาน​อย่าง​เหมาะ​สม​นั้น ย่อม​หมาย​ถึง​การ​ที่​ผู้​ป่วย​กลับ​มา​

มี​ราย​ได้​เลี้ยง​ตนเอง​และ​ครอบครัว​ได้​อีก​ครั้ง​หนึ่ง มี​สภาพ​

จิตใจ​ที่​ดี​ขึ้นและ​ไม่​ต้อง​เป็น​ภาระ​ของ​ครอบครัว​หรือ​สังคม​

ใน​การ​ดำรง​ชีวิต การ​ที่​แพทย์ และ​ผู้​มี​ส่วน​เกี่ยวข้อง​ใน​ 

ทุก​วิชาชีพ ได้​ช่วย​เหลือ​ให้​ผู้​ป่วย​กลุ่ม​นี้​กลับ​มา​ทำงาน​ได้ 

จึง​นับ​ว่า​เป็นการ​ส่ง​เสริม​สนับสนุน​ให้​ผู้​ป่วย​มี​ชีวิต​ก้าวหน้า 

และ​ช่วย​ลด​ปัญหา​สังคม​ได้​อย่าง​ดี​ยิ่ง



วารสาร​ความ​ปลอดภยั​และ​สขุภาพ เปน็​วารสาร​วชิาการ​

ที่​บทความ​จะ​ต้อง​ผ่าน Peer Review ปี​หนึ่ง​จะ​พิมพ์​เผย​แพร่ 

4 ฉบับ (3 เดือน​ต่อ​ฉบับ) กอง​บรรณาธิการ​และ Reviewer 

ประกอบ​ด้วย​ผู้ทรง​คุณวุฒิ​ที่​มีชื่อ​เสียง​ระดับ​ประเทศ​จาก 

มหาวิทยาลัย​สุโขทัย​ธร​รมาธิ​ราช จุฬาลงกรณ์​มหาวิทยาลัย ​
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มหาสารคาม มหาวิทยาลัย​บูรพา มหาวิทยาลัย​สงขลา​นครินทร์ ​

มหาวิทยาลัย​เทคโนโลยี​พระจอมเกล้า พระนครเหนือ 

สถาบัน​เทคโนโลยี​นานาชาติ​สิ​ริน​ธร กระทรวง​สาธารณสุข ​

กระทรวง​อุตสาหกรรม กระทรวง​แรงงาน สำนักงาน​ประกัน​

คุณภาพ​แห่ง​ชาติ และ​สถาบัน​สิ่ง​แวดล้อม​ไทย

วารสาร​ความ​ปลอดภัย​และ​สุขภาพ นอกจาก​จะ​มี​

จุด​เด่น​ที่​มี​กอง​บรรณาธิการ​และ Reviewer ที่​มีชื่อ​เสียง​ระดับ​

ประเทศ​แล้ว​จุด​เด่น​อีก​ประการ คือ​การ​จัด​ทำ​คอลัมน์​โดย​

ผู​้ม​ีประสบการณ​์และ​มัน่ใจ​วา่​จะ​ตอ้ง​เปน็​ที​่พอใจ​ของ​ผู​้อา่น​อยา่ง​

แน่นอน

ผู้​ใด​สนใจ​เขียน​บทความ โปรด​ศึกษา​รูป​แบบ​การ​เขียน​

ได้ที่: www.stou.ac.th/schools/shs/home
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