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การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการท�ำงานที่พบบ่อย ได้แก่ ความเครียดจากการท�ำงานท่ีมีสาเหตุจากงานท่ีเร่งรีบ 

(ร้อยละ 72.19) และภาระงานที่หนัก (ร้อยละ 46.52) ทั้งยังพบอาการผิดปกติในโครงร่างกล้ามเนื้อ คือ ปวดหลัง
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ผลการศกึษาชีใ้ห้เหน็ว่า พยาบาลอาชีวอนามยัและหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องด้านสขุภาพ ควรให้ความส�ำคญักบั
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ABSTRACT

BACKGROUND

Silverware workers are an informal working group who are at risk for work-related health 

deterioration.

OBJECTIVE

To study the health status related to risk at work among silverware workers, Nasai Sub-

district, Li District, Lamphun Province

METHODS

This descriptive study aimed to examine health status related to risk at work among 

silverware workers. The study sample consisted of 187 silverware workers in Nasai Sub-district, 

Li District, Lamphun province. Data collection was carried out during August to September 2013. 

The study instrument was an interview form of health status related to risk at work among 

silverware worker created from literature review and confirmed a content validity by a panel of 

experts and yielded an index of 1. The reliability was tested and its value was at the acceptable 

level (0.80-0.86). Data analysis was performed by using descriptive statistics. 

RESULTS

The main findings revealed that health status related to risk at work perceived by the 

study sample in the part of work related illnesses included job stress from hasty work (72.19%) 

and high workload (46.52%), and musculoskeletal disorders comprised of lower back/lumbar 

pain(57.75%) and shoulder pain (35.29%), respiratory and skin disorders including stinging (20.86%) 

and skin rash (6.42%), and hearing disorders.

CONCLUSIONS AND DISSCUSSIONS

The results of this study indicate that occupational health nurses and related health care 

team should recognize the significance of health and environmental surveillance among silverware 

factory workers. Dissemination of the information of health and safety at work is needed for 

reducing health risks and promoting environment for working.
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ความเป็นมา

เศรษฐกิจนอกระบบของประเทศไทยขยาย

ตัวอย่างรวดเร็ว ผลการส�ำรวจในปี พ.ศ. 2555 

ของส�ำนักงานสถิติแห่งชาติพบว่า ในจ�ำนวนผู้มี

งานท�ำทั้งสิ้น 39.6 ล้านคน เป็นแรงงานนอกระบบ 

ร้อยละ 62.6 แรงงานกลุ่มนี้ เป็นกลุ่มที่ประสบ

ปัญหาจากสภาพแวดล้อมในการท�ำงานและ 

สภาพการท�ำงานทีต่�ำ่กว่ามาตรฐาน1 ปี 2557 ข้อมลูจาก 

มูลนิธิเพื่อการพัฒนาแรงงานและอาชีพ ระบุว่า 

แรงงานนอกระบบส่วนใหญ่ท�ำงานภายใต้สภาพแวดล้อม 

ในการท�ำงานทีไ่ม่ถกูสขุอนามยั มปัีญหาในการเข้าถงึบรกิาร 

ด้านอาชวีอนามยัและความปลอดภยั ส่งผลให้มโีอกาส

เกิดปัญหาสุขภาพจากการท�ำงานมากกว่าแรงงาน 

ในระบบ นอกจากปัญหาด้านสุขภาพยังพบปัญหา

เกี่ยวกับค่าตอบแทน ร้อยละ 44.02

อุตสาหกรรมเครื่องเงินเป็นอุตสาหกรรม 

ครัวเรือนที่เป็นการผลิตภาคนอกระบบ ผู้ใช้แรงงาน

ส่วนใหญ่ไม่มีนายจ้างตามความหมายของกฎหมาย

แรงงาน 2 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ช่าง

ท�ำเครื่องเงินมีโอกาสสัมผัสปัจจัยอันตรายจากการ

ท�ำงานท้ังจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานและจากสภาพ

การท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย ตามแนวคิดของโรเจอร์ส3 

โดยปัจจยัอนัตรายด้านกายภาพท่ีส�ำคัญในการท�ำเครือ่ง

เงนิ ได้แก่ เสยีงดงัเกิดจากการตแีท่งเงนิด้วยฆ้อน และ

ตอกลายด้วยสิ่วหรือฆ้อนเล็ก การสัมผัสกับแสงสว่าง 

ทีไ่ม่เพียงพอ โดยพบความเข้มของแสงสว่างในบรเิวณ

ที่ตอกลายและขัดชิ้นงานอยู่ระหว่าง 156-278 ลักซ์ 

ซึ่งต�่ำกว่ามาตรฐานที่กฎกระทรวงก�ำหนดมาตรฐาน 

ในการบริหารและการจัดการด้านความปลอดภัย 

อาชวีอนามยัและสภาพแวดล้อมในการท�ำงานเกีย่วกบั

ความร้อนแสงสว่าง และเสียง พ.ศ. 2549 ก�ำหนดไว้4

ซึง่ปริมาณแสงสว่างท่ีไม่เพยีงพอก่อให้เกดิอาการปวดตา 

มนึศรีษะ สมรรถภาพการมองเห็นลดลง ส่งผลกระทบ

ต่อประสิทธิภาพในการท�ำงานและอาจเป็นสาเหตุให้

เกดิอุบตัเิหตไุด้ 5 ขณะทีส่มัผสักบัความร้อนซ่ึงเกดิจาก

ขั้นตอนการหลอมเงิน การหล่อแท่งเงนิ ในบริเวณที่มี

ความร้อนสูงจะท�ำให้ร่างกายสูญเสียน�ำ้ท�ำให้เกดิอาการ

อ่อนเพลีย หน้ามืด เป็นลมหมดสติและอาจท�ำให้เกิด 

อุบัติเหตุจากการท�ำงาน5 ด้านเคมี การศึกษาที่ผ่าน

มาระบุว่า การสูดดมฝุ่นและฟูมเงินมีผลท�ำให้เกิด

การระคายเคืองต่อระบบทางเดินหายใจ นอกจากนี้

การสัมผัสฟูมของโลหะท�ำให้เกิดอาการไข้ไอโลหะ6  

ส่วนการสัมผัสกรดก�ำมะถัน มีโอกาสท�ำให้เกิดการ

ระคายเคืองต่อผิวหนัง ตา และเยื่อบุได้อย่างรุนแรง7 

ด้านการยศาสตร์ ได้แก่ ท่าทางการท�ำงานที่ผิดปกติ 

ฝืนธรรมชาติของร่างกาย การท�ำงานในท่าเดิมซ�้ำ ๆ 

รวมทัง้การยกของหนกัเกนิก�ำลงั ปัจจยัดงักล่าวจะส่ง

ผลต่อระบบโครงร่างกล้ามเนือ้ ก่อให้เกิดอาการผดิปกต ิ

ปวด ชา ไม่สขุสบาย 5  ด้านชวีภาพ เกดิจากการสมัผสั

หรือได้รับเชื้อโรคต่าง ๆ เช่น ไวรัส แบคทีเรีย เชื้อรา  

ซึ่งจะท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยและเป็นโรคเกิดขึ้น3  

ซึ่งช่างท�ำเครื่องเงินมีโอกาสเจอตะขาบและแมงป่อง

ในพืน้ทีก่ารท�ำงานท่ัวไป และจากผลการศกึษาท่ีผ่าน

มายงัระบวุ่าแรงงานนอกระบบมโีอกาสท�ำงานในสภาพ

การท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย ได้แก่ ลักษณะการท�ำงาน

ที่ต้องใช้เครื่องมือขาดระบบการบ�ำรุงรักษา1 ส่งผล 

ให้คนท�ำงานเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุหรือบาดเจ็บ

จากการท�ำงาน5 

ในขั้นตอนการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน 

ต้องใช้เครือ่งจกัร อุปกรณ์ของมคีม และสภาพพืน้ทีใ่นการ

ท�ำงานท่ีไม่เป็นระเบียบ อาจส่งผลให้คนท�ำงานเกิด

อุบัติเหตุหรือบาดเจ็บจากงานมากขึ้น 

ช่างท�ำเครื่องเงินเป็นแรงงานนอกระบบ 

ภาคการผลติทีต้่องท�ำงานในสภาพแวดล้อมการท�ำงาน

และสภาพการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัยส่งผลให้มีโอกาส

เกิดการเจ็บป่วยและการบาดเจ็บหรือผลกระทบ 

ต่อการท�ำงาน และท�ำให้คุณภาพชีวิตของคนท�ำงาน 

แย่ลง8 จากข้อมูลสถิติการเจ็บป่วยที่รับบริการ 

ที่รพ.สต.ห้วยต้ม ต.นาทราย อ.ลี้ จ.ล�ำพูน ปี 2556 

ซึ่งเป็นพื้นที่ที่ช่างท�ำเครื่องเงินอาศัยอยู่เป็นส่วนใหญ ่

และผู้ป่วยมารับบริการด้วยโรคระบบทางเดินหายใจ  

ร้อยละ 42.81
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โรคระบบโครงร่าง ร้อยละ 16.57 และโรคผื่นคัน 

ร้อยละ 8.04 จากข้อมูลดังกล่าวไม่ได้จ�ำแนกสาเหตุ 

ของการเจ็บป่วยหรือการบาดเจ็บ และไม่พบ 

การศกึษาทีบ่่งชีเ้กีย่วกบัการเจบ็ป่วยและบาดเจบ็จาก

การท�ำงานทีค่ลอบคลุม ดงัน้ันผูศึ้กษา จงึสนใจและให้

ความส�ำคัญที่จะศึกษาภาวะสุขภาพตามความเสี่ยง

จากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย 

อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน เพ่ือให้ทราบถึงผลกระทบที่

เกิดข้ึนต่อสุขภาพจากการท�ำเคร่ืองเงิน ข้อมูลที่ได้

จะเป็นหลกัฐานเชงิประจกัษ์ในการน�ำไปสูก่ารพัฒนา

แนวทางการป้องกนั และการวางแผนด�ำเนินการดแูล

ป้องกนัและส่งเสรมิสขุภาพส�ำหรบัช่างท�ำเครือ่งเงนิให้

มีความปลอดภัยในการท�ำงานต่อไป 

วิธีการศึกษา

การศึกษาคร้ังนี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา 

(Descriptive Study) ตั้งแต่ เดือนสิงหาคม ถึง เดือน

กนัยายน พ.ศ. 2556 ประชากรทีศ่กึษา คอื ช่างท�ำเครือ่ง

เงนิ ต�ำบลนาทราย อ�ำเภอลี ้จงัหวัดล�ำพนู จ�ำนวน 250 

ราย กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา ค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง

จากตารางก�ำหนดขนาดกลุม่ตวัอย่างของเครจซร์ีและ

มอร์แกน ทีร่ะดบัความคลาดเคลือ่น .05 ได้ขนาดกลุม่

ตวัอย่างจ�ำนวน 152 ราย ท�ำการคัดเลือกกลุ่มตวัอย่าง

จากหมู่บ้านท่ีมีช่างท�ำเครื่องเงินในสัดส่วนท่ีสูงของ 

ต�ำบลนาทราย จ�ำนวน 3 หมู่บ้าน คือ หมู่ 8 บ้าน 

ห้วยต้ม จ�ำนวน 27 ราย หมู่ 11 บ้านหนองบอน 

จ�ำนวน 100 ราย และหมู่ 14 บ้านเด่นทรายมูล 

จ�ำนวน 60 ราย รวมแล้วมีจ�ำนวนไม่น้อยกว่าขนาด

กลุ่มตัวอย่างที่ค�ำนวณ 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เป ็นแบบสัมภาษณ์ภาวะสุขภาพตาม

ความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน 

ประกอบด้วย 3 ส่วนดังนี้

ส่วนท่ี 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 

ดัชนีมวลกาย สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

โรคประจ�ำตัว รายได ้ เฉลี่ยของครอบครัว  

 

ประวัติการท�ำงาน ระยะเวลาการท�ำงาน และแบบ 

แผนการด�ำเนินชีวิต มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 22 ข้อ ได้แก่ 

พฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร (9 ข้อ) กจิกรรมทางกาย

และการออกก�ำลงักาย (5 ข้อ) การใช้สารเสพตดิ (5 ข้อ) 

และการพกัผ่อนและการจดัการกบัความเครยีด (3 ข้อ) 

ส่วนที ่2 การสัมผสัปัจจยัอันตรายจากการท�ำงาน 

เป็นลักษณะการถามความคิดเห็นของ กลุ่มตัวอย่าง 

เกี่ยวกับการสัมผัสปัจจัยอันตรายจากการท�ำงาน 

มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 21 ข้อ ได้แก่ ปัจจัยอันตรายจาก

สภาพแวดล้อมการท�ำงาน (17 ข้อ) และสภาพการ

ท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย  (4 ข้อ) โดยปัจจัยอันตรายจาก

สภาพแวดล้อมการท�ำงานประกอบด้วย ปัจจัยด้าน

กายภาพ (3 ข้อ) ด้านเคมี (3 ข้อ) ด้านการยศาสตร์ 

(5 ข้อ) ด้านชีวภาพ (1 ข้อ) และด้านจิตสังคม (5 ข้อ)

ส่วนที่ 3 ภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการ

ท�ำงานของช่างท�ำเครือ่งเงิน ประกอบด้วย ข้อมลูการเจบ็

ป่วยและการบาดเจบ็ทีเ่กีย่วเนือ่งจากการท�ำงาน ดงันี้

3.1)	 การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานเป็นการสัมภาษณ์เพ่ือ

รวบรวมข้อมลูการเจบ็ป่วยทีเ่กีย่วเนือ่งจากการสมัผสั

ปัจจยัอนัตรายจากการท�ำงานในช่วง 1 เดอืนทีผ่่านมา 

มีข้อค�ำถามจ�ำนวน 20 ข้อ ได้แก่ การเจ็บป่วยที่เกี่ยว

เนือ่งจากการสมัผัสปัจจยัอนัตรายจากสภาพแวดล้อม

การท�ำงานด้านกายภาพ (6 ข้อ) ด้านเคมี (7 ข้อ) ด้าน

การยศาสตร์ (1 ข้อ) ด้านชีวภาพ (1 ข้อ) และด้านจิต

สังคม (5 ข้อ) โดยลักษณะค�ำตอบเป็นแบบการระบุ

ว่า มีหรือไม่มี การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจัยอันตรายจากสภาพแวดล้อมการท�ำงาน

3.2)	 การบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานเป็นการรวบรวมข้อมูล

การบาดเจ็บทีเ่ก่ียวเน่ืองจากการสัมผัสปัจจัยอนัตราย

จากการท�ำงานในช่วง 3 เดือน ที่ผ่านมา มีค�ำถาม

จ�ำนวน 5 ข้อ ได้แก่ การเกิดบาดเจ็บ ลักษณะการ

บาดเจ็บ อวัยวะหรือส่วนของร่างกายที่ได้รับบาดเจ็บ 

ความรนุแรงของการบาดเจบ็ สาเหตขุองการบาดเจบ็ 

นิพนธ์ต้นฉบับ
สุรีย์รัตน์ ม่วงลี, วันเพ็ญ ทรงค�ำ  
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ผลการศกึษา

1.ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 55.61 และเป็นเพศชาย ร้อยละ 44.39 มอีายุ

อยูใ่นช่วง 18 - 70 ปี (อายเุฉลีย่ 32.71 ปี S.D. = 11.42  

Median =  30 ปี) โดยกลุม่ตวัอย่าง มอีายอุยูใ่นช่วง 

20 - 29 ปี และ 30 - 39 ปี มากทีส่ดุ คือ ร้อยละ 

31.55 และ 23.53 ตามล�ำดบั กลุม่ตวัอย่างมสีถานภาพ 

สมรสคู่ (ร้อยละ 77.01) และจบการศึกษาระดับ 

ประถมศกึษามากทีส่ดุ ร้อยละ 40.11 ทีน่่าสนใจ คอื 

กลุม่ตวัอย่างไม่ได้เรยีนหนงัสอืถงึ ร้อยละ 27.27 ส่วนรายได้ 

ของครอบครวัโดยเฉลีย่ตอ่เดอืนของกลุม่ตวัอยา่งอยู่ 

ในช่วง 2,000 ถงึ 15,000 บาท (รายได้เฉล่ีย 4,628.34 บาท 

S.D. = 2,275.30 Median = 4,000 บาท) 

รายได้กลุ่มตัวอย่างน้อยกว่า 5,000 บาทต่อเดือน 

ร้อยละ 75.94 และเม่ือพิจารณาความเพียงพอของ

รายได้ต่อเดอืนของกลุม่ตวัอย่างพบว่า มรีายได้พอใช้ 

ไม่เหลือเก็บ ร้อยละ 61.50 และมีรายได้ไม่พอใช้เป็น

หนีเ้พยีง ร้อยละ 2.14 ท�ำงานในขัน้ตอนการตอกลาย

ร้อยละ 24.54  การขดัแต่งชิน้งาน ร้อยละ 15.46 

และการประกอบชิ้นงาน ร้อยละ 12.61 ในส่วน

ประสบการณ์ในการท�ำงานผลิตเครื่องเงินพบว่า 

กลุม่ตวัอย่างมอีายกุารท�ำงานอยูร่ะหว่าง 1 – 30 ปี 

(เฉลีย่ 9.95 ปี S.D. = 6.71 Median = 10 ปี) ส�ำหรบัชัว่โมง 

การท�ำงานต่อสัปดาห์ของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในช่วง 

16 - 56 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ (เฉลีย่ 40.47 ชัว่โมงต่อ

สปัดาห์ S.D. = 40.47 Median = 40 ชัว่โมงต่อสปัดาห์) 

กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ (ร้อยละ 93.58) มชีัว่โมงการท�ำงาน

ต่อสปัดาห์น้อยกว่าหรอืเท่ากบั 48 ชัว่โมง มกีลุม่ตวัอย่าง

เพยีงร้อยละ 6.42 ทีมี่ช่ัวโมงการท�ำงานผลติเคร่ืองเงนิ

ต่อสัปดาห์มากกว่า 48 ชั่วโมง นอกจากนี้ยังพบว่า 

กลุม่ตัวอย่าง ร้อยละ 67.97 มกีารประกอบอาชพีเสรมิ

รายได้ ได้แก่ ท�ำสวนข้าวโพด ท�ำนา ทอผ้า และรับจ้าง

ทัว่ไป และพบว่ากลุม่ตัวอย่าง ร้อยละ 75.94 ไม่ใช้

อปุกรณ์ป้องกนัอันตรายส่วนบคุคล โดยระบเุหตุผลใน

การไม่ใช้เนือ่งจากไม่สะดวกในการท�ำงาน ร้อยละ 54.93  

ไม่มอีปุกรณ์ ร้อยละ 33.80 และไม่เหน็ประโยชน์ในการใช้  

ร้อยละ 11.27 ส่วนกลุม่ตวัอย่างทีใ่ช้อปุกรณ์ป้องกัน

อนัตรายส่วนบคุคล มเีพยีง ร้อยละ 24.06 ซึง่อปุกรณ์ 

ทีใ่ช้เป็นผ้าปิดจมกู ร้อยละ 50.00 รองลงมา ได้แก่ ถงุมือผ้า  

ร้อยละ 31.94 และแว่นตาป้องกันประกายไฟหรือ 

แสงจ้า ร้อยละ 18.06 มพีฤตกิรรมตามแบบแผนการด�ำเนนิชีวติ 

อยูใ่นระดบัสงูและระดับต�ำ่ในสดัส่วนทีใ่กล้เคียงกนั คือ 

ร้อยละ 51.87 และ 48.13 ตามล�ำดับ เมื่อพิจารณา

พฤตกิรรมตามแบบแผนการด�ำเนนิชวีติรายด้านพบว่า 

กลุ่มตวัอย่างมีพฤตกิรรมการบรโิภคอาหาร อยูใ่นระดบัสูง 

ร้อยละ 63.64 ขณะทีก่ลุม่ตัวอย่างมกีจิกรรมทางกาย

หรือการออกก�ำลังกาย อยู่ในระดับต�่ำร้อยละ 65.24  

มพีฤติกรรมการพักผ่อนหรอืการจัดการกบัความเครียด 

และการหลีกเลี่ยงการใช้สารเสพติด อยู่ในระดับสูง  

ในสดัส่วนใกล้เคยีงกนั คอื 57.22 และ 56.15 ตามล�ำดบั 

2 .ข ้อมูลการสัมผัสป ัจจัยอันตรายจาก 

การท�ำงานของช่างท�ำเครือ่งเงนิ ผลการศกึษาพบว่า 

การสมัผสัปัจจัยอนัตรายจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานและ 

สภาพการท�ำงานตามการรบัรูข้องกลุม่ตวัอย่าง แยกตาม

รายด้าน ดงันี ้ การสมัผสัปัจจยัอนัตรายด้านกายภาพ 

กลุม่ตวัอย่างมกีารสมัผสัเสยีงดงัจากการท�ำงานตลอดเวลา / 

บ่อยครัง้ ร้อยละ 54.01 ขณะทีห่นึง่ในสีข่องกลุม่ตัวอย่าง  

(ร้อยละ 25.67) มกีารสมัผสัความร้อนจากการท�ำงานตลอดเวลา 

/ บ่อยครัง้ และกลุม่ตวัอย่างระบสุภาพแวดล้อมการ

ท�ำงานมแีสงสว่างไม่เพยีงพอ ตลอดเวลา / บ่อยครัง้  

ร้อยละ 13.37 ส่วนการสัมผัสปัจจยัอนัตรายด้านเคมี

พบว่า หนึ่งในสี่ของกลุ่มตัวอย่าง (ร้อยละ 25.13) 

มีการสัมผัสฝุ่นผงเงินจากการท�ำงานตลอดเวลา / 

บ่อยครัง้ มกีารสมัผสัไอกรดก�ำมะถนัจากการท�ำงาน 

ตลอดเวลา / บ่อยครัง้ ร้อยละ 22.99 ในขณะทีก่ารสมัผสั 

ปัจจัยอันตรายด้านการยศาสตร์พบว่า กลุ ่มตัวอย่าง 

มีการท�ำงานในลักษณะซ�้ำ ๆ ตลอดเวลา/บ่อยครั้ง 

ร้อยละ 59.89 ส่วนปัจจยัอนัตรายด้านชีวภาพพบว่า

กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่ ไม่เคยสมัผสัสตัว์มีพษิกัดต่อย 

ร้อยละ 93.05 ส�ำหรับปัจจัยอันตรายด้านจิตสังคม 

พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีสมัพันธภาพทีด่กีบัเพือ่น

ร่วมงาน ร้อยละ 89.30 ส่วนสภาพการท�ำงาน พบว่า 

กลุม่ตวัอย่างมกีารท�ำงานกับอปุกรณ์/เครือ่งมอืทีม่คีม

ตลอดเวลา/บ่อยครัง้ ร้อยละ 63.64 ดังตารางท่ี 1 

นิพนธ์ต้นฉบับ
ภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน
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ตารางที่ 1 ข้อมูลการสัมผัสปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานตามการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

				          ตลอดเวลา / บ่อยครั้ง	          นาน ๆ ครั้ง	  ไม่เคย

				             จ�ำนวน(ร้อยละ)	        จ�ำนวน(ร้อยละ)     จ�ำนวน(ร้อยละ)
สภาพแวดล้อมการท�ำงาน					   

ด้านกายภาพ					   

	 เสียงดัง				     101(54.01)		  45(24.06)		      41(21.93)

	 แสงสว่างไม่เพียงพอ	  		     25(13.37)		  37(19.79)		    125(66.84)

	 ความร้อน	   			      48(25.67)		  44(23.53)		      95(50.80)

ด้านเคมี					   

	 ไอกรดก�ำมะถัน	  		     43(22.99)		  58(31.02)		      86(45.99)

	 ฝุ่นผงเงิน	  			      47(25.13)		  70(37.43)		      70(37.43)

	 ไอ ฟูมของโลหะ	   		     26(13.90)		  64(34.22)		      97(51.87)

ด้านการยศาสตร์					   

	 นั่งหรือยืนท�ำงานนานเกิน 2 ชั่วโมง	    84(44.92)		  91(48.66)		        12(6.42)

	 บิดเกร็งข้อมือ			    105(56.15)		  50(26.74)		      32(17.11)

	 ท�ำงานในลักษณะซ�้ำ ๆ			   112(59.89)		  44(25.53)		      31(16.58)

	 ก้ม โค้ง ตัวไปด้านหน้า	  		     99(52.94)		  56(29.95)		      32(17.11)

	 บิดเอี้ยวตัว	  			      36(19.25)		  37(19.79)		    114(60.96)

ด้านชีวภาพ					   

	 บริเวณที่ท�ำงานมีสัตว์มีพิษ	      	       0(0.00)		    13(6.95)		   174(93.05)

ด้านจิตสังคม					   

	 ความเร่งรีบของงาน	  		     52(27.81)	              119(63.64)		      16(8.56)

	 ภาระงานที่หนัก			        11(5.88)	              111(59.36)		    65(34.76)

	 รายได้ หรือค่าตอบแทนที่ไม่แน่นอน	    29(15.51)		  55(29.41)		    103(55.08)

	 มีปัญหาขัดแย้งกับเพื่อนร่วมงาน	  	       3(1.60)		    17(9.09)		   167(89.30)

	 มีปัญหาขัดแย้งกับนายจ้าง		        3(1.60)		  20(10.70)		    164(87.70)

สภาพการท�ำงาน					   

	 ท�ำงานกับอุปกรณ์ / เครื่องมือที่มีคม	  119(63.64)		  37(19.79)		     31 (16.58)

	 สิ่งของกีดขวางทางเดิน	  		     56(29.95)		  27(14.44)		    104(55.61)

	 จัดเครื่องมืออุปกรณ์ไม่เป็นระเบียบ	    55(29.41)		  33(17.65)		      99(52.94)

	 ท�ำงานกับเครื่องปั๊มลาย  เครื่องรีด เครื่องขัด	    45(24.06)		  32(17.11)		    110(58.82)

ปัจจัยอันตรายจากการท�ำงาน

นิพนธ์ต้นฉบับ
สุรีย์รัตน์ ม่วงลี, วันเพ็ญ ทรงค�ำ   

         3. ข้อมูลภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการ

ท�ำงาน ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่าง มีดัชนีมวล

กายอยู่ในเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 43.32 

อีกท้ังยังพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีโรคประจ�ำตัวเพียง 

ร้อยละ 20.32 ในกลุม่นีพ้บโรคประจ�ำตวัในสดัส่วนสงู 

ได้แก่ โรคความดนัโลหิตสงู ร้อยละ 21.05 ดงัตารางท่ี 2
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ตารางที่ 2 ข้อมูลสุขภาพทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง(n=187)

ส่วนการเจบ็ป่วยทีอ่าจเกีย่วเนือ่งจากการสมัผสั

ปัจจัยอันตรายจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานในช่วง 

1 เดือน ที่ผ่านมาตามการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่าง 

พบกลุม่ตวัอย่างมกีารเจบ็ป่วยทีเ่กีย่วเนือ่งจากการสมัผสั 

ปัจจัยอันตรายด้านกายภาพในสัดส่วนท่ีสูง ได้แก่ 

มองเห็นไม่ชัด ตาพร่ามัว ร้อยละ 19.25 ด้านเคมี 

ได้แก่ แสบจมกู ร้อยละ 20.86 ระคายเคอืงตา แสบตา 

ร้อยละ 9.63 

ด้านการยศาสตร์ได้แก่ ปวดหลังส่วนล่าง/เอว 

ร้อยละ 57.75 ด้านชีวภาพพบว่า กลุม่ตวัอย่างเคยถูก 

สัตว์มีพิษกัดต่อย ร้อยละ 6.95 ส่วนด้านจิตสังคม 

พบว่า กลุ ่มตัวอย่างเครียดจากงานที่เร ่งรีบ 

ร้อยละ 72.19 ดังตารางที่ 3

	 	 ข้อมูล			                   จ�ำนวน	        ร้อยละ

ดัชนีมวลกาย (kg/ m2)		

	 < 18.50 (ต�่ำกว่าเกณฑ์ปกติ)			              27		  14.44	

	 18.50-22.99 (ปกติ)			              81		  43.32	

	 23.00-24.99 (เกินกว่าเกณฑ์ปกติ)		             36		  19.25	

	 > 25.00 (อ้วน)				               43		  22.99	

พิสัย = 13.34 – 35.67    (S.D.) = 22.31(3.65)   Median = 22.22		

โรคประจ�ำตัว				  

	 ไม่มี					              149		  79.68	

	 มี*					                38		  20.32	

	      โรค				  

		  ความดันโลหิตสูง				    8		  21.05

		  กระเพาะอาหารอักเสบ			   7		  18.42

		  รูมาตอยด์				    6		  15.79

		  ภูมิแพ้					     5		  13.16

		  ไซนัส					     4		  10.53

		  เบาหวาน					    4		  10.53

		  ซึมเศร้า					     2		    5.26

		  ลมชัก					     1		    2.63

		  คอพอก					     1		    2.63

หมายเหตุ : มีโรคประจ�ำตัวมากกว่า 1 โรค

นิพนธ์ต้นฉบับ
ภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน
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ตารางที่ 3 ข้อมูลความเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตรายจากสภาพแวดล้อม

              การท�ำงานในช่วง 1 เดือน ที่ผ่านมาตามการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

						           มี		      ไม่มี

					             จ�ำนวน(ร้อยละ)     จ�ำนวน(ร้อยละ)
ปัจจัยอันตรายด้านกายภาพ			 

	 ได้ยินเสียงพูดคุยไม่ชัด			     13(6.95)	 174(93.05)

	 หูอื้อ	   				        5(2.67)	 182(97.33)

	 วิงเวียนศีรษะ				        2(1.07)	 185(98.93)

	 ไม่สามารถบอกทิศทางที่มาของเสียง	  	     4(2.14)	 183(97.86)

	 มองเห็นไม่ชัด ตาพร่ามัว			   36(19.25)		 151(80.75)

	 เหนื่อย อ่อนเพลีย เสียเหงื่อ			   29(15.51)		 158(84.49)

ปัจจัยอันตรายด้านเคมี	 		

	 แสบจมูก					     39(20.86)		 148(79.14)

	 ผื่นคันตามผิวหนัง	  			     12(6.42)	 175(93.58)

	 ระคายเคืองตา แสบตา	   	    	   18(9.63)	 169(90.37)

	 ไอ จาม น�้ำมูกไหล	   			     12(6.42)	 175(93.58)

	 เวียนศีรษะ คลื่นไส้อาเจียน	  		    10(5.35)	 177(94.65)

	 หอบหืด หายใจล�ำบาก	     		      5(2.67)	 182(97.33)

ปัจจัยอันตรายด้านการยศาสตร์			 

	 ปวดต้นคอ	   				    62(33.16)		 125(66.84)

	 ปวดไหล่	   				    66(35.29)		 121(64.71)

	 ปวดหลังส่วนบน	    			   63(33.69)		 124(66.31)

	 ปวดหลังส่วนล่าง/เอว		             108(57.75)	             79(42.25)

	 ปวดข้อศอก				    22(11.76)		 165(88.24)

	 ปวดข้อมือ/มือ				    37(19.79)		 150(80.21)

	 ปวดสะโพก/ต้นขา				    22(11.76)		 165(88.24)

	 ปวดเข่า					     20(10.70)		 167(89.30)

	 ปวดข้อเท้า/เท้า	   			     13(6.95)	 174(93.05)

ปัจจัยอันตรายด้านชีวภาพ			 

	 ถูกสัตว์มีพิ ษกัดต่อย				     13(6.95)	 179(93.05)

ปัจจัยอันตรายด้านจิตสังคม			 

	 เครียดจากงานที่เร่งรีบ		              135(72.19)	   52(27.81)

	 เครียดจากภาระงานที่หนัก			   87(46.52)		 100(53.48)

	 เครียดจากรายได้ หรือค่าตอบแทนที่ไม่แน่นอน	 40(21.39)		 147(78.61)

	 เครียดจากสัมพันธภาพกับเพื่อนร่วมงาน	    	     8(4.28)	 179(95.72)

	 เครียดจากสัมพันธภาพกับนายจ้าง	      	     7(3.74)	 180(96.26)

ความเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากปัจจัยอันตราย

นิพนธ์ต้นฉบับ
สุรีย์รัตน์ ม่วงลี, วันเพ็ญ ทรงค�ำ    
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ทั้งน้ี ผู ้ศึกษาได้ท�ำการทดสอบทางสถิติ 

ตามแนวคิดการสมัผสัปัจจยัอนัตรายจากสภาพแวดล้อม

การท�ำงานท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยพบว่า ในส่วนของ

การสัมผัสปัจจัยอันตรายด้านเคมี คือ การสัมผัส 

ไอกรดก�ำมะถนัจากการท�ำงานมคีวามสมัพนัธ์กบัอาการ 

แสบจมูกและผื่นคันตามผิวหนัง อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติที่ระดับ .001 และ.022 

นอกจากนี้ยังพบว่า การสัมผัสฝุ่นผงเงินจาก

การท�ำงานมีความสัมพันธ์กับอาการระคายเคืองตา  

แสบตา อาการไอ จาม น�้ำมูกไหล และอาการ

เวียนศีรษะ คลื่นไส้อาเจียนอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติที่ระดับ < .01 ส่วนการสัมผัสปัจจัยอันตราย 

ด้านจิตสงัคม คอื รายได้หรอืค่าตอบแทนท่ีไม่แน่นอนมี

ความสมัพันธ์กบัความเครียดจากรายได้หรอืค่าตอบแทน

ที่ไม่แน่นอนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .004 

ดังตารางที่ 4, 5 และ 6

ตารางที่ 4 ข้อมูลการรับรู้การสัมผัสไอกรดก�ำมะถันและการเจ็บป่วยของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

		  การสัมผัสปัจจัยอันตราย    	  	       ไอกรดก�ำมะถัน		

ความเจ็บป่วย					     สัมผัส            ไม่สัมผัส

	 แสบจมูก			

		  มี				    17(43.59)      22(56.41)	 11.804	       .001

		  ไม่มี				    26(17.57)    122(82.43)	

	 ผื่นคันตามผิวหนัง	 		

		  มี				      6(50.00)       6(50.00)	   5.281  	      .022		

		  ไม่มี				    37(21.14)    138(78.86)	

ตารางที่ 5 ข้อมูลการรับรู้การสัมผัสฝุ่นผงเงินและการเจ็บป่วยของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

		  การสัมผัสปัจจัยอันตราย		          ฝุ่นผงเงิน			 

ความเจ็บป่วย					     สัมผัส            ไม่สัมผัส

	 ระคายเคืองตา แสบตา		

		  มี				    11(61.11)       7(38.89)	  13.701	        .000

		  ไม่มี				    36(21.30)    133(78.70)

	 ไอ จาม น�้ำมูกไหล		

		  มี				      7(58.33)       5(41.67)	   7.511	        .006

		  ไม่มี				    40(22.86)    135(77.14)

	 เวียนศีรษะ คลื่นไส้อาเจียน		

		  มี				      6(60.00)       4(40.00)	   6.826	        .009

		  ไม่มี				    41(23.16)    136(76.84)

	

x2

นิพนธ์ต้นฉบับ
ภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน

P-value

x2
P-value
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ตารางที่ 6 ข้อมูลการรับรู้รายได้ หรือค่าตอบแทนที่ไม่แน่นอนและการเจ็บป่วยของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

ส่วนการบาดเจ็บที่เก่ียวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานในช่วง 3 เดือน 

ที่ผ่านมา พบว่า กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 7.49 เคยได้รับ

บาดเจ็บจากการท�ำงานสาเหตขุองการบาดเจ็บเกิดจาก

วัตถุ / สิ่งของกระแทก / ตกหล่นใส่ ร้อยละ 50.00 

สิ่งของ / เศษวัสดุ 

ลักษณะการบาดเจ็บพบ อาการเคล็ด ขดัยอก  

ฟกซ�้ำ ร้อยละ 50.00 ส่วนอวัยวะที่ได้รับบาดเจ็บ 

มากที่สุด ได้แก่ บริเวณมือ นิ้วมือ ร้อยละ 71.43 

ส ่วนความรุนแรงของการบาดเจ็บ พบว ่า 

กลุ่มตัวอย่างบาดเจ็บเล็กน้อยโดยไม่ต้องหยุดงาน 

ร้อยละ 85.71 ดังตารางที่ 7

ตารางที่ 7 ข้อมูลการบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตรายจากการท�ำงาน

              ในช่วง 3 เดือนที่ผ่านมาของกลุ่มตัวอย่าง (n=187)

                    การสัมผัสปัจจัยอันตราย		  รายได้หรือค่าตอบแทน 	           			 

						             ที่ไม่แน่นอน

ความเจ็บป่วย					     สัมผัส           ไม่สัมผัส

เครียดจากรายได้ หรือค่าตอบแทนที่ไม่แน่นอน		

		  มี				    12(30.00)       28(70.00) 	   8.156	        .004

		  ไม่มี				    17(11.56)     130(88.44)

	 	      ข้อมูล			                   จ�ำนวน	          ร้อยละ

การบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตราย		
	 ไม่มี						                 173		  92.51	

	 มี						                   14		    7.49	

	 	 • สาเหตุของการบาดเจ็บ	 			 

			   วัตถุ/สิ่งของกระแทก/ตกหล่นใส่			   7		  50.00

			   สิ่งของ/เศษวัสดุ กระเด็นถูกผิวหนัง		  4		  28.57

			   เครื่องมือ/อุปกรณ์ ตัด บาด ทิ่มแทง		  3	  	 21.43

	 	 • ลักษณะการบาดเจ็บ				 

			   เคล็ด ขัดยอก ฟกซ�้ำ				    7		  50.00

			   แผลฉีกขาด บาดแผล				    4		  28.57

			   บาดแผลไหม้				    2		  14.29

			   เป็นแผลฉีกขาด บาดแผลลึก			   1		    7.14

	 	 • อวัยวะ/ส่วนของร่างกายใดที่ได้รับบาดเจ็บ				 

			   มือ นิ้วมือ				                10		  71.43

			   ใบหน้า					     2		  14.29

			   แขน ศอก ข้อศอก				    2		  14.29

		  • ความรุนแรงของการบาดเจ็บ				  

			   บาดเจ็บเล็กน้อยโดยไม่ต้องหยุดงาน	             12		  85.71

หมายเหตุ * ทุกรายมีความถี่ในการบาดเจ็บ 1 ครั้ง

นิพนธ์ต้นฉบับ
สุรีย์รัตน์ ม่วงลี, วันเพ็ญ ทรงค�ำ  

x2
P-value
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วิจารณ์

1) การเจ็บป่วยท่ีเกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจัยอันตรายจากการท�ำงานตามการรับรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างในช่วง 1 เดือนที่ผ่านมา พบการเจ็บป่วยที่

เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตรายด้านจิตสังคม

สูงสุด โดยกลุ่มตัวอย่างระบุมีความเครียดจากงาน 

ทีเ่ร่งรบี ร้อยละ 72.19 ความเครียดดงักล่าวอาจเกีย่ว

เนือ่งจากลกัษณะของงานทีต้่องเร่งรบีเพือ่ให้ทนัเวลาที่

ก�ำหนด 3 ซึ่งกลุ่มตัวอย่างระบุว่า สภาพแวดล้อมการ

ท�ำงานมีความเร่งรีบของงานตลอดเวลา / บ่อยคร้ัง 

ร้อยละ 27.81 ทั้งผลการทดสอบทางสถิติ พบว่า 

การท�ำงานที่มีรายได้ หรือค่าตอบแทนที่ไม่แน่นอน

มีความสัมพันธ์กับความเครียดจากรายได้หรือ 

ค่าตอบแทนทีไ่ม่แน่นอน อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 

.004  และการศึกษาความเครียดจากการท�ำงาน 

ดัดเหล็กปลอกเสาระบบมือโยก พบว่า คนท�ำงานมี

ภาระงานมากมีความเครียดในระดับสูงถึง ร้อยละ 

83.310 และจากการศกึษาครัง้นีพ้บว่า กลุม่ตวัอย่างมี 

รายได้ของครอบครวัโดยเฉลีย่ต่อเดอืนน้อยกว่า 5,000 บาท  

ร้อยละ 75.94 พบว่า รายได้ของครอบครัวค่อนข้างต�่ำ

เมื่อเปรียบเทียบกับรายได้เฉลี่ยต่อเดือนต่อครัวเรือน

ของจังหวัดล�ำพูน คือ 18,778.40 บาท การเจ็บ

ป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตรายด้าน 

การยศาสตร์ ทีพ่บมาก คอื อาการปวดหลงัส่วนล่าง / เอว 

ร้อยละ 57.75 อาการผดิปกตทิีเ่กิดขึน้อาจเกีย่วเนือ่งจาก

ท่าทางการท�ำงานที่ไม่เหมาะสมหรือฝืนธรรมชาติ

การท�ำงานท่ีซ�้ำซากการท�ำงานที่ออกแรงมากเกินไป 

การเคลื่อนไหวร่างกายมากเกินไป ท�ำให้เกิดอาการ

ผิดปกติทางระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ ตั้งแต ่

คอรยางค์ส่วนบนล�ำตัว จนถึงรยางค์ส่วนล่าง  

หรือการท่ีต้องใช้แรงยกของหนักก็จะท�ำให้แรงที่ยกของ 

นัน้มกีารถ่ายโอนแรงลงสูข้่อต่อกระดกูสนัหลังบริเวณเอว 

ท�ำให้เกิดแรงกดต่อเส้นเลือด เส้นประสาทและเอ็น  

ซึ่งจะส่งผลต่อการไหลเวียนของเลือดท่ีไปเลี้ยง

กล้ามเนื้อหลังลดลงท�ำให้เกิดอาการปวดกล้ามเนื้อ 

หลังส่วนล่าง 11 

จากการศึกษาครั้งนี้กลุ ่มตัวอย่างระบุว่า 

สภาพแวดล้อมการท�ำงานมีกลุ่มตัวอย่างมีการท�ำงาน 

ในลกัษณะซ�ำ้ ๆ  ตลอดเวลา / บ่อยครัง้ ร้อยละ 59.89\ 

มกีารบิดเกรง็ข้อมอื ตลอดเวลา / บ่อยครัง้ ร้อยละ 56.15 

มีการก้มโค้งตัวไปด้านหน้าตลอดเวลา / บ่อยครั้ง 

ร้อยละ 52.94 และการศึกษาในแรงงานนอกระบบ 

ช่างตีมีด เขตภาคเหนือตอนบน ที่พบว่า การนั่ง 

หรือยืนนานเกิน 2 ชั่วโมง ท่าทางการท�ำงานซ�้ำ ๆ  

และการก้มโค้งท�ำงานมีความสมัพนัธ์กบัอาการปวดเอว 

ย่างมีนยัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั .005 และการบดิเอีย้ว 

ตัวขณะท�ำงานมคีวามสมัพนัธ์กบัอาการปวดหลงัอย่าง 

มนียัส�ำคญัทีร่ะดับ .001 10 นอกจากนี ้ยงัพบว่ากลุม่ตวัอย่าง 

มค่ีาดชันมีวลกายสงูกว่าเกณฑ์ปกตแิละอยูใ่นระดบัอ้วน 

ร้อยละ 22.99 โดยค่าดชันมีวลกาย เป็นอกีปัจจยัหนึง่ทีส่่ง 

ผลกระทบต่อการเกดิอาการเจบ็ป่วยของระบบโครงร่าง และ 

กล้ามเนือ้เนือ่งจากน�ำ้หนกัตวัทีเ่พิม่ขึน้จะมคีวามสมัพนัธ์ 

กบัอาการปวดหลังเพราะกระดูกสันหลงัและกล้ามเนือ้ที่ 

โอบล้อมกระดกูสนัหลงัต้องแบกรบัน�ำ้หนกัโดยเฉพาะ 

น�ำ้หนกัจากไขมนัทีห่น้าท้องหรอืพงุซึง่เป็นจดุทีน่�ำ้หนกัตวั 

ตกลงมาด้านหน้ามากกว่าคนทีร่ปูร่างสมส่วนปกต ิกล้ามเนือ้ 

ทีห่ลงัจงึต้องพยายามออกแรงต้านเพือ่ให้เกดิความสมดลุ 

ในการทรงตวัและเสีย่งทีม่ผีลท�ำให้หมอนรองกระดกูเสือ่ม 

มากกว่าคนปกตกิารศกึษาท่ีผ่านมาพบว่า ปัจจยัทีม่คีวาม 

สมัพันธ์กับอาการปวดหลงัส่วนล่างอย่างมนียัส�ำคญัทาง 

สถิติได้แก่ ค่าดัชนีมวลกายเกินมาตรฐาน (BMI>25)15  

การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัย 

อันตรายด้านเคมี พบกลุ่มตัวอย่างมีอาการแสบจมูก 

ร้อยละ 20.86 การเจ็บป่วยดังกล่าวอาจเกี่ยวเนื่องกับ 

การสัมผัสฝุ่นผงเงินจากการท�ำงาน โดยกลุ่มตัวอย่าง 

ระบุว่า มีการสัมผัสฝุ่นผงเงินจากการท�ำงานตลอด 

เวลา/บ่อยครัง้ร้อยละ 25.13 จากการศกึษากลุม่ตวัอย่าง 

พบ อาการเจ็บคอ ไอ เจ็บปวด เจ็บหน้าอก หายใจตดิขัด 

หลอดลมอกัเสบ ปอดอกัเสบ ซึง่ผลการทดสอบทางสถติิ

สนบัสนนุว่า การสมัผสัฝุน่ผงเงนิจากการท�ำงานมคีวาม 

สัมพันธ์กับอาการไอ จาม น�้ำมูกไหล อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติที่ระดับ .006

นิพนธ์ต้นฉบับ
ภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน
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นอกจากนี้ยังพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการสัมผัส 

กรดก�ำมะถนัจากการท�ำงาน โดยกลุม่ตวัอย่างระบวุ่า

มกีารสัมผัสไอกรดก�ำมะถนั จากการท�ำงานตลอดเวลา 

/ บ่อยครั้งร้อยละ 22.99 ในเชิงทฤษฎีการสัมผัสกรด

ก�ำมะถนัจากการท�ำงาน ท�ำให้เกดิการระคายเคอืงต่อ

ผิวหนัง ตา และเยื่อบุได้อย่างรุนแรง 7 ผลการทดสอบ

ทางสถิติพบว่า การสัมผัสไอกรดก�ำมะถันจากการ

ท�ำงานมีความสัมพันธ์กับอาการแสบจมูก อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

	 การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจยัอนัตรายด้านกายภาพพบ กลุม่ตวัอย่างมอีาการได้ยนิ

เสียงพูดคุยไม่ชัด ร้อยละ 6.95 ซึ่งอาจเป็นผลมาจาก

การสัมผัสเสียงดังในที่ท�ำงานที่เกิดจากตีแท่งเงิน 

ด้วยฆ้อน 13 โดยกลุ่มตัวอย่างระบุว่า สภาพแวดล้อม 

การท�ำงานมเีสยีงดงัจากการท�ำงานตลอดเวลา / บ่อยครัง้ 

ร้อยละ 54.01 การสมัผสัเสยีงดงัจะส่งผลท�ำให้มอีาการหูตงึ 

หูอื้อชั่วคราวและมีเสียงดังในหู การได้ยินไม่ชัดเจน

และต้องพูดซ�้ำ ๆ หรือตะโกนคุยกันหรืออาการหูตึง

อย่างถาวรเนือ่งจากประสาทรับฟังเสยีงถูกท�ำลาย 14  

ในการศึกษาครั้งน้ี กลุ่มตัวอย่างระบุมีอาการมองเห็น

ไม่ชัดตาพร่ามัว ร้อยละ 19.25 ทั้งนี้อาจเนื่องมา

จากการท�ำงานในบริเวณที่มีแสงสว่างไม่เพียงพอ 

ซึ่งจะส่งผลท�ำให้กล้ามเนื้อตาต้องท�ำงานมากข้ึน 

ก่อให้เกดิอาการปวดตา มึนศรีษะ สมรรถภาพการมอง

เห็นลดลง 5 โดยกลุ่มตัวอย่างระบุว่า สภาพแวดล้อม

การท�ำงานมีแสงสว่างไม่เพียงพอตลอดระยะเวลา/ 

บ่อยครั้ง ร้อยละ 13.37 คล้ายคลึงกับการศึกษา

ของสุสัณหา ยิ้มแย้ม และ เบ็ญจา จิรภัทรพิมล  

ศกึษาสภาพการท�ำงานและปัญหาสุขภาพของผูท้�ำงาน

ไม้แกะสลกั ต�ำบลขนุคง อ�ำเภอหางดง จงัหวดัเชียงใหม่ 

พบว่าสภาพแวดล้อมในการท�ำงานมีการสัมผัสแสง

สว่างไม่เพยีงพอและผู้ท�ำงานไม้แกะสลกัต้องใช้สายตา

เพ่งงานท�ำให้มีปัญหาเกี่ยวกับดวงตาและสายตา 

ร้อยละ 12.9 นอกจากนี้กลุ่มตัวอย่างยังมีอาการ

เหนื่อย อ่อนเพลีย เสียเหงื่อจากการสัมผัสความร้อน 

ในสิง่แวดล้อมการท�ำงาน ร้อยละ 15.51 ซึง่การท�ำงาน

ในบรเิวณท่ีมคีวามร้อนท�ำให้ร่างกายขับเหง่ือออกจาก

ร่างกาย เพือ่เป็นการลดอณุหภมูร่ิางกายลง เมือ่อากาศ

ร้อนอตัราการขบัเหงือ่จะเพิม่ข้ึน ร่างกายจะสญูเสยีน�ำ้ 

สารยเูรยี กรดแลคตกิ ซ่ึงแร่ธาตทุีส่�ำคญับางชนดิ ท�ำให้

เกิดอาการขาดน�้ำและเกลือแร่ และการขาดน�้ำและ

เกลือแร่ จะท�ำให้มีอาการอ่อนเพลียเป็นลมหรือเป็น

ตะคริวเนื่องจากความร้อน11 โดยพบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ระบสุภาพแวดล้อมการท�ำงานมคีวามร้อนตลอดเวลา 

/ บ่อยครัง้ ร้อยละ 25.67 หรอืการศกึษาภาวะสุขภาพ

ตามความเสี่ยงจากการท�ำงานแรงงานนอกระบบ 

ผู้ประกอบอาชีพตีมีด ภาคเหนือตอนบน พบว่า 

ช่างตมีดีทีส่มัผสัสภาพการท�ำงานทีร้่อน มอีาการเหนือ่ย 

อ่อนเพลีย เสียเหงื่อ ร้อยละ 7.86 9

2) การบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการท�ำงาน 

ในช่วง 3 เดอืนทีผ่่านมาพบว่า กลุม่ตวัอย่างได้รบับาดเจ็บ

จากการท�ำงาน ร้อยละ 7.49 แม้ว่าจะมอัีตราการบาด

เจ็บที่ต�่ำกว่าสถิติการได้รับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุจาก

การท�ำงานของแรงงานนอกระบบใน ปี พ.ศ. 2555 

ท่ีพบว่า เกิดขึ้นร้อยละ 16.131 แต่ยังสูงกว่าสถิติ

การประสบอันตรายของแรงงานในระบบท่ีพบเพียง 

ร้อยละ 1.54 อาจเพราะการท�ำงานของช่าง 

ท�ำเคร่ืองเงินท่ีต้องท�ำงานกับเคร่ืองมือ เคร่ืองจักร เช่น 

เครื่องรีดแท่งเงิน ซึ่งเป็นไปตามแนวคิดที่ระบุว่าการ

ท�ำงานในสภาพการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย ส่งผลให้คน

ท�ำงานได้รับบาดเจ็บ เจ็บป่วย โดยในการศึกษาครั้งน้ี

ช่างท�ำเครื่องเงินระบุว่ามีการท�ำงานกับท�ำงานกับ 

เครื่องปั๊มลาย เครื่องรีด เครื่องขัด ร้อยละ 24.06 

อย่างไรกต็าม การไม่ใช้อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคล 

เป็นปัจจยัหนึง่ทีส่่งผลกระทบต่อบคุคลและก่อให้เกดิ

การบาดเจ็บจากการท�ำงาน3 ในการศึกษานี้พบว่า 

ช่างท�ำเครื่องเงิน ร้อยละ 75.94 ไม่ใช้อุปกรณ์ป้องกัน

อันตรายส่วนบุคคล ซึ่งอาจเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท�ำให้ได้ 

รบับาดเจบ็จากการท�ำงาน กลุม่ตัวอย่างระบุสาเหตุของ 

การบาดเจบ็เกิดจากวตัถุ/สิง่ของกระแทก/ตกหล่นใส่

มากทีส่ดุ ร้อยละ 50.00 ซึง่ต่างจากรายงานของส�ำนกั 

งานสถิติแห่งชาติที่พบว่า แรงงานนอกระบบ 

นิพนธ์ต้นฉบับ
สุรีย์รัตน์ ม่วงลี, วันเพ็ญ ทรงค�ำ    
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เกดิอบุตัเิหตหุรอืการบาดเจบ็ จากการถกูของมคีมบาด

มากที่สุด ร้อยละ 67.901 กลุ่มตัวอย่างระบุลักษณะ 

การบาดเจ็บ คือ เคล็ด ขัดยอก ฟกซ�้ำ ร้อยละ 50 

แผลฉีกขาด บาดแผล ร้อยละ 28.57 อาจเนื่องจาก

ช่างท�ำเครือ่งเงนิมีการท�ำงานกบัเครือ่งมอื เช่น สิว่ฆ้อน 

ในการตอกลาย โดยส่วนของร่างกายท่ีได้รับบาดเจ็บมากท่ีสุด 

ได้แก่ มือ นิว้มือ ร้อยละ 71.43 อาจเพราะลกัษณะการ

ท�ำงานที่เป็นงานหัตถกรรม ซึ่งคล้ายคลึงกับสถิติของ

แรงงานในระบบทีพ่บว่าอวยัวะทีพ่บมกีารบาดเจบ็สงูสดุ 

ได้แก่ น้ิวมือและมือ 1 และในส่วนของความรุนแรง 

ของการบาดเจ็บ กลุ่มตัวอย่างระบุมีการบาดเจ็บเล็ก

น้อยโดยไม่ต้องหยดุงาน ร้อยละ 85.71 และบาดเจบ็

โดยต้องหยุดงานน้อยกว่า 3 วัน ร้อยละ 14.29 

เมื่อเปรียบเทียบเฉพาะการบาดเจ็บที่ต้องหยุดงาน 

น้อยกว่า 3 วนั พบว่า ช่างท�ำเครือ่งเงนิมกีารบาดเจบ็โดย 

ต้องหยุดงานมากกว่าช่างตีมีดท่ีมีบริบทการท�ำงาน

คล้ายคลึงกันซึ่งพบเพียง ร้อยละ 3.489

ข้อสรุป

ผลการศกึษาชีใ้ห้เหน็ว่า พยาบาลอาชีวอนามยั

และหน่วยงานทีเ่กีย่วข้องด้านสขุภาพควรให้ความส�ำคญั

กับการเฝ้าระวังสุขภาพและสิ่งแวดล้อมการท�ำงาน

ของช่างท�ำเครื่องเงิน รวมท้ังเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร

ด้านสขุภาพและความปลอดภัยในการท�ำงาน เพือ่ลด

ความเสี่ยงทางสุขภาพและส่งเสริมให้เกิดสิ่งแวดล้อม

การท�ำงานที่ปลอดภัยอย่างต่อเนื่อง 

ข้อเสนอแนะประโยชน์และการน�ำไปใช้การพัฒนา

จากผลการศึกษาภาวะสุขภาพตามความเสี่ยง

จากการท�ำงานของช่างท�ำเครื่องเงิน ต�ำบลนาทราย 

อ�ำเภอลี้ จังหวัดล�ำพูน ครั้งนี้สามารถน�ำไปเป็นข้อมูล

พืน้ฐานด้านการจดับรกิารอาชวีอนามยัความปลอดภยั 

และสิ่งแวดล้อม ในกลุ่มช่างท�ำเครื่องเงิน เพื่อเป็น

แนวทางในการจดับรกิารอาชีวอนามยัความปลอดภัย 

การบรหิารจดัการทางการพยาบาลและการศกึษา ดงันี้

1) ด้านการจัดบริการอาชีวอนามัยและ 

ความปลอดภยัเพือ่เป็นแนวทางในการเฝ้าระวงัสขุภาพ

และส่ิงแวดล้อมจากการท�ำงาน และการสร้างเสริม 

สขุภาพของช่างท�ำเครือ่งเงนิอย่างเป็นระบบ โดยการ

จัดบริการตรวจคัดกรองสุขภาพทั่วไปและสุขภาพ 

ตามความเสีย่งของช่างท�ำเครือ่งเงนิ เพือ่เฝ้าระวงัและค้นหา 

ปัญหาสุขภาพ ป้องกันหรือลดระดับความรุนแรงของ

การเกิดโรคจากการท�ำงาน รวมทั้งส่งเสริมให้มีการ

ปรับปรุงสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพ 

2) ด้านการบริหารจัดการพยาบาล การทราบ

ขนาดของปัญหาด้านสุขภาพท่ีเกิดขึน้จากข้อมลูภาวะ 

สุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานของช่างท�ำ

เครื่องเงิน สามารถน�ำมาเป็นข้อมูลน�ำเข้าหรือข้อมูล

สนับสนุนให้กับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล

หรือองค์การบริหารส่วนท้องถิ่นในการวางแผนเพื่อ

จัดหาแนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพในพื้นท่ี เช่น 

ปัญหาพฤตกิรรมสขุภาพตามแบบแผนการด�ำเนนิชวีติ 

การจัดการความเครยีด หรอืการจัดการด้านการยศาสตร์

เพือ่ป้องกนัอาการผดิปกตใินระบบโครงร่างกล้ามเนือ้

3) ด้านการศึกษาสามารถน�ำผลการศึกษา

ไปเป็นข้อมูลสนับสนุนหรือเพื่อใช้ในการอ้างอิง 

ทางการศึกษาด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัย 

การศึกษาครั้งนี้ผู้ศึกษามีข้อเสนอแนะในการศึกษา

ครั้งต่อไป ดังนี้

1)	การศึกษาครั้งนี้ ใช้การรวบรวมข้อมูล 

แบบอัตนัยซ่ึงเป็นการประเมินการรับรู้ส่วนบุคคล 

มีข้อจ�ำกัดในเรื่องการได้ข้อมูลตามการรับรู้ของ 

ช่างท�ำเครือ่งเงนิ อาจท�ำให้ข้อมลูท่ีได้ไม่มคีณุภาพเพยีง

พอ ดังนั้น ควรมีการประเมินภาวะสุขภาพทางคลินิก

ร่วมด้วย เช่น การตรวจสุขภาพตามความเสี่ยง ได้แก่ 

สมรรถภาพกาย สมรรถภาพปอด สมรรถภาพการได้ยิน 

และสมรรถภาพการมองเห็น เพื่อให้ได้ข้อมูลภาวะ

สุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงานที่ชัดเจนยิ่งขื้น

2) ผลการศึกษาพบว่า ช่างท�ำเครื่องเงินมีการ

เจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยอันตราย 

ด้านจิตสังคมและด้านการยศาสตร์เป็นอันดับต้น ๆ 

เพ่ือน�ำข้อมูลดังกล่าวไปวางแผนการเฝ้าระวังทาง

สุขภาพ ควรมีการศึกษาเชิงลึกและเฉพาะเจาะจง

เพื่อประเมินปัจจัยดังกล่าว หรือศึกษาความสัมพันธ์

ระหว่างปัจจยัอันตรายจากการท�ำงานกับการเจบ็ป่วย

ที่เกี่ยวเนื่องกับการท�ำงาน

นิพนธ์ต้นฉบับ
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ขอขอบคุณ อาจารย์ ดร.วนัเพ็ญ ทรงค�ำ ในการให้ 

ความรู ้ค�ำแนะน�ำและแนวทางทีเ่ป็นประโยชน์ ตลอดจน 

ช่วยตรวจสอบแก้ไขข้อบกพร่องต่าง ๆ  ของการงานวิจยั ด้วย 

ความเอาใจใส่และให้การสนับสนุนมาโดยตลอดและ 

ผูท้รงคุณวุฒ ิทีไ่ด้ให้ข้อคิดเหน็ข้อเสนอแนะอนัเป็นประโยชน์ใน 

การวจิยัฉบบันีส้มบรูณ์ยิง่ขึน้ และผูบ้ริหารองค์บรหิารส่วน 

ท้องถิน่และผูน้�ำชมุชนทีไ่ด้อนญุาตให้ด�ำเนนิการทดลองใช้ 

เคร่ืองมอืการศึกษา และให้ความร่วมมอือย่างดยีิง่ในการ 

ด�ำเนนิการเกบ็รวบรวมข้อมลู ช่วยเหลอืและอ�ำนวยความ 

สะดวกในการด�ำเนนิการรวบรวมข้อมลูและขอขอบพระคุณ 

ช่างท�ำเครือ่งเงนิทกุท่านทีไ่ด้ให้ความร่วมมอืในการให้ข้อมลู 

เป็นอย่างดียิง่
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