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การศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ ศึกษาความคิดเห็นของ
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยว
กับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชทั่วประเทศไทยจํานวน 165 แหง โดยใชแบบสอบถาม แบบสัมภาษณและ
การเดินสํารวจโรงงาน ระหวางวันที่ 1 ตุลาคม 2545 - 10 มีนาคม 2546 โดยมีการตอบกลับแบบสอบ
ถาม 90 แหง คิดเปนอัตราการตอบกลับรอยละ 54.5 สัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
8 แหง และสํารวจโรงงาน 1 แหง
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ผูบริหารหรือผูจัดการ มีอายุเฉลี่ย 39.3 ป เปนชายรอยละ 51.1 มีระดับการศึกษาต่ํากวาปริญญาตรี
รอยละ 64.4 เปนสถานประกอบการขนาดเล็กและกลางรอยละ 94.4 เปนสถานประกอบการที่มีการ
ตรวจสุขภาพคนงานรอยละ 63.3 โดยมีงบประมาณในการตรวจสุขภาพคนงานประจําปเฉลี่ย 700
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การตรวจสุขภาพคนงาน และหนวยบริการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบันมีความเพียงพอและ
เหมาะสม แตยังขาดคุณภาพในการตรวจและการรายงานผล
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This cross-sectional descriptive study was aimed to explore opinion of employers or
owners toward health monitoring lists of workers in 165 fertilizer or pesticide factories in
Thailand via questionnaires, interviews and walk-through survey during 1 October, 2002 and
10 March, 2003. The response rate of questionnaires was 54.5% (90 out of 165). Eight
factories were interviewed and one factory was walk-through surveyed.

             Result of this study indicated that the majority of subjects were employers or owners
(52.2%), were 39.3 years old on average, were male (51.1%), and had undergraduate
education (64.4%). Regarding size of factories, 94.4% were small and medium. Sixty three
point three percents monitored health of workers in factories with average budget of 700
bahts per person per year. Most employers or owners agreed to price and health monitoring
lists in fertilizer or pesticide factories. Three most significant factors related to their opinion
toward monitoring workers’ health were knowledge and understanding, laws, and price and
economic return. Result of interview indicated that current workers’ health monitoring and
health monitoring units were sufficient and suitable, but not of good quality in testing and
reporting.

             The opinion of employers or owners in fertilizer or pesticide factories toward health
monitoring lists of workers were positive. Therefore, the requirement of health monitoring of
workers in fertilizer and pesticide factories is likely.
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บทที่  1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

ในแตละวันคนสวนมากจะใชเวลาสวนใหญอยูที่ที่ทํางาน ซึ่งหากที่ทํางานมี
สิ่งแวดลอมที่ดีก็จะสงเสริมใหคนงานทํางานไดดีและมีความสุขกับงาน แตหากที่ทํางานมีส่ิง
แวดลอมที่ไมดีก็จะมีผลเสียตอสุขภาพได เชน ทําใหเกิดการบาดเจ็บ โรคระบบทางเดินหายใจ
มะเร็ง การทํางานของกลามเนื้อผิดปกติ ระบบสืบพันธุผิดปกติ เปนโรคระบบหลอดเลือดและหัวใจ
การเปนโรคจิตและประสาท ดวงตาถูกทําลายและเกิดการสูญเสียการไดยิน โดยในที่ทาํงานที่
แตกตางกันก็จะมีอันตรายตอสุขภาพที่แตกตางกันไปดวย รวมทั้งยังมีความแตกตางจากสิ่ง
แวดลอมทั่วไปดวย เนื่องจากวาคนงานนั้นจะตองสัมผัสกับอันตรายในบริเวณที่จํากัด และมีระดับ
ของอันตรายที่คอนขางสูงกวาสิ่งแวดลอมทั่วไปดวย (องคการอนามัยโลก, 2545)

จากสิ่งแวดลอมในที่ทํางานที่มีความแตกตางจากสิ่งแวดลอมทั่วไปนี่เองที่ทําให
คนงานจะมีอันตรายที่แตกตางจากคนทั่วไป โดยโรคที่เกิดกับคนงานนั้นแบงออกไดเปน 3 กลุม
ใหญ ๆ กลุมที่ 1 คือ โรคทั่วไป กลุมที่ 2 คือ โรคที่เกี่ยวของกับการประกอบอาชีพ (work-related
disease) และกลุมที่ 3 คือโรคจากการประกอบอาชีพหรือโรคเหตุอาชีพ (occupational disease)
ซึ่งเกิดจากการสัมผัสสารอันตรายในการทํางาน (อดุลย บัณฑุกุล, 2542; นฤมล ศิลารักษ, 2542)
องคการอนามัยโลกไดใหขอพิจารณาถึงความแตกตางระหวางโรคจากการประกอบอาชีพ กับโรคที่
เกี่ยวของกับการทํางานไวดังนี้คือ 1. ถาการทํางานเปนสาเหตุ (cause) ใหคนงานสัมผัสกับส่ิง
คุกคามสุขภาพอนามัยและเจ็บปวยโรคนั้นเปนโรคจากการประกอบอาชีพ เชน คนงานโรงงาน
หลอมหลอแบตเตอรี่สัมผัสตะกั่วในงานโดยไมไดสัมผัสตะกั่วจากที่อ่ืนหรือส่ิงแวดลอม เมื่อคนงาน
นั้นปวยเปนโรคตะกั่วเปนพิษ โรคนั้นเปนโรคจากการประกอบอาชีพ 2. ถาการทํางานมีสวนเปน
สาเหตุ (partially cause) ใหคนงานปวย โรคนั้นเปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน เชน คนงานดื่ม
เหลาเปนประจําและทํางานสัมผัสกับตัวทําละลายอินทรียซึ่งมีพิษตอตับ แลวคนงานปวยเปนตับ
อักเสบ การดื่มเหลาและการสัมผัสกับตัวทําละลายอินทรียตางมีสวนเปนสาเหตุ และอาจเสริมฤทธิ์
กันในการทําใหตับอักเสบเชนนี้ ตับอักเสบเปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน 3. ถาการทํางานทํา
ใหคนงานสัมผัสกับส่ิงคุกคามสุขภาพอนามัยแลวเจ็บปวยโดยมีระยะแฝงเปนระยะฟกตัวสั้นลง 
นั่นคือปวยเร็วขึ้น โรคนั้นเปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน เชน คนงานสูบบุหร่ีเปนประจํา อาจจะ
ปวยเปนมะเร็งปอดเมื่ออายุ 60 ป แตถาหากเขาทํางานสัมผัสแรใยหินดวย เขาจะปวยเปนมะเร็ง
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ปอดเมื่ออายุ 40 ป การที่เขาปวยเปนมะเร็งปอดเร็วขึ้นนี้เปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน และ
ขอมูลทางวิทยาการระบาดก็ยืนยันวาการสูบบุหร่ีกับการสัมผัสกับแรใยหินนั้นเสริมฤทธิ์กัน     (มี
อันตรกิริยา) ในการกอใหเกิดมะเร็งปอด 4. ถาการทํางานทําใหโรคที่คนงานเปนอยูเกิดกําเริบหรือ
มีอาการรุนแรงขึ้น โรคนั้นเปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน เชน คนงานเปนโรคหอบหืดอยูมี
อาการไมมากนัก ควบคุมไดโดยใชยาพนขยายหลอดลมเปนครั้งคราว แตเมื่อคนงานนั้นทํางาน
สัมผัสกับฝุน อาการหอบหืดของเขาเปนบอยขึ้น รุนแรงขึ้น ตองใชยามากขึ้นในการควบคุมอาการ
เชนนี้โรคหอบหืดที่เปนรุนแรงขึ้นของเขานี้เปนโรคที่เกี่ยวเนื่องกับการทํางาน ซึ่งองคการอนามัย
โลกไดแนะนําวาควรแยกโรคจากการประกอบอาชีพกับโรคที่เกี่ยวเนื่องจากการทํางานออกจากกัน 
(พรชัย สิทธิศรัณยกุล, 2542)

โรคที่เกิดกับคนงานสวนใหญนั้นเปนโรคที่ตองใชเวลาในการเกิดโรค และยังเปน
โรคที่สามารถปองกันหรือรักษาในระยะเริ่มแรกได ซึ่งการประเมินถึงอันตรายที่คนงานไดรับนั้นก็
สามารถที่จะทําใหทราบวาคนงานไดรับอันตรายเปนอยางไร โดยการประเมินอันตรายไดจําแนกได
เปนการวัดอันตรายในสิ่งแวดลอม เชน การวัดเสียงดัง การวัดรังสี และการวัดอันตรายที่ตัวของ
คนงานเอง เชน การวัดทางชีวภาพ การวัดการไดยิน เปนตน ซึ่งอันตรายในการทํางานนั้นก็จะมี
ความแตกตางกันไปตามลักษณะงานซึ่ง occupational medical examination นั้นเปนการตรวจ
รางกายคนงานโดยคํานึงถึงลักษณะของงานที่คนงานทํา ที่ทํางาน และการสัมผัสของคนงานแตละ
คน ซึ่งเปนวิธีการหนึ่งที่สามารถจะหาอันตรายหรือความผิดปกติของรางกายของคนงาน โดยจะมี
ความแตกตางกันไปตามลักษณะงานที่ทํา เนื่องจากมีการสัมผัสกับอันตรายและสิ่งแวดลอมที่มี
ความแตกตางกัน ซึ่งการตรวจสุขภาพตามความเสี่ยงนั้นจะมีความชัดเจนและตรงประเด็นกวา
การตรวจสุขภาพทั่วไป ซึ่งจะทําใหทราบวาคนงานกําลังสัมผัสกับส่ิงคุกคามสุขภาพประเภทไหน
อยู ทําใหไมตองเสียเวลาเพื่อคนหาสาเหตุ พยาธิสภาพหรือภาวะผิดปกติ ซึ่งมีความเจาะจงมาก
กวาการตรวจสุขภาพทั่วไป (ฉันทนา ผดุงทศ, 2543)

จากการคาดประมาณขององคการแรงงานระหวางประเทศ (International
Labour Organization : ILO) วาในป ค.ศ. 1987 ประชากรโลกมีประมาณ 5 ลานลานคน จะมีผู
อยูในวัยแรงงานมากกวา 2 ลานลานคน โดยรอยละ 85 อยูในประเทศกําลังพัฒนา สวนในประเทศ
ไทยพบวา ประมาณ 32,442,000 คนอยูในวัยแรงงาน รอยละ 54.6 เปนแรงงานในภาคเกษตร
กรรม สวนรอยละ 45.09 อยูในภาคอุตสาหกรรม โดยสัดสวนภาคอุตสาหกรรมกําลังเพิ่มข้ึนเรื่อย ๆ
ในขณะที่ประเทศกําลังพัฒนาทางเศรษฐกิจอยางตอเนื่อง (ILO อางในสมชาย วงศเจริญยง,
2538) และจากการพัฒนาดานเศรษฐกิจและอุตสาหกรรมที่เกิดขึ้นอยางรวดเร็วทําใหประเทศไทย
ซึ่งเปนประเทศเกษตรกรรมมีการพัฒนาผลผลิตและเพิ่มผลผลิตทางการเกษตรเปนอยางมาก เพื่อ
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ที่จะไดสามารถนําไปแขงขันกับตางประเทศได สงผลใหเกษตรกรมีการใชปุยในอัตราสูงและใช
สารกําจัดศัตรูพืชเปนจํานวนมาก เพราะพันธุที่มีผลผลิตตอไรสูงมักจะออนแอตอโรคและแมลง
ศัตรูพืช (อวบ สารถอย, 2540) จากความตองการของเกษตรกรที่ตองการใชปุยและสารปราบศัตรู
พืชเปนจํานวนมาก ทําใหมีการผลิตปุยและสารปราบศัตรูพืชเพิ่มมากขึ้นดวย เพื่อสนองความ
ตองการของเกษตรกร ทําใหเกิดปญหาสุขภาพอนามัยของคนงานในโรงงานผลิตปุยและสารปราบ
ศัตรูพืชซึ่งเปนผลเนื่องมาจากการประกอบอาชีพ รวมทั้งปญหาดานสังคมดวย จากสถิติการ
ประสบอันตรายหรือเจ็บปวยเนื่องจากการทํางานของคนงานผลิตปุยและสารปราบศัตรูพืชที่ข้ึน
ทะเบียนกับสํานักงานประกันสังคมนั้นพบวา ป พ.ศ. 2541 มีอยู 470 คน โดยพบวาหยุดงานเกิน 3
วันมี 120 คน และหยุดงานไมเกิน 3 วันมี 347 คน (สํานักงานประกันสังคม, 2542) ป พ.ศ. 2542
มี 568 คน พบวาตาย 36 คน ทุพพลภาพ 1 คน สูญเสียอวัยวะบางสวน 6 คน หยุดงานเกิน 3 วันมี
130 คนและหยุดงานไมเกิน 3 วันมี 395 คน (สํานักงานประกันสังคม, 2543) และป พ.ศ. 2543 มี
291 คน พบวาตาย 3 คน สูญเสียอวัยวะบางสวน 1 คน    หยุดงานเกิน 3 วัน 72 คน และหยุดงาน
ไมเกิน 3 วันมี 215 คน (สํานักงานประกันสังคม, 2544) จะเห็นไดวาการประสบอันตรายเนื่องจาก
การทํางานมีจํานวนคอนขางสูง ซึ่งแสดงใหเห็นวาปญหาดานสุขภาพของประชากรวัยแรงงานใน
การผลิตปุยและสารปราบศัตรูพืชยังไมไดรับการแกไขใหดีเทาที่ควร

สําหรับการตรวจรางกายคนงานในโรงงานผลิตปุยนั้นองคการแรงงานระหวาง
ประเทศไดแนะนําวาควรมีการตรวจสุขภาพคนงานทั้งกอนเขางานและเปนระยะ ๆ รวมทั้งการ
ตรวจสมรรถภาพปอดดวย (International Labour Organization, 1983) สวนการตรวจรางกาย
คนงานในโรงงานผลิตสารปราบศัตรูพืชนั้น องคการแรงงานระหวางประเทศไดแนะนําการตรวจ
สุขภาพคนงานไวคือใหมีการตรวจรางกาย และประเมินการไดรับสารนั้น โดยตรวจสารนั้นหรือ
อนุพันธของสารนั้นในเลือดหรือพลาสมาหรือปสสาวะ (International Labour Organization,
1983) สําหรับประเทศไทยเองนั้นก็มีการออกกฎหมายใหนายจางตองจัดใหมีการตรวจสุขภาพ
คนงานตามมาตรา 107 ของพระราชบัญญัติคุมครองแรงงาน กระทรวงแรงงานและสวัสดิการ
สังคม (กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน, 2542) ซึ่งยังไมไดมีการกําหนดรายละเอียดของ
รายการการตรวจสุขภาพคนงานวาควรจะมีอะไรบาง

จากการที่ประเทศไทยยังไมมีรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานผลิตปุย และ
สารปราบศัตรูพืช ผูวิจัยจึงสนใจจะกําหนดรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานผลิตปุยและสาร
ปราบศัตรูพืชขึ้นตามปจจัยเสี่ยง เพื่อเปนแนวทางในการกําหนดรายการตรวจสุขภาพคนงานใน
โรงงานผลิตปุยและสารปราบศัตรูพืช โดยการจัดทํารางรายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยงขึ้น
จากการคนควาและการปรึกษาหารือกับผูเชี่ยวชาญ แลวศึกษาวานายจางหรือเจาของสถาน
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ประกอบการในโรงงานผลิตปุย และสารปราบศัตรูพืชมีความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพที่
กําหนดขึ้นมาอยางไร ซึ่งมีผลตอการตรวจรางกายคนงาน ในการปองกันอันตรายจากการทํางาน
ใหแกคนงาน และมีจุดใดบางที่ควรปรับปรุงแกไขเพื่อใหมีประสิทธิภาพในการนําไปใชตอไป

วัตถุประสงคของการวิจัย

วัตถุประสงคทั่วไป

เพื่อศึกษาความคิดเห็นของนายจาง หรือเจาของสถานประกอบการตอรายการ
ตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยง ในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

วัตถุประสงคเฉพาะ

1. เพื่อศึกษาและจัดทํารายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบ   
กิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช ที่ผูเชี่ยวชาญดานอาชีวเวชศาสตรใหความ    เห็นชอบ

2. เพื่อศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอ
ราคาในการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสาร
ปราบศัตรูพืช ตามรายการตรวจสุขภาพที่ผูเชี่ยวชาญเสนอแนะ

3. เพื่อศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอ
รายการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบ
ศัตรูพืช ตามรายการตรวจสุขภาพที่ผูเชี่ยวชาญเสนอแนะ

4. เพื่อศึกษาปจจัยที่มีผลตอการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงใน      
โรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช ตามรายการตรวจสุขภาพที่   ผูเชี่ยวชาญ
เสนอแนะ

5.     เพื่อศึกษาปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยง
ของโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุย หรือสารปราบศัตรูพืช

สมมติฐานของการวิจัย (Hypothesis)

สถานภาพของโรงงานและขนาดของโรงงานที่แตกตางกัน ทําใหความคิดเห็นของ
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชนั้นมีความแตกตางกัน
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ขอบเขตของการวิจัย

ผูวิจัยทําการศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการใน
โรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชที่มีคนงานตั้งแต 1 คนขึ้นไปที่ขึ้นทะเบียน
กับกรมโรงงานอุตสาหกรรม และเปนโรงงานที่มีกระบวนการผลิต หรือมีการแบงบรรจุผลิตภัณฑ
จําพวกปุยหรือสารปราบศัตรูพืชในประเทศไทยเทานั้น

ขอตกลงเบื้องตน

การศึกษาครอบคลุมเฉพาะนายจางหรือเจาของสถานประกอบการในโรงงาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

กรอบแนวคิดการวิจัย (Conceptual Framework)

    ปจจัยดานบุคคล
- เพศ
- อายุ
- วุฒิการศึกษา
- ตําแหนง
- รายได
- ระยะเวลาการทํางานในโรงงาน
- ประสบการณในการปฏิบัติงาน

ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน

ปจจัยดานโรงงาน
- สถานภาพของโรงงาน
- ขนาดของโรงงาน
- งบประมาณดานการตรวจสุขภาพ

คนงาน
- บุคลากรดานการแพทยของโรงงาน

ทบทวนวรรณกรรม

รางรายการตรวจสุขภาพคนงาน

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ
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ขอจํากัดของการวิจัย

เนื่องจากมีขอจํากัดในเรื่องระยะเวลาที่ทําการศึกษา คาใชจายและความรวมมือ
ในการตอบแบบสอบถาม ดังนั้นจึงทําการศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุย
หรือสารปราบศัตรูพืชเทานั้น

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย

1. โรงงานอุตสาหกรรม หมายถึง โรงงานอุตสาหกรรมที่ประกอบกิจการ
เกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช ที่มีคนงานในโรงงานตั้งแต 1 คนขึ้นไปทั่วประเทศไทย

2. เจาของสถานประกอบการ หมายถึง ผูที่ลงทุนในการจัดตั้งโรงงานหรือ
สถานประกอบการในประเทศไทย ซึ่งอาจเปนนายจางหรือไมเปนก็ได

3. นายจาง หมายถึง ผูที่ตกลงรับลูกจางเขาทํางานโดยจายคาจางใหและ
รวมถึง

-    ผูซึ่งไดรับมอบหมายใหทํางานแทนนายจาง

- ในกรณีที่ผูประกอบกิจการไดวาจางดวยวิธีเหมาคาแรง โดยมอบให
บุคคลหนึ่งบุคคลใดรับชวงไปควบคุมดูแลการทํางาน และรับผิดชอบคาจางใหแกลูกจางอีกทอด
หนึ่ง, มอบหมายใหบุคคลหนึ่งบุคคลใดเปนผูจัดหาลูกจางมาทํางานประกอบธุรกิจโดยการทํางาน
นั้นเปนสวนหนึ่งสวนใด หรือทั้งหมดในกระบวนการผลิตหรือธุรกิจในความรับผิดชอบของ
ผูประกอบกิจการใหถือวาผูประกอบกิจการเปนนายจางดวย (กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน,
2542)

4. พนักงาน ตามความหมายของพระราชบัญญัติคุมครองแรงงาน
กระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม หมายถึง ผูซึ่งตกลงทํางานใหกับนายจางโดยรับคาจาง
(กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน,  2541)

5. ความเสี่ยง (risk) หมายถึง ความนาจะเปน (probability) ของเหตุการณ
ที่เปนสาเหตุที่ทําใหเกิดอันตรายตอชีวิต ตอสุขภาพ ตอทรัพยสินหรือตอส่ิงแวดลอม (เฉลิมชัย
ชัยกิตติภรณ, 2541)
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ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ

1. จากผลการวิจัย ทําใหเกิดแรงผลักดันในการออกกฎหมายรายการตรวจ
สุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

2. ทําใหทราบแนวทางในการกําหนดรายการตรวจสุขภาพคนงานในกิจการ
ประเภทอื่นได

3. เมื่อมีการนํารายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยว
กับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชไปใชจริง จะทําใหพบผูปวยดวยโรคจากการทํางานที่ไมเคยไดรับการ
วินิจฉัย และสามารถทําการรักษากอนที่คนงานจะมีการเจ็บปวยรุนแรงหรือเร้ือรัง

4. เพื่อมีการกําหนดเปนมาตรฐานรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช



บทที่  2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดนําเสนอแนวคิดและงานวิจัยที่เกี่ยวของดังตอไปนี้

1. ปุย

2. สารปราบศัตรูพืช

3. โรคจากการทํางาน

4. การเฝาระวัง

5. การตรวจสุขภาพ

6. การประเมินความเสี่ยง

7. การสํารวจสถานประกอบการ

ปุย

ปุย ความหมายตามพระราชบัญญัติปุย พ.ศ. 2518 หมายถึง สารอินทรียหรือ
อนินทรียที่ไมวาจะเกิดขึ้นโดยธรรมชาติ หรือทําขึ้นก็ตาม สําหรับใชเปนธาตุอาหารแกพืชไดไมวา
โดยวิธีใด หรือทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางเคมีในดินเพื่อบํารุงความเติบโตแกพืช (Lawpub,
2546)

ปุย หมายถึง สารที่เติมในดินเพื่อคงคุณคาของดินและผลผลิต (International
Labour Organization, 1983)

ปุย หมายถึง วัสดุใด ๆ ก็ตามที่นํามาใชโดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหอาหารแกพืช 
(กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)
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ซึ่งปุยแบงออกเปน 2 ชนิดใหญ ๆ คือ ปุยอินทรียและปุยเคมี

1. ปุยอินทรีย

ปุยอินทรีย หมายถึง ปุยที่ไดจากอินทรียวัตถุซึ่งผลิตดวยกรรมวิธีทําใหชื้น สับ บด 
หมัก รอน หรือวิธีการอื่น แตไมใชปุยเคมี (Lawpub, 2546)

ปุยอินทรีย หมายถึง ปุยที่ไดจากสิ่งที่มีชีวิต ไดแก ปุยคอก ปุยหมัก ปุยพืชสด ขี้
คางคาว กระดูกปน และเลือดแหง เปนตน (กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)

ซึ่งปุยอินทรียยังสามารถแบงไดเปน

1. ปุยคอก

ปุยคอก หมายถึง ปุยอินทรียที่ไดมาจากมูลสัตวตาง ๆ เชน เปด ไก หมู วัวและ
ควาย เหลานี้เปนตน ปุยคอกโดยทั่วไปจะมีปริมาณธาตุอาหารไนโตรเจน ฟอสฟอรัส และ
โพแทสเซียมอยูในปริมาณคอนขางต่ํา โดยเฉลี่ยทั่วไปจะมีไนโตรเจนประมาณ รอยละ 0.5
ฟอสฟอรัส รอยละ 0.25 และโพแทสเซียม รอยละ 0.5 (Agricultural Explorer, 2546)

ปุยธรรมชาติ (natural fertilizers) หรือปุยคอก (manures) หมายถึงปุยที่มีสวน
ประกอบสวนใหญเปนอินทรียวัตถุ เชน มูลสัตว ซากสัตว กระดูกปน ซากใบไม เปนตน 
(International Labour Organization : 1983)

2. ปุยหมัก

ปุยหมัก หมายถึง ปุยอินทรียที่ไดจากการกองหมักเศษหญาแหง ใบไม ฟางขาว 
เศษอาหารและอินทรียวัตถุตาง ๆ ใหเนาเปอยสลายตัว กลายเปนสารสีดําหรือที่เรียกวา ฮิวมัส ใน
ที่สุดปริมาณธาตุอาหารที่ตกคางมีสะสมอยูในปุยหมัก จะมากนอยแคไหนขึ้นอยูกับชนิดของ      
อินทรียวัตถุที่นํามาหมักทําเปนปุยนั้น และขึ้นอยูกับสารตัวเรงการหมักเชน เชื้อจุลินทรียและปุย
เคมีที่ใชในกระบวนการหมักนั้นดวย (Agricultural Explorer, 2546)

3. ปุยพืชสด

ปุยพืชสด หมายถึง ปุยอินทรียที่ไดจากเศษหญาสดหรือไดจากการปลูกพืช
ตระกูลถั่ว เชน ถั่วพุม โสน ปอเทือง และถั่วตาง ๆ ลงบนพื้นที่ปลอยใหเจริญเติบโตจนมอีายุ 7-8 
อาทิตย ซึ่งเปนชวงที่พืชเจริญเติบโตมากที่สุด และกําลังออกดอกแลวจึงทําการไถกลบพืชเหลานั้น
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ลงบนดิน ปลอยใหเนาสลายกลายเปนปุย แลวทําการปลูกพืชหลังการไถกลบประมาณ 7-10 วัน 
พืชตระกูลถั่วที่ใชทําปุยพืชสดโดยทั่วไปจะมีปริมาณไนโตรเจนประมาณ รอยละ 2.5-3 เมื่อไถกลบ
และเนาสลายแลวมันจะปลดปลอยไนโตรเจนที่พืชตระกูลถั่วสะสมอยูออกมาเปนประโยชนแกพืชที่
ปลูกไดดี (Agricultural Explorer, 2546)

2. ปุยเคมี

ปุยเคมี หมายถึง ปุยที่ไดจากสารอนินทรียสังเคราะห รวมถึงปุยเชิงเดี่ยว ปุยเชิง
ผสมและปุยเชิงประกอบ และหมายความตลอดถึงปุยอินทรียที่มีปุยเคมีผสมอยูดวย แตไมรวมถึง
ปูนขาว ดินมารล ปูนพลาสเตอร หรือยิปซั่ม (Lawpub, 2546)

ปุยเคมี หมายถึง ปุยเคมี (artificial fertilizers) ที่สวนใหญจะเกิดจากกระบวน
การสังเคราะหในโรงงานผลิตสารเคมี หรือจากกระบวนการผลิตแรตามธรรมชาติ ซึ่งอาจจะเรียก
อีกอยางวาปุยโรงงาน (industrial fertilizers) โดยสารเคมีที่เปนสวนประกอบนั้นอาจเปนอินทรีย
สารและปุยอนินทรียสารก็ได (International Labour Organization,  1983)

ปุยเคมี หมายถึง ปุยที่ไดจากสิ่งที่ไมมีชีวิตเชน จากหินหรือแรธาตุตาง ๆ หรือจาก
การสังเคราะหขึ้น เชน ปุยยูเรีย แอมโมเนียมซัลเฟต หินฟอสเฟตบด หรือปุยเคมีสูตรตาง ๆ ที่ใชกัน
อยูโดยทั่วไป ซึ่งปุยเคมีทั่ว ๆ ไปจะเกี่ยวของกับธาตุอาหารอยู 3 ธาตุ คือ ธาตุไนโตรเจน ธาตุ
ฟอสฟอรัส และธาตุโพแทสเซียม ซึ่งทั้ง 3 ธาตุนี้ก็คือธาตุปุยนั่นเอง (กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)

เมื่อแบงปุยเคมีออกตามจํานวนธาตุที่มีอยูในปุยนั้น สามารถแบงออกไดเปน 2 ชนิด คือ

1. ปุยเดี่ยว

ปุยเดี่ยว หมายถึง ปุยเคมีที่มีธาตุอาหารหลักธาตุเดียว ไดแก ปุยไนโตรเจน ปุย
ฟอสเฟต หรือปุยโพแทสเซียม (Lawpub, 2546; กรมสงเสริมการเกษตร, 2546; Agricultural
Explorer, 2546)

2. ปุยผสม

ปุยผสม หมายถึง ปุยเคมีที่ไดจากการผสมปุยเคมีชนิดหรือประเภทตาง ๆ เขา
ดวยกัน เพื่อใหไดธาตุอาหารตามตองการ (Lawpub, 2546)
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ปุยผสม หมายถึง ปุยที่มีธาตุอยู 2 หรือ 3 ธาตุ เชน ปุยสูตร 16-20-20 จะมีธาตุ
ไนโตรเจน และธาตุฟอสฟอรัสเพียง 2 ธาตุ สวนปุยสูตร 15-15-15 จะมีธาตุไนโตรเจน ธาตุ
ฟอสฟอรัสและธาตุโพแทสเซียม ครบ 3 ธาตุเปนตน  (กรมสงเสริมการเกษตร, 2546; Agricultural 
Explorer, 2546)

ธาตุอาหาร

ธาตุอาหาร หมายถึง ธาตุที่มีอยูในปุยและสามารถเปนอาหารแกพืชได
(Lawpub, 2546) มี 16 ธาตุ คือ ออกซิเจน ไฮโดรเจน คารบอน ไนโตรเจน ฟอสฟอรัส โพแทสเซียม
กํามะถัน แคลเซียม แมกนีเซียม เหล็ก สังกะสี แมงกานีส ทองแดง โบรอน โมลิบดินัมและคลอรีน
(กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)

ธาตุอาหารหลัก

ธาตุอาหารหลัก หมายถึง ธาตุไนโตรเจน ธาตุฟอสฟอรัสและธาตุโพแทสเซียม ซึ่ง
เปนธาตุที่พืชตองการในปริมาณมากและดินมักจะมีไมเพียงพอตอความตองการของพืช 
(Lawpub, 2546; กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)

ธาตุอาหารรอง

ธาตุอาหารรอง หมายถึง ธาตุอาหารแมกนีเซียม แคลเซียมและกํามะถัน ซึ่งเปน
ธาตุอาหารที่พืชตองการในปริมาณมากเชนกัน แตในดินสวนใหญจะมีอยูเพียงพอตอความ
ตองการของพืช (Lawpub, 2546;  กรมสงเสริมการเกษตร, 2546)

ธาตุอาหารเสริม

ธาตุอาหารเสริม หมายถึง ธาตุอาหารเหล็ก แมงกานีส ทองแดง สังกะสี โบรอน
โมลิบดินัม คลอรีน หรือธาตุอาหารอื่นที่รัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา
(Lawpub, 2546)

ปุยเคมีมาตรฐาน

ปุยเคมีมาตรฐาน หมายถึง ปุยเคมีที่รัฐมนตรีประกาศกําหนดสตูรและปริมาณขั้น
ต่ําหรือข้ันสูงของธาตุอาหารหรือสารเปนพิษ และลักษณะจําเปนอยางอื่นของปุยเคมีดังกลาวแต
ละชนิด (Lawpub, 2546) โดยในปจจุบันไดประกาศกําหนดปุยเคมีมาตรฐานประเภทเชิงเดี่ยวตอง
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มีปริมาณขั้นต่ําหรือข้ันสูงของปริมาณธาตุอาหารรับรองหรือสารเปนพิษที่ใหมีในปุยเคมีมาตรฐาน 
หรือลักษณะจําเปนอยางอื่นของปุยเคมีมาตรฐานตามชนิดดังตอไปนี้

1. ปุยเคมีแอมโมเนียมซัลเฟต ตองมีปริมาณธาตุไนโตรเจนทั้งหมด (total
nitrogen) ไมต่ํากวารอยละ 20 ของน้ําหนักธาตุไนโตรเจนอยูในรูปของแอมโมเนียมไนโตรเจน
(ammonium nitrogen) มีลักษณะเปนผลึกสีขาวหรือสีขาวหมน โดยไมมีการเติมสีหรือปรุงแตง
ใด ๆ มีความชื้นไมเกินรอยละ 3.0 ของน้ําหนัก

2. ปุยเคมียูเรีย ตองมีปริมาณธาตุไนโตรเจนทั้งหมด (total nitrogen) ไมต่ํากวา
รอยละ 44 ของน้ําหนัก ธาตุไนโตรเจนอยูในรูปของยูเรียไนโตรเจน (urea nitrogen) มีปริมาณ    
ไบยูเร็ต (biuret) ไมเกินรอยละ 1.00 ของน้ําหนัก มีลักษณะเปนเม็ดหรือผลึกสีขาว หรือสีขาวหมน 
โดยไมมีการเติมสีหรือปรุงแตงใด ๆ มีความชื้นไมเกินรอยละ 3.0 ของน้ําหนัก

3. ปุยเคมีซูเปอรฟอสเฟต ตองมีปริมาณธาตุฟอสฟอรัสอยูในรูปของฟอสเฟตที่
เปนประโยชน (available P2O5) ไมต่ํากวารอยละ 20 ของน้ําหนัก และมีลักษณะเปนเม็ดหรือผงสี
น้ําตาลเทาโดยไมมีการเติมสี และมีปริมาณสารหนู (arsenic) ไมเกินรอยละ 0.5 ของน้ําหนัก มี
ความชื้นไมเกินรอยละ 9.0 ของน้ําหนัก

4. ปุยเคมีดับเบิ้ลซูเปอรฟอสเฟต ตองมีปริมาณธาตุฟอสฟอรัสอยูในรูปของ
ฟอสเฟตที่เปนประโยชน (available P2O5) ไมต่ํากวารอยละ 40 ของน้ําหนัก มีลักษณะเปนเม็ด
หรือผงสีน้ําตาลออนหรือสีน้ําตาลเทา โดยไมมีการเติมสีและมีปริมาณสารหนู (arsenic) ไมเกิน
รอยละ 0.5 ของน้ําหนัก มีความชื้นไมเกินรอยละ 9.0 ของน้ําหนัก

5. ปุยเคมีทริปเปลซูเปอรฟอสเฟต ตองมีปริมาณธาตุฟอสฟอรัสอยูในรูปของ
ฟอสเฟตที่เปนประโยชน (available P2O5) ไมต่ํากวารอยละ 45 ของน้ําหนัก มีลักษณะเปนเม็ด
หรือผงสีน้ําตาลออนหรือสีน้ําตาลเทา โดยไมมีการเติมสีและมีปริมาณสารหนู (arsenic) ไมเกิน
รอยละ 0.5 ของน้ําหนัก มีความชื้นไมเกินรอยละ 9.0 ของน้ําหนัก

6. ปุยเคมีโพแทสเซียมคลอไรด ตองมีปริมาณธาตุโพแทสเซียมที่ละลายน้ํา 
(water soluble K2O) ไมต่ํากวารอยละ 60 ของน้ําหนัก มีลักษณะเปนผงหรือเกล็ดสีขาวหรือสีขาว
ปนเหลืองหรือสีน้ําตาลแดง โดยไมมีการเติมสี มีความชื้นไมเกินรอยละ 3.0 ของน้ําหนัก
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7. ปุยเคมีโพแทสเซียมซัลเฟต ตองมีปริมาณธาตุโพแทสเซียมอยูในรูปของ        
โพแทชที่ละลายน้ํา (water soluble K2O) ไมต่ํากวารอยละ 48 ของน้ําหนัก มีลักษณะเปนผงหรือ
เกล็ดสีขาวหรือสีขาวปนเหลืองหรือสีน้ําตาลแดง โดยไมมีการเติมสี มีความชื้นไมเกินรอยละ 3.0 
ของน้ําหนัก (Information Technology Department of Agriculture, 2546)

สําหรับองคการแรงงานระหวางประเทศนั้น ไดแบงปุยเคมีตามสวนประกอบหลัก
ในปุยแลวสามารถแบงปุยออกเปน

1. ปุยที่มีสวนประกอบของไนโตรเจน (nitrogenous) ไดแก ดินปะสิว        
{แอมโมเนียม (ammonium), โซเดียม (sodium), โพแทสเซียม (potassium) และแคลเซียม
ไนเตรท (calciumnitrates)} แอมโมเนียมซัลเฟต (ammonium sulphate), แคลเซียมไซยาไนด
(calcium cyanamide),  แอมโมเนีย (ammonia), ยูเรีย (urea) และอื่น ๆ

2. ปุยที่มีสวนประกอบของฟอสเฟต (phosphatic) ไดแก ซูเปอรฟอสเฟต
(superphosphate), ground phosphate rock, กากแร (slag), ข้ีเขมา (soot), ไตรโซเดียมซัลเฟต
(trisodium phosphate) เปนตน

3. ปุยที่มีสวนประกอบของโพแทสเซียม (potash) ไดแก โพแทสเซียม
คลอไรด (potassium chloride), โพแทสเซียมซัลเฟต (potassium sulphate), โพแทสเซียม
แมกนีเซียมซัลเฟต (potassium-magnesium sulphate) และอื่น ๆ

4. ปุยที่มีสวนประกอบของ trace-element โดยจะมีสวนประกอบของสาร
เคมีในรูปแบบของสารอาหารที่มีขนาดเล็ก (micronutrients) เชน โบรอน (boron), แมงกานีส
(manganese), ทองแดง (copper), สังกะสี (zinc), โคบอลต (cobalt), โมลิบดีนัม
(molybdenum), ไอโอดีน (iodine) และอื่น ๆ ซึ่งเปนปุยที่พืชสามารถที่จะยอยและดูดซึมไดทันที
(International Labour Organization, 1983)
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กระบวนการผลิตปุยคอก

การผลิตปุยคอกนี้มีข้ันตอนการผลิตอยู 2 ข้ันตอนคือ

ขั้นตอนที่ 1 การเก็บรวบรวมมูลสัตวตาง ๆ และการหมักมูลสัตวและอินทรียวัตถุ

ขั้นตอนที่ 2 การนํามูลสัตวที่ผานการหมักแลวขนยายไปใสในแปลงเพาะปลูก

อันตรายในกระบวนการผลิต เมื่อแบงตามขั้นตอนการผลิตคือ

ขั้นตอนที่ 1
-   คนงานจะมีความเสี่ยงที่จะสัมผัสกับสารชีวภาพ ซึ่งจะทําใหติดโรคจากสิ่ง

ขับถายตางๆ ของวัวและควาย เชน Q fever, โรคแอนแทร็กซชนิดรุนแรง (malignant anthrax),
brucellosis, โรคจากมา (glanders), โรคไฟลามทุง (erysipelas), melioidosis, leptospirosis,
bovine tuberculosis และ tularaemia นอกจากนี้การเก็บอุจจาระจากพวกสัตวปกก็อาจจะทําให
เกิดการติดเชื้อไวรัสนกจากการสัมผัสถูกสัตวที่ปวยไดดวย ประกอบกับตัวออนของพยาธิปากขอ
นั้นสามารถที่จะผานเขาทางผิวหนังที่เทาได

-    จากการที่ขาดแคลนเครื่องมือในการทํางานและยังมีการใชเครื่องมือแบบ
hand tools ทําใหคนงานเกิดการบาดเจ็บ อีกทั้งยังมีการติดเชื้อที่บาดแผลดวยจึงทําใหบาดแผลมี
หนองและอาจมีการติดเชื้อบาดทะยักได ซึ่งจะเปนอันตรายตอคนงานมาก

ขั้นตอนที่ 2
- ตามธรรมชาติแลวการเนาเปอยของมูลสัตวที่มีการทับถมกันนั้นจะมีแกส

เกิดขึ้น ซึ่งคนงานอาจมีอันตรายมากจากการที่มีการขนสงปุยหมักเพื่อบรรจุหรือเพื่อนําไปใช เนื่อง
จากจะมีแกสที่เกิดจากการเนาเปอยของอินทรียวัตถุ เชน แอมโมเนีย (ammonia),
คารบอนไดออกไซด (carbon dioxide), คารบอนไดซัลไฟด (carbon disulphide) และอื่น ๆ และ
หากบริเวณที่มีการเก็บปุยคอกเปนสถานที่ที่การระบายอากาศไมดี ก็จะทําใหแกสเหลานี้เปนแกส
ที่อันตรายตอรางกายมนุษย (International Labour Organization, 1983)
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กระบวนการผลิตปุยเคมี  มี 3 ขั้นตอนคือ

ขั้นตอนที่ 1 การเก็บวัตถุดิบและการเตรียมวัตถุดิบ

ขั้นตอนที่ 2 การผลิตวัตถุดิบข้ันพื้นฐานและการทํา ageing ของสารตัวกลาง

ขั้นตอนที่ 3 การชั่งและการบรรจุผลิตภัณฑ

อันตรายในกระบวนการผลิต  ตามขั้นตอนนั้นคือ

ขั้นตอนที่ 1
- มีการเก็บวัตถุดิบไวเปนปริมาณมากโดยเฉพาะพวกฟอสเฟต, เกลือ

โพแทสเซียม ซึ่งจะทําใหเกิดฝุนจากวัตถุดิบเหลานี้และจากปุยเคมีที่ไดดวย ซึ่งฝุนเหลานี้จะมีซิลิกา
(silica) รอยละ 10 หรืออาจจะมีมากกวานี้ ซึ่งอาจจะทําใหเกิดโรค pneumoconiosis และหาก
เปนฝุนที่มีสวนประกอบของเกลือฟอสฟอรัส (salts of phosphoric), กรดไนตริก (nitric acid) หรือ
กรดอื่นๆ จะทําใหเยื่อเมือกของทางเดินอาหารสวนบนเกิดการระคายเคืองได

ขั้นตอนที่ 2 และขั้นตอนที่ 3
- ในกระบวนการผลิตสารเคมีในโรงงานอุตสาหกรรมปุยนั้นก็จะมีผลผลิตเกิดขึ้น

คือ แอมโมเนีย (ammonia), mineral acid fumes, ไนโตรเจนออกไซด (nitrogen oxides) และฝุน
ดวย นอกจากนี้ก็อาจมีสารเคมีจากวัตถุดิบหรือแรที่ใชเปนสารตั้งตนในการทําปุยดวย เชน สาร
ประกอบฟลูออรีน (fluorine compounds), ไฮโดรเจนคลอไรด (hydrogen chloride), กรด
ศัยอะไนด (cyanic acid), กรดไซยานูริก (cyanuric acid), ไบยูเร็ท (biuret) เปนตน ซึ่งแกสและ
สารประกอบของฟลูออรีนนั้นจะเกิดขึ้นในระหวางกระบวนการ reactor, ammoniation vessels,
crystallisers, ขบวนการ ageing, และในชวงระหวางที่มีการใชปุยเคมี ซึ่งเมื่อคนงานไดรับ
ฟลูออรีนหรือสารประกอบของฟลูออรีนที่ถูกปลอยออกมาเปนระยะเวลานาน ก็จะทําใหเกิดโรค
fluorosis (International Labour Organization, 1983)

สารปราบศัตรูพืช (pesticide)

pest หมายถึง สิ่งที่เปนอันตรายซึ่งทําลายหรือรบกวนสัตวหรือพืช (Amdur OM;
Doull J and Klaassen DC, 1991)
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สารปราบศัตรูพืช (pesticide) หมายถึง สารที่ใชในภาคเกษตรกรรม ซึ่งสวนใหญ
เปนสารเคมี มีวัตถุประสงคเพื่อควบคุมส่ิงรบกวนหรือทําลาย (pests), วัชพืช (weeds), หรือโรค
ของพืช ซึ่งอาจเปนสารเคมีที่สกัดจากพืชเองหรือจากการสังเคราะหขึ้น (World Health
Organization, 1990)

สารปราบศัตรูพืช (pesticide) หมายถึง สารตั้งตนหรือสารผสมใด ๆ ก็ตามที่มี
วัตถุประสงคเพื่อปองกัน, ทําลาย, ขับไลหรือเพื่อลดปริมาณสิ่งรบกวน โดยอาจเปนสารทางกาย
ภาพ, เคมีหรือชีวภาพ เพื่อฆาพืชหรือสัตวที่ไมพึงปรารถนา (Amdur OM; Doull J and Klaassen
DC, 1991)

เมื่อแบงตามการใชประโยชนสามารถแบงไดเปน 5 กลุมคือ

1. สารฆาแมลง (insecticide) ไดแกสารเคมีที่ใชกําจัดหรือขับไลแมลงที่เปนศัตรูพืชและสัตว โดย
เมื่อแบงตามสูตรโครงสรางและกลวิธานการออกฤทธิ์แบงไดเปน 4 กลุมคือ

1.1 สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต (organophosphate insecticide) ไดแก 
สารอินทรียที่มีฟอสฟอรัสเปนองคประกอบสําคัญ โดยเมื่อสารประกอบออรแกโนฟอสเฟตเขาสู  
รางกายแลว สารประกอบออรแกโนฟอสเฟตจะไมมีการเก็บในรางกายเปนเวลานาน แตพิษของมัน
อาจจะสะสมอยูไดเปนสัปดาห โดยสารฆาแมลงออรแกโนฟอสเฟตจะออกฤทธิ์ไปยับยั้งการทํางาน
ของเอนไซมอะเซติลโคลีนเอสเทอเรสทําใหเกิดการสะสมของอะเศติยลโคลีนที่จุดเชื่อมตอของ  
เสนประสาท ทําใหเกิดการกระตุนปลายประสาทเพิ่มข้ึนอยางมาก และอาจทําใหเสียชีวิตได

1.2 สารฆาแมลงกลุมคารบาเมต (carbamate insecticide) ไดแก สารอินทรียที่
มีไนโตรเจนเปนสวนประกอบ โดยคารบาเมตไมถูกเก็บในรางกายและไมมีฤทธิ์สะสม ซึ่งสาร
คารบาเมตจะออกฤทธิ์ดวยวิธีที่คลายคลึงกับสารออรแกโนฟอสเฟต ซึ่งจะไปหยุดยั้งการทํางาน
ของเอนไซมโคลีนเอสเทอเรสในรางกาย ทําใหเกิดการกระตุนปลายประสาทเพิ่มข้ึนอยางมาก และ
อาจทําใหเสียชีวิตได

1.3 สารฆาแมลงสูตรออรแกโนคลอรีน (organochlorine insecticide)หรืออาจ
เรียกวา สารฆาแมลงกลุมคลอริเนเตดไฮโดรคารบอน (chlorinated hydrocarbon) ไดแก สารฆา
แมลงที่มีไฮโดรเจน คารบอนและคลอรีนรวมอยูในสูตรโครงสราง ซึ่งสารประกอบออรแกโนคลอรีน
จะกระตุนระบบประสาทในสมอง และหากใชปริมาณมากเปนระยะเวลานานอาจมีผลตอการ
ทํางานของตับและมีการเก็บไวในเนื้อเยื่อไขมันในรางกาย ในปจจุบันสารประกอบบางตัวถูกจํากัด
การใชหรือหามใชในหลายประเทศ โดยเฉพาะประเทศไทยไดมีการระงับการใชแลว
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1.4 สารฆาแมลงสูตรพัยรีธรอยด (pyrethroid insecticide) จะมีผลตอประสาท
ทําใหเกิดการกระตุนประสาทมากขึ้น เปนสารที่มีความไวทางชีวภาพสูงมีการใชแบบเจือจางมาก 
มีอันตรายตอมนุษยต่ํา และเมื่อพัยรีธรอยดเขาสูรางกายจะถูกรางกายเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว
และถูกกําจัดออกจากรางกายโดยไมสะสมในรางกาย รวมทั้งฤทธิ์ของมันก็ไมสะสมดวย

2. สารฆาวัชพืช (herbicide)  ไดแก สารเคมีที่ใชทําลายวัชพืชซึ่งแยงน้ํา อาหารและแสงสวางจาก
พืชเพาะปลูก โดยแบงเปน

2.1 สารฆาวัชพืชสูตรคลอโรฟนอกซีย (chlorophenoxy) ไดแก   
2,4-dichlorophenoxy acetic acid (2,4-D), 2,4,5-trichlorophenoxy acetic acid (2,4,5-T),
2-methyl-4-chlorophenoxy-acetic acid (MCPA) โดยพบวาคนงานที่ทําเกี่ยวกับ 2,4,5-T จะเกิด
อาการผิวหนังอักเสบชนิดรายแรง ที่เรียกวา chloracne ซึ่งปจจุบันไทยไดหามนําเขาแลว โดยพิษ
จากสารกลุมฟนอกซีย ถามีความเขมขนสูงจะทําใหเกิดการระคายเคือง และถากินโดยไมไดตั้งใจ
จะเกิดพิษตอระบบประสาทสวนกลางและบางรายจะมีความผิดปกติของตับและไต

2.2 สารฆาวัชพืชกลุม quaternary ammonium ไดแก พาราควอทและไดควอท 
ซึ่งการเกิดพิษในมนุษยนั้นมักพบในผูปวยที่จงใจกินเพื่อฆาตัวตาย ซึ่งจะทําใหเกิดการระคายเคือง
เนื้อเยื่อในชองปาก ตา ผิวหนัง ทางเดินอากาศ เล็บถูกทําลาย อาจเสียชีวิตภายในเวลา 2-3 วัน 
หรือ 2-3 สัปดาหหลังจากไดรับสารเนื่องจากเกิดพังผืดในปอดและอาจเกิดอาการพิษตอไตและตับ

3. สารฆาเชื้อรา (fungicide)  ไดแกสารเคมีที่ใชฆาเชื้อรา ซึ่งแบงเปน

3.1 เพนทาคลอโรฟนอล (pentachlorophenol) เปนสารที่ถูกดูดซึมไดดีทาง     
ผิวหนัง ซึ่งสารประกอบจะถูกขับถายอยางชา ๆ ภายในชวงเวลาประมาณ 1 สัปดาห ซึ่งอาจมีการ
สะสมในรางกายเมื่อมีการรับซ้ํา ๆ และจะเกิดฤทธิ์โดยไปกระตุนเมตาบอลิสมในสัตวเลี้ยงลูกดวย
นมทําใหมีการเพิ่มอัตราการหายใจและการเพิ่มอุณหภูมิของรางกายในระดับสูง และยังทําใหเกิด
สิวตุมดวย

3.2 สารฆาเชื้อราที่มีโลหะเปนสวนประกอบ

3.2.1 เกลือของสารหนู เคยใชเปนสารกําจัดหนู สารกําจัดวัชพืชและสาร
กําจัดตัวออน (larva) ซึ่งสารหนูอนินทรียมีพิษสูงมากอาจเกิดมะเร็งในมนุษยจึงหามไมใหมีการใช

3.2.2 เกล็ดปรอทอินทรีย ใชเปนสารกําจัดเชื้อราบนเมล็ด ซึ่งมีพิษสูง
มากและอาจทําลายระบบประสาทอยางถาวร โดยจะใชเมื่อไมมีสารอื่นใชแลวเทานั้น
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3.2.3 สารประกอบดีบุกอินทรียมีฤทธิ์สูงตอหอยในปริมาณต่ํา ๆ

3.2.4 เกลือทองแดง ใชกําจัดเชื้อรา

3.3 สารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต (dithiocarbamates) เปนสารที่มีพิษตอ
ตอมธัยรอยด ซึ่งอาการเฉียบพลันจะทําใหเกิดการชัก ไตลมเหลว ตอมธัยรอยดทํางานบกพรอง 
อาเจียน หมดสติ อาการเรื้อรังจะเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ระบบภูมิคุมกันของรางกาย

4. สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะอื่น ๆ (rodenticide)

สารอนุพันธของคูมาริน (coumarin derivatives) จะออกฤทธิ์ตานกระบวนการ
เมตาบอลิสม (antimetabolite) ของวิตามินเค และยับยั้งการสังเคราะหโคแฟคเตอรโปรธรอมบิน 
เมื่อเกิดขึ้นมากพอทําใหระดับโปรธรอมบินลดลง ทําใหเกิดการตกเลือดทั่วรางกาย และยังทําให
เกิดรูพรุนตามผนังหลอดเลือดฝอย ทําใหตายใน 7-10 วัน หลังจากไดรับเขาสูรางกาย โดยเมื่อคน
ไดรับสารทางการหายใจ การบริโภคอาหารหรือสัมผัสทางผิวหนัง ซึ่งจะมีฤทธิ์ตานการแข็งตัวของ
เลือด โดยอาการเฉียบพลันจะมีอาการผิวหนังเขียวเปนจ้ํา เลือดออกทางจมูก เหงือกมเีลือดไหล มี
ล่ิมเลือดเปนกอน เลือดออกปนมากับปสสาวะและอุจจาระ และถารุนแรงจะมีเลือดออกที่อวัยวะ
ภายใน โดยจะเกิดอาการหลังจากไดรับสารเปนเวลา 32-72 ชั่วโมง

5. สารรมควัน (fumigant)

ไดแก สารเคมีซึ่งเมื่ออยูภายใตความดันและอุณหภูมิที่กําหนดจะอยูในสภาพกาซ
ซึ่งมีความเขมเพียงพอใชฆาศัตรูพืชได โดยใชในการกําจัดสัตวฟนแทะในยุงฉาง กําจัดไสเดือน
ฝอย (nematodes) ในดิน กําจัดแบคทีเรียและเชื้อราดวย โดยแบงเปน

5.1 เมธิยลโบรไมด (methylbromide) เปนสารที่มีพิษรายแรงและสามารถถูกดูด
ซึมไดทางผิวหนัง โดยจะมีอาการปวดศีรษะ คลื่นไส อาเจียน มองภาพไมชัด มีน้ําคั่งในปอดและ
อาจมีอาการตอระบบประสาท

5.2 ฟอสฟน (phosphine) เปนสารที่มีพิษสูงตอสัตวเลี้ยงลูกดวยนม ทําใหเกิด
อาการระคายเคืองอยางรุนแรงในทางเดินอาหาร

5.3 อะครียโลไนตรีล (acrylonitrile) เมื่อสารเขาสูรางกายจะเกิดอนุมูลศัยอะไนด 
ซึ่งจะไปหยุดยั้งการทํางานของ ไซโตโครมออกซิเดส ทําใหเซลลขาดออกซิเจนเกิดเปนพิษตอเซลล 
นอกจากนี้ยังสามารถติดไฟไดดวย
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5.4 เอธียลีนไดโบรไมด (ethylene dibromide) ถาความเขมขนในบรรยากาศสูง
กวา 200 สวนในลานสวนจะทําใหเกิดการอักเสบของปอด (พาลาภ สิงหเสนี, 2542)

โรคที่เกิดกับคนงาน

กลุมที่ 1 โรคทั่วไป ซึ่งไดแก โรคความดันเลือดสูง, โรคเบาหวาน ซึ่งเปนโรคที่เกิด
ขึ้น เชนเดียวกับบุคคลทั่วไป

กลุมที่ 2 คือ โรคที่เกี่ยวของกับการประกอบอาชีพ (work-related disease)
หมายถึงโรคหรือความเจ็บปวยที่เกิดขึ้นกับผูปฏิบัติงาน โดยมีสาเหตุปจจัยหลายอยางประกอบกัน
(multi-factorial diseases) สาเหตุที่เกี่ยวของกับงานเปนปจจัยหนึ่งของสาเหตุของการเกิดโรค ได
แก สภาวะแวดลอมในการทํางานที่ไมเหมาะสม หรือลักษณะทาทางการทํางานที่ไมถูกตอง หรือ
สภาพของงานที่ไมเหมาะกับโครงสราง โดยปจจัยที่เกี่ยวของกับงานอาจเปนสาเหตุเร่ิมตนหรือทํา
ใหอาการรุนแรงมากขึ้น ซึ่งไดแก โรคหัวใจขาดเลือด โรคกระเพาะอาหาร โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง โรค
ความดันโลหิตสูง โรคของกลามเนื้อและกระดูกโครงรางและโรคที่เกิดจากความเครียดจากงาน
เปนตน

กลุมที่ 3 คือโรคจากการประกอบอาชีพหรือโรคเหตุอาชีพ (occupational
disease) โรคหรือความเจ็บปวยที่เกิดขึ้นกับผูปฏิบัติงานโดยมีผลโดยตรงจากการทํางาน ซึ่งมี
สาเหตุจากการทํางานที่สัมผัสกับส่ิงคุกคามหรือสภาวะแวดลอมในการทํางานที่ไมเหมาะสม โดย
อาการเจ็บปวยที่เกิดขึ้นอาจเกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน หลังเลิกงาน หรือภายหลังที่ออกจากงานไป
แลว เชน โรคแพพิษตะกั่ว ซึ่งเกิดกับคนงานที่ทํางานเกี่ยวของกับตะกั่ว เชน โรงงานทําแบตเตอรี่
รถยนต หลอมตะกั่ว พนหรือทาสี เปนตน แตถาเปนโรคพษิตะกั่วที่เกิดกับคนงานที่ไมไดเกี่ยวของ
กับการทํางานสัมผัสสารตะกั่วเลย ก็ไมถือวาเปนโรคจากการประกอบอาชีพ นอกจากนั้นยังมีโรค
อ่ืน ๆ อีก เชน โรคปอดซิลิโคสิส บิสสิโนซิส โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพ หรือโรคพิษจาก
สารตัวทําละลายตาง ๆ เปนตน  (อดุลย บัณฑุกุล, 2542; นฤมล ศิลารักษ, 2542)
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โรคที่เกิดจากการทําเกษตรกรรม

การทําเกษตรกรรมนั้นถือเปนอาชีพอยางหนึ่งซึ่งมีความเสี่ยงตออันตรายคอนขาง
มาก เนื่องจากไมคอยมีคนนึกถึงอันตรายที่ซอนอยูในการกระทําแตละอยาง ในเมืองไทยยังไมมี
การทําสถิติการเจ็บปวยหรือการตายจากการทํานา แตในประเทศอเมริกานั้นอาชีพนี้มีอัตราการ
บาดเจ็บและตายในขณะทํางานสูงเทากับหรือมากกวาอาชีพทําเหมืองแรหรืออาชีพกอสราง ซึ่ง
สาเหตุการบาดเจ็บและตายเนื่องจาก

1. อุบัติเหตุ

สวนใหญจะเปนอุบัติเหตุจากเครื่องมือ ในสหรัฐอเมริกาพบวาสาเหตุคร่ึงหนึ่งของ
อุบัติเหตุคือ รถแทรกเตอร จากรายงานหลาย ๆ อันสรุปไดวาอุบัติเหตุขึ้นกับฤดูกาล เชน ในฤดูทํา
นาจะมีอุบัติเหตุสูงไมแปรผันตามอายุ แตแปรผันตามเวลาที่ทํา พบวางานที่ทําโดยเจาของเองจะ
เกิด  อุบัติเหตุไดมาก เนื่องจากเวลาและความถี่ของงานทําใหเกิดอุบัติเหตุมากขึ้น ความสัมพันธนี้
จึงเปน Dose - Response Relationship และมักเกิดมากในผูชาย ซึ่งพอจะสรุปไดวารูปแบบชอง
การบาดเจ็บจะเปนฤดูกาล และจะมีอุบัติเหตุมากในงานที่เจาของซึ่งเปนผูชายเปนผูทํางานเอง
และมักเกี่ยวของกับเครื่องมือในการทําเกษตรกรรม นอกจากนี้ยังมีรายงานของเด็กที่ตายในงาน
เกษตรกรรมดวย สวนใหญจะเกิดจากการเลนในบริเวณที่อันตราย และการทํางานของเกษตรกรรม
ก็มักตองออกไปทํางานนอกสถานที่ ซึ่งบางครั้งตองออกไปทํางานคนเดียว เมื่อเกิดอุบัติเหตุก็ไมมี
ใครรู หรือรูแลวก็ตองหายานพาหนะไปสงสถานพยาบาล จึงทําใหบาดแผลปนเปอนเชื้อโรคตาง ๆ
ไดรวมทั้งมูลสัตว

2. โรคเกี่ยวกับการไดยิน

มีการศึกษาที่มีการควบคุมอยางดี พบวาในคนงานอายุมากที่ทํางานในฟารม
โคนมจะสูญเสียการไดยินที่ความถี่สูง (3,000 - 600 Hz) มากกวา 20 dB และ Mid - Frequency
Loss (ที่ 500 - 300 Hz) คิดเปนรอยละ 65 และรอยละ 37 ตามลําดับ ซึ่งเมื่อเทียบกับคนที่ไมได
เปนเกษตรกรในชวงอายุเดียวกันก็แตกตางกันจนมีนัยสําคัญ นอกจากนี้ยังพบในเด็กหรือนักเรียน
ที่ทํางานในภาคเกษตรกรรมดวย ซึ่งการเสีย Sensorineural Hearing Loss ที่ระดับความถี่สูงนี้
บงถึงโรคหูเสื่อมจากการประกอบอาชีพ (Noise Induced Hearing Loss) ซ่ึงสวนมากเกิดจาก
เสียงของเครื่องมือทางการเกษตร บางครั้งจะมีระดับมากกวา 85 dBA และจากการสํารวจยังพบ
วามีการใชเครื่องมือปองกันเพียงรอยละ 9 ถึงรอยละ 25 กลาวโดยสรุปคือวิธีที่ดีที่สุด คือการ
ปองกัน โดยเฉพาะตั้งแตอายุยังนอย ๆ
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3. โรคเกี่ยวกับระบบทางเดินหายใจ

สาเหตุของโรคเกี่ยวกับระบบทางเดินหายใจในงานเกษตรกรรมสวนใหญจะเกิด
จากแกสและฝุนอินทรีย แมจะมีสาเหตุอ่ืน ๆ เชน Silica ซึ่งเปนฝุนอนินทรีย และจะพบเปนสวน
นอย โรคระบบทางเดินหายใจที่พบไดแก

1. โรคที่เกิดจากแกสจากมูลสัตว

ในสมัยกอนเกิดจากการที่ตองเลี้ยงสัตวไวในที่รวม ๆ กัน เพื่อใหสามารถดูแลสัตว
ไดทั้งหมด โดยใชคนงานจํานวนนอย เมื่อมีการถายของเสียก็จะมีการเก็บรวบรวมไวในบอพัก หรือ
เปนรางลาดลงไปรวมกัน ซึ่งมักทําใหเกิดอุบัติเหตุตาง ๆ อยางไรก็ตาม คนงานที่ทํางานหรืออาศัย
อยูรอบ ๆ ที่เก็บจะไดรับพิษจากแกสหรือจากการสะสมของแกส แกสที่อันตรายที่สุดคือ
ไฮโดรเจนซัลไฟด (hydrogen sulfide) ซึ่งจะไปหยุดเมตาโบลิซึมของไมโตรคอนเดรียแบบใช
ออกซิเจน นอกจากนี้ยังทําใหเกิดปริมาณแกส แอมโมเนีย (ammonia), มีเทน (methane),
คารบอนไดออกไซด (carbon dioxide) และคารบอนมอนอกไซด (carbon monoxide) เปน
จํานวนมาก แกสพวกนี้ยังเปน asphyxiants ดวย (แทนที่ออกซิเจน) และที่สําคัญที่สุดคือ
ไฮโดรเจนซัลไฟด (hydrogen sulfide) ซึ่งมีกลิ่นคลายไขเนาที่ระดับความเขมขน 100 ppm จะทํา
ใหเกิดการลาของเสนประสาทรับกลิ่นและเกิดการกดการหายใจ คนงานจะหมดสติในทันทีทันใด
และถาทํางานอยูในบอพัก ก็จะสําลักเอามูลสัตวไปดวย และมักมีขาวเสมอ ๆ วาผูที่เขาไปชวยก็จะ
มีอันตรายถึงชีวิตดวย

2. Silo Filler’s Disease

Silo คือ ที่เก็บอาหารสําหรับเลี้ยงสัตวหรือเก็บผลิตผลทางการเกษตร สวนใหญมี
รูปรางเปนกรวยตั้ง จะใสพืชผลทางดานบนและไขเอาออกทางดานลาง ดานบนจะเหลือชองวางอยู
พอสมควร ซึ่งจะเปนที่สะสมของแกส ซึ่งไดแก ออกไซด (oxides) ตาง ๆ ของไนโตรเจน โดยเฉพาะ
ไนโตรเจนไดออกไซด (nitrogen dioxide) และไนโตรเจนเตตระออกไซด (nitrogen tetraoxide) ซึ่ง
จะมีระดับสูงกวามาตรฐานทางอุตสาหกรรมถึงรอยเทา การสะสมมักทํานายไมไดวาจะมากนอย
เทาไร ข้ึนอยูกับการ Fertilization ปริมาณฝน แสงแดด และอายะของพืชผล แกสนี้มีรสขมและ
หนักกวาอากาศ จะอยูที่บริเวณยอดของไซโลและที่ชองทางปนออก ถามีระดับแกสสูงจะมีการแทน
ที่ออกซิเจนทั้งหมด ทําใหเกิดการเกร็งของเสนเสียงและหลอดลม ทําใหคนงานหมดสติและมีการ
สําลักอากาศ ถาออกไปจากสถานที่นั้นจะเกิดอาการหอบเหนื่อยในเวลา 2-3 ชั่วโมง ซึ่งเกิดจาก
การเปลี่ยนแปลงของไนโตรเจนไดออกไซดที่หายใจเขาในเปลี่ยนเปนไนตริกเอซิด (nitric acid)
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จากการสัมผัสกับน้ําที่ปอด ผูปวยจะมีอาการของปอดบวมน้ําอยางรุนแรง ขาดอากาศ เกิดภาวะ
กรด ความดันโลหิตต่ํา และ Methemoglobinemia ถามีการสัมผัสปริมาณนอยๆ ภายใน 2-3
สัปดาหจะมีอาการปวดศีรษะ ไอ และมีอาการเหนื่อยเมื่อออกแรงภายในเวลา 1 เดือนผูปวยจะเริ่ม
มีไข หายใจลําบากและมีภาพรังสีปอดผิดปกติ ซึ่งเปนอาการแรกเริ่มของ Bronchiolitis
Obliterans

3. ผลของฝุนอินทรีย (Organic Dust Toxic Syndrome)

เปนอาการไขคลายไขหวัดใหญ ซึ่งเกิดจากการหายใจเอาฝุนทางเกษตรกรรมใน
ความเขมขนสูงเราเรียกวา Pulmonary Mycotoxicosis ซึ่งในปจจุบันคือ Organic Dust Toxic
Syndrome (ODTS) ปจจุบันยังไมทราบทางระบาาดวิทยาและพยาธิกําเนิดดีนัก จะมีอาการไข
และหนาวสั่น ปวดศีรษะและกลามเนื้ออยางฉับพลัน อาการไอและหายใจลําบากไมใชอาการนํา
การตรวจปอดอาจไมพบสิ่งผิดปกติ การตรวจภาพรังสีปอดสวนใหญไมพบผิดปกติเชนกัน

4. โรคหอบหืด (Asthma)

เปนปฏิกิริยาตอสารอินทรียตาง ๆ ซึ่งกระตุน Complement Pathways ทําใหมี
การปลอยฮีสตามีนออกมาจาก Mast cells และกระตุน Alveolar Macrophages ซึ่งถามีอาการ
นาน ๆ ไปก็จะทําใหหนาที่ของปอดเลวลงเรื่อย ๆ ในคนงานที่ทํางานเกี่ยวกับสัตวก็จะมีการสัมผัส
กับฝุนตาง ๆ และยังสัมผัสกับผิวหนังหรือส่ิงขับถายตาง ๆ รวมทั้งแกสพิษอีกดวย จากการสํารวจ
พบวาจะมีหายใจดังวี๊ดและแนนหนาอกมากกวารอยละ 25 ในคนงานเหลานี้

5. หลอดลมอักเสบ

พบวาอุบัติการณเพิ่มมากกวาคนที่ไมไดเปนเกษตรกรมาก โดยเฉพาะคนที่สูบ
บุหร่ี

6. ปอดอักเสบจากปฏิกิริยาภูมิไวเกิน (Hypersensitivity Pneumonitis)

เกิดจากการที่หายใจเอาพวก S. Rectivirgular (Former M. Faenia),
Aspergillus Species หรือ Thermoactinomyces Vulgaris จะทําใหเกิด Allergic Alveolitis ใน
คนที่แพข้ึน (อดุลย บัณฑุกุล, 2544)
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โรคจากการผลิตปุยเคมี

1. โรคจากสารแอมโมเนีย ปวดลูกตา เกิดแผลที่เยื่อบุตา หลอดลมอักเสบ 
ปอดบวม

2. โรคจากสารแมงกานีส มีอันตรายมาก ทําใหเกิดปวดศีรษะ ระคายเคือง
ตอผิวหนัง หลอดลมและปอดอักเสบ มีอาการทางระบบประสาทอยางรุนแรง ปลายมือปลายเทา
ควบคุมไมได ส่ัน

3. โรคจากสารฟอสฟอรัส อาหารไมยอย ตับอักเสบ ตัวเหลือง ตาเหลือง 
ปวดกระดูกและฟน กระดูกฟนเปราะ ไซนัสในโพรงกระดูก (สถาบันความปลอดภัย, 2544)

โรคจากการผลิตสารเคมีปราบศัตรูพืช

1. โรคจากสารตะกั่ว (โรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช ยาฆาแมลง) ตะคริวที่
ลําตัว ทองผูก ปวดกลามเนื้อ เบื่ออาหาร

2. โรคจากสารอะเซนิคหรือสารหนู ( โรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช, ยาฆา
แมลง) ทําใหเกิดผิวหนังเปนตุมหนอง สิว มะเร็งที่ผิวหนัง ตับอักเสบ สมองอักเสบ

3. โรคจากสารแคดเมียม (โรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช) ปวดศีรษะ
หงุดหงิด ระคายเคืองระบบทางเดินหายใจ มีพิษตอไต

4. โรคจากสารฟอสฟอรัส (โรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช, ยาฆาแมลง)
อาหารไมยอย ตับอักเสบ ตัวเหลือง ตาเหลือง ปวดกระดูกและฟน กระดูกฟนเปราะ ไซนัสในโพรง
กระดูก

5. โรคจากสารแทลเลียม (โรงงานผลิตยาฆาแมลง, ฆาสัตวฟนแทะ)      
ปวดบริเวณหนาทอง ออนเพลีย ปวดตามขา อัมพาตตามชวงปลายแขนและขา

6. โรคจากสารปรอท (โรงงานผลิตยาฆาแมลง) มีอันตรายตอระบบประสาท
สวนกลาง ไดแก สมองและไขสันหลัง ทําใหเสียการควบคุมการเคลื่อนไหวของแขน ขา การพูด
เปนตน (สถาบันความปลอดภัย, 2544)
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ปจจัยที่ทําใหเกิดโรคจากการประกอบอาชีพ

1. ปจจัยที่เกี่ยวของกับตัวเหตุของโรค

1. ตัวเหตุทางกายภาพ เชน ความรอน แสง เสียง ความกดดันของอากาศ
เปนตน

2. ตัวเหตุทางเคมี เชน พวกโลหะและสารประกอบของโลหะ พวกสาร
ละลาย และพวกกาซพิษตาง ๆ ตลอดจนฝุนละอองและไอระเหยของสารเคมีบางอยาง

3. ตัวเหตุทางชีวภาพ ไดแก พวกจุลินทรียทั้งหลายที่สามารถกอใหเกิดโรค
ในคนทั่ว ๆ ไป ในกลุมผูประกอบอาชีพก็สามารถเกิดโรคนั้นไดเชนเดียวกัน ถาปฏิบัติงานเกี่ยวของ
กับจุลินทรียนั้นโดยตรง เชน ผูที่ทํางานในโรงงานฆาสัตว หรือฟอกหนัง อาจเปนโรคแอนแทร็กซ
หรือบรูเซลโลซีส ซึ่งนํามาโดยสัตวได หรือคนงานในโรงพยาบาลโรคปอดที่ทํางานเกี่ยวของกับ
วัณโรค อาจเปนวัณโรคไดเชนเดียวกัน (อุดม เอกตาแสง, 2540)

4. ตัวเหตุทางจิตวิทยาสังคม ทําใหเกิดความเครียดจากการทํางาน มี
สาเหตุจากสภาพการทํางานไมเหมาะสม เชน ทํางานซ้ํา ๆ ซาก ๆ เปนเวลานาน ๆ งานที่หนักเกิน
ไปกอใหเกิดความเครียดทางใจ (สมชาย วงศเจริญยง, 2538 ; พิมพพรรณ ศิลปสุวรรณ, 2544)

2. ปจจัยเกี่ยวกับผูประกอบอาชีพ

1. เพศ โดยทั่ว ๆ ไปแลว ถาหากปฏิบัติงานอยูในสภาวะแวดลอมเดียวกันแลว
เพศหญิงมีโอกาสที่เปนโรคจากการประกอบอาชีพไดมากกวาเพศชาย เชน สารเคมีที่ออกฤทธิ์ตอ
ระบบเม็ดเลือดโดยตรง เชน ตะกั่วหรือเบนซีน เปนตน ทั้งนี้เพราะเพศหญิงมีโอกาสเสียเลือดไปใน
การมีประจําเดือน เมื่อไดรับสารเปนพิษเขาไปทําใหเกิดอาการไดเร็วขึ้น หญิงมีครรภก็เชนเดียวกัน
ตองระวัง

2. อายุ คนงานผูเยาวมีโอกาสแพพิษมากกวาผูที่อยูในวัยหนุมสาว และคนงานสูง
อายุก็เชนเดียวกัน ทั้งนี้เพราะสาเหตุทางดานสรีรภาพของรางกาย

3. สภาวะสุขภาพโดยทั่ว ๆ ไป คนที่มีสุขภาพไมสมบูรณหรือมีโรคประจําตัวบาง
อยาง หรือเคยเปนโรคบางอยางมากอนอาจจะเกิดโรคไดงายกวาบุคคลทั่ว ๆ ไป เชน คนที่เปนโรค
โลหิตจางเมื่อปฏิบัติงานเกี่ยวขอกับตะกั่วหรือเบนซีน (benzene) ยอมมีโอกาสแพพิษไดงาย หรือ
คนเคยเปนโรคตับเมื่อจะทํางานเกี่ยวกับคารบอนเตตระคลอไรด ยอมมีโอกาสพิษไดงาย หรือคนที่
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เปนโรคหืด หลอดลมอักเสบเรื้อรัง เมื่อทํางานเกี่ยวกับฝุนยอมทําใหโรคเดิมทรุดลงและเปนโรคใหม
คือ โรคปอดอันเกิดจากฝุนไดงาย

4. ระยะเวลาที่ผูประกอบอาชีพทํางานในแตละวัน โดยปกติกําหนดมาตรฐาน
สากลไววาจะตองทํางานในสภาวะสิ่งแวดลอมที่กําหนดใหไมเกินวันละ 8 ชั่วโมง ถาหากทํางาน
นานหลายชั่วโมงกวานี้ก็มีโอกาสที่จะเปนโรคไดงายขึ้น

5. ระยะเวลาที่ผูประกอบอาชีพไดปฏิบัติงาน โดยรับส่ิงที่เปนพิษภัยมาเปนเวลา
นาน เชน ทํางานมา 1 เดือน 1 ป หรือ 10 ป เปนตน ถาทํางานมานานก็มีโอกาสเปนโรคไดงายขึ้น
จากการสะสมของสิ่งเปนพิษทั้งหลายไวในรางกาย

6. ความรูความเขาใจ ถึงอันตรายตาง ๆ ที่อาจเกิดขึ้นจากการปฏิบัติงานตลอด
จนวิธีการควบคุมปองกัน ถาผูประกอบอาชีพไมทราบและเขาใจอยางจริงจังแลวโอกาสที่จะเกิด
โรคยอมมีมาก

7. ความไวรับตอการแพพิษหรือการเกิดโรค (susceptibility) ของแตละบุคคลซึ่ง
ไมเหมือนกัน เปนเรื่องที่จะตองคํานึงถึงเพราะในกลุมคนบางกลุมที่อายเุทากัน หรือเพศเดียวกัน
อาจจะมีบางคนซึ่งแพและมีโอกาสเปนโรคไดงายกวาบุคคลอื่น

3. ปจจัยเกี่ยวกับสังคม เศรษฐกิจและสิ่งแวดลอมตาง ๆ

เนื่องจากโรคนี้เกิดขึ้นเฉพาะกับผูที่ประกอบอาชีพ ซึ่งสวนใหญเปนบุคคลใน
วัยทํางานและเปนกําลังสําคัญของครอบครัวและของประเทศชาติ ปจจัยอื่น ๆ ที่เกี่ยวของโดยตรง
และโดยออม ก็มีสวนชวยสนับสนุนใหโรคเกิดขึ้นไดงายขึ้นหรือลดลงได เชน

1. ปจจัยทางสังคม ซึ่งไดแก บุคคลตาง ๆ ที่เกี่ยวของทั้งโดยตรงและโดยออมตอ
ผูประกอบอาชีพไดแก

- นายจาง เปนบุคคลที่มีสวนโดยตรงตอการทําใหเกิดโรคขึ้น ถานายจาง
ขาดความเขาใจดานสุขภาพอนามัยและโรคจากการประกอบอาชีพ โดยมุงแตจะกอบโกยผล
ประโยชนเฉพาะหนาแลว การลงทุนดานสุขภาพและความปลอดภัยนี้ยอมมีนอย และกอใหเกิด
โรคไดงายขึ้น
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- หัวหนางานและเพื่อนรวมงาน นับวามีสวนสําคัญในการที่จะทําใหเกิด
โรคได ถาไดหัวหนางานหรือเพื่อนรวมงานที่สนใจ เอาใจใสเร่ืองนี้ก็จะชวยแนะนําและปฏิบัติตน
เองใหเปนตัวอยางในทางที่ปลอดภัย ทําใหเกิดโรคหรืออุบัติเหตุไดยาก

- เพื่อนบาน เปนผลโดยออมซึ่งอาจจะกอใหคนงานมีโอกาสเปนโรคจาก
การประกอบอาชีพไดงายขึ้น เชน ถาอาศัยอยูในแหลงเสื่อมโทรม โอกาสที่จะสัมผัสกับเพื่อนบานที่
มีทัศนคติตอการควบคุมปองกันโรค และสุขภาพที่ไมดียอมมีมาก กอใหเกิดความประมาท ขาด
ความเอาใจใสในเรื่องสุขภาพทั่ว ๆ ไป ยอมกอใหเกิดโรคทั่ว ๆ ไปและโรคอันเกิดจากการประกอบ
อาชีพไดงาย

2. ปจจัยทางเศรษฐกิจ พนักงานหรือลูกจางที่มีรายไดนอยยอมยอมเสี่ยงอันตราย
ตาง ๆ ที่เกิดขึ้น เพื่อที่จะไดคาจางสูงขึ้น นํามาจุนเจือครอบครัวและตนเอง นอกจากนั้นการเพิ่ม
ระยะเวลาทํางานในแตละวัน เชน ทาํลวงเวลาก็ทําใหคาจางมากขึ้น ซึ่งในขณะเดียวกันก็ทําใหมี
โอกาสที่จะเกิดโรคไดงายเชนเดียวกัน นอกจากนั้นเมื่อฐานะการเงินไมดีก็ตองลดรายจายลง เชน
ลดคาอาหารลงโดยรับประทานอาหารที่ราคาถูก ๆ และไมมีคุณคาทางอาหารทําใหรางกายไม
แข็งแรงสมบูรณกอใหเกิดโรคไดงายเชนกัน

3. ปจจัยทางสิ่งแวดลอมอ่ืน ๆ ที่สําคัญไดแก สภาวะแวดลอมในการทํางาน
(อุดม เอกตาแสง, 2540)

ส่ิงคุกคาม (hazard) คือ ปจจยัหรือสถานการณบางอยางในสถานที่ทํางานที่อาจจะกอให
เกิดอันตราย การบาดเจ็บ หรือการเจ็บปวย

ความเสี่ยง (risk) คือ ผลรวมระหวางองคประกอบ 2 อยางคือ

1. ความเปนไปได (likelihood) ที่สิ่งคุกคามในสถานที่ทํางานจะกอใหเกิดอันตราย

2. ผลที่ตามมา (consequences) หรือความรุนแรงที่จะเกิดจากสิ่งคุกคามนั้น ๆ (สนธยา
พรึงลําภู, 2542)
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การเฝาระวัง (surveillance)

หมายถึง กิจกรรมที่ดําเนินการอยางเปนระบบและตอเนื่องอยางสม่ําเสมอในการ
เก็บขอมูลเกี่ยวกับโรคภัยไขเจ็บ ตลอดจนองคประกอบที่มีอิทธิพลตอสุขภาพอนามัย มีการ
วิเคราะหขอมูลและการกระจายขอมูลขาวสาร เพื่อนําไปใชในการวางแผนการใหบริการ
สาธารณสุข สําหรับขอมูลการเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพจะชวยบอกถึงการกระจายของ
การเจ็บปวยและการบาดเจ็บจากการประกอบอาชีพ รวมทั้งองคประกอบที่มีอิทธิพลตอการเกิด
โรคและการเปลี่ยนแปลงนั้น ๆ

รูปแบบของการเฝาระวังโรคเหตุอาชีพ

1. การเฝาระวังผลกระทบตอสุขภาพ (Health effect surveillance) เปนการเฝา
ระวังเกี่ยวกับสภาวะสุขภาพ โรคภัยไขเจ็บของคนงาน แหลงขอมูลที่นํามาประกอบในการวิเคราะห
สถานการณ ไดแก ขอมูลจากการรายงานการวิจฉัยโรคโดยแพทยที่มีการรายงานตามระบบราย
งานของกองระบาดวิทยา ขอมูลอ่ืน ๆ ไดแก ขอมูลประวัติทางการแพทยของคนงานในโรงงาน, ขอ
มูลผลการตรวจรางกายแรกเขางาน, การตรวจรางกายเปนระยะ, ขอมูลประกันสังคม, ขอมูลเรียก
คาทดแทนจากกองทุนเงินทดแทน, ขอมูลการตรวจทางชีวภาพ, ขอมูลการปวยของผูปวยในและผู
ปวยนอก, ขอมลูใบมรณบัตรหรือขอมูลที่ไดจากการสํารวจ

การเฝาระวังผลกระทบที่มีตอสุขภาพนั้นจะเนนที่เหตุการณที่เกิดขึ้นจริง เชน อุบัติ
เหตุที่เกิดจากการทํางานหรือการวินิจฉัยโรค การเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ แบงไดเปน 2
กลุมคือ

- ความผิดปรกติที่เกิดจากการสัมผัสกับส่ิงคุกคามเพียงอยางเดียว

- ความผิดปรกติที่เกิดจากสาเหตุตาง ๆ พรอมกัน (multi - factorial etiology)

2. การเฝาระวังสิ่งคุกคามสุขภาพ (Hazard surveillance) เปนการเฝาระวังสิ่ง
แวดลอม เปนการติดตามเปนประจําอยางตอเนื่องเพื่อดูระดับ หรือลักษณะของสิ่งคุกคามที่จะมี
ผลกระทบตอสุขภาพ ซึ่งอาจจะดําเนินการโดยการวัดปริมาณของสิ่งคุกคามในสิ่งแวดลอมโดยตรง
เชน การวัดปริมาณสารมลพิษในอากาศ ผลเหลานี้จะนําไปใชเปนแนวทางในการควบคุมและปอง
กันปญหาทางสุขภาพได
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วิธีดําเนินงานโครงการเฝาระวัง

วิธีดําเนินงานโครงการเฝาระวังสามารถดําเนินการไดหลายวิธี หรืออาจจะใชขอ
มูลจากหลาย ๆ วิธีประกอบกันดังนี้

1. การใชผลการตรวจคัดกรองทางสุขภาพ

2. จากโครงการเฝาคุมเฝาระวังที่กําหนดเปนโครงการพิเศษ การใชขอมูลการราย
งานโรคจากเจาหนาที่สาธารณสุข

3. การใชขอมูลจากระเบียนประวัติผูปวยในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล

4. จากการรองเรียน หรือการรายงานโรคโดยตรงจากกลุมบุคคลที่เสี่ยงเอง

5. จากขอมูลผลการเฝาคุมทางชีวภาพ

6. จากผลการสํารวจสถานะสุขภาพของประชาชนในระดับชาติ

7. จากระบบการเฝาระวังสิ่งคกุคาม หรือการเฝาระวังทางสิ่งแวดลอม

ประโยชนของการเฝาระวังโรคเหตุอาชีพ

1. ชวยใหทราบถึงการเกิดโรคภัยไขเจ็บของคนงาน ซึ่งนอกจากจะเปนประโยชน
ตอตัวคนงานแลว ยังมีประโยชนในการคนหาโรคในเพื่อนรวมงานที่อยูในสิ่งแวดลอมเดียวกับผู
ปวย (case identification) เชน เมื่อพบผูปวยดวยโรคสิลิโคสิสหนึ่งราย ก็จะนําไปสูการตรวจคัด
กรองเพื่อนรวมงานในโรงงานเดียวกันกับผูปวย เพื่อจะไดใหการรักษาและควบคุมปองกันการเกิด
โรคเพิ่มข้ึนตอไป

2. ทําใหทราบแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของโรคภัยไขเจ็บตามเวลา (trend) ซึ่งจะ
ชวยประเมินระบบการควบคุมปองกันโรคในสถานที่ทํางานนั้นวาไดผลหรือดีพอแลวหรือไม ถาพบ
วาอัตราการบาดเจ็บ ปวย หรือยังมีประวัติการสัมผัสตอส่ิงคุกคามในสถานที่ทํางานอยู ซึ่งแสดงวา
คนงานยังมีความเสี่ยงตออันตรายจากสิ่งแวดลอมในการทํางาน ก็จะนําไปสูการปรับปรุง การให
ความชวยเหลือคนงาน และการควบคุมปองกันตอไป
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3. ทําใหทราบถึงประชากรกลุมเสี่ยง (population at risk) ขอมูลการเฝาระวังโรค
จะชวยใหทราบถึงประเภทของคนงาน สถานที่ทํางาน ระยะเวลา/ชวงเวลาที่เกิด รวมถึงความเสี่ยง
ตอการเกิดโรคภัยไขเจ็บตางๆ ดวย

4. ชวยในการสรางสมมติฐาน (formulating hypothesis) เกี่ยวกับปจจัยที่มี
อิทธิพลตอการเกิดโรคภัยไขเจ็บของคนงาน เพื่อนําไปสูการสอบสวนหาสาเหตุ หรือการศึกษาวิจัย
เพิ่มเติมตอไป (นฤมล ศิลารักษ, 2542)

การใชขอมูลการเฝาระวังในการดําเนินงานสาธารณสุข

 1.   การสอบสวนและควบคุมโรค

เมื่อทราบขอมูลเกี่ยวกับโรคหรือส่ิงคุกคามตาง ๆ ที่เกิดขึ้น มาตรการที่สําคัญคือ
การสอบสวนคนหาผูปวยเพิ่มเติม และหาสาเหตุของการเกิดโรค พรอมทั้งวางมาตรการมิใหมี
ผูปวยเพิ่มข้ึนอีก อาทิคนงานปวยเปนโรคพิษตะกั่วในโรงงานควรนําไปสูการสํารวจโรงงาน เพื่อหา
ปจจัยเสี่ยง และหาสาเหตุของการไดรับสารตะกั่ว ควรมีการตรวจรางกายและตรวจระดับตะกั่วใน
เลือดของคนงานที่เสี่ยง เพื่อใหการรักษาและหาทางแกไข และปองกันปจจัยเสี่ยงเหลานั้น

2. การวางแผนงานสาธารณสุข

ขอมูลที่ไดจากการเฝาระวังจะเปนขอมูลที่ผูบริหารงานสาธารณสุขนําไปใช
ประกอบการวางแผนงานสาธารณสุข การดูขนาดปญหาจากโรคตาง ๆ หรือองคประกอบที่มี
อิทธิพลตอการเกิดโรค ดูแนวโนมการเปลี่ยนแปลง จะชวยผูบริหารในการจัดลําดับปญหา            
การตัดสินใจการวางแผนงานสาธารณสุขและการจัดสรรทรัพยากร เปนตน

3. การประเมินผลการปองกันและควบคุมโรค

ขอมูลจากระบบเฝาระวังชวยบอกสถานการณภายหลังที่มีการดําเนินการ        
สาธารณสุขแลว วามีการเปลี่ยนแปลงในอัตราการเกิดโรค ยังมีส่ิงคุกคามที่ยังคงอยูในสิ่งแวดลอม
การทํางานของคนงานหรือไม ขอมูลจากการเฝาระวังจะเปนสวนหนึ่งที่ชวยในการประเมินวา
มาตรการดําเนินการแกไขปญหาที่ผานมาไดผลดีหรือไม
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4. กระตุนใหมีการศึกษาวิจัย

ขอมูลการเฝาระวังโรคเหตุอาชีพ และอาชีวอนามัย ภายหลังการเก็บและ
วิเคราะหขอมูลอยางตอเนื่อง อาจจะพบแนวโนมการเปลี่ยนแปลงในการกระจายของโรคหรือการ
เกิดโรคที่ยังไมทราบสาเหตุการเกิดโรคที่แนชัด ขอมูลที่ไดจะชวยสรางสมมติฐานเกี่ยวกับการเกิด
โรคใด ๆ ขึ้น ซึ่งจะมีประโยชนในการกําหนดแนวทางการศึกษาวิจัยตอไป อาทิ โรคไหลตายของ
คนงานไทยในตางประเทศ จากระบบขอมูลเกี่ยวกับการตายที่ผานมาชวยทําใหทราบวา ประชากร
กลุมเสี่ยงไดแก เพศชาย วัยทํางาน มีสุขภาพแข็งแรงดีมากอน ทําใหเกิดสมมติฐานการเกิดโรค
หลายอยางที่นาจะเกี่ยวของ ซึ่งไดนําไปสูการศึกษามากมายเพื่อพิสูจนสมมติฐานเหลานั้น (นฤมล
ศิลารักษ, 2542)

ปญหาจากการดําเนินงานเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ

ปญหาเกี่ยวกับโรคจากการประกอบอาชีพ แบงเปนปญหาใหญ ๆ ได 2 ปญหาคือ

1. ปญหาทางดานการแพทยและสาธารณสุข

1. การวินิจฉัยโรค โรคจากการประกอบอาชีพเปนโรคที่มีสาเหตุมาจากการ
ทํางาน มีการดําเนินการโรคแบบคอยเปนคอยไปทีละนอย ๆ กวาจะเกิดอาการชัดเจน เมื่อโรคได
เปนมากแลว การวินิจฉัยโรคในระยะแรกเริ่มจึงเปนไปดวยความยากลําบากยิ่งเพราะ

- การสืบคนหาตัวเหตุของโรคจากการประกอบอาชีพ คอนขางยาก แตละอาชีพ
เสี่ยงตอการเกิดโรคตางกันออกไป ในบางคนไมสามารถทราบไดวาสัมผัสหรือรับเอาสิ่งเปนพิษเปน
ภัยอะไรเขาไปบาง ในโรงงานอุตสาหกรรมบางแหงไมทราบวามีการนําสารเคมีอะไรเขามาใชบาง
เพราะการสั่งเขามาใชนั้นสั่งเขามาโดยใชชื่อการคาเทานั้น เมื่อเกิดมีคนงานเจ็บปวยขึ้น การสืบคน
หาสาเหตุโรคที่แทจริงจึงเปนการลําบาก โดยเฉพาะการวิเคราะหหาชนิดของสารเคมี ในบางครั้ง
ตองใชเวลานานหรือในบางครั้งก็ไมสามารถวิเคราะหหาสารเคมีที่เปนพิษได

- การหาปริมาณของตัวเหตุที่ทําใหเกิดโรค เมื่อวิเคราะหหาชนิดของสารเคมีได
แลว ก็จะตองวิเคราะหหาปริมาณของสิ่งนั้นๆ อีกวามีอยูมากนอยเพียงใด ทั้งในบรรยากาศการ
ทํางานและในตัวผูปวย ทั้งนี้เพราะตัวเหตุโรคนี้ตองมีอยูในบรรยากาศและเขาไปสะสมอยูในราง
กายคนงานเปนปริมาณมากพอสมควร จึงจะทําใหเกิดโรคได ซึ่งแตกตางไปจากโรคติดตอทั่ว ๆ ไป
เพียงแตเราทราบชนิดของตัวเหตุโรคเทานั้นก็เพียงพอที่จะวินิจฉัยวาคนนั้นเปนโรคติดตอทั่ว ๆ ไป
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แลว เพราะตัวเหตุโรคติดตอทั่ว ๆ ไปนั้นสามารถเพิ่มตัวของมันเองไดโดยธรรมชาติ แตตัวเหตุโรค
จากการประกอบอาชีพไมสามารถที่จะเพิ่มตัวของมันได

2. ผลของการรักษาโรค โรคจากการประกอบอาชีพบางชนิดสามารถรักษาใหหาย
เปนปกติได ในบางรายก็สามารถที่จะวินิจฉัยได แตระยะแรกเริ่มการรักษาพยาบาลไดผลคอนขาง
ดี แตในรายที่พบวามีอาการมาก ๆ แลว เชน พวกที่ออกฤทธิ์ตอระบบประสาท เชน แมงกานีสหรือ
ปรอท หรือพวกที่ออกฤทธิ์ตอระบบเม็ดโลหิต เชน เบนซิน เปนตน เมื่อรักษาแลวผลการรักษาจะ
หายขาดเปนปกตินั้นเปนไปไดยาก แตก็ไมถึงแกความตาย สวนมากมักจะทําใหเกิดพิการไปตลอด
ชีวิต ซึ่งเปนปญหาตอสังคมตอไปอยางยิ่ง

3. การควบคุมปองกันโรค โดยหลักวิชาการแลวปองกันไดงายมาก เพราะสาเหตุ
ที่เกิดจากการทํางาน ซึ่งทางโรงงานหรือตัวคนงานเองเปนผูนําเขามา หรือทําขึ้นเอง แตในทาง
ปฏิบัติแลวนั้นเปนไปไดโดยยาก เพราะแตละคนไมเขาใจถึงความสําคัญของโรค หรือบางทีเขาใจ
ถึงความสําคัญของโรคแตปรากฎวาความตองการดานผลผลิตเฉพาะหนามีมากกวา จนกระทั่งละ
เลยที่จะไมปฏิบัติตามกฎเกณฑขอบังคับ หรือคําแนะนําในการปองกันโรค จึงทําใหโรคเปนมากขึ้น
และโรคจากการประกอบอาชีพนี้ เปนโรคที่คอยเปนคอยไป บอนทําลายสุขภาพไปทีละนอย ๆ เปน
เวลานาน ๆ จึงทําใหเกิดอาการของโรคขึ้น

4. ไมมีขอมูลหรือมีขอมูลข้ันพื้นฐานทางดานการตรวจรางกายกอนเขาทํางานไม
เพียงพอ ทําใหเกิดปญหาในการวินจิฉัยวาโรคที่เกิดขึ้นครั้งนี้เปนโรคที่เกิดขึ้นใหมหรือเปนโรคเกา
ซึ่งมีมาแตกอนที่จะเขาทํางานในโรงงานนี้

5. พื้นฐานทางสุขภาพของคนงานแตกตางกัน คนที่เขาทํางานในโรงงานอุตสาห
กรรม มักจะมีปญหาสุขภาพหรือโรคซึ่งแตกตางกันมาแตเดิม ซึ่งจะสนับสนุนสงเสริมใหเกิดโรค
จากการประกอบอาชีพไดงายขึ้น เชน โรคขาดธาตุอาหาร โรคพยาธิปากขอ ไขมาลาเรีย ซึ่งทําให
เกิดโรคโลหิตจาง เมื่อมาปฏิบัติงานในสถานประกอบการที่เกี่ยวของกับสารเคมีบางประเภท เชน
ตะกั่ว เบนซีน ก็จะทําใหอาการโลหิตจางเปนมากขึ้น

2. ปญหาทางดานเศรษฐกิจและสังคม

1. ผลตอตัวผูทํางานและครอบครัวโดยตรง ซึ่งอาจเกิดผลได 2 ประการ
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- ผลที่เกิดขึ้นในทันที โรคจากการประกอบอาชีพ เปนโรคที่เกิดแกบุคคลที่อยูใน
วัยทํางาน ซึ่งเปนกําลังของครอบครัวทั้งในปจจุบันและอนาคต เมื่อเกิดโรคนี้แลวยอมทําใหตัวเอง
และครอบครัวขาดรายไดมาเลี้ยงตัวเองและครอบครัวโดยทันที

- ผลในระยะยาว เมื่อคนงานเปนโรคจากการประกอบอาชีพ โดยเฉพาะโรคที่กอ
ใหเกิดความพิการแลว ยอมทําใหครอบครัวขาดรายไดหรือรายไดลดต่ําลง ครอบครัวจะตองหา
บานที่อยูราคาถูกลง คุณภาพของอาหารตางๆ ก็ลดลง ลูกๆ ก็ไมไดมีโอกาสที่จะไดรับการศึกษา
เทาที่ควรอาจกอใหเกิดปญหาตอสังคมตอไปได

2. ผลกระทบตอสถานประกอบการ เจาของสถานประกอบการ

- เจาของสถานประกอบการจะตองหาคนงานอื่นมาทําหนาที่แทนคนที่เจ็บปวย
ทําใหตองจายเงินคาจางเพิ่มข้ึนอีกโดยไมสมควร

- ในสถานประกอบการที่มีคนงานนอยกวา 20 คน เจาของตองจายคาทดแทน
ตามกฎหมายแรงงาน ซึ่งไดแก คารักษาพยาบาล คาทดแทนรายเดือนในระหวางที่หยุดพักรักษา
ตัวหรือคาทําศพในกรณีที่ถึงแกความตาย

- ในสถานประกอบการที่มีคนงานตั้งแต 20 คนขึ้นไป นายจางตองจายคาเงิน
ทุนสมทบใหแกกองทุนเงินทดแทนเพิ่มข้ึน เมื่อมีลูกจางที่เจ็บปวยหรือประสบอันตรายมากขึ้น

- ตองจายคาปรับปรุงแกไขสถานการณ และสิ่งแวดลอมในการทํางานใหเปนที่
ปลอดภัย

3. ผลกระทบตอสวนรวมและประเทศชาติ

- รัฐตองสูญเสียทรัพยากรบุคคลในวัยทํางานไป โดยเฉพาะในรายที่โรคเปนมาก
จนกระทั่งทําใหเกิดความพิการขึ้น จนไมสามารถที่จะทํางานได

- รัฐตองรับภาระเลี้ยงดูคนงานที่พิการจากโรคจากการประกอบอาชีพ เชน การ
แพพิษแมงกานีส การแพพิษปรอท เปนตน

- รัฐตองรับภาระในการจายคารักษาพยาบาลเพิ่มเติมในรายที่คารักษาพยาบาล
มากกวาที่กรมแรงงานจะสามารถจายจากเงินทุนสมทบได ถาคนงานที่ปวยจําเปนตองมีการรักษา
ตอจากการรักษาพยาบาลเดิมที่ไดรับอยูแลว (อุดม เอกตาแสง, 2540)
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การตรวจติดตาม (monitoring)

เปนกิจกรรมการติดตามผลหลังมีการดําเนินการ หรือขณะที่มีการดําเนินการ รวม
ถึงการวิเคราะหการเปลี่ยนแปลงทางสังคม รวมทั้งการบริหารจัดการ การติดตามกิจกรรมการ
ดําเนินงานเพื่อใหเปนไปตามแนวที่กําหนดไว ซึ่งในบางกรณีจะกลาวยอลงไปถึงการตรวจคัดกรอง
(medical screening และ biological screening) (นฤมล ศิลารักษ, 2542) ซึ่งการตรวจติดตาม
แบงเปน 2 ลักษณะคือ

1. การตรวจวัดทางสิ่งแวดลอม (Environmental monitoring) หมายถึง การตรวจ
วัดการสัมผัสสารเคมีในสิ่งแวดลอมการทํางาน ซึ่งอาจเปนตัวอยางของอากาศหรือจากพื้นผิวหนา
งาน (surface) โดยการตรวจติดตามทางสิ่งแวดลอม เปนการเตรียมขอมูลเกี่ยวกับความเปนไปได
ของการสัมผัสเบื้องตน จากตัวอยางที่ไดมา (LaDou J, 1990) เชน การวัดเสียง วัดแสง วัดระดับ
ฝุนหรือควันของสารเคมีในอากาศ (อดุลย บัณฑุกุล, 2542) โดยตองไดรับการประเมินถึงปริมาณ
(dose) ของสารคุกคามตอสุขภาพในสิ่งแวดลอมนั้น ๆ ที่อาจจะเขาสูรางกายของคนงาน โดยทั่วไป
สามารถเขาสูรางกายได 3 ชองทางคือ ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหารและทางผิวหนัง
การวัดปริมาณทําไดโดยขบวนการสุม (sampling) ซึ่งควรจะเปนตัวแทน (representative) ที่ใกล
เคียงที่สุดกับสภาพการทํางานที่แทจริงตลอดเวลาทํางานปกติ โดยการเลือกใชเครื่องมือและวิธี
การวิเคราะหที่เหมาะสม แลวแปรผลที่ไดรับเปรียบเทียบกับคามาตรฐานทางสิ่งแวดลอมในการ
ทํางาน เชน Threshold Limit Values (TLVs) ซึ่งนิยมใชมากที่สุด ถูกกําหนดโดย The American
Conference of Government Industrial Hygiene (ACGIH)

TLVs หมายถึง ความเขมขนของสิ่งคุกคามซึ่งถูกกําหนดไว คาความเขมขนของ
สารใด ๆ ในสิ่งแวดลอมหนึ่ง ๆ ต่ํากวาคากําหนดนี้แลว จะสามารถเชื่อไดวาคนงานเกือบทุกคน
สามารถสัมผัสหรืออยูในสิ่งแวดลอมนั้น ๆ ไดตลอดชีวิตการทํางานโดยไมมีผลเสียตอสุขภาพ
(สมชาย วงศเจริญยง, 2538)

2. การตรวจวัดทางชีววิทยา (Biological monitoring) หมายถึง การตรวจวัดสาร
เคมี, เมตาโบไลท (Metabolite) หรือผลของสารเคมีตอรางกาย (Biochemical effect) โดยการ
ตรวจเลือด ปสสาวะ หรือลมหายใจออก เพื่อวัดปริมาณสารเคมีที่ถูกดูดซึมในรางกาย โดยไมสนใจ
ถึงชองทางเขาสูรางกายของสารเคมี (LaDou J, 1990) มีการกําหนดคา Biological Exposure
Index เพื่อเปนคาเปรียบเทียบ (อดุลย บณัฑุกุล, 2542) โดยแบงเปน
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- การเฝาคุมทางชีววิทยาของการสัมผัสโดยใชวิธีทางชีววิทยา (Biological
monitoring of exposure) ทําไดโดยวัดปริมาณของสารเคมีตัวนั้น ๆ ภายในรางกาย (internal
dose) เปาหมายสําคัญของการวัดปริมาณสัมผัสจากภายในรางกาย คือ การทําใหมั่นใจวาระดับที่
ดูดซึมเขาสูรางกายปลอดภัยหรือไม การเฝาคุมทางชีววิทยาของการสัมผัสจึงเปนมาตรการทาง
การแพทยที่สําคัญมากมาตรการหนึ่ง ซึ่งการแสดงวาอาจมีความเสี่ยง โดยเปรียบเทียบกับคา
มาตรฐานที่เรียกวา Biological Limit Values (BLVs)

- การเฝาคุมทางชีววิทยาของผลเสียหรือผลขางเคียงตอสุขภาพ (Biological
monitoring of effects) เปนการประเมินสถานะสุขภาพและมีวัตถุประสงคเพื่อคนหาอาการและ
อาการแสดงเริ่มตนของผลเสียตอสุขภาพ (early signs of adverse health effects) โดยเฉพาะ
อยางยิ่งผลเสียซึ่งกลับสูภาวะปกติไดเมื่อภาวะการสัมผัสไดรับการปรับปรุงแลว ในงานอาชีวเวช
ศาสตรนั้นการเฝาคุมทางสุขภาพตางจากการคนหาโรคที่เกิดจากการทํางาน ซึ่งสวนใหญไม
สามารถรักษาใหหายหรือกลับคืนสูสภาวะปกติได แมจะหยุดสัมผัส (สมชาย วงศเจริญยง, 2538)

การควบคุมกํากับ (monitoring trends)

เปนการเฝาระวังในสถานประกอบการ เพื่อนําขอมูลไปใชในการควบคุมกํากับ
การเจ็บปวย การไดรับบาดเจ็บจากการทํางาน และประวัติการสัมผัสกับส่ิงคุกคามในสถาน
ประกอบการ ทั้งนี้การดําเนินการเฝาระวังนั้นขึ้นกับความแตกตางของประเภทของกลุม
อุตสาหกรรม ความแตกตางของพื้นที่และระยะเวลา (นฤมล ศิลารักษ, 2542)

การตรวจคัดกรอง (screening)

เปนการตรวจคัดกรองคนที่ดูสภาพภายนอกเหมือนคนปรกติแตตรวจพบวามี
ความผิดปรกติแยกจากคนที่ปรกติ โดยใชเครื่องมือทดสอบหรือการตรวจพิเศษ (นฤมล ศิลารักษ,
2542)

การสํารวจ (survey)

เปนกิจกรรมคนหาขอมูลอยางเปนระบบจากประชากรที่เกี่ยวของ การสํารวจมี
การเริ่มตนและจบลงเปนงาน ๆ ไมตอเนื่องเหมือนการเฝาระวัง (นฤมล ศิลารักษ, 2542)
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การคนหาผูปวย (identifying cases)

วัตถุประสงคของการคนหาผูปวยเพื่อที่จะไดนําผลไปใชในการควบคุมปองกันโรค 
โดยทั่วไปการคนหาผูปวยมี 3 วิธีดวยกันคือ การตรวจคัดกรองทางการแพทย (medical
screening) การรายงานของการบริการสาธารณสุข (health care provider reporting) และการ
รายงานของนายจาง (employer case reporting) (นฤมล ศิลารักษ, 2542)

การคนหาผูปวยโรคเหตุอาชีพ โดยทั่วไปอาจทําไดโดยการคัดกรองผูปวย
(screening program) ในสถานประกอบการ ซึ่งอาจเปนการตรวจรางกายกอนบรรจุเขาทํางาน
การตรวจรางกายเปนระยะ หรือการสํารวจสุขภาพโดยหนวยบริการสาธารณสุข เชน การสาํรวจ
โรงงานและการตรวจสุขภาพคนงานที่เสี่ยงตอโรค (นฤมล ศิลารักษ, 2542)

การเฝาระวังทางการแพทยในโรงงานผลิตปุย

1. การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน

2. การตรวจสุขภาพเปนระยะ ๆ

3. การตรวจตามความเสี่ยง เชน การตรวจสมรรถภาพปอด (ILO, 1983)

การเฝาระวังทางการแพทยในโรงงานผลิตสารปราบศัตรูพืช

1. สารฆาแมลง

1.1  กลุมออรแกโนฟอสเฟตจะตรวจ cholinesterase ในพลาสมา, ในเม็ด
เลือดแดงหรือใน whole blood สําหรับ parathion จะตรวจ p-nitrophenol ในปสสาวะ (LaDou,
1990 ; Amdur,  et al, 1991)

1.2  กลุมคารบาเมต จะตรวจ cholinesterase ในพลาสมา, ในเม็ดเลือดแดง
หรือใน whole blood  สําหรับ carbaryl จะตรวจหา 1-naphthol ในปสสาวะ (Clayton & Clayton,
1991 ; LaDou, 1990 ; Amdur,  et al, 1991)

1.3  กลุมออรแกโนคลอรีนนั้นจะตรวจตามสารโดย Lindane จะตรวจ
Lindane ในเลือด, Dieldrin จะตรวจ Dieldrin ในเลือด, Endrin จะตรวจ Anti-12-hydroxyendrin
ในปสสาวะและตรวจ Endrin ในเลือด สําหรับ DDT นั้นจะตรวจหา DDT, DDE, DDD, DDA ใน
เลือด (LaDou, 1990)
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2. สารฆาวัชพืช

2.1 Coumarin จะตรวจ prothrombin time ในพลาสมาและ ตรวจดูความ
เขมขนของ prothrombin ในพลาสมา

2.2 2,4-D จะตรวจ 2,4-D ในปสสาวะ (Amdur, et al, 1991)

3. สารฆาเชื้อรานั้นสําหรับ DNOC จะตรวจ DNOC ในเลือด และ
pentachlorophenol นั้นจะตรวจหา pentachlorophenol ในปสสาวะ (Amdur, et al, 1991)

การตรวจสุขภาพคนงาน

การตรวจสุขภาพคนงาน หมายถึง การรวบรวมขอมูลประวัติที่เกี่ยวกับสุขภาพ
คนงาน การตรวจรางกาย จิตใจ และการตรวจทางหองปฏิบัติการ รวมถึงการตรวจอื่น ๆ ตามวิธี
การทางการแพทย เพื่อประเมินวาลูกจางมีสขุภาพเหมาะสมกับการทํางานที่ตองปฏิบัติมากนอย
เพียงใด และหรือเพื่อคาหาวาสุขภาพของลูกจางไดรับผลกระทบจากการทํางานหรือไม  (กรมสวัส
ดิการและคุมครองแรงงาน, 2543)

วัตถุประสงคของการตรวจสุขภาพคนงาน

1.     เพื่อใหแนใจวาคนงานคนนั้น ๆ เหมาะสมทั้งทางดานกายภาพและจิตใจกับ
ปริมาณงานที่นายจางกําหนดไว

2.     เพื่อคนหาภาวะหรือโรคที่คนงานเปนอยูและอาจรุนแรงขึ้นเมื่อสัมผสกับส่ิง
คุกคามที่อยุในสถานประกอบการนั้น ๆ

3. เพื่อคนหาภาวะผิดปรกติจากการสัมผัสส่ิงคุกคามในสิ่งแวดลอมการทํางาน
และผลตอสุขภาพของคนงาน การตรวจสุขภาพที่ทําอยูเปนประจํา (Routine examination) เชน
การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางานหรือการตรวจสุขภาพประจําป ที่ทํากันอยูทั่วโลกมีความแตกตาง
กันอยูคอนขางมาก สวนใหญมักไมคํานึกถึงความคุมทุน (costs and benefits) ดังนั้นแพทยที่
เกี่ยวของควรจะทบทวนอยางสม่ําเสมอ โดยคํานึงถึงวัตถุประสงคและความคุมทุนดวยการตรวจ
สุขภาพที่ทําอยูประจํานั้นไมควรจะทําทุกอยางตามที่มีมาตรฐานไวเทานั้น บางครั้งอาจเพิ่มเติม
การตรวจพิเศษขึ้นและลดการตรวจที่ไมจําเปนลง เพื่อใหตรงตามวัตถุประสงคและตามปจจัย
คุกคามในสถานประกอบการที่คนงานนั้นทํางานอยู เพื่อสามารถใหการรักษาตั้งแตระยะเริ่มแรก
ของการปวย ซึ่งอาจทําใหโรคหายขาดได (สมชาย วงศเจริญยง, 2538)
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ประเภทการตรวจสุขภาพคนงาน

1. การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน กอนลูกจางจะเริ่มทํางานควรมีการบันทึก
ประวัติสุขภาพ การตรวจรางกายโดยแพทย เพื่อประเมินสภาวะสุขภาพวาเหมาะสมจะทํางานใน
ตําแหนงที่นั้น ๆ หรือไม ซึ่งนับวาเปนขอมูลพื้นฐานไวใชสําหรับเปรียบเทียบกับการเปลี่ยนแปลง
ทางสุขภาพอื่น ๆ ที่จะเกิดขึ้นอันเนื่องจากการทํางานในอนาคตไดดวย ในปจจุบันบางประเทศจะมี
การประเมินความเหมาะสมทางดานการยศาสตรดวยวา ความพรอมทั้งดานรางกายเชน ความสูง
เตี้ย อวนผอม หรือบุคลิกภาพเหมาะสมกับลักษณะงานที่จะทําดวยหรือไม

2.  การตรวจสุขภาพเปนระยะ ๆ ภายหลังจากการเขาปฏิบัติงานแลว เพื่อเปนการ
เฝาระวังหรือคนหาการเจ็บปวยระยะเริ่มแรก ที่อาจจะเกิดขึ้นจากการปฏิบัติงาน ถาตรวจพบอาจ
จะตองประเมินถึงภาวะสุขภาพกับลักษณะงานที่ปฏิบัติอยูวายังสามารถทําได หรือควรยายไป
ปฏิบัติงานอื่น ๆ ที่ เหมาะสมมากกวา เปนการควบคุมมิใหโรคลุกลามเพิ่มข้ึน ขณะเดียวกันเปน
การปองกันมิใหโรคแพรระบาดไปยังคนงานอื่นๆ ไดในกรณีที่เปนโรคติดตอ เชน  วัณโรค ในทาง
ปฏิบัติจริงพบวาทําไดนอยมาก แมแตหนวยงานของรัฐเอง สังคมไทยยังใหความสําคัญในเชิง
ระบบดูแลสุขภาพของบุคลากรนอย ดังตัวอยางงานพยาบาล ทั้งนี้เนื่องจากเห็นวาเมื่อเจ็บปวยก็
ไปรักษา สามารถเบิกคารักษาพยาบาลได นับวาเปนสวัสดิการที่ดีแลว ดังนั้นแนวคิดดานการสง
เสริมหรือปองกันทางสุขภาพจึงยังมีนอยมาก เมื่อเปรียบเทียบกับปญหาที่สามารถ  ปองกันได

3. การตรวจสุขภาพหลังจากพนจากสภาพการเจ็บปวยหรือบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
ควรมีการตรวจความพรอมของรางกายและอวัยวะสวนที่ทํางานหลักเชน มือ วาอยูในสภาพพรอม
ทํางานไดในตําแหนงเดิมหรือไม หรือสมควรจะตองยายใหไปทํางานอยูในแผนกอื่น ๆ จะเหมาะสม
กวา

4. การตรวจสุขภาพกอนที่ผูปฏิบัติงานจะเกษียณอายุ เปนการประเมินสุขภาพ
ของผูปฏิบัติงานวา ตลอดชวงเวลาการทํางานกอใหเกิดการเจ็บปวยอันตรายจากการทํางานอะไร
หรือไม เพื่อหนวยงานจะไดวางแผนใหการชวยเหลือเมื่อเกษียณอายุ กิจกรรมนี้แทบไมเคยมีปรา
กฎใหเห็นในองคกรการประกอบอาชีพของสังคมไทย แมแตอาชีพรับราชการ ทั้งนี้เนื่องจากวา
อาชีพอุตสาหกรรมตาง ๆ ผูทํางานบางคนไดยายเขาออก เปลี่ยนงานบอย ๆ จนไมสามารถระบุได
วาการเจ็บปวยนั้นเริ่มตนจากงานแหลงใด ประกอบกับงานดานเอกสารรายงานยังมีขอจํากัดมาก
มาย สถานประกอบการหลายแหงไมมีแมแตสมุดบันทึกสุขภาพของคนงาน เนื่องจากมีเหตุผลวา
คนงานเขาออกเร็วมาก เปลี่ยนแปลงปรับปรุงแฟมสุขภาพไมทัน ตัวอยางเชน     โรงงานรองเทา
แหงหนึ่งในจังหวัดพระนครศรีอยุธยาในชวง พ.ศ. 2543 มีคนงานประมาณ 2-3 พันคน ไมสามารถ
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ทําบัตรสุขภาพประจําตัวคนงานใหได ในหองพยาบาลจึงมีแตรายงานวา ในแตละวันมีผูใชบริการ
กี่คน เปนโรคอะไรบาง และจายยาอะไรใหไปเทาใด เปนตน (พิมพพรรณ ศิลปสุวรรณ, 2544)

การกําหนดรายการตรวจสุขภาพคนงาน  แบงออกเปน

1. การตรวจสุขภาพทั่วไป เปนการตรวจสุขภาพใหแกคนงานทั่วไป ที่ไมมีความ
เสี่ยงตอโรคจากการทํางานใด ๆ เปนพิเศษ แตการตรวจมุงเนนใหคนงานทราบภาวะสุขภาพ ซึ่ง
อาจมีความเสื่อมโทรมลง เนื่องจากวัย วิถีการดํารงชีวิต พฤติกรรมการรับประทานอาหาร และสิ่ง
แวดลอมทั่ว ๆ ไป เปนตน ซึ่งในสังคมปจจุบัน บุคคลทั่วไปอาจมีความเสี่ยงตอโรคหัวใจ ความดัน
โลหิตสูง โรคตับอักเสบ มะเร็ง เบาหวาน โรคพยาธิ เปนตน ดังนั้นจึงมีคําแนะนําในการจัดรายการ
ตรวจสุขภาพทั่วไปดังนี้

- การซักประวัติการทํางาน และการเจ็บปวย
- การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง
- การตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทย
- การวัดความดันโลหิต ชีพจร
- การตรวจเลือด (CBC)
- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT, SGPT, ALK Phosphatase)
- การตรวจปสสาวะ
- การตรวจอุจจาระ

กรณีอายุเกิน 35 ปขึ้นไปควรรับการตรวจเพิ่มเติม ดังนี้
- การตรวจน้ําตาลในเลือด
- ไขมันในเสนเลือด (cholesterol, triglyceride)
- การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ เปนตน

2. การตรวจสุขภาพคนงานตามลักษณะงาน หรือตามลักษณะปจจัยเสี่ยงที่
คนงานไดรับ เปนการตรวจสุขภาพคนงานที่ทํางานเกี่ยวของกับอันตราย หรือปจจัยเสี่ยงในสถาน
ประกอบการ (กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน, 2543)
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องคประกอบการตรวจสุขภาพคนงาน

1. การรวบรวมประวัติคนงาน

1. ประวัติสวนตัวของคนทํางาน เชน อายุ อาหาร ถิ่นกําเนิด งานอดิเรก ที่พัก
อาศัย การสูบบุหร่ี ดื่มสุรา สถานที่เคยไปกอนเกิดโรค สารเคมีที่ใชในบาน ขอมูลเหลานี้จะเปน
ประโยชนในการคัดกรองปจจัยรวมที่เกี่ยวของกับการเปนโรค เชน การเสื่อมของสายตา การไดยิน
จะเพิ่มข้ึนตามอายุการมีประวัติเคยเปนนักกีฬายิงปน อาจเปนสาเหตุของหูตงึได ประวัติการ
สูบบุหร่ีมีสวนสนับสนุนการเกิดโรคมะเร็งปอด เปนตน

2. ประวัติครอบครัว ไดแก อาชีพของคนในครอบครัว โรคทางพันธุกรรม รวมทั้ง
โรคภัยไขเจ็บ และสาเหตุการเสียชีวิตชองสมาชิกในครอบครัว ซึ่งอาจมีความสัมพันธกับอาการ
ของโรคที่คนงานเปนในปจจุบัน

3. ประวัติการเจ็บปวยของคนงาน ตั้งแตอดีตจนถึงปจจุบัน เพื่อทราบขอมูลพื้น
ฐานสุขภาพที่มีอยูแตเดิม และเปนการสืบคนหาสาเหตุของโรคที่มีอยูในปจจุบันอาจเกิดจาก
สาเหตุโรคประจําตัวหรือโรคที่มีอยูแตเดิม เชน คนงานมีประวัติเปนโรคพยาธิหรือไขมาลาเรีย จะ
เปนสาเหตุทําใหเกิดโรคโลหิตจาง หรือคนงานที่มีโรคภูมิแพจะแสดงอาการของโรคระบบหายใจได
คนงานที่มีประวัติโรคตับอักเสบเรื้อรัง จะไมเหมาะสมกับงานที่เกี่ยวของกับสารตัวทําละลาย รวม
ทั้งประวัติการแพยาตาง ๆ และยาที่ใชเปนประจํา

4. ประวัติการทํางาน ตั้งแตอดีตจนถึงปจจุบัน ลักษณะงานที่ทํา อันตรายที่
คนงานคาดวาจะไดรับจากการทํางาน การใชเครื่องปองกันอันตรายสวนบุคคล ระยะเวลาทํางาน
ถิ่นที่ไปทํางาน เพื่อประเมินความเกี่ยวของกับตัวเหตุที่อาจทําใหเกิดโรคจากการทํางาน

2. การตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทย

การตรวจสุขภาพทั่วไป แพทยจะตรวจดูสภาพรางกาย อาการแสดงตาง ๆ ของ
โรคที่ปรากฏกับคนงาน การสอบถามอาการโรค และการพัฒนาการของโรคประกอบการสังเกต
อาการไดแก ระบบหายใจ ผิวหนัง สีเล็บ เหงือก ตา สีหนา ศีรษะ ผมที่ผิดปรกติ การวัดความดัน
โลหติ ชีพจร น้ําหนัก สวนสูง การทดสอบระบบประสาทตาง ๆ เปนตน นอกจากนี้ ยังรวมถึงการ
สังเกตพฤติกรรมบุคคล การเคลื่อนไหว การตอบสนองตอส่ิงเราของคนงาน เชน การมีพฤติกรรม
กาวราว เงียบเหงา หาวนอน ตื่นตกใจงาย หรืออาการตื่นเตนผิดปกติ อารมณแปรปรวน เปนตน
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3. การทดสอบการเปลี่ยนแปลงสรีระการทํางานของรางกาย

เปนการตรวจดูการเปลี่ยนแปลงของสรีระการทํางานของรางกาย ซึ่งมีผลมาจาก
อันตรายตาง ๆ ที่คนงานไดรับจากการทํางาน เชน การทดสอบสมรรถภาพการไดยิน ในกลุม
คนงานที่เกี่ยวของกับเสียงดัง การทดสอบสมรรถภาพสายตา ในกลุมคนงานเกี่ยวของกับแสงจา
หรือรังสีตาง ๆ รอบตัวคนงานที่ใชสายตาเพงขณะทํางานเปนระยะเวลานาน ๆ การทดสอบสมรรถ
ภาพปอด ในกลุมคนงานที่ทํางานเกี่ยวของกับฝุน หรือสารเคมีที่มีผลกระทบตอการทํางานของ
ปอดและหลอดลม การทดสอบสมรรถภาพกลามเนื้อ เชน ขา หลัง มือ เพื่อดูความแข็งแรง ความ
คงทนในคนงานที่ตองใชพละกําลังยกของ

4. การตรวจทางหองปฏิบัติการ

1. การถายภาพรังสีทรวงอก โดยทั่วไปในการตรวจสุขภาพคนงาน เพื่อการคนหา
โรคโดยวิธีการถายภาพรังสี จะเนนการถายภาพรังสีทรวงอกในกลุมคนงานเกี่ยวของกับฝุนหรือ
สารเคมีที่มีผลตอระบบหายใจ ซึ่งจะเปนการถายภาพรังสีโดยใชฟลมขนาด 14” x 17” หรือ
17” x 17” โดยถายจากดานหลังของรางกาย ซึ่งการใชฟลมขนาดใหญจะทําใหแพทยสามารถ
วิเคราะหรอยโรคไดชัดเจนแมนยํา

2. การตรวจตัวอยางชีวภาพ เปนการตรวจตัวอยางเลือด น้ําลาย ปสสาวะ ผม
จากรางกาย เพื่อทราบปริมาณสารเคมีที่เขาไปสะสม หรือสารตาง ๆ ในรางกายที่มีการเปลี่ยน
แปลงปริมาณ เนื่องจากไดรับสารพิษตางๆ เขาสูรางกาย การตรวจดังกลาวไดแก

- การตรวจหาปริมาณสารเคมีที่คนงานไดรับ และสะสมอยูใน
อวัยวะเปาหมายตาง ๆ เชน การตรวจหาปริมาณสารตะกั่วในเลือด เปนตน

- การตรวจดูความเปลี่ยนแปลงจํานวน ปริมาณ ขนาด รูปรางของ
เซลลตาง ๆ เชน เซลลเม็ดเลือดขาวมีความผิดปกติจากสารเคมีบางชนิด ไดแก เบนซีน ซึ่งมีผลทํา
ใหเกิดมะเร็งในเม็ดเลือด สารตะกั่วทําใหเกิดภาวะโลหิตจาง ดังนั้นการตรวจดังกลาวไดแก ตรวจ
เม็ดเลือด (Complete Blood Cell Count หรือ CBC) จะทําใหทราบภาวะภูมิตานทานของรางกาย
จากปริมาณเม็ดเลือดขาว ทราบภาวะโลหิตจางจากปริมาณฮีโมโกลบิน ฮีมาโตคริท และเม็ดเลือด
แดงเปนตน
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- การตรวจหาการเปลี่ยนแปลงระดับสารตางๆ ในรางกาย ซึ่งอาจ
มีผลมาจากการไดรับสารเคมีตาง ๆ ทําใหอวัยวะตาง ๆ ภายในรางกายทํางานไมเปนปกติ เชน
การตรวจหาปริมาณ SGOT และ SGPT และ rGTP ในเลือดเพื่อดูการทําหนาที่ของตับ ซึ่งอาจเปน
ผลมาจากการไดรับสารประเภทตัวทําละลายปริมาณสูงขณะทํางาน สารตัวทําละลายบางชนิด
เชน 1,2 ไดโบรโม-3 คลอโรโพรเพน (1,2 Dibromo-3 Chloropropane) มีผลตอระบบสืบพันธุ จึง
ตองมีการตรวจปริมาณฮอรโมนเพศ รวมกับการนับจํานวนสเปอรมดวย เปนตน

3. การตรวจหาสารเมตาโบไลท (Metabolite) หรือสารที่เกิดขึ้นในรางกายอันเปน
ผลจากการไดรับสารเคมีชนิดจากการทํางาน เชน คนงานเกี่ยวของกับสารโทลูอีน จะตรวจหา
ปริมาณกรดฮิพพิวริคในปสสาวะ หากการทํางานเกี่ยวของกับไซลีน ตรวจหากรดเมธิลฮิพพิวริคใน
ปสสาวะ สวนคนงานที่เกี่ยวของกับสไตรีน ใหตรวจระดับกรดแมนดาริคในปสสาวะ เปนตน
(กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน, 2543)

การตรวจลูกจางที่เจ็บปวย

ลูกจางเจ็บปวยที่สงสัยวาจะเปนโรคจากการประกอบอาชีพตองดําเนินการตาม
ขั้นตอนดังนี้

1. ประวัติการทํางาน ตองซักประวัติของการทํางานของผูที่สงสัยจะเปนโรคนี้โดย
ละเอียด ถึงสภาพการทํางาน สิ่งแวดลอมในการทํางาน โดยคํานึงถึงปจจัยตาง ๆ ที่อาจทําใหเกิด
โรคดังกลาวได

- ซักประวัติการทํางานในอดีต วาเคยทํางานอะไรมาบาง ถามีงานที่นา
สงสัยจะตองซักถามอยางละเอียด เพราะโรคบางโรคอาจเกิดขึ้นไดหลังจากเลิกหรือหยุดทํางานมา
แลวหลายๆ ป

- ซักประวตัิการทํางานในปจจุบัน วาทํางานอะไรบาง มีหนาที่อยางไร มี
สิ่งเปนพิษเปนภัยที่นาสงสัยจะกอใหเกิดอันตรายอะไรบาง ลักษณะการทํางานเปนอยางไร มีการ
ปองกันอันตรายอะไรบาง ทั้งจากสิ่งแวดลอม เครื่องจักร การปองกันสวนบุคคล ตลอดจนระยะ
เวลาในการทํางานมานานเทาไร และทํางานวันละกี่ชั่วโมง

2. ประวัติความเจ็บปวย เมื่อมีผูปวยที่นาสงสัยวาจะเกิดโรคอันเกิดขึ้นจากการ
ทํางานตองซักประวัติความเจบ็ปวยที่จะเกิดขึ้นอยางละเอียด แบงเปน 2 ระยะคือ
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- ความเจ็บปวยในอดีต เคยเปนโรคอะไรมาบาง ทั้งโรคทั่ว ๆ ไปและโรค
จากการประกอบอาชีพ โดยเฉพาะโรคของระบบตาง ๆ ที่เมื่อเคยเปนแลวอาจจะทําใหเกิดโรคจาก
การประกอบอาชีพไดงาย เชน เคยเปนโรคหอบหืดหรือหลอดลมอักเสบ เมื่อทํางานเกี่ยวกับฝุน
ละออง อาจทําใหเกิดโรคปอดจากฝุนไดงาย หรือเคยเปนโรคคอหอยพอกเปนพิษอาจทําใหมือส่ัน
ใจสั่น ทําใหเขาใจผิดวาเกิดโรคพิษปรอทก็ได

- ความเจ็บปวยในปจจุบัน ถามถึงอาการตาง ๆ ของผูปวยในปจจุบัน
อยางละเอียด โดยเฉพาะอาการที่ชี้บงไปทางการเกิดโรคจากสิ่งเปนพิษที่มีอยูในสถานที่ทํางาน

3. การตรวจรางกาย

1. การตรวจรางกายทั่ว ๆ ไป โดยทั่วไปเปนหนาที่ของแพทยที่จะตองทํา
การตรวจรางกาย แตในบางกรณีแพทยอาจจะมอบหมายใหพยาบาลหรือเจาหนาที่สาธารณสุข
หรือเจาหนาที่อ่ืน ๆ ที่มีความรูเร่ืองนี้ชวยตรวจเบื้องตนใหได เชน การตรวจดูลักษณะทั่ว ๆ ไปของ
คนไข การวัดปรอท การวัดความดันโลหิต เปนตน

2. การตรวจพิเศษทางหองปฏิบัติการ เปนสิ่งจําเปนที่จะตองทําทุกกรณี
ที่สงสัยวาจะเปนโรคจากการประกอบอาชีพ เพราะจะมีผลบังคับตามกฎหมายที่จะตองใหนายจาง
จายคาทดแทนใหลูกจางเมื่อเกิดโรค โรคแตละชนิดจะมีการตรวจแตกตางกันออกไป เชน

- การตรวจเลือด เพื่อหาปริมาณของสารเปนพิษที่ถูกดูดซึมเขาไปไหล
เวียนอยูในรางกาย

- การตรวจปสสาวะ เพื่อหาปริมาณของสารเปนพิษที่ถูกขับผานออก
มาทางไต ซึ่งอาจจะขับออกมาในรูปของสารเปนพิษนั้น ๆ หรือสาร
ประกอบของสารเปนพิษ ซึ่งแปรรูปไปแลวก็ได

- การตรวจเสนผม เปนการตรวจหาปริมาณของสารเปนพิษที่สะสมไว
ในเสนผม

- การตรวจสมรรถภาพการไดยิน เพื่อดูการเสื่อมสมรรถภาพของการ
ไดยินของหูแตละขาง

- การเอ็กซเรยปอด เพื่อดูพยาธิสภาพภายในปอด ซึ่งอาจเกิดขึ้นจาก
ฝุนละอองหรือสารเคมีตาง ๆ
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- การตรวจสมรรถภาพการทํางานของปอด ในบางราย การเอ็กซเรยดู
พยาธิสภาพของปอดอาจจะไมเห็นอะไรที่ผิดปกติเลย แตวาผูปวยมี
อาการหอบเหนื่อยเปนอยางมาก เชน โรคบิสซิโนซิส จําเปนตอง
ตรวจดูสมรรถภาพการทํางานของปอดประกอบดวย (อุดม
เอกตาแสง, 2540)

รายการตรวจสุขภาพของคนงานตามประเภทของสถานประกอบกิจการในประเทศไทย

1. การผลิตปุยเคมี

1. รวบรวมประวัติทางสุขภาพ ประกอบดวยประวัติสวนตัว, ประวัติ
ครอบครัว, ประวัติการทํางานและการเจ็บปวย

2. ตรวจรางกายทั่วไป เชน ชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง ชีพจร การหายใจ ความ
ดันเลือด การทํางานของอวัยวะตาง ๆ ระบบประสาท และผิวหนัง

- พนักงานที่สัมผัสสารแมงกานีส เนนการตรวจการทํางานของระบบ
ประสาท (การทรงตัว) การควบคุมทางอารมณ

- พนักงานที่สัมผัสสารฟอสฟอรัส เนนการตรวจฟน เหงือก ตา และ
การทํางานของระบบหายใจ

3. ตรวจวัดปริมาณสารเคมีในรางกาย

- ตรวจหาแมงกานีสในเลือดหรือปสสาวะ ในพนักงานที่สัมผัสสาร
แมงกานีส

2. สถานประกอบกิจการผลิตภัณฑเคมีปราบศัตรูพืช

1. รวบรวมประวัติทางสุขภาพ ประกอบดวยประวัติสวนตัว, ประวัติ
ครอบครัว, ประวัติการทํางานและการเจ็บปวย

2. การตรวจรางกายทั่วไป เชน ชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง ชีพจร การหายใจ
ความดันเลือด การทํางานของอวัยวะตาง ๆ ระบบประสาทและผิวหนัง

- พนักงานโรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช, ยาฆาแมลงที่สัมผัสสารตะกั่ว
เนนการตรวจเหงือก ฟน และการทํางานของระบบประสาท
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- พนักงานโรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช, ยาฆาแมลงที่สัมผัสสาร
อาเซนิค (สารหนู) เนนการตรวจผิวหนัง และชองจมูก

- พนักงานโรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืชที่สัมผัสสารแคดเมียม เนนการ
ตรวจการทํางานของระบบหายใจ

- พนักงานโรงงานผลิตยาปราบศัตรูพืช, ยาฆาแมลงที่สัมผัสสาร
ฟอสฟอรัส เนนการตรวจฟน เหงือก ตาและการทํางานของระบบ
หายใจ

- พนักงานโรงงานผลิตยาฆาแมลง, ฆาสัตวที่สัมผัสสารแทลเลียม เนน
การตรวจการทํางานของระบบประสาทและผมรวง

- พนักงานโรงงานผลิตยาฆาแมลงที่สัมผัสสารปรอท เนนการตรวจ
การทํางานของระบบประสาท (อาการสั่น) สุขภาพจิต (บุคลิก
เปลี่ยน) สภาพในชองปาก (เหงือกอักเสบ เยื่อบุในชองปากอักเสบ)
และลานสายตา (กรมสวัสดิการและคุมครองแรงงาน, 2543)
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การประเมินความเสี่ยง  เปนวิธีการเพื่อลดการบาดเจ็บอันตรายจากการทํางาน

ขั้นตอนการประเมินความเสี่ยง

1. การระบุปจจัยเสี่ยง

- วิเคราะหบันทึกรายงานการเจ็บปวยของสถานประกอบการ
- ปรึกษาขอความคิดเห็นเพิ่มเติมจากผูปฏิบัติงาน
- การสังเกตกระบวนการทํางาน

2. การประเมินความเสี่ยง
- การกระทําและการเคลื่อนที่
- แผนผังของสถานที่ทํางานและสถานีการทํางาน
- ทาทางการทํางานและตําแหนงหนาที่
- ความถี่และชวงเวลาของการใชกําลังแรงกาย
- น้ําหนักบรรทุกและตําแหนงที่ตั้ง ระยะทางการเคลื่อนที่
- น้ําหนักและแรงกายที่ตองใช
- ลักษณะของเครื่องมือ วัสดุ อุปกรณที่นํามาใชชวยทํางาน
- การจัดระบบงานการลื่นไหลของงาน
- สิ่งแวดลอมในการทํางาน
- ทักษะและประสบการณผูปฏิบัติงาน/อายุ/เสื้อผาที่สวมใส
- ความตองการความชํานาญเฉพาะของลักษณะงาน

3. การควบคุมความเสี่ยง
-   การออกแบบงานใหม -     ประยุกตวัสดุ อุปกรณ/สถานีทํางาน

- การปรับผังการทํางาน
- ปรับปรุงเปลี่ยนแปลงการกระทํา/การเคลื่อนไหวการใชแรง
- การจัดลําดับการใชวัสดุ อุปกรณ

- การปรับปรุงกลไกการใชเครื่องมือ เชน ออกแบบเครื่องมือใหเหมาะกับคนและงาน
- ฝกอบรมทักษะการทํางาน
- การบริหารจัดการอื่นๆ ที่จําเปน เชน ออกแบบเสื้อผาใหเหมาะสม
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การประเมินความเสี่ยงจากการทํางาน

การประเมิน ตรวจสอบดวยความระมัดระวังวามีอะไรบาง ในสถานที่ทํางานที่
อาจเปนอันตรายรบกวนผูปฏิบัติงาน เพื่อใหผูเกี่ยวของสามารถที่จะจัดลําดับความสําคัญ หรือ
พิจารณาวามาตรการตาง ๆ ควรจะเพิ่มเติมหรือแกไขอยางไรบาง จุดมุงหมายของกระบวนการ
และผลลัพธการกระทําดังกลาว เพื่อสรางความมั่นใจวาจะไมทําใหผูปฏิบัติงานไดรับอันตราย   
เจ็บปวย อุบัติเหตุอันเนื่องมาจากการทํางาน อุบัติเหตุและการเจ็บปวยเปนสวนบั่นทอนทําลาย
คุณภาพชีวิตในการทํางานของแตละบุคคล รวมถึงสงผลตอองคกรเกี่ยวกับผลิตผลของงานดวย
ความสูญเสียตาง ๆ เชน ความเสียหายของเครื่องมือ เครื่องจักร คาประกันสุขภาพและสังคมที่เพิ่ม
ข้ึน บางครั้งอาจจะตองเสียคาฟองรอง ซึ่งไมนาจะเกิดขึ้นถาสามารถระบุและปองกันควบคุมปจจัย
สาเหตุไดตั้งแตตน

กระบวนการประเมินภาวะเสี่ยง (Risk assessment) มี 5 ขั้นตอนดังนี้

1. มองคนหาสิ่งที่กอใหเกิดอันตราย

เดินสํารวจใหรอบสถานที่ทํางาน แลวพยายามสังเกตสิ่งที่คาดวาเปนอันตราย ให
พิจารณาเฉพาะสิ่งสําคัญ  ๆ ที่อาจเปนอันตรายตอกลุมบุคคล แลวถามผูอ่ืนดูวาคิดอยางไร บุคคล
อ่ืน ๆ อาจใหขอมูลเพิ่มเติมถึงสิ่งตาง ๆ ที่อาจกอใหเกิดอันตรายเพิ่ม แลวนําแผนเอกสารบันทึกขอ
มูลความปลอดภัย มาบันทึกรายการตาง ๆ ที่อาจกอใหเกิดอุบัติเหตุและการเจ็บปวยหรือผลเสีย
ตอสุขภาพ

2. ตัดสินใจวาใครบางไดรับอันตรายและไดรับอยางไร

ระบุความคิดเห็นเกี่ยวกับใครบางที่อาจจะไมไดอยูสถานที่ทํางานตลอด ไดแก
พนักงานทําความสะอาด ผูมาติดตอเปนครั้งคราว เขาเหลานั้นอาจไดรับอันตรายจากกิจกรรม
ตางๆ ที่มีอยูอยางไร

3. ประเมินผลความเสี่ยงตางๆ ซ่ึงกําลังจะเกิดขึ้นจากสิ่งกออันตราย และตัดสินใจวามี
หรือไม

ถึงแมวามีการกําหนดขอควรระวังตางๆ แตก็ยังมีปจจัยเสี่ยงคงอยูผูประเมิน
จําเปนตองพิจารณาวา ปจจัยที่สําคัญอะไรบางที่กอใหเกิดความเสี่ยงระดับสูง กลาง ต่ํา เปนการ
จัดลําดับความสําคัญ ดังนี้
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-  ใหผูปฏิบัติถามตนเองวาสิ่งตาง ๆ ทั้งหมดที่ไดปฏิบัติเปนการปฏิบัติตามกฎ
ระเบียบบังคับตามบทบาทหนาที่ มีขอกําหนดตามกฎหมายในการปองกันการใชเครื่องจักร
เครื่องมือพิเศษเฉพาะทางตาง ๆ

-     ผูปฏิบัติเขาใจยอมรับมาตรฐานการปฏิบัติงานขององคกรหรือไม

- การลดปจจัยเสี่ยงจากการเพิ่มเติมขอควรระวังในระบบขอมูลขาวสาร ขอ
กําหนดทางกฎหมาย และมาตรฐานการทํางาน สิ่งเหลานี้ตองเผยแพรตีพิมพเปนเอกสารใหทุก
ฝายรับรูรวมกัน

-     ถายังมีการเสี่ยงอันตรายตาง ๆ ขณะทํางานปรากฏอยูบอยครั้ง ตองพิจารณา
หาทางแกไขปรับปรุงสภาพการณใหดีขึ้น

-    ถาลักษณะงานที่ปฏิบัติอยูเปลี่ยนแปลงไดมาก และเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว
พยายามเลือกการปฏิบัติที่ทําใหตรวจสอบเห็นอันตรายที่อาจเกิดขึ้นไดงาย เพื่อใหงายตอการ
ควบคุมหรือปองกันได

4. บันทึกสิ่งที่ไดคนพบ

ถามีคนงานต่ํากวา  5 คน อาจไมจําเปนตองบันทึกขอคนพบที่สําคัญตาง ๆ ที่ได
จากการประเมิน การบันทึกขอคนพบสาเหตุสําคัญที่อาจกอใหเกิดอันตราย รวมถึงขอสรุปวาสิ่งใด
สําคัญที่สุดจากการจัดลําดับของผูประเมินรวมกับกลุมคนงาน หัวหนางาน ซึ่งเกี่ยวของในแตละ
พื้นที่ทํางาน ซึ่งอาจมีปญหาอันตราย ขอสรุปที่คนพบจําเปนจะตองสื่อสารชี้แจงใหพนักงานลูกจาง
ไดรับทราบทั่วกัน ขณะเดียวกันผูสํารวจไมจําเปนตองแสดงใหเห็นขั้นตอนของการตรวจสอบ
ประเมิน

5. ทบทวนการประเมินของผูสํารวจในแตละชวงเวลา รวมถึงมีการปรับปรุงวิธีการ
ประเมินใหเหมาะสม

ในขั้นตอนนี้ หนวยงานอาจจะมีเครื่องจักร สารเคมีหรือวัตถุดิบและกระบวนการ
ทํางานใหม ๆ เขามาใชทดแทนกระบวนการแบบเกา นั่นหมายความวาสิ่งที่กอใหเกิดอันตรายมี
การเปลี่ยนแปลงไป ถามีการเปลี่ยนแปลงที่สําคัญใด ๆ เกิดขึ้น เจาหนาที่ความปลอดภัยและผูดู
แลควรจะตองเพิ่มเติมวิธีการประเมินความเสี่ยง เพื่อใหครอบคลุมรายการที่อาจกอใหเกิดความ
เสี่ยงที่มีความเปนไปไดทั้งหมดขององคกร ถาวธิีการที่นํามาใชในการประเมินจากชวงเวลาหนึ่งไป
สูอีกชวงเวลาหนึ่งเปนการประเมินที่ดีแลว ไมจําเปนตองเพิ่มเติมวิธีการประเมินสิ่งเล็ก ๆ นอย ๆ ที่
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กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ไมสําคัญนัก ขณะเดียวกันถาผูประเมินไมสามารถหาวิธีการประเมิน
ไดอยางถูกตองเหมาะสม ควรที่จะปรึกษาผูเชี่ยวชาญ ซึ่งรูมาตรฐานและขอกําหนดทางกฎหมาย
(พิมพพรรณ ศิลปสุวรรณ, 2544)

การสํารวจสถานประกอบการ

เปนกระบวนการทํางานเพื่อคนหา และประเมินปญหาหรือสภาพที่อาจกอใหเกิด
อันตรายหรือความเสียหายทั้งตอสุขภาพและความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน ตลอดจนเพื่อนรวม
งานและทรัพยสินของนายจาง รวมถึงแนวทางการแกไขปองกันกอนที่จะเกิดอันตรายหรือความ
เสียหายขึ้น

จดุมุงหมายของการสํารวจ

อาจแตกตางกันไปขึ้นอยูกับบทบาทหนาที่ ความรับผิดชอบของผูสํารวจ จุด
มุงหมายจึงสัมพันธกับวิธีการสํารวจ และความถี่บอยของการสํารวจ อาทิเชน เจาหนาที่ของรัฐจะ
มาตรวจเยี่ยมเดินสํารวจเพื่อดูวาเจาของสถานประกอบการไดปฏิบัติตามกฎหมาย จัดใหมีสภาพ
แวดลอมการทํางานที่ปลอดภัยและถูกสุขลักษณะหรือไม ถาพบปญหาจะใหคําแนะนําเพื่อนําไปสู
การแกไข การตรวจเชนนั้นจะตรวจเยี่ยมประมาณปละ 1-2 คร้ัง ในปจจุบันจะมีลักษณะทีมงาน ซ่ึง
ผูตรวจเยี่ยมประกอบดวยเจาหนาที่หลายฝาย ทั้งฝายแรงงาน ฝายการสาธารณสุข ฝายสิ่ง
แวดลอม เพื่อใหสภาพการทํางานมีความถูกตองเหมาะสม อยางนอยตองไมขัดกับขอกฎหมาย

วัตถุประสงคของการตรวจเยี่ยมสถานประกอบการ

1. แสวงหาสาเหตุและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเจ็บปวยของคนงาน หรืออุบัติเหตุ
ที่ไดเกิดขึ้น ปจจัยที่เปนสาเหตุหรือส่ิงคุกคามมีหลายลักษณะ นับต้ังแตดานเคมี ชีววิทยา ฟสิกส
และเออรโกโนมิคส

2. เพื่อคาดคะเนประเมินอันตรายเสี่ยงอันตรายตอสุขภาพ และความปลอดภัย
หนทางกําจัดหรือควบคุมสาเหตุตาง ๆ ที่อาจกอใหเกิดปญหา

3. พิจารณาวาปญหาตาง ๆ ที่อาจเกิดขึ้นหรือไดเกิดขึ้นจะมีผลสืบเนื่องไปสู
ปญหาอื่น ๆ ไดหรือไมอยางไร

4. สํารวจและรวบรวมมาตรการควบคุมดูแลที่มีอยู เพื่อนําไปสูการวางแผนและ
ประเมินผลแกปญหา
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ประเด็นในการสํารวจ

1. การจัดเก็บและการดูแลความสะอาด (House keeping)

1. เครื่องจักรและเครื่องมือ

- เครื่องจักรและเครื่องมือสะอาด ไมมีส่ิงของที่ไมจําเปนวางหรือแขวน
ไวที่เครื่องจักร, ไมมีสารเคมีหรือน้ํามันหกหยดอยูบนเครื่องจักรและ
มีอุปกรณปองกันอันตรายที่เหมาะสมและอยูในสภาพที่ใชงานได

2. สินคาและวัตถุดิบ

- จัดเก็บไวอยางเรียบรอย สะดวกตอการหยิบหรือขนยายและการ
ขนยายตองใชวิธีเขาถึงสินคาและวัตถุดิบไดงาย ปลอดภัยและเปน
ระเบียบ

3. วัสดุ อุปกรณ เครื่องมือ

- เก็บไวอยางเปนระเบียบ สะดวกตอการใชงาน มีการซอมแซม
เครื่องมือที่ชํารุด

4. ทางเดิน

- ขนาดทางเดินกวางเพียงพอสําหรับการทํางาน และสําหรับการ
ขนยาย การดับเพลิง และไมมีส่ิงของตั้งกีดขวาง มีปายหรือ
สัญลักษณบอกทิศทางชัดเจน

5. พื้นผิวการทํางาน

- มีความเหมาะสมกับลักษณะงานที่จัดทําในบริเวณนั้น สะอาด แหง
มีที่ทิ้งขยะที่เพียงพอ

6. อาคารสิ่งกอสราง

- ประตู หนาตาง ผนัง กําแพง สะอาดเหมาะสมกับลักษณะงาน แสง
สวางเหมาะสมกับสภาพงานในแตละพื้นที่ บันไดสะอาด ไมมีส่ิง
กีดขวาง
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7. พื้นดิน

- พื้นเรียบไมมีขยะหรือส่ิงที่ไมจําเปนวางทิ้งอยู

2. สภาพทั่วไปทางกายภาพ (General physical conditions)

1. เครื่องสายไฟ อุปกรณตาง ๆ เชน สายดิน สายไฟ จุดเชื่อมตออยูในสภาพที่ดี

2. อุปกรณปองกันอันตรายที่สายพานลําเลียงอยูในสภาพที่ดี

3. มีอุปกรณปองกันอันตรายที่เครื่องจักร ณ จุดที่มีการตัด เฉือน กด หนีบ เจียร
หรือหมุน

4. มีเสนกั้นหรือขอบเขตระหวางเครื่องจักรและบนทางเดิน

5. มีสถานที่ และวีธีการจัดเก็บสารไวไฟ หรือวัตถุอันตรายตาง ๆ อยางเหมาะ
สม สะดวกตอการขนยาย

6. บันไดหรืออุปกรณการปนตาง ๆ อยูในสภาพที่ดี สะดวกปลอดภัย

3. การปองกันและควบคุมเพลิง (Fire prevention and control)

1. มีระบบตรวจติดตามและสัญญาณเตือนอัคคีภัย อยูในสภาพที่ดี เพียงพอ

2. มีเครื่องดับเพลิงชนิดถัง เหมาะสมตอการใชงานได มีวิธีการใชติดไวชดัเจนที่
ตัวถัง มีสัญลักษณบอกตําแหนงที่ติดตั้ง มีการตรวจสอบอยูเสมอ

3. อุปกรณดับไฟ เชน ทอน้ํา วาลว หัวฉีดอยูในสภาพที่ใชงานไดดี มีปริมาณน้ํา
เพียงพอ

4. มีแผนผังทางออกจากอาคาร มีการอบรมและการฝกปฏิบัติการหนีไฟใหกับ
เจาหนาที่ระดับตาง ๆ

5. การแจงเมื่อเกิดเพลิงไหม มีเบอรโทรศัพทผูรับผิดชอบ และหนวยดับเพลิงที่
สามารถขอความชวยเหลือได บางแหงตองมีการซอมการดับเพลิง หรือการเกิดอุบัติเหตุ  ฉุกเฉิน
ตาง ๆ พนักงานแตละหนวยจะตองรูวาจะตองดําเนินการอยางไรบางเมื่อมีปญหาเกิดขึ้น
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4. ส่ิงแวดลอมที่มีผลกระทบตอสุขภาพ (Environmental health)

สารเคมีและวัตถุอันตรายไดรับการบรรจุในภาชนะปดฉลาก ระบุชื่อและขอมูลที่
จําเปนไวชัดเจน มีการจัดเก็บ กําจัด และทําความสะอาดอยางถูกตอง

1. มีการระบายอากาศเฉพาะที่อยางเหมาะสมในบริเวณที่มีการใชสารพิษหรือ
ที่เปนฟูม ไอระเหย ของสารพิษที่เกิดขึ้น

2. มีการตรวจวัดและควบคุมระดับเสียงดัง

3. มีการวัดและควบคุมการแผรังสี

4. มกีารควบคุม ตรวจวัดความรอนหรือความเย็น

5. การตรวจวัดควบคุมเรื่องแสงสวาง

6. มีขอมูลใหความรูและขอมูลเกี่ยวกับสารเคมีอันตรายที่ใช ตลอดจนการ
ปองกันและแนวทางปฏิบัติเมื่อมีปญหา หรืออุบัติเหตุจากการไดรับสารตาง ๆ เกิดขึ้น

7. มีการตรวจวัดความสั่นสะเทือน

8. มีการสํารวจและควบคุมดานการยศาสตร เปนลักษณะการทํางานที่งาย
สะดวก ปลอดภัย ประหยัดการใชกําลังแรงงาน ลดความตึงเครียดและปลอดภัย

9. มีการเลือกและกําหนดพื้นที่งานซึ่งตองใชอุปกรณปองกันอันตรายสวน
บุคคล

10. มีการตรวจเก็บตัวอยางอากาศ การควบคุมส่ิงแวดลอมทางชีวภาพ เชน
แบคทีเรีย ไวรัส และราในพื้นที่ที่คาดวาจะมีการเสี่ยงอันตราย

11. การปฐมพยาบาลเบื้องตน เมื่อมีเหตุฉุกเฉินมีการเตรียมการอยางไรบาง มี
เจาหนาที่พยาบาลอยูทุกเวรหรือไม มีการอาบน้ําฉุกเฉิน ที่ลางตาฉุกเฉินมีหรือไม

5. การสุขาภบิาลและสิ่งอํานวยความสะดวก น้ําสะอาด มีหองอาบน้ํา อางลางมือที่สะอาด
พอเพียง หองสวมที่ถูกสุขลักษณะ



บทที่  3

วิธีดําเนินการวิจัย

รูปแบบการวิจัย (Research design)

เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross-sectional
Descriptive study)

ประชากรและตัวอยางที่ใชในการวิจัย (Population and sample)

ประชากรเปาหมาย (target population) หมายถึง นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

ประชากรตัวอยาง (sample population) หมายถึง นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุย หรือสารปราบศัตรูพืชทุกแหง โดยไมมีการสุม
จํานวน 165 สถานประกอบการ โดยการสืบหาขอมูลจากอินเตอรเน็ตที่เว็บไซดของกรมโรงงาน
อุตสาหกรรม กระทรวงอุตสาหกรรมที่ www.industry.go.th ซึ่งเปนขอมูลเมื่อเดือนกุมภาพันธ
2546 และจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทน สํานักงานประกันสังคม กระทรวงแรงงาน

หนวยตัวอยาง หมายถึง โรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรู
พืช

หนวยการศึกษา หมายถึง นายจางหรือเจาของสถานประกอบการในโรงงาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย (Instruments)

การวิจัยเชิงคุณภาพ

-        ผูวิจัยจะทําการสํารวจสถานประกอบการ (walk-through survey) เกี่ยวกับ
ปุยหรือสารปราบศัตรูพืชจํานวน 1-3 โรงงาน เพื่อเปนการศึกษาถึงสภาพอันตรายในสถาน
ประกอบการที่แทจริงและเพื่อนําไปเปนแนวทางในการกําหนดรายการตรวจสขุภาพตามปจจัยเสีย่ง
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- ผูวิจัยสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการในโรงงานประกอบ
กิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช โดยมีการกําหนดหัวขอคําถามกอนที่จะสัมภาษณ โดยมี
หัวขอเกี่ยวกับ

1) สภาพอันตรายในสถานประกอบการ
2) เหตุผลในการตรวจสุขภาพใหคนงาน
3) ผูที่ดําเนินการตรวจสุขภาพคนงานและวิธีในการตรวจสขุภาพคนงาน
4) ประโยชนที่ไดจากการตรวจสุขภาพคนงาน
5) การดําเนินงานตอจากการตรวจสุขภาพคนงานแลว

ผูวิจัยจะทําการสุมโรงงานจากโรงงานที่ยินดีใหรายละเอียดเกี่ยวกับการตรวจ   
สุขภาพคนงานในโรงงานแหงนั้นโดยแบงเปน

-    สวนกลาง 4 โรงงาน  เปนโรงงานที่มีคนงานนอยกวา 200 คน และมากกวา
200 คน อยางละสองโรงงาน

- สวนภูมิภาค 4 โรงงาน เปนโรงงานที่มีคนงานนอยกวา 200 คน และมากกวา
200 คน อยางละสองโรงงาน

การวิจัยเชิงปริมาณ  เปนแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเองประกอบดวย 4 สวนคือ

สวนที่หนึ่ง  เปนขอมูลดานบุคคลของผูตอบแบบสอบถาม จําแนกตาม เพศ อายุ
วุฒิการศึกษา รายได ระยะเวลาในการทํางานในโรงงาน และประสบการณในการปฏิบัติงานโดยมี
ขอใหเลือกตอบและใหเติมขอความ

สวนที่สอง  เปนขอมูลดานโรงงาน เชน สถานภาพของโรงงานวาเปนโรงงานที่มี
บริษัทแมที่ตางประเทศหรือไม ขนาดของโรงงานวามีคนงานเทาไร งบประมาณในการตรวจ
สุขภาพคนงานประจําป และรายการการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบันที่โรงงานจัดใหกับคนงาน
ใหผูกรอกแบบสอบถามเลือกตอบ และใหเติมขอความ

สวนที่สาม  เปนรายการการตรวจสุขภาพที่มีการแจกแจงรายการการตรวจสขุภาพ
คนงานออกมาตามปจจัยเสี่ยง และใหผูตอบแบบสอบถามแสดงความคิดเห็นตอรายการการตรวจ
สุขภาพคนงานแตละขอ ซึง่แบงเปน 2 ดานคือ ดานราคาของการตรวจสุขภาพในแตละชนิด และ
ดานรายการตรวจสุขภาพ โดยใหแสดงความคิดเห็น ดวยการใสเครื่องหมาย √ ในชองซึง่แบงเปน
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- ใช ในชองของราคา แสดงวาเห็นดวยตอราคาในการตรวจสุขภาพคนงาน
- ไมใช ในชองของราคา แสดงวาไมเห็นดวยตอราคาในการตรวจสุขภาพคนงาน
- ใช ในชองของรายการตรวจสุขภาพ แสดงวาเห็นดวยตอรายการตรวจสุขภาพ
- ไมใช ในชองของรายการตรวจสุขภาพ แสดงวาไมเห็นดวยตอรายการตรวจ

สุขภาพ
- ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น ในชองของรายการตรวจสุขภาพ แสดงวาไมแนใจ

หรือไมมีความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพนั้น

และปจจัยที่เปนแรงจูงใจใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ จัดใหมีการ
ตรวจสุขภาพใหคนงาน

สวนที่ส่ี เปนปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงาน ใหผูตอบกรอกขอมูล
ในแบบสอบถาม

การตรวจสอบความสมบูรณและความถูกตองของแบบสอบถาม

1. การตรวจสอบความถูกตองตามเนื้อหา (Content validity) โดยนําแบบ
สอบถามที่สรางขึ้น ใหผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 11 ทาน เปนผูตรวจสอบความถูกตองของเนื้อหาและ
รายละเอียดของขอคําถาม ความเหมาะสมของภาษาในขอคําถามทุกขอ เพื่อการตรวจสอบและ
แกไขกอนนําไปทดสอบ ซึ่งผูเชี่ยวชาญใหความเห็นวาควรตัดปจจัยดานบุคคล ขอที่เปนสถานภาพ
สมรสออก และควรมีการกําหนดราคาของการตรวจสุขภาพเปนชวงราคา ผูวิจัยจึงไดมีการปรับแก
ขอคําถามตามที่ผูเชี่ยวชาญแนะนํา

2. ความนาเชื่อถือ (Reliability) นําแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบความ
ถูกตองของเนื้อหาแลวไปทดสอบกับประชากรที่เปนประชากรที่ศึกษาดวย เนื่องจากผูวิจัยไดทํา
การศึกษาประชากรทั้งหมด จึงไมมีประชากรอื่นที่มีลักษณะคลายคลึงกับประชากรที่ศึกษา โดยได
นําแบบสอบถามไปทดสอบกับประชากรในจังหวัดสมุทรปราการ จํานวน 30 บริษัท และนํามาหา
อํานาจจําแนกรายขอ (Item analysis) และความเชื่อมั่น (Reliability) ของเครื่องมือโดยใช
สัมประสิทธิ์แอลฟาหรือครอนบัค (Cronbach’s alpha coefficient) (ดุสิต สุจิรารัตน, 2544) รวม
ทั้งแกไขขอบกพรองกอนนําไปใชจริง
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คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของแบบสอบถามในสวนความคิดเห็นตอราคาการตรวจ
สุขภาพที่ไดจาก 30 บริษัท มีคาดังนี้

ปุยคอก 0.5330
ปุยเคมี 0.7565
สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต 0.7880
สารฆาแมลงกลุมคารบาเมต 0.8077
สารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน 0.7436
สารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย 0.7471
สารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม 0.7273
สารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต 0.8926
สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน 0.7526

คาสัมประสิทธิ์แอลฟาของแบบสอบถามในสวนความคิดเห็นตอรายการตรวจ  
สุขภาพที่ไดจาก 30 บริษัท มีคาดังนี้

ปุยคอก 0.8835
ปุยเคมี 0.8998
สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต 0.6373
สารฆาแมลงกลุมคารบาเมต 0.6605
สารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน 0.7456
สารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย 0.5500
สารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม 0.8974
สารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต 0.9769
สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน 0.6842

ผูวิจัยไดมีการปรับปรุงแกไขขอบกพรองของแบบสอบถามรายขอกอนนําไปใชจริง
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การเก็บรวบรวมขอมูล

1. ผูวิจัยติดตอขอความอนุเคราะหจากผูอํานวยการสํานักงานกองทุนเงินทดแทน
กระทรวงแรงงาน ขอรายชื่อสถานประกอบการที่ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช
ทั่วประเทศไทย พรอมกับผูวิจัยไดสืบคนขอมูลสถานประกอบกิจการเกี่ยกับปุยหรือสารปราบศัตรู
พืช จากอินเตอรเน็ตที่เว็บไซดของกรมโรงงานอุตสาหกรรมของ กระทรวงอุตสาหกรรมที่ www.
industry.go.th ซึ่งเปนขอมูลเมื่อเดือนกุมภาพันธ 2546 ซึ่งมีสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือ
สารปราบศัตรูพืชรวมทั้งสิ้น 195 สถานประกอบการ แตเมื่อไดตรวจสอบขอมูลของสถานประกอบ
การแลว พบวามีสถานประกอบการที่ปดกิจการ ไมมีกระบวนการผลิต แจงชื่อซํ้าซอน ยายที่อยู คง
เหลือสถานประกอบการในการศึกษาครั้งนี้จํานวน 165 แหง

2. ผูวิจัยทําหนังสือจากภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาตร
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบ
ศัตรูพืชทั้ง 165 แหง เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคและขอความรวมมือในการทําวิจัยครั้งนี้

3. เตรียมอุปกรณในการวิจัย ไดแก หนังสือจากภาควิชาเวชศาสตรปองกันและ
สังคม คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, แบบสอบถามถึงนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช พรอมกับคําอธิบายในการตอบแบบสอบถาม
และผูวิจัยไดดําเนินการสงหนังสือจากภาควิชา แบบสอบถามและคําอธิบายในการตอบแบบสอบ
ถาม ถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชจํานวน 165
แหง

4. แตเนื่องจากแบบสอบถามที่ตอบกลับมานั้นมีจํานวนนอยมาก ผุวิจัยจึงติดตอ
ขอความอนุเคราะหจากผูอํานวยการสํานักงานกองทุนเงินทดแทน สํานักงานประกันสังคม
กระทรวงแรงงาน เพื่อขอการสนับสนุนในการเก็บขอมูล โดยการใชหนังสือราชการจากสํานักงาน
กองทุนเงินทดแทนถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช 
ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม และสงแบบสอบถามกลับมายังสํานักงานประกันสังคม
จังหวัดที่สถานประกอบการตั้งอยู และใชหนังสือราชการจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทนถึง
สํานักงานประกันสังคมจังหวัดที่มีสถานประกอบการประเภทนี้ตั้งอยูจํานวนมากคือ สมุทรปราการ
ปทุมธาน ีนนทบุรี นครปฐมและกาญจนบุรี เพื่อขอความรวมมือติดตามแบบสอบถามและสงแบบ
สอบถามกลับมายังสํานักงานกองทุนเงินทดแทน
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5. ผูวิจัยดําเนินการเกี่ยวกับหนังสือราชการจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทนถึง
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการ และหนังสือราชการจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทนถึง
สํานักงานประกันสังคมจังหวัดสมุทรปราการ ปทุมธานี นนทบุรี นครปฐมและกาญจนบุรี เพื่อสงไป
ยังสํานักงานประกันสังคมในแตละจังหวัด และเตรียมแบบสอบถามพรอมคําอธิบายในการตอบ
แบบสอบถามถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

6.   ผูวิจัยสงหนังสือราชการจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทน, แบบสอบถาม
พรอมกับคําอธิบายในการตอบแบบสอบถามถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับ
ปุยหรือสารปราบศัตรูพืชในจังหวัดสมุทรปราการ ปทุมธานี นนทบุรี นครปฐมและกาญจนบุรี และ
สงหนังสือราชการจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทนไปยังสํานักงานประกันสังคมจังหวัด
สมุทรปราการ ปทุมธานี นนทบุรี นครปฐมและกาญจนบุรี

7.   ผูวิจัยโทรศัพทติดตอประสานงานกับสํานักงานประกันสังคมจังหวัด
สมุทรปราการ ปทุมธานี นนทบุรี นครปฐมและกาญจนบุรี สถานประกอบการ และสํานักงานกอง
ทุนเงินทดแทน เกี่ยวกับแบบสอบถามที่สงไป

8.   รวบรวมแบบสอบถามจากสํานักงานกองทุนเงินทดแทน ตรวจสอบความ
ถูกตองและความครบถวนของขอมูลในแบบสอบถาม หากพบวาขอมูลไมครบถวนก็จะสอบถาม
ทางโทรศัพท

9.   แปลงขอมูลเปนรหัสตามคูมือการลงรหัสที่จัดเตรียมไว

10.  บันทึกขอมูลลงคอมพิวเตอร

11.  ผูวิจัยติดตอกับสถานประกอบการที่ตอบแบบสอบถามกลับ เพื่อติดตอขอ
สัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ และสํารวจสถานประกอบการ

12.  เตรียมแบบสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ และแบบ
สํารวจโรงงาน
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การวิเคราะหขอมูล (Data analysis)

ประมวลผลและวิเคราะหขอมูลดวยคอมพิวเตอร โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป

การวิเคราะหขอมูล

1.  สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics)

ชนิดของขอมูล สถิติที่ใช
- ขอมูลเชิงปริมาณ (Quantitative data)
- ขอมูลเชิงคุณภาพ (Qualitative data)

คาเฉลี่ย, คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน
ความถี่ , รอยละ

2. สถิติเชิงอนุมาน (Inferential statistics)

สถิติที่ใชชนิดของขอมูล
parametric Non-parametric

- ขอมูลเชิงปริมาณ 2 กลุม
- ขอมูลเชิงปริมาณมากกวา 2 กลุม
- ขอมูลเชิงคุณภาพ

unpaired t-test
ANOVA
chi-square test

Mann-Whitney U test
Kruskal-Wallis test

ในแบบสอบถามสวนของลําดับความสําคัญของปจจัยที่ทําใหนายจาง หรือเจาของสถาน
ประกอบการจัดบริการตรวจสุขภาพใหกับคนงาน มีลักษณะเปนอัตราสวนมาตรา ไดกําหนดคา
คะแนนเปน 5 ระดับคือ

ปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับ 1 5 คะแนน
ปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับ 2 4 คะแนน
ปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับ 3 3 คะแนน
ปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับ 4 2 คะแนน
ปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับ 5 1 คะแนน



บทที่  4

ผลการวิเคราะหขอมูล

การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช ของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการ รายการตรวจสุขภาพใดบางที่นายจางเห็นวาราคานั้นมีความเหมาะสมที่จะนําไปใช
ในสถานประกอบการ และรายการตรวจสุขภาพรายการใดบาง ที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวามีความเหมาะสมที่จะนําไปตรวจใหกับคนงานในสถานประกอบการของตนได 
รวมทั้งปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงานในสถานประกอบกิจการเกี่ยว
กับปุยหรือสารปราบศตัรูพืชของนายจาง ซึ่งการนําเสนอผลการศึกษาแบงออกเปน 7 สวน ดังนี้

สวนที่ 1 ขอมูลการสํารวจสถานประกอบการ (Walk-through survey)

สวนที่ 2 ขอมูลการสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

สวนที่ 3 รายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือ
สารปราบศัตรูพืช ที่ผูเชี่ยวชาญดานอาชีวเวชศาสตรใหความเห็นชอบ

สวนที่ 4 การตอบกลับแบบสอบถามของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

สวนที่ 5  ขอมูลทั่วไปของนายจางและขอมูลทั่วไปของสถานประกอบการ

สวนที่ 6 ขอมูลความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอ
 รายการตรวจสุขภาพคนงาน

สวนที่ 7 ปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
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สวนที่ 1 ขอมูลการสํารวจสถานประกอบการ (Walk-through survey)

วันที่เดินสํารวจ  13 มีนาคม พ.ศ. 2546 เวลา 10.00-12.00 น.
ผูที่รวมทําการเดินสํารวจสถานประกอบการ  นางสาวสุมิตรา สุราฤทธิ์
ผูที่บันทึกขอมูล  นางสาวชัญญา เจียมใจ

ขอมูลทั่วไป

สถานประกอบการตั้งอยูที่อําเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี ผลิตภัณฑของสถาน
ประกอบการคือ ปุยอินทรียเคมี เร่ิมดําเนินการเมื่อ พ.ศ. 2511 มีคนงานทั้งหมด 61 คน เปน
คนงานชาย 31 คน คนงานหญิง 30 คน โดยมีอายุตั้งแต 20-58 ป เวลาการทํางานคือ
วันจันทร - ศุกร ตั้งแตเวลา 8.00 - 17.00 น.

ขอมูลดานสวัสดิการ

สถานประกอบการไมไดจัดใหมีโรงอาหารสําหรับคนงาน แตมีสถานที่สําหรับ
รับประทานอาหาร โดยอยูบริเวณใตถุนอาคารบานพักของคนงาน ซึ่งอยูแยกออกมาจากอาคารที่มี
กระบวนการผลิต มีอางลางมือ, หองสวม, ตูเก็บของเนื่องจากมีการเปลี่ยนชุดในการทํางานทุกครั้ง
มีที่พักสําหรับคนงานอยูภายในสถานประกอบการ สําหรับคนงานที่พักอาศัยอยูใกล ๆ กับสถาน
ประกอบการ ทางสถานประกอบการไดจัดใหมีรถรับ-สงใหดวย

ขอมูลดานการจัดบริการสุขภาพอนามัย

สถานประกอบการมีการทําประกันสังคมใหกับคนงานโดยไดทําประกันสังคมกับ
โรงพยาบาลเอกปทุม ซึ่งเปนโรงพยาบาลที่อยูใกลกับสถานประกอบการ ทําใหสถานประกอบการ
ไมมีหองพยาบาล แตมีอุปกรณที่ทําแผลบาดเจ็บเล็กนอยรวมทั้งยาสามัญประจําบาน ทางสถาน
ประกอบการไมไดจัดใหมีการตรวจสุขภาพคนงานกอนเขางานหรือเมื่อเปลี่ยนงาน มีเพียงการใชใบ
รับรองแพทยในการสมัครงาน สําหรับการตรวจสุขภาพประจําปนั้นสถานประกอบการไดจัดใหมี
การตรวจใหกับคนงานโดยมีการตรวจหู, ตา, การถายภาพรังสีทรวงอก, เลือด, ปสสาวะ, ตรวจ
สมรรถภาพปอด รวมทั้งยังมีสวัสดิการฟนฟูสมรรถภาพรางกายคนงาน กรณีคนงานที่ไดรับ
บาดเจ็บหรือเจ็บปวยจากการทํางานดวย โดยสถานประกอบการจะเปนผูจายคารักษาพยาบาลให
ในปจจุบันนี้ทางสถานประกอบการยังไมมีการจัดทําสถิติของการเจ็บปวยไว
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ขอมูลดานความปลอดภัย

สถานประกอบการมีเจาหนาที่ความปลอดภัย (จป.) ทั้งหมด 3 คน โดยแบงเปน
เจาหนาที่ความปลอดภัยระดับบริหาร 1 คน, ระดับวิชาชีพ 1 คนและระดับหัวหนางาน 1 คน โดย
ไดมีการเผยแพรความรูดานความปลอดภัยในโรงงาน เชน ติดโปสเตอร และมีคณะกรรมการ
อาชีวอนามัยความปลอดภัยและสิ่งแวดลอมดวย มีการพรมน้ําในกระบวนการผลิต เพื่อลด
ปริมาณฝุนที่เกิดขึ้นและจัดหาอุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคลคือ หมวก, แวนตา, หนากากผา
และหนากากชนิดมีตัวกรองสําหรับพนักงานในหองทดลอง, ถุงมือ โดยทางสถานประกอบการได
จัดใหฟรี นอกจากนี้ยังมีกิจกรรมการซอมดับเพลิง มีอุปกรณดับเพลิง มีการจัดกิจกรรม 5 ส และมี
การใหความรูแกคนงานเกี่ยวกับอันตรายจากสารเคมี รวมทั้งวิธีการปองกันอันตรายจากสารเคมี
ดวย
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กระบวนการผลิตปุยอินทรียเคมี

บริษัทจะสั่งวัตถุดิบมาซ่ึงอาจเปนถุงกระสอบ ซึ่งคนงานตองฉีกถุงออก หรือมา
เปนรถบรรทุก แลวนํามาเก็บรวมในโกดังโดยกองไวรวมกัน ซึ่งวัตถุดิบไดแก
- แอมโมเนียมซัฟเฟต (ammonium sulphate)
- โพแทสเซียมคลอไรด (potassium chloride)
- ไดแอมโมเนียมฟอสเฟต (diammonium phosphate)
- กัวโนฟอสเฟต (guanophosphate) (มูลคางคาว)
- ยูเรีย (urea)

คนงานจะยืนคุมเครื่องที่โมวัตถุดิบ โดยจะมีตัวตักวัตถุดิบที่เรียกวา กะพอตักวัตถุ
ดิบข้ึนไปที่เครื่องโม โดยเครื่องโมก็จะโมเปนชั้น ๆ สําหรับการรอนคนงานจะตักวัตถุดิบใสสายพาน
ลําเลียงขึ้นเครื่องรอน

คนงานจะใชรถตักตักวัตถุดิบที่กองไวในโกดังมาใสเครื่องชั่งใหไดตามสูตรที่
กําหนด หากยังมีการขาดเหลือบางคนงานก็จะยกถุงใสวัตถุดิบเทวัตถุดิบใสเครื่องชั่งเอง

หลังจากมีการชั่งน้ําหนักวัตถุดิบแลว คนงานจะเปดวัตถุดิบลงบนสายพาน เพื่อ
เขาเครื่องผสม

วัตถุดิบที่ผสมแลวจะถูกลําเลยีงบนสายพานไปยังกะพอ เพื่อลําเลียงสวนผสมเขา
จานปนเม็ดซึ่งอยูชั้นบนของโกดัง

วัตถุดิบ

โมและรอนวัตถุ

ชั่งน้ําหนัก

ผสม

ปนเม็ด
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เม็ดปุยจะถูกสงลงมาตามทอเพื่อเขาสูกระบวนการอบ ซึ่งเปนทออบที่ใชน้ํามัน
เตาเปนเชื้อเพลิง

เม็ดปุยที่ผานการอบแลวจะถูกลําเลียงเขากะพอ เพื่อเขาเครื่องคัดขนาดเม็ดปุย
        คนงานเก็บตัวอยางปุย
        เพื่อไปทดสอบหา
        สารเคมีที่หองทดลอง

สําหรับเม็ดปุยที่ไมไดขนาดก็จะกลับไป
ที่เครื่องโมใหเม็ดปุยแตกและกลับเขา
สูจานปนเม็ดใหม

ถุงปุยที่เย็บปากถุงเรียบรอยแลวก็จะถูกลําเลียง ผานรอกไปเก็บที่โกดัง

ปนเม็ด

อบ

คัดเม็ด

บรรจุ

ตรวจคุณภาพ

เม็ดปุยที่ไดขนาดก็จะทํา
การบรรจุลงถุงและเย็บถุง

โกดัง
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ปจจัยและสิ่งคุกคามทางสุขภาพ

ตารางที่ 4.1 แสดงปจจัยและสิ่งคุกคามสุขภาพตามกระบวนการผลิต

กระบวน
การผลิต

ปจจัยทาง
กายภาพ

ปจจัยทาง
เคมี

ปจจัย
ทาง

ชีวภาพ

ปจจัยทาง
การยศาสตร
และอุบัติเหตุ

ปจจัยทาง
สังคม
จิตวิทยา

วัตถุดิบ ควันรถ ฝุนจากวัตถุดิบ
และการสัมผัส
กับวัตถุดิบ

มีดบาดมือ, ปวด
เมื่อยจากการยกถุง
วัตถุดิบ

โมและ
รอน

เสียงดังของ
เครื่องจักร

ฝุนจากวัตถุดิบ ปวดเมื่อยกลามเนื้อ
จากการยืนเปนเวลา
นานและการตักวัตถุ
ดิบและการตกจากที่
สูง

ชั่งน้ํา
หนัก

เสียงดังของ
เครื่องจักร

ฝุนจากวัตถุดิบ ปวดเมื่อยจากการ
ยกถุงวัตถุดิบและ
จากการยืนคุมเครื่อง
เปนเวลานาน

ความ
เครียดจาก
การเรงการ
ผลิต

ผสม เสียงดังของ
เครื่องจักร

ฝุนจากวัตถุดิบ

ปนเม็ด เสียงดังของ
เครื่องจักร

ฝุนจากวัตถุดิบ ปวดเมื่อยกลามเนื้อ
เนื่องจากยืนเปน
เวลานาน

อบ เสียงดังของ
เครื่องจักร
และความรอน

ฝุนจากวัตถุดิบ ปวดเมื่อยกลามเนื้อ
เนื่องจากยืนเปน
เวลานาน

คัดเม็ด เสียงดังของ
เครื่องจักร,
ความรอน

ฝุนจากวัตถุดิบ
และสารเคมีหก
ใสคนงาน
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ตารางที่ 4.1 แสดงปจจัยและสิ่งคุกคามสุขภาพตามกระบวนการผลิต (ตอ)

กระบวน
การผลิต

ปจจัยทาง
กายภาพ

ปจจัยทาง
เคมี

ปจจัย
ทาง

ชีวภาพ

ปจจัยทาง
การยศาสตร
และอุบัติเหตุ

ปจจัยทาง
สังคม
จิตวิทยา

บรรจุ เสียงดังของ
เครื่องจักร

ฝุนจากวัตถุดิบ ปวดเมื่อยกลามเนื้อ
จากการยืนเปนเวลา
นานและจากการกม
เย็บถุง และเกิดเข็ม
เย็บกระสอบตํา

ความ
เครียดจาก
การเรงการ
ผลิต

โกดัง ฝุนจากตัวถุงใส
ผลิตภัณฑ

กระสอบปุยทับคน
งานเนื่องจากมีการ
กองไวสูง

สวนที่ 2 ขอมูลการสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

ผูวิจัยไดสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการจํานวน 8 สถาน
ประกอบการ โดยแบงเปนสถานประกอบการที่มีคนงานนอยกวา 200 คน จํานวน 4 โรงงาน และ
มากกวา 200 คน จํานวน 4 โรงงาน ซึ่งแบงเปนสวนกลาง และสวนภูมิภาคประเภทละ 2 สถาน
ประกอบการ
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ตารางที่ 4.2 แสดงขอมูลการสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่มีคนงาน
นอยกวา 200 คน

หัวขอ สถานประกอบการสวนกลาง สถานประกอบการสวนภูมิภาค
1. อันตรายในกระบวนการ
    ผลิต

ฝุน, กลิ่นของสารเคมี, เสียงดัง ฝุนและเสียงดัง

2. การจัดการกับอันตราย
    นั้นอยางไร

ใหคนงานสวมอุปกรณปองกัน
อันตรายสวนบุคคล

ใหคนงานสวมอุปกรณปองกัน
อันตรายสวนบุคคล

3. การมีการตรวจสุขภาพ
คนงานและเหตุผลของ
การตรวจใหกับคนงาน

มีโดยจะปฏิบัติตามที่กฎหมาย
กําหนดและเพื่อปองกันสุขภาพของ
คนงาน

มี เพื่อความปลอดภัยและเพื่อ
สุขภาพของคนงาน

4. การดําเนินการหลังจาก
    ตรวจสุขภาพคนงาน

หากพบวาคนงานมีผลการตรวจผิด
ปกติก็จะสงตรวจซ้ํา

หากพบวาคนงานมีผลการ
ตรวจผิดปกติก็จะสงตรวจซ้ํา
และหากพบวาคนงานเจ็บปวย
จริงก็จะทําการรักษา

5. ประโยชนของการตรวจ
สุขภาพคนงาน

มีประโยชนเพราะเปนการปองกัน
สุขภาพของคนงาน

ทําใหทราบสภาวะสุขภาพของ
คนงาน

6. การตรวจสุขภาพคนงาน
    ในปจจุบัน

มีความเหมาะสมอยูแลว มีความเหมาะสมอยูแลว

7. ผูที่เหมาะสมในการ
    ตรวจสุขภาพใหกับ
    คนงาน

แพทยที่ไดรับการรับรองและมีมาตร
ฐานจากประกันสังคม

แพทยที่ประจําอยูในโรง
พยาบาลที่ใกลกับสถาน
ประกอบการ

8. การกําหนดรายการ
    ตรวจสุขภาพคนงาน
    มาตรฐานตามผลิต-
    ภัณฑ

ดี เพราะจะทําใหการตรวจ
สุขภาพคนงานสะดวกมากขึ้น

ดี เพราะทําใหมีความชัดเจนใน
การตรวจสุขภาพมากขึ้น

9. ความเพียงพอของหนวย
    งานที่ใหบริการตรวจ
    สุขภาพคนงานทั้งภาค
    รัฐและเอกชน

มีเพียงพอแลว เพียงพอแลว
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ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลการสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่มีคนงาน
มากกวา 200 คน

หัวขอ สถานประกอบการสวนกลาง สถานประกอบการสวนภูมิภาค
1. อันตรายในกระบวนการ
    ผลิต

ฝุน, กลิ่นสารเคมี, เสียงดังและอุบัติ
เหตุ

ฝุน, กลิ่นสารเคมี, เสียงดังและ
อุบัติเหตุ

2. การจัดการกับอันตรายนั้น ใหคนงานสวมอุปกรณปองกัน
อันตรายสวนบุคคลและมี hood ดูด
ฝุน

ใหคนงานสวมอุปกรณปองกัน
อันตรายสวนบุคคลและมีการ
กําหนดพื้นที่ในการสวม
อุปกรณปองกันสวนบุคคล

3. การมีการตรวจสุขภาพ
    คนงานและเหตุผลของ
    การตรวจใหกับคนงาน

ตรวจเนื่องจากกฎหมายบังคับ ตรวจ เนื่องจากกฎหมายบังคับ

4. การดําเนินการหลังจาก
    ตรวจสุขภาพคนงาน

หากพบวามีผลการตรวจผิดปกติก็จะ
สงตรวจซ้ําและทําการรักษา

หากพบวามีผลการตรวจผิด
ปกติก็จะสงตรวจซ้ํา, ดูแล
รักษาและปองกันเพื่อนรวมงาน

5. ประโยชนของการตรวจ
    สุขภาพคนงาน

ทําใหทราบสภาวะสุขภาพของคนงาน ทําใหทราบสภาวะสุขภาพของ
คนงาน

6. การตรวจสุขภาพคนงาน
    ในปจจุบัน

เหมาะสม แตควรมีการเนนใหมีการ
ปฏิบัติจริง ๆ

เหมาะสมแลว

7. ผูที่เหมาะสมในการตรวจ
    สุขภาพใหกับ คนงาน

แพทยจากหนวยงานราชการมาตรวจ
ที่สถานประกอบการ

แพทยจากโรงพยาบาลที่ได
มาตรฐาน

8. การกําหนดรายการตรวจ
    สุขภาพคนงานมาตรฐาน
    ตามผลิตภัณฑ

ดี เพราะทําใหการตรวจสุขภาพคน
งานงายขึ้น แตก็ควรมีการตรวจสอบ
วารายการตรวจนั้นมีความเหมาะสม
จริง

ดี

9. ความเพียงพอของหนวย
    งานที่ใหบริการตรวจ
    สุขภาพคนงานทั้งภาค
    รัฐและเอกชน

มีเพียงพอแลว เพียงพอแลว แตหนวยงานภาค
รัฐราคาถูกทําใหคุณภาพการ
ตรวจไมดี
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สวนที่ 3 รายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือ
สารปราบศัตรูพืช ที่ผูเชี่ยวชาญดานอาชีวเวชศาสตรใหความเห็นชอบ

ปุย

ปุยคอก แบงเปน

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจ Carboxy haemoglobin (COHb) ในเลือด
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ปุยเคมี แบงเปน

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจ Carboxy haemoglobin (COHb) ในเลือด
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สารปราบศัตรูพืช

สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง
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สารฆาแมลงกลุมคารบาเมต

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง
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สารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด (Complete Blood Count)
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สารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด (Complete Blood Count)
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สารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

- การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ
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สารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)



76

สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธคูมาริน

1. รายการตรวจสุขภาพทั่วไป

- การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย

- การตรวจน้ําตาลในเลือด

- การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)

- การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

- การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ

- การตรวจปสสาวะ (urine examination)

2. รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง

- การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ

- การตรวจสมรรถภาพปอด

- การตรวจการทํางานของตับ (SGOT)

- การตรวจการทํางานของตับ (SGPT)

- การตรวจการทํางานของไต (BUN)

- การตรวจการทํางานของไต (Creatinine)

สวนที่ 4 การตอบกลับแบบสอบถามของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

จากการสงแบบสอบถามถึงนายจางหรือเจาของสถานประกอบการในโรงงาน
ประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชจํานวน 165 สถานประกอบการพบวา มีนายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการตอบและสงแบบสอบถามกลับจํานวน 90 คน คิดเปนอัตราการตอบ
กลับของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการเทากับรอยละ 54.5
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ตารางที่ 4.4  แสดงความเปนเอกพันธของกลุมนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ตอบกลับ
และไมตอบกลับแบบสอบถามในดานขอมูลของสถานประกอบการ

ขอมูลดานสถานประกอบการ จํานวนโรงงาน
ทั้งหมด

จํานวนโรงงาน
ที่ตอบกลับ p-value

ที่อยูของสถานประกอบการ
         ภาคเหนือ
         ภาคใต
         ภาคกลาง
         ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
         ภาคตะวันออก
         กรุงเทพฯ และปริมณฑล
        χ2 = 23.54        df = 5
ขนาดสถานประกอบการ
         ขนาดเล็กและกลาง (คนงาน 1-199 คน)
         ขนาดใหญ (คนงาน 200 ขึ้นไป)
        χ2 = 0.280        df = 1

11
9
59
12
15
59

158
7

6
0
35
4
4
41

85
5

< 0.001

0.597

จากตารางที่ 4.4 พบวาการตอบกลับแบบสอบถามของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการ มีความแตกตางกันในดานที่อยูของสถานประกอบการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   
(p-value < 0.001) โดยนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่มีที่อยูในกรุงเทพ ฯ และ
ปริมณฑลมีการตอบกลับมากที่สุด รองลงมาคือภาคกลาง และภาคใตไมมีการตอบกลับแบบสอบ
ถามเลย

การตอบกลับแบบสอบถามของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ ไมมี
ความแตกตางกันในดานขนาดของสถานประกอบการอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value > 0.05)
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สวนที่ 5 ขอมูลทั่วไปของนายจางและขอมูลทั่วไปของสถานประกอบการ

ตารางที่ 4.5 แสดงจํานวนและรอยละของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ (n = 90)
จําแนกตามขอมูลทั่วไป

ขอมูลทั่วไป จํานวน (รอยละ)
ตําแหนง
         เจาของ/นายจาง/ผูบริหาร/ผูจัดการ
         เจาหนาที่ความปลอดภัยในการทํางาน/หัวหนาคนงาน
         เจาหนาที่ฝายบุคคล
         อ่ืน ๆ
อายุ (n = 89)
         นอยกวา 30 ป
         30 - 39 ป
         40 - 49 ป
         50 – 59 ป
         60 ปขึ้นไป
         minimum = 22  ป  maximum = 75  ป  mean = 39.3  ป  SD =
เพศ
         ชาย
         หญิง
ระดับการศึกษา
         ต่ํากวาปริญญาตรี
         ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
         สูงกวาปริญญาตรี

47
9

23
11

23
24
28
8
7

11.9 ป

46
44

29
58
3

(52.2)
(10.0)
(25.6)
(12.2)

(25.6)
(26.7)
(31.1)
(8.9)
(7.8)

(51.1)
(48.9)

(32.2)
(64.4)
(3.3)
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ตารางที่ 4.5 แสดงจํานวนและรอยละของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ (n = 90)
จําแนกตามขอมูลทั่วไป (ตอ)

ขอมูลทั่วไป จํานวน (รอยละ)
รายได (n = 72)
         ต่ํากวา 10,000 บาท
         10,000 – 19,999 บาท
         20,000 – 29,999 บาท
         30,000 – 39,999 บาท
         40,000 – 49,999 บาท
         50,000 บาทข้ึนไป
         minimum = 4,500  บาท   maximum = 150,000 บาท
         mean = 24,580  บาท   SD =  24,398  บาท
ระยะเวลาในการดํารงตําแหนงนี้ (n = 89)
         ต่ํากวา 5 ป
         5 – 9 ป
         10 – 14 ป
         15 – 19 ป
         20 – 24 ป
         25 ปขึ้นไป
         minimum = 0.5  ป  maximum = 30  ป   mean = 5.6  ป   SD =
ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในสถานประกอบการแหงนี้
         ต่ํากวา 5 ป
         5 – 9 ป
         10 – 14 ป
         15 – 19 ป
         20 – 24 ป
         25 ปขึ้นไป
         minimum = 0.5 ป   maximum = 35 ป   mean = 7.7  ป    SD =

22
20
11
5
2

12

56
14
15
3
1

4.7  ป

47
13
15
7
4
4

7.4  ป

(30.6)
(27.8)
(15.3)
(6.9)
(2.8)

(16.7)

(62.9)
(15.7)
(16.9)
(3.4)
(1.1)

(52.2)
(14.4)
(16.7)
(7.8)
(4.4)
(4.4)
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จากตารางที่ 4.5 พบวา ผูตอบแบบสอบถามรอยละ 52.2 มีตําแหนงเปนเจาของ
หรือนายจางหรือผูบริหารหรือผูจัดการสถานประกอบการ โดยมีอายุสวนใหญอยูในชวง 40-49 ป
มีอายุเฉลี่ย 39.3 ป โดยพบวารอยละ 51.1 เปนเพศชาย ระดับการศึกษาสวนใหญอยูในระดับ
ปริญญาตรีหรือเทียบเทา มีรายไดอยูในชวงที่ต่ํากวา 10,000 บาทตอเดือน สําหรับระยะเวลาที่
ดํารงตําแหนงในบริษัทนั้นสวนใหญอยูในชวงที่ต่ํากวา 5 ป และระยะเวลาที่ทํางานอยูในสถาน
ประกอบการสวนใหญอยูในชวงที่ต่ํากวา 5 ปเชนกัน

ตารางที่ 4.6 แสดงจํานวนและรอยละของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ จําแนกตาม
ขอมูลสถานประกอบการ

ขอมูลทั่วไป จํานวน
ทั้งหมด จํานวน (รอยละ)

ที่อยูของโรงงาน (n = 90)
         ภาคเหนือ
         ภาคใต
         ภาคกลาง
         ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
         ภาคตะวันออก
         กรุงเทพ ฯ และปริมณฑล
ผลิตภัณฑของสถานประกอบการ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)     (n =
         ปุย
         - ปุยคอก
         - ปุยเคมี
         สารปราบศัตรูพืช
         - สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต
         - สารฆาแมลงกลุมคารบาเมต
         - สารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน
         - สารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย
         - สารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม
         - สารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต
         - สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน

11
9
59
12
15
59

208)

5
0
34
4
3
41

78
    29
    49
130

    33
    22
    21
    21
    13
    14
     6

(5.6)
0

(37.8)
(4.4)
(3.3)

(45.6)

(37.5)
    (13.9)
    (23.6)
(62.5)

    (15.9)
    (10.6)
    (10.1)
    (10.1)
      (6.3)
      (6.7)
      (2.9)
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ตารางที่ 4.6 แสดงจํานวนและรอยละของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ จําแนกตาม
ขอมูลสถานประกอบการ (ตอ) (n = 90)

ขอมูลทั่วไป จํานวน (รอยละ)
จํานวนคนงาน
         คนงาน 1-199 คน
         คนงาน 200 ขึ้นไป
         minimum = 2 คน   maximum = 315 คน
การดําเนินงานของสถานประกอบการ
         เปนสาขาของสถานประกอบการในตางประเทศ
        ไมเปนสาขาของสถานประกอบการในตางประเทศ
การมีการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบัน
         มี
         ไมมี
ผูรับผิดชอบการตรวจสุขภาพคนงานในสถานประกอบการ (n = 57)
         เจาของ/นายจาง/ผูบริหาร/ผูจัดการ
         เจาหนาที่ความปลอดภัยในการทํางาน/หัวหนาคนงาน
         เจาหนาที่ฝายบุคคล
         อ่ืน ๆ
งบประมาณในการตรวจสุขภาพประจําปของคนงานในสถานประกอบการ
         ต่ํากวา 10,000 บาท/ป
         10,000 – 19,999 บาท/ป
         20,000 – 29,999 บาท/ป
         30,000 – 39,999 บาท/ป
         40,000 – 49,999 บาท/ป
         มากกวา 50,000 บาท/ป
         minimum = 11.50 บาท/คน/ป   maximum = 3,333 บาท/คน/ป
         mean = 700 บาท/คน/ป  SD = 694  บาท/คน/ป

85
5

4
86

57
33

12
10
32
3

(n= 51)
16
7
5
6
4

13

(94.4)
(5.6)

(4.4)
(95.6)

(63.3)
(36.7)

(21.1)
(17.5)
(56.1)
(5.3)

(31.4)
(13.7)
(9.8)
(11.8)
(7.8)
(25.5)
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ตารางที่ 4.6 แสดงจํานวนและรอยละของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ จําแนกตาม
ขอมูลสถานประกอบการ (ตอ)

ขอมูลทั่วไป จํานวน (รอยละ)
การมีบุคลากรทางการแพทยของสถานประกอบการ
        ไมมี
        มี
               แพทย
               พยาบาล
               มีทั้งแพทยและพยาบาล
               อ่ืน ๆ

78
12

2
5
2
3

(86.7)
(13.3)

(16.7)
(41.6)
(16.7)
(25.0)

รายการตรวจสุขภาพที่สถานประกอบการตรวจใหกับคนงาน มี (รอยละ) ไมมี (รอยละ)

การซักประวัติการทํางานและการเจ็บปวย
การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง
การตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทย
การวัดความดันโลหิต
การตรวจเลือด (CBC)
การตรวจการทํางานของตับ (SGOT, SGPT)
การตรวจปสสาวะ
การตรวจอุจจาระ
การตรวจน้ําตาลในเลือด
การตรวจไขมันในเสนเลือด
การทดสอบสมรรถภาพการไดยิน
การถายภาพรังสีทรวงอก
การทดสอบสมรรถภาพปอด
การทดสอบสมรรถภาพการมองเห็น
การตรวจอื่น ๆ

49 (54.4)
53 (58.9)
54 (60.0)
51 (56.7)
41 (45.6)
24 (26.7)
38 (42.4)
7 (7.8)

21 (23.3)
24 (26.7)
24 (26.7)
36 (40.0)
30 (33.3)
29 (32.2)
12 (13.3)

41 (45.6)
37 (41.1)
36 (40.0)
39 43.3)
49 (54.4)
66 (73.3)
52 (57.8)
83 (92.2)
69 (76.7)
66 (73.3)
66 (73.3)
54 (60.0)
60 (66.7)
61 (67.8)
78 (86.7)
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จากตารางที่ 4.6 พบวานายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญจะมี
สถานประกอบการตั้งอยูในจังหวัดทางภาคกลาง โดยผลิตภัณฑที่มีมากที่สุดคือ ปุยเคมี และเปน
สถานประกอบการขนาดเล็กและกลางที่มีคนงาน 1-199 คน ซึ่งสถานประกอบการสวนใหญนั้น
ไมไดเปนสาขาของสถานประกอบการในตางประเทศ ในดานการตรวจสุขภาพคนงานในสถาน
ประกอบการนั้นสวนใหญจะมีการตรวจสุขภาพคนงาน ผูที่รับผิดชอบในการติดตอเพื่อการตรวจ
สุขภาพใหกับคนงานคือ เจาหนาที่ฝายบุคคล และมีงบประมาณในการตรวจสุขภาพประจําปนั้น
จะอยูในชวงที่ต่ํากวา 10,000 บาท/ป โดยมีงบประมาณสําหรับตรวจสุขภาพคนงานเฉลี่ย 700
บาท/คน/ป และสถานประกอบการสวนใหญจะไมมีบุคลากรทางการแพทย แตสําหรับสถาน
ประกอบการที่มีบุคลากรทางการแพทยสวนใหญจะเปนพยาบาล

สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่สถานประกอบการสวนใหญจัดใหมีการ
ตรวจใหกับคนงานคือ การซักประวัติการทํางานและการเจ็บปวย, การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง, การ
ตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทยและการวัดความดันโลหิต
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สวนที่ 6 ขอมูลความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการ
ตรวจสุขภาพคนงาน

ตารางที่ 4.7       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบกิจการปุย (n = 78) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

1. การตรวจรางกายทั่วไป
    โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
    (cholesterol)
4. การตรวจไขมันในเลือด
    (triglyceride)
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine    
    examination)
7. การถายภาพรังสีทรวงอก
     ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
    (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
    (SGPT)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

68
(87.2)

70
(89.7)

68
(87.2)

57
(73.1)

65
(83.3)

74
(94.9)

47
(60.3)

70
(89.7)

75
(96.2)

75
(96.2)

10
(12.8)

8
(10.3)

10
(12.8)

21
(26.9)

13
(16.7)

4
(5.1)
31

(39.7)
8

(10.3)
3

(3.8)
3

(3.8)

71
(91.0)

43
(55.1)

37
(47.4)

36
(46.2)

39
(50.0)

60
(76.9)

61
(78.2)

63
(80.8)

54
(69.2)

52
(66.7)

4
(5.2)
17

(21.8)
21

(27.0)
20

(25.6)
22

(28.2)
13

(16.7)
11

(14.1)
13

(16.7)
15

(19.2)
16

(20.5)

3
(3.8)
18

(23.1)
20

(25.6)
22

(28.2)
17

(21.8)
5

(6.4)
6

(7.7)
2

(2.5)
9

(11.6)
10

(12.8)
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ตารางที่ 4.7      แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบกิจการปุย (n = 78) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)
12. การตรวจการทํางานของไต

(Creatinine)
13.   การตรวจ  carboxy    
        haemoglobin  (COHb)
       ในเลือด

25-30

10-30

120-180

75
(96.2)

73
(93.6)

44
(56.4)

3
(3.8)

5
(6.4)
34

(43.6)

50
(64.1)

49
(62.8)

41
(52.6)

17
(21.8)

18
(23.1)

27
(34.6)

11
(14.1)

11
(14.1)

10
(12.8)

จากตารางที่ 4.7 พบวานายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตปุย มีความ
คิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถาน
ประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวย
กับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจการทํางานของตับ (SGOT, SGPT) และการตรวจการ
ทํางานของไต (BUN) และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็น
ดวยกับราคามากที่สุดคือ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) ในเลือด

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวยวามีความเหมาะสม โดยรายการตรวจสขุภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุด คือ
การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย การตรวจปสสาวะและการตรวจสมรรถภาพปอด สําหรับราย
การตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจ
ใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride, cholesterol) และการตรวจ
อุจจาระหาพยาธิ
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ตารางที่ 4.8       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบกิจการสารปราบศัตรูพืช (n = 130) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

1.     การตรวจรางกายทั่วไป
       โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
       ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
       (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
       (SGPT)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

122
(93.8)
127

(97.7)
118

(90.8)
104

(80.0)
115

(88.5)
117

(90.0)
100

(76.9)
113

(86.9)
127

(97.7)
123

(94.6)

8
(6.2)

3
(2.3)
12

(9.2)
26

(20.0)
15

(11.5)
13

(10.0)
30

(23.1)
17

(13.1)
3

(2.3)
7

(5.4)

127
(97.7)

85
(65.4)

90
(69.2)

85
(65.4)

67
(51.5)
119

(91.5)
118

(90.8)
115

(88.5)
110

(84.6)
106

(81.5)

3
(2.3)
27

(20.8)
23

(17.7)
28

(21.5)
37

(28.5)
11

(8.5)
9

(6.9)
14

(10.8)
12

(9.2)
16

(12.3)

0

18
(13.8)

17
(13.1)

17
(13.1)

26
(20.0)

0

3
(2.3)

1
(0.7)

8
(6.2)

8
(6.2)
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ตารางที่ 4.8      แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบกิจการสารปราบศัตรูพืช (n = 130) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

11. การตรวจการทํางานของไต
       (BUN)
12.  การตรวจการทํางานของไต

(Creatinine)
13.   การตรวจโฆลีนเอสเทอเรส

ในเม็ดเลือดแดง (n = 55)
14.  การตรวจความสมบูรณ
       ของเม็ดเลือด (Complete
       Blood Count) (n = 42)
15. การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ
       (n = 13)

25-30

10-30

150-200

30-40

120-150

124
(95.4)
123

(94.6)
31

(56.4)
38

(90.5)

10
(76.9)

6
(4.6)

7
(5.4)
24

(43.6)
4

(9.5)

3
(23.1)

96
(73.8)

94
(72.3)

44
(80.0)

34
(81.0)

8
(61.5)

25
(19.2)

28
(21.5)

11
(20.0)

7
(16.6)

4
(30.8)

9
(7.0)

8
(6.2)

0

1
(2.4)

1
(7.7)

จากตารางที่ 4.8 พบวานายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสารปราบ
ศัตรูพืช มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนํา
ไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจน้ําตาลในเลือด การตรวจการทํางาน
ของตับ (SGPT) และการตรวจการทํางานของไต (Creatinine) สําหรับรายการตรวจสุขภาพที่นาย
จางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ การถายภาพรังสีทรวงอกฟลม
ใหญและการตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวยวามีความเหมาะสม โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุด คือ
การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย การตรวจปสสาวะ การถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ และการ
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ตรวจสมรรถภาพปอด สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบ
การเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจน้ําตาลในเลือด การตรวจ
ไขมันในเลือด (triglyceride) และการตรวจอุจจาระหาพยาธิ

ตารางที่ 4.9      แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการปุยคอก (n = 29) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

1. การตรวจรางกายทั่วไป
       โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
       ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
       (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
       (SGPT)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

26
(89.7)

26
(89.7)

26
(89.7)

22
(75.9)

25
(86.2)

27
(93.1)

17
(58.6)

26
(89.7)

29
(100)

28
(96.6)

3
(10.3)

3
(10.3)

3
(10.3)

7
(24.1)

4
(13.8)

2
(6.9)
12

(41.4)
3

(10.3)
0

1
(3.4)

26
(89.7)

14
(45.3)

11
(37.9)

10
(34.5)

15
(51.7)

20
(69.0)

19
(65.5)

22
(75.9)

21
(72.4)

19
(65.5)

1
(3.4)

8
(27.6)

10
(34.5)

10
(34.5)

9
(31.0)

6
(20.7)

6
(20.7)

6
(20.7)

6
(20.7)

7
(24.1)

2
(6.9)

7
(24.1)

8
(27.6)

9
(31.0)

5
(17.2)

3
(10.3)

4
(13.8)

1
(3.4)

2
(6.9)

3
(10.3)
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ตารางที่ 4.9       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการปุยคอก (n = 29) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

11. การตรวจการทํางานของไต
       (BUN)
12.  การตรวจการทํางานของไต

(Creatinine)
13. การตรวจ  carboxy
       haemoglobin (COHb)
       ในเลือด

25-30

10-30

120-180

28
(96.6)

27
(93.1)

17
(58.6)

1
(3.4)

2
(6.9)
12

(41.4)

20
(69.0)

19
(65.5)

13
(44.5)

7
(24.1)

7
(24.1)

13
(44.5)

2
(6.9)

3
(10.3)

3
(10.3)

จากตารางที่ 4.9 พบวานายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตปุยคอกมี
ความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชใน
สถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
เห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) และรายการตรวจ
สุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ การตรวจ
carboxy haemoglobin (COHb) ในเลือดและการถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวยวามีความเหมาะสม โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุด คือ
การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride, cholesterol) และการตรวจ carboxy haemoglobibn (COHb) ในเลือด
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ตารางที่ 4.10       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการปุยเคมี (n = 49) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

1. การตรวจรางกายทั่วไป
     โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
     (cholesterol)
4. การตรวจไขมันในเลือด

(triglyceride)
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
     ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
     (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

42
(85.7)

44
(89.8)

42
(85.7)

35
(71.4)

40
(81.6)

47
(95.9)

30
(61.2)

44
(89.8)

46
(93.9)

47
(95.9)

47
(95.9)

7
(14.3)

5
(10.2)

7
(14.3)

14
(28.6)

9
(18.4)

2
(4.1)
19

(38.8)
5

(10.2)
3

(6.1)
2

(4.1)
2

(4.1)

45
(91.8)

29
(59.2)

26
(53.1)

26
(53.1)

24
(49.0)

40
(81.6)

42
(85.7)

41
(83.7)

33
(67.3)

33
(67.3)

30
(61.2)

3
(6.1)

9
(18.4)

11
(22.4)

10
(20.4)

13
(26.5)

7
(14.3)

5
(10.2)

7
(14.3)

9
(18.4)

9
(18.4)

10
(20.4)

1
(2.0)
11

(22.4)
12

(24.5)
13

(26.5)
12

(24.5)
2

(4.1)
2

(4.1)
1

(2.0)
7

(14.3)
7

(14.3)
9

(18.4)



91

ตารางที่ 4.10     แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการปุยเคมี (n = 49) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12. การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

13. การตรวจ  carboxy
      haemoglobin (COHb)
      ในเลือด

10-30

120-180

46
(93.9)

27
(55.1)

3
(6.1)
22

(44.9)

30
(61.2)

28
(57.1)

11
(22.4)

14
(28.6)

8
(16.3)

7
(14.3)

จากตารางที่ 4.10 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตปุยเคมีมี
ความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชใน
สถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
เห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจปสสาวะ (urine examination), การตรวจการ
ทํางานของตับ (SGPT), การตรวจการทํางานของไต (BUN) และรายการตรวจสุขภาพที่นายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือการตรวจcarboxy haemoglobibn
(COHb) ในเลือด

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวยวามีความเหมาะสม โดยรายการตรวจสขุภาพคนงานที่นาย
จางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การ
ตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ
การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride, cholesterol) และการตรวจ carboxy haemoglobibn
(COHb) ในเลือด
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ตารางที่ 4.11       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต (n = 33)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
     โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

31
(93.9)

31
(93.9)

30
(90.9)

27
(81.8)

28
(84.5)

29
(87.9)

25
(75.8)

28
(84.8)

33
(100)

32
(97.0)

32
(97.0)

2
(6.1)

2
(6.1)

3
(9.1)

6
(18.2)

5
(15.2)

4
(12.1)

8
(24.2)

5
(15.2)

0

1
(3.0)

1
(3.0)

32
(97.0)

19
(57.6)

20
(60.6)

18
(54.5)

14
(42.4)

30
(90.9)

29
(87.9)

29
(87.9)

27
(81.8)

26
(78.8)

23
(69.7)

1
(3.0)

7
(21.2)

7
(21.2)

9
(27.3)

12
(36.4)

3
(9.1)

3
(9.1)

4
(12.1)

5
(15.2)

6
(18.2)

9
(27.3)

0

7
(21.2)

6
(18.2)

6
(18.2)

7
(21.2)

0

1
(3.0)

0

1
(3.0)

1
(3.0)

1
(3.0)
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ตารางที่ 4.11       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต (n = 33) (ตอ)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12. การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

13. การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสใน
      เม็ดเลือดแดง

10-30

150-200

32
(97.0)

19
(57.6)

1
(3.0)
14

(42.4)

23
(69.7)

27
(81.8)

9
(27.3)

6
(18.2)

1
(3.0)

0

จากตารางที่ 4.11 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสาร
ฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา     
มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจการ
ทํางานของตับ (SGOT) และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็น
ดวยกับราคามากที่สุดคือ การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวยวาเหมาะสม โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือ
เจาของสถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจ
ปสสาวะ และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจ
และไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride) การตรวจน้ําตาลในเลือดและการตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)
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ตารางที่ 4.12       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมคารบาเมต (n = 22)  จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
      โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

21
(95.5)

22
(100)

21
(95.5)

18
(81.8)

21
(95.5)

19
(86.4)

18
(81.8)

20
(90.9)

22
(100)

21
(95.5)
21

(95.5)

1
(4.5)

0

1
(4.5)

4
(18.2)

1
(4.5)

3
(13.6)

4
(18.2)

2
(9.1)

0

1
(4.5)

1
(4.5)

22
(100)

15
(68.2)

16
(72.7)

15
(68.2)

12
(54.5)

21
(95.5)

20
(90.9)

20
(90.9)

19
(86.4)

18
(81.8)

18
(81.8)

0

4
(18.2)

3
(13.6)

4
(18.2)

6
(27.3)

1
(4.5)

2
(9.1)

2
(9.1)

1
(4.5)

2
(9.1)

2
(9.1)

0

3
(13.6)

3
(13.6)

3
(13.6)

4
(18.2)

0

0

0

2
(9.1)

2
(9.1)

2
(9.1)
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ตารางที่ 4.12       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมคารบาเมต (n = 22) (ตอ)
จํานวน
รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12.  การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

13. การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสใน
      เม็ดเลือดแดง

10-30

150-200

20
(90.9)

12
(54.5)

2
(9.1)
10

(45.5)

17
(77.3)

17
(77.3)

3
(13.6)

5
(22.7)

2
(9.1)

0

จากตารางที่ 4.12 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสาร
ฆาแมลงกลุมคารบาเมต มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มีความ
เหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือ
เจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจน้ําตาลในเลือดและ
การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวย โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกายทั่วไปโดย
แพทย และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจ
และไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride) การตรวจน้ําตาลในเลือด และการตรวจไขมันในเลือด (cholesterol)
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ตารางที่ 4.13       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน (n = 21)

จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
      โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
     (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
     (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

20
(95.2)

21
(100)

18
(85.7)

15
(71.4)

19
(90.5)

18
(85.7)

17
(81.0)

18
(85.7)

20
(95.2)

19
(90.5)

19
(90.5)

1
(4.8)

0

3
(14.3)

6
(28.6)

2
(9.5)

3
(14.3)

4
(19.0)

3
(14.3)

1
(4.8)

2
(9.5)

2
(9.5)

21
(100)

14
(66.7)

14
(66.7)

14
(66.7)

11
(52.4)

20
(95.2)

19
(90.5)

19
(90.5)

19
(90.5)

19
(90.5)

18
(85.7)

0

4
(19.0)

4
(19.0)

4
(19.0)

6
(28.6)

1
(4.8)

2
(9.5)

2
(9.5)

0

1
(4.8)

1
(4.8)

0

3
(14.3)

3
(14.3)

3
(14.3)

4
(19.0)

0

0

0

2
(9.5)

1
(4.8)

2
(9.5)
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ตารางที่ 4.13       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน (n = 21) (ตอ)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12. การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

12. การตรวจความสมบูรณของ
      เม็ดเลือด (Complete Blood
      Count)

10-30

30-40

19
(90.5)

19
(90.5)

2
(9.5)

2
(9.5)

17
(81.0)

18
(85.7)

2
(9.5)

3
(14.3)

2
(9.5)

0

จากตารางที่ 4.13 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสาร
ฆาแมลงกลุมออรแกโนคลอรีน มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา        
มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจน้ําตาลใน
เลือด และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามาก
ที่สุดคือ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวย โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกายทั่วไปโดย
แพทย และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจ
หรือไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจน้ําตาลในเลือด
และการตรวจไขมันในเลือด (cholesterol, triglyceride)
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ตารางที่ 4.14       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย (n = 21)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
      โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

19
(90.5)

21
(100)

19
(90.5)

17
(81.0)

19
(90.5)

21
(100)

17
(81.0)

18
(85.7)

21
(100)

21
(100)

20
(95.2)

2
(9.5)

0

2
(9.5)

4
(19.0)

2
(9.5)

0

4
(19.0)

3
(14.3)

0

0

1
(4.8)

21
(100)

14
(66.7)

15
(71.4)

15
(71.4)

15
(71.4)

21
(100)

21
(100)

19
(90.5)

19
(90.5)

19
(90.5)

15
(71.4)

0

5
(23.8)

4
(19.0)

4
(19.0)

2
(9.5)

0

0

1
(4.8)

1
(4.8)

1
(4.8)

5
(23.8)

0

2
(9.5)

2
(9.5)

2
(9.5)

4
(19.0)

0

0

1
(4.8)

1
(4.8)

1
(4.8)

1
(4.8)
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ตารางที่ 4.14    แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย (n = 21) (ตอ)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12.  การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

13. การตรวจความสมบูรณของ
      เม็ดเลือด  (Complete blood
      count)

10-30

30-40

21
(100)

19
(90.5)

0

2
(9.5)

16
(76.2)

16
(76.2)

4
(19.0)

4
(19.0)

1
(4.8)

1
(4.8)

จากตารางที่ 4.14 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสารฆา
วัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา  มีความ
เหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือ
เจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจน้ําตาลในเลือด
และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ 
การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride), การถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวย โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกายทั่วไปโดย
แพทย, การตรวจปสสาวะ, การถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ  และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ 
การตรวจน้ําตาลในเลือด การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol, triglyceride) การตรวจอุจจาระหา
พยาธิ และการตรวจการทํางานของไต (BUN)
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ตารางที่ 4.15     แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารี
แอมโมเนียม (n = 13) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
      โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

13
(100)

13
(100)

13
(100)

12
(92.3)

12
(92.3)

13
(100)

12
(92.3)

12
(92.3)

12
(92.3)

13
(100)

13
(100)

0

0

0

1
(7.7)

1
(7.7)

0

1
(7.7)

1
(7.7)

1
(7.7)

0

0

13
(100)

9
(69.2)

10
(76.9)

10
(76.9)

5
(38.5)

12
(92.3)

13
(100)

11
(84.6)

10
(76.9)

10
(76.9)

8
(61.5)

0

3
(23.1)

2
(15.4)

2
(15.4)

5
(38.5)

1
(7.7)

0

2
(15.4)

2
(15.4)

2
(15.4)

4
(30.8)

0

1
(7.7)

1
(7.7)

1
(7.7)

3
(23.0)

0

0

0

1
(7.7)

1
(7.7)

1
(7.7)
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ตารางที่ 4.15     แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาวัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารี
แอมโมเนียม (n = 13) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12. การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

13.  การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ

10-30

120-150

13
(100)

10
(76.9)

0

3
(23.1)

8
(61.5)

8
(61.5)

4
(30.8)

4
(30.8)

1
(7.7)

1
(7.7)

จากตารางที่ 4.15 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสารฆา
วัชพืชกลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพ
สวนใหญเห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจ
สุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุด คือ
การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย, การตรวจน้ําตาลในเลือด, การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol), การตรวจปสสาวะ (urine examination), การตรวจการทํางานของตับ (SGPT),
การตรวจการทํางานของไต (BUN, creatinine) สําหรับรายการตรวจที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการไมเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ

                             สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการ
ตรวจสุขภาพคนงานสวนใหญนั้นเห็นดวย   โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกาย
ทั่วไปโดยแพทยและการถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ 
การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจการทํางานของไต (BUN, creatinine)  และการตรวจคลื่น
ไฟฟาหัวใจ
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ตารางที่ 4.16       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต (n =14)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
     โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

13
(92.9)

13
(92.9)

13
(92.9)

12
(85.7)

12
(85.7)

12
(85.7)

9
(64.3)

12
(85.7)

13
(92.9)

12
(85.7)

13
(92.9)

1
(7.1)

1
(7.1)

1
(7.1)

2
(14.3)

2
(14.3)

2
(14.3)

5
(35.7)

2
(14.3)

1
(7.1)

2
(14.3)

1
(7.1)

13
(92.9)

9
(64.3)

10
(71.4)

9
(64.3)

7
(50.0)

11
(78.6)

12
(85.7)

12
(85.7)

11
(78.6)

10
(71.4)

10
(71.4)

1
(7.1)

3
(21.4)

2
(14.3)

3
(21.4)

4
(28.6)

3
(21.4)

1
(7.15)

2
(14.3)

2
(14.4)

3
(21.5)

3
(21.5)

0

2
(14.3)

2
(14.3)

2
(14.3)

3
(21.4)

0

1
(7.15)

0

1
(7.0)

1
(7.1)

1
(7.1)
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ตารางที่ 4.16       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาเชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต (n =14) (ตอ)
จํานวน
(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12.   การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

10-30 13
(92.9)

1
(7.1)

10
(71.4)

4
(28.6)

0

จากตารางที่ 4.16 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสารฆา
เชื้อรากลุมไดไทโอคารบาเมต มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญเห็นวา มี
ความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นาย
จางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจรางกายทั่วไป
โดยแพทย, การตรวจน้ําตาลในเลือด, การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol), การตรวจการทํางาน
ของตับ (SGOT), การตรวจการทํางานของไต (BUN, creatinine)  และรายการตรวจสุขภาพที่
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ การถายภาพรังสีทรวงอก
ฟลมใหญ

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้น เห็นดวย โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกายทั่วไปโดย
แพทย และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจ
และไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจน้ําตาลในเลือด
และการตรวจไขมันในเลือด (triglyceride)
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ตารางที่ 4.17       แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน
(n = 6) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไมแน
ใจ

ไมเห็น
ดวย

1.   การตรวจรางกายทั่วไป
      โดยแพทย
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด

3. การตรวจไขมันในเลือด
(cholesterol)

4. การตรวจไขมันในเลือด
(triglyceride)

5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิ

6. การตรวจปสสาวะ (urine
examination)

7. การถายภาพรังสีทรวงอก
      ฟลมใหญ
8. การตรวจสมรรถภาพปอด

9. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGOT)
10. การตรวจการทํางานของตับ
      (SGPT)
11. การตรวจการทํางานของไต
      (BUN)

30-50

25-30

30-50

50-80

25-30

20-50

100-120

40-60

20-35

20-35

25-30

5
(83.3)

6
(100)

4
(66.7)

3
(50.0)

4
(66.7)

5
(83.3)

2
(33.3)

5
(83.3)

6
(100)

5
(83.3)

6
(100)

1
(16.7)

0

2
(33.3)

3
(50.0)

2
(33.3)

1
(16.7)

4
(66.7)

1
(16.7)

0

1
(16.7)

0

5
(83.3)

5
(83.3)

5
(83.3)

4
(66.7)

3
(50.0)

4
(66.7)

4
(66.7)

5
(83.3)

5
(83.3)

4
(66.7)

4
(66.7)

1
(16.7)

1
(16.7)

1
(16.7)

2
(33.3)

2
(33.3)

2
(33.3)

1
(16.7)

1
(16.7)

1
(16.7)

1
(16.7)

1
(16.7)

0

0

0

0

1
(16.7)

0

1
(16.7)

0

0

1
(16.7)

1
(16.7)
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ตารางที่ 4.17      แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางตอรายการตรวจสุขภาพ
คนงานในสถานประกอบการสารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน
(n = 6) (ตอ) จํานวน

(รอยละ)

ราคาการตรวจ
สุขภาพ รายการตรวจสุขภาพ

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ราคา
การตรวจ
สุขภาพ
คนงาน

เห็น
ดวย

ไมเห็น
ดวย

เห็น
ดวย

ไม
แนใจ

ไมเห็น
ดวย

12. การตรวจการทํางานของไต
(Creatinine)

10-30 5
(83.3)

1
(16.7)

3
(50.0)

2
(33.3)

1
(16.7)

จากตารางที่ 4.17 สําหรับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ผลิตสารฆา
หนูหรือสัตวฟนแทะกลุมอนุพันธของคูมาริน มีความคิดเห็นในดานราคาการตรวจสุขภาพสวนใหญ
เห็นวา มีความเหมาะสมสามารถนําไปใชในสถานประกอบการได โดยรายการตรวจสุขภาพ
คนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยกับราคาการตรวจมากที่สุดคือ การตรวจ
น้ําตาลในเลือด, การตรวจการทํางานของตับ (SGOT), การตรวจการทํางานของไต (BUN)
และรายการตรวจสุขภาพที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยกับราคามากที่สุดคือ
การถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญ

สําหรับความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานสวนใหญนั้น เห็นดวย   โดยรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการเห็นวาเหมาะสมควรมีการตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจรางกาย
ทั่วไปโดยแพทย, การตรวจน้ําตาลในเลือด, การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol), การตรวจ
สมรรถภาพปอด, การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) และรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมแนใจและไมควรตรวจใหกับคนงานมากที่สุดคือ การตรวจ
อุจจาระหาพยาธิ และการตรวจการทํางานของไต (creatinine)   



ตารางที่ 4.18 แสดงจํานวนของคะแนนตอปจจัยที่เปนแรงจูงใจใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการจัดบริการตรวจสุขภาพใหกับคนงาน

จํานวนขอมูลในแตละอันดับ
ปจจัย 1

(5 คะแนน)
2

(4 คะแนน)
3

(3 คะแนน)
4

(2 คะแนน)
5

(1 คะแนน) รวม คะแนน

กฎหมาย
ราคาและความคุมคา
ความเขมแข็งของสหภาพหรือองคกรลูกจาง
ทัศนคติ
ความรูความเขาใจ

26
5
25
7
27

18
25
9
22
16

15
25
6
20
24

15
19
10
24
22

16
16
40
17
1

90
90
90
90
90

293
254
239
248
316

จากตารางที่ 4.18 พบวาเมื่อทําการรวบรวมคะแนนในแตละปจจัยแลว พบวาปจจัยที่นายจางใหความสําคัญเปนอันดับหนึ่ง แสดงวา
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการใหความสําคัญมากที่สุด 3 อันดับแรกคือ ปจจัยดานความรูและความเขาใจ, ปจจัยดานกฎหมายและปจจัยดานราคา
และความคุมคา เปนปจจัยที่สําคัญที่ทําใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการจัดใหมีการตรวจสุขภาพใหกับคนงาน   

106
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ตารางที่ 4.19 แสดงจํานวนและรอยละของความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบ
การตอปญหา, อุปสรรคและขอเสนอแนะในการตรวจสุขภาพคนงาน

หัวขอ จํานวน รอยละ

ปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงาน
1. ขาดแรงสนับสนุนจากรัฐบาล
2. ใชเวลางานในการตรวจสุขภาพคนงาน
3. ในแตละโรงงานยังขาดความรูความเขาใจในเร่ืองการตรวจสุขภาพ
     คนงานวาควรตรวจอะไรบาง
4. คนงานเปนคนงานรายวัน บางวันมาทํางานบางวันก็ไมมา
5. คนงานหลีกเลี่ยงที่จะตรวจสุขภาพ เนื่องจากขาดความรูความเขาใจ

ในการตรวจสุขภาพ
6. คนงานเปนคนงานที่ทํางานเปนกะ
7. คุณภาพในการตรวจของแพทยและพยาบาลไมดีพอ
8. คาใชจายในการตรวจสุขภาพสูง
9. สถานที่ที่จะนําคนงานไปตรวจสุขภาพอยูไกล
10. นายจางไมเห็นความสําคัญของการตรวจสุขภาพคนงาน

รวม
ขอเสนอแนะในการตรวจสุขภาพคนงาน

1. ควรมกีารบรรจุการตรวจสุขภาพคนงานไวในบัตรประกัน สังคมดวย
2. ควรมีการกําหนดวาในแตละอุตสาหกรรมตองตรวจสุขภาพคนงาน

อะไรบาง
3. ควรมีการออกเปนกฎหมายในการตรวจสุขภาพประจําป
4. รัฐบาลควรมีการอบรมนายจางใหเห็นถึงความปลอดภัย
5. ควรจัดบริการในการตรวจสุขภาพคนงานใหมีความสะดวกรวดเร็ว
6. ควรมีการอบรมใหความรูใหคนงานเห็นความสําคัญของสุขภาพ
7. หนวยงานที่เขามาตรวจสุขภาพใหกับคนงานควรไดรับการดูแลถึง

ประสิทธิภาพในเรื่องของผูตรวจ, วิธีการตรวจและผลของการตรวจ
8. ควรมีการอธิบายถึงผลของการตรวจสุขภาพคนงานดวย

รวม

1
4
1

3
15

3
6
3
2
1
39

12
2

4
1
1
4
3

2
29

2.56
10.26
2.56

7.7
38.46

7.7
15.38
7.7

5.12
2.56
100

41.38
6.9

13.79
3.45
3.45
13.79
10.34

6.9
100
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จากตารางที่ 4.19 พบวาปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงานคือ      
คนงานหลีกเลี่ยงการตรวจสุขภาพ เนื่องจากคนงานขาดความรูความเขาใจถึงการตรวจ จนบาง
คร้ังถึงกับลางานเพื่อหลีกเลี่ยงการตรวจสุขภาพก็มี และขอเสนอแนะในการตรวจสุขภาพคนงาน
คือควรที่จะมีการรวมการตรวจสุขภาพคนงานไวในสิทธิประโยชนในบัตรประกันสังคมดวย เนื่อง
จากนายจางหรือเจาของสถานประกอบการประสบปญหาคาใชจายที่สูงมาก โดยเฉพาะสถาน
ประกอบการที่มีขนาดใหญ (คนงานมากกวา 200 คน)

สวนที่ 7 ปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

ในการวิเคราะหปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการในดานของรายการตรวจสุขภาพคนงานนั้น  ผูวิจัยไดพิจารณากําหนดใหน้ําหนักใน
แตละขอเทากัน และไดกําหนดใหคะแนนของความคิดเห็นวารายการตรวจสุขภาพมีความเหมาะ
สมเปน 3 คะแนน ไมแนใจหรือไมมีความคิดเห็นเปน 2 คะแนนและเห็นวาไมเหมาะสมเปน 1
คะแนน
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ตารางที่ 4.20 แสดงความแตกตางของความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
ตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน จําแนกตามขอมูลทั่วไปของนายจางในสถาน
ประกอบกิจการปุยหรือสารปราบศัตรูพืช (n = 90)

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
ปจจัย จํานวน คาเฉลี่ยอันดับที่ p-value

ตําแหนงa

         เจาของ/นายจาง/ผูบริหาร/ผูจัดการ
         เจาหนาที่ความปลอดภัยในการทํางาน
         หรือหัวหนาคนงาน
         เจาหนาที่ฝายบุคคล
         อ่ืน ๆ
อายุa

         นอยกวา 30 ป
         30 - 39 ป
         40 – 49 ป
         50 - 59 ป
         60  ปขึ้นไป
เพศb

         ชาย
         หญิง
ระดับการศึกษาa

         ต่ํากวาปริญญาตรี
         ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
         สูงกวาปริญญาตรี
รายไดa (n = 72)
         ต่ํากวา 20,000 บาท
         20,000 – 49,999 บาท
         50,000 บาทข้ึนไป

47
9

23
11

23
24
28
8
7

46
44

29
58
3

49
11
30

42.88
50.44

50.50
42.18

44.35
45.67
43.96
50.50
49.14

44.52
46.52

43.00
46.67
51.00

41.41
48.68
51.02

0.611

0.966

0.716

0.787

0.258

a Kruskal Wallis Test    b Mann-Whitney U Test
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ตารางที่ 4.20 แสดงความแตกตางของความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
ตอรายการตรวจสุขภาพคนงานจําแนกตามขอมูลทั่วไปของนายจางในสถาน
ประกอบกิจการปุยหรือสารปราบศัตรูพืช (n = 90) (ตอ)

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
ปจจัย จํานวน คาเฉลี่ยอันดับที่ p-value

ระยะเวลาในการดํารงตําแหนงนี้ a (n = 89)
         ต่ํากวา 5 ป
          5 – 9 ป
         10  ปขึ้นไป
ระยะเวลาปฏิบัติงานในสถานประกอบการแหงนีa้

         ต่ํากวา 5 ป
          5 – 9 ป
         10  ปขึ้นไป

56
14
19

47
13
30

40.71
51.71
52.71

40.62
49.85
51.23

0.123

0.179

a Kruskal Wallis Test    

จากตารางที่ 4.20 ในสถานประกอบการปุยหรือสารปราบศัตรูพืช พบวานายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการที่มีความแตกตางกันของปจจัยดานตําแหนง, อายุ, เพศ, ระดับการ
ศึกษา, รายได, ระยะเวลาในการดํารงตําแหนงนี้และระยะเวลาปฏิบัติงานในสถานประกอบการ
แหงนี้ จะมีความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงานไมแตกตางกัน
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ตารางที่ 4.21 แสดงความแตกตางของความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
ตอรายการตรวจสุขภาพคนงานจําแนกตามขอมูลสถานประกอบการ ในสถาน
ประกอบกิจการปุยหรือสารปราบศัตรูพืช (n = 90)

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
ปจจัย จํานวน คาเฉลี่ยอันดับที่ p-value

ขนาดสถานประกอบการ b

         ขนาดเล็กและกลาง (คนงาน 1-199 คน)
         ขนาดใหญ (คนงาน 200 คนขึ้นไป)
การดําเนินงานของสถานประกอบการ b

         เปนสาขาของสถานประกอบการในตาง
         ประเทศ
         ไมเปนสาขาของสถานประกอบการในตาง
         ประเทศ
การมีการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบัน b

         มี
         ไมมี

85
5

4

86

57
33

45.31
48.80

57.25

44.95

48.74
39.91

0.771

0.357

0.122

b Mann-Whitney U Test

จากตารางที่ 4.21 ในสถานประกอบการปุยหรือสารปราบศัตรูพืช พบวานายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการที่มีความแตกตางกันของปจจัยดานขนาดของสถานประกอบการ, 
การดําเนินงานและการมีการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบัน จะมีความคิดเห็นตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงานไมแตกตางกัน



บทที่  5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross-
sectional descriptive study) เพื่อศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
ตอรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชหรือ
สัตว ซึ่งศึกษาในชวงเวลา 1 ตุลาคม 2545 - 10 มีนาคม 2546 โดยใชแบบสอบถามสงทาง
ไปรษณีย และผูวิจัยไปสัมภาษณดวยตนเองที่สถานประกอบการและทางโทรศัพท แลวนําขอมูล
มาวิเคราะห โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป

สรุปผลการวิจัย

1. ขอมูลการตอบกลับ

มีสถานประกอบการตอบกลับแบบสอบถามทั้งหมด 90 คน คิดเปนอัตราการ
ตอบกลับรอยละ 54.5 โดยนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ตอบกลับแบบสอบถาม และที่
ไมตอบกลับแบบสอบถามไมมีความแตกตางกันในดานขนาดของสถานประกอบการ

2. ขอมูลของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ

- ขอมูลทั่วไป

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการมีอายุเฉลี่ย 39.3 ป สวนใหญเปนเพศชาย
(รอยละ 51.1) มีการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเทา (รอยละ 64.4) มีรายไดเฉลี่ย 24,580
บาทตอเดือน ระยะเวลาในการดํารงตําแหนงนี้เฉลี่ย 5.6 ป ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในสถาน
ประกอบการแหงนี้เฉลี่ย 7.7 ป

- ขอมูลสถานประกอบการ

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการจะเปนสถานประกอบการที่ตั้งอยูในภาค
กลางของประเทศเปนสวนใหญ (รอยละ 37.8) โดยเปนสถานประกอบการปุยเคมีมากที่สุด     
(รอยละ 23.6) ขนาดของสถานประกอบการสวนใหญเปนสถานประกอบการขนาดเล็กและกลางที่
มีคนงาน 1 - 199 คน (รอยละ 94.4) เปนสถานประกอบการที่ไมไดเปนสาขาของโรงงานในตาง
ประเทศ (รอยละ 95.6) และในปจจุบันมีการตรวจสุขภาพคนงาน (รอยละ 63.3) ซึ่งผูรับผิดชอบ
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สวนใหญเปนเจาหนาที่ฝายบุคคล (รอยละ 56.1) โดยมีงบประมาณในการตรวจสุขภาพคนงาน
ประจําปเฉลี่ย 700 บาทตอคนตอป ซึ่งสถานประกอบการสวนใหญไมมีบุคลากรทางการแพทย
(รอยละ 86.7) แตสําหรับสถานประกอบการที่มีบุคลากรทางการแพทยสวนใหญจะเปนพยาบาล
สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการ ตรวจใหกับคนงาน
คือ การซักประวัติการทํางานและการเจ็บปวย (รอยละ 54.4), การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง (รอยละ
58.9), การตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทย (รอยละ 60.0) และการวัดความดันโลหิต (รอยละ 56.7)

3. ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอราคาการตรวจ
สุขภาพคนงาน

- ปุย

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญเห็นดวยกับราคาการตรวจ     
สุขภาพคนงานวา มีความเหมาะสมนําไปใชในสถานประกอบการได สําหรับรายการตรวจสุขภาพ
คนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมเหมาะสมคือ การถายภาพรังสีทรวงอก
ฟลมใหญ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) และการตรวจอุจจาระหาพยาธิ

- สารปราบศัตรูพืช

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญเห็นดวยกับราคาการตรวจ     
สุขภาพคนงานวา มีความเหมาะสม นําไปใชในสถานประกอบการได สําหรับรายการตรวจสุขภาพ
คนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็นวาไมเหมาะสมคือ การถายภาพรังสีทรวงอก
ฟลมใหญ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) และการตรวจอุจจาระหาพยาธิ

4. ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ     
สุขภาพคนงาน

- ปุย

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญเห็นดวยกับรายการตรวจ       
สุขภาพ คนงานวา มีความเหมาะสมนําไปใชในสถานประกอบการได แตก็มีบางสวนที่ไมแนใจและ
เห็นวาไมเหมาะสมที่จะนําไปใชในสถานประกอบการคือ การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride,
cholesterol) และการตรวจอุจจาระหาพยาธิ
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- สารปราบศัตรูพืช

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญเห็นดวยกับรายการตรวจ       
สุขภาพ คนงานวา มีความเหมาะสมนําไปใชในสถานประกอบการได แตก็มีบางสวนที่ไมแนใจและ
เห็นวาไมเหมาะสมที่จะนําไปใชในสถานประกอบการคือ การตรวจอุจจาระหาพยาธิ การตรวจ    
ไขมันในเลือด (triglyceride) และการตรวจน้ําตาลในเลือด

5. ปจจัยที่เปนแรงจูงใจใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการจัดบริการการ
ตรวจสุขภาพใหกับคนงานมากที่สุด 3 อันดับแรกคือ ปจจัยดานความรูความเขาใจ รองลงมาคือ 
กฎหมายและ ราคาและความคุมคา

6. ปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอ
รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ในสถานประกอบกิจการปุยหรือสารปราบศัตรูพืชหรือสัตว ไมมีปจจัยใดที่มีผลตอ
ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน

อภิปรายผลการวิจัย

เมื่อวิเคราะหถึงอัตราการตอบกลับและไมตอบกลับของนายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการ จําแนกตามที่อยูของสถานประกอบการ พบวามีความแตกตางกันในกลุมที่
ตอบกลับและไมตอบกลับแบบสอบถาม อาจเนื่องมาจากสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือ
สารปราบศัตรูพืช มีที่อยูที่หนาแนนในบางพื้นที่เทานั้น เชน ภาคกลาง และในกรุงเทพ ฯ และ
ปริมณฑล ทําใหการตอบกลับแบบสอบถามตามที่อยูของสถานประกอบการมีความแตกตางกันได
สําหรับอัตราการตอบกลับและไมตอบกลับแบบสอบของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ 
จําแนกตามขนาดของสถานประกอบการ พบวามีความเปนเอกพันธกัน แตเนื่องจากจํานวนการ
ตอบกลับแบบสอบถามนั้นมีเพียง 90 สถานประกอบการจากทั้งหมด 165 สถานประกอบการ ซึ่ง
คิดเปนอัตราการตอบกลับรอยละ 54.5 ซึ่งเปนจํานวนที่นอย ทําใหขอมูลของนายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการที่ตอบกลับอาจจะมีความแตกตางจากขอมูลของนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการที่ไมตอบกลับได  

การตอบกลับแบบสอบถาม ซึ่งพบวาสวนใหญเปนเจาของหรือนายจางหรือ
ผูบริหารหรือผูจัดการสถานประกอบการ (รอยละ 52.2) ซึ่งนาจะเปนตัวแทนกลุมของนายจางหรือ
เจาของสถานประกอบการได และการที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการนั้นมีการตอบแบบ
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สอบถามกลับมากกวาตําแหนงอื่นๆ อาจเปนไปไดวาสถานประกอบการผลิตปุยหรือสารปราบศัตรู
พืชหรือสัตว นั้นมีขนาดเล็กและกลางเปนสวนใหญ มีคนงานไมมาก ภาระหนาที่เกี่ยวกับการตรวจ
สุขภาพคนงานจึงตกกับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการเปนสําคัญ

มีสถานประกอบการสวนใหญที่มีการตรวจสุขภาพใหกับคนงาน (รอยละ 63.3)
แสดงใหเห็นวานายจางหรือเจาของสถานประกอบการใหความสําคัญกับการตรวจสุขภาพคนงาน 
ซึ่งการที่นายจางใหความสําคัญกับการตรวจสุขภาพคนงานจะทําใหคนงานมีสุขภาพที่ดี ประกอบ
กับผูรับผิดชอบในการตรวจสุขภาพคนงานในสถานประกอบการสวนใหญจะเปนฝายบุคคล ซึ่ง
เปนฝายที่ใกลชิดกับคนงานมากที่สุด ซึ่งนับวามีความเหมาะสมเกี่ยวกับการตรวจสุขภาพคนงาน

สถานประกอบการรอยละ 4.8 ที่ไมมีการตรวจอุจจาระใหกับคนงาน แสดงใหเห็น
วานายจางหรือเจาของสถานประกอบการยังคิดวารายการตรวจที่ไมเกี่ยวของกับการทํางานนั้นไม
มีความจําเปน แตสําหรับรายการตรวจที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการตรวจใหกับคนงาน
ในปจจุบันคือ การซักประวัติการทาํงานและการเจ็บปวย, การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง, การตรวจ
สุขภาพทั่วไปโดยแพทยและการวัดความดันโลหิต  แสดงใหเห็นวานายจางคิดวาการตรวจสุขภาพ
รางกายทั่วไปที่มีการตรวจใหกับคนงานก็เพียงพอแลว บงบอกวานายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการยังขาดความรูความเขาใจในการตรวจสุขภาพคนงานอยู นอกจากนี้ในปจจุบันไดมี
กฎหมายกําหนดใหนายจางจัดใหมีการตรวจสุขภาพคนงาน ซึ่งนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการไมทราบวาการตรวจควรตรวจอะไรบางใหกับคนงาน ประกอบกับสถานประกอบการ
สวนใหญ เปนสถานประกอบการที่มีขนาดเล็กและกลาง ซึ่งมีคนงาน 1-199 คน และไมมีบุคลากร
ทางการแพทย ซึ่งจะแนะนําเกี่ยวกับการตรวจสุขภาพคนงานได จึงทําใหนายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการจัดใหมีการตรวจสุขภาพทั่วไปเปนสวนใหญ

ในดานระดับการศึกษาของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการนั้น ควรมีการ
สอบถามที่ละเอียดกวานี้ เนื่องจากพบวาเกือบคร่ึงที่มีระดับการศึกษาต่ํากวาปริญญาตรี โดยควร
มีการเพิ่มระดับการศึกษาในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษาเขาไปดวย จะทําใหทราบขอมูล
ไดละเอียดขึ้น

จากขอมูลดานผลิตภัณฑของสถานประกอบการพบวา สถานประกอบการสวน
ใหญจะเปนสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับสารปราบศัตรูพืข (จํานวน 130 สถานประกอบการ คิด
เปนรอยละ 62.5) และเมื่อพิจารณาถึงอันตรายในกระบวนการผลิต พบวาสถานประกอบกิจการ
เกี่ยวกับสารปราบศัตรูพืชมีอันตรายมากกวาสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุย แตผูวิจัยไดเขาไป
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สํารวจสถานประกอบการปุย ซึ่งอาจทําใหขอมูลจากการสํารวจสถานประกอบการถึงอันตรายใน
การผลิตไมเพียงพอได โดยเฉพาะในสถานประกอบกิจการเกี่ยวกับสารปราบศัตรูพืช

ในดานงบประมาณในการตรวจสุขภาพคนงานประจําปนั้นพบวามีงบประมาณ
เฉลี่ย 700 บาท/คน/ป แตในปจจุบันหนวยใหบริการการตรวจสุขภาพจะจัดการตรวจสุขภาพคน
งานเปนแบบเหมารวม ประกอบกับผลจากการสัมภาษณนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่
ระบุวา ไดจัดใหมีการตรวจสุขภาพคนงานเปนแบบเหมารวมจริง อาจทําใหคนงานที่ไมปวยกลาย
เปนคนปวยและคนไมปวยกลายเปนคนปวยได ซึ่งโดยปกติแลวการที่จะกําหนดวาใครควรไดรับ
การตรวจอะไร ถี่แคไหน ตองพิจารณาเปนรายบุคคลไป (สํานักงานปฏิรูประบบสุขภาพแหงชาติ,
2545)

ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอราคาการตรวจสุขภาพคนงาน

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญเห็นดวยกับราคาการตรวจ     
สุขภาพคนงานเนื่องจาก นายจางหรือเจาของสถานประกอบการมีการตรวจสุขภาพคนงานอยูแลว
และทราบดีวาราคาการตรวจที่ใชในปจจุบันเปนเทาไร จึงนํามาเปรียบเทียบกับราคาในแบบสอบ
ถาม ซึ่งพบวาถูกกวาก็จะเห็นดวยกับราคานั้น

สําหรับรายการตรวจสขุภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเห็น
วาไมเหมาะสมในการนําไปใชในสถานประกอบการคือ การตรวจ carboxy haemoglobin
(COHb) ในเลือด, การถายภาพรังสีทรวงอกฟลมใหญและการตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเลือด อาจ
มีสาเหตุมาจากการที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการนั้น ยังไมเคยมีการตรวจรายการเหลา
นี้ใหกับคนงานมากอนจึงคิดวาราคาการตรวจที่แสดงไวมีราคาแพงเกินไปหรือจากการที่นายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการจัดใหมีการตรวจใหกับคนงานอยูแลวก็ได หรือเนื่องมาจากปจจุบัน
นี้หนวยงานที่ใหบริการตรวจสุขภาพคนงานมีมากมาย มีการแขงขันในดานราคากันสูง ซึ่งเปน
ราคาแบบเหมารวม ทําใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการสามารถเลือกหนวยงาน ที่ให
ราคาการตรวจสุขภาพคนงานที่ราคาถูกได

นอกจากนี้ยังพบวารายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการไมเห็นดวยสวนใหญนั้น เปนรายการตรวจสุขภาพที่มีราคาสูง ซึ่งอาจสงผลใหนายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการไมเห็นดวยตอรายการนั้นได โดยเฉพาะนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการที่ไมเคยตรวจสุขภาพคนงานมากอน



117

สวนรายการตรวจสุขภาพคนงานที่มีราคาการตรวจที่ใกลเคียงกัน อาจสงผลให
นายจางหรือเจาของสถานประกอบการเปรียบเทียบราคาในกลุมที่ราคาใกลเคียงกัน ทําใหนายจาง
หรือเจาของสถานประกอบการเห็นดวยหรือไมเห็นดวยกับรายการตรวจสุขภาพนั้นได

ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน

นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญ เห็นดวยกับรายการตรวจ
สุขภาพคนงาน ทําใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการใหความสําคัญกับการตรวจสุขภาพ
คนงาน เพื่อปองกันโรคจากการทํางานที่จะเกิดขึ้นกับคนงาน เนื่องจากนายจางหรือเจาของสถาน
ประกอบการเขาใจหลักการวา ถาคนงานมีสุขภาพดี งานที่ทําออกมาก็จะมีคุณภาพดีตามไปดวย
(อดุลย บัณฑุกุล, 2544) รวมทั้งคาใชจายในการรักษาพยาบาลและฟนฟูที่สูงมากกวาการปองกัน
ดวย

สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการไม
แนใจหรือไมมีความคิดเห็นคือ การตรวจรางกายทั่วไป เชน การตรวจอุจจาระหาพยาธิและการ
ตรวจ carboxy haemoglobin (COHb) ในเลือด เนื่องจากนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
ยังคิดวารายการตรวจสุขภาพบางรายการ ไมเกี่ยวของกับการทํางาน หรือนายจางไมเคยตรวจ
รางกายคนงานมากอนทําใหไมทราบวาการตรวจนั้นใชตรวจเพื่ออะไร รวมทั้งนายจางไมแนใจวา
ในสถานประกอบการของตนมีอันตรายที่ตรงกับรายการตรวจที่เสนอในแบบสอบถามหรือไม

สําหรับรายการตรวจสุขภาพคนงานที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบสวน
ใหญไมเห็นดวยกับรายการตรวจสุขภาพคนงาน คือ การตรวจรางกายทั่วไป เชน การตรวจน้ําตาล
ในเลือดและการตรวจอุจจาระหาพยาธิ เนื่องจากนายจางหรือเจาของสถานประกอบการขาดความ
รูความเขาใจในการตรวจสุขภาพคนงานวา ควรมีการตรวจสุขภาพคนงานทั่วไปดวย เพื่อทําให
ทราบภาวะสุขภาพของคนงาน ซึ่งอาจมีความเสื่อมโทรมตามวัย, วิธีการดํารงชีวิต, การรับประทาน
อาหารและสิ่งแวดลอม ทําใหคนงานเกิดโรคทั่วไปขึ้น ซึ่งการทํางานอาจทําใหโรคทั่วไปของคนงาน
เกิดมีอาการรุนแรงมากขึ้นได หรือนายจางหรือเจาของสถานประกอบการทราบดีวา หากมีการ
ตรวจสุขภาพขึ้น คนงานจะไมยอมมาตรวจตามเวลารวมทั้งนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ
เห็นวาการตรวจสุขภาพทั่วไป เปนการตรวจสุขภาพสวนบุคคล ไมมีความเกี่ยวเนื่องจากการ
ทํางาน นายจางจึงไมเห็นดวยที่จะเปนผูรับผิดชอบคาใชจายในการตรวจนั้น ๆ
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ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดมีการใสราคาลงในแบบสอบถามดวย ซึ่งอาจมีผลตอ
ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานได โดย
นายจางอาจวิเคราะหแตราคาการตรวจสุขภาพ แมวาจะมีการแยกความคิดเห็นในดานราคาแลวก็
ตาม

ปจจัยที่เปนแรงจูงใจใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการจัดบริการตรวจ 
สุขภาพใหกับคนงาน คือ ความรูความเขาใจ กฎหมาย และราคาและความคุมคานั้น แสดงใหเห็น
วา กฎหมายเปนปจจัยที่สําคัญในการบงัคับใหสถานประกอบการมีการเฝาระวังสุขภาพคนงานใน
อุตสาหกรรม ซึ่งจะทําใหนายจางหรือเจาของสถานประกอบการและลูกจางไดเกิดความตระหนัก
และตื่นตัวขึ้นมารวมมือในการดําเนินงาน เพื่อลดความเสี่ยงของโรคจากการทํางาน (กระทรวง
แรงงานและสวัสดิการสังคม, 2543)

ปจจัยที่มีผลตอความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจ
สุขภาพคนงาน

สถานประกอบการปุยและสารปราบศัตรูพืชหรือสัตว ไมมีปจจัยใด ที่มีผลตอ
ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานตาม
ปจจัยเสี่ยง อาจเนื่องจากจํานวนนายจางหรือเจาของสถานประกอบการที่ตอบกลับแบบสอบถาม
ในแตละประเภทกิจการ มีการตอบกลับมาจํานวนนอย

ปญหา, อุปสรรคและขอเสนอแนะในการตรวจสุขภาพคนงานของนายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการ

ปญหาและอุปสรรคที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการสวนใหญ พบมากที่
สุดคือ การที่คนงานหลีกเลี่ยงที่จะตรวจสุขภาพ เนื่องมาจากคนงานขาดความรูความเขาใจในการ
ตรวจสุขภาพคนงาน เพราะสถานประกอบการสวนใหญเปนสถานประกอบการที่มีขนาดเล็กและ
กลาง นายจางหรือเจาของสถานประกอบการ ไมไดสนใจเรื่องสุขภาพคนงานอยางจริงจัง มุงการ
ผลิตเปนหลัก หากมีคนลาออกก็รับคนใหมเขามาทํางาน มีการหมุนเวียนคนงานบอย เมื่อมีการ
ตรวจสุขภาพคนงาน คนงานอาจมีความกลัวจึงไมมารับการตรวจ นอกจากนี้นายจางไมมีการ
อบรมใหความรูแกคนงาน ในการดูแลสุขภาพตนเอง

สําหรับขอเสนอแนะที่นายจางหรือเจาของสถานประกอบการแนะนํามามากที่สุด
คือ การตรวจสุขภาพคนงานประจําปนั้นควรมีการรวมเปนสวนหนึ่งของสิทธิประโยชนของการ
ประกันสังคมดวย เนื่องจากรายการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบันมีมากมายหลากหลาย
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ประกอบกับนายจางหรือเจาของสถานประกอบการไมรูวาตองตรวจอะไรบาง และราคาการตรวจก็
สูง ทําใหนายจางตัดปญหาในการเลือกรายการตรวจสุขภาพคนงาน จึงไมจัดใหมีการตรวจ
สุขภาพคนงานขึ้น

ขอเสนอแนะ

ขอเสนอแนะแกเจาของสถานประกอบการจากการเดินสํารวจสถานประกอบการ

1. ฝุน ควรมีการปดคลุมบริเวณที่ทํางาน เชน มีแผนพลาสติกคลุมวัตถุดิบและมี
การคลุมที่เครื่องชั่งน้ําหนัก ควรมีการออกกฎบังคับใหคนงานสวมอุปกรณปองกันอันตรายสวน
บุคคลคือ แวนตา และหนากาก ซึ่งควรเปนหนากากที่มีตัวกรองฝุนดวย พรอมกับมีการจัดปาย
เตือนใหคนงานสวมอุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคลกอนที่จะเขาไปในบริเวณกระบวนการผลิต 
สําหรับคนงานที่คุมเครื่องผสมควรจะจัดใหมีการสวมถุงมือปองกันสารเคมี และควรมีการตรวจวัด
ปริมาณฝุนในสิ่งแวดลอมการทํางานดวย

2. เสียง เนื่องจากในกระบวนการผลิตนั้นอยูในอาคารที่เปนโกดังหลังคาสูงและ
กระบวนการผลิตก็อยูใกลกัน ทําใหคนงานสัมผัสกับเสียงดังทั้งกระบวนการผลิต จึงควรใหคนงาน
สวมที่อุดหู ทุกครั้งที่เขาไปในกระบวนการผลิต และควรมีการตรวจวัดเสียงในสิ่งแวดลอมดวย

3. ดานการยศาสตร เนื่องจากคนงานตองยืนคุมเครื่องเปนเวลานาน ทําใหคนงาน
เกิดความเมื่อยลาได จึงควรมีการหมุนเวียนคนงาน สําหรับคนงานที่ตองยกของหนักควรมีการ
อบรมใหความรูเกี่ยวกับการยกของที่ถูกวิธี พรอมกับมีโปสเตอรติดประกาศดวย

4. อุบัติเหตุ คนงานที่ทํางานในที่สูงบริเวณที่ทํางานควรมีการทําขอบกั้นไมใหคน
งานตกลงมาได

5. ความรอน ในกระบวนการผลิตนั้นจะมีเครื่องอบปุยที่เปนทอเหล็กขนาดใหญ
ซึ่งคนงานหรือบุคคลภายนอกอาจไมทราบแลวไปเดินใกลอาจเกิดอันตรายได จึงควรมีปายเตือน
ใหระวังดวย

6. สารเคมี ในหองทดลองนั้นจะมีการใชสารเคมีอยูมาก จึงควรจัดใหมีถุงมือกัน
สารเคมีใหกับคนงานและควรจัดใหมีถังดับเพลิงไวในบริเวณหองทดลองดวย

7.  ควรมีการจัดอบรมใหคนงานเกี่ยวกับอันตรายจากการทํางานของสถาน
ประกอบการ, วิธีปองกันและวิธีการใชอุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคล
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ขอเสนอแนะในการตรวจสุขภาพประจําป

1. ควรมีการบันทึกการเจ็บปวยของคนงานไว ทั้งบาดเจ็บเล็กนอยและบาดเจ็บ
สาหัส

2. ควรมีการตรวจสุขภาพคนงานกอนเขาทํางาน, การตรวจสุขภาพคนงานตาม
กลุมเสี่ยงและควรมีการตรวจซ้ําเปนระยะๆ เพื่อทําใหทราบสภาวะสุขภาพของคนงานและสามารถ
ประเมินอันตรายของสุขภาพของคนงานไดถูกตอง

3. ควรมีการตรวจกระดูกสันหลัง สําหรับคนงานแผนกวัตถุดิบ, ชั่งน้ําหนักและ
บรรจุ เนื่องจากมีการยกของหนักมาก

4. สําหรับคนงานที่อายุมากกวา 35 ป ควรมีการตรวจน้ําตาลในเลือด, ไขมันใน
เลือดและคลื่นไฟฟาหัวใจ

5. คนงานในกระบวนการผลิตควรมีการตรวจนิ้วมือ, ผิวหนังและระบบไหลเวียน
เลือดเพิ่มเติมดวย

ขอเสนอแนะจากแบบสอบถาม

1. หนวยงานของรัฐควรมีการกําหนดมาตรฐานสําหรับแพทย, พยาบาล และ
หนวยงานที่เขาไปตรวจสุขภาพใหกับคนงาน รวมทั้งวิธีการตรวจ, การวิเคราะหผลการตรวจและ
ควรมีการกําหนดใหหนวยงานที่เขาไปตรวจสุขภาพคนงานมีการอธิบายถึงผลของการตรวจ       
สุขภาพคนงานดวย เพื่อใหเปนมาตรฐานของการตรวจสุขภาพคนงาน

2. ภาครัฐควรเอาจริงเอาจังกับการตรวจสุขภาพคนงาน มีการตรวจสอบทั้งหนวย
งานที่ตรวจสุขภาพคนงานและสถานประกอบการ วาไดมีการตรวจสุขภาพคนงานจริงหรือไมและ
คุณภาพการตรวจเปนอยางไร

3. การตรวจสุขภาพคนงานนั้นควรมีการรวมเปนสวนหนึ่งของสิทธิประโยชนของ
การประกันสังคมดวย เพื่อใหนายจางมีความสะดวกและเปนการบังคับใหนายจางหรือเจาของ
สถานประกอบการมีการตรวจสุขภาพคนงานดวย ประกอบกับในปจจุบันนายจางจะเลือกหนวย
งานที่รับตรวจสุขภาพคนงานที่เปนแบบเหมารวม ทําใหการตรวจสุขภาพคนงานไมตรงกับความ
เสี่ยงของคนงานได ทําใหเกิดการสิ้นเปลืองคาใชจายไป
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ขอแนะนําสําหรับการศึกษาครั้งตอไป

1. ศึกษาสถานการณการดําเนินการตรวจสุขภาพของหนวยงานที่ใหบริการตรวจ
สุขภาพคนงาน ทั้งวิธีการตรวจ, ผูตรวจ, การวิเคราะหและการสรุปผลการตรวจ เพื่อทราบถึง
คุณภาพและประสิทธิภาพในการตรวจสุขภาพคนงาน และนําไปสูการปรับปรุงใหมีความเหมาะสม
มากขึ้น

2.  ศึกษาหาวิธีการตรวจสุขภาพคนงานที่สะดวก, ประหยัดและไดผลรวดเร็ว

3.  นํารายการตรวจสุขภาพคนงานไปขยายผลตอไป และมีการเก็บขอมูลถึง
ปญหาและอุปสรรคในการใชงานและนํามาวิเคราะห เพื่อการปรับปรุงแกไขรายการตรวจสุขภาพ
คนงานตอไป

4.  สําหรับการศึกษาในสถานประกอบการที่มีขนาดเล็กและกลาง (คนงาน          
1 – 199 คน) นั้นไมควรใชแบบสอบถามเปนเครื่องมือในการศึกษาวิจัย เนื่องจากจะไดรับการตอบ
กลับแบบสอบถามจํานวนนอย ควรใชการสัมภาษณที่สถานประกอบการแทน
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ขอมูลสําหรับผูตอบแบบสอบถาม

การศึกษา : ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
ตามปจจัยเสี่ยง ในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

เรียน ผูตอบแบบสอบถามทุกทาน
ทานเปนผูที่ไดรับเชิญจากผูวิจัยใหเขารวมการศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบ

การตอรายการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช 
กอนที่ทานจะตกลงเขารวมการศึกษาดังกลาว ขอเรียนใหทานทราบถึงเหตุผลและรายละเอียดของการศึกษาวิจัย
ในครั้งนี้

การตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงประจําปนั้น เปนการเฝาระวังอันตรายตอสุขภาพของคนงานและ
เปนการคนหาการเจ็บปวยในระยะเริ่มแรก เพื่อควบคุมไมใหโรคลุกลามขึ้นรวมทั้งเปนการปองกันคนงานที่มีปจจัย
เส่ียงที่เหมือนกันไมใหเกิดการเจ็บปวยขึ้นดวย  ซึ่งลวนแลวแตเปนการเจ็บปวยที่สามารถปองกันไดทั้งส้ินและยังมี
คาใชจายที่นอยกวาการรักษาพยาบาลหลายเทา

เนื่องจากการตรวจสุขภาพในปจจุบันนั้นมีหลายรูปแบบ อีกทั้งประเทศไทยยังไมมีการกําหนดรายการ
ตรวจสุขภาพในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชขึ้น ทําใหการตรวจสุขภาพในปจจุบันอาจ
ไมสามารถชวยปองกันโรคจากการทํางาน ทําใหโรงงานตองเสียคาใชจายในการตรวจสุขภาพโดยไมจําเปน ผูวิจัย
จึงไดศึกษาคนควาถึงปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช รวมทั้งรายการตรวจ
สุขภาพ เพื่อชวยปองกันโรคจากการทํางานขึ้น

การวิจัยนี้เปนการศึกษาความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพ    
คนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชดังกลาว โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
นําความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการมาประกอบในการพิจารณาแกไข ปรับปรุงรายการ
ตรวจสุขภาพเพื่อการนําไปใชในการเฝาระวังและการคนหาการเจ็บปวยในระยะเริ่มแรกใหมีประสิทธิภาพและมี
ความเหมาะสมในการนําไปใชงานจริง

หากทานตกลงที่จะเขารวมการศึกษาครั้งนี้ ทานจะไดรับแบบสอบถามจากผูวิจัยหรือผูชวยวิจัยจํานวน 1
ชุด พรอมรายละเอียดเกี่ยวกับรายการตรวจสุขภาพและประเภทของสารปราบศัตรูพืชจํานวน 1 ชุด ซึ่งขอความ
กรุณาใหทานตอบแบบสอบถามในทุกสวนของแบบสอบถาม และในทุกขอของแบบสอบถามและสงแบบสอบถาม
กลับคืนมายังผูวิจัยหรือผูชวยวิจัย

การเขารวมการศึกษาจะเปนไปโดยสมัครใจ ทานอาจจะปฏิเสธที่จะเขารวมหรือถอนตัวจากการศึกษาครั้ง
นี้ได และที่สําคัญคือผลของการศึกษาครั้งนี้จะนําไปใชในการประกอบการพิจารณาแกไข ปรับปรุงรายการตรวจ
สุขภาพในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชเทานั้น ซึ่งขอมูลตาง ๆ จะถกูเก็บไวใน
คอมพิวเตอรและไมมีการแพรงพรายสูสาธารณชนและขอรับรองวาจะไมมีการเปดเผยรายชื่อของทานและชื่อของ
สถานประกอบการของทานในที่ใด ๆ

ขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ ที่นี้ดวย
…………………………..…………………………………………………………..
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คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม

ความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการตอรายการตรวจสุขภาพคนงานตาม
ปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช

แบบสอบถามนี้เปนการศึกษาความคิดเห็นของผูที่มีบทบาทสําคัญในการปองกันสุขภาพของคนงาน ไมใหเกิด
การเจ็บปวยเนื่องจากการทํางาน ซึ่งไดแกนายจางหรือเจาของสถานประกอบการ เพราะเปนผูที่มีอํานาจในการกําหนดราย
การตรวจสุขภาพในแกคนงาน ทําใหความคิดเห็นของนายจางหรือเจาของสถานประกอบการมีความสําคัญดวย  เชนกัน
ซึ่งความคิดเห็นเหลานี้จะเปนประโยชนในการปรับปรุงรายการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานประกอบกิจ
การเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช เพื่อเปนรายการตรวจสุขภาพคนงานมาตรฐานสําหรับโรงงานประเภทนี้

ในแตละสวนของแบบสอบถาม ใหผูกรอกแบบสอบถามใสเครื่องหมาย √ ลงในชองวางและเติมขอความลงในที่
วาง ซึ่งสวนประกอบของแบบสอบถามแบงออกเปน 4 สวน คือ

สวนที่ 1 ปจจัยดานบุคคล
สวนที่ 2 ปจจัยดานโรงงาน
สวนที่ 3 ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงานทั่วไปและตามปจจัยเสี่ยงประจําปในโรงงานประกอบ      

กิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืช ซึ่งเปนรายการตรวจสุขภาพที่ผูเชี่ยวชาญแนะนําใหมีการตรวจ โดยแบง
เปน 3 ประเด็นคือ

ประเด็นที่ 1 ผลิตภัณฑในโรงงาน หมายถึง โรงงานของทานมีการผลิตอะไรบาง ซึ่งแบงตามประเภทการ
ใชงานและประเภทขององคประกอบทางเคมี

ประเด็นที่ 2 ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงานหากมีการกําหนดใหใชในโรงงานของทาน ทาน
มีความคิดเห็นอยางไร โดยพิจารณาจากรายละเอียดของการตรวจแตละประเภทที่แนบมาและราคาในการตรวจตอคนตอ
ครั้ง (โดยเปนราคาจากกองอาชีวอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ และโรงพยาบาลรามาธิบดีและ
หนวยงานเอกชนที่ใหบริการตรวจสุขภาพ)

เห็นดวยตอราคาตรวจนั้นแบงเปน
- ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
- ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจนั้นแบงเปน
- ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
- ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมี
ปจจัยเสี่ยงนี้

- ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชใน
โรงงานของทานหรือไม

ประเด็นที่ 3 ปจจัยที่เปนแรงจูงใจใหทานจดัใหมีการตรวจสุขภาพใหกับคนงาน
สวนที่ 4 ปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพในโรงงานของทาน

แบบสอบถามนี้เปนการถามความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานประกอบกิจการ
เกี่ยวกับปุยหรือสารปราบศัตรูพืชเทานั้นมิใชการประเมินโรงงานของทาน
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รายละเอียดของการตรวจสุขภาพ

รายการ คําอธิบาย
การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย
(Physical Examination)

มีการสัมภาษณประวัติทั่วไปและประวัติการทํางานของคนงาน การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง วัด
ความดันเลือด การตรวจระบบหายใจ การตรวจหัวใจและหลอดเลือด ซึ่งแพทยจะใชวิธีการ
คลํา ฟง จับ ดู และสังเกตอาการ

การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด)
ฟลมใหญ (Chest x-ray)

การถายภาพรังสีทรวงอกมีความสําคัญในการวินิจฉัยโรคปอด เพราะการตรวจชวยวินิจฉัยรูป
รางและพยาธิสภาพของปอดที่ปรากฎ ซึ่งการถายภาพนี้จะใชขนาดของฟลม 14 x 14 นิ้ว เพื่อ
ดูความผิดปกติของปอด ดูลักษณะของเนื้อเยื่อ, กระดูกและหัวใจ

การตรวจปสสาวะ (Urinalysis) เปนวิธีการชวยใหสามารถคนหาโรคและวินิจฉัยโรคไดถูกตอง โดยเฉพาะโรคในระบบทางเดิน
ปสสาวะและโรคอื่น ๆ ที่เกี่ยวของ ลักษณะทั่วไปของสีปสสาวะเปนสิ่งที่ควรสังเกตเสมอเพราะ
อาจเปนสีที่ผิดปกติได ปสสาวะที่มีสีเหลืองจัดอาจแสดงถึงการอุดตันของทอน้ําดี เซลลตับถูก
ทําลาย สีแดงอาจเนื่องมาจากการไดรับสารพิษของตะกั่ว และยานอนหลับ เปนตน

การตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด
(Complete Blood Count : CBC)

การตรวจเบื้องตนดูความสมบูรณของเม็ดเลือด ใชในการวินิจฉัยแยกโรคและติดตามผลการ
รักษาซึ่งประกอบดวย
- Hematocrit (Hct.) คือ ความเขมขนเลือดหรือความหนาแนนของปริมาณเม็ดเลือดแดง

บอกถึงภาวะซีดหรือเลือดขนในภาวะตาง ๆ
- Hemaglobin (Hb) คือ ความสมบูรณของเม็ดเลือดแดง ชวยในการคัดกรองโรค บอก

ความรุนแรงของโรคโลหิตจาง ประเมินผลการรักษา
- White Blood Cell (WBC) คือ ปริมาณเม็ดเลือดขาวในกระแสเลือด แสดงถึงการทํางาน

ของไขกระดูก หนาที่หลักของเม็ดเลือดขาวคือ การทาํลายเชื้อโรคที่เขาสูรางกาย
- Red Blood Cell (RBC) คือ จํานวนเม็ดเลือดแดง
- Platelet Count คือ จํานวนเกล็ดเลือด ซึ่งมีหนาที่ชวยในการแข็งตัวของเลือด

การตรวจสมรรถภาพปอด
(Lung Function Test)

เปนการวัดสมรรถภาพการทํางานของปอดโดยศึกษาเกี่ยวกับการทํางานของเนื้อเยื่อปอดและ
สภาพการอุดกั้นและอุดตันของถุงลม (Restrictive and Obstructive Ventilatory Defects)
โดยการวัด FEV/FVC เปนหลักและนําไป plot graph ดูวาอยูในเกณฑมาตรฐานหรือไม

การตรวจการทํางานของตับ SGOT
(Serum Glutamic Oxaloacetic
Transaminase)

เปนเอนไซมที่อยูในเนื้อเยื่อหัวใจ ตับ ไต สมอง ตับออน มาม และปอด จะมีคาสัมพันธโดยตรง
กับเนื้อเยื่อที่ไดรับอันตราย จะเพ่ิมขึ้นทันทีใน 12 ชั่วโมง และคงอยูประมาณ 5 วันแลวลดต่ํา
ลงในเวลาตอมา

การตรวจการทํางานของตับ SGPT
(Serum Glutamic Pyruvic
Transaminase)

เปนเอนไซมที่มีความเจาะจงตอโรคตับมากกวา SGOT แตก็จะพบวามีคาสูงขึ้นในภาวะโรค
ของกลามเนื้อ การบาดเจ็บของกลามเนื้อหัวใจ และภาวะติดเชื้อที่ไตดวย

ECG/EKG (Electrocardiography) เปนการบอกถึงสภาวะการเกิดโรคของกลามเนื้อหัวใจ โดยจะทําใหทราบตําแหนงของกลาม
เนื้อหัวใจตาย และยังเปนขอมูลสําหรับการรักษาติดตามตอไป

การตรวจ carboxy haemoglobin
(COHb)

เปนการตรวจหาปริมาณสารเคมีที่รางกายไดรับทั้งกาซคารบอนไดออกไซดและกาซ
คารบอนมอนอกไซด ซึ่งกาซทั้ง 2 ชนิดนี้หากไดรับในปริมาณมากจะทําใหรางกายขาด
ออกซิเจน

การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือด
แดง

เปนการตรวจหาปริมาณสารเคมีที่รางกายไดรับและสะสมอยูในเม็ดเลือดแดง ซึ่งเปนอวัยวะ
เปาหมาย
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ประเภทของสารปราบศัตรูพืช

1. สารฆาแมลง
1.1 กลุมออรแกโนฟอสเฟต  ไดแก

- พาราไธออน (Parathion) - ไดอาซีนอน (Diazinon) - มาลาไธออน (Malathion)
- ไดคลอวอส (Dichlorvos) - เฟนิโทรไธออน (Fenitrothion) - คลอไพรีฟอส (Chlorpyrifos)
- เทมีฟอส (Temephos) - เฟนไธออน (Fenthion) - ไดอะลิฟอส (Dialifos)
- ไดโครโพฟอส (Dicrotophos) - ไดมีโธเอท (Dimethoate) - ไดซัลโฟตอน (Disulfoton)
- อีดีเอ็น (E P N) - อิมิเดน (Imiden) - เลปโทฟอส (Leptophos)
- เมตามิโดฟอส (Metamidophos) - เมวินฟอส (Mevinphos) - โมโนโครโทฟอส (Monocrotophos)
- นาเล็ด (Naled) - โอมีโธเอท (Omethoate) - เฟนโธเอท (Phenthoate)
- เฟนทริโซฟอส (Phentrizophos) - โฟเรท (Phorate) - โฟซาโลน (Phosalone)
- ฟอสเม็ท (Phosmet) - ฟอสฟามิโดน (Phosphamidon) - โฟซิม (Phoxim)
- โฟธิโอฟอส (Prothiofos) - คัวนัลฟอส (Quinalphos) - ซาลิไธออน (Salithion)
- ทีอีพีพี (T E P P) - ไตรโคลฟอน (Trichlorfon) - แวมิโดไธออน (Vamidothion)
- ออกซีดีมีตอนเมธิยล (Oxydemeton-methyl) - เมธิยลพาราไธออน (Methyl parathion)

1.2 กลุมคารบาเมต ไดแก
- เมโธมิล (Methomyl) - คารบาริล (Carbaryl) - อัลดิคารบ (Aldicarb)
- เบนดิโอคารบ (Bendiocarb) - บีพีเอ็มซี ( B P M C) - คารโบฟวเรน (Carbofuran)
- เมธิโอคารบ (Methiocarb) - เอ็มไอพีซี (M I P C) - เอ็มทีเอ็มซี (M T M C)
- อ็อกซามิล (Oxamyl) - โพรพอกเซอร (Propoxur)

1.3 กลุมออรกาโนฆลอรีน ไดแก
- อัลดริน (Aldrin) - บีเอชซี (B H C) - ฆลอรเดน (Chlordane)
- ไดโคฟอล (Dicofol) - ดีลดริน (Dieldrin) - เอ็นโดสัลแฟน (Endosulfan)
- เอนดริน (Endrin) - เฮบตาฆลอร (Heptachlor) - ลินเดน (Lindane)
- พลิฟเนท (Plifenate) - เตตราไดฟอน (Tetradifon) - โทซาฟน (Toxaphene)
- เมธ็อกซีฆลอร (Methoxyclor)

2. สารฆาวัชพืช
2.1 กลุมคลอโรฟนอกซีย ไดแก

- 2,4 D - 2,4,5-TP หรือ Selvex - เอ็มซีพีเอ (M C P A)
- ดาลาพอนหรือ Dowpon

2.2 กลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม ไดแก
- พาราควอท (Paraquat) - ไดควอท (Diquat)
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3. สารฆาเช้ือรา ไดแก

- ซัลเฟอร (Sulphur) - ไธแรม (Thiram) - มาเน็บ (Maneb)
- แมนโคเซบ (Mancozeb) - โพรพิเนบ (Propineb) - ซิเนบ (Zineb)
- แคปแตน (Captan) - โฟลเพท (Folpet) - แคบตาฟอล (Captafol)
- ออกซินคอปเปอร (Oxin copper) - ดีเอ็นไอซี (D N I C) - ไดโนแคบ (Dinocab)
- ไดโนเซป (Dinozeb) - คิวปรัสออกไซด (Cuprous oxide)
- เพนทาฆลอโรฟนอล (Pentachlorophenol) - คอปเปอรออกซียฆลอไรด (Copper oxychloride)
- คอปเปอรสัลเฟต (Coppersulphate)

4. สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะ ไดแก
- KG 22 - Ratoxin - Tikumin
- Ratitan - Tomorin - Fumasol
- Ratafin - Endox - Racumin
- Klerat - Ratak+ - Taion
- Maki - Neosorexa - Matikus
- Ratak - Storm - Frap



134

แบบสอบถาม
ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน

ในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปองกันศัตรูพืช

สวนที่ 1 ปจจัยดานบุคคล    สําหรับผูวิจัย
1. ตําแหนงผูตอบแบบสอบถาม…………………………….                 pos __
2. อายุ ………………..ป (6 เดือนขึ้นไปปดเปน 1 ป)    age __ __
3. เพศ    sex __

 1. ชาย  2. หญิง
4. ระดับการศึกษา    edu __

 1. ต่ํากวาปริญญาตรี  2. ปริญญาตรีหรือเทียบเทา
 3. ปริญญาโท  4. ปริญญาเอก

5. รายได ……………………. บาทตอเดอืน    inc __ __ __ __ __
6. ระยะเวลาที่ดํารงตําแหนงนี้ …………ป (6 เดือนขึ้นไปปดเปน 1 ป)    time1 __ __
7. ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานในโรงงานแหงนี้ …………….…ป                    time2 __ __

(6 เดือนขึ้นไปปดเปน 1 ป)

สวนที่ 2ปจจัยดานโรงงาน
8. ที่อยูของโรงงานอยูในจังหวัด ……………………………                    prov __

เบอรโทรศัพท …………………………………….
9. ผลิตภัณฑของโรงงาน ………………………………………………    prod __
10. จํานวนคนงานทั้งหมด ……………………………..คน    emp1 __ __ __
11. การดําเนินงานของโรงงานของทาน    emp2 __

 1. เปนสาขาของโรงงานในตางประเทศ โดยมีนโยบายหรือ
         รูปแบบการดําเนินงานดานตาง ๆ จากสาขาที่ตางประเทศ

 2. เปนโรงงานที่ไมไดเปนสาขาของโรงงานในตางประเทศ
12. ปจจุบันโรงงานของทานมีการตรวจสุขภาพคนงานหรือไม    med1 __

 1. มี  2. ไมมี
13. ผูรับผิดชอบการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานของทานเปนใคร    med2 __

…………………………………………………………….
14. งบประมาณในการตรวจสุขภาพประจําปของคนงานในโรงงาน    med3 __

ของทานเปนเงิน ……………………………..บาท/ป

เลขที่แบบสอบถาม __ __ __



135

15. โรงงานของทานมีบุคลากรทางการแพทยหรือไม    med4 __
 1. มี  2. ไมมี

16. บุคลากรทางการแพทยในโรงงานของทานคือ    med5 __
 1. แพทย
 2. พยาบาล
 3. อื่น ๆ (ระบุ) ……………………………..

17. ปจจุบันนี้โรงงานของทานมีรายการตรวจสุขภาพประเภทใดบาง    med6 __
ใหกับคนงาน  (ตอบมากกวา 1 ขอ)

 1. การซักประวัติการทํางานและการเจ็บปวย
 2. การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง
 3. การตรวจสุขภาพทั่วไปโดยแพทย
 4. การวัดความดันโลหิต
 5. การตรวจเลอืด (CBC)
 6. การตรวจการทํางานของตับ (SGOT, SGPT)
 7. การตรวจปสสาวะ
 8. การตรวจอุจจาระ
 9. การตรวจน้ําตาลในเลือด
10. การตรวจไขมันในเสนเลือด
11. การทดสอบสมรรถภาพการไดยิน
 12. การถายภาพรังสีทรวงอก
 13. การทดสอบสมรรถภาพปอด
 14. การทดสอบสมรรถภาพการมองเห็น
 15. อื่น ๆ (ระบุ)……………………………………………

ในสวนที่ 3 กรุณาตอบแบบสอบถามรายการตรวจที่ตรงกับผลิตภัณฑของทานโดย
ปุยคอกและปุยเคมี มีรายละเอียดอยูในหนาที่ 3
สารฆาแมลงกลุมออรแกโนฟอสเฟต กลุมคารบาเมต มีรายละเอียดอยูในหนา 4
สารฆาแมลงกลุมออกแกโนคลอรีนและสารฆาวัชพืชกลุมคลอโรฟนอกซีย  มีรายละเอียดอยูในหนา 5
สารฆาวัชพืชกลุมควอเตอรนารีแอมโมเนียมและสารฆาเชื้อรา มีรายละเอียดอยูในหนา 6
สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะ มีรายละเอียดอยูในหนา 7
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ผลิตภัณฑ ราคาตรวจ
ในโรงงาน ตอคน 
ของทาน ตอครั้ง

(บาท) ใช ไมใช ใช ไมใช ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น
ปุย
1. ปุยคอก
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2. การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3. การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4. การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
6. การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
7. การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10-30
8. การตรวจ carboxy haemoglobin (COHb) ในเลือด 120-180
9. อ่ืน ๆ (ระบุ)…………………..
2. ปุยเคมี
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2. การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3. การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4. การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5. การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6. การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10 30
7. การตรวจ carboxy haemoglobin  (COHb) ในเลือด 120-180
8. อ่ืน ๆ (ระบุ)………………………
เห็นดวยกับราคาตรวจ       - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
                                       - ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจ   - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
                                       - ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมีปจจัยเสี่ยงนี้
                                       - ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชในโรงงานของทานหรือไม

สวนท่ี 3 ความคิดเห็นตอรายการการตรวจสุขภาพคนงานตามปจจัยเสี่ยงในโรงงานของทาน

รายการตรวจสุขภาพคนงาน เห็นดวยกับราคาตรวจ

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
เม่ือนําไปใชในโรงงานของทาน

เห็นดวยกับรายการตรวจ
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ผลิตภัณฑ ราคาตรวจ
ในโรงงาน ตอคน 
ของทาน ตอครั้ง

(บาท) ใช ไมใช ใช ไมใช ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น
สารปองกันศัตรูพืช
1. สารฆาแมลง
1.1 กลุมออรแกโนฟอสเฟต
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2. การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3. การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4. การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5. การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6. การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10 30
7. การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง 150-200
8. อ่ืน ๆ (ระบุ)…………………..
1.2 กลุมคารบาเมต
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3.  การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5.  การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10 30
7.  การตรวจโฆลีนเอสเทอเรสในเม็ดเลือดแดง 150-200
8.  อ่ืน ๆ (ระบุ)…………………
เห็นดวยกับราคาตรวจ       - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
                                       - ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจ   - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
                                       - ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมีปจจัยเสี่ยงนี้
                                       - ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชในโรงงานของทานหรือไม

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
เม่ือนําไปใชในโรงงานของทาน

เห็นดวยกับราคาตรวจ เห็นดวยกับรายการตรวจ
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ผลิตภัณฑ ราคาตรวจ
ในโรงงาน ตอคน 
ของทาน ตอครั้ง

(บาท) ใช ไมใช ใช ไมใช ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น
1.3 กลุมออแกโนคลอรีน
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3.  การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5.  การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10-30
7.  การตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด 
         (Complete blood count)
8.  อ่ืน ๆ (ระบุ)……………………
2. สารฆาวัชพืช
2.1 กลุมคลอโรฟนอกซีย
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3.  การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5.  การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10-30
7.  การตรวจความสมบูรณของเม็ดเลือด (Complete blood count) 30-40
8.  อ่ืน ๆ (ระบุ)…………………….
เห็นดวยกับราคาตรวจ       - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
                                       - ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจ   - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
                                       - ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมีปจจัยเสี่ยงนี้
                                       - ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชในโรงงานของทานหรือไม

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

30-40

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
เม่ือนําไปใชในโรงงานของทาน

เห็นดวยกับราคาตรวจ เห็นดวยกับรายการตรวจ
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ผลิตภัณฑ ราคาตรวจ
ในโรงงาน ตอคน 
ของทาน ตอครั้ง

(บาท) ใช ไมใช ใช ไมใช ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น
2.2 กลุมสารประกอบควอเตอรนารีแอมโมเนียม
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3.  การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5.  การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10-30
7.  การตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ 120-150
8.  อ่ืน ๆ (ระบุ)………………………..
3. สารฆาเช้ือรา
3.1 กลุมไดไทโอคารบาเมต
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3.  การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5.  การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10 30
7.  อ่ืน ๆ (ระบุ)………………………
เห็นดวยกับราคาตรวจ       - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
                                       - ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจ   - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
                                       - ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมีปจจัยเสี่ยงนี้
                                       - ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชในโรงงานของทานหรือไม

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
เม่ือนําไปใชในโรงงานของทาน

เห็นดวยกับราคาตรวจ เห็นดวยกับรายการตรวจ
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ผลิตภัณฑ ราคาตรวจ
ในโรงงาน ตอคน 
ของทาน ตอครั้ง

(บาท) ใช ไมใช ใช ไมใช ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น
4. สารฆาหนูหรือสัตวฟนแทะ
4.1 กลุมอนุพันธของคูมาริน
รายการตรวจสุขภาพท่ัวไป
1 การตรวจรางกายทั่วไปโดยแพทย 30-50
2. การตรวจน้ําตาลในเลือด 25-30
3. การตรวจไขมันในเลือด (cholesterol) 30-50
4. การตรวจไขมันในเลือด (triglyceride) 50-80
5. การตรวจอุจจาระหาพยาธิสภาพ 25-30
6. การตรวจปสสาวะ (urine examamination) 20-50
รายการตรวจสุขภาพตามปจจัยเส่ียง
1.  การถายภาพรังสีทรวงอก (เอ็กซเรยปอด) ฟลมใหญ 100-120
2.  การตรวจสมรรถภาพปอด 40-60
3. การตรวจการทํางานของตับ (SGOT) 20-35
4.  การตรวจการทํางานของตับ (SGPT) 20-35
5. การตรวจการทํางานของไต (BUN) 25-30
6.  การตรวจการทํางานของไต (Creatinine) 10-30
7.  อ่ืน ๆ  (ระบุ)……………………..
เห็นดวยกับราคาตรวจ       - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับราคาการตรวจตามที่แสดงอยูวาเหมาะสม
                                       - ไมใช หมายความวาทานไมเห็นดวยกับราคาตรวจตามที่แสดงอยู เนื่องจากราคาไมเหมาะสม
เห็นดวยกับรายการตรวจ   - ใช หมายความวา ทานเห็นดวยกับรายการตรวจวาเหมาะสําหรับใชในโรงงานของทาน
                                       - ไมใช หมายความวา ทานไมเห็นดวยกับรายการตรวจ เนื่องจากไมเหมาะสมกับโรงงาน/ไมมีปจจัยเสี่ยงนี้
                                       - ไมแนใจ/ไมมีความคิดเห็น หมายความวา ไมทราบวารายการนี้เหมาะสมที่จะนําไปใชในโรงงานของทานหรือไม

รายการตรวจสุขภาพคนงาน

ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน
เม่ือนําไปใชในโรงงานของทาน

เห็นดวยกับราคาตรวจ เห็นดวยกับรายการตรวจ
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           5. ปจจัยใดบางที่เปนแรงจูงใจที่ทําใหทานจัดบริการการตรวจสุขภาพใหคนงาน โดยเรียงลําดับการใหความสําคัญ
               จากมากสุดไปนอยสุด  (จาก 1 ไป 5)
                                 ก. กฎหมาย
                                 ข. ราคาและความคุมคา
                                 ค. ความเขมแข็งของสหภาพหรือองคกรลูกจาง
                                 ง. ทัศนคติ
                                 จ. ความรูความเขาใจ

สวนที่ 4 ปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงาน
           1. ปญหาและอุปสรรคในการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานของทานในปจจุบันมีอะไรบาง
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
            2.  ทานมีขอเสนอแนะอยางไรตอการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบัน
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..
………………..………………………………………………………………………………………………………...…………..

                  ขอขอบคุณที่กรุณาสละเวลาในการตอบแบบสอบถาม
                  และความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพ

ผูทําวิจัย



142

แบบสัมภาษณ
ความคิดเห็นตอรายการตรวจสุขภาพคนงาน

ในโรงงานประกอบกิจการเกี่ยวกับปุยหรือสารปองกันศัตรูพืช

1. ตําแหนงผูถูกสัมภาษณ  …………….………………………………….
ผลิตภัณฑของโรงงาน   .…………………………………………………………………………………..

2. ทานคิดวาในกระบวนการผลิตในโรงงานของทานมีอันตรายอะไรบาง
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

3. ทานจัดการกับอันตรายนั้นอยางไร
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

4. ทานไดจัดใหมีการตรวจสุขภาพใหกับคนงานในโรงงานของทานหรือไม แลวทําไมทานจึงจัดใหมีขึ้น
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

5. หลังจากมีการตรวจสุขภาพคนงานแลว ทานไดมีการดาํเนินการอะไรตอเนื่องอีกบาง
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

6. ทานคิดวาการตรวจสุขภาพคนงานมีประโยชนหรือไมอยางไร
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

7. ทานคิดวาการตรวจสุขภาพคนงานในปจจุบันเปนอยางไร มีความเหมาะสมหรือไมและควรจะเปนอยางไร
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

8. หากทานจะจัดใหมีการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานของทาน ทานคิดวาจะใหใครเปนผูทําการตรวจ
และควรจะมีการตรวจอะไรบาง
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
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9. ทานมีความคิดเห็นอยางไร หากมีการกําหนดรายการตรวจสุขภาพคนงานในโรงงานที่มีการผลิตผลิต
ภัณฑตาง ๆ ออกมาเปนมาตรฐาน
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………

10. ทานคิดวาหนวยงานที่ใหบริการในการตรวจสุขภาพคนงานทั้งภาครัฐและภาคเอกชนในปจจุบันมีเพียง
พอหรือไม
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

ชื่อ นางสาวชัญญา  เจียมใจ

เกิดเมื่อวันที่  20 กรกฎาคม พ.ศ. 2522  สถานที่เกิด  โรงพยาบาลรามาธิบดี

ประวัติการศึกษา

พ.ศ. 2537-2540 โรงเรียนปากเกร็ด ระดับอุดมศึกษา

พ.ศ. 2540-2544 คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล

วิทยาศาสตรบัณฑิต (สาธารณสุข) เกียรตินิยมอันดับ 2

สาขาอาชีวอนามัยและความปลอดภัย

พ.ศ. 2544-2546 คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาอาชีวเวชศาสตร
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