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’ ร '1' โ - V
[ดยท ี ่

Cg =  C o n c e n t r a t i o n  o f  t h e  e l e m e n t  t o  b e  d e t e r m i n e d  i n  t h e  

o r i g i n a l  s a m p l e  s o l u t i o n  i n  m g / 1  

Ca  =  c o n c e n t r a t i o n  o f  t h e  e l e m e n t  t o  b e  d e t e r m i n e d  i n  t h e  

r e f e r e n c e  s o l u t i o n  u s e d  t o  " S p i k e "  t h e  d i l u t e d  s a m p l e  

s o l u t i o n ,  i n  m g / 1

Va  = v o l u m e  o f  r e f e r e n c e  s o l u t i o n  u s e d ,  i n  P L

V g =  v o l u m e  o f  o r i g i n a l  s a m p l e  s o l u t i o n  u s e d ,  i n  p L

R g =  r e a d i n g  o b t a i n e d  f o r  d i l u t e d  s a m p l e  s o l u t i o n

Ra  =  r e a d i n g  o b t a i n e d  f o r  " S p i k e d "  s a m p l e  s o l u t i o n
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ภาคผนวก ง แสดงแบ บ ส อบ ถามถ ึงป ัจจ ัยต ่าง ๆ ท ี่อ าจ ม ีผ ล ต ่อ ร ะ ด ับ ต ะ ก ึ๋ว ใน เล ีอ ด  

ข อ ง ต า ร ว จ จ ร า จ ร

ส ถ าน ีต ารวจ_______________________

วันที่____________________________________________________________

ห ม า ย เล ข ต ัว อ ย ้า ง ______________________________________________

แบบสอบถาม

1 . ข ึ้อ___________________________ 1นามสคุล___________________________________

2 .  อ า ย ุ_______________ ปี

3 .  ท างานในตาแหน,ง จ ร า จ ร ______________ ปี

4 .  สถานท ี่ทางาน  โดยป ฏ ิบ ้ตงาน ใน จ ุดต ่อไป น ม ากกว ่า 6 เดือนขึ้นไป

ท้องถนน ระบุถนน_______________________________________________

□  ควบ ค ุม ไฟ จราจร บ ร ิเวณ ล ี่แ ยก ระบ _ุ_____________________________

□  ร ึ๋นๆ ระ4________________________1_________________
4 .1  บ ร ิเวณ ค วบ ค ุม ไฟ จราจร  มีลักษณะดังน 

I I ท ้องแอร ์

□  ท ้องกระจกป ิดม ิครด 

เป ิด โล ่ง

□  อ ื่นๆ ระ4____________________________________
5 .  ภายห ต ังออกจากผส ัดแล ้วจะต ้องปฎ ิบ ้ตงานในท ้องถน น ท ุกคร ั๊งท ี่ออกจากผล ัดห ร ีอไม,

I [ ไม ่ม ี

□  มี เฉ ล ี่ย___________________ ร ่’ว โ ม ง /ว ัน

___________________ ว ัน /ส ัป ดาห ์

6 . ป ัจจุบ ันท่านสูบบุหรํหรีอไม่

□  สูบ □  ไม่สูบ

6 .1  ถ้าสูบ □  สูบ เป ็น ป ระจา__________________ มวน /ว ัน

I I สูบ เป ็น ค รงค ราว  เฉ ล ี่ย________________ มวน /ส ัปดาห ์
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6 . 2  ถ ้าไม ่ส ูบ □ เคยส บ บ าแล ้ว ปีก่อนหบุดสูบ

EJ ไม ่ เคยส ูบ

บ ัจจ ุบ ันท ่านด ื่มแอลกอฮอล ์หร ือไม ่

ฉ  ด่ืม I I ไม,ด่ีม

7 .1  ถ ้าด ื่ม D ด ี่ม เป ็น ป ระจ า เฉล ี่ย ต ่อ ค ร ั๊ง  (ก ็ก , แบน, ข ว ด )

ใน 1 ต ัปดาห ์ ด่ีม ค ร ั๊ง

□ ดื่ม เป ็น ค รงค ราว

ใน 1 ต ัปดาท ้ด ื่มปร ิมาณ เฉล ี่ย (ก ็ก . แบน. ขวด')

7 . 2  ถ ้าไม ่ด ี่ม □ เค ยด ื่ม าแ ล ้ว ฮก่อนหยุดดื่ม

□ ไ ม ่เค ย ด ื่ม

8 .  ท ่าน ค ิดว ่าในบรรยากาศท ี่ท ่าน ปฏ ิบ ัต ิงาน น ึ๋มสารพ ิษท ี่ เป ็นอ ้นตรายต, อย ุขภาพ ของท ่าน ห ร ือไม ่

□  ไม่มี
EU มี ระบุ___________________________________________

9 . ท ่านบการปฏ ิบ ัต ิต ัวอย ่างไรบ ้างขณ ะท ี่ปฏ ิบ ัต ิหน ้าท ี่ในท ้องถนน

1 I ใช ้ผ ้าป ิดหร ือว ัสด ุอ ี่น  ระบ ุ_

__1 ใช ้ผ ้าหร ือว ัสด ุด ื่น  ระบ ุ___

□  ร ิธดื่น  ๆ โป รดระบ ุ______

1 0 .  ท ี่อย ู่ในบัจดุบ ัน ถนน_____________

1 ข ต /อ า  เภ อ ____________________

_ปิดจบุกตลอด เวลาท ป ฏ ิบ ัต ิงาน

_ปิดจบุล เป ็นดรงด ร าว

แ ข ว ง /ต าบ ล _ 

จ ังหวัด ____

ผู้อ้มภาษณ์ 

วันที่



No

1

2

3
4
5
6

7
8

9
10

11

12

13
14
15
16
17
18
19

ภ า ค ผ น ว ก  จ

1A
1 2 6

microgram% % recovery a f te r  a d d itio n  o f 
(microgram^)

10 0< 1 พ ่i°y I 2 0

20.53 94.05 98.74
17.34 96.46 98.36
21.54 104.92 100.70
21.72 103.82 100.76
54.41 97.89 99.75
36.49 97.37 103.90
94.24 94.65 98.82
21.65 96.41 99.08

21.29 99.63 97.60
20.43 105.06 101.06
35.45 99.74 101.13
35.62 99.41 99.92
33.29 100.33 101.35
24.22 105.51 101.04
23.02 100.80 1 0 .15
53.19 96.98 110.32
24.75 102.00 100.37
11.45 95.58 101.94
23.57 94.17 100.51

% average recovery 99.74
standard d ev ia tio n 2 .81



1 27

GROUP IB

No. microgram% % recovery a f te r  a d d it io n  of 
(microgram%)

20 40

1 24.68 99.16 99.76
2 18.08 106.09 ' 102.14
3 27.42 105.13 101.14
4 22.75 99.49 99.83
5 21.36 101.30 100.42
6 26.69 101.47 100.41

% average recovery 101.38
standard d ev ia tio n •2.09

GROUP 2A

No. microgram% % recovery a f te r  a d d itio n  of 
(microgram%)

10 20

1 25.71 104.77 " 100.85
2 24.48 101.49 100.28
3 60.52 102.35 100.22
4 31.52 100.19 106.21
5 38.26 100.94 1 0 0 .1 2



1 2 8

No. microgram% % recovery a f t e r  a d d itio n  of 
(microgram%)

10 20

6 22.32 96.85 99.37
7 26.46 104.13 108.06
8 39.45 102.02 107.38
9 21.7 98.73 99.74

10 15.17 106.51 100.02
11 25.66 96.22 99.33
12 22.2 101.96 100.40
13 23.05 98.25 99.66
14 14.06 101.14 102.41
15 19.39 94.33 98 .88
16 25.19 97.91 99.62
17 16.2 103.60 100.89
18 18.11 97.81 99.36
19 33.15 110.69 100.53
20 23.49 101.89 100.36
21 26.47 97.85 99.14

% average recovery  1 100.80
standard d ev ia tio n 3.06



1 2 9

GROUP 2B

No. microgram% % recovery a f te r  a d d it io n  of 
(microgram%)

20 40

1 29.04 102.02 96.20
2 22.75 97.56 102.22
3 26.72 101.24 102.19
4 27.79 98.41 99.56
5 39.08 96.93 99.33
6 20.61 99.92 103.61
7 23.45 94.76 98.41
8 20 103.13 101.04
9 19.73 102.77 100.93

10 45.21 92.42 100.25
11 53.11 99.02 99.89

% average recovery 100.01
standard d ev ia tio n 2.47



J  •

1

2

3
4
5
6

7
8

9
10

11

12

13
14
15
16
17
18
19
2 0

21

1 3 0

microgram% % recovery a f te r  a d d it io n  o f  
(microgram%)

10 2 0

17 97.78 99.46
17.48 101.94 100.45
26.14 98.37 9 9 .71
34.79 100.77 100.11
35.08 99.64 102.38
42.97 100.37 100.05
28.26 99.55 99.93
39.32 99.66 99.43
30.45 101.49 100.24
26.83 100.00 102.08
24.47 99.66 97.35
26.16 102.06 102.72
60.17 100.75 100.07
40.41 100.38 ■ 100.05
54.64 97.18 99.72
46.67 100.00 98.34
34.87 99.61 99.75
20.75 105.93 101.25
31.97 100.44 99.08
3 4 .3 98.41 99.77
26.31 102.30 100.81

% average recovery 100,22
standard d ev ia tio n 1 . 5 5
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GROUP 3B

No. microgram% % recovery a f te r  a d d it io n  of 
(m icrogram%)

20 40

1 24.85 97.46 99.26
2 28.85 98.85 99.68
3 26.76 100.00 100.00
4 22.36 102.51 103.41
5 21.11 97.89 99 .31

• 6 19.1 101.58 100.55
7 • 27.96 104.94 101.34
8 28.59 103.13 100.84
9 21.27 96.30 96.94

10 22.91 97.50 99 .22
11 17.54 101.23 102.12
12 27.81 100.00 99.99
13 29 99.57 101.36
14 17.78 93.44 9 7 .67
15 6 5 .1 101.53 100.23
16 25.23 105.29 101.05

% average recovery  100.13
standard d ev ia tio n 2.43



1 3 2

GROUP 4

No. microgram% % reco v ery  a f t e r  a d d it io n  o f  
(microgram%)

10 20

1 2 4 .4 3 100.52 100 .10
2 3 4 .4 2 9 8 .9 3 9 9 .8 5
3 15 .76 9 6 .6 6 10 0 .4 8
4 10 .07 9 5 .2 3 9 6 .7 1
5 2 1 .5 9 8 .1 8 9 9 .6 3
6 19 .59 9 7 .1 0 9 9 .3 8
7 2 1 .4 9 9 3 .8 4 9 8 .7 4
8 2 3 .4 5 9 7 .2 3 9 9 .3 4
9 18 .44 9 8 .8 7 9 8 .2 3

10 16 .1 8 102.15 100 .53
11 3 8 .8 9 100.26 100 .03
12 13 .5 3 107.25 10 2 .0 1
13 16 .67 102.69 100 .66
14 1 9 .5 1 103.56 100 .51
15 17 .29 9 8 .9 9 9 9 .7 7
16 15 .8 5 103.47 100 .86
17 14 .8 3 102.65 10 0 .6 8
18 15 .3 5 101 .64 100 .42
19 1 9 .3 4 9 7 .4 0 9 9 .4 2
20 14 .6 6 9 5 .5 6 9 8 .8 2
21 1 5 .2 2 103 .78 100.97
22 2 0 .1 4 9 9 .6 8 9 9 .9 3

% a v era g e  r e c o v e r y 9 9 .8 3
stan d ard  d e v ia t io n 2 .4 3
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GROUP 5

No. microgram% % recovery  a f te r  a d d itio n  
(microgram%)

20 40

1 2 2 .2 8 100.53 100.17
2 2 1 .4 3 9 6 .4 0 9 8 .8 4
3 19 .25 100 .54 100 .18
4 2 0 .1 9 5 .0 6 9 4 .5 7
5 1 1 .9 8 9 0 .9 8 9 6 .0 3
6 1 7 .9 3 9 2 .9 7 9 7 .5 0
7 19 .6 6 9 8 .2 9 9 9 .4 3
8 1 9 .6 7 103 .44 101.17
9 2 3 .6 104 .83 101 .46

10 1 6 .9 1 104.49 101 .65
11 1 9 .5 5 9 8 .8 6 9 9 .6 2
12 1 8 .6 2 9 1 .3 1 9 6 .7 4
13 1 4 .9 9 9 9 .4 2 9 9 .9 8
14 15 .0 9 9 8 .0 5 9 5 .8 7
15 2 8 .4 4 10 7 .0 1 101 .88
16 8 .7 3 9 9 .9 8 9 6 .5 6
17 5 6 .4 9 101 .55 100 .26
18 1 3 .8 5 9 7 .2 9 9 8 .8 8
19 2 0 .8 3 1 0 8 .4 1 102 .73
20 1 3 .0 4 9 8 .2 3 9 9 .4 3
21 1 8 .5 2 1 0 0 .0 0 100 .01



N o .

2 2

23
24
25
26
27
28
29
30
31

1 3 4

microgram% % r e c o v e r y  a f t e r  a d d it io n  
(microgram%)

2 0 40

11 .6 2 101.54 100 .71
1 3 .1 107.30 103.07
18 .73 9 0 .4 8 9 6 .7 0
2 4 .3 4 9 4 .8 7 9 8 .5 9
17 .7 4 9 2 .4 7 9 6 .2 0
3 7 .3 3 102.77 100.62
2 1 .8 9 4 .8 2 9 8 .3 4
1 5 .6 102 .60 104.70
2 7 .6 100.45 102.36
11 .97 101.49 104.86

% a v erage re c o v e r y  9 9 .4 4
stan d ard  d e v ia t io n  3 .8 1



1

2

3
4
5
6

7
8

9
10
11

12

13
14
15
16
17
18
19

1 3 5

6

microgram% % r e c o v e r y  a f t e r  a d d it io n  
(microgram%)

20 40

16 .16 9 8 .3 2 10 4 .7 4
13 .7 3 9 3 .8 0 9 8 .3 3
2 7 .7 2 9 7 .5 9 9 9 .3 3
1 8 .8 1 100 .01 1 0 0 .0 1
1 4 .9 1 9 9 .9 6 10 2 .8 4
2 1 .2 3 9 6 .1 2 1 0 3 .4 4
1 8 .4 5 105.07 10 1 .7 7
17 .2 7 106.30 10 2 .2 9
15 .2 5 104 .55 1 0 1 .7 8
13 .5 7 9 9 .3 0 1 0 4 .0 8
1 8 .1 101.14 1 0 1 .5 0
1 5 .7 2 9 9 .4 3 9 9 .7 9
2 2 .7 7 101 .37 1 0 0 .3 8
2 0 .3 4 9 8 .3 2 9 9 .4 4
2 0 .6 2 9 9 .9 9 9 9 .9 8

8 .0 2 9 8 .4 9 9 9 .2 3
1 7 .9 9 9 9 .6 9 1 0 3 .4 1
1 4 .9 3 103 .80 1 0 1 .5 1
1 3 .3 8 9 7 .7 7 1 0 5 .1 5
1 4 .3 4 101.06 103 .45
3 0 .0 7 9 9 .0 5 9 9 .7 6

% a v era g e  r e c o v e r y  100 .79
stan d ard  d e v ia t io n 2 .5 9



1

2

3
4
5
6

7
8

9
10

11

12

13
14
15
16
17
18
19

1 36

7

microgram% % recovery a f te r  a d d itio n  
(microgram%)

2 0 40

10 .97 9 9 .1 8 9 9 .1 8
1 9 .0 1 101 .74 10 1 .7 4
1 7 .3 102 .19 10 2 .1 9
3 4 .1 9 9 5 .8 1 9 5 .8 1
2 0 .3 1 105.72 10 5 .7 2
3 0 .9 7 9 7 .8 1 9 7 .8 1
2 6 .5 9 7 .7 0 9 7 .7 0
2 2 .0 3 9 8 .4 8 9 8 .4 8
2 2 .9 9 10 3 .9 8 10 3 .9 8
2 0 .9 6 104.74 104 .74
20 9 8 .4 1 9 8 .4 1
3 0 .9 7 9 3 .8 1 9 3 .8 1
1 9 .0 4 9 1 .9 7 9 1 .9 7
2 1 .8 3 102.79 102 .79
2 0 .3 103 .84 103 .84
2 3 .0 3 104 .45 10 4 .4 5
2 2 .1 5 9 6 .3 4 9 6 .3 4
20 9 4 .2 9 9 4 .2 9
3 1 .2 9 9 8 .7 4 9 8 .7 4
1 9 .3 7 9 9 .9 9 9 9 .9 9
1 8 .4 5 5 9 .9 7 .9 5 .9 7



„  ____ ปี, % r e c o v e r y  a f t e r  a d d it io nNo* microgram% ,(microgram%)

20 40

22 19 .68 104.98 104 .98
23 1 6 .2 1 104 .18 104 .18
24 2 1 .1 2 105.84 105.84
25 17 .83 100.55 100.55
26 11 .08 9 2 .0 3 9 2 .0 3
27 1 8 .1 8 106.73 106 .73
28 20 107.69 107.69
29 17 .39 102 .81 102 .81

2; a v era g e  r e c o v ery 100.44
sta n d a rd  d e v ia t io n 4 .4 2
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ภาคผนวก «

ค ่า ม า ต ร ฐ าน ค วาม ป ล อ ด ภ ัยข อ งด ะก ั๋ว ใฆ เล ีอ ด ข อ งอ งค ์ก ารรน าม ัยโล ก

องค การอน าม ัยโลกกาห น ดคาป กต ิตะก ั่วใน เส ือ ดส าห ร ับ ผ ู้ให ญ ่ท ี่ไม ้ใต ้ท า’งาน  เก ี่ย ว ข ้อ ง  

ก ับตะกั่ว 1 0 - 2 5  ไ ม โ ค ร ก ร ัม /เส ือ ด  1 0 0  ม ล .

ส าห ร ับ คาม าตรฐาน ความ ป ลอ ดภ ัยข องตะก ั่วใน เส ือดใน กล ุ่ม ค น งาน น ั้น  พิจาร{นา 

จ าก ก าร ต ิก ษ าว ิจ ัย ผ ล ข อ งต ะ ก ั่ว ต ่อ ก าร  เป ก ี่ยน แป ล งท างพ ยาธ ิและส ร ีรว ิท ยา

กาห น ดเป ็น  H ea lth -B a sed  B io lo g ic a l  Exposure l i m i t  fo r  Pb-B คือ 

40  ไ ม โ ค ร ก ร ัม /เส ือ ด  100  ม ล . ช ื่ง เป ็น ระด ับ ท ี่ม ีผล ต ่อ ระบ บ ก ารส ร ้าง  เส ือด 

50  ไ ม โ ค ร ก ร ัม /เส ือ ด  1 0 0  ม ล . ช ี่ง เป ็นระด ับท ี่ม ีต ่ผลต ่อระบบประสาทส ่วนกลาง

จาก ข ้อ กาห น ด ด ังกล ่าวพ อท ี่จะป ระม วลได ้ว ่า  ค ว รจ ะพ ยายาม ค วบ ค ุม ให ้ระด ับ ต ะก ั่ว  

ใน เส ือ ด อ ผ ู่ใน ร ะ ด ับ ต ำก ว ่า  40  ไ ม โ ค ร ก ร ัม /เส ือ ด  1 0 0  ม ล . เซ ่น เด ียวก ับ ข ้อก าห น ด ข อง

OSHA

ส าห ร ับ ส ตร ีท ี่อ ผ ู่ใน ระยะต ั้งครรภ ์ต ้อ งค วบ ค ุม ให ้ค ่ากวา 30 ไ ม โ ค ร ก ร ัม / เส ือด 

1 0 0  ม ล . ต ั้งน ี้เพ ื่อ ค วาม ป ล อ ด ภ ัยข อ งท ารก  เน ื่อ ง จ าก ต ะ ก ั่ว ส าม าร ถ ผ ่าน ไ ป ย ังท าร ก เข ้าไ ป  

ท าอ ัน ตรายต ่อ ระบ บ ป ระส าท ส ่วน ก ลางไต ้

ค่ามาดร^านความปลอดภัยของตะกั่วในเสือดของประเทศสหรั5อเมริกา

ตามกฎหมายของประเขศหร ัฐ อเมริกา (พ .ศ. 2 5 2 2 )  โดย OSHA 
(O ccu p a tio n a l and H ea lth  A d m in istra tio n ) กระทรวงแรงงาน ไต้กาหนด 
มาตรการควบคุมโรคพิษตะกั่วจากการทางานอย่างรัดคุม มีการตรวจ เฝ ้าระวังประจาร 
ตร!จทางการแพทย์ การพิจาร{นาย้ายหน้าที่ รวมตั้งให้เก็บบันทึกประวัติต่าง  ๆ และรายงาน  
การตรวจ (E xposure m o n ito r in g  and m ed ica l s u r v e i l la n c e  r e c o r d s)  ของ 
คนงานไร้เป ็นระยะเวลานาน 4 0  ร พื่งถ้าสามารถกระทาไต้ครบถ้วนตามรูปแบบ ก็จะทาให้



1 39

การควบคุมโรคพิษตะก๋ัว เป็นไปอย่างรประสิทธิภาพ

ข้อกาหนดการตรวจตะกั๋วในเลือดและตรวจทางการแพทย์ (M ed ica l 
E xam in ation s) กาหนดให้ตรวจดะก๋ัวใน เลือด และตรวจทางการแพทย์เมื่อต้องทางาน 
อยู่ใน!ร่งแวดล้อมท่ีมีระดับตะก๋ัวในอากาศเกิน 30 ไมโครกรัม/ลบ.ม. เป็นระยะมากกว่า 
30 วันต่อปี ดังน้ึคีอ

1 . ตรวจทางการแพทย์ก่อนที่เข้เข้าไปทางานในอื่งแวดล้อมดังกล่าว
2. ตรวจตะกั๋วใน เลือด เป็นประจาทุก 6 เดึอน
3. เมื่อตรวจพบว่าค่าตะกั๋วใน เลือดมากกว่า 40 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. 

ให้ตรวจข้าทุก  ๆ 2 เดีอด เมื่อลดค่ากว่า 40 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. 2 คร้ังติดต่อ 
กัน ต่อไปจึงตรวจทุก 6 เดือน

ในกรณีนให้ตรวจทางการแพทย์เป็นประจาทุกฮด้วย
4. ตรวจประจาทุก  ๆ เดือน เม่ือค่าตะกั๋วสูงมาก จนกระกั๋งต้องย้ายหน้าท่ี
5. ตรวจทางการแพทย์ทันทีเม่ือมีอาการหรีออาการแสดงของพิษตะก๋ัว

การตรวจทางการแพทย์ ประกอบด้วย
ทักประวัติการทางาน เก่ียวข้องกับตะก๋ัว สุขบิตัยส่วนตัว อาการทางระบบ 

ทางเดินอาหาร ประสาท หัวใจ หลอดเลือด ฯลฯ
ตรวจร่างกาย (P h y s ic a l  exam ination) ได้แก่ ตรวจ เหงึอก ทัน 

ระบบทางเดินอาหาร ประสาท หัวใจ หลอดเลือด ฯลฯ 
ตรวจเลือด 
ระตับตะกี่วในเลือด 
ปีโมโกลบิน รมาโตคริท 
รูปร่าง เม็ด เลือดแดง 
ตรวจหัสสาวะ
และการตรวจอื่น  ๆ ท่ีแพทย์เห็นสมควร
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การพิจารณาย้ายหน้าที่

จะตองนาผลการตรวจตะกั่วใน เลีอตนละอากาศมาพิจารณาย้ายคนงานออกจากหน้าที ่
รับผิดชอบอยู่เท่ีอป้องกันไม่ให้เกิดโรคพิษตะกั่วขึ้น

1. ในปีแรกของการใช้มาตรฐานค่าตะกั่วในเลอี ด มากกว่า 80 ไมโครกรัม/เลีอด
100 ม่ล.

ค่าตะกั๋วใฆอากาศ 100 ไมโครกรัม/ลบ.ม.

จะกลับเข้าทางานที่เดิมเมื่อค่าตะกั๋วในเลือดตากว่า 60 ไมโครกรัม/เลือด 
100 มล. ติดต่อกัน 2 ครั้ง

2. ในปีที่สองของการใช้มาตรฐาน ค่าตะกั๋วในเลือดมากกว่า 70 ไมโครกรัม/
เลือด 100 มล.

ค่าตะกั่วในอากาศมากกว่า 50 ไมโครกรัม/
ลบ.ม.

จะกลับเข้าทางานที่เดิมเมื่อค่าตะกั่วในเลือดตากว่า 50 ไมโครกรัม/เลือด 
100 มล. ติดต่อกัน 2 คร้ัง

3. ในปีที่สามและที่ของการใช้มาตรฐาน ค่าตะกั่วในเลือดมากกว่า 60 ไมโครกรัม/
เลือด 100 มล.

ลบ.ม.
ค่าตะกั๋วในอากาศมากกว่า 30 ไมโครกรัม/

จะกลับเข้าทางานที่เดิฆเมื่อค่าตะกั๋วในเลือดตากว่า 40 ไมโครกรัม/เลือด 
100 มล. ติดต่อกัน 2 คร้ัง

4. ในปีท่ี 6 ของการใช้มาตรฐาน ค่า เฉลี่ยตะกั่วใน เลือดทุก 6 เดือน มากกว่า 
50 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

ค่าตะกั๋วในอากาศมากกว่า 30 ไมโครกรัม/ลบ.ฆ.

จะกลับเข้าทางานที่เดิมเมื่อค่าตะกั่วในเลือดตำกว่า 40 ไมโครกรัม/เลือด 
100 มล. ติดต่อกัน 2 คร้ัง
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จากกฎหมายของ OSHA จะเห็นไค้ว่า พยายามท่ีจะควบคุมให้ระดับตะก่ัวใน 
เลึอดตากวา 40 ไมโครกรัม/100 มอ. โดย เฝ้าระวังคนงานที่ เกี่ยวข้องอย่างใทล้ฐด 
เมอพบวาคาสูงเกินกวา 40 ไมโครกรัม/100 มล. ก็กาหนดให้ตรวจทางการแพทย์ประจาร 
เพ่ีอวินิจฉัยภาวะความผิดปกติอัน เกิดจากพิษตะก่ัว ความจา เฝ็นในการบาบัดรักษาข้ึนอยู่อับ 
ดุลยพินิจของแพทย์

สาหรับหน่วยงานอึ๋นอันไค้แก, ACGIH 
Governm ental I n d u s t r ia l  H y g ie n is t s )  
I n d ic e s  (BEI) ไว้ดังนึ้

ค ่าตะกั่วในเสือด 
ค่าตะกั่วในบัสสาวะ 
ขึ้งค์โปรโตพอร์พัยรินใน เสือด (Z in  

หลังจากอัมผัสตะกั่ว 1 เดีอน

(American C onference
ก็ไค้กาหนดค่า B io lo g ic a l  Expousre

50 ไมโครกรัม/เสือด 100 มล.
150 ไมโครกรัม/กรัม 

P rotop orp h yrin  in b lo o d )
100 ไมโครกรัม/เสือด

ค่ามาตรฐาฆความปลอดภัยของตะก่ัวใน เลือดของกลุ่มประ เทศภาคข้ึนยโรป

กลุ่มประเทศภาคขึ้นยุโรปไค้ร่วมประชุมอันเม่ือวันท่ี 29 มิคุนายน 2521 เก่ียวอับ 
ความปลอดภัยและสุขภาพของคนทางานลัมผัสอับตะก่ัว และไค้มิคาก่ังท่ีใข้ปฏิบัติร่วมอัน ท่ี 
8 0 /1 1 07/EEC ลงวันท่ี 27 พฤศจิกายน 2523 ว่าด้วยเรื่องการป้องอันอันตรายจาก 
ส์งแวดล้อมในการทางานค้าน เคมี พิสิกค่ และสิวภาพ

สาหรับการควบคุมโรคพิษตะกั่วใค้กาหนดรายละเอียดไว้ท่ีเงหมด 15 หัวข้อ และ 
4 ภาคผนวก ขึ้งมีสาระส'าดัญเฉพาะท่ีเกี่ยวข้องอับการควบคุมทางสิวภาพและตรวจทาง 
การแพทย์ พอสรุปไค้ดังข้ึ

ความหมายการ เฝ้าระวังทางการแพทย์
การ เฝ ้าระวังทางการแพทย์ (M edical s u r v e i l la n c e  = c l i n i c a l  

and b i o l o g i c a l  s u r v e i l la n c e )  ประกอบด้วย
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การตรวจรำงกายทางคลีนิค

ประวัติการประกอบอาฐท การเจ็บป่วยในอดีต และประวัติอาการของ 
โรคพิษตะกั๋วในระยะ เริมแรก

การตรวจร่างกาย (P h y s ic a l  exam in ation )
ตรวจเลือด (B lood  a n a ly se s )
ตรวจปสสาวะ (U rin e  a n a ly s is )

การตรวจทางสิวภาพ ( B io lo g ic a l  m on ito r in g ) เพี่อประเมินระดับ 
ตะกั่วในร่างกาย ได้แก่

ตรวจวิเคราะห์ตะกั่วในเลือดและในปัสสาวะ

ตัวสัอ่ีน  ๆ พี่อาจจะตรวจเพี่มเติม คึอ
-  ALAU ( d e l t a  am inolae v u l in i c  a c id  in  U rin e)

ZPP (Z in ce  p ro top orp h yrin )
-  ALAD ( d e l t a  am inolae v u l in i c  a c id  d eh y d ra ta se  in  B lood)

ข้อกาหนดในการตรวจ เฝ้าระวังทางการแพทย์
1. ให้ตรวจร่างกายทางคลีนิกและทางสิวภาพ ในทุก ๆ คนพี่เริมเข้า 

ทางาน เกี่ยวข้องกับตะก่ัว
และต่อไปให้ตรวจร่างกายทางคลืนิกอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง

2. ตรวจทางสิวภาพปีละ 1 คร้ัง เมื่อค่าตะกั่วในเลือด 40 -850 
ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

3 . ตรวจทางสิวภาพ ทุก 6 เดีอน เมื่อค่าตะกั่วในเลือดมากกว่า 50 - 60 
ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

4. ตรวจทางสิวภาพ ทุก 6 เดือน และตรวจทางคลีนิกทันที เมื่อค่าตะกั่ว 
ในเลือดมากกว่า 60 - 70 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

5. ตรวจทางสิวภาพทุก 3 เดือน ตรวจทางคลีนิกทั'นที และให้ย้ายหน้าพ่ี 
เมื่อค่าตะกั่วในเลือดมากกว่า 70 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.
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ค่ามาตรฐานความปลอดภัยขอ-งคะกั่วในเลือดของประIทศเดนมาร์ก

ประเทศเดนมาร์กได้มีการกาหนดมาตรการควบคุมโรคพิษตะกั่วโดยมีขึ้ฆฐๅนบาจาก 
มาตรฐานของกลุ่มประเทศสมาคมเศรษฐกิจยุโรป (European Economic Community 
= EEC)

กาหนดให้ ตะกั่วในเลึอด 50 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

ข้อกาหนดการตรวจตะกั่วใน เลือดและตรวจทางการแพทย์ คีอ

1. ค่าตะกั่วในเลือดตำกว่า 25 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. ไม,ต้องตรวจใน
ประจาทุกปี

2. ค่าตะกั่วในเลือดอยู่ในระหว่าง 25 - 40 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. ให  ้
ตรวจประจาฮละ 1 ครั้ง

3 . ค่าตะกั่วในเลือดอยู่ระหว่าง 50 - 60 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. ให  ้
ตรวจประจาปีละ 2 ครั้ง

ตรวจทางการแพทย์ปีละ 1 คร้ัง
4. ค่าตะกั่วใน เลือดมากกว่า 60 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล. ให้ตรวนประจาปี 

ละ 2 ครั้ง ให้ตรวจทางการแพทย์ทันที

ค่ามาตรฐานความปลอดภัยของตะกั่วในเลือดของประเทศญี่ปุ่น

ประ เทศญ่ีปุ่นมีการกาหนดแนวทางควบคุมโรคพิษตะก่ัวไว้เป็นหลักการกว้าง  ๆ
ส่วนรายละเอียดของการดาเนินงานต่าง  ๆ ข้ึนกัปคุลยพินิจของแพทย์ กล่าวคีอ

กาหนคให้หยุดทางานเกี่ยวข้องกับตะกั่วและรับการตรวจจากแพทย์ เม่ือ 
1. ค่าตะกั่วในเลือดมากกว่า 60 ไมโครกรัม/เลือด 100 มล.

ค่าตะกั่วในทัสลาวะมากกว่า 150 ไมโครกรัม
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ระยะห่างการตรวจแต่ละครั้งข็้นกับความ เห็นของแพทย์ 
2. เมื่อปรากฏอาการแสดงของพิษตะกั๋วมากกว่า 2 อาการ เช่น ปวดกล้ามเน้ือ

กล้าม เนื้ออ่อนแรง ปวดข้อ ปวดล้องอย่างรุนแรง ท้องผูก เมื่ออาการ นอนไม,หลับ

แพทย์จะ เห็นผู้พิจารถทใล้การรักษา และการอบุญาตให้กลับ เข้าทางานในหน้าที่ เติม



ส ร ุป แ น ว ท า ง ก า ร ค ว บ ค ุม โ ร ค พ ิษ ต ะ ก ั่ว ใ น ต ่า ง ป ร ะ  เท ศ

แนวทางการควบคุม

ควบคุมให้ค่ากว่า 
ระยะเวลาตรวจวิIคราะห้ทุก

1

ในหญิงต้ังครรภ์

ค่าตะกั่วในเลีอค (ไมโครกรัม/100 มล.)

สหรัฐ ACGIH EEC เดนมาร์ก อังกฤษ ญ่ี!!น WI-I0

40 50 40 50 - 60 40
ร - - 40 25-40 40 - -
เดึอน 40 - 50-60 50-60

(60 )
40-59 - -

เดึอน - - 70 - 60-79 - -
เดึอน ทางานปิท่ี 1 80

ทางานรที่ 2 70 
ทางานฮที่ 3 60 
ทางานฝ็ที่ 4 50

- -  ให้หยุดทางาน - 30
สมผัสตะก่ัว
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น างส าว  ส ม ป รารถน า เร ีอ ง ช าต ั เภ ิด เม ื่อ ว ัน ท ี 2 เมษายน 2 5 0 5  ส า เร ็จ ก า ร ท ีก ษ า  

ว ิทยาศาสตรบ ัณห ิต จาก ภ าค ว ิช าส ุข าภ ิบ าลส ํงแวด ล ้อ ม  คณ ะสาธารณ ส ุขศาสตร ์ มท าว ิท ยาล ัยม ห ิคล 

เม ี่อป ี พ .ศ .  2 5 2 8  ป ัจจ ุบ ันร ับราชการในตาแหน,งน ักว ิช าก ารส ุข าภ ิบ าล  ระด ับ 3 โ ร งพ ย าบ าล  

ช ุม ช น ต ระก ารพ ีช ผ ล จ ังห ว ัด อ ุบ ล ราช ธ าป ี
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