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บทคัดย่อ

	 คนงานเซรามิกมีความเสี่ยงด้านสุขภาพจากการสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน การศึกษา

เชิงพรรณนาครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานและภาวะสุขภาพตามความ

เสี่ยงของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ กลุ่มตัวอย่างเป็นคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ จังหวัดล�ำปาง 

จ�ำนวน 331 คน รวบรวมข้อมูลตั้งแต่เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2557 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ. 2558 เครื่องมือที่ใช้

ในการวจิยั คอื แบบสมัภาษณ์การสมัผสัปัจจยัคกุคามสุขภาพจากการท�ำงานและภาวะสุขภาพตามความเส่ียง

ของคนงานโรงงานเซรามกิขนาดใหญ่ทีผ่่านการตรวจสอบความตรงตามเนือ้หา โดยผูท้รงคณุวฒุ ิค่าดชันคีวาม

ตรงตามเนื้อหาเท่ากับ 0.98 และทดสอบความเช่ือมั่นโดยใช้สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค ได้ค่าในระดับที่

ยอมรับได้ (0.75-0.87) 

	 ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานที่ส�ำคัญตามการรับรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่าง ได้แก่ ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านเคมี คือ ฝุ่น ดิน หรือทราย ร้อยละ 68.28 ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้าน

การยศาสตร์ คือ การบิดเอี้ยวตัวและท่าทางการท�ำงานซ�้ำๆ ในสัดส่วนที่เท่ากัน ร้อยละ 66.16 ปัจจัยคุกคาม

สุขภาพด้านกายภาพ คือ ความร้อนจากเตาเผา ร้อยละ 52.57 ส่วนสภาพการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย คือ การ

ท�ำงานกับอุปกรณ์หรือเครื่องมือที่มีความคม พบ ร้อยละ 22.66 ส�ำหรับภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงตามการ

รับรู้ของกลุ่มตัวอย่างพบว่า การเจ็บป่วยท่ีอาจเกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน

ทีส่�ำคญั ได้แก่ ปวดคอ ไหล่ หลงั ร้อยละ 54.38 ปวดแขน ข้อศอก ข้อมอื ร้อยละ 40.18 ปวดศรีษะ อ่อนเพลยี 

ร้อยละ 37.46 ผื่นคันตามผิวหนัง ร้อยละ 34.14 ส่วนการบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการท�ำงานในช่วง 3 เดือน

ที่ผ่านมาพบเพียง ร้อยละ 11.18 และส่วนใหญ่ ร้อยละ 94.00 เป็นการบาดเจ็บเล็กน้อยที่ไม่ต้องหยุดงาน

	 ผลการศกึษาครัง้นีไ้ด้ข้อมลูพ้ืนฐานทีใ่ช้เป็นแนวทางส�ำหรบัพยาบาลอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม รวม
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บาดเจ็บจากการท�ำงานของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่

ค�ำส�ำคญั: ปัจจยัคุกคามสขุภาพจากการท�ำงาน  ภาวะสุขภาพตามความเส่ียง  คนงานโรงงานเซรามกิ  โรงงาน

เซรามิกขนาดใหญ่

Abstract
	 Ceramic workers’s health is potentially at risks as a result of exposure to occupational 

health hazards. This descriptive study aimed to examine occupational health hazards and 

health statuses and their relation to risk among large ceramic factory workers. The study 

sample consisted of 331 large ceramic factory workers in Lampang Province. Data collection 

was carried out during December 2014 to January 2015. The research instruments included 

an interview questionnaire regarding occupational health hazards and health statuses and 

their relation to risk at work among large ceramic factory workers, with a content validity 

index of 0.98 as confirmed by a panel of experts. The reliability was also tested using 

Cronbaach’s alpha coefficient. The results was at acceptable level (0.75-0.87). 

	 The results of the research showed the following perceived occupational health hazards: 

chemical hazards: soil or sand (68.28 %); ergonomic hazards: twist position and posture 

repetitive work were equal in proportions (66.16 %); physical hazards: heat from the furnace 

(52.57 %) and working in unsafe conditions: working with equipment or sharp tools (22.66 

%). Regarding health status relation to exposure of occupational health hazards, the samples 

perceived neck/shoulder/back pain (54.38 %), arm/elbow/wrist pain (40.18 %), headache/

fatigue (37.46 %), and skin rashes (34.14 %). Work-related injuries during the final three months 

were 11.18 percent and the majority were minimal injuries without sickness leave (94.00%).

	 The results of this study provided initial data for occupational and environmental health 

nurses and other health care teams for the preparation of projects to reduce occupational 

health hazards, which were chemical hazards, ergonomics hazards and physical hazards, in 

order to reduce the risk of occupational illness and injuries related to work among large 

ceramic factory workers. 

Key words : Occupational Health Hazards, Health Status Related to Risk, Ceramic Worker, 

Large Ceramic Factory
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 อุตสาหกรรมเซรามิกมีความเสี่ยงสูงต่อภาวะ

สุขภาพคนท�ำงานกระบวนการผลิต มีหลายขั้นตอน มี

การใช้แรงงานคนควบคูก่บัการใช้อปุกรณ์ และเคร่ืองจกัร

ขนาดใหญ่ ท�ำให้คนงานเซรามิกมีโอกาสเส่ียงต่อการ

สัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานหลายด้าน 

(Hellerstein, Bender, Hadley, & Hohman, 1998) 

ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากสภาพแวดล้อมการท�ำงาน 

ได้แก่ ด้านกายภาพ ด้านเคมี ด้านชีวภาพ ด้านการ

ยศาสตร์ และด้านจิตสังคม และจากสภาพการท�ำงานที่

ไม่ปลอดภยั (Levy, Wegman, Baron, & Sokas, 2011) 

ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านกายภาพท่ีคนงานในโรงงาน 

เซรามิกขนาดใหญ่มีโอกาสสัมผัส คือ ความร้อนจากเตา

เผา (Baby, Alraham, & Rasheed, 2010) ผลการตรวจ

วดัระดบัอณุหภมูใินโรงงานเซรามกิขนาดใหญ่ในประเทศ

โปรตเุกสมค่ีาเท่ากบั 23.7-37.8 องศาเซลเซียส (Oliveria, 

Gaspar, Raimunda, & Quintela, 2015) ซึ่งเกินค่า

มาตรฐาน 33 องศาเซลเซียส (International Standards 

Organization [ISO], 1989) ส�ำหรับปัจจัยคุกคาม

สุขภาพด้านเคมี คือ ฝุ ่น (Alim, Biswas, Biswas, 

Hossain, & Ahmad, 2014) สี น�้ำยาเคลือบ ตะกั่ว และ

ออกไซด์ของโลหะหนัก ก๊าซท่ีเกิดจากการเผาเซรามิก 

(Baby et al., 2010) มีรายงานการตรวจวัดสารเคมีใน

โรงงานเซรามกิขนาดใหญ่ในประเทศอหิร่าน พบปรมิาณ

ฝุ่น 23.0-35.7 มิลลิกรัมกรัมต่อลูกบาศก์เมตรอากาศ 

(Dehghan, Mohammadi, Sadeghi, & Attarchi, 

2009) ซึ่งเกินค่ามาตรฐาน คือ 5 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์

เมตรอากาศ (American Conference of Government 

of Industrial Hygienists [ACGIH] as cited in Pahwa, 

Demers, & Ge, 2012) การศึกษาในประเทศไทย พบ

ปริมาณฝุ่นเกินเกณฑ์มาตรฐาน ร้อยละ 26.09 (ด�ำรงค์ 

ขนัชาล ี, 2548) และการศกึษาในประเทศคูเวต พบระดบั

ตะกั่ว 0.2-2.0 กรัมต่อลูกบาศก์เมตรอากาศ (Baby et 

al., 2010) ซึ่งเกินค่ามาตรฐาน คือ 0.05 มิลลิกรัมต่อ

ลูกบาศก์เมตรอากาศ (National Institute for 

Occupational Safety and Health [NIOSH], 2011) 

และระดับก๊าซซัลเฟอร์ไดออกไซด์ พบ 0.6-34.5 ppm 

(Baby et al., 2010) ซึ่งเกินค่ามาตรฐาน คือ 2 ppm 

(NIOSH, 2011) 

	 ส�ำหรับปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านชีวภาพ คือ เชื้อ

ราจากดิน (อนามัย (ธีรวิโรจน์) เทศกะทึก, 2549) ส่วน

ปัจจยัคกุคามสขุภาพด้านการยศาสตร์ ได้แก่ ท่าทางการ

ท�ำงานซ�้ำๆ และท่าทางการท�ำงานที่ไม่เหมาะสม มีการ

ศกึษาคนงานโรงงานเซรามกิขนาดใหญ่ในประเทศบราซลิ 

พบท่าทางการท�ำงานซ�้ำๆ ร้อยละ 95.50 ยกเซรามิก

เหนือระดับไหล่ ร้อยละ 60 และยืนหรือนั่งท�ำงานติดต่อ

ยาวนานตลอดเวลาการท�ำงาน ร้อยละ 58 (Melzer & 

Iguti, 2010) และปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านจิตสังคม มี

การศึกษาคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ในประเทศ

บราซิล พบการขาดอ�ำนาจในการตัดสินใจในการท�ำงาน 

ร้อยละ 90 มีชั่วโมงการท�ำงานมากกว่า 70 ชั่วโมงต่อ

สัปดาห์ ร้อยละ 21 (Melzer & Iguti, 2010) ส่วนสภาพ

การท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย ได้แก่ การท�ำงานในสถานที่

ท�ำงานทีค่บัแคบ พืน้ทีท่�ำงานวางของและอปุกรณ์ไม่เป็น

ระเบยีบ (Hellerstein et al., 1998) จะเหน็ได้ว่าคนงาน

โรงงานเซรามิกขนาดใหญ่มีโอกาสสัมผัสปัจจัยคุกคาม

สุขภาพจากการท�ำงานที่อาจส่งผลต่อภาวะสุขภาพ 

อย่างไรก็ตามการศึกษาที่ผ่านมาเป็นการศึกษาเฉพาะ

ปัจจัยคุกคามปัจจัยใดปัจจัยหนึ่งไม่ครอบคลุมทุกปัจจัย

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงานที่คนงานเซรามิกมีโอกาส

สัมผัส ดังนั้นจึงยังมีความจ�ำเป็นที่ต้องมีการประเมิน

ปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงานร่วมกบัการเฝ้าระวงั

ทางด้านสุขภาพหรอืภาวะสขุภาพตามความเสีย่งจากการ

ท�ำงานในกลุ่มคนงานเซรามิก

	 การประเมินปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน 

หมายถึง กระบวนการพิจารณาการได้รับสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน ท�ำให้ทราบแนวโน้มผล 

กระทบต่อสุขภาพ (อดุลย์ บัณฑุกูล, 2554) ประเมินได้ 

2 วิธี คือ 1) แบบอัตนัย โดยประเมินจากการรับรู้การ

สัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานของคนงาน

สามารถประเมินได้ครอบคลุมทุกมิติ แต่ต้องสอดคล้อง

กบับรบิทการท�ำงานของกลุม่อาชพีทีศ่กึษา และ 2) แบบ

ปรนัย ประเมินปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานโดย

บุคลากรท่ีมีความรู้ ความช�ำนาญในการตรวจวัดด้วย
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เคร่ืองมือหรือการตรวจทางห้องปฏิบัติการ (พงศ์เทพ  

วิวรรธนะเดช, 2547) แต่อาจมีความยุ่งยากในการตรวจ

วัด อย่างไรก็ตามการเลือกวิธีการประเมินปัจจัยคุกคาม

สขุภาพจากการท�ำงาน ขึน้อยูก่บัวตัถปุระสงค์และบรบิท

ของกลุ่มอาชีพที่ศึกษา

	 ส่วนการประเมินภาวะสุขภาพตามความเสี่ยง 

(health surveilance) หมายถึง กระบวนการเก็บ

รวบรวมข้อมูลสุขภาพอย่างเป็นระบบ ท�ำให้ทราบผล 

กระทบต่อสุขภาพ น�ำไปสู ่การแก้ไขปัญหาทางด้าน

สขุภาพได้ตรงประเดน็ (อดลุย์ บณัฑกุุล, 2554) ประเมิน

ได้ 2 วิธีคือ 1) แบบอัตนัย โดยประเมินจากการรับรู้ของ

คนงานถึงภาวะสุขภาพที่มีความสัมพันธ์กับการท�ำงาน 

สามารถประเมนิได้หลายมติ ิ(Fuller & Schaller-Ayers, 

2000) 2) แบบปรนัย เป็นการประเมินภาวะสุขภาพทาง

คลินิก เช่น การตรวจสมรรถภาพการได้ยิน การตรวจ

สมรรถภาพปอด (อดุลย์ บัณฑุกุล, 2554) ทั้งนี้เครื่องมือ

ที่ใช้ต้องตรวจได้มาตรฐานและตรวจวัดโดยบุคลากรที่มี

ความรูค้วามช�ำนาญ การประเมนิดงักล่าวจะท�ำให้ทราบ

ถึงภาวะสุขภาพตามความเสี่ยงจากการท�ำงาน หรือการ

เจ็บป่วยและการบาดเจ็บจากการท�ำงานของคนงาน

	 การเจ็บป่วยที่อาจเกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพด้านกายภาพท่ีส�ำคัญมีสาเหตุจากการ

สมัผสัความร้อน (Oliveira, et al., 2015) ซึง่มผีลต่อการ

ขยายตวัของเส้นเลอืด ความดนัโลหติลดลง เลอืดไปเลีย้ง

สมองไม่เพียงพอ เกิดอาการปวดศีรษะ สูญเสียน�้ำและ

เกลือแร่เกิดอาการอ่อนเพลีย (Glazer, 2005) ดังการ

ศึกษาในประเทศโปตุเกสพบคนงานเซรามิกท�ำงานที่

ระดับอุณหภูมิ 23.7-37.8 องศาเซลเซียส เกิดภาวะ

เครียดจากความร้อน ร้อยละ 62.50 (Oliveira et al., 

2015) ส่วนการเจ็บป่วยที่อาจเกี่ยวเนื่องจากการสัมผัส

ปัจจยัคกุคามสขุภาพด้านเคมทีีส่�ำคญั ทีม่สีาเหตจุากการ

สมัผสัฝุน่ (Dehghan et al., 2009) ซึง่ฝุน่เป็นสารก่อแพ้ 

ระคายเคืองระบบผิวหนัง รวมทั้งระบบทางเดินหายใจ 

(อดุลย์ บัณฑุกูล, 2554) ดังการศึกษาคนงานโรงงาน 

เซรามิกทั้งในและต่างประเทศ พบการสัมผัสฝุ่นในการ

ท�ำงานมีอาการหายใจเหน่ือยง ่าย ร ้อยละ13.10 

(Dehghan et al., 2009) และอาการภูมิแพ้ ร้อยละ 

49.01 (ด�ำรงค์ ขนัชาล,ี 2548) ส�ำหรบัการเจบ็ป่วยทีอ่าจ

เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพด้าน

ชีวภาพที่มีสาเหตุจากการสัมผัสกับเชื้อราจากดินที่มี

ความชื้น อาจก่อให้เกิดอาการผิดปกติทางผิวหนัง 

(อนามัย (ธีรวิโรจน์) เทศกะทึก, 2549) ส่วนการเจ็บป่วย

ที่ อาจเกี่ ยว เนื่ องจากป ัจจัยคุกคามสุขภาพด ้าน 

การยศาสตร์ เกิดจากท่าทางการท�ำงานที่ไม่เหมาะสม 

เช่น การบิดเอี้ยวตัวในการท�ำงาน การยกไหล่ขณะยก

หรือเคล่ือนย้ายชิ้นงาน การนั่งหรือยืนท�ำงานติดต่อกัน

ยาวนานซึ่งจะก่อให้เกิดแรงเสียดสี ข้อต่อ กระดูก ท�ำให้

เกิดอาการผิดปกติของระบบโครงร่างและกล้ามเนื้อ  

(Hellerstein et al., 1998) ดงัการศกึษาคนงานเซรามกิ

ในประเทศบราซิล พบ คนงานมีท่าทางการท�ำงานซ�้ำๆ 

ยกเซรามิกเหนือระดับไหล่ น่ังหรือยืนท�ำงานติดต่อ

ยาวนานตลอดชัว่โมงการท�ำงาน และพบคนงานมอีาการ

ผิดปกตริะบบโครงร่างกล้ามเนือ้ คือ อาการปวดแขนส่วน

ปลาย ร้อยละ 35 และปวดหลัง ร้อยละ 33 (Melzer & 

Iguti, 2010) 

	 ส่วนการเจ็บป่วยท่ีอาจเกี่ยวเน่ืองจากการสัมผัส

ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านจิตสังคม (psychosocial 

hazards) ที่ส�ำคัญในกระบวนการผลิตเซรามิก ได้แก ่

ภาระงานที่หนัก (Melzer & Iguti, 2010) ส่งผลให้เกิด

ความเครียดจากการท�ำงาน ซึ่งความเครียดจากการ

ท�ำงานเกิดขึ้นเม่ือบุคคลได้รับความกดดันจากการไม่

สามารถควบคมุความกดดนัจากความต้องการของงานสงู

เกนิกว่าจะสามารถจดัการได้ (Rogers, 2003) มรีายงาน

การศึกษาคนงานเซรามกิในประเทศบราซลิ พบว่า ภาระ

งานที่หนักท�ำให้เกิดความเครียด ร้อยละ 98 (Melzer & 

Iguti, 2010) นอกจากนี้คนงานเซรามิกยังมีโอกาสเกิด

การบาดเจ็บที่เกี่ยวเนื่องจากการท�ำงานจากสภาพการ

ท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย จากรายงานอัตราการบาดเจ็บจาก

การท�ำงานของคนงานเซรามกิ ในประเทศไทย ในปี พ.ศ. 

2554 พบคนงานบาดเจ็บจากการท�ำงาน 16 ราย 

(ส�ำนักงานกองทุนเงินทดแทน ส�ำนักงานประกันสังคม, 

2555) จากการศึกษาดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า   คนงาน

เซรามิกมีการเจ็บป่วยและการบาดเจ็บที่อาจเกี่ยว

เนือ่งจากการสมัผสัปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน



Occupational Health Hazards and Health Status Related 
to Risk Among Workers in Large Ceramic Factory

71Nursing Journal Volume 43 No. 4 October-December 2016

ทัง้จากสภาพแวดล้อมและสภาพการท�ำงานทีไ่ม่ปลอดภยั 

แต่การศึกษาที่ผ่านมาเป็นการศึกษาภาวะสุขภาพตาม

ความเส่ียงท่ีเฉพาะเจาะจงตามการสัมผัสปัจจัยคุกคาม

สุขภาพเพียงบางปัจจัยไม่ครอบคลุมทุกปัจจัย

	 จังหวัดล�ำปางเป็นจังหวัดท่ีมีโรงงานเซรามิกมาก

ที่สุดในประเทศไทย มีจ�ำนวนโรงงานทั้งหมด 201 แห่ง 

จาก 530 แห่ง ท่ัวประเทศ (กระทรวงอุตสาหกรรม, 

2554) มจี�ำนวนคนงานเซรามกิ จ�ำนวนมากถงึ 7,153 คน 

(กรมโรงงานอตุสาหกรรม, 2557) ส�ำหรบัโรงงานเซรามกิ

ที่ศึกษา เป็นโรงงานท่ีผ่านระบบผ่านการประเมิน

มาตรฐาน เช่น ISO 9001 และ มรท. 8001 ท�ำให้มีการ

ควบคุมด้านสิ่งแวดล้อมท่ีจะมีผลกระทบสุขภาพคนงาน

เซรามิกในระดับหน่ึง ท้ังน้ีจากบันทึกการรับการรักษา

ห้องปฐมพยาบาลของคนงานในโรงงานเซรามิกแห่งนี้ 

ตัง้แต่ 1 มกราคม ถงึ 20 พฤศจกิายน พ.ศ. 2558 จ�ำนวน 

162 คร้ัง พบความผดิปกตริะบบโครงร่างกล้ามเนือ้ ร้อย

ละ 33.95 อาการปวดศีรษะ ร้อยละ 13.58 (ติดต่อ

เป็นการส่วนตัว, 20 พฤศจิกายน, 2558) แม้ว่าโรงงาน 

เซรามกิขนาดใหญ่จะผ่านการรบัรองมาตรฐานต่าง ๆ  แต่

ยงัพบการเจบ็ป่วยท่ีอาจเกิดจากการสมัผสัปัจจยัคกุคาม

สุขภาพจากการท�ำงาน ดังน้ันผู ้ศึกษาในฐานะที่เป็น

พยาบาลอาชีวอนามัย จึงสนใจท่ีจะศึกษาปัจจัยคุกคาม

สุขภาพจากการท�ำงานและภาวะสุขภาพตามความเส่ียง

ของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ เพื่อเป็นข้อมูลพื้น

ฐานในการเฝ้าระวงัปัจจยัคุกคามสขุภาพจากการท�ำงาน 

และภาวะสุขภาพของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ 

ในการน�ำไปใช้เพื่อสร้างเสริมสุขภาพและลดความเสี่ยง

ต่อสุขภาพจากการท�ำงานต่อไป 

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	เพือ่ศกึษาปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน

ของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่

	 2.	เพ่ือศกึษาภาวะสขุภาพตามความเส่ียงจากการ

ท�ำงานของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่

ค�ำถามการวิจัย

	 1.	ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานของคน

งานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่เป็นอย่างไร

	 2.	ภาวะสขุภาพตามความเส่ียงจากการท�ำงานของ

คนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่เป็นอย่างไร

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	 การศึกษาปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน 

และภาวะสุขภาพตามความเส่ียงของคนงานโรงงาน  

เซรามิกขนาดใหญ่ครั้งนี้ กรอบแนวคิดการวิจัยผู้วิจัย

พัฒนาจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง กล่าวคือ 

กระบวนการผลติเซรามกิคนท�ำงานมโีอกาสสมัผสัปัจจยั

คุกคามสุขภาพจากสภาพแวดล้อมการท�ำงาน ได้แก ่

ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านกายภาพ เคมี ชีวภาพ การ

ยศาสตร์ และจิตสังคม การสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพ

ดังกล่าวส่งผลให้เกิดความเบี่ยงเบนสุขภาพทั้งร่างกาย

และจิตใจ เกิดการเจ็บป่วยจากการท�ำงาน ได้แก่ อาการ

ผิดปกติจากการท�ำงานในที่อุณหภูมิสูง อาการผิดปกติ

ของตาจากการท�ำงานในท่ีแสงสว่างไม่เพียงพอ อาการ

ผิดปกติของระบบทางเดินหายใจจากการสัมผัสฝุ ่น 

อาการผิดปกติของโครงร่างกล้ามเนื้อ ความเครียดจาก

การท�ำงาน นอกจากนีค้นงานยงัมโีอกาสสัมผสัปัจจยัด้าน

สภาพการท�ำงานทีไ่ม่ปลอดภยั ได้แก่ การท�ำงานในสถาน

ที่ท�ำงานที่คับแคบ พื้นที่ท�ำงานวางของและอุปกรณ์ไม่

เป็นระเบยีบ การท�ำงานทีใ่ช้เครือ่งมอืทีม่คีวามคม ท�ำให้

เสี่ยงต่อการบาดเจ็บจากการท�ำงานได้ 

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยเชิงพรรณนา (descriptive research) 

ครั้งนี้ กลุ่มตัวอย่างเป็นคนงานซ่ึงปฏิบัติงานในขั้นตอน

ใดขัน้ตอนหนึง่หรือหลายขัน้ตอนของการผลติเซรามกิใน

โรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ ในจังหวัดล�ำปาง จ�ำนวน 1 

แห่ง ได้แก่ การเตรียมวตัถดุบิ การขึน้รูป การตดิแต่ง เชด็

และตรวจสอบคณุภาพชิน้งาน การเผาดบิหรอืเผาบสิกติ 

การเคลอืบและการตกแต่ง การเผาเคลอืบและเผาตกแต่ง 

การตรวจสอบคุณภาพช้ินงาน การบรรจุผลิตภัณฑ์และ

ติดฉลากสินค้า ค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างจากตาราง

ก�ำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างของเคร็จซีร์และมอร์แกน 

(Krejcie & Morgan, 1970) ที่ระดับความคลาดเคลื่อน 



ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานและภาวะสุขภาพตามความเสี่ยง
ของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่

72 พยาบาลสาร ปีที่ 43 ฉบับที่ 4  ตุลาคม-ธันวาคม พ.ศ. 2559

0.5 จ�ำนวน 331 คน ในการศึกษาครั้งนี้กลุ่มตัวอย่างมี

คณุสมบตัคิรบ คอื มอีายตุัง้แต่ 18 ปี ขึน้ไป มปีระสบการณ์

การท�ำงานในโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่อย่างน้อย 6 

เดือน สามารถฟังภาษาไทยได้ และยินยอมเข้าร่วมการ

ท�ำวิจัยทั้งสิ้น 331 ราย รวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือในการท�ำวิจัย คือ แบบสัมภาษณ์ปัจจัย

คุกคามสุขภาพจากการท�ำงานและภาวะสุขภาพตาม

ความเสีย่งของคนงานโรงงานเซรามกิขนาดใหญ่ ซึง่ผูว้จิยั

ได้พฒันาจากการทบทวนวรรณกรรม ผ่านการตรวจสอบ

ความตรงของเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 6 ท่าน 

ค�ำนวณหาค่าดัชนีความตรงของเนื้อหาของเครื่องมือท้ัง

ฉบับ (scale-level content validity index [S-CVI]) 

ได้ค่าดชันคีวามตรงของเนือ้หาเท่ากบั 0.98 และค�ำนวณ

หาความสอดคล้องภายใน (internal consistency 

reliability) โดยใช้สัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค 

(Cronbaach’s alpha coefficient) ในส่วนของการรับ

รู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานได้ค่าความเช่ือม่ัน

เท่ากับ .75 แบบแผนการด�ำเนินชีวิต ได้ค่าความเชื่อมั่น

เท่ากบั .79 และสมัประสทิธิค์เูดอร์รชิาร์ดสนั 20 (Kuder-

Richardson 20 [KR20]) ในส่วนของภาวะสุขภาพตาม

ความเสี่ยงจากการท�ำงาน ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .87

	 ผู้วจิยัด�ำเนินการรวบรวมข้อมลูภายหลงัการรบัรอง

ของคณะกรรมการจริยธรรมของคณะพยาบาลศาสตร ์

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ วันที่อนุมัติ 6 ตุลาคม พ.ศ.2557 

และได้พิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง จากน้ันด�ำเนินการ

สัมภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ สถิติเชิงพรรณนา 

(descriptive statistics)

ผลการวิจัย

	 กลุ ่มตัวอย่าง ของการศึกษานี้ เป ็นเพศหญิง  

ร้อยละ 72.21 มีอายุอยู่ในช่วง 19 ถึง 59 ปี อายุเฉลี่ย 

38.32 โดยกลุ่มตัวอย่างมีอายุในช่วง 40-49 ปี และอายุ 

30-39 ปี ในสดัส่วนทีใ่กล้เคยีงกนั คอื ร้อยละ 31.42 และ

ร้อยละ 30.21 กลุม่ตวัอย่างเกอืบสามในส่ี ร้อยละ 74.02 

มีสถานภาพคู่ ร้อยละ 42.30 มีการศึกษาระดับประถม

ศึกษา ส่วนรายได้ของครอบครัวโดยเฉลี่ยต่อเดือนของ

กลุ่มตวัอย่างอยูใ่นช่วง 6,000 ถงึ 60,000 บาท (มธัยฐาน 

= 15,000 บาท ) โดยกลุ่มตัวอย่างกว่า ร้อยละ 31.72 มี

รายได้อยู่ในช่วง 10,001-15,000 บาท มีรายได้ต่อเดือน

พอใช้ เหลอืเกบ็ ร้อยละ 38.37 ประสบการณ์การท�ำงาน

น้อยกว่าหรือเท่ากับ 5 ปี ร้อยละ 43.20 และมีดัชนีมวล

กายอยู่ในระดับเกินกว่าเกณฑ์ปกติ ร้อยละ 22.37

	 ผลการศึกษาพบว่า การสัมผัสปัจจัยคุกคาม

สุขภาพจากการท�ำงานของคนงานโรงงานเซรามิกขนาด

ใหญ่ที่ส�ำคัญ คือ ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านเคมี พบว่า

กลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 68.28 สัมผัสฝุ่น ดิน หรือทราย 

ปัจจัยคุกคามสุขภาพด้านการยศาสตร์ กลุ่มตัวอย่าง  

ร้อยละ 66.16 มีท่าทางการท�ำงานบิดเอี้ยวล�ำตัวและ

ท่าทางการท�ำงานซ�้ำๆ ในสัดส่วนที่เท่ากัน และปัจจัย

คุกคามสุขภาพด ้านกายภาพ พบ กลุ ่มตัวอย ่าง  

ร้อยละ 52.57 ระบุ มีการท�ำงานสัมผัสความร้อนจาก 

เตาเผาเซรามิก ส�ำหรับสภาพการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย 

พบกลุม่ตวัอย่าง ร้อยละ 22.66 ท�ำงานกบัเครือ่งมอืหรือ

อุปกรณ์ที่มีความคม (ตารางที่ 1)

	 ส�ำหรบัการเจ็บป่วยทีอ่าจเกีย่วเนือ่งจากการสัมผสั

ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากสภาพแวดล้อมการท�ำงานใน

ช่วง 1 เดือนที่ผ่านมา ตามการรับรู้ของกลุ่มตัวอย่าง พบ

ว่า อาการเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพด้านการยศาสตร์เป็นปัญหาที่พบใน

สัดส่วนสูงสุด โดยพบกลุ่มตัวอย่างถึง ร้อยละ 54.38 ที่มี

อาการ ปวดคอ ไหล่ หลัง ส่วนการเจ็บป่วยที่อาจเกี่ยว

เนือ่งมาจากการสัมผสัปัจจยัคุกคามสุขภาพด้านกายภาพ 

พบกลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 37.46 มีอาการปวดศีรษะ 

อ่อนเพลียจากการท�ำงานในที่อากาศร้อน และปัจจัย

คุกคามสุขภาพด้านเคมี พบกลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 34.14 

มีอาการผื่นคันตามผิวหนังจากการสัมผัสฝุ่น ดิน ทราย 

(ตารางที่ 2)
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ตารางที่ 1 การรับรู้ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานของกลุ่มตัวอย่าง (n = 331)

ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงาน
เป็นประจ�ำ บางครั้ง ไม่เคยสัมผัส

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

สภาพแวดล้อมการท�ำงาน

	 ด้านกายภาพ

	 	 ความร้อนจากเตาเผา

	 	 แสงจ้าจากเตาเผา

	 	 แสงสว่างไม่เพียงพอ

	 ด้านเคมี

	 	 ฝุ่น ดิน หรือทราย

	 	 สี น�้ำยาเคลือบ ตะกั่ว 

	 	 ก๊าซจากการเผาเซรามิก

	 ด้านชีวภาพ

	 	 ความชื้นจากดิน

	 ด้านการยศาสตร์

	 	 บิดเอี้ยวตัว/ยกชิ้นงาน

	 	 ท่าทางการท�ำงานซ�้ำซาก

	 	 ยืน/นั่งท�ำงานนานมากกว่า 4 ชั่วโมง

	 	 ยกไหล่ขณะยก/เคลื่อนย้ายชิ้นงาน

	 	 ยก/เคลื่อนย้ายงานเหนือระดับไหล่

	 	 ยกของน�้ำหนักมาก

	 ด้านจิตสังคม

	 	 ขาดอ�ำนาจตัดสินใจในการท�ำงาน

	 	 เร่งรีบในการผลิตชิ้นงาน

	 	 ขัดแย้งกับเพื่อนร่วมงาน

	 	 ขัดแย้งกับหัวหน้างาน

	 	 ไม่ได้รับการสนับสนุนจากหัวหน้างาน

	 	 ภาระงานที่หนัก

	 	 ชั่วโมงการท�ำงานมากกว่า 48 ชั่วโมง/สัปดาห์

สภาพการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย

	 	 ใช้อุปกรณ์หรือเครื่องมือที่มีคม

	 	 สถานที่ท�ำงานคับแคบ

	 	 สถานที่ท�ำงานไม่เป็นระเบียบ

174(52.57)

16(4.83)

7(2.12)

226(68.28)

59(17.82)

42(12.69) 

42(12.69)

219(66.16)

219(66.16)

136(41.09)

103(31.12)

76(22.96)

 16(4.83)

69(20.85)

15(4.53)

2(0.60)

2(0.60)

1(0.30)

1(0.30)

0(0)

75(22.66)

8(2.41)

6(1.81)

66(19.94)

34(10.27)

39(11.78)

73(22.05)

123(37.16)

162(48.94)

25(7.55)

62(18.73)

59(17.82)

46(13.90)

80(24.17)

102(30.82)

41(12.39)

62(18.73)

149(45.02)

72(21.75)

41(12.39)

19(5.74)

27(8.16)

17(5.14)

43(12.99)

36(10.88)

7(17.22)

91(27.49)

281(84.90)

285(86.10)

32(9.67)

149(45.02)

127(38.37)

264(79.76)

50(15.11)

53(16.01)

149(45.01)

148(44.71)

153(46.22)

274(82.78)

200(60.42)

167(50.45)

257(77.65)

288(87.01)

311(93.96)

303(91.54)

314(94.86)

213(64.35)

287(86.71)

268(80.97)
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ตารางที่ 2 การเจ็บป่วยที่เกี่ยวเนื่องจากการสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานในช่วง 1 เดือนที่ผ่านมาของ

กลุ่มตัวอย่าง (n = 331)

อาการหรือการเจ็บป่วย
มี ไม่มี

จ�ำนวน (ร้อยละ) จ�ำนวน (ร้อยละ)

ปัจจัยด้านกายภาพ

	 ปวดศีรษะ อ่อนเพลียจากการท�ำงานในที่อากาศร้อน

	 ตาพร่ามัวจากการท�ำงานในที่ที่มีแสงจ้าจากเตาเผาเซรามิก

	 ระคายเคืองตา แสบตา จากแสงสว่างไม่เพียงพอ

ปัจจัยด้านเคมี

	 ผื่นคันตามผิวหนังจากการสัมผัสฝุ่น ดิน ทราย

	 ภูมิแพ้ หายใจเหนื่อยง่ายจากการสัมผัสฝุ่น ดิน ทราย

	 ผื่นคันตามผิวหนังจากการสัมผัสสี น�้ำยาเคลือบ

	 หายใจล�ำบาก ไอ จาม จากก๊าซที่เผาเซรามิก

	 ระคายเคืองตา แสบตาจากก๊าซที่เกิดจากการเผาเซรามิก

ปัจจัยด้านชีวภาพ

	 อาการผิดปกติผิวหนังจากความชื้นจากดิน

ปัจจัยด้านการยศาสตร์

	 ปวดต้นคอไหล่ หลัง	

	 ปวดแขน ข้อศอก ข้อมือ

	 ปวดเอว

	 ปวดขา/น่อง เข่า

	 ปวดฝ่าเท้า

ปัจจัยด้านจิตสังคม

	 เครียดจากการขาดอ�ำนาจตัดสินใจในการท�ำงาน

	 เครียด/กังวลจากการท�ำงานที่เร่งรีบในการผลิตชิ้นงาน

	 เครียด/กังวลจากปัญหาขัดแย้งกับเพื่อนร่วมงาน

	 เครียด/กังวลจากปัญหาขัดแย้งกับหัวหน้างาน

	 เครียด/กังวลจากการไม่ได้รับการสนับสนุนจากหัวหน้างาน

	 เครียด/กังวลจากภาระงานที่หนัก

	 เครียดจากชั่วโมงการท�ำงานมากกว่า 48 ชั่วโมง/สัปดาห์

124(37.46)

19(5.74)

43(12.99)

113(34.14)

70(21.15)

27(8.16)

88(26.59)

87(26.28)

26(7.85)

180(54.38)

133(40.18)

112(33.84)

80(24.17)

40(12.08)

7(2.11)

61(18.43)

53(16.01)

25(7.55)

6(1.81)

15(4.53)

2(0.60)

207(62.54)

312(94.26)

288(87.01)

218(65.86)

261(78.85)

304(91.84)

243(73.41)

244(73.72)

305(92.15)

151(45.62)

198(59.82)

219(66.16)

251(75.83)

291(87.92)

324(97.89)

270(81.57)

278(83.99)

306(92.45)

325(98.19)

316(95.47)

329(99.39)
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การอภิปรายผล

	 1.	ปัจจัยคุกคามสุขภาพจากการท�ำงานของคน

งานโรงงานเซรามิกประกอบด้วย ปัจจัยคุกคามสุขภาพ

จากสภาพแวดล้อมการท�ำงานและสภาพการท�ำงาน 

อภิปรายได้ดังนี้ 

	 	 1.1 	 ปัจจยัคกุคามสขุภาพจากสภาพแวดล้อม

การท�ำงานทีส่�ำคญั คอื ปัจจยัคกุคามสขุภาพด้านเคม ีพบ

กลุ่มตัวอย่างสัมผัสฝุ่น ดิน หรือทรายเป็นประจ�ำถึง ร้อย

ละ 68.28 ข้อค้นพบเป็นไปตามกระบวนการผลติเซรามิก 

โดยเฉพาะขั้นตอนการเตรียมวัตถุดิบ การขึ้นรูป การติด

แต่งเช็ดและตรวจสอบคุณภาพชิ้นงาน จะมีฝุ่น ดิน หรือ

ทรายฟุ้งกระจายในสถานที่ท�ำงาน (Alim et al., 2014) 

สอดคล้องกับการศึกษาโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ใน

ประเทศอหิร่าน พบปรมิาณฝุน่ 23.0-35.7 มลิลกิรมักรมั

ต่อลูกบาศก์เมตรอากาศ (Dehghan et al., 2009) ซึ่ง

เกินค่ามาตรฐาน คือ 5 ไมโครกรัมต่อลูกบาศก์เมตร

อากาศ (ACGIH, 2012) ส่วนในประเทศไทย ผลการตรวจ

วัดปริมาณฝุ่น พบเกินเกณฑ์มาตรฐาน ร้อยละ 26.09 

(ด�ำรงค์ ขันชาลี , 2548) ส่วนสี น�้ำยาเคลือบ ตะกั่ว และ

ออกไซด์ของโลหะหนัก กลุ่มตัวอย่างระบุ สัมผัสเป็น

ประจ�ำ ร้อยละ 17.82 ทัง้นีผ้ลการตรวจวดัปริมาณตะกัว่

ในโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ในประเทศคูเวต พบ 0.2-2.0 

กรัมต่อลูกบาศก์เมตรอากาศ (Baby et al., 2010) ซึ่ง

เกินค่ามาตรฐาน คือ 0.05 มิลลิกรัมต่อลูกบาศก์เมตร

อากาศ (NIOSH, 2011) และระดับก๊าซซัลเฟอร์ได

ออกไซด์ พบ 0.6-34.5 ppm (Baby et al., 2010) ซึ่ง

เกินค่ามาตรฐาน คือ 2 ppm (NIOSH, 2011) 

	 	 ปัจจยัคกุคามด้านการยศาสตร์ พบกลุม่ตวัอย่าง

รบัรู ้การบดิเอีย้วตัวขณะยกหรือเคล่ือนย้ายชิน้งาน และ

ท�ำงานซ�้ำๆ เป็นประจ�ำ ในสัดส่วนที่เท่ากัน คือ ร้อยละ 

66.16 การผลิตเซรามิกในทุกขั้นตอนมีการบิดเอี้ยวตัว 

ยกของที่มีน�้ำหนักมาก การท�ำงานด้วยท่าทางซ�้ำๆ การ

ยืนหรือนั่งท�ำงานติดต่อกันเป็นเวลานาน การยกหรือ

เคลื่อนย้ายชิ้นงานเหนือระดับไหล่ ท่าทางการท�ำงานดัง

กล่าวก่อให้เกดิความผิดปกตขิองระบบโครงร่างกล้ามเนือ้ 

(Hellerstein et al., 1998) จากการศกึษาคนงานโรงงาน

เซรามกิขนาดใหญ่ใน ประเทศบราซลิ พบ ท่าทางการท�ำ

งานซ�้ำๆ ร้อยละ 95.50 ยกเซรามิกเหนือระดับไหล่ ร้อย

ละ 60 และยนืหรอืนัง่ท�ำงานตดิต่อยาวนานตลอดชัว่โมง

การท�ำงาน ร้อยละ 58 (Melzer & Iguti, 2010)

	 	 ส่วนปัจจยัคุกคามสุขภาพด้านกายภาพทีส่�ำคัญ 

คอื ความร้อนจากเตาเผา พบกลุ่มตวัอย่างระบสุมัผสัเป็น

ประจ�ำ  ร้อยละ 52.57 หากพิจารณาตามกระบวนการ

การผลติเซรามกิ ในขัน้ตอนการเผาดบิหรอืเผาบิสกติ เผา

เคลือบและเผาตกแต่งจะมีความร้อนแผ่กระจายใน 

สถานที่ท�ำงาน (Hellerstein et al., 1998) ดังรายงาน

การวัดระดับอุณหภูมิในโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ 

ประเทศโปตเุกส ในปีค.ศ. 1994 เท่ากับ 23.7-37.8 องศา

เซลเซียส และปีค.ศ. 2012 เท่ากับ 21.5-30.5 องศา

เซลเซียส (Oliveria et al., 2015)

	 	 1.2 	 สภาพการท�ำงานทีไ่ม่ปลอดภัย พบ กลุม่

ตัวอย่างรับรู ้การท�ำงานกับอุปกรณ์หรือเครื่องมือที่มี

ความคมเป็นประจ�ำ  ร้อยละ 22.66 ทั้งนี้เป็นไปตาม

กระบวนผลิตเซรามกิทีม่กีารใช้อปุกรณ์หรอืเครือ่งมอืทีม่ี

ความคม เช่น มีดคัตเตอร์ ขอบของกล่องกระดาษ ในขั้น

ตอนการขึ้นรูป การตรวจสอบคุณภาพผลิตภัณฑ์ และ

การบรรจุผลิตภัณฑ์ 

	 2. 	ภาวะสุขภาพตามความเส่ียงจากการท�ำงานของ

คนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ เป็นการรับรู้ของกลุ่ม

ตัวอย่างต่อการเจ็บป่วยและการบาดเจ็บที่อาจเกี่ยว

เนือ่งจากการสัมผัสปัจจยัคุกคามสุขภาพ อภปิรายผลดงันี้

	 2.1 	การเจ็บป่วยจากการสัมผัสปัจจัยคุกคาม

สขุภาพด้านการยศาสตร์พบมากทีสุ่ดในกลุม่ตวัอย่าง คอื 

อาการปวดคอ ไหล่ หลัง ร้อยละ 54.38 การเจ็บป่วยดัง

กล่าวอาจเกีย่วเนือ่งจากท่าทางการท�ำงานทีไ่ม่เหมาะสม 

ได้แก่ การท�ำงานที่มีการบิดเอี้ยวตัว การยกไหล่ขณะยก

หรือเคล่ือนย้ายชิ้นงาน การนั่งหรือยืนท�ำงานติดต่อกัน

ยาวนาน ลักษณะการท�ำงานดังกล่าวจะเกิดแรงเสียดสี

ของข้อต่อ กระดูก ท�ำให้เกิด อาการผิดปกติของระบบ

โครงร่างกล้ามเนื้อ เช่น อาการปวดคอ ไหล่ หลัง เอว 

(Hellerstein et al., 1998) ดงัการศกึษาคนงานเซรามกิ

โรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ในประเทศบราซิลที่มีท่าทาง

การท�ำงานซ�้ำๆ ยกเซรามิกเหนือระดับไหล่ น่ังหรือยืน

ท�ำงานติดต่อยาวนาน มีอาการปวดแขนส่วนปลาย ร้อย
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ละ 35 และปวดหลงั ร้อยละ 33 (Melzer & Iguti, 2010) 

นอกจากนี้ จากการศึกษายังพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีอายุ

ค่อนข้างมาก โดย ร้อยละ 31.42 มีอายุอยู่ในช่วง 40-49 

ปี ซึ่งมีรายงานการศึกษา พบว่า ปัจจัยด้านอายุที่เพิ่มขึ้น 

ส่งผลให้ความแขง็แรงของกล้ามเนือ้ลดลง และเกดิความ

ผิดปกติระบบโครงร่างกล้ามเนื้อได้ง่าย (Blagojevic, 

Junks, Jeffery, & Jordan, 2010) อกีทัง้การมดีชันมีวล

กายเกนิเกณฑ์ ท�ำให้เสีย่งต่อการเกิดความผดิปกติระบบ

โครงร่างกล้ามเนือ้ มกีารศึกษาพบคนทีด่ชันมีวลกายเกนิ

เกณฑ์เกดิความผดิปกตริะบบโครงร่างกล้ามเนือ้มากกว่า

คนที่มีดัชนีมวลกายอยู ่ ในเกณฑ์ปกติ 2.65 เท ่า 

(Blagojevic et al., 2010) จากการศกึษาครัง้นี ้พบกลุม่

ตวัอย่างมดีชันมีวลกายเกนิเกณฑ์ปกต ิร้อยละ 22.37 ซึง่

อาจเป็นไปได้ว่าอาการผิดปกติระบบโครงร่างกล้ามเนื้อ 

อาจเกี่ยวเนื่องจากแบบแผนการด�ำเนินชีวิตร่วมด้วย

	 ส่วนการเจ็บป่วยท่ีเก่ียวเน่ืองจากการสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพด้านกายภาพ พบกลุ่มตัวอย่างมีอาการ

ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย ร้อยละ 37.46 อาการเจ็บป่วยดัง

กล่าวอาจเกีย่วเนือ่งจากจากการท�ำงานในสภาพแวดล้อม

ที่ร้อนส่งผลให้เส้นเลือดขยายตัวความดันโลหิตลดลง 

เลือดไปเลี้ยงสมองไม่เพียงพอ เกิดอาการปวดศีรษะ สูญ

เสียน�้ำและเกลือแร่ท�ำให้เกิดอาการอ่อนเพลีย (Glazer, 

2005) มีการศึกษาคนงานโรงงาน เซรามิกขนาดใหญ่ใน

ประเทศโปตุเกส ท่ีท�ำงานในบริเวณท่ีมีอุณหภูมิ 23.7-

37.8 องศาเซลเซยีส เกิดภาวะเครยีดจากความร้อน ร้อย

ละ 62.50 (Oliveira et al., 2015)

	 การเจ็บป่วยท่ีเก่ียวเน่ืองจากการสัมผัสปัจจัย

คุกคามสุขภาพด้านเคมีพบกลุ่มตัวอย่างมี อาการผื่นคัน

ตามผิวหนัง ร้อยละ 34.14 อาการภูมิแพ้ หายใจเหนื่อย

ง่าย ร้อยละ 21.15 อาการเจ็บป่วยดังกล่าวอาจเกี่ยว

เนื่องจากการสัมผัสฝุ่น ดิน หรือทรายซ่ึงเป็นสารก่อแพ ้

ระคายเคืองต่อระบบผิวหนัง เช่น ผื่นคันผิวหนัง รวมทั้ง

ระบบทางเดนิหายใจ เช่น ไอ จาม ระคายคอ มนี�ำ้มกูไหล 

(อดุลย์ บัณฑุกูล, 2554) ดังการศึกษาทั้งในอิหร่าน พบ

คนงานเซรามกิท่ีสมัผสัฝุน่จากการท�ำงาน มอีาการหายใจ

เหนือ่ยง่าย ร้อยละ13.10 (Dehghan et al., 2009) และ

การศึกษาในประเทศไทย พบคนงานเซรามิกมีอาการ

ภูมิแพ้ ร้อยละ 49.01 (ด�ำรงค์ ขันชาลี , 2548) นอกจาก

นี้แล้ว พบกลุ่มตัวอย่าง มีประสบการณ์การท�ำงานน้อย

กว่าหรือเท่ากับ 5 ปี ร้อยละ 43.20 ซ่ึงอาจเป็นไปได้

ว ่าการเจ็บป่วยจากการท�ำงานอาจเกี่ยวเนื่องจาก

ประสบการณ์ในการท�ำงานที่น้อย สอดคล้องกับการ

ศึกษาของ (สุนทร บุญบ�ำเรอ, 2557) ที่พบว ่า 

ประสบการณ์การท�ำงานส่งผลต่อพฤติกรรมความ

ปลอดภัยในการท�ำงาน 

	 2.2	 การบาดเจบ็จากการท�ำงาน พบ กลุ่มตวัอย่าง

มกีารบาดเจบ็ในช่วง 3 เดอืนทีผ่่านมา ร้อยละ 11.18 โดย

สาเหตุของการบาดเจ็บเกิดจากการท�ำงานกับเครื่องมือ

ที่มีความคมมากที่สุด ร้อยละ 52.00 เป็นไปตามสาเหตุ

การบาดเจบ็จากการท�ำงานซึง่เกดิได้จากการใช้เครือ่งมอื

หรอือปุกรณ์ของมคีม (Levy et al., 2011) เมือ่พจิารณา

ความรุนแรงของการบาดเจ็บส่วนใหญ่ ร้อยละ 94.00 

เป็นการบาดเจ็บเล็กน้อยโดยไม่ต้องหยุดงาน ซึ่งสะท้อน

ให้เห็นว่าเป็นการบาดเจ็บที่ไม่รุนแรง นอกจากนี้แล้ว ยัง

พบว่า กลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 31.42 มีอายุ 40-49 ปี ซึ่ง

อายุที่มากขึ้นมีแนวโน้มท่ีจะเกิดการบาดเจ็บที่สูง มี

รายงานการศกึษาพบว่าปัจจยัด้านอายทุีเ่พิม่ขึน้ ส่งผลให้ 

การรับรู้ลดลง ขาดความสมดุลในการทรงตัวท�ำให้เกิด

การบาดเจ็บได้ง่าย (สุวิณี วิวัฒน์วานิช, 2552) 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 ทีมสุขภาพและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง สามารถน�ำ

ไปเป็นข้อมลูพืน้ฐานในการพฒันาโครงการ ได้แก่ การจดั

โปรแกรมการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ การส่งเสริมสวมใส่

อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล รวมทั้งโปรแกรมลด

การสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพจากสภาพแวดล้อมการ

ท�ำงานและสภาพการท�ำงานทีไ่ม่ปลอดภยั โดยเฉพาะฝุน่ 

ดิน ทราย เพื่อลดการเจ็บป่วยและการบาดเจ็บจากการ

ท�ำงานในคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ โดยใช้หลัก

การวางแผน การปฏบิตักิารตามแผน การตรวจสอบ และ

การปรับปรุงการด�ำเนินงานอย่างเหมาะสม
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ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 1.	ควรมกีารศึกษาวจิยัเชิงทดลอง (experimental 

research) เพ่ือให้เกิดความครอบคลุมและชัดเจนของ

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยคุกคามสุขภาพและภาวะ

สขุภาพตามความเสีย่ง โดยเฉพาะด้านปัจจัยคกุคามด้าน

การยศาสตร์ ทีก่่อให้เกดิการเจบ็ป่วยจากการสมัผสัปัจจยั

คุกคามสุขภาพด้านการยศาสตร์	

	 2.	ควรมีการศึกษาความสมัพนัธ์ระหว่างการสมัผสั

ปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน กบัการเจบ็ป่วยและ

การบาดเจ็บจากการท�ำงานของคนงานโรงงานเซรามิก

ขนาดใหญ่ โดยแยกแต่ละแผนกเพือ่ให้เหน็ความแตกต่าง

ของลักษณะการท�ำงาน การสัมผัสปัจจัยคุกคามสุขภาพ

จากการท�ำงาน และการเจ็บป่วยหรือบาดเจ็บจากการ

ท�ำงาน

	 3.	ควรมีการศึกษาไปข้างหน้า (prospective 

study) ประเด็นการเจ็บป่วยและการบาดเจ็บที่เกี่ยว

เนือ่งจากการสมัผสัปัจจยัคกุคามสขุภาพจากการท�ำงาน

ของคนงานโรงงานเซรามิกขนาดใหญ่ เช่น ปัจจัยคุกคาม

สุขภาพด้านเคมี คือ ฝุ่น ดิน และทราย อาการผิดปกติ

ระบบทางเดินหายใจและระบบผิวหนัง ปัจจัยคุกคาม

สุขภาพการยศาสตร์ อาการผิดปกติทางระบบโครงร่าง

และกล้ามเนื้อ 
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