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บทท่ี 1 

โรคจากการประกอบอาชีพ 
 

โรคจากการประกอบอาชีพ 
 

โรคท่ีเกิดจากการประกอบอาชีพกับคนงานจะแบงไดเปน 3 กลุมใหญๆคือ 

1. โรคท่ัวไป ไดแก โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคเหลานี้เกิดกับบุคคลท่ัวไป         

ผูท่ีอยูในวัยทํางาน เปนโรคท่ัวไปท่ีเกิดข้ึนไดตั้งแตอายุ 18-55 ป ในอดีตนั้นสวนใหญจะเสียชีวิต          

ดวยโรคติดเชื้อและไมสามารถรักษาได แมวาในปจจุบันโรคติดเชื้อจะคอยๆ หายไปเนื่องจาก              

การสุขภิบาลท่ีดีข้ึนและยาปฏิชีวนะใหมๆ ทําใหชีวิตของคนไทยยืนยาวข้ึน แตก็ยังมีโรคติดเชื้อ            

ท่ีเปนอันตรายหลายๆตัวท่ียังพบอยู เชน โรคทองรวง ท้ังจากการติดเชื้อและอาหารเปนพิษ โรคปอด

อักเสบจากเชื้อไวรัสและแบคทีเรีย โรคไขหวัดใหญ โรคตับอักเสบจากเชื้อไวรัส และท่ีสําคัญในปจจุบัน

ได แก  โ รค เอดส  ซ่ึ งยั งนํ าพา โรค ท่ีหาย ไปนานแล วกลับมาด วย  เชน  โ รคติด เชื้ อวัณ โรค                         

และมัยโคแบคที เรีย ซ่ึ ง เปน เชื้ อฉวยโอกาสไมค อยพบในคนปกติ  รวม ท้ังโรคเชื้ อราต างๆ                       

นอกจากโรคติด เชื้ อแล ว  โ รค ท่ีสํ า คัญอีกอย า ง ในปจจุบัน คือโรค ท่ี เ กิดจากการไมติ ด เชื้ อ                      

เชน โรคจากภาวะทุโภชนาการ ท้ังกินเกินและขาด โรคจากความเครียด การกินเหลา สูบบุหรี่                

การเสพสารเสพติด เหลานี้ ทําใหเกิดโรคท่ีทําใหภาวะเมตาโบลิสมผิดปกติ เชน โรคเบาหวาน                 

ความดันโลหิตสูง ไขมันในเสนเลือด และโรคจากการวิตกกังวลตางๆ ไดแก โรคปวดศีรษะตึงเครียด 

บุคลิกภาพเปลี่ยนแปลง วิธีแกไข คือ การออกกําลังกาย ทําจิตใจใหผองใส อยาเก็บอะไรไวในใจคนเดียว 

พยายามหาทางระบายออกดวยวิธีเลนกีฬา ทํากิจกรรม โรคติดเชื้อบางโรคสามารถปองกันไดโดย                 

การใหวัคซีน เชน วัคซีนปองกันตับอักเสบ เปนตน 

2. โรคท่ีเก่ียวของกับการทํางาน ไมไดเกิดจากการทํางานโดยตรง แตการทํางานทําให        

โรคเปนมากข้ึน เรียกวา โรคท่ีเก่ียวของกับการทํางาน (work-related disease) ไดแก โรคปวดหลัง 

โรคเสนเลือดหัวใจตีบ ซ่ึงเกิดจากความเครียดจากงาน เปนตน องคการอนามัยโลก (WHO) ไดนิยาม   

คําวา ความผิดปกติของระบบกลามเนื้อและกระดูกโครงราง (work-related disorders) เปนโรคท่ีเกิด

จากหลายปจจัย โดยปจจัยคุกคามในสถานท่ีทํางานก็เปนปจจัยหนึ่งท่ีทําใหเกิดโรคนี้ แตก็ไมเสมอไปใน

ทุกราย เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือด โรคกายท่ีเกิดจากจิตใจ โรคทางระบบ

กลามเนื้อ และโรคทางระบบทางเดินหายใจ บางรายอาจเปนมากข้ึนแตบางรายอาจไมเปนเลย                  

คําวา โรคท่ีเก่ียวของกับการทํางานมักจะสับสนกับคําวา โรคท่ีเกิดจากการทํางาน ตามคํานิยาม               

โรคท่ีเก่ียวของกับการทํางานนั้นไมใชโรคท่ีเกิดจากวิธีการทํางานและสารเคมีหรือสารอันตรายท่ีใชในท่ี



4 

 
ทํางานโดยตรง แตสารเคมี สารอันตราย หรือวิธีการทํางานนั้นเปนสวนประกอบท่ีทําใหเกิดโรคข้ึน    

หรือทําใหโรคท่ีเปนอยูเดิมนั้นเปนเปนมากข้ึนโดยทางออม เชน คนท่ีมีแนวโนมท่ีจะปวดหลังอยูแลว 

อาจจะเกิดจากการผิดปกติของกระดูกหรือเสนเอ็นตามกรรมพันธุ เม่ือทํางานซ่ึงมีกระบวนการทํางานท่ี

ไมดี จะทําใหอาการนั้นเปนมากข้ึน เชน การกมลงยกของผิดวิธี ท่ีนั่งทํางานไมไดมาตรฐานตาม

หลักการยศาสตร (ergonomic) หรือในผูท่ีเปนโรคความดันโลหิตสูง รวมท้ังผูปวยท่ีเปนโรคหัวใจขาด

เลือด เม่ือทํางานท่ีตองใชความรับผิดชอบสูงหรืองานท่ีเก่ียวของกับตัวทําละลายซ่ึงมีพิษตอหัวใจและ

หลอดเลือด ก็อาจทําใหโรคเปนมากข้ึน ผูใชแรงงานท่ีมีอาการปวดศีรษะเรื้อรัง อาการอาจเปนมากข้ึน

เม่ือมีสิ่งรําคาญเกิดข้ึนในท่ีทํางาน เชน กลิ่น เสียง  เปนตน  นอกจากนี้ความเครียดจากการทํางานก็อาจ

ทําใหเกิดบุคลิกภาพเปลี่ยนแปลง มีการดื่มสุรา เท่ียวเตร อาจทําใหเกิดอันตรายจากโรคอ่ืนๆ เชน       

โรคตับ โรคเอดส เปนตน นอกจากนี้ความเครียดอาจทําใหเกิดโรคความดันโลหิตสูง หรือทําใหโรคความ

ดันโลหิตสูงเปนมากข้ึน การทํางานเปนกะทําใหผูปวยท่ีเปนโรคเบาหวานมีความลําบากในการกินยา 

เหลานี้ถือเปนโรคท่ีเก่ียวของกับการทํางาน โรคท่ีเก่ียวของกับการทํางานยังทําใหเกิดความสูญเสียใน

ทางออมอีกมาก เชน ทําใหเกิดความเสียหายในชิ้นงาน ทําใหเกิดความยากลําบากในการรวมงาน    

เปนตน 

3. โรคจากการทํางาน (occupational disease) ไดแก โรคท่ีเกิดจากสารเคมี วัตถุอันตราย

กระบวนการในการทํางานโดยตรง เชน โรคปอดจากการประกอบอาชีพ (pneumoconiosis)                    

เชน ในพวกท่ีทํางานในโรงงานทอผา หรือโรงงานท่ีมีฝุนหรือเสนใย asbestos โรคประสาทหูเสื่อม             

จากการประกอบอาชีพ (noise induced gearing loss) ในบริเวณท่ีมีเสียงดังเกินมาตรฐาน                    

เปนระยะเวลานานๆ โดยไมมีเครื่องปองกัน โรคเสนประสาทเสื่อม (peripheral neuropathy)              

จากการประกอบอาชีพในพวกท่ีทํางานเก่ียวกับสี กาว โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพในหลายๆ

อาชีพท่ีเก่ียวของกับตัวทําละลาย เปนตน สวนใหญโรคท่ีเกิดจากการประกอบอาชีพท่ีมักจะนึกถึงคือ 

อุบัติเหตุ เนื่องจากอุบัติเหตุสามารถเห็นไดโดยตรง และเกิดจากการประกอบอาชีพจริงๆ แตไมมองเห็น

ถึงอันตรายอ่ืนๆท่ีแอบแฝงมา ถาดูสถิติตางๆจากกองทุนทดแทน จะพบวามีการเบิกเงินจากกองทุนเรื่อง

อุบัติเหตุมากเปนอันดับหนึ่ง แตการเบิกเก่ียวกับโรคท่ีเกิดจากการประกอบอาชีพนั้นนอยมาก             

เนื่องจากปจจัยหลายๆดาน เชน ผูใชแรงงานยังไมมีความรูเทาท่ีควร นายจางยังไมเห็นความสําคัญ             

จึงยังไมมีการระวังหรือปองกัน ดานสาธารณสุข แพทย และพยาบาล ยังไมมีความตระหนัก                

และไมมีความรูพอท่ีจะใหการวินิจฉัยโรคท่ีเกิดจากการทํางาน ทางดานกฎหมาย แมวาจะมีการกําหนด

โรคท่ีเกิดจากการทํางาน แตก็ยังไมมีบทลงโทษท่ีชัดเจนสําหรับโรงงานท่ีไมปฏิบัติตาม เพ่ือใหเกิด             

ความปลอดภัยในการทํางาน 

โรคท่ีเกิดจากการทํางานนั้นเม่ือเกิดข้ึนแลวสวนใหญไมสามารถรักษาใหหายขาดได                      

ซํ้ารายบางโรคยังมีการดําเนินของโรคตอไปเรื่อยๆ แมจะออกจากการสัมผัสสารท่ีเปนอันตรายนั้นๆ             
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เปนเวลานานหลายปแลว เชน โรคแอสเบสโตซิส ซ่ึงเกิดจากสารแอสเบสตอสท่ีใชทําฝาเพดาน             

การดําเนินโรคจะเรื้อรังไปเรื่อยๆจนกลายเปนมะเร็งปอดในท่ีสุด หรือโรคหอบหืดจากการสัมผัสฝุนฝาย

ในโรงงานทอผาแรกๆจะเปนแคอาการแนน หายใจไมสะดวก และจะหายเ ม่ือหยุดทํางาน                       

ตอมาอาการจะเปนเรื้อรังแมจะหยุดทํางาน และในท่ีสุดก็จะกลายเปนโรคหอบหืดหรือโรคถุงลมโปงพอง

ในท่ีสุด โรคบางชนิดอาการจะเกิดแบบปจจุบัน แตสามารถหลีกเลี่ยงไดโดยออกจากบริเวณสัมผัส                

จะทําใหไมเกิดอาการ เชน การหายใจเอาไอของฟอรมัลดีไฮดไปมากๆ จะทําใหเกิดอาการระคางเคือง 

แตเม่ืออกจากบริเวณท่ีสัมผัสอาการก็จะหายไป แตก็มีโรคบางอยางซ่ึงเม่ือสัมผัสในปริมาณนอยๆ               

เปนระยะเวลานานก็อาจทําใหเกิดโรคเรื้อรังได เชน อาการทางสมอง ซ่ึงมีอาการคลายโรคสมองเสื่อม 

(chronic encephalitis)จากการสูดดมไอของตัวทําละลายหลายชนิดเปนเวลานาน เปนตน               

นอกจากนี้สารบางอยาง เชน โทลูอีนท่ีใชในอุตสาหกรรมสี ทําใหเกิดการเสพติดได อาการของโรค             

จากตัวทําละลายยังปรากฏในรูปของบุคลิกภาพท่ีเปลี่ยนแปลงทําใหผูสัมผัสเปนคนกาวราว                     

ทําใหเกิดความแตกแยกในครอบครัว ในหมูคนงานการกินเหลาทําใหขาดความสามัคคี นอกจากนั้น         

ยังทําใหเกิดอันตรายท้ังตอตนเองและตอโรงงาน เชน เกิดอุบัติเหตุหรือไฟไหมไดงาย (สมชัย บวรกิตติ, 

โยธิน เบญจวัง และปฐม สวรรคปญญาเลิศ, 2552) 

 

ปจจัยที่ทําใหเกิดโรค 
 

ปจจัยท่ีมีผลตอการทําใหเกิดโรค (สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยสุโขทัย        

ธรรมาธิราช, 2553) ประกอบดวย 
 

1. ผูประกอบอาชีพ  

ผูประกอบอาชีพ (worker) มีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคและภัยตามคุณสมบัติของแตละคน 

ดังนี้ 

1.1 คุณสมบัติพ้ืนฐาน ไดแก เพศ อายุ ความสูง พันธุกรรม ประสบการณของการทํางาน 

โรคประจําตัว เปนตน คนท่ีมีปญหาทางพันธุกรรมบางชนิด เชน คนท่ีเปนโรคพรองเอ็นไซม G-6-PD 

อาจมีความเสี่ยงภัยสูงกวาคนปกติเม่ือทํางานเก่ียวของกับสารพิษบางชนิด เปนตน 

1.2 พฤติกรรมทางสุขภาพของผูประกอบอาชีพ ผูประกอบอาชีพท่ีสูบบุหรี่ยอมมีโอกาส

เปนโรคปอดจากการประกอบอาชีพไดมากกวาคนท่ีไมสูบบุหรี่ คนท่ีทํางานอยางมักงายหรือประมาท

ยอมเกิดโรค หรืออุบัติภัยไดงายกวา และรุนแรงกวาผูไมประมาท 
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2. สภาพการทํางาน 

สภาพการทํางาน (working condition) ไดแก 

2.1 การจัดระบบงานและการมอบหมายงาน องคกรควรมีการกําหนดแนวทางการสรรหา

และคัดเลือกบุคคลท่ีเหมาะสมหรือมีการมอบหมายงานใหตรงกับคุณสมบัติของบุคคลนั้นๆ                      

มีการกําหนดหนาท่ีความรับผิดชอบรวมท้ังการปฐมนิเทศเก่ียวกับความรูในการปฏิบัติงาน ระเบียบ

ขอบังคับ และการปฏิบัติเพ่ือการปองกันตนเองจากโรคและภัยจากการทํางานโดยเครงครัด 

2.2 ระยะเวลาการทํางาน โดยท่ัวไปไมควรเกิน 8 ชั่วโมง ซ่ึงอาจปรับชั่วโมงการทํางาน

ตามลักษณะความหนักเบา หรือความเสี่ยงภัยของงาน และควรทํางานกลางวันแตอุตสาหกรรมหลาย

ประเภทกําหนดใหมีการทํางานเปนกะ หรือเปนผลัด และมีการทํางานลวงเวลาทําใหเพ่ิมความเสี่ยง             

ตอการเกิดโรคและภัยมากข้ึน 

2.3 การควบคุมกํากับงาน โรงงานหรือองคกรควรมีการจัดระบบควบคุมกํากับงานท่ีดี              

มีแผนปาย หรือสัญลักษณแนะนําหรือเตือนภัย ตลอดจนมีการดูแลสอดสองไมใหเกิดพฤติกรรม                

ท่ีไมเหมาะสมในการทํางาน การระมัดระวัง ไมละเลยเก่ียวกับความชํารุดบกพรองของอุปกรณ 

เครื่องจักร เครื่องกล อาคาร ทางเดิน ฯลฯ ตองเอาใจใสในการบํารุงรักษา 

2.4 สวัสดิการพ้ืนฐานตางๆ เชน หองน้ํา หองสวม ควรมีจํานวนเพียงพอและตั้งอยู               

ในท่ีเหมาะสม มีการสุขาภิบาล และการดูแลรักษาท่ีดี มีน้ําด่ืมท่ีสะอาดเพียงพอ มีอุปกรณปองกัน

อันตรายสวนบุคคลท่ีถูกตอง และสวัสดิการทางดานสุขภาพอนามัย การปฐมพยาบาล เปนตน 
 

3. ส่ิงแวดลอมในการทํางาน 

สิ่งแวดลอมในการทํางาน (working environment) เชน เครื่องจักรเครื่องกล ความรอน แสง 

เสียง อุณหภูมิ ความชื้น ความสั่นสะเทือน ความกดดันบรรยากาศ ขนาดของท่ีทํางานและรังสีตางๆ     

การติดตั้งเครื่องจักรอยูชิดกันมากทําใหเกิดอุบัติเหตุในการทํางานไดงาย เสียงท่ีดังมากในท่ีทํางาน               

ทําใหคนงานท่ีทํางานในท่ีดังกลาวเกิดประสาทหูเสื่อมจากการทํางานเปนโรคหูตึง จนถึงหูหนวกได              

และยังทําใหสื่อสารกันไมรูเรื่องเกิดความผิดพลาดในการทํางานได เปนตน 

  3.1 สิ่งแวดลอมทางเคมี ไดแก สารเคมีทุกชนิดท่ีใชในการทํางาน อาจเปนสารเคมี              

ตัว เ ดียว  หรือ เปนสารผสมซ่ึ งผ าน เข าสู ร า งกายไดตามคุณสมบั ติของสาร เค มีแตละชนิด                             

เชน ตะก่ัวอนินทรีย ผานเขาสูรางกายไดโดยการกิน และการหายใจ สวนตะก่ัวอินทรีย สามารถผาน          

เขาสูรางกายท้ังการซึมผานผิวหนัง การกิน และการหายใจ เปนตน ซ่ึงถาเขาสูรางกายภายในปริมาณ          

ท่ีสูงก็อาจเกิดโรคพิษตะก่ัวได 
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  3 .2 สิ่ งแวดลอมทางชี วภาพ ได แก  เ ชื้ อ โ รค สัตว  และแมลงนํ า โ รคต า งๆ                            

เชน คนงานในโรงงานชําแหละโค กระบือ อาจเกิดโรคแอนแทรกซ เนื่องจากโค กระบือ ดังกลาวเปน 

โรคแอนแทรกซ เปนตน 

  3.3 สิ่งแวดลอมทางเศรษฐกิจและสังคม ซ่ึงหมายรวมถึง ขนบธรรมเนียมประเพณี 

วัฒนธรรม และศาสนา ท่ีสําคัญคือ สัมพันธภาพระหวางนายจางกับลูกจาง หัวหนางานกับคนงาน

ระหวางผูรวมงาน รวมถึงคาตอบแทนในการทํางาน ความรูสึกม่ันคงปลอดภัยในการทํางาน 

 

สาเหตุ กลไก การทํางานของรางกายและการเกิดโรค 
 

ตองใชมาตรการทางอาชีวอนามัย ในการคนหาสาเหตุจากสภาพแวดลอมท่ีเปนปจจัยเสี่ยง 

โดยเขาไปตรวจสิ่งคุกคามโดยตรง หรือการวัดเมตาบอไลตในเลือด มาตรการท้ังสองวิธีตองอาศัยอางอิง

คามาตรฐานกําหนดโดยหนวยงานในสหรัฐอเมริกา ซ่ึงเปนท่ียอมรับ เชน OSHA (occupational 

safety and health administration) ระดับท่ีอนุญาตใหสัมผัสได (permissible exposure level ; 

PEL) ของ NIOSH (national institute for occupational safety and health) และระดับความ

เขมขนของสารท่ีจํากัดใหมีไดในชวงเวลากําหนด (threshold limit value; TLV)ของ ACGIH (american 

conference of governmental industrial hygienists) (ลักษณา เหลาเกียรติ, 2560 ; Blair, I.&Aw, 

T.C., 2011) 

ระดับความเขมขนของสารท่ีจํากัดใหมีไดในชวงเวลากําหนด โดยไมทําใหเกิดโรคเรียกวา 

threshold limit value (TLV) หรือระดับท่ีอนุญาตใหสัมผัสไดเรียกวา (permissible exposure 

level (PEL)  TLV มีสองแบบดังนี้ 

1. คาความเขมคนสารเคมีเฉลี่ย 8 ชั่งโมงตอวัน หรือ 40 ชั่วโมงตอสัปดาห ในบรรยากาศการ

ทํางานท่ีเชื่อวาพนักงานเกือบทุกคนสามารถรับสัมผัสซํ้าๆ ไดโดยไมกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพแบบ

เรื้อรัง (threshold limit value-time weighted average (TLV-TWA)) 

2. คาความเขมสารเคมีสูงสุดในระยะเวลาสั้นๆ (15 นาที) (threshold limit value-short 

term expose limit (TLV-STEL))  
 

การรักษาและการปองกันการเกิดโรคซํ้า 

การรักษาผูปวยโรคเหตุอาชีพมีหลักการและแนวทางการรักษาเหมือนการรักษาโรคท่ัวไป      

มีมาตรการเสริมสําคัญ คือ ตองไมใหผูปวยสัมผัสกับสิ่งคุกคามในสถานประกอบการโดยการแยกผูปวย

ออกไปจากการสัมผัสสารกอโรค จนกวาจะไดมีการแกไขสิ่งคุกคามใหหมดไปหรือเบาบางลงจนไมเปน

พิษภัยตอผูใดอีก ดังนั้นหลังจากผูปวยไดรับการเยียวยารักษาจนหายดีแลวเม่ือกลับไปทํางานก็จะไมกลับ
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เปนโรคอีก มีบางกรณี อาทิ โรคภูมิแพ โดยเฉพาะโรคหืดเหตุอาชีพข้ึนถาวร ซ่ึงแมผูปวยสัมผัส                  

สารกอโรคเพียงนองนิดท่ีจะเกิดอาการโรคได การรักษาในกรณีนี้ คงตองยายท่ีปวยไปทํางานในสวนอ่ืน 

หรือถาจําเปนตองทํางานในสวนท่ีมีสารกระตุนอาการ ก็ใหใชยาปองกัน อาทิ พนละอองยาเขา   

ทางเดินอากาศหายใจ 

การรักษาในบางรายท่ีมีความสูญเสียทางรางกายหรือจิตใจจะตองใหการรักษาฟนฟูสภาพดวย

เพ่ือใหผูปวยสามารถมีชีวิตอยูในสังคมไดตามสมควร และสามารถประกอบอาชีพไดโดยกลับไปทํางาน

เดิม หรืองานใหมท่ีเหมาะสม 

 

การประเมินความสูญเสียหรือความพิการ 

ผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคท่ีเกิดจากการทํางาน จะไดรับการพิจารณารับเงินชดเชย

ตามพระราชบัญญัติเงินทดแทน พ.ศ. 2537 และกฎหมายของกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม                

ตามกําหนดชนิดของโรค  ท้ังนี้การเห็นชอบอนุมัติจะอยู ในดุลพินิจของคณะกรรมการแพทย                          

ซ่ึงแตงตั้งโดยรัฐมนตรีกระทรวงแรงงานฯ (ตามมาตรา 31 และ 38 ในหมวด 4) การประเมินการสูญเสีย

สมรรถภาพหรือบาดเจ็บใหเปนไปตามประกาศกระทรวงแรงงานเรื่อง หลักเกณฑการวินิจฉัย                   

และการประเ มินการสูญเสียสมรรถภาพของผูป วย หรือบาดเจ็บดวยโรคจากการทํางาน                                    

สําหรับรายละเอียดบางอยางของกฎหมาย คนไดท่ี 

1. กฎกระทรวงฉบบัท่ี 2 พ.ศ.2539 ออกตามความในพระราชบัญญัติเงินทดแทน  พ.ศ.2537 

2. กฎกระทรวงฉบับท่ี 3 พ.ศ.2539 ออกตามความในพระราชบัญญัติเงินทดแทน พ.ศ.2537 

3. ประกาศกระทรวงแรงงานฯ เรื่อง กําหนดระยะเวลาการจายคาทดแทนและหลักเกณฑและ

วิธีคํานวณคาจางรายเดือน 

การประเมินความสูญเสียโดยท่ัวไปมี 2 แนวทาง กลาวคือ การประเมินความสูญเสียตาม

อวัยวะ (organ impairment) หรือประเมินความสูญเสียท้ังรางกาย (whole-body impairment)   

การประเมินความสูญเสียตามอวัยวะเปนสิ่งท่ีทําไดงายกวา แตอาจจะไมไดภาพท่ีดีนักสําหรับการสูญเสีย

ของคนงานนั้น ดังนั้น จึงนาจะใชวิธีประเมินเพ่ือใหทราบความสูญเสียท้ังรางกายจะดีกวา 

 

การวินิจฉัยโรค 
 

อาศัยหลักการเหมือนการวินิจฉัยโรคท่ัวไปคือ อาศัยจากประวัติ ตรวจรางกายและการตรวจ

พิเศษทางหองปฏิบัติการ การซักประวัติ เริ่มตั้งแตอาการสําคัญ ประวัติปจจุบัน ประวัติอดีต                     

ประวัติครอบครัว อาการตามระบบตางๆ และท่ีสําคัญท่ีสุดคือ ประวัติการทํางาน การซักประวัต ิ                

การทํางานโดยละเอียด มิใชคําถามวาประกอบอาชีพอะไรเทานั้น (สมชัย บวรกิตติ, โยธิน เบญจวัง และ
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ปฐม สวรรคปญญาเลิศ, 2552 ;โยธิน เบญจวัง  และวิลาวัณย จึงประเสริฐ, 2550 ; Occupational 

Health Service,Labour Department, 2002) การซักประวัติการทํางานควรประกอบดวย 

ประวัติการเจ็บปวยท่ัวไป อาการสําคัญ ประวัติปจจุบัน ประวัติอดีต ประวัติครอบครัว       

อาการตามระบบตางๆ 

ประวัติปจจุบัน ซักถามถึงชวงเวลาท่ีมีอาการ หากมีอาการชวงวันทํางานและอาการดีข้ึน

ในชวงวันหยุด อาจสอเคาวามีความสัมพันธกับการทํางาน มีเพ่ือนรวมงานมีอาการเชนเดียวกันหรือไม 

ประวัติอดีต งานในอดีตมีการสัมผัสกับสิ่งคุกคามตอสุขภาพใดบาง 

ประวัติการทํางาน สอบถามงานท่ีทําตั้งแตในอดีตจนถึงปจจุบัน โดยลงรายละเอียดถึงสภาพ

งานและสภาพแวดลอมในการทํางาน ตลอดจนสิ่ ง คุกคามตอสุขภาพในการทํางานตางๆ                        

มีการจัดอุปกรณปองกันสวนบุคคลหรือวิธีการควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ีทํางานอยางไรบาง             

การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางานและระหวางการทํางานมีหรือไม ผลเปนอยางไร มีการตรวจวัด                  

สิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ีทํางานหรือไม อยางไร หยุดงานเนื่องจากการเจ็บปวยมากนอยเพียงใด               

มีการเบิกจายจากกองทุนเงินทดแทนบอยแคไหน และมีการทํางานพิเศษท่ีอ่ืนหรือไม เนื่องจากการ

เจ็บปวยอาจเกิดจากงานพิเศษก็ได 

ขอมูลอนามัยสิ่งแวดลอม โรคจากการทํางานบางครั้งมีอาการคลายกับโรคท่ีเกิดจาก

สิ่งแวดลอม ดังนั้นการซักถามถึงสภาพสิ่งแวดลอมท่ีบานจึงมีความจําเปน เชน มีโรงงานบริเวณท่ีพัก

หรือไม มีแหลงเก็บหรือท้ิงของสารเคมีมีพิษบริเวณใกลเคียงบานหรือไม อาชีพของคูครองก็มีสวนท่ีทําให

เกิดโรคได มลพิษบริ เวณบานมีมากนอยอยางไร งานอดิ เรกท่ีทําเปนประจํา เชน การยิงปน                        

เปนงานอดิเรกอาจทําใหเกิดหูเสื่อมจากเสียงดังได สารเคมีและสารฆาแมลงท่ีใชภายในบาน 

การตรวจรางกายควรมีการตรวจรางกายโดยท่ัวไป และมีการมุงเนนการตรวจในระบบอวัยวะ

ท่ีแสดงอาการ สําหรับการตรวจพิเศษทางหองปฏิบัติการข้ึนกับความจําเปนท่ีตองอาศัยผลมาชวย             

ในการประกอบการวินิจฉัยหรือไม โดยการตรวจทางหองปฏิบัติการอาจมีการตรวจตั้งแตสภาพสุขภาพ

รางกายท่ัวไป การตรวจการสัมผัสสารเคมีแบบไมเฉพาะเจาะจง เชน การตรวจสมรรถภาพของตับ              

การตรวจหาระดับสารเคมีหรือเมตาบอไลทในรางกาย และการตรวจดูความผิดปกติในยีนส                     

หรือโครโมโซม 

ในการวินิจฉัยโรคนี้ จะตองมีขอบงชี้ในการวินิจฉัยวาเจ็บปวยเปนโรคท่ีชัดเจนตามหลักการ

ทางการแพทย และอาจตองอาศัยนิยามการเจ็บปวย (care definition) หรือ มาตรฐานการวินิจฉัยโรค 

(clinical practice guideline) มาประกอบการวินิจฉัยดวย 
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การบรรยายลักษณะการทํางานโดยละเอียด 

ขอมูลลักษณะการทํางาน สภาพงานและสิ่งแวดลอมในการทํางานไดมาจากการซักประวัต ิ

การทํางานตามรายละเอียดขางตน และหากเปนไปไดควรมีการเดินสํารวจสภาพในสถานประกอบการ

เบื้องตน (walkthrough survey) เพ่ือคนหาสิ่งคุกคามตอสุขภาพ (occupational health hazards) 

ในสถานประกอบการ ในการเดินสํารวจเบื้องตนนี้ไมจําเปนตองอาศัยอุปกรณเครื่องมือ เพียงแตอาศัย

การสังเกตเปนหลัก หากมีความจําเปนตองตรวจวัดระดับของสิ่งคุกคามตอสุขภาพจึงนําเครื่องมือ                

มาตรวจอยางละเอียดเพ่ิมเติมในภายหลัง ในการเดินสํารวจเบื้องตนนี้ควรเดินตามลําดับข้ันตอน              

การทํางานและทําการบันทึกขอมูลตางๆดังนี้ 

1. นโยบายอาชีวอนามัยและความปลอดภัยของสถานประกอบการ 

2. ข้ันตอนการทํางาน (work process flow) ตั้งแตเริ่มตนจนสิ้นสุดกระบวนการตามลําดับ

ข้ันตอน 

3. สภาพงาน (work condition) ไดแก ระบบการทํางาน หนาท่ีความรับผิดชอบ                       

การทํางานเปนกะ คาจาง สวัสดิการ และความสัมพันธระหวางนายจางกับลูกจาง 

4. สิ่งแวดลอมในการทํางาน (working environments) ประกอบดวย สิ่งแวดลอม                  

ดานกายภาพ (physical environments) ไดแก แสง เสียง อุณหภูมิ แรงสั่นสะเทือน                   

คลื่นกัมมันตภาพรังสี สิ่งแวดลอมดานชีวภาพ (biological environments) ไดแก สิ่งมีชีวิตตางๆ                

ในท่ีทํางาน สิ่งแวดลอมดานเคมี (chemical environment) ไดแก สารเคมี โลหะหนัก ในรูปฝุน ควัน 

หมอก ละออง สิ่งแวดลอมดานจิตใจ (psychological environments) ไดแก สภาพความเครียด              

จากการทํางาน (burnout) สิ่งแวดลอมดานการยศาสตร (ergonomics) ไดแก การจัดสถานท่ีทํางาน  

ใหเหมาะสมกับผูทํางาน  

5. สิ่งคุกคามตอสุขภาพ (occupational health hazards) แบงไดตามสิ่งแวดลอม                     

ในการทํางาน เชน สิ่งคุกคามตอสุขภาพดานกายภาพ (physical hazards) ไดแก แสงท่ีจาเกินไปหรือ

มืดเกินไป เสียง ท่ีดัง เกินไป (noise) อุณหภูมิ ท่ีรอนหรือหนาวเกินไป แรงสั่นสะเทือน                             

คลื่นกัมมันตภาพรังสี สิ่งคุกคามตอสุขภาพดานชีวภาพ (biological hazards) ไดแก เชื้อโรคชนิดตางๆ 

สิ่งคุกคามตอสุขภาพดานเคมี (chemical hazards) สิ่งคุกคามตอสุขภาพดานจิตใจ (psychological 

hazards) และสิ่งคุกคามตอสุขภาพดานการยศาสตร (ergonomics) เชน การท่ีคนงานตองกมๆเงยๆ

ทํางานอยูตลอดวัน สิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีเปนสารเคมีตามกฎหมายกําหนดไววาตองมีขอมูลดานความ

ปลอดภัย (material safety data sheet) ระบุไวขางบรรจุภัณฑ ซ่ึงเราสามารถอาศัยขอมูลดังกลาว

เปนขอมูลเบื้องตนได 

6. มาตรการควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีดําเนินการอยู 

7. มาตรการท่ีควรดําเนินการเพ่ิมเติม 
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การทบทวนพิษวิทยาของสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีพบในท่ีทํางาน 

หลังจากท่ีทราบถึงสิ่งคุกคามตอสุขภาพ ท่ีผูปวยสัมผัสถูกในขณะทํางานในสถานประกอบการ

แลว ข้ันตอนตอไปท่ีตองดําเนินการคือ การศึกษาขอมูลทางพิษวิทยาวาสิ่งคุกคามตอสุขภาพ                      

หรือสารเคมีดังกลาวกอใหเกิดโรคท่ีผูปวยเปนไดหรือไม เชน ผูปวยปวยดวยโรคแทงคุกคาม                   

และจากการศึกษาถึงลักษณะการทํางานพบวาทํางานเปนพนักงานบัญชีทํางานหนาเครื่องคอมพิวเตอร

ตลอดท้ังวัน กรณีดังกลาวก็ตองมีการศึกษาคนหาขอมูลวา การทํางานกับคอมพิวเตอรมีการศึกษาวา

กอให เ กิดโรคแทง คุกคามไดหรือไม  เปนตน ขอมูล ท่ีตองทบทวน ไดแก  ชนิดของสารเคมี                       

ขนาดของสารเคมีท่ีสัมผัส วิธีการสัมผัสถูกสารเคมีวาเปนทางการหายใจ การกิน หรือทางผิวหนัง               

การดูดซึมเขาสูรางกาย การกระจายตัวของสารเคมีในรางกาย ผลกระทบของสารเคมีท่ีมีตอรางกาย                

การกําจัดสารเคมีออกจากรางกาย ขอมูลตางๆเหลานี้ชวยใชประกอบการยืนยันเบื้องตนไดวาโรค

ดังกลาวนาจะเกิดจากการทํางานหรือไม  
 

การพิจารณาความสัมพันธระหวางขนาดของส่ิงคุกคามตอสุขภาพกับอาการท่ีเกิดข้ึน  

การพิจารณาความสัมพันธระหวางขนาดของสิ่งคุกคามตอสุขภาพกับอาการท่ีเกิดข้ึน               

(dose-response relationship) เปนข้ันตอนการศึกษาเพ่ือพิจารณาดูวาระดับปริมาณของสิ่งคุกคาม

ตอสุขภาพในสถานประกอบการมีเพียงพอท่ีจะกอใหเกิดโรคดังท่ีผูปวยเปนหรือไม ตามหลักการทาง

พิษวิทยาโดย ท่ัว ไป มีข อสันนิษฐานสํ าหรับการ พิจารณา dose-response relationship                      

คือ ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนในรางกายเกิดข้ึนจากสารเคมีท่ีไดรับเขาไป  เม่ือเพ่ิมขนาดของสารเคมีข้ึนจะ

กอใหเกิดปฏิกิริยาเพ่ิมข้ึนไปดวยเปนสัดสวนกัน ยกเวนสารเคมีบางประเภท เชน สารกอมะเร็ง และ              

และ ขนาดของสารเคมีและผลกระทบจากสารเคมีสามารถตรวจวัดเปนตัวเลขไดอยางถูกตองชัดเจน                

ในการพิจารณา dose-response relationship อาจพิจารณาไดตามชนิดของผลกระทบท่ีเกิดจาก

สารเคมี เชน ผลเฉียบพลัน ผลเรื้อรัง และผลกอเกิดมะเร็ง หากเปนฤทธิ์เฉียบพลันโดยปกติแลวขนาด

ของสารเคมีขนาดต่ําๆ จะไมกอใหเกิดอาการผิดปกติข้ึน ตอเม่ือขนาดของสารเคมีเพ่ิมข้ึนจนเกินคาข้ัน

ต่ําท่ีกอใหเกิดอาการ (no observed adverse effect level (NOAEL) หรือ threshold dose)              

จึงจะทําใหเกิดความผิดปกติข้ึน สําหรับในสารกอมะเร็งบางครั้งไมปรากฏวามีคาข้ันต่ําดังกลาว                 

แมแตการรับสารปริมาณเล็กนอยก็สามารถกอใหเกิดมะเร็งได เนื่องจากการศึกษาทางพิษวิทยาสวนใหญ

กระทําในสัตวทดลอง ดังนั้นบางครั้ งจึงตองอาศัยการแปลคํา dose-response relationship                    

จากในสัตวทดลองมาใชกับในคนดวย ทําใหบางครั้งคาท่ีไดอาจไมแมนยํานัก  
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การพิจารณาถึงสาเหตุอ่ืนท่ีทําใหเกิดโรคนอกเหนือจากการทํางาน 

โ รคจากการ ทํ า ง าน มี ลั กษณะอาการ  อาการแสดง ไม แตกต า ง จ าก โ รค ท่ั ว ไป                             

ดังนั้นในโรคเดียวกันบางครั้งเราตองคิดถึงสาเหตุอ่ืนท่ีไมใชสาเหตุจากการทํางานไวดวย ปจจัยอ่ืนๆ               

ท่ีอาจกอใหเกิดโรคตลายคลึงโรคจากการทํางาน ไดแก สิ่งแวดลอม เชน ผูปวยท่ีเปนหอบหืดอาจไดรับ

การกระตุนจากสารเคมีหรือฝุนในท่ีทํางานไดในขณะเดียวกันการอาศัยอยูในบริเวณท่ีมีมลพิษในอากาศ

สูงก็เปนปจจัยกระตุนใหเกิดหอบหืดข้ึนเชนกัน นอกจากนี้กิจกรรมในชีวิตประจําวันของผูปวยสามารถ

ทําใหเกิดอาการใกลเคียงกับโรคจากการทํางานได เชน อาการปวดหลังอาจเกิดจากการทํางานยกของ

หนักอยูเปนประจํา หรืออาจเกิดจากการนอนหลับบนท่ีนอนท่ีนุมหรือแข็งเกินไปก็ได ดังนั้นการพิจารณา

ถึงปจจัยอ่ืนๆ นอกจากปจจัยท่ีเก่ียวของกับการทํางานจึงมีความจําเปน 
 

การรวบรวมขอมูลเพ่ือสรุปผลการวินิจฉัย 

เม่ือไดขอมูลตางๆขางตนครบถวนแลว ข้ันสุดทายในการวินิจฉัย คือ การประมวลจากขอมูล 

ท่ีมีอยูแลวสรุปใหไดวาเปนโรคจากการทํางานหรือไม ขอมูลประกอบยิ่งมีมากเทาไหรยิ่งสนับสนุนวา            

โรคท่ีผูปวยเปนอยูเก่ียวของกับการทํางานหรือไมมากข้ึนเทานั้น  

นอกจากนี้ แนวทางการวินิจฉัยโรคจากการทํางานตาม 6 ข้ันตอนขางตนแลว ในแงกฎหมาย

ประเทศไทยไดมีการออกประกาศกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคมเก่ียวกับหลักเกณฑ                      

การวินิจฉัยโรคจากการทํางาน โดยใหแพทยวินิจฉัยโรคจากการทํางาน โดยอาศัยเกณฑตอไปนี ้

1. การวินิจฉัยโรคจากการทํางานใหเปนไปตามหลักเกณฑ คือ มีหลักฐานทางการแพทยแสดง

การเจ็บปวย ไดแก 

2. นอกจากหลักเกณฑในขอ 1 อาจใชหลักเกณฑขอใดขอหนึ่งตอไปนี้ประกอบการวินิจฉัยได 

2.1 การวินิจฉัยดวยการรักษาทางการแพทยพิสูจนสาเหตุของโรค เชน การใหการรักษา

โรคพิษสารตะก่ัวแลวผูปวยอาการดีข้ึน 

2.2 อาการปวยบางระยะสัมพันธกับการสัมผัสสิ่งแวดลอมท่ีมีปจจัยคุกคามในพ้ืนท่ีสงสัย 

2.3 อาการปวยบางระยะ เปลี่ยนแปลงไปในทางท่ีดี ข้ึนเ ม่ือเวนจากสิ่ งแวดลอม                 

ท่ีเปนปจจัยคุกคาม 

2.4 มีผูปวยในกลุมสัมผัสลักษณะเดียวกันมากกวาหนึ่งราย หรือมีรายงานการสอบสวน

ทางระบาดวิทยาสนับสนุน 

2.5 สอดคลองกับการศึกษา/รายงานในคน และสัตวกอนหนานี้  

3. หลักเกณฑการวินิจฉัยโรคใหอางอิงเอกสารทางการขององคการอนามัยโลกองคการ

แรงงานระหวางประเทศ และเกณฑสากลขององคกรตางประเทศท่ีเปนท่ียอมรับและเปนปจจุบัน 
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ถึงแมวาการวินิจฉัยโรคจากการทํางาน จะประกอบดวยข้ันตอนมากกวาการวินิจฉัยโรคท่ัวไป

ก็ตาม การพยายามท่ีจะวินิจฉัยโรคจากการทํางานให ถูกตองเหมาะสมท่ีสุดมีความจําเปน                        

ท้ังนี้เพ่ือเปนการคุมครองสิทธิของคนงาน และยังเปนฐานขอมูลท่ีถูกตองสําหรับโรคท่ีเกิดจากการทํางาน

ในประเทศไทยตอไป 

 

หลักในการเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ 
 

การ เ ฝ า ระวั ง โ รคจากการประกอบอาชี พ  หรื อ โ รค เ ก่ี ยว เนื่ อ งจ ากการ ทํ า ง าน                                

เปนการนําหลักการและวิธีการเฝาระวังทางระบาดวิทยามาใชกับสถานการณ โรคจากการประกอบ

อาชีพหรือโรคเก่ียวเนื่องกับการทํางานของผูปฏิบัติงาน และสิ่งคุกคามในสิ่งแวดลอมการทํางานนั้น  

เพ่ือเปนประโยชนในการปองกันโรคและการดําเนินสาธารณสุขตอไป การเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

หมายถึง กิจกรรมท่ีเปนระบบ และตอเนื่องในการติดตามสังเกตและเก็บขอมูลเก่ียวกับโรคภัย ไขเจ็บ 

ตลอดจนองคประกอบท่ีมีอิทธิพลตอสุขภาพอนามัย มีการวิเคราะหขอมูล แปลผลและกระจายขอมูล

ขาวสารนั้น เพ่ือจะนํามาใชในการวางแผนการใหบริการสาธารณสุข ขอมูลการเฝาระวังโรคจาก                 

การประกอบอาชีพจะชวยบอกถึงการกระจายของการเจ็บปวย และการบาดเจ็บจากการประกอบอาชีพ 

รวมท้ังองคประกอบท่ีมีอิทธิพลตอการเกิดโรค และการเปลี่ยนแปลงนั้นๆ (ลักษณา เหลาเกียรติ, 2560) 
 

ความหมายของ การเฝาระวัง และการตรวจสอบ  

การเฝาระวัง (surveillance) หมายถึง มีความหมายท่ีกวาง ครอบคลุมกิจกรรมการเก็บขอมูล

อยางเปนระบบและตอเนื่อง มีระบบวิเคราะหขอมูล แปลผล และกระจายขอมูลขาวสารนั้นไปใหผูท่ี

เ ก่ียวของทราบ โดยมีจุดประสงค เ พ่ือให เ กิดขอมูลท่ีจะนําไปสูการดํา เนินการสอบสวนโรค                       

หรือสถานการณเพ่ิมเติม และการควบคุมและปองกันตอไป  

การตรวจสอบ (monitoring) นั้นตามคําจํากัดความของ Last M.John กลาวถึงการตรวจสอบ 

(monitoring) มีนัยท่ีเก่ียวของกับกิจกรรมการติดตามภายหลัง หรือขณะท่ีมีการดําเนินการเก่ียวกับ

ปญหานั้นอยู การตรวจสอบ (monitoring)  เปนกิจกรรมตรวจวัด วิเคราะหการเปลี่ยนแปลงทาง

สิ่งแวดลอม (environmental monitoring) หรือการเปลี่ยนแปลงทางสุขภาพ ชีวภาพ (biological 

monitoring)  ขณะท่ีมีการดําเนินการควบคุมปองกันทางวิศวกรรม (engineering control) หรือ

มาตรการควบคุมอ่ืนๆ ควบคูไปดวยในทางบริหารจัดการ monitoring มีความหมายถึงการควบคุม

ติดตามกิจกรรม  การดําเนินงานเพ่ือใหเปนไปตามท่ีไดกําหนด และวางแผนไว หรือตามแนวทางท่ีมีการ

กําหนดไว 
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สิ่งท่ีเหมือนกันระหวาง การเฝาระวัง (surveillance) และ การตรวจสอบ (monitoring)            

คือ สวนของการเก็บขอมูล เปนประจําอยางตอเนื่อง โดยใชวิธีท่ีรวดเร็ว และมีความเปนไปไดทาง

ปฏิบัติการ โดยใชตัวชี้วัดบางอยางในการวัดความเปลี่ยนแปลงนั้น 
 

ความหมายของการสํารวจ และการตรวจคัดกรอง  

การสํารวจ (survey) เปนกิจกรรมสืบหาขอมูลอยางเปนระบบจากประชากรท่ีเก่ียวของ                    

การสํารวจมีการเริ่มตนและจบลงเปนงานๆ ไมมีการตอเนื่องเหมือน surveillance แตการสํารวจท่ี

ดําเนินการเปนระยะอยางมีระบบท่ีตอเนื่องกัน สามารถรวมขอมูลของระบบการเฝาระวังได ดังนั้น              

จะเห็นวาสองคํานี้จึงมีความแตกตางกัน ไมสามารถใชแทนกันได สวน 

การตรวจคัดกรอง (screening) หมายถึง การตรวจคัดคนท่ีดูสภาพภายนอกเหมือนคนปกติ 

แตตรวจพบวา มีความผิดปกติออกจากคนท่ีปกติ โดยใชเครื่องมือทดสอบหรือการตรวจพิเศษ                    

หรือการตรวจดวยวิธีใดๆ เพ่ือคนหาคนท่ีมีความเสี่ยง ปวย หรือผิดปกติ ดังนั้นความหมายของ              

การเฝาระวังและการคัดกรองจึงคอนขางแตกตางกัน 

คําวา การเฝาระวัง (surveillance) จึงมีความหมายท่ีกวางครอบคุลมถึงการเก็บขอมูลท่ีได

จากการตรวจสอบ (monitoring)ทางดานสิ่งแวดลอม หรือทางชีวภาพ รวมท้ังผลท่ีไดจากการ การตรวจ

คัดกรอง (screening) และ การสํารวจ (survey)ดวย 

คําวา การเฝาระวังทางการแพทย (medical surveillance) ท่ีใชในตําราทางอาชีวเวชศาสตร 

อาชีวอนามัยเปนคําท่ีเริ่มใชโดยหนวยงาน OSHA ของสหรัฐอเมริกา ซ่ึงมีความหมายเทากับคําวา 

screening โดย medical surveillance ท่ีวานี้หมายถึง การประเมินภาวะทางสุขภาพของคนงานแตละ

คนวามีความผิดปกติหรือเสี่ยงตอการเกิดโรคหรือไม โดยอาศัยประวัติการทํางาน การตรวจรางกาย การ

ตรวจทางชีวภาพเปนระยะๆ 
 

จุดประสงคของการเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

การเฝาระวังทางระบาดวิทยาโดยท่ัวไปมีความมุงหมายท่ีจะทราบถึงลักษณะแนวโนม               

ของการเกิดโรค หรือสิ่ ง ท่ี มี อิทธิพลตอการเกิดโรค เ พ่ือท่ีเราจะไดนําไปสูการสอบสวนโรค                         

หาแนวทางการควบคุม และปองกันไมใหเกิดโรคตอไป นอกจากนี้ระบบการเฝาระวังยังชวยใหเราทราบ

ถึงลักษณะการดําเนินของโรค (natural history of disease) ลักษณะทางคลินิกและระบาดวิทยาของ

โรค นอกจากนี้ ระบบการเฝาระวั งยั งชวยในการประเ มินผลมาตรการควบคุมและปองกัน                            

ท่ีไดดําเนินการไป 
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ประโยชนของการเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ 

1. ชวยใหทราบถึงการเกิดโรคภัยไขเจ็บของคนงาน ซ่ึงนอกจากจะเปนประโยชนตอตัวคนงาน

ท่ีปวยแลวยังมีประโยชนในการสืบคนโรคในเพ่ือนรวมงานท่ีอยู ในสิ่งแวดลอมเดียวกับผูปวย                      

(case identification) เชน การท่ีพบผูปวยโรคพิษตะก่ัวหนึ่งราย นาจะนําไปสูการตรวจคัดกรองเพ่ือน

รวมงานในโรงงานเดียวกันกับผูปวยเพ่ือจะไดใหการชวยเหลือ การรักษาและควบคุมปองกันมิใหมีผูปวย

เพ่ิมข้ึนตอไป 

2. ทราบแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของโรคภัยไขเจ็บตามเวลา ซ่ึงจะชวยประเมินไดวา                   

ระบบควบคุมปองกันในสถานท่ีทํางานนั้นไดผลหรือดีพอแลวหรือไม ถาพบวาอัตราการบาดเจ็บ                   

ปวย หรือยังมีการสัมผัสตอสิ่งคุกคามในสถานท่ีทํางานอยู แสดงวา คนงานมีความเสี่ยงตออันตราย                

จากสิ่ งแวดลอมในการทํางานอยู  อันจะนําไปสูการปรับปรุงการใหความชวยเหลือคนงาน                      

และการควบคุมปองกันตอไป 

3. ทราบถึงประชากรกลุมเสี่ยง (populatin at risk) ขอมูลการเฝาระวังโรคจากการประกอบ

อาชีพจะทําใหทราบวา คนงานประเภทใด ท่ีไหน เม่ือไหร มีความเสี่ยงตอการเกิดโรคภัยไขเจ็บอยาง

ใดบาง  

 4. ชวยสรางสมมติฐาน (formulating Hypothesis) เก่ียวกับปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอ                 

การเกิดโรคภัยไขเจ็บของคนงาน เพ่ือนําไปสูการสอบสวนหาสาเหตุหรือการศึกษาวิจัยเพ่ิมเติมตอไป 

 

องคประกอบการเฝาระวังโรค 

1. การรวบรวมขอมูล การเก็บขอมูลตองมีการวางระบบ มีการวางรายละเอียดวาตองการเก็บ

ขอมูลอะไร เชน ตองการรายงานโรคจากการประกอบอาชีพโรคอะไร ใครเปนผูรายงาน การไหลเวียน

ของขอมูลเปนอยางไร ขอมูลท่ีตองการมีตัวแปรอะไรบาง การจัดเก็บขอมูลมีรูปแบบอยางไร                    

ขอมูลสงไปท่ีใคร ความถ่ีในการสงขอมูล รวมท้ังแนวทางในการควบคุมโรคนั้น ความสมบูรณของขอมูล

ข้ึนอยูกับความรวมมืออยางสูงจากคนท่ีเก็บขอมูล ซ่ึงมีดวยกันหลายฝายและอาจแบงประเภทการเก็บ

ขอมูลได 4 ประเภท ดังนี้ 

1.1 การเฝาระวังเชิงรุก (active surveillance) เปนการเฝาระวังโรค โดยผูรวบรวมขอมูล

เขาไปติดตามขอมูลท่ีเฝาระวังอยางใกลชิดตลอดเวลา เม่ือพบก็ทําการบันทึกทันที วิธีทําใหทราบปญหา

ไดรวดเร็ว และควบคุมคุณภาพของขอมูลไดดวยตนเอง แตก็เปนวิธีท่ีใช คาใชจายสูงจึงเหมาะกับการเฝา

ระวังระยะสั้นๆ และพ้ืนท่ีไมกวางมากนัก 
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1.2 การเฝาระวังเชิงรับ (passive surveillance) เปนวิธีการเฝาระวังท่ีใหผูท่ีเก่ียวของกับ

ขอมูลเปนผูบันทึกรวบรวมขอมูลสงใหผูรับผิดชอบ การสงขอมูลมีลักษณะเปนงานประจํา วิธีจะใหผลดี

กับการติดตามปญหาท่ีมีพ้ืนท่ีกวาง แตอาจมีปญหาในเรื่องความลาชา และความสมบูรณของขอมูล 

1.3 การเฝาระวังเฉพาะพ้ืนท่ี (sentinel surveillance) เปนการเฝาระวังเฉพาะพ้ืนท่ีท่ี

ไดรับการเลือกใหรายงานโรคท่ีกําหนดข้ึนมา ซ่ึงจะเลือกตามพ้ืนท่ีท่ีมีปญหาของโรคนั้นมาก                   

ดังนั้นขอมูลท่ีไดจะเปนขอมูลเฉพาะพ้ืนท่ี มีความเชื่อถือได มีความรวดเร็วคอนขางสูง ซ่ึงขอมูลนี้ทําให

เราสามารถประมาณอัตราชุก และแนวโนมของการเกิดโรคได 

1.4 การเฝาระวังโดยอาศัยขอมูลทุติยภูมิจากแหลงขอมูลอ่ืนๆ ขอมูลท่ีมีการเก็บรวบรวม

เพ่ือวัตถุประสงคอ่ืน สามารถเปนแหลงขอมูลการเฝาระวัง โดยนํามาวิเคราะหหาสถานการณโรคนั้นได 

เชน ขอมูลการลาของคนงาน ขอมูลประวัติสุขภาพคนงาน เปนตน ซ่ึงการนําขอมูลเหลานี้มาใชอาจมี

ขอจํากัดบาง  

1.5 การสํารวจเปนระยะๆ (periodic surveys) เปนวิธีการเก็บขอมูลโดยอาศัยการสํารวจ

ท่ีมีการเตรียมการไวกอน มีการเก็บขอมูลอยางเปนระบบดานแบบสอบถามและการตรวจการสํารวจเปน

ประโยชนอยางมาก ในการเก็บขอมูลการเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ และโรคท่ีเนื่องกับ                 

การทํางานท่ีไมสามารถเก็บขอมูลไดดวยวิธี อ่ืน โดยเฉพาะโรคท่ีมีแตการปวยแตไมทําใหตาย                      

เชน โรคหูเสื่อมจากเสียงดัง (noise induced hearing loss) โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพ 

(occupational skin disease) โรคการบาดเจ็บจากการใชงานเกินกําลังซํ้าบอยๆ (repetitive trauma 

disorders) หรือโรคอ่ืนๆ ท่ีการวินิจฉัยแยกจากโรคท่ัวไปยาก เชน โรคระบบประสาทจากสารพิษ              

โรคปดเรื้อรัง เปนตน นอกจากนี้ยังใชการสํารวจเก็บขอมูลสภาพแวดลอมในการทํางานของคนงาน       

และสิ่งคุกคามท่ีมีอยูดวย สิ่งท่ีตองคํานึงถึง คือ ตองมีการวางแผนดําเนินงานและการเก็บขอมูลอยาง

เปนระบบ ใชแบบสํารวจท่ีเปนมาตรฐานและมีการสํารวจเปนระยะๆ และสมํ่าเสมอ จึงจะเปนขอมูลท่ี

ตอเนื่องและบอกแนวโนมสถานการณได 

2. วิเคราะหขอมูล เปนการนําขอมูลท่ีรวบรวมไดมาเรียบเรียงจัดหมวดหมู ใหเห็นลักษณะของ

ตัวแปรตางๆ ไดชัดเจนยิ่งข้ึน และเลือกใชจํานวนประชากรกลุมเสี่ยงท่ีเหมาะสมเพ่ือหาอัตราขอมูลได

เหมาะสม เชน การหาอัตราปวยโรคซิลิโคซีสของคนงานในโรงงานโมหิน 

 

 อัตราปวยโรคซิลิโคซีส       =                        จํานวนผูปวยโรคซิลิโคซีส 

 ในโรงงานโมหิน                  จํานวนคนงานท่ีทํางานในโรงโมหินเหลานั้นในชวงเวลาเดียวกัน 

3. การแปลผลขอมูล การแปลผลขอมูลท่ีไดจากการวิเคราะห เพ่ือดูวา มีการเปลี่ยนแปลง           

การกระจายของโรค หรือองคประกอบท่ีมีอิทธิพลตอการเกิดโรคอยางไรบาง ทําใหทราบวา                  
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พ้ืนท่ีใดท่ีมีความเสี่ยงสูง ปญหาใดท่ีตองรีบดําเนินการ หรือขอมูลบางอยางตองการการสอบสวนเพ่ิมเติม 

ตองพิจารณาวา เปนการเปลี่ยนแปลงจริงหรือเท็จ เชน มีการเปลี่ยนแปลงขนาดประชากรหรือไม 

คุณภาพตรวจวินิจฉัยดีข้ึนหรือไม มีการรายงานซํ้าซอนหรือไม มีการเปลี่ยนแปลงในระบบรายงาน

หรือไม ท้ังนี้เพ่ือสรุปวา มีการเปลี่ยนแปลงจริงหรือไม 

4. การกระจายขาวสาร เปนการสงขอมูลท่ีแปลผลแลวไปยังผู ท่ีเก่ียวของเพ่ือนําไปใช

ประโยชนตอไป โดยตองมีการรายงานสมํ่าเสมอ ตรงประเด็น เขาใจงาย มีตาราง กราฟ รูปประกอบให

เขาใจงาย โดยมีจุดมุงหมายกระตุนใหมีการดําเนินการตอไป 
 

หลักการปองกันโรคจากการทํางาน 
 

1. การปองกันปฐมภูมิ (primary prevention) คือ วิธีการท่ีกําจัดสิ่งคุกคามตอสุขภาพ 

(health hazards) ไมวาจะเปนดานกายภาพ ชีวภาพ เคมี จิตใจ หรือการยศาสตรในสถานท่ีทํางาน           

ใหลดนอยลงมากท่ีสุดเทา ท่ีจะทําได  เ พ่ือลดการสัมผัสถูกสิ่ ง คุกคามตอสุขภาพของผู ทํางาน                     

เปนการปองกันไมใหเกิดโรคโดยขจัดท่ีสาเหตุจึงเหมาะสมท่ีจะใชเปนวิธีแรกในการปองกันโรค                  

วิธีการปองกันปฐมภูมิไดแกการนําเอาหลักการควบคุมสิ่งคุกคามสุขภาพตามแนวทางอาชีวสุขศาสตร 

(occupational hygiene) มาใชโดยแบงเปน 

1.1 การควบคุมท่ีแหลงกําเนิด เปนวิธีแรกสุดท่ีควรจะเลือกใชในการควบคุมสิ่งคุกคาม             

ตอสุขภาพ เนื่องจากเปนการขจัดหรือลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพกอนมาสัมผัสกับตัวผูทํางาน 

วิธีการท่ีใช ไดแก 

1.1.1  การเปลี่ยนใชวัตถุดิบท่ีมีอันตรายตอสุขภาพทดแทน เชน ในกรณีใชสารทดแทน

ซิลิกาในเครื่องยิงทราย (abrasive blasting) 

1.1.2  การเปลี่ยนแปลงกระบวนการผลิต เชน เปลี่ยนจากการพนสีโดยใชคนงานยืน

ฉีดพนเปนใชเครื่องจักรกลฉีดพนในท่ีปดมิดชิด  

1.1.3  การปดครอบกระบวนการผลิต เชน ในกรณีเครื่องจักรมีเสียงดังสามารถแกไขได

โดยจัดทําพลาสติกครอบเพ่ือลดความดังเสียงท่ีผานมายังผูทํางาน 

1.1.4  การใชน้ําลดปริมาณฝุน เชนกรณีใชเครื่องขุดเจาะหิน หากมีการผานน้ําไปยังหัว

ขุดเจาะสามารถทําใหปริมาณฝุนลดลง และลดโอกาสการเกดิโรคปอดจากฝุนซิลิกาลงได 

1.1.5  การใชเครื่องดูดควันเฉพาะท่ี (local exhaust ventilation) โดยจัดใหปลองดูด

ควันใกลกับแหลงกําเนิดสิ่งคุกคามตอสุขภาพมากท่ีสุดเพ่ือจะไดลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีเล็ด

ลอดมายังคนงานใหเหลือนอยสุด 
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1.1.6  การดูแลรักษาเครื่องจักรกลใหอยูในสภาพท่ีดี เปนการลดสิ่งคุกคามตอสุขภาพ 

เชน เสียงดัง 

1.2 การควบคุมท่ีทางผาน โดยทําการลดท่ีปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพในบรรยากาศ

ระหวางแหลงกําเนิดกับตัวผูทํางาน ใชรวมกับการควบคุมท่ีแหลงกําเนิดวิธีการควบคุมไดแก  

1.2.1  การทําความสะอาดสถานท่ีทํางาน สามารถลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพ           

ลงได เชน กรณีโรงงานทอผามีฝุนฝายตกหลนอยูบนพ้ืนเปนปริมาณมาก หากไมทําความสะอาดอยาง

สมํ่าเสมอ ฝุนเหลานั้นมีโอกาสฟุงกระจายและถูกคนงานสูดดมเขาไปได 

1.2.2  การติดตั้ ง พัดลมดูดอากาศ ท่ัว ไป (general exhaust ventilation)                     

มีผลในการปองกันสิ่งคุกคามตอสุขภาพนอยกวาการใชเครื่องดูดควันเฉพาะท่ี (local exhaust 

ventilation) เนื่องจาก สิ่งคุกคามตอสุขภาพถูกปลอยมาในบรรยากาศและสัมผัสกับคนงานกอนถูกดูด

ออกจากท่ีทํางาน 

1.2.3  การเจือจางดวยอากาศ (dilution ventilation) อาศัยอากาศจากภายนอก

สถานประกอบการเขามาเจือจางสิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ีทํางานโดยการเปดหนาตางหรือประตู 

1.2.4  การแยกกระบวนการผลิต โดยจัดใหกระบวนการผลิตท่ีมีผลเสียตอสุขภาพอยู

หางไกลจากตัวผูทํางาน 

1.2.5 การตรวจวัดคาสิ่งคุกคามตอสุขภาพในบรรยากาศท่ีทํางาน (environmental 

monitoring) โดยเปรียบเทียบคาท่ีวัดไดกับคามาตรฐานตามกฎหมายมีขอควรระวังอยู 2 ประเภท            

คือ ประการแรกคามาตรฐานตางๆ ในประเทศไทยมีการนําเอาคามาตรฐานจากตางประเทศมาใช                

ซ่ึงอาจไมเหมาะสมกับคนไทยซ่ึงมีสภาพรางกายแตกตางจากคนตางชาติ ประการท่ีสอง คือ ถึงแมคา             

สิ่งคุกคามตอสุขภาพไมเกินคามาตรฐานท่ีกําหนดก็ไมควรตีความวาผูทํางานไมมีโอกาสเกิดโรคจาก            

สิ่งคุกคามตอสุขภาพนั้นได เนื่องจาก สภาพของผูทํางานบางคนมีโอกาสเกิดโรคไดงายแมไดรับสัมผัส           

ในปริมาณท่ีไมเกินคามาตรฐาน  

1.3 การควบคุมท่ีตัวคนทํางาน เปนวิธีท่ีควรนํามาใชเปนมาตรการหลังสุดและใชรวมกับ

วิธีการควบคุม 2 ประเภทแรกเทานั้น เนื่องจากในกรณีนี้ไมไดลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพ                     

ในท่ีทํางาน แตเปนการลดการสัมผัสของคนงานใหนอยลงเทานั้น ไดแก 

1.3.1 การใชอุปกรณปองกันสวนบุคคล (personal protective equipment)              

ไดแก การใชท่ีปดปาก-จมูก การใชท่ีอุดหู แวนตา ถุงมือ วิธีดังกลาวเปนวิธีท่ีนิยมนํามาใชเปนมาตรการ

แรกๆในการควบคุมสิ่ ง คุกคามตอสุขภาพ ซ่ึงไม ถูกตองเนื่องจากเปนการแก ไขท่ีปลายเหตุ                        

มิไดลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ีทํางาน และมีโอกาสสูงท่ีคนงานจะละเวนไมใชอุปกรณปองกัน

ตางๆ ตลอดระยะเวลาการทํางานนอกจากนี้การเลือกชนิดของอุปกรณท่ีเหมาะสมเปนเรื่องท่ีตองอาศัย

ความรูคอนขางมาก 
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1.3.2 การสับเปลี่ยนคนงาน โดยใหคนงานสัมผัสกับสิ่งคุกคามตอสุขภาพในชวงเวลา

ลดนอยลง แตเพ่ิมจํานวนคนงานท่ีสัมผัสมากข้ึน ซ่ึงสงผลใหจํานวนคนงานท่ีมีโอกาสเกิดโรคจาก           

สิ่งคุกคามตอสุขภาพเพ่ิมมากข้ึนในระยะยาว 

1.3.3 การจัดใหคนงานทํางานในท่ีปดมิดชิด เปนการนําคนงานไปใสไวในท่ีท่ีสิ่งคุกคาม

ตอสุขภาพไมสามารถผานเขามาถึงได 

1.3.4 การตรวจวัดคาสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีตัวคนงานเปนการติดตั้งอุปกรณ                   

เก็บตัวอยางอากาศท่ีบริเวณใกลกับจมูกของคนงาน เพ่ือวัดระดับสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีคนงานมีโอกาส

สูดดมเขาไป 

2. การปองกันทุติยภูมิ (secondary prevention) เปนการตรวจคนหารอยโรคในระยะ

เริ่มตน กอนท่ีผูทํางานจะเริ่มปรากฏอาการและอาการแสดงของโรค เพ่ือลดการสัมผัสสิ่งคุกคาม                  

ตอสุขภาพของผูทํางานเพ่ิมเติมตอไป 

2.1 การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน (preplacement examination) เปนการตรวจ

สุขภาพกอน ท่ีจะพิจารณาใหผู ส มัครงานเข า ทํ างานใน ท่ี ทํางาน ท่ี มีสิ่ ง คุกคามตอสุ ขภาพ                           

โดยตรวจดูสถานะสุขภาพโดยท่ัวไปของผูสมัครงาน ใชเปนขอมูลพ้ืนฐานเปรียบเทียบกับขอมูลการตรวจ

สุขภาพในครั้งตอๆไป และเพ่ือพิจารณางานท่ีเหมาะสมกับผูสมัครงาน การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน

ประกอบดวย  

2.1.1 การซักประวัติ ตั้งแตขอมูลท่ัวไปของผูสมัครงาน เพศ อายุ ภาวะ โภชนาการ 

โรคประจําตัว การเจ็บปวยในอดีตและปจจุบัน ประวัติการทํางานในอดีตโดยเฉพาะการสัมผัสสิ่งคุกคาม

ตอสุขภาพในท่ีทํางานในอดีต 

2.1.2 การตรวจรางกาย โดยตรวจรางกายตามระบบตางๆท่ัวไปและมุงเนนในระบบ              

ท่ีอาจเกิดโรคจากสิ่งคุกคามตอสุขภาพในงานใหม 

2.1.3 การตรวจพิเศษทางหองปฏิบัติการ มุงเนนเฉพาะกับสิ่งคุกคามตอสุขภาพ                

เชน ตรวจการไดยิน (audiogram) ในรายท่ีจะตองทํางานสัมผัสเสียงดัง ตรวจสมรรถภาพปอด                 

(lung function test) ในรายท่ีจะตองทํางานสัมผัสกับฝุนตางๆ 

การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางานตองคํานึงการนําเอาขอมูลสุขภาพท่ีตรวจพบมาประมวล

ประกอบการพิจารณางานวาเหมาะสมกับผูสมัครงานหรือไม (fitness for work) โดยพิจารณาถึง

ประเด็นตางๆ คือ 

สภาพรางกายของผูสมัครงานไมเหมาะกับงานท่ีจะทํา เนื่องจากสมรรถภาพของรางกาย           

ไมสามารถทํางานดังกลาวไดเต็มตามหนาท่ี เชน ผูสมัครงานอาจมีโรคประจําตัวเปนโรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง 

ทําใหไมสามารถทํางานท่ีตองออกแรงมากไดเต็มท่ี  
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สุขภาพรางกายของผูสมัครงานอาจเสื่อมโทรมลงจากการทํางาน เชน กรณีท่ีผูสมัครงาน             

เปนโรคหอบหืด ตองเขาไปทํางานสัมผัสสารเคมีหรือฝุนท่ีเปนตัวกระตุนใหเกิดหอบหืด 

ปญหาสุขภาพของผูสมัครงาน อาจกอใหเกิดอันตรายตอเพ่ือนรวมงาน เชน ผูสมัครงาน             

เปนโรคลมชัก สมัครทํางานเก่ียวกับเครื่องจักรกล อาจะกอใหเกิดอุบัติเหตุแกตนเองและเพ่ือนรวมงาน

ไดหากเกิดลมชักข้ึนระหวางทํางาน 

ปญหาสุขภาพของผูสมัครงานอาจกอใหเกิดอันตรายตอประชาชนผูบริโภค เชน ผูสมัครงาน

เปนพาหะนําโรคติดตอทางระบบทางเดินอาหารสมัครเขาทํางานในแผนกเก่ียวกับอาหารและเครื่องด่ืม 

อาจสงผลใหเกิดการแพรโรคไปยังผูบริโภคได  

ในการรับพิจารณาเขาทํางานหรือไมจากขอมูลสุขภาพตางๆขางตนตามหลักการแลวหาก

ผูสมัครงานมีปญหาสุขภาพ และสามารถทําการปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมในการทํางานใหเหมาะสมได 

นายจางสมควรกระทําเพ่ือใหผูสมัครงานสามารถปฏิบัติงานได หรือหากไมสามารถกระทําได                     

อาจพิจารณาเปลี่ยนงานท่ีเหมาะสมกับสภาพของผูสมัครงาน ท้ังนี้ตองพิจารณาถึงผลกระทบตอเพ่ือน

รวมงานและประชาชนผูบริโภครวมดวย  

2.2 การตรวจสุขภาพระหวางการทํางาน (periodic examination) หรือท่ีคุนเคยกัน             

ในชื่อของการตรวจสุขภาพประจําป ซ่ึงไมคอนถูกตองนัก เนื่องจากบางงานไมจําเปนตองทําการตรวจ

สุขภาพตามความเสี่ยงเปนประจําทุกป หรือบางงานจําเปนตองตรวจบอยกวาปละครั้ง ท้ังนี้ข้ึนอยูระยะ

ฟกตัวของโรค (induction period) หากไมทราบถึงระยะฟกตัวของโรคตองพิจารณาถึงธรรมชาติของ

โรค ปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีผูทํางานสัมผัส และความไวตอการเกิดโรค (susceptibility)                  

ของผู ทํางานการตรวจสุขภาพระหวางการทํางานมุงเนนท่ีความเสี่ยงในการทํางานเปนสําคัญ                    

โดยพิจารณาถึงสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีผูทํางานสัมผัสในการทํางานเปนหลัก โดยทําการซักประวัติ                

ตรวจรางกาย และตรวจพิเศษทางหองปฏิบัติการคลายคลึงกับการตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน  

2.3 การตรวจสุขภาพกอนกลับเขาทํางานหลังจากการเจ็บปวย (return-to-work health 

examination) เปนการตรวจสุขภาพพนักงานท่ีเจ็บปวยและหยุดงานไปเปนเวลานาน                              

เพ่ือประเมินความเหมาะสมของรางกายและจิตใจของพนักงานกับงานท่ีจะกลับเขาไปทําใหม นอกจากนี้

ยังเปนการหาทางปองกันการเกิดการเจ็บปวยซํ้าในพนักงานคนดังกลาวอีกดวย 

2.4 การตรวจสุขภาพกอนออกจากงาน เปนการตรวจสุขภาพพนักงานท่ีสัมผัสกับสิ่ง

คุกคามตอสุขภาพกอนออกจากงาน เพ่ือประเมินสุขภาพของพนักงานและใชเปนขอมูลเปรียบเทียบกับ

ผลท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคตหลังออกจากงานไปแลว 

3. การปองกันตติยภูมิ (tertiary prevention) เปนการคนหาวินิจฉัยผูท่ีปวยเปนโรค               

ให การรั กษา และฟ น ฟูสภาพใหกลับเปนปกติ  หลักสํ า คัญท่ีจะทําการรั กษาและฟ น ฟู ได                        

คงตองมีการวินิจฉัยท่ีถูกตองนํามากอน การวินิจฉัยโรคจากการทํางานมีท้ังสวนท่ีเหมือนและ                     
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สวนท่ีแตกตางจากการวินิจฉัยโรคท่ัวๆไป ในสวนท่ีเหมือนคือการวินิจฉัยอาศัยหลักการพ้ืนฐาน

เชนเดียวกัน กลาวคือ ในการวินิจฉัยโรคจากการทํางานตองอาศัยขอมูลจากการซักประวัติ                      

การตรวจรางกาย และการส งตรวจทางหองปฏิบัติการ เชน เดียว กับการวินิจ ฉัยโรค ท่ัวไป                          

สําหรับสวนท่ีแตกตางออกไปคือการวินิจฉัยโรคจากการทํางานนอกจากจะตองใหการวินิจฉัยวาเจ็บปวย

เปนโรคใดโรคหนึ่งจริงๆแลวยังจะตองลงความเห็นประกอบดวยวา โรคท่ีเจ็บปวยดังกลาวเกิดจาก              

การทํางานหรือมีความเก่ียวเนื่องสัมพันธกับการทํางานดวยหรือไม เพ่ือใชประกอบการพิจารณา                  

ในแงของการคุมครองทางกฎหมาย เนื่องจาก ตามพระราชบัญญัติเงินทดแทน พ.ศ.2537 ไดกําหนดไว

วาลูกจางจะไดรับการคุมครองเนื่องจากการเจ็บปวยตอเม่ือแพทยใหความเห็นวาลูกจางนั้นปวยเปนโรค

ใดโรคหนึ่งในจํานวนโรค 32 ชนิดท่ีกําหนดไวในประกาศกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม                   

เรื่อง กําหนดชนิดของโรคซ่ึงเกิดข้ึนตามลักษณะหรือสภาพของงานหรือเนื่องจากการทํางาน  

หลังจากท่ีมีการวินิจฉัยโรคจากการทํางานไดแลว การรักษาพยาบาลเปนการใหการรักษาตาม

ชนิดของโรค หากหลั งการรักษาพยาบาลแลวผูป วยยั ง มีสมรรถภาพร างกายไม เปนปกติ                             

ตองมีการสงผูปวยเขารับการฟนฟูสภาพรางกาย (physical rehabilitation) และหากมีความจําเปน 

อาจตองสงผูปวยเขาทําการฟนฟูฝกอาชีพ (vocational rehabilitation) รวมดวย หลังจากการฟนฟู

สภาพเสร็จสิ้นกอนใหผูปวยกลับเขาทํางาน ตองมีการพิจารณาความเหมาะสมของผูปวยกับงาน 

(fitness for work) โดยอาศัยหลักการเดียวกับการพิจารณาความเหมาะสมกอนบรรจุเขาทํางานใหม

ขางตน (ลักษณา เหลาเกียรติ, 2560) 

 

การจัดบริการอาชีวอนามัย 
 

การจั ดบริ ก า รอาชี ว อนา มัย กิ จกร รมหลั กสํ าห รั บกา รจั ดบริ ก า รอาชี ว อนา มัย                               

ในสถานประกอบการได (สาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, 2553) ดังนี้ 
 

1. การศึกษาขอมูลเบ้ืองตนของสถานประกอบการ 

ในกรณีท่ีเปนการจัดบริการอาชีวอนามัยข้ึนใหมควรจะตองมีการศึกษาทบทวนขอมูล                 

ของสถานประกอบการในแงตางๆ ไดแก  

1.1 วิเคราะหถึงประเภทของการผลิต เพ่ือเปนขอมูลเบื้องตนในการบงบอกถึงสิ่งคุกคาม

ตอสุขภาพท่ีอาจพบไดในสถานประกอบการ 

1.2 ทบทวนถึงขอมูลเดิมของสถานประกอบการเก่ียวกับดานอาชีวอนามัยไมวาจะเปน

ขอมูลการตรวจสุขภาพประจําป ขอมูลการตรวจวัดสิ่งแวดลอมและขอมูลการเจ็บปวย เปนตน 

1.3 ทบทวนถึงลักษณะท่ัวไปของพนักงาน เชน อายุ เพศ เชื้อชาติ การศึกษาประวัต ิ                

การทํางาน เพ่ือคนหากลุมท่ีมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคหรืออุบัติเหตุจากการทํางานไดงาย  
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1.4 ตรวจสอบขอมูลการเจ็บปวย อุบัติเหตุจากการทํางาน และการหยุดงาน วิเคราะหแยก

ตามหนวยงาน ประเภทของงานและสาเหตุ 

1.5 ศึกษาขอมูลเก่ียวกับกระบวนการผลิตสารเคมีท่ีใช ปริมาณสารเคมีในสิ่งแวดลอม 

จํานวนพนักงานท่ีสัมผัสกับสารเคมีหรือสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีสําคัญ 

1.6 ทดสอบดูความรูของพนักงานเก่ียวกับปญหาอาชีวอนามัย ในสถานประกอบการ 

มาตรการฉุกเฉิน และการปฐมพยาบาล 

1.7 ศึกษาดูแผนการเปลี่ยนแปลงกระบวนการผลิต การนําเขาเครื่องจักรใหมซ่ึงอาจสงผล

กระทบทางดานอาชีวอนามัยได 
 

2. การเฝาระวังส่ิงแวดลอมในสถานประกอบการ 

การเฝาระวังสิ่งแวดลอมในสถานประกอบการ (surveillance of working environment)  

เปนกิจกรรมการตนหาและประเมินสิ่งคุกคามตอสุขภาพในสถานประกอบการ โดยมีวัตถุประสงค                

เพ่ือตรวจสอบดูวากระบวนการผลิตหรือพนักงานคนใดสัมผัสสิ่งคุกคามตอสุขภาพในปริมาณมากบาง 

และเพ่ือดําเนินการมาตรการปองกันไมใหเกิดโรคหรืออุบัติเหตุจากสิ่งคุกคามตอสุขภาพดังกลาว                 

วิธีการเฝาระวังสิ่งแวดลอมสามารถทําไดโดยการสอบถามจากพนักงาน การเดินสํารวจสถาน

ประกอบการเบื้องตน (walkthrough survey) และการตรวจวัดสิ่งคุกคามตอสุขภาพในสิ่งแวดลอม 

(environment monitoring) ขอบเขตการเฝาระวังสิ่งแวดลอมประกอบดวย 

2.1 การคนหาและประเมินสิ่งคุกคามตอสุขภาพท้ังดานกายภาพ ชีวภาพ เคมี การยศาสตร 

และจิตใจ 

2.2 ประเมินถึงลักษณะงานท่ีอาจเพ่ิมความเสี่ยงจากสิ่งคุกคามตอสุขภาพใหแกพนักงาน 

2.3 ประเมินถึงปริมาณการรับสัมผัสสิ่งคุกคามตอสุขภาพของพนักงาน 

2.4 ประเมินถึงมาตรการการควบคุมเพ่ือกําจัด หรือลดปริมาณการสัมผัสสิ่งคุกคามตอสุขภาพ 

2.5ประเมินถึงมาตรการการใช อุปกรณปองกันสวนบุคคล (personal protective 

equipment)  
 

3. แจงผลการเฝาระวังส่ิงแวดลอม 

เ ม่ือดําเนินการเฝาระวังสิ่ งแวดลอมแลว จะตองมีการบันทึกขอมูลตางๆท่ีตรวจพบ                     

และแจงใหนายจาง ลูกจาง ทราบเก่ียวกับสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีตรวจพบในสถานประกอบการ     

แนะนําถึงมาตรการท่ีควรดําเนินการในการปองกันควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพ และสิ่งท่ีนายจาง             

และลูกจางควรกระทําเพ่ือทําใหสิ่งแวดลอมในสถานประกอบการปลอดจากสิ่งคุกคามตอสุขภาพ 

นอกจากนี้การจัดเก็บขอมูลการเฝาระวังสิ่งแวดลอมควรมีระบบท่ีชัดเจนและสามารถถูกตรวจสอบได

โดยผูท่ีเก่ียวของ 



23 

 
 

 

 

4. การประเมินความเส่ียงตอสุขภาพ (health risk assessment) 

การประเมินความเสี่ยงตอสุขภาพเปนการนําเอาขอมูลจากการเฝาระวังสิ่งแวดลอม            

มาประมวลรวมกับขอมูลอ่ืนๆ เชน ขอมูลพิษวิทยา ระบาดวิทยา เปนตน ข้ันตอนการประเมินความเสี่ยง

ตอสุขภาพประกอบดวย  

 4.1 การคนหาสิ่งคุกคามตอสุขภาพ (hazard identification) เปนการคนหาดูวาในสถาน

ประกอบการมีสิ่งคุกคามตอสุขภาพอะไรบาง ซ่ึงไดมาจากการเฝาระวังสิ่งแวดลอม นอกจากนี้ยังตองมี

การศึกษาถึงคุณสมบัติตางๆ ของสิ่งคุกคามตอสุขภาพนั้นตลอดจนการศึกษาวิจัยเก่ียวกับผลกระทบตอ

สุขภาพไมวาจะเปนการศึกษาทางพิษวิทยาในสัตวทดลอง ในมนุษย หรือการศึกษาทางระบาดวิทยา 

 4.2 การศึกษาความสัมพันธระหวางปริมาณของสิ่งคุกคามตอสุขภาพ กับผลกระทบ                 

ท่ีเกิดข้ึน (dose-response relationship) เปนการศึกษาจากงานวิจัยท่ีมีผูทําไวกอนหนานี้วาสิ่งคุกคาม

ตอสุขภาพในขนาดท่ีมีอยูในสิ่งแวดลอมในสถานประกอบการสามารถกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพ

ของพนักงานอยางไรไดบาง 

 4.3 การประเมินการรับสัมผัส (exposure assessment) เปนการประเมินปริมาณของสิ่ง

คุกคามตอสุขภาพท่ีพนักงานมีโอกาสท่ีจะรับเขาไปในรางกายในทางตางๆไมวาจะเปนทางการหายใจ 

การกิน หรือการสัมผัสผิวหนัง นอกจากนี้ยังมีการประเมินถึงระยะเวลาท่ีไดรับสัมผัส และจํานวนกลุม

พนักงานท่ีไดรับสัมผัส 

 4.4 การสรุปผลประเมินความเสี่ยง (risk characterization) เปนข้ันตอนสุดทาย                    

ในการรวบรวมขอมูลจากข้ันตอนท้ังสามข้ันตน เพ่ือมาประมวลวาพนักงานในสถานประกอบการเม่ือ

ไดรับสิ่งคุกคามตอสุขภาพเขาไปมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคตางๆ ไดมากนอยเพียงใด  

เม่ือไดขอมูลจากการประเมินความเสี่ยงแลว ตองมีการนําขอมูลดังกลาวแจงใหนายจาง                                  

และลูกจางทราบ (risk communication) เพ่ือหาทางดําเนินการแกไขตอไป 
 

5. การเฝาระวังสุขภาพของพนักงาน (surveillance of workers’ health) 

วัตถุประสงคในการเฝาระวังสุขภาพของพนักงาน เพ่ือประเมินความเหมาะสมของพนักงาน

กับงานท่ีทํา ประเมินสุขภาพท่ีอาจเกิดผลกระทบจากการสัมผัสถูกสิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ีทํางาน      

และคนหาผูปวยดวยโรคจากการทํางานในระยะเริ่มแรก การเฝาระวังสุขภาพของพนักงานไมสามารถ

ปองกันพนักงานจากสิ่งคุกคามตอสุขภาพและไมสามารถใชแทนการควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพซ่ึงเปน

มาตรการข้ันแรกท่ีสําคัญไดการเฝาระวังสุขภาพของพนักงานจึงตองดําเนินการควบคูไปกับการเฝาระวัง

สิ่งแวดลอมการเฝาระวังสุขภาพมีอยู 2 ประเภท คือ การเฝาระวังสุขภาพทางออมจากขอมูลหลังจาก
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พนักงานเกิดการเจ็บปวยจากการทํางานข้ึนแลว และการเฝาระวังสุขภาพทางตรงจากการตรวจสุขภาพ

ของพนักงาน ซ่ึงมีหลายประเภท ดังตอไปนี้   

5.1 การตรวจสุขภาพกอนเขาทํางาน (preplacement or preemployment health 

examination) เปนการตรวจสุขภาพกอนท่ีจะบรรจุพนักงานเขาไปทํางาน ซ่ึงอาจเสี่ยงตอการสัมผัสกับ

สิ่งคุกคามตอสุขภาพบางอยาง วัตถุประสงคเพ่ือประเมินดูวาพนักงานมีความเหมาะสมกับงานท้ังดาน

รางกายและจิตใจหรือไม เพียงใดนอกจากนี้การบรรจุเขาทํางานจะไมกอใหเกิดผลเสียตอสุขภาพของท้ัง

พนักงานเองและเพ่ือนรวมงานการตรวจสุขภาพกอนเขาทํางานโดยท่ัวไปประกอบดวยการซักประวัติ

โดยเฉพาะประวัติการทํางานในอดีตท่ีผานมา การตรวจรางกายท่ัวไป อาจเนนการตรวจระบบอวัยวะท่ี

อาจไดรับผลกระทบจากการทํางานในแผนกใหมและการตรวจพิเศษทางหองปฏิบัติการท่ีมุงเนน                 

การตรวจ เฉพาะ ท่ีสัม พันธ กับสิ่ ง คุกคามตอสุ ขภาพท่ีอาจพบได ในการ ทํางานนอกจากนี ้                       

ตองมีการตรวจดูวาพนักงานมีความเหมาะสมกับงานท่ีจะทําหรือไม (fitness for work) 

5.2 การตรวจสุขภาพระหวางการทํางาน (periodic health examinations)                   

เปนการตรวจสุขภาพเปนระยะๆ ในระหวางท่ีพนักงานทํางานอยูในท่ีทํางาน เพ่ือประเมินสุขภาพ                 

ของพนักงานวามีการเจ็บปวยจากการทํางานในระยะเริ่มแรกเกิดข้ึนหรือไม การตรวจสุขภาพระหวาง

การทํางานอาจแบงเปนการตรวจสุขภาพโดยท่ัวไป และการตรวจสุขภาพตามสภาพความเสี่ยง                     

ในการทํางานท่ีมุงเนนตามสิ่งคุกคามตอสุขภาพท่ีพบในท่ีทํางาน 

5.3 การตรวจสุขภาพกอนกลับเขาทํางานหลังจากการเจ็บปวย (return-to-work health 

examination) เปนการตรวจสุขภาพพนักงานท่ีเจ็บปวยและหยุดงานไปเปนเวลานาน เพ่ือประเมิน

ความเหมาะสมของรางกายและจิตใจของพนักงานกับงานท่ีจะกลับเขาไปทําใหม นอกจากนี้ยังเปนการ

หาทางปองกันการเกิดการเจ็บปวยซํ้าในพนักงานคนดังกลาวอีกดวย 

5.4 การตรวจสุขภาพกอนออกจากงาน เปนการตรวจสุขภาพพนักงานท่ีสัมผัสกับสิ่ง

คุกคามตอสุขภาพกอนออกจากงาน เพ่ือประเมินสุขภาพของพนักงานและใชเปนขอมูลเปรียบเทียบกับ

ผลท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคตหลังออกจากงานไปแลว 
 

6. แนะนํามาตรการการปองกันและควบคุมส่ิงคุกคามตอสุขภาพ 

เม่ือไดรับขอมูลการเฝาระวังสิ่งแวดลอมและสุขภาพแลวจะทําใหเราทราบถึงสิ่งคุกคาม                  

ตอสุขภาพในท่ีทํางานและสามารถนําเสนอแนวทางการปองกันควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพเหลานั้น

ตอไป หลักการควบคุมสิ่งคุกคามตอสุขภาพตามแนวทางอาชีวสุขศาตร (occupational hygiene) 

แบงเปน 

6.1 การควบคุมท่ีแหลงกําเนิด เปนวิธีแรกสุดท่ีควรจะเลือกใชในการควบคุมสิ่งคุกคามตอ

สุขภาพ เนื่องจากเปนการขจัดหรือลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพกอนมาสัมผัสกับตัวผูทํางาน              
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วิธีการท่ีใช ไดแก การเปลี่ยนใชวัตถุดิบท่ีมีอันตรายตอสุขภาพทดแทน การเปลี่ยนแปลงกระบวนการ

ผลิต การปดครอบกระบวนการผลิต การใชน้ํ าลดปริมาณฝุน การใช เครื่องดูดควันเฉพาะท่ี                     

(local exhaust ventilation) และการดูแลรักษาเครื่องจักรกลใหอยูในสภาพท่ีดี 

6.2 การควบคุมท่ีทางผาน โดยทําการลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพในบรรยากาศ

ระหวางแหลงกําเนิดกับตัวผู ทํางาน ใชรวมกับการควบคุมท่ีแหลงกําเนิด วิธีการควบคุม ไดแก                       

การทําความสะอาดสถานท่ีทํางาน การติดตั้งพัดลมดูดอากาศท่ัวไป (general exhaust ventilation) 

การเจือจางดวยอากาศ (dilution ventilation) การแยกกระบวนการผลิตใหไกลจากตัวผูทํางาน 

6.3 การควบคุมท่ีตัวคนงาน เปนวิธีท่ีควรนํามาใชเปนมาตรการหลังสุดและใชรวมกับ

วิธีการควบคุม 2 ประเภทแรกเทานั้น เนื่องจากในกรณีนี้ไมไดลดปริมาณสิ่งคุกคามตอสุขภาพในท่ี

ทํางาน แตเปนการลดการสัมผัสของคนงานใหนอยลงเทานั้น ไดแก การใชอุปกรณปองกันสวนบุคคล 

(personal protective equipment) การใหคนงานสัมผัสกับสิ่งคุกคามตอสุขภาพในชวงเวลาลด

นอยลงแตเพ่ิมจํานวนคนงานท่ีสัมผัสมากข้ึน การจัดใหคนงานทํางานในท่ีปดมิดชิด  
 

7. การจัดการปฐมพยาบาลและแผนรองรับเหตุฉุกเฉิน 

เปนการเตรียมพรอมสําหรับกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินหรือการเจ็บปวยในท่ีทํางานตลอดจน                 

การติดตอประสานงานกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ เชน สถานพยาบาล สถานีตํารวจ หนวยดับเพลิงเปนตน 
 

8. การจัดบริการสุขภาพ 

ประกอบดวยกิจกรรมการดูแลสุขภาพท่ีเ ก่ียวของกับการทํางาน และสุขภาพท่ัวไป                     

การดูแลสุขภาพท่ีเก่ียวกับการทํางาน ไดแก การใหการวินิจฉัย รักษา และฟนฟูสภาพของพนักงานท่ีเกิด

อุบัติ เหตุหรือเปนโรคจากการทํางาน สําหรับการดูแลสุขภาพท่ัวไปประกอบดวยการปองกัน                       

และรักษาโรคท่ีมิไดเกิดจากการทํางานรวมท้ังการใหวัคซีนการดูแลสตรีมีครรภและเด็ก และสุขาภิบาล 
 

9. การฟนฟูสภาพ (rehabilitation) 

เปนการฟนฟูสภาพรางกายและจิตใจของพนักงานหลังจากการไดรับอุบัติเหตุหรือการเจ็บปวย

จากการทํางาน การฟนฟูสภาพเปนการชวยใหพนักงานฟนคืนสภาพและกลับมาทํางานตามปกติไดใน

ระยะเวลาอันเหมาะสม 
 

10. การปรับงานใหเหมาะสมกับพนักงาน 

ใหคําแนะนําในการปรับสภาพงาน และสิ่งแวดลอมในการทํางานใหเหมาะสมกับพนักงาน 

ตามหลักการดานอาชีวอนามัย อาชีวสุขศาสตร และการยศาสตร ไดแก การปรับลักษณะงาน                 

การปรับอุปกรณ เครื่องจักรในการทํางานใหเหมาะสม 
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11. การคุมครองกลุมเส่ียง 

ในพนักงานบางกลุมท่ีเสี่ยงตอการเกิดโรคหรืออุบัติเหตุจากการทํางาน เชน กลุมภูมิคุมกัน

บกพรอง กลุมภูมิไวเกิน กลุมท่ีปวยโรคเรื้อรัง กลุมผูสูงอายุ และกลุมสตรีมีครรภควรไดรับการจัดสรร

งานใหเหมาะสมกับสภาพรางกายและจิตใจ 
 

12. การฝกอบรมและการใหขอมูล 

การใหขอมูลความรูแกนายจางและลูกจาง สามารถชวยเพ่ิมความระมัดระวังในการทํางาน

และลดโอกาสการเกิดอุบัติเหตุและโรคจากการทํางาน ขอมูลท่ีควรให ไดแก สิ่งคุกคามตอสุขภาพ               

ในท่ีทํางาน การควบคุมปองกัน และการปฏิบัติตนท่ีเหมาะสม 
 

13. การสรางเสริมสุขภาพ (health promotion) 

ไดแก โครงการเลิกบุหรี่ เลิกสุรา การจัดการความเครียด การออกกําลังกายโภชนาการ                

เปนตน การสรางเสริมสุขภาพมีสวนสําคัญในการลดปจจัยเสี่ยง โอกาสการเกิดโรค การขาดงาน                 

และคาใชจายในการรักษาพยาบาล 
 

14. ระบบการจัดเก็บขอมูล 

ขอมูลท้ังจากการเฝาระวังทางสิ่งแวดลอมและสุขภาพพนักงาน ควรมีระบบการจัดเก็บท่ีดี 

และสําหรับขอมูลดานสุขภาพควรมีระบบท่ีคุมครองความลับสวนบุคคลดวย 

15. การวิจัย 

ควรมีการรวมมือกับท้ังนายจางและลูกจางในการดําเนินการวิจัย เพ่ือปรับสภาพงาน                  

และสิ่งแวดลอมในการทํางานใหดีข้ึน 

รายละเอียดกิจกรรมขางตนเปนขอเสนอแนะโดยท่ัวไป ในการจัดบริการอาชีวอนามัยในแตละ

สถานประกอบการยอมมีความแตกตางกันไปข้ึนกับขนาดของสถานประกอบการ งบประมาณ                    

และนโยบายของผูบริหาร การปรับเลือกใชกิจกรรมในแตละสถานประกอบการจึงข้ึนอยูกับปจจัยตางๆ

ตามความเหมาะสม 
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บทสรุป 
 

 การเกิดองคความรูใหมดานวิทยาศาสตรทางการแพทยและความคาดหวังของสังคม               

จึงทําใหเกิดความรูดานอาชีวเวชศาสตร ข้ึน เปนศาสตร ท่ีเก่ียวของกับการดูแลสุขภาพอนามัย                 

ของคนทํางานทุกอาชีพ และผลกระทบของงานท่ีทําใหเกิดอันตรายตอสุขภาพ ท่ีเกิดความไมสมดุล

ระหวางคนทํางาน สิ่งคุกคามและสภาพแวดลอมการทํางาน ขอบเขตของงานอาชีวเวชศาสตรครอบคลุม

ดานการสง เสริมสุขภาพ การควบคุมปองกันโรค การรักษาโรค และการฟนฟูสมรรถภาพ                        

โรคท่ีเ กิดจากการประกอบอาชีพมักไมปรากฎเดนชัดในระยะแรก ทําใหแยกโรคท่ัวไปยาก                   

บางโรคมีระยะฟกตัวนาน เม่ือเกิดโรคแลวสวนใหญรักษาไมหาย  ทําใหทุพพลภาพและเสียชีวิต                   

ดังนั้นควรมีการเฝาระวังดวยการตรวจประเมินสุขภาพคนทํางานกอนเกิดโรค เม่ือมีโรคเกิดข้ึนควรมี                

การวินิจฉัยท่ีถูกตอง และหลังการปวยควรมีการประเมินการสูญเสียสมรรถภาพ  กิจกรรมการสงเสริม

สุขภาพจําทําใหคนทํางานมีสุขภาพดีท้ังรางกายและจิตใจ หลักการสงเสริมสุขภาพประกอบดวย                  

การสร า งน โยบายสาธารณะ ท่ี เ อ้ื อตอสุ ขภาพ การสร า งสรรค สภาพแวดล อมสนับสนุน                                 

การเสริมสรางความเขมแข็ง การพัฒนาทักษะสวนบุคคล และปรับทิศทางการบริการสุขภาพใหม                

โดยการสงเสริมสุขภาพในสถานประกอบการตองคํานึงถึงสภาพแวดลอมในการทํางาน ซ่ึงมีความเสี่ยงท่ี

เกิดจากสิ่งคุกคามหรืออันตรายในงานดวย  หลักการรักษาโรคจากการประกอบอาชีพใหคนทํางานควรมี

ความเขาใจถึงธรรมชาติการเกิดโรค คือ การหยุดสัมผัสสิ่งคุกคามท่ีกอใหเกิดโรค หลังรับการรักษาแลว

ควรมีการฟนฟูคนงานซ่ึงจะชวยลดความรุนแรงของโรค หรือกําจัดความพิการ เพ่ือใหคนทํางานกลับเขา

ไปใชชีวิตไดเหมือนเดิม 

  

คําถามทบทวน 
 

1. ใหนักศึกษาอธิบายความหมายของโรคจากการประกอบอาชีพ 

2. ใหนักศึกษาอธิบายปจจัยท่ีทําใหเกิดโรค 

3. ใหนักศึกษาอธิบายสาเหตุ กลไก การทํางานของรางกายและการเกิดโรค 

4. ใหนักศึกษาอธิบายหลักการวินิจฉัยโรค 

5. ใหนักศึกษาอธิบายหลักในการเฝาระวังโรคจากการประกอบอาชีพ 

6. ใหนักศึกษาอธิบายหลักการปองกันโรคจากการทํางาน 

7. ใหนักศึกษาอธิบายความแตกตางระหวางความเจ็บปวยจากการทํางาน และความเจ็บปวย

โรคอ่ืนๆ ตามประเด็นดังนี้ วิทยาการระบาด  การสงเสริมสุขภาพ  การวินิจฉัยโรค  การรักษาพยาบาล  

การฟนฟูสมรรถภาพ 


