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บทคัดย่อ
	 การรับสัมผัสสารตัวท�ำละลายจากการท�ำงานอาจท�ำให้เกิดภาวะเสพติดได้ สารไซลีนเป็นสาร 
ตัวท�ำละลายที่ใช้แพร่หลายในอุตสาหกรรมการผลิตสี กรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะเป็นดัชนีช้ีวัด 
ทางชวีภาพของการรบัสมัผสัสารไซลนี การวิจัยครัง้นีม้วีตัถปุระสงค์ เพือ่ศกึษาความสมัพนัธ์ระหว่าง
ระดบัความเข้มข้นของกรดเมทธลิฮปิพรูกิในปัสสาวะกับภาวะเสพตดิสารตวัท�ำละลายในพนกังานโรงงาน
ผลติสีแห่งหนึง่ในจังหวัดชลบรุ ีจ�ำนวน 82 คน เก็บรวบรวมข้อมลูโดยใช้แบบสอบถามและเก็บปัสสาวะ
หลังเลกิงาน วเิคราะห์ข้อมูลด้วยสถติเิชิงพรรณนา แลสหสัมพนัธ์เพยีร์สนั ผลการศกึษาพบว่า ระดบั
ความเข้มข้นของกรดเมทธิลฮปิพูรกิในปัสสาวะ มค่ีาเฉลีย่เท่ากับ 16.71 mg/g creatinine โดยแผนก
ท�ำความสะอาดถังมีระดับการรับสัมผัสสูงสุด รองลงมาคือแผนกบดสี  กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ที่มีภาวะ 
เสพตดิสารตัวท�ำละลายอยูใ่นระดบัปานกลาง ร้อยละ 63.4 และระดับสงู ร้อยละ 20.7 ระดบัความเข้มข้น 
ของกรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะมีความสัมพันธ์กับภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลายอย่างมีนัยส�ำคัญ 
ทางสถติิ (P<0.001)  ผลศกึษาครัง้น้ีแสดงให้เหน็ว่า ปรมิาณ การรับสมัผสัสารไซลนีมคีวามสมัพนัธ์ 
ต่อภาวะเสพตดิ ดงัน้ันจึงจ�ำเป็นต้องก�ำหนดมาตรการเชิงรกุในการเฝ้าระวงัด้านสิง่แวดล้อมและสขุภาพ
ในพนักงานทีม่กีารรบัสัมผสัสารตวัท�ำละลาย เพ่ือป้องกันภาวะเสพติดสารตวัท�ำละลายต่อไป

ค�ำส�ำคัญ : กรดเมทธลิฮปิพูรกิ, ภาวะเสพตดิสารตวัท�ำละลาย, โรงงานผลติสี
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Abstract
	 Occupational exposure to xylene may result in solvent addiction. Xylene is one 
of the major common solvents used in paint manufacturing industry. Urinary methyl 
hippuric acid is a biomarker of exposure to xylene. The purpose of this study was to 
investigate the relationship between the concentration of urinary methyl hippuric acid 
and solvent addiction among 82 employees in a paint manufacturing factory.  The data 
were collected by using a questionnaire and post shift urine sampling. Descriptive  
statistics and Pearson’s correlation were used for data analysis. The result indicated that 
the average concentration of urinary methyl hippuric acid was 16.71 mg / g creatinine.  
Cleaning section had the highest exposure level, followed by grinding section.  Most 
workers (63.4%) had a moderate addiction level and 20.7 had high addiction level.  
We concluded that xylene exposure was related to solvent addiction. Therefore,  
proactive measures are needed for environmental and health surveillance to prevent 
solvent addiction in the future.

Keywords : methyl hippuric acid, solvent addiction, paint manufacturing

บทน�ำ
	 สารไซลีนมักถูกใช้เป็นส่วนผสมในสารตัว
ท�ำละลายชนิดต่าง ๆ ในอุตสาหกรรมการผลิตสี1  

เมื่อมีการรบัสารไซลีนเข้าสู่ร่างกาย ร้อยละ 95 จะถูก 
เกิดปฏิกิริยาออกซิเดชั่นไปเป็น methylbenzyl  
alcohol จากนัน้จะเกดิปฏกิริยิารดีกัชัน่ (Reduction)  
กับเอนไซม์อัลกอฮอล์ ดีไฮโดรจีเนส (Alcohol 
dehydrogenase) และอัลดีไฮด์ ดีไฮโดรจีเนท 
(Aldehyde dehydrogenase) ได้เป็น เมทิลเบน
ซลัดไีฮด์ (Methyl benzaldehyde) และกรดเมทลิ
เบนโซอิค (Methyl benzoic) (หรือกรดโทลูอิค 
(Toluic acid) ตามล�ำดับ ต่อมาก็จะถูกขับออก
จากร่างกายในรปูต่างๆ แต่รปูท่ีเด่น คอืเกดิปฏกิริยิา 
คอนจูเกตกับไกลซีนได้เป็นกรดเมทธิลฮิปพูริค2   
ไซลีน ไม่จัดว ่าเป็นสารก่อมะเร็งในคน (Not  

classified as human carcinogen) แต่พบรายงาน
ว่ามีอันตรายต่อสัตว์ทดลอง ดังนั้นทางองค์กรวิจัย
เกี่ยวกับโรคมะเร็ง (International Agency for  
Research on Cancer; IARC) จึงจัดให้อยู ่ 
ในกลุม่ 3 ไม่จดัว่าเป็นสารก่อมะเรง็ในมนษุย์3 การรบั 
สัมผัสสารไซลีนเข้าสู ่ร ่างกายบ่อย ๆ อาจท�ำให้
ระบบประสาทส่วนกลางท�ำงานผิดปกติ อ่อนเพลีย  
โลหิตจาง เลือดออกตามเยื่อบุตับและไต4 สารไซลีน 
จัดเป็นสารระเหยอันตรายตามพระราชก�ำหนด
ป้องกันการใช้สารระเหย พ.ศ. 2533 เป็นหนึ่งใน
สารระเหยควบคมุ 19 ชนดิ ใช้เป็นตวัท�ำละลายทีม่ใีช้ 
ในกาวชนิดต่างๆ การท�ำงานร่วมกบัสารไซลนีจงึอาจ
มีความเสี่ยงต่อภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย5 ซึ่ง
เป็นภาวะที่ผู้ได้รับสัมผัสสารตัวท�ำละลายมีอาการ 
ทางจิต หากไม่ได้รับสัมผัสสารก็จะเกิดความรู้สึก
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หงุดหงิดง่าย หูแว่ว เห็นภาพหลอน หวาดระแวง 
และส่งผลกระทบทางสุขภาพได้ นอกจากน้ียังอาจ
มีอาการทางระบบประสาทส่วนกลางและส่วนปลาย 
เช่น หัวใจเต้นเร็ว มึนงง เบลอ ง่วงนอน ได้กลิ่น 
ผดิปกต ิการมองเหน็อาจเหน็ภาพซ้อน หรอือาจเกดิ
อาการปลายประสาทอักเสบ ชาตามมือ ปลายเท้า 
เป็นต้น4, 5 และจากรายงานขององค์การอนามัยโลก 
(World Health Organization; WHO) พบว่า 
พนักงานท�ำงานรับสัมผัสสารไซลีนปริมาณมาก จะมี
อาการซมึเศร้า อ่อนเพลยี ปวดศรีษะ วติกกงัวล รูส้กึ
ของมึนเมา และการนอนหลับผิดปกติ6 
	 การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างระดับความ
เข้มข้นของกรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะกับภาวะ
เสพติดสารตัวท�ำละลาย จะสามารถใช้เป็นแนวทาง
ในการก�ำหนดมาตรฐานการท�ำงานเพื่อควบคุมและ
เฝ้าระวังความเส่ียงจากการรับสัมผัสสารไซลีนที่อาจ
มีผลต่อภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลายต่อไป

วิธีการวิจัย
	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
	 ประชากร คือ พนักงานโรงงานผลิตสี ใน
จังหวัดชลบุรี ซึ่งปฏิบัติงานอยู่ในกระบวนการผลิต 
ทีม่กีารรบัสมัผสัสารไซลีน ประกอบด้วย แผนกผสมสี
และพ่นสี 45 คน แผนกบรรจุ 12 คน แผนกล้างถังสี 
10 คน แผนกบดสี 2 คน และแผนกทดสอบคุณภาพ
สี 13 คน การศึกษานี้ศึกษาในกลุ่มประชากรทั้งหมด 
จ�ำนวน 82 คน
	 จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
	 การศึกษานี้ได้การรับรองโดยคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมในมนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวิทยาลยับรูพา เอกสารรบัรองเลขท่ี AF 06-13.1  
รหัสโครงการวิจัย IRB 024/2560 
	 เครื่องมือและอุปกรณ์ที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือในการวิจัย ประกอบด้วย 2 ส่วน 
ได้แก่ ส่วนที่ 1 แบบสอบถาม ซึ่งเนื้อหาประกอบ

ด้วย 1) ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการ
ศกึษา ประวตักิารดืม่แอลกอฮอล์ ประวตักิารสบูบหุรี่ 
และประวัติการเจ็บป่วย โดยลักษณะข้อค�ำถามเป็น
แบบเลือกตอบและเติมค�ำในช่องว่างจ�ำนวน 6 ข้อ 
2) สภาพการท�ำงานได้แก่ ลักษณะการท�ำงาน อายุ
งาน การท�ำงานล่วงเวลา และระยะเวลาการท�ำงาน
ร่วมกับสารตัวท�ำละลาย โดยลักษณะข้อค�ำถามเป็น
แบบเลือกตอบและเติมค�ำในช่องว่างจ�ำนวน 5 ข้อ 
3) การใช้อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภยัส่วนบคุคล
ด้านสารเคมี เป็นการถามถึงความถี่ในการใช้งาน 
ลกัษณะข้อค�ำถามเป็นแบบเลอืก 4 ค�ำตอบ คอื ไม่เคย  
นานๆ ครั้ง ใส่ประจ�ำ และใส่ทุกครั้ง จ�ำนวน 4 ข้อ 
และข้อค�ำถามเกีย่วกบัเหตผุลทีใ่ส่และไม่ใส่ อปุกรณ์
คุ ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคลด้านสารเคมี 
ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบเลือกตอบและเติมค�ำ 
ในช่องว่างจ�ำนวน 2 ข้อ 4) การคัดกรองผู้มีภาวะ 
เสพตดิสารไซลนี ซึง่ผูว้จิยัประยกุต์มาจาก แบบคดักรอง 
ผู้ป่วยติดสารระเหย Khon Kaen University-
Volatile Use Disorder Identification Test 
(KKU-VOUDIT)7 และแบบคัดกรองและส่งต่อ
ผูป่้วยทีใ่ช้ยาและสารเสพตดิเพือ่รบัการบ�ำบดัรกัษา8 

โดยลักษณะค�ำถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณ
ค่าของลิเคิร์ต (Likert Scale) โดยมีค�ำตอบให้
เลือก 4 ค�ำตอบ คือ ไม่เคย บางครั้ง บ่อย และทุกวัน  
มีจ�ำนวนข้อค�ำถามทั้งหมด 21 ข้อ ส่วนที่ 2 อุปกรณ์
ในการเก็บปัสสาวะ ซึ่งเครื่องมือในการเก็บตัวอย่าง
ปัสสาวะประกอบด้วยอุปกรณ์เก็บปัสสาวะ เช่น 
หลอดโพลีเอทธิลีน ขนาด 20 มิลลิลิตร ตู้เย็นท่ีใช้
ส�ำหรบัเก็บตวัอย่างปัสสาวะ เมือ่เก็บตวัอย่างปัสสาวะ
เสร็จเรียบร้อยแล้ว ต้องเก็บตัวอย่างในอุณหภูมิ 
ไม่เกิน 4 องศาเซลเซียส ส่งตรวจทางห้องปฏิบัติ
การโรงพยาบาลบางพระ เมดิคอล เซนเตอร์ จังหวัด
ชลบุรี ตลอดจนเครื่องวิเคราะห์โครมาโตกราฟฟี่
ของเหลวสมรรถนะสูง (High performance liquid  
chromatography; HPLC)
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	 การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 การเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถาม
เกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับ
การศึกษา ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ ประวัติการสูบ
บุหรี่ และประวัติการเจ็บป่วย สภาพการท�ำงาน และ
การใช้อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล 
ด้านสารเคมี เป็นการถามถึงความถี่ในการใช้งาน 
ส่วนการเก็บตัวอย่างปัสสาวะเพ่ือหาระดับกรด 
เมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะ ซึ่งเป็นสารเมแทบอไลต์
ของสารไซลีน โดยเก็บตัวอย่างปัสสาวะภายหลัง 
เลิกกะของการท�ำงาน (End of shift) ปริมาตร  
20 ซีซี ใส่ภาชนะชนิดโพลีเอทธิลีน เก็บใส่กล่องโฟม
น�้ำแข็งทันที จากนั้นส่งวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ
โดยเครือ่งวเิคราะห์ HPLC ระดบักรดเมทธิลฮปิพรูกิ 
ในปัสสาวะ ซึง่การเกบ็รวบรวมข้อมูลท้ังแบบสอบถาม
และปัสสาวะ นั้นเก็บข้อมูลในระยะเวลาเดียวกัน 
ในช่วงเดือนธันวาคม พ.ศ. 2560

	 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ในการวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา 
ได้แก่ จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน 
ค่าต�่ำสุด และค่าสูงสุด เพื่ออธิบายลักษณะทาง
ประชากรสังคม สภาพการท�ำงานและการปฏิบัติ
และการใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล และ
สถิติเชิงวิเคราะห์สหสัมพันธ์เพียร์สัน เพื่อหาความ
สัมพันธ์ระหว่างปริมาณระดับกรดเมทธิลฮิปพูริกใน
ปัสสาวะกับระดับภาวะเสพติด 
 
ผลการศึกษา
	 ลักษณะทางประชากรทางสังคม
	 กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นพนักงานชาย  
(ร้อยละ 89) อายรุะหว่าง 31 – 35 ปี (ร้อยละ 31.7) 
โดยมีอายุเฉลี่ย 33.71 ± 6.84 ปี ระดับการศึกษา
ส่วนใหญ่ของกลุม่ตวัอย่างคือ จบปริญญาตร ี(ร้อยละ 
31.7) ไม่มีโรคประจ�ำตัว (ร้อยละ 98.8) ไม่สูบบุหรี่
หรือเคยแต่เลิกแล้ว (ร้อยละ 59.8) และส่วนใหญ ่
ดื่มสุรา (ร้อยละ 80.5) ดังแสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตามลักษณะข้อมูลส่วนบุคคล (n=82)

ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

	 ชาย 73 89.0

	 หญิง 9 11.0

อายุ (ปี)

	 < 25 7 8.5

  	 25-29 19 23.2

  	 30-34 26 31.7

  	 35-39 16 19.5

  	 ≥ 40 14 17.1

  	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  33.7 (6.5)

  	 ค่ามัธยฐาน (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด)  32.0 (22.0-52.0)
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ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

	 ชาย 73 89.0

	 หญิง 9 11.0

อายุ (ปี)

	 < 25 7 8.5

  	 25-29 19 23.2

  	 30-34 26 31.7

  	 35-39 16 19.5

  	 ≥ 40 14 17.1

  	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  33.7 (6.5)

  	 ค่ามัธยฐาน (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด)  32.0 (22.0-52.0)

	 สภาพการท�ำงาน
	 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในแผนกผสมและ 
พ่นสี (ร้อยละ 54.9) อายงุานระหว่าง 6-10 ปี (ร้อยละ  
31.7) มีอายุการท�ำงานเฉลี่ย 7.26 ปี ส่วนใหญ ่
พนกังานท�ำงานล่วงเวลาระหว่าง 8-16 ชัว่โมงต่อสปัดาห์
(ร้อยละ 56.1) โดยมีชั่วโมงการท�ำงานกับสารตัวท�ำ
ละลายเฉลีย่ 6.68 ชัว่โมงต่อวัน ดงัแสดงในตารางท่ี 2
	 การใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล 
	 จากการศึกษาพฤตกิรรมการป้องกนัของกลุม่
ตัวอย่าง พบว่า ส่วนใหญ่สวมใส่หน้ากากกันสารเคมี
เป็นประจ�ำทุกครั้ง (ร้อยละ 23.2) สวมใส่ถุงมือ
ป้องกันสารเคมีเป็นประจ�ำ ร้อยละ (32.9) สวมใส่
ชดุป้องกนัสารเคมเีป็นประจ�ำ (ร้อยละ 18.3) เหตผุล
ที่สวมใส่อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล 

พบว่า ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 72) ใส่อุปกรณ์คุ้มครอง
ความปลอดภัยส่วนบุคคลเพราะเป็นกฎระเบียบ 
ของบริษัท ส่วนเหตุผลส่วนใหญ่ (ร้อยละ 75.6)  
กลัวปัญหาสุขภาพ (ร้อยละ 67.1) และทนกลิ่น 
ไม่ไหว (ร้อยละ34.1) 
	 มีพนักงานที่สวมใส่หน้ากากกันสารเคมี 
บางครั้งถึงไม่สวมใส่เลยร้อยละ 26.0 มีพนักงาน 
ที่สวมใส่ถุงมือป้องกันสารเคมีบางครั้งถึงไม่ใส่เลย
ร้อยละ 17 และสวมใส่ชุดป้องกันสารเคมีบางครั้ง
ถงึไม่สวมใส่เลยร้อยละ 38 ส�ำหรบัพนกังานทีไ่ม่สวม 
ใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล ส่วนใหญ ่
ให้เหตุผลว่า คิดว่าไม่มีอันตรายร้ายแรง (ร้อยละ 
90.2) ไม่สะดวกเวลาใช้งาน (ร้อยละ 70.7) และ
ร้อน/อึดอัด (ร้อยละ 63.4) 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

ระดับการศึกษา

	 มัธยมศึกษาตอนต้น/ ต�่ำกว่า  6 7.3

	 มัธยมศึกษาตอนปลาย/ ปวช. 24 29.3

	 อนุปริญญา/ ปวส. 21 25.6

	 ปริญญาตรี 26 31.7

	 สูงกว่าปริญญาตรี 5 6.1

ประวัติการเจ็บป่วย (โรคประจ�ำตัว )

	 ไม่มี 81 98.8

	 มี 1 1.2

การสูบบุหรี่

	 ไม่เคยสูบ 38 46.3

	 เคยสูบแต่เลิกแล้ว 11 13.4

	 ปัจจุบันสูบอยู่ 33 40.2

การดื่มแอลกอฮอล์

	 ไม่เคยดื่ม 6 7.3

	 เคยดื่มแต่เลิกแล้ว 10 12.2

	 ปัจจุบันดื่มอยู่ 66 80.5

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตามลักษณะข้อมูลส่วนบุคคล (n=82) (ต่อ)
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ตารางที่ 2 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตามลักษณะสภาพการท�ำงาน (n=82)

สภาพการท�ำงาน จ�ำนวน ร้อยละ

ลักษณะงาน (แผนก)

	 ผสมและพ่นสี        45 54.9

	 ล้างถัง

	 บด

10

2

12.2

2.4
	 บรรจุ 12 14.6

	 ทดสอบคุณภาพสี 13 15.9

อายุงาน (ปี)

	 <1  9 11.0

	 1-5 23 28 .0

	 6-10 33 40.3

	 10-15 12 14.6

	 > 15  5  6.1

	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  7.3 (4.8)

    (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด)  (0.5-23)

การท�ำงานกับสารตัวท�ำละลาย (ชั่วโมง/ วัน)          

 	 < 4 11 13.4

 	 4-6 12 14.6

	 > 6 59 72.0

	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  6.7 (2.4)

 	 (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด)   (1-10)

การท�ำงานล่วงเวลา (ชั่วโมง/ สัปดาห์)                  

	 เคยท�ำ 61 74.4

	 ไม่เคยท�ำ 21 25.6

การท�ำงานล่วงเวลาเฉลี่ย (ชั่วโมง/ สัปดาห์)

	 < 8 29 35.4

	 8-16 46 56.1

	 >16 7 8.5

	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)  7.7 (6.5)

	 (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด) (0-30)
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	 ระดับความเข้มข้นของกรดเมทธิลฮิปพูริก
ในปัสสาวะ
	 ระดับความเข้มข้นของกรดเมทธิลฮิปพูริก 
ในปัสสาวะ มีค ่าเฉล่ียเท ่ากับ 16.71 mg/g  
creatinine และเม่ือพิจารณาตามพ้ินท่ีงานพบว่า 
แผนกล้างท�ำความสะอาดถงั มค่ีาเฉลีย่สงูสุด 21 mg/g 
creatinine รองลงมาคือ แผนกบดสีและแผนก
ผสม/พ่นสี โดยมีค่าเฉลี่ย 20 และ 18.22 mg/g 

creatinine ตามล�ำดับ โดยทุกแผนกมีค่าระดับกรด
เมทธลิฮปิพรูกิในปัสสาวะไม่เกนิมาตรฐานตามเกณฑ์
ของ American Conference of Government 
Industrial Hygienists (ACGIH)9 ซึ่งก�ำหนด
ค่า Biological Exposure Index: BEI ว่า ปริมาณ
ระดบัความเข้มข้นของกรดเมทธลิฮิปพรูกิในปัสสาวะ 
หลังสิ้นสุดการท�ำงาน ต้องไม่เกิน 1,500 mg /g 
creatinine ดังแสดงในรูปที่ 1

	 ภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย
	 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่
เป็นผู้มีภาวะเสพติดระดับปานกลาง ร้อยละ 63.4 
รองลงมา เป็นผูม้ภีาวะเสพติดสารตวัท�ำละลายระดบั
สูงประมาณ  ร้อยละ 21.0 และเป็นผู้มีภาวะเสพติด
สารตัวท�ำละลายระดับต�่ำประมาณร้อยละ 16.0 ตาม
ล�ำดับ โดยมีระดับคะแนนเฉลี่ยของภาวะเสพติด 
สารตัวท�ำละลายเท่ากับ 55.9 รายละเอียดดังแสดง
ในตารางที่ 3

	 ความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณระดับความ
เข้มข้นของกรดเมทธลิฮปิพรูกิในปัสสาวะกบัภาวะ
เสพติดสารตัวท�ำละลาย
	 ผลการศึกษาพบว่า ระดับความเข ้มข ้น 
ของกรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะมีความสัมพันธ์
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติกับภาวะเสพติดสารตัว 
ท�ำละลายที่ระดับ 0.001 ดังตารางที่ 4

			 

รูปที่ 1 ระดับกรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะแยกตามพื้นที่ปฏิบัติงาน
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อภิปรายผลการศึกษา	 	
	 ในการท�ำงาน พนักงานส่วนใหญ่จะได้รับ
สัมผัสสารไซลีนเข้าสู่ร่างกายผ่านทางผิวหนังและ 
การหายใจ ผลการศึกษาระดับการรับสัมผัสสาร
ไซลีน พบว่า พนักงานโรงงานผลิตสีมีค่าเฉลี่ยของ
กรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะเท่ากับ 16.71 mg/g 
creatinine ซึ่งมีค่าต�ำกว่าเมื่อเปรียบเทียบกับ 
การรบัสัมผสัไซลนีในพนกังานลานจอดรถ พนกังาน
ชุบเคลือบพลาสติก และพนักงานผลิตชิ้นส่วน 
อิเล็คทรอนิคส์ ซึ่งพบว่า มีค่าเฉลี่ยของกรดเมทธิล 
ฮปิพรูกิในปัสสาวะเท่ากบั 110, 178 และ 470 mg/g 
creatinine ตามล�ำดับ 10, 11, 12 แม้ว่าจะมีปริมาณ
การรับสัมผัสสารไซลีนในระดับต�่ำและไม่เกินค่า
มาตรฐานที่ ACGIH ก�ำหนดไว้ (1500 mg/g 
creatinine) แต่ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่าง
ส่วนใหญ่พนกังานโรงงานผลติสี เป็นผูมี้ภาวะเสพตดิ 
สารตัวท�ำละลายในระดับปานกลาง ร้อยละ 63.4  
รองลงมา เป็นผูม้ภีาวะเสพตดิสารตวัท�ำละลายระดบั 

สูงประมาณร้อยละ 21 โดยผู้มีระดับกรดเมทธิล 
ฮิปพูริกในปัสสาวะสูงมีภาวะเสพติดในระดับ 
ปานกลาง-สูง มากกว่าผู ้ที่มีระดับกรดเมทธิล 
ฮิปพูริกในปัสสาวะต�่ำ 
	 โรงงานผลิตสี จัดเป็น 1 ใน 12 ประเภท
โรงงานเสี่ยงสูงทั้งด้านสุขภาพและความปลอดภัย 
ตามประกาศกระทรวงอุตสาหกรรม เรื่องมาตรการ
คุ้มครองความปลอดภัยในการด�ำเนินงาน (ฉบับ
ที่ 4) พ.ศ.255213 งานผลิตสีจัดเป็นงานอันตราย 
(Hazardous work) และจากแบบสอบถามพบว่า 
พนักงานมีเวลาท�ำงานกับสารเคมีเฉลี่ยวันละ
ประมาณ 7 ชั่วโมง และสูงสุดอยู่ที่ 10 ชั่วโมงต่อวัน
มพีนกังานส่วนใหญ่ไม่สวมใส่ชดุป้องกนัสารเคมเีลย
หรือนานาๆ ครั้งมีมากถึงร้อยละ 38 รองลงมาคือ 
หน้ากากป้องกันสารเคมี (ร้อยละ 26) และถุงมือ
ป้องกันสารเคมี (ร้อยละ 17) และที่ส�ำคัญคือไม่ม ี
การก�ำหนดให้สวมใส่แว่นตาป้องกนัสารเคม ีเหตผุล
ส่วนใหญ่ (ร้อยละ 90) คือ คิดว่าไม่มีอันตราย

ตารางที ่3 จ�ำนวนและร้อยละของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตามลักษณะภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย

ภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย  จ�ำนวน  ร้อยละ

ระดับต�่ำ (<51) 13 15.9

ระดับปานกลาง (51-60) 52 63.4

ระดับสูง (³61) 17 20.7

	 ค่าเฉลี่ย (ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)

	 (ค่าต�่ำสุด-สูงสุด)

  55.9±5.2

   (46-67)

ตารางท่ี 4 ความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณระดับความเข้มข้นของกรดเมทธิลฮิปพูริกในปัสสาวะ (MHA)  
กับภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย (n=82)

r p

MHA-ภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลาย 00.847 < 0.001
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ร้ายแรง ดังนั้นจึงควรมีการฝึกอบรมโดยเน้นย�้ำถึง
อันตรายของสารเคมีในประเด็นของภาวะเสพติด
จากการท�ำงานกับสารตัวท�ำละลายดังกล่าวเพิ่มเติม 
รวมถึงการปรับปรุงเพิ่มเติมก�ำหนดให้มาตรฐาน 
การปฏบิตังิานกบัสารเคมต้ีองสวมใส่แว่นตาป้องกนั
สารเคมีด้วย
	 ข้อจ�ำกดัในงานวิจัยครัง้น้ี คอื มิได้ท�ำการตรวจ
วัดระดับความเข้มข้นของไซลีนในบรรยากาศการ
ท�ำงาน มเีพียงค่าผลการตรวจวัดประจ�ำปีของโรงงาน 
ซึ่งท�ำการตรวจวัดคนละวันกับวันที่เก็บตัวอย่าง
ปัสสาวะเพื่อตรวจวิเคราะห์กรดเมทธิลฮิปพูริก 
และตรวจวัดไซลีนในบรรยากาศการท�ำงานไว้เพียง
บางจุด เช่น แผนกผสมพ่นสี 1 จุด (1,374 ppb) 
แผนกทดสอบคุณภาพสี (104 ppb) 

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะจากผลการศึกษา
	 1.	ผลการวิจยัครัง้นียั้งแสดงให้เหน็ว่าการรบั
สมัผสัไซลนีมคีวามสัมพนัธ์กบัภาวะเสพตดิสารตวัท�ำ
ละลาย ดงันัน้จ�ำเป็นต้องปฏิบตัติามมาตรการควบคมุ 
ตรวจสอบสภาพแวดล้อมและตรวจสขุภาพพนักงาน
ที่ท�ำงานกับสารไซลีนให้ครอบคลุมทุกแผนก เพื่อ
ป้องกันภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลายในอนาคต
	 2.	ควรมมีาตรการเชงิรกุในการเฝ้าระวังสุขภาพ
ของพนักงานที่มีการรับสัมผัสสารตัวท�ำละลาย เช่น 
การตรวจคดักรองพนกังานก่อนเข้าท�ำงาน การตรวจ 
สุขภาพพิเศษประจ�ำปี (ไซลีนในเลือดหรือเมทา 
บอไลท์ ของไซลีนในปัสสาวะ) อย่างน้อยปีละ1 ครั้ง  
และการตรวจวัดสารไซลีนในบรรยากาศการท�ำงาน 
6 เดือน/ครั้ง ตามข้อก�ำหนดของกฎหมายแรงงาน
	 3.	ควรมกีารอบรมให้ความรูเ้พ่ิมเตมิเกีย่วกบั
ภาวะเสพติดสารตัวท�ำละลายกับพนักงาน
	 4.	รณรงค์การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกนัอนัตราย
ส่วนบุคคลให้ครบถ้วนตามมาตรฐานการปฏิบัติ
งานกับสารเคมี ได้แก่ ชุดป้องกันสารเคมี หน้ากาก

ป้องกันสารเคมี ถุงมือป้องกันสารเคมี และแว่นตา
ป้องกันสารเคมี
	 ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป
	 ควรมีการศึกษาการประเมินการรับสัมผัส
สารเคมีชนิดอื่นๆ ซึ่งเป็นส่วนประกอบของสีที่ใช ้
ในกระบวนการผลิต เช่น เอทิลอะซิเตท และเมทิล 
อะซิเตท เป็นต้น
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