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บทคัดย่อ 

 
          สารตะกั่วเป็นสารเคมีอนัตรายท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพเด็กอย่างรุนแรง หากเด็ก
ไดรั้บสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายจะส่งผลโดยตรงต่อระบบประสาท ซ่ึงเด็กสามารถรับสัมผสัสารตะกัว่
ไดจ้ากทางปากและการหายใจ รวมถึงเด็กไดรั้บสัมผสัจากผูป้กครองท่ีท างานเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 
ทั้ งน้ีหากผูป้กครองไม่มีวิธีการป้องกันท่ีดีในการสัมผสักับสารตะกั่ว อาจจะส่งผลให้ผูป้กครอง         
น าสารตะกั่วมาปนเป้ือนในเด็ก การศึกษาคร้ังน้ีจึงมีว ัตถุประสงค์เพื่อจัดท าคู่ มือการป้องกัน                
การปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่  
               คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพ
สัมผสัสารตะกัว่ ไดร้วบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่จากหนงัสือ คู่มือ แนวทางการป้องกนั 
เอกสาร และฐานขอ้มูลทางอินเตอร์เน็ต หลงัจากนั้นจึงประเมินการใช้งานคู่มือโดยผูเ้ช่ียวชาญ 3 คน 
และผูใ้ชง้าน 3 คน แลว้ปรับปรุงตามขอ้เสนอแนะเพื่อความสมบูรณ์ 
           คู่มือฉบบัน้ีประกอบดว้ย 12 หวัขอ้ ไดแ้ก่ (1) ขอ้มูลทัว่ไปเร่ืองสารตะกัว่ (2) กิจการ    
ท่ีมีการใชส้ารตะกัว่ (3) ความเส่ียงของกิจการแต่ละประเภท (4) เด็กมีโอกาสไดรั้บสารตะกัว่จาก
แหล่งใดไดบ้า้ง (5) เด็กสัมผสัสารตะกัว่จากผูป้กครองไดอ้ย่างไร (6) สารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย
ช่องทางไหนบา้ง (7) ผลกระทบของตะกัว่ต่อสุขภาพ (8) ท าไมเด็กจึงมีความเส่ียงมากกวา่ผูใ้หญ่ (9) 
เราจะทราบระดบัความเส่ียงการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กไดอ้ยา่งไร (10) ค าแนะน าส าหรับผูป้กครอง
ท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ภายนอกบา้น (11) ค าแนะน าส าหรับผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่
ภายในบา้น และ(12) ค าแนะน าทัว่ไปเพื่อลดความเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 
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Abstract 

 

           Lead is a hazardous substance that has a drastic negative impact on 

children. If children are exposed to lead, it directly affects their nervous system. 

Normally, children are exposed to lead through oral and nasal routes. In addition, 

parents with lead-related occupation might be the source of their children’s lead 

exposure. Therefore, if the parents have no appropriate protection from lead exposure, 

they may cause such exposure for their children at home. So this study aimed to 

compose a manual for preventing lead contamination at home among small children 

living with parents working at lead-related workplaces. 

          A manual on prevention of lead contamination at home among small 

children living with parents with occupational lead exposure was prepared by 

compiling information concerning lead exposure and prevention from relevant books, 

manuals, prevention guidelines, documents and internet-based databases. Thereafter,   

a manual was drafted and reviewed by three experts and three users for comments; 

and then it was revised and finalized as per such suggestions. 

        The finalized manual covers 12 topics including: (1) General lead 

information; (2) Enterprises concerning lead; (3) Lead exposure risks at each type of 

enterprises; (4) From which sources can children be exposed to lead? (5) How can 

children come in contact with lead from parents? (6) Which routes can lead get into 

the body? (7) Health impact of lead exposure; (8) Why are children at higher risk than 

adults? (9) How can we know the risk level of lead exposure in children? (10) Advice 

for parents with job-related lead exposure outside the home; (11) Advice for parents 

with job-related lead exposure at home; and (12) General advice for reducing lead 

exposure risks in children. 
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บทที ่1 

บทน า 

 

1. ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 

 

 สารตะกัว่ถูกน ามาใชอ้ย่างกวา้งขวาง ในอุตสาหกรรมหลายประเภท เป็นวตัถุดิบและ

องค์ประกอบของส่ิงของเคร่ืองใช้ในชีวิตประจ าวนั ด้วยคุณสมบติัท่ีหลากหลาย แปรรูปได้ง่าย 

รวมทั้งน ามาเป็นส่วนผสมต่าง ๆ ในผลิตภณัฑ์ท่ีใชใ้นชีวิตประจ าวนั อยา่งไรก็ตาม สารตะกัว่เป็น

สารเคมีอนัตราย ฝุ่ นตะกัว่เป็นมลพิษส่ิงแวดลอ้มท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพอยา่งรุนแรง โดยเฉพาะ

อยา่งยิ่ง กลุ่มเส่ียงสูง ไดแ้ก่ กลุ่มเด็กเล็ก เน่ืองจากอวยัวะภายในร่างกายของเด็กสามารถดูดซึมตะกัว่ได้

เป็นอยา่งดี และขบัออกไดค้่อนขา้งนอ้ย ซ่ึงหากเด็กเล็กไดรั้บสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายแลว้ จะส่งผลต่อ

ทุกระบบของร่างกาย ไดแ้ก่ ระบบประสาทและสมอง ต่อระดบัสติปัญญาการเจริญเติบโต ภาวะซีด 

นอกจากน้ีการไดรั้บสารตะกัว่ในปริมาณมาก ท าใหเ้กิดอาการชกั เกร็ง และรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิตได ้

ซ่ึงเด็กเล็กเป็นช่วงระยะส าคญัท่ีสุดของชีวติท่ีมีการพฒันาทางดา้นสมอง  

 ทั้งน้ีองค์การอนามยัโลกระบุว่า โรคปัญญาอ่อนจากสารตะกัว่ (lead causes mental 

retardation) เป็น 1ใน 10 โรคร้ายแรงท่ีสุดจากปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นตน้เหตุให้เด็กมีความบกพร่องทาง

สติปัญญาสูงถึงปีละ 600,000 คน และระบุวา่ไม่มีการรับสารตะกัว่ท่ีปลอดภยัส าหรับเด็ก (อรพนัธ์     

อนัติมานนท์, 2562) รวมถึงเด็กมีความเส่ียงต่อการได้รับพิษจากตะกัว่มากกว่าผูใ้หญ่ เน่ืองจาก

ความสามารถในการดูดซึมสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายของเด็กมีมากกว่าผูใ้หญ่ถึง 5 เท่า ปัจจยัท่ีส าคญั

คือ เด็กมีพฤติกรรมเส่ียงในการเอาของเขา้ปาก รวมถึงการมีกิจกรรมต่างๆ บนพื้นท่ีปนเป้ือนดว้ย

ตะกัว่ เช่น การคลาน การเล่นตามพื้นดิน รวมถึงเด็กสามารถไดรั้บสารตะกัว่จากการท่ีมีผูป้กครอง

ท างานท่ีสัมผสัสารตะกัว่ (take home lead) บา้นอยูใ่กลกิ้จการท่ีมีตะกัว่ หรือการท างานท่ีบา้นท่ีมี

การใชต้ะกัว่ในกระบวนการท างาน (Home-based Lead) อาชีพของผูป้กครองท่ีเส่ียงต่อการน าสาร

ตะกัว่กลบับา้น  

 สถาบนัความปลอดภยัและอาชีวอนามยัแห่งสหรัฐอเมริกา (National Institute for 

Occupational Safety and Health; NIOSH) ไดร้ะบุอาชีพเส่ียงต่อการไดรั้บสัมผสัสารตะกัว่ ไดแ้ก่      
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งานเหมืองแร่ การหลอมและถลุงตะกั่ว การผลิตเหล็กอัลลอยด์ การผลิตแบตเตอร่ี การผลิตสี       

การเช่ือมและงานซ่อมท่ีมีการใชส้ารตะกัว่ การผลิตวสัดุท่ีมีสารตะกัว่เป็นองคป์ระกอบ เช่น ลูกปืน   

เส้ือป้องกนัรังสี อุปกรณ์การแพทย ์เป็นตน้สหรัฐอเมริกา มีกฎหมายห้ามใชส้ารตะกัว่ผลิตสีตกแต่ง

อาคารตั้งแต่ 2537 แต่ปัจจุบนัรัฐบาลสหรัฐอเมริกา ยงัคงตอ้งสูญเสียงบประมาณไม่ต ่ากว่า 1,200 

ลา้นดอลล่าร์สหรัฐ(36,000 ลา้นบาท) เพื่อก าจดัสีปนเป้ือน สารตะกัว่ตามอาคารท่ีอยูอ่าศยัเก่าอยา่ง

นอ้ย 1.2 ลา้นหน่วย ท่ีมีเด็กเล็กอายุต  ่ากวา่ 6 ปี อาศยัอยู ่(US Department of Housing and Urban 

Development, 2002)  

 ปัจจุบนัรัฐบาล 30 กวา่ประเทศทัว่โลกมีกฎหมายห้ามใชส้ารตะกัว่ในผลิตภณัฑ์สี เช่น 

ฟิลิปปินส์ จีน ศรีลงักา เนปาล ออสเตรเลีย สหรัฐอเมริกา สหภาพยุโรป และอีก หลายประเทศท่ี

ออกกฎหมายควบคุมปริมาณสารตะกั่วในผลิตภัณฑ์สีอย่างเคร่งครัด เช่น สิงคโปร์ บราซิล 

แอฟริกาใต ้ เป็นตน้ บางประเทศ เช่น ญ่ีปุ่น ไม่มีกฎหมายบงัคบั แต่ใช้มาตรการกีดกนัทางการคา้

ส าหรับ ผูผ้ลิตท่ียงัคงใชส้ารตะกัว่ ห้ามเป็นสมาชิกสมาคมผูผ้ลิตสี กนัยายน 2554 รัฐบาลศรีลงักา

ออกกฎหมายควบคุมปริมาณสารตะกัว่ในผลิตภณัฑสี์ท่ีน าเขา้ ผลิต และจ าหน่าย โดยกฎหมายเร่ิมมี

ผลบงัคบัใช้ตั้งแต่ มกราคม 2556 เดือน กุมภาพนัธ์ 2555 ผูผ้ลิตเม็ดสีรายใหญ่ของโลกู (BASF) 

ประกาศยกเลิกการผลิตและจ าหน่ายผงสีท่ี มีส่วนผสมของตะกัว่โครเมต ภายใน 3 ปี (พ.ศ. 2558) 

เดือน ธนัวาคม 2556 รัฐบาลฟิลิปปินส์ ออกกฎหมายควบคุมปริมาณสารตะกัว่ในผลิตภณัฑ์สีทั้งท่ี

น าเขา้ และผลิตภายในประเทศ โดยก าหนดให้ยกเลิกการใชส้ารตะกัว่ในการผลิตสีทาอาคารและสี

ตกแต่ง ของเล่น บรรจุภณัฑ์อาหาร และสินคา้อุปโภคบริโภค ภายใน พ.ศ. 2559 และยกเลิกการใช้

สารตะกัว่ในการผลิตสีอุตสาหกรรมภายใน พ.ศ. 2562 ในเดือนกุมภาพนัธ์ 2557 กรมการคา้

ต่างประเทศกระทรวงพาณิชย ์เปิดเผยว่า ไทยมีมูลค่าส่งออก ผลิตภณัฑ์สีไปฟิลิปปินส์เฉล่ียปีละ 

616 ล้านบาท พร้อมแนะน าให้ผูป้ระกอบการไทยพฒันา ปรับปรุงคุณภาพสินคา้เพื่อไม่ให้เกิด

อุปสรรคในการส่งออก ธนัวาคม 2557 รัฐบาลเนปาลออกกฎหมายห้ามผลิต น าเขา้ และจ าหน่ายสีท่ีมี

สารตะกัว่เกิน 90 ส่วนในลา้นส่วน (พีพีเอ็ม; ppm) และก าหนดให้ตอ้งระบุค าเตือนผูบ้ริโภค เร่ือง

อนัตรายจากสีปนเป้ือนสารตะกัว่ มีผลบงัคบัใชต้ั้งแต่ มิถุนายน 2558 

 ทั้งน้ีประเทศไทยการขบัเคล่ือนเพื่อเพิกถอนสารตะกัว่จากสี ไดมี้การด าเนินการ  21 

ตุลาคม 2552 งานสัมมนา “สีปลอดสารตะกัว่ นโยบายท่ีเป็นจริงได”้  เป็นจุดเร่ิมตน้การด าเนินงาน

และมีมติคณะรัฐมนตรี วนัท่ี 20 สิงหาคม 2556 เร่ือง ความเห็นและขอ้เสนอแนะของสภาท่ีปรึกษา
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เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ เร่ือง "ตะกัว่ในสีอาคาร ภยัท่ีป้องกนัได”้ จากนั้นจึงไดก้ าหนดให้มี

มาตรฐานสารพิษในผลิตภณัฑ์สีท่ีไม่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ และในปี 2562 ส านกัโรคจากการ

ประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม ได้ร่วมลงพื้นท่ีสอบสวนโรคจากกรณีเหตุการณ์ร้องเรียนการ

ปนเป้ือนสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้มของโรงงานรีไซเคิลแบตเตอร์ร่ีแห่งหน่ึงในจงัหวดันครสวรรค ์

ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อมรวมทั้ งหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องในพื้นท่ี ได้

ด าเนินการสอบสวนหาสาเหตุการเจ็บป่วย ในกลุ่มเด็กอายุ 6 เดือน ถึง 5 ปี ท่ีผูป้กครองท างานใน

โรงงานน้ี พบวา่ผลการตรวจเลือดเด็กท่ีผูป้กครองท างานในโรงงานแห่งน้ี 11 คน มีเด็กจ านวน 10 

คน มีระดับสารตะกั่วในเลือดเกินค่าอ้างอิง (10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร) นอกจากน้ีกรณีแม่บ้าน

ชาวประมงท่ีมีอาชีพรับจา้งร้อยเมด็ตะกัว่  เขา้กบัแหอวนพบวา่เด็กเล็กท่ีอยูภ่ายในบา้นมีระดบัตะกัว่

ในเลือดสูงทุกคน และเกินค่าอา้งอิงของ หน่วยงานป้องกนัโรคติดต่อในสหรัฐอเมริกา (Center for 

Disease; CDC) (5 ไมโครกรัม/เดซิลิตร) มากกวา่ร้อยละ 70  

 ทั้งน้ีจากกรณีร้องเรียนและปัญหาสถานการณ์ดังกล่าวข้างต้น สารตะกั่วเป็นสาร

อนัตรายต่อระดบัสติปัญญาของเด็กเล็ก และถูกน ามาใช้ในหลากหลายอุตสาหกรรมซ่ึงผูป้กครอง    

ท่ีประกอบอาชีพสัมผัสกับสารตะกั่วเป็นผู ้ท่ี มีความเส่ียงในการน าสารตะกั่วมาปนเป้ือน                

ในส่ิงแวดลอ้มของเด็กท่ีอยูใ่นบา้นเดียวกนั การปนเป้ือนสารตะกัว่ภายในบา้นของกลุ่มผูป้กครองท่ี

ท างานสัมผสัสารตะกัว่ พบสาเหตุส าคญัไดแ้ก่  

1) ผูป้กครองขาดองคค์วามรู้การปนเป้ือนของสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้ม  

2) ผูป้กครองมีพฤติกรรมเส่ียงในการท างานสัมผสัสารตะกัว่ เช่น ไม่อาบน ้ าช าระ

ร่างกายก่อนกลบับา้น ไม่ลา้งมือก่อนและลา้งหน้าก่อนรับประทานอาหาร และก่อนกลบับา้น รวมถึง     

สูบบุหร่ีขณะท างาน ฯลฯ 

3) ผูป้กครองมีสุขลกัษณะส่วนบุคคลท่ีไม่ถูกตอ้ง  

 โดยผูป้ระกอบอาชีพส่วนใหญ่ไม่ทราบวิธีการลดการปนเป้ือน และการปฏิบติัตวัเพื่อ

ลดการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้น จึงควรท่ีจะตอ้งจดัท าคู่มือการป้องกนัการน าสารตะกัว่กลบับา้น

ของผูป้กครองให้ผูป้กครองปฏิบติัตวัได้อย่างถูกตอ้งเหมาะสม เพื่อลดการปนเป้ือนสารตะกั่ว       

ในส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวัเด็ก 
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2. วตัถุประสงค์ 

 

   เพื่อจดัท าคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครอง
ประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่  

 

3. ขอบเขตของการท าคู่มอื 
 

  คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกั่วในบ้านของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบ

อาชีพสัมผสัสารตะกัว่ ประกอบด้วยองค์ความรู้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัและลดการปนเป้ือน     

สารตะกัว่ในบา้น ส าหรับผูป้กครองท่ีประกอบอาชีพเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ เพื่อให้ผูป้กครอง

ปฏิบติัตวัได้อย่างถูกตอ้ง และเกิดความตระหนักในการลดการปนเป้ือนฝุ่ นตะกัว่ท่ีปนเป้ือนใน

ส่ิงแวดลอ้มรอบตวัเด็ก โดยมีเน้ือหาประกอบไปดว้ย ความรู้ทัว่ไปเร่ืองสารตะกัว่ อาชีพเส่ียงและ

แหล่งมลพิษส่ิงแวดล้อมท่ีเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ ช่องทางการเขา้สู่ร่างกาย ผลกระทบต่อ

สุขภาพเด็ก แหล่งการปนเป้ือนสารตะกัว่ในเด็กจากผูป้กครอง การป้องกนัสารตะกัว่จากการท่ี

ผูป้กครองท างานสัมผสัสารตะกัว่กลบับา้นมาสู่เด็ก 

 

4. ขอบเขตผู้ใช้งานคู่มอื 

 

 คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพ

สัมผสัสารตะกัว่เป็นคู่มือท่ีจะใช้ด าเนินการในการให้ความรู้แก่กลุ่มผูป้กครองท่ีประกอบอาชีพ

สัมผสัสารตะกัว่ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข และประชาชนผูส้นใจ 
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5. นิยามศัพท์ 

 

5.1 ผูป้กครอง หมายถึง ผูป้กครองของเด็กท่ีมีอายุแรกเกิด 0 – 15 ปี ท่ีท างานสัมผสั

กบัสารตะกัว่ และติดตามเส้ือผา้ ร่างกาย ฯลฯ กลบัสู่บา้น (Take home Lead) หรือผูป้กครองท างานใน

บา้นท่ีใชส้ารตะกัว่เป็นส่วนประกอบ (Home-based Lead) 

5.2 การป้องกนัสารตะกัว่ในเด็กจากผูป้กครอง หมายถึง ผูป้กครองท่ีท างานสัมผสั

สารตะกัว่มีความรู้ในการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่จากการท างานกลบับา้นสู่เด็ก เช่น อาบน ้ า

เปล่ียนเส้ือผา้ก่อนกลบับา้น แยกซกัชุดท างานออกจากเส้ือผา้ของคนในครอบครัว เป็นตน้ 

 

6. ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 

 

6.1 เป็นองค์ความรู้เก่ียวกบัสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้ม สามารถน าไปใช้ให้ความรู้แก่

ผูป้กครองผูป้ฏิบติังานเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ เพื่อลดการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้น และลด

ผลกระทบทางสุขภาพในเด็ก 

6.2 เป็นส่ือคู่มือ/แนวทาง ในการเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์แก่ผูท่ี้สนใจ และหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวขอ้ง 

6.3 อาจน าไปสู่การลดปัญหาการเกิดโรคพิษสารตะกัว่ในเด็ก 

 

 



 

 

บทที ่2 

วรรณกรรมและทฤษฎทีี่เกีย่วข้อง 

 

  ผูศึ้กษาไดศึ้กษาคน้ความรู้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัท าคู่มือ ซ่ึงผูว้ิจยัไดศึ้กษา รวบรวม

เอกสาร แนวคิด ทฤษฎี และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งโดยมีเน้ือหาครอบคลุมดงัต่อไปน้ี 

1. นโยบายเพื่อการป้องกนัโรคและภยัจากสารตะกัว่ 

2. ความรู้ทัว่ไปของสารตะกัว่  

3. ค าแนะน าในการปฏิบติัตนส าหรับพิษตะกัว่ในเด็กและผูใ้หญ่ 

4. สถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 

5. การสอบสวนการสัมผสัสารตะกัว่จากส่ิงแวดลอ้มของเด็ก 

6. การปฏิบัติตนของผู ้ปกครองท่ีท างานสัมผัสสารตะกั่วเพื่อป้องกันการ

ปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้น 

7. ค่ามาตรฐานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

8. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

9. กรอบแนวคิดของการศึกษา 

 

1. นโยบายเพือ่การป้องกนัโรคและภัยจากสารตะกัว่ 

 

1.1 นโยบายทีเ่กี่ยวข้องกบัสารตะกัว่ในต่างประเทศ 

จากการท่ีองคก์ารสหประชาชาติ (United Nations) ไดก้ าหนดเป้าหมายการพฒันา

อยา่งย ัง่ยืนระดบัสากล (Sustainable Development Goals) ภายในปี 2030 (พ.ศ.2573) ทั้งหมด 17 

เป้าหมาย ซ่ึงองคก์ารอนามยัโลก องคก์ารแรงงานระหว่างประเทศ และโครงการส่ิงแวดลอ้มแห่ง

สหประชาชาติ ไดว้ิเคราะห์วา่แผนด าเนินการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัการความปลอดภยัและป้องกนั

ควบคุมโรคและภยัจากสารตะกัว่ ควรมีความเช่ือมโยงกบัเป้าหมายท่ี 1 การขจดัความยากจน  (No 

Poverty) เป้าหมายท่ี 2 การขจดัความหิวโหย (Zero Hunger) เป้าหมายท่ี 6 การจดัการน ้ าและ
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สุขาภิบาล  (Clean water and Sanitation) เป้าหมายท่ี 7 พลงัสะอาดท่ีทุกคนเขา้ถึงได ้(Affordable 

and Clean Energy) เป้าหมายท่ี 8 การจา้งงานท่ีมีคุณค่าและการเติบโตทางเศรษฐกิจ (Decent Work 

and Economic Growth) เป้าหมายท่ี 9 อุตสาหกรรม นวตักรรม โครงสร้างพื้นฐาน (Industry, 

Innovation and Infrastructure) เป้าหมายท่ี 11 เมืองและถ่ินฐานมนุษยอ์ยา่งย ัง่ยืน (Sustainable 

Cities and Communities) เป้าหมายท่ี 12 แผนการบริโภคและการผลิตท่ีย ัง่ยืน (Responsible 

Consumption and Production) เป้าหมายท่ี 14 การใชป้ระโยชน์จากมหาสมุทรและทรัพยากรทาง

ทะเล (Life below Water) เป้าหมายท่ี 15 การใชป้ระโยชน์จากระบบนิเวศทางบก (Life and Land) 

โดยนโยบายดังกล่าวประเทศต่าง ๆ ท่ีเป็นสมาชิกองค์การสหประชาชาติ ประเทศรัฐภาคีของ

อนุสัญญาระหวา่งประเทศ องคก์รระหว่างประเทศ รวมทั้งประเทศไทย ไดน้ ามาปรับเป็นนโยบาย 

และเป้าหมายการด าเนินการ เพื่อความปลอดภยัจากสารตะกัว่ดงักล่าว 

1.1.1 อนุสัญญาระหว่างประเทศ (International Convention)  

 ภายใตก้ารด าเนินงานขององค์การสหประชาชาติ ไดมี้ความร่วมมือของประเทศ

ต่าง ๆ ท่ีร่วมเป็นภาคีในอนุสัญญาต่าง ๆ เพื่อการร่วมกนัจดัท าแผนการด าเนินงาน ซ่ึงมีอนุสัญญา

ส าคญัท่ีเก่ียวขอ้ง กบัสารตะกัว่ท่ีประเทศไทยร่วมเป็นรัฐภาคีด้วย ไดแ้ก่ อนุสัญญารอตเตอร์ดมั      

วา่ดว้ยกระบวนการแจง้ขอ้มูลสารเคมีล่วงหน้าส าหรับสารเคมีอนัตราย และสารเคมีป้องกนัก าจดั

ศตัรูพืชและสัตวบ์างชนิดในการคา้ระหวา่งประเทศ (Rotterdam Convention on the Prior Informed 

Consent Procedure for Certain Hazardous Chemicals and Pesticides in International Trade ; PIC) 

(Rotterdam Convention) และอนุสัญญาบาเซล วา่ดว้ยการควบคุมการเคล่ือนยา้ยขา้มแดนของของ

เสียอนัตรายและการก าจดั (Basel Convention on the Control of Transboundary Movements of 

Hazardous Wastes and their Disposal) ไดก้ล่าวถึงการควบคุมการน าเขา้มาใช้การควบคุมการ

ปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้ม และก าจดัทิ้งท่ีเก่ียวขอ้งกบัตะกัว่อินทรีย ์โดยมุ่งเนน้ท่ีตะกัว่ชนิดเตรตตระ

เอทธิลเลด (tetraethyl lead) และเตรตตะเมลธิลเลด (tetramethyl lead) ซ่ึงเป็นส่วนผสมในน ้ ามนั

แก็สโซลีนและอนุสัญญาแรงงานระหวา่งประเทศ ไดมี้ขอ้แนะน าเก่ียวกบัสตรีและเด็กไวใ้น R004 

– Lead Poisoning (Woman and Children) Recommendation, 1919 (No.4) ว่าควรมีการจดั

สภาพแวดลอ้มการท างานของคนงานสตรีเพื่อป้องกนัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย ซ่ึงจะถ่ายทอดสู่ลูกได ้
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1.1.2 องค์การอนามัยโลก (World Health Organization; WHO) 

องคก์ารอนามยัโลก ไดก้ าหนดนโยบายและแนวทางป้องกนัและจดัการไม่ใหทุ้กกลุ่ม

วยัไดรั้บสัมผสัพิษสารตะกัว่และมีแนวทางการป้องกนัโรคพิษสารตะกัว่ในเด็ก (childhood lead 

poisoning) ค.ศ. 2010 และนบัตั้งแต่มีหลกัฐานชดัเจนวา่มีสารตะกัว่ในสีและมีพิษต่อสุขภาพเด็ก ได้

มีความร่วมมือระหว่างองคก์ารอนามยัโลกกบัองค์กรระหว่างประเทศอ่ืน ๆ และประเทศภาคีเพื่อ

ด าเนินการภายใตโ้ปรแกรม “The Global Alliance to Eliminate Lead Paint” ในการควบคุมการใช้

สารตะกัว่ในสี โดยก าหนดแผนก าจดัสารตะกัว่ในสีภายใน ค.ศ. 2020 ซ่ึงการด าเนินงานนั้น อยูใ่น

รูปของคณะท างาน โดยมี Environmental Protection Agency (US EPA) เป็นประธานองคก์รท่ีเขา้

ร่วมด าเนินการไดแ้ก่ องคก์ารอนามยัโลก, IPEN International POPs Elimination Network (IPEN),  

Health and Environmental Alliance (HEAL), International Paint and Print Ink Council (IPPIC), 

AkzoNobel ( a paint company) แ ล ะ United Nations Industrial Development Organization 

(UNIDO) และนอกจากน้ียงัมีผูแ้ทนจากประเทศโคลมัเบีย สาธารณรัฐมอนโดวา เคนยา และ

ประเทศไทยเขา้ร่วมในคณะท างานดว้ย นอกจากน้ีองคก์ารอนามยัโลกยงัไดจ้ดัท ากลยทุธ์การจดัการ

สารเคมีเพื่อลดผลกระทบต่อสุขภาพจากสารเคมีภายใน ค.ศ. 2020 

1.1.3 ศูนย์ป้องกันควบคุมโรคประเทศสหรัฐอเมริกา (Centers for Disease Control 

and Prevention; CDC) 

 ศูนยป้์องกนัควบคุมโรคประเทศสหรัฐอเมริกามีแผนการก าจดัพิษตะกัว่ในเด็ก 

(Strategic Plan for the Elimination of Childhood Lead Poisoning) จึงได้มีการก าหนด

พระราชบญัญติัการควบคุมการปนเป้ือนตะกัว่ ค.ศ. 1988 (The Lead Contamination Control Act of 

1988) เพื่อการก าจดัพิษตะกั่วในเด็กในประเทศสหรัฐอเมริกา พระราชบญัญติัได้ก าหนดให้มี

มาตรการดงักล่าว ส ารวจระดบัตะกัว่ในเลือดของเด็กในพื้นท่ีต่าง ๆ ในประเทศสหรัฐอเมริกา      

การจดัระบบส่งต่อผูป่้วยเด็กและเด็กท่ีมีระดบัตะกัว่ในเลือดสูงพร้อมกบัการจดัการส่ิงแวดลอ้มท่ีมี

สารตะกัว่ปนเป้ือนและการใหอ้งคค์วามรู้เก่ียวกบัการป้องกนัและการดูแลสุขภาพจากพิษสารตะกัว่ 

ในพ.ศ. 2555 ศูนยป้์องกนัควบคุมโรค ประเทศสหรัฐอเมริกาก าหนดระดบัตะกัว่      

ในเลือดของเด็กจาก 10 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตรเป็น 5 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร และให้เป็นระดบั

ปฏิบติัการ(Action Level) ท่ีจะตอ้งมีการด าเนินการในดา้นสาธารณสุขซ่ึงในระหวา่ง พ.ศ. 2543 - 
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2553 การป้องกนัพิษตะกัว่ในเด็กถือเป็นหน่ึงใน 10 ความส าเร็จท่ีส าคญัขององคก์ารสาธารณสุขของ

สหรัฐอเมริกา จากผลการส ารวจสุขภาพประชาชนของสหรัฐอเมริกา (the Nation Health and 

Nutrition Examination Survey; NHANEs) ค.ศ. 2000 - 2008 เทียบขอ้มูลใน ค.ศ. 1976 พบวา่เด็ก

อาย ุ1-5 ปี มีตะกัว่ในเลือดเกินค่ายอมรับไดเ้หลือเพียงร้อยละ 0.9 ซ่ึงลดลงจากเดิมร้อยละ 88  

1.2 นโยบายทีเ่กีย่วข้องกบัสารตะกัว่ในประเทศไทย 

 ภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน ไดใ้ห้ความส าคญัในการดูแลสุขภาพ

ของทุกกลุ่มวยัโดยเฉพาะกลุ่มเด็ก จึงมีการด าเนินการโดยหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัน้ี 

1.2.1  กระทรวงอุตสาหกรรม  

 จากการท่ีส านกังานมาตรฐานผลิตภณัฑ์อุตสาหกรรม มอก.ซ่ึงเป็นหน่วยงาน

ภายใตส้ังกดักระทรวงอุตสาหกรรม ได้ปรับมาตรฐานควบคุมตะกัว่ในสีใหม่ โดยออกประกาศ

มาตรฐานผลิตภณัฑ์อุตสาหกรรม มอก. 2625 - 2557 ก าหนดให้ใช้มาตรฐานตะกัว่ในสี โดยระบุ

ปริมาณตะกัว่ร้อยละโดยมวลของสารไม่ระเหยไม่เกิน 0.01 หลงัจากนั้น กระทรวงอุตสาหกรรมได้

มีประกาศกระทรวงอุตสาหกรรมฉบับท่ี 4622 พ. ศ. 2557 ออกตามความในพระราชบัญญัติ

มาตรฐานผลิตภณัฑ์อุตสาหกรรม พ.ศ. 2511 เร่ือง ก าหนดมาตรฐานผลิตภณัฑ์อุตสาหกรรมสี

เคลือบแอลคีด เฉพาะดา้นความปลอดภยั เพื่อการบงัคบัใชท้างกฎหมายในประเทศไทย 

1.2.2  กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม 

จากการด าเนินการร่วมกบัหน่วยงานภาครัฐ และหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งตาม

พนัธกรณี ท่ีเก่ียวขอ้งกบัอนุสัญญาระหวา่งประเทศ กระทรวงสาธารณสุขโดยในส่วนของสารตะกัว่

นั้น มีการด าเนินการตามอนุสัญญารอตเตอร์ดมั ว่าดว้ยกระบวนการแจง้ขอ้มูลสารเคมีล่วงหน้า

ส าหรับสารเคมีอนัตรายและสารเคมีป้องกนัศตัรูพืชและสัตวบ์างชนิด ในการคา้ระหว่างประเทศ 

และอนุสัญญาบาเซล วา่ดว้ยการควบคุมการเคล่ือนยา้ยขา้มแดนของของเสียอนัตรายและการก าจดั 

1.2.3  กระทรวงสาธารณสุข  

 ให้ความส าคญัต่อการเฝ้าระวงัป้องกนัโรคและภยัสุขภาพจากพิษตะกัว่จาก

การประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้มในทุกกลุ่มวยั โดยเฉพาะกลุ่มเด็ก โดยมีการด าเนินการส าคญัท่ี

เก่ียวขอ้ง 3 ประการ ไดแ้ก่ การสร้างเครือข่าย ลด ละ เลิก การใชส้ารตะกัว่ การเฝ้าระวงัสุขภาพการ

จดัการทั้งมาตรการความปลอดภยัและกลไกทางกฎหมาย โดยมีการด าเนินงานดา้นนโยบายจาก
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หลายภาคส่วน ดงัน้ี ใน พ.ศ. 2552 เป็นตน้มากระทรวงสาธารณสุข โดยสถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติ 

มหาราชินี กรมการแพทย ์กรมอนามยัและกรมควบคุมโรค ไดร่้วมกนัด าเนินการ “โครงการปกป้อง

เด็กและครอบครัว ห่างไกลพิษตะกัว่” ภายใตโ้ครงการหลกัของกระทรวงสาธารณสุข คือ “โครงการ

อาหารปลอดภยั เด็กไทยฉลาด” ตั้งแต่ปีพ.ศ. 2552 เป็นตน้มา ซ่ึงเป็นงานเชิงรุกดา้นสาธารณะสุขท่ี

ขนาดปัญหาไม่ใหญ่ แต่มีผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจากพิษตะกั่วรุนแรง โดยมีการด าเนินการส ารวจ

สถานการณ์สุขภาพจากพิษตะกัว่ในพื้นท่ีเส่ียงการส ารวจสถานการณ์ตะกัว่ในเลือดเด็กไทยในพื้นท่ี

เส่ียง และมีการสร้างเครือข่ายการท างานเป็นทีมเพื่อน าไปสู่การพฒันาแนวทางการดูแลสุขภาพ

เด็กไทยให้ห่างไกลจากพิษตะกัว่ โดยหน่ึงในมาตรการเชิงรุกคือการจดัการส่ิงแวดลอ้มท่ีเป็นมิตร

เพื่อสุขภาพท่ีดีของเด็ก 

ใน พ.ศ.2557 หน่วยงานดา้นสาธารณสุข และส่ิงแวดลอ้มร่วมกนัผลกัดนันโยบาย

การยกเลิกการมีสารตะกัว่ในสีทาอาคาร มีกระทรวงสาธารณสุขโดยกรมควบคุมโรค ร่วมกบัมูลนิธิ

บูรณะนิเวศ มูลนิธิเพื่อผูบ้ริโภค ศูนยว์ิจยัเพื่อส่งเสริมความปลอดภยัและป้องกนัการบาดเจ็บในเด็ก 

โรงพยาบาลรามาธิบดี และแผนงานพฒันาวิชาการกลไกคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นสุขภาพ จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลยั สนบัสนุนโดยสหภาพยุโรป และกองทุนสนบัสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.)          

จดักิจกรรมสัปดาห์ป้องกนัภยัจากพิษตะกัว่ พ.ศ. 2557 (Lead Poisoning Prevention Week of 

Action, Thailand 2014) ในหัวขอ้ “ปกป้อง IQ เด็กไทยจากภยัตะกัว่” เพื่อผลกัดนัมาตรฐานของ

กระทรวงอุตสาหกรรมในการควบคุมสารตะกั่วในสีทาอาคารเป็นส่วนหน่ึงของกิจกรรมภายใต ้

“เครือข่ายความร่วมมือระหว่างประเทศ เพื่อการเพิกถอนตะกัว่ในสีทาอาคาร” (GAELP) ซ่ึงก่อตั้งโดย

องคก์ารอนามยัโรคและโครงการส่ิงแวดลอ้มแห่งสหประชาชาติ 

ในปี 2561 ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อมจดัท าคู่มือการเฝ้า

ระวงั และป้องกนัโรคพิษตะกัว่ในกลุ่มเด็ก เพื่อเป็นแนวทางให้กบัเครือข่าย หน่วยงานสาธารณสุข 

และสถานพยาบาล น าไปใช้ในการเฝ้าระวงัสุขภาพให้กบัเด็ก และใน พ.ศ. 2562 ภายใตแ้ผนงาน

โรคและภยัสุขภาพจากส่ิงแวดลอ้ม กรมควบคุมโรค ไดจ้ดัท าโครงการ เด็กฉลาดปลอดภยั ห่างไกล

สารตะกัว่ มีกิจกรรมด าเนินงานจดัท าสถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กกลุ่มอายุ 0 - 5 ปี ของ

ประเทศไทยเพื่อหาสถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กกลุ่มอายุ 0-5 ปี ส าหรับการสนบัสนุน

การเฝ้าระวงั ควบคุม และป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก และสนับสนุนระบบพฒันาคลินิก
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สุขภาพเด็กดี (Well Child Clinic : WCC) ของสถานพยาบาล ในประเด็นการดูแลสุขภาพเด็กอายุ 0 -5 ปี 

ใหป้ลอดภยัจากสารตะกัว่ อีกประเด็นหน่ึง 

 

2. ความรู้ทัว่ไปของสารตะกัว่  

 

 2.1 ลักษณะทัว่ไปของสารตะกัว่  

       ตะกัว่เป็นโลหะหนกัท่ีมีสีเทาเงิน มีความอ่อนตวั สามารถดดัหรือข้ึนรูปง่าย สีสวย  

มีรสชาติหวาน ราคาถูก ละลายท่ีอุณหภูมิไม่สูงมาก และสามารถหาได้ง่าย ตะกัว่มีความจ าเพาะ 

11.34 น ้ าหนักอะตอมเท่ากบั 207.19 มีจุดหลอมเหลวท่ี 327.50 องศาเซลเซียส และมีจุดเดือดท่ี 

1,740 องศาเซลเซียส 

- สารตะกั่วได้ถูกน ามาใช้กนัอย่างแพร่หลายในชีวิตประจ าวนั และในวงการ

อุตสาหกรรมต่างๆเพิ่มมากข้ึน ท าใหมี้ผูท่ี้ไดรั้บพิษจากสารตะกัว่โดยไม่ทราบเป็นจ านวนมาก 

- การใช้สารตะกัว่เพิ่มมากข้ึนราวปี 1924 เม่ือวิศวกรจากบริษทั GM คน้พบว่า       

เม่ือเติมสารตะกัว่อินทรียเ์ตตระเอทิลเลด (tetraethyl lead) ลงในน ้ ามนัแลว้ จะท าให้อาการนอคค์

ของเคร่ืองยนตห์ายไปและเพิ่มประสิทธิภาพของการเผาไหมภ้ายในเคร่ืองยนต ์(internal combustion 

engine) ในปีนั้นช่างเคร่ือง 15 คนเสียชีวติหลงัจากท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัน ้ามนัชนิดใหม่น้ี 

- ระดบัตะกัว่ท่ีสูงมกัมาจากการประกอบอาชีพในโรงงานท่ีมีการใชส้ารตะกัว่ 

- ในช่วงปี 1970 เร่ิมมีความต่ืนตวักบัการปนเป้ือนของตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้ม การใช้

ตะกัว่ในสีทาบา้นและน ้ามนัเบนซีน 

- ระหวา่งปี 1900 - 1914, ร้อยละ 40 ของการส่งออกตะกัว่ในรูปแบบต่าง ๆ มา

จากประเทศสหรัฐอเมริกา เป็นประเทศท่ีมีการใชน้ ้ามนัท่ีมีตะกัว่มากท่ีสุดในโลก 

- ตะกัว่ในสีทาอาคาร ในอดีตมีการผสมตะกัว่ในกระบวนการผลิตสี โดยมกัอยู่

ในรูปของสารประกอบของตะกัว่ (lead compounds) สารท่ีพบมาก ได้แก่ ตะกัว่โครเมต ตะกัว่

ออกไซด์ ตะกัว่ลิบเดทส์และตะกัว่ซัลเฟต โดยสารเหล่าน้ีจะใช้ผลิตสีโทนสดใส เช่น สีเหลือง        

สีแดง สีเขียว นอกจากน้ียงัถูกน ามาเป็นส่วนผสมของสารเร่งแห้งและสารเร่งปฏิกิริยาทางเคมีในสี

น ้ ามนั เพื่อท าให้สีแห้งเร็วข้ึนและสม ่าเสมอข้ึน บางกรณีใช้สารกนัสนิมท่ีมีตะกัว่ผสมเพื่อชะลอ  
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การเกิดสนิมและการสึกหรอ (มูลนิธิบูรณะนิเวศ, 2556) จากการศึกษาท่ีผา่นมาพบวา่ เด็กท่ีอาศยัอยู่

ในบา้นท่ีมีฝุ่ นจากสารตะกัว่ในสีจะมีสารตะกัว่ในเลือดสูง (Jacob De et al, 2009) ภาวะพิกา้ (Pica) 

ความผิดปกติในการกินของท่ีไม่มีคุณค่าทางโภชนาการ เด็กท่ีกินเกล็ดแห้งสีท่ีหลุดลอก ความ

ผิดปกติสารมารถน าปสู่ผลกระทบท่ีร้ายแรงต่อสุขภาพได ้อย่างเช่น โรคพิษตะกัว่ ความผิดปกติน้ี

เกิดข้ึนไดบ้่อยในเด็กและสตรีมีครรภ ์สารตะกัว่เป็นอนัตรายต่อเด็กเน่ืองจากสมองและระบบประสาท

ยงัมีการพฒันาอยู ่

2.2 ตะกัว่ทีน่ ามาใช้ในอุตสาหกรรมมี 3 ประเภท  ดงัน้ี 

2.2.1. ตะกั่วโลหะ มีคุณสมบติัท่ีทนต่อการกดักร่อน อ่อนตวัหลอมเหลวไดง่้าย 

และป้องกันการแผ่รังสี ตะกัว่โลหะ  จึงน ามาใช้ในการหล่อตวัพิมพ์ หุ้มสายเคเบิล สายโทรศพัท ์       

หวักระสุนปืนชุบเคลือบโลหะเพื่อป้องกนัสนิม 

2.2.2. ตะกั่วอนินทรีย์ท่ีใช้กันอย่างแพร่หลาย ไดแ้ก่ ออกไซด์ของตะกัว่ (ภาพท่ี 2.1) 

การน าออกไซด์ของตะกัว่มาใชง้าน เช่น 1) มีการน าตะกัว่ไดออกไซด์ ใชท้  าเป็นขั้วอิเลคโทรดของ

แบตเตอร่ี 2) ตะกัว่ออกไซดห์รือตะกัว่แดงใชเ้ป็นสีทาโลหะเพื่อกนัสนิมใชเ้ป็นส่วนผสมในการอุด

รอยร่ัวเรือไม ้3) สารประกอบของเกลือตะกัว่ เช่น ตะกัว่อาซีเนตใช้เป็นยาฆ่าแมลงและยาปราบ

ศตัรูพืช 4) ตะกัว่ซิลิเกตใช้ผสมในกระเบ้ือง เคร่ืองเคลือบหรือเซรามิคให้เกิดความเงางามและ        

มีผวิเรียบ เป็นตน้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 2.1 ตวัอยา่งการน าออกไซดข์องตะกัว่มาใช ้

 

ท่ีมา : อรพนัธ์ อนัติมานนท์ (2562) 

ตะกัว่ออกไซด์ที่ใช้ท าเป็นขัว้อิเลค็โทรดของแบตเตอร่ี 

ตะกัว่ออกไซด์หรือตะกัว่แดงใช้เป็นสทีาโลหะเพ่ือกนั

สนิม ใช้เป็นสว่นผสมอดุรอยร่ัวเรือไม้ 
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2.2.3 ตะกัว่อินทรีย์ ไดแ้ก่ ตะกัว่เตตระเอทธิลและตะกัว่เตตระเมทธิลซ่ึงตะกัว่ทั้ง

สองชนิดน้ีใชผ้สมในน ้ามนัเบนซินเพื่อท าใหเ้คร่ืองยนตเ์ดินเรียบ 

2.3 แหล่งปนเป้ือนสารตะกัว่  

แหล่งการปนเป้ือนสารตะกัว่สามารถไดรั้บสัมผสัจากหลายแหล่งในส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวั ดงัน้ี 

2.3.1 การสัมผัสจากการท างาน (Occupational Source) สามารถแบ่งความเส่ียง

เป็น 3 ระดบั ไดแ้ก่ 1) ระดบัเส่ียงสูง เช่น ผลิตแบตเตอร่ีหรือรีไซเคิลแบตเตอร่ี เคลือบหรือเผาตะกัว่ 

ซ่อมหมอ้น ้ ารถยนต์ ซ่อมผลิตเรือไม ้2) ระดบัเส่ียงปานกลาง เช่น เซรามิก ซ่อมยานยนต์ทัว่ไป          

ผลิตเคร่ืองทองบรอนซ์ บดักรี 3) ระดบัเส่ียงต ่า เช่น ผลิตช้ินส่วนอิเล็กโทรนิค เป็นตน้ 

2.3.2 การสัมผัสจากส่ิงแวดล้อม (Environment Source) ส าหรับประชาชนทัว่ไป

มีโอกาสสัมผสัตะกัว่ไดจ้ากมลพิษทางอากาศ มลพิษทางน ้า ดิน 

2.3.3 การสัมผัสภายในบ้าน (Domestic Source) เช่น 1) มีสมาชิกในบา้นท่ีท างาน

สัมผสัสารตะกัว่ ตะกัว่ท่ีปนเป้ือนตามร่างกาย เส้ือผา้ น าเขา้สู่บา้น 2) มีการทาสีบา้นดว้ยสีท่ีผสม

สารตะกัว่ 3) ใชเ้คร่ืองส าอางท่ีมีสารตะกัว่เป็นส่วนผสม 4) การท างานท่ีบา้นท่ีมีการใช้สารตะกัว่ 

เช่น การท าตะกัว่ถ่วงน ้ าหนกั (fishing weight) ในหมู่บา้นชาวประมง 5) การวางหมอ้แบตเตอร่ีเก่า

ไวใ้นบา้น เป็นตน้ เด็กเป็นกลุ่มเส่ียงท่ีสัมผสัฝุ่ นตะกัว่ท่ีอยูใ่นบา้นมากท่ีสุด 

 

 
         

ภาพท่ี 2.2 แหล่งการสัมผสัสารตะกัว่จากส่ิงแวดลอ้มในบา้น 

 

ท่ีมา : หลกัสูตรครูและเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขเพื่อการเฝ้าระวงั ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก

เล็ก (2562) 
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 2.4 แหล่งทีส่ามารถพบสารตะกัว่รอบตัวเล็กเด็ก 

2.4.1 ส่ิงแวดล้อมรอบตัว สามารถพบสารตะกัว่ไดใ้นธรรมชาติ และสารตะกัว่ท่ีมา
จากการกิจกรรมของมนุษย ์เช่น โรงงานอุตสาหกรรม ขยะอิเล็กทรอนิกส์ การท ามาดอวน ท่ีท าให้สาร
ตะกัว่ปนเป้ือนสู่ส่ิงแวดลอ้ม สารตะกัว่พบในรูปของกอ้นสินแร่ หรือปนเป้ือนในดิน น ้ า พืชผกั สัตว์
น ้าท่ีอาศยัอยูใ่นบริเวณท่ีปนเป้ือน และฝุ่ นตะกัว่ท่ีจะแพร่กระจายไปในบา้น โรงเรียน หรือศูนยเ์ล็กเด็ก 

2.4.2 โรงเรียน/ ศูนย์เด็กเล็ก สามารถพบสารตะกัว่ไดส่้วนใหญ่ในรูปของฝุ่ นตะกัว่

ท่ีสะสมตามท่ีนอน โตะ๊ ตู ้เบาะยาง ABC หรือสารตะกัว่อยูใ่นสีท่ีมีน ามาใชท้าอาคารเรียน ของเล่น

สนาม ร้ัว และผลิตภณัฑท่ี์มีสารตะกัว่เช่น สีเทียน โตะ๊ABC ของเล่นเด็ก จาน ชอ้น ท่ีมีสีสันฉูดฉาด 

2.4.3 ทีพ่ักอาศัย สามารถพบฝุ่ นตะกัว่ท่ีปนเป้ือนจากการท ากิจกรรมท่ีมีสารตะกัว่ 

เช่น มาดอวน คดัแยกขยะอิเล็กทรอนิกส์ ซ่อมโทรศพัท์มือถือ อุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ นอกจากนั้น 

สามารถพบไดใ้นผลิตภณัฑ์ท่ีมีสารตะกัว่ปนเป้ือน เช่น หมอ้ กระทะ จานเซรามิกท่ีมีลาย สีทาบา้น 

หรือสีทาผนงั ประตูหน้าต่างท่ีมีการหลุดลอก และหากท่ีพกัอาศยัอยู่ใกลกิ้จการท่ีมีการใช้สารตะกัว่ 

เช่น ร้านซ่อมหมอ้น ้ า ร้านซ่อมแบตเตอร่ี เป็นตน้ หรือการท างานในบา้นก็มีความเส่ียงในการสัมผสั

สารตะกัว่ได ้

2.5 เส้นทางการสัมผัสสารตะกัว่ในเด็ก 
2.5.1 บา้นเรือนอยูใ่กลแ้หล่งท่ีมีการใชส้ารตะกัว่ (windblown pathway) 
2.5.2 การปนเป้ือนสารตะกัว่ เส้ือผา้ รองเทา้ ยานพาหนะสู่บา้น (take-home lead) 
2.5.3 สารตะกัว่สะสมตกคา้งอยูท่ี่บา้น เช่น ฝุ่ นตะกัว่ท่ีติดมากบัรองเทา้ เส้ือผา้       

ท่ีสวมใส่ไปท างาน (take-home lead) 
2.5.4 การท างานท่ีท าให้สารตะกัว่ปนเป้ือนท่ีบา้น (home-based lead exposure) 

เช่น การท ามาดอวน การคดัแยกขยะอิเล็กทรอนิกส์ในบา้น 
 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 2.3 การปนเป้ือนสารตะกัว่ ตามเส้ือผา้ รองเทา้ ยานพาหนะสู่บา้น 
 

ท่ีมา : อรพนัธ์ อนัติมานนท์ (2562) 
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2.6 แหล่งทีม่าของการสัมผัสสารตะกัว่ทีท่ าให้พบสารตะกัว่ในเลือดของเด็ก 

2.6.1 ฝุ่นตะกั่ว (dust lead) ไดรั้บจากดินและฝุ่ นตะกัว่ โดยอยู่ในอากาศมาจาก

รถยนต ์โรงงานอุตสาหกรรมและแหล่งอ่ืน ๆ แผน่สีเก่าท่ีหลุดมาสะสมในดิน โดยสารตะกัว่ ซ่ึงเด็ก

มีพฤติกรรมชอบคลานเล่น และน าส่ิงของหรืออมน้ิวมือ  

2.6.2 น ้าที่มีสารตะกั่วปนเป้ือน (water lead) เช่น น ้ าใชท่ี้ปนเป้ือนสารตะกัว่ ตูก้ด

น ้าด่ืมท่ีมีการเช่ือมดว้ยตะกัว่ การละลายในน ้าของอาหารกระป๋องท่ีมีฤทธ์ิเป็นกรด เป็นตน้ 

2.6.3 การกินดินที่มีสารตะกั่วปนเป้ือน (soil ingestion) มกัอยูบ่ริเวณผิวดิน เด็กท่ี

ชอบคลานมกัไดรั้บสารตะกัว่โดยการกิน 

 2.6.4 สีทาอาคารที่มีส่วนผสมของตะกั่ว (lead renovation) สีท่ีมีตะกัว่ ทั้งสีทา

ภายในและภายนอก ยิง่ถา้เป็นสีเก่าท่ีมีการหลุดลอก จะเกิดช้ินแผน่สีเล็ก ๆ และฝุ่ นบนพื้น บริเวณบา้น 

2.6.5 สารตะกัว่ในดิน (soil lead) การสัมผสัเช่นเดียวกนักบัฝุ่ นตะกัว่ 

2.7 กลุ่มเส่ียงต่อการสัมผัสสารตะกัว่  

2.7.1 ผู้ที่อาศัยอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีการปนเป้ือนสารตะกั่ว เช่น พื้นท่ีท่ีอยูใ่กล้

กบัโรงงาน/เหมือง ท่ีมีการใชส้ารตะกัว่และมีมาตรการการดูแลท่ีไม่ดี 

2.7.2 เด็กเล็ก เน่ืองจากพฤติกรรมของเด็กที่ชอบหยิบส่ิงของเข้าปาก  ซ่ึงบางคร้ัง

ของท่ีหยบิใส่ปากนั้นมีสารตะกัว่ปนเป้ือนอยู ่เช่น ของเล่นท่ีมีคุณภาพต ่าจะมีสารตะกัว่ปนเป้ือน 

2.7.3 บุคคลในครอบครัวของคนงานทีป่ระกอบอาชีพสัมผัสสารตะกัว่ เน่ืองจากฝุ่ น

ตะกัว่สามารถติดอยูต่ามเส้ือผา้ ผิวหนงั และผมของคนท างาน ฯลฯ ท าให้สารตะกัว่ติดจากท่ีท างาน

ไปสู่บา้นได ้

2.7.4 ทารกและเด็กที่ดื่มนมแม่ เน่ืองจากในหญิงมีครรภ ์ตะกัว่สามารถซึมผา่นรก

ไปสู่ทารกในครรภไ์ดโ้ดยลกัษณะงานหรือกลุ่มอาชีพท่ีเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ หรือผูป้กครอง

ท่ีประกอบอาชีพดงัต่อไปน้ีอาจสามารถสัมผสัสารตะกัว่จากการท างานกลบัสู่บา้นได ้มีดงัน้ี 

1) การท าเหมืองแร่ตะกัว่ แร่ธาตุโลหะหนกัเหล่าน้ีปะปนอยู่ในหินและดิน 

ซ่ึงตอ้งน าไป "ถลุง "และ  "แต่ง "ก่อนท่ี จะออกมาเป็นกอ้นโลหะ  โลหะหนกัอาจเขา้ร่างกายไดโ้ดย

การสูดฝุ่ นละอองท่ีมีโลหะหนกัผสมอยู ่
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2) การท าแบตเตอร่ี ตะกั่วไดออกไซด์ (lead dioxide) ใช้ท าเป็นขั้ว

อิเล็กโทรดของแบตเตอร่ี ตะกัว่ออกไซด์ หรือตะกัว่แดง (lead red oxide) ใช้ในอุตสาหกรรม

แบตเตอร่ี 

3) งานเช่ือมโลหะ ตดัโลหะ โลหะตะกัว่ ใชผ้สมในแท่งโลหะผสม หรือผง

เช่ือมบดักรีโลหะ น ามาท าเป็นแผน่หรือท่อโลหะ 

4) งานขดัผวิโลหะ สัมผสักบัฝุ่ นโลหะตะกัว่  

5) งานทาสีหรือพ่นสี ตะกัว่มอนอกไซด์ (lead monoxide) ใชใ้นอุตสาหกรรม

สี โดยใชเ้ป็นสารสีเหลือง ผสมสีทาบา้น 

6) งานท าเหล็กกลา้ เหล็กฟรีแมชชีนน่ิง (free-Machining Steel) มีตะกัว่ผสม

อยู่ประมาณ 0.20 - 0.50 % โดยตะกัว่จะเป็นอนุภาคละเอียด กระจายตวัอย่างสม ่าเสมอภายในเน้ือ

เหล็ก เม่ือน าไปกลึง หรือตดัแต่งดว้ยเคร่ืองมือกลท าให้ข้ีกลึงขาดง่าย จึงท าให้ตดัแต่งไดง่้าย ตะกัว่

ไม่มีผลกระทบต่อคุณสมบติัเชิงกลของเหล็ก 

7) โรงงานผลิตเซมิคอนดกัเตอร์ อิเล็กทรอนิกส์ และคอมพิวเตอร์ ขั้นตอน

การบดักรีบนแผงวงจรอิเล็กทรอนิกส์ 

8) โรงพิมพ ์ตะกัว่ซลัเฟต (lead sulfate) ใชใ้น อุตสาหกรรมสีและหมึกพิมพ ์

9) โรงงานเคร่ืองประดบัโลหะ ท่ีผลิตจากโลหะตะกัว่ 

10) โรงงานท าเซรามิก ตะกัว่ซิลิเกต (lead silicate) ใช้ในอุตสาหกรรม

กระเบ้ือง และเคร่ืองเคลือบเซรามิก เพื่อใหผ้ลิตภณัฑมี์ผวิเรียบ เงางาม 

11) โรงงานผลิตกระสุนปืน โลหะตะกัว่ใชท้  าลูกปืน 

12) โรงงานอุตสาหกรรมผลิตท่อ แผน่โลหะ ชุบโลหะ  โลหะตะกัว่ ใชผ้สม

ในแท่งโลหะผสม หรือผงเช่ือมบดักรีโลหะ น ามาท าเป็นแผน่หรือท่อโลหะ 

13) โรงงานอุตสาหกรรมสี ตะกัว่มอนอกไซด์ (lead monoxide) ใช้ใน

อุตสาหกรรมสี 

14) อุตสาหกรรมผลิตและบรรจุยาก าจดัศตัรูพืช ตะกั่วอาร์ซิเนต (lead 

arsenate) ใชใ้นอุตสาหกรรมผลิตสารป้องกนั และก าจดัศตัรูพืช 

15) อู่ซ่อมรถยนต ์การเช่ือม/ซ่อมหมอ้น ้ ารถยนต์, อู่ซ่อมเรือ ขั้นตอนการ

ตอกหมนัน่ีเอง พบวา่ เป็นกระบวนการท่ีเป็นเหตุให้คนงานหรือช่างซ่อมเรือสัมผสั "เสน" หรือปูน

แดงซ่ึงเป็นสารประกอบตะกัว่ออกไซดต์ะกัว่ออกไซด ์
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16) อาชีพอ่ืน ๆ ท่ีตอ้งสัมผสัสารตะกัว่อนินทรียใ์นการท างาน 

 

 
 

ภาพท่ี 2.4  การบดักรีใชห้วัตะกัว่ใ1101นร้านซ่อมหมอ้น ้า 

 

ท่ีมา : อรพนัธ์ อนัติมานนท ์ (2562) 

 

2.8 ช่องทางทีส่ารตะกัว่เข้าสู่ร่างกาย และการขับสารตะกั่วออกจากร่างกาย 

ช่องทางท่ีสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย มี 3 ช่องทาง ดงัน้ี 

 1) ทางการหายใจ โดยการหายใจเอาควนัหรือฟูมตะกัว่เขา้สู่ระบบทางเดินหายใจ 

ยกตวัอย่างเช่น ไอระเหยของสารตะกัว่เม่ือมีการหลอมละลายหรือท าให้ร้อน การสูดควนัหรือไอ

ของตะกัว่ท่ีหลอมเหลวเขา้สู่ร่างกายพร้อมลมหายใจ จะเกิดการดูดซึมเร็วมากแต่ถา้หายใจเอาตะกัว่

ท่ีเป็นอนุภาคเล็ก ๆ เขา้ไปการดูดซึมจะช้าลงประมาณร้อยละ 35 ของตะกัว่ทั้งหมดท่ีปนกบัลม

หายใจ จะถูกเก็บในปอดแต่กว่าจะถูกดูดซึมผ่านถุงลมปอดเขา้สู่กระแสเลือดและปริมาณก๊าซ

คาร์บอนไดออกไซด์ปริมาณสูง ๆ ในอากาศจะช่วยให้การดูดซึมของตะกัว่ในปอดเขา้สู่ร่างกาย

เพิ่มข้ึน การหายใจเอาอากาศท่ีมีไอหรืออนุภาคตะกัว่ประมาณ 1 ไมครอนต่อลูกบาศก์เมตรของ

อากาศจะเพิ่มปริมาณตะกัว่ในเลือดได ้1-2 มิลลิกรัมต่อปริมาณเลือด 100 มิลลิกรัม 

 2) ทางปาก โดยพฤติกรรมนิสัยการกินท่ีไม่ถูกตอ้ง คือ  

(1) ในผูใ้หญ่ รับประทานอาหารขณะท างานโดยไม่ไดล้า้งมือหรือช าระลา้ง

ร่างกายก่อน และจากตะกัว่ท่ีปนเป้ือนในอาหาร น ้าด่ืม หรือภาชนะ  

 (2) ในเด็ก มือของเด็กท่ีปนเป้ือนฝุ่ นสารตะกัว่และน าเขา้ปาก การอมน้ิวมือ 

หรือของเล่นท่ีปนเป้ือนสารตะกัว่  
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โดยตะกั่วจะถูกดูดซึมบริเวณล าไส้เล็ก และเข้าสู่ตบัก่อนจะเข้าสู่กระแสเลือด

ต่อไป ตะกวัท่ีปนเป้ือนในน ้ า อาหาร สมุนไพร ยาแผนโบราณ หรือภาชนะท่ีมีตะกวัปนเป้ือนเขา้สู่

ร่างกายและเขา้สู่ทางเดินอาหาร หลงัจากนั้นตะกัว่จะถูกดูดซึมเขา้สู่กระแสเลือด โดยเฉล่ียในผูใ้หญ่

สามารถดูดซึมตะกั่วจากอาหารได้ประมาณร้อยละ 10 ของปริมาณตะกั่วในอาหารขณะท่ีเด็ก

สามารถดูดซึมไดม้ากถึงร้อยละ 40 - 50 ของสารตะกัว่ท่ีเขา้ไปกบัอาหารไม่วา่จะอยูใ่นรูปละลายน ้ า

ไดห้รือไม่ละลาย เม่ือเขา้ไปถึงกระเพาะอาหารซ่ึงมีกรดไฮโดรคลอริกอยู่จะสามารถละลายน ้ าได้

มากข้ึน ตะกัว่ท่ีละลายน ้ าได ้ส่วนใหญ่จะถูกดูดซึมเขา้สู่กระแสเลือดท่ีล าไส้เล็กส่วนตน้ในภาวะท่ี

ทอ้งวา่งหรือผูท่ี้มีภาวะทุพโภชนาการ เน่ืองจากไดรั้บอาหารท่ีมีแคลเซ่ียม ธาตุเหล็ก และทองแดง 

หรือฟอสเฟตต ่า ซ่ึงจะท าใหต้ะกัว่ถูกดูดซึมเขา้สู่กระแสเลือดไดดี้ข้ึน 

  3) ทางผิวหนัง การดูดซึมทางผิวหนงัส่วนมากจะเป็นตะกัว่อินทรียซ่ึ์งสามารถ

ละลายผา่นชั้นไขมนัของผวิหนงัไดม้ากกวา่ จึงซึมผา่นผวิหนงัเขา้สู่กระแสเลือดไปสู่ตบั แต่ปัจจุบนั

ไดเ้ลิกใช้น ้ ามนัท่ีมีส่วนผสมสารตะกัว่อินทรียแ์ลว้ ส าหรับตะกัว่อนินทรียจ์ะดูดซึมผ่านผิวหนงัท่ี

ถลอกหรือมีบาดแผลเท่านั้น  

2.9 การขับถ่ายตะกัว่ออกจากร่างกาย 

ร่างกายคนเราสามารถขบัตะกัว่ออกไดเ้ต็มท่ี ประมาณ 2 มิลลิกรัมต่อวนั โดยขบั

ออกทางปัสสาวะร้อยละ 75 – 80 โดยผา่นกระบวนการกรองของไต นอกจากน้ีถูกขบัออกทางเหง่ือ 

น ้ าดี น ้ านม และขบัออกทางอุจจาระ ประมาณร้อยละ 15 ทั้งน้ีผูใ้หญ่และเด็กความสามารถในการ

ขบัตะกัว่ออกจากร่างกายต่างกนั โดยผูใ้หญ่จะสามารถขบัตะกัว่ออกจากร่างกายไดเ้กือบหมดคือ

ร้อยละ 99 ขณะท่ีเด็กสามารถขบัตะกัว่ออกจากร่างกายเพียงร้อยละ 32 ของปริมาณท่ีรับสัมผสัเขา้ไป 

2.10 อาการของสารตะกัว่เป็นพษิ และการรักษาพษิ 

2.10.1 อาการของสารตะกัว่เป็นพษิ 

อาการของสารตะกัว่เป็นไม่มีลกัษณะเฉพาะอาการจะเป็นมากหรือนอ้ยข้ึนกบั อาย ุ

ปริมาณของสารตะกัว่ท่ีไดรั้บ และระยะเวลาท่ีไดรั้บสารตะกัว่ เด็กบางคนไม่มีอาการ บางคนก็มา

ดว้ยมีปัญหาเก่ียวกบัการเรียนรู้ ปวดทอ้ง ปวดศีรษะ ส าหรับเด็กท่ีไดรั้บสารตะกัว่เป็นเวลานานและ

มีสารตะกัว่ในเลือดสูงจะมีอาการชกั โคม่า และเสียชีวติ 

ส าหรับผูใ้หญ่อาจจะท าให้เกิดความดนัโลหิตสูงและท าลายระบบอวยัวะสืบพนัธ์ 

ทกัษะในการท างานลดลง ไม่กระตือรือร้น พฤติกรรมแปลกๆ อาเจียน และชกัได ้ผูป่้วยบางราย

อาจจะมีอาการเบ่ืออาหาร ปวดทอ้ง  ทอ้งผกู และอาเจียนเป็นพกัๆ 
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ผลกระทบต่อสุขภาพจากการสัมผสัสารตะกัว่แบ่งออกเป็น 2 แบบ 

1) อาการแบบเฉียบพลนั ไดแ้ก่ คล่ืนไส้  อาเจียน ปวดทอ้งอยา่งรุนแรงเป็นพกั ๆ 

(colicky pain) ความคิดสับสน การท างานของร่างกายไม่ประสานกนั มีอาการทางสมอง เช่น ชกั หรือ

หมดสติ  

2) อาการแบบเร้ือรัง เบ่ืออาหาร น ้าหนกัลด ปวดตามกลา้มเน้ือและขอ้ต่อต่าง ๆ 

ขอ้มือตก (wrist drop) ขอ้เทา้ตก อาการทางระบบประสาทรอบนอกผิดปกติ ไดแ้ก่ อาการชาตาม

ปลายมือปลายเทา้ พบภาวะเลือดจาง ภาวะไตวายเร้ือรัง มีอาการของโรคเก๊าท์ อาจพบเส้นตะกัว่ 

(Lead line) คือเส้นสีน ้าเงินเทาท่ีเหงือก อาการทางระบบประสาทส่วนกลาง ไดแ้ก่ ซึม ชกั และหมดสติ 

2.10.2 กลไกการเกดิพษิของตะกัว่  

ตะกั่วเข้าสู่ร่างกายได้หลายช่องทาง ไม่ว่าจะเป็นในส่ิงแวดล้อมท่ีมีการ

ปนเป้ือน เช่น สีทาบา้นท่ีมีตะกัว่ และแบตเตอร่ี เป็นตน้ ตวักลางในส่ิงแวดลอ้มท่ีมีการปนเป้ือน

ตะกัว่ เช่น สีท่ีมีการหลุดลอก และปะปนอยู่กบัฝุ่ นผงภายในบา้น เป็นตน้ จุดท่ีมีการสัมผสัตะกัว่ 

เช่น พื้นบ้าน ผนัง งานท่ีเก่ียวขอ้งกับการใช้สารตะกั่ว เป็นต้น วิธีการเขา้สู่ร่างกายโดยทางการ

หายใจ ฟูม หรือควนั ไอ ท่ีมีสารตะกัว่ปนเป้ือน มือของผูใ้หญ่ท่ีท างานในโรงงานสัมผสักบัตะกัว่ 

และมีพฤติกรรมไม่ลา้งมือก่อนรับประทานอาหารและด่ืมน ้ า รวมถึงสูบบุหร่ี ไม่แยกซกัชุดท างาน 

และไม่ช าระลา้งร่างกายก่อนกลบับา้นสามารถน าตะกัว่กลบับา้นไปสู่เด็กและคนในครอบครัวได ้

ตะกัว่เม่ือเขา้สู่ร่างกายจะเขา้สู่กระแสเลือด และจบัท่ีเซลล์เม็ดเลือดแดงอย่าง

รวดเร็ว จากนั้นก็จะมีการกระจายต่อไปยงัของเหลวภายนอกเซลล์ และท่ีอวยัวะต่าง ๆ ของร่างกาย 

ในสัดส่วนมากน้อยข้ึนอยู่กบัอวยัวะท่ีตะกัว่ชอบไปสะสม โดยกว่าร้อยละ 90 จะรวมตวักบัเซลล์

เมด็เลือดแดง และส่วนท่ีเหลืออยูใ่นน ้าเลือด ค่าคร่ึงชีวติ (half-life) ของตะกัว่ในเลือดประมาณ 2 - 4 

สัปดาห์ จากนั้นจะเคล่ือนตวัไปยงัแหล่งสะสม ซ่ึงแบ่งออกเป็น 2 ส่วนใหญ่ ๆ คือ เน้ือเยื่อแข็ง เช่น 

กระดูก เส้นผม เล็บ ฟัน และเน้ือเยือ่อ่อน เช่น ไขกระดูก ระบบประสาท ไต ตบั ประมาณร้อยละ 90 

ของตะกัว่ในร่างกาย จะสะสมในกระดูกอยา่งค่อนขา้งเสถียรและมีคร่ึงช่วงชีวิต 16 - 20 ปี ตะกัว่ท่ี

เขา้สู่ร่างกายประมาณร้อยละ 70 จะสะสม ในกระดูก การเกิดพิษหรือไม่นั้นข้ึนอยูก่บัปริมาณของ

สารตะกัว่ท่ีสะสมในเน้ือเยื่ออ่อนและในกระดูก และสามารถเขา้กระแสเลือดไดม้ากข้ึนในภาวะท่ี

ร่างกายมีการติดเช้ือ ด่ืมสุรา หรือภาวะท่ีเลือดมีสภาวะเป็นกรด โดยร้อยละ 70 ของตะกัว่ขบัออก

ทางปัสสาวะ 
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เม่ือเด็กไดรั้บสารตะกัว่จะส่งผลกระทบต่อสุขภาพเด็กได ้เช่น สมองและระบบ

ประสาทถูกท าลาย ระดบัสติปัญญาต ่า พฒันาการและร่างกายเติบโตชา้ มีปัญหาดา้นการเรียนรู้และ   

ดา้นพฤติกรรม สมาธิสั้น และมีผลต่อการไดย้นิและการพดู 
 

การเพิ่มข้ึนของระดบัตะกัว่ในร่างกายตรวจพบได้จากการเปล่ียนแปลงของเซลล ์    

เม็ดเลือด เคร่ืองมือหลกัในการตรวจวินิจฉยั คือการตรวจระดบัตะกัว่ในเลือด หรือการตรวจปัสสาวะ 

ตะกั่วท่ีเขา้สู่ร่างกายจะมีกลไกการการดูดซึม การสะสมและการขบัออกท่ีแตกต่างกันในเด็กและ       

ในผูใ้หญ่ เม่ือมีการสะสมเพิ่มข้ึนของระดบัตะกัว่จะรบกวนกระบวนการท างานในร่างกาย และเป็นพิษ

ต่ออวยัวะ ความสัมพนัธ์ของอาการทางคลินิกและระดบัตะกัว่ในเลือด แสดงดงัตารางท่ี 2.1 

 

ตารางท่ี 2.1 ความสัมพนัธ์ของผลกระทบต่อสุขภาพเด็กและระดบัตะกัว่ในเลือด  

 

ระดับตะกัว่ในเลอืด (mg/dl) ผลกระทบต่อสุขภาพเด็ก 
5 - มีผลกระทบต่อระดบัสติปัญญาและ

ความสามารถในการเรียนรู้ 
- มีปัญหาดา้นพฤติกรรม 
- โรคสมาธิสั้น 
- กระทบการท างานของไต 

10 ท าใหเ้ป็นวยัรุ่นชา้ 
20 โลหิตจาง 

>30 กดความเร็วของการน าประสาท 
>50 ลดฮีโมโกบิล  
>60 ปวดทอ้ง 
>90 สมองอกัเสบ 
>105 ลกัษณะอาการทางประสาทอยา่งรุนแรง 
≥150 เสียชีวิต 

 

ท่ีมา: ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม, คู่มือการเฝ้าระวงัและป้องกนัการสัมผสั

สารตะกัว่ในเด็กปฐมวยั ( 2558) 
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2.10.3 ระยะเวลาการสัมผัส   

ภาวะตะกัว่ในเลือดจะสูงข้ึนเร่ือย ๆ และจะอยูค่่อนขา้งคงท่ี (steady state)ใน

ระยะเวลาหน่ึง โดยพบวา่กลุ่มท่ีมีภาวะเส่ียงสูงจะมีระดบัตะกัว่เฉล่ีย 46.65  ±  4.05  ไมโครกรัมต่อ

เดซิลิตร แต่ระดบัตะกัว่จะลดลงเม่ือระยะเวลาการสัมผสัเพิ่มข้ึนเป็น 6  -  10 ปี และมากกวา่ 10 ปีข้ึนไป 

ระดบัตะกัว่จะเท่ากบั 57.85 ±  3.96 และ 51.85 ±  5.22 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร (µg/dL) ตามล าดบั 

ท่ีมา :รายงานคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

2.10.4 ค่าอ้างอิงของระดับตะกัว่ 

1) ค่าอ้างอิงของระดับฝุ่ นตะกั่วในบ้าน ไมโครกรัม/ตารางฟุต  
ค่าอา้งอิงของระดบัฝุ่ นตะกัว่ในบา้น พื้นบา้นก าหนด 40 ไมโครกรัม/ตารางฟุต และขอบหนา้ต่างค่า

อา้งอิงอยู่ท่ี 250 ไมโครกรัม  /ตารางฟุต  (ท่ีมา ;EPA ก าหนดค่าอา้งอิงระดบัฝุ่ นตะกัว่บนพื้นผิวท่ี

พื้นบา้นและหนา้ต่าง) 

2) ค่าอ้างอิงของตะกั่วในเลือด ไมโครกรัม/เดซิลิตร 
 

ตารางท่ี 2.2 ค่าอา้งอิงของตะกัว่ในเลือด ไมโครกรัม/เดซิลิตร 

 

กลุ่ม เกณฑ์การเฝ้าระวงัของ
กระทรวงสาธารณสุข 

OSHA ACGIH CDC 

ผู้ประกอบ
อาชีพ 

30 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 30 ไมโครกรัม/
เดซิลิตร 

20 ไมโครกรัม/
เดซิลิตร (2017) 

 

เดก็ 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร - - 5 ไมโครกรัม/
เดซิลิตร 

 

ท่ีมา : หลกัสูตรครูและเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขเพื่อการเฝ้าระวงั ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กเล็ก

(2562) 
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2.10.5 การประเมินการรับสัมผัสสารตะกัว่  

 สารตะกัว่ท่ีเขา้สู่ร่างกาย ข้ึนอยูก่บัปัจจยัต่าง ๆ เช่นการสูบบุหร่ี อาชีพ 

พฤติกรรม การท างานใกลโ้รงงานหลอมตะกัว่ การท างานอดิเรกท่ีอาจจะสัมผสักบัสารตะกัว่ เช่น 

การแกะสลักสเตนกลาส งานศิลปะ เป็นต้น รวมทั้งอาจจะได้รับสัมผสัตะกั่วจากแหล่งอ่ืน ๆ 

นอกเหนือจากท่ีกล่าวขา้งตน้ เช่น การใชถ้ว้ยชามเคลือบดว้ยสารตะกัว่ ภาชนะเซรามิก รับประทาน

อาหารกระป๋อง โดยเฉพาะอาหารท่ีมีฤทธ์ิเป็นกรด พืชผลการเกษตรจากพื้นท่ีท่ีมีสารตะกัว่ปนเป้ือน 

สมุนไพรยาจีน เคร่ืองส าอาง หรือของเล่นท่ีผลิตอย่างไม่เหมาะสม เคร่ืองเล่นท่ีทาสีท่ีมีสารตะกัว่ 

เป็นตน้  

การประเมินการรับสัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย นอกจากการซกัประวติั

การรับสัมผสัจากการปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้ม หรือจากอาชีพการงาน งานอดิเรก และแหล่งอ่ืน ๆ 

แลว้การประเมินปริมาณสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้ม เช่น พืชผลการเกษตร สัตวน์ ้ า น ้ า อากาศ ฝุ่ น และ

ดิน เพื่อเช่ือมโยงความสัมพนัธ์และตอบค าถามวา่ชุมชนหรือสถานประกอบการ มีการปนเป้ือนของ

สารตะกั่วมากน้อยเพียงใด แหล่งหรือสาเหตุของการปนเป้ือน คืออะไร และประชาชนหรือ

คนท างานได้รับสัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายมากน้อยเพียงใด วิธีท่ีดีท่ีสุดท่ีจะยืนยนัการได้รับ

สัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายได้คือ การตรวจทางห้องปฏิบติัการ ซ่ึงมีวิธีการวดัเพื่อหาระดบัสาร

ตะกัว่ในร่างกายโดยการวดัระดบัตะกัว่ในเลือดซ่ึงเป็น Biomarker ท่ีบ่งถึงการสัมผสัสารตะกัว่ใน

ระยะเวลาไม่นาน (Recent Exposure) 

2.10.6 การตรวจหาสารตะกัว่ 

1) ในส่ิงแวดลอ้ม สามารถท าได้หลายวิธี เช่นตรวจวดัสารตะกัว่ในดิน    

น ้ าบริโภค อากาศ ฯลฯ รวมทั้งการเก็บตวัอย่างฝุ่ นตะกั่ว ด้วยวิธีการเช็ดพื้นท่ีเป้าหมาย (Wipe 

Method) เน่ืองจากง่ายและสะดวกในการเก็บตวัอยา่ง เพื่อน ามาวเิคราะห์ทางหอ้งปฏิบติัการ 

2) ในร่างกายควรมีการประเมินความเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ก่อนท่ี

จะมีการตรวจระดบัสารตะกัว่ในร่างกาย ซ่ึงสามารถตรวจไดโ้ดยการเก็บตวัอยา่งเลือดมาวิเคราะห์ 

(ค่าอา้งอิงระดบัตะกัว่ในร่างกายเด็กไม่ควรเกิน 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร)  
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2.10.7 การคัดกรองตรวจระดับตะกัว่ในเลือดเด็กกลุ่มเส่ียง  

  ส าหรับประเทศไทยยงัไม่สามารถแนะน าให้มีการคดักรองตรวจระดับ

ตะกัว่ในเลือดส าหรับเด็กทุกคนได ้ดงันั้นในปี พ.ศ.2557 ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย 

ไดก้ าหนดแนวทางพิจารณาการตรวจคดักรองหาระดบัสารตะกัว่ในเลือดส าหรับเด็ก เพื่อน าไปสู่

แนวทางเดียวกนัทัว่ประเทศในการดูแลปกป้องเด็กไทยทุกกลุ่มอายุท่ีอาจไดรั้บอนัตรายจากการ

สัมผสัพิษสารตะกัว่ ดงัน้ี 

1) เด็กอายุ 6 เดือน – 2 ปี ท่ีมารับบริการท่ีคลินิกสุขภาพเด็กดี เม่ือมีปัจจยั

เส่ียงดงัต่อไปน้ี อยา่งนอ้ย 1 ขอ้ข้ึนไป 

- อาศยัอยูใ่นเขตอุตสาหกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

- อาศยัอยู่ในบา้นเดียวกบัคนท่ีมีอาชีพเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ หรือ

อุตสาหกรรมตะกัว่ เช่น อาชีพซ่อมและยาเรือ ท าเคร่ืองประดบั ก่อสร้างหรือร้ือถอนอาคาร งาน

เก่ียวขอ้งกบัสี ท างานเก่ียวกบัเคร่ืองยนตห์รือแบตเตอร่ี ท างานโรงหลอมตะกัว่ ฯลฯ เป็นตน้ 

- อาศยัอยู่ในบา้นท่ีมีการใชสี้น ้ ามนัทาภายในและมีการหลุดลอกของสี

ทาบา้น 

- มีการใชแ้บตเตอร่ีแบบเติมไฟในบา้น 

- มีประวติัคนในบา้นท างานสัมผสัสารตะกัว่ หรือป่วยดว้ยโรคพิษสาร

ตะกัว่ 

- มีรายงานประวติัเด็กในชุมชน โรงเรียน หรือศูนยเ์ด็กเล็ก ท่ีเด็กอาศยั

อยูส่ัมผสัสารตะกัว่ 

2) เด็กอายุมากกวา่ 2 ปี แต่ไม่เกิน 10 ปี ซ่ึงมีปัจจยัเส่ียงต่อการสัมผสัสาร

ตะกัว่ และยงัไม่เคยไดรั้บการตรวจหาระดบัสารตะกัว่ในเลือดมาก่อน 

3) อาการแสดงภาวะสงสัยป่วยจากพิษตะกัว่ (Index case) ในเด็กท่ีมี

ปัญหา หรืออาการ ดงัต่อไปน้ี 

- ชกั เกิดจากความผิดปกติของระบบประสาท 
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- ซีด เป็นอาการแสดงความผิดปกติของร่างกาย เม่ือร่างกายมีปริมาณ

เมด็เลือดแดงลดลง หรือมีความเขม้ขน้ของ “ฮีโมโกลบิน” ลดลง 

- เล้ียงไม่โต ร่างกายไม่เจริญเติบโต ความผดิปกติของร่างกาย 

- มีพฤติกรรมการกินส่ิงท่ีไม่ใช่อาหาร อาทิ กินดิน  

- พฒันาการชา้ เช่น ทกัษะดา้นการเคล่ือนไหวกลา้มเน้ือมดัเล็กและมดั

ใหญ่ (เช่น การเดิน และการขีดเขียน) 

- พฒันาการถดถอย เด็กท่ีมีพฒันาการช้ากว่าเด็กในช่วงอายุเดียวกนั 

อาจจะเกิดเฉพาะดา้นใดดา้นหน่ึงของพฒันาการ เช่น พฒันาการล่าชา้ของการพดู 

- ซน สมาธิสั้ น คือ ภาวะผิดปกติทางจิตเวชท่ีส่งผลให้มีสมาธิสั้นกว่า

ปกติ ขาดการควบคุมการเคล่ือนไหว ท าใหมี้ลกัษณะอาการซุกซน วอกแวกง่าย ไม่เคยอยูน่ิ่ง เวลาท่ี

พดูดว้ยจะไม่ตั้งใจฟังและเก็บรายละเอียดไม่ค่อยได ้ขาดความรับผดิชอบ 

- มีอาการทางสมอง มึนงง สับสน ไม่รู้สึกตวั เกร็งหรือชัก หรือมี

พฤติกรรมเปล่ียนแปลง 

2.10.8 การวินิจฉัย  

1) ประวติัการสัมผสัสารตะกัว่ ในรูปออกไซด์ ฝุ่ นละออง โดยทางระบบ

ทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหาร และทางผวิหนงั  

2) มีอาการของพิษตะกัว่อนินทรีย ์ไดแ้ก่ ซีด อ่อนเพลีย ไม่มีแรง ปวดศีรษะ 

วงิเวยีน เบ่ืออาหาร หลงลืมง่าย ไม่มีสมาธิ มือและแขนอ่อนแรง ปวดทอ้ง คล่ืนไส้ เป็นตน้ มีอาการ

ของพิษตะกัว่อินทรีย ์ไดแ้ก่ มี อาการผิดปกติทางสมอง กระสับกระส่าย พูดมากข้ึน นอนไม่หลบั 

จิตใจฟุ้งซ่าน ซึม และหมดสติ  

3) การตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 

 (1) การตรวจทัว่ไป โดยท าการตรวจนับเม็ดเลือด (Complete Blood 

Count) ใช้เป็นเคร่ืองช้ีบ่งว่า น่าจะมีการเกิดโรคพิษตะกัว่ สมควรใช้การตรวจอ่ืน เพื่อยืนยนัการ

วนิิจฉยั  
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 (2) การวนิิจฉยั  

- พิษตะกัว่อนินทรีย ์อาศยัการตรวจวิเคราะห์ระดบัตะกัว่ในเลือดเป็น

การยนืยนั การวนิิจฉยั  

- พิษตะกัว่อินทรีย ์อาศยัการตรวจวิเคราะห์ระดบัตะกัว่ในปัสสาวะ

เป็นการตรวจยนืยนัการวนิิจฉยั 

2.10.9 การรักษา  

1) การรักษาตามอาการ 

(1) ให้สารน ้ าทางหลอดเลือดด า พร้อมกบัแกไ้ขสภาวะความไม่สมดุล

ของน ้าและเกลือแร่ในสภาวะกรด  

(2) รักษาอาการหมดสติ  

(3) รักษาอาการสมองบวม อาการชกั  

(4) อาการปวดทอ้งอย่างรุนแรง ในผูใ้หญ่ รักษาดว้ย 10% Calcium 

gluconate เขา้หลอดเลือดด า 10 มิลลิเมตร ถา้ไม่ดีข้ึนใหซ้ ้ าไดอี้ก 1 คร้ัง ภาย หลงั 15 นาที  

2) รักษาเฉพาะ คือ การใชย้าแกพ้ิษ เพื่อขบัตะกัว่ออกจากร่างกาย 

(1) ในผูป่้วยพิษตะกัว่อนินทรียใ์ชย้าแกพ้ิษ (Chelating agent)  

ชนิดรับประทาน ไดแ้ก่ ดี-เพนนิซิลาไมด์ (D – penicillamine) ขนาด 15-20 

มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม ต่อวนั นาน 1 วนั เป็นระยะๆ  

ชนิดฉีด ไดแ้ก่ Calcium disodium edetate ขนาด 75 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัมต่อวนั 

นานไม่เกิน 5 วนั ให้ผูป่้วยหยุดพกัจากงาน หรือพฤติกรรมท่ีตอ้งสัมผสัสารตะกัว่ เช่น กรณีตรวจ

พบระดบัตะกัว่ในเลือดเท่ากบั 60 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร ให้การรักษาจนกระทัง่ระดบัตะกัว่ใน

เลือดลดลงต ่ากวา่ 40 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตรจึงอนุญาตใหก้ลบัเขา้ท างานเดิมได ้ 

(2) ในผูป่้วยพิษตะกั่วอินทรีย ์ไม่มียาแก้พิษ ตอ้งรีบน าออกจากการ

สัมผสัโดยเร็ว 

2.10.10 การป้องกนัการสัมผัสสารตะกัว่ในเด็ก 

  1) ส่ิงแวดล้อม การป้องกนั คือ คน้หาแหล่งก าเนิด / กิจกรรมท่ีมีสารตะกัว่ เพื่อ
ทราบขนาดของปัญหา แบ่งเป็น 
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 - สารตะกัว่ในธรรมชาติ หลีกเส่ียงการท าให้สารตะกัว่ท่ีอยูใ่นธรรมชาติ
ออกมาปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้ม เช่น ดิน น ้า ท่ีจะท าใหร้ะบบห่วงโซ่อาหารปนเป้ือนสารตะกัว่ซ่ึงจะ
ส่งผลกระทบต่อคนท่ีอาศยัอยูโ่ดยรอบ 

 - สารตะกัว่จากกิจกรรมของมนุษย ์การท างานท่ีมีสารตะกัว่เก่ียวขอ้ง ตอ้งมี
ความระมัดระวงัในการใช้การก าจดัให้ถูกต้อง เพื่อป้องกันตนเอง คนในครอบครัว ชุมชน และ
ส่ิงแวดลอ้ม  เช่น การใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคล การเก็บรักษาท่ีเหมาะสม และการก าจดั
ท าลายอยา่งถูกวธีิ 
  2) โรงเรียน และศูนย์เด็กเล็ก การป้องกนั การรักษาความสะอาด เลือกใช้
ของท่ีไดม้าตรฐาน สอนใหเ้ด็กมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีดี 

 - การท าความสะอาดของเล่นเด็ก ประเภทพลาสติก ยาง ดว้ยน ้ าสบู่ หรือ
น ้ายาท าความสะอาดอยา่งสม ่าเสมอ 

 - การเลือกใหสี้ทาอาคาร ทาของเล่นสนามท่ีไม่มีสารตะกัว่ (Lead free) 
 - การเลือกใช้วสัดุ อุปกรณ์ และของเล่นเด็กควรเลือกท่ีไดรั้บการรับรอง

มาตรฐาน 
 - การรักษาความสะอาดของห้องเรียน พื้น โต๊ะ ตู ้ดว้ยการใชผ้า้ชุบน ้ าเช็ด
ถู แทนการกวาด เพื่อป้องกนัการฟุ้งกระจายของฝุ่ น 
 - สอนใหเ้ด็กลา้งมือ ดว้ยน ้าสบู่ทุกคร้ัง หลงัจากท ากิจกรรม หรือก่อน และ
หลงัรับประทานอาหาร 
 

   3) ท่ีพักอาศัย การป้องกนั การแยกพื้นท่ีท างานกบัท่ีพกัอาศยั การรักษา
ความสะอาด เลือกใชข้องท่ีไดม้าตรฐาน การดูแลสุขอนามยัของคนในครอบครัวท่ีเหมาะสม 

 - กรณีท่ีมีการท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ เช่น มาดอวน ซ่อมเรือ ซ่อม
มอเตอร์ไซค ์และซ่อมอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ การจดัแยกพื้นท่ีท างานและอยูอ่าศยัเป็นส่ิงส าคญั  

 - ควรท าความสะอาดพื้นท่ีท างานหลงัท างานเสร็จทุกคร้ัง และตอ้งอาบน ้ า
ช าระลา้งร่างกายใหส้ะอาดทนัทีเม่ือกลบัถึงบา้น 

 - การท าความสะอาดเส้ือผา้ท่ีใชใ้นการท างาน ควรแยกท าความสะอาด 
 - การรักษาความสะอาดของท่ีพกัอาศยั พื้น โต๊ะ ตู ้ดว้ยการใชผ้า้ชุบน ้ าเช็ดถู 

แทนการกวาด เพื่อป้องกนัการฟุ้งกระจายของฝุ่ น (ส าหรับกรณีฝุ่ นตะกัว่จากการท ามาดอวน ควรท า
ความสะอาดด้วยผา้ชุบน ้ าลูบบริเวณท่ีท างาน รวมเขา้ด้วยกัน ตกัใส่ภาชนะแยกส าหรับทิ้งเป็นขยะ
อนัตราย)  

 - การเลือกใชอุ้ปกรณ์ในบา้นควรไดม้าตรฐาน  
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 - ดูแลสุขอนามัยของตนเองอย่างสม ่าเสมอ ตัดเล็บ สระผม ล้างมือ ทาน
อาหารท่ีมีประโยชน์ โดยเฉพาะเด็กเล็ก สตรีมีครรภท่ี์เส่ียงต่อการสัมผสัตะกัว่ 

4) การป้องกันท่ีส าคัญในการลดการสัมผสัสารตะกั่วในเดก็ 

(1) ลดการสัมผสักบัแหล่งของสารตะกัว่ เช่น เคร่ืองเล่น ของเล่น 

(2) เสริมสร้างโภชนาการ ไม่ใหเ้ด็กขาดธาตุเหล็ก หรือแคลเซียม 

(3) คดักรองและเฝ้าระวงัตะกัว่ในเลือดในเด็กกลุ่มเส่ียง 

(4) กรณี ท่ีพักอาศัยอยู่ ใกล้กิ จการ ท่ี มีการใช้สารตะกั่ว ให้ป รับ

สภาพแวดล้อมในการท างานตามหลกัอาชีวอนามยัและความปลอดภยั เพื่อลดการการปนเป้ือนสาร

ตะกัว่ต่อส่ิงแวดลอ้มในสถานท่ีท างานและส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ 

 

3. ค าแนะน าในการปฏบัิติตนส าหรับพษิตะกัว่ในเด็กและผู้ใหญ่ 

 

 องคก์ารอนามยัโลก ไดมี้การปรับปรุง (ร่าง) ค  าแนะน าในการปฏิบติัตนส าหรับเด็กและ

ผู ้ใหญ่ท่ีมีระดับสารตะกั่วในร่างกายโดยรวบรวมไว้ในคู่ มือส าหรับการจัดการพิษตะกั่ว                 

ซ่ึงประยกุตใ์ชเ้น้ือหาบางส่วนจากค าแนะน าท่ีพฒันาโดยส านกังานควบคุมและป้องกนัโรคประเทศ

สหรัฐอเมริกา ท่ีผ่านการทบทวนประเด็นเก่ียวกับผลกระทบของการสัมผสัสารตะกั่วในเด็ก          

ในระดบัต ่า 

 จากการทบทวนงานวิชาการท่ีผ่านมาพบว่า ไม่มีระดบัท่ีปลอดภยัส าหรับการสัมผสั

สารตะกัว่ โดยมุ่งเนน้การศึกษาเก่ียวกบัผลกระทบทางสุขภาพแบบเร้ือรังจากการสัมผสัสารตะกัว่

ในระดบัต ่าทั้งในผูใ้หญ่และเด็ก กรณีการทบทวนโดยสถาบนัพิษวิทยาแห่งชาติ (The US National 

Toxicology Programme; NTP) ไดส้รุปวา่ระดบัความเขม้ขน้ของตะกัว่ในเด็กท่ีมีระดบัต ่ากวา่ 5 

ไมโครกรัม/เดซิลิตร มีความสัมพนัธ์กบัการลดลงของประสิทธิภาพของการเรียนรู้ พฤติกรรม และ

พบว่าในผู ้ใหญ่ท่ี มีความเข้มข้นของระดับตะกั่วในเลือดต ่ ากว่า  5 ไมโครกรัม/เดซิ ลิตร                     

มีความสัมพนัธ์กบัการท างานของไต บกพร่องและความเข้มขน้ต ่ากว่า 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร        

มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความดนัโลหิตสูง และเพิ่มอตัราการตายจากโรคหวัใจ 
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ตารางท่ี 2.3 ค าแนะน าในการปฏิบติัตนส าหรับพิษตะกัว่ในเด็กและผูใ้หญ่ 

 

ความเข้มข้นของตะกัว่ในเลอืด 
(ไมโครกรัม/เดซิลติร) 

ค าแนะน า 

เด็กท่ีถูกคดักรอง เน่ืองจากสงสัยวา่มี 
การสัมผสัตะกัว่ แต่ระดบัตะกัว่ในเลือดต ่า
กวา่ 5 ไมโครกรัม/เดซิลิตร (reference 
value คือ เปอร์เซ็นตไ์ทล ์95 ในกลุ่ม
ประชากรทัว่ไป) 

ให้ขอ้มูลกบัผูดู้แลถึงผลกระทบของตะกัว่ เก่ียวกบั
แหล่ง ของการสัมผสั วิธีการลดและหลีกเล่ียงการ
สัมผสั รวมทั้งความส าคญัของภาวะโภชนาการ ถา้มี
ความเป็นห่วงว่าจะมีการสัมผสัอย่างต่อเน่ือง ต้อง
พิจารณาในการเจาะเลือดซ ้ าหลงัจาก 6 - 12 เดือน 
 

ระดบัตะกัว่ในเลือด > 5 ไมโครกรัม/
เดซิลิตร ถึง <45 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 

1. ตรวจภาวะการขาดธาตุเหล็กและภาวะโลหิตจาง 
2. ปรึกษากบัพิษวิทยาคลินิกหรือศูนยพ์ิษหรือผูท่ี้มี

ประสบการณ์ในการจดัการโรคพิษตะกัว่ 
3. ถ้ารู้หรือสงสัยว่ามีการกินตะกั่วเข้าไป ควร

พิจารณาเพื่อท าการ x-ray เพื่อค้นหาตะกั่วใน
ระบบทางเดินอาหาร ถา้พบวา่มีตะกัว่อยูใ่นระบบ
ทางเดินอาหารใหน้ าออกจากระบบทางเดินอาหาร
โดยวธีิท่ีเหมาะสม 

4. ศึกษาประวติัอยา่งละเอียด เพื่อระบุแหล่งของการ
สัมผสัตะกั่วถ้ามีความเหมาะสมและเป็นไปได ้
ให้ท าการตรวจสอบส่ิงแวดล้อมเพื่อระบุและ
ยนืยนัถึงแหล่งก าเนิดตะกัว่ 
ถ้าสามารถระบุแหล่งตะกั่วได้แล้วให้หารือกับ
ผูดู้แล/ผูป่้วยและผูมี้อ  านาจในพื้นท่ีในการเคล่ือน 
ยา้ยหรือน าตะกัว่ออกไปหรือทางเลือกอ่ืน ๆ ใน
การน าผูป่้วยออกจากแหล่งท่ีสัมผสัการพิจารณา
ความเป็นไปได้ท่ีพี่น้องกันและครอบครัวอ่ืน  ๆ
หรือชุมชนอาจสัมผสัตะกัว่จากแหล่งเดียวกนั 
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ตารางท่ี 2.3 (ต่อ) 

 

ความเข้มข้นของตะกัว่ในเลอืด 
ไมโครกรัม/เดซิลติร 

  ค าแนะน า 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

5. ถา้แหล่งของตะกัว่มาจากการประกอบอาชีพให้
ด าเนินการด้วยวิธีท่ีเหมาะสมตามหลักเกณฑ์
และกฎหมายของทอ้งถ่ิน ส่ิงท่ีตอ้งไม่ลืมคือการ
สัมผสัจากการท างานจะมีการน ากลบัไปปน 

6. เป้ีอนท่ีบ้านดังนั้ นควรท าการตรวจสอบการ
สัมผสัของสมาชิกในครอบครัว 

7. ให้ขอ้มูลแก่ผูป่้วย/ผูดู้แลเก่ียวกับอนัตรายของ 
ตะกัว่ต่อสุขภาพ แหล่งของการสัมผสั วิธีการลด
หรือหลีกเล่ียงการสัมผสั รวมทั้ งความส าคัญ
ของภาวะโภชนาการท่ีดี 

8. ตรวจสอบผู้ป่วย หลังจากช่วงระยะเวลาหน่ึง 
เพื่อจะดูวา่ 
10.1 ยงัมีการสัมผสัอยูไ่หม 

10.2 มีการเปล่ียนแปลงของระดบัตะกัว่ในเลือดไหม 

10.3 มีการเปล่ียนแปลงของสภาวะทางคลินิก

ไหม 

9. ให้ท าการประเมินการพัฒนาการทางระบบ
ประสาทซ ้ า ท าการติดตามท่ีจ าเป็นเพื่อจะลด
และหรือก าจดัการสัมผสั 

ระดบัตะกัว่ในเลือด > 45 ไมโครกรัม/
เดซิลิตร ถึง < 69 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 

1. หยุดการสัมผสัตะกัว่ เป็นส่ิงส าคญัโดยเฉพาะ  
อยา่งยิง่ในเด็กและหญิงวยัเจริญพนัธ์ุ 

2. ปรึกษากบัพิษวิทยาคลินิกหรือศูนยพ์ิษหรือผูท่ี้
มีประสบการณ์ในการจดัการโรคพิษตะกัว่ 
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ตารางท่ี 2.3 (ต่อ) 

 

ความเข้มข้นของตะกัว่ในเลอืด 
ไมโครกรัม/เดซิลติร 

  ค าแนะน า 

 3. ถ้ารู้หรือสงสัยว่ามีการกินตะกั่วเข้าไป ควร
พิจารณาเพื่อท าการ x-ray เพื่อคน้หาตะกัว่ใน
ระบบทางเดินอาหาร ถ้าพบว่ามีตะกั่วอยู่ใน
ระบบทางเดินอาหารให้น าออกจากระบบ
ทางเดินอาหารโดยวธีิท่ีเหมาะสม 

4. ใหก้ารรักษาโดยยาขบั (chelation therapy) 
5.  ท  าการรักษากบัหน่วยรักษา ถา้มีการบ่งช้ีทาง 

การแพทย ์(เช่น ถา้ผูป่้วยมีอาการรุนแรงจะถูก
ก าหนดใหก้ารรักษาทางหลอดเลือดยงัไม่แน่ใจ
ความสามารถในการปฏิบติัตามการรักษา) 

6. พิจารณาเขา้พกักบัหน่วยรักษาถา้ไม่มัน่ใจวา่ระดบั
ตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้มมีความปลอดภยั ในระหวา่ง
การใหย้าขบัตะกัว่ (Chelation therapy) 

7. หลงัจากรักษาเสร็จ ติดตามผูป่้วยต่อไป เพื่อจะ
ติดตามวา่ 
7.1 ยงัมีการสัมผสัอยูไ่หม 

7.2 มีการเปล่ียนแปลงของระดบัตะกัว่ในเลือดไหม 

7.3 มีการเปล่ียนแปลงของสภาวะทางคลินิก 

8. ในกรณีท่ีเป็นเด็กใหท้ าการประเมินการ
พฒันาการทางระบบประสาทซ ้ า 

9. ศึกษาประวติัอยา่งละเอียด เพื่อระบุแหล่งของการ
สัมผสัตะกัว่ ถา้มีความเหมาะสมและเป็นไปได ้
ท าการตรวจสอบส่ิงแวดลอ้มเพื่อระบุและยืนยนั
ถึงแหล่งก าเนิดตะกัว่ 
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ตารางท่ี 2.3 (ต่อ) 

 

ความเข้มข้นของตะกัว่ในเลอืด 
ไมโครกรัม/เดซิลติร 

ค าแนะน า 

 10. ถ้าสามารถระบุแหล่งตะกัว่ได้แล้วให้หารือกับ
ผู ้ดูแล/ผู ้ป่วย  และผู ้มีอ  านาจในพื้น ท่ีในการ
เคล่ือนยา้ยหรือน าตะกัว่ออกไปหรือทางเลือกอ่ืน 
ๆ ในการน าผูป่้วยออกจากแหล่งท่ีสัมผสั 

พิจารณาความเป็นไปได้ท่ีพี่น้องกนั และครอบครัว
อ่ืน ๆ หรือชุมชนอาจสัมผ ัสตะกั่วจากแหล่ง
เดียวกนั 

11. ถา้แหล่งของตะกัว่มาจากการประกอบอาชีพให้
ด าเนินการดว้ยวิธีท่ีเหมาะสมตามหลกัเกณฑ์และ
กฎหมายของท้องถ่ิน ส่ิงท่ีต้องไม่ลืม คือการ
สัมผสัจากการท างานจะมีการน ากลบัไป 

12. ปนเป้ือนท่ีบา้น ดงันั้นควรท าการตรวจสอบการ
สัมผสัของสมาชิกในครอบครัว12.ให้ข้อมูลแก่
ผู ้ป่วย/ผู ้ดูแล เ ก่ียวกับอันตรายของตะกั่ว ต่อ
สุขภาพ แหล่งของการสัมผ ัส วิธีการลดหรือ
หลีกเล่ียงการสัมผสั รวมทั้งความส าคญัของภาวะ
โภชนาการท่ีดี 

13. ท าการติดตามท่ีจ าเป็นเพื่อลดและหรือก าจดัการสัมผสั 
 

>70 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 
 

1. หยดุการสัมผสัตะกัว่ เป็นส่ิงส าคญัโดยเฉพาะ อยา่งยิง่
ในเด็กและหญิงวยัเจริญพนัธ์ุ 

2. ปรึกษากับพิษวิทยาคลินิกหรือศูนย์พิษหรือผูท่ี้มี
ประสบการณ์ในการจดัการโรคพิษตะกัว่ 
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ตารางท่ี 2.3 (ต่อ) 

 

ความเข้มข้นของตะกัว่ในเลอืด 
ไมโครกรัม/เดซิลติร 

ค าแนะน า 

 
 
 
 
 
 
 
 

3. ถา้รู้หรือสงสัยว่ามีการกินตะกัว่เขา้ไป ควรพิจารณา 
เอก็ซเรย ์เพื่อคน้หาตะกัว่ในระบบทางเดินอาหาร 
ถา้พบว่ามีตะกัว่อยูใ่นระบบทางเดินอาหาร ใหน้ า
ออกจากระบบทางเดินโดยวิธีท่ีเหมาะสม (refer to 
management guidelines ) 

4. ใหพ้กัคา้งท่ีสถานพยาบาลและเร่ิมใหย้าขบัสารตะกัว่ 
5. หลงัจากรักษาเสร็จ ให้ติดตามผูป่้วยต่อไป เพื่อจะ

ติดตามว่า 
5.1 ยงัมีการสัมผสัอยูไ่หม 
5.2 มีการเปล่ียนแปลงของระดบัตะกัว่ในเลือดไหม 
5.3 มีการเปล่ียนแปลงของสภาวะทางคลินิก 

6. ในกรณีท่ีเป็นเด็ก ให้ท าการประเมินการพฒันาการ
ทางระบบประสาทซ ้ า 

7. ปฏิบติัตามค าแนะน าอ่ืนๆดงัในตารางด้านบน เพื่อ
ระบุแหล่งก าเนิด 

 

 

ท่ีมา : World Health Organization : WHO (2014) 

 

ค าแนะน าในการปฏิบัติตนเพื่อลดความเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 

ค าแนะน าทัว่ไป 

1)  เลือกใชภ้าชนะใส่อาหารท่ีเป็นแกว้ใสหรือเหล็กสแตนเลสท่ีไม่เคลือบสี ของเล่น

เด็กควรเลือกใช้ผลิตภัณฑ์ท่ีได้รับรองมาตรฐาน มอก. และไม่ มีสารตะกั่วเป็นส่วนประกอบ                

ควรหลีกเล่ียงการรับประทานอาหาร ยาสมุนไพร ลูกอม ท่ีไม่ได้รับรองมาตรฐานจากส านักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา (อย.) 
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2)  ควรเลือกใชสี้ทาท่ีไม่ผสมสารตะกัว่ เช่น สีน ้ าทาภายในอาคาร 

3)  ควรท าความสะอาดอุปกรณ์เคร่ืองใชห้รือของเล่นส าหรับเด็กเป็นประจ า และเม่ือ

พบว่ามีสีถลอกและสีหลุดลอกออกมา ควรหลีกเล่ียงการใช้งานอุปกรณ์เหล่าน้ีและควรเฝ้าระวงัพฤกติ

กรรมการหยบิส่ิงของแปลกปลอมเขา้ปาก 

4)  เลือกซ้ือผลิตภณัฑข์องเล่นท่ีไดม้าตรฐานและไม่มีส่วนผสมของสารตะกัว่ 

5)  ควรท าความสะอาดพื้นท่ีภายในบา้นท่ีมีการสะสมของฝุ่ น เช่น บริเวณพื้น 

ขอบหนา้ต่าง โตะ๊ เกา้อ้ี  ชั้นวาง ราวบนัได มุง้ลวด ฯลฯ ดว้ยการเช็ดถูกดว้ยผา้ชุบน ้ าหรือการดูดฝุ่ น

แทนการปัดกวาดเพื่อลดการฟุ้งกระจายของฝุ่ น ภายในบา้น 

 6) ควรให้เด็กลา้งมือก่อนรับประทานอาหารหรือหลงัจากคลานตามพื้น วิ่งเล่น

นอกบา้น/สนาม ใชมื้อจบัส่ิงสกปรกหรือการท ากิจกรรมอ่ืนๆ ท่ีมีโอกาสสัมผสัสารตะกัว่ 

7) ควรส่งเสริมใหเ้ด็กรับประทานอาหารท่ีมีธาตุเหล็กและแคลเซ่ียมสูง, ไขมนัต ่า 

เช่น นมจืดวนัละ 2 กล่อง ไข่ไก่วนัละ 1 ฟอง เน้ือสัตว ์ผกั และผลไม ้ฯลฯ 

8) หลีกเล่ียงไม่ให้เด็กไปยงับริเวณท่ีอาจมีการสัมผสักบัสารตะกัว่ เช่น บ่อเผาขยะ 

เหมืองแร่ตะกัว่ ร้านคดัแยกขยะอิเล็กทรอนิกส์ โรงพิมพ ์โรงงานผลิตสีและแบตเตอร่ี บริเวณตอก

หมนัเรือ เป็นตน้ 

9) ควรปรึกษาแพทยท์นัทีเม่ือตรวจพบระดบัสารตะกัว่ในเลือดสูงกวา่มาตรฐาน 

หรือสังเกตพบอาการ  ของเด็กผิดปกติ เช่น ซีดมาก ชกั ซึม ปวดทอ้ง พฒันาการชา้ การเจริญเติบโตช้า 

ฯลฯ  

 

ค าแนะน าส าหรับผู้ปกครองทีท่ าอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ 

1) ผูป้กครองท างานเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ เช่น โรงงานแบตเตอร่ี โรงงานหลอม

ตะกัว่ โรงงานผลิตสีทาบา้น ร้านคดัแยกขยะอิเล็กทรอนิกส์ โรงพิมพ ์ร้านถ่ายเอกสาร ช่างตอกหมนั

เรือ ช่างบดักรี เป็นตน้ ควรหมัน่ดูแลสุขอนามยัส่วนบุคคล เช่น ตดัเล็บให้สั้น ลา้งมือและล้างหน้า

ก่อนรับประทานอาหาร ไม่สูบบุหร่ีหรือรับประทานอาหารในขณะท างาน ฯลฯ 

2) ในกรณีท่ีจ าเป็นตอ้งมีการท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัตะกัว่ในบา้น เช่น การร้อยแหวน 

ท าเคร่ืองประดบัตกแต่ง ผลิตเคร่ืองเบญจรงค์และกระเบ้ืองเคลือบ ฯลฯ ควรแยกบริเวณท างานเพื่อ

ป้องกนัเด็กสัมผสัสารตะกัว่ 
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3) หลงัจากเลิกงานควรเปล่ียนชุดท างานและอาบน ้ าทนัทีเม่ือกลบัถึงบา้น ควรแยก

เก็บ และแยกซกัชุดท างานออกจากชุดเส้ือผา้อ่ืนๆ ของสมาชิกในครอบครัว 

4) หากตอ้งท างานเก่ียวขอ้งกบัตะกัว่ ควรมีการปรับเปล่ียนลกัษณะการท างาน เช่น 

ลดเวลาการท างานให้สั้นลง หรือขณะท างานควรใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคลทุกคร้ัง เช่น 

หนา้กากท่ีมีไส้กรอง ถุงมือ รองเทา้ ฯลฯ เพื่อลดการสัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย 

 

4. สถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 

 

 ตั้งแต่ปีงบประมาณ 2560 เป็นต้นมา ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม             

กรมควบคุมโรคไดส้นบัสนุนการด าเนินการเฝ้าระวงั ป้องกนั ควบคุมโรคและภยัสุขภาพจากการสัมผสั

สารตะกัว่ในกลุ่มเด็กปฐมวยัร่วมกบัหน่วยงานเครือข่าย โดยไดท้  าการศึกษาในการเฝ้าระวงัการสัมผสั

สารตะกัว่ในกลุ่มเด็กปฐมวยัท่ีผูป้กครองท าอาชีพร้อยเม็ดตะกัว่ (มาดอวน) และจากการศึกษาการเฝ้า

ระวงัการสัมผสัสารตะกัว่ในกลุ่มเด็กของส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม รวมถึงได้

เฝ้าระวงัการรับสัมผสัสารตะกั่วในศูนย์เด็กเล็กในพื้นท่ีจงัหวดัพงังา ชุมพร นครศรีธรรมราช และ

จังหวดัสุราษฎร์ธานี โดยการใช้เคร่ืองวิเคราะห์ตัวอย่างโดยเทคนิคการเรืองรังสีเอกซ์ (X-ray 

Fluorescence Spectrometer ; XRF ) แบบพกพาอ่านค่าแบบ real time ในการตรวจวดัหาสารตะกัว่ในของ

เล่นเด็ก เคร่ืองเล่นสนาม รวมถึงสีทาอาคารท่ีอาจมีสารตะกัว่ปนเป้ือน ในพื้นท่ีศูนยพ์ฒันาเด็กเล็กท่ี

สังกัดองค์การบริหารส่วนท้องถ่ิน นอกจากน้ียงัได้ด าเนินการในพื้นท่ีเส่ียงอ่ืน โดยด าเนินการเก็บ

ตวัอยา่งฝุ่ นในบริเวณบา้นและมือเด็กเล็กท่ีมีผลสารตะกัว่ในเลือดสูงเกินค่าอา้งอิง (มากกวา่หรือเท่ากบั 

10 ไมโครกรัมต่อเดซิลิตร) และบริเวณบา้นและมือเด็กเล็กท่ีอยูข่า้งเคียงบา้นเด็กเล็กท่ีมีผลสารตะกัว่ใน

เลือดสูงเกินค่าอา้งอิงขา้งตน้ ในพื้นท่ีหมู่บา้นคลิต้ีและหมู่บา้นขา้งเคียง (คลิต้ีบน คลิต้ีล่าง ท่าดินแดง  

เกริงกระเวีย ห้วยเสือ สะพานลาว และทิพุเย) มีการเก็บตวัอย่าง 316 หลงัคาเรือน บริเวณพื้นท่ีกินขา้ว

พื้นท่ีนัง่เล่น ของเล่นเด็ก แฮนด์รถจกัรยาน ลานหน้าบา้น บนัไดบา้น  มือเด็ก และท่ีนอน พบวา่ เกินค่า

มาตรฐานจ านวน 200 หลงัคาเรือน จากผลการศึกษาจะเห็นไดว้่าปัญหาการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กเป็น

ปัญหาท่ีตอ้งใหค้วามส าคญั โดยเฉพาะในกลุ่มเด็กท่ีอาจไดรั้บอนัตรายต่อสุขภาพ และเส่ียงต่อการลดลง

ของระดบัสติปัญญา เกิดปัญหาด้านพฤติกรรม ภาวะโลหิตจาง ฯลฯ ซ่ึงความเส่ียงท่ีส าคญัท่ีเกิดการ

สัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย เช่น สีท่ีลอกหลุดและปะปนอยู่กบัฝุ่ น ผงฝุ่ นภายในบา้นและโรงเรียน   
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ของเล่นท่ีมีการทาสีและหลุดลอกของสี การหยิบจบัเคร่ืองใช้และของเด็กเล่นท่ีมีสารตะกัว่ หรือท่ี

ปนเป้ือนฝุ่ นและน าเขา้ปาก เป็นตน้ 

 ทั้งน้ีทัว่โลกยงัให้ความส าคญัต่อสถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก แนวโนม้ปัญหา

การปนเป้ือนในส่ิงแวดลอ้มท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพท่ีรุนแรง  โดยเฉพาะในเด็กแลว้นั้นมีผลต่อ

การเจริญเติบโตของร่างกาย ระดบัสติปัญญาและพฒันาการสมองของทารกและเด็กเล็ก ดงันั้นทาง

การแพทยแ์ละหน่วยงานสาธารณสุขจ าเป็นท่ีจะตอ้งตระหนกัถึงการปกป้องสุขภาพเด็กไทยจากพิษ

ตะกัว่ การเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคตะกัว่ โดยการคดักรองการรับสัมผสัผา่นทางคลินิกสุขภาพเด็กดี 

การเฝ้าระวงัส ารวจสภาพแวดลอ้มท่ีอยูอ่าศยั โดยเฉพาะการใหค้วามรู้แก่ผูป้กครอง 

 

5. การสอบสวนการสัมผสัสารตะกัว่จากส่ิงแวดล้อมในเด็ก 

 

การสอบสวนเป็นกระบวนการหาขอ้เทจ็จริง เพื่อใหท้ราบเหตุการณ์หรืออาการการเจ็บป่วย

ของเด็กท่ีเกิดข้ึน เกิดจากสาเหตุและปัจจยัอะไรบา้ง ท่ีก่อให้เกิดอาการและการเจ็บป่วยข้ึน และท า

ให้ทราบถึงการกระจายของโรค และกลุ่มประชากรท่ีเส่ียง เพื่อน าขอ้มูลไปปรับปรุงมาตรการ

ป้องกนั และควบคุมโรคไดเ้หมาะสมต่อไป การสอบสวนโรคพิษตะกัว่ในเด็กส่วนใหญ่จะเป็นการ

สอบสวนผูป่้วยเฉพาะราย (individual case investigation) 

ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม ไดก้ าหนดเกณฑ์ส าหรับรายงานการเฝ้า

ระวงั ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก และเกณฑ์การออกสอบสวนโรคข้ึน เพื่อใชเ้ป็นแนวทาง

ในการสอบสวนโรคเพื่อคน้หาผูท่ี้เส่ียงผูห้รือป่วย เพิ่มเติม และให้ค  าแนะน าแก่ผูป้กครองในการ

ป้องกนัการไดรั้บสารตะกัว่ (primary prevention) เกณฑก์ารสอบสวนโรคพิษตะกัว่มีดงัน้ี  

1) การตรวจสอบขอ้มูลการด าเนินงานเฝ้าระวงัเชิงรุก และเชิงรับของสถานพยาบาล และ

หน่วยงานสาธารณสุข 

(1) พบเด็กอายุน้อยกวา่ 15 ปี ท่ีมีระดบัตะกัว่ในเลือดมากกว่า 10 ไมโครกรัม/

เดซิลิตร  

(2) มีอาการทางคลินิก อย่างใดอย่างหน่ึง คือ ซีด น ้ าหนกัน้อย และส่วนสูงน้อย

กวา่เกณฑ ์ระดบัสติปัญญานอ้ยกวา่เกณฑ ์พฒันาการชา้ โดยใชเ้กณพฒันาการ
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ตามช่วงวยัของเด็กปฐมวยั (มาตรฐานราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศ

ไทย พ.ศ. 2557) 

(3) ประวติัการสัมผสัสารตะกัว่ หรืออาศยัในบริเวณแหล่งต่าง ๆ ดงัน้ี เหมืองแร่

ตะกัว่ อุตสาหกรรมผลิตแบตเตอร่ีรถยนต์ ผลิตสี เซรามิก อุตสาหกรรมผลิต

ช้ินส่วนอิเล็กทรอนิกส์ โรงพิมพ ์หล่อตวัพิมพ ์อู่ซ่อมรถยนต ์อู่ต่อเรือ กิจการ

มาดอวน ขยะรีไซเคิล หรือขยะอิเล็กทรอนิกส์ เป็นตน้ 

2) การออกด าเนินการสอบสวนก าหนดไว ้3 ระดบั 

(1) ระดับจังหวัดพบผูท่ี้สงสัยโรคพิษตะกัว่ท่ีเป็นเด็กตามเกณฑ์ท่ีก าหนด ตั้งแต่

หน่ึงรายข้ึนไปให้สถานพยาบาลออกสอบสวนเฉพาะราย และรายงานเขา้

ระบบรายงาน เฝ้าระวงัโรคพิษตะกัว่ในเด็กของส านกัโรคจากการประกอบ

อาชีพและส่ิงแวดลอ้ม 

(2) ระดับส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 1- 12 และสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขต

เมือง พบผูท่ี้สงสัยโรคพิษตะกัว่ท่ีเป็นเด็กตามเกณฑ์ท่ีก าหนดไว ้ตั้งแต่ 2 ราย

ข้ึนไปและอยูใ่นสถานท่ีเดียวกนัหรือใกลเ้คียงกนัในช่วงเวลา 12 เดือน 

(3) ระดับกรมควบคุมโรคพบผูท่ี้สงสัยโรคพิษตะกัว่ท่ีเป็นเด็กตามเกณฑ์ท่ีก าหนด

ไว ้ตั้งแต่ 3 รายข้ึนไป และอยูใ่นสถานท่ีเดียวกนัหรือใกลเ้คียงกนัในช่วงเวลา 

12 เดือน อย่างไรก็ตามเกณฑ์การสอบสวนโรคในระดบัส่วนกลางนั้น หาก

ทางระดบัส านกังานป้องกนัควบคุมโรค หรือสถาบนัป้องกนัควบคุมโรคเขต

เมือง ร้องขอความร่วมมือมาก็สามารถลงสนบัสนุนพื้นท่ีไดเ้ช่นกนั 

 

6. การปฏิบัติตนของผู้ปกครองที่ท างานสัมผัสสารตะกั่วเพื่อป้องกันการปนเป้ือนสาร

ตะกัว่ในบ้าน 

 

6.1 การป้องกันการปนเป้ือนสารตะกั่วกลับบ้านของผู้ปกครองที่ท างานสัมผัสสาร

ตะกั่วจากนอกบ้าน ควรปฏิบติัตนดงัน้ี ลา้งมือให้สะอาดก่อนรับประทาน/ ด่ืม ระหว่างท างาน 

ไม่สูบบุหร่ีขณะท างาน อาบน ้ าเปล่ียนเส้ือผา้ก่อนกลบับา้น ถา้มีบาดแผลท่ีมือ ตอ้งปิดแผลดว้ย 
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พลาสเตอร์ ตดัเล็บสั้น สะอาดอยู่เสมอ ซักชุดท างานแยกจากเส้ือผา้ปกติ และแขวนเส้ือผา้ชุด

ท างานท่ียงัไม่ไดซ้กัไวน้อกบา้น หรือถอดและซกัเก็บชุดท างานไวท่ี้สถานท่ีท างาน ใชอุ้ปกรณ์

ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคลท่ีเหมาะกบัช่องทางการสัมผสั 

6.2 การป้องกันการปนเป้ือนสารตะกั่วของผู้ปกครองที่ท างานอยู่บ้านและใช้สาร

ตะกั่วในกระบวนการท างาน ในกรณีท่ีจ าเป็นตอ้งท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ภายในบา้น 

เช่น การท ามาดอวน ร้อยแห ท าเคร่ืองประดบัตกแต่ง ผลิตเคร่ืองเบญจรงค ์และกระเบ้ืองเคลือบ 

ฯลฯ ควรแยกบริเวณท างานเพื่อป้องกนัเด็กสัมผสัสารตะกัว่ และไม่ควรน าเด็กมาเล้ียงบริเวณท่ี

ท างาน หากลุกจากพื้นท่ีท างานเพื่อท ากิจกรรมอ่ืน ควรท าเท่าท่ีจ  าเป็น และควรปัดฝุ่ นเส้ือผา้ ลา้ง

มือก่อน ก่อนออกจากบริเวณท างาน ลา้งมือ ลา้งหน้า เปล่ียนชุด ก่อนสัมผสับุตรหลาน และไม่

ควรน าเคร่ืองด่ืมวางบริเวณท่ีท างาน ฯลฯ 
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7. ค่ามาตรฐานทีเ่กีย่วข้องกบัสารตะกัว่ 

 

ตารางท่ี 2.4 ค่ามาตรฐานท่ีเก่ียวขอ้งในการด าเนินงานเฝ้าระวงัการสัมผสัสารตะกัว่ 

 

 

 

ประเภท หน่วยงานที่

ก าหนดค่ามาตรฐาน 

ค าอธิบาย ค่ามาตรฐาน 

สถานท่ีท างาน AGCIH ค่าเฉล่ียแบบถ่วงน ้าหนกั

ตลอดระยะเวลาการท างาน

ปกติ (TEA) 

0.05 mg/m3 

NIOSH ค่าเฉล่ียแบบถ่วงน ้าหนกั

ตลอดระยะเวลาการท างาน

ปกติ (TEA) 

0.1 mg/m3 

OSHA ค่าเฉล่ียแบบถ่วงน ้าหนกั

ตลอดระยะเวลาการท างาน

ปกติ (TEA) 

 

0.05 mg/m3 

 ประกาศกรม
สวสัดิการและ
คุม้ครองแรงงาน เร่ือง
ขีดจ ากดัความเขม้ขน้
ของสารเคมีอนัตราย 
พ.ศ.2560 

ขีดจ ากดัความเขม้ขน้ของ

สารเคมีอนัตรายเฉล่ีย

ตลอดระยะเวลาการท างาน

ปกติ ส าหรับตะกัว่อนินท

รียใ์นรูปของตะกัว่ 

 

0.05 mg/m3 

ร่างกาย ACGIH BEI (2010) ระดบัสารตะกัว่ในเลือดผู ้

ประกอบอาชีพ(Worker) 

30 µg/L 
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ตารางท่ี 2.4 (ต่อ) 

 

ประเภท หน่วยงานที่
ก าหนดค่ามาตรฐาน 

ค าอธิบาย ค่ามาตรฐาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ระดบัสารตะกัว่ในเลือดผู ้

ประกอบอาชีพ(หญิง

ตั้งครรภ)์ (Women of 

child bearing potential) 

 

10 µg/L 

WHO ระดบัสารตะกัว่ในเลือด

เด็ก 

 

10 µg/L 

CDC ระดบัสารตะกัว่ในเลือด

เด็ก 

 

5 µg/L 

ประกาศกระทรวง
อุตสาหกรรม ฉบบั 
4409 พ.ศ.2555 

ระดบัสารตะกัว่ในเลือด

เด็ก 

0.3 µg/ml 

ประกาศกระทรวง
อุตสาหกรรม ฉบบั 
4409 พ.ศ.2555 
Thai BEIs 

ระดบัสารตะกัว่ในเลือดผู ้

ประกอบอาชีพ 

(หญิงตั้งครรภ)์ 

 

0.1 µg/ml 

ดชันีช้ีวดัส าหรับการเฝ้า

ระวงัสุขภาพผูป้ระกอบ

อาชีพท่ีสัมผสัสารเคมี 

 

30 µg/100ml 

 



40 

 

ตารางท่ี 2.4 (ต่อ) 
 

ประเภท หน่วยงานที่
ก าหนดค่ามาตรฐาน 

ค าอธิบาย ค่ามาตรฐาน 

ส่ิงแวดลอ้ม EPA ค่ามาตรฐานระดบัสารเคมี

มลพิษอากาศใน

ส่ิงแวดลอ้มทัว่ไปของ

ประเทศสหรัฐอเมริกา 

 

3 month average = 

0.15 µg/m3 

Quarterly average = 

1.5 µg/m3 

ประกาศ
คณะกรรมการ 
ส่ิงแวดลอ้มแห่งชาติ
ฉบบัท่ี10 เร่ือง
ก าหนดมาตรฐาน 
คุณภาพอากาศใน
บรรยากาศโดยทัว่ไป
พ.ศ. 2538 

 

ค่าระดบัตะกัว่ใน

บรรยากาศ เฉล่ียใน เวลา 1 

เดือน 

ไม่เกิน 1.5 µg/m3 

ประกาศ
คณะกรรมการ 
ส่ิงแวดลอ้มแห่งชาติ 
ฉบบัท่ี 25 (พ.ศ.
2547) เร่ือง ก าหนด
มาตรฐานคุณภาพดิน
ตะกัว่ในน ้า 

ค่าตะกัว่ในดินส าหรับท่ีอยู่

อาศยัและเกษตรกรรม 

ไม่เกิน 400 mg/Kg 

ค่าตะกัว่ในดินเพื่อการอ่ืน  
 

WHO (2008) 

ไม่เกิน 750 mg/Kg 
 

ไม่เกิน 10 µg/L 

(0.01 mg/L) 

 คุณภาพน ้าผวิดิน ไม่เกิน 0.05 mg/L 
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ตารางท่ี 2.4 (ต่อ) 
 

ประเภท หน่วยงานที่

ก าหนดค่ามาตรฐาน 

ค าอธิบาย ค่ามาตรฐาน 

  คุณภาพน ้าท่ีความเขม้ขน้

สูงสุดท่ียนิยอมใหมี้อยูใ่น

น ้าได ้

 

ไม่เกิน 0.05 mg/L 

คุณภาพน ้าด่ืมในภาชนะ

บรรจุปิดสนิท 

 

ไม่เกิน 0.05 mg/L 

คุณภาพน ้าใตดิ้น ไม่เกิน 0.01 mg/L 

คุณภาพน ้าทะเลชายฝ่ัง ไม่เกิน 0.05 mg/L 

- เกณฑก์ าหนดท่ี

เหมาะสม 

ตอ้งไม่มีเลย 

- เกณฑอ์นุโลมสูงสุด ไม่เกิน 0.05 mg/L 

ฝุ่ นตะกัว่บนผวิดิน 

(Surface area) 

พื้นท่ีท างานหรือบา้นท่ี

เก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

26.9 µg/100 cm3 

พื้นท่ีท างานหรือบา้นท่ีไม่

เก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

4.3 µg/100 cm3 

อุปกรณ์หรือเคร่ืองมือท่ี

เก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

26.9 µg/100 cm3 

อุปกรณ์หรือเคร่ืองมือท่ีไม่

เก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ 

4.3 µg/100 cm3 

ท่ีมา : แนวทางการด าเนินงานเฝ้าระวงัและป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กปฐมวยั (2558) 
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8. งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 

8.1 งานวิจัยทีเ่กี่ยวข้องกบัสารตะกัว่ในเด็ก 

จุฬธิดา โฉมฉาย (2548) ได้ศึกษาระดบัสารตะกัว่ในเลือดของเด็กท่ีมารับบริการท่ี

หน่วยบริการสุขภาพในชุมชน จ านวน 296 คน พร้อมทั้งเก็บขอ้มูลแบบสอบถามเพื่อส ารวจปัจจยั

เส่ียงสัมผสัสารตะกัว่ โดยพบวา่ระดบัสารตะกัว่ในเลือด มีค่าเฉล่ีย 5.65 ± 3.05 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 

และพบวา่ร้อยละ 8.1 มีค่าเกินมาตรฐานท่ี 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร ซ่ึงปัจจยัคือ การหยิบของเขา้ปาก 

การหลุดลอกของสีทาบา้น และภูมิล าเนาของเด็ก 

 อรพนัธ์ อนัติมานนท ์(2552) ไดศึ้กษาระดบัการปนเป้ือนฝุ่ นตะกัว่ของสมาชิกในบา้น 

และความสัมพนัธ์ระดบัตะกัว่บนผิวหนงั กบัระดบัฝุ่ นตะกัว่ในบา้นในปี 2550 โดยศึกษาในบา้น

ช่างตอกหมนัท่ีอ าเภอ สิงหนคร จงัหวดัสงขลา อ าเภอปากพนัง จงัหวดันครศรีธรรมราช ใช้วิธี

เปรียบเทียบบ้านช่างตอกหมัน จ านวน 67 หลัง และบ้านควบคุม จ านวน 46 หลัง เลือกสมาชิก

ครอบครัวมาบา้นละ 1 คน ส่วนใหญ่ใชเ้วลาอยูใ่นบา้น พบวา่สมาชิกในครอบครัวช่างตอกหมนัเรือมี

ระดบัตะกัว่บนผิวหนังทั้งมือ และเทา้สูกกว่าบา้นกลุ่มควบคุมอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ หลงัจาก

ควบคุมตวัแปรแทรกอ่ืน ๆ  

วิยะดา แซ่เตีย (2552) ได้ท าการศึกษากลุ่มตวัอย่างประกอบอาชีพมาดอวนน าร่อง 

จ านวน 239 หลงั ท่ีอยูใ่นพื้นท่ี จงัหวดัชุมพร จงัหวดัภูเก็ต จงัหวดัพงังา จงัหวดัระนอง และจงัหวดั

สุราษฏร์ธานี ภายในบา้นมีเด็กอายุต  ่ากวา่ 15 ปี จ  านวน 209 หลงัคาเรือน โดยขณะท ามาดอวนเด็ก

ส่วนใหญ่ เล่นอยู่ห่าง ๆ บริเวณท ามาดอวน แต่ก็ยงัพบ เด็กท่ีเล่นอยู่บริเวณท ามาดอวนถึง ร้อยละ 

30.3 เด็กท่ีมีพฤติกรรมด่ืมน ้ า/นม หรือกินอาหาร/ขนม ในบริเวณท่ีท ามาดอวนถึง ร้อยละ 75.5        

ไม่ลา้งมือ/ลา้งบางคร้ังก่อนด่ืมน ้ า/นม ถึงร้อยละ 54.5 ไม่ลา้งมือ/ลา้งบางคร้ังก่อนกินอาหาร/ขนม 

ถึงร้อยละ 51.0 ชอบเอาของเล่นเขา้ปากบางคร้ังและเป็นประจ า ร้อยละ 33.1 และชอบอมหรือดูดน้ิว

บางคร้ัง หรือเป็นประจ า ร้อยละ 24.1  

อรพนัธ์ อนัติมานนท์และคณะ (2554) ได้ท าการศึกษาการปนเป้ือนฝุ่ นตะกั่วของ

สมาชิกในครอบครัวท่ีท างานในอู่ต่อเรือ และมีการใช้ตะกัว่ทองแดง (Plumb plumbic oxidize; 

Pb3O4) ในกระบวนการท างานในพื้นท่ีภาคใตข้องประเทศไทย โดยท าการเก็บตวัอย่างฝุ่ นตะกัว่

บริเวณพื้นท่ีท่ีอยู่อาศยัของครัวเรือนกลุ่มตวัอย่าง และมีการเก็บตวัอย่างฝุ่ นตะกัว่ผิวหนงับริเวณ     

ฝ่าเทา้ ฝ่ามือของสมาชิกในครัวเรือนท่ีท างาน เก็บตวัอยา่งเปรียบเทียบกบัครัวเรือนใกลเ้คียงท่ีไม่มี



43 

 

สมาชิกท างานท่ีอู่ต่อเรือ ผลการศึกษาพบวา่ ระดบัตะกัว่บริเวณผิวหนงัสูงข้ึนในสมาชิกครัวเรือนท่ี

อาศยัอยู่ในบา้นของผูป้ฏิบติังานในอู่ต่อเรือ และมีความสัมพนัธ์กับระดับสารตะกั่วท่ีปนเป้ือน

บริเวณพื้นท่ีอยูอ่าศยั 

ราชวิทยาลยักุมารแพทย ์(2556) ไดส้ ารวจระดบัสารตะกัว่ในเลือดของเด็กท่ีอาศยัอยู่

ในจงัหวดัเขตอุตสาหกรรม 4 จงัหวดั ได้แก่ ระยอง สมุทรปราการ สมุทรสาคร และฉะเชิงเทรา 

จ านวน 1,526 คน พบว่ามีเด็กจ านวน 197 คน มีระดบัสารตะกัว่สูงกว่า 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร    

คิดเป็นร้อยละ 12.9 ของเด็กทั้งหมดท่ีส ารวจ  

ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม กรมควบคุมโรค (2556) ไดศึ้กษา

ระดบัสารตะกัว่ในเลือดและปัจจยัเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ ของเด็กอายุต  ่ากวา่ 5 ปี ท่ีผูป้กครอง

ท างานสัมผสัสารตะกัว่โดยเจาะเลือดเด็กจ านวน 247 คน ท่ีผูป้กครองท างานสัมผสัสารตะกั่ว       

จากโรงพิมพ ์โรงงานตะกัว่ โรงงานคดัแยกขยะอิเล็กทรอนิกส์ อู่ต่อเรือ และมาดอวน พบวา่ระดบั

ตะกัว่ในเลือดเด็กมีค่ามธัยฐานเท่ากบั 1.5 (1.5-4.3) ไมโครกรัม/เดซิลิตร มีระดบัสารตะกัว่สูงสุด

เท่ากบั 27 ไมโครกรัม/เดซิลิตร เด็กท่ีพกัอาศยัอยูก่บัผูป้กครองท่ีมีอาชีพเป็นช่างตอกหมนั (ตะกัว่

ออกไซด์) ในอู่ต่อเรือไมแ้ละอาชีพมาดอวน (ร้อยเม็ดตะกัว่) พบว่า เด็กมีระดบัสารตะกัว่ในเลือด

มากกว่า 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร มากท่ีสุดจากการเจาะเลือดเด็ก 9 คน พบเด็ก 7 คน ท่ีมีตะกัว่ใน

เลือดมากกว่า 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร หรือคิดเป็นร้อยละ 77.8 ส่วนระดบัสารตะกัว่ในเลือดของ

ผูป้กครองจ านวน 249 คน มีค่ามธัยฐานเท่ากบั 3.0 (1.5-4.8) ไมโครกรัม/เดซิลิตร มีระดบัสารตะกัว่

สูงสุดเท่ากบั 53 ไมโครกรัม/เดซิลิตร 

ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม (2558) ได้ศึกษาสถานการณ์         

การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก พบวา่ เด็กมีความเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่เขา้สู่ร่างกาย จากแหล่งท่ี

ส าคญัดงัน้ี 1) จากการปนเป้ือนสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้มในพื้นท่ีเส่ียง เช่น เด็กท่ีอาศยัอยู่บริเวณ

แหล่งท่ีมีศกัยภาพแร่ตะกัว่ 2) จากผูป้กครองท่ีประกอบอาชีพส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่แลว้น า

กลบัมาท่ีบา้น (Take home lead) 3) จากผลิตภณัฑ์ท่ีมีการใช้สีน ้ ามนั เช่น สีทาอาคาร โดยได้

ท าการศึกษาความเส่ียงในการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 2 กลุ่มท่ีส าคญัคือจากผูป้กครองท่ีประกอบ

อาชีพส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่แลว้น ากลบับา้น (Take home lead) และจากผลิตภณัฑ์สีทาอาคาร 

พบว่าระดบัสารตะกัว่ในเลือดของเด็ก ปัจจยัเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ของเด็กอายุต  ่ากว่า 5 ปี      

ท่ีผูป้กครองท างานสัมผสัสารตะกัว่ เจาะเลือดเด็ก จ านวน 272 คน พบว่า เด็กท่ีผูป้กครองท างาน
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สัมผสัสารตะกัว่โดยตรงมีความเส่ียงต่อการไดรั้บสัมผสัสารตะกัว่ โดยเฉพาะลูกของผูป้กครองท่ี

ประกอบอาชีพอู่ต่อเรือและมาดอวน 

นวลจนัทร์ เวชสุวรรณมณี และคณะ (2560) ไดท้  าการศึกษาถึงระดบัความสัมพนัธ์

ของตะกัว่ในเลือดกบัระดบัสติปัญญาของเด็กวยัเรียนในหมู่บา้นคลิต้ี อ าเภอเมืองทองผาภูมิ จงัหวดั

กาญจนบุรี ศึกษาในกลุ่มเด็กนกัเรียน 623 คน (ชั้นประถมปีท่ี 1-6) ในพื้นท่ีหมู่บา้นคลิต้ี ปนเป้ือน

ตะกัว่ และนอกพื้นท่ีท่ีไม่ปนเป้ือนตะกัว่ ผลการศึกษาพบวา่ ผลการตรวจวิเคราะห์ปริมาณตะกัว่ใน

เลือด มีค่าระหว่าง 0.25-33.80 ไมโครกรัม/เดซิลิตร มีค่าเฉล่ีย 7.07 ไมโครกรัม/เดซิลิตร ผลการ

ตรวจประเมินคะแนนสติปัญญาในเด็กทั้งส้ิน 604 คน มีคะแนนสติปัญญาเฉล่ีย 89.56 ซ่ึงต ่ากว่า

ระดบัประเทศปี พ.ศ. 2554 (98.57) และพบวา่เด็กจ านวน 204 คน ร้อยละ 44.74 มีคะแนนสติปัญญา

ต ่ ากว่าเกณฑ์เฉล่ีย (IQ<90) มีระดับตะกั่วในเลือด ≥  10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร และศึกษา

ความสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนสติปัญญากบัพื้นท่ีปนเป้ือนตะกัว่ พบว่า กลุ่มท่ีอยูใ่นพื้นท่ีปนเป้ือน

ตะกัว่ คะแนนสติปัญญาต ่ากวา่เกณฑ์เฉล่ีย (IQ < 90) 123 คน (ร้อยละ59.13) กลุ่มท่ีอยูน่อกพื้นท่ี

ปนเป้ือนตะกัว่มีคะแนนสติปัญญาเฉล่ีย (IQ < 90) 175 คน (ร้อยละ 44.19)(P < 0.01) ผลการศึกษาน้ี

สนับสนุนว่านักเรียนท่ีอยู่ในพื้นท่ีปนเป้ือนตะกัว่มีระดับตะกั่วในเลือดสูงกว่าพื้นท่ีปกติ และมี

คะแนนสติปัญญาต ่ากวา่นกัเรียนท่ีอยูใ่นพื้นท่ีปกติ 

Fahad Khan (2011) ไดศึ้กษาการน าสารตะกัว่กลบับา้นสู่เด็กของผูป้กครองท่ีท างาน

โรงงานน ้ ามนั คนงานท่ีสัมผสัจากกระบวนการผสม อาจไดรั้บสารตะกัว่กลบับา้นสู่เด็กหากไม่มี

การป้องกนั เด็กมีความเส่ียงในการอาศยัอยู่กบัผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ การมีโครงการ

ป้องกนัพิษสารตะกัว่ในวยัเด็ก Oklahoma Childhood Lead Poisoning Prevention Program 

(OCLPPP) จะช่วยลดการน าตะกัว่กลบับา้นของผูป้กครองท่ีท างานในโรงงานได้ ผูป้กครองท่ี

ท างานในโรงงานน้ีสามารถสัมผสัสารตะกัว่ไดใ้นปริมาณท่ีมาก หากไม่ปฏิบติัตามค าแนะน าเพื่อ

ความปลอดภยั นอกจากน้ีคนงานยงัไม่ไดรั้บการอ านวยความสะดวกโดยการมีหอ้งอาบน ้า และห้อง

เปล่ียนเส้ือผา้ท่ีปนเป้ือนก่อนกลบับา้น โปรแกรม OCCLPPP แนะน าให้เจา้ของสถานประกอบการ

ตระหนกัถึงผลกระทบเหล่าน้ี ซ่ึงช่วยลดการปนเป้ือนสารตะกัว่กลบับา้นได ้

 Erratum in (2012) ไดศึ้กษาการน าตะกัว่กลบับา้นของพนกังานท่ีท างาน โรงงาน        

รีไซเคิลแบตเตอร่ี  รัฐปวยร์โตรีโก สหรัฐอเมริกา โดยการเจาะเลือดอาสาสมคัร 4 คร้ัง โดยสมคัรใจ 

มีจ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 227 คนจาก 78 ครอบครัว ในนั้นเป็นเด็ก 68 คนท่ีอายุต  ่ากวา่ 6 ปี พบวา่ 11 คน 

(16%) มีค่าระดบัตะกัว่ในเลือด ≥ 10 ไมโครกรัม/เดซิลิตร (CDC 2010) และ 39 คน ท่ีอายุนอ้ยกวา่ 
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6 ปี มีระดบัตะกัว่ในเลือด ≥ 5 ไมโครกรัม/เดซิลิตร (CDC 2012) จากการศึกษาพบว่า 85% ของ

ยานพาหนะ และ 49% ของบา้นท่ีส ารวจ (ฝุ่ นตะกัว่ปนเป้ือนส่ิงแวดลอ้มในบา้น) พบวา่มีฝุ่ นตะกัว่ 

≥ 40 µg/ft2  EPA มีนโยบายให้เร่ิม ท าความสะอาดบา้นและยานพาหนะของเด็กท่ีพบค่าตะกัว่ใน

เลือดเกิน 10 µg/dL นอกจากน้ี EPA ยงัเรียกร้องให้โรงงานด าเนินการติดตั้งท่ีอาบน ้ าช าระร่างกาย

ของพนักงาน ท่ีล้างรองเทา้ และท าความสะอาดบริเวณในโรงงาน ทั้งน้ี CDC ยงัให้ความรู้แก่

พนกังาน และติดตามสภาพแวดลอ้มการท างาน และวิธีการดูแลการจดัการให้กบัเด็กท่ีระดบัตะกัว่

ในเลือดมากกวา่ 5 ไมโครกรัม/เดซิลิตร ผลปรากฎวา่เด็กมีค่าตะกัว่ในเลือดลดลง 9.9 ไมโครกรัม/

เดซิลิตร หลงัจากด าเนินการดว้ยวธีิดงักล่าว 

Rinsky JL และคณะ (2016) ได้ศึกษาการเฝ้าระวงัตะกัว่ในเลือดของเด็ก 3 คน            

ท่ีผูป้กครองท างานในโรงงานผลิตตะกัว่ออกไซด์ ในรัฐนอร์ทแคโรไลนา สหรัฐอเมริกา พบวา่การ

ท่ีเด็กมีผูป้กครองท่ีท างานในโรงงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ เป็นปัจจยัท่ีท าให้ผูป้กครองน าฝุ่ น

ตะกัว่มาสู่รถ และกลบับา้นได ้และกิจกรรมการเฝ้าระวงั ให้ขอ้มูลแนะน าการท างานท่ีไดม้าตรฐาน

ปลอดภยั ช่วยท าใหเ้กิดการควบคุมตะกัว่ในท่ีท างานไดดี้ข้ึน 

 Mandic Rajcevic S (2018) ไดศึ้กษาเก่ียวกบัการอาศยัอยูใ่กลก้บัโรงหลอมแบตเตอร่ี

การน าสารตะกัว่กลบับา้นของผูป้กครองท่ีท างานในโรงหลอม ประเทศเซอร์เบีย พบว่าระดบัสาร

ตะกัว่ในเลือดของเด็กท่ีอาศยัอยู่ใกลโ้รงหลอมมีค่าสูงกว่าค่าอา้งอิง 5 ไมโครกรัม/เดซิลิตร อย่างมี

นยัส าคญัทางสถิติ การศึกษาคร้ังน้ีศึกษา ใน 2 หมู่บา้น ซ่ึงผลการศึกษา หมูบา้นท่ีห่างออกไป 5 

กิโลเมตร โดยศึกษาค่าระดบัสารตะกัว่ในเลือด และผลกระทบสุขภาพของเด็ก ศึกษาในปี 2011   

โดยใช้เคร่ืองมือ ICP-MS วดัค่าสารตะกัว่ในเลือดเด็ก 127 คน อายุ 1 - 18 ปี ค่าเฉล่ียสารตะกัว่       

ในเลือดเด็กเฉล่ีย 12 ไมโครกรัม/เดซิลิตร โดยค่าท่ีสูงสุดคือ 17 ไมโครกรัม/เดซิลิตร ของเด็กท่ีอาศยั

อยู่ใกล้กบัโรงงานหลอม ค่าตะกัว่ในเลือดเด็กสูงมากกว่า 4 เท่าในเด็กท่ีผูป้กครองท างานอยู่ใน

โรงงานหลอม 

 

8.2 งานวจัิยทีเ่กีย่วข้องกบัผู้ปกครองทีป่ระกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ 

ราตรี ทิตตเมธา (2549) ได้ศึกษาพฤติกรรมและภาวะสุขภาพของพนักงานอู่ซ่อม

รถยนตท่ี์เส่ียงต่อโรคพิษตะกัว่ในเขต 8 พบวา่ พฤติกรรมท่ีอยูใ่นระดบัต ่าและควรมีการปรับปรุงคือ 

การอาบน ้าหลงัเลิกงาน การสระผมหลงัเลิกงาน การตดัเล็บ การซกัชุดท างานแยกจากชุดอ่ืน การใส่

ถุงมือ การใส่ชุดส าหรับปฏิบติังาน การตรวจสุขภาพประจ าปี ฯลฯ จากผลการศึกษา พนักงาน    
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เคาะพ่นสีรถยนตมี์พฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่เหมาะสม ดงันั้นการให้สุขศึกษาการปฏิบติัตวัท่ีถูกตอ้ง 

จึงมีความจ าเป็นอยา่งยิง่ 

อรพนัธ์ อนัติมานนท ์(2552) ไดท้  าการศึกษาช่องทางการปนเป้ือนสารตะกัว่กลบับา้น

จากอู่ซ่อมเรือ พบวา่ ช่องทางส าคญัท่ีท าให้เกิดการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้น ไดแ้ก่ 1) การติดตาม

เส้ือผา้ ร่างกาย รองเทา้ หรือยานพาหนะ ของช่างตอกหมนัเรือกลบับา้น และ 2) ช่องทางอ่ืนๆ เช่น 

พดัลม เน่ืองจากบา้นท่ีอยูใ่กลมี้การปนเป้ือนฝุ่ นตะกัว่มากกวา่บา้นท่ีอยูไ่กล หรือการปนเป้ือนตะกัว่

จากดิน เป็นตน้ 

Thanapop et al; J Occ Health (2007) ไดศึ้กษาระดบัตะกัว่ในอากาศ ของช่างตอก

หมนัเรือ พบว่า 9 ใน 10 มีระดับตะกัว่ในอากาศเกิน 50 ไมโครกรัมไมโครกรัม/ลูกบาศก์เมตร 

(มาตรฐาน OSHA) แต่ไม่มีใครเกินมาตรฐานไทยท่ี 200 ไมโครกรัม/ลูกบาศก์เมตรและคนงานส่วน

ใหญ่มีการท างานท่ีไม่ปลอดภยั ไม่ใส่อุปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคล และมากกว่าร้อยละ 90 

ไม่อาบน ้า และเปล่ียนเส้ือผา้ก่อนกลบับา้น 

 Thanapop et al; J Occ Health (2009) ไดท้  าการศึกษาการปนเป้ือนฝุ่ นตะกัว่ในบา้น

จากช่างตอกหมนัเรือ (take home lead) เพื่อเปรียบเทียบระดบัฝุ่ นตะกัว่ของบา้นช่างตอกหมนัเรือ 

จ านวน 31 หลงั และบา้นกลุ่มควบคุมท่ีไม่ไดท้  าการสัมผสัสารตะกัว่ จ  านวน 31 หลงั พบวา่ ระดบั

ฝุ่ นตะกัว่ในบา้นช่างตอกหมนัเรือสูงกวา่บา้นกลุ่มควบคุมอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติทุกพื้นท่ี (ขอบ

หนา้ต่าง, ทางเขา้ดา้นใน, ทางเขา้ดา้นนอก, และหอ้งนอน) 

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัขา้งตน้ สรุปไดว้า่การสัมผสัสารตะกัว่ส่งผล

ร้ายแรงต่อสุขภาพของเด็ก โดยมีผลโดยตรงต่อระบบประสาทและสมอง รวมถึงท าให้เด็กมี

พฒันาการ และการเจริญเติบโตทางร่างกายช้า การด าเนินงานเฝ้าระวงัอย่างต่อเน่ือง และการ

ป้องกันการสัมผสัตะกั่วในเด็ก จึงเป็นส่ิงส าคญัท่ีจะช่วยลดปริมาณการปนเป้ือนสารตะกั่วใน

ส่ิงแวดลอ้มเด็ก รวมถึงการมีแนวทางการลดการปนเป้ือนสารตะกัว่จากผูป้กครองท่ีท างานสัมผสั

สารตะกัว่จะเป็นอีกช่องทางหน่ึงในลดการสัมผสัปัจจยัจากผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่กลบั

บา้น ส่งผลใหผู้ป้กครองป้องกนั ดูแลเด็กใหป้ลอดภยัจากสารตะกัว่ในบา้นได ้
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9. กรอบแนวคดิของการศึกษา 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 2.5 กรอบแนวคิดการศึกษา 

 

คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสาร

ตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมี

ผูป้กครอง ช่วยป้องกนัการ

ปนเป้ือน โดยผูป้กครอง 

- ลา้งมือ ลา้งหนา้ อาบน ้า

สระผม และเปล่ียนชุด

ก่อนกลบับา้น 

- แยกซกัชุดท างานออก

จากชุดของคนใน

ครอบครัว 

- กรณีท างานเก่ียวขอ้งกบั

สารตะกัว่ภายในบา้น 

ควรแบ่งพื้นท่ีการท างาน 

และอยูอ่าศยัอยา่งชดัเจน 

ไม่น าเด็กมาเล้ียงบริเวณ

ท างาน อาบน ้าสระผม  

ลา้งมือก่อนอุม้ กอด 

บุตร/หลาน 

ความรู้ในการ

ป้องกนัสารตะกัว่

ปนเป้ือนในบา้นสู่

เด็กเล็กส าหรับ

ผูป้กครอง 

เด็กปลอดภยัจาก

การไดรั้บสาร

ตะกัว่จาก
ผูป้กครอง 



บทที ่3 

วธีิการด าเนินงาน 

 

 การศึกษาคน้ควา้คร้ังน้ี ไดร้วบรวมขอ้มูลเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ การดูแลป้องกนัลดการ

ปนเป้ือนสารตะกั่วในส่ิงแวดล้อมเด็กจากผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกั่ว และน าสารตะกั่ว       

กลบับา้น (Take Home Lead)  จากหนงัสือ คู่มือ/แนวทาง เอกสารและฐานขอ้มูลทางอินเทอร์เน็ต    

ท่ีมีข้อมูลเก่ียวข้องกับป้องกันการปนเป้ือนสาระกั่วกลับบ้านของผู ้ปกครอง โดยมีขั้นตอน           

การด าเนินการศึกษา ดงัน้ี  

 

1. การทบทวน/ศึกษาสถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก 

1.1 การศึกษาขอ้มูลสถานการณ์การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก แหล่งขอ้มูลคือ ปัญหา  

การสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก อนัตรายและผลกระทบต่อสุขภาพเด็ก 

1.2 นโยบายการป้องกนัควบคุมสารตะกัว่ในประเทศไทย และต่างประเทศ 

 

2. การศึกษาข้อมูลเกีย่วข้องกบัสารตะกัว่ 

 

2.1  การศึกษาขอ้มูลความรู้ทัว่ไปเก่ียวกับสารตะกั่ว อุตสาหกรรมท่ีน าสารตะกั่ว     

มาใช ้แหล่งการปนเป้ือนสารตะกัว่ ทางผา่น และท่ีมาของการท าใหพ้บสารตะกัว่ในเลือดของเด็ก 

2.2  อาชีพท่ีสัมผ ัสกับสารตะกั่ว ช่องทางสารตะกั่ว เข้า สู่ ร่างกาย 3 ช่องทาง 

ผลกระทบต่อสุขภาพจากสารตะกัว่ กลไกการเกิดพิษ การขบัออกจากร่างกาย การรักษาโรคพิษ

ตะกัว่ การประเมินการรับสัมผสัสารตะกัว่ รวมถึงการสอบสวนการสัมผสัสารตะกัว่จากส่ิงแวดลอ้ม

ในเด็ก 
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3. การศึกษาข้อมูลเกีย่วข้องกบัการป้องการการสัมผสัสารตะกัว่จากส่ิงแวดล้อมของเด็ก 

 3.1   ศึกษาขอ้มูลการป้องกนัการปนเป้ือน /การสัมผสัสารตะกัว่ในส่ิงแวดลอ้มเด็ก  

 3.2   น าเสนอขอ้มูลการป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่จากแหล่งต่าง ๆ รอบตวัเด็ก และ

การป้องกนัตนเองและป้องกนัการน าตะกัว่กลบับา้นในผูใ้หญ่ท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ 

 

4. การประเมนิการใช้งานคู่มอืการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่กลบับ้านของ

ผู้ปกครองทีป่ระกอบอาชีพเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่  
 

โดยผูท้รงคุณวฒิุ จ านวน 3 คน และผูใ้ชง้าน จ านวน 3 คน ไดแ้ก่  

  4.1  ดร.อรพนัธ์ อนัติมานนท์ รองผูอ้  านวยการศูนยพ์ฒันาวิชาการอาชีวอนามยัและ

เวชกรรมส่ิงแวดล้อม จงัหวดัสมุทรปราการ และรองประธานคณะท างานโครงการเด็กฉลาด 

ปลอดภยั ห่างไกลสารตะกัว่  

  4.2  แพทยห์ญิงรชนีกร วรีะเจริญ นายแพทยช์ านาญการ ศูนยพ์ฒันาวิชาการอาชีวอนามยั

และเวชกรรมส่ิงแวดลอ้ม จงัหวดัสมุทรปราการ 

  4.3  นางสาววิยะดา แซ่เตีย นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานป้องกัน

ควบคุมโรคท่ี 11 นครศรีธรรมราช  

  4.4  นายนุกูล พฤกษวนั เจา้หนา้ท่ีความปลอดภยัในการท างานอาวุโส  บริษทัสยาม

แบตเตอร่ีอินดสัทร่ี จ  ากดั 

  4.5  นายภาคภูมิ ชุติเวชานนท ์ช่างเช่ือมหมอ้แปลง บริษทั สตาร์ดมั เอน็จิเนียร่ิง จ  ากดั 

  4.6  นายณรงคศ์กัด์ิ สุพรหมอินทร์ ช่างซ่อมอุปกรณ์ไฟฟ้า ร้านดาวอิเล็กทริคส์ 

 

โดยมีขอ้มูลการประเมิน ดงัน้ี ขอ้มูลของผูป้ระเมิน ไดแ้ก่ ต าแหน่ง หน่วยงาน 

1) ขอ้มูลเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ ขอ้มูลทัว่ไป และขอ้มูลการป้องกนัการปนเป้ือน

สารตะกัว่กลบับา้นของผูป้กครองท่ีประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ โดยการประเมินไดแ้ก่ 

(1)  รูปแบบของคู่มือฯ มีความเหมาะสมกบัการใชง้าน 

(2) ความถูกตอ้งครบถว้น สมบูรณ์ของเน้ือหา 
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(3) การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย 

(4) เน้ือหาสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องคู่มือ 

(5) ประโยชน์ในการใชง้าน 

 

5. การปรับแก้คู่มอืฯ ตามข้อเสนอแนะ 

 

 โดยการน าคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครอง

ประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ ส่งให้กบัผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน และผูป้ระกอบอาชีพเก่ียวขอ้งกบัสาร

ตะกัว่ 3 ท่าน เพื่อพิจารณาให้ข้อเสนอแนะ จากนั้นด าเนินการปรับแก้ไขตามข้อเสนอแนะของ

ผูเ้ช่ียวชาญ และ ผูท้  างานเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่  

 

 

 

 



บทที ่4 

ผลการประเมินการใช้งานคู่มือ 
 

1. การประเมนิการใช้งานคู่มอืฯ 
 

  จากการประเมินคู่มือการป้องกันการปนเป้ือนสารตะกั่วในบ้านของเด็กเล็กท่ีมี

ผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ โดยผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 ท่าน และผูใ้ชง้านคู่มือโดยเป็น

ผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ จ  านวน 3 คน ในหวัขอ้ประเมิน 5 หวัขอ้ ไดแ้ก่ รูปแบบของคู่มือ

ฯ มีความเหมาะสมกบัการใชง้าน ความถูกตอ้งครบถว้น สมบูรณ์ของเน้ือหา การเรียบเรียงเน้ือหา   

ท่ีเขา้ใจง่าย เน้ือหาสอดคล้องกบัวตัถุประสงค์ของคู่มือ ประโยชน์ในการใช้งาน และแบ่งระดบั   

การประเมินออกเป็น 5 ระดบั คือ นอ้ยท่ีสุด นอ้ย ปานกลาง มาก มากท่ีสุด 

 

1.1 ผลการประเมินโดยผู้ทรงคุณวุฒิการประเมินอยู่ระดับมากทีสุ่ด และมาก ตามแต่

ละหัวข้อดังนี้ 

1.1.1  รูปแบบของคู่มือฯ มีความเหมาะสมกบัการใชง้านมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 2 ใน 3 คน

ของผูป้ระเมิน 

1.1.2  ความถูกตอ้งครบถว้น สมบูรณ์ของเน้ือหา ในระดบัมาก ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คน

ของผูป้ระเมิน 

1.1.3  การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คนของผู ้

ประเมิน 

1.1.4  เน้ือหาสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องคู่มือ ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คน 

ของผูป้ระเมิน 

1.1.5 ประโยชน์ในการใชง้าน ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 2 ใน 3 คนของผูป้ระเมิน 
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ตารางท่ี 4.1 สรุปผลการประเมินคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมี

ผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ของผูท้รงคุณวฒิุ 

 

หัวข้อการประเมิน น้อยทีสุ่ด น้อย ปานกลาง มาก มากทีสุ่ด 
1.รูปแบบของคู่มือฯ มีความ
เหมาะสมกบัการใชง้าน 

   2 1 

2. ความถูกตอ้งครบถว้น สมบูรณ์
ของเน้ือหา 

   2 1 

3. การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย     3 
4. เน้ือหาสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์
ของคู่มือ 

    3 

5. ประโยชน์ในการใชง้าน    1 2 
 

จากตารางท่ี 4.1 ผูป้ระเมินมีความเห็นวา่ ผลการประเมินส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัเหมาะสมมากท่ีสุด 

แต่ผูป้ระเมินยงัเห็นมีประเด็นท่ีจะเสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อความสมบูรณ์ของคู่มือเพิ่มมากข้ึน ซ่ึงมี

ขอ้เสนอแนะในการปรับปรุงคู่มือดงัน้ี 

1) เปล่ียนช่ือคู่มือใหส้อดคลอ้งและครอบคลุมเน้ือหาในคู่มือ 

2) ระบุกลุ่มผูใ้ชคู้่มือเล่มน้ีใหช้ดัเจนในค าน า 

3) ปรับรูปภาพใหส้อดคลอ้งกบัเน้ือหา 

4) เขียนรูปแบบบรรณานุกรมใหถู้กตอ้ง 

5) เพิ่มตวัอยา่งอุปกรณ์ป้องกนัอนัตราย ประยกุตใ์นการท างานในบา้น 

6) รูปแบบคู่มือฯ ควรเป็นขนาด A5 
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1.2 ผลการประเมินคู่มือโดยผู้ใช้งานคู่มือการประเมินอยู่ในระดับมากทีสุ่ด 

1.2.1 รูปแบบของคู่มือฯ มีความเหมาะสมกบัการใชง้านมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คน

ของผูป้ระเมิน 

1.2.2 ความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์ของเน้ือหา ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คน

ของผูป้ระเมิน 

1.2.3 การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย ในระดบัมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คนของ    

ผูป้ระเมิน 

1.2.4 ประโยชน์ในการใชง้านมากท่ีสุด ซ่ึงเป็น 3 ใน 3 คนของผูป้ระเมิน 

 

ตารางท่ี 4.2 สรุปผลการประเมินคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมี

ผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ของผูใ้ชง้าน 

 

หัวข้อการประเมิน น้อยทีสุ่ด น้อย ปานกลาง มาก มากทีสุ่ด 
1.รูปแบบของคู่มือฯ มีความ
เหมาะสมกบัการใชง้าน 

    3 

2. ความถูกตอ้งครบถว้น สมบูรณ์
ของเน้ือหา 

    3 

3. การเรียบเรียงเน้ือหาท่ีเขา้ใจง่าย     3 
4. ประโยชน์ในการใชง้าน     3 

 

จากตารางท่ี 4.2 ผูป้ระเมินมีความเห็นวา่ ผลการประเมินอยูใ่นระดบัเหมาะสมมากท่ีสุด  

 

2. การปรับแก้คู่มอืฯ 
  

2.1 ตามแบบประเมินผู้ทรงคุณวุฒิและผู้ใช้งาน 

2.1.1 ปรับช่ือคู่มือใหช้ดัเจนตามขอ้เสนอแนะ 

2.1.2 เพิ่มรูปภาพประกอบท่ีตรงตามเน้ือหาในคู่มือฯ 
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2.1.3 เพิ่มตวัอยา่ง PPE ประยกุตใ์นการท างาน 

2.1.4 ระบุกลุ่มผูใ้ชง้านใหช้ดัเจนในค าน า 

2.1.5 ศึกษาและรวบรวมขอ้มูลเพิ่มเติมการปนเป้ือนสารตะกัว่ท่ีผูป้กครองท างาน

สัมผสัในบา้น (Homebased-lead) 

2.1.6 เพิ่มเติมข้อมูลค าแนะน าสวสัดิการขั้นพื้นฐานท่ีควรได้รับส าหรับการ

ป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ 

2.1.7 เปล่ียนช่ือตารางความเส่ียงของกิจการแต่ละประเภท 
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สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การด าเนินการศึกษาค้นควา้อิสระในคร้ังน้ี เป็นการจัดท าคู่มือส าหรับผูป้กครอง          

ท่ีปฏิบติังานเก่ียวข้องกับการสัมผสัสารตะกั่ว โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อเป็นแนวทาง ซ่ึงวิธีการ

ด าเนินการศึกษา ไดร้วบรวมขอ้มูลเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ ไม่วา่จะเป็นความรู้ทัว่ไปท่ีเก่ียวขอ้งกบั

สารตะกั่ว คุณสมบติั อุตสาหกรรม/โรงงานท่ีมีการใช้ หรือการน าสารตะกั่วมาท างานในบ้าน       

ช่องทางการเขา้สู่ร่างกาย และทางผา่นของสารตะกัว่จากผูป้กครองสู่เด็ก อนัตรายจากสารตะกัว่และ

ผลกระทบต่อสุขภาพ การป้องกนัและดูแลตนเองของผูป้กครองเพื่อป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ 

รวมถึงการน าสารตะกัว่มาท างานท่ีบา้น ซ่ึงคู่มือฯน้ีไดมี้การตรวจสอบคู่มือโดยผูท้รงคุณวุฒิ และ

ประเมินการใชคู้่มือ โดยเจา้หนา้ท่ีผูเ้ก่ียวขอ้งและผูป้ฏิบติังานท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1. สรุปการศึกษาคู่มอื 
 

 การจดัท าคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกั่วกลับบ้านของผูป้กครองท่ีท างาน

สัมผสัสารตะกัว่ ผูศึ้กษาไดท้  าการศึกษาขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ อนัตรายสู่เด็กจากผูป้กครอง

ท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ หลกัการดูแลสุขอนามยัส่วนบุคคลของผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ 

การป้องกนัการปนเป้ือนในเด็กจากผูป้กครอง โดยศึกษาจากคู่มือ เอกสารวิชาการ ฐานขอ้มูล

อิเล็กทรอนิกส์ รวบรวมน ามาประยุกตเ์ป็นคู่มือท่ีสามารถให้ผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ ได้

เขา้ใจง่ายถึงผลกระทบต่อสุขภาพ อนัตรายของสารตะกัว่ ช่องทางการเขา้สู่ร่างกาย เพื่อน าไปสู่การ

ป้องกนับุตร/หลานให้ห่างไกล ปลอดภยั จากสารตะกัว่ มีความรู้เร่ืองสารตะกัว่ อนัตรายและวิธีการ

ป้องกนัผลกระทบต่อสุขภาพ โดยรายละเอียดคู่มือประกอบดว้ย  

1.1 ความรู้ทัว่ไปเร่ืองสารตะกัว่ 

1.2 กิจการท่ีมีการใชส้ารตะกัว่ 

1.3 ตารางความเส่ียงของกิจการแต่ละประเภท 

1.4 เด็กมีโอกาสไดรั้บสารตะกัว่จากแหล่งใดไดบ้า้ง? 
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1.5 เด็กสัมผสัสารตะกัว่จากผูป้กครองไดอ้ยา่งไร? 

1.6 สารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายช่องทางไหนบา้ง? 

1.7 ผลกระทบของสารตะกัว่ต่อสุขภาพ  

1.8 ท าไมเด็กจึงมีความเส่ียงมากกวา่ผูใ้หญ่ 

1.9 เราจะทราบระดบัความเส่ียงการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กไดอ้ยา่งไร?  

1.10 ค าแนะน าส าหรับผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ภายนอกบา้น  

1.11 ค าแนะน าส าหรับผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ภายในบา้นผลกระทบของ

สารตะกัว่ต่อสุขภาพ 

1.12 ค าแนะน าทัว่ไปเพื่อลดความเส่ียงต่อการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กการป้องกนัการ

ปนเป้ือนสาร  

 

2. อภิปรายผล  
 

หลงัจากจดัท าคู่มือฯแล้วได้ท าการตรวจสอบคู่มือโดยผ่านผูท้รงคุณวุฒิผูเ้ช่ียวชาญ         

ด้านอันตรายจากสารตะกั่ว และพิษร้ายจากสารตะกั่วในเด็ก ตรวจสอบเน้ือหา ความถูกต้อง         

ของข้อมูล โดยท าการประเมินในหัวข้อรูปแบบของคู่มือฯ มีความเหมาะสมกับการใช้งาน 

ผูเ้ช่ียวชาญเห็นวา่อยูใ่นเกณฑ์ มาก ความสมบูรณ์ของเน้ือหาอยูใ่นเกณฑ์มาก การเรียบเรียงเน้ือหา  

ท่ีเขา้ใจง่ายอยู่ในเกณฑ์ มากท่ีสุด  เน้ือหาสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์อยู่ในเกณฑ์ มากท่ีสุด และ

ประโยชน์ในการใชง้านคู่มืออยูใ่นเกณฑม์าก ในส่วนของผูป้กครองท่ีท างานเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่

หรือผูใ้ชง้านคู่มือฯ ให้ความเห็นในหวัขอ้ รูปแบบความเหมาะสม ความถูกตอ้งครบถว้นสมบูรณ์

ของเน้ือหา การเรียบเรียงเน้ือหาเขา้ใจง่ายอยู่ในเกณฑ์ มากท่ีสุด  พร้อมทั้งเสนอให้มีการปรับปรุง

คู่มือฯ เน้ือหาตามขอ้เสนอแนะ และระบุกลุ่มเป้าหมายผูใ้ช้งานคู่มือเล่มน้ีให้ชดัเจน ปรับช่ือเร่ือง

ของคู่ มือให้ครอบคลุมเน้ือหาท่ีเก่ียวข้องกับผู ้ปกครองท่ีท างานอยู่บ้านและใช้สารตะกั่ว                

ในกระบวนการท างานด้วย ปรับรูปภาพให้สอดคล้องกบัเน้ือหาโดยภาพแสดงให้เห็นถึงเน้ือหา       

ท่ีตอ้งการอธิบายให้ผูรั้บขอ้มูลเขา้ใจง่าย พร้อมทั้งเสนอให้ปรับใช้ค  าท่ีง่ายต่อการท าความเขา้ใจ  

ของกลุ่มเป้าหมาย รวมถึงวิธีการปฏิบติัตวัของผูป้กครองท่ีครอบคลุมทั้งกลุ่มผูป้กครองท่ีท างาน     

ท่ีบา้น และรับสารตะกัว่จากการท างานนอกบา้นวา่ควรปฏิบติัตนอยา่งไร เหมือนหรือแตกต่างกนัอยา่งไร 



57 
 

รวททั้งเสนอให้จดัท าออกมาในขนาด A 5 และควรน าเอกสารน้ีแจกจ่ายให้กบัทางโรงเรียน     

พร้อมทั้งมีวิทยากรให้ความรู้หรือผูเ้ข่ียวชาญเพื่อให้ความรู้แก่ครูและนักเรียนในเร่ืองของการ

ป้องกนัเบ้ืองตน้ เพราะหลาย ๆ กลุ่มคนยงัไม่ทราบวา่สารตะกัว่เขา้สู่ร่างกายไดอ้ยา่งไร   

หลงัจากปรับปรุงตามการประเมินจะท าให้คู่มือมีความครบถว้น และสมบูรณ์ รวมถึง

เหมาะกบักลุ่มเป้าหมายผูใ้ช้งานได้ดียิ่งข้ึน คู่มือฯฉบบัน้ีเป็นการสร้างองค์ความรู้ให้ผูป้กครอง        

ท่ีท  างานสัมผสัสารตะกัว่ทั้งในบา้นและนอกบา้น ทราบแนวทางในการปฏิบติัเพื่อป้องกนับุตร/

หลาน ไดรั้บสารตะกัว่จากผูป้กครอง และยงัสามารถท่ีจะใชเ้ป็นส่ือในการเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์

ของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขทอ้งถ่ิน เพื่อใชใ้นการให้ขอ้มูลความรู้ แก่คนท างานท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่

ในชุมชน ท าให้มีความรู้ท่ีถูกต้อง สามารถปฏิบติัตนได้อย่างถูกต้อง ปลอดภยั และผูป้กครอง

สามารถหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีไม่พึงประสงค์ เพื่อลดการปนเป้ือนสารตะกัว่ภายในบา้นท่ีจะน าสู่

เด็กเล็กไดอี้กดว้ย จากการน าคู่มือใหผู้ป้กครองท่ีปฏิบติังานสัมผสัสารตะกัว่ ประเมินความพึงพอใจ 

เน้ือหา และรูปแบบ รวมถึงประโยชน์ท่ีไดรั้บ ผูใ้ชง้านหรือผูป้กครองท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ มีผล

ความพึงพอใจในระดบัมากท่ีสุด ในทุกหวัขอ้การประเมิน ไดรั้บความรู้เพิ่มเติม มีความเขา้ใจถึงพิษ

และอนัตรายจากสารตะกัว่เพิ่มมากข้ึน สามารถป้องกนัตนเองเพื่อลดการปนเป้ือนสารตะกัว่สู่คน  

ในครอบครัวได ้ 

นอกจากน้ีคู่มือฯยงัมีข้อท่ีควรปรับปรุงเพิ่มเติมคือ ตวัอย่างภาพประกอบท่ีชัดเจน      

ส่ือถึงเร่ืองราวท่ีกล่าวถึง ค าแนะน าส าหรับผูป้กครองท่ีท างานในบา้น ให้ปฏิบติัเช่นเดียวกบัท างาน

รับสัมผสัสารตะกัว่นอกบา้น หลังจากท่ีมีการประเมินคู่มือฯแล้ว ได้ท าการปรับแก้ไขคู่มือให้มี

ความถูกตอ้ง เหมาะสม ในการใชง้านมากข้ึน คือ 

- ปรับปรุงช่ือคู่มือให้ครอบคลุมเน้ือหา และสอดคล้อง ชัดเจนง่ายต่อการท างาน

เขา้ใจ 

- เพิ่มการกล่าวถึงกลุ่มเป้าหมายท่ีชดัเจนลงในค าน าของคู่มือ 

- เพิ่มรูปภาพท่ีชดัเจนในขั้นตอนของมาดอวน และอู่ต่อเรือไมท่ี้มีการเสน 

- เพิ่มตวัอย่างการประยุกต์ใช้อุปกรณ์ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ประยุกต์ใช้ใน

บา้น เช่น กระบะแบ่งโซน 

-  ปรับปรุงรูปแบบ ค า การเรียงประโยคของคู่มือใหอ่้านง่าย เขา้ใจง่าย 

 



58 
 

3. ข้อเสนอแนะส าหรับการใช้คู่มอืฯ 
 

 3.1 ข้อเสนอแนะส าหรับการใช้คู่มือฯ 

การจัดท าฯคู่ มือการป้องกันการปนเป้ือนสารตะกั่วในบ้านของเด็กเล็กท่ีมี

ผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ นอกจากจะเป็นคู่มือส าหรับผูป้กครองท่ีท างานสัมผสั

สารตะกั่วจากภายนอกบ้านและภายในบ้านแล้ว ยงัสามารถใช้ป็นส่ือเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์       

เป็นขอ้มูลในการใหค้วามรู้แก่หน่วยงานและกลุ่มเป้าหมายอ่ืน อาทิ 

3.1.1 ส าหรับเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขชุมชน เพื่อใหค้วามรู้และส าหรับสอนชาวบา้น

ท่ีท างานท่ีเก่ียวข้องกับสารตะกั่วในพื้นท่ี ให้มีความรู้และป้องกันตนเอง และบุตร  /หลานให้

ปลอดภยัจากสารตะกัว่ 

3.1.2 ครู/พี่เล้ียงเด็ก ในศูนยเ์ด็กเล็กเพื่อใหข้อ้มูลความรู้แก่ผูป้กครอง 

3.1.3 สถานประกอบการ และหน่วยงานเครือข่ายท่ีสนใจ 

3.1.4 ห้องสมุดชุมชนเพื่อให้ความรู้แก่ผูป้กครองท่ีประกอบอาชีพเส่ียงในชุมชน 

(แรงงานนอกระบบ) 

 3.2 ข้อเสนอแนะในการพฒันาคู่มือฯ 

3.2.1 น าคู่มือไปเป็นแนวทางเผยแพร่ แก่เจ้าหน้าท่ีอาสาสมคัรชุมชน (อสม.) 

เพื่อใหค้วามรู้แก่แรงงานในชุมชน 

3.2.2 พฒันาช่องทาง และรูปแบบการส่งต่อ ส่ือสารขอ้มูลองคค์วามรู้ดงักล่าว ให้

กลุ่มเป้าหมายกลุ่มอ่ืนรวมถึงผูท่ี้สนใจไดเ้ขา้ถึงขอ้มูลของคู่มือฯดงักล่าวไดม้ากข้ึน 

3.2.3 น าเอกสารน้ีแจกจ่ายให้กบัทางศูนยเ์ด็กเล็ก โรงเรียน เพื่อสร้างความรู้แก่ครู/

พี่เล้ียง และถ่ายทอดความรู้ต่อใหผู้ป้กครอง 
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ภาคผนวก ก   

คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเดก็เลก็ท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพ 

สัมผสัสารตะกัว่ 
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ค าน า 

 

 

 คู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพ

สัมผสัสารตะกัว่ ไดจ้ดัท าข้ึนเพื่อเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาในหลกัสูตรการศึกษาระดบัมหาบณัฑิต

ส า ข า วิ ช า วิ ท ย า ศ าสต ร์ สุ ข ภ าพ  ส า ข า วิ ช า เ อ ก ก า ร จัด ก า ร ส่ิ ง แ ว ด ล้ อ ม อุ ตส าหก ร ร ม

มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช และน ามาเป็นแนวทางในการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้น

ของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพสัมผสัสารตะกั่ว และผูท่ี้เก่ียวข้องไม่ว่าจะเป็นเจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุขในพื้นท่ีในการให้ความรู้แก่กลุ่มเป้าหมาย และกลุ่มเส่ียงเพื่อสร้างความรู้ความเขา้ใจแก่

กลุ่มเป้าหมายผูป้ระกอบอาชีพสัมผสัสารตะกัว่ ป้องกนัการปนเป้ือนสู่เด็กเล็กในบา้นให้ผูป้กครองมีการ

ปฏิบติัตวัท่ีถูกตอ้งน าไปสู่พฤติกรรมเป้าหมายในการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่สู่เด็กเล็ก อย่างเกิด

ประสิทธิภาพลดการเจบ็ป่วยจากสารตะกัว่ของผูป้กครองและเด็กเล็กต่อไป 

 ในการจัดท าคู่มือการป้องกันการปนเป้ือนสารตะกั่วในบ้านของเด็กเล็กฯในคร้ังน้ี      

ทางผูจ้ดัท าขอขอบคุณเจา้หน้าท่ีจากกรมควบคุมโรคในการสนบัสนุนขอ้มูลต่าง ๆ จนท าให้การจดัท า

ลุล่วงดว้ยดี และขอขอบคุณผูป้ระเมินคู่มือฯ ทั้งในส่วนผูเ้ช่ียวชาญเร่ืองเน้ือหา ความถูกตอ้ง และส่วน

ของผูใ้ชง้านเร่ืองการไดรั้บองคค์วามรู้ และความพึงพอใจต่อคู่มือฯ รวมถึงขอ้เสนอแนะในการปรับปรุง

คู่มือฯ ใหเ้หมาะสมกบัการใชง้านและกลุ่มเป้าหมายมากยิง่ข้ึน 

 ในการจดัท าคู่มือฯคร้ังน้ี ถา้มีส่วนใดผิดพลาดเกิดข้ึนหรือยงัไม่สมบูรณ์ ทางผูจ้ดัท าก็ขอ

อภยัมา ณ โอกาสน้ีดว้ย 

 

 ศิริพร พรพิรุณโรจน์ 

   กนัยายน 2562 
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ค าน า 

  

 ปัญหาการได้รับสัมผสัสารตะกั่วในเด็กเล็กทั่วโลก รวมถึงประเทศไทยเป็นความเส่ียง           

ท่ีเพิ่มข้ึนทุกปี โดยสารตะกัว่ถูกน ามาใชอ้ยา่งแพร่หลาย ดว้ยคุณสมบติัท่ีสามารถแปรรูปไดง่้าย รวมทั้ง

ยงัถูกน ามาเป็นส่วนผสมต่าง ๆ ในผลิตภณัฑ์ท่ีใช้ในชีวิตประจ าวนั โดยมีกลุ่มเส่ียงส าคญั ได้แก่           

1) กลุ่มเด็กเล็ก เพราะอวยัวะของร่างกายเด็กสามารถดูดซึมตะกัว่ไดเ้ป็นอยา่งดี และขบัออกไดค้่อนขา้ง

น้อย รวมถึงเด็กมีพฤติกรรมเส่ียงในการเอาของเขา้ปาก และมีกิจกรรมต่าง ๆ บนพื้น เช่น การคลาน   

การเล่นตามพื้นดิน ฯลฯ 2) กลุ่มผูป้ระกอบอาชีพท่ีท างานสัมผสัสารตะกัว่ ท าให้ทั้งผูป้ระกอบอาชีพ

สัมผสัสารตะกัว่เองและเด็กท่ีอยู่ในบา้นท่ีมีผูป้กครองท างานสัมผสัสารตะกัว่ หรือบา้นอยู่ใกลกิ้จการ    

ท่ีมีสารตะกัว่ หรือการท างานในบา้นท่ีใชส้ารตะกัว่ในกระบวนการท างาน เกิดผลกระทบต่อสุขภาพได้

หากไม่มีการป้องกนัท่ีดีพอ  

 ผูจ้ดัท าคู่มือการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่ในบา้นของเด็กเล็กท่ีมีผูป้กครองประกอบอาชีพ

สัมผสัสารตะกั่ว หวงัเป็นอย่างยิ่งว่า คู่มือฯฉบบัน้ีจะเป็นแนวทางการป้องกนัการสัมผสัสารตะกั่ว

ส าหรับผูป้ระกอบอาชีพท่ีเก่ียวขอ้งกบัสารตะกัว่ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข เพื่อน าไปใชป้ระโยชน์และเป็น

ขอ้มูลในการป้องกนัการปนเป้ือนสารตะกัว่กลบัสู่บา้น และช่วยในการป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่   

ของเด็กท่ีอาศยัอยูใ่นบา้นเดียวกนัต่อไป 

 

 

 

 

 

ศิริพร พรพิรุณโรจน์ 

ผูจ้ดัท า 
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 สารตะกั่วเป็นโลหะหนักสีเงินอมเทาหรือแกมน ้ าเงิน มีคุณสมบติัท่ีอ่อนตวัสามารถดัดเป็น

รูปร่างต่าง ๆ ได้ง่าย จุดหลอมเหลวต ่าทนการกดักร่อนได้ดี สีสวย ราคาถูก และหาได้ง่าย ท าให้ถูก

น ามาใชป้ระโยชน์มากมายในอุตสาหกรรมประเภทต่าง ๆ สารตะกัว่จึงอยูใ่นส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวัเรา 

ไม่วา่จะเป็นในน ้า ดิน และฟุ้งกระจายในอากาศ 
 

 
ภาพที ่1 แร่ตะกัว่ท่ีพบในธรรมชาติ 

 ตะกัว่ทีน่ ามาใช้ในอตุสาหกรรมม ี3 ประเภท  

1. ตะกัว่โลหะ โดยคุณสมบติัทนต่อการกดักร่อน อ่อนตวัหลอมเหลวไดง่้าย และป้องกนัการแผรั่งสี 

จึงถูกน ามาใชใ้นการหล่อตวัพิมพ ์หุม้สายเคเบิ้ล สายโทรศพัท ์ท าหวักระสุนปืน และชุบเคลือบ

โลหะเพื่อป้องกนัสนิม 

2. ตะกัว่อนินทรียท่ี์ใชก้นัอยา่งแพร่หลาย ไดแ้ก่ 1) ออกไซด์ของตะกัว่ การน าออกไซด์ของตะกัว่  

มาใช้งาน เช่น ก) ตะกัว่ไดออกไซด์ใช้ท  าเป็นขั้วอิเล็กโทรดของแบตเตอร่ี ข) ตะกัว่ออกไซด์

หรือตะกั่วแดงใช้เป็นสีทาโลหะเพื่อกันสนิม ใช้เป็นส่วนผสมในการอุดรอยร่ัวเรือไม ้                 

2) สารประกอบของเกลือตะกัว่ เช่น ก) ตะกัว่อาซีเนต ใชเ้ป็นยาฆ่าแมลงและยาปราบศตัรูพืช 

ข) ตะกัว่ซิลิเกตใชผ้สมในกระเบ้ือง เคร่ืองเคลือบหรือเซรามิคให้เกิดความเงางามและมีผิวเรียบ 

ค) ตะกัว่เหลือง (Lead cromate) ตะกัว่ขาว (Lead carbonate) ง) ตะกัว่ซัลเฟต (Lead salfate)       

ใชใ้นอุตสาหกรรมสีและหมึกพิมพ ์ 

3. ตะกัว่อินทรีย ์ไดแ้ก่ ตะกัว่เตทตระเอทธิลและตะกัว่เตทตระเมทธิล ซ่ึงตะกัว่ 2 ชนิดน้ีใชผ้สมใน

น ้ามนัเบนซินเพื่อท าใหเ้คร่ืองยนตเ์ดินเรียบ ปัจจุบนัเกือบทุกประเทศทัว่โลกยกเลิกการใชแ้ลว้ 

รวมทั้งประเทศไทย

ความรู้ทั่วไปเร่ืองสารตะกัว่ 
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ความเส่ียงของกจิการแต่ละประเภท 
 

เส่ียงสูง เส่ียงปานกลาง เส่ียงต ่า 

ผลิตแบตเตอร่ี หรือรีไซเคิลแบตเตอร่ี เซรามิก ผลิตช้ินส่วนอิเล็กทรอนิกส์ 

เคลือบหรือเผาตะกัว่ ซ่อมยานยนตท์ัว่ไป  

ซ่อมหมอ้น ้ารถยนต ์ ผลิตเคร่ืองทองบรอนซ์  

ซ่อม /ผลิตเรือไม้  บดักรี  

 

ท่ีมา : Occupational Safety and Health Administration (OSHA) อา้งใน หลกัสูตรครู ก. การป้องกนัสารตะกัว่ในเด็ก 

อรพนัธ์ อนัติมานนท ์ 2562 
 
 

เด็กมโีอกาสสัมผสัสารตะกัว่จากแหล่งใดได้บ้าง?  
 

 เด็กอายุ 0 – 5 ปี มีโอกาสสัมผสัสารตะกัว่ไดจ้ากหลายแหล่ง ไม่วา่จะเป็นจากโรงเรียน 

เคร่ืองเล่นสนามท่ีมีสีหลุดลอก เช่น ชิงชา้ มา้โยก เป็นตน้ ของเล่นท่ีมีสีฉูดฉาด เช่น โต๊ะเขียน ABC 

เกา้อ้ี ของเล่นไมท้าสี เป็นตน้ การอยูใ่กลกิ้จการท่ีมีสารตะกัว่ท่ีไม่มีมาตรการดูแลท่ีดี การอยูใ่นบา้น

ท่ีผูป้กครองท างานสัมผสักบัสารตะกัว่ติดตามเส้ือผา้กลบับา้น หรือการท างานในบา้นท่ีมีการใชส้าร

ตะกั่ว ในท่ีน้ีจะขอกล่าวถึงเฉพาะสารตะกั่วท่ีติดตัว เส้ือผา้ ผม ฯลฯ ของผูป้กครองท่ีท างาน           

ในอุตสาหกรรมท่ีสัมผสัสารตะกั่วข้างต้น กลับมาบ้านและการท างานท่ีบ้านท่ีมีสารตะกั่ว             

ในกระบวนการท างาน  

 

เด็กสัมผสัสารตะกัว่จากผู้ปกครองได้อย่างไร?  

เด็กมีโอกาสไดรั้บสารตะกัว่จากผูป้กครองไดโ้ดย 1) จากผูป้กครองท่ีท างาน

สัมผสัสารตะกัว่ เช่น ท างานในโรงงานผลิตแบตเตอร่ี โรงงานรีไซเคิลแบตเตอร่ี เป็นตน้ 

ท่ีไม่มีการจดัการดา้นอาชีวอนามยัและความปลอดภยัท่ีไม่ดีพอ ทั้งไม่มีสวสัดิการของ

พนกังาน เช่น ชุดท างาน ห้องอาบน ้ า ตูเ้ก็บเส้ือผา้ ฯลฯ เป็นตน้ ท าให้เด็กท่ีอาศยัอยูใ่น

บา้นเดียวกนัมีโอกาสไดรั้บฝุ่ นตะกัว่ท่ีติดมากบัเส้ือผา้ ผม ร่างกาย รองเทา้ รวมถึงพาหนะได ้และ     
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ผลกระทบของสารตะกัว่ต่อสุขภาพ 

สารตะกั่วเม่ือเข้าสู่ร่างกาย จะส่งผลกระทบต่อสุขภาพหลายระบบ โดยเฉพาะระบบ

ประสาท และสมอง ซ่ึงท าให้พฒันาการและการเรียนรู้ลดลง โดยสามารถเกิดผลกระทบได ้2 แบบ 

1) แบบเฉียบพลัน ส่งผลต่อระบบทางเดินอาหาร เกิดอาการปวดทอ้ง ทอ้งบิด อาเจียน ถา้ไดรั้บ

ปริมาณสูงมากอาจเกิดอาการ ชกั เกร็ง และ 2) แบบเร้ือรัง เป็นการรับสารตะกัว่อย่างต่อเน่ือง

ยาวนาน ผลกระทบท่ีส าคญัคือ ส่งผลต่อพฒันาการทางร่างกาย ท าใหเ้จริญเติบโตชา้ ส่งผลต่อสมอง 

เกิดปัญหาดา้นพฤติกรรม พฒันาการดา้นสมอง การเรียนรู้ผิดปกติ และระดบัสติปัญญาของเด็กต ่า 

การได้ยินลดลง หากได้รับปริมาณมากเป็นระยะเวลายาวนานอาจรุนแรงถึงข้ึนเสียชีวิตได ้

รายละเอียดตามแบบภาพดา้นล่าง 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ท่ีมา : แผน่พบัโครงการเด็กฉลาด ปลอดภยั ห่างไกลสารตะกัว่;  ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม 

 

 

ผลกระทบต่อสุขภาพจากการรับสัมผัสสารตะกั่วในเด็ก 

สมอง : ปัญหาด้านพฤติกรรม 

พฒันาการด้านสมองและระดบั

สติปัญญาลา่ช้า 

แบบเรื้อรัง 

เม็ดเลือดแดง : แตกงา่ย เกิดภาวะโลหิตจาง 

ร่างกาย : โตช้า ตวัไมส่งู 

น า้หนกัน้อย 

แบบเฉียบพลัน 

***ไม่มีระดับสารตะกั่วที่ปลอดภยัส าหรับ

ระบบทางเดินอาหาร : ปวด

ท้อง ท้องบิด อาเจียน 
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รศ.ดร.จุฬธิดา โฉมฉาย คณะแพทย์ศาสตร์ศิริราชพยาบาล เอกสารบรรยายตะกั่วกับสุขภาพ

เด็กไทย; 2562 

วยิะดา แซ่เตีย คู่มืออาสาสมคัรชุมชนในการป้องกนัสารตะกัว่ในเด็ก; 2561 

ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม.2558. แนวทางการด าเนินงานเฝ้าระวงัและ

ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กปฐมวยั ปีงบประมาณ 2558 [ออนไลน์].แหล่งท่ีมา 

http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media/4.(ver%2016_1_15).pdf (วนัท่ีคน้ขอ้มูล 

20 พฤษภาคม 2562) 

ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม.2559. คู่มือพิษร้ายใกลต้วั...สารตะกัว่ในศูนยเ์ด็กเล็ก 

พิมพค์ร้ังท่ี 1. กรุงเทพฯ:ศูนยส่ื์อและส่ิงพิมพแ์กว้เจา้จอม;2559 

ส านกัโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม. 2562 คู่มือเฝ้าระวงัและป้องกนัโรคพิษตะกัว่ในเด็ก. 

[ออนไลน์]. แหล่งท่ีมา http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media /manual/T25620723.pdf  

(วนัท่ีคน้ขอ้มูล 25 กรกฎาคม 2562) 

อรพนัธ์ อนัติมานนท์ ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้มและศูนยพ์ฒันาวิชาการ-     

อาชีวอนามัยและส่ิงแวดล้อม จังหวดัสมุทรปราการ. หลักสูตรครูและเจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุขเพื่อการเฝ้าระวงั ป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็กเล็ก. 2562 [ออนไลน์].

แห ล่ ง ท่ี ม า  http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media/manual/mu2 9 -4 -6 2 . pdf 

(วนัท่ีคน้ขอ้มูล 20 พฤษภาคม 2562) 

อรพนัธ์ อนัติมานนท ์เอกสารบรรยายการป้องกนัการสัมผสัสารตะกัว่ในเด็ก; 2562 

 

เอกสารอ้างองิ 

http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media/4.(ver%2016_1_15).pdf
http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media/manual/T25620723.pdf
http://envocc.ddc.moph.go.th/uploads/media/manual/mu29-4-62.pdf
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ประวตัิผู้ประเมนิ 

 

ช่ือ   ดร.อรพนัธ์ อนัติมานนท์   

ประวตัิการศึกษา  วท.บ. (คณะพยาบาลศาสตร์ สาขาพยาบาลและผดุงครรภ์) 

มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์, วท.ม.(คณะสาธารณสุขศาสตร์                         

สาขาสาธารณสุขศาสตร์) มหาวทิยาลยัมหิดล, ปร.ด.(คณะแพทยศ์าสตร์   

สาขาระบาดวทิยา) มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ 

สถานทีท่ างาน  ศูนยพ์ฒันาวชิาการอาชีวอนามยัและส่ิงแวดลอ้ม จงัหวดัสมุทรปราการ
  

ต าแหน่ง   นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ  

 

ช่ือ   แพทยห์ญิงรชนีกร วีระเจริญ   

ประวตัิการศึกษา  พ.บ. (คณะแพทยศาสตร์) มหาวทิยาลยัขอนแก่น, วท.ม. (การวจิยัและ           

การจดัการดา้นสุขภาพ) ภาควชิาเวชศาสตร์ป้องกนัและสังคม จุฬาลงกรณ์

มหาวทิยาลยั 

สถานทีท่ างาน  ศูนยพ์ฒันาวชิาการอาชีวอนามยัและส่ิงแวดลอ้ม จงัหวดัสมุทรปราการ
  

ต าแหน่ง   นายแพทยช์ านาญการ  

 
 

ช่ือ   นางสาววยิะดา แซ่เตีย   

ประวตัิการศึกษา  วท.ม. (อุปกรณ์ชีวการแพทย)์ มหาวทิยาลยัมหิดล 

สถานทีท่ างาน  ส านกังานป้องกนัควบคุมโรคท่ี 11 นครศรีธรรมราช  

ต าแหน่ง   นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ  
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ประวตัิผู้ใช้งาน 

 

ช่ือ   นายนุกลู  พฤกษวนั   

ประวตัิการศึกษา ค.บ. (อุตสาหกรรมศิลป์) มหาวทิยาลยัราชภฏัวไลยอลงกรณ์ ในพระบรม

ราชูปถมัภ ์

สถานทีท่ างาน  บริษทัสยามแบตเตอร่ีอินดสัทร่ี จ  ากดั  

ต าแหน่ง   เจา้หนา้ท่ีความปลอดภยัในการท างานอาวโุส  

 

ช่ือ   นายภาคภูมิ ชุติเวชานนท ์  

ประวตัิการศึกษา  วศ.บ. (สาขาวศิวกรรมอุตสาหกรรม) มหาวทิยาลยัปทุมธานี 

สถานทีท่ างาน  บริษทั สตาร์ดมั เอ็นจิเนียร่ิง จ  ากดั 

ต าแหน่ง   ช่างเช่ือมหมอ้แปลง  

 

ช่ือ   นายณรงคศ์กัด์ิ สุพรหมอินทร์   

ประวตัิการศึกษา  ปวส. (วทิยาลยัเทคนิคเลย) 

สถานทีท่ างาน  ร้านดาวอิเล็กทริคส์  

ต าแหน่ง   ซ่อมอุปกรณ์ไฟฟ้า 
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ประวตัิผู้ศึกษา 

 

 

ช่ือ    นางสาวศิริพร พรพิรุณโรจน์ 

วนั เดือน ปีเกดิ  25 มิถุนายน 2529 

ประวตัิการศึกษา  วท.บ. (วทิยาศาสตร์สุขภาพ) มหาวทิยาลยัธรรมศาสตร์ พ.ศ. 2552 

สถานทีท่ างาน  กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

ต าแหน่ง   นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 

 

 


