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อุบัติการณของการสูญเสียสมรรถภาพการไดยินจากเสียงในการ

ประกอบอาชีพ (Occupational Noise-induced Hearing Loss, 

NHL) พบไดประมาณรอยละ 7-21 จากการรายงานขององคการ

อนามัยโลก1-2 โดยหนาที่ในการกำาหนดมาตรฐานของเสียงที่ดังเกิน 

เปนของสถาบันอาชีวอนามัยและความปลอดภัยในการทำางานแหง

สหรัฐอเมริกา (NIOSH) ที่ไดกำาหนดระดับความปลอดภัยของเสียง

ที่วัดและคำานวณในรูปของ Equivalent sound pressure level 

ตลอด 8 ชั่วโมงการทำางาน (Leq-8h) ไวที่ไมเกิน 85 dB(A) ขณะ

ที่ประเทศไทย มีระบุในมาตรฐานตามกฎกระทรวงแรงงาน3  ไวที่ 

90 dB(A)

เสียงที่ดังเกินในสถานที่ทำางาน อาจสงผลใหผูปฏิบัติงานสูญเสีย

สมรรถภาพการไดยินไปชั่วขณะหรืออาจสูญเสียการไดยินแบบถาวร 

นอกจากนี้ยังมีผลอื่นๆตอรางกายไดคือ พบวามีความสัมพันธกับ

โรคความดันโลหิตสูง และผลตอจิตใจคือทำาใหเกิดความเครียด ซึ่ง

จะสงผลทำาใหประสิทธิภาพในการทำางานลดลงและเสี่ยงตอการเกิด

อุบัติเหตุจากการทำางานไดดวย 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาเปนโรงพยาบาลขนาด 1,200 เตียง 

ในสังกัดของกองทัพบก ไดใหความสำาคัญกับการดูแลสุขภาพของ

กำาลังพลมาโดยตลอด ดังที่ปรากฏในงานวิจัยเกี่ยวกับการเสื่อม

สมรรถภาพการไดยินของพนักงานในแผนกเกียกกายที่ตีพิมพในป 

พ.ศ. 25445 และมีการสนับสนุนการสงบุคลากรทางการแพทย 

นิพนธตนฉบับ

การสูญเสียสมรรถภาพการไดยินจากเสียงในโรงซักรีด

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา และการจัดการดานอาชีวอนามัย

ภูษิต  เฟองฟู1   ชอจิต  หรั่งศิริ2   วิโชติ  บุญเปลี่ยน3   สมถวิล  นุกิจ1   ศุภดิศ  สงวนนวน2
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1โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา2โรงเรียนจิตรลดา(สายวิชาชีพ)3ศูนยเทคโนโลยีความปลอดภัยอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอม
4สถาบันพยาธิวิทยาศูนยอำานวยการแพทยพระมงกุฎเกลา

บทคัดยอ  รายงานขององคการอนามัยโลกระบุวา อุบัติการณของการสูญเสียสมรรถภาพการไดยินจากเสียงในการประกอบอาชีพ

(Occupational Noise-induced Hearing Loss, NHL) พบไดประมาณรอยละ 7-21 อันถือวาเปนปญหาสำาคัญประการหนึ่ง

ดานอาชีวอนามัยกลุมผูวิจัยจึงไดทำาการศึกษาแบบสหสาขาในเรื่องผลกระทบของเสียงที่มีตอการไดยินของผูปฏิบัติงานในโรงซักรีด

ของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาที่มีขนาด1,200เตียงซึ่งมีเจาหนาที่ปฏิบัติงานในแผนกจำานวน72คนที่ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการซัก

รีดผาน้ำาหนัก800กิโลกรัมตอวันผลการตรวจการไดยินพบวามีการสูญเสียสมรรถภาพของการไดยินจำานวน8คนจากจำานวน24

คนของกลุมเสี่ยงที่สัมผัสกับเสียงดังมากกวารอยละ50ในการทำางานแตละวันคิดเปนรอยละ33หลังการบริหารจัดการเพื่อลดผล

กระทบดวยการจัดตารางหมุนเวียนรวมถึงสงเสริมการใชอุปกรณปองกันเสียงแลว ไดทำาการติดตามผลดวยการตรวจวัดระดับเสียง

สะสมของพนักงานที่ผลตรวจการไดยินผิดปกติทุกคนดวยNoisedosimeterผลการวัดพบวาพนักงานทุกคนไดรับเสียงในขนาดที่

ไมเกินคามาตรฐานตามกฎกระทรวงแรงงานและทำาการวัดปริมาณเสียงในพื้นที่พบวามีเครื่องจักรสำาหรับซักผาขนาด100กิโลกรัม

เพียงเครื่องเดียวที่มีขนาดเสียงเกินกวามาตรฐานซึ่งตองอาศัยการแกไขปญหาเสียงดังดวยวิธีการทางวิศวกรรมในการลดขนาดเสียง

นอกเหนือจากการดำาเนินโครงการอนุรักษการไดยินใหตอเนื่องตอไป

Keywords: l การเสื่อมสมรรถภาพในการไดยินจากการทำางาน  l อาชีวอนามัย
เวช สาร แพทย ทหาร บก 2556;66:161-8.
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เขารับการฝกอบรมดานอาชีวอนามัยและอาชีวเวชศาสตรมาเปน 

ระยะๆ เพื่อใหรองรับหลักสูตรการฝกอบรมแพทยเฉพาะทางสาขา

เวชศาสตรปองกัน แขนงอาชีวเวชศาสตร โดยรับแพทยประจำาบาน 

รุนแรกในป พ.ศ. 25566  ปจจุบันการสำารวจความปลอดภัยของ

สภาพแวดลอมในการทำางานของแผนกตางๆ พบวา โรงซักรีด 

แผนกเกียกกาย เปนหนวยงานหนึ่งที่มีความเสี่ยงในเรื่องอันตราย

จากเสียงในที่ทำางานมากกวาแผนกอื่นๆ ของโรงพยาบาล5 คณะ

ผูวิจัยฯ จึงไดทำาการศึกษาผลของเสียงที่มีตอผูปฏิบัติงานในโรงซัก

รีดในดานการไดยิน รวมถึงผลลัพธของการบริหารจัดการเพื่อลด

อันตรายจากเสียง

วิธีการ

กลุมประชากรที่ทำาการศึกษาไดแก เจาหนาที่ของโรงซักรีดของ

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่ตองสัมผัสกับเสียงจากเครื่องจักร

ขนาดใหญ โดยศึกษาการจัดผังของหนวย ศึกษากระบวนการทำา

งานรวมกับการเดินสำารวจสภาพแวดลอมของพื้นที่ตางๆ ของโรง

ซักรีด (ตามขั้นตอนการ walkthrough survey) ซึ่งมีหนาที่ทำาความ

สะอาดผาในขนาด 800 กิโลกรัมตอวัน สำาหรับโรงพยาบาลขนาด 

1,200 เตียง โดยแบงการศึกษาออกเปน 3 ขั้นตอน

ขั้นตอนที่ 1 ทำาการคัดเลือกกลุมตัวอยางที่จัดวามีความ

เสี่ยง ไดแก ผูที่ตองปฏิบัติงานกับเครื่องซักและเครื่องรีดผาเปน

หลักมากกวารอยละ 50 ของการทำางานทั้งหมด เพื่อทำาการตรวจ

การไดยินใหแกผูปฏิบัติงานในกลุมเสี่ยงนี้ทั้งหมด จากนั้นทำาการ

ปรับตารางการทำางานและแนวทางหมุนเวียนการปฏิบัติงานใหม เพื่อ

ไมใหเจาหนาที่กลุมใดกลุมหนึ่งตองทำางานอยูในพื้นที่เดิมตลอด

เวลา รวมถึงการกำาหนดเวลาพักขณะทำางานใหเหมาะสม (ดังขั้น

ตอนแรกของรูปที่ 1)

ขั้นตอนที่ 2 ทำาการตรวจวัดปริมาณการสัมผัสเสียงสะสม

ที่ตัวบุคคลของกลุมเสี่ยงที่ผลตรวจการไดยินพบความผิดปกติ 

เพื่อประเมินผลหลังการปรับสภาพการทำางานวายังไดรับเสียงเกิน

ขนาดมาตรฐานตามที่กฎหมายกำาหนดหรือไม รวมกับการวัดปริมาณ

เสียงในพื้นที่ตางๆ ของโรงซักรีดตามลักษณะทางกายภาพของเสียง 

(ดังขั้นตอนที่สองของรูปที่ 1) เพื่อหาขอมูลสำาหรับใชเปนแนวทาง

ในการปรับสภาพแวดลอม เพื่อการจัดเขตอนุรักษการไดยินตอไป 

การตรวจการไดยิน ประเมินโดยนักโสตศาสตรดานการวัด ทางการ

แพทยที่หองตรวจกองโสตศอนาสิก โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 

สวนการตรวจวัดปริมาณการสัมผัสเสียงสะสมที่ตัวบุคคล ทำาโดย

ใชเครื่องมือ Noise Dosimeter (รุน Quest TechnologiesTM 

Model NP-DLX-CBL) โดยหลังทำาการปรับความเที่ยงตรงแลว 

จะตั้งคาเครื่องมือไวที่ Threshold Level ที่ 80 dB(A) อันเปนระ

ดับเสียงดังที่เครื่องวัดที่เริ่มนำามาคำานวณ และกำาหนดคา Criteria 

Level ไวที่ 90 dB(A) รวมกับ Energy Exchange Rate ที่ 5 จาก

รูปที่ 1  แสดงกระบวนการขั้นตอนการศึกษาเรื่องเสียงในโรงซักรีด
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นั้นจึงติดตัวเครื่องไวที่เข็มขัด กอนติดไมโครโฟนที่มีฟองน้ำากันลม

ไวที่ระดับหูของพนักงาน บันทึกปริมาณเสียงไปจนครบ 8 ชั่วโมง 

คาที่ไดนำามาคำานวณเปน L
Aeq-8h 

หรือ Time-weight average 

(TWA) ของเสียงในเวลาทำางานนาน 8 ชั่วโมง จากนั้นจึงนำาผลที่

ไดไปวิเคราะหเปรียบเทียบกับเกณฑมาตรฐานที่กำาหนด ดังรูปที่ 2

การตรวจวัดปริมาณเสียงในพื้นที่ตางๆ ของโรงซักรีด แบงการ

ตรวจวัดตามลักษณะความตอเนื่องของเสียงออกเปนสองประเภท 

ดังนี้ ประเภทแรกเปนลักษณะเสียงมีความตอเนื่อง (เครื่องจักรเดิน

ตอเนื่อง และเสียงที่แตกตางไมเกิน 3 dB(A))  จะตรวจวัดโดย

ใช Sound Level Meter  ยี่หอ Quest Technologies Model 

SoundProTM SPDL 1/3 Serial Number BIK020009 ทำาการ

วัดปริมาณเสียงเปนคา Equivalent Sound Pressure Level 

(Leq) หนวยเปน dB(A) ตรวจวัดระดับเสียงเฉลี่ยนาน 5 นาที  

(Leq-5min) ณ จุดเสี่ยงตางๆ ในพื้นที่ โดยตั้งใหไมโครโฟนมี

ความสูงเทาระดับการไดยิน (Hearing zone) ของผูปฏิบัติงาน

และหางจากผนังโดยรอบอยางนอย 3 เมตร สวนประเภทที่สอง 

คือกรณีแหลงกำาเนิดเสียงที่มีลักษณะเสียงดังแบบไมตอเนื่อง จะ

ตรวจวัดดวยการใชเครื่อง Sound Level Meter ทำาการตรวจวัด

ระดับเสียงเฉลี่ยตลอดการทำางาน 8 ชั่วโมง (Leq-8hr) และใชเครื่อง 

Noise Dosimeter ตั้งคาการทำางานเปน Sound Level Meter 

ตรวจวัดตั้งใหไมโครโฟนสูงอยูที่ระดับการไดยิน (Hearing zone) 

ของผูปฏิบัติงาน โดยความสูงของไมโครโฟนอยูที่ระดับเดียวกัน 

ดังรูปที่ 3 

ผลการศึกษา

 โรงซักรีดมีเจาหนาที่จำานวน 72 คน เปนชายและหญิงจำานวน 

23 และ 49 คนตามลำาดับ อายุอยูระหวาง 20 -59 ป (เฉลี่ย 39.8 ± 

12.13 ป) จากการศึกษากระบวนการทำางานและสงตรวจการไดยิน

ในขณะทำาการสำารวจพบวา ขั้นตอนการซักผาเปอน (พนักงานจำานวน 

6 คน) ตองสงตรวจทั้งหมด  ขั้นตอนการอบผา (จำานวน 5 คน) 

สงตรวจ 2 คน  ขั้นตอนตัดเย็บผา (จำานวน 5 คน) สงตรวจ 1 คน 

และขั้นตอนพับผา/รีดผา/สงผา (เจาหนาที่ 29 คน) สงตรวจ 15 คน 

รวมจำานวนพนักงานที่เขารับการตรวจการไดยินทั้งสิ้น 24 คน โดย

อาศัยการสัมภาษณถึงลักษณะการทำางานที่ตองอยูใกลแหลงกำาเนิด

เสียงเปนหลัก สวนพนักงานที่เหลืออยูในขั้นตอนงานอื่นๆ อาทิ การ

เก็บผาตามหอผูปวย รวมถึงงานธุรการอื่นๆ ซึ่งไมไดสัมผัสเสียง

จากเครื่องจักรโดยตรง จึงไมไดรับการตรวจการไดยิน

จากตารางที่ 1 แสดงการคัดเลือกกลุมศึกษาเพื่อทำาการตรวจ

การไดยิน โดยใชเกณฑวาตองทำางานอยูกับหรือใกลแหลงกำาเนิด

เสียงมากกวารอยละ 50 ของการทำางานแตละวัน ซึ่งมีจำานวนทั้งหมด 

24 ราย ผลการตรวจพบวา พนักงานไดรับการวินิจฉัยวา มีการสูญ

เสียสมรรถภาพการไดยินจากเสียงในที่ทำางานจำานวน 8 ราย  สวน

พนักงานที่เหลืออีกจำานวน 16 รายพบวา ผลการตรวจเปนปกติ 

คิดเปนมีความผิดปกติของการไดยินจำานวนรอยละ 33 แบงเปน

เพศชาย 13 รายและหญิง 11 ราย อายุเฉลี่ยของกลุมศึกษาคือ 

30 ± 8.3 ป ซึ่งรายละเอียดดังตารางที่ 2 

รูปที่ 2 แสดงการติดตั้ง Noise Dosimeter เขากับเจาหนาที่

โรงซักรีด ซึ่งตัวเครื่องจะหนีบติดไวที่เข็มขัด และไมโครโฟนจะ

เหน็บที่ใบหู สวนภาพทางขวาแสดงการตรวจเทียบความเที่ยง

ตรงของเครื่องมือกอนใชงาน

รูป 3 แสดงการติดตั้งเครื่องวัดเสียง Sound Pressure Meter 

สำาหรับแหลงกำาเนิดเสียงที่มีลักษณะความดังแบบตอเนื่อง โดย

ตั้งที่ระดับความสูง 1.2 เมตร และหางจากผนังมากกวาหนึ่งเมตร

เพื่อปองกันเสียงสะทอน
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ตารางที่ 1  จำานวนพนักงานโรงซักรีดแยกตามงานและผลการตรวจการไดยิน

ขั้นตอนของงาน จำานวนพนักงาน จำานวนที่ไดรับการตรวจการไดยิน จำานวนผลการตรวจผิดปกติ

ซักผาเปอน 6 6 2

อบผา 5 2 1

พับผา  รีดผา  สงผา 29 15 4

ตัดเย็บอาภรณภัณฑ 5 1 1

อื่นๆ อาทิ เก็บผา  ธุรการ 27 0 -

รวม 72 24 8

ตารางที่ 2  แสดงรายละเอียดพนักงานที่ผลการตรวจการไดยินผิดปกติ

ลำาดับ เพศ อายุ (ปี) ผลการตรวจการไดยิน แผนก

1 หญิง 49 สูญเสียการไดยินที่ความถี่สูง  (2 ขาง ) พับผา  รีดผา  สงผา

2 หญิง 50 สูญเสียการไดยินที่ 4-8 KHz พับผา  รีดผา  สงผา

3 ชาย 25 สูญเสียการไดยินความถี่สูงทั้ง 2 ขาง ตัดเย็บอาภรณภัณฑ

4 ชาย 21 สูญเสียการไดยินในที่ความถี่สูงดานขวามากกวาดานซาย อบผา

5 ชาย 35 สูญเสียการไดยินที่ความถี่สูง ( 2 ขาง ) ซักผาเปอน

6 ชาย 29 สูญเสียการไดยินที่ความถี่สูง ( 8 KHz ) พับผา  รีดผา  สงผา

7 ชาย 27 ดานซาย – สูญเสียการไดยินในชวงความถี่ 2 – 4 KHz และดานขวา – ปกติ ซักผาเปอน

8 ชาย* 27 สูญเสียการไดยินในชวงความถี่ 6 KHz พับผา  รีดผา  สงผา

หมายเหตุ:*ลาออกกอนไดรับการตรวจปริมาณเสียงสะสม

การพบความผิดปกติของการไดยิน ที่เกิดขึ้นถึงหนึ่งในสามของ

พนักงานกลุมเสี่ยงที่ไดรับการตรวจนี้ ไดรับการแกไขกระบวนการทำา

งานดวยการปรับปรุงรูปแบบการทำางาน การสงเสริมการใชอุปกรณ 

ปองกันเสียงและการหมุนเวียนการทำางานของพนักงานในขั้นตอน

ตางๆ ใหเหมาะสมมากขึ้น เพื่อลดเวลาในการสัมผัสเสียง จากนั้น

ไดปรึกษาผูเชี่ยวชาญดานอาชีวอนามัยของโรงเรียนจิตรลดา (สายวิชาชีพ) 

และศูนยเทคโนโลยีความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอม 

แหงสมาคมสงเสริมความปลอดภัยและอนามัยในการทำางาน 

(ประเทศไทย) ไดรับคำาแนะนำาใหติดตามผลของการจัดระบบการ

ทำางานใหมนี้ ดวยการวัดปริมาณเสียงสะสมของพนักงานที่มีการ

ไดยินผิดปกติทุกคน (Biologic monitoring) และทำาการวัดปริมาณ

เสียงในโรงซักรีด (Environmental monitoring) ในบริเวณที่มี

ความเสี่ยงที่ไดจากการเดินสำารวจอีกครั้งหนึ่ง ซึ่งจากการเดินสำารวจ

พบวา เครื่องอบผาที่เรียงเปนแถวยาวตอเนื่องจำานวน 20 เครื่อง

ตองทำาการวัดเสียง 2 จุด, เครื่องซักผาขนาด 100 kg ที่ตั้งอยูดาน

หลังสุดของโรงซักรีดซึ่งเปนเครื่องรุนเกา ตองวัดหนึ่งจุด, เครื่อง

ซักผาขนาด 200 kg รุนใหม และเครื่องรีดผา ตองวัดตำาแหนง

ละจุด ผลของการตรวจวัด แสดงดังตารางที่ 3 และ 4 ตามลำาดับ

เมื่อวิเคราะหผลของตารางที่ 3 แลวผลการศึกษาพบวา การ

ปรับปรุงโดยการหมุนเวียนการทำางานของผูปฏิบัติงานโรงซักรีด 

ทำาใหกลุมศึกษาที่มีการสูญเสียสมรรถภาพการไดยินจำานวนทั้งสิ้น 

7 คน (ลาออกไปกอนไดรับการตรวจปริมาณเสียงสะสม 1 คน) 

ไมมีการไดรับเสียงตลอดเวลาทำางาน (Time-weight average) 

เกินกวาที่กฎกระทรวงแรงงานกำาหนดคือ 90 dB(A) สวนการตรวจ

แหลงกำาเนิดเสียงของเครื่องจักรในโรงซักรีด  พบวา ลักษณะทาง

กายภาพของเสียงจากเครื่องซัก MAX 1 (ขนาดผา 200 กิโลกรัม 

เครื่องหมายเลข 1) และเครื่องรีดผา (เครื่องหมายเลข 5) มีลักษณะ

เปนเสียงแบบไมตอเนื่อง ที่ระดับเสียงเฉลี่ยสูงถึง 90.8 dB(A) อัน

เปนระดับที่เกินกำาหนดของความปลอดภัย และยังมีระดับเสียงสูงสุด

ถึง 98.3 และ 96 dB(A) ที่จะตองคอยรักษาระยะเวลาการสัมผัส

เสียงในระดับนี้ ไวใหไมเกิน 38 และ 19 นาทีตอวัน ตามลำาดับ 

สวนกลุมเครื่องจักรที่เหลือทำาใหเกิดเสียงที่เปนเสียงตอเนื่อง 

จะเห็นไดวา เครื่องอบผาที่มีระดับเสียงเฉลี่ยไมเกิน 75 dB(A) 

ทำาใหไมจำาเปนตองทำาการปรับลดเสียงใดๆ แตเครื่องซักผาดาน
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หลัง (ขนาด 100 กิโลกรัม หมายเลข 2) ซึ่งเปนรุนเกามีความดัง

ถึง 90.8 dB(A) จำาเปนตองควบคุมเวลาการสัมผัสใหไมเกิน 2 

ชั่วโมงตอวัน จึงจะอยูในเกณฑมาตรฐาน เมื่อนำาผลการวัดเสียง

ที่ไดมาเขียนลงในแผนผังของโรงซักรีดจะไดดังรูปที่ 4

วิจารณ

อุบัติการณของการเสื่อมสมรรถภาพการไดยินของผูปฏิบัติงาน

ที่โรงซักรีด คิดไดเปนรอยละ 17.8 (8 รายจากทั้งหมด 45 ราย

ของสวนงานซักรีด) ของพนักงานทั้งหมดที่อยูในสายงานที่เกี่ยวของ

โดยตรงกับการซักรีด แตการคัดเลือกกลุมศึกษา ดวยการคัดเฉ

พาะผูที่สัมผัสกับเสียงเกินกวารอยละ 50 ของการทำางานมาทำาการ

ตรวจการไดยิน ซึ่งมีจำานวนทั้งสิ้น 24 ราย ก็ตองถือวามีอคติในการ

ตรวจกลุมตัวอยาง (selective bias) อยูมากพอควร ทำาใหอุบัติการณ 

เพิ่มเปนรอยละ 33 ซึ่งเปนตัวเลขที่สูงกวาการสำารวจขององคการ

อนามัยโลกที่อยูที่รอยละ 7-21 รวมถึงการลาออกของพนักงาน

จำานวน 4 ราย (ผลการตรวจผิดปกติ 1 ราย และปกติ 3 ราย) 

กอนที่จะมีการตรวจวัดเสียงอยางเปนระบบ แสดงใหเห็นถึงการที่

กลุมตัวอยางจะออกจากการศึกษาไปกอนสูงถึงรอยละ 16 อันอาจ

สงผลกระทบในกรณีทำาการศึกษาในเรื่องนี้แบบติดตามระยะยาว

การวินิจฉัยภาวะการเสื่อมสมรรถภาพการไดยินทั้ง 8 ราย ซึ่ง

มีเพียงรายเดียวที่มีปญหาเฉพาะหูซาย ที่เหลือทั้งหมดเปนทั้งสอง

ขาง ใชตามเกณฑการวินิจฉัยโดยผูเชี่ยวชาญดานการไดยินกลาว

คือ มีความสามารถในการไดยินลดลงในเสียงที่มีความถี่สูง (คา

เฉลี่ยที่ความถี่ 2,000, 3,000 และ 4,000 Hz) รวมกับมีประวัติการ

สัมผัสเสียงในที่ทำางานที่เกินกวา 85 dB(A) แตหากจะใหเกิดความ 

สมบูรณยิ่งขึ้นแลว ตองเทียบกับการตรวจการไดยินกอนการเขา

ตารางที่ 3  แสดงการวัดปริมาณเสียงสะสมในพนักงานทั้ง 7 คนเรียงตามลำาดับจากตารางที่ 1 (เปนกระบวนการทำา Biologic Monitoring)

ลำาดับที่ ปริมาณเสียงสะสม (%)
ระดับเสียงดังเฉลี่ย L

Aeq,8h

(TWA) (dBA)

เกณฑมาตรฐานความปลอดภัย

มาตรฐาน* ผล

1 23.85 79.6

90.0 ผานเกณฑ

2 42.20 83.7

3 6.40 70.2

4 40.91 73.5

5 5.35 73.5

6 32.92 81.9

7 69.41 77.3

*มาตรฐานตามกฎกระทรวงแรงงานกำาหนดมาตรฐานในการบริหารและการจัดการดานความปลอดภัย

อาชีวอนามัยและสภาพแวดลอมในการทำางานเกี่ยวกับความรอนแสงสวางและเสียงพ.ศ.2549หมวด3เสียง

ตารางที่ 4  แสดงการตรวจปริมาณเสียงจากแหลงกำาเนิดเสียงในโรงซักรีด เรียงลำาดับไปตามสายการทำางาน

ลำาดับที่ จุดที่ตรวจวัด ระดับเสียงเฉลี่ย1

(Leq 5 นาที) 

ระดับเสียงสูงสุด1

(Lmax) 

ระดับเสียง

เปลี่ยนแปลง2 

ระยะเวลาปลอดภัยในการทำางานตอวัน 

L
eq-

5 min L
eq 

max

1 เครื่องซัก MAX 1 76.3 98.3 22.0 - 24 นาที

2 เครื่องซักดานหลัง 90.8 91.0 0.2 < 2 ชั่วโมง -

3 เครื่องอบ 3, 4, 5 74.3 76.9 2.6 16 ชั่วโมง -

4 เครื่องอบ 9, 10, 11 75.7 78.9 3.2 16 ชั่วโมง -

5 เครื่องรีดผา 78.3 96.4 18.1 - 38 นาที

หมายเหตุ: 1 หนวยวัดเสียง เปน dB(A)

2 ระดับเสียงคงที่และเครื่องจักรเดินตอเนื่อง เสียงที่แตกตางไมเกิน 3 dB(A) สามารถใชเปนตัวแทนของเสียงตลอด

 การทำางาน 8 ชั่วโมงและสามารถเทียบกับคามาตรฐานได
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ทำางาน และใหการวินิจฉัยเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงของการไดยินตั้งแต 

10 dB ขึ้นไป เมื่อเทียบกับ baseline audiometry ดังนั้นการ

ตรวจรางกายกอนการเขาทำางาน (Pre-employment evaluation) 

ของงานบางแผนกในอนาคต อาจจำาเปนตองมีการตรวจการไดยิน

ไวเพื่อเปนขอมูลฐานกอนเขาทำางาน 

แมพนักงานที่ไดรับการตรวจปริมาณเสียงสะสมดวย Noise 

dosimeter ทั้ง 7 คนจะไมมีรายใดที่ไดรับเสียงเกินกวามาตรฐาน

คือ 90 dB(A) TWA เลย ดวยขอจำากัดทางดานงบประมาณ เพื่อ

ใหบรรลุวัตถุประสงคที่ตองการประเมินขนาดของเสียงที่ไดรับจริง 

หลังจากที่ไดมีการปรับกระบวนการทำางานแลว คณะผูวิจัยจึงตรวจ

ไดเฉพาะกลุมคนงานที่มีหลักฐานยืนยันวาไดรับผลกระทบจากเสียง

แลวเทานั้น แตหากจะพิจารณาดานจำานวนของกลุมตัวอยางที่ควร

ทำาการวัดปริมาณเสียงสะสม อันจะถือเปนตัวแทนของประชากรที่

เสี่ยงตอการไดรับเสียงเกินขนาดของทั้งโรงซักรีดแลว ตองใชหลักการ

สุมตัวอยางที่ถูกตองในการประเมินผลกระทบจากเสียงในที่ทำางาน 

Leidel NA7 และคณะเคยใหหลักการไววา ในกรณีที่กลุมตัวอยาง 

อยูในสภาพแวดลอมเดียวกัน มีจำานวน 45 คนอยางโรงซักรีด 

ควรทำาการสุมพนักงานมาตรวจอยางนอยจำานวน 12 ราย เพื่อ

ใหไดคาชวงความเชื่อมั่น 95% วาเสียงเกินขนาดหรือไม

การประเมินความเสี่ยงของสภาพแวดลอมดานเสียงของโรง

ซักรีด ที่เปนปจจัยเสี่ยงประการหนึ่งตอสุขภาพอนามัยของผูปฏิบัติ

งาน ทางดานกายภาพ (Physical Agent) อาศัยหลักที่วา ถาผล

การตรวจวัดมีคาอยูที่รอยละ 90 ของเกณฑมาตรฐานที่กำาหนด หรือ 

TWA 90 dB(A) ใหถือวาสภาพการทำางานนั้นมีปจจัยเสี่ยงตอสุข

ภาพอนามัย ดังนั้นพื้นที่ที่มีระดับเสียงเฉลี่ยตลอดการทำางานปกติ

เกิน 81.0 dB(A) ของโรงซักรีดอันไดแก  เครื่องซักผาดานหลัง 

จึงถือวาไมผานเกณฑมาตรฐานตามกฎกระทรวงแรงงานฯ ซึ่งการ

แกไขตองอาศัยวิธีการแกไขทางวิศวกรรม เชน การติดตั้งวัสดุดูด

ซับระดับเสียง การลดการสั่นสะเทือนของเครื่องจักร การปดคลุม

เครื่องจักร การจัดทำาฉากกั้นเสียง เปนตน

การกำาหนดนโยบายการอนุรักษการไดยินตามมาตรฐานสากล 

จะเริ่มในสถานที่ทำางาน ที่มีระดับเสียงตั้งแต 85 dB(A) ขึ้นไป8 โดย

ตองใชอุปกรณปองกันระบบการไดยิน โดยใชปลั๊กลดเสียง (Ear 

plugs) หรือ ครอบหูลดเสียง (Ear muffs)และจัดใหมีการตรวจ

สมรรถภาพการไดยินเปนประจำาทุกป9-10 แตปจจุบันพบวา การสัมผัส

เสียงที่มีขนาดต่ำากวา 85 dB(A) ไมไดหมายความวาจะไมเกิดภาวะ

สมรรถภาพการไดยินเสื่อม เนื่องจากมีงานวิจัยที่คนพบวา ปจจัย

เสริมบางประการอาจมีผลกระทบตอการไดยินแมจะสัมผัสเสียงที่

มีความดังนอยกวาเกณฑ เชน การสูบบุหรี่ โรคความดันโลหิตสูง 

ไขมันในเลือดสูง เปนตน รวมถึงลักษณะทางกายภาพของเสียงที่

ตารางที่ 5  การสุมจำานวนประชากรตัวอยางเพื่อการวัดปริมาณเสียงสะสม ในประชากรที่มีลักษณะเปน Homogenous Exposure 

Group (HEG) เพื่อใหไดความเชื่อมั่น 95% โดยตองมีอยางนอยหนึ่งรายที่จัดอยูในกลุมสัมผัสเสียงสูงสุด 20% แรก

ขนาดประชากร (N) < 7  7-8 9-11 12-14 15-18 19-26 27-43 44-50 >50

จำานวนกลุมตัวอยาง (n) N = N 6 7 8 9 10 11 12 14

รูปที่ 4 แผนภาพแสดงบริเวณที่ทำาการตรวจวัดเสียง จะพบวาเครื่องซักผาขนาด 100 กิโลกรัมดานหลัง (จุดที่ 2) มีขนาดเสียงเกิน

มาตรฐานที่กำาหนดไวที่ 81 dB(A)
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อาจทำาลายประสาทหูไดมากกวาปกติ เชน เสียงดังแบบกระแทก

สั้นๆ ที่เร็วจน stapedial reflex ไมสามารถทำางานไดทัน นอกจาก

นี้ยังขึ้นกับสภาพเดิมของหูที่แตกตางกันของแตละคนดวย

สรุป

การดำาเนินการสรางความปลอดภัยในสถานที่ทำางานถือเปนหนา

ที่ของบุคลากรทุกระดับ ที่จะตองรวมกันรับผิดชอบดูแล ในดาน 

อันตรายจากเสียงในที่ทำางาน อาจบริหารจัดการโดยการทำาโครงการ

อนุรักษการไดยิน โดยการกำาหนดหนาที่รับผิดชอบของผูปฏิบัติงานที่

เกี่ยวของ การเฝาระวังเสียงดัง โดยการตรวจวัดและประเมิน ระดับ

เสียง การศึกษาระยะเวลาสัมผัสเสียง ตลอดไปจนถึงการควบคุม

เสียงดัง (Noise Control) เพื่อลดระดับเสียงที่จะสัมผัส ใหอยูใน 

ระดับไมเกิดผลเสีย และการสงเสริมการใชอุปกรณปองกันเสียง

สวนบุคคล บริหารจัดการแผนการทำางานใหมเพื่อลดการสัมผัส

เสียงดัง ลดระยะเวลาการสัมผัสเสียงดังของผูปฏิบัติงาน เปนตน 

แนวโนมในปจจุบัน เริ่มมีคำาแนะนำาใหดำาเนินโครงการตั้งแตระดับ

เสียง (L
equ-8h

) ที่ระดับ 80 เดซิเบลเอ
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Abstract:  Occupationalnoise-inducedhearingloss(NIHL)hasbeenestimatedbetween7-21%byepidemiologic

evidencesandthisdisorderisalsostillrelevantissueinmedicalmanagementofworkplacesafety.Ourgroup

studiedthisprobleminmulti-disciplinaryapproachatthemachinerylaundryof1,200-bedhospitalbymeanof

physician,nurses,audiologistandenvironmentalhygienistswhoinvolvedinvocationalhealthandsafetyissues.

Withtheworkloadofclothescleaningat800-kgaday,prevalenceofNIHLwas33%inworkerswhoexposedto

noiseatlongerthan50%ofdailyworkingduration.Effectsofnoise-reducingstrategywereevaluatedbynoise

dosimetersinworkerswhohaveabnormalaudiogramandSoundpressurelevelmeasurementsinworkingarea.

Anareaofexcessivenoise-levelnecessitatedmoreengineeredsolutiontocontrol.Thehearingconservation

programalsokeepsgoingtomaintainworkersafetyfromNIHL.
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