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บทคัดย่อ  
 การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อสำรวจ ชี้บ่งอันตราย ประเมินความเสี่ยง และยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยา ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ ให้สอดคล้องกับมาตรฐาน ESPReL โดยดำเนินการชี้บ่ง
อันตรายด้วย ESPReL Checklist ครอบคลุม 9 กิจกรรม รวมทั้งสิ้น 26 รายการ และประเมินความเสี่ยงโดยใช้เมทริกซ์ความเสี่ยงซึ่ง
พิจารณาจากความเป็นไปได้ในการเกิดอันตรายและความรุนแรงของผลกระทบ นอกจากนี้ยังประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพจากการ
สัมผัสสารเคมขีองบุคลากรห้องปฏิบัตกิาร 3 กลุ่ม ได้แก่ นักวิทยาศาสตร์ พนักงานวิทยาศาสตร์ และพนักงานห้องทดลอง ผลการศึกษา
พบว่าความเสี่ยงที่ตรวจพบในห้องปฏิบัติการส่วนใหญ่อยู่ในระดับต่ำและระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 46.15 เท่ากันทั้งสองระดับ 
ขณะที่ความเสี่ยงระดับสูงพบเพียงร้อยละ 7.70 โดยอันตรายที่จัดอยู่ในระดับความเสี่ยงสูงมี 2 รายการ ได้แก่ การเก็บและการใช้งาน
สารเคมีหมดอายุ และการใช้ปลั๊กพ่วงร่วมกับครุภัณฑ์ไฟฟ้าอย่างไม่เหมาะสม แม้ความเสี่ยงดังกล่าวจะอยู่ในระดับที่สามารถยอมรับได้ 
แต่จำเป็นต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสี่ยงก่อนเริ่มปฏิบัติงาน และต้องดำเนินการแก้ไขอย่างเร่งด่วนในกรณีที่กิจกรรมดังกล่าว
กำลังดำเนินอยู่ ความเสี่ยงระดับปานกลางส่วนใหญ่เกี่ยวข้องกับการจัดการสารเคมีและลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 
ขณะที่ความเสี่ยงระดับต่ำส่วนใหญ่มาจากการไม่ปฏิบัติตามหลักความปลอดภัยของบุคลากร ส่วนการประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพ
พบว่านักวิทยาศาสตร์และพนักงานวิทยาศาสตร์มีความเสี่ยงจากการสัมผัสสารเคมีอยู่ในระดับปานกลาง โดยมีค่าความเสี่ยงรวม (Risk 
= Severity × Exposure) เท่ากับ 7.39 และ 7.52 ตามลำดับ ในขณะที่พนักงานห้องทดลองมีค่าความเสี่ยงรวมเท่ากับ 2.83 ซึ่งจัดอยู่
ในระดับต่ำ เนื่องจากมีระยะเวลาการสัมผัสสารเคมีอันตรายน้อยกว่า ผลการศึกษานี้ชี้ให้เห็นถึงความจำเป็นในการจัดการความเสี่ยง
อย่างเป็นระบบทั้งด้านจัดการสารเคมี การปรับปรุงโครงสร้างพื้นฐานของห้องปฏิบัติการ และการเสริมสร้างความรู้ด้านความปลอดภัย
แก่บุคลากร เพื่อให้ห้องปฏิบัติการชีววิทยามีความปลอดภัยและสอดคล้องกับมาตรฐาน ESPReL อย่างยั่งยืน 
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Abstract 

This study aimed to survey, identify hazards, assess risks, and enhance the safety of the biology laboratory 
at the Center for Scientific and Technological Equipment, Walailak University, in compliance with ESPReL standards. 
Hazard identification was conducted using the ESPReL Checklist, covering nine activities with a total of 26 items. 
Risk assessment was performed using a risk matrix based on the likelihood of hazard occurrence and the severity 
of potential consequences. In addition, occupational health risks associated with chemical exposure were 
evaluated among three groups of laboratory personnel: Scientists, scientific staff, and laboratory technicians. The 
results indicated that most identified risks in the laboratory were classified as low and moderate risk levels, each 
accounting for 46.15%, while high-risk items accounted for only 7.70%. Two hazards were classified as high-risk 
items: The storage and use of expired chemicals and the improper use of extension cords with electrical 
equipment. Although these risks were considered acceptable, preventive and risk mitigation measures were 
required prior to commencing laboratory operations, and immediate corrective actions were necessary when such 
activities were already in progress. Moderate risks were primarily associated with chemical management practices 
and the physical characteristics of the laboratory, whereas low-level risks were mainly attributed to non-
compliance with laboratory safety practices by personnel. The health risk assessment revealed that scientists and 
scientific staff experienced moderate levels of chemical exposure risk, with total risk values (Risk = Severity × 
Exposure) of 7.39 and 7.52, respectively. In contrast, laboratory technicians exhibited a low risk level, with a total 
risk value of 2.83, due to shorter durations of exposure to hazardous chemicals. These findings highlight the 
necessity of systematic risk management, including effective chemical management, improvements in laboratory 
infrastructure, and the enhancement of safety knowledge among personnel, to ensure that biology laboratories 
operate safely and sustainably in accordance with ESPReL standards. 
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บทนำ 
 ห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์
และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ เป็นห้องปฏิบัติการที่
ให้บริการการเรียนการสอนรายวิชาปฏิบัติการวิทยาศาสตร์
พื้นฐาน วิทยาศาสตร์ประยุกต์ และการวิจัย แก่นักศึกษาและ
อาจารย์ทั ้งทางด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี และด้าน
วิทยาศาสตร ์ส ุขภาพ รวมทั ้งการให้บร ิการว ิชาการทั้ง
หน่วยงานภายในและภายนอกมหาวิทยาลัย จึงทำให้มีผู้มาใช้
บริการห้องปฏิบัติการชีววิทยาเป็นจำนวนมาก จากภาระกิจที่
หลากหลาย และมีความซับซ้อนจึงอาจส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงาน
และผู้ที่เกี่ยวข้องมีโอกาสที่จะได้รับความเสี่ยงอันตราย หรือ
เกิดอุบัติเหตุได้ เนื่องจากห้องปฏิบัติการเป็นพื้นที่ที่มีการใช้
สารเคมีอันตราย เชื้อจุลินทรีย์ก่อโรค สารพันธุกรรม ตัวอย่าง
ชีวภาพชนิดต่าง ๆ ของเสียอันตราย รวมถึงเครื ่องมือและ
อุปกรณ์ที่มีความเสี่ยงสูง เช่น ตู้ชีวนิรภัย เครื่องปั่นเหวี ่ยง
ความเร็วสูง เครื่องนึ่งฆ่าเช้ือ และเครื่องมือวิเคราะห์ต่าง ๆ ซึ่ง
หากใช้งานโดยขาดความรู้ ความเข้าใจ หรือไม่มีมาตรการ
ควบคุมความปลอดภัยที่เหมาะสม ก็อาจก่อให้เกิดอุบัติเหตุที่มี
ผลกระทบรุนแรงได้ นอกจากนี้ ปัจจัยด้านโครงสร้างพื้นฐาน
ห้องปฏิบัติการ เช่น ระบบระบายอากาศ ระบบบำบัดของเสีย 
และระบบความปลอดภัยในห้องปฏิบ ัต ิการ หากมีการ
ออกแบบหรือบริหารจัดการไม่ถูกต้องตามมาตรฐาน  อาจ
ส่งผลให้เกิดการแพร่กระจายของสารเคมี ของเสียอันตราย 
หรือเช้ือจุลินทรีย์ออกสู่ภายนอกห้องปฏิบัติการ สู่แหล่งชุมชน 
เกิดการปนเปื้อนในสิ่งแวดล้อม สร้างผลกระทบต่อสุขภาพ
อนามัยของผู้ปฏิบัติงาน ผู้ใช้บริการ และชุมชนโดยรอบ ทั้งใน
ระยะสั้นและระยะยาว (กาญจนา สุรีย์พิศาล, 2564; ปวีณา 
เครือนิล และคณะ, 2559) 
 ศูนย์เครื ่องมีอวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี จึงมี
นโยบายการให ้บร ิการห ้องปฏ ิบ ัต ิการภายใต ้แนวคิด 
“ห้องปฏิบ ัต ิการปลอดภัย” ตามหลักการจัดการความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ (ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยี, 2564) โดยมุ ่งส ่งเสริมและผลักดันให้มีการ
ยกระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ ตามโครงการ
ยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยใน
ป ร ะ เ ท ศ ไ ท ย  ( Enhancement of Safety Practice of 
Research Laboratory in Thailand “ESPReL”) สำนักงาน
คณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ (วช.) โดยมีเป้าหมายในการ 

 
ยกระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่างเป็นรูปธรรม
เพื ่อพัฒนาสู ่มาตรฐานห้องปฏิบัติการในระดับสากล โดย
ขับเคลื่อนและดำเนินการประเมินความปลอดภัยตามระบบ 
ESPReL Checklist ที่เชื่อมโยงกันอย่างเป็นระบบ ครอบคลุม 
7 องค์ประกอบ ดังนี้ 1) การบริหารระบบการจัดการด้าน
ความปลอดภัย 2) ระบบการจัดการสารเคมี 3) ระบบการ 
จัดการของเสีย 4) ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 
อุปกรณ์และเครื ่องมือ 5) ระบบการป้องกันและแก้ไขภัย
อันตราย 6) การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับด้านความปลอดภัย
ในห้องปฏิบัติการ และ 7) การจัดการข้อมูลและเอกสาร 
(โครงการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ
วิจัยในประเทศไทย, 2558; ฉัตรชัย วิริยะไกรกุล, 2558) การ
ดำเนินงานทั้งหมดมุ่งเน้นให้เกิดการป้องกันอุบัติเหตุ และลด
ความเสี่ยงอันตรายที่จะเกิดขึ้นให้อยู่ในระดับที่ปลอดภัยต่อ
สุขภาพ ชีวิต และทรัพย์สิน รวมทั้งควบคุมและลดการเกิด
มลพิษต่อสิ่งแวดล้อมอย่างยั่งยืน 
 การบ่งชี้อันตราย และการประเมินความเสี่ยงเป็น
กระบวนการหนึ่งท่ีมีความสำคัญในการบริหารความเสี่ยง และ
การจัดการความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ เพื ่อช่วยให้
สามารถระบุอันตราย ควบคุม และลดโอกาสการเกิดอุบัติเหตุ
ไ ด ้ อ ย ่ า ง เ ป ็ น ร ะบ บ  ซ ึ ่ ง ก า ร ช้ี บ ่ ง อ ั น ต ร า ย (Hazard 
Identification) เป ็นข ั ้นตอนแรกในการค ้นหาส ิ ่ งท ี ่ เป็ น
อันตราย หรือปัจจัยที่อาจก่อให้เกิดอันตราย และส่งผลกระทบ
ต่อบุคคล ชุมชน ทรัพย์สิน หรือสิ่งแวดล้อม ทั้งที่อาจจะแฝง
อยู่ในกิจกรรมหรือขั้นตอนการปฏิบัติงาน สภาพแวดล้อมของ
ห้องปฏิบัติการ การจัดการสารเคมี การจัดการของเสียที่ไม่
เหมาะสม โครงสร้างอาคาร ตลอดจนเครื่องมืออุปกรณ์ที่ใช้ใน
การปฏิบัติงาน (จินดาวัลย์ เพ็ชรสูงเนิน และคณะ 2559; 
จันทร์ฉาย ไกรสินธุ์, 2565) ต่อจากนั้นคือการประเมินความ
เสี ่ยง (Risk Assessment) เพื ่อวิเคราะห์ระดับความรุนแรง
และโอกาสของการเกิดอุบัต ิเหตุ โดยทั ่วไปนิยมใช้ระบบ     
เมทริกซ์ความเสี ่ยง (Risk Matrix) ที ่ประกอบด้วยตัวแปร      
2 - 3 ตัว เช่น อันตราย (Hazard) ความเป็นไปได้ที่จะเกิดเหตุ 
(Probability) กับผลลัพธ์ที่ตามมาด้านสุขภาพ ความปลอดภยั 
และสิ่งแวดล้อม (Severity) เป็นต้น โดยได้นิยามความเป็นไป
ได้ที่จะเกิดขึ้นตั้งแต่ระดับ A - E นิยามผลลัพธ์ที่ตามมาด้าน
สุขภาพ ความปลอดภัย และสิ่งแวดล้อม ตั้งแต่ระดับความ
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รุนแรง I - V และนำมาคำนวณเป็นค่าความเสี ่ยง (Risking 
Rating) ซึ่งจำแนกเป็นระดับต่ำ ปานกลาง สูง และสูงมาก 
(กรมโรงงานอุตสาหกรรม, 2543; นัฐวุฒิ อุดานนท์ และคณะ, 
2564) ซึ ่งการวิเคราะห์ดังกล่าวช่วยให้สามารถคาดการณ์
เหตุการณ์ที่อาจเกิดขึ ้นในช่วงเวลาหนึ่ง รวมทั้งประเมินผล
กระทบหรือความเสียหายที่อาจตามมาได้อย่างเป็นระบบ ท้ังนี้
การช้ีบ่งอันตรายและการประเมินความเสี่ยง ไม่เพียงช่วยใน
การระบุอันตราย การควบคุมอันตรายที่เหมาะสมเท่านั้น แต่
ยังเป็นกระบวนการสำคัญที่ช่วยให้สามารถกำหนดแนวทาง
และมาตรการควบคุมที่เหมาะสม เพื่อลดโอกาสการบาดเจ็บ 
การเสียชีว ิต หรือผลกระทบต่อสุขภาพของผู ้ปฏิบัติงาน 
(อรวรรณ ชำนาญพุดซา, 2567) อีกทั้งยังช่วยสนับสนุนการ
วางแผนด้านการป้องกันและลดความเสี่ยง การจัดทำแนวทาง
ตอบโต้ภาวะฉุกเฉ ิน และการสื ่อสารความเสี ่ยงอย่างมี
ประสิทธิภาพให้แก่บุคลากรทุกระดับ อันจะนำไปสู่การพัฒนา
และยกระดับมาตรการความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่าง
ต่อเนื่องและยั่งยืน สร้างวัฒนธรรมความปลอดภัยที่เข้มแข็ง มี
สภาพแวดล้อมการทำงานที ่ปลอดภัยย ิ ่งข ึ ้น ก ่อให้เกิด
ห้องปฏิบัต ิการที ่ปลอดภัยและเป็นมิตรต่อผู ้ปฏิบัต ิงาน 
ผู้เกี่ยวข้อง และสิ่งแวดล้อม (พรเพ็ญ ก๋ำนารายณ์, 2558) 
 ปัจจุบันการขับเคลื่อนความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ
ในประเทศไทยตามกรอบมาตรฐาน ESPReL มีความก้าวหน้า
มากขึ ้น หลายมหาวิทยาลัยทั ้งรัฐบาลและเอกชนได้นำไป
ปฏิบัต ิในเชิงนโยบายความปลอดภัย อีกทั ้งมีงานวิจ ัยที่
เกี ่ยวข้องกับการยกระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ
จำนวนมาก (กาญจณา ขันทกะพันธ์, 2568; กาญจุรีย์ ว่องไว
รัตนกุล, 2565; นันทนัช เมืองโคตร และ อรอนงค์ คล้ายชนที, 
2568; วาทิศ วารายานนท์, 2566) ซึ ่งส่วนใหญ่มุ ่งเน้นการ
ประเมินความพร้อมในภาพรวมของระบบความปลอดภัย ซึ่ง
ยังขาดการประเมินเชิงลึกระดับความเสี่ยงของกิจกรรมในการ
ปฏิบัติงาน โดยเฉพาะในบริบทของห้องปฏิบัติการ ซึ ่งเป็น
พื้นที่ที่มีการใช้สารเคมี การทำกิจกรรมปฏิบัติการที่ซับซ้อน 
และมีจำนวนผู้รับบริการสูง ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้จึงมุ่งเน้น
การสำรวจ  ช ี ้ บ ่ งอ ันตราย  และประ เม ินความเส ี ่ ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื ่องมือวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ รวมทั้งประเมินความเสี่ยง
ด้านสุขภาพของบุคลากรที่เกี ่ยวข้องกับการใช้สารเคมีใน
รายวิชาปฏิบัติการชีววิทยาพื้นฐาน เพื่อชี้ให้เห็นถึงความเสี่ยง

แฝงจากการปฏิบัติงาน อีกทั้งเพื่อให้ทราบถึงปัจจัยเสี่ยงที่มีผล
ต่อความปลอดภัยต่อผู้ปฏิบัติงาน และวิเคราะห์ความเสี่ยงเพื่อ
จัดลำดับความสำคัญของความเสีย่งในการหามาตรการควบคมุ 
ตอบโต ้ภาวะฉ ุกฉ ิน และแนวทางในการป ้องก ันท ี ่มี
ประส ิทธ ิภาพ รวมทั ้ งยกระด ับความปลอดภัยในห ้อง 
ปฏิบัติการให้สอดคล้องกับมาตรฐาน ESPReLซึ่งจะส่งผลให้
เกิดสภาพแวดล้อมการทำงานที ่ปลอดภัย มีประสิทธิภาพ 
ผู้ปฏิบัติงานและผู้ที่เกี่ยวข้องมีสุขภาพอนามัยที่ดี และยั่งยืน
ต่อไป 

 
วัตถุประสงค์การศึกษา  

1) เพื่อสำรวจ ช้ีบ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื ่องมือวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ 

2) เพื่อประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากร
ที่เกี่ยวข้องกับสารเคมี ในการให้บริการห้องปฏิบัติการชีววิทยา  

3) เพื่อยกระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยาให้มีมาตรฐานความปลอดภัยสอดคล้องกับมาตรฐาน 
ESPReL 
 
วิธีการศึกษา  
 เป็นงานวิจัยเชิงสำรวจ ชี้บ่งอันตรายและประเมิน
ความเส ี ่ยงในห้องปฏิบ ัต ิการช ีวว ิทยา ศ ูนย ์ เคร ื ่องมือ
วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ โดยใช้
ข้อมูลจากการประเมินความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการตามแนว
ปฏ ิบ ัต ิ เพ ื ่อความปลอดภัยในห ้องปฏ ิบ ัต ิการ ( Safety 
Guideline for Laboratory) ด้านการจัดการความเสี ่ยง ซึ่ง
เป็นคู ่มือการดำเนินงานโครงการยกระดับมาตรฐานความ
ปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (Enhancement 
of Safety Practice of Research Laboratory in Thailand 
“ESPReL”) โดยมุ่งเน้นการระบุอันตราย การประเมินความ
เสี่ยง การจัดการความเสี่ยง และการหาแนวทางป้องกัน 
 การสำรวจ และชี้บ่งอันตรายภายในห้องปฏิบัติการ
ช ี วว ิทยา โดยว ิ ธ ี  Checklist ตามแบบสำรวจ ESPReL 
Checklist ขององค์ประกอบที่ 5 ด้านการจัดการความเสี่ยง
และแก้ไขภัยอันตราย ซึ่งเป็นองค์ประกอบที่เกี่ยวข้องกับการ
จัดการบริหารความเสี่ยงท่ีสามารถเช่ือมโยงไปยังองค์ประกอบ
อื่น ๆ ได้ เช่น ความเสี่ยงในการจัดเก็บสารเคมี (องค์ประกอบ
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ที่ 2) ความเสี ่ยงในการจัดการของเสีย (องค์ประกอบที่ 3) 
ความเสี่ยงทางด้านโครงสร้างและลักษณะทางด้านกายภาพ 
(องค์ประกอบที่ 4) เป็นต้น โดยการสำรวจ และชี้บ่งอันตราย
ภายในห้องปฏิบัติการชีววิทยาครั้งนี้ ครอบคลุม 9 กิจกรรม 
ประกอบด้วยการใช้ เก็บ และทิ ้งสารเคมี ผลกระทบด้าน
สุขภาพจากการทำงานกับสารเคมี เส้นทางในการได้รับสัมผัส 
พื ้นที ่ในการทำงาน/กายภาพ เครื ่องมือที่ใช้ในการทำงาน 
สิ่งแวดล้อมในสถานท่ีทำงาน ระบบไฟฟ้าในท่ีทำงาน กิจกรรม
ที่ทำในห้องปฏิบัติการ และกิจกรรมที่ไม่สามารถทำร่วมกันได้
ในห้องปฏิบัติการ (โครงการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย, 2558) รวมทั้งสิ้นจำนวน 
26 รายการ และบันทึกข้อมูลอันตรายด้านต่าง ๆ ในรูปแบบ
ตารางเพื่อนำไปประเมินความเสี ่ยง โดยการประเมินความ
เสี ่ยงอันตรายจากข้อมูลการสำรวจและชี้บ่งอันตรายระดับ
ห้องปฏิบัติการทั้ง 9 กิจกรรม และระดับบุคคลโดยเฉพาะการ
ปฎิบัติงานที่เกี่ยวข้องกับสารเคมีของเจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ

ชีววิทยา 3 กลุ่ม คือ นักวิทยาศาสตร์ พนักงานวิทยาศาสตร์ 
และพนักงานห้องทดลอง  
 การสำรวจ ชี ้บ่งอันตราย และการประเมินความ
เสี่ยง พิจารณาร่วมกันกับเจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ 3 ระดับ 
คือ พนักงานวิทยาศาสตร์ นักวิทยาศาสตร์ และหัวหน้า
ห้องปฏิบัติการ ทั้งการเลือกกิจรรมที่อาจจะเป็นปัจจัยเสี่ยง
การเกิดอันตรายในห้องปฏิบัติการ และการประเมินความเสี่ยง 
โดยใช้การประ เมินความเสี่ยง 2 ตัวแปร คือ ความเป็นไปได้ที่
จะเกิดขึ ้น (Probability) กับผลลัพธ์ที ่ตามมาด้านสุขภาพ 
ความปลอดภัยและสิ่งแวดล้อม (Severity) (ศูนย์บริหารความ
ปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อมในการทำงาน 
(COSHEM, ม.ป.ป.)  
 ท ั ้ งน ี ้ การน ิยามความเป ็นไปได ้ท ี ่ จะ เก ิดขึ้น 
(Probability) ตั้งค่าเป็น 5 ระดับ (A - E) ดังตารางที่ 1 และ
นิยามชนิดของผลต่อสุขภาพความปลอดภัย และสิ่งแวดล้อม 
ตั้งค่าเป็นระดับความรุนแรง 5 ระดับเช่นเดียวกัน แต่ใช้ตัวเลข
โรมันแทนแต่ละระดับ (I - V) ดังตารางที่ 2  

 
ตารางที่ 1 นิยามความเป็นไปได้ที่จะเกิดขึ้น 

ระดับ ความหมายของระดับ คำอธิบาย คาดหวังว่าจะเกิดขึ้น 
A เกือบเป็นประจำ (Almost Certain) เหตุการณ์จะเกิดขึ้นได้ตลอดเวลา 1-2 ครั้ง/สัปดาห ์

B เป็นไปได้มาก (Likely) 
เหตุการณ์เกดิขึ้นหลายครั้งหรือมากกว่า     

ในการทำงาน 
1-2 ครั้ง/เดือน 

C เป็นไปได้ปานกลาง (Possible) เหตุการณ์อาจเกิดขึ้นในการทำงาน 1-2 ครั้ง/ปี 

D ไม่ค่อยเกดิขึ้น (Unlikely) เหตุการณ์เกดิขึ้นท่ีไดที่หนึ่งบางครัง้บางคราว 1-2 ครั้ง/5ปี หรือมากกว่า 

E เกิดขึ้นไดย้าก (Rare) 
เคยได้ยินว่าเหตุการณ์เกดิขึ้นมากอ่น          

ที่ไหนสักแห่ง 
ไม่เคยเกิดขึ้นเลยในระยะ 10 

ปีหรือมากกว่า 
ที่มา: ธันยพร จันกรี (2566) 
 
ตารางที่ 2 นิยามชนิดของผลลัพธ์ที่ตามมา ด้านสุขภาพและความปลอดภัย  

ระดับความ
รุนแรง 

ชนิดผลลัพธ์ที่ตามมา 

สุขภาพและความปลอดภัย สิ่งแวดล้อม 
V มากที่สุด 
(มหันตภัย) 

เสียชีวิตหรือพิการหรือป่วยโดยช่วยเหลือตนเองไมไ่ด้หรือมีผูเ้สยีชีวิตจำนวน
มากหรือเกดิอันตรายต่อคนมากกว่า 50 คน มีผลทำใหเ้กิดความเสื่อม

โทรมของสิ่งแวดล้อม และ
ระบบนิเวศ ระยะยาวและ
รุนแรงมาก น่าวิตกมาก 

IV มาก 
มีผลกระทบต่อสุขภาพอย่างถาวรบาดเจ็บอย่างรุนแรง ไม่สามารถรกัษาให้หาย

ได้ ต้องปรับตัวเพื่อให้ดำเนินชีวิตอยู่กับความเจ็บป่วยหรือ ผลกระทบนั้นมี
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ระดับความ
รุนแรง 

ชนิดผลลัพธ์ที่ตามมา 

สุขภาพและความปลอดภัย สิ่งแวดล้อม 
ผู้เสยีชีวิตและหรือเกดิสภาวะทุพพลภาพรุนแรงและถาวร (> 30%)            

ต่อ 1 คน หรือมากกว่า 

III ปานกลาง 

มีผลกระทบต่อสุขภาพรุนแรงท่ีหายได้ แตต่้องไดร้ับการรักษา มักขาดงานหรือ
ลาป่วยหรือมีผลกระทบสะสมจากกการสัมผัสในลักษณะซ้ำ หรือเปน็ระยะ

เวลานาน โดยไม่มีอันตรายถึงชีวิต หรือเกิดทุพพลภาพปานกลางหรอืเกิดความ
บกพร่อง (> 30%) ต่อ 1 คนหรือมากกว่า 

มีผลต่อสิ่งแวดล้อม ระยะ
ปานกลาง และรุนแรง 

II น้อย 
มีผลกระทบต่อสุขภาพเล็กน้อยโดยไม่จำเป็นต้องรักษา ไม่มีการป่วยจนต้องลา
งาน ไม่มีผลต่อการปฏิบตัิงานหรือสาเหตุของการ ทุพพลภาพ หายได้โดยไม่

จำเป็นต้องรักษา ทางการแพทย ์

มีผลต่อสิ่งแวดล้อม ระยะ
สั้น ถึงปานกลาง และไม่
กระทบต่อระบบนิเวศ 

I น้อยมาก 
การสัมผัสทีร่ะดบัดังกล่าวไม่มผีลกระทบต่อ สุขภาพหรือมผีลกระทบเล็กน้อย 

ไม่จำเป็นต้อง ไดร้ับการรักษาท่ีโรงพยาบาล 
มีผลน้อยมากต่อชีวิตใน

สิ่งแวดล้อม 
ที่มา: ธันยพร จันกรี (2566) 
 

 การคำนวณความเสี ่ยง (Risk Rating) โดยการนำ
ความเป็นไปได้ที่จะเกิดขึ้น (Probability) กับผลลัพธ์ที่ตามมา
ด้านสุขภาพ ความปลอดภัยและสิ่งแวดล้อม (Severity) มา
พิจารณาร่วมกันในรูปแบบเมทริกซ์ โดยตั้งค่าระดับความเสี่ยง
ที่จะเกิดขึ้น 4 ระดับ คือ ต่ำ ปานกลาง สูง และสูงมาก ดัง
ตารางที่ 3 และสุดท้ายจัดทำแนวทางการจัดการความเสี่ยงแต่

ละระดับที่ประเมินได้ ดังตารางที่ 4 เพื่อหามาตรการหรือ
แนวทางในการหลีกเลี่ยงหรือลดโอกาสการเกิดความเสี่ยง การ
เฝ้าระวังหรือป้องกันไม่ให้เกิดความเสี ่ยง รวมทั้งการเลือก
เครื ่องมือที ่เหมาะสมในการรับมือและแก้ไขความเสี ่ยงที่
เกิดขึ้น 

 
ตารางที่ 3 ตัวอย่างการคำนวณความเสี่ยง (Risk Rating) 

ระดับความเป็นไปได้ 
ที่จะเกิดขึน้ 

ระดับความรุนแรงท่ีมีผลต่อสุขภาพ ความปลอดภัย และ สิ่งแวดล้อม 
I II III IV V 

A ปานกลาง สูง สูง สูงมาก สูงมาก 
B ปานกลาง ปานกลาง สูง สูง สูงมาก 
C ต่ำ ปานกลาง สูง สูง สูง 
D ต่ำ ต่ำ ปานกลาง ปานกลาง สูง 
E ต่ำ ต่ำ ปานกลาง ปานกลาง สูง 

ที่มา: ธันยพร จันกรี (2566) 
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ตารางที่ 4 แสดงแนวทางการจัดการความเสี่ยง 
ระดับความเสี่ยง แนวทางการจัดการความเสี่ยง 

ต่ำ เป็นระดับความเสี่ยงท่ียอมรับได้ ไม่จำป็นต้องมีมาตรการควบคุมเพิม่เติม 
ปานกลาง เป็นระดับความเสี่ยงท่ียอมรับได้ แต่ต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสีย่ง 

สูง 
เป็นระดับความเสี่ยงท่ียอมรับได้ แต่ต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสีย่งก่อนที่จะเริ่มปฏิบัติงาน 

หากเป็นกิจกรรมที่กำลังดำเนินการอยู่ต้องทำการแก้ไขโดยเร่งด่วน 

สูงมาก 
เป็นระดับความเสี่ยงท่ีไม่อาจยอมรับได้ ต้องหยุดการปฏิบัติงานนั้นจนกว่าจะลดความเสี่ยงให้อยู่ในระดับ

ที่ยอมรับได ้
ที่มา: ธันยพร จันกรี (2566) 
 
 การสำรวจ ชี ้บ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยง
ดำเนินงานในห้องปฏิบัติการชีววิทยา ซึ่งให้บริการการเรียน
การสอนรายว ิชาปฏ ิบ ัต ิการทางด ้านช ีวว ิทยาพื ้นฐาน 
โครงงานวิจัย และบริการวิชาการ โดยมีข้อมูลลักษณะทาง
กายภาพ ดังนี้ 1) อาคาร 2 ช้ัน 2) พื้นที่ปฏิบัติการขนาด 208 
ตารางเมตร 3) ความจุผู้รับบริการสูงสุด 52 คน/ครั้ง 4) มีการ
ติดตั้งตู้ดูดควัน 5) มีการติดตั้งอุปกรณ์ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 
เช่น ถังดับเพลิง ฝักบัวฉุกเฉิน เป็นต้น และการวิเคราะห์ข้อมูล 

งานวิจ ัยในครั ้งนี ้ใช ้สถ ิต ิเช ิงพรรณนา ตาราง แผนภาพ 
บรรยายลักษณะของข้อมูลที่เก็บรวบรวมได้ จากนั้นนำข้อมูลที่
ได ้มาสร ุป ให ้ เห ็นถ ึงภาวะความเส ี ่ยงท ี ่สำรวจพบใน
ห้องปฏิบัติการ พร้อมท้ังเสนอแนะแนวทางในการจัดการความ
เสี ่ยงและวิธีการเตรียมพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน เพื ่อให้
ห้องปฏิบัติการมีความปลอดภัย และมีประสิทธิภาพในการ
ปฏิบัติงานตามมาตรฐานความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 
(ภาพท่ี 1)

 

 
ภาพที่ 1 แสดงขั้นตอนการศึกษาการสำรวจ ช้ีบ่งอันตรายและการประเมินความเสี่ยงห้องปฏ ิบัติการ (Conceptual Framework) 
 
ผลการศึกษา  
 การสำรวจ ชี้บ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา 
 ผลการสำรวจ ช้ีบ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื ่องมือวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ โดยการดำเนินงานผ่าน
ระบบ ESPReL Checklist อ้างอิงตามองค์ประกอบที่ 5 ด้าน
การจัดการความเส ี ่ยงและแก้ไขภัยอันตราย จำนวน 9 
กิจกรรม 26 รายการ ดังตารางที่ 5 ซึ่งเป็นกิจกรรมและการ
ให้บร ิการห้องปฏิบ ัต ิสำหรับการเร ียนการสอนรายวิชา
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ปฏิบัติการชีววิทยาพื้นฐาน ตั้งแต่การเตรียมบทปฏิบัติการ 
ระหว่างการให้บริการบทปฏิบัติการแก่ผู้รับบริการ และการ
จัดเก็บหลังเสร็จสิ้นบทปฏิบัติการ พบว่าความเสี่ยงส่วนใหญ่
อยู่ในระดับปานกลาง และระดับต่ำ ซึ่งเป็นระดับความเสี่ยงท่ี
ยอมรับได้ แต่ต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสี่ยง ดัง
ภาพที่ 2  
 ความเสี่ยงระดับสูง พบจำนวน 2 รายการ คิดเป็น
ร้อยละ 7.70 ซึ่งเป็นระดับความเสี่ยงที่ยอมรับได้  แต่ต้องมี
มาตรการป้องกันและลดความเสี่ยงก่อนที่จะเริ่มปฏิบัติงาน 
หากเป็นกิจกรรมที่กำลังดำเนินการอยู่ต้องทำการแก้ไขโดย
เร ่งด่วน รายการแรก คือ การใช้หรือการเก็บสารเคมีที่
หมดอายุไว้ในห้องปฏิบัติการหรือคลังสารเคมีอย่างเป็นประจำ 
โดยขาดการสำรวจหรือติดตามวันหมดอายุอย่างต่อเนื ่อง 
(ระดับ A) ซึ่งอาจจะส่งผลลัพธ์ต่อสุขภาพของผู้ปฏิบัติงานได้
หากมีการสัมผัสในลักษณะซ้ำ ๆ เป็นเวลานาน แม้ว่าไม่มี
อันตรายถึงชีวิต หรือเกิดทุพพลภาพ แต่ส่งผลต่อร่างกาย และ
สิ่งแวดล้อมในระยะยาวได้ (ระดับ III) โดยสาเหตุเกิดจากการ
ขาดการตรวจสอบอย่างสม่ำเสมอ การจัดการแก้ไขความเสี่ยง
ผ ู ้ปฏ ิบ ัต ิงานจะต้องจ ัดทำแผนการการตรวจสอบ  และ
ตรวจสอบตามแผน รวมทั้งส่งกำจัดสารเคมีหมดอายุออกจาก
ห้องปฏิบัติการหรือคลังสารเคมี รายการที่สอง คือ การใช้
งานฟลั๊กพ่วงสำหรับครุภัณฑ์บางชนิด ที่ไม่ได้ติดตั้งบริเวณที่มี
เต้าเสียบสำหรับการใช้งาน หรือเต้าเสียบชำรุดเสียหาย (ระดับ 
A) หากมีการใช้อย่างต่อเนื่องเป็นเวลานาน ๆ อาจทำให้เกิด
ไฟฟ้าลัดวงจร เกิดการเผาไหม้ ส่งผลให้ครุภัณฑ์เสียหาย หรือ
ไฟไหม้ได้ (ระดับ II) ทั้งนี้วิธีการแก้ไขควรเคลื่อนย้ายครุภัณฑ์
ไปติดตั้งบริเวณที่มีเต้าเสียบ หรือเพิ่มเต้าเสียบบริเวณติดตั้ง
ครุภัณฑ์ให้เพียงพอ หากกรณีจำเป็นใช้ฟลั๊กพ่วงก็ติดตามการ
ใช้งานอย่างเคร่งครัดไม่เกิด 8 ช่ัวโมงต่อครั้ง  
 ความเสี่ยงระดับปานกลาง พบจำนวน 12 รายการ 
คิดเป็นร้อยละ 46.15 ซึ่งเป็นระดับความเสี่ยงที่ยอมรับได้ แต่
ต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสี่ยง จากการศึกษาพบว่า
ความเสี่ยงระดับปานกลางแฝงอยู่ในกิจกรรมหลัก 7 กิจกรรม 
จากทั้งหมด 9 กิจกรรม (ร้อยละ 77.78) ได้แก่ การใช้ เก็บ 
และทิ ้งสารเคมี ผลกระทบด้านสุขภาพจากการทำงานกับ
สารเคมี เส้นทางในการได้รับสัมผัส พื ้นที ่ในการทำงาน/
กายภาพ เครื่องมือที่ใช้ในการทำงาน สิ่งแวดล้อมในสถานที่
ทำงาน และระบบไฟฟ้าในที่ทำงาน โดยสามารถจัดกลุ่มตาม

มาตรฐานความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการได้ 2 กลุ่ม คือ ด้าน
การจัดการสารเคมี (องค์ประกอบที่ 2) และด้านลักษณะทาง
กายภาพของห ้องปฏ ิบ ัต ิการ อ ุปกรณ ์และเคร ื ่องมือ 
(องค์ประกอบที่ 4) โดยพบข้อชี้บ่งอันตรายจากกการจัดการ
สารเคมีไม่เหมาะสม จำนวน 4 รายการ ประกอบด้วย 1) 
สารเคมีหกรดร่างกาย กระเด็นเข้าตา 2) การได้รับไอระเหย
จากสารเคมี เวียนศีรษะ 3) อาการเจ็บป่วยจาการสะสมความ
เป็นพิษของสารเคมี เช่น มะเร็ง 4) การสูดดมไอระเหยสารเคมี 
โดยสาเหตุเกิดจากการปฏิบัติงานท่ีไม่ถูกต้องตามขั้นตอน และ
การใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลในการปฏิบัติงานไม่เหมาะสม 
ซึ ่งสามารถป้องกันได้โดยการปฏิบัต ิตามข้อกำหนดการ
ปฏิบัติงานกับสารเคมี และการใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล
ตามความเสี่ยงอย่างเคร่งครัด ส่วนข้อชี้บ่งอันตรายทางด้าน
ล ักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบ ัต ิการ อุปกรณ์และ
เครื่องมือ จำนวน 8 รายการ ประกอบด้วย 1) การสะดุด หก
ล้มจากพื้นที่ต่างระดับในห้องปฏิบัติการ 2) การหกล้มจากพ้ืน
ห้องลื่น 3) การมีสิ่งกีดขวางทางเดินหนีไฟ อุปกรณ์ฉุกเฉิน 4) 
อุปกรณ์ ชำรุด เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ  5) การระเบิดจาก
เคร ื ่องม ือ 6) การระบายอากาศห้องปฏิบ ัต ิการไม ่ดี  7) 
ห้องปฏิบัต ิการไม่สะอาด มีฝ ุ ่น และเชื ้อรา 8) การเกิด
ไฟฟ้าช๊อตจากการใช้งานกล้องจุลทรรศน์ ซึ่งสาเหตุหลักมา
จากโครงสร้างทางกายภาพที่ไม่เหมาะสม รวมทั้งการไม่ได้รับ
การตรวจประเมิน ด ูแลร ักษา และติดตามสถานะความ
ปลอดภัยของอุปกรณ์ เครื ่องมือ และระบบไฟฟ้าอย่าง
สม่ำเสมอ การป้องกันแก้ไขโดยการของบประมาณปรับปรุง
ระบบส่องสว่าง ระบบระบายอากาศ และติดตั้งอุปกรณ์ใน
ตำแหน่งที่เหมาะสม ติดตั้งป้ายเตือนด้านความปลอดภัยให้
ครบถ้วน ตรวจสอบ ประเมินสภาพ และบำรุงรักษาเครื่องมือ 
อุปกรณ์ รวมทั้งระบบไฟฟ้าให้มีความปลอดภัยและพร้อมใช้
งานอยู่เสมอ 
 ความเสี่ยงระดับต่ำ พบจำนวน 12 รายการ คิดเป็น
ร้อยละ 46.15 เป็นระดับความเสี่ยงที่ยอมรับได้ ไม่จำป็นต้อง
มีมาตรการควบคุมเพิ่มเติม จากการศึกษาพบความเสี่ยงระดับ
ต่ำทั้งหมด 6 กิจกรรม (ร้อยละ 66.67) ได้แก่ การใช้ เก็บ และ
ทิ้งสารเคมี ผลกระทบด้านสุขภาพจากการทำงานกับสารเคมี 
เส ้นทางในการได้ร ับสัมผัส เครื ่องมือที ่ใช้ในการทำงาน 
กิจกรรมที่ทำในห้องปฏิบัติการ และกิจกรรมที่ไม่สามารถทำ
ร่วมกันได้ในห้องปฏิบัติการ ซึ่งสามารถจัดกลุ่มมาตรฐานความ
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ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการได้ 3 กลุ่ม คือ ด้านการจัดการ
สารเคมี (องค์ประกอบที่ 2) ด้านลักษณะทางกายภาพของ
ห้องปฏิบัติการ อุปกรณ์และเครื่องมือ (องค์ประกอบท่ี 4) และ
ด้านการปฏิบัติตามข้อกำหนดในห้องปฏิบัติการ (องค์ประกอบ
ที่ 5) ทั้งนี้พบว่ามีความเสี่ยงอันตรายด้านการจัดการสารเคมี 
จำนวน 4 รายการ ประกอบด้วย 1) การเกิดปฏิกิริยาของ
สารเคมีหรือการระเบิด 2) การระคายเคืองกับระบบทางเดิน
หายใจ และอาเจียน 3) การได้รับสารเคมีซึมผ่านผิวหนัง 4) 
การถูกเข็มฉีดยาทิ่มแทง สาเหตุเกิดจากการจัดเก็บสารเคมไีม่
เป็นระบบตามหลักการจัดการสารเคมี และการไม่ใช้อุปกรณ์
ป้องกันส่วนบุคคลขณะปฏิบัติงาน ป้องกันและแก้ไขโดยการ
จัดเก็บสารเคมีให้ถูกต้องตามระบการจัดการสารเคมี ส่งเสริม
การใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลอย่างเคร่งครัด และตรวจ
สุขภาพตามปัจจัยเสี ่ยงอย่างสม่ำเสมอ ความเสี ่ยงทางด้าน
ล ักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบ ัต ิการ อุปกรณ์และ
เครื่องมือ จำนวน 2 รายการ ประกอบด้วย 1) การใช้ตู้ดูดควัน
เก็บสารเคมี 2) เครื่องมือตกหล่นจากการเคลื่อนย้าย สาเหตุ

เกิดจากการใช้เครื่องมือหรืออุปกรณ์ไม่ถูกต้องตามวิธีการใช้
งาน และการวางอุปกรณ์ไม่มั ่นคง หรือจัดพื ้นที่ทำงานไม่
เหมาะสม การป้องกันโดยการตรวจสอบสภาพเครื่องมือและ
อุปกรณ์ก่อนใช้งานอย่างสม่ำเสมอ และให้ความรู้เกี่ยวกับการ
ใช้อุปกรณ์อย่างถูกวิธี  และความเสี่ยงด้านการปฏิบัติตาม
ข้อกำหนดในห้องปฏิบัติการ จำนวน 6 รายการ ประกอบด้วย 
1) สารเคมีหกรดร่างกาย กระเด็นเข้าตา 2) การถูกของมีคม
บาด 3) การถูกความร้อนจากการใช้งานเครื่องมือ 4) การรับ
สารเคมีเข้าสู่ร่างกาย 5) การหกล้ม 6) อาการผื่นแพ้ สาเหตุ
เก ิดจากการไม ่ปฏ ิบ ัต ิตามระเบ ียบความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการ และขาดความตระหนักในการใช้อุปกรณ์
ป้องกันส่วนบุคคล มาตรการป้องกันและแก้ไขโดยให้การปฐม
พยาบาลเบื้องต้น และปรึกษาแพทย์เมื่อเกิดอุบัติเหตุ ฝึกอบรม
และสร้างความรู้เกี ่ยวกับการใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล 
และส่งเสริมการปฏิบัติตามข้อกำหนดด้านความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการอย่างเคร่งครัด

 

 
ภาพที่ 2 แสดงผลการศึกษาโดยสรุปการสำรวจ ช้ีบ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา 
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ตารางที่ 5 แสดงผลการสำรวจ ช้ีบ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี 
มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ 

กิจกรรม 
(1) การระบุความเป็น
อันตรายของกิจกรรม 

(2) ระดับความเสี่ยง 
(3) สาเหต ุ (4) วิธีควบคุม (5) วิธีแก้ไข 

A-E I-V ระดับ 

1. การใช ้เก็บ และทิ้ง
สารเคม ี

1. สารเคมีหมดอายุ 
เส่ือมสภาพ 

A III สูง 
ไม่ได้ตรวจสอบ  
อย่างสม่ำเสมอ 

จัดทำแผนการการ
ตรวจสอบ ตรวจสอบ

ตามแผน 
ส่งกำจัด 

2. สารเคมีหกรด
ร่างกาย กระเด็นเข้า

ตา 
D III 

ปาน
กลาง 

เตรียมสารเคมี/
ถ่ายเทสารไม่ถูกวิธ ี

สวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคล 

เตรียมอุปกรณ์ป้องกันภยั 
เช่น อ่างล้างตา ฝักบวั

ฉุกเฉิน 

3. การเกิดปฏกิิริยาของ
สารเคมี/ระเบิด 

E I ต่ำ 
การเก็บสารเคมีที่เข้า
กันไม่ได้ไว้ด้วยกัน 

จัดทำ checklist การ
ตรวจสอบกันเขา้กัน

ไม่ได้ของสารเคมี และ
จัดเก็บให้เหมาะสม 

ปฏิบัติตามแนวทางตอบ
โต้ภาวะฉกุเฉิน 

2. ผลกระทบดา้นสุขภาพ
จากการทำงานกับ

สารเคม ี

1. ได้รับไอระเหยจาก
สารเคมี เวียนศีรษะ 

C II 
ปาน
กลาง 

ไม่เตรียมสารที่มีไอ
ระเหยในตู้ดูดควัน 

เตรียมสารในตู้ดูดควัน 
อยู่ในที่อากาศถ่ายเท

สะดวก 

2. เจ็บป่วยจาการสะสม
ความพิษของ

สารเคมี เช่น มะเร็ง 
D IV 

ปาน
กลาง 

ไม่สวมใส่อุปกรณ์
ป้องกันส่วนบุคคล 

และรับสารพิษสะสม
เป็นเวลานาน 

สวมอุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคล และอบรม 

ชี้แจงถึงความเป็น
อันตรายของสารเคมี 

ตรวจสุขภาพตามปจัจัย
เส่ียง 

3. มีการระคายเคืองกับ
ระบบทางเดิน
หายใจ อาเจยีน 

C I ต่ำ 
วางสารเคมีที่มีไอกรด

ในห้องปฏิบัติการ 

วางสารที่มีไอกรดในตู้
ดูดควันและสวมใส่
อุปกรณ์ป้องกัน      
ส่วนบุคคลขณะ

ปฏิบัติงาน 

อยู่ในที่อากาศถ่ายเท
สะดวก ปรึกษาแพทย ์

3. เส้นทางในการได้รับ
สัมผัส 

1. ได้รับสารเคมีซึมผ่าน
ผิวหนัง 

C I ต่ำ สารเคมีหกรดร่างกาย 
สวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน 

ส่วนบุคคล 
ชำระร่างกาย 

2. สูดดมไอระเหย
สารเคมี 

B II 
ปาน
กลาง 

ไม่ใช้สารเคมีที่ระเหย
ในตู้ดูดควัน 

ใช้สารเคมีที่มีไอระเหย
ในตู้ดูดควัน 

อยู่ในทีท่ี่อากาศถ่ายเท
สะดวก 

3. การถูกเข็มฉีดยาทิ่ง
แทง 

E II ต่ำ ไม่สวมถุงมือ 
สวมใส่ถุงมือขณะ

ปฏิบัติงานกับเข็มฉีดยา 
ปรึกษาแพทย ์

4. พื้นที่ในการทำงาน/
กายภาพ 

1. การสะดุด หกล้มจาก
พื้นที่ต่างระดับใน
ห้องปฏิบัติการ 

A I 
ปาน
กลาง 

พื้นห้องปฏิบัตกิารไม่
เรียบ 

ติดป้าย/สัญลักษณ์ 
เตือน 

ปฐมพยาบาลเบื้องต้น 

2. การหกล้มจากพื้น
ห้องลื่น 

A I 
ปาน
กลาง 

หลังค่ารั่ว ฝนตก 
น้ำนองพื้น 

สำรวจอาคาร/แจ้งซ่อม/
ตั้งป้ายเตือนกรณีมีน้ำ

หกบนพื้น 
ซ่อมแซมบริเวณชำรุด 

3. การมีส่ิงกีดขวาง
ทางเดินหนีไฟ อุปกรณ์

ฉุกเฉิน 
A I 

ปาน
กลาง 

จัดวางวัสดุ อุปกรณ์ 
ครุภัณฑ์ กีดขวาง

ทางเดิน ทางเดินแคบ 

เคลื่อนย้ายวัสด ุ
อุปกรณ์ ครุภัณฑ์ ไม่ให้

กีดขวางทางเดิน 

ติดป้ายเตือน/ประเมิน
ความเส่ียง 

5. เครื่องมือที่ใช้ในการ
ทำงาน 

1. อุปกรณ์ ชำรุด เส่ียง
ต่อการเกิดอุบัติเหต ุ

B I 
ปาน
กลาง 

ไม่ได้บำรุงรักษาอย่าง
สม่ำเสมอ 

ตรวจสอบสภาพ
เครื่องมือสม่ำเสมอ 

ซ่อมแซม/ตั้งงบประมาณ
จัดซ้ือทดแทน 
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กิจกรรม 
(1) การระบุความเป็น
อันตรายของกิจกรรม 

(2) ระดับความเสี่ยง 
(3) สาเหต ุ (4) วิธีควบคุม (5) วิธีแก้ไข 

A-E I-V ระดับ 

2. การระเบิดจาก
เครื่องมือ 

E IV 
ปาน
กลาง 

ใช้งานเครื่องมือนาน
เกินไป/ใช้งานผิดวิธี 

ใช้งานเครื่องมือตาม
คู่มือการใช้งานอยา่ง
เคร่งครัด/ตรวจสอบ
สภาพการใช้งานอยา่ง

สม่ำเสมอ 

ตอบโต้ภยัอันตราย
ฉุกเฉิน/ซ่อมแซม

เครื่องมือ/หากได้รับ
บาดเจ็บปรึกษาแพทย ์

3. การใช้ตู้ดูดควันเก็บ
สารเคมี 

E I ต่ำ 
ไม่จัดเก็บสารเคมีตาม

ระบบการจัดการ
สารเคมี 

เก็บสารเคมีในชั้นเก็บ
สารเคมี/ตรวจสอบตู้ดูด

ควันอย่างสม่ำเสมอ 

ติดป้ายหา้มเก็บสารเคมีใน
ตู้ดูดควัน 

4. เครื่องมือตกหล่นจาก
การเคลื่อนย้าย 

D I ต่ำ 
การยกเครื่องมือผิด

วิธ ี
แสดงการขั้นตอนการ
เคลื่อนย้ายสารเคมี 

ซ่อมแซมส่วนที่ชำรุด 

6. สิ่งแวดล้อมในสถานที่
ทำงาน 

1. การระบายอากาศ
ห้องปฏิบัติการไม่ดี 

A I 
ปาน
กลาง 

ระบบการระบาย
อากาศไม่เพียงพอ 

ติดต้ังพัดลมดูดอากาศ
เพิ่มเติม 

จัดตั้งงบประมาณจัดซ้ือ 

2. ห้องปฏิบัติการไม่
สะอาด มีฝุ่น และเชื้อรา 

B II 
ปาน
กลาง 

อากาศชื้นใน
ห้องปฏิบัติการ/ทำ
ความสะอาดไม่เพีย

พอ 

เช็ดทำความสะอาดพื้น
โต๊ะด้วยนำ้ยาฆ่าเชื้อ

อย่างสม่ำเสมอ 

ปรับปรุงห้องปฏิบัติการ 
ใช้วัสดุที่ป้องกันเชื้อรา 

7. ระบบไฟฟ้าในที่
ทำงาน 

1. การใช้งานฟลั๊กพว่ง
สำหรับครุภัณฑ์บาง

ชนิด 
A II สูง 

ไม่มีเต้าเสียบ   
บริเวณที่ต้ังเครื่องมือ/

ครุภัณฑ์ 

ใช้เป็นครั้งคราวไม่เกิน 
8 ชั่วโมง/ครั้ง 

ย้ายเครื่องมือไปติดตั้ง
บริเวณที่มีเต้าเสียบ/เพิ่ม

เต้าเสียบ 
2. การเกิดไฟฟ้าช๊อต
จากการใช้งานกล้อง

จุลทรรศน์ 
A I 

ปาน
กลาง 

ปลั๊กไฟของเครื่องมือ
ชำรุด 

สำรวจสภาพการใช้งาน
อย่างสม่ำเสมอ 

เปลี่ยนปลั๊กเสียบที่ชำรุด 

8. กิจกรรมที่ทำใน
ห้องปฏิบตัิการ 

1. สารเคมีหกรด
ร่างกาย กระเด็นเข้าตา 

E I ต่ำ 
เตรียมสารเคมี/การ
ทดสอบปฏิบัติการ 

สวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคล 

ชำระร่างกาย ปรึกษา
แพทย ์

2. การโดนของมีคมบาด C I ต่ำ 
การตัดเนื้อเยื่อ

ตัวอยา่ง 
การล้างเครื่องแก้ว 

ใส่ถุงมือขณะทำ
ปฏิบัติการ 

แจ้งให้นักศึกษามีความ
ระมัดระวัง ปรับปลี่ยน
ปฏิบัติการบางส่วนให้

เหมาะสม 
3. การถูกความร้อนจาก

การใช้งานเครื่องมือ 
D I ต่ำ 

ใช้ hot plate and 
stirrer ผิดวิธ ี

สอนวิธกีารใช้งานก่อน
เริ่มเรียนปฏิบัตกิาร 

ใช้ยาทาแผลสด/       
ปฐมพยาบาลเบื้องต้น 

9. กิจกรรมที่ไม่สามารถ
ทำร่วมกันได้ใน
ห้องปฏิบตัิการ 

1. การรับสารเคมีเข้าสู่
ร่างกาย 

E I ต่ำ 
รับประทานอาหาร
และเครื่องดื่มใน
ห้องปฏิบัติการ 

ปฏิบัติการตามระเบียบ
การใช้ห้องปฏิบัตกิาร 

ปรึกษาแพทย ์

2. การหกล้ม D I ต่ำ 
หยอกลอ้ วิ่งเล่น     
ในห้องปฏิบัติการ 

ปฏิบัติการตามระเบียบ
การใช้ห้องปฏิบัตกิาร 

ปฐมพยาบาลเบื้องต้น 

3. อาการผื่นแพ ้ E I ต่ำ 
แต่งหน้าใน

ห้องปฏิบัติการ 
ปฏิบัติการตามระเบียบ
การใช้ห้องปฏิบัตกิาร 

ปรึกษาแพทย ์
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 การประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากรที่
เก ี ่ยวข้องกับสารเคมี ในการให้บริการห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยา 
 จากการประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากร
ที่เกี่ยวข้องกับการใช้สารเคมีในการให้บริการห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยา ครอบคลุมบุคลากรทั้ง 3 กลุ่ม ได้แก่ นักวิทยาศาสตร์ 
พนักงานวิทยาศาสตร์ และพนักงานห้องทดลอง ซึ่งมีหน้าที่
เกี่ยวข้องกับการเตรียมสารเคมี การควบคุมปฏิบัติการ การ
จัดเก ็บ การจัดการของเสีย รวมถึงการทำความสะอาด
ห้องปฏิบัติการและวัสดุอุปกรณ์ที ่ใช้ในการเรียนการสอน
รายวิชาปฏิบัติการชีววิทยาพื ้นฐาน  ผลการชี ้บ่งอันตราย 
(Hazard Identification) พบว่ามีการใช้สารเคมีอันตรายที่
เกี่ยวข้องจำนวน 15 รายการ (ตารางที่ 6) ทั้งในรูปแบบสาร
เข้มข้น (Concentrated Solution) และสารเจือจาง (Diluted 
Solution) เมื่อพิจารณาความเป็นอันตรายของสารเคมีตาม
ระบบ NFPA ซึ่งสอดคล้องกับขั้นตอนการประเมินอันตราย
ของ ESPReL พบว่าสารเคมีที่ใช้มีระดับความเป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ (Health) อยู่ในช่วงระดับ 1 - 3 โดยสารเคมีที่จัดอยู่
ในระดับความเป็นอันตรายต่อสุขภาพระดับ 3 จำนวน 6 
รายการ ได้แก่ ไฮโดรคลอริก เมทีลีนบลู ฟอร์มาลีน โซเดียม
ฟลูออไรด์ คาร์โบลฟุคซิน และกรดอะซิติก ขณะเดียวกันพบ
อันตรายด้านการติดไฟ (Flammability) และการเกิดปฏิกิรยิา
เคมี (Reactivity) ในสารบางชนิด เช่น เอทานอล เฮกเซน   
อะซิโตน และกรดอะซิติก ซึ ่งถือเป็นอันตรายที ่ต้องนำมา
พิจารณาร่วมกับลักษณะกิจกรรมและสภาพแวดล้อมในการ
ปฏิบัติงาน นอกจากนี้ เมื่อพิจารณาคุณลักษณะด้านพิษวิทยา
จากค่าความเข้มข้นของสารเคมีในอากาศที่ทำให้สัตว์ทดลอง
ตายร้อยละ 50 ภายในระยะเวลาที่กำหนด (Lethal Concentration 
50%, LC50) พบว่าสารเคมีบางชนิดมีค่า LC50 อยู่ในระดับต่ำ 
ได้แก่ ไอโอดีน เมทีลีนบลู คอปเปอร์ซัลเฟต โซเดียมซิเตรต
ไดไฮเดรต ฟอร์มาลีน และอะซิโตน โดยมีค่า (LC50) เท่ากับ 
1.70 mg/L/96h, 15.00 mg/L/96h, 0.03 mg/L/96h, 
18.00 - 32.00 mg/L/96h, 12.01 mg/L/4h แ ล ะ  76.00 
mg/L/4h ตามลำดับ ซึ่งสะท้อนถึงความจำเป็นในการควบคุม
การสัมผัสสารเคมีอย่างเหมาะสม โดยเฉพาะในกิจกรรมที่มี
โอกาสสัมผัสสูง 
 ผลการประเมิน โอกาสในการสัมผัส (Exposure 
Likelihood) จากชั ่วโมงการสัมผัสสารเคมีรายบุคคลต่อปี 

พบว่า นักวิทยาศาสตร์และพนักงานวิทยาศาสตร์ มีชั่วโมงการ
สัมผัสสารเคมีสูงกว่าพนักงานห้องทดลองอย่างมีนัยสำคัญ 
เนื่องจากมีบทบาทหลักในการเตรียมและใช้งานสารเคมี ทั้ง
การเตรียมบทปฏิบัติการ การเป็นผู้ช่วยสอนบทปฏิบัติการ 
การจัดการสารเคมีหลังเสรจ็สิ้นปฏบิัติการ และการจัดการของ
เสีย โดยเฉพาะสารเคมีที่มีการใช้งานอย่างสม่ำเสมอ ได้แก่   
เอทานอล ไฮโดรคลอริก ไอโอดีน โพแทสเซียมไอโอไดด์ และ
คาร ์โบลฟุคซิน จากการประเมินระดับความเสี ่ยง (Risk 
Evaluation) ชี ้ ให ้ เห ็นว ่าน ักว ิทยาศาสตร ์และพนักงาน
วิทยาศาสตร์ มีความเสี ่ยงระดับสูง (ร้อยละ 40) จากการ
ปฏิบัติงานกับสารเคมี ได้แก่ เอทานอล ไฮโดรคลอริก เมที     
ลีนบลู โพแทสเซียมไอโอไดด์ โซเดียมฟลูออไรด์ และคาร์โบล
ฟุคซิน ความเสี ่ยงระดับปานกลาง (ร้อยละ 40) จากการ
ปฏิบัต ิงานกับสารเคมี ได้แก่ ไอโอดีน คอปเปอร์ซัลเฟต 
แมกนีเซียมซัลเฟต ฟอร์มาลีน เฮกเซน และกรดอะซิติก และ
ความเสี ่ยงระดับต่ำ (ร ้อยละ 20) จากการปฏิบัติงานกับ
สารเคมี ได้แก่ โซเดียมซิเตรตไดไฮเดรต โซเดียมคาร์บอเนต 
และอะซิโตน ทั้งนี้ความเสี่ยงระดับสูงและระดับปานกลางที่
ประเมินได้ยังอยู่ในระดับความเสี่ยงที่สามารถยอมรับได้  แต่
จำเป็นต้องมีมาตรการป้องกันและลดความเสี ่ยงก่อนเริ่ม
ปฏิบัติงาน และในกรณีกิจกรรมที่อยู่ระหว่างการดำเนินการ 
ต้องดำเนินการปรับปรุงแก้ไขอย่างเร่งด่วน โดยเฉพาะการ
ทำงานกับสารเคมีที่มีระดับความเป็นอันตราย ระดับ III และมี
โอกาสในการสัมผัส ระดับ A หรือ C ได้แก่ เอทานอล ไฮโดร
คลอริก เมทีลีนบลู โซเดียมฟลูออไรด์ และคาร์โบลฟุคซิน 
เนื่องจากการได้รับไอระเหยหรือการสัมผัสสารเป็นเวลานาน
หรือซ้ำ ๆ อาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู้ปฏิบัติงาน หาก
ไม่มีมาตรการควบคุมที่เหมาะสมหรือไม่ปฏิบัติตามคู่มือการ
ปฏิบัติงานอย่างเคร่งครัด ในขณะที่พนักงานห้องทดลอง ส่วน
ใหญ่มีระดับความเสี ่ยงอยู่ในระดับต่ำถึงปานกลาง โดยพบ
ความเสี่ยงระดับปานกลาง (ร้อยละ 40) จากการปฏิบัติงานกับ
สารเคมี ได้แก่ ไฮโดรคลอริก เมทีลีนบลู ฟอร์มาลีน โซเดียม
ฟลูออไรด์ คาร์โบลฟุคซิน และกรดอะซิติก และมีความเสี่ยง
ระดับต่ำ (ร้อยละ 60) จากการปฏิบัติงานกับสารเคมี ได้แก่  
เอทานอล ไอโอดีน คอปเปอร์ซัลเฟต โซเดียมซิเตรตไดไฮเดรต 
โซเดียมคาร์บอเนต แมกนีเซียมซัลเฟต โพแทสเซียมไอโอไดด์ 
เฮกเซน และอะซิโตน ทั้งนี้ ความเสี่ยงระดับต่ำถึงปานกลางที่
ประเมินได้สำหรับพนักงานห้องทดลองเป็นระดับความเสี่ยงท่ี
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ยอมรับได้ แต่ยังจำเป็นต้องมีการดำเนินมาตรการควบคุมและ
ลดความเสี่ยงอย่างต่อเนื่อง เพื่อรักษาระดับความเสี่ยงให้อยู่ใน

ระดับต่ำ และเสริมสร้างความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน
ภายในห้องปฏิบัติการชีววิทยาอย่างยั่งยืน 

 
ตารางที่ 6 แสดงผลการประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับสารเคมี ในการให้บริการห้องปฏิบัติการชีววิทยา 

สารเคม ี
(สูตรเคมี) 

ความเข้มข้น LC50 

ความเป็นอันตราย 
(ระบบ NFPA) 

ชั่วโมงการสมัผัสสารเคมี
รายบุคคล (ต่อปี) ระ

ดับ
 

ประเมินความเสี่ยง 

นักวิทยาศาสตร ์
พนักงาน
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คว
าม

รุน
แร

ง 
 

โอ
กา

สส
ัมผั

ส 

คว
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เส
ี่ยง
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ัมผั

ส 

คว
าม

เส
ี่ยง

 

โอ
กา

สส
ัมผั

ส 

คว
าม

เส
ี่ยง

 

เอทานอล 
(C2H5OH) 

95% 
95.60 

mg/l/4h 
2 3 0 0 27 30 12 II A สูง A สูง D ต่ำ 

ไฮโดรคลอรกิ 
(HCl) 

100%, 5% 
282.00 

mg/l/96h 
3 0 0 0 30 36 12 III A สูง A สูง D 

ปาน
กลาง 

ไอโอดนี 
(I2) 

100% 
1.70 

mg/l/96h 
1 0 0 0 30 36 12 I A ปานกลาง A 

ปาน
กลาง 

D ต่ำ 

เมทีลนีบล ู
(C16H18ClN3SH2O) 

100% 
15.00 

mg/l/96h 
3 0 0 0 15 18 6 III C สูง C สูง E 

ปาน
กลาง 

คอปเปอร์ซัลเฟต 
(CuSO4) 

0.1 M 
0.03 

mg/l/96h 
2 0 1 0 15 18 6 II C ปานกลาง C 

ปาน
กลาง 

E ต่ำ 

โซเดียมซเิตรตไดไฮ
เดรต 

(C6H5Na3O72H2O) 
0.1 M 

18.00 - 
32.00 

mg/l/96h 
0 0 0 0 15 18 6 I C ต่ำ C ต่ำ E ต่ำ 

โซเดียมคาร์บอเนต 
(CNa2O3) 

0.1 M 
5,750.00 
mg/l/2h 

1 0 0 0 15 18 6 I C ต่ำ C ต่ำ E ต่ำ 

แมกนีเซียมซัลเฟต 
(MgSO4) 

2.0 M 
680.00 

mg/l/96h 
2 0 0 0 15 18 6 II C ปานกลาง C 

ปาน
กลาง 

E ต่ำ 

ฟอร์มาลนี 
(CH2O) 

10% 
12.01 

mg/l/4h 
3 2 1 0 3 9 6 III E ปานกลาง D 

ปาน
กลาง 

E 
ปาน
กลาง 

โพแทสเซียมไอโอไดด ์
(KI) 

0.02 M 
3,780.00 
mg/l/96h 

2 0 0 0 30 36 12 II A สูง A สูง D ต่ำ 

เฮกเซน 
(C6H14) 

1.00 
172.00 

mg/l/4h 
2 3 0 0 15 18 6 II C ปานกลาง C 

ปาน
กลาง 

E ต่ำ 

อะซิโตน 
(C3H6O) 

100% 
76.00 

mg/l/4h 
1 3 0 0 15 18 6 I C ต่ำ C ต่ำ E ต่ำ 

โซเดียมฟลอูอไรด ์
(NaF) 

0.015 M 
925.00 

mg/l/96h 
3 0 0 0 15 18 6 III C สูง C สูง E 

ปาน
กลาง 

คาร์โบลฟุคซิน
(C21H22ClN3) 

100% 
316.00 

mg/l/4h 
3 2 0 0 30 36 12 III A สูง A สูง D 

ปาน
กลาง 
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สารเคม ี
(สูตรเคมี) 

ความเข้มข้น LC50 

ความเป็นอันตราย 
(ระบบ NFPA) 

ชั่วโมงการสมัผัสสารเคมี
รายบุคคล (ต่อปี) ระ

ดับ
 

ประเมินความเสี่ยง 

นักวิทยาศาสตร ์
พนักงาน

วิทยาศาสตร ์
พนักงาน

ห้องทดลอง 
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ส 

คว
าม
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ี่ยง

 

โอ
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สส
ัมผั

ส 

คว
าม

เส
ี่ยง

 

โอ
กา

สส
ัมผั

ส 

คว
าม

เส
ี่ยง

 

กรดอะซิตกิ 
(C2H4O2) 

100% 
2,819.00
mg/l/4h 

3 3 0 0 3 6 3 III D ปานกลาง D 
ปาน
กลาง 

E 
ปาน
กลาง 

ค่าเฉลี่ย 2.13 3.47 - 3.53 - 1.33 -          

โอกาส x ความรุนแรง 7.39 ปานกลาง 
7.5
2 

ปาน
กลาง 

2.83 ต่ำ           

หมายเหตุ: 1. โอกาสสัมผัส A = 5, B = 4, C = 3, D = 2, E = 1 ระดับความรุนแรง V = 5, IV = 4, III = 3, II = 2, I = 1 
 2. ข้อมูลการให้บริการรายวิชาปฏิบัติการชีววิทยาพื้นฐาน 
 3. LC50 ฐานข้อมูล MSDS ของสารเคมีจากบริษัทจัดจำหน่าย 

 
สรุปและอภิปรายผลการศึกษา  
 การสำรวจ ชี้บ่งอันตราย และประเมินความเสี่ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา 
 จากการสำรวจ ชี ้บ่งอันตราย และประเมินความ
เสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา ศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยี มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ อ้างอิงตามรูปแบบ 

ESPReL Checklist องค์ประกอบที่ 5 ระบบการป้องกันและ
แก้ไขภัยอันตราย ด้านการประเมินความเสี ่ยง โดยระบุ
อันตรายครอบคลุม 9 กิจกรรมหลัก จำนวน 26 รายการ 
พบว่าห้องปฏิบัติการชีววิทยา มีดับความเสี่ยงส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับต่ำ - ปานกลาง (ร้อยละ 92.30) และความเสี่ยงระดับสูง 
(ร้อยละ 7.70) (ตารางที่ 7) 

 
ตารางที่ 7 แสดงสรุปผลประเมินความเสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา 

ระดับความเสี่ยง 
จำนวนรายการอันตราย 

(รายการ) 
สัดส่วน      
(ร้อยละ) 

สาเหตุการเกิดตวามเสี่ยง 

สูง (High) 2 7.70 ไฟฟ้า และการจัดการสารเคมีหมดอาย ุ

ปานกลาง 
(Moderate) 

12 46.15 อาชีวอนามัย โครงสร้างกายภาพ เครื่องมือ และสิ่งแวดล้อม 

ต่ำ (Low) 12 46.15 
พฤติกรรม กิจกรรมปฏิบัติการเฉพาะ เช่น การใช้ของมีคม 

การทำสารเคมหีก และการโดนความร้อน เป็นต้น 

 ห้องปฏิบัติการชีวิทยามีแนวทางการพัฒนาและ
ยกระดับความปลอดภัยตามมาตรฐานความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL) มาอย่างต่อเนื่อง 
ผลการศึกษาจึงสอดคล้องกับเป้าหมายในการดำเนินงานด้าน

การจัดการความเสี ่ยง คือมุ่งเน้นให้ห้องปฏิบัติการมีความ
ปลอดภัย ลดความสูญเสีย และลดความเสี่ยงสูงให้อยู่ในระดับ
ที่ยอมรับได้ รวมทั้งสามารถควบคุมและหามาตรการป้องกันให้
เกิดความปลอดภัยในการปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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(จันทร์ฉาย ไกรสินธุ์, 2565) จากการศึกษาแสดงให้เห็นว่า
ความเสี่ยงระดับต่ำที่เกิดขึ้น ส่วนใหญ่เกิดจากพฤติกรรมการ
ปฏิบัติงานของบุคลากร เช่น การใช้ของมีคม การทำงานกับ
สารเคมี และการสัมผัสความร้อน โดยขาดความตระหนักเรื่อง
ความปลอดภัย ซึ่งความเสี่ยงระดับต่ำนี้สามารถควบคุมไม่ให้
เกิดเหตุอันตรายได้ หากมีการจัดเตรียมอุปกรณ์ป้องกันส่วน
บุคคล ฝึกอบรมอย่างต่อเนื่องเพื่อให้เกิดทักษะความรู้ และ
พฤติกรรมปลอดภัยในการปฏิบัติงาน ส่งเสริมวัฒนธรรมความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ และปฏิบัติตามมาตรการความ
ปลอดภ ัย ในห ้องปฏ ิบ ั ต ิ การอย ่ า ง เคร ่ งคร ั ด  ( วาทิศ                 
วารายานนท์, 2565) ทั ้งนี้พฤติกรรมความปลอดภัยของ
บุคลากร (Human Factor) ถือเป็นองค์ประกอบสำคัญที่ส่งผล
โดยตรงต่อระดับความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการ แม้จะมีระบบ
บริหารจัดการที่ดี เครื่องมือได้มาตรฐาน หรือมีการประเมิน
ความเส ี ่ยงตาม ESPReL Checklist อย่างครบถ้วน หาก
พฤติกรรมของผู้ปฏิบัติงานไม่สอดคล้องกับแนวปฏิบัติด้าน
ความปลอดภัย ก็อาจก่อให้เกิดอุบัติเหตุหรือเหตุการณ์ไม่พึง
ประสงค์ได้ ซึ ่งพฤติกรรมความปลอดภัยของบุคลากรนั้น
ครอบคลุมทั้งความรู้ ทักษะ ทัศนคติ ความตระหนัก ความเคย
ชิน และแรงจูงใจของบุคลากร (วัชรินทร์ ปะนันโต และคณะ, 
2564) เช่น การไม่สวม PPE อย่างสม่ำเสมอ การละเลย
ขั้นตอนการกำจัดของเสีย การเร่งรีบหรือทำงานภายใต้ความ
กดดัน หรือการขาดการสื่อสารเมื่อพบความผิดปกติ เป็นต้น 
ซึ่งพฤติกรรมเหล่านี้มักไม่ใช่ความจงใจ แต่เกิดจากความเคย
ชิน (Normalization of Deviance) หรือการรับรู้ความเสี่ยง
ต่ำกว่าความเป็นจริง ซึ่งเป็นปัจจัยสำคัญที่ทำให้ “ระบบที่ดี” 
ไม่สามารถป้องกันอันตรายได้อย่างเต็มประสิทธิภาพ (Bruno 
Fabiano et al., 2019) ดังนั ้นองค์กรควรมีแนวคิด Safety 
Culture ให้เกิดเป็นค่านิยม ความเชื่อ และพฤติกรรมในการ
ให้ความสำคัญกับความปลอดภัยเหนือสิ่งอื ่นใดร่วมกันทั้ง
ผู ้บริหารที ่ต้องแสดงบทบาทเป็นผู้นำด้านความปลอดภัย 
(Leadership Commitment) มีการเรียนรู ้จากอุบัติการณ์
อย่างต่อเนื่อง และเห็นว่าความปลอดภัยเป็นความรับผิดชอบ
ร่วม ไม่ใช่หน้าที่ของใครคนใดคนหนึ่ง รวมทั้งการจัดกิจกรรม
รณรงค์ความปลอดภัยอย่างต่อเนื่องจะทำให้การจัดการความ
เสี่ยงในห้องปฏิบัติการมีความยั่งยืน และยกระดับมาตรฐาน
ความปลอดภัยได้อย่างแท้จร ิง (รัชนิตา เขียนโพธิ ์ และ        
ลัดดาวัลย์ แดงเถิน, 2564) 

 นอกจากพฤติกรรมการปฏิบัติงานของบุคลากรแล้ว 
ความเสี่ยงระดับต่ำในห้องปฏิบัติการชีววิทยายังพบได้จาก
ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบ ัต ิการ อุปกรณ์และ
เครื่องมือ ที่เกิดจากการใช้งานไม่เหมาะสม ไม่ถูกวิธี และการ
จัดการสารเคมีไม่ถูกต้องตามมาตรฐาน ทั้งการจัดการข้อมูล
สารเคมี การจัดเก็บสารเคมี และการตรวจสอบการใช้งานได้
ของสารเคมีอย่างสม่ำเสมอ ส่งผลให้มีสารเคมีหมดอายุ ขวด
สารผุกร่อน เสี่ยงต่อการรั่วไหลของสารเคมี ปนเปื้อนสู่ร่างกาย
ของผู้ปฏิบัติงาน และสิ่งแวดล้อมได้ ห้องปฏิบัติการจึงควร
ตรวจสอบข้อมูลสารเคมีอย่างอย่างสม่ำเสมอ จัดทำข้อมูล
อย่างเป็นระบบ โดยการนำโปรแกรมสารบบสารเคมีมาใช้
ทดแทนการใช้กระดาษ (จรรยา ชื่นอารมณ์, 2565) และให้มี
การจัดเก็บสารเคมีแยกตามชนิดของแข็ง ของเหลว และ   
ก๊าซ จากนั้นแยกตามสมบัติของสารเคมี โดยแยกสารเคมีที่ไว
ต่อปฏิกิริยา สารเคมีไวไฟ และสารเคมีที ่เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ ออกจากกันอย่างชัดเจน และในการเก็บสารเคมีทุก
ชนิดควรตรวจสอบสารเคมีที่เข้ากันไม่ได้ก่อนการจัดเก็บทุก
ครั ้ง เพื ่อป้องกันการเกิดเพลิงไหม้หรือการระเบิดจากการ
จัดเก็บสารเคมี (จินดาวัลย์ เพ็ชรสูงเนิน และคณะ, 2559) 
ทั้งนี้ความเสี่ยงระดับปานกลาง พบว่ายังคงเป็นสัดส่วนท่ีสูง ซึ่ง
เป็นความเสี่ยงอันตรายที่แฝงอยู่ในลักษณะของโครงสร้างทาง
กายภาพ และอาชีวอนามัย โดยเฉพาะลักษณะทางกายภาพ
ของห้องปฏิบัติการ อุปกรณ์และเครื่องมือ และสิ่งแวดล้อมใน
สถานที่ทำงาน เช่น พื้นที่และเครื่องมือที่ใช้ในการปฏิบัติงาน 
สิ่งแวดล้อมในสถานที่ปฏิบัติงาน ระบบไฟฟ้า ระบบระบาย
อากาศ โครงสร้างอาคาร เป็นต้น หากขาดการประเมินติดตาม 
ตรวจสอบ และปรับปรุงซ่อมแซมอย่างต่อเนื่อง ความเสี่ยงใน
กลุ่มนี้อาจเพิ่มระดับความรุนแรงและพัฒนาไปสู่ความเสี่ยง
ระดับสูง และระดับสูงมากไดใ้นระยะยาว (Zalk and Nelson, 
2011) 
 อย่างไรก็ตามสำหรับความเสี่ยงระดับสูงแม้จะพบใน
สัดส่วนที่ต่ำ แต่ถือเป็นความเสี่ยงที่ไม่สามารถยอมรับได้ตาม
หลักการจัดการความเสี ่ยง ต้องเร่งดำเนินการแก้ไขอย่าง
เร่งด่วน โดยเฉพาะความเสี ่ยงที่เกิดขึ ้นในห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยาในการศึกษาครั้งนี้เกี่ยวข้องกับระบบไฟฟ้าที่พบว่ามี
การใช้ปลั๊กพ่วงที่ไม่ได้มาตรฐาน และใช้อย่างต่อเนื่องสำหรับ
ครุภัณฑ์วิทยาศาสตร์ที่มีการติดตั้งห่างไกลจากเต้าเสียบ ซึ่ง
อาจจะส่งผลให้เกิดไฟไหม้ได้ ซึ่งมีตัวอย่างเหตุกาณ์ที่เกิดขึ้นให้
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อย่างต่อเนื่อง เช่น การเกิดไฟไหม้ของห้องปฏิบัติการอาคาร
กรมโรงงานอุตสาหกรรม ถนนพระรามที่ 6 เมื่อปี พ.ศ. 2557 
(ชนกานต์ สกุลแถว, 2559) หรือเหตุเพลิงไหม้ปลั๊กพ่วงและชุด
คอมพิวเตอร์ภายในห้องสำนักงานของอาคารแห่งหนึ่งภายใน
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยเมื่อเดือนมีนาคม พ.ศ. 2564 (ศูนย์
ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย, 2564) การเกิดอุบัติการณ์แต่ละครั ้งส่งผล
กระทบมากมายหลายด้าน ทั ้งล ักษณะทางกายภาพของ
ห้องปฏิบัติการ ทรัพย์สินเกิดความเสียหาย ผู้ปฏิบัติงานได้รับ
บาดเจ็บ ทุพพลภาพหรือเสียชีวิตรวมทั้งส่งผลให้สิ่งแวดล้อม
รอบข้างเกิดความไม่ปลอดภัยอีกด้วย (วาทิศ วารายานนท์, 
2565) และอีกหนึ ่งปัจจัยที ่ส ่งผลให้เกิดความเสี ่ยงส ูงใน
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา คือ การจัดการสารเคมีหมดอายุ หาก
ขาดการประเมินความเสี่ยง และขาดการจัดทำข้อมูลสารเคมี
ให้เป็นระบบให้เป็นปัจจุบันแล้ว อาจก่อให้เกิดอุบัติเหตุ
ร้ายแรงได้เช่นกัน ได้แก่ การเกิดไฟไหม้ การรั ่วไหลของ
สารเคมี และการได้รับสัมผัสทั้งทางการหายใจและผิวหนัง ซึ่ง
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู้ปฏิบัติงาน และสิ่งแวดล้อมได้ทั้ง
ในระยะสั้นและระยาว (วัชราภรณ์ ทัศนัตร และ สุนิสา ชาย
เกลี้ยง, 2562) ดังนั้นการจัดการความเสี่ยงในกลุ่มนี้ควรได้รับ
การดำเนินการแก้ไขอย่างเร่งด่วน ทั้งในด้านมาตรการทาง
วิศวกรรม การบริหารจัดการ และการปฏิบัติตามข้อกำหนด
ด้านความปลอดภัยอย่างเคร่งครัด เพื่อลดและควบคุมความ
เสี่ยงให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ และปลอดภัยอย่างยั่งยืน  
 ปัจจุบันประเด็นความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ
ได้รับความสนใจเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง โดยสถาบันอุดมศึกษา
ในประเทศไทยได้ให้ความสำคัญกับการประเมินและยกระดับ
มาตรฐานความปลอดภัยอย่างเป็นระบบ จากการทบทวน
เอกสารวิจัยที่เกี ่ยวข้องพบว่า การประเมินความเสี ่ยงด้วย
เครื่องมือ ESPReL Checklist ถูกนำมาใช้อย่างแพร่หลาย เช่น 
จากการศึกษาของปิยะวรรณ นันตาบุญ (2565) การประเมิน
ความเสี ่ยงด้านการจัดการระบบสารเคมีในห้องปฏิบัติการ
ชีวเคมีของมหาวิทยาลัยพะเยา โดยประเมินตามองค์ประกอบ
ที่ 2 ระบบการจัดการสารเคมี พบความเสี่ยงระดับปานกลาง
ด้านการเคลื่อนย้ายสารเคมีภายนอกห้องปฏิบัติการ และความ
เสี่ยงปานกลางจากการสัมผัสสารเคมี ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อ

สุขภาพเมื ่อมีการสัมผัสซ้ำหรือเป็นเวลานาน จึงเสนอให้
กำหนดมาตรการป้องกันและจัดทำแผนบริหารความเสี ่ยง
อย่างเป็นรูปธรรม ขณะที่การสำรวจสถานภาพความปลอดภัย
ในห้องปฏิบัติการเคมี L-210 ของมหาวิทยาลัยมหิดล วิทยา
เขตกาญจนบุรี (กาญจนา สุรีย์พิศาล, 2564) โดยใช้ ESPReL 
Checklist เช่นเดียวกัน พบว่าหลังดำเนินการปรับปรุงพัฒนา
แล้ว ระดับสถานภาพความปลอดภัยเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 97 
สะท้อนให้เห็นถึงประสิทธิผลของกระบวนการประเมินและ
ยกระดับอย่างเป็นระบบ นอกจากนี้พบการศึกษาการชี้บ่ง
อันตรายและประเมินความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการชีวภาพของ
มหาวิทยาลัยมหิดล  โดยใช้วิธี Checklist ร่วมกับ What-if 
Analysis พบประเด็นความเสี ่ยงสำคัญ ได้แก่ การควบคุม
แมลงและสัตว์พาหะไม่มีประสิทธิภาพ (ระดับ 2) การใช้ก๊าซ
ในห้องที่มีการระบายอากาศไม่เพียงพอ (ระดับ 4) การขาด
ระบบทำความสะอาดที่ชัดเจน (ระดับ 3) และไม่มีคู่มือกำจัด
ขยะและสิ ่งปนเปื ้อน (ระดับ 3) ทั ้งนี ้ ได้มีการจัดทำแผน
ควบคุมความเสี่ยงเพื่อลดโอกาสเกิดอันตรายในห้องปฏิบัติการ 
(นันทวรรณ จินากุล และคณะ, 2560) 
 จากผลการศึกษาดังกล่าวสะท้อนให้เห็นว่า การ
ประเมินความเสี่ยงอย่างเป็นระบบและการนำผลไปจัดทำแผน
ควบคุมความเสี่ยง มีบทบาทสำคัญในการยกระดับมาตรฐาน
ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการของสถาบันอุดมศึกษาไทย
อย่างเป็นรูปธรรม 
 

การประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากรที่
เก ี ่ยวข้องกับสารเคมี ในการให้บริการห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยา 
 จากตารางการประเมินความเสีย่งของการปฏิบัติงาน
กับสารเคมีจำนวน 15 รายการของบุคลากรห้องปฏิบัติการ
ชีววิทยา ทั้ง นักวิทยาศาสตร์ พนักงานวิทยาศาสตร์ และ
พนักงานห้องทดลอง พบว่า นักวิทยาศาสตร์และพนักงาน
วิทยาศาสตร์ มีความเสี่ยงในการปฏิบัติงานกับสารเคมีอยู่ ใน
ระดับปานกลาง ซึ่งมีค่าความเสี ่ยงรวม (Risk = Severity × 
Exposure) เท ่ าก ับ 7.39 และ 7.52 ตามลำด ับ ขณะที่  
พนักงานห้องทดลอง มีค่าความเสี่ยง 2.83 จัดอยู่ในระดับต่ำ 
(ตารางที่ 8) 
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ตารางที่ 8 แสดงสรุปผลประเมินความเสี่ยงด้านสุขภาพของบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับสารเคมี ในการให้บริการห้องปฏิบัติการชีววิทยา 
กลุ่มบุคลากร ค่าเฉลี่ยโอกาสสัมผัส ค่าเฉลี่ยความรุนแรง ค่า Risk รวม ระดับเฉลี่ย 

นักวิทยาศาสตร ์ 3.47 2.13 7.39 ปานกลาง 
พนักงานวิทยาศาสตร ์ 3.53 2.13 7.52 ปานกลาง 
พนักงานห้องทดลอง 1.33 2.13 2.83 ต่ำ 

 จากตารางที ่  8 นักว ิทยาศาสตร ์และพนักงาน
วิทยาศาสตร์ มีระดับความเสี ่ยงเฉลี ่ยในการปฏิบัติงานที่
เกี ่ยวข้องกับสารเคมีสูงกว่าพนักงานห้องทดลอง เนื ่องจาก
ภาระงานและความรับผิดชอบงานที่เกี ่ยวข้องกับสารเคมี
โดยตรงทั้งการเคลื่อนย้าย การเตรียมและการจัดวางสารเคมี
สำหรับการเรียนปฏิบัติการ การจัดเก็บ และการกำจัดของเสีย
เคมี ดังนั้นจึงมีโอกาสสัมผัสสูงกว่ากลุ่มพนักงานห้องทดลองซึ่ง
ทำหน้าที ่สนับสนุนการปฏิบัติงาน เมื ่อพิจารณารายการ
สารเคมี พบว่าหลายชนิดก่อให้เกิดความเสี่ยงระดับปานกลาง
ถึงสูงในกลุ่มนักวิทยาศาสตร์และพนักงานวิทยาศาสตร์ ได้แก่ 
เอทานอล ไฮโดรคลอริก เมทิลีนบลู โซเดียมฟลูออไรด์ คาร์
โบลฟุคซิน และฟอร์มาลีน ซึ่งสารเคมีเหล่านี้มีลักษณะร่วมกัน
คือมีความเป็นพิษหรือความสามารถในการก่ออันตรายต่อ
สุขภาพในระดับสูง (NFPA Health = 3 หรือมีค่า LC50 ต่ำ) 
และถูกใช้งานบ่อยหรือใช้ในรูปแบบความเข้มข้นสูง ซึ่งตาม
หลักการจัดการความเส ี ่ยงของห้องปฏิบ ัต ิการ สารที ่มี
คุณสมบัติดังกล่าวควรได้รับการจัดการในฐานะสารความเสี่ยง
สูง (High Hazard Chemicals) โดยต้องมีมาตรการควบคุม
การใช้งานอย่างเข้มงวด เช่น การใช้ตู้ดูดไอระเหย การทำงาน
ในระบบปิด และการใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลที่เหมาะสม 
รวมทั้งการจัดเก็บและการเคลื่อนย้ายที่ถูกวิธี (OSHA, 2011) 
 นอกจากน้ี ช่ัวโมงการสัมผัสสารของนักวิทยาศาสตร์
และพนักงานวิทยาศาสตร์ในหลายรายการยังอยู ่ในระดับ
ค่อนข้างสูง เนื่องจากมีหน้าที่ในการให้บริการห้องปฏิบัติการ
สำหรับการเร ียนรายวิชาปฏิบัต ิการชีววิทยาพื ้นฐานต่อ
นักศึกษาหลายหลักส ูตรต ่อเน ื ่องตลอดทั ้ง ปีการศ ึกษา 
โดยเฉพาะสารไฮโดรคลอริก ไอโอดีน โพแทสเซียมไอโอไดด์ 
และคาร์โบลฟุคซิน ที่มีการใช้ซ้ำหลายบทปฏิบัติการ ซึ่งตาม
หลักการของ ESPReL การลดโอกาสสัมผัสที่แหล่งกำเนิดถือ
เป็นมาตรการที่มีประสิทธิผลสูงสุดในการลดความเสี่ยงระยะ
ยาวด้านสุขภาพบุคลากร (OECD, 1998) ซึ่งการลดการสัมผัส
สารเคมีของบุคลากรห้องปฏิบัติการต้องได้รับความร่วมมือใน

หลาย ๆ ด้าน ทั้งมาตรการควบคุมทางวิศวกรรม ได้แก่ ตู้ดูด
ไอสารเคมี หรือการทำงานในระบบปิด ความตระหนักด้าน
ความปลอดภัยของผู้ปฏิบัติงาน ได้แก่ การใช้อุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคล การปฏิบัติตามระเบียบการจัดการสารเคมี การ
สนับสนุนจากองค์กรหรือหน่วยงานในการจัดสรรงบประมาณ
ให้เพียงพอต่อการจัดหาอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคล อุปกรณ์ตอบ
โต้ฉุกเฉินรวมทั้งการส่งเสริมให้บุคลากรได้รับการตรวจสุขภาพ
ประจำปีตามปัจจัยเสี่ยง (กาญจนา สุรีย์พิศาล, 2564) แม้ว่า
จากการประเมินบุคลากรมีความเสี่ยงในระดับปานกลาง ซึ่งยัง
อยู ่ในระดับที ่ยอมรับได้ตามเมทริกซ์ความเสี ่ยง แต่การ
ปฏิบัติงานกับสารอันตรายสูงหลายชนิดร่วมกับชั่วโมงการ
สัมผัสที ่ค่อนข้างสูงในกลุ ่มนักวิทยาศาสตร์และพนักงาน
วิทยาศาสตร์ ชี้ให้เห็นถึงความจำเป็นในการยกระดับระบบ
ควบคุมความเสี่ยงให้สอดคล้องกับมาตรฐานสากล เพื่อป้องกัน
ผลกระทบต่อสุขภาพและความปลอดภัยของบุคลากรในระยะ
ยาว 
 
การจัดการความเสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา  
 จากการชี้บ่งอันตราย และการประเมินความเสี่ยง
ห้องปฏิบัติการชีววิทยา ทั้งระดับห้องปฏิบัติการ และระดับ
บุคคล พบว่ามีความเสี่ยงตั้งแต่ระดับต่ำ ระดับปานกลาง และ
ระดับสูง โดยยังไม่พบความเสี ่ยงระดับสูงมาก ซึ่งเป็น เป็น
ระดับความเสี่ยงท่ีไม่อาจยอมรับได้ ต้องหยุดการปฏิบัติงานน้ัน
จนกว่าจะลดความเสี่ยงให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ อย่างไรก็
ตามหากขาดการจัดการความเสี่ยงอย่างถูกต้องและเหมาะสม
แล้ว ความเสี ่ยงทั้งระดับต่ำ ระดับปานกลาง และระดับสูง 
อาจจะพัฒนาความรุนแรงเป็นระดับที่สูงมากได้ ดังนั้นเพื่อ
ป้องกันความเสี ่ยง ลดความเสี ่ยง และควบคุมความเสี ่ยง
ดังกล่าวให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ ห้องปฏิบัติการชีววิทยาควร
มีแนวทางการจัดการความเสี่ยงอย่างเหมาะสมตามมาตรฐาน
ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ (โครงการยกระดับมาตรฐาน
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ความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย, 2555; 
Pertiwi et al. 2021) ดังนี ้
 1) การควบคุมความเสี่ยง (Risk Control) 
 จากผลการประเมินพบว่าความเสี่ยงส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับต่ำถึงปานกลาง การควบคุมความเสี่ยงจึงเน้นการเลือก
มาตรการควบคุมตามลำดับชั ้นของการควบคุมอันตราย 
(Hierarchy of Controls) (ภาพที่ 3) เพื ่อให้สอดคล้องการ
การดำเนินงานในห้องปฏิบัติการ ดังนั้นการศึกษาครั้งน้ีแนะนำ
ให้ควบคุมทางวิศวกรรม (Engineering Controls) เป็นอันดับ
แรก ซึ่งเป็นการมุ่งลดหรือกำจัดอันตรายที่แหล่งกำเนิด เช่น 
การใช้ต ู ้ด ูดควันสารเคมีในการทำงานที ่มีการระเหยของ
สารเคมีเพื่อลดโอกาสการสัมผัสสารเคมีผ่านทางระบบหายใจ 
การจัดให้มีระบบระบายอากาศท่ีเหมาะสม การปรับปรุงระบบ
ไฟฟ้าให้มีเต้าเสียบให้เพียงพอและลดการใช้ปลั๊กพ่วง รวมถึง
การจัดวางอุปกรณ์และเครื่องมือให้เหมาะสมกับลักษณะการ
ใช้งาน ลำดับต่อมาควรมีการควบคุมความเสี่ยงด้วยมาตรการ
ทางการบริหารจัดการ (Administrative Controls) อย่างเป็น
ระบบโดยเริ่มจากการกำหนดนโยบายด้านการจัดการสารเคมี 
ของเสียเคมี และความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการให้ชัดเจน 

ครอบคลุมการจัดซื้อ การขึ้นทะเบียน การจัดเก็บ การกำจัด 
และการกำหนดระเบียบการใช้ห้องปฏิบัติการ พร้อมท้ังแต่งตั้ง
ผู ้รับผิดชอบ ควบคู่กับการพัฒนาและทบทวนมาตรฐานวิธี
ปฏิบัติงาน (Standard Operating Procedures: SOPs) ใน
ทุกขั้นตอนสำคัญ เช่น การรับและเก็บรักษาสารเคมี การแยก
และกำจัดของเสีย การตอบโต้เหตุฉุกเฉิน และการบำรุงรักษา
เครื่องมือ โดยต้องมีระบบควบคุมเอกสารและทบทวนอย่าง
สม่ำเสมอ และการควบคุมลำดับสุดท้ายควรจัดให้มีการอบรม
และพัฒนาความร ู ้ด ้านความปลอดภัยแก่บ ุคลากรและ
นักศึกษาอย่างต่อเนื ่อง ทั้งในระดับพื้นฐานและเฉพาะทาง 
รวมถึงการฝึกซ้อมสถานการณ์ฉุกเฉิน เพื่อสร้างความตระหนัก
รู้และลดพฤติกรรมเสี่ยง โดยเฉพาะการใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วน
บ ุ ค ค ล  ( Personal Protective Equipment: PPE) เ ช่ น       
เสื้อกาวน์ แว่นตานิรภัย ถุงมือ และหน้ากากป้องกันไอระเหย 
ที ่ต ้องเลือกใช้ให้เหมาะสมกับประเภทของอันตรายและ
ลักษณะงาน พร้อมมีการอบรม ตรวจสอบสภาพ และทดแทน
อุปกรณ์อย่างเหมาะสม เพื ่อให้การบริหารจัดการความ
ปลอดภัยมีประสิทธิภาพและยั่งยืน  

 

 
ภาพที่ 3 แสดงมาตรการควบคุมอันตรายตามลำดับขั้น (Hierarchy of Controls) 
ที่มา: Pertiwi et al. (2021) 
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 2) การป้องกันความเสี่ยง (Risk Prevention) 
 การป้องกันความเสี่ยงมุ่งเน้นการลดโอกาสการเกิด
อุบัติเหตุก่อนเริ ่มปฏิบัติงาน โดยเน้นการสร้างความรู้และ
ความตระหนักด้านความปลอดภัย ได้แก่ การกำหนดพื้นที่
เฉพาะเมื่อมีการใช้สารเคมีอันตราย ลดปริมาณการสัมผ้ส
สารเคมีโดยการลดปริมาณสารอันตราย หรือเปลี ่ยนบท
ปฏิบัติการ ให้ความรู้เกี่ยวกับอันตรายของสารเคมีตามข้อมูล 
MSDS และ NFPA การจัดสภาพแวดล้อมการทำงานให้เป็น
ระเบียบ สะอาด และปลอดภัย รวมทั้งส่งเสริมวัฒนธรรมความ
ปลอดภัย (Safety Culture) ภายในหน่วยงาน และห้องปฏิบัติการ 
 3) การลดความเสี่ยง (Risk Mitigation) 
 ในกรณีที่ไม่สามารถขจัดอันตรายได้ทั้งหมด ควรมี
การดำเนินการเพื่อลดระดับความเสี่ยงให้อยู่ในระดับที่ยอมรับ
ได้ เช่น ลดปริมาณการใช้สารเคมีอันตราย หรือเลือกใช้สาร
ทดแทนท่ีมีความเป็นพิษต่ำกว่า จำกัดระยะเวลาและความถีใ่น
การสัมผัสสารเคมี จัดระบบการจัดเก็บสารเคมีตามความเข้า
กันได้ และแยกสารเคมีอันตรายเฉพาะ เฝ้าระวังสุขภาพ
บุคลากรที่มีการสัมผัสสารเคมีเป็นประจำโดยการตรวจสุขภาพ
ตามปัจจัยเสี่ยง และมีการประเมินตรวจสอบความเสี่ยงอย่าง
สม่ำเสมอ 
 4) การตอบโต้และเตรียมพร้อมต่อภาวะฉุกเฉิน 
(Risk Response & Emergency Preparedness) 
 หน่วยงานหรือห้องปฏิบัติการควรมีกระบวนการ
และแนวปฏิบัติที ่ชัดเจนสำหรับการตอบโต้ความเสี ่ยงหรือ
ภาวะฉุกเฉินที่อาจจะเกิดขึ้น ได้แก่ สารเคมีหกรั่วไหล ไฟไหม้ 
หรือการบาดเจ็บจากเครื ่องมือ โดยจัดทำแผนตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉิน (Emergency Response Plan) การเตรียมอุปกรณ์
ฉุกเฉิน เช่น อ่างล้างตา ฝักบัวนิรภัย ถังดับเพลิง และชุดดูดซับ
สารเคมี เป็นต้น รวมทั้งฝึกซ้อมแผนฉุกเฉินและการอพยพหนี
ไฟอย่างสม่ำเสมอ  
 5) การสื่อสารความเสี่ยง (Risk Communication) 
 การสื่อสารความเสี ่ยงเป็นส่วนสำคัญในการสร้าง
ความตระหนัก (Awareness) ให้ผู้ปฏิบัติงาน โดยการเผยแพร่
และกระจายข้อมูลด้านความปลอดภัย ผ่านการติดป้ายเตือน 
สัญลักษณ์อันตราย และข้อควรระวังในจุดเสี่ยง การประชุม 
ชี ้แจง และถ่ายทอดข้อมูลความเสี ่ยงให้แก่บุคลากรและ
นักศึกษา ร่วมทั้งการเผยแพร่คู่มือความปลอดภัย SOP และ
แนวปฏิบัติในห้องปฏิบัติการ  

 6) การตรวจสุขภาพ (Health Examination) 
 การตรวจสุขภาพเป็นองค์ประกอบสำคัญของการ
จัดการความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการชีววิทยา เพื่อเฝ้าระวัง 
ป้องกัน และลดผลกระทบต่อสุขภาพของบุคลากรที่อาจเกิด
จากการส ัมผ ัสป ัจจ ัยเส ี ่ยงทางช ีวภาพ ทางเคม ี  และ           
ทางกายภาพในระหว่างการปฏิบัติงาน ทั้งการตรวจสุขภาพ
ก่อนเริ่มปฏิบัติงาน ซึ่งเป็นขั้นตอนพ้ืนฐานที่ช่วยประเมินความ
พร้อมด้านสุขภาพของบุคลากรให้เหมาะสมกับลักษณะงานใน
ห้องปฏิบัติการ และนำมาใช้เปรียบเทียบผลการตรวจสุขภาพ
ในอนาคต การตรวจสุขภาพตามปัจจัยเสี ่ยงระหว่างการ
ปฏิบัติงาน โดยจะพิจารณาตามชนิดและระดับความเสี่ยงที่
ได ้ร ับ เช ่น การตรวจสมรรถภาพปอดสำหรับผ ู ้ท ี ่ส ัมผัส         
ไอระเหยของสารเคมี การตรวจการทำงานของตับและไต
สำหรับผู้ที ่ใช้สารเคมีที ่มีพิษต่ออวัยวะดังกล่าว รวมถึงการ
ตรวจผิวหนังและระบบทางเดินหายใจ การดำเนินการตรวจ
สุขภาพอย่างสม่ำเสมอ สามารถช่วยลดความเสี่ยงของการเกิด
โรคจากการทำงาน ปฏิบัติงานได้อย่างปลอดภัยในระยะยาว 
และการตรวจสุขภาพหลังการสัมผัสหรือหลังเกิดเหตุ เป็นการ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพอย่างเร่งด่วน และใช้เป็นข้อมูล
ประกอบการสอบสวนการเกิดเหตุ  รวมถึงการปรับปรุง
มาตรการควบคุมเพื่อป้องกันการเกิดเหตุซ้ำ นอกจากนี้การ
จัดเก็บข้อมูลผลการตรวจสุขภาพอย่างเป็นระบบและเป็น
ความล ับ เป ็นส ่วนหนึ ่งของการบร ิหารความเส ี ่ยงที ่มี
ประสิทธิภาพ ข้อมูลดังกล่าวสามารถนำมาใช้ในการวิเคราะห์
แนวโน้มสุขภาพของบุคลากร การประเมินประสิทธิผลของ
มาตรการควบคุมความเสี่ยง และการวางแผนพัฒนาระบบ
ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการในระยะยาว  
 7) การรายงานและติดตามความเสี่ยง (Risk Reporting 
and Monitoring) 
 การรายงานความเสี ่ยงควรดำเนินการอย่างเป็น
ระบบและต่อเนื ่อง ทั้งด้านการบันทึกผลการประเมินความ
เสี ่ยงตาม ESPReL Checklist การรายงานอุบัต ิเหตุ การ
ทบทวนผลการประเมินความเสี่ยง และการใช้ผลการรายงาน
เพื่อวางแผนปรับปรุงระบบความปลอดภัยในระยะยาว 
 ดังนั้นการบริหารความเสี่ยงห้องปฏิบัติการชีววิทยา
ตามผลการศึกษานี ้ แสดงให้เห็นว ่าการดำเนินการตาม
แนวทาง ESPReL อย่างเป็นระบบ ช่วยให้สามารถควบคุม 
ป้องกัน และลดความเสี่ยงได้อย่างมีประสิทธิภาพ พร้อมทั้ง
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เสริมสร้างความพร้อมในการตอบโต้เหตุฉุกเฉิน การสื่อสาร 
และการรายงานความเสี่ยง อันจะนำไปสู่การยกระดับความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่างยั่งยืน 
 
กิตติกรรมประกาศ  
 บทความว ิจ ัยฉบ ับน ี ้ ได ้ร ับการสน ับสน ุนการ
ดำเนินงานจาก ผู ้ช ่วยศาสตราจารย์ ดร.ภูวดล บางรักษ์  
ผู้อำนวยการศูนย์เครื่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี และ
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พิจักษณ์ สัมพันธ์ รองผู้อำนวยการ
ศูนย์เครื ่องมือวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี  ซึ ่งได้ให้การ
สนับสนุน ส่งเสริม และผลักดันการดำเนินงานด้านความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่างต่อเนื ่อง เพื่อให้บุคลากร
ห้องปฏิบัติการสามารถปฏิบัติงานได้อย่างปลอดภัยและมี
ประส ิทธ ิภาพ นอกจากนี ้  ผ ู ้ว ิจ ัยขอขอบคุณเจ ้าหน ้าที่
ห้องปฏิบัติการชีววิทยาทุกท่านที ่ให้ความร่วมมือในการ
ดำเนินงานด้านความปลอดภัยตามมาตรฐาน ESPReL จนทำ
ให้สามารถรวบรวม วิเคราะห์ และสังเคราะห์ข้อมูลได้อย่าง
ครบถ้วนและสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งน้ี  
 
การใช้ปัญญาประดิษฐ์ (Generative AI) ในงานเขียนเชิง
วิชาการ 
 ต้นฉบับบทความนี้ ผู้เขียนใช้เครื่องมือปัญญาประดิษฐ์ 
(Generative AI) เพื่อช่วยในการตรวจสอบความถูกต้องของ
ภาษาในการเรียบเรียงจัดระเบียบเนื้อหาของต้นฉบับ ซึ่งอยู่
ภายใต้การกำกับดูแลและการควบคุมของเจ้าของผลงาน โดย
ผู้เขียนยังคงมีความรับผิดชอบอย่างเต็มที่ต่อเนื้อหาทั้งหมด 
โดยบทนำ วิธ ีการศึกษา ผลการศึกษา การสรุปและการ
อภิปรายผลการศึกษาที ่ปรากฏในบทความนี ้ไม่ได้ระบุให้
เครื่องมือปัญญาประดิษฐ์ (Generative AI) เป็นผู้เขียนหรือ
เป็นผู้เขียนร่วมแต่อย่างใด 
 
คำชี้แจงบทบาทผู้เขียน (CRediT Author Statement) 
 วาสนา สงวนศิลป์ : ร ับผิดชอบการวางแนวคิด
บทความวิจัย รูปแบบวิธีการศึกษา ดำเนินการวิจัย เก็บข้อมูล
วิเคราะห์สังเคราะห์ให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ สรุปและ
อภิปรายผลการศึกษา การตรวจสอบความถูกต้องและการ
ทบทวนและแก้ไขต้นฉบับ 
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