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บทคัดย่อ 
การบริหารจัดการความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการเป็นสิ่งส าคัญที่อาจส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของ

บุคลากรในห้องปฏิบัติการ สิ่งแวดล้อม และชุมชนได้ โดยเฉพาะห้องปฏิบัติการทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ซึ่งจัดเป็น
สถานท่ีที่มีความเสี่ยงเป็นอย่างยิ่ง ดังนั้นบุคลากรซึ่งปฏิบัติงานอยู่ในสถานท่ีเหล่านี้ควรมีความรู้ความเข้าใจถึงวิธีการ
ปฏิบัติตนเพื่อป้องกันอันตรายและลดความเสี่ยงจากการได้รับอันตรายอันเนื่องมาจากการปฏิบัติงานในหน้าที่
ประจ าวัน รวมทั้งสามารถป้องกันอันตรายที่อาจส่งผลกระทบต่อบุคคลอื่น สิ่งแวดล้อมและชุมชนด้วย ผลงานวิจัยช้ิน
นีจ้ึงด าเนินการส ารวจบ่งช้ีอันตรายและวิเคราะห์ความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการ  ทั้งด้านกายภาพ สารเคมี สารชีวภาพ 
อุปกรณ์ป้องกันตนเองส่วนบุคคล ระบบการรองรับสถานการณ์ฉุกเฉิน รวมทั้งระบบการจัดการของเสียจาก
ห้องปฏิบัติการ และด้านการให้ความรู้เกี่ยวกับความปลอดภัยของผู้ที่ เกี่ยวข้องกับห้องปฏิบัติการ โดยใช้วิธีการทาง
อาชีวอนามัยและความปลอดภัยที่เรียกว่าวิธีการ checklist โดยท าการส ารวจในห้องปฏิบัติการส าหรับจัดการเรียน
การสอนทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ของหน่วยงานสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร์ โดยผลคะแนนจากการส ารวจระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการพบว่าระดับความปลอดภัยที่ได้
มาตรฐานน้อยที่สุด 3 ล าดับสุดท้าย  ได้แก่ การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับความปลอดภัยของบุคลากรใน
ห้องปฏิบัติการ การจัดการระบบการก าจัดของเสียจากห้องปฏิบัติการ และการบริหารระบบจัดการความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการ ซึ่งมีคะแนนร้อยละ 10.7, 25.6 และ 33.3 ตามล าดับ ซึ่งจัดเป็นล าดับความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการ
ส าหรับการเรียนการสอนของสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกท่ีควรหามาตรการในการป้องกันและหาแนวทางการปฏิบัติ
เพื่อความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่างเร่งด่วน นอกจากนั้นยังพบว่าบุคลากรของห้องปฏิบัติการต้องสัมผัส
สารเคมีอันตรายหลากหลายชนิดทั้งสารเคมีที่ก่อให้เกิดการระคายเคือง สารที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ สารก่อมะเร็ง 



วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี                                                              ปีที่ 23 ฉบับที ่4 ตุลาคม - ธันวาคม 2558 

 668 

รวมทั้งสารชีวภาพต่าง ๆ ที่อาจก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้ปฏิบัติงานได้  โดยสารเคมีที่มีมากที่สุดในห้องปฏิบัติการ 
ได้แก่ สารเคมีทั่วไปซึ่งไม่ก่อให้เกิดอันตรายต่อตัวผู้ปฏิบัติงานและสิ่งแวดล้อมมีจ านวนร้อยละ 37.6 รองลงมา ได้แก่ 
สารก่อการระคายเคืองพบว่ามีจ านวนร้อยละ 19.8 และสารก่อมะเร็งพบว่ามีจ านวนร้อยละ 11.8 เป็นต้น  
นอกจากน้ันยังพบว่าปริมาณของเสียที่มีมากที่สุดคือของเสียที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพและสิ่งแวดล้อม ส่วนเชื้อจุลชีพ
ที่มีการใช้งานในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกนั้น ส่วนใหญ่เป็นเช้ือจุลชีพกลุ่มเสี่ยงระดับที่ 2 ซึ่ง เช้ือ 
จุลชีพดังกล่าวจัดเป็นสิ่งมีชีวิตที่สามารถก่อโรคในคนได้ ยังมีวิธีการรักษาป้องกัน โดยเช้ือจุลชีพดังกล่าวจ าเป็นต้องมี
การบริหารจัดการและวิธีการปฏิบัติงานทางจุลชีววิทยาพิเศษที่เหมาะสมส าหรับห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทาง
ชีวภาพระดับที่ 2 แต่พบว่าห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกมีเพียงการบริหารจัดการและวิธีการปฏิบัติงาน
ทางจุลชีววิทยาพ้ืนฐานที่เหมาะสมส าหรับห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 1 เท่านั้น ซึ่งผลการวิจัย
ในครั้งนี้สามารถน ามาใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานในการพัฒนาและปรับปรุงการบริหารจัดการด้านความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึนได้ 
 

ค าส าคัญ : การชี้บ่งอันตราย; วิเคราะห์ความเสี่ยง; ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 
 

Abstract 
Laboratory safety management, especially in medical science laboratory, is important to 

impact on laboratory personnel health, environmental population and community safety. 
Therefore, personnel who work in these places should have the better understanding in risk 
prevention from daily work. The purposes of this research were to survey the hazard and risk 
analysis in medical science laboratory in physical, chemical, biological agent, personal protective 
equipment, emergency support system, waste management and laboratory personal knowledge. 
The data were analyzed by using checklist hazard identification in teaching medical science 
laboratory in Department of Preclinical Science, Faculty of Medicine, Thammasat University. The 
findings indicated that the personnel knowledge, waste management and safety management 
were high risk that should be taken immediately to prevent the risks and create the guidelines for 
laboratory safety. It was also found that laboratory personnel exposed to various types of hazard 
chemicals agents such as irritation chemicals, carcinogens and biological agents. Moreover, the 
most of waste in this laboratory were the hazardous to health and environment waste. The 
assessment of biosafety found that the microorganisms were no.2 risk group microorganisms that 
were classified as cause disease organism in human. These microorganisms were required special 
procedures for microbiological laboratory biosafety level 2, but there were basic procedures in 
preclinical laboratory that supported for microbiological laboratory biosafety level 1 only. These 
results were used to develop the laboratory safety management in the future. 
 

Keywords: hazard identification; risk analysis; medical science laboratory  
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1. บทน า 

การปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการนั้นมีความ
อันตรายและความเสี่ยงสูง ไม่ว่าจะเป็นอันตรายที่เกิด
จากสารเคมี เชื้อโรค หรือเกิดจากโครงสร้างพื้นฐานที่มี
การออกแบบและการจัดการด้านความปลอดภัยไม่
ถูกต้องเหมาะสม อาจก่อให้ เกิดอุบัติ เหตุในห้อง 
ปฏิบัติการ ท าให้สูญเสียงบประมาณ และอาจส่งผล
กระทบต่อสิ่งแวดล้อมและสุขภาพของผู้ปฏิบัติงานใน
ห้องปฏิบัติการและผู้ที่ เกี่ยวข้องได้ ตัวอย่าง  เช่น
เหตุการณ์ย้อนหลังที่เกิดขึ้นในประเทศไทย กรณีการ
เกิดเพลิงไหม้ในห้องปฏิบัติการของภาควิชาสหเวช
ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ในปี พ.ศ. 2555 [4] 
หรือแม้กระทั่งเหตุการณ์การเกิดมหาอุทกภัย พ.ศ. 
2554 [5] ล้วนแล้วแต่ส่งผลกระทบต่อนักศึกษาและ
บุคลากร รวมทั้งก่อให้เกิดความเสียหายต่อทรัพย์สิน
ของทางราชการเป็นจ านวนมาก ดังนั้นควรให้ความ 
ส าคัญต่อการหามาตรการในการบริหารจัดการความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการโดยเฉพาะในสถาบันการ 
ศึกษาอย่างเร่งด่วน ซึ่งในประเทศที่พัฒนาแล้วนั้นการ
ท างานด้วยหลักของความปลอดภัยได้ถูกถือปฏิบัติจน
เกิดเป็นกฎระเบียบหรือมาตรการที่ก ากับดูแลความ
ปลอดภัยในขั้นตอนต่าง ๆ รวมทั้งมีมาตรฐานด้าน
ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการออกมาอย่างชัดเจน 
เช่น การประกาศใช้ OSHA Laboratory Standard 
ของประเทศสหรัฐอเมริกา [9] โดยเป็นกฎหมายด้าน
ความปลอดภัยและสุขภาพในการประกอบอาชีพของ
สหรัฐอเมริกา นอกจากน้ันยังมีมาตรฐานในการบริหาร
จัดการด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการขึ้นซึ่งรู้จัก
กันในช่ือ Good Laboratory Practice (GLP) [10] 
ซึ่งระบบนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อใช้เป็นแนวทางในการ
ปฏิบัติเพื่อให้การศึกษาวิจัยในห้องปฏิบัติการเป็นไป
อย่ า ง ถู ก ต้ อ ง ต า ม ห ลั ก วิ ท ย า ศ า ส ต ร์  แ ล ะ ไ ด้
มาตรฐานสากลซึ่งจะมีส่วนในการพัฒนาและส่งเสริม
คุณภาพความน่าเชื่อถือของข้อมูลในการศึกษาวิจัยได้ 

ส่วนประเทศไทยในปัจจุบันนั้นถึงแม้จะมี
หน่วยงานหลายหน่วยงานรับผิดชอบดูแลเกี่ยวกับ
ความปลอดภัย รวมทั้งมีกฎหมาย กฎกระทรวง 
ประกาศ ข้อบังคับ หรือข้อก าหนดต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องใน
ด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ แต่อย่างไรก็ตาม 
ยังไม่มีผลบังคับใช้โดยตรงกับห้องปฏิบัติการวิจัย 
ทดสอบ และจัดการเรียนการสอนในสถาบันอุดมศึกษา
ของรัฐ จึงท าให้การด าเนินการด้านความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการในสถาบันอุดมศึกษายังไม่มีรูปแบบและ
กลไกที่ เป็นไปในทิศทางเดียวกัน เช่นเดียวกันกับ
ห้องปฏิบัติการของสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก คณะ
แพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  ซึ่งเป็น
ห้องปฏิบัติการส าหรับการจัดการเรียนการสอนทาง
วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่มีลักษณะการใช้งานที่มีความ
หลากหลายตั้งแต่ด้านปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์ จุล
ชีววิทยา ภูมิคุ้มกันวิทยาและปรสิตวิทยา ชีวเคมีและ
อณูชีววิทยา สรีรวิทยาและเภสัชวิทยา โดยห้อง 
ปฏิบัติการทั้งหลายเหล่านี้ยังไม่มีมาตรการในการ
ป้องกันและบริหารจัดการความปลอดภัยในห้อง 
ปฏิบัติการที่เป็นรูปธรรม ถึงแม้จะมีแผนการบริหาร
จัดการความเสี่ยงจากคณะกรรมการบริหารความเสี่ยง
ทั้งระดับคณะแพทยศาสตร์และระดับมหาวิทยาลัย  
ธรรมศาสตร์ แต่แผนบริหารความเสี่ยงดังกล่าวยังไม่
ครอบคลุมถึงมาตรการในการป้องกันความเสี่ยงใน
ห้องปฏิบัติการส าหรับการเรียนการสอนทางวิทยา-
ศาสตร์การแพทย์ ทั้ง ๆ ที่ห้องปฏิบัติการทางวิทยา-
ศาสตร์นั้นมีความเสี่ยงต่ออันตรายทั้งทางด้านการ
ปฏิบัติงาน ทรัพยากรและความเสี่ยงจากเหตุการณ์
ภายนอก เช่น กรณีตัวอย่างอุบัติการณ์ไฟลุกไหม้จาก
สารเคมีที่เกิดขึ้นในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์ 
พรีคลินิกในขณะเรียนปฏิบัติการชีวเคมี ซึ่งนักศึกษาท า
กรดซัลฟูริกเข้มข้นหกลงพื้น และได้น ากระดาษทิชชู
เช็ดจึงเกิดการลุกไหม้ขึ้น ถึงแม้เหตุการณ์กรณีตัวอย่าง
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ดังกล่าวจะไม่เกิดการลุกไหม้อย่างรุนแรง แต่บ่งช้ีให้ 
เห็นถึงการขาดความรู้ความเข้าใจในเรื่องเกี่ยวกับความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ รวมทั้งยังไม่มีมาตรการใน
การป้องกันและแก้ไขสถานการณ์กรณีเกิดเหตุการณ์
ฉุกเฉินที่ได้มาตรฐาน ซึ่งหากอันตรายเกิดขึ้นแล้วอาจ
ส่งกระทบต่อสุขภาพ หรือ ชีวิตของทั้ งบุคลากร
ผู้ปฏิบัติงาน อาจารย์ และนักศึกษาได้ รวมทั้งอาจ
ส่งผลกระทบต่อทรัพย์สิน สิ่งแวดล้อม และชุมชนด้วย 

ดังนั้นผลงานวิจัยช้ินนี้มุ่งเน้นในการส ารวจ ช้ี
บ่งอันตราย และวิเคราะห์ความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการ
ส าหรับการเรียนการสอนทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ โดย
มีวัตถุประสงค์เพื่อส ารวจ ช้ีบ่งอันตรายในห้องปฏิบัติ 
การเพื่อให้ทราบถึงแหล่งก าเนิดของความเสี่ยงที่มีผล
ต่อความปลอดภัย วิเคราะห์ความเสี่ยงส าหรับใช้ในการ
จัดล าดับความส าคัญของความเสี่ยงเพื่อหามาตรการ
และแนวทางการปฏิบัติในการป้องกันความเสี่ยงที่อาจ
เกิดขึ้นในห้องปฏิบัติการ รวมทั้งใช้เป็นข้อมูลในการหา
แนวทางการปฏิบัติและปรับปรุงมาตรฐานความปลอด 
ภัยในห้องปฏิบัติการ และจัดท าคู่มือมาตรฐานความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการส าหรับการเรียนการสอน
ทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ของคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ต่อไป 
 

2. วิธีการ 
เป็นผลงานวิจัยเชิงส ารวจ ช้ีบ่งอันตรายและ

วิเคราะห์ความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการส าหรับการเรียน
การสอนทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ ของคณะแพทย-
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ โดยใช้ข้อมูลจาก
วิธีการส ารวจเพื่อวิเคราะห์หาความเสี่ยงในห้องปฏิบัติ 
การ 2 ด้าน ได้แก่ การวิเคราะห์ความเสี่ยงและความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ (laboratory safety) โดย
อาศัยข้อมูลจากผลการส ารวจประเมินความปลอดภัย

ในห้องปฏิบัติการ บัญชีรายการสารเคมีอันตราย และ
บัญชีรายการของเสีย โดยเครื่องมือที่ใช้ในการส ารวจ 
ได้แก่ แบบส ารวจตามวิธีการทางอาชีวอนามัยและ
ความปลอดภัยชนิด Checklist analysis อ้างอิงตาม
วิธีการส ารวจของคู่มือการประเมินความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการ [3] ซึ่งเป็นคู่มือที่เกิดจากการด าเนิน 
การในโครงการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (Enhancement 
of Safety Practice in Research Laboratory; 
ESPRel) สนับสนุนการจัดท าโดยส านักงานคณะ 
กรรมการวิจัยแห่งชาติ (วช.) โดยร่วมมือกับศูนย์ความ
เป็นเลิศด้านการจัดการสิ่ งแวดล้อมและของเสีย
อันตราย กระทรวงศึกษาธิการ มาใช้เป็นต้นแบบใน
การประเมิน เนื่องจากแบบส ารวจดังกล่าวมีหัวข้อการ
ประเมินที่มีความเหมาะสมและครอบคลุมส าหรับการ
ประเมินห้องปฏิบัติการส าหรับการเรียนการสอนทาง
วิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยคู่มือนี้มีองค์ประกอบใน
การประเมินระบบการจัดการความปลอดภัย ทั้งสิ้น 7 
องค์ประกอบที่เช่ือมโยงกัน ดังแสดงรายละเอียดใน
ตารางที่ 1 

ซึ่งผลคะแนนจากการประเมินระดับความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการนี้ จะน ามาใช้ในการจัด 
ล าดับความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการเพื่อหามาตรการใน
การจัดการด้านความปลอดภัยต่อไป ส่วนการจัดท า
บัญชีรายช่ือสารเคมีอันตรายในห้องปฏิบัติการ เพื่อใช้
เป็นข้อมูลในการประเมินระดับความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการ และระบุประเภทของสารเคมีที่มีใช้อยู่
ในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก อ้างอิง
การจ าแนกอันตรายของสารเคมีตามระบบ Globally 
Harmonised System for Classification and 
Labeling of Chemical; GHS [6] รวมทั้งจัดท าบัญชี
รายการปริมาณของเสียที่เกิดขึ้นในห้องปฏิบัติการ และ
วิธีการก าจัดของเสียในเบื้องต้น เพื่อบ่งช้ีถึงชนิดและ
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ปริมาณของของเสีย ส าหรับใช้ในการประเมินความ
เสี่ยงต่อสุขภาพ ชุมชนและสิ่งแวดล้อมที่อาจเกิดจาก
ของเสียจากห้องปฏิบัติการ รวมทั้งใช้เป็นแนวทางใน

การหามาตรการจัดท าระบบบริหารจัดการของเสียใน
อนาคต 

 
ตารางที่ 1 รายละเอียดขององค์ประกอบต่าง ๆ ในการประเมินระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 
 

องค์ประกอบ  รายละเอียดการประเมินระดับความปลอดภัยในแตล่ะองค์ประกอบ 
องค์ประกอบที่ 1 : การบริหาร

จัดการระบบความปลอดภัย 
ประเมินข้อมูลระดับนโยบาย/แผนงานทั้งเชิงโครงสร้างและการก าหนด

ผู้รับผิดชอบในงานด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการทั้งในระดับ
หน่วยงานและองค์กร 

องค์ประกอบท่ี 2 : ระบบการจัดการ
สารเคมี 

ประเมินสถานภาพการจัดการสารเคมีในห้องปฏิบัติการ ตั้งแต่ระบบข้อมูล
สารเคมี การจัดเก็บ การเคลื่อนย้าย รวมทั้งการควบคุมและลดความเสี่ยงที่
เกิดจากอันตรายของสารเตมี 

องค์ประกอบท่ี 3 : ระบบการจัดการ
ของเสีย 

ประเมินถึงสถานภาพการจัดการของเสียภายในห้องปฏิบัติการทั้งระบบข้อมูล
ของเสีย การจ าแนกและจัดเก็บ การก าจัด/บ าบัดของเสีย  

องค์ประกอบที่ 4 : ลักษณะทาง
กายภาพของห้องปฏิบัติการ 

ประเมินถึงความเหมาะสมของโครงสร้างพื้นฐานของห้องปฏิบัติการ อุปกรณ์
และเครื่องมือภายในห้องปฏิบัติการที่เอื้อต่อความปลอดภัยของห้อง 
ปฏิบัติการ 

องค์ประกอบที่ 5 : ระบบการ
ป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย 

ประเมินความพร้อมและการตอบโต้กรณีฉุกเฉิน รวมทั้งการมีแผนป้องกันและ
ตอบโต้เหตุฉุกเฉิน มีข้อปฏิบัติและระเบียบปฏิบัติเพื่อความปลอดภัย  

องค์ประกอบที่ 6 : การให้ความรู้
พื้นฐานเกี่ยวกับความปลอดภัย 

ประเมินด้านการให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ
ของหน่วยงานหรือองค์กรแก่บุคลากรทีเ่กี่ยวข้อง 

องค์ประกอบท่ี 7 : การจัดการข้อมูล
และเอกสาร 

ประเมินการจัดการข้อมูลและเอกสาร เพื่อใช้ในการตัดสินใจในด้านการ
บริหารจัดการด้านต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกบัห้องปฏิบัติการ 

ที่มา : ปรับปรุงข้อมูลมาจากคู่มือการประเมินความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ [3] 
 

ส่วนอีกด้านหนึ่งได้แก่ การประเมินระดับความ
ปลอดภัยของห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ (Biosafety) 
โดยอาศัยข้อมูลจากผลการส ารวจบัญชีรายช่ือเช้ือ    
จุลชีพในห้องปฏิบัติการ การแบ่งกลุ่มเสี่ยงอันตรายของ
เช้ือจุลชีพ และแบบประเมินระดับความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการทางด้านชีวภาพ อ้างอิงตามประกาศ
ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ฉบับลงวันที่  14 

กันยายน 2550 [2] ซึ่งแสดงบัญชีรายช่ือของเช้ือ
แบคทีเรียก่อโรคในคน เช้ือราก่อโรคในคน ไวรัสก่อโรค
ในคน และเชื้อพาราสิตก่อโรคในคน โดยมีการแบ่งกลุ่ม
เสี่ยงของเช้ือจุลชีพเป็น 4 กลุ่มความเสี่ยง ดังแสดงใน
ตารางที่ 2 โดยการประเมินระดับความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ จะใช้ข้อมูลจากบัญชีรายช่ือ
เชื้อจุลชีพและระดับความเสี่ยงของเชื้อจุลชีพที่มีการใช้
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งานอยู่จริงในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรี -
คลินิก คณะแพทยศาสตร์ มาใช้ในการประเมินระดับ
ความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการทางด้านชีวภาพ ซึ่ง
เป็นการประเมินถึงระบบความปลอดภัย ระบบการ
ป้องกันอันตรายทางชีวภาพ สภาพห้องปฏิบัติการ สิ่ง
อ านวยความสะดวกและเครื่องมือที่เกี่ยวข้องกับระบบ
ความปลอดภัยทางชีวภาพว่าครบถ้วนตามมาตรฐาน
หรือไม่ และเหมาะสมกับระดับของเช้ือกลุ่มเสี่ยงที่
ปฏิบัติงานอยู่หรือไม่ โดยใช้แบบส ารวจประเมินระดับ
ความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ [2] 
 
ตารางที่ 2 การแบ่งกลุ่มเสี่ยงของเชื้อจุลชีพ 
 

กลุ่มที่  ความเสีย่งอันตรายต่อบุคคลและชุมชน 
1 จุลชีพซึ่งไม่ก่อโรคในคน (ผู้ใหญ่) สุขภาพดี 
2 จุลชีพซึ่งก่อโรคในคน โดยโรคนั้นไม่รุนแรง มี

วิธีการป้องกัน และวิธีการรักษาได้ 
3 จุลชีพซึ่งก่อให้เกิดโรคร้ายแรง หรือท าให้

เสียชีวิตได้ แต่มีวิธีการป้องกันและมีวิธีการ
รักษาได้ (มีความเสี่ยงสูงต่อบุคคลแต่มีความ
เสี่ยงต่ าต่อชุมชน) 

4 จุลชีพซึ่งก่อให้เกิดโรคร้ายแรง หรือท าให้
เสียชีวิตได้ โดยยังไม่มีวิธีการป้องกันและไม่มี
วิธีการรักษา (มีความเสี่ยงสูงท้ังต่อบุคคลและ
ต่อชุมชน) 

ที่มา : ดัดแปลงจากประกาศกรมวิทยาศาสตร์การ 
แพทย์ ฉบับลงวันท่ี 14 กันยายน 2550 [2] 

 
การวิเคราะห์ข้อมูลในงานวิจัยครั้งนี้ใช้สถิติเชิง

พรรณนา (descriptive statistics) เป็นการวิเคราะห์
ข้อมูลในรูปของการบรรยายลักษณะของข้อมูลที่เก็บ
รวบรวมมาได้ จากนั้นจึงน าข้อมูลที่ได้มาสร้างข้อสรุป 
โดยไม่มีการสร้างสมมุติฐานไว้ก่อน แต่เป็นการใช้ผล
ของข้อมูลที่ได้มาหาข้อสรุป โดยการน าเสนอข้อมูลด้วย

วิธีการพรรณาวิเคราะห์และสถิติอย่างง่าย เช่น ค่าร้อย
ละ เพื่อเปรียบเทียบข้อมูลที่ได้จากการส ารวจในแต่ละ
หัวข้อ เพื่อช้ีให้เห็นถึงภาวะความเสี่ยงที่ส ารวจพบใน
ห้องปฏิบัติการ พร้อมทั้งเสนอแนะแนวทางในการลด
ความเสี่ยงท่ีอาจเกิดขึ้นในการปฏิบัติงาน 
 

3. ผลการวิจัย 
ผลการส ารวจ ช้ีบ่งอันตราย และวิเคราะห์

ความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการทางวิทยาศาสตร์การ 
แพทย์ จากการส ารวจในห้องปฏิบัติการส าหรับการ
เรียนการสอนทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ ของสถาน
วิทยศาสตร์พรีคลินิก คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร์ จ านวนทั้งสิ้น 6 ห้องปฏิบัติการ  ซึ่งมี
ลักษณะการใช้งานและลักษณะทางกายภาพของ
ห้องปฏิบัติการที่แตกต่างกัน ดังนั้นจึงจ าเป็นต้องจัด
กลุ่มห้องปฏิบัติการเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่  กลุ่มห้อง 
ปฏิบัติการกลาง ซึ่งมีลักษณะการใช้งานเกี่ยวกับวิชา
ทางวิทยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐาน ด้านสาขาวิชาจุล
ชีววิทยา ภูมิคุ้มกันวิทยา ปรสิตวิทยา ชีวเคมีและอณู
ชีววิทยา เภสัชวิทยา และสรรีวิทยา ซึ่งตั้งอยู่ในอาคาร
ราชสุดา ส่วนกลุ่มห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์ มี
ลักษณะการใช้งานเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน
ปฏิบัติการในสาขาวิชากายวิภาคศาสตร์ ซึ่งต้องมี
กระบวนการตั้งแต่การเตรียมร่างอาจารย์ใหญ่ จนถึง
การเรียนการสอนโดยใช้ร่างอาจารย์ใหญ่เป็นสื่อการ
สอนที่ส าคัญ ซึ่งห้องปฏิบัติการดังกล่าวตั้งอยู่ที่อาคาร
คุณากรและอาคารปิยชาติ โดยผลการส ารวจช้ีบ่ง
อันตรายและผลสรุปการประเมินความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก ทั้งในส่วน
ของห้องปฏิบัติการกลางและห้องปฏิบัติการกายวิภาค
ศาสตร์ในแต่ละองค์ประกอบดังแสดงในตารางที่ 3 

จากตารางที่  3 แสดงผลคะแนนจากการ
ประเมินระดับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการทั้งใน
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ส่วนของห้องปฏิบัติการกลางและห้องปฏิบัติการกาย
วิภาคศาสตร์ พบว่าในองค์ประกอบที่ 1 เรื่อง  การ
บริหารระบบการจัดการความปลอดภัยของห้อง 
ปฏิบัติการ มีระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการที่
ร้อยละ 33.3 ซึ่ งประเมินจากการที่มหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร์และคณะแพทยศาสตร์มีคณะกรรมการ
บริหารความเสี่ยงทบทวนปัจจัยเสี่ยง วิเคราะห์ความ
เสี่ยงและบริหารความเสี่ยงในระดับองค์กร รวมทั้งมี
คณะกรรมการความปลอดภัยทางชีวภาพระดับสถาบัน 

เพื่อด าเนินงานในด้านการพิจารณาและตรวจสอบ
โครงการวิจัยด้านพันธวุิศวกรรมและเทคโนโลยีชีวภาพ
ในมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ส่วนห้องปฏิบัติการสถาน
วิทยาศาสตร์พรีคลินิก พบว่ามีเพียงการก าหนดให้มี
ผู้รับผิดชอบดูแลเรื่องความปลอดภัยเพื่อจัดการในด้าน
สารเคมีและของเสีย ซึ่งมีหน้าที่ในการดูแลจัดเก็บ และ
ควบคุมการเข้า-ออกของสารเคมีในห้องปฏิบัติการ
เท่านั้น 

 

ตารางที่ 3 ผลสรุปการประเมินระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกในแต่ละ

องค์ประกอบ 
 

องค์ประกอบในการส ารวจ 

ผลการประเมินระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ 

สถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก (ร้อยละ) 

ห้องปฏิบัติการกลาง ห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร ์

ใช่/มี 
ไม่ใช่/ 

ไม่ม ี

ไม่เกี่ยวข้อง/ไม่

ทราบข้อมูล 
ใช่/ม ี

ไม่ใช่/ 

ไม่ม ี

ไม่เกี่ยวข้อง/ไม่

ทราบข้อมูล 

องค์ประกอบที่ 1 : การบริหารจัดการระบบ

ความปลอดภัย 

33.3 60.0 6.7 33.3 60.0 6.7 

องค์ประกอบท่ี 2 : ระบบการจัดการสารเคมี 77.6 22.4 0.0 64.5 35.5 0.0 

องค์ประกอบท่ี 3 : ระบบการจัดการของเสีย 56.4 43.6 0.0 25.6 74.4 0.0 

องค์ประกอบที่ 4 : ลักษณะทางกายภาพของ

ห้องปฏิบัติการ 

75.8 19.4 4.8 70.7 25.9 3.4 

องค์ประกอบที่ 5 : ระบบการป้องกันและแก้ไข

ภัยอันตราย 

40.8 59.2 0.0 34.5 65.5 0.0 

องค์ประกอบที่ 6 : การให้ความรู้พื้นฐาน

เกี่ยวกับความปลอดภัย 

10.7 82.1 7.1 10.7 82.1 7.1 

องค์ประกอบท่ี 7 : การจัดการข้อมูลและเอกสาร 41.2 85.8 0.0 41.2 58.8 0.0 

หมายเหตุ : เกณฑ์ประเมินผลจากแบบส ารวจ ค าตอบในรายการส ารวจว่า “ใช่/มี” หมายถึงท าได้ครบถ้วนตาม

รายการนั้น ค าตอบในรายการส ารวจว่า “ไม่ใช่/ไม่มี” หมายถึงท าได้ไม่ครบถ้วนตามรายการนั้น ค าตอบ

ในรายการส ารวจว่า “ไม่เกี่ยวข้อง” และ “ไม่ทราบ/ไม่มีข้อมูล” จะไม่มีการน ามานับคะแนนในข้อน้ัน 
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ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่ 2 เรื่อง ระบบ
การจัดการสารเคมีภายในห้องปฏิบัติการในส่วนของ
ห้องปฏิบัติการกลางและห้องปฏิบัติการกายวิภาค
ศาสตร์ จากการส ารวจพบว่ามีระดับความปลอดภัย
ของห้องปฏิบัติการที่ร้อยละ 77.6 และ 64.5 ตาม 
ล าดับ โดยห้องปฏิบัติการมีการบันทึกข้อมูลของ
สารเคมีทั้งในรูปแบบเอกสารและแบบอิเล็กทรอนิกส์ 
โดยข้อมูลที่บันทึกประกอบด้วย รหัสภาชนะบรรจุ ช่ือ
สารเคมี ประเภทของความเป็นอันตราย ปริมาณ
สารเคมี สถานที่จัดเก็บและผู้ผลิต มีการบันทึกการ
น าเข้าและจ่ายออกของสารเคมีรวมทั้งมีการปรับปรุง
ข้อมูลเป็นประจ า มีการจัดเก็บสารเคมีโดยอ้างอิงตาม
ระบบ GHS ซึ่งเป็นระบบการจ าแนกประเภท ติดฉลาก 
และการแสดงรายละเอียดความปลอดภัยของสารเคมี
ในรูปแบบของ safety data sheet (SDS) โดยระบบนี้
เป็นระบบที่องค์กรสหประชาชาติพัฒนาขึ้น เพื่อให้ใช้
สื่อสารเกี่ยวกับสารเคมีที่เป็นระบบเดียวกันทั่วโลก ซึ่ง
สารเคมีที่มีการใช้งานอยู่ในห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิกถูกจ าแนกประเภทตามความเป็น
อันตรายของสารเคมีได้แก่ แก๊ส สารออกซิไดซ์ สาร
ไวไฟ สารมีพิษ สารระคายเคือง สารกัดกร่อน สารที่
เป็นอันตรายต่อสิ่งแวดล้อม และสารที่เป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ รวมทั้งผู้ปฏิบัติงานมีการใช้อุปกรณ์ป้องกัน
ตนเองครบถ้วน  

ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่ 3 เรื่อง ระบบ
การจัดการของเสียภายในห้องปฏิบัติการ เพื่อประเมิน
สถานภาพการจัดการของเสียภายในห้องปฏิบัติการ ใน
ส่วนของห้องปฏิบัติการกลางและห้องปฏิบัติการกาย
วิภาคศาสตร์ พบว่ามีระดับความปลอดภัยของห้อง 
ปฏิบัติการที่ร้อยละ 56.4 และ 25.6 ตามล าดับ โดยมี
การบันทึกข้อมูลของเสียอันตรายที่ใช้ในห้องปฏิบัติการ
ในรูปแบบเอกสาร โดยมีการสรุปปริมาณของเสียต่อปี
ที่เกิดจากห้องปฏิบัติการ ส่วนด้านการจัดเก็บของเสีย

พบว่ามีการจ าแนกประเภทของของเสียเพื่อรอการ
ก าจัด/บ าบัด มีวิธีการจัดการกับของเสียแต่ละประเภท
ตามวิธีการก าจัดของเสียในเอกสาร SDS ส่วนของเสีย
บางส่วนที่ไม่สามารถก าจัดเองได้จึงมีการจัดส่งให้
บริษัทน าไปก าจัดพร้อมกับของเสียจากห้องปฏิบัติการ
วิจัย คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ซึ่งมี
การด าเนินการจ้างเหมาบริษัทที่ได้รับใบอนุญาตอย่าง
ถูกต้องปีละ 1 ครั้ง  

ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่  4 เรื่ อง 
ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ อุปกรณ์และ
เครื่องมือ  ซึ่ ง เป็นการประเมินถึงความสมบูรณ์
เหมาะสมของโครงสร้างพื้นฐานทางกายภาพ อุปกรณ์
และเครื่องมือภายในห้องปฏิบัติการ ที่จะเอื้อต่อความ
ปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ โดยประกอบด้วยข้อมูล
เชิงสถาปัตยกรรมและวิศวกรรม พื้นที่การใช้งานจริง 
วัสดุที่ใช้ ระบบสัญจร ระบบไฟฟ้าและการระบาย
อากาศ ระบบสาธารณูปโภค และระบบฉุกเฉิน ในส่วน
ของห้องปฏิบัติการกลางและห้องปฏิบัติการกายวิภาค
ศาสตร์ จากการส ารวจพบว่ามีระดับความปลอดภัย
ของห้องปฏิบัติการที่ร้อยละ 75.8 และ 70.7ตามล าดับ 
โดยห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกมี
ลักษณะทางกายภาพทั้งภายในและภายนอกห้อง 
ปฏิบัติการที่ไม่ก่อให้เกิดอันตราย มีการออกแบบให้มี
การแยกส่วนพ้ืนท่ีใช้สอยอย่างเหมาะสม เช่นมีการแยก
ประเภทของห้องปฏิบัติการเป็นห้องปฏิบัติการเคมี
ทั่วไปและห้องปฏิบัติการเกี่ยวกับการเตรียมเช้ือ ห้อง
เตรียมอาหารเลี้ยงเช้ือ ห้องล้างอุปกรณ์ เป็นต้น ส่วน
ผลการส ารวจความเหมาะสมของขนาดพื้นที่กับ
กิจกรรม/การใช้งาน/จ านวนผู้ใช้งานและปริมาณ
เครื่องมืออุปกรณ์ภายในห้องปฏิบัติการ พบว่ายังไม่
เพียงพอต่อการใช้งานเนื่องจากในปัจจุบันห้องปฏิบัติ 
การสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก สามารถเปิดใช้งาน
ห้องปฏิบัติการจุลชีววิทยา ภูมิคุ้มกันวิทยาและปรสิต
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วิทยา ช้ัน 8 อาคารราชสุดาได้เพียงห้องปฏิบัติการ
เดียว (ห้องปฏิบัติการชีวเคมี ช้ัน 7 และห้องปฏิบัติการ
สรีรวิทยาและเภสัชวิทยา ช้ัน 6 อาคารราชสุดา อยู่
ระหว่างการปรับปรุง) ห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิกมีครุภัณฑ์/เฟอร์นิเจอร์/เครื่องมือและ
อุปกรณ์ที่มีความเหมาะสมต่อการใช้งาน รวมทั้งมีการ
ดูแลบ ารุงรักษาเครื่องมือและอุปกรณ์ให้อยู่ในสภาพ
พร้อมใช้งานอยู่เสมอ มีแสงสว่างเพียงพอต่อการใช้งาน 
มีการต่อสายดินและระบบไฟฟ้าส ารองด้วยเครื่อง
ก าเนิดไฟฟ้าในกรณีไฟดับ รวมทั้งมีการดูแลบ ารุงรักษา
ระบบไฟฟ้าแสงสว่าง ระบบไฟฟ้าก าลัง ระบบควบคุม
ไฟฟ้า และระบบไฟฟ้าส ารองของห้อง ปฏิบัติการอย่าง
สม่ าเสมอ ส่วนด้านงานวิศวกรรมสุขาภิบาลและ
สิ่งแวดล้อม พบว่ามีปัญหาเกี่ยวกับการเดินท่อของ
ระบบน้ าประปา เนื่องจากเกิดการรั่วซึมบ่อยครั้ง ส่วน
ระบบน้ าทิ้งมีระบบการบ าบัดน้ าทิ้งที่ปนเปื้อนสารเคมี 
ในอาคารราชสุดาใช้ระบบบ าบัดน้ าทิ้งที่อาศัยหลักการ
ปรับค่าความเป็นกรด-ด่างก่อนทิ้ งลงสู่บ่อบ าบัด 
ในขณะที่น้ าทิ้งจากห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์
อาคารปิยชาติและอาคารคุณากรถูกทิ้งลงสู่บ่อบ าบัด
ของโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระ-เกียรติโดยตรง 
และด้านงานวิศวกรรมระบบระบายอากาศและปรับ
อากาศ โดยมาตรฐานระบบปรับอากาศและระบาย
อากาศตามการอ้างอิงของคู่มือการประเมินห้อง 
ปฏิบัติการ [3] ได้ให้ค่าแนะน าสภาวะอากาศภายใน
อาคารส าหรับส านักงาน โรงเรียน ซึ่งคนส่วนใหญ่รู้สึก
สบายที่สุดอยู่ที่อุณหภูมิ 23±1 องศาเซลเซียส ซึ่งจาก
การผลการส ารวจพบว่าแต่ละห้องภายในห้องปฎิบัติ 
การสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกมีอุณหภูมิเฉลี่ยที่ 25-
30 องศาเซลเซียสขณะเปิดเครื่องปรับอากาศ และใน
ด้านงานระบบฉุกเฉินและระบบติดต่อสื่อสาร ภายใน
ห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก มีระบบ
แจ้งเหตุเพลิงไหม้ด้วยมือ มีอุปกรณ์ตรวจจับเพลิงไหม้ 

มีทางหนีไฟ มีป้ายบอกทางหนีไฟ มีเครื่องดับเพลิง
แบบเคลื่อนที่ มีระบบดับเพลิงด้วยน้ าชนิดมีตู้สายฉีด
น้ าดับเพลิง มีระบบดับเพลิงด้วยน้ าชนิดระบบหัว
กระจายน้ าดับเพลิง 

ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่ 5 เรื่อง ระบบ
การป้องกันและแก้ไขภัยอันตรายในห้องปฏิบัตกิารด้าน
การบริหารความเสี่ยง และด้านการเตรียมความพร้อม/
ตอบโต้เหตุฉุกเฉิน ในส่วนของห้องปฏิบัติการกลางและ
ห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์ มีระดับความปลอด 
ภัยของห้องปฏิบัติการที่ร้อยละ 40.8 และ 34.5 
ตามล าดับ โดยพบว่าห้องปฏิบัติการมีที่ล้างตาและ
ฝักบัวฉุกเฉินอยู่ในห้องปฏิบัติการกรณีเกิดอุบัติเหตุ
เกี่ยวกับสารเคมี รวมทั้งมีแผนในการป้องกันเหตุ
ฉุกเฉิน โดยการก าหนดเป็นข้อปฏิบัติร่วมกันของ
บุคลากรภายในหน่วยงานในการตอบโต้สถานการณ์
ฉุกเฉิน และมีการใช้งานอุปกรณ์ด้านความปลอดภัย
ส่วนบุคคลอย่างสม่ าเสมอกับสารเคมีหรือเช้ือโรคที่เป็น
อันตราย  

ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่ 6 เรื่อง การให้
ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับความปลอดภัยในห้องปฏิบัติ 
การ โดยเป็นการให้ความรู้พื้นฐานที่เหมาะสมที่จ าเป็น
และต่อเนื่องต่อกลุ่มเป้าหมายที่มีบทบาทต่างกันเพื่อให้
การปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการหรือท างานที่เกี่ยวข้อง
กับสารเคมีได้อย่างปลอดภัย และลดความเสี่ยงในการ
เกิดอุบัติภัยได้ ทั้งในส่วนของห้องปฏิบัติการกลางและ
ห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์  มี ระดับความ
ปลอดภัยของห้องปฏิบัติการที่ร้อยละ 10.7 โดยพบว่า
บุคลากรที่เกี่ยวข้องกับห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิก ตั้งแต่นักวิทยาศาสตร์ คนงานและ
พนักงานท าความสะอาดยังไม่เคยได้รับความรู้พื้นฐาน
ที่เหมาะสมในด้านต่างๆเกี่ยวกับความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการ นอกจากโครงการซ้อมแผนเผชิญเหตุ
ภัยพิภัย โดยหน่วยงานบริหารงานทั่วไป ของคณะ
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แพทยศาสตร์ ซึ่งมีการจัดการอบรมเป็นประจ าปีละ 1 
ครั้ง เท่านั้น  

ผลการส ารวจในองค์ประกอบที่ 7 เรื่อง การ
จัดการข้อมูลและเอกสาร พบว่าห้องปฏิบัติการสถาน
วิทยาศาสตร์พรีคลินิก มีการจัดเก็บข้อมูลและเอกสาร
ในเรื่องต่างๆ ได้แก่ระเบียบข้อก าหนดเบื้องต้นในการ
ปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการ เอกสารข้อมูลความ
ปลอดภัยของสารเคมี คู่มือการปฏิบัติงาน รายงาน
อุบัติ เหตุในห้องปฏิบัติการ รวมทั้งข้อมูลของเสีย
อันตรายและการส่งก าจัด ทั้งในส่วนของห้องปฏิบัติ 
การกลางและห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์ พบว่ามี
ระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการที่ร้อยละ 41.2  

ซึ่งจากผลการประเมินด้านความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการในส่วนของห้องปฏิบัติการกลางและ
ห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์สามารถแสดงภาพรวม
ทั้ง 7 ด้าน (รูปที่ 1) โดยแสดงเฉพาะค่าร้อยละของผล
การประเมินระดับความปลอดภัยที่ ได้ตรงตาม
มาตรฐานความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ เพื่อใช้เป็น
ข้อมูลเบื้องต้นในการจัดล าดับความเสี่ยงในห้องปฏิบัติ 
การ ซึ่งค่าร้อยละที่ต่ าในองค์ประกอบใดสะท้อนให้เห็น
ถึงองค์ประกอบนั้นยังมีมาตรฐานด้านความปลอดภัยที่
ต่ าซึ่งต้องเร่งให้มีการหามาตรการการจัดการด้านความ
ปลอดภัยก่อนเป็นล าดับแรก 

 

 
 

รูปที่ 1  ผลการส ารวจระดับความปลอดภัยในห้องปฏบิัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก 
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จากรูปที่ 1 ผลคะแนนประเมินระดับความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการที่มีคะแนนมากที่สุด ได้แก่
องค์ประกอบที่ 2 เรื่อง ระบบการจัดการสารเคมี
ภายในห้องปฏิบัติการทั้งในส่วนของห้องปฏิบัติการ
กลางและห้องปฏิบัติการกายวิภาคศาสตร์ และผลการ
จัดท าบัญชีรายช่ือสารเคมีอันตรายในห้องปฏิบัติการ
สถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ โดยมีการระบุประเภทชนิด
ของความเป็นอันตรายตามระบบ GHS รวมทั้งการใช้
งานสารเคมีในห้องปฏิบัติการ พบว่ามีการใช้งานสาร 
เคมีทั่วไปซึ่งไม่ได้ถูกระบุว่าเป็นสารเคมีอันตรายมี
จ านวนมากที่สุดร้อยละ 37.6 รองลงมา ได้แก่ สารก่อ
การระคายเคือง และสารก่อมะเร็ง มีจ านวนร้อยละ 
19.8 และ 11.8 ตามล าดับ (รูปที่ 2) 

 

 
 

รูปที่ 2  ชนิดของสารเคมีจ าแนกตามความเป็นอันตรายของสารเคมตีามระบบ GHS ที่มีการใช้งานในห้องปฏิบัติการ 
 

ผลการส ารวจปริมาณของเสียอันตรายและของ
เสียติดเช้ือที่มีการทิ้งจากห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิกในแต่ละปี พบว่ามีของเสียหลากลาย
ชนิด เช่น สารก่อมะเร็ง สารกัดกร่อน และสาร/วัตถุ
ชีวภาพ โดยของเสียอันตรายและของเสียติดเช้ือบาง
ชนิดห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก
สามารถก าจัดได้เองในเบื้องต้น เช่นสารกัดกร่อน
ประเภทกรด-ด่าง ท าโดยการเจือจางก่อนทิ้งลงท่อน้ า
ทิ้ง ส่วนของเสียอันตรายบางชนิดใช้การลดปริมาณของ

เสียลง เช่น สารก่อมะเร็ง ethidium bromide ใช้การ
ดูดซับด้วยผงถ่านกัมมันต์ (activated carbon) ก่อน
ส่งก าจัดต่อไปผ่านทางบริษัทผู้ให้บริการก าจัดขยะที่มี
ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ แต่อย่างไรก็ตาม ของเสีย
บางชนิด เช่น formalin ซึ่งจัดเป็นสารเคมีที่เป็นพิษต่อ
สุขภาพเป็นสารกัดกร่อนและเป็นพิษต่อสิ่งแวดล้อม
เมื่อมีการทิ้งลงสู่สิ่งแวดล้อมในปริมาณมากกว่าค่า
มาตรฐานที่ก าหนด (ต้องไม่เกิน 0.3 ppm) [7] สาร 
formalin นี้ใช้ในการดองรักษาสภาพร่างอาจารย์ใหญ่ 
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และมีปริมาณมากที่สุดในห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิก ซึ่งจากการส ารวจพบว่ายังไม่มีวิธีการ
ก าจัดที่ถูกต้องตามมาตรฐาน  

ผลการจัดท าบัญชีรายช่ือเช้ือจุลชีพและระดับ
ความเสี่ยงของเช้ือโรค ซึ่งจากการส ารวจพบว่าเช้ือจุล
ชีพที่มีการใช้งานในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาสาสตร์ 
พรีคลินิก มีทั้งเช้ือแบคทีเรีย เช้ือรา ไวรัส และเช้ือ
ปรสิตก่อโรคในคน ซึ่งส่วนใหญ่เป็นเช้ือจุลชีพกลุ่มเสี่ยง
ระดับที่  2 ซึ่งเ ช้ือจุลชีพดังกล่าวจัดเป็นสิ่งมี ชีวิตที่
สามารถก่อโรคในคน โดยโรคนั้นไม่รุนแรง มีวิธีการ
รักษาป้องกัน และจากการที่ห้องปฏิบัติการมีการใช้
งานเช้ือจุลชีพกลุ่มเสี่ยงระดับที่ 2 ดังกล่าวจึงจ าเป็น 
ต้องมีแนวทางการปฏิบัติงานพิเศษในห้องปฏิบัติการ
ความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 2 (Biosafety 
Level 2, BSL-2) ซึ่งต้องมีการออกแบบห้องปฏิบัติการ
และสิ่งอ านวยความสะดวกในห้องปฏิบัติการให้ได้ตาม
มาตรฐานความปลอดภัยระดับ BSL-2 ที่เป็นระดับ
ห้องปฏิบัติการที่มีการเรียนการสอน การวิจัยหรือ
ทดลองเกี่ยวกับกลุ่มสิ่งมีชีวิตที่มีความสัมพันธ์กับการ
ก่อโรคในคน ก่อให้เกิดการบาดเจ็บทางผิวหนัง การกิน 
การสัมผัส และสิ่งมีชีวิตดัดแปลงพันธุกรรมประเภทที่ 
1 และประเภทท่ี 2 หรือบางลักษณะของงานประเภทท่ี 
3 สามารถใช้การปฏิบัติตาม BSL-1 ร่วมกับการควบคุม
การเข้ าออกห้องปฏิบั ติ การ  การติ ดสัญลักษณ์ 
Biohazard การใช้คู่มือความปลอดภัยทางชีวภาพ 
บุคลากรควรได้รับการอบรม ต้องใช้อุปกรณ์ความ
ปลอดภัย ได้แก่ ตู้ชีวนิรภัย class I หรือ class II 
รวมทั้งถุงมือ เสื้อกาวน์ รองเท้า หน้ากากกันฝุ่นละออง 
เป็นต้น พร้อมกับมีสิ่งอ านวยความสะดวกและสาธาร-
ณูปโภคระดับ BSL-1 ร่วมกับการใช้หม้อนึ่งฆ่าเช้ือ 
(autoclave) [2] 

ซึ่งจากผลการส ารวจการบริหารจัดการและ
วิธีการปฏิบัติ อุปกรณ์ความปลอดภัย สิ่งอ านวยความ

สะดวกและสาธารณูปโภคต่าง ๆ ของห้องปฏิบัติการ
สถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกในด้านความปลอดภัยทาง
ชีวภาพ พบว่าผู้ปฏิบัติงานมีวิธีการปฏิบัติงานทางจุล
ชีววิทยาพื้นฐานส าหรับห้องปฏิบัติการระดับ BSL-1 
ในขณะที่วิธีการปฏิบัติงานพิเศษเพิ่มเติมส าหรบัส าหรับ
ห้องปฏิบัติการระดับ BSL-2 พบว่ายั ง ไม่ ได้ตาม
มาตรฐานที่ก าหนด เช่น ยังไม่มีการแบ่งแยกพื้นที่ส่วน
ที่ เป็นห้องปฏิบัติการทางด้านความปลอดภัยทาง
ชีวภาพระดับ BSL-2 อย่างเป็นรูปธรรม รวมทั้งไม่มี
การจ ากัดการเข้าออกของห้องปฏิบัติการดังกล่าว ส่วน
ในด้านอุปกรณ์ความปลอดภัยส าหรับห้องปฏิบัติการ 
และสิ่งอ านวยความสะดวกส าหรับห้องปฏิบัติการ
ระดับ BSL-1 และ BSL-2 ห้องปฏิบัติการสถานวิทยา-
ศาสตร์พรีคลินิกได้ถูกออกแบบมาเพื่อให้สามารถ
รองรับการพัฒนาให้เป็นห้องปฏิบัติการความปลอดภัย
ทางชีวภาพระดับที่ 2 (BSL-2) ได้ในอนาคต  
 
4. วิจารณ์และสรุป 

การบริหารจัดการความปลอดภัยในห้อง 
ปฏิบัติการการเรียนการสอนทางการแพทย์เป็นสิ่งที่มี
ความส าคัญเป็นอย่างยิ่งต่อคุณภาพชีวิตของบุคลากร
ในห้องปฏิบัติการ ความปลอดภัยต่อสิ่งแวดล้อม และ
อาจส่งผลกระทบต่อชุมชน ทั้งนี้ เนื่ องมาจากห้อง 
ปฏิบัติการมีการใช้งานเครื่องมือที่มีความจ าเพาะสูงที่
ต้องอาศัยเจ้าหน้าที่ที่มีความช านาญในการใช้งาน มี
การใช้สารเคมีอันตรายต่างๆหลากหลายชนิด สาร 
ชีวภาพ เช้ือจุลชีพก่อโรคในคน สารคัดหลั่งจากผู้ป่วย
ซึ่งมีความเสี่ยงสูงต่อการแพร่กระจายของเช้ือ ของเสีย
อันตราย และขยะติดเช้ือต่าง ๆ จากห้องปฏิบัติการ 
รวมทั้งต้องค านึงถึงระบบการรองรับสถานการณ์กรณี
เกิดเหตุฉุกเฉินอีกด้วย ดังนั้นบุคลากรซึ่งปฏิบัติงาน
เกี่ยวข้องกับห้องปฏิบัติการควรมีความรู้ความเข้าใจถึง
วิธีการปฏิบัติตนเพื่อป้องกันอันตรายและลดความเสี่ยง
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จากการได้รับอันตรายอันเนื่องมาจากการปฏิบัติงานใน
หน้าที่ประจ าวัน รวมทั้งป้องกันอันตรายที่อาจส่งผล
กระทบต่อบุคคลอื่น ทรัพย์สิน สิ่งแวดล้อม และชุมชน
ด้วย  

ซึ่งผลงานชินนี้ได้ท าการส ารวจ และวิเคราะห์
หาความเสี่ยงในห้องปฏิบัติการเพื่อช้ีบ่งอันตรายใน
ห้องปฏิบัติการ เพื่อให้ทราบถึงแหล่งก าเนิดของความ
เสี่ยงท่ีมีผลต่อความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน รวมทั้ง
ประเมินความเสี่ยงส าหรับใช้ในจัดล าดับความส าคัญ
ของความเสี่ยงที่ควรหามาตรการการป้องกัน หรือหา
แนวทางการปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยในห้องปฏิบัติ 
การ ซึ่งจากผลการส ารวจ วิเคราะห์ความปลอดภัยใน
ห้องปฏิบัติการซึ่งเป็นการส ารวจท้ัง 7 ด้านพบว่าล าดับ
ความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการส าหรับการเรียนการสอน
ของสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกที่ควรหามาตรการใน
การป้องกันและหาแนวทางการปฏิบัติ เพื่อความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการอย่างเร่งด่วน 3 ล าดับแรก 
ได้แก่ การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับความปลอดภัยของ
บุคลากรในห้องปฏิบัติการ การจัดการระบบการก าจัด
ของเสียจากห้องปฏิบัติการ และการบริหารระบบ
จัดการความปลอดภัยทั้งในระดับห้องปฏิบัติการ ระดับ
คณะรวมทั้งระดับมหาวิทยาลัย ส่วนผลการจัดท าบัญชี
รายการสารเคมีอันตรายและสารชีวภาพต่าง ๆ ที่มีการ
ใช้งานในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก 
พบว่าบุคลากรของห้องปฏิบัติการต้องสัมผัสสารเคมี
อันตรายหลากหลายชนิดทั้งสารเคมีที่ก่อให้เกิดการ
ระคายเคือง สารที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ สารกัด
กร่อน สารที่ก่อให้เกิดพิษเฉียบพลัน สารก่อมะเร็ง 
รวมทั้งสารชีวภาพต่าง ๆ ที่อาจก่อให้เกิดอันตรายต่อ
ผู้ปฏิบัติงานได้ ซึ่งผลการส ารวจช้ินนี้สอดคล้องกับ
รายงานวิจัยของสุรศักดิ์ [8] ซึ่งได้แสดงผลการศึกษา
ด้านสิ่ งคุกคามต่อสุขภาพของบุคลากรในแต่ละ
หน่วยงานของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรม 

ศาสตร์ พบว่าบุคลากรในหน่วยงานสถานวิทยาศาสตร์ 
พรีคลินิกมีสิ่งคุกคามต่อสุขภาพได้แก่ เสียงที่ดังเกินไป 
อุณหภูมิที่สูงเกินไป มีการสัมผัสสารเคมี มีความเครียด
ในการท างาน ยกของหนักเกินไป ของมีคมบาดทิ่มแทง 
และมีการฉีดวัคซีนท่ีไม่เหมาะสม เป็นต้น และจากการ
ที่ห้องปฏิบัติการมีการใช้งานสารเคมีอันตรายหลาก 
หลายชนิดท าให้มีปริมาณของเสียจากห้องปฏิบัติการ
เป็นจ านวนมาก ห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรี-
คลินิกมีปริมาณของเสียที่มีมากที่สุดคือของเสียที่เป็น
อันตรายต่อสุ ขภาพและสิ่ งแวดล้อม  เ ช่น  สาร 
formalin ซึ่งเป็นของเสียที่เหลือจากการดองรักษา
สภาพร่างอาจารย์ใหญ่ มีปริมาณสูงถึง 2,000 ลิตรต่อ
ปี ซึ่งของเสียดังกล่าวจะไม่เป็นอันตรายต่อสุขภาพและ
สิ่งแวดล้อมหากมีระบบการจัดการของเสียที่ถูกต้อง
และได้มาตรฐาน  

ส่วนในด้านการประเมินความปลอดภัยทาง
ชีวภาพในห้องปฏิบัติการนั้นจะเป็นประโยชน์ส าหรับ
การสร้างนโยบาย แผนงาน หรือคู่มือการปฏิบัติงาน 
เพื่อให้เกิดความปลอดภัยทั้งภายในห้องปฏิบัติการ 
สิ่งแวดล้อมภายนอก และชุมชน ซึ่งจากการส ารวจ
ความปลอดภัยทางชีวภาพในห้องปฏิบัติการสถาน
วิทยาศาสตร์พรีคลินิกในครั้งนี้  อาศัยการส ารวจจาก
บัญชีรายช่ือเช้ือจุลชีพที่มีการใช้งานในห้องปฏิบัติการ
สถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก รวมทั้งสถานภาพใน
ปัจจุบันของห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิก
ในการรองรับการประเมินระดับความปลอดภัยทาง
ชีวภาพในอนาคต ซึ่งจากการส ารวจพบว่าเช้ือจุลชีพที่
มีการใช้งานในห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรี -
คลินิก ส่วนใหญ่เป็นเช้ือจุลชีพกลุ่มเสี่ยงระดับที่ 2 ซึ่ง
เช้ือจุลชีพดังกล่าวจัดเป็นสิ่งมีชีวิตที่สามารถก่อโรคใน
คน โดยโรคนั้นไม่รุนแรง มีวิธีการรักษาป้องกัน เช่น
เช้ือจุลชีพ Escherichia coli สามารถก่อให้เกิดโรค
อุจจาระร่วง ซึ่งถึงแม้เป็นโรคที่มีการป้องกันรักษาได้ 
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แต่หากมีการบริหารจัดการเกี่ยวกับของเสียที่ไม่ถูกต้อง 
อาจท าให้เช้ือถูกปนเปื้อนสู่สิ่งแวดล้อมมีผลท าให้เกิด
การระบาดของเชื้อโรคในชุมชนได้เป็นต้น และจากการ
ที่ห้องปฏิบัติการมีการใช้งานเช้ือจุลชีพกลุ่มเสี่ยงระดับ
ที่ 2 ดังกล่าว จึงจ าเป็นต้องมีแนวทางการปฏิบัติงาน
พิเศษในห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทางชีวภาพ
ระดับที่ 2 (Biosafety Level 2, BSL-2) ซึ่งต้องมีการ
ออกแบบห้องปฏิบัติการและสิ่งอ านวยความสะดวกใน
ห้องปฏิบัติการให้ได้ตามมาตรฐาน และจากการส ารวจ
พบว่าห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกมีการ
บริหารจัดการและวิธีการปฏิบัติงานทางจุลชิววิทยา
พื้นฐานที่ เหมาะสมส าหรับห้องปฏิบัติการความ
ปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 1 เท่านั้น ในขณะที่วิธี 
การปฏิบัติงานพิเศษเพิ่มเติมส าหรับห้องปฏิบัติการ
ความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 2 พบว่ายังไม่ได้
ตามมาตรฐานที่ก าหนด เช่น ยังไม่มีการแบ่งแยกพื้นที่
ส่วนที่เป็นห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทางชีวภาพ
ระดับที่ 2 อย่างเป็นรูปธรรม รวมทั้งไม่มีการจ ากัดการ
เข้าออกของห้องปฏิบัติการดังกล่าว ส่วนในด้าน
อุปกรณ์ความปลอดภัยและสิ่งอ านวยความสะดวก
ส าหรับห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทางชีวภาพนั้น 
ห้องปฏิบัติการสถานวิทยาศาสตร์พรีคลินิกได้ออกแบบ
มาเพื่อให้สามารถรองรับการพัฒนาให้เป็นห้องปฏิบัติ 
การความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 2 ได้ในอนาคต 
ซึ่งถึงแม้ตามประกาศของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
[2] ได้ยกเว้นหน่วยงานของรัฐไม่ต้องได้รับการอนุญาต
จากอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ แต่อย่างไรก็ตาม 
ยังต้องปฏิบัติตามกฎเกณฑ์ วิธีการและเง่ือนไขที่
ก าหนดไว้ในพระราชบัญญัติ พ.ศ. 2525  [1] ดังนั้น
ผลงานส ารวจและวิเคราะห์ช้ินนี้จึงมีประโยชน์ในการ
ใช้เป็นข้อมูลในการหาแนวทางปรับปรุงมาตรฐานความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ และเพื่อเป็นแนวทางใน
การจัดท าคู่มือมาตรฐานความปลอดภัยในห้องปฏิบัติ 
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