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การสัมผัสแนฟทาลีนจากการประกอบอาชพีและการประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพ 
ในพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางในเขตเมือง 
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บทคัดย่อ 
 การวิจัยเชิงส ารวจแบบภาคตัดขวางนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินการรับสัมผัสและความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการรับสัมผัส 
แนฟทาลีนทางการหายใจของพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางในเขตเมือง เก็บตัวอย่างแนฟทาลีนในอากาศบริเวณการหายใจของ
พนักงานตลอดช่วงเวลาการท างาน จ านวน 36 ตัวอย่าง ร่วมกับการเก็บข้อมูลส่วนบุคคล ลักษณะการท างาน และลักษณะของรถโดยสาร 
และประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพตามแนวทางขององค์การพิทักษ์สิ่งแวดล้อมสหรัฐอเมริกา  
 ผลการศึกษาพบว่า ความเข้มข้นเฉลี่ยของแนฟทาลีนในอากาศบริเวณการหายใจมีค่า 159.76 ± 196.73 µg/m³ ระดับความ
เข้มข้นของการรับสัมผัสแนฟทาลีน (exposure concentration: EC) ส าหรับการประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็งและความ
เสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง มีค่า 48.94 และ 11.19 µg/m³ ตามล าดับ ค่าความเสี่ยงต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง (hazard quotient: HQ) เท่ากับ 
16.31 และความเส่ียงในการเกิดมะเรง็มีค่า 3.80 × 10-4  
ค าส าคัญ: การรับสัมผัสจากการประกอบอาชีพ, การประเมินความเสี่ยงตอ่สุขภาพ, แนฟทาลีน, พนักงานขบัรถโดยสาร      
 

Abstract 
 This survey research by cross-sectional study aimed to assess occupational exposure to naphthalene and the 
associated health risks among urban bus drivers. Thirty-six full-shift personal breathing-zone air sample were collected 
for naphthalene analysis. Information on personal characteristics, work characteristics and bus characteristics was also 
collected. Non-cancer and cancer risks associated with inhalation exposure to naphthalene were assessed according to 
the US Environmental Protection Agency (US EPA) framework. 
 The results showed that the mean naphthalene concentration in breathing-zone was 159.76 ± 196.73 µg/m³. 
The exposure concentrations (ECs) used to assessed non-cancer and cancer risks were 48 .94 and 11.19 µg/m³ , 
respectively. The hazard quotient (HQ) for non-cancer effects was 16.31, and the estimated lifetime cancer risk was 3.80 
× 10-4.  
Keywords: Bus drivers; Health risk assessment; Naphthalene; Occupational Exposure 
 
บทน า 
 แนฟทาลีน (naphthalene) เป็นสารอินทรีย์ที่
พบองค์ประกอบของผลิตภัณฑ์ปิโตรเลียม ถ่านหิน 
น้ ามันดิบและน้ ามันเชื้อเพลิง รวมทั้งเกิดจากการเผา
ไหม้เชื้อเพลิงและสารอินทรีย์ จึงสามารถพบได้ในไอ
                                                            
1 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

เสียจากยานพาหนะ แนฟทาลีนเข้าสู่ร่างกายทางได้
ทางการหายใจ การกินและการซึมผ่านผิวหนัง  โดยการ
รับสัมผัสจากการประกอบอาชีพเกิดทางการหายใจเป็น
หลัก โดยเฉพาะในกลุ่มอาชีพที่เกี่ยวข้องกับไอเสียและ
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เสียจากยานพาหนะ แนฟทาลีนเข้าสู่ร่างกายทางได้
ทางการหายใจ การกินและการซึมผ่านผิวหนัง  โดยการ
รับสัมผัสจากการประกอบอาชีพเกิดทางการหายใจเป็น
หลัก โดยเฉพาะในกลุ่มอาชีพที่เกี่ยวข้องกับไอเสียและ

ผลิตภัณฑ์จากการเผาไหม้ของเคร่ืองยนต์  เช่น 
พนักงานขับรถ คนงานอู่ซ่อมรถ และต ารวจจราจร1 
 การรับสัมผัสแนฟทาลีนก่อให้เกิดผลกระทบต่อ
สุขภาพท้ังการสัมผัสระยะส้ันและระยะยาว โดยเฉพาะ
ภาวะโลหิตจางจากเม็ดเลือดแดงแตก (hemolytic 
anemia) การศึกษาในสัตว์ทดลองพบว่า การรับสัมผัส
ทางการหายใจอย่างต่อเนื่องสัมพันธ์กับการอักเสบ
เรื้อรังของปอดและจมูก รวมถึงการเปลี่ยนแปลงของ
เยื่อบุทางเดินหายใจ2 แม้หลักฐานการก่อมะเร็งใน
มนุษย์ยังมีจ ากัด แต่พบหลักฐานการเกิดเนื้องอกจาก
การสัมผัสทางการหายใจในสัตว์ทดลอง โดยองค์การ
พิทักษ์สิ่งแวดล้อมสหรัฐอเมริกา (US Environmental 
Protection Agency: US EPA)  จัดแนฟทาลีนเป็นสาร
ที่อาจก่อมะเร็งในมนุษย์ (Group C: possible human 
carcinogen)3 และ IARC (the International Agency 
for Research on Cancer) จัดอยู่ในกลุ่ม 2B (possibly 
carcinogenic to humans)4 ข ณ ะ ที่  National 
Toxicology Program (NTP) จัดแนฟทาลีนเป็นสารที่
คาดได้อย่างสมเหตุผลว่าอาจก่อมะเร็งในมนุษย์ 
( reasonably anticipated to be a human 
carcinogen) โดยพิจารณาจากหลักฐานที่เพียงพอใน
สัตว์ทดลอง5  
 การศึ กษาที่ ผ่ านมาพบแนฟทาลี นและ
สารอิ นทรี ย์ ร ะ เหยง่ า ย  (VOC) หลายชนิ ด ใน
สภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการขนส่ง ทั้งภายใน
รถยนต์ อู่ซ่อมรถ และสถานีรถโดยสาร โดยระดับความ
เข้มข้นของสารมลพิษภายในห้องโดยสารอาจได้รับ
อิทธิพลจากการปล่อยมลพิษของยานพาหนะ ชนิด
เชื้อเพลิงและการระบายอากาศภายในรถ6,7,8,9,10, 11 
การศึกษาของ Besis et al. (2023) ซึ่งตรวจวัดสาร 
VOC หลายชนิดภายในรถในสภาวะการเดินทางจริง 
พบว่า แนฟทาลีนเป็นสารที่มีค่าความเสี่ยงในการก่อ
มะเร็งสูงสุดในบรรดาสารก่อมะเร็งที่ประเมิน ได้แก่ 
แนฟทาลีน เบนซีน และเอธิลเบนซีน11 อย่างไรก็ตาม
ข้อมูลการรับสัมผัสแนฟทาลีนระหว่างการปฏิบัติงาน

ของพนักงานขับรถโดยสารในประเทศไทยยังมีจ ากัด 
และประเทศไทยยังไม่ได้มีการก าหนดค่าขีดจ ากัดการ
รับสัมผัสแนฟทาลีนในบรรยากาศการท างาน การ
ประเมินการรับสัมผัสและความเสี่ยงสุขภาพในกลุ่ม
อาชีพดั งกล่ าวจึ งมีความส าคัญต่อการป้องกัน
ผลกระทบจากสารเคมีในการท างานและการส่งเสริม
สภาพแวดล้อมการท างานที่ปลอดภัย สอดคล้องกับ
เป้าหมายการพัฒนาที่ยั่งยืนด้านสุขภาพและการท างาน
ที่มีคุณค่า (SDG 3.9 และ 8.8)12 การศึกษาครั้งนี้จึงมี
วัตถุประสงค์เพื่อประเมินการสัมผัสและความเสี่ยงต่อ
สุขภาพจากการรับสัมผัส แนฟทาลีนทางการหายใจใน
พนักงานขับรถโดยสารประจ าทาง  
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 เพื่อประเมินระดับการรับสัมผัสและความเสี่ยง
ต่อสุขภาพจากการรับสัมผัสแนฟพาลีนทางการหายใจ
ของพนักงานขับรถโดยสารประจ าทาง ในเขตเมือง 
 
วิธีการวิจัย 
 รูปแบบการวิจัย 
 งานวิจั ยนี้ เป็นการศึกษาเชิ งส ารวจแบบ
ภาคตัดขวาง (survey research by cross-sectional 
study) โดยตรวจวัดระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีน
ในอากาศบริเวณการหายใจของพนักงานขับรถโดยสาร
ประจ าทางตลอดช่วงเวลาการท างาน เพ่ือประเมินการ
สัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจจากการท างาน ร่วมกับ
การเก็บข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะการท างานของ
พนักงานขับรถโดยสารประจ าทาง ตลอดจนการสังเกต
สภาพแวดล้อมการท างานและลักษณะของรถโดยสาร 
เพื่อน าข้อมูลมาประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการ
สัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจ เก็บข้อมูลระหว่าง
เดือนมกราคม ถึง กรกฎาคม 2561 และได้รับการ
รับรองจริยธรรมการวิจัยในคน รหัสโครงการท่ี 
062/2559 จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ์สาขาวิทยาศาสตร ์
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 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรในการศึกษา ได้แก่ พนักงานขับรถ
โดยสารประจ าทางที่ปฏิบัติงานในเส้นทางเดินรถในเขต
กรุงเทพมหานคร  
 ค านวณขนาดตัวอย่างจากสูตรประมาณค่าเฉลี่ย 

𝑛𝑛 = 𝑍𝑍𝛼𝛼2𝜎𝜎2
𝑒𝑒2   โดยก าหนดระดับความเชื่อมั่นร้อยละ 

95 (Z=1.96) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานจากการศึกษา
ก่อนหน้า13 (𝜎𝜎) มีค่า 5.8 และความคลาดเคลื่อนที่
ยอมรับได้ (𝑒𝑒) มีค่า 1.74 ได้ขนาดตัวอย่างจ านวน 36 
คน จากนั้นคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้นตาม
ประเภทของรถโดยสาร แบ่งเป็นพนักงานขับรถโดยสาร
ปรับอากาศและไม่ปรับอากาศ กลุ่มละ 18 คน เกณฑ์
คัดเข้า ได้แก่ เป็นพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางที่
ปฏิบัติหน้าที่ในเส้นทางที่ศึกษาและยินยอมเข้าร่วมการ
วิจัย ส่วนเกณฑ์คัดออก ได้แก่ ไม่มาปฏิบัติงานหรือ
ไม่ได้ปฏิบัติหน้าที่ขับรถในวันที่เก็บข้อมูล 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยเครื่องมือ
ส าหรับเก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะการ
ท างาน การสังเกตสภาพแวดล้อมการท างานและ
ลักษณะรถโดยสาร และการเก็บตัวอย่างแนฟทาลีนใน
อากาศ ดังนี้ 
 1. แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะการ
ท างาน ใช้ส าหรับเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสอบถาม
พนักงานขับรถโดยสาร ประกอบด้วยข้อมูลส่วนบุคคล
และข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการท างาน ได้แก่ อายุ น้ าหนัก 
ประวัติการสูบบุหรี่ โรคประจ าตัว ระยะเวลาการท างาน
ต่อวัน อายุงานในการขับรถโดยสาร และการใช้อุปกรณ์
คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล  
 2. แบบบันทึกการสังเกตสภาพแวดล้อมการ
ท างานและลักษณะรถโดยสาร ใช้ส าหรับบันทึกข้อมูล
จากการสังเกตสภาพแวดล้อมขณะปฏิบัติงานและ
ลักษณะของรถโดยสาร ได้แก่ ประเภทของรถโดยสาร 
ชนิดเชื้อเพลิง ระบบปรับอากาศและการระบายอากาศ 

ลักษณะการเปิด–ปิดประตูและหน้าต่าง และสภาพ
การจราจรในช่วงเก็บตัวอย่าง 
 3. เครื่องมือและอุปกรณ์เก็บตัวอย่างอากาศ 
ประกอบด้วยปั๊มดูดอากาศแบบติดตัวบุคคล (personal 
air sampling pump) และหลอดดูดซับ XAD-2 และ
กระดาษกรองชนิด PTFE ขนาด 37 มิลลิเมตร ส าหรับ
เก็บตัวอย่างอากาศบริเวณการหายใจของพนักงานขับ
รถโดยสาร ตามวิธีมาตรฐาน NIOSH 551514 
 ขั้นตอนการวิจัย 
 การศึกษาด าเนินการภายหลังได้รับอนุญาตจาก
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องและได้รับความยินยอมจากกลุ่ม
ตัวอย่าง โดยมีขั้นตอนการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 1. เก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะ
การท างานของพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางโดยใช้
แบบสอบถาม ประกอบด้วยข้อมูลส่วนบุคคล ประวัติ
การท างาน ระยะเวลาการท างานต่อวัน อายุงานในการ
ขับรถโดยสาร ตลอดจนข้อมูลท่ีเกี่ยวข้องกับการ
สัมผัสแนฟทาลีนจากการท างาน เพื่อน าข้อมูลที่
เกี่ยวข้องมาใช้ประกอบการประเมินการสัมผัสและ
ความเสี่ยงต่อสุขภาพ  
 2. ส ารวจและสังเกตสภาพแวดล้อมการท างาน
และลักษณะของรถโดยสาร โดยบันทึกข้อมูลประเภท
ของรถโดยสาร ชนิดเชื้อเพลิง ระบบปรับอากาศและ
การระบายอากาศ การเปิด–ปิดประตูและหน้าต่าง 
ตลอดจนสภาพการจราจรในช่วงท่ีด าเนินการเก็บ
ตัวอย่าง เพื่อใช้ประกอบการอธิบายลักษณะการ
สัมผัสแนฟทาลีนของพนักงานขับรถโดยสาร  
 3. ตรวจวัดระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีน 
โดยเก็บตัวอย่างอากาศบริเวณการหายใจของพนักงาน
ขับรถโดยสารตลอดช่วงเวลาการปฏิบัติงาน จากนั้น
น าไปวิเคราะห์หาความเข้มข้นของแนฟทาลีนตามวิธี
มาตรฐาน NIOSH 551514 
 4. ประเมินการสัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจ 
โดยประมาณค่าความเข้มข้นของการสัมผัส (Exposure 
Concentration; EC)  
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 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรในการศึกษา ได้แก่ พนักงานขับรถ
โดยสารประจ าทางที่ปฏิบัติงานในเส้นทางเดินรถในเขต
กรุงเทพมหานคร  
 ค านวณขนาดตัวอย่างจากสูตรประมาณค่าเฉลี่ย 

𝑛𝑛 = 𝑍𝑍𝛼𝛼2𝜎𝜎2
𝑒𝑒2   โดยก าหนดระดับความเชื่อมั่นร้อยละ 

95 (Z=1.96) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานจากการศึกษา
ก่อนหน้า13 (𝜎𝜎) มีค่า 5.8 และความคลาดเคลื่อนที่
ยอมรับได้ (𝑒𝑒) มีค่า 1.74 ได้ขนาดตัวอย่างจ านวน 36 
คน จากนั้นคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้นตาม
ประเภทของรถโดยสาร แบ่งเป็นพนักงานขับรถโดยสาร
ปรับอากาศและไม่ปรับอากาศ กลุ่มละ 18 คน เกณฑ์
คัดเข้า ได้แก่ เป็นพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางที่
ปฏิบัติหน้าที่ในเส้นทางที่ศึกษาและยินยอมเข้าร่วมการ
วิจัย ส่วนเกณฑ์คัดออก ได้แก่ ไม่มาปฏิบัติงานหรือ
ไม่ได้ปฏิบัติหน้าที่ขับรถในวันที่เก็บข้อมูล 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยเครื่องมือ
ส าหรับเก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะการ
ท างาน การสังเกตสภาพแวดล้อมการท างานและ
ลักษณะรถโดยสาร และการเก็บตัวอย่างแนฟทาลีนใน
อากาศ ดังนี ้
 1. แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะการ
ท างาน ใช้ส าหรับเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสอบถาม
พนักงานขับรถโดยสาร ประกอบด้วยข้อมูลส่วนบุคคล
และข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการท างาน ได้แก่ อายุ น้ าหนัก 
ประวัติการสูบบุหรี่ โรคประจ าตัว ระยะเวลาการท างาน
ต่อวัน อายุงานในการขับรถโดยสาร และการใช้อุปกรณ์
คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล  
 2. แบบบันทึกการสังเกตสภาพแวดล้อมการ
ท างานและลักษณะรถโดยสาร ใช้ส าหรับบันทึกข้อมูล
จากการสังเกตสภาพแวดล้อมขณะปฏิบัติงานและ
ลักษณะของรถโดยสาร ได้แก่ ประเภทของรถโดยสาร 
ชนิดเชื้อเพลิง ระบบปรับอากาศและการระบายอากาศ 

ลักษณะการเปิด–ปิดประตูและหน้าต่าง และสภาพ
การจราจรในช่วงเก็บตัวอย่าง 
 3. เคร่ืองมือและอุปกรณ์เก็บตัวอย่างอากาศ 
ประกอบด้วยปั๊มดูดอากาศแบบติดตัวบุคคล (personal 
air sampling pump) และหลอดดูดซับ XAD-2 และ
กระดาษกรองชนิด PTFE ขนาด 37 มิลลิเมตร ส าหรับ
เก็บตัวอย่างอากาศบริเวณการหายใจของพนักงานขับ
รถโดยสาร ตามวิธีมาตรฐาน NIOSH 551514 
 ขั้นตอนการวิจัย 
 การศึกษาด าเนินการภายหลังได้รับอนุญาตจาก
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องและได้รับความยินยอมจากกลุ่ม
ตัวอย่าง โดยมีขั้นตอนการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 1. เก็บรวบรวมข้อมูลส่วนบุคคลและลักษณะ
การท างานของพนักงานขับรถโดยสารประจ าทางโดยใช้
แบบสอบถาม ประกอบด้วยข้อมูลส่วนบุคคล ประวัติ
การท างาน ระยะเวลาการท างานต่อวัน อายุงานในการ
ขับรถโดยสาร ตลอดจนข้อมูลท่ีเกี่ยวข้องกับการ
สัมผัสแนฟทาลีนจากการท างาน เพื่อน าข้อมูลที่
เกี่ยวข้องมาใช้ประกอบการประเมินการสัมผัสและ
ความเสี่ยงต่อสุขภาพ  
 2. ส ารวจและสังเกตสภาพแวดล้อมการท างาน
และลักษณะของรถโดยสาร โดยบันทึกข้อมูลประเภท
ของรถโดยสาร ชนิดเชื้อเพลิง ระบบปรับอากาศและ
การระบายอากาศ การเปิด–ปิดประตูและหน้าต่าง 
ตลอดจนสภาพการจราจรในช่วงท่ีด าเนินการเก็บ
ตัวอย่าง เพื่อใช้ประกอบการอธิบายลักษณะการ
สัมผัสแนฟทาลีนของพนักงานขับรถโดยสาร  
 3. ตรวจวัดระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีน 
โดยเก็บตัวอย่างอากาศบริเวณการหายใจของพนักงาน
ขับรถโดยสารตลอดช่วงเวลาการปฏิบัติงาน จากน้ัน
น าไปวิเคราะห์หาความเข้มข้นของแนฟทาลีนตามวิธี
มาตรฐาน NIOSH 551514 
 4. ประเมินการสัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจ 
โดยประมาณค่าความเข้มข้นของการสัมผัส (Exposure 
Concentration; EC)  

 5. ประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพจากการรับ
สัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจ โดยประเมินทั้ ง
ผลกระทบต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็งและความเสี่ยงต่อ
การเกิดมะเร็ง  
 การเก็บและวิเคราะห์ตัวอย่างอากาศ 
 เก็บตัวอย่างอากาศเพื่อประเมินการสัมผัส 
แนฟทาลีนทางการหายใจของพนักงานขับรถโดยสาร
ประจ าทาง โดยติดตั้งชุดเก็บตัวอย่างอากาศบริเวณการ
หายใจ (breathing zone) ของพนักงานขับรถ และเก็บ
ตัวอย่างตลอดช่วงเวลาการปฏิบัติงานในวันที่ท าการ
ตรวจวัด ใช้ปั๊มดูดอากาศแบบติดตัวบุคคล ที่อัตราการ
ไหลของอากาศ 2.0 ลิตรต่อนาที ร่วมกับหลอดดูดซับ 
XAD-2 และกระดาษกรอง PTFE ขนาด 37 มิลลิเมตร 
โดยปั๊มเก็บตัวอย่างอากาศได้รับการสอบเทียบอัตรา
การไหลก่อนและหลังการเก็บตัวอย่าง และใช้ field 
blank ไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของจ านวนตัวอย่างเพื่อ
ควบคุมคุณภาพการเก็บตัวอย่าง ตัวอย่างอากาศท่ีเก็บ
ได้ถูกน าไปวิเคราะห์หาความเข้มข้นของแนฟทาลีนด้วย
เทคนิคแก๊สโครมาโทกราฟี-แมสสเปกโทรเมตรี (Gas 
Chromatography-Mass Spectrometry; GC-MS) 
ตามวิธี NIOSH Method 5515 
 การประเมินการสัมผัสและความเสี่ยงสุขภาพ 
 การประเมินการรับสัมผัสแนฟทาลีนทางการ
หายใจด าเนินการตามกรอบการประเมินการสัมผัส
ทางการหายใจของ U.S. EPA โดยน าค่าความเข้มข้น
ของแนฟทาลีนในอากาศที่ตรวจวัดบริเวณการหายใจ
ของพนักงานขับรถโดยสารประจ าทาง ร่วมกับข้อมูล
ระยะเวลาและความถี่ของการสัมผัส มาค านวณค่า
ค ว า ม เ ข้ ม ข้ น ข อ ง ก า ร สั ม ผั ส  ( Exposure 
Concentration; EC) ตามแนวทาง Risk Assessment 
Guidance for Superfund: Part F ของ U.S. EPA15

  
𝐸𝐸𝐸𝐸 =  

(𝐶𝐶𝐶𝐶 × 𝐸𝐸𝐸𝐸 × 𝐸𝐸𝐸𝐸 × 𝐸𝐸𝐸𝐸)
𝐴𝐴𝐴𝐴  

 โดยที่  
 EC คือ ความเข้มข้นของการสัมผัส (µg/m³)  

 CA คือ ความเข้มข้นของแนฟทาลีนในอากาศที่
ตรวจวัดบริเวณการหายใจ (µg/m³) 
 ET คือ ระยะเวลาการสัมผัส (ชั่วโมง/วัน) 
 EF คือ ความถี่ของการสัมผัส (วัน/ปี) 
 ED คือ ระยะเวลาการสัมผัส (ปี)  
 AT คือ ระยะเวลาเฉลี่ยของการสัมผัส (ชั่วโมง)  
 การศึกษานี้ก าหนด ET จากระยะเวลาการ
ท างานเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่างเท่ากับ 8.6 ชั่วโมงต่อวัน 
EF เท่ ากับ 312 วันต่ อปี  และ ED เท่ ากับ 16 ปี  
โดยประมาณจากอายุงานเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่าง 
ส าหรับการประเมินคววามเสี่ยงต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง 
ก าหนด AT เท่ากับ ED × 365 วันต่อปี × 24 ชั่วโมงต่อ
วัน ส่วนการประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง
ก าหนด AT เท่ากับ 70 ปี × 365 วันต่อปี × 24 ชั่วโมง
ต่อวัน  
 ส าหรับการประเมินความเสี่ยงต่อสุขภาพที่ไม่ใช่
มะเร็ง ค านวณค่าดัชนีความเสี่ยง (Hazard Quotient; 
HQ) จากอัตราส่วนระหว่างค่าความเข้มข้นของการ
สั มผั สกั บค่ าความ เข้ มข้ นอ้ า งอิ ง  ( Reference 
Concentration; RfC) ตามสมการ15  

𝐻𝐻𝐻𝐻 =  𝐸𝐸𝐸𝐸
𝑅𝑅𝑅𝑅𝑅𝑅 × 1000 𝜇𝜇𝜇𝜇/𝑚𝑚𝑚𝑚 

 โดยใช้ค่า RfC ของแนฟทาลีนเท่ากับ 0.003 
mg/m³ ตามที่ก าหนดโดย U.S. EPA ในกรณีที่ค่า HQ 
มีค่าน้อยกว่าหรือเท่ากับ 1 คาดว่าการสัมผัสนั้น ๆ จะ
ไม่เพิ่มความเสี่ยงต่อสุขภาพต่อผู้รับสัมผัส หาก HQ 
มากกว่า 1 แสดงว่าการสัมผัสสูงกว่าระดับอ้างอิง และ
มีความเสี่ยงสุขภาพ 
 ส าหรับการประเมินความเส่ียงต่อการเกิดมะเร็ง 
ค านวณจากค่าความเข้มข้นของการสัมผัสที่ปรับเฉลี่ย
ตลอดช่วงชีวิตร่วมกับค่าความเสี่ยงมะเร็งต่อหน่วยการ
สัมผัสทางการหายใจ (Inhalation Unit Risk; IUR) ตาม
สมการ15 

𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟𝑟 = 𝐼𝐼𝐼𝐼𝐼𝐼 × 𝐸𝐸𝐸𝐸 
โดยที่ 
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  Cancer Risk คือ ค่าประมาณความเสี่ยงต่อการ
เกิดมะเร็ง  
 EC หรือ Exposure concentration คือ ความ
เข้มข้นของการสัมผัสเฉลี่ยตลอดช่วงชีวิต (µg/m³)  
 IUR หรือ Inhalation Unit Risk คือ ค่าความ
เสี่ยงมะเร็งต่อหน่วยการสัมผัสทางการหายใจ [(µg/m³)-
1 การศึกษานี้ใช้ค่า IUR ของแนฟทาลีนเท่ากับ 3.4 × 
105- (µg/m³) 1-ซึ่ งก าหนดโดยส านักงานประเมิน
อันตรายต่อสุขภาพจากสิ่งแวดล้อม ส านักงานพิทักษ์
สิ่งแวดล้อมรัฐแคลิฟอร์เนีย สหรัฐอเมริกา (OEHHA)16 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ลักษณะงาน และ
ระดับการสัมผัส PAHs ของพนักงานขับรถโดยสารด้วย
สถิติเชิงพรรณนา โดยอธิบายความถี่ ร้อยลค่าเฉลี่ยเลข
คณิต ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด-ต่ าสุด  รวมทั้ง
วิเคราะห์ความแตกต่างของระดับการสัมผัสแนฟทาลีน 
ตามปัจจัยที่เกี่ยวข้อง เช่น ชนิดของรถโดยสาร ชนิด
ของเชื้อเพลิง ด้วยโปรแกรมส าเร็จรูป  
 
ผลการศึกษา 
 1. ลักษณะส่วนบุคคลและการท างานของกลุ่ม
ตัวอย่าง พนักงานขับรถโดยสารประจ าทางจ านวน 36 
คน ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 94.4) มีอายุเฉลี่ย 
46.83 ± 8.29 ปี ร้อยละ 36.1 สูบบุหรี่ มีระยะเวลาการ
ท างานเฉล่ีย 8.61 ± 1.08 ชั่วโมงต่อวัน และมีอายุงาน
ขับรถโดยสารเฉล่ีย 15.82 ± 10.34 ปี โดยพนักงาน
ส่วนใหญ่ไม่ได้ใช้หน้ากากอนามัยหรืออุปกรณ์คุ้มครอง
ส่วนบุคคลขณะปฏิบัติงาน (ร้อยละ 80.6)  

 2. ลักษณะรถโดยสารและสภาพแวดล้อมขณะ
ตรวจวัด รถโดยสารที่ตรวจวัดแบ่งเป็นรถปรับอากาศ
และไม่ปรับอากาศประเภทละ 18 คัน ส่วนใหญ่ใช้
เชื้อเพลิงดีเซล (ร้อยละ 77.8) รถโดยสารร้อยละ 52.8 
มีสภาพภายในสะอาด และร้อยละ 72.2 มีสภาพทาง
กายภาพดี ในช่วงการตรวจวัดส่วนใหญ่พบสภาพ
การจราจรเคลื่อนตัวได้ดีและติดขัดสลับกัน (ร้อยละ 
86.1) รถโดยสารร้อยละ 47.2 เปิดหน้าต่าง และร้อยละ 
22.2 เปิดช่องระบายอากาศขณะขับข่ี จ านวนผู้โดยสาร
เฉลี่ย 46.08 ± 13.45 คน ทั้งนี้ การตรวจวัดทั้งหมด
ด าเนินการในสภาพอากาศปกติ พนักงานส่วนใหญ่มี
ลักษณะการขับขี่ปกติ (ร้อยละ 91.7) และปิดประตู
ขณะขับขี่ (ร้อยละ 97.2) รายละเอียดดังแสดงในตาราง
ที่1  
 3. ระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีน ผลการ
ตรวจวัดระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีนในอากาศที่
ระดับการหายใจของพนักงานขับรถจ านวน 36 ตัวอย่าง 
พบความเข้มข้นเฉลี่ย 159.76 ± 196.73 µg/m³ มัธย
ฐาน 104 .86  µg/m³ (พิ สั ยระหว่ างควอไทล์  
(interquartile range: IQR 52.43–209.72 µg/m³) 
และค่าเฉลี่ยเรขาคณิต (geometric mean: GM) 75.50 
µg/m³ (GSD 4.47) โดยมีค่าความเข้มข้นระหว่าง 
5.24–1,101.02 µg/m³ หากเปรียบเทียบตามประเภท
ของรถโดยสาร พบว่ารถปรับอากาศมีค่ามัธยฐานความ
เข้มข้นของแนฟทาลีน 131.07 µg/m³ ขณะที่รถไม่
ปรับอากาศมีค่ามัธยฐาน 104.86 µg/m³ อย่างไรก็ตาม 
ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระหว่าง
รถทั้ งสองประเภท (Mann–Whitney U = 105.5 , 
p=0.073) (ตารางที่ 2) 

 
ตารางที่ 1 ลักษณะรถโดยสารและสภาพแวดล้อมขณะตรวจวัด (n=36) 

ลักษณะ จ านวน (ร้อยละ) /ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ประเภทของรถโดยสาร  
ไม่ปรับอากาศ 18 (50.0) 
ปรับอากาศ 18 (50.0) 
ชนิดเชื้อเพลิง  
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  Cancer Risk คือ ค่าประมาณความเสี่ยงต่อการ
เกิดมะเร็ง  
 EC หรือ Exposure concentration คือ ความ
เข้มข้นของการสัมผัสเฉลี่ยตลอดช่วงชีวิต (µg/m³)  
 IUR หรือ Inhalation Unit Risk คือ ค่าความ
เสี่ยงมะเร็งต่อหน่วยการสัมผัสทางการหายใจ [(µg/m³)-
1 การศึกษานี้ใช้ค่า IUR ของแนฟทาลีนเท่ากับ 3.4 × 
105- (µg/m³) 1-ซึ่ งก าหนดโดยส านักงานประเมิน
อันตรายต่อสุขภาพจากสิ่งแวดล้อม ส านักงานพิทักษ์
สิ่งแวดล้อมรัฐแคลิฟอร์เนีย สหรัฐอเมริกา (OEHHA)16 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ลักษณะงาน และ
ระดับการสัมผัส PAHs ของพนักงานขับรถโดยสารด้วย
สถิติเชิงพรรณนา โดยอธิบายความถี่ ร้อยลค่าเฉลี่ยเลข
คณิต ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสูงสุด-ต่ าสุด  รวมทั้ง
วิเคราะห์ความแตกต่างของระดับการสัมผัสแนฟทาลีน 
ตามปัจจัยที่เกี่ยวข้อง เช่น ชนิดของรถโดยสาร ชนิด
ของเชื้อเพลิง ด้วยโปรแกรมส าเร็จรูป  
 
ผลการศึกษา 
 1. ลักษณะส่วนบุคคลและการท างานของกลุ่ม
ตัวอย่าง พนักงานขับรถโดยสารประจ าทางจ านวน 36 
คน ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย (ร้อยละ 94.4) มีอายุเฉลี่ย 
46.83 ± 8.29 ปี ร้อยละ 36.1 สูบบุหรี่ มีระยะเวลาการ
ท างานเฉล่ีย 8.61 ± 1.08 ชั่วโมงต่อวัน และมีอายุงาน
ขับรถโดยสารเฉลี่ย 15.82 ± 10.34 ปี โดยพนักงาน
ส่วนใหญ่ไม่ได้ใช้หน้ากากอนามัยหรืออุปกรณ์คุ้มครอง
ส่วนบุคคลขณะปฏิบัติงาน (ร้อยละ 80.6)  

 2. ลักษณะรถโดยสารและสภาพแวดล้อมขณะ
ตรวจวัด รถโดยสารที่ตรวจวัดแบ่งเป็นรถปรับอากาศ
และไม่ปรับอากาศประเภทละ 18 คัน ส่วนใหญ่ใช้
เชื้อเพลิงดีเซล (ร้อยละ 77.8) รถโดยสารร้อยละ 52.8 
มีสภาพภายในสะอาด และร้อยละ 72.2 มีสภาพทาง
กายภาพดี ในช่วงการตรวจวัดส่วนใหญ่พบสภาพ
การจราจรเคลื่อนตัวได้ดีและติดขัดสลับกัน (ร้อยละ 
86.1) รถโดยสารร้อยละ 47.2 เปิดหน้าต่าง และร้อยละ 
22.2 เปิดช่องระบายอากาศขณะขับขี่ จ านวนผู้โดยสาร
เฉลี่ย 46.08 ± 13.45 คน ทั้งนี้ การตรวจวัดทั้งหมด
ด าเนินการในสภาพอากาศปกติ พนักงานส่วนใหญ่มี
ลักษณะการขับขี่ปกติ (ร้อยละ 91.7) และปิดประตู
ขณะขับขี่ (ร้อยละ 97.2) รายละเอียดดังแสดงในตาราง
ที่1  
 3. ระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีน ผลการ
ตรวจวัดระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีนในอากาศที่
ระดับการหายใจของพนักงานขับรถจ านวน 36 ตัวอย่าง 
พบความเข้มข้นเฉลี่ย 159.76 ± 196.73 µg/m³ มัธย
ฐาน 104 .86  µg/m³ (พิ สั ยระหว่ างควอไทล์  
(interquartile range: IQR 52.43–209.72 µg/m³) 
และค่าเฉลี่ยเรขาคณิต (geometric mean: GM) 75.50 
µg/m³ (GSD 4.47) โดยมีค่าความเข้มข้นระหว่าง 
5.24–1,101.02 µg/m³ หากเปรียบเทียบตามประเภท
ของรถโดยสาร พบว่ารถปรับอากาศมีค่ามัธยฐานความ
เข้มข้นของแนฟทาลีน 131.07 µg/m³ ขณะที่รถไม่
ปรับอากาศมีค่ามัธยฐาน 104.86 µg/m³ อย่างไรก็ตาม 
ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระหว่าง
รถทั้ งสองประเภท (Mann–Whitney U = 105.5 , 
p=0.073) (ตารางที่ 2) 

 
ตารางที่ 1 ลักษณะรถโดยสารและสภาพแวดล้อมขณะตรวจวัด (n=36) 

ลักษณะ จ านวน (ร้อยละ) /ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ประเภทของรถโดยสาร  
ไม่ปรับอากาศ 18 (50.0) 
ปรับอากาศ 18 (50.0) 
ชนิดเชื้อเพลิง  

ตารางที่ 1 ลักษณะรถโดยสารและสภาพแวดล้อมขณะตรวจวัด (n=36) 
ลักษณะ จ านวน (ร้อยละ) /ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ดีเซล 28 (77.8) 
NGV 7 (19.4) 
ไบโอดีเซล 1 (2.8) 
สภาพความสะอาดภายในรถโดยสาร  
สะอาด 19 (52.8) 
มีคราบน้ ามัน 1 (2.8) 
มีฝุ่น 11 (30.6) 
มีขยะ 3 (8.3) 
มีฝุ่นและคราบน้ ามัน 2 (5.6) 
สภาพทางกายภาพของรถโดยสาร  
สภาพด ี 26 (72.2) 
ช ารุด 10 (27.8) 
สภาพการจราจรระหว่างการตรวจวัด  
เคลื่อนตัวได้ดี 2 (5.6) 
ติดขัด 3 (8.3) 
เคลื่อนตัวได้ดีและติดขัดสลับกัน 31 (86.1) 
หน้าต่างขณะขับขี่  
ปิด 19 (52.8) 
เปิด 17 (47.2) 
ช่องระบายอากาศขณะขับขี่  
ปิด 28 (77.8) 
เปิด 8 (22.2) 
จ านวนผู้โดยสาร (คน) 46.08 ± 13.45 
พิสัย 20–80 

 

 
ตารางที่ 2 ระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีนในอากาศ จากการตรวจวัดที่ระดับการหายใจของพนักงานขับรถโดยสาร 
 ประจ าทาง (n=36) 
 

ประเภทรถ n AM ± SD 
(µg/m³) 

Median (IQR) (µg/m³) GM (GSD) 
(µg/m³) 

Min–Max (µg/m³) 

ไม่ปรับอากาศ 18 103.99 ± 103.51 104.86 (5.24–157.29) 40.52 (5.61) 5.24–367.01 
ปรับอากาศ 18 215.54 ± 249.76 131.07 (52.43–262.15) 140.66 (2.48) 52.43–1,101.02 
รวม 36 159.76 ± 196.73 104.86 (52.43–209.72) 75.50 (4.47) 5.24–1,101.02 

หมายเหตุ SD = standard deviation; IQR = interquartile range; GM = geometric mean; GSD = geometric standard deviation 
 

 4. ระดับการรับสัมผัสและความเสี่ยงสุขภาพ 
จากการประเมินการสัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจ 

พบว่า ความเข้มข้นของการสัมผัส (ECnon-cancer) ส าหรับ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในลักษณะอื่น ๆ ที่ไม่ใช่
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มะเร็ง ของพนักงานขับรถทั้งหมดมีค่า 48.94 µg/m³ 
โดยมีค่า HQ เท่ากับ 16.31 ซึ่งสูงกว่าระดับอ้างอิง
ส าหรับผลกระทบต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง จึงบ่งชี้ถึง
ความเป็นไปได้ของการได้รับผลกระทบจากการ
สัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจเร้ือรัง โดยเฉพาะต่อเยื่อ
บุผิวบริเวณโพรงจมูก ซึ่งเป็นอวัยวะเป้าหมายที่ใช้เป็น
ฐานในการก าหนดค่า RfC  
 ส าหรับการประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง 
พบว่า ความเข้มข้นของการสัมผัส (ECcancer) ที่ปรับเฉลี่ย

ตลอดช่วงชีวิต มีค่า 11.19 µg/m³  และมีค่าความเสี่ยง
ต่อการเกิดมะเร็งตลอดช่วงชีวิตเท่ากับ 3.80 × 10-4 
หรือประมาณ 380 รายต่อประชากรหนึ่งล้านคน ซึ่งสูง
กว่าขอบบนของช่วงความเสี่ยง  1x10-6– 1x10-4 ที่ U.S. 
EPA โดยทั่วไปใช้เป็นกรอบในการบริหารจัดการความ
เสี่ยงมะเร็ง จึงบ่งชี้ว่าความเสี่ยงจากการสัมผัสแนฟทาลี
นภายใต้สมมติฐานที่ใช้ในการศึกษานี้อยู่ในระดับที่ควร
ให้ความส าคัญในการจัดการความเสี่ยง (ตารางที่ 3)  

 
ตารางที่ 3 ระดับการรับสัมผัสและความเสี่ยงสุขภาพ 
 

กลุ่มพนักงานขับรถ ECnon-cancer  
)µg/m³) 

HQ ECcancer  
)µg/m³) 

Cancer risk 

ไม่ปรับอากาศ )n=18) 56.56 18.85 12.93 4.40 × 10-4 
ปรับอากาศ )n=18) 41.31 13.77 9.44 3.21 × 10-4 
รวม )n=36) 48.94 16.31 11.19 3.80 × 10-4 

หมายเหตุ ECnon-cancer หมายถึ งความเข้มข้นของการสัมผัสส าหรับประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในลักษณะอื่น ๆ ที่ไม่ใช่มะเร็ง; HQ 
หมายถึง ค่าดัชนีความเสี่ยง; ECcancer หมายถึง ความเข้มข้นของการสัมผัสที่ปรับเฉลี่ยตลอดช่วงชีวิตส าหรับประเมินความเสี่ยงต่อการเกิด
มะเร็ง; Cancer risk หมายถึง ความเสี่ยงในการเกิดมะเร็ง 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาพบว่า ความเข้มข้นของแนฟทาลีน
ที่ตรวจวัดได้ทุกตัวอย่างต่ ากว่าค่าขีดจ ากัดการรับสัมผัส
ทางอาชีวอนามัยที่เสนอแนะโดยสมาคมนักสุขศาสตร์
อุตสาหกรรมแห่งสหรัฐอเมริกา19 อย่างไรก็ตามค่า HQ 
ที่ค านวณได้มีค่ามากกว่า 1 บ่งช้ีว่าระดับการสัมผัสสูง
กว่าค่าอ้างอิงส าหรับผลกระทบต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง 
โดยผลกระทบส าคัญที่ใช้เป็นฐานในการก าหนดค่า RfC 
ของแนฟทาลีน ได้แก่ การเพิ่มจ านวนของเซลล์เยื่อบุผิว
ทางเดินหายใจและการเปลี่ยนแปลงชนิดของเซลล์เยื่อบุ
ผิวรับกลิ่นบริเวณโพรงจมูก ดังนั้นแม้ระดับความเข้มข้น
ของแนฟทาลีนที่ตรวจวัดได้จะไม่เกินค่าขีดจ ากัดการ
สัมผัสทางอาชีวอนามัยแต่การสัมผัสอย่างต่อเนื่องใน
ระยะยาวยังเป็นประเด็นที่ควรให้ความส าคัญ 
 การศึกษาครั้งนี้พบความเข้มข้นเฉลี่ยของแนฟ
ทาลีนในบรรยากาศการท างานของพนักงานขับรถ

โดยสารมีค่า 159.76 µg/m³ ซึ่งสูงกว่าที่รายงานจาก
การศึกษาในสภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับยานพาหนะ
หลายการศึกษา ได้แก่ ภายในห้องโดยสารรถยนต์ที่ใช้
น้ ามั นดี เซลและแก๊ สโซลี น 1.3 และ 0.7 µg/m³ 
ตามล าดับ8 ความเข้มข้นภายในรถยนต์ในประเทศญี่ปุ่น 
<0.05–5.94 µg/m³ 9 และ ความเข้มข้นภายในสถานีรถ
โดยสารระหว่างเมือง 1.01 – 2.78 µg/m³ และภายนอก
สถานี 0.89 µg/m³ 10  อย่างไรก็ตามการเปรียบเทียบผล
ระหว่างการศึกษาควรพิจารณาความแตกต่างของ
ลักษณะแหล่งก าเนิด สภาพแวดล้อมและการจราจร 
ตลอดจนวิธีการเก็บและวิเคราะห์ตัวอย่าง ซึ่งล้วนมีผล
ต่อระดับความเข้มข้นที่ตรวจวัดได้ไม่พบความแตกต่าง
ของระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีนระหว่างรถโดยสาร
ปรับอากาศและไม่ปรับอากาศอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ทั้งนี้การเปิดประตูรับ–ส่งผู้โดยสารเป็นระยะตลอด
เส้นทางอาจท าให้เกิดการแลกเปลี่ยนอากาศระหว่าง
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มะเร็ง ของพนักงานขับรถทั้งหมดมีค่า 48.94 µg/m³ 
โดยมีค่า HQ เท่ากับ 16.31 ซึ่งสูงกว่าระดับอ้างอิง
ส าหรับผลกระทบต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง จึงบ่งชี้ถึง
ความเป็นไปได้ของการได้รับผลกระทบจากการ
สัมผัสแนฟทาลีนทางการหายใจเรื้อรัง โดยเฉพาะต่อเยื่อ
บุผิวบริเวณโพรงจมูก ซึ่งเป็นอวัยวะเป้าหมายที่ใช้เป็น
ฐานในการก าหนดค่า RfC  
 ส าหรับการประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง 
พบว่า ความเข้มข้นของการสัมผัส (ECcancer) ที่ปรับเฉลี่ย

ตลอดช่วงชีวิต มีค่า 11.19 µg/m³  และมีค่าความเสี่ยง
ต่อการเกิดมะเร็งตลอดช่วงชีวิตเท่ากับ 3.80 × 10-4 
หรือประมาณ 380 รายต่อประชากรหนึ่งล้านคน ซึ่งสูง
กว่าขอบบนของช่วงความเสี่ยง  1x10-6– 1x10-4 ที่ U.S. 
EPA โดยทั่วไปใช้เป็นกรอบในการบริหารจัดการความ
เสี่ยงมะเร็ง จึงบ่งชี้ว่าความเสี่ยงจากการสัมผัสแนฟทาลี
นภายใต้สมมติฐานที่ใช้ในการศึกษานี้อยู่ในระดับที่ควร
ให้ความส าคัญในการจัดการความเสี่ยง (ตารางท่ี 3)  

 
ตารางที่ 3 ระดับการรับสัมผัสและความเสี่ยงสุขภาพ 
 

กลุ่มพนักงานขับรถ ECnon-cancer  
)µg/m³) 

HQ ECcancer  
)µg/m³) 

Cancer risk 

ไม่ปรับอากาศ )n=18) 56.56 18.85 12.93 4.40 × 10-4 
ปรับอากาศ )n=18) 41.31 13.77 9.44 3.21 × 10-4 
รวม )n=36) 48.94 16.31 11.19 3.80 × 10-4 

หมายเหตุ ECnon-cancer หมายถึ งความเข้มข้นของการสัมผัสส าหรับประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในลักษณะอื่น ๆ ที่ไม่ใช่มะเร็ง; HQ 
หมายถึง ค่าดัชนีความเสี่ยง; ECcancer หมายถึง ความเข้มข้นของการสัมผัสที่ปรับเฉลี่ยตลอดช่วงชีวิตส าหรับประเมินความเสี่ยงต่อการเกิด
มะเร็ง; Cancer risk หมายถึง ความเสี่ยงในการเกิดมะเร็ง 
 
สรุปและอภิปรายผล 
 ผลการศึกษาพบว่า ความเข้มข้นของแนฟทาลีน
ที่ตรวจวัดได้ทุกตัวอย่างต่ ากว่าค่าขีดจ ากัดการรับสัมผัส
ทางอาชีวอนามัยที่เสนอแนะโดยสมาคมนักสุขศาสตร์
อุตสาหกรรมแห่งสหรัฐอเมริกา19 อย่างไรก็ตามค่า HQ 
ที่ค านวณได้มีค่ามากกว่า 1 บ่งช้ีว่าระดับการสัมผัสสูง
กว่าค่าอ้างอิงส าหรับผลกระทบต่อสุขภาพที่ไม่ใช่มะเร็ง 
โดยผลกระทบส าคัญที่ใช้เป็นฐานในการก าหนดค่า RfC 
ของแนฟทาลีน ได้แก่ การเพิ่มจ านวนของเซลล์เยื่อบุผิว
ทางเดินหายใจและการเปลี่ยนแปลงชนิดของเซลล์เยื่อบุ
ผิวรับกลิ่นบริเวณโพรงจมูก ดังนั้นแม้ระดับความเข้มข้น
ของแนฟทาลีนที่ตรวจวัดได้จะไม่เกินค่าขีดจ ากัดการ
สัมผัสทางอาชีวอนามัยแต่การสัมผัสอย่างต่อเนื่องใน
ระยะยาวยังเป็นประเด็นที่ควรให้ความส าคัญ 
 การศึกษาครั้งนี้พบความเข้มข้นเฉลี่ยของแนฟ
ทาลีนในบรรยากาศการท างานของพนักงานขับรถ

โดยสารมีค่า 159.76 µg/m³ ซึ่งสูงกว่าที่รายงานจาก
การศึกษาในสภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับยานพาหนะ
หลายการศึกษา ได้แก่ ภายในห้องโดยสารรถยนต์ที่ใช้
น้ ามั นดี เซลและแก๊ สโซลี น 1.3 และ 0.7 µg/m³ 
ตามล าดับ8 ความเข้มข้นภายในรถยนต์ในประเทศญี่ปุ่น 
<0.05–5.94 µg/m³ 9 และ ความเข้มข้นภายในสถานีรถ
โดยสารระหว่างเมือง 1.01 – 2.78 µg/m³ และภายนอก
สถานี 0.89 µg/m³ 10  อย่างไรก็ตามการเปรียบเทียบผล
ระหว่างการศึกษาควรพิจารณาความแตกต่างของ
ลักษณะแหล่งก าเนิด สภาพแวดล้อมและการจราจร 
ตลอดจนวิธีการเก็บและวิเคราะห์ตัวอย่าง ซึ่งล้วนมีผล
ต่อระดับความเข้มข้นที่ตรวจวัดได้ไม่พบความแตกต่าง
ของระดับความเข้มข้นของแนฟทาลีนระหว่างรถโดยสาร
ปรับอากาศและไม่ปรับอากาศอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
ทั้งนี้การเปิดประตูรับ–ส่งผู้โดยสารเป็นระยะตลอด
เส้นทางอาจท าให้เกิดการแลกเปลี่ยนอากาศระหว่าง

ภายในและภายนอกรถ และท าให้มลพิษจากภายนอก
เข้าสู่ห้องโดยสารได้11,17 เช่นเดียวกับการเปรียบเทียบ
ตามชนิดเชื้อเพลิง ซึ่งไม่พบความแตกต่างของระดับ
ความเข้มข้นของแนฟทาลีนระหว่างรถโดยสารที่ใช้
น้ ามันดีเซลและก๊าซธรรมชาติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p = 0.672) ทั้งนี้ผลของชนิดเชื้อเพลิงต่อระดับสาร 
VOC ภายในห้องโดยสารอาจแตกต่างกันตามชนิดของ
สาร โดย Besis et al. (2023) พบว่าระดับความเข้มข้น
ของสาร VOCs บางกลุ่มในรถยนต์ที่ใช้น้ ามันดีเซลสูง
กว่ารถที่ใช้ LPG และน้ ามันเบนซิน ขณะที่สารกลุ่มอะโร
มาติกส์ (aromatic hydrocarbon) รวมถึง เบนซีน โทลู
อีน เอธิลเบนซีนและไซลีน (BTEX) กลับพบระดับสูงกว่า
ในรถที่ใช้ LPG11 จึงสะท้อนว่าชนิดเชื้อเพลิงเพียงปัจจัย
เดียวอาจไม่สามารถอธิบายระดับสารมลพิษภายในห้อง
โดยสารได้ทั้ งหมด นอกจากนี้ จ านวนตัวอย่างใน
การศึกษาครั้ งนี้มีค่อนข้างจ ากัด การไม่พบความ
แตกต่างทางสถิติจึงยังไม่เพียงพอที่จะสรุปว่าประเภทรถ
หรือชนิดเชื้อเพลิงไม่มีผลต่อระดับการรับสัมผัสแนฟทา
ลีน 
 ระดับความเสี่ ยงในการเกิดมะเร็ งที่พบใน
การศึกษาครั้งนี้มีค่า  3.80 × 10-4 ซึ่งสูงกว่าระดับ 1 × 
10-4 ที่ใช้เป็นระดับอ้างอิงในการศึกษาครั้งนี้ โดยระดับ
ความเสี่ยงที่พบนี้ใกล้เคียงกับการศึกษาของ Lin et al. 
(2020) ซึ่งรายงานความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งตลอดช่วง
ชีวิตจากการรับสัมผัสแนฟทาลีนของพนักงานในสถานี
รถโดยสารเท่ากับ 4.95 × 10-6 10 อย่างไรก็ตามลักษณะ
การรับสัมผัสและสมมติฐานที่ใช้ในการประเมินของทั้ง
สองการศึกษาแตกต่างกัน จึงควรระมัดระวังในการ
เปรียบเทียบค่าความเสี่ยงโดยตรง อนึ่งค่า IUR ที่ใช้ใน
การศึกษาครั้ งนี้ อาศัยข้อมูลการเกิดเนื้ องอกใน
สัตว์ทดลองเพื่อประมาณความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งใน
มนุษย์ ซึ่งยังมีความไม่แน่นอนในการน าข้อมูลการเกิด
เนื้องอกในระบบทางเดินหายใจของสัตว์ทดลองมาใช้ใน
การประเมินความเสี่ยงมะเร็งในมนุษย์เชิงปริมาณ ดังนั้น 
ค่าความเสี่ยงที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้จึงควรพิจารณา

เป็นค่าประมาณภายใต้สมมติฐานและข้อจ ากัดของการ
ประเมินความเสี่ยง อย่างไรก็ตามผลการศึกษาชี้ให้เห็น
ว่า การพิจารณาระดับความเข้มข้นเทียบกับค่าขีดจ ากัด
การรับสัมผัสจากการท างานเพียงอย่างเดียวอาจไม่
สะท้อนความเสี่ยงจากการรับสัมผัสสะสมในระยะยาว
โดยเฉพาะความเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็ง จึงควรมีการลด
และควบคุมการรับสัมผัสเพื่อสุขภาพอนามัยของกลุ่ม
พนักงานขับรถโดยสาร 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 ผลการประเมินการรับสัมผัสและความเสี่ยง
สุขภาพจากการรับสัมผัสระยะยาวแสดงให้เห็นถึงความ
จ าเป็นในการลดและควบคุมระดับการสัมผัสแนฟทาลีน
ด้วยมาตรการต่าง ๆ อาทิ การใช้รถยนต์พลังงานไฟฟ้า 
หรือเชื้อเพลิงพลังงานสะอาดที่ไม่ปลดปล่อยแนฟทาลีน
และสารเคมีอันตรายชนิดอื่น ๆ หรือเครื่องยนต์ที่
ปลดปล่อยมลพิษน้อย การดูแลบ ารุงรักษาเครื่องยนต์
และรถโดยสารอย่างสม่ าเสมอ การปรับปรุงระบบการ
ระบายอากาศและติดตั้งอุปกรณ์กรองอากาศภายในห้อง
โดยสาร การให้ความรู้กับพนักงานเกี่ยวกับอันตรายและ
ความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นจากการรับสัมผัสแนฟทาลีนจาก
การปฏิบัติงาน รวมทั้งวิธีป้องกันการรับสัมผัส การดูแล
สุขภาพอนามัย การจัดชั่วโมงการท างานที่เหมาะสม 
พนักงานขับรถควรได้รับการเฝ้าระวังสุขภาพ เช่น การ
ตรวจสุขภาพประจ าปี การตรวจสุขภาพตามปัจจัยเสี่ยง 
รายการตรวจสุขภาพส าหรับผู้สัมผัสแนฟทาลีนจากการ
ประกอบอาชีพ เช่น การตรวจตาและสมรรถภาพการ
มองเห็น การตรวจนับเม็ดเลือด (complete blood 
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 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 1. ควรเพิ่มจ านวนตัวอย่างและขยายขอบเขต
การศึกษาให้ครอบคลุมเส้นทางการเดินรถ ประเภทของ
รถ เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เป็นตัวแทนที่ดีมากขึ้น 



518
วารสารสิ่งแวดล้อมศึกษาการแพทย์และสุขภาพ
ปีที่ 11 ฉบับที่ 3 กรกฎาคม - กันยายน 2569

 2. ควรศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการรับสัมผัสแนฟ
ทาลีนของพนักงานขับรถโดยสาร โดยอาจพิจารณาใช้
เครื่องมือและเทคนิคการตรวจวัดแบบอ่านค่าทันที 
เพื่อให้เห็นความเชื่อมโยงระหว่างระดับความเข้มข้นของ
แนฟทาลีนกับระดับของปัจจัยที่ศึกษา ณ ช่วงเวลาต่าง 
ๆ เพื่อประโยชน์ในการควบคุมการรับสัมผัส 
 3. ควรศึกษาการรับสัมผัสและประเมินความต่อ
เสี่ยงสุขภาพจากการรับสัมผัสสารเคมีหลายชนิดที่
เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 
 4. ควรมีการประเมินระดับการสัมผัสของ
พนักงานต าแหน่งอื่น เช่น พนักงานเก็บค่าโดยสาร นาย

ท่าและนายช่างซ่อมบ ารุงด้วย เนื่องจากมีโอกาสสัมผัส
สารในกลุ่มนี้เช่นกัน 
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ประจ าทางอาสาสมัครและหน่วยงานต้นสังกัดที่ให้ความ
อนุเคราะห์ในการศึกษาครั้งนี้  งานวิจัยนี้ ได้รับทุน
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