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	 การด�ำเนินงานทางด้านอาชีวอนามัย มีความจ�ำเป็นต้องใช้

เครือ่งมอืทางด้านอาชวีสขุศาสตร์ในการประเมนิสภาพแวดล้อมการท�ำงาน 

และเครื่องมืออาชีวเวชศาสตร์ในการตรวจสุขภาพตามปัจจัยเสี่ยงจากการท�ำงาน          

ทัง้น้ีองค์ประกอบส�ำคัญทีจ่ะให้ผลการตรวจวดัมคีวามน่าเชือ่ถือ ถูกต้องตามหลกัวชิาการ 

นอกเหนอืจากการใช้เคร่ืองมอืท่ีได้มาตรฐานแล้ว ผูใ้ช้เคร่ืองมือจะต้องมีความรู ้ความเข้าใจ

ถึงเทคนิควิธีการใช้ การปรับความเที่ยงตรง การแปลผล และการบันทึกข้อมูลที่ถูกต้อง 

อันจะน�ำไปสู่การด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม   

ที่มีประสิทธิภาพ ส�ำหรับแนวทางฉบับนี้ คณะผู้จัดท�ำเนื้อหาได้ทบทวนเอกสารท้ังใน      

และต่างประเทศ และประชุมรับฟังข้อเสนอแนะจากผู้ทรงคุณวุฒิจากภาคส่วนต่างๆ ที่มี

ความเช่ียวชาญและประสบการณ์ในการด�ำเนินงานทางด้านโสต ศอ นาสกิ และด้านอาชวีอนามัย

ช่วงระหว่าง ปี 2559-2560 และในปี 2561 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชีวอนามยัและสิง่แวดล้อม 

จังหวัดสมุทรปราการ ได้รับงบประมาณสนับสนุนจากส�ำนักงานกองทุนเงินทดแทน 

ส�ำนกังานประกนัสงัคมในการจัดพิมพ์เน้ือหาบางส่วนในชือ่ว่า “แนวทางการตรวจคดักรอง

สมรรถภาพการได้ยนิและการจดัท�ำโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิ” จากนัน้ในปี 2562-2563 

ได้ปรับเน้ือหาบางส่วนที่เหลือให้ทันสมัย สอดคล้องกับกฏหมาย และมาตรการที่มี             

ในปัจจุบัน จนเป็นแนวทางฉบับสมบูรณ์ที่มีเนื้อหาครบฉบับนี้ 

	 ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ ขอขอบคุณ

ผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่านที่ร่วมจัดท�ำเนื้อหา และร่วมให้ข้อเสนอแนะทางวิชาการที่เป็นไปได้

ในทางปฏิบัติ หวังเป็นอย่างยิ่งว่าแนวทางฉบับนี้ จะเป็นประโยชน์ต่อแพทย์ พยาบาล 

และนักวิชาการที่เกี่ยวข้องสามารถน�ำไปใช้ในการด�ำเนินงานจัดบริการอาชีวอนามัย        

เพื่อเฝ้าระวังสุขภาพผู้ที่มีความเสี่ยงท่ีจะเกิดการสูญเสียการได้ยินจากการสัมผัสเสียงดัง

จากการประกอบอาชีพได้ต่อไป
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1.1 ความเป็นมาและความส�ำคัญ

	 ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง (Noise Induced Hearing Loss : NIHL) คือ 

ภาวะของการสญูเสยีการไดยนิแบบถาวร เน่ืองมาจากการได้ยนิเสยีงดังมากๆ เป็นเวลานาน 

โดยระดับเสียงที่ดังมากๆ จะทําลายเซลลที่บริเวณหูชั้นใน (hair cell) แบบถาวร               

ไม่สามารถแก้ไขได้เมื่อเกิดการสูญเสียการได้ยินไปแล้ว และยิ่งระยะเวลาการสัมผัสเสียง

ยิ่งนานเทาใดเซลลก็จะถูกทําลายมากขึ้นเทานั้น ทั้งนี้การสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง 

เป็น 1 ใน 7 โรคจากการท�ำงานท่ีส�ำนักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

(ปัจจุบันคือ กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม) ด�ำเนินการเฝ้าระวัง 

	 การสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง เป็นโรคที่สามารถป้องกันได้โดยใช้หลักการ

ควบคมุความเสีย่ง และการเฝ้าระวังสขุภาพอย่างต่อเน่ือง การสญูเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงั

มีผลกระทบต่อการท�ำงาน การใช้ชีวิตระยะยาวจะมีผลท�ำให้ไม่สามารถสื่อสารได ้        

และกลายเป็นคนพิการทางการได้ยินในที่สุด อย่างไรก็ตามผู้ประกอบอาชีพส่วนใหญ ่    

ขาดความตระหนกั ขาดความระมดัระวงัเกีย่วกบัอนัตรายของเสยีง อาจเนือ่งจากความเคยชิน 

หรอืเนือ่งจากภาวะเสยีงดังเป็นความผดิปกติทีร่ะยะแรกยงัไม่มอีาการท่ีเหน็ได้ชัด จงึท�ำให้

ลกูจ้างหรอืผูป้ระกอบการไม่เกดิความตระหนักทีจ่ะป้องกนั ดงันัน้การเฝ้าระวงัการสญูเสยี

การได้ยินจากเสียงดังจึงเป็นสิ่งส�ำคัญ โดยเฉพาะในสถานประกอบการท่ีมีแหล่งก�ำเนิด

เสียงดังในกระบวนการท�ำงาน

	 จากสถิติทั่วโลกพบว่าร้อยละ 16 - 24 พบการสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังจาก

การประกอบอาชีพ และมกีารสญูเสยีปีสขุภาวะ (Disability-Adjusted Life Years : DALY) 

มากกว่า 4 ล้าน และจากสถิติของประเทศสหรัฐอเมริกาพบการสูญเสียการได้ยิน ร้อยละ 

11 ของโรคจากการประกอบอาชีพทั้งหมด นอกจากนี้จากการส�ำรวจ National Health 

สถานการณ์และความเป็นมาของภาวะสูญเสียการได้ยิน
จากเสียงดังจากการประกอบอาชีพ

บทที่ 1
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and Nutrition Examination Survey (NHANES) ระหว่างปี 1999 ถงึ 2004 ของประเทศ

สหรฐัอเมรกิา พบว่าประมาณ ร้อยละ 17 ของคนท�ำงานทัง้หมดจะท�ำงานสมัผสัเสยีง

	 ส�ำหรับประเทศไทยได้มีการส�ำรวจใน ปี 2554 โดยการสอบถามเจ้าหน้าที่          

ความปลอดภัยในสถานประกอบการ ที่ตั้งอยู ่ในพื้นท่ีจังหวัดสุพรรณบุรี อุดรธาน ี

สมุทรปราการ ปทุมธานี สมุทรสาคร ชลบุรี สงขลา สุรินทร์ จ�ำนวน 76 แห่ง พบว่า            

มีจ�ำนวน 54 แห่ง (ร้อยละ 71.1) ที่พบว่ามีปัญหาเสียงดังในสถานที่ท�ำงาน 

	 โดยสถานประกอบการทีม่แีหล่งก�ำเนดิเสียงดงัในกระบวนการท�ำงาน เช่น การระเบิด 

ย่อย โม่ หรือบดหิน การผลิตน�้ำตาลหรือท�ำให้บริสุทธ์ิ การผลิตน�้ำแข็ง การปั่น ทอ           

โดยใช้เคร่ืองจกัร การผลติเครือ่งเรอืน เครือ่งใช้จากไม้ การผลติเยือ่กระดาษหรอืกระดาษ 

กิจการทีม่กีารป้ัมหรอืเจยีรโลหะ โรงงานผลติสิง่ทอ โรงงานผลติอาหาร เครือ่งดืม่ โรงงาน

ผลติรถยนต์ โรงงานเครือ่งแก้ว เป็นต้น รวมทัง้กจิการอืน่ๆ เช่น ผูข้บัเรอืหางยาว เกษตรกร 

ผลิตเฟอร์นิเจอร์ ฯลฯ ส่วนแผนกท่ีมีเสียงดังในโรงพยาบาล เช่น แผนกโภชนาการ           

(ตรงจุดล้างจาน) จ่ายกลาง (เป่าสายยางต่างๆ) แผนกซ่อมบ�ำรุง (งานไม้ งานตัดเหล็ก) 

ยานยนต์ กายอุปกรณ์ และสนาม (ตัดหญ้า) เป็นต้น 
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	 ทั้งนี้ มาตรฐานระดับเสียงในประเทศไทยแบงเป็น 2 ประเภทคือ 1) มาตรฐาน

ระดบัเสยีงในสิง่แวดลอมทัว่ไป ซึง่กําหนดตามประกาศของคณะกรรมการสิง่แวดลอมแหงชาต ิ

ฉบับที่ 15 ได้ก�ำหนดใหระดับเสียงในสิ่งแวดลอมทั่วไปสูงสุดไมเกิน 115 เดซิเบลเอ  

และคาเฉล่ีย 24 ชั่วโมงไมเกิน 70 เดซิเบลเอ และ 2) ระดับเสียงในสภาพแวดลอม             

ของการทํางาน ซึ่งกําหนดตามประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน ปี 2561        

เรือ่ง หลกัเกณฑ์ วธิกีารตรวจวดั และการวเิคราะห์สภาวะการท�ำงานเก่ียวกับระดบัความร้อน 

แสงสว่าง หรอืเสยีง รวมทัง้ระยะเวลาและประเภทกจิการทีต้่องด�ำเนนิการ ซึง่กาํหนดว่า   

คาเฉลี่ยเสียงใน 8 ชั่วโมงของการทํางาน ตองไมเกิน 85 เดซิเบลเอ (โดยสถานที่ท�ำงานที่

มีระดับเฉลี่ยใน 8 ชั่วโมงของการทํางาน มากกว่าหรือเท่ากับ 85 เดซิเบลเอ จะต้องมีการ

จัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยินตามที่ก�ำหนดในกฎกระทรวงก�ำหนดมาตรฐาน                  

ในการบรหิาร จดัการ และด�ำเนินการด้านความปลอดภยั อาชวีอนามยัและสภาพแวดล้อม

ในการท�ำงานเกี่ยวกับความร้อน แสงสว่าง และเสียง พ.ศ. 2559 

1.2 สถิติภาวะการสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังจากการประกอบอาชีพ

	 1.2.1 ข้อมูลจากกองทุนเงินทดแทน

	 ข้อมลูของกองทนุเงนิทดแทน ส�ำนกังานประกนัสงัคม จัดเป็นสถิติโรคและการบาดเจ็บ

จากการท�ำงานที่ครอบคลุมเฉพาะผู้ประกอบอาชีพที่อยู่ภายใต้สิทธิกองทุนเงินทดแทน 

ไม่ครอบคลุมแรงงานในกลุ่มข้าราชการ และแรงงานนอกระบบ แต่มีข้อดีคือเป็นข้อมูล    

ผู ้ป ่วยที่ยืนยันแล้วโดยได้รับการวินิจฉัยโรคจากการท�ำงาน ภายใต้มติของคณะ

อนุกรรมการแพทย์กองทุนเงินทดแทน	

	 ข้อมูลสถิติการประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยเนื่องจากการทํางาน จากรายงาน

ประจ�ำปี 2554 - 2558 ส�ำนักงานกองทุนเงินทดแทน ส�ำนักงานประกันสังคม พบว่า         

มีการวินิจฉัยโรคหูตึงจากเสียง ทั้งหมด 98 ราย โดยในปี 2554, 2555, 2556, 2557 และ 

2558 มีการวินิจฉัย 12, 28, 42, 13 และ 3 รายตามล�ำดับ และเมื่อน�ำข้อมูลมาวิเคราะห์

แยกในรายประเภทกิจการ พบว่า กิจการที่มีผู้ป่วยโรคหูตึงจากเสียงมากที่สุดได้แก่           

ผลติกระจก เคร่ืองแก้ว หลอดไฟ รองลงมาคือ การป่ัน ทอฯ โดยใช้เครือ่งจกัร รายละเอยีด

ตามตารางที่ 1.1 
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ตารางท่ี 1.1 จ�ำนวนผูป่้วยโรคหตึูงจากเสยีง จ�ำแนกตามประเภทกิจการ ปี 2554 - 2558

ประเภทกิจการ จ�ำนวนผู้ป่วยโรคหูตึงจากเสียง (คน)

ผลิตกระจก เครื่องแก้ว หลอดไฟ 30

การปั่น ทอฯ โดยใช้เครื่องจักร 22

ผลิตชิ้นส่วนอุปกรณ์ของยานพาหนะ 11

การผลิตน�้ำมันพืช 4

การผลิตยางรถยนต์ฯลฯ หล่อดอกยาง 3

การผลิต ประกอบ ซ่อมรถยนต์ ฯลฯ 3

การท�ำป่าไม้ เลื่อย แปรรูปไม้ 2

การหล่อหลอม การกลึงโลหะ 2

ผลิตท่อ โลหะที่ใช้ในการสร้าง 2

การผลิตสายเคเบิ้ล สายไฟฟ้า 2

ผลิตซ่อมรถจักรรถพ่วง อุปกรณ์ 2

การก่อสร้าง 2

การผลิตผงชูรส 1

การผลิตเครื่องดื่ม ถนอมอาหาร 1

การผลิตน�้ำตาลและท�ำให้บริสุทธิ์ 1

การผลิตรองเท้า 1

ผลิตเครื่องเรือน เครื่องใช้ไม้ 1

การผลิตผลิตภัณฑ์คอนกรีตอัดแรง 1

การผลิตลวด ผลิตภัณฑ์จากลวด 1

การเคลือบ ชุบ อาบ ขัดโลหะ 1

ผลิต ประกอบซ่อมนาฬิกา ชิ้นส่วน 1

การผลิตผลิตภัณฑ์โลหะอื่นๆ 1
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ตารางท่ี 1.1 จ�ำนวนผูป่้วยโรคหตึูงจากเสยีง จ�ำแนกตามประเภทกิจการ ปี 2554 - 2558

	 	 	 (ต่อ)	

ประเภทกิจการ จ�ำนวนผู้ป่วยโรคหูตึงจากเสียง (คน)

การซ่อม การบ�ำรุงรักษาอากาศยาน 1

ขนส่งสินค้า ผู้โดยสารทางรถยนต์ 1

การให้เช่า ตัวแทน นายหน้า ฯลฯ 1

รวม 98

	 เมือ่น�ำข้อมลูมาวเิคราะห์แยกตามอาย ุพบว่า ผูป่้วยโรคหตูงึจากเสยีงพบมากทีส่ดุ

ในช่วงอายุ 40 – 49 ปี มากสุด รองลงมาคือ อายุ 30 – 39 ปี

ตารางที่ 1.2 จ�ำนวนผู้ป่วยโรคหูตึงจากเสียง จ�ำแนกตามช่วงอายุ ปี 2554 - 2558

อายุ จ�ำนวนผู้ป่วยโรคหูตึงจากเสียง (คน)

20 - 29 ปี 12

30 - 39 ปี 22

40 - 49 ปี 30

50 - 59 ปี 21

60 ปี ขึ้นไป 13

รวม 98

	 1.2.2	 ข้อมูลจากระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ กระทรวง

สาธารณสุข

	 ข้อมลูผูป่้วยโรคการได้ยนิเสือ่มจากเสยีงดงัได้จากระบบคลงัข้อมลูด้านการแพทย์

และสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเป็นข้อมูลผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยจากสถาน

พยาบาลว่าเป็นโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อมตามรหัส ICD-10TM                            

เป็น H83.3 (สูญเสียการได้ยินจากผลของเสียงต่อหูชั้นใน) โดยจะวิเคราะห์ข้อมูลในกลุ่ม
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ผูม้สีทิธติามหลกัประกนัสขุภาพซึง่จ�ำแนกสทิธิ ณ วนัทีม่ารบับรกิาร เป็นข้อมลูปี พ.ศ. 2562 

เฉพาะคนไทยไม่รวมคนต่างด้าว และข้อมูลดังกล่าวไม่รวมพื้นที่จังหวัดกรุงเทพมหานคร 

(ประมวลผลวันที่ 17 พฤศจิกายน 2562) 

	 ในปี พ.ศ. 2562 พบผู้ป่วยโรคประสาทหูเสื่อมจากเสียงดัง จ�ำนวน 836 ราย         

คิดเป็นอตัราป่วยต่อประชากรแสนราย เท่ากบั 1.82 (ประมวลผลวนัที ่9 มถินุายน 2562) 

โดยจังหวัดชุมพรมีอัตราป่วยสูงสุด (23.38) รองลงมา ได้แก่ จังหวัดศรีสะเกษ (21.10) 

และขอนแก่น (7.49) ตามล�ำดับ รายละเอียดตามภาพที่ 1.1 

ภาพที่ 1.1 สถิติโรคการได้ยินเสื่อมจากเสียงดัง ปี 2562 แยกตามจังหวัดที่พบสูงสุด 10 อันดับแรก

	 เมื่อแยกตามอายุ พบอัตราป่วยสูงสุด ในกลุ ่มวัยแรงงานและวัยเกษียณ                  

รายละเอียดตามภาพที่ 1.2 

ภาพที่ 1.2 จ�ำนวนผู้ที่เป็นโรคการได้ยินเสื่อมจากเสียงดัง ปี 2562 แยกตามกลุ่มอาย ุ
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	 กลุม่อาชพีทีพ่บผูป่้วยมากทีส่ดุ คอื กลุม่อาชพีผูป้ลกูพชืไร่และพชืผกั ท�ำไร่ ชาวนา

ปลูกข้าว จ�ำนวน 393 ราย คิดเป็นร้อยละ 47.64 รองลงมา ได้แก่ กลุ่มคนงานรับจ้าง

ทัว่ไป จ�ำนวน 175 ราย คิดเป็นร้อยละ 21.21 (รายละเอยีดจ�ำนวนผูป่้วยโรคการได้ยนิเสือ่ม

จากเสยีงดงั ปี พ.ศ. 2562 จ�ำแนกตามรหสักลุม่อาชีพ 15 อนัดบัแรก แสดงในตารางท่ี 1.3)

ตารางที่ 1.3 จ�ำนวนผู้ป่วยโรคการได้ยินเสื่อมจากเสียงดัง ปี พ.ศ. 2562 

	 	 	 	 จ�ำแนกตามรหัสกลุ่มอาชีพ

ล�ำดับ

ที่

รหัสกลุ่มอาชีพและค�ำอธิบายรหัสอาชีพ จ�ำนวน 

(คน)

1 6111 : ผู้ปลูกพืชไร่และพืชผัก, ท�ำไร่, ชาวนาปลูกข้าว 393

2 9622 : คนงานรับจ้างทั่วไป 175

3 9999 : ไม่มีงานท�ำ 56

4 9000 : นักเรียน/นักศึกษา 54

5 9001 : แม่บ้าน/พ่อบ้าน 34

6 5221 : เจ้าของร้านค้า, ตัวแทนจ�ำหน่ายหนังสือพิมพ์หรือนิตยสารต่างๆ 21

7 1112 : ข้าราชการระดับอาวุโส 16

8 9002 : ในปกครอง 8

9 6112 : ผู้ปลูกไม้ยืนต้นและไม้ผล, คนงานกรีดยาง, ผู้ปลูกยางพารา 7

10 2636 : ผู้ประกอบวิชาชีพด้านศาสนา 7

11 9003 : ข้าราชการบ�ำนาญ 7

12 9005 : ลูกจ้างชั่วคราว 6

13 5412 : เจ้าหน้าที่ต�ำรวจ 5

14 6310 : ผู้ปฏิบัติงานด้านการปลูกพืชเพื่อการด�ำรงชีพ 5

15 9629 : ผู้ประกอบวิชาชีพงานพื้นฐานอื่นๆ ซึ่งมิได้จัดประเภทไว้ที่อื่น 

พนักงานประจ�ำลานจอดรถ

4
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ล�ำดับ

ที่

รหัสกลุ่มอาชีพและค�ำอธิบายรหัสอาชีพ จ�ำนวน 

(คน)

16 อาชีพอื่นๆ 27

17 ไม่ทราบข้อมูลอาชีพ 11

รวม 836

สรุป 

	 ภาวะการสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังเป็นปัญหาส�ำคัญทางด้านอาชีวอนามัย 

เนื่องจากเป็นการเจ็บป่วยที่ไม่สามารถฟื้นคืนกลับมาได้เป็นปกติดังเดิมได้และยังส่งผล     

ให้คณุภาพชวีติของผูป่้วยลดลง นอกจากผลกระทบต่อตัวผูป้ฏบัิติงานเองแล้ว ยงัส่งผลต่อ

ครอบครวั สงัคม และประเทศชาต ิการป้องกนัไม่ให้เกดิการสญูเสยีการได้ยินจากเสยีงดงั

จากการท�ำงานจงึเป็นสิง่ส�ำคัญ การจัดท�ำโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิในสถานประกอบการ

ทีม่รีะดบัเสยีงทีล่กูจ้างได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการทาํงาน 8 ช่ัวโมง ตัง้แต่ 85 เดซิเบลเอ  

ขึ้นไป ที่มีกิจกรรม คือ การตรวจระดับเสียงในสภาพแวดล้อมการท�ำงาน และการตรวจ

คดักรองสมรรถภาพการได้ยนิ ดงันัน้เพือ่ควบคมุคณุภาพการตรวจวดัให้ถกูต้องตามหลกั

วิชาการ และเป็นไปในทิศทางเดียวกัน จึงจ�ำเป็นต้องเข้าใจแนวคิด ทฤษฎี แนวทาง          

การตรวจวัด ซึ่งจะกล่าวถึงในบทต่อๆ ไปในแนวทางฉบับนี้

ตารางที่ 1.3 จ�ำนวนผู้ป่วยโรคการได้ยินเสื่อมจากเสียงดัง ปี พ.ศ. 2562 

	 	 	 	 จ�ำแนกตามรหัสกลุ่มอาชีพ (ต่อ)
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กรมควบคุมมลพิษ ประกาศคณะกรรมการสิ่งแวดล้อมแห่งชาติ ฉบับที่ 15 (พ.ศ 2540) 

เรื่องก�ำหนดมาตรฐานระดับเสียงโดยทั่วไป เข้าถึงเมื่อวันที่ 20 มกราคม 2563 ที่ 

<http://infofile.pcd.go.th/law/ 2_38_air.pdf? CFID=89370&CFTO-

KEN=68529503> 

กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน ประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน เรื่อง 

หลักเกณฑ์ วิธีการตรวจวัด และการวิเคราะห์สภาวะการทํางานเก่ียวกับระดับ

ความร้อน แสงสว่าง หรอืเสยีง รวมทัง้ระยะเวลาและประเภทกจิการทีต้่องดําเนนิ

การ เข้าถึงเมื่อวันที่ 20 มกราคม 2563 ที่ <http://legal.labour.go.th/ 2018/

images/law/ Safety2554/3/s_1018.pdf>
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2.1 ธรรมชาติของเสียง 

	 เสียงมีอิทธิพลต่อมนุษย์เป็นอย่างมากในชีวิตประจ�ำวัน ท�ำให้เกิดภาษาพูด           

ช่วยถ่ายทอดความรู้ ความคิด ประสบการณ์ ความรู้สึกและอารมณ์ จากผู้พูดสู่ผู้ฟัง         

เสยีงทีเ่ราได้ยนิ มทีัง้เสยีงสูง เสยีงต�ำ่  เสยีงดัง เสยีงค่อย แตกต่างกันไปสามารถบอกได้ว่า          

เป็นเสยีงของอะไร เสียงของใครโดยทีไ่ม่ทราบแหล่งก�ำเนดิเสยีง ซึง่เสยีงต่างๆ ทีเ่ราได้ยนิ

จากคนพูด จากเครื่องดนตรี หรือเสียงสัตว์ต่างๆ เราบอกได้ว่า มีระดับเสียงสูงหรือต�่ำ 

ระดับเสยีงนีข้ึน้อยูก่บัความถีข่องเสยีง โดยเสยีงสงูทีม่คีวามถีม่ากเรยีกว่า เสยีงแหลม ส่วนเสยีงต�ำ่     

เป็นเสียงที่มีความถี่น้อย เรียกว่า เสียงทุ้ม ลักษณะดังกล่าวถือเป็นธรรมชาติของเสียง 

	 เสียง (sound) เกิดจากการสั่นสะเทือนของวัตถุ พลังงานที่ท�ำให้วัตถุสั่นสะเทือน

จะท�ำให้โมเลกุลของสารท่ีมาจากแหล่งก�ำเนิดเสียง (source) เคลื่อนไปในอากาศด้วย   

การสัน่สะเทอืน (vibration) มลีกัษณะเป็นรปูคลืน่ (wave) โดยความยาวคลืน่และความถ่ี 

(frequency) ของคลื่นเป็นตัวบอกระดับเสียง (pitch) ซึ่งเสียงที่มีความยาวคลื่น             

และความถี่ต่างกัน โดยเสียงที่มีความถี่สูงจะมีระดับเสียงสูง ส่วนเสียงที่มีความถี่ต�่ำจะมี

ระดับเสียงต�่ำ  ความเร็วเสียง (speed of sound) ขึ้นอยู่กับวัตถุตัวน�ำที่สั่นสะเทือน        

ความหนาแน่น ความยืดหยุ่น และอุณหภูมิ เสียงไม่สามารถเดินทางผ่านสุญญากาศได้ 

สามารถเคลื่อนที่ผ่านน�้ำ ไม้ โลหะ พลาสติก ด้วยความเร็วประมาณ 330 เมตรต่อวินาที 

(meter/second) ที่ 0 องศาเซลเซียส ในอากาศที่เย็นและแห้ง โดยเฉพาะอากาศร้อน 

เสยีงจะยิง่เคลือ่นทีไ่ด้เรว็ขึน้และช้าลงเมือ่อากาศเยน็ และเคลือ่นทีใ่นน�ำ้เรว็กว่าปกต ิ4 เท่า 

และในโลหะจะเร็วกว่า 15 เท่า เกดิการก�ำธรของเสยีงได้ (resonance) สามารถสะท้อนได้ 

(reflection) การสะท้อนของเสียงจะเร็วหรือช้าขึ้นอยู่กับชนิดของวัสดุที่เสียงไปกระทบ 

วัสดุท่ีมีผิวเรียบจะสะท้อนเสียงได้ดีกว่าวัสดุที่มีรูพรุน ระยะทางและความแรง                   

ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง
จากการประกอบอาชีพ

บทที่ 2
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ของแหล่งก�ำเนิดเสียงมผีลต่อระยะทางการสะท้อนกลบัของเสยีง และจะสะท้อนได้ดมีากขึน้
ถ้าอากาศมีความชื้นสูง เสียงถูกดูดกลืนได้ (absorb) หักเหและเปลี่ยนทิศทางได้ เช่น   
จากทิศทางลม อุณหภูมิ (หักเหไปทางอากาศที่เย็นกว่า) เมื่อเสียงเกิดขึ้น มนุษย์และสัตว์
จะมหูีเป็นอวยัวะรบัเสียง และช่วยในการทรงตวัของร่างกาย ซึง่มส่ีวนประกอบอยูห่ลายส่วน
สลบัซบัซ้อน และมกีลไกการท�ำงานต่อเน่ืองหลายขัน้ตอน ท�ำให้เกดิการได้ยนิและสามารถ
สื่อความหมายเข้าใจซึ่งกันและกันได้ เสียงประกอบด้วยคุณสมบัติหลักๆ ดังนี้ 
	 	 ความยาวคลืน่ (wavelength) เป็นตวับอกระยะทางของพลงังานเสยีงท่ีเดนิทาง  
ใน 1 รอบคลื่น ตามหน่วยของระยะทาง 
	 	ความถี่ (frequency) เป็นสิ่งส�ำคัญท�ำให้เราสามารถแยกแยะว่าเสียงต่างๆ     
ที่เราได้ยินนั้นคืออะไร โดยธรรมชาติของมนุษย์สามารถรับรู ้ความถี่เสียงได้ตั้งแต ่               
20 เฮริตซ์ - 20 กโิลเฮริตซ์ อนัเป็นเสยีงจากการพดูคยุของมนษุย์ หรอืจากเครือ่งดนตร ีเป็นต้น 
ในการรับรู้ย่านของความถี่จะแตกต่างกัน ในผู้หญิงและชายหนุ่มสามารถได้ยินที่ความถี่
สงูสดุที ่20,000 เฮิรตซ์ หรอื 20 กโิลเฮริตซ์ ส่วนในวยักลางคนและผูส้งูอายจุะได้ยนิลดลง 
หน่วยวัดค่าความถี่ เรียกว่า เฮิรตซ์ (Hertz : Hz) หมายถึง จ�ำนวนของรอบคลื่นเสียง 
(number of cycle) ทีเ่กดิขึน้ใน 1 วนิาท ีและกรณทีีข่ัว้คลืน่ของสญัญาณ (phase) คลืน่เสยีง
จากแหล่งก�ำเนิดที่ต่างกัน ถ้าเกิดขึ้นไม่พร้อมกันอาจจะท�ำให้เกิดข้ัวคลื่นไม่สัมพันธ์กัน 
(out of phase)
	 	 ความดงั (amplitude) เป็นคณุสมบตัทิีบ่อกความสงูหรือความแรงของคลืน่เสยีง
ทีเ่กดิขึน้ จะแปรผนัตามความเข้มเสยีง (intensity) คลืน่เสยีงทีม่คีวามดงัสงูกจ็ะมคีวามเข้ม
เสยีงสงู (ปรมิาณพลงังานของเสยีงต่อหนึง่หน่วยพืน้ที)่ ตามไปด้วย ค่าของความดงัมาก         
หรอืน้อยเป็นตวับอกระดับความดังเบาของเสยีงทีเ่ราได้ยนิมหีน่วยวดัเป็นเดซเิบลเอ (dBA) 
ความเข้มของเสยีงและเสียงทีเ่กดิจากแหล่งก�ำเนิดเสยีงต่างกัน จะมคุีณภาพต่างกนัไปด้วย 
หขูองคนเราสามารถรับเสียงทีมี่ความดงัน้อยทีส่ดุคือ 0 เดซิเบล และมากท่ีสดุท่ี 140 เดซิเบล
	 	 สเปกตรัม (spectrum) เป็นการบอกช่วงความถี่ของเสียงที่เกิดขึ้น หากเสียง
ที่เกิดขึ้นมีเพียงความถี่เดียวเรียกว่า เสียงบริสุทธิ์ (pure tone) เป็นเสียงที่เราไม่ได้พบ 
ในชวีติประจ�ำวันเน่ืองจากเป็นเสยีงทีต้่องเกดิจากเคร่ืองสงัเคราะห์เสยีงเท่านัน้ ซ่ึงมปีระโยชน์
อย่างมากในการน�ำมาใช้ในการตรวจสมรรถภาพการได้ยินด้วยเครื่องตรวจการได้ยิน 
(audiometry) และหากมหีลายความถีเ่รยีกว่า เสยีงผสม (complex tone) ซึง่เป็นเสยีง

ที่เราได้ยินในชีวิตประจ�ำวัน 
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	 	 ระยะเวลา (duration) หมายถงึ ระยะเวลาทีส่มัผสัเสยีงดงั แบบลกัษณะเสยีง
ต่อเนื่อง (continuous-type noise) คือ เสียงที่ดังออกมาต่อเนื่องไม่ว่าจะเป็นลักษณะ
ติดต่อแบบเท่าๆ กัน หรือแปรปรวนมากบ้างน้อยบ้าง หรือดังออกมาเป็นระยะๆ ก็ตาม 
และเสียงกระแทก (impulsive noise) หรือ (impact noise) เป็นเสียงที่เกิดขึ้นดังมาก
อย่างทันทีทันใดและหายไปอย่างรวดเร็ว

2.2 หูและกลไกการได้ยิน 
	 2.2.1 หู (ear) ส่วนประกอบของหูแบ่งออกเป็น 3 ส่วน หลักๆ ประกอบด้วย            
หูชั้นนอก (outer ear) หูชั้นกลาง (middle ear) และหูชั้นใน (inner ear) มีหน้าที่หลัก 
2 ประการคือ ท�ำหน้าที่เป็นอวัยวะรับเสียงท�ำให้เกิดการได้ยินขึ้น (hear the sound) 
และช่วยในการทรงตัวของร่างกาย (assisting balance) 
	 หูชั้นนอก (outer ear) คือ บริเวณตั้งแต่ใบหู (auricle หรือ pinna) มีลักษณะ
เป็นแผ่นแบนโค้ง ประกอบข้ึนจากกระดูกอ่อนห่อหุ้มด้วยผิวหนัง ตั้งอยู่บริเวณด้านข้าง
ของศีรษะทั้ง 2 ข้าง ท�ำมุมเอนไปด้านหลัง ด้านบนของใบหูจะมีลักษณะเป็นขอบโค้ง 
(helix) ล่างสุดจะเป็นต่ิงนิ่ม เรียกว่า ติ่งหู (lobule) ท่ีส่วนตรงกลางจะเป็นแอ่งก่อน            
ทีจ่ะเข้าสูภ่ายในช่องหเูรียกว่า (concha) และส่วนถดัมากคื็อ ช่องหู (external auditory 
canal หรอื external ear canal) ส่วนตัง้แต่รหูลูกึเข้าไปภายในศรีษะส่วนนีจ้ะมลีกัษณะ
เป็นช่องหรือรูที่มีความยาวเฉลี่ยประมาณ 2.5 - 3 เซนติเมตร มีความโค้งคล้ายรูปตัวเอส 
(sigmoid curve) และจะพุ่งเข้าสูศี่รษะในลกัษณะจากด้านหลงัและด้านบน (from behind 
and above) ไปข้างหน้าและลงด้านล่าง (forward and downward) ซึ่งผนังของช่องหู
ด้านนอกจะเป็นกระดกูอ่อนประมาณ 2 ใน 3 ส่วน และ 1 ใน 3 ด้านในจะเป็นกระดกูแข็ง
ของกะโหลกศรีษะ ตลอดภายในช่องหูบดุ้วยผิวหนัง โดยยิง่ลกึเข้าไปผวิหนงักจ็ะยิง่บางลง 
และทีผ่นงัของช่องหดู้านนอก จะมต่ีอมไขมนั (sebaceous gland) และต่อมเหงือ่ (apocrine 
sweat gland) คอยท�ำหน้าทีส่ร้างขีห้ ู(earwax หรอื cerumen) คอืข้ีหูเปียก (wet type) 
และขีห้แูห้ง (dry type) โดยมส่ีวนประกอบหลกัเป็นสารเคราตนิ (keratin) ขีห้คูอยท�ำหน้าที่
ปกป้องผิวหนังหล่อล่ืนภายในช่องหูพาส่ิงสกปรกออกสู่ภายนอกช่องหูและมีคุณสมบัต ิ   
ฆ่าเชื้อโรค แต่การมีขี้หูอัดแน่นอยู่ภายในช่องหูมากเกินไป ก็จะส่งผลเสียท�ำให้บดบัง        

การได้ยินได้ ดังแสดงในภาพที่ 2.1
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ภาพที่ 2.1 แสดงลักษณะทางกายวิภาคของหูมนุษย์

ที่มา Chittka & Brokmann, 2005 เผยแพร่ภายใต้ Creative Commons Attribution License

	 ลึกเข้าไปภายในช่องหูส่วนปลายจะเป็นเยื่อแก้วหู (tympanic membrane หรือ 

eardrum) ส่วนนี้เป็นส่วนสุดท้ายของหูชั้นนอก มีลักษณะเป็นเยื่อบางๆ กั้นอยู่ระหว่าง

ช่องหกูบัหชูัน้กลาง หากส่องดจูากภายในช่องหจูะเหน็เยือ่แก้วหมูลีกัษณะตงึ กลม ส่วนกลาง

รูปร่างเป็นโคนเว้าเข้าไปเล็กน้อยคล้ายกับล�ำโพงของเครื่องเสียง ดังแสดงในภาพที่ 2.2

ภาพที่ 2.2 แสดงลักษณะปกติของเยื่อแก้วหู เมื่อแพทย์ส่องตรวจหู (otoscope)

A= ส่วนด้ามของกระดกูค้อน (manubrium of malleus, B=ส่วนปุม่ปลายสดุของกระดกูค้อน (umbo),

C=แสงสะท้อนจากกล้องส่องตรวจ (cone of light), และ D=เงารางๆ ของกระดกูทัง่ (long crus of incus)
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	 หูชั้นกลาง (middle ear) เป็นบริเวณที่ต่อจากด้านในของเยื่อแก้วหู มีลักษณะ
เป็นโพรงขนาดเล็ก (tympanic cavity) ซึง่โพรงนีอ้ยูภ่ายในกระดกูขมบั (temporal bone) 
ภายในโพรงจะเป็นอากาศ (air) โดยมีท่อต่อจากส่วนล่างของโพรงของหูชั้นกลางออกไป
ท่ีหลังจมูก (nasopharynx) ซึ่งเรียกว่าท่อยูสเตเชียน (eustachian tube) มีหน้าที ่        
ปรับความดันอากาศภายในโพรงของหูชั้นกลางให้เท่ากับความดันอากาศภายนอก             
ซ่ึงภายในโพรงของหชูัน้กลางประกอบด้วยกระดูกชิน้เลก็ๆ 3 ช้ิน (ossicles) คอยท�ำหน้าท่ี
น�ำเสียง กระดกู 3 ชิน้น้ีวางตัวในลกัษณะเรียงต่อกนั (ossicles chain) เริม่จากกระดูกค้อน
ต่อด้วยกระดูกทัง่ และลึกสดุเป็นกระดูกโกลน กระดูกค้อน (malleus) มส่ีวนท่ีเป็นด้ามยาว
คล้ายด้ามค้อน (manubrium) ยึดติดอยู่กับเยื่อแก้วหูและส่วนที่เป็นหัวค้อน (head)        
ตดิอยูก่บัส่วนกลางของกระดกูทัง่ (incus) ซึง่มลีกัษณะเป็นแท่งยาว ปลายด้านสัน้ (short crus) 
ตดิกบัผนังของโพรงหช้ัูนกลาง ส่วนปลายด้านยาว (long crus) ตดิกบัหัวของกระดกูโกลน 
ส่วนกระดูกโกลน (stapes) นั้นอยู่ลึกสุดมีรูปร่างเหมือนโกลน คือ มีส่วนหัวและส่วนคอ 
จากนั้นแยกออกเป็น 2 ขา (crura) แล้วมาติดกันที่ส่วนฐานปลายกระดูก (foot plate) 
ส่วนปลายฐานกระดูกโกลนนี้ ยึดติดอยู่กับเยื่อของรูปไข่ (oval window) ซึ่งจะต่อไปที่ 
หูชั้นในอีกที 
	 กระดกูท้ัง 3 ชิน้ยดึติดกันอยูภ่ายในโพรงของหูชัน้กลางได้ด้วยเส้นเอน็ (ligament) 
หลายเส้น จึงท�ำให้ยังสามารถเคลื่อนไหวสั่นสะเทือนได้ นอกจากนี้ภายในหูชั้นกลางยังมี
กล้ามเนื้อส�ำคัญที่ยึดติดอยู่กับกระดูก 3 ชิ้นนี้ อีก 2 มัด คือ กล้ามเนื้อเทนเซอร์ทิมพาไน 
(tensor tympani) ซึ่งยึดติดอยู่กับส่วนด้ามของกระดูกค้อนและกล้ามเนื้อสเตปีเดียส 
(stapedius) ซึ่งยึดติดอยู่กับส่วนคอของกระดูกโกลน
	 หูชั้นใน (inner ear) เป็นชั้นที่อยู่ลึกที่สุด คืออยู่ภายในส่วนลึกของกระดูกขมับ 
แบ่งออกเป็น 2 ส่วนย่อย คือ 	
	 ส่วนที ่1 คอื ส่วนท่อรูปครึง่วงกลม (semicircular canals) ซ่ึงเป็นท่อรปูครึง่วงกลม 
3 ท่อ วางท�ำมุมตั้งฉากกัน ท�ำหน้าที่เกี่ยวกับการควบคุมการทรงตัว 
	 ส่วนที่ 2 คือ ส่วนของท่อรูปก้นหอย (cochlea) ท�ำหน้าที่เกี่ยวกับการรับเสียง 
	 ทัง้สองส่วนนีม้คีวามสลบัซบัซ้อนลกัษณะเหมอืนกบัเขาวงกต (labyrinth) โดยใน
ส่วนของขมบักจ็ะมลีกัษณะซบัซ้อนเหมอืนเขาวงกต เพือ่เป็นโครงสร้างให้กับอวยัวะเหล่านี้ 

(osseous labyrinth) ส่วนภายในช่องของกระดูกจะเป็นส่วนเนื้อเยื่อ (membranous 
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labyrinth) ซึง่มลัีกษณะเป็นท่อมขีองเหลวอยูภ่ายใน ส่วนของท่อรปูก้นหอย (cochlea) นัน้ 

ท�ำหน้าทีเ่ป็นส่วนสุดท้ายของการรับเสยีง (end organ of hearing) มลีกัษณะเป็นท่อขดวน 

25 รอบ เปรียบเหมือนหอยโข่งหรือหอยทาก ภายในท่อถูกแบ่งออกเป็น 3 ช่องย่อย     

ด้วยเนือ้เยือ่ทีก้ั่นอยูต่รงกลางเรยีกว่า สกาล่ามเีดยี (scala media หรือ cochlea partition) 

โดยส่วนขาเข้าทีต่่อมาจากเยือ่ของช่องรูปไข่ เรยีกว่า ช่องสกาล่าเวสทิบูไล (scala vestibuli) 

เมือ่เดินทางวนเข้าไปจนสดุปลายด้านในของวงก้นหอย (helicotrema) ก็จะวกกลบัออกมา 

เป็นขาออกเรยีกช่องน้ีว่า สกาล่าทมิพาไน (scala tympani) ซึง่จะเดนิทางไปสิน้สดุทีเ่ยือ่

ของช่องรูปกลม (round window) ซึ่งเปิดออกสู่โพรงของหูชั้นกลาง 

	 ในช่องย่อยของท่อรปูก้นหอยทัง้หมด ภายในจะมขีองเหลวบรรจอุยูเ่ตม็ ของเหลว

ที่อยู่ในช่องสกาล่าเวสทิบูไลและสกาล่าทิมพาไน เรียกว่า เพอริลิมฟ์ (perilymph)            

ส่วนของเหลวทีอ่ยูใ่นช่องสกาล่ามเีดยี ซึง่อยูต่รงกลางนัน้ เรยีกว่า เอนโดลมิฟ์ (endolymph) 

	 ช่องสกาล่ามีเดียนี้ ถูกล้อมรอบด้วยเยื่อบางๆ ทั้ง 2 ด้าน เยื่อด้านที่ติดกับสกาล่า

เวสตบิไูล เรยีกว่า เยือ่ไรส์เนอร์ (Reissner’s membrane) ส่วนเยือ่ท่ีตดิกับสกาล่าทิมพาไน 

เรยีกว่า เยือ่เบซิล่าร์ (basilar membrane) ซึง่มส่ีวนประกอบเลก็ๆ เรยีกว่า อวยัวะคอร์ต ิ(organ 

of corti) วางตวัอยู ่ซึง่ส่วนประกอบนีเ้องทีเ่ป็นกลุม่เซลล์ประสาทสมัผสัซึง่ท�ำหน้าทีร่บัเสยีง 

ลักษณะภายในท่อรูปก้นหอยและส่วนประกอบของอวัยวะคอร์ติ ดังแสดงในภาพที่ 2.3

ภาพที ่2.3 แสดงลักษณะภายในท่อรปูก้นหอย (cochlea) และส่วนประกอบของอวัยวะคอร์ติ (organ of corti)

ที่มา: Wikipedia.org
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	 ภายในอวัยวะของคอร์ติมีเซลล์ประสาทสัมผัส (sensory cell) อยู่ 2 ชนิด คือ 

เซลล์ขนด้านนอก (outer hair cell : OHC) กับเซลล์ขนด้านใน (inner hair cell : IHC) 

เซลล์ขนด้านนอกเรยีงกนัอยู ่3 แถว ทีส่่วนบนของเซลล์มลีกัษณะเป็นเส้นขน (stereocilia) 

ปลายสุดของขนยดึตดิอยูก่บัเยือ่เทคตอร์เรยีล (tectorial membrane) ซึง่เป็นเยือ่ทีปิ่ดคลมุ

อวัยวะของคอร์ตไิว้ ส่วนเซลล์ขนด้านในจะมอียูเ่พยีง 1 แถว และส่วนปลายของขนจะอยูใ่กล้ 

แต่ไม่ได้ยึดกับเยื่อเทคตอร์เรียล ลักษณะของเซลล์ขนด้านนอกและด้านใน ดังแสดงใน

ภาพที่ 2.4

เซลล์ขนด้านใน

เซลล์ขนด้านนอก

ภาพที่ 2.4 แสดงลักษณะของเซลล์ขนด้านนอก (outer hair cell ; OHC) เป็น 3 แถวเรียงกันอยู่

ด้านล่างของภาพ ส่วนเซลล์ขนด้านใน (inner hair cell ; IHC) เป็น 1 แถว เรยีงกนั อยูด้่านบนของภาพ

ที่มา: WHO, 2001

	 เซลล์ขนเหล่านี้ ถูกเชื่อมต่อด้วยเซลล์ประสาท เมื่อเซลล์ประสาทรวมกันมากเข้า

กลายเป็นเส้นประสาทคอเคลีย (cochlea nerve) ซึ่งรับสัญญาณประสาทเกี่ยวกับ         

เรือ่งการได้ยนิจากท่อรูปก้นหอยเมือ่ไปรวมกบัเส้นประสาทเวสทิบูล่าร์ (vestibular nerve) 

ซึ่งรับสัญญาณประสาทเก่ียวกับเร่ืองการทรงตัวมาจากท่อรูปครึ่งวงกลมจะกลายเป็น       

เส้นประสาทสมองคู่ที่ 8 (vestibulocochlear nerve หรือ eighth cranial nerve หรือ 

CN VIII) ซึง่เส้นประสาทน้ี จะส่งสญัญาณประสาทเข้าสูก้่านสมอง (brain stem) และไปถึง

สมองส่วนนอก (cerebal cortex) เพื่อประมวลผลเป็นการได้ยินเสียงต่อไป
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	 2.2.2 กลไกการได้ยิน 

	 การได้ยนิ (hearing) เป็นกลไกทีพ่บในสตัว์ช้ันสงู เช่น กลุม่สัตว์ท่ีมกีระดกูสนัหลงั

จะเกิดขึ้นได้ต้องมีพลังงานเสียง มีตัวกลางน�ำเสียง (เช่น อากาศ) และจะต้องมีอวัยวะ         

ที่ท�ำหน้าที่รับเสียงและสามารถแปลผลเสียงที่ได้ยินได้ การได้ยินมีประโยชน์ท้ังในแง่

เป็นการป้องกนัอนัตราย โดยการระบตุ�ำแหน่งทีม่าของเสยีง และใช้ในการสือ่สารระหว่างกัน       

ในมนษุย์ซ่ึงมีการพัฒนาของระบบภาษา สามารถแปลเสยีงพดูเป็นค�ำท่ีมคีวามหมายต่างๆ

เพ่ือใช้ประโยชน์ในการสือ่สารได้อย่างซบัซ้อนยิง่ขึน้ กลไกการได้ยนิในมนษุย์นัน้กม็คีวาม

สลับซับซ้อนเช่นกัน 

	 ในการได้ยนิ หขูองมนษุย์สามารถเปลีย่นเสยีงในอากาศซึง่เป็นพลงังานกลให้กลาย

เป็นสัญญาณประสาท ส�ำหรับส่งไปแปลผลที่สมองได้ด้วยกลไกของส่วนประกอบต่างๆ

ของหู เสียงซึ่งเป็นพลังงานกลเดินทางมาตามการสั่นสะเทือนของอากาศมาที่ใบหู ซึ่งจะ

ท�ำหน้าทีร่วบรวมเสยีงให้เข้าสูช่่องห ูใบหน้ัูนมรีปูร่างแบนและโค้งเว้าเข้าข้างในคล้ายกรวย 

ท�ำให้รวบรวมเสียงได้ดี และช่วยสะท้อนเพิ่มความดังของเสียงในบางความถี่ให้มากขึ้น 

ต�ำแหน่งของใบหมูนุษย์จะเอนมาข้างหลงัท�ำให้ได้ยนิเสยีงจากด้านหน้าได้ชดักว่าด้านหลงั

และการที่มีหู 2 ข้างของศีรษะ ท�ำให้ได้รับเสียงจากทิศทางต่างๆ ได้ไม่เท่ากัน กลไกเหล่า

นี้จะท�ำให้มนุษย์สามารถแปลผลหาทิศทางของแหล่งก�ำเนิดเสียงได้ 

	 เมือ่เสยีงเดนิทางเข้าสูช่่องหซูึง่มรูีปร่างโค้งและเอยีงกเ็พือ่เป็นการป้องกันเยือ่แก้วหู

ไม่ให้ได้รบับาดเจบ็หรอืมวีสัดจุากภายนอกมาเข้าหไูด้ง่ายและเพ่ือช่วยสะท้อนเสยีงท�ำให้

เสยีงในบางความถีช่ดัขึน้เชือ่กนัว่าผลของการเป็นตวัสะท้อนเสยีง (resonator) ของใบหู

และช่องหูนั้น จะช่วยให้เสียงที่มีความถี่ในช่วง 3,000 – 4,000 เฮิรตซ์ มีความดังเพิ่มขึ้น

มากที่สุดโดยจะดังเพิ่มขึ้นประมาณ 10 - 15 เดซิเบล ความถี่เสียงในช่วงนี้ จึงเป็นความถี่

ท่ีมนษุย์มคีวามไวต่อการรบัมากทีส่ดุและเสีย่งต่อการสญูเสยีการได้ยนิเนือ่งจากรบัสมัผสั

เสียงดังมากที่สุดด้วย

	 เยื่อแก้วหูท�ำหน้าที่ป้องกันสิ่งอันตรายจากภายนอกเข้าสู่หูชั้นกลาง เป็นส่วนแรก

ของกลไกการเปลี่ยนรูปพลังงานเสียง (transducing mechanism) เนื่องจากเยื่อแก้วหู

จะเปลี่ยนเป็นพลังงานเสียงที่เป็นการสั่นสะเทือนของอากาศมาเป็นการสั่นสะเทือนของ

ของแข็งแทน โดยเม่ือเสียงเดินทางผ่านอากาศมาถึงเยื่อแก้วหู จะท�ำให้เยื่อแก้วห ู              
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สั่นสะเทือนขึ้นและเยื่อแก้วหูจะส่งแรงสั่นสะเทือนนี้ต่อไปที่กระดูก 3 ชิ้น ระยะทางที่

แก้วหูสั่นสะเทือนนั้น แท้จริงแล้วน้อยมาก น้อยกว่า 1 ในสิบล้านเท่าของระยะทาง            

1 เซนตเิมตร แต่ร่างกายกส็ามารถน�ำสญัญาณการสัน่สะเทอืนน้ีไปแปลผลเป็นเสยีงต่างๆ ได้ 

การสั่นสะเทือนของเยื่อแก้วหูจะมากน้อยเพียงใด ขึ้นอยู่กับระดับความเข้มเสียงที่ได้รับ 

และการสั่นสะเทือนของเยื่อแก้วหูจะเร็วช้าเพียงใด ขึ้นอยู่กับความถี่ของเสียงนั้น การที่

เยื่อแก้วหูมีรูปร่างเว้าเข้าตรงกลาง เป็นกรวยตื้นๆ เหมือนกับรูปร่างล�ำโพงเครื่องเสียงนี้ 

เชื่อกันว่าเป็นรูปร่างที่ดีที่สุดในการน�ำเสียงจากอากาศไปสู่ของแข็ง

	 หูชั้นกลางท�ำหน้าที่เหมือนตัวแปลงความต้านทาน (impedance matching 

transformer) ของพลังงานเสยีงจากอากาศไปสูข่องเหลว กลไกนีม้คีวามส�ำคญั เนือ่งจาก

ปกตกิารเดนิทางของพลงังานเสยีงในอากาศ (ในหชูัน้นอก) ไปสูข่องเหลว (ในหชูัน้ใน) นัน้ 

หากท�ำการถ่ายเทพลังงานกันโดยตรงโดยไม่มีกลไกของหูช้ันกลางคั่นอยู่ พลังงานเสียง 

จะสญูเสยีไปอย่างมาก คอื จะมพีลงังานเสยีงเพยีง 1 ใน 1,000 เท่านัน้ ท่ีเดนิทางจากอากาศ

ของหูชั้นนอกเข้าสู่ของเหลวในหูชั้นในได้ หรือหากเป็น เดซิเบล ก็จะมีระดับเสียงลดลง

ไปถึงประมาณ 30 เดซิเบล ที่เป็นดังนี้เนื่องจากเสียงเดินทางผ่านตัวกลางแต่ละชนิดได้ดี

ไม่เท่ากัน โดยจะเดินทางผ่านอากาศได้แย่กว่าของเหลว ท�ำให้พลังงานเสียง เมื่อส่งผ่าน

อากาศไปสูข่องเหลวจะสะท้อนกลบัออกเสยีเป็นส่วนมาก กลไกของหูชัน้กลางนัน้ช่วยท�ำ

หน้าทีแ่ก้ปัญหาการสญูเสยีพลงังานเสยีงด้วยวธิกีารต่างๆ คอื เยือ่แก้วหจูะแปลงพลงังานเสยีง

ในรปูการสัน่สะเทอืนของอากาศมาเป็นการสัน่สะเทอืนของของแข็ง คอื กระดกู 3 ช้ินแทน 

เมื่อเยื่อแก้วหูเกิดการสั่นสะเทือนจะส่งแรงสั่นสะเทือนต่อเข ้ามาในหูช้ันกลาง                      

ไปตามกระดกูค้อน ทัง่ โกลน ตามล�ำดับ กลไกทีช่่วยให้สญูเสยีพลังงานน้อยลงอีกกลไกหนึง่ 

คือ การที่ขนาดของเยื่อแก้วหูนั้นจะใหญ่กว่าขนาดของเยื่อของช่องรูปไข่มาก โดยขนาด

เฉลี่ยของเยื่อแก้วหูมีเส้นผ่าศูนย์กลางประมาณ 1.7 เซนติเมตร แต่ขนาดของช่องรูปไข ่  

จะเล็กกว่าเป็น 10 เท่าท�ำให้ส่งพลังงานได้ดีขึ้น กลไกสุดท้ายที่หูชั้นกลางใช้ในการ             

ลดการสญูเสยีพลังงาน คือ การท่ีกระดูกค้อนและกระดูกท่ัง สัน่สะเทือนในลกัษณะเหมอืน

คานกระดก โดยมข้ีอต่อระหว่างกระดูกค้อนกับกระดกูทัง่เป็นจดุหมุนของคาน กลไกน้ี จะท�ำให้

กระดูกโกลนเกิดแรงสั่นสะเทือนเพิ่มได้มากขึ้น การสั่นสะเทือนของกระดูกโกลน ท�ำให้

เกดิการสัน่สะเทอืนต่อไปทีเ่ยือ่ของช่องรูปไข่และต่อเน่ืองไปท่ีของเหลวภายในหูช้ันใน
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	 นอกจากกลไกในการลดการสูญเสียพลังงานเสียงแล้ว หูชั้นกลางยังมีกลไกที่ช่วย

ในการป้องกันการเกิดอันตรายต่อหูช้ันในหากได้รับเสียงที่มีความดังมากเกินไปด้วย         

เป็นปฏิกริยิาแบบอตัโนมติัเรยีกว่าปฏกิริยิาอะคสูตกิ (acoustic reflex หรอื tympani reflex) 

คือ เมื่อใดที่ร่างกายได้รับเสียงดังมากเกินไปจะกระตุ้นให้เกิดปฏิกิริยานี้ขึ้นแบบอัตโนมัติ

กบักล้ามเนือ้ในหชูัน้กลาง 2 มดั โดยจะเกดิการหดตัวของกล้ามเนือ้สเตปีเดียส (stapedius 

reflex) ซ่ึงยดึตดิกบัส่วนคอของกระดูกโกลน เมือ่กล้ามเนือ้มัดนีห้ดตวั จะดึงกระดกูโกลน

ให้อยูน่ิง่ เกดิการสัน่สะเทอืนน้อยลง และอกีด้านหนึง่จะกระตุน้ให้เกดิการหดตวัของกล้ามเนือ้

เทนเซอร์ทิมพาไน (tensor tympani reflex) ซึ่งยึดติดอยู่กับส่วนด้ามของกระดูกค้อน 

เมื่อกล้ามเนื้อหดตัวจะไปดึงส่วนด้ามของกระดูกค้อนซึ่งติดอยู่กับเยื่อแก้วหู ท�ำให้             

เยื่อแก้วหูตึงขึ้น ส�ำหรับปฏิกิริยาอะคูสติกในมนุษย์นั้น ส่วนใหญ่อาศัยกลไกการหดตัว 

ของกล้ามเนือ้สเตปีเดยีสเป็นหลกั ส่วนกลไกการหดตัวของกล้ามเนือ้เทนเซอร์ทิมพาไนนัน้        

มีบทบาทน้อยมาก ระดับความดังของเสียงที่เริ่มกระตุ้นปฏิกิริยาอะคูสติกนี้ส�ำหรับเสียง

ที่มีความถี่อยู่ในช่วง 500 – 4,000 เฮิรตซ์ จะเริ่มเกิดขึ้นที่ประมาณ 85 เดซิเบล 

	 แม้ร่างกายจะมปีฏกิริยิาอะคสูตกิ เป็นกลไกเพือ่ลดอนัตรายจากการได้รบัเสยีงดงั

อยู่ก็ตาม ปฏิกิริยานี้จะช่วยลดอันตรายได้เฉพาะในกรณีท่ีเสียงนั้นค่อยๆ เกิดข้ึนหรือมี

ความดังต่อเนื่องนานเพียงพอที่ร่างกายจะปรับตัวได้ คือเป็นเสียงแบบ continuous - 

type noise ในกรณีที่เสียงดังนี้เกิดขึ้นอย่างรุนแรงและหายไปอย่างรวดเร็วคือเป็นเสียง

แบบ impulsive noise เช่น เสยีงระเบดิ ร่างกายอาจจะไม่สามารถกระตุน้ให้เกดิปฏิกริยิา

อะคูสติกได้ทัน ท�ำให้ธรรมชาติของเสียงที่เป็นแบบ impulsive noise นั้น จะมีความ         

เป็นอนัตรายก่อให้เกดิการสญูเสยีการได้ยนิได้มากกว่าเสยีงแบบ continuous-type noise 

	 กลไกการได้ยินของหชูัน้ในเริม่จากแรงสัน่สะเทอืนจากการท่ีกระดกูโกลนเคลือ่นท่ี

เข้าและออก (in and out) จากเยือ่ของช่องรูปไข่ถ่ายทอดมาสูข่องเหลวเพอรลิมิฟ์ภายใน

ท่อขดรูปก้นหอย ท�ำให้สัน่สะเทือนตามไปด้วย แรงสัน่สะเทอืนนีเ้ริม่จากเพอรลิมิฟ์ในช่อง

สกาล่าเวสทบิไูล วนเข้าไปตามรปูร่างของท่อรปูก้นหอยแล้ววกกลบัออกมาตามเพอรลิมิฟ์

ในช่องสกาล่าทิมพาไน มาสิ้นสุดการสั่นสะเทือนที่เยื่อของช่องรูปกลมซึ่งเปิดออก                  

สูโ่พรงหช้ัูนกลาง เยือ่ของช่องรปูกลมจงึท�ำหน้าทีเ่ป็นเหมอืนท่ีรองรบัแรงสัน่สะเทือน ท่ีเกดิข้ึน

ภายในท่อขดรปูก้นหอย แรงสัน่สะเทอืนภายในของเหลวทีเ่กดิขึน้ภายในท่อรปูก้นหอยนี ้
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จะท�ำให้เยื่อส่วนเบซิล่าร์ขยับตามไปด้วย ยิ่งลึกเข้าไปในท่อรูปก้นหอย การสั่นสะเทือน 

ของเบซล่ิาร์กจ็ะยิง่มากขึน้ ท�ำให้เซลล์ขนภายในอวยัวะของคอร์ตทิีต่ัง้อยูบ่นเยือ่เบซิล่าร์

ถูกกระตุ ้น ซึ่งการกระตุ ้นน้ีจะเกิดขึ้นได้ต่อเมื่อเย่ือเบซิล่าร์น้ันถูกกระตุ ้นจนถึง                      

จุดเคลื่อนไหวสูงสุด (maximum displacement) โดยเสียงที่มีความถี่สูง จะท�ำให้เกิด

การกระตุ้นขึ้นที่บริเวณส่วนต้นหรือส่วนฐานของท่อรูปก้นหอย ส่วนเสียงท่ีมีความถ่ีต�่ำ             

จะท�ำให้เกดิการกระตุน้ในบรเิวณส่วนปลายใกล้กับยอดของท่อรูปก้นหอย เสยีงทีม่คีวามถี่

ประมาณ 1,000 เฮิรตซ์ จะกระตุ้นเซลล์ขนที่อยู่ตรงกลางความยาวของท่อรูปก้นหอย

พอดี การกระตุ้นนี้จะท�ำให้เซลล์ขนส่งสัญญาณประสาทไปตามเซลล์ประสาทที่เชื่อมต่อ

อยูก่บัเซลล์ขนแต่ละเซลล์ จากน้ันสญัญาณประสาทจะเข้าสูเ่ส้นประสาทคอเคลยีและเข้าสู ่ 

สมองเพ่ือประมวลผลไปตามล�ำดับ เนื่องจากเซลล์ประสาทท่ีเลี้ยงเซลล์ขนแต่ละเซลล ์      

จะท�ำหน้าทีแ่บ่งแยกกันชัดเจน และจะน�ำกระแสประสาทไปประมวลผลทีส่่วนเฉพาะของสมอง 

จึงเกิดการเรียงตัวแบบจ�ำเพาะ (tonotopic arrangement) ซึ่งการเรียงตัวลักษณะนี ้

ท�ำให้การประมวลผลเสียงในแต่ละความถี่จะเกิดขึ้นในสมองคนละส่วนแยกกัน

 
ภาพที่ 2.5 ลักษณะการเรียงตัวแบบจ�ำเพาะต่อการประมวลผลเสียงแต่ละความถี่ 

A = ในท่อรูปก้นหอย, B = ในสมองส่วนนอก

ที่มา: Chittka & Brokmann, 2005 เผยแพร่ภายใต้ Creative Commons Attribution License
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	 กลไกการแปลงสัญญาณของเซลล์ขนเป็นสัญญาณประสาท เกิดขึ้นโดยเซลล์ขน

ด้านในซึ่งมีอยู่ประมาณ 3,500 เซลล์ ภายในท่อรูปก้นหอย ท�ำหน้าที่หลักในการแปลง

แรงสัน่สะเทอืนทีม่ากพอ จากของเหลวเป็นสัญญาณประสาท ท�ำให้เซลล์ขนด้านในถูกกระตุน้ 

เกิดการแลกเปล่ียนไอออนบวก (cation) คือโพแทสเซียมไอออน (potassium ion)       

กับแคลเซียมไอออน (calcium ion) เข้ามาในเซลล์ และเกิดการปล่อยสารสื่อประสาท 

(neurotransmitter) ออกไปที่เซลล์ประสาทที่มาเลี้ยง เกิดเป็นสัญญาณประสาทขึ้น         

โดยเซลล์ขนด้านในน้ีจะถกูกระตุน้ได้ต่อเมือ่สญัญาณนัน้มาจากเสยีงทีม่คีวามเข้มเสยีงสงู 

(เสียงดังมาก) เท่านั้น ในกรณีที่สัญญาณมาจากเสียงที่มีความเข้มเสียงปานกลางหรือต�่ำ 

(ดังปานกลางหรือเบา) เกิดแรงสั่นสะเทือนไม่เพียงพอที่จะกระตุ้นเซลล์ด้านใน เซลล์ขน

ด้านนอกที่มีอยู่ประมาณ 12,000 เซลล์ ในท่อรูปก้นหอย จะเข้ามามีบทบาทหน้าท่ี           

โดยเซลล์ขนด้านนอกนี ้ไม่ได้ท�ำหน้าท่ีแปลงแรงสัน่สะเทอืนเป็นสญัญาณประสาทโดยตรง 

แต่จะท�ำการหดตัวท�ำให้เกิดแรงสั่นสะเทือนภายในของเหลวของท่อรูปก้นหอยเพิ่มขึ้น 

ส่วนหน่ึงเพราะเซลล์ขนด้านนอกนีย้ดึตดิอยูก่บัเยือ่เบซล่ิาร์และเยือ่เทคตอร์เรยีลจงึท�ำให้

เกิดแรงสั่นสะเทือนเพิ่มได้ แรงสั่นสะเทือนที่เพิ่มขึ้น หากมากพอก็จะช่วยกระตุ้นเซลล์

ด้านใน ส่วนในกรณีที่มีสัญญาณมาจากเสียงที่มีความเข้มเสียงสูงเพียงพออยู่แล้วนั้น       

เซลล์ขนด้านนอกกจ็ะเกิดการหดตวัอยูเ่ช่นเดมิ แต่ไม่เกดิผลใดๆ ข้ึนเนือ่งจากเซลล์ขนด้านใน

สามารถถูกกระตุ้นได้อยู่แล้ว 

	 เซลล์ขนด้านนอกนัน้อ่อนแอกว่าเซลล์ขนด้านใน เมือ่ได้รบัเสยีงดงัหรอืมอีายท่ีุมากขึน้

เซลล์ขนด้านนอกจะถูกท�ำลายได้มากกว่า ในขณะที่เซลล์ขนด้านในมีความทนทาน          

ถกูท�ำลายน้อยกว่า ท�ำให้ผูท้ีมี่ปัญหาสญูเสยีการได้ยนิจากการได้รบัเสยีงดงัหรอืมอีายมุากขึน้

มักจะมีปัญหาการได้ยินเสียงที่มีความเข้มเสียงปานกลางหรือต�่ำ  แต่ยังคงได้ยินเสียงที่มี

ความเข้มเสยีงสงูเกดิเป็นภาวะสญูเสยีการได้ยนิหรอืสภาวะหตูงึ (hearing loss) แต่จะไม่เกิด

ภาวะหหูนวก (deafness) และเนือ่งจากหชูัน้นอกจะท�ำการสะท้อนเพิม่ความดงัของเสียง

ในช่วงความถี่ 3,000 – 4,000 เฮิรตซ์ ได้มากที่สุด จึงท�ำให้เซลล์ขนด้านนอกที่ท�ำหน้าที่

รับเสียงส่วนนี้มีความเสี่ยงต่อการถูกท�ำลายจากเสียงดังมากที่สุดด้วย 

	 การประมวลผลสัญญาณประสาทที่ ได ้จากการรับเสียงภายในสมองนั้น                    

เส้นประสาทสมองคู่ที่ 8 จะเดินทางเข้าสู่ส่วนก้านสมองและจะท�ำการถ่ายทอดสัญญาณ
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ที่เนื้อสมองส่วนคลอเคลียนิวเคลียส (cochlear nucleus) ด้านเดียวกับหูท่ีรับเสียง       

(ipsilateral) จากน้ันเซลล์ประสาทส่วนใหญ่ประมาณร้อยละ 75 จะเดนิทางข้ามไปสมอง

ฝั่งตรงข้าม (contralateral) แต่ยังมีบางส่วนประมาณร้อยละ 25 เดินทางอยู่ในสมอง  

ข้างเดยีวกัน ขึน้ไปประมวลผลทีส่มองส่วนนอก ส�ำหรับการประมวลผลเสยีงพดูเป็นความหมาย

ต่างๆ นั้นส่วนใหญ่เกิดขึ้นที่สมองส่วนขมับข้างซ้าย (left temporal lope) เป็นส่วน         

ที่ท�ำหน้าที่นี้มากที่สุด 

	 2.2.3 ความสามารถของหูในการได้ยินเสียง 

	 “เสียง” กับ “การได้ยินเสียง” นั้นเป็นสิ่งที่แตกต่างกัน “เสียง” เป็นพลังงาน

แวดล้อมที่เกิดขึ้น ในสิ่งแวดล้อม แต่ “การได้ยิน ”เป็นกระบวนการสลับซับซ้อนที่เกิดใน

ร่างกายของมนุษย์หรือสิ่งมีชีวิตหลังจากการได้รับเสียงและระดับความเข้มของเสียงที่สูง

หรอืต�ำ่น้ัน จะท�ำให้มนษุย์เกดิกระบวนการรบัรู ้เป็นความดงัของเสยีง (loudness) ทีม่าก 

(เสียงดัง) หรือน้อย (เสียงเบา) แตกต่างกันออกไปเพ่ือประเมินผลของเสียงต่อร่างกาย  

ของมนุษย์ เราจ�ำเป็นต้องท�ำการวดัระดับ “ความดังของเสยีง” แต่โดยท่ัวไปการวัดระดบัความดงั

ของเสียงเป็นสิ่งที่ท�ำได้ยากกว่าการวัดระดับความเข้มเสียง เนื่องจากความดังของเสียง

เป็นสิ่งที่เกิดข้ึนจากกระบวนการได้ยินของร่างกายมนุษย์ ซึ่งมีกลไกที่สลับซับซ้อน           

และแตกต่างกันไปในแต่ละคน 

	 การวดัระดบัความดงัของเสยีง ทีม่นษุย์รบัรูอ้ย่างแท้จรงินัน้ ปัจจบัุนยงัไม่สามารถท�ำได้

เนือ่งจากกลไกการได้ยนิของหใูนมนษุย์แต่ละคนมคีวามแตกต่างกนั ระดบัความเข้มเสยีง

ในแต่ละความถี่ที่มนุษย์แต่ละคนได้ยินก็แตกต่างกันออกไป รวมถึงการประมวลผล            

ที่สมอง ก็ท�ำให้การรับรู้ความดังของเสียงในมนุษย์แต่ละคนแตกต่างกันออกไปด้วย            

แต่เพื่อให้สามารถท�ำการวัดความดังของเสียงที่มนุษย์ได้รับโดยประมาณได้ จึงมีการ

พยายามวัดความดังของเสียงเป็นหน่วยที่เราเรียกว่า เดซิเบลเอ (decibel A หรือ dB (A) 

หรือ dBA) ขึ้น 

	 หลกัของการวัดความดงัของเสยีงเป็นหน่วย เดซเิบลเอ ในการวดัระดบัความเข้มเสยีง

ด้วยเครื่องวัดเสียง (sound Level meter) จะมีการปรับระดับการวัดความเข้มเสียง         

ในแต่ละความถ่ีให้ไม่เท่ากัน โดยการปรับที่นิยมมากที่สุดคือ ปรับแบบ A-weighting        

ซึง่เป็นการปรับความเข้มเสยีงทีว่ดัได้ในแต่ละความถีใ่ห้มลีกัษณะคล้ายคลงึกบัความสามารถ
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ในการรับเสียงของมนุษย์ (ซึ่งรับเสียงได้ดีในช่วง 1,000 – 4,000 เฮิรตซ์) การปรับนี้          
จะท�ำในลักษณะของการถ่วงน�้ำหนักโดยการน�ำค่าความเข้มเสียงท่ีวัดมาได้ มาค�ำนวณ
แบบลอกกาลิทมึกบัค่าถ่วงน�ำ้หนกัทีก่�ำหนดไว้ ค่าความดงัของเสยีงทีไ่ด้จากการปรบัแบบ 
A-weighting นี ้จะมีหน่วยเป็นเดซเิบลเอ ซึง่เป็นหน่วยท่ีนยิมน�ำมาใช้ในการบอกความดัง
ของเสียงในสิ่งแวดล้อมและเสียงในสถานประกอบการในงานอาชีวอนามัยมากที่สุด           
ในการวัดระดับความเข้มเสียงนั้น เรานิยมใช้ หน่วย เดซิเบล ณ ซาวด์เพรสเชอร์เลเวล 
(sound pressure level : SPL) เป็นหน่วยหลักที่บอกระดับความเข้มเสียง 

ตารางท่ี 2.1 แสดงระดับความดังของเสียงจากแหล่งก�ำเนดิเสยีงต่างๆ ท่ีมนษุย์อาจพบได้
	 	 	 ในชีวิตประจ�ำวัน

ระดบัความดงัของเสยีง 

(เดซิเบลเอ)

ตัวอย่างที่พบในชีวิตประจ�ำวัน

160 เสียงปืนใหญ่ เสียงระเบิด

150 เสียงเครื่องเสียงในรถยนต์ที่เปิดเต็มที่

120 เสียงสว่านลม

110 เสียงจากวงดนตรีร็อคแอนด์โรล

105 เสียงเครื่องทอผ้า

95 เสียงเครื่องพิมพ์หนังสือพิมพ์

90 เสียงเครื่องตัดหญ้าที่ต�ำแหน่งที่คนคุมเครื่อง

80 เสียงเครื่องสีข้าวที่อยู่ห่างออกไป 1 - 2 เมตร

75 เสยีงรถบรรทกุทีข่บัเร็ว 70 กโิลเมตร/ช่ัวโมง ท่ีอยูห่่างออกไป 
15 เมตร

70 เสียงเครื่องดูดฝุ่น

60 เสยีงจากรถยนต์ทีข่บัเรว็ 80 กโิลเมตร/ช่ัวโมง ท่ีอยูห่่างออกไป 
15 เมตร เสียงในห้องที่มีเครื่องปรับอากาศที่อยู่ห่างออกไป 
1 เมตร เสยีงจากการพูดคุยกันตามปกตเิมือ่นัง่ห่างกนั 1 เมตร
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ระดบัความดงัของเสยีง 

(เดซิเบลเอ)

ตัวอย่างที่พบในชีวิตประจ�ำวัน

40 เสียงกระซิบ เสียงในห้องที่เงียบ

20 พื้นที่เงียบในชนบทที่ไม่มีเสียงลมและไม่มีเสียงแมลง

10 ระดับเสียงภายในห้องตรวจการได้ยิน

0 ระดับที่เริ่มได้ยินของคนส่วนใหญ่

-10 ระดับที่เริ่มได้ยินของคนที่หูดีอย่างมาก

	 ในแง่ความถ่ี หขูองมนุษย์มคีวามสามารถในการได้ยินเสยีงในช่วงความถีท่ีก่ว้างมาก 

ในคนที่มีการได้ยินปกติ จะได้ยินเสียงที่ช่วงความถี่ประมาณ 20 – 20,000 เฮริตซ์            

ช่วงความถี่ที่หูของมนุษย์ได้ยินชัดเจนดี คือ ช่วงความถี่ประมาณ 1,000 – 4,000 เฮิรตซ์ 

โดยเฉพาะในช่วงความถี ่3,000 – 4,000 เฮริตซ์ เป็นช่วงความถีท่ีห่ขูองมนษุย์รบัเสยีงได้ดทีีส่ดุ 

ส�ำหรับเสียงพูดของมนุษย์ ซึ่งเป็นเสียงที่จัดว่ามีความส�ำคัญมากที่สุดที่มนุษย์ต้องรับฟัง

ในชีวิตประจ�ำวัน จะเป็นเสียงผสมที่อยู่ในช่วงประมาณ 500 - 3,000 เฮิรตซ์ ซึ่งจัดว่า 

ใกล้เคียงกับช่วงความถี่ของเสียงที่มนุษย์สามารถได้ยินชัดเจนท่ีสุด อาจเป็นผลจาก

วิวัฒนาการตามธรรมชาติที่ช่วยให้หูของมนุษย์นั้น สามารถรับเสียงในช่วงเสียงพูด           

ของมนุษย์ได้อย่างพอดี

2.3 ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน

	 ภาวะสญูเสียการได้ยนิจากเสยีงดงัในทีท่�ำงาน (occupational noise - induced 

hearing loss : ONIHL) เป็นปัญหาสุขภาพที่รู้จักกันดี ตั้งแต่มีการปฏิวัติอุตสาหกรรม       

มีคนงานชาวอเมริกันนับล้านท่ีมี “ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน”           

เป็นสาเหตุให้สูญเสยีคณุภาพชวีติทีดี่และเกิดผลแทรกซ้อนทางเศรษฐกจิ กระจายออกในวงกว้าง 

เป็น 1 ใน 10 ปัญหาในการท�ำงานทีพ่บบ่อยทีส่ดุ และเสยีงดงัเป็นปัจจยัทีท่�ำให้ประชากร

ตารางท่ี 2.1 แสดงระดับความดังของเสียงจากแหล่งก�ำเนดิเสยีงต่างๆ ท่ีมนษุย์อาจพบได้	

	 	 	 ในชีวิตประจ�ำวัน (ต่อ)
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ผู้ใหญ่ 1 ใน 3 มีปัญหาการได้ยิน (NIH, 1990) ทั้งที่สามารถป้องกันได้เกือบร้อยละ 100 

โดยมีข้อยกเว้นน้อยมาก ด้วยต้นทุนต�่ำ 

	 ข้อมูลทางการแพทย์ องค์ความรู้ในเรื่องของโรค ผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต           

และแนวทางการป้องกัน อาจไม่ได้ถูกกระจายกว้างเพียงพอ โดยเหตุผลทางเศรษฐกิจ 

และการเมอืง จงึมไิด้เกดิโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิ (hearing conservation) และโปรแกรม

การควบคุมเสียงดัง (noise control programs) ที่ได้มาตรฐานและยั่งยืนการสูญเสีย   

การได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน เป็นความผิดปกติที่มองไม่เห็น อาจไม่รบกวนหรือ        

เป็นอปุสรรคในการท�ำงานส่วนใหญ่ แม้ว่าจะมผีลกระทบต่อคณุภาพชวีติ แต่กลบัไม่ได้รบั

การสนใจหรือให้ค่าตอบแทน จากกองทุนเงินทดแทนเทียบเท่าความพิการทางตา           

หรือการสูญเสียอวัยวะอื่น

	 ภาวะสูญเสียการได้ยินจากการท�ำงาน (occupational hearing loss : OHL) 

ประกอบด้วย ภาวะสูญเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงัในทีท่�ำงาน (ONIHL) ภาวะสญูเสยีการได้ยนิ

จากสารระเหยในโรงงาน (occupational solvents/ototoxic hearing loss) และภาวะ

ภยนัตรายจากเสยีงดงัท�ำให้สญูเสยีการได้ยนิ (occupational acoustic/physical trauma) 

2.4 ลักษณะภาวะสญูเสียการได้ยินจากเสียงดงัในทีท่�ำงาน (characteristics of ONIHL) 

	 2.4.1 นิยาม และปัญหาทางคลินิก

	 สมาคมอาชีวเวชศาสตร์ ประเทศสหรัฐอเมริกา (American Occupational 

Medicine Association : AOMA) ให้นิยาม ภาวะสูญเสียการได้ยินจากการท�ำงานในที่

เสียงดัง (occupational noise-induced hearing loss : ONIHL) ว่า เป็นภาวะสูญเสีย

การได้ยนิทีม่อีาการอย่างช้าๆ ลกุลามในระยะเวลาเป็นแรมปี เป็นผลจากการท�ำงานสมัผสั

กับเสียงดังอย่างต่อเนื่อง (continuous) หรือเป็นระยะ (intermittent) เป็นเวลานาน

	 ภาวะสญูเสยีการได้ยนิจากเสยีงดังในทีท่�ำงาน เป็นโรคเฉพาะเกดิจากได้รับบาดเจบ็

จากเสียงในระดับดังมากเพียงพอ ทีละเล็กละน้อย ซ�้ำๆ ท�ำให้เกิดอาการและตรวจพบ

ความผิดปกติได้ 

	 ภาวะภยันตรายจากเสียงดังท�ำให้สูญเสียการได้ยิน (occupational acoustic/

physical trauma) มีอาการสูญเสียการได้ยินอย่างทันทีทันใด จากการสัมผัสเสียงดัง
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รุนแรงเพียงคร้ังเดียว จากการท�ำงานหรือไม่ก็ได้ เช่น เสียงระเบิด ฟ้าผ่า (acoustic 

trauma) หรอืเกดิจากอบุตัเิหตบุรเิวณศรีษะ ใบห ูแรงกระแทกโดยตรงต่อหช้ัูนนอก ช้ันกลาง 

และชั้นใน กระดูก temporal (physical trauma) เป็นต้น

	 1) การวินจิฉยั ต้องอาศัยการซักประวติั ตรวจร่างกาย การตรวจทางห้องปฏบัิติการ 

และการได้ยินอย่างละเอียดครบถ้วน โรคอื่นที่อาจเป็นสาเหตุของภาวะสูญเสียการได้ยิน 

ต้องค้นหาและตัดออก เนื่องจากโรคที่เป็นสาเหตุของการสูญเสียการได้ยินมากมายท่ีมี

ลกัษณะคล้ายคลงึกบัภาวะสูญเสยีการได้ยนิจากเสยีงดังในท่ีท�ำงาน เกณฑ์การวนิจิฉยัดังนี้ 

	 	 ก.	 ประวตักิารสมัผัสเสยีงดงัในระดบัความดังมากพอ และระยะเวลานานเพยีงพอ

ท�ำให้เกิดภาวะสูญเสียการได้ยินได้ 

	 	 ข.	 ลกัษณะกราฟการได้ยนิ (air-bone audiogram, speech discrimination) 

เข้าได้กบัการสูญเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงั คอื ลกัษณะสญูเสยีการได้ยนิเฉพาะจดุ 4,000 เฮริตซ์ 

(4,000-Hz Dip) หรือช่วงความถี่ 3,000 – 6,000 เฮิรตซ์ หรือช่วงความถี่สูง

	 	 ค.	 ระดับการได้ยินค่อนข้างคงที่ ไม่มีการเสื่อมลุกลามมากข้ึน เมื่อออกจาก

บริเวณที่มีเสียงดัง หรือหยุดสัมผัสกับเสียงดังระยะเวลาหนึ่ง 

	 	 ง.	 ไม่มสีาเหตอุืน่ หรอืข้อมลูอืน่ ทีอ่ธบิายสาเหตขุองการสญูเสียการได้ยนิน้ันได้ 

ต้องมีการตรวจหาสาเหตุอื่น แม้จะตรวจพบลักษณะกราฟการได้ยินตามข้อ ข.

	 2)	 เสยีงรบกวน (noise) หมายถึง เสยีงทีไ่ม่ต้องการ ไม่ตัง้ใจจะรับฟังหรอืดังเกนิไป 

รับรู้โดยบุคคลใดใด มีผลกระทบขึ้นกับลักษณะของเสียง 

	 	 ก.	 ระดับความดัง (intensity) เสียงดังมาก รบกวนมาก และท�ำลายหูชั้นใน

มากระดับเสียงดังเกิน 75 - 80 เดซิเบลเอ เพิ่มความเสี่ยงมากขึ้น และลักษณะการสัมผัส

เสียงที่แตกต่าง ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงทุกขณะ ได้แก่ 

	 	 	 -	เสียงรบกวนระดบัความดงัคงทีต่่อเนือ่ง (steady state noise - continuous) 

ระดับความดังของเสียงเปลี่ยนแปลงไม่เกิน ±5 เดซิเบล ไม่มีเสียงกระแทก (impulse) 

ได้แก่ เสียงเครื่องจักรเปิดดังท�ำงานตลอดเวลา

	 	 	 -	เสยีงรบกวนดงั - เบาไม่คงทีแ่ต่ต่อเนือ่ง (fluctuating noise - continuous) 

ระดับความดังของเสียงเปลี่ยนแปลงมากกว่า ±5 เดซิเบล ตลอดเวลา พบในคนงานท่ี

ท�ำงานที่ต้องเคลื่อนที่
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	 	 	 -	เสียงรบกวนไม่ต่อเนื่อง (intermittent noise) ดังๆ หยุดๆ ระยะเวลา 

ทีเ่สยีงดงั เป็นอนัตรายผสมกบัเสยีงดงัไม่อันตราย พบบ่อยในงานท่ีใช้เครือ่งมอืงานเช่ือมโลหะ 

(welding) สว่านเจาะ (drilling) ซึง่เปิดๆ ปิดๆ และกจิกรรมสนัทนาการต่างๆ (recreation) 

	 	 	 -	เสียงกระแทก (impulse noise) ระยะเวลาสั้น คล้าย shock wave        

มีระยะเวลาขึ้นเสียง (rise time) เร็วมาก พบในเสียงระเบิด ระยะเวลา 0.5 วินาที

	 	 	 -	เสียงบีบอัด (impact noise) มีระยะเวลาขึ้นเสียง (rise time) ยาวกว่า 

ระยะเวลานานกว่า พบในการทุบ และตอกหมุน (hammering & riveting) 

	 	 เสยีงรบกวนดงั-เบาไม่คงทีแ่ต่ต่อเนือ่ง และเสยีงรบกวนไม่ต่อเนือ่ง วดัปรมิาณยาก 

ใช้การค�ำนวณ เช่น เสยีง 90 เดซเิบล นาน 2 นาท ี ได้พลังงานเท่ากบัเสยีง 93 เดซิเบล        

นาน 1 นาท ีหรืออาจวัดโดยเครือ่ง noise dose และ time - weighted average (TWA) เป็นต้น

	 	 ความถี่หรือสเปคตรัม เสียงความถี่สูงท�ำลายหูช้ันในมากกว่าเสียงความถ่ีต�่ำ 

เนือ่งจากกลไกการป้องกนัหชูัน้ในจากเสยีงของ acoustic reflex ท�ำงานท่ีความถ่ีต�ำ่ได้ดกีว่า

	 	 ข.	 ระยะเวลาท่ีสัมผัสเสียง ยิ่งสัมผัสนาน มีลักษณะของการท�ำลายหูช้ันใน

แบบสะสมตลอดชีวิต (cumulative life time) 

	 	 ค.	 เสียงรบกวนในระดบัต�ำ่ มพีลงังานต�ำ่ เป็นเสียงดงัรบกวนไม่มากเพยีงรบกวน

การสือ่สาร โดยไม่เกิดปัญหาการได้ยนิ หรอืท�ำลายระบบประสาทการได้ยนิ ทัง้ระยะสัน้และยาว 

แต่ในระดับพลังงานสูง หรือเสียงดังมาก ท�ำให้สูญเสียการได้ยินชั่วคราว (temporary 

threshold shift : TTS) และหากเกินระดับวิกฤต อาจเกิดภาวะสูญเสียการได้ยินถาวร 

(permanent threshold shift : PTS) ตามมา

	 	 กฎหมายเกี่ยวกับสุขภาพและความปลอดภัยในการท�ำงานของประเทศ

สหรัฐอเมริกา(Occupational Safety & Health Act : OSHA) ระบุว่า หากสถานที่

ท�ำงานใด มีระดับเสียงดังมากกว่า 85 เดซิเบลเอ ก�ำหนดให้คนงานท�ำงานได้ไม่เกิน 8 

ชัว่โมงต่อวนั มผีลบังคบัใช้ต้ังแต่ ปี ค.ศ. 2003 และต้องรายงานระดบัการได้ยนิเฉลีย่ในหู

ของคนงานที่ความถี่ 2,000 3,000 และ 4,000 เฮิรตซ์ มีการเปลี่ยนแปลงอย่างน้อย 10 

เดซิเบล จากระดับการได้ยินมากกว่า 25 เดซิเบล (hearing level) หรือระดับการได้ยิน

ปกติ การสัมผัสเสียงดังระดับ 85 - 90 เดซิเบลเอ ตาม OSHA ก�ำหนด เป็นระดับที่ต้อง

มีโปรแกรมอนุรักษ์การได้ยิน และแนะน�ำให้ใช้อุปกรณ์/เครื่องมือป้องกันเสียงมาตรฐาน 
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	 2.4.2. ลักษณะของกราฟการไดย้ิน (audiological features)
	 1)	 ทุกรายจะสูญเสียการได้ยินแบบประสาทหูเสื่อม (sensorineural hearing 
loss : SNHL) เนือ่งจากเสยีงดงัผ่านเข้าไปท�ำลายหช้ัูนใน โดยไม่มผีลต่อหช้ัูนนอกและช้ันกลาง 
จงึไม่มลัีกษณะสูญเสยี การได้ยนิแบบทางน�ำเสยีงเสือ่ม (conductive hearing loss : CHL) 
เมื่อเซลล์ขน (hair cells) ในหูช้ันในถูกท�ำลาย ปลายเส้นประสาทท่ีมารับสัมผัส                   
จะถูกท�ำลายด้วย
	 2)	 เกอืบทกุรายจะมีประสาทหเูสือ่มทัง้สองข้าง (bilaterality – symmetry HL) 
เนือ่งจากห ู2 ข้าง มคีวามไวพอกนัในการเกดิภาวะสญูเสยีการได้ยนิท้ังชนดิชัว่คราว (TTS) 
และถาวร (PTS) จากการสัมผัสเสียงดังในที่ท�ำงาน เสียงจะกระจายไปทุกทิศทาง            
แบบอสิระในสนามอากาศเปิด (free field) ดังน้ันการท�ำลายจงึเกิดในหท้ัูงสองข้างพอๆ กัน 
หากคนงานท�ำงานในสิง่แวดล้อมทีม่เีสยีงดงั การศกึษารายงานในคนงาน 246 คน พบคนงาน
ประสาทหูเส่ือมในหูทั้งสองข้างร้อยละ 80 และพบคนงานสูญเสียการได้ยินแบบ                 
ไม่สมมาตร ร้อยละ 20
	 	 สิ่งแวดล้อมในโรงงานส่วนใหญ่เป็นพ้ืนผิวแข็งเรียบ มักก้องกังวาน เกิดการ
สะท้อนเสยีงมาก แบบกระจาย (reverberant) และเสยีงดงัในโรงงาน เป็นเสยีงเครือ่งจกัร 
ให้เสยีงความถีต่�ำ่ ความยาวคลืน่มาก สามารถเดนิทางอ้อมศีรษะไปยงัหฝ่ัูงตรงข้ามได้พอๆ กัน 
ไม่เกิดผลศีรษะบังเสียง (head shadow effect) จึงท�ำให้สูญเสียการได้ยินในหูทั้งสอง
ข้างพอๆ กัน (symmetry) ในโรงละคร แสดงเสียงดนตรี หรือห้องอัดเสียง สิ่งแวดล้อม
ไม่ก้อง มวีสัดดุดูซบัเสยีง ไม่เกดิเสยีงสะท้อน นกัดนตรมีกัอยูข้่างเครือ่งดนตรชีนดิใดชนดิหนึง่ 
เป็นการสัมผัสเสียงด้วยหูข้างเดียว และเครื่องดนตรีส่วนใหญ่มักให้เสียงกลาง หรือสูง     
ซึ่งมีความยาวคลื่นสั้น ไม่สามารถเดินทางอ้อมศีรษะมายังหูด้านตรงข้ามได้ เกิดผลศีรษะ
บังเสียง (head shadow effect) ท�ำให้สูญเสียการได้ยินแบบไม่สมมาตร หรือข้างหนึ่ง
มากกว่าอีกข้างหนึ่งได้ (asymmetry) ตามต�ำแหน่งที่ยืน 
	 	 ลักษณะสูญเสียการได้ยินแบบไม่สมมาตร (asymmetric) มีระดับการได้ยิน
ผดิปกตใินหูทัง้สองข้าง แต่ระดบัการได้ยนิไม่เท่ากนั ต่างกนัมากกว่า 15 เดซเิบล พบได้เสมอ
หากแหล่งก�ำเนดิเสยีง อยูเ่อยีงไปด้านข้าง หรอืงานอาชพีต�ำรวจ ทหารท่ีต้องมกีารซ้อมยงิปืน 
ลักษณะการจับปืน และมือข้างที่ถนัด จะท�ำให้หูข้างที่อยู่ใกล้พานท้ายปืนยาวไรเฟิล        

จะสูญเสียการได้ยินมากกว่า มีอาการก่อนหูอีกข้างหนึ่ง แต่ในระยะยาวการสูญเสีย           
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การได้ยนิจะเกดิในหูทัง้สองข้าง อย่างไรกต็าม หากตรวจพบภาวะสญูเสยีการได้ยนิข้างหนึง่
มากกว่าอีกข้างหนึ่ง (asymmetry) ไม่สมมาตร ควรตรวจหาสาเหตุอื่นเสมอ โดยเฉพาะ
โรคเนื้องอกของเส้นประสาทหู (acoustic neuroma) 
	 3)	 ลักษณะกราฟสูญเสียการได้ยินตกเฉพาะจุด 4,000 เฮิรตซ์ (The 4000-Hz. 
audiometric Dip) ONIHL มีลักษณะเป็นประสาทหูเสื่อมสองข้างท่ีความถ่ีจ�ำเพาะ          
โดยกราฟการได้ยินจะตกเฉพาะที่บริเวณความถี่ 4,000 เฮิรตซ์ (ภาพที่ 2.6)
	 เกณฑ์ระดบัการได้ยนิทีต่กจะต้องตกมากกว่า 15 เดซิเบล เทียบกบัความถ่ีข้างเคียง 
และมากกว่า 30 เดซิเบล พบคนงาน เพียงร้อยละ 37 ที่มีกราฟการได้ยินเป็น notch 
แบบนี ้ในรายทีส่มัผสัเสียงดังนาน สงูอาย ุสญูเสียการได้ยนิมากข้ึน กราฟการได้ยินสญูเสยี
มากที่ความถี่ 8,000 เฮิรตซ์ และขึ้นกับสเปคตรัมของเสียงรบกวน (noise spectrum) 
ท�ำให้สูญเสียการได้ยินอยู่เหนือความถี่ที่ตรวจ เช่น เครื่องดนตรีไวโอลินท�ำให้สูญเสีย       
การได้ยินที่ 8,000 เฮิรตซ์ เป็นต้น
	 	 กราฟ 4,000-Hz. Dip แสดงการลกุลามแบบคลาสิก (classic notch) ของผูป่้วย
หลายรายที่เกิดจากการยิงปืน แต่การสัมผัสเสียงดังอย่างต่อเนื่อง (continuous noise) 
เช่น โรงสี (weaving mill) โรงงานโลหะ (metal plants) มีลักษณะคล้ายกันโดยความถี่
ทีไ่ด้รบัผลกระทบก่อนจะอยูร่ะหว่าง 3,000 – 6,000 เฮริตซ์ เสยีงดงับางชนดิ เช่น โรงงาน
ท�ำกระดาษ (paper making machines) อาจท�ำลายทีค่วามถ่ี 2,000 เฮริตซ์ ก่อนความถ่ี
ที่สูงขึ้นไป ขณะที่เสียงจากเครื่องเจาะ (chipping/jackhammers) จะท�ำลายบริเวณ
ความถีส่งูก่อนความถีต่�ำ่ พบการสญูเสยีการได้ยนิ 6,000-Hz dip อย่างไรกต็าม โดยทัว่ไป
ความถี่ต�่ำกว่า 3,000 เฮิรตซ์ ไม่ค่อยถูกท�ำลายจากเสียงดังในโรงงาน โดยไม่มีความถ่ี        
สูงถูกท�ำลายก่อน 
	 	 อธิบายธรรมชาติการตอบสนองของหูชั้นในแบบ nonlinear monotonic        
ซึ่งอาจเป็นสาเหตุของ 4,000-Hz Dip เกิดจาก 
	 	 ก.	 ความถีก่ารสัน่พ้อง (resonance) ของช่องหูชัน้นอกท่ีความถี ่2,000 – 3,000 
เฮริตซ์ เกดิการขยายสงูสดุ และท�ำลายสงูสดุบรเิวณสองเท่าความถ่ี คอื 4,000 – 6,000 เฮริตซ์ 
การสัมผัสเสียงดังยาวนานให้ผลสูงสุดบริเวณสองเท่าของความถ่ี (one-half octave) 
เหนอืความถีสู่งสดุของสเปคตรมัของเสยีงรบกวน เสยีงทกุสเปคตรมัจะถกูขยายทีค่วามถี่

สัน่พ้องของช่องหชูัน้นอก (2,000 – 3,000 เฮริตซ์) ดงันัน้จงึเกดิ notch บรเิวณ 4,000 – 6,000 

เฮิรตซ์
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	 	 ข.	 กลไกการป้องกันหชูัน้ในจากเสยีง โดย acoustic reflex ท�ำงานท่ีความถ่ีต�ำ่

ได้ดีกว่า และท�ำงานไม่ต่อเนื่อง (intermittency) 

	 	 ค. เซลล์ขนแถวนอก (outer hair cells : OHC) มีความไวต่อการถูกท�ำลาย

อย่างมาก (susceptible) ต�ำแหน่งที่รับเสียง 3,000 – 6,000 เฮิรตซ์ จะอยู่บริเวณฐาน

ของอวัยวะ รปูก้นหอย (cochlea) ซึง่โครงสร้างเซลล์สนบัสนนุ (supporting structure) 

บริเวณนี้ มีเลือดไหลเวียนน้อย 

	 	 ง.	 ฐานของกระดูก stapes (footplate) วางมุมหัน (orientation) เข้าหา 

OHC บรเิวณ 3,000 – 6,000 เฮิรตซ์ นีไ้ด้รบัแรงกระแทกจากเสยีงดงัโดยตรง ท�ำให้กลไก 

hydromechanic ไม่สมบูรณ์ 

	 	 ถ้าได้รับเสียงดังสม�่ำเสมออย่างต่อเนื่อง (continuous noise) ภาวะสูญเสีย

การได้ยินจากการท�ำงานที่ความถี่ 3,000 4,000 และ 6,000 เฮิรตซ์ จะสูงสุดในเวลา 10 

- 15 ปี การสัมผัสเสียงดังต่อเน่ืองเป็นแรมปีจะถูกท�ำลายมากกว่าการสัมผัสเสียงดัง             

ที่ไม่ต่อเนื่อง (interrupted noise) เนื่องจากหูได้พัก

	 	 พยาธิสภาพของหูชั้นในส่วนใหญ่มีการสูญเสียการได้ยินเริ่มท่ี 4,000 และ 

6,000 เฮริตซ์ แล้วกระจายลกุลามไปยงัความถีอ่ืน่ และอาจมคีวามถ่ีอืน่ท่ีสงูกว่า 8,000 เฮริตซ์ 

ถูกท�ำลายจากเสียงดังการตรวจกราฟการได้ยินตามปกติ (conventional audiogram) 

อาจตรวจไม่พบ ต้องใช้การตรวจพเิศษ หรือความถีส่งูพิเศษ (extended high frequency 

audiogram) 12,000 และ 18,000 เฮิรตซ์ ซึ่งเกิดจากเสียงดังลักษณะคงที่ (steady 

state) หรือดังๆ หยุดๆ (interrupted noise) ซึ่งอาจต้องใช้ระดับความดังท่ีแตกต่าง       

จากเสียงดังกลุ่มแรก และยังไม่เป็นที่ตกลง ส่วนเสียงระเบิด (blast trauma) จะให้

ลักษณะกราฟการได้ยินแบบอื่น หรือตกเฉพาะจุด 4,000 เฮิรตซ์ ก็ได้ 

	 4)	 คะแนนการฟังแยกเสยีงค�ำพูด (speech discrimination/word recognition 

scores) ในการตรวจการได้ยินด้วยเครื่องไฟฟ้า (audiometry) จะต้องมีการตรวจ            

ด้วยเสยีงบรสิทุธิน์�ำเสยีงผ่านทางอากาศและกระดกู (pure tone audiometry - air & bone) 

และการตรวจด้วยเสยีงค�ำพดู (speech audiometry) เสยีงบรสิทุธ์ิจะให้ระดบัการได้ยิน 

(hearing thresholds) ทางอากาศและทางกระดูก ซึง่มีหน่วยเป็นเดซิเบล ส่วนเสยีงค�ำพดู

จะให้ระดับเริ่มการรับฟัง (speech perception threshold) และคะแนนการฟัง            
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แยกเสียงค�ำพูด (speech discrimination score : SDS) ซึ่งคิดเป็นร้อยละเกือบทุกราย

ของภาวะสญูเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงัในทีท่�ำงาน (ONIHL) ทีค่วามถ่ีสูง แม้จะสญูเสยีในระดบั

รุนแรง แต่ค่าคะแนนการฟังแยกเสียงค�ำพูด (SDS) จะยังท�ำได้มากกว่าร้อยละ 85            

จากการตรวจ ในห้องเงียบ หากผู้ป่วยทดสอบได้ค่า SDS ต�่ำ ให้นึกถึงสาเหตุอื่นเสมอ 

	 	 อาการผู ้ป่วยที่พบบ่อยที่สุด ได้แก่ มีความล�ำบากในการฟังเสียงค�ำพูด             

โดยเฉพาะเมื่อมีเสียงรบกวน เสียงความถี่ต�่ำจะกลบส่วนที่รับฟังได้ดีของการได้ยินท�ำให้

ค่า SDS เลวลง เสียงค�ำพูดผิดเพี้ยนไป (distortion) เวลาฟังเสียงแหลม เช่น เสียงผู้หญิง 

หรือเด็ก หากสญูเสียการได้ยนิในช่วงความถีเ่สยีงค�ำพูด (speech frequency) ประมาณ 

500 – 2,000 เฮริตซ์ ค่า SDS จะลดลงอย่างมากและหากสูญเสยีการได้ยนิทีค่วามถี ่3,000 

เฮิรตซ์ ไม่มีผลต่อค่า SDS

ภาพที่ 2.6 ค่าประมาณ noise-induced threshold shift ที่ความถี่ต่างๆ 

และระยะเวลาที่ท�ำงานสัมผัสเสียงดัง

ภาพ A แสดงระยะเวลาช่วง 10 ปีแรก ภาพ B แสดงระยะเวลา 10 ปี ขึ้นไป

	 5)	 การลุกลามของภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน (ONIHL) เริ่มมี

อาการเรว็ (early onset) แต่ลกุลามช้าๆ (gradual/insidious deterioration) นอกจาก

ลักษณะกราฟ 4,000-Hz Dip ทั้งสองข้าง อาการหูดับทันที (ฉับพลัน) จะไม่เกิดจากเสียง

ดังในที่ท�ำงาน แม้ในคนงานที่ท�ำงานประจ�ำทุกวัน โดยเฉพาะหูดับทันทีข้างเดียว มักเกิด

จากเสยีงระเบดิ หรอืเสยีงคล้ายคลงึกนั เช่น เสยีงฟ้าผ่า เป็นต้น ดงันัน้ภาวะหดูบัฉบัพลนั

ข้างเดียวหรือสองข้าง (sudden sensorineural hearing loss : SSNHL) จะต้องตรวจ
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หาสาเหตุอื่นเสมอ อาจพิจารณาค่าประมาณ permanent threshold shifts ที่ความถี่

ต่างๆ จากการสัมผัสเสียงดังจากภาพที่ 2.6

		  ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน (ONIHL) เริ่มมีอาการใน 2 - 3 
ปีแรกของการท�ำงานและเลวลงในเวลา 8 - 10 ปี หากท�ำงานต่อเนือ่ง แต่การท�ำลายจาก
เสยีงดงัจะไม่ลุกลามเรว็หรอืเพียงเลก็น้อย แม้จะสมัผสัเสยีงดงัต่อภายหลงัการท�ำงาน 10 
- 15 ปี พบไม่บ่อยทีค่นงานทีท่�ำงานในสถานทีเ่สยีงดงัต่อเนือ่ง (continuous) จะมกีารได้ยนิ
ปกติดีอยู่ประมาณ 4 - 5 ปี จากนั้นมีอาการสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังลุกลาม           
อย่างรวดเร็ว (progressive HL) เป็นอย่างมากในระยะ 10 - 15 ปี ลักษณะตกเฉพาะจุด 
(notch) จะหายไปและสูญเสียการได้ยินที่ความถี่สูง 8,000 เฮิรตซ์ มากขึ้น
	 	 คนงานเกษยีณอายหุลงั 60 ปี หากอาการสญูเสยีการได้ยนิเป็นมากขึน้ โดยไม่
กระทบเสียงดงัอกี มกัไม่เกีย่วข้องกบังานเดมิ เช่นเดยีวกบัคนงานทีส่วมอุปกรณ์ป้องกนัเสยีง
อย่างถกูต้องและสม�ำ่เสมอ แต่เกดิภาวะสญูเสยีการได้ยนิหรอืเป็นมากขึน้ มกัไม่เกีย่วข้อง
กับการสัมผัสเสียงดังในสถานที่ท�ำงาน
	 	 ONIHL เมื่อหยุดสัมผัสเสียงดัง การได้ยินจะไม่เปลี่ยนแปลงเลวลง คนงานที่
สญูเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงัในทีท่�ำงานอยูเ่ดมิ จะไม่มคีวามไวมากขึน้ต่อเสยีงดงั ขณะที่
ระดับการได้ยินสูงขึ้นหรือหูตึงมากขึ้น แต่อัตราสูญเสียการได้ยินหรือการเปลี่ยนแปลง 

การได้ยินต่อปีจะลดลง 

ภาพที่ 2.7 ค่าประมาณ permanent threshold shifts ที่ความถี่ต่างๆ จากการสัมผัสเสียงดัง

เป็นระยะเวลานานกว่า 10 ปี
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	 6)	 ภาวะสูญเสียการได้ยินแบบ asymptotic หมายถึง ภาวะสูญเสียการได้ยิน 
จากเสียงดังในที่ท�ำงาน (ONIHL) เกิดจากเสียงเฉพาะ ท�ำให้สูญเสียการได้ยินความถี่สูง
ระดับรุนแรงมาก เช่น เครื่องเจาะถนน (jackhammers) เป็นต้น โดยการได้ยินที่ความถี่
ต�่ำจะเสียเพียงเล็กน้อย 
	 	 คนงานในสถานท่ีเสยีงดงัระดบั 92 เดซเิบลเอ ท�ำงานนานหลายปี อาจสญูเสยี
การได้ยนิมากกว่า 20 เดซเิบล ทีค่วามถีต่�ำ่ และเมือ่สญูเสยีการได้ยนิความถ่ีสูงในระดับหนึง่
จะไม่สูญเสียการได้ยินที่ความถี่ต�่ำเพิ่มขึ้น 
	 	 ส่วนคนงานจ�ำนวนมากที่ท�ำงานในโรงงานทอผ้า เครื่องหูกทอผ้า (weaving 
looms) ให้ระดบัการสูญเสยีการได้ยนิเฉลีย่ประมาณ 40 เดซิเบล ในช่วงความถ่ีเสยีงค�ำพูด 
ไม่มากกว่านี้ หากคนงานที่มีระดับการสูญเสียการได้ยินมากกว่าลักษณะเฉพาะส�ำหรับ
เสียงดังลักษณะเดียวกัน ให้นึกถึงสาเหตุอื่น 
	 	 ONIHL เกอืบทัง้หมด จะไม่สญูเสยีการได้ยนิรนุแรงถงึระดบัหนวกสนทิ (profound 
HL) ขดีจ�ำกดัของการสญูเสยีการได้ยินทีค่วามถีต่�ำ่ไม่ควรมากกว่า 40 เดซิเบล และขีดจ�ำกัด
การสูญเสียการได้ยินที่ความถี่สูงไม่ควรมากกว่า 75 เดซิเบล
	 7)	 เสยีงดงัรบกวนในหู (tinnitus) มกัเกิดร่วมกับ ONIHL มลีกัษณะเป็นเสียงแหลม 
คล้ายเสียงกริ่ง (ringing) หรือเสียงต�่ำ หึ่งๆ (buzzing) คล้ายลม (blowing) เสียงซ่าๆ 
(hissing) หรอืไม่คล้ายเสียง (non-tonal) เช่น เสยีงดังป๊อกๆ (popping) คลิก๊ๆ (clicking) 
ในหู เป็นต้น เสียงดังรบกวนมักจะเข้าคู่ได้ (match) กับความถี่ของการสูญเสียการได้ยิน 
และระดับความดังประมาณ 5 เดซิเบล เหนือระดับการได้ยิน

34
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2.5 ปัจจัยที่มีผลต่อการเกิดโรคสูญเสียการได้ยิน

	 แหล่งที่มาของเสียงดังในโลกปัจจุบัน (modern world) ระดับเสียงดังที่อาจเป็น
อันตรายต่อการได้ยิน นอกจากในโรงงานอุตสาหกรรมต่างๆ พบได้ในงานอาชีพอื่นๆ        
และในชีวิตประจ�ำวันซึ่งมีผล ต่อ ONIHL ที่ส�ำคัญ ได้แก่ 

2.5.1 งานอาชีพอื่น 

1)	 งานในกองทัพ เสียงดังรบกวนมาก ได้แก่ รถถัง 
เคร่ืองบินไอพ่น ระเบิด ปืนใหญ่ ปืนอืน่  ๆเครือ่งมอืหนกั 
เสียงสัญญาณต่างๆ มีรายงานภาวะสูญเสีย         

การได้ยินในนักศึกษาวิชาทหาร และนักบินไอพ่น 

2)	 งานเหมืองแร่ ได้แก่ เครื่องมือก่อสร้าง ท�ำเหมือง 

เครื่องขุด เจาะ ระเบิด 

3)	 งานด้านการดนตร ีได้แก่ เครือ่งดนตร ีเครือ่งขยาย
เสียง ล�ำโพง การฟัง การแสดงดนตรีสด การเล่น
ดนตรีเองทั้งระดับอาชีพและสมัครเล่น 

4)	 เสียงและความดันจากลม (wind noise/wind 
pressure) ได้แก่ เสียงลมปะทะหูขณะขับข่ี           
รถจกัรยานยนต์ (motor cycling) รายงานผลส�ำรวจ
การได้ยนิในผูข้บัข่ีรถจักรยานยนต์

5)	 งานขนส่ง รายงานผลส�ำรวจการได้ยินในผู้ขับขี่ 
เรือหางยาว 

6)	 การจราจร รายงานผลการได้ยินในต�ำรวจจราจร 

7)	 ในฟาร์ม ที่มีการใช้เครื่องมือชนิดต่างๆ 
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2.6 การตรวจการได้ยิน (hearing evaluation) และข้อจ�ำกัดของกราฟการได้ยิน 
(limitation of the audiogram) 

	 คนงานต้องพักงานไม่สมัผสัเสยีงใดๆ อย่างน้อย 12 ชัว่โมงก่อนการตรวจการได้ยนิ 
การตรวจคร้ังแรกเป็นข้อมูลเบื้องต้น (baseline data) ควรตรวจในระยะ 6 เดือน            
หลังเริ่มงาน ไม่ควรเกิน 1 ปี จากนั้นเป็นการตรวจติดตาม หากบริเวณที่ท�ำงานมีเสียงดัง
เกนิทีก่ฎหมายก�ำหนด ให้คนงานสวมอปุกรณ์ป้องกนัเสยีงให้ถูกต้องสม�ำ่เสมอหลงั 6 เดอืนแรก 
โดย OSHA อนุญาตให้ฝึกเจ้าหน้าที่เทคนิคตรวจการได้ยินได้
	 2.6.1 การตรวจการได้ยนิ (hearing evaluation) มกัใช้ชุดตรวจประเมนิการได้ยนิ 
(audiometric test battery) เป็นการประเมินในเชิงปริมาณ (quantitative means) 
มีทั้งแบบต้องใช้ความร่วมมือ (subjective) และไม่ต้องการความร่วมมือของคนงาน 
(objective) 

2.5.2 เสียงในชีวิตประจ�ำวัน

1)	 อปุกรณ์เล่นดนตรแีบบพกพา (portable players : MP3) 
พบเป็นปัญหามากทีส่ดุ เนือ่งจากอปุกรณ์เล่นดนตรแีบบพกพา
ทกุชนดิ สามารถน�ำตดิตัวไปทกุที ่ การเปิดฟังในสิ่งแวดล้อม 
เสียงดังยิ่งเพิ่มความดังเครื่องเล่น บางรุ่นให้ก�ำลงัขยายออก
สงูสดุ (output gain) มากกว่า 130 เดซเิบล (peak SPL) หากใช้
หูฟังชนิด supra-aural headphones ค�ำนวณค่าปรมิาณเสยีงทีไ่ด้รบัสงูสดุ (maximum 
noise dose) ทีค่วรได้รบัอาจถงึในเวลา 1 ชั่วโมง ที่ฟังด้วยระดับความดังร้อยละ 70         
ของก�ำลงัขยายสูงสดุ ดงัน้ันหากใช้หฟัูงรุน่ supra-aural แนะน�ำให้จ�ำกดัการใช้งานไม่เกิน 
1 ชั่วโมงต่อวัน โดยให้เปิดความดังเพียงร้อยละ 60 ของก�ำลังขยายสูงสุด 

2) เสียงประทัด-พลุ วันตรุษจีน วันเฉลิมฉลองต่างๆ 
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	 1)	 การตรวจระดับการได้ยนิโดยใช้เคร่ืองตรวจวดัการได้ยนิแบบใช้ไฟฟ้าด้วยเสยีงบรสิทุธิ ์

(pure tone) ผ่านทางอากาศ และกระดูกหลังหู (air bone conduction) การตรวจ     

ด้วยเสียงค�ำพูด เพื่อหาระดับเริ่มการรับฟัง (speech perception threshold : SPT)      

มีค่าเป็นเดซิเบล และคะแนนการฟังแยกเสียงค�ำพูด (speech discrimination score : 

SDS) มีค่าเป็นร้อยละ 

	 	 เครื่องตรวจวัดการได้ยินแบบใช้ไฟฟ้า จะต้องได้รับการตรวจปรับมาตรฐาน 

(calibration) ภายในระยะเวลา 1 ปีตามมาตรฐาน ANSI 

	 2)	 เครื่องตรวจวัดเสียงสะท้อนจากหูชั้นใน (otoacoustic emissions : OAEs) 

ทั้งชนิด transiently-evoked และ distortion product อาจมีประโยชน์ในการตรวจ

คดักรองได้ แต่เริม่ในผูป่้วยทีม่ผีลตรวจการได้ยนิจากกราฟการได้ยนิปกต ิแต่เซลล์ขนแถวนอก 

(outer hair cells : OHCs) ถูกกระทบ สามารถตรวจพบการเปลี่ยนแปลงของ OAEs 

ก่อนการเปลีย่นแปลงของกราฟการได้ยนิ จึงควรพจิารณาให้เป็นการตรวจหลกัในชดุตรวจ

ประเมินการได้ยิน เนื่องจากค่าความแปรปรวนของ OAEs ในตัวคนงานแต่ละคนมีน้อย 

(intra-subject variability) ใช้ติดตามระยะยาวได้ OAEs จะใช้ได้ดใีนรายท่ีมภีาวะสญูเสยี

การได้ยินถาวรจากประสาทการได้ยินเสื่อมระดับน้อย 40 เดซิเบล ณ ระดับการได้ยิน 

(hearing level : HL) 

	 3)	 acoustic reflex เป็นปฏิกิริยาตอบสนองหดตัวของกล้ามเนื้อ stapedius      

เมือ่มเีสยีงดงัมากกว่า 90 เดซเิบลเอเข้าห ูเพือ่ปิดกัน้เสยีงไม่ให้เข้าสูห่ช้ัูนในมากเกิน (dampen) 

ตอบสนองได้ดีกับเสียงความถี่ต�่ำ มีระยะแฝง (latency) 25 - 150 มิลลิวินาที (msec.) 

ท�ำให้ตอบสนองกับเสียงกระแทก (impulse) ไม่ดีเท่าเสียงดังต่อเนื่อง สามารถตรวจ       

การท�ำงานโดยเครือ่งตรวจวดัการท�ำงานของหูชัน้กลาง (acoustic impedance audiometer) 

	 4)	 Electrocochleography (ECochG) ตรวจการท�ำงานของหูช้ันใน รายงาน  

ในการตรวจนกัดนตรีพบความไวและความจ�ำเพาะ ร้อยละ 82 และ 96 ตรวจพบความผดิปกติ

ได้เร็ว ภายหลังได้รับเสียงดัง 90.3 เดซิเบลเอ 

	 หากตรวจพบระดับการได้ยินเปลี่ยนแปลง 10 เดซิเบล ที่ความถี่ 2,000 3,000 

และ 4,000 เฮริตซ์ เกดิ standard threshold shift (STS) ท�ำการปรบัค่ามาตรฐานตามอาย ุ

(age - adjusted) ในแต่ละความถี่ (ตารางที่ 2.2 และ 2.3) ตรวจซ�้ำใน 30 วัน หากพบ
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ระดับการได้ยินเปลี่ยนแปลง 10 เดซิเบลจริง ต้องพิจารณาระบบป้องกัน มีการกระท�ำ      

ที่เหมาะสม (Take action)

ตารางที่ 2.2 ค่ามาตรฐานระดับเสียงรบกวน sound pressure levels (dB SPL) 	 	

	 	 	 สูงสุดที่ยอมรับได้ในแต่ละความถี่ในห้องตรวจการได้ยิน

ความถี่ (เฮิรตซ์) 500 1000 2000 4000 8000

ระดับเสียง (dB SPL) 40 40 47 57 62

ตารางที่ 2.3 ตัวอย่างการพิจารณาการเปลี่ยนแปลงการได้ยิน standard threshold 	

	 	 	 shift (STS)

ผลตรวจการได้ยินภายหลังการท�ำงาน 30 ปี
ความถี่ (เฮิรตซ์)

2,000 3,000 4,000 ค่าเฉลี่ย

ประจ�ำปี hearing @ 58 years old

presbycusis adjustment

ระดับการได้ยินปรับตามอายุ

30 35 40 35

12 22 31

18 13 9 13.3

พื้นฐาน hearing @ 28 years old

presbycusis adjustment

ระดับการได้ยินปรับตามอายุ

5 10 10 8.3

3 4 6

2 6 4 4

ระดับการได้ยินเปลี่ยนแปลง: 35 – 8.3 = 26.7 เดซิเบล

ระดับการได้ยินเปลี่ยนแปลงจริง: 13.3 – 4 = 9.3 เดซิเบล

	 2.6.2 ข้อจ�ำกัดของกราฟการได้ยิน (limitation of the audiogram) สาเหตุอื่น

ของกราฟ 4,000 - Hz Dip 

	 ภาวะสญูเสยีการได้ยนิตกเฉพาะจดุ 4,000 เฮริตซ์ แม้จะเป็นลกัษณะเฉพาะท่ีเกิดจาก

เสียงดังแต่ไม่ทั้งหมด เพราะรอยโรคของหูชั้นในอื่นอาจมีลักษณะกราฟการได้ยิน             
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แบบเดยีวกนัได้ ท�ำให้วนิจิฉยัผดิพลาดได้ ล�ำพงัเฉพาะลกัษณะกราฟ ไม่เพยีงพอในการวนิจิฉยั 

ONIHL อย่างน้อยต้องมีประวัติสัมผัสเสียงดังในที่ท�ำงานระยะเวลานานพอ และระดับ

เสยีงดังพอจะท�ำให้สญูเสยีการได้ยนิ หากไม่มปีระวติั หรอืประวัตไิม่ชัดเจน หรอืได้ประวตัิ

สาเหตุอื่น ต้องท�ำการตรวจเพิ่มเติมเพื่อหาสาเหตุที่แท้จริงของการสูญเสียการได้ยินนั้น 

แพทย์และผูเ้กีย่วข้องควรท�ำความเข้าใจว่า เป็นไปไม่ได้ทีจ่ะลงความเหน็ว่า ภาวะสญูเสยี

การได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงาน หรือตัดสาเหตุอื่นออกได้อย่างสมบูรณ์ทั้งหมดเสมอไป 

หากสัมผัสเสียงดังระดับรุนแรงเพียงพอ และไม่พบสาเหตุอื่นท่ีอธิบายได้ ร่วมกับกราฟ

การได้ยินที่สนับสนุน (4,000-Hz Dip audiogram) แพทย์ย่อมสามารถให้การวินิจฉัย 

ภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงานได้อย่างสมเหตุผล 

	 	 สาเหตุอื่นของกราฟ 4,000-Hz Dip ได้แก่ 

	 	 1)	 หูชั้นในอักเสบจากเชื้อไวรัส (viral cochleitis) อาจให้อาการสูญเสีย         

การได้ยินแบบชั่วคราว (TTS) หรือถาวร (PTS) โดยมีลักษณะกราฟการได้ยินต่างกันไป 

รวมทัง้กราฟ 4,000-Hz Dip ร่วมกบัอาการเสยีงดงัรบกวนในห ู(tinnitus) และอาการแน่นห ู

(aural fullness) ทีต่่างจากการเป็นหวดัธรรมดาทีพ่บบ่อย คอื การตดิเชือ้ทางเดนิหายใจ

ส่วนบน (upper respiratory infection) นอกจากนี้ในโรคหัดเยอรมัน (Rubella)            

โรคหัด (Measles) คางทูม (Mumps) ไวรัส Herpes และอื่นๆ 

	 	 2)	 ภยันตรายที่ศีรษะ (head/skull trauma/concussion) อาจเกิดจาก

อุบัติเหตุขณะท�ำงานโดยตรง หรือโดยอ้อมจากแรงระเบิด (explosion) ความดันอากาศ

ทีก่ระแทกเขา้ห ู(impulsion/ barotrauma) ระดบัรุนแรงท�ำใหก้ระดกู temporal แตก

มีผลต่อหูชั้นใน อาจท�ำให้สูญเสียการได้ยินระดับรุนแรงมาก ถึงหนวกสนิททุกความถี ่

ภยันตรายระดับเล็กน้อยอาจเพียงท�ำให้เกิดการช�้ำ (concussion) ของหูชั้นในท�ำให้เกิด

กราฟ 4,000-Hz Dip ชั่วคราวหรือถาวรได้ ซึ่งมีลักษณะพยาธิสภาพคล้ายกับถูกท�ำลาย

ด้วยเสียงดงั หรอือาจเกิดร่วมกับภาวะสญูเสยีการได้ยนิจากทางน�ำเสยีงเสือ่ม (conductive 

HL) เน่ืองจากการกระทบกระเทือนของกระดูกหูชั้นกลางหลุดจากการยึดเกาะหรือ          

เยื่อแก้วหูฉีกขาด

	 	 3)	 การสูญเสียการได้ยินจากเหตุพันธุกรรม (hereditary hearing loss)          

ผูป่้วยหลายรายอาจไม่มปีระวติัสญูเสยีการได้ยนิในสมาชกิครอบครวั หรอือาจเกดิจากยนี
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ลกัษณะด้อย (autosomal recessive gene) แต่ลกัษณะกราฟ 4,000-Hz Dip พบได้บ่อย

อาจต้องทดสอบยีนหรือดีเอ็นเอ ในผู้ป่วยที่สงสัย หรืออายุน้อย 

	 	 4) สารพษิต่อหู (ototoxicity) ยาท่ีใช้บ่อยและมพีษิต่อหูช้ันใน คอื ยาต้านจลุชีพ

กลุ่ม Aminoglycoside ยาขับปัสสาวะ เคมีบ�ำบัด และแอสไพรินขนาดสูง จะพบภาวะ

สูญเสียการได้ยินที่ความถี่สูงบ่อย และลุกลามในระดับรุนแรงมาก แต่อาจพบลักษณะ

กราฟ 4,000-Hz Dip ได้เช่นกนั ตวัยาแอสไพรนิ จะเป็นพษิต่อหใูนขนาดยาท่ีสงูมาก แตกต่าง

จากกลุม่อืน่ คอื จะสญูเสยีการได้ยนิชัว่คราวและกลบัเป็นปกตไิด้หลงัจากหยดุยา (reversible) 

	 	 5) โรคเนื้องอกของเส้นประสาทหู (acoustic neuroma) อาจพบการได้ยิน

ตัง้แต่ระดบัปกตถิงึหหูนวกสนทิ (profound deafness) แต่ลกัษณะกราฟ 4,000-Hz Dip 

กพ็บได้ไม่ยาก ลกัษณะเด่นจะมีค่า SDS ต�ำ่ และกราฟการได้ยนิไม่สมมาตร (asymmetry) 

ควรคดิถงึโรคเน้ืองอกของเส้นประสาทห ูแม้จะมปีระวัติสมัผสัเสยีงดงั ผูป่้วยภาวะสญูเสยี

การได้ยินจากเสียงดังในที่ท�ำงานหลายราย ที่การฟื้นตัวในหูสองข้างไม่เท่ากัน หรือฟื้น

ข้างเดียว เนื่องจากเส้นประสาทมีเนื้องอกอยู่ การตรวจการได้ยินแบบพิเศษ (special 

audiometry) ชนิด tone decay อาจตรวจไม่พบความผิดปกติ และเช่ือถือได้น้อย           

ในการแยกพยาธิสภาพหลังหชูัน้ใน (retrocochlear) ออกจากหช้ัูนใน (cochlear) การตรวจ

ด้วยเครื่องตรวจวัดการได้ยินระดับก้านสมอง (auditory brainstem response : ABR) 

ร่วมกับเครื่องตรวจวัดเสียงสะท้อนจากหูชั้นใน (OAEs) จะแยกพยาธิสภาพได้ดีกว่า

	 	 6) โรคหูดบัฉบัพลนั (sudden hearing loss) มกัพบเป็นข้างเดยีว (unilateral) 

และไม่ทราบสาเหตุ แต่อาจมีอาการในหูทั้งสองข้างได้ (bilateral) และมีลักษณะกราฟ 

4,000-Hz Dip ได้ เนื่องจากเยื่อบางของหูช้ันในฉีกขาด หรือแตกท�ำลายจากความดัน

อากาศ (barotrauma) 

	 	 7) โรคปลอกหุ้มเส้นประสาทเสื่อม (multiple sclerosis) เกิดจากปลอกหุ้ม

ทางเดินเส้นประสาทส่วนกลางสลายตัวไป (demyelination) มีอาการสูญเสียการได้ยิน

ชนิดประสาทหูเส่ือมได้ในหลายรูปแบบ ลักษณะ และอาจมีอาการเปลี่ยนแปลงขึ้นลง 

(fluctuating) จากภาวะสูญเสียการได้ยินระดับรุนแรง กลับมาเป็นปกติได้ และอาจพบ

ลักษณะกราฟ 4,000-Hz Dip ได้

	 	 8) สาเหตุอื่นที่อาจให้ลักษณะกราฟ 4,000-Hz Dip เช่น โรคไข้เยื่อหุ้มสมอง

อกัเสบ (meningitis), สารพษิชนดิต่างๆ ในร่างกาย (systemic toxins) โรคทางเมตาบอลกิ 
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(เบาหวาน ไทรอยด์ รูมาตอยด์ โรคแพ้ภูมิตัวเอง ไขมันในเลือดสูง) ภาวะขาดออกซิเจน

ในทารกแรกเกิด (neonatal hypoxemia) และภาวะตัวเหลืองในเด็กทารก (jaundice) 

ประสาทหเูสือ่มวยัชรา (presbycusis) ความดันน�ำ้ในหมูากผดิปกต ิ(Meniere’s disease) เป็นต้น

2.7 ประวัติสัมผัสเสียงดังในโรงงาน (noise exposure history)

	 เสยีงทีค่วามถีใ่ดใด และระดบัความดงัใดใด จะต้องใช้ระยะเวลาหนึง่ ในการท�ำให้

เกิดภาวะสูญเสียการได้ยินในคนงานส่วนใหญ่ ซึ่งอาจไม่เท่ากันในคนงานแต่ละคน 

	 2.7.1 การสัมผัสเสียงดังเพียงพอ ไม่ใช่ได้จากประวัติเท่านั้น คนงานโรงงานทอผ้า 

(weaving looms) โรงงานท�ำกระดาษ (papermaking machines) เครื่องต้มแรงดันสูง 

เครือ่งรดีโลหะ (sheet metal) เคร่ืองเจาะถนน (jackhammers) เครือ่งบดหนิ (chippers) 

และอืน่ๆ ทีค่ล้ายกนั คนงานเกอืบทกุคนจะมภีาวะสญูเสยีการได้ยนิจากเสยีงดงัในท่ีท�ำงาน 

เครือ่งมอืบางชนิดแม้คนงานบางรายสมัผัสเพยีงเลก็น้อยกม็ภีาวะสญูเสียการได้ยนิชดัเจน 

ดังนัน้ แพทย์จ�ำเป็นต้องได้ข้อมลูทีช่ดัเจนจากประวตักิารท�ำงานจากรายงานของนายจ้าง 

ค่าเฉลี่ยการสัมผัสเสียงตามระยะเวลา (time-weighted average : TWA) แพทย์ควร

พิจารณาข้อมูลก่อนให้การวินิจฉัยและทบทวนการศึกษาในโรงงาน 

	 ระดับเสียงดัง 85 - 90 เดซิเบลเอ ไม่ใช่ระดับเสียงท่ีจะเป็นสาเหตุของภาวะ             

สญูเสยีการได้ยนิในช่วงความถีเ่สยีงค�ำพูด (speech frequency) แม้จะสมัผสักับเสยีงดงัมานาน 

ดังนั้นควรตรวจหาสาเหตุอื่น ซึ่งอาจมีอาการโดยไม่เกี่ยวกับงานที่ท�ำ  ท�ำให้เข้าใจผิด

วินิจฉัยพลาด ไม่เหมาะสมและการรีบร้อนในการวินิจฉัย ONIHL

	 2.7.2 ค�ำว่า “ความไวต่อเสียงดัง” (biological hypersensitivity) มักใช้ผิด         

และต้องการค�ำอธิบาย แพทย์หลายท่าน เชื่อว่า ภาวะประสาทหูเสื่อมในผู้ป่วยบางราย

เกดิจากหูของคนคนนัน้มคีวามไวต่อเสยีงแม้ระดบัเสยีงจะน้อยกว่า หรอืเท่ากับ 85 เดซิเบลเอ 

ซึง่เป็นไปไม่ได้ แม้จะสมัผสัเสียงดังในระดับน้ี เป็นเวลานานก็ไม่ท�ำให้มกีารสญูเสยีการได้ยนิ 

ที่เป็นปัญหาผิดปกติรุนแรงในช่วงความถี่เสียงค�ำพูด
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	 “ความไวต่อเสียงดัง” ไม่ได้หมายถึง บุคคลใดที่สัมผัสเสียงดังระดับต�่ำกว่า 90      

เดซิเบลเอ แล้วเกิดภาวะประสาทหูเสื่อม แต่หมายถึงกลุ่มของคนงานที่สัมผัสเสียงดัง

มากกว่า 90 เดซิเบลเอ เป็นประจ�ำ โดยไม่ใช้เครื่องหรืออุปกรณ์ป้องกันเสียง ใน 100 คน

จะมเีพยีง 2 - 3 คน ทีม่ภีาวะประสาทหเูสือ่มระดบัเลก็น้อยหรือไม่มภีาวะประสาทหเูสือ่มเลย 

(hard ears) ขณะทีค่นงานส่วนใหญ่มภีาวะประสาทหเูสือ่มรนุแรงพอประมาณ และบางคน 

2 - 3 คน จะมีภาวะประสาทหูเสื่อมระดับมากกว่าคนอื่น (soft ears) จากภาวะ            

“ความไวต่อเสียงดัง” (hypersensitive)

	 ลกัษณะเด่นใน ONIHL แม้คนงานจะท�ำงานในโรงงานทีม่เีสยีงดงัทีส่ดุ เป็นเวลานาน

ก็จะไม่มีภาวะประสาทหูเสื่อมรุนแรงมากหรือหนวกสนิทในช่วงความถ่ีเสียงค�ำพูด            

โดยมผีูใ้ห้ค�ำอธบิายง่ายๆ ว่าภาวะประสาทหเูสือ่มสามารถป้องกนัเสยีงดงัทีจ่ะมากระทบ

ภายหลังไปในตัว ซึ่งเสียงที่หูไม่ได้ยินจะไม่เป็นอันตรายต่อหูนั้นอีก หากผู้ป่วยสัมผัส          

เสียงดังต่อ แม้เสียงดังมากจะไม่ท�ำอันตรายต่อหูเพิ่มขึ้น นั่นคือ คนหูตึงไม่ได้ยินเสียงดัง

พอท่ีจะท�ำลายห ูดงัน้ันหากคนงานมคีวามผดิปกตขิองการได้ยนิในช่วงความถีเ่สยีงค�ำพดู

อย่างรุนแรง ควรตรวจหาสาเหตุอื่น 

	 2.7.3 ประวัตกิารใช้อปุกรณ์ป้องกนัเสยีง ระยะเวลา ประสทิธผิล (effectiveness) 

การสัมผัสเสียงดัง ชนิดของเสียง เสียงที่ดังต่อเนื่อง (continuous) เสียงที่ดังเป็นระยะ   

ไม่ต่อเนื่อง (intermittent) ปริมาณเสียงที่ได้รับต่อระยะเวลา (dosage of exposure) 

เวลาท�ำงานในแต่ละวนัปีทีท่�ำงาน และเสยีงทีส่มัผสันอกเวลางาน (recreational noise) 

เช่น ยงิปืน ขบัรถมอเตอร์ไซด์ รถมอเตอร์ไซด์หิมะ เลือ่ยไฟฟ้า เครือ่งยนต์ก�ำลงั เครือ่งตดัหญ้า 

ไถนา เรือหางยาว สว่านไฟฟ้า เป็นต้น อาจสนับสนุนให้ ONIHL มีอาการมากขึ้น แนะน�ำ

ให้ใช้อุปกรณ์ป้องกันเสียง 

	 2.7.4 เสยีงทีด่งัยาวนานต่อเนือ่ง (continuous noise) จะมอีนัตรายมากกว่าเสยีง

ที่ดังๆ หยุดๆ และการสัมผัสเสียงดังตลอดเวลา (continue exposure) ก็มีอันตราย

มากกว่า หากมีระยะพักหูชั้นในจะถูกท�ำลายลดลง
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2.8 ลักษณะทางพยาธิวิทยา (Histopathology of ONIHL) 

	 การศึกษาในมนุษย์พบว่าเซลล์ขน (hair cell : HC) และปลายเส้นประสาทที่มา

รับสัมผัสมีการเสื่อมสลายโดยทั่วไป (diffuse degeneration) บริเวณ 2 ส่วน 4 ของฐาน

ของอวัยวะรูปก้นหอย (cochlea) ซึ่งเป็นบริเวณที่รับเสียงช่วงความถี่ 3,000 – 6,000 

เฮิรตซ์ ซึ่งตรงกับงานวิจัยในสัตว์ทดลอง ซึ่งยังพบการท�ำลายของส่วน stria vascularis

	 2.8.1 ผลทาง Psychophysical จากการกระตุน้ด้วยเสยีงระดบัความดงัต่างๆ เกิดผล

	 1)	 adaptation การปรบัตัวเกดิขึน้ทนัททีีไ่ด้สมัผัสเสยีงดงัมกีารสญูเสยีการได้ยนิ 

(threshold shift) เปลี่ยนแปลงชั่วคราว (temporary) แล้วกลับเป็นปกติอย่างรวดเร็ว 

เป็นสัดส่วนกับความดังและความถี่ของเสียงกระตุ้น 

	 2)	 TTS เป็นการเปลี่ยนแปลงของการได้ยิน ภายหลังสัมผัสเสียงดัง ซึ่งสามารถ

กลับเป็นปกติได้ใน 24 ชั่วโมง การตรวจการได้ยิน ควรท�ำภายหลังระยะพัก 24 ชั่วโมง

ขึ้นไป หลังสัมผัสเสียงดัง การฟื้นตัวสมบูรณ์ปกติ

	 	 ก.	 บรเิวณทีก่ระทบจะมกีารลดลงของความแขง็ตวั (stiffness) ของ stereocilia 

เนื่องจากการหดตัวของโครงสร้างรากฐาน (rootlet) 

	 	 ข.	 เกิดการล้าทางเมตาบอลิก (metabolic exhaustion) และเปลี่ยนแปลง

ของหลอดเลือดฝอย (micro - vascular change)

	 	 ค.	 ปลายเส้นประสาทเกิดการบวม

	 	 ง.	 มีการสลายตัว (degeneration) ของจุดประสานประสาท (synapse)        

ในเส้นประสาทหูเป็นพยาธิสภาพที่เกิดจากการกระตุ้นทางเมตาบอลิก (metabolic)        

เกิดการอ่อนล้าของเซลล์ตามระยะเวลาที่สัมผัสเสียงดัง (fatigue logarithm) ความไว

ของการเกิด TTS เป็นดัชนีบ่งชี้ที่เลว ในความเสี่ยงของการเกิด PTS ตามมา โดยเฉพาะ

เสียงดังไม่ต่อเนื่องและเสียงกระแทก (ภาพที่ 2.8)
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ภาพที่ 2.8 (a) แสดงพัฒนาการของระดับ temporary threshold shift (TTS) เมื่อระยะเวลา

สัมผัสเสียงนานมากขึ้น และระดับเสียงดังต่างกัน (b) รูปแบบการฟื้นตัวจาก TTS ภายหลังสัมผัส

เสียงดัง โดยค่าปรับตามระดับเสียงที่ได้รับ (adapted threshold shift : ATS)

 

ภาพที ่2.9 การกระจายของระดบัเสียงดงัในอุตสาหกรรม 

แต่ละจุดในแนวด่ิงบ่งชีถึ้งร้อยละของเสยีงดงัที่เกินระดับในแนวราบ

	 3)	 PTS – ONIHL เกดิภาวะประสาทหเูสือ่มถาวรภายหลงัสมัผสัเสยีงดงั เป็นเวลา

นานพอ เกดิจาก TTS ทีเ่ป็นซ�ำ้ๆ การได้ยนิไม่กลบัปกตแิม้เวลาผ่านไป ถ้าการลกุลามเกิดเรว็ 

จะมกีารสลายตวัของทางเดนิประสาท และการเปลีย่นแปลงภายในระบบประสาทส่วนกลาง 

หากลุกลามช้า ผู้ป่วยจะปรับตัวได้ไม่รู้สึกว่าการได้ยินเปลี่ยนแปลงจนกว่าจะถึงระดับที่มี

ผลกระทบต่อชีวิตประจ�ำวัน ซึ่งเป็นการสายเกินไป
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	 2.8.2 การท�ำลายเซลล์ใน organ of corti เกิดจาก 2 กลไก คือ 

	 1)	 การสัมผัสเสียงดัง ระดับดังมาก (high intensity) เป็นผลโดยตรงจาก               

การท�ำลายด้วยแรงกลของคลืน่เสียงทีเ่ข้าไปกระแทก (mechanical/physical trauma) 

เกิดครั้งเดียว ด้วยระยะเวลาสั้นๆหากเสียงดังรุนแรงมากเกิด PTS หรือหูหนวกสนิทได้

	 	 หากตรวจหูชั้นในทันทีภายหลังสัมผัสเสียงดังมากๆ ในเวลาสั้น จะพบ organ 

of corti บริเวณตรงกลางของต�ำแหน่งที่ได้รับผลกระทบ (epicenter) หายไปทั้งหมด 

บรเิวณข้างเคยีงถดัไปเซลล์ขนจะบวมผดิรปูร่างอย่างมาก มกีารคลาดเคลือ่นจากต�ำแหน่ง

ของอวัยวะภายในเซลล์ (cycloplasmic organelle) บริเวณถัดออกไป จะพบเซลล์ขน

สญูเสยีซิเลยี มกีารขดงอของซิเลยี และห่างไกลออกไป พบเพยีงเซลล์ขนแถวนอก (OHCs) 

ผิดรูปเล็กน้อย นอกจากเซลล์รับสัมผัสถูกท�ำลายแล้ว เมื่อเซลล์ขนรับสัมผัสถูกท�ำลาย    
จะมกีารทดแทนด้วยเน้ือเยือ่คล้ายแผลเป็นจากเซลล์สนบัสนนุ ซ่ึงไม่สามารถท�ำงานรบัสมัผสัได้ 
	 	 ภยันตรายจากเสียงดัง (acoustic trauma) เกิดจากได้ยินเสียงกระแทกท่ีมี
ความดังมาก เช่น เสียงระเบิด เป็นต้น กระแทกเข้าสู่หูชั้นในก่อนที่ปฏิกิริยาป้องกันเสียง 
acoustic reflex จะถูกกระตุ้น ท�ำให้มีการท�ำลายเยื่อแก้วหู กระดูกหูชั้นกลาง เยื่อบาง
ในหูชั้นใน และ organ of corti
	 2)	 การสัมผัสเสียงดัง ระดับดังปานกลาง (moderate intensity) เป็นการ              
เสยีสมดลุของการท�ำงานทางเมตาบอลกิ (metabolic decompensation) ท�ำให้มีการสลายตวั
ของเซลล์ขนรับสัมผัสตามมาพบการคลาดเคลื่อนจากต�ำแหน่งของ tympanic lamina 
cell ส่วนหวัของ pillar cells หลดุจากกนั เยือ่ basilar membrane ขาดทะล ุและนวิเคลยีส
ของ OHCs จะบวมมากขึ้น 
	 	 ส่วนที่ไม่มีปลอกหุ้มของปลายประสาทรับสัมผัสขาเข้า (afferent nerve)        
จาก inner HC บวมขึ้น ลักษณะเดียวกับการเกิดภาวะขาดออกซิเจนในเลือด (hypoxia) 
ซ่ึงเกดิจากความผดิปกติของเมตาบอลกิหลงัการสมัผัสเสยีงดงันานข้ึนอาจพบการสลายตวั
ของ mitochondria, synaptic vesicles ผิดปกติ ในปลายประสาทรับสัมผัสขาออก 
(efferent nerve) ที่ OHCs
	 	 TTS เกดิจากการเพิม่จ�ำนวนและขนาดของ lysosomes ใน OHCs ซ่ึงเกีย่วข้อง

กับความผิดปกติของเมตาบอลิกที่เพิ่มขึ้น 
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	 2.8.3 ต�ำแหน่งของการท�ำลายขึ้นกับชนิดของเสียง

	 1)	 white noise: เสยีงผสมหลายความถี ่(multi-frequency) พบบ่อยในโรงงาน

ทั่วไป ส่วนมากท�ำลายหูชั้นในบริเวณฐาน (Basal turn) ส่วนบน ช่วงความถี่ 3,000 – 

6,000 เฮิรตซ์ ในมนุษย์ 

	 2)	 narrow band noise (NBN): เสียงความถี่แคบ ท�ำลายต�ำแหน่งแตกต่างกัน

ขึ้นกับความถี่กลาง (center frequency) ขยายออกมากตามระดับความดังของเสียง

	 3)	 ความต่อเนื่องของเสียง : เสียงกระแทก (impulse noise) ดังเป็นจังหวะ        

รปูแบบแปรปรวนมากกว่า ซึง่ระยะเวลาการขึน้ (rise time) ของเสยีงกระแทก เป็นปัจจยั

ส�ำคัญในปริมาณการท�ำลาย เสียงกระแทกลักษณะคลื่นรูปสี่เหลี่ยม (square-noise 

impulse) ให้การท�ำลายน้อยกว่าเสียงที่มีระยะเวลาการขึ้นที่ช้า 25 มิลลิวินาที

	 	 เสียงดังครั้งเดียว หรือหลายครั้งนาน 1 วินาทีหรือน้อยกว่า ที่มีระดับเสียงดัง

มากกว่า 140 เดซิเบล อาจท�ำให้หูดับฉับพลันทันทีแล้วไม่กลับคืน

	 4)	 ความถี่เสียงกระตุ้น (stimulus frequency) หากเสียงดังไม่มาก TTS จะเกิด

บรเิวณความถีท่ีเ่สียงกระตุ้น ระดับเสยีงดังปานกลางถงึดังมาก TTS จะเกดิบรเิวณความถี่

ถัดขึ้นไป 1 – 1.5 octave เหนือความถี่เสียงกระตุ้น

	 2.8.4 การลุกลามของการท�ำลายเซลล์ในอวัยวะรูปก้นหอย (cochlea) เกิดข้ึน

ตามระยะเวลา ลกัษณะบางอย่างทัง้แรงกล และผลทางเมตาบอลกิสามารถฟ้ืนกลบัคืนได้ 

ขณะที่บางอย่างลุกลามจนเกิดการท�ำลายเซลล์ขนจนเสื่อมสลายไป

	 1)	 การบวมของนิวเคลียสของ OHCs และการบวมของปลายประสาทรับสัมผัส

มักกลับคืนได้ โดยบางจุดมีการเสื่อมสลายไป

	 2)	 การผิดรูปของเซลล์รุนแรงมักท�ำให้เซลล์สลายตัว และมีการฉีกขาดของเยื่อ   

ในหูชัน้ในจน organ of corti สลายไป ในบริเวณทีม่กีารท�ำลายรุนแรง สิง่ท่ีเกดิตามมาคอื 

เซลล์ประสาทรับสัมผัส (sensory neurons) บริเวณเดียวกัน จะสลายตัวแบบย้อนขึ้น 

(retrograde degeneration) จนเซลล์ประสาทจะหายไปอย่างช้าๆ ในระยะเวลาเป็นเดอืน 

ร้อยละ 90 ของเซลล์ประสาทรบัสมัผสั ในบรเิวณทีถ่กูท�ำลายจะสลายตวัไป รวมทัง้เซลล์

ในปมประสาท spiral ganglion หากพบเพียงการท�ำลายของ OHCs จะไม่พบการสลาย

ตวัแบบย้อนขึน้ของเซลล์ประสาทรบัสมัผสั ส่วนเส้นประสาทบรเิวณข้างเคยีงจะไม่ถูกกระทบ 
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	 3)	 บริเวณที่มีการสูญเสีย OHCs อาจมีการเปลี่ยนแปลงต่อไปภายหลังจากหยุด

สมัผสัเสยีงดงัแล้ว โดยปลายเส้นประสาทสมัผสัอาจมกีารสลายตวัแบบย้อนขึน้ (retrograde 

degeneration) ต่อไป โดยไม่มกีารเปลีย่นแปลงของการได้ยนิ พยาธสิภาพทีเ่กดิจากการ

สมัผสัเสียงดงั จะไม่ท�ำลายหชูัน้ในทัง้หมด จะยงัคงเหลอืเซลล์ประสาทรับสมัผสับางส่วน

	 4)	 ส�ำหรบัแต่ละความดงัทีส่มัผสั จะมลีกัษณะจดุอิม่ตวัของการท�ำลาย (saturation 

damage) เกดิข้ึนในระยะเวลาหนึง่ ระยะเวลาจะสัน้ส�ำหรบัเสยีงดงั และยาวนานส�ำหรบั

เสียงเบากว่า การสัมผัสเสียงดังระดับเดียวกันจะไม่ท�ำให้เกิดผลต่อหูชั้นในเกินกว่า

จุดอิ่มตัวนี้ พยาธิสภาพเกิดเช่นเดียวกับการสูญเสียการได้ยินแบบ asymptotic 

	 5)	 ในการทดลองพบการท�ำลายหชูัน้ในทีไ่ม่เท่าเทียมกันแม้จะใช้เสยีงระดบัปานกลาง
ควบคุมโดยเฉพาะหรือเสียงกระแทก ซึ่งตรงกับความแปรปรวนในบุคคลท่ีสัมผัสเสียง     
ในโรงงาน หรือความไวเฉพาะตัว “hard ears, soft ears” ที่ส�ำรวจพบ

2.9 ปัจจัยร่วมในการเกิดภาวะ ONIHL (cofactors associated) 
และปัจจัยน�ำ (predisposing factors)

	 2.9.1 ปัจจัยร่วมในการเกิดภาวะ ONIHL (cofactors associated)

	 1) การสัมผัสเสียงดังนอกเวลาท�ำงาน (non-occupational noise exposure) 

การฟังเพลงร็อคเร้าใจ (Rock-and-Roll) และการใช้เครื่องขยายเสียง ฟังเสียงดังเป็น

ประจ�ำเป็นนิสัย (Habitual) ท�ำให้เกิดภาวะประสาทหูเสื่อมช่วงความถี่ 2,000 – 8,000 

เฮิรตซ์ การสัมผัสเป็นครั้งคราว อาจท�ำให้คนฟังร�ำคาญ แต่ไม่ท�ำให้เกิดภาวะสูญเสีย         

การได้ยินจากเสียงดังในคนส่วนใหญ่

	 	 เสียงภายในบ้าน เช่น เครื่องดูดฝุ่น พัดลม แอร์ เป็นต้น ไม่มีผลต่อระดับ         

การได้ยนิ แม้จะน่าร�ำคาญ เสยีงอลัตราโซนคิ (ultrasonic) ในเครือ่งมอืบางชนดิ ไม่พบภาวะ

ประสาทหูเสื่อมในระดับต�่ำกว่า 8,000 เฮิรตซ์ เสียงในชุมชน เช่น รถบรรทุก เครื่องบิน 

โรงงาน ไซเรน เป็นต้น ไม่ท�ำให้เกิดภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง

	 2)	 ยาทีม่พิีษต่อห ู(ototoxic) กลุม่ยา Cisplatin และ Aminoglycosides เป็นพิษ

ต่อหูชั้นในชัดเจน แม้ไม่สัมผัสเสียงดัง หูชั้นในก็เสื่อมได้ แต่ในยากลุ่มขับปัสสาวะ (loop 

diuretic) และยาแอสไพริน ผลยงัไม่ชัดเจน มข้ีอมลูเลก็น้อยเกีย่วกบัยาแอสไพรนิ (Aspirin) 
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ซึ่งเป็นยาแก้ปวดที่นิยมใช้ในอดีต โดยเฉพาะในกลุ่มคนงาน การทดลองในหนูที่ได้รับยา
แอสไพริน ร่วมกับสัมผัสเสียงดัง พบภาวะประสาทหูเสื่อมถาวร และ OHCs ถูกท�ำลาย 
ในหนูทุกตัวที่สัมผัสเสียงดัง และจะรุนแรงมากข้ึนในหนูที่ได้รับยาแอสไพรินปริมาณสูง 
อย่างไรก็ตามยังไม่มีรายงานในมนุษย์
	 3)	 การสูบบุหรี่ เป็นปัจจัยร่วมท่ีมีผลต่อความรุนแรงและความเสี่ยงของการเกิด 
ONIHL ในคนงานที่สูบบุหรี่และสัมผัสเสียงดังเท่ากับ 1.39 : 1 ข้ึนกับปริมาณการสูบ      
เป็นซองต่อวัน ผลไม่แน่นอน บางรายงาน อธิบายว่าการสูบบุหรี่โดยตัวมันเองไม่มีผล       
แต่มคีวามเสีย่งต่อการเกดิโรคความดนัโลหติสงูและโรคหลอดเลอืดอดุตนั ท�ำให้เพิม่ความเสีย่ง
ทางอ้อมต่อการเกิด ONIHL
	 4)	 สารระเหยและสารพิษในโรงงาน (industrial solvents) เช่น Toluene, 
Stylene, Xylene, Trichloroethylene, Carbondisulfide, n-Hexane, Ethyl benzene, 
Whitespirits/stoddard, Fuels, Ashyxiants: CO, HCN, โลหะหนัก: ตะกั่ว ปรอท;       
ยาฆ่าแมลงกลุ่ม Organophosphate ยาก�ำจัดวัชพืชกลุ่ม Paraquat เป็นต้น ไม่ว่าสาร
ตัวใดตวัหน่ึงหรอืสารผสม ล้วนมผีลต่อหชูัน้ในและระบบประสาทการได้ยนิทัง้ในคนทีส่มัผสั
หรอืไม่ได้สมัผสัเสยีงดงั กลุม่คนงานทีสั่มผสัสารระเหยในโรงงาน พบภาวะประสาทหเูสือ่ม
ที่ช่วงความถี่สูงร้อยละ 42 เปรียบเทียบกับกลุ่มคนงานอายุควบคุม พบร้อยละ 5
	 	 สารระเหยในโรงงาน อาจดูดซึมเข้าสู่ร่างกายผ่านทางผิวหนังหรือการสูดดม 
อาจซึมเข้ากระจายเข้าน�้ำในหูช้ันในผ่านกระแสเลือดท�ำลาย cochlea และทางเดิน
ประสาทส่วนกลาง (central auditory pathway) ผ่านกลไกอนมุลูอสิระ (free-radicals) 
	 	 การวิจัยรายงานว่าสาร Stylene ร่วมกับการสัมผัสเสียงดัง มีความเสี่ยงของ
การเกิดภาวะประสาทหูเสื่อมมากกว่าสัมผัสเสียงดังอย่างเดียว 2 - 3 เท่า
	 2.9.2 ปัจจัยน�ำ (predisposing factors)
	 1)	 ความไวต่อเสยีง (susceptibility) จากการสงัเกต พบคนงานบางคนทนเสยีงดงั
ได้เป็นเวลานาน บางคนอยู่ในสภาพแวดล้อมอย่างเดียวกันนานเท่ากัน มีการสูญเสีย        
การได้ยนิอย่างรวดเรว็ มกีารศกึษาพนัธกุรรมพืน้ฐานในหนทูดลอง พบหนหูลายสายพนัธุ์
ที่ทนต่อเสียง หรือไวต่อเสียงดังท�ำลายหู ปัจจัยเสี่ยงน่าจะเป็นปฏิสัมพันธ์ (interaction) 
ระหว่างความไวจากพันธุกรรม (genetic susceptibility) ระยะเวลาสัมผัสเสียง              

และความดังของเสียงที่สมัผัส 
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	 2)	 ประสาทหูเสื่อมวัยชรา (presbycusis) พบร่วมกันในกลุ่มผู้สูงวัย มีผลกระทบ

ร่วมกับภาวะอื่นๆ เพิ่มขึ้นตามเวลา มีความพยายามศึกษาหาปริมาณของปฏิสัมพันธ์นี้ 

	 3)	 การส่ันสะเทอืน (vibration) จากเสยีง หรอืการกระแทกกระเทอืน มหีลกัฐาน

ชัดเจนถึงปฏิสัมพันธ์กับเสียงดัง ท�ำให้เกิดทั้งภาวะ TTS และ PTS กลไกยังไม่ชัดเจน

2.10 ภาวะประสาทหูเสื่อมที่ไม่ได้เกิดจากโรคทางกาย (non-organic HL)

	 เนื่องจากปัจจัยทางกฎหมาย และการจ่ายค่าสินไหมทดแทน (compensation) 

ในกรณี ONIHL จึงมีคนงานผู้เจ็บป่วยมาขอเบิกเงินทดแทนจากปัญหาภาวะประสาทหู

เสื่อมจากเสียงดังในที่ท�ำงาน โดยที่ไม่ได้เกิดจากโรคทางกาย ซึ่งแพทย์ต้องระมัดระวัง

ปัญหาจากภาวะประสาทหูเสื่อมที่ไม่ได้เกิดจากโรคทางกาย ได้แก่ ภาวะประสาทหูเสื่อม

จากโรคทางจติใจ (functional/hysterical hearing loss) ภาวะประสาทหเูสือ่มทีม่ปัีญหา

ทางจติใจทบัซ้อน (functional overlay hearing loss) และโรคแกล้งท�ำ (malingering) 

	 2.10.1 ภาวะประสาทหเูสือ่มจากโรคทางจติใจ (functional/hysterical hearing 

loss) เกิดจากปัจจัยทางอารมณ์ จิตใจ เป็นผลให้ผู้ป่วยไม่ได้ยิน ในขณะที่การรับฟังเสียง

ท�ำได้ปกต ิผูป่้วยมคีวามเครยีดสงู หรือมีปัญหาทางอารมณ์จิตใจ อาจดดัแปลง (converse) 

อาการออกมาเป็นความผิดปกติทางการได้ยิน หรืออาการอื่น ในกลุ่มโรค conversion 

disorders เป็นการตอบสนองที่บังคับไม่ได้ เพียงหนีออกจากอารมณ์สุดข้ัวท่ีไม่ยอมรับ 

อาจพบร่วมกับภาวะประสาทหูเสื่อมจริงๆ จากสาเหตุทางกายชัดเจน โดยมีอาการ            

ทางจิตใจทับซ้อนลงไป (functional overlay) หากคนงานมีความไม่พึงพอใจต่อสถานที่

ท�ำงาน แม้มีเสียงดังรบกวนเพียงเล็กน้อยก็อาจเกิดภาวะนี้ได้ การซักประวัติอย่าง

ระมัดระวัง และการตรวจร่างกายอย่างละเอียดจะช่วยแยกได้

	 2.10.2 กลุ่มแกล้งท�ำ (malingering) ต่างจากกลุ่มโรคทางจิตใจ โดยจงใจท�ำเป็น

ไม่ได้ยนิคล้ายคนหหูนวก เป็นอาการชัว่คราว หรอืเพือ่ให้ได้อารมณ์ และหวงัผลตอบแทน

ทางการเงิน งดการท�ำงานในที่เสียงดัง หรืองานที่ไม่ต้องการท�ำ เช่น งานในกองทัพ หรือ

ต้องการได้รับความสนใจ เป็นต้น อาจพบร่วมกบัภาวะประสาทหเูสือ่มจากสาเหตทุางกาย

ทีม่อีาการทางจติใจทบัซ้อน (functional overlay) ผลการตรวจการได้ยนิในกลุม่แกล้งท�ำ 

ส่วนใหญ่จะได้ผลไม่แน่นอน 
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	 ในรายทีเ่ป็นภาวะประสาทหเูสือ่มข้างเดียว จะให้เส้นกราฟการได้ยนิทีเ่ป็นกราฟเงา 

(shadow curve) ระหว่างหูสองข้าง ซึ่งควรจะมีการได้ยินแตกต่างกันในหูสองข้าง         

(interaural attenuation) แต่ตรวจไม่พบ ส่วนใหญ่ค่าเฉลี่ยกราฟการได้ยิน ไม่แน่นอน

และไม่เข้ากับค่าระดบัรับฟังเสยีงค�ำพดู (SRT) มวีธิกีารตรวจเพือ่แยกกลุม่แกล้งท�ำ (malingering) 

อาจใช้เทคนิคไล่ระดับความดังมากขึ้น (ascending) ช่วยลดการแกล้งประเมินความดัง

ของเสยีงทีใ่ห้เข้าไป และยิง่ลดลงหากใช้ขัน้ละ 1 - 2 เดซเิบล (step) แทนข้ันละ 5 เดซิเบล 

แบบเดิม การตรวจแบบ objective อืน่ เช่น การตรวจวดัเสยีงสะท้อนจากหช้ัูนใน (OAEs) 

และการตรวจวัดการได้ยินระดับก้านสมอง (ABR) เป็นต้น จะช่วยแยกได้ 

	 2.10.3 ลักษณะการได้ยินที่ควรคิดถึงภาวะ non-organic HL

	 1)	 ถ้าค่าระดับรับฟังเสียงค�ำพูด (SRT) แตกต่างจากค่าเฉลี่ยระดับการได้ยิน            

ที่ความถี่เสียงค�ำพูด (speech frequency) มากกว่า 10 เดซิเบล ให้ท�ำการตรวจซ�้ำ หรือ

	 2)	 ตรวจเพิม่ด้วยเคร่ือง OAEs และ ABR ซึง่หากเป็น functional HL มกัให้ผลปกติ 

	 3)	 ทดสอบด้วยวิธีของ Stinger โดยอาศัยหลักการปล่อยเสียงความถ่ีเดียวกัน        

ในหูทั้งสองข้างพร้อมกัน ผู้ป่วยจะได้ยินเฉพาะหูข้างที่ได้ยินดังกว่า โดยการเปลี่ยนระดับ

ความดังของเสียงครั้งละ 5 เดซิเบล ถ้าปล่อยเสียง +5 เดซิเบล ในหูข้างที่ดี ผู้ป่วยจริงจะ

ได้ยินข้างที่ดี และลดเสียงลง -5 เดซิเบล ในหูข้างไม่ดี แต่ผู้ป่วยแกล้งท�ำจะได้ยินในหู     

ข้างที่แย่กว่า

2.11 ผลกระทบจากเสียงดังด้านอื่นที่ไม่ใช่การได้ยิน (non-auditory effects) 

	 ผลกระทบจากเสียงดังท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของร่างกายในระบบอื่น ได้แก ่

จังหวะการเต้นของหัวใจ–ชีพจร การเรียนรู้ในเด็ก เริ่มมีการสังเกตต้ังแต่ปี ค.ศ. 1930 

ศกึษาการหดตวัของกระเพาะอาหารเมือ่ได้ยนิเสยีงดัง การศกึษาในห้องปฏบัิตกิาร ข้อด ีคอื 

ควบคมุตวัแปรง่าย เหมาะส�ำหรบัการศกึษาผลระยะสัน้ ไม่เหมาะกบัการศกึษาผลระยะยาว 

อาจไม่ให้ค�ำตอบที่เป็นจริง การศึกษาภาคสนาม ศึกษาความเป็นไปได้ในสภาพจริง            

ผลระยะยาว ผลบางอย่างเป็นการตอบสนองของผูส้มัผสัเสยีง อาจเป็นความรูส้กึของผูส้มัผัสเสยีง 

(subjective response) โดยไม่ขึ้นกับระดับความดัง หรือระยะเวลาสัมผัสเสียง
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	 2.11.1 ผลต่อระบบหวัใจหลอดเลอืด (cardiovascular effects): เสยีงดงัรบกวน

จะกระตุน้ระบบต่อมไร้ท่อ pituitary-adrenal cortical axis และ sympathetic-adrenal 

medullary axis พบการเปลี่ยนแปลงของฮอร์โมนความเครียด (stress hormone) เช่น 

Epinephrine, Nor-epinephrine (NE), Cortisol บ่อยๆ เป็นต้น กลุ่มฮอร์โมน Catecholamines 

และ steroid มผีลต่อการท�ำงานของระบบต่างๆ ของสิง่มชีวีติ โดยทัว่ไปพบความดนัโลหติ

สงูขึน้ เมือ่เสยีงดงัมากขึน้ แต่เปลีย่นแปลงไม่แน่นอน พบมคีวามสมัพนัธ์กัน แต่ยงัสรปุไม่ได้ว่า 

ความดันโลหิตสูงขณะอยู่ในส่ิงแวดล้อมเสียงดังมาก จะน�ำไปสู่การเกิดโรคหัวใจและ        

หลอดเลือดใหม่หรือไม่ งานวิจัยภาคสนามเพียงแสดงปฏิสัมพันธ์อย่างอ่อน (weak          

relationship)

	 2.11.2 การนอนหลับ : เสียงดังรบกวนสามารถท�ำให้นอนไม่หลับ หลับยาก ล่าช้า

และขยับระยะการนอนให้เลื่อนเร็วขึ้น (Shift stages upward) นอนหลับไม่ลึกและตื่น

เร็วกว่าปกติ แม้เสียงดังเพียง 25 – 30 เดซิเบล ณ sound pressure level ขณะที่ระดับ

ความดังสูงสุดเพิ่มขึ้น พบการเปลี่ยนแปลงเชิงเส้นตรง ของระยะการนอนหลับ

	 2.11.3 พัฒนาการของทารกในครรภ์ (fetal development): ยังไม่แน่นอน       

อาจพบทารกน�ำ้หนกัตวัน้อย (LBW) ในมารดาทีท่�ำงานในสถานท่ีเสยีงดงัมาก อย่างไรก็ตาม

ยังไม่มีหลักฐานเชิงวิจักษ์ ว่าเสียงดังเป็นเหตุให้เกิด ภาวะปริก�ำเนิด หรือน�้ำหนักตัวน้อย

ในทารก

	 2.11.4 การเรียนรูใ้นเดก็: เสยีงค�ำพูดจะถกูกลบโดยเสยีงรบกวนท่ีดงั (25 เดซเิบล 

ณ ระดับการได้ยิน) เด็กที่มีภาวะหูตึงเล็กน้อย ระดับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และการ

แสดงออกของภูมิปัญญาไหวพริบปฏิภาณ (cognitive performance) จะลดลง มีความ

สามารถในการอ่านเข้าใจในระดับท่ีต�ำ่กว่าเด็กอืน่ 2 ระดับ เดก็นกัเรยีนท่ีห้องเรียนตดิถนน 

มีความสามารถในการอ่านต�่ำกว่าเด็กที่เรียนในห้องเรียนท่ีเงียบกว่าเด็กในสิ่งแวดล้อม

เสียงดังจะมีพัฒนาการทางภาษาล่าช้ากว่าปกติ
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2.12 ตัวอย่างรายงานผู้ป่วย

	 ผู้ป่วย ชายไทย อายุ 63 ปี ข้าราชการทหารเกษียณ เคยฝึกซ้อมยิงปืนประจ�ำหูอื้อ 

2 ข้างมานานกว่า 10 ปี มีเสียงดังรบกวนในหูทั้งสองข้าง คล้ายแมลงร้อง ลักษณะกราฟ

การได้ยิน มี 4,000 -Hz Dip ที่หูขวา (สีแดง) และ 6,000-Hz Dip ที่หูซ้าย (สีน�้ำเงิน) 

เนือ่งจากสงูอายจุงึมปัีจจยัร่วมคอื Presbycusis โดยมภีาวะสญูเสยีการได้ยนิท่ีเสยีงความถ่ีสงู 

8,000 เฮิรตซ์

 

ภาพที ่2.10 แสดงลักษณะกราฟการได้ยินของผูป่้วย กราฟสีแดงเป็นหูข้างขวา สนี�ำ้เงินเป็นหขู้างซ้าย     

มีลักษณะกราฟ 4,000-Hz Dip ในหูข้างขวา และ 6,000-Hz Dip ในหูข้างซ้าย

	 การรักษา และพยากรณ์โรค 
	 2.12.1 การรักษาที่ดีที่สุด คือ การป้องกัน
	 1)	 ทีมผู้เชี่ยวชาญ ได้แก่ แพทย์อาชีวเวชศาสตร์ (Occupational physician) 
โสต ศอ นาสกิแพทย์ นักแก้ไขการได้ยนิ (Audiologist) วศิวกรด้านการได้ยนิ (Audiologic 
engineer) นักสุขาภิบาลโรงงาน (Industrial hygienist) พยาบาล
	 2)	 หากมีข้อบ่งชี้การใส่เครื่องช่วยฟัง (hearing aids) ในรายสูญเสียการได้ยิน        
ที่ช่วงความถี่เสียงค�ำพูด 2 ข้างจะได้ผลดี
	 3)	 เสียงดังรบกวนในหู (tinnitus) ถ้าการสูญเสียการได้ยินคงที่ เสียงดังรบกวน
ในหูมักจะหายไป ในระยะเวลาเป็นสัปดาห์หรือเดือน อาจมีอาการหลงเหลือบ้างหาก       

อยู่ในห้องเงียบสนิท 



53

	 	 หากเสียงดงัรบกวนในหมูอีาการมาก อาจใช้เสยีงกลบ เช่น เพลงบรรเลงเบาๆ 

หรือเสียงที่ฟังสบาย (relax sound) เช่น เสียงนกร้อง ลมพัดชายเขา คลื่นทะเลยามสงบ 

เสยีงฝนตกปรอยๆ น�ำ้ไหลรนิธาร เสยีงแมลงร้องประสาน เป็นต้น ในระดบัความดงัสบายๆ

จะช่วยได้ 

	 	 เครื่องกลบเสียง (tinnitus masker) ใช้ยาก ราคาแพง ดูแลยาก มีข้อจ�ำกัด 

ใช้ได้ผลอย่างจ�ำกดั (limited success) อาจใช้เวลานานเป็นเดอืนการใช้เทคนคิตอบกลบั

ทางชีวภาพ (biofeedback) และการฝังเข็มแผนจีน (acupuncture) อาจช่วยได้ 

	 4)	 กลุม่ช่วยเหลอื ถ้ามจีะช่วยได้ เน่ืองจากอาการการสญูเสยีการได้ยนิ และเสยีงดงั

รบกวนในหูเป็นเรื้อรังนานไปอาจมีอาการทางจิตเวช เช่น ซึมเศร้า เครียด ร่วมด้วยได้

	 2.12.2 พยากรณ์โรค 

	 โดยทัว่ไปการสูญเสยีการได้ยนิจะคงที ่ ถ้าผูป่้วยออกจากบรเิวณทีม่เีสยีงดงั หากยงัมี

การสูญเสียการได้ยินต่อไป ให้คิดถึงสาเหตุอื่น เช่น ภาวะเสื่อมตามวัย โรคหูชั้นใน หรือ

ผลจากเมตาบอลิก เป็นต้น ซึ่งอาจเปลี่ยนแปลงเมื่ออายุมากขึ้น 

	 การป้องกันที่เพียงพอและได้ผลเป็นสิ่งจ�ำเป็น แต่ไม่สามารถป้องกันได้ท้ังหมด 

เนือ่งจากปัจจยัอืน่ เช่น ความไวเฉพาะบคุคลต่อเสยีง หรอืต่อสารเคม ียาทีม่พีษิต่อห ูเป็นต้น
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3.1 ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับเสียง

	 3.1.1 เสยีง (sound or noise) คอื พลงังานท่ีเกดิจากการสัน่สะเทอืนของโมเลกลุ
ของตัวกลาง (ของแข็ง ของเหลว หรือก๊าซ) ที่เสียงเคลื่อนที่ผ่าน เป็นเหตุให้เกิดการอัด
และขยายตัวของอากาศสลับกันไป มีผลท�ำให้ความดันบรรยากาศเปลี่ยนเป็นสูง-ต�่ำ         
สลับกันเป็นคลื่น เช่นเดียวกับการอัดขยายของอากาศ คลื่นที่ เกิดขึ้นนี้เรียกว่า คลื่นเสียง
	 3.1.2 องค์ประกอบของการเกิดคลื่นเสียง ประกอบด้วย
	 1)	 แหล่งก�ำเนิดเสียง (source) หมายถึง วัตถุ หรือสสารต่างๆ ที่มีการสั่น
	 2)	 ตัวกลางท่ีคลื่นเสียงผ่าน (medium for transmission) หมายถึง อากาศ 
ของเหลว หรือของแข็ง
	 3)	 ตวัรบั (receiver) หมายถงึ การรบัรูข้องหแูละสมองมนษุย์ หรอืเครือ่งวดัระดับเสยีง
	 3.1.3 คุณสมบัติทางกายภาพของเสียง
	 1)	 แอมพลิจูด (Amplitude :A) หรือความสูงของคลื่นเสียง มีหน่วยเป็นเมตร 
เป็นการแสดงเปลี่ยนแปลงของความดัน เมื่อเกิดการกระจายของคลื่นเสียง

ภาพที่ 3.1 แอมพลิจูด (Amplitude :A) หรือความสูงของคลื่นเสียง

ที่มา: ศูนย์ฝึกและสาธิตบริการอาชีวอนามัยจังหวัดสมุทรปราการ, 2552

การประเมินและการตรวจวัดเสียงดัง

บทที่ 3
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	 2)	 ความยาวคล่ืนเสยีง (Wavelength : λ) หมายถึง ระยะทางท่ีคลืน่เสยีงเดนิทาง
ไปครบ 1 รอบ มีหน่วยเป็นเมตร

	 3)	 ความถี่ของเสียง (frequency of sound) หมายถึง จ�ำนวนครั้งของ                  

การเปลีย่นแปลงความดนับรรยากาศตามการอดัและขยายของโมเลกุลอากาศในหนึง่วนิาที 

หน่วยวัด คือ รอบต่อวินาที หรือ เฮิรตซ์ (Hertz ; Hz)

ภาพที่ 3.2 ความถี่ของเสียง (frequency of sound)

ที่มา: ศูนย์ฝึกและสาธิตบริการอาชีวอนามัยจังหวัดสมุทรปราการ, 2552

	 4)	 อัตราเร็วของเสียง (speed of sound) หมายถึง อัตราเร็วในการเคลื่อนที ่      

ของเสียงจากแหล่งก�ำเนิดในตัวกลางที่เสียงผ่าน มีหน่วยเป็นเมตรต่อวินาที

	 5)	 ก�ำลังเสียง (sound power : W) หมายถึง พลังงานเสียงท่ีเกิดข้ึนท่ีแหล่ง 

ก�ำเนิดเสียงต่อหน่วยเวลา

	 6)	 ความเข้มเสียง (sound Intensity : I) หมายถึงพลังงานเสียงที่ตกกระทบ      

ในแนวตัง้ฉากกบัพืน้ทีผ่วิรบัเสยีงต่อหน่วยพืน้ทีต่่อหน่วยเวลา หรอืหมายถงึก�ำลงัเสยีงต่อ

หน่วยพื้นที่ของผิวรับเสียง

	 7)	 ความดันเสียง (sound pressure) คือ ค่าความดันของอากาศที่เป็นตัวกลาง

ของคลืน่เสยีง ทีเ่ปลีย่นแปลงไปจากความดนับรรยากาศปกตขิณะไม่มคีลืน่เสยีง มหีน่วย

เป็นนิวตันต่อตารางเมตร หรือ ปาสคาล
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		  ระดับความดันเสียง (sound pressure level, Lp หรือ SPL) มีสมการ

ค�ำนวณ ดังนี้

L p = SPL = 10 log (P/Pref)2

	 	 เมื่อ Lp หรือ SPL คือ ระดับความดันเสียง (เดซิเบล, dB)

	 	 P คือ ความดันเสียง (ปาสคาล)

	 	 Pref คือ ความดันเสียงอ้างอิง (2 x 10–5 ปาสคาล)

	 นิยมใช้ค่าระดับความดันเสียงนี้ ในการตรวจวัดและประเมินการสัมผัสเสียง         

โดยใช้เครื่องวัดระดับเสียง (sound level meter)

	 8)	 ระดับและเดซิเบล

	 	 ก.	 ระดบั (level) มาตรทีใ่ช้วดัและค�ำนวณเกีย่วกบัเสยีงก�ำหนดให้ใช้เป็นระดับ

	 	 ข.	 เบล (Bel) เป็นหน่วยที่ถูกคิดค้นมาใช้วัดและค�ำนวณเกี่ยวกับเสียง การตั้ง

ชื่อเบล เพื่อเป็นเกียรติแก่อเล็กซานเดอร์ เกรแฮม เบล ผู้ประดิษฐ์โทรศัพท์

	 	 ค.	 เดซิเบล (Decibel : dB) เป็นการแปลงหน่วยเบลให้เล็กลง โดยเดซิเบล     

มีค่าเป็น 1 ใน 10 ของหน่วยเบล

	 	 ง.	 TWA (time weighted average) ค่าเฉลีย่ระดบัความดงัเสยีงตลอดระยะ

เวลาการสัมผัสเสียง

	 9)	 ทศิทางของเสยีง (sound propagation) เมือ่เสียงเคลือ่นทีอ่อกจากแหล่งก�ำเนดิ

เสียงผ่านสิ่งกีดขวาง สิ่งอาจเกิดขึ้นคือ เสียงถูกดูดซับ สะท้อน หรือเคลื่อนที่ผ่านวัตถุ         

ทีข่วางกัน้น้ัน ทศิทางการเคลือ่นทีข่องเสยีงในอากาศ ขึน้อยูก่บัปรากฏการณ์ 4 ลกัษณะ คอื

	 	 ก.	 การสะท้อน (reflection) เกิดขึ้นเม่ือคลื่นเสียงกระทบกับพื้นท่ีผิวท่ีเป็น

ของแข็งหรือมีพื้นผิวเรียบ โดยที่คลื่นเสียงที่สะท้อนจากบนพื้นที่ผิวจะท�ำมุมตั้งฉากกับ

คลืน่เสียงทีต่กกระทบหรอืมมีมุตกเท่ากบัมมุสะท้อน การสะท้อนนีจ้ะคล้ายกับพฤติกรรม

ของเสียงเมื่อตกกระทบกระจก

	 	 ข.	 การหักเห (refraction) หมายถึง การที่คลื่นเสียงเกิดการเบี่ยงเบน             

เมือ่คลืน่เสยีงได้เดนิทางผ่านตวักลางหน่ึง ไปสูต่วักลางหนึง่ เสยีงจะเปลีย่นทศิทางเมือ่เดนิทาง
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ไปสู่ตัวกลางที่ท�ำให้เสียงมีความเร็วที่แตกต่างไป ซึ่งจะเกิดข้ึนเมื่อคลื่นเสียงเดินทาง         
จากตัวกลางหน่ึงไปสู่ อกีตวักลางหนึง่ทีมี่ความแตกต่างกนั หรอือาจเกิดจากการ ท่ีคลืน่เสยีง
เดินทางจากตัวกลางหนึ่งไปสู่ อีกตัวกลางหนึ่งที, ไม่แตกต่างกันแต่อยู่ในปัจจัยแวดล้อม 
ที่แตกต่างกันปัจจัยดังกล่าวได้แก่อุณหภูมิความขึ้น และกระแสลม
	 	 ค.	 การเบี่ยงเบน (diffraction) เป็นปรากฏการณ์ของคลื่นเสียงเบ่ียงเบน       
รอบสิ่งกีดขวาง เช่น ก�ำแพงหรือผนังกั้น โดยเกิดขึ้นเมื่อความยาวคลื่นของเสียงที่เกิดขึ้น
บนก�ำแพงหรือผนังกั้นมีขนาดเท่ากับหรือใหญ่กว่าความกว้างยาวของก�ำแพง หรือสิ่งกั้น
นั้นๆ ปรากฏการณ์นี้ท�ำให้ผู้รับเสียงได้รับเสียงลดลง
	 	 ง.	 การกระจาย (diffusion) การกระจายของเสียงต่อการแพร่กระจาย           
ของเสียงไปอย่างเท่าเทียมกัน โดยเกิดขึ้นเมื่อคลื่น เสียงสะท้อนโปยังพื้นผิวท่ีมีลักษณะ
โค้งหรือที่มีพื้นผิวไม่เรียบ 
	 3.1.4 แหล่งเสียง (source) เสียงเคลื่อนที่ในอากาศลดลงเรื่อยๆ ตามระยะทาง     
ทีเ่พิม่ขึน้ เนือ่งจากเสยีงถกูดดูซบัโดยอากาศ แต่ปัจจยัทีส่�ำคัญท่ีท�ำให้เสยีงลดลงคอืระยะทาง 
การลดทอนเสียง ขึ้นอยู่กับลักษณะของแหล่งเสียง แบ่งออกเป็น 2 ชนิด คือ
	 1)	 เสียงที่สั้นหรือเป็นจุด (point source) คือแหล่งก�ำเนิดเสียงที่มีขนาดเล็กกว่า
ความยาว ของคลืน่เสยีงทีเ่ปล่งออกไป ท�ำให้คลืน่เสยีงกระจายออกเป็นทรงกลมรอบเสยีงนัน้ 
เช่น เครื่องจักร
	 2)	 แหล่งเสียงที่ยาว (line sources) คือแหล่งก�ำเนิดเสียงกระจายออกไปเป็น      
รูปทรงกระบอก เช่น รถไฟ
	 3.1.5 สนามเสยีง (field) คอื พืน้ทีท่ีค่ลืน่เสยีงเคลือ่นทีอ่อกไปครอบคลมุ แบ่งเป็น
พ้ืนทีใ่กล้แหล่งเสยีง เรยีกว่า สนามใกล้ และพืน้ทีท่ีห่่างออกไปจากแหล่งเสยีง เรยีก สนามไกล 
	 1)	 สนามใกล้ (near field) คือ พื้นที่รอบๆ แหล่งเสียง หรือประมาณสามเท่า      
ของส่วนที่ยาวที่สุดของแหล่งเสียง หรือในรัศมีหนึ่งความยาวคลื่นส�ำหรับเสียงความถี่ต�่ำ 
กล่าวคือ ประมาณ 1.2 เมตร ส�ำหรับเสียงความถี่ 25 เฮิรตซ์ 30 เซนติเมตร ส�ำหรับเสียง
ความถ่ี 1,000 เฮิรตซ์ และประมาณ 17 เซนติเมตร ส�ำหรบัเสยีงความถี ่2,000 เฮริตซ์ ในพืน้ท่ีนี้
ความดงัเสยีงเปลีย่นแปลงไปอย่างรวดเร็วเมือ่ขยบัต�ำแหน่งของเครือ่งวดัเสยีงเพยีงเลก็น้อย 
	 2)	 สนามไกล (far field) คือ บริเวณรอบนอกสนามใกล้การวัดเสียงในพื้นที่นี ้      
น่าเชื่อถือมากกว่า อย่างไรก็ตาม ค่าที่ตรวจวัดได้อาจถูกรบกวนด้วยเสียงสะท้อน             

หากแหล่งเสียงไม่ได้อยู่ในพื้นทีโ่ล่ง (free field)
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	 	 ในความเป็นจรงิโดยเฉพาะในสถานประกอบการมแีหล่งเสยีงมากกว่าหนึง่แหล่ง
และมีสิ่งกีดขวางทางเดินของเสียง เช่น ก�ำแพง เครื่องจักร ฯลฯ สถานที่ดังกล่าวจึงไม่ใช่
พื้นที่โล่ง การสะท้อน เบี่ยงเบน และดูดซับเสียงเกิดขึ้นได้เสมอ ดังนั้น คลื่นเสียงที่มาจาก
แหล่งต่างๆ และเสียงสะท้อนของแหล่งเสียงเหล่านั้นอาจรวมกันหรือหักล้างกัน ในจุดที่
คลื่นเสียงรวมกันแอมพลิจูดสูงขึ้นและเสียงดังมากขึ้น ส่วนบริเวณท่ีคลื่นเสียงหักล้างกัน
แอมพลจิดูลดลง ระดบัเสยีงต�ำ่ลง ดังน้ัน ค่าการตรวจวดัเสยีงในสนามเสยีงจงึเป็นผลรวม
ของความดันเสียงที่จุดนั้นในขณะนั้น
	 3.1.6 ประเภทของเสียง
	 1)	 เสียงดงัแบบต่อเนือ่ง (continuous noise) เป็นเสยีงดงัทีเ่กดิข้ึนอย่างต่อเนือ่ง 
จ�ำแนกออกเป็น 2 ลักษณะ คือ เสียงดังต่อเน่ืองแบบคงที่ (steady-state noise)             
และเสียงดังต่อเนื่องที่ไม่คงที่ (non steady state noise)
	 	 ก.	 เสยีงดงัต่อเนือ่งแบบคงที ่(steady-state noise) เป็นลกัษณะเสยีงดงัต่อเนือ่ง
ที่มีระดับเสียง เปลี่ยนแปลงไม่เกิน 3 เดซิเบล เช่น เสียงจาก เครื่องทอผ้า เครื่องปั่นด้าย 
เสียงพัดลม เป็นต้น
	 	 ข.	 เสียงดังต่อเนื่องที่ไม่คงที่ (non-steady state noise) มีระดับเสียง
เปลี่ยนแปลงเกินกว่า 10 เดซิเบล เช่น เสียงจากเลื่อยวงเดือน เครื่องเจียร เป็นต้น
	 2)	 เสียงดังเป็นช่วงๆ (intermittent noise) เป็นเสียงที่ดังไม่ต่อเนื่อง มีความดัง
หรอืเบากว่าเป็นระยะๆ สลบัไปมา เช่น เสยีงเครือ่งป๊ัม/อดัลม เสยีงจราจร เสยีงเครือ่งบิน 
ที่บินผ่านไปมา เป็นต้น
	 3)	 เสียงกระทบหรือกระแทก (impact or impulse noise) เป็นเสียงที่เกิดขึ้น
และสิน้สดุอย่างรวดเรว็ในเวลาน้อยกว่า 1 วนิาท ีมกีารเปลีย่นแปลงของเสยีงมากกว่า 40 
เดซิเบล เช่น เสียงการตอก เสาเข็ม การปั๊มชิ้นงาน การทุบเคาะอย่างแรง เป็นต้น	

3.2 การรับรู้เสียงของมนุษย์ (Psycho-Acoustics)

	 การรับรู ้หรือตอบสนองต่อเสียงของมนุษย์ขึ้นกับลักษณะสมบัติของเสียง                 
2 ประการคอื ความดงัหรือแอมพลจูิดและความถี ่มนุษย์สามารถได้ยนิเสยีงในช่วงความถ่ี 
20 - 20,000 เฮิรตซ์ แต่ความสามารถในการตอบสนองต่อเสียงหรือได้ยินเสียงในช่วง

ความถี่ดังกล่าวนี้ไมเ่ท่ากันในทุกช่วงความถี่
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	 3.2.1 ความดัง (loudness) ระดับเสียงต�่ำสุดที่คนได้ยิน (hearing threshold) 

เป็นความดังของเสียงท่ีคนรับรู้และบอกได้ว่ามีเสียงดัง (ใช้ในการทดสอบสมรรถภาพ      

การได้ยิน) แต่การตอบสนองต่อความดัง ที่สูงกว่านั้นเป็นความรู้สึกของปัจเจกบุคคล        

ซึง่ไม่เพียงแต่สัมพนัธ์กับระดับความดันเสยีงเท่าน้ันแต่ยงัสัมพนัธ์กับความถ่ีต่างๆ ความรูส้กึ 

ต่อความไม่เท่ากนัจากการทดสอบการได้ยนิของคนหนุ่มสาวทีม่สีขุภาพและการได้ยนิปกติ

ดังภาพที่ 3.3

ภาพที่ 3.3 เส้นโค้งระดับความดังเท่ากันของเสียงบริสุทธิ์

ที่มา: John E.K. Foreman, Sound Analysis and Noise Control, 1990

	 จากรูปข้างต้น เส้นทึบคือเส้นความดังที่คนรู้สึกว่าระดับเสียงบนเส้นนี้แต่ละเส้น 
มคีวามดังเท่ากัน แม้ในความเป็นจรงิระดับเสยีงดังไม่เท่ากนั และเส้นประในภาพคอืระดบั
เสียงดังต�่ำสุดที่คนได้ยิน สรุปจากเส้นประนี้ได้ว่า การรับรู้เสียงที่ความถี่ 4,000 เฮิรตซ์      
ดทีีส่ดุ คอื สามารถได้ยินเสียงมค่ีาต�ำ่กว่า 0 เดซเิบล ขณะท่ีการรบัรู้เสยีงท่ีช่วงความถ่ีต�ำ่ๆ 
ไม่ดี เช่น ที่ความถี่ 125 เฮิรตซ์ คนส่วนใหญ่ได้ยินเมื่อมีระดับเสียงดังกว่า 30 เดซิเบล
	 3.2.2 ความถี ่(frequency) เนือ่งจากคนเราตอบสนองต่อเสียงทีช่่วงความถีต่่างๆ 
ไม่เท่ากันดังกล่าวข้างต้น ดังนั้น เพื่อให้การตรวจวัดเสียงที่คนรับรู้ได้อย่างถูกต้อง จึงต้อง
ถ่วงน�ำ้หนักความถ่ี (frequency weighting) โดยมเีวทต้ิงเนทเวอร์ก (weighting network) 
เป็นอุปกรณ์ควบคุมการตอบสนองของเครื่องวัดระดับเสียงที่ความถี่ต่างๆ จึงอาจกล่าว 
ได้ว่า เวทติง้เนทเวอร์กเป็นเครือ่งกรองเสยีงทีย่อมให้เสยีงท่ีช่วงความถ่ีท่ีก�ำหนดผ่านเข้าสู่

กระบวนการแปลงสญัญานของเครือ่งวดัเสยีงได้ เวทติง้เนทเวอร์กทีใ่ช้ในปัจจุบันม ี4 ชนดิ คอื 
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	 1)	 เวทติง้เนทเวอร์ก A คอืค่าถ่วงน�ำ้หนกัความถีข่องเสยีงทีใ่ช้บ่อยทีส่ดุในการวดั

ระดับความดังเสียง ครอบคลุมช่วงความถี่ 20 – 20,000 เฮิรตซ์ ซึ่งใกล้เคียงกับความถี่

ของหูมนุษย์ (ไม่รวมช่วงความถี่ต�่ำและช่วงความถี่สูง ซึ่งเป็นช่วงที่หูมนุษย์จะไม่ได้ยิน)  

ค่าถ่วงน�ำ้หนักความถีข่องเสยีงของแหล่งก�ำเนดิเสยีงจะมค่ีาใกล้เคยีงกบัหขูองมนษุย์รับสมัผสั

มากทีสุ่ด เป็นสเกลทีใ่ช้ตรวจวดัเสยีงเพือ่ประเมนิอนัตรายจากเสยีงตามกฎหมายหรือตาม

มาตรฐานเสียง การวัดระดับเสียงจะมีหน่วยเป็น dBA หรือ dB (A)

	 2)	 เวทติ้งเนทเวอร์ก C การตอบสนองของหูมนุษย์จะแตกต่างกันตามระดับ       

ความดงัเสยีงระดบัความดงัเสยีงต้ังแต่ 100 เดซเิบลขึน้ไป จะท�ำให้หขูองมนษุย์ไม่ตอบสนอง 

ค่าถ่วงน�ำ้หนกัความถีข่องเสยีง C-Weighted น้ันโดยปกตจิะใช้วดัระดบัเสยีงสงูสุด (peak) 

แต่การวัดแบบท่ัวไปจะส่งผลต่อสัญญาณการรบกวน และใช้ในการตรวจวัดเสียง              

จากเครื่องจักรโดยละเอียด การวัดระดับเสียงจะมีหน่วยเป็น dBC หรือ dB (C)

	 3)	 เวทติ้งเนทเวอร์ก Z ช่วงการตอบสนองจะใช้ค่าถ่วงน�้ำหนักความถ่ีของเสียง     

ท่ี Z-Weighted เป็นการตอบสนองทีค่วามถี ่10 - 20,000 เฮริตซ์ + 1.5 เดซเิบล เป็นการ

ตอบสนองแบบ linear หรือ unweighted การวัดระดับเสียงจะมีหน่วยเป็น dBZ หรือ 

dB (Z)

 
ภาพที่ 3.4 การตอบสนองต่อความถี่ตามเวทติ้งเนทเวอร์ก A C และ Z

ทีม่า: อมุาพร ครองสกลุสุข, https://www.tosh.or.th/images/file/2018/powerpoint_138/01.pdf
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3.3. การตรวจวัดเสียง

	 การตรวจวัดเสียง แบ่งออกเป็น 2 ลักษณะ คือ

	 3.3.1 การส�ำรวจเบือ้งต้น วตัถุประสงค์เพือ่เป็นการส�ำรวจในบรเิวณทีม่กีารร้องเรยีน

จากผู้ปฏิบัติงาน หรือในบริเวณที่ผู้ตรวจสงสัยว่ามีระดับความดังเกินมาตรฐาน

	 3.3.2 การส�ำรวจอย่างละเอยีด วตัถปุระสงค์เพือ่ทราบข้อมลูเฉพาะเกีย่วกับระดบั

ความดังของเสยีงทีผู่ป้ฏบัิติงานแต่ละคนได้รบั เพือ่หาแนวทางในการแก้ไขโดยการควบคมุ

ทางวิศวกรรมหรือทางการบริหารจัดการ หรือเพื่อการเลือก ใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตราย

ที่เหมาะสม นอกจากนี้ยังสามารถระบุพื้นที่ที่ต้องการป้องกันเสียงดัง หรือ เพื่อระบุพื้นที่

ทีผู่ป้ฏิบตังิานในบริเวณนัน้ควรหรือจ�ำเป็นต้องได้รบัการตรวจสมรรถภาพการได้ยนิของห ู

และเพื่อวัตถุประสงค์ในทางกฎหมายโดยน�ำผลที่ได้เปรียบเทียบกับค่ามาตรฐาน

3.4 เครื่องมือและอุปกรณ์ในการตรวจวัดเสียง

	 เครือ่งมอืและอปุกรณ์ทีใ่ช้ในการตรวจวดัเสยีงมหีลายชนดิ ควรเลอืกใช้ให้ถกูต้อง

เหมาะสมกบัลกัษณะเสยีงทีต้่องการประเมนิ เครือ่งมอืและอุปกรณ์ในการตรวจวดัเสยีง มดีงันี้

	 3.4.1 เครื่องวัดระดับความดังของเสียง (sound level meter)

	 เป็นเครือ่งวดัเสยีงพืน้ฐานทีใ่ช้ในการวดัระดบัเสยีง สามารถวดัระดับเสยีงได้ตัง้แต่ 

40 - 140 เดซิเบล โดยท่ัวไป สามารถวดัระดับเสยีงได้ 3 เครอืข่าย (weighting networks) 

คือ A, B และ C เครือข่ายทั้งสามชนิดมีความแตกต่างกันคือ เครือข่าย A จะตอบสนอง

ต่อเสียงที่มีความถี่ต�่ำ  เครือข่าย B จะตอบสนองต่อเสียงที่มีความถี่ปานกลาง เครือข่าย 

C จะตอบสนองต่อเสียงที่มีความถี่สูง โดยเครือข่ายที่ใช้กันอย่างกว้างขวาง คือ เครือข่าย 

A เพราะเป็นข่ายตอบสนองต่อเสียงคล้ายคลึงกับหูคนมากที่สุด หน่วยวัดของเสียงที่วัด

ด้วยเครือข่าย A คือ เดซิเบลเอ (dBA)

	 เครือ่งวดัเสยีงทีใ่ช้ในการประเมนิระดับเสยีงในสถานประกอบกจิการตามกฎหมาย

อย่างน้อยต้องสอดคล้องกบัมาตรฐาน IEC 651 Type 2 (International Electro technical 

Commission 651 Type 2) หรือเทียบเท่า เช่น ANSI S1.4, BSEN 60651 เป็นต้น       

หรือดีกว่า เช่น IEC 61672 ซึ่งเป็นมาตรฐานใหม่
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ภาพที่ 3.5 ตัวอย่างเครื่องวัดระดับความดังของเสียง (sound level meter)

ทีม่า: https://d10b75yp86lc36.cloudfront.net/Monotaro3/pi/full/mono19243403-180912-02.jpg

	 3.4.2 เครื่องวิเคราะห์ความถี่เสียง 
	 เนื่องจากเครื่องวัดระดับความดังของเสียงไม่สามารถบอกความดังเสียงในแต่ละ
ความถีไ่ด้ ดงัน้ันการศกึษาปัญหาเร่ืองเสยีงในโรงงานอตุสาหกรรมจงึจ�ำเป็นต้องใช้เครือ่ง
วิเคราะห์ความถี่เสียง เพื่อให้ทราบระดับความดังเสียงในแต่ละความถี่ และการกระจาย
ของพลังงานเสียงท่ีมีความถี่ต่างๆ ผลการตรวจวัดสามารถน�ำไปใช้ประโยชน์ในการ 
วางแผน การควบคมุเสยีง (noise control) เช่น การเลอืกใช้วสัดุดูดซับเสยีง หรอืการปิดก้ัน
ทางผ่านของเสียง เป็นต้น เครื่องวิเคราะห์ความถ่ีเสียงโดย ทั่วไปแบ่งเป็น 2 ชนิด                
คอื octave band analyzer และ narrow band analyzer เครือ่งวเิคราะห์ความถีเ่สยีง 
ต้องมีคุณลักษณะสอดคล้องกับมาตรฐาน IEC 61260 หรือเทียบเท่า เช่น ANSI S1.11 
หรือดีกว่า
	 การวเิคราะห์ความถีเ่สยีง เป็นการวิเคราะห์เพือ่ให้ทราบการกระจายของพลงังาน
เสยีงทีค่วามถีต่่างๆ octave Band ทีน่ยิมใช้ในการวดัระดบัความดงัทีค่วามถีต่่างๆ จะใช้
ค่าก่ึงกลางของแถบ ซึ่งเป็นค่าเฉลี่ยทางเรขาคณิตของค่าความถี่สูงสุดและต�่ำสุด เช่น       
เมือ่วัดระดบัความดงัของเสยีงท่ีความถี ่1,000 เฮริตซ์ ระดบัความดงัท่ีวดัได้คอื ระดบัความดงั
ของเสียงในช่วงความถี่ระหว่าง 710 - 1,420 เฮิรตซ์ ปัจจุบัน เครื่องวัดเสียงส่วนใหญ่         
มีความสามารถในการตรวจวัดเสียง (sound level meter) วิเคราะห์ความถี่ของเสียง 
(frequency analyzer) และวัดเสียงกระทบ หรือกระแทก (impulse or impact noise 

meter) รวมอยู่ในเครื่องเดียวกันได้
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	 3.4.3 เครือ่งวดัเสยีงกระทบหรอืเสยีงกระแทก (impulse or impact noise meter)
	 เสยีงกระทบหรอืกระแทกเป็นเสยีงทีเ่กดิขึน้ในระยะเวลาสัน้ๆ แล้วหายไปเหมอืน
กับเสียงปืน เช่น เสียงตอกเสาเข็ม เครื่องวัดเสียงโดยท่ัวไปอาจมีความไวไม่พอในการ     
ตอบสนองต่อเสยีงกระแทก จงึควรใช้เครือ่งวดัเสยีงกระทบหรอืกระแทกโดยเฉพาะ เครือ่งวดั
เสยีงกระทบหรือกระแทก ต้องมคุีณลกัษณะสอดคล้องกบัมาตรฐาน IEC 61672 หรอื IEC 
60804 หรือเทียบเท่า เช่น ANSI S 1.43 หรือดีกว่า
	 3.4.4 เครื่องวัดปริมาณเสียงสะสม (noise dosimeter)
	 การประเมินการสัมผัสเสียงที่ระดับความดังเปลี่ยนแปลง หรือไม่คงที่ตลอดระยะ
เวลาการท�ำงาน ควรใช้เครื่องมือที่ถูกออกแบบให้สามารถบันทึกระดับเสียงทั้งหมดที่
พนักงานได้รับและค�ำนวณค่าเฉล่ียของระดับความดังตลอดเวลาท่ีเครื่องวัดนี้ท�ำงาน 
เครื่องวัดปริมาณเสียงสะสม ต้องมีคุณลักษณะสอดคล้องกับมาตรฐาน IEC 61252 หรือ
เทียบเท่า เช่น ANSI S1.25 หรือดีกว่า

ภาพที่ 3.6 ตัวอย่างเครื่องวัดปริมาณเสียงสะสม (noise dosimeter)

ที่มา: https://www.bomarkinstruments.com/v/vspfiles/photos/5NP-10-2.jpg

	 3.4.5 อุปกรณ์ประกอบการตรวจวัดระดับเสียง
	 1) อุปกรณ์ปรับความถูกต้องของเครื่องวัดระดับเสียง (sound level calibrator) 
เป็นอุปกรณ์ทีใ่ช้ในการปรบัเทยีบความถกูต้องของเครือ่งวดัเสยีง ซึง่ผูต้รวจวดัต้องปฏบิตัิ
ตามวิธกีารทีร่ะบใุนคูม่อืการใช้งานของบรษัิทผูผ้ลติ ก่อนการใช้งานทกุครัง้ อปุกรณ์ตรวจสอบ
ความถูกต้องของเครื่องวัดเสียง ต้องมีคุณลักษณะสอดคล้องกับมาตรฐาน IEC 60942 

หรือเทียบเท่า หรือดีกว่า



65

ภาพที่ 3.7 ตัวอย่างอุปกรณ์ปรับความถูกต้องของเครื่องวัดระดับเสียง

ที่มา: https://www.dinkumcalibration.com.au/wp-content/uploads/2018/12/Audiom-

eter-Sound-Level-Acoustic-Calibration.png

	 2)	 ฟองน�้ำกันลม (wind screen) การใช้ฟองน�้ำกันลมสวมที่ส่วนของไมโครโฟน 

จะช่วยลดความผิดพลาดในการวัดระดับเสียงอันเนื่องมาจากกระแสลมแรง นอกจากนี้ 

ยังเป็นการป้องกันฝุ่น ละอองน�้ำมัน หรือสารเคมีต่างๆ มิให้เกิด ความเสียหายต่อ

ไมโครโฟน และเครื่องวัดระดับเสียง

ภาพที่ 3.8 ตัวอย่างฟองน�้ำกันลม

ที่มา: https://www.ponpe.com/images/stories/virtuemart/product/8400915.jpg

	 3)	 ขาต้ังส�ำหรับวางเครื่องวัดเสียง (tripod) ขาตั้งมีลักษณะแบบเดียวกับขาตั้ง

กล้องถ่ายรปู การใช้ขาต้ังจะใช้ในกรณีทีท่�ำการวดัด้วยเครือ่งวัดเสยีงขนาดใหญ่ หรอืต้องใช้

ระยะเวลานานในการตรวจวัดแต่ละจุด
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ภาพที่ 3.9 ตัวอย่างการใช้ขาตั้งส�ำหรับเครื่องวัดเสียง 

ที่มา: https://www.otm.sg/files/HD%202010%20on%20tripod%20(1).jpg

3.5 การปรับเทียบความถูกต้อง (calibration check)

	 เคร่ืองมือที่ใช้วัดเสียงทุกชนิดต้องได้รับการปรับเทียบความถูกต้องเช่นเดียวกับ
เครือ่งมอือ่ืนๆ จากผูผ้ลิต และส่งมอบชาร์ตปรับเทียบความถูกต้องพร้อมเครือ่งมอืแก่ลูกค้า 
อย่างไรก็ตาม เคร่ืองมอืเหล่านัน้ยงัคงต้องได้รบัการปรบัเทยีบความถกูต้องตามระยะเวลา
และวิธีการที่ผู้ผลิตระบุ ทั้งนี้ การปรับเทียบความถูกต้องของเครื่องวัดเสียงมี 2 วิธี 
	 3.5.1 การปรบัเทยีบความถูกต้องท่ีครอบคลมุทัง้หมด (comprehensive calibration) 
โดยผูผ้ลติหรอืผูท้ีม่คีวามรู้ความสามารถเฉพาะทีไ่ด้รับการรบัรองจากหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง 
เพื่อตรวจสอบการตอบสนองต่อเสียงที่ความถี่ และระดับความดังต่างๆ ของเสียง            
การปรับเทียบความถูกต้องชนิดน้ีควรกระท�ำทุก 1 ปี (เว้นแต่สถานประกอบกิจการ             
มเีครือ่งตรวจวดัเสยีงทีใ่ช้ส�ำหรบัการตรวจวดัและวเิคราะห์ภายในสถานประกอบกจิการเอง 
ให้ปรับเทียบความถูกต้องของเครื่องมือกับหน่วยปรับเทียบมาตรฐานทุก ๆ สองปี) ทั้งนี้ 
ความถี่ในการปรับเทียบขึ้นกับลักษณะการใช้งานสมบุกสมบันหรือบ่อยเพียงใด และเมื่อ
เคร่ืองมือท�ำงานผิดปกติ หน่วยงานที่ท�ำการปรับเทียบต้องออกใบรับรองการท�ำงาน        
ของเครือ่งมือ พร้อมทัง้ตดิฉลากแสดงข้อมูลส�ำคัญ เช่น ชือ่หน่วยงานและวนัทีท่ีป่รบัความถกูต้อง
บนเครื่องมือด้วย
	 3.5.2 การปรบัเทยีบก่อนและหลงัการใช้งาน มวีตัถปุระสงค์เพือ่ให้มัน่ใจว่าเครือ่งมอื

ยงัคงท�ำงานได้ถูกต้องทัง้ก่อนและเมือ่สิน้สดุการตรวจวดั โดยผู้ใช้เครือ่งมอืเป็นผูป้รบัเทยีบเอง
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ด้วยอปุกรณ์ปรบัเทยีบความถกูต้องหรอืคาลเิบรเตอร์ (calibrator) ซ่ึงเป็นอปุกรณ์ขนาดเลก็

ที่ท�ำให้เกิดเสียงความถี่เดียว และระดับเสียงดังคงที่ เช่น 114 เดซิเบล หรือ 94 เดซิเบล 

ทีค่วามถี ่1,000 เฮิรตซ์ การปรบัเทยีบความถูกต้องวธินีีเ้ป็นการตรวจสอบการท�ำงานของ

วงจรไฟฟ้าและไมโครโฟน ดังนั้นลักษณะที่ส�ำคัญของคาลิเบรเตอร์ ประการหนึ่ง คือ        

ช่องส�ำหรบัสวมไมโครโฟนต้องแนบสนทิพอดีกับไมโครโฟน และเนือ่งจากต้องใช้คาลเิบรเตอร์

ซ่ึงเป็นแหล่งเสียงจากภายนอก จึงเรียกการปรับเทียบนี้อีกอย่างหนึ่งว่า “external       

calibration” การปรับเทียบความถูกต้องนี้ควรท�ำในสถานที่ซึ่งไม่มีเสียงดังรบกวน อนึ่ง

เนื่องจากคาลิเบรเตอร์เป็นอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์จึงควรตรวจปรบัความถูกต้องโดยผูผ้ลติ

หรอืห้องปฏบิตักิารเป็นระยะๆ เช่นเดยีวกบัเครือ่งวดัเสยีงทกุชนดิ 

3.6 การวัดและการประเมินเสียงในสถานประกอบการ 

	 ก่อนทีจ่ะท�ำการตรวจวดัเสยีง ควรท�ำการส�ำรวจให้ทัว่โรงงาน เพีอ่ก�ำหนดจดุทีจ่ะ

ท�ำการตรวจวัด และในขณะที่เดินส�ำรวจ ควรจัดท�ำแผนผังโรงงาน ที่ประกอบด้วย  

ประเภทและจ�ำนวนของแหล่งก�ำเนดิเสยีง และจ�ำนวนพนกังานในแต่ละพ้ืนที ่เพือ่ความสะดวก

ในการก�ำหนดจุดตรวจวัด ก่อน ที่จะท�ำการก�ำหนดจุดตรวจวัดเสียง ควรพิจารณา              

ถึงลักษณะการท�ำงานและลักษณะของเสียงที่เกิดขึ้น ในพื้นที่การท�ำงานนั้น โดยแบ่งได้ 

3 กรณี ดังนี้

	 3.6.1 กรณทีีผู่ป้ฏบิตังิานท�ำงานในพืน้ท่ีใดพืน้ทีห่น่ึง ซึง่มรีะดบัเสยีงดงัคงที ่มวีธิ ีดงันี้

	 1)	 ก�ำหนดจุดที่จะท�ำการวัดเสียงตามจ�ำนวนผู้ปฏิบัติงาน ดังตารางที่ 3.1
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ตารางที่ 3.1 จ�ำนวนจุดอย่างน้อยที่สุดที่ต้องท�ำการตรวจวัดเสียงเมื่อเทียบกับ

	 	 	 	 	 จ�ำนวนผู้ปฏิบัติงาน

จ�ำนวนผู้ปฏิบัติงาน (คน) จ�ำนวนจุดที่ต้องวัดเสียง (อย่างน้อยที่สุด)

ต�่ำกว่า 7 1-6 (ตามจ�ำนวนผู้ปฏิบัติงาน)

7-8 6

9-11 7

12-14 8

15-18 9

19-26 10

27-43 11

44-50 12

>50 14
ที่มา:ดัดแปลงจาก NIOSH Occupational exposure sampling strategy manual, 1977

หมายเหต ุ:	 หากพบว่าระดบัเสียงทีว่ดัได้มคีวามแตกต่างระหว่างค่าสงูสดุและต�ำ่สดุ มากกว่า 5 เดซเิบลเอ 	

	 	 ให้จัดแบ่งพื้นที่ใหม่ให้เหมาะสม โดยการก�ำหนดพื้นที่ให้มีขนาดเล็กลงกว่าเดิม

		  2)	 เตรียมเคร่ืองวัดระดับเสียง (sound level meter) โดยการสอบเทียบ

ความถกูต้องเครือ่งวดัระดบัเสยีงก่อนและหลงัใช้งานทกุครัง้ จากนัน้สวมอุปกรณ์ป้องกนั

ลมที่ไมโครโฟน และตั้งค่าเครื่องวัดระดับเสียง ดังนี้ ตั้งค่าวงจรถ่วงน�้ำหนักความถี่ให้เป็น 

แบบเอ (A) ตั้งค่าวงจรถ่วงน�้ำหนักเวลาให้เป็นแบบช้า (slow) ตั้งค่าช่วงการวัด ตั้งไว้ที่

ช่วงค่าสูง ตั้งค่าการตรวจวัดเป็นแบบ Leq ตั้งค่าอัตราที่พลังงานเสียงเพิ่มเป็น 2 เท่า 

(energy exchange rate) ที่ 3 เดซิเบล

	 	 3)	 ตรวจวัดการได้รับการสัมผัสเสียงของผู้ปฏิบัติงาน โดยให้ไมโครโฟน             

อยูท่ีร่ะดบัหขูองผูป้ฏบิติังาน รศัมไีม่เกนิ 30 เซนติเมตร การถอืเครือ่งวดัระดบัเสยีงของผูต้รวจวัด 

ให้ถือในลักษณะเฉียงออกห่างจากล�ำตัวมากที่สุด หรือใช้ขาตั้งแทนการถือ

	 	 4)	 อ่านค่า และจดบันทึกค่าและข้อมูลอื่นที่เกี่ยวข้อง เช่น พื้นที่ที่ตรวจวัด 

ระยะเวลาการสัมผัสเสียงดัง การใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล เป็นต้น 
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	 	 5)	 น�ำค่า TWA ที่ตรวจวัดได้ น�ำมาเปรียบเทียบกับเกณฑ์มาตรฐาน              
ความปลอดภัยในการท�ำงาน หรือใช้สูตรค�ำนวณเพื่อหาระยะเวลาที่สามารถท�ำงาน           
ในพื้นที่ดังกล่าวได้จากสูตรของ NIOSH  ดังนี้

T
ชั่วโมง

= 8
2(L-85)/3

	 	 	 	 เมื่อ T = เวลาที่ยอมให้ได้รับเสียง (ชั่วโมง)

	 	 	 	 L = ระดับเสียง (เดซิเบลเอ)

	 3.6.2 กรณทีีผู่ป้ฏบิติังานท�ำงานในพืน้ทีใ่ดพืน้ทีห่น่ึงซึง่มรีะดับเสยีงดงัไม่คงที ่หรอื

ท�ำงานในพื้นที่ต่างๆ ที่มีระดับเสียงต่างกัน

	 1)	 กรณีเครื่องวัดปริมาณเสียงสะสม (noise dosimeter) 

	 	 (1)	ต้องตรวจสอบเครื่องให้พร้อมใช้งานทุกครั้ง และตั้งค่าเครื่อง ดังนี้ คือ 

	 	 	 -	 ตั้งค่าวงจรถ่วงน�้ำหนักความถี่ แบบเอ (A) 

	 	 	 -	 ตั้งค่าวงจรถ่วงน�้ำเวลา แบบช้า (slow) 

	 	 	 -	 ตั้งค่า threshold level ที่ 80 เดซิเบล 

	 	 	 -	 ตั้งค่า criterion level ที่ 85 เดซิเบล 

	 	 	 -	 ตั้งค่า energy exchange rate ที่ 3 เดซิเบล

	 	 (2)	เลือกผูป้ฏบัิติงานทีเ่สีย่งต่อการสมัผสัเสยีงดังมากทีส่ดุเพือ่เครือ่งตดิต้ังเครือ่งมอื

	 	 (3)	อธิบายวัตถุประสงค์ ข้อควรปฏิบัติและข้อห้าม ให้ผู้ปฏิบัติงานเข้าใจว่า 

	 	 	 -	 ผู้ปฏิบัติงานสามารถท�ำงานได้ตามปกติ 

	 	 	 -	 เครื่องนี้ไม่ใช่เครื่องบันทึกเสียงพูดคุยของเขา เพื่อป้องกันการเข้าใจผิด

	 	 	 -	 ห้ามไม่ให้ผู้ปฏิบัติงานน�ำไปไมโครโฟนไปบันทึกเสียงของเพื่อนร่วมงาน

	 	 	 -	 แจ้งเวลาถอดเคร่ืองมือ ห้ามไม่ให้ผูป้ฏบิติังานถอดเครือ่งมอืหรอืเคลือ่นย้ายเอง 

	 	 	 -	 ระวังเสื้อผ้าไปปิดไมโครโฟน

	 	 (4)	น�ำตวัเครือ่งตรวจวดัไปติดทีเ่ขม็ขัดหรอืกระเป๋าเสือ้ของผูป้ฏบัิตงิาน ตดิตัง้

ไมโครโฟนบริเวณบ่าหรือปกเสื้ออย่างมั่นคง ไม่หลุดหรือแกว่ง โดยไมโครโฟนอยู่ระดับหู
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ของพนกังานในรัศมไีม่เกนิ 30 เซนติเมตร การติดตัง้ต้องไม่สร้างความร�ำคาญหรอืขดัขวาง
การปฏิบัติงานของผู้ถูกตรวจวัด
	 	 (5)	เปิดเครือ่ง เครือ่งจะเริม่อ่านค่าระดบัเสยีงและบนัทกึข้อมลูเสยีงจนสิน้สดุ
เวลาที่ตั้งค่าไว้ โดยตั้งค่าเวลาตั้งแต่เริ่มงานจนเลิกงาน
	 	 (6)	คอยติดตามตรวจสอบการท�ำงานของเครื่องเป็นระยะๆ เพื่อให้แน่ใจว่า
เครื่องยังท�ำงานปกติ และไมโครโฟนยังอยู่ในต�ำแหน่งที่ถูกต้อง
	 	 (7)	เมื่อครบก�ำหนดเวลา อ่านค่าที่ได้จากเครื่อง บันทึกข้อมูล น�ำค่าปริมาณ
เสียงสะสมที่ตรวจวัดได้ (D) ค�ำนวณหาระดับเสียงดังเฉลี่ย (TWA) ที่คนงานสัมผัส         
ตลอดเวลาการท�ำงานในแต่ละวัน เป็นระดับเสียงเฉลี่ยในเวลา 8 ชั่วโมง (TWA 8 ชั่วโมง) 
ในหน่วย เดซิเบลเอ “โดยค่า TWA ที่ค�ำนวณได้ต้องไม่เกิน 85 เดซิเบลเอ” สมการที่ใช้

ค�ำนวณ มีดังนี้

TWA
8
 ชม. = [10 x log(D/100)] + 85

D= {(C
1
/T

1
) + (C

2
/T

2
) + ………………….+ (C

n
/T

n
)} x 100 

และ

	 	 เมื่อ	 D = ปริมาณเสียงสะสมที่ผู้ปฏิบัติงานได้รับ (% Dose)
	 	 	 	 C = ระยะเวลาที่สัมผัสเสียง
	 	 	 	 T = ระยะเวลาที่อนุญาตให้สัมผัสเสียงนั้นๆ (ตามตารางที่ 3.4)
	 	 	 	 โดยที่ค่า TWA

8 ชม.
 ที่ค�ำนวณได้ต้องไม่เกินแปดสิบห้าเดซิเบลเอ

	 2)	 การใช้เครือ่งวดัระดบัเสยีง (sound level meter) ผูว้ดัต้องคอยท�ำการบนัทกึ
ระดับเสียง และระยะเวลาที่ผู้ปฏิบัติงานสัมผัสระดับเสียงดังนั้นๆ เพื่อน�ำมาค�ำนวณหา
ปริมาณเสียงสะสมเอง ซึ่งจะไม่สะดวกเหมือนกับการใช้เครื่องวัดปริมาณเสียงสะสม 
	 3)	 กรณีใช้เครื่องวัดเสียงแบบแยกความถี่ โดยปกติเครื่องแยกความถ่ีจะรวมใน
เครือ่งวดัระดบัเสียงไว้ในเครือ่งเดยีวกนั มทีัง้แบบแยกความถ่ี 1/1 และแบบแยกความถ่ี 1/3 
การวัดเสียงแบบแยกความถี่จะเป็นการตรวจวัดระดับความดังของเสียงที่ความถี่ระดับ
ต่างๆ เพ่ือที่ค้นหาแหล่งก�ำเนิดท่ีเป็นปัญหาเพื่อการควบคุม กรณีท่ีมีแหล่งก�ำเนิดเสียง
หลายแหล่งต้องพิจารณาว่าควรท�ำการควบคมุเสยีงท่ีแหล่งก�ำเนดิใด เพือ่การแก้ไขปัญหา
ได้อย่างถกูต้อง หรอืเพือ่ใช้ในการพจิารณาเลอืกอปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคลทีเ่หมาะสม 
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	 วิธีการตรวจวดัเสยีงแบบแยกความถี ่มวีธิกีารทีค่ล้ายกบัการตรวจวดัเสยีงท่ัวๆ ไป 

เพยีงแต่ใช้โหมดแยกความถี ่และวตัถปุระสงค์ของการตรวจวดั เช่น ตัง้ค่าวงจรถ่วงน�ำ้หนกั

ความถี ่แบบเอ (A) กรณใีช้กบัคนและตัง้ แบบซ ี(C) กรณใีช้กับเครือ่งจักร หรอืบางเครือ่งวดั

อาจตรวจวัดเสียงทุกฟงกชั่นและทุกค่าวงจรถ่วงน�้ำหนักความถี่ไดพรอมๆ นอกจากนี ้       

ยังใหคาตรวจวัดทางสถิติซึ่ง คือคาสูงสุด, ต�่ำสุดและคาเปอรเซ็นไทลดวย และเมื่อท�ำการ

ตรวจวัดเสร็จ เครื่องจะประมวลผลและรายงานผลการตรวจวัดในแต่ละช่วงความถี่

	 3.6.3 เทคนิคในการตรวจวัดเสียง

	 1)	 ในการตรวจวัดเสียง เพื่อประเมินอันตรายจากเสียงที่มีต่อระบบการได้ยินนั้น 

จะต้องท�ำการ ตรวจวัด เพื่อให้เป็นตัวแทนของระดับเสียงที่พนักงานหรือกลุ่มคนนั้น          

ได้รบัอย่างใกล้เคยีงระดับเสยีงทีไ่ด้รบัให้มากทีส่ดุ ผูท้�ำการตรวจวดัจะต้องปฏบิตัติามคูม่อื

การใช้งานของเคร่ืองวัดเสียงนั้นๆ นอกจากนี้ผู้ที่ท�ำการประเมินควรปฏิบัติตามวิธีการ       

ดงัต่อไปนี ้หากท�ำการตรวจวดัเสยีงในต�ำแหน่งท่ีผูพ้นักงานยืนหรอืนัง่ปฏบิตังิานอยู ่จะต้อง

ให้พนักงาน ออกไปจากพื้นที่ที่ปฏิบัติงาน

	 2)	 ต�ำแหน่งของเครื่องวัดเสียงควรอยู่ในกระดับการได้ยิน (hearing zone)            

โดยให้ระดับ ไมโครโฟนต้องสูงจากพื้นประมาณ 1.2 - 1.5 เมตร และห่างจากหูประมาณ 

30 เซนติเมตร

	 3)	 ร่างกายของผูท้ีท่�ำการตรวจวดั หรอืบคุคลอืน่ต้องไม่อยูร่ะหว่างแหล่งก�ำเนดิเสยีง

และ ไมโครโฟน หรืออย่างน้อยที่สุดควรห่างไมโครโฟนอย่างน้อย 2 ฟุต และผู้ท�ำการ

ตรวจวดัเสยีง ควรถอื เครือ่งวดัเสยีงในลกัษณะเฉยีงออกจากล�ำตวัประมาณ 50 เซนตเิมตร 

เพื่อป้องกันการสะท้อนของเสียง

	 4)	 กรณีแหล่งก�ำเนิดเสียงเป็นเครื่องจักรขนาดเล็ก ให้วัดห่างจากเครื่องจักร

ประมาณ 30 เซนติเมตร (ส่วนใหญ่เป็นการวัดแบบวิเคราะห์ความถี่ของเสียง)

	 5)	 กรณแีหล่งก�ำเนิดเสยีงเป็นเครือ่งจักรขนาดใหญ่ ให้วดัระยะห่างจากเครือ่งจกัร

ประมาณ 1 เมตร เพื่อป้องกันเสียงสะท้อน

	 6)	 ควรหลกีเลีย่งการวดัเสยีงใกล้ก�ำแพงหรอืฝาผนงั เพือ่ป้องกันการสะท้อนของเสียง

	 3.6.4 ข้อพิจารณาและข้อควรระวังในการใช้เครื่องวัดเสียง

	 1)	 การบ�ำรุงรักษา
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	 	 เน่ืองจากเคร่ืองวดัเสยีงเป็นเครือ่งมอืท่ีประกอบด้วยวงจรไฟฟ้าท�ำให้ไม่คงทน

ต่อการกระแทกแรงๆ ดงันัน้ในการเคลือ่นย้าย หรอืน�ำเครือ่งวดัเสยีงไปปฏบัิตงิานในภาคสนาม 

ควรบรรจุในกระเป๋าเครื่องมือที่ภายในบรรจุด้วยฟองน�้ำท่ีมาพร้อมกับเครื่องวัดเสียง       

และหลังจากการใช้เครือ่งวดัเสยีงทกุครัง้ ต้องถอดแบตเตอรีอ่อกจากเครือ่งวดัเสยีง ทัง้นี้

เพ่ือป้องกนัการเสือ่มของแบตเตอรีโ่ดยอาจมขีองเหลวไหลเยิม้ออกมาจากแบตเตอรี ่ซึง่อาจ

ท�ำความเสียหายให้แก่เครื่องวัดเสียงได้

	 2)	 ปัจจยัทีม่ผีลกระทบต่อการท�ำงานของเคร่ืองวดัเสยีง เช่น ปัจจยัทางสิง่แวดล้อม

ที่อาจมีผลต่อประสิทธิภาพการท�ำงานของเครื่องวัดเสียง ได้แก่

	 	 (1)	อุณหภูมิ เครื่องวัดเสียงได้ออกแบบเพื่อใช้งานในอุณหภูมิปกติ (ambient 

temperature) ส่วนมากจะระบใุห้ใช้ในบรเิวณทีม่อีณุหภมูห้ิองอยูใ่นช่วง -7 ถึง 66 องศาเซลเซยีส 

การปรับ ความถูกต้องมักกระท�ำ ณ อุณหภูมิห้อง ดังนั้น หากน�ำเครื่องวัดไปใช้ในพื้นที่      

ที่มีอุณหภูมิสูงหรือต�่ำ  จากอุณหภูมิห้อง ควรมีการปรับค่าให้เหมาะสม และควรศึกษา 

รายละเอียดจากคู่มือการใช้ถึงข้อจ�ำกัดที่อาจมีผลต่อความน่าเชื่อถือของการวัด

	 	 (2)	ความชืน้ หากเครือ่งวดัเสียงผ่านการตรวจสอบจาก OSHA แล้ว เครือ่งมอืนัน้ 

สามารถท�ำงานได้ดีในที่ที่มีความชื้นสูงตราบเท่าที่ความชื้นไม่ควบแน่นกลายเป็นหยดน�้ำ

เกาะไมโครโฟน	 	 	 	

	 	 (3)	ความดันบรรยากาศ มผีลกระทบต่อระดับความดันของเสยีงอย่างเห็นได้ชัด 

เมื่อความดันบรรยากาศนั้นสูงกว่าความดันบรรยากาศปกติ หรืออยู่ในท่ีท่ีสูงกว่าพื้นดิน

เกินกว่า 1,000 ฟุตขึ้นไป

	 	 (4)	กระแสลม ลมที่พัดผ่านไมโครโฟนอาจท�ำให้การอ่านค่าระดับความดัน     

สูงกว่าที่ควรจะเป็น ดังน้ันจึงจ�ำเป็นต้องใช้เคร่ืองป้องกันกระแสลม (wind screen)       

ครอบไมโครโฟนก่อนท�ำการวัดเสียง

	 	 (5)	เสียงดังจากพื้นที่ข้างเคียง

	 3.6.5 แบบรายงานผลการตรวจวัดและวิเคราะห์สภาวะการท�ำงานเกี่ยวกับเสียง 

(แบบ รสส.3)

	 สามารถใช้ตามประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานเรื่อง ก�ำหนดแบบ

รายงานผลการตรวจวดัและวเิคราะห์สภาวะการท�ำงานเกีย่วกบัความร้อน แสงสว่าง และ

เสียงภายในสถานประกอบกิจการ พ.ศ. 2561
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	 3.6.6 คณุสมบตัขิองผูด้�ำเนนิการตรวจวดัและวเิคราะห์สภาวะการท�ำงานในสถาน

ประกอบกิจการเป็นไปตามประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานเรื่อง หลักเกณฑ์ 

วิธีการตรวจวัด และการวิเคราะห์สภาวะการท�ำงานเกี่ยวกับระดับความร้อน แสงสว่าง 

หรือเสียง รวมทั้งระยะเวลาและประเภทกิจการที่ต้องด�ำเนินการ พ.ศ. 2561 ดังนี้ 

	 1)	 เป็นบุคคลที่ขึ้นทะเบียนเป็นเจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการท�ำงานระดับ

วิชาชีพของสถานประกอบกิจการกับกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน สามารถด�ำเนิน

การตรวจวดัและวเิคราะห์สภาวะการท�ำงานเกีย่วกับความร้อน แสงสว่าง หรอืเสยีง ภายใน

สถานประกอบกิจการของตนเอง

	 2)	 เป็นบคุคลทีผู่ส้�ำเรจ็การศกึษาไม่ต�ำ่กว่าปริญญาตรสีาขาอาชวีอนามัยหรอืเทยีบเท่า

ท่ีขึ้นทะเบียนเป็นเจ้าหน้าที่ความปลอดภัยในการท�ำงานของสถานประกอบกิจการกับ 

กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน สามารถด�ำเนินการตรวจวัดและวิเคราะห์สภาวะ      

การท�ำงานเกีย่วกบัความร้อน แสงสว่าง หรือเสยีง ภายในสถานประกอบกจิการของตนเอง

	 3)	 เป็นบุคคลหรือนิติบุคคลที่ขึ้นทะเบียนตามมาตรา 9 หรือมาตรา 11                   

แห่งพระราชบญัญตัคิวามปลอดภยั อาชวีอนามยั และสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน พ.ศ. 2554 

แล้วแต่กรณี

3.7 กฎหมายและมาตรฐานเสียงดังในสถานประกอบการ

	 3.7.1 กฎหมายและมาตรฐานเสียงดังในสถานประกอบการของต่างประเทศ 

	 1)	 The Occupational Safety and Health Administration (OSHA) คือ 

ส�ำนกังานบริหารความปลอดภยัและอาชวีอนามยั จัดต้ังขึน้มาเพือ่บริหารจดัการพระราชบญัญตัิ

ความปลอดภัยเป็นหน่วยงานท่ีบังคับใช้กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับงานอาชีวอนามัยและ 

ความปลอดภัยในประเทศสหรัฐอเมริกา โดยก�ำหนดค่า permissible exposure limit 

(PEL) ส�ำหรับเร่ืองการสัมผัสเสียงทางสุขศาสตร์อุตสาหกรรม ก�ำหนดให้ระดับเสียง        

เฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง (time-weighted average : TWA) ไว้ไม่เกิน 

90 เดซิเบลเอ และก�ำหนดให้ใช้ค่าอัตราการแลกเปลี่ยนพลังงาน (energy exchange 

rate) เท่ากับ 5 เดซิเบล(ค่าอัตราพลังงานเสียงเพิ่มขึ้นเป็น 2 เท่าเมื่อระดับเสียงเพิ่มขึ้น 

5 เดซิเบล หรอืเมือ่ระดับเสยีงเพิม่ขึน้ 5 เดซเิบล ระยะเวลาท่ีสมัผสัเสยีงต้องลดลงคร่ึงหนึง่) 
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นอกจากนี้ OSHA ยังก�ำหนดให้ระดับเสียงเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง       

ทีม่ค่ีาตัง้แต่ 85 เดซิเบลเอ ขึน้ไป (ซึง่เทยีบกบัปรมิาณเสยีงสะสมท่ีผูป้ฏิบัตงิานได้รบั 50 % 

เป็นค่า action level ที่ทางสถานประกอบการจะต้องจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

และก�ำหนดค่า impulse noise ไม่เกินระดับเสียง 140 เดซิเบล

	 2)	 National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH)        

เป็นหน่วยงานทางวชิาการซึง่หน้าทีห่น่ึงทีส่�ำคัญ คือการเสนอแนะน�ำค่าต่าง  ๆให้แก่หน่วยงานต่างๆ 

โดยก�ำหนดเป็นค่า recommended exposure limit (REL) ส�ำหรับเรื่องการสัมผัส     

เสียงทางสุขศาสตร์อุตสาหกรรม ก�ำหนดให้ระดับเสียงเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 

8 ชั่วโมง (time-weighted average : TWA) ไว้ไม่เกิน 85 เดซิเบลเอ และก�ำหนดให้ใช้

ค่าอตัราการแลกเปลีย่นพลงังาน (energy exchange rate) เท่ากับ 3 เดซิเบล โดยค่ามาตรฐาน

ระดับเสียงเฉลี่ยและระยะเวลาที่ยอมให้สัมผัสได้ของ NIOSH ดังแสดงในตารางท่ี                  

3.2 นอกจากน้ี NIOSH ก�ำหนดค่า ceiling limit ของเสยีงทกุประเภทไว้ไม่เกนิ 140 เดซเิบลเอ

ตารางที่ 3.2 มาตรฐานระดับเสียงเฉลี่ยและระยะเวลาที่ยอมให้สัมผัสได้ของ NIOSH

Exposure 

level, L

dB(A)

Duration Exposure 

level, L

dB(A)

Duration

Hours Minutes Seconds Hours Minutes Seconds

80 25 24 - 106 - 3 45

81 20 10 - 107 - 2 59

82 16 - - 108 - 2 22

83 12 42 - 109 - 1 53

84 10 5 - 110 - 1 29

85 8 - - 111 - 1 11

86 6 21 - 112 - - 56

87 5 2 - 113 - - 45

88 4 - - 114 - - 35
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Exposure 

level, L

dB(A)

Duration Exposure 

level, L

dB(A)

Duration

Hours Minutes Seconds Hours Minutes Seconds

89 3 10 - 115 - - 28

90 2 31 - 116 - - 22

91 2 - - 117 - - 18

92 1 35 - 118 - - 14

93 1 16 - 119 - - 11

94 1 - - 120 - - 9

95 - 47 37 121 - - 7

96 - 37 48 122 - - 6

97 - 30 - 123 - - 4

98 - 23 49 124 - - 3

99 - 18 59 125 - - 3

100 - 15 - 126 - - 2

101 - 11 54 127 - - 1

102 - 9 27 128 - - 1

103 - 7 30 129 - - 1

104 - 5 57 130-140 - - <1

105 - 4 43 - - - -
ทีม่า : CRITERIA FOR A RECOMMENDED STANDARD Occupational Noise Exposure Revised 

Criteria 1998,1998

ตารางที ่3.2 มาตรฐานระดับเสยีงเฉลีย่และระยะเวลาทีย่อมให้สมัผสัได้ของ NIOSH (ต่อ)
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	 	 จากตารางข้างต้น สามารถค�ำนวณได้จากสมการ

480
2(L-85)/3

		  เมื่อ	 T หมายถึง เวลาการท�ำงานที่ยอมให้สัมผัสได้ (นาที)

				    L หมายถึง ระดับเสียง (เดซิเบลเอ)

				    หรือกรณีที่หน่วยเป็นชั่วโมง

8
2(L-85)/3

		  เมื่อ T	 หมายถึง เวลาการท�ำงานที่ยอมให้สัมผัสได้ (ชั่วโมง)

		  NIOSH ยังก�ำหนด TWA
8 ชม.

.จากปริมาณเสียงสะสมได้จากสมการ

TWA
8 ชั่วโมง

=10.0xlog             +85D( )][ 100  

		  เมือ่ TWA
8 ชม.

 หมายถงึ ระดับเสยีงเฉล่ียตลอดเวลาการท�ำงาน 8 ช่ัวโมงต่อวนั

		  D หมายถึง ปริมาณเสียงสะสมที่ผู้ปฏิบัติงานได้รับ (%)

	 ในกรณีที่ปริมาณเสียงสะสม (D) เท่ากับ 100 % ค่าระดับเสียงเฉลี่ยตลอดเวลา

การท�ำงาน 8 ชั่วโมง ต่อวันจะเท่ากับ 85 เดซิเบลเอ ดังแสดงในตารางที่ 3.3	

ตารางที่ 3.3 ปริมาณเสียงสะสมและค่า TWA 8 ชั่วโมง ของ NIOSH

Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose (%) dB(A)as
8-hr TWA

20 78.0 2,000 98.0 450,000 121.5

30 79.8 2,500 99.0 500,000 122.0

40 81.0 3,000 99.8 600,000 122.8

50 82.0 3,500 100.4 700,000 123.5

60 82.8 4,000 101.0 800,000 124.0
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Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose (%) dB(A)as
8-hr TWA

70 83.5 4,500 101.5 900,000 124.4

80 84.0 5,000 102.0 1,000,000 125.0

90 84.5 6,000 102.8 1,100,000 125.4

100 85.0 7,000 103.5 1,200,000 125.8

110 85.4 8,000 104.0 1,300,000 126.1

120 85.8 9,000 104.5 1,400,000 126.5

130 86.1 10,000 105.0 1,600,000 127.0

140 86.5 12,000 105.8 1,800,000 127.6

150 86.8 14,000 106.5 2,000,000 128.0

170 87.3 16,000 107.0 2,200,000 128.4

200 88.0 18,000 107.6 2,400,000 128.8

250 89.0 20,000 108.0 2,600,000 129.1

300 89.8 25,000 109.0 2,800,000 129.5

350 90.4 30,000 109.8 3,000,000 129.8

400 91.0 35,000 110.4 3,500,000 130.4

450 91.5 40,000 111.0 4,000,000 131.0

500 92.0 45,000 111.5 4,500,000 131.5

550 92.4 50,000 112.0 5,000,000 132.0

600 92.8 60,000 112.8 6,000,000 132.8

650 93.1 70,000 113.5 7,000,000 133.5

700 93.5 80,000 114.0 8,000,000 134.0

750 93.8 90,000 114.5 9,000,000 134.5

800 94.0 100,000 115.0 10,000,000 135.0

ตารางที่ 3.3 ปริมาณเสียงสะสมและค่า TWA 8 ชั่วโมง ของ NIOSH (ต่อ)
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Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose 

(%)

dB(A)as
8-hr TWA

Dose (%) dB(A)as
8-hr TWA

900 94.5 110,000 115.4 12,000,000 135.8

1,000 95.0 120,000 115.8 14,000,000 136.5

1,050 95.2 130,000 116.1 16,000,000 137.0

1,100 95.4 140,000 116.5 18,000,000 137.6

1,150 95.6 150,000 116.8 20,000,000 138.0

1,200 95.8 175,000 117.4 22,000,000 138.4

1,300 96.1 200,000 118.0 24,000,000 138.8

1,400 96.5 225,000 118.5 26,000,000 139.0

1,500 96.8 250,000 119.0 28,000,000 139.5

1,600 97.0 275,000 119.4 30,000,000 139.8

1,700 97.3 300,000 119.8 32,500,000 140.1

1,800 97.6 350,000 120.4

1,900 97.8 400,000 121.0
ทีม่า : CRITERIA FOR A RECOMMENDED STANDARD Occupational Noise Exposure Revised 

Criteria 1998, 1998

	 3)	 American Conference of Governmental Industrial Hygienist (ACGIH) 
คอื สมาคมวชิาชพีนกัสขุศาสตร์อตุสาหกรรม ทีร่วบรวมข้อมลูและท�ำการศกึษาวจัิยเก่ียวกับ
งานสุขศาสตร์อุตสาหกรรม โดยก�ำหนดเป็นค่า threshold limit values (TLVs)         
ส�ำหรับเรือ่งการสมัผสัเสียงในงานสขุศาสตร์อตุสาหกรรม ก�ำหนดให้ระดบัเสีย่งเฉลีย่ตลอด
ระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชัว่โมง (time-weighted average: TWA) ไว้ไม่เกนิ 85 เดซิเบลเอ 
และก�ำหนดให้ใช้ค่าอัตราการแลกเปลี่ยนพลังงาน (energy exchange rate) เท่ากับ 3 
เดซิเบล และค่าระดบัเสยีงสงูสุด (peak) ของเสยีงทกุประเภทต้องไม่เกนิค่า 140 เดซิเบลเอ
	 3.7.2 กฎหมายและมาตรฐานเสียงดังในสถานประกอบการของประเทศไทย
	 หน่วยงานของประเทศไทยที่ก�ำหนดกฎหมายและมาตรฐานเสียงดังในสถาน

ตารางที่ 3.3 ปริมาณเสียงสะสมและค่า TWA 8 ชั่วโมง ของ NIOSH (ต่อ)
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ประกอบกิจการ ได้แก่ กระทรวงแรงงานและกระทรวงอุตสาหกรรม ซึ่งในเอกสารฉบับนี้
จะขอกล่าวถึงเฉพาะของกระทรวงแรงงานดังนี้
	 1)	 ประเภทกจิการทีต้่องด�ำเนนิการตรวจวดัระดบัเสยีง ได้แก่ การระเบดิ ย่อย โม่ 
หรือ บดหิน การผลิตน�้ำตาลหรือท�ำให้บริสุทธิ์ การผลิตน�้ำแข็ง การปั่น ทอโดยใช้
เครือ่งจกัร การผลติเครือ่งเรอืน เครือ่งใช้จากไม้ การผลติเยือ่กระดาษหรือกระดาษ กจิการ
ที่มีการปั้มหรือเจียรโลหะ กิจการที่มีแหล่งก�ำเนิดเสียง หรือสภาพการท�ำงานที่อาจท�ำให้
ลูกจ้างได้รับอันตรายเนื่องจากเสียง (ตามประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน 
เรือ่ง หลกัเกณฑ์ วธิกีารตรวจวดั และการวเิคราะห์สภาวะการท�ำงานเก่ียวกับระดบัความร้อน
แสงสว่าง หรือเสียง รวมทั้งระยะเวลาและประเภทกิจการที่ต้องด�ำเนินการ พ.ศ. 2561)
	 2)	 ระดบัเสียงทีล่กูจ้างได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการท�ำงานในแต่ละวนัมใิห้เกนิ
มาตรฐานตามที่อธิบดีประกาศก�ำหนด ไว้ในประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน
เร่ือง มาตรฐานระดบัเสยีงทีย่อมให้ลกูจ้างได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการท�ำงานในแต่ละวนั 
พ.ศ. 2561 ซึง่ออกตามกฎกระทรวงก�ำหนดมาตรฐานในการบรหิาร จดัการ และด�ำเนนิการ
ด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อมในการท�ำงานเกี่ยวกับความร้อน 
แสงสว่าง และเสียง พ.ศ. 2559 ดังตารางที่ 3.4

ตารางท่ี 3.4 ระดบัเสยีงทีย่อมให้ลกูจ้างได้รับเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการท�ำงานในแต่ละวัน

ระดับเสียงเฉลี่ยตลอดเวลาการท�ำงาน (TWA)

ไม่เกิน (เดซิเบลเอ)

ระยะเวลาการท�ำงานที่ได้รับ

เสียงต่อวัน*

ชั่วโมง นาที
82 16 -

83 12 42

84 10 5

85 8 -

86 6 21

87 5 2

88 4 -

89 3 11

90 2 31
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ระดับเสียงเฉลี่ยตลอดเวลาการท�ำงาน (TWA)

ไม่เกิน (เดซิเบลเอ)

ระยะเวลาการท�ำงานที่ได้รับ

เสียงต่อวัน*

ชั่วโมง นาที
91 2 -

92 1 35

93 1 16

94 1 -

95 - 48

96 - 38

97 - 30

98 - 24

99 - 19

100 - 15

101 - 12

102 - 9

103 - 7.5

104 - 6

105 - 5

106 - 4

107 - 3

108 - 2.5

109 - 2

110 - 1.5

111 - 1
ท่ีมา: ประกาศกรมสวสัดกิารและคุม้ครองแรงงานเรือ่ง มาตรฐานระดบัเสียงทีย่อมให้ลกูจ้างได้รบัเฉลีย่
ตลอดระยะเวลาการท�ำงานในแต่ละวัน, 2560

ตารางที ่3.4 ระดบัเสยีงทีย่อมให้ลกูจ้างได้รบัเฉล่ียตลอดระยะเวลาการท�ำงานในแต่ละวัน (ต่อ)
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หมายเหตุ* ระยะเวลาการท�ำงานท่ีได้รับเสียงและระดับเสียงเฉลี่ยตลอดเวลาการ
ท�ำงาน (TWA) ให้ใช้ค่ามาตรฐานที่ก�ำหนดในตารางข้างต้นเป็นล�ำดับแรก หากไม่มี
ค่ามาตรฐานที่ก�ำหนดตรงตามตารางให้ค�ำนวณจากสูตรดังนี้
	

T
ชั่วโมง

= 8
2(L-85)/3

		  เมื่อ	 T หมายถึง ระยะเวลาการท�ำงานที่ยอมให้ได้รับเสียง (ชั่วโมง)

				    L หมายถึง ระดับเสียง (เดซิเบลเอ)

	 ในกรณีค่าระดับเสียงเฉลี่ยตลอดเวลาการท�ำงาน (TWA) ท่ีได้จากการค�ำนวณ         
มีเศษทศนิยมให้ตัดเศษทศนิยมออก
	 กรณีบริเวณที่ลูกจ้างปฏิบัติงานมีระดับเสียงดังไม่สม�่ำเสมอ หรือลูกจ้างต้องย้าย
การท�ำงานไปยังจุดต่างๆ ที่มีระดับเสียงดังแตกต่างกัน ให้ใช้สูตรในการค�ำนวณหาระดับ
เสียงเฉลี่ยตลอดเวลาการท�ำงานในแต่ละวัน ให้ค�ำนวณตามหัวข้อ 3.6

3.8 การควบคุมและการป้องกัน 

	 การควบคุมและป้องกันอันตรายจากเสียงดังมีหลักการส�ำคัญ 3 ประการ คือ
	 3.8.1 การควบคุมเสียงที่แหล่งก�ำเนิด ซึ่งควรพิจารณาเป็นล�ำดับแรก เช่น
	 1)	 การออกแบบอปุกรณ์ เครือ่งมอืเครือ่งจักรให้มีการท�ำงานทีเ่งยีบ โดยการเลอืก
ใช้อุปกรณ์เครื่องมือ ควรเลือกประเภทที่มีเสียงดังน้อยกว่า เช่น การใช้เคร่ืองปั๊มโลหะ        
ที่เป็นระบบไฮดรอลิกแทนเครื่องที่ใช้ระบบกล 
	 2)	 การเปลี่ยนกระบวนการผลิตที่ไม่ท�ำให้เกิดเสียงดัง 
	 3)	 การจัดหาที่ปิดล้อมเคร่ืองจักร โดยน�ำวัสดุดูดซับเสียงมาบุลงในโครงสร้าง          
ที่จะใช้ครอบหรือปิดล้อมเครื่องจักร
	 4)	 การติดตั้งเครื่องจักรให้วางอยู่ในต�ำแหน่งที่มั่นคง เนื่องจากเสียงเกิดจากการ
สั่นสะเทือนของเครื่องจักร และการใช้อุปกรณ์กันสะเทือนจะช่วยลดเสียงได้
	 5)	 การบ�ำรุงรักษาอปุกรณ์ เครือ่งมือ เครือ่งจักรอยูเ่สมอ เช่น การท�ำความสะอาด
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เป็นประจ�ำการหยอดน�ำ้มนัหล่อลืน่กนัการเสียดส ีของเคร่ืองจกัรการออกแบบเครือ่งจกัร 
เครื่องมือให้ท�ำงานเงียบ 
	 3.8.2 การควบคมุทีท่างผ่าน เป็นการควบคมุเพือ่ต้องการลดระดับเสยีงทีจ่ะมาถงึ

หูของผู้ปฏิบัติงาน สามารถท�ำได้โดย

	 1)	 การปิดกั้นห้องหรือท�ำฉากก�ำบังกั้นทางเดินเสียง 

	 2)	 เพิ่มระยะทางระหว่างแหล่งก�ำเนิดและบริเวณที่มีผู้ปฏิบัติงานอยู่ 

	 3)	 การติดตั้งวัสดุดูดซับเสียงที่เพดานหรือฝาผนัง

	 3.8.3 การควบคุมเสียงที่ผู้ปฏิบัติงาน เป็นการควบคุมโดยให้ผู้ปฏิบัติงานสัมผัส

เสยีงดงัให้น้อยทีส่ดุ โดยอาจหมนุเวียนคนท�ำงาน การจัดท�ำเป็นห้องควบคุม การใช้ท่ีอดุหู

หรอืทีค่รอบหู บางคร้ังอาจต้องสวมใส่ท้ังทีอ่ดุหูและทีค่รอบหพูร้อมกัน หากต้องปฏบัิติงาน

สัมผัสเสียงดังมากกว่า 115 เดซิเบลเอ เน่ืองจากการใส่ที่อุดหูหรือที่ครอบหูอย่างใด         

อย่างหนึ่งอาจไม่เพียงพอต่อการป้องกันการสูญเสียการได้ยิน

3.9 อุปกรณ์ป้องกันเสียงดัง 

	 แบ่งออกเป็น 2 ประเภทได้แก่ 

	 3.9.1 ที่ครอบหู (earmuffs) ลดเสียงได้ตั้งแต่ 30 – 40 เดซิเบล ลดเสียงที่ความถี่

สูงกว่า 400 เฮิรตซ์ได้ดี มี 2 ชนิด คือ แบบที่เป็นโลหะ และที่เป็นพลาสติก 

ภาพที่ 3.10 ที่ครอบหู (earmuffs)

ที่มา: https://cf.shopee.co.th/file/58bcce9e473071f7fe977b14a279329b
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	 3.9.2 ที่อุดหู (earplugs) ลดเสียงได้ตั้งแต่ 15 - 25 เดซิเบล ลดเสียงที่มีความถี่    

ต�่ำกว่า 400 เฮิรตซ์ ได้ดี ท�ำจากวัสดุหลายชนิด เช่น โฟม ซิลิโคน เป็นต้น 

 

 
ภาพที่ 3.11 ที่อุดหู (earplugs) 

ที่มา: https://mmssafety.com/wp-content/uploads/2019/07/1110-1.jpg

3.10 การเลอืกอุปกรณ์ป้องกันเสียง 

	 การเลือกอุปกรณ์ป้องกันเสียงต้องค�ำนึงถึงปัจจัยต่าง ๆ เหล่านี้ 
	 3.10.1 ไม่เป็นอุปสรรคต่อกิจกรรมที่กระท�ำ 
	 3.10.2 ไม่เป็นอุปสรรคต่อการสนทนาหรือสื่อสาร 
	 3.10.3 ระดับเสียงที่ต้องการลดและความสามารถลดระดับเสียงของอุปกรณ ์       
การเลอืกอปุกรณ์ป้องกนัเสียง จะมค่ีา noise reduction rate หรอื NRR คอื ค่าอตัราลดเสยีง
ของอุปกรณ์ โดยปกติค่านี้ จะระบุไว้บนป้ายฉลากข้างกล่องหรือซองที่บรรจุอุปกรณ์          
ลดเสยีง โดยค่า NRR ทีร่ะบุข้างกล่องนีจ้ะบอกค่าลดเสยีงในภาพรวมและเป็นค่าทีไ่ด้จาก
การทดสอบในห้องปฏบิตักิาร ดงันัน้เมือ่ต้องการทราบว่าถ้าน�ำอปุกรณ์ดงักล่าวไปใช้งาน
จริงๆ จะสามารถลดเสียงได้เท่าใด จึงมีวิธีการค�ำนวณเปรียบเทียบปรับลดค่าอีกเล็กน้อย 
ซ่ึงวิธีการค�ำนวณเปรียบเทียบปรับลดค่า NRR สามารถท�ำได้ตามวิธีการตามประกาศ      
กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน เรื่อง การค�ำนวณระดับเสียงที่สัมผัสในหูเมื่อสวมใส่
อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล พ.ศ. 2561 ภายใต้กฎกระทรวงก�ำหนด
มาตรฐานในการบริหาร จัดการ และด�ำเนินการด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัย และ
สภาพแวดล้อมในการท�ำงานเกี่ยวกับความร้อน แสงสว่าง และเสียง พ.ศ. 2559 ดังนี้
	 1)	 การค�ำนวณโดยใช้ค่า noise reduction rating (NRR) ที่ระบุไว้บนผลิตภัณฑ์ 
กับค่าตรวจวัดระดับเสียงเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน โดยใช้สูตรค�ำนวณ ดังนี้
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	 	 protected dBA = sound level dBC – NRRadj หรือ

	 	 protected dBA = sound level dBA – [NRRadj – 7]

	 	 protected dBA หมายถงึ ระดบัเสยีงทีส่มัผสัในหเูมือ่สวมใส่อปุกรณ์คุม้ครอง

ความปลอดภัยในสเกลเอ (scale A) หรือ เดซิเบลเอ 

	 	 sound level dBA หมายถงึ ระดับเสยีงทีไ่ด้จากการตรวจวดัเฉลีย่ตลอดระยะ

เวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง ในสเกลเอ (scale A) หรือ เดซิเบลเอ

	 	 sound level dBC หมายถงึ ระดับเสียงทีไ่ด้จากการตรวจวดัเฉลีย่ตลอดระยะ

เวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมงในสเกลซี (scale C) หรือ เดซิเบลซี

	 	 NRRadj หมายถงึ ค่าการลดเสยีงทีร่ะบไุว้บนฉลากหรอือปุกรณ์คุม้ครองความ

ปลอดภัยส่วนบุคคลโดยก�ำหนดให้ต้องมีการปรับค่าตามลักษณะและชนิดของอุปกรณ์

คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล ดังนี้	

	 	 -	 กรณีเป็นที่ครอบหูลดเสียง ให้ปรับลดเสียงลงร้อยละ 25 ของค่าการ            

ลดเสียงที่ระบุไว้บนฉลากหรือผลิตภัณฑ์ 

	 	 -	 กรณีเป็นปลั๊กลดเสียงชนิดโฟม ให้ปรับลดเสียงลงร้อยละ 50 ของค่าการ

ลดเสียงที่ระบุไว้บนฉลากหรือผลิตภัณฑ์

	 	 -	 กรณเีป็นปล๊ักลดเสยีงชนดิอืน่ ให้ปรับลดเสยีงลงร้อยละ 70 ของค่าการลด

เสียงที่ระบุไว้บนฉลากหรือผลิตภัณฑ์

	 	 2)	 การค�ำนวณโดยใช้ค่า single number rating (SNR) ท่ีระบุไว้บนผลติภณัฑ์

กับค่าตรวจวัดระดับเสียงเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน โดยใช้สูตรค�ำนวณดังนี้

L’AX = (LC – SNRx) + 4

			   L’AX หมายถึง ระดับเสียงที่สัมผัสในหูเมื่อสวมใส่อุปกรณ์คุ้มครองความ

ปลอดภัยในสเกลเอ (scale A) หรือ เดซิเบลเอ

	 	 	 LC หมายถึง ระดับเสียงที่ได้จากการตรวจวัดเฉลี่ยตลอดระยะการท�ำงาน 

8 ชั่วโมงในสเกลซี (scale C) หรือ เดซิเบลซี

	 	 	 SNRx หมายถึง ค่าการลดเสียงที่ระบุไว้บนฉลาก/ผลิตภัณฑ์ของอุปกรณ์

คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล
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	 	 3)	 การค�ำนวณตามค�ำแนะน�ำของ The National Institute for Occupational 

Safety and Health (NIOSH) ระบุไว้ว่าค่า NRR ที่ลดเสียงควรมีการปรับลด ดังนี้ คือ
			   ค่า K คือ เปอร์เซ็นต์ของ NRR ที่ใช้ลบกับ NRR แจ้งอยู่บนป้ายฉลาก         

ของอุปกรณ์ ซึ่ง National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) 

ได้แนะน�ำความสามารถของอุปกรณ์แต่ละชนิดในการลดระดับเสียง (ค่า K) ไว้ ดังนี้

			   -	 อุปกรณ์เป็นที่ครอบหู ปรับลดจากค่า NRR 25 % 

			   -	 อุปกรณ์เป็นที่อุดหูท�ำจากโฟม ปรับลดจากค่า NRR 50 % 

			   -	 อุปกรณ์เป็นที่อุดหูท�ำจากวัสดุอื่นๆ ปรับลดจากค่า NRR 70 % 

	 	 	 ค่า Co จะขึน้อยูก่บัช่วงความถีข่องเสยีงทีไ่ด้ยนิ (frequency) ซึง่โดยทัว่ไป

จะแบ่งเป็นช่วง ได้ ดังนี้

			   Co = 0 กรณีระดับเสยีงก่อนใส่อปุกรณ์ มคีวามถ่ีของเสยีง ในช่วงความถ่ี C

	 	 	 Co = 7 กรณีระดับเสียงก่อนใส่อุปกรณ์ มีความถี่ของเสียงในช่วงความถี่ 

A ซึ่งเป็นความถี่ที่มนุษย์ได้ยินการที่จะทราบว่าอุปกรณ์ป้องกันเสียงจะลดระดับเสียงได้ 

กี่เดซิเบลสามารถหาได้ด้วยวิธีดัง ต่อไปนี้

ระดบัเสียงทีไ่ด้รับขณะใส่อุปกรณ์ = ระดบัเสียงก่อนใส่อุปกรณ์ - (*derated NRR - Co)

 *derated NRR (Noise Reduction Rating) = NRR - (K x NRR)/100

	 	 4)	 วธิกีารค�ำนวณค่า NRR ตามหลกัการของ OSHA สามารถท�ำได้ 2 แบบ คอื 

	 	 	 (1)	แบบใช้อุปกรณ์ลดเสียงเพียงชนิดเดียว 

	 	 	 	 	 -	 ค�ำนวณค่าปรับลดเสียงของอุปกรณ์ โดยใช้สูตร (NRR-7)/2 

	 	 	 	 	 -	 น�ำค่าระดับเสยีงดังในทีท่�ำงาน (เดซิเบลเอ) – ค่า NRR ท่ีค�ำนวณได้

ก็จะได้ค่าระดับเสียงที่สัมผัสจากการใช้อุปกรณ์ 

 	 	 	 (2)	แบบใช้อุปกรณ์ป้องกัน 2 ชนิด 

	 	 	 	 	 -	 ค�ำนวณค่าปรับลดเสียงของอุปกรณ์ โดยใช้สูตร [(NRR-7)/2]+5 

	 	 	 	 	 -	 น�ำค่าระดับเสยีงดังในทีท่�ำงาน (เดซิเบลเอ) – ค่า NRR ท่ีค�ำนวณได้

ก็จะได้ค่าระดับเสียงที่สัมผัสจากการใช้อุปกรณ์ 
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	 การตรวจสมรรถภาพการได้ยิน เป็นการตรวจที่ด�ำเนินการทั้งทางด้านคลินิกและ

ทางด้านอาชวีอนามยั ส�ำหรบัทางด้านอาชวีอนามยัน้ัน เป็นการตรวจคดักรองเพือ่ประเมนิ

สมรรถภาพการได้ยินในผู้ประกอบอาชีพ ที่ท�ำงานเสี่ยงกับการสูญเสียการได้ยิน เช่น 

ท�ำงานสมัผสัเสยีงดงั หรอืสมัผสัสารท�ำละลายอนิทรย์ีบางชนดิ ทีม่ผีลกระทบต่อการได้ยนิ 

ทัง้นีก้ารแปลผลการตรวจคัดกรองทางด้านอาชวีอนามยัน้ันจะมคีวามแตกต่างจากทางด้าน

คลินิก ซึ่งรายละเอียดจะกล่าวไว้ในหัวข้อต่างๆ ดังต่อไปนี้

4.1 ความหมายการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 เป็นการตรวจเพื่อเฝ้าระวังภาวะสูญเสียการได้ยินจากเสียงดัง โดยการวัดความ

สามารถในการได้ยินของหูทั้ง 2 ข้างด้วยเครื่องวัดสมรรถภาพการได้ยิน (audiometer) 

ที่ปล่อยเสียงบริสุทธ์ (pure tone) โดยให้ผู้รับการตรวจฟังเสียงผ่านหูฟัง เพื่อหาระดับ

เสียงต�่ำสุดที่เริ่มได้ยิน (hearing threshold level) ในแต่ละความถี่ตั้งแต่ 500 – 8,000 

เฮิรตซ์ ของหูแต่ละข้าง โดยเป็นการวัดเฉพาะการน�ำเสียงทางอากาศ (air conduction) 

4.2 วัตถุประสงค์ 

	 4.2.1 เพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานในคนท�ำงานที่เข้าท�ำงานใหม่

	 4.2.2 เพื่อเป็นการค้นหาปัญหาการสูญเสียการได้ยินในระยะเริ่มต้นตามแนวทาง

ของการจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 4.2.3 เพื่อติดตามผลการควบคุมป้องกันด้านสภาพแวดล้อมการท�ำงาน

การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

บทที่ 4
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4.3 ข้อแนะน�ำในการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 การตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิ จะต้องท�ำในทกุสถานประกอบการทีม่ผีล
การประเมนิระดบัเสยีงทีล่กูจ้างได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการทาํงานในแต่ละวนั (time 
weighted average : TWA) 8 ชั่วโมง ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป
 
4.4 ข้อแนะน�ำในเรื่องช่วงเวลาของการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 4.4.1 การตรวจก่อนจ้างงาน (pre-placement) เพือ่ใช้เป็นข้อมลูพืน้ฐาน (baseline 
audiogram) เป็นการตรวจการได้ยนิให้กบัลกูจ้างทีร่บัเข้าท�ำงานใหม่ หรอืลกูจ้างท่ีบรรจุใหม่
ของสถานประกอบการที่จะท�ำงานในแผนกที่มีผลการประเมินระดับเสียงท่ีลูกจ้าง              
ได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการทาํงาน (TWA) 8 ชัว่โมง ต้ังแต่ 85 เดซเิบลเอขึน้ไป กฎหมาย
ก�ำหนดให้นายจ้างต้องจัดให้ลกูจ้างได้รบัการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิภายใน 30 วนั 
	 4.4.2 การตรวจระหว่างท�ำงาน (annual audiometric examinations) หรือ 
การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยินประจ�ำปี เพ่ือให้ได้ annual audiogram หรือ
การตรวจตดิตามเพ่ือเฝ้าระวงั เป็นการตรวจให้กบัลกูจ้างเพือ่ป้องกนัไม่ให้เกดิการสญูเสยี
การได้ยินเนื่องจากเสียงดัง ควรด�ำเนินการดังนี้ 
	 1)	 แผนกที่มีผลการประเมินการสัมผัสเสียง TWA 8 ชั่วโมง มีระดับเสียง 80 - 84 
เดซิเบล ควรตรวจเพื่อการเฝ้าระวังอย่างน้อยทุก 3 ปี โดยเทียบกับระดับเสียงล่าสุดที่มี
การสมัผสั และน�ำผลทีไ่ด้มาเปรยีบเทยีบผลการได้ยนิทีเ่ป็นข้อมลู baseline audiogram 
ทุกครั้ง และบันทึกผลการตรวจการได้ยินลงในสมุดบันทึกสุขภาพ 
	 2)	 แผนกทีม่ผีลการประเมนิการสมัผสัเสยีง TWA 8 ช่ัวโมง มรีะดบั≥ 85 เดซิเบลเอ 
ควรตรวจเพื่อการเฝ้าระวังอย่างน้อยทุก 1 ปีโดยเทียบกับระดับเสียงล่าสุดที่มีการสัมผัส 
และน�ำผลทีไ่ด้มาเปรียบเทยีบผลการได้ยนิทีเ่ป็นข้อมลู baseline audiogram โดยบนัทกึ
ผลการตรวจการได้ยินลงในสมุดบันทึกสุขภาพ พร้อมทั้งมีการด�ำเนินการควบคุมเสียง       
ให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐานที่กฎหมายก�ำหนด 
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	 4.4.3	 การตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิก่อนลาออก หรอืเปลีย่นงาน (exit 

audiogram) เพ่ือใช้เป็นข้อมูลอ้างอิงทางด้านสุขภาพ หรือใช้ประโยชน์ในการท�ำงาน         

ที่ใหม่ต่อไป

4.5 การเตรียมเครื่องตรวจสมรรถภาพการได้ยิน (audiometer)

	 เครื่องมือที่ใช้ในการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน เรียกว่า audiometer 

ต้องผ่านการรับรองมาตรฐานตาม American National Standards Institute (ANSI) 

S3.6-1996 หรือปีที่ใหม่กว่า โดยเป็นเคร่ืองที่สามารถส่งสัญญาณเสียงบริสุทธิ์ (pure 

tone) และต้องมีการตรวจเช็คก่อนใช้งานเป็นประจ�ำ ได้แก่

	 4.5.1 function check เป็นการตรวจสอบปุม่ function ต่างๆ ปุ่มสญัญาณตอบสนอง 

ท่ีครอบหฟัูง สายไฟ ไมโครโฟน ให้พร้อมในการใช้งานแต่ละวนั วธิกีารตรวจสอบสามารถ

ท�ำได้ดังนี้

	 เปิดเครือ่งตรวจการได้ยนิต้ังความถีไ่ว้ที ่1,000 เฮริตซ์ จากนัน้ปรับปุม่ระดบัเสยีงดงั

ไปที่ 70 เดซิเบล กดปุ่มปล่อยสัญญาณเสียงที่หูข้างขวา ฟังสัญญาณเสียงว่าดังสม�่ำเสมอ

หรือไม่ และตรวจสอบปุ่มตอบรับสัญญาณ กด-ปล่อยสังเกตว่ามีไฟกระพริบตามจังหวะ

การกด-ปล่อยหรือไม่ ตรวจสอบเช่นเดียวกันนี้ที่ความถี่ 2,000, 3,000, 4,000, 6,000, 

8,000 และกลับมาทีค่วามถี ่500 จากนัน้ให้ตรวจสอบปุม่สัญญาณและทดสอบท่ีหขู้างซ้าย 

โดยเริ่มต้นที่ ความถี่ 1,000 เฮิรตซ์ ปล่อยสัญญาณเสียงที่ระดับเสียงดัง 70 เดซิเบลเอ 

จนครบทุกความถี่

	 4.5.2 biological check ควรท�ำทุกเดือน โดยการตรวจการได้ยินในคนท่ีมี            

การได้ยินคงที่ และมีระดับการได้ยินไม่เกิน 25 เดซิเบลทุกความถี่ แล้วน�ำผลการตรวจ

การได้ยนิมาเปรยีบเทยีบกับผลการตรวจทีท่ราบค่าแล้วของคนเดยีวกนั ถ้าพบว่ามีระดบั

การได้ยนิแตกต่างกนัมากกว่า 10 เดซิเบลทีค่วามถีใ่ดความถ่ีหนึง่ ต้องหยดุใช้เครือ่ง แล้วส่ง

สอบเทียบความถูกต้องอย่างละเอียดต่อไป

	 4.5.3 acoustic calibration และ exhaustive calibration ด�ำเนินการโดย           

ผู้เชี่ยวชาญในห้องตรวจการได้ยินที่ได้มาตรฐาน และเครื่องวัดเสียงชนิดวิเคราะห์ความถี่ 

ก�ำหนดให้มีการท�ำ  acoustic calibration ทุก 1 ปี และ exhaustive calibration          
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ทุก 2 ปี โดยต้องส่งบริษัทที่มีผู้เชี่ยวชาญ และจะต้องขอเอกสารรับรองจากหน่วยงาน         

ผู้ให้บริการสอบเทียบเป็นหลักฐานทุกครั้งที่มีการด�ำเนินการ 

	 เจ้าหน้าทีผู่ท้�ำการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิ ได้แก่ นกัแก้ไขการได้ยนิ 

(audiologist) และ แพทย์ พยาบาล หรือบุคลากรทางด้านสาธารณสุขท่ีอยู่ภายใต้            

การควบคุมของผูป้ระกอบโรคศลิปะ ตามพระราชบญัญตักิารประกอบโรคศลิปะ พ.ศ. 2542 

มาตรา 30 (5) และ (6) ตามกฎกระทรวง โดยหลกัสตูรจะต้องผ่านการรบัรองจากหน่วยงาน

ที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ

4.6 การเตรียมผู้รับการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 4.6.1	 หลกีเลีย่งการสมัผสัเสยีงดังทกุชนดิไม่ว่าทีบ้่าน หรอืทีท่�ำงาน เช่น จากการ

ฟังเพลงจากวทิย ุสถานบนัเทงิ เครือ่งเสยีงในรถยนต์ ฯลฯ ก่อนเข้ารับการตรวจการได้ยนิ

อย่างน้อย 12 ชั่วโมง ทั้งนี้เพื่อป้องกันภาวะหูตึงชั่วคราว (temporary threshold shift) 

ซึ่งอาจท�ำให้ผลการตรวจผิดพลาด 

	 4.6.2	 กรณีที่ระหว่างรอตรวจจ�ำเป็นต้องเข้าไปปฏิบัติงานสัมผัสกับเสียงดังก่อน 

ลกูจ้างจะต้องสวมใส่อุปกรณ์ป้องกนัทีส่ามารถลดเสยีงท่ีหูของผูป้ฏบิตังิานสมัผสัได้ < 85 

เดซิเบลเอ ตลอดระยะเวลาที่สัมผัสเสียงดัง และอนุญาตให้เข้าไปปฏิบัติงานได้ไม่เกิน 4 

ชั่วโมง แต่กรณีต้องการเก็บเป็นข้อมูลพื้นฐาน (baseline data) จะต้องหยุดสัมผัสเสียง

อย่างน้อย 12 ชั่วโมง

	 4.6.3	 ออกจากทีม่เีสยีงดงัก่อนถงึเวลาตรวจสมรรถภาพได้ยนิอย่างน้อย 15 นาท ี

และไม่ควรใช้โทรศัพท์พูดคุยระหว่างนั่งรอการตรวจ

	 4.6.4	 ควรมีการตรวจสภาพหูด้วย otoscope ก่อนท�ำการทดสอบสมรรถภาพ

การได้ยิน โดยเฉพาะในรายที่ซักประวัติแล้วมีอาการผิดปกติของหู 

	 4.6.5	 โดยหลักการตรวจเจ้าหน้าที่ผู ้ตรวจจะต้องค�ำนึงถึงหลัก universal           

precaution เช่นเดียวกับการท�ำหัตถการอื่นๆ 
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4.7 ห้องที่ใช้ท�ำการตรวจ

	 ในการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิ จ�ำเป็นต้องจ�ำกดัเสยีงในห้องตรวจ ท้ังนี้

เพือ่ป้องกันเสยีงรบกวน อนัจะท�ำให้ผลการตรวจได้ค่าท่ีผดิไป โดยก�ำหนดระดบัเสยีงข้ันต�ำ่

ทีค่วรจะเป็นในแต่ละความถีข่องห้องทีท่�ำการตรวจ โดยมข้ีอก�ำหนดตามเกณฑ์ของ ANSI 

และเกณฑ์ของ OSHA รายละเอียดตามตารางที่ 4.1 และตารางที่ 4.2 

ตารางที่ 4.1 ระดับเสียงในห้องที่ท�ำการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน 

	 	 	 	 	 ตามเกณฑ์ของ ANSI S3.1-1999

ความถี่ (เฮิรตซ์) 500 1000 2000 4000 8000

ระดับเสียง (dB SPL) 21 26 34 37 37
ทีม่า : American National Standards Institute (ANSI). ANSI S3.1-1999 Maximum permissible 

ambient noise levels for audiometric test rooms. New York: ANSI; 1999.

ตารางที่ 4.2 ระดับเสียงในห้องที่ท�ำการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน ตามเกณฑ์	

	 	 	 ของ Occupational Safety and Health Administration : OSHA 1983

ความถี่ (เฮิรตซ์) 500 1000 2000 4000 8000

ระดับเสียง (dB SPL) 40 40 47 57 62
ทีม่า : Franks JR., Hearing measurement; Access 20 February 2016, Available at < http://

www.who.int/ occupational_health/ publications/noise8.pdf>

 

	 ทัง้นีใ้นการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิในภาคสนาม หรอืในสถานประกอบการ 

มักมีข้อจ�ำกัดในการหาห้องที่เงียบตามข้อก�ำหนดของ ANSI จึงอนุโลมให้ใช้ระดับเสียง     

ในห้องตรวจตามเกณฑ์ของ OSHA ได้ 
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4.8 แบบบันทึกการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 แบบบันทึกฯ ประกอบด้วยข้อมูลต่างๆ ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการน�ำไปใช้อ้างอิง

ประกอบและแนวทาง ในการตัดสินใจ ข้อมูลในแบบบันทึกฯ ควรประกอบด้วย

	 4.8.1 ประวัติผู้รับการตรวจ

	 1)	 ประวัติส่วนตัว ได้แก่ เพศ อายุ วัน เดือน ปี เกิด หมายเลขพนักงาน

	 2)	 ประวัตกิารท�ำงาน ได้แก่ ประวติัการท�ำงานในอดตี ประวตักิารท�ำงานในแต่ละ

แผนก ในปัจจุบัน

	 3)	 ประวัติการเจ็บป่วยที่ก่อให้เกิดปัญหาการได้ยิน เช่น อุบัติเหตุที่ศีรษะ คางทูม 

โรคที่ต้องใช้ยาซึ่งมีผลต่อระบบประสาทที่เกี่ยวข้องกับการได้ยิน เป็นต้น

	 4)	 ประวัติสัมผัสเสียงทั้งที่เกิดจากงาน รวมถึงประวัติการเป็นทหาร การได้ยิน

เสียงปืน ประทัด ระเบิด

	 5)	 ในวันทีม่ารับการตรวจ ควรซกัประวติั เพิม่เติมเก่ียวกับอาการต่างๆ ดงันี ้ได้แก่ 

การเป็นหวัด หูอื้อ มีน�้ำหรือหนองไหลจากหู มีการอักเสบ ติดเชื้อบริเวณหูหรือศีรษะ 

ประวัติการผ่าตัดในรูหู หรือบริเวณหูมีอาการปวดหู หรือรู้สึกไม่สบายท่ีหู ติดเช้ือ หรือ

อักเสบที่ใบหู หรือรูหู รวมทั้งการติดเชื้อบริเวณผิวหนังบริเวณหู โดยตัวอย่างแบบฟอร์ม

ซักประวัติการตรวจคัดกรองอยู่ในภาคผนวก 

	 4.8.2 ข้อห้ามส�ำหรับการเข้ารับการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน 

	 กรณีที่ซักประวัติแล้วพบว่าผู้เข้ารับการตรวจมีอาการดังต่อไปนี้ให้งดการตรวจ 

	 1)	 เพิง่ได้รบัการผ่าตดัเปลีย่นหรอืตกแต่งกระดกูโกลนของหชูัน้กลาง รวมทัง้การ

ผ่าตัดของหูชั้นกลางอื่นๆ ภายในระยะเวลา 3 เดือนก่อนเข้ารับการตรวจคัดกรอง

สมรรถภาพการได้ยิน โดยข้อห้ามนี้ควรได้รับการพิจารณาจากแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านหู 

คอ จมูก เป็นรายกรณีไป

	 2)	 มีน�้ำหรือหนองไหลจากหู ขณะเข้ารับการตรวจคัดกรอง

	 3)	 ปวดหู หรือรู้สึกไม่สบายที่หู เช่น ก�ำลังติดเช้ือ หรืออักเสบท่ีใบหูหรือรูห ู         

อย่างรุนแรง เช่น ติดเชื้องูสวัดที่ผิวหนัง บริเวณใบหูหรือรูหู เป็นต้น

	 4.8.3 การลงบันทึกการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน 
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	 1)	 วัน เดือน ปี ที่ท�ำการตรวจ

	 2)	 ระยะเวลาที่สัมผัสเสียงครั้งสุดท้ายก่อนตรวจ

	 3)	 ชื่อยี่ห้อ รุ่น ของเครื่องตรวจ

	 4)	 ชื่อผู้ตรวจ

	 4.8.4 แบบฟอร์มการตรวจและสัญลักษณ์ต่างๆ ที่ใช้ในการตรวจ 

	 ค�ำอธิบายเวลาลงผลจะใช้สัญลักษณ์ ดังนี้

เมื่อใช้การน�ำเสียงทางอากาศหูขวา (สีแดง) หูซ้าย (สีน�้ำเงิน)

O  X

	 แกนนอน แทนความถี่ที่ใช้ในการตรวจมีตั้งแต่ ความถี่ 500 1,000 2,000 3,000 

4,000 6,000 8,000 มีหน่วยเป็นเฮิรตซ์ 

	 แกนตัง้ แทนระดบัความดงัของเสยีงมหีน่วยเป็น เดซิเบล มตีัง้แต่ -10 ถึง 110 เดซิเบล

4.9 วิธีการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน 
ด้วยการตรวจโดยใช้วิธีการน�ำเสียงทางอากาศ 

	 การตรวจจะใช้เครื่อง Audiometer โดยอาศัยเสียง pure tone ที่ความถี่ต่างๆ 
ได้แก่ 500, 1,000, 2,000, 3,000, 4,000, 6,000 และ 8,000 เฮิรตซ์ OSHA hearing 
conservation program 1983 ไม่ได้ require ให้ตรวจ ท่ี 8,000 เฮิรตซ์ ในขณะท่ี 
National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH) แนะน�ำให้ตรวจ
ที่ 8,000 เฮิรตซ์ด้วย เนื่องจากการตรวจ ที่ 8,000 เฮิรตซ์ จะช่วยในการวินิจฉัยแยกโรค 
noise induced hearing loss (NIHL) จาก hearing loss สาเหตุอื่น ๆ โดย NIHL จะมี 
notch ที ่4,000 และ หรือ 6,000 เฮริตซ์ แต่จะดีขึน้ (better recovery) ที ่8,000 เฮริตซ์ 
ดังนั้นประโยชน์ของการตรวจ 8,000 เฮิรตซ์ เพื่อเป็นข้อมูลสนับสนุนในการแปลผลการ
ตรวจ โดยวดัทีร่ะดบัเสยีงทีเ่บาทีส่ดุทีผู่ร้บัการตรวจ (subject) จะสามารถได้ยนิ จงึจะใช้
เสียงผ่านทางอากาศ (air conduction) เข้าทางช่องหูชั้นนอก การวัดแบบนี้เรียกว่า         
การหา hearing threshold ส�ำหรับต�ำแหน่งของผูรั้บการตรวจ ควรจะให้อยูใ่นบรเิวณท่ี          
ผู้ตรวจสามารถที่จะสังเกตเห็นปฏิกิริยาขณะท�ำการตรวจได้ ท้ังในเร่ืองของการขยับมือ 

แขน สายตา โดยให้ผู้ตรวจหันไปทางด้านข้างของผู้รับการตรวจ 
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	 วิธีการตรวจ

	 1)	 อธิบายให้ผู้รับการตรวจเข้าใจ ถึง ลักษณะสัญญาณที่จะส่งเข้าไปในหู และให้

ตอบกลับโดยกดปุ่มโต้ตอบ (patient response) ทุกครั้งท่ีได้ยินไม่ว่าเสียงสัญญาณดัง

มากหรือน้อย และปล่อยปุ่มโต้ตอบ ทันทีที่ไม่ได้ยินสัญญาณเสียง

	 2)	 ครอบหูผู้รับการตรวจ หูขวาใช้ที่ครอบสีแดง หูซ้ายใช้ที่ครอบสีน�้ำเงิน ผู้ตรวจ

ควรครอบหูฟังให้ผู้รับการตรวจ และสังเกตว่าที่ครอบหูครอบสนิทแนบใบหูหรือไม ่          

อย่าให้ใบหพัูบ ควรให้ผูร้บัการตรวจถอดแว่นก่อนใส่ทีค่รอบห ูเพือ่ให้ทีค่รอบหแูนบศรีษะ

	 3)	 เริ่มตรวจหูข้างที่การได้ยินดีกว่า กรณีการได้ยินดีเท่ากันทั้ง 2 ข้างให้ตรวจหู

ข้างขวาก่อนส�ำหรับเทคนิคการตรวจแบบอ้างอิงมาจาก British Society of Audiology 

(BSA). 2012 อ้างในแนวทางการตรวจและแปลผลสมรรถภาพการได้ยนิในงานอาชีวอนามยั 

(2558) ของสมาคมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

	 ลักษณะสัญญาณเสียงที่ปล่อย

	 	 ให้กดปุม่ปล่อยสญัญาณเสยีงบรสิทุธิ ์เป็นเวลานาน 1 – 3 วนิาที และช่วงระยะ

ห่างระหว่างการปล่อยสัญญาณเสียงแต่ละคร้ัง ให้ห่างเป็นเวลา 1 – 3 วินาทีขึ้นไป               

ผูท้�ำการตรวจควรปล่อยสญัญาณเสยีงให้มรีะยะเวลาและความห่างของสญัญาณในลกัษณะ

สุ่มสลับกันไปมา เพื่อไม่ให้ผู้เข้ารับการตรวจคาดเดาได้

	 การท�ำให้เกิดความคุ้นเคย

	 	 ท�ำให้ผูเ้ข้ารบัการตรวจเกดิความคุ้นเคย (familiarization) โดยปล่อยสญัญาณ

เสียงบริสุทธิ์ที่ความถี่ 1,000 เฮิรตซ์ ในระดับความดัง 40 เดซิเบล (hearing level: HL) 

ไปที่หูข้างแรกที่ท�ำการตรวจ หากผู้เข้ารับการตรวจตอบสนองต่อสัญญาณเสียงแรก           

ให้เริม่ท�ำการตรวจต่อไปได้ แต่หากไม่ตอบสนอง ให้เพ่ิมระดบัความดงัข้ึนทีละ 10 เดซิเบล 

(HL) จนกว่าจะได้ยิน ถ้าเพิ่มระดับความดังไปจนถึงระดับ 80 เดซิเบล (HL) แล้วยังไม่

ได้ยิน ให้เพิ่มระดับความดังอีกทีละ 5 เดซิเบล (HL) (พร้อมกับสังเกตด้วยว่าผู้เข้ารับการ

ตรวจเกิดความไม่สบายหูขึ้นหรือไม่) จนกว่าผู้เข้ารับการตรวจจะได้ยิน เมื่อได้ยินแล้ว       

ให้เริ่มท�ำการตรวจต่อได้

	 การหาระดับเสียงต�่ำสุดที่ได้ยินในแต่ละความถี่

	 	 ล�ำดับการตรวจ ให้เริ่มจากการตรวจที่ความถี่ 1,000 เฮิรตซ์ จากนั้นตรวจที่
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ความถี่ 2,000, 3,000, 4,000, 6,000,และ 8,000 เฮิรตซ์ ตามล�ำดับ จากนั้นกลับมา

ท�ำการตรวจที่ 500 เฮิรตซ์ และท�ำการตรวจซ�้ำ ที่ 1,000 เฮิรตซ์ อีกครั้งหนึ่ง เฉพาะหู

แรกเพื่อตรวจสอบดูว่ามีความแปรปรวนจากค่าที่ตรวจได้ในครั้งแรกเกิน 5 เดซิเบล (HL) 

หรือไม่ ถ้าไม่เกินให้บันทึกค่าที่ตรวจได้ต�่ำกว่าลงในออดิโอแกรม แต่ถ้าเกินจะต้องหา

สาเหตุที่ท�ำให้เกิดความแปรปรวนขึ้น โดยให้ผู้ท�ำการตรวจหยุดท�ำการตรวจชั่วคราว          

จดัต�ำแหน่งหูฟังใหม่ และชีแ้จงขัน้ตอนการตรวจซ�ำ้อกีครัง้ จากนัน้ท�ำการตรวจทีค่วามถี่ 

1,000 เฮิรตซ์ น้ีอกีคร้ัง ถ้ายงัได้ค่าทีแ่ตกต่างจากค่าทีต่รวจได้ครัง้แรกเกนิ 5 เดซเิบล (HL) 

ให้แจ้งผู้ส่ังการตรวจเพือ่มาสบืหาสาเหตุและด�ำเนนิการต่อไป ส�ำหรบัหท่ีูท�ำการตรวจเป็น

ล�ำดับที่ 2 ไม่ต้องท�ำกระบวนการตรวจสอบความแปรปรวนนี้

	 	 ในการหาระดับเสยีงต�ำ่สดุทีไ่ด้ยนิ (hearing threshold level) ในแต่ละความถ่ี

นัน้ ให้ท�ำการลดระดับความดงัของสญัญาณเสยีงลงทลีะ 10 เดซเิบล (HL) (เช่น ทีค่วามถี่ 

1,000 เฮิรตซ์ ถ้าได้ยินสัญญาณเสียงที่ 40 เดซิเบล (HL) ครั้งต่อมาก็ให้ลดระดับความดัง

เหลือ 30 เดซิเบล (HL) ลดลงไปเรื่อยๆ จนถึงระดับที่ผู้เข้ารับการตรวจไม่ได้ยิน เมื่อถึง

ระดบัทีผู่เ้ข้ารับการตรวจไม่ได้ยนิแล้ว ให้เพิม่ระดับความดงัขึน้ทลีะ 5 เดซเิบล (HL) จนถงึ

ระดับ ที่ผู้เข้ารับการตรวจนั้นได้ยินอีกครั้งหนึ่ง

	 	 ให้ท�ำการลดระดับความดังลงทีละ 10 เดซเิบล (HL) จนไม่ได้ยนิ และเพิม่ระดบั

ความดังขึ้นทีละ 5 เดซิเบล (HL) จนได้ยินซ�้ำ 2 – 4 ครั้ง ถ้าผู้เข้ารับการตรวจตอบสนอง

ถูกต้องได้เกิน 50 % (คือตอบสนองถูกต้อง 2 ใน 2 ครั้ง หรือ 3 ใน 4 ครั้ง) จะถือว่าระดับ

ความดังน้ันเป็นระดับเสียงต�่ำสุด ที่ได้ยินของความถี่นั้น ให้ท�ำการบันทึกผลท่ีได้ลงใน

ออดิโอแกรม

	 	 ท�ำการตรวจในความถี่ถัดไป โดยเริ่มที่ระดับความดังที่มากกว่าระดับเสียงต�่ำ

สุดที่ได้ยินของความถี่ ก่อนหน้า 30 เดซิเบล (HL) (เช่น ถ้าความถี่ก่อนหน้ามีระดับเสียง

ต�่ำสุดที่ได้ยินเท่ากับ 20 เดซิเบล (HL) ก็ให้เริ่มการตรวจ ในความถี่ถัดไปที่ระดับความดัง 

20 + 30 เดซิเบล (HL) = 50 เดซิเบล (HL) เป็นต้น) ใช้วิธีการลดระดับความดังลงทีละ 

10 เดซิเบล (HL) และเพิ่มระดับความดังขึ้นทีละ 5 เดซิเบล (HL) เพื่อหาระดับเสียงต�่ำ

สุดที่ได้ยินไปเรื่อยๆ จนครบทุกความถี่

	 	 ท�ำการตรวจในหูอีกข้างที่เหลือด้วยเทคนิคเดียวกันไปจนครบทุกความถี่
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4.10 แนวทางการแปลผลการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยินในงานอาชวีอนามัย

	 การรายงานผลส�ำหรับผู้เข้ารับการตรวจ พิจารณาใช้จุดตัดท่ีระดับ 25 เดซิเบล 

เป็นเกณฑ์ในการพจิารณา หากระดับการได้ยนิทีค่วามถีใ่ดของหขู้างใดกต็าม มค่ีามากกว่า 

25 เดซิเบล ให้ถือว่าผลการตรวจระดับการได้ยิน ที่ความถ่ีนั้น “มีการได้ยินลดลง”            

โดยไม่ต้องแบ่งระดบัความรนุแรง (severity) ของการได้ยินท่ีลดลง และในการรายงานผล

ทีต่รวจพบ ก�ำหนดให้ใช้ค�ำว่า“ความถีต่�ำ่” หมายถงึ ความถีท่ี่ 500, 1,000 และ 2,000 เฮริตซ์ 

และค�ำว่า “ความถี่สูง” หมายถึงความถี่ที่ 3,000, 4,000, 6,000 และ 8,000 เฮิรตซ์ 

	 การให้ค�ำแนะน�ำส�ำหรับผู้เข้ารับการตรวจ ให้พิจารณาด้วยว่าผู้เข้ารับการตรวจ

รายใดที่จ�ำเป็นต้องเข้ารับการตรวจอย่างละเอียดกับแพทย์ หู คอ จมูก ตามเกณฑ์การส่ง

ต่อลูกจ้างพบแพทย์” กรณีท่ีไม่เข้าเกณฑ์ ควรแนะน�ำให้ผู้เข้ารับบริการตรวจติดตาม

สมรรถภาพการได้ยินเป็นประจ�ำต่อไป (ตรวจติดตาม)

	 4.10.1 เกณฑ์ในการส่งต่อลูกจ้างพบแพทย์ (audiometric referral criteria)        

ที่อ้างอิงมาจากเกณฑ์ของ The American Academy of Otolaryngology Head and 

Neck Surgery (AAO-HNS) 1997 โดยมีการพิจารณาดังนี้ 

	 1)	 ประวติัปวดห ูน�ำ้ไหลจากห ูเวยีนศรีษะ มเีสยีงดงัในหมูากและตลอดเวลา รูส้กึตือ้

ในหขู้างใดข้างหนึง่มาประมาณ 1 ปี หรอื ผลการตรวจ otoscopic exam มคีวามผดิปกต ิหรอื

	 2)	 ผลการตรวจการได้ยิน พิจารณาจากช่วงเวลาที่ท�ำการตรวจการได้ยิน ได้แก่ 

	 	 (1)	ตรวจก่อนเข้างานเพื่อใช้เป็นข้อมูลพื้นฐาน (baseline audiogram) 

เกณฑ์เพื่อคัดกรองส่งแพทย์ตรวจวินิจฉัยมีดังนี้

	 	 	 -	 ค่าเฉลี่ยระดับการได้ยินที่ความถี่ 500, 1,000, 2,000, 3,000 เฮิรตซ์        

หูข้างใดข้างหนึ่งมากกว่า 25 เดซิเบล หรือ

	 	 	 -	 ค่าเฉลี่ยระดับการได้ยินที่ความถี่ 500, 1,000, 2,000 เฮิรตซ์ ของหู 2 

ข้างต่างกัน มากกว่า 15 เดซิเบล หรือ

	 	 	 -	 ค่าเฉลี่ยระดับการได้ยินที่ความถี่ 3,000, 4,000, 6,000 เฮิรตซ์ ของหู 2 

ข้างต่างกันมากกว่า 30 เดซิเบล 

	 	 (2)	การตรวจติดตาม/ตรวจประจ�ำปี 

	 	 	 น�ำผลการตรวจการได้ยินพื้นฐาน (baseline audiogram) มาประกอบ
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การอ่านผล เพื่อหาระดับการได้ยินผิดปกติของลูกจ้าง เพี่อส่งต่อพบแพทย์ตรวจวินิจฉัย

เพิ่มเติม โดยพิจารณาจาก

	 	 	 -	 ค่าเฉลีย่ระดับการได้ยนิทีค่วามถี ่500, 1,000 และ 2,000 เฮริตซ์ ต่างจาก 

baseline audiogram มากกว่า 15 เดซิเบลหรือ

	 	 	 -	 ค่าเฉลี่ยระดับการได้ยินที่ความถี่ 3,000, 4,000, 6,000 เฮิรตซ์ ต่างจาก 

baseline audiogram มากกว่า 20 เดซิเบล 

	 หมายเหตุ: นอกเหนือจากเกณฑ์ในการส่งต่อตาม (AAO-HNS) แล้ว กรณีท่ีมี        

การได้ยนิลดลงท่ีเสียงความถี ่8000 เฮริตซ์ แพทย์อาจพิจารณาในการส่งต่อเป็นรายๆ ไป 

	 4.10.2 รายละเอียดแนวทางการแปลผล และการสรุปผลการตรวจ/ค�ำแนะน�ำ

ส�ำหรับสถานประกอบการ รวมทั้งการรายงานผลให้กับสถานประกอบการ แบ่งตาม

ประเภทการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน ได้ดังนี้

	 1)	 ตรวจเป็นข้อมูลพื้นฐาน/ก่อนเข้างาน (baseline audiogram)	  

	 	 แนะน�ำสถานประกอบการ น�ำผลการตรวจทีไ่ด้เป็นข้อมลูพืน้ฐานในการเปรยีบ

เทียบกับผลการตรวจในครั้งถัดไป

	 2)	 ตรวจติดตาม/ประจ�ำปี (monitoring/annual audiogram) 

	 	 กรณกีารตรวจตดิตามทีผู่ใ้ห้บรกิารไม่ได้รบัข้อมลูผลการตรวจพืน้ฐานจากทาง

สถานประกอบการ แนะน�ำให้สถานประกอบการ น�ำผลการตรวจที่ได้ไปเปรียบเทียบกับ

ผลการตรวจที่เป็นข้อมูลพื้นฐานที่มีอยู่

	 	 ผูใ้ห้บรกิารได้รับข้อมลูพืน้ฐาน ถ้าระดับการได้ยนิทีค่วามถี ่500, 1,000, 2,000, 

3,000, 4,000 หรอื 6,000 เฮริตซ์ มค่ีาเพิม่ขึน้จาก baseline audiogram ตัง้แต่ 15 เดซิเบล 

(HL) ขึ้นไป ที่ความถี่ใดความถี่หนึ่ง ในหูข้างใดข้างหนึ่ง เรียกว่า เกิดภาวะ 15 dB-shift

	 	 o	 กรณีไม่พบ 15 dB-shift ถือว่าผ่านเกณฑ์ 

	 	 o	 กรณีพบ 15 dB-shift ควรส่งตรวจยืนยันภายใน 30 วัน

	 	 -	 การตรวจยนืยนั (confirmation audiogram) เป็นการตรวจซ�ำ้ภายใน 30 วนั 

เพ่ือพิจารณาว่ามี 15 dB-shift Twice หรือไม่ โดย 15dB-shift Twice คือ ระดับ            

การได้ยินที่ความถี่ 500, 1,000, 2,000, 3,000, 4,000 และ 6,000 เฮิรตซ์ มีค่าเพิ่มขึ้น

จาก Baseline audiogram ตั้งแต่ 15 เดซิเบล (HL) ขึ้นไป ที่ความถี่ใดเพียงความถี่หนึ่ง 
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ในหขู้างใดข้างหนึง่แล้วในการตรวจครัง้ถดัมายงัคงมภีาวะนีเ้กดิข้ึนทีค่วามถีเ่ดิม ในหขู้าง

เดิมอีก โดยแปลผลได้ดังนี้

			   ß		 ผ่านเกณฑ์ หมายถึง ไม่พบ 15dB-shift Twice 

			   ß		 ไม่ผ่านเกณฑ์ หมายถึง พบ 15dB-shift Twice 

ทั้งนี้การตรวจซ�้ำภายในวันเดียวกัน ไม่ถือว่าเป็น การตรวจยืนยัน (confirmation             

audiogram) รายละเอียด แสดงดังภาพที่ 4.1
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ภาพที่ 4.1 แนวทางการตรวจคัดกรองและแปลผลสมรรถภาพการได้ยินในงานอาชีวอนามัย

หมายเหต ุ: ในการพจิารณาผลการตรวจสมรรถภาพการได้ยนิ ควรพจิารณาถงึเกณฑ์ในการส่งต่อแพทย์

หู คอ จมูก (ทั้งในกรณีที่มีและไม่มีข้อมูลพื้นฐาน) ตามที่กล่าวไว้ในตอนต้นร่วมด้วยเสมอ

แนะน�ำให้สถานประกอบการ น�ำผลการตรวจ

ทีไ่ด้เป็นข้อมลูพ้ืนฐานในการเปรยีบเทียบกบั

ผลการตรวจในครัง้ถดัไป

ตรวจยนืยนั

ตรวจเป็นข้อมลูพืน้ฐาน/ก่อนเข้างาน

ลกูจ้างท�ำงานในสภาพแวดล้อมการท�ำงานทีม่ผีลการประเมินการสมัผัสเสยีง TWA 8 ช่ัวโมง ≥85 เดซเิบลเอ

ตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิทีค่วามถี ่500 – 8,000 เฮริตซ์

ตรวจแรกรบัเข้าท�ำงาน และการตรวจประจ�ำปี

พกัหูไม่สมัผสัเสยีงดงัอย่างน้อย 12 ชัว่โมง, calibrate เครือ่งตามระยะเวลา, เจ้าหน้าท่ีผูต้รวจตาม

คณุสมบตั,ิ ห้องตรวจได้มาตรฐานตามเกณฑ์

ตรวจตดิตาม/ประจ�ำปี ตรวจตดิตาม/ประจ�ำปี : 

ไม่ได้รับข้อมลูพ้ืนฐาน

แนะน�ำให้สถานประกอบการ น�ำผลการตรวจ

ทีไ่ด้ไปเปรยีบเทียบกบัผลการตรวจท่ีเป็น

ข้อมลูพืน้ฐานท่ีมีอยู่

พบ 15dB-shift ท่ีความถีใ่ดความถีห่น่ึงท่ี 

500 – 6,000 เฮริตซ์ 

ส่งตรวจยนืยนัภายใน 30 วนั

ผ่านเกณฑ์ (ไม่พบ 15dB-shift ทีค่วามถีใ่ด

ความถ่ีหนึง่ที ่500 - 6000 เฮริตซ์)

ตรวจยนืยนั

ไม่ผ่านเกณฑ์ (พบ 15dB-shift Twice)ผ่านเกณฑ์ (ไม่พบ 15dB-shift Twice)

ควรปรกึษาแพทย์อาชวีเวชศาสตร์เพือ่ร่วมกบัสถานประกอบการในการจดัให้มมีาตรการป้องกันอันตรายแก่พนักงาน 

เพื่อให้ระดับเสียงที่พนักงานได้รับเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง น้อยกว่า 85 เดซิเบลเอ        
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	 ในกรณีที่เข้าเกณฑ์ในการส่งต่อและแพทย์หู คอ จมูก ได้วินิจฉัยเป็นการสูญเสีย

การได้ยินจากเสียงดัง ทางสถานประกอบการควรปรึกษาแพทย์อาชีวเวชศาสตร์เพื่อดู

ความเก่ียวเน่ืองจากการท�ำงาน และให้ข้อเสนอแนะกบัทางสถานประกอบการในการดแูล

ลูกจ้างและลดความเสี่ยงจากการท�ำงานต่อไป

4.11 การตรวจพื้นฐานและการปรับผลการตรวจพื้นฐาน 

	 4.11.1 การตรวจพืน้ฐาน (baseline audiogram) NIOSH ก�ำหนดให้ตรวจภายใน

ระยะเวลาไม่เกิน 30 วัน หลังจากที่พบว่าลูกจ้างน้ันจะต้องเข้าร่วมโครงการอนุรักษ ์         

การได้ยนิ และลกูจ้างต้องหยดุพกัหูอย่างน้อย 12 ชัว่โมงก่อนตรวจ การตรวจเพือ่หา baseline 

audiogram ในประเทศไทยนั้น จะพบได้อยู่ 2 กรณี คือ 1) กรณีที่สถานประกอบการ

ทราบความเสี่ยงในการสัมผัสเสียงดังตั้งแต่ต้น คือทราบว่าคนท�ำงานนั้นจะต้องเข้าไป

ท�ำงานสัมผัสเสียงดงั 8-hr TWA ตัง้แต่ 85 เดซเิบลเอ ขึน้ไป แนะน�ำให้ตรวจหา baseline 

audiogram ตัง้แต่ก่อนเข้าท�ำงาน และ 2) กรณทีีค่นท�ำงานนัน้ท�ำงานอยูเ่ดมิแล้ว แต่เกดิ

มาพบในภายหลังว่าคนท�ำงานนั้นจะต้องเข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยิน เนื่องจากมี

ผลการตรวจวัดระดบัเสียงในพืน้ทีก่ารท�ำงานดังขึน้จนถงึระดับ 8-hr TWA ตัง้แต่ 85 เดซเิบลเอ 

ขึ้นไป แนะน�ำให้ท�ำการตรวจหา baseline audiogram ภายในไม่เกิน 30 วัน                  

หลังจากวันที่ทราบว่าคนท�ำงานผู้นั้นจะต้องเข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยิน 

	 4.11.2 การปรบัค่าผลการตรวจพ้ืนฐาน (revised baseline audiogram) หมายถึง 

ผลการตรวจทีจ่ะใช้เป็นค่าพ้ืนฐานใหม่ ส�ำหรบัไว้เปรยีบเทยีบกบัผลการตรวจในครัง้ต่อๆ ไป 

แทน baseline audiogram เดิม เนื่องจากเมื่อท�ำการตรวจสมรรถภาพการได้ยิน                

อย่างต่อเน่ืองแล้ว หากลูกจ้างมีผลการตรวจที่มีระดับการได้ยินลดลงหรือเพ่ิมขึ้น            

ตดิต่อกันหลายครัง้ จนสมควรทีจ่ะต้องปรบัข้อมลูพ้ืนฐานทีจ่ะเอาไว้ใช้ส�ำหรบัการเปรยีบเทยีบ

ให้เหมาะสมมากขึ้น หากไม่ท�ำการปรับค่าการตรวจพื้นฐานเมื่อท�ำการตรวจสมรรถภาพ

การได้ยินในปีต่อๆ ไป ลูกจ้างกลุ่มนี้ก็จะถูกจัดกลุ่มว่ามีความผิดปกติเกินเกณฑ์ที่ยอมรับ

ได้ทกุครัง้ และต้องมกีารด�ำเนนิการแก้ไขความผดิปกตนิัน้อยูท่กุครัง้ เพือ่ป้องกนัการเกดิ

ปัญหานีจึ้งต้องปรบัค่าการตรวจพ้ืนฐาน ทัง้นีใ้นการปรับค่าการตรวจพืน้ฐานขึน้กับว่าหลกัการ

แปลผลใช้เกณฑ์ใดในการแปลผล โดยในเอกสารฉบับนี้ใช้เกณฑ์ significant threshold 
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shift ของ NIOSH ในการแปลผล ซึ่ง NIOSH แนะน�ำว่า เมื่อเกิดภาวะ significant 
threshold shift (15-dB shift twice) ขึ้นให้ท�ำการปรับค่าการตรวจพื้นฐานโดยใช้ผล 
confirmation audiogram ในครั้งที่ยืนยันการเกิด significant threshold shift เป็น 
revised baseline audiogram เพื่อใช้เปรียบเทียบในการแปลผลการตรวจคัดกรอง
สมรรถภาพการได้ยนิของลกูจ้างรายน้ันในปีต่อๆ ไป ซึง่การตรวจ confirmation audiogram 
ครั้งนั้นลูกจ้างจะต้องหยุดพักหูอย่างน้อย 12 ชั่วโมงก่อนการตรวจ

4.12 การบันทึกและจัดเก็บผลการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

	 ผูท้�ำการตรวจการได้ยนิบนัทกึผลการตรวจลงในแบบฟอร์มตามภาพท่ี 4.1 พร้อมแปลผล 
และสรุปผลการตรวจให้กับสถานประกอบการ เก็บผลการตรวจไว้ท่ีสถานประกอบการ 
รวมทั้งต้องบันทึกผลลงในสมุดบันทึกสุขภาพของลูกจ้างเพื่อให้ลูกจ้างเก็บไว้ประจ�ำตัว

4.13 การรายงานผลการตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยินในระบบ 43 แฟ้ม 
ของกระทรวงสาธารณสุข

	 การรายงานผลการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยินผ่านช่องทางการรายงาน
ผลการคัดกรองสุขภาพด้านอาชีวอนามัยใน 43 แฟ้ม โดยอยู่ในแฟ้ม SPECIALPP แฟ้มที่ 
41 การให้บรกิารส่งเสรมิสขุภาพป้องกนัโรค รหสั 1B114: การตรวจคดักรองสมรรถภาพ
การได้ยิน ซึ่งกองโรคจากการประกอบอาชีพฯ ได้ประสานเชื่อมกับระบบ Health Data 
Center (HDC) ของกระทรวงสาธารณสุขเรียบร้อยแล้ว โดยหน่วยบริการสามารถลงผล
การตรวจตามรายละเอียดต่อไปนี้
	 •	 1B1140 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยนิของการตรวจท่ีมผีลครัง้เดยีว
มีผลปกติ (ระดับการได้ยินของหูทั้งสองข้างไม่เกิน 25 เดซิเบล ทุกความถี่)
	 •	 1B1141 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยนิของการตรวจท่ีมผีลครัง้เดยีว 
มผีลตรวจระดบัการได้ยนิมากกว่า 25 เดซเิบล ทีค่วามถีใ่ดความถ่ีหนึง่ของหขู้างใดข้างหนึง่ 
	 •	 1B1142 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน มีผลผ่านเกณฑ์ เมื่อเทียบ
ผลการตรวจกับ Baseline audiogram (ไม่พบ 15 dB-shift หรือ ไม่พบ 15 dB-shift 

Twice ทุกความถี่) 
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	 •	 1B1143 การตรวจคดักรองสมรรถภาพการได้ยนิ มผีลไม่ผ่านเกณฑ์ เมือ่เทยีบ

ผลการตรวจกับ Baseline audiogram (พบ 15 dB-shift Twice หลังจากตรวจยืนยัน: 

confirmation audiogram ภายใน 30 วัน)

	 •	 1B1144 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน เมื่อเทียบผลการตรวจกับ 

baseline audiogram พบ 15 dB-shift แต่ไม่ได้รับการตรวจยืนยัน: confirmation 

audiogram ภายใน 30 วัน

	 •	 1B1149 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน ไม่ระบุรายละเอียด

* เนือ่งจากอยูร่ะหว่างการปรบัเปลีย่นการแปลผลทีต้่องเทยีบกบั baseline audiogram 

กรณีที่การแปลผลยังไม่ได้เทียบกับ baseline (1B1140, 1B1141) จึงยังคงให้มีการ

รายงานเข้ามาในระบบด้วย 
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5.1 ความหมายของโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 โครงการอนุรักษ์การได้ยิน (hearing conservation program ; HCP) หรือที่ 

NIOSH เรียกว่า โครงการป้องกันการสูญเสียการได้ยิน (Hearing Loss Prevention 

Program ; HLPP) เป็นโครงการที่ก�ำหนดขึ้นตามกฎหมาย เพื่อให้สถานประกอบการ

ต่างๆ สามารถดูแลคนท�ำงานที่มีความเสี่ยงต่อโรคประสาทหูเสื่อมจากเสียงดังได้อย่าง 

เป็นระบบและเป็นองค์รวม การด�ำเนินการตามโครงการอนุรักษ์การได้ยินนี้ ครอบคลุม

ทัง้การควบคมุระดบัเสยีงดงัในสถานประกอบการ ให้อยูใ่นระดบัท่ีกฎหมายก�ำหนด การตรวจ

วัดระดับเสียงในพื้นที่การท�ำงาน การให้ความรู้แก่คนท�ำงาน การสนับสนุนให้คนท�ำงาน

ใช้อปุกรณ์ปกป้องการได้ยนิ รวมถงึการตรวจสมรรถภาพการได้ยนิในคนท�ำงานท่ีมคีวามเสีย่ง

เป็นระยะด้วย

	 ข้อก�ำหนดตามกฎหมายของประเทศไทยคอื ประกาศกรมสวสัดกิารและคุม้ครอง

แรงงาน เรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีการจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยินในสถานประกอบ

กจิการ พ.ศ. 2553 กฎหมายฉบบัน้ีเป็นกฎหมายทีส่นบัสนนุให้สถานประกอบกิจการต่างๆ 

ทีม่สีภาพแวดล้อมเสียงดงั ได้จดัท�ำโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิขึน้ เพือ่ให้พนกังานมคีวาม

ปลอดภัยจากภาวะหูเส่ือมจากการท�ำงานในที่เสียงดัง โดยให้นายจ้างจัดทําโครงการ

อนรุกัษ์การได้ยนิในสถานประกอบกจิการเปนลายลกัษณ์อกัษร ในกรณทีีส่ภาวะการทาํงาน 

ในสถานประกอบกิจการมีระดับเสียงที่ลูกจ้างได้รับเฉลี่ยตลอดระยะเวลาการทํางาน           

8 ชั่วโมง ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป 

	 ในประเทศสหรฐัอเมรกิา ข้อกฎหมายทีก่�ำหนดโดยองค์กร OSHA ได้ก�ำหนดไว้ว่า

คนท�ำงาน ที่สัมผัสเสียงเฉลี่ย 8-hr TWA ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป จะต้องเข้าร่วม

โครงการอนุรักษ์การได้ยินที่สถานประกอบการจัดขึ้น (หมายความว่าถ้าสถานประกอบ

การจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

บทที่ 5
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การแห่งใดมีคนท�ำงานที่สัมผัสเสียงเฉลี่ย 8-hr TWA ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป สถาน

ประกอบการแห่งนัน้จะต้องจัดให้มโีครงการอนุรักษ์การได้ยนิข้ึนภายในสถานประกอบการ 

และต้องให้คนท�ำงานที่สัมผัสเสียงเฉลี่ย 8-hr TWA ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป ทุกคน    

เข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยนิทีส่ถานประกอบการจดัขึน้ โดยการจดัโครงการอนรุกัษ์

การได้ยนิจะต้องจดัอย่างมคีณุภาพ ข้อกฎหมายทีก่�ำหนดให้คนท�ำงานทกุคนทีส่มัผสัเสยีง

เฉลี่ย 8-hr TWA ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป เข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยินนี้ ตรงกัน

กับค�ำแนะน�ำที่เสนอโดยองค์กร NIOSH 

5.2 องค์ประกอบของโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 องค์ประกอบของโครงการอนุรักษ์การได้ยินที่ดีนั้นจะต้องมีความครอบคลุม         

เพื่อให้สามารถป้องกันและแก้ไขปัญหาได้ในทุกด้าน และจะต้องจัดข้ึนโดยความร่วมมือ

ของทกุฝ่าย ทัง้ฝ่ายนายจ้างจะต้องมคีวามยนิยอมพร้อมใจในการจัดการ ฝ่ายบคุลากรวชิาชพี

ทีต้่องให้ความรูอ้ย่างถกูต้อง ฝ่ายเจ้าหน้าทีข่องรฐัทีต้่องมรีะบบการก�ำกับดแูล และฝ่ายลกูจ้าง

ที่ต้องให้ความร่วมมือกับนายจ้างในการด�ำเนินการ องค์กร NIOSH ได้ให้ค�ำแนะน�ำ            

ในการจัดโครงการไว้ว่า ควรมีการด�ำเนินการอย่างน้อย 8 ขั้นตอน ดังนี้ 

	 5.2.1	 การก�ำหนดนโยบาย 

	 5.2.2	 การประเมนิระดบัการสมัผสัเสยีงดงัในสถานประกอบการ (noise monitoring)

	 5.2.3	 การควบคุมระดับเสียงดัง (noise control) ท้ังด้วยการแก้ไขทางด้าน

วิศวกรรม และการแก้ไขทางด้านการบริหารจัดการ

	 5.2.4	 การตรวจสมรรถภาพการได้ยินเพื่อประเมินการสูญเสียการได้ยินของ         

คนท�ำงานเป็นระยะ

	 5.2.5	 การก�ำหนดให้คนท�ำงานใช้อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล

	 5.2.6	 การให้ความรู้และสร้างแรงจูงใจในการป้องกันโรคแก่คนท�ำงาน

	 5.2.7	 การบันทึกและการเก็บรักษาข้อมูล

	 5.2.8	 การประเมินประสิทธิภาพของโครงการอย่างต่อเนื่อง รวมถึงการปรับปรุง

แก้ไขให้โครงการ มีประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น
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	 โครงการอนุรักษ์การได้ยินที่จัดขึ้นอย่างมีประสิทธิภาพ จะมีส่วนช่วยป้องกัน         

คนท�ำงานที่มีความเสี่ยงไม่ให้เกิดโรคประสาทหูเสื่อมจากเสียงดังได้ 

5.3 รายละเอียดของโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 5.3.1 นโยบายการอนุรักษ์การได้ยิน

	 องค์ประกอบแรกที่ต้องด�ำเนินการในโครงการอนุรักษ์การได้ยินคือ การก�ำหนด

นโยบายการอนรุกัษ์การได้ยนิ และก�ำหนดหน้าทีค่วามรบัผดิชอบของผูท้ีเ่ก่ียวข้อง ซึง่ผูบ้รหิาร

สูงสุดของสถานประกอบการต้องเป็นผู ้ก�ำหนดนโยบาย โดยอาศัยการมีส่วนร่วม              

ของผู้ปฏิบัติงานในการก�ำหนดนโยบายดังกล่าว ต้องจัดท�ำเอกสาร ลงนามโดยผู้บริหาร

สูงสุดของหน่วยงานและเผยแพร่ให้ผู้ที่เกี่ยวข้องทุกฝ่ายทราบและถือปฏิบัติ โดยอาจ

ก�ำหนดให้คณะกรรมการความปลอดภัยอาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อม ในการท�ำงาน 

ของสถานประกอบกิจการเป็นผูร้บัผดิชอบและด�ำเนนิงาน สถานประกอบการควรก�ำหนด 

ผู้ประสานงานโครงการ เพื่อท�ำหน้าที่ประสานงานให้มีการด�ำเนินงานต่างๆ ตามที่ได้มี

การวางแผนไว้ รวมถึงการตรวจประเมินด้วย

	 5.3.2 การประเมินระดบัการสมัผสัเสยีงดงัในสถานประกอบการ (noise monitoring) 

ตรวจวัดอย่างสม�่ำเสมอ เช่น ปีละคร้ัง และประเมินใหม่ทุกครั้งที่มีการปรับปรุง

กระบวนการผลติหรอื ใช้เคร่ืองจักรตัวใหม่ ท�ำโดยนักสขุศาสตร์อตุสาหกรรม หรอือาจจ้าง

บรษิทัตรวจวดัทางส่ิงแวดล้อมทีม่คีณุภาพและน่าเชือ่ถอืมาตรวจวดัให้ โดยทีก่ารตรวจวดั

ต้องพิจารณาดูทั้งความถี่ (สูงหรือต�่ำ), ความดัง และชนิดของเสียง (เสียงดังต่อเนื่อง,          

มาเป็นช่วงๆ หรือเสียงกระแทก) โดยสถานประกอบการต้องติดแผนผังแสดงระดับเสียง 

(noise contour map) ในแต่ละพื้นที่ที่เกี่ยวกับผลการตรวจวัดระดับเสียง ตามประกาศ

กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานเรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีการจัดท�ำมาตรการอนุรักษ์

การได้ยินในสถานประกอบกิจการ วันที่ 9 พฤษภาคม พ.ศ. 2561 ดังภาพที่ 5.1
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ความกว้างอย่างน้อย 355 มิลลิเมตร

ภาพที่ 5.1 แผนผังแสดงระดับเสียง (noise contour map)
ที่มา: ประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานเรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีการจัดท�ำมาตรการอนุรักษ์

การได้ยินในสถานประกอบกิจการ วันที่ 9 พฤษภาคม พ.ศ. 2561

	 กรณี พื้นที่ที่มีอันตรายจากเสียงดังต้องติดป้ายบอกระดับเสียงและเตือนให้ระวัง

อันตรายจากเสียงดัง ดังภาพที่ 5.2
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ภาพที่ 5.2 ป้ายบอกระดับเสียงและเตือนให้ระวังอันตรายจากเสียงดัง

ที่มา: ประกาศกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงานเรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีการจัดท�ำมาตรการอนุรักษ์

การได้ยินในสถานประกอบกิจการ วันที่ 9 พฤษภาคม พ.ศ. 2561

	 5.3.3 การควบคุมระดับเสียงดัง (noise control) ทั้งด้วยการแก้ไขทางด้าน

วศิวกรรม และการแก้ไขทางด้านการบรหิารจดัการโดยแก้ไขตามหลกัการ 3 เทคนคิหลกั

ที่ใช้คือ enclosure, barrier & เพิ่ม distance
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	 1)	 การปรับปรุงแก้ไขที่แหล่งก�ำเนิดเสียง (source) ลดเสียงโดยการปรับเปลี่ยน

เครือ่งจกัร หรือปรับปรุงเครือ่งจักร ดูแลรกัษาตามคูม่อืของเครือ่งไม่ให้มเีสยีงดงัใส่ครอบลดเสยีง 

ก่อก�ำแพงกั้นเสียง หรือกั้นห้องล้อมรอบเครื่องจักร การบุผนังด้วยวัสดุดูดซับเสียง ฯลฯ

ภาพที่ 5.3 แสดงตัวอย่างการบุวัสดุกันเสียงของผนังบริเวณที่ติดกับแหล่งก�ำเนิดเสียงดัง

	 2)	 การปรับปรงุแก้ไขที ่pathways เพิม่ระยะห่างจากเครือ่งจักรเพือ่ลดเสยีง เช่น 

การท�ำห้องให้พนักงานปฏิบัติงานในบริเวณนั้นเพื่อลดเสียงดัง

	 3)	 การปรับปรุงแก้ไขที ่receivers การใช้อปุกรณ์คุม้ครองความปลอดภยัส่วนบคุคล 

อย่างไรก็ตามการปรับปรุงแก้ไขเรื่องการบริหารจัดการ เพราะการบริหารจัดการที่ดี           

ใช้เป็นตัวเสริมเมื่อการควบคุมทางวิศวกรรมไม่ได้ผลเต็มท่ี เช่นการลดระยะเวลาท�ำงาน

ในที่ซึ่งมีเสียงดัง หรือหมุนเวียนพนักงานมาท�ำงานในที่ซึ่งมีเสียงดัง

	 กรณกีารควบคมุทางวศิวกรรมน้ี เป็นการแก้ไขทีดี่ทีส่ดุ และเป็นการแก้ปัญหาเสยีง

ดังท่ีต้นเหตอุย่างแท้จรงิ จงึควรให้ความส�ำคญัเป็นอนัดบัแรก การลดเสยีงทีต่วับคุคลเป็น

สิ่งที่ท�ำหลังสุดถ้าสองมาตรการแรกยังไม่ได้ผล

	 5.3.4 การตรวจสมรรถภาพการได้ยินเพื่อประเมินการสูญเสียการได้ยินของ           

คนท�ำงานเป็นระยะ

	 การตรวจการได้ยนิมคีวามส�ำคญัมากทีจ่ะท�ำให้ทราบว่าเกดิการสญูเสยีการได้ยนิ

ของผู้ปฏิบัติงานหรือไม่ และเป็นเคร่ืองมือส�ำคัญในการประเมินผลโครงการการอนุรักษ์
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การได้ยนิ ผูท้ีต้่องได้รบัการเฝ้าระวงัโดยการตรวจวัดการได้ยนิ คอื ผูท่ี้สมัผสัเสยีงดังท่ีได้รับ

เฉลี่ยตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป และให้ทดสอบ

สมรรถภาพการได้ยินครั้งต่อไปอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

	 โดยการทดสอบสมรรถภาพการได้ยินของหูทีละข้างด้วยเครื่องตรวจวัดการได้ยิน

ที่ความถี่ 500, 1,000, 2,000, 3,000, 4,000 6,000 และ 8,000 เฮิรตซ์ ของหูทั้งสอง

ข้างเป็นข้อมลูพืน้ฐาน และน�ำผลการทดสอบสมรรถภาพการได้ยนิครัง้ต่อไป เปรยีบเทยีบ

กับผลการทดสอบสมรรถภาพการได้ยินที่เป็นข้อมูลพื้นฐานทุกครั้ง

	 แจ้งผลการทดสอบสมรรถภาพการได้ยินให้ลูกจ้างทราบภายใน 7 วัน นับแต่วันที่

นายจ้างทราบผลการทดสอบ หากผลการทดสอบสมรรถภาพการได้ยินพบว่าลูกจ้าง             

สญูเสยีการได้ยนิทีห่ขู้างใดข้างหน่ึงต้ังแต่ 15 เดซเิบลเอขึน้ไป ท่ีความถ่ีใดความถ่ีหนึง่ และทดสอบ

สมรรถภาพการได้ยินซ�้ำอีกครั้งภายใน 30 วันนับแต่วันท่ีนายจ้างทราบผลการทดสอบ                

ให้นายจ้างจัดให้มีมาตรการป้องกันอันตรายอย่างหนึ่งอย่างใด แก่ลูกจ้าง ดังนี้

	 -	 จัดให้ลูกจ้างสวมใส่อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล ที่สามารถลด

ระดบัเสยีง ทีล่กูจ้างได้รบัเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชัว่โมง ให้น้อยกว่า 85 เดซเิบลเอ

	 -	 เปลี่ยนงานให้ลูกจ้าง หรือหมุนเวียนสลับหน้าที่ระหว่างลูกจ้างด้วยกัน เพื่อให้

ระดบัเสยีงทีล่กูจ้างได้รับเฉลีย่ตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ช่ัวโมง น้อยกว่า 85 เดซิเบลเอ

	 ให้นายจ้างตดิประกาศผลการตรวจวัดระดับเสยีง แผนผงัแสดงระดบัเสยีงในแต่ละ

พื้นที่ เพื่อให้ลูกจ้างทุกคนได้รับทราบ

	 5.3.5 การก�ำหนดให้คนท�ำงานใช้อปุกรณ์ปกป้องการได้ยนิ ท�ำอย่างไรคนทีท่�ำงาน

บริเวณนี้ตระหนักถึงอันตรายของเสียงดังและเฝ้าระวังอันตรายได้ด้วยตนเอง ท�ำอย่างไร

มาตรการต่างๆ จงึจะได้ผล เช่น การใช้อปุกรณ์คุม้ครองความปลอดภยัส่วนบคุคลอย่างไร

จึงจะใส่อย่างเคร่งครัด

	 5.3.6 การให้ความรู้และสร้างแรงจูงใจในการป้องกันโรคแก่คนท�ำงาน จัดการ

อบรมให้ความรู้แก่ผู ้ปฏิบัติงานทุกคนที่สัมผัสเสียงดังท่ีได้รับเฉลี่ยตลอดระยะเวลา         

การท�ำงาน 8 ชั่วโมง ตั้งแต่ 85 เดซิเบลเอขึ้นไป
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- ระดับพนักงาน : ให้มีความตระหนักเรื่อง

อนัตรายจากเสยีงดงั และการเฝ้าระวงัตนเองเพือ่

รายงานเมื่อเกิดอาการของสมรรถภาพการได้ยิน

เสื่อม

- ระดบัหวัหน้างาน : ในเรือ่งโครงการอนรุกัษ์

การได้ยนิ และความรูอ้ืน่ๆ เพือ่ให้สามารถเป็น

พี่เลี้ยง ให้ค�ำปรึกษาแก่พนักงาน และช่วยใน

การท�ำโครงการได้

- หัวข้อการอบรม : ท�ำไมต้องป้องกันตวัจากเสยีงดงั, 

เสียงดังอยู่ที่ไหนในโรงงาน, รู้จักกับโรคประสาท 

หเูสือ่มจากการสมัผสัเสยีงดงั, การตรวจการได้ยนิ

มีประโยชน์อย่างไร, การใส่ที่อุดหู หรือที่ครอบหู 

อย่างถกูวธิ,ี การป้องกนัตนเองจากการสญูสยีการ

ได้ยิน (งดกิจกรรมที่เสี่ยง เช่น ยิงปืน, ฟัง stereo 

เสยีงดัง) จดัอบรมทกุปีส�ำหรบัผู้ปฏิบัตงิานทกุคน  

ในโครงการอนุรักษ์การได้ยิน
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	 5.3.7 การบันทึกและการเก็บรักษาข้อมูล

	 การเก็บและการรักษาบันทึกการตรวจวัดการสัมผัสเสียงและการทดสอบ

สมรรถภาพการได้ยินของผูป้ฏบิตังิานทกุคนไว้ตามระยะเวลาทีก่ฎหมายก�ำหนด คอื อย่างน้อย 

5 ปี ส�ำหรับบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพการได้ยินซึ่งมีผลต่อเนื่องในระยะเวลายาว 

ควรเก็บไว้ตลอดระยะเวลาการจ้างงาน ทั้งน้ีบันทึกการทดสอบสมรรถภาพการได้ยิน        

ควรมีข้อมูล ดังแบบบันทึกการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยินในส่วนที่ 1 

	 5.3.8 การประเมินประสิทธิภาพของโครงการอย่างต่อเนื่อง รวมถึงการปรับปรุง

แก้ไขให้โครงการ มีประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น

	 องค์กรควรด�ำเนนิการตรวจประเมนิโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิอย่างน้อยปีละครัง้ 

โดยบคุลากรทีม่คีวามเข้าใจในโครงการดังกล่าว โดยพจิารณาประเมนิกระบวนการปฏบัิติ

งานและการแก้ไขปัญหาเสียงดังในสถานประกอบการ การฝึกอบรมให้ความรู ้                      

แก่ผูเ้ก่ียวข้อง การใช้และบ�ำรุงรกัษาอปุกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล การจดัเกบ็

ข้อมูล สิ่งที่เป็นความส�ำเร็จที่สุดของโครงการอนุรักษ์การได้ยิน คือ การตระหนักรู้ของ

พนักงานถึงอันตรายจากเสียงดังที่มีต่อสุขภาพ

	 5.3.9 การประเมินผลโครงการ

	 1)	 เปรียบเทียบ % พนักงานที่การได้ยินลดลง เป็นการประเมินผลจากการตรวจ

การได้ยิน โดยดูจากค่าการได้ยินที่หูข้างใดข้างหนึ่งลดลงมากกว่า 15 เดซิเบล ที่ความถี่ 

500 1,000 2,000 3,000 4,000 หรือ 6,000 เฮิรตซ์ เมื่อเทียบกับการตรวจการได้ยิน

ครั้งก่อน ถ้าลดลงมากกว่า 5% ของพนักงานกลุ่มเสี่ยงถือว่าโครงการอนุรักษ์การได้ยิน     

ที่ด�ำเนินการอยู่ยังไม่ประสบความส�ำเร็จ

	 2)	 จดัประกวดในสถานประกอบการเรือ่ง การอนรุกัษ์การได้ยนิ โดยอาจประเมนิจาก 

จ�ำนวนการใช้อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล หรือจากการตรวจการได้ยิน

	 3)	 หลังการตรวจยืนยันผลการตรวจการได้ยินและส่งปรึกษาแพทย์เฉพาะทางหู 

คอ จมูก แล้วไม่พบมีผู้ป่วยรายใหม่หรือมีแนวโน้มลดลงเข้าใกล้ศูนย์

	 สรุปการจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยิน สรุปตามภาพที่ 5.2 
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ทบทวน

ประกาศเป็นลายลักษณ์อักษร ก�ำหนด
บทบาทหน้าที่ ความรับผิดชอบ

วาระการท�ำงานและติดประกาศให้
ทราบโดยทั่วกัน

จัดท�ำ noise contour map 
และติดป้ายเตือนเมื่อเข้าพื้นที่ที่มี

ระดับเสียงเกิน 85 เดซิเบลเอ

จัดอุปกรณ์ป้องกันเสียงที่เหมาะสม
แก่พนักงาน

โครงการปรับเปลี่ยนทัศนคติ
และพฤติกรรม

ประเมินผลโครงการ

นโยบายโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

จัดตั้งคณะท�ำงาน

จัดอบรมให้ความรู้แก่คณะ
ท�ำงาน และพนักงาน

ตรวจวัดระดับเสียงในพื้นที่การท�ำงาน

ตรวจวัดระดับเสียงที่ตัวบุคคล

จดัท�ำโครงการควบคุมแหล่งก�ำเนิดเสยีง
ทางวิศวกรรมและบริหารจัดการ

ตรวจสมรรถภาพการได้ยิน
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5.4 แบบร่างโครงการอนุรักษ์การได้ยิน (hearing conservation program)

	 5.4.1 วัตถุประสงค์

	 1)	 เพือ่ให้พนกังานมคีวามรู้ เกีย่วกับอนัตรายทีเ่กดิจากการท�ำงานในพืน้ท่ีท่ีมเีสยีงดงั

	 2)	 เพ่ือให้พนักงานสวมใส่อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบคุคลได้อย่างถูกต้องเหมาะสม	

	 3)	 เพื่อให้สอดคล้องกับกฎหมาย

	 5.4.2 เป้าหมาย

	 พนักงานมีความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับอันตรายท่ีเกิดจากการท�ำงานในพื้นท่ีท่ีมี

เสียงดัง และพนักงานสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตรายจากเสียงดังร้อยละ 100 

	 5.4.3 กลุ่มเป้าหมาย

	 พนักงานที่ต้องเข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยิน คือ พนักงานที่ท�ำงานในแผนก

ที่สัมผัสเสียงดังเกิน 85 เดซิเบลเอ

	 5.4.4 เครื่องมือที่ใช้ในการส�ำรวจ

	 1)	 แผนผัง (lay out) และรายละเอียดของกระบวนการผลิตของสถานประกอบ

การ และเครื่องจักรที่ใช้ในกระบวนการผลิต

	 2)	 เครื่องตรวจวัดเสียง (สามารถใช้ผลจากการตรวจวัดเสียงจากบริษัทภายนอก

ที่จ้างเข้ามาตรวจวัดสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน)

	 3)	 ข้อมลูทีเ่กีย่วข้องกบัการใช้อปุกรณ์คุม้ครองความปลอดภยัส่วนบุคคลของพนกังาน

	 4)	 ข้อมูลเกี่ยวกับระยะเวลาการท�ำงานของพนักงานต่อวัน

	 5.4.5 ขั้นตอนการด�ำเนินงาน

	 1)	 ศึกษาแผนผัง (lay out) และรายละเอียดของกระบวนการผลิต

	 2)	 ก�ำหนดบริเวณที่มีความเสี่ยงต่อการสูญเสียการได้ยิน ส�ำรวจ และก�ำหนด

บริเวณที่มีเสียงดัง ท�ำการตรวจวัดบริเวณพื้นที่ท�ำงานที่มีเสียงดัง

	 3)	 ก�ำหนดนโยบายอนุรักษ์การได้ยิน

	 4)	 ศึกษาการสัมผัสเสียงของผู้ปฏิบัติงาน ดังนี้

	 	 (1)	การตรวจวดัระดับเสยีงดังในบรเิวณทีม่คีวามเสีย่งต่อการสญูเสยีการได้ยนิ

ของผู้ปฏิบัติงาน		

	 	 (2)	ศกึษาระยะเวลาทีผู่ป้ฏบิติังานต้องสมัผสัเสยีงในระดบัความดงัต่างๆ ณ จดุต่างๆ
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	 	 (3) น�ำค่าที่ตรวจวัดมาเทียบกับที่มาตรฐานก�ำหนด

	 5)	 ตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน โดยจัดให้มีการทดสอบการได้ยินของ

พนักงานที่สัมผัสเสียงเฉลี่ยตลอด 8 ชั่วโมงที่ระดับเท่ากับหรือมากกว่า 85 เดซิเบลเอ 

พร้อมทั้งมีการแจ้งผลให้พนักงานทราบ อย่างน้อยปีละหนึ่งครั้ง (ใช้ผลการตรวจ

สมรรถภาพการได้ยิน จากการตรวจสุขภาพประจ�ำปีของพนักงาน)

	 6)	 ก�ำหนดมาตรการหรือวิธีการควบคุมเสียงดัง ดังนี้

	 	 (1)	มาตรการส�ำคัญที่ใช้ในการควบคุมเสียงดัง ได้แก่ มาตรการด้านวิศวกรรม 

มาตรการด้านการบรหิารจดัการ มาตรการด้านการแพทย์ และการใช้อปุกรณ์ป้องกันเสยีงดงั 

ตัวอย่าง เช่น

	 	 	 -	 มาตรการด้านวศิวกรรม ได้แก่ การปิดล้อมแหล่งก�ำเนดิเสยีง การกัน้ทางผ่าน

ระหว่างแหล่งก�ำเนิดเสยีงและผูป้ฏบิติังาน การลดความส่ันสะเทือนท่ีแหล่งก�ำเนดิ เป็นต้น

	 	 	 -	 มาตรการทางด้านการบริหารจัดการ ได้แก่ การหมุนเวียนการท�ำงาน  

ในบริเวณที่มีเสียงดัง การอุปกรณ์ป้องกันการได้ยิน เป็นต้น

	 	 	 -	 มาตรการทางการแพทย์ ได้แก่ การตรวจสมรรถภาพการได้ยินของ           

ผู้ปฏิบัติงาน เป็นต้น

	 	 (2)	ในกรณีที่มีมาตรการ หรือมีวิธีการควบคุมเสียงดังหลายๆมาตรการแล้ว         

จะต้องมกีารจดัล�ำดบัความส�ำคญัเพือ่ให้ได้มาตรการทีด่ทีีส่ดุ ซึง่เกณฑ์ทีต้่องค�ำนงึถงึ คอื

	 	 	 -	 ประสิทธิภาพในการป้องกันการได้ยิน (สามารถลดเสียงได้เท่าไร)

	 	 	 -	 ค่าใช้จ่าย

	 	 	 -	 ความเป็นไปได้ทางเทคนิค 

	 	 	 -	 จ�ำนวนคนที่ได้รับผลการควบคุมเสียง 

	 	 	 ทัง้นี ้ควรพจิารณาน�ำมาตรการทีก่ล่าวมาไปใช้ทีแ่หล่งก�ำเนดิเสยีง ทางผ่าน

ของเสียง และผู้ที่รับสัมผัสเสียงตามล�ำดับ

	 7)	 การใช้อุปกรณ์ป้องกันการได้ยิน (ที่อุดหู/ที่ครอบหู) ค�ำนึงถึง

	 	 (1)	ในทางปฏบิติั การควบคมุเสยีงด้วยมาตรการทางด้านวิศวกรรม ต้องใช้เงนิ

ลงทุนสูง และไม่สามารถน�ำมาใช้ในระยะเวลาทีเ่ร่งด่วน ดงันัน้จึงควรใช้อปุกรณ์ทีเ่หมาะสม      

ในการควบคุม
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	 	 (2) จงึต้องมกีารเลือกใช้อปุกรณ์ป้องกันการได้ยนิทีเ่หมาะสม (ทีอ่ดุห/ูทีค่รอบห)ู 
ที่มีคุณสมบัติในการลดเสียง ต้องมีการสวมใส่อุปกรณ์ตลอดเวลาที่มีการสัมผัสเสียงดัง 
และต้องให้ความรู้เกี่ยวกับอุปกรณ์ดังกล่าว
	 	 (3) การประเมินความสามารถของอุปกรณ์ป้องกันการได้ยินในการลดระดับ 
ความดังของเสียงดังจากสภาพแวดล้อมในแต่ละบริเวณ โดยอุปกรณ์จะต้องสามารถลด
ระดับความดังของเสียงเฉลี่ยตลอด 8 ชั่วโมง ให้เหลือน้อยกว่า 85 เดซิเบลเอ 
	 	 (4) นายจ้างต้องมั่นใจว่าบุคคลต่อไปนี้ได้สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันการได้ยิน
	 	 	 -	 ลูกจ้างที่ก�ำหนดให้สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันระบบการได้ยิน
	 	 	 -	 ลูกจ้างที่สัมผัสเสียงดังเฉลี่ย 85 เดซิเบลเอ หรือสูงกว่า 85 เดซิเบลเอ 
ตลอดเวลาที่สัมผัส 8 ชั่วโมง
 	 	 	 -	 ลูกจ้างที่ยังไม่มีการบันทึกการตรวจวัดสมรรถภาพการได้ยินในครั้งแรก	
	 	 	 -	 ลูกจ้างที่เคยมีระดับความสามารถการได้ยินมาตรฐานเปลี่ยนแปลงไป
	 8)	 การอบรม/การให้ความรู้ 
	 	 (1)	หัวข้อที่ควรอบรม ได้แก่
	 	 	 -	 หูและการได้ยิน
	 	 	 -	 ชนิดของการสูญเสียการได้ยิน
	 	 	 -	 ผลกระทบของเสียงต่อการได้ยิน
	 	 	 -	 การตรวจสมรรถภาพการได้ยิน
	 	 	 -	 การประเมินและการควบคุมเสียง
	 	 	 -	 อุปกรณ์ป้องกันอันตรายจากเสียงต่อการได้ยิน
	 	 	 -	 กฎหมาย
	 	 (2)	การให้ความรู ้เช่น การจดับอร์ดให้ความรูเ้กีย่วกบัโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิ 
	 9)	 การประเมนิผล เช่น พนักงานมกีารสวมใส่อปุกรณ์ป้องกนัอนัตรายจากเสยีงดงั 
ทุกคน 100 %
	 10)	การจัดท�ำระบบข้อมูลข่าวสาร 
	 	 (1)	จัดเก็บข้อมูลไว้ในลักษณะที่ง่ายต่อการรวบรวมและค้นหา 
	 	 (2)	จัดเก็บข้อมูลควรเป็นข้อมูลที่มีความสมบูรณ์และเป็นประโยชน์ต่อการ

จัดการมลพิษ
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	 	 (3)	มีการเก็บรักษาบันทึกการตรวจวัดการสัมผัสเสียงของพนักงาน

	 5.4.6 สถานที่ด�ำเนินโครงการ

	 บริษัท ..................................................................

	 5.4.7 ระยะเวลาด�ำเนินการ

	 ด�ำเนินการต่อเนื่อง เนื่องจากเป็นโครงการระยะยาว

	 5.4.8 ค่าใช้จ่ายในการด�ำเนินงาน

	 1)	 เสียค่าใช้จ่ายในการด�ำเนินการตามรายละเอียดข้างต้น ขึ้นอยู่กับ

	 	 (1)	บริษัทที่รับตรวจวัดสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน (ตรวจวัดระดับเสียง)

	 	 (2)	บริษัทที่ผลิตและจ�ำหน่ายอุปกรณ์ลดเสียง (earplugs, earmuffs)

	 	 (3)	สถานพยาบาลที่ให้บริการตรวจสุขภาพ

	 	 (4)	บริษัทที่รับท�ำป้ายเพื่อแสดงระดับความดังของเสียง ป้ายเตือนให้สวมใส่

อุปกรณ์ป้องกันเสียง 

	 2)	 ค่าใช้จ่ายในการจัดท�ำบอร์ดประชาสัมพันธ์ และบอร์ดโครงการ 

	 5.4.9 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

	 1)	 ทราบสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน และบรเิวณทีเ่สีย่งต่อการสญูเสยีการได้ยนิ

	 2)	 พนักงานมีความรู้เกี่ยวกับอันตรายที่เกิดจากการท�ำงานในพื้นท่ีท่ีมีเสียงดัง       

ผลเสียที่จะเกิดขึ้นกับตัวพนักงานตลอดจนการรู้จักการป้องกันอันตรายจากเสียงดัง

	 3)	 พนักงานสวมใส่อปุกรณ์ป้องกนัเสยีงดงั เพือ่ป้องกนัการเกดิโรคทีเ่กดิจากการ

สัมผัสเสียงดัง

	 4)	 ระดับเสียงที่พนักงานได้รับสัมผัสเป็นไปตามที่กฎหมายก�ำหนด

	 5)	 ลดค่าใช้จ่ายของบรษัิทในกรณทีีพ่นกังานเกดิการสญูเสียสมรรถภาพการได้ยนิ

จากการท�ำงาน

	 5.4.10 checklist ประเมินการท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 1)	 การก�ำหนดนโยบาย

	 	 มกีารจดัท�ำโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิในหน่วยงานท่ีมเีสยีงดงัเกิน 85 เดซิเบลเอ

ตลอดระยะเวลาการท�ำงาน 8 ชั่วโมง หรือมีเสียงกระแทกที่มากกว่า 140 เดซิเบลเอ       

อย่างเป็นลายลักษณ์อักษร
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	 	 มีการก�ำหนดผู้ประสานงานโครงการ

	 2)	 การประเมินการสัมผัส มีการตรวจวัดเสียงในสิ่งแวดล้อมด้วยเครื่องมือ

มาตรฐานที่ได้รับการสอบเทียบจากหน่วยงานที่ได้รับการยอมรับ

	 3)	 การควบคุมการสัมผัส

	 	 มีการปรับเปลี่ยนเครื่องจักร เพื่อลดแหล่งก�ำเนิดเสียง

	 	 มีการบริหารจัดการเรื่องระยะเวลาการสัมผัสเสียงในพนักงาน

	 	 มีการบังคับใช้อุปกรณ์ป้องกันความปลอดภัยส่วนบุคคล

	 4)	 การตรวจการได้ยิน

	 	 พนักงานทุกคนทีส่มัผสัเสยีงดงัมากกว่าหรอืเท่ากบั 85 เดซเิบลเอ ใน 8 ชัว่โมง 

ต้องได้รับการตรวจการได้ยินโดยผู้ตรวจที่ผ่านการฝึกอบรมมาตรฐานการตรวจ

	 	 การตรวจการได้ยนิต้องเป็นตามมาตรฐาน คอื งดการสัมผสัเสยีงดงั 12 ชัว่โมง 

ก่อนการตรวจ และต้องท�ำการตรวจตดิตามทกุปีในพนกังานทีส่มัผสัเสียงดงัเกิน 85 เดซเิบลเอ

	 	 พนักงานที่เข้าท�ำงานในแผนกที่สัมผัสเสียงดังเกินมาตรฐาน ต้องท�ำการตรวจ

การได้ยินภายใน 30 วันหลังเข้าท�ำงาน

	 	 ถ้าผลการตรวจการได้ยินผิดปกติ ต้องตรวจซ�้ำภายใน 30 วัน

	 5)	 การใช้อุปกรณ์ปกป้องการได้ยิน

	 	 มกีารบงัคบัใช้อปุกรณ์ป้องกนัส่วนบคุคล ได้แก่ทีอ่ดุห ูในแผนกทีม่เีสยีงดงัเกนิ

ค่ามาตรฐาน

	 6)	 การให้ความรู้

	 	 มีการจัดอบรมให้ความรู้ แก่พนักงานที่เข้าร่วมโครงการอนุรักษ์การได้ยิน         

โดยหัวข้อการอบรม เช่น ผลของเสียงต่อการสูญเสียการได้ยิน การใช้อุปกรณ์ป้องกัน  

อย่างถูกต้อง ความส�ำคัญของการตรวจการได้ยิน

	 7)	 การบันทึกและการเก็บข้อมูล

	 	 มีการเก็บผลการตรวจการได้ยิน ตลอดระยะเวลาการจ้างงาน

	 	 มีการเก็บผลการตรวจวัดเสียงในสิ่งแวดล้อมอย่างน้อย 5 ปี
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ตัวอย่างการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยินภายในสถานประกอบการ 
ตัวอย่างนโยบายการอนุรักษ์การได้ยิน

	 บริษัท XXXXXXXX จ�ำกัด ประกอบกิจการเกี่ยวกับการผลิต xxxxxxxxxxx             
มีความห่วงใยต่อสุขภาพของพนักงานที่ปฏิบัติงานในพื้นที่ ที่ระดับความดังของเสียงเกิน
ค่ามาตรฐาน 85 เดซเิบลเอ เพือ่ให้เกดิความปลอดภัยต่อสขุภาพของผูป้ฏิบัตงิานบรษิทั ฯ 
จึงเห็นสมควรให้มีการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยิน ตามประกาศกรมสวัสดิการ         
และคุม้ครองแรงงาน เรือ่ง หลกัเกณฑ์และวธิกีารจัดท�ำโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิในสถาน
ประกอบกิจการ พ.ศ. 2553 และได้ก�ำหนดนโยบายการอนรุกัษ์การได้ยนิเพือ่เป็นแนวทาง
ในการด�ำเนินโครงการ ดังนี้ 
	 1.	 บรษิทัจะด�ำเนนิการและพัฒนาระบบการจดัการอาชีวอนามยัและความปลอดภยั
ของบรษิทัฯ ตามมาตรฐานด้านความปลอดภยั ทีเ่กีย่วข้องอย่างเหมาะสมและสอดคล้อง
กับข้อก�ำหนดของกฎหมายและข้อก�ำหนดอื่นๆ ที่องค์กรได้ท�ำข้อตกลง เพื่อให้สนับสนุน
ในด้านการอนุรักษ์การได้ยิน
	 2.	 บรษิทัจะด�ำเนนิการเฝ้าระวงัเสยีงดงั เฝ้าระวงัการได้ยนิ และพร้อมท่ีจะด�ำเนนิการ
ปรับปรงุและป้องกนัอนัตราย พร้อมสือ่สารให้พนกังานและผูเ้กีย่วข้องทกุคนน�ำไปปฏบิตัิ 
	 3.	 บริษัทจะให้การสนับสนุนทรัพยากรทั้งในเรื่อง บุคลากร เวลา งบประมาณ 
และการฝึกอบรมท่ีเหมาะสมและเพียงพอ เพื่อสนับสนุนการด�ำเนินกิจกรรมอนุรักษ์         
การได้ยินที่จัดท�ำขึ้นในองค์กร
	 4.	 ผู้บริหาร หัวหน้างาน พนักงาน และผู้ที่เกี่ยวข้องทุกคนต้องให้การสนับสนุน
ในการด�ำเนินโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิ และ สามารถแสดงความคดิเหน็เพือ่การปรบัปรงุ
สภาพการท�ำงาน ให้เกิดความปลอดภัย
	 5.	 บริษทัจะจดัให้มกีารประเมนิผลการด�ำเนนิโครงการ ตาม นโยบายการอนรุกัษ์
การได้ยิน ที่ก�ำหนดไว้ข้างต้นเป็นประจ�ำ  เพื่อให้มีการปรับปรุงอย่างต่อเนื่องจึงประกาศ
มาเพื่อทราบและถือปฏิบัติโดยทั่วกัน
	 ทั้งนี้ตั้งแต่วันที่ xxxxxxxxxxxxx เป็นต้นไป

....................................................
(XXXXXXXX XXXXXXXX)

กรรมการผู้จัดการ
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ตัวอย่างการก�ำหนดหน้าที่ความรับผิดชอบของผู้ที่เกี่ยวข้อง

	 สถานประกอบการควรมีการจัดตั้งคณะกรรมการโครงการอนุรักษ์การได้ยินขึ้น 

โดยอาจเป็นคณะกรรมการชุดเดียวกับคณะกรรมการด้านอาชีวอนามัย เป็นคณะ

อนกุรรมการ หรอืเป็นคณะกรรมการแยกต่างหาก และมกีารก�ำหนดหน้าทีค่วามรบัผดิชอบ

ให้ชัดเจน โดยหน้าทีท่ีส่�ำคญัทีค่วรมกี�ำหนดไว้ ได้แก่ การตรวจวดัเสยีงดงัและการควบคมุ

คุณภาพการตรวจ การพิจารณาควบคุมเสียงดัง การรณรงค์ควบคุมและประเมิน              

การสวมใส่อปุกรณ์ป้องกนั การตรวจสมรรถภาพการได้ยนิและการควบคมุคณุภาพการตรวจ 

การจัดเตรียมข้อมูลพื้นฐานผลตรวจสมรรถภาพการได้ยิน การด�ำเนินการกรณีผลตรวจ

สมรรถภาพการได้ยนิไมผ่่านเกณฑ์ การประเมินผลการด�ำเนนิโครงการอนุรักษ์การได้ยนิ

เชิงปริมาณ และการประเมินผลการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยินเชิงคุณภาพ

EAR CHEC
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ตัวอย่างการเฝ้าคุมเสียงดัง (noise monitoring)

	 สถานประกอบการควรจัดให้มีการวัดเสียงในพื้นที่ท�ำงาน และพิจารณาการ

ประเมินการสัมผัสเสียงรายบุคคลให้พนักงานที่สัมผัสเสียง และจัดท�ำป้ายประกาศให้

พนักงานท่ีท�ำงานในพื้นที่เสี่ยงทุกคนรับทราบข้อมูล เพ่ือสามารถป้องกันสุขภาพของ

ตนเองได้ การตรวจวดัเสยีงดัง สถานประกอบการต้องตรวจสอบคณุวฒิุของผูต้รวจวดัเสยีง

และรบัรองผล เอกสารการสอบเทยีบเครือ่งมอื และเทคนคิการตรวจวัด เพือ่ให้ได้ผลการตรวจวดั

ทีน่่าเช่ือถอื สามารถน�ำไปใช้ประเมนิผลการด�ำเนินโครงการอนรุกัษ์การได้ยนิได้ในอนาคต

 

ภาพที่ 5.5 noise contour แสดงพื้นที่เสี่ยงสัมผัสเสียงดัง

	 ในตัวอย่างจะเห็นว่าสถานประกอบการท�ำ noise contour เพื่อแสดงพื้นที่เสี่ยง

สัมผัสเสียงดัง โดยพื้นที่ที่มีความเสี่ยงสูงได้แก่พื้นที่สีแดง และพื้นที่สีส้มในภาพประกอบ 
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ตัวอย่างการเฝ้าระวังการได้ยิน (hearing monitoring) 

	 การตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยินต้องมีการควบคุมคุณภาพ เครื่องมือ 

บุคลากร การแปลผลอย่างถูกหลักวิชาการ โดยการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน

เพื่อการเฝ้าระวังจะต้องเทียบกับข้อมูลพื้นฐาน รายละเอียดตามแนวทางในส่วนที่ 1

ผลตรวจสมรรถภาพการไดยินเทียบกับขอมูลพื้นฐาน (รอยละ)

ภาพที่ 5.6 ร้อยละของผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินที่ไม่ผ่านเกณฑ์ตามที่กฎหมายก�ำหนด 

ต้องส่งพนักงานเข้ารับการตรวจซ�้ำภายใน 30 วัน

	 การแปลผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินตามที่กฎหมายก�ำหนดด้วยข้อมูลพื้นฐาน

ทีป่รบัตามแนวทางของ NIOSH เพ่ือให้สถานประกอบการพิจารณาส่งพนกังานทีไ่ม่ผ่านเกณฑ์ 

(ม ี15 dB Shift) เข้ารบัการตรวจซ�ำ้ภายใน 30 วนัตามท่ีกฎหมายก�ำหนด หากมพีนกังาน

ทีย่งัไม่ผ่านเกณฑ์จากการตรวจซ�ำ้ส่งพบแพทย์อาชวีเวชศาสตร์ทีค่ลนิกิโรคจากการท�ำงาน

เพื่อรับการวินิจฉัยความเก่ียวข้องจากการท�ำงานต่อไป รายงานผลสรุปการด�ำเนินการ     

ทุกขั้นตอนให้สถานประกอบการ บันทึกในรายงาน จผส.1 ส่งให้สวัสดิการและคุ้มครอง

แรงงานจังหวัด
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ตัวอย่างหัวข้อการจัดอบรมให้ความรู้พนักงาน

	 การจดัอบรมให้ความรูพ้นกังานกลุม่เสีย่ง ตามทีก่ฎหมายก�ำหนดให้สถานประกอบการ

ด�ำเนินการปีละ 1 ครั้งโดยตามที่กฎหมายก�ำหนดเนื้อหาหลักต้องประกอบไปด้วย

	 1.	 ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

	 2.	 ความส�ำคัญของการทดสอบสมรรถภาพการได้ยิน

	 3.	 อันตรายของเสียงดัง 

	 4.	 แนวทางการพิจารณาการควบคุมป้องกันการสัมผัสเสียงดัง

	 5.	 การพิจารณาเลือกอุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล

	 6.	 การสวมใส่อุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคล

	 ข้อซักถามของพนักงานที่พบได้บ่อย

	 1.	 ผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินแบบนี้หมายความว่าอย่างไร? 

	 2.	 ผลตรวจที่ผิดปกติ หรือไม่ผ่านเกณฑ์ต้องด�ำเนินการอย่างไรต่อบ้าง?

	 3.	 การสญูเสียการได้ยนิของผมเกีย่วข้องกบัการท�ำงานสมัผสัเสยีงดงัหรอืไม่ หรอื

เกิดจากที่อายุเพิ่มขึ้น
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ตัวอย่างการประเมินผลการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยินเชิงปริมาณ
ด้วยผลตรวจสมรรถภาพการได้ยิน

	 การแปลผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินตามเกณฑ์ของ OSHA ด้วยข้อมูลพื้นฐาน

ทีป่รบัตามแนวทางของ National Hearing Conservation Association (NHCA) เพิม่เตมิ

จากที่กฎหมายก�ำหนด เนื่องจากเป็นเกณฑ์คัดกรองโรคสูญเสียการได้ยินจากการท�ำงาน

สัมผัสเสียงดังที่มีความจ�ำเพาะมากกว่าเกณฑ์ที่กฎหมายก�ำหนด และท�ำการตัดปัจจัย      

ด้านอายอุอกไปด้วย ท�ำให้ได้ผลการวเิคราะห์ทีแ่สดงภาพรวมการด�ำเนนิโครงการอนรุกัษ์

การได้ยินได้ชัดเจนขึ้น

ผลตรวจสมรรถภาพการไดยินเทียบกับขอมูลพื้นฐาน (รอยละ)

ภาพที่ 5.7 ร้อยละของผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินที่ไม่ผ่านเกณฑ์ต่างๆ

	 กรณีที่สถานประกอบการมีความเปลี่ยนแปลงอย่างมากของอุบัติการณ์ ไม่ผ่าน

เกณฑ์ของ OSHA (standard threshold shift) หรือไม่ผ่านเกณฑ์ของ NIOSH (significant 

threshold shift) หรือไม่ผ่านเกณฑ์ตามที่กฎหมายก�ำหนด อาจใช้ Audiometric Data 

Base Analysis (ADBA) ร่วมในการวิเคราะห์ผล
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	 ในตวัอย่างจะเห็นว่าผลตรวจสมรรถภาพการได้ยนิปีท่ี 10 มผีลตรวจท่ีไม่ผ่านเกณฑ์

ต่างๆ ลดลงจากปีที่ 9 อย่างมากทุกเกณฑ์ โดยสถานประกอบการไม่สามารถหาเหตุผล

อธิบายเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นได้ จึงพิจารณาทดลองใช้ Audiometric Data Base Analysis 

ในการวิเคราะห์ผล

ผลตรวจสมรรถภาพการไดยินที่แยลงหรือดีขึ้น

เมื่อเทียบกับปกอนหนา (รอยละ)

ภาพที ่ 5.8 ร้อยละของผลตรวจสมรรถภาพการได้ยนิทีแ่ย่ลงหรอืดขีึน้เมือ่เทยีบกบัปีก่อนหน้า (% better or worse)      

จากการใช้ Audiometric Data Base Analysis (ADBA) ในการวิเคราะห์ผล

	 ในตัวอย่างจะเห็นว่าผลตรวจสมรรถภาพการได้ยินครั้งล่าสุด (ปีที่ 10 เมื่อเทียบ

กบัปีที ่9) มร้ีอยละของผลตรวจทีแ่ย่ลงหรอืดีข้ึนสงูขึน้กว่าการเปรียบเทียบ 3 ครัง้ก่อนหน้า 

ที่เคยอยู่ใน acceptable zone (<26%) เข้ามาเกือบถึง unacceptable zone          

(>40%) แสดงว่าคณุภาพการตรวจสมรรถภาพการได้ยนิอาจมกีารเปลีย่นแปลงอย่างมาก

ในการตรวจครั้งสุดท้าย ต้องอาศัยข้อมูลเพิ่มเตมิจากการประเมินผลการด�ำเนินโครงการ

อนุรักษ์การได้ยินเชิงคุณภาพโดยใช้แบบ checklist มาตรฐานที่จัดเตรียมไว้เก็บข้อมูล

และน�ำผลวิเคราะห์ร่วมกับการประเมินผลการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยิน               

เชิงปริมาณ นอกจากนี้การประเมินผลการด�ำเนินโครงการอนุรักษ์การได้ยินเชิงคุณภาพ

ยังสามารถใช้เพื่อวิเคราะห์หาแนวทางในการพิจารณาพัฒนาโครงการอนุรักษ์การได้ยิน

ต่อยอดให้ดียิ่งขึ้น เพื่อประโยชน์สูงสุดของพนักงานที่สัมผัสเสียงดังจากการท�ำงาน
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	 บุคลากรที่ท�ำงานในสถานพยาบาลซึ่งเป็นกลุ่มคนท�ำงานกลุ่มหนึ่งที่มีความเสี่ยง

สูงต่อการเกิดปัญหาทางด้านสุขภาพ เนื่องจากผู้ปฏิบัติงานมีโอกาสสัมผัสกับสิ่งคุกคาม

ต่อสุขภาพอนามัยและความไม่ปลอดภัยในการท�ำงาน ลักษณะหรือกระบวนการท�ำงาน

ของโรงพยาบาลมีความหลากหลายรูปแบบ ท�ำให้กระบวนการท�ำงานมีหลายขั้นตอน         

มีความซับซ้อนของงานมาก ท�ำให้บุคลากร มีโอกาสสัมผัสสิ่งคุกคามทางสุขภาพทั้งทาง

ด้านกายภาพ ชีวภาพ สารเคมี การยศาสตร์ อุบัติเหตุจากการท�ำงาน อัคคีภัย/ภัยพิบัติ

รวมทั้งสิ่งคุกคามทางด้านจิตวิทยาทางสังคม 

	 กลุ่มงานอาชวีเวชกรรม โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช ได้ด�ำเนนิการประเมนิความเสีย่ง

ทางสุขภาพและสภาพแวดล้อมในการท�ำงาน ร่วมกับแกนน�ำอาชีวอนามัยประจ�ำ          

หน่วยงาน โดยใช้แบบประเมิน RAH01 เพื่อทราบสิ่งคุกคามทางสุขภาพในแต่ละแผนก 

จ�ำนวนผูท้ีม่คีวามเสีย่ง โอกาสของการเกดิอนัตราย/การรบัสมัผสั ระดบัความเป็นอนัตราย

ท่ีอาจเกิดขึน้ เพือ่ชีบ่้งระดบัความเสีย่งทีอ่าจเกดิขึน้ในหน่วยงานในประเด็นต่างๆ สือ่สาร

ความเส่ียงพร้อมทั้งให้ข้อเสนอแนะหน่วยงานรวมทั้งการวางแผนการจัดกิจกรรมแก้ไข

ปัญหา โดยในประเด็นสิ่งคุกคามทางกายภาพในประเด็นเสียงดังผลการตรวจวัดระดับ

ความดงัของเสยีง จากการท�ำงานในแผนกต่างๆของโรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช จ�ำนวน 

10 จดุเส่ียง พบว่า มจีดุเสีย่งทีม่รีะดับเสยีงดังเกนิมาตรฐาน (85 เดซิเบลเอ) จ�ำนวน 7 จดุ 

คิดเป็นร้อยละ 70.0 โดยจุดที่มีระดับเสียงดังมากที่สุด คือ เครื่องจิกซอตัดอะลูมิเนียม 

งานกายอุปกรณ์ 106.0 เดซิเบลเอ รองลงมาคือ เครื่องพ่นหมอกควันของงานบ�ำบัด/       

งานสนาม 97.7 เดซิเบลเอ เครื่องล้างจานของกลุ่มงานโภชนศาสตร์ 97.3 เดซิเบลเอ 

เครื่องตัดหญ้างานบ�ำบัด/สนาม 92.5 เดซิเบลเอ เครื่องตัดโลหะของกลุ่มงานโครงสร้าง

พื้นฐานฯ 91.9 เดซิเบลเอ เครื่องเป่าล้าง ห้องผ่าตัด 85.5 เดซิเบลเอ และเครื่องเป่าล้าง

หน่วยจ่ายกลาง 85.3 เดซิเบลเอ เครื่องพ่นหมอกควัน 97.7 เดซิเบลเอ (ตารางที่ 1)

ภาคผนวก ก.
การด�ำเนินงานโครงการอนุรักษ์การได้ยินเพื่อดูแลบุคลากรในโรงพยาบาล

กรณีศึกษาโรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช
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ตารางที่ 1 ระดับความดังของเสียงจากการท�ำงาน จ�ำแนกตามจุดเสี่ยงในหน่วยงาน 

รพ.เจ้าพระยายมราช

หน่วยงาน จุดเสี่ยงที่ตรวจวัด

ระดับเสียง

ระดับเสียง (เดซิเบลเอ) 

ที่วัดได้

กลุ่มการพยาบาล

	 -	 หน่วยจ่ายกลาง เครื่องเป่าล้าง 85.3

	 -	 ห้องผ่าตัด เครื่องเป่าล้าง 85.5

กลุ่มงานโครงสร้างพื้นฐานฯ เครื่องตัดโลหะ 91.9

กลุ่มงานบริหารทั่วไป

	 -	 งานบ�ำบัด/งานสนาม เครื่องตัดหญ้า 92.50

เครื่องพ่นหมอกควัน 97.7

กลุ่มงานเวชศาสตร์ฟื้นฟู

	 -	 งานกายอุปกรณ์ เครื่องจิกซอตัด

อะลูมิเนียม

 106.0

เครื่องตัดไม้  83.5

กลุ่มงานออร์โธปิดิกส์ เครื่องตัดเฝือก  83.5

กลุ่มงานทันตกรรม เครื่องกรอฟัน  76.7

กลุ่มงานโภชนศาสตร์ เครื่องล้างจาน  97.3

การจัดกิจกรรมแก้ไขปัญหาความเสี่ยง

	 จากปัญหาทีพ่บดงักล่าวข้างต้น กลุม่งานอาชวีเวชกรรม โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช 

ได้ด�ำเนินการเฝ้าระวงัและแก้ไขปัญหาทีอ่าจมผีลกระทบต่อสขุภาพบคุลากรผูป้ฏบิตังิาน 

โดยจัดท�ำโครงการอนุรักษ์การได้ยินขึ้น ตั้งแต่ปีงบประมาณ 2557 เป็นต้นมา โดยค�ำนึง

ถึงปัจจัยหรือสิ่งคุกคามในสิ่งแวดล้อมกับผลกระทบสุขภาพ โดยใช้ source-pathway- 

receptor-consequence model มาเป็นตัวก�ำหนดกิจกรรมการแก้ไขปัญหาอย่าง         

เป็นระบบ รายละเอียดดังนี้
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1. การลดปัจจัยเสี่ยงจากแหล่งก�ำเนิดเสียง (source)

-	 ให้ค�ำแนะน�ำและร่วมวางแผนกับกลุ่มงานโครงสร้างพ้ืนฐานฯ ในการบ�ำรุงรักษา

เครื่องจักร อุปกรณ์ เครื่องมือต่างๆ ที่ท�ำให้เกิดเสียงดังในการท�ำงาน

-	 ซ่อมแซม/ซือ้ทดแทน เครือ่งจกัร 

อุปกรณ์ เครื่องมือ

-	 ให้ค�ำแนะน�ำและสนับสนุนหน่วยงานในการสร้างนวัตกรรม

	 ในการลดระดับเสียงดังจากการท�ำงาน
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2. การลดช่องทางการรับสัมผัสเสียงดังจากการท�ำงาน (pathway)

3. การลดการสัมผัสเสียงดังจากการท�ำงานในกลุ่มผู้รับสัมผัส (receptor)

3.1 เสริมสร้างศักยภาพบุคลากร (empowerment) เพื่อลดความเสี่ยง

-	 ปรับปรุงห้องท�ำงานในแผนกต่างๆ ของโรงพยาบาลที่มีระดับเสียงดังเกินมาตรฐาน

-	 ให้ความรู้เชิงรุกในหน่วยงานเสี่ยงในพื้นที่

แผนกจ่ายกลาง แผนกโภชนาการ
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-	 จัดท�ำโครงการป้องกันการสูญเสียการได้ยินจากการท�ำงานร่วมกับ PCT ENT โดยมี

วัตถปุระสงค์เพือ่ให้เจ้าหน้าทีก่ลุม่เสีย่งได้รบัและมคีวามรูเ้รือ่งโรคประสาทหเูสือ่มจาก

การท�ำงานเพือ่ป้องกนัการสญูเสยีการได้ยนิจากการท�ำงาน, มแีละใช้อปุกรณ์ป้องกนั

เสียงดังจากการท�ำงานได้ครอบคลุมและถูกต้อง
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-	 จดัท�ำโครงการ YOUR OWN SAFETY PROJECT โดยมีวตัถปุระสงค์เพือ่ให้เจ้าหน้าที่

กลุ่มเส่ียงได้รับความรู้เกี่ยวกับโรคจากการท�ำงาน สร้างความตระหนักในการใช้

อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล และลดพฤติกรรมการท�ำงานที่ไม่ปลอดภัย 

ประชุมวิชาการ

บู๊ทอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล
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ประกวดค�ำขวัญความปลอดภัย และ มอบรางวัลบุคลากร

-	 จัดท�ำโครงการ SAFETY OCCUPATIONAL เข้มข้น SAFETY LIFE เข้มแข็ง เพือ่กระตุ้น

ให้บุคลากรกลุ่มเสี่ยงตระหนักถึงการตรวจสมรรถภาพการได้ยิน และการใช้อุปกรณ์

ป้องกันอันตรายส่วนบุคคลอย่างถูกต้องเหมาะสม
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-	 จัดท�ำโครงการ รู้เสี่ยง รู้ใช้ รู้รักษา พัฒนาความปลอดภัย โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้

เจ้าหน้าที่กลุ่มเสี่ยงจากการท�ำงานทราบถึงความเสี่ยงจากการสัมผัสเสียงดังขณะ

ท�ำงาน สามารถน�ำอปุกรณ์ป้องกนัส่วนบคุลมาใช้ได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมกบังาน 

3.2 สนับสนุนอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล (PPE) 

-	 สนับสนุน ปลั๊กอุดหูลดเสียง (earplugs) และที่ครอบหูลดเสียง (earmuffs) ให้กับ

บุคลากรที่ท�ำงานในพื้นที่เสี่ยง

-	 ส�ำรวจความต้องการ
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1.	ชื่อ-นามสกุล.......นาย/ นาง/นางสาย...............................................................................................................

2.	เลขที่บัตรประชาชน/หนังสือเดินทาง.................................................................

3.	เพศ ® ชาย ® หญิง 	 4.อายุ....................ปี 

5.	สถานที่ท�ำงาน

	 .......................................................................................................................................................................................

6.	ต�ำแหน่ง.......................................... 7.ระยะเวลา การท�ำงานต�ำแหน่งปัจจุบัน .................. ปี 

8.	ที่อยู่สถานที่ท�ำงาน.........................................................................................................................................................

	 ....................................................................................................................................................

9.	ก่อนเข้ารับการตรวจท่านสัมผัสเสียงดังภายใน 12 ชั่วโมงที่ผ่านมา? 

	 ® ไม่สัมผัส ® สัมผัสหากสัมผัส ใช้ที่อุดหู หรือที่ครอบหูหรือไม่ 	 (    ) ไม่ใช้ (    ) ใช้

ประวัติการท�ำงานในอดีต

10.เคยท�ำงานสัมผัสเสียงดังมาก่อนหรือไม่ ® ไม่เคย ® เคย

ประวัติเกี่ยวกับหู

ประวัติ ไม่เคย เคย หมายเหตุ

11.	ท่านเคยผ่าตัดในรูหู หรือบริเวณหู หรือไม่

12.	ท่านเคยได้รับอุบัติเหตุ บริเวณศีรษะ หรือหู หรือไม่

13.	ท่านเคยเป็นโรคที่เกี่ยวข้องกับหูหรือไม่ เช่น คางทูม

14.	ท่านเคยได้ยินเสียงดังมากจนหูอื้อ เช่น ประทัด ปืน ระเบิด พลุ หรือไม่

โรคหรืออาการปัจจุบันที่เกี่ยวกับห ู

โรค/อาการ ไม่มี มี หมายเหตุ

15.	ขณะนี้ท่านมีเสียงในหู (Tinnitus) หรือไม่

16.	ขณะนี้ท่านเป็นหวัด คัดจมูก หูอื้อ หูอักเสบหรือไม่

17	 .ขณะนี้ท่านมีน�้ำหรือหนองไหลจากหู

18.	ขณะนี้ท่านติดเชื้อบริเวณผิวหนังบริเวณหูหรือศีรษะ หรือไม่

19.	ขณะนี้ท่านมีอาการปวดหู หรือรู้สึกไม่สบายที่หู หรือไม่

20.	 ประวัติหรืออาการอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกับหู

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………....

............................................................................................................................................................................................

ภาคผนวก ข.
ตัวอย่างแบบฟอร์มซักประวัติก่อนเข้ารับการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน
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ภาคผนวก ค.
แบบบันทึกการตรวจคัดกรองสมรรถภาพการได้ยิน 

Listening  check                         ทำ      ไมไดทำ      ไมทราบ               biological check      ทำ      ไมไดทำ      ไมทราบ

Acoustic  calibration  ทุก 2 ป        ทำ    วัน/เดือน/ปที่ calibration ……………….................…………….                                 

เครื่องตรวจสมรรถภาพการไดยินยี่หอ……..................…...........…………รุน………....................….หมายเลขประจำเครื่อง……………...............…………    

การตรวจเทียบความถูกตองของเครื่อง

ระดับเสียงในหองตรวจสมรรถภาพการไดยิน

ประเภทการตรวจการไดยินครั้งนี้

ตรวจกอนเขางาน (Baseline  audiogram)   

ตรวจติดตาม/ประจำป (Monitoring / Annual  audiogram)  : ไมไดรับขอมูล

พื้นฐาน

ความถี่ (เฮิรตซ)

ระดับการไดยินหูขวา( dB)

ผลการตรวจ

ระดับการไดยินหูซาย( dB)

คำแนะนำสำหรับผูเขารับการตรวจ

dB/

เฮิรตซ

สรุปผลการตรวจ/คำแนะนำสำหรับสถานประกอบการ

ตรวจเปนขอมูลพื้นฐาน / กอนเขางาน (Baseline audiogram)

 นำผลการตรวจที่ไดเปนขอมูลพื้นฐานในการเปรียบเทียบกับผลการตรวจในครั้งถัดไป

ตรวจติดตาม/ประจำป (Monitoring/Annual audiogram) : ไมไดรับขอมูลพื้นฐาน

 นำผลการตรวจที่ไดไปเปรียบเทียบกับผลการตรวจที่เปนขอมูลพื้นฐาน

ตรวจติดตาม/ประจำป (Monitoring Annual audiogram)  

 ผานเกณฑ (ไมพบ 15dB-shift)

 พบ 15dB-shift ควรสงตรวจยืนยันภายใน30วัน

ตรวจยืนยัน (Confirmation  audiogram)

 ผานเกณฑ (ไมพบ 15dB-shift Twice)

 ไมผานเกณฑ (พบ 15dB-shift Twice) ควรปรึกษาแพทยอาชีวเวชศาสตรเพื่อรวมกับ

สถานประกอบการในการจัดใหมีมาตรการปองกันอันตรายแกพนักงาน

สัญลักษณการบันทึกผล     หูขวา     O     ( สีแดง )     หูซาย    X  ( สีน้ำเงิน ) 

ลงชื่อ…………................ผูตรวจ       วันที่….....เดือน………….…………พ.ศ.……………….
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ผลการตรวจขอมูลพื้นฐาน เมื่อวันที่…………………………………..
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ระดับการไดยินหูขวา( dB)

ระดับการไดยินหูซาย( dB)

ตรวจติดตาม/ประจำป (Monitoring / Annual  audiogram)  

ตรวจยืนยัน (Confirmation  audiogram)    

ตรวจกอนออกจากงาน (exit audiogram)

อื่นๆ…เชน Return to work ……………………

8k6k4k3k2k1k

ความถี่ (เฮิรตซ)

ระดับเสียงตามมาตรฐาน ANSI
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1.	 ดร.นพ.สมเกียรติ	ศิริรัตนพฤกษ์	 นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค 

2.	 รศ.นพ.จันทร์ชัย	 เจรียงประเสริฐ 	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

	 	 	 	 กรรมการวิชาชีพผู้ทรงคุณวุฒิสาขาการ

	 	 	 	 แก้ไขความผิดปกติ ของการสื่อความหมาย 

	 	 	 	 ส�ำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

3.	 พล.ต.นพ.กรีฑา	 ม่วงทอง	 ประธานราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิก แพทย์ 

	 	 	 	 แห่งประเทศไทย

4.	 พญ.สายสุรีย์	 นิวาตวงศ์ 	 ราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิก แพทย์ 

	 	 	 	 แห่งประเทศไทย

5.	 ดร.ศรีวิมล	 มโนเชี่ยวพินิจ 	 นายกสมาคมนักโสตสัมผัสวิทยา

	 	 	 	 และการแก้ไขการพูดแห่งประเทศไทย 

	 	 	 	 กรรมการวชิาชีพผูท้รงคณุวฒิุสาขาการแก้ไข

	 	 	 	 ความผิดปกติของการสื่อความหมาย 

6.	 ดร.ณัชยวัศ	 สงวนไชยกฤษณ์ 	 กองความปลอดภัยแรงงาน

7.	 นพ.วิรัช	 สันติระสีหชัย 	 แพทย์ ห ูคอ จมกู สถาบันราชประชาสมาสยั

8.	 พ.อ.นพ.คทาวุธ	 ดีปรีชา 	 เลขาธกิารสมาคมโรคจากการประกอบอาชีพ

	 	 	 	 และสิ่งแวดล้อม

9.	 นพ.ธีระศิษฏ์	 เฉินบ�ำรุง	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม โรงพยาบาลระยอง

10.	 นพ.ศรัณย์	 ศรีค�ำ	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

11.	 นพ.พิสิษฐ์	 เลิศเชาวพัฒน์ 	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลสมุทรสาคร

ภาคผนวก ง.
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิที่เข้าร่วมประชุมให้ข้อเสนอแนะในการจัดท�ำเนื้อหา
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12.	 พญ.นารา	 กุลวรรณวิจิตร	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลสมุทรสาคร

13.	 พญ.เกศ	 ชัยวัชราภรณ์	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลสมุทรปราการ

14.	 พญ.สุรีรัตน์	 ธีระวณิชตระกูล 	 โรงพยาบาลสมิติเวช ศรีราชา

15.	 นพ.ณัฐพล	 ประจวบพันธ์ศรี 	 ศูนย์สุขภาพและอาชีวอนามัย 

	 	 	 	 โรงพยาบาลวิภาวดี

16.	 นพ.ปิยะ	 แซ่จัง 	 กองโรคจากการประกอบอาชีพ

	 	 	 	 และสิ่งแวดล้อม

17.	 นางสาวจเกศบุญชู เกษมพิพัฒน์พงศ์ 	กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช

18.	 นางจันทร์ทิพย์	 อินทวงศ์	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม โรงพยาบาลระยอง

19.	 ดร.อรพันธ์	 อันติมานนท์ 	 ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัย

	 	 	 	 และสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ

20.	 นางสาวกนกกุล	 อายุเจริญ 	 ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัย

	 	 	 	 และสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ
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ที่ปรึกษา

1.	 ดร.นพ.สมเกียรติ 	 ศิริรัตนพฤกษ์	 นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

2.	 รศ.นพ.จันทร์ชัย 	 เจรียงประเสริฐ	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

	 	 	 	 กรรมการวชิาชีพผูท้รงคณุวฒิุสาขาการแก้ไข

	 	 	 	 ความผิดปกติของการสื่อความหมาย 

	 	 	 	 ส�ำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ 

3.	 พล.ต.นพ.กรีฑา ม่วงทอง	 ประธานราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิก แพทย์ 	

	 	 	 	 แห่งประเทศไทย

4.	 พญ.สายสุรีย์ นิวาตวงศ์ 	 ราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิก แพทย์

	 	 	 	 แห่งประเทศไทย

5.	 ดร.ศรีวิมล มโนเชี่ยวพินิจ 	 นายกสมาคมนักโสตสัมผัสวิทยา

	 	 	 	 และการแก้ไขการพูดแห่งประเทศไทย

	 	 	 	 กรรมการวชิาชีพผูท้รงคณุวฒิุสาขาการแก้ไข

	 	 	 	 ความผิดปกติของการสื่อความหมาย
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คณะผู้จัดท�ำเนื้อหา

บทที่ 1

1.	 ดร.อรพันธ์ อันติมานนท์	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

2.	 นพ.ปิยะ แซ่จัง	 	 กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิง่แวดล้อม

	 	 	 	 กรมควบคุมโรค

3.	 นางสาวศิริพร ซุยรัมย์	 สถาบันราชประชาสมาสัย กรมควบคุมโรค

บทที่ 2

รศ.นพ.จันทร์ชัย เจรียงประเสริฐ	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

	 	 	 	 ส�ำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ

	 	 	 	 กรรมการวชิาชีพผูท้รงคณุวฒิุสาขาการแก้ไข

	 	 	 	 ความผิดปกติของการสื่อความหมาย

บทที่ 3

1.	 ดร.ณัชยวัศ สงวนไชยกฤษณ์	 กองความปลอดภัยแรงงาน

2.	 นายโกวิทย์ บุญมีพงศ์	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

บทที่ 4

1.	 ดร.อรพันธ์ อันติมานนท์	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

2.	 นพ.ณัฐพล ประจวบพันธ์ศรี	 ศูนย์สุขภาพและอาชีวอนามัย 

	 	 	 	 โรงพยาบาลวิภาวดี
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บทที่ 5

พญ.นารา กุลวรรณวิจิตร	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลสมุทรสาคร

ภาคผนวก

1.	 นางสาวจเกศบุญชู เกษมพิพัฒน์พงศ์	 กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม 

	 	 	 	 โรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช

2.	 ดร.อรพันธ์ อันติมานนท์	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

ตรวจทานเนื้อหาโดย

1.	 ดร.นพ.สมเกียรติ ศิริรัตนพฤกษ์	 นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค

2.	 พญ.รชนีกร วีระเจริญ	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

รวบรวม เรียบเรียง เนื้อหา 

1.	 ดร.อรพันธ์ อันติมานนท์	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

2.	 พญ.รชนีกร วีระเจริญ	 ศนูย์พฒันาวชิาการอาชวีอนามยัและสิง่แวดล้อม 

	 	 	 	 จังหวัดสมุทรปราการ กรมควบคุมโรค

3.	 นางสาวศิริพร	 ซุยรัมย์	 สถาบันราชประชาสมาสัย กรมควบคุมโรค
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