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ที่ส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก
ของตำารวจจราจรในเขตกรุงเทพมหานคร

บทคัดย่อ
	

	 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาปริมาณการรับสัมผัสสารโทลูอีนและไซลีนในบรรยากาศการท�างาน 

ที่ส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกของต�ารวจจราจรในเขตกรุงเทพมหานคร	 กลุ่มตัวอย่างคือ	ต�ารวจจราจร

สถานีต�ารวจแห่งหน่ึงที่อยู่ในเขตการจราจรหนาแน่นใจกลางกรุงเทพมหานคร	 จ�านวน	42	คน	 โดยใช้เครื่องมือ	 3	ส่วน 

ได้แก่	1)	 เครื่องมือเก็บความเข้มข้นตัวท�าละลายอินทรีย์แบบติดตัวบุคคล	 (Passive	sample)	ยี่ห้อ	3M	organic	vapor 

monitor	3500	2)	แบบสอบถาม	และ	3)	 เครื่องวัดระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก	 (NIOX	MINO)	การวิเคราะห์ 

ใช ้สถิติ	 Spearman	 Correlation	 และ	 Chi-square	 ผลการศึกษาพบว่า	 กลุ ่มตัวอย่างมีอายุเฉลี่ย	 48.62	 ±	 

7.40	ปี	อายุงานเฉลี่ย	16.40	±	9.58	ปี	 ระดับความเข้มข้นของสารโทลูอีนและไซลีนในบรรยากาศการท�างานมีค่าเฉล่ีย	 

213.631	±	111.28	ppb	และ	309.81	±	73.975	ppb	ตามล�าดับ	ระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกมีค่าเฉลี่ย 

26.29	 ±	 11.55	 ppb	 จากการศึกษาพบว่าปริมาณการรับสัมผัสสารโทลูอีนและไซลีนไม่มีความสัมพันธ์กับระดับ 

ไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกในต�ารวจจราจรในกรุงเทพมหานคร	แต่อย่างไรก็ตาม	ต�ารวจจราจรดังกล่าวมีโอกาส 

ที่จะได้รับสัมผัสสารตัวท�าละลายอินทรีย์จากการท�างานซึ่งจะเกิดผลกระทบต่อสุขภาพอื่นๆ	ได้	ดังนั้นควรมีการจัดหาอุปกรณ์

ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจที่เหมาะสม	
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Abstract 

							The	objective	of	this	study	was	to	find	the	exposure	level	of	toluene	and	xylene	that		affect		the	level	

of	exhaled	nitric	oxide	among	traffic	policemen	in	Bangkok.	The	study	group	were	42	subjects	from	one	

police	station	working	near	a	crowded	traffic	area	in	Bangkok.	The	data	were	collected	by	3	instruments:	

1)	a	passive	personal	air	sampling		by	3M	organic	vapor	monitor	3500,	2)	a	questionnaire	and	3)	measuring	

the	level	of	exhaled	nitric	oxide	(NIOX	MINO).	Using	statistical	analyses	of	a	Spearman	Correlation	and 

Chi-square	to	analyze	the	data,	the	results	showed	that	the	average	age	of	the	study	group	was	48.62	±	7.40 

years.	The	average	working	time	was	16.40	±	9.58	years.	The	average	concentration	levels	for	the	toluene	

and	xylene	exposure	were	213.63		±	111.28	ppb	and	309.81	±	73.97	ppb,	respectively.	The	average	level	

of	the	exhaled	nitric	oxide	was	26.29	±	11.55	ppb.	The	results	also	showed	that	the	toluene	and	the	

xylene	exposures	did	not	correlate	with	the	levels	of	exhaled	nitric	oxide.	However,	the	traffic	policemen	

were	exposed	to	organic	solvent	during		their		working	hours,	which	may	affect	other	diseases.	So	it	is	

recommended	that	a	supply	of	suitable		of		respiratory	personal	protective	equipment	be	provided.
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 บทนำา
	 ป ัจจุบันการจราจรในกรุงเทพมหานครมีสภาพ

แออัดมากขึ้นเนื่องจากจ�านวนรถยนต์ที่เพ่ิมขึ้นทุกปี	จากสถิติ

การจดทะเบียนใหม่รถยนต์นั่งส่วนบุคคลเฉพาะเขตกรุงเทพ 

มหานครใน	พ.ศ.	2554-2555	ของกรมการขนส่งทางบก	พบ

ว่ามีจ�านวนเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็วถึงร้อยละ	57.591	และสถิติ

จากส�านักการจราจรและขนส่ง	พบว่าความเร็วเฉล่ียของ

รถยนต์ในชั่วโมงเร่งด่วนในพ้ืนที่ชั้นในเขตกรุงเทพมหานคร	 

พ.ศ.	2552-2554	ลดลงร้อยละ	5.92	 เนื่องจากปริมาณรถท่ี 

เพ่ิมข้ึนไม่สัมพันธ์กับเส้นทาง	ท�าให้รถยนต์ไม่เคล่ือนตัว 

ในขณะเดียวกันน้ันยังมีการเผาไหม้ของน�้ามันท่ีมีส่วนผสม

ของสารตัวท�าละลายอินทรีย์ที่มาจากรถยนต์และยานพาหนะ

ต่างๆ	ตลอดเวลา	ผลการตรวจวัดความเข้มข้นสารอินทรีย์

ระเหยง่าย	9	ชนิดเฉลี่ยรายปี	พ.ศ.	2555	ของกรมควบคุม

มลพิษ	พบว่าสารเบนซีนมีค่าเกินมาตรฐาน3	บริเวณที่มีปัญหา 

มลพิษทางอากาศนั้น	 ส่วนมากจะเป็นบริเวณริมถนนท่ีมี

การจราจรหนาแน่น	หรือบริเวณใกล้โรงงานอุตสาหกรรม	

โดยเฉพาะในใจกลางกรุงเทพมหานครซึ่งเป็นย่านธุรกิจ 

หนาแน่นจะมีปริมาณรถมาก	จากการศึกษาของ	Leong	ST	

และคณะ4	พบว่าความเข้มข้นของสารเบนซีนในบรรยากาศ

จะลดลงตามระยะทางที่ห่างออกไปจากถนนสายหลัก	และ

นอกจากน้ี	Laowagul	W	และคณะ5	พบว่าความเข้มข้นของ

สารเบนซีน	โทลูอีน	 เอทธิลเบนซีน	ไซลีน	ในพ้ืนที่การจราจร

ในกรุงเทพมหานครมีความเข้มข้นมากกว่าประเทศอื่น	อาชีพ

ที่อยู่ท่ามกลางมลพิษบนท้องถนน	คือ	ต�ารวจจราจรท่ีมีหน้าท่ี 

ในการบริหารจัดการให้การจราจรเป็นไปอย่างเป็นระเบียบ

เรียบร้อย	 ซึ่งต้องปฏิบัติงานบนท้องถนนวันละ	 8	 ชั่วโมง	

ท�าให้มีโอกาสรับสัมผัสสารต่างๆ	 เหล่าน้ีอยู่เป็นประจ�าและ 

ในปริมาณมาก	Pilidis	GA	และคณะ6	 ได้ศึกษาการรับ

สัมผัสสารเบนซีนในต�ารวจท่ีปฏิบัติหน้าท่ีกลางแจ้งพบว่า

ได้รับสัมผัสสารเบนซีนมากกว่าประชาชนท่ัวไป	นอกจากนี ้

การศึกษาของ	Crebelli	R	และคณะ7	พบว่าต�ารวจที่ปฏิบัติ

งานนอกอาคารมีการรับสัมผัสสารเบนซีนตลอดระยะ 

เวลาการท�างานสูงกว่าต�ารวจที่ปฏิบัติงานในอาคาร	ส�าหรับ

สารตัวท�าละลายอินทรีย์นั้นเมื่อเข้าผ่านสู ่ระบบทางเดิน 

หายใจจะท�าให้เกิดการระคายเคืองของทางเดินหายใจ 

มีอาการไอ	แสบจมูกและคอ	 ในรายที่สัมผัสปริมาณมาก 

อาจเกิดการหดเกร็งของหลอดลมแล้วท�าให้เกิดอาการ 

หอบหืด	จากการศึกษาของ	Wongsurakiat	P	และคณะ8 

นอกจากพบว่าต�ารวจจราจรในเขตธนบุรี	กรุงเทพมหานคร 

มีอาการไอ	 เย่ือจมูกอักเสบมากกว่าประชาชนไทยทั่วไปแล้ว 

ยังพบว่าผลการตรวจสมรรถภาพปอดค่า	 FVC	และ	FEV1 

ของต�ารวจจราจรน้อยกว่าประชาชนไทยทั่วไปด้วย

	 ในปัจจุบันมีการศึกษาเก่ียวกับสารไนตริคออกไซด์ 

ของลมหายใจออก	(Exhaled	nitric	oxide)	ซึ่งไนตริคออกไซด์ 

นั้นเป็นสารกระตุ ้นทางชีวภาพท่ีสังเคราะห์ข้ึนจาก	Gua- 

nidine	nitrogen	of	L-arginine	โดยการท�างานของเอนไซม์	

Nitric	oxide	synthase	 เป็นหน่ึงในโมเลกุลตัวกลางในการ

ส่ือสารของเซลล์	 ในด้านการตอบสนองของระบบภูมิคุ้มกัน

ในระหว่างการติดเชื้อและการเกิดภาวะภูมิแพ้	การกระตุ้นให้

เกิดอนุมูลอิสระนั้นเกิดได้ทั้งจากปัจจัยภายในร่างกาย	ได้แก่

กระบวนการเผาผลาญของเซลล์	 โดยการใช้ออกซิเจน	และ

จากปัจจัยภายนอกร่างกาย	การติดเชื้อจากแบคทีเรียและ

ไวรัส	 ส่ิงแวดล้อมท่ีเป็นมลพิษทางอากาศ	เช่น	ควันเสียและ

เขม่าจากยานพาหนะ	การได้รับสิ่งกระตุ ้นที่ท�าให้เกิดโรค

ภูมิแพ้	สารเคมีต่างๆ	ซึ่ง	Maniscalco	M	และคณะ9	ได้ศึกษา

ระดับของไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกในพนักงานท�า 

รองเท้าหนังท่ีปฏิบัติงานสัมผัสกับสารตัวท�าละลายอินทรีย์ 

พบว่าหลังเลิกงานระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจ 

ออกเพ่ิมข้ึน	 ร้อยละ	40	และ	Bohadana	AB	และคณะ10 

ศึกษาความสามารถในการวินิจฉัยโรคระบบทางเดินหายใจ 

โดยวัดระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกกับการตรวจ 

สมรรถภาพปอดในพนักงานฝ ึกงานท� า เบ เกอรี่ และ 

ช่างท�าผม	พบว่าวัดระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจ 

ออกเป็นเครื่องมือท่ีแนะน�าให้ใช้ตรวจเพ่ือติดตามอาการ

อักเสบของระบบทางเดินหายใจ	 ท่ีผ ่านมาในการศึกษา

ผลของสารเคมีท่ีมีต ่อระบบทางเดินหายใจน้ันส่วนใหญ่ 

จะเป ็นการศึกษาอาการระบบทางเดินหายใจที่ เกิดขึ้น 

โดยใช้แบบสอบถาม	การตรวจสมรรถภาพปอดเพ่ือประเมิน

ประสิทธิภาพในการท�างานของปอด	 เมื่อผลผิดปกติน้ัน 

แสดงว่ามีพยาธิสภาพเกิดขึ้นแล้ว	 ซึ่งเป ็นการยากที่จะ 

ท�าให้อวัยวะน้ันสามารถกลับมาเหมือนเดิม	การป้องกันก่อน 

ที่จะให้เกิดอาการผิดปกตินั้นเป็นวิธีการดีท่ีสุด	 ดังน้ันการ 

ศึกษาระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกเป็นวิธีการหนึ่ง

ท่ีเป็นการตรวจเพ่ือประเมินว่ามีการอักเสบของระบบทางเดิน

หายใจจากการรับสัมผัสสารตัวท�าละลายอินทรีย์ในระยะแรก	

การศึกษาน้ีจึงสนใจศึกษาปริมาณการรับสัมผัสสารตัวท�า

ละลายอินทรีย์ในบรรยากาศการท�างาน	(แบบติดตัวบุคคล)	

ท่ีส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกของต�ารวจ

จราจร	เพื่อเป็นข้อมูลและแนวทางในการเฝ้าระวังสุขภาพของ

ต�ารวจจราจรต่อไป
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 วัตถุประสงค์การวิจัย 
		 เพ่ือศึกษาปริมาณการรับสัมผัสสารโทลูอีนและ 

ไซลีนในบรรยากาศการท�างานที่ส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์

ของลมหายใจออกของต�ารวจจราจรในเขตกรุงเทพมหานคร

 วิธีการศึกษา
		 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการเก็บข้อมูลแบบภาคตัดขวาง 

(Cross	 sectional	 study)	 โดยได้การรับรองจากคณะ

กรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์	มหาวิทยาลัย

บูรพา	กลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษา	คือ	ต�ารวจจราจรที่สถานีต�ารวจ

แห่งหนึ่ง	ซึ่งเป็นพื้นที่ที่มีความหนาแน่นของการจราจรสูงและ

อยู่ใจกลางกรุงเทพมหานคร	จ�านวน	42	คน	ปฏิบัติงานกะเช้า

และกะบ่าย	โดยกะเช้าปฏิบัติงานตั้งแต่เวลา	06.00-14.00	น.	

กะบ่ายปฏิบัติงานตั้งแต่เวลา	14.00-22.00	น.	ลักษณะการ

ท�างานแบ่งได้เป็น	3	ลักษณะ	คือ	 (1)	ควบคุมไฟจราจร	จะ

ปฏิบัติงานในตู้ควบคุมไฟจราจร	 เป็นห้องท่ีติดตั้งเครื่องปรับ

อากาศ	ปิดประตูตลอด	และจะออกไปปฏิบัติงานบนท้องถนน

ในช่วงเวลาเร่งด่วนเพ่ืออ�านวยความสะดวกบนท้องถนนใน

ตอนเช้าและตอนเย็นประมาณ	2	ชั่วโมง	(2)	สายตรวจ	จะออก

ปฏิบัติงานตามท้องถนนเพ่ือดูความเรียบร้อยในการจราจร

โดยรถจักรยานยนต์	(3)	ตรวจการจราจร	ดูแลความเรียบร้อย

ในการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ที่ควบคุมไฟจราจรและ 

สายตรวจ	 โดยกลุ ่มตัวอย่างจะต้องไม่มีประวัติหรืออยู  ่

ระหว่างการรกัษาโรคหอบหืด	โรคปอดอดุก้ันเรือ้รงั	โรคความดัน 

โลหิตสูง	และภูมิแพ้	รวมท้ังไม่มีอาการไอ	เจ็บคอ	คัดจมูก	มี

น�้ามูกในวันที่เก็บข้อมูล	

		 การศึกษาครั้งนี้มีเครื่องมือในการเก็บข้อมูล	3	ส่วน	

คือ	 (1)	 อุปกรณ์ส�าหรับเก็บตัวอย่างอากาศแบบติดตัวบุคคล	

แบบ	Passive	sample	คือ	3M	organic	vapor	monitor	

3500	 เพ่ือเก็บตัวอย่างอากาศของกลุ่มตัวอย่างแบบติดตัว

บุคคลตลอดระยะเวลาการท�างาน	และหลังจากน้ันจะรักษา

สภาพของตัวอย่างในกล่องน�้าแข็งก่อนท่ีจะน�าส่งวิเคราะห์

หาปริมาณความเข ้มข ้นของสารตัวท�าละลายอินทรีย ์ ท่ี

ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยาส�านักโรคจาก

การประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม	กระทรวงสาธารณสุข	

วิเคราะห์โดยวิธี	Gas	chromatography	ที่มีค่า	Limit	of	detec- 

tion	(LOD)	=	0.1	ppb	(2)	เครื่องวัดระดับไนตริคออกไซด์ของ 

ลมหายใจออก	คือ	เครื่อง	NIOX	MINO	ส�าหรับวัดระดับไนตริค 

ออกไซด์ของลมหายใจออก	โดยก่อนตรวจวัดต้องตรวจสอบ

คุณภาพของเครื่องมือวันละ	1	ครั้ง	ติดต่อกันล่วงหน้า	3	 วัน

และในวันเก็บตัวอย่างจะท�าการวัดระดับไนตริคออกไซด์ใน

บรรยากาศก่อนจึงจะท�าการตรวจวัดระดับไนตริคออกไซด์

ของลมหายใจออกของกลุ่มตัวอย่าง	 โดยเครื่องจะอ่านค่า 

ออกมาเป็นตัวเลขระหว่าง	 5-300	ppb	และมีค่า	 limit	 of	 

detection	=	5	ppb	(3)	แบบสอบถาม	ส�าหรับรวบรวมข้อมูล	

ประกอบไปด้วย	ข้อมูลท่ัวไป	การปฏิบัติงาน	การใช้อุปกรณ์

ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจ	การรับประทานอาหาร	

ผัก	เครื่องดื่ม	การสูบบุหรี่	และอาการแสดงทางระบบทางเดิน

หายใจ	ซึ่งผ่านการหาความตรงของเนื้อหา	(Content	validity)	

โดยผู้ทรงคุณวุฒิประกอบด้วย	นายแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้าน

อาชีวเวชศาสตร์	จ�านวน	2	ท่าน	อาจารย์ผู้เชี่ยวชาญทางด้าน

อาชีวอนามัยและความปลอดภัย	จ�านวน	1	ท่าน	

	 โดยผู้วิจัยได้ตรวจสอบการกระจายของข้อมูลก่อน

น�ามาวิเคราะห์ข้อมูล	สรุปข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา	

ได้แก่	การแจกแจงจ�านวน	ร้อยละ	ค่าเฉลี่ย	ทั้งค่าเฉลี่ยมัชฌิม

เลขคณิต	(Arithmetric	Mean;	AM)	และค่าเฉลี่ยเรขาคณิต	

(Geometric	Mean;	GM)	ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	และ 

ค่าพิสัยตามลักษณะของข้อมูล	 และใช้สถิติเชิงวิเคราะห์	

เ พ่ือหาความสัมพันธ์ระหว ่างปริมาณความเข ้มข ้นของ

สารตัวท�าละลายอินทรีย ์ กับระดับไนตริคออกไซด ์ของ

ลมหายใจออก	 (Exhaled	Nitric	Oxide)	 วิเคราะห์โดยใช้ 

สถิติสหสัมพันธ ์ 	 (Correlat ion)	 และหาความสัมพันธ ์

ระหว่างระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก	 แบบ 

แบ่งกลุ่มค่าระดับของไนตริคออกไซค์ของลมหายใจออกตาม 

เกณฑ์ของ	American	Thoracic	Society	 (ATS)11	 เป็น	3	

ระดับ	คือ	ระดับต�่า	 (<	25	ppb)	ระดับปานกลาง	 (25-	50	

ppb)	 ระดับสูง	 (>	 50	 ppb)	 และใช้ข ้อมูลดิบกับปัจจัย 

พ้ืนฐานอื่นๆ	กลุ่มอายุงาน	การปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ	

การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจ	 

กะการท�างาน	 ลักษณะงาน	 การรับประทานอาหาร	 ผัก	 

เครื่องดื่ม	 ก่อนตรวจ	 2	 ชั่วโมง	 การสูบบุหรี่ 	 โดยใช้สถิติ	 

Chi-square,	t-test,	ANOVA	ตามลักษณะของข้อมูล	โดยการ

ศึกษานี้ก�าหนดระดับนัยส�าคัญทางสถิติที่	0.05

 ผลการศึกษา
		 การวิจัยครั้ ง น้ีมีกลุ ่มตัวอย ่าง	 จ�านวน	 42	 คน	 

ส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในช่วง	40-49	ปี	 ร้อยละ	52.4	อายุเฉลี่ย	

48.62	±	 7.40	ปี	ด้านประวัติการท�างานพบว่าอายุงานเฉลี่ย

16.40	 ± 9.58	ปี	 ปฏิบัติงาน	 8	 ชั่วโมงต่อวัน	 ร้อยละ	 71.4	 

ปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ	ซึ่งมีชั่วโมงท�างานนอกเวลาเฉลี่ย	

4.55	± 4.05	ชั่วโมง	ปฏิบัติงานกะเช้า	ร้อยละ	52.4	กะบ่าย 

ร้อยละ	47.6	ลักษณะงานที่ปฏิบัติพบว่าควบคุมสัญญาณ 
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ไฟจราจร	ร้อยละ	54.8	สายตรวจ	ร้อยละ	38.1	และตรวจการ

จราจร	ร้อยละ	7.1	

		 ข้อมูลพฤติกรรมการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตราย

ระบบทางเดินหายใจ	พบว่า	ร้อยละ	78.6	มีการสวมใส่อุปกรณ ์

ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจ	โดยในจ�านวนน้ีสวมใส่

เป็นบางครั้ง	ร้อยละ	78.7	ประเภทอุปกรณ์ป้องกันอันตราย

ระบบทางเดินหายใจ	คือ	หน้ากากชนิดผ้า	ร้อยละ	85.7	ซึ่ง

กลุ่มตัวอย่างให้เหตุผลว่าสวมใส่เพ่ือป้องกันฝุ่นละอองหรือ

ควัน	ร้อยละ	90.5	และที่ไม่สวมใส่เพราะรู้สึกอึดอัด	หายใจ 

ไม่สะดวกในระหว่างปฏิบัติงาน	ร้อยละ	64.3	

		 ในส่วนข ้อมูลการรับประทานอาหาร	 ผัก	 และ 

เครื่องดื่ม	ที่อาจส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจ 

ออกก่อนเก็บตัวอย่าง	2	ชั่วโมง	พบว่าไม่ได้รับประทานอาหาร 

ทีอ่าจส่งผลต่อระดบัไนตรคิออกไซด์ของลมหายใจออก	ร้อยละ 

59.5	 รับประทาน	ร้อยละ	40.5	ส�าหรับการรับประทานผัก 

พบว่าไม่ได้รับประทานอาหารผักที่อาจส่งผลต่อระดับไนตริค 

ออกไซด์ของลมหายใจออก	ร้อยละ	42.9	 รับประทาน	ร้อยละ	

57.1	ส่วนการดื่มเครื่องดื่มท่ีอาจส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์

ของลมหายใจออกพบว่า	ดื่ม	ร้อยละ	69	ไม่ดื่ม	ร้อยละ	31	

		 ข้อมูลการสูบบุหรี่พบว่าส่วนใหญ่ไม่สูบบุหรี่	 ร้อยละ 

59.5	 สูบบุหรี่ 	 ร ้อยละ	 21.4	 และเคยสูบบุหรี่แต่ปัจจุบัน 

เลิกสูบแล้ว	 ร้อยละ	19	ตามล�าดับ	 โดยในกลุ่มตัวอย่างท่ี	 

สูบบุหรี่น้ันส่วนใหญ่สูบบุหรี่มานานมากกว่า	10	ปี	 ร้อยละ	 

66.7	มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	16.67	±	11.07	ปี	ปริมาณการสูบบุหรี่ 

ต่อวันจ�านวน	6-10	มวน	ร้อยละ	44.4	มีค่าเฉลี่ย	9.22	±	6.63	 

มวนต่อวัน	ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่เคยสูบบุหรี่แต่ปัจจุบันเลิกสูบ 

แล้ว	พบว่าส่วนใหญ่เลิกสูบมาเป็นช่วงระยะเวลา	 1-5	ปี	 

ร้อยละ	50.0	ซึ่งมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	10.08	±	9.71	ปี

		 ในส่วนข้อมูลอาการแสดงทางระบบทางเดินหายใจ

หลังจากสิ้นสุดการปฏิบัติงานในวันที่เก็บตัวอย่างพบว่า 

ส่วนใหญ่มีอาการระคายคอ	ระคายจมูก	ร้อยละ	83.3	ในกลุ่ม

ที่มีอาการ	ร้อยละ	48.57	มีอาการระคายคอและระคายจมูก

ในระดับเล็กน้อย	ดังตารางที่	1

ตารางที่ 1	ข้อมูลอาการแสดงทางระบบทางเดินหายใจของ

ต�ารวจจราจรหลังสิ้นสุดการปฏิบัติงานและระดับความรุนแรง

อาการ
จำานวน 
(ร้อยละ)

อาการแสดงทางระบบทางเดินหายใจ	
-	ไม่มีอาการ
-	มีอาการ

7	(16.7)
35	(83.3)

ระดับอาการแสดงของระบบทางเดินหายใจ
-	เล็กน้อย
-	ปานกลาง
-	สูง

17	(48.57)
15	(42.86)
3	(8.57)

  

	 จากการตรวจวัดปริมาณความเข้มข้นของสารโทลูอีน 

ไซลีนในบรรยากาศการท�างานแบบติดตัวบุคคลและไนตริค 

ออกไซด์ของลมหายใจออกในกลุ่มตัวอย่างจ�าแนกตามช่วง

เวลาการท�างาน	พบว่าปริมาณความเข้มข้นสารโทลูอีนและ

ระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกของกลุ่มตัวอย่างที่

ปฏิบัติงานกะเช้ามากกว่ากะบ่ายมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	235.14	± 

146.34	และ	27.27	± 11.52	ppb	ตามล�าดับ	ในส่วนปริมาณ

ความเข้มข้นของไซลีนในบรรยากาศการท�างานแบบติดตัว

บุคคล	พบว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีปฏิบัติงานกะบ่ายมากกว่ากะเช้า 

มีค่าเฉล่ียเท่ากับ	 318.13	 ± 111.28	 ppb	 รายละเอียด 

ดังตารางที่	2

ตารางที่ 2	ปริมาณระดับความเข้มข้นของสารโทลูอีน	ไซลีนในบรรยากาศการท�างานและระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก

ช่วงเวลาการทำางาน

ระดับความเข้มข้นของสารตัวทำาละลายอินทรีย์และไนตริคออกไซด์ (ppb)

โทลูอีน ไซลีน ไนตริคออกไซด์

AM (SD) GM (SD) MIN-MAX AM (SD) GM (SD) MIN-MAX AM (SD) GM (SD) MIN-MAX

กะเช้า

(n=22)

235.14	

(146.34)

2.33

(0.17)

39.8-

850.91

302.25

(92.98)

2.46

(0.16)

117.1-

532.6

27.27

(11.52)

1.40

(0.19)

11.0-

51.0

กะบ่าย	

(n=20)

189.96

(43.89)

2.27

(0.09)

40.5-

304.91

318.13

(111.28)

2.50

(0.07)

228.0-

371.6

25.20

(11.79)

1.36

(0.19)

12.0-

51.0

รวม

(n=42)

213.63

(111.28)

2.30

(0.14)

39.8-

850.91

309.84	

(73.97)

2.48

(0.12)

117.1-

532.6

26.29

(11.55)

1.38

(0.18)

11.0-

51.0

หมายเหตุ:	AM	;	Arithmetric	Mean,	GM	;	Geometric	Mean
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21ปริมาณการรับสัมผัสสารตัวทำาละลายอินทรีย์ที่ส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์
ของลมหายใจออกของตำารวจจราจรในเขตกรุงเทพมหานคร

	 นอกจากนี้	 ยังพบว่าปริมาณความเข้มข้นของสาร 

โทลูอีนในบรรยากาศการท�างานแบบติดตัวบุคคลและระดับ

ไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกในกลุ ่มท่ีปฏิบัติงาน

ควบคุมไฟจราจรสูงกว่ากลุ่มสายตรวจและตรวจการจราจร 

มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	226.82	± 144.59	และ	26.3	± 11.59	ppb	ตาม

ล�าดับ	ในส่วนปริมาณความเข้มข้นของไซลีนในบรรยากาศการ 

ท�างานแบบติดตัวบุคคล	พบว่ากลุ ่มตัวอย่างที่ปฏิบัติงาน 

สายตรวจสูงกว่ากลุ่มควบคุมไฟจราจรและตรวจการจราจร	มี

ค่าเฉลี่ยเท่ากับ	331.55	±	43.66	ppb	รายละเอียดดังตารางที่	3

	 เมื่อท�าการทดสอบการกระจายตัวของข้อมูลก่อน

น�ามาวิเคราะห์หาค่าสหสัมพันธ์	พบว่าข้อมูลในการศึกษาน้ี

ตารางท่ี 3	ปริมาณระดับความเข้มข้นของสารโทลูอีน	ไซลีนในบรรยากาศการท�างานและระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจ

ออกแบ่งตามลักษณะงาน	

ลักษณะงาน

ระดับความเข้มข้นของสารตัวทำาละลายอินทรีย์และระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก (ppb)

โทลูอีน ไซลีน ไนตริคออกไซด์

AM (SD) GM (SD) MIN-MAX AM (SD) GM (SD) MIN-MAX AM (SD) GM (SD) MIN-MAX

ควบคุมไฟจราจร	(n=23)
226.82	

(144.59)

206.11	

(1.46)

139.8-

850.9

310.14

(79.16)

299.16

(1.34)

117.1-

532.6

26.30

(11.59)

23.97

(1.56)

11.0-

51.0	

สายตรวจ	(n=16)
201.91

(46.62)

197.38	

(1.24)

144.4-

304.9

331.55

(43.66)

328.55

(1.56)

232.0-

415.1

26.31

(11.47)

24.33

(1.49)

15.0-

51.0

ตรวจการจราจร	(n=3)
175.0

(47.52)

171.0

(1.29)

140.5-

229.2

191.4

(64.35)

182.89

(1.47)

117.1-

229.1

26.0

(16.52)

22.99

(1.80)

15.0-

45.0

รวม	(n=42)
213.63

(111.28)

200.03	

(1.37)

139.8-

850.9

309.84	

(73.97)

299.29

(1.33)

117.1-

532.6

26.29

(11.55)

24.03

(1.53)

11.0-

51.0

ท่ีมีการแจกแจงแบบปกติ	ได้แก่	ค่าไนตริคออกไซด์ของลม

หายใจออก	อายุ	และอายุงาน	และข้อมูลท่ีมีการแจกแจง

แบบไม่ปกติ	ได้แก่	ค่าความเข้มข้นของโทลูอีน	และไซลีน

	 เมื่อศึกษาความสัมพันธ์โดยใช้สถิติ	Spearman	cor-

relation	หาค่าสหสัมพันธ์ระหว่างปริมาณความเข้มข้นของ

สารตัวท�าละลายอินทรีย์กับค่าไนตริคออกไซด์ของลมหายใจ

ออก	พบว่าสารโทลูอีนและไซลีนกับระดับไนตริคออกไซด์

ของลมหายใจออกไม่มีความสัมพันธ์กัน	(โทลูอีน	 r	=	0.12,	 

p	=	0.46	และไซลีน	r	=	0.13,	p	=	0.40	ตามล�าดับ)	โดยมี

การกระจายตัวของข้อมูล	ดังรูปที่	1	และ	2	

รูปที่ 1	Scatter	Plot	แสดงความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณ

ความเข้มข้นของสารโทลูอีนในบรรยากาศการท�างาน	(แบบ

ติดตัวบุคคล)	กับระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก	

รูปที่ 2	Scatter	Plot	แสดงความสัมพันธ์ระหว่างปริมาณ

ความเข้มข้นของสารไซลีนในบรรยากาศการท�างาน	 (แบบ

ติดตัวบุคคล)	กับระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก

หมายเหตุ:	AM	;	Arithmetric	Mean,	GM	;	Geometric	Mean

16-24 ������.indd   21 5/19/57 BE   9:46 AM



Journal of Medicine and Health Sciences
(Vol.20 No.3 December 2013)22

	 แต่พบว่าอายุมีความสัมพันธ์กับระดับไนตริคออกไซด์

ของลมหายใจออก	(r	=	0.38,	p	=	0.01)	และเมื่อน�ามาศึกษา

หาความสัมพันธ์โดย	Partial	correlation	ระหว่างปริมาณ

ความเข้มข้นของสารโทลูอีนกับระดับไนตริคออกไซด์ของลม

หายใจและไซลีนกับระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก 

โดยควบคุมตัวแปรอายุพบว่าไม่มีความสัมพันธ์เช ่นกัน	 

(โทลูอีน	r	=	0.17,	p	=	0.30	และไซลีน	r	=	0.10,	p	=	0.54	

ตามล�าดับ)	

	 โดยการศึกษาน้ีตัวแปรกวนอื่นๆ	 ได้แก่	 อายุงาน	

การปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ	การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน

อันตรายระบบทางเดินหายใจ	กะการท�างาน	 ลักษณะงาน	

การรับประทานอาหาร	ผัก	เครื่องดื่มก่อนตรวจ	2	ชั่วโมง	การ

สูบบุหรี่	 ไม่พบว่ามีความสัมพันธ์กับระดับไนตริคออกไซด์ของ

ลมหายใจออกทั้งแบบการวิเคราะห์โดยใช้ข้อมูลดิบและแบบ

แบ่งกลุ่มตามเกณฑ์ของ	American	Thoracic	Society	(ATS)	

 

 อภิปรายผล
	 การศึกษาน้ีพบว่า	ปริมาณระดับความเข้มข้นของ

สารโทลูอีนมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	213.63	±	111.28	ppb	และ 

ไซลีนมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ	309.84	±	 73.97	ppb	ซึ่งไม่เกินค่า 

มาตรฐานของสมาคมนักสขุศาสตร์แห่งสหรฐัอเมรกิา	(ACGIH, 

TLV-TWA,	 2008)	 ซึ่งค่ามาตรฐานของโทลูอีนและไซลีน 

ตลอดระยะเวลาการท�างานเท่ากับ	 20	ppm	และ	100	ppm  

ตามล�าดับ	ทั้งนี้ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของ	Laowagul	W 

และคณะ5	ทีพ่บว่าความเข้มข้นของสารเบนซนี	โทลูอนี	เอทธิล- 

เบนซีน	ไซลีน	ในพ้ืนท่ีการจราจรในกรุงเทพมหานครมีความ

เข้มข้นมากกว่าประเทศอื่น	ทั้งนี้เนื่องจากการตรวจวัดใน 

ครั้งนี้เป็นแบบ	Passive	แบบติดตัวบุคคล	ซึ่งไม่ได้ปฏิบัติงาน 

อยู่บนท้องถนนตลอด	8	ชั่วโมง	ผลการตรวจวัดจึงไม่เกิน 

ค่ามาตรฐานถึงแม้ว่าจะอยู่ในพ้ืนที่ที่มีความเข้มข้นของสาร 

เบนซีน	 โทลูอีน	 เอทธิลเบนซีน	ไซลีน	สูงมากก็ตาม	นอกจากน้ี 

จากการศึกษาพบว่า	ถึงแม้ว่ากลุ่มตัวอย่างไม่ได้ปฏิบัติงานอยู่

บนท้องถนนตลอดระยะเวลาการท�างาน	แต่อย่างไรก็ตาม	การ

ออกไปปฏิบัติงานบนท้องถนนในช่วงชั่วโมงเร่งด่วนซึ่งมีการ

จราจรท่ีหนาแน่นนั้นท�าให้มีโอกาสรับสัมผัสสารโทลูอีนและ 

ไซลีนจากบรรยากาศการท�างานได้มากกว่ากลุ่มอาชีพอื่นท่ี

ไม่มีการรับสัมผัสเลย	สอดคล้องกับการศึกษาของ	ศรีรัตน	์ 

ล้อมพงศ์12	 ได้ท�าการศึกษาการประเมินการรับสัมผัสสาร 

เบนซีนและรูปแบบการใช้ชีวิตของพนักงานขับรถโดยสาร

ธรรมดาในเขตกรุงเทพมหานคร	 พบว่าเมื่อเปรียบเทียบ

ค่าเฉลี่ยของปริมาณระดับความเข้มข้นของสารเบนซีนใน

บรรยากาศการท�างานแบบติดตัวบุคคลระหว่างกลุ่มศึกษา

คือ	พนักงานขับรถโดยสารในเขตกรุงเทพมหานคร	และกลุ่ม 

ควบคมุ	คอื	พนักงานทีท่�างานในส�านักงาน	พบว่ามคีวามแตกต่าง 

กันอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 (p<0.001)	และยังสอดคล้อง 

กับการศกึษาของ	Crebelli	R	และคณะ7	พบว่าต�ารวจทีป่ฏบิตังิาน 

นอกอาคารมีการรับสัมผัสสารเบนซีนตลอดระยะเวลา 

การท�างานสูงกว่าต�ารวจที่ปฏิบัติงานในอาคาร

		 ด้านระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกท�าการ

วัดหลังส้ินสุดการปฏิบัติงานของกลุ ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ย

เท่ากับ	26.29	±	11.55	ppb	ซึ่งในปัจจุบันน้ียังไม่มีเกณฑ์ 

ปกติส�าหรับบุคคลท่ีสุขภาพดี	แต่อย่างไรก็ตาม	Olivieri	M 

และคณะ13	 ได้ศึกษาเพ่ือหาระดับค่าไนตริคออกไซด์ของ 

ลมหายใจออกในผู้ที่มีสุขภาพดีจ�านวน	204	คน	และพบว่า 

มีความแตกต่างในเพศหญิงและเพศชาย	 โดยเพศชาย 

จะมีค่าอยู่ระหว่าง	 2.6	 -	 28.8	ppb	 เพศหญิงอยู่ระหว่าง 

1.6	-	21.5	ppb	ตามล�าดับ	

		 การศึกษาในครั้งนี้พบว่าปริมาณความเข้มข้นของ

สารโทลูอีนและไซลีนไม่มีความสัมพันธ์กับระดับไนตริค 

ออกไซด์ของลมหายใจออก	 ท้ังน้ีอาจเน่ืองมาจากระดับความ

เข้มข้นของสารโทลูอีนและไซลีน	อยู่ในระดับต�่าท่ีไม่เพียงพอ 

ต่อการท�าให้เกิดการอักเสบในระบบทางเดินหายใจซึ่งจะ

กระตุ้นให้เกิดกระบวนการต้านการอักเสบขึ้นและผลิตสาร 

ไนตริคออกไซด์ออกมาในที่สุด	สอดคล้องกับการศึกษาของ	

Tungu	AM	และคณะ14	 ท่ีท�าการศึกษาในพนักงานโรงงาน

ซีเมนต์	พบว่าระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกไม่พบ

ความแตกต่างระหว่างกลุ่มท่ีรับสัมผัสซีเมนต์กับกลุ่มควบคุม	 

ซึ่งกลุ่มตัวอย่างน้ันรับสัมผัสกับความเข้มข้นของมลพิษใน

ระดับต�่า

		 ท้ังนี้จากการศึกษาข้อมูลลักษณะการท�างานของ 

ต�ารวจจราจร	ประกอบด้วยควบคุมไฟจราจร	 สายตรวจ 

ตรวจการ	กับระดับไซลีนพบว่ามีความแตกต่างกัน	ท้ังน้ีอาจกล่าว 

ได้ว่า	 	 ด้วยลักษณะงานท่ีแตกต่างกันโอกาสการรับสัมผัส

สารไซลีนในท้องถนนก็แตกต่างกันไปด้วย	ซึ่งหน้าที่ตรวจการ

จราจรมีการรับสัมผัสน้อยท่ีสุดเนื่องจากมีหน้าที่ดูแลความ

เรียบร้อยในการปฏิบัติงานเท่านั้น	จากการศึกษาครั้งน้ีแสดง

ให้เห็นว่าต�ารวจจราจรท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบัติงานใน 

ท้องถนนมากมีโอกาสรับสัมผัสสารไซลีนมากตามไปด้วย 

ดังนั้น	 จึงควรมีการสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตรายระบบ 

ทางเดินหายใจท่ีเหมาะสมในระหว่างปฏิบัติงาน	เพราะจาก 

การศึกษาคร้ังน้ีถึงแม้ว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่สวมใส่อุปกรณ์ 

ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจ	ร้อยละ	78.6	แต่สวมใส่
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23ปริมาณการรับสัมผัสสารตัวทำาละลายอินทรีย์ที่ส่งผลต่อระดับไนตริคออกไซด์
ของลมหายใจออกของตำารวจจราจรในเขตกรุงเทพมหานคร

เป็นบางครั้งเท่านั้นถึง	ร้อยละ	78.7	และใช้ยังไม่ถูกประเภท

โดยสวมใส่หน้ากากชนิดผ้า	ร้อยละ	85.7	ซึ่งไม่สามารถท่ีจะ

ป้องกันสารตัวท�าละลายอินทรีย์ได้	สอดคล้องกับการศึกษา

ของ	Chang	FK	และคณะ15	ได้ศึกษาการรับสัมผัสสารไซลีน 

ภายในหน้ากากและภายนอกหน้ากาก	พบว่าภายนอกหน้ากาก 

เท่ากับ	52.6	± 63.7	ppb	และภายในหน้ากากเท่ากับ	2.09	± 

2.74	ppb	 โดยเฉลี่ยพนักงานที่สวมใส่หน้ากากสามารถ 

ลดการสัมผัสสารไซลีนได้ถึงร้อยละ	96	และจากการศึกษา 

ของ	Sundblad	BM	และคณะ16	 ได้ศึกษาในกลุ่มการรับสัมผัส 

ฝุ่นอินทรีย์จากโรงเล้ียงหมูในกลุ่มท่ีสวมใส่หน้ากากแบบ 

คร่ึงหน้ากับไม่สวมใส่หน้ากาก	 พบว่าหลังการสัมผัส	 5	

ชั่วโมง	กลุ่มที่ไม่สวมใส่หน้ากากมีระดับไนตริคออกไซด์ของ 

ลมหายใจออกเพิ่มขึ้นจาก	7.5	ppb	เป็น	13.4	ppb	

	 จากการศึกษายังพบว่าอายุมีความสัมพันธ์กับระดับ

ไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออก	เน่ืองจากเมื่ออายุมากขึ้น 

ย่อมมีความเสื่อมถอยของร่างกายมากขึ้น	หากอยู่ภายใต้

สภาวะแวดล้อมที่กระตุ้นให้เกิดการอักเสบของระบบทางเดิน 

หายใจก็จะท�าให้เกิดการอักเสบได้มากขึ้น	สอดคล้องกับการ 

ศกึษาของ	Anna-Carin	O	และคณะ17	ทีศ่กึษาในกลุ่มประชาชน 

ทั่วไป	พบว่าอายุมีความสัมพันธ์กับระดับไนตริคออกไซด์ของ

ลมหายใจออกอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	(p	<	0.001)

	 ระดับอาการระคายคอและระคายจมูกท่ีเกิดขึ้นหลัง

สิ้นสุดการปฏิบัติงานในวันที่เก็บตัวอย่างนั้น	พบว่าส่วนใหญ่มี

อาการระคายเคืองคอและระคายเคืองจมูก	ร้อยละ	83.3	โดย 

ในกลุม่ทีม่อีาการนัน้	ร้อยละ	48.57	มอีาการอยู่ในระดับเล็กน้อย 

ซึ่งในวันท่ีเก็บตัวอย่างนั้นจะคัดเลือกผู ้ ท่ีไม่มีประวัติหรือ 

อยู่ระหว่างการรักษาโรคหอบหืด	โรคปอดอุดก้ันเรื้อรัง	 ภูมิแพ้	

รวมทั้งไม่มีอาการไอ	เจ็บคอ	คัดจมูก	มีน�้ามูกในวันที่ท�าการ

เก็บตัวอย่าง	ดังน้ัน	อาการทางระบบทางเดินหายใจท่ีเกิดขึ้น 

จึงมีความเป็นไปได้ว่า	 เกิดจากการสัมผัสสารโทลูอีนและ 

ไซลีนในบรรยากาศการท�างาน	สอดคล้องกับการศึกษาของ 

Karita	K	และคณะ18	ทีท่�าการศกึษาอาการระบบทางเดนิหายใจ 

โดยใช้แบบสอบถามเปรียบเทียบกัน	3	กลุ่ม	คือ	กลุ่มต�ารวจ

จราจร	ต�ารวจที่ปฏิบัติงานในส�านักงาน	และต�ารวจในจังหวัด

พระนครศรีอยุธยา	พบว่า	ความชุกของการเกิดความผิดปกติ

ของระบบทางเดินหายใจของต�ารวจจราจรในกรุงเทพมหานคร 

สูงกว่าต�ารวจในจังหวัดพระนครศรีอยุธยาเล็กน้อย	นอกจากนี้ 

จากการศกึษาของ	Tamura	K	และคณะ19	ศกึษาความชกุของ

การเกิดโรคระบบทางเดินหายใจที่ไม่เฉพาะเจาะจงในต�ารวจ

จราจรในพ้ืนที่ที่มีมลพิษทางอากาศสูง	มลพิษทางอากาศ 

ปานกลาง	และพ้ืนที่นอกเมือง	มีค่าร้อยละ	13	ร้อยละ10.3 

และร้อยละ	 9.4	 ตามล�าดับ	 และยังพบว่าความชุกของ 

การเกิดอาการทางระบบทางเดินหายใจของต�ารวจจราจร 

ในเขตกรุงเทพมหานครเพ่ิมข้ึนสัมพันธ ์ กับภาวะมลพิษ 

สิ่งแวดล้อมอีกด้วย	

		 ในการศึกษาครั้งน้ีมีจุดเด่นในด้านการตรวจวัด

ระดับความเข้มข้นของสารโทลูอีนและไซลีนแบบติดตัวบุคคล	

ซึ่งจะประเมินการรับสัมผัสในระดับหายใจมากท่ีสุด	แต่ท้ังน้ี

ยังมีข้อจ�ากัดในการศึกษา	คือ	การศึกษาในกลุ่มต�ารวจจราจร

เพียงกลุ่มเดียวที่รับสัมผัสสารตัวท�าละลายอินทรีย์	และวัด

ระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกหลังสิ้นสุดการปฏิบัติ

งานเท่าน้ัน	จึงมีข้อเสนอแนะในการท�าวิจัยครั้งต่อไปควรมี

การศึกษาเปรียบเทียบรูปแบบ	Case	control	study	โดยเลือก

กลุ่มควบคุมท่ีไม่มีการรับสัมผัสสารตัวท�าละลายอินทรีย์จาก

การจราจร	หรือศึกษาเปรียบเทียบระดับไนตริคออกไซด์ของ

ลมหายใจออกก่อนและหลังการปฏิบัติงานกับกลุ่มควบคุม	

เพื่อให้เห็นความแตกต่างที่ชัดเจน	

 

 สรุปผล
	 ต�ารวจจราจรที่ปฏิบัติงานในเขตการจราจรหนาแน่น 

ใจกลางกรงุเทพมหานครรบัสมัผสัสารโทลอูนีมค่ีาเฉลีย่เท่ากับ 

213.63	±	111.28	ppb	และไซลีนมีค่าเฉล่ียเท่ากับ	309.4	± 

73.97	ppb	 ระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกมีค่า 

เฉลี่ยเท่ากับ	26.29	±	11.55	ppb	โดยความเข้มข้นของสาร 

โทลอูนีและไซลนีในบรรยากาศการท�างานแบบตดิตวับุคคลไม่มี 

ความสัมพันธ์กับระดับไนตริคออกไซด์ของลมหายใจออกของ

ต�ารวจจราจร	แต่อย่างไรก็ตาม	ต�ารวจจราจรดังกล่าวมีโอกาส

ที่จะได้รับสัมผัสสารตัวท�าละลายอินทรีย์จากการท�างานซึ่ง

จะเกิดผลกระทบต่อสุขภาพอื่นๆ	ได้	ดังน้ัน	ควรมีการจัดหา

อุปกรณ์ป้องกันอันตรายระบบทางเดินหายใจที่เหมาะสม	

 

 กิตติกรรมประกาศ 
	 ขอขอบคุณกองบรรณาธิการวารสารการแพทย์

และวิทยาศาสตร์สุขภาพ	มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ	 ท่ี

ได้ให้ค�าแนะน�าและข้อคิดเห็นอันเป็นประโยชน์ในการศึกษา

วิจัย	และขอบคุณบัณฑิตวิทยาลัย	มหาวิทยาลัยบูรพาที่ได้

สนับสนุนทุนในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้
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