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บทคัดย่อ 

 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อสำรวจสภาพความปลอดภัยและวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของ
ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัย
ตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) และรายการสำรวจ
ความปลอดภัยห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) ทั้งนี้ เมื่อเปรียบเทียบ
ผลการประเมินตนเองตามมาตรฐานความปลอดภัยทั้ง 2 เครื่องมือของปี 2565 เทียบกับปี 2564 พบว่า (1) 
องค์ประกอบด้านความปลอดภัยทางเคมีจากการสำรวจด้วย ESPReL Checklist ใน 7 องค์ประกอบหลัก และมี 
6 องค์ประกอบที่ต้องทำการยกระดับความปลอดภัย เนื่องจากมีร้อยละคะแนนอยู่ในช่วงร้อยละ 75–85 ได้แก่ 
องค์ประกอบที่ 1 การบริหารระบบการจัดการความปลอดภัย องค์ประกอบที่ 2.1 การจัดการข้อมูลสารเคมี 
องค์ประกอบที่ 3.2 การลดการเกิดของเสีย องค์ประกอบที่ 5.1 การบริหารความเสี่ยง องค์ประกอบที่ 5.3       
ข้อปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยโดยทั่วไป และองค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร ซึ่งห้องปฏิบัติการ
ควรเร่งหาแนวทางหรือมาตรการมารองรับ เพื่อยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการให้สอดคล้องกับ
มาตรฐานความปลอดภัย และ (2) องค์ประกอบด้านความปลอดภัยทางชีวภาพจากการสำรวจด้วย                
BSL Checklist มีร้อยละคะแนนเกินร้อยละ 80 ทุกองค์ประกอบ  
คำสำคัญ: ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ มาตรฐานความปลอดภัย ESPReL Checklist BSL Checklist 
 

Abstract 
 The purpose of this study was to evaluate the safety conditions and conduct a self–
assessment of the Clinical Chemistry Laboratory, Faculty of Allied Health Sciences, Chulalongkorn 
University, using the Enhancement of Safety Practices for Research Laboratories in Thailand (ESPReL 
Checklist) and the Chulalongkorn University Biosafety Checklist (BSL Checklist). A comparison of 
the results of the self–assessments for 2022 compared to 2021 based on the safety standards 
detailed by both instruments, (1) the chemical safety components of the ESPReL Checklist survey 
consisted of seven main components and had six components that needed to be upgraded. The 
percentage scores for all components, including components 1: Administration of Safety 
Management System, 2.1: Chemical Information Management, 3.2: Waste Reduction, 5.1: Risk 
Management, 5.3: General Safety Practices, and 7: Data and Document Management ranged 
between 75–85%. Consequently, the laboratory should expedite the findings of the guidelines or 
measures to support and enhance the safety of the laboratory in accordance with all safety 
standards as well as (2) ensure the biosafety components of the BSL Checklist survey maintain a 
percentage score of higher than 80% for all components. 
Keywords: laboratory safety, safety standard, ESPReL Checklist, BSL Checklist 
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บทนำ 
 การปฏิบัติงานของผู้ปฏิบัติงานภายในห้องปฏิบัติการมีความเสี่ยงและความเป็นอันตรายในด้านต่าง ๆ ทั้ง
ที่เกิดจากสารเคมี สารชีวภาพ หรือโครงสร้างที่มีการออกแบบและจัดการด้านความปลอดภัยที่ไม่เหมาะสม อาจ
ก่อให้เกิดอุบัติการณ์ภายในห้องปฏิบัติการ และส่งผลต่อสุขภาพระยะยาว หรือได้รับบาดเจ็บ เกิดการทุพพลภาพ 
หรือเสียชีวิต รวมทั้งส่งผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อมภายนอก (ปวีณา และคณะ, 2556; พรเพ็ญ, 2558; กาญจนา, 
2564) ดังนั้น การบริหารจัดการด้านความปลอดภัยเชิงระบบจึงเป็นสิ่งที่สำคัญอย่างยิ่ง และต้องมีผู้รับผิดชอบดูแล
เกี่ยวกับความปลอดภัยทุกองค์ประกอบด้านความปลอดภัย (สุชาตา, 2555) ทั้งนี้ คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยได้เล็งเห็นถึงความสำคัญถึงการดำเนินงานทุกกิจกรรมด้วยความปลอดภัย โดยเฉพาะอย่างยิ่ง          
การบริหารจัดการด้านความปลอดภัยภายในห้องปฏิบัติการและสำนักงาน เพื่อให้ทุกการดำเนินงานเป็นไปตามแผน
ยุทธศาสตร์ด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการทำงาน พ.ศ. 2565–2569 (ศูนย์ความ
ปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม, 2564) นอกจากนี้ สำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) ศูนย์ความปลอดภัย    
อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และคณะกรรมการควบคุมความปลอดภัยทางชีวภาพของ
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยมีแนวปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ คู่มือการประเมินสภาพความปลอดภัย
ของห้องปฏิบัติการด้วย ESPReL Checklist (โครงการยกระดับมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยใน
ประเทศไทย, 2558) และรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL 
Checklist) (คณะกรรมการควบคุมความปลอดภัยทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2563) เพื่อให้ผู้ดูแล
ห้องปฏิบัติการสามารถประเมินสภาพความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการทั้งทางเคมีและทางชีวภาพด้วยตนเอง และ
สามารถนำข้อมูลที่ได้จากการประเมินสภาพความปลอดภัยมาค้นหาช่องว่างด้านความปลอดภัย (Gap Analysis) 
เพื่อวิเคราะห์จุดแข็งและจุดอ่อนสำหรับการค้นหาแนวทางหรือมาตรการการยกระดับและพัฒนาความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการเป็นลำดับถัดไป (ศูนย์ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2562) 
 ทั้งนี ้ ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก เป็นห้องปฏิบัติการสังกัดภาควิชาเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ซึ่งมีลักษณะการดำเนินงานเป็นห้องปฏิบัติการสำหรับการเรียนการสอนปฏิบัติการของ
หลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาเทคนิคการแพทย์ โดยมีภารกิจหลักภายในห้องปฏิบัติการ คือ การเตรียม
น้ำยาจากสารเคมีสำหรับการตรวจวิเคราะห์โลหิต ซีรัม พลาสมา และปัสสาวะจากตัวอย่างผู้ป่วยที่เหลือจาก       
การตรวจจากห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาลโดยที่ไม่ทราบความเป็นอันตราย การใช้ความสัมพันธ์ทางคลินิก 
(Clinical Correlation) เพื ่อวิเคราะห์อาการของผู ้ป ่วยจากผลการตรวจวิเคราะห์ร ่วมกับผลการตรวจจาก
ห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาล รวมทั้งการให้บริการทางวิชาการให้แก่คณาจารย์และนิสิตทุกระดับ นอกจากนี้ 
ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิกมีการยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการโดยเข้าร่วมโครงการยกระดับความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการทั้งภายในและภายนอกมหาวิทยาลัยอย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ทุกการดำเนินการภายในห้องปฏิบัติการ
เป็นไปด้วยความปลอดภัย และร่วมกันสร้างวัฒนธรรมเชิงป้องกันให้แก่มหาวิทยาลัยตามแผนยุทธศาสตร์ด้าน    
ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการทำงาน จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย พ.ศ. 2565–2569 ทั้งนี้ 
การยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการมีหลายองค์ประกอบที่ต้องอาศัยความร่วมมือจากผู้บริหารตั้งแต่ระดับ
มหาวิทยาลัย คณะ/ส่วนงาน ภาควิชา ผู ้จัดการห้องปฏิบัติการ ผู ้ปฏิบัติงาน รวมทั้งนิสิตที่เข้าเรียนรายวิชา
ปฏิบัติการ โดยอาศัยการบริหารจัดการด้านความปลอดภัยที่เป็นรูปธรรม ความรู้และความเข้าใจทุกกระบวนการ
สำหรับการยกระดับทุกองค์ประกอบด้านความปลอดภัยบนพื้นฐานที่ครอบคลุมและครบวงจร รวมทั้งเอกสาร
รายละเอียดวิธีการดำเนินการของขั้นตอนแต่ละระบบ และมาตรการเชิงป้องกัน (ปวีณา และคณะ, 2556; กาญจนา, 
2564; กาญจุรีย์, 2565; รัตนา, 2565)  
 เพื่อให้การดำเนินงานด้านความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยมีระบบบริหารจัดการด้านความปลอดภัยที่เป็นรูปธรรม ดังนั้น ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาวิเคราะห์ผล
การประเมินตนเองผ่านการสำรวจตามมาตรฐานความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ
วิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) และรายการสำรวจความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) เพื่อนำข้อมูลที่ผ่านการวิเคราะห์ไปใช้เป็น
แนวทางสำหรับการยกระดับและพัฒนาความปลอดภัยห้องปฏิบัติการเชิงป้องกันจากการปฏิบัติงานของ
ผู้ปฏิบัติงานทุกระดับ และใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานให้กับผู้บริหารเพื่อสนับสนุนการดำเนินงานด้านความปลอดภัยต่อไป 
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วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพื่อสำรวจและวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.)  

2. เพื่อสำรวจและวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจความปลอดภัยห้องปฏิบัติการทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) 

 
ระเบียบวิธีวิจัย 

 การวิจ ัยนี ้เป็นการวิจ ัยเชิงสำรวจ (Survey Research) โดยประเมิน สำรวจ และวิเคราะห์ผล          
การประเมินตนเองด้านความปลอดภัยทางเคมีและทางชีวภาพระดับ 2 (BSL–2) ของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก 
คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยในปี 2564–2565 โดยผู้จัดการห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก และ
เจ้าหน้าที่บริการงานแพทย์ รวมทั้งหมด 3 คน เป็นผู้ประเมินและลงความเห็นการประเมินสถานภาพของ
ห้องปฏิบัติการลงในแบบสำรวจสภาพความปลอดภัยทั้งหมด 2 เครื่องมือ ดังนี้  
 1. การสำรวจห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการ
สำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL 
Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) บนเว็บไซต์ http://esprel.labsafety.nrct.go.th โดยมี
องค์ประกอบหลักด้านความปลอดภัยทั้งหมด 7 องค์ประกอบ (สำนักงานคณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ, 2555 ; 
ฉัตรชัย, 2558; พรเพ็ญ, 2558; เสาวรัตน์, 2561; กาญจนา, 2564; กาญจุรีย์, 2565) ซึ ่งมีรายละเอียด           
การประเมินรวมทั้งหมด 162 หัวข้อ (ฉัตรชัย และคณะ, 2562) ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 องค์ประกอบด้านความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศ

ไทย (ESPReL Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) 
องค์ประกอบหลักด้านความปลอดภัย องค์ประกอบย่อยด้านความปลอดภัย 

องค์ประกอบที่ 1 การบริหารระบบการจัดการด้านความปลอดภัย – 
องค์ประกอบที่ 2 ระบบการจัดการสารเคมี 2.1 การจัดการข้อมูลสารเคมี 

2.2 การจัดเก็บสารเคมี 
2.3 การเคลื่อนย้ายสารเคมี 

องค์ประกอบที่ 3 ระบบการจัดการของเสีย 3.1 การจัดการข้อมูลของเสีย 
3.2 การเก็บของเสีย 
3.3 การลดการเกิดของเสีย 
3.4 การบำบัดและกำจัดของเสีย 

องค์ประกอบที่ 4 ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 
อุปกรณ์และเครื่องมือ 

4.1 งานสถาปัตยกรรม 
4.2 งานสถาปัตยกรรมภายใน 
4.3 งานวิศวกรรมโครงสร้าง 
4.4 งานวิศวกรรมไฟฟ้า 
4.5 งานวิศวกรรมสุขาภิบาลและสิ่งแวดล้อม 
4.6 งานวิศวกรรมระบบระบายอากาศและปรับอากาศ 
4.7 งานระบบฉุกเฉินและติดต่อสื่อสาร 

องค์ประกอบที่ 5 ระบบการป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย 5.1 การบริหารความเสี่ยง 
5.2 การเตรียมความพร้อม/ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 
5.3 ข้อปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยโดยทั่วไป 

องค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื ้นฐานเกี่ยวกับด้านความ
ปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 

– 

องค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร – 
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2. การวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยใน
ประเทศไทย (ESPReL Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 
Statistics) ได้แก่ ร้อยละของคะแนนที่ได้ และร้อยละของคะแนนเฉลี่ยสำหรับเปรียบเทียบข้อมูลของแต่ละ
องค์ประกอบด้านความปลอดภัย และวิเคราะห์ค้นหาสาเหตุที่ทำให้ร้อยละคะแนนของการประเมินตนเองอยู่
ในช่วงร้อยละ 75–85 เพื่อค้นหาช่องว่างของความปลอดภัย (Gap Analysis) และเป็นข้อมูลพื้นฐานสำหรับ   
การยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการเป็นลำดับถัดไป (ศูนย์ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2562) 

3. การสำรวจห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการ
สำรวจสภาพห้องปฏิบ ัต ิการทางชีวภาพของจ ุฬาลงกรณ์มหาวิทยาล ัย (BSL Checklist) บนเว ็บไซต์  
https://www.shecu.chula.ac.th/system โดยมีองค์ประกอบด้านความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที ่ 2 
ทั้งหมด 2 องค์ประกอบ และมีรายละเอียดการประเมินสำหรับห้องปฏิบัติการทางชีวภาพระดับที่ 2 ทั้งหมด    
83 หัวข้อ (คณะกรรมการควบคุมความปลอดภัยทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2563) ดังตารางที่ 2  

4. การวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) 
โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก่ ร้อยละของคะแนนที่ได้ และร้อยละของคะแนนเฉลี่ย
สำหรับเปรียบเทียบข้อมูลของแต่ละองค์ประกอบด้านความปลอดภัย  
 
ตารางที่ 2 องค์ประกอบด้านความปลอดภัยตามรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการของจุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) 
องค์ประกอบหลักด้านความปลอดภัย องค์ประกอบย่อยด้านความปลอดภัย 

องค์ประกอบที่ 1 มาตรการสำหรับห้องปฏิบัติการ 1.1 มาตรการทั่วไป 
1.2 มาตรการพิเศษ 

องค์ประกอบที่ 2 ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัติการ 
อุปกรณ์และเครื่องมือ 

2.1 งานสถาปัตยกรรม 
2.2 งานสถาปัตยกรรมภายใน: ครุภัณฑ์ เฟอร์นิเจอร์ เครื่องมือ
และอุปกรณ ์
2.3 งานวิศวกรรมไฟฟ้า 
2.4 งานวิศวกรรมสุขาภิบาลและสิ่งแวดล้อม 
2.5 งานวิศวกรรมระบบระบายอากาศและปรับอากาศ 
2.6 งานระบบฉุกเฉินและติดต่อสื่อสาร 

 
ผลการวิจัย 

1. ผลการสำรวจห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการ
สำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL 
Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) 

สำหรับห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ซึ่งมีการใช้งานด้าน
การเรียนการสอนปฏิบัติการโดยเฉพาะอย่างยิ่ง การเตรียมน้ำยาจากสารเคมีสำหรับการตรวจวิเคราะห์โลหิต 
ซีรัม พลาสมา และปัสสาวะจากตัวอย่างผู้ป่วยที่เหลือจากการตรวจจากห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาล และ   
การใช ้ความส ัมพ ันธ ์ทางคล ิน ิ ก (Clinical Correlation) เพ ื ่ อว ิ เคราะห ์อาการของผ ู ้ ป ่ วยจากผล 
การตรวจวิเคราะห์ร่วมกับผลการตรวจจากห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาลเป็นหลัก โดยมีผลการประเมินตนเอง
จากรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย 
(ESPReL Checklist) แสดงดังตารางที่ 3 
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ตารางที่ 3 รายละเอียดการประเมนิตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก
ด้วย ESPReL Checklist 

องค์ประกอบที่ 

ร้อยละคะแนนของการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัย  
2564 2565 เปรียบเทียบร้อยละ

คะแนน 
ที่ตอบ “ใช่” ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ/ 

ไม่มีข้อมูล ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ/ 
ไม่มีข้อมูล 

1. การบริหารระบบการจดัการดา้นความปลอดภัย 80.0 20.0 – 80.0 20.0 – – 
2. ระบบการจัดการสารเคมี 87.8 12.2 – 92.2 7.8 – 5.4 

2.1 การจัดการข้อมูลสารเคมี 73.2 26.8 – 80.2 19.8 – 10.0 
2.2 การจัดเก็บสารเคมี 96.3 3.7 – 96.3 3.7 – – 
2.3 การเคลื่อนย้ายสารเคมี 93.8 6.2 – 100.0 – – 6.2 

3. ระบบการจัดการของเสีย 90.6 9.4 – 91.7 8.3 – 1.1 
3.1 การจัดการข้อมูลของเสีย 87.5 12.5 – 91.7 8.3 – 4.2 
3.2 การเก็บของเสีย 100.0 – – 100.0 – – – 
3.3 การลดการเกิดของเสีย 75.0 25.0 – 75.0 25.0 – – 
3.4 การบำบัดและกำจัดของเสีย 100.0 – – 100.0 – – – 

4. ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัตกิาร 
อุปกรณ์และเครื่องมือ 

97.3 0.9 1.8 98.2 – 1.8 0.9 

4.1 งานสถาปัตยกรรม 100.0 – – 100.0 – – – 
4.2 งานสถาปัตยกรรมภายใน 100.0 – – 100.0 – – – 
4.3 งานวิศวกรรมโครงสร้าง 100.0 – – 100.0 – – – 
4.4 งานวิศวกรรมไฟฟ้า 100.0 – – 100.0 – – – 
4.5 งานวิศวกรรมสุขาภิบาลและสิ่งแวดล้อม 100.0 – – 100.0 – – – 
4.6 งานวิศวกรรมระบบระบายอากาศและปรับอากาศ 100.0 – – 100.0 – – – 
4.7 งานระบบฉุกเฉินและติดต่อสื่อสาร 81.3 6.2 12.5 87.5 – 12.5 6.2 

5. ระบบการป้องกันและแก้ไขภัยอันตราย 82.4 17.6 – 84.4 15.6 – 1.5 
5.1 การบริหารความเสี่ยง 68.0 32.0 – 74.0 36.0 – 6.0 
5.2 การเตรียมความพร้อม/ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 93.8 6.2 – 93.8 6.2 – – 
5.3 ข้อปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยโดยทั่วไป 85.4 14.6 – 85.4 14.6 – – 

6. การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับด้าน 
ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 

92.6 7.4 – 96.3 3.7 – 3.7 

7. การจัดการข้อมูลและเอกสาร 85.7 14.3 – 82.1 17.9 – –3.6 
 

2. ผลการวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) ของสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ (วช.) 

จากการวิเคราะห์ร้อยละคะแนนของการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิกด้วย ESPReL Checklist ปี 2565 เทียบกับปี 2564 (ตารางที่ 4) พบว่า องค์ประกอบ
หลักด้านความปลอดภัย 6 องค์ประกอบ จาก 7 องค์ประกอบมีร้อยละคะแนนที่สูงขึ้นอย่างมีนัยสำคัญ และพบ    
1 องค์ประกอบหลักของ ESPReL Checklist มีร้อยละคะแนนลดลงร้อยละ 3.6 คือ องค์ประกอบที่ 7 การจัดการ
ข้อมูลและเอกสาร นอกจากนี้ เมื่อพิจารณารายละเอียดของแต่ละองค์ประกอบ พบว่า (1) มี 7 องค์ประกอบด้าน
ความปลอดภัยจากการประเมินตามองค์ประกอบด้วย ESPReL Checklist มีร้อยละคะแนนอยู่ในช่วงร้อยละ    
75–85 ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 การบริหารระบบการจัดการด้านความปลอดภัย องค์ประกอบที่ 2.1 การจัดการ
ข้อมูลสารเคมี องค์ประกอบที่ 3.3 การลดการเกิดของเสีย องค์ประกอบที่ 5.1 การบริหารความเสี่ยง องค์ประกอบ
ที่ 5.3 ข้อปฏิบัติเพือ่ความปลอดภัยโดยทั่วไป และองค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร  
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ตารางที่ 4 การวิเคราะห์ตามคะแนนการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัยของ ESPReL 
Checklist ที่มีร้อยคะแนนอยู่ในช่วงร้อยละ 75–85 

องค์ประกอบที่ 

ค่าคะแนนการประเมิน
ตนเองตาม

องค์ประกอบ (ร้อยละ) การวิเคราะห์ตามคะแนนการประเมินตนเองตามองค์ประกอบ 

2564 2565 
องค์ประกอบที่ 1  
การบริหารระบบการ
จ ั ดการด ้ านความ
ปลอดภัย 

80.0 80.0 มีนโยบายความปลอดภัยและแผนงานด้านความปลอดภัยครอบคลุมระดับ
มหาวิทยาลัยและคณะ แต่ยังไม่ครอบคลุมถึงระดับภาควิชาและห้องปฏิบัติการ และ
มีโครงสร้างการบริหารจัดการด้านความปลอดภัยครอบคลุมระดับมหาวิทยาลัย 
คณะ ภาควิชา แต่ยังไม่ครอบคลุมถึงระดับห้องปฏิบัติการ 

องค์ประกอบที่ 2.1 
การจ ั ดการข ้ อมู ล
สารเคมี 

73.2 80.2 ห้องปฏิบัติการยังไม่มีการจัดการข้อมูลสารเคมีในรูปแบบเอกสาร นอกจากนี้       
การบันทึกข้อมูลสารเคมีไม่มีการระบุความเป็นอันตราย ราคา วันที่เปิดใช้ขวด
สารเคมี วันหมดอายุของสารเคมี และการใช้ประโยชน์จากข้อมูลเพื่อการบริหาร
จัดการ ทั้งในด้านการประเมินความเสี่ยงและการจัดสรรงบประมาณ 

องค์ประกอบที่ 3.3 
การลดการเกิดของเสีย 

75.0 75.0 ห้องปฏิบัติการยังไม่มีมาตรการในการลดการเกิดของเสียในห้องปฏิบัติการ และไม่มี
แนวปฏิบัติในการใช้สารทดแทน 

องค์ประกอบที่ 5.1  
การบริหารความเสี่ยง 

68.0 74.0 ห้องปฏิบัติการยังไม่มีการประเมินความเสี่ยงระดับบุคคล ระดับโครงการ นอกจากนี้ 
ไม่พบการประเมินความเสี่ยงครอบคลุมหัวข้อระบบไฟฟ้าในที่ทำงาน การจัดการ
ความเสี่ยงโดยการลดความเสี่ยงด้วยการเปลี่ยนแปลงวิธีการปฏิบัติงานเพื่อการลด
การสัมผัสสาร การรายงานการบริหารความเสี ่ยงในระดับโครงการ และการใช้
ประโยชน์จากรายงานการบริหารความเสี่ยง โดยเฉพาะอย่างยิ่ง ด้านการจัดสรร
งบประมาณในการบริหารความเสี่ยง 

องค์ประกอบที่ 5.3 
ข้อปฏิบัติเพื่อความ
ปลอดภัยโดยทั่วไป 

85.4 85.4 ห้องปฏิบัติการยังขาดอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลที ่เหมาะสมกับกิจกรรมใน
ห้องปฏิบัติการ ได้แก่ อุปกรณ์ป้องกันใบหน้า อุปกรณ์ป้องกันเท้า อุปกรณ์ป้องกัน
ระบบทางเดินหายใจ รวมทั้งไม่มีการกำหนดระเบียบหรือข้อปฏิบัติกรณีผู้เยี่ยมชม
ต้องสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล (Personal Protective Equipment, PPE) ที่
เหมาะสมก่อนเข้าห้องปฏิบัติการ 

องค์ประกอบที่ 7  
การจ ั ดการข ้ อมู ล 
และเอกสาร 

85.7 82.1 จากผลการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัย พบว่า ร้อยละ
คะแนนที่ตอบ “ใช่” ปี 2565 เมื่อเทียบกับปี 2564 ลดลงร้อยละ 3.6 เนื่องจาก
ห้องปฏิบัติการยังขาดการจัดการข้อมูลและเอกสารอย่างเป็นระบบ โดยเฉพาะระบบ
การนำเข้า–ออก และติดตาม และระบบการทบทวนและปรับปรุงให้ทันสมัย 
นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการยังขาดการรวบรวมประวัติการตรวจสุขภาพประจำปีของ
ผู้ปฏิบัติงาน ซ่ึงเป็นเอกสารที่สำคัญสำหรับการบริหารความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการ  

 
3. ผลการสำรวจห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยตามรายการ

สำรวจสภาพห้องปฏิบัติการทางชีวภาพของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) 
ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย มีการใช้งานสิ่งตัวอย่างโลหิต 

ซีรัม พลาสมา และปัสสาวะจากตัวอย่างผู้ป่วยที่เหลือจากการตรวจวิเคราะห์จากห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาล 
โดยที่ไม่ทราบความเป็นอันตรายจากสิ่งตัวอย่างที่ใช้งาน จึงมีการประเมินความเสี่ยงจากสิ่งตัวอย่างที่ใช้งานอยู่ที่
ระดับความปลอดภัยทางชีวภาพระดับที่ 2 (BSL–2) ทั้งนี้ ผลการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความ
ปลอดภัยทางชีวภาพด้วย BSL Checklist แสดงดังตารางที่ 5 

4. ผลการวิเคราะห์การประเมินตนเองของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัยตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการทางชีวภาพของ
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) 

จากการวิเคราะห์ร้อยละคะแนนของการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัยของ
ห้องปฏิบัติการเคมีคลินิกด้วย BSL Checklist ปี 2565 เทียบกับปี 2564 พบว่า ทุกองค์ประกอบด้านความ
ปลอดภัยทางชีวภาพมีร้อยละคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญ แสดงถึงห้องปฏิบัติการเคมีคลินิกมีความปลอดภัย
ทางชีวภาพอยู่ในระดับสูง ควรธำรงรักษาสภาพของห้องปฏิบัติการให้คงสภาพความปลอดภัย หรือดำเนินการ
ยกระดับความปลอดภัยห้องปฏิบัติการ เพื่อให้เป็นไปตามพระราชบัญญัติเชื้อโรคและพิษจากสัตว์ พ.ศ. 2558 
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และประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ลักษณะของสถานที่ผลิตหรือมีไว้ในครอบครอง และการดำเนินการ
เกี่ยวกับเช้ือโรคและพิษจากสัตว์ พ.ศ. 2563 ให้มากยิ่งขึ้น  
 
ตารางที่ 5 รายละเอียดการประเมนิตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก

ด้วย BSL Checklist  

องค์ประกอบที่ 

ร้อยละคะแนนของการประเมินตนเองตามองค์ประกอบด้านความปลอดภัย  
2564 2565 เปรียบเทียบ 

ร้อยละคะแนน 
ที่ตอบ “ใช่” ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ/ 

ไม่มีข้อมูล ใช่ ไม่ใช่ ไม่ทราบ/ 
ไม่มีข้อมูล 

1. มาตรการสำหรับห้องปฏิบัติการ 90.7 9.3 – 100.0 – – 9.3 
1.1 มาตรการทั่วไป 88.9 11.1 – 100.0 – – 11.1 
1.2 มาตรการพิเศษ 92.6 7.4 – 100.0 – – 7.4 

2. ลักษณะทางกายภาพของห้องปฏิบัตกิาร  
   อุปกรณ์และเครื่องมือ 

94.6 5.4 – 97.0 3.0 – 2.4 

2.1 งานสถาปัตยกรรม 85.7 14.3 – 100.0 – – 14.3 
2.2 งานสถาปัตยกรรมภายใน: ครุภัณฑ์ เฟอร์นิเจอร์ 

เครื่องมือ และอุปกรณ์ 
100.0 – – 100.0 – – – 

2.3 งานวิศวกรรมไฟฟ้า 90.0 10.0 – 90.0 10.0 – – 
2.4 งานวิศวกรรมสุขาภิบาลและสิ่งแวดล้อม 100.0 – – 100.0 – – – 
2.5 งานวิศวกรรมระบบระบายอากาศและปรับอากาศ 100.0 – – 100.0 – – – 
2.6 งานระบบฉุกเฉินและติดต่อสื่อสาร 91.7 8.3 – 91.7 8.3 – – 

 
สรุปผลการวิจัย 

 จากการประเมินตนเองด้านความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ตามรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) และรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ
ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) เมื่อเปรียบเทียบร้อยละคะแนนขององค์ประกอบด้านความ
ปลอดภัยปี 2565 เทียบกับปี 2564 พบว่า (1) องค์ประกอบด้านความปลอดภัยจากรายการสำรวจด้วย ESPReL 
Checklist ที่มีร้อยละคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญมีทั้งหมด 6 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบที่ 2.1 การ
จัดการข้อมูลสารเคมี องค์ประกอบท่ี 2.3 การเคลื่อนย้ายสารเคมี องค์ประกอบที่ 3.1 การจัดการข้อมูลของเสีย 
องค์ประกอบที่ 4.7 งานระบบฉุกเฉินและติดต่อสื ่อสาร องค์ประกอบที่ 5.1 การบริหารความเสี ่ยง และ
องค์ประกอบที่ 6 การให้ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับด้านความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ (2) องค์ประกอบด้าน
ความปลอดภัยจากรายการสำรวจด้วย BSL Checklist ที่มีร้อยละคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญมีทั้งหมด       
3 องค์ประกอบ ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1.1 มาตรการทั่วไป องค์ประกอบที่ 1.2 มาตรการพิเศษ และองค์ประกอบ
ที่ 2.1 งานสถาปัตยกรรม แสดงให้เห็นถึงการพัฒนาและปรับปรุงความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการสอดคล้อง
ตามมาตรฐานความปลอดภัยทั้ง 2 เครื่องมือ (3) พบ 1 องค์ประกอบด้านความปลอดภัยจากการสำรวจด้วย 
ESPReL Checklist มีร้อยละคะแนนลดลงอย่างมีนัยสำคัญ คือ องค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร 
นอกจากนี้ เมื่อสำรวจความปลอดภัยจากรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยด้วย ESPReL Checklist ปี 2565 
พบว่า บางองค์ประกอบด้านความปลอดภัยมีร้อยละคะแนนอยู่ในช่วงร้อยละ 75–85 ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 
การบริหารระบบการจัดการความปลอดภัย องค์ประกอบที่ 2.1 การจัดการข้อมูลสารเคมี องค์ประกอบที่ 3.2 
การลดการเกิดของเสีย องค์ประกอบที่ 5.1 การบริหารความเสี่ยง องค์ประกอบที่ 5.3 ข้อปฏิบัติเพื่อความ
ปลอดภัยโดยทั่วไป และองค์ประกอบที่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร ห้องปฏิบัติการควรเร่งหามาตรการมา
รองรับ หรือพิจารณาอนุมัติการจัดสรรงบประมาณจากผู้บริหาร เพื่อยกระดับความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ
ให้สอดคล้องกับมาตรฐานความปลอดภัยต่อไป 
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อภิปรายผลการวิจัยและข้อเสนอแนะ 
 จากผลการวิเคราะห์การประเมินตนเองจากรายการสำรวจสภาพความปลอดภัยตามระบบมาตรฐาน
ความปลอดภัยห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) และรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการ
ทางชีวภาพ ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) ของห้องปฏิบัติการเคมีคลินิก คณะสหเวชศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ซึ่งเป็นห้องปฏิบัติการที่มีลักษณะการใช้งานทั้งสารเคมีและสารชีวภาพ และมีลักษณะ
การปฏิบัติงานเน้นการเรียนการสอนปฏิบัติการเป็นหลัก เมื่อเปรียบเทียบร้อยละคะแนนจากองค์ประกอบหลัก
และองค์ประกอบย่อยด้านความปลอดภัย ทั ้งจากรายการสำรวจตามระบบมาตรฐานความปลอดภัย
ห้องปฏิบัติการวิจัยในประเทศไทย (ESPReL Checklist) และรายการสำรวจสภาพห้องปฏิบัติการทางชีวภาพ
ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (BSL Checklist) ปี 2565 เทียบกับปี 2564 พบว่า ร ้อยละคะแนนตาม
องค์ประกอบด้านความปลอดภัยสูงขึ้นอย่างมีนัยสำคัญ และมี 1 องค์ประกอบหลักด้านความปลอดภัยที่มี      
ร ้อยละคะแนนลดลงอย่างมีนัยสำคัญ คือ องค์ประกอบที ่ 7 การจัดการข้อมูลและเอกสาร เนื ่องจาก
ห้องปฏิบัติการยังขาดการจัดการข้อมูลและเอกสารอย่างเป็นระบบ โดยเฉพาะระบบการนำเข้า –ออก และ
ติดตาม และระบบการทบทวนและปรับปรุงให้ทันสมัย นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการยังขาดการรวบรวมประวัติ  
การตรวจสุขภาพประจำปีของผู ้ปฏิบัติงาน ซึ ่งเป็นเอกสารที ่สำคัญสำหรับการบริหารความเสี ่ยงของ
ห้องปฏิบัติการ ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ทำการวิเคราะห์หาสาเหตุและผลที่ทำให้องค์ประกอบของ ESPReL Checklist มี
ร้อยละคะแนนอยู่ในช่วงร้อยละ 75–85 (ตารางที่ 4) และนำประเด็นที่ได้จากการวิเคราะห์หาสาเหตุและผล
ดังกล่าวมาอภิปรายผลการวิจัย เพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานสำหรับผู้บริหารสำหรับการพิจารณาอนุมัติการสนับสนุน
งบประมาณ เพื่อพัฒนา ยกระดับ และธำรงรักษาห้องปฏิบัติการให้สอดคล้องกับมาตรฐานความปลอดภัยมาก
ยิ่งขึ้น ดังต่อไปนี ้
 1. การบริหารระบบการจัดการความปลอดภัย ภาควิชารวมทั ้งห้องปฏิบัติการยังไม่มีนโยบาย       
ความปลอดภัย แผนงานการดำเนินงานด้านความปลอดภัย รวมทั้งโครงสร้างการบริหารจัดการความปลอดภัย 
ดังนั้น ภาควิชาควรพิจารณากำหนดนโยบายความปลอดภัย แผนการดำเนินงาน และโครงสร้างการบริหาร
จัดการความปลอดภัยให้ครอบคลุมทั้งระดับภาควิชาและห้องปฏิบัติการอย่างเป็นรูปธรรม สอดคล้องกับงานวิจัย
ของพรเพ็ญ (2558) กาญจุรีย์ (2565) และรัตนา (2565) ซึ ่งได้อธิบายการวิจัยเกี่ยวกับการบริหารระบบ        
การจัดการความปลอดภัยไว้ว่า การกำหนดนโยบายความปลอดภัย แผนการดำเนินงาน และโครงสร้าง          
การบริหารจัดการความปลอดภัยจากผู้บริหารทั้งในระดับภาควิชา คณะ/ส่วนงาน และมหาวิทยาลัย เป็น       
การบ่งชี้ให้ผู้ปฏิบัติงานทุกระดับทราบว่า ผู้บริหารตระหนักถึงความสำคัญถึงการดำเนินงานทุกกิจกรรมภายใน
บริเวณมหาวิทยาลัยด้วยความปลอดภัย รวมทั้งเป็นแนวทางสำหรับผู้ปฏิบัติงานให้ดำเนินงานด้วยความ
ปลอดภัยทั้งในระดับห้องปฏิบัติการ ภาควิชา คณะ/ส่วนงาน มหาวิทยาลัย ชุมชน และสิ่งแวดล้อม  
 2. การจัดการข้อมูลสารเคมี ห้องปฏิบัติการควรจัดการข้อมูลสารเคมีโดยจัดเก็บข้อมูลในรูปแบบ
เอกสาร โดยทำการพิมพ์เอกสารจากระบบอิเล็กทรอนิกส์และจัดเก็บในห้องปฏิบัติการ นอกเหนือจากการจัดเก็บ
ข้อมูลสารเคมีในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส์ นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการควรปรับปรุงข้อมูลในโปรแกรมการจัดการ
สารเคมีและของเสียในห้องปฏิบัติการ (ChemTrack & WasteTrack) ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย โดยระบุ
ความเป็นอันตรายของสารเคมี ราคา วันที่เปิดใช้ขวดสารเคมี วันหมดอายุของสารเคมี รวมทั้งใช้ประโยชน์ข้อมูล
รายงานจากโปรแกรมการจัดการสารเคมีในห้องปฏิบัติการสำหรับการบริหารจัดการความเสี่ยงและการจัดสรร
งบประมาณที่เกี่ยวข้อง สอดคล้องกับงานวิจัยของ Wiriyakraikul et al. (2022) ซึ่งได้อธิบายการจัดการข้อมูล
สารเคมีไว้ว่า การจัดการข้อมูลสารเคมีในห้องปฏิบัติการทำให้ผู้ปฏิบัติงานรับทราบและเข้าใจถึงความเสี่ยงที่
เกิดขึ้นจากการจัดเก็บสารเคมีชนิดนั้น ๆ นอกจากนี้ ผู้ปฏิบัติงานสามารถใช้ประโยชน์ข้อมูลของสารเคมีสำหรับ 
การติดตามรายการสารเคมี การเคลื่อนย้าย การจัดเก็บ การกำจัด และการจัดสรรงบประมาณสำหรับการจัดซื้อ
หรือการกำจัดสารเคมีได ้
 3. การลดการเกิดของเสีย ห้องปฏิบัติการควรจัดทำแนวปฏิบัติหรือมาตรการการลดการเกิดของเสีย 
เช่น การใช้หลัก 4T (จินดาวัลย์ และคณะ, 2559) หรือหลัก 3Rs (ธีรยุทธ และคณะ, 2560; นันทวรรณ, 2561; 
ปริศนา, 2563; ปริศนา และคณะ, 2563; วรรณภา, 2563) เพื่อกำจัดและลดการเกิดของเสียที่เกิดขึ้นจาก     
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การเตรียมน้ำยาปฏิบัต ิการ รวมทั ้งจัดทำแนวทางการใช้สารทดแทน เพื ่อลดความเป็นอันตรายจาก              
การปฏิบัติงานกรณีใช้สารเคมีที่ส่งผลต่อสุขภาพและร่างกายของผู้ปฏิบัติงานทั้งทางตรงและทางอ้อม 

4. การบริหารความเสี่ยง เนื่องด้วยห้องปฏิบัติการเคมีคลินิกมีภารกิจหลักด้านการเรียนการสอน
ปฏิบัติการและการบริการวิชาการ  จึงไม่มีโครงการที่ต้องประเมินความเสี่ยง ดังนั้ นห้องปฏิบัติการควรมี        
การประเมินความเสี่ยงระดับบุคคลและการทดลองทุกปฏิบัติการ รวมทั้งประเมินความเสี่ยงในด้านระบบไฟฟ้า
ในที่ทำงาน และการลดความเสี่ยงโดยเปลี่ยนแปลงวิธีการปฏิบัติงานเพื่อลดการสัมผัสสารอันตรายโดยนำเข้า
วาระการประชุมของภาควิชา นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการควรจัดทำการรายงานการบริหารความเสี่ยงในระดับ
ห้องปฏิบัติการ และใช้ประโยชน์จากกรายงานการบริหารความเสี ่ยงดังกล่าวเพื ่อจัดสรรงบประมาณใน          
การบริหารความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการ  

5. ข้อปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยโดยทั่วไป ห้องปฏิบัติการควรจัดหาอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลที่
เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานภายในห้องปฏิบัติการ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง อุปกรณ์ป้องกันใบหน้า อุปกรณ์ป้องกัน
เท้า และอุปกรณ์ป้องกันระบบทางเดินหายใจ รวมทั้งกำหนดข้อปฏิบัติกรณีผู้เยี่ยมชมต้องสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
ส ่วนบ ุคคล (Personal Protective Equipment, PPE) ที ่ เหมาะสมก่อนเข ้าห ้องปฏ ิบ ัต ิการลงในค ู ่มือ          
ความปลอดภัยของห้องปฏิบัติการ และประกาศให้ทราบโดยทั่วกัน นอกจากนี้ งานวิจัยของกาญจุรีย์ (2565) ได้
อธิบายผลการยกระดับความปลอดภัยในด้านข้อปฏิบัติเพื่อความปลอดภัยโดยทั่วไปไว้ว่า หน่วยงานต้องมี       
การจัดซื ้ออุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลที ่เหมาะสมและความจำเป็น ต้องจัดทำกฎระเบียบการใช้งาน
ห้องปฏิบัติการอย่างปลอดภัย รวมทั้งข้อปฏิบัติเกี่ยวกับการแต่งกายสำหรับผู้ปฏิบัติงาน ผู้ใช้บริการ ตลอดจน  
ข้อปฏิบัติสำหรับผู้เยี่ยมชม และแจ้งให้ผู้เกี่ยวข้องทุกท่านรับทราบและปฏิบัติตาม 
 6. การจัดการข้อมูลและเอกสาร เนื่องด้วยในองค์ประกอบนี้ห้องปฏิบัติการมีร้อยละคะแนนลดลง
อย่างมีนัยสำคัญ เนื่องจากห้องปฏิบัติการยังขาดการจัดการข้อมูลและเอกสารอย่างเป็นระบบ โดยเฉพาะระบบ
การนำเข้า–ออก และติดตาม และระบบการทบทวนและปรับปรุงให้ทันสมัย นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการยังขาด
การรวบรวมประวัติการตรวจสุขภาพประจำปีของผู้ปฏิบัติงาน ซึ ่งเป็นเอกสารที่สำคัญสำหรับการบริหาร      
ความเสี่ยงของห้องปฏิบัติการ ดังนั้น ห้องปฏิบัติการควรจัดเก็บประวัติการตรวจสุขภาพของผู้ปฏิบัติงานภายใน
บริเวณของห้องปฏิบัติการ และควรจัดการข้อมูลและเอกสารร่วมกันอย่างเป็นระบบตั้งแต่ระดับห้องปฏิบัติการ
จนถึงระดับองค์กร (รัตนา, 2565) ทั้งนี้ ห้องปฏิบัติการควรปรับปรุงข้อมูลและเอกสารด้านความปลอดภัยให้เป็น
ปัจจุบัน มีการจำกัดสิทธิ์การเข้าถึงเอกสาร รวมทั้งสร้างแนวปฏิบัติสำหรับการดูแลและจัดการข้อมูลและเอกสาร
เป็นลายลักษณ์อักษร และแจ้งให้ผู้ที่เกี่ยวข้องทุกท่านรับทราบ (กาญจุรีย์, 2565) เนื่องด้วยข้อมูลและเอกสาร
ด้านความปลอดภัยสามารถส่งต่อกันได้หากมีการเปลี่ยนแปลงผู้รับผิดชอบ และเป็นการต่อยอดความรู้ให้      
การพัฒนางานด้านความปลอดภัยเป็นไปอย่างต่อเนื่องและยั่งยืน (ฉัตรชัย, 2558) 
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