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 The aim of this study was to determine the prevalence and associated factors of 

hand dermatitis among female hairdresser students in Bangkok. A cross-sectional descriptive 

study was conducted during March to April, 2011. Samples were 250 female hairdresser 

students in 12 government hairdressing training centers in Bangkok who had already studied 

hairdressing program for 2 months, aged > 15 years, and no randomization. Data was 

collected by questionnaire, and physical examination. Participation rate was 100%. 

 The results showed that the prevalence of hand dermatitis was 22.4%. Subjects 

with age > 51 years were more often affected than the other ones. Factors which were 

statistical significantly associated with hand dermatitis were age, history of atopy, family 

history of atopy, rubber and food allergic history, length of hair curling study > 20 hours, soap 

exposure, shampoo/conditioner exposure after working hour, and bleaching agent exposure 

after working hour. However, the other factors were not showed relation with hand dermatitis. 

 In conclusion, this study showed that hair curling was high risk of contact 

dermatitis. Hairdresser students should always use glove, should not use rubber glove in hair 

curling process, and should wash hand with soap after chemical expose. Academies should 

educate in contact dermatitis, working process, basic treatment, and prevention to hairdresser 

students. Moreover, surveillance of hand contact dermatitis in hairdresser students who were 

aged, history of atopy, asthma, family history of atopy, rubber and food allergic history 

because this group was high risk of hand contact dermatitis. 
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 บทที่ 1 

บทนํา 

 

1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 ในปจจุบันน้ีบานเมืองไดเจริญกาวหนาขึ้นเปนอันมาก การดํารงชีวิตของมนุษยมีความ

เปนอยูและ มีการแตงกายที่ทันสมัย การดูแลทําความสะอาด ตกแตงบริเวณใบหนา จึงเปนสิ่งที่

จําเปนในชีวิตประจําวัน รานทําผมจึงเกิดขึ้นจํานวนมาก ในกรุงเทพฯมีการประกอบกิจการราน

เสริมสวยจํานวนกวา 2740 ราย(1) 

 ชางเสริมสวยและชางตัดผม เปนอาชีพที่ใหบริการในดานตางๆ เชน ตัดแตงผมบุรุษ 

สตรี ออกแบบทรงผม สระผม ซอยผม เปลี่ยนสีผม ดัดผม จึงตองสัมผัสกับสารเคมีตางๆ จึงมี

โอกาสเกิดโรคผื่นผิวหนังอักเสบจากการทํางาน การสัมผัสกับฝุน เศษผม สารกอภูมิแพ ทําใหเกิด

โรคหอบหืด การสัมผัสกับเชื้อโรคที่ปนเปอนอยูในอุปกรณแตงผม หวี ผาเช็ดตัว รวมถึงอุบัติเหตุ

จากของมีคม โรคกระดูกและกลามเน้ือ ความเครียดจากการทํางาน ซึ่งสงผลกระทบตอการทํางาน 

การเขาสังคม และการดําเนินชีวิตประจําวัน ทําใหตองหยุดงาน หรือเปนสาเหตุในการเปลี่ยนงาน

ได หรืออาจทําใหเกิดโรคเร้ือรัง หรือทุพพลภาพได  ยิ่งกวาน้ัน ชางทําผม จัดเปนอาชีพที่ไมอยูใน

ขายหรือไดรับการคุมครองจากระบบประกันสังคม หรือระบบสวัสดิการอ่ืนๆ หรือจัดเปน แรงงาน

นอกระบบน่ันเอง ซึ่งเมื่อเกิดปญหาการเจ็บปวยหรือการบาดเจ็บจากการทํางานก็ไมสามารถเบิก

สิทธิประโยชนได นอกจากน้ันยังขาดการควบคุมปองกันสิ่งคุกคามตอสุขภาพ การตรวจ

สภาพแวดลอมในการทํางานที่เหมาะสม การที่ชางทําผมขาดความรูในการปองกันตนเอง อาจจะ

สงผลตอความเสี่ยงตอสุขภาพมากกวากลุมอาชีพอ่ืน 

 นักศึกษาชางทําผม จัดเปนตนกลาอาชีพชางทําผมในอนาคต ในการเรียนการสอนจึง

ตองมีความรูทั้งในภาคทฤษฎีและปฏิบัติ โดยเฉพาะในภาคปฏิบัติ เชน การซอยผม ออกแบบทรง

ผม ดัด ยอม เปลี่ยนสีผม นักศึกษาเหลาน้ีตองสัมผัสกับสิ่งคุกคามตางๆ เปนคร้ังแรก  ทั้งสารเคมีใน

นํ้ายายอมผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายาฟอกสีผม สบู แชมพู ครีมนวดผม ถุงมือยาง เชื้อรา แบคทีเรีย ไวรัส 

ในอุปกรณทําผม และการลางมือบอยๆ  จึงมีความเสี่ยงที่จะเกิดปญหาผื่นผิวหนังอักเสบโดยเฉพาะ

บริเวณมือ ซึ่งมีการสัมผัสกับสารเหลาน้ีมากที่สุด จากขอมูลสถิติการเกิดโรคจากการทํางานใน

ประเทศไทย ป 2550(2) พบวา โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพเปนโรคที่พบบอยเปนอันดับตนๆ

ของโรคที่เกิดจากการทํางาน พบมากเปนรอยละ 30  ของโรคจากการทํางาน จัดเปนอันดับ 2         

รองจากการยกของหนัก ซึ่งพบรอยละ 58 ของโรคจากการทํางาน  และสถิติโรคผิวหนังจากการ
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ทํางานป 2550(3) จากสถาบันโรคผิวหนัง กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข พบวา ชางทําผม

เปนอาชีพที่พบปญหาโรคผิวหนังเปนอันดับ 3 (รองจาก อาชีพกอสราง และ อุตสาหกรรม

อิเล็กทรอนิกส)  

โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพมากกวารอยละ 90 เปนผื่นผิวหนังอักเสบจากการ

สัมผัส(4) แมวาผื่นผิวหนังอักเสบจะไมเปนอันตรายถึงชีวิต แตก็ทําใหมีการสูญเสียคาใชจายในการ

รักษาพยาบาล ประสิทธิภาพการทํางานลดลง และคุณภาพชีวิตลดลง เกิดผลกระทบตอทั้ง

ผูปฏิบัติงานและเจาของกิจการ นอกจากน้ันปญหาการลาหยุดงานยังทําใหสูญเสียรายไดจากการ

ทํางานอีกดวย  

ในขณะที่ปญหาผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทําผม ยังมีการศึกษานอย

ในประเทศไทย การศึกษาผื่นผิวหนังอักเสบในนักศึกษาชางทําผมนาจะสามารถแยกชนิดสารเคมีที่

เกี่ยวของไดดีกวา เพราะนักศึกษาชางทําผมสัมผัสสารเคมีในแตละหลักสูตรตางกัน ชนิดสารเคมีที่

นอยกวา แตกตางกับชางทําผมซึ่งทํางานหลายหนาที่ใน 1 วัน เชน เปลี่ยนสีผม ยอมผม สระผม ตัด

ผม ซึ่งทําใหมีโอกาสสัมผัสสารเคมีหรือสารกอระคายเคืองหลายชนิด  

ปญหาการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือเปนปญหาสําคัญ เน่ืองจากมีผลกระทบตอ

คุณภาพชีวิตของผูปวย ผลกระทบตอการปฏิบัติงาน ผลกระทบตอเศรษฐานะของผูปวย  ดังน้ันจึง

ควรมีการศึกษาถึงความชุก และปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือใน

นักศึกษาชางทําผม เพื่อที่จะไดใชเปนขอมูลพื้นฐานในการศึกษาสภาพปญหา นําไปสูการวางแผน

ปองกัน และการเฝาระวัง ตอการเกิดโรคผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ อันจะเปนผลดีตอนักศึกษา 

ผูปฏิบัติงาน อาจารยและสถาบันการศึกษาตอไป 

1.2 คําถามของการวิจัย  

 1.  ความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขต

กรุงเทพมหานครเปนเทาไร 

 2.  อะไรเปนปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชาง

ทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

1.3 วัตถุประสงคของการวิจัย  

 1. เพื่อศึกษาความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทําผมหญิงใน

เขตกรุงเทพมหานคร 
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 2. เพื่อศึกษาปจจัยเกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทํา

ผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

1.4 สมมุติฐานการวิจัย  

 ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานสุขภาพ ปจจัยการทํางาน และปจจัยสิ่งแวดลอม มี

ความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขต

กรุงเทพมหานคร 

1.5 ขอตกลงเบื้องตน  

 นักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานครที่ทําการศึกษาวิจัย มีลักษณะการ

ปฏิบัติงานและการสัมผัสสารเคมีไมแตกตางกัน 

1.6 ขอจํากัดของการวิจัย 

1. การออกแบบการวิจัย เปน Cross-sectional descriptive Study ซึ่งบอกความสัมพันธ

ระหวางปจจัยตางๆแตไมสามารถบอกไดวาปจจัยใดเกิดกอนเกิดหลัง  

2. การวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบ เปนการวินิจฉัยจากประวัติรวมกับการตรวจรางกาย 

แลวประเมินตามเกณฑการวินิจฉัย แตอยางไรก็ตามการใหประวัติการเปนผื่นผิวหนังในอดีตจาก

ผูเขารวมการวิจัย อาจทําใหความแมนยําลดลงจากอคติจากการจํา (ผูเขารวมการวิจัยจําไมไดวาเปน

ผื่น หรือจําลักษณะผื่นไมได) และการไมเห็นลักษณะผื่นขณะที่เปนโรค นอกจากน้ันความชุกที่พบ 

อาจตํ่ากวาความเปนจริงจากการที่ผูเขารวมการศึกษาที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบรุนแรงอาจจะเลิก

ศึกษาหลักสูตรน้ีแลว (Survival bias) 

3. ผูเขารวมการวิจัยอาจไมสามารถระบุชนิดสารเคมีได เน่ืองจากไดรับสัมผัสสาร

หลายชนิดภายในเวลา 1 วัน  

  

 

 

 

 



 
 

 

4 

1.7 กรอบแนวคิดงานวิจัย  

 
 

 

 

 

 

ผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

นักศึกษาชางทําผมหญิง 
 ปจจัยสวนบุคคล 
- อายุ 

 

ปจจัยการทํางาน 
- ลักษณะการปฏิบัติงาน 

- การสัมผัสสารเคมี 
- ระยะเวลาการสัมผัส 

- ความถี่ในการลางมือ 

- การใชถุงมือ 

 

ปจจัยดานสุขภาพ 
- โรคประจําตัว 
- ประวัติการเปนโรคภูมิแพ  
- ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ 

- ประวัติครอบครัว 

ปจจัยสิ่งแวดลอม 
- การสัมผัสสารเคมีนอกเวลา

เรียน 

- งานบาน 

- ทําสวน 

- ทําอาหาร 
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1.8 คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย  

นักศึกษาชางทําผม  หมายถึง นักศึกษาสายวิชาชีพชางทําผม หลักสูตรวิชาชีพระยะสั้น 

ซึ่งศึกษาเกี่ยวกับ การตัดผม การสระผม การดัดผม การเปลี่ยนสีผม การฟอกสีผม การยืดผม และ

จัดแตงทรงผม ในสถาบันสอนทําผมรัฐบาล 

สถาบันสอนทําผมรัฐบาล หมายถึง วิทยาลัยสารพัดชางและศูนยฝกอาชีพในเขต

กรุงเทพมหานคร 

ผิวหนังบริเวณมือ หมายถึง ผิวหนังต้ังแตบริเวณขอมือไปจนถึงปลายน้ิวไมรวมเล็บ 

ผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ หมายถึง ผื่นผิวหนังที่มีการอักเสบบริเวณมือ ไดแก ผื่น

ระคายเคือง  ผื่นแพสัมผัส  และลมพิษจากการสัมผัส 

การสัมผัสสารเคมี หมายถึง การที่ผิวหนังแตะตองกับสารเคมีโดยตรงโดยไมผาน

ตัวกลางใดๆ 

ภูมิแพ (Atopy) หมายถึง เยื่อจมูกอักเสบจากการแพ (allergic rhinitis) หอบหืด 

(asthma) ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ (atopic eczema) และเยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ (allergic 

conjunctivitis) 

ภูมิแพในครอบครัว (Family history of atopic disease) หมายถึง เยื่อบุจมูกอักเสบ

จากภูมิแพ หอบหืด เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ หรือผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพในครอบครัว (บิดา 

มารดา หรือพี่นองรวมบิดา มารดา) 

1.9 ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับจากงานวิจัย 

1. ทําใหเกิดความตระหนักถึงความสําคัญในการปองกันการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือในนักศึกษาชางทําผมตอนักศึกษา อาจารยและสถาบันการศึกษา 

2. เปนประโยชนตอการสรางระบบเฝาระวัง ตรวจคัดกรอง และติดตามผื่นผิวหนัง

อักเสบในนักศึกษาชางทําผมในอนาคต เชน การตรวจสุขภาพนักศึกษากอนเขาเรียน  

 

 



บทที่ 2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

 

การศึกษาวิจัย เร่ืองความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณ

มือจากการปฏิบัติงานในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานครไดทําการรวบรวมเอกสาร

และงานวิจัยที่เกี่ยวของ ดังน้ี 

1. ระบาดวิทยาผื่นผิวหนังอักเสบ 

2. ขอมูลทั่วไปและปจจัยที่เกี่ยวของกับผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

3. ขอมูลเกี่ยวกับกระบวนการทําผม 

4 สารเคมีที่เกี่ยวของในนักศึกษาชางทําผม 

5 รายงานการวิจัยที่เกี่ยวของ 

2.1 ระบาดวิทยาผื่นผิวหนังอักเสบ 

ผื่นผิวหนังอักเสบ เปนโรคผิวหนังที่มีสาเหตุหรือมีอาการมากขึ้นเน่ืองจากการงาน

อาชีพหรือสิ่งแวดลอม  มักมีสาเหตุจาก สิ่งคุกคามทางกายภาพ เคมี ชีวภาพ เชิงกล หรือปจจัยเสี่ยง

ภายใน เชน พันธุกรรม ลักษณะสวนบุคคล  สวนสาเหตุจากสิ่งแวดลอม ไดแก การทํางานบาน การ

ซักผา ลางจาน งานอดิเรก ซอมรถ ทําสวน เลี้ยงสัตว การสัมผัสเคร่ืองหนัง โลหะ นาฬิกา  ดังน้ัน

การวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบจากการปฏิบัติงานหรือจากการประกอบอาชีพ จึงตองแยกสาเหตุจาก

สิ่งแวดลอมออก 

การวินิจฉัยและรายงานโรคผิวหนังจากการทํางาน โดยเฉพาะผื่นผิวหนังอักเสบ

คอนขางยุงยาก ตองอาศัยขอมูลจากสถานประกอบการ การแยกผื่นผิวหนังอักเสบออกจากโรค

ผิวหนังบางชนิดไดยาก การแยกสาเหตุจากสิ่งแวดลอมหรือจากการทํางานไดยาก ผูที่เปนผื่น

ผิวหนังมักไมคอยมาพบแพทย จะซื้อยาเองหรือเปลี่ยนงานเลย จะมาพบแพทยก็ตอเมื่อเปนมากแลว 

ดานแพทยเมื่อใหการวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบก็มักจะใหการรักษาไปเลย ไมไดสงสัยสาเหตุจาก

การทํางาน ดานผูปวยก็มักไมเรียกรอง เน่ืองจากกลัววาจะมีปญหากับนายจาง ทําใหผลสํารวจทาง

สถิติตํ่ากวาความเปนจริง นอกจากน้ันขอมูลทางระบาดวิทยาของโรคน้ีมีหลายแหลง เชน กองทุน

เงินทดแทน สํานักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม รายงานโรคของลูกจางในสถาน

ประกอบการ ซึ่งรายงานของสํานักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม เปนขอมูลโรคจาก

การทํางานที่ไดรับการวินิจฉัย แตขอมูลของกองทุนเงินทดแทนเปนขอมูลโรคจากการทํางานที่

วินิจฉัยแลวไดเบิกจายสิทธิประโยชนแกลูกจาง ยิ่งไปกวาน้ันชางทําผมหรือชางเสริมสวย จัดเปน
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แรงงานนอกระบบ ซึ่งเปนอาชีพที่ไมไดรับความคุมครองจากระบบประกันสังคมและสวัสดิการ

อ่ืนๆ  ทําใหไมมีการรายงานสถิติโรคจากการทํางานในอาชีพน้ี P

(2)
P 

ขอมูลระบาดวิทยา ในสหรัฐอเมริกา พบโรคผิวหนังจากการทํางาน มากกวารอยละ 30 

ของโรคจากการทํางานทั้งหมด พบผื่นผิวหนังอักเสบจากการสัมผัส รอยละ 90 ถึง รอยละ 95 ของ

โรคผิวหนังทั้งหมด P

(5)
Pโดยที่สวนใหญเปนผื่นระคายเคืองถึงรอยละ 80 และในป ค.ศ. 1985 สูญเสีย

คาใชจายจากโรคน้ีถึง  222 ลาน ถึง 1 ลานลานดอลลารสหรัฐ P

(5)
P สวนในประเทศสิงคโปรมี

การศึกษาพบผื่นผิวหนังอักเสบจากการสัมผัส รอยละ 97.2 ของโรคผิวหนังทั้งหมด โดยเปนผ่ืน

ระคายเคืองรอยละ 61.2 ผื่นแพสัมผัสรอยละ 36 P

(6)
P สวนของรางกายที่เกิดผื่นผิวหนังอักเสบมาก

ที่สุด คือ มือ พบรอยละ 30 พบในเพศหญิงมากกวาเพศชายเปนอัตราสวน 2 : 1 โดยมีอัตราชุกของ

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในผูหญิงรอยละ 15 ในผูชายรอยละ 9 P

(7)
P เน่ืองจากเชื่อวาผูหญิงมีโอกาส

สัมผัสงานที่เปยกชื้นจากที่ทํางานหรือจากงานบาน รวมทั้งการเลี้ยงดูเด็กเล็กดวย สวนในประเทศ

อังกฤษ มีอัตราอุบัติการณของผื่นผิวหนังอักเสบในผูหญิงมากกวาผูชาย (ในชวงอายุนอยกวา 30 ป) 

คือ 65.8 และ 39.5 คน ตอ คนงานแสนคน ตอ ป เมื่ออายุมากขึ้นพบวามีอัตราอุบัติการณไมแตกตาง

กัน เพราะเชื่อวาผูหญิงอายุนอยมักมีการสัมผัสงานที่เปยกชื้นบอยกวา P

(8)
P สวนในประเทศไทย 

จัดเปนอันดับ 2 ของโรคจากการทํางาน พบมากถึงรอยละ 30 ของโรคจากการทํางานทั้งหมด  จาก

ขอมูลสถิติการเกิดโรคจากการทํางาน กองทุนเงินทดแทน ป 2550 (รองจากอันดับ 1 คือ การยกของ

หนัก พบรอยละ 58 ของโรคจากการทํางานทั้งหมด)ในสวนของกลุมอาชีพที่มีปญหาโรคผิวหนัง 

จากสถิติสถาบันโรคผิวหนัง ป 2550 พบวา อันดับ 1 คือ อาชีพกอสราง อันดับ 2 คือ อาชีพ

อุตสาหกรรมอิเล็กทรอนิกส อันดับ 3 คือ ชางทําผม P

(3)
P  

ประเทศสวีเดน ป 1996 อุบัติการณผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 23.8  ราย  ตอ ชางทํา

ผมพันคน ตอ ป มีความชุกผื่นผิวหนังอักเสบในชางทําผมรอยละ 18 ความชุกในกลุมควบคุมรอยละ 

12.1 P

(9)
P ประเทศฟนแลนด ป 1998 มีความชุกผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในชางทําผมรอยละ 16.9  

พบวาเปนผื่นผิวหนังอักเสบจากการทํางานรอยละ 2.8 P

(10)
P สวนในแอฟริกา ป 2005 พบความชุกผื่น

แพสัมผัสรอยละ 16.4 P

(11)
P สวนขอมูลระบาดวิทยาในนักศึกษาชางทําผม มีผลการศึกษาในเยอรมัน ป 

1993 นักศึกษาชางทําผม 859 คน หลังจากเรียน 8 สัปดาห พบวามีความชุกผื่นผิวหนังอักเสบใน

นักศึกษาชางทําผมรอยละ 38.2P

(12)
P และการศึกษาตอมา ไดมีการเก็บขอมูลป 1992, 1993, 1994 ใน

นักศึกษาชางทําผม 2,275 คน ใชคามัธยฐานหลังจากเรียน 6 สัปดาห พบวามีความชุกผื่นผิวหนัง

ระหวางน้ิวมือ (Interdigital Dermatitis) รอยละ 36P

(13)
P และผลการศึกษาสวนใหญพบวาสาเหตุของผื่น

ผิวหนังมาจาก Ammonium persulfate , Paraphenylenediamine , Natural rubber latexP

(13)
P 
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2.2 ขอมูลท่ัวไปและปจจัยท่ีเกี่ยวของกับผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ เปนโรคที่พบไดบอย ถึงรอยละ 90 ของโรคผิวหนังจาก

การประกอบอาชีพ เพราะวามือเปนบริเวณที่ถูกใชในการทํางานมากกวาสวนอ่ืนๆ และเปนสวนที่

มีการสัมผัสสารที่เปนอันตรายบอยที่สุด รวมทั้งลักษณะงานที่เปยกชื้น เปนปจจัยสงเสริมใหเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบมากขึ้น P

(14)
P ซึ่งมีการแยกสาเหตุของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือออกเปน 2 ประเภท

คือ สาเหตุจากภายนอกและภายในรางกาย   

สาเหตุจากภายนอกรางกาย (exogenous หรือ contact dermatitis) ซึ่งแบงเปน 1) การ

สัมผัสสารกอการระคายเคือง โดยจะทําลายผิวหนังโดยตรงไมผานภูมิตานทาน สวนความรุนแรง

น้ัน ขึ้นอยูกับคุณสมบัติของสารที่สัมผัส P

(8)
P อาชีพที่พบไดบอย ไดแก บุคลากรทางการแพทย ชางทํา

ผม คนทําอาหาร และพนักงานทําความสะอาด เปนตน สารกอการระคายเคืองที่ชางทําผมสัมผัสอยู

เปนประจํา เชน นํ้า แชมพู นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผมเปนตน P

(15)
P 2) การสัมผัส

สารกอภูมิแพ ซึ่งสารที่พบบอยในชางทําผม ไดแก นํ้ายาดัดผม นํ้ายาฟอกสีผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม, 

latex ในถุงมือยาง และ สารเคมีอ่ืนๆที่ผสมเพื่อปรับสภาพผม P

(10)
P 

สวนสาเหตุภายในรางกาย (endogenous หรือ constitutional eczema) ไดแก เปนโรค

ภูมิแพโดยกําเนิด มีการเปลี่ยนแปลงในระบบภายในรางกายหรืออาจเกี่ยวของกับพันธุกรรม เชน 

โรคผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ (atopic eczema) P

(15)
P 

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือที่พบบอย คือ ผื่นผิวหนังอักเสบจากการสัมผัสสาร

ภายนอก (contact dermatitis) ไดแก ผื่นแพสัมผัส (allergic contact dermatitis) ผื่นระคายเคือง 

(irritant contact dermatitis) ผื่นผิวหนังอักเสบสารรวมกับแสง (photocontact dermatitis) และ

ลมพิษจากการสัมผัส (contact urticaria) P

(15, 16)
P  

ผื่นระคายเคือง (Irritant Contact Dermatitis) P

(15)
P เปนผื่นผิวหนังอักเสบที่พบบอยที่สุด

ในกลุมโรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพ เกิดจากการสัมผัสสารกอการระคายเคือง โดยสารจะ

ทําลายผิวหนังโดยตรงไมผานภูมิตานทาน เชน นํ้ากรด ดาง แชมพู ผงซักฟอก หรือ แอลกอฮอล  

ผื่นแพสัมผัส (Allergic Contact Dermatitis) P

(15)
P เปนผื่นผิวหนังอักเสบที่เกิดจากการ

สัมผัสสารแลวกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางภูมิคุมกันแบบภูมิไวเกินลาชา (type IV) พบใน     

บางคนที่สัมผัส ลักษณะทางคลินิกมีลักษณะผิวหนังอักเสบ(eczema) มีอาการ แดง บวม เปนตุมนูน
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(papule) ตุมนํ้า (vesicle) ในบริเวณที่สัมผัสกับสารที่เปนสาเหตุ หรือบางคร้ังอาจลามไปนอก

บริเวณที่สัมผัสได  

ลมพิษจากการสัมผัส (Contact Urticaria) P

(15)
P  คือ โรคผิวหนังที่เกิดขึ้นอยางเฉียบพลัน 

หลังจากการสัมผัสสาร และหายไปภายใน 24 ชั่วโมง ถาไมไดรับการสัมผัสอีก สวนอาการและ

อาการแสดง อาจเห็นเปนผื่นแดง คัน หรือขึ้นเปนตุมลมพิษในบริเวณที่สัมผัส อาจมีอาการทาง

ระบบอ่ืนรวมดวย เชน นํ้ามูก หายใจไมสะดวก  

ปจจัยที่เกี่ยวของกับผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ แบงออกไดเปน 3 กลุม คือ ปจจัย

สวนบุคคล ปจจัยดานการทํางาน และปจจัยดานสิ่งแวดลอม P

(15)
P 

1. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ ประวัติโรคภูมิแพ 

- อายุ จากการศึกษาของ Meding, B. ป 1990 ทําการศึกษาเปรียบเทียบระหวางกลุม

อายุในประชากรวัยทํางาน พบวา กลุมคนที่มีอายุนอยเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือมากกวาคนที่

มีอายุมาก โดยมักจะพบในชวงอายุ 20–30 ป เปนสวนใหญ P

(14)
P 

- เพศ  จากการศึกษาโดยใชเคร่ืองมือในการวัดคาความระคายเคืองตางๆ  พบวา

ผิวหนังของผูหญิงและผูชายมีโอกาสระคายเคืองเทาๆกัน แตจากการศึกษาประชากรในวัยทํางาน

ของ Gothenburg  ประเทศสวีเดน ผูหญิงมีอัตราความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือมากกวา

ผูชาย รอยละ 15 และรอยละ 9 ตามลําดับ P

(14)
P  เน่ืองจากเชื่อวาผูหญิงมีการสัมผัสลักษณะงานเปยก

ชื้นมากกวาผูชาย ไมวาจะเปนการทํางานบานหรือการเลี้ยงดูเด็กเล็ก เปนตน 

- ประวัติโรคภูมิแพ ไดแก หอบหืด (asthma) โรคภูมิแพทางจมูก (allergic rhinitis) 

โรคผิวหนังภูมิแพ (atopic eczema) และโรคเยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ (allergic conjunctivitis) โดย

โรคผิวหนังภูมิแพ (atopic eczema) จะมีระดับ IgE สูงใน serum และถายทอดทางพันธุกรรม ซึ่งมี

แนวโนมในการเกิดโรคผื่นผิวหนังอักเสบมากกวาคนปกติ จากการศึกษาใน Gothenburg พบวาคน

ที่มีประวัติเปนภูมิแพในวัยเด็ก (childhood eczema) เปนปจจัยเสี่ยงที่ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือและมีอัตราความชุกเพิ่มขึ้นเปน 3 เทาของคนปกติ P

(7)
P เน่ืองจากคนที่เปนภูมิแพจะมี

ความรูสึกไวบริเวณผิวหนัง เมื่อมีการสัมผัสสารระคายเคืองจึงเกิดเปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

ไดงาย โดยผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพมักมีอาการผิวแหง ผื่นแดงคัน ทางพยาธิสรีรวิทยาเกิดจาก

มีความผิดปกติของเซลล T helper 2 (TH2) เปนผลใหมีการสราง interleukin 4 และ IgE เพิ่มขึ้น 

ปฏิกิริยาระหวางแอนติเจนและแอนติบอด้ีทําให mast cell ปลอย histamine มากขึ้น รวมกับในชั้น

หนังกําพรามีการสูญเสียนํ้ามากขึ้น 
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2. ปจจัยดานการทํางานP

(6)
P 

- ลักษณะของงานที่ทํา  ลักษณะของงานที่ตองมีการสัมผัสสารระคายเคืองหรือ

ทํางานในลักษณะเปยกชื้น เชน มีการลางมือบอยๆ ใสถุงมือนานทําใหมือเปยกชื้น เหลาน้ีเปน

ปจจัยเสี่ยงที่สําคัญ ทําใหเกิดเปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือไดงาย โดยเฉพาะในงานทําผม สระ

ผม ซึ่งเปนงานลักษณะเปยกชื้น จากการศึกษาพบวางานทําผม เสริมสวยน้ันเปนงานที่มีโอกาส

สัมผัสกับสารที่ระคายเคืองตอผิวหนัง เชน นํ้า นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายาฟอกสีผม และ

การใสถุงมือยาง ถามีการสัมผัสเปนประจําทุกวันจะทําใหไขมันบริเวณหนังกําพราหลุดลอก

ออกไปทําใหเพิ่มการเสี่ยงตอการรระคายเคืองตอผิวหนัง มีผลทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบงายขึ้น 

3. ปจจัยดานสิ่งแวดลอม 

- งานบาน เน่ืองจากภายในบานมีโอกาสทํางานในลักษณะเปยกชื้นไดบอย และมี

การสัมผัสสารเคมีที่ทําใหเกิดการระคายเคืองตอผิวหนัง เชน นํ้า ผงซักฟอก นํ้ายาทําความสะอาด 

เปนตน 

- งานอดิเรก เชน การทําอาหาร การทําสวน การเลี้ยงเด็ก มีโอกาสทํางานในลักษณะ

เปยกชื้น รวมถึงสัมผัสสารเคมี เชน นํ้า นํ้ายาลางรถ ยาฆาแมลง เปนตน  

2.3 ขอมูลเกี่ยวกับสถาบันสอนทําผม 

สถาบันสอนทําผม แบงเปน 2 ประเภท คือ รัฐบาล และ เอกชน ซึ่งสถาบันสอนทําผม

รัฐบาล ไดแก วิทยาลัยสารพัดชาง และ ศูนยฝกอาชีพ เปนสถาบันที่สอนหลักสูตรวิชาชีพระยะสั้น 

มีหลักสูตรคลายกัน คือ ระยะสั้นประมาณ 150 ชั่วโมง หรือ ประมาณ 2 เดือน สวนใหญเปน

นักศึกษาในวัยทํางานและไมเคยทําผมมากอน สอนแบบเปนกลุม สวนสถาบันสอนทําผมเอกชน  

มีหลักสูตรที่หลากหลาย ระยะเวลาการเรียนแตละหลักสูตรไมเทากัน มีทั้งนักศึกษาในวัยทํางาน

และชางทําผมที่มาเรียนเพิ่มเติม สวนใหญสอนแบบตัวตอตัว จํานวนนักศึกษาไมแนนอน 

สถาบันสอนทําผมรัฐบาล ไดแก วิทยาลัยสารพัดชางและศูนยฝกอาชีพ โดยวิทยาลัย

สารพัดชางในเขตกรุงเทพมหานคร ไดแก วิทยาลัยสารพัดชางพระนคร วิทยาลัยสารพัดชาง          

สี่พระยา วิทยาลัยสารพัดชางธนบุรี และวิทยาลัยสารพัดชางนครหลวง แตละแหงมีนักศึกษา 10-15 

คน ตอรอบ สวนศูนยฝกอาชีพในเขตกรุงเทพมหานคร ไดแก ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครสวน

ลุมพินี ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครวัดวรจรรยาวาส ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครบางพลัด 

ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครจตุจักร1 ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครจตุจักร2(มีนบุรี) ศูนยฝก

อาชีพกรุงเทพมหานครมหาวิทยาลัยรามคําแหง ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครวัดสุทธาวาส
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(บางกอกนอย) และศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครวัดธรรมมงคล แตละแหงมีนักศึกษา 10-20 คน

ตอรอบ 

2.4 สารเคมีท่ีเกี่ยวของในกระบวนการทําผม 

กระบวนการทําผมมีความเสี่ยงตอการสัมผัสสารเคมีหลายชนิด ทั้งสารกอระคายเคือง

และสารกอภูมิแพหลายชนิดP

(17-19) 

สารเคมีที่เกี่ยวของในนักศึกษาชางทําผม ไดแก ผลิตภัณฑหลากหลายชนิด เชน สบู 

แชมพู นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายายืดผม รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 3.1 

สบูหรือสบูเหลว จัดเปนสารที่ใชทําความสะอาดมือหลังจากการสัมผัสสารเคมี ชวย

ลดการสัมผัสสารเคมีลงได มีสวนประกอบเปนสารลดแรงตึงผิวของนํ้า ทําใหสามารถทําความ

สะอาดไดงาย นอกจากน้ันสวนประกอบของสบูก็มีฤทธิ์ทําใหเกิดการระคายเคืองผิวหนังไดหลาย

กลไก P

(20-22) 

แชมพูและครีมนวดผม มีสวนประกอบสําคัญที่ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบได ไดแก 

Zinc pyrithione ซึ่งทําใหเกิดผื่นระคายเคืองได  สวน Tนํ้าหอม และสารกันเสีย คือ Quaternium-15 

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส 

นํ้ายาดัดผม มี 2 แบบ คือ นํ้ายาดาง และนํ้ายากรด สําหรับนํ้ายาดางหรือนํ้ายาเย็น 

ประกอบดวย ไฮโดรเจนเปอรออกไซดหรือโซเดียมโปรเมต ซึ่งมีฤทธิ์เปนดาง ทําใหเกิดผื่นระคาย

เคืองได  นํ้ายากรด ประกอบดวย กลีเซอริล โมโนไธโอกลัยคอเลต T(Glyceryl monothioglycolate T) 

ซึ่งทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบได 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม เปนผลิตภัณฑที่ใชในการเปลี่ยนสีผม   ทั้งเพื่อทําใหดูออนกวาวัย

จากการเปลี่ยนผมสีเทาหรือขาวใหเปนสีเดิม  หรือเพื่อความสวยงามตามแฟชั่น ยาเปลี่ยนสีผม

แบงเปน 3 ชนิด ไดแก ยาเปลี่ยนสีผมชนิดชั่วคราว ยาเปลี่ยนสีผมชนิดกึ่งถาวร และยาเปลี่ยนสีผม

ชนิดถาวร ซึ่งในปจจุบันยาเปลี่ยนสีผมชนิดชั่วคราวและยาเปลี่ยนสีผมชนิดกึ่งถาวร ไมนิยมใชแลว 

เน่ืองจากสีจะหลุดออกภายหลังสระผมเพียง 1-2 คร้ัง ปจจุบันจึงนิยมใชยาเปลี่ยนสีผมชนิดถาวร 

ยาเปลี่ยนสีผมชนิดถาวร ประกอบดวย นํ้ายา 2 ขวด ไดแก ขวดที่ 1 ครีมสี 

ประกอบดวยสีที่ใชในการเปลี่ยนสีผม ที่เรียกวา สีออกซิเดชัน หรือสีพารา ประกอบดวย พาราฟนิ

ลีนไดอะมีน (p-Phenylenediamine, PPD) พาราโทลูอีนไดอะมีน (p-Toluenediamine, PTD) และ
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แอมโมเนีย (Ammonia) ซึ่งเปนสวนผสมในครีมสี  จะอยูในรูปของแอมโมเนียมไฮดรอกไซด 

(Ammonium Hydroxide)  ซึ่งเปนสารละลายในนํ้าที่มีความเขมขนตํ่ากวา 1%  และมีความเปนดาง

สูง ขวดที่ 2 นํ้ายาฟอกสีผม ประกอบดวย  6% ไฮโดรเจนเปอรออกไซด (Hydrogen peroxide)  ซึ่ง

ทําหนาที่ออกซิไดซสีพาราใหเกิดสียอมผม หากไฮโดรเจนเปอรออกไซดมีความเขมขนมากกวา 

6% จะทําลายเสนผมและระคายเคืองหนังศีรษะ ในการใชนํ้ายาเปลี่ยนสีผมตองผสมนํ้ายาทั้ง 2 ขวด

ทันทีกอนใชเปลี่ยนสีผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผมบางชนิด อาจใชสารกลุมเปอรซัลเฟตรวมดวย เชน 

แอมโมเนียมเปอรซัลเฟต (Ammonium persulfate) เพิ่มไปในไฮโดรเจนเปอรออกไซด เพื่อใหสีผม

จางลงมากขึ้น 

นํ้ายายืดผม มี 2 แบบ คือ แบบที่มีสารละลาย และแบบที่ไมมีสารละลาย สําหรับนํ้ายา

ยืดผมที่มีสารละลาย ประกอบดวย โซเดียมไฮดรอกไซด  สวนนํ้ายายืดผมที่ไมมีสารละลาย 

ประกอบดวย แคลเซียมไฮดรอกไซด ซึ่งจะออนโยนกวา นํ้ายายืดผมทั้งสองชนิดมีฤทธิ์เปนดางทํา

ใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบได 

ตารางท่ี 2.1 สารเคมีที่เกี่ยวของกับกระบวนการทําผมและผลตอสุขภาพ P

(23)
P 

 

สารเคมี ผลตอสุขภาพ 

สบูหรือสบูเหลว 

- Glycerin 

- Lauric acid 

- Potassium hydroxide 

 

- Myristic acid 

 

ระคายเคืองผิวหนังและเยื่อบุตา แสบตา นํ้าตาไหล 

ระคายเคืองผิวหนัง 

ระคายเคืองผิวหนัง เยื่อบุทางเดินหายใจสวนบน และ

เยื่อบุตา ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ 

ระคายเคืองผิวหนังเล็กนอย 

แชมพู P(24)
P 

- Zinc pyrithione 

- Fragrance 

- Quaternium 15 

 

ระคายเคืองผิวหนัง เยื่อบุตา ปาก คอและจมูก 

ผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส  

ผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส 
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ตารางท่ี 2.1 (ตอ) 

สารเคมี ผลตอสุขภาพ 

นํ้ายาดัดผม 

- Hydrogen peroxide P

(25)
P 

 

 

 

- Glyceryl monothioglycolate P

(26, 27)
P 

 

- Ammonium thioglycolate 

 

มีฤทธิ์เปนดางรุนแรง ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิด

ผื่นระคายเคือง ระคายเคืองผิวหนังและตา 

มีรายงานการพบผื่นแพสัมผัสในชางทําผม 2 คน ใน

การศึกษาของ Aguirre, A. และคณะP

(25)
P 

ผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส และผื่นผิวหนัง

อักเสบชนิดผื่นระคายเคือง 

ผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส  และผื่นผิวหนัง

อักเสบชนิดผื่นระคายเคือง 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม P

(28) 

- p-Phenylene diamine (PPD)  

 

- p-Toluene diamine (PTD)  

 

- Ammonia hydroxide 

 

ผื่นแดง ผิวหนังอักเสบ แสบรอน ทําใหเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบชนิดผื่นแพสัมผัส  

ระคายเคืองผิวหนังและตา ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

ชนิดผื่นแพสัมผัส 

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นระคายเคือง 

ระคายเคืองทั้งตอระบบทางเดินหายใจ และตา อาจมี

นํ้าตา นํ้ามูกไหล และไอ  

นํ้ายาฟอกสีผม 

- Hydrogen peroxide 

- Ammonium persulfate 

 

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นระคายเคือง  

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นระคายเคืองและผื่น

แพสัมผัส 

นํ้ายายืดผม 

- Sodium hydroxide 

- Calcium Hydroxide 

 

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นระคายเคือง  

ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบชนิดผื่นระคายเคือง  
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2.5 รายงานการวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

Meding, B.P

(14)
P ไดทําการศึกษาในประเทศสวีเดนพบวาโรคผิวหนังจากกการทํางานที่

พบบอย คือ ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และชนิดที่พบสวนใหญเปนผื่นผิวหนังอักเสบจากการ

สัมผัสแบบระคายเคือง ซึ่งมีการรายงานวาพบในผูหญิงมากกวาผูชาย สาเหตุสวนใหญมาจากการ

ทํางานลักษณะเปยกชื้น (wet work) เชน พนักงานทําความสะอาด ชางทําผม เปนอาชีพที่มีความ

เสี่ยงสูงมากตอการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ซึ่งมีผลกระทบตอคุณภาพชีวิตทั้งทางดาน

สังคมและจิตใจดวย 

Meding, B. และ Swanbeck, G. P

(29)
P ทําการศึกษาในป 1990 เกี่ยวกับผลกระทบผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือโดยสงแบบสอบถามไปใหกับประชากรเมือง Gothenburg ประเทศสวีเดน 

จากผูตอบกลับทั้งหมด 16,584 คน มีประวัติเคยเปนโรคผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในชวง 1 ปที่

ผานมา 1,238 คน พบวารอยละ 69 ไปพบแพทยเพียงบางคร้ัง รอยละ 21.4 มีผลทําใหตองหยุดงาน 

โดยเฉลี่ยตองหยุดงาน 4 สัปดาหตอป มีผลทําใหการทํางานลําบากขึ้นรอยละ 44 มีผลกระทบตอ

การทํางานบานรอยละ 31 มีผลกระทบตองานอดิเรกรอยละ 17 มีผลกระทบตออารมณรอยละ 38 

และมีผลกระทบตอการอยูในสังคมรอยละ 34 

Cherry, N. และคณะ P

(8)
P ไดทําการรายงานจํานวนผูปวยใหมที่เปนโรคผิวหนังจากการ

ประกอบอาชีพในประเทศอังกฤษ ตรวจโดยแพทยผิวหนังและแพทยอาชีวเวชศาสตร พบวามีอัตรา

อุบัติการณผื่นผิวหนังอักเสบ จากการประกอบอาชีพเทากับ 12.9 คนตอคนงาน 100,000 คน-ป พบ

ในผูชายและผูหญิงเทากับ 4.9 และ 9.5 คนตอคนงาน 100,000 คน-ป ตามลําดับ และพบอัตรา

อุบัติการณผื่นผิวหนังอักเสบในผูหญิงที่อายุนอยมากกวาผูหญิงที่มีอายุมาก เชื่อวานาจะมีสาเหตุมา

จากผูหญิงที่มีอายุนอยมักจะมีการทํางานลักษณะเปยกชื้นบอยๆ และอาชีพที่มีอัตราอุบัติการณผื่น

ผิวหนังอักเสบสูงในผูหญิงไดแก ชางทําผม นักวิทยาศาสตร การทํางานในหองปฏิบัติการ พยาบาล 

พนักงานทําความสะอาดและคนทําอาหาร ในผูชายพบวาอาชีพที่มีอัตราอุบัติการณสูง ไดแก 

ทํางานเกี่ยวกับเคร่ืองจักร สารเคมี อุปกรณ เคร่ืองมือตางๆ สีหรือโลหะตางๆ เปนการสัมผัสตลอด

ระยะเวลาการทํางาน สวนสาเหตุที่ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบที่พบบอย ไดแก สารเคมีที่ผสมใน

ยาง รอยละ 14, สบูและนํ้ายาที่ใชทําความสะอาด รอยละ12.7, nickel รอยละ11.9, wet work รอยละ

11.1, อุปกรณปองกันสวนบุคคล รอยละ 6.2, ผลิตภัณฑปโตรเคมี รอยละ 6.3, Cutting oil fluid 

และ Coolant รอยละ 5.6, epoxy และ resin รอยละ 6.1 

 



บทที่ 3 

วิธีการดําเนินการวิจัย 

 

3.1 รูปแบบการวิจัย (Research Designs) 

เปนการวิจัยแบบเชิงพรรณา ณ ชวงเวลาหน่ึง (Cross – Sectional Descriptive Study)  

3.2 ประชากร (Populations) 

ประชากรเปาหมาย (Target) 

คือ นักศึกษาชางทําผมหญิงในสถาบันสอนทําผมรัฐบาลในเขตกรุงเทพมหานคร 

ไดแก วิทยาลัยสารพัดชาง และศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานคร 12 แหง 

ประชากรตัวอยาง (Sample) 

คือ นักศึกษาชางทําผมหญิงในสถาบันสอนทําผมรัฐบาลในเขตกรุงเทพมหานคร         

ที่เรียนหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผมมาแลว 2 เดือน โดยมีอายุต้ังแต 15 ปขึ้นไป และสามารถอาน

และเขียนหนังสือได 

 วิธีการสุมตัวอยาง (Sampling techniques)  

ไมมีการสุมตัวอยาง เน่ืองจากทําการศึกษาในนักศึกษาชางทําผมหญิงทั้งหมดใน

สถาบันสอนทําผมรัฐบาลในเขตกรุงเทพมหานคร  

ขนาดตัวอยาง (Sample Size) 

ประเมินขนาดตัวอยางจากจํานวนนักศึกษาชางทําผมหญิงในแตละสถาบัน ทั้ง 12 

สถาบัน ซึ่งมีนักศึกษาไมเทากัน ต้ังแต 10-20 คนตอสถาบัน รวมแลวประมาณ 250 คน 

คํานวณโดยใชสูตรสําหรับการประมาณคาสัดสวนประชากร เมื่อทราบจํานวน

ประชากร 

 

         n   =                  N Z2 pq 

                               d2 (N-1) + ( Z2pq) 
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โดยกําหนดให     

N     =   จํานวนประชากรทั้งหมด  250 คน 

n      =    ขนาดของกลุมตัวอยาง 

Z     =   1.96  ที่ระดับความเชื่อมั่น  95% 

p    =    ความชุกในการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือที่ไดจากการศึกษาที่ผานมา ใน

ที่น้ีใชขอมูลการศึกษาของ Uter, W. และคณะ พบความชุกผื่นผิวหนังอักเสบในนักศึกษาชางทําผม

รอยละ 38.2(12) 

q    =    1-p 

d    =    คาความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับได   ในที่น้ี  =  0.02 

เมื่อแทนคาในสูตรจะไดจํานวนตัวอยางที่นอยที่สุด เทากับ 226 คน แตในการ

ศึกษาวิจัยน้ีทําการศึกษาในนักศึกษาชางทําผมหญิงทั้งหมด 250 คน ซึ่งมีจํานวนเพียงพอตามการ

คํานวณขนาดตัวอยาง 

3.3 วิธีดําเนินการวิจัย (Research Methods) 

เก็บขอมูลโดยแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเอง ซึ่งมีเน้ือหา 5 สวน 

สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล ไดแก อายุ 

สวนที่ 2 ปจจัยดานสุขภาพ ไดแก โรคประจําตัว ประวัติภูมิแพ หอบหืด ผื่นผิวหนัง

อักเสบจากภูมิแพ เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ เยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ 

สวนที่ 3 ประวัติผื่นผิวหนัง ไดแก ลักษณะผื่น ระยะเวลาการเกิดผื่นหลังจากสัมผัส

สารเคมี ตําแหนงที่เกิดผื่น การกระจายของผื่น เมื่อหยุดงานหรือไมไดสัมผัสสารดังกลาวแลวดีขึ้น 

อาการที่เกิดขึ้นรวมกับผื่น 

สวนที่ 4 ปจจัยจากการปฏิบัติงาน ไดแก ลักษณะการปฏิบัติงาน การสัมผัสสารเคมี 

ระยะเวลาการสัมผัส ความถี่ในการลางมือ การใชถุงมือ 

สวนที่ 5 ปจจัยจากสิ่งแวดลอม ไดแก การสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน งานบาน ทํา

สวน ทําอาหาร 

วิธีการตรวจ 

1. ซักถามและกรอกแบบขอมูลของผูเขารับการตรวจรางกายบริเวณมือ โดยถาม 

ประวัติอาการเร่ิมตนของการเกิดผื่นบริเวณมือ อาการ ประวัติภูมิแพ ประวัติครอบครัวและลักษณะ

การทํางาน 

2. นําผูยินยอมเขารับการตรวจผิวหนังบริเวณมือโดยผูวิจัยซึ่งเปนแพทยที่ไดรับ 
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ประกาศนียบัตรการอบรมดานโรคผิวหนังจากสมาคมแพทยผิวหนังแหงประเทศไทย 

การวิจัยเร่ือง ความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือจากการ

ปฏิบัติงานในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

 

ขั้นตอนการศึกษาวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. สัมภาษณขอมูลหลักสูตรการเรียนจากผูบริหารหรืออาจารย

ประจําหลักสูตร และลงบันทึกตามแบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการ

เรียน 

2. สงแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเองใหนักศึกษาชางทําผม

หญิง ที่มีอายุต้ังแต 15 ปขึ้นไป ในเขตกรุงเทพมหานคร โดยเปด

โอกาสใหมีการซักถามและตอบขอสงสัยอยางละเอียด 

3. ตรวจรางกายบริเวณมือทั้งสองขางในนักศึกษาชางทําผมโดย

แพทย และลงบันทึกตามแบบตรวจรางกายบริเวณมือ 

4. วินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบ จากขอมูลแบบสอบถามและการ

ตรวจรางกายบริเวณมือโดยแพทย โดยใชหลักเกณฑการวินิจฉัย

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ทั้งในรายที่มีอาการหรือไมมีอาการ

ทางผิวหนังบริเวณมือขณะน้ัน 

5. ทําการวิเคราะห 

- ความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชาง

ทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

- ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

ในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

- ศึกษาความสัมพันธระหวางผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

กับปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานสุขภาพ ปจจัยดานการ

ปฏิบัติงาน และปจจัยดานสิ่งแวดลอม 
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3.4 เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 

การสรางเคร่ืองมือ ใชตัวแปรตนและตัวแปรตามในการออกแบบแบบสอบถาม โดย

ผูวิจัยไดสรางเคร่ืองมือเปนแบบสอบถามโดยใชขอมูลจากการทบทวนวรรณกรรม เอกสาร และ

งานวิจัยที่เกี่ยวของ  โดยไดดัดแปลงจาก Nordic Occupational Skin Questionnaire (NOSQ-

2002/LONG)(30) ซึ่งเปนแบบสอบถามโรคผิวหนังจากการทํางาน แบงยอยเปน 10 หัวขอ ไดแก 

ประวัติทั่วไป ประวัติการแพ ลักษณะผื่น ปจจัยกระตุน ผลกระทบตอชีวิต ผื่นลมพิษ อาการทาง

ผิวหนัง การสัมผัส การทดสอบทางผิวหนัง และขอมูลสุขภาพทั่วไป โดยผูวิจัยไดดัดแปลงคําถาม

ใหเหมาะสมกับโรคผื่นผิวหนังอักเสบ และลักษณะการปฏิบัติงานของนักศึกษา เพื่อวินิจฉัยโรคผ่ืน

ผิวหนังอักเสบจากการปฏิบัติงานและคนหาปจจัยที่เกี่ยวของ โดยแบงเปน 5 สวน ดังน้ี  

สวนที ่1 ขอมูลสวนบุคคล ไดแก อายุ 

สวนที่ 2 ปจจัยดานสุขภาพ ไดแก โรคประจําตัว ประวัติภูมิแพ หอบหืด ผื่นผิวหนัง

อักเสบจากภูมิแพ เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ เยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ 

สวนที่ 3 ประวัติผื่นผิวหนัง ไดแก ลักษณะผื่น ระยะเวลาการเกิดผื่นหลังจากสัมผัส

สารเคมี ตําแหนงที่เกิดผื่น การกระจายของผื่น เมื่อหยุดงานหรือไมไดสัมผัสสารดังกลาวแลวดีข้ึน 

อาการที่เกิดขึ้นรวมกับผื่น 

สวนที่ 4 ปจจัยจากการปฏิบัติงาน ไดแก ลักษณะการปฏิบัติงาน การสัมผัสสารเคมี 

ระยะเวลาการสัมผัส ความถี่ในการลางมือ การใชถุงมือ 

สวนที่ 5 ปจจัยจากสิ่งแวดลอม ไดแก การสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน งานบาน ทํา

สวน ทําอาหาร 

 

3.5 การรวบรวมขอมูล  

1. ข้ันเตรียมการ 

1.1. สรางแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเอง แบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการเรียน  

และแบบตรวจรางกายบริเวณมือ 

1.2. จัดทําหนังสือขออนุญาตผูอํานวยการวิทยาลัยสารพัดชาง และศูนยฝกอาชีพ 

กรุงเทพมหานคร เพื่อเขาไปเก็บขอมูล ชี้แจงวัตถุประสงคของการวิจัย และขอความรวมมือ 

2. ข้ันดําเนินการ 

2.1. ผูวิจัยสัมภาษณขอมูลหลักสูตรการเรียนจากผูบริหารหรืออาจารยประจําหลักสูตร  

และลงบันทึกตามแบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการเรียน 
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2.2. ผูวิจัยขอความยินยอมเขารวมการวิจัยจากนักศึกษาชางทําผมหญิง โดยอธิบาย 

รายละเอียดและขั้นตอนโครงการวิจัย ความเสี่ยงและประโยชนที่ไดรับจากการวิจัย จากน้ันเปด

โอกาสใหซักถามขอสงสัย ผูวิจัยตอบขอสงสัยอยางละเอียด ใหเวลากลุมตัวอยางในการตัดสินใจ

โดยอิสระ กอนจะใหลงนามในเอกสารแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย (Consent form) 

2.3. ผูวิจัยแจกแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเองใหผูเขารวมการศึกษาตอบ 

แบบสอบถาม โดยเปดโอกาสใหซักถาม และตอบขอสงสัยอยางละเอียด 

2.4. ผูวิจัยทําการเก็บขอมูลการตรวจรางกายบริเวณมือทั้งสองขางโดยแพทย และลง 

บันทึกตามแบบตรวจรางกายบริเวณมือ 

3.6 การวิเคราะหขอมูล 

นําแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเอง แบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการเรียน และแบบ

ตรวจรางกายบริเวณมือที่เก็บรวบรวมมาตรวจสอบความสมบูรณ และความถูกตอง กอนบันทึกลง

ระบบคอมพิวเตอร  จากน้ันทําการวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป SPSS 

16.0 for Windows โดยมีแนวทางการวิเคราะหดังแสดงในตารางที่ 3.1 

 

ตารางท่ี 3.1 แนวทางการวิเคราะหขอมูล 

ชนิดของ

สถิติ 

ตัวแปร ชนิดของตัว

แปร 

วิธีการ 

สถิติเชิง

พรรณนา 

1.ขอมูลทั่วไป 

- สถาบันที่เขารวม 

- อายุ 

- มีโรคประจําตัว 

- โรคประจําตัวที่พบ 

- ประวัติการเปนโรคภูมิแพ 

- ประวัติการแพโลหะ 

- ประวัติการแพยาง 

- ประวัติการแพอาหาร 

- ประวัติภูมิแพในครอบครัว 

 

เชิงคุณภาพ 

เชิงปริมาณ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

 

ความถี่ รอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 
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ตารางท่ี 3.1 (ตอ) 

ชนิดของ

สถิติ 

ตัวแปร ชนิดของตัว

แปร 

วิธีการ 

สถิติเชิง

พรรณนา 

2.ขอมูลผื่นผิวหนัง 

- มีผื่นกอนการศึกษา 

- มีผื่นหลังเขารับการศึกษา 

- ระยะเวลาในการเกิดผื่นแตละคร้ัง 

- ผื่นคร้ังลาสุด 

- ระยะเวลาที่เกิดผื่นคร้ังลาสุด 

- จํานวนคร้ังที่เกิดผื่นหลังการศึกษา 

- ลักษณะความผิดปกติทางผิวหนัง

บริเวณมือ 

- อาการที่พบรวมกับผื่น 

- อาการเปลี่ยนแปลงหลังจากหยุดงาน 

- เพื่อนรวมงานมีอาการเหมือนกัน 

-  ผลกระทบตอการทํางานและ

ชีวิตประจําวัน 

- ระยะเวลาที่ตองหยุดเรียนเน่ืองจากผื่น 

 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงปริมาณ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงคุณภาพ 

 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

 

เชิงคุณภาพ 

 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ความถี่ รอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ความถี่ รอยละ 

 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

 

ความถี่ รอยละ 

3.ขอมูลการปฏิบัติงาน 

- ระยะเวลาเรียนทั้งหลักสูตร 

- ระยะเวลาเรียนภาคทฤษฎี 

- ระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติ 

- ระยะเวลาเรียนแยกตามลักษณะงาน 

- ชนิดสารเคมีที่ใช 

- ชนิดถุงมือ 

- การนําถุงมือมาใชซ้ํา 

- การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน 

- ระยะเวลาที่ใสถุงมือ 

- จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน 

- ความถี่ในการสัมผัสสารเคมีระหวาง

การปฏิบัติงาน 

 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงคุณภาพ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

เชิงปริมาณ 

 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

ความถี่ รอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 

 



 
 

21 

ตารางท่ี 3.1 (ตอ) 

ชนิดของสถิติ ตัวแปร ชนิดของตัว

แปร 

วิธีการ 

สถิติเชิง

พรรณนา 

4.ขอมูลปจจัยจากสิ่งแวดลอม 

- ความถี่ในการสัมผัสสารเคมีนอก

เวลาเรียน 

- การทํากิจกรรมนอกเวลาเรียน 

 

เชิงปริมาณ 

 

เชิงคุณภาพ 

 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

ความถี่ รอยละ 

5.ขอมูลการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ 

เชิงคุณภาพ ความถี่ รอยละ 

สถิติเชิงอนุมาน ความสัมพันธระหวางปจจัยขอมูล

ทั่วไป ปจจัยจากการปฏิบัติงาน และ

ปจจัยจากสิ่งแวดลอม กับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

เชิงคุณภาพ

กับขอมูล

เชิงคุณภาพ 

Chi-square test 

 

ขั้นตอนการวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ใชขอมูลจากแบบสอบถามรวมกับ

การตรวจรางกายบริเวณมือ โดยถามีประวัติผื่นหรือตรวจพบผื่นดังตอไปน้ีอยางนอย 2 ชนิดไดแก 

ผื่นแดง(Erythema)  ตุมนํ้า(Vesicle) นํ้าเหลืองซึม(Serum Oozing) สะเก็ด(Scale) มีรอยแตก

(Fissure) ตุมแดง(Papule) ผื่นนูนแดงเปนปน(Itchy wheals or hives) ใหการวินิจฉัยวาเปนผื่น

ผิวหนังอักเสบ(31) 

ถามีประวัติผื่นหรือตรวจพบผื่นดังที่ไดกลาวถึงดานบน 1 ชนิด และ มีอาการ

ดังตอไปน้ีอยางนอย 2 อาการ ไดแก อาการคัน(Itching)  อาการแสบ(Burning) อาการเจ็บเมื่อถูกกด

(Tenderness) อาการปวดหรือเจ็บปวด (Aching or Pain) ใหวินิจฉัยวาเปนผื่นผิวหนังอักเสบ(31) 
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ข้ันตอนการวินิจฉัยผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

 

 
 

 

 

 

ขอมูลประวัติผื่นจากแบบสอบถามหรือตรวจพบผื่นบริเวณมือโดยแพทย 
 

ลักษณะผื่นดังตอไปน้ี 
- ผื่นแดง(Erythema)  
- ตุมนํ้า(Vesicle)  
- มีนํ้าเหลืองซึม(Serum Oozing)  
- สะเก็ด(Scale)  
- มีรอยแตก(Fissure)  
- ตุมแดง(Papule)  
- ผื่นนูนแดงเปนปน(Itchy wheals 

or hives) 

 
มีลักษณะ

ผื่น

ดังกลาว 

อยางนอย 

2 ลักษณะ 

พบลักษณะผื่นดังกลาว 1 ลักษณะ 

รวมกับมีอาการดังตอไปน้ีอยางนอย 2 

อาการ คือ 
- อาการคัน (Itching)   
- อาการแสบ (Burning)  
- อาการเจ็บเมื่อถูกกด(Tenderness)  
- อาการปวดหรือเจ็บปวด (Aching or 

Pain) 

วินิจฉัยวาเปนผื่นผิวหนังอักเสบ 

ไมพบลักษณะผื่นดังตอไปน้ี 
- ผื่นแดง(Erythema)  
- ตุมนํ้า(Vesicle)  
- มีนํ้าเหลืองซึม(Serum Oozing)  
- สะเก็ด(Scale)  
- มีรอยแตก(Fissure)  
- ตุมแดง(Papule)  
- ผื่นนูนแดงเปนปน(Itchy wheals 

or hives) 

 

ไมเปนผื่นผิวหนังอักเสบ 



บทที่ 4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

 

 การศึกษาคร้ังน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความชุกและปจจัยที่มีความสัมพันธกับการ

เกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร โดยใช

แบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเองและการตรวจรางกายบริเวณมือโดยแพทย ซึ่งประกอบดวย

เน้ือหา 5 สวน ดังน้ี 

 สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป ไดแก สถาบันการศึกษา อายุ โรคประจําตัว ประวัติการเปน

ภูมิแพ ประกอบดวย ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ หอบหืด ภูมิแพทางจมูก  เยื่อบุตาอักเสบจาก

ภูมิแพ ประวัติภูมิแพในครอบครัว ประวัติการแพโลหะ ประวัติการแพยาง ประวัติการแพอาหาร 

 สวนที่ 2 ขอมูลผื่นผิวหนัง ไดแก ลักษณะผื่น ระยะเวลาการเกิดผื่น ตําแหนงที่เกิดผ่ืน 

จํานวนคร้ังที่เกิดผื่น อาการเปลี่ยนแปลงหลังจากหยุดงานหรือไมไดสัมผัสสารดังกลาว อาการที่พบ

รวมกับผื่น เพื่อนรวมงานมีอาการเหมือนกัน ผลกระทบตอการทํางานและชีวิตประจําวัน ระยะเวลา

ที่ตองหยุดเรียนเน่ืองจากผื่น 

 สวนที่ 3 ขอมูลปจจัยจากการปฏิบัติงาน ไดแก ระยะเวลาเรียนทั้งหลักสูตร ระยะเวลา

เรียนภาคทฤษฎี ระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติ ลักษณะการปฏิบัติงาน ชนิดถุงมือ การนําถุงมือมาใชซ้ํา 

การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน จํานวนถุงมือที่ใชตอวัน ระยะเวลาที่ใสถุงมือ จํานวนคร้ังในการลาง

มือตอวัน สารเคมีที่ใชในแตละงาน การสัมผัสสารเคมีระหวางปฏิบัติงาน และความถี่ในการสัมผัส

สารเคมีระหวางปฏิบัติงาน  

 สวนที่ 4 ขอมูลปจจัยจากสิ่งแวดลอม ไดแก การสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน ความถี่

ในการสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน กิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียน 

 สวนที่ 5 ขอมูลความสัมพันธระหวางปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 
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4.1 ขอมูลท่ัวไป  

 การศึกษาวิจัยในคร้ังน้ีพบวา ประชากรศึกษา เปนนักศึกษาชางทําผมหญิงในศูนยฝก

อาชีพกรุงเทพมหานครและวิทยาลัยสารพัดชางในเขตกรุงเทพมหานคร จากประชากรตัวอยาง

ทั้งหมด จํานวน 250 คน มีผูตอบแบบสอบถามทั้งหมด 250 คน คิดเปนรอยละ 100  

 สถาบันการศึกษาที่เขารวมในการศึกษาวิจัยมีทั้งหมด 12 แหง โดยแบงเปน ศูนยฝก

อาชีพกรุงเทพมหานคร 8 แหง และวิทยาลัยสารพัดชาง 4 แหง พบวาศูนยฝกอาชีพ

กรุงเทพมหานคร มีจํานวน 192 คน คิดเปนรอยละ 76.8 วิทยาลัยสารพัดชาง มีจํานวน 58 คน        

คิดเปนรอยละ 23.2 

 ผูเขารวมศึกษา มีอายุเฉลี่ย 33.5 ป สวนใหญอยูในชวงอายุ 31-40  ป คิดเปนรอยละ 

38.8อายุตํ่าสุดของผูเขารวมศึกษา คืออายุ 15 ป และอายุมากที่สุด คืออายุ 66 ป ขอมูลดานโรค

ประจําตัวพบวาผูเขารวมศึกษามีโรคประจําตัว รอยละ 21.6 พบวาสวนใหญเปน ภูมิแพ และความ

ดันโลหิตสูง เมื่อสอบถามถึงประวัติการเปนโรคภูมิแพ ไดแก ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ หอบ

หืด เยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ และเยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ โดยพบเยื่อบุจมูกอักเสบจากภูมิแพ

มากที่สุด คิดเปนรอยละ 56.8 รองลงมาคือผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ คิดเปนรอยละ 49.2 และเยื่อ

บุตาอักเสบจากภูมิแพ คิดเปนรอยละ 47.2 ตามลําดับสวนประวัติการเปนภูมิแพในครอบครัวพบ

รอยละ 28  ผูเขารวมการศึกษาเคยมีประวัติการแพโลหะพบรอยละ 52 โดยพบวาโลหะที่แพสวน

ใหญคือ ตุมหู สรอยทองปลอม นาฬิกา และแหวน สวนประวัติการแพยาง พบรอยละ 24.8  สิ่งที่แพ

สวนใหญคือ ยางยืดขอบกางเกง และประวัติการแพอาหารพบรอยละ 22.4 อาหารที่แพสวนใหญ คือ 

อาหารทะเล กุง หนอไมดอง รายละเอียดทั้งหมดดังแสดงในตารางที่ 4.1 
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ตารางท่ี 4.1 ขอมูลทั่วไปของประชากรกลุมศึกษา 

ปจจัยที่ศึกษา จํานวน(รอยละ) 

สถาบันที่เขารวม (n=250) 

- ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานคร 

- วิทยาลัยสารพัดชาง 

 

192(76.8) 

43(23.2) 

อายุ (n=250) 

- < 20 ป 

- 21-30 ป 

- 31-40ป 

- 41-50ป 

- >51 ป 

Mean = 33.5, SD=9.23, Min=15, Max=66 

 

17(6.8) 

84(33.6) 

97(38.8) 

42(16.8) 

10(4) 

 

มีโรคประจําตัว(n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

196(78.4) 

54(21.6) 
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ตารางท่ี 4.1 (ตอ) ขอมูลทั่วไปของประชากรกลุมศึกษา 

ปจจัยที่ศึกษา จํานวน(รอยละ) 

ประวัติการเปนโรคภูมิแพ(n=250) 

- ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ(n=250) 

       ไมเคย 

        เคย 

- หอบหืด(n=250) 

       ไมเคย  

        เคย  

- ภูมิแพทางจมูก(n=250) 

      ไมเคย  

       เคย  

- เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ(n=250) 

       ไมเคย  

        เคย 

 

 

127(50.8) 

123(49.2) 

 

219(87.6) 

31(12.4) 

 

108(43.2) 

142(56.8) 

 

132(52.8) 

118(47.2) 

ประวัติการแพโลหะ(n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

120(48.0) 

130(52) 

ประวัติการแพยาง(n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

188(75.2) 

62(24.8) 

ประวัติการแพอาหาร(n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

194(77.6) 

56(22.4) 

ประวัติภูมิแพในครอบครัว (n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

180(72.0) 

70(28.0) 
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4.2 ขอมูลผื่นผิวหนัง 

จากขอมูลผื่นผิวหนังของประชากรกลุมศึกษา พบวาผูเขารวมการศึกษาเคยมีผื่น     

กอนการศึกษาหลักสูตรน้ีจํานวน 42 คน คิดเปนรอยละ 16.8  ไมเคยมีผื่นมากอนจํานวน 208 คน 

คิดเปนรอยละ 83.2 สวนหลังการเขาศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม แลวพบวาไมมีผื่น 

จํานวน 216 คิดเปนรอยละ 86.4  มีผื่นจํานวน 34 คน คิดเปนรอยละ 13.6 โดยแบงเปนเกิดผื่นขึ้น

ใหมจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 5.2  เปนผื่นอยูแลวเปนมากกวาเดิม 10 คน คิดเปนรอยละ 4 เปน

ผื่นอยูแลวไมเปลี่ยนแปลง 11 คน คิดเปนรอยละ 4.4 

สวนระยะเวลาการเกิดผื่นแตละคร้ัง พบวาสวนใหญเกิดภายใน 30นาที-24ชั่วโมง        

พบจํานวน 24 คน คิดเปนรอยละ 70.6 เกิดภายใน 24 -72  ชั่วโมง มีจํานวน 5 คน คิดเปนรอยละ 

14.7 เกิดภายใน 30 นาที มีจํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 8.8 และตอบวาไมทราบ มีจํานวน 2 คน        

คิดเปนรอยละ 5.9  ปจจุบันกําลังเปนผื่น จํานวน 11 คนคิดเปนรอยละ 32.4  เคยเปนผื่นปจจุบันหาย

แลวมีจํานวน 23 คนคิดเปนรอยละ67.6 โดยที่ระยะเวลาที่เกิดผื่นคร้ังลาสุด สวนใหญเกิดผื่นเมื่อ      

1-6 วันกอน จํานวน14 คน คิดเปนรอยละ 60.9  เกิดผื่นเมื่อ 7-14วันกอน พบจํานวน 6 คน คิดเปน 

รอยละ 26.1 เกิดผื่นต้ังแต 15 วันกอนขึ้นไป พบจํานวน 3 คนคิดเปนรอยละ13 จํานวนคร้ังที่เกิดผ่ืน

หลังการศึกษาพบวาสวนใหญเกิด 1 คร้ังพบจํานวน 15 คน คิดเปนรอยละ 44.1 เกิดผื่น 2 คร้ังพบ

จํานวน 13 คนคิดเปนรอยละ 38.2  เกิดผื่น 3 คร้ังจํานวน 5 คนคิดเปนรอยละ 14.7 เกิด 4 คร้ัง

จํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 3  

ประวัติความผิดปกติทางผิวหนังบริเวณมือ สวนใหญพบลักษณะความผิดปกติใดๆ

ต้ังแต  2 ขอขึ้นไป จํานวน 12 คน คิดเปนรอยละ 35.3 มีผื่นแดงพบจํานวน 9 คน คิดเปนรอยละ 

26.5 ผิวแหงมีจํานวน 9 คนคิดเปนรอยละ 26.5 ตุมนํ้าพบจํานวน 2 คน คิดเปนรอยละ 5.9 เปน

สะเก็ดพบจํานวน 2 คน คิดเปนรอยละ 5.9 อาการที่พบรวมกับผื่น สวนใหญพบอาการคันมากที่สุด 

มีจํานวน 19 คน คิดเปนรอยละ 55.9  มีอาการผิดปกติใดๆต้ังแต 2 ขอขึ้นไป พบจํานวน 8 คนคิด

เปนรอยละ 23.5 มีอาการแสบพบจํานวน 5 คนคิดเปนรอยละ14.7 ไมมีอาการพบจํานวน 2 คนคิด

เปนรอยละ 5.9   

อาการเปลี่ยนแปลงหลังหยุดงาน 2-3 วัน สวนใหญพบวาผื่นมีอาการดีขึ้นรอยละ 70.6 

อาการไมเปลี่ยนแปลงรอยละ 14.7  ตอบวาไมทราบรอยละ 11.8 สวนผูที่ตอบวาอาการแยลงมีเพียง

รอยละ 2.9 คําถามเกี่ยวกับเพื่อนรวมงานมีอาการเหมือนกัน สวนใหญตอบวาไมมีรอยละ 52.9       

ที่เหลือตอบวามีอาการเหมือนกันรอยละ 47.1 ดานผลกระทบตอการทํางานและชีวิตประจําวัน 

พบวาสวนใหญตอบวาไมมีผลกระทบตอชีวิตประจําวันรอยละ 47.6  ผลกระทบที่พบมากที่สุดคือ 
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ตองไปพบแพทยรอยละ 14.7 รองลงมา ไดแก ใชมือทํากิจวัตรประจําวันลําบากรอยละ 8.8 

ผลกระทบตออารมณรอยละ 5.9 ผลกระทบตอสังคมรอยละ 2.9  ตองมีการเปลี่ยนหลักสูตรการ

เรียนรอยละ 2.9 และผูที่มีผลกระทบใดๆต้ังแต  2 ขอขึ้นไปรอยละ 17.6  ระยะเวลาที่ตองหยุดเรียน

เน่ืองจากผื่นพบวาสวนใหญไมตองหยุดเรียนรอยละ 91.2 สวนผูที่ตอบวาตองหยุดเรียน 1-2 วันมี

เพียงรอยละ5.9 ตองหยุดเรียน 3-4 วันรอยละ 2.9  รายละเอียดทั้งหมดแสดงในตารางที่ 4.2  

 

ตารางท่ี 4.2 ขอมูลผื่นผิวหนังของประชากรกลุมศึกษา 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

มีผื่นกอนการศึกษา (n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

208(83.2) 

42(16.8) 

มีผื่นหลังเขารับการศึกษา(n=250) 

- ไมมี 

- เพิ่งเกิดขึ้น 

- เปนมากขึ้นกวาเดิม 

- ผื่นเทาเดิม 

 

216(86.4) 

13(5.2) 

10(4.0) 

11(4.4) 

ระยะเวลาในการเกิดผื่นแตละคร้ัง(n=34) 

- < 30 นาที 

- 30 นาที - 24 ชั่วโมง 

- 24 ชั่วโมง - 72 ชั่วโมง 

- อ่ืนๆ 

 

3(8.8) 

24(70.6) 

5(14.7) 

2(5.9) 

ผื่นคร้ังลาสุด (n=34) 

- กําลังเปนอยู 

- เคยเปน 

 

11(32.4) 

23(67.6) 

ระยะเวลาที่เกิดผื่นคร้ังลาสุด(n=23) 

- 1-6 วันกอน 

- 7-14 วันกอน 

- > 15 วันกอน 

Mean=5.3วัน , SD=7.86 วัน, Min=1วัน, Max=30 วัน 

 

14(60.9) 

6(26.1) 

3(13.0) 
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ตารางท่ี 4.2 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

จํานวนคร้ังที่เกิดผื่นหลังจากศึกษา(n=34) 

- 1 คร้ัง 

- 2 คร้ัง 

- 3 คร้ัง 

- 4 คร้ัง 

 

15(44.1) 

13(38.2) 

5(14.7) 

1(3.0) 

ลักษณะความผิดปกติทางผิวหนังบริเวณมือ (n=34) 

- ผื่นแดง 

- ตุมนํ้า 

- สะเก็ด 

- ผิวแหง 

- มีลักษณะผิดปกติใดๆ ต้ังแต 2 ขอขึ้นไป 

 

9(26.4) 

2(5.95) 

2(5.95) 

9(26.4) 

12(35.3) 

อาการที่พบรวมกับผื่น (n=34) 

- ไมมีอาการ 

- คัน 

- แสบ 

- มีอาการผิดปกติใดๆ ต้ังแต 2 ขอขึ้นไป 

 

2(5.9) 

19(55.9) 

5(14.7) 

8(23.5) 

อาการเปลี่ยนแปลงหลังจากหยุดงาน (n=34) 

- ดีขึ้น 

- แยลง 

- ไมเปลี่ยนแปลง 

- ไมทราบ 

 

24(70.6) 

1(2.9) 

5(14.7) 

4(11.8) 

เพื่อนรวมงานมีอาการเหมือนกัน(n=34) 

- ไมมี 

- มี 

 

18(52.9) 

16(47.1) 
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ตารางท่ี 4.2 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

ผลกระทบตอการทํางานและชีวิตประจําวัน(n=34) 

- ไมมี 

- เปลี่ยนหลักสูตร 

- พบแพทย 

- ใชมือทํากิจวัตรประจําวันลําบาก 

- ผลกระทบตออารมณ 

- ผลกระทบตอสังคม 

- ผลกระทบใดๆ ต้ังแต 2 ขอขึ้นไป 

 

16(47.1) 

1(2.9) 

5(14.7) 

3(8.8) 

2(5.9) 

1(2.9) 

6(17.6) 

ระยะเวลาที่ตองหยุดเรียนเน่ืองจากผื่น(n=34) 

- ไมตองหยุดเรียน 

- 1-2 วัน 

- 3-4 วัน 

 

31(91.2) 

2(5.9) 

1(2.9) 

 

4.3  ขอมูลปจจัยจากการปฏิบัติงาน 

 4.3.1   ขอมูลหลักสูตรการเรียนและลักษณะการปฏิบัติงาน 

หลักสูตรสระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม ใชเวลาศึกษาเฉลี่ย 159.4 ชั่วโมง สวนใหญใชเวลา

ศึกษา 160 ชั่วโมงมีจํานวน 235 คนคิดเปนรอยละ 96 โดยแบงเปนภาคทฤษฎีเฉลี่ย 65.3 ชั่วโมง 

ภาคปฏิบัติ 94.1 ชั่วโมง ซึ่งในภาคปฏิบัติไดแบงตามลักษณะงานไดแก สระผม ดัดผม เปลี่ยนสีผม 

และยืดผม โดยมีคาเฉลี่ยระยะเวลาในการปฏิบัติงานดังน้ี สระผมเฉลี่ย 17.6 ชั่วโมง ดัดผมเฉลี่ย 

23.2 ชั่วโมง เปลี่ยนสีผมเฉลี่ย 20.9 ชั่วโมง ยืดผมเฉลี่ย 32.4 ชั่วโมง สวนสารเคมีที่ใชในแตละงาน 

พบวางานสระผมทุกสถาบันมีการใชแชมพู ครีมนวดผม คิดเปนรอยละ 100 งานดัดผมทุกสถาบัน 

มีการใชนํ้ายาดัดผมคิดเปนรอยละ100 งานเปลี่ยนสีผมทุกสถาบันมีการใชนํ้ายาเปลี่ยนสีผมและ

นํ้ายาฟอกสีผมคิดเปนรอยละ 100  และงานยืดผมทุกสถาบันมีการใชนํ้ายายืดผมคิดเปนรอยละ 100   

เมื่อสอบถามเกี่ยวกับชนิดของถุงมือพบวา สวนใหญใชทั้งถุงมือยางและถุงมือ

พลาสติก มีจํานวน 190 คน คิดเปนรอยละ 76 ผูที่ใชถุงมือยางเพียงอยางเดียว จํานวน 60 คน คิด

เปนรอยละ 24 การนําถุงมือมาใชซ้ํา พบวาสวนใหญใชถุงมือชนิดใชแลวทิ้งมีจํานวน 136  คนคิด

เปนรอยละ 54.4 รองลงมาคือมีการนํากลับมาใชซ้ํามีจํานวน 89 คน คิดเปนรอยละ 35.6  การใช   

ถุงมือในการปฏิบัติงาน พบวาไมใชถุงมือจํานวน 40 คนคิดเปนรอยละ 16 สวนใหญใชถุงมือนอย
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กวา 5 คูตอวัน มีจํานวน 203 คนคิดเปนรอยละ 81.2 มีเพียง 7 คนที่ใชถุงมือต้ังแต 5 คูตอวันขึ้นไป 

คิดเปนรอยละ 2.8  สวนระยะเวลาที่ใสถุงมือ พบวาสวนใหญใสถุงมือ นอยกวา 2 ชั่วโมงตอคร้ัง   

มีจํานวน 182  คน คิดเปนรอยละ 86.7  ใสถุงมือต้ังแต 2 ชั่วโมงขึ้นไปมีจํานวน 28 คน คิดเปน      

รอยละ 13.3 จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน พบวาสวนใหญลางมือนอยกวา 6 คร้ังตอวัน มีจํานวน 

163 คนคิดเปนรอยละ 65.2 ลางมือ 6-10 คร้ังตอวัน มีจํานวน 71 คน คิดเปนรอยละ 28.4 ลางมือ

มากกวา 10 คร้ังตอวันมีจํานวน 16 คนคิดเปนรอยละ 6.4 รายละเอียดทั้งหมดดังแสดงใน           

ตารางที่ 4.3 
 

ตารางท่ี 4.3 ขอมูลหลักสูตรการเรียนและลักษณะการปฏิบัติงาน 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

ระยะเวลาเรียนทั้งหลักสูตร(n=250) 

- 150 ชั่วโมง 

- 160 ชั่วโมง 

Mean=159.4 , SD=2.38 , Min=150 , Max=160 

 

15(6.0) 

235(94.0) 

ระยะเวลาเรียน ภาคทฤษฎี(n=250) 

- < 80 ชั่วโมง 

- > 80 ชั่วโมง 

Mean = 63.5, SD=18.39, Min=25, Max=80 

 

109(43.6) 

141(56.4) 

ระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติ(n=250) 

- < 80 ชั่วโมง 

- > 80 ชั่วโมง 

Mean = 94.1, SD=7.19, Min=80, Max=125 

 

141(56.4) 

109(43.6) 

ระยะเวลาในการเรียนภาคปฏิบัติแยกตามลักษณะงาน 

กระบวนการสระผม(n=250) 

- สระผม < 20 ชั่วโมง 

- สระผม > 20 ชั่วโมง 

Mean=17.6, SD=4.43, Min=10, Max=25 

กระบวนการดัดผม(n=250) 

- ดัดผม < 20 ชั่วโมง 

- ดัดผม > 20 ชั่วโมง 

Mean=23.2, SD=8.21, Min=10, Max=35 

 

 

86(34.4) 

164(65.6) 

 

 

48(19.2) 

202(80.8) 
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ตารางท่ี 4.3 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

ระยะเวลาในการเรียนภาคปฏิบัติแยกตามลักษณะงาน (ตอ) 

กระบวนการเปลี่ยนสีผม(n=250) 

- เปลี่ยนสีผม < 20 ชั่วโมง 

- เปลี่ยนสีผม > 20 ชั่วโมง 

Mean=20.9, SD=5.70, Min=10, Max=30 

กระบวนการยืดผม(n=250) 

- ยืดผม < 20 ชั่วโมง 

- ยืดผม > 20 ชั่วโมง 

Mean=32.4, SD=13.16, Min=12, Max=60 

 

 

51(20.4) 

199(79.6) 

 

 

26(10.4) 

224(89.6) 

สารเคมีที่ใชในแตละลักษณะงาน 

กระบวนการสระผมใช  

- แชมพ(ูn=250) 

- ครีมนวดผม(n=250) 

กระบวนการดัดผมใช 

- นํ้ายาดัดผม(n=250) 

กระบวนการเปลี่ยนสีผมใช 

- นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=250) 

- นํ้ายาฟอกสีผม(n=250) 

กระบวนการยืดผมใช 

- นํ้ายายืดผม(n=250) 

 

 

250(100) 

250(100) 

 

250(100) 

 

250(100) 

250(100) 

 

250(100) 

ชนิดของถุงมือ(n=250) 

- ถุงมือยาง 

- ทั้งถุงมือยางและถุงมือพลาสติก 

 

60(24.0) 

190(76.0) 

การนําถุงมือมาใชซ้ํา(n=250) 

- ใชแลวทิ้ง 

- นํากลับมาใชซ้ํา 

- ทั้งใชแลวทิ้งและนํากลับมาใชซ้ํา 

 

136(54.4) 

89(35.6) 

25(10) 
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ตารางท่ี 4.3 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน(n=250) 

- ไมใช 

- ใช < 5 คูตอวัน 

- ใช > 5 คูตอวัน 

 

40(16) 

203(81.2) 

7(2.8) 

ระยะเวลาที่ใสถุงมือ(n=210) 

- นอยกวา 2 ชั่วโมง 

- ต้ังแต 2 ชั่วโมงขึ้นไป 

 

182(86.7) 

28(13.3) 

จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน(n=250) 

- < 6 คร้ัง 

- 6-10 คร้ัง 

- > 10 คร้ัง 

Mean=5.7, SD=4.91, Min=1, Max=60 

 

163(65.2) 

71(28.4) 

16(6.4) 

 

 

 4.3.2   ขอมูลการสัมผัสสารเคมีระหวางปฏิบัติงาน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

จากขอมูลการสัมผัสสารเคมีระหวางปฏิบัติงานพบวา สารเคมีที่ไมสัมผัสมากที่สุด คือ 

นํ้ายายืดผม คิดเปนรอยละ 84.8 รองลงมาคือ สบูหรือสบูเหลว และนํ้ายาดัดผม คิดเปน รอยละ 23.6 

และรอยละ 10.4 ตามลําดับ สวนสารเคมีที่มีการสัมผัสนอยกวา 5 คร้ังตอสัปดาหมากที่สุด คือ 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผม และนํ้ายาดัดผม คิดเปนรอยละ 89.6 รอยละ 88 และรอยละ 84.8 

ตามลําดับ สารเคมีที่มีการสัมผัสต้ังแต 5 คร้ังตอสัปดาหขึ้นไปมากที่สุด คือ แชมพูหรือครีมนวดผม 

และสบูหรือสบูเหลว คิดเปนรอยละ 61.6 และรอยละ 36.4  ตามลําดับ รายละเอียดดังแสดงใน

ตารางที่ 4.4 
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ตารางท่ี 4.4 ขอมูลการสัมผัสสารเคมีระหวางปฏิบัติงาน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

 

สารเคมีที่สัมผัส จํานวน(รอยละ) 

ไมสัมผัส สัมผัส 

<5คร้ังตอสัปดาห 

สัมผัส 

>5คร้ังตอสัปดาห 

สบู สบูเหลว(n=250) 59(23.6) 100(40) 91(36.4) 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 0(0.0) 96(38.4) 154(61.6) 

นํ้ายาดัดผม(n=250) 26(10.4) 212(84.8) 12(4.8) 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=250) 15(6.0) 224(89.6) 11(4.4) 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=250) 22(8.8) 220(88) 8(3.2) 

นํ้ายายืดผม(n=250) 212(84.8) 34(13.6) 4(1.6) 

 

4.3.3  ขอมูลการใสถุงมือปองกันในระหวางปฏิบัติงาน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

  จากขอมูลการใสถุงมือปองกันในระหวางปฏิบัติงาน จําแนกตามชนิดสารเคมี พบวา

ผูเขารวมการศึกษาใสถุงมือปองกันสารเคมีมากที่สุด คือ นํ้ายาฟอกสีผม คิดเปนรอยละ 92.5 

รองลงมาไดแก นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายายืดผม และนํ้ายาดัดผม คิดเปนรอยละ 91.5 รอยละ 86.8 และ

รอยละ 73.2  ตามลําดับ สวนผูเขารวมการศึกษาที่ไมใสถุงมือปองกันสารเคมีมากที่สุด คือ แชมพู

หรือครีมนวดผม คิดเปนรอยละ 95.6 รองลงมาไดแก นํ้ายาดัดผม คิดเปนรอยละ 26.8  รายละเอียด

ดังแสดงในตารางที่ 4.5 

 

ตารางท่ี 4.5 ขอมูลการใสถุงมือปองกันในระหวางปฏิบัติงาน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

 

สารเคมีที่สัมผัส จํานวน(รอยละ) 

ใสถุงมือปองกัน ไมใสถุงมือ 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 11(4.4) 239(95.6) 

นํ้ายาดัดผม(n=224) 164(73.2) 60(26.8) 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=235) 215(91.5) 20(8.5) 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=228) 211(92.5) 17(7.5) 

นํ้ายายืดผม(n=38) 33(86.8) 5(13.2) 

 



 
 

35 

4.4 ขอมูลปจจัยจากสิ่งแวดลอม 

4.4.1 ขอมูลการสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

จากขอมูลการสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน พบวา สารเคมีที่ไมสัมผัสมากที่สุด คือ 

นํ้ายายืดผม คิดเปนรอยละ 97.2 รองลงมาคือ นํ้ายาดัดผม และนํ้ายาฟอกสีผม คิดเปนรอยละ 60.8 

เทากัน สารเคมีที่สัมผัสนอยกวา 5 คร้ังตอสัปดาห มากที่สุด คือ ผงซักฟอก และนํ้ายาเปลี่ยนสีผม 

คิดเปนรอยละ 73.2 และรอยละ 46.8 ตามลําดับ สวนสารเคมีที่มีการสัมผัสมากกวาหรือเทากับ 5 

คร้ังตอสัปดาห มากที่สุด คือ สบูหรือสบูเหลว สารเคมีที่ใชในงานบาน และแชมพูหรือครีมนวดผม 

คิดเปนรอยละ 90.4 รอยละ 63.6 และรอยละ 62.8 ตามลําดับ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.6 

 

ตารางท่ี 4.6 ขอมูลการสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน จําแนกตามชนิดสารเคมี 

 

สารเคมีที่สัมผัส จํานวน(รอยละ) 

ไมสัมผัส สัมผัส 

<5คร้ังตอสัปดาห 

สัมผัส 

>5คร้ังตอสัปดาห 

ผงซักฟอก(n=250) 27(10.8) 183(73.2) 40(16) 

สบู สบูเหลว(n=250) 10(4) 14(5.6) 226(90.4) 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 6(2.4) 87(34.8) 157(62.8) 

นํ้ายาดัดผม(n=250) 152(60.8) 92(36.8) 6(2.4) 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=250) 128(51.2) 117(46.8) 5(2) 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=250) 152(60.8) 94(37.6) 4(1.6) 

สารเคมีที่ใชในงานบาน(n=250) 28(11.2) 63(25.2) 159(63.6) 

นํ้ายายืดผม(n=250) 243(97.2) 7(2.8) 0(0) 

 

 4.4.2   ขอมูลเกี่ยวกับกิจกรรมท่ีทํานอกเวลาเรียน 

 จากขอมูลเกี่ยวกับกิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียน พบวา กิจกรรมที่ไมไดทํามากที่สุดคือ 

การดัดผมเอง ฟอกสีผมเอง และเปลี่ยนสีผมเอง คิดเปนรอยละ 92.8 รอยละ 90.8 และรอยละ 81.6 

ตามลําดับ กิจกรรมที่ทํานอยกวา 1 ชั่วโมงตอวันมากที่สุดคือ การลางจาน และการทําความสะอาด

หองนํ้า คิดเปนรอยละ 74.4 และรอยละ 60.4 ตามลําดับ สวนกิจกรรมที่ทําต้ังแต 1 ชั่วโมงตอวันขึ้น

ไปมากที่สุดคือ การซักผา และการทําอาหาร คิดเปนรอยละ 28.8 และรอยละ 20.4 ตามลําดับ 

รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.7 
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ตารางท่ี 4.7 ขอมูลเกี่ยวกับกิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียน 
 

กิจกรรมที่ทํา จํานวน(รอยละ) 

ไมไดทํา ทํา<1ชั่วโมงตอวัน ทํา>1ชั่วโมงตอวัน 

ดัดผมเอง(n=250) 232(92.8) 10(4.0) 8(3.2) 

ฟอกสีผมเอง(n=250) 227(90.8) 14(5.6) 9(3.6) 

เปลี่ยนสีผมเอง(n=250) 204(81.6) 28(11.2) 18(7.2) 

ซักผา(n=250) 46(18.4) 132(52.8) 72(28.8) 

ลางจาน(n=250) 29(11.6) 186(74.4) 35(14) 

ทําสวน(n=250) 199(79.6) 32(12.8) 19(7.6) 

ทําอาหาร(n=250) 83(33.2) 116(46.4) 51(20.4) 

ทําความสะอาดหองนํ้า(n=250) 66(26.4) 151(60.4) 33(13.2) 

 

4.5 ความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีเกี่ยวของ

กับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

4.5.1 ลักษณะผิดปกติจากการตรวจรางกายบริเวณมือ 

จากขอมูลการตรวจรางกายบริเวณมือ พบวาสวนใหญไมพบลักษณะผิดปกติบริเวณ

มือ 193 คน คิดเปนรอยละ 77.2 พบความผิดปกติ 57  คน คิดเปนรอยละ 22.8  ลักษณะผิดปกติจาก

การตรวจรางกายบริเวณมือที่พบมากที่สุด คือ ผิวแหง (Dry Skin) พบ 21 คน รองลงมาคือ ตุมนํ้า

(Vesicles) และสะเก็ด(Scales) จํานวน 1 คนเทากัน โดยพบผูที่มีลักษณะผิดปกติใดๆต้ังแต 2 ขอขึ้น

ไปจํานวน 33 คน พบลักษณะผิดปกติอ่ืนๆจํานวน 1 คน คือ มีลักษณะผิดปกติที่เล็บมีปนสีขาวและ

เล็บเปนสีเหลือง รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.8 

ตารางท่ี 4.8 ลักษณะผิดปกติจากการตรวจรางกายบริเวณมือ 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

ลักษณะผิดปกติจากการตรวจรางกายบริเวณมือ(n=57) 

- ตุมนํ้า(Vesicles) 

- สะเก็ด (Scales) 

- ผิวแหง (Dry Skin) 

- ลักษณะผิดปกติใดๆ ต้ังแต 2 ขอขึ้นไป 

- ลักษณะผิดปกติอ่ืนๆ 

 

1(1.75) 

1(1.75) 

21(36.85) 

33(57.9) 

1(1.75) 
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4.5.2  ความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

  จากขอมูลเกณฑการวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ใชขอมูลจากแบบสอบถาม

รวมกับการตรวจรางกายบริเวณมือ โดยถามีลักษณะผื่นดังตอไปน้ีอยางนอย 2 ลักษณะไดแก ผื่น

แดง(Erythema) ตุมนํ้า(Vesicle) นํ้าเหลืองซึม(Serum Oozing) สะเก็ด(Scale) มีรอยแตก(Fissure) 

ตุมแดง(Papule) ผื่นนูนแดงเปนปน(Itchy wheals or hives) ใหการวินิจฉัยวาเปนผื่นผิวหนังอักเสบ  

หรือ พบลักษณะผื่นดังที่ไดกลาวถึง 1 ลักษณะ และ มีอาการดังตอไปน้ีอยางนอย 2 อาการ ไดแก 

อาการคัน(Itching)  อาการแสบ(Burning) อาการเจ็บเมื่อถูกกด(Tenderness) อาการปวดหรือ

เจ็บปวด (Aching or Pain) ใหการวินิจฉัยวาเปนผื่นผิวหนังอักเสบเชนกัน(31) พบวามีผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือจํานวน 56 คน คิดเปนความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ รอยละ 

22.4  รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.9 

 

ตารางท่ี 4.9 ความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

 

ลักษณะ จํานวน(รอยละ) 

การวินิจฉัยผื่นผิวหนังอักเสบ(n=250) 

- เปนผื่นผิวหนังอักเสบ 

- ไมเปนผื่นผิวหนังอักเสบ 

 

56(22.4) 

194(77.6) 

 

4.5.3 ความชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และความสัมพันธระหวางขอมูลท่ัวไปกับ

การเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จากขอมูลความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของประชากรกลุมศึกษา 

ถาจําแนกตามสถาบันการศึกษา วิทยาลัยสารพัดชางพบความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือมากกวาศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานคร รอยละ 24.1 และรอยละ 21.9 ตามลําดับ ชวงอายุ

ที่พบความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือมากที่สุดคือ อายุต้ังแต 51 ปขึ้นไป คิดเปน

รอยละ 40  ประชากรกลุมศึกษาที่มีโรคประจําตัวพบความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณ

มือมากกวาไมมีโรคประจําตัว คิดเปนรอยละ 31.5 และรอยละ 19.9 ตามลําดับ ประวัติการเปน

ภูมิแพ ไดแก ภูมิแพทางจมูก เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ หอบหืด และผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ 

กลุมที่เคยเปนมากอนมีความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือคิดเปนรอยละ 30.3 รอยละ 

34.7 รอยละ 38.7 และรอยละ 34.1 ตามลําดับ มากกวากลุมที่ไมเคยเปนซึ่งมีความชุกรอยละ 12 รอย

ละ 11.4 รอยละ 20.1 และรอยละ 11 ตามลําดับ สวนประวัติการแพโลหะ ประวัติการแพยาง 
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ประวัติการแพอาหาร และประวัติภูมิแพในครอบครัว กลุมที่มีประวัติเหลาน้ีมีความชุกคิดเปนรอย

ละ 25.4 รอยละ 38.7 รอยละ 41.1 และรอยละ 38.6 ตามลําดับ ซึ่งสูงกวากลุมที่ไมมีประวัติเหลาน้ี

รอยละ 19.2 รอยละ 17 รอยละ 17 และรอยละ 16.1 ตามลําดับ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.10 

 จากการทดสอบความสัมพันธโดยใช Chi-square ระหวางขอมูลทั่วไปกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวา อายุ ประวัติภูมิแพทางจมูก ประวัติเยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ 

ประวัติหอบหืด ประวัติผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ ประวัติการแพยาง ประวัติการแพอาหาร และ

ประวัติภูมิแพในครอบครัว มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมืออยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ (p-value<0.05) สวนสถาบันการศึกษา โรคประจําตัว และประวัติการแพโลหะ ไมมี

ความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.10 

 

ตารางท่ี 4.10 ความสัมพันธระหวางขอมูลทั่วไปกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

สถาบันการศึกษา(n=250) 

- ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานคร 

- วิทยาลัยสารพัดชาง 

 

192 

58 

 

42(21.9) 

14(24.1) 

 

0.72 

อายุ(n=250) 

- < 20 ป 

- 21-30 ป 

- 31-40ป 

- 41-50ป 

- >51 ป 

 

17 

84 

97 

42 

10 

 

4(23.5) 

20(23.8) 

13(13.4) 

15(35.7) 

4(40) 

 

0.03* 

โรคประจําตัว(n=250) 

- ไมมีโรคประจําตัว 

- มีโรคประจําตัว 

 

196 

54 

 

39(19.9) 

17(31.5) 

 

0.071 
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ตารางท่ี 4.10 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

ประวัติการเปนโรคภูมิแพ(n=250) 

ภูมิแพทางจมูก(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

หอบหืด(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

 

 

108 

142 

 

132 

118 

 

219 

31 

 

127 

132 

 

 

13(12) 

43(30.3) 

 

15(11.4) 

41(34.7) 

 

44(20.1) 

12(38.7) 

 

14(11) 

42(34.1) 

 

 

0.001* 

 

 

<0.001* 

 

 

0.02* 

 

 

<0.001* 

ประวัติการแพโลหะ(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

ประวัติการแพยาง(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

ประวัติการแพอาหาร(n=250) 

- ไมเคย 

- เคย 

ประวัติภูมิแพในครอบครัว(n=250) 

- ไมมี 

- มี 

 

120 

130 

 

188 

62 

 

194 

56 

 

180 

70 

 

23(19.2) 

33(25.4) 

 

32(17) 

24(38.7) 

 

33(17) 

23(41.1) 

 

29(16.1) 

27(38.6) 

 

0.239 

 

 

<0.001* 

 

 

<0.001* 

 

 

<0.001* 

หมายเหตุ * = มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 
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4.5.4 ความชุกของการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และความสัมพันธระหวางขอมูล

ปจจัยจากการปฏิบัติงานกับการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จากขอมูลความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ จําแนกตามปจจัยจากการ

ปฏิบัติงาน พบวาระยะเวลาเรียนภาคทฤษฎีต้ังแต 80 ชั่วโมงขึ้นไป มีความชุกของการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือคิดเปนรอยละ 23.4 มากกวากลุมที่มีระยะเวลาเรียนภาคทฤษฎีนอยกวา 80 

ชั่วโมง รอยละ 21.1 สวนระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัตินอยกวาหรือเทากับ 80 ชั่วโมงพบความชุกของ

การเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือรอยละ 23.4 มากกวากลุมที่มีระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติมากกวา 

80 ชั่วโมง รอยละ 21.1 เมื่อจําแนกตามลักษณะการปฏิบัติงานพบวาในกระบวนการสระผม และดัด

ผมต้ังแต 20 ชั่วโมงขึ้นไป กระบวนการเปลี่ยนสีผม และยืดผมนอยกวา 20 ชั่วโมง มีความชุกของ

การเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมอ่ืนโดยคิดเปนรอยละ 22.6 รอยละ 26.2 รอยละ 

23.5 และรอยละ 26.9 ตามลําดับ ชนิดของถุงมือ พบวากลุมที่ใชถุงมือยาง(รอยละ 30) มีความชุก

ของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมที่ใชทั้งถุงมือยางและถุงมือพลาสติก (รอยละ 

20) การนําถุงมือมาใชซ้ํา พบวาการใชถุงมือชนิดใชแลวทิ้งมีความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือสูงกวากลุมอ่ืน(รอยละ 27.2) การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน พบวากลุมที่ใชถุงมือต้ังแต 5 

คูตอวันขึ้นไปมีความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมอ่ืน(รอยละ 42.9) 

ระยะเวลาที่ใสถุงมือพบวากลุมที่ใสถุงมือนอยกวา 2 ชั่วโมงมีความชุกของการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมอ่ืน(รอยละ 22.5) พบวาการลางมือต้ังแต 11 คร้ังตอวันขึ้นไป มีความ

ชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมอ่ืน(รอยละ 43.8)   รายละเอียดดังแสดงใน

ตารางที่ 4.11 

 จากการทดสอบความสัมพันธระหวางปจจัยจากการปฏิบัติงานกับการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือ พบวาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมืออยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ คือ ระยะเวลาในการปฏิบัติงานดัดผม (p-value<0.05) สวนปจจัยอ่ืน ไดแก 

ระยะเวลาเรียนภาคทฤษฎี ระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติ ระยะเวลาในการปฏิบัติงานสระผม ระยะเวลา

ในการปฏิบัติงานเปลี่ยนสีผม ระยะเวลาในการปฏิบัติงานยืดผม ชนิดของถุงมือ การนําถุงมือมาใช

ซ้ํา การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน ระยะเวลาที่ใสถุงมือ จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน ไมมี

ความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.11 
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ตารางท่ี 4.11 ความสัมพันธระหวางขอมูลปจจัยจากการปฏิบัติงานกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

ระยะเวลาเรียนภาคทฤษฎี(n=250) 

- <80 ชั่วโมง 

- >80 ชั่วโมง 

 

109 

141 

 

23(21.1) 

33(23.4) 

 

0.665 

ระยะเวลาเรียนภาคปฏิบัติ(n=250) 

- <80 ชั่วโมง 

- >80 ชั่วโมง 

 

141 

109 

 

33(23.4) 

23(21.1) 

 

0.665 

ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 

กระบวนการสระผม(n=250) 

- สระผม < 20 ชั่วโมง 

- สระผม > 20 ชั่วโมง 

กระบวนการดัดผม(n=250) 

- ดัดผม < 20 ชั่วโมง 

- ดัดผม > 20 ชั่วโมง 

กระบวนการเปลี่ยนสีผม(n=250) 

- เปลี่ยนสีผม < 20 ชั่วโมง 

- เปลี่ยนสีผม > 20 ชั่วโมง 

กระบวนการยืดผม(n=250) 

- ยืดผม < 20 ชั่วโมง 

- ยืดผม > 20 ชั่วโมง 

 

 

86 

164 

 

48 

202 

 

51 

199 

 

26 

224 

 

 

19(22.1) 

37(22.6) 

 

8(6.3) 

53(26.2) 

 

12(23.5) 

44(22.1) 

 

7(26.9) 

49(22.4) 

 

 

0.933 

 

 

0.003* 

 

 

0.828 

 

 

0.559 

ชนิดของถุงมือ(n=250) 

- ถุงมือยาง 

- ทั้งถุงมือยางและถุงมือพลาสติก 

 

60 

190 

 

18(30) 

38(20) 

 

0.105 

การนําถุงมือมาใชซ้ํา(n=250) 

- ใชแลวทิ้ง 

- นํากลับมาใชซ้ํา 

- ทั้งใชแลวทิ้งและนํากลับมาใชซ้ํา 

 

136 

89 

25 

 

37(27.2) 

14(15.7) 

5(20) 

 

0.124 
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ตารางท่ี 4.11 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน(n=250) 

- ไมใช 

- ใช < 5 คูตอวัน 

- ใช > 5 คูตอวัน 

 

40 

203 

7 

 

10(25) 

43(21.2) 

3(42.9) 

 

0.365 

ระยะเวลาที่ใสถุงมือแตละคร้ัง(n=210) 

- นอยกวา 2 ชั่วโมง 

- ต้ังแต 2 ชั่วโมงขึ้นไป 

 

182 

28 

 

41(22.5) 

5(17.9) 

 

0.578 

 

จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน(n=250) 

- < 6 คร้ัง 

- 6-10 คร้ัง 

- > 10 คร้ัง 

 

163 

71 

16 

 

35(21.5) 

14(19.7) 

7(43.8) 

 

0.102 

หมายเหตุ * = มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 

 

4.5.5 ความชุกของการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และความสัมพันธระหวางการ

สัมผัสสารเคมีระหวางการปฏิบัติงานกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จากขอมูลความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ จําแนกตามการสัมผัส

สารเคมีระหวางปฏิบัติงาน พบวาความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือมากที่สุด คือ 

กลุมที่ สัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม≥5คร้ังตอสัปดาห(รอยละ26)  สัมผัสนํ้ายาฟอกสีผม≥5คร้ัง

ตอสัปดาห(รอยละ50)  สัมผัสนํ้ายายืดผม≥5คร้ังตอสัปดาห(รอยละ25)  ไมสัมผัสสบูหรือสบูเหลว

(รอยละ33.9)  ไมสัมผัสนํ้ายาดัดผม(รอยละ30.8)  ไมสัมผัสนํ้ายาเปลี่ยนสีผม(รอยละ33.3) 

รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.12 

จากการทดสอบความสัมพันธระหวางการสัมผัสสารเคมีระหวางการปฏิบัติงานกับ

การเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมืออยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.05) คือ การสัมผัสสบูหรือสบูเหลว สวนการสัมผัส

สารเคมีชนิดอ่ืนระหวางการปฏิบัติงาน ไดแก แชมพูหรือครีมนวดผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม 
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นํ้ายาฟอกสีผม นํ้ายายืดผม ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ รายละเอียด

ดังแสดงในตารางที่ 4.12 

 

ตารางท่ี 4.12 ความสัมพันธระหวางการสัมผัสสารเคมีระหวางการปฏิบัติงานกับการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือ 

สารเคมีที่สัมผัสระหวาง

ปฏิบัติงาน 

จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

สบู สบูเหลว(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

59 

100 

91 

 

20(33.9) 

10(10) 

28(30.8) 

 

0.001* 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

96 

154 

 

16(16.7) 

40(26) 

 

0.09 

นํ้ายาดัดผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

26 

212 

12 

 

8(30.8) 

48(22.6) 

1(8.3) 

 

0.43 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

15 

224 

11 

 

5(33..3) 

49(21.9) 

2(18.2) 

 

0.55 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

22 

220 

8 

 

8(36.4) 

46(20.9) 

4(50) 

 

0.13 

นํ้ายายืดผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

212 

34 

4 

 

47(22.2) 

8(23.5) 

1(25) 

 

0.98 

หมายเหตุ * = มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 
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4.5.6 ความชุกของการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ และความสัมพันธระหวางการใส

ถุงมือปองกันในระหวางปฏิบัติงานกับการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จากขอมูลความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ จําแนกตามการใสถุงมือ

ปองกันระหวางปฏิบัติงาน พบวากลุมที่ไมใสถุงมือปองกันมีความชุกของการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมที่ใสถุงมือปองกัน เมื่อสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม(รอยละ23และ

รอยละ9.1)  นํ้ายาดัดผม(รอยละ26.7และรอยละ19.5)  นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(รอยละ30และรอยละ20.9)  

และนํ้ายาฟอกสีผม(รอยละ29.4และรอยละ20.4) สวนกลุมที่ใสถุงมือปองกันนํ้ายายืดผมพบความ

ชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูงกวากลุมที่ไมใสถุงมือปองกัน(รอยละ24.2และรอย

ละ20)  รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.13 

 จากการทดสอบความสัมพันธระหวางการใสถุงมือระหวางปฏิบัติงานกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวาการใสถุงมือปองกันในการปฏิบัติงานที่ใช แชมพูหรือครีมนวดผม 

นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผม นํ้ายายืดผม ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.13 

 

ตารางท่ี 4.13 ความสัมพันธระหวางการใสถุงมือปองกันในระหวางปฏิบัติงานกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 

- ใสถุงมือ 

- ไมใสถุงมือ 

 

11 

239 

 

1(9.1) 

55(23) 

 

0.279 

นํ้ายาดัดผม(n=224) 

- ใสถุงมือ 

- ไมใสถุงมือ 

 

146 

60 

 

32(19.5) 

16(26.7) 

 

0.248 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=235) 

- ใสถุงมือ 

- ไมใสถุงมือ 

 

215 

20 

 

45(20.9) 

6(30) 

 

0.347 
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ตารางท่ี 4.13 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=228) 

- ใสถุงมือ 

- ไมใสถุงมือ 

 

211 

17 

 

43(20.4) 

5(29.4) 

 

0.38 

นํ้ายายืดผม(n=38) 

- ใสถุงมือ 

- ไมใสถุงมือ 

 

33 

5 

 

8(24.2) 

1(20) 

 

0.835 

 

 4.5.7  ความสัมพันธระหวางสารเคมีท่ีสัมผัสนอกเวลาเรียนกับการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ 

 จากการทดสอบความสัมพันธระหวางสารเคมีที่สัมผัสนอกเวลาเรียนกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวา ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ การสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม และนํ้ายาฟอกสีผม นอกเวลาเรียน 

(p-value<0.05)  สวนปจจัยอ่ืน ประกอบดวย การสัมผัสผงซักฟอก สบูหรือสบูเหลว นํ้ายาดัดผม 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายายืดผม และสารเคมีที่ใชในงานบาน ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมือ  รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.14 

 

ตารางท่ี 4.14  ความสัมพันธระหวางสารเคมีที่สัมผัสนอกเวลาเรียนกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ 

สารเคมีที่สัมผัสนอกเวลาเรียน จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

ผงซักฟอก(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

27 

183 

40 

 

8(29.6) 

40(21.9) 

8(20) 

 

0.614 
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ตารางท่ี 4.14  (ตอ) 

สารเคมีที่สัมผัสนอกเวลาเรียน จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

สบู สบูเหลว(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

10 

14 

226 

 

5(50) 

3(21.4) 

48(21.2) 

 

0.102 

แชมพู ครีมนวดผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

6 

87 

157 

 

3(50) 

13(14.9) 

40(25.5) 

 

0.044* 

นํ้ายาดัดผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

152 

92 

6 

 

36(23.7) 

18(19.6) 

2(33.3) 

 

0.612 

นํ้ายาเปลี่ยนสีผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

128 

117 

5 

 

33(25.8) 

23(19.7) 

3(60) 

 

0.098 

นํ้ายาฟอกสีผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

152 

94 

4 

 

38(25) 

17(18.1) 

3(75) 

 

0.023* 

สารเคมีที่ใชในงานบาน(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

- สัมผัส≥5คร้ังตอสัปดาห 

 

28 

63 

159 

 

7(25) 

9(14.3) 

43(27) 

 

0.067 

นํ้ายายืดผม(n=250) 

- ไมสัมผัส 

- สัมผัส<5คร้ังตอสัปดาห 

 

243 

7 

 

55(22.6) 

1(14.3) 

 

0.601 

หมายเหตุ * = มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 
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4.5.8 ความสัมพันธระหวางกิจกรรมท่ีทํานอกเวลาเรียนกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ 

 จากการทดสอบความสัมพันธระหวางกิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียนกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวา การดัดผมเอง การฟอกสีผมเอง การเปลี่ยนสีผมเอง การซักผา การ

ลางจาน การทําสวน การทําอาหาร และการทําความสะอาดหองนํ้า ไมมีความสัมพันธกับการเกิด

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ รายละเอียดดังแสดงในตารางที่ 4.15 

 

ตารางท่ี 4.15 ความสัมพันธระหวางกิจกรรมที่ทํานอกเวลางานกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

ดัดผมเอง(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

232 

10 

8 

 

50(21.6) 

4(40) 

2(25) 

 

0.385 

ฟอกสีผมเอง(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

227 

14 

9 

 

47(20.7) 

6(42.9) 

3(33.3) 

 

0.113 

เปลี่ยนสีผมเอง(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

204 

28 

18 

 

43(21.1) 

9(32.1) 

4(22.2) 

 

0.42 

ซักผา(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

46 

132 

72 

 

9(19.6) 

31(23.5) 

16(22.2) 

 

0.859 

ลางจาน(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

29 

186 

35 

 

5(17.2) 

44(23.7) 

7(20) 

 

0.695 
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ตารางท่ี 4.15 (ตอ) 

 

ลักษณะ จํานวน จํานวนคนที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

จํานวน(รอยละ) p-value 

ทําสวน(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

199 

32 

19 

 

46(23.1) 

6(18.8) 

4(21.1) 

 

0.851 

ทําอาหาร(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

83 

116 

51 

 

18(21.7) 

27(23.3) 

11(21.6) 

 

0.953 

ทําความสะอาดหองนํ้า(n=250) 

- ไมไดทํา 

- ทํา<1ชั่วโมงตอวัน 

- ทํา≥1ชั่วโมงตอวัน 

 

66 

151 

33 

 

15(22.7) 

33(21.9) 

8(24.2) 

 

0.954 

 

 

 



บทที่ 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

การศึกษาเร่ืองความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

จากการปฏิบัติงานในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร เปนการศึกษาวิจัยแบบเชิง

พรรณา ณ ชวงเวลาหน่ึง (Cross – Sectional Descriptive Study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความชุก

และปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขต

กรุงเทพมหานคร โดยใชแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเอง และการตรวจรางกายผื่นผิวหนัง

บริเวณมือโดยแพทย  ทําการศึกษาและดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลจากนักศึกษาชางทําผมหญิง

ในวิทยาลัยสารพัดชางและศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานครทั้งหมด 12 แหง ซึ่งศึกษาหลักสูตร สระ-

ดัด-เปลี่ยนสีผมมาแลว 2 เดือน โดยมีอายุต้ังแต 15 ปเปนตนไป จํานวน 250 คน  มีผูตอบ

แบบสอบถามและไดรับการตรวจรางกายโดยแพทย ทั้งสิ้น 250 คน คิดเปนรอยละ 100 

กลุมตัวอยางเปนเพศหญิงทั้งหมด สวนใหญศึกษาที่ศูนยฝกอาชีพกรุงเทพมหานคร 

192 คน (รอยละ76.8) ที่เหลือศึกษาที่วิทยาลัยสารพัดชาง 43 คน(รอยละ23.2) สวนใหญชวงอายุ

ระหวาง 31-40 ป(รอยละ38.8) อายุเฉลี่ย 33.5 ป มีโรคประจําตัว 54 คน(รอยละ 21.6) โดยเปนโรค

ภูมิแพมากที่สุด 48 คน(รอยละ 88.9) พบประวัติการเปนโรคภูมิแพในกลุมตัวอยางดังน้ี ภูมิแพทาง

จมูกรอยละ56.8 ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพรอยละ49.2 เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพรอยละ47.2 

หอบหืดรอยละ12.4  สวนประวัติการแพโลหะพบรอยละ52 ประวัติการแพยางรอยละ24.8 ประวัติ

การแพอาหารรอยละ22.4 ประวัติภูมิแพในครอบครัวรอยละ28 

กลุมตัวอยางสวนใหญไมมีผื่นกอนการศึกษาคิดเปนรอยละ 83.2 หลังเขาศึกษาแลว 

พบวาผูที่มีผื่นเกิดขึ้นใหมรอยละ 5.2  ผูที่มีผื่นเทาๆเดิมรอยละ 4.4 ผูที่มีผื่นมากขึ้นกวาเดิมรอยละ 

4.0 สวนใหญระยะเวลาในการเกิดผื่นอยูในชวง 30นาที-24ชั่วโมง คิดเปนรอยละ 70.6 สวนใหญ

ผื่นหายแลว รอยละ 67.6 สวนใหญเกิดผื่นเมื่อ 1-6 วันกอนคิดเปนรอยละ 60.9 โดยมีคาเฉลี่ย 5.3 

วัน สวนใหญเกิดผื่นคร้ังเดียว รอยละ 44.1 ลักษณะความผิดปกติทางผิวหนังจากการตอบ

แบบสอบถามที่พบมากที่สุดคือ ผื่นแดง และผิวแหง รอยละ 26.4 เทากัน ลักษณะความผิดปกติทาง

ผิวหนังจากการตรวจรางกายที่พบมากที่สุดคือ ผิวแหง(Dry Skin) รอยละ 36.85 อาการที่พบรวมกับ

ผื่นมากที่สุดคือ อาการคัน รอยละ 55 สวนใหญหลังจากหยุดงานอาการดีขึ้น รอยละ 70.6 สวนใหญ

เพื่อนรวมงานไมมีอาการเหมือนกัน รอยละ 52.9 สวนใหญไมมีผลกระทบตอการทํางานรอยละ 
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47.1 สวนผลกระทบที่พบมากที่สุดคือ ตองไปพบแพทย รอยละ 14.7 และสวนใหญไมตองหยุด

เรียนเน่ืองจากผื่น รอยละ 91.2 

กลุมตัวอยางสวนใหญใชเวลาเรียนทั้งหลักสูตร 160 ชั่วโมง รอยละ 94 สวนใหญเรียน

ภาคทฤษฎี > 80 ชั่วโมง รอยละ 56.4 เรียนภาคปฏิบัติ < 80 ชั่วโมง รอยละ 56.4 สวนใหญระยะเวลา

ในการปฏิบัติงานสระผมมากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมง รอยละ65.6 เฉลี่ย 17.6 ชั่วโมง งานดัดผม

มากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมง รอยละ 80.8 เฉลี่ย 23.2 ชั่วโมง งานเปลี่ยนสีผมมากกวาหรือเทากับ 

20 ชั่วโมง รอยละ 79.6 เฉลี่ย 20.9 ชั่วโมง งานยืดผมมากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมง รอยละ89.6 

เฉลี่ย 32.4 ชั่วโมง สารเคมีที่ใชในแตละงาน ไดแก งานสระผมใชแชมพูและครีมนวดผม รอยละ 

100 งานดัดผมใชนํ้ายาดัดผม รอยละ 100 งานเปลี่ยนสีผมใชนํ้ายาเปลี่ยนสีผมและนํ้ายาฟอกสีผม 

รอยละ 100  งานยืดผมใชนํ้ายายืดผม รอยละ 100 สวนใหญใชทั้งถุงมือยางและถุงมือพลาสติก รอย

ละ 76 โดยสวนใหญเปนถุงมือใชแลวทิ้ง รอยละ 54.4 จํานวนถุงมือที่ใชสวนใหญไมเกิน 5 คูตอวัน 

รอยละ 81.2 สวนใหญใสถุงมือแตละคร้ังนอยกวา 2 ชั่วโมง รอยละ 86.7 และสวนใหญมีการลาง

มือ นอยกวา 6 คร้ังตอวัน รอยละ 65.2 

สารเคมีที่กลุมตัวอยางมีการสัมผัสระหวางปฏิบัติงานนอยกวา 5 คร้ังตอสัปดาห มาก

ที่สุดคือ นํ้ายาเปลี่ยนสีผม รอยละ 89.6 รองลงมาคือ นํ้ายาฟอกสีผมและนํ้ายาดัดผม รอยละ 88 และ

รอยละ 84.8 ตามลําดับ สวนสารเคมีที่มีการสัมผัสระหวางปฏิบัติงานมากกวาหรือเทากับ 5 คร้ังตอ

สัปดาห มากที่สุดคือ  แชมพูหรือครีมนวดผม รอยละ 61.6 รองลงมาคือ สบูหรือสบูเหลว รอยละ 

36.4 และผงซักฟอก รอยละ 15.2 สารเคมีที่มีการใสถุงมือปองกันมากที่สุดคือ คือ นํ้ายาฟอกสีผม คิด

เปนรอยละ 92.5 รองลงมาไดแก นํ้ายาเปลี่ยนสีผม และนํ้ายายืดผม คิดเปนรอยละ 91.5 และรอยละ 

86.8 ตามลําดับ สวนสารเคมีที่ไมใสถุงมือปองกันมากที่สุด คือ แชมพูหรือครีมนวดผม รอยละ 95.6  

สารเคมีที่กลุมตัวอยางมีการสัมผัสนอกเวลาเรียนนอยกวา 5 คร้ังตอสัปดาห มากที่สุด 

คือ ผงซักฟอก รอยละ 73.2  รองลงมาคือ นํ้ายาเปลี่ยนสีผม รอยละ 46.8 สวนสารเคมีที่มีการสัมผัส

นอกเวลาเรียนมากกวาหรือเทากับ 5 คร้ังตอสัปดาห มากที่สุด คือ สบูหรือสบูเหลว รอยละ 90.4  

รองลงมาคือ สารเคมีที่ใชในงานบาน รอยละ 63.6 แชมพูหรือครีมนวดผม รอยละ 62.8 การทํา

กิจกรรมนอกเวลาเรียนนอยกวา 1 ชั่วโมงตอวัน มากที่สุดคือ การลางจาน รอยละ 74.4 รองลงมาคือ 

การทําความสะอาดหองนํ้า คิดเปนรอยละ 60.4 และการซักผา รอยละ 52.8 สวนกิจกรรมที่ทํา

มากกวาหรือเทากับ 1 ชั่วโมงตอวัน มากที่สุดคือ การซักผา รอยละ 28.8 รองลงมาคือ การทําอาหาร 

รอยละ 20.4 และการลางจาน รอยละ 14 
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ผลการศึกษาพบวาความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชาง

ทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 56 คน คิดเปนรอยละ 22.4 โดยพบวาศูนยฝกอาชีพ

กรุงเทพมหานครพบความชุกรอยละ 21.9 วิทยาลัยสารพัดชางพบความชุกรอยละ 24.1 สวนใหญ

พบความชุกในชวงอายุ มากกวาหรือเทากับ 51 ป รอยละ 40 รองลงมาคือชวงอายุ 41-50 ป รอยละ 

35.7 กลุมที่มีโรคประจําตัวมีความชุกรอยละ 31.5 สูงกวากลุมที่ไมมีโรคประจําตัวมีความชุกรอยละ 

19.9 สวนใหญพบความชุกสูงในกลุมที่เคยมีประวัติการเปนภูมิแพมากกวากลุมที่ไมเคยมีประวัติ

ภูมิแพ โดยพบความชุกมากที่สุดในผูที่เคยมีประวัติหอบหืดรอยละ 38.7 รองลงมาคือเยื่อบุตา

อักเสบจากภูมิแพพบความชุกรอยละ 34.7 ผื่นผิวหนังอักเสบจากภูมิแพพบความชุกรอยละ 34.1 

และภูมิแพทางจมูกพบความชุกรอยละ 30.3 สวนประวัติการแพโลหะ แพยาง และแพอาหารก็พบ

ความชุกสูงกวากลุมที่ไมเคยมีประวัติแพ โดยพบความชุกมากที่สุดในผูที่เคยมีประวัติการแพ

อาหารรอยละ 41.1 รองลงมาคือประวัติการแพยางพบความชุกรอยละ 38.7 และประวัติการแพ

โลหะพบความชุกรอยละ 25.4 สวนประวัติภูมิแพในครอบครัวพบความชุกรอยละ 38.6 เมื่อ

ทดสอบความสัมพันธของขอมูลทั่วไปกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือพบวา อายุ ประวัติ

ภูมิแพทางจมูก ประวัติเยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ ประวัติหอบหืด ประวัติผื่นผิวหนังอักเสบจาก

ภูมิแพ ประวัติการแพยาง ประวัติการแพอาหาร และประวัติภูมิแพในครอบครัวมีความสัมพันธกับ

การเกิดผื่นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) สวนสถาบันการศึกษา โรคประจําตัว และประวัติการ

แพโลหะ ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ  

ปจจัยจากการปฏิบัติงานที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ไดแก 

กระบวนการดัดผม โดยพบวากลุมที่ทํางานดัดผมมากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมง มีโอกาสเกิดโรค

มากกวากลุมที่ทํางานดัดผมนอยกวา 20 ชั่วโมงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ(p<0.05) โดยกลุมที่ทํางาน

ดัดผมมากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมงพบความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือรอยละ 

26.2 มากกวากลุมที่ทํางานดัดผมนอยกวา 20 ชั่วโมงพบความชุกรอยละ 6.3 

ปจจัยจากการสัมผัสสารเคมีระหวางปฏิบัติงานกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ  

พบวา การสัมผัสสบูหรือสบูเหลวมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมืออยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ  (p-value<0.05) สวนการสัมผัสสารเคมีอ่ืนระหวางการปฏิบัติงาน ประกอบดวย 

ผงซักฟอก แชมพูหรือครีมนวดผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผม นํ้ายายืดผม ไมมี

ความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมืออยางมีนัยสําคัญทางสถิติ สวนการใสถุงมือ

ปองกันสารเคมี ไดแก แชมพูหรือครีมนวดผม นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผม และ

นํ้ายายืดผม ในระหวางปฏิบัติงาน พบวาไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 
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ปจจัยจากสิ่งแวดลอมที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ ไดแก การ

สัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน และกิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียน โดยพบวาการสัมผัสแชมพูหรือครีม

นวดผม และนํ้ายาฟอกสีผม นอกเวลาเรียนมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.05)  สวนปจจัยอ่ืน ประกอบดวย การสัมผัสผงซักฟอก สบู

หรือสบู เหลว นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายายืดผม และสารเคมีที่ใชในงานบาน ไมมี

ความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ สวนกิจกรรมที่ทํานอกเวลาเรียน พบวา การ

ดัดผมเอง การฟอกสีผมเอง การเปลี่ยนสีผมเอง การซักผา การลางจาน การทําสวน การทําอาหาร 

และการทําความสะอาดหองนํ้า ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ 

5.2 อภิปรายผลการศึกษาวิจัย 

จากการทบทวนวรรณกรรม พบวาปญหาผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชาง

ทําผมหญิงยังมีการศึกษานอยในประเทศไทย การศึกษาน้ีจึงเปนการศึกษาที่ทําใหทราบความชุก

ของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร ผล

การศึกษาพบวา กลุมตัวอยางจํานวน 250 คน มีผูเขารวมการศึกษาตอบแบบสอบถามชนิดตอบดวย

ตนเองและไดรับการตรวจรางกายบริเวณมือโดยแพทย จํานวน 250 คน คิดเปนรอยละ 100 ซึ่ง

มากกวาจํานวนตัวอยางที่นอยที่สุดที่คํานวณได คือ 226 คน  

ความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือของนักศึกษาชางทําผมหญิง หลัง

ศึกษาหลักสูตรสระ-ดัด-เปลี่ยนสีผมมาแลว 2 เดือน พบวามีจํานวน  56 คน คิดเปนรอยละ 22.4 ซึ่ง

มีความชุกที่ตํ่ากวาเมื่อเทียบกับการศึกษาของ Uter, W. และคณะ(12) ซึ่งไดศึกษาความชุกผื่นผิวหนัง

อักเสบของนักศึกษาชางทําผมจํานวน 859 คนในประเทศเยอรมัน หลังจากเรียน 8 สัปดาห พบ

ความชุกรอยละ 38.2 ซึ่งสาเหตุที่พบความชุกตํ่ากวาการศึกษาน้ี อาจเกิดจากผลของ Healthy 

Worker Effect คือผูที่มีความผิดปกติอาจเลิกเรียนหลักสูตรน้ีหรือเปลี่ยนหลักสูตรการศึกษากอนที่

จะเรียนจบ จึงเปนเหตุใหความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทําผม

หญิงตํ่ากวาความเปนจริงได รวมไปถึงความแตกตางของคําจํากัดความที่ใชในการวินิจฉัยอาการ

ผิดปกติ วิธีการเก็บขอมูล เชื้อชาติ ชนิดของสารเคมีที่แตกตางกัน และความรุนแรงของสารเคมี ทํา

ใหพบความชุกตางกัน 

สําหรับกลุมศึกษาที่เปนผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ พบวา ตองไปพบแพทยรอยละ 

14.7 และตองหยุดเรียนรอยละ 8.8 ซึ่งตํ่ากวาการศึกษาของ Meding, B. และ Swanbeck, G.(29) ใน

ประเทศสวีเดนซึ่งตอบวาตองไปพบแพทยถึงรอยละ 69 ตองหยุดงานรอยละ 21.4 แสดงใหเห็นวา
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อาการที่เกิดขึ้นอาจมีความรุนแรงนอยกวาตางประเทศ รวมทั้งแสดงถึงความตระหนักในอันตราย

ของผื่นผิวหนังอักเสบนอยกวาตางประเทศ  

สําหรับอาการผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือหลังจากหยุดเรียน 2-3 วัน พบวาสวนใหญ

ตอบวาอาการดีขึ้นรอยละ 70.6  แสดงวาการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบในนักศึกษาชางทําผมหญิงสวน

ใหญ มีความสัมพันธกับการปฏิบัติงาน สอดคลองกับตําราอาชีวเวชศาสตร เกณฑขอหน่ึงของการ

วินิจฉัยโรคผิวหนังเหตุอาชีพ คือ อาการดีขึ้นเมื่อหยุดงานหรือไมสัมผัสสารดังกลาว(15) 

ความสัมพันธระหวางผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือกับปจจัยสวนบุคคล 

อายุ ผลการศึกษาพบวา อายุมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยพบความชุกสูงในกลุมอายุมากกวาหรือเทากับ 51 ป และ กลุมอายุ 

41-50 ป ซึ่งสอดคลองกับหนังสือ Occupational Contact Dermatitis ซึ่งไดกลาวถึงอายุ เปนปจจัยที่

เกี่ยวของกับผื่นผิวหนังอักเสบชนิดระคายเคือง โดยพบวา อายุที่เพิ่มขึ้น ความทนทานของผิวหนัง

ตอสารกอระคายเคืองลดลง(32-34) 

ความสัมพันธระหวางผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือกับปจจัยดานสุขภาพ 

ประวัติภูมิแพ ไดแก ภูมิแพทางจมูก เยื่อบุตาอักเสบจากภูมิแพ หอบหืด และผื่น

ผิวหนังอักเสบจากภูมิแพ รวมทั้งประวัติภูมิแพในครอบครัว  มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนัง

อักเสบบริเวณมืออยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาใน Gothenburg พบวาคนที่มี

ประวัติผื่นผิวหนังอักเสบในวัยเด็กเปนปจจัยเสี่ยงสําคัญ ที่ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

และมีอัตราความชุกสูงกวาคนปกติ 3 เทา(7) 

ความสัมพันธระหวางผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือกับปจจัยดานการปฏิบัติงาน 

ลักษณะการปฏิบัติงาน แบงเปน 4 กระบวนการ คือ กระบวนการสระผม กระบวนการ

ดัดผม กระบวนการเปลี่ยนสีผม และกระบวนการยืดผม โดยพบวา ระยะเวลาในการปฏิบัติงานดัด

ผมมากกวาหรือเทากับ 20 ชั่วโมง มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติ สวนระยะเวลาในการปฏิบัติงานสระผม เปลี่ยนสีผม และยืดผม ไมมีความสัมพันธกับการเกิด

ผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ แสดงใหเห็นวากระบวนการดัดผมซึ่งมีการสัมผัสสารเคมีในนํ้ายาดัด

ผม มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบมากกวากระบวนการอ่ืนๆอาจเปนเพราะนํ้ายาดัด

ผมประกอบดวยสารเคมีทั้งกรดและดาง ยิ่งกวาน้ัน Glyceryl monothioglycolate สามารถผานถุงมือ

ยางได(23) จึงทําใหเกิดการระคายเคืองไดมาก 
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การสัมผัสสารเคมีและความถี่ในการสัมผัสสารเคมี พบวาการสัมผัสสบูหรือสบูเหลว

มีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยพบวากลุมที่ไมสัมผัส

สบูหรือสบูเหลวมีความชุกในการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบสูงสุด อาจเกิดจากการใชสบูเพื่อลาง

สารเคมีหลังจากการใชแชมพู นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม นํ้ายาฟอกสีผม หรือนํ้ายายืดผม เพื่อลด

การสัมผัสสารเคมี ดังน้ันกลุมที่ไมใชสบูจึงอาจมีสารเคมีตกคางไดมากกวา ทําใหพบวาเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบมากกวานอกจากน้ันนักศึกษาชางทําผมตองสัมผัสสารเคมีหลายชนิดในแตละวัน 

รวมทั้งปฏิบัติงานหลายกระบวนการ กลุมที่ไมสัมผัสสบูอาจสัมผัสสารเคมีอ่ืนๆซึ่งทําใหเกิดผื่น

ผิวหนังได จึงทําใหความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบสูงในกลุมไมสัมผัสสบู 

จํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน พบวาในกลุมที่ลางมือมากกวา 10 คร้ังตอวัน มีความ

ชุกของผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือมากที่สุด เน่ืองจากจํานวนคร้ังในการลางมือตอวัน แสดงถึง

ความถี่ในการสัมผัสกับความเปยกชื้น การลางมือหลังการปฏิบัติงานจะชวยลดปริมาณการสัมผัส

สารเคมีลง แตการลางมือบอยๆทําใหเพิ่มการระคายเคืองตอผิวหนังได สอดคลองกับการศึกษาของ 

Warshawshki, E.M. และคณะ(35) ซึ่งพบวาผูที่ลางมือบอยคร้ังในแตละวัน หรือทํางานที่มีลักษณะ

เปยกชื้น        มีความเสี่ยงสูงตอการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ แตจํานวนคร้ังในการลางมือ

ตอวันไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ อาจเปนเพราะจํานวนคร้ังในการ

ปฏิบัติงานตอวัน และจํานวนคร้ังในการสัมผัสสารเคมีแตละชนิด ยังเปนปจจัยกวน (Confounding 

factor) ที่ไมไดนํามาวิเคราะหรวมดวย จึงทําใหไมพบความสัมพันธ 

ชนิดของถุงมือ พบวากลุมที่ใชถุงมือยางเพียงอยางเดียว มีความชุกในการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบสูงกวากลุมที่ใชทั้งถุงมือยางและพลาสติก อาจเปนเพราะถุงมือยาง ทําใหเกิดผื่น

เน่ืองจากการแพยางไดในบางคนมากกวาการใชถุงมือพลาสติก(Vinyl Gloves) ที่ไมทําใหเกิดการ

แพ (28) แตไมพบความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ เน่ืองจากปจจัยกวน 

(Confounding factor) ไดแก ระยะเวลาการใสถุงมือ การใสถุงมือแยกตามชนิดสารเคมีที่สัมผัส 

และการนําถุงมือมาใชซ้ํา ซึ่งไมไดนํามาวิเคราะหรวมดวย จึงทําใหไมพบความสัมพันธ 

การใชถุงมือในการปฏิบัติงาน จากการศึกษาของ Fisher, A. และคณะ(36) กับ Guerra, 

L. และคณะ(37) ไดทําการศึกษาในชางทําผม พบวาการใสถุงมือจะชวยปองกันอันตรายจากสารเคมี

ในกระบวนการทําผมได แตในการศึกษาน้ีไมพบความสัมพันธระหวางการใชถุงมือกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ อาจเปนเพราะ ปจจัยกวน (Confounding factor) เชน การใสถุงมือแยก

ตามชนิดสารเคมีที่สัมผัส และการสัมผัสสารเคมีหลายชนิดพรอมกัน ไมไดนํามาวิเคราะหรวมดวย 

จึงทําใหไมพบความสัมพันธ 
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ระยะเวลาในการใสถุงมือแตละคร้ัง จากการศึกษาของ Jungbauer, F. และคณะ(38) 

พบวาคนที่ใสถุงมือมากกวา 2 ชั่วโมงจะทําใหมืออับชื้นเกิดการระคายเคืองตอผิวหนังไดงาย แตใน

การศึกษาน้ีไมพบความสัมพันธระหวางระยะเวลาในการใสถุงมือกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือ อาจเปนเพราะปจจัยกวน (Confounding factor) เชน ชนิดสารเคมีที่สัมผัส  ชนิดถุงมือ 

การนําถุงมือมาใชซ้ํา ไมไดนํามาวิเคราะหรวมดวย จึงทําใหไมพบความสัมพันธ 

 การใสถุงมือปองกันแยกตามชนิดสารเคมี ในการศึกษาน้ีไมพบความสัมพันธระหวาง 

การใสถุงมือปองกันแยกตามชนิดสารเคมีกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ อาจเปนเพราะ

ปจจัยกวน (Confounding factor) เชน ระยะเวลาการใสถุงมือ ชนิดของถุงมือ การนําถุงมือมาใชซ้ํา 

ไมไดนํามาวิเคราะหรวมดวย จึงทําใหไมพบความสัมพันธ อยางไรก็ตามการใสถุงมือปองกันจะ

ชวยลดการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบได โดยพบวากลุมที่ใสถุงมือปองกัน แชมพูหรือครีมนวดผม 

นํ้ายาดัดผม นํ้ายาเปลี่ยนสีผม และนํ้ายาฟอกสีผม มีความชุกในการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ

ตํ่ากวากลุมที่ไมไดใสถุงมือปองกัน 

ความสัมพันธระหวางผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือกับปจจัยดานสิ่งแวดลอม 

การสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน พบวาการสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม และนํ้ายา

ฟอกสีผม นอกเวลาเรียนมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดย

พบวาความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบสูงในกลุมที่ไมสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม อาจเปน

เพราะกลุมที่ไมสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผมนอกเวลาเรียน อาจสัมผัสสารเคมีตัวอ่ืนนอกเวลา

เรียนดวย นอกจากน้ัน กลุมที่ไมสัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผมนอกเวลาเรียน ก็อาจทํากิจกรรมนอก

เวลาเรียน หรือสัมผัสสารเคมีในการปฏิบัติงานปริมาณมากกวากลุมที่สัมผัสแชมพูหรือครีมนวดผม

นอกเวลาเรียนจึงทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบไดมากกวา สวนการสัมผัสนํ้ายาฟอกสีผมนอกเวลา

เรียน พบวาความชุกในการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบสูงในกลุมที่สัมผัสนํ้ายาฟอกสีผม > 5 คร้ังตอ

สัปดาห แสดงวาการฟอกสีผมนอกเวลาเรียนเปนปจจัยสําคัญที่ทําใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ 

การทํากิจกรรมนอกเวลาเรียน พบวาการทํากิจกรรมนอกเวลาเรียน ไดแก การดัดผม

เอง การฟอกสีผมเอง การเปลี่ยนสีผมเอง การซักผา การลางจาน การทําสวน การทําอาหาร และการ

ทําความสะอาดหองนํ้า ไมมีความสัมพันธกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือ อาจเปนเพราะ

ปจจัยกวน เชน ชนิดสารเคมีที่สัมผัสจากการปฏิบัติงาน การใสถุงมือปองกัน การสัมผัสสารเคมี

หลายชนิดใน 1 วัน ไมไดนํามาวิเคราะหดวย จึงทําใหไมพบความสัมพันธ    
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การศึกษาน้ีทําในกลุมตัวอยางเพศหญิง เน่ืองจากนักศึกษาชางทําผมทั้งในศูนยฝก

อาชีพกรุงเทพมหานคร และวิทยาลัยสารพัดชาง เปนนักศึกษาหญิงเกือบทั้งหมด การศึกษากลุม

ตัวอยางเพศชายเพียงไมกี่คนอาจไมเปนตัวแทนที่ดีของกลุมนักศึกษาชางทําผมชาย ดังเชน

การศึกษาในประเทศ Finland ทําการศึกษาในชางทําผมหญิงทั้งหมด เน่ืองจากพบวารอยละ 96 ของ

ชางทําผมทั้งหมดเปนผูหญิง(10) 

จุดออนของการศึกษาคร้ังน้ี เน่ืองจากเปนการศึกษา ณ จุดเวลาใดเวลาหน่ึง ขอมูลที่ได

เปนขอมูล ณ เวลาน้ัน ทั้งประวัติและการตรวจรางกาย ซึ่งสามารถหาความสัมพันธระหวางปจจัยที่

เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือได แตไมสามารถบอกวาปจจัยใดเกิดกอนเกิดหลัง 

นอกจากน้ันการถามขอมูลยอนหลัง ทําใหเกิดอคติจากการลืม (Recall Bias) เชน ขอมูลการเกิดผ่ืน

ผิวหนังในอดีต และยังมีผลจาก Healthy worker effect ที่ผูมีความผิดปกติ เชน เปนผื่นแพอยาง

รุนแรงก็อาจไมสามารถเรียนตอได หรือตองเปลี่ยนหลักสูตร กอนที่จะเขาเก็บขอมูล ทําใหคาความ

ชุกที่ไดมีคาตํ่ากวาความเปนจริง 

5.3 ขอเสนอแนะ 

ขอเสนอแนะเชิงวิชาการ  

1. ควรมีการศึกษาอุบัติการณของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ เพื่อใหทราบถึงผูปวย 

รายใหมและลดอคติรวมถึงขอจํากัดที่เกิดจากการศึกษาแบบ Cross-sectional study 

2. ควรมีการทํา Case-control study หรือ Cohort study เพื่อใชในการหา 

ความสัมพันธระหวางปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ ซึ่งจะชวยบอกไดวาปจจัย

ดังกลาวเปนเหตุใหเกิดผื่นผิวหนังอักเสบ 

3. ควรมีการทํางานวิจัย เปรียบเทียบกอนเขาศึกษา และหลังสําเร็จการศึกษา เพื่อชวย 

ยืนยันความชุกของการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือจากการปฏิบัติงานไดแมนยําขึ้น 

4. การศึกษาคร้ังน้ีเปนการเก็บขอมูลเฉพาะนักศึกษาชางทําผมหญิงในศูนยฝกอาชีพ 

กรุงเทพมหานคร และวิทยาลัยสารพัดชางในเขตกรุงเทพมหานครเทาน้ัน ควรมีการศึกษาในกลุม

อ่ืนๆ เชน สถาบันสอนทําผมเอกชน เพื่อใหทราบถึงความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่น

ผิวหนังอักเสบบริเวณมือ สามารถนํามาเปรียบเทียบเพื่อที่จะไดเห็นความแตกตางกับการศึกษาน้ี 

และนําไปวิเคราะหปจจัยที่สงผลตอการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือไดดวย 
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ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ 

1. ควรมีการใหความรูเกี่ยวกับการดูแลและปองกันผิวหนังใหกับนักศึกษาชางทําผม 

โดยเฉพาะในกลุมที่มีประวัติโรคภูมิแพหรือประวัติโรคภูมิแพในครอบครัว เพราะคนกลุมน้ีมี

โอกาสเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือสูง 

2. ควรมีการคัดกรองนักศึกษาที่เปนกลุมเสี่ยงกอนเขาศึกษาหลักสูตรเพื่อเฝาระวัง  

ใหความรูและปองกันการเกิดผื่นตอสารเคมีที่แพ แตไมใชการคัดนักเรียนออกจากการศึกษา 

3. ควรมีการใหความรูเกี่ยวกับผื่นผิวหนังอักเสบ การปฏิบัติงานที่ถูกตอง การรักษา 

เบื้องตน และการปองกันแกนักศึกษาทุกคนที่เขาเรียนหลักสูตรน้ี  

4. ควรมีการเฝาระวัง ติดตามอาการผิดปกติหลังศึกษาของนักศึกษาชางทําผมทุกคน  

โดยเฉพาะนักศึกษากลุมเสี่ยง 

5. ควรมีการสนับสนุนใหตระหนักถึงอันตรายของผื่นผิวหนังอักเสบ เมื่อเกิดผื่นขึ้น 

ผูเกี่ยวของควรแนะนําใหนักศึกษาชางทําผมไปพบแพทย เพื่อหาสาเหตุของโรคและปองกันการ

เกิดผื่นผิวหนังอักเสบเร้ือรังหรือติดเชื้อแทรกซอนได 

6. จากขอมูลการใสถุงมือและระยะเวลาเรียนกระบวนการดัดผม แสดงใหเห็นวา  

กระบวนการดัดผมโดยไมใสถุงมือมีความเสี่ยงตอการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบสูง ควรสงเสริมใหใส

ถุงมือในกระบวนการดัดผมมากขึ้น 

7. ควรมีการลางมือดวยสบูหลังสัมผัสสารเคมี แตอยางไรก็ตามไมควรลางมือดวย 

สบูบอยคร้ังเกินไป 

8. ควรแนะนําการใสถุงมือที่เหมาะสมแกนักศึกษาชางทําผม เชน ไมควรใสถุงมือ 

นานเกินไปในแตละคร้ัง เพราะจะทําใหเหงื่อออกอับชื้น แนะนําใหใสถุงมือพลาสติกหรือถุงมือผา

กอนถุงมือยาง ควรเปลี่ยนถุงมือทันทีที่พบวาถุงมือร่ัวหรือมีนํ้าเขาดานใน 
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ภาคผนวก ก 

แบบสอบถามความชุก และปจจัยที่เก่ียวของกับการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือของ

นักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 
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แบบสอบถาม 

การวิจัย เร่ือง ความชุกและปจจัยที่เก่ียวของกับการเกิดผ่ืนผิวหนังอักเสบบริเวณมือใน

นักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 

คําช้ีแจงในการตอบแบบสอบถาม 

แบบสอบถามน้ีเปนแบบสอบถามชนิดตอบดวยตนเองเกี่ยวกับผื่นผิวหนังอักเสบ

บริเวณมือในนักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร แบบสอบถามฉบับน้ีจัดทําขึ้นโดยมี

วัตถุประสงค  ดังน้ี  

เพื่อศึกษาความชุกและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือใน

นักศึกษาชางทําผมหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร  เพื่อนําขอมูลที่ไดจากการวิจัยมาเปนพื้นฐาน

สําหรับการวิเคราะหเพื่อประเมินปจจัยเสี่ยงการเกิดผื่นผิวหนังอักเสบบริเวณมือในนักศึกษาชางทํา

ผมหญิง อันจะนําไปสูการปองกันและแกไขตอไป  ทานมีสิทธิ์ไมตอบคําถามขอใดขอหน่ึง โดยไม

มีผลกระทบตอทานแตอยางใด แตจะเปนประโยชนตอสวนรวม โดยคําตอบที่ไดจากผูตอบ

แบบสอบถามจะถูกเก็บไวเปนความลับและเปนประโยชนอยางยิ่งในการศึกษาตอไป จึงขอความ

กรุณาในการตอบแบบสอบถามใหตรงกับความเปนจริงมากที่สุด  ใชเวลาในการตอบแบบสอบถาม

คนละประมาณ 15 นาที 

 

แบบสอบถามชุดน้ีแบงออกเปน 5 สวน ประกอบดวย 

สวนที ่1 ขอมูลสวนบุคคล 

สวนที่ 2 ปจจัยดานสุขภาพ                                                                

สวนที ่3 ประวัติผื่นผิวหนัง                            

สวนที ่4 ปจจัยจากการปฏิบัติงาน                                               

สวนที ่5 ปจจัยจากสิ่งแวดลอม                                                   

                                

  ขอขอบพระคุณในความรวมมือของทาน 

 

 

              ( นพ.ปยะ           แซจัง ) 

     ผูวิจัยผื่นผิวหนังอักเสบในนักศึกษาชางทําผมหญิง 

 แพทยประจําบานสาขาอาชีวเวชศาสตร ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม 

           คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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รหัสผูตอบแบบสอบถาม............................. 

สถาบันสอนทําผม ........................................................วิชา/สาขา............................................... 

วันท่ีเร่ิมศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม คือ.........................ระยะเวลาการศึกษาท้ังหมด

.................(ชั่วโมง) 

 

คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย     ลงในชอง   และเติมคําในชองวาง......................หนาขอความ

ตามความเปนจริง 

หมายเหตุ     :    ผื่น ในแบบสอบถามน้ี หมายถึง อาการทางผิวหนัง ไดแก  ผื่นแดง  ตุมนํ้า นํ้าเหลือง

ซึม  สะเก็ด  มีรอยแตก  ตุมแดง  ผื่นนูนแดงเปนปน 

 

ขอมูลท่ัวไป 

1. อายุ ...............................ป 

 

ปจจัยดานสุขภาพ 

2. ทานเคยมีอาการภูมิแพ ระคายเคืองจมูกจากการแพ เชน แพฝุน ไรฝุน แมลงสาบ หรือไม 

(1)ไมเคย                                                

(2)เคย           ทานไดรับการวินิจฉัยจากแพทยหรือไม   (2.1)ไมไดรับการวินิจฉัย           

                   (2.2)ไดรับการวินิจฉัย   

3. ทานเคยมีอาการภูมิแพ ระคายเคืองตาจากการแพ  เชน แพฝุน ไรฝุน แมลงสาบ หรือไม 

(1)ไมเคย                                                

(2)เคย           ทานไดรับการวินิจฉัยจากแพทยหรือไม   (2.1)ไมไดรับการวินิจฉัย           

                   (2.2)ไดรับการวินิจฉัย   

4. ทานเคยเปนหอบหืดหรือไม 

(1)ไมเคย                                                

(2)เคย           ทานไดรับการวินิจฉัยจากแพทยหรือไม   (2.1)ไมไดรับการวินิจฉัย           

                   (2.2)ไดรับการวินิจฉัย   

5. ทานเคยเปนผื่นคันบริเวณขอพับศอก ขอพับเขา หนาขอเทา คอ หู หรือ ตา หรือไม 

(1)ไมเคย                                               (2) เคย                                                 

6. ทานมีโรคประจําตัวหรือไม 

(1) ไมมี               (2) มี ระบุ.................................................................... 
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7. ทานเคยมีอาการผื่นแพโลหะ เชน แหวน นาฬิกา ตุมหูโลหะแท  ตุมหูโลหะปลอม กระดุม 

หรือไม 

(1)ไมเคย                                               (2) เคย ระบุ....................................................................     

8. ทานเคยมีอาการผื่นแพยาง  เชน ถุงมือยาง ถุงมือตางๆ รองเทายาง ยางยืดขอบกางเกงใน 

หรือไม 

(1)ไมเคย                                               (2) เคย ระบุ................................................................... 

9. ทานเคยแพอาหารหรือไม 

(1)ไมเคย                                               (2) เคย ระบุ.................................................................... 

10. ในครอบครัวของทานมีใครเปนภูมิแพ (หอบหืด เยื่อบุตาอักเสบ เยื่อบุจมูกอักเสบ ผื่นผิวหนัง

อักเสบจากภูมิแพ) หรือไม  

(1) ไมมี                     (2) มี  ระบุ................................................................... 

 

ประวัติผ่ืนผิวหนัง 

11. กอนศึกษาหลักสูตร  ทานมีผื่นหรือลักษณะผิดปกติทางผิวหนังบริเวณมือหรือไม 

(1) ไมมี                             (2) มี                                         

12. หลังศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม ทานมีผื่นหรือมีลักษณะผิดปกติทางผิวหนังบริเวณมือ

หรือไม 

(1) ไมมี                              (ขามไปตอบขอ 24 - 40 )                 

(2) เพิ่งเกิดผื่นหลังศึกษาหลักสูตรน้ี      

(3) เปนผื่นมากขึ้นกวาเดิม (เปนผื่นต้ังแตกอนเขาศึกษาแลว) 

(4) เปนผื่นอยูเดิม อาการไมเปลี่ยนแปลง (เปนผื่นต้ังแตกอนเขาศึกษาแลว) 

13. ระบายพื้นที่บริเวณที่ทานเปนผื่นหลังศึกษาหลักสูตร (พื้นที่เดียวหรือหลายพื้นที่) 
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14. เมื่อทานสัมผัสสารเคมีจากการปฏิบัติงานในหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม จะเกิดผื่นบริเวณ

มือในระยะเวลาเทาไร 

 (1) ทันทีที่สัมผัสหรือไมเกิน 30 นาท ี        (2) เกิดขึ้นภายใน 15 นาที – 24 ชั่วโมง         

 (3) เกิดขึ้นในชวง 24 – 72 ชั่วโมง               (4) อ่ืนๆ ระบุ............................................... 

15. ทานเปนผื่นบริเวณมือคร้ังลาสุดเมื่อไร (หลังศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม) 

(1) กําลังเปนอยู                          (2) เคยเปน  เมื่อประมาณ..............วัน/สัปดาห/เดือน กอน 

16. จํานวนคร้ังของการเกิดผื่นบริเวณมือ (หลังศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม)  

จํานวน..................คร้ัง 

17. ลักษณะผิดปกติทางผิวหนังบริเวณมือ (หลังศึกษาหลักสูตร สระ-ดัด-เปลี่ยนสีผม) มีอะไรบาง 

(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) มีรูปลักษณะผื่นใหดูประกอบ 

 (1) ผื่นแดง                                               (2) ตุมนํ้า              

 (3) นํ้าเหลืองซึม                                             (4) สะเก็ด 

 (5) มีรอยแตก                                                  (6) ตุมแดง 

 (7) ผื่นนูนแดงเปนปน (คลายลมพิษ)          (8) อ่ืนๆ ระบุ..................................................... 

18. ทานมีอาการดังตอไปน้ีรวมกับผื่นหรือไม (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

 (1) อาการคัน                                              (2) อาการแสบ                                    

 (3) อาการเจ็บเมื่อถูกกด                      (4) อาการปวดหรือเจ็บปวด 

 (5) ไมมี                                                        (6) อ่ืนๆ ระบุ ........................................................ 

19. ในชวงวันหยุดติดตอกัน 2-3 วัน ผื่นบริเวณมือของทานเปนอยางไร (หลังเขาศึกษาหลักสูตรน้ี) 

 (1) ดีขึ้นกวาในชวงปฏิบัติงาน                     (2) แยลงกวาขณะปฏิบัติงาน 

 (3) ไมมีการเปลี่ยนแปลง                               (4) ไมทราบ 

20. เพื่อนนักศึกษาที่เรียนดวยกันมีอาการเหมือนทานหรือไม 

 (1) ไมม ี                                                            (2) มี    จํานวน.........................................คน 

21. ทานคิดวาสาเหตุของผื่นบริเวณมือเกิดจากสาเหตุอะไร 

(1) คาดวาเกิดจาก ................................................................................................................... 

(2)ไมทราบ 
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22. ทานคิดวาผื่นบริเวณมือที่เกิดขึ้นหลังเขาศึกษาหลักสูตรน้ี มีผลกระทบตอทานหรือไม 

 (1) ไมมีผลกระทบ                                                        (2) ตองเปลี่ยนไปเรียนหลักสูตรอ่ืนแทน 

 (3) ตองหยุดเรียน                                                          (4) ตองไปพบแพทย 

 (5) ใชมือทํากิจวัตรประจําวันไดลําบาก                   (6) ผลกระทบตอการทํางานบาน 

 (7) ผลกระทบตออารมณ เชน วิตกกังวล เครียด นอนไมหลับ             

 (8) ผลกระทบตอสังคม เชน ไปซื้อของแลวเปนที่รังเกียจของผูพบเห็น 

 (9) อ่ืนๆ ระบ.ุ..............................................................................................................................  

23. ระยะเวลาที่ทานตองหยุดเรียนเน่ืองจากผื่นบริเวณมือหลังเขาศึกษาหลักสูตรน้ี 

 (1) 1 - 2 วัน                                            (2) 3 - 4 วัน 

 (3) 5 – 6 วัน                                           (4) มากกวา 1 สัปดาห 

 (5) ไมไดหยุด   

 

ขอมูลปจจัยจากการปฏิบัติงาน 

24. ทานลางมือในการเรียนภาคปฏิบัติเฉลี่ยวันละ...............................คร้ัง 

25. ทานใชถุงมือในการเรียนภาคปฏิบัติหรือไม 

 (1) ใช                               (2) ไมใช   

26. ทานใชถุงมือ (แบบใชแลวทิ้ง)ในการเรียนภาคปฏิบัติโดยเฉลี่ยวันละประมาณ

...............................คู 

27. ระยะเวลาที่ทานใสถุงมือแตละคร้ังนานเทาไร 

 (1) นอยกวา 2 ชั่วโมง                                         (2) 2 ชั่วโมงขึ้นไป  

28. ทานมีการสัมผัสสารเคมีเหลาน้ีบริเวณมือในการเรียนภาคปฏิบัติหรือไม 

ขอ สารเคมี ไมสัมผัส

เลย 

สัมผัส

โดยตรง 

ใสถุงมือ

ปองกัน 

1 ผงซักฟอก    

2 สบู, สบูเหลว    

3 แชมพ,ู ครีมนวดผม    

4 นํ้ายาดัดผม    

5 นํ้ายาเปลี่ยนสีผม    

6 นํ้ายาฟอกสีผม    

7 สารเคมีอ่ืนๆ ระบ.ุ..............................................    
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29. ในการเรียนภาคปฏิบัติในแตละดาน ทานตองสัมผัสสารเคมีเหลาน้ี กี่คร้ังตอสัปดาห(โดยเฉลี่ย) 

ขอ สารเคมี จํานวนคร้ังตอสัปดาห(โดย

เฉลี่ย) 

1 ผงซักฟอก  

2 สบู, สบูเหลว  

3 แชมพ,ู ครีมนวดผม  

4 นํ้ายาดัดผม  

5 นํ้ายาเปลี่ยนสีผม  

6 นํ้ายาฟอกสีผม  

7 สารเคมีอ่ืนๆ ระบุ...........................................  

 

30. ทานคิดวาอะไรเปนสาเหตุที่สําคัญที่สุดที่ทําใหเกิดผื่นบริเวณมือในการเรียนภาคปฏิบัติ (ตอบ

ไดมากกวา 1 ขอ)  

 (1) สารเคมี   คือ.........................................................   (2) การลางมือบอย 

 (3) การไมใสถุงมือ                                (4) อ่ืนๆ ระบุ........................................                       

 (5) ไมทราบ 

 

ปจจัยจากสิ่งแวดลอม 

31. ทานมีการสัมผัสสารเคมีเหลาน้ีนอกเวลาเรียนหรือไม 

ขอ สารเคมี ไมสัมผัส

เลย 

สัมผัส

โดยตรง 

ใสถุง

มือ 

จํานวนคร้ังตอ

สัปดาห 

1 ผงซักฟอก     

2 สบู, สบูเหลว     

3 แชมพู, ครีมนวดผม     

4 นํ้ายาดัดผม     

5 นํ้ายาเปลี่ยนสีผม     

6 นํ้ายาฟอกสีผม     

7 สารเคมีที่ใชในงานบาน เชน นํ้ายาลาง

หองนํ้า นํ้ายาลางจาน 

    

8 สารเคมีอ่ืน ระบุ.......................................     
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32. ทานทํากิจกรรมเหลาน้ีนอกเวลาเรียนบอยแคไหน 

ขอ กิจกรรม ไมได

ทํา 

นอยกวา 1 ชั่วโมง

ตอวัน 

1-2 ชั่วโมงตอวัน มากกวา 2 

ชั่วโมงตอวัน 

1 ดัดผมเอง     

2 ฟอกสีผมเอง     

3 เปลี่ยนสีผมเอง     

4 ซักผา     

5 ลางจาน     

6 ทําสวน     

7 ทําอาหาร     

8 ทําความสะอาดหองนํ้า     

9 สารเคมีอ่ืน ระบุ.....................     

 

33. ทานคิดวาผื่นบริเวณมือเกี่ยวของกับปจจัยดังตอไปน้ีหรือไม 

 ปจจัย เกี่ยวของ ไมเกี่ยวของ ไมทราบ 

1 การสัมผัสสารเคมีนอกเวลาเรียน    

2 การลางมือบอยๆนอกเวลาเรียน    

3 งานอดิเรก    

4 การทํางานบาน    

5 สภาพอากาศ    

6 เหงื่อ    

7 แสงแดด    

8 ความรอน    
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ภาคผนวก ข 

แบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการเรียน 
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ผูใหขอมูล      ผูบริหาร    อาจารยประจําหลักสูตร 

 อื่นๆ ระบุ.............................................. 

สถาบัน ..............................................วิชา/สาขา...................................... 

แบบบันทึกขอมูลหลักสูตรการเรียน 

1. หลักสูตรสระ-ดัด-เปลี่ยนสีผมน้ีใชเวลาศึกษาทั้งหมด....................................ชั่วโมง  แบงเปน    

1.1 ภาคทฤษฎี.................................ชั่วโมง                 

1.2 ภาคปฏิบัติ.................................ชั่วโมง 

2. หลักสูตรน้ีใชเวลาเรียน............................วัน ตอ สัปดาห  คือ ระบุวัน......................................... 

3. หลักสูตรน้ีใชเวลาเรียน วันละ...................ชั่วโมง 

4. การเรียนภาคปฏิบัติ แบงเปนลักษณะงานดานใดบาง ดานละกี่ชั่วโมง 

ขอ ลักษณะงาน จํานวนชั่วโมง 

1 สระผม  

2 ดัดผม  

3 เปลี่ยนสีผม  

4 อ่ืนๆ ระบ.ุ................................................................................  

5. ชนิดของถุงมือที่นักศึกษาใชในการเรียนภาคปฏิบัติ 

 (1) ถุงมือยาง                                                      (2) ถุงมือพลาสติก 

 (3) ถุงมือผา                                                        (4) อ่ืนๆ ระบุ............................................ 

6. ถุงมือที่นักศึกษาใชในการเรียนภาคปฏิบัติเปนแบบใด 

 (1) ใชแลวทิ้ง                                                     (2) นํากลบัมาใชซ้ํา 

7. แตละลักษณะงานในหลักสูตรน้ี (สระผม-ดัดผม-เปลี่ยนสผีม) มีการใชสารเคมีชนิดใดบาง  

ขอ สารเคมี สระผม ดัดผม เปลี่ยนสีผม 

1 ผงซักฟอก    

2 สบู, สบูเหลว    

3 แชมพ,ู ครีมนวดผม    

4 นํ้ายาดัดผม    

5 นํ้ายาเปลี่ยนสีผม    

6 นํ้ายาฟอกสีผม    

7 สารเคมีอ่ืนๆ ระบุ......................................................    
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ภาคผนวก ค 

แบบตรวจรางกายบริเวณมือ 
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รหัสผูตอบแบบสอบถาม............................. 

สถาบัน .........................................วิชา/สาขา................................... 

 

แบบตรวจรางกายบริเวณมือ 

 

1. ลักษณะผื่นที่ตรวจพบ 

 (1)  Erythema                      (2) Erythematous papules            

 (3) Vesicles                         (4) Serum Oozing                   

 (5) Fissure                           (6) Itchy wheals or hives    

 (7) Scales                          (8)  อ่ืนๆ  ระบุ ......................................................................... 

 

 

2. บริเวณที่แพทยตรวจพบผื่นบริเวณมือ 

 

 
 

 

3. การวินิจฉัยโรค 

 (1)  ผื่นผิวหนังอักเสบ                     (2) ไมเปนผื่นผิวหนังอักเสบ 

 (3) โรคอ่ืนๆ ระบุ......................................................................................................................... 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

 

นายแพทยปยะ   แซจัง เกิดเมื่อวันที่ 11 ตุลาคม พ.ศ. 2524 ที่จังหวัดกรุงเทพมหานคร 

เปนบุตรของนายต๋ี  แซจัง และ นางอมรา  พฤฒินันท  สําเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต        

จากคณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ในปการศึกษา 2549 หลังจาก

สําเร็จการศึกษา ไดรับราชการเปนแพทยเพิ่มพูนทักษะที่โรงพยาบาลอินทรบุรี อ.อินทรบุรี           

จ.สิงหบุรี ไดรับประกาศนียบัตรอบรมระยะสั้นวิชาโรคผิวหนัง จากสมาคมแพทยผิวหนัง         

แหงประเทศไทยเมื่อ พ.ศ. 2551 และไดเขาศึกษาตอหลักสูตรแพทยประจําบานอาชีวเวชศาสตร         

ที่ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ในป พ.ศ. 2551 

และไดเขารับการศึกษาในระดับปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการวิจัยและการจัดการ

ดานสุขภาพ ที่ภาควิชาเวชศาสตรปองกันและสังคม คณะแพทยศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  

ในปการศึกษา 2552 ตําแหนงหนาที่ปจจุบัน นายแพทยระดับปฏิบัติการ สํานักโรคจาก              

การประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
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