
 
 

ทะเบียนวัสดุ / ของเสียอันตราย 
ที่มีใช้อยู่และที่เกิดจากการให้บริการ 
โรงพยาบาลพานทอง  (ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2558)  
 

ชื่อสารเคมี : เอทิลีนออกไซด์ (Ethylene oxide) 

ชื่ออ่ืน : Dimethylene oxide, oxirane,  

1,2-Epoxyethane, Epoxyethane, Eto, EO, 

Oxacyclopropane 

สูตรโมเลกุล :  C2H4O 

ลักษณะทางกายภาพ : แก็สไม่มีสี มีกลิ่นหอมอ่อนๆ 

หน่วยงานที่ใช้ : หน่วยควบคุมการติดเชื้อและงานจ่าย

กลาง 

 

ค่ามาตรฐานในสถานที่ท างาน : ACGIH TLV (2012): 

TWA=1 PPM||||| NIOSH REL : TWA=less than 0.1 

ppm (0.18 mg / m3 ), C=5ppm (9 mg / m3 ) 

 [10-minute/day], Carcinogen notation, 

IDLH=800ppm||||| NIOSH PEL : TWA=1ppm,  

15 minute excursion=5ppm|||||  

ประกาศกระทรวงมหาดไทย เรื่องความปลอดภัยในการ

ท างานเก่ียวกับสภาพแวดล้อม (สารเคมี) พ.ศ.2520 : 

ไม่ได้ก าหนดไว้    

ค่ามาตรฐานในร่างกาย : ยังไม่มีองค์กรที่น่าเชื่อถือ

องค์กรใดก าหนดไว้ 

คุณสมบัติก่อมะเร็ง : IARC=Group 1(ยืนยันว่าเป็นสาร

ก่อมะเร็งในมนุษย์ เนื่องจากมีข้อมูลการก่อมะเร็งระบบ

เลือดและน้ าเหลือง และมะเร็งเต้านมในมนุษย์ ร่วมกับมี

ข้อมูลชัดเจนอย่างมากว่าก่อมะเร็งในสัตว์ทดลอง และมี

ข้อมูลที่ชัดเจนอย่างมากว่าสามารถก่ออันตรายต่อระบบ

พันธุกรรมมนุษย์ได้)  

 

 

การใช้ประโยชน์ : มีฤทธิ์ฆ่าเชื้อโรคทั้งแบคทีเรีย เชื้อรา 

และไวรัส   จึงถูกน ามาใช้ในการอบฆ่าเชื้อโรคใน

เครื่องมือแพทย์ต่างๆ โดยเฉพาะ เครื่องมือที่มี

ส่วนประกอบเป็นยางหรือพลาสติกซึ่งไม่สามารถฆ่าเชื้อ

ด้วย ไอน้ าที่ความดันสูงได้  

กลไกการก่อโรค : ethylene oxide มีฤทธิ์เป็นด่าง  

เป็นตัวท าปฏิกิริยาต่อโปรตีนและDNA ท าให้เซลล์ตาย  

การสัมผัสแก๊สโดยตรงท าให้ระคายเคืองตา เยื่อบุทางเดิน

หายใจและปอดสามารถซึมผ่านผิวหนังได้ 

การเตรียมตัวเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน : น าผู้สัมผัสสารออก

จากบริเวณท่ีมีการปนเปื้อนโดยด่วน โดยผู้ชว่ยเหลือควร

ใส่ชุดป้องกันสารเคมี   

อาการทางคลินิก 

 • อาการเฉียบพลัน ระคายเคืองเยื่อบุตา ระคายเคืองเยื่อ

บุปาก ช่องคอ ทางเดินหายใจ ปอด และ ท าให้เกิดปอด

บวมน้ าได้  

• อาการระยะยาว ท าให้เกิดมะเร็งเม็ดเลือดขาว        

การตรวจทางห้องปฏิบัติการ ไม่สามารถตรวจ ethylene 

oxide ทางเลือดได้ แต่สามารถตรวจ complete blood 

count (CBC) ในการเฝ้าระวังโรคมะเร็งเม็ดเลือดขาว 

 

 

 

 

 



 
 

การดูแลรักษา  

• ปฐมพยาบาล ถอดเสื้อผ้า ล้างผิวหนังส่วนที่สัมผัสด้วย

น้ าสะอาด ล้างตาด้วยน้ าสะอาดหรือ น้ าเกลือ 

 • การรักษา ไม่มียาต้าน (antidote) เฉพาะส าหรับสารนี้

ควรดูแลอย่างใกล้ชิด 2 – 3 ชั่วโมงหลัง สัมผัส 

โดยเฉพาะอาการระบบทางเดินหายใจ หากจ าเป็นต้องใส่

ท่อช่วยหายใจและใช้เครื่องช่วยหายใจควรพิจารณาใส่ให้

หากพบหลอดลมตีบและปอดบวมน้ า ให้รักษาตามอาการ 

และให้รักษา หากมีอาการโคม่า ชัก และหัวใจเต้นผิด

จังหวะ เป็นต้น 
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ทะเบียนวัสดุ / ของเสียอันตราย                                        
ที่มีใช้อยู่และที่เกิดจากการให้บริการ 
โรงพยาบาลพานทอง  (ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2558) 
 

ชื่อสารเคมี :  Dichlorobenzene 

สูตรโมเลกุล :  - 
ประเภทของสารเคมี : สารเคมีเป็นพิษและติดไฟ 
ประโยชน์จากการใช้สารเคมี  : ผลิตภัณฑ์ดับกลิ่นใน
ห้องน้ า 
หน่วยงานที่ใช้ : งานแม่บ้าน, หน่วยงานต่างๆที่เบิกใช้
ในหน่วยงาน 

 
 แนวทางการปฏิบัติในการใช้วัสดุของเสียอันตราย 
วิธีการปฏิบัติเมื่อหกเลอะเทอะ 
  ปริมาณปกติ 
   - หลีกเลี่ยงการสูดดม และสัมผัสสารเคมี 
  ปริมาณมาก 
   - เมื่อมีการหกของสารจากภาชนะ ใช้อุปกรณ์ตักใส่ถัง
ขยะอันตราย แล้วล้างพื้นด้วยน้ าสะอาด 
 
ผลต่อสุขภาพ 
    - เมื่อได้รับสารในปริมาณมากเกินไป จะมีอาการปวด
ศรีษะ มึนงง ระคายตา จมูก และคอกระหายน้ า หมดสติ 
และเสียชีวิตในที่สุด 
 
การปฐมพยาบาล 
   - ให้เคลื่อนย้ายผู้ป่วยออกสู่บริเวณท่ีมีอากาศถ่ายเทได้
ดี 
   - ถ้าไม่หายใจ ให้ปฐมพยาบาลโดยการผายปอด 
   - ให้ใช้น้ าสะอาดล้างผ่านในปริมาณมากๆ 
   - ล้างด้วยสบู่ และน้ าสะอาด 
   - ให้ดื่มน้ ามากๆ อย่ากระตุ้นให้อาเจียน 
   - รีบน าส่งแพทย์ 
 
 

 

 
 
ข้อควรระวัง 
   -ห้ามสูดดมสารเคมีโดยตรง 
 
การเก็บรักษาและสถานที่จัดเก็บ 

-เก็บในที่ระบายอากาศได้ดี ห่างจากความร้อน 

 
วิธีเคลื่อนย้าย 
  ภาวะฉุกเฉิน อัคคีภัย 
    -ขนย้ายสารเคมีออกจากบริเวณท่ีมีอัคคีภัยถ้ามี
ปริมาณมาก 
 
วิธีก าจัด 
    -แยกท้ิงเป็นขยะอันตราย 
 
แหล่งอ้างอิง 
ส านักพัฒนาระบบบริการสุขภาพกรมสนับสนุนบริการ

สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

 

 

 

 

 



 
 

ทะเบียนวัสดุ / ของเสียอันตราย                                        
ที่มีใช้อยู่และที่เกิดจากการให้บริการ 
โรงพยาบาลพานทอง  (ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2558) 
 

ชื่อสารเคมี :  Methyl cyclohexane 
สูตรโมเลกุล : - 
ประเภทของสารเคมี : ของเหลวไวไฟ 
ประโยชน์จากการใช้สารเคมี : น้ ายาลบค าผิด  

(แบบด้ามปากกา) 

หน่วยงานที่ใช้ : ทุกหน่วยงาน 

 

แนวทางการปฏิบัติในการใช้วัสดุของเสียอันตราย 

วิธีการปฏิบัติเมื่อหกเลอะเทอะ 

   ปริมาณปกติ 

- หลีกเลี่ยงการสูดดม สารเคมี 

ปริมาณมาก 

- ซับสารเคมีที่หกด้วยผ้า หรือกระดาษช าระ ซักล้างด้วย

น้ าลงสู่ระบบบ าบัด หรือทิ้งเป็นขยะทั่วไป 

ผลต่อสุขภาพ 

- สูดดม ระคายเคืองขึ้นอยู่กับการแพ้สารเคมีของแต่ละ

บุคคล 

- ผิวหนัง อาจเกิดการระคายเคือง 

- ตา เกิดการระคายเคือง 

การปฐมพยาบาล 

- สูดดม  เคลื่อนย้ายผู้ป่วยไปที่ที่มีอากาศบริสุทธิ์ 

- ผิวหนัง  ล้างด้วยน้ าสะอาด 

- ตา  ล้างตาด้วยน้ าที่ไหลผ่านประมาณ  15  นาที 

ข้อควรระวัง 

- ห้ามรับประทาน หรือสูดดมสารเคมี 

- ระวังอย่าให้เข้าตา หรือถูกผิวหนัง 

 

 

การเก็บรักษา 

-ภาชนะปิดสนิทห่างจากความร้อนประกายไฟหรือเปลว

ไฟ 

 

ภาวะฉุกเฉิน อัคคีภัย 

-ดับเพลิงด้วยผงเคมีแห้งหรือคาร์บอนไดออกไซด์ 

วิธีก าจัด 

-ทิ้งภาชนะบรรจุทั้งมีและไม่มีสารเคมีเหลืออยู่เป็นขยะ

อันตราย 

แหล่งอ้างอิง 

ส านักพัฒนาระบบบริการสุขภาพกรมสนับสนุนบริการ

สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

 

 

 

 

 

 

 

 


