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ค�าน�า
 หนังสือแนวปฏิบัติการจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็นสารเคมี เป็นเคร่ืองมือ               
ท่ีเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาท่ีย่ังยืน ซึง่ถอืเป็นยุทธศาสตร์ท่ีมคีวามส�าคญัในศตวรรษท่ี 21 ในมิติของ  
การพัฒนาการให้บริการสุขภาพ ท้ังนี้เนื่องจากการบริหารจัดการของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมี       
อย่างถกูต้องและปลอดภัย เป็นหนทางท่ีจะลดภาระค่าใช้จ่ายของระบบการให้บริการสุขภาพในระยะยาว 
ท�าให้สุขภาพของผู้รับบริการ ผู้ปฏิบัติงานด้านการบริการสุขภาพและชุมชนดีขึ้น รวมท้ังเป็นการสร้าง
ความร่วมมือและส่งเสริมบทบาทของภาคสาธารณสุขในการรักษาส่ิงแวดล้อม 
 ส�านกังานคณะกรรมการอาหารและยา โดยกองแผนงานและวชิาการ ศูนย์พัฒนานโยบายแห่งชาติ 
ด้านสารเคม ีและกรมอนามยั โดยส�านกัอนามยัส่ิงแวดล้อม จงึร่วมมอืกบัคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหดิล 
ด�าเนินการพัฒนาแนวปฏิบัติการจัดการของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมี ท่ีครอบคลุมการบริหาร
จัดการของเสีย 3 ประเภท ได้แก่ (1) ของเสียที่เกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์หมดอายุหรือไม่ใช้แล้ว 
(2) ของเสียท่ีเกิดจากสารเคมีในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ และ (3) ของเสียพวก             
เครือ่งมอืแพทย์ทีม่ปีริมาณโลหะหนักสงู โดยพัฒนาให้เป็นแนวปฏิบตัทิีส่อดคล้องกบัสากล และ 
ปรบัให้เหมาะสมกบับรบิทของสถานบริการสาธารณสขุของไทย ท้ังนีห้วังเป็นอย่างย่ิงว่าแนวปฏิบัติการ 
จัดการของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมีจะเป็นประโยชน์ต่อสถานบริการสาธารณสุขในระดับต่างๆ 
ของไทย ในการพัฒนาองค์ความรู้และทักษะ ในการบรหิารจดัการของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมี
อย่างเป็นระบบ อันเป็นการส่งเสรมิการพัฒนาระบบการให้บริการสุขภาพท่ีมคีวามปลอดภัย ต่อสุขภาพและ
ส่ิงแวดล้อมอย่างย่ังยืนต่อไป

                 

         คณะผู้จัดท�า
                         มีนาคม 2559
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 ของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมี หมายถึง ผลิตภัณฑ์ยา/
เภสัชภัณฑ์หมดอายุหรือท่ีไม่ได้ใช้ นอกจากนั้นยังรวมถึงของเสียท่ีเป็น
สารเคมีท่ีใช้ในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และกิจกรรมท่ีเก่ียวข้อง      
และของเสียพวกเครือ่งมอืแพทย์ท่ีมีปรมิาณโลหะหนกัสูง เช่น  เทอร์โมมเิตอร์ 
วัดอุณหภูมิร่างกาย เครื่องวัดวามดันโลหิต รวมท้ังแบตเตอรี่ ท่ีใช้                
ในเครื่องมือแพทย์ เป็นต้น

ของเสียที่เกิดจากผลิตภัณฑ์ยา/เภสัชภัณฑ์หมดอายุ/
ไม่ใช้แล้ว/หกร่ัวไหล (Pharmaceutical waste)

ของเสียพวกสารเคมีที่ใช้ในห้องปฏิบัติการ
ทางการแพทย์ (Laboratory waste)

ของเสียพวกเคร่ืองมือแพทย์ที่มีปริมาณโลหะหนักสูง
(Heavy metal in medical device)

 การบริหารจัดการกากของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมีนั้น 
ในประเทศก�าลังพัฒนาส่วนใหญ่ พบว่าของเสียทางการแพทย์ดังกล่าว           
มีการท้ิงปะปนไปกับของเสียจากบ้านเรือน อีกท้ังยังมีปัญหาการก�าจัด         
ที่ไม่ถูกวิธี ก่อให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพ และสิ่งแวดล้อมเป็นอย่างมาก

ของเสีย
ทางการแพทย์ที่เป็นสารเคมี

แบ่งเป็นประเภทต่างๆ
ต่อไปนี้

1
แนวปฏิบัติการบริหารจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็น สารเคมี

แนวปฏิบัติการบริหารจัดการ
         ของเสียทางการแพทย์ที่เป็นสารเคมี

ก

ค

ข

ลดการเกิดของเสีย
ให้เหลือน้อยท่ีสุด

ถ้ามีของเสีย 
ให้นำาไปจำากัดอย่างถูกต้อง

 ทั้งนี ้การบริหารจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็นสารเคมี 
ต้องเริ่มจากการลดการเกิดของเสียให้เหลือน้อยที่สุด แต่เมื่อมีของเสีย
เกิดขึ้นแล้วเราต้องมีการคัดแยก เก็บ ขน บ�าบัด และก�าจัดท�าลาย         
ตามความเป็นอันตรายของของเสยีอย่างถกูต้องและปลอดภัยต่อสุขภาพ 
และสิ่งแวดล้อม
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ส่วนที่ 1
การบริหารจัดการของเสียที่เกิดจากผลิตภัณฑ์ยา/เภสัชภัณฑ์
(Pharmaceutical waste) 

 ในปัจจบัุน ท่ัวโลกมยีาท่ีใช้กันประมาณ 4000 สาร และจากการศึกษา
ในช่วง 10 ปี ท่ีผ่านมาพบการตกค้างของยาในส่ิงแวดล้อมมากข้ึนเรื่อยๆ              
จากฐานข้อมูลท่ีรวบรวมผลการศึกษาใน 71 ประเทศ จากทุกภูมิภาคท่ัวโลก        
พบว่าการตกค้างของสารท่ีเกิดจากยากว่า 600 สาร กระจายตัวในสิ่งแวดล้อม

ตัวอย่างของสารตกค้างจากยาที่พบ เช่น
 พวกยาปฏิชีวนะ ยาแก้ปวด ยาลดไขมันในเลือด  
และยาฮอร์โมน เป็นต้น โดยพบการกระจายตวัตกค้างของยา 
ท้ังในน�้าผิวดิน น�้าใต้ดิน ดิน แม้จนกระท่ังในน�้าท่ีใช้บริโภค

ยาปฏิชีวนะ

ยาแก้ปวด

ยาฮอร์โมน

ยาลดไขมันในเลือด

 ในรายงานของ WHO (2012) พบว่า มีการตรวจ
พบสารตกค้างท่ีเกิดจากยามากกว่า 25 สารในน�้าดื่ม           
ท่ีเก็บจากท่ัวโลก
 การท่ียากระจายไปตกค้างในส่ิงแวดล้อม อาจเกิด
จากหลายแหล่งก�าเนดิ ได้แก่ จากโรงงานผลิต และจากการใช้ 
ท่ีท�าให้เกิดยาเหลือ/ไม่ใช้แล้ว แล้วน�าไปก�าจดัอย่างไม่ถูกต้อง 
รวมท้ังเกิดจากการขับถ่ายของยาออกจากร่างกายมนุษย์

สารตกค้าง
จากยา มากกว่า

25 สาร
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3

ปัญหาเชื้อโรคด้ือยา
จากการตกค้างของยาปฏิชีวนะในสิ่งแวดล้อม

         การรบกวนการทำางานของระบบต่อมไร้ท่อ 
  จากยาฮอร์โมน อาจมีผลต่อระบบสืบพันธุ์ 

ผลต่อการพัฒนาของตัวอ่อน
จากยาท่ี U.S. FDA จัดเป็นประเภท
Pregnancy Category X ซึ่งอาจมีผลต่อทารกในครรภ์

การก่อการกลายพันธุ์ และการก่อมะเร็ง
จากยาท่ีหลักฐานในสัตว์ทดลอง หรือ มนุษย์
ว่าก่อการกลายพันธ์ุและก่อมะเร็ง

ผลต่อระบบภูมิคุ้มกัน
จากยาท่ีมีผลกดภูมิคุ้มกัน

 ภาคสาธารณสุข โดยเฉพาะโรงพยาบาลและหน่วยบริการ
สุขภาพระดบัต่างๆ จะมบีทบาทส�าคัญ ในการบรหิารจดัการของเสีย
ท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ให้กระจายสู่ส่ิงแวดล้อมน้อยท่ีสุด ข้ันแรก
คือ วิธีการท่ีลดการเกิดของเสียหรือท�าให้เกิดของเสียน้อยท่ีสุด 

(Waste Minimization) ต้องอาศัยความร่วมมอื จากบุคลากรทางการแพทย์ 
ในการจ่ายยาเท่าท่ีจ�าเป็น การติดตามการใช้ยาของคนไข้ รวมท้ัง      
การจัดให้มีระบบการจัดซ้ือและการควบคุมสต๊อกยา/เภสัชภัณฑ์           
ท่ีมีประสิทธิภาพ

ยาตกค้างในส่ิงแวดล้อมอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพมนุษย์และสัตว์ อาทิเช่น

ปัญหาต่อการสืบพันธุ์ของสัตว์นำ้า   
จากการตกค้างของยาฮอร์โมนพวกเอสโตรเจน
สังเคราะห์ในแหล่งน�า้สามารถยบัยัง้การสืบพันธุ์ของ
สัตว์น�้า และก่อให้เกิดการเปลี่ยนเพศของปลาตัวผู้ให้
มีลักษณะของเพศเมีย

Avoid/Reduce

Reuse

Recycle

Waste to
energy

Disposal
of waste
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 เนื่องจากของเสียท่ีเกิดจากยากลุ่มท่ีมีความเป็นอันตรายสูง และยาควบคุมพิเศษนั้นมีความจ�าเป็น     
ต้องถูกก�าจัดโดยวิธีการพิเศษ ดังนั้นการคัดแยกจะเป็นข้ันตอนสำาคัญ ท่ีจะท�าให้จัดการกากของเสีย
ได้อย่างถูกต้อง ปลอดภัย รวมท้ังประหยัดค่าใช้จ่าย เพราะไม่ต้องน�าของเสียท่ีเป็นยาท้ังหมดไปก�าจัดด้วย      
วิธีพิเศษ

 แต่เมือ่มขีองเสียเกิดข้ึนแล้ว ภาคสาธารณสุขต้องสร้างระบบ
การจดัการของเสียท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์หมดอายหุรอืไม่ใช้แล้วนัน้ 
โดยต้องมี    กระบวนการคัดแยกประเภทอย่างเหมาะสม“

“

4

ขยะอันตราย ขยะอินทรีย์ ขยะรีไซเคิล ขยะทั่วไป

 ส�าหรบัวธิกีารก�าจดัของเสีย
ท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์หมดอายุ 
หรือไม่ใช้แล้ว หรือท่ีหกรั่วไหล 
สามารถแบ่งได้เป็น 2 สถานการณ์ 
ใหญ่ๆ คือ ของเสียท่ีเ กิดจาก              
1. ยาท่ีใช้ในสถานบริการสาธารณสุข 
2. ยาท่ีประชาชนน�ากลับมาใช้ท่ีบ้าน

ยาที่ใช้ในสถานบริการสาธารณสุข

ยาที่ประชาชนนำากลับมาใช้ที่บ้าน

1

2

฀฀฀฀฀฀฀ E-Book ฀฀฀ ฀฀฀฀฀ FULL.indd   4 12/7/59   10:07



5

(I) ยาที่ใช้ในสถานบริการสาธารณสุข

แนวทางการคัดแยกของเสียท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ ในสถานบริการสาธารณสุข และวิธีการก�าจัด
อย่างถูกต้องปลอดภัยนั้น ให้เป็นไปตามความเป็นอันตรายของยาแต่ละประเภทดังนี้

   ยาอันตรายสูง

ยารักษามะเร็ง (chemotherapy) 

ยาปฏิชีวนะ (antibiotic) ยาต้านไวรัส (antiviral drug) 

ยาฮอร์โมน (hormone) หรือยาที่มีผลรบกวน
การท�างานของระบบต่อมไร้ท่อ
(endocrine disruptor)

ยาที่เป็นพิษต่อระบบสืบพันธ์ุ 
(toxic to reproductive system)

ยาที่รบกวนการพัฒนาของตัวอ่อน
(pregnancy category X)

ยากดภูมิคุ้มกัน (immunosuppressive)

1

แนวปฏิบัติการบริหารจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็น สารเคมี
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วิธีการกำาจัดยาอันตรายสูง

ยาวัคซีนตัวเป็น

ยาควบคุมพิเศษ

ได้แก่ วัคซีนสำาหรับ

วิธีการก�าจัดยาวัคซีนตัวเป็น
ใช้เตาเผาอุณหภมูติ�า่กว่าแบบบน คือ
เตาเผาท่ีมอุีณหภมูติ�า่อย่างน้อย 850 °C 
(เทียบได้กับเตาเผาขยะติดเช้ือ)        
แล้วน�าเถ้าไปฝังกลบธรรมดา  (Landfill 
ธรรมดา)

ได้แก่ ยาเสพติด/วัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท

วิธีการก�าจัดยาควบคุมพิเศษ
ใช้เตาเผาอุณหภมูท่ีิมอุีณหภมูอิย่างน้อย 850 °C (เทียบ
ได้กับเตาเผาขยะติดเช้ือ) แล้วน�าเถ้าไปฝังกลบธรรมดา 
โดยต้องท�าหน้าพยาน (witnessed destruction)

> 850 ๐C

> 850 ๐C

6

2

3

วิธีการกำาจัดยาอันตรายสูง
ใช้เตาเผาทีม่อีณุหภมูสูิงกว่า 1200 °C (เทียบได้กับเตาเผาของเสีย
อันตราย) ชนดิท่ีมรีะบบการก�าจดัอากาศเสีย แล้วน�ากากท่ีเหลือไป       
ฝังกลบแบบพเิศษในหลุมฝังกลบท่ีมกีารรองพืน้ (lined hazardous  
waste landfill)

กากที่เหลือ

กากที่เหลือ

>1200 ๐
C

Lined Hazardous Waste Landfill

Landfill ธรรมดา

Landfill ธรรมดา

แบคทีเรีย
● Tuberculosis (BCG)

ไวรัส
● Oral polio vaccine (OPV)  ● Rotavirus 
● Measles  ● Yellow fever

กากที่เหลือ

พยาน
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7

ได้แก ่ยาแผนปัจจุบันที่มีความเป็นอันตรายต�่า รวมทั้ง ยาแผนโบราณ และยาสมุนไพร
วิธีการก�าจัดยาทั่วไป
ให้น�ายาออกจากภาชนะบรรจุเดิม รวบรวมบรรจุลงในถุงพลาสติกหรือภาชนะปิด ท้ิงไปกับขยะอันตราย         
แล้วส่งเผาโดยเตาเผาท่ีมอุีณหภมูอิย่างน้อย 850 °C (เทียบได้กับเตาเผาขยะตดิเช้ือ) แล้วน�าเถ้าไปฝังกลบธรรมดา

ยาทั่วไป

> 850 ๐C

 รูปท่ี 1 แนวทางการจดัการของเสียท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ ในสถานบรกิารสาธารณสุข
(ดัดแปลงมาจาก Presentation เรือ่ง Pharmaceutical waste management ของ Massoomi, 2011)

 สำาหรบัสถานบรกิารสาธารณสุข แนวทางการจดัการของเสียท่ีเกิดจากยา และเภสชัภณัฑ์           
สรปุได้ตามรปูท่ี 1 และตารางที ่1

ยา ยา ยา

4

สารละลายท่ีไม่มีตัวยา

ยาหมดอายุ

ยาอันตรายสูง

ยารักษามะเร็ง

ยาวัคซีนชนิดตัวเป็น

สารเสพติด
ทำบันทึก-พยาน

ยาท่ัวไป
ขยะอันตราย

ขยะติดเชื้อ

ส่งคืนผู้แทนจำหน่าย

Hazardous
Waste Incinerator

Autoclave

แล้วฝังกลบพิเศษ
> 1200 ℃

> 850 ℃
Medical Waste

Incinerator

แล้วฝังกลบธรรมดา
Water Treatment Plant

ยาปฏิชีวนะ/ยาต้านไวรัส
ยาฮอร์โมน
ยาที่มีผลต่อระบบภูมิคุ้มกัน
ยาที่เป็นพิษต่อระบบ
  สืบพันธุ์/ตัวอ่อน

โรงพยาบาล

กากที่เหลือ

Landfill ธรรมดา

฀฀฀฀฀฀฀ E-Book ฀฀฀ ฀฀฀฀฀ FULL.indd   7 12/7/59   10:07



8

ตารางที่ 1 แนวทางการจัดการของเสียที่เกิดจาก ยา/เภสัชภัณฑ์ ในสถานบริการสาธารณสุข

ประเภท ยาเคมีบำาบัด ยาอันตรายสูง* ยาวัคซีนตัวเป็น

ถุงขยะ ถุงสีม่วง* ถุงสีม่วง* ถุงสีแดง ถุงสีเทา น�ายาออกแผง/
ขวดแล้วใส่ถุง

สีเทา
ป้ายค�าเตือน ขยะยารักษา

มะเร็ง
ขยะยา

อันตรายสูง
ขยะยาวัคซีน ขยะสารเสพติด

และ วัตถุออกฤทธิ์
ต่อจิตประสาท

ขยะยาหมดอายุ

ป้ายค�าเตือน ขยะยา
รักษามะเร็ง

ขยะยา
อันตรายสูง

ขยะติดเช้ือ ขยะ (ยา)
อันตราย

ขยะ (ยา)
อันตราย

อุณหภูมิมีก�าจัด 1000-1200 o C 1000-1200 o C 800-1000 o C 800-1000 o C มีพยาน 800-1000 o C

ถังขยะ ถังม่วง (ถ้ามี) ถังม่วง (ถ้ามี) ถังแดงขยะติดเช้ือ ถังแดงส�าหรับเผา ถังแดงส�าหรับเผา

ยาเสพติด/วัตถุออกฤทธิ์
ต่อจิตประสาท

ยาทั่วไป

หมายเหตุ *ยาอันตรายสูง ได้แก่ ยาท่ีเป็น P-list, U-list, D-list ตาม The Resource Conservation and 
Recovery Act (RCRA) ของ U.S. EPA และ ยาท่ีเป็น hazardous pharmaceutical waste ของ U.S.CDC / 
NIOSH และหน่วยงานสาธารณสุขของสหรัฐอเมริกา ซึ่งมีรายการตามตารางท่ี 3 ในภาคผนวก ก
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(II) ยาที่ประชาชนนำากลับมาใช้ที่บ้าน

 สำาหรับแนวทางการคดัแยกของเสียท่ีเกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ท่ีประชาชน
นำากลับมาใช้ท่ีบ้าน และวธิกีารกำาจัดอย่างถกูต้องปลอดภยั เหมาะสมกับบรบิท
ของท้องถิน่น้ัน ควรดำาเนินการตามความเป็นอนัตรายของยาแต่ละประเภท  ดงัน้ี..

ยาทั่วไป

ยาทั่วไป

ได้แก่ ยาแผนปัจจุบันที่มีความเป็นอันตรายตำ่า รวมทั้ง
  ยาแผนโบราณ และยาสมุนไพร
    ยาทั่วไปไม่จำาเป็นต้องใช้วิธีการกำาจัดพิเศษ
     วิธีการกำาจัด
      ให้น�ายาออกจากภาชนะบรรจุเดิม รวบรวมบรรจุลงในถุงพลาสติก หรือภาชนะปิด                    
แล้วท้ิงไปกับขยะอันตราย หรือน�ายาออกจากภาชนะบรรจุเดิม แล้วคลุกรวมกับวัสดุเหลือใช้ 
เช่น กากกาแฟ ชา ทราย เป็นต้น คือท�าให้อยู่ในสภาพท่ีกินไม่ได้ (เพื่อป้องกันไม่ให้เด็กเล็ก       
หรือสัตว์เลี้ยงมากินแล้วเกิดอันตราย) รวบรวมใส่ถุง แล้วท้ิงไปกับขยะอันตราย

ยาสูดพ่น
แบ่งได้ 2 ประเภท

(1) ยาสูดพ่นที่มีสารขับดัน
วิธีการกำาจัด
  เป็นขยะอันตราย ให้ท้ิงถังแดง เพื่อให้มีการน�าไปก�าจัด
   ด้วยวิธีพิเศษแล้วฝังกลบต่อไป ห้ามน�าไปเผา
 เพราะสารขับดันเป็นสารไวไฟ ท�าให้เกิดการระเบิดได้      

     (2) ยาสูดพ่นที่ไม่มีสารขับดัน
     วิธีการกำาจัด
   เป็นขยะท่ีรีไซเคิลภาชนะพลาสติกได้ เมื่อใช้ยาหมดแล้ว   
 ให้ท้ิงลงถังเหลือง (หรือถังขยะส�าหรับส่งรีไซเคิล)

ยาฉีดอินซูลิน
และยาฉีดต่างๆ

 วิธีการกำาจัด
    เมื่อฉีดยาเสร็จ ใช้น�าส่วนท่ีเป็นเข็ม ท้ิงในภาชนะพลาสติก ปากกว้าง
     มฝีาปิดสนทิ ตดิฉลากว่า “ส�าหรับใส่เข็มฉีดยาทีใ่ช้แล้ว  เป็นขยะติดเช้ือ” 

     หรือท้ิงในภาชนะรวบรวมของมีคม (สีแดง) ตามรูปข้างล่าง (ถ้ามี)
    เพื่อรวบรวมส่งให้สถานบริการสาธารณสุข
  น�าไปก�าจัดแบบขยะติดเช้ือต่อไป

9
แนวปฏิบัติการบริหารจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็น สารเคมี
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(II) ยาที่ประชาชนนำากลับมาใช้ที่บ้าน (ต่อ)

ยาควบคุม
พิเศษ

ยาอันตรายสูง*

ได้แก่ ยาเสพติด และวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท
   คอืยาท่ีอยู่ในอยู่ในการควบคุมของสำานกังานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.)
    ซึ่งส่วนใหญ่เป็นยาแก้ปวดทีม่สีารอนพุนัธุข์องฝ่ิน มฤีทธิเ์สพตดิ
     และวตัถอุอกฤทธ์ิต่อจิตประสาท

     วิธีการกำาจัด
รวบรวมส่งสถานบริการสาธารณสุขเพื่อให้มีการน�าไปก�าจัดแบบพิเศษต่อไป

● ยารักษามะเร็ง (chemotherapy) 
   ● ยาปฏิชีวนะ (antibiotic) ยาต้านไวรัส (antiviral drug) 
       ● ยาฮอร์โมน (hormone) หรอืยาท่ีมีผลรบกวนการทำางานของระบบต่อมไร้ท่อ
           (endrocrine disruptor)
          ● ยาที่เป็นพิษต่อระบบสืบพันธุ์ (toxic to reproductive system)
         ● ยาที่รบกวนการพัฒนาของตัวอ่อน (pregnancy category X)
      ● ยากดภูมิคุ้มกัน (immunosuppressive)

วิธีการกำาจัด
      รวบรวมส่งสถานบริการสาธารณสุขเพื่อให้น�าไปก�าจัดแบบพิเศษต่อไป 

10

ยาปฏิชีวนะ

ยาคุมกำาเนิด
ยารักษามะเร็ง
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11

ตารางที่ 2 แนวทางการจัดการของเสียที่เกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ ในบ้านเรือน

 ทั้งนี้ สำาหรับภาคครัวเรือน แนวทางการจัดการของเสีย
ที่เกิดจากยาและเภสัชภัณฑ์สรุปได้ตามตารางที่ 2

ประเภท การจัดการ/
ถุงขยะ ถังขยะ ป้ายคำาเตือน อุณหภูมิกำาจัด

- น�ายาออกแผง/ขวด 
 รวบรวมใส่ถุงทิ้งไปกับ
 ขยะอันตราย
- หรือคลุกรวมกับวัสดุ
 ที่ท�าให้กินไม่ได้ใส่ลงถุง
 ทิ้งไปกับขยะอันตราย

ถังแดง
(ขยะอันตราย)

ยาหมดอายุ 
ขยะอันตราย

800-1000 o Cยาทั่วไป

ยาสูดพ่น
ชนิดที่มีสารขับดัน

ถังแดงถุงขยะ ขยะอันตราย ฝังกลบ
(มีสารไวไฟ ระเบิดได้)

ยาสูดพ่น
ชนิดที่ไม่มีสารขับดัน

ถังเหลืองถุงขยะ ขยะรีไซเคิล

เข็มฉีดยาที่ใช้แล้ว
เป็นขยะติดเชื้อ

บริษัทรับก�าจัดขยะ
รีไซเคิล

เข็มฉีดอินสุลิน/
แผ่นตรวจเลือด

รวบรวมใส่ภาชนะปิดสนิท
แล้วส่งคืนสถานบริการ
สาธารณสุขน�าไปก�าจัด
แบบขยะติดเชื้อ

ยาอันตรายสูง*
ส่งคืน
สถานบริการสาธารณสุข
น�าไปก�าจัดแบบพิเศษ

ยาควบคุมพิเศษ 
(วัตถุออกฤทธิ์
ต่อจิตประสาท
และยาเสพติด)

ส่งคืน
สถานบริการสาธารณสุข
น�าไปก�าจัดแบบพิเศษ
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รูปที่ 2 แนวทางการจัดการของเสียที่เกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์จากบ้านเรือน
(สามารถเข้าไปดูรายละเอยีดได้จาก ภาคผนวก ข)
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ภาคผนวก ก
การควบคุมของเสียที่เกิดจากยา/เภสัชภัณฑ์ 

(Pharmaceutical Waste) ในประเทศสหรัฐอเมริกา
 หน่วยงานในประเทศสหรัฐอเมริกา ได้แก่ U.S. Environmental Protection Agency (EPA), 
U.S. Centers for Disease Control and Prevention (CDC)/National Institute of                            
Occupational Safety and Health (NIOSH) และหน่วยงานสาธารณสุขของสหรัฐอเมริกา                                              
รวมท้ัง U.S. Drug Enforcement Administration (DEA) มีการกำากับดูแลของเสียท่ีเกิดจาก            
ยา/เภสัชภัณฑ์ประเภทต่างๆ ดังนี้

1. ยาที่ควบคุมโดย The Resource Conservation and Recovery Act (RCRA)/U.S. EPA
 ซึ่งมีก�าหนดของเสียจ�าพวกยา/เภสัชเคมีภัณฑ์ท่ีต้องมีการดูแลก�าจัดเป็นพิเศษ 3 กลุ่มคือ
  1.1 P-Listed Waste เป็นของเสียจ�าพวกยาท่ีมีความเป็นพิษเฉียบพลัน (Acutely Toxic) หรือยา       
ท่ีมีค่า oral LD50 น้อยกว่าหรือเท่ากับ 50 mg/kg BW. รวมท้ังบรรจุภัณฑ์ท่ีใช้แล้วของยากลุ่มนี้จัดเป็น 
Hazardous Waste 
  1.2 U-Listed Waste เป็นของเสียจ�าพวกยาท่ีมีความเป็นพิษ (Toxic) และบรรจุภัณฑ์ท่ีใช้แล้ว          
ของยากลุ่มนี้ท่ีมีปริมาณยามากกว่า 3% (w/w) จัดเป็น Hazardous Waste 
  1.3 D-Listed Waste คือยาท่ีไม่ได้จดัอยูใ่น P-Listed Waste และ U-Listed Waste แต่มคุีณสมบัติ
ของความเป็นอันตรายอย่างน้อย 1 อย่าง ต่อไปนี้
  (1) การลุกติดไฟ (Ignitability) ได้แก่ เภสัชภณัฑ์ในรปูแบบของเหลวท่ีม ี alcohol ตัง้แต่ 24% ข้ึนไป,         
เภสัชภณัฑ์รปูแบบอ่ืนท่ีไม่ใช่ของเหลว (เช่น colloid) ท่ีมจีดุวาบไฟ (Flash point) ต�า่กว่า 140 °F  หรอื 60 °C, 
เภสัชภัณฑ์ท่ีมีสารออกซิไดซ์ เช่น Silver nitrate, Potassium permanganate หรือเภสัชภัณฑ์รูปแบบ   
Aerosol ซึ่งมีสารขับดัน (propellant) ท่ีไวไฟ  
  (2) การกัดกร่อน (Corrosivity) ได้แก่ กากของเสียท่ีมีค่าความเป็นกรดด่าง (pH) ≤ 2 (กรดแรง) 
หรือ ≥ 12.5 (ด่างแรง) จัดเป็นกากของเสียท่ีมีฤทธิ์กัดกร่อน มักเป็นสารเคมีท่ีใช้ในการปรุงผลิตภัณฑ์ยา เช่น 
glacial acetic acid, sodium hydroxide 
  (3) การเกิดปฏิกิริยา (Reactivity) ได้แก่กากของเสียท่ีเกิดปฏิกิริยาได้ง่าย ไม่คงตัวในสภาพท่ัวไป 
เมื่อได้รับความร้อนหรือสัมผัสกับน�้า อาจท�าให้เกิดการระเบิดหรือก๊าซ/ไอพิษได้ ตัวอย่างเช่น Nitroglycerin
  (4) ความเป็นพิษ (Toxicity) โดย EPA จัดให้สารเคมีท่ีเป็นพิษหรือโลหะหนัก โดยจะถูกจัดเป็น        
กากของเสียอันตรายประเภทนี้เมื่อมีความเข้มข้นเกินระดับท่ีก�าหนดไว้
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หมายเหตุ Oral LD50  หมายถึง ขนาดของสารเคมีที่ให้ทางปากแล้วท�าให้สัตว์ทดลองตายไป
   ร้อยละ 50 ของทั้งหมด
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2. ยาท่ี U.S.CDC/ NIOSH และหน่วยงานสาธารณสุขของสหรฐัอเมรกิา จดัของเสียจากยา/เภสัชภณัฑ์ 
ดังต่อไปนี้เป็น hazardous pharmaceutical waste ด้วย คือ 
 2.1 ยารักษามะเร็ง (Chemotherapy) แบ่งการควบคุมเป็น 2 ลักษณะ คือ
  2.1.1 Trace chemotherapy waste หมายถึงขวดยาฉีด หรอื ภาชนะบรรจท่ีุมยีารกัษามะเรง็ตกค้าง
อยู่น้อยกว่า 3% ของปริมาณเริ่มแรกคิดเป็นน�้าหนัก รวมท้ังหลอดยา เข็ม ถุง ถุงมือ ชุดคลุม
  2.1.2 Hazardous chemotherapy waste หมายถึงกากของเสียท่ีมียารักษามะเร็งอยู่มากกว่า          
3% ของปริมาณเริ่มแรกคิดเป็นน�้าหนัก จัดเป็น hazardous chemotherapy waste 
 2.2 ยาทีม่สีารเป็นพษิต่อระบบต่อมไร้ท่อ (Endocrine disruptor) คือ สารทีร่บกวนการท�าหน้าท่ีของ
ฮอร์โมนธรรมชาติในร่างกายมนุษย์ เช่น estrogen derivatives และยาฮอร์โมนต่าง ๆ
 2.3 ยาทีม่สีารท่ีเป็นพษิต่อระบบสืบพนัธ์ุ หรอืสารทีร่บกวนการพฒันาของตัวอ่อน (Pregnancy category X)
 2.4 ยาปฏิชีวนะ (Antibiotic) ท่ีจะส่งผลให้เกิดปัญหาการดื้อยาของเช้ือโรค
 2.5 ยาใหม่ที่มีความเป็นพิษสูง คือยาท่ีมีค่า oral LD50 น้อยกว่าหรือเท่ากับ 50 mg/kg BW.
 2.6 ยาที ่U.S. National Institute of Occupational Safety and Health (NIOSH) ภายใต้ CDC           
จัดให้เป็นกลุ่ม hazardous drug ได้แก่ ยารักษามะเร็ง (chemotherapy) ยาต้านไวรัส (antiviral drug)         
ยาฮอร์โมน (hormone) และยากดภมูคุ้ิมกัน (immunosuppressive) โดยใช้เกณฑ์ความเป็นอันตรายต่อไปนี้ 
 - การก่อมะเร็ง (carcinogenicity)
 - ความเป็นพิษต่อสารพันธุกรรม (genotoxicity)   
  - การก่อลูกวิรูป (teratogenicity)/ความเป็นพิษต่อการพัฒนาของตัวอ่อน (developmental toxicity)
 - ความเป็นพิษต่อระบบสืบพันธุ์ (reproductive toxicity)              
 - ความเป็นพิษต่ออวัยวะท่ีขนาดต�่า (organ toxicity at low doses)
 - ยาใหม่ท่ีมโีครงสร้างและความเป็นพษิคล้ายคลึงกับยาเก่าท่ีถูกจดัว่าเป็น hazardous drug โดยเกณฑ์ข้างต้น
 ทาง NIOSH จะมีการปรับปรุงรายช่ือเพิ่มเติมให้เป็นปัจจุบันทุกปี ซ่ึงสามารถดูรายช่ือยาได้จาก             
http://www.cdc.gov/niosh/topics/hazdrug/default.html

วิธีการก�าจัดของยาในหัวข้อ 1 และ 2
 ใช้เตาเผาท่ีมีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 °C ชนิดมีระบบการก�าจัดอากาศเสีย แล้วน�ากากท่ีเหลือไปฝังกลบ   
แบบพิเศษในหลุมฝังกลบท่ีมีการรองพื้น (lined hazardous waste landfill)

3.ยาจ�าพวก Controlled substance เช่น ยาเสพติด และวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตประสาท
 ซ่ึงควบคุมโดยข้อก�าหนดขององค์กรท่ีช่ือ U.S. Drug Enforcement Administration (DEA)                       
ซึ่งต้องมีวิธีการก�าจัดท่ีเข้มงวดท่ีต้องมีพยาน (witnessed destruction) ด้วย

วิธีการก�าจัดยาในหัวข้อ 3 
 ใช้เตาเผาอุณหภูมิท่ีมีอุณหภูมิอย่างน้อย 850 °C แล้วน�าเถ้าไปฝังกลบธรรมดาโดยต้องท�าหน้าพยาน 
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Abiraterone acetate Antineoplastic   ●

Altretamine  Antineoplastic  ●

Anastrozole  Antineoplastic  ●

Asparaginase Antineoplastic  ●

Bendamustine HCI Antineoplastic  ●

Bexarotene Antineoplastic  ●

Bleomycin Antineoplastic  ●

Cabazitaxel Antineoplastic  ●

Brentuximab vedotin  Antineoplastic   ●
 (Antibody-drug conjugate)  

Aldesleukin  Antineoplastic  ●

Amsacrine Antineoplastic  ●

Arsenic trioxide  Antineoplastic  ● ●

Azacitidine  Antineoplastic   ●

Bicalutamide Antineoplastic   ●

Bortezomib Antineoplastic   ●

Busulfan Antineoplastic   ●

Bevacizumab   Antineoplastic  ●
 (Monoclonal antibody)  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

ยารกัษามะเร็ง (Chemotherapy)

16

ตารางที่ 3 รายการยาอันตรายสูงที่ก�าหนดโดย The Resource Conservation and  
Recovery Act (RCRA)/ U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC ซึง่กากของเสียทีเ่กิดจากยา 
เหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถกูต้องปลอดภยั (โดยใช้เตาเผาท่ีมอุีณหภมูสูิงกว่า 1200 ๐C)
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ตารางท่ี 3 รายการยาอันตรายสูงท่ีก�าหนดโดย  U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC                 
ซึ่งกากของเสียท่ีเกิดจากยาเหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถูกต้องปลอดภัย (โดยใช้                  
เตาเผาที่มีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 ๐C) (ต่อ)

Carboplatin Antineoplastic   ●

Chlorambucil Antineoplastic  ●

Cladribine Antineoplastic  ●

Crizotinib Antineoplastic  ●

Cytarabine Antineoplastic  ●

Dactinomycin Antineoplastic  ●

Daunorubicin HCI Antineoplastic  ●

Docetaxel Antineoplastic  ●

Epirubicin Antineoplastic  ●

Degarelix Antineoplastic   ●  

Carmustine  Antineoplastic  ●

Cisplatin Antineoplastic  ●

Clofarabine  Antineoplastic   ●

Cyclophosphamide Antineoplastic   ●

Dasatinib Antineoplastic   ●

Decitabine Antineoplastic   ●

Denileukin Antineoplastic   ●

Doxorubicin Antineoplastic   ●

Dacarbazine  Antineoplastic  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Capecitabine  Antineoplastic   ●

17
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Erlotinib Antineoplastic   ●

Etoposide Antineoplastic  ●

Exemestane Antineoplastic  ●

Fludarabine Antineoplastic  ●

Flutamide Antineoplastic  ●

Gemcitabine Antineoplastic  ●

Goserelin Antineoplastic  ●

Imatinib mesylate Antineoplastic  ●

Ixabepilone Antineoplastic  ●

Idarubicin Antineoplastic   ●  

Estramustine phosphate Antineoplastic  ●	 ●

Everolimus Antineoplastic  ●

Floxuridine Antineoplastic   ●

Fluorouracil Antineoplastic   ●

Gemtuzumab ozogamicin Antineoplastic   ●

Hydroxyurea Antineoplastic   ●

Ifosfamide Antineoplastic   ●

Irinotecan HCI Antineoplastic   ●

Fulvestrant Antineoplastic  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Eribulin mesylate Antineoplastic   ●
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ตารางท่ี 3 รายการยาอันตรายสูงท่ีก�าหนดโดย  U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC                 
ซึ่งกากของเสียท่ีเกิดจากยาเหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถูกต้องปลอดภัย (โดยใช้                  
เตาเผาที่มีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 ๐C) (ต่อ)
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Leuprolide acetate Antineoplastic   ●	 ●

Mechlorethamine Antineoplastic  ●

Melphalan Antineoplastic  ●

Methotrexate Antineoplastic  ●		 ●

Mitotane Antineoplastic  ●

Nelarabine Antineoplastic  ●

Nilutamide Antineoplastic  ●

Pegaspargase Antineoplastic  ●

Pentostatin Antineoplastic  ●

Paclitaxel Antineoplastic   ●  

Lomustine Antineoplastic  ●

Megestrol Antineoplastic  ●		 ●

Mercaptopurine  Antineoplastic   ●

Mitomycin Antineoplastic   ●

Nilotinib Antineoplastic   ●

Oxaliplatin Antineoplastic   ●

Pazopanib HCI Antineoplastic   ●

Pemetrexed Antineoplastic   ●

Mitoxantrone HCI Antineoplastic  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Letrozole  Antineoplastic   ●
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ตารางท่ี 3 รายการยาอันตรายสูงท่ีก�าหนดโดย  U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC                 
ซึ่งกากของเสียท่ีเกิดจากยาเหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถูกต้องปลอดภัย (โดยใช้                  
เตาเผาที่มีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 ๐C) (ต่อ)
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Pralatrexate Antineoplastic   ●

Romidepsin Antineoplastic  ●

Streptozocin Antineoplastic  ●

Tamoxifen Antineoplastic  ●

Temsirolimus Antineoplastic  ●

Testolactone Antineoplastic  ●

Thiotepa Antineoplastic  ●

Uracil mustard Antineoplastic  ● ●

Vandetanib Antineoplastic  ●

Toremifene citrate Antineoplastic   ●  

Procarbazine Antineoplastic  ●	 ●

Sorafenib Antineoplastic  ●

Sunitinib malate Antineoplastic   ●

Temozolomide Antineoplastic   ●

Thioguanine Antineoplastic   ●

Topotecan Antineoplastic   ●

Triptorelin Antineoplastic   ●

Valrubicin Antineoplastic   ●

Teniposide Antineoplastic  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Pipobroman Antineoplastic   ●

20

ตารางท่ี 3 รายการยาอันตรายสูงท่ีก�าหนดโดย  U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC                 
ซึ่งกากของเสียท่ีเกิดจากยาเหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถูกต้องปลอดภัย (โดยใช้                  
เตาเผาที่มีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 ๐C) (ต่อ)
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Vinblastine sulfate Antineoplastic   ●

Vinorelbine tartrate Antineoplastic  ●

ยาปฏิชีวนะ (Antibiotic)

Televancin Bactericidal  ●

ยาต้านไวรัส (Antiviral)

Cidofovir Antiviral   ●

Ganciclovir Antiviral   ●

Valganciclovir Antiviral   ●

Zidovudine Antiretroviral   ●

Ribavirin Antiviral   ●		 ● 

Vincristine sulfate Antineoplastic  ●

Vorinostat Antineoplastic  ●

Chloramphenicol  Antibiotic   ●

Tetracycline HCI Antibiotic   ●

Entecavir Antiviral   ●

Nevirapine Antiviral    ●

Trifluridine Antiviral    ●

Vidarabine Antiviral    ●

Abacavir Antiviral  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Vemurafenib Antineoplastic   ●
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ตารางท่ี 3 รายการยาอันตรายสูงท่ีก�าหนดโดย  U.S. EPA และ U.S.NIOSH/CDC                 
ซึ่งกากของเสียท่ีเกิดจากยาเหล่าน้ีต้องมีการจัดการอย่างถูกต้องปลอดภัย (โดยใช้                  
เตาเผาที่มีอุณหภูมิสูงกว่า 1200 ๐C) (ต่อ)
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Fluconazole Antifungal  ●

ยาต้านโปรโตซวั (Antiprotozoal)

ยาฮอร์โมน (Hormone) หรือยาท่ีมีผลต่อการท�างานของระบบต่อมไร้ท่อ 

Choriogonadotropin alfa Gonadotropins  ●		 ●

Estradiol Estrogen  ●	 ●

Estrogen, conjugated Estrogen  ●		 ●

Estrone Estrogen  ●	 ●

Gonadotropin, chorionic Gonadotropin  ●		 ●

Fluoxymesterone Androgen  ●		 ●

Voriconazole Antifungal  ●	

Pentamidine isethionate Antiprotozoal  ●

Cetrorelix acetate Gonadotropin-releasing   ●		 ●
  hormone antagonist   

Diethylstilbestrol (DES) Synthetic Estrogen  ●		 ●

Estrogens, esterified Estrogen   ●	 ●

Estropipate Estrogen   ●		 ●

Ganirelix acetate Gonadotropin-releasing   ●	 ●
  hormone antagonist   

Medroxyprogesterone acetate Progestin   ●		 ●

Estrogen-progestin combinations Contraceptive  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

ยาต้านเชื้อรา (Antifungal)
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Methyltestosterone Androgen   ●	 ●

Progesterone Progestins  ●

Propylthiouracil Antithyroid  ●

Tesamorelin acetate Somatropin, GRF analog  ●		 ●

Ulipristal acetate Contraceptive  ●		 ●

Alefacept Immunosuppressant  ●

Cyclosporin Immunosuppressant  ●

Leflunomide  Antirheumatic   ●		 ●
 (immunosuppressant)    

Nafarelin Gonadotropin  ●		 ●

Progestins Contraceptive  ●		

Raloxifene   Estrogen   ●		 ●
 agonist-antagonist   

Testosterone Androgen  ●		 ●

Azathioprine Immunosuppressant   ●

Fingolimod Biological response   ●
  modulator   

Lenalidomide  Biologic response   ●		 ●
  modifier                        

ยามีผลต่อระบบภูมิคุ้มกัน

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Menotropins Gonadotropin  ●	 ●
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Mycophenolic acid Immunosuppressant    ●

Tacrolimus Immunosuppressant   ●

ยารักษาลมชัก (Anticonvulsant)

Clonazepam Anticonvulsant, sedative   ●

Oxcarbazepine Anticonavulsant  ●

Valproic acid/divalproex Na Anticonvulsant  ●		 ●

Zonisamide Anticonvulsant  ●

Pentetate calcium  Chelating agent   ●
trisodium(Ca-DTPA) (for removing radioactives)  

Deferiprone FE chelator  ●  

Sirolimus Immunosuppressant   ●

Thalidomide Biologic response   ●		 ●
  modifier 

Carbamazepine Anticonvulsant   ●

Ezogabine Anticonvulsant  ●

Vigabatrin Anticonvulsant   ●

ยาขจัดโลหะหนัก/สารพิษจากร่างกาย (Chelator)

Dexrazoxane Chelator   ●

Topiramate Anticonvulsant  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Mycophenolate mofetil Immunosuppressant   ●
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Physostigmine Acholinergenic  ●

Resorcinol Acne, dandruff treatment ●

Warfarin Anticoagulant  ● ●		 ●

Liraglutide recombinant Antidiabetic   ●

Ambrisentan  Antihypertensive,   ● 
 Vasodilating agent

Phenoxybenzamine HCl Antihypertensive,  ●  
    Non-selective
  alpha-adrenergic 
   blocking agent    

Rasagiline mesylate Antiparkinson   ●

Physostigmine salicylate Acholinergenic ●

Dronedarone HCI Antiarrhythmic   ●		 ●

Paroxetine Antidepressant    ●

Colchicine Antigout  ●

Reserpine Antihypertensive,  ●
  antipsychotic  

Risperidone Antipsychotic    ●

Bosentan  Antihypertensive,   ●		 ●
 Vasodilating agent    

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

ยาอันตรายสูงอ่ืนๆ
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Ziprasidone HCI Antipsychotic  ●

Phenol  Antiseptic, anesthetic,  ●
  antipruritic  

Chloral hydrate Cough syrup,   ●
(Controlled substance) sleeping pill

Zoledronic acid Bone resorption inhibitor  ●		

Apomorphine Dopamine agonist  ●		

Palifermin Cell stimulants   ●
 and proliferant  	

Phentermine  Appetite suppressant  ●
(Controlled substance)   	

Icatibant  Bradykinin B 2   ●
 receptor antagonist  

Tretinoin   Cell stimulants   ●		 ●
   and proliferant

Spironolactone Diuretic  ●	

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Mercury     Antiseptic  ●
  (mercurochrome)
 Device (thermometer,    
      sphygmomanometer)
   Preservative
 (thimerosal in vaccine)
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Finasteride  Drug for bladder   ●		 ●
 & prostate disorders  

Cabergoline  Ergot-derivative   ●
 dopamine receptor
   agonist  

Cadmium  Multiple mineral  ●
  preparations  

Dinoprostrone Oxytocic  ●		

Mifepristone Oxytocic  ●		 ●

Barium sulfate Radiopaque agent ●

Hexachlorophene Skin disinfectant ●

Epinephrine base   Emergency allergy kit,  ●
 cardiac arrest, glaucoma,
   eye surgery  

Plerixafor Hematopoietic agent  ●		

M-cresol Preservative in human  ●  
  insulin

Ergonovine/methylergonovine Oxytocic  ●		 ●

Lindane Scabicide  ●

Oxytocin Oxytocic  ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Dutasteride  Drug for bladder   ●		 ●
 & prostate disorders   
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Paraldehyde  Sedative  ● 
(Controlled substance)   

Alitretinoin Skin and mucous   ●
 membrane agent 

Podofilox Skin and mucous   ●
 membrane agent
  (antimitotic) 

Misoprostol Stomach ulcers   ●		 ●
  treatment  

Silver  (> 5 mg/l)  Topical antimicrobial  ● 
(เช่น Silver sulfadiazine cream)  

Acitretin Vitamin A  ●

Selenium Shampoo (anti-dandruff)  ●
  Multiple mineral
   preparations  	

Podophyllum resin Skin and mucous   ●
 membrane agent
  (Cytotoxic)  

Nicotine  Smoking cessation ●

Bacillus Calmette-Guerin (BCG) Vaccine   ●

Trichloromonofluoromethane Topical anesthetic ●  

ยา EPA NIOSH Preg.
X

การใช้

Dexmedetomidine Sedative  ●
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●	ห้ามเทตัวท�าละลาย (solvent) ท่ีไม่ละลายน�้าหรือเป็นสารไวไฟ                
ลงในอ่างน�้า ต้องใส่ภาชนะไว้ท้ิงต่างหาก เช่น ขวดแก้ว หรือหากสาร       
มีปริมาณมากให้ท้ิงลงถังบรรจุท่ีเหมาะสม

●	 กรณีท่ีสารเคมเีป็นกรดหรอืด่าง ต้องเจอืจางสารดงักล่าวให้มคีวามเข้มข้น 
ต�า่กว่า 1 โมล แล้วจงึเทท้ิงลงในระบบบ�าบัดน�า้ท้ิงของสถานพยาบาลได้           
พร้อมเปิดน�้าล้างตามมากๆ

●	 ตรวจสอบความเข้ากันได้ของสารเคมี ก่อนเทสารเคมีลงในภาชนะ
เดียวกัน เพื่อป้องกันการเกิดปฏิกิริยา 

 เนือ่งจากสารเคมท่ีีใช้ในห้องปฏบัิตกิาร
ทางการแพทย์นั้นมีความหลากหลาย และ
ความเป็นพษิท่ีแตกต่างกัน เจ้าหน้าท่ีผู้ปฏบัิตงิาน
จึงควรศึกษาข้อมูลของสารเคมีแต่ละชนิดจากเอกสารข้อมูล
ความปลอดภยัในการท�างานกับสารเคม ี(Safety Data Sheet : SDS)
ท่ีจ�าแนกประเภทและสื่อสารความเป็นอันตรายสารเคมี รวมท้ัง
ข้อแนะน�า แล้วปฏิบัตติามอย่างเคร่งครดั โดยการใช้งานสารเคมน้ัีน
ให้ใช้ฉลากเดมิของสารเคมท่ีีตดิอยูบ่นภาชนะบรรจ ุแต่หากมกีารแบ่งถ่าย
ใส่ภาชนะอ่ืนจะต้องมกีารระบุฉลาก ช่ือสารเคมแีละสัญลักษณ์ หรอื
ข้อความบ่งช้ีประเภทอันตราย วันท่ีแบ่งถ่ายหรือวันท่ีหมดอายุ
และค�าเตือนต่างๆ (ถ้ามี) หากเป็นการแบ่งเพื่อจัดท�าสารละลาย
เตรียมให้ระบุเอกสารอ้างอิงไว้เพิ่มเติมด้วย

CI

การเก็บรวบรวมของเสียสารเคมี  มีข้อควรปฏิบัติดังนี้

●	 กรณีเป็นของแข็งผงละเอียด หากมตัีวท�าละลาย ให้ท้ิงไว้จนตวัท�าละลายระเหยจนหมดก่อนแล้วจงึรวบรวม
ของแข็งท่ีเหลือใส่ลงในถุงพลาสติกเพื่อป้องกันการฟุ้งกระจาย

●	ภาชนะบรรจสุารเคมท่ีีจะท�าการท้ิง ให้ล้างสารเคมด้ีวยน�า้ให้หมดเสียก่อน ส่วนภาชนะบรรจตุวัท�าละลาย 
ให้ท�าให้ระเหยในตู้ดูดควันจนหมดก่อนท�าการท้ิง

●	 อุปกรณ์/เคร่ืองแก้วในห้องปฏบัิตกิารท่ีใช้แล้ว และมกีารปนเป้ือนสารเคม ีให้ท�าการเจอืจางสารเคมเีสียก่อน 
จึงน�าไปล้างท�าความสะอาดต่อไป

ส่วนที่ 2
การบริหารจัดการของเสียพวกสารเคมีที่ใช้ในห้องปฏิบัติการ

ทางการแพทย์ (Laboratory waste)

33
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ขั้นตอนการปฏิบัติในการเก็บรวบรวม
ของเสียสารเคมี มีดังน้ี

 ต้องมีความรูค้วามเข้าใจเก่ียวกับสารเคมีทีใ่ช้ในห้องปฏิบัติการ โดยศกึษา
จากเอกสารข้อมูลความปลอดภัยในการทำางานกบัสารเคม ี(SDS) ของสารเคมีน้ันๆ 
และจำาแนกประเภทของเสียสารเคมีตามความเป็นอันตราย โดยอาจแบ่งเป็น

สารลุกติดไฟ

สารกัดกร่อน

สารเกิดปฏิกิริยา 

สารที่มีความเป็นพิษ

1

ของเสียสารเคมีในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ ทั้ง 4 ประเภทข้างต้น
มีรายละเอียดอยู่ใน ภาคผนวก ค และแนวทางการบ�าบัดเบื้องต้น อยู่ในตารางที่ 4

	 ภาชนะบรรจุน้ัน ต้องเลือกให้เหมาะสมกับประเภท
ของเสียสารเคมี อาทิเช่น
	 ●	ภาชนะท่ีเป็นแก้ว สามารถใช้บรรจขุองเสียสารเคมไีด้เกือบ
ทุกชนิด ยกเว้น ของเสียพวก Hydrofluoric acid 
	 ●	 ภาชนะท่ีเป็นพลาสตกิ เหมาะกับการบรรจสุารพวกกรด ด่าง            
แต่ห้ามบรรจุตัวท�าละลายท่ีรุนแรง (เช่น ether, dichloromethane, 
สารผสมท่ีมตีวัท�าละลายท่ีรนุแรง) ในภาชนะพลาสติก เว้นแต่เป็นภาชนะ
บรรจุท่ีท�าจาก High density polyethylene (HDPE)

34

 จัดเตรียมภาชนะบรรจุของเสียท่ีเหมาะสม เช่น ขวดแก้ว ขวด/แกลลอน/ถังพลาสติก              
Polypropylene (PP) หรือ Polyethylene (PE) โดยต้องเป็นภาชนะที่มีสภาพดี และมีฝาปิดมิดชิด 
ห้ามใช้ภาชนะพวกถังปี๊บ หม้อ ชาม ขวดนำ้าดื่ม และถุงพลาสติก บรรจุของเสียสารเคมี
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แนวระดับที่ให้บรรจุได้มากที่สุด

ขวดแก้วบรรจุ
ของเสียสารเคมี

ภาชนะรองรับอีกชั้น
(secondary containment)

หมายเหตุ 

 1 ของเสียสารเคมท่ีีมกีล่ินรนุแรง ควรบรรจใุนขวดแก้ว โดยให้มกีารหุ้มบรเิวณฝาขวดท่ีปิดสนทิแล้ว
ด้วยแผ่น parafilm รวมท้ังถ้าเป็นไปได้ให้น�าขวดแก้วท่ีบรรจุของเสียสารเคมีดังกล่าว ไปใส่ในภาชนะรองรับ
อีกช้ันหนึ่ง (secondary containment)
 2 ต้องใช้ความระมัดระวังในข้ันตอนการบรรจุของเสียสารเคมีลงในภาชนะบรรจุ ท้ังนี้เพื่อป้องกัน      
มิให้เกิดการรั่วไหล หรือลดการรั่วไหลให้น้อยท่ีสุด
 3 อย่าบรรจุของเสียสารเคมีลงในภาชนะบรรจุมากเกินไป ตัวอย่างเช่น ขวดแก้วกลม ให้บรรจุ            
ได้มากท่ีสุดถึงขอบล่างของส่วนคอขวดท่ีโค้งเท่านั้น เนื่องจากช่องอากาศท่ีอยู่เหนือระดับสารเคมี จะท�าให้
ปรมิาตรของของเหลว และความดนัของไอท่ีอยูด้่านบนมกีารปรบัเปล่ียนได้ เมือ่อุณหภมิูเปล่ียน ท้ังนี ้ฝาขวด
ไม่ควรหมุนปิดจนแน่นเกินไป
 ถ้าหากใช้ขวดแก้วกลมบรรจขุองเสียสารเคมท่ีีเป็นของเหลวไวไฟสูง ให้บรรจเุพยีง 3 ใน 4 ของปรมิาตร
บรรจุปกติเท่านั้น

35
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บันทึกการท้ิงของเสียสารเคมี

ป้ายติดภาชนะบรรจุของเสียสารเคมี

ติดป้ายแสดงประเภทของเสียสารเคมีบนภาชนะบรรลุของเสียท่ีเตรียมไว้ และ         
เตรียมเอกสารบันทึกการทิ้งของเสียสารเคมี โดยป้ายควรมีลักษณะดังนี้

3

สัญลักษณ์แสดงความเป็นอันตรายตามประเภทของเสียสารเคมี

สารลุกติดไฟ สารกัดกร่อน สารเกิดปฏิกิริยา สารที่มีความเป็นพิษ

36
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	 บรรจขุองเสียสารเคมีลงในภาชนะท่ีเตรียมไว้ โดยใช้
ความระมัดระวัง ไม่ให้ร่ัวไหล โดยสารกลุ่มเดียวกันอาจเท 
รวมลงในภาชนะเดียวกันได้  ท้ังนี ้ควรตรวจสอบความเข้ากัน
ได้ของสารเคมีก่อน เพ่ือป้องกันการเกิดปฏิกิริยา หากเท          
ลงภาชนะเดียวกัน โดยดูตารางท่ี 5 เก่ียวกับรายการ          
สารเคมีที่เข้ากันไม่ได้ ซึ่งห้ามใส่ลงในภาชนะเดียวกัน 

4

ลงบันทึกรายละเอียดของเสียสารเคมีและปริมาณ บนป้ายที่ติดไว้ที่ภาชนะบรรจุ
และในเอกสารบันทึกการทิ้งของเสียสารเคมี ตามตัวอย่างในรูป5

37
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6

รวบรวมส่งกำาจัด
อย่างถกูต้อง

38

	 รวบรวมจัดเก็บภาชนะท่ีบรรจุของเสียตามแต่ละประเภท นำาไปเก็บไว้ในบริเวณที่แต่ละหน่วยงาน/
สถานบริการสาธารณสุขจัดเตรียมไว้ โดยสถานที่จัดเก็บของเสียสารเคมีน้ัน ควรเป็นท่ีที่มีอากาศถ่ายเท
ได้ดี ไม่ถูกแสงแดดโดยตรง ป้องกันถูกนำ้าฝนได้ สะดวกในการเคลื่อนย้าย ไม่กีดขวางทางเดินและสามารถ
จัดวางของเสียแยกเป็นกลุ่มได้

 รวบรวมส่งกำาจัดของเสียสารเคมี เม่ือมีปริมาณของเสียมากพอ โดยให้ประสานกับหน่วยงาน                  
ที่รับกำาจัดของเสียมารับไปดำาเนินการอย่างถูกวิธีต่อไป
7

  ของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ

  ของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ

ของเสียสารเคมี

จากห้องปฏิบัติการ!
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ตารางที่ 4 แนวทางการบำาบัดของเสียสารเคมีในห้องปฏิบัติการเบื้องต้น

รายการ วิธีการบ�าบัดเบื้องต้น

สารลุกติดไฟ สารไวไฟสูง และตัวทำาละลายที่ไม่ละลายนำ้า เช่น ethyl ether, hexane, 
acetone ห้ามทิ้งลงอ่างนำ้า หากมีปริมาณไม่มาก และไม่ใช่สารพิษหรือ
สารก่อมะเร็งอาจต้ังท้ิงไว้ในตู้ดูดไอสารเคมี จนระเหยหมด แล้วกำาจัด
ตะกอนหรือสารเคมีที่เหลือด้วยวิธีที่เหมาะสมต่อไป
ถ้ามีปริมาณมาก ให้รวบรวม และส่งบริษัทกำาจัด

สารกัดกร่อน สารกัดกร่อน เช่น hydrochloric acid, sodium hydroxide เป็นต้น 
สารเคมีท่ีเป็นกรดหรือด่างน้ี ต้องเจือจางให้ตำ่ากว่า 1 M (1 Molar           
หรือ 1 โมล/ลิตร) ก่อนเทท้ิงลงอ่างนำ้า และเม่ือเท ลงอ่างแล้วให้เปิด              
นำ้าล้างตามมากๆ

สารเกิดปฏิกิริยา สารไวปฏิกิริยา เช่น Hydrogen peroxide ห้ามจัดวางไว้ใกล้กับ              
Copper, chromium, iron ตามตารางที่ 5 แสดงสารเคมีที่เข้ากันไม่ได้ 

สารท่ีมีความเป็นพิษ สารเคมีท่ีมีพิษน้อย (LD50 > 500 mg/kg) กำาจัดโดยเทลงท่อบำาบัด           
ซึ่งต่อท่อไปยังบ่อบำาบัดนำ้าเสียของโรงพยาบาล (ใช้การบำาบัดโดยใช้                   
เชื้อจุลินทรีย์ มีการตรวจสอบมาตรฐานของนำ้าที่ผ่านการบำาบัดให้ ได้
มาตรฐานอย่างสมำ่าเสมอ)
สารเคมีที่มีพิษสูง (LD50 < 500 mg/kg) แจ้งไปตามหน่วยต่างๆ                     
ในโรงพยาบาลปีละ 1 ครั้ง (หรือตามท่ีกำาหนด) เพื่อสอบถามว่ามี             
สารเคมีในห้องปฏบัิติการใดต้องกำาจดัเป็นพเิศษ เช่น Ethidium Bromide, 
Xylene เป็นต้น เพื่อวางแผนรวบรวม ส่งให้บริษัทมารับไปกำาจัด         
อย่างถูกวิธีตามประเภทของเสียสารเคมี

39
แนวปฏิบัติการจัดการของเสียทางการแพทย์ที่เป็น สารเคมี

หมายเหต ุ LD50  หมายถึง ขนาดของสารเคมีท่ีให้ท�าให้สัตว์ทดลองตายไป ร้อยละ 50 ของท้ังหมด
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ตารางท่ี 5 รายการสารเคมีท่ีเข้ากันไม่ได้
(ห้ามบรรจุรวมกัน)

สารเคมี สารที่เข้ากันไม่ได้

Acetic acid

Acetone
Acetylene

Alkali and alkaline 
earth metals (lithium, 
sodium, potassium)
Ammonia (anhydrous)

Ammonium nitrate

Aniline
Arsenical materials
Azides
Bromine
Calcium oxide
Carbon (activated)
Carbon tetrachloride

Chromic acid, nitric acid, hydroxyl compounds, 
ethylene glycol, perchloric acid, peroxides, permanganates

Concentrated nitric and sulfuric acid mixtures
Chlorine, bromine, copper, fluorine, silver, mercury

Water, carbon tetrachloride หรือ other chlorinated 
hydrocarbons, carbon dioxide, halogens, powdered 
metals (เช่น aluminum or magnesium)
Mercury (เช่น ใน thermometer, manometers), chlorine, 
calcium hypochlorite, iodine, bromine, hydrofluoric acid 
(anhydrous)
Acids, powdered metals, flammable liquids, chlorates, 
nitrates, sulfur, finely divided organic or combustible 
materials
Nitric acid, hydrogen peroxide
Reducing agents
Acids
ให้ดูใน Chlorine
Water

Calcium hypochlorite, all oxidizing agents
Sodium, Chlorates, Ammonium salts, acids, powdered 
metals, sulfur, finely divided organic or combustible 
materials

40
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41

ตารางท่ี 5 รายการสารเคมีท่ีเข้ากันไม่ได้
(ห้ามบรรจุรวมกัน) (ต่อ)

สารเคมี สารที่เข้ากันไม่ได้

Chlorine

Chlorine dioxide 

Chromic acid and 
chromium
Copper
Cumene hydroperoxide 
Cyanides
Flammable liquids 

Fluorine
Hydrocarbons
(เช่น butane, propane, 
benzene)

Hydrocyanic acid 
Hydrofluoric acid 
(anhydrous)
Hydrogen peroxide

Ammonia, acetylene, butadiene, butane, methane, 
propane (หรือ other petroleum gases), hydrogen, 
sodium carbide, benzene, finely divided metals, 
turpentine

Ammonia, methane, phosphine, hydrogen sulfide

Acetic acid, naphthalene, camphor, glycerol, alcohol, 
flammable liquids
Acetylene, hydrogen peroxide
Acids (organic หรือ inorganic)
Acids
Ammonium nitrate, chromatic acid, hydrogen peroxide, 
nitric acid, sodium peroxide, halogens
ให้แยกจากทุกสิ่งทุกอย่าง
Fluorine, chlorine, bromine, chromic acid,              
sodium peroxide

Nitric acid, alkali
Ammonia (aqueous หรือ anhydrous)

Copper, chromium, iron, most metals & their salts, 
alcohols, acetone, organic materials, aniline,           
nitromethane, combustible materials

41
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42

ตารางท่ี 5 รายการสารเคมีท่ีเข้ากันไม่ได้
(ห้ามบรรจุรวมกัน) (ต่อ)

สารเคมี สารที่เข้ากันไม่ได้

Hydrogen sulfide
Hypochlorites
Iodine
Mercury
Nitrates

Nitric acid (concentrated) 

Nitrites

Nitroparaffins
Oxalic acid
Oxygen
Perchloric acid

Peroxides, organic
 

Phosphorus (white) 
Phosphorus pentoxide 
Potassium
Potassium chlorate 
Potassium perchlorate 
Potassium permanganate 
Selenides
Silver

Fuming nitric acid, oxidizing gases
Acids, activated carbon
Acetylene, ammonia (aqueous หรอื anhydrous), hydrogen 
Acetylene, fulminic acid, ammonia
Sulfuric acid
Acetic acid, aniline, chromic acid, hydrocyanic acid, 
hydrogen sulfide, flammable liquids, flammable gases, 
copper, brass, any heavy metals
Potassium cyanide หรือ sodium cyanide.
Inorganic bases, amines
Silver, mercury
Oils, grease, hydrogen, flammable: liquids, solids, หรอื gases 
Acetic anhydride, bismuth and its alloys, alcohol, paper, 
wood, grease, oils
Acids (organic หรือ mineral)
ให้ระวังการเกิดแรงเสียดทาน และให้เก็บในที่เย็น 

Air, oxygen, alkalis, reducing agents
Water

Carbon tetrachloride, carbon dioxide, water
Sulfuric and other acids
ให้ดูใน Sulfuric, other acids และ chlorates
Glycerol, ethylene glycol, benzaldehyde, sulfuric acid 
Reducing agents
Acetylene, oxalic acid, tartaric acid, ammonium compounds, 
fulminic acid

฀฀฀฀฀฀฀ E-Book ฀฀฀ ฀฀฀฀฀ FULL.indd   42 12/7/59   10:07



สารเคมี สารที่เข้ากันไม่ได้

Sodium

Sodium chlorate 

Sodium nitrite

Sodium peroxide 

Sulfides

Sulfuric acid

Tellurides

Water (น�้า)

Carbon tetrachloride, carbon dioxide, water

Acids, ammonium salts, oxidizable materials, sulfur 

Ammonium nitrate and other ammonium salts

Ethyl or methyl alcohol, glacial acetic acid, acetic 
anhydride, benzaldehyde, carbon disulfide, glycerin, 
ethylene glycol, ethyl acetate, methyl acetate, 
furfural
Acids

Potassium chlorate, potassium perchlorate, potassium 
permanganate (สารประกอบทีค่ล้ายคลึงกันของ light metals 
เช่น sodium, lithium)

Reducing agents

Acetyl chloride, alkali and alkaline earth metals,   
their hydrides and oxides, barium peroxide, carbides, 
chromic acid, phosphorous oxychloride, phosphorous 
pentachloride, phosphorous pentoxide, sulfuric acid, 
sulfur trioxide

ตารางท่ี 5 รายการสารเคมีท่ีเข้ากันไม่ได้
(ห้ามบรรจุรวมกัน) (ต่อ)

43
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	 ● ของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบติัการส่วนใหญ่ให้ก�าจัดโดยใช้เตาเผาทีม่อีณุหภมูสูิงกว่า 1200 °C 

(เทียบได้กับเตาเผาของเสียอันตราย) ชนิดท่ีมรีะบบการก�าจดัอากาศเสีย แล้วน�ากากท่ีเหลือไปฝังกลบแบบพเิศษ           
ในหลุมฝังกลบท่ีมกีารรองพื้น (lined hazardous waste landfill)

44

การกำาจัดของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ

กากที่เหลือ

Lined Hazardous Waste Landfill

>1200 ๐
C

หมายเหตุ
• อย่างไรก็ตาม มขีองเสยีท่ีเกิดจากสารเคมบีางชนดิท่ีห้ามเผา เพราะท�าให้เกิดมลพษิในอากาศ เช่น Barium 
Sulfate, Iodine Contrast เป็นต้น

• ส�าหรับรายการของเสียที่เกิดจากสารเคมีที่พบว่ามีการใช้ในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ และกิจกรรมที่เกี่ยวข้อง
พร้อมคุณสมบัติความเป็นอันตราย รวมทั้งวิธีการก�าจัดอย่างถูกต้องและปลอดภัย ได้มีการสรุปไว้ในตารางที่ 6

แน
วป

ฏิบ
ัติ 

กา
รจ

ัดก
าร

ขอ
งเส

ียท
าง

กา
รแ

พท
ย์ท

ี่เป
็นส

าร
เค

มี



“เราต้องการอ่านฉลาก และศึกษาเอกสาร SDS
เพ่ือความปลอดภัยในการทำางานกับสารเคมี 

และการจัดการของเสีย”

!
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45

แว่นตาป้องกันสารเคมี

หน้ากากป้องกันสารเคมี

เสื้อคลุมปฏิบัติการ

ถุงมือยาง

เพื่อความปลอดภัย
 ในขั้นตอนต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นขั้นตอนท�างานกับสารเคมี หรือรวบรวมของเสียสารเคมี       
ให้ผู้ปฏิบัติงานใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล Personal Protective Equipment 

(PPE) อาทิเช่น เสื้อคลุมปฏิบัติการ ถุงมือยาง แว่นตาป้องกันสารเคมี/แว่นตานิรภัย 
หน้ากากป้องกันสารเคมี และรองเท้า เป็นต้น
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46

ตารางที่ 6 รายการของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ
ทางการแพทย์ และวิธีกำาจัดอย่างถูกต้องปลอดภัย

สารเคมี
 คุณสมบัติ

และความเป็นอันตราย

Acetic acid
Ammonia

Barium sulfate

Chlorhexidine 
gluconate
70% Ethanol
Fixer + Developer 
ส�าหรับล้างฟิล์ม 
x-ray

10 % Formalin 
buffer หรอื 3.7% 
Formaldehyde 
Glutaradehyde 
(working solution : 
สารละลายพร้อมใช้)
Iodophor
(Iodine + HCl) 
Hydrochloric acid 
3-5 % Hydrogen 
Peroxide

ไวไฟ กัดกร่อน
ระคายเคืองกัดกร่อน 
อันตรายต่อส่ิงแวดล้อม 
ไม่ละลายน�้า และ      
ห้ามเผา เพราะท�าให้
เกิดมลพิษทางอากาศ 
ก่อการระคายเคือง 
ระคายเคือง ไวไฟ 

ไวไฟ
เป็นพิษ 
หมายเหตุ ของเสียทีเ่กิด 
จากน�า้ยา Fixer ล้างฟิล์ม 
เป็นของเสียอันตราย
เนือ่งจากมโีลหะเงิน (Ag) 
ระคายเคือง กัดกร่อน 
เป็นพษิ ก่อมะเร็ง 

กัดกร่อน เป็นพษิ 
ก่อมะเรง็ อันตรายต่อ
ส่ิงแวดล้อม
ระคายเคือง กัดกร่อน 

ระคายเคือง กัดกร่อน 
ระคายเคือง

ü

 ü

	 	 ü

	 	 ü

	 	 	 ü	

	 	 ü

ü

	 	 ü

	 ü

ü

ü

วิธีก�าจัดที่ถูกต้องปลอดภัย
A

บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
A1 A2 A3 A4 B1 B2 B3

B

ส่งบริษัทรับก�าจัด
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ตารางที่ 6 รายการของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ
ทางการแพทย์ และวิธีกำาจัดอย่างถูกต้องปลอดภัย (ต่อ)

สารเคมี
 คุณสมบัติ

และความเป็นอันตราย

Iodine contrast

Mercury

Methanol
Lysol หรือ Cresol 
(working solution) 

Povidone Iodine 
Solution
Sodalime

Sodium 
hypochlorite 
(working solution)

Sodium hydroxide

Sevoflurane 

Trichloroacetic 
acid
Toluene

Xylene

ห้ามเผา เพราะท�าให้
เกิดมลพิษ
ไอเป็นพิษ สะสมใน       
สิ่งแวดล้อมและสัตว์น�้า 
เป็นพิษ ไวไฟ
ระคายเคือง กัดกร่อน 

ระคายเคือง

กัดกร่อน ไวต่อการเกิด
ปฏิกริยา
ระคายเคือง กัดกร่อน 

ระคายเคือง กัดกร่อน 

ระคายเคือง เป็นพิษ 

ระคายเคือง กัดกร่อน 

ไวไฟ ระคายเคือง เป็นพษิ 
ก่อมะเร็ง
ไวไฟ ระคายเคือง เป็นพษิ
ก่อมะเร็ง

	 	 ü

	 	 ü

	 	 ü

	 	 ü

	 ü

ü

	 	

	 	 ü

ü

	 ü

ü

ü

ü

วิธีก�าจัดที่ถูกต้องปลอดภัย
A

บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
B

ส่งบริษัทรับก�าจัด
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ตารางที่ 6 รายการของเสียสารเคมีจากห้องปฏิบัติการ
ทางการแพทย์ และวิธีกำาจัดอย่างถูกต้องปลอดภัย (ต่อ)

สารเคมี
 คุณสมบัติ

และความเป็นอันตราย

วิธีก�าจัดที่ถูกต้องปลอดภัย
A

บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
B

ส่งบริษัทรับก�าจัด

หมายเหตุ
A1 เจือจางให้ต�า่กว่า 1 โมล/ลิตร หรอืท�าให้เป็นกลางด้วยด่างอ่อน ก่อนเทลงอ่างน�า้ส�าหรบัทิง้สารเคมี 
แล้วตามด้วยการเจือจางด้วยน�า้ปรมิาณมากเพ่ือระบายลงสู่บ่อบ�าบัดน�า้เสีย
A2 เจือจางให้ต�่ากว่า 1 โมล/ลิตร หรือท�าให้เป็นกลางด้วยกรดอ่อน ก่อนเทลงอ่างน�้าส�าหรับ                  
ทิ้งสารเคมี แล้วตามด้วยการเจือจางด้วยน�้าปริมาณมากเพื่อระบายลงสู่บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
A3 เทท้ิงลงอ่างน�้าส�าหรับทิ้งสารเคมี แล้วตามด้วยการเจือจางด้วยน�้าปริมาณมากเพื่อระบาย              
ลงสู่บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
A4 ท�าให้หมดความเป็นพิษ ด้วยการผสมของเสีย 9 ส่วน กับ 25% สารละลายแอมโมเนีย 1 ส่วน 
ทิ้งไว้อย่างน้อย 24 ชั่วโมง ก่อนทิ้งลงสู่บ่อบ�าบัดน�้าเสีย
B1 ห้ามทิ้งลงบ่อบ�าบัดน�้าเสียเด็ดขาด ต้องเก็บไว้ในภาชนะพลาสติกประเภท HDPE ติดฉลาก           
ชนิดของเสียให้ชัดเจน แล้วส่งก�าจัดโดยบริษัทรับก�าจัดของเสียอันตรายที่ได้รับการรับรองจาก           
กรมโรงงานอุตสาหกรรม
B2 เก็บไว้ในภาชนะพลาสติกประเภท HDPE ติดฉลากชนิดของเสียให้ชัดเจน แล้วส่งก�าจัดโดย             
วิธีฝังกลบโดยบริษัทรับก�าจัดที่ได้รับการรับรองจากกรมโรงงานอุตสาหกรรม
B3 ส่งบริษัท recycle ปรอทที่ได้มาตรฐาน
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50

ภาคผนวก ค
ประเภทของเสียสารเคมีในห้องปฏิบัติการทางการแพทย์
 1. สารลุกติดไฟ หมายถึง ของเสียท่ีมสีารเคมท่ีีลุกตดิไฟได้ง่าย หรอืให้ไอระเหยทีส่ามารถเกิดการลุกไหม้        
เมื่อได้รับประกายไฟ หรือเปลวไฟ สามารถจ�าแนกได้ 2 ประเภท คือ
	 	 ● ของเหลวท่ีมีจุดวาบไฟ (flash point)ต�่ากว่า 93.4 ๐C รวมท้ังสารละลายแอลกอฮอล์ในน�้าท่ีมีส่วน
ผสมมากกว่าร้อยละ 24 โดยปริมาตร เช่น benzene, toluene, xylene, acetone และ kerosene เป็นต้น
	 	 ● ของแข็งท่ีไวไฟ ซ่ึงมีคุณสมบัติในการลุกติดไฟ เมื่อสัมผัสกับอากาศ เช่น sodium metal และ                        
phosphorus รวมถึงของแข็งบางชนดิท่ีไม่มสีมบัตไิวไฟ แต่สามารถลุกไหม้และระเบิดได้ เมือ่ได้รบัความร้อนสูง
หรอืเปลวไฟ เช่น carbon, sulfur, aluminum metal เป็นต้น
 2. สารกัดกร่อน หมายถึง ของเสียท่ีมีสารเคมีท่ีสามารถกัดกร่อนและก่อให้เกิดอันตรายต่อเนื้อเยื่อ            
ของร่างกาย เมือ่สมัผัสโดยตรงหรอืกลืนเข้าไป ได้แก่ ของเสียประเภทกรด และกรดต่างๆ เช่น sulfuric acid,                       
hydrochloric acid, nitric acid รวมท้ังของเสียประเภทด่างเป็นต้น
 3. สารเกิดปฏิกิริยา หมายถึง ของเสียท่ีมีสารเคมีท่ีไม่สามารถจัดเก็บไว้รวมกับของเสียชนิดอื่นๆ เพราะ  
อาจเกิดปฏิกิริยาท่ีรุนแรง ท�าให้เกิดความร้อนสูง หรือเกิดระเบิดได้ แบ่งออกได้เป็น
	 	 ● ของเสียท่ีสามารถเกิดปฏกิิรยิาได้รวดเร็ว เมือ่สัมผัสอากาศ เช่น สารละลายของ alkyl magnesium 
halides และ n-butyllithium เป็นต้น
	 	 ● ของเสียท่ีสามารถเกิดปฏิกิริยาได้รุนแรง เมื่อรวมกับน�้า เช่น sodium metal เป็นต้น
	 	 ● ของเสียท่ีสามารถเกิดปฏิกิริยาได้ เมื่อรวมกับสารออกซิไดซ์หรือสารรีดิวซ์ ในภาวะท่ีเหมาะสม เช่น 
potassium chlorate และ aluminum powder เป็นต้น
	 	 ● ของเสียท่ีให้ก๊าซพิษ ไอพิษ เมื่อผสมกับน�้า เช่น calcium carbide และ sodium amide เป็นต้น
	 	 ● ของเสียท่ีให้ก๊าซพษิเกิดข้ึน เมือ่ผสมกับกรด เช่น potassium cyanide และ ferrous sulfide เป็นต้น
	 	 ● ของเสียท่ีสามารถเกิดระเบิดรุนแรง เมื่อรับความร้อนหรืออยู่ในท่ีมีความดันสูง เช่น ammonium 
nitrate และ nitrocellulose เป็นต้น
 4. สารที่มีความเป็นพิษ หมายถึง ของเสียท่ีมีสารเคมีท่ีสามารถก่อให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพและ            
ระบบอวัยวะต่างๆ ของร่างกาย โดยผ่านการสูดดม กลืนเข้าปาก หรือดูดซึมเข้าทาผิวหนัง ตัวอย่าง เช่น
	 	 ● สารเคมท่ีีมคีวามเป็นพษิเฉียบพลันสูง ได้รบัเพยีงเล็กน้อยอาจท�าให้ถึงตายได้ เช่น Parathion-methyl
	 	 ● สารก่อมะเร็ง เช่น Benzene, Chloroform, Formaldehyde, Ethylene oxide 
	 	 ● สารก่อการกลายพันธุ์ เช่น Ethidium bromide
	 	 ● สารท่ีเป็นพิษต่อระบบสืบพันธุ์ เช่น Lead, Toluene
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ส่วนที่ 3
การบริหารจัดการของเสียพวกเคร่ืองมือแพทย์ท่ีมีปริมาณโลหะหนักสูง 

(Heavy metal in medical device)

 เนื่องจากการด�าเนินการทางการแพทย์ อาจท�าให้เกิดของเสียท่ีมี                 
ส่วนประกอบของโลหะหนักอยู่ด้วย ซ่ึงจะมีลักษณะแตกต่างกันไป 

ตามแต่ละหน่วยงาน ดงันัน้ควรมกีารก�าหนดแนวทางในการปฏิบัติ         
ให้ชัดเจน เพราะของเสียบางประเภทจะมคีวามเป็นอันตรายสูง 
ต้องใช้วิธีการก�าจัดพิเศษ แต่ของเสียบางอย่างอาจสามารถ
รวบรวมเป็นขยะอันตรายท่ีให้ส ่วนท้องถ่ินน�าไปก�าจัด                 
อย่างถูกวิธีต่อไปได้

     ในกรณีท่ีมีการแตกหักของ 
 เครือ่งมอืแพทย์ท่ีมสีารปรอทจะท�าให้ 
ปรอทแตกเป็นหยดเล็กๆ กระจายปนเปื้อนพื้นท่ี และระเหยกลาย 
เป็นไอปรอท ซ่ึงถ้าสูดหายใจเข้าไป อาจท�าให้เกิดอันตรายได้ ดังนั้น           
การจัดการสารปรอทท่ีร่ัวไหลต้องท�าด้วยความระมัดระวัง โดยเฉพาะ       
อย่างยิง่ในกรณีท่ีมสีารปรอทรัว่ไหลออกมาปริมาณมาก คือมากกว่า 2 ช้อนชา 
โดยให้ปฏิบัติตาม ภาคผนวก ง (แผ่นพับเรื่องการจัดการสารปรอทท่ีรั่วไหล 
อย่างปลอดภัยของส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา)

1 ปรอทในเครือ่งวดัความดันโลหิต / เทอร์โมมิเตอร์วดัไข้

สารเคมี
หกรั่วไหล
หลีกเลี่ยง

การผานไปมา

อันตราย
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 เป็นวัสดุบูรณะฟันท่ีเกิดจากการผสมระหว่างโลหะเจือ (alloy) กับปรอท โดย
โลหะเจือท่ีใช้มีส่วนประกอบส่วนใหญ่ คือ เงิน ส่วนประกอบอ่ืน ได้แก่ ดีบุก 

ทองแดง และสังกะสี เมื่อน�าโลหะเจือผสมกับปรอท ผ่านกระบวนการผสม      
ท่ีเรียกว่าการปั่นอะมัลกัม (trituration) จะได้อะมัลกัมท่ีใช้ในการบูรณะฟัน
ปัจจบัุนมโีลหะเจอือะมลักัมอยู ่2 รปูแบบ ได้แก่ alloy tablet ซ่ึง อยูใ่นรปูเมด็ 

ซ่ึงต้องท�าการผสมกับปรอทเอง จึงอาจท�าให้เกิดการหกของปรอทส่วนเกิน        
ท�าให้มีโอกาสในการสูดไอปรอทเข้าร่างกายได้ ดังนั้นแนะน�าให้ใช้อีกรูปแบบหนึ่ง

คือ Precapsulated alloy ซ่ึงจะผลิตในรูปโลหะเจือและปรอทโดยมีสัดส่วนไว้  
อย่างพอเหมาะบรรจุเป็นแคปซูลส�าเร็จรูปท่ีใช้ครั้งเดียวแล้วท้ิง จึงช่วยลดปริมาณ
การฟุ้งกระจายของไอปรอทได้
 ส�าหรบัของเสียอะมลักัมนัน้ เกิดจากเศษอะมลักัมส่วนเกินจากการอุดไม่หมด 
และจากการรื้อท่ีอุดไว้เดิม เปลือกแคปซูลอะมัลกัมท่ีใช้แล้ว รวมท้ังกากตะกอน        
น�้าท้ิงท่ีมีอะมัลกัม
 การจัดการของเสียอะมัลกัมทางทันตกรรมอย่างถูกต้องปลอดภัย มีรายละเอียดตาม ภาคผนวก จ 

 ในการปฏิบัติการทางการแพทย์ อาจมีการใช้เครื่องมืออุปกรณ์ต่างๆ ท่ีท�าให้เกิดของเสียท่ีเป็นโลหะ
หนกัต่างๆ ได้ ซึง่จะมคีณุสมบตัแิตกต่างจากของเสียทางการแพทย์ท่ีเป็นสารเคมดีงัท่ีกล่าวไปแล้วในข้างต้น          
ตัวอย่างมีดังนี้

2

3

อะมัลกมั

โลหะหนักอืน่ๆ เช่น แบตเตอรี ่หลอดไฟ อปุกรณ์ทางการแพทย์อืน่ๆ

การบริหารจัดการของเสียพวกเคร่ืองมือแพทย์ท่ีมีปริมาณโลหะหนักสูง 
(Heavy metal in medical device)

52

 3.1  แบตเตอร่ีทีใ่ช้แล้ว ให้ท�าการเก็บรวบรวมแบตเตอรีท่ีใ่ช้แล้วมาใส่รวมกันไว้ในถงุพลาสติก
ทีม่คีวามหนาเพยีงพอ ติดป้ายว่าเป็น “ขยะพษิ (แบตเตอร่ีใช้แล้ว)” คัดแยกขยะไว้ไม่ให้ทิง้พร้อมกับ      
ขยะมลูฝอยทัว่ไป แต่ให้ทิง้ในภาชนะรองรับขยะอนัตราย (สแีดง) เพือ่ให้ส่วนท้องถิน่มารบัไปก�าจัด       
อย่างถกูวิธีต่อไป 

ขยะอันตราย

แบตเตอรี่

แบตเตอรี่ใช้แล้ว ลงถังขยะอันตราย สีแดง
ขยะพษิ

แบตเตอรีใ่ช้แล้ว
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เอกสารอ้างองิ

 3.2  หลอดฟลูออเรสเซนต์ที่ใช้แล้วหรือแตกหัก ให้น�ามาใส่ปลอก
กระดาษที่เคยใส่มา หรือห่อด้วยกระดาษหนังสือพิมพ์หลายๆ ชั้นส�าหรับหลอดไฟ

ที่แตกหัก เขียนป้ายติดว่า “หลอดไฟใช้แล้ว” รวมเก็บไว้ในภาชนะที่เหมาะสม 
หลอดไฟบางประเภทอาจมีสารตกค้างที่ เป ็นอันตรายต่อมนุษย์                       

จึงควรคัดแยกขยะไว้ ไม่ให้ทิ้งพร้อมกับขยะมูลฝอยทั่วไป น�าไปทิ้งที่จุดทิ้ง  
ขยะอันตราย หรือวางในจุดที่เห็นได้ชัดเจน ไม่เส่ียงต่อการแตกหักเสียหาย             
เพื่อให้ส่วนท้องถิ่นมารับไปก�าจัดอย่างถูกวิธีต่อไป 

 3.3 อุปกรณ์ทางการแพทย์ท่ีมีขนาดใหญ่หรือซับซ้อน เมื่อต้องการก�าจัด ควรแจ้งให้บริษัท           
ผู้จ�าหน่ายน�ากับไปท�าลายได้อย่างถกูต้อง ไม่ควรด�าเนนิการเอง เพราะหน่วยงานทีใ่ห้บรกิารทางการแพทย์ 
อาจยงัมคีวามรู้ในเรือ่งการก�าจัดทีไ่ม่เพยีงพอ และบรษัิทนัน้มีความรูค้วามเชีย่วชาญเก่ียวกับเครือ่งมอืแพทย์ 
สามารถบริหารจัดการให้เกิดการก�าจัดอย่างถูกต้องและปลอดภัย

 ● American Dental Association (2007). Brochure: Best Management Practice for 
Amalgam Waste. Chicago, IL: American Dental Association. 
 ● กระทรวงสาธารณสุข, กรมการแพทย์, สถาบันทนัตกรรม (2551). สาระส�าคัญแนวปฏบัิติทาง
ทันตกรรมในการใช้ปรอทอย่างปลอดภัย. กรุงเทพ: โรงพิมพ์แคนนา กราฟฟิค.
 ● กรุงเทพมหานคร, ส�านักสิ่งแวดล้อม (2556). คู่มือการคัดแยกขยะอันตรายส�าหรับเยาวชน. 
กรุงเทพ: ส�านักสิ่งแวดล้อม.
 ● กระทรวงสาธารณสุข, ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา, กองแผนงานและวิชาการ, 
ศูนย์พฒันานโยบายแห่งชาติด้านสารเคม ี(2558). แผ่นพบัการจัดการสารปรอททีร่ัว่ไหลอย่างปลอดภยั.  
กรุงเทพมหานคร: ส�านักพิมพ์อักษรกราฟฟิคแอนด์ดีไซน์.

ควรแจ้งให้บริษัทผู้จำาหน่าย
นำากับไปทำาลายได้อย่างถูกต้องเครื่อง MRI

หลอดไฟใช้แล้ว
ขยะอันตราย
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