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 จากท่ีประชาชนร้องเรียนปัญหาด้านส่ิงแวดล้อมและสุขภาพของประชาชนรอบเหมืองแร่ทองค า ใน
พื้นท่ีรอยต่อ 3 จังหวัด (พิจิตร พิษณุโลก เพชรบูรณ์) เมื่อปี 2552 เกี่ยวกับผลกระทบจากฝุ่นละอองและเสียง
ดัง ท าให้ทุกหน่วยงานต้องเข้าไปช่วยกันแก้ไขปัญหา รวมถึงกรมอนามัย ซึ่งในขณะนั้นเราไม่มีข้อมูลข้อเท็จจริง
ในพื้นท่ี จึงเริ่มจากการรวบรวมข้อมูลทุติยภูมิด้านส่ิงแวดล้อมจากรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบส่ิงแวดล้อม
หรือ EIA และข้อมูลทุติยภูมิด้านสุขภาพจากโรคท่ีเกี่ยวข้องจากการประกอบกิจการการท าเหมืองแร่ทองค า
จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจิตร 
 ส่ิงคุกคามสุขภาพจากการท าเหมือง ได้แก่ การท าเหมืองท าให้เกิดการปนเปื้อนสารต่างๆในสายแร่ 
ได้แก่ แคดเมียม ตะกั่ว สังกะสี สารหนู ทองแดง เซเลเนี่ยม และปรอท เป็นต้น และเมื่อซัลไฟด์ท่ีปนเปื้อนใน
แร่เหล่านี้ เมื่อถูกน้ าและอากาศจะกลายเป็นกรดซัลฟูริก ซึ่งจะละลายโลหะออกมามากขึ้น และเพิ่มการ
ปนเป้ือนในน้ าใต้ดินและน้ าผิวดิน เรียกว่า Acid mine drainage ซึ่งสารปนเปื้อนเหล่านี้อาจส่งผลกระทบต่อ
สุขภาพของประชาชนในพื้นท่ีได้ นอกจากนี้การท าเหมืองยังก่อให้เกิดฝุ่นละออง เสียงดัง ความส่ันสะเทือน 
ก๊าซพิษต่างๆ เช่น ไซยาไนด์ คาร์บอนมอนนอกไซด์ ฯลฯ ส่วนกลุ่มโรคท่ีเกี่ยวข้องกับการท าเหมืองแร่ท่ีควรเฝ้า
ระวัง ได้แก่ มะเร็งปอดทุกชนิด มะเร็งผิวหนัง ทุกชนิด มะเร็งกระเพาะปัสสาวะ มะเร็งตับ กลุ่มโรคระบบ
ประสาท โรคพาร์คินสัน โรคกล้ามเนื้ออ่อนแรง ความผิดปกติจากความวิตกกังวลท่ัวไป โรคต่อมไร้ท่อ โรค
ผิวหนัง และความผิดปกติแต่ก าเนิด เป็นต้น 
 ในปี 2558 มีการด าเนินงานการแก้ไขปัญหาด้านส่ิงแวดล้อมและสุขภาพ กรณีเหมืองแร่ทองค า โดย
ความร่วมมือของ 4 กระทรวง ได้แก่ กระทรวงอุตสาหกรรม กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อมล้อม 
กระทรวงวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี และกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งกระทรวงสาธารณสุข ด าเนินการในการ
ดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นท่ีอย่างต่อเนื่อง  

กรมอนามัยด าเนินการเฝ้าระวังด้านอามัยส่ิงแวดล้อมในพื้นท่ีเหมืองแร่ทองค า โดยยึดหลัก Source – 
Pathway – Receptor ดูว่าประชาชนมีโอกาสการได้รับการสัมผัสมลพิษจากส่ิงแวดล้อมท่ีมีการปนเปื้อน มี
ความเส่ียงต่อสุขภาพหรือไม่อย่างไร โดยท่ียังไม่เจ็บป่วย กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ ร่วมกับหน่วยงาน
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง ก าหนดกรอบการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าเพื่อการอุปโภคบริโภค เฝ้าระวังห่วงโซ่อาหารของ
ประชาชนในพื้นท่ี ซึ่งในการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าเพื่อการอุปโภคบริโภค มีท้ังส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า 
ศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย และศูนย์อนามัยท่ี 2 , 3 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดท้ัง 3 จังหวัด ร่วมกัน
ก าหนดก าหนดกลุ่มตัวอย่าง วิธีการเครื่องมือ ความถ่ี  วิธีการวิเคราะห์ตามเกณฑ์มาตรฐาน  ส่วนการเฝ้าระวัง



ห่วงโซอาหาร ได้รับความร่วมมือจากส านักโภชนาการ ในการส ารวจพฤติกรรมการบริโภคของประชาชนใน
พื้นท่ี และลงส ารวจข้อมูลร่วมกับหน่วยงานสาธารณสุขในพื้นท่ี  น าข้อมูลการบริโภคพืช อาหาร สัตว์น้ า 
ประชาชนในพื้นท่ีนิยมบริโภค มาก าหนดการเก็บตัวอย่างเพื่อวิเคราะห์การปนเป้ือนโลหะหนัก (แมงกานีส สาร
หนู แคดเมียม) กรมอนามัยจึงได้ประสานความร่วมมือในการเก็บตัวอย่างและวิเคราะห์การปนเปื้อนโลหะหนัก
ในห่วงโซ่อาหารจากกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เมื่อได้ผลการวิเคราะห์การปนเป้ือนโลหะหนักท้ังในน้ าและใน
ห่วงโซ่อาหารแล้วจึงน าข้อมูลมาประเมินความเส่ียงต่อสุขภาพของประชาชนจากการได้รับสัมผัสโลหะหนักจาก
การบริโภคน้ าและรับประทานอาหาร และจัดท าค าแนะน าและข้อเสนอแนะต่อหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องในการ
ดูแลสุขภาพของประชาชนต่อไป 

แต่เนื่องจากข้อมูลท้ังผลการตรวจคุณภาพน้ าเพื่อการอุปโภคบริโภค และอาหารท่ีประชาชนในพื้นท่ี
บริโภค มีจ านวนมาก จึงได้รวบรวมและจัดเก็บข้อมูลในรูปแบบแผนท่ีสารสนเทศทางภูมิศาสตร์ (GIS) และ
จัดท าข้อมูลในรูปแบบแผนท่ีเดินดินเพื่อสะดวกในการส่ือสารแก่ประชาชน และหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง 

จากข้อมูลคุณภาพน้ าเพื่อการอุปโภคบริโภค พบว่า น้ าประปาจ านวน 10 แห่ง จาก 49 แห่ง มี
ปริมาณโลหะหนักเกินค่ามาตรฐาน คุณภาพน้ าประปาด่ืมได้ พ.ศ. 2553 ได้แก่ เหล็ก และแมงกานีส จึงได้
จัดท าข้อเสนอแนะในการแก้ไขปัญหาคุณภาพน้ าเพื่อการอุปโภคบริโภคไปยังหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง จึงมีการ
ปรับปรุงระบบประปาท้ัง 10 แห่ง และรวมถึงประปาท่ีประชาชนในพื้นท่ีมีข้อห่วงกังวลอีก 6 แห่ง รวมท้ังส้ิน 
16 แห่ง และมีการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าในพื้นท่ีอย่างต่อเนื่อง 

การด าเนินงานแก้ไขปัญหาด้านส่ิงแวดล้อมและสุขภาพกรณีเหมืองแร่ทองค า นอกจากกรมอนามัย
แล้ว ยังได้รับความร่วมมือ การสนับสนุนการด าเนินงานจากหน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นอย่างดี 
อาทิ กรมควบคุมโรคซึ่งท าการวิเคราะห์ biomarker การวิทยาศาสตร์การแพทย์สนับสนุนการวิเคราะห์การ
ปนเปื้อนในพืช อาหาร กรมสุขภาพจิต ดูแลประชาชนท่ีมีภาวะเครียดในพื้นท่ี และดูแลรักษาโดยกรมการ
แพทย์ และกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  

สิ่งที่ได้เรียนรู้ 
1) จุดส าคัญของการท างานอนามัยส่ิงแวดล้อม คือการมีข้อมูลส่ิงแวดล้อมท่ีเช่ือมโยงกับสุขภาพ โดย

ใช้หลักคิด Source – Pathway – Receptor 
2) การท างานในพื้นท่ีเส่ียงมลพิษส่ิงแวดล้อมท่ีต้องแก้ปัญหาอย่างเร่งด่วน จ าเป็นต้องวางแผนการ

ท างานแบบงานวิจัย เพื่อสร้างความน่าเช่ือถือ และความเช่ือมั่นทางวิชาการ 
3) การสร้างการะบวนการท างานอย่างมีส่วนร่วมในพื้นท่ีจะได้รับความร่วมมือและการยอมรับจาก

ประชาชน  
4) การส่ือสารความเส่ียง จากข้อมูลข้อเท็จจริงเป็นส่ิงส าคัญ 
5) เทคนิคการน าเสนอข้อมูล โดยเฉพาะการใช้แผนท่ีเดินดิน ท่ีสามารถสร้างความรู้ความเข้าใจได้ง่าย

และชัดเจน ต้ังแต่ระดับประชาชน จนถึงผู้บริหารทุกระดับ 
6) เป็นการบูรณาการงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดล้อมโดยใช้หลักทางวิชาการ  เพื่อน าผล

การศึกษามาวางแผนดูแลสุขภาพและลดปัจจัยเส่ียงของประชาชนในพื้นท่ี 
7) การเรียนรู้งานวิชาการและการท างานร่วมกับหน่วยงานอื่นๆ ท้ังภายในและภายนอกกระทรวง

สาธารณสุข และระดับพื้นท่ี เกิดรูปแบบการประสานความร่วมมือท่ีน าไปสู่การจัดการปัญหาร่วมกัน 



จากการท างานในพื้นท่ีเหมืองแร่ทองค า นับว่าเป็นการเรียนรู้ที่ท าให้เกิดการพัฒนาต่อยอดการท างาน 
การประสานความร่วมมือเพื่อช่วยแก้ปัญหาความเดือดร้อนของประชาชน และยังเป็นต้นแบบของการ
ด าเนินงานเฝ้าระวังด้านอนามัยส่ิงแวดล้อมในพื้นท่ีอื่นๆ อีกด้วย การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพจาก
โครงการต่างๆ จึงมีวัตถุประสงค์ เพื่อดูแลปกป้อง คุ้มครองประชาชน ท้ังในระดับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
โดยกรมอนามัยได้พัฒนาองค์ความรู้และสร้างความเข้มแข็งด้านวิชาการให้แก่บุคลากรในระดับเขตและจังหวัด 
เพื่อให้ทันต่อการขยายตัวของอุตสาหกรรมใหม่ รวมท้ังพัฒนารูปแบบการเฝ้าระวังและติดตามตรวจสอบอย่าง
มีส่วนร่วม ท้ังภาครัฐ ภาคเอกชน และประชาชน เพื่อให้เกิดการท างานแบบ ประชารัฐ สร้างคุณภาพชีวิตท่ีดี
ของประชาชนพร้อมกับการพัฒนาประเทศต่อไป 
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