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สว่นที่1 ขอ้มลูสถานการณ์การใช้และการจัดการอะมลักัม 

จากการติดตามการดำเนินงานในพื้นท่ีนำร่องใน5 เดือนแรกสามารถ แบ่งข้อมูลเป็น 3 ส่วนได้แก่การดำเนินงานการลดการ

ใช้อะมัลกัม การป้องกันอันตรายจากปรอทสู่ทันตบุคลากรและการจัดการขยะในคลินิกทันตกรรม ดังนี้ 

1.การลดการใชอ้ะมลักมั แม้ว่าสถานบริการทันตกรรมบางแห่งเลิกใช้อะมัลกัมแล้ว แต่ส่วนใหญ่ยังคงใช้อะมัลกัมเป็นวัสดุ

อุดฟันอยู่  ทั้งนี้ข้อมูลจากการสำรวจพบว่าทุกแห่งใช้อะมัลกัมชนิดแคปซูลทั้งหมด ตามมาตรการข้อที่ 8 ในอนุสัญญามินา

มาตะ ที่กำหนดให้มีการจํากัดการใช้อะมัลกัมในรูปแบบแคปซูลเท่านั้น 

2.การปอ้งกนัอนัตรายจากปรอทสูบุ่คลากร ในด้านการป้องกันอันตรายจากปรอทสู่บุคลากร โดยการจัดเตรียมพื้นท่ีสำหรบั

ผสมอะมัลกัมเพ่ือป้องกันการฟุ้งกระจายของปรอท  การระบายอากาศในบริเวณที่ต้องใช้ปรอท และการใช้ High power 

suction ขณะกรอรื้ออะมัลกัมเดิมและในขั้นตอนขัดแต่งเพ่ือดูดเอาไอของปรอทที่กระจายอยู่ในบรรยากาศออกไปและทำ

การกักเก็บมิให้ฟุ้งกระจายไปยังที่อ่ืนนั้น  ยังทำไม่ได้ครบทุกสถานบริการ โดยเฉพาะโรงพยาบาลขนาดเล็ก เช่น 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล ที่อาจมีพ้ืนที่ไม่เพียงพอในการแยกส่วนเฉพาะสำหรับการวางเครื่องปั่นอะมัลกัม  รวมถึง

การไม่ได้ใช้  High power suction ขณะกรอรื้ออะมัลกัมเดิม อาจมีสาเหตุจาก รพ.สต.บางแห่งยังไม่มีผู้ช่วยทันตแพทย์ ทำ

ให้ไม่สามารถใช้ High power suction ในการให้บริการทันตกรรมได้ ซึ่งต้องแก้ไขโดยการเพิ่มกำลังคนของผู้ช่วยทันต

แพทย์ให้เพียงพอต่อการให้บริการแก่ผู้ป่วย 

ทันตบุคลากรหรือเจ้าหน้าที่ในห้องบริการทางทันตกรรมในบางโรงพยาบาล ได้รับการตรวจหาปรอทตกค้างในร่างกาย ซึ่งที่

ผ่านมาไม่พบว่ามปรอทตกค้างอยู่ 

พบว่าทันตบุคลากรได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับปรอทและอะมัลกัม  ผลกระทบของปรอทต่อสิ่งแวดล้อม รวมถึงมีการศึกษา

แนวทางปฏิบัติที่ดีในการใช้อะมัลกัมทางทันตกรรม แต่ยังไม่ครบทุกแห่ง        ควรต้องเพ่ิมการพัฒนาความรู้และศักยภาพ

ของทันตบุคลากรให้มีความครอบคลุมมากข้ึน โดยเฉพาะที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลซึ่งควรได้รับการสนับสนุนให้มี

ความพร้อมมากข้ึนในการดำเนินงาน        ทั้งนี้ ได้มีการพัฒนาคู่มือการใช้วัสดุทดแทนอะมัลกัม และคู่มือการจัดการ

ขยะอะมัลกัมในลักษณะ e- book เพ่ือให้ทันตบุคลากรสามารถเข้าถึงได้โดยง่าย 

 

 

 

 

3.การจดัการขยะอะมลักัมในคลินกิทนัตกรรม 

ขอ้มลูทีน่ำมาใช ้(Assessment) กลุม่ผูร้ับบรกิารและผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี 
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สำหรับวิธีการจัดการขยะอะมัลกัมในคลินิกทันตกรรม พบแนวทางที่ดำเนินการ คือ เก็บรวบรวมไว้ที่คลินิกยังไม่มีการกำจัด

ออกไป และมีการจัดเก็บที่จุดพักขยะอันตรายของสถานพยาบาลเพ่ือส่งต่อให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ยังไม่มีสถานพยาบาลที่มีการติดตั้ง amalgam separator เนื่องจากต้องติดตั้งพร้อมกับการติดตั้งยูนิตทันตกรรม รวมถึงมี

ราคาสูงมาก 

ที่มา 

https://docs.google.com/forms/d/1r3Nymxb2pdH8FPHjDsM_dqbsN1c0YBYc_1hH6n9Ef8/edit#responses 

 

  การนำไปใชป้ระโยชน์ พ้ืนที่นำร่องเริ่มดำเนินการลดการใช้อะมัลกัมและบางพ้ืนที่เลิกใช้อะมัลกัมแล้ว ซึ่งตอบมาตรการที2่ 

ในการดำเนินงานตามนโยบายการลดการใช้อะมัลกัม และด้านการติดตามการจัดการขยะชี้ให้เห็นว่าพ้ืนที่สนใจปรับรูปแบบ

แนวปฏิบัติที่ดีและเป็นไปตามบทดำเนินการตามอนุสัญญามินามาตะในมาตรการที่ 9 

สว่นที ่2 ความพึงพอใจตอ่การดำเนนิงานตามกลุ่มวยัของสำนักทันตสาธารณสขุ ปีงบประมาณทีผ่่านมา 

นโยบายการลดใช้อะมัลกัมและการจัดการขยะอะมัลกัมในงานทันตกรรม พ้ืนทืน้ำร่องทัง้หมดพึงพอใจที่จะนำแนวทาง
ไปใช้และขยายผลในปีต่อไป และวางแผนการดำเนินงานตามแนวทางการลดการใช้อะมัลกัมและจัดการขยะอะมัลกัมใน
คลินิกทันตกรรมภายใต้อนุสัญญามินามาตะว่าด้วยปรอท 
       โดยอยากให้สำนักทันตสาธารณสุข เน้นการบูรณาการระหว่างงานทันตกรรมกับงานอาชีวอนามัย และเพ่ิมแนว
ทางการจัดการขยะอะมัลกัมทีช่ัดเจน และครบวงจร  โดยขยะอะมัลกัมเป็นมูลฝอยอันตรายและขยะอะมัลกัมยังค้างที่จุด
พักขยะในปริมาณที่สูง รอการกำจัดอยู่ 

ส่วนที่ 3  ความคาดหวัง ต่อการดำเนินการในอนาคต 

3.1 ดำเนินงานตามแนวทางในพื้นที่นำร่องในการลดการใช้อะมัลกัมเน้นในกลุ่มเด็กต่ำกว่า 6ปีและหญิงตั้งครรภ์ 
3.2.ขับเคลื่อนแนวทางการดำเนินงานในพื้นที1่2 พ้ืนที่และขยายผลไปยังพ้ืนที่ข้างเคียงในจังหวัดหรือCUP 

3.3 การสนับสนุนข้อมูลทางด้านวิชาการในพัฒนาแนวทางการดำเนินงานในพื้นที่ เช่นคู่มือ หรือแนวทางการลดการ

ใช้อะมัลกัมและการใช้วัสดุทางเลือกทดแทน  

สว่นที ่4 ขอ้เสนอแนะ 

4.1 .นิเทศติดตามการดำเนินงานการลดการใช้อะมัลกัมในโรงพยาบาลนำร่องที่มี best practice ใน 12 แห่ง 

4.2.ควรศึกษาการดำเนินการลดการใช้อะมัลกัมให้เหมาะสมตามข้อตกลงอนุสัญญามินามาตะว่าด้วยปรอท 

4.3.พ้ืนที่นำร่อง 12 แห่งควรมีการประเมินผลจากฐานข้อมูลของสำนักอนามัยสิ่งแวดล้อมในการจัดการมูลฝอยอันตราย ทั้ง

ปริมาณขยะและรูปแบบการกำจัดที่ถูกกฏกระทรวงสาธารณสุขปี 2563 
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4.4 จัดทำรูปแบบแนวทางการลดการใช้อะมัลกัมและจัดการขยะอะมัลกัมในคลินิกทันตกรรมให้อ่านงา่ย friendly use 

กะทัดรัด เป็นรูปแบบใช้งานง่ายกับทันตบุคลากรทุกๆกลุ่ม เช่น อินโฟกราฟิค สั้นๆ หรือคลิปวีดีโอการจัดการขยะอะมัลกัม

ในคลินิกทันตกรรม 

4.5. การกำจัดอะมัลกัม วางแผนที่จัดการขยะไปยังแหล่งกำจัดปีละ 1 ครั้ง และวางโครงสร้างการกำจัดให้เหมาะสมและถูก

ตามระบบการจัดการขยะทางการแพทย์ของสำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม 

 

ขอ้สรปุจากผลการวเิคราะห ์

1. ส่งเสริมให้โรงพยาบาลนำร่องลดการใช้อะมัลกัมโดยเริ่มต้นในหญิงตั้งครรภ์  และเด็กต่ำกว่า 6 ปี โดยเริ่มต้น
ดำเนินงานในปีงบประมาณ 2565 

2. ประเด็นการจัดการขยะอะมัลกัม มีระยะเวลาในการจัดเก็บรวบรวมขยะอะมัลกัม มีข้อตกลงให้ทำเพียงปีละ 1 ครั้ง 
เนื่องจากมีปริมาณขยะอะมัลกัมมีปริมาณน้อยมาก และจากสถานการณ์ระบาดโควิด -19 ทำให้การให้บริการทันตก
รรมที่ฟุ้งกระจาย เช่น การอุดฟัน กรอแต่งฟัน และบูรณะฟันลดลง จึงมีปริมาณขยะอะมัลกัมที่น้อยตามไปด้วย 

3. พ้ืนที่ต้องการการประชาสัมพันธ์และให้ความรู้ในรูปแบบสื่อ one page หรือคลิปวิดีโอที่สั้นกระชับเหมาะสำหรับ
ทันตบุคลากร ในการใช้วัสดุทางเลือกทดแทน และการจัดการขยะอะมัลกัมตามข้อกำหนดของกฏกระทรวง
สาธารณสุข พ.ศ. 2563 
       โดย12 พ้ืนที่นำร่อง สนใจดำเนินการตามรูปแบบการลดการใช้อะมัลกัมและการจัดการขยะอะมัลกัมตาม
แนวทางปฏิบัติที่ดีตามบทดำเนินการตามอนุสัญญามินามาตะในข้อที่  3 และ 9รวมถึงรูปแบบการจัดการ
ขยะอะมัลกัมในคลินิกทันตกรรมที่ได้พัฒนาขึ้น 
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ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี ความตอ้งการ ความคาดหวงั ความผูกพนัธ ์ ความพงึพอใจ ความไม่พงึพอใจ ขอ้เสนอแนะ 
ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยีในปจัจบุัน 
ค ลิ นิ ก ทั น ต ก ร ร ม ใ น

โรงพยาบาลของรัฐสังกัด

กระทรวงสาธารณสุข ที่เข้า

ร่วมเป็นโรงพยาบาลนำร่อง 

1.แนวทางการลดการ
ใช้อะมัลกัมในสถาน
บริการทันตกรรม 
2.แนวทางการจัดการ
ขยะอะมัลกัม 
3.แนวทางการดำเนิน 
งานนโยบาย GREEN 
and CLEAN hospital 

ปริมาณการ
ใช้อะมัลกัมในพ้ืนที่
ลดลง โดยเน้นลด
ใช้อะมัลกัมกลุ่มเด็ก
ต่ำกว่า 6ปีและหญิง
ตั้งครรภ์ 

การดำเนินร่วมกัน
เป็นทีมเพ่ือบรรลุ
วัตถุประสงค์ที่มี
เป้าหมายเดียวกัน 

จากรายงานการ
ประชุมคณะทำงาน
ขับเคลื่อนแนว
ทางการลดการ
ใช้อะมัลกัมและ 
จัดการขยะอะมัลกัม
ผู้รับบริการมีความ
พึงพอใจและนำ
แนวทางไปใช้ใน
พ้ืนที่ 

ผู้รับบริการเสนอให้
เขียนแนวทางให้
ชัดเจนมากขึ้นใน
การจัดการ
ขยะอะมัลกัมและ
บูรณาการกับงาน
สิ่งแวดล้อม 

นิเทศตดิตามการ
ดำเนินการลดการ
ใช้อะมัลกัมใน
โรงพยาบาลนำร่องที่
มี best practice  

สำนักงานสาธารณสุข
จงัหวัดที่เป็นต้นสังกัด
โรงพยาบาลนำร่อง 

1.แนวทางการบูรณะ
ฟันด้วยวัสดุทางเลือก
ทดแทน 
2.แนวทางการลดการ
ใช้อะมัลกัมในคลินิก
ทันตกรรม 
3.แนวทางการจัดการ
ขยะอะมัลกัมอย่าง
ถูกต้องตามกฏหมาย 
4.แนวทางการ
ดำเนินงานนโยบาย 

ร่วมกันพัฒนาแนว
ทางการดำเนินงาน
ในพื้นที่ 

การดำเนนิร่วมกัน
เป็นทีม เพื่อบรรลุ
วัตถุประสงค์ที่มี
เป้าหมายเดียวกัน 

จากรายงานการ
ประชุมคณะทำงาน
ขับเคลื่อนแนว
ทางการลดการ
ใช้อะมัลกัมและ 
จัดการขยะอะมัลกัม
ผู้รับบริการมีความ
พึงพอใจและนำ
แนวทางไปใช้ใน
พ้ืนที่ 

จากรายงานการ
ประชุมผู้รับบริการ
เสนอในแบบการ
ติดตามการลดการ
ใช้อะมลักัมและ
จัดการขยะอะมัลกัม
ในคลินิกทันตกรรม
โดยกำหนดรูปแบบ
การติดตามให้
ชัดเจนและไม่ทับ
ซ้อนกับHDC 

ติดตามการ
ดำเนินการลดการ
ใช้อะมัลกัมและการ
จัดการขยะอะมัลกัม
ในพ้ืนที่นำร่อง  
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GREEN and CLEAN 
hospital 

สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม ข้อมูลการดำเนินงาน
ในคลินิกทันตกรรม
เพ่ือจัดทำแนวทางกา
ระมูลฝอยอันตรายใน
ถานพยาบาล และการ
ขับเคลื่อนการ
ดำเนินงานผ่าน
นโยบาย GREEN and 
CLEAN hospital 
โดยรวมขับเคลื่อน 
Green and Clean 
challenge ในป ี
2565 
 
 
 
 

การสนับสนุนข้อมูล
ทางด้านวิชาการใน
พัฒนาแนวทางการ
ดำเนินงานในพ้ืนที่ 

การดำเนินร่วมกัน
เป็นทีม เพื่อบรรลุ
วัตถุประสงค์ที่มี
เป้าหมายเดียวกัน 

จากรายงานการ
ประชุมคณะทำงาน
ขับเคลื่อนการลด
การใช้อะมัลกัมและ
จัดการขยะอะมัลกัม
ผู้รับบริการมีความ
พึงพอใจการ
ดำเนินงานตาม
แนวทางและ
สามารถนำไปใช้
ประโยชน์ในพื้นท่ีได้ 

ฐานขอ้มูล 
Medwaste ของ
สำนักอนามัย
สิ่งแวดล้อม 
จากรายงานการ
ประชุมผู้รับบริการ
ตอบในการติดตาม
การดำเนินงานใน
พ้ืนที ่อยากให้พ้ืนที่
เข้าถึงฐานข้อมูลได้
และใช้งานได้
ครอบคลุมทั้งกลุ่ม 
ENV และทันต
บุคลากร 

ประเมินผลจาก
ฐานข้อมูลของสำนัก
อนามัยสิ่งแวดล้อม
ในการจัดการมูล
ฝอยอันตราย ทั้ง
ปริมาณขยะและ
รูปแบบการกำจัดที่
ถูกกฏหมาย 

สภาวิชาชีพ 
ชมรมทันตกรรมหัตถการ
แห่งประเทศไทย 
สมาคมทันตกรรมเด็กแห่ง

ส่งเสริมการใช้วัสดุ
ทางเลือกทดแทนการ
ใช้อะมัลกัม 
แก่ทันตบุคลากร และ

รว่มกันพฒันาแนว
ทางการดำเนินงาน
ในพ้ืนทีเ่กี่ยวกับแนว
ทางการลดการ

การดำเนินร่วมกัน
เป็นทีม เพื่อบรรลุ
วัตถุประสงค์ที่มี
เป้าหมายเดียวกัน 

จากรายงานการ
ประชุมชี้แจง
นโยบายการลดการ
ใช้อะมัลกัมในสถาน

จากรายงานการ
ประชุมผู้รับบริการ
เสนอให้เขียน
แนวทางให้ชัดเจน

1.ให้มีการศึกษาเรื่อง 
วิธีการใช้วัสดุ
ทดแทน ความ
ปลอดภัย คุณภาพ
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ประเทศไทย นักศึกษาทันตาภิบาล
และทันตแพทย์รวมถึง
ส่งเสริมให้มีนโยบาย
ป้องกันฟันผุในทุกลุ่ม
วัย 

ใช้อะมัลกัมและการ
ใช้วัสดุทดแทน
รวมถึงการป้องกัน
ฟันผุเพื่อลดความ
ต้องการในการ
บูรณะ 

บริการทันตกรรมมี
ความพึงพอใจการ
นำเสนอแนวทาง
และสามารถ
นำไปใช้ประโยชน์ใน
พ้ืนที่ได้ 
 
 
 
 
 

ขึ้นในส่วนลดการ
ใช้อะมัลกัมโดยเริ่ม
ในกลุ่มหญิงตั้งครรภ์
และในเด็กตำ่กว่า 6 
ปี  
และส่งเสริมการ
ฝึกอบรมเพ่ิมพูน
ทักษะการอุดฟัน
ด้วย วัสดุทดแทน 
เช่น GI 
Composite filling 

การใช้วัสดุทดแทน 
และความคุ้มค่า 
2.ลดrequirement
การเรียนการสอน 
การใช้อะมัลกัมใน
กลุ่ม นักศึกษาวสส 
และทันตบุคลากร 

ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยีในอนาคตทีเ่พิม่เตมิจากปัจจบุนั 
(ขยายงานการดำเนนิงานภาพรวมในระดบัจงัหวดั) 
องค์การปกครองส่วน
ท้องถิ่น 
(กรณีโรงพยาบาลต้นแบบ
เลือกใช้โมเดลการส่งของ
เสีนอันตรายผ่านองค์การ
ปกครองส่วนท้องถิ่น) 

ข้อมูลการ
ดำเนินงานจัดการ
ขยะอะมัลกัมที่ใช้ใน
คลินิกทันตกรรม 

ติดตามต้นแบบของ
ระบบจัดการ
ขยะอะมัลกัมและมี
การรับจากจุดพัก
ขยะอันตรายของ
โรงพยาบาล ไปยังที่
กำจดัที่ถูกตามกฏ
กระทรวง 

การดำเนินร่วมกัน
เป็นทีม เพื่อบรรลุ
วัตถุประสงค์ที่มี
เป้าหมายเดียวกนั 

จากรายงานการ
สรุปการดำเนินงาน
การลดการ
ใช้อะมัลกัมและการ
จัดการขยะอะมักัม
ผู้รับบริการมีความ
พึงพอใจการ
นำเสนอร่างแนวทาง
และสามารถ
นำไปใช้ประโยชน์ได้ 

จากรายงานการ
ประชุมผู้รับบริการ
เสนอให้กำหนด
ต้นแบบของระบบ
จัดการขยะอะมัลกัม 
วางแผนงานของ
องค์การบริหารส่วน
ท้องถิน่รองรับใน
อนาคต 

ให้มีการศึกษาเรื่อง
ปริมาณของ
เสียอะมัลกัมที่จะ
ผ่านกระบวนการ
ขนส่งเพื่อนำไปจุด
รับอันตรายในระบบ
ฐานข้อมูล 
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