
การลงรหัส ICD-10 

โรคจากการประกอบอาชีพ

นพ.เปรมยศ เปี่ยมนิธิกุล

นายแพทย์ช านาญการ กลุ่มศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านอาชีวเวชศาสตร์และเวชศาสตร์สิ่งแวดล้อม รพ.นพรัตนราชธานี



ท าไมต้องมีการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคจากการประกอบอาชพี

โรคจากการประกอบอาชีพที่มีการรายงาน

โรคจากการประกอบอาชีพที่ไม่มกีารรายงาน



รายงานสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม

- การสํารวจแรงงานของสํานักงานสถิติแห่งชาติ ปี พ.ศ.2558  พบว่า มีจํานวนประชากร

อายุ 15 ปีขึน้ไป 55.29 ล้านคน เป็นผู้ที่อยู่ในกําลังแรงงานประมาณ 38.76 ล้านคน หรือ

คิดเป็นร้อยละ 70.11 

- ข้อมูลจํานวนผูป้ระกันตนภาคบังคับ มาตรา 33 (แรงงานในระบบ) ณ เดือน 
ธันวาคม 2558 จาก ส านักงานประกันสังคม มีจ านวนทั้งสิ้น 10.39 ล้านคน



ข้อมูลการเจ็บป่วยจากการท างาน 

กองทุนเงินทดแทน พ.ศ. 2558

มีรายงานการเจ็บป่วยจากการท างาน เพียง 2,413 

คน จากแรงงานในระบบ 10.39 ล้านคน คิดเป็น 

0.02 %



มีรายงานการเจ็บป่วยและบาดเจ็บ จากการ

ท างาน เพียง 95,674 คน จากแรงงานใน

ระบบ 10.39 ล้านคน คิดเป็น 0.92 %

ข้อมูลการเจ็บป่วยจากการท างาน 

กองทุนเงินทดแทน พ.ศ. 2558







กองทุนเงิน
ทดแทน

ส านักระบาด
วิทยา

ส านักโรคจากการ
ประกอบอาชีพ

โรงพยาบาลรัฐ   โรงพยาบาลเอกชน   โรงเรียนแพทย์
โรงพยาบาลอ าเภอ   สถานีอนามัย
เขียนใบรายงานโรคหรือส่งขอ้มูลให้

กท.16/1

รง.506/2 ICD-10

ระบบสถิติโรคจากการทาํงานของไทย 3 ระบบ



ระบบรายงานโรคจากการประกอบอาชีพในประเทศไทย

• กองทุนเงินทดแทน สํานักงานประกันสังคม กระทรวงแรงงาน (กท.16/1)
• ครอบคลุมเฉพาะแรงงานในระบบ 10 ล้านคน

• ไม่ครอบคลุมแรงงานนอกระบบ และข้าราชการ

• มีความคลาดเคลื่อนได้ จากการเก็บข้อมูล

• ส านักระบาด กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข (รง.506/2) 
• การเก็บข้อมูลมีทั้งผู้ป่วยที่ยืนยันโรคแล้ว รวมถึงผู้ป่วยที่ยังสงสัย
• การเก็บข้อมูล และรายงานผล อาจมีความผิดพลาดได้

• ส านักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (ICD-10)



เปรียบเทียบ ข้อดี – ข้อจํากัด ของทั้ง 3 ระบบ

รง. 506/2 กท. 16/1 ICD-10

หน่วยงานที่ดูแลสถิติ ส านักระบาด กองทุนเงินทดแทน ส านักโรคจากอาชีพ

ลักษณะผู้ป่วยที่เก็บ Suspected case Confirmed case Confirmed case

ผู้วินิจฉัยและส่งรายงาน
บุคลากรสาธารณสุข

แพทย์ พยาบาล อนามัย
แพทย์เท่านั้น

แพทย์ 

และนักเวชสถิติ

โอกาสต้องไปเป็นพยานศาล ไม่มี มี (อาจ) มี

การลงทุนในการธ ารงระบบไว้ ปานกลาง สูงที่สุด ต่ าที่สุด

ภาระงานต่อบุคลากรตาม รพ. มากที่สุด ปานกลาง ต่ าที่สุด

ความรวดเร็วของข้อมูล รายสัปดาห์ รายปี หลายๆ ปีสรุปที





ข้อดีของระบบ ICD-10 ในการรายงานโรคจากการประกอบอาชพี

• เป็นระบบที่ใช้กันปกติอยู่แล้วในโรงพยาบาล ไม่ต้องลงทุนเพิ่มเติม เจ้าหน้าที่มี
ความคุ้นเคยเป็นอย่างดี

• ข้อมูลที่ได้มีความน่าเช่ือและแม่นย า เพราะผ่านการวินิจฉัยจากแพทย์
• ครอบคลุมประชากรทั้งประเทศ
• ระบบนี้เป็นมาตรฐานสากล ข้อมูลที่ได้จึงเปรียบเทียบกับประเทศอื่นได้

• กระทรวงสาธารณสุข และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จะเอาข้อมูลสถิตินี้ไปใช้วางยุทธศาสตร์ป้องกัน

โรคจากการประกอบอาชีพได้เพิ่มขึ้นในอนาคต



ปัญหาของการลงรหัส ICD-10

 ระบบการลงข้อมูลใน ICD-10 นั้น แต่ละโรงพยาบาลจะใช้ไม่เหมือนกัน

 โรงพยาบาลรัฐส่วนใหญ่ ให้นักเวชสถิติ (บางทีเรียก coder) เป็นคนลงรหัส

 โรงพยาบาลหากมีระบบคอมพิวเตอร์ดี ส่วนใหญ่จะให้แพทย์เป็นคนลงรหัสเอง แต่ถ้าไมม่ี

ระบบคอมพิวเตอร์ ส่วนใหญ่ยังให้นักเวชสถิติเป็นคนลงรหัส

 ดังนั้น...ปัญหาที่อาจพบได้คือ ลายมือแพทย์อ่านไมอ่อก, แพทย์เขียนวินิจฉัยกํากวม เป็นต้น

 รพ. ที่ให้แพทย์ลงรหัสเอง ปัญหามักเกิดน้อยกว่า รพ. ที่ใช้ coder



ตัวอย่างลายมือแพทย์

aspirated pneumonia

Rhinosinusitis

Hemoglobin constant spring (homozygous)

improved



การแบ่งกลุม่โรคจากการประกอบอาชีพ

• การวินิจฉัยโรคจากการประกอบอาชีพ จะใช้ข้อมูลหลัก 2 ส่วน คือ

• การวินิจฉัยโรคสุดท้าย (Definite Diagnosis)

• การสัมผัสสิ่งคุกคาม หรือตัวก่อโรคในที่ท างาน (Hazard and Exposure)



การแบ่งกลุม่โรคจากการประกอบอาชีพ

• แบ่งกลุ่มตามสิ่งคุกคามที่สัมผัส
• Physical, Chemical, Biological

• แบ่งกลุ่มตามระบบอวัยวะ
• Respiratory system, Skin, Musculoskeletal system

• โรคมะเร็งจากการประกอบอาชีพ
• Mesothelioma, Leukemia

• โรคอื่น ๆ
              

บัญชีจ าแนกโรคของระบบ ICD-10 จะแยกตามระบบอวัยวะเป็นหลัก



หลักการของระบบ ICD-10

• International Statistical Classification of Diseases and Related Health 
Problems (ICD) เป็นฉบับปรับปรุงครั้งที่ 10 (tenth edition)

• รหัสหลักพื้นฐาน ประกอบด้วยตัวอักษร 3 หลัก
• หลักแรก คือ ตัวอักษรภาษาอังกฤษพิมพ์ใหญ่ที่บอกหมวดหมู่โรค (A-Z)
• หลักที่สองและสาม คือ ตัวเลขที่บ่งบอกชนิดของโรค (00-99) เช่น

• J45 หมายถึง หอบหืด (Asthma)
• J62 หมายถึง ปอดฝุ่นหิน (Silicosis)



หลักการของระบบ ICD-10

• ในบางกรณีจะมีการเติมรายละเอียดเข้าไปในรหัสอีก 1-2 หลัก เป็นหลักที่ 4 และ 5 
เพ่ือแบ่งกลุ่มย่อย เช่น

• A15 หมายถึง วัณโรคทางเดินหายใจ
• A15.1 หมายถึง วัณโรคทางเดินหายใจที่มีผลการตรวจเสมหะยืนยัน

• L23 หมายถึง ผิวหนังอกัเสบจากสารก่อภูมิแพ้
• L23.4 หมายถึง ผิวหนังอักเสบจากการก่อภูมิแพ้กลุ่มสีสังเคราะห์



บทที่
1   โรคติดเช้ือและโรคปรสิตบางโรค (A00-B99)
2   เนื้องอก (C00-D48) 
3   โรคของเลือดและอวัยวะสร้างเลือดและความผิดปกติ
บางอย่างของกลไกภูมิคุ้มกัน (D50-D89)
4   โรคของต่อมไร้ท่อ โภชนาการ และเมตะบอลิซึม 
(E00-E90) 
5   ความผิดปกติทางจิตและพฤติกรรม (F00-F99) 
6   โรคของระบบประสาท (G00-G99) 
7   โรคของตาและอวัยวะเคียงลูกตา (H00-H59) 
8   โรคของหูและปุ่มกระดูกกกหู (H60-H95)
9   โรคของระบบไหลเวียนโลหิต (I00-I99) 
10 โรคของระบบหายใจ (J00-J99)
11 โรคของระบบย่อยอาหาร (K00-K93)
12 โรคของผิวหนังและเนื้อเยื่อใต้ผิวหนัง (L00-L99) 
13 โรคของระบบกล้ามเนื้อโครงร่างและเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน 
(M00-M99)

 

Basic ICD-10

บทที่
14 โรคของระบบสืบพันธุ์และระบบปัสสาวะ (N00-
N99) 
15 การต้ังครรภ์ การคลอด และระยะหลังคลอด (O00-
O99)
16 ภาวะบางอย่างท่ีเริ่มต้นในระยะปริก าเนิด (P00-
P96) 
17 รูปผิดปกติแต่ก าเนิด รูปพิการ และความผิดปกติ
ของโครโมโซม (Q00-Q99) 
18 อาการ อาการแสดง และความผิดปกติท่ีพบจาก
การตรวจทางคลินิกและทางห้องปฏิบัติการมิได้จ าแนก
ไว้ท่ีใด (R00-R99)
19 การบาดเจ็บ การเป็นพิษ และผลสืบเนื่องบางอย่าง
ของสาเหตุภายนอก (S00-T98) 
20 สาเหตุภายนอกของการเจ็บป่วย และการตาย 
(V01-Y98) 
21 ปัจจัยท่ีมีผลต่อสถานะสุขภาพและการรับบริการ
สุขภาพ (Z00-Z99)
22 รหัสเพื่อวัตถุประสงค์พิเศษ (U00-99)



แนวทางการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคจากการประกอบอาชพี

• การลงรหัสในผู้ป่วยหนึ่งรายที่มารับบริการหนึ่งครั้ง สามารถลงได้มากกวา่หนึ่งรหัส แนะน า
ให้ลงทุกรหัสส าหรับทุกปัญหาที่พบความผิดปกติ โดยแบ่งเป็น รหัสโรคหลัก(Primary Code 
หรือ Principle Diagnosis) และ รหัสโรครอง (Secondary Code)

• ในการลงรหัสโรคนั้น ควรมีการตรวจยืนยันจนไดก้ารวินิจฉัยที่แน่นอน (Definite Diagnosis) 
จึงจะท าการลงรหัสโรคนั้นได้

• ส่วนใหญ่แพทย์จะเขียนการวินิจฉัยโรคตามหลังคําว่า Diagnosis (Dx) หรือ Impression (Imp)



แนวทางการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคจากการประกอบอาชพี

• กรณีที่แพทย์ยังไม่แน่ใจในการวินิจฉัยโรค เช่น Suspected, Ruled out (R/O), Most 
likely, Differential Diagnosis (DDx) ยังไม่ควรลงรหัสโรคที่สงสัยไปกอ่น

• กรณีที่ยังตรวจการวินิจฉัยได้ไมแ่นน่อน ไมค่วรลงรหัสโรคที่สงสัยไปล่วงหน้า แพทย์ควรลงอาการที่

ตรวจพบในการวินิจฉัย (เช่น Headache, Hemoptysis เป็นต้น) เพื่อลงรหัสในกลุ่ม R-Code 
สําหรับอาการที่พบไปก่อน (R00-R99)

• รหัส Z อาจนํามาลงเป็นรหัสหลักได้ถ้าไม่พบโรคหรือความผดิปกติที่จําเพาะกว่า 



ตัวอย่างการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคและการบาดเจ็บจากการประกอบอาชีพ

• ผลของตัวทําละลายและสารพิษต่อระบบประสาทส่วนกลาง (Central nervous system effects 
of solvents and other neurotoxic agents)
กรณีพิษเร้ือรัง (Chronic effects)
• พิษเรื้อรังมีผลต่อระบบประสาทได้ตั้งแต่รุนแรงที่สุดจนถึงไม่มีอาการ เรียงตามลําดับดังต่อไปนี ้

• 1. Chronic toxic encephalopathy (CTE)                              G92
• 2. Mild cognitive disorder, but no CTE                               F06.7
• 3. Patients with CNS symptoms but without disease    R-codes 
• 4. Patients with documented exposure but no disease or symptoms   Z03.3



ตัวอย่างการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคและการบาดเจ็บจากการประกอบอาชีพ

• ผลของตัวทําละลายและสารพิษต่อระบบประสาทส่วนกลาง (Central nervous system effects 
of solvents and other neurotoxic agents)
กรณีพิษเฉียบพลัน (Acute effects)
• เลือกโรคที่จําเพาะที่สุดเป็นโรคหลัก ถ้าไม่มีจึงเลือกรหัสที่เหมาะสมระหว่าง T51.- ถึง T65.-

ตามหลักเกณฑ์ ICD-10
• หมายเหตุ: สารพิษอาจทําให้เกิดเส้นประสาทอักเสบ (polyneuropathy) และ โรคระบบประสาทอื่นๆ (G codes), โรคเลือดท่ี

ไม่ใช่มะเร็ง (D-code) หรือ อาจทําให้เกิดอาการปวดท้อง และอาการอื่นๆ สารพิษบางตัว อาจตรวจพบการมีอยู่ในร่างกาย 

(จาก biological samples) โดยยังไม่มีอาการหรือความเป็นพิษเกิดขึ้น (ดู R70-R79) ตัวอย่าง เช่น พบเพียงระดับตะก่ัวใน

เลือดสูง แต่ไม่มีอาการ (R78.7)



ตัวอย่างการลงรหัส ICD-10 ส าหรับโรคและการบาดเจ็บจากการประกอบอาชีพ

• กลุ่มโรคภูมิแพ้ของระบบทางเดินหายใจ มีหลายโรคแต่อยู่ในรหัสเดียวกันทั้งกลุ่ม คือ J00-J99 
ตัวอย่างของโรคในกลุ่มนี ้ได้แก่ 

• ภูมิแพ้น้ ามูกไหล J30.3
• หอบหืดที่เกี่ยวข้องกับระบบภูมิคุ้มกัน J45.0
• ปอดอักเสบภูมิไวเกิน J67.0-J67.8
• กลุ่มอาการฝุ่นอินทรีย์เป็นพิษ J66.8

กรณีที่ผู้ป่วยมีอาการคล้ายหอบหืด แต่ไม่ใช่โรคหอบหืด หรืออาการยังไม่เช้าเกณฑ์การวินิจฉัย ควรจะ
ลงรหัสอาการที่เกิดขึ้น เช่น หายใจล าบาก (R06.1) หายใจเป็นเสียงวี้ด (R 06.2) แทน



ตัวอย่างรหัสโรค: วัณโรค 



ตัวอย่างรหัสโรค: โรคตา 



ตัวอย่างรหัสโรค: โรคผิวหนัง



ตัวอย่างรหัสโรค: โรคปอด



การลงรหัส Y96

• การลงรหัสโรครอง Y96 เพ่ือเสริมการวินิจฉัยโรคหลัก เพ่ือช่วยแยกสาเหตุของการเกิดโรค
ที่มาจากการประกอบอาชีพออกจากโรคทั่วไป ช่วยให้ง่ายต่อการสืบคน้ และยังท าให้ระบบ
รายงานโรคจากการประกอบอาชีพมีความสมบูรณ์มากขึ้น

• โรคจากการประกอบอาชีพในอดีตบางโรค จะมีรหัสเป็นของตัวเอง ถึงแม้ไม่มีรหัส Y96
ก ากับก็สามารถเข้าใจได้ว่า เป็นโรคจากการประกอบอาชีพ เช่น
• โรคปอดจากแอสเบสตอส (Asbestosis) J61
• โรคปอดฝุ่นหิน (Silicosis) J62
• โรคปอดฝุ่นฝ้าย (Byssinosis) J67
• โรคปอดชานอ้อย (Bagassosis) J67.1



การลงรหัส Y96

• โรคจากการประกอบอาชีพในยุคใหม่ บางโรคจะมีอาการ และอาการแสดงเหมือนโรค
ทั่วไป ความแตกต่างเดยีวคือ การมีสาเหตุมาจากการท างาน ดังนัน้ จึงควรลงรหัส Y96 
ก ากับไว้ในรหัสโรครองเสมอ เช่น
• โรคกระดูกและกล้ามเนื้อจากการประกอบอาชีพ (Occupational Musculoskeletal diseases)
• โรคผิวหนังจากการประกอบอาชีพ (Occupational skin diseases)
• โรคติดเช้ือจากการประกอบอาชีพ (Occupational infection)

• ตัวอย่าง เช่น 
• ลมพิษจากการสัมผัสจากตัวกระตุ้นทั่วไป L50.6
• ลมพิษจากการสัมผัสในพยาบาลที่ใช้ถุงมือลาเท็กซ์ L50.6 และ Y96







ตัวอย่างการลงรหัส Y96



ในกรณีที่ทราบชนิดของสิ่งคุกคาม สามารถลงรหัสก ากับแบบละเอียดได้



1. น า Di-isocyanate มาค้นหารหสัจากตารางยาหรอืสารเคมี

Chemical Exposure = X49.-



2. หารหสัหลกัที ่4 (สถานที่เกดิเหต)ุ โรงงานอตุสาหกรรม

.6 = พื้นทีอ่ตุสาหกรรมและกอ่สรา้ง



3. หารหสัหลกัที ่5 (กจิกรรม/activity) ท างานในโรงงาน

2 = ขณะท างานเพือ่รายได้



การลงรหัส ICD-10 ในกรณีการตรวจสุขภาพหรือป้องกันโรค

• กรณีที่มีการตรวจสุขภาพ และผลการตรวจไม่พบโรคหรือความผดิปกติ ต้องนาํรหัสในบทที่ 21 

(Z00-Z99: Factors influencing health status and contact with health services) มา

ให้เป็นรหัสหลักสําหรับการมาขอใช้บริการครั้งนั้น


















