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ส่วนท่ี 1

บทนํา GREEN & CLEAN Hospital
ความเป็นมาของโครงการ GREEN & CLEAN Hospital

            สืบเนื่องจากการประชุมรัฐมนตรีสาธารณสุขของกลุมประเทศในภูมิภาคเอเชียตะวันออกที่ประเทศอินเดีย

ในป 2551 ที่ประชุมไดประกาศเจตนารมณท่ีจะรวมกันดําเนินการปองกัน และลดผลกระทบตอสุขภาพ

จากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (New Delhi Declaration on Impacts of Climate Change on Human 

Health) ประเด็นสําคัญจากการประชุมประเด็นหน่ึงคือ การลดปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจกจากภาคสวน

ดานสุขภาพ โดยนอกจากจะเปนการลดปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจกแลวยังเปนการแสดงตัวอยางที่ดีและ

การเปนผูนําในการลดผลกระทบและปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศดวย

            ภายหลังการประชุมในครั้ งนั้นกระทรวง

สาธารณสขุจงึมอบหมายใหกรมอนามยั ดําเนินกิจกรรม

เพ่ือลดภาวะโลกรอนดวยการลดกระบวนการหรอืกิจกรรม

ทีก่อใหเกดิกาซเรอืนกระจกในสถานบรกิารสาธารณสขุ

จึงเปนที่มาของการจัดทํา “โครงการสาธารณสุขรวมใจ 

รณรงคลดโลกรอน ดวยการสุขาภิบาลอยางยั่งยืน และ

เปนมิตรกับสิ่ งแวดลอม” หรือ ช่ือภาษาอังกฤษ

“GREEN & CLEAN Hospital” ขึ้น โดยมีวัตถุประสงค

เพื่อสรางกระแสความตื่นตัวตอการดําเนินกิจกรรม

ลดภาวะโลกรอนให กับสถานบริการสาธารณสุข

สรางความรู ความเขาใจใหกบับคุลากรสาธารณสขุ และ

สงเสริมใหเกิดการพัฒนาจนนําไปสูการเปนตนแบบ

ลดโลกรอนและขยายผลสูสังคมตอไป โดยการดําเนิน

กิจกรรมตามหลักการ GREEN & CLEAN และพัฒนา

โปรแกรมคํานวณ Carbon Footprint เพื่อใชคํานวณ

ปรมิาณการปลดปลอยกาซเรอืนกระจกในภาคสวนของ

สาธารณสุข การขับเคลื่อนโครงการเปนไปในลักษณะ

ส ง เสริ ม ใหมี การดํา เนินการที่ เป นการ เข า ร วม

โดยสมัครใจ โดยเริ่มดําเนินการ ตั้งแตป 2553 และ

มีการพัฒนากิจกรรมตาง ๆ เพื่อประชาสัมพันธ

และรณรงคใหสถานบรกิารสาธารณสขุเขารวมโครงการ

เรื่อยมา โดยมีสถานบริการที่เขารวมโครงการจํานวน

ทั้งสิ้น 787 แหง ประกอบดวย โรงพยาบาลสงเสริม

สขุภาพตําบล (รพ.สต.) จํานวน 423 แหง และโรงพยาบาล

จํานวน 364 แหง ในสวนของขอมูลจํานวนโรงพยาบาล

ตนแบบ GREEN & CLEAN Hospital (ระดับชุมชน

ขึ้นไป) ตั้งแตปงบประมาณ 2553 – 2559 มีจํานวน

โรงพยาบาลตนแบบ รวมทั้งสิ้น 123 แหง 

ภาพที่ 1 คูมือเรื่องเลาความสําเร็จสถานบริการสาธารณสุขตนแบบลดโลกรอน

GREEN & CLEAN Hospital ชวงระหวางป 2554 – 2558
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      จนกระทั่งในป 2560 กระทรวงสาธารณสุขไดใหความสําคัญกับการจัดการส่ิงแวดลอมที่ไมกอมลพิษของ

โรงพยาบาล จึงกําหนดใหมีการดําเนินงานเพื่อดูแลส่ิงแวดลอมภายในโรงพยาบาล ภายใตประเด็นยุทธศาสตร

ดานสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค และคุมครองผูบริโภคเปนเลิศ (PP&P Excellence) โดยใชโครงการ GREEN & 

CLEAN Hospital เปนแนวทางในการดําเนินการและเปนตัวชี้วัดสําคัญ โดยที่เปาหมายในการดําเนินการคือ

ทุกโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจะตองเปนโรงพยาบาลที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอมและไมสงผลกระทบ

ตอชุมชน โดยที่ GREEN & CLEAN Hospital มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบและแนวทางการดําเนินงานใหชัดเจนมากขึ้น

ทั้งในสวนของเน้ือหาวิชาการ การกํากับติดตาม และการวัดผลการดําเนินงาน โดยเนนการดําเนินงานตามประเด็น

ทีก่ฎหมายกําหนดและมาตรฐานวชิาการทีเ่กีย่วของ และจดัระดบัผลการดําเนนิงานออกเปนระดบั 3 ระดับ คอื ระดบั

พ้ืนฐาน ระดบัดี ระดบัดมีาก ซ่ึงมีการดาํเนนิการในชวงระหวางป 2560 - 2561 และตอมาในป 2562 ไดมกีารบรูณาการ

การพฒันาโรงพยาบาลรวมกบัหนวยงานภายในกระทรวง ในประเดน็ของโรงพยาบาลอาหารปลอดภยั และมาตรฐาน

การจัดบริการอาชีวอนามยัและเวชกรรมสิง่แวดลอมเพิม่เตมิอกีระดบัหนึง่ คอื ระดบัดมีาก Plus ผลการดาํเนินงาน

ป 2560 – 2565 (Phase 1) พบวา โรงพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ (รพศ. รพท. รพช. รพ.สงักดักรมวชิาการ)

จํานวน 958 แหง สามารถพัฒนาตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital สูระดับดีมากขึ้นไป รอยละ 98.33

(จาํนวน 942 แหง) และระดับดีมาก Plus รอยละ 66.18 (จํานวน 634 แหง)1   

ภาพที่ 2 คูมือแนวทางการดําเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital

ชวงระหวางปงบประมาณ 2559 - 2565

         ตอมา ในปงบประมาณ 2565 กรมอนามัยจึงพัฒนายกระดับมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital (Plus) 

สู GREEN & CLEAN Hospital Challenge เพื่อมุงพัฒนาอนามัยส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาลสูความเปนเลิศ

เฉพาะดานและเพิม่ความครอบคลมุในการดําเนนิการใหมปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ รวมถงึยงัมุงเปาการพฒันาขยายผล

สูโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ซึ่งเปนหนวยงานที่มีบริบทและขอบเขตของการดําเนินงานดานอนามัย

สิง่แวดลอมใกลเคยีงกนั เแตมขีนาดเลก็และไมมคีวามซบัซอนเทากบัโรงพยาบาลระดบัอืน่ ๆ   อกีทัง้ยงัเปนหนวยงาน

ที่อยูในชุมชนมีความใกลชิดกับประชาชนมากที่สุด โดยปจจุบัน รพ.สต. มีการพัฒนาการดําเนินงานแบบบูรณาการ

ผานแนวทางของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลติดดาว (รพ.สต. ติดดาว) ซ่ึงมีประเด็นดานอนามัยส่ิงแวดลอม

สอดแทรกอยู เพือ่ใหการพฒันามปีระสทิธภิาพ กรอบแนวคิดในการขยายผล GREEN & CLEAN Hospital สู รพ.สต.

จึงมุงเปาในการพัฒนาตอยอดและเพิ่มกิจกรรมใหครอบคลุมมากยิ่งขึ้น อีกทั้งยังมีการวางกลไกการขับเคลื่อนของ

โรงพยาบาลใหมีบทบาทในการสนับสนุนและสงเสริม รพ.สต. นําไปสูการกําหนดเปนแนวทางการดําเนินงานสําหรับ

โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบลโดยเฉพาะ คอื GREEN & CLEAN Sub-district Health Promoting Hospital 

(GCSh) 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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G : GARBAGE การจัดการมูลฝอยทุกประเภท (มูลฝอยทั่วไป มูลฝอยติดเชื้อ มูลฝอยอันตราย)

C : Communication

R : RESTROOM การพัฒนาสวมตามมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (HAS) และการจัดการสิ่งปฏิกูล

E : ENERGY การจัดการดานพลังงานและทรัพยากร

E : ENVIRONMENT การจัดการสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล (ภายใน-ภายนอก)

N : NUTRITION
การจัดการสุขาภิบาลอาหาร การจัดการนํ้าอุปโภคบริโภค
และการดําเนินงานอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล

           สําหรับกลยุทธในการขับเคลื่อนการดําเนินงานใช CLEAN เปนหลักในการดําเนินงานอยางมีสวนรวม

การดําเนินกิจกรรม GREEN จะประสบความสําเร็จไดตองอาศัยความรวมมือจากทุกคนในองคกร โดย C-L-E-A-N 

ประกอบดวย 

ซึ่งมีกรอบแนวคิดและกิจกรรมสอดคลองกันกับ GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับ

โรงพยาบาลที่พัฒนายกระดับขึ้น โดยมุงเนนการพัฒนาในประเด็น GREEN ดังนี้ 

การสือ่สารสาธารณะเพือ่สรางความเขาใจในนโยบายการดําเนนิงานดานอนามยัสิง่แวดลอม รปูแบบการสือ่สาร

ควรมีหลากหลายรูปแบบ ทันสมัย ผูรับบริการ และเจาหนาที่เขาถึงได สะดวก เพื่อใหการดําเนินงานไดรับ

ความรวมมือจากบุคลากร ผูมารับบริการ และญาติ รวมถึงภาคีเครือขายอื่น ๆ การสื่อสารประชาสัมพันธ

จงึเปนสิง่สาํคญั เพือ่สรางกระแสความรูความเขาใจ เกดิความตระหนกั และเกดิความรวมมอืในการดําเนินการ

L : Leader

สรางบทบาทนํา เพื่อเปนตัวอยางในการดําเนินงาน การขับเคล่ือนจําเปนตองสรางตัวแบบหรือตนแบบ

ในสถานบรกิารสาธารณสขุ โดยตวัแบบทีส่ําคญัอาจเปน “ผูบรหิาร” หรอื “หวัหนางาน” หรอื “ผูทีเ่ปนแกนหลกั

ในการดําเนินการ” และขยายผลสูองคกรในภาพรวม 

E : Effectiveness

เกิดผลอยางมีประสิทธิภาพ ในการดําเนินงานพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลดวยกิจกรรม GREEN 

อยางตอเนือ่ง และเกดิผลเปนรปูธรรม มกีารประเมนิประสทิธภิาพมาตรการในดานตาง ๆ  เชน การจดัการขยะ

ทุกประเภท การจัดการดานพลังงาน เปนตน นําไปสูการพัฒนาตอยอดใหเกิดนวัตกรรมดาน GREEN

ในโรงพยาบาล

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล�



N : Network

ความรวมมอืกบัภาคเีครอืขาย มกีารแลกเปล่ียนเรยีนรูในการดําเนนิงาน GREEN & CLEAN Hospital รวมกนั 

และมกีารขยายผลการดาํเนนิงานสูสถานบรกิารสาธารณสุขชมุชน โรงเรียน บรษิทัหางราน และหนวยงานอ่ืน ๆ

ที่สนใจตอไป

         นอกจากกิจกรรม GREEN และกลยุทธ CLEAN ยังมีกิจกรรมที่สงเสริมการขับเคลื่อนการดําเนินงาน ซึ่งเปน

กรอบกิจกรรมท่ีเพิ่มเติมเขามามุงเนนใหเกิดการขยายผลการดําเนินงานเพื่อสรางความเขมแข็งจากภายในและ

ขยายผลออกไปสูภายนอก ประกอบดวย การพัฒนานวัตกรรม (Innovation) และงานวิจัยดาน GREEN

เปนกระบวนการสาํคัญที่สนับสนุนความเขมแข็งเพ่ือใหเกิดการปรับตัวและสามารถบริหารจัดการปญหาหรือพัฒนา

กระบวนงานและองคความรูภายในใหมีประสิทธิภาพ สามารถสงตอสูภาคีเครือขายได สวนประเด็นของ การสราง

เครือขายการพัฒนาดาน GREEN (Network) เปนกรอบกิจกรรมหน่ึงในเชิงของกระบวนการสรางภาคีเครือขาย

การพัฒนาดาน GREEN ในพื้นที่ เพื่อเชื่อมโยงบูรณาการความรวมมือในชุมชน สงเสริมใหเครือขายนํากิจกรรม

GREEN สูการปฏบิตัใินชมุชน จนเกดิเปน GREEN Community มุงเนนการจดัการสิง่แวดลอมในชมุชนทีเ่ปนมติร

กบัคนทกุกลุมวยั

          และเพื่อใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดตอการพัฒนาโรงพยาบาลที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม ลดการใชพลังงานและ

ทรพัยากรธรรมชาต ิรวมถงึมสีวนรวมกบัการลดโลกรอนโดยการลดกาซเรอืนกระจกตามนโยบายของประเทศในเรือ่ง

การปรบัตัวตอการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศ จงึมุงเนนการพฒันาอนามยัส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาลสูความเปนเลิศ

เฉพาะดาน 4 ดาน ประกอบดวย

o การพัฒนาการจัดการของเสียทางการแพทย

   ในโรงพยาบาล (Medical Waste Management)

o การจัดการพลังงานในโรงพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ

   (Efficient Energy Management in Hospitals )

o การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม

   สําหรับโรงพยาบาล (ระดับดีขึ้นไป)

o โรงพยาบาลคารบอนตํา่และเทาทนัการเปล่ียนแปลง

   สภาพภมูอิากาศ (Low Carbon and Climate

   Resilient Health Care)

A : Activity

สรางกิจกรรมเพื่อสรางจิตสํานึกอยางมีสวนรวม เปนไปตามกฎหมายและมาตรฐานที่เกี่ยวของ โดยมีระบบ

การจดัเกบ็เอกสารทีเ่กีย่วของ และบนัทกึขอมลูการดําเนนิงานอยางตอเน่ือง เปนตนแบบในการดําเนินกจิกรรม

การพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมและสุขภาพในโรงพยาบาลภายใตกิจกรรม GREEN และดําเนินการ

อยางมีสวนรวม เพื่อการแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณซึ่งกันและกัน อันจะนําไปสูนวัตกรรมใหม ๆ ตอไป

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ภาพที่ 3 ระดับการพัฒนา GREEN & CLEAN Hospital Challenge

         ทั้งนี้ เกณฑมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital 

Challenge ในระดับมาตรฐานน้ัน พัฒนาและปรับปรุง

แนวทางการประเมินโดยอางอิงแนวทางการประเมินของ 

Bangkok GREEN & CLEAN Hospital Plus (BKKGC+) 

ซึ่งเปนมาตรฐานสําหรับโรงพยาบาลที่อยูในพื้นที่ของ

กรุงเทพมหานคร ที่เกิดจากการพัฒนารวมกันของสํานัก

การแพทย กรุงเทพมหานคร สถาบนัพฒันาสขุภาวะเขตเมอืง 

กรมอนามัย และหนวยงานที่เกี่ยวของ

ระดับการประเมินรับรอง

         สําหรับระดับการพัฒนาตามแนวทาง

         GREEN & CLEAN Hospital Challenge

         แบงเปน 3 ระดับ ดังนี้

 1. ระดับมาตรฐาน (Standard) 

 2. ระดับดีเยี่ยม (Excellent) 

 3. ระดับทาทาย (Challenge) 

2 ที่มาขอมูล https://sdgs.nesdc.go.th/

      นอกจากกรอบกิจกรรมท่ีไดกลาวมาแลวในเบื้องตนนั้น การพัฒนายกระดับ GREEN & CLEAN Hospital 

Challenge ภายใตกรอบของ GREEN & CLEAN ยังมีการกําหนดใหมีกิจกรรมที่สอดคลองกับเปาหมายการพัฒนา

ที่ยั่งยืน (Sustainable Development Goals: SDGs)2 ซึ่งเปนกรอบการพัฒนาของโลกเพื่อรวมกันบรรลุการพัฒนา

ทางสังคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดลอมอยางยั่งยืน โดยมีความสอดคลองกับเปาหมายตาง ๆ ดังนี้ 

ระดับท้าทาย
(Challenge)

การดําเนินงานตามนโยบายระดับสากล
เรื่องการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง

สภาพภูมิอากาศ (Climate Change)
และมุงเนนความเปนเลิศดาน GREEN

สงเสริมใหเกิดการพัฒนาตอยอด
การดําเนินงานสูการมีนวัตกรรมและ

การขยายผลภาคีเครือขาย

มุงเนนการดําเนินงานดานสุขาภิบาล
การจัดการสุขลักษณะตามมาตรฐาน

วิชาการ และที่กฎหมายกําหนด

ระดับดีเย่ียม
(Excellent)

ระดับมาตรฐาน
(Standard)

CLEAN + GREEN (13 ขอ) CLEAN + GREEN (13 ขอ) CLEAN + GREEN (13 ขอ)

Innovation + Network (2 ขอ) Innovation + Network (2 ขอ)

Climate - Smart Health Care
(GREEN Challenge)

(1 ขอ)

ระดับท้าทาย
(Challenge)

การดําเนินงานตามนโยบายระดับสากล
เรื่องการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง

สภาพภูมิอากาศ (Climate Change)
และมุงเนนความเปนเลิศดาน GREEN

สงเสริมใหเกิดการพัฒนาตอยอด
การดําเนินงานสูการมีนวัตกรรมและ

การขยายผลภาคีเครือขาย

มุงเนนการดําเนินงานดานสุขาภิบาล
การจัดการสุขลักษณะตามมาตรฐาน

วิชาการ และที่กฎหมายกําหนด

ระดับดีเย่ียม
(Excellent)

ระดับมาตรฐาน
(Standard)

CLEAN + GREEN (13 ขอ) CLEAN + GREEN (13 ขอ) CLEAN + GREEN (13 ขอ)

Innovation + Network (2 ขอ) Innovation + Network (2 ขอ)

Climate - Smart Health Care
(GREEN Challenge)

(1 ขอ)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ยุติความหิวโหย บรรลุความมั่นคงทางอาหารและยกระดับ

โภชนาการ และสงเสริมเกษตรกรรมยั่งยืน

สงเสรมิการปลกูและการบรโิภคพชืผกั ปลอดสารพษิ โดยเฉพาะ

พืชผักในทองถิ่นภายใตโครงการโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย

เปาหมายที่ 02

สรางหลักประกันการมีสุขภาวะที่ดี และสงเสริมความเปนอยู

ที่ดีสําหรับทุกคนในทุกชวงวัย

สงเสริมสุขภาพ แกผูมารับบริการทุกกลุมวัย รวมทั้งกลุมเสี่ยง 

กลุมที่เปนโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs) 

เปาหมายที่ 03

สรางหลักประกันเรื่องนํ้าและการสุขาภิบาลใหมีการจัดการ

อยางยั่งยืนและมีสภาพพรอมใชสําหรับทุกคน

สงเสรมิการบรหิารจดัการและการสุขาภบิาลนํ้าอปุโภค - บรโิภค

เปาหมายที่ 06

สรางหลักประกันวาทุกคนเขาถึงพลังงานสมัยใหมในราคา

ที่สามารถซื้อหาได เชื่อถือได และยั่งยืน

สงเสริมการอนุรักษพลังงานและการใชพลังงานทดแทน

เปาหมายที่ 07

ทําใหเมืองและการตั้งถิ่นฐานของมนุษย มีความครอบคลุม

ปลอดภัย พรอมรับการเปลี่ยนแปลงและยั่งยืน

สงเสริมใหเกิดการจัดการมูลฝอยและของเสียอยางถูกตอง

สงเสริมการเพิ่มพื้นที่สีเขียวในโรงพยาบาล

เปาหมายที่ 11

สรางหลักประกนัใหมแีบบแผนการผลิตและการบรโิภคทีย่ัง่ยนื

สงเสริมการจัดซื้อจัดจางสินคาและบริการที่เปนมิตรกับ

สิ่งแวดลอม (Green Procurement)

สงเสริมการจัดการประชุมสีเขียว (Green Meeting)

เปาหมายที่ 12

ปฏิบัติการอยางเรงดวนเพื่อตอสูกับการเปล่ียนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ และผลกระทบที่เกิดขึ้น

สงเสริมกิจกรรมการลดการปลดปลอยกาซเรือนกระจก

และการเตรียมความพรอมตอการรับมือการเปลี่ยนแปลง

สภาพภูมิอากาศ

เปาหมายที่ 13

2 ขจัดความหิวโหย

3 สุขภาพและ
ความเป็นอยู่ท่ีดี

6 น้ําสะอาดและ
การสุขาภิบาล

7 พลังงานสะอาด
ท่ีเข้าถึงได้

11 เมืองและชุมชน
ท่ีย่ังยืน

12 การผลิตและ
การปริโภคท่ีย่ังยืน

13 การรับมือกับ
การเปล่ียนแปลง
สภาพภูมิอากาศ

2 ขจัดความหิวโหย

3 สุขภาพและ
ความเป็นอยู่ท่ีดี

6 น้ําสะอาดและ
การสุขาภิบาล

7 พลังงานสะอาด
ท่ีเข้าถึงได้

11 เมืองและชุมชน
ท่ีย่ังยืน

12 การผลิตและ
การปริโภคท่ีย่ังยืน

13 การรับมือกับ
การเปล่ียนแปลง
สภาพภูมิอากาศ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล �



วัตถุประสงค์ GREEN & CLEAN Hospital Challenge

ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ (ความมุ่งหวัง) GREEN & CLEAN Hospital Challenge

      ประโยชนโดยตรง (benefit) โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขสามารถพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม 

ไดตามกฎหมายและมาตรฐานทีเ่กีย่วของ กอใหเกดิการจดัสิง่แวดลอมทีเ่อือ้ตอการสงเสรมิสขุภาพของบคุลากร และ

ผูมารับบริการ โดยครอบคลุมประเด็นตาง ๆ ดังนี้

             ประโยชนรวม (co benefit)  โรงพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสขุ มสีวนรวมในการลดการเปลีย่นแปลง

ของสภาพภมูอิากาศ โดยการลดกระบวนการทีก่อใหเกดิกาชเรอืนกระจกภายในโรงพยาบาล สรางกระแสความตืน่ตวั

ตอการดําเนนิกจิกรรม ลดการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศใหกบัโรงพยาบาล สรางความรู ความเขาใจใหกบับคุลากร 

และสงเสริมใหเกิดการพัฒนาจนนําไปสูการเปนตนแบบ ขยายผลสูผูรับบริการและสังคมไทยตอไป

o

o

o

o

o

o

o

โรงพยาบาลมีการจัดการสุขาภิบาลอยางมีประสิทธิภาพไมสงผลกระทบตอสุขภาพและกอใหเกิดมลพิษ

ตอชุมชนโดยรอบ (มูลฝอย/ สิ่งปฏิกูล/ นํ้าเสีย/ อาหาร/ นํ้าอุปโภค - บริโภค) 

โรงพยาบาลมีการประหยัดพลังงานและจัดการทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ (ไฟฟา/ นํ้าประปา/

นํ้ามันเชื้อเพลิง/ สินคาและบริการที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม) 

โรงพยาบาลมีสภาพแวดลอมที่สะอาด ปลอดภัย เอื้อตอการมีสุขภาพดี สําหรับเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานและ

ผูมารับบริการ 

โรงพยาบาลสามารถกําหนดเปาหมายการพัฒนาการดําเนินงานเพ่ือยกระดับและตอบโจทยสถานการณ

หรือแกไขปญหาของโรงพยาบาลได (ระดับทาทาย)

โรงพยาบาลสามารถสรางเครอืขายรวมกบัหนวยงานภายนอก และสงเสรมิใหเกดินวตักรรมรวมถงึวธิกีาร

ทํางานรูปแบบใหม 

โรงพยาบาลมคีวามพรอมตอการจดับรกิารทางการแพทยในภาวะสาธารณะภยัฉกุเฉนิ มคีวามเทาทนัและ

ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ 

โรงพยาบาลเปนตนแบบองคกรที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม มีการจัดการเพื่อลดโลกรอน เปนแหลงเรียนรู 

และขยายเครือขายสูสังคม

      เพื่อสงเสริมและยกระดับใหโรงพยาบาลสังกัดกระทรวง

สาธารณสขุ มกีารพฒันาอนามยัสิง่แวดลอมสู  GREEN & CLEAN 

Hospital Challenge เปนไปตามกฎหมาย มาตรฐาน วิชาการ 

และยกระดับการพัฒนาตอยอดสูความเปนเลิศเฉพาะดาน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล�



ส่วนท่ี 2

กระบวนการขับเคล่ือนการดําเนินงาน
      การพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลตามแนวทาง GREEN & CLEAN Hospital Challenge

มีการดําเนินการอยางตอเนื่องภายใตยุทธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุขที่พัฒนาความเปนเลิศ 4 ดาน ในดานของ

ยุทธศาสตร PP&P Excellence โดยถูกกําหนดเปนตัวชี้วัดรอยละของโรงพยาบาลที่พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม

ไดตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital Challenge มเีปาหมายคือ โรงพยาบาลในสังกดักระทรวงสาธารณสุข

(รพศ. รพท. รพช. และรพ. สังกัดกรมวิชาการ) และมีกรอบแนวคิดในการดําเนินการตามกลยุทธสําคัญของกระทรวง

สาธารณสุข (PIRAB) 

      ภายใตกรอบแนวคิดกลยุทธสําคัญนําไปสูการกําหนดแนวทางการดําเนินงานการขับเคลื่อนการพัฒนา

โรงพยาบาลใหประสบผลสําเร็จ คือ สรางกระบวนการพัฒนา บูรณาการความรวมมือ และพัฒนาระบบใหยั่งยืน

และมีกลไกในการขับเคลื่อนท้ัง 4 ระดับ คือ ระดับกระทรวง ระดับเขต ระดับจังหวัด และระดับโรงพยาบาล

โดยการตดิตามผลการดาํเนนิงานและความสาํเรจ็เปนระยะ (small success) เพือ่ใหสามารถบรรลเุปาหมายทีก่าํหนด

ไว

      กลไกการขับเคลื่อนการดําเนินงาน มีคณะกรรมการขับเคลื่อนการพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล

ตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital Challenge ระดับกระทรวง ซึ่งมีองคประกอบของหนวยงานภายใน

P : Partnership

สรางความรวมมือภาคีเครือขายในการพัฒนายกระดับโรงพยาบาลและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ สงเสริม

การพัฒนานวัตกรรมและผลักดันใหเกิดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรูผาน Best practices 

I : Investment

สนับสนุนการพัฒนาเทคโนโลยี มาใชในการขับเคลื่อนการดําเนินงาน และการศึกษา คนควา วิจัย แนวทาง

การดําเนินงานโรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทันการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

R : Regulation & Law

สนบัสนนุใหเกิดการดําเนนิการทีเ่ปนไปตามกฎหมายและมาตรฐานวชิาการดานการจดัการอนามยัสิง่แวดลอม

ภายใตกรอบ GREEN & CLEAN Hospital Challenge อยางมีประสิทธิภาพครอบคลุม และเปนรูปธรรม

A : Advocate

สนบัสนนุใหเกิดการดําเนนิการทีเ่ปนไปตามกฎหมายและมาตรฐานวชิาการดานการจดัการอนามยัสิง่แวดลอม

ภายใตกรอบ GREEN & CLEAN Hospital Challenge อยางมีประสิทธิภาพครอบคลุม และเปนรูปธรรม

B : Building capacity

เสรมิสรางทกัษะความเชีย่วชาญ สนบัสนนุองคความรู ดานการจดัการอนามยัส่ิงแวดลอมแกเจาหนาทีท่กุระดบั

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล �
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คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล�



บทบาทหน่วยงานในการพัฒนาอนามัยส่ิงแวดล้อมในโรงพยาบาล

หน่วยงานระดับกระทรวง/เขตสุขภาพ

1.

2.

3.

4.

5.

6.

ประกาศนโยบายการพัฒนาโรงพยาบาลดานอนามัยสิ่งแวดลอมตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

มีการกํากับ ติดตาม และรายงานผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัด โดยผูตรวจราชการ

พัฒนาแนวทางการบริหารจัดการและการขับเคลื่อนมาตรฐาน G&C Hospital Challenge

ศึกษา วิจัย พัฒนาองคความรู ดานอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล

พัฒนาชุดความรูแนวทางการพัฒนาโรงพยาบาลตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

จัดประชุม/อบรมเพื่อถายทอดองคความรูใหกับศูนยอนามัยไปถายทอดตอในระดับพื้นที่

ศูนย์อนามัยและสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง

1.

2.

3.

4.

5.

6.

ประสานชี้แจงแนวทางการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาล G&C Hospital Challenge กับ สสจ.

สนับสนุน (พัฒนาสมรรถนะและสรางความเขมแข็ง) สสจ. เพื่อใหสามารถขับเคลื่อนงานพัฒนาโรงพยาบาล

G&C Hospital Challenge ในระดับจังหวัด ไดอยางมีประสิทธิภาพ

สุมตรวจประเมนิโรงพยาบาลทีผ่านการประเมนิตามเกณฑ G&C Hospital Challenge (รอยละ 30 ของโรงพยาบาล

ที่ผานการประเมินในเขตพื้นที่รับผิดชอบ)

กํากับ ติดตาม และประเมินผลการดําเนินงานพัฒนาโรงพยาบาล G&C Hospital Challenge ในระดับเขต

จัดเวทีเชิดชูเกียรติแกโรงพยาบาลที่ผานการประเมิน

รายงานผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดผานระบบ DoH Dashboard หรือชองทางที่กรมอนามัยกําหนด

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

1.

2.

3.

4.

5.

6.

ชี้แจงเกณฑ G&C Hospital แกโรงพยาบาลในพื้นที่รับผิดชอบ

สงเสริมโรงพยาบาลในพื้นที่เพื่อดําเนินการพัฒนาตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

ดําเนินการขับเคลื่อนและพัฒนาความรูใหแกโรงพยาบาลตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

จัดทีมตรวจประเมินโรงพยาบาล G&C Hospital Challenge ซึ่งมีความเชี่ยวชาญครอบคลุมตามเกณฑ

G&C Hospital Challenge

ดําเนินการตรวจประเมินโรงพยาบาลในพื้นที่ 100 %

รายงานผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัดไปยังหนวยงานที่เกี่ยวของ และชองทางที่กําหนด 

โรงพยาบาล

1.

2.

3.

4.

5.

6.

จัดทําแผนพัฒนาโรงพยาบาลดานอนามัยสิ่งแวดลอมตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลตามเกณฑ G&C Hospital Challenge

ประเมินตนเองตามแบบประเมิน G&C Hospital Challenge

ขอรับการประเมินจากทีมตรวจประเมินของ สสจ.

ปรับปรุงแกไขตามคําแนะนําของทีมตรวจประเมินจาก สสจ.

พัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลอยางตอเนื่องเพื่อยกระดับการประเมินและขยายการดําเนินงาน

สูภาคีเครือขายตอไป

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



แผนภาพแสดงกระบวนการประเมิน
โรงพยาบาล GREEN & CLEAN Hospital Challenge

ช่วงเวลา ข้ันตอนการดําเนินงาน ผู้รับผิดชอบ

ผาน

ผาน

ไมผาน

ไมผาน

โรงพยาบาลพัฒนาตนเองตามเกณฑ 
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC)

โรงพยาบาลประเมินตนเองตามแบบประเมิน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC)

โรงพยาบาลสงแบบประเมินตนเองเพื่อขอรับ
การประเมินจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแจงผลการ
ประเมินโรงพยาบาลใหศูนยอนามัยรับทราบ

ศูนยอนามัยแจงผลการประเมินมายัง
สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กรมอนามัย

ศูนยอนามัย/สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
จัดพิธีมอบประกาศนียบัตร

แกโรงพยาบาลที่ผานการประเมิน

โรงพยาบาล
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ศูนยอนามัย/สสม.

ศูนยอนามัย/สสม.

สํานักงานสาธารณสุขประเมิน
GREEN & CLEAN Hospital

Challenge (GCHC)

ศูนยอนามัยสุมตรวจและ
ประเมินระดับทาทาย

โรงพยาบาล
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ศูนยอนามัย/สสม.

ไตรมาส 1-3

ไตรมาส 4

ศูนยอนามัย/สสม.

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

โรงพยาบาล

โรงพยาบาล

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
(ระดับมาตรฐานและดีเยี่ยม)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



ข้ันตอนการประเมินคุณภาพโรงพยาบาลตามเกณฑ์
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC)

ข้ันตอนท่ี 1

      โรงพยาบาลพัฒนาอนามัยส่ิงแวดลอมและการสงเสริมสุขภาพตามเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital 

Challenge โดยศกึษากรอบของเกณฑ คําอธบิายเกณฑเพือ่ปรับใหเหมาะสมและเขากบับรบิทของโรงพยาบาล กาํหนด

เปาหมายและแผนการดาํเนนิการรวมกนั รวมทัง้สือ่สารใหทกุหนวยงานภายในโรงพยาบาลนาํไปปฏิบตัใิหสอดคลองกนั

ในกระบวนการพฒันานี ้โรงพยาบาลสามารถขอรบัคําแนะนําและคําปรกึษาทางดานวชิาการ รวมถงึขัน้ตอนการประเมนิ

รับรองจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและศูนยอนามัย ที่โรงพยาบาลตั้งอยูได

ข้ันตอนท่ี 2 การประเมินตนเอง 

การศึกษาเกณฑ์

      โรงพยาบาลประเมินตนเองตามแบบประเมินเกณฑและปรับปรุงแกไขการดําเนินงานใหเปนไปตามเกณฑ

ที่กําหนดโดยมีหนวยงานพี่เลี้ยงใหคําแนะนํา

ข้ันตอนท่ี 4 การตรวจประเมินรับรอง

           ทีมผูตรวจประเมินของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตรวจสอบขอมูลผลการประเมินตนเองของโรงพยาบาล

ในระบบ พรอมทั้งประสานโรงพยาบาลเพื่อกําหนดวัน เวลา เขาตรวจประเมิน ในขั้นตอนของการตรวจประเมิน

หากเห็นวา การดําเนินการของโรงพยาบาลยังไมสอดคลองกับเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital Challenge

ใหทีมผูตรวจประเมินใหขอแนะนําเพื่อปรับปรุงแกไข และขอชื่นชมในประเด็นที่โรงพยาบาลดําเนินการไดดี ทั้งนี้

ควรรวบรวมประเด็นทีโ่รงพยาบาลตดิปญหา อปุสรรคในการพฒันาเพือ่นํามาวเิคราะหและจดัทําขอเสนอแนะตอการ

แกปญหาผานกลไกท่ีเก่ียวของ รวมถึงรูปแบบหรือแนวทางการดําเนินงานที่ประสบความสําเร็จนําไปสื่อสารกับ

โรงพยาบาลอื่น ๆ ในพื้นที่ได

ข้ันตอนท่ี 5 การรายงานผลการตรวจประเมินรับรอง

บันทึกผลการตรวจประเมินรับรองเขาสูระบบการประเมิน GREEN & CLEAN 

Hospital และยืนยันผลการประเมินไปยังศูนยอนามัย โดยจัดทําขอมูล

การดําเนนิงานและวเิคราะหปญหา อปุสรรค รวมถงึปจจยัความสําเรจ็ของจงัหวดั

เพื่อใชเปนขอมูลประกอบการวางแผนการดําเนินงานในระดับเขตสุขภาพ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ประสานงานสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สนับสนุนการดําเนินงาน และ

ตรวจสอบผลการประเมนิ GREEN & CLEAN Hospital ผานระบบ ตามเปาหมาย

ทีก่ําหนด วเิคราะหปญหา อปุสรรค และปจจยัความสําเรจ็ของพ้ืนทีเ่ขตสุขภาพ

พรอมรายงานผลการดําเนินงานใหกับกรมอนามัย

ศูนยอนามัย

ข้ันตอนท่ี 3 การขอรับการประเมิน 

      โรงพยาบาลดําเนินการสงแบบประเมินตนเองใหสํานักงานสาธารณสุข

จงัหวดัเพ่ือขอรบัการประเมนิ โดยใหดําเนนิการผานระบบการประเมนิออนไลน ดงันี้

https://gch.anamai.moph.go.th/backend/backend/auth/signin
https://gch.anamai.moph.go.th

SCAN QR code

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



ข้ันตอนท่ี 6 ศูนย์อนามัยจัดทีมผู้ตรวจประเมินสุ่มตรวจ

             ศนูยอนามัยจดัทมีผูตรวจประเมนิสุมตรวจโรงพยาบาลท่ีผานเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital Challenge 

รอยละ 30 ของจํานวนโรงพยาบาลทีผ่านเกณฑ โดยทมีสุมประเมนิประสานกบัโรงพยาบาลโดยตรงหรอืลงตรวจประเมนิ

พรอมกับทีมประเมินของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดในคราวเดียวกันตามขั้นตอนที่ 4 ก็ได เพื่อลดระยะเวลาในการ

สุมตรวจประเมนิ และเพิม่ชวงเวลาทีโ่รงพยาบาลสามารถปรบัปรงุแกไขใหไดตามเกณฑทีก่ําหนด ในการตรวจประเมนิ

หากมขีอเสนอแนะเพือ่ปรบัปรงุแกไขใหสํานกังานสาธารณสุขเปนผูตดิตามและรายงานผลการปรบัปรงุแกไขนัน้มายงั

ศนูยอนามยัตามการรายงานปกต ิและในสวนของโรงพยาบาลทีผ่านเกณฑ GREEN & CLEAN Hospital Challenge 

ในระดับดีเยี่ยม แลวตองการขอรับการประเมินในระดับทาทาย ศูนยอนามัยตองวางแผนการตรวจประเมิน

กลุมเปาหมายดังกลาวดวย

ข้ันตอนท่ี 7 การรายงานผลตามตัวช้ีวัด 

      ศูนยอนามัยอนุมัติผลการประเมินในระบบ และยืนยันผลการดําเนินงาน ตามแผนที่กําหนด โดยกําหนด

ชวงเวลาการดึงขอมูลสําหรับการรายงานผลการดําเนินงาน ทุกวันที่ 25 ของเดือน และรายงานผลรายไตรมาส

ตาม Small Success ที่กําหนด ทั้งนี้ อาจมีการกําหนดชองทางใหรายงานผานระบบศูนยติดตามผลการปฏิบัติการ 

(DOH Dashboard) หรือตามชองทางที่กรมอนามัยกําหนด 

ข้ันตอนท่ี 8 การรายงานผลตามตัวช้ีวัด 

        ประกาศนียบัตรรับรองคุณภาพโรงพยาบาล GREEN & CLEAN Hospital Challenge สามารถดาวนโหลด

จากระบบหลังจากไดรับการอนุมัติผลการประเมิน การประเมินแบงเปน 3 ระดับคือ ระดับมาตรฐาน (Standard) 

ระดับดีเยี่ยม (Excellent) และระดับทาทาย (Challenge) โดยมีอายุการรับรอง 2 ป เมื่อครบกําหนดอายุการรับรอง

ระบบจะแจงเตือนใหมีการประเมินรับรองใหม สําหรับการจัดพิธีมอบประกาศนียบัตรใหแกโรงพยาบาลสามารถ

ดําเนินการโดยเขตสุขภาพ ศูนยอนามัย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด หรือตามบริบทของพื้นที่ 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



ส่วนท่ี 3

เกณฑ์การประเมิน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge

         สําหรับเกณฑการประเมิน GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) จะมีความแตกตางจากเกณฑ
การดําเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital เดิมทั้งในประเด็นของระดับการประเมิน และแนวทางการประเมินที่มี
ความละเอียดมากยิ่งขึ้น ดังนี้

ระดับมาตรฐาน (Standard) หมายถึง การพฒันาดานอนามยัสิง่แวดลอมภายในโรงพยาบาลภายใตกลยทุธ 
CLEAN และกิจกรรม GREEN ไดแก การจัดการมูลฝอยทุกประเภท การพัฒนาสวมมาตรฐานสาธารณะไทย
และการจัดการสิ่งปฏกิลู การจัดการพลังงาน การจัดการสิ่งแวดลอม (ภายใน - ภายนอก) อาคารโรงพยาบาล
การจดัสขุาภบิาลอาหารและนํา้ รวมจาํนวน 6 หมวด 13 ขอ คะแนนเตม็ 220 คะแนน โดยตองมผีลคะแนนรวม
ไมนอยกวารอยละ 80 (176 คะแนนขึ้นไป) และตองมีผลการดําเนินงานแตละหมวด ไมนอยกวารอยละ 80 
และดําเนินการตามขอที่กฎหมายกําหนด

ระดับดีเย่ียม (Excellent) หมายถึง การพัฒนาดานอนามัยสิ่งแวดลอมผานเกณฑระดับมาตรฐาน และมี
การดําเนินการตอยอดสงเสริมใหเกิดนวัตกรรมหรืองานวิจัยดาน GREEN โดยการนําไปใชประโยชน
และเกดิการแลกเปลีย่นเรยีนรูกบัเครอืขายโรงพยาบาลและชุมชนในการพฒันานวตักรรมและงานวจิยัรวมถงึ
การขยายผลการดาํเนนิงานไปสูเครอืขาย รวม 8 หมวด 15 ขอ คะแนนเตม็ 270 คะแนน โดยตองมผีลคะแนนรวม
ไมนอยกวารอยละ 90 (243 คะแนนขึ้นไป) และตองมีผลการดําเนินงานแตละหมวด ไมนอยกวารอยละ 90
และดําเนินการตามขอที่กฎหมายกําหนด  

ระดับท้าทาย (Challenge) หมายถึง การพัฒนาดานอนามัยสิ่งแวดลอมผานเกณฑระดับดีเยี่ยม
และมกีารพฒันาเพิม่ในระดบัทาทายตามประเดน็ทีโ่รงพยาบาลใหความสนใจ โดยปจจบุนัมแีนวทางการพฒันา
ในระดับทาทาย ดังนี้ 

o การพัฒนาการจัดการของเสียทางการแพทยในโรงพยาบาล (Medical Waste Management)
o การจดัการพลงังานในโรงพยาบาลอยางมปีระสิทธิภาพ (Efficient Energy Management in Hospitals)
o การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมสําหรับโรงพยาบาล (ระดับดีขึ้นไป)
o โรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทันการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (Low Carbon and Climate 
    Resilient Health Care) 

GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) ประกอบดวย 3 ระดับ ดังนี้

•

•

•

ระดับ ประเด็นงาน คะแนนเต็ม คะแนนท่ีได้ เง่ือนไข

CLEAN + GREEN  (13 ขอ)ระดับมาตรฐาน  
(Standard)

220 (80%) 176 ขึ้นไป ตองมผีลการดาํเนนิงานแตละหมวดไมนอยกวา รอยละ 80 
และผานการดําเนินงานตามกฎหมายกําหนด

CLEAN + GREEN + Innovation +

Network  (15 ขอ)

ระดับดีเยี่ยม 

(Excellent)

270 (90%) 243 ขึ้นไป ตองมผีลการดาํเนนิงานแตละหมวดไมนอยกวา รอยละ 90 

และผานการดําเนินงานตามกฎหมายกําหนด

o การพัฒนาการจัดการของเสียทางการแพทยในโรงพยาบาล (Medical Waste Management)
o การจัดการพลังงานในโรงพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ (Efficient Energy Management 
   in Hospitals)
o การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมสําหรับโรงพยาบาล (ระดับดีขึ้นไป)
o โรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทันการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (Low Carbon and 
   Climate Resilient Health Care)

ระดับทาทาย 

(Challenge)

(เลือก 1 ดาน)

ผานการดําเนินงานตามเกณฑทีก่าํหนดของมาตรฐานนัน้ ๆ 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��
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      เมื่อดําเนินการผานในระดับมาตรฐาน (Standard) และระดับดีเยี่ยม (Excellent) นอกจากการรักษา

มาตรฐานการดําเนินงานใหคงอยูแลว โรงพยาบาลที่ตองการจะพัฒนาในระดับถัดไปสามารถกําหนดเปาหมาย และ

เลือกประเด็นที่จะดําเนินงานสูระดับทาทาย (Challenge) ดังนี้

(ประเด็นทาทายอื่น ๆ ในอนาคต)

การพัฒนาสู่ระดับท้าทาย GREEN & CLEAN Hospital Challenge
(รายละเอียดดังน้ี)

o การจัดการของเสียทางการแพทย์ ในโรงพยาบาล (Medical Waste Management)

o การจัดการพลังงานในโรงพยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพ (Energy Efficient Energy
   Management in Hospitals)

o การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดล้อมสําหรับโรงพยาบาล
    (ระดับดีข้ึนไป) 

o การพัฒนาโรงพยาบาลคาร์บอนต่ําและเท่าทันการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ
   (Low Carbon and Climate Resilient Health Care)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



การจัดการของเสียทางการแพทย์ ในโรงพยาบาล
(Medical Waste Management)

       สําหรับการพัฒนาสูระดับทาทายดานการจัดการของเสียทางการแพทย (Medical Waste Management)

ในโรงพยาบาลนัน้ เหมาะกบัโรงพยาบาลทีต่องการพฒันาระบบการจดัการใหมปีระสิทธภิาพดยีิง่ขึน้ หรอืโรงพยาบาล

ที่มีปญหาเรื่องระบบในการจัดการของเสียทางการแพทย โดยที่การจัดการมูลฝอยทุกประเภทในระดับมาตรฐาน

(Standard) จะมุงเนนการดําเนินงานตามที่กฎหมายกําหนดเปนสําคัญ ถือเปนการดําเนินการขั้นพื้นฐาน แตหาก

มุงเนนการจดัการของเสยีทางการแพทยทีส่ามารถเกดิประสทิธภิาพสงูและตอบโจทยการจดัการทีเ่ปนระบบตามบรบิท

ของโรงพยาบาลได สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กรมอนามัยจึงไดพัฒนาแนวทางการจัดการของเสียทางการแพทยขึ้น 

เพื่อนํามาตอยอดสูการพัฒนาในระดับทาทายสนับสนุนใหโรงพยาบาลมีการพัฒนาระบบการจัดการของเสีย

ทางการแพทยที่เปนมาตรฐานและเหมาะสมกับบริบทของตนเอง ตลอดจนมีการพัฒนา ปรับปรุงการดําเนินงาน

ใหดีขึ้นอยางตอเนื่องไดในอนาคต โดยมีรายละเอียดดังนี้

มาตรฐานการจัดการของเสียทางการแพทยสําหรับโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข

Standard Operating Procedure: SOP MEDICAL WASTE MANAGEMENT for Hospital

Under Ministry of Public Health  (10 ขั้นตอน)

 โรงพยาบาลพัฒนาระบบการจัดการของเสียทางการแพทยไดอยางมีประสิทธิภาพ

 โรงพยาบาลกําหนดเปาหมายในการคัดแยกเพื่อลดการเกิดของเสียทางการแพทย

 โรงพยาบาลสามารถลดปริมาณการเกิดของเสียทางการแพทย หรือ พัฒนาวิธีการ

เทคโนโลยี นวัตกรรม ในจัดการของเสียทางการแพทยอยางตอเนื่อง

วัตถุประสงค์

ข้ันตอนการพัฒนา

      โดยที่ความสําเร็จในประเด็นของการจัดการของเสียทางการแพทยประเด็นแรกน้ันมุงเนนใหโรงพยาบาล

มีการพัฒนาระบบการจัดการของเสียทางการแพทยที่มีประสิทธิภาพ และตองมีเปาหมายในการลดการเกิดของเสีย

หรือการคดัแยกของเสยีทัว่ไปออกจากของเสยีอนัตรายใหไดมากขึน้ ตลอดจนการพฒันาวธิกีาร เทคโนโลย ีนวตักรรม

ในจัดการของเสียทางการแพทยอยางตอเนื่อง มุงสูวิธีการจัดการที่มีประสิทธิภาพสูง 

การวัดผลและความสําเร็จ

1.

2.

เพื่อสงเสริมใหโรงพยาบาลสามารถจัดการของเสียทางการแพทยที่เหมาะสม ครอบคลุมทุกแหลงกําเนิด 

และทุกประเภทของเสียในโรงพยาบาล

เพ่ือใหผูปฏิบัติงานหรือผูท่ีเก่ียวของ มีแนวทางในการจัดการของเสียทางการแพทยภายในโรงพยาบาล

ไดอยางเหมาะสม และปลอดภัย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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กระบวนการมาตรฐานการจัดการของเสียทางการแพทยสําหรับโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข

Standard Operating Procedure: SOP MEDICAL WASTE MANAGEMENT 

for Hospital Under Ministry of Public Health (10 ขั้นตอน)

1. กําหนดผูรับผิดชอบ

ระยะเตรียมการ

ระยะดําเนินการ

ระยะติดตาม

และประเมินผล

4. การคัดแยกของเสียทางการแพทย

6. การจัดที่พักรวมของเสียทางการแพทย

7. การเก็บขนและการกําจัด

8. การรวบรวมและการจัดการขอมูล

9. การเฝาระวังและติดตามประเมินผล

2. จัดทําขอมูลสถานการณการจัดการ
ของเสียทางการแพทยภายในโรงพยาบาล

5. การรวบรวมและการเคลื่อนยายของเสีย
ทางการแพทยภายในโรงพยาบาล

10. การทบทวน ปรับปรุง แกไข 
พัฒนากระบวนงานที่มีประสิทธิภาพ

3. กําหนดแนวทาง/
แนวปฏิบัติการจัดการ
ของเสียทางการแพทย 

    สามารถดาวนโหลดเอกสารที่เกี่ยวของ

ดานการจัดการของเสียทางการแพทย

(Medical Waste Management)

โดยการ scan QR code ไดที่ 

หรือ จากเว็บไซตโครงการ GREEN & CLEAN Hospital : https://gch.anamai.moph.go.th/ 

คูมือแนวทางการจัดการของเสียทางการแพทย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การจัดการพลังงานในโรงพยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพ
(Efficient Energy Management in Hospitals)

      โรงพยาบาล เปนสถานบริการท่ีมีการใหบริการตลอด

24 ชั่วโมง จึงมีการใชพลังงานและทรัพยากรจํานวนมาก

ซึ่งหากโรงพยาบาลมีการจัดการดานพลังงานไดอยางมี

ประสิทธิภาพ มีการอนุรักษและลดการใชพลังงาน จะเกิด

ประโยชนกับองคกร ทําใหโรงพยาบาลมีการใชพลังงาน

อยางเหมาะสม เกิดประสิทธิภาพ เปนรูปธรรม และตอเน่ือง

ดังนั้น กระทรวงสาธารณสุขจึงกําหนดใหการจัดการพลังงาน

ในโรงพยาบาลอยางมปีระสทิธภิาพ ถอืเปนหนึง่ในประเดน็ทาทาย 

ตามโครงการ GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC)

     การอนุรักษพลังงานใหเกิดผลอยางจริงจังและมีผล

อยางยั่งยืนนั้น จําเปนตองวางระบบในการดําเนินงานที่

เหมาะสม และปฏิบัติอยางตอเนื่องดวยความตั้งใจ เขาใจ และ

รวมใจของทุกฝาย ตั้งแตผูบริหาร หัวหนา และผูปฏิบัติงาน

ทกุคน พรอมทัง้กําหนดแผนงาน การสือ่สาร และนําสูการปฏบิตัิ

อยางเปนรูปธรรม โดยกลยุทธในการบริหารจัดการพลังงาน 

ประกอบดวย การมีนโยบายที่ชัดเจน กําหนดคณะทํางานหรือ

ผูรับผิดชอบ กําหนดบทบาทหนาที่มีการเตรียมการ การเก็บ

ขอมูล การติดตามประเมินผลเปรียบเทียบกับเปาหมายที่ตั้งไว 

รวมถึงทบทวนและปรับปรุงการดําเนินงานอยางสมํ่าเสมอ 

วัตถุประสงค์

ข้ันตอนการพัฒนา
            ระบบการจัดการพลังงานที่มีประสิทธิภาพนั้นตองมีการปฏิบัติงานที่ดี มีการดําเนินงานอยางเปนขั้นตอน

และเปนรปูธรรม และมคีวามเหมาะสมกบัองคกร จงึจะทําใหการจดัการพลังงานเกิดประสิทธภิาพ การจดัการพลังงาน

สามารถแบงออกเปน 2 ประเภท ตามลักษณะอาคาร คือ 

      - อาคารเขาขายควบคุม หมายถึง อาคารที่ใชเครื่องวัดไฟฟาหรือใหติดตั้งหมอแปลงไฟฟาชุดเดียวหรือ

หลายชุดรวมกันมีขนาดตั้งแต 1,000 กิโลวัตต หรือ 1,175 กิโลโวลตแอมแปร ขึ้นไป หรือ อาคารที่ใชไฟฟาจากระบบ

ของผูจําหนายพลังงานความรอนจากไอนํ้าจากผูจําหนายพลังงาน หรือพลังงานสิ้นเปลืองอื่นจากผูจําหนายพลังงาน

หรือของตนเอง อยางใดอยางหน่ึงหรือรวมกัน มีปริมาณพลังงานทั้งหมดเทียบเทาพลังงานไฟฟาตั้งแต 20 ลาน

เมกะจูลขึ้นไป ใหดําเนินการตามกระบวนการ 8 ขั้นตอน

1.

2.

เพื่อสงเสริมใหโรงพยาบาลมีการจัดการพลังงานอยางมีประสิทธิภาพ และลดการสูญเสียพลังงาน

ในขณะปฏิบัติงาน

เพื่อสงเสริมใหบุคลากรมีความตระหนักและใหความสําคัญถึงการอนุรักษพลังงาน

HOSPITAL

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



ลําดับ ข้ันตอน วัตถุประสงค์

การแตงตั้งคณะทํางานดานการจัดการพลังงาน*1.1 เพื่อกําหนดหนาที่ และความรับผิดชอบของบุคลากรตาง ๆ 

ที่มีตอการจัดตั้งคณะทํางานดานการจัดการพลังงาน

การกําหนดนโยบายอนุรักษพลังงาน*1.3 เพ่ือกําหนดทิศทางและเปาหมายในการดําเนินงานดาน

การอนุรักษพลังงานของโรงพยาบาล และเผยแพรนโยบาย

อนรุกัษพลงังานของโรงพยาบาลใหบคุลากรในองคทราบ และ

เกิดความรูสึกมีสวนรวมในการปฏิบัติตามนโยบาย

การประเมินศักยภาพการอนุรักษพลังงาน*1.4 เปนการคนหาศกัยภาพขององคกรในการปรบัปรงุประสทิธภิาพ

การใชพลังงาน เพื่อใชเปนแนวทางในการกําหนดมาตรการ

อนุรักษพลังงานและปรับปรุงประสิทธิภาพการใชพลังงาน

การดําเนินการตามแผนอนุรักษพลังงาน 

การตรวจสอบและวิเคราะหการปฏิบัติตาม

เปาหมายและแผนอนุรักษพลังงาน

*1.6 เพื่อใหมีการตรวจสอบ ติดตามความกาวหนา วิเคราะห

การปฏิบัติงานตามเปาหมาย และแผนอนุรักษพลังงาน

การตรวจติดตามและประเมินการจัดการ

พลังงาน

1.7 เพือ่ใหระบบการจดัการพลงังานดําเนนิไปในทศิทางทีก่ําหนด

การกําหนดเปาหมายและแผนอนุรักษพลังงาน

และแผนการฝกอบรมและกิจกรรมสงเสริมการ

อนุรักษพลังงาน

*1.5

การประเมินสถานภาพการจัดการพลังงาน

เบื้องตน

1.2 เพื่อใชในการประเมินเปรียบเทียบใหทราบถึงจุดออน

จุดแข็ง การจัดการพลังงานโรงพยาบาลในปจจุบัน 

ปริมาณการใชพลังงาน ตนทุนพลังงาน 

เพือ่นําขอมลูทีไ่ดมาใชเปนแนวทางในการกําหนดนโยบาย

อนรุกัษพลงังาน กําหนดทศิทาง และแผนดําเนนิการจดัการ

พลังงานภายในองคกร

1.

2.

3.

เพื่อใหมีแผนงานที่จะดําเนินการใหบรรลุสูเปาหมายที่

กําหนดไวไดอยางเปนระบบและตอเน่ือง มีแผนการ

ฝกอบรม และกิจกรรมเพื่อสงเสริมการอนุรักษพลังงาน

เพือ่เปนการเสรมิสรางความรู และกระตุนใหบคุลากรของ

โรงพยาบาล ดําเนินการอนุรักษพลังงานบรรลุผลสําเร็จ

ตามเปาหมายและแผนฯ ที่กําหนดไว

1.

2.

1. สําหรับอาคารเข้าข่ายควบคุม (8 ข้ันตอน) ประกอบด้วย

การทบทวน วิเคราะห และแกไขขอบกพรอง

ของการจัดการพลังงาน

1.8 เพือ่นําผลการประเมนิการจดัการพลงังานจากการตรวจตดิตาม

ภายในมาวเิคราะหพจิารณาความเหมาะสม หรอืการปรบัปรงุ

ประสิทธิภาพในการดําเนินการตามขอกําหนดตาง ๆ ของ

วิธีการจัดการพลังงาน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



ลําดับ ข้ันตอน วัตถุประสงค์

การแตงตั้งคณะทํางานดานการจัดการพลังงาน2.1 ใหดําเนินการตามขั้นตอนที่ 1 การแตงตั้งคณะทํางาน

ดานการจัดการพลังงาน

ใหดําเนินการตามขั้นตอนที่ 3 การกําหนดนโยบายอนุรักษ

พลังงาน

      เนื่องจากการดําเนินงานของการจัดการพลังงานอาคารนอกขายควบคุม (5 ขั้นตอน) มีการดําเนินงานเหมือนกับ

อาคารเขาขายควบคุม (8 ข้ันตอน) จึงขอใหผูรับผิดชอบดําเนินการตามขั้นตอนของอาคารเขาขายควบคุม 8 ขั้นตอน

ดังตอไปนี้

การกําหนดนโยบายอนุรักษพลังงาน2.2

2. สําหรับอาคารไม่เข้าข่ายควบคุม (5 ข้ันตอน) ประกอบด้วย

ใหดําเนินการตามขั้นตอนที่ 4 การประเมินศักยภาพ

ดานการอนุรักษพลังงาน

การประเมินศักยภาพดานการอนุรักษพลังงาน2.3

ใหดําเนินการตามขั้นตอนท่ี 5 การกําหนดเปาหมายและ

แผนอนุรักษพลังงาน แผนการฝกอบรม และกิจกรรมเพื่อ

สงเสริมการอนุรักษพลังงาน

การกําหนดเปาหมายและแผนอนุรักษพลังงาน 

และแผนการฝกอบรม และกจิกรรมเพือ่สงเสรมิ

การอนุรักษพลังงาน

2.4

ใหดําเนินการตามขั้นตอนที่ 6 การดําเนินงานตรวจสอบผล 

และวิเคราะหผลการปฏิบัติตามเปาหมายและแผนอนุรักษ

พลังงาน และแผนการฝกอบรมและกิจกรรมเพื่อสงเสริม

การอนุรักษพลังงาน

การดําเนินงานตรวจสอบผล และวเิคราะหผลการ

ปฏิบัติตามเปาหมายและแผนอนุรักษพลังงาน 

และแผนการฝกอบรมและกิจกรรมเพื่อสงเสริม

การอนุรักษพลังงาน

2.5

สามารถศึกษารายละเอียด

แนวทางการจัดการพลังงานในโรงพยาบาล

และดาวนโหลดแบบรายงาน

การจัดการพลังงานสําหรับอาคารเขาขายควบคุม

(8 ขั้นตอน) และ สําหรับอาคารนอกขายควบคุม 

(5 ขั้นตอน) และเอกสารที่เกี่ยวของ

โดยการ scan QR code ไดที่

หรือ จากเว็บไซตโครงการ GREEN & CLEAN Hospital : https://gch.anamai.moph.go.th/

เอกสาร 

การจัดการพลังงานอยางมีประสิทธิภาพ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



กระบวนการการจัดการพลังงาน

การพิจารณารับรอง Challenge ด้านพลังงาน 

หมายเหตุ

*   โรงพยาบาลที่พิจารณาแลววาเปนอาคารประเภทควบคุมควรดําเนินการแจงขึ้นทะเบียนกับกระทรวงพลังงาน

**  ดําเนินการรวบรวมขอมูล 12 เดือน ตามปปฏิทิน และสงเขารับการประเมินในปถัดไป

     เชน รวบรวมขอมูลป 64 – 65 สามารถยื่นขอประเมินในป 66

1.

2.

3.

4.

พิจารณาความครบถวนของรายงานการจัดการพลังงาน 8 ขั้นตอน หรือ 5 ขั้นตอน ที่มีการบันทึกขอมูล

ครบถวน 2 ป ตามปปฏิทิน 

มีการดําเนินงานตามมาตรการอยางเปนรูปธรรมตามที่โรงพยาบาลไดกําหนด (มีรายงานกิจกรรม

ตามแผนงาน/ มาตรการ พรอมภาพถาย)

ผลลัพธภาพรวมที่ได มีการประหยัดพลังงานลดลงอยางนอยรอยละ 5 

มีเลมรายงานการดําเนินงาน 

โรงพยาบาลประเมินตนเองเบื้องตนเพื่อทบทวนประเภทอาคารวา

เขาขายอาคารควบคุมหรือไม

Green & Clean Hospital Challenge 

ดานการจัดการพลังงานอยางมีประสิทธิภาพ

ดำเนินการตามเกณฑทาทายดานการจัดการพลังงานอยางมีประสิทธิภาพ

1. ดำเนินการตามขั้นตอนการจัดการพลังงานใหเหมาะสมกับประเภทอาคารของตนเองใหครบถวน

2. เปรียบเทียบหนวยการใชพลังงานยอนหลัง 2 ป** ลดลงอยางนอยรอยละ 5

ไมเขาขาย เขาขาย

ดำเนินการตามขั้นตอน

การจัดการพลังงาน 5 ขั้นตอน

ดำเนินการตามขั้นตอน

การจัดการพลังงาน 8 ขั้นตอน

ดำเนินการแจงกับกระทรวงพลังงาน

ใหเรียบรอยไมบังคับ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดล้อม
สําหรับโรงพยาบาล (ระดับดีข้ึนไป)

      การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม เปนการบริการทางดานการแพทย และสาธารณสุข

ที่เนนการสงเสริมสุขภาพ และปองกันโรค ในกลุมเปาหมายผูประกอบอาชีพและประชาชนที่อาจไดรับผลกระทบ

จากมลพิษสิง่แวดลอม โดยกรมควบคมุโรค ไดพฒันาเกณฑคุณภาพการจดับรกิารอาชีวอนามยัและเวชกรรมส่ิงแวดลอม

ของหนวยบริการสขุภาพทกุสงักดัทกุระดบัเพือ่เปนเครือ่งมอืในการดําเนนิงาน ใหเปนไปในทศิทางเดยีวกนัตามมาตรฐาน 

กอใหเกดิประโยชนสงูสดุแกผูรบับรกิาร ปราศจากโรคและภยัสขุภาพจากการประกอบอาชพีและโรคจากสิง่แวดลอม 

สอดคลองกับกฎหมายและมาตรฐานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ 

ประโยชน์ท่ีได้รับจากการดําเนินงานตามมาตรฐาน
-

-

-

หนวยบริการสุขภาพสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ผูรับบริการ ไดรับการดูแลรักษาอยางมีคุณภาพ รวมทั้งไดรับการพิทักษสิทธิ์ของตนเอง

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน ไดเรียนรูและพัฒนาศักยภาพของตนเองมากขึ้นและตอเน่ือง พัฒนาการทํางาน

เปนทมี รวมทัง้ มกีารสรางเครอืขายการดําเนนิงานทัง้ภายในและภายนอกโรงพยาบาล ปญหาความเสีย่ง

ตอความเขาใจผดิระหวางเจาหนาทีก่บัผูมารบับรกิารลดลง สภาพแวดลอมในการทํางานของหนวยบริการ

ไดรับการประเมิน และปรับปรุง เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานไดรับการดูแลสุขภาพอยางตอเนื่อง  

โรงพยาบาล เปนองคกรแหงการเรียนรู มีการพัฒนาอยางตอเนื่อง และเปนที่ยอมรับ

1.

2.

3.

มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดลอมสําหรับโรงพยาบาลศูนย/ ทั่วไป

จํานวน 5 องคประกอบ 48 ขอ

มาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมส่ิงแวดลอมสําหรับโรงพยาบาลชุมชน จํานวน 5

องคประกอบ 42 ขอ

มาตรฐานการจดับรกิารอาชวีอนามยัและเวชกรรมสิง่แวดลอมสําหรบัโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตําบล  

จํานวน 5 องคประกอบ 25 ขอ

หนวยบริการสุขภาพนอกสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและเอกชน
1.

2.

มาตรฐานการจดับรกิารอาชีวอนามยัสําหรบัสถานพยาบาลนอกสงักดัสํานกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ

และเอกชน (กรณีดําเนินการเฉพาะบุคลากรในสถานพยาบาล)  จํานวน 4 องคประกอบ 25 ขอ

มาตรฐานการจดับรกิารอาชีวอนามยัสําหรบัสถานพยาบาลนอกสงักดัสํานกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ

และเอกชน (กรณีดําเนินการบุคลากรในสถานพยาบาลและผูประกอบอาชีพภายนอก) จํานวน 5 องค

ประกอบ 38 ขอ

หนวยบริการสุขภาพนอกสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและเอกชน
1. แนวทางการจดับรกิารอาชวีอนามยัและเวชกรรมส่ิงแวดลอมสําหรบัสถานพยาบาลในพ้ืนทีก่รุงเทพมหานคร 

(กรณีดําเนินการเฉพาะบุคลากรในสถานพยาบาล) จํานวน 4 องคประกอบ 30 ขอ

ประเภทของมาตรฐาน
      ปจจุบัน กรมควบคุมโรคไดพัฒนามาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยใหสอดคลองกับบริบทของ

หนวยบริการสุขภาพทุกสังกัด ประกอบดวยมาตรฐานจํานวน 6 ฉบับ ไดแก

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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องค์ประกอบและเกณฑ์การดําเนินงานท่ีสําคัญ  

          องคประกอบและเกณฑการดําเนินงานที่สําคัญ ไดแก การบริหารจัดการ การจัดบริการอาชีวอนามัยสําหรับ

บคุลากรในโรงพยาบาล การจดับรกิารอาชวีอนามยัและเวชกรรมสิง่แวดลอมเชงิรกุภายนอกโรงพยาบาล การจดับรกิาร

อาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมเชิงรับภายในโรงพยาบาล โดยเกณฑจํานวนขอรอยละการผานเกณฑ

จะแตกตางกันตามประเภทของหนวยบริการสุขภาพ

องค์ประกอบ/ ประเด็น วัตถุประสงค์

การบริหารจัดการเพื่อสนับสนุนการดําเนินงาน การนําองคกร/ การจัดทํานโยบาย

โครงสรางอัตรากําลัง

การจัดทําและประเมินผลแผนงานโครงการ

การพัฒนาทรัพยากรบุคคล  

การศึกษาวิจัย

-

-

-

-

-

การจัดบริการอาชีวอนามัยสําหรับบุคลากรใน

โรงพยาบาล

การดําเนนิงานทางดานสภาพแวดลอมในการทํางาน การประเมนิ

ความเสีย่งจากการทํางาน และการจดัการความเสีย่งจากการทํางาน 

การดําเนินงานดานสุขภาพทั่วไปของบุคลากร

การดําเนินงานประเด็นสุขภาพตามปจจัยเสี่ยงของบุคลากร

-

-

-

การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมเชิงรุกแกผูประกอบอาชีพภายนอก

กระบวนการจัดบริการอาชีวอนามัยเชิงรุกในสถานประกอบการ 

หรือสถานที่ทํางาน

การเฝาระวัง สอบสวนโรค/ ภัยจากการประกอบอาชีพหรือ

โรคจากสิ่งแวดลอม  

-

-

การจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมเชิงรับ 

การคัดกรองโรคจากการทํางาน และโรคจากสิ่งแวดลอม

การประเมิน วินิจฉัย การดูแลรักษาผูปวยโรค/ อุบัติเหตุ

จากการทํางาน 

การสงตอ และการฟนฟูสมรรถภาพ

การบริหารจัดการประเมิน และดูแลผูปวยกอนกลับเขาทํางาน

-

-

-

-

การดําเนินงานจัดบริการเวชกรรมสิ่งแวดลอม การเฝาระวังปจจัยเส่ียงดานส่ิงแวดลอมที่อาจสงผลกระทบ

ตอสุขภาพ 

การเฝาระวังสุขภาพประชาชนกลุมเสี่ยง

การสื่อสารความเสี่ยง

การเตรียมความพรอมตอบโตภาวะฉุกเฉิน

การสนับสนุนการดําเนินงานที่เกี่ยวของในพื้นที่

-

-

-

-

-

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ข้ันตอนการดําเนินงานเพ่ือพัฒนาและขอรับการรับรอง

      1. โรงพยาบาลศึกษาแนวทางการดําเนินงาน วัตถุประสงคของโครงการ และผูบริหารโรงพยาบาลลงนาม

สมัครเขารวมโครงการ พรอมสงใบสมัครมายังหนวยงานที่กํากับดูแล ตามแนวทางการดําเนินงาน เชน กรณี

โรงพยาบาลศูนย/ ทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน ใหสงใบสมัครมาที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ในแตละจังหวัด  

หรือสถาบันปองกันควบคุมโรคเขตเมือง (สปคม.) กรณีโรงพยาบาลตั้งอยูในพื้นที่กรุงเทพมหานคร  

      2. โรงพยาบาลพัฒนาการดําเนินงานตามเกณฑที่กําหนด อางอิงหลักการของงานอาชีวอนามัยและ

การจัดบริการเวชกรรมสิ่งแวดลอม โดยสามารถขอรับการสนับสนุนจากหนวยงานเครือขายในพื้นที่ เชน สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) สํานักงานปองกันควบคุมโรค (สคร.) ในพื้นที่ที่โรงพยาบาลต้ังอยู หรือขอรับคําปรึกษา

จากเครือขาย โรงพยาบาลที่เปนพี่เลี้ยง โรงพยาบาลแมขาย ฯลฯ 

        3. โรงพยาบาลประเมินตนเองตามแนวทางหากมีประเด็นใดที่ยังไมไดดําเนินการ ใหพัฒนาตามเกณฑ กรณี

ตองการขอรับการประเมินใหแจง สสจ. พรอมประเมินตนเองและแนบหลักฐานในระบบประเมินออนไลนของ

กรมควบคุมโรค  

          4. สสจ. สคร. สอบทวนการดําเนินงานของโรงพยาบาลในพื้นที่ 

      5. กรมควบคุมโรค สอบทวนผลการประเมินระดับดีเดนสําหรับโรงพยาบาลศูนย/ ทั่วไป โรงพยาบาล

ชุมชน ขนาด M๒ และโรงพยาบาลนอกสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารรสุขและเอกชน รวมกับทีมในพื้นที่  

         6. พิจารณารับรองผลระดับดีเดน

สามารถดาวนโหลดเอกสารที่เกี่ยวของ

โดยการ scan QR code ไดที่

หรือ จากเว็บไซตโครงการ GREEN & CLEAN Hospital : https://gch.anamai.moph.go.th/

เอกสารการจัดบริการอาชีวอนามัย

และเวชกรรมฯ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การพัฒนาโรงพยาบาลคาร์บอนต่ําและเท่าทันการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ
(Low Carbon and Climate Resilient Health Care)

             ประเดน็ดานสขุภาพและคณุภาพชวีติ เปนมติหินึง่ทีสํ่าคัญภายใตการจดัทําแผนการปรบัตวัตอการเปล่ียนแปลง

สภาพภูมิอากาศ ซึ่งประเทศไทยอยูระหวางดําเนินการ และภาคการสาธารณสุขนับเปนภาคสวนที่ออนไหว

จากผลกระทบการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ และสามารถมีบทบาทรวมกับภาคสวนอื่นระดับประเทศและ

ประชาคมโลกในการปฏบัิตกิารตานวกิฤตโิลกรอนและเตรยีมการดานการปรบัตวัเพือ่สรางความมัน่ใจใหประชาชนวา

จะยังไดรับบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพอยางทั่วถึง แมในสถานการณวิกฤติและภัยพิบัติดานส่ิงแวดลอมก็ตาม

ซึ่งนับต้ังแต ป 2553 ถึงปจจุบัน กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมอนามัยใหความสําคัญกับการดําเนินงาน ทั้งดาน

การลดกาซเรือนกระจก และการเพิ่มขีดความสามารถของภาคสาธารณสุขในการปรับตัวตอผลกระทบจาก

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ ผานการดําเนินโครงการ GREEN & CLEAN Hospital ซึ่งเปนพื้นฐานสําคัญของ

การพัฒนายกระดับโรงพยาบาลและหนวยงานภาคสาธารณสุขมุงสูเปาหมาย Low carbon หรือ Carbon Neutral 

มีความตระหนักและมีสวนรวมในการลดการปลอยกาซเรือนกระจก พรอมกับมีความสามารถในการเตรียมพรอมรับ

และปรับตัวการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศในอนาคต โดยเริ่มจากการพัฒนาใหเกิดตนแบบการดําเนินงาน 

“โรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทันตอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ” และสังเคราะหแนวทางการขยายผล

การดําเนินงานในปตอไป ท้ังน้ี การดําเนินงานดังกลาวน้ีมีความสอดคลองกับทิศทางการดําเนินงานตามเปาหมาย

การพัฒนาที่ยั่งยืนเปาหมายที่ 13, 11, 6 และ 3 และขอมติสมัชชาอนามัยโลก เมื่อป พ.ศ. 2562 วาดวย ยุทธศาสตร

โลกดานสุขภาพ สิ่งแวดลอม และการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (Global Strategy on Health, Environment 

and Climate Change) ซึ่งใหความสําคัญกับสถานบริการสาธารณสุข ที่ตองสรางความมั่นใจวามีการจัดการอนามัย

สิ่งแวดลอมที่จําเปนอยางเหมาะสม รวมทั้ง มีการใชพลังงานสะอาด จัดใหมีนํ้าสะอาด สุขาภิบาลและสุขอนามัยที่ดี  

สามารถรับมือ ฟนฟูอยางเทาทันตอเหตุการณเปลี่ยนแปลงของภูมิอากาศและผลกระทบ ตลอดจนการควบคุม

การติดเชื้อ การจัดการสารเคมีและของเสียอยางปลอดภัย

วัตถุประสงค์
1.

2.

เพือ่พฒันาโรงพยาบาลใหมกีารเตรยีมความพรอมรบัมอืกบัการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศและสามารถ

ใหบริการภายใตสถานการณฉุกเฉินเมื่อเกิดภัยพิบัติ

เพื่อพัฒนาโรงพยาบาลใหเปนมิตรตอสิ่งแวดลอมลดปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจก

ข้ันตอนการพัฒนา

1.

2.

3.

กระบวนการพัฒนาประกอบไปดวยกิจกรรมการพัฒนาทั้งหมด 3 กิจกรรม ประกอบไปดวย

การพัฒนาโรงพยาบาลคารบอนตํ่า 

การคํานวณการปลอยกาซเรือนกระจกของโรงพยาบาล

การเตรียมการรองรับสถานการณฉุกเฉินจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (นํ้าทวม/ ภัยแลง/ พายุ)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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          ซึ่งกระบวนการพัฒนากิจกรรมทั้ง 3 สามารถดําเนินการตามแนวทางการพัฒนาโรงพยาบาลคารบอนตํ่าและ

เทาทันการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศสําหรับโรงพยาบาล 

กําหนดนโยบายและผูรับผิดชอบ1 มกีารกําหนดนโยบายดานการดําเนนิงานสูการเปนโรงพยาบาลคารบอนตํ่าและ

การเตรยีมการรองรบัสถานการณฉกุเฉนิจากการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศ 

(นํ้าทวม/ ภัยแลง/ พายุ)

มีการกําหนดผูรับผิดชอบคณะทํางาน/ คณะกรรมการ/ ทีมงาน และบทบาท

หนาที่ความรับผิดชอบดานการดําเนินงานสูการเปนโรงพยาบาลคารบอนต่ํา

และการเตรียมการรองรับสถานการณฉุกเฉินจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ (นํ้าทวม/ ภัยแลง/ พายุ)

1.

2.

การวางแผนและการสื่อสาร2 มีการกําหนดแผนการดําเนินงานโรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทัน

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

มีการสื่อสารสาธารณะเพ่ือสรางความเขาใจการดําเนินงานอยางมีสวนรวม

ทั้งองคกร

1.

2.

ระยะเตรียมการ

การพัฒนาโรงพยาบาลคารบอนตํ่า

(Low Crabon Healthcare) 

3 โรงพยาบาลดําเนินกลไกการพัฒนาโรงพยาบาล 7 ประการ (World Bank 

Group, 2017) สูการเปนสถานพยาบาลคารบอนตํ่า

1.

การคํานวณการปลดปลอย

กาซเรือนกระจกสําหรับ

โรงพยาบาล

4 กําหนดเปาหมายการลดการปลดปลอยกาซเรือนกระจกภายในโรงพยาบาล

รวบรวมปริมาณกิจกรรมที่กอใหเกิดกาซเรือนกระจกภายในโรงพยาบาล

อยางนอยประกอบไปดวย 

1.

2.

กําหนดแนวปฏิบัติ/ แนวทาง

การเตรียมการรองรับสถานการณ

ฉุกเฉินจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภมูอิากาศ (น้ําทวม/ ภัยแลง/ พาย)ุ

5

โรงพยาบาลมีการประเมินความเปราะบางและผลกระทบที่ เกิด ข้ึน

จากการเปล่ียนแปลงสภาพภมูอิากาศ ตามรายการตรวจสอบดานอทุกภยั หรอื

ภัยแลง หรือพายุ

1.

แนวปฏิบัติ/ แนวทางครอบคลุม ประเด็นดังนี้ 

คํานวณปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจกในโปรแกรมระบบการประเมิน

คารบอนฟตุปริน้ในโรงพยาบาล https://greenclean.anamai.moph.go.th

ปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจกตามเปาหมายที่กําหนด

3.

4.

การใชไฟฟา 

การใชนํ้าประปา 

การใชกาซหุงตม 

การใชกระดาษ 

การใชตลับหมึกพิมพ 

การใชนํ้ามันดีเซล 

การใชนํ้ามันเบนซิน 

การใชปุยยูเรีย

ปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ มูลฝอยอันตราย มูลฝอยทั่วไป

อื่น ๆ 

-

-

-

-

-

-

-

-

-

-

ระยะดําเนินการ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มีการวิเคราะหประเด็นความเส่ียงและความเปราะบางของโรงพยาบาล

ตามประเด็นดานที่มีความเสี่ยง

กําหนดแนวทางในการเฝาระวงัแนวโนมสถานการณการเกดิสาธารณภัยภยัแลง 

ภัยนํ้าทวมและพายุ

จดัทําแนวทางการเตรยีมแผนรบัมอืกบัภยัจากสภาพภมูอิากาศ โดยแบงออกเปน

การปองกัน การเตรียมพรอม การเผชิญเหตุ และการฟนฟู เปนตน

จัดทําแผนเผชิญเหตุเพื่อเตรียมความพรอมรองรับสถานการณ

โรงพยาบาลมีการจัดทําขอมูลผูประสานงานภาคีเครื่องขายผูมีสวนเกี่ยวของ

2.

3.

4.

5.

6.

การติดตามประเมิน ทบทวน พัฒนา

กระบวนงานที่มีประสิทธิภาพ

6 มีการวเิคราะหเปรียบเทยีบปริมาณการปลดปลอยกาซเรอืนกระจกเพ่ือจดัทํา

แผนการลดการปลดปลอยกาซเรือนกระจกของโรงพยาบาล

มีการประเมินและวิเคราะหทบทวนแนวทางการเตรียมแผนรับมือกับภัย

จากสภาพภูมิอากาศ 

มกีารทบทวน ซักซอมทําความเขาใจแผนเผชญิเหตเุพ่ือเตรียมความพรอมรองรบั

สถานการณ

มรีายงานผลการดําเนนิกลไกการพัฒนาโรงพยาบาล 7 ประการ (World Bank 

Group, 2017) สูการเปนสถานพยาบาลคารบอนตํ่า

มีการทบทวนและจัดทําขอเสนอหรือมีการกําหนดแผนงานโครงการตอ

การพัฒนาปรับปรุงกระบวนการดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ

1.

2.

3.

4.

5.

ระยะติดตามประเมินผล

ข้ันตอนการดําเนินงานเพ่ือพัฒนาและขอรับการรับรอง
          1. โรงพยาบาลมีการดําเนินการตามแนวกลไก 7 ประการ สูการเปนโรงพยาบาลคารบอนตํ่า (World Bank 

Group, 2017)

      2. โรงพยาบาลมีการคํานวณปริมาณการปลอยกาซเรือนกระจกในโปรแกรมระบบการประเมินคารบอน

ฟตุปริน้ในโรงพยาบาล https://greenclean.anamai.moph.go.th และเปรยีบเทยีบผลการประเมนิการปลดปลอย

กาซเรือนกระจกกับเปาหมายในการลด

      3. โรงพยาบาลมีแนวทางการเตรียมรับมือกับภัยจากสภาพภูมิอากาศและจัดทําแผนเผชิญเหตุเพื่อเตรียม

ความพรอมรองรับสถานการณ

สามารถดาวนโหลดเอกสารที่เกี่ยวของ

ดานการพัฒนาโรงพยาบาลคารบอนตํ่าและเทาทันตอ

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

(Low Carbon and Climate Resilient Health Care)

โดยการ scan QR code ไดที่ 

หรือ จากเว็บไซตโครงการ GREEN & CLEAN Hospital : https://gch.anamai.moph.go.th/

เอกสารคูมือโรงพยาบาลคารบอนตํ่าฯ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



ส่วนท่ี 4

คําอธิบายแนวทางการประเมิน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge

      แนวทางการประเมิน GREEN & CLEAN Hospital Challenge มีรายละเอียด

ของการพิจารณาใหคะแนนตามความครบถวนของการดําเนินงานในขอนั้น ๆ

สวนที ่4 จะเปนการอธบิายรายละเอยีดเพิม่เตมิ รวมถงึแนวทางในการประเมินและ

การพิจารณาเพ่ือใหคะแนนการดําเนินงานแตละสวน โดยแยกออกเปนหมวด

ตามลําดับดังนี้

หมวดท่ี 1 CLEAN สร้างกระบวนการพัฒนา (25 คะแนน)

โรงพยาบาลมีนโยบายดานสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพและเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม เพื่อกําหนดทิศทาง

การดําเนินงานพรอมทั้งประชาสัมพันธใหทราบทั้งองคกร (5 คะแนน)

      นโยบายดานสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอสุขภาพและเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม หมายถึง แถลงการณขององคกร

(โรงพยาบาล) ถึงความตั้งใจ มุงม่ันและหลักการในการทํางาน ดานการจัดการส่ิงแวดลอมโดยรวม ตองจัดทําเปน

ลายลกัษณอกัษร มกีารลงนามโดยผูบรหิารสงูสุดขององคกร รวมทัง้ลง วนั เดอืน ป ทีม่ผีลบังคบัใช และมกีารทบทวน

ทกุป หากนโยบายไมทนัสมยั หรอืไมสอดคลองกบัสถานการณปจจบุนั ควรจดัทํานโยบายใหมทัง้นี ้เมือ่จดัทํานโยบาย

แลวควรมกีารสือ่สารใหกบับคุลากรเจาหนาทีแ่ละผูมสีวนเกีย่วของทราบเพือ่ใหเกดิการปฏบิตัติามนโยบายทีก่ําหนด 

โดยใชวิธีการประชุมช้ีแจง การปดประกาศแจง การส่ือสารผานชองทางอื่น ๆ หรือตามแตบริบทของโรงพยาบาล

ที่บุคลากรสามารถเขาถึงและรับรูตอนโยบายได

ไมมีการกําหนด
นโยบายฯ จาก

ผูบริหารระดับสูง

มีการกําหนดนโยบายฯ 
แตไมมีการประกาศ

นโยบายเปน
ลายลักษณอักษร

มีการกําหนด
นโยบาย ฯ และ
มีการประกาศ
นโยบายเปน

ลายลักษณอักษร

มีการกําหนดนโยบายฯ 
และมีการประกาศฯ 
มีการประชุมชี้แจง
ใหเจาหนาที่ทราบ

มีการกําหนดนโยบายฯ 
และมีการประกาศฯ
มีการประชุมชี้แจง

ใหเจาหนาที่ทราบและ
นโยบายมคีวามสอดคลอง
กับสถานการณปจจุบัน

(ทบทวนทุกป)

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจ เอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

1.1

1. มีการกําหนดนโยบาย จัดทําแผนการขับเคล่ือน พัฒนาศักยภาพ และสร้าง
กระบวนการส่ือสารให้เกิดการพัฒนาด้านอนามัยส่ิงแวดล้อม GREEN & CLEAN 
Hospital อย่างมีส่วนร่วมของคนในองค์กร (30 คะแนน)

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มกีารแตงตัง้คณะกรรมการ คณะทาํงานหรอืผูรบัผดิชอบ เพือ่ขบัเคลือ่นการพฒันางานดานอนามยัสิง่แวดลอม 

GREEN & CLEAN Hospital (5 คะแนน)

      สําหรับการแตงตั้ง คณะกรรมการ หรือคณะทํางานผูรับผิดชอบ อาจเกิดจากการแตงตั้งใหมหรือสามารถ

ใชคณะกรรมการหรือคณะทํางานท่ีมีอยูเดิมของโรงพยาบาล โดยพิจารณาองคประกอบของคณะทํางานดังกลาว

ใหมีเจาหนาที่หรือบุคลากรผูรับผิดชอบที่มีความครอบคลุมการดําเนินงานตามประเด็น GREEN & CLEAN และ

ควรมกีารจดัประชมุเพือ่วางแผน กําหนดเปาหมาย และแนวทางการดําเนนิงานรวมกนั รวมถงึตดิตามผลการดําเนนิงาน 

แลกเปลีย่นขอมลู ปญหา อปุสรรค ปจจยัความสําเรจ็การดําเนนิงาน GREEN & CLEAN ทีเ่กดิขึน้ โดยอาจใชการประชมุ

ปกติของโรงพยาบาลหรือการประชุมเฉพาะของคณะกรรมการหรือคณะทํางานก็ได และควรมีขอสรุปที่เปนรายงาน

เพื่อประกอบการดําเนินงานของคณะกรรมการหรือคณะทํางาน

1.2

มีการสํารวจ ประเมินความเสี่ยง วิเคราะหขอมูล และนํามาจัดทําแผนขับเคลื่อนการดําเนินงานตามเกณฑ 

GREEN & CLEAN Hospital (5 คะแนน)

        สําหรบั การสํารวจ ประเมนิความเสีย่ง วเิคราะหขอมลู คอื การนําสถานการณการดําเนนิงาน GREEN & 

CLEAN ในโรงพยาบาลทีเ่กดิจากการสํารวจขอมลูเบ้ืองตน รวมถงึประเมนิตนเองโดยใชแบบประเมนิตามเกณฑทีกํ่าหนด

เพือ่ใหไดมาซึง่ประเดน็ความเสีย่งทีอ่าจจะเกดิขึน้ จากการทีก่ารจดัการในสวนนัน้ไมมปีระสทิธภิาพ จากนัน้ประเมิน

ความเสีย่ง และนําขอมลูมาวเิคราะหเพือ่กําหนดประเดน็และแนวทางการพฒันา และจดัทําแผนการดําเนินงานตอไป

        รวมถึงเปนการติดตามคุณภาพของการดําเนินงานปจจุบันวาสามารถที่จะจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมได

อยางมีประสิทธิภาพอยูหรือไม เชน วิธีการปฏิบัติงานสอดคลองกับกฎหมายหรือไม ทรัพยากรของโรงพยาบาล

วสัดอุปุกรณ อาคารสถานที ่ทีม่อียูเพยีงพอหรอืไม หากมปีญหาอปุสรรค มีแนวทางแกไขหรอืไม และนําประเดน็นัน้มา

กําหนดในแผนการดําเนินงานของโรงพยาบาล เพื่อใหเกิดกิจกรรมที่จะชวยสนับสนุนใหสวนที่จะตองมีการปรับปรุง 

หรอืพฒันา สามารถดําเนนิการได

          การประเมินความเสี่ยง หมายถึง การประเมินเหตุการณในอนาคตที่มีความนาจะเปนที่จะเกิดความสูญเสีย

หรือผลกระทบ ทั้งในดานบวกหรือดานลบอยางใดอยางหนึ่ง 

1.3

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจ เอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการแตงตั้ง
คณะกรรมการ

มีการประกาศแตงตั้ง
คณะกรรมการ แตไมมี
การดําเนินการประชุม

มีการประกาศแตงตั้ง
คณะกรรมการ และ

มีการประชุมอยางนอย
1 ครัง้ และมสีรปุรายงาน

การประชุม

มีการประกาศแตงตั้ง
คณะกรรมการและ

มีประชุม
อยางนอย 2 ครั้ง/ป
มีสรุปรายงานประชุม
และนําไปดําเนินการ
อยางเปนรูปธรรม 
อยางนอย 1 เรื่อง

มีการประกาศแตงตั้ง
คณะกรรมการและ

มีประชุม อยางนอย 2 
ครั้ง/ปขึ้นไป มีสรุป

รายงานประชมุและนําไป
ดําเนินการอยางเปน
รูปธรรม อยางนอย

2 เรื่อง ขึ้นไป

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจ เอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการดําเนินการ มกีารสํารวจสถานการณ
ดานอนามัยสิ่งแวดลอม
ดาน GREEN ภายใน

โรงพยาบาล

มีการจัดทําแผน
การดําเนินงาน 

มกีจิกรรมการดําเนนิงาน
ที่เกี่ยวของกับโครงการ 

GREEN & CLEAN 
Hospital

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

มกีารสํารวจสถานการณ
ดานอนามัยสิ่งแวดลอม
ดาน GREEN ภายใน
โรงพยาบาล ประเมิน
ความเสี่ยง และศึกษา
ขอมูลดานกฎหมาย 
ขอมูลวิชาการ หรือ

แนวทางการดําเนินงาน
ที่เกี่ยวของ

มีการสรุปรายงาน
การสํารวจสถานการณ
ดานอนามัยสิ่งแวดลอม 

ประเมินความเสี่ยง 
ปญหาอปุสรรค รวมถึง

วิธีการดําเนินงานที่
เกีย่วของเพือ่กําหนดเปน
กจิกรรมในการขบัเคล่ือน

320 4 5

พฒันาศกัยภาพเจาหนาทีใ่หมอีงคความรูดานอนามยัส่ิงแวดลอม GREEN & CLEAN Hospital เชน การอบรม

หลักสูตรการปองกันและระงับการแพรเชื้อหรืออันตรายที่อาจเกิดจากมูลฝอยติดเชื้อการควบคุม

ระบบบําบัดนํ้าเสีย เปนตน (5 คะแนน)

1.4

         พัฒนาศักยภาพเจาหนาที่ หมายถึง การพัฒนาเจาหนาที่ใหมีความรู ทักษะ โดยหนวยงานภายนอกและ

หรือภายใน เชน การประชมุเชงิปฏบิตักิาร การอบรม สัมมนา ฯลฯ ใหแกเจาหนาที ่รวมทัง้มกีารฟนฟคูวามรูเปนระยะ 

เพื่อใหเกิดความเขาใจตรงกันสามารถปฏิบัติงานเกี่ยวกับสิ่งแวดลอมไดเต็มศักยภาพ สําหรับการพัฒนาศักยภาพ

เจาหนาที่ใหมีองคความรูดานอนามัยสิ่งแวดลอม GREEN & CLEAN Hospital

         สําหรับหลักสูตรที่เกี่ยวของ มีดังตอไปนี้ 

              1. หลักสูตรการฝกอบรมการปองกันและระงับการแพร เชื้อหรืออันตรายที่อาจเกิดจากมูลฝอยติดเชื้อ  

                  (สําหรับผูรับผิดชอบและเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานรวมรวม เคลื่อนยายกําจัด มูลฝอยติดเชื้อ)

                    2. หลกัสตูรการอบรมผูประกอบกจิการและผูสมัผสัอาหาร (สําหรบัผูปฏบิตังิานในโรงครวัของโรงพยาบาล)

              3. หลักสูตรอบรมการจัดการระบบบําบัดนํ้าเสีย 

              4. หลักสูตรออนไลนแนวทางการดําเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจ เอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีกิจกรรมการพัฒนา
ศักยภาพเจาหนาที่

มกีารอบรมคณะ
กรรมการทีไ่ดรับการ

แตงตัง้ใหมคีวามรูพืน้ฐาน
ดาน GREEN 

(ตามหมวดทีเ่ก่ียวของ)

มกีารทบทวน/ ฟนฟู
ความรูผูดแูล

ดาน GREEN แกบุคลากร
ประจํากลุมงานยอยใน

องคกร(ตามหมวด
ทีเ่กีย่วของ) 

อยางนอย 1 ครัง้/ป

มีการอบรมเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงาน
ดาน GREEN 

อยางนอย 3 ดาน

มีการอบรมเจาหนาที่
ผูปฏิบัติงาน
ดาน GREEN 

อยางนอย 4 ดานขึ้นไป

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



         การจดันทิรรศการ หรอืการจดักจิกรรมรณรงค ควรมปีระเดน็มุงเนนและมกีารตดิตามผลของการจดักจิกรรม

ดงักลาวดวย เชน การรณรงคใหประชาชนผูมารบับรกิารมกีารคดัแยกขยะ เมือ่รณรงคและส่ือสารไปไดระยะเวลาหนึง่

ก็มีการติดตามวาประชาชนมีการคัดแยกขยะหรือไม เพื่อจะไดกําหนดวิธีการหรือแนวทางมาส่ือสารหรือสนับสนุน

เพ่ิมเติม เปนตน สวนของการจัดนิทรรศการเปนการจัดนิทรรศการภายในโรงพยาบาล หรือภายนอกก็ได โดยตอง

มีผลการดําเนินงานในการจัดกิจกรรมดังกลาวดวย

         หมายเหตุ : ชองทางการประชาสัมพันธ ไดแก 

               1.  เสียงตามสาย  

               2.  สื่อโซเชียล (เฟซบุก ไลน เว็บไซต) 

               3.  บอรดประชาสัมพันธ 

               4.  สิ่งพิมพ (แผนพับ ใบปลิว หนังสือเวียน สารหนวยงาน) 

               5.  การจัดประชุมชี้แจง

มีการสื่อสารสาธารณะเพื่อสรางความเขาใจในการดําเนินงานอยางมีสวนรวมทั้งองคกร (5 คะแนน)1.5

      การสื่อสารสาธารณะ หมายถึง การเผยแพรแนวทางการปฏิบัติหรือการดําเนินการท่ีเกี่ยวของกับอนามัย

สิ่งแวดลอมและการสงเสริมสุขภาพใหแกบุคลากร พนักงาน และบุคคลภายนอกทราบตามชองทางตาง ๆ เชน

ติดนโยบายบริเวณบอรดประชาสัมพันธ การประกาศชี้แจง/ การอบรม/ หนังสือเวียน เว็บไซตหนวยงาน เผยแพร

      ทั้งนี้ เนื้อหาในการสื่อสารจะเปนขอมูลเชิงนโยบาย ความรู หรือวิธีปฏิบัติงาน ที่สงเสริมการมีสวนรวม

ในกิจกรรม GREEN ก็ได ความถี่ (ทุก 3 เดือน) การประชาสัมพันธ หมายถึง การประชาสัมพันธขอมูลเดิมเพื่อ

การกระตุนใหเกิดการดําเนินการ หรือจะปรับเปลี่ยนขอมูลตามสถานการณ ใหมีความทันสมัยก็ได

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจ เอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

องคกรไมมีการสื่อสาร
สาธารณะ

ประชาสัมพันธเพื่อ
สรางความเขาใจ
ในการดําเนินงาน

ดาน GREEN ใหบุคลากร
ทราบ

การสือ่สารสาธารณะ 
รณรงคประชาสมัพนัธ

ทกุ 6 เดอืน 
แตละคร้ังมกีารสือ่สาร
อยางนอย 2 ชองทาง

มกีารสือ่สารสาธารณะ 
รณรงคประชาสัมพนัธ

ทกุ 3 เดอืน
แตละครัง้มกีารสือ่สาร
อยางนอย 3 ชองทาง

มีการสื่อสาร
สาธารณะ รณรงค

ประชาสัมพันธ
ทุก 3 เดือน แตละครั้งมี
การสื่อสารอยางนอย 

3 ชองทาง และมี
การจัดนิทรรศการ

หรือกิจกรรมรณรงค
ดาน GREEN อยางนอย

ปละ 1 ครั้ง

การสื่อสารสาธารณะ 
รณรงคประชาสัมพันธ
ทุก 3 เดือน แตละครั้ง
มีการสื่อสารอยางนอย  

3 ชองทาง และมี
การจัดนิทรรศการหรือ

กิจกรรมรณรงค
ดาน GREEN
อยางนอย
ปละ 2 ครั้ง

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



หมวดท่ี 2 G : GARBAGE
การจัดการมูลฝอยทุกประเภท (30 คะแนน)

การบริหารจัดการมูลฝอยท่ัวไปอยางถูกสุขลักษณะและเปนไปตามกฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการ

มูลฝอยทั่วไป พ.ศ. 2560 และกฎหมายที่เกี่ยวของ ดังนี้ (7 คะแนน)

      การกําหนดผูรับผิดชอบ สําหรับการจัดการมูลฝอยทั่วไป สามารถกําหนดรวมหรือแยกกับผูรับผิดชอบ

การจดัการมลูฝอยประเภทอืน่ ๆ  ได ตามบรบิทและจํานวนบคุลากรของโรงพยาบาล ซึง่อาจอยูในรปูของคณะกรรมการ 

หรือบุคคลก็ได โดยมีการมอบหมายที่เปนลายลักษณอักษรชัดเจน 

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจเอกสารหลักฐาน (ตองผานทุกขอ) ในหัวขอดังตอไปนี้

2.1

*2. มีการบริหารจัดการมูลฝอยท่ัวไปอย่างถูกสุขลักษณะและเป็นไปตามกฎกระทรวง
สุขลักษณะการจัดการมูลฝอยท่ัวไป พ.ศ. 2560 และกฎหมายท่ีเก่ียวข้อง 
(10 คะแนน)

        การอบรมเจาหนาท่ีผู ปฏิบัติงาน พนักงานคัดแยก เก็บ เคล่ือนยาย รวมรวม ภายในโรงพยาบาล 

ควรไดรับการอบรม อยางนอยปละ 1 ครัง้ เพือ่ใหผูปฏบิตังิานไดทบทวนความรู หรือเขาใจแนวปฏบิตัขิองโรงพยาบาล

ที่มีการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงไป (ถามี) และชวยใหผูปฏิบัติงานที่อาจมีการปรับเปลี่ยนในแตละปไดรับการอบรมดวย 

โดยการอบรมน้ี นักวิชาการ/ บุคลากรผูรับผิดชอบ ของโรงพยาบาลสามารถอบรมใหความรูได หรือจะเปนบุคลากร

จากหนวยงานภายนอกก็ได

         โดยเนื้อหาของการอบรมอาจประกอบไปดวย 

         1.  ความรูพื้นฐานและความสําคัญของการจัดการมูลฝอยทั่วไป

         2.  หลักปฏิบัติที่ปลอดภัยในการจัดการมูลฝอยทั่วไปของโรงพยาบาล

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

มีการกําหนดหรือมอบหมายหนาที่รับผิดชอบแกเจาหนาที่ที่เกี่ยวของ1.

2.

3.

เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานการจัดการมูลฝอยตองไดรับการอบรม อยางนอยปละ 1 ครั้ง

มีการใหความรูแกบุคลากรในโรงพยาบาลในการจัดการมูลฝอยทุกประเภท ตั้งแตกรวบรวม เคลื่อนยาย
การนําไปใชประโยชนและการกําจัดอยางถูกตองตามหลักสุขาภิบาล

4. มีการกําหนดใหมีการคัดแยกมูลฝอยทั่วไป อยางนอย 3 ประเภท ไดแก มูลฝอยนํากลับมาใชใหม
มูลฝอยอินทรีย และมูลฝอยทั่วไป (มูลฝอยอื่น ๆ)

5. จัดใหมีถุงหรือภาชนะสําหรับบรรจุมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยนํากลับมาใชใหมที่เหมาะสม ทนทาน
ไมฉีก ขาดงาย ไมร่ัวซมึ ขนาดเหมาะสม สามารถเคลือ่นยายไดสะดวก ในกรณบีรรจใุนถงุตองบรรจใุนปรมิาณ
ที่เหมาะสม และมดัหรือปดปากถุงใหแนน เพือ่ปองกันการหกหลนของมลูฝอยดงักลาว กรณบีรรจใุนภาชนะ
บรรจุตองบรรจุในปริมาณที่เหมาะสม และมีการทําความสะอาดภาชนะบรรจุนั้นเปนประจําสมํ่าเสมอ

บุคคลากร

การคัดแยก

การเก็บรวบรวมมูลฝอย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

7. ผูปฏบิตังิานรวบรวมและเคลือ่นยายมลูฝอยทัว่ไปในโรงพยาบาลตองสวมชดุทีร่ดักมุ และสวมอปุกรณ ปองกนั
อันตรายที่เหมาะสม 

6. จดัใหมีภาชนะรองรบัมลูฝอยทีเ่พยีงพอและเหมาะสมกบัประเภท ปรมิาณมลูฝอย และกจิกรรมของโรงพยาบาล   
โดยภาชนะรองรับมูลฝอยมีลักษณะแข็งแรง ทนทาน ไมรั่วซึม มีฝาปดมิดชิด และมีสีเฉพาะสําหรับรองรับ
มูลฝอยแตละประเภท หรืออาจกําหนดขอความหรือสัญลักษณอื่น ซึ่งแสดงถึงมูลฝอยประเภทนั้นไว
อยางชัดเจนแจงที่ภาชนะรองรับมูลฝอยแทนก็ได
          1.  สีนํ้าเงิน สําหรับมูลฝอยทั่วไป (มูลฝอยอื่น ๆ)
          2.  สีเขียว สําหรับมูลฝอยอินทรีย
          3.  สีเหลือง สําหรับมูลฝอยนํากลับมาใชใหม

11. เปนอาคารหรือเปนหองแยกเปนสัดสวนเฉพาะที่มีการปองกันนํ้าฝน หรือภาชนะรองรับมูลฝอยทั่วไปและ  
มูลฝอยนํากลับมาใชใหมที่มีขนาดใหญ ที่สามารถบรรจุมูลฝอยไดไมนอยกวา 2 วัน

12. พื้นและผนังของอาคารหรือหองแยกตองเรียบ มีการปองกันนํ้าซึมหรือนํ้าเขาทําดวยวัสดุที่ทนทาน
ทําความสะอาดงาย สามารถปองกันสัตวและแมลงพาหะนําโรค และมีการระบายอากาศ

15. มีการกําหนดขอบเขตบริเวณที่ตั้งสถานที่พักรวมมูลฝอยทั่วไป มีขอความที่มีขนาดเห็นไดชัดเจนวา 
“ที่พักรวมมูลฝอยทั่วไป” และมีการดูแลรักษาความสะอาดอยางสมํ่าเสมอ

16.

17.

ที่พักรวมมูลฝอยทั่วไปตองตั้งอยูในสถานที่ที่สะดวกตอการเก็บรวบรวมและขนถายมูลฝอยทั่วไปและ
อยูหางจากแหลงนํ้าเพื่อการอุปโภคบริโภคและสถานที่ประกอบหรือปรุงอาหาร

8. มีการกําหนดเสนทาง และเวลาในการเคลื่อนยายมูลฝอยทั่วไป

9. มีการบรรจุมูลฝอยในปริมาณที่เหมาะสม มัดหรือปดปากถุงใหแนนเพื่อปองกันการหกหลนของมูลฝอย
ดังกลาว กรณีบรรจุในภาชนะบรรจุตองบรรจุในปริมาณที่เหมาะสมและมีการทําความสะอาดภาชนะ
บรรจุนั้นเปนประจําสมํ่าเสมอ

10. โรงพยาบาลที่กอใหเกิดมูลฝอยทั่วไปตั้งแต 2 ลูกบาศกเมตรตอวัน ตองจัดใหมีที่พักรวมมูลฝอยทั่วไป 

13. มีรางหรือทอระบายนํ้าเสียหรือระบบบําบัดนํ้าเสียเพื่อรวบรวมนํ้าเสียไปจัดการตามที่กฎหมายกําหนด

14. มีประตูกวางเพียงพอใหสามารถเคลื่อนยายมูลฝอยไดโดยสะดวก

บุคลากร

การเคล่ือนย้ายมูลฝอย

มกีารประสานหนวยงานองคกรปกครองสวนทองถิน่มาเกบ็ขนมลูฝอยท่ัวไปนําไปกําจดัอยางถกูหลักสุขาภบิาล

การกําจัด

สถานท่ีพักรวมมูลฝอย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการใชมาตรการ 3R 
ในการจัดการมูลฝอยอยางเปนรูปธรรม

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
10 2

มีการบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยทั่วไปทุกประเภท (มูลฝอยอินทรีย มูลฝอยนํากลับมาใชใหม มูลฝอยทั่วไป

อื่น ๆ) และมีเอกสารกํากับ หรือหลักฐานการสงมูลฝอยทั่วไปนําไปกําจัด (1 คะแนน)

      บันทึกปริมาณมูลฝอย สามารถดูขอมูลปริมาณของมูลฝอยที่เกิดขึ้นรายเดือน/รายป โดยการดําเนินงาน

อาจมแีบบบนัทกึรายวนัสําหรบัเจาหนาทีผู่ปฏบิตังิานหนางาน และมกีารรวบรวมขอมูลมาทีผู่รบัผดิชอบจัดทําเปนขอมลู

รายเดือน/ รายป เพ่ือใหเห็นแนวโนมของปริมาณมูลฝอยที่เกิดขึ้น สวนที่ถูกนําไปกําจัด (มูลฝอยทั่วไปอ่ืน ๆ)

กลุมทีถ่กูสงไปรไีซเคลิ (มลูฝอยนํากลบัมาใชใหม) มลูฝอยอนิทรยี มลูฝอยเศษอาหาร ทีน่ําไปใชประโยชน ทัง้นี ้จะตอง

มเีอกสารหรือหลกัฐานการสงกําจดั จากองคกรปกครองสวนทองถิน่ หรอืหนวยงานทีไ่ดรบัอนญุาตจากองคกรปกครอง

สวนทองถิ่นเขามาทําการเก็บขนนําไปกําจัดมีการลดการเกิดขยะได เชน ปริมาณขยะที่ลดลง ปริมาณขยะที่รีไซเคิล

ไดเพิ่มมากขึ้น เปนตน

2.3

มีผลลัพธจากการใชมาตรการ 3R 
อยางนอย 1 ดานอยางเปนรูปธรรม

มีผลลัพธจากการใชมาตรการ 3R 
อยางนอย 3 ดานอยางเปนรูปธรรม

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการบันทึกปริมาณมูลฝอยทั่วไป

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
0.50 1

มีการบันทึกปริมาณมูลฝอยทั่วไป     
ทุกประเภท

มีการบันทึกปริมาณมูลฝอยทั่วไป
ทุกประเภทและมีเอกสารกํากับหรือ

หลักฐานการสงมูลฝอยทั่วไป
นําไปกําจัด

มีการใชมาตรการ 3R ในการจัดการมูลฝอยอยางเปนรูปธรรม ไดแก การลดการใช (Reduce) นํากลับ

มาใชซํ้า (Reuse) นําวัสดุมาแปรรูปเพื่อเปนวัสดุใหมกลับมาใชได (Recycle) (3 คะแนน)

      สาํหรับการดาํเนนิการมาตรการ 3R การลดการใช 

(Reduce) นํากลับมาใชซํ้า (Reuse) นําวัสดุมาแปรรูป

เพือ่เปนวสัดใุหมกลบัมาใชได (Recycle) อยางเปนรปูธรรม 

คอื โรงพยาบาลจะตองมกีารกําหนดมาตรการ รวมถงึกําหนด

เปาหมายทีช่ดัเจน มกีารดําเนนิการตามมาตรการนัน้ และ

ตดิตามผลการดําเนนิการดวย สามารถวดัไดจากกจิกรรม/ 

โครงการลดการใช การนํากลบัมาใชใหม ฯลฯ พรอมเอกสาร

หลักฐานที่แสดงใหเห็นประสิทธิภาพ แนวโนมการลด

การเกิดขยะได เชน ปริมาณขยะที่ลดลง ปริมาณขยะ

ที่รีไซเคิลไดเพิ่มมากขึ้น เปนตน

2.2

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มีการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายอยางถูกสุขลักษณะเปนไปตามกฎกระทรวงมูลฝอยที่เปนพิษหรือ

อันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563 และกฎหมายที่เกี่ยวของ (7 คะแนน)

      การกําหนดหรือมอบหมายหนาที่รับผิดชอบแกเจาหนาที่ที่เกี่ยวของ สําหรับการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษ

หรืออนัตราย สามารถกําหนดรวมหรอืแยกกบัผูรบัผดิชอบการจดัการมลูฝอยประเภทอืน่ ๆ  ได ตามบรบิทและจํานวน

บุคลากรของโรงพยาบาล ซ่ึงอาจอยูในรูปของคณะกรรมการ หรือบุคคลก็ได โดยมีการมอบหมายที่เปนลายลักษณ

อักษรชัดเจน โดยผูที่รับผิดชอบควรไดรับการอบรมพัฒนาศักยภาพ* และมีความรูในประเด็นดังนี้

3.1

3. มีการจัดการมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตรายอย่างถูกสุขลักษณะเป็นไปตามกฎกระทรวงมูลฝอยท่ี
เป็นพิษหรืออันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563 และกฎหมายท่ีเก่ียวข้อง (10 คะแนน)

1.

2.

3.

4.

5.

6.

ความรูพื้นฐานและหลักการทั่วไปเกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

กฎหมายที่เกี่ยวของกับการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

กระบวนการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

ความปลอดภัยในการทํางานและมาตรการปองกันอันตรายสวนบุคคล

เหตุฉุกเฉิน การตอบโตเหตุฉุกเฉินและการปฐมพยาบาล

การจัดทําแผนการปฏิบัติงานการบริหารจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

      เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย (พนักงาน เก็บ เคล่ือนยาย รวบรวม

ภายในโรงพยาบาล) ควรไดรบัการจัดการอบรม อยางนอยปละ 1 ครัง้ เพือ่ใหผูปฏบิตังิานไดทบทวนความรู หรอืเขาใจ

แนวปฏิบัติของโรงพยาบาลท่ีมีการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงไป (ถามี) และชวยใหผูปฏิบัติงานที่อาจมีการปรับเปล่ียน

ในแตละปไดรับการอบรมดวย โดยการอบรมน้ี นักวิชาการ/ บุคลากรผูรับผิดชอบของโรงพยาบาลสามารถอบรม

ใหความรูได หรือจะเปนบุคลากรจากหนวยงานภายนอกก็ได

          *อางอิง ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักสูตรและระยะเวลาการฝกอบรมการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรือ
อันตรายจากชุมชนอยางปลอดภัยสําหรับผูปฏิบัติงาน พ.ศ. 2564

           สําหรับการขนและการกําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน ใหพิจารณาตามประเภทของ

มลูฝอยอนัตราย บางประเภทสามารถสงคนืใหบรษิทัผูผลตินําไปกําจดั โดยการระบขุอตกลงในสญัญาการจดัซือ้จัดจาง

บางประเภทตองรวบรวมรอจําหนายตามระเบียบพัสดุ (กลุมที่เปนวัสดุครุภัณฑ เครื่องมือทางการแพทย

เครื่องใชไฟฟา อุปกรณอิเล็กทรอนิกส ฯลฯ) และบางประเภท (หลอดไฟ แบตเตอรี่ กระปองสเปรย ภาชนะบรรจุ

สารเคมี ฯลฯ) ตองรวบรวมเพื่อรอองคกรปกครองสวนทองถิ่นหรือหนวยงานที่ไดรับอนุญาตจากองคกรปกครอง

สวนทองถิ่นมารับทําการเก็บขนและนําไปกําจัด

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ และการตรวจสอบเอกสาร หลกัฐาน

ภาพถาย (ตองผานทุกขอ) ในหัวขอดังตอไปนี้

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

1. มีการกําหนดหรือมอบหมายหนาที่รับผิดชอบแกเจาหนาที่ที่เกี่ยวของ

2. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานการจัดการมูลฝอยตองไดรับการอบรมอยางนอยปละ 1 ครั้ง

บุคลากร

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

4. ภาชนะบรรจุมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรืออันตรายทีเ่ปนถุง ตองทําจากพลาสตกิหรอืวสัดอุืน่ทีม่คีวามเหนยีว ทนทาน 
ไมฉีกขาดงาย ไมรั่วซึม ขนาดเหมาะสม และสามารถเคลื่อนยายไดสะดวก

7. มูลฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายทีค่ดัแยกแลว บรรจใุนภาชนะบรรจมุลูฝอยโดยไมใหมีสวนล้ําออกนอกภาชนะ
บรรจุมูลฝอย และนําไปไวในสถานที่พักรวมมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย

8. โรงพยาบาลมปีรมิาณมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายตัง้แต 100 กโิลกรมัตอเดอืน ตองจดัใหมสีถานทีพ่กัรวม
มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย 

9. สถานท่ีพักรวมมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายเปนอาคารหรือหองแยกเปนสัดสวนเฉพาะที่สามารถรองรับ
ปริมาณมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายที่เกิดขึ้นตามประเภทที่กําหนดและปดมิดชิด

3. มกีารคดัแยกมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตราย ออกจากมลูฝอยทัว่ไปและมลูฝอยตดิเชือ้ตามประเภท ดงัตอไปนี้

11. สามารถปองกันแดดและฝนและการหกรั่วไหลของมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย และมีการระบายอากาศ 
ที่เหมาะสม

13.

5. ภาชนะบรรจุมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายที่เปนกลองหรือถัง ตองทําจากวัสดุที่แข็งแรง ทนทาน ไมรั่วซึม
มีฝาปดมิดชิด สามารถปองกันสัตวและแมลงพาหะนาํโรคไดขนาดเหมาะสม สามารถเคลื่อนยายไดสะดวก 
และงายตอการถายและเทมูลฝอย

6. ภาชนะรองรับมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายมีขอความ “มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน”หรือ
ขอความทีท่ําใหเขาใจไดวาเปนมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตราย โดยมขีนาดและสีของขอความท่ีสามารถมองเหน็
ไดชัดเจน

12. ภาชนะรองรับมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายมีขอความ “มูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน”หรือ
ขอความที่ทําใหเขาใจไดวาเปนมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย โดยมีขนาดและสีของขอความท่ีสามารถ
มองเห็นไดชัดเจน

10. มีพื้นคอนกรีตหรือมีพื้นที่นํ้าซึมผานไมได มีผนังเรียบ ทําความสะอาดงาย

การคัดแยกมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตราย

การเก็บรวบรวมมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตราย

มีการขนมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนไปกําจัดแยกตามประเภทมูลฝอยฯ และขนยายดวย
ยานพาหนะขนมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนที่ถูกสุขลักษณะ 

การขนมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตรายจากชุมชน

14. มีการนํามูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนไปกําจัดอยางถูกตองตามประเภทมูลฝอยฯ โดยวิธีการ
ฝงกลบอยางปลอดภัย หรือการเผาในเตาเผา หรือวิธีการอื่นใดตามที่กฎหมายกําหนด 

การกําจัดมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตรายจากชุมชน

สถานท่ีพักรวมมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตราย

1.
2.
3.

4.
5.
6.

 หลอดไฟ
ถานไฟฉายและแบตเตอรี่
ภาชนะบรรจุสารเคมี และใหรวมถึงกระปองสเปรย กระปองสารกําจัดศัตรูพืช กระปองสี ขวดนํ้ายา
ลางหองนํ้า ตลับหมึกพิมพ ภาชนะบรรจุนํ้ามันปโตรเลียม หรือภาชนะบรรจุผลิตภัณฑปองกันหรือ
กําจัดแมลงและสัตวฟนแทะในบานเรือน
ยาและเวชภัณฑตามที่รัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา
ผลิตภัณฑเครื่องใชไฟฟาและอุปกรณอิเล็กทรอนิกส
มลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชนประเภทอ่ืนตามท่ีรฐัมนตรกีาํหนดโดยประกาศในราชกจิจานเุบกษา

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



โลหะ

กระดาษขวด

มีแนวทางในการกํากับติดตามการเก็บขน กําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย (3 คะแนน)

         สําหรับการกํากับติดตามการเก็บขน กําจัด มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย มีการดําเนินการใน 2 สวน คือ

สวนของการบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายของโรงพยาบาล เพื่อจัดทําสถานการณปริมาณ

การเกิดมูลฝอยที่เกิดขึ้นในโรงพยาบาล และการพิจารณาเอกสาร หลักฐาน กํากับ การสงกําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรือ

อนัตราย (ตามประเภทของมลูฝอยทีเ่ปนพิษหรอือนัตราย) จากองคกรปกครองสวนทองถิน่หรอืหนวยงานทีไ่ดรบัอนญุาต

จากองคกรปกครองสวนทองถิ่น ที่มารับเก็บขนและนํามูลฝอยอันตรายไปกําจัด

3.2

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีขอมูลปริมาณและประเภทมูลฝอย
ที่เปนพิษหรืออันตราย

ค่าคะแนน
10 3

มีขอมูลปริมาณและประเภทมูลฝอย
ที่เปนพิษหรืออันตราย

มขีอมลูปรมิาณและประเภทมลูฝอยและ
มีเอกสารกํากับการสงกําจัดมูลฝอย

ที่เปนพิษหรืออันตราย

         การแตงตั้งเจาหนาที่ หรือ ผูรับผิดชอบ สําหรับมูลฝอยติดเชื้อจะมีความแตกตางจากผูรับผิดชอบมูลฝอย

ประเภทอื่น โดยจะตองมีคุณสมบัติตามท่ีกฎหมายกําหนด3 อยางนอย 1 ทาน ที่จบการศึกษาปริญญาตรีหรือ

เทียบเทา ในสาขาวิชาวิทยาศาสตร หรือวิศวกรรมศาสตร ดังนี้

4. มีการจัดการมูลฝอยติดเช้ืออย่างถูกสุขลักษณะตามกฎกระทรวงว่าด้วยการกําจัดมูลฝอยติดเช้ือ
พ.ศ. 2545 (10 คะแนน)

         สาขาวิทยาศาสตร (ดานใดดานหนึ่ง ดังนี้) 

            -   ดานสาธารณสุข 

            -   ดานสุขาภิบาล (ดานอนามัยสิ่งแวดลอม)

            -   ดานชีววิทยา 

            -   ดานวิทยาศาสตรการแพทย

          หรือ สาขาวิศวกรรมศาสตร (ดานใดดานหนึ่ง ดังน้ี )

            -   วิศวกรรมสุขาภิบาล 

            -   วิศวกรรมสิ่งแวดลอม 

            -   วิศวกรรมเครื่องกล

               โดยเจาหนาที่รับผิดชอบในการเก็บ ขน และหรือกําจัดมูลฝอยติดเช้ือของโรงพยาบาลอาจแตงต้ัง

จากบุคคลภายนอกซ่ึงมีคุณสมบัติดังกลาวก็ได

3กฎกระทรวง วาดวยการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ.  2545  (ขอ 7)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



         ผูปฏิบัติงาน พนักงาน (เก็บ เคลื่อนยาย กําจัด) ภายในโรงพยาบาลไดรับการอบรมหลักสูตรการปองกันและ

ระงบัการแพรเชือ้หรอือนัตรายทีอ่าจเกดิจากมูลฝอยตดิเชือ้ตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ* โดยมีใบประกาศนยีบตัร

รับรองการผานการอบรม 
        หลักสูตรอบรมการจัดการมูลฝอยติดเชื้อมี 1 หลักสูตรตามที่กฎหมายกําหนด ผูรับผิดชอบและผูปฏิบัติงาน

ของโรงพยาบาลใชหลกัสตูรเดยีวกนัในการอบรม การอบรมการปองกนัและระงบัการแพรเชือ้หรอือนัตรายทีอ่าจเกดิ

จากมูลฝอยติดเชื้อ ประกอบหัวขอดังตอไปนี้* 

              1.  มูลฝอยติดเชื้อกับผลกระทบตอสุขภาพและสิ่งแวดลอม

              2.  มาตรการปองกันอันตรายสวนบุคคลของผูปฏิบัติงาน

              3.  ความรูพื้นฐานและหลักการทั่วไปเกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ

              4.  การคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อ

              5.  การเก็บรวบรวมและการเคลื่อนยายมูลฝอยติดเชื้อ

              6.  หลักปฏิบัติในการขนสงมูลฝอยติดเชื้อ

              7.  เทคโนโลยีการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ

   *ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักสูตรการฝกอบรมการปองกันและระงับการแพรเช้ือหรืออันตรายที่อาจเกิด
    จากมูลฝอยติดเชื้อ (พ.ศ. 2548) 

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ และการตรวจสอบเอกสารหลักฐาน

ภาพถาย (ตองผานทุกขอ) 10 คะแนน ในหัวขอดังตอไปนี้

      โรงพยาบาลมีการดําเนินการจัดการมูลฝอยติดเชื้ออยางถูกสุขลักษณะ เปนไปตามกฎกระทรวงวาดวย

การกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545  ใน 7 ดาน  ดังนี้

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

1. มีการแตงตั้งเจาหนาที่ซึ่งมีวุฒิการศึกษาปริญญาตรี สาขาวิทยาศาสตรหรือวิศวกรรมศาสตร เพ่ือเปน
ผูรับผิดชอบดูแลระบบการเก็บ ขน และกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ 

2. ผูปฏิบัติงานเคลื่อนยายและกําจัดมูลฝอยติดเชื้อไดรับการอบรมหลักสูตรการปองกัน และระงับการแพรเชื้อ 
หรืออันตรายที่อาจเกิดจากมูลฝอยติดเชื้อตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข

3. มีการแยกมูลฝอยติดเชื้อออกจากมูลฝอยอื่น ๆ ณ แหลงกําเนิด

4. มีการแยกมูลฝอยติดเชื้อระหวางวัสดุมีคมและวัสดุไมมีคม

5. ภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อประเภทวัสดุมีคมมีลักษณะเปนกลองหรือถังที่ทําดวยวัสดุแข็งแรงทนทานตอ
การแทงทะลุ และการกัดกรอนของสารเคมี มีฝาปดมิดชิด และปองกันการรั่วไหลของของเหลวภายในได

6. ภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อประเภทวัสดุไมมีคมมีลักษณะเปนถุงสีแดงทึบแสง ทําจากพลาสติกหรือวัสดุอื่น
ท่ีมีความเหนียว ไมฉีกขาดงาย ทนทานตอสารเคมีการรับนํ้าหนักกันนํ้าได ไมรั่วซึมและไมดูดซึม 

บุคลากร

การคัดแยกมูลฝอย

การเก็บรวบรวมมูลฝอยติดเช้ือ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

8. มลูฝอยตดิเชือ้ประเภทวสัดไุมมีคมบรรจไุมเกนิ 2 ใน 3 สวนของถงุ และมดัปากถุงดวยเชือกหรอืวตัถอุืน่ใหแนน

9. มูลฝอยติดเชื้อประเภทวัสดุมีคมบรรจุไมเกิน 3 ใน 4 สวนของกลอง แลวปดฝาใหแนนขณะนําไปทิ้ง

7. มีเครื่องหมายและคําเตือนที่บงบอกใหบุคคลทั่วไปทราบวาเปนภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ มีขอความสีดํา
ที่มีขนาดสามารถอานไดชัดเจนวา “มูลฝอยติดเชื้อ” อยูภายใตรูปหัวกะโหลกไขว คูกับตราหรือสัญลักษณ
ที่ใชระหวางประเทศตามที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษาและตองมีขอความ
วา “หามนํากลับมาใชอีก” และ “หามเปด”

12. ใชรถเข็นเคลื่อนยายภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ ยกเวนกรณีที่มีมูลฝอยติดเชื้อเกิดขึ้นนอย

21. มีระบบปองกันบุคคลทั่วไปไมใหสามารถที่จะเขาไปในที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อได

22. มีรางหรือทอระบายนํ้าเสียเชื่อมตอกับระบบบําบัดนํ้าเสีย

15. มพีืน้ และผนงัทบึทาํดวยวสัดทุีท่าํความสะอาดไดงายดวยนํา้ และมฝีาปดมดิชดิปองกนัสัตว และแมลงนาํโรคได

11. ผูปฏิบัติงานเคลื่อนยายมูลฝอยติดเชื้อสวมชุดปองกันอันตรายสวนบุคคล ประกอบดวย ถุงมือยางหนา
ผากันเปอน ผาปดปาก - ปดจมูก และรองเทาพื้นยางหุมแขง ในขณะปฏิบัติงาน

13. มีการกําหนดเวลา และเสนทางการเคลือ่นยายมลูฝอยตดิเชือ้ทีแ่นนอน และในระหวางการเคลือ่นยายไปทีพ่กั
รวมมูลฝอยติดเชื้อ หามแวะหรือหยุดพัก ณ ที่ใด

19. พืน้ และผนงัเรียบทําความสะอาดไดงาย และมกีารปองกันสตัว และแมลงพาหะนาํโรค และตองทาํความสะอาด
และฆาเชื้อโรคในที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้ออยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง

20. มีขนาดเพียงพอสําหรับบรรจุมูลฝอยติดเชื้อไดอยางนอย 2 วัน ในกรณีที่เก็บกักภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ
ไวเกิน 7 วัน ที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อ ตองสามารถควบคุมอุณหภูมิ ใหอยูที่ 10 องศาเซลเซียส หรือตํ่ากวา
นั้นได

23. มีขอความเปนคําเตือนขนาดสามารถเห็นไดชัดเจนวา “ที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อ” ไวที่หนาหองหรือ
หนาอาคาร มีลานสําหรับลางรถเข็นอยูใกลที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อ และลานนั้นตองมีรางหรือทอรวบรวม
นํ้าเสียจากการลางรถเข็นเขาสูระบบบําบัดนํ้าเสีย

14. มกีารทําความสะอาดรถเขน็ และอปุกรณในการปฏบิตังิานทกุวันในบรเิวณท่ีจดัไวเฉพาะ และนํ้าเสียท่ีเกิดจาก
การลางทําความสะอาดมีการระบายลงสูระบบบําบัดนํ้าเสีย

16. มีขอความสีแดงที่รถวา "รถเข็นมูลฝอยติดเชื้อหามนําไปใชในกิจการอื่น" 

17. มีอุปกรณ/เครื่องมือสําหรับเก็บมูลฝอยติดเชื้อในกรณีที่ตกหลนประจํารถเข็น

18. เปนหองหรืออาคารเฉพาะแยกจากอาคารอื่น และอยูในที่ที่สะดวกตอการขนมูลฝอยไปกําจัด

10. ภาชนะสําหรบับรรจมุลูฝอยตดิเชือ้ มีการใชงานเพยีงครัง้เดยีว และทําลายพรอมกับการกําจดัมลูฝอยตดิเชือ้ 
ตองจดัใหมท่ีีหรอืมมุหนึง่ของหองสําหรับเปนท่ีรวมภาชนะทีไ่ดบรรจมุลูฝอยตดิเชือ้แลว เพือ่รอการเคลือ่นยาย
ไปเก็บกักในที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อ แตหามเก็บไวเกินหนึ่งวัน

การเคล่ือนย้ายมูลฝอยติดเช้ือ

สถานท่ีพักรวมมูลฝอยติดเช้ือ

ลักษณะของรถเข็นท่ีใช้เคล่ือนย้ายมูลฝอยติดเช้ือ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

24. ไดรับความเห็นชอบจากราชการสวนทองถิ่นใหดําเนินการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อได

25. ผูปฏิบัติงานในการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ มีการสวมอุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคลขณะปฏิบัติงาน

26. ดําเนินการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อโดยวิธีการที่กฎหมายกําหนด

24. มีหนังสือ/เอกสารที่แสดงถึงหนวยงานหรือบุคคลที่รับทําการขนและกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ ไดดําเนินการขน  
มลูฝอยตดิเชือ้ไปกําจดัอยางถกูตอง ตามหลกัเกณฑทีก่ําหนดในกฎกระทรวงวาดวยการกําจดัมลูฝอยตดิเชือ้ 
พ.ศ. 2545

25. มีการใชงานระบบควบคุมกํากับการขนสงมูลฝอยติดเช้ือ (Manifest system) ทุกครั้งท่ีมีการขนมูลฝอย
ติดเชื้อเพื่อนําไปกําจัดยังสถานที่กําจัดมูลฝอยติดเชื้อ

26. มกีารควบคมุกํากบัใหผูปฏบิตังิานในการเกบ็ขนมลูฝอยตดิเช้ือ ใหมกีารสวมอปุกรณปองกนัอนัตรายสวนบุคคล
ขณะปฏิบัติงาน และมีการตรวจสอบการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อใหเปนไปตามขอกําหนดการจัดจาง

27. แหลงกําเนิดมูลฝอยติดเชื้อ ที่กําจัดมูลฝอยติดเชื้อดวยตนเอง ณ แหลงกําเนิด ตองจัดเก็บและบันทึกขอมูล
ปรมิาณมลูฝอยตดิเช้ือทกุครัง้ทีกํ่าจดั ตามแบบบนัทกึขอมลูปริมาณมลูฝอยตดิเช้ือ หรอืบนัทกึในระบบควบคมุ
กํากับการขนสงมูลฝอยติดเชื้อ (Manifest system)

การกําจัดมูลฝอยติดเช้ือ (กรุณาเลือกประเมินตามแนวทางการจัดการของโรงพยาบาล)

� กรณีดําเนินการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อเอง

� กรณีใหหนวยงานหรือบุคคลอื่นนําไปกําจัด

-

-

กรณีการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อโดยการเผาในเตาเผา ตองใชเตาเผาชนิด 2 หองเผา ที่สามารถควบคุม
อณุหภมูใินหองเผามลูฝอย และหองเผาควนัใหอยูไมตํ่ากวา 760 และ 1,000 องศาเซลเซยีส ตามลําดบั 
กรณีการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อดวยวิธีการทําลายเชื้อดวยไอนํ้าหรือความรอน ตองสามารถทําลาย
เชื้อแบคทีเรีย เชื้อรา ไวรัส และปรสิตไดหมด และตองมีการตรวจสอบเกณฑมาตรฐานทางชีวภาพ
ตามหลักเกณฑและวิธีการที่รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขประกาศกําหนด

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



หมวดท่ี 3 R : RESTROOM
การพัฒนาส้วมตามมาตรฐานส้วมสาธารณะไทย (HAS)

และการจัดการส่ิงปฏิกูล  (30 คะแนน)

5. มีการพัฒนาส้วมตามมาตรฐานส้วมสาธารณะไทย (Healthy Accessibility Safety: HAS) ท่ีอาคาร
ผู้ป่วยนอก (Out Patient Department: OPD) และอาคารผู้ป่วยใน (In Patient Department: IPD) 
(25 คะแนน)

       สําหรับการประเมินมาตรฐานสวมสาธารณะไทย แบงพื้นที่ในการประเมินออกเปน 2 สวนคือ จุดบริการ

บรเิวณอาคารผูปวยนอก (Out Patient Department : OPD) และจดุบรกิารบรเิวณอาคารผูปวยใน (In Patient

Department : IPD) มุงเนนความครอบคลุมทุกจุดที่ใหบริการ รวมถึงมีการประเมินความพึงพอใจผูใชบริการ

เพื่อรวบรวมขอมูลสูการปรับปรุงพัฒนา

         ความสะอาด หมายถึง ไมมีฝุน หยากไย คราบสกปรก ใหสังเกตบริเวณซอกมุม คอหาน ภายใน - ภายนอก

โถสวม และโถปสสาวะดวย

       นํ้าสะอาด หมายถึง นํ้าใส ไมมีตะกอน (มองดูดวยตา) ไมมีลูกนํ้ายุงในภาชนะเก็บกักนํ้า รวมถึงในภาชนะ

ใสดอกไมประดับที่ตั้งอยูในหองสวม และบริเวณโดยรอบหองสวมดวย

          การระบายอากาศดี หมายถึง มีชองระบายอากาศ ไมนอยกวารอยละ 10 ของพื้นที่หอง หรือมีเครื่องระบาย

อากาศ

      ไมมีกลิ่นเหม็น หมายถึง ไมมีกลิ่นของอุจจาระและปสสาวะ และตองไมมีกล่ินเหม็นขณะราดนํ้าหรือ

กดชักโครกซึ่งเปนกลิ่นจากทอหรือบอเกรอะท่ีไหลยอนขึ้นมา โดยปกติสวมที่มีการติดตั้งทอระบายอากาศ

จากฐานตั้งสวมและบอเกรอะจะไมมีปญหานี้

       แสงสวางเพยีงพอ หมายถงึ มคีวามเขมของแสงอยางนอย 100 ลักซ สายตาคนปกตสิามารถมองเหน็ลายมอื

ที่อยูหางจากตาประมาณ 1 ฟุตไดชัด แสดงวาแสงสวางเพียงพอ

      การจัดใหมีเจาหนาที่รับผิดชอบทําความสะอาดเปนประจําทุกวัน ควรทําความสะอาดอยางนอยวันละ

2 ครั้ง และจัดระบบใหมีเจาหนาที่ควบคุมตรวจตรา เพื่อใหการทําความสะอาดหองสวม สะอาดนาใชอยูเสมอ

     หองสวมและอุปกรณในหองสวมทุกอยางพรอมใชงาน กรณีที่ชาํรุดและอยูระหวางซอมแซม

ใหติดปายบอกวา ชํารุดอยูระหวางซอมแซม

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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8. สภาพทอระบายส่ิงปฏิกูล และถังเก็บกักไมร่ัวแตกหรือชํารุด ไมพบรอยแตกราวของทอถังเก็บกัก และ
ฝาปดบอเก็บกักสิ่งปฏิกูล

13. กรณีที่มีหองสวมตั้งแต 2 หองขึ้นไป ใหแยกเปนหองสวมสาํหรับชาย - หญิง โดยมีปายหรือสัญลักษณ
ที่ชัดเจน

5. สบูลางมือ พรอมใหใชตลอดเวลาที่เปดใหบริการ

6. ถังรองรับมูลฝอย สะอาด มีฝาปด อยูในสภาพดี ไมรั่วซึม ตั้งอยูในบริเวณอางลางมือ หรือบริเวณใกลเคียง

7. มีการระบายอากาศดี และไมมีกลิ่นเหม็น

11. สวมสาธารณะพรอมใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการ

9. จัดใหมีการทําความสะอาด และระบบการควบคุมตรวจตรา เปนประจํา

10. จัดใหมีสวมนั่งราบสําหรับผูพิการ ผูสูงวัย หญิงตั้งครรภและประชาชนทั่วไปอยางนอย 1 ที่
*ตองจดัใหมหีองสวมสําหรบัผูพกิาร หรอืทพุพลภาพ และคนชราเขาใชได อยางนอย 1 หอง และมสีิง่อํานวย
ความสะดวกสําหรับผูพิการ หรือทุพพลภาพ และคนชรา ตามท่ีกําหนดในกฎกระทรวงกําหนดส่ิงอํานวย
ความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการ หรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548

12. บริเวณที่ตั้งสวมตองไมอยูที่ลับตา/ เปลี่ยว

14. ประตู ที่จับเปด - ปด และที่ล็อกดานใน สะอาด อยูในสภาพ ดี ใชงานได

15. พื้นหองสวมแหง  

16. แสงสวางเพียงพอ สามารถมองเห็นไดทั่วบริเวณ

ความเพียงพอ (Accessibility : A)

ความปลอดภัย (Safety : S)

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

1. พื้น ผนัง เพดาน โถสวม ที่กดโถสวม โถปสสาวะ สะอาด ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดีใชงานได

2. นํ้าใชสะอาด เพียงพอ และไมมีลูกนํ้ายุง ภาชนะเก็บกักนํ้า ขันตักนํ้าสะอาดอยูในสภาพดีใชงานได

4. อางลางมือ กอกนํ้า กระจก สะอาด ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดี และใชงานได 

3. กระดาษชําระเพียงพอตอการใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการ (อาจจําหนายหรือบริการฟรี) หรือสายฉีด 
นํ้าชําระที่สะอาดอยูในสภาพดี ใชงานได

ความสะอาด (Health : H)

         โดยมีผลการประเมินผานตามมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (HAS) 16 ขอ ดังตอไปนี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



จํานวนจุดบริการหองสวมอาคารผูปวยนอก (OPD) ของโรงพยาบาลผานมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (HAS) 

จํานวน 16 ขอ (10 คะแนน)

          อาคารผูปวยนอก (Out Patient Department : OPD) หมายถงึ อาคารสวนทีใ่หบรกิารเปนจดุบรกิารแรก

ที่ผูปวยตองมาติดตอ มีขอบเขตภารกิจและหนาที่ในการใหบริการผูปวยทั่วไปและไมไดรับไวคางคืน

      พิจารณาจากผลการประเมินจุดบริการหองสวมทุกจุดบริเวณอาคารผูปวยนอก เชน มีจุดบริการหองสวม 

จํานวน 4 จุด ประเมินผานตามมาตรฐาน HAS จํานวน 2 จุด คิดเปน 50% ได 2 คะแนน เปนตน  

5.1

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ สํารวจ ภาพถาย และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอตามมาตรฐาน

สวมสาธารณะไทย (HAS) 

ไมผาน  <20% จํานวนจุดบริการ
หองนํา้หองสวม

ทีผ่านเกณฑ 
20 - 50%

จาํนวนจดุบรกิาร
หองนํา้หองสวม

ทีผ่านเกณฑ 
51 - 74%

จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ
75 - 84%

จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ 
85 - 100%

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
420 8 10

จํานวนจุดบริการหองสวมอาคารผูปวยใน (IPD) ของโรงพยาบาลผานมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (HAS) 

จํานวน 16 ขอ (10 คะแนน)

      อาคารผูปวยใน (In Patient Department : IPD) หมายถึง อาคารสวนที่ใหบริการผูปวยที่พักคางคืน

เพือ่รกัษาตวัในโรงพยาบาล และรวมถงึคลนิกิ/ แผนกตาง ๆ  เชน แผนกอายรุกรรมแผนกศลัยกรรม แผนกสูติ - นรเีวช

แผนกโรคผิวหนัง เปนตน

       สําหรับโรงพยาบาล/ สถาบัน ที่ไมมีอาคารผูปวยใน ใหระบุในแบบประเมินตนเอง สวนของโรงพยาบาลที่มี

อาคารผูปวยใน ใหพิจารณาจากผลการประเมินจุดบริการหองสวมทุกจุดบริเวณอาคารผูปวยใน เชน มีจุดบริการ

หองสวม จํานวน 10 จุด ประเมินผานตามมาตรฐาน HAS จํานวน 8 จุด คิดเปน 80% ได 8 คะแนน เปนตน 

5.2

กรุณาเลือก

โรงพยาบาล/ สถาบัน ไมมีอาคารผูปวยใน (10 คะแนน) ขามไป 5.3 

โรงพยาบาล/ สถาบัน มีอาคารผูปวยใน โปรดประเมิน

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ สํารวจ ภาพถาย และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมผาน <20% จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ 
20 - 50%

จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ 
51 - 74%

จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ
75 - 84%

จํานวนจุดบริการ
หองนํ้าหองสวม

ที่ผานเกณฑ 
85 - 100%

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
420 8 10

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



มีการประเมินความพึงพอใจของผูใชบริการหองสวมอาคารผูปวยนอก (OPD) และอาคารผูปวยใน (IPD) 

(5 คะแนน)

         ความพึงพอใจ หมายถึง ความรูสึกหรือทัศนคติของผูใชบริการที่มีตอการใชบริการหองสวมอาคารผูปวยนอก 

(OPD) และอาคารผูปวยใน (IPD) ซึง่เกิดจากประสบการณของผูใชบรกิารแตละบคุคล ซึง่ระดบัความพงึพอใจของแตละ

บุคคลมีความแตกตางกันไป

      โดยโรงพยาบาลควรมีชองทางในการประเมินความพึงพอใจการใชบริการหองสวมของทั้งอาคารผูปวยนอก

(OPD) และอาคารผูปวยใน (IPD) และรวบรวมผลการประเมนิดงักลาว และสรปุผลการประเมนิเพ่ือการปรบัปรงุพฒันา

ตอไป โดยการพิจารณาใหคะแนนอาจดูเอกสารผลการประเมินความพึงพอใจวาอยูที่สัดสวนรอยละเทาไหรพจิารณา

ใหคะแนนตามผลการประเมิน และอาจสอบถามจากการตรวจประเมินหนางาน ประกอบดวย

5.3

โรงพยาบาลตองจัดใหมีระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลแบบติดกับที่หรือตองตอทอไปยังระบบบําบัดที่สามารถบําบัด

สิ่งปฏิกูลไดและมีการตรวจสอบทอและระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลไมใหแตกหรือรั่วซึม (1 คะแนน)

6.1

กรณีท่ีโรงพยาบาลตองมีการสูบสิ่งปฏิกูล เพื่อนําไปกําจัดตองใชบริการสูบส่ิงปฏิกูลขององคกรปกครอง

สวนทองถิ่น (อปท.) หรือผูที่ไดรับอนุญาตจาก อปท. สูบสิ่งปฏิกูลเพื่อนําไปกําจัดอยางถูกตอง ไมใหเกิด

การแพรกระจายของเชื้อโรคออกสูสิ่งแวดลอม และมีหลักฐานการใชบริการ (1 คะแนน)

สําหรับโรงพยาบาล/สถาบัน ที่ไมมีการสูบสิ่งปฏิกูลเลยตลอดชวงเวลา 1 ปที่ผานมา ใหระบุในแบบประเมินตนเอง

6.2

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสํารวจ และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสํารวจ และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการประเมิน
ความพึงพอใจหรือมีผลการประเมิน

ความพึงพอใจ <75%

ค่าคะแนน
30 5

มีผลการประเมิน
ความพึงพอใจ 75 - 84%

มีผลการประเมิน
ความพึงพอใจ 85 - 100%

6. มีการจัดการส่ิงปฏิกูลอย่างถูกสุขลักษณะตามกฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการส่ิงปฏิกูล พ.ศ. 2561 
และกฎหมายท่ีเก่ียวข้อง (5 คะแนน)   

ไมมีการจัดการระบบรวบรวมและกําจัดสิ่งปฏิกูล

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
0 1

การจัดการระบบรวบรวมและกําจัดสิ่งปฏิกูล
ตามเกณฑที่กําหนด

กรุณาเลือก

โรงพยาบาล/ สถาบัน ไมมีการสูบสิ่งปฏิกูลเลยตลอดชวงเวลา 1 ปที่ผานมา

(1 คะแนน) ขามไปขอ 6.3 

โรงพยาบาล/ สถาบัน มีอาคารผูปวยใน โปรดประเมิน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ การสํารวจเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสํารวจ ภาพถาย และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

โรงพยาบาล/ สถาบัน 
ใชบริการจากหนวยงานที่ไมไดรับ

อนุญาต

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
0.50 1

โรงพยาบาล/ สถาบัน ใชบริการ
จากหนวยงานไดรับอนุญาต

โรงพยาบาล/ สถาบัน 
ใชบริการจากหนวยงานไดรับอนุญาต 

และมีเอกสารหลักฐานกํากับ

มีการตรวจนํ้าทิ้งและกากตะกอนของระบบบําบัดน้ําเสียรวมของโรงพยาบาลที่รองรับน้ําเสียจากส่ิงปฏิกูล

อยางนอยปละ 1 ครั้ง โดยนํ้าทิ้งและกากตะกอนน้ันตองไดมาตรฐาน (ประกาศกระทรวงสาธารณสุข

เรื่อง กําหนดปริมาณไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล (Escherichia coli) และวิธีการเก็บตัวอยางและ

การตรวจหาไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล (Escherichia coli) ในนํ้าทิ้งกากตะกอนที่ผานระบบกําจัด

สิ่งปฏิกูลแลว พ.ศ. 2561) (3 คะแนน) 

6.3

รายการทดสอบ ประเภท เกณฑ์ปริมาณท่ีกําหนด

ไขหนอนพยาธิ

แบคทีเรียอีโคไล (Escherichia coli)

นํ้าทิ้ง

กากตะกอน

< 1 ฟอง/ลิตร

< 1 ฟอง/กรัม (นํ้าหนักแหง)

นํ้าทิ้ง

กากตะกอน

< 1,000 MPN/100 มิลลิลิตร

< 1,000 MPN/กรัม (นํ้าหนักแหง)

กรุณาเลือก

ระบบบาํบดันํา้เสยี ของโรงพยาบาล/ สถาบนั ไมรองรบันํา้เสยีจากสิง่ปฏิกลู (หองสวม)

(3 คะแนน) ขามไปขอ 7.1 

ระบบบําบดันํ้าเสยี ของโรงพยาบาล/ สถาบนั รองรบันํ้าเสยีจากสิง่ปฏกิลู (หองสวม) 

โปรดประเมิน

        สําหรับโรงพยาบาล/สถาบัน ที่ระบบบําบัดไมรองรับนํ้าเสียจากสิ่งปฏิกูล (หองสวม) ใหระบุในแบบประเมิน

ตนเอง

ไมมีการตรวจ
ไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล

ในนํ้าทิ้งและกากตะกอน

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
10 3

มีการสงตรวจ
ไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล

ในนํ้าทิ้งและกากตะกอน

มีผลการตรวจ
ไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล

ในนํ้าทิ้งและกากตะกอน
ผานตามมาตรฐานที่กําหนด

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



หมวดท่ี 4 E : ENERGY
การจัดการด้านพลังงาน (35 คะแนน)

7. มีการกําหนดนโยบายและมาตรการประหยัดพลังงาน
ท่ีเป็นปัจจุบันและเป็นรูปธรรมโดยผู้บริหาร เพ่ือให้
เกิดประสิทธิภาพในการลดการใช้พลังงาน และ
มีการปฏิบัติตามมาตรการท่ีกําหนดร่วมกัน
ท้ังองค์กร (30 คะแนน)

มีการดําเนินการดานการจัดการพลังงานใน 4 ดาน ดังนี้

7.1 ดานไฟฟา (8 คะแนน) 

7.1.1

7.1.2

7.1.3

7.1.4

มีนโยบายและมาตรการประหยัดไฟฟา

มีการปฏิบัติตามนโยบายและมาตรการ

ประหยัดไฟฟาที่กําหนด 

มีขอมูลการใชไฟฟาและวิเคราะหเปรียบเทียบ

สถานการณการใชไฟฟา (ยอนหลัง 1 ป)

เพื่อทบทวนและกําหนดมาตรการในปถัดไป 

มีปริมาณการใชไฟฟาลดลงอยางนอย 1%

(เปรียบเทียบกับปที่ผานมา) (Outcome)

7.2 ดานนํ้าประปา (8 คะแนน) 

7.2.1

7.2.2

7.2.3

7.2.4

7.2.5

มีการกําหนดมาตรการประหยัดนํ้าประปา อยางนอย 3 มาตรการ

มีแผนในการตรวจสอบ ซอมบํารุงรักษา ระบบจายนํ้าประปา

มกีารดําเนนิงานตามมาตรการประหยดันํ้าประปาทีก่ําหนด อยางเปนรปูธรรมและดําเนินการตาม

แผนซอมบํารุงระบบประปา

มีการนํานวัตกรรม เทคโนโลยี การประหยัดนํ้ามาใช

ปริมาณการใชนํ้าประปาลดลง (เทียบกับปที่ผานมา*) (Outcome)

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

ไมมีนโยบาย
และมาตรการ

ในประหยัดไฟฟา

มีนโยบายและ
มาตรการประหยัด

ไฟฟา

มีการปฏิบัติตาม
นโยบายและมาตรการ

ประหยัดไฟฟา
ที่กําหนด

มีขอมูลการใชไฟฟาและ
วิเคราะหเปรียบเทียบ

สถานการณการใชไฟฟา 
(ยอนหลัง 1 ป) เพื่อ
ทบทวนและกําหนด
มาตรการในปถัดไป

มีปริมาณการใชไฟฟา
ลดลงอยางนอย 1% 
(เปรียบเทียบกับปที่

ผานมา)

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
420 7 8

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

ไมมีการ
ดําเนินการ

มีการดําเนินงาน
ตามมาตรการ

ประหยัดนํ้าประปา
ที่กําหนด

อยางเปนรูปธรรม
และดําเนินการ

ตามแผนซอมบํารุง
ระบบประปา

มีการนํานวัตกรรม 
เทคโนโลยี 

การประหยัดนํ้า
มาใช

ค่าคะแนน
210 4 6

มีการกําหนด
มาตรการประหยัด

นํ้าประปา 
อยางนอย 

3 มาตรการ

มีแผนในการ
ตรวจสอบ

 ซอมบํารุงรักษา 
ระบบจายนํ้า

ประปา

ปริมาณการใชนํ้า
ประปาลดลง 
(เทียบกับป
ที่ผานมา)

7

7.3 ดานนํ้ามันเชื้อเพลิง (7 คะแนน) 

7.2.1

7.2.2

7.2.3

7.2.4

มีการกําหนดมาตรการประหยัดนํ้ามันเชื้อเพลิง อยางนอย 3 มาตรการ

มีการดําเนินการตามมาตรการประหยัดนํ้ามันเชื้อเพลิงอยางเปนรูปธรรม

มีขอมูลการใชนํ้ามันเชื้อเพลิงและวิเคราะหเปรียบเทียบสถานการณการใช (ยอนหลัง 1 ป)

เพื่อทบทวนและกําหนดมาตรการในปถัดไป

มีปริมาณการใชนํ้ามันเชื้อเพลิงลดลง (เปรียบเทียบกับปที่ผานมา*)

7.4 ดานการจัดการทรัพยากรกระดาษ (7 คะแนน)

7.4.1

7.4.2

7.4.3

7.4.4

มีมาตรการประหยัดทรัพยากรกระดาษ

มีการดําเนินการตามมาตรการประหยัดกระดาษอยางเปนรูปธรรม

มีขอมูลการใชกระดาษและวิเคราะหเปรียบเทียบสถานการณการใชกระดาษ (ยอนหลัง 1 ป)

เพื่อทบทวนและกําหนดมาตรการในปถัดไป

มีปริมาณการใชกระดาษลดลงหรือคงที่ (เปรียบเทียบกับปที่ผานมา*)

ไมมีการดําเนินการ มกีารกําหนด
มาตรการประหยดั

นํา้มนัเช้ือเพลงิ 
อยางนอย 3 
มาตรการ

มกีารดาํเนนิการ
ตามมาตรการ

ประหยดั
นํา้มนัเชือ้เพลงิ

อยางเปนรปูธรรม

มีขอมูลการใชนํ้ามัน
เชื้อเพลิงและวิเคราะห

เปรียบเทียบ
สถานการณการใช 

(ยอนหลัง 1 ป) เพื่อ
ทบทวนและกําหนด
มาตรการในปถัดไป

มีปริมาณการใชนํ้ามัน
เชื้อเพลิงลดลง 

(เปรียบเทียบกับปที่
ผานมา)

ค่าคะแนน
510 7 8

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

ไมมีการดําเนินการ มมีาตรการประหยดั
ทรัพยากรกระดาษ

มกีารดาํเนนิการ
ตามมาตรการ

ประหยดักระดาษ
อยางเปนรปูธรรม

มีขอมูลการใชกระดาษ
และวิเคราะห

เปรียบเทียบสถานการณ
การใชกระดาษ
(ยอนหลัง 1 ป)
เพื่อทบทวนและ
กําหนดมาตรการ

ในปถัดไป

มีปริมาณการใช
กระดาษลดลงหรือคงที่ 
(เปรียบเทียบกับปที่

ผานมา)

ค่าคะแนน
310 5 7

หมายเหตุ : เพื่อใหมีการปฏิบัติตามมาตรการที่กําหนด ควรมีการจัดทําบอรด/ ปายประชาสัมพันธอนุรักษพลังงานบริเวณ

ตาง ๆ เชน ทางเดิน จุดลงเวลาทํางาน จุดรับบริการ หรือเสียงตามสาย เปนตน เพื่อกระตุนใหเจาหนาที่และผูมารับบริการ 

เกิดจิตสํานึกและรวมกันประหยัดพลังงาน

มีการจัดประชุมที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Green Meeting) (3 คะแนน)7.5

      เปนรูปแบบของการจัดประชุม สัมมนา ฝกอบรม

โดยคํานึงถึงการใชทรัพยากรใหเกิดประโยชนสูงสุดและ

ลดผลกระทบตอสิ่งแวดลอม โดยใหความสําคัญในขั้นตอน

ตาง ๆ ของการจัดประชุม/ สัมมนา/ ฝกอบรม 

      การกาํหนดรปูแบบการจดัประชุม Green Meeting 

หมายถงึ โรงพยาบาลกําหนดรปูแบบของการประชุม Green 

Meeting ของโรงพยาบาลเอง โดยเลอืกกิจกรรมทีส่อดคลอง

กบับริบทของโรงพยาบาลจดัทําเปนแนวทางการประชมุและ

สือ่สารกบัเจาหนาทีแ่ละหนวยงานตาง ๆ  ภายในโรงพยาบาล

ใหมีการปฏิบัติเปนไปในทิศทางเดียวกัน

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

ไมมีการดําเนินการ

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
10 3

มีการกําหนดรูปแบบการจัดประชุม 
Green Meeting ของโรงพยาบาลและ

มีการสื่อสารประชาสัมพันธรูปแบบ

มีการจัดประชุม Green Meeting
ตามรูปแบบที่กําหนด ทั้งหนวยงาน

ภายในและเมื่อประชุมรวมกับ
หนวยงานภายนอก

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มีการจัดซื้อจัดจางสินคาที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Green Procurement) (2 คะแนน)7.6

         การจัดซื้อจัดจางสินคาท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Green Procurement)  คือ การจัดซื้อสินคาและจัดจาง

บริการที่เปนมิตรตอสิ่งแวดลอม กลาวคือ เปนการจัดซื้อ จัดจางสินคาและบริการที่สงผลกระทบนอยกวาสินคาและ

บริการปกติทั่วไปที่ทําหนาที่อยางเดียวกัน โดยพิจารณาตลอดวัฏจักรชีวิตของผลิตภัณฑ เริ่มตั้งแตขั้นตอนการจัดหา

วัตถุดิบ ไปจนถึงขั้นตอนการจัดการซากผลิตภัณฑหลังหมดอายุการใชงาน แทนการแกไขปญหาที่เกิดจากการใช

สินคาและบริการที่สงผลกระทบตอสิ่งแวดลอม ซึ่งเรียกไดวาเปนการแกปญหาที่ปลายเหตุ

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

ไมมีการดําเนินการ

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
10 3

มีการจัดซื้อจัดจางสินคาที่เปนมิตรกับ
สิ่งแวดลอม

มีการจัดซื้อจัดจางสินคาที่เปนมิตร
กับสิ่งแวดลอม (5 รายการขึ้นไป)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



หมวดท่ี 5 E : ENVIRONMENT
การจัดการส่ิงแวดล้อมในโรงพยาบาล (30 คะแนน)

มีการดูแลดานสิ่งแวดลอมทั้งภายในและภายนอกอาคาร (20 คะแนน)8.1

8. มีการจัดส่ิงแวดล้อมท่ัวไปท้ังภายในและภายนอกอาคาร โดยเพ่ิมพ้ืนท่ีสีเขียวและ
พ้ืนท่ีพักผ่อนท่ีสร้างความรู้สึกผ่อนคลายสอดคล้องกับชีวิตและวัฒนธรรม
ท้องถ่ินสําหรับผู้ป่วย รวมท้ังผู้มารับบริการ (50 คะแนน)  

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสัมภาษณ สํารวจ เอกสารหลักฐาน ตองครบทกุขอ (10 คะแนน) 

ในหัวขอดังตอไปนี้

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

1. บริเวณภายในอาคาร สะอาดเปนสัดสวนมีปายตาง ๆ ชัดเจน ตามมาตรฐาน สีและเครื่องหมาย
เพื่อความปลอดภัย

2. มีการจัดสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการ หรือผูทุพพลภาพ และคนชรา เชน ปายแสดงสิ่งอํานวย
ความสะดวก ทีจ่อดรถผูพกิาร ทางลาดและลฟิต ราวจบั ราวกัน้ บันได หองสวมผูพกิาร เปนตน รายละเอยีด
ตามกฎกระทรวงกาํหนดสิง่อาํนวยความสะดวกในอาคารสาํหรบัผูพกิารหรอืผูทพุพลภาพและคนชรา พ.ศ. 2548

5. ไมพบตัวหรือรองรอยของสัตวและแมลงนําโรคในพื้นที่ตาง ๆ ของอาคารในโรงพยาบาลโดยเฉพาะพื้นที่
แผนกผูปวยนอก ผูปวยในหองครัว โรงอาหาร และพื้นที่ที่เปนระบบปด ไดแก หองผาตัด หองปฏิบัติการ 
หนวยจายกลาง เปนตน

10. ผลการตรวจวัด ความเขมของแสงสวางในพื้นที่ตาง ๆ เปนไปตามมาตรฐานกฎกระทรวงกําหนดมาตรฐาน
ในการบรหิารและจดัการดานความปลอดภยัอาชวีอนามัยและสภาพแวดลอมในการทํางานเก่ียวกับความรอน
แสงสวางและเสียง พ.ศ. 2549

11. มชีองระบายอากาศไมนอยกวา 1 ใน 10 ของพ้ืนทีห่อง หรอืมกีารระบายอากาศอืน่ใดทีม่ปีระสทิธภิาพในการ
ทํางานท่ีทดแทนกันได กรณีเปนหองปรับอากาศจะตองมีระบบการแลกเปลี่ยนอากาศระหวางภายในและ
ภายนอกอาคาร เชน พัดลมดูดอากาศ เปนตน

3. สํารวจแหลงเพาะพันธุยุงลาย คา CI=0 (คาดัชนีความชุกชุมของลูกนํ้ายุงลาย Container Index (CI) = 
จํานวนภาชนะที่พบลูกนํ้ายุงลาย/ จํานวนภาชนะที่สํารวจทั้งหมด*100)

7. ไมมกีารเลีย้งสตัวตาง ๆ  ในโรงพยาบาล ยกเวน การเลีย้งเพือ่การศกึษาวจิยัในหองปฏบัิตกิารและการเล้ียงปลา
หรือสัตวนํ้าสวยงาม

4. มีมาตรการในการควบคุมและกําจัดแหลงเพาะพันธุลูกนํ้ายุงลาย

6. โรงพยาบาลมีแผนปฏิบัติงานควบคุมปองกันและกําจัดสัตวและแมลงพาหะนําโรค

8. มีปายหรือสัญลักษณแสดงการหามนําสัตวเลี้ยงเขามาในบริเวณโรงพยาบาล

9. มีการตรวจวัดความเขมของแสงสวางทั้งองคกรอยางนอยปละ 1 ครั้ง

ด้านความสะดวกในการให้บริการ สะอาด เป็นระเบียบเรียบร้อยและความปลอดภัย

ด้านการควบคุมแหล่งเพาะพันธ์ุสัตว์และแมลงนําโรค

ด้านแสงสว่างเพียงพอ

ด้านการะบายอากาศ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

15. อุปกรณดับเพลิงมือถือมีการตรวจสอบอายุการใชงานทุก 6 เดือน และติดปายแสดงผลการตรวจสอบ

18. มีระบบสัญญาณแจงเตือนเหตุเพลิงไหมและแสงสวางไฟฟาฉุกเฉิน

12. มอีปุกรณดบัเพลงิทีอ่ยูในสภาพดพีรอมใชงานตดิตามอาคาร ไดแก ถงัดบัเพลงิชนดิมอืถอื ระบบนํ้าดบัเพลงิ
อัตโนมัติในอาคาร เครื่องตัดไฟอัตโนมัติในอาคาร สัญญาณเตือนภัย

13. มดีบัเพลงิชนดิมือถอืทีอ่ยูในสภาพดเีหมาะสมกบัประเภทของเพลงิไหมติดตามอาคารหอง หรอืแผนกตาง ๆ
ที่เสียงตออัคคีภัย เชน โรงครัว แผนกซักรีด หองเก็บเวชภัณฑตาง ๆ และหองปฏิบัติการ

14. การติดตั้งอุปกรณดับเพลิงชนิดมือถือตองติดตั้งในที่หยิบสะดวกอยูสูงจากพื้นไมนอยกวา 1 เมตร
แตไมเกิน 1.40 เมตร หรือติดตั้งใหสวนบนสุดของเครื่อง สูงจากพื้นอาคารไมเกิน 1.50 เมตร 

16. มีเจาหนาที่รับผิดชอบดานการใชเครื่องดับเพลิงที่มีความรูความชํานาญ โดยผานการอบรมจากหนวยงาน
ทีร่บัผดิชอบดานผจญเพลงิโดยตรง เชน กองตาํรวจดับเพลิง และมกีารอบรมใหความรูกับพนกังานทกุระดบั
ไมนอยกวารอยละ 40 ในแตละแผนก ในการปฏิบัติตนเมื่อเกิดอัคคีภัย

20. มีแผนปองกันและระงับอัคคีภัย รายละเอียดของแผนปองกันและระงับอัคคีภัย ไดแก การออกแบบเพื่อ
ความปลอดภัยเกี่ยวกับอาคารเสนทางหนีไฟ การปองกันฟาผา การเก็บรักษาวัตถุไวไฟ เปนตน ตลอดจน
การผจญเพลิง การตรวจตรา การอบรม การรณรงคปองกัน การฝกซอม อยางนอยปละ 1 ครั้ง

19. อาคารสงูตัง้แต 2 ชัน้ขึน้ไป ตองมปีายบอกทางหนไีฟและบอกชัน้ดวยตวัอกัษรขนาดท่ีมคีวามสูงไมนอยกวา 
10 เซนติเมตร ขนาดเหมาะสมไมมีสิ่งกีดขวางหรือปดตาย และมีทางออกทุกชั้นอยางนอย 2 ทาง

17. มีสถานท่ีสําหรับเก็บเวชภัณฑและสารเคมีหรือวัตถุไวไฟเปนสัดสวน หางจากแหลงความรอนมีปายเตือน
อันตรายอันอาจเกิดขึ้น หมายความรวมถึงภาชนะที่ใชบรรจุตองมีขนาดแข็งแรงทนทาน มีการจัดวาง
อยางถูกตอง มีปายเตือนระวังอันตราย หากเปนสารเคมีอันตรายจะตองมีขอมูลความปลอดภัยเคมีภัณฑ 
(MSDS) ติดอยูดวย

ด้านการป้องกันและระงับอัคคีภัย

มีการดําเนินงานกิจกรรมที่สงเสริมสภาพแวดลอมในสถานที่ทํางานนาอยู นาทํางาน เสริมสรางคุณภาพชีวิต

และความสุขของคนทํางาน (Healthy Workplace Happy for Life) (10 คะแนน)

8.2

การประเมนิและการขอรบัรอง

ขัน้ตอนที ่1     

ขัน้ตอนที ่2

หนวยงานตรวจประเมนิตนเองตามเกณฑสถานทีท่ํางานนาอยู นาทํางาน เสรมิสรางคุณภาพ

ชีวิตและความสุขของคนทํางาน 

ยื่นขอการตรวจประเมินรับรองจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สามารถตรวจประเมิน

รบัรองกอนหรอืพรอมการตรวจประเมนิรบัรอง GREEN & CLEAN Hospital Challenge ได)

** การดําเนินงานตามเกณฑสถานที่ทํางานนาอยู นาทํางาน เสริมสรางคุณภาพชีวิตและความสุขของคนทํางาน 

(Healthy Workplace Happy for Life) กรมอนามยัสนบัสนนุใบประกาศรบัรองผลการดําเนนิงานมรีะยะเวลารบัรอง 

2 ป

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑการใหคะแนน พิจารณาการใหคะแนนจากการสัมภาษณ สํารวจ เอกสารหลักฐาน

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0
  8.2  มีการดําเนินงานกิจกรรมที่สงเสริมสภาพแวดลอมในสถานที่
        ทํางานนาอยู นาทํางาน เสริมสรางคุณภาพชีวิตและความสุข
        ของคนทํางาน (Healthy Workplace Happy for Life)

7 8 10
ไมได

ดําเนินการ/
ไมผานเกณฑ
ระดับพื้นฐาน

ผานเกณฑ
การดําเนินงาน
ระดับพื้นฐาน

ผานเกณฑ
การดําเนินงาน

ระดับดี

ผานเกณฑ
การดําเนินงาน
ระดับดีมาก

มีการจัดการนํ้าเสียไดมาตรฐานควบคุมการระบายนํ้าทิ้งตามที่กฎหมายกําหนด (12 คะแนน)8.3

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาการใหคะแนนจากการสัมภาษณ สํารวจ เอกสารหลักฐาน คิดคะแนนตามผล

การดําเนินงานขอนั้น ๆ ดังนี้

เกณฑ์มาตรฐาน ผลการประเมิน

ผ่าน ไม่ผ่าน

1. มีการกําหนดหรือมอบหมายเจาหนาที่รับผิดชอบดูแลระบบการจัดการนํ้าเสียที่เปนลายลักษณอักษร
โดยพิจารณาบุคลากรที่มีความเหมาะสมและมีความรูในการจัดการนํ้าเสีย (1 คะแนน)

2. ระบบรวบรวมนํ้าเสียแยกจากรางระบายนํ้าฝน และอยูในสภาพใชงานได สามารถรวบรวมนํ้าเสียที่เกิดขึ้น
เขาสูระบบบําบัดนํ้าเสียไดทั้งหมด (1 คะแนน)

3. ระบบบําบดันํ้าเสยี ตัง้อยูในทําเลทีเ่หมาะสม ไมมคีวามเสีย่งตอการแพรกระจายเชือ้โรค และแยกเปนสดัสวน
โดยเฉพาะ (1 คะแนน)

6. มแีผนงานซอมบํารุงระบบบําบัดนํ้าเสยี รวมถึงเคร่ืองจักรและอปุกรณตามระยะเวลาทีก่ําหนดเปนลายลกัษณ
อักษร (1คะแนน)

8. มกีารบนัทกึและรายงานผลการทํางานของระบบบําบดันํ้าเสียตามมาตรา 80 แหง พระราชบัญญัตสิงเสรมิและ
รักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมแหงชาติ พ.ศ. 2535 (1 คะแนน)

5. มีการจัดทําฐานขอมูลการจัดการนํ้าเสียและจัดเก็บอยางเปนระบบ เชน ขอมูลพื้นฐานของระบบบําบัด
น้ําเสีย เครื่องจักรและอุปกรณที่ใช แผนผังแสดงกระบวนการทํางานของระบบบําบัดนํ้าเสีย รายงานผล
การตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าทิ้ง เปนตน (1 คะแนน)

9. ะบบบําบัดนํ้าเสียมีประสิทธิภาพ สามารถบําบัดนํ้าเสียไดมาตรฐานควบคุมการระบายนํ้าทิ้งตามประกาศ
กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม เรื่องกําหนดมาตรฐานควบคุมการระบายนํ้าทิ้งจากอาคาร
บางประเภทและบางขนาด (2 คะแนน

10. มกีารสุมเก็บตวัอยางนํ้าตรวจวิเคราะหคณุภาพนํ้าทิง้อยางนอย 4 ครัง้ตอป และตองมกีารตรวจวดัโคลิฟอรม
แบคทีเรีย ควรมีคาไมเกิน 5,000 MPN/100 มิลลิลิตร (1 คะแนน)

11. มีระบบการฆาเช้ือโรคในนํ้าทิ้งที่มีประสิทธิภาพ กรณีใชสารประกอบคลอรีน ตองมีการตรวจวัดปริมาณ 
Residual chlorine คงเหลอืไมนอยกวา 0.5 มลิลกิรมัตอลิตร โดยมรีะยะเวลาสัมผัสไมตํ่ากวา 30 นาที กรณี
ใชระบบอื่น เชน UV หรือ โอโซนตองเปดใชงานตลอดเวลาที่มีการปลอยนํ้าเสีย (1 คะแนน)

4. มีคูมือกําหนดมาตรฐานขั้นตอนและวิธีการปฏิบัติงานควบคุมดูแลระบบบําบัดนํ้าเสีย (1 คะแนน)

7. มีการตรวจสอบการทํางานของระบบบําบัดนํ้าเสีย พรอมบันทึกผลการตรวจสอบประจําวัน (1 คะแนน)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มกีารสรางความรมรืน่หรือพืน้ทีส่เีขยีวหรอืจุดพกัผอนสําหรบัผูมารบับรกิารอยางนอยรอยละ 50 ของพืน้ทีว่าง

ทั้งหมด (8 คะแนน)

8.4

มีการสื่อสารประชาสัมพันธ และมีชองทางการใหความรูดาน GREEN & Hygiene แกผูมารับบริการ

เพื่อใหเกิดความรวมมือในการทํางานและนําองคความรูไปประยุกตใชกับตนเองและชุมชน (2 คะแนน)

9.1

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาการใหคะแนนจากการสัมภาษณ สํารวจ เอกสารหลักฐาน 

ไมไดดําเนินการ

ค่าคะแนน
30 8

มีการปรับภูมิทัศนจัดพื้นที่
พักคอย พักผอน สําหรับ

ผูมารับบริการ
สรางความรมรื่น

5

มีการสรางความรมรื่น
หรือพื้นที่สีเขียว หรือจุด
พักผอนสําหรับผูมารับ

บริการ อยางนอยรอยละ 25 
ของพื้นที่วางทั้งหมด

มีการสรางความรมรื่น
หรือพื้นที่สีเขียวหรือจุด
พักผอนสําหรับผูมารับ

บริการ อยางนอยรอยละ 50 
ของพื้นที่วางทั้งหมด

หมายเหตุ:     **การกําหนดขนาดของพื้นที่สีเขียวในเขตเมืองในกลุมสถานพยาบาล

                  [สํานักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม, 2550]

พื้นที่วางทั้งหมด

พื้นที่ทั้งหมด  

พื้นที่อาคารปกคลุมดิน 

พื้นที่วางปราศจากส่ิงปกคลุม

=  

=

=

A 

B

A - B 

C  

ตารางเมตร 

ตารางเมตร

ตารางเมตร 

ตารางเมตร 

9. มีกิจกรรมส่งเสริม GREEN และกิจกรรมท่ีเอ้ือต่อการมีสุขภาพท่ีดีแบบองค์รวม ได้แก่ กิจกรรม
ส่งเสริมสุขอนามัย กิจกรรมป้องกันการแพร่ระบาดของโรค กิจกรรมทางกาย (Physical activity) 
กิจกรรมให้คําปรึกษาด้านสุขภาพขณะรอรับบริการของผู้ป่วยและญาติ (10 คะแนน)

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ สํารวจ และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

  9.1  มีการสื่อสารประชาสัมพันธ และมีชองทางการใหความรู
        ดาน GREEN & Hygiene แกผูมารับบริการ เพ่ือใหเกิด
        ความรวมมือในการทํางานและนําองคความรูไปประยุกต
        ใชกับตนเองและชุมชน

1 2

ไมมีการ
ดําเนินการ

มีการสื่อสาร
ประชาสัมพันธ
การดําเนินงาน
ดาน GREEN

มีการสื่อสาร
ประชาสัมพันธ
การดําเนินงาน

และใหความรูดาน 
GREEN & Hygiene 
แกผูมารับบริการ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



มีการจัดกิจกรรม โดยการสอน สาธิต หรือจัดบริการใหคําปรึกษา ดานการสงเสริมสุขภาพ แกผูมารับบริการ

ทุกกลุมวัย รวมทั้งกลุมเสี่ยง กลุมที่เปนโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs) เพื่อใหเกิดความตระหนักและจูงใจ

ใหปรับเปลี่ยนพฤติกรรมดานการบริโภคถูกตองตามหลักโภชนาการการเพิ่มกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพดี

(3 คะแนน)

9.2

มีการตรวจสุขภาพเจาหนาท่ีและมีการวิเคราะหขอมูลดานสุขภาพ และจัดกิจกรรมเพื่อสรางแรงจูงใจ

ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของเจาหนาที่ (5 คะแนน)

9.3

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ และการตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 

ภาพถาย ในหัวขอดังตอไปนี้

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ และการตรวจสอบเอกสารหลักฐาน 

ภาพถาย ในหัวขอดังตอไปนี้

ไมมีการดําเนินการ

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
0 3

มีการจัดกิจกรรม โดยการสอน สาธิต หรือจัดบริการ
ใหคําปรึกษา ดานการสงเสริมสุขภาพ แกผูมารับบริการ

ทุกกลุมวัย

ไมมีการตรวจสุขภาพ
เจาหนาที่

มกีารตรวจสขุภาพ
เจาหนาทีม่ากกวา 80% 

(ปลาสดุ) แตไมมี
การวเิคราะหขอมลู

สขุภาพของเจาหนาที่

มกีารตรวจสขุภาพ
เจาหนาทีม่ากกวา 80% 

(ปลาสดุ) และ
มกีารวเิคราะหขอมลู
สขุภาพของเจาหนาที่

มีการตรวจสุขภาพ
เจาหนาที่มากกวา 80% 

(ปลาสุด)
มีการวิเคราะหขอมูล
สุขภาพของเจาหนาที่

และมีกิจกรรม
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพของเจาหนาที่

ทั่วไป

มีการตรวจสุขภาพ
เจาหนาที่มากกวา 80% 

(ปลาสุด)
มีการวิเคราะหขอมูล
สุขภาพของเจาหนาที่

และมีกิจกรรม
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพของเจาหนาที่
ที่เปนกลุมปวยและ

กลุมเสี่ยง

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
320 4 5

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



หมวดท่ี 6 N : NUTRITION
การจัดการสุขาภิบาลอาหาร การจัดการน้ําอุปโภคบริโภค

และการดําเนินงานอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล (40 คะแนน)

10. สถานท่ีประกอบอาหารผู้ป่วยในโรงพยาบาลได้มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารตามกฎกระทรวงสุขลักษณะ
ของสถานท่ีจําหน่ายอาหาร พ.ศ. 2561 (4 หมวด) และมีการเฝ้าระวังทางสุขาภิบาลอาหาร
(10 คะแนน)

      ในโรงพยาบาลมีรูปแบบการจัดบริการอาหารสําหรับผูปวยหลายรูปแบบ ทั้งโรงพยาบาลดําเนินการเอง

จางหนวยงานภายนอกดําเนินการ หรือไมมีการจัดบริการ อยางไรก็ตาม หากโรงพยาบาลมีบริการอาหาร ตองมี

การควบคุมคุณภาพใหเกิดความปลอดภัยกับผูบริโภค โดยดําเนินการใหเปนไปตามมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร

ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะของสถานที่จําหนายอาหาร พ.ศ.2561 (4 หมวด)

กรุณาเลือก

โรงพยาบาล/ สถาบัน ไมมโีรงครวั/ สถานทีป่ระกอบอาหาร และไมมกีารจดับรกิาร

อาหารสําหรับผูปวย (10 คะแนน) ขามไปขอ 11. 

โรงพยาบาลไมมีโรงครัว/ สถานที่ประกอบอาหาร และจางหนวยงานภายนอก

จัดบริการอาหารสําหรับผูปวย (โปรดประเมิน) 

โรงพยาบาลมีโรงครัว/ สถานที่ประกอบอาหาร จัดบริการอาหารสําหรับผูปวย 

(โปรดประเมิน)

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

ดําเนินการไมครบ

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
60 10

ดําเนินการไดครบตาม
มาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร 
ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะ
ของสถานที่จําหนายอาหาร 

พ.ศ.2561 (4 หมวด)

8

ดําเนินการไดครบตาม
มาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร 
ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะ
ของสถานที่จําหนายอาหาร 
พ.ศ.2561 (4 หมวด) และมี
การเฝาระวังทางสุขาภิบาล

อาหารโดยชุดทดสอบการปน
เปอนเชือ้โคลิฟอรมแบคทเีรยี

ในอาหารปรุงสําเร็จ/
พรอมบรโิภค ภาชนะ และมอื

ผูสัมผัสอาหาร (อ.13) 
ความถี่ 3 เดือน/ครั้ง

ดําเนินการไดครบตาม
มาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร 
ตามกฎกระทรวงสุขลักษณะ
ของสถานที่จําหนายอาหาร 
พ.ศ.2561 (4 หมวด) และมี
การเฝาระวังทางสุขาภิบาล

อาหารโดยชุดทดสอบการปน
เปอนเชือ้โคลิฟอรมแบคทเีรยี

ในอาหารปรุงสําเร็จ/ 
พรอมบริโภค ภาชนะ 
และมือผูสัมผัสอาหาร 

(อ.13) ความถี่ 3 เดือน/ครั้ง 
และหากตรวจพบการปนเปอน

โคลิฟอรมแบคทีเรียใหหา
สาเหตุ ทําการแกไขปญหา
ทันที และตรวจสอบซํ้า
จนไมพบการปนเปอน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



11. ร้านอาหารในโรงพยาบาลได้มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารตามกฎกระทรวงสุขลักษณะของสถานท่ี
จําหน่ายอาหาร พ.ศ. 2561 (4 หมวด) และมีการเฝ้าระวังทางสุขาภิบาลอาหาร (10 คะแนน)

12. จัดให้มีบริการน้ําอุปโภค/ บริโภคสะอาดท่ีอาคารผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน (10 คะแนน)

กรุณาเลือก

โรงพยาบาล/ สถาบนั ไมมรีานอาหารในโรงพยาบาล (10 คะแนน) ขามไปขอ 12.1 

โรงพยาบาล/ สถาบัน มีรานอาหารในโรงพยาบาล (โปรดประเมิน)

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

รอยละ 100 ของรานอาหาร
ใน รพ. ไมไดมาตรฐาน
สุขาภิบาลอาหารตาม

กฎกระทรวงสุขลักษณะของ
สถานที่จําหนายอาหาร 
พ.ศ.2561 (4 หมวด)

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
60 10

รอยละ 100 ของรานอาหาร
ใน รพ. ไดมาตรฐานสขุาภบิาล

อาหารตามกฎกระทรวง
สุขลักษณะของสถานที่

จําหนายอาหาร พ.ศ.2561 
(4 หมวด)

8

รอยละ 100 ของรานอาหาร
ใน รพ. ไดมาตรฐานสขุาภบิาล

อาหารตามกฎกระทรวง
สุขลักษณะของสถานที่

จําหนายอาหาร พ.ศ.2561 
(4 หมวด)

และมีการเฝาระวัง
ทางสุขาภิบาลอาหาร

โดยชุดทดสอบการปนเปอน
เชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย
ในอาหารปรุงสําเร็จ/

พรอมบริโภค ภาชนะ และ
มือผูสัมผัสอาหาร (อ.13) 

ความถี่ 3 เดือน/ครั้ง

รอยละ 100 ของรานอาหาร
ใน รพ. ไดมาตรฐานสขุาภบิาล

อาหารตามกฎกระทรวง
สุขลักษณะของสถานที่

จําหนายอาหาร พ.ศ.2561
 (4 หมวด)

และมีการเฝาระวัง
ทางสุขาภิบาลอาหาร

โดยชุดทดสอบการปนเปอน
เชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย
ในอาหารปรุงสําเร็จ/
พรอมบริโภค ภาชนะ 
และมือผูสัมผัสอาหาร 

(อ.13) ความถี่ 3 เดือน/ครั้ง 
และหากตรวจพบการปนเปอน

โคลิฟอรมแบคทีเรียใหหา
สาเหตุ ทําการแกไขปญหา
ทันที และตรวจสอบซํ้าจน

ไมพบการปนเปอน

จัดใหมีจุดบริการนํ้าดื่มอยางเพียงพอตอจํานวนผูมารับบริการ (1 คะแนน)12.1

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

  12.1  จัดใหมีจุดบริการนํ้าดื่มอยางเพียงพอ
          ตอจํานวนผูมารับบริการ

0.5 1

ไมจัดจุดบริการนํ้าดื่ม
ใหเพียงพอตอจํานวน

ผูมารับบริการ

จัดใหมีจุดบริการนํ้าดื่ม 
แตไมเพียงพอตอจํานวน
ผูมารับบริการ หรือมีขอ

รองเรียนเรื่องความเพียงพอ

จัดใหมีจุดบริการนํ้าดื่ม
อยางเพียงพอตอจํานวน
ผูมารับบริการ (จุดบริการ
1 จุดหรือหัวกอก ตอผูปวย
75 คน หรือไมมีขอรองเรียน

เรื่องความเพียงพอ)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



จุดบริการนํ้าดื่ม หัวกอกนํ้าดื่ม ตูบริการนํ้าดื่ม อยูในสภาพดี สะอาด ไมมีคราบสกปรก (1 คะแนน)12.2

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ สํารวจ และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

จดัเตรียมภาชนะดืม่นํ้าไวทีจ่ดุบรกิารนํ้าดืม่ และแยกแกวนํ้าทีใ่ชแลวและยงัไมไดใชออกจากกัน หรอืใชภาชนะ

ที่ไมมีการใชซํ้า เพื่อปองกันการแพรกระจายเชื้อของโรคติดตอ (1 คะแนน)

12.3

มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าดื่มดวยชุดทดสอบการปนเปอน

โคลฟิอรมแบคทเีรยี (อ11) หรอืการตรวจทางหองปฏิบตักิาร

ของโรงพยาบาลเอง ณ จดุทีใ่หบรกิารนํ้าบรโิภคจุดหลกัของ

อาคารผูปวยนอก (OPD), อาคารผูปวยใน (IPD), สถานที่

ประกอบอาหารผูปวยในโรงพยาบาลโดยใหตรวจนํ้า

ที่ใชในการปรุงประกอบอาหาร และนํ้าอุปโภค ณ หองนํ้า

ของอาคารผูปวยนอก (OPD) ท่ีมีผูใชบริการมาก 1 จุด

โดยมีการตรวจเปนประจําทุก 3 เดือน (3 คะแนน)

12.4

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณ สํารวจ และเอกสารหลักฐาน ในหัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

  12.2  จุดบริการนํ้าดื่ม หัวกอกนํ้าดื่ม 
          ตูบริการนํ้าดื่ม อยูในสภาพดี สะอาด   
          ไมมีคราบสกปรก

0.75 1

จุดบริการนํ้าดื่ม หัวกอก
นํ้าดื่ม ตูบริการนํ้าดื่ม 

อยูในสภาพชํารุด สกปรก

จุดบริการนํ้าดื่ม หัวกอก
นํ้าดื่ม ตูบริการนํ้าดื่ม 
อยูในสภาพดี สะอาด 

ไมมีคราบสกปรก

มีการจัดการดูแลจุดบริการ
นํ้าดื่มและทําความสะอาด

จุดบริการนํ้าดื่ม ไดแก 
หัวกอก ถังเก็บนํ้าเย็น 

ตูกดนํ้าเย็น และ
เครื่องกรองนํ้าเปนประจํา

อยางเปนระบบและตอเนื่อง 
และมอบหมายบุคคลตรวจ

สอบดูแล ณ จุดนั้น ๆ 
(มีการจัดทํา SOP)

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

  12.3  จัดเตรียมภาชนะดื่มนํ้าไวที่จุดบริการนํ้าดื่ม 
          และแยกแกวนํ้าที่ใชแลวและยังไมไดใชออก
          จากกัน หรือใชภาชนะที่ไมมีการใชซํ้า 
          เพื่อปองกันการแพรกระจายเชื้อของโรคติดตอ

1

ไมมีการจัดเตรียมภาชนะดื่มนํ้าไวที่
จุดบริการนํ้าดื่มหรือไมมีการแยก
แกวนํ้าที่ใชแลวออกจากแกวนํ้า

ที่ยังไมไดใช

จัดเตรียมภาชนะดื่มนํ้าไวที่จุดบริการ
นํ้าดื่ม และแยกแกวนํ้าที่ใชแลวและ
ยังไมไดใชออกจากกัน หรือใชภาชนะ

ที่ไมมีการใชซํ้า

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐานในหัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

12.4.1  มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าดื่มดวยชุด
          ทดสอบการปนเปอนโคลิฟอรม  
          แบคทีเรีย (อ11) หรือการตรวจทางหอง
          ปฏิบัติการของโรงพยาบาลเอง ณ จุดที่
          ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลักของอาคาร
          ผูปวยนอก (OPD)

0.5 1

ไมมีการตรวจเฝาระวัง
คุณภาพนํ้าดื่มดวย

ชุดทดสอบการปนเปอน
โคลิฟอรมแบคทีเรีย 
(อ11) หรือการตรวจ

ทางหองปฏิบัติการของ
โรงพยาบาลเอง

มีการเฝาระวังคุณภาพ
นํ้าดื่มดวยชุดทดสอบ

การปนเปอนโคลิฟอรม
แบคทีเรีย (อ11) หรือ

การตรวจทางหองปฏิบัติการ
ของโรงพยาบาลเอง ณ จุดที่
ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลัก

ของอาคารผูปวยนอก (OPD) 
มากกวา 3 เดือน/ครั้ง

มีการเฝาระวังคุณภาพ
นํ้าดื่มดวยชุดทดสอบ

การปนเปอนโคลิฟอรม
แบคทีเรีย (อ11) หรือ

การตรวจทางหองปฏิบัติการ
ของโรงพยาบาลเอง ณ จุดที่
ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลัก

ของอาคารผูปวยนอก (OPD) 
เปนประจําทุก 3 เดือน

12.4.2  มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าดื่มดวย
          ชุดทดสอบการปนเปอนโคลิฟอรม     
          แบคทีเรีย (อ11) หรือการตรวจ
          ทางหองปฏบัิตกิารของโรงพยาบาลเอง 
          ณ จุดที่ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลัก
          ของอาคารผูปวยใน (IPD)

ไมมีการตรวจเฝาระวัง
คุณภาพนํ้าดื่มดวย

ชุดทดสอบการปนเปอน
โคลิฟอรมแบคทีเรีย (อ11) 

หรือการตรวจทางหอง
ปฏิบัติการของ
โรงพยาบาลเอง

มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้า
ดื่มดวยชุดทดสอบ

การปนเปอนโคลิฟอรม
แบคทีเรีย (อ11) หรือ

การตรวจทางหองปฏิบัติการ
ของโรงพยาบาลเอง ณ จุดที่
ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลัก
ของอาคารผูปวยใน (IPD) 

มากกวา 3 เดือน/ครั้ง

มีการเฝาระวังคุณภาพ
นํ้าดื่มดวยชุดทดสอบ

การปนเปอนโคลิฟอรม
แบคทีเรีย (อ11) หรือ

การตรวจทางหองปฏิบัติการ
ของโรงพยาบาลเอง

ณ จุดที่ใหบริการนํ้าบริโภค
จุดหลักของอาคารผูปวยใน 

(IPD)

12.4.3  มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าที่ใชในการ
          ปรุงประกอบอาหาร ณ สถานที่
          ประกอบอาหารผูปวยในโรงพยาบาล 
          และนํ้าอุปโภค ณ หองนํ้าของอาคาร
          ผูปวยนอก (OPD) ที่มีผูใชบริการมาก 
          จํานวน 1 จุด ดวยชุดทดสอบ       
          การปนเปอนโคลฟิอรมแบคทเีรยี (อ11) 
          หรือ การตรวจทางหองปฏิบัติการ
          ของโรงพยาบาลเอง

ไมมีการตรวจเฝาระวัง
คุณภาพนํ้าที่ใชใน

การปรุงประกอบอาหาร 
ณ สถานที่ประกอบอาหาร
ผูปวยในโรงพยาบาล และ
นํ้าอุปโภค ณ หองนํ้าของ
อาคารผูปวยนอก (OPD) 
ที่มีผูใชบริการมาก จํานวน 

1 จุด ดวยชุดทดสอบ
การปนเปอนโคลิฟอรม
แบคทีเรีย (อ11) หรือ

การตรวจทาง
หองปฏิบัติการของ

โรงพยาบาลเอง

มีการตรวจเฝาระวังคุณภาพ
นํ้าที่ใชในการปรุงประกอบ
อาหาร ณ สถานที่ประกอบ
อาหารผูปวยในโรงพยาบาล 
และนํ้าอปุโภค ณ หองนํ้าของ

อาคารผูปวยนอก (OPD)
ที่มีผูใชบริการมาก

จํานวน 1 จุด
มากกวา 3 เดือน/ครั้ง

มีการตรวจเฝาระวังคุณภาพ
นํ้าที่ใชในการปรุงประกอบ
อาหาร ณ สถานที่ประกอบ
อาหารผูปวยในโรงพยาบาล 
และนํ้าอปุโภค ณ หองน้ําของ

อาคารผูปวยนอก (OPD)
 ที่มีผูใชบริการมาก

จํานวน 1 จุด เปนประจํา
ทุก 3 เดือน

จุดบริการนํ้าดื่ม หัวกอกนํ้าดื่ม ตูบริการนํ้าดื่ม อยูในสภาพดี สะอาด ไมมีคราบสกปรก (1 คะแนน)12.5

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐานในหัวขอดังตอไปนี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ��



มีการตรวจเฝาระวังปริมาณคลอรีนอิสระคงเหลือ (Residual chlorine) ในนํ้าประปา (ปลายทอไกลที่สุด) 

กําหนดมาตรฐาน 0.2 – 0.5 มิลลิกรัม/ลิตร (สถานการณปกติ) และ 0.5 – 1.0 มิลลิกรัม/ลิตร 

(สถานการณเกิดโรคระบาด) 1 ครั้ง/สัปดาห (2 คะแนน)

12.5

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

12.5  มีการเก็บตัวอยาง
        นํ้าประปา (ตนทอ) 
        เพื่อเฝาระวังคุณภาพนํ้า   
        ทางหองปฏิบัติการ
        1 ครั้ง/ป

ไมมีผลการตรวจ
เฝาระวังคุณภาพ

นํ้าประปา (ตนทอ) 
ทางหองปฏิบัติการ

มีผลการตรวจเฝาระวัง
คณุภาพนํา้ประปา (ตนทอ)

ทางหองปฏิบัติการ
ดําเนินการโดย
โรงพยาบาลเอง

หรือใชผลการตรวจ
จากหนวยผลิตนํ้าประปา

ที่เก็บ ณ จุดนํ้าเขา
โรงพยาบาล อยางนอย

ปละ 1 ครั้ง
แตพารามิเตอรไมครบ
ตามเกณฑคุณภาพ
นํ้าประปาดื่มได 

กรมอนามัย พ.ศ. 2563

มีผลการตรวจเฝาระวัง
คณุภาพนํา้ประปา (ตนทอ)

ทางหองปฏิบัติการ
ดําเนินการโดย

โรงพยาบาลเอง หรือใช
ผลการตรวจจากหนวย
ผลิตนํ้าประปาที่เก็บ

ณ จุดนํ้าเขาโรงพยาบาล
อยางนอยปละ 1 ครั้ง 

และมีพารามิเตอร
ครบตามเกณฑคุณภาพ

นํ้าประปาดื่มได 
กรมอนามัย พ.ศ. 2563 

แตคุณภาพนํ้า
ไมผานเกณฑ

มีผลการตรวจเฝาระวัง
คณุภาพนํา้ประปา (ตนทอ)

ทางหองปฏิบัติการ
ดําเนินการโดย

โรงพยาบาลเอง หรือ
ใชผลการตรวจจาก

หนวยผลิตนํ้าประปา
ที่เก็บ ณ จุดนํ้าเขา

โรงพยาบาล อยางนอย
ปละ 1 ครั้ง และ

มีพารามิเตอรครบและ
ผานตามเกณฑคุณภาพ

นํ้าประปาดื่มได 
กรมอนามัย พ.ศ. 2563

1 1.5 2

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

12.6 มกีารตรวจเฝาระวงัปรมิาณ
คลอรีนอิสระคงเหลือ 
(Residual chlorine)
ในนํ้าประปา (ปลายทอ
ไกลทีส่ดุ) กาํหนดมาตรฐาน
0.2 – 0.5 มิลลิกรัม/ลิตร 
(สถานการณปกติ) และ 
0.5 – 1.0 มิลลิกรัม/ลิตร 
(สถานการณเกดิโรคระบาด) 
1 ครั้ง/สัปดาห  

ไมมีการตรวจ
เฝาระวังปริมาณ

คลอรีนอิสระ
คงเหลือ (Residual 

chlorine)
ในนํ้าประปา

มีการตรวจเฝาระวัง
ปริมาณคลอรีนอิสระ
คงเหลือ (Residual 

chlorine) ในนํ้าประปา 
(ปลายทอไกลที่สุด) 
กําหนดมาตรฐาน

0.2 – 0.5 มิลลิกรมั/ลิตร
(สถานการณปกติ) และ 
0.5 – 1.0 มลิลกิรมั/ลติร 

(สถานการณเกิด
โรคระบาด)

ไมครบทุกสัปดาห

มีการตรวจเฝาระวัง
ปริมาณคลอรีนอิสระ
คงเหลือ (Residual 

chlorine) ในนํ้าประปา 
(ปลายทอไกลที่สุด) 
กําหนดมาตรฐาน

0.2 – 0.5 มลิลกิรมั/ลติร
(สถานการณปกติ) และ 
0.5 – 1.0 มิลลกิรมั/ลติร 

(สถานการณเกิด
โรคระบาด)

1 ครั้ง/สัปดาห

มีการตรวจเฝาระวัง
ปริมาณคลอรีนอิสระ
คงเหลือ (Residual 

chlorine) ในนํ้าประปา 
(ปลายทอไกลที่สุด) 
กําหนดมาตรฐาน

0.2 – 0.5 มลิลกิรมั/ลติร
(สถานการณปกติ) และ 
0.5 – 1.0 มิลลิกรมั/ลิตร 

(สถานการณเกิดโรค
ระบาด) 1 ครั้ง/สัปดาห 
และเก็บรวบรวมขอมูล 
วเิคราะหผลการตรวจสอบ
หากตรวจพบปริมาณ
คลอรีนอิสระคงเหลือ
ในนํ้าไมเปนไปตาม

มาตรฐาน ใหหาสาเหตุ 
ทําการแกไขปญหาทันที 
และตรวจสอบซํ้าจนได

ตามมาตรฐาน

1 1.5 2

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล��



13. โรงพยาบาลมีการดําเนินงานนโยบายโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยร่วมกับภาคีเครือข่ายในพ้ืนท่ี 
(10 คะแนน) 
(ตามคูมือมาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย Food Safety Hospital)

กรุณาเลือก

โรงพยาบาล/ สถาบัน ไมมโีรงครวั/ สถานทีป่ระกอบอาหาร และไมมกีารจดับรกิาร

อาหารสําหรับผูปวย (8 คะแนน) ขามไปขอ 13.5 

โรงพยาบาลไมมีโรงครัว/ สถานที่ประกอบอาหาร และจางหนวยงานภายนอก

จัดบริการอาหารสําหรับผูปวย (โปรดประเมิน) 

โรงพยาบาลมีโรงครัว/ สถานที่ประกอบอาหาร จัดบริการอาหารสําหรับผูปวย 

(โปรดประเมนิ) โรงพยาบาลมกีารดําเนนิงานนโยบายโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย

รวมกับภาคีเครือขายในพื้นที่ ดังนี้

มกีารคดัเลอืกวตัถดุบิทีน่ํามาปรงุประกอบอาหารและอาหารแปรรูป โดยมกีารดําเนนิการตามการตรวจสอบ

คณุภาพโดยโรงพยาบาลตามเกณฑมาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภยั เชน ผกัและผลไมผานมาตรฐาน

เกษตรอินทรียมาตรฐาน PGS มกอช. หรือ GAP (2 คะแนน)

13.1

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐานในหัวขอดังตอไปนี้

มีการตรวจสอบสารปนเปอนและสารตกคางในวัตถุดิบที่นํามาปรุงประกอบอาหารและอาหารแปรรูป

อยางนอยเดือนละ 1 ครั้ง โดยมีการกําหนดนโยบาย ผูรับผิดชอบและการตรวจสอบความปลอดภัยอาหาร

หรือขอรบัการสนบัสนนุจากหนวยเคลือ่นทีเ่พือ่ความปลอดภัยดานอาหาร (Mobile Unit) ในการตรวจวตัถดุบิ

เพื่อคัดกรองกอนประกอบอาหารเบื้องตน (2 คะแนน)

13.2

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐานในหัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0

13.1 มกีารคดัเลือกวัตถดุบิทีน่ํามาปรุงประกอบอาหาร
และอาหารแปรรูป โดยมีการดําเนินการตามการ
ตรวจสอบคุณภาพโดยโรงพยาบาลตามเกณฑ
มาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภยัเชน ผกัและ
ผลไมผานมาตรฐานเกษตรอนิทรยีมาตรฐาน PGS 
มกอช. หรือ GAP

2

ไมมีการดําเนินการ มีการคัดเลือกวัตถุดิบตามเกณฑ
มาตรฐานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0 1 2

ไมมีการดําเนินการ มีการตรวจสอบสารปนเปอน
และสารตกคางในวัตถุดิบ 
(นอยกวาเดือนละ 1 ครั้ง)

มีการตรวจสอบสารปนเปอน
และสารตกคางในวัตถุดิบ 

(เดือนละ 1 ครั้ง)   

13.1 มกีารตรวจสอบสารปนเปอนและสารตกคาง
ในวตัถดุบิท่ีนํามาปรงุประกอบอาหารและ
อาหารแปรรูปอยางนอยเดือนละ 1 ครั้ง 
โดยมกีารกําหนดนโยบาย ผูรับผดิชอบและ
การตรวจสอบความปลอดภัยอาหารหรือ
ขอรับการสนับสนุนจากหนวยเคลื่อนที่
เพื่อความปลอดภัยดานอาหาร (Mobile 
Unit) ในการตรวจวัตถุดิบเพ่ือคัดกรอง
กอนประกอบอาหารเบื้องตน

โรงพยาบาลมีการจัดทําเมนูอาหารลวงหนาอยางนอย 3 เดือน (2 คะแนน)13.3

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

ดําเนินการจัดตลาด Green Market ของโรงพยาบาลอยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง (2 คะแนน)13.5

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

การจดัซือ้จดัจางพสัดโุดยวธิคีดัเลอืกและวธิเีฉพาะเจาะจง ตาม พ.ร.บ.จดัซ้ือจดัจาง พ.ศ. 2560 และประสาน

กบัรานสหกรณทีก่ระทรวงเกษตรและสหกรณรบัรองหรอืกลุมเกษตรทีไ่ดรบัการรบัรอง เชน วสิาหกิจชมุชน 

กลุมแมบาน กลุมสตรี หรือเปนผูผลิตที่ผานการรับรองเขาเสนอราคาดวยตนเอง (2 คะแนน)

13.4

เกณฑการใหคะแนน พิจารณาจากการสัมภาษณสํารวจ และเอกสารหลักฐาน หัวขอดังตอไปนี้

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0 1 2
ไมมีการดําเนินการ มีการจัดทําเมนูอาหาร

ลวงหนา นอยกวา 3 เดือน
มีการจัดทําเมนูอาหาร

ลวงหนา อยางนอย 3 เดือน 
ขึ้นไป

13.3 โรงพยาบาลมกีารจัดทําเมนอูาหารลวงหนา
อยางนอย 3 เดือน

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0 2

ไมมีการดําเนินการ มีการดําเนินการตามเกณฑ
ที่กําหนด

13.4 การจัดซื้อจัดจางพัสดุโดยวิธีคัดเลือกและวิธีเฉพาะเจาะจง
ตาม พ.ร.บ.จัดซือ้จดัจาง พ.ศ. 2560 และประสานกบัรานสหกรณ
ท่ีกระทรวงเกษตรและสหกรณรับรองหรอืกลุมเกษตรทีไ่ดรับการ
รับรอง เชน วิสาหกิจชุมชน กลุมแมบาน กลุมสตรี หรือเปน
ผูผลิตที่ผานการรับรองเขาเสนอราคาดวยตนเอง

ข้อพิจารณา
ค่าคะแนน

0 1 2
ไมมีการดําเนินการ มีการดําเนินกาจัดตลาด 

GREEN Market ไดนอยกวา
เกณฑที่กําหนด 

(นอยกวาสัปดาหละ 1 ครั้ง)

มีการดําเนินกาจัดตลาด 
GREEN Market ได
ตามเกณฑที่กําหนด

13.5 ดําเนนิการจดัตลาด Green Market ของ
โรงพยาบาลอยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



หมวดท่ี 7 Innovation
การพัฒนานวัตกรรมและงานวิจัยด้าน GREEN (30 คะแนน)

14. มีการส่งเสริมให้เกิดนวัตกรรม GREEN โดยการนําไปใช้ประโยชน์และเกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้
กับเครือข่ายโรงพยาบาลและชุมชน (30 คะแนน)

      มีการสงเสริมใหเกิดนวัตกรรม GREEN และหรืองานวิจัยดาน GREEN เพื่อนําไปใชประโยชนและเกิด

การแลกเปลี่ยนเรียนรูกับเครือขายโรงพยาบาล ชุมชน และสถานศึกษา หรือการพัฒนาตอยอดการดําเนินงาน

ที่เกิดจากการปฏิบัติงานตามเกณฑ GREEN เชน 

      สําหรับแนวทางในการสงเสริมนวัตกรรมหรืองานวิจัย GREEN จะมุงเนนการพัฒนากระบวนการ

ในการสงเสริมใหเกิดนวัตกรรมหรืองานวิจัย โดยเริ่มจากการใหความสําคัญของผูบริหาร มีการจัดกิจกรรมที่ชวย

สงเสริมบรรยากาศในการพัฒนานวัตกรรมที่เจาหนาที่ไดมีสวนรวม และนําไปสูการมีผลงานนวัตกรรมหรืองานวิจัย

ของโรงพยาบาล มีการแลกเปลี่ยนผลงานที่เกิดขึ้น ภายในโรงพยาบาล

มีการสงเสริมใหเกิดนวัตกรรม GREEN และหรืองานวิจัยดาน GREEN เพื่อนําไปใชประโยชนและเกิด

การแลกเปลี่ยนเรียนรูกับเครือขายโรงพยาบาล (20 คะแนน)

14.1

Product Innovation

คือ การคิดคนหรือประดิษฐสิ่งของที่แตกตางจากรูปแบบเดิมเพื่อชวยสนับสนุนการดําเนินงานตาม GREEN

Process Innovation

คอื การคดิคนหรอืการเปลีย่นแปลงดานกระบวนการทํางาน หรอืตอยอดกระบวนการดําเนนิงานตาม GREEN 

Service Innovation

คือ การนําความคิดและแนวทางการดําเนินงานดานการบริการรูปแบบใหม ๆ ที่ผานการคิดอยางเปนระบบ 

และเขาใจถงึความตองการของผูใชบรกิาร มาใชเปนแนวทางการสรางการบรกิารทีแ่ตกตาง เพือ่มุงตอบสนอง

ตอความพึงพอใจของผูมารับบริการ 

Management Innovation

คือ การพัฒนาระบบงานบริหาร ระบบการทํางาน วิธีการทํางาน หรือการผสมผสานการทํางานรูปแบบใหม 

การสรางสิ่งใหม ๆ ในการบริหารจัดการสิ่งที่เปนประโยชน เพื่อสนับสนุนการดําเนินงานตาม GREEN

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



มีการขยายผลหรือแสดงผลงานนวัตกรรม GREEN และหรืองานวิจัยดาน GREEN เพื่อส่ือสารเผยแพร

ใหกับหนวยงานอื่นนําไปใชประโยชน (10 คะแนน)

14.2

      การขยายผลหรือการแสดงผลงาน หมายถึง กระบวนการถายทอดผลงานที่เกิดจากการดําเนินกิจกรรม

ไปสูสาธารณชน/ เครือขาย เพื่อใหเกิดการนําไปใชประโยชน การแลกเปลี่ยนเรียนรู หรือการตอยอด โดยจะเกิดจาก

การจัดกิจกรรมของโรงพยาบาลเองหรือจะไปรวมกับกิจกรรมกับหนวยงานอื่น ๆ ก็ได

ไมมีการขยายผลสูภายนอก

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
0 10

มีการขยายผลสูภายนอก

ไมมีนโยบายสงเสริม
ใหเกิดผลงานนวัตกรรม

หรืองานวิจัย
ดาน GREEN

ผูบริหารระดบัสงูให
ความสาํคญัและ
มนีโยบายสงเสริม

สนบัสนนุ ใหเกิดผลงาน
นวตักรรมหรืองานวจัิย

ดาน GREEN

มกีารจดักจิกรรม
สงเสรมิใหความรู
ดานการพฒันา

นวตักรรม
และผลงานวจิยั

มีผลงานนวัตกรรม
ดาน GREEN 1 เรื่อง/ป 

มีงานวิจัยหรือ R2R
 ดาน GREEN 
 1 เรื่อง/ป

จัดใหมีกิจกรรม
แลกเปลี่ยนเรียนรู

นําเสนอผลงานนวตักรรม
และผลงานวิจัย

อยางนอย 1 ครั้ง/ป

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
1050 15 20

เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

หมวดท่ี 8 Network
การสร้างเครือข่ายการพัฒนาด้าน GREEN (20 คะแนน)

15. สร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN  ลงสู่ชุมชนเพ่ือให้เกิด GREEN Community (20 คะแนน)

      โรงพยาบาลรวมมือกับภาคีเครือขาย ไดแก โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ. สต.) องคกรปกครอง

สวนทองถิ่น (อปท.) วัด สถานศึกษา โรงเรียน ผูนําชุมชน โรงพยาบาลลูกขายหรือหนวยงานอื่น ๆ ในการพัฒนา 

GREEN ลงสูชุมชน เพื่อใหเกิดกิจกรรม GREEN ในชุมชน แบงเปน 2 สวน ดังนี้ 

           เครอืขายการพฒันา (Network) หมายถงึ เครอืขายทีม่กีจิกรรมดาน GREEN รวมกนั และมกีารดาํเนนิกจิกรรม

อยางตอเน่ือง มีผลการดําเนินงานที่บรรลุเปาหมายการดําเนินงานรวมกัน โดยอยูภายใตกรอบประเด็นงาน

ดาน GREEN และการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

      สาํหรับการสรางเครือขายการพัฒนา ควรมีวัตถุประสงคเพื่อตอบโจทยการดาํเนินงานที่มีเปาหมายเดียวกัน

เชน มีปญหาเรื่องการพัฒนาสวมสาธารณะในพื้นที่ จึงกําหนดประเด็นในการสรางเครือขายในประเด็นดังกลาว

หรือมีความตองการสงเสริมการรับประทานพืชผักปลอดสารพิษในชุมชน มีการสรางเครือขายพืชผักปลอดสารพิษ

โดยดึงเอาชุมชน องคกรดานเกษตรอินทรียในชุมชนมาเปนเครือขายและกําหนดกิจกรรมในการดําเนินการรวมกัน 

เปนตน  

มีสรางเครือขายการพัฒนาดาน GREEN ลงสูชุมชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น วัด สถานศึกษาโรงเรียน 

ผูนําชมุชน วดั โรงพยาบาลลกูขายหรอืหนวยงานอืน่ ๆ  เพือ่ใหเกดิการขบัเคลือ่นงาน GREEN Community 

และมีผลลัพธหลังดําเนินการ (10 คะแนน)

15.1

ไมมีแนวคิดหรือ
นโยบายในการสราง

เครือขาย

มแีนวคดิหรอืนโยบาย
ในการสรางเครือขาย

มกีารวเิคราะหขอมลู
สถานการณของ

โรงพยาบาลและพืน้ที่
เพือ่กาํหนดประเดน็

ในการสรางเครอืขายใน
การดาํเนนิงาน
ดาน GREEN

มีการสรางเครือขาย
การพัฒนาดาน GREEN

มีการดําเนินกิจกรรม
และผลการดําเนิน

กจิกรรมรวมกับเครอืขาย
ดาน GREEN

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
520 8 10

มีการขยายผลการดําเนินงาน GREEN ไปยังโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โดยการสนับสนุน

การดําเนินงาน ตามเกณฑประเมินคุณภาพการจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมในโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบล (GREEN & CLEAN Sub - District Health Promoting Hospital) สําหรับโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล (10 คะแนน)

15.2

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



เกณฑการใหคะแนน พจิารณาการใหคะแนนจากการสมัภาษณบคุคลทีเ่กีย่วของ ภาพถาย และการตรวจสอบเอกสาร

หลักฐาน ดังตอไปนี้

      เปนการขยายผลในกลุมสถานบริการสังกัดกระทรวงสาธารณสุข โดยมีการพัฒนาแนวทางการดําเนินงาน

ที่ใชกรอบแนวคิดของ GREEN & CLEAN Hospital สําหรับโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล คือ GREEN & CLEAN 

Sub - District Health Promoting Hospital (GCSh) โรงพยาบาลสามารถสงเสริม สนับสนุนให รพ.สต. เครือขาย

มีการดําเนินการตามเกณฑที่กําหนด และผานการรับรองตามเกณฑการประเมิน GCSh ระดับมาตรฐานขึ้นไป

หมายเหตุ : กรณีโรงพยาบาลไมมี รพ.สต. เครือขายในพื้นที่รับผิดชอบของตนเองใหไปดําเนินการพัฒนาขยายผล

การดําเนนิงานกบั รพ.สต. เครอืขายของโรงพยาบาลอืน่ ๆ  ในพืน้ทีไ่ด รวมถงึ รพ.สต. นอกสังกดักระทรวงสาธารณสุข 

(กลุมที่ถายโอนไปองคกรปกครองสวนทองถิ่น)

ไมมีการขยายเครือขาย

ข้อพิจารณาและค่าคะแนน
50 10

ขยาย GREEN สูโรงพยาบาลสงเสริม
สุขภาพตําบล 1 แหง

รพ.สต. ผานเกณฑและไดรับการรับรอง
ตามเกณฑการประเมินคุณภาพ

การจัดการดานอนามัยสิ่งแวดลอม
ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
(Sub - District Health Promoting 

Hospital) อยางนอย 1 แหง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



ส่วนท่ี 5

ข้อมูลวิชาการท่ีเก่ียวข้อง

กลยุทธ์ CLEAN 

      GREEN & CLEAN Hospital เปนแนวทางการดําเนินงานในการจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมสําหรับ

โรงพยาบาลจัดทําข้ึนเพื่อสงเสริมใหโรงพยาบาลดําเนินกิจกรรมที่ชวยจัดการสภาพแวดลอมภายในโรงพยาบาลและ

ลดการกอมลพิษที่อาจสงผลกระทบไปยังชุมชน ดังนี้

      คําวา “CLEAN” นั้น ไมไดหมายถึงสะอาดแตเปนหลักหรือวิธีการในการดําเนินการอยางมีสวนรวมเปน

กลยุทธที่ชวยใหการดําเนินกิจกรรม GREEN ประสบความสําเร็จ ตองอาศัยความรวมมือจากทุกคนในองคกร

ประกอบดวยการดําเนินงาน ดังนี้

        C : Communication การสือ่สารนโยบาย แนวทาง ทศิทาง หรือวธิปีฏบิตั ิ เพือ่สรางความเขาใจการดาํเนนิงาน

จะประสบผลสําเร็จไดตองไดรับความรวมมือจากบุคลากร ผูมารับบริการและญาติ รวมถึงภาคีเครือขายอื่น ๆ

การสื่อสารประชาสัมพันธจึงเปนส่ิงสําคัญ เพ่ือสรางกระแสความรูความเขาใจ เกิดความตระหนัก และเกิด

ความรวมมือในการดําเนินการ

            L : Leader สรางบทบาทนาํเพือ่เปนตวัอยางในการดาํเนนิงาน การขบัเคลือ่นงานหนึง่ ๆ จําเปนตองมผีูทีเ่ปน

แกนนําเปนจุดเริ่มตนในการประสานหรือชักชวนหรือแมแตทําใหเห็นเปนตัวอยางเปนตนแบบในโรงพยาบาล

โดยตัวแบบที่สําคัญอาจเปน “ผูบริหาร” หรือ “หัวหนางาน” หรือ “ผูที่เปนแกนหลักในการดําเนินการ” และ

ขยายผลสูองคกรในภาพรวมความรวมมือในการดําเนินการ

            E : Effectiveness  คอื การดําเนนิงานจนเกิดผลอยางมีประสิทธภิาพ มกีารดาํเนินงานพฒันาอนามัยส่ิงแวดลอม

ในโรงพยาบาลดวยกิจกรรม GREEN อยางตอเนือ่ง และเกดิผลเปนรปูธรรมเขาใจเหตผุลของการทาํกจิกรรมเหน็ประโยชน

และปรับปรุงวิธีการใหเหมาะสมและดีขึ้นอยูเสมอ มีการประเมินประสิทธิภาพในดานตาง ๆ เชน การจัดการมูลฝอย

ทุกประเภท การจัดการดานพลังงาน เปนตน 

              A : Activity  สรางกจิกรรมเพือ่สรางจติสาํนกึอยางมสีวนรวม เปนตนแบบในการดาํเนนิกจิกรรมการพฒันา

อนามัยสิ่งแวดลอมและสุขภาพในโรงพยาบาลภายใตกิจกรรม GREEN และดําเนินการอยางมีสวนรวม

เพื่อการแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณซึ่งกันและกัน อันจะนําไปสูนวัตกรรมใหม ๆ ตอไป

        N : Network สรางความรวมมือกับภาคีเครือขายภาครัฐ

ภาคเอกชน ภาคประชาชน ในพื้นท่ีใหเขามามีสวนรวมในกิจกรรม

ของโรงพยาบาลตามกลไกประชารัฐ มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู

ในการดําเนนิงาน GREEN & CLEAN Hospital รวมกนั นําเอาภาคสวน

ตาง ๆ เขามามีสวนรวมในการพัฒนางานของโรงพยาบาล และ

โรงพยาบาลก็ชวยเหลือชุมชนไปพรอม ๆ กัน

Communication

LeaderNetwork

EffectivenessActivity

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



กิจกรรม GREEN 
         กิจกรรม GREEN เปนกิจกรรมหลัก 5 กิจกรรมตามอักษร 5 ตัว ของคําวา GREEN ดังนี้

        G : Garbage การจัดการมูลฝอยทุกประเภท คือ การมีระบบการจัดการมูลฝอยทุกประเภทท่ีเกิดขึ้น

ในโรงพยาบาลอยางเปนระบบอนัไดแก มลูฝอยทัว่ไป มลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชน และโดยเฉพาะมลูฝอย

ตดิเชือ้ ซึง่โรงพยาบาลเปนแหลงกําเนดิหลกัทีต่องมกีารควบคมุกํากบัใหถกูตองตัง้แตตนทางเพือ่ไมกอใหเกดิผลกระทบ

ตอสุขภาพของเจาหนาท่ี ประชาชน ตลอดจนชุมชนปลายทางที่เปนแหลงกําจัด สิ่งสําคัญของการจัดการมูลฝอย

คอื การลดการเกดิตัง้แตตนทาง โดยเฉพาะมลูฝอยทีส่ามารถรไีซเคลิไดควรคัดแยกนาํไปขายสรางรายได หรอืมาประดษิฐ

เปนเครื่องมือเครื่องใชที่เปนประโยชน

               R : Restroom การพัฒนาส้วมมาตรฐานและการจัดการส่ิงปฏิกูล  คอื การจดัการสวมใหมคีวามสะอาด

และเพียงพอ และปลอดภัยสําหรับผูมาใชบริการรวมถึงการจัดการของเสียซึ่งเปนสิ่งปฏิกูลอยางมีประสิทธิภาพ

โดยอาศัยมาตรฐาน (Healthy Accessibility Safety : HAS) ของกรมอนามัยเปนแนวทางดําเนินการและสงเสริม

การนําพืชสมุนไพรมาใชในการทําความสะอาดหรือดับกลิ่นเพื่อลดการใชสารเคมีที่มากเกินความจําเปน ทั้งนี้

ยังครอบคลุมถึงการจัดสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการ หรือทุพพลภาพ และคนชรา และการจัดการสิ่งปฏิกูล

ตามที่กฎหมายกําหนด

               E : Energy การจัดการด้านพลังงานและทรัพยากร คอื การสงเสรมิใหเหน็ความสําคญัของการประหยดั

พลังงาน ทั้งไฟฟา นํ้า นํ้ามันเชื้อเพลิง รวมถึงการจัดการทรัพยากรสิ้นเปลืองอื่น ๆ ซึ่งเปนทรัพยากรที่ใชแลวหมดไป 

โดยมกีารสงเสรมิใหโรงพยาบาลมมีาตรการทีช่วยลดหรอืประหยดัพลงังานเหลานี ้และยงัสงเสรมิใหมกีารดําเนนิการ

ครอบคลมุกจิกรรมการจดัการทรพัยากรอยางครบวงจรตัง้แตกระบวนการจดัซ้ือจดัจางสินคาทีเ่ปนมติรกบัส่ิงแวดลอม 

(GREEN Procurement) และสงเสริมการประชุมที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Green Meeting) เพื่อบริหารจัดการ

ทรัพยากรภายในโรงพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพ มากกวาน้ัน คือ การเปนแบบอยางที่ดีตอประชาชนและ

ชวยในการอนุรักษทรัพยากรของโลกอีกดวย

        E : Environment การจัดการส่ิงแวดล้อมในโรงพยาบาล คือ การจัดสภาพแวดลอมภายในและ

ภายนอกโรงพยาบาลใหเอื้อตอการมีสุขภาพดี ไมวาจะเปนทางดานกายภาพ โครงสราง อาคารสถานที่ ที่สะอาด 

ปลอดภัย ดานสุขภาพรางกายหรือจิตใจของบุคลากรผูปฏิบัติงาน ผูมารับบริการ การพัฒนาสภาพสิ่งแวดลอม

ทางโครงสรางโดยหลกั 5ส Healthy Workplace การปรบัปรงุภมิูทัศนจดัใหมพีืน้ทีส่เีขยีว พืน้ทีส่าํหรบัออกกาํลงักาย

หรือพ้ืนทีส่าํหรับนัง่พกัผอน สรางบรรยากาศทีเ่ปนไปเพือ่การเยยีวยารกัษาความเจบ็ปวย การดําเนนิกจิกรรมสงเสรมิ

สขุภาพทัง้ในสวนของประชาชนผูมารบับรกิารและเจาหนาทีผู่ปฏบิตังิาน และการจดัการแหลงมลพษิ (นํา้เสยี) ภายใน

โรงพยาบาลใหเปนไปตามกฎหมายและมาตรฐานท่ีกาํหนดไมปลดปลอยของเสยีออกสูชมุชน

       N : Nutrition การจัดการสุขาภิบาลอาหาร การจัดการน้ําอุปโภคบริโภคและการดําเนินงาน
อาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล  คอื การจดัการอาหารและนํา้ดืม่ - นํา้ใช อยางมปีระสทิธภิาพ ถกูหลกัสขุาภบิาล

และเปนไปตามมาตรฐานทีก่าํหนด ชวยลดความเสีย่งในการเกดิโรคจากอาหารและนํา้เปนสือ่ รวมถงึการสงเสริมให

โรงพยาบาลสนบัสนนุพชืผกัปลอดสารพษิมาปรงุเปนเมนอูาหารใหบรกิารแกผูปวย สนบัสนนุการมเีมนชูสุูขภาพ และ

สงเสรมิเกษตรกรภายในชุมชนปลกูผกัปลอดสารพษิ ลดการใชปุยเคม ีและสารปราบศตัรพูชื ใหเปนไปตามกฎหมาย

และมาตรฐานทีก่าํหนดไมปลดปลอยของเสยีออกสูชุมชน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



G : Garbage การจัดการมูลฝอยทุกประเภท

             การบรหิารจดัการมูลฝอยในโรงพยาบาล ตองดาํเนนิการอยางเปนระบบ โดยผูบริหารและบคุลากรทีเ่กีย่วของ

ตองเขามามีบทบาทในการกําหนดนโยบาย วางแผนการจัดการมูลฝอยใหถูกตองไดมาตรฐาน มีความปลอดภัย และ

ปฏบิตัติามกฎหมายทีเ่กีย่วของไดอยางมปีระสทิธภิาพ รวมถงึการสงเสรมิใหมกีารลดปรมิาณมลูฝอย หรอืไมกอใหเกดิ

มูลฝอยโดยไมจําเปน จนเหลือมูลฝอยที่ตองนําไปกําจัดใหนอยที่สุด ตลอดจนการนํามูลฝอยไปใชประโยชนได

อยางถูกสุขลักษณะ

      นอกจากนี้ ในโรงพยาบาลยังมีมูลฝอยอันตรายที่มีความเฉพาะบางประเภทที่เกิดจากกระบวนการ

การใหบริการและการรักษาในโรงพยาบาลท่ีตองไดรับการจัดการเปนพิเศษตามมาตรฐานหรือกฎหมายเฉพาะ เชน 

ของเสียประเภทสารเคมี (Chemical waste) (หองปฏิบัติการทางการแพทย) ของเสียที่มีปริมาณโลหะหนักสูง

(Wastes with high content of heavy metals) ของเสียกัมมันตภาพรังสี (Radioactive waste) ซึ่งตองมี

การจัดการใหถูกตองเหมาะสมดวย

1.1

1.2

1.3

มูลฝอยนํากลับมาใชใหม/ มูลฝอยรีไซเคิล

มูลฝอยอินทรีย/ มูลฝอยยอยสลายได 

มูลฝอยทั่วไปอื่น ๆ 

การจัดการมูลฝอยในโรงพยาบาลสามารถแบงออกเปน 3 ประเภท หลัก ๆ ดังนี้

โดยแนวทางในการจัดการมูลฝอยแตละประเภทมีรายละเอียดดังตอไปนี้

1. มูลฝอยท่ัวไป (กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการมูลฝอยทั่วไป พ.ศ. 2560)

2.1

2.2

ประเภทวัสดุของมีคม

มิใชประเภทวัสดุของมีคม

2. มูลฝอยติดเช้ือ (กฎกระทรวงวาดวยการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545)

3.1

3.2

3.3

3.4

3.5

หลอดไฟ

ถานไฟฉายและแบตเตอรี่

ภาชนะบรรจุสารเคมี และใหรวมถึงกระปองสเปรย กระปองสารกําจัดศัตรูพืช กระปองสี ขวดนํ้ายา

ลางหองน้ํา ตลับหมึกพิมพ ภาชนะบรรจุนํ้ามันปโตรเลียม หรือภาชนะบรรจุผลิตภัณฑปองกัน

หรือกําจัดแมลงและสัตวฟนแทะในบานเรือน

ยาและเวชภัณฑตามที่รัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

ผลิตภัณฑเครื่องใชไฟฟาและอุปกรณอิเล็กทรอนิกส

3. มูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตรายจากชุมชน  (กฎกระทรวงการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย

    จากชุมชน พ.ศ. 2563)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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1. การจัดการมูลฝอยท่ัวไปในโรงพยาบาล

นิยามความหมาย

กระบวนการจัดการมูลฝอยท่ัวไป

         …“มลูฝอยทัว่ไป” หมายความวา เศษกระดาษ เศษผา เศษอาหาร เศษสนิคา

เศษวตัถ ุถุงพลาสตกิ ภาชนะทีใ่สอาหาร เถา มลูสตัว ซากสัตว หรอืส่ิงอืน่ใดทีเ่ก็บกวาด

จากถนน ตลาด ที่เลี้ยงสัตว หรือที่อื่น แตไมหมายความรวมถึง

1.

2.

3.

มูลฝอยติดเชื้อ

มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน และ

สิ่งของที่ไมใชแลวหรือของเสียทั้งหมดที่เกิดขึ้นจากการประกอบกิจการโรงงานของเสียจากวัตถุดิบ

ของเสียที่เกิดขึ้นในกระบวนการผลิตของเสียที่เปนผลิตภัณฑเส่ือมคุณภาพ และของเสียอันตราย

ตามกฎหมายวาดวยโรงงานมูลฝอยท่ัวไปที่ไมใชมูลฝอยติดเช้ือและมูลฝอยอันตราย มักเกิดจากอาคาร 

สํานักงาน หอพักเจาหนาที่ โรงอาหาร โรงครัว มูลฝอยทั่วไปจะมีปริมาณมากกวามูลฝอยชนิดอื่น ๆ ...4  

      ทั้งนี้ มูลฝอยท่ัวไปยังสามารถแยกออกเปน ประเภทยอย 3 ประเภท ไดแก มูลฝอยนํากลับมาใชใหมหรือ

มูลฝอยรีไซเคิล มูลฝอยอินทรีย และมูลฝอยทั่วไป (อื่น ๆ)

         โดยขั้นตอนการดําเนินการจัดการมูลฝอยทั่วไปในโรงพยาบาล ดําเนินการได ดังนี้ 

4 กฎกระทรวงกฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการมูลฝอยทั่วไป พ.ศ. 2560
5 คูมือชุมชนปลอดขยะ ZERO WASTE

1. การลดการเกิดมูลฝอยตามหลัก 3Rs (Reduce Reuse and Recycle) ใช้น้อย ใช้ซ้ํา ใช้ใหม่5

      แนวทางในการจัดการมูลฝอยทั่วไป สิ่งแรกที่ตองดาํเนินการ คือ ลดการเกิดมูลฝอยที่แหลงกาํเนิด

ดวยหลกัการ 3Rs (Reduce Reuse and Recycle) ใชนอย ใชซํา้ ใชใหม หรอืทาํใหเกดิมลูฝอยนอยทีสุ่ดจนเหลอืศูนย 

(Zero Waste) การคดัแยกมลูฝอยทัว่ไปเปนประเภทตาง ๆ  เพือ่นาํไปใชประโยชน ทาํใหเหลอืมลูฝอยทีต่องนาํไปกาํจดั

นอยลง โดยตองอาศยัความรวมมอืจากบคุลากร เจาหนาทีผู่ปฏิบัตงิาน และผูมาใชบรกิาร ทัง้นี ้ตองดาํเนนิการจดัการ

มูลฝอยอยางถูกสุขลักษณะในทุกขั้นตอน เพื่อปองกันการเปนแหลงเพาะพันธุสัตวและแมลงพาหะนําโรค และ

การแพรกระจายของเชือ้โรค แนวทางการลดปรมิาณมลูฝอยทัว่ไป ดวยการใชหลกั 3Rs ไดแก

      Reduce ใชนอย (คดิกอนใช) คอื ลดระดบัการใชในปจจบุนั ควบคมุปรมิาณการใชใหอยูในสดัสวน

ทีพ่อเหมาะเปนการลดปรมิาณขยะมลูฝอยทีอ่าจเกดิขึน้ เชน คอื การใชถงุผา ตะกรา เพือ่ลดการใชถงุพลาสติก 

ปฏิเสธการรับถุงพลาสติกเม่ือซ้ือของชิ้นเล็กหรือนอยชิ้นจากรานคา ใชผาเช็ดหนาแทนการใชกระดาษทิชชู

ลดขยะถงุพลาสตกิและโฟม ใชปนโต หรอืกลองขาวใสอาหารแทนกลองโฟม เปนตน

     Reuse ใชซํ้า (ใชแลวใชอีก) คือ การนําส่ิงของที่ใชแลวมาใชประโยชนใหคุมคา นําเศษวัสดุเหลือใช

ดดัแปลงใชประโยชน หรอืเลอืกใชผลติภณัฑทีใ่ชซํา้ไดหลาย ๆ  ครัง้ แทนผลติภณัฑใชครัง้เดยีวทิง้ การใชภาชนะ

ทีส่ามารถใชซํา้ได เชน จานและแกวนํา้ทีส่ามารถใชซํา้ได ใชกระดาษทัง้สองหนา ดดัแปลงของเหลอืใชหรอื

ประดษิฐเพือ่ใชประโยชน ใชบรรจภุณัฑซํา้หลายครัง้กอนทิง้ เสือ้ผาเกานาํไปบรจิาคขายในราคาถกู หรอืนํามา

ทาํผาถพูืน้ ซอมแซมอปุกรณและเครือ่งใชตาง ๆ เพ่ือใชตอไปไมทิง้เปนขยะ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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    Recycle ใชใหม (นํากลับมาใชใหม) คือ การคัดแยกขยะมูลฝอยแตละประเภท เพื่อนาํวัสดุ

ที่ยังสามารถนาํกลับมาใชใหมหมุนเวียนกลับมาเขาสูกระบวนการผลิตตามกระบวนการของแตละประเภท

โดยการเลือกซ้ือสินคาท่ีมีบรรจุภัณฑนํากลับมารีไซเคิลได นาํขยะรีไซเคิลเขาสูกระบวนการผลิตสินคาใหม

เชน การขายใหแกรานรับซ้ือของเกา การบริจาคใหแกคนเก็บขยะ เขารวมกิจกรรมสงเสริมการคัดแยก

ขยะรไีซเคลิ เชน ธนาคารขยะรีไซเคิล ผาปาขยะรีไซเคลิ หรอืเลอืกซือ้สนิคาทีผ่ลติจากวสัดรุไีซเคลิ 

       2.1 มูลฝอยนํากลับมาใชใหม หรือมูลฝอยรีไซเคิล ซึ่งเปนมูลฝอยทั่วไปประเภทหนึ่งที่สามารถนํามา

ผลิตเปนผลิตภัณฑใหมได หรือจําหนายได มูลฝอยนํากลับมาใชใหม หรือขยะรีไซเคิล แยกโดยทั่วไปได

4 ประเภท คือ แกว กระดาษ อโลหะ/ โลหะ และพลาสติก 

       2.2 มูลฝอยอินทรีย เชน เศษอาหาร เศษผัก เศษผลไม ใบไม กิ่งไม หญา วัชพืช เปนตน ไมทิ้งรวมกับ

มูลฝอยประเภทอื่น ๆ 

1. แกว รวมทั้งเศษแกว เชน

-

-

-

ขวดนํ้าอัดลม นําเขากระบวนการลางและบรรจุใหม 

ขวดนํ้าปลา รับซื้อเปนขวดหรือขวดบรรจุกลอง

เศษแกว นําไปหลอมเปนแกวใหม ใหแยกตามสี เชน สีขาวใส สีชา สีเขียว เปนตน

2. กระดาษ ควรแยกเปนประเภทตาง ๆ เชน

3. โลหะ/ อโลหะ ไดแก กระปองเครื่องดื่ม กลองอลูมิเนียม กระปองเหล็กบรรจุอาหารสําเร็จรูป 

   (ปลากระปอง กาแฟ) เปนตน หลังจากที่บริโภคเครื่องดื่มหรืออาหารแลวใหเทของเหลวออก

     ใหหมด ลางนํ้าใหสะอาด บีบใหแบน เพื่อประหยัดพื้นที่เก็บรวบรวม

-

-

-

-

-

กระดาษสมุด หนังสือพิมพ นิตยสาร หนังสือเปนเลม กระดาษคอมพิวเตอร แบบตอเนื่อง

ใหแยกแตละประเภท

กระดาษกลองลูกฟูก ควรแกะกลองออกและวางซอนกันทําใหเปนมัด

กระดาษขาวดาํ ควรดงึลวดเยบ็กระดาษ คลปิหนบีกระดาษออก แยกมดัไวตางหากจากกระดาษอืน่ 

กลองนม นํ้าผลไม (กลอง UHT) ใหดึงหลอดออก แลวบีบใหแบน พับไมใหอากาศเขาได หรือ

ตัดกลอง ลางใหสะอาด ผึ่งใหแหง จัดเก็บใสกลองหรือลังไว

กระดาษอื่น ๆ รวบรวมไวรอจําหนาย ยกเวน กระดาษทิชชู กระดาษเคลือบพลาสติก

4. พลาสติก ควรแยกฝาขวด ฉลาก แยกขวดใสและขวดสีออกจากกัน เชน

-

-

-

PET เปนพลาสติกใส ขวดนํ้าดื่ม ขวดนํ้าอัดลม ขวดนํ้ามันพืช เปนตน

HDPE เปนพลาสติกขุน ทนความรอนไดสูง เชน ขวดนมเปรี้ยว ขวดนํ้ายาลางจาน เปนตน 

PVC พลาสตกิใส ไอนํ้าและอากาศซมึผานไดพอควร ปองกนัไขมนัไดด ีเชน ขวดบรรจุนํ้ามนัและ

ไขมันปรุงอาหาร อุปกรณการแพทย เปนตน

2. การคัดแยกมูลฝอยท่ัวไป

             การคดัแยกมลูฝอยชวยในการคดัแยกมลูฝอยจากตนทางสูการกําจดัมลูฝอยตามประเภทอยางมีประสทิธภิาพ 

อีกทั้งยังปองกันการทิ้งมูลฝอยทั่วไปรวมไปกับมูลฝอยประเภทอื่น เชน มูลฝอยติดเชื้อและมูลฝอยอันตราย ชวยลด

ปริมาณมูลฝอยที่ตองสงไปกําจัดใหนอยลง การคัดแยกมูลฝอยทั่วไป ใหแยกเปน 3 ประเภทยอย คือ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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       2.3 มลูฝอยทัว่ไปอืน่ ๆ เปนมลูฝอยทัว่ไปทีไ่มสามารถนาํไปใชประโยชนได หรอืไมคุมคาในการนาํไปใช

เชน ถงุเปอนเศษอาหาร โฟมเปอนเศษอาหาร ฟอยลเปอนอาหาร เปลอืกลกูอม ถงุบรรจผุงซกัฟอก ซองบะหมี่

กึ่งสําเร็จรูป ซองขนม เปนตน ใหทิ้งลงภาชนะรองรับมูลฝอยและเก็บรวบรวมสงไปกําจัดตอไป

       3.1  ถุงหรือภาชนะสําหรับบรรจุมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยนํากลับมาใชใหม6 ตองมีลักษณะ ดังตอไปนี้

3.2 ถงุหรอืภาชนะสาํหรับบรรจุมลูฝอยนาํกลับมาใชใหม ใหระบขุอความ ทีท่าํใหเขาใจไดวาเปนมลูฝอย

นํากลับมาใชใหม โดยมีขนาดและสีของขอความที่สามารถมองเห็นไดชัดเจน

3.3 การบรรจุมูลฝอยท่ัวไปหรือมูลฝอยนํากลับมาใชใหม7 ในกรณีบรรจุในถุงตองบรรจุในปริมาณ

ที่เหมาะสม และมัดหรือปดปากถุงใหแนนเพื่อปองกันการหกหลนของมูลฝอยดังกลาว กรณีบรรจุ

ในภาชนะบรรจุตองบรรจุในปริมาณที่เหมาะสม และมีการทําความสะอาดภาชนะบรรจุนั้น

เปนประจําสมํ่าเสมอ 

3.4 ภาชนะรองรับมูลฝอย มีสีเฉพาะสําหรับรองรับมูลฝอยแตละประเภท8 หรืออาจกําหนดขอความ

หรือสัญลักษณอื่น ซ่ึงแสดงถึงมูลฝอยประเภทนั้นไวอยางชัดเจนแจงที่ภาชนะรองรับมูลฝอยแทน

ก็ได เพื่อใหเกิดความรูความเขาใจสําหรับเจาหนาที่และประชาชนผูมารับบริการ เปนแหลงเรียนรู

เรื่องการคัดแยกมูลฝอยในชุมชนโดยกําหนดสีภาชนะรองรับมูลฝอยเปนดังนี้

3. การเก็บรวบรวมและการเคล่ือนย้ายมูลฝอยท่ัวไป

6 ขอ 6 กฎกระทรวงกฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการมูลฝอยทั่วไป พ.ศ. 2560
7 ขอ 7 กฎกระทรวงกฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการมูลฝอยทั่วไป พ.ศ. 2560
8 ขอ 8 ประกาศกระทรวงมหาดไทย เรื่อง การจัดการมูลฝอย พ.ศ. 2560

1.

2.

ถงุสาํหรบับรรจมุลูฝอยทัว่ไป และมลูฝอยนาํกลับมาใชใหมตองเปนถงุพลาสตกิ หรอืถงุทีท่าํจาก

วัสดุอื่นที่มีความเหนียว ทนทาน ไมฉีกขาดงาย ไมรั่วซึม ขนาดเหมาะสม และสามารถ

เคลื่อนยายไดสะดวก

ภาชนะสําหรับบรรจุมูลฝอยทั่วไป และมูลฝอยนํากลับมาใชใหม ตองทําจากวัสดุ

ท่ีทําความสะอาดงายมีความแข็งแรง ทนทาน ไมรั่วซึม มีฝาปดมิดชิด สามารถปองกันสัตว

และแมลงพาหะนําโรคได ขนาดเหมาะสม สามารถเคลื่อนยายไดสะดวก และงายตอการถาย

และเทมูลฝอย 

1.

2.

3.

4.

สีนํ้าเงิน สําหรับมูลฝอยทั่วไป

สีเขียว สําหรับมูลฝอยอินทรีย

สีเหลือง สําหรับมูลฝอยนํากลับมาใชใหม

สีสม สําหรับมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

    โรงพยาบาลท่ีมีปริมาณมูลฝอยท่ัวไปตั้ งแต

2 ลกูบาศกเมตรตอวนั ตองจดัใหมทีีพ่กัรวมมลูฝอยทัว่ไป 

ภาชนะรองรบัมลูฝอยทัว่ไปและมลูฝอยนาํกลบัมาใชใหม 

หรือภาชนะรองรับมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยนํากลับมา

ใชใหมทีม่ขีนาดใหญ ตามความเหมาะสม โดยมรีายละเอยีด

ดังนี้

4. ท่ีพักรวมมูลฝอยท่ัวไป

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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v

        ที่พักรวมมูลฝอยทั่วไปตองตั้งอยูในสถานที่ที่สะดวกตอการเก็บรวบรวมและขนถายมูลฝอยทั่วไป

และอยูหางจากแหลงน้ําเพื่อการอุปโภคบริโภค และสถานที่ประกอบหรือปรุงอาหาร ตามที่เจาพนักงาน

ทองถิ่นกําหนดโดยคําแนะนําของเจาพนักงานสาธารณสุข

     ภาชนะรองรับมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยนํากลับมาใชใหมที่มีขนาดใหญตองตั้งอยูในบริเวณที่เหมาะสม 

สะดวกตอการขนยายและไมกีดขวางเสนทางจราจร แยกเปนสัดสวนเฉพาะ พื้นฐานเรียบ มั่นคง แข็งแรง 

ทําความสะอาดงาย มีรางหรือทอระบายนํ้าเสีย หรือระบบบําบัดนํ้าเสีย เพื่อรวบรวมนํ้าเสียไปจัดการตามที่

กฎหมายกําหนด และอยูหางจากแหลงนํ้าเพื่อการอุปโภคบริโภค และสถานที่ประกอบหรือปรุงอาหารตามที่

เจาพนักงานทองถิ่นกําหนดโดยคําแนะนําของเจาพนักงานสาธารณสุข

      ที่พักรวมมูลฝอยทั่วไป ตองเปนไปตามหลักเกณฑและสุขลักษณะ ดังตอไปนี้

      ภาชนะรองรบัมูลฝอยทัว่ไปและมลูฝอยนาํกลบัมาใชใหม สําหรับโรงพยาบาลตองเปนไปตามหลกัเกณฑ

และมีลักษณะ ดังตอไปนี้

1.

2.

3.

4.

5.

เปนอาคาร หรอืเปนหองแยกเปนสัดสวนเฉพาะทีม่กีารปองกนันํ้าฝน หรอืภาชนะรองรบัมลูฝอย

ทั่วไป และมูลฝอยนํากลับมาใชใหมที่มีขนาดใหญ ที่สามารถบรรจุมูลฝอยไดไมนอยกวา 2 วัน

มีพื้นและผนังของอาคารหรือหองแยกตองเรียบ มีการปองกันนํ้าซึม หรือนํ้าเขา ทําดวยวัสดุ

ที่ทนทาน ทําความสะอาดงาย สามารถปองกันสัตวและแมลงพาหะนําโรค และมีการระบาย

อากาศ

มรีางหรอืทอระบายน้ําเสยี หรอืระบบบาํบดันํ้าเสีย เพือ่รวบรวมนํ้าเสยีไปจดัการตามทีก่ฎหมาย

กําหนด

มีประตูกวางเพียงพอใหสามารถเคลื่อนยายมูลฝอยไดโดยสะดวก

มกีารกําหนดขอบเขตบรเิวณทีต่ัง้สถานทีพ่กัรวมมลูฝอยทัว่ไป มขีอความทีม่ขีนาดเหน็ไดชดัเจน

วา “ที่พักรวมมูลฝอยทั่วไป” และมีการดูแลรักษาความสะอาดอยางสมํ่าเสมอ

1.

2.

ทําจากวัสดุที่ทําความสะอาดงาย มีความแข็งแรง ทนทาน ไมรั่วซึม มีฝาปดมิดชิด สามารถ

ปองกันสัตวและแมลงพาหะนําโรคได ขนาดเหมาะสม สามารถเคล่ือนยายไดสะดวก

และงายตอการถายและเทมูลฝอย

มีขอความวา “มูลฝอยทั่วไป” หรือ “มูลฝอยนํากลับมาใชใหม” แลวแตกรณี และมีขนาด

และสีของขอความที่สามารถมองเห็นไดชัดเจน ในกรณีที่เห็นสมควรเพื่อความสะดวกใน

การเก็บ ขน หรือกําจัดมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยนํากลับมาใชใหม 

    ภาชนะรองรับมูลฝอยท่ัวไปและมูลฝอยนํากลับมาใชใหมที่มีขนาดใหญ ซึ่งมีปริมาตรตั้งแต

2 ลูกบาศกเมตรขึ้นไป ตองเปนไปตามหลักเกณฑและสุขลักษณะ ดังตอไปนี้

1.

2.

มีความแข็งแรง ทนทาน ไมรั่วซึม มีลักษณะปดมิดชิด สามารถปองกันสัตวและแมลงพาหะ

นาํโรคได สะดวกตอการขนถายมลูฝอย และสามารถลางทําความสะอาดไดงาย มรีะบบรวบรวม

และปองกันนํ้าชะมูลฝอยไหลปนเปอนสูสิ่งแวดลอม

มีการทําความสะอาดอยางสมํ่าเสมอ อยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง

v

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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5. การกําจัดมูลฝอยท่ัวไป

          สําหรับแนวทางการกําจัดจะแยกวิธีการตามแตละประเภท ดังนี้

    5.1 มูลฝอยนํากลับมาใชใหม หรือมูลฝอยรีไซเคิล นํากลับมาใชประโยชนตามความเหมาะสมหรือ

จาํหนายตอไป หรือนาํเขากจิกรรมเพือ่เขาสูวงจรการนาํกลบัไปรไีซเคลิ เชน ธนาคารขยะ จาํหนายใหกบัราน/

บริษัทที่รับซื้อมูลฝอยรีไซเคิล เปนตน

      5.3 มูลฝอยอื่น ๆ ตองประสานใหองคกรปกครองสวนทองถิ่นมารับไปกําจัดอยางถูกหลักสุขาภิบาล 

เชน การฝงกลบ การเผาอยางถูกหลักสุขาภิบาล โดยมีการกําหนดวันเวลาที่มารับมูลฝอยที่แนนอน

      5.2 มูลฝอยอินทรีย สามารถนําไปใชประโยชน ดังนี้

1.

2.

3.

4.

5.

หมักทําปุย โดยการนําเศษอาหาร ใบไม กิง่ไม นํามาหมกัในถงัผลิตปุยหมกัอนิทรยี บอคอนกรตี 

ตามความเหมาะสมของพื้นที่และปริมาณมูลฝอย

หมกัทํากาซชวีภาพ โดยใสเศษอาหารลงในถงัผลติกาซชวีภาพ อาศยัหลกัการยอยสลายของเสยี

อินทรียในถังหมัก หรือบอที่ไรอากาศที่มีแบคทีเรียซึ่งไมใชออกซิเจน ยอยสลายสารอินทรีย

ใหกลายเปนกาซชวีภาพ สามารถนํากาซชวีภาพไปใชในการหงุตมอาหารในโรงครวั แมผลผลติ

จะไมมาก แตชวยกําจดัมลูฝอยไดสวนหนึง่ และไดผลผลติสดุทายเปนปุย หรอืสารปรบัสภาพดนิ

ทํานํ้าหมักชีวภาพ ใชเศษอาหาร เศษผัก เปลือกผลไม นํามาหมักใหเปนนํ้าหมักชีวภาพ นํามา

ใชในการยอยสลายสารอินทรียในทอระบายนํ้า ลดกลิ่นเหม็น เทใสในถังเก็บกักสิ่งปฏิกูล

ชวยใหสวมเต็มชา สําหรับการหมักเศษ หรือเปลือกผลไมที่มีรสเปร้ียวสามารถนําไปตอยอด

โดยการผลตินํ้ายาเอนกประสงคใชทําความสะอาดพืน้หองตาง ๆ  ในโรงพยาบาล โดยพจิารณา

ตามความเหมาะสม ชวยลดการใชผลิตภัณฑจําพวกสารเคมี ไมเปนพษิตอส่ิงแวดลอม และผูปฏิบตังิาน 

เลีย้งไสเดอืนดนิ ใชเศษผกั เศษผลไม นําไปเล้ียงไสเดอืนดนิ โดยไสเดอืนดนิ จะยอยสลายมลูฝอย

ใหกลายเปนอนิทรยีวตัถ ุซึง่อาจเลีย้งในโรงเรอืน หรอืในวงบอซเีมนตกไ็ดตามปรมิาณของมลูฝอย

ทีต่องการกาํจัด สดุทายจะไดผลผลติ 3 ชนดิ คอื ปุยหมกั มลูไสเดือนดนิ นํา้หมกัมูลไสเดอืนดนิ

ตวัไสเดอืนดนิทีข่ยายจาํนวนเพิม่ขึน้สามารถนําไปใชเปนปุยรดตนไม หรอืพชืผกัสวนครวั หรอื

จําหนายแจกจายใหกับประชาชนทั่วไปได 

นําไปเลี้ยงสัตว เชน เลี้ยงสุกร ซึ่งเจาหนาที่ตองแยกมูลฝอยประเภทเศษผัก เศษอาหารไวจาก

มูลฝอยอื่น ๆ 

2. การจัดการมูลฝอยติดเช้ือในโรงพยาบาล

นิยามความหมาย

      “มูลฝอยติดเชื้อ” หมายความวา มลูฝอยท่ีมเีชือ้โรคปะปนอยูในปรมิาณหรอืมคีวามเขมขน ซึง่ถามกีารสัมผสั

หรือใกลชดิกบัมลูฝอยนัน้แลวสามารถทาํใหเกดิโรคได

           กรณมีลูฝอยดงัตอไปนีท้ีเ่กดิขึน้ หรอืใชในกระบวนการตรวจวนิจิฉยัทางการแพทยและการรกัษาพยาบาล การให

ภมูคิุมกนัโรค และการทดลองเกีย่วกบัโรค และการตรวจชนัสตูรศพหรอืซากสตัว รวมทัง้ในการศกึษาวจิยัเรือ่งดงักลาวให

ถอืวาเปนมลูฝอยตดิเชือ้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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1.

2.

3.

4.

ซากหรือชิ้นสวนของมนุษยหรือสัตวที่เปนผลมาจากการผาตัด การตรวจชันสูตรศพหรือซากสัตวและ

การใชสัตวทดลอง

วสัดขุองมคีม เชน เขม็ ใบมดี กระบอกฉดียา หลอดแกว ภาชนะทีท่าํดวยแกวสไลด และแผนกระจกปดสไลด

วัสดุซ่ึงสัมผัสหรือสงสัยวาจะสัมผัสกับเลือด สวนประกอบของเลือด ผลิตภัณฑที่ไดจากเลือด สารนํ้า

จากรางกายของมนษุย หรอืสตัว หรอืวคัซนีทีท่าํจากเชือ้โรคทีม่ชีวีติ เชน สาํลี ผากอซ ผาตาง ๆ  และทอยาง

มูลฝอยทุกชนิดที่มาจากหองรักษาผูปวยติดเชื้อรายแรง9

กระบวนการจัดการมูลฝอยติดเช้ือ
          แนวทางการจัดการมูลฝอยติดเชื้อถูกกําหนดไวในกฎกระทรวงวาดวยการกําจัดมูลฝอยติดเช้ือ พ.ศ. 2545 

โดยมีขั้นตอนการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ดังนี้

1. การคดัแยกและเกบ็รวบรวมมลูฝอยตดิเชือ้

          ตองคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อออกจากมูลฝอยชนิดอื่น ๆ เพื่อลดปริมาณมูลฝอยติดเชื้อที่ใหนอยลง และคัดแยก

ตามประเภทของมูลฝอยติดเชื้อ คือ มูลฝอยติดเชื้อประเภทของมีคมและประเภทไมมีคม จากนั้นนําใสภาชนะบรรจุ

ตามประเภทของมูลฝอยติดเชื้อ

         1.1 ภาชนะบรรจมุลูฝอยตดิเชือ้ ตองมสีแีดงทบึแสง และมขีอความสดีาํขนาดชดัเจนวา “มลูฝอยตดิเชือ้” 

อยูภายใตรปูหวักะโหลกไขวคูกบัตราสญัลักษณทีใ่ชระหวางประเทศ และตองมขีอความวา “หามนาํกลบัมาใชอกี” 

และ “หามเปด” ในกรณทีีโ่รงพยาบาลไมไดดาํเนนิการกาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้ดวยตนเอง จะตองระบชุือ่โรงพยาบาล

นัน้ ๆ ไวบนภาชนะบรรจมุลูฝอยตดิเชือ้ และในกรณทีีเ่กบ็มลูฝอยตดิเชือ้ไวเพือ่รอการขนไปกาํจดัเกนิกวา 7 วนั 

นบัแตวนัทีเ่กดิมลูฝอยตดิเชือ้ ใหระบวุนัทีเ่กดิมลูฝอยตดิเชือ้ดงักลาวไวบนภาชนะบรรจมุลูฝอยตดิเชือ้นัน้ดวย

9   ขอ 3 กฎกระทรวงวาดวยการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545

1.

2.

ภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อประเภทของมีคม

ตองเปนกลองหรอืถงัทําดวยวสัดทุีม่คีวามแขง็แรง ทนทาน

ตอการแทงทะล ุและการกัดกรอนของสารเคม ีเชน พลาสตกิ

แข็ง หรือโลหะ มีฝาปดมิดชิดและสามารถเคลื่อนยายได

สะดวกโดยผูขนยายตองไมมกีารสมัผสักบัมลูฝอยตดิเช้ือใช

บรรจุมูลฝอยติดเชื้อประเภทเข็ม ฉีดยา ใบมีด แผนแกว

ปดสไลด เปนตน โดยใหบรรจมุลูฝอยตดิเชือ้ไมเกนิ 3 ใน 4

สวนของความจุภาชนะบรรจุ เพื่อเหลือที่ไวปดฝาภาชนะ

และปองกันการหกหลนหรือแทงทะลุขณะปดฝาภาชนะ

ภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อที่ไมใชประเภทวัสดุมีคม

เปนถุงสีแดงทึบแสง ทาํจากพลาสติกหรือวัสดุอื่นที่มี

ความเหนียว ไมฉกีขาดงาย ทนทานตอสารเคมี การรบันํา้หนกั

กันน้ําไดไมรั่วซึมและไมดูดซึม ใชบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ

ประเภทผากอซ สําลี ชิ้นเนื้อตาง ๆ  เปนตน โดยใหบรรจุ

มลูฝอยตดิเช้ือไมเกิน 2 ใน 3 สวนของความจขุองภาชนะบรรจุ

เพื่อเหลือเน้ือท่ีไวจับยกและมัดปากถุงใหแนนดวยเชือก

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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2. การเคลือ่นยายมลูฝอยตดิเชือ้ภายในโรงพยาบาล 

      การเคลื่อนยายภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อไปเก็บกักในที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อเพื่อรอการขนไปกําจัด

ตองดําเนินการใหถูกสุขลักษณะ ดังนี้

2.1 ผูปฏบิตังิานเคลือ่นยายมลูฝอยตดิเชือ้ ตองมคีณุสมบตัแิละปฏบิตั ิดงันี้

ตองมผีูปฏบิตังิานซึง่มคีวามรูเกีย่วกบัมลูฝอยตดิเชือ้ โดยบคุคลดงักลาวตองผานการฝก อบรม

การปองกัน และระงับการแพรเชื้อหรืออันตรายที่อาจเกิดจากมูลฝอยติดเชื้อตามหลักสูตร

และระยะเวลาที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

ผูปฏิบัติงานตองสวมอุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคล ไดแก ถุงมือยางหนา ผากันเปอน

ผาปดปาก ปดจมกู และรองเทาพ้ืนยางหุมแขง ตลอดเวลาทีป่ฏิบตังิาน และถาในการปฏิบติังาน

รางกายหรือสวนใดสวนหน่ึงไปสัมผัสกับมูลฝอยติดเชื้อใหผูปฏิบัติงานตองทําความสะอาด  

รางกายหรือสวนที่อาจสัมผัสมูลฝอยติดเชื้อโดยทันที

ตองกระทําทุกวันตามตารางเวลาที่กําหนด เวนแตมีเหตุจําเปน

ตองเคลื่อนยายโดยใชรถเข็นสําหรับเคลื่อนยายภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อที่มีลักษณะตามที่

กําหนดในขอ 2.2 เวนแตมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นมีปริมาณนอยที่ไมจําเปนตองใชรถเข็น

จะเคลื่อนยายโดยผูปฏิบัติงานซึ่งมีคุณสมบัติตาม 1. ก็ได

ตองมีเสนทางเคลื่อนยายที่แนนอน และในระหวางการเคล่ือนยายไปที่พักรวมมูลฝอยติดเช้ือ 

หามแวะหรือหยุดพัก ณ ที่ใด

ตองกระทําโดยระมัดระวัง หามโยน หรือลากภาชนะสําหรับบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ

กรณีท่ีมีมูลฝอยติดเชื้อตกหลน หรือภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเช้ือแตกระหวางทางหามหยิบ

ดวยมือเปลา ตองใชคีมคีบหรือหยิบดวยถุงมือยางหนา หากเปนของเหลวใหซับดวยกระดาษ 

แลวเก็บมูลฝอยติดเช้ือหรือกระดาษนั้นในภาชนะสําหรับบรรจุมูลฝอยติดเช้ือใบใหม

แลวทําความสะอาดดวยนํ้ายาฆาเชื้อที่บริเวณพื้นนั้นกอนเช็ดถูตามปกติ

ตองทําความสะอาดและฆาเชื้อรถเข็นและอุปกรณในการปฏิบัติงานอยางนอยวันละครั้ง

และหามนํารถเข็นมูลฝอยติดเชื้อไปใชในกิจการอื่น

    2.2 รถเขน็มลูฝอยตดิเชือ้ ตองเปนรถทีใ่ชสําหรบัเคลือ่นยายมลูฝอยตดิเชือ้โดยเฉพาะ และไมนาํไปใช

ในกิจการอื่น หลังการใชงานทุกครั้งตองทําความสะอาดรถเข็นและอุปกรณในการปฏิบัติงานและนํา้เสียที่

เกดิจากการลางรถเข็นตองเขาสูระบบบําบัดนํา้เสยี รถเขน็มลูฝอยตองมลีกัษณะ ดงันี้

1. ทําดวยวัสดุที่ทําความสะอาดงาย ไมมีแงมุมอันจะเปนแหลงสะสมของเชื้อโรคมี และสามารถ

    ทําความสะอาดดวยนํ้าได

2. มีพื้นและผนังทึบ เม่ือจัดวางภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อแลวตองปดฝาใหแนน เพื่อปองกัน 

   สัตวและแมลงเขาไป

3. มขีอความสแีดงทีม่ขีนาดทีส่ามารถมองเหน็ไดอยางชดัเจนอยางนอย 2 ดานวา “รถเขน็มลูฝอย 

   ตดิเชือ้ หามนาํไปใชในกจิการอืน่” 
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2.3  ทีพ่กัรวมมลูฝอยตดิเชือ้ ตองมลัีกษณะ ดงัน้ี

1. มีลักษณะไมแพรเชื้อ และอยูในที่ที่สะดวกตอการขนมูลฝอยติดเชื้อไปกําจัด

2. มีขนาดกวางเพียงพอท่ีจะเก็บกักภาชนะบรรจุ มูลฝอยติดเชื้อไดอยางนอย 2 วัน

3. พื้นและผนังตองเรียบ ทําความสะอาดงาย

4. มีรางหรือทอระบายนํ้าทิ้งเชื่อมตอกับระบบบําบัดนํ้าเสีย

5. มีลักษณะโปรงไมอับชื้น

6. มกีารปองกนัสตัวแมลงเขาไป มปีระตกูวางพอสมควรตามขนาดของหอง หรอือาคารเพือ่สะดวก   

   ตอการปฏิบัติงาน และปดดวยกุญแจ หรือปดดวยวิธีอื่นที่บุคคลท่ัวไปไมสามารถเขาไปได

7. มีขอความเปนคําเตือนท่ีมีขนาดสามารถมองเห็นไดชัดเจนวา “ที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อ” 

   ไวท่ีหนาหองหรือหนาอาคาร

8. มีลานสําหรับลางรถเข็นอยูใกลที่พักรวมมูลฝอยติดเช้ือ และลานน้ันตองมีลาน หรือทอ

    รวบรวมนํ้าเสียจากการลางรถเข็นเขาสูระบบบําบัดนํ้าเสีย

       ในกรณีที่เก็บกักภาชนะบรรจุมูลฝอยติดเชื้อไวเกิน 7 วัน ที่พักรวมมูลฝอยติดเชื้อตองสามารถควบคุม

อณุหภมูใิหอยูที ่10 องศาเซลเซยีส หรอืตํา่กวานัน้ได

3. การกาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้ 

         สาํหรับวธิกีารกาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้ตามทีกํ่าหนดในกฎกระทรวง วาดวยการกาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้นัน้ ประกอบดวย 

การเผาในเตาเผา การทําลายเช้ือดวยไอนํ้า การทําลายเช้ือดวยความรอน และวิธีอื่นตามท่ีกระทรวงสาธารณสุข

กําหนดโดยประกาศในราชกจิจานเุบกษา โดยการกําจดัมลูฝอยตดิเชือ้มทีัง้ในกรณทีีโ่รงพยาบาลดําเนินการกําจดัเอง

และการสงไปกําจัดภายนอกโรงพยาบาล จึงสามารถกําหนดแนวทางการกําจัดมูลฝอยสําหรับโรงพยาบาล

ไดดังนี้ การกําจัดขั้นสุดทาย เปนการนํามูลฝอยติดเชื้อที่ผานการทําลายแลว ไปกําจัดดวยวิธีการที่ถูกหลักสุขาภิบาล 

เชน การฝงกลบอยางถูกหลักสุขาภิบาล (Sanitary Landfill) ตอไป โดยรูปแบบการดําเนินการกําจัดมูลฝอย

ติดเชื้อของโรงพยาบาลมี 2 รูปแบบ ดังนี้ 

มีอุปกรณหรือเครื่องมือสําหรับใชเก็บมูลฝอยติดเชื้อที่

ตกหลนระหวางการเคลือ่นยาย และมอีปุกรณ  หรอืเครือ่งมอื

สําหรบัใชทําความสะอาด และฆาเชือ้โรคบรเิวณทีม่ลูฝอย

ติดเช้ือตกหลน ตลอดเวลาท่ีทําการเคลื่อนยายภาชนะ

บรรจุมูลฝอยติดเชื้อ
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ตองกําจัดมูลฝอยติดเชื้อโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง ดังนี้

          (1) เผาในเตาเผา

          (2) ทําลายเชื้อดวยไอนํ้า

          (3) ทําลายเชื้อดวยความรอน

          (4) วิธีอื่นตามที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

ตองกําจัดมูลฝอยติดเชื้อตามระยะเวลาที่ราชการสวนทองถิ่นกําหนด

จัดใหมีเครื่องปองกันอันตรายสวนบุคคลที่เหมาะสมสําหรับผูปฏิบัติงานกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ

รวมทัง้อปุกรณ หรอืเครือ่งมอืสาํหรบัปองกนัอบุตัเิหตทุีอ่าจเกดิขึน้จากการตกหลน หรอืการรัว่ไหล

ของมูลฝอยติดเชื้อและอุปกรณหรือเครื่องมือปองกันอัคคีภัยไวประจําบริเวณที่ตั้งระบบกําจัด

มูลฝอยติดเชื้อ

กรณทีีโ่รงพยาบาล ใชวิธกีาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้ดวยวิธกีารทาํลายเชือ้ดวยไอนํ้าหรอืวธิทีาํลายเชือ้

ดวยความรอน จะตองดําเนินการใหไดตามเกณฑมาตรฐานทางชีวภาพ โดยมีประสิทธิภาพ

ทีส่ามารถทาํลายเชือ้บคัเตร ีเชือ้ราไวรสั และปรสิต ในมลูฝอยตดิเช้ือไดหมดภายหลังการกําจดั

มูลฝอยติดเช้ือดวยวิธีดังกลาวแลว ตองมีการตรวจสอบเกณฑมาตรฐานทางชีวภาพตาม

หลกัเกณฑ และใหโรงพยาบาลรายงานผลการตรวจการตรวจสอบเกณฑมาตรฐานทางชวีภาพ

ใหราชการสวนทองถิ่นที่ตั้งทราบเปนประจําภายในวันที่ 5 ของทุกเดือน

การกําจัดมูลฝอยติดเช้ือโดยการเผาในเตาเผา ใหใชเตาเผาที่มีหองเผามูลฝอยติดเชื้อ

และหองเผาควัน การเผามูลฝอยติดเชื้อใหเผาที่อุณหภูมิไมตํ่ากวา 760 องศาเซลเซียส และใน

การเผาควันใหเผาดวยอณุหภมูไิมตํ่ากวา 1,000 องศาเซลเซยีส ทัง้นี ้ตามแบบเตาเผาทีก่ระทรวง

สาธารณสุขกําหนดหรอืเหน็ชอบ และในการเผาตองมกีารควบคมุมาตรฐานอากาศเสียทีป่ลอย

จากเตาเผาตามที่กระทรวงสาธารณสุขกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา 

เศษของมูลฝอยติดเช้ือท่ีเหลือหลังจากการเผาในเตาเผาหรือท่ีผานการทําลายเช้ือดวยไอนํ้า

การทาํลายเชือ้ดวยความรอนแลว ใหดาํเนนิการกาํจดัตามวธิกีาํจดัมลูฝอยทัว่ไป เวนแตกระทรวง

สาธารณสุขกําหนดเปนอยางอื่น 

ตองจดัเกบ็และบนัทกึขอมลูปรมิาณมลูฝอยตดิเชือ้ทกุครัง้ทีก่ําจดั ตามแบบบนัทกึขอมลูปริมาณ 

มลูฝอยตดิเชือ้ หรอืบนัทกึในระบบควบคมุกํากบัการขนสงมลูฝอยตดิเชือ้ (Manifest  System)  

ก็ได โดยการบันทึกขอมูลใหบันทึกทันที เมื่อไดดําเนินการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อแลวเสร็จ

ในกรณีไมสามารถดําเนินการไดทันทีใหบันทึกขอมูลภายใน 3 วันนับตั้งแตวันที่ทําการกําจัด

มูลฝอยติดเชื้อเสร็จสิ้น
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ไดรับความเห็นชอบจากราชการสวนทองถิ่นใหดําเนินการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อได

แตงตั้งเจาหนาที่อยางนอย 1 คน ซึ่งผานการอบรมหลักสูตรการฝกอบรมเจาหนาที่รับผิดชอบ

ในการขนและการกําจดัมลูฝอยตดิเชือ้ตามหลักสูตรและระยะเวลาท่ีกระทรวงสาธารณสุขกําหนด 

เปนผูรบัผดิชอบการกําจัดมลูฝอยตดิเชือ้ โดยอาจแตงตัง้บคุคลภายนอกซึง่มีคณุสมบตัดิงักลาว

ก็ได

1.

2

         3.1  กรณทีีโ่รงพยาบาลกาํจดัมลูฝอยตดิเชือ้ดวยตนเอง สาํหรบัโรงพยาบาลทีด่าํเนนิการกาํจดัมลูฝอย

ตดิเชือ้ดวยตนเองจะตองดาํเนนิการ ดงันี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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       3.2  กรณทีีโ่รงพยาบาลสงมลูฝอยติดเชือ้ไปกาํจัดยงัหนวยงานภายนอก

    สาํหรับโรงพยาบาลที่สงมูลฝอยติดเชื้อใหหนวยงานอื่นนําไปกาํจัดนอกโรงพยาบาล ไดแก องคกร

ปกครองสวนทองถิ่น หนวยงานเอกชน จะตองควบคุมกํากับ ดังนี้

กํากับติดตามใหหนวยงานที่รับเก็บ ขนและกําจัดมูลฝอยติดเช้ือดําเนินการใหถูกตอง

ตามกฎกระทรวงวาดวยการกําจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 

ผูรับ เก็บ ขน และกําจัดมูลฝอยติดเชื้อตองไดรับอนุญาตจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น

เปนที่ตั้งของโรงพยาบาล 

ผูปฏบัิตงิานเกบ็ ขน และกําจดัมลูฝอยตดิเชือ้ ไดรบัการอบรมตามหลกัสตูรในประกาศกระทรวง

สาธารณสุข เรื่อง หลักสูตรการฝกอบรมการปองกันและระงับการแพรเชื้อหรืออันตราย

ทีอ่าจเกิดจากมลูฝอยตดิเชือ้ และผูปฏบิตังิานตองสวมชดุและอปุกรณปองกนัอนัตรายสวนบคุคล

ขณะปฏิบัติงาน

ตองบันทึกขอมูลในระบบควบคุมกํากับการขนสงมูลฝอยติดเชื้อ (Manifest System) ตามที่

อธิบดีกรมอนามัยกําหนดทุกครั้ง ที่มีการขนมูลฝอยติดเชื้อไปกําจัด ตามประกาศกระทรวง

สาธารณสขุ เรือ่ง มาตรการควบคมุกํากบัการขนมลูฝอยตดิเชือ้เพือ่ปองกนัการลักลอบทิง้มลูฝอย

ติดเชื้อ พ.ศ. 2565

1.

2.

3.

4.

3. การจัดการมูลฝอยติดเช้ือในโรงพยาบาล

นิยามความหมาย

      “มูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน”10 หมายความวา มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายที่เกิดจาก

กจิกรรมตาง ๆ  ในชมุชน ทีเ่ปนวตัถหุรอืปนเปอนสารทีม่คีณุสมบตัเิปนสารพษิ สารไวไฟ สารออกซไิดซ สารเปอรออกไซด

สารระคายเคอืง สารกดักรอน สารทีเ่กิดปฏกิริยิาไดงาย สารทีเ่กดิระเบิดได สารทีท่าํใหเกิดการเปลีย่นแปลงทางพนัธกุรรม

สารหรือสิ่งอ่ืนใดท่ีอาจกอหรือมีแนวโนมท่ีจะทําใหเกิดอันตรายแกบุคคล สัตว พืช ทรัพยสิน หรือสิ่งแวดลอม

แตไมหมายความรวมถงึมูลฝอยทัว่ไป มลูฝอยตดิเช้ือ กากกมัมนัตรงัส ีและของเสยีอนัตรายตามกฎหมายวาดวยโรงงาน...”

กระบวนการจัดการมูลฝอยท่ีเป็นพิษหรืออันตราย
          โรงพยาบาลก็ถือเปนสวนหนึ่งในชุมชนที่มีกิจกรรมที่กอใหเกิดมูลฝอยอันตรายขึ้น จึงตองมีการจัดการมูลฝอย

อนัตรายทีเ่กดิขึน้ตามมาตรการทางกฎหมายทีก่ําหนด แนวทางในการจดัการมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตราย ส่ิงสําคัญ

ทีต่องดําเนนิการคอื การลดการเกิดของเสยีทีแ่หลงกําเนดิ โดยตองอาศยัความรวมมอืจากบคุลากรทางการแพทย และ

เจาหนาที่ทุกคนที่ปฏิบัติหนาที่อยูในโรงพยาบาล บุคลากรและเจาหนาที่ที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลควรไดรับ

ความรูเกีย่วกบัการจดัการมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตราย เพือ่ปองกนัผลกระทบทีอ่าจเกิดตอสขุภาพของผูปฏบิตังิาน 

และยังสามารถชวยใหแยกมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายไดอยางถูกตอง ตามประเภท และลักษณะการเกิด

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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11 ขอ 8 กฎกระทรวงการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563
12 ขอ 10 กฎกระทรวงการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563

 

1. การคดัแยกและเกบ็รวบรวม

      โรงพยาบาลอาจมีกิจกรรมท่ีกอใหเกิดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนโดยตองคัดแยกมูลฝอย

ที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนออกจากมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยติดเชื้อตามประเภท11 ดังตอไปนี้

1. หลอดไฟ 

2. ถานไฟฉายและแบตเตอรี่ 

3. ภาชนะบรรจุสารเคมี และใหรวมถึงกระปองสเปรย กระปองสารกําจัดศัตรูพืช กระปองสี ขวดนํ้ายา

  ลางหองน้ํา ตลับหมึกพิมพ ภาชนะบรรจุนํ้ามันปโตรเลียม หรือภาชนะบรรจุผลิตภัณฑ ปองกัน

   หรือกําจัดแมลงและสัตวฟนแทะในบานเรือน

4. ยาและเวชภัณฑตามท่ีรัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

5. ผลิตภัณฑเครื่องใชไฟฟาและอุปกรณอิเล็กทรอนิกส

6. มลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชุมชนประเภทอ่ืนตามทีร่ฐัมนตรกีาํหนดโดยประกาศในราชกจิจานเุบกษา 

          นอกจากนี้ ในโรงพยาบาลยังมีมูลฝอยอันตรายที่มีความเฉพาะบางประเภทที่เกิดจากกระบวนการ

การใหบริการและการรักษาในโรงพยาบาลท่ีตองไดรับการจัดการเปนพิเศษตามมาตรฐานหรือกฎหมายเฉพาะ เชน 

ของเสยีประเภทสารเคม ี(Chemical waste) (หองปฏิบตักิารทางการแพทย) ของเสียทีม่ปีรมิาณโลหะหนกัสงู (Wastes 

with high content of heavy metals) ของเสียกัมมันตภาพรังสี (Radioactive waste) ซึ่งโรงพยาบาลตองให

ความสําคัญและจัดการใหถูกตองเหมาะสมดวย

      เมื่อคัดแยกมูลฝอยท่ีเปนหรืออันตรายจากชุมชนตามประเภทที่กําหนด ใหบรรจุในภาชนะบรรจุมูลฝอย

ตามลกัษณะและประเภทของมลูฝอย โดยไมใหมสีวนลํ้าออกนอกภาชนะน้ัน กอนนําไปบรรจใุนภาชนะรองรบัมลูฝอย

หรือนําไปไวที่จุดแยกท้ิงมูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนที่องคกรปกครองสวนทองถิ่นจัดไวให หลักเกณฑ

และลักษณะของภาชนะบรรจุ ภาชนะรองรับ และสถานที่พักรวมมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน

มีรายละเอียดดังนี้

    1.1 ภาชนะบรรจุมูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน12 ตองเปนไปตามหลักเกณฑและ

มีลักษณะ ดังตอไปน้ี

ตองทําจากวัสดุที่แข็งแรง ทนทาน สามารถทนตอการกัดกรอนหรือการเกิดปฏิกิริยาของ

สารเคม ีกันนํ้าได ไมรัว่ซมึ มฝีาปดมดิชิดเหมาะสมตามประเภทของมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรืออนัตราย

จากชุมชน และสามารถปองกันการรั่วไหลระหวางการเก็บรวบรวมและขนสง  

มีขอความวา “มูลฝอยท่ีเปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน” หรือขอความที่ทําใหเขาใจไดวา

เปนมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชุมชน โดยมขีนาดและสีของขอความทีส่ามารถมองเหน็

ไดชดัเจน เพือ่ประโยชนในการรกัษาความสะอาดและการจดัระเบยีบในการเกบ็ ขน หรอืกําจดั

มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน 

1.

2.

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ตองทําจากวัสดุท่ีแข็งแรง ทนทาน สามารถทนตอการกัดกรอนหรือการเกิดปฏิกิริยา

ของสารเคมี กันน้ําได ไมรั่วซึม มีฝาปดมิดชิด เหมาะสมตามประเภทของมูลฝอยที่เปนพิษ

หรืออันตรายจากชุมชน และสามารถปองกันการรั่วไหลระหวางการเก็บรวบรวมและขนสง

      1.2 ภาชนะรองรับมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน13 ตองเปนไปตามหลักเกณฑและ

มีลักษณะ ดังตอไปนี้

มีขอความวา “มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน” หรือขอความที่ทําใหเขาใจไดวา

เปนมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือันตรายจากชมุชน โดยมขีนาดและสีของขอความทีส่ามารถมองเหน็

ไดชัดเจน เพื่อประโยชนในการรักษาความสะอาดและการจัดระเบียบในการเก็บ ขน หรือ

กําจัดมูลฝอย ที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน 

      1.3 สถานที่พักรวมมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน14 ตองเปนไปตามหลักเกณฑและ

มีลักษณะ ดังตอไปน้ี

1.

2.

       ในกรณีที่มีปริมาณมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนตั้งแต 100 กิโลกรัมตอเดือน ผูซึ่งกอให

เกิดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนตองจัดใหมีสถานที่พักรวมมูลฝอยภายหลังที่มีการคัดแยก

เปนอาคารหรือหองแยกเปนสัดสวนเฉพาะที่สามารถรองรับปริมาณมูลฝอยที่เปนพิษ

หรืออันตรายจากชุมชนที่เกิดขึ้นตามประเภทที่กําหนดและปดมิดชิด

มพีืน้คอนกรตี หรอืมพีืน้ทีน่ํ้าซมึผานไมได มผีนงัเรยีบ ทําความสะอาดงาย สามารถปองกนัแดด

และฝน และการหกรัว่ไหลของมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชุมชน และมกีารระบายอากาศ

ที่เหมาะสม

1.

2.

มีขอความวา “สถานท่ีพักรวมมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน” หรือขอความ

ทีท่ําใหเขาใจไดวาเปนสถานทีพ่กัรวมมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชนไวทีห่นาอาคาร

หรือหนาหองนั้น และมีขนาดและสีของขอความที่สามารถมองเห็นไดชัดเจน 

3.

2. การเคลือ่นยายและการกาํจดั

      สําหรับการเคลื่อนยายและการกําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนเปนบทบาทหลักขององคกร

ปกครองสวนทองถ่ิน โรงพยาบาลมีบทบาทในการใหความรวมมือในสวนของการคดัแยกและการรวบรวมเพือ่ประโยชน

ในการรวบรวมนําไปกําจดั ทัง้นี ้เจาหนาทีห่รอืบคุลากรของโรงพยาบาลควรมคีวามรูความเขาใจในกระบวนการจดัการ

ทั้งหมด เพื่อที่จะสามารถใหคําแนะนําตอทั้งเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานขององคกรปกครองสวนทองถิ่นในการดําเนินการ

ใหถูกตองตามสุขลักษณะ และไมสงผลกระทบตอประชาชนในพื้นที่ 

         การกําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน ตามที่กฎหมายกําหนดมีวิธีการดังตอไปนี้

               -  การฝงกลบอยางปลอดภัย

               -  การเผาในเตาเผา

               -  วิธีอื่นตามที่รัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

13   ขอ 11 กฎกระทรวงการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563
14   ขอ 13 กฎกระทรวงการจัดการมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน พ.ศ. 2563

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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       2.1 การฝงกลบอยางปลอดภัย ตองดําเนินการใหเปนไปตามกฎหมายที่เกี่ยวของมีผลการศึกษา

ความเหมาะสมและความเปนไปไดกอนทําการกอสรางระบบกําจัด และมาตรการควบคุมการกําจัด

มูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชน เปนไปตามหลักเกณฑและสุขลักษณะ ดังตอไปนี้

มสีถานทีต่ัง้เหมาะสม มบีริเวณเพยีงพอในการฝงกลบโดยไมกอใหเกดิอนัตรายเหตรุําคาญ หรอื

ความเสียหายตอบุคคลหรือทรัพยสินของผูอื่น และมีมาตรการปองกันและแกไขเพื่อไมให

สงผลกระทบตอสขุภาพของประชาชนและส่ิงแวดลอม ทัง้นี ้ตามทีร่ฐัมนตรกีําหนดโดยประกาศ

ในราชกิจจานุเบกษา

มีพื้นท่ีแนวกันชนโดยรอบภายในอาณาเขตของสถานที่ฝงกลบมูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย

จากชุมชน จัดเปนพื้นที่สําหรับปลูกตนไม ถนน และรางระบายน้ําผิวดิน เพื่อลดปญหา

ดานทัศนียภาพจากการฝงกลบ ฝุนละออง และปญหากลิ่นรบกวน

มรีะดบักนบอฝงกลบทีอ่ยูสงูกวาระดบันํ้าใตดนิสงูสดุไมนอยกวา 150 เซนตเิมตร ยกเวนในกรณี

ทีม่กีารออกแบบพเิศษเพือ่ควบคมุและปองกนัแรงดนัขึน้ของนํ้าใตดนิตอช้ันมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอื

อันตรายจากชุมชน

ตดิต้ังวสัดกัุนซึมทีมี่คณุสมบตัเิหมาะสมและทนตอการกดักรอน โดยตดิตัง้ใหครอบคลมุดนิทัง้หมด

ทีส่มัผสักบัมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชนหรอืนํ้าขยะมูลฝอยท่ีเปนพษิหรอือนัตราย

จากชมุชน และมกีารจดัทาํระบบปองกนันํา้ซึมผานโดยการปกูนัซึมแบบผสมสองชัน้ ดวยการใช

ดินเหนียวบดอัด วัสดุสังเคราะหประเภทแผนโพลีเอทธิลีนความหนาแนนสูง หรือดินเหนียว

รวมกับวัสดุสังเคราะหโดยทั่วไป

มกีารปองกันสตัวและแมลงพาหะนาํโรค ฝุนละออง กล่ิน เสียง ความส่ันสะเทอืน หรอืการดาํเนนิการ

ทีอ่าจกอใหเกดิเหตรุําคาญหรอืผลกระทบตอสขุภาพของประชาชนและสิง่แวดลอมตามกฎหมาย

ที่เกี่ยวของ

มรีะบบรวบรวมนํ้าชะมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรืออนัตรายจากชุมชนเพือ่สงไปยงัระบบบําบดันํ้าเสยี

ทีส่ามารถปองกนัการปนเปอนนํ้าใตดนิ และมกีระบวนการบําบดันํ้าชะมลูฝอยใหไดมาตรฐาน

นํ้าทิ้งตามกฎหมายที่เกี่ยวของ

มีระบบรวบรวม และระบายกาซออกจากหลุมฝงกลบ และมีระบบเผาทําลายกาซ เพื่อไมให

เกิดมลพิษทางอากาศกระจายสูสิ่งแวดลอม

มีบอสําหรับตรวจสอบการปนเปอนของนํ้าใตดิน และการรั่วไหลของนํ้าชะมูลฝอยที่เปนพิษ

หรืออันตรายจากชุมชนบริเวณเหนือและทายการไหลของนํ้าใตดิน อยางนอย 3 บอ

มกีารบาํบดัเบือ้งตนกอนนาํมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชุมชนไปฝงกลบ เพ่ือลดความเปนพษิ

ของมูลฝอยที่เปนพิษ หรืออันตรายจากชุมชนดวยการปรับเสถียรหรือการทําเปนกอนแข็ง

มีการใชวัสดุธรรมชาติ หรือวัสดุสังเคราะหกลบทับ หรือปดคลุมทุกครั้งที่มีการนํามูลฝอย

ที่เปนพิษหรืออันตรายจากชุมชนไปฝงกลบ และเมื่อบอฝงกลบเต็ม ใหปดทับตามลําดับดวย

ช้ันดินเหนียว ชั้นวัสดุสังเคราะหประเภทแผนโพลีเอทธิลีนความหนาแนนสูงหรือชั้นวัสดุ

สังเคราะหอื่นที่มีคุณสมบัติเดียวกัน ชั้นกรวดทรายอัด ชั้นวัสดุกรองใยสังเคราะห และกดทับ

ดวยชัน้ดนิทีม่คีวามหนา ไมนอยกวา 90 เซนตเิมตร แลวปลกูพชืคลมุดนิ เพือ่ปองกันฝุนละออง 

กลิน่รบกวน การปลวิของมลูฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชน และไมเปนแหลงเพาะพนัธุ

สัตวและแมลงพาหะนําโรค รวมทั้งไมสงผลกระทบตอสิ่งแวดลอม 
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5.
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      2.2 การเผาในเตาเผา ตองดาํเนนิการใหเปนไปตามกฎหมายทีเ่กีย่วของ มผีลการศึกษาความเหมาะสม

และความเปนไปไดกอนทําการกอสรางระบบกําจัด และมาตรการควบคุมการกําจัดมูลฝอยที่เปนพิษหรือ

อันตรายจากชุมชน และใหเปนไปตามหลักเกณฑและสุขลักษณะ ดังตอไปนี้

มีสถานที่ตั้งและขนาดพื้นที่เหมาะสมกับกระบวนการเผามูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย

จากชมุชน และภายในอาคารตองมแีสงสวางและการระบายอากาศเพยีงพอตอการปฏบิตังิาน 

ทั้งนี้ ตามที่รัฐมนตรีกําหนดโดยประกาศในราชกิจจานุเบกษา

มีพื้นท่ีแนวกันชนโดยรอบภายในอาณาเขตของสถานที่เผามูลฝอยที่เปนพิษหรืออันตราย

จากชุมชน จัดเปนพื้นที่สําหรับปลูกตนไม ถนน และรางระบายน้ําผิวดิน เพ่ือลดปญหา

ดานทัศนียภาพจากการเผาและปญหากลิ่นรบกวน

เผามูลฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชนในเตาเผาทีม่หีองเผามูลฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตราย

จากชุมชนและหองเผาควนั โดยการเผามูลฝอยทีเ่ปนพษิหรอือนัตรายจากชมุชนใหเผาทีอ่ณุหภมูิ

ไมตํ่ากวา 850 องศาเซลเซียส และในการเผาควันใหเผาดวยอุณหภูมิไมตํ่ากวา 1,100 องศา

เซลเซียส และมีระบบควบคุมคุณภาพอากาศที่ปลอยจากปลองเตาเผามูลฝอยที่เปนพิษหรือ

อนัตรายจากชุมชน ใหไดมาตรฐานควบคมุการปลอยทิง้อากาศเสยีจากเตาเผามูลฝอยท่ีเปนพษิ

หรืออันตรายจากชุมชนตามกฎหมายที่เกี่ยวของ

มกีารปองกนัสตัวและแมลงพาหะนาํโรค ฝุนละออง กล่ิน เสียง ความส่ันสะเทอืนหรอืการดาํเนนิการ

ที่อาจกอใหเกิดเหตุรําคาญหรือผลกระทบตอสุขภาพของประชาชนตามกฎหมายที่เกี่ยวของ

มีการบําบัดน้ําเสียจากระบบกําจัด และนํ้าเสียใด ๆ ทั้งหมดที่เกิดขึ้นภายในสถานที่กําจัด

ใหไดมาตรฐานตามกฎหมายที่เกี่ยวของ

มีพื้นท่ีสําหรับเก็บเถาหนักที่มีการปองกันผลกระทบตอส่ิงแวดลอม และมีระบบในการนํา

เถาหนักไปกําจัดเปนประจํา โดยใชวิธีการฝงกลบอยางปลอดภัยตามกฎหมายที่เกี่ยวของ

มีพ้ืนที่สําหรับเก็บเถาลอยที่มีการปองกันผลกระทบตอส่ิงแวดลอม และมีระบบในการนํา

เถาลอยออกไปกําจัดเปนประจํา โดยใชวิธีการฝงกลบอยางปลอดภัยตามกฎหมายที่เกี่ยวของ
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การบันทึกข้อมูลมูลฝอยอันตรายสําหรับโรงพยาบาล
         สําหรับการบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยอันตราย โรงพยาบาลสามารถเขาใช ระบบฐานขอมูลการบริหาร

จัดการมูลฝอยอันตราย สําหรับโรงพยาบาล ซ่ึงสํานักอนามัยส่ิงแวดลอม กรมอนามัย ไดพัฒนาขึ้น เพ่ือสนับสนุน

การดําเนินงานการจัดการของเสียทางการแพทยในกลุมที่เปนของเสียอันตราย โดยสามารถเขาใชงานระบบ

ผานทางเว็บไซต https://medwast.anamai.moph.go.th/ 

โดยระบบจะมีประกอบดวย

1.  หลอดไฟ

2.  ถานไฟฉายและแบตเตอร่ี

3.  ภาชนะบรรจุสารเคมี

4.  ผลิตภัณฑเครื่องใชไฟฟาและอุปกรณอิเล็กทรอนิกส

5.  ยาอันตรายทั่วไป

6.  ยาอันตรายสูง

7.  ยาเคมีบําบัด

8.  เวชภัณฑ

9.  อะมัลกัมทางทันตกรรม

10. ของเสียอื่น ๆ

การบันทึกข้อมูลปริมาณมูลฝอยติดเช้ือ 

      ผูรับผิดชอบแหลงกําเนิดมูลฝอยติดเช้ือตองจัดเก็บและบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ ทุกครั้งที่มี

การขนมูลฝอยติดเชื้อ รวมทั้งแหลงกําเนิดมูลฝอยติดเชื้อที่ดําเนินการกําจัดมูลฝอยตดิเชื้อดวยตนเอง ณ แหลงกําเนดิ 

ตามแบบบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ หรือบันทึกในระบบควบคุมกํากับการขนสงมูลฝอยติดเชื้อ (Manifest 

System) โดยเขาไปที่ เว็บไซต http://e-manifest.anamai.moph.go.th/ หรือผานแอพพลิเคชั่น E-manifest

SCAN QR Code เขาสู

หนาเว็บไซตโปรแกรมกํากับ

การขนสงมูลฝอยติดเชื้อ

สามารถดาวนโหลด

Application E-Manifest

ระบบฐานขอมูลในการบริหารจัดการ

มูลฝอยอันตราย สําหรับโรงพยาบาล

SCAN QR Code เขาสูหนาเว็บไซต

ระบบฐานขอมูลการบริหารจัดการมูลฝอยอันตราย

สําหรับโรงพยาบาล

โปรแกรมกํากับการขนสง

มูลฝอยติดเชื้อ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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R : Restroom การพัฒนาส้วมมาตรฐานและการจัดการส่ิงปฏิกูล

      โรงพยาบาลเปนศูนยกลางการใหบริการสุขภาพอนามัยแกประชาชน ทั้งประชาชนที่ปวยเปนโรคติดตอ

และโรคไมติดตอ และประชาชนที่มีสุขภาพดี หากโรงพยาบาลไมมีการจัดการควบคุมดูแลดานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม

ใหไดมาตรฐานเพยีงพอ กจ็ะทําใหโรงพยาบาลกลายสภาพเปนแหลงแพรกระจายเช้ือโรคไปสูประชาชนและผูเขามารบั

บริการได 

            หองสวม โดยเฉพาะที่อาคารผูปวยนอก (Out Patient Department: OPD) เปนสถานที่หนึ่งในโรงพยาบาล

ที่มีประชาชนทั้งที่เปนผูปวย และญาติผูปวยมาใชบริการในแตละวันเปนจํานวนมาก ดังนั้นจึงตองมีการควบคุมดูแล

เพื่อไมใหสวมกลายเปนแหลงแพรกระจายเชื้อโรคไปสูประชาชนและผูเขามารับบริการ ทั้งน้ี ตองมีการจัดการใหได

มาตรฐานท้ังเรือ่งความสะอาด เพยีงพอ และความปลอดภัย ตามมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (Healthy Accessibility 

Safety : HAS)

นิยามความหมาย
        “สวม” หมายความวา สถานที่ที่จัดไวสําหรับขับถายอุจจาระหรือปสสาวะ และใหหมายความรวมถึงระบบ

รองรับสิ่งปฏิกูล

      “สวมสาธารณะ” หมายความวา สวมที่จัดไวเพื่อใหบริการเปนการทั่วไปในสถานที่ตาง ๆ ทั้งกรณีที่มี

การจัดเก็บคาบริการและไมจัดเก็บคาบริการ และใหหมายความรวมถึงสวมที่จัดไว เพื่อใหบริการภายในหนวยงาน

ของรัฐหรือหนวยงานของเอกชน

         “สิ่งปฏิกูล” หมายความวา อุจจาระ หรือปสสาวะของคน หรือสิ่งอื่นใดที่ปนเปอนอุจจาระ หรือปสสาวะ

การพัฒนาส้วมมาตรฐานและการจัดการส่ิงปฏิกูล

เกณฑมาตรฐานสวมระดบัประเทศ (Healthy Accessibility Safety : HAS)

             สะอาด (Health) หมายถงึ สวมจะตองไดรบัการดําเนนิการใหถกูหลักสุขาภิบาล (Sanitation  Conditions) 

เชน หองสวมและสุขภัณฑทั้งหมดจะตองสะอาด ไมมีกลิ่นเหม็น มีวัสดุอุปกรณสิ่งอํานวยความสะดวกไวบริการ

เชน นํ้าสะอาด สบูลางมอื กระดาษชําระเพยีงพอ การเกบ็กักหรอืบําบดัส่ิงปฏกิลูถกูตองและมสีภาพแวดลอมสวยงาม

ซึ่งจะสงผลดีตอรางกายและจิตใจของผูใชบริการ

      เพียงพอ (Accessibility) หมายถึง

ตองมีสวมใหเพียงพอแกความตองการของผูใช

รวมถึงผูพิการ ผูสูงวัยหญิงมีครรภ และสวมตอง

พรอมใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการ

            ปลอดภยั (Safety) หมายถงึ ผูใชบรกิาร

จะตองปลอดภัยขณะใชสวม เชน สถานที่ตั้งสวม

ไมเปลี่ยว หองสวมแยกชาย - หญิง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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     1. พื้น ผนัง เพดาน โถสวม ที่กดโถสวม โถปสสาวะ ที่กดโถปสสาวะ สะอาด ไมมีคราบสกปรก

อยูในสภาพดีใชงานได 

               ความสะอาด หมายถึง ไมมีฝุน หยากไย ไมมีคราบสกปรก ใหสังเกตบริเวณซอกมุม คอหาน ภายใน 

ภายนอกโถสวม และโถปสสาวะดวย

      2. นํา้ใชสะอาด เพียงพอ และไมมีลูกน้ํายุง ภาชนะเก็บกักนํา้ ขันตักนํา้ สะอาด อยูในสภาพดี ใชงานได

           นํ้าสะอาด หมายถึง น้ําใส ไมมีตะกอน (มองดูดวยตา) ไมมีลูกนํ้ายุงในภาชนะเก็บกักนํ้า รวมถึง

ในภาชนะใสไมดอก ไมประดับที่ตั้งอยูในหองสวมและบริเวณโดยรอบหองสวมดวย

         3. กระดาษชาํระเพยีงพอตอการใชงานตลอดเวลาทีเ่ปดใหบรกิาร (อาจจําหนายหรอืบรกิารฟร)ี หรอืสายฉดีนํา้

ชําระที่สะอาด อยูในสภาพดี ใชงานได

         4. อางลางมือ กอกนํ้า กระจก สะอาด ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดีและใชงานได

      5. สบูลางมือ พรอมใหใชตลอดเวลาท่ีเปดใหบริการ โดยสบูลางมือควรอยูในภาชนะใสสบูโดยเฉพาะ

ถาเปนสบูเหลว ที่กดสบูตองใชงานได

          6. ถังรองรับมูลฝอย สะอาด มีฝาปด อยูในสภาพดี ไมรั่วซึม ตั้งอยูในบริเวณอางลางมือหรือบริเวณใกลเคียง

         7. มีการระบายอากาศดี และไมมีกลิ่นเหม็น

      8. สภาพทอระบายสิ่งปฏิกูล และถังเก็บกักไมรั่วแตก หรือชํารุด ไมพบรอยแตกราวของทอ ถังเก็บกัก

และฝาปดบอเก็บกักสิ่งปฏิกูล

      9. จดัใหมกีารทาํความสะอาด และระบบการควบคมุ

ตรวจตราเปนประจํา

    จัดระบบใหมีเจาหนาที่รับผิดชอบทําความสะอาด

เปนประจําทุกวัน ควรทําความสะอาดอยางนอยวันละ

2 ครั้ง และจัดระบบใหมีเจาหนาที่ควบคุมตรวจตรา

เพื่อใหการทําความสะอาดหองสวม สะอาดนาใชอยูเสมอ

ความสะอาด  (Health : H)

3.1

3.2

3.3

กรณีมีกระดาษชําระ กระดาษชําระตองอยูในภาชนะที่เตรียมไว หรือมีที่แขวนโดยเฉพาะ

กรณีมีนํ้าประปาเปดไดตลอดเวลาตอง มีสายฉีดนํ้าชําระ

กรณสีถานทีท่ีไ่มมนีํ้าประปาหรอืมนีํ้าประปาเปดไดบางบางเวลา หรอืขาดแคลนนํ้าใหพจิารณา

ภาชนะเก็บกักนํ้า ขันตักนํ้าสะอาดสามารถใชนํ้าทําความสะอาดรางกายได  

7.1

7.2

การระบายอากาศดี หมายถึง มีชองระบายอากาศ ไมนอยกวารอยละ 10 ของพื้นที่หอง

หรือมีเครื่องระบายอากาศ

ไมมกีลิน่เหมน็ หมายถงึ ไมมกีลิน่ของอจุจาระและปสสาวะ และตองไมมีกลิน่เหมน็ขณะราดนํ้า 

หรือกดชักโครกซ่ึงเปนกลิ่นจากทอหรือบอเกรอะท่ีไหลยอนขึ้นมา โดยปกติสวมที่มีการติดตั้ง

ทอระบายอากาศจากฐานตั้งสวมและบอเกรอะจะไมมีปญหานี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ความเพยีงพอ (Accessibility : A)

     10. จัดใหมีสวมนั่ งราบสําหรับผูพิการ ผู สูงวัย 

หญิงตั้งครรภ และประชาชนท่ัวไปอยางนอยหนึ่งที่ โดยมี

ลักษณะดังนี้ 

ความปลอดภยั  (Safety : S)

      12. บริเวณท่ีตั้งสวม ตองไมอยูในท่ีลับตา หรือใน

ที่เปลี่ยว

      13. กรณีที่มีหองสวมตั้งแต 2 หองขึ้นไป ใหแยกเปน

หองสวมสําหรับชาย หญิง โดยมีปายหรือสัญลักษณที่ชัดเจน

      14. ประตู ท่ีจับเปด – ปด และท่ีล็อคดานในสะอาด 

อยูในสภาพดี ใชงานได

         15. พื้นหองสวมแหง

      16. แสงสวางเพยีงพอ สามารถมองเหน็ไดทัว่บรเิวณควรมคีวามเขมของแสงอยางนอย 100 ลกัซ สายตาคนปกติ

สามารถมองเห็นลายมือที่อยูหางจากตาประมาณ 1 ฟุตไดชัด แสดงวาแสงสวางเพียงพอ

      11. สวมสาธารณะพรอมใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการหองสวมและอุปกรณในหองสวมทุกอยาง

พรอมใชงาน กรณีที่ชํารุดและอยูระหวางซอมแซม ใหติดปายบอกวาชํารุดอยูระหวางซอมแซม

10.1

10.2

10.3

10.4

มีพื้นท่ีวางภายในหองสวม เพื่อใหเกาอี้ลอ

สามารถหมุนตวักลบัได ซึง่มเีสนผานศูนยกลาง

ไมนอยกวา 150 เซนติเมตร

หองสวมตองมรีะดบัเสมอกบัพืน้ภายนอก ถามพีืน้ตางระดบัตองมลีกัษณะเปนทางลาด และ

วัสดุปูพื้นตองไมลื่น

พื้นหองสวมตองมีความลาดเอียงเพียงพอไปยังชองระบายนํ้าทิ้ง เพื่อใหไมมีนํ้าขังบนพื้น

มีสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการ ไดแก

1.

2.

3.

4.

5.

6.

ประตูของหองสวม เปนแบบบานเปดออกสูภายนอก หรือเปนแบบบานเลื่อน สามารถ

เปด - ปดไดงาย ชองประตูมีความกวางไมนอยกวา 90 เซนติเมตร หากมีธรณีประตู

ความสงูของธรณปีระตตูองไมเกนิ 2 เซนตเิมตร และใหขอบทัง้สองขางมคีวามลาดเอยีง

ไมเกิน 45 องศา โดยประตูหนาหองสวมตองมีสัญลักษณผูพิการไว

มีโถสวมชนิดนั่งราบ มีพนักพิงหลังสําหรับผูที่ไมสามารถทรงตัวไดเอง ใชพิงได

ตองมีราวจับเพื่อชวยในการพยุงตัว 

อางลางมือ มีความสูงจากพื้นถึงขอบบนของอางไมนอยกวา 75 เซนติเมตร แตไมเกิน

80 เซนติเมตร ขอบอางหางจากผนังไมนอยกวา 45 เซนติเมตร และมีพื้นที่วางใตอาง

เพื่อใหเกาอี้ลอสามารถสอดเขาได

กอกนํ้าทีใ่ชบรเิวณอางลางมอื ควรเปนชนดิกานโยก หรอืกานกด หรอืกานหมนุ หรอืระบบ

อัตโนมัติ

มีระบบเสียงสัญญาณแจงเหตุในกรณีฉุกเฉินที่สามารถใชงานไดสะดวก

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การกําหนดส่ิงอํานวยความสะดวกในห้องส้วมสําหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชรา

      ตามกฎกระทรวงกําหนดสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการ หรือทุพพลภาพ และคนชรา

พ.ศ. 2548 และทีแ่กไขเพิม่เตมิ ไดกําหนดใหอาคารสถานพยาบาลทัง้ของรฐัและเอกชนทีจั่ดใหมหีองสวมสาํหรบับคุคล

ทั่วไป ตองจัดใหมีหองสวมสําหรับผูพิการ หรือทุพพลภาพ และคนชราเขาใชไดอยางนอย 1 หอง ในหองสวมนั้นหรือ

จะจัดแยกออกมาอยูในบริเวณเดียวกันกับหองสวมสําหรับบุคคลทั่วไปก็ได 

          หองสวมสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ตองมีลักษณะ ดังตอไปนี้ 15

      1. มีพื้นท่ีวางภายในหองสวมเพื่อใหเกาอี้ลอสามารถหมุนตัวกลับไดซึ่งมีเสนผานศูนยกลางไมนอยกวา

1.50 เมตร

       2. ประตูของหองที่ตั้งโถสวมเปนแบบบานเลื่อน หรือเปนแบบบานเปดออกสูภายนอก โดยตองเปดคางได

ไมนอยกวา 90 องศา และตองมีราวจับแนวนอน และมีสัญลักษณรูปผูพิการติดไวที่ประตูดานหนาหองสวม ลักษณะ

ของประตูนอกจากที่กลาวมาขางตนใหเปนไปตามลักษณะ ดังตอไปนี้

      3. พื้นหองสวมตองมีระดับเสมอกับพื้นภายนอก ถาเปนพื้นตางระดับตองมีลักษณะเปนทางลาด และวัสดุ

ปูพื้นหองสวมตองไมลื่น โดยทางลาดใหมีลักษณะดังนี้

เปด - ปดไดงาย

หากมีธรณีประตู ความสูงของธรณีประตูตองไมเกินกวา 1.3 เซนติเมตร และใหขอบทั้ง 2 ดาน

มีความลาดชันไมเกิน 1 : 2

ชองประตูตองมีความกวางสุทธิไมนอยกวา 86 เซนติเมตร

ในกรณีที่ประตูเปนแบบบานเปดผลักเขาออก เม่ือเปดออกสูทางเดินหรือระเบียงตองมีพื้นที่วาง

ขนาดกวางไมนอยกวา 1,500 มิลลิเมตร และยาวไมนอยกวา 1,500 มิลลิเมตร

ในกรณีที่ประตูเปนแบบบานเลื่อนหรือแบบบานเปดใหมีมือจับที่มีขนาดเทากับราวจับที่มีลักษณะ

กลมหรือมีลักษณะมนไมมีเหลี่ยมโดยมีเสนผานศูนยกลางไมนอยกวา 3 เซนติเมตร แตไมเกิน

4 เซนติเมตร ในแนวดิ่งทั้งดานในและดานนอกของประตูซึ่งมีปลายดานบนสูงจากพื้นไมนอยกวา 

1,000 มิลลิเมตร และปลายดานลางไมเกิน 800 มิลลิเมตร ในกรณีที่เปนประตูบานเปดออกให

มีราวจับตามแนวนอนดานในประตู และในกรณีที่เปนประตูบานเปดเขาใหมีราวจับตามแนวนอน

ดานนอกประตู ราวจับดังกลาวใหสูงจากพื้นไมนอยกวา 800 มิลลิเมตร แตไมเกิน 900 มิลลิเมตร 

ยาวไปตามความกวางของประตู

ในกรณีที่ประตูเปนกระจกหรือลูกฟกเปนกระจก ใหติดเครื่องหมายหรือแถบสีที่สังเกตเห็นไดชัด

อปุกรณเปดปดประตตูองเปนชนดิกานบดิหรอืแกนผลกั อยูสงูจากพ้ืนไมนอยกวา 1,000 มลิลเิมตร

แตไมเกิน 1,200 มิลลิเมตร

ตองไมตดิตัง้อปุกรณชนดิทีบ่งัคบัใหบานประตปูดไดเองทีอ่าจทาํใหประตหูนบีหรอืกระแทกผูพกิาร

หรือทุพพลภาพ และคนชรา

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

พื้นผิวทางลาดตองเปนวัสดุที่ไมลื่น

พื้นผิวของจุดตอเนื่องระหวางพื้นกับทางลาดตองเรียบไมสะดุด

มคีวามกวางสทุธไิมนอยกวา 90 เซนตเิมตร ในกรณเีปนทางลาดแบบสองทางสวนกันใหมคีวามกวาง

สุทธิไมนอยกวา 1.50 เมตร

1.

2.

3.

15  ขอ 21 กฎกระทรวงกาํหนดสงิอาํนวยความสะดวกในอาคารสาํหรบัผูพกิารหรอืทพุพลภาพและคนชรา พ.ศ. 2548 และท่ีแกไขเพิม่เตมิ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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มีพื้นที่หนาทางลาดเปนที่วางยาวไมนอยกวา 1.50 เมตร

มีความลาดชันไมเกิน 1 : 12 และมีความยาวชวงละไมเกิน 6 เมตร ในกรณีที่ทางลาดยาวเกิน

6 เมตร ตองจัดใหมีชานพักยาวไมนอยกวา 1.50 เมตร คันระหวางแตละชวงของทางลาด

ทางลาดดานที่ไมมีผนังก้ันใหยกขอบสูงจากพื้นผิวของทางลาดไมนอยกวา 10 เซนติเมตร และ

ตองมีราวจับและราวกันตก

ทางลาดที่มีความยาวตั้งแต 1.80 เมตรขึ้นไป ตองมีราวจับทั้งสองดาน และทางลาดที่มีความกวาง 

ตั้งแต 3 เมตรขึ้นไป ตองมีราวจับหางกันไมเกิน 1.50 เมตร ทั้งนี้ กรณีที่ตองติดตั้งราวจับเพิ่มเติม 

ทางลาดนั้นจะตองเหลือพื้นที่เพียงพอที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ หรือคนชราที่ใชเกาอี้ลอสามารถ

เขาออกไดอยางสะดวก โดยราวจับใหมีลักษณะ ดังตอไปนี้

4.

5.

6.

7.

ราวจับในแนวนอนมีความสูงจากพื้นไมนอยกวา 65 เซนติเมตร แตไมเกิน 70 เซนติเมตร

และใหยื่นลํ้าออกมาจากดานหนาโถสวมอีกไมนอยกวา 25 เซนติเมตร แตไมเกิน 30 เซนติเมตร 

ราวจับในแนวดิ่งตอจากปลายของราวจับในแนวนอนดานหนาโถสวมมีความยาววัดจากปลาย

ของราวจับในแนวนอนขึ้นไปอยางนอย 60 เซนติเมตร ทั้งนี้ ราวจับตาม (ก) และ (ข) อาจเปนราว

ตอเนื่องกันก็ได 

1.

2.

มีปายแสดงทิศทาง ตําแหนง หรือหมายเลขชั้นของอาคารที่คนพิการทางการมองเห็น และคนชรา

สามารถทราบความหมายได โดยตัง้อยูบรเิวณทางขึน้และทางลงของทางลาดทีเ่ช่ือมระหวางชัน้ของ

อาคาร

มีสัญลักษณรูปผูพิการติดไวในบริเวณทางลาดที่จัดไวใหแกผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา

8.

9.

ทําดวยวัสดุเรียบ มีความมั่นคงแข็งแรง ไมเปนอันตรายในการจับและไมลื่น

มลีกัษณะกลมหรอืมลีกัษณะมนไมมเีหล่ียม โดยมเีสนผานศนูยกลางไมนอยกวา 3 เซนตเิมตร

แตไมเกิน 4 เซนติเมตร

สูงจากพื้นไมนอยกวา 75 เซนติเมตร แตไมเกิน 90 เซนติเมตร

ราวจับดานที่อยูติดผนังใหมีระยะหางจากผนังไมนอยกวา 4 เซนติเมตร 

มีความสูงจากจุดยึดไมนอยกวา 10 เซนติเมตร และผนังบริเวณราวจับตองเปนผนังเรียบ

ราวจบัตองยาวตอเน่ืองกนัหรอืในกรณทีีไ่มสามารถทาํใหตอเนือ่งกนัไดใหมรีะยะหางไมเกนิ 

5 เซนติเมตร และสวนที่ยึดติดกับผนังจะตองไมกีดขวางหรือเปนอุปสรรคตอการใชของ

คนพิการทางการมองเห็น

ปลายของราวจบัใหยนืเลยจากจดุเริม่ตนและจดุสิน้สดุของทางลาดไมนอยกวา 30 เซนตเิมตร

โดยปลายราวจับตองงอหรือเก็บได

o

o

o

o

o

o

         4. พื้นหองสวมตองมีความลาดชันเพียงพอไปยังชองระบายนํ้าทิ้งเพื่อที่จะไมใหมีนํ้าขังบนพื้น

       5. มโีถสวมชนดินัง่ราบ สงูจากพืน้ไมนอยกวา 40 เซนตเิมตร แตไมเกนิ 45 เซนตเิมตร และทีป่ลอยนํา้เปน

ชนิดคันโยกหรือปุมกดขนาดใหญหรือชนิดอื่นที่สามารถใชไดอยางสะดวก

      6. มีราวจับบริเวณดานที่ชิดผนังเพื่อชวยในการพยุงตัว เปนราวจับในแนวนอนและแนวดิ่ง โดยมีลักษณะ

ดังตอไปนี้ 

      7. ดานขางโถสวมดานที่ไมชิดผนังใหมีราวจับติดผนังแบบพับเก็บไดในแนวราบ หรือแนวดิ่ง เมื่อกางออก

ใหมีระบบล็อกที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชราสามารถปลดล็อกไดงาย มีระยะหางจากขอบของโถสวม

ไมนอยกวา 15 เซนติเมตร แตไมเกิน 20 เซนติเมตร และมีความยาวไมนอยกวา 55 เซนติเมตร 
คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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          8. นอกเหนือจากราวจับตาม (6) และ (7) ตองมีราวจับเพื่อนําไปสูสุขภัณฑอื่น ๆ ภายในหองสวม มีความสูง

จากพื้นไมนอยกวา 80 เซนติเมตร แตไมเกิน 90 เซนติเมตร 

      9. ติดตั้งระบบสัญญาณแสงและสัญญาณเสียงใหผูที่อยูภายนอกแจงภัยแกผูพิการ หรือทุพพลภาพ และ

คนชรา และระบบสญัญาณแสงและสญัญาณเสยีงใหผูพกิารหรอืทพุพลภาพ และคนชราสามารถแจงเหตหุรอืเรยีกหา

ผูชวยในกรณีท่ีเกิดเหตุฉุกเฉินไวในหองสวม โดยมีปุมกดหรือปุมสัมผัสใหสัญญาณทํางาน ซึ่งติดตั้งอยูในตําแหนง

ที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชราสามารถใชงานไดสะดวก 

         10. มีอางลางมือโดยมีลักษณะ ดังตอไปนี้

       11. ราวจับตามจุดตาง ๆ ภายในหองสวมทําดวยวัสดุเรียบ มีความมั่นคงแข็งแรง ไมเปนอันตรายในการจับ

และไมลื่น มีลักษณะกลมหรือมีลักษณะมนไมเหลี่ยมโดยมีเสนผานศูนยกลางไมนอยกวา 3 เซนติเมตร แตไมเกิน

4 เซนติเมตร 

          12. ในกรณีทีห่องสวมสาํหรบัผูพกิารหรอืทพุพลภาพ และคนชราอยูภายในหองสวมทีจ่ดัไวสําหรบับคุคลทัว่ไป 

และมีทางเขากอนถงึตัวหองสวม ตองจดัใหหองสวมสาํหรบัผูพกิารหรอืทพุพลภาพ และคนชราอยูในตาํแหนงทีผู่พกิาร

หรือทุพพลภาพ และคนชราสามารถเขาถึงไดโดยสะดวก หากมีการจัดหองสวมสําหรับผูชายและผูหญิงแยกจากกัน

ใหมีอักษรเบรลลแสดงใหรูวาเปนหองสวมชายหรือหญิงติดไวที่ผนังขางทางเขาในตําแหนงที่สามารถสัมผัสไดดวย 

      13. ในกรณีท่ีเปนหองสวมสําหรับผูชายท่ีมิใชหองสวมสําหรับผูพิการหรือทุพพลภาพและคนชรา ใหมีที่

ถายปสสาวะที่มีระดับสูงจากพื้นไมเกิน 40 เซนติเมตร อยางนอย 1 ที่ และมีราวจับ 

ใตอางลางมือดานที่ติดผนังไปจนถึงขอบอางเปนที่วาง เพื่อใหเกาอี้ลอสามารถสอดเขาไปได

โดยขอบอางอยูหางจากผนงัไมนอยกวา 45 เซนตเิมตร และตองอยูในตาํแหนงทีผู่พกิารหรอืทพุพลภาพ 

และคนชราเขาประชิดไดโดยไมมีสิ่งกีดขวาง 

ความสงูจากพืน้ถงึขอบบนของอางไมนอยกวา 75 เซนตเิมตร แตไมเกนิ 80 เซนตเิมตร และมรีาวจบั

ในแนวนอนแบบพับเก็บไดในแนวดิ่งทั้งสองขางของอาง 

กอกนํ้าเปนชนิดกานโยกหรือกานกดหรือกานหมุนหรือระบบอัตโนมัติ

1.

2.

3.

การจัดการส่ิงปฏิกูล

         การจัดการสิ่งปฏิกูลภายในโรงพยาบาล คือ การจัดการสิ่งปฏิกูลที่เกิดจากหองสวมที่จัดไวสําหรับเจาหนาที่

และประชาชนผูมารบับรกิาร โดยอตัราการเกดิสิง่ปฏกิลูขึน้อยูกบัจํานวนของผูมารบับรกิาร โดยโรงพยาบาลสวนใหญ

ใชระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลแบบติดกับที่ในการรองรับและบําบัดปรับปรุง หรือแปรสภาพสิ่งปฏิกูลจากสวมใหปราศจาก

มลภาวะสภาพอนันารงัเกยีจและการกอใหเกดิโรค โดยอาจเปนระบบถงับําบดัแบบไรอากาศ เชน ถงัเกรอะ ถงัเกรอะ

กรองไรอากาศ หรอือาจใชระบบเตมิอากาศรวมกไ็ด ทัง้นี ้ตองออกแบบระบบทอนํ้าเขาและทอนํ้าออกไมใหเกดิภาวะ

นํ้าไหลลัดวงจร

          กรณทีีท่างโรงพยาบาลใชระบบกาํจดัสิง่ปฏกิลูแบบตดิ พบวา บอเกรอะ ถงับาํบดัสิง่ปฏกิลู ภายในโรงพยาบาลเตม็

โรงพยาบาลตองประสานหนวยงานที่รับเก็บขนสิ่งปฏิกูลขององคกรปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) หรือหนวยงาน

ที่ไดรับอนุญาตจาก อปท. มาทําการดูดสิ่งปฏิกูล จากถังเก็บกักส่ิงปฏิกูลหรือระบบกําจัดส่ิงปฏิกูลแบบติดกับที่

แลวนําไปกําจดัยงัระบบกําจดัสิง่ปฏกิลูรวม โดยโรงพยาบาลตองขอเอกสารซึง่เปนแบบบนัทกึของผูขนสงสิง่ปฏิกลู16 

เพื่อเก็บไวเปนหลักฐาน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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รายการทดสอบ ประเภท เกณฑ์ปริมาณท่ีกําหนด

ไขหนอนพยาธิ

แบคทีเรียอีโคไล (Escherichia coli)

นํ้าทิ้ง

กากตะกอน

< 1 ฟอง/ลิตร

< 1 ฟอง/กรัม (นํ้าหนักแหง)

นํ้าทิ้ง

กากตะกอน

< 1,000 MPN/100 มิลลิลิตร

< 1,000 MPN/กรัม (นํ้าหนักแหง)

      หากผลการตรวจ พบไขหนอนพยาธิเกินมาตรฐาน สามารถดําเนินการตามแนวทางการจัดการกากตะกอน

และนํ้าทิ้ง กรณีพบไขหนอนพยาธิเกินมาตรฐาน ดังนี้

        1. กากตะกอน

          1.1 กรณีตะกอนที่ไดจากเครื่องรีดตะกอนยังคงมีความช้ืนสูงมาก (คาเฉล่ีย 75.3%) และยังคงพบ

การปนเปอนไขหนอนพยาธิ แมวาจะมีการบําบัดตะกอนดวยการหมัก แตยังไมมีการควบคุมกระบวนการหมักใหมี

ประสิทธิภาพ ทําใหยังพบไขหนอนพยาธิในปุย ทั้งนี้ ควรนํากากตะกอนมาตากใหแหงเพื่อใหมีความชื้นนอยกวา

รอยละ 5

          1.2 กรณลีานทรายกรองหากยงัพบไขหนอนพยาธใินลานทรายกรอง หรอืนาํมาตากตามระยะเวลาแลว 

แตยังพบไขหนอนพยาธิใหนําตะกอนดังกลาว มาเพิ่มระยะเวลาในการตากตะกอน และจากการวิเคราะห

พบวา เมื่อตากตะกอนเพิ่มอีก 1 สัปดาห จะทําใหจํานวนไขพยาธิลดลง และกรณีที่มีงบประมาณใหนํา

กากตะกอนมาอบดวยความรอนอุณหภูมิ 60 - 70 ̊ c ซึ่งจากขอมูลทางวิชาการพบวา การอบดวยความรอนอุณหภูมิ 

60 ˚c มีประสิทธิภาพในการทําลายไขหนอนพยาธิไดดีกวาการตากใหแหงดวยแสงแดด

          1.3 ควรคํานึงอายุของสลัดจในการทิ้งที่ลานตากตะกอนและคํานึงถึงความหนาของชั้นตากตะกอน

ไมควรใหมีความหนามากจนเกินไปตามความเหมาะสม

        2. น้ําทิ้ง

      ในนํา้ท้ิงหากยังพบไขหนอนพยาธิควรเติมคลอรีนใหมีคาคลอรีนอิสระคงเหลือในนํา้ทิ้ง 1 มิลลิกรัมตอลิตร

และมีระยะเวลาสัมผัสคลอรีนไมนอยกวา 30 นาที ทั้งน้ี ควรคํานวณคลอรีนตั้งตนใหมีคาที่เหมาะสมในการทําลาย

เชื้อโรคและไขหนอนพยาธิ

      3. กรณีกากตะกอนที่ตากครบเวลา ยังพบไขหนอนพยาธิ เช้ือแบคทีเรียอีโคไล และดัชนีคุณภาพนํ้าทิ้ง

เกนิกวามาตรฐานกาํหนด จงึไมควรนาํกากตะกอนหรอืนํ้าทิง้ทีม่กีารปนเปอนไปใชประโยชนภายนอก ขอใหหนวยงาน

พิจารณาขอเสนอแนะขางตน เพื่อปรับปรุงระบบบําบัดกอน

      4. ควรตรวจคุณภาพนํ้าทิ้งและกากตะกอน รวมถึงตรวจหาปริมาณไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล

อยางสมํ่าเสมอ เพือ่ตรวจตดิตามประสทิธภิาพของระบบบาํบดัสิง่ปฏกิลู และเพือ่ใหแนใจวาไมมกีารปนเปอนแบคทเีรยี

อีโคไล ไขหนอนพยาธิ และดัชนีน้ําท้ิงไมเกินเกณฑมาตรฐาน กอนปลอยออกสูส่ิงแวดลอม และสามารถนําไป

ใชประโยชนทางเกษตรกรรมทั้งภายในและภายนอกหนวยงานได สําหรับการเก็บตัวอยางเพื่อสงตรวจ และวิธีที่ใช

ตรวจไขหนอนพยาธแิละแบคทเีรยีอโีคไลควรเปนไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรือ่ง กาํหนดปรมิาณไขหนอน

พยาธแิละแบคทเีรยีอโีคไล (Escherichia coli) และวธิกีารเกบ็ตวัอยาง และการตรวจหาไขหนอนพยาธ ิและแบคทเีรีย

อีโคไล (Escherichia coli) ในนํ้าทิ้งและกากตะกอนที่ผานระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลแลว พ.ศ. 2561

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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E : ENERGY การจัดการด้านพลังงานและทรัพยากร

          การจัดการดานพลังงานในโรงพยาบาล คือ การบริหารการใชทรัพยากรประเภทพลังงานภายในโรงพยาบาล

อยางมีประสิทธิภาพเพื่อบรรลุเปาหมายที่โรงพยาบาลตั้งไว โดยใชมาตรการประหยัด ใชมาตรการการลดใช หรือ

ใชการพลังงานทดแทนอื่น ๆ ซึ่งมาตรการเหลานี้มักจะนิยมใชคําวา “การอนุรักษพลังงาน” 

      การจัดการพลังงานในโรงพยาบาล เชน การประหยัดไฟฟา การประหยัดนํ้าประปา การประหยัดนํ้ามัน

เชื้อเพลิง หรือมีการใชพลังงานทดแทนจากชีวภาพหรือชีวมวล เชน การผลิตกาซชีวภาพ (Biogas) จากเศษอาหาร

เศษผักผลไม หรือมูลฝอยอินทรียอื่น ๆ การจัดการทรัพยากรกระดาษ การจัดประชุมที่เปนมิตรกับส่ิงแวดลอม

ซึง่นอกจากจะชวยในการประหยดัคาใชจายยงัชวยลดปญหาสิง่แวดลอมไดอกีดวย ประเภทของพลงังานในโรงพยาบาล 

เชน พลังงานไฟฟา พลังงานเชื้อเพลิง ความรอน และนํ้า

การดําเนินการด้านการจัดการพลังงานหรือการอนุรักษ์พลังงาน

           1. ประกาศนโยบายหรือมาตรการดานการจัดการหรือการอนุรักษพลังงาน โดยผูบริหารกําหนดเปนนโยบาย

ขององคกรและประกาศใหทราบโดยทั่วกัน 

      2. กําหนดกลุมแกนนํา ผูรับผิดชอบหรือผูนําในการลดการใชพลังงาน โดยเฉพาะผูบริหาร หัวหนากลุม/

หัวหนาฝาย เพื่อเปนแบบอยางในการลดการใชพลังงาน 

             3. กาํหนดแนวทางหรอืมาตรการลดการใชพลงังาน เพือ่ปลกูฝงพฤตกิรรมการอนรุกัษพลงังานใหเปนนวตักรรม

          4. รณรงคหรอืสงเสรมิการอนรุกัษพลงังาน และกระตุนจติสํานกึรบัผิดชอบใหบคุลากรตระหนกัในการใชพลังงาน

อยางประหยัดและคุมคา 

           5. ตรวจสอบและบาํรงุรกัษาอปุกรณไฟฟาใหมสีภาพพรอมใชงาน เพือ่ใหสามารถใชพลงังานอยางมปีระสทิธภิาพ

สูงสุดและไดมาตรฐาน 

         6. จัดกิจกรรมวันอนุรักษพลังงานหรือกิจกรรมที่สงเสริมและกระตุนใหมีการปฏิบัติอยางตอเนื่อง 

         7. กําหนดใหทุกหนวยงานในสังกัดตองมีการจัดเก็บขอมูลการใชพลังงาน และรายงานตอผูบริหาร

มาตรการการประหยัดพลังงาน

         1. มาตรการประหยัดไฟฟา

      มาตรการที่เก่ียวของกับการใชไฟฟา เชน ลดระยะเวลาการใช ลดจํานวนการใช ใชอยางถูกวิธี บํารุงรักษา

อุปกรณ และเปลี่ยนอุปกรณที่ใชไฟฟาเปนแบบประหยัดพลังงาน

               1.1 ระบบไฟฟาแสงสวาง

1.

2.

3.

4.

5.

ปดไฟเมื่อไมใชงาน เชน ขณะที่ไมมีคนอยู เวลาพักเที่ยง สรางใหเปนนิสัยในการดับไฟทุกครั้ง

ที่ออกจากหอง

กําหนดผูรับผิดชอบในการเปด - ปดไฟ ในพื้นที่สาธารณะ 

ติดตั้งสวิตซกระตุกหรือติดตั้งไฟเฉพาะจุด แทนการเปดไฟทั้งหอง ชวยประหยัดไฟไดมาก

เปลี่ยนมาใชหลอดไฟประหยัดพลังงาน เชน ใชหลอดผอม (หลอด led T5) ใชหลอดตะเกียบ

แทนหลอดไส ฯลฯ

เปลี่ยนหลอดไฟสองปายจากสปอตไลทเปนหลอด LED 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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      16. แสงสวางเพยีงพอ สามารถมองเหน็ไดทัว่บรเิวณควรมคีวามเขมของแสงอยางนอย 100 ลกัซ สายตาคนปกติ

สามารถมองเห็นลายมือที่อยูหางจากตาประมาณ 1 ฟุตไดชัด แสดงวาแสงสวางเพียงพอ

6.

7.

8.

9.

10.

ใชบลัลาสตประหยดัไฟ โดยเปลีย่นบลัลาสตแกนเหลก็เปนบลัลาสตอเิลก็ทรอนกิสและใชคูกบั

หลอดผอมประหยัดไฟ จะชวยเพิ่มประสิทธิภาพในการประหยัดไฟไดดียิ่งขึ้น

ใชโคมไฟแบบมีแผนสะทอนแสงในหองตาง ๆ ชวยใหแสงสวางจากหลอดไฟกระจายได

อยางเต็มประสิทธิภาพ ไมจําเปนตองใชหลอดไฟฟาวัตตสูง 

ทําความสะอาดหลอดไฟ เพราะจะชวยเพิ่มแสงสวาง ควรทําอยางนอย 4 ครั้งตอป 

ใชแสงสวางจากธรรมชาติใหมากที่สุด เชน ติดตั้งกระจกหรือติดฟลม ที่มีคุณสมบัติปองกัน

ความรอน แตยอมใหแสงผานเขาได เปลี่ยนกระเบื้องบางจุดเปนกระเบื้องแผนใส 

ใชสอีอนตกแตงภายในอาคาร ทําใหหองสวางไดมากขึน้ ทาผนงันอกอาคารเพือ่การสะทอนแสง

ที่ดี 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

กําหนดเวลาเปด - ปด เครื่องปรับอากาศ และปดเครื่องปรับอากาศชวงเวลา พักเที่ยง และ

กอนเลิกงาน 30 นาที

ตั้งอุณหภูมิเครื่องปรับอากาศที่ 25 องศาเซลเซียส ซ่ึงเปนอุณหภูมิที่กําลังสบาย อุณหภูมิ

ที่เพิ่มขึ้น 1 องศา ตองใชพลังงานเพิ่มขึ้นรอยละ 5 - 10 

ทําความสะอาดฟลเตอร (แผนกรองอากาศ) เดือนละ 1 ครั้ง ทําความสะอาดคอยลรอน

ปละ 2 ครั้ง เพื่อลดการเปลืองไฟในการทํางานของเครื่องปรับอากาศ 

ตรวจสอบและอุดรอยรั่วตามผนัง ฝา เพดาน ประตู ชองแสง และปดประตูหองทุกครั้งที่เปด

เครื่องปรับอากาศ เพื่อลดการรั่วไหลของอากาศเย็น 

ใชมลูี ่ตดิตัง้ Over Hang (อปุกรณบงัแดดแนวนอน) เชน กนัสาด เพือ่ปองกนัแสงแดดสองกระทบ

ตัวอาคาร 

บฉุนวนกนัความรอนตามหลงัคา และฝาผนงั เพือ่ลดการสญูเสยีพลงังานจากการถายเทความรอน

เขาภายในอาคาร 

ใชหองประชุมที่เหมาะสมกับจํานวนคน 

ไมติดตั้งหรือวางอุปกรณไฟฟาที่มีความรอนในหองที่มีเครื่องปรับอากาศ เชน กระติกนํ้ารอน 

ไมโครเวฟ เปนตน

ลดการใชเคร่ืองปรับอากาศ โดยการประเมินความจําเปนในการใชและปรับปรุงระบบ

โดยติดตั้งพัดลมและระบบเติมอากาศแทน 

ติดตั้งอุปกรณทําความสะอาดนํ้าของทอ Condenser ที่ Chiller แบบอัตโนมัติ 

ติดตั้งชุดควบคุมการทํางานของเครื่องทําความเย็น (Chiller) และเครื่องเปาลมเย็น (AHU)

แบบอัตโนมัติ 

ทาสีที่ผนังทึบของอาคารดวยสีขาว เพื่อกันความรอนจากดวงอาทิตย 

ปลูกตนไมรอบ ๆ อาคาร ตนไมขนาดใหญ 1 ตน ใหความเย็นเทากับเครื่องปรับอากาศ 1 ตัน 

หรือใหความเย็น ประมาณ 12,000 บีทียู

               1.2 ระบบปรับอากาศ 

              1.3 ลฟิต รณรงคใชบนัได แทนการใชลฟิต ขึน้ลงชัน้เดียวหรือสองชัน้ ไมจาํเปนตองใชลฟิต การกดลฟิต

แตละครั้ง สูญเสียพลังงานถึง 7 บาท 
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               1.4 คอมพิวเตอร

1.

2.

3.

4.

ปดคอมพวิเตอรเมือ่ไมไดใชงานเกนิ 1 ชัว่โมง หากปดหนาจอทนัทเีมือ่ไมใชงาน สามารถ ประหยดั

ไฟไดรอยละ 60 

ตั้งเวลาปดจอคอมพิวเตอร หรือติดตั้งระบบลดกระแสไฟฟาเขาเครื่องเมื่อพักการทํางาน

โดยผูใชสามารถตัง้โปรแกรมใหจอมอนเิตอรปดโดยอตัโนมตัเิม่ือไมไดสัมผสัคยีบอรด หรอืเมาส

ในระยะเวลาหนึ่ง สามารถประหยัดไฟไดรอยละ 35 - 40

ใชปริ้นทเตอรรวมกัน ลดการใชไฟฟาจากการทํางานของปริ้นทเตอร

ถอดปลั๊กหลังเลิกใชงาน

               1.5 อุปกรณ/ เครื่องใชไฟฟา 

1.

2.

เลอืกซือ้เครือ่งใชไฟฟาทีไ่ดมาตรฐาน ดฉูลากแสดงประสทิธภิาพใหแนใจทกุครัง้กอนตดัสนิใจซือ้

ควรเลือกใชอุปกรณไฟฟาเบอร 5 

ดสูญัลกัษณ Energy Star กอนเลือกซือ้อปุกรณสาํนักงาน (เชน เครือ่งคอมพวิเตอรเครือ่งโทรสาร

เครื่องพิมพดีดไฟฟา เครื่องถายเอกสาร ฯลฯ) ซึ่งจะชวยประหยัดพลังงาน ลดการใชพลังงาน

ไฟฟา เพราะมีระบบประหยัดไฟฟาอัตโนมัติ

               1.6 วิธีการลดการใชไฟฟาอื่น ๆ  

1.

2.

3.

ติดตั้งอุปกรณปรับระดับแรงดันไฟฟา (Voltage Regulator) ที่หมอแปลง/ มอเตอรไฟฟา

เพือ่ลดคาการสญูเสยีในแกนเหล็ก (core losses) 

ตดิตัง้ชดุควบคมุการสงจายไอนํา้ เพือ่ทาํหนาทีเ่ปด - ปด ไอนํา้ใหไดอณุหภูมติามความตองการ 

และเหมาะสมกบัการใชงาน 

การตากเสือ้ผา ชดุผูปวย ผาปทูีน่อน และอืน่ ๆ ดวยแสงแดด ชวยประหยดัไฟไดมากกวา

         2. มาตรการประหยัดน้ํามัน 

      1) เลือกใชชนิดนํ้ามันเชื้อเพลิงใหเหมาะสมกับชนิดรถยนต เครื่องยนต แบบเบนซิน ควรเลือกเติมนํ้ามัน

เบนซินใหถูกชนิด ถูกประเภท โดยเลือกตามคาออกเทนที่เหมาะสม

          2) การขับรถยนต

-

-

-

-

ไมออกรถกระชาก การออกรถกระชาก 10 ครัง้ สญูเสียนํ้ามนัไปถงึ 100 ซซี ีนํ้ามนัจํานวนนีร้ถสามารถ

วิ่งไดไกล 700 เมตร

ขับรถดวยความเร็วไมเกิน 70 – 90 กิโลเมตร/ชั่วโมง ที่ 2,000 - 2,500 รอบเครื่องยนตความเร็ว

ระดับนี้ประหยัดนํ้ามันไดมากกวา

ไมเรงเครือ่งยนตตอนเกยีรวาง (เรงเครือ่งยนต) การกระทําดงักลาว 10 ครัง้ สูญเสยีนํ้ามนัถงึ 50 ซซีี

นํ้ามันจํานวนนี้ทําใหรถวิ่งได 350 เมตร

ดับเครื่องยนตทุกครั้งเมื่อตองจอดรถนาน ๆ  การจอดรถติดเครื่องทิ้งไว 10 นาที เสียนํ้ามัน 200 ซีซี
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          3) บํารุงรักษาเครื่องยนต

-

-

-

ตรวจตั้งเครื่องยนตตามกําหนด ควรตรวจเช็คเครื่องยนตสมํ่าเสมอ เชน ทําความสะอาดระบบ

ไฟจุดระเบิด เปลี่ยนหัวคอนเดนเซอรตั้งไฟแกออนใหพอดี จะชวยประหยัดนํ้ามันไดถึง 10%

หมัน่เปลีย่นนํ้ามนัเครือ่ง ไสกรองนํ้ามนัเครือ่ง ไสกรองอากาศ ตามระยะเวลาทีเ่หมาะสม ชวยประหยดั

นํ้ามัน

ตรวจตราลมยางเปนประจํา ยางที่ออนเกินไป ทําใหสิ้นเปลืองนํ้ามันมากกวายางที่มีปริมาณลมยาง

ตามมาตรฐานกําหนด

      4) ใชการสื่อสารแทนการใชรถยนต เชน การติดตอทางโทรศัพท โทรสาร ไปรษณีย อินเตอรเน็ต หรือ

ใชบริการสงเอกสารแทนการเดินทางดวยตัวเอง ชวยประหยัดนํ้ามันและประหยัดเวลา 

         5) สงหนงัสอืหรอืเดนิทางใกล ควรเดนิหรอืใชจักรยาน ไมจาํเปนตองใชรถยนตทกุคร้ัง เปนการออกกําลังกาย

และประหยัดนํ้ามัน 

          6) ใชระบบการใชรถรวมกัน หรือคารพูล (Car pool) ไปที่หมายเดียวกัน ทางผานหรือใกลเคียงกัน ควรใชรถ

คันเดียวกัน

         7) บันทึกทะเบียนการใชรถยนตทุกครั้งที่ใช

         4. มาตรการดานพลงังานความรอน 

         1) หุมฉนวนกันความรอนของทอสงไอนํ้า

         2) การนํานํ้ารอนที่เหลือใชจากอบนึ่งผากลับไปใชใหม 

         3) เปลี่ยนเชื้อเพลิงของเครื่องกําเนิดไอนํ้า จากระบบนํ้ามันดีเซลเปนแกส LPG 

         4) เปลี่ยนหัวเตาแกสฟู เปนหัวเตาประหยัดพลังงาน

         5. มาตรการประหยัดน้ํา 

      1) ใชนํ้าอยางประหยัด หมั่นตรวจสอบการรั่วไหลของนํ้า บํารุงรักษา วัสดุอุปกรณเพื่อปองกันการรั่วซึม

อยางสมํ่าเสมอ

            2) ไมควรปลอยใหนํ้าไหลตลอดเวลาขณะลางมือ ลางอปุกรณ หรอืลางรถ จะสญูเสยีนํ้าไปโดยเปลาประโยชน 

         3) ใช Sprinkler หรือฝกบัวรดนํ้าตนไมแทนการฉีดนํ้าดวยสายยาง 

      4) ตรวจสอบชักโครกวามีจุดร่ัวซึมหรือไม ใหหยดสีผสมอาหารลงในถังพักนํ้า สังเกตดูที่คอหาน หากมีนํา้สี

รั่วซึมลงมาลงมาโดยที่ไมไดกดชักโครกแสดงวามีการรั่วซึม ควรรีบซอมแซม 

         5) ใชอุปกรณชนิดประหยัดนํ้า เชน ที่กดชักโครก ฝกบัว กอกนํ้า หัวฉีดชําระ เปนตน 

      6) ติด Aerator หรืออุปกรณเติมอากาศที่หัวกอก ชวยเพิ่มอากาศใหแกนํ้าขณะไหลออกจากหัวกอก

ชวยประหยัดนํ้า

            7) ติดตั้งระบบนํ้า ใหสามารถใชประโยชนจากการเก็บและจายนํ้าตามแรงโนมถวงของโลก เพื่อหลีกเลี่ยง

การใชพลังงานในการสูบและจายนํ้าภายในอาคาร
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          พลังงานทางเลือก หรือพลังงานทดแทน มีหลากหลายประเภท แตการนํามาประยุกตเพื่อใชงาน ยังไมเปนที่

แพรหลาย ในที่นี้กลาวถึงพลังงานทดแทนที่สามารถประยุกตใชกับสถานบริการสาธารณสุข อาทิ 

พลังงานทดแทน 

          พลงังานแสงอาทติย เปนพลงังานทดแทนประเภทหมนุเวยีน ทีใ่ชแลวเกดิขึน้ใหมไดตามธรรมชาต ิเปนพลงังาน

ทีส่ะอาด ปราศจากมลพษิ และเปนพลงังานทีม่ศีกัยภาพสูง เซลลแสงอาทติยจงึเปนส่ิงประดษิฐชนดิหนึง่ทีถ่กูนํามาใช

ผลิตไฟฟา เนื่องจากสามารถเปลี่ยนพลังงานแสงอาทิตยใหเปนพลังงานไฟฟาไดโดยตรง เซลลแสงอาทิตยสวนใหญ 

ทํามาจากสารกึ่งตัวนําพวกซิลิคอน มีประสิทธิภาพในการเปลี่ยนพลังงาน

         1. พลงังานแสงอาทติย

          แสงอาทติยใหเปนพลงังานไฟฟาไดสงูถงึ 22% การใชพลังงานแสงอาทติยสามารถจาํแนกออกเปน 2 รปูแบบ

คอื การใชพลังงานแสงอาทติยเพือ่ผลติกระแสไฟฟา และการใชพลงังานแสงอาทติยเพือ่ผลติความรอน

      กิจกรรมที่นําเซลลแสงอาทิตยไปใชงานมากที่สุด ไดแก ระบบผลิตไฟฟา รองลงมาเปนระบบผลิตไฟฟา

เชื่อมตอกับระบบจาํหนาย ระบบประจแุบตเตอรีด่วยเซลลแสงอาทติยระบบส่ือสารโทรคมนาคม และระบบสบูนํา้

         การใชประโยชนจากเซลลแสงอาทติยในประเทศไทย

      การใชประโยชนจากพลังงานแสงอาทิตยในสถานบริการสาธารณสุข เปนการใชงาน เพื่อการทดลอง

และนํารอง เชน ระบบผลิตไฟฟาดวยเซลลแสงอาทิตยเพื่อการสองสวาง ระบบสูบนํ้าดวยไฟฟาจากเซลลแสงอาทิตย

การผลิตไฟฟาดวยเซลลแสงอาทิตยแบบประจุแบตเตอรี่ การผลิตนํ้ารอนดวยพลังงานแสงอาทิตยและการอบแหง

ดวยพลังงานแสงอาทิตย เปนตน

      วัฏจักรของน้ําสามารถนํามาใชประโยชนได โดยการกักเก็บน้ําไวเพื่อเปนการสะสมกําลัง ปจจุบันมีการนํา

พลงังานนํา้ไปหมนุกงัหนัของเครือ่งกาํเนดิไฟฟา ในโรงไฟฟาพลังนํา้เพือ่ผลิตไฟฟา มกีารกอสรางเขือ่นหรือฝายปดลํานํา้

ที่มีระดับความสูงเปนพลังงานศักยและผันนํ้าเขาทอไปสูเครื่องกังหันนํ้า ผลักดันใบพัดเพื่อขับเครื่องกําเนิดไฟฟา

         2. พลงังานนํา้
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      ลม เปนปรากฏการณทางธรรมชาติซึ่งเกิดจากความแตกตางของอุณหภูมิความกดดันของบรรยากาศ

และแรงจากการหมุนของโลก สิ่งเหลาน้ีเปนปจจัยที่กอใหเกิดความเร็วลมและกําลังลม ซ่ึงเปนพลังงานที่สะอาด

ไมกอใหเกิดอันตรายตอสภาพแวดลอม และสามารถนํามาใชประโยชนได กังหันลม คือ เครื่องจักรกลอยางหนึ่ง

ทีส่ามารถรบัพลงังานจลนจากการเคลือ่นทีข่องลมใหเปนพลังงานกลได จากนัน้นําพลังงานกลมาใชประโยชนโดยตรง 

เชน การบดสีเมล็ดพืช การสูบนํ้า หรือในปจจุบันใชผลิตเปนพลังงานไฟฟา การพัฒนากังหันลม เพื่อใชประโยชน

อยางตอเนือ่งถงึปจจบุนั โดยการออกแบบกงัหนัลมจะตองอาศัยความรูทางดาน พลศาสตรของลมและหลักวศิวกรรมศาสตร

ในแขนงตาง ๆ เพื่อใหไดกําลังงาน พลังงาน และประสิทธิภาพสูงสุด

         3. พลงังานลม 

         เทคโนโลยีกังหันลม 

      1. กังหันลมเพื่อสูบนํ้า (Wind Turbine for Pumping) เปนกังหันลมท่ีรับพลังงานจลนจากการเคล่ือนที่

ของลมและเปลีย่นใหเปนพลงังานกล เพือ่ใชในการชกัหรอืสูบนํ้าจากทีต่ํ่าขึน้ทีส่งู เพือ่ใชในการเกษตร การทํานาเกลือ 

การอุปโภคและการบริโภค ปจจุบันมีใช 2 แบบคือ แบบระหัด และแบบสูบชักตอกับระบบจําหนาย ระบบประจุ

แบตเตอรี่ดวยเซลลแสงอาทิตยระบบสื่อสารโทรคมนาคม และระบบสูบนํ้า

        2. กังหันลมเพื่อผลิตไฟฟา (Wind Turbine for Electric) เปนกังหันลมที่รับพลังงานจลนจากการเคลื่อนที่

ของลมและเปลี่ยนใหเปนพลังงานกล จากน้ันนําพลังงานกลมาผลิตเปนพลังงานไฟฟา ปจจุบันมีการนํามาใชงาน

ทั้งกังหันลมขนาดเล็ก (Small Wind Turbine) และกังหันลมขนาดใหญ (Large Wind Turbine)

          ในสถานบริการสาธารณสุข มีการใชประโยชนจากกังหันลมในการสูบนํ้าจากบอนํ้า บอนํ้าบาดาล หรือแมนํ้า 

ลําคลอง เพื่อใชในการอุปโภค และมีการใชกังหันลมเพื่อผลิตไฟฟาบรรจุแบตเตอรี่ เพื่อเปนไฟสองสวาง ไฟจราจร 

เปนตน
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         4. พลงังานชวีมวล 

          เชือ้เพลงิทีม่าจากชวีะหรอืสิง่มชีีวติ เชน ไมฟน แกลบ กากออย เศษไม เศษหญา เศษเหลอืทิง้จากการเกษตร

เมือ่นํามาเผาจะใหความรอนและความรอนนีส้ามารถนาํไปปนไฟ นอกจากนีย้งัรวมถงึมลูสตัวและของเสยีจากโรงงาน

แปรรปูทางการเกษตร เชน เปลอืกสบัปะรดจากโรงงานสบัปะรดกระปอง หรอืนํ้าเสยีจากโรงงานแปงมนัทีน่ํามาหมัก 

และผลิตเปนกาซชีวภาพ

      เตาแกสชีวมวล เปนเตาท่ีสรางขึ้นเพื่อใชสําหรับการหุงตมอาหารในครัวเรือน โดยใชเศษไมและเศษวัสดุ

เหลือใชทางการเกษตรเปนเชื้อเพลิง มีหลักการทํางานแบบการผลิตแกสเชื้อเพลิงจากชีวมวล (Gasifier) แบบอากาศ

ไหลขึ้น (Updraft Gasifier) เปนการเผาไหมเชื้อเพลิงในที่ที่จํากัดปริมาณอากาศใหเกิดความรอนบางสวน แลวไปเรง

ปฏิกิริยาตอเนื่องอ่ืน ๆ เพื่อเปลี่ยนเชื้อเพลิงแข็งใหกลายเปนแกสเชื้อเพลิงที่สามารถติดไฟได ไดแก กาซคารบอน

มอนอกไซด (CO) ไฮโดรเจน (H2) และมีเทน (CH4) เปนตน

         5. พลงังานกาซชวีภาพ

     กาซชีวภาพ เกิดขึ้นจากกระบวนการยอยสลายสารอินทรียแบบไรออกซิเจน (anaerobic process)

โดยกาซชีวภาพจะมีกาซมีเทน (CH4) เปนองคประกอบหลัก อยูประมาณ 50 – 80% นอกจากนั้น เปนกาซ

คารบอนไดออกไซด (CO2) และมีกาซ H2S, N2 , H2 อีกเล็กนอย ดังนั้นจึงสามารถนํามาใชเปนพลังงานทดแทนได 

การนํากาซชีวภาพไปใชประโยชนโดยตรงและงายที่สุด คือ การนําไปเผาใหความรอนในการผลิต ไอนํ้า นอกจากนี้

ยงัสามารถนําไปใชในการผลติกระแสไฟฟา (กาซมเีทน มคีาความรอน 39.4 เมกะจลู/ลกูบาศกเมตร สามารถใชทดแทน

นํ้ามนัเตาได 0.67 ลิตร ซ่ึงเทยีบเทาพลงังานไฟฟา 9.7 kWh) และขบัเคล่ือนเครือ่งจกัรกล แตจะยุงยากและมปีระสิทธภิาพ

ตํ่ากวา 

      ในสถานบริการสาธารณสุข มีมูลฝอยอินทรียอันเกิดจากการปรุงประกอบอาหารใหกับผูปวยและเจาหนาที่

เปนจํานวนมาก จงึมกีารพฒันาระบบผลติกาซชวีภาพทีเ่หมาะสมกบัปรมิาณมลูฝอยทีเ่กดิขึน้ และมกีารนํากาซชวีภาพ

ไปใชประโยชนแทนกาซหุงตม โดยอุปกรณที่ใชมีหลากหลายแบบ ทั้งถังพลาสติก ถังโลหะ หรือบอซีเมนตที่ใชผายาง 

พลาสติกเก็บแกส เปนตน โดยมีวิธีการดําเนินการอยางงาย ที่สามารถนําไปประยุกตใช ดังนี้
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         การทาํบอหมกัแกสชวีภาพ 

วสัดอุปุกรณ

ขัน้ตอนการทาํ

-

-

-

-

-

-

-

-

ผายางพลาสติกอยางหนา กวาง 4 เมตร ยาว 8 เมตร 2 แผน 

ทอ PVC ขนาดเสนผาศูนยกลางอยางนอย 4 นิ้ว ยาว 80 เซนติเมตร 2 ทอน

ยางในรถจักรยาน ตัดเปนเสนกวาง 1 นิ้ว ยาวประมาณ 1 เมตร 2 เสน ใชรัดปากทอ 

กาวติดพลาสติก 1 กระปอง 

ทอปูน ขนาดเสนผาศูนยกลาง 0.8 เมตร จํานวน 2 ทอ 

ปูน 1 กระสอบ

หินและทราย อยางละครึ่งคิว

ทอและขอตอทอ PVC 4 หุน พรอมกาวติดทอ อยางละ 1 อัน

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

ขุดบอ ขนาดความกวาง 1 เมตร ยาว 7 เมตร ลึก 0.5 เมตร

หาผายางรองพื้น หรือวัสดุที่จะปองกันไมใหผายางพลาสติกที่ใชทําบอหมักแกสชีวภาพฉีกขาด 

ผายางพลาสติกทั้ง 2 แผน ติดประกบกันในดานยาว โดยใชกาวที่เตรียมไว 

ดานกวางใหพับเปนจีบติดกับทอ PVC และใชยางในรถที่เตรียมไวรัดใหแนน ใหทอ PVC

โผลประมาณ 40 เซนติเมตร 

เจาะรูผายางตรงกลางสวนบนของบอหมักแกส แลวใชขอตอ PVC 4 หุน ฝงเปนทอสงแกส 

(ติดดวยกาวยางที่เตรียมไว) 

ดําเนินการจัดตามรูป

เติมนํ้าผสมมูลสัตว เชน มูลวัว มูลควาย มูลหมู เปนตน ในสัดสวน 1 ตอ 1 (ปริมาณมูลสัตว

2 ลูกบาศกเมตร และนํ้า 2 ลูกบาศกเมตร) 

ใชดินที่รองระบายนํ้าตรงปากทอกับสระนํ้าของโรงฆาสัตวประมาณ 2 ถัง เพื่อใชเชื้อจุลินทรีย 

(เชื้อจุลินทรียที่ไมใชอากาศ) ในการยอยสลายทําแกสชีวภาพ 

ใชเวลาหมักแกสชีวภาพประมาณ 14 วัน ใหสังเกตผายางที่ใชทําบอหมักแกส ถาตึงแสดงวา

มีปริมาณแกสเพียงพอ (ใชติดตอกันไดประมาณ 1 – 3 ชั่วโมง) 

การเติมมูลสัตว ใหเติมสัปดาหละ 2 ครั้ง ๆ ละประมาณ 1 ปบ เปนอยางนอย 

บรเิวณทีท่ําบอหมกัใน 1 วนั ควรถกูแดดอยางนอยครึง่วนั จะทําใหแกสลอยตวัและทําใหมปีรมิาณ

แกสมาก 

ควรกั้นดวยตาขายหรือรั้วปองกันสุนัข ไก หรือสัตวอื่น ๆ เขามาทําใหบอหมักแกสเสียหาย

         5. พลงังานไบโอดเีซล

      ไบโอดีเซล เปนเชื้อเพลิงเหลวที่ผลิตจากนํ้ามันพืชและไขมันสัตว เชน ปาลม สบูดํา มะพราว ทานตะวัน

ถั่วเหลือง นํ้ามันพืช และนํ้ามันสัตว ที่ผานการใชงานแลว นํามาทําปฏิกิริยาทางเคมี "transesterification" รวมกับ

เมทานอล จนเกิดเปนสารเอสเตอร ที่มีคุณสมบัติใกลเคียงกับนํ้ามันดีเซล เรียกวา "ไบโอดีเซล" หรือ "B100" ซึ่งเปน

พลังงานทดแทน อีกทางเลือกหนึ่ง 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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         วตัถดุบิและอปุกรณทีใ่ชในการผลติไบโอดเีซล 

         ขัน้ตอนการผลิตไบโอดีเซล 

1.

2.

3.

4.

5.

น้ํามันพืชหรือน้ํามันสัตวท่ีผานการทอดแลว เปนวัตถุดิบที่นํามาใชผลิตไบโอดีเซลมากที่สุด

เนือ่งจากมเีหลอืใชอยูแลวและหาไดงาย หรอืใชละหุง สบูดาํ ปาลม มะพราว ถัว่เหลอืง ทานตะวนั 

เมลด็เรพ 

เมทิลแอลกอฮอล หรือเมทานอล 

โซดาไฟ (โซเดียมไฮดอกไซด) 

นํ้าสะอาด 

อุปกรณตาง ๆ ไดแก เตาตม หมอกวน ปมลม เทอรโมมิเตอร ถุงมือ และผาปดจมูก 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

ตวงนํ้ามันพืชหรือนํ้ามันสัตวที่ผานการตมหรือทิ้งใหใส ตวงออกมาในปริมาณที่ตองการ เชน 

1,000 มิลลิลิตร หรือ 1,000 ซีซี (1 ลิตร)

ตวงเมทานอล 25% ของนํ้ามันพืชที่ใชแลว จากนั้นคอย ๆ เทเมทานอลลงในขวดที่มีฝาปด 

ละลายตวัเรงปฏกิริยิาในเมทานอล โดยนําโซเดยีมไฮดรอกไซด (NaOH) ทีช่ัง่เตรยีมไวใสลงในขวด

เมทานอล แลวเขยาหรือคนใหละลายจนไดสารละลายใส ปดฝาทิ้งไว 

อุนนํ้ามัน โดยการนํานํ้ามันที่เตรียมไวมาอุนกับเตาตะเกียง หรือแหลงความรอนใหไดอุณหภูมิ 

55 - 60 องศาเซลเซียส ระหวางใหความรอนใหกวนหรือคนนํ้ามัน เปนระยะ ๆ  

ทําปฏิกิริยาไบโอดีเซล (transesterification) นําสารละลายโซเดียมไฮดรอกไซดที่ผสมกับ

เมทลิแอลกอฮอล (เมทอ็กไซด) เทลงในนํ้ามนัทีร่อนอณุหภูม ิ55 - 60 องศาเซลเซยีส กวนตอไป

เรื่อย ๆ พรอมรักษาอุณหภูมิใหอยูที่ 55 - 60 องศาเซลเซียส 

ภายหลังเทสารละลายหมด ใหกวนตอไปอีกประมาณ 15 - 20 นาที (เวลาในการกวน

ตามปริมาณนํ้ามัน) โดยใหรักษาอุณหภูมิใหอยูที่ 55 - 60 องศาเซลเซียส สังเกตสีของนํ้ามัน

จะคอย ๆ เปลี่ยนเปนสีดํา 

ทิ้งใหกลีเซอรีนแยกตัว ภายหลังจากการกวนหรือคนแลวใชเวลา แยกตัวประมาณ 2 - 4 ชั่วโมง 

แยกไขกลีเซอรีนออกจากเมทิลเอสเตอร กลีเซอรีนที่ไดอาจมีปริมาณตั้งแต 5 - 25% 

การลางนํ้า โดยเทน้ํามันท่ีไดลงในหมอลาง เติมนํ้าเปลาลงไปใหได 3 เทาของนํ้ามันที่ได

และใชสายลมทีม่าจากเครือ่งปมลมจุมลงไปในนํ้าใหลมชวยตนีํ้า แรงลมสามารถแยกเศษมลูฝอย 

โซดาไฟ และสิ่งปนเปอนตาง ๆ ใหแยกนํ้าออกจากนํ้ามัน และทําการลางประมาณ 3 - 5 ครั้ง 

การลางไบโอดีเซลเปนวิธีที่จะลดปริมาณแอลกอฮอลที่ปนเปอนลง และยังชวยลางส่ิงสกปรก

อื่น ๆ จะสังเกตเห็นไบโอดีเซลในภาชนะ แบงเปน 3 ชั้น ไดแก ชั้นของไบโอดีเซล ชั้นกลีเซอรีน 

และชั้นไขสบู 

กรองไบโอดีเซล กอนใชงานเพื่อดักสิ่งสกปรก กอนเก็บลงในถัง 2 - 3 วัน เพื่อเปนการทิ้งให

นํ้าระเหยหรือจะใชพัดลมเปา ชวยใหนํ้าระเหยเร็วกวาทิ้งไวเฉย ๆ จากนั้นนําไปใชงานได นําไป

เตมิหรือผสมนํ้ามนัดเีซลแลวเตมิลงในเคร่ืองยนตทางการเกษตร การใชประโยชนจากไบโอดเีซล 

เพือ่ใชทดแทนนํ้ามนัดเีซลใน ภาคการขนสง โดยมรีปูแบบในการผลติมทีัง้ระดบัทีเ่ปนอตุสาหกรรม 

ระดับชุมชน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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มาตรการจัดการทรัพยากรอ่ืน ๆ  

      กระดาษ หมึกพิมพ อุปกรณเครื่องเขียน และอุปกรณสํานักงาน เปนทรัพยากรที่มีความสําคัญตอกิจกรรม

ในสาํนักงาน และมีการใชปริมาณมากในแตละวัน ดังน้ัน จึงมีการกําหนดมาตรการจัดการทรัพยากรดังกลาว

อยางเหมาะสม และมีประสิทธิภาพ เพื่อลดปริมาณการใชและลดการเกิดของเสียจากกิจกรรมดังกลาว

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

เลอืกซือ้และใชกระดาษทีไ่ดรบัการรบัรองฉลากเขยีว (GREEN Label) หรอืผลติภณัฑทีเ่ปนมติร

กับสิ่งแวดลอม

เศษกระดาษจากการพิมพใชหนาที่วางเปนกระดาษบันทึกขอความ หรือรางหนังสือ

จัดเก็บหนังสือดวยระบบอิเล็กทรอนิกส (Scan) แทนการจัดเก็บเปนเอกสารและสงเอกสาร

ทางระบบอิเล็กทรอนิกส (E-document) เพื่อลดทรัพยากรกระดาษ

มกีารเก็บขอมูลการใชกระดาษประจําเดอืน พรอมทัง้จดัทําสรปุผลประจําเดอืนเพือ่ใหทราบถงึ

ปรมิาณการใชและใชเปนขอมลูในการกําหนดคาใชจายในการจดัซือ้ รวมถงึการกําหนดมาตรการ

ในการประหยัดกระดาษ

ใชอุปกรณตาง ๆ เปดเอกสารจากไฟลแทนการพิมพเอกสารในการประชุม

ใชเอกสารที่เปนกระดาษแจกในการประชุมเทาที่จําเปน

ใชวิธีการประเมินตาง ๆ ผานระบบเว็บไซด แทนแบบประเมินจากกระดาษ

ใชอีเมล หรือไลนจัดสงขอมูลและเอกสารตาง ๆ แทนการสงเอกสารกระดาษ

               1.  กระดาษ

1.

2.

3.

4.

ตรวจสอบรายละเอียดที่หนาจอคอมพิวเตอรใหถูกตองกอนสั่งพิมพ

หามดึงสายไฟออกขณะที่ยังไมปดเครื่องปริ้นเตอร เนื่องจากหัวพิมพจะยังไมกลับไปเขาที่เดิม 

จึงมีผลทําใหหัวพิมพอุดตันไดงาย และเครื่องจะเสียเร็วกวาปกติ

มีการพิมพอยางนอยอาทิตยละ 1 ครั้ง จะชวยใหตลับหมึกไมแหงและอุดตัน

ดําเนินการซอมบํารุงเครื่องถายเอกสาร เครื่องโทรสาร เครื่องพิมพ อยางสมํ่าเสมอ

               2.  หมึกพิมพ

1.

2.

3.

กําหนดแนวทางการเบิกอุปกรณสํานักงาน เชน กําหนดความถี่ในการเบิกเดือนละ 2 ครั้ง

เบิกในปริมาณที่พอเหมาะ เพราะวัสดุบางประเภทเมื่อเก็บไวนาน ๆ จะเสื่อมสภาพได

อุปกรณสํานักงาน เชน กรรไกร คัตเตอร ที่เย็บกระดาษ ฯลฯ ควรเบิกใชรวมกัน

จัดทําบัญชี Stock สินคา

               3.  อุปกรณสาํนักงาน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การจัดประชุมท่ีเป็นมิตรกับส่ิงแวดล้อมและสุขภาพ (Green Meeting)

           สําหรับการจัดประชุมที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Green Meeting) เปนการสงเสริมใหเกิดการบริหารจัดการ

ทรัพยากรอยางมีประสิทธิภาพ โดยสอดแทรกไปในกิจกรรมการประชุม โดยโรงพยาบาลควรมีการกําหนดแนวทาง

การประชุมสีเขียวรวมกันภายในเพื่อใหเหมาะสมกับบริบทและการปฏิบัติจริง สื่อสารสรางความเขาใจในแนวทาง

การดําเนินการรวมกันเพื่อใหเกิดการปฏิบัติที่ตรงกัน  สําหรับการกําหนดแนวทางการประชุมสีเขียวของโรงพยาบาล

สามารถเลือกใชแนวทางตามกรอบกิจกรรม ดังนี้

1.

2.

3.

4.

5.

ประชาสัมพันธการจัดประชุมผานรูปแบบออนไลน เชน เว็บไซต กลุมไลน อีเมล เปนตน

ใชอีเมลในการสงจดหมายเชิญผูเขารวมการประชุม เพื่อลดการใชกระดาษและการขนสง

ระบใุนจดหมายเชญิใหมกีารสงแบบตอบรบัการเขารวมการประชมุทางอเีมลหรอืทางโทรศพัท

ระบุในจดหมายเชิญวาเปนการจัดประชุมตามหลักการ Green Meetings

แจงใหผูเขารวมการประชุมงดใชเสื้อสูทและเสื้อนอกระหวางการประชุม

         การประชาสมัพันธการประชมุ

1.

2.

3.

4.

5.

6.

จัดทําเอกสารการประชุมเฉพาะที่จําเปน สรุปขอมูลใหสั้น กระชับและไดใจความ

จัดทําเอกสารการประชุมโดยการพิมพกระดาษทั้ง 2 หนาและพิมพเทาที่จําเปน

เตรียมไฟลขอมูลท่ีผูเขารวมประชุมสามารถดาวโหลดไดจากอินเตอรเน็ต หรือสงเอกสาร

การประชมุทางอเีมล และแจงใหผูเขารวมการประชมุนําเอกสารการประชมุมาในวนัทีป่ระชมุ

เลือกใชกระดาษรีไซเคิล (Recycled Paper)

จัดพิมพเอกสารการประชุมที่เปนสีขาว - ดํา

ไมจัดพิมพเอกสารการประชุมที่เปนสไลด PowerPoint หรือถามีความจําเปนควรจัดพิมพ

4-6 สไลด/หนา

         การจดัเตรียมเอกสาร

1.

2.

3.

4.

5.

6.

เลือกหองประชุมใหเหมาะสมกับจํานวนผูเขารวมประชุม

ใชอปุกรณไฟฟาประหยดัพลงังานและมปีระสทิธภิาพสงู เชน หลอดประหยดัไฟเครือ่งปรบัอากาศ

เบอร 5 เปนตน

กําหนดและปรับตั้งอุณหภูมิเครื่องปรับอากาศไวที่ 25 - 26 องศาเซลเซียส

ตกแตงสถานที่โดยใชไมประดับที่ปลูกในกระถาง หรือถุงเพาะชําแทนการใชดอกไมสด

เพื่อลดปริมาณขยะ รวมถึงสามารถหมุนเวียนกลับมาใชไดใหม

ลดการใชโฟมและพลาสตกิ โดยหันมาใชวสัดหุรอือปุกรณทีเ่ปนมติรตอส่ิงแวดลอมหรอืทีส่ามารถ

นํากลับมาใชใหมในการตกแตงสถานที่

เตรียมถังขยะแยกประเภทสําหรับขยะรีไซเคิล (Recyclable Waste) ไดแก กระดาษ

ขวดพลาสตกิ เศษแกว กระปอง และขยะมลูฝอยทัว่ไปอยางเพยีงพอและชดัเจน เพือ่ใหสามารถ

คัดแยกประเภทขยะตาง ๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพ

         การจดัเตรียมสถานท่ี/ อุปกรณ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

จัดมุมเครื่องดื่มและอาหารวาง เพื่อใหผูเขารวมการประชุมบริการตัวเอง

จดับรกิารนํา้ดืม่ในขวดแกว หรอืเหยอืกพรอมแกวเปลา ใหแกผูเขารวมการประชุม แทนการเตมินํา้

ในแกวเตรยีมไว เพือ่ลดการสญูเสียนํ้าในกรณผูีเขารวมการประชุมมาไมครบตามจํานวนทีร่ะบุ

ไวจัดบริการนํ้าดื่มในขวดแกวหรือเหยือกพรอมแกวเปลาใหแกผูเขารวมประชุม 

จัดบริการอาหารจานเดียว สําหรับการประชุมที่มีผูเขารวมการประชุมตํ่ากวา 20 คน ในกรณี

ที่มีจํานวนผูเขารวมการประชุมมากกวา 20 คน สามารถจัดอาหารแบบบุฟเฟต

สนับสนุนวัตถุดิบสําหรับเตรียมอาหารและเครื่องดื่มที่หาไดในทองถิ่น เชน ขนม ไทย ผลไม

ตามฤดูกาล นํ้าผลไม

ใชภาชนะทีค่งทนถาวรและสามารถนํากลับมาใชไดใหมแทนวสัดจุําพวกโฟมพลาสตกิ กระดาษ

เลือกใชวัสดุธรรมชาติที่ยอยสลายไดเปนวัสดุที่ใชแลวทิ้ง เชน ใบตอง กระดาษหรือพลาสติก

ที่สังเคราะหจากพืชธรรมชาติ

มีการจัดใหมีภาชนะแยกเศษอาหาร เครื่องดื่ม เพื่อสะดวกตอการนําไปใช ประโยชนตอหรือ

กําจัดทิ้ง

         การจดัเตรียมอาหารและเคร่ืองด่ืม

1.

2.

3.

ปดเครื่องฉาย LCD หรือเลือกเปน stand-by mode หากไมไดใชเปนเวลานาน

เลือกใชรางวัลหรือของที่ระลึกที่เปนมิตรตอส่ิงแวดลอม รวมถึงเปนวัสดุที่สามารถหาไดงาย

ในทองถิ่นหรือเปนวัสดุรีไซเคิล (Recycled Material)

เตรียมภาชนะเพื่อรองรับแผนพับ ใบปลิว หรือเอกสารตางๆ ที่ผูรวมงานไมตองการบริเวณ

ทางออกงาน เพื่อนําไปใชเปนกระดาษรีไซเคิล (Recycled Paper)

         การจดัเตรียมอ่ืน ๆ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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     1.2 ฉลากประหยัดไฟเบอร 5 คือ ฉลากแสดงประสิทธิภาพ

อุปกรณไฟฟา ยกตัวอยางเชน คากําลังไฟฟา 1 หนวยของอุปกรณ

ไฟฟาที่ไดรับฉลากประหยัดไฟเบอร 5 จะไดความเย็นไมนอยกวา 

10,600 บีทียู เปรียบเทียบกับเครื่องปรับอากาศปกติ โดยทั่วไปที่

คาไฟฟา 1 หนวย จะไดความเย็นประมาณ 7,000 - 8,000 บีทียู

แสดงวา ถาใชเครื่องปรับอากาศเบอร 5 ประหยัดไฟฟาประมาณ

รอยละ 35

    1.3 ฉลากคารบอนฟุตพริ้นท คือ ฉลากที่แสดงวาผลิตภัณฑ

ไดผานการประเมินคารบอนฟุตพริ้นทของผลิตภัณฑ และสามารถ

ลดการปลอยกาซเรือนกระจกของผลิตภัณฑไดตามเกณฑที่กําหนด

ซึ่งเปนการประเมินการปลอยกาซเรือนกระจกตลอดวัฏจักรชีวิต

ของผลติภณัฑ ตัง้แตการไดมาซึง่วตัถดุบิ การขนสง กระบวนการผลิต 

การใชงาน และการจัดการซากผลิตภัณฑหลังใช

         1.4 ตะกราเขยีว คอื ฉลากทีร่บัรองและใหกบัสนิคาและบรกิาร 

ทีเ่ปนไปตามเกณฑขอกําหนดสนิคาและบรกิารทีเ่ปนมติรกบัส่ิงแวดลอม

ของกรมควบคุมมลพิษ

      1.1 ฉลากเขียว (Green Label) คือ ฉลากที่ใหกับผลิตภัณฑ

ทีม่คีณุภาพและมกีระทบตอสิง่แวดลอมนอยกวา เมือ่นํามาเปรยีบเทยีบ

กบัผลติภณัฑทีท่ําหนาทีอ่ยางเดยีวกัน ผลติภณัฑเหลานี ้หมายถงึ สินคา

และบรกิารหลายประเภท ยกเวน อาหาร ยา และเครือ่งดืม่ เนือ่งจาก

ผลติภัณฑทัง้สามประเภทดงักลาวเก่ียวของกบัสขุภาพความปลอดภยั

ในการบริโภคมากกวาดานสิ่งแวดลอม

         1. การจดัซือ้สนิคา

การจัดซ้ือจัดจ้างสินค้าท่ีเป็นมิตรกับส่ิงแวดล้อม (Green Procurement)

      โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตาํบล มีการจัดซ้ือวัสดุและอุปกรณในสํานักงาน ในการจัดซื้อจะตองพิจารณา

ถึงความเหมาะสมในเรื่องของคุณภาพ ราคา การสงมอบสินคาหรือการบริหารตามท่ีกําหนด รวมไปถึงการเลือกใช

ผลิตภัณฑที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม ซึ่งสามารถทราบไดจากฉลากที่ติดบนตัวสินคา เชน ฉลากเขียว ฉลากประหยัด

พลังงานเบอร 5 ฉลากคารบอนฟุตพริ้นท ตะกราเขียว เปนตน 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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         ตวัอยางสนิคาทีเ่ปนมิตรกับสิง่แวดลอม มีดังนี้

สามารถศึกษารายละเอียดเพิ่มเติมไดที่ http://gp.pcd.go.th/home 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

กระดาษถายเอกสารหรืองานพิมพทั่วไป

ผลิตภัณฑลบคําผิด 

เครื่องเรือนเหล็ก 

กระดาษชําระ   

แบตเตอรี่ปฐมภูมิ 

ปากกาไวทบอรด 

เครื่องถายเอกสาร  

เครื่องพิมพ   

ตลับหมึก   

สีทาอาคาร   

รถยนต 

นํ้ามันหลอลื่น   

บริการทําความสะอาด 

บริการเชาเครื่องถายเอกสาร   

บริการโรงแรม

ผลิตภัณฑผาคูลโหมด (Cool Mode)

ผลิตภัณฑที่ขึ้นทะเบียนฉลากลดโลกรอน

ปนูซเีมนตปอรตแลนดและปนูซเีมนตไฮดรอลกิ

หลอดแอลอีดี (LED Lamp)

หมึกผลิตซํ้า 

ผลิตภัณฑทําความสะอาดพื้นผิว    

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

ฉนวนกันความรอน 

ทอพีวีซีแข็ง     

วัสดุกอผนัง   

กระดาษอนามัย      

ผลิตภัณฑซักผา   

ผลิตภัณฑกอกนํ้าและอุปกรณประหยัดนํ้า    

ผลิตภัณฑสําหรับผาและผลิตภัณฑทําจากผา   

ผลิตภัณฑทําความสะอาดสําหรับถวยชาม    

ผลิตภัณฑสบู 

กระเบื้องซีเมนตมุงหลังคา     

หลังคาเหล็ก 

แผนอัดสําหรับงานอาคาร ตกแตง และ

อุตสาหกรรมเครื่องเรือน   

ผลิตภัณฑเครื่องดับเพลิงยกหิ้ว    

ซีเมนตบอรด 

แผนยิปซัม      

วัสดุตกแตงพื้น ประเภทยาง   

ผลิตภัณฑกาว      

หมอแปลงไฟฟา   

ผลิตภัณฑกระดาษ   

         2. การจัดจาง

      โรงพยาบาลมีการจางงานจากบุคคลหรือหนวยงานภายนอก

เชน การกอสรางหรือการตอเติมอาคาร การซอมบํารุงเครื่องใชไฟฟา 

เปนตน ตองมีการจัดจางท่ีเหมาะสม กลาวคือ มีมาตรฐาน

การดําเนินงานที่มีคุณภาพโดยเฉพาะดานการจัดการส่ิงแวดลอม

และมีการตรวจประเมินการทํางานผูรับจางทุกครั้งเมื่อไดรับสินคา

หรือทําการตรวจรับงาน รวมถึงการจัดเก็บบันทึกเพื่อแสดงขอมูล

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



E : Environment การจัดการส่ิงแวดล้อมในโรงพยาบาล

      E : Environment การจัดการสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลครอบคลุมการจัดการในหลายดานเพื่อให

สภาพแวดลอมภายในโรงพยาบาลเหมาะสมตอการทํางาน การรบับรกิาร และสงเสรมิการมสีขุภาพท่ีดใีหกบัประชาชน 

การจัดการสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลสามารถประยุกตใช กิจกรรมการพัฒนาสถานที่ทํางาน นาอยู นาทํางาน

เสริมสรางคุณภาพชีวิตและความสุขของคนทํางาน (Healthy Work Place Happy for Life) หลักการ 5ส

การสุขาภิบาลและความปลอดภัยสําหรับอาคาร การจัดการของเสียตาง ๆ โดยเฉพาะนํ้าเสีย การปรับปรุงภูมิทัศน

ใหเหมาะสม สวยงาม การเลือกปลูกตนไมที่มีขนาดและชนิดพันธุที่เหมาะสมกับสภาพพื้นที่ของโรงพยาบาล

โดยอาจปลูกพืชประดับที่สามารถดูดซับมลพิษและปลูกไมยืนตน ไมพุมบริเวณโรงพยาบาลเพื่อปรับปรุงภูมิทัศน

และใหความรมร่ืน การจัดสิง่แวดลอมในโรงพยาบาล อาจพิจารณาดาํเนนิการตามทีก่ฎหมายกาํหนดและความเหมาะสม

ตามบริบทของโรงพยาบาล

       การจัดสิ่งแวดลอมภายในโรงพยาบาลแบงออกเปน 2 สวนใหญ ๆ คือ การจัดสิ่งแวดลอมภายนอกอาคาร

โรงพยาบาล และการจัดสิ่งแวดลอมภายในอาคารโรงพยาบาล 

การจัดส่ิงแวดล้อมภายนอกอาคารโรงพยาบาล

          การจัดสิ่งแวดลอมภายนอกอาคารโรงพยาบาล หมายถึง การจัดสิ่งแวดลอมพื้นที่ที่อยูรอบอาคาร และอยูใน

ความรับผดิชอบของโรงพยาบาล โดยจดัสภาพแวดลอมและส่ิงอํานวยความสะดวกใหมคีวามเหมาะสมตอการรบับรกิาร

และความปลอดภัยของผูมารับบริการทุกกลุม การปรับปรุงสภาพภูมิทัศนภายนอกใหสวยงาม เพิ่มพื้นที่สีเขียว

สรางความรมรืน่ การจดัการสิง่แวดลอมภายนอกอาคารครอบคลมุถงึการจดัการของเสยีตาง ๆ  ทีเ่กิดจากกระบวนการ

ดําเนินงานของโรงพยาบาล เชน มูลฝอย น้ําเสีย และรวมถึงการจัดส่ิงแวดลอมที่ไมเอื้อตอการเปนแหลงเพาะพันธุ

สัตวและแมลงนําโรคที่สําคัญดวย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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        ในสวนนีจ้ะกลาวถงึการจดัการสิง่แวดลอมภายนอกอาคารโรงพยาบาลใน 3 สวน ดงัน้ี คือ สวนของการสุขาภิบาล

และความปลอดภัยนอกอาคาร การจัดการนํ้าเสีย และเทคนิคการสํารวจลูกนํ้ายุงลาย

      1.1 สภาพแวดลอมโดยท่ัวไปมีความสะดวกในการใหบริการ สะอาด เปนระเบียบ เรียบรอย แสงสวาง

เพียงพอ มีองคประกอบที่ตองพิจารณา คือ

1. การสุขาภิบาลและความปลอดภัยภายนอกอาคาร

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

มีที่จอดรถรับสงผูปวยฉุกเฉิน/ผูปวยทั่วไป และมีที่จอดเฉพาะสําหรับผูพิการมีที่มีหลังคาคลุม

มีระบบการจัดการจราจรภายในโรงพยาบาลที่ปลอดภัย มีที่จอดรถเพียงพอ และมีระบบรักษา

ความปลอดภัยที่มีประสิทธิภาพ เชน การติดตั้งกลองวงจรปด การแลกบัตร ฯลฯ

ทางเทาภายนอกอาคาร และทางเชือ่มระหวางอาคารในโรงพยาบาลสะอาด มพีืน้ผวิทางเดนิเรียบ

ไมลืน่และปลอดภยั มโีคมไฟสองสวางในเวลากลางคนืและมแีสงสวางเพยีงพอ อยางนอย 20 - 50 ลกัซ

ระบบไฟฟาและแสงสวางบรเิวณภายนอกอาคาร อยูในสภาพด ีและไดรบัการดแูลอยูเสมอนอกอาคาร

มีแสงสวางเพียงพอ

เสาไฟฟา สายไฟ สายโทรศพัท อยูในสภาพด ีและแนวสายไฟตองอยูหางจากตนไม และสิง่กอสราง

อยางนอย 2.5 เมตร

สถานทีต่ดิตัง้หมอแปลงไฟฟาตองมรีัว้หรอืกําแพงลอมรอบสงูไมนอยกวา 2 เมตร ในกรณทีีห่มอแปลง

ไฟฟาติดตั้งบนพื้น ทางเขาตองล็อคกุญแจ และมีปายเตือนแสดงขอความ “อันตรายไฟฟาแรงสูง”    

และ “เฉพาะเจาหนาท่ีเก่ียวของเทานั้น” ใหเห็นชัดเจน และรั้วที่เปนโลหะจะตองตอสายดิน

กรณีท่ีหมอแปลงไฟฟาติดตั้งบนเสาไฟฟาตองมีปายเตือนแสดงขอความ “อันตรายไฟฟาแรงสูง” 

“หามจอดรถใตแนวหมอแปลงไฟฟาอยางนอย 2.5 เมตร” และขอความ “หามใชโทรศัพทมือถือ”

สิง่แวดลอมทัว่ไปและภมูทิศันมคีวามสวยงาม สะอาด ปลอดภยั เชน ปาย ถนน ทางเดนิ สวนหยอม 

สระนํ้า ประติมากรรมตาง ๆ

ตนไมสูงตองไดรับการตกแตงใหพนแนวสายไฟ

          1.2 การปองกันภาวะมลพิษรบกวนจากภายในและภายนอกโรงพยาบาล ไดแก

1.

2.

3.

4.

มีระบบการปองกันภาวะมลพิษตาง ๆ เชน เสียงรบกวน ฝุนละออง จากภายในและภายนอก

โรงพยาบาล

มีการปองกันการสะทอนแสงของกระจกของอาคารโรงพยาบาลเอง อาคารขางเคียง หรืออาคาร

ตรงขาม

มรีะบบการปองกนัเสยีงดงั ไอนํ้า ควนัไฟ รงัส ีทีเ่กดิจากกจิกรรมทีเ่กีย่วเนือ่งกบัการรกัษาพยาบาล

ในโรงพยาบาล

มรีะบบระบายนํ้าทีด่แีละมีระบบปองกนันํ้าทวมขงัในบริเวณใตอาคารและสถานทีต่าง ๆ  ในโรงพยาบาล

ที่มีประสิทธิภาพ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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        1.3 กรณเีปนโรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาลทีถ่กูกาํหนดเปนโครงการหรอืกจิกรรมทีต่องจดัทาํรายงานวเิคราะห

ผลกระทบสิ่งแวดลอม ตามประกาศกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอม เรื่อง กําหนดประเภทและขนาด

ของโครงการหรือกิจการซึ่งตองจัดทํารายงานการวิเคราะหผลกระทบส่ิงแวดลอม และหลักเกณฑ วิธีการ ระเบียบ

ปฏิบัติและแนวทางการจัดทํารายงานวิเคราะหผลกระทบส่ิงแวดลอม ออกตามความในพระราชบัญญัติสงเสริมและ

รักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมแหงชาติ พ.ศ. 2535 

          2.1 แหลงกําเนิดนํ้าเสียโรงพยาบาล แหลงกําเนิดที่สําคัญ ไดแก 

      โรงพยาบาล เปนสถานบริการการรักษาพยาบาลผูเจ็บปวย การควบคุมปองกันโรค การฟนฟูสภาพ และ

การทดลองวจิยั ดงันัน้ โรงพยาบาลจงึเปนแหลงผลติของเสยีทีเ่ปนอนัตรายตอสขุภาพ ทัง้ทางดานชวีภาพและสารเคมี

เปนจํานวนมาก ไมวาจะเปนเลอืด หนอง อจุจาระ และปสสาวะของผูปวย ทัง้จากการชําระลาง และของเสยีจากตวัอยาง

สงตรวจที่เหลือจากหองปฏิบัติการและการทดลองวิจัย ของเสียที่เปนของเหลวทั้งหมดจะถูกเทลงไปรวมกันที่ระบบ

บําบดัน้ําเสยี หากการจดัการนํ้าเสยีของโรงพยาบาลไมไดมาตรฐาน ขาดการจดัการและดแูลทีด่ ีจะทําใหโรงพยาบาล

กลายเปนแหลงแพรกระจายโรคภยัตาง ๆ  ไปสูประชาชนทีม่ารบับริการ เจาหนาทีผู่ปฏบิตังิานในสถานบรกิาร ประชาชน

และชมุชนทีอ่าศยัอยูบรเิวณใกลเคยีง ดงันัน้ การบรหิารจดัการนํ้าเสยีของโรงพยาบาล จงึเปนสวนสําคญัในการพฒันา

คุณภาพโรงพยาบาลใหไดมาตรฐานและปลอดภัยแกประชาชนผูรับบริการ เจาหนาที่ผูปฏิบัติงาน รวมทั้งประชาชน

และชมุชนทีอ่ยูอาศัยบริเวณใกลเคยีง โรงพยาบาลทกุแหงจะตองดําเนนิการบําบดันํ้าเสยีใหไดมาตรฐานและเปนไปตาม

กฎหมายที่กําหนด เพื่อลดความเสี่ยงดังกลาว และเปนการลดปริมาณมลพิษ และเชื้อโรคที่จะถูกระบายออกสู

สิ่งแวดลอม ดังการจัดการนํ้าเสียโรงพยาบาลใหไดคุณภาพ มาตรฐานและเปนไปตามกฎหมายกําหนด จึงเปนเรื่องที่

ตองใหความสําคัญอยางยิ่ง

      ตองมีการดําเนินการตามมาตรฐานท่ีกําหนดในรายงานผลกระทบส่ิงแวดลอมที่ไดรับความเห็นชอบ

ตามกฎหมายแลว

1.

2.

โรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาลตามกฎหมายวาดวยสถานพยาบาลทีต่ัง้อยูรมิแมนํ้า ฝงทะเล ทะเลสาบ 

หรือชายหาด ในระยะ 50 เมตร ที่มีเตียงสําหรับผูปวยไวคางคืนตั้งแต 30 เตียงขึ้นไป

กรณีโครงการที่ไมอยูในขอ 1. ที่มีเตียงสําหรับผูปวยไวคางคืนตั้งแต 60 เตียงขึ้นไป

2. การจัดการนํ้าเสีย

1.

2.

3.

4.

5.

6.

แผนกผูปวยนอก เปนแหลงที่ผูปวยและผูปวยฉุกเฉิน รวมถึงญาติของผูปวย ทําใหเกิดน้ําเสีย

จากกิจกรรมการรักษาผูปวย และการใชหองสวม เปนตน 

แผนกผูปวยใน นํ้าเสียเกิดขึ้นจากกิจกรรมการรักษาพยาบาล การชําระลางจากหองสวม 

โรงซักฟอก น้ําเสียเกิดข้ึนจากการซักลางเส้ือผา ผาปูที่นอนของผูปวย มีการปนเปอนของเชื้อโรค 

สารเคมีที่ใชในการซักลาง เปนตน

โรงครวัและโรงอาหาร นํ้าเสยีเกดิจากการปรงุประกอบอาหาร น้ําเสยีมคีวามสกปรกสงู และมไีขมนั

เปนจํานวนมาก

หองปฏิบัติการเปนแหลงที่ทําการตรวจสอบและชันสูตรโรค นํ้าเสียที่เกิดขึ้นมีการปนเปอนของ

เชื้อโรค สารเคมีที่ใชในการชันสูตรโรค สารเคมีฆาเชื้อโรค เปนตน

หองผาตัด หองคลอด นํ้าเสียที่เกิดขึ้นมักมีการปนเปอนเลือด และสารเคมีฆาเชื้อโรค เปนตน  

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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7.

8.

ที่พักอาศัยของเจาหนาที่ นํ้าเสียที่เกิดขึ้นมีลักษณะเชนเดียวกับนํ้าเสียชุมชน 

สถานที่ทําการตาง ๆ เชน ตึกอํานวยการเปนน้ําเสียที่เกิดขึ้นเกิดจากกิจกรรมการชําระลาง

และมีลักษณะคลายคลึงกับนํ้าเสียจากชุมชน

          2.2 องคประกอบของนํา้เสยีจากโรงพยาบาล มลีกัษณะคลายคลงึกบันํา้เสยีชนุชน มอีงคประกอบตาง ๆ ดังนี้ 

      2.3 ระบบบําบัดนํ้าเสียโรงพยาบาล การบําบัดนํ้าเสียโรงพยาบาลในประเทศไทยนิยมบําบัดดวยวิธีการ

ทางชีวภาพ ซึ่งระบบบําบัดน้ําเสียท่ีนิยมใชสวนใหญเปนชนิดตะกอนเรง (Activated Sludge หรือ AS) ซึ่งมีอยู

หลายรูปแบบ เชน Conventional Activated Sludge คลองวนเวียน (Oxidation Ditch) Sequencing Batch

Reactor (SBR) 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

สารอนิทรยี ไดแก สารทีม่าจากคารโบไฮเดรต โปรตนี และไขมนั สามารถถกูยอยสลายไดโดยจลิุนทรยี 

ปรมิาณของสารอนิทรยีในนํ้านยิมวดัดวยคาบโีอดี (BOD) เมือ่คา BOD ในนํ้าสูง แสดงวามสีารอนิทรยี

ปะปนอยูมาก และสภาพแหลงนํ้าเนาเสียเกิดขึ้นไดงาย 

สารอนินทรีย ไดแก แรธาตุตาง ๆ เชน คลอไรด ซัลเฟอร เปนตน 

โลหะหนักและสารพิษ อาจอยูในรูปของสารอินทรีย หรืออนินทรียและสามารถสะสมอยูในวงจร

อาหาร เกิดเปนอันตรายตอสิ่งมีชีวิต โลหะหนักที่อาจพบปนเปอน ไดแก ปรอท โครเมียม 

น้ํามันและสารลอยน้ําตาง ๆ เปนอุปสรรคกีดขวางการกระจายของออกซิเจนจากอากาศลงสูนํ้า

และทําใหแหลงนํ้าเกิดสภาพไมนาดู 

ของแข็ง เมื่อจมตัวลงสูกนลําน้ํา ทําใหเกิดสภาพไรออกซิเจนท่ีทองน้ํา ทําใหแหลงน้ําตื้นเขิน

มีผลกระทบตอการดํารงชีพของสัตวนํ้า 

สารกอใหเกดิฟอง/ สารซกัฟอก ไดแก ผงซกัฟอก สบู จะกดีกนัการกระจายของออกซเิจนในอากาศ

สูนํ้า และอาจเปนอันตรายตอสิ่งมีชีวิตในนํ้า 

จุลินทรีย นํ้าเสียจะมีจุลินทรียเปนจํานวนมาก จุลินทรียเหลานี้ทําใหระดับของออกซิเจนละลายนํ้า

ลดลง ทําใหเกิดสภาพเนาเหม็น นอกจากนี้จุลินทรียบางชนิดอาจเปนจุลินทรียกอโรค

ธาตุอาหาร ไดแก ไนโตรเจน และฟอสฟอรัส จะทําใหเกิดการเจริญเติบโต และเพิ่มปริมาณ

อยางรวดเร็วของสาหราย (Algae Bloom) 

กลิ่น เกิดจากกาซไฮโดรเจนซัลไฟด ซึ่งเกิดจากการยอยสลายของสารอินทรียแบบไรออกซิเจน 

สารเคมีอันตราย สารเคมีอันตรายจากโรงพยาบาลที่ปนเปอนในนํ้าเสีย ไดแก สารเคมี

จากการทําความสะอาด และสารเคมีที่ใชในการฆาเชื้อโรค

เภสชัภณัฑ เภสชัภณัฑบางสวนจากแผนกเภสชักรรมและแผนกผูปวยใน อาจมกีารทิง้ลงสูทอนํา้เสยี

ซึ่งอาจมีการปนเปอนของยาปฏิชีวนะ และสารที่มีผลตอการเปลี่ยนแปลงพันธุกรรม 

สารกัมมันตรังสี สารกัมมันตรังสีบางสวนจากหนวยรักษามะเร็งอาจถูกทิ้งลงสูทอนํ้าเสีย

1. ระบบแอกทิเวเต็ดสลัดจ (Activated Sludge, AS) ระบบแอกทิเวเต็ดสลัดจหรือระบบตะกอนเรง 

เปนกระบวนการบําบดันํ้าเสียทางชีวภาพแบบใชออกซเิจน โดยอาศยัจลุนิทรยีในการยอยสลายสาร

อินทรียในนํ้าเสียใหมีคาความสกปรกนอยลง 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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   ระบบแอกทิเวเต็ดสลัดจ ประกอบดวยสวนสําคัญ 2 สวนคือ ถังเติมอากาศ และถังตกตะกอน

นํ้าเสียจะถูกสงเขาถังเติมอากาศ ซึ่งมีตะกอนจุลินทรียหรือสลัดจอยูเปนจํานวนมาก และทําการลดคา

สารอินทรียในรูปตาง ๆ ดวยการยอยสลายใหอยูในรูปกาซคารบอนไดออกไซด และนํ้า 

      นํ้าเสียที่บําบัดแลวจะไหลตอไปยังถังตกตะกอนเพื่อแยกจุลินทรียออกจากนํ้าใส สลัดจที่แยกตัว

อยูทีก่นถังตกตะกอน สวนหนึง่จะสบูกลบัไปยงัถงัเตมิอากาศ เพือ่บําบดันํ้าเสยีทีเ่ขามาใหม อกีสวนหนึง่

จะเปนสลัดจสวนเกิน (Excess Sludge) ตองนําไปกําจัดตอไป สําหรับน้ําใสสวนบนจะเปนน้ําที่ผาน

การบําบัดแลวทิ้งจากระบบ โดยผานกระบวนการฆาเชื้อโรค

       นอกจากนีใ้นโรงพยาบาลขนาดเลก็ อาจมกีารใชระบบบาํบดันํา้เสยีแบบตดิกบัที ่(onsite treatment) 

ซึ่งมีหลายรูปแบบ เชน แบบเติมอากาศ แบบไมเติมอากาศ และแบบผสม เนื่องจากคุณลักษณะนํ้าเสีย

จากโรงพยาบาลจะมกีารปนเปอนของเชือ้โรคอยู ดงันัน้ในการบําบดันํ้าเสียโรงพยาบาล ขัน้ตอนสดุทาย

ตองมกีารฆาเช้ือโรคในนํ้าทิง้ กอนปลอยลงสูแหลงนํ้าสาธารณะ และคุณภาพน้ําทิง้ตองอยูในคามาตรฐาน

ตามประกาศกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอม เรื่อง กําหนดมาตรฐานควบคุม

การระบายนํ้าทิ้งจากอาคารบางประเภทและบางขนาด

2.

3.

ระบบบําบัดนํ้าเสียแบบคลองวนเวียน (Oxidation Ditch : OD) ระบบนี้จัดเปนระบบแอกทิเวเต็ด

สลัดจ (Activated Sludge) ประเภทหนึ่ง มีลักษณะการทํางานในลักษณะเดียวกันกับระบบ

แอกทิเวเต็ดสลัดจ แตตางกันที่วิธีการเติมอากาศในคลองวนเวียน ซึ่งมีลักษณะเปนวงกลมหรือวงรี 

ระบบเอสบอีาร (Sequencing Batch Reactor : SBR) จดัเปนระบบแอกทิเวเตด็สลดัจ (Activated 

Sludge) ประเภทหน่ึง โดยมีถังเติมอากาศและถังตกตะกอนเปนถังใบเดียวกัน ระบบเอสบีอาร

มลีกัษณะการทํางานของระบบบําบดันํ้าเสยีแบบกะ (Batch type system) ระบบกะ ประกอบดวย

ถงัปฏกิริยิาทีท่ําหนาทีเ่ปนทัง้ถงัเตมิอากาศและถงัตกตะกอน มกีระบวนการทํางานเมือ่นํ้าเสยีเขาสู

ถังเติมอากาศ สารอินทรียที่อยูในนํ้าเสียจะถูกจุลินทรีย หรือแบคทีเรีย ที่เลี้ยงอยูในถังเติมอากาศ

ทําการยอยสลาย นํ้าเสยีจะอยูในถังเตมิอากาศในชวงระยะเวลาหนึง่เพือ่ใหแบคทเีรียมเีวลาเพียงพอ

ในการยอยสลายสารอนิทรยี หลงัจากนัน้จึงเขาสูระยะตกตะกอน เพือ่แยกสวนทีเ่ปนนํ้าใสออกจาก

ตะกอนจุลินทรียในถังปฏิกิริยาและสวนของช้ันตะกอนจะอยูในถังปฏิกิริยาจนกวาจะมีการระบาย

บางสวนทิ้งออกไปจากถังปฏิกิริยา 

          2.4 แนวทางการควบคุมดูแลและจัดการนํ้าเสียโรงพยาบาล ควรปฏิบัติ ดังนี้ 

1.

2.

3.

ระบบรางระบายนํ้าฝนและระบบรวบรวมนํ้าเสีย มกีารแยกรางระบายน้ําฝนและนํ้าเสียออกจากกนั 

โดยไมมีการประสานทอรวมกัน และมีการตรวจสอบสภาพการใชงาน 

ระบบบําบัดนํ้าเสียแยกเปนสัดสวนโดยเฉพาะ ไมอยูติดกับโรงอาหาร หรือสวนที่ตองควบคุมรักษา

ความสะอาด บริเวณระบบบําบัดน้ําเสียมีความสะอาด เรียบรอย ไมมีน้ําขังนอง ไมมีกล่ินเหม็น

มีการระบายอากาศดี มีแสงสวางและอุณหภูมิเหมาะสม เจาหนาที่สามารถปฏิบัติงานในการดูแล 

บํารุงรักษา ตรวจสอบเครื่องจักร อุปกรณไดสะดวกและปลอดภัย 

ระบบบําบัดนํ้าเสีย ตองทําการบําบัดน้ําเสียใหมีคุณภาพน้ําทิ้งเปนไปตามประกาศกระทรวง

ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม เรื่อง กําหนดมาตรฐานควบคุม การระบายนํ้าทิ้งจากอาคาร

บางประเภทและบางขนาด 
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4.

5.

6.

7.

8.

9.

การเก็บตัวอยางนํ้าที่ผานการบําบัดแลวมาตรวจวิเคราะหเปรียบเทียบกับมาตรฐานนํ้าทิ้ง ควรมี

ความถี่อยางนอย 4 ครั้งตอป และตองมีการตรวจวัดโคลิฟอรมแบคทีเรีย (Coliform Bacteria)

ควรมีคาไมเกิน 5000 MPN/100 มิลลิลิตร 

เจาหนาที่ ผูควบคุมดูแลระบบบําบัดนํ้าเสีย ตองมีความรูเกี่ยวกับระบบบําบัดนํ้าเสีย หรือผาน

การอบรมหลักสูตรการดูแลระบบบําบัดนํ้าเสีย 

ตะกอนจากระบบบําบัดน้ําเสียมีการนําไปทิ้งเปนครั้งคราว โดยวาจาง หรือดําเนินการเองและ

นําไปทิ้งในสถานที่ที่เหมาะสม เชน ที่กําจัดมูลฝอยและปฏิกูลของเทศบาล เปนตน 

ระบบการฆาเชือ้โรคในนํ้าทิง้ทีผ่านการบําบดัแลว หากใชคลอรนีตองมกีารตรวจวดัปรมิาณ Residual 

Chlorine เหลือไมนอยกวา 0.5 มิลลิกรัมตอลิตร โดยมีระยะเวลาสัมผัสไมตํ่ากวา 30 นาที กรณีใช

ระบบอื่น เชน UV โอโซน ตองเปดใชงานตลอดเวลา 

มเีครือ่งจกัรและอปุกรณท่ีสามารถทํางานไดดมีปีระสิทธภิาพ เชน เคร่ืองเตมิอากาศ เครือ่งสูบนํา้เสีย

เครื่องสูบตะกอน เครื่องสูบจายคลอรีน เครื่องรีดตะกอน ลูกลอย ควบคุมอัตโนมัติ และตะแกรง

ดักมูลฝอยในบอสูบนํ้าเสีย ตูควบคุมไฟฟาของระบบบําบัดนํ้าเสีย เปนตน 

นํ้าเสียจากหองครัว มีบอดักไขมันหรือมีการดักเศษอาหารและไขมัน กอนปลอยลงสูระบบบําบัด

นํ้าเสียและมีการตักเศษอาหารและไขมันเปนประจํา การระบายน้ําท้ิงออกจากหองครัว ควรมี

การกําจัดไขมนัออกกอน เพราะไขมนัเปนสารอนิทรยีทีย่อยสลายไดยาก และจะจบัตวัเปนกอน หรือ

เปนแผนขัดขวางการละลายของออกซิเจนในระบบบําบัดนํ้าเสีย ทําใหมีคาตํ่าไมเพียงพอตอ

การเจรญิเตบิโตของจลุนิทรยีทีใ่ชในระบบบําบดันํ้าเสีย จงึทําใหเกดิปญหาตอระบบบําบดันํ้าเสียได 

และไขมันยังเกาะติดอยูท่ีผิวดานในของทอทําใหเกิดปญหาทออุดตัน ดังนั้น จึงตองมีตะแกรง

กรองเศษอาหารกอนปลอยลงสูบอดกัไขมนั และจดัใหมบีอดกัไขมนั ซึง่สามารถเปดฝาเพือ่ดกัไขมนั

และทําความสะอาดไดสะดวก

       การจดัการนํ้าเสยีโรงพยาบาลนัน้ นอกจากจะมกีารบําบดันํ้าเสยีใหไดมาตรฐาน เปนไปตามกฎหมาย

ที่เกี่ยวของแลว ยังตองมีการรายงานการเดินระบบบําบัดนํ้าเสียตามมาตรา 80 แหงพระราชบัญญัติ

สงเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดลอมแหงชาติ พ.ศ. 2535 
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การจัดส่ิงแวดล้อมภายในอาคารโรงพยาบาล

      การจัดสิ่งแวดลอมภายในอาคาร หมายถึง การจัดส่ิงแวดลอมภายในตัวอาคารโรงพยาบาล การจัดอาคาร

สถานท่ีภายในและอปุกรณในการอํานวยความสะดวกทีเ่หมาะสมสําหรบัผูรบับรกิารทกุกลุม สรางสภาพแวดลอมทีด่ี

ตอการรับบรกิาร การใหบรกิาร ดําเนนิกจิกรรมทีส่งเสรมิการมสีขุภาพกายและสขุภาพจิตทีด่ ีการจดัส่ิงแวดลอมภายใน

อาคารประกอบดวยการจดัการดานกายภาพ และการจดักิจกรรมการใหบรกิารทีส่งเสรมิการมีสุขภาพดขีองผูรบับริการ

และเจาหนาที่ ดังนี้

1.1

1.2

1.3

บริเวณภายในอาคารสะอาดเปนสัดสวน ทางสัญจรรวมภายในอาคารมีความกวางไมนอยกวา 2 เมตร 

สําหรับบริเวณพื้นตางระดับควรจัดทําเครื่องหมายเตือน

กรณีอาคารที่มี 2 ชั้นขึ้นไป ควรมีการติดตั้งลิฟทบรรทุกผูปวย เพ่ือความสะดวกในการขนยายผูปวย

หรือมีทางลาดสําหรับเคลื่อนยายผูปวย

มีการจัดสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการหรือผูทุพพลภาพ และคนชรา เชน ปายแสดง

สิ่งอํานวยความสะดวก ที่จอดรถผูพิการ ทางลาดและลิฟท ราวจับ ราวกั้น บันได หองสวมผูพิการ 

เปนตน รายละเอียดตามกฎกระทรวง กําหนดส่ิงอํานวยความสะดวกในอาคารสาํหรับผูพิการ

หรอืผูทพุพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 หรอืระเบยีบคณะกรรมการฟนฟสูมรรถภาพคนพกิารวาดวย

มาตรฐานอุปกรณหรือสิ่งอํานวยความสะดวกโดยตรงแกผูพิการ พ.ศ. 2544 โดยสังเขป คือ

1. การสุขาภิบาลและความปลอดภัยในอาคาร

1.

2.

3.

4.

5.

ปายแสดงสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูพิการ มีสัญลักษณ หรือตัวอักษรเปนสีขาวบนพื้นปายสี

นํ้าเงิน มีสัญลักษณ หรือตัวอักษรเปนสีนํ้าเงินบนพื้นปายสีขาว และสามารถมองเห็นไดชัดเจน

ทางลาดตองมีความลาดชันไมเกิน 1:12 และมีความกวางไมนอยกวา 0.9 เมตร มีความยาวชวงละ

ไมเกิน 6 เมตร ในกรณีที่ทางลาดยาวเกิน 6 เมตร ตองจัดใหมีชานพักยาวไมนอยกวา 1.5 เมตร

คั่นระหวางแตละชวงของทางลาด และพื้นผิวของทางลาดตองเรียบไมลื่น หากทางลาดไมมีผนังกั้น

ใหยกขอบสูงจากพื้นผิวของทางลาดไมนอยกวา 5 เซนติเมตร และมีราวกันตก

อาคารทีม่จีํานวนช้ันตัง้แต 2 ชัน้ข้ึนไป ตองจดัใหมลีฟิท หรอืทางลาดทีผู่พกิารหรอืทพุพลภาพ และ

คนชราใชไดสะดวก

ทีจ่อดรถผูพกิารหรอืผูทพุพลภาพและคนชรา ใหจดัไวใกลทางเขา - ออกอาคารใหมากทีสุ่ด มีลักษณะ

ขนานกับทางเดินรถ มีพื้นผิวเรียบเสมอกัน และตองเปนพื้นที่สี่เหลี่ยมผืนผากวางไมนอยกวา

1.4 เมตร ยาวไมนอยกวา 6 เมตร มีสัญลักษณรูปผูพิการนั่งเกาอี้ลออยูบนพื้นของที่จอดรถ

ดานทีต่ดิกบัทางเดนิรถมขีนาดกวางไมนอยกวา 0.9 เมตร และยาวไมนอยกวา 0.9 เมตร และมปีาย

ขนาดกวางไมนอยกวา 0.3 เมตร และยาวไมนอยกวา 0.3 เมตร ตดิอยูสูงจากพืน้ไมนอยกวา 2 เมตร 

ในตําแหนงที่เห็นชัดเจน

ตองจัดใหมีหองสวมสําหรับผูพิการหรือผูทุพพลภาพ และคนชราอยางนอย 1 หอง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



1.4 มีการทําความสะอาดพื้น ผนัง เพดาน หลอดไฟ พัดลม แอร และอุปกรณตาง ๆ อยางสมํ่าเสมอ ควรมี

การดําเนินการดังตอไปนี้

1.5 การจัดแบงอาคารเปนระเบียบ สะอาด สวยงาม มีปายเตือนตาง ๆ ชัดเจนตามมาตรฐานผลิตภัณฑ

อุตสาหกรรม สีและเครื่องหมายเพื่อความปลอดภัย 

1.6

1.7

1.8

การแบงสถานที่เพื่อกิจการอื่น ซึ่งเปนการอํานวยความสะดวกแกผูมาใชบริการแยกเปนสัดสวน

ตองไมอยูในบริเวณผูปวยใน และไมปะปนหรือกีดขวางกับการใหบริการผูปวยนอก

สถานที่ที่เขาขายการควบคุมตามกฎหมายวาดวยพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 จะตองมี

ใบอนุญาตจากองคกรปกครองสวนทองถิ่นหรือหนังสือรับรองมาตรฐานการสุขาภิบาลตามประเภท

กิจการนั้น ๆ แลวแตกรณี เชน รานทําผม รานอาหาร รานคา ลักษณะรานสะดวกซื้อ เปนตน

การระบายอากาศ มีการระบายอากาศดี เชน มีชองระบายอากาศไมนอยกวา 1 ใน 10 ของพื้นที่หอง 

หรือมีการระบายอากาศอื่นใดที่มีประสิทธิภาพในการทํางานที่ทดแทนกันได กรณีเปนหองปรับอากาศ 

จะตองมรีะบบการแลกเปลีย่นอากาศระหวางภายในและภายนอกอาคาร เชน พดัลมดดูอากาศ เปนตน      

โดยมีขอแนะนํา ดังนี้

1.

2.

3.

พนักงานไดรับการอบรมอยางนอยปละ 1 ครั้ง แนะนําการปฏิบัติงานความสะอาด โดยละเอียด

และชัดเจน เชน ความถี่ในการทําความสะอาดตอวัน ตอชั่วโมงวิธีการทําความสะอาดในแตละงาน 

การใชนํ้ายาฆาเชื้อโรค การจดบันทึกปฏิบัติงานประจําวันหรือประจําชั่วโมงแลวแตกรณี เปนตน

มผีูทีท่ําหนาทีกํ่ากบัดแูลการปฏบิตังิานของพนักงาน มแีบบรายงานผลการปฏิบตังิานของพนกังาน

เปนรายวันหรือรายชั่วโมง และมีการลงนามรับทราบผลการปฏิบัติงานและใหขอเสนอแนะของ

ผูกํากับดูแลเปนระยะ

มีการรายงานผลการปฏิบัติงาน และการตั้งคณะกรรมการตรวจสอบเพื่อตรวจสอบคุณภาพ

ความสะอาดเดือนละ 1 ครั้ง

1.

2.

3.

4.

หองผาตัด (Operating room) ควรมีปริมาตรอากาศในหองไมนอยกวา 1,000 ลูกบาศกฟุตตอคน 

และตองมกีารถายเทอากาศระหวางภายในหองกบัภายนอกอาคารในอตัราไมนอยกวา 40 ลกูบาศก

เมตรตอคนตอนาที

หองพักแพทยหรือบุคลากรอื่น ๆ ในโรงพยาบาล (Private room) ควรมีปริมาตรอากาศในหอง

ไมนอยกวา 750 ลูกบาศกฟุตตอคน และตองมีการถายเทอากาศระหวางภายในหองกับภายนอก

อาคารในอัตราประมาณ 25 ลูกบาศกฟุตตอคนตอนาที

หอผูปวย (Ward) ควรมีปริมาตรอากาศในหองระหวาง 350 - 500 ลูกบาศกฟุตตอคน และตองมี

การถายเทอากาศระหวางภายในหองกับภายนอกอาคารประมาณ 30 ลูกบาศกฟุตตอคนตอนาที

หองรอตรวจของแผนกผูปวยนอก (OPD) ควรมปีรมิาตรอากาศในหองระหวาง 200 - 300 ลกูบาศก

ฟุตตอคน และตองมีการถายเทอากาศระหวางภายในหองกับภายนอกอาคารในอัตราประมาณ

35 ลูกบาศกฟุตตอคนตอนาที

-

-

-

-

ปายหาม

ปายเตือน

ปายบังคับ

ปายแสดงเขตปลอดภัย 

ใชตัวหนังสือสีขาวบนพื้นสีแดง

ใชตัวหนังสือสีดําบนพื้นสีเหลือง

ใชตัวหนังสือสีขาวบนพื้นสีฟา

ใชตัวหนังสือสีขาวบนพื้นสีเขียว

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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5.

6.

7.

8.

หองประชมุหรอืสมัมนา (Auditorium or conference room) ควรมปีรมิาตรอากาศในหองระหวาง 

200 - 300 ลูกบาศกฟุตตอคน และตองมีการถายเทอากาศระหวางภายในหองกับภายนอกอาคาร

ไมนอยกวา 15 ลูกบาศกฟุตตอคนตอนาที

สภาพอากาศโดยทั่วไป ควรจะมีความชื้นสัมพัทธระหวาง 50 - 70% มีการเคลื่อนไหวของอากาศ 

(Air movement) ระหวาง 15 - 25 ฟุตตอนาที ในอุณหภูมิหองระหวาง 20 - 25 องศาเซลเซียส 

หองทีต่องระมดัระวงัควบคุมคณุภาพอากาศ หรอือาจมกีารแพรกระจายเชือ้ได จะตองมกีารควบคมุ

ระบบระบายอากาศและปรับอากาศสําหรับหองตาง ๆ ที่สําคัญตามมาตรฐานวิศวกรรมสถาน

แหงประเทศไทย เรื่องการระบายอากาศและปรับอากาศในสถานพยาบาล 

ในกรณีท่ีเปนเครื่องปรับอากาศ ใหมีระบบบาํรุงรักษาอยางสมํ่าเสมอตามประเภทของ

เครื่องปรับอากาศ (ใหพิจารณาจากเอกสารรายงานการซอมบํารุงของโรงพยาบาล) และในกรณีที่

มีการใชเครื่องปรับอากาศที่ใชระบบหอผึ่งเย็นตองมีการทําความสะอาดและกําจัดตะกอน

ในหอผึ่งเย็น (Cooling tower) อยางนอยทุก 6 เดือน และมีการเก็บตัวอยางนํ้าในหอผึ่งเย็น

เพือ่ตรวจสอบหาเชือ้ลจีโิอเนลลา (Legionella) ทกุ 3 เดอืน ตามประกาศกรมอนามัยเรือ่ง ขอปฏิบตัิ

การควบคุมเชื้อลีจิโอเนลลาในหอผึ่งเย็นของอาคารในประเทศไทย

ตารางแสดงคาเฉลีย่ความเขมของแสงสวางของอาคารโรงพยาบาล

อาคาร/ พ้ืนท่ี
ค่าเฉล่ียความเข้มของ

แสงสว่าง (ลักซ์)

ทางเขา
-    ทางเขาหองโถง หรือหองพักรอ
-    บริเวณโตะประชาสัมพันธ หรือติดตอเจาหนาที่   
-    ปอมยาม  
-    จุดเวรแปล   
-    จุดตรวจคัดกรองโรค 

อาคาร/ พื้นที่คาเฉลี่ยความเขมของแสงสวาง (ลักซ) พื้นที่สัญจร
-    ทางเดินในพื้นที่สัญจรเบาบาง  
-    ทางเดินในพื้นที่สัญจรหนาแนน  
-    บันได 

หองฝกอบรมและหองบรรยาย

-    พื้นที่ทั่วไปในหองบรรยาย 

หองคอมพิวเตอร
-    บริเวณทั่วไป

200
400
100
100
400

20
50
50

300

400

หองประชุม 300

1.9 แสงสวาง มแีสงสวางเพยีงพอ สามารถมองเหน็ส่ิงตาง ๆ  ชัดเจน ความสองสวางทีเ่หมาะสมสําหรบัพืน้ที่

ทํางานและกจิกรรมตาง ๆ  ในอาคารตามมาตรฐานแสงสวางจากการทํางานของสํานกัโรคจากการประกอบ

อาชีพและสิ่งแวดลอม กรมควบคุมโรค

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



อาคาร/ พ้ืนท่ี
ค่าเฉล่ียความเข้มของ

แสงสว่าง (ลักซ์)

งานธุรการ
-    หองถายเอกสาร 300

โรงอาหาร
-    พื้นที่ทั่วไป 200

โรงซักรีด
-    บริเวณหองอบหรือหองทําใหแหง 100

งานที่เกี่ยวของกับหมอไอนํ้า (Boiler)
-    ครื่องมืดวัด เกจ ฯลฯ 200

หองครัว

หองสุขา 100

งานซอมบํารุง 400

หองปฏิบัติการทดลองและหองทดสอบ 800

-    พื้นที่ทั่วไป 
-    บริเวณที่ปรุงอาหารและที่ทําความสะอาด 

200
300

หองปฐมพยาบาล
-    หองพักฟน 
-    หองตรวจรักษา 

50
400

อาคาร/ พื้นที่คาเฉลี่ยความเขมของแสงสวาง (ลักซ) งานสํานักงาน
-    หองคอมพิวเตอร (งานบันทึกขอมูล)  
-    บริเวณที่แสดงขอมูล (จอภาพและเครื่องพิมพ)
-    งานพิมพดีด การเขียน การอาน และการจัดเก็บเอกสารอื่น ๆ  ที่เกี่ยวของ

600
600
400

กฎกระทรวงกําหนดมาตรฐานในการบริหารและจัดการดานความปลอดภัย อาชีวอนามัย

และสภาพแวดลอมในการทํางานเกี่ยวกับความรอน แสงสวางและเสียง พ.ศ. 2549

แหลงที่มาขอมูล :

1.10 เสยีงและความสัน่สะเทอืน ตองมกีารควบคุมแหลงกาํเนดิเสียง และความส่ันสะเทอืนตาง ๆ  ในโรงพยาบาล

ไมใหเปนการรบกวนตอผูปวย และบุคลากรในโรงพยาบาลไมกอใหเกิดผลกระทบตอส่ิงแวดลอม

และชุมชน เชน การกอสราง หรือซอมบํารุงหมอน้ํา เครื่องสูบนํ้า พัดลม เครื่องกรอฟน โทรทัศน

วิทยุ ฯลฯ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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2. การจัดสถานท่ีทํางานให้น่าอยู่ น่าทํางาน

         หลัก 4 ประการ ประกอบดวย สะอาด ปลอดภัย

สิ่งแวดลอมดี มีชีวิตชีวา มีรายละเอียดดังนี้

      สะอาด เปนจุดเริ่มตนของการปรับปรุงสถานท่ีทํางาน สามารถนําหลัก 5 ส (สะสาง สะดวก สะอาด

สุขลักษณะ สรางนิสัย) มาประยุกตใชได ประกอบกับการจัดการแบงพื้นที่อยางเหมาะสม เปนสัดสวน มีการจัดเก็บ

วัสดุอุปกรณอยางเปนระเบียบ เรียบรอย มีการจัดการหองสุขา และการควบคุมสัตวและแมลงนําโรคอยางเหมาะสม

      ปลอดภัย เปนการสรางความม่ันใจตอการทํางาน หากเราสามารถทําใหสถานที่ทํางานมีความปลอดภัย 

ทั้งดานอาคาร สถานที่ เครื่องจักร เครื่องมือ และสภาพแวดลอมในการทํางาน จะสงผลใหคนทํางานเกิดความเชื่อมั่น 

และไมมีความวิตกกังวลในระหวางการทํางาน

         สิ่งแวดลอมดี เปนการสรางความเชื่อมั่นตอสถานที่ทํางาน วาเปนสถานที่ที่ไมกอใหเกิดมลพิษทั้งตอสุขภาพ

ของคนทํางานและชุมชนโดยรอบ ดวยการจดัการปองกนัมลพษิและมมีาตรการลดผลกระทบตอส่ิงแวดลอม ทัง้มลพษิ

ทางเสียง ฝุนละออง ความสั่นสะเทือน สารเคมี นํ้าเสีย และมูลฝอย รวมถึงการจัดพื้นที่สีเขียว

        ชวิีตชีวา เปนการสรางเสรมิขวัญกาํลังใจ และความประทบัใจตอผูปฏบิตังิานดวยการจดักจิกรรมนนัทนาการ 

การออกกําลงักาย การบรโิภคอาหารที่สะอาดถกูสขุลกัษณะ ตามหลกัโภชนาการ และการสงเสรมิสขุภาพคนทํางาน

ใหปฏิบัติตนไดอยางถูกตองในการดูแลสุขภาพตนเองเพื่อใหรางกายแข็งแรง และมีปฏิสัมพันธที่ดีตอกัน

          สถานทีท่าํงานนาอยู นาทาํงาน หมายถงึ สถานที่

ทํางานที่มีการจัดการสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอการมีสุขภาพดี

ของคนทํางานทุกคน ไมวาจะเปนผูประกอบกิจการ

ผูปฏบิติังาน หรอืผูมารบับรกิาร รวมทัง้จดักจิกรรมสงเสรมิ

สุขภาพใหเกิดความสุขกาย สบายใจในการทํางาน

หลัก 4 ประการ สูสถานที่ทํางานนาอยูนาทํางาน

         กจิกรรมหลกัสูการเปนสถานทีท่าํงานนาอยู นาทาํงาน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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         แนวทางการดาํเนนิงาน “สถานท่ีทํางานนาอยู นาทาํงาน”

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

กําหนดนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอมโดยผูบริหารขององคกร พรอมทั้ง

ติดประกาศใหคนทํางานทุกคนรับทราบ 

กําหนดกฎระเบยีบในการทํางานทีเ่อือ้ตอสขุภาพ และความปลอดภยั เชน หามสบูบุหรี ่และหามดืม่สรุา

ในสถานที่ทํางาน เปนตน

สงเสริมใหเกิดการมีสวนรวมของคนทํางานทุกคน ในการพัฒนาสถานที่ทํางานใหเปนสถานที่ทํางาน

นาอยู นาทํางาน เชน สนับสนุนใหเกิดกลุมกิจกรรม หรือชมรมตาง ๆ เปนตน

รวมกันพัฒนาสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมในการทํางาน ใหเอื้อตอการมีสุขภาพดีมีความปลอดภัย รวมทั้ง

การควบคุมมลพิษดานตาง ๆ จากกระบวนการทํางาน หรือกระบวนการผลิต เพื่อไมใหสงผลกระทบ

ตอคนทํางานและชุมชนโดยรอบ 

จัดกิจกรรมหรือโครงการจัดการสิ่งแวดลอม และการสงเสริมสุขภาพดานตาง ๆ ตามความตองการ

ของสถานทีท่าํงานนัน้ ๆ  โดยเนนการมีสวนรวมของคนทาํงานทกุคน เชน โครงการ 5 ส โครงการสถานที่

ทํางาน ปลอดมลพษิ โครงการโรงงานสีขาว โครงการรณรงคเพื่องดสบูบหุรี ่สรุาหรอืสารเสพตดิ โครงการ

อาหารเพือ่สขุภาพ โครงการออกกําลังกายเพือ่สุขภาพ โครงการสงเสรมิสุขภาพจติในการทํางาน เปนตน 

ประสานงานกับหนวยบริการสุขภาพหรือหนวยงานที่เกี่ยวของทั้งภายในและภายนอกองคกร

เพื่อรวมกันดําเนินงานสงเสริมสุขภาพใหคนทํางานมีสุขภาพที่ดี ทั้งกายและใจ 

มีการติดตาม ตรวจสอบการดําเนินงาน หากพบปญหาตองดําเนินการแกไขและทบทวนตลอดเวลา

เพื่อใหดําเนินการอยางตอเนื่อง

         นยิามและประเภทพืน้ทีส่เีขียว

          พื้นที่สีเขียว แบงออกเปน 6 ประเภท ตามคุณลักษณะและการใชประโยชน ไดแก

1.

2.

พื้นที่สีเขียวสาธารณะ เชน สวนสาธารณะ สวนพฤกษศาสตร สนามเด็กเลน จุดพักผอน/ จุดพักคอย/ 

จุดรอรับบริการ เปนตน

พื้นที่สีเขียวอรรถประโยชน ประกอบดวย

3.

4.

5.

6.

พืน้ทีส่เีขยีวทีเ่ปนริว้ยาวตามแนวสาธารณปูการ เชน พืน้ทีร่มิทางสญัจรทางบก บรเิวณรมิทาง เกาะกลางถนน

เขตทางรถไฟ และพื้นที่ริมทางสัญจรทางนํ้า บริเวณริมแมนํ้าคลองชลประทาน

พื้นที่สีเขียวเพื่อเศรษฐกิจของชุมชน เชน พื้นที่สีเขียวที่เปนแหลงผลิตอาหารแกชุมชน ประเภท ไรนา 

สวนผลไม พื้นที่เพาะเลี้ยงสัตวนํ้า

พื้นที่สีเขียวธรรมชาติ เชน พื้นที่สีเขียวบนเนินเขา พรุ แหลงนํ้า พื้นที่ชุมนํ้า

พื้นที่สีเขียวที่ยังไมมีการใชประโยชน หรือรอการพัฒนา เชน พื้นที่สีเขียวที่ปลอยรกราง

3. การสร้างพ้ืนท่ีสีเขียวภายในโรงพยาบาล

-

-

-

พืน้ทีส่เีขยีวสวนบคุคล เชน สวนในโครงการพฒันาของเอกชน สวนในบานและอาคารพกัอาศยั 

เปนตน

พื้นที่สีเขียวในสถาบัน เชน สถาบันราชการ สถาบันการศึกษา แหลงประวัติศาสตร เปนตน

พืน้ทีส่เีขยีวในพืน้ทีส่าธารณปูการ เชน พืน้ทีฝ่งกลบขยะ พ้ืนทีร่อบบอบาํบดันํา้เสีย เขตทาอากาศยาน

เปนตน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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4. การส่งเสริมกิจกรรมท่ีเอ้ือต่อการมีสุขภาพดีแบบองค์รวม

      นอกจากปจจัยดานสภาพแวดลอมแลว ปจจัยที่เกี่ยวของโดยตรงกับตัวบุคคลที่เปนปจจัยสําคัญ คือ ปจจัย

ดานพฤตกิรรม การสงเสรมิหรอืสนบัสนนุใหบคุลากรในโรงพยาบาลหรือผูรบับรกิารของโรงพยาบาลมพีฤตกิรรมสขุภาพ

ที่ดี เปนอีกบทบาทหนึ่งที่สถานบริการสาธารณสุขสามารถดําเนินการและสนับสนุนกิจกรรมเหลานี้ได โดยพิจารณา

ความเหมาะสมตามบริบทของโรงพยาบาล กิจกรรมที่เอื้อตอการมีสุขภาพดี ประกอบดวยหลากหลายกิจกรรม อาทิ

         กิจกรรมทางกาย (Physical Activity)

      กิจกรรมทางกาย หมายถึง การเคลื่อนไหวของรางกายทุกรูปแบบที่เกิดจากการหดตัวของกลามเน้ือ

และทําใหรางกายมีการใชพลังงานเพิ่มขึ้นจากขณะพัก กิจกรรมทางกายจึงมีความสัมพันธกับสุขภาพ นั่นคือ ถามี

กจิกรรมทางกายอยางเพยีงพอจะมผีลดตีอสขุภาพ แตถาขาดการมีกจิกรรมทางกายอยางเพยีงพอจะมผีลเสยีตอสขุภาพ

        กิจกรรมทางกาย แบงออกเปน 2 ลักษณะ คือ กิจกรรมทางกายในชีวิตประจําวัน (Daily-routine Physical 

Activity) และกิจกรรมทางกายในเวลาวาง (Leisure-time Physical Activity) กิจกรรมทางกายในชีวิตประจําวัน 

เชน การทํางานบาน การเดินทางและการประกอบอาชีพ ถามีการปฏิบัติอยางเพียงพอ จะมีผลดีตอสุขภาพ ถึงแมวา

จะเปนผูที่ขาดการมีกิจกรรมทางกายในยามวาง การทํางานบานเปนประจํา การเดินทางดวยเทา หรือการมีกิจกรรม

ทางกายเปนสวนใหญในการประกอบอาชีพแตละวัน ก็อาจจะชวยรักษาระดับสภาวะสุขภาพที่ดีใหคงอยูได

         กิจกรรมทางกายในยามวาง ไดแก การเลน (Play) การออกกาํลังกาย (Exercise) และกฬีา (Sport) เปนกจิกรรม

ที่มีความสัมพันธคอนขางสูงกับสภาวะสุขภาพ โดยการเลน การออกกําลังกายและกีฬา จะมีความแตกตางกันไป

ตามความหนัก (Intensity) ระยะเวลาของกิจกรรม (duration) และระดับของการแขงขัน (Compettition Levels) 

การเลนเปนกิจกรรมทางกายทีม่รีะดบัการแขงขันนอยกวาการออกกําลงักาย และการออกกําลงักายมรีะดบัการแขงขนั

นอยกวากีฬา

         ตัวอยางการดําเนินกิจกรรมที่เอื้อตอการมีสุขภาพดีแบบองครวม เชน

          1. โครงการคลินิกไรพุง (DPAC)

กรมอนามยั สงเสริมใหสถานบริการสาธารณสขุ ในสงักดักระทรวงสาธารณสุข

ทุกระดับ ตั้งแตโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) โรงพยาบาล

ชุมชน (รพช.) โรงพยาบาลท่ัวไป (รพท.) และโรงพยาบาลศูนย (รพศ.) 

ดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกลุมเสี่ยง และ

กลุมผูที่เปนโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs) ดานการบริโภคอาหารตามหลัก

โภชนาการและการมกีจิกรรมทางกายอยางถกูตองและเพยีงพอ ภายใตชือ่

โครงการคลินิกไรพุง (DPAC) มีการดําเนินงาน ดังนี้

1.1

1.2

การจัดตัง้คลนิกิ ซึง่ชือ่อาจแตกตางกนัไปในแตละโรงพยาบาล เชน คลนิกิรกัษสขุภาพ คลนิกิปรับเปลีย่น

พฤติกรรม คลินิกไรพุง คลินิกสงเสริมสุขภาพ หรือบูรณาการกับคลินิก NCDs เปนตน 

มีทีมงานใหบริการ ซึ่งประกอบดวย แพทย พยาบาลวิชาชีพ นักโภชนาการ นักวิชาการสาธารณสุข

และนักวิทยาศาสตรการกีฬา เปนตน แตสวนใหญทีมงานจะไมครบทุกวิชาชีพ เชน สวนใหญไมมี

นักวิทยาศาสตรการกีฬา เจาหนาท่ีท่ีทํางานสงเสริมสุขภาพจะทําหนาที่แนะนําและใหคําปรึกษาเอง 

ซึ่งกองกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ จัดอบรมเพื่อพัฒนาศักยภาพอยูตอเนื่องทุกป

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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-

-

-

-

ลงทะเบียนผูเขารับการบริการที่มาจากการคัดกรอง หรือสงตอมาจากคลินิก NCDs หรือ

ผูที่สนใจสมัครเขารวมโครงการ

ประเมินความเสี่ยงพฤติกรรมสุขภาพ ดานการกินและการมีกิจกรรมทางกาย

ประเมินภาวะสุขภาพ และการทดสอบสมรรถภาพทางกาย

ประเมินความพรอมในการปรับเปลี่ยนกิจกรรม

สรางความตระหนัก สรางแรงจูงใจเพื่อใหกลุมเปาหมายพรอมเปลี่ยนแปลง

ตั้งเปาหมายรวมกัน

1.3 มีรูปแบบการดําเนินกิจกรรมการใหบริการ ใหคําปรึกษาปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยสังเขป ดังนี้

1.

2.

มีการคัดกรอง กลุมเสี่ยงโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคอวน ในประชากรอายุตั้งแต

15 ปขึ้นไป

มีกระบวนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ไดแก

-

-

-

-

-

การจัดกิจกรรม (Events) ตาง ๆ เชน การปนจักรยานเพื่อสุขภาพ การเดินเพื่อสุขภาพ การว่ิง

เพื่อสุขภาพ การบริหารรางกายเพื่อลดพุง การปองกันเด็กจมนํ้า การจัดสวนสุขภาพ เปนตน

การใหบริการหองออกกําลังกาย (Fitness) แกเจาหนาที่ ผูมารับบริการที่โรงพยาบาลหรือบุคคล

ทั่วไป ทั้งในรูปแบบการสอนสาธิตหรือการบริการสมาชิก

การจัดตั้งชมรมสุขภาพ หรือคายสุขภาพ เชน คายเบาหวาน บริการประชาชน เปนตน

การจัดสภาพแวดลอมในโรงพยาบาลใหเอื้อตอการมีกิจกรรมทางกาย เชน รณรงคเดินบันได

แทนการใชลิฟต เปนแหลงศึกษาดูงานของสถานศึกษาหรือหนวยงานตาง ๆ เปนตน

กจิกรรมอืน่ ๆ  ทีเ่กีย่วของกบัการสงเสรมิสุขภาพของผูมารบับรกิาร หรือประชาชนในพืน้ทีร่บัผดิชอบ

ของโรงพยาบาล

3.

4.

ใหความรู สาธิตและเพ่ิมทักษะการปรับเปล่ียนพฤติกรรมบริโภคและเพิ่มกิจกรรมทางกายเปน

รายบคุคลและรายกลุม เชน บรรยาย สาธติการเลอืกอาหาร การปรงุอาหารสขุภาพ การออกกาํลงักาย

แบบตาง ๆ  การเพิม่สมรรถภาพหวัใจ การสรางความแขง็แรงของกลามเนือ้และการยืดเหยยีดรางกาย 

ตลอดจนการใหคําปรึกษาเพือ่เพิม่พูนทกัษะการออกกกําลงักายทีก่ลุมเปาหมายสามารถนําไปปฏบิตัิ

ไดเอง

นดัและตดิตามประเมนิผลการปรบัเปล่ียนพฤตกิรรม เพือ่ประเมินการเปล่ียนดานรางกาย ผลตรวจสุขภาพ

การใชยาและขีดความสามารถในการออกกําลังกายหรือเพิ่มกิจกรรมทางกายดวยตนเอง เปนตน

         2. โครงการอื่น ๆ ที่สงเสริมสุขภาพดานการออกกําลังกาย

      นอกจากการดําเนินงานคลินิกไรพุงในโรงพยาบาลซ่ึงเปนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมระดับบุคคลแลว

กองกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ ยังสนับสนุนใหสถานบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข รวมจัดกิจกรรมอื่น ๆ

ภายใตภารกิจของกองฯ เพื่อสงเสริมใหประชาชน ชุมชน เพิ่มกิจกรรมทางกายดวย เชน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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         3. กิจกรรมการสงเสริมสุขภาพใหเหมาะสมแตละกลุมวัย

         ตัวอยางกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ

1.

2.

จัดมุมใหความรูดานการสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอมที่เหมาะสมในแตละกลุมวัย

เชน เรื่องการออกกําลังกาย โภชนาการ สุขภาพจิต สุขภาพชองปาก อนามัยการเจริญพันธุ การลด 

ละ เลิกบุหรี่ สุราและสารเสพติด เปนตน

จัดใหมีกิจกรรมใหคําปรึกษาดานสุขภาพขณะรอรับบริการของผูปวยและญาติ โดยโรงพยาบาล

จัดใหมีเจาหนาที่ประจําจุด เพื่อใหคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ ดานการสงเสริมสุขภาพ

และปองกันโรค เชน กิจกรรมใหคําปรึกษาโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง การปรับเปลี่ยน

พฤตกิรรม การเลกิบหุรี ่สรุา การบําบดัยาเสพตดิ การออกกําลงักาย การพกัผอนนอนหลบั การดแูล

สุขภาพชองปาก สุขภาพจิต การสงเสริมสุขภาพตามกลุมวัย เปนตน 

สนับสนุนการไดรับนมแมทุกราย โดยมีการจัดบริการเตรียมความพรอมเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

ตัง้แตระยะกอนคลอด ถงึหลงัคลอด มคีลนิกินมแมคอยใหความชวยเหลอืมารดากรณรีายทีม่ปีญหาทารก

ไดรับอาหารเสริมตามวัย กระตุนพัฒนาการทุกดาน

กลุ่มทารกแรกเกิด 

ไดรบัการสงเสรมิสขุภาพใหมกีารเตบิโต และมพีฒันาการสมวยั ปองกนัภาวะเส่ียง เสรมิสรางการเรยีนรู

การเสริมสรางภูมิคุมกันตานทานโรคโดยดําเนินการที่คลินิกสุขภาพเด็กดี

กลุ่มเด็ก 0  -  5 ปี 

ไดรับการสงเสริมสุขภาพใหสามารถประเมินความเสี่ยงดานสุขภาพของตนเองไดรูวิธีการจัดการ

ความเสี่ยงนั้น ๆ เพื่อเตรียมความพรอมในการเปนผูสูงอายุที่มีสุขภาพดี มีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง

เหมาะสม

กลุ่มวัยทํางาน 

ไดรับการสงเสรมิสขุภาพดานโภชนาการ การออกกาํลงักาย การดแูลสขุภาพชองปาก การปองกนัอบุตัเิหตุ 

การจัดสิ่งแวดลอมใหเหมาะสมเพ่ือใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และ

จติวญิญาณ

กลุ่มวัยสูงอายุ 

ควรไดรับการสงเสริมใหมีทักษะชีวิต โดยในกลุมปกติสามารถดูแลตนเองใหปลอดภัยจากโรคติดตอ

ทางเพศสัมพันธ โรคเอดสและการตั้งครรภกอนวัยอันควร ในกลุมเสี่ยงสามารถดูแลตนเองไมใหเกิด

การตัง้ครรภซํา้ โดยมกีารจดับรกิารทีเ่ปนมติรสาํหรับวยัรุนและเยาวชน

กลุ่มวัยรุ่น 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การสุขาภิบาลอาหารในโรงพยาบาล

      ความสะอาดและความปลอดภัยของอาหารที่จัดบริการใหกับผูปวยในโรงพยาบาล และอาหารที่จําหนาย

ในรานอาหารภายในโรงพยาบาล นับเปนปจจัยหนึ่งที่สําคัญเปนอยางยิ่งตอสุขอนามัยของผูปวย ญาติหรือประชาชน

ทีม่ารบับรกิาร และบคุลากรภายในโรงพยาบาล ดงันัน้ จงึจําเปนตองมกีารควบคมุดแูลสถานทีป่ระกอบอาหารสําหรบั

ผูปวยและรานอาหารในโรงพยาบาลใหไดมาตรฐานดานสุขาภิบาลอาหาร เพื่อใหผูปวย ญาติหรือประชาชน

ที่มารับบริการ และบุคลากรภายในโรงพยาบาลไดรับประทานอาหารที่สะอาดและปลอดภัย

      การจัดการและควบคุมอาหารใหสะอาด ปลอดภัย ทําไดโดยการควบคุมปจจัยสําคัญที่เปนสาเหตุทําให

อาหารสกปรก ไดแก

        1. บุคคล หมายถึง ผูสมัผสัอาหาร ไดแก ผูปรงุ ผูเสริฟ ผูจาํหนายอาหาร และหมายรวมถงึผูลางภาชนะอปุกรณ 

ผูลําเลียงอาหาร แมบานท่ีปรุงอาหารใหสมาชิกในครอบครัวตองเปนผูที่มีความรู ความเขาใจในการปฏิบัติตัว

อยางถูกตอง ทั้งในเร่ืองสุขวิทยาสวนบุคคลและสุขนิสัยที่ดีในการประกอบ ปรุงอาหาร โดยยึดหลักวาจะตองทําให

อาหารสะอาด ปลอดภัย ปราศจากการปนเปอนทุกขั้นตอนของการปรุง ประกอบและจําหนาย

      2. อาหาร หมายถึง อาหารทีจ่ะนาํมาปรงุไมวาจะเปนอาหารสด เน้ือสัตว ผักสด อาหารแหง หรอือาหารกระปอง 

จะตองเลือกอาหารท่ีใหม สด สะอาดและปลอดภัย ผลิตจากแหลงที่เชื่อถือไดนอกจากนี้วัตถุปรุงแตงอาหาร

เชน นํ้าปลา นํ้าสม ซอส ซีอิ้ว เปนตน ตองเลือกใชที่ถูกตอง มีการรับรองความปลอดภัยจากหนวยงานราชการ

เชน สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา หรือสํานักงานมาตรฐานอุตสาหกรรม เปนตน

      3. ภาชนะอุปกรณ หมายถงึ ภาชนะรวมถงึอปุกรณตาง ๆ ทีใ่ชใสอาหารหรอืหยบิจบัอาหารระหวางการเตรยีม

การปรุง ประกอบ และการจําหนายอาหาร เชน จาน ชอน สอม ตะเกียบ มีด เขียง หมอ กะทะ ที่คีบอาหาร เปนตน 

ตองสะอาด ทาํจากวัสดุท่ีปลอดภัย และเลือกใชใหถูกตองเหมาะสมกับอาหารแตละชนิด เพราะภาชนะอุปกรณ

บางชนิดอาจทําใหเกิดอันตรายตอสุขภาพไดหากใชไมถูกตอง นอกจากนี้การลาง เก็บภาชนะอุปกรณที่ถูกตอง

ก็มีสวนที่จะทําใหอาหารสะอาด ปลอดภัย ไมถูกปนเปอนเชื้อโรคได

      การสุขาภิบาลอาหาร (Food sanitation) 

หมายถึง การบริหารจัดการและควบคุมสิ่งแวดลอม 

รวมทั้งบุคลากรที่เกี่ยวของกับการเตรียม ปรุง และ

จําหนายอาหารเพื่อทําใหอาหารสะอาด ปลอดภัย 

ปราศจากเชื้อโรค พยาธิและสารเคมีตาง ๆ ท่ีเปน

อนัตราย หรืออาจจะเปนอนัตรายตอการเจรญิเตบิโต

ของรางกาย สุขภาพอนามัย และการดํารงชีวิต

ของผูบริโภค

N : Nutrition การจัดการสุขาภิบาลอาหาร การจัดการน้ําอุปโภคบริโภค
และการดําเนินงานอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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      4. สถานที่ปรุง ประกอบ และจําหนายอาหาร หมายถึง บริเวณที่เตรียม ปรุง ประกอบ จําหนายอาหาร 

รวมถึงบริเวณที่รับประทานอาหารดวย 

      บริเวณที่เตรียม ปรุง ประกอบ จําหนายอาหาร ควรจัดใหสะอาด เปนระเบียบ สะดวกตอการทํางาน

ไมนําวตัถมุพีษิซึง่เปนอนัตราย เชน สารเคมกีําจดัแมลงและศตัรพูชืมาเกบ็ไวในบรเิวณนีเ้ดด็ขาด มกีารระบายอากาศ

ที่ดีโดยมีปลองระบายควัน กลิ่นจากการประกอบอาหาร มีบอดักไขมัน ทอระบายนํ้าทิ้งที่ถูกตองตามหลักวิชาการ

มหีองสวม และทีป่สสาวะ ใหพอเพยีงสําหรบัการบรกิารลกูคา และทําความสะอาดอยูเสมอ บรเิวณทีจ่ําหนายอาหาร 

หรือรับประทานอาหารก็ควรลางทําความสะอาดอยูเสมอเชนกัน

      5. สัตว แมลงนําโรค หมายถึง หนู แมลงวัน แมลงสาบ มด รวมทั้งสัตวเล้ียง เชน สุนัข แมว นก ฯลฯ

ซึ่งสามารถนําเช้ือโรคตาง ๆ มาปนเปอนในอาหารและภาชนะอุปกรณได ดังน้ัน จึงตองมีการควบคุมและปองกัน

โดยการจัดสภาพแวดลอมของสถานที่ใหสะอาด เปนระเบียบ เพื่อไมใหเปนแหลงที่อยูอาศัยของสัตวแมลงนําโรค

และการใชสารเคมีกําจัดจะตองระมัดระวังเปนกรณีพิเศษ

      สถานที่จําหนายอาหาร หมายถึง สถานที่ประกอบอาหารผูปวยในโรงพยาบาล รานจําหนายอาหาร

และเครื่องดื่มชนิดตาง ๆ ในโรงพยาบาล

      การจัดบริการอาหารในสถานที่จําหนายอาหารใหมีความสะอาด ปลอดภัยจะตองมีการจัดและควบคุม

สุขลักษณะของสถานที่ สัตวและแมลงนําโรค อาหาร ภาชนะอุปกรณ บุคลากร ซึ่งจะตองมีการควบคุมดูแลทั้งการ

จัดบริการอาหารโดยโรงพยาบาลเอง และโดยบุคคลภายนอก กรณีที่โรงพยาบาลใหสถานประกอบการภายนอก

จดับรกิารอาหารใหกับโรงพยาบาล จะตองมคีณะกรรมการไปตรวจสอบใหเปนไปตามมาตรฐานทีก่ําหนด และมรีายงาน

ผลการตรวจสอบมาตรฐานในการพิจารณา มีดังนี้

มาตรฐานดานสุขาภิบาลอาหารสําหรับสถานท่ีจําหน่ายอาหาร

1. บริเวณท่ีเตรียม ปรุง ประกอบอาหาร และบริโภคอาหาร

1.1 การจัดระบบปฎิบัติงาน แบงตามการปฏิบัติงานและเปนไปตามการปฏิบัติงานในระบบทางเดียว 

(one way system) มีแสงสวางเพียงพอ ควรมีแสงแดดสองถึงเพื่อฆาเช้ือโรค ควรอยูไกล

จากแหลงของความสกปรก เชน ท่ีพักขยะ บริเวณบําบัดน้ําเสีย บริเวณซักฟอกพอสมควร

หรอืมมีาตรการในการปองกนัการปนเปอนทีม่ปีระสทิธภิาพโดยตองไมมกีลิน่ ฝุนละอองของสิง่สกปรก 

มกีารปองกนัสตัวแมลงพาหะนําโรครบกวน โดยกรมุุงลวดหรอืเปนหองปรบัอากาศ (ไมควรอยูช้ันใตดนิ

เพราะอบัชืน้) ถามภีาวะมลพษิรบกวนตองมกีารปองกนัไมใหเกดิการปนเปอนได และสําหรบัสถานที่

เตรียมอาหารท่ีใหทางสาย ควรแยกตางหากเปนสัดสวนเฉพาะสามารถปองกันการปนเปอนได

เชน เปนหองปรบัอากาศ มสีภาพด ีสะอาด ไมมคีราบสกปรก และหยากไย วัสดอุปุกรณตาง ๆ  จดัวาง

ไวอยางเปนระเบียบ จัดเปนสัดสวน

1.2 พื้น ทําดวยวัสดุท่ีเรียบ ทําความสะอาดงาย เชน คอนกรีต กระเบื้อง มีสภาพดี สะอาด ไมเปน

แหลงสะสมความสกปรก 
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1.3 ผนัง และเพดาน ทําดวยวัสดุผิวเรียบ ทําความสะอาดงาย ควรทาสีออน เพื่อชวยใหสวาง ไมมืดทึบ 

และสามารถมองเห็นสิ่งสกปรกไดงาย และคาความเขมแสงสวางของบริเวณที่เตรียม ปรุง ประกอบ

อาหาร อยางนอย 300 ลักซ คาความเขมแสงสวางของบริเวณบริโภคอาหาร อยางนอย 215 ลักซ 

หลอดไฟทีต่ดิไวตามผนงั เพดาน หรอืตูใสอาหาร ควรมฝีาครอบ ปองกนัการแตกกระจายของหลอดไฟ

ผนงับรเิวณเตาไฟ ทําดวยวสัดทุีเ่รยีบ ทําความสะอาดงาย เชน สแตนเลส อลมูเินยีม กระเบือ้งเคลอืบ 

อยูในสภาพดี ไมชํารุด และตองรักษาความสะอาดอยูเสมอ 

1.4 มีการระบายอากาศ และเปนเขตปลอดบุหรี่ ตามกฎหมายการควบคุมผลิตภัณฑยาสูบ มีการแสดง

เครื่องหมายเขตปลอดบุหรี่ โดยเฉพาะบริเวณที่เตรียม ปรุง ประกอบอาหาร ควรมีการติดตั้งพัดลม

ดูดอากาศ ปลองระบายควันที่ใชการไดดี 

1.5 โตะเตรียม ปรุง ประกอบอาหาร และโตะรับประทานอาหาร สูงจากพื้นอยางนอย 60 เซนติเมตร 

(เพือ่ความสะดวก ควรสงูประมาณ 80 - 85 เซนตเิมตร) ทําดวยวสัดทุีเ่รยีบ ทําความสะอาดงาย เชน 

สแตนเลส อลูมิเนียม โฟเมกา กระเบื้องเคลือบ และตองไมเตรียม ปรุง หรือวางอาหารที่พื้น

1.6 มีอางลางมือพรอมสบู ตั้งอยูในบริเวณที่เอื้อตอการใชงาน ควรใชกอกแบบไมใชมือสัมผัส เชน

กอกนํ้าชนิดใชคันโยก กอกนํ้าชนิดใชเซ็นเซอร เปนตน เพื่อปองกันการปนเปอนจากการสัมผัสกอก

1.8 มีการปองกันสัตวและแมลงพาหะนําโรค เชน แมลงวัน แมลงสาบ หนู มด ฯลฯ ดวยวิธีการที่มี

ประสิทธิภาพและเหมาะสมกับพื้นที่ เชน กรุดวยมุงลวด หรือหองปรับอากาศ

1.9 สารเคม ีหรอืวสัดทุีเ่ปนอนัตราย ควรแยกเกบ็ใหเปนสดัสวน เชน แยกหองหรอืตูเกบ็ และมกีารปองกนั

การปนเปอนกบัอาหาร และปองกนัการผิดพลาดในการหยบิใชดวย โดยการระบทุีฉ่ลาก และบรเิวณ

ที่เก็บอยางชัดเจน ทั้งนี้ ควรมีผูดูแลรับผิดชอบโดยเฉพาะ

1.11 หามใชกาซหุงตมเปนเชื้อเพลิงบนโตะหรือที่รับประทานอาหาร และหามใชเมทานอลหรือ

เมทิลแอลกอฮอลเปนเช้ือเพลิงในการปรุง หรืออุนอาหาร กรณีใชแอลกอฮอลลแข็งเปนเชื้อเพลิง

ตองไดมาตรฐาน มอก.

1.10 มีมาตรการ/ อุปกรณ/ เคร่ืองมือ สําหรับปองกันอัคคีภัย เชน มีการติดตั้งถังดับเพลิง บริเวณ

ที่เห็นไดชัดเจน หยิบใชไดงายและสะดวก

1.7 จัดบริการชอนกลาง สําหรับอาหารที่ตองรับประทานรวมกัน
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      ขยะสวนใหญจะเปนเศษอาหารจากวัตถุดิบ และเศษอาหารเหลือจากการรับประทานอาหาร โดยเฉพาะ

เศษอาหารจากผูปวยควรถือเปนขยะติดเชื้อ เพราะอาจมีเสมหะ น้ําลายของผูปวยปนเปอนมา จึงควรนําไปกําจัด

 ในลกัษณะของขยะตดิเชือ้ และควรนําไปฆาเชือ้กอนนําไปกําจดั ไมควรนําไปเลีย้งสตัวเพราะอาจแพรกระจายเชือ้โรค

ไปสูสัตว อีกทั้งระหวางการขนสงอาจปนเปอนตอสิ่งแวดลอม และผูที่อาศัยอยูใกลเคียงได

         ในการรวบรวมขยะและการระบายนํ้าทิ้ง ตองปฏิบัติ ดังนี้

2. การรวบรวมขยะและการระบายน้ําโสโครก

      เน่ืองจากหองน้ําหองสวมเปนแหลงแพรเช้ือโรคที่สําคัญ ดังนั้นจึงตองมีการรักษาความสะอาดเปนพิเศษ

โดยเฉพาะในโรงพยาบาลควรตองหมั่นทําความสะอาดระหวางวันดวยตามความสกปรกของหองนํ้าหองสวม

โดยขัดลางทําความสะอาดและฆาเชื้อโรคอยางทั่วถึง โดยมีขอควรปฏิบัติ ดังตอไปนี้ 

3. ห้องน้ํา ห้องส้วม

2.1 ถังขยะท่ีใชตองมีสภาพดี ทําจากวัสดุที่ไมรั่วซึม สามารถลางทําความสะอาดได และมีฝาปดมิดชิด

โดยควรสวมถงุพลาสตกิไวดานในเพือ่สะดวกในการรวบรวมไปกาํจดั ควรจดัใหมรีถเขน็สําหรบัรวบรวม

ถุงขยะจากจุดตาง ๆ ของสถานที่ประกอบอาหาร และเอาไวที่ดานนอกสถานที่ประกอบอาหาร

แลวนําไปทิ้งที่จุดรวบรวมขยะของโรงพยาบาลเพื่อนําไปกําจัดตอไป ทั้งนี้รถเข็นดังกลาวตองทําจาก

วสัดทุีไ่มรัว่ซมึ มีฝาปดมดิชดิ มชีองระบายนํา้ทีเ่ปดปดได เพือ่สะดวกในการทาํความสะอาดตวัถงัรถเขน็

3.1

3.2

3.3

3.4

3.5

ตองมหีองนํ้าหองสวมแยกเปนสดัสวนอยูหางจากสถานทีเ่ตรยีม ปรงุ ประกอบ จําหนาย และบรโิภค

อาหาร แตถาจําเปน เพราะสถานทีแ่คบ จะตองทําผนงักัน้ปดใหสนทิมดิชดิ เปนสัดสวน ประตไูมเปด

สูบริเวณที่เตรียมปรุงอาหาร ที่ลางและเก็บอุปกรณ ที่เก็บอาหาร จําหนาย และบริโภคอาหาร และ

ตองมีอางลางมือที่ใชการไดดีพรอมสบูอยูในบริเวณหองสวม

ตองสะอาด ไมมีกลิ่นเหม็น มีนํ้าใชพอเพียง 

ควรจัดใหมีรองเทาสําหรับใชเปลี่ยนสวมเขาหองสวมโดยเฉพาะ เพื่อปองกันการปนเปอนเชื้อโรค

และสิ่งสกปรกจากหองสวมออกมาสูหองครัว

ตองมีอางลางมือ และสบูเหลว ที่พรอมใชงานตลอดเวลา

มีความเขมของแสงสวาง อยางนอย 100 ลักซ

2.2 มีทอหรือรางระบายน้ําท่ีมีสภาพดี ไมแตกราว ตองมีความลาดเอียง เพื่อใหสามารถระบายนํ้า

จากหองครวัและทีล่างภาชนะอปุกรณลงสูทอระบายหรอืแหลงบาํบดันํา้ไดด ีไมมนีํา้ขงั ฝาทอหรอืฝาราง

ควรเปนแบบที่เปดเพื่อทําความสะอาดงาย มีตะแกรงดักเศษอาหารเปนระยะ ๆ ในรางระบายนํ้า

ควรเกบ็กวาดเศษอาหารและลางรางระบายนํ้าทกุวนั เพือ่ไมใหเปนแหลงอาหารของสัตวแมลงพาหะ

นําโรค

2.3 มกีารติดตัง้ทีด่กัไขมนัเพือ่ดักไขมนัทีอ่อกจากหองครวักอนปลอยลงสูระบบบําบดันํ้าเสียของโรงพยาบาล 

โดยควรตักไขมันท้ิงอยางสม่ําเสมอ (สัปดาหละ 1 - 2 ครั้ง ตามปริมาณของไขมันที่จับตัวเปนฝา

พอที่จะสามารถตักทิ้งได) และนําไปกําจัดดวยวิธีการที่ถูกหลักสุขาภิบาล

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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      ขยะสวนใหญจะเปนเศษอาหารจากวัตถุดิบ และเศษอาหารเหลือจากการรับประทานอาหาร โดยเฉพาะ

เศษอาหารจากผูปวยควรถือเปนขยะติดเชื้อ เพราะอาจมีเสมหะ น้ําลายของผูปวยปนเปอนมา จึงควรนําไปกําจัด

ในลกัษณะของขยะตดิเชือ้ และควรนําไปฆาเชือ้กอนนําไปกําจดั ไมควรนําไปเลีย้งสัตวเพราะอาจแพรกระจายเชือ้โรค

ไปสูสัตว อีกทั้งระหวางการขนสงอาจปนเปอนตอสิ่งแวดลอม และผูที่อาศัยอยูใกลเคียงได

         ในการรวบรวมขยะและการระบายนํ้าทิ้ง ตองปฏิบัติ ดังนี้

4. ตัวอาหาร - น้ําบริโภค (น้ําด่ืม)

4.1 อาหารและเครื่องดื่มที่บรรจุในภาชนะปดสนิท หมายถึง อาหารและเครื่องดื่มที่บรรจุในภาชนะ

ท่ีมีการฉาบ อัด เคลือบ หรือติดดวยวัสดุ ที่สามารถปองกันความช้ืนหรืออากาศภายนอกเขาไป

ในบรรจภุณัฑได อาหารดงักลาวตองมฉีลาก และฉลากตองมเีครือ่งหมายรบัรองของทางราชการ เชน 

เลขสารบบอาหาร และตองเกบ็เปนระเบยีบ ชัน้วางชัน้ลางสดุควรสงูจากพืน้อยางนอย 15 เซนตเิมตร 

และควรจัดเก็บในลักษณะที่สามารถควบคุมการใชตามอายุผลิตภัณฑ (FIFO : First In First Out) 

กอนใชตองตรวจดคูณุภาพและวนัหมดอายดุวย ทัง้นี ้การเลือกใชวตัถดุบิ เครือ่งปรงุรส ควรเลือกชนดิ

ทีม่คีณุภาพด ีไดมาตรฐาน นอกจากนัน้ควรตรวจสอบและกําจดัอาหารหมดอายทุิง้ไมใหเหลือคางอยู

4.2 อาหารสดตองมีคุณภาพดี หมายถึง มีลักษณะสด สะอาด ไมมีสีหรือกลิ่นที่ผิดปกติ เก็บในภาชนะ

ท่ีสะอาด มีการปกปด โดยแยกเก็บระหวางเนื้อสัตว ผักสด ผลไม และวางไวสูงจากพื้นอยางนอย

60 เซนติเมตร อาหารสดที่ตองเก็บในตูเย็น ตองเก็บในอุณหภูมิที่เหมาะสมตามประเภทของอาหาร 

ทัง้เนือ้สตัวและผกัสดจะตองลางใหสะอาดกอนนําไปเกบ็แชเยน็หรอืกอนนํามาปรงุ โดยมอีางลางอาหาร

เฉพาะ แยกจากอางลางมือ

4.3 อาหารที่แชในตูเย็นหรือหองเย็น ตองแยกเปนสัดสวนตามประเภทของอาหาร ไมใหปะปนกัน เชน 

เน้ือสัตว ผักสด ผลไม อาหารพรอมบริโภค เปนตน จัดเปนระเบียบ บรรจุอาหารไมมากเกินไป

ควรมีชองวางใหความเย็นกระจายไดทั่วถึง ถาเปนหองเย็นที่พนักงานสามารถเดิน เขา - ออกได

ตองจัดใหมีชั้นวางของ โดยชั้นลางสุดควรสูงจากพื้นอยางนอย 30 เซนติเมตร มีรองเทาสําหรับ

เขาหองเย็นโดยเฉพาะ และตองเก็บอาหารในอุณหภูมิที่เหมาะสม เชน  

          สําหรับอาหารแหงตองไมอับชื้น ไมมีรา ไมมีกลิ่นเหม็น ไมมีสีผิดปกติ เก็บในภาชนะที่สะอาด 

มีหองหรือตูเก็บอาหารแหงโดยเฉพาะที่โปรง สะอาด จัดเปนระเบียบ และวางสูงจากพื้นอยางนอย 

60 เซนติเมตร กอนนําไปปรุงอาหาร ตองลางทําความสะอาดกอน โดยทั้งหมดนี้ตองเลือกอาหาร

ที่ปลอดภัยจากสารพิษดวย

-

-

-

-

นม (Pasteurization) ควรเก็บที่อุณหภูมิตํ่ากวา 5 องศาเซลเซียส (แตไมแชแข็ง) 

เนื้อสัตว ควรเก็บที่อุณหภูมิตํ่ากวา 5 องศาเซลเซียส

อาหารปรุงสําเร็จพรอมบริโภค อาหารที่บริโภคเย็น (สลัดผัก) ควรเก็บที่อุณหภูมิตํ่ากวา

5 องศาเซลเซียส อาหารบริโภครอน ควรเก็บที่อุณหภูมิสูงกวา 60 องศาเซลเซียส 

ผัก ผลไม ควรเก็บที่อุณหภูมิ 7 - 10 องศาเซลเซียส

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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      ท้ังนี้ ตองพิจารณาถึงประเภทอาหาร ขนาด ความสดใหม และระยะเวลาในการเก็บดวย 

อาหารท่ีเก็บในตูเย็น ควรมีการปกปดหอหุม ปองกันหยดนํ้า และอาหารที่ปรุงเสร็จแลวหรือผัก

ผลไมทีล่างสะอาดแลว ควรเกบ็ไวบนชัน้ทีส่งูกวาอาหารทีย่งัไมสะอาด ตูเยน็ตองอยูในสภาพทีส่ะอาด 

ไมมีน้ําแข็งเกาะหนา ควรมีการละลายนํ้าแข็ง และควรทําความสะอาดภายในตูเย็น และขอบยาง

ทุกสัปดาห (โดยตองถอดปลั๊กไฟออกกอนทําความสะอาดตูเย็น)

4.5 อาหารที่ปรุงสําเร็จ ไดแก อาหารที่พรอมรับประทานไดทันที โดยไมผานการฆาเชื้อโรค ตองเก็บไว

ในภาชนะท่ีสะอาด มีอุปกรณสําหรับปกปดอาหาร เชน ฝาปดภาชนะ หรือตูที่สะอาด และวางสูง

จากพื้นอยางนอย 60 เซนติเมตร เมื่อปรุงเสร็จแลวตองรีบเสิรฟโดยเร็ว 

4.7 นํ้าใช ใชนํ้าประปาหรือนํ้าที่มีคุณภาพไมตํ่ากวาเกณฑคุณภาพนํ้าบริโภคที่กรมอนามัยกําหนด และ

ภาชนะบรรจุนํ้าใช ตองสะอาด ปลอดภัย สภาพดี

4.9 การเตรียมอาหารที่ใหทางสายยาง ตองแยกใชสถานที่ ภาชนะอุปกรณโดยเฉพาะ และตองเตรียม

ในลักษณะที่ปลอดเชื้อ 

4.8 นํ้าแข็ง ใชนํ้าแข็งที่สะอาดและมีคุณภาพ

มาตรฐานตามกฎหมายวาดวยอาหาร เกบ็ใน

ภาชนะที่สะอาด สภาพดี มีฝาปด วางสูงจาก

พืน้ไมนอยกวา 15 เซนตเิมตร ปากขอบภาชนะ

สูงจากพื้นไมนอยกวา 60 เซนติเมตร ไมวาง

บรเิวณทีอ่าจกอใหเกดิการปนเปอน ไมระบาย

นํ้าจากถังนํ้าแข็งลงสูพื้นบริเวณที่วางภาชนะ 

ใชอุปกรณที่สะอาด มีดามสําหรับคีบหรือ

ตักนํ้าแข็งโดยเฉพาะ และไมนําอาหารหรือ

สิ่งของ ไปแชรวมในถังนํ้าแข็งสําหรับบริโภค

4.6 การเตรียมเคร่ืองดื่ม นํ้าผลไม ตองใชนํ้าสะอาดผานการฆาเชื้อโรค และการเตรียมวัตถุดิบตองมี

การลางและฆาเชือ้โรค เมือ่เตรยีมแลวควรเสริฟใหผูปวยโดยเรว็เพือ่คณุคาทางอาหารและความปลอดภยั 

ภาชนะที่ใสตองมีฝาปด สําหรับภาชนะใสน้ําดื่ม ควรมีกอกหรือทางเทรินน้ําและวางสูงจากพื้น

อยางนอย 60 เซนติเมตร

      ภาชนะอุปกรณ เปนสิ่งสําคัญที่อาจกอใหเกิดการปนเปอนทางออมได จึงมีความจําเปนตองดูแลและใสใจ

ในทุกขั้นตอน ตั้งแตการเลือกวัสดุและรูปทรงของอุปกรณ การลาง การทําใหแหง ตลอดจนถึงการจัดเก็บภาชนะ

อุปกรณ โดยมีรายละเอียดดังนี้

5. ภาชนะอุปกรณ์

5.1 ภาชนะอุปกรณทุกชนิด ตองทําดวยวัสดุที่ไมเปนอันตราย และมีรูปแบบที่ทําความสะอาดไดงาย

แข็งแรงทนทาน คงทนตอความรอน สารเคมีที่ใชในการทําความสะอาด และฆาเชื้อโรค เชน

กระเบื้องเคลือบ สแตนเลส แกว อลูมิเนียม
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5.2 ภาชนะอปุกรณทีร่อการทําความสะอาด ตองใสในภาชนะรองรบั วางสงูจากพืน้อยางนอย 30 เซนตเิมตร

5.3 การลางภาชนะอปุกรณทีถ่กูสขุลกัษณะ การลางควรแยกลางตามประเภทของภาชนะอปุกรณ โดยแยก

เปนแกวนํ้า ภาชนะใสอาหารหวาน ภาชนะใสอาหารคาว หากจาํเปนตองลางทัง้หมดในคราวเดยีวกนั

ใหลางแกวนํ้ากอน แลวตามดวยภาชนะใสอาหารหวาน สวนภาชนะใสอาหารคาวลางทหีลงั ตามลําดับ

5.4 เขยีงทีใ่ชหัน่อาหาร ตองมขีนาดพอเหมาะ ไมแตกราวหรอืเปนรอง ไมขึน้รา ไมคราบสกปรกทีฝ่งแนน 

แยกใชตามประเภทของอาหาร ไมปะปนกัน เชน เนือ้สตัวสด เนือ้สตัวสกุ ผักสด ผลไม ฯลฯ โดยลกัษณะ

หรือสีของเขียงควรแตกตางกัน หรือมีสัญลักษณแยกใหเห็นอยางชัดเจน ควรลางหรือขัดดวยแปรง

ใหสะอาดแลวตากใหแหงในที่โปรง มีแสงแดดสองถึง มีการฆาเชื้อกอนและหลังการใชงานหรือ

เมื่อเปลี่ยนอาหารทุกครั้ง และระหวางพักใชงาน ควรมีการปองกันการปนเปอนจากสัตวแมลงพาหะ

นําโรค เชน ฝาชีครอบ ยกเวนครัวที่มีมุงลวด

5.5 ตูเย็น ตูแช หรืออุปกรณเก็บรักษาความเย็น มีขนาดที่เพียงพอ สะอาด สภาพดี ขอบยางไมขึ้นรา

ไมชํารุด มีประสิทธิภาพเหมาะสมในการเก็บรักษาคุณภาพอาหาร

5.6 ตูอบ เตาอบ เตาไมโครเวฟ หรืออุปกรณประกอบหรือปรุงอาหารดวยความรอนอื่น ๆ สะอาด

สภาพดี และไมชํารุด

5.7 รถเขน็และภาชนะทีใ่ชสงอาหาร ตองใชวสัดทุําความสะอาดงาย เชน สแตนเลส และตองปกปดอาหาร

ใหมิดชิด ปองกันการปนเปอนได สามารถลางทําความสะอาดไดอยางทั่วถึง ลอตองอยูดานลาง

ของตัวรถ และลางทําความสะอาดและฆาเชื้อโรคภายในรถเข็นกอนและหลังการใชงานทุกครั้ง

     อางท่ีใชลางภาชนะอุปกรณ ตองใชอางที่มีกอกสงนํา้ใช และมีทอระบายนํา้ที่ระบายนํา้ไดดี 

ควรมีอยางนอย 3 อาง สูงจากพื้นอยางนอย 60 เซนติเมตร (เพื่อความสะดวกในการยืนลาง ควรสูง

ประมาณ 80 - 85 เซนติเมตร) หรือใชเครื่องลางภาชนะอุปกรณที่มีประสิทธิภาพเหมาะสม

ในการทําความสะอาด และการฆาเชื้อโรค โดยควรตรวจสอบภาชนะที่ผานเครื่องลางในดาน

ความสะอาด ตองไมมีคราบเศษอาหารติดอยู ไมมีกล่ิน ของอาหาร หรือกล่ินของสารเคมีที่ใช

ทําความสะอาด ตองมีการตรวจสอบระบบการทํางานของเครื่องลางภาชนะอยางสมํ่าเสมอ

     หลังจากการลางสะอาดแลว นําภาชนะอุปกรณไปทาํใหแหง โดยคว่ํา ผ่ึงในภาชนะที่โปรง 

สะอาด ปลอยใหแหงเอง หามใชผาเช็ด หรือนําไปผ่ึงที่แสงแดดสองถึง วางในบริเวณที่สะอาด

ไมมฝีุน แมลง หรอื สิง่ปนเปอนตาง ๆ  หรอืโดยใชเครือ่งอบภาชนะ ขัน้ตอนการทําใหแหงนีเ้ปนขัน้ตอน

สําคญัหรอืจดุวกิฤตทีต่องควบคมุ (ccp: Critical Control Point) เนือ่งจากหากพืน้ผิวภาชนะอปุกรณ

ยงัมคีวามเปยกชืน้ จลุนิทรยีทีย่งัเหลืออยูสามารถเพิม่จํานวนไดอยางรวดเรว็ ดงันัน้ จงึมคีวามจําเปน

ตองทําใหพื้นผิวภาชนะอุปกรณแหงสนิทอยางทั่วถึง เพราะพื้นผิวที่แหงจะไมเอื้อตอการเพิ่มจํานวน

ของจุลินทรีย

     เมื่อภาชนะอุปกรณแหงดีแลว ใหนําไปเก็บไวในที่แหง สะอาด และมิดชิด สามารถปองกัน

การปนเปอนจากฝุน สิ่งสกปรก และสัตวแมลงพาหะนําโรคได เชน ตู กลองท่ีมีฝาปด ชอน สอม

ควรวางในลักษณะที่จะสามารถหยิบจับไดโดยไมสัมผัสสวนที่ตักอาหาร เชน วางตั้งเอาดามขึ้น หรือ

วางเรียงนอนไปทางเดียวกัน โดยเก็บในภาชนะโปรง สะอาด หรือขณะลําเลียงไปใหผูปวยตองมี

การปกปด ปองกันการปนเปอนได เชน ชอน สอม แกว ใสในซองที่มิดชิด  
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6. บุคคลผู้ปฏิบัติงานเก่ียวกับอาหาร

6.1 ผูปฏิบัติงานเกี่ยวกับอาหาร ทุกคน ตองผานการอบรมตามหลักสูตรสุขาภิบาลอาหารจากหนวยงาน

จัดการอบรมที่กําหนด ซ่ึงมีความรูเกี่ยวกับโรคและอันตรายที่เกิดจากอาหารเปนพิษ การควบคุม

ปองกัน การเลือก การปรุง การเก็บอาหาร การใช การลางภาชนะอุปกรณ สุขอนามัยสวนบุคคล

การจัดสถานที่การรักษาความสะอาดและสิ่งแวดลอม 

6.2 ผูปฏบิตังิานทกุคนตองแตงกายสะอาด สวมเส้ือมแีขน ผูกผากนัเปอนและสวมหมวกคลุมผมทีม่สีีขาว 

สะอาด ใสผาปดปากตลอดเวลาขณะปรงุ และเสิรฟอาหาร และสวมรองเทาหุมสนทีใ่ชใสในการปฏิบตัิ

งานในสถานที่ประกอบอาหารโดยเฉพาะ และไมสวมผากันเปอนออกนอกบริเวณเตรียมปรุงอาหาร

6.3 ตองไดรบัการตรวจรางกายประจําปทกุคน และตองมหีลกัฐานการตรวจรางกาย ประวัตกิารเจบ็ปวย 

ใหตรวจสอบไดวาเปนผูทีไ่มเปนโรคตดิตอหรอืเปนพาหะของโรคตดิตอ ไดแก วณัโรค อหวิาตกโรค บดิ

ไทฟอยด ไวรสัตบัอกัเสบเอ และโรคผวิหนงั ถาผูปฏบิตังิานปวยดวยโรคทีอ่าจแพรเชือ้ได เชน อจุจาระรวง

เปนแผลมีหนอง และไอ จามมาก ตัวเหลือง ตาเหลือง เปนโรคผิวหนัง ควรใหหยุดปฏิบัติงาน

ควรมรีะบบรบัแจงเมือ่เจบ็ปวย และใหการรกัษาพยาบาล นอกจากนัน้ควรมกีารเกบ็ขอมลูของการเจบ็ปวย

ไวดวย

6.4 ตองเปนผูมสีขุลกัษณะทีด่แีละรกัษาความสะอาดของรางกายอยูเสมอ เชน อาบนํา้ สระผม ตองตดัเลบ็สัน้

ไมทาเล็บ ไมสวมเครื่องประดับท่ีขอมือและนิ้วมือ ไมใชมือสัมผัสกับอาหารที่ปรุงสําเร็จแลว

ตองใชอุปกรณหยิบ ตัก เชน ใชที่คีบ ทัพพี ไมสูบบุหรี่ ถามีแผลที่มือตองปดแผลใหมิดชิด

ดวยพลาสเตอรที่กันนํ้าไดและควรสวมถุงมือทับเพื่อไมใหบาดแผลสัมผัสกับอาหาร แตถาบาดแผล

มีหนอง ควรหยุดปฏิบัติงานที่มีโอกาสทําใหอาหาร หรือภาชนะปนเปอนได

6.5 มีที่เก็บเสื้อผาและอุปกรณสวนตัวของผูประกอบอาหารแยกเปนสัดสวน

กรณีท่ีโรงพยาบาลใหสถานประกอบการภายนอกจัดบริการอาหารใหกับโรงพยาบาล

สถานประกอบการภายนอกตองดําเนินการเรื่องการขนสงอาหารดวย ดังนี้

รถขนสงอาหาร ใชขนสงอาหารโดยเฉพาะ สภาพดี พื้นรถสะอาด ไมชํารุด และตองมี

การทําความสะอาดรถขนสงทุกครั้งหลังการขนสงอาหารปรุงสําเร็จหรืออาหารสด

ในระหวางการขนสง อาหารปรุงสําเร็จหรืออาหารพรอมรับประทาน และภาชนะอุปกรณ

ตองมีการปกปดมิดชิด 

ในระหวางการขนสง การเก็บรักษาอาหารปรุงสําเร็จหรืออาหารพรอมรับประทาน 

ตองเก็บในอุณหภูมิที่เหมาะสม และใชเวลาในการขนสงนอยที่สุด เชน อาหารปรุงสําเร็จ

ตองขนสงภายใน 2 ชั่วโมง

1.

2.

3.

4.
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การเฝ้าระวังทางสุขาภิบาลอาหาร
      การตรวจสอบการปนเปอนโคลิฟอรมแบคทีเรียในอาหาร ภาชนะ และมือผูสัมผัสอาหาร โดยใชชุดทดสอบ

อ 13 (SI - Medium) ควรดําเนินการตรวจทุก 3 เดือน/ครั้ง แลวนําผลมาวิเคราะหถึงสาเหตุการปนเปอน

และมีการจัดระบบควบคุมความสะอาด ปลอดภัยของอาหาร ควรมีผูรับผิดชอบดูแลที่ชัดเจนและเปนผูที่มีความรู

เกี่ยวกับระบบการควบคุมความสะอาด ปลอดภัยของอาหารดวย

            การดําเนินการตรวจสอบการปนเปอนโคลิฟอรมแบคทีเรียในอาหาร ภาชนะ และมือผูสัมผัสอาหาร สามารถ

ดําเนนิการตรวจสอบเบือ้งตนทางภาคสนามดวยอาหารเลีย้งเชือ้โคลฟิอรมแบคทเีรยี อ 13 ซึง่เปนวธิทีีง่ายและสะดวก

ในการปฏิบัติ โดยสังเกตจากการเปลี่ยนสีของอาหารเลี้ยงเชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย อ 13 จากสีมวงเปนสีเหลือง

มีความขุนและฟองแกสปุดขึ้นเมื่อเขยาเบา ๆ  

1. อาหารเลี้ยงเชื้อ

โคลิฟอรมแบคทีเรีย

อ 13  

ชุดทดสอบการปนเปอนโคลิฟอรมแบคทีเรียในอาหาร ภาชนะ และมือผูสัมผัสอาหาร (อ 13)

ข้ันตอนการเตรียมอุปกรณ์ก่อนการตรวจสอบโดยใช้ อ 13

2. อุปกรณสําหรับใชใน

การตรวจสอบดวย

อาหารเลีย้งเชือ้โคลฟิอรม

แบคทีเรีย อ 13

3. ทําความสะอาดพื้น

ถาดทีใ่ชวางอปุกรณ

ดวยสําลีชุบ

แอลกอฮอล 70%

4. ทําความสะอาดมือ

ทั้ง 2 ขาง ดวยสําลีชุบ

แอลกอฮอล 70% 

5. ทําความสะอาดมีด

สําหรับตัดแถบรัด

ปากขวดดวยสําลชีบุ

แอลกอฮอล 70%

6. ทําความสะอาดรอบ

ฝาขวดและคอขวด

บริเวณแถบรัดปากขวด

ใหสะอาดดวยสําลีชุบ

แอลกอฮอล 70%
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7. ตัดแถบรัดปากขวด

ใหขาดดวยมีดที่

ทําความสะอาดแลว

8. ใชปลายมีดเปดแถบรัด

ปากขวดออก 

9. ทําความสะอาดรอบ

ฝาขวดและคอขวด

ใหสะอาดอกีครัง้หนึง่

ดวยสําลีชุบ

แอลกอฮอล 70% 

หมายเหตุ  ทุกครั้งที่มีการเปด - ปดฝาขวดนํ้ายา ควรลนไฟที่ปากขวดเพื่อฆาเชื้อโรคทุกครั้ง

10. ใชนิ้วหัวแมมือและนิ้วชี้

หมุนฝาขวดใหคลาย

เกลียวออกโดยไมให

นิ้วมือโดนปากขวด

วิธีการเก็บตัวอย่างภาชนะอุปกรณ์

ใชไมพันสําลี 1 อัน ตอชุดทดสอบ 1 ชุด และตอภาชนะอุปกรณ 5 ชิ้นตอ 1 ประเภท

ฉกีหอกระดาษไมพันสําลทีางดานทีเ่ปนไม แลวนําไมพนัสําลจีุมลงในขวดนํ้ายา อ 13 บดิไม เพือ่ให

สําลีแหงพอหมาด ๆ กับขางขวดแกว

นําไมพันสําลีมาปายผิวภาชนะอุปกรณที่จะตรวจโดยปายพรอมหมุนไมไปชา ๆ 4 ตารางนิ้ว (2x2) 

ปายซํ้าจุดเดิม 3 ครั้ง

เม่ือปายผิวภาชนะครบ 3 คร้ังแลว นําไมพันสําลีมาจุมในขวดนํ้ายา แลวหมุนไมหลาย ๆ ครั้ง

แลวบิดใหแหงพอหมาด ๆ กับขางหลอด จึงนําไปปายอุปกรณชิ้นตอไป

ทําเชนนี้จนครบ 5 ชิ้น แลวหักไมสวอปโดยดึงไมใหโผลขึ้นมาจากปากหลอดประมาณครึ่งหนึ่ง

แลวหักไมกับปากขวดปลอยใหสวนที่มีสําลีอยูในขวดนํ้ายาแลวปดฝาหลอดทันที

1.

2.

3.

4.

5.

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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-

-

-

-

-

จาน ชาม ถวยขนม สวอปพื้นที่สัมผัสอาหาร 4 ตารางนิ้ว

แกวนํ้า ถวย สวอปครึ่งนิ้วจากขอบบนทั้งภายในและภายนอก

ชอนสอม  สวอปที่ตัวชอน สอม ทั้งภายในและภายนอกที่สัมผัสอาหาร

ตะเกียบ สวอปตะเกียบ 1 นิ้วครึ่ง รอบปลายซึ่งสัมผัสอาหาร

เขียง สวอปดานที่ใชงาน 4 ตารางนิ้ว

วิธีการสวอป

วิธีการเก็บตัวอย่างอาหาร

1. ภาชนะอุปกรณ

2. มือ หงายฝามือขึ้น สวอปจากปลายนิ้ว

         ถึงขอที่ 2 นอกจากหัวแมมือใหสวอป

         ถึงขอที่ 1

เปดฝาขวดนํ้ายา อ 13 แลวนําไปลนตะเกียงเพื่อฆาเชื้อโรค

เก็บตัวอยางอาหาร

1.

2.

กรณีที่เปนอาหารแข็ง ใชกรรไกรที่ฆาเชื้อโดยการเช็ดกรรไกรดวยแอลกอฮอล 70 % แลว

ลนไฟตัดอาหารใหเปนชิ้นเล็ก ๆ พอผานปากขวด และใชปากคีบที่ฆาเชื้อแลวคีบอาหาร

ประมาณ 1 กรัม ใสลงในขวดอาหารเลี้ยงเชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย (นํ้ายา อ 13)

กรณทีีเ่ปนอาหารเหลว ใชชอนชาทีผ่านการฆาเช้ือโรคแลว (ชุบแอลกอฮอลแลวลนไฟตะเกยีง) 

ตักอาหารประมาณ 1 มิลลิลิตร ใสในขวดนํ้ายา

หลงัจากเกบ็ตวัอยางเสรจ็ส้ิน เอาขวดนํ้ายา อ 13 ลนไฟตะเกียงทีป่ากขวดแลวปดฝา ตัง้ขวด

อาหารเลี้ยงเชื้อฯ ไวที่อุณหภูมิหอง (25-37 องศาเซลเซียส) เปนเวลา 24-48 ชั่วโมง

2.1

2.2

2.3

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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หลังจากตั้งขวดอาหารเลี้ยงเชื้อฯ ไวเปนเวลา 24 - 48 ชั่วโมง แลวตรวจสอบดังนี้

การอ่านผล

แนวทางในการประกอบกิจการร้านอาหารให้ถูกกฎหมาย

ขวดอาหารเลี้ยงเชื้อ สีมวงใส ปราศจากเชื้อ

ใสตัวอยางและบมไว 24 - 48 ชม. อาหารยังคงเปนสีมวงใสไมเปลี่ยน แสดงวา

ไมมีการปนเปอนเชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย 

ใสตวัอยางและบมไว 24 - 48 ชม. อาหารเปล่ียนจากสมีวงเปนมวงปนเหลอืงขุน

และมแีกสปดุขึน้เมือ่เขยาเบา ๆ  แสดงวา  มกีารปนเปอนเชือ้โคลฟิอรมแบคทเีรยี

ใสตัวอยางและบมไว 24 - 48 ชม. อาหารเปลี่ยนจากสีมวงเปนสีเหลืองขุน

และมแีกสปดุข้ึนเมือ่เขยาเบา ๆ  แสดงวา มกีารปนเปอนเชือ้โคลฟิอรมแบคทเีรยี

ขวด 1 :

ขวด 2 :

ขวด 3 :

ขวด 4 :

      รานอาหารจัดเปนสถานท่ีจําหนายอาหาร ตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ซึ่งอยูภายใต

การควบคุมดูแลของราชการสวนทองถิ่น (กรุงเทพมหานคร, เทศบาล, องคการบริหารสวนจังหวัด, องคการบริหาร

สวนตําบล และเมืองพัทยา) ดังนั้น การจะประกอบกิจการรานอาหารตองปฏิบัติ ดังนี้ 

       1. ผูประกอบการกิจการรานอาหารที่มีพื้นที่ของรานมากกวา 200 ตารางเมตร ตองขออนุญาตประกอบ

กิจการตอเจาพนักงานทองถิ่น เมื่อไดรับใบอนุญาตแลวจึงจะเปดดําเนินกิจการได ใบอนุญาตจะมีอายุหน่ึงป และ

การขอตออายุใบอนุญาตจะตองยื่นคําขอกอนใบอนุญาตสิ้นอายุ 

      2. รานอาหารท่ีมีพื้นท่ีของรานไมเกิน 200 ตารางเมตร เมื่อเปดดําเนินกิจการตองแจงตอเจาพนักงาน

ทองถิ่น เพื่อขอหนังสือรับรองการแจง และเมื่อประสงคจะเลิกกิจการ หรือโอนกิจการใหแกบุคคลอื่น ตองแจงให

เจาพนักงานทองถิ่นทราบดวย 

         3. การยื่นคําขอใบอนุญาต การตออายุใบอนุญาต และการขอหนังสือรับรองการแจง ใหยื่นไดที่สวนราชการ

ตาง ๆ ดังนี้ 

3.1

3.2

3.3

3.4

สํานักงานเขตของกรุงเทพมหานคร (สําหรับรานอาหารที่ตั้งอยูในเขตกรุงเทพมหานคร) 

สํานักงานเทศบาล (สําหรับรานอาหารที่ตั้งอยูในเขตเทศบาล) 

สํานักงานองคการบริหารสวนตําบล (สําหรับรานอาหารที่ตั้งอยูในเขต อบต.) 

 สํานักงานเมืองพัทยา (สําหรับรานอาหารที่ตั้งอยูในเขตเมืองพัทยา) 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การจัดบริการน้ําด่ืมในโรงพยาบาล

             โรงพยาบาล เปนสถานบรกิารสาธารณสขุทีม่คีวามสําคญั และมบีทบาทเกีย่วของโดยตรงกบัชวีติและสขุภาพ

ของประชาชน ซึ่งไดแก การรักษาพยาบาล การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรคและการฟนฟูสุขภาพ ดังนั้น กิจกรรม

ตาง ๆ  ในโรงพยาบาลจงึตองคํานึงถึงปจจยัทีเ่อือ้ตอการมสุีขภาพดขีองทัง้บคุลากรภายในโรงพยาบาล ผูปวย และญาติ

หรือประชาชนที่มารับบริการ โดยเรื่องนํ้าบริโภคถือวาเปนปจจัยที่สําคัญและมีความจําเปนสําหรับการดํารงชีวิตของ

มนุษย โดยขอมูลทางการแพทยแนะนําใหคนควรดื่มนํ้าโดยเฉล่ียใหได 2 ลิตร/คน/วัน หรือประมาณ 6 - 8 แกว

เพือ่การมสีขุภาพท่ีด ีแตหากนํ้าบรโิภคไมสะอาดมกีารปนเปอนเช้ือโรคหรอืสารพษิ จะสงผลใหผูบรโิภคเกดิการเจบ็ปวย

ขึน้ได โรงพยาบาลจงึตองมีการดาํเนนิการควบคมุดแูลการจดับรกิารนํา้ดืม่ในโรงพยาบาล ทัง้ในดานปรมิาณความเพยีงพอ

และคณุภาพของนํ้าบรโิภคใหไดตามเกณฑมาตรฐานคณุภาพนํ้าบรโิภค เพือ่ปองกนัการเจบ็ปวยจากโรคทีเ่กดิจากนํ้า

เปนสือ่ การดําเนนิงานพฒันาและควบคุมคณุภาพนํ้าบรโิภคในโรงพยาบาลใหสะอาดปลอดภัย จงึเปนปจจยัเอือ้ทีสํ่าคัญ

ประการหนึ่งที่จะสงผลโดยตรงตอสุขภาพของประชาชนและบุคลากรที่อยูในโรงพยาบาล

         นํ้าสะอาด หมายถึง น้ําท่ีใส ไมมีกลิ่น ไมมีรส ไมมีแรธาตุ สารพิษ หรือกัมมันตรังสี ตลอดจนเชื้อโรคปนอยู 

หรือถาจะปะปนอยูไดก็ตองไมเกินมาตรฐานความปลอดภัยที่กําหนดไวสําหรับอุปโภค - บริโภค (โกมล ศิวะบวร และ

เลิศ ไชยณรงค, 2539)

          4. ผูประกอบกิจการรานอาหารจะตองปฏิบัติตามขอกําหนดและเงื่อนไขที่ราชการสวนทองถิ่นกําหนด 

      5. ผูประกอบกิจการรานอาหารโดยไมมีใบอนุญาต ตองระวางโทษจําคุกไมเกินหกเดือน หรือปรับไมเกิน

หาหมื่นบาท 

      6. ผูประกอบกิจการรานอาหารโดยไมมีหนังสือรับรองการแจง ตองระวางโทษจําคุกไมเกินสามเดือน หรือ

ปรับไมเกินสองหมื่นหาพันบาท 

           7.  ผูประกอบกจิการรานอาหารตองแสดงใบอนญุาต หรอืหนงัสือรบัรองการแจงไวโดยเปดเผย และเหน็ไดงาย

ในบริเวณรานอาหาร 

        8. ผูสมัผสัอาหารในสถานทีจ่าํหนายอาหาร ผูใดฝาฝนขอบญัญตัทิองถิน่ ตองระวางโทษจาํคกุไมเกนิหกเดอืน 

ปรับไมเกินหาหมื่นบาท หรือทั้งจําทั้งปรับ

         1. จัดใหมจีดุบรกิารนํา้ดืม่ทัง้อาคารผูปวยนอกและอาคารผูปวยในอยางเพยีงพอตอจาํนวนผูมารบับรกิาร ดังนี้

         2. จุดบริการนํ้าดื่ม จะตองมีการดูแลใหสะอาดอยูเสมอ

      3. ภาชนะบรรจุนํ้าดื่ม ณ จุดบริการ ตองสะอาด ทําจากวัสดุที่มีมาตรฐานใหใชใสนํ้าดื่มได ไมเปนสนิม

ไมมีฝุนละออง และไมชํารุด 

การควบคุมคุณภาพน้ําด่ืม ณ จุดบริการ 

1.1

1.2

OPD จํานวน 1 ที่ตอผูปวยนอก 75 คน หรือ ไมใหมีขอรองเรียนจากผูมาใชบริการ

IPD แผนกละ 1 ที่

สําหรับผูปวยในจัดใหมีภาชนะใสน้ําดื่มเฉพาะโดยใหไดปริมาณเพียงพอตามมาตรฐานน้ําดื่ม

2 ลิตร/คน/วัน

มีจุดบริการนํ้าบริโภคสําหรับเจาหนาที่ประจําแผนก 1 ที่

-

-

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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      4. มีแกวน้ําสะอาดใหบริการอยางเพียงพอ มีจุดวางแกวนํา้ท่ีใชแลวแยกกับแกวนํา้ที่ยังไมไดใชอยางชัดเจน 

เพื่อไมใหประชาชนผูมารับบริการใชแกวนํ้ารวมกัน หรือจัดแกวกรวยกระดาษชนิดใชครั้งเดียวแลวทิ้ง

      5. มีการจัดการดูแลจุดบริการน้ําดื่มและทําความสะอาดจุดบริการนํ้าด่ืม ไดแก หัวกอก ถังเก็บนํ้าเย็น

ตูกดนํา้เยน็ และเครือ่งกรองน้ําเปนประจาํอยางเปนระบบและตอเนือ่ง และมอบหมายบคุคลตรวจสอบดแูล ณ จุดน้ัน 

          6. นํ้าดื่มบรรจุขวดปดสนิทตองมีเลขสารบบอาหาร (เลขทะเบียน อย.) 

      7. มีการเฝาระวังคุณภาพน้ําดื่มดวยชุดทดสอบการปนเปอนโคลิฟอรมแบคทีเรีย (อ11) หรือการตรวจ

ทางหองปฏิบัติการของโรงพยาบาลเอง เปนประจําทุก 3 เดือน ณ จุดใหบริการและสถานที่ตาง ๆ ดังนี้

            8. มีการตรวจเฝาระวังปริมาณคลอรีนอิสระคงเหลือ (Residual chlorine) ในนํ้าประปา (ปลายทอไกลที่สุด) 

กําหนดมาตรฐาน 0.2 – 0.5 มิลลิกรัม/ลิตร (สถานการณปกติ) และ 0.5 – 1.0 มิลลิกรัม/ลิตร 

(สถานการณเกดิโรคระบาด) 1 ครัง้/สปัดาห  หากตรวจพบปรมิาณคลอรนีอสิระคงเหลือในนํ้าไมเปนไปตามมาตรฐาน 

ใหหาสาเหตุ ทําการแกไขปญหาทันที และตรวจสอบซํ้าจนไดตามมาตรฐาน

         9. มีการเฝาระวังคุณภาพนํ้าประปา (ตนทอ) ทางหองปฏิบัติการ (ตรวจ 21 พารามิเตอร) ความถี่ 1 ครั้ง/ป 

กรณทีีโ่รงพยาบาลใชบรกิารนํ้าประปาจากหนวยจดัหานํ้าประปาอืน่ เชน การประปานครหลวง การประปาสวนภมิูภาค 

การประปาทองถิน่ สามารถใชผลตรวจคณุภาพนํ้าจากหนวยจดัหานํ้าประปานัน้ โดยอางองิผลตรวจจากจดุเกบ็ทีใ่กล

โรงพยาบาลทีส่ดุได และมผีลการตรวจคณุภาพนํ้าครบ 21 พารามเิตอร และอางองิผลตรวจจากจดุเกบ็ทีใ่กลโรงพยาบาล

ที่สุดได และมีผลการตรวจคุณภาพนํ้าครบ 21 พารามิเตอรและผานตามเกณฑคุณภาพนํ้าประปาดื่มได กรมอนามัย 

พ.ศ. 2563

-

-

-

-

จุดที่ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลักของอาคารผูปวยนอก (OPD)

จุดที่ใหบริการนํ้าบริโภคจุดหลักของอาคารผูปวยใน (IPD)

สถานที่ประกอบอาหารผูปวยในโรงพยาบาล โดยใหตรวจนํ้าที่ใชในการปรุงประกอบอาหาร 

หองนํ้าของอาคารผูปวยนอก (OPD) ที่มีผูใชบริการมาก 1 จุด โดยใหตรวจนํ้าอุปโภค 

             การตรวจสอบคณุภาพนํ้าบรโิภคเปนการตรวจวเิคราะหคณุภาพน้ํา เพือ่ดูสาเหตกุารปนเปอนและหาแนวทาง

แกไขไดอยางถูกตองตามหลักวิชาการ ซึ่งการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าแบงไดเปน 

      การตรวจคุณภาพน้ําในภาคสนาม สามารถตรวจสอบดวยชุดทดสอบอยางงาย ไดแก ชุดตรวจสอบ

โคลิฟอรมแบคทีเรีย (อ 11) และชุดตรวจสอบคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้า (อ 31) ดังนี้

การตรวจสอบคุณภาพน้ํา

1.

2.

การตรวจคุณภาพนํ้าในภาคสนาม 

การตรวจคุณภาพนํ้าทางหองปฏิบัติการ (ตรวจ 21 พารามิเตอร)

1. การตรวจสอบโคลิฟอร์มแบคทีเรีย
      การตรวจสอบโคลิฟอรมแบคทีเรียในน้ําดื่มสามารถตรวจสอบเบื้องตน ดวยอาหารตรวจเชื้อโคลิฟอรม

แบคทเีรยี (อ 11) เปนวธิทีีง่ายและสะดวก ในการปฏบิตัโิดยสงัเกตจากการเปลีย่นสขีองอาหารตรวจเชือ้จากสแีดงเปน

สีตาง ๆ เชน สีแดงอมสม สีสม สีสมอมเหลือง สีเหลือง มีความขุนและฟองแกสปุดขึ้น

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



อุปกรณ  

วิธีตรวจสอบ

อาหารตรวจเชื้อโคลิฟอรมแบคทีเรีย อ 11 

1.

2.

3.

4.

อาหารตรวจเชื้อ (อ 11) เปนสารเคมีสําเร็จรูป (สารละลายใสสีแดง) ใชตรวจโคลิฟอรมแบคทีเรีย

ในนํ้า บรรจุไว 10 มิลลิลิตร ในขวดแกวขนาด 25 มิลลิลิตร

แอลกอฮอล 70 %

สําลี

ใบมีด

1. ทําความสะอาดมือทั้ง 2 ขางและอุปกรณ ดวยสําลีชุบแอลกอฮอล 70%

2. ทําความสะอาดบริเวณรอบฝาขวดและคอขวด และหลังตัดแถบรัดปากขวดใหสะอาดอีกครั้งหน่ึง

ดวยสําลีชุบแอลกอฮอล 70%

3. ใชนิ้วหัวแมมือและน้ิวชี้หมุนฝาขวด โดยไมใหนิ้วมือโดนปากขวด และใชน้ิวนางและนิ้วกอย

หนีบฝาขวดไว โดยไมวางฝาขวดบนพื้น

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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5. ปดฝาขวด และหมุนขวดเบา ๆ ระวังอยาใหอาหารตรวจเชื้อสัมผัสปากขวด

6. ตั้งไวในอุณหภูมิหอง (25-40 °c) เปนเวลา 24-48 ชั่วโมง 

7. ดผูลจากสขีองอาหารตรวจเชือ้หลงัจากตัง้ไว 24 ชัว่โมง ถาสเีปลีย่นจากสแีดงเปนสแีดงอมสม สสีม 

หรือสีสมอมเหลือง หรือสีเหลือง มีความขุน และฟองแกสปุดขึ้น แสดงวาน้ํามีการปนเปอน

ของโคลิฟอรมแบคทีเรีย ไมควรใชบริโภค (ถาตั้งไว 24 ชั่วโมง ไมเปลี่ยนสีใหตั้งไวตออีก 24 ชั่วโมง

รวมเปน 48 ชั่วโมง และดูผลการเปลี่ยนสีอีกครั้ง)

4. เติมนํ้าตัวอยางที่ตองการตรวจจนถึงขีดที่ 4 

ของขวด ใชนิว้ชีร้บันํ้าหนกัของภาชนะสําหรับ

รินนํ้า อยาใหภาชนะโดนปากขวด ใหอยูหาง

จากปากขวดประมาณ 1 เซนติเมตร ในขณะ

เทตัวอยางนํ้าลงในขวด

หมายเหตุ 1. ควรเก็บอาหารตรวจเชื้อแบคทีเรียในตูเย็น

2. อาหารเลี้ยงเชื้อมีอายุการใชงานประมาณ 6 เดือน หลังการผลิต

3. เม่ือตรวจสอบแบคทีเรียเสร็จแลว ควรเทอาหารตรวจเชื้อในโถสุขภัณฑ และลางขวด

    ใหสะอาดกอนทิ้ง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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2. วิธีตรวจสอบคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ํา
      การตรวจสอบปริมาณคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ําดวยชุด อ 31 เปนวิธีการตรวจที่งายและสะดวก

โดยการอานคาของคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ํา จากการเปรียบเทียบสีกับมาตรฐานของชุดตรวจสอบ มีสีมาตรฐาน

3 ระดับ แตกตางกัน คือ 0.2 0.5 และ 1.0 มิลลิกรัมตอลิตร คาที่อานได คือ คาคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้า

      ชุดทดสอบคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้า อ 31 ประกอบดวย กลองพลาสติกใสทรงสี่เหล่ียมผืนผา 1 กลอง

ขวดเทยีบสบีอกระดบัของคลอรนีอสิระคงเหลอื จํานวน 3 ขวด เพือ่เปรยีบเทยีบระดบัความเขมขนของคลอรนีอสิระ

คงเหลอื ทีร่ะดบั 0.2  0.5 และ 1.0 มลิลกิรมัตอลติร หลอดเปลามขีดีบอกระดบัทีใ่สตวัอยางนํ้ามฝีาปด และขวดบรรจุ

นํ้ายาออโธโทลิดีน จํานวน 10 มิลลิลิตร 1 ขวด (ทดสอบได 50 test)

ชุดทดสอบคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้า อ 31

อุปกรณ  

วิธีทดสอบ 

1. เติมตัวอยางนํ้าที่ตองการทดสอบลงในหลอดเปลาจนถึงขีดบอกระดับที่กําหนดไว

2. หยดนํ้ายาออโธโทลิดีน จํานวน 4 หยดลงในนํ้าตัวอยาง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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3. ผสมใหเขากนัโดยกลบัขวดตวัอยางไป - มา ประมาณ 20 ครัง้ สงัเกตการเกดิสใีนขวดตวัอยางทดสอบ

4. อานผลโดยการเทยีบสทีีเ่กดิขึน้กับสมีาตรฐานคลอรนี 3 ระดบั คอื ระดบั 0.2 0.5 และ 1.0 มลิลกิรมั

ตอลิตร

ขอควรระวังในการใช อ 31

1.

2.

อยาใหปนเปอนในนํ้าดื่ม

เก็บใหพนมือเด็ก

1.

2.

3.

4.

ภาชนะบรรจุตัวอยางสําหรับตรวจวิเคราะหทางแบคทีเรีย ปริมาณ 500 มิลลิลิตร

ภาชนะบรรจุตัวอยางสําหรับตรวจวิเคราะหเคมี - กายภาพ ปริมาณ 2 ลิตร

ภาชนะบรรจุตัวอยางสําหรับตรวจวิเคราะหโลหะหนัก ปริมาตร 1 ลิตร

ภาชนะบรรจุตัวอยางสําหรับตรวจวิเคราะหไนไตรท ปริมาณ 250 มิลลิตร 

3. การเก็บตัวอย่างน้ําบริโภคส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ
         3.1 การตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าในหองปฏิบัติการ ควรตรวจวิเคราะหอยางนอยปละ 1 คร้ัง

โดยทําการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าทั้ง 3 ดาน ไดแก ทางกายภาพ ทางเคมี และทางชีววิทยา 

ชุดอุปกรณการสุมเก็บและบรรจุตัวอยางนํ้า

ประกอบดวย

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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1. วิธีการสุมเก็บตัวอยางนํ้า

       การสุมเก็บตัวอยางนํ้าในขั้นตน ควรตรวจวัดความเปนกรด - ดาง และคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้ากอน 

(นํ้าประปา) และบันทึกผลลงในใบสงตรวจนํ้าทันที  

    การสุมเก็บตัวอยางน้ําในการตรวจสอบทางแบคทีเรีย ระหวางการสุมเก็บตัวอยางนํา้ควรระมัดระวัง

เปนพิเศษ ดวยวิธีการปลอดเชื้อ (Aseptic technique) เพื่อปองกันการปนเปอน โดยทําตามขั้นตอนดังนี้

(1) การสุมเก็บตัวอยางนํ้าเพื่อตรวจสอบทางแบคทีเรีย

ก. ภาชนะบรรจุ เปนขวดแกวคุณภาพดี ภายในบรรจุสารละลาย

โซเดยีมไทโอซลัเฟต (Na2S2O3) หุมฝาขวดดวยกระดาษอะลมูเินยีม 

ขนาดความจ ุ500 มลิลิลิตร ผานการฆาเชือ้ที่ 160 – 180 องศา

เซลเซียส เปนเวลา 2 ชั่วโมง

ข. เช็ดกอกทั้งดานนอก ดานใน วาลวเปด - ปดนํ้า ใหสะอาดดวยแอลกอฮอล 70%

ค. เปดกอกนํ้าใหนํ้าไหลเต็มที่เปนเวลา 1 นาที เพื่อระบายนํ้าที่คางอยูในเสนทอทิ้ง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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จ. เช็ดทําความสะอาดมือผูเก็บตัวอยางนํ้า ดวยแอลกอฮอล 70%

ฉ. คลีก่ระดาษอะลมูเินยีมทีหุ่มฝาและคอขวดออก (หามดึงกระดาษอะลมูเินยีมออกจากฝาขวด) 

และใชมือจับบนกระดาษอะลูมิเนียม แลวหมุนฝาออกจากขวด

ช. ดงึฝาจกุขวดออกจากตวัขวด แลวถอืไว โดยระวังไมใหมอืสมัผสัฝาขวดดานใน เพือ่ปองกนั

การปนเปอน นําขวดไปรองนํ้าจากกอกใหไดประมาณ 4/5 ของขวด (ประมาณ 500 

มิลลิลิตร)

ง. ปรับการไหลของนํ้า ใหนํ้าไหลปานกลาง กอนสุมเก็บตัวอยางนํ้า

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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ฌ. เช็ดทําความสะอาดมือผูเก็บตัวอยางนํ้า ดวยแอลกอฮอล 70%

ก.

ข.

ค.

ง.

เขียนรายละเอียด จุดสุมเก็บตัวอยางนํ้าปดขางขวด

ลางภาชนะสุมเก็บตัวอยางนํ้าขนาด 2 ลิตร ดวยนํ้าที่จะเก็บ 2 - 3 ครั้ง กอนสุมเก็บ

ตัวอยางนํ้า เพื่อลางสิ่งปนเปอนที่อาจเหลือตกคางในภาชนะ 

เก็บตัวอยางนํ้าจนเกือบเต็มขวด เหลือที่วางไวประมาณ 1 นิ้ว

ปดฝาขวดใหสนิทกอนแชเย็น

(2) การสุมเก็บตัวอยางนํ้าเพื่อตรวจวิเคราะหทางกายภาพ และเคมี

ก.

ข.

ค.

ง.

เขียนรายละเอียด จุดสุมเก็บตัวอยางนํ้าปดขางขวด

ลางภาชนะบรรจตุวัอยางนํ้าขนาดบรรจ ุ1 ลติร ดวยนํ้าทีจ่ะสุมเกบ็ 2 – 3 ครัง้ กอนสุมเกบ็

ตัวอยางนํ้า เพื่อลางสิ่งปนเปอนที่อาจเหลือตกคางในภาชนะ

บรรจุตัวอยางนํ้าจนเกือบเต็มขวด เหลือที่วางไวประมาณ 1 นิ้ว

ปดฝาขวดใหสนิทกอนแชเย็น

(3) การสุมเก็บตัวอยางนํ้าเพื่อวิเคราะหทางโลหะหนัก

ก.

ข.

ค.

ง.

เขียนรายละเอียด จุดสุมเก็บตัวอยางนํ้าปดขางขวด

ลางภาชนะบรรจุตัวอยางนํ้าขนาดบรรจุ 250 มิลลิลิตร ดวยนํ้าที่จะสุมเก็บ 2 – 3 ครั้ง

กอนสุมเก็บตัวอยางนํ้า เพื่อลางสิ่งปนเปอนที่อาจเหลือตกคางในภาชนะ

บรรจุตัวอยางนํ้าจนเกือบเต็มขวด เหลือที่วางไวประมาณ 1 นิ้ว

ปดฝาขวดใหสนิทกอนแชเย็น

(4) การสุมเก็บตัวอยางนํ้าเพื่อวิเคราะหไนไตรท

ซ. นําฝาขวดทีหุ่มดวยกระดาษอะลมูเินยีม ปดขวดโดยมอืไมสมัผสัจกุขวดโดยตรง แลวหมุน

ปดฝาขวดใหแนน ไมใหมีนํ้าซึมออก รีดกระดาษอะลูมิเนียมใหแนบชิดคอขวด

ฉลากตวัอยาง

รหัสตวัอยางผูสง.......................................

ประเภทนํา้...............................................

สถานทีเ่กบ็...............................................

วนัทีเ่กบ็..............................เวลา..............

ชือ่ผูเก็บตวัอยาง.......................................

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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อุปกรณ

วิธีใช 

- ใชหลอดหยด เติมหยดทิพย อัตรา 1 หยด ตอนํ้าใส 1 ลิตร           

- ถงันํา้ความจ ุ1 ปบ หรอื 20 ลติร เตมิหยดทพิย 20 หยด (หรอืเตม็ 1 หลอดหยด = 1 ซซี)ี

- โองมังกร ขนาด 8 ปบ หรือ 160 ลิตร  เติม 8 หลอดหยด

- ถังนํ้าความจุ 200 ลิตร เติม 10 หลอดหยด หรือ 10 ซีซี

**   สามารถใชแกวตวง ตวงได แตระมดัระวงัเนือ่งจากคลอรนีเปนกรด กดักรอนระคายเคอืงได

หลอดหยด หลังใชงานแลวตองลางใหสะอาดกอนเก็บใสถุง

          คลอรนี เปนสารเคมทีีใ่ชสาํหรบัฆาเชือ้โรคไดมากกวา 99% รวมทัง้ อ.ีโคไล (E. coli) และเชือ้ไวรสั นอกจากนี้

ที่สําคัญ คือ มีฤทธิ์คงเหลือเพื่อฆาเชื้อโรคในนํ้าตอไปไดอีก โดยคลอรีนที่เติมลงไปจะละลายนํ้าอยูในรูปของคลอรีน

อิสระ (Residual Chlorine) ทําหนาที่ฆาเชื้อโรคที่อาจปนเปอนไดในภายหลัง ทั้งนี้การฆาเชื้อโรคที่มีประสิทธิภาพ

จะตองมีปริมาณคลอรีนที่ใช และระยะเวลาทําปฏิกิริยาที่เหมาะสม

      ขอดีของคลอรีนที่ใชฆาเชื้อโรค คือ หาซื้อไดงาย ราคาไมแพง ใชงาย และการดูแลเก็บรักษางาย คลอรีน

ทีเ่หมาะสมสําหรบัใชในโรงพยาบาล ไดแก คลอรนีผง คลอรนีเมด็ และคลอรนีนํ้า ควรเลอืกชนดิทีม่ปีรมิาณพอเหมาะ

ในการใชแตละครั้ง เพราะคลอรีนมีการระเหยเสื่อมคุณภาพได และจะใชไมไดผล 

หยดทิพย อ 32

เปนสารละลายคลอรีนชนิดเจือจาง 2% 

ขนาด 100 มิลลิลิตร

การฆ่าเช้ือโรคในน้ําด้วยคลอรีน 

ประเภทของคลอลีน 
1. การฆาเชื้อโรคในนํ้าบริโภคดวยการเติมหยดทิพย (อ 32)

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

ถานํ้าขุนใหนํานํ้ามาใสภาชนะ และทําใหนํ้าใสโดยแกวงสารสมกอน หลงัจากนัน้นํานํ้าสวนทีใ่สมาใส

ภาชนะใหม 

เติมคลอรีนนํ้า 2% คือ นํ้ายาหยดทิพย (อ 32) โดยใสในอัตรา 1 ขวด (100 มิลลิลิตร) ตอนํ้า

50 ปบ หรือ 1 หยด ตอนํ้า 1 ลิตร 

กวนใหเขากันดวยภาชนะที่สะอาด เชน ขันนํ้าประจําโอง 

ตั้งทิ้งไวประมาณ 30 นาที 

ตรวจวัดใหมีคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้าอยูระหวาง 0.2-0.5 มิลลิกรัมตอลิตร (ppm)

อัตราสวนการใชหยดทิพย (อ 32)

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



2. การฆาเชื้อโรคในนํ้าบริโภคดวยคลอรีนชนิดผง 

คลอรีนผง เปนผง หรือเกล็ดสีขาว เวลาใชตองนํามาละลายนํ้าแลวนําสวนที่เปนนํ้าใสไปใชงาน

วิธีใช คลอรีนผง 60% เพื่อฆาเชื้อโรคในนํ้าดื่มและนํ้าใชลางผักสด ผลไม อาหารทะเล ภาชนะอุปกรณ และ

อาคารสถานที่ มีวิธีการเตรียม ปริมาณและระยะเวลาการใช  ดังนี้

ปริมาณและระยะเวลาการทําลายเชื้อโรค

2.1

2.2

2.3

2.4

2.5

เตรียมนํ้าใสภาชนะที่สะอาดตามขนาดที่ตองการใชประโยชน เชน โอง แท็งก 

ตักนํ้าในภาชนะมาครึ่งแกว หรือปบ

นําผงปูนคลอรีนผสมลงไปตามสัดสวน แลวคนใหเขากันเพื่อใหปูนคลอรีนละลายน้ําไดมากที่สุด

ดวยภาชนะที่สะอาด

ตั้งทิ้งไวใหผงปูนตกตะกอน

นํานํ้าปนูคลอรนีสวนทีเ่ปนนํ้าใส ผสมในภาชนะทีเ่ตรยีมนํ้าไวตามสดัสวน แลวคนใหเขากนัปรมิาณ

และระยะเวลาทําลายเชื้อโรค รายละเอียดดังตาราง

2.6

2.7

2.8

2.9

ปดฝาภาชนะใหมิดชิด เพื่อไมใหคลอรีนระเหยเร็วเกินไป และปองกันสิ่งสกปรกจากภายนอก

จัดภาชนะสําหรับตักนํ้าประจํา หรือใชเปดกอก

สามารถเติมคลอรีนไดอีก เมื่อพบวา นํ้าไมมีกลิ่นคลอรีนแลว

หากไมชอบกลิน่คลอรนี ใหเปดภาชนะทิง้ไวประมาณ 30 นาท ีกลิน่คลอรีนจะระเหยไป และยงัคง

สะอาดไดระยะหนึ่ง 

ความเข้มข้น
ของคลอรีน

ผงปูนคลอรีน
60 % จํานวน ปริมาณน้ําท่ีผสม ระยะเวลาแช่ ประเภทอาหาร

50 ppm.

100 ppm.

ครึ่งชอนชา 20 ลิตร (1ปบ) 30 นาที ผัก ผลไม

50 ppm. 1 ชอนชา 50  ปบ ทิ้งไวนาน 30 นาที นํ้าดื่ม - นํ้าใช

1/8 ชอนชา2 ppm. โองนํ้า 8 ปบ
(โองนํ้าทั่วไปลายมังกร)

ทิ้งไวนาน 30 นาที นํ้าดื่ม - นํ้าใช

1 ชอนชา 20  ลิตร 30 นาที อาหารทะเล

1 ชอนชา 20  ลิตร 2 นาที ภาชนะอุปกรณ

1 ชอนชา 20  ลิตร ทําความสะอาด อาคารสถานที่

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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3. การฆาเชื้อโรคในนํ้าบริโภคดวยคลอรีนเม็ด (ขนาด 3 กรัม) 

วิธีใช 

คลอรีนอิสระคงเหลือ 

การจัดซื้อชุดทดสอบอาหารตรวจเชื้อ (อ 11) และชุดทดสอบคลอรีนอิสระคงเหลือในนํ้า (อ 31)

3.1

3.2

3.3

ใชคลอรีน 1 เม็ดตอนํ้า 1,000 ลิตร หรือนํ้า 50 ปบ 

คลอรีนจะคอย ๆ ทําปฏิกิริยากับนํ้าเกิดฟองฟูขึ้นมา

พรอมทั้งปลอยคลอรีนอิสระออกมา 

ตั้งทิ้งไว 30 นาที จึงนําไปใชเปนนํ้าดื่มนํ้าใช

1.

2.

3.

จดัทําหนงัสอืแจงความจํานงการจดัซือ้ชดุทดสอบ ถงึผูอํานวยการศนูยหองปฏบิตักิารกรมอนามยั

โอนชําระเงินคาชุดตรวจสอบ ท่ีชื่อบัญชี ศูนยหองปฏิบัติการกรมอนามัย บัญชีออมทรัพย

เลขทีบ่ญัช ี142 112 1387 ธนาคารกรุงไทย จาํกดั (มหาชน) สาขายอย กระทรวงสาธารณสุข - ตวิานนท 

ถายเอกสารหลักฐานการโอน (Pay in) พรอมเขียนขอมูลรายละเอียด 4 ขอ ดังนี้

4.

5.

Fax หลกัฐานทัง้หมดมาทีห่มายเลขโทรสาร 0 2968 7625 หรอื 0 2968 7604 และโทรศพัทยนืยนั

การ Fax ที่หมายเลขโทรศัพท 0 2968 7600 และ 0 2968 7620 ตอ 4805, 4833

การจัดสง 

ขอควรระวัง

-

-

-

เก็บใหพนมือเด็ก เก็บในที่แหง และไมถูกแสงแดด

อยาสัมผัสคลอรีนดวยมือ และอยาใหถูกผิวหนัง

หากถูกผิวหนังใหรีบลางดวยนํ้าสะอาดจนอาการ

ระคายเคืองทุเลา หากไมทุเลาใหไปพบแพทย

-

-

-

อยาใหเขาตา

อยาใหกรดถูกเสื้อผา

หามรับประทานโดยตรง

ปริมาณในภาวะปกติ                   = 0.2 - 0.5 มิลลิกรัมตอลิตร (0.2 - 0.5 ppm) 

ปริมาณในสถานการณโรคระบาด      =  0.5 - 1.0 มิลลิกรัมตอลิตร (0.5 - 1.0 ppm) 

      โรงพยาบาลสามารถจัดซ้ือชุดทดสอบติดตอไดที่ งานทะเบียนตัวอยาง ศูนยหองปฏิบัติการ กรมอนามัย 

หมายเลขโทรศัพท 0 2968 7600 และ 0 2968 7620 ตอ 4805, 4833 โดยประสานงานลวงหนาอยางนอย 15 วัน

มีขั้นตอนดังนี้

3.1 ชื่อ และที่อยู ที่ใหออกใบเสร็จรับเงิน

3.2 ชื่อ และที่อยู ผูรับชุดทดสอบ

3.3 แจกแจงรายละเอียดชุดทดสอบที่สั่งซื้อ

3.4 ชื่อผูประสาน และหมายเลขโทรศัพทที่ติดตอได 

ศนูยหองปฏบิตักิารกรมอนามยัจดัสงใหหนวยงานทีอ่ยูตางจงัหวดัเทานัน้ สําหรบัหนวยงาน

ทีอ่ยูในกรงุเทพมหานคร และปรมิณฑล ใหมารบัชดุทดสอบไดดวยตนเองทีศู่นยหองปฏิบตัิ

การกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ต.ตลาดขวัญ อ.เมือง จ.นนทบุรี 11000

-

ศูนยหองปฏิบัติการกรมอนามัยจะจัดสงสินคาใหผูรับบริการโดยบริษัทขนสงทุกวันจันทร 

โดยจะถึงปลายทางประมาณ 10 วัน ยกเวน 3 จังหวัดชายแดนภาคใต อาจถึงปลายทาง

ประมาณ 15 วัน

-

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



วธิเีฉพาะเจาะจง กรณมีวีงเงนิการจดัซือ้จัดจางไมเกนิ 5 แสนบาท ตามกฎกระทรวงหรอืเขาเงือ่นไข

อื่น ๆ ตาม พ.ร.บ.มาตรา 56 วรรค 1 (2) บัญญัติวา “กรณีดังตอไปนี้ ใหใชวิธีเฉพาะเจาะจง (ค) 

การจดัซือ้จดัจางพสัดทุีม่ผีูประกอบการซึง่มคีณุสมบตัโิดยตรงเพยีงรายเดยีวหรอืการจดัซือ้จดัจาง

พสัดจุากผูประกอบการซึง่เปนตวัแทนจําหนายหรอืตวัแทนผูใหบรกิารโดยชอบดวยกฎหมายเพยีง

รายเดยีวในประเทศไทยและไมมพีสัดอุืน่ทีจ่ะใชทดแทนได (ซ) กรณอีืน่ตามทีก่าํหนดในกฎกระทรวง”

และตามกฎกระทรวงกําหนดพัสดุที่รัฐตองการสงเสริมหรือสนับสนุนและกําหนดวิธีการจัดซื้อ

จดัจางพสัดโุดยวธิคีดัเลอืกและวธิเีฉพาะเจาะจง พ.ศ. 2560 ขอ 5 กําหนดวา “พสัดสุงเสรมิวสิาหกจิ

ขนาดกลางและขนาดยอมและผูดอยโอกาสดงัตอไปนี ้เปนพสัดุทีร่ฐัตองการสงเสริมหรอืสนบัสนนุ 

(1) ผลิตภัณฑของกลุมสตรี หรือกลุมอาชีพตาง ๆ  ในหมูบานและตําบลที่มีลักษณะดังตอไปนี้ (ก) 

เปนบคุคลทีอ่ยูในชมุชนพืน้ที ่นัน้ ๆ  รวมตวักนัเปนกลุมตัง้แต 5 คนขึน้ไป ประกอบอาชพีเพือ่เสรมิ

สรางรายไดและคณุภาพชวีติในพืน้ทีห่มูบานและตําบลนัน้ (ข) มกีารบรหิารจดัการกลุมและมกีาร

ทํากิจกรรมของกลุมอยางตอเน่ือง รวมทั้งมีทรัพยสินหรือเงินทุนของกลุมเพ่ือดําเนินกิจการ

รวมกัน (ค) สมาชิกของกลุมตองมีความรู ความสามารถ และมีความ พรอมที่จะพัฒนาศักยภาพ

ในการผลติงานทีร่บัมาทําและงานทีร่บัมาทํานัน้ตองดําเนนิการโดยสมาชกิในกลุม และ (ง) มกีาร

รบัรองการดําเนนิงานของกลุมหรอืจดทะเบยีนกลุมโยหนวยงานของรฐัทีส่งเสริมการรวมกลุมเพือ่

ประกอบอาชพี...” และขอ 6 กําหนดวา “วธิกีารจดัซือ้จดัจางพสัดสุงเสรมิวสิาหกจิขนาดกลางและ

ขนาดยอมและผูดอยโอกาส ตามขอ 5 ใหดําเนนิการ ดงัตอไปนี ้(1) ใหหนวยงานของรฐัจดัซือ้หรือ

จัดจางพัสดุตามขอ 5 (1) (2) หรือ (4) โดยวิธีเฉพาะเจาะจงจากกลุมสตรีหรือกลุมอาชีพตาง ๆ

ในหมูบานและตําบล หรือหากหนวยงานของรัฐไมประสงคจะจัดซื้อจัดจางโดยวิธีเฉพาะเจาะจง 

หนวยงานของรัฐจะใชวิธีประกาศเชิญชวนทั่วไปหรือวิธีคัดเลือกก็ได”

1.

โรงพยาบาลอาหารปลอดภัย กระทรวงสาธารณสุข

             กระทรวงสาธารณสขุ มนีโยบายใหโรงพยาบาล สงักดัสํานกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุทกุแหงดําเนนิการ

ซื้อผัก ผลไมปลอดภัยจากสารเคมี โดยในป 2560 และประกาศใหเปนปแหงการบริโภคผักและผลไมปลอดภัย

โดยเนนการบรหิารจดัการควบคมุ ตรวจสอบการดําเนนิงานทกุกระบวนการใหมปีระสทิธภิาพ และบรูณาการรวมกบั

ทกุภาคสวน รวมทัง้พฒันาและสรางความรูแกบคุลากรทีร่บัผิดชอบและทีเ่กีย่วของ ใหมคีวามตระหนกัถึงความสําคญั

ของการเลือกซื้อวัตถุดิบที่ปลอดภัย เพื่อใหผูรับบริการภายในโรงพยาบาลไดบริโภคอาหารที่สะอาดปลอดภัย

การดําเนินงานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยตามแนวทาง 3 กลยุทธ์ 10 มาตรการ

กลยุทธที่ 1 การสื่อสารและความมีสวนรวม 

กลยุทธที่ 2 การสื่อสารและความมีสวนรวม 

1.1

1.2

1.3

ประกาศนโยบาย Food Safety Hospital ของกระทรวงสาธารณสุข 

สื่อสารทําความเขาใจกับประชาชน และสรางการมีสวนรวม 

สื่อสารทําความเขาใจกับเจาหนาที่ หนวยงานที่เกี่ยวของ และสรางการมีสวนรวม

2.1 ทําใหสามารถจัดซื้อดวยวิธีกรณีพิเศษ เชนเดียวกับนวัตกรรมไทย 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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วิธีคัดเลือก กรณีเขาเงื่อนไขตาม พ.ร.บ.มาตรา 56 (1)

วิธีสอบราคา กรณีวงเงินเกิน 5 แสนบาทแตไมเกิน 5 ลานบาท และพื้นที่ดังกลาวมีขอจํากัด

ในการใชสญัญาณอนิเตอรเนต็ ทําใหไมสามารถดําเนนิการตามวธิ ีe-Market หรอื e-Bidding ได 

(ระบุเหตุผลใหชัดเจนในรายงานขอซื้อ/จาง)

วิธี e-Market วงเงินเกิน 5 แสนบาท สินคาไมซับซอนตามที่กรมบัญชีกลางกําหนด

 วิธี e-Bidding วงเงินเกิน 5 แสนบาท สินคาซับซอน มีเทคนิคเฉพาะ

2.

3.

4.

5.

        โรงพยาบาลจะดําเนินการซ้ือผัก ผลไม เนื้อสัตว เครื่องปรุง วัตถุดิบอื่น ๆ โดยซื้อผานบริษัท

ประชารัฐรักสามัคคี หรือจะซื้อจากการรวมตัวของเกษตรกรผูปลูกผัก ผลไม ในรูปของการรวมตัว

ตามหลักเกณฑของกฎกระทรวงฯ หมวด 2 ขอ 5 โรงพยาบาลก็สามารถจัดซื้อผัก ผลไม เนื้อสัตว เครื่องปรุง 

วัตถุดิบอื่น ๆ โดยใชวิธีเฉพาะเจาะจงจากกลุมอาชีพเหลานั้นได หรือหากไมประสงคจะจัดซื้อหรือจัดจาง

โดยวิธีเฉพาะเจาะจง จะใชวิธีประกาศเชิญชวนทั่วไป หรือวิธีคัดเลือกก็ได ตามกฎกระทรวงฯ หมวด 2 ขอ 6

        ตลาดเกษตรอินทรียจึงไดรับความนิยมและสามารถเพิ่มมูลคาของสินคาไดมากกวาพืชผัก ผลไม 

ทั่วไป การดําเนินงานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย โดยใชวัตถุดิบที่ปลอดภัยในการประกอบอาหารใหผูปวย

ผูมารับบรกิาร ญาตผิูปวย เจาหนาท่ีของโรงพยาบาล เปนการเพิม่ชองทางการตลาดเกษตรอนิทรยีและสงเสรมิ

การสรางเครือขายเกษตรอินทรียใหมีเพิ่มมากขึ้น รวมทั้งสรางมูลคาเพิ่มดวยความปลอดภัยของอาหาร

สงผลดีตอสุขภาพของผูบริโภค และยกระดับรายได สรางความเขมแข็งแกเกษตรอยางยั่งยืนอีกดวย            

       สาํหรับกรณีการซ้ือจากเกษตรกรรายยอยที่ยังไมไดมีการรวมกลุมของเกษตรกรที่ไดมาตรฐาน

ซึ่งมีจํานวนหลายราย เกษตรกรสามารถที่จะรวมกลุมเพื่อใหเปนไปตามหลักเกณฑการไดรับการสงเสริม

หรือสนับสนุนตามที่กําหนดในกฎกระทรวงฯ จากนั้นโรงพยาบาลก็สามารถดําเนินการจัดซื้อโดยวิธี

เฉพาะเจาะจงไดตามหลักเกณฑของกฎกระทรวงฯ ขางตน

2.2 ทําใหมีราคาขายที่ดีขึ้นจากมูลคาที่เพิ่มดวยความปลอดภัยของอาหาร    

              การจัดทําเมนูรายการอาหารและสั่งซื้อวัตถุดิบลวงหนาอยางนอย 2 เดือน ทําใหสามารถวางแผน

การจดัซือ้และผลติ  ใหสอดคลองกบัวตัถดุบิทีม่ใีนพืน้ที ่วตัถดุบิทีม่ตีามฤดกูาล โดยคํานงึถงึคุณคาทางโภชนาการ 

ตามมาตรฐานอาหารผูปวยในโรงพยาบาล โดยประสานไปยงัแหลงผูผลติ กลุมเครือขายผูผลติ ผูประสานงาน

กลุมเครือขายเพื่อใหวางแผนการผลิตไดเพียงพอกับความตองการ

2.3 โรงพยาบาลมีการจัดทําเมนูรายการอาหารและวัตถุดิบลวงหนาอยางนอย 2 เดือน 

2.4 โรงพยาบาลมีเมนูรายการอาหารที่สอดคลองกับวัตถุดิบที่มีในพื้นที่ 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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กลยุทธที่ 3 การควบคุมมาตรฐาน 

3.1 ทําใหสามารถจัดซื้อดวยวิธีกรณีพิเศษ เชนเดียวกับนวัตกรรมไทย 

3.2 ตรวจสอบคุณภาพประจําป 

ตรวจรบัวตัถดุบิของโรงพยาบาลโดยใชวตัถดุบิทีม่มีาตรฐาน ทัง้วตัถดุบิสด วตัถดุบิทีผ่านการแปรรปู 

และวัตถุดิบที่ยังไมผานการแปรรูป

ตรวจสอบคณุภาพและความปลอดภยัอาหารดวยชดุทดสอบ (Test kit) ทกุเดอืน ไมจํากดัจํานวน

ตัวอยางที่ตรวจ

ตรวจวิเคราะหสารเคมีปองกันกําจัดศัตรูพืช (ยาฆาแมลง 4 กลุม) ผักและผลไมสด ดวยวิธี

หองปฏิบัติการ โดยการสุมตัวอยางผักและผลไมสด จํานวน 2 ตัวอยางตอเดือนตอโรงพยาบาล

สุมตัวอยางโดยเจาหนาที่โรงพยาบาล สามารถปรับเปลี่ยนไดตามความเหมาะสม 

1.

2.

3.

        การตรวจสอบคุณภาพความปลอดภัยอาหารประจําป โดยจัดทําแผนการตรวจเฝาระวังรวมกับ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

3.3 มีคาปรับกรณีไมไดมาตรฐาน 

             กําหนดคาปรับตามระเบียบกระทรวงการคลังวาดวยการจัดซื้อจัดจาง และการบริหารพัสดุภาครัฐ 

พ.ศ.2560 โดยการดําเนินการดังกลาวใหระบุไวใน TOR (ปรับไดไมเกินรอยละ 0.01 – 0.20 ของราคา

พัสดุที่ยังไมไดรับมอบ) แตไมสงคืนวัตถุดิบ เนื่องจากสามารถนําไปใชไดโดยปลอดภัยตามวิธีที่ถูกตอง

แนวทางการปฏิบัติในการดําเนินการโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย 
เขตสุขภาพดําเนินการ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดดําเนินการ

1.

2.

3.

4.

5.

แตงตัง้คณะกรรมการเพือ่กาํหนดกรอบแนวทาง มาตรการ/ แผนงาน/ โครงการ เพือ่ขับเคลือ่นโครงการ

โรงพยาบาลอาหารปลอดภัยในเขตสุขภาพ

สงเสริม สนับสนุน ใหคําแนะนํา หนวยงานในความรับผิดชอบและหนวยงานที่เกี่ยวของ

กํากับ ติดตามความกาวหนา และประเมินผลการดําเนินงาน

รวมติดตามผลการตรวจสอบคุณภาพ ตามเกณฑที่กําหนด รวมกับกรมวิทยาศาสตรการแพทย

และสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา เพื่อนําผลที่ไดไปปรับปรุงพัฒนาในเขตสุขภาพ 

สรุปและรายงานผลการดําเนินงานตอสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

1.

2.

3.

4.

5.

6.

แตงตัง้คณะกรรมการเพือ่กําหนดกรอบแนวทาง มาตรการ/ แผนงาน/ โครงการเพือ่ขบัเคลือ่นโครงการ

โรงพยาบาลอาหารปลอดภัยทุกโรงพยาบาลในจังหวัด รวมกับเขตสุขภาพ

ประกาศ สื่อสารนโยบาย ใหประชาชน เจาหนาที่ และหนวยงานที่เกี่ยวของทราบ

สงเสริม สนับสนุน ใหคําแนะนําแกโรงพยาบาลในพื้นที่ใหการดําเนินการตามนโยบายและแนวทาง

ที่กําหนด 

กํากับ ติดตามความกาวหนา และประเมินผลการดําเนินงาน

การตรวจสอบคุณภาพประจําป ตรวจสอบเฝาระวังรวมกับโรงพยาบาลในจังหวัดและสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา 

สรุปและรายงานผลการดําเนินงานตอเขตสุขภาพ 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



โรงพยาบาลดําเนินการ

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

กําหนดนโยบายการดําเนินงานโครงการโรงพยาบาลอาหารปลอดภัยในโรงพยาบาล

แตงต้ังคณะทํางานเพือ่กําหนดกรอบแนวทางและมาตรการ และจดัทําแผนงาน/ โครงการซึง่อาจเปน

แผนงานประจําป หรอืแผนระยะยาว 3 - 5 ป ในการขบัเคลือ่นโดยเชือ่มโยง/ หรอืบรูณาการการทํางาน

รวมกบัหนวยงานทีเ่กีย่วของ เชน กระทรวงมหาดไทย กระทรวงเกษตรและสหกรณ กระทรวงพาณชิย 

มหาวิทยาลัย บริษัท ประชารัฐรักสามัคคี วิสาหกิจเพื่อสังคม (ประเทศไทย) จํากัด เปนตน

ประกาศ สื่อสารนโยบาย ใหประชาชน เจาหนาที่ และหนวยงานที่เกี่ยวของทราบ

ดําเนินการตามแผนงาน/โครงการ โดยบูรณาการรวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของในพื้นที่

กําหนดเมนอูาหารลวงหนาอยางนอย 2 เดอืน และจดัทํารายการอาหารหมนุเวยีนลวงหนาทกุ 1 เดอืน 

ใหสอดคลองกับวัตถุดิบ และตามฤดูกาลที่มีในพื้นที่ รวมทั้งจัดใหมีเมนูชูสุขภาพ โดยรวบรวมชนิด

และปริมาณของวัตถุดิบ ท่ีตองการลวงหนาอยางนอย 2 เดือน และประสานแหลงผูผลิตฯ

หรือกลุมเครือขายผูผลิต เพื่อวางแผนการผลิตและสั่งซื้อวัตถุดิบลวงหนา รวมทั้งกําหนดวิธีการขนสง

การจัดเก็บ

จัดระบบการจัดซื้อจัดจาง ที่เอื้อตอการดําเนินการที่โปรงใส ตรวจสอบได และสอดคลองกับระเบียบ

และวิธีปฏิบัติ 

มกีารตรวจสอบคณุภาพ ตรวจรบัวัตถดุบิตามเกณฑ และตรวจวเิคราะหสารเคมปีองกนักําจดัศตัรพูชื 

(ยาฆาแมลง 4 กลุม) ดวยวิธีทางหองปฏิบัติการ โดยการสุมตัวอยางผักและผลไมสด หากพบวา

มสีารปนเปอนใหดําเนนิการปรบัตามระเบยีบกระทรวงการคลงัวาดวยการจดัซือ้จดัจางและการบรหิาร

พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 

มกีารตรวจสอบคณุภาพประจําป โดยจดัทําแผนการตรวจเฝาระวงัรวมกบัสํานกังานสาธารณสขุจงัหวดั

และสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

มีการตรวจสถานท่ีประกอบอาหารผูปวยในโรงพยาบาลตามแบบประเมินมาตรฐานอาหารปลอดภัย

ในโรงพยาบาล โดยโรงพยาบาลชุมชนผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร โรงพยาบาลศูนย/

โรงพยาบาลทัว่ไปผานมาตรฐานสุขาภบิาลอาหาร รานอาหารในโรงพยาบาลตองผานเกณฑขอกําหนด

ดานสขุาภบิาลอาหาร และผานเกณฑทางแบคทเีรยีโดยการใชชดุทดสอบตรวจหาโคลฟิอรมแบคทเีรยี

ในอาหาร ภาชนะ และมือผูสัมผัสอาหาร 

พิจารณาจัดใหมีพื้นที่ในการจําหนวยสินคาเกษตรอินทรีย GAP หรือที่ไดรับการรับรองตามมาตรฐาน

อื่น ๆ ที่เชื่อถือได และสินคาเกษตรแปรรูปที่ปลอดภัยตามความเหมาะสม ผูซื้อสามารถเขาถึงไดงาย

เพื่อเปนการสงเสริมและสนับสนุนเกษตรกรอยางยั่งยืนตอไป 

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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Innovation : การพัฒนานวัตกรรมและงานวิจัยด้าน GREEN

การส่งเสริมการพัฒนานวัตกรรม GREEN ในโรงพยาบาล
      การขับเคลื่อนการพัฒนาอนามัยส่ิงแวดลอมภายใตโครงการ GREEN & CLEAN Hospital มีการสงเสริม

ใหโรงพยาบาลมีการพัฒนานวัตกรรมภายในโรงพยาบาลโดยมุงหวังใหนวัตกรรม GREEN ชวยสงเสริมใหบุคลากร

ของโรงพยาบาลสรางสรรคนวัตกรรมที่เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม เพิ่มขีดความสามารถของโรงพยาบาลดวยการพัฒนา

นวตักรรม ตลอดจนเปนแบบอยางทีด่ดีานการพฒันา และบรหิารจดัการดานสิง่แวดลอมอยางมปีระสทิธภิาพ รวมถงึ

การนําไปสูการแลกเปลี่ยนเรียนรูผลงานนวัตกรรมแกโรงพยาบาลตาง ๆ รวมทั้งเชื่อมโยงขยายผลสูชุมชน GREEN

Community

การส่งเสริมการพัฒนานวัตกรรม GREEN ในโรงพยาบาล
          หมายถึง มีการทําสิ่งตาง ๆ ดวยวิธีใหม ๆ อาจหมายถึงการเปลี่ยนแปลงทางความคิด การผลิต กระบวนการ 

หรือองคกร หรือการพัฒนาตอยอดการดําเนินงานที่เกิดจากการปฏิบัติงานตามเกณฑ GREEN  เชน

1. นวัตกรรมประเภทผลิตภัณฑ์ (Product innovation) คือ การคิดคนหรือประดิษฐสิ่งของที่แตกตาง

    จากรูปแบบเดิมเพื่อชวยสนับสนุนการดําเนินงานตามกิจกรรม GREEN

2. นวัตกรรมประเภทกระบวนการ (Process innovation)  คือ การคิดค นหรือการเปล่ียนแปลง

    ดานกระบวนการทํางานหรือตอยอดกระบวนการทํางานตาม GREEN

3. ประเภทบริการ (Service Innovation)  คือ การนาํความคิดและแนวทางการดาํเนนิงานดานการบรกิาร

    รูปแบบใหม ๆ ที่ผานการคิดอยางเปนระบบ และเขาใจถึงความตองการของผูใชบริการมาใชเปนแนวทาง

    การสรางการบริการที่แตกตาง เพื่อมุงตอบสนองความพึงพอใจของผูมารับบริการ

4. ประเภทการบริหารจัดการ (Management Innovation)  คือ การพัฒนาระบบงานบริหาร ระบบ

    การทํางาน วิธีการทํางาน หรือการผสมผสานการทํางานรูปแบบใหม ส่ิงใหม ๆ ในการบริหารจัดการ

    สิ่งท่ีเปนประโยชน เพื่อสนับสนุนการดําเนินงานตาม GREEN โดยมีกรอบการดําเนินงานในการพัฒนา

    นวัตกรรมในประเด็นตาง ๆ ดังนี้ 

G : Garbage การจัดการมูลฝอยทุกประเภท

R : Restroom การพัฒนาสวมตามมาตรฐานสวมสาธารณะไทย (HAS) และการจัดการสิ่งปฏิกูล

E : Energy การจัดการดานพลังงานและทรัพยากร

E : Environment การจัดการสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล (ภายนอก - ภายใน)

N : Nutrition การจัดการสุขาภบิาลอาหาร การจดัการน้ําอปุโภคบรโิภค และการดาํเนินงานอาหารปลอดภยั

                  ในโรงพยาบาล

Climate Change : การปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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วัตถุประสงค์ของการประกวดนวัตกรรม GREEN&CLEAN Hospital 
      เพื่อสงเสริม สนับสนุน และกระตุนใหบุคลากรของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขไดสรางสรรค

ผลงานนวัตกรรมที่เปนมิตรตอสิ่งแวดลอม สอดคลองกับแนวทางการดําเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital

และสรางสรรคนวัตกรรมใหมเพื่อเพิ่มขีดความสามารถในการดําเนินงาน รวมถึงการขยายผลและสงเสริมนวัตกรรม

สูชุมชน

             โดยปงบประมาณ 2561 – 2563 ไดกําหนดใหมกีารประกวดนวตักรรมระดบัประเทศ เพือ่สงเสรมิการพฒันา

นวัตกรรม และในป 2564 ไดมีการกํากับติดตามโดยการรวบรวมผลงานนวัตกรรมในกลุมโรงพยาบาลที่ผานเกณฑ

ระดบัดมีากขึน้ไป ตอมาในปงบประมาณ 2565 มกีารพฒันาแนวทางการดําเนินงานจาก GREEN & CLEAN Hospital 

Plus สู GREEN & CLEAN Hospital Challenge จึงมีการปรับแนวทางการดําเนินงานดานนวัตกรรมใหเปน

เชิงกระบวนการที่ชวยสงเสริม สนับสนุน การพัฒนานวัตกรรม รวมถึงการพัฒนาองคความรูอื่น ๆ  เชน งานวิจัย R2R

ทีช่วยในการพฒันาการทํางานใหมปีระสทิธภิาพมากขึน้ สรางความเขมแขง็จากกระบวนการภายใน และมุงสูการขยาย

ผลองคความรูดังกลาวไปสูภายนอก ไปยังเครือขายอื่น ๆ  ตอไป

         โดยผลการดําเนนิงานและการขับเคลือ่นในดานนวตักรรม GREEN ของโรงพยาบาลทีผ่านมามรีายละเอียด ดงันี้

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข สงผลงานนวัตกรรม GREEN & CLEAN Hospital เขาประกวดระดับเขต 

จํานวน 207 ผลงาน ผลการพิจารณาตัดสินการประกวดนวัตกรรม GREEN & CLEAN Hospital ระดับประเทศ ดังนี้

การประกวดนวัตกรรมปีงบประมาณ 2562  

Amazing Innovation GREEN & CLEAN TAKBAI Hospital 

โรงพยาตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

และโปรแกรมจัดเก็บขอมูลรักษโลก โดย GREEN Model โรงพยาบาลนํ้ายืน

โรงพยาบาลนํ้ายืน จังหวัดอุบลราชธานี

โรงพยาบาลมหาสารคามอาหารปลอดภัย มั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน

โรงพยาบาลมหาสารคาม จังหวัดมหาสารคาม                                                     

Mouth prop ทําเอง โดนใจ ปลอดภัยตอนทําฟน 

โรงพยาบาลเรณูนคร จังหวัดนครพนม 

รางวัลชนะเลิศ

รางวัลรองชนะเลิศอันดับที่ 1 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับที่ 2

            ขั้นตอนการประกวดนวัตกรรม GREEN & CLEAN Hospital ระดับประเทศ ประกอบดวย โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสขุ ระดบัโรงพยาบาลชมุชนขึน้ไป สงผลงานนวตักรรมเขารวมประกวดนวตักรรม GREEN & CLEAN
Hospital ระดับเขตสุขภาพ โดยมีผลงานนวัตกรรมที่สงเขารวมการประกวดทั้งสิ้น 209 นวัตกรรม และนวัตกรรม
ทีไ่ดรบัรางวลัชนะเลศิของเขตสขุภาพ ที ่1-13 จะไดรบัการเสนอเขาประกวด นวตักรรม GREEN & CLEAN Hospital 
ระดับประเทศและผลการพิจารณาตัดสินการประกวดนวัตกรรม GREEN & CLEAN Hospital ระดับประเทศ ดังนี้

การประกวดนวัตกรรมปีงบประมาณ 2561  

“เปลี่ยนขยะ...จากของไรคา มามีมูลคา และมีคุณคางดงามในหัวใจ”

โรงพยาบาลนาน จังหวัดนาน 

“ตะแกรงแยกนํ้าเลือด”

โรงพยาบาลเคียนซา จังหวัดสุราษฎรธานี                                                     

“ปมแรงดันระบบสุญญากาศ” 

โรงพยาบาลบึงสามัคคี จังหวัดกําแพงเพชร     

รางวัลชนะเลิศ

รางวัลรองชนะเลิศอันดับที่ 1 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับที่ 2

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



1. ประเภทผลิตภัณฑ (Product innovation)

      มีผลงานสมัครเขารวมการประกวดท้ังหมด 198 ผลงาน แบงเปน ผลงานประเภทผลิตภัณฑ 111 ผลงาน
ประเภทกระบวนการ 42 ผลงาน และประเภทนวัตกรรม COVID - 19  45 ผลงาน โดยมีผลการตัดสินการประกวด 
ดังนี้

การประกวดนวัตกรรมปีงบประมาณ 2563  

Save Sink (อางลางมือประหยัดพลังงาน) 

โรงพยาบาลนราธิวาสราชนครินทร  จังหวัดนราธิวาส

Three Wheel Electric Car UBON Cancer (Te car) 

โรงพยาบาลมะเร็งอุบลราชธานี จังหวัดอุบลราชธานี

นวัตกรรม “รวมใจ” 

โรงพยาบาลบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

และอุปกรณชวยถายภาพรังสีจากฝากลองโฟม  

โรงพยาบาลโนนไทย จังหวัดนครราชสีมา

รางวัลชนะเลิศ 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2

3. ประเภท COVID - 19

นวัตกรรมบริการ Drive Thru Medicine บริการรับยาบนรถไมพบแพทย 

โรงพยาบาลโพธาราม  จังหวัดราชบุรี

ฮัลโหลโควิดตูเก็บสิ่งสงตรวจโควิด - 19 

โรงพยาบาลกระสัง จังหวัดบุรีรัมย

ตูวัดอุณหภูมิลดเสี่ยงเลี่ยงสัมผัส 

โรงพยาบาลบานหลวง จังหวัดนาน

รางวัลชนะเลิศ 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2

2. ประเภทกระบวนการ (Process innovation)

รวมพลังคนโลกสวย 

โรงพยาบาลเชียงมวน จังหวัดพะเยา

Yi-ngo Model รูปแบบการพัฒนามาตรฐานครัวโรงพยาบาลสูครัวโรงเรียน

โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา จังหวัดนราธิวาส

โรงพยาบาลศรีสัชนาลัยอาหารปลอดภัย มั่นใจ ยั่งยืน สูชุมชน 

โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย

และภักดีชุมพล ผลผลิตปลอดภัย ไรโรคา ประชาผาสุก  

โรงพยาบาลภักดีชุมพล จังหวัดชัยภูมิ

รางวัลชนะเลิศ 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 1 

รางวัลรองชนะเลิศอันดับ 2

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



ผลการดําเนินงาน
Network : การสร้างเครือข่ายการพัฒนาด้าน GREEN

      การสรางเครือขาย Green ของโรงพยาบาลพิจิตร มีวัตถุประสงคเพื่อสรางศักยภาพชุมชนดวยการขยาย

แนวทางการพัฒนาในการดําเนินการอยางมีสวนรวมและไดมาตรฐานใหกับหนวยงานตาง ๆ หรือกลุมประชาชน

โดยการเรียนรูจากตนแบบคือ โรงพยาบาลสูชุมชนเพื่อสรางความเขาใจ สรางความรูเกิดความตระหนักและเกิด

ความรวมมอืในการดําเนนิการอยางเปนรปูธรรม และสงผลลัพธทีด่ตีอสุขภาวะของประชาชนเครอืขายดานการจดัการ

มลูฝอย (G : Garbage) มกีารจดัการมลูฝอยตดิเช้ืออยางถกูสขุลกัษณะและตามกฎกระทรวงวาดวยการกําจดัมลูฝอย

ตดิเชือ้ พ.ศ.2545 กําหนดใหมกีจิกรรมตามแบบประเมนิ Green & Clean Hospital ป พ.ศ.2565 โดยเฉพาะมลูฝอย

ติดเชื้อ ซึ่งโรงพยาบาลพิจิตรมีการติดตามอยางตอเนื่อง รพ.สต. 17 แหง ผานเกณฑ รพ.สต. ติดดาว คิดเปน 100% 

ซึ่งในเกณฑ รพ.สต. ติดดาวจะตองมีพยาบาลวิชาชีพเปนผูรับผิดชอบงานปองกันและควบคุมการติดเชื้อใน รพ.สต.

พรอมไดรบัการอบรมปละ 1 ครัง้ จาก รพ. พจิติร รพ.สต. มคีูมอืและแนวทางการจดัเกบ็มูลฝอยตดิเชือ้ทัง้ใน รพ.สต.

และในชุมชน (บานผูปวย) รพ. พิจิตรมีการนิเทศงานปละ 1 ครั้ง โดยพยาบาล IC

          การดําเนินการดานโภชนาการ (N : Nutrition) ในกลุมเครือขายโรงเรียนมีเปาหมายใหโรงเรียนผานมาตรฐาน

สุขาภิบาลอาหารดําเนินการประเมินโรงครัวที่ปรุงประกอบอาหารและใหคําแนะนําดานสุขาภิบาลอาหาร

ใหกับครู อาจารยผูดูแลดานอาหารกลางวันแกนักเรียน จํานวน 4 โรงเรียน สําหรับเครือขายในเรือนจําดําเนินการ

รวมกบัหนวยสทูกรรม (หนวยปรงุประกอบอาหารในเรอืนจํา) เพือ่ทําการประเมนิความเหมาะสมของรายการอาหาร

ใหถูกตองตามหลักโภชนาการและคําแนะนําเก่ียวกับเมนูสุขภาพเพื่อควบคุมปริมาณโซเดียมในอาหารของผูตองขัง

พรอมโครงการอาหารปลอดภัยเพื่อผูตองขังไดรับอาหารที่ปลอดภัยเครือขายดานรานกาแฟ รานอาหารมีโครงการ 

“รานกาแฟหวานนอย อรอยดี” โดยมีตนแบบ 3 รานคาในโรงพยาบาล แลวขยายสูรานกาแฟในอําเภอเมือง 4 ราน 

โครงการ “รานอาหารเค็มนอย อรอยดี” รวมกับเทศบาลเมืองพิจิตร เปาหมายเพื่อเปนทางเลือกรานอาหาร

เพื่อสุขภาพในเขตอําเภอเมือง

             การดําเนนิงานการสรางเครอืขายกจิกรรม Green นัน้มุงเนนใหหนวยงานและชมุชนดําเนนิการไดตามเงือ่นไข

ของเกณฑมาตรฐานผลการดําเนินงานตามเปาหมายที่กําหนด โดยมีกระบวนการสําคัญ คือ  

          1) เรียนรูรวมกัน  2) เชิญชวน ชี้แนะ   3) ชวยเหลือเกื้อกูล  4) ประเมินผล/ ติดตาม

การสร้างเครือข่ายการพัฒนาด้าน GREEN โรงพยาบาลพิจิตร จังหวัดพิจิตร

ผูเรียบเรียง

นางสุภชา  คําเขียน รองผูอํานวยการฝายบริหาร โรงพยาบาลพิจิตร

136 ถนนบึงสีไฟ ตําบลในเมือง อําเภอเมือง จังหวัดพิจิตร

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การสร้างเครือข่ายการพัฒนาด้าน GREEN ของโรงพยาบาลพระพุทธบาท

          โรงพยาบาลพระพุทธบาทไดดําเนินการจัดระบบบริหาร การสรางเครือขาย การพัฒนา ระบบบริหารจัดการ

ขยะจดัการขยะทกุประเภท โดยสรางการมสีวนรวม ของภาคเีครอืขาย ไดแก โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบล องคกร

สวนทองถิน่ในเขตพืน้ที ่และภาคเอกชน มวีตัถปุระสงคเพือ่ใหมกีารดําเนนิการจดัการขยะอยางถกูสขุลกัษณะ กจิกรรม

ประกอบดวย การอบรมใหความรูแกผูเกีย่วของและผูปฏิบตังิาน การคดัแยกประเภทขยะ การเกบ็ขยะแตละประเภท 

การเคลื่อนยาย และการกําจัดขยะ ตามรอยขยะ เพ่ือดูถึงระบบการจัดการขยะในขั้นตอนสุดทาย มีการกําหนด

ผูรบัผิดชอบทีช่ดัเจน สือ่สารแนวปฏบิตัติาง ๆ  ไปยงัเครอืขายและผูเกีย่วของ ใหถอืปฏบิตัริวมกนั จากผลการดาํเนนิงาน

ทําใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ทุกแหงในเขตพื้นที่ผานเกณฑดานการจัดการมูลฝอยติดเช้ือของ รพ.สต. 

ตดิดาว สถานพยาบาลในสถานประกอบการ คลนิกิเอกชน มกีารจดัการขยะติดเช้ืออยางถกูตอง และไมพบปญหา หรอื

ขอรองเรียนดานสิ่งแวดลอมในเรื่องที่เกี่ยวของกับขยะ  

ผูเรียบเรียง

โรงพยาบาลพระพุทธบาท

86 หมู 8 ตําบลธารเกษม อําเภอพระพุทธบาท จังหวัดสระบุรี

ศูนยอนามัยที่ 4 สระบุรี

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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การสร้างเครือข่าย GREEN ของโรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา

      โรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนาไดดําเนินการสรางเครือขาย 

โดยมีวัตถุประสงค เพ่ือสงเสริม สนับสนุนใหโรงพยาบาลสงเสริม

สขุภาพตําบล เปนสถานทีท่ํางานนาอยู นาทํางาน เสรมิสรางคณุภาพ

ชวีติ และความสขุของคนทํางาน (Healthy Workplace Happy for 

Life) พรอมทัง้สามารถบรกิารจดัการสิง่แวดลอมไดอยางมปีระสิทธภิาพ 

ไมสงผลกระทบตอชุมชนโดยรอบ โดยใชหลักการสุขาภิบาล

อยางยั่งยืน และเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม (Sustainable and

Ecological Sanitation) และเพือ่ใหโรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบล 

เปนแบบอยางที่ดีในเรื่องการบริหารจัดการสิ่งแวดลอม ใหแก

หนวยงานในพื้นที่ ผูมาใชบริการ โดยมีการดาํเนินงานรวมกับ

เครอืขาย รพ.สต. ในพื้นที่อําเภอเมืองกาญจนบุรี จํานวน 24 แหง

      การดําเนินงานตามกิจกรรมของ รพ.สต. ไดมีดําเนินการ

ปรับปรุงสภาพแวดลอมทัว่ไป ทัง้ภายใน และภายนอกอาคารใหสะอาด

เปนระเบียบเรียบรอย และปลอดภัย อยางตอเนื่อง โดยในป 2565

มีการปรับปรุง ดังนี้

      และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ในพื้นที่อําเภอเมืองทุกแหง จํานวน 24 แหง ไดดําเนินการพัฒนา

อนามัยสิ่งแวดลอม ตามเกณฑ GREEN & CLAEN Hospital ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ผลที่ไดจาก

การดําเนนิการ พบวา  โรงพยาบาลสงเสรมิสขุภาพตําบลในพืน้ทีอ่ําเภอเมอืงทกุแหง จํานวน 24 แหง ดําเนนิการพฒันา

อนามัยสิ่งแวดลอมตามเกณฑ GREEN & CLAEN Hospital  ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล และ โรงพยาบาล

สงเสริมสขุภาพตําบล บานวงดง ผานการประเมนิรบัรองมาตรฐาน GREEN&CLEAN Sub-district Health Promoting 

Hospital (GCSh) จากศูนยอนามัยที่ 5 กรมอนามัย ระดับดีเยี่ยม เมื่อวันที่ 21 เมษายน 2565

- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานเขาพุราง : 

  ปรับปรุงซอมแซมพื้นรอบอาคาร

- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานยาง :

  ปรับปรุงซอมแซมรางนํ้า และกันสาด

- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานหนองบัว : 

  ปรับปรุงซอมแซมหลังคาหองนํ้าผูปวย และระบบไฟฟา

- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานทาทุงนา : 

  ปรับปรุงซอมแซมหองตรวจโรค 

- โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานพุนํ้ารอน : 

  ปรับปรุงซอมแซมหองผูอุบัติเหตุฉุกเฉิน หองสุขาผูพิการ 

ผูเรียบเรียง

นางสาวมโนรส  หาวหาญ  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี

270 ถ. แสงชูโต ตําบลปากแพรก อําเภอเมืองกาญจนบุรี จังหวัดกาญจนบุรี

ชีแ้จงนโยบาย GREEN & CLEAH Hospital ให รพ.สต.ทกุแหง

พัฒนาองคความรู GREEN & CLEAN Hospital

พัฒนาองคความรู GREEN & CLEAN Hospital

ขยายเครือขายสูชุมชน

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



การสร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN ลงสู่ชุมชน ของโรงพยาบาลบางพลี

             การสรางเครือขายของโรงพยาบาลบางพล ีมวีตัถปุระสงค เพือ่สรางความเขมแขง็ของงานอนามยัสิง่แวดลอม

ระหวางโรงพยาบาลกับชุมชนอยางยั่งยืน มีการนําไปใชประโยชน เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรูระหวางโรงพยาบาล

กบัชมุชน และเพือ่ใหศนูยพฒันาเดก็เลก็ โรงเรียน และชมุชนมศีกัยภาพ ความรู ความเขาใจและสามารถพฒันาจดัการ

อนามัยสิ่งแวดลอมไดอยางมีประสิทธิภาพ โดยรวมดําเนินการกับเครือขาย เชน ชุมชน วัด โรงเรียน ตลาด และ

สถานประกอบการ ในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบของโรงพยาบาลบางพล ีไดแก ชมุชนเขตพืน้ที ่อบต.บางพลใีหญ วดับางพลี

ใหญใน วดับางพลใีหญกลาง ตลาดสดกนุธร ตลาดทพิยนมิติ ศนูยพฒันาเดก็เล็กและโรงเรยีนคลองบางกระบอื โรงเรยีน

บางพลีราษฎรบํารุง โรงเรียนเทศบาลตําบลบางพลี โรงเรียนวัดบางพลีใหญกลาง โรงเรียนวัดบางพลีใหญใน ฯลฯ 

         กิจกรรมที่ดําเนินการรวมกับเครือขาย ไดแก

        ผลทีเ่กดิขึน้จากกิจกรรมของเครอืขาย พบวา นกัเรยีนและครใูนศนูยพฒันาเดก็เล็กและโรงเรยีนคลองบางกระบอื 

ไดรบัประทานผกัทีม่คีณุคาทางสารอาหาร สด สะอาด และปลอดสารพษิ รวมถงึเอือ้เฟอผลผลติแกผูปกครองทีม่ารบั

เดก็นกัเรยีน นําไปใชประโยชนและเปนตวัอยางการทําผกัสวนครวัรัว้กนิไดภายใตปรัชญาเศรษฐกจิพอเพยีง ยงัสงผล

ใหประชาชนมสีขุภาพทีด่จีากการใสใจ ดแูลรกัษาสขุภาพของตนเอง และมคีวามรูความเขาใจสามารถเลือกซือ้อาหาร

ที่สด สะอาด ปลอดภัย พรอมท้ังไดสรางสุขนิสัยเด็กนักเรียน ผูปกครอง ประชาชนในการทิ้งขยะโดยใชกิจกรรม

การคัดแยกขยะลดปริมาณขยะ ทําใหประหยัดงบในการกําจัดขยะ ลดการส้ินเปลืองพลังงานและทรัพยากร รักษา

สิ่งแวดลอม ลดมลพิษในโลก และเกิดรายไดกลับคืนสูศูนยพัฒนาเด็ก โรงเรียนและชุมชน ลดการเกิดขยะอินทรีย 

สามารถนํานํ้าหมกัชวีภาพไปใชทําประโยชนทีเ่ปนมติรกบัส่ิงแวดลอม การดําเนนิการรวมกับเครือ่งขายทําใหโรงพยาบาล

สงเสริมสขุภาพตําบลเครอืขายนํารูปแบบการดําเนนิงานใชในการดําเนนิกจิกรรมเปนรปูธรรมและย่ังยนื ตลอดจนเปน

แหลงเรียนรูดูงาน 

1.

2.

3.

4.

5.

6.

กจิกรรมปลกูผกัปลอดสารพษิในศนูยพฒันาเด็กเล็ก/ โรงเรยีน 

กจิกรรมสงเสรมิการคดัแยกขยะใน ศพด./ โรงเรยีนและชุมชนเขตพืน้ที ่อบต.บางพลีใหญ 

กจิกรรมอบรม ใหความรูตามโครงการอาหารปลอดภัยและงานคุมครองผูบรโิภค 

กจิกรรมการทาํนํา้หมกัชวีภาพ จากเศษอาหารในโรงอาหารและกลุมงานโภชนศาสตร 

กจิกรรมโครงการลดอวน ลดพงุ พษิภยับหุรีแ่ละสงเสรมิการคัดแยกขยะในสถานประกอบการ 

ขยายผลการดาํเนนิงาน GREEN ไปยงัโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพตาํบลในเครอืขายโรงพยาบาลบางพลี 

ทัง้ 8 แหง และระหวางโรงพยาบาลในจงัหวดัสมทุรปราการ 

ผูเรียบเรียง

โรงพยาบาลบางพลี

88/1 ตําบล บางพลีใหญ อําเภอบางพลี สมุทรปราการ

ศูนยอนามัยที่ 6 ชลบุรี

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



การสร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN ลงสู่ชุมชน ของโรงพยาบาลอุดรธานี

           การดําเนินงานสรางเครือขายของโรงพยาบาลอุดรธานี ดําเนินการเพื่อใหเกิด Green Community สงเสริม

การจัดการดานอนามัยสิ่งแวดลอม และเปนแหลงเรียนรูและตนแบบของการพัฒนากิจกรรม GREEN สูโรงพยาบาล

เครอืขาย และชมุชน โดยดําเนนิการวมกบัเครอืขาย ประกอบดวย เจาหนาทีโ่รงพยาบาลศนูยอดุรธาน ีและโรงพยาบาล

ชมุชนในจังหวดัอดุรธาน ีวสิาหกิจชมุชน บรษิทัประชารฐัรกัสามคัคีอดุรธาน ี(วสิาหกจิเพือ่สังคม) จาํกดั ฟารมสเตชัน่

         โดยมีกิจกรรมที่ดําเนินรวมกับเครือขาย ดังนี้

          ผลที่เกิดขึ้นจากดําเนินการตามกิจกรรมของเครือขายทําใหเกิดเครือขายแกนนําพัฒนา GREEN ในชุมชน

มแีหลงเรยีนรูดานอาหารปลอดภัยโดยมกีารปลกูพชืผักและสมนุไพรปลอดสารพษิ นําไปสูการขยายผลตอผูรับบรกิาร

และเครือขาย และเกิดนวัตกรรม งานวิจัย/ R2R เพื่อพัฒนางานโรงพยาบาลอาหารปลอดภัย พรอมทั้งเปนสถานที่

ศึกษาดูงานจากหนวยงานภายนอก

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

จดัทาํขอตกลงการจัดซือ้วตัถดุบิระหวางโรงพยาบาลกบัผูผลิต 

การตรวจนเิทศตดิตามการดาํเนนิงานตามโครงการ เชน โครงการอาหารลดหวาน มนั เค็ม

ใน รพช. จงัหวดัอดุรธานี

จดักจิกรรมการประกวดเมนชูสูขุภาพ

โครงการตลาดนดัเกษตรอนิทรยี “ตลาดสีเขยีว” 

โครงการโรงพยาบาลอุดรธานสีูชมุชน ใหความรูดานส่ิงแวดลอมกบัชุมชน และรวมปรบัปรงุภูมทิศัน

โครงการจิตอาสาเราทําดีดวยหัวใจ Big Cleaning Day ภายในโรงพยาบาลและชุมชนเปนประจาํ

เพือ่สรางสิง่แวดลอมเพือ่การเยยีวยา 

จดักจิกรรมแลกเปลีย่นเรยีนรู ระหวางผูปฏบิติังานในโรงพยาบาล และถายทอดนวัตกรรม GREEN & CLEAN 

Hospital

ผูเรียบเรียง

โรงพยาบาลอุดรธานี

33 ถ.เพาะนิยม ตําบลหมากแขง อําเภอเมืองอุดรธานี จังหวัดอุดรธานี

ศูนยอนามัยที่ 8 อุดรธานี

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



การสร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN ลงสู่ชุมชน
ของโรงพยาบาลย่ีงอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา

          โรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา ไดผานการประเมิน GREEN & CLEAN Hospital ระดับดีมาก 

Plush เปนแหงแรกในจังหวัดนราธิวาส ตั้งแตป 2562 จนถึงปจจุบัน และมีผลงานเดนในการขยายเครือขาย GREEN 

สูชมุชนอยางตอเนือ่งและมผีลลพัธเปนรปูธรรม การสรางเครอืขาย GREEN ของโรงพยาบาลยีง่อเฉลมิพระเกยีรต ิ80 

พรรษา มีวัตถุประสงค เพื่อขยายแนวทางการพัฒนาภายใตมาตรฐานใหกับหนวยงานตาง ๆ หรือกลุมประชาชน

ในชุมชนของอําเภอยี่งอ โดยถอดบทเรียนจากตนแบบและแหลงเรียนรู คือ โรงพยาบาลสูชุมชนอยางเปนรูปธรรม

และสงผลลัพธที่ดีตอสุขภาวะของประชาชนในชุมชนท้ังทางตรงและทางออม โดยรูปแบบการสรางเครือขาย

ใชกลุมแกนนํา ไดแกกลุมเครือขายสาธารณสุข กลุมเครือขายโรงเรียน กลุมเครือขายสวนราชการและกลุมแกนนํา

ชุมชน โดยคัดเลือกกลุมใหเหมาะสมกับมาตรฐาน GREEN ที่ตองการขยายเครือขายในแตละดาน เชน

      เครือขายดานการจัดการขยะติดเช้ือ (G : Grabage) ในกลุมเครือขายสาธารณสุขรวมกับองคการปกครอง

ทองถิ่นในเขตรับผิดชอบ

       เครอืขายดานโภชนาการ (N : Nutrition) มกีารสรางเครือขายในกลุมโรงเรยีนทกุระดบั ทัง้โรงเรยีนประถมศกึษา 

โรงเรียนมัธยมศึกษา และศูนยพัฒนาเด็กเล็กในเขตอําเภอยี่งอ และใชมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารและมาตรฐาน

ครัวฮาลาลเปนแนวทางในการขับเคลื่อน เปนตน

      สําหรับกิจกรรมของเครือขายมุงเนนใหหนวยงานและชุมชนดําเนินการตามมาตรฐานและเกิดผลลัพธที่ดี

ตามเปาหมายที่กําหนดโดยมีกระบวนการหลัก 6 กระบวนการ ดังนี้ 1. เรียนรู (learning) 2. เชิญชวน (invite)

3. แนะนํา (recommend) 4. ติดตาม (follow) 5. ประเมิน (evaluate) 6. รับรองผล (certificate)  

      ผลที่เกิดขึ้นการดําเนินงานตามกระบวนการจากการสรางเครือขาย GRREN สูชุมชน ดานการจัดการ

ขยะติดเชื้อ โดยอําเภอยี่งอมีระบบการจัดการขยะติดเชื้อที่เกิดขึ้นในชุมชน ตั้งแตแหลงกําเนิดสูสถานที่กําจัด

ตามมาตรฐานที่กําหนด สงผลใหโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในอําเภอยี่งอผานการประเมิน รพ.สต. ติดดาว

ทุกแหงคิดเปน รอยละ 100 และเทศบาลตําบลยี่งอ ไดรับรางวัลการพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอม

ขององคกรปกครองสวนทองถิ่น EHA ในประเด็น EHA 4002 : การจัดการมูลฝอยติดเชื้อระดับเกียรติบัตร

         ผลท่ีเกิดขึน้การดาํเนนิงานการสรางเครอืขาย GREEN สูชุมชนดานโภชนาการ (N : Nutrition) โดยมเีปาหมาย

ใหโรงเรียนทุกระดับผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารและมาตรฐานครัวฮาลาล ตามบริบทของพื้นที่สงผลใหโรงเรียน

ระดับประถมศึกษาผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารและมาตรฐานครัวฮาลาล จํานวน 17 แหง จาก 23 แหง คิดเปน

รอยละ 73.91 ระดับมัธยมศึกษาของรัฐจํานวน 1 แหง คิดเปนรอยละ 100 และศูนยพัฒนาเด็กเล็กจํานวน 5 แหง

จาก 13 แหง คิดเปนรอยละ 38

ผูเรียบเรียง

นายแพทยอดุลย เร็งมา
ผูอํานวยการโรงพยาบาลยี่งอเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา

1/17 ม.4 ต.ยี่งอ อ.ยี่งอ จ.นราธิวาส

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



      เมื่อป พ.ศ. 2562 โรงพยาบาลขนอม เริ่มจัดใหมี
ตลาดรักสุขภาพในทุกวันศุกร เพื่อเปนแหลงสินคาปลอดภัย
และผักปลอดสารพิษสําหรับผูรับบริการ บุคลากร หนวยราชการ
และประชาชน รวมทัง้เพือ่จดัหาวตัถดุบิปลอดภยัเขาสูครวัโรงพยาบาล
เพ่ือปรุงเปนอาหารสําหรับผูปวย และมีแผนตอยอดดวย
ความพยายามสรางเทรนดอาหารปลอดภัยขึ้นในพื้นที่ภายใต

แนวคิด “ไมเลือกถือวาผิด ไมผลิตถือวาเชย” ดวยการสงเสริมใหเกิดเครือขายผูผลิตอาหารปลอดภัยและรณรงค
การเลือกบริโภคอาหารปลอดภัยขึ้นในพื้นที่ โดยต้ังเปาหมายสู อําเภอขนอม...เมืองอาหารปลอดภัย “KHANOM 
Food Safety City” เครือขายตลาดรักสุขภาพหรือเครือขายตลาดกรีน ออกแบบมาเพื่อเปนตนแบบของสถานที่
จําหนายผักปลอดสารพิษและอาหารปลอดภัยที่ไดมาตรฐาน มีการจัดตั้งกลุมสมาชิก การส่ือสารระหวางสมาชิก
ผานกลุมไลน การตรวจประเมนิและรบัรองคณุภาพของสนิคาและวตัถดุบิโดยเจาหนาทีข่องโรงพยาบาลอยางสมํ่าเสมอ
มีการออกเยี่ยมแหลงผลิตอาหารปลอดภัยในชุมชน รวมทั้งการสื่อสารและประชาสัมพันธในชองทางตาง ๆ ปจจุบัน
เกิดความเขมแข็งของกลุมตาง ๆ ในพื้นที่มากกวา 10 กลุม มีหนวยงานทั้งภาครัฐและเอกชน เขามามีสวนรวมในการ
สงเสริมและผลักดัน เชน การศึกษานอกโรงเรียนฯ สํานักงานเกษตรอําเภอ เทศบาลตําบลขนอม สถาบันการศึกษา 
มทร.ศรีวิชัยขนอม บริษัท ผลิตไฟฟาขนอม จํากัด โรงแยกกาซธรรมชาติขนอม และสมาคมทองเที่ยวขนอม ไดเขามา
มกีารสวนในการสงเสรมิและผลกัดนั ทัง้ในดานวชิาการ งบประมาณ การยกระดบัเพือ่รบัรองมาตรฐานผลติภณัฑ และ
การสื่อสารประชาสัมพันธตาง ๆ จนเกิดเครือขายผูผลิตอาหารปลอดภัยในพื้นที่ ในรูปแบบของกลุม ชุมชน องคกร 
รวมทั้งสถานประกอบการตาง ๆ มากมาย เชน

การสร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN ลงสู่ชุมชน
“GREEN Network เครือข่ายตลาดรักสุขภาพ”

อําเภอขนอม จังหวัดนครศรีธรรมราช

-  ตลาดชุมชนบานทาขามเกษตรพอเพียง
-  กลุมผลิตขาวสังขหยดอินทรียบานบางคู
-  กลุมผลิตนํ้ามันมะพราวสกัดบานเปร็ต
-  กลุมแปรรูปอาหารทะเลอาวเตล็ด
-  Smart Farm บริษัท ผลิตไฟฟาขนอม จํากัด
-  แปลงเกษตรอินทรีย โรงแยกกาซธรรมชาติขนอม บริษัท ปตท.จํากัด (มหาขน)
-  แปลงเกษตรสาธิตและนวัตกรรมอาหารปลอดภัย มทร.ศรีวิชัยขนอม
-  โรงแรมและรีสอรท GREEN ไดแก โรงแรมขนอมโกลเดชบีช และ ตนธารรีสอรทแอนดสปา
-  กลุมเกษตรกรรายยอยผูผลิตผักปลอดสารพิษและอาหารปลอดภัยตาง ๆ

ผูเรียบเรียง
โรงพยาบาลขนอม

91 หมู 3 ถ.ขนอม - นครศรีธรรมราช ต.ขนอม อ.ขนอม จ.นครศรีธรรมราช
ศูนยอนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช

      โดยปจจุบันอําเภอขนอมนอกจากเปนแหลงทองเที่ยวทางธรรมชาติที่สําคัญ ยังกลายเปนแหลงศึกษาดูงาน 
ทัง้ในสวนของ รพ. ตนแบบมาตรฐานดานสิง่แวดลอมและความปลอดภยั ระดบัประเทศ และเครอืขายชนุชนเขมแขง็
ดานอาหารปลอดภยั ซึง่สามารถขยายและผลกัดันเทรนดดานอาหารปลอดภยั และชวยสงเสรมิการทองเทีย่วของพืน้ที่
ไดเปนอยางดี

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล ���



การสร้างเครือข่ายการพัฒนา GREEN ลงสู่ชุมชน ของโรงพยาบาลรามัน

          การดาํเนนิงานโรงพยาบาลรามนัในการสรางเครอืขาย เพือ่ใหเครอืขายบรกิารสขุภาพอาํเภอรามนั มกีารพฒันา

สิ่งแวดลอมไดตามเกณฑมาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital และใหเครือขายไดมีสวนรวม เปนศูนยเรียนรู

ในการพัฒนาสิ่งแวดลอมในชุมชน และเพื่อใหผูประกอบการรานจําหนายอาหารมีความรูดานสุขาภิบาลอาหาร

และอนามัยสิ่งแวดลอมตามมาตรฐาน GREEN & CLEAN พรอมทั้งพัฒนามัสยิดในพื้นที่ใหเปนมัสยิดสงเสริมสุขภาพ

จงึไดนํามาตรฐาน GREEN & CLEAN Hospital มาใชในการดําเนนิการ โดยองคประกอบของเครอืขาย ประกอบดวย 

      1. เครือขายบริการสุขภาพอําเภอรามัน มีการดําเนินกิจกรรม GREEN & CLEAN Hospital รพ.สต.

องคประกอบของเครือขาย ประกอบดวย คณะกรรมการดําเนินงาน GREEN & CLEAN Hospital ระดับอําเภอ และ 

ผูรับผิดชอบงานสิ่งแวดลอมใน รพ.สต. ไดดําเนินการอบรมบุคลากรของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ประเมิน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล และประกวดโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล

          2. เครือขายชมุชนปลูกผกัปลอดสารพษิ องคประกอบของเครอืขาย ประกอบดวย 

เกษตรกรชาวบานบาลอ บานเลส ุและบานจําปนู ไดดําเนนิกจิกรรมปลกูผกัปลอดสารพษิ

ในชุมชนและจําหนายผลิตภัณฑ และผักปลอดสารพิษในโรงพยาบาล (ตลาด GREEN 

Market)

      4. เครือขายมัสยิดสงเสริมสุขภาพ องคประกอบของเครือขาย

ประกอบดวย ชมรมอิหมาม คอเต็บ บิหลั่น อําเภอรามัน และอิหมามประจํา

มสัยดิมกีารดําเนนิประเมนิศาสนสถาน (มสัยดิ) ตามแบบประเมนิมสัยดิสงเสรมิ

สุขภาพ ประกวดศาสนสถาน (มัสยิด) และสงเสริมการปลูกผักในมัสยิด

3. เครือขายผูประกอบการรานอาหารตนแบบ Raman GREEN restaurant 

Model องคประกอบของเครือขาย ประกอบดวย ผูประกอบการรานอาหาร

ในเขตตําบลกายูบอเกาะ ไดดําเนินการอบรมผูประกอบการรานจําหนายอาหาร 

ประเมินรานจําหนายอาหาร และประกวดรานจําหนายอาหารตนแบบ Raman 

GREEN restaurant Model

5. เครือขายการจัดการขยะในชุมชน (อบต.) และโรงเรียน องคประกอบของ

เครอืขายประกอบดวย ผูรบัผดิชอบงานอนามยัสิง่แวดลอมใน อบต. และครอูนามยั

โรงเรียนมีการดําเนินการจัดการขยะรีไซเคิลและขยะอินทรียในชุมชน

ผูเรียบเรียง

โรงพยาบาลรามัน

207 ถนน เมืองรามัน อําเภอรามัน  จังหวัดยะลา

ศูนยอนามัยที่ 12 ยะลา

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
GREEN & CLEAN Hospital Challenge (GCHC) สําหรับโรงพยาบาล���



ภาคผนวก

ภาคผนวก 1   แบบประเมินเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะระดับประเทศ 

ภาคผนวก 2   แบบบันทึกการใชบริการสูบสิ่งปฏิกูล 

ภาคผนวก 3   เครื่องกรองนํ้า 

ภาคผนวก 4   การลางภาชนะเก็บกักนํ้า 

ภาคผนวก 5   การฆาเชื้อโรคในนํ้าดวยคลอรีน 

ภาคผนวก 6   แบบสํารวจคุณภาพนํ้าดื่ม นํ้าใชในโรงพยาบาล 

ภาคผนวก 7   แบบบันทึกขอมูลปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ 

ภาคผนวก 8   แบบฟอรมรวบรวมขอมูลนวัตกรรม 

ภาคผนวก 9   การตรวจไขหนอนพยาธิและแบคทีเรียอีโคไล (Escherichia coli) 

ภาคผนวก 10 การเปรียบเทียบการใชพลังงานและทรัพยากร



สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. แนวทางการจัดการมูลฝอย สวมและสิ่งปฏิกูลในโรงพยาบาล กรมอนามัย; 2559. 

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. คูมือ...สถานบริการสาธารณสุขสีเขียว GREEN Hospital พิมพครั้งที่ 2 กรุงเทพฯ. 

         กรมอนามัย. โรงพิมพสํานักงานพระพุทธศาสนาแหงชาติ; 2557.

สํานักสุขาภิบาลอาหารและนํ้า. คูมือการดําเนินงานสุขาภิบาลอาหาร“สถานที่จําหนายอาหาร” พิมพครั้งที่ 2  

         กรุงเทพฯ. โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย; 2562.

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. สถานที่ทํางานนาอยูนาทํางาน “สะอาด ปลอดภัย สิ่งแวดลอมดี มีชีวิตชีวา” กรุงเทพฯ.               

         โรงพิมพสํานักงานพระพุทธศาสนา ; 2557.

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. เกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะระดับประเทศ HAS พิมพครั้งที่ 9 กรุงเทพฯ. 

         บริษัท สามเจริญพาณิชย (กรุงเทพ) จํากัด; 2556.

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. คูมือ มาตรฐานการสุขาภิบาลและความปลอดภัยในโรงพยาบาล กรุงเทพฯ.       

         โรงพิมพสํานักพระพุทธศาสนาแหงชาติ; 2557.

สํานักอนามัยการเจริญพันธุ. คูมือแนวทางการดําเนินงาน “คลินิกวัยรุน” (สถานบริการที่เปนมิตรสําหรับวัยรุน

         และเยาวชน) กรุงเทพฯ. กองทุนประชากรแหงสหประชาชาติ (UNFPA).

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม, คูมือ มาตรฐานการสุขาภิบาลและความปลอดภัยในโรงพยาบาล. (2557). 

         กรุงเทพมหานคร. โรงพิมพสํานักงานพระพุทธศาสนา

สนธยา สีละมาด. กิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาวะ (Physical Activities for Wellness). สํานักพิมพแหง

         จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย; 2557.

สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม. คูมือ 5ส.กรุงเทพฯ. สํานักงานกิจการโรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก; 2552.

สํานักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอเมตร คูมือการประเมินความเสี่ยงจากการทํางานของบุคลากร

         โรงพยาบาล (ฉบับปรับปรุงแกไข พ.ศ. 2554) กรุงเทพฯ. โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย

; 2554.

กองแบบแผน, คูมือการออกแบบอาคารสถานบริการสุขภาพและสภาพแวดลอมฉบับทั่วไป (GENERAL)     

         กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ; 2558.

ศูนยพัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอม จังหวัดสมุทรปราการ  กรมควบคุมโรค. คูมือการดําเนินงาน

         ตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมของหนวยบริการสาธารณสุขป (2562)

สถาบันราชประชาสมาสัย. แนวทางการพัฒนาการการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมของ

         หนวยบริการสุขภาพป (2566)

เอกสารอ้างอิง

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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นายแพทยสุวรรณชัย วัฒนายิ่งเจริญชัย อธิบดีกรมอนามัย

นายแพทยอรรถพล แกวสัมฤทธิ์ รองอธิบดีกรมอนามัย

นายสมชาย ตูแกว  ผูอํานวยการสํานักอนามัยสิ่งแวดลอม

ท่ีปรึกษา

นางสาวปรียนิตย  ใหมเจริญศรี นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ

นายทัยธัช  หิรัญเรือง  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ

นางสาวชณัญณิศา  เลิศสุโภชวณิชย นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ

นางสาวอารีพิศ  พรหมรัตน นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ

นางมลฤดี  นนทเกียรติกุล นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ

นางสาวอรุณิญา  โชคลาภ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

นางสาวรัตนา  เฒาอุดม นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

นางสาวภัทยา  พิมพาสีดา นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

นางสาวกุลธิดา  สุขมาก  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

นางสาวอรุณี  คําจันทรวงศ  นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

คณะผู้จัดทํา

คู่มือแนวทางการดําเนินงาน
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