
บทที่ 4
ผลการศึกษา

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค  เพื่อศึกษาถึงลักษณะการจัดการขยะติดเชื้อ  โดยศึกษา      
พฤตกิรรมการจัดการขยะติดเชื้อ  ดานการทิ้งขยะติดเชื้อ  การคัดแยกขยะติดเชื้อ  และปริมาณการ
กํ าจัดไดโดยใชเตาเผาขยะติดเชื้อ  รวมทั้งปญหาและอุปสรรคในการจัดการขยะติดเชื้อของ              
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  มีผลการศึกษา  ดังรายละเอียดดังตอไปนี้

4.1 ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง
4.2 ความรูเกี่ยวกับการจัดการขยะติดเชื้อของบุคลากรโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
4.3 ลักษณะการจัดการขยะติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
4.4 ประสิทธิภาพการจัดการขยะติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
4.5 ปญหาอุปสรรค  และเสนอแนะแนวทางการปรับปรุง

4.1  ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง

โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหเปนโรงพยาบาลศูนยขนาด 756 เตียง  สังกัดสํ านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  มีพื้นที่ทั้งหมดรวม 52 ไร  2  งาน  54  ตารางวา  คิดเปนพื้นที่ตั้งของอาคาร
บริการ  จํ านวน  19  ไร

ทศิเหนือ  (ดานหนาของอาคารบริการ) ติดถนนสถานพยาบาล
ทศิใต  (ดานหลังของอาคารบริการ) ตดิถนนรวมจิตถวาย
ทศิตะวันออก ตดิที่ดินเอกชน
ทศิตะวันตก ติดถนนสนามบิน

4.1.1  กลุมบุคลากรทางการแพทย  ไดแก  พยาบาล  ผูชวยเหลือคนไข  กลุมตัวอยางดังกลาวมี
ทัง้หมดจ ํานวน  210  คน  วิเคราะหขอมูลโดยการอธิบายลักษณะของขอมูลทั่วไปเกี่ยวกับ  เพศ  อายุ  
ระดบัการศกึษา  ตํ าแหนงหนาที่การปฏิบัติงาน  ประสบการณในการทํ างาน  และแผนกที่ปฏิบัติงาน
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ตารางที่ 6  ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง กลุมที่ 1  (กลุมบุคลากรทางการแพทย)

ขอมูลท่ัวไป จํ านวน รอยละ
เพศ
   ชาย
   หญิง
อายุ
   20 – 30 ป
   31 – 40 ป
   41 – 50 ป
   51 – 60 ป
การศึกษา
   ประถมศึกษา
    มัธยมศึกษา
   อนุปริญญา
   ปริญญาตรี
   ปริญญาโท

6
204

118
52
37
3

2
6
44
152
6

2.86
97.14

56.19
24.76
17.62
1.43

0.95
2.86
20.95
72.38
2.86

รวม 210 100.00

ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนเพศหญิง  รอยละ  97.14  เปนเพศชายเพียงรอยละ 2.86     
มอีายรุะหวาง 20 – 40 ป  โดยรอยละ 56.19 มีอายุอยูในชวง 20 – 30 ป  และรอยละ 24.76  มีชวงอายุ 
ระหวาง 31 – 40 ป  นอกนั้นอยูในกลุมอายุ 41 – 50 ป  และ 51 ป ขึ้นไป  รอยละ 17.62 และ 1.43  
ตามลํ าดับ

กลุมตัวอยางสวนใหญ  มกีารศึกษาระดับปริญญาตรี  จํ านวน 152  ราย  คิดเปนรอยละ 72.38 
รองลงมา คือ ระดับอนุปริญญา จํ านวน 44 ราย  คิดเปนรอยละ 20.95  สํ าหรับกลุมตัวอยางที่มีนอยที่
สุด  คือ  ระดับประถมศึกษา  คิดเปนรอยละ 0.95

สํ าหรับผูที่มีระดับการศึกษาระดับมัธยมศึกษา  มจี ํานวน 6 ราย  คิดเปนรอยละ 2.86  กลุม    
ตวัอยางนี ้ เปนผูปฏิบัติงานในตํ าแหนงผูชวยเหลือคนไขและคนงาน  กลุมตัวอยางระดับประถมศึกษา
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มจี ํานวนนอย  เนื่องจากปจจุบันโรงพยาบาลไดกํ าหนดการรับเจาหนาที่ระดับคนงานและผูชวยเหลือ
คนไขในวฒุิตํ่ าสุด คือ ระดับมัธยมศึกษาปที่ 6  จึงทํ าใหกลุมตัวอยางมีจํ านวนผูปฏิบัติงานระดับมัธยม
ศกึษามากกวากลุมตัวอยางระดับประถมศึกษา

จากขอมูลดังกลาวมีขอสังเกตวา  กลุมตัวอยางสวนใหญ จบปริญญาตรี  ทั้งนี้เนื่องจาก  
ตํ าแหนงของผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาลจะรับผูมีวุฒิทางการศึกษาระดับปริญญาตรีเปนสวนใหญ  
และเปนผูปฏิบัติงานเกี่ยวของกับมูลฝอยและมูลฝอยติดเชื้อ  กลุมตัวอยางจํ านวนนี้ หมายถึง ผูที่เรียน
จบดานการพยาบาลที่มีตํ าแหนงพยาบาลวิชาชีพ
               ในดานบุคลากรที่ปฏิบัติงานตามแผนกตางๆ หรือกลุมงานของโรงพยาบาลแบงออกเปน 7 
กลุมงาน  ซ่ึงจ ํานวนบคุลากรในแตละแผนกมีจํ านวนแตกตางกันไป  ซ่ึงรายละเอียดดังตารางที่ 7

               4.1.2  กลุมผูดูแลเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ  โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  มีทั้งหมด
จํ านวน  6  คน

ตารางที่ 7  ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง  กลุมที่ 2 (กลุมผูดูแลเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ)

ขอมูลท่ัวไป จํ านวน รอยละ
เพศ
   ชาย
อายุ
   30-40 ป
   41-50 ป
การศึกษา
   ประถมศึกษา
   มัธยมศึกษา

6

5
1

2
4

100.00

83.33
16.67

33.33
66.67

รวม 6 100.00

          จากตารางที่ 7  แสดงขอมูลทั่วไปของกลุมผูดูแลเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ  โรงพยาบาลเชียงราย  
ประชานเุคราะห  มีทั้งหมด 6 คน  เปนเพศชายทั้งหมด  สวนใหญมีอายุอยูในระหวาง  30 – 40 ป  มี
จ ํานวน 5 คน คิดเปนรอยละ 83.33  และอีก 1 คนมีอายุ  45 ป  สวนระดับการศึกษา  สวนใหญเรียนจบ
ช้ันมัธยมศึกษา คิดเปนรอยละ 66.67
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ตารางที่ 8    หนาทีค่วามรับผิดชอบ  หนวยงานที่ประจํ าในโรงพยาบาล  ประสบการณในการทํ างาน
ของกลุมที่ 1 (กลุมบคุลากรทางการแพทย)

หนวยงานที่รับผิดชอบ จํ านวน รอยละ
หนวยงานในโรงพยาบาล
   แผนกสูติ – นรีเวช
   แผนกศัลยกรรม
   แผนกอายุรกรรม
   แผนกกุมารเวชกรรม
   แผนกออรโธปดิกส
   แผนกหองผาตัด
   แผนกอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน

19
52
25
42
26
16
30

9.05
24.76
11.90
20.00
12.38
7.62
14.29

หนาท่ีรับผิดชอบ
   พยาบาลวิชาชีพ
   พยาบาลเทคนิค
   ผูชวยเหลือคนไข

200
8
2

95.24
3.81
0.95

ประสบการณการทํ างาน
     0-10 ป
   11-20 ป
   21-30 ป
   31-40 ป

135
46
27
2

64.29
21.90
12.86
0.95

รวม 210 100.00

             จากตารางที่ 8  แสดงใหเห็นถึงหนวยงานของกลุมตัวอยางที่ไดเก็บขอมูล  มีจํ านวนรวม 210  
ราย  กลุมตัวอยางที่มีมากที่สุด คือ  แผนกศัลยกรรม มี 52 ราย  คิดเปนรอยละ 24.76  ซ่ึงแผนก       
ศลัยกรรมมีทั้งหมด 5 หอผูปวย  คือ  ศัลยกรรมชาย 1  ศัลยกรรมชาย 2  ศัลยกรรมทางเดินปสสาวะ  
ศลัยกรรมระบบประสาท  ศัลยกรรมหญิง  รองลงมา คือ แผนกกุมารเวชกรรม  มี 42 ราย  คิดเปน   
รอยละ 20.00  ซ่ึงทางแผนกกุมารเวชกรรมมีทั้งหมด 4 หอผูปวย คือ  กุมารเวชกรรม 1  กุมารเวชกรรม 
2 กมุารเวชกรรม 3  และ ICU กุมารเวชกรรม  และแผนกอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน  มี 30 ราย  คิดเปนรอยละ 
14.29
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แผนกออรโธปดิกส  ประกอบดวยหอผูปวยกระดูก 3 หอผูปวย คือ  กระดูกหญิง  กระดูกชาย 
1  กระดกูชาย 2  ในสวนนี้มีกลุมตัวอยางทั้งหมด 26 ราย   คิดเปนรอยละ 12.38

แผนกอายุรกรรม มีกลุมตัวอยางทั้งหมด 25 ราย คิดเปนรอยละ 11.90   แผนกสูติ – นรีเวช
กรรม มกีลุมตัวอยาง 19 ราย  คิดเปนรอยละ 9.05  และแผนกหองผาตัด มีกลุมตัวอยาง จํ านวน 16 ราย 
คิดเปน รอยละ 7.62
              จากตารางที่ 8  จะเหน็วาเห็นวากลุมตัวอยางสวนใหญ  คือ  พยาบาลวิชาชีพมีจํ านวน  200 
ราย  คิดเปนรอยละ 95.24   ของกลุมตัวอยาง  รองลงมา คือ พยาบาลเทคนิค  จํ านวน 8 ราย  คิดเปน 
รอยละ 3.81  และเปนผูชวยเหลือคนไข จํ านวน 2 ราย  คิดเปนรอยละ 0.95

กลุมตวัอยางที่ไดทํ าการศึกษาวิจัยสวนใหญ  จะเปนพยาบาล และเปนผูปฏิบัติงานเกี่ยวกับมูล
ฝอยติดเชือ้  ในกลุมพยาบาลมาจากหลายหนวยงาน  เชน  แผนกอุบัติเหตุ – ฉุกเฉิน พยาบาลหองผาตัด    
พยาบาลวิสัญญี  พยาบาลหองคลอด   พยาบาลศัลยกรรม  งานผูปวยโรคกระดูก  แสดงใหเห็นถึงความ
หลากหลายของหนวยงานในกลุมตัวอยางที่เปนพยาบาล  เชนเดียวกับกลุมผูชวยเหลือคนไข  และกลุม
ของคนงานที่มีอยูในทุกหนวยงาน

จากขอมูลดังกลาวแสดงถึงกลุมตัวอยางในระดับตางๆ ที่มีสวนเกี่ยวของกับมูลฝอยติดเชื้อ  
ตัง้แตเปนผูทิ้งหรือผลิตมูลฝอยติดเชื้อ  จนถึงผูเก็บรวบรวมไปสูแหลงกํ าจัด  (เตาเผามูลฝอยติดเชื้อ)

ตารางที่ 9   ประสบการณในการทํ างาน ของกลุมที่  2  (ผูดูแลเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ)

ประสบการณในการทํ างาน จํ านวน รอยละ
    0-10 ป
   11-20 ป
   21-30 ป

1
2
3

16.67
33.33
50.00

รวม 6 100.00

              จากตารางที่ 9  แสดงใหเห็นวาผูดูแลเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ ของโรงพยาบาลเชียงรายประชา- 
นเุคราะหสวนใหญมีประสบการณในการทํ างาน มากกวา 10 ป  คิดเปนรอยละ 83.33  และมีเพียง 1 
คน  เทานัน้ ที่มีประสบการณในการทํ างานดานนี้นอยกวา 10 ป
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4.2  ความรูเก่ียวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ

               การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  ประกอบดวยขั้นตอนทั้งหมด 5 ขั้นตอน คือ  1.)  การแยกทิ้งและ
แยกเก็บรวบรวม  ในขัน้ตอนนีจ้ะตองปฏิบัติ ณ จุดกํ าเนิดมูลฝอย  เชน บริเวณที่มีการใชวัสดุและตอง
ทิง้ใหถูกที่ 2.)  การบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ  เพื่อปองกันผูปฏิบัติงานไปสัมผัสกับมูลฝอยติดเชื้อ  ซ่ึงอาจ
กอใหเกิดบาดแผลและสัมผัสตัวเชื้อโรคได 3.)  การพักเก็บมูลฝอยติดเชื้อ  4.)  การขนถายมูลฝอยติด
เชือ้ 5.)  การบํ าบัด  และวิธีการกํ าจัดขั้นสุดทาย  ซ่ึงทุกขั้นตอนมีความสํ าคัญเทาเทียมกัน  และในการ
ทีจ่ะปฏบิตัิในแตละขั้นตอนไดถูกตอง  ทุกคนจะตองมีความรูที่ถูกตองดวย

ในการศึกษาครั้งนี้  ความรูเกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  คือ  ความรูความเขาใจในขอเท็จ
จริงและขอมูลตางๆ เกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อในขั้นตอนตางๆ  ทั้งหมด 5 ขั้นตอน  วัดจาก
ประเด็นคํ าถามขอมูลความรูที่ผูตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  มีจํ านวนขอคํ า
ถามทัง้หมด 17 ขอ  เกณฑการใหคะแนนคือ  ตอบถูกได 1 คะแนน  ตอบผิดได 0 คะแนน  มีระดับ
คะแนนเต็ม  17  คะแนน  โดยไดผลการศึกษา  ดังตารางที่ 10

ตารางที ่10 ความรูเร่ืองการจดัการมลูฝอยตดิเชือ้ของกลุมตวัอยาง โรงพยาบาลเชยีงรายประชานเุคราะห

จํ านวน
ความรูดานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ตอบถูก ตอบผิด

1. ไมมีความจํ าเปนที่ตองแยกทิ้งมูลฝอยติดเชื้อออกจากมูลฝอยทั่วไป
2. การจัดการมูลฝอยติดเชื้อควรเปนหนาที่ของบุคลากรที่เกี่ยวของกับการ

บริการทางการแพทยทุกคน
3. การแยกทิ้งมูลฝอยติดเชื้อประเภทของมีคมออกจากมูลฝอยติดเชื้อทั่วไป (เชน

ผากอส  สํ าลีเปอนเลือด) ณ จุดกํ าเนิดเปนเรื่องยากลํ าบากในการปฏิบัติ
4. การทิ้งนํ้ าเลือด  นํ้ าหนอง  สารคัดหลั่งตางๆ จากรางกายลงในทอระบายนํ้ า

รวมไมทํ าใหเกิดปญหาสิ่งแวดลอม  เพราะมีปริมาณเพียงเล็กนอย
5. การแยกมูลฝอยติดเชื้อออกจากมูลฝอยทั่วไปจะทํ าใหสามารถลดคาใชจายใน

การจัดการมูลฝอยติดเชื้อได

203 (96.67)

195 (92.86)

191 (90.95)

195 (92.86)

201 (95.71)

7 (3.33)

15 (7.14)

19 (9.05)

15 (7.14)

9 (4.29)
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จํ านวน
ความรูดานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ตอบถูก ตอบผิด

 6.  การจัดการมูลฝอยติดเชื้อที่ถูกวิธี  จะชวยปองกันการแพรกระจาย
      ของเชื้อโรคสูสาธารณะได
7.   เตาเผามูลฝอยติดเชื้อที่ไดมาตรฐาน  สามารถลดกาซพิษที่ปนเปอนสู
       บรรยากาศได
8. การสัมผัสกับมูลฝอยติดเชื้อที่ไมถูกวิธีมีโอกาสทํ าใหไดรับเชื้อโรค  เปน

อันตรายตอสุขภาพ
9. บุคลากรที่ทํ าหนาที่เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาลควรมีความรูในเรื่องการจัด

การมูลฝอยติดเชื้อ
10. มูลฝอยติดเชื้อประเภทของมีคม  เชน  ใบมีด หรือเข็ม ควรทิ้งในภาชนะที่ทํ า

ดวยวัสดุที่แข็งแรงและทนทานตอการทะลุเทานั้น
11. มูลฝอยติดเชื้อทุกชนิดจํ าเปนตองมีการบํ าบัดเบื้องตนกอนนํ าสงใหหนวยงาน

ที่ทํ าหนาที่ในการรับผิดชอบนํ าไปกํ าจัด
12. เจาหนาที่ที่ทํ าหนาที่ในการขนถายและรวบรวมมูลฝอยติดเชื้อตองสวมถุงมือ

ยางหนาตลอดเวลา
13. ผากอสและสํ าลีที่ใชสัมผัสเลือดผูปวยแลว ควรแยกทิ้งลงในภาชนะที่รองรับ

ดวยถุงแดง  หรือนํ าไปบรรจุรวมในถุงแดงของหนวยงาน
14. กระบอกฉีดยาพลาสติกที่ไมสัมผัสเลือดหรือเช้ือโรคของผูปวย  ควรนํ าไป

รวบรวมขายหรือพลาสติกรีไซเคิล  เนื่องจากการเผาพลาสติกทํ าใหเกิดสารได
ออกซินในอากาศ

15. มูลฝอยทั่วไปที่ทิ้งลงถุงดํ าหรือถุงแดงก็ได  และจะถูกนํ าไปจัดการโดย
เทศบาล  มูลฝอยทั่วไป คือ ถุงมือยาง  กลองกระดาษที่ใชหอวัสดุ

16. กระบอกฉีดยาพลาสติก  และเข็มฉีดยาชนิดใชแลวทิ้ง (Disposable)  เมื่อนํ า
มาใชงานเกี่ยวกับเลือดหรือนํ้ าเหลืองตางๆ แลว ถือวา เปนมูลฝอยติดเชื้อ

17.  หากเราทราบชนิดของมูลฝอยวาเปนมูลฝอยติดเชื้อ  หรือเปนมูลฝอยที่ไม ติด
เช้ือและทานสามารถแยกทิ้งไดถูกตอง

210 (100)

211 (100)

207  (98.57)

207  (98.57)

207  (98.57)

189 (90.00)

199 (94.76)

207 (98.57)

98 (46.67)

161 (76.67)

201 (95.71)

207 (98.57)

0

0

3 (1.43)

3 (1.43)

3 (1.43)

21 (10.00)

11 (5.24)

3 (1.43)

112 (53.33)

49 (23.33)

9 (4.29)

3 (1.43)

จากตารางที่ 10  แสดงลกัษณะความรูดานการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของเจาหนาที่โรงพยาบาล
เชยีงรายประชานุเคราะห  พบวา  สวนใหญกลุมตัวอยางจะมีความรูเร่ืองการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  
เชน  การจัดการมูลฝอยติดเชื้อควรเปนหนาที่ของบุคลากรที่เกี่ยวของกับการบริการทางการแพทย   
ทกุคน ตอบถูกรอยละ  92.86  การแยกมูลฝอยติดเชื้อออกจากมูลฝอยทั่วไปจะทํ าใหสามารถลดคา    
ใชจายในการจัดการมูลฝอยติดเชื้อได   ตอบถูกรอยละ 95.71  การจัดการมูลฝอยติดเชื้อที่ถูกวิธี  จะ
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ชวยปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรคสูสาธารณะได  ตอบถูกรอยละ 90.48  เตาเผามูลฝอยติดเชื้อที่
ไดมาตรฐานสามารถลดกาซพิษที่อาจปนเปอนสูบรรยากาศได  ตอบถูกรอยละ 85.71  การสัมผัสกับ
มูลฝอยติดเชื้อที่ไมถูกวิธีมีโอกาสทํ าใหไดรับเชื้อโรค  เปนอันตรายตอสุขภาพได ตอบถูกรอยละ 
83.33  บุคลากรที่ทํ าหนาที่เกี่ยวของกับการรักษาพยาบาลควรมีความรูในเรื่องการจัดการมูลฝอย      
ตดิเชือ้  ตอบถูกรอยละ 91.43  มูลฝอยติดเชื้อประเภทของมีคม  เชน  ใบมีดหรือเข็มควรทิ้งในภาชนะ
ทีท่ ําดวยวัสดุที่แข็งแรงและทนทานตอการทะลุเทานั้น ตอบถูกรอยละ 95.24  มูลฝอยติดเชื้อทุกชนิด
จ ําเปนตองมีการบํ าบัดเบื้องตนกอนนํ าสงใหหนวยงานที่ทํ าหนาที่ในการรับผิดชอบนํ าไปกํ าจัด  ตอบ
ถูกรอยละ 97.62  เจาหนาที่ที่ทํ าหนาที่ในการขนถายและรวบรวมมูลฝอยติดเชื้อตองสวมถุงมือยาง
หนาตลอดเวลา  ตอบถูก 100%  ผากอสและสํ าลีที่ใชสัมผัสเลือดผูปวยแลว  ควรแยกทิ้งลงในภาชนะ
ทีร่องรับดวยถุงแดง  หรือนํ าไปบรรจุทิ้งรวมในถุงแดงของหนวยงาน  ตอบถูกรอยละ 100  กระบอก
ฉีดยาพลาสติกที่ไมสัมผัสเลือดหรือเชื้อโรคของผูปวย  ควรนํ าไปรวบรวมขายเปนพลาสติกรีไซเคิล  
เนือ่งจากการเผาพลาสติกทํ าใหเกิดสารไดออกซินในอากาศ  ตอบถูกรอยละ 78.57  กระบอกฉีดยา
พลาสตกิ  และเข็มฉีดยาชนิดใชแลวทิ้ง (Disposable)  เมื่อนํ ามาใชงานเกี่ยวกับเลือดหรือนํ้ าเหลือง
ตางๆ แลว ถือวา เปนมูลฝอยติดเชื้อ  ตอบถูกรอยละ 91.90  หากเราทราบชนิดของมูลฝอยวาเปนมูล
ฝอยติดเชื้อ  หรือเปนมูลฝอยที่ไมติดเชื้อและทานสามารถแยกทิ้งไดถูกตอง  ตอบถูก 100%

รวมจํ านวนแบบสอบถาม  17 ขอ  ของกลุมตัวอยาง 210 ราย  พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญมี
ความรูดานการคัดแยกมูลฝอยทั่วไปและมูลฝอยติดเชื้อ  คิดเปนรอยละ 97.90  กลุมตัวอยางสวนใหญมี
คะแนนอยูในชวง  14 - 17 คะแนน  คาเฉลี่ยคะแนน เทากับ 15.5  ซ่ึงอยูในเกณฑระดับความรูสูง  กลุม
ตัวอยางทราบชนิดของมูลฝอยวาเปนมูลฝอยทั่วไปหรือมูลฝอยติดเชื้อและสามารถแยกทิ้งมูลฝอย    
ตดิเชือ้ไดอยางถูกตอง  แตกลุมตัวอยางบางคนยังขาดความรูเร่ืองการนํ ากลับมาใชใหม  แตในปจจุบัน
นีม้โีรคติดเชื้อตางๆเกิดขึ้นมากมาย  เชน โรคเอดส  ซ่ึงเปนโรครายและเปนโรคที่นาสะพึงกลัวสํ าหรับ
ทกุคน  ทางโรงพยาบาลจึงไมนํ าวัสดุที่ใชแลวนํ ามากลับมาใชซ้ํ าอีก  เชน  กระบอกฉีดยาพลาสติก

4.3  ลักษณะการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห

4.3.1  ประเภทและปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ
              มลูฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  มปีริมาณเพิ่มขึ้นตามจํ านวนผูปวยที่
มารบับริการ  ซ่ึงอัตราเกิดขยะมูลฝอย หมายถึง ปริมาณขยะมูลฝอยที่เกิดจากโรงพยาบาล เมื่อเทียบกับ
ผูปวย 1 ราย ภายในเวลา 1 วันซึ่งมีหนวยเปน กิโลกรัม / เตียง / วัน     สวนประเภทของมูลฝอยติดเชื้อ
แบงออกเปน 6 ประเภท เชน  ของเสยีจากผูปวยในหองแยก  เลือด  หรือ สารคัดหล่ัง ฯลฯ ซ่ึงในแตละ
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หนวยงานก็จะมีประเภทของมูลฝอยติดเชื้อที่แตกตางกันออกไป  ซ่ึงจากการตอบแบบสอบถามของ
กลุมตัวอยางที่ไดสัมผัสกับมูลฝอยติดเชื้อ  ทํ าใหทราบประเภทของมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นในแตละ
หนวยงาน  ดังแสดงในตารางที่ 11

ตารางที่ 11  จ ํานวน  และรอยละ  ประเภทของมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นในแตละวันของแตละหนวยงาน
ในโรงพยาบาลเชยีงรายประชานเุคราะหทีก่ลุมตวัอยางตองสมัผัสในการปฏบิตังิานแตละวัน

ประเภทมูลฝอยติดเชื้อ จํ านวน รอยละ
1. ของเสียจากผูปวยในหองแยก
2. เชื้อโรคซึ่งเพาะเชื้อในหองปฏิบัติ

การ
3. เลือด  หรือ สารคัดหล่ัง
4. ช้ินสวนของอวัยวะจากการผาตัด  

หรือช้ินเนื้อที่ไดจากการ biopsy
5. ของมีคมที่เปอนเลือด
6. ถุงมือยางพลาสติกใชแลว
7. ผากอส  สํ าลี  ใชแลว
8. กระบอกฉีดยาพลาสติกใชแลว
9.    เข็มฉีดยาที่ใชแลว

95
27

196
42

194
199
203
194
196

45.24
12.86

93.33
20.00

92.38
94.76
96.66
92.38
93.33

จากตารางที่ 11   พบวา  ในแตละหนวยงานมีประเภทของมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นจริงแตกตาง
กนัออกไปทัง้นี้ขึ้นอยูกับ  ประเภทของผูปวย  โรค  แตมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นในทุกหนวยงานที่พบ
เหมือนกัน คือ  ผากอส  สํ าลี  ที่ใชแลว คิดเปนรอยละ 96.66  รองลงมา คือ เลือด สารคัดหล่ัง  และเข็ม
ฉดียาทีใ่ชแลว  คิดเปนรอยละ 93.33  และมูลฝอยติดเชื้อที่พบนอยที่สุด คือ  เชื้อโรคซึ่งเพาะเชื้อใน
หองปฏบิตักิาร  คิดเปนรอยละ 12.86  ทั้งนี้เนื่องจากมูลฝอยติดเชื้อประเภทนี้จะเกิดขึ้นเฉพาะในหอง
ปฏิบตักิารเทานั้น  ไมมีในหนวยงานหรือหอผูปวยอ่ืนๆ
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ตารางที่  12  ปริมาณมลูฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นในแตละหนวยงาน  (จํ านวนกลุมตัวอยางที่ปฏิบัติงานนั้น)

ปริมาณมูลฝอยติดเชื้อ
 (กก./วัน)

จํ านวน รอยละ

0-10 กก.
11-20 กก.
21-30 กก.
31-40 กก.

176
21
6
7

83.81
10.00
2.86
3.33

รวม 210 100.00

              ปริมาณมลูฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นในแตหนวยงานมีปริมาณมากขึ้น  ทัง้นีเ้นื่องจากปริมาณผูปวย
มจี ํานวนมากขึ้นโดยเฉลี่ยแลวแตละหนวยงานมีปริมาณมูลฝอยติดเชื้อประมาณ 1 – 20 กิโลกรัม ตอ 
วนั  ซ่ึงสอดคลองกับผลการศึกษาของ สุรชัย ปายปาน (2544)  กลาววา  ปริมาณมูลฝอยติดเชื้อใน
สถานพยาบาลที่มีเตียงรับผูปวยมีอัตราการผลิตมูลฝอยติดเชื้อโดยเฉลี่ยประมาณ 0.43 กิโลกรัมตอ
เตยีงตอวนั  และจะเห็นไดวา  อัตราการเกิดมูลฝอยติดเชื้อในสถานพยาบาลจะแปรผันโดยตรงตาม
ขนาดโรงพยาบาลหรือจํ านวนของผูปวยที่เขารับการรักษาพยาบาล  และมีแนวโนมที่จะเพิ่มจํ านวนสูง
ขึน้เรือ่ยๆ ซ่ึงโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหเปนโรงพยาบาลศูนย  มีจํ านวน  756 เตียง  ดังนั้น
จึงจํ าเปนที่จะไดมีการจัดการมูลฝอยติดเชื้ออยางมีประสิทธิภาพ  และเปนไปอยางถูกตองปลอดภัย  
เพือ่จะสามารถปองกัน  หรือลดปญหาผลกระทบที่อาจจะเกิดขึ้นตามมาจากมูลฝอยติดเชื้อได

จากการที่ผูศึกษา  ไดท ําการชั่งปริมาณมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นจริงในแตละหนวยงาน  พบวา  
แตละหนวยงานมีปริมาณมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นจริงวันละ 10 – 15  กิโลกรัม  ซ่ึงสอดคลองกับการ
ศกึษาของ สุรชัย ปายปาน (2544)  กลาววา  ปริมาณมูลฝอยติดเชื้อในสถานพยาบาลที่มีเตียงรับผูปวยมี
อัตราการผลิตมูลฝอยติดเชื้อโดยเฉลี่ยประมาณ 0.43  กิโลกรัมตอเตียงตอวัน  ซ่ึงแตละหนวยงานมี     
ผูปวยประมาณ 30 เตียง จึงมีอัตราการเกิดมูลฝอยติดเชื้อประมาณ  12.9 กิโลกรัมตอวัน และสอดคลอง
กบัการตอบแบบสอบถามของกลุมตัวอยาง

4.3.2  วิธีการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ
มูลฝอยในโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  นับวันจะมีปริมาณเพิ่มมากขึ้นอันเนื่องมา

จากการขยายการใหบริการ  ประกอบกับประชาชนพึงพอใจในการใหบริการของโรงพยาบาล
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นอกจากนี้ยังเปนผลของนโยบาย 30 บาทรักษาทุกโรคของรัฐบาล  ท ําใหมีผูมารับบริการเพิ่มมากขึ้น
มลูฝอยในโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  แบงออกเปน 2 ประเภท  คือ
1) มลูฝอยทัว่ไป  ไดแก  เศษอาหารจากโรงครัว / รานอาหาร  เปลือกผลไม  กระดาษ  ขวด

แกว  วัสดุสํ านักงาน  กระปอง  พลาสติก  เปนตน
2) มลูฝอยติดเชื้อ  ไดแก  มูลฝอยจากการรักษาพยาบาล  เชน  ผาพันแผล  สํ าลี  เข็มฉีดยา  

ขวดยา  ฉลากยา  ขวดนํ้ าเกลือ  สายนํ้ าเกลือ  เลือด  สารคัดหล่ัง  ของเสียจากผูปวย  และ
มลูฝอยติดเชื้อจากแหลงติดเชื้อ  เชน  หองผาตัด  หองปฏิบัติการตางๆ  เปนตน

จากการสังเกตขั้นตอนในการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
มีทั้งหมด  5  ขั้นตอน  ดังนี้

1.)  การคัดแยก
การคดัแยกมูลฝอยจากแหลงกํ าเนิดมูลฝอยตามจุดตางๆ มีการคัดแยกมูลฝอยออกเปนมูลฝอย

ทั่วไปใสถุงสีดํ า  มลูฝอยตดิเชื้อใสถุงสีแดง  มีภาชนะรองรับมูลฝอยที่มีลักษณะที่แตกตางกันไปตาม
ประเภทของมูลฝอยและตามกลุมงาน  มูลฝอยติดเชื้อมีการแยกเก็บตางหากจากมูลฝอยทั่วไป  ซ่ึงทํ า ณ 
แหลงก ําเนดิมูลฝอย  ไมมีการเก็บมูลฝอยรวมๆกันแลวคอยมาแยกประเภทภายหลัง  เพราะจะ ทํ าให
เชือ้โรคแพรกระจายได การคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อ ณ แหลงกํ าเนิด  เปนระบบที่มีความสํ าคัญ โดยเฉพาะ
การคดัแยกมลูฝอยติดเชื้อหรือมูลฝอยจากการรักษาพยาบาล  มีความงาย  และเปนไปไดมากกวา  ทั้งยัง
มปีระสทิธภิาพสูง  เนื่องจากเปนการแยกมูลฝอยขณะทิ้งหรือขณะปฏิบัติงาน  จะประหยัดแรงงานและ
คาใชจายมากกวาการคัดเลือกหรือคัดแยกภายหลัง  เปนการลดคาใชจาย  และลดความเสี่ยงในการติด
เชือ้ของคนงานที่ทํ าการแยกมูลฝอยอีกดวย  แนวทางการคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อจะอาศัยกลยุทธของการ
คัดแยกมูลฝอยใหสอดคลองกับวิธีการเก็บรวบรวมและขนยาย รวมทั้งวิธีการกํ าจัดที่มีความเหมาะสม  
และมีประสิทธิภาพ   ซ่ึงกรรมวิธีการเก็บมูลฝอยติดเชื้อจะตองคํ านึงถึงสิ่งตอไปนี้

- ไมกอใหเกิดอันตรายตอสุขภาพของผูเก็บรวบรวมและประชาชนอื่นๆ
- ท ําไดโดยไมส้ินเปลืองคาใชจายมากนัก
- ไมกอใหเกิดเหตุรํ าคาญและไมกอใหเกิดผลกระทบตอส่ิงแวดลอม
มกีารแยกมลูฝอยติดเชื้อที่มีลักษณะแตกตางกัน  ทิ้งลงในภาชนะรองรับเฉพาะ  ไดแก
-  สวนที่เปนของแข็ง  เชน  สํ าลี  ผาพันแผล  ฯลฯ  มีการใสในถุงพลาสติกหรือถังรองรับที่
เตรียมไว
-  สวนทีเ่ปนชิ้นเนื้อ  กระดูก  ไดใสในถังรองรับหรือแยกใสถุงพลาสติกตางหาก
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-  สวนทีเ่ปนมูลฝอยประเภทแหลมคม  เชน  มีด  เข็มฉีดยา  มีการจัดใสในถังรองรับหรือใส
ในภาชนะที่แข็งแรง  ปองกันการแทงทะลุได  เชน  ขวดแกว  กลองพลาสติก  กระปอง  กอน
จะนํ าไปทิ้งในถุงพลาสติก
-   สวนทีเ่ปนเลือด  นํ้ าหนอง  นํ้ าเหลือง  ไดใสในถังรองรับที่ไมมีการรั่วและมีฝาปดมิดชิด

เมือ่บรรจุมูลฝอยติดเชื้อไดประมาณ 3 ใน 4 ของความจุถุงแลวมีการรวบคอถุงและ
มัด  ดวยเชอืกใหแนน  ไมบรรจุมูลฝอยติดเชื้อจนเต็มหรืออัดมูลฝอยติดเชื้อใหปริมาตรยุบลง

เมื่อบรรจุเรียบรอยแลวนํ าถุงไปวางไวมุมใดมุมหนึ่งของหองที่จัดใหเปนที่พักมูล
ฝอย  ซ่ึงเปนสถานที่แหง  ไมอับชื้น  เปนที่ที่ไมมีคนผานเขาออก  และสะดวกตอการขนถาย
ถุงมูลฝอยเพื่อรอการขนสงไปยังที่เก็บกักมูลฝอยเพื่อการทํ าลาย
2.)  การรวบรวม
การเก็บรวบรวมมูลฝอยทั่วไป  และมูลฝอยติดเชื้อเพื่อรอการขนยายของโรงพยาบาลเชียงราย

ประชานเุคราะห  มีการปดปากถุงใหแนนหนามิดชิด  สํ ารวจความเรียบรอยของถุงกอนการขนยาย  
น ําถุงมลูฝอยติดเชื้อวางพักในถังขนมูลฝอย  เพื่อที่จะทํ าการขนยายไปยังที่พักมูลฝอยรวมโรงพยาบาล  
และบคุลากรที่ทํ าหนาที่เกี่ยวกับการรวบรวมมูลฝอยมีอุปกรณปองกันตัวเองทุกคน

3.)  ท่ีพักมูลฝอยรวม
ทีพ่กัมลูฝอยรวมของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห    กอสรางดวยอิฐบลอค  มีความ

คงทน  แข็งแรง  สามารถปองกันสัตว  แมลง  พาหะนํ าโรค  หรือพวกสัตวตางๆ ได  สถานที่ตั้งของที่
พกัเกบ็มูลฝอยติดเชื้อ  ตั้งอยูใกลบริเวณพื้นที่บํ าบัดของเสียของโรงพยาบาล

4.)  การขนยาย
มูลฝอยทั่วไปที่มีแหลงกํ าเนิดมาจากอาคารสํ านักงาน  โรงครัวของโรงพยาบาลเชียงราย    

ประชานเุคราะห  คนงานของโรงพยาบาลและผูรับเหมาทํ าความสะอาดโรงพยาบาลจะดํ าเนินการรวบ
รวมขนยายมาจากอาคารสํ านักงาน  หอผูปวยและโรงครัว  ทุกวันๆ ละ 2 คร้ัง  เวลา 06.00 น.  และ
เวลา 16.00 น.  นํ ามาไวยังที่พักมูลฝอยรวมของโรงพยาบาล  ตอจากนั้นรถเทศบาลจะดํ าเนินการเก็บ
รวบรวมขนยายไปกํ าจัดทุกวันๆละ 1 คร้ัง  เวลา 06.00 น.  สวนมูลฝอยติดเชื้อจากแหลงกํ าเนิดจาก
กลุมงานตางๆ ผูรับผิดชอบแตละกลุมงานจะเปนผูขนยายมูลฝอยติดเชื้อมายังที่พักมูลฝอยรวมทุกวันๆ
ละ 1 คร้ัง เวลา 16.00 น.  และหลังจากนั้นจะเปนหนาที่ของผูดูแลระบบเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ  จะ
ดํ าเนินการขนยายมูลฝอยติดเชื้อจากที่พักมูลฝอยรวมไปยังระบบเตาเผาติดเชื้อของโรงพยาบาล
สัปดาหละ 3 วัน  ไดแก  วันจันทร  วันพุธ  วันศุกร  เวลา 16.00 น.

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d



54

5.)  การกํ าจัด
มูลฝอยทั่วไปที่มีแหลงกํ าเนิดมาจากอาคารสํ านักงาน  โรงครัวของโรงพยาบาลเชียงราย     

ประชานเุคราะห  ผูรับเหมาทํ าความสะอาดของโรงพยาบาลจะดํ าเนินการรวบรวมขนยายจากอาคาร
สํ านกังานและโรงครัว  ทุกวันๆละ 2 คร้ัง เวลา 06.00 น. และเวลา 16.00 น.  นํ ามาไวยังที่พักมูลฝอย
รวมของโรงพยาบาล  ตอจากนัน้เทศบาลจะดํ าเนินการเก็บรวบรวมขนยายไปกํ าจัดทุกวันๆ ละ 1 คร้ัง  
สวนมูลฝอยติดเชื้อจะไดรับการกํ าจัดโดยเตาเผามูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาล โดยผูดูแลระบบ     
เตาเผา  สวนมูลฝอยติดเชื้อที่เปนนํ้ าเลือด  ปสสาวะ  อุจจาระ  อาหารเพาะเชื้อ  จะถูกกํ าจัดโดยระบบ
บ ําบดันํ ้าเสียของโรงพยาบาล  และกากเถามูลฝอยติดเชื้อที่เหลือจากการกํ าจัดดวยระบบเตาเผามูลฝอย
ตดิเชื้อของโรงพยาบาลจะถูกกองไวใกลๆ เตาเผา

ระบบเตาเผามูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  เปนเตาเผาขนาดเล็ก
สามารถเผาขยะไดประมาณ 100-150 กิโลกรัม / ช่ัวโมง  สวนใหญจะมีการเผามูลฝอยติดเชื้อวันละ 
150 – 250 กโิลกรัม  ซ่ึงสามารถเผามูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นไดแตละวันไดอยางมีประสิทธิภาพ  และไม
เกิดการตกคางของขยะ

4.4  พฤติกรรมการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ

ในการศึกษาพฤติกรรมการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของเจาหนาที่โรงพยาบาลเชียงรายประชา-  
นเุคราะห  ไดแก  การคัดแยก  การรวบรวม  การเก็บพัก  การขนยาย  และการกํ าจัดมูลฝอยติดเชื้อ  วัด
จากประเด็นแบบสอบถามพฤติกรรมการจัดการมูลฝอยติดเชื้อมีทั้งหมด 11 ขอ  คะแนนเต็มรวม 55 
คะแนน และนํ ามาหาคาเฉลี่ย โดยไดผลการศึกษา  ดังตารางที่ 13
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ตารางที ่ 13 จ ํานวน รอยละ ความถีแ่ละคาเฉล่ีย ของกลุมตวัอยาง จ ําแนกตามลกัษณะของพฤติกรรม      
การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ

พฤติกรรมการจัดการ ทุกครั้ง สวนใหญ บางครั้ง นานๆ ครั้ง ไมเคย  x
1. ทานแยกทิ้งมูลฝอยติด

เชื้อออกจากมูลฝอย
ทั่วไป

2. ในการปฏิบัติงานทาน
เคยทิ้งของเหลว เชน
นํ้ า  นํ้ ายาปนลงในมูล
ฝอยติดเชื้อ  เนื่องจาก
ตองปฏิบัติงานอยาง
รีบดวน

3. เมื่อทานแกะกลอง/
ซอง  ของวัสดุการ
แพทยแลว  ทานมักจะ
ทิ้งกลอง/ซอง รวมกับ
วัสดุการแพทยที่มูล
ฝอยติดเชื้อ

4. ทานเคยทิ้งมูลฝอยปน
กันระหวางมูลฝอยติด
เชื้อกับมูลฝอยไมติด
เชื้อ  เนื่องจากไม
ทราบ  แยกไมออกวา
เปนชนิดไหน

5. เมื่อถุงแดงหมด  ทาน
เคยใชถุงดํ าแทน
สํ าหรับใสมูลฝอยติด
เชื้อ

6. ทานเคยเผลอลืมแยก
ทิง้เข็มฉีดยาที่ใชแลว
หรือของมีคมลงในถุง
แดง

7. ทานสวมถุงมือยาง
ระหวางการปฏิบัติ
การจัดการมูลฝอยติด
เชื้อ

180
(85.71)

5
(2.38)

0

0

3
(1.43)

0

210
(100)

30
(14.29)

2
(0.95)

2
(0.95)

5
(2.38)

5
(2.38)

0

0

0

30
(14.29)

10
(4.76)

25
(11.90)

17
(8.10)

0

0

0

50
(23.81)

20
(9.53)

56
(26.67)

36
(17.14)

5
(2.38)

0

0

123
(58.57)

178
(84.76)

124
(59.05)

149
(70.95)

205
(97.62)

0

4.86

1.66

1.22

1.58

1.46

1.03

5
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พฤติกรรมการจัดการ ทุกครั้ง สวนใหญ บางครั้ง นานๆ ครั้ง ไมเคย x
8. ทานมัดปากถุงมูลฝอย

ติดเชื้ออยางแนนหนา
กอนการเคลื่อนยาย

9. หนวยงานของทานมี
การเก็บรวบรวมมูล
ฝอยติดเชื้อทุกวัน

10. การทิ้งมูลฝอยติดเชื้อ
จะตองทิ้งในภาชนะที่
มีฝาปดทุกคร้ัง เพื่อ
ปองกันการแพร
กระจายเชื้อโรค

11. ในกรณีที่มีมูลฝอยติด
เชื้อตกหลน  มีการเช็ด
ทํ าความสะอาดและ
ใสนํ้ ายาฆาเชื้อโรค

203
(96.67)

200
(95.24)

202
(96.19)

50
(23.81)

7
(3.33)

10
(4.76)

8
(3.81)

146
(69.52)

0

0

0

14
(6.67)

0

0

0

0

0

0

0

0

4.96

4.95

4.96

4.17

จากตารางที่ 13   แสดงใหเห็นวา   พฤตกิรรมของกลุมตัวอยางที่ปฎิบัติไดถูกตอง  เชน  มีการ
แยกทิง้มลูฝอยทั่วไปออกจากมูลฝอยติดเชื้อ  มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.86    มีการสวมถุงมือยางระหวางการ
ปฎบิตังิานจัดการมูลฝอยติดเชื้อ  มีคาเฉลี่ยเทากับ 5   มีการมัดปากถุงมูลฝอยติดเชื้ออยางหนาแนน
กอนการเคลื่อนยาย  มีคาเฉลี่ยเทากับ  4.96   มีการรวบรวมมูลฝอยติดเชื้อทุกวัน มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.95  
นอกจากนี้หลังจากที่ทิ้งมูลฝอยติดเชื้อลงในภาชนะแลวมีการปดฝาใหมิดชิดเพื่อปองกันการแพร
กระจายของเชื้อโรคมีคาเฉลี่ยเทากับ 4.96   และในกรณีที่มีมูลฝอยติดเชื้อตกหลนระหวางการขนยายมี
การใชนํ้ ายาฆาเชื้อโรคเช็ดทํ าความสะอาด  มีคาเฉลี่ยเทากับ 4.17  ซ่ึงพฤติกรรมเหลานี้เปนพฤติกรรม
ทีเ่หมาะสม  ลดการแพรกระจายเชื้อโรคสูส่ิงแวดลอมได

สวนพฤติกรรมที่ยังไมเหมาะสม  และควรมีการปรับปรุง ไดแก มีการทิ้งนํ้ า  หรือนํ้ ายา 
ปะปนในมูลฝอยติดเชื้อ มีคาเฉลี่ยเทากับ 1.66 มีการทิ้งมูลฝอยทั่วไปปะปนกับมูลฝอยติดเชื้อ มีคา
เฉลีย่เทากับ 1.22    นอกจากนี้เมื่อถุงสีแดงที่ใชบรรจุมูลฝอยติดเชื้อหมด  มีการใชถุงสีดํ าแทน  และไม
มกีารเขยีนปายบอกใหชัดเจน มีคาเฉลี่ยเทากับ 1.46  ซ่ึงพฤติกรรมเหลานี้อาจทํ าใหเกิดปญหาตอส่ิง
แวดลอม  และเปนการแพรกระจายของเชื้อโรค  และเปนปญหาที่ตองนํ ามาปรับปรุงตอไป
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4.5  การประเมินประสิทธิภาพการจัดการ

4.5.1  การประเมินประสิทธิภาพในแตละขั้นตอนการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ของโรงพยาบาล
เชยีงรายประชานุเคราะห

1.)  การคัดแยก  สวนใหญมีการคัดแยกมูลฝอยจากแหลงกํ าเนิดมูลฝอยตามจุดตางๆ มีการคัด
แยกมลูฝอยออกเปนมูลฝอยทั่วไปใสถุงสีดํ า  มูลฝอยติดเชื้อใสถุงสีแดง  มีภาชนะรองรับมูลฝอยที่มี
ลักษณะที่แตกตางกันไปตามประเภทของมูลฝอยและตามกลุมงาน  มูลฝอยติดเชื้อมีการแยกเก็บตาง
หากจากมลูฝอยทั่วไป  ซ่ึงทํ า ณ แหลงกํ าเนิดมูลฝอย  ไมมีการเก็บมูลฝอยรวมๆกันแลวคอยมาแยก
ประเภทภายหลัง  เพราะจะทํ าใหเชื้อโรคแพรกระจายได  มีการคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อ ณ แหลงกํ าเนิด  
ซ่ึงเปนระบบที่มีความสํ าคัญ  โดยเฉพาะการคัดแยกมูลฝอยติดเชื้อหรือมูลฝอยจากการรักษาพยาบาล  
แตมีบางหนวยงานที่ยังมีมูลฝอยติดเชื้อปะปนอยูถุงมูลฝอยทั่วไป แสดงวาเจาหนาที่บางคนยังทิ้ง     
มูลฝอยไมถูกประเภท

2.)  การรวบรวม  การเกบ็รวบรวมมูลฝอยทั่วไป  และมูลฝอยติดเชื้อเพื่อรอการขนยายของ
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  มีการปดปากถุงใหแนนหนามิดชิด  สํ ารวจความเรียบรอยของ
ถุงกอนการขนยาย  นํ าถุงมูลฝอยติดเชื้อวางพักในถังขนมูลฝอย  เพื่อที่จะทํ าการขนยายไปยังที่พัก   
มลูฝอยรวมโรงพยาบาล  และบุคลากรที่ทํ าหนาที่เกี่ยวกับการรวบรวมมูลฝอยมีอุปกรณปองกันตัวเอง
ทกุคน  ซ่ึงปฏิบัติไดถูกตองตามหลักการ

3.) ท่ีพักมูลฝอยรวม  สถานที่พักมูลฝอยรวมของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห มี
ความเหมาะสม  เนื่องจากกอสรางดวยอิฐบลอค  มีความคงทน  แข็งแรง  สามารถปองกันสัตว  แมลง  
พาหะน ําโรค  หรือพวกสัตวตางๆ ได  และตั้งอยูไกลจากแหลงอาคารสํ านักงาน  ทํ าใหไมมีกล่ินเหม็น
รบกวนสถานที่ใกลเคียง

4.)  การขนยาย  การขนยายมูลฝอยทั่วไปของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  เปนหนา
ที่ของคนงานของโรงพยาบาลและผูรับเหมาทํ าความสะอาดโรงพยาบาลจะดํ าเนินการรวบรวมขนยาย
ทกุวนัๆละ 2 คร้ัง  เวลา 06.00 น.  และเวลา 16.00 น.  นํ ามาไวยังที่พักมูลฝอยรวมของโรงพยาบาล  
ตอจากนัน้รถเทศบาลจะดํ าเนินการเก็บรวบรวมขนยายไปกํ าจัดทุกวันๆละ 1 คร้ัง  เวลา 06.00 น.  
สวนมูลฝอยติดเชื้อจากแหลงกํ าเนิดจากกลุมงานตางๆ คนงานของแตละกลุมงานจะเปนผูขนยาย     
มลูฝอยติดเชื้อมายังที่พักมูลฝอยรวมทุกวันๆ ละ 1 คร้ัง เวลา 16.00 น.  และหลังจากนั้นจะเปนหนาที่
ของผูดูแลระบบเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ  จะด ําเนนิการขนยายมูลฝอยติดเชื้อจากที่พักมูลฝอยรวมไปยัง
ระบบเตาเผาติดเชื้อของโรงพยาบาลสัปดาหละ 3 วัน  ไดแก  วันจันทร  วันพุธ  วันศุกร  เวลา 16.00 น.  
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แตในการขนยายมูลฝอยติดเชื้อบางหนวยงานผูกมัดปากถุงมูลฝอยไมแนน  ทํ าใหถุงหกหลนระหวาง
ทางขนยาย  ทํ าใหเกิดการแพรกระจายของเชื้อโรคได

5.)  การกํ าจัด  การก ําจัดมูลฝอยทั่วไปของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  มูลฝอยจะ
ถูกรวมอยูทีพ่ักมูลฝอยทั่วไปของโรงพยาบาล  ตอจากนั้นเทศบาลจะดํ าเนินการเก็บรวบรวมขนยายไป
กํ าจัดทุกวันๆ ละ 1 คร้ัง  ในตอนเชาเวลา 06.00 น.  ซ่ึงทํ าใหไมมีมูลฝอยทั่วไปคั่งคางอยูใน             
โรงพยาบาล  สวนมูลฝอยติดเชื้อจะไดรับการกํ าจัดโดยเตาเผามูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาล โดยผู    
ดแูลระบบเตาเผา  ซ่ึงจะเผาสัปดาหละ 3 วัน  คือ  วันจันทร  วันพุธ  และวันศุกร  สํ าหรับวันหยุดราช
การนัน้มปีริมาณมูลฝอยติดเชื้อที่ถูกนํ ามาเผาจะลดลง  เนื่องจากหองตรวจพิเศษตางๆ หยุดใหบริการ  
สวนมลูฝอยติดเชื้อที่เปนนํ้ าเลือด  ปสสาวะ  อุจจาระ  อาหารเพาะเชื้อ  จะถูกกํ าจัดโดยระบบบํ าบัดนํ้ า
เสียของโรงพยาบาล  และกากเถามูลฝอยติดเชื้อที่เหลือจากการกํ าจัดดวยระบบเตาเผามูลฝอยติดเชื้อ
ของโรงพยาบาลจะถูกกองไวใกลๆ เตาเผา

สรุปโดยภาพรวม  การประเมินประสิทธิภาพการจัดการมูลฝอยติดเชื้อของ            
โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะหในแตละขั้นตอน  คือ  การคัดแยก  การรวบรวม  การเก็บพัก  
การขนยาย  และการกํ าจัดมูลฝอยติดเชื้ออยูในเกณฑที่ดี  มีการคัดแยกมูลฝอย ณ แหลงกํ าเนิด  ตาม
ประเภทของมูลฝอย  ตอจากนั้นมีการรวบรวมมูลฝอย  เพื่อไปยังแหลงที่เก็บพักมูลฝอย  มีการปดปาก
ถุงมลูฝอยอยางมิดชิดกอนการขนยาย   เพื่อนํ าไปยังที่พักมูลฝอยรวม  สถานที่พักมูลฝอยรวม  มีความ
เหมาะสม  กอสรางดวยอิฐ  มีความคงทน  แข็งแรง  สามารถปองกันสัตว  แมลง  พาหะนํ าโรคหรือ
พวกสัตวตางๆ

4.5.2  การประเมนิประสทิธิภาพเตาเผามลูฝอยตดิเชือ้ของโรงพยาบาลเชยีงรายประชานเุคราะห
 ระบบเตาเผามูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  เปนเตาเผาขนาดเล็ก
สามารถเผาขยะไดประมาณ 100-150 กิโลกรัม / ช่ัวโมง  สวนใหญจะมีการเผามูลฝอยติดเชื้อวันละ 
150 – 250 กโิลกรัม  ซ่ึงสามารถเผามูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นไดแตละวันไดอยางมีประสิทธิภาพ  และไม
เกิดการตกคางของขยะÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
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ตารางที่ 14  แบบประเมินประสิทธิภาพของเตาเผาของโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห  ประจํ าป 
2546

สภาพ ประสิทธิภาพ
คะแนน คะแนน

หัวขอ

เต็ม ได
%

เต็ม ได
%

1. ขอมูลทั่วไป - - - - - -
2. โครงสรางเตา 19 16 84.2 - - -
3. อุปกรณเตา 9 9 100 - - -
4. ระบบเชื้อเพลิง 4 4 100 - - -
5. อุปกรณที่ใชในการปฏิบัติ
งานเตา

- - - 7 7 100

6. อาคารเตา 4 4 100 - - -
7. ลักษณะการใชงาน - - - 14 13 92.8
8. การบํ ารุงรักษา - - - 7 7 100
9. คาใชจายในการดูแลและ
บํ ารุงรักษาเตา

- - - - - -

10. บคุลากรและการจดบันทึก - - - 8 8 100
รวม 36 33 91.7 36 35 97.2

จากตารางประเมินประสิทธิภาพเตาเผามูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลเชียงรายประชา-         
นเุคราะห  พบวา  สภาพของเตาเผาและประสิทธิภาพการดูแล (การจัดการ)  อยูในระดับดี   คิดเปน   
รอยละ 97.2  ซ่ึงในการประเมินสภาพของเตาเผาจะมีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบในดานนี้โดยเฉพาะ       
นอกจากนี้ยังมีผูประเมินจากกระทรวงสาธารณสุขมาชวยดูแลในเรื่องนี้ดวย  แตทั้งนี้ยังตองมีการ    
ปรับปรุงในเรื่อง โครงสรางของเตาเผา  ควรจะมีโครงสรางที่มีขนาดใหญขึ้น เพื่อรองรับปริมาณมูลฝอย
ตดิเชือ้ที่เพิ่มมากขึ้น  เนื่องจากปริมาณผูมาใชบริการของโรงพยาบาลมีจํ านวนเพิ่มมากขึ้น
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4.6  ความคิดเห็นเกี่ยวกับการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ

จากการสัมภาษณและการตอบคํ าถามทายแบบสอบถามของกลุมตัวอยางเกี่ยวกับปญหาใน
การจดัการมูลฝอยติดเชื้อของโรงพยาบาลแชียงรายประชานุเคราะห  และแนวทางการปรับปรุง  พบวา

4.6.1 ปญหาเกีย่วกับการจดัการมลูฝอยตดิเชือ้ของเจาหนาท่ีโรงพยาบาลเชยีงรายประชานเุคราะห
1.) บางหนวยงานยังมีการทิ้งมูลฝอยผิดที่  และไมถูกประเภท  เชน  ทิ้งมูลฝอยติดเชื้อใน

ถังขยะมูลฝอยทั่วไป
2.) เจาหนาที่บางคนยังขาดความตระหนักในการทิ้งมูลฝอย
3.) บางหนวยงานรบัเจาหนาทีใ่หมมาปฏิบัติงานและเปลี่ยนเจาหนาที่บอย ท ําใหขาดการ 

อบรม  หรือใหความรู
4.6.2  ขอเสนอแนะและแนวทางปรับปรุง  จากการตอบแบบสอบถามของกลุมตัวอยาง
ดานแนวทางการจัดการของหนวยงาน

1.) อยากใหผูบริหารสนใจปญหาการไมแยกมูลฝอย  หรือการทิ้งมูลฝอยผิดที่  และมีบท
ลงโทษที่ชัดเจน

2.) มีความเห็นวานโยบายของโรงพยาบาลที่มีตอผูปฏิบัติงานนั้นดีและเหมาะสมอยูแลว  
ควรเนนความตระหนักและปฏิบัติตามอยางเครงครัด  และมีการตรวจสอบการ
กระทํ าผิดอยางตอเนื่อง

ดานการใหความรู / การอบรม
1.) ควรจัดใหมีการอบรมอยางตอเนื่องแกผูปฏิบัติงาน  อยางนอยปละ 1 คร้ัง ทุกคน  สวน
ผูปฏิบตัิงานใหมควรมีการอบรมกอนเริ่มปฏิบัติงาน  และใหแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจน
2.)  ควรจดัใหมีเอกสารประกอบในการอบรม  เพื่อใหผูปฏิบัติงานเกิดจิตสํ านึก
3.)  ควรจดัใหมีการรณรงคใหผูปฏิบัติงานทุกคนรูจักแยกÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
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