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โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) เป็นหน่วยงานให้บริการด้านสาธารณสุขท่ีประชาชนเข้าถึง
ได้ง่าย ในปัจจุบันมีผู้มารับบริการ รวมถึงผู้ป่วยติดเตียงในชุมชนมีปริมาณมากขึ้น ท าให้ปริมาณมูลฝอยติดเช้ือมี
จ านวนมากขึ้นตามไปด้วย มูลฝอยติดเช้ือสามารถแพร่กระจายโรคได้ต้ังแต่แหล่งก าเนิด การเก็บ การขนย้าย 
การก าจัดและส่ิงท่ีเหลือจากการก าจัด ดังนั้น จึงมีความจ าเป็นต้องด าเนินการจัดการมูลฝอยเช้ือติดเช้ือ ให้
เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและถูกต้องตามหลักวิชาการ วัตถุประสงค์การศึกษาเพื่อศึกษาสถานการณ์มูลฝอย
ติดเช้ือใน รพ.สต เขตพื้นท่ีนครชัยบุรินทร์และน าข้อมูลท่ีได้จากการศึกษาไปใช้เป็นองค์ประกอบในการ
ด าเนินการจัดการมูลฝอยติดเช้ือให้ถูกต้องตามหลักสุขาภิบาล กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ศึกษาได้แก่ รพ.สต. ในเขตนคร
ชัยบุรินทร์ จ านวน 559 แห่ง ด าเนินการเก็บข้อมูลระหว่างเดือนมกราคม -ตุลาคม 2559 เครื่องมือท่ีใช้ใน
การศึกษา คือ แบบส ารวจการจัดการมูลฝอยติดเช้ือส าหรับ รพ.สต. การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนา  

ผลการศึกษา พบว่า รพ.สต. ร้อยละ 98.30 มีผู้ปฏิบัติงานเคล่ือนย้ายมูลฝอยติดเช้ือท่ีผ่านการอบรม
ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข อัตราการเกิดมูลฝอยติดเช้ือ รพ.สต. โดยเฉล่ียของเขตคือ 2.99 กิโลกรัมต่อ
วันต่อแห่ง จังหวัดท่ีมีปริมาณมูลฝอยติดเช้ือเฉล่ียสูงสุด คือ จังหวัดบุรีรัมย์ 3.36 กิโลกรัมต่อวัน การเก็บ
รวบรวมมูลฝอยติดเช้ือจากแหล่งก าเนิดอื่นๆ พบว่าเก็บจากบ้านผู้ป่วยติดเตียง ร้อยละ 16.20 จากคลินิก
เอกชน ร้อยละ 1.70 และสถานพยาบาลสัตว์ มีเพียงร้อยละ 0.40 การคัดแยกมูลฝอยติดเช้ือ ณ แหล่งก าเนิด 
คัดแยกร้อยละ 82.50 การคัดแยกของมีคมและไม่มีคม ร้อยละ 97.70 ส่วนการคัดแยกมูลฝอยติดเช้ือประเภท
น้ าชะล้างแผลหรือสารคัดหล่ังออกจากร่างกาย ในภาพรวมของเขต ร้อยละ 85.60 จังหวัดท่ีมีการคัดแยกสูงสุด 
คือ จังหวัดนครราชสีมา ส าหรับการด าเนินการเก็บรวบรวมและก าจัดมูลฝอยติดเช้ือ กรณีมูลฝอยติดเช้ือมีคม
ด าเนินการเก็บรวบรวม โดยการใส่กล่องหรือถังป้องกันการแทงทะลุและการกัดกร่อนของสารเคมี ร้อยละ 
95.00 ก าจัดโดยการส่งโรงพยาบาล ร้อยละ 93.30 กรณีท่ีไม่ได้ส่งก าจัดวิธีการก าจัดส่วนใหญ่ คือ เผาในเตาเผา
ท่ี รพ.สต.สร้างเอง ร้อยละ 5.40 ความถ่ีในการก าจัด คือ สัปดาห์ละ 1 ครั้ง ร้อยละ 74.90 การเคล่ือนย้ายมูล
ฝอยติดเช้ือจาก รพ.สต. ไปก าจัด ใช้รถขนเฉพาะมูลฝอยติดเช้ือ ร้อยละ 30.90  ส าหรับท่ีพักภาชนะบรรจุมูล
ฝอยติดเช้ือใน รพ.สต. มีท่ีพักเฉพาะต่างหากแยกออกมานอกอาคาร ร้อยละ 75.00  การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกัน
อันตรายส่วนบุคคล พบว่า สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล ร้อยละ 97.70  

ข้อเสนอแนะ ควรจัดหารถเก็บขนมูลฝอยติดเช้ือท่ีได้มาตรฐานและขนส่งมูลฝอยเฉพาะโดยตรงจาก 
รพ.หรือจาก CUP อย่างน้อยสัปดาห์ละ 1 ครั้งและรถท่ีใช้ในการขนส่งมูลฝอยติดเช้ือควรเป็นรถเฉพาะ มี
ข้อความระบุ รวมถึงการเก็บรวบรวมมูลฝอยติดเช้ือจากแหล่งก าเนิดอื่นๆ เช่น คลินิกเอกชน สถานพยาบาล
สัตว์ บ้านผู้ป่วยติดเตียงควรเก็บให้มีความครอบคลุมมากขึ้น 
 


