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สรุปผลตรวจวิศวกรรมความปลอดภัย 
ระบบปรับและระบายอากาศ 

ขอบเขตการตรวจ  
     ห้องให้บริการทางการแพทย์ที่ส าคัญ 

1. จุดคัดกรอง, ARI Clinic 
2. บริเวณผู้ป่วยรอตรวจ (OPD) 
3. ห้องตรวจโรค 
4.  ห้องฉุกเฉิน 
5.  ห้องแยกโรคผู้ป่วยแพร่กระจายเชื้อทางอากาศ 
 

     คุณภาพอากาศของห้องให้บริการทางการแพทย์อ่ืน ๆ, ห้องปฏิบัติการทั่วไป 
 
ค าอธิบายตารางสรุปผลการตรวจ 

 
ผล √ หมายถึง สอดคล้องกับกฎหมาย/มาตรฐาน/ข้อก าหนด 
 × หมายถึง ไม่สอดคล้องตามกฎหมาย/มาตรฐาน/ข้อก าหนด ช ารุด ไม่พร้อมใช้งาน ต้องแก้ไข 

ปรับปรุง 
 N/A    กรณีท่ีไม่มีอุปกรณ์หรือไม่สามารถตรวจสอบได้  
วิธีการ 

ประเมิน หมายถึง การประเมินสภาพด้วยสายตา จากเอกสาร การบันทึกผล อ่านค่าจากเครื่องวัด
ของอุปกรณ์หรือ จากnameplateและจากการสัมภาษณ์หรือสอบถามข้อมูลเบื้องต้นจากผู้ดูแล
ระบบ 
เครื่องมือ หมายถึง มีการใช้เครื่องมือตรวจวัดของทีมตรวจวิศวกรรมความปลอดภัย 
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หัวข้อการตรวจ 

ผล วิธีการ การแก้ไข หมายเหตุ 
√ × ประเมิน เครื่องมือ ทันที ตาม

แผนการ
บ ารุงรักษา 

ตรวจสอบ 
ซ  า 

 

1. จุดคัดกรอง,ARI คลินิก  

เป็นพื้นทีน่อกอาคาร แยกออกมา
จากส่วนให้บริการปกต ิมีหลังคา 
อากาศถ่ายเทสะดวก  

 

√ 
  

√ 
     

มีระบบระบายอากาศและมีทิศ
ทางการไหลที่เหมาะสม 

 

N/A 
       

 มีจุดล้างมือส าหรับแพทย์ √  √      

พื้นที่รอตรวจเพียงพอ สามารถ
เว้นระยะห่างจากโต๊ะตรวจ 2 
เมตร และพืน้ที่นัง่รอควรห่างกัน 
1-2 เมตร 

 

√ 

  

√ 

 
 

     

2.บริเวณผู้ป่วยรอตรวจ 
(OPD) 

 

อุปกรณ์ป้องกันระงับอัคคีภัย √  √      

แหล่งจ่ายไฟฟ้าส ารอง √  √      

ระดับความเข้มแสงสว่างใน
พ้ืนที่ 

√   √     

ระบบไฟฟ้าแสงสว่างฉุกเฉิน
ระยะเวลาส่องสว่าง ไม่น้อย
กว่า 120 นาที 

 
N/A 

       



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

 
หัวข้อการตรวจ 

ผล วิธีการ การแก้ไข หมายเหตุ 
√ × ประเมิน เครื่องมือ ทันที ตาม

แผนการ
บ ารุงรักษา 

ตรวจสอบ 
ซ  า 

 

คุณภาพอากาศ 
[ ] PM2.5  [√] PM10 
[√] อุณหภูมิ [√] ความชื้น 
[√] คาร์บอนไดออกไซด์ 

 
√ 

   
√ 

    

การปรับและระบายอากาศ  
[√] ธรรมชาติ  [ ] ทางกล 
[ ] ติดตั้งระบบปรับอากาศ 

 √ 
  

√ 

     

ระบบสายดิน 
 

N/A        

3.ห้องตรวจโรค 

แหล่งจ่ายไฟฟ้าส ารอง √  √      

ระดับความเข้มแสงสว่างใน
พ้ืนที่ 

√   √     

ระบบไฟฟ้าแสงสว่างฉุกเฉิน
ระยะเวลาส่องสว่าง ไม่น้อย
กว่า 120 นาที 

 
N/A 

       

คุณภาพอากาศ 
[ ] PM2.5  [√] PM10 
[√] อุณหภูมิ [√] ความชื้น 
[√] คาร์บอนไดออกไซด์ 

 
√ 

   
√ 

    

การปรับและระบายอากาศ  
[ ] ธรรมชาติ  [ ] ทางกล 

[√] ติดตั้งระบบปรับอากาศ 

 

√ 
  

√ 
     

ระบบสายดิน N/A        
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หัวข้อการตรวจ 

ผล วิธีการ การแก้ไข หมายเหตุ 
√ × ประเมิน เครื่องมือ ทันที ตาม

แผนการ
บ ารุงรักษา 

ตรวจสอบ 
ซ  า 

 

4.ห้องฉุกเฉิน 

แหล่งจ่ายไฟฟ้าส ารอง √  √      

ระดับความเข้มแสงสว่างใน
พ้ืนที่ 

√   √     

ระบบไฟฟ้าแสงสว่างฉุกเฉิน
ระยะเวลาส่องสว่าง ไม่น้อย
กว่า 120 นาที 

 
N/A 

       

คุณภาพอากาศ 
[ ] PM2.5  [√] PM10 
[√] อุณหภูมิ [√] ความชื้น 
[√] คาร์บอนไดออกไซด์ 

 
√ 

   
√ 

    

การปรับและระบายอากาศ  
[ ] ธรรมชาติ  [ ] ทางกล 
[√] ติดตั้งระบบปรบัอากาศ 

 

√ 
  

√ 
     

จุดพ่นยา N/A        

ระบบสายดิน N/A        

5.ห้องแยกโรคผู้ป่วยแพร่เชื อ
ทางอากาศ Modify 
จ านวน.....1.....ห้อง 

 

ห้อง Ante Room  

รูรั่วของอากาศ         

ช่องเติมอากาศเข้าห้อง         

อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล         
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หัวข้อการตรวจ 

ผล วิธีการ การแก้ไข หมายเหตุ 
√ × ประเมิน เครื่องมือ ทันที ตาม

แผนการ
บ ารุงรักษา 

ตรวจสอบ 
ซ  า 

 

อุปกรณ์ท าความสะอาดภาชนะ
จัดเก็บชุดที่ใช้แล้วและมูลฝอย
ติดเชื้อ 

        

5.1ห้อง Isolation Room  

รูรั่วของอากาศ         

ชองระบายอากาศออกท่ีหัว
เตียงผูปวย 

        

ชองเติมอากาศเขาห้อง         

อุณหภูมิ ความชื้นสัมพัทธ์         

อัตราระบายอากาศ         

ระบบกล้องวงจรปิดส าหรับเฝ้า
ระวังผู้ป่วย 

        

ระบบสัญญาณขอความ
ช่วยเหลือ 

        

ห้องน้ า         

รูรั่วของอากาศ         

ช่องระบายอากาศออกจากหอง
น้ า 

        

ช่องเติมอากาศเขาห้องน้ า         

อัตราระบายอากาศ         

แผงควบคุมระบบปรับอากาศ
ระบายอากาศ     

        

มีผู้ป่วย Covid -19 
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หัวข้อการตรวจ 

ผล วิธีการ การแก้ไข หมายเหตุ 
√ × ประเมิน เครื่องมือ ทันที ตาม

แผนการ
บ ารุงรักษา 

ตรวจสอบ 
ซ  า 

 

ชุดควบคุมและแสดงผล
สถานะการท างานของอุปกรณ์
ในระบบ 

        

 ความดันอากาศของห้อง Ante 
room และ Isolate room 

        

มาตรวัดความดัน HEPA Filter         

การแสดงผล Pressure gauge
ของห้อง ante room และ 
Isolate room 

        

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มีผู้ป่วย Covid -19 
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รายละเอียดห้องที่ไม่มีระบบการระบายอากาศ ที่ต้องปรับปรุงแก้ไข 
 

ล าดับ รายละเอียดที่พบ/รูปภาพ(ถ้ามี) แนวทางแก้ไข / มาตรฐาน / การพัฒนา 

1 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ห้องท ำงำน / ส ำนักงำน 
-ห้องท ำงำนของกลุ่มงำน ส ำนักงำนที่ติดตั้ง
เครื่องปรับอำกำศ ที่ไม่มีพัดลมระบำยอำกำศ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-ควรติดตั้งพัดลมระบำยอำกำศ เพ่ือให้อำกำศภำยในห้อง 
เกิดกำรถ่ำยเทท่ีสะดวกมำกขึ้น ท ำให้เกิดกำรหมุนเวียน
ของอำกำศ ไม่สะสมฝุ่นละออง ก๊ำซคำร์บอนไดออกไซด์   
ควำมร้อน กลิ่น  และเชื้อโรคต่ำงๆ  
 
-ควรท ำกำรบ ำรุงรักษำ ตรวจสอบสถำนะ กำรท ำงำน
ของพัดลมระบำยอำกำศอยู่เสมอ ซ่อมแซมอุปกรณ์ที่
ช ำรุด เสียหำย หรือท ำกำรเปลี่ยนอะไหล่ตำมสภำพ 
อำยุกำรใช้งำน ให้มีควำมพร้อมใช้งำนอย่ำงมี
ประสิทธิภำพ 
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การค านวณหาอัตราการระบายอากาศ 
 การค านวณหาอัตราการระบายอากาศ คือ ปริมาตรห้อง X ACH มาตรฐาน = อัตราการระบายอากาศ (ลบ.ม / ชม.) 
 

 ปริมาตรห้อง         =  กว้าง X ยาว X สูง  
 ACH มาตรฐาน    =   Air Change rate 
  
ตัวอย่าง การค านวณอัตราการระบายอากาศห้องส านักงาน  

กว้าง 4 เมตร ยาว 5 เมตร สูง 3 เมตร อัตราการระบายอากาศตามกฎกระทรวง ฉบับที่ 33 เท่ากับ  2 ACH  
  
 
 
 

 
 
                                                                                
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4 เมตร 

5 เมตร 

3 เมตร 

ค านวณปริมาตรห้อง และอัตราการระบายอากาศ 
ปริมาตรห้อง   =   กว้าง X ยาว X สูง  
   =   4 X 5 X 3 
   =   60   ลบ.ม. 
ACH 2             =    60 x 2  
   =   120 ลบ.ม. / ชม. (CMH) 
 
อัตราการระบายอากาศหน่วยเป็น ลบ.ม. / ชม.  
   =   120 X 0.59  
   =   70.8 ลบ.ฟ. / นาที (CFM) 
 
ห้องส านักงานต้องใช้พัดลมระบายอากาศที่สามารถระบาย
อากาศได้ไม่น้อยกว่า 70.8 CFM 
 
**หมายเหตุ 0.59 ตัวคูณแปลงหน่วย ลบ.ม. / ชม.(CMH) 
เป็น ลบ.ฟ. / นาที (CFM) 
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 การค านวณหาอัตราการระบายอากาศท่ีต้องการได้แล้ว น าค่านั้นไปเลือกขนาดของพัดลมระบายอากาศ 
ที่มีค่าการระบายอากาศเท่ากับค่า ที่ค านวณได้ หน่วยอัตราการระบายอากาศ จะเป็น ลบ.ม. / ชั่วโมง CMH หรือ 
เป็น ลบ.ฟ. / นาที CFM  
กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
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อ้างอิงจาก : กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) 
                  : วสท. 03100159 : มาตรฐานระบบปรับอากาศและระบายอากาศ 
 
การปรับอากาศและระบายอากาศส าหรับสถานพยาบาล  
  
 ตารางอัตราการน าเข้าอากาศภายนอก อัตราการหมุนเวียนอากาศภายใน และความดันสัมพันธ์ 

อ้างอิงจาก : วสท. 03100159 : มาตรฐานระบบปรับอากาศและระบายอากาศ 
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รายละเอียดห้องแยกโรคผู้ป่วยแพร่เชื อทางอากาศ ทีแนะน าและพัฒนา 
 

ล าดับ รายละเอียดที่พบ/รูปภาพ(ถ้ามี) แนวทางแก้ไข / มาตรฐาน / การพัฒนา 

1 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ระบบระบำยอำกำศ FHU 
 -การบ ารุงรักษาอุปกรณ์  FHU ต้องเปลี่ยนอะไหล่ตาม
อายุการใช้งาน 
-การตรวจสอบ/ทดสอบใช้งานเป็นประจ าเพื่อให้มี
สภาพพร้อมใช้งาน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

-ต้องท าการบ ารุงรักษาอุปกรณ์ระบบระบายอากาศ  
FHU ต้องเปลี่ยนอะไหล่ตามอายุการใช้งาน 
1. การบ ารุงรักษาประจาวัน  
   - ตรวจสอบแรงดันอากาศ Isolate Room เป็นประจาทุกวัน 
     ควรมีแรงดันเป็นลบ อยู่ระหวา่ง 10-15 Pascal  
   - ตรวจสอบแรงดันอากาศ Ante Room เป็นประจาทุกวัน   
     ควรมีแรงดันเป็นลบ อยู่ระหวา่ง 5-10 Pascal  
   - ตรวจสอบระบบแสงสว่างหลอดยูวีทุกวัน  
   - ตรวจสอบท าความสะอาดภายในห้องทุกวัน  
   2. การบ ารุงรักษาประจ าเดือน  
   - ตรวจท าความสะอาดช่องระบายอากาศทุก 1 เดือน  
   - ตรวจสอบและท าความสะอาดแผ่นกรองอากาศทุก 1 เดือน  
   - ท าความสะอาดหลอดยูวีทุกๆ 1 เดือน  
  3. การบ ารุงรักษาประจาปี    
   - เปลี่ยนแผ่นกรองใหม่เมื่อเครือ่งวัดแรงดันตกคร่อมของแผง 
     กรองอากาศอ่านค่าได้มากกวา่ 2.5 in.wg หรือ เมื่อแผ่น 
     กรองมีอายุการใช้งานมากกว่า 3 ปี  
   - เปลี่ยนกรองอากาศขั้นต้น Pre Filter ทุก 1 ปี  
   - เปลี่ยนกรองอากาศ Medium Filter ทุก 1 ปี  
   - เปลี่ยนกรองอากาศ HEPA Filter ทุก 2 ปี  

   - หลอดฆ่าเชื้อ UV มีอายุใช้งาน 4,000 ช่ัวโมง หรือตำม 
     มาตรฐานของผูผ้ลติ   
 
 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

ล าดับ รายละเอียดที่พบ/รูปภาพ(ถ้ามี) แนวทางแก้ไข / มาตรฐาน / การพัฒนา 

 
 
 
 
 
   2 

ช่องระบำยอำกำศในห้องแยกโรค 
-ไม่ควรมีการระบายอากาศออกมาด้านนอก จะท าให้
เชื้อโรคกระจายออกด้านนอก 
 
 

-ควรปิดช่องระบำยอำกำศ เพ่ือป้องกันเชื้อโรคกระจำย
ออกมำด้ำนนอกห้อง กำรระบำยอำกำศควรจะผ่ำนระบบ
ระบำยอำกำศของห้องแยกโรคเท่ำนั้น 
 

 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

จุดคัดกรอง ARI Clinic 
แนวทางการจัดตั งคลินิกตรวจโรคระบบทางเดินหายใจ (ARI Clinic)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

 
 
 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

รายละเอียดโรงครัว ทีแนะน าและพัฒนา 
 

ล าดับ รายละเอียดที่พบ/รูปภาพ(ถ้ามี) แนวทางแก้ไข / มาตรฐาน / การพัฒนา 

1 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ครอบดูดลม (Hood) 
  -รูปแบบครอบดูดควันหน้ำเตำปรุงอำหำร ยังไม่เป็นไป
ตำมมำตรฐำน 
 

 
 
 
 
 

- กำรออกแบบและติดตั้งครอบดูดลม (Hood) ต้องเป็นไป
ตำมมำตรฐำน วสท. 031001-59 ครอบดูดลม 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

การระบายอากาศส าหรับห้องครัวตามมาตรฐาน วสท. 031001-59  
9.2 ครอบดูดลม (Hood) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
9.3 แผงดักน  ามันภายในครอบดูดลม (Grease Removal Device) 

 



    รายงานผลการตรวจสอบวิศวกรรมความปลอดภัยในโรงพยาบาล 
โรงพยาบาลทรายมูล ระหว่างวันที่ 5-6 พฤษภาคม 2565 

 

 

กลุ่มวิชาการและมาตรฐานระบบบริการสุขภาพ  ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10   

 

รายละเอียดโรงซักฟอก ที่ปรับปรุงแก้ไข 
 

ล าดับ รายละเอียดที่พบ/รูปภาพ(ถ้ามี) แนวทางแก้ไข / มาตรฐาน / การพัฒนา 

1 บ่อดักฝุ่น 
 -บ่อดักฝุ่นผ้ำไม่สำมำรถดักฝุ่นได้พบว่ำมีฝุ่นผ้ำเล็ดลอด
ออกจำกบ่อดักฝุ่น 
 

 

-ในอนำคตควรจัดตั้งงบประมำณเพ่ือติดตั้งระบบดักฝุ่น
แบบ ไซโคลน (Cyclone Collector) ซึ่งมีประสิทธิภำพ
กำรกรองมำกกว่ำ 
 

 


