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บทที ่4 
การประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

 
 การจดัท ารายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดลอ้มของโครงการในคร้ังน้ี มีวตัถุประสงค์
เพื่อประกอบการยื่นขออนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลประเภทท่ีรับผู ้ป่วยไว้ค้างคืน 
จากกระทรวงสาธารณสุข เป็นโรงพยาบาลทัว่ไป (ขนาดใหญ่) ขนาด 140 เตียง ท่ีเกิดจากการรวม
กิจการ 2 โรงพยาบาลท่ีมีอยู่เดิมและเปิดให้บริการในปัจจุบนั ของบริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั 
(มหาชน) ประกอบด้วย โรงพยาบาลทัว่ไปขนาด 100 เตียง และโรงพยาบาลเฉพาะประเภทผูป่้วย 
(โรงพยาบาลเด็ก) ขนาด 59 เตียง  
 

ทั้งน้ี การรวมกิจการดงักล่าว โครงการจะขอใบรับรองการก่อสร้างอาคาร (แบบ อ.5) เพื่อเปิด
ใชพ้ื้นท่ีชั้นท่ี 6 ของอาคาร B  (อาคารหมอเจต) โดยเปล่ียนการใชป้ระโยชน์พื้นท่ีจาก “หอพกัแพทย์
พยาบาล” เป็น “หอพกัผูป่้วยใน” และเพิ่มจ านวนเตียงจากท่ีเปิดให้บริการจริงในปัจจุบนั 103 เตียง 
เป็น 140 เตียง ตามท่ีไดก้ล่าวไวใ้นบทที ่1 และบทที ่2  

 
ดงันั้น ภายหลงัการรวมกิจการและเปิดให้บริการเตียงผูป่้วยไวค้า้งคืนจ านวนทั้งส้ิน 140 เตียง 

ซ่ึงต่อไปน้ีเรียกว่า “ช่วงด าเนินการ” จ  าเป็นต้องมีการคาดการณ์ถึงผลกระทบท่ีอาจจะเกิดข้ึนต่อ
ทรัพยากรและคุณค่าส่ิงแวดลอ้มทั้ง 4 ดา้น ประกอบดว้ย ทรัพยากรกายภาพ ทรัพยากรชีวภาพ คุณค่า
การใชป้ระโยชน์ของมนุษย ์และคุณค่าคุณภาพชีวิต โดยน าขอ้มูลพื้นฐานดา้นรายละเอียดโครงการ
จากบทที่ 2 และสภาพส่ิงแวดลอ้มปัจจุบนัจากบทที ่3 มาพิจารณาเปรียบเทียบถึงลกัษณะของคุณภาพ
ส่ิงแวดลอ้มท่ีเปล่ียนแปลงไป ซ่ึงเป็นการบ่งช้ีถึงสาเหตุและระดบัผลกระทบเพื่อน าผลการประเมิน 
แต่ละด้านมาก าหนดมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อมและมาตรการติดตาม
ตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดลอ้มต่อไป  
 
 ทั้ งน้ี บริษัทท่ีปรึกษาได้ก าหนดนิยามระดับผลกระทบเพื่อใช้ในการประเมินระดับ
ผลกระทบท่ีคาดวา่จะเกิดข้ึนในช่วงด าเนินการ รายละเอียดแสดงดังตารางที ่4-1 
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ตารางที ่4-1 
นิยามระดับผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

  
ระดับผลกระทบ นิยามระดับผลกระทบ1/ 

ไม่มีผลกระทบ 
การด าเนินโครงการไม่ก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงใดๆ ต่อทรัพยากร
ส่ิงแวดลอ้ม 

ระดบัต ่า 

การด าเนินโครงการก่อให้เกิดผลกระทบนอ้ยมากจนเกือบไม่ก่อให้เกิดการ
เปล่ียนแปลง/มีความเปล่ียนแปลงเกิดข้ึนต่อทรัพยากรน้อย ธรรมชาติ
สามารถฟ้ืนฟูตัวเองได้ในช่วงเวลาสั้ น โดยอาจก าหนดให้มีมาตรการ
ป้องกนัและแกไ้ขผลกระทบส่ิงแวดลอ้มตามความจ าเป็นของการควบคุม
และป้องกนัแก้ไขผลกระทบในด้านนั้นๆ จากการคาดการณ์ผลกระทบท่ี
อาจจะเกิดข้ึนในอนาคต 

ระดบัปานกลาง 
 
 

การด าเนินโครงการก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงต่อทรัพยากรส่ิงแวดลอ้มใน
ด้านโครงสร้าง หรือลักษณะตามธรรมชาติ (function) และจ าเป็นต้องมี
มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อมและมาตรการติดตาม
ตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดล้อมก ากบัควบคุม ดูแล ป้องกัน และแก้ไข
ผลกระทบท่ีอาจจะเกิดข้ึนในอนาคต 

ระดบัสูง 
 
 

การด าเนินโครงการก่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงต่อทรัพยากรส่ิงแวดล้อม
อยา่งชดัเจน ในดา้นโครงสร้างและลกัษณะตามธรรมชาติ (function) ตอ้ง
ใช้ระยะเวลานานในฟ้ืนฟูให้กลบัสู่สภาพเดิม และจ าเป็นตอ้งมีมาตรการ
ป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อมและมาตรการติดตามตรวจสอบ
ผลกระทบส่ิงแวดล้อมอย่างใกล้ชิด ในรูปของแผนปฏิบัติการท่ีชัดเจน 
รวมถึงตอ้งก าหนดมาตรการให้เขม้งวด เพื่อป้องกนัและแกไ้ขผลกระทบท่ี
อาจจะเกิดข้ึนจากการคาดการณ์ผลกระทบท่ีอาจจะเกิดข้ึนในอนาคต 

หมายเหตุ : 1/ ประยุกต์ใช้จากแนวทางการจดัท ารายงานการวิเคราะห์ผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการพัฒนาแหล่งน ้ า ของกลุ่มพฒันาแหล่งน ้ าและเกษตรกรรม ส านักงาน
นโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม เดือนกนัยายน 2551 หน้าท่ี 
35-37 ดดัแปลงโดย บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT) 

ท่ีมา : บริษทั คอนซลัแทนทอ์อฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566 
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4.1 ผลกระทบต่อทรัพยากรทางกายภาพ 
 
4.1.1 ลกัษณะภูมิประเทศ 
 โครงการวางตัวอยู่ในแนวเหนือ – ใต้ มีค่าระดับพื้นท่ี -0.68 ถึง +0.13 เมตรจากระดับ
อา้งอิง (ถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327)) โดยอาคารต่าง ๆ ของโครงการเป็น
อาคารท่ีมีอยูเ่ดิมและใชง้านอยูใ่นปัจจุบนั เม่ือพิจารณาการด าเนินการของโครงการโดยรวมกิจการท่ีมี
อยู่เดิม 2 กิจการ เพื่อเพิ่มศกัยภาพการให้บริการ มีลกัษณะเป็นโรงพยาบาลทัว่ไป (ขนาดใหญ่) ท่ีมี
เตียงส าหรับผูป่้วยไวค้้างคืนจ านวน 140 เตียง โดยใช้ส่ิงปลูกสร้างท่ีมีอยู่เดิมทั้งหมด ซ่ึงมิได้มีการ
ด าเนินกิจกรรมท่ีส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงรูปลกัษณ์ของลกัษณะภูมิประเทศ (Topographical Features) 
แต่อย่างใด ดังนั้ นการด าเนินโครงการจึงมิได้ส่งผลกระทบให้เกิดการเปล่ียนแปลงต่อสภาพภูมิ
ประเทศเดิมอยา่งมีนยัส าคญั 
 
4.1.2 ธรณวีทิยาและการเกดิแผ่นดินไหว 
 พื้นท่ีโครงการตั้งอยู่ท่ีหมู่ท่ี 3 ถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 
ต าบลวงัไผ ่อ าเภอเมืองชุมพร จงัหวดัชุมพร ลกัษณะทางธรณีวทิยาบริเวณพื้นท่ีศึกษาครอบคลุมพื้นท่ี
ในระยะ 1 กิโลเมตรจากขอบเขตพื้นท่ีโครงการ คิดเป็นพื้นท่ีทั้งหมดประมาณ 3.98 ตารางกิโลเมตร 
พบวา่ มีลกัษณะทางธรณีวทิยาเป็นตะกอนท่ีราบลุ่มแม่น ้ า คิดเป็นพื้นท่ี 2.66 ตารางกิโลเมตร (ร้อยละ 
66.83) และตะกอนน ้ าพา คิดเป็นพื้น ท่ี  1.32 ตารางกิโลเมตร (ร้อยละ 33.17) ของพื้น ท่ี ศึกษา 
เม่ือพิจารณาการด าเนินการของโครงการซ่ึงเกิดจากการปรับแผนการบริหารโดยควบรวมกิจการและ
เพิ่มศักยภาพการให้บริการของโรงพยาบาลเดิม โดยใช้ส่ิงปลูกสร้างท่ีมีอยู่เดิมทั้ งหมด ดังนั้ น 
การด าเนินโครงการจึงมิไดส่้งผลกระทบใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงต่อลกัษณะธรณีวทิยาเดิมแต่อยา่งใด 
 
 เม่ือพิจารณาพื้นท่ีโครงการซ่ึงอยูใ่กลก้บัรอยเล่ือนระนองท่ีวางตวัในทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ – 
ตะวนัตกเฉียงใต้ เร่ิมตั้งแต่ในทะเลอนัดามนัพาดผ่านจงัหวดัพงังา ระนอง จงัหวดัชุมพร จงัหวดั
ประจวบคีรีขนัธ์ และอ่าวไทย มีความยาวเฉพาะส่วนท่ีปรากฏบนแผน่ดินประมาณ 300 กิโลเมตร จาก
ขอ้มูลกรมทรัพยากรธรณีไดมี้ปรากฏการเล่ือนตวัตามแนวระนาบจากเหตุการณ์เกิดแผ่นดินไหวท่ี
ส าคญั 2 คร้ัง มีศูนยก์ลางแผน่เดินไหวเกิดในอ่าวไทย โดยประชาชนในอ าเภอหวัหิน อ าเภอสามร้อย
ยอด อ าเภอกุยบุรี อ าเภอปราณบุรี อ าเภอบางสะพาน อ าเภอทบัสะแก จงัหวดัประจวบคีรีขนัธ์ และ
อ าเภอชะอ า อ าเภอท่ายาง จงัหวดัเพชรบุรี รู้สึกไดถึ้งแรงสั่นสะเทือนของพื้นดิน หากพิจารณาจาก
พื้นท่ี เส่ียงภัยต่อการเกิดแผ่นดินไหว พบว่าพื้น ท่ีโครงการตั้ งอยู่ในเขตท่ีมีความรุนแรงของ
แผ่นดินไหวขนาดน้อยกว่า 5 เมอร์คลัลี (พื้นท่ีสีเหลือง) (อา้งถึงรูปที่ 3.2.2-3) เป็นบริเวณท่ีมีความ
เส่ียงสูงในการเกิดแผ่นดินไหวในระดบัความรุนแรงค่อนขา้งแรง เม่ือเวลาเกิดแผ่นดินไหวเกือบทุก
คนรู้สึกวา่มีแผ่นดินไหวเกิดข้ึน คนท่ีนอนหลบัตกใจต่ืน โดยค่าระดบัความรุนแรงของแผนดินไหว 
(Intensity) มีโอกาศเกิด 10 เปอร์เซ็นตใ์นคาบเวลา 50 ปี ตามสภาพธรณีวิทยา หมายถึง ในทุก 500 ปี 
จะมีโอกาสเกิดแผน่ดินไหว 1 คร้ัง 
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 ทั้งน้ี อาคารทั้งหมดของโครงการเป็นอาคารท่ีมีอยูเ่ดิมและใชง้านอยูใ่นปัจจุบนั โดยอาคาร 
B (อาคารหมอเจต) มีโครงสร้างอาคารท่ีสามารถตา้นทานการสั่นสะเทือนของแผน่ดินไหวเพื่อรองรับ
กรณีเกิดเหตุแผ่นดินไหวตามกฎกระทรวง เร่ือง ก าหนดการรับน ้ าหนกั ความตา้นทาน ความคงทน
ของอาคาร และพื้นดินท่ีรองรับอาคารในการตา้นทานแรงสั่นสะเทือนของแผ่นดินไหว พ.ศ. 2550 
ส่วนอาคาร A เป็นอาคารท่ีก่อสร้างข้ึนก่อนมีกฎหมายประกาศบงัคบัใช ้
 
 อย่างไรก็ตาม อาคารของโครงการ (อาคาร A และอาคาร B (อาคารหมอเจต)) ไดผ้่านการ
ตรวจสอบความมัน่คงแข็งแรงของอาคารทุกปี ได้แก่ การต่อเติมดัดแปลงปรับปรุงตวัอาคาร การ
เปล่ียนแปลงน ้ าหนักบรรทุกบนพื้นอาคาร การเปล่ียนสภาพการใช้อาคาร การเปล่ียนแปลงวสัดุ
ก่อสร้างหรือวสัดุตกแต่งอาคาร การช ารุดสึกหรอของอาคาร การวิบติัของโครงสร้างอาคาร และการ
ทรุดตวัของฐานรากอาคาร พบว่าอยู่ในเกณฑ์ท่ียงัปลอดภยัต่อการใช้งาน (ใบรับรองการตรวจสอบ
อาคาร (แบบ ร.1) แสดงดงัภาคผนวก ก-21 และรายงานการตรวจสอบอาคารประจ าปี 2564 แสดงดงั
ภาคผนวก ซ) ดงันั้นผลกระทบจากเหตุการณ์แผน่ดินไหวท่ีเกิดข้ึนต่อโครงสร้างอาคารของโครงการ
จึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 
4.1.3 ทรัพยากรดินและการชะล้างพงัทลายของดิน 
 การด าเนินโครงการมิไดมี้กิจกรรมอนัส่งผลให้สภาพพื้นท่ีของโครงการเปล่ียนแปลงจาก
สภาพเดิมแต่อย่างใด พร้อมทั้ งโครงการจดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวและระบบระบายน ้ าเพื่อควบคุมทิศ
ทางการไหลของน ้ าและชะลอการไหลน ้ าฝนท่ีเกิดข้ึนภายในพื้นท่ีโครงการ รวมทั้งจดัให้มีแนวร้ัว
คอนกรีตสู ง 1.5 เมตร กั้ นอาณาเขตพื้ น ท่ี โครงการกับพื้ น ท่ีข้างเคียงบริเวณด้านทิศเหนือ  
ทิศตะวนัออก และทิศตะวนัตก ซ่ึงจะช่วยป้องกนัการพงัทลายของดินลงสู่พื้นท่ีขา้งเคียง 
 
 ดงันั้น โครงการจึงตอ้งมีการดูแลพื้นท่ีสีเขียวและแนวร้ัวของโครงการให้อยู่ในสภาพท่ี
สมบูรณ์ตลอดช่วงเปิดด าเนินการ เพื่อป้องกนัการชะล้างของดินลงสู่พื้นท่ีข้างเคียง ซ่ึงจากการ
ด าเนินการดงักล่าวขา้งตน้ ผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึนต่อทรัพยากรดินและการชะลา้งพงัทลายของดินจึง
อยูใ่นระดบัต ่า 
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4.1.4 คุณภาพอากาศ 
 โครงการเป็นกิจการท่ีมีอยู่เดิมและเปิดให้ด าเนินการอยู่แล้วในปัจจุบนั กิจกรรมท่ีอาจ
ส่งผลกระทบต่อคุณภาพอากาศท่ีจะเกิดข้ึนจากรถยนต์ของผูม้าใช้บริการ บุคลากรทางการแพทย/์
เจา้หน้าท่ี รถฉุกเฉิน และรถบริการต่าง ๆ ภายในโครงการ ท่ีโครงการไดจ้ดัเตรียมไวท้ั้งส้ิน 180 คนั  
โดยมิไดเ้พิ่มจ านวนท่ีจอดรถจากการด าเนินการเดิมแต่อยา่งใด  
 
 จากผลการตรวจวดัคุณภาพอากาศภายในพื้นท่ีโครงการ ระหว่างวนัท่ี 17-20 กรกฎาคม 
พ.ศ. 2565 ซ่ึงระหวา่งนั้นไดมี้การเปิดให้บริการโรงพยาบาลภายใตใ้บอนุญาตเดิมอยู ่พบวา่ค่าความ
เขม้ขน้ของฝุ่ นละอองรวม (Total Suspended Particulates: TSP) ฝุ่ นละอองขนาดไม่เกิน 10 ไมครอน 
(PM10) ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์ (CO) ก๊าซซลัเฟอร์ไดออกไซด์ (SO2) และไฮโดรคาร์บอน (HC) มี
ค่าอยูใ่นเกณฑม์าตรฐานท่ีก าหนดไวทุ้กพารามิเตอร์  
 
 เม่ือพิจารณาการด าเนินการของโครงการซ่ึงเป็นการด าเนินการในรูปแบบเดิม โดยมิไดเ้พิ่ม
จ านวนท่ีจอดรถยนตห์รือท่ีจอดรถจกัรยานยนตจ์ากเดิมท่ีไดเ้ปิดใหบ้ริการในปัจจุบนั หรือมีกิจกรรมการ
ก่อสร้าง ดดัแปลงอาคาร หรือร้ือถอนอาคารแต่อยา่งใด อีกทั้งโครงการไดป้ลูกพื้นท่ีสีเขียวเพิ่มเติมเพื่อ
เพิ่มประสิทธิภาพของตน้ไม้ในการดูดซับก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ (CO2) แสดงดงัตารางที่ 4.1.4-1
ดงันั้นผลกระทบดา้นคุณภาพอากาศท่ีจะเกิดข้ึนจากโครงการจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 

4-5



�����������	
����
�������� ��������������� ������������ �!�"� 
��
!�������# �
$%&'()&*)+,-)*) %�����	���, ����.�#�./�0-$1��2)$%&'(,34567879:;<=9<>?>@ABCD EFGH IIFHJ EFKL>?>3MNODP@QR< SFG JSFKE HFKT>?>@U3<APB EFGH THFHK IFVT>?>ON:W7 EFGH LIFTV EFGK>?>XYZ[ ILFLE IEFHJ JFII>?>\7B3]76B EFGH IEFHK EFKI>?>]\4;WYCMD̂D:B_M EFGH LTFKG EFHG>?>]YBN EFGH KSFIL EFJV>?> [̀<B EFGH KSFEH EFJV>?>aMD=MQY EFGH IEFHH EFKI>?>bWY3cBc EFGH KSFIL EFJV>?>\c9B EFGH KEFGV EFJE>?>CB4d7\BY3MNMW3 EFGH IJFIH EFKH2efg2- -hgi234567879O567>?>bWYW58M EFGH JFSK EFET>?>XBj3]3Dk:< EFGH KHFKI EFSL>?>l<\W7 EFGH HTFEJ IFSL>?>]m;RWYm9B EFGH VFLH EFIG>?>[MUl=U<6B EFJE JVTFLJ SFGJ>?>3MN̂URY<BYm9B EFGH JFSK EFET>?>8bM]3B\4D nopoq VFTG JFEE>?>]rs7]\4;WY KFVE KFJH EFKE>?>XtB]7]CUP4 EFGH IEFSL EFKE>?>\u9B<c4<9W: EFGH IvJGTFEJ KVFLS>?>]34ŝ3MNZ\9 EFGH HFEG EFIJ>?>O4ŵ6BY EFGH KGFEJ EFSE*x-2hg-y 2zg*h*x{y{gi- |{eghy}~���}��>�I�t5ucYad?]W3MU<bMd̀4N[�N���QỲ76tbO;P<bDRlD]rD:c�3b7F>7\BcUb:B4Q:]3�=MaBl=Md�KSJH>Ow<OU�O�]3�7bMQO:d��B[cUXBO;X8M6<B�[�N]3�=M�7\BcUb:B4Q:]3�=MaBl=Md����������>���>����>ITTKv����>����>�����v>���� �¡��¢¡���>£�����¢���¡FOw<OU�O�]3�7bMQO:d��B[cUXBO;X8M6<B�[�N]3�=M�7\BcUb:B4Q:]3�=MaBl=Mdv>=9<8793QtCQu\B74OU�bBYWB3Ba>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>K�[ÛWQ=MB3BMlQY][MBN\d̀lYrWYO;XbDR8767D¤<r9W7w4�Ẑ:¤X9[6B=ARBl5̂rWYr9W7w4WQ=MB3BMlQY][MBN\d̀lYl5b_U�>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>]b6B3Qt�EFGH>>¥¦���§̈��©ªL�[ÛWQ=MB3BMlQY][MBN\d̀lY�V>XQRcZ7Y�cQ<>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>J�Mc7O;P<bDRlD]rD:cbDR«9W<bQt3QtbMYO567879:;<=9<̀4N«9W<bQt3QtMNttlB_BM�wCZ�[
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4.1.5 ระดับเสียง 
 โครงการเป็นสถานพยาบาล ซ่ึงโดยปกติเป็นเขตพื้นท่ีท่ีต้องการความสงบและไม่มี
กิจกรรมท่ีก่อให้เกิดเสียงดงัรบกวน ยกเวน้เสียงไซเรนจากรถพยาบาลกรณีท่ีมีการรับ – ส่งผูป่้วย
ฉุกเฉินนั้น ดงันั้นกิจกรรมท่ีก่อให้เกิดเสียงรบกวนท่ีเก่ียวเน่ืองกับการด าเนินกิจการ คือเสียงจาก
รถยนตแ์ละรถจกัรยานยนตท่ี์เขา้ – ออกพื้นท่ีโครงการ ซ่ึงโครงการไดจ้ดัให้มีท่ีจอดรถยนตไ์วจ้  านวน
ทั้งส้ิน จ านวน 180 คนั และท่ีจอดรถจกัรยานยนตจ์ านวน 94 คนั จึงอาจก่อให้เกิดเสียงดงัรบกวนหรือ
ก่อใหเ้กิดความร าคาญต่อผูพ้กัอาศยัท่ีอยูบ่ริเวณใกลเ้คียงโครงการ  
 
 โดยสภาพพื้นท่ีโครงการปัจจุบนั พบว่ามีส่ิงปลูกสร้างเดิม ประกอบดว้ย อาคารความสูง  
1-7 ชั้น จ านวน 21 อาคาร ท่ีจอดรถและทางเดินรถ พื้นท่ีสีเขียว ระบบสาธารณูปโภคต่าง ๆ ของโครงการ 
และบ่อหน่วงน ้ า รวมถึงมีร้ัวคอนกรีตสูง 1.5 เมตร กั้นอาณาเขตพื้นท่ีโครงการกับพื้นท่ีข้างเคียง
บริเวณดา้นทิศเหนือ ทิศตะวนัออก และทิศตะวนัตก  
 
 จากผลการตรวจวดัระดับเสียงภายในพื้นท่ีโครงการ 3 วนัต่อเน่ือง ระหว่างวนัท่ี 17-20 
กรกฎาคม พ.ศ. 2565 โดยภายในพื้นท่ีโครงการไดมี้การเปิดให้บริการโรงพยาบาลภายใตใ้บอนุญาต
เดิมนั้น พบว่า ผลการตรวจวดัค่าระดบัเสียงเฉล่ีย 24 ชัว่โมง (Leq 24 hr.) มีค่าอยู่ในช่วง 55.0 – 57.7 
เดซิเบล (เอ) และผลการตรวจวดัค่าระดบัเสียงสูงสุด (Lmax) มีค่าอยู่ในช่วง 88.4-90.0 เดซิเบล (เอ) 
เม่ือเปรียบเทียบกับค่ามาตรฐานตามประกาศคณะกรรมการส่ิงแวดล้อมแห่งชาติ ฉบับท่ี  15  
(พ.ศ. 2540) เร่ือง ก าหนดระดบัเสียงโดยทัว่ไปท่ีก าหนดให้ค่าระดบัเสียงเฉล่ีย 24 ชัว่โมง (Leq 24 hr.) 
ตอ้งไม่เกิน 70 เดซิเบล (เอ) และค่าระดับเสียงสูงสุด (Lmax) ต้องไม่เกิน 115 เดซิเบล (เอ) พบว่า  
มีค่าอยูใ่นเกณฑม์าตรฐานท่ีก าหนดไวทุ้กดชันี  
 
 ทั้งน้ี ปัจจุบันบริเวณชั้นท่ี 6 ของอาคาร B (อาคารหมอเจต) ได้ก่อสร้างตามใบอนุญาต
ก่อสร้างเลขท่ี 98/2556 ลงวนัท่ี 17 กนัยายน 2556 ถึง 17 กนัยายน 2557 และใบอนุญาตก่อสร้างเลขท่ี 
74/2557 ลงวนัท่ี 3 กนัยายน 2557 ถึง 3 กนัยายน 2558 เพื่อเป็น) เพื่อใช้เป็นท่ีพกัแพทย ,์ พยาบาล ซ่ึง
ปัจจุบันได้ท าการก่อสร้างและตกแต่งภายในเรียบร้อยแล้ว แต่ยงัไม่ได้มีการใช้ประโยชน์พื้นท่ี
ดงักล่าวหรือเปิดใชอ้าคาร (ชั้นท่ี 6) รวมถึงยงัไม่ไดรั้บอนุญาตใหเ้ปิดใชอ้าคารจากเทศบาลต าบลวงัไผ ่
แต่อยา่งใด ดงันั้น โครงการจะขอใบรับรองการก่อสร้างอาคาร (แบบ อ.5) เพื่อเปิดใชพ้ื้นท่ีชั้นท่ี 6 ของ
อาคาร B  (อาคารหมอเจต) โดยเปล่ียนการใช้ประโยชน์พื้นท่ีจาก “หอพักแพทย์พยาบาล” เป็น 
“หอพกัผู้ป่วยใน” 
 
 อย่างไรก็ตาม เม่ือโครงการเปิดให้บริการพื้นท่ีบริเวณชั้นท่ี 6 ของอาคาร B เป็นห้องพกั
ผูป่้วย จะมีกิจกรรมจากการปรับปรุงพื้นท่ีดงักล่าว ไดแ้ก่ การร้ือถอนแผน่ยิปซมับอร์ดท่ีปิดกั้นบริเวณ
พื้นท่ีชั้น 6 การท าความสะอาดพื้นท่ีบริเวณโถงทางเดินและภายในห้องพกัผูป่้วย และการติดตั้งกรอบ
ประตูกระจกอะลูมิเนียมบริเวณโถงทางเดิน ซ่ึงบริษทัท่ีปรึกษาได้ประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
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ท่ีคาดว่าจะเกิดจากการด าเนินการดงักล่าว พร้อมทั้ งเสนอมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบ
ส่ิงแวดลอ้ม และมาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดลอ้ม รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่4.1.5 
 

ตารางที ่4.1.5 
การประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อมทีค่าดว่าจะเกดิจาก 

การเปลีย่นการใช้ประโยชน์พื้นทีช้ั่นที ่6 ของอาคาร B (อาคารหมอเจต) 

กจิกรรมจากการการ 

เปลีย่นการใช้ประโยชน์ 

พืน้ทีบ่ริเวณช้ันที ่6 ของ
อาคาร B 

ผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
ทีเ่กดิจากการด าเนินการ 

มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ
ส่ิงแวดล้อม และมาตรการติดตาม
ตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

1. การร้ือถอนแผ่นยิปซัม
บอ ร์ด ท่ี ปิ ดกั้ นบ ริ เวณ
พื้นท่ีชั้น 6 

โครงการจะด าเนินการร้ือถอนแผน่
ยิปซัมบอร์ดท่ีปิดกั้นบริเวณพื้นท่ี
ชั้ น  6 โดยการถอดสกรูยิงแผ่น
ยปิซมัออกดว้ยสวา่นไฟฟ้า โดยใช้
ระยะเวลาเพียงสั้ น ๆ จึงคาดว่าจะ
เกิดผลกระทบดา้นเสียงดงัจากการ
ใชส้วา่นไฟฟ้าในระดบัต ่า 

1. ก าชับผู ้รับ เหมาะให้ระว ังการตก
หล่นของด าเนินการร้ือถอนแผ่น
ยิปซัมบอร์ดระหว่างท าการร้ือถอน
และขนยา้ยออกจากอาคาร 

2. โครงการต้องแจ้งให้พ ยาบ าล /
เจ้าหน้าท่ีท่ีดูแลผูป่้วยทราบว่าจะมี
การร้ือถอนแผน่ยิปซมับอร์ดท่ีปิดกั้น
บริเวณพื้นท่ีชั้น 6ในช่วงเวลาใด เพื่อ
เฝ้าระวงัผลกระทบต่อผู ้ป่วยท่ีอยู่
ภายในอาคาร 

2. การท าความสะอาดพื้นท่ี
บริเวณโถงทางเดินและ
ภายในหอ้งพกั 

โครงการจะท าความสะอาดโดย
วิธีการเช็ดถูพื้น ท าความสะอาด
เฟอร์นิเจอร์ภายในห้องพกัผูป่้วย 
จึงคาดว่าไม่ก่อให้เกิดผลกระทบ
ดา้นเสียงและความสั่นสะเทือน 

- 

3. การติดตั้ งกรอบประตู
กระจกอะลูมิเนียมบริเวณ
โถงทางเดิน 

การติดตั้ งกรอบประตูกระจก
อะลูมิ เนียมบริเวณโถงทางเดิน 
เป็นการติดตั้งกรอบประตูกระจก
อะลู มิ เนี ยม ท่ีท าก ารตัดส าเร็จ
เรี ย บ ร้ อ ย แ ล้ ว จ าก ภ าย น อ ก
โครงการ ซ่ึงการติดตั้งจะใช้สว่าง
ไฟฟ้าในการเจาะสกรูเพื่อยึดติด
กรอบประตูกระจกอะลูมิเนียมกบั
ผนังและพื้ นของอาคารโดยใช้

1. ควรเลือกใช้วสัดุ ท่ีประกอบส าเร็จ 
เพื่ อลดกิจกรรมการตัด เจาะ เจีย 
หรือไส ท่ีท าใหเ้กิดเสียงดงัรบกวน 

2. ก าชับผู ้รับ เหมาะให้ระว ังการตก
หล่นของวสัดุในระหวา่งการขนยา้ย
ส่วนประกอบต่าง ๆ  เข้าภายใน
อาคาร 

3. โครงก ารต้อ งแจ้งให้ พ ยาบ าล /
เจ้าหน้าท่ีท่ีดูแลผูป่้วยทราบว่าจะมี
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ตารางที ่4.1.5 (ต่อ) 
กจิกรรมจากการการ 

เปลีย่นการใช้ประโยชน์ 

พืน้ทีบ่ริเวณช้ันที ่6 ของ
อาคาร B 

ผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
ทีเ่กดิจากการด าเนินการ 

มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ
ส่ิงแวดล้อม และมาตรการติดตาม
ตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

สว่ าน ไฟ ฟ้ า  จึ งค าดว่ าจะ เกิ ด
ผลกระทบดา้นเสียงจากดงัจากการ
ใชส้วา่นไฟฟ้าในระดบัต ่า 

ก าร ติ ด ตั้ ง ก รอบ ป ระ ตู ก ระ จก
อะลูมิเนียมในช่วงเวลาใด เพื่อเฝ้า
ระวงัผลกระทบต่อผูป่้วยท่ีอยูภ่ายใน
อาคาร 

 
4.1.6 แรงส่ันสะเทือน 
 โครงการเป็นโรงพยาบาลทัว่ไปท่ีเกิดจากการรวมกิจการท่ีมีอยูเ่ดิม ซ่ึงมิไดมี้การประกอบ
กิจกรรมการก่อสร้างหรือด าเนินการอนัก่อให้เกิดความสั่นสะเทือน ดงันั้นการด าเนินโครงการจึงมิได้
ก่อใหเ้กิดผลกระทบดา้นความสั่นสะเทือนต่อพื้นท่ีขา้งเคียงหรือผูม้าใชบ้ริการแต่อยา่งใด  
 
4.2 ผลกระทบต่อทรัพยากรทางชีวภาพ 
 
 (1) ทรัพยากรชีวภาพบนบก 
  พื้นท่ีโครงการตั้งอยู่ท่ี หมู่ท่ี 3 ถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 
327) ต าบลวงัไผ่ อ าเภอเมืองชุมพร จงัหวดัชุมพร โดยบริเวณรอบพื้นท่ีโครงการเป็นย่านเมืองก่ึง
ชนบทท่ีมีระบบสาธารณูปโภค – สาธารณูปการอยา่งครบครัน ส่วนใหญ่ประกอบดว้ย ประกอบดว้ย 
ห้างสรรพสินคา้ (บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ โฮมโปร เทสโก้ โลตสั และแม็คโคร) สถานประกอบการ
ขนาดใหญ่ อาคารพาณิชย ์บา้นพกัอาศยั ร้านคา้ ร้านอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ และพื้นท่ีวา่งเปล่ารอการ
ใชป้ระโยชน์ เป็นตน้ จึงไม่พบทรัพยากรป่าไมห้รือแหล่งท่ีอยูอ่าศยัของสัตวป่์าหายากหรือควรค่าต่อ
การอนุรักษ ์เช่น ป่าสงวนแห่งชาติ ป่าอนุรักษ ์ป่าชุมชน หรือสัตวป่์าสงวนแต่อยา่งใด  
 
 (2) ทรัพยากรชีวภาพในน า้ 
  น ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนจากโครงการจะถูกรวบรวมเขา้สู่ระบบบ าบดัน ้ าเสียเพื่อบ าบดัให้มี
คุณภาพน ้ าอยู่ในเกณฑ์มาตรฐานตามท่ีกฎหมายก าหนด/ ผ่านการฆ่าเช้ือโรคก่อนระบายลงสู่ท่อ
ระบายน ้ าริมถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) เพื่อระบายลงสู่ ร่องน ้ า
สาธารณประโยชน์ก่อนไหลสู่คลองท่าตะเภาดา้นทิศตะวนัออกของพื้นท่ีโครงการต่อไป ซ่ึงอยูห่่าง
จากพื้นท่ีโครงการประมาณ 3.1 กิโลเมตร โดยโครงการมิไดร้ะบายน ้ าทิ้งลงสู่คลองดงักล่าวโดยตรง
แต่อยา่งใด ดงันั้นกิจกรรมของโครงการจึงส่งผลกระทบต่อทรัพยากรชีวภาพในน ้าอยูใ่นระดบัต ่า 
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 (3) ทรัพยากรชีวภาพภายในพืน้ทีโ่ครงการ 
  บริษทัท่ีปรึกษาได้ส ารวจสภาพพื้นท่ีพื้นท่ีโครงการและพื้นท่ีโดยรอบโครงการ 
พร้อมทั้งส ารวจทรัพยากรชีวภาพของพื้นท่ีโครงการ เม่ือวนัท่ี 13 – 15 มิถุนายน, 13 ตุลาคม พ.ศ. 
2565 และวนัท่ี 21 พฤศจิกายน พ.ศ. 2565 พบพรรณไมจ้ านวน  21 วงศ ์23 สกุล 24 ชนิด รายละเอียด
แสดงดงัตารางท่ี 3.3.1-1 เม่ือพิจารณาจากชนิดพรรณไมท่ี้พบบริเวณพื้นท่ีโครงการทั้งหมด พบวา่ มี
พรรณไมย้ืนตน้ 13 ชนิด ไดแ้ก่ ตน้ปาล์มหางกระรอก จ าปี กระพี้จ ัน่ จิกน ้ า พะยอม ชงโค หมากเม่า 
เหลืองปรีดียาธร ทองกวาว เงาะ แคนา ศรีตรัง และหวา้ และพรรณไมพุ้ม่/ ไมค้ลุมดิน จ านวน 11 ชนิด 
ได้แก่ ต้นทองอุไร ชาฮกเก๊ียน สนหอม เฟ่ืองฟ้า คริสติน่า กระด่ิงนางฟ้า เกร็ดกระโห้ และหญ้า
นวลนอ้ย  
 
  อยา่งไรก็ตาม เม่ือพิจารณาสภาพพื้นท่ีโดยรอบพื้นท่ีโครงการ มีลกัษณะการพฒันา
เป็นพื้นท่ีพาณิชยกรรม เช่น ห้างสรรพสินคา้ (บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ โฮมโปร เทสโก ้โลตสั และแม็ค
โคร) อาคารพาณิชย ์ร้านคา้ ร้านอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ เป็นตน้ จึงไม่พบทรัพยากรป่าไมห้รือแหล่งท่ี
อยูอ่าศยัของสัตวป่์าหายากหรือควรค่าต่อการอนุรักษ ์เช่น ป่าสงวน ป่าอนุรักษ ์ป่าชุมชน หรือสัตวป่์า
สงวนแต่อย่างใด ทั้งน้ี พรรณไมท้ั้งหมดท่ีปลูกในโครงการไม่ได้เป็นพรรณไมห้ายากหรือใกลสู้ญ
พนัธ์ุแต่อยา่งใด  
 
4.3 ผลกระทบต่อคุณค่าการใช้ประโยชน์ของมนุษย์ 
 
4.3.1 น า้ใช้ 
 
 (1) ศักยภาพการจ่ายน า้ของหน่วยงานให้บริการ 
  โครงการท่ีเปิดด าเนินการภายใตใ้บอนุญาตประกอบกิจการสถานพยาบาลฉบบัเดิม
รับน ้ าจากการประปาส่วนภูมิภาค สาขาชุมพร ซ่ึงมีความสามารถผลิตน ้ าได้ประมาณ 60,720  
ลูกบาศก์เมตร/วนั และมีปริมาณการจ าหน่ายน ้ าปัจจุบนั ประมาณ 43,000 ลูกบาศก์เมตร/วนั ดงันั้น
การประปาส่วนภูมิภาค สาขาชุมพร ยงัคงมีความสามารถในการจ่ายน ้ าท่ีเหลืออยู่ เท่ากับ 17,720 
ลูกบาศกเ์มตร/วนั 
 
  เม่ือโครงการเปิดด าเนินการภายหลงัรวมกิจการ คาดวา่จะมีความตอ้งการในการใช้
น ้ าประปารวมทั้งส้ินประมาณ 76.23 ลูกบาศก์เมตร/วนั (เพิ่มข้ึนประมาณ 20.72 ลูกบาศก์เมตร/วนั) 
โดยการประปาส่วนภูมิภาค สาขาชุมพร มีปริมาณน ้ าเหลือจ าหน่ายประมาณ 17,720 ลูกบาศก์เมตร/
วนั เม่ือคิดปริมาณน ้ าใช้ท่ีเกิดข้ึนจากโครงการเท่ากบั 76.23 ลูกบาศก์เมตร/วนั คิดปริมาณน ้ าท่ีตอ้ง
จ าหน่ายคงเหลือหลงัจากการเปิดด าเนินการของโครงการเท่ากบั 17,644 ลูกบาศก์เมตร/วนั ทั้งน้ีการ
ประปาส่วนภูมิภาค สาขาชุมพร ไดแ้จง้ยนืยนัการส่งจ่ายน ้าประปาให้กบัโครงการเรียบร้อยแลว้แสดง
ดงัภาคผนวก ก-13 
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 (2) การส ารองน า้ใช้ของโครงการ 
  โครงการได้จดัให้มีน ้ าใช้ส ารองเพื่อการอุปโภค – บริโภคทั้งหมดประมาณ 520 
ลูกบาศก์เมตร ส าหรับแหล่งกกัเก็บน ้ าส ารองบริเวณอาคาร A สามารถส ารองไดน้านประมาณ 10 วนั 
(หรือประมาณ 240 ชั่วโมง) และแหล่งกกัเก็บน ้ าส ารองบริเวณอาคาร B (อาคารหมอเจต) สามารถ
ส ารองไดน้านประมาณ 4 วนั (ประมาณ 96 ชัว่โมง)  
 
  นอกจากน้ีโครงการได้จดัให้มีน ้ าส ารองเพื่อการดับเพลิงทั้ งหมดประมาณ 120 
ลูกบาศกเ์มตร สามารถส ารองเพื่อการดบัเพลิงไดน้านประมาณ 31.70 นาที ซ่ึงสามารถส ารองน ้ าใชไ้ว้
ได้อย่างเพี ยงพอ โดยเทียบเคียงกับกฎกระทรวงฉบับ ท่ี  33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความใน
พระราชบญัญติัควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ขอ้ 36 ท่ีก าหนดให้มีท่ีเก็บน ้ าส ารองน ้ าใชท่ี้สามารถจ่ายน ้ า
ในชัว่โมงการใชสู้งสุดไดไ้ม่นอ้ยกวา่ 2 ชัว่โมง และขอ้ 18 (3) และ (5) ท่ีก าหนดอาคารสูงตอ้งมีท่ีเก็บ
น ้าส ารองเพื่อใชเ้ฉพาะในการดบัเพลิง และตอ้งสามารถส่งจ่ายน ้าไดไ้ม่นอ้ยกวา่ 30 นาที 
 
 จากขอ้มูลขา้งตน้จะเห็นไดว้า่ การประปาส่วนภูมิภาค สาขาชุมพร ยงัคงมีขีดความสามารถ
ในการจ่ายน ้ าประปาให้กบัโครงการไดอ้ยา่งเพียงพอ อีกทั้งโครงการไดจ้ดัเตรียมระบบส ารองน ้ าใช้
เพื่อการอุปโภค – บริโภค และเพื่อการดบัเพลิงในกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินท่ีการประปาส่วนภูมิภาค สาขา
ชุมพร ไม่สามารถจ่ายน ้ าให้กบัโครงการได้หรือระบบผลิต – ส่งจ่ายน ้ าประปาขดัขอ้ง ดงันั้นการ
ด าเนินการของโครงการส่งผลกระทบต่อการใชน้ ้าของชุมชนใกลเ้คียงอยูใ่นระดบัต ่า  
 
4.3.2 การบ าบัดน า้เสีย 
 
 (1) ประสิทธิภาพระบบบ าบัดน า้เสีย 
  ปริมาณน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนจากกิจกรรมต่าง ๆ ภายในโครงการทั้งหมดประมาณ 62.60 
ลูกบาศก์เมตร/วนั (คิดร้อยละ 80 ของปริมาณน ้ าใช้) ซ่ึงภายหลงัการรวมกิจการและด าเนินการเต็ม
ศกัยภาพคาดว่ามีน ้ าเสียเพิ่มข้ึนจากการด าเนินการในปัจจุบนั 16.58 ลูกบาศก์เมตร/วนั รายละเอียด
แหล่งก าเนิดและปริมาณน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนของโครงการอา้งถึงตารางที่ 2.6.2-1 ในบทที่ 2 น ้ าเสียและ 
ส่ิงปฏิกูลทั้งหมดจะถูกรวบรวมเขา้สู่ระบบบ าบดัน ้ าเสียท่ีเดินระบบอยูใ่นปัจจุบนั ชนิดเติมอากาศเล้ียง
ตะกอนเวยีนกลบั (Aeration activated sludge process: AS) ขนาด 180 ลูกบาศกเ์มตร/วนั จ  านวน 1 ชุด 
(รับน ้าเสียจากอาคาร A อาคาร B อาคารหอ้งพกัมูลฝอยรวม อาคาร Food House และอาคารซกัรีดและ
แผนกจ่ายกลาง) และระบบบ าบดัน ้ าเสียส าเร็จรูป ชนิดแยกกากตะกอน – กรองไร้อากาศ (Septic and 
Anaerobic Filter System) ขนาด 3.2 ลูกบาศก์ เมตร/ว ัน  จ านวน 1 ชุด  (ส าห รับอาคาร Luxury  
(ศูนยต์รวจสุขภาพ) สามารถรองรับน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนภายในอาคารแต่ละอาคารไดอ้ยา่งเพียงพอเพื่อท า
การบ าบดัน ้ าเสียก่อนระบายลงสู่ท่อระบายน ้ าสาธารณะ นอกจากน้ีโครงการไดจ้ดัให้มีระบบบ าบดั 
น ้ าเสียส าเร็จรูปชนิดแยกกากตะกอน – กรองไร้อากาศ (Septic and Anaerobic Filter System)  
ขนาด 1 ลูกบาศก์เมตร จ านวน 2 ชุด เพื่อรองรับน ้าเสียท่ีเกิดจากอาคารห้องน ้าบริเวณลานจอดรถก่อน
ระบายเขา้สู่บ่อซึมเพื่อปล่อยซึมดิน 
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  ทั้งน้ี จากการด าเนินการท่ีผ่านมา พบว่า ผลการตรวจวิเคราะห์คุณภาพน ้ าภายหลงั
การบ าบดัมีค่าเกินเกณฑ์มาตรฐาน มีเพียงค่าความเป็นกรด-ด่าง (pH) ปริมาณสารท่ีละลายไดท้ั้งหมด 
(Total Dissolved Solids) และปริมาณไขมนัและน ้ ามนั (Oil & Grease) ท่ีมีค่าอยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน
อา้งถึงตารางที่ 3.2.6-2 อยา่งไรก็ตามการด าเนินการท่ีผา่นมาไดท้  าการบ ารุงรักษา การปรับปรุง และ
ซ่อมแซมระบบบ าบดัน ้ าเสียอยา่งต่อเน่ือง เพื่อใหส้ามารถบ าบดัน ้าเสียให้มีคุณภาพเป็นไปตามเกณฑ์
ท่ีกฎหมายก าหนด พร้อมทั้งไดว้า่จา้งให้บริษทั พฒันาส่ิงแวดลอ้มและทรัพยากร จ ากดั เขา้มาท าการ
ตรวจสอบและประเมินประสิทธิภาพของระบบการจดัการน ้าเสียของโครงการ รวมถึงเสนอแนะแนว
ทางการปรับปรุงแก้ไขระบบเพื่อให้น ้ าทิ้งหลังการบ าบัดมีคุณภาพเป็นไปตามเกณฑ์ท่ีกฎหมาย
ก าหนด 
 
 (2) การจัดการส่ิงปฏิกูลจากระบบบ าบัดน า้เสีย 
  กากไขมนัท่ีเกิดข้ึนภายในถงัดกัไขมนั ส าหรับตะกอนท่ีเกิดจากระบบบ าบดัน ้ าเสีย
โครงการจะด าเนินการประสานงานให้หน่วยงานเอกชนท่ีไดรั้บอนุญาตจากหน่วยงานทอ้งถ่ินเขา้มา
สูบเพื่อน าไปก าจดั พร้อมกนัน้ีโครงการจะก าหนดและมอบหมายให้เจ้าหน้าท่ีเทคนิคท่ีดูแลระบบ
บ าบดัน ้าเสียเป็นผูดู้แลและรับผดิชอบตรวจสอบถงัดกัไขมนัเป็นประจ าทุกสัปดาห์  
 
 (3) การดูแลระบบบ าบัดน า้เสีย 
  โครงการจดัให้มีผูเ้จา้หน้าท่ีเทคนิคท่ีมีความรู้เก่ียวกบัการบ าบดัน ้ าเสียดูแลระบบ
บ าบดัน ้ าเสีย เพื่อควบคุม ดูแล และบ ารุงรักษาระบบบ าบดัน ้ าเสียของโครงการให้สามารถท างานได้
อยา่งมีประสิทธิภาพและมีอายุการใช้งานไดย้าวนาน รวมถึงควบคุมน ้ าทิ้งให้เป็นไปตามมาตรฐาน
ตามขอ้ก าหนดท่ีเก่ียวขอ้ง  
 
 จากการจดัการน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนของโครงการดงักล่าวขา้งตน้ จะเห็นไดว้า่โครงการมีวิธีการ
บ าบดัน ้ าเสียท่ีเหมาะสม ท าให้น ้ าทิ้งท่ีผ่านการบ าบดัจนมีคุณสมบติัเป็นไปตามมาตรฐานน ้ าทิ้งท่ี
ก าหนดก่อนท าการฆ่าเช้ือหรือผา่นบ่อตรวจสอบคุณภาพน ้าก่อนระบายลงสู่ท่อระบายน ้าสาธารณะริม
ถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) บริเวณดา้นหนา้พื้นท่ีโครงการโดยปลายทาง
จะระบายลงสู่คลองท่าตะเภา จากนั้นไหลลงสู่ทะเลบริเวณปากแม่น ้าชุมพร (ใกลก้บัจุดชมววิเขามทัรี) 
โดยท่อระบายน ้ าสาธารณะบริเวณดา้นหน้าโครงการสามารถรองรับการระบายน ้ าทิ้งและน ้ าฝนของ
โครงการได ้ดงันั้นผลกระทบดา้นการจดัการน ้าเสียและส่ิงปฏิกูลต่อชุมชนจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 

4-12



รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-12 

4.3.3 การระบายน า้ 
 
 (1) ระบบระบายน า้ฝนภายนอกอาคารและระบบป้องกนัน า้ท่วม 
  ระบบระบายน ้ าฝนของโครงการท่ีมีอยูเ่ดิมในปัจจุบนั เป็นระบบท่อแยก (Separate 
Sewer System) ระหว่างท่อระบายน ้ าฝนและท่อระบายทิ้ง /น ้ าเสีย มีลักษณะเป็นท่อระบายน ้ า
คอนกรีตเสริมเหล็กรอบพื้นท่ีโครงการ ขนาดเส้นผ่านศูนยก์ลาง 0.40 – 0.80 เมตร พร้อมบ่อพกัน ้ า 
(Manhole) ความลาดเอียง 1 : 200 รวมถึงรางระบายน ้ าคอนกรีตเสริมเหล็กบริเวณดา้นขา้งอาคารโรง
จอดรถ 5, 6 และ 9 โดยน ้ าฝนจากอาคารและพื้นท่ีส่วนต่าง ๆ ภายในโครงการรวมถึงบ้านพัก
ผูอ้  านวยการและพื้นท่ีท่ีเก่ียวเน่ืองกนัโดยน ้ าฝนถูกรวบรวมเขา้สู่ระบบระบายน ้ าฝนของโครงการ  
โดยมีทิศทางการไหลของน ้ าตามลกัษณะทางกายภาพของพื้นท่ีโครงการ ก่อนระบายลงสู่ท่อระบาย
น ้ าสาธารณะริมถนนต่อไป ซ่ึงสามารถรองรับปริมาณน ้ าฝนท่ีเกิดข้ึนภายในพื้นท่ีโครงการไดอ้ย่าง
เพียงพอ  
 
 (2) ปริมาณน า้ทีห่น่วงกกัเกบ็ภายในโครงการ   
  โครงการจดัให้มีระบบหน่วงน ้ าส าหรับกกัเก็บน ้ าฝนท่ีเกิดข้ึนจากพื้นท่ีบริเวณดา้น
ทิศเหนือของโครงการ ได้แก่ บ่อหน่วงน ้ าฝนน ้ า จ  านวน 1 แห่ง มีลักษณะเป็นบ่อเปิด (บ่อดิน)  
มีปริมาตรกกัเก็บ ประมาณ 284 ลูกบาศก์เมตร และท่อระบายน ้ าสามารถหน่วงน ้ าได้ประมาณ 42 
ลูกบาศก์เมตร ดงันั้นจะเห็นได้ว่าระบบหน่วงน ้ าฝนภายในพื้นท่ีโครงการสามารถหน่วงน ้ าฝนท่ี
เกิดข้ึนได้ทั้ งหมด เท่ากบั 327 ลูกบาศก์เมตร ซ่ึงสามารถรองรับน ้ าฝนส่วนเกินท่ีคาดว่าจะเกิดข้ึน
ภายในพื้นท่ีโครงการทั้งหมดได้อย่างเพียงพอ โดยคาดว่าจะมีปริมาณน ้ าฝนส่วนเกินท่ีตอ้งกกัเก็บ
ภายในพื้นท่ีโครงการประมาณ 215 ลูกบาศกเ์มตร  
 
 (3) การควบคุมการระบายน า้ออกนอกพืน้ทีโ่ครงการสู่ท่อระบายน า้สาธารณะ 
  ภายหลงัจากฝนหยุดตก โครงการจะระบายน ้ าฝนท่ีเกิดข้ึนบริเวณพื้นท่ีบริเวณดา้น
ทิศเหนือของโครงการออกจากบ่อหน่วงน ้ าดว้ยเคร่ืองสูบน ้ า ท่ีมีอตัราการสูบน ้ า 115 ลูกบาศก์เมตร/
ชัว่โมง (0.032 ลูกบาศกเ์มตร/วนิาที) จ  านวน 2 ชุด (ใชง้าน 1 ชุด ส ารอง 1 ชุด) ซ่ึงเป็นอตัราการระบาย
น ้ าไม่เกินก่อนการพฒันาโครงการ (ไม่เกิน 0.097 ลูกบาศก์เมตร/วินาที) เพื่อระบายลงสู่ท่อระบาย
ระบายน ้ าสาธารณะริมถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศเหนือของพื้นท่ีโครงการต่อไป (จุดระบายน ้ า
แห่งท่ี 3)  
 
  ส าหรับการระบายน ้ าฝนบริเวณจุดระบายน ้ าแห่งท่ี 1 มีอตัราการระบายน ้ า 0.202
ลูกบาศก์เมตร/วินาที จุดระบายน ้ าแห่งท่ี 2 มีอตัราการระบายน ้ า 0.230 ลูกบาศก์เมตร/วินาที และ 
จุดระบายน ้ าแห่งท่ี 4 มีอัตราการระบายน ้ า 0.113 ลูกบาศก์เมตร/วินาที ระบายลงสู่ท่อระบายน ้ า
สาธารณะดว้ยแรงโนม้ถ่วงของโลก (Gravity Flow) ตามอตัราการระบายท่ีมีอยูเ่ดิมในปัจจุบนั 
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 (4) การระบายน า้และการป้องกนัน า้ท่วมบริเวณพืน้ทีโ่ครงการ 
  เม่ือพิจารณาความสามารถในการรองรับของท่อระบายน ้าสาธารณะริมถนนชุมพร – 
ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) บริเวณดา้นหนา้พื้นท่ีโครงการ มีขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 
1.20 เมตร ความลึกน ้ า 0.30 เมตร สามารถระบายน ้ าได ้0.146 ลูกบาศก์เมตร/วินาที (อตัราการระบาย
น ้ าของโครงการ 0.032 ลบ.ม./วินาที) และท่อระบายน ้ าริมถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ความลึกน ้ า 0.50 
เมตร มีขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 0.60 เมตร ความลึกน ้ า 0.50 เมตร สามารถระบายน ้ าได้ 0.170 
ลูกบาศกเ์มตร/วินาที (อตัราการระบายน ้ าของโครงการ 0.032 ลบ.ม./วินาที) ซ่ึงสามารถรองรับอตัรา
การระบายน ้าของโครงการไดอ้ยา่งเพียงพอ รายละเอียดการค านวณมีดงัน้ี 
 
  จากสูตร   Q = (K'/n) × D8/3× S1/2  
 
  เม่ือ    Q = ปริมาณการไหล (ลูกบาศกเ์มตร/วนิาที)  
      n = สัมประสิทธ์ิความขรุขระ (ท่อคอนกรีต = 0.015)  
      S = ความลาดชนัของทางน ้า (1 : 1,000 หรือ 0.001 )  
      d = ความลึกน ้า (0.30, 0.50 เมตร)  
      D = เส้นผา่นศูนยก์ลางท่อระบายน ้า (1.20, 0.60 เมตร)  
      K' = ค่าคงท่ีจากตาราง 4.3.3-1 เม่ือ d/D = 0.25 (0.0427), 0.83 (0.315) 
 
  1) ท่อระบายน า้ริมถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 
 
   แทนค่า   = 0.0427 × 1.202/3×0.0011/2 
                     0.015 
       = 0.146  ลูกบาศกเ์มตร/วนิาที  
 
  2) ท่อระบายน า้ริมถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 
 
   แทนค่า   = 0.315 × 0.602/3×0.0011/2 
                    0.015 
       = 0.170  ลูกบาศกเ์มตร/วนิาที  
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ตาราง 4.3.3-1 
ค่า  K' ส าหรับท่อกลมกรณทีราบขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางท่อ 

ในสมการ (K'/n) × D8/3× S1/2 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ท่ีมา : Metcalf & Eddy, Inc. 1981 
 
 นอกจากน้ี จากการด าเนินการปรับปรุงระบบระบายน ้ าในเขตพื้นท่ีเทศบาลต าบลวงัไผแ่ละ
พื้นท่ีใกลเ้คียงท่ีผ่านมา ซ่ึงด าเนินการโดยเทศบาลต าบลวงัไผแ่ละแขวงทางหลวงชุมพร อาทิ การท า
คนัดินกั้นน ้ าตลอดแนวคลองชุมพร การติดตั้งเคร่ืองสูบน ้ า (โรงสูบน ้ าคลองชุมพร ซอยวดัวงัไผ ่และ
โรงสูบน ้ าซอยสุขาภิบาล 6) การปรับปรุงและขยายท่อระบายน ้ าริมถนนทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 
327 ตลอดแนวเพื่อระบายน ้าลงสู่คลองมา้ยงัและคลองท่าตะเภาอนัเป็นการเพิ่มศกัยภาพในการระบาย
น ้ าและป้องกนัน ้ าท่วม รวมถึงแผนการปรับปรุงระบบระบายน ้ าในอนาคตของเทศบาลต าบลวงัไผ่
บริเวณพื้นท่ีโครงการ ประกอบดว้ย 1) โครงการก่อสร้างท่อระบายน ้ า คสล. ซอยสุขาภิบาล 9 เช่ือม
ซอยสุขาภิบาล 7/3 หมู่ท่ี 3 หมู่ท่ี 5 และโครงการปรับปรุงถนน คสล. พร้อมก่อสร้างท่อระบายน ้ า 
คสล. ซอยสุขาภิบาล 7 หมู่ท่ี 5 (ต่อจากส่วนเดิม) เพื่อป้องกนัและแกไ้ขปัญหาน ้ าท่วมขงั และเพื่อให้
ประชาชนได้รับความสะดวกในการคมนาคมอนัเกิดจากปัญหาน ้ าท่วมขงับนถนนบริเวณพื้นท่ี
โครงการ  
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 อย่างไรก็ตาม เน่ืองจากสภาพพื้นท่ีต าบลวงัไผ่เป็นพื้นท่ีราบลุ่ม เม่ือฝนตกหนกัต่อเน่ืองกนั
เป็นเวลานานท าให้พื้นท่ีบางบริเวณเกิดน ้ าท่วมขงัเพื่อรอการระบาย ซ่ึงการด าเนินการท่ีผ่านมา
โครงการไดต้ระหนกัถึงผลกระทบดา้นน ้ าท่วมขงับริเวณพื้นท่ีชุมชนโดยรอบโครงการ จึงจดัให้มีบ่อ
หน่วงน ้ าภายในพื้นท่ีโครงการพร้อมทั้งควบคุมอตัราการะบายน ้ าออกจากบ่อหน่วงน ้ า เพื่อบรรเทา
ปัญหาน ้ าท่วมขงับริเวณพื้นท่ีชุมชนโดยรอบโครงการ พร้อมทั้งให้ความร่วมมือกบัเทศบาลต าบลวงั
ไผใ่นการแกไ้ขปัญหาอยา่งต่อเน่ือง ดงันั้นผลกระทบจากการระบายน ้ าของโครงการต่อชุมชนจึงอยู่
ในระดบัปานกลาง 
 
4.3.4 การจัดการมูลฝอย 
 
 (1) การจัดการมูลฝอยของโครงการ 
  การจดัการมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนของโครงการ จะด าเนินการคดัแยกมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนออก
จากกันอย่างชัดเจน ซ่ึงคาดว่าจะมีปริมาณมูลฝอยเกิดข้ึนทั้งส้ินประมาณ 2.47 ลูกบาศก์เมตร/วนั 
(515.33 กิโลกรัม/วนั) ไดแ้ก่ 1) มูลฝอยทัว่ไป ประมาณ 0.97 ลูกบาศก์เมตร/วนั 2) มูลฝอยอนัตราย 
ประมาณ 1.50 ลูกบาศกเ์มตร/วนั และ 3) มูลฝอยติดเช้ือ ประมาณ 1.50 ลูกบาศก์เมตร/วนั โดยจดัให้มี
ภาชนะรองรับแยกแต่ละประเภทพร้อมจดัให้มีป้าย และสัญลกัษณ์ติดท่ีภาชนะรองรับมูลฝอยแต่ละ
ประเภท เพื่อป้องกนัและควบคุมมิให้มีการปะปนมูลฝอยแต่ละประเภทตั้งแต่แหล่งก าเนิดจนถึง
ขั้นตอนการจดัเก็บมูลฝอยเขา้สู่ห้องพกัมูลฝอยประเภทต่าง ๆ เพื่อรอให้หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเขา้มา
จดัเกบ็เพื่อน าไปก าจดัอยา่งถูกวธีิต่อไป 
 
  ส าหรับการรวบรวม เคล่ือนยา้ย คดัแยก และจดัเก็บมูลฝอยติดเช้ือ โครงการจะ
ปฏิบติัให้เป็นไปตามกฎกระทรวงวา่ดว้ยการก าจดัมูลฝอยติดเช้ือ พ.ศ. 2545 และกฎกระทรวงวา่ดว้ย
การก าจดัมูลฝอยติดเช้ือ (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ. 2564 ซ่ึงด าเนินการโดยพนกังานท าความสะอาดท่ีผ่านการ
ฝึกอบรมด้านการป้องกันและระงับการแพร่เช้ือหรืออันตรายท่ีอาจเกิดจากมูลฝอยติดเช้ือ และ
ก าหนดใหพ้นกังานหรือเจา้หนา้ท่ีผูป้ฏิบติังานตอ้งสวมถุงมือยางหนา ผา้กนัเป้ือน ผา้ปิดปากและจมูก 
รวมถึงรองเทา้พื้นยางหุ้มแขง้ตลอดเวลาท่ีปฏิบติังาน เพื่อป้องกนัการสัมผสัมูลฝอยติดเช้ือในขณะ
ปฏิบติังาน 
 
  ทั้งน้ี โครงการไดก้ าหนดให้พนกังานท าความสะอาดของโครงการท าความสะอาด
อาคารหอ้งพกัมูลฝอยรวมทุกคร้ังภายหลงัจากการเก็บขนมูลฝอยของหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อป้องกนั
ปัญหาด้านกล่ินท่ีอาจจะเกิดข้ึน โดยน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนทั้งหมดจากพื้นท่ีภายในอาคารห้องพกัจะถูก
รวบรวมเขา้สู่ระบบบ าบดัน ้ าเสียรวมของโครงการ โดยมิไดมี้การระบายลงสู่ท่อรวบรวมน ้ าฝนของ
โครงการแต่อยา่งใด (แนวท่อรวบรวมน ้าเสียจากพื้นท่ีภายในหอ้งพกัมูลฝอยรวมอา้งถึงรูปที ่2.6.2-1) 
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 (2) ความสามารถการรองรับมูลฝอยของห้องพกัมูลฝอย 
  การจดัเก็บมูลฝอยแต่ละประเภทเพื่อรอการเก็บขนโดยเทศบาลต าบลวงัไผ่  ห้าง
หุ้นส่วนจ ากดั ส.เรืองโรจน์สระบุรี หรือร้านรับซ้ือของเก่าก่อนน าไปก าจดั โครงการไดก้ าหนดให้มี
การแยกประเภทมูลฝอยออกจากกนัอยา่งชดัเจน โดยจดัเตรียมอาคารห้องพกัมูลฝอยรวมไวจ้  านวน 2 
อาคาร ไดแ้ก่  
 
  1) อาคารห้องพกัมูลฝอยรวม (ติดกบัอาคาร B) ภายในแบ่งพื้นท่ีห้องพกัมูลฝอย
ออกเป็น 4 ประเภท ไดแ้ก่ หอ้งพกัมูลฝอยยอ่ยสลายได ้ห้องพกัมูลฝอยทัว่ไป ห้องพกัมูลฝอยอนัตราย 
และห้องพกัมูลฝอยติดเช้ือ พร้อมทั้งจดัให้มีห้องอาบน ้ าส าหรับให้พนกังานท าความสะอาดร่างกาย 
รวมถึงพื้นท่ีส าหรับล้างรถเข็นภายหลงัเก็บขนมูลฝอย สามารถรองรับปริมาณมูลฝอยย่อยสลายได ้ 
มูลฝอยทัว่ไป มูลฝอยอนัตราย และมูลฝอยติดเช้ือ ไดน้านประมาณ 13 86 50 และ 10 วนั ตามล าดบั  
 
   ส าหรับอาคารดงักล่าว ระบุวา่เป็นพื้นท่ีเก็บมูลฝอยติดเช้ือโดยมีตราสัญลกัษณ์ท่ี
ใชร้ะหวา่งประเทศ   Biohazard            ไวท่ี้หนา้หอ้งหรือหนา้อาคาร พร้อมทั้งจดัให้มีประตูเปิด – ปิด
ดว้ยกุญแจเพื่อป้องกนัไม่ให้บุคคลทัว่ไปท่ีไม่เก่ียวขอ้งเขา้ไป รวมถึงป้องกนัการคุย้เข่ียของสุนขั และ
แมลงพาหนะน าโรคต่าง ๆ ตลอดจนจดัใหมี้ลานส าหรับลา้งรถเขน็อยูภ่ายในอาคาร รวมถึงด าเนินการ
ติดตั้งระบบปรับอากาศเพื่อควบคุม โดยก าหนดให้พนกังานท าความสะอาดลา้งท าความสะอาดอาคาร
ห้องพกัมูลฝอยรวมทุกคร้ังภายหลงัจากการเก็บขนมูลฝอยเพื่อป้องกนัการสะสมของเช้ือโรคและ
ปัญหาดา้นกล่ินท่ีอาจจะเกิดข้ึน โดยน ้ าเสียท่ีเกิดข้ึนจากห้องพกัมูลฝอยรวมจะถูกรวบรวมเขา้สู่ระบบ
บ าบดัน ้าเสียของโครงการเพื่อท าการบ าบดัต่อไป 
 
  2)  อาคารเก็บขยะรีไซเคิล ห้องเก็บศพ ภายในแบ่งการใช้ประโยชน์พื้นท่ีออกเป็น 
 3 ส่วนไดแ้ก่ พื้นท่ีห้องเก็บขยะรีไซเคิล ห้องเก็บศพ และท่ีจอดรถบริการ/ เก็บศพ จ านวน 3 คนั โดย
ห้องพกัมูลฝอยรีไซเคิล สามารถรองรับปริมาณมูลฝอยรีไซเคิลท่ีเกิดข้ึนในแต่ละวนัไดน้านประมาณ  
6 เดือน 
 
  ดังนั้ น จะเห็นได้ว่าโครงการได้จดัเตรียมให้มีห้องพกัมูลฝอยรวม ขนาดความจุ 
140.04 ลูกบาศกเ์มตร สามารถรองรับมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนภายในโครงการไดอ้ยา่งเพียงพอส าหรับมูลฝอย
แต่ละประเภท ซ่ึงสอดคล้องเป็นไปตามกฎกระทรวงสุขลกัษณะการจดัการมูลฝอยทัว่ไป พ.ศ. 2560  
ท่ีก าหนดให้ตอ้งสามารถรองรับมูลฝอยทัว่ไปท่ีเกิดข้ึนไดไ้ม่น้อยกวา่ 2 วนั และกฎกระทรวงว่าดว้ย
การก าจัดมูลฝอยติดเช้ือ พ.ศ. 2545 ท่ีก าหนดให้ต้องสามารถรองรับมูลฝอยติดเช้ือท่ีเกิดข้ึนได ้
ไม่นอ้ยกวา่ 2 วนั 
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  พร้อมกันน้ี โครงการได้จัดให้มีจุดจอดรถชั่วคราวอยู่บริเวณด้านข้างห้องพัก 
มูลฝอยรวม เพื่อให้รถรับส่งของและรถเก็บขนมูลฝอยเข้าจอด เพื่ออ านวยความสะดวกในการ 
เขา้ – ออกของรถเก็บขนมูลฝอย และป้องกนัมิให้ส่งผลกระทบต่อผูใ้ชบ้ริการภายในโครงการ รวมถึง
ป้องกนัการกีดขวางจราจรภายในโครงการในช่วงการเก็บขนมูลฝอย  
 
 (3) ศักยภาพการเกบ็ขนมูลฝอยและก าจัดของหน่วยงานรับก าจัดมูลฝอย 
 
  1) มูลฝอยทัว่ไป 
 
   (ก) การเกบ็รวบรวมมูลฝอยทัว่ไป 
    การเก็บรวบรวมมูลฝอยในพื้นท่ีโครงการอยู่ในความรับผิดชอบของ
เทศบาลต าบลวงัไผ่ เป็นผู ้รับผิดชอบจัดเก็บมูลฝอย โดยมีพื้นท่ีการให้บริการเก็บขนมูลฝอย
ครอบคลุมทั้งเทศบาล ขนาดพื้นท่ี 10.85 ตารางกิโลเมตร มีปริมาณมูลฝอยท่ีเก็บขนไดป้ระมาณ 8 ตนั/
วนั (หรือ 248 ตนั/เดือน) โดยแต่ละพื้นท่ีจะท าการเก็บขนมูลฝอยทุกวนั มีจ  านวนพนกังานบริการเก็บ
ขนมูลฝอยมีทั้งหมด 8 คน รถเก็บขนมูลฝอยแบบอดัทา้ย ขนาด 10 ลูกบาศก์เมตร จ านวน 2 คนั ซ่ึง
สามารถเก็บขนมูลฝอยได้สูงสุดประมาณ 20 ตนั/วนั ปัจจุบนัเทศบาลต าบลวงัไผ่จดัให้มีรถและ
เจา้หนา้ท่ีเขา้เก็บขนมูลฝอยของโครงการทุกวนั โดยใชเ้ส้นทางถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 เป็นหลกั เขา้
มาท าการเก็บขนมูลฝอยภายในโครงการช่วงเวลาประมาณ 16.30 – 20.40 น.  
 
    ดงันั้น เม่ือโครงการเปิดด าเนินการเตียงผูป่้วยไวค้้างคืน จ านวน 103 เตียง 
คาดว่าจะมีปริมาณมูลฝอยทัว่ไปประมาณ 273.00 กิโลกรัม/วนั (0.27 ตนั/วนั) เพิ่มข้ึนจากปัจจุบนั
ประมาณ 72.15 กิโลกรัม/วนั (0.07 ตนั/วนั) ปัจจุบนัเทศบาลต าบลวงัไผมี่ปริมาณมูลฝอยท่ีเก็บขนได้
ประมาณ 8 ตนั/วนั เม่ือรวมกบัปริมาณมูลฝอยท่ีเพิ่มข้ึน 0.07 ตนั/วนั เทศบาลต าบลวงัไผจ่ะมีปริมาณ
มูลฝอยท่ีตอ้งเก็บขนเพิ่มข้ึนเป็น 8.07 ตนั/วนั ซ่ึงยงัอยูใ่นขีดความสามารถในการเก็บขนมูลฝอยของ
เทศบาลต าบลวงัไผ ่
 
   (ข) การก าจัดมูลฝอยทัว่ไป 
    เทศบาลต าบลวงัไผ่ จะน ามูลฝอยทัว่ไปท่ีเก็บไดท้ั้งหมดไปก าจดัท่ีสถานท่ี
ก าจดัมูลฝอยเทศบาลเมืองชุมพร ซ่ึงอยูใ่นความรับผิดชอบของเทศบาลเมืองชุมพร ดว้ยวิธีการเทกอง
แบบควบคุม ตั้งอยูท่ี่หมู่ท่ี 10 บา้นเขากลว้ย ต าบลหาดพนัไกร อ าเภอเมืองชุมพร จงัหวดัชุมพร ขนาด
พื้นท่ีทั้ งหมด 42 ไร่ มีระยะทางห่างจากเทศบาลต าบลวงัไผ่ประมาณ 4 กิโลเมตร ปัจจุบนัรองรับ
ปริมาณมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนในเทศบาลเมืองชุมพรและหน่วยงานอ่ืน ๆ ทั้งรัฐและเอกชน จ านวน 32 แห่ง 
มีปริมาณมูลฝอยเขา้ระบบประมาณ 110 ตนั/วนั ซ่ึงสามารถใช้งานพื้นท่ีก าจดัได้อีก 2 ปี คิดเป็น
ปริมาณขยะมูลฝอย 52,380 ตนั 
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    ทั้งน้ี เน่ืองจากสถานท่ีก าจดัมูลฝอยเทศบาลเมืองชุมพร สามารถใชง้านพื้นท่ี
ก าจดัได้อีก 2 ปี (กันยายน 2565) คิดเป็นปริมาณขยะมูลฝอย 52,380 ตนั ดังนั้นเพื่อเป็นการแก้ไข
ปัญหาและการให้บริการจดัการมูลฝอยเป็นไปอยา่งย ัง่ยืนและไม่ส่งผลกระทบต่อประชาชน เทศบาล
เมืองชุมพรจึงมีนโยบายให้มีการก าจดัมูลฝอย โดยน ามาใช้เป็นเช้ือเพลิงเพื่อผลิตเป็นพลงังานไฟฟ้า
ภายใตช่ื้อ “โครงการแปรรูปขยะมูลฝอยชุมชนเป็นพลงังานไฟฟ้า เทศบาลเมืองชุมพร” ด้วยระบบ
เทคโนโลยเีตาเผาแบบตะกรับ (Stoker Type Incinerator) ท่ีมีการท างานแบบต่อเน่ือง มีความสามารถ
ในการก าจดัมูลฝอยไดไ้ม่นอ้ยกวา่ 200 ตนั/วนั พร้อมระบบผลิตกระแสไฟฟ้า ขนาดก าลงัผลิต 5 เมกะ
วตัต ์และระบบบ าบดัมลพิษท่ีไดม้าตรฐาน มีการควบคุมการปล่อยของเสียออกสู่ส่ิงแวดลอ้มท่ีเป็นไป
ตามกฎหมายก าหนด อยู่ติดกบับริเวณสถานท่ีก าจดัขยะมูลฝอยของเทศบาลเมืองชุมพร ด าเนินการ
โดยบริษทั ท่าฉาง เอนเนอร์ยี่ โซลูชัน (ชุมพร) จ ากดั เม่ือวนัท่ี 17 ธันวาคม พ.ศ. 2563 ภายใตก้าร
ก ากบัดูแลและตรวจสอบโดยเทศบาลเมืองชุมพร ซ่ึงคาดวา่จะเปิดด าเนินการภายในปี พ.ศ. 2567 
 
    อย่างไรก็ตาม บริษัทท่ีปรึกษาได้ก าหนดมาตรการป้องกันและแก้ไข
ผลกระทบส่ิงแวดลอ้ม และมาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดลอ้มดา้นการจดัการมูลฝอย
ทัว่ไปของโครงการ ดงัน้ี 
  
    • มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
 
     - จดัเตรียมภาชนะรองรับมูลฝอยทัว่ไปวางไวต้ามจุดต่าง ๆ ภายใน
อาคาร โดยภายในมีถุงพลาสติกบรรจุรองรับอีกชั้น พร้อมติดป้ายแสดงสัญลักษณ์มูลฝอยแต่ละ
ประเภทบริเวณฝาและตวัถงัรองรับมูลฝอย เพื่อใหส้ามารถทิ้งมูลฝอยแต่ละประเภทลงสู่ถงัรองรับมูล
ฝอยไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
     - จดัให้มีพนกังานท าความสะอาด จดัเก็บมูลฝอยจากทุกจุดภายใน
โครงการทุกวนั และคดัแยกมูลฝอยก่อนน าไปรวมไวท่ี้ห้องพกัมูลฝอยรวม เพื่อให้รถเก็บขนมูลฝอย
ของเทศบาลต าบลวงัไผม่าจดัเก็บและน าไปก าจดั 
     - ก่อนรวบรวมมูลฝอยจากจุดต่าง ๆ ไปยงัห้องพกัมูลฝอยรวม ตอ้ง
มดัปากถุงใหแ้น่น เพื่อป้องกนัมูลฝอยตกหล่นและสะดวกต่อการขนยา้ย  
     - หอ้งพกัมูลฝอยรวมตอ้งมีประตูปิดมิดชิดเพื่อป้องกนักล่ินรบกวน
ผูม้าใชบ้ริการ เจา้หน้าท่ี/บุคลากร และชุมชนบริเวณใกลเ้คียงโดยจะเปิดประตูเฉพาะช่วงท่ีมีการเก็บ
ขนมูลฝอยเท่านั้น 
     - จดัให้มีเจ้าหน้าท่ีคอยดูแลรักษาความสะอาด บริเวณห้องพัก 
มูลฝอยรวมของโครงการ 
     - ประสานงานการจดัเก็บมูลฝอยกบัเทศบาลต าบลวงัไผ่ให้มาเก็บ
มูลฝอยจากโครงการสม ่าเสมอ โดยไม่มีการตกคา้งภายในโครงการ 
     - ล้างท าความสะอาดพื้นท่ีห้องพักมูลฝอยรวมทุกคร้ังภายหลัง
หน่วยงานมาเก็บขน 
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     - พนักงานท่ีล้างท าความสะอาดพื้นท่ีห้องพกัมูลฝอยรวมตอ้งท า
ความสะอาดร่างกายดว้ยน ้ายาฆ่าเช้ือ พร้อมเก็บอุปกรณ์ทุกคร้ังภายหลงัการเก็บขน 
     - น ้าเสียท่ีเกิดจากการลา้งหอ้งพกัมูลฝอยรวมจะรวบรวมลงสู่ระบบ
บ าบดัน ้าเสียของโครงการก่อนระบายลงสู่ท่อระบายน ้าสาธารณะ 
     - รณรงค์และให้ความรู้กับบุคลากรและเจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวข้องกับ
โครงการเก่ียวกับการคดัแยกมูลฝอยก่อนทิ้งลงถังรองรับมูลฝอยของโครงการแต่ละประเภทให้
ถูกตอ้ง 
     - ติดป้ายรณรงคแ์ละประชาสัมพนัธ์กบัเจา้หนา้ท่ี/บุคลากรให้มีการ
คดัแยกมูลฝอยก่อนทิ้งใหถู้กท่ีและถูกถงั 
     - จดัให้มีเจา้หนา้ท่ีประสานงานกบัเทศบาลต าบลวงัไผ/่หน่วยงานท่ี
เก่ียวขอ้ง กรณีท่ีมีปริมาณมูลฝอยตกคา้ง 
 
    • มาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
 
     - ตรวจสอบการตกคา้งมูลฝอยภายในอาคารโครงการและห้องพกั
มูลฝอยรวม 
       ความถ่ี  : ทุกวนัตลอดระยะเวลาเปิดด าเนินการ 
       ผูรั้บผดิชอบ : บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 
     - ท าความสะอาดหอ้งพกัมูลฝอยรวมและถนนภายในโครงการ 
 
      ความถ่ี  : ทุกคร้ังภายหลงัการเก็บขนมูลฝอย  
          ตลอดระยะเวลาเปิดด าเนินการ 
      ผูรั้บผดิชอบ : บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 
  2)  มูลฝอยติดเช้ือ 
   การเก็บขนมูลฝอยติดเช้ือของโครงการ โครงการไดว้า่จา้งใหห้้างหุ้นส่วนจ ากดั 
ส.เรืองโรจน์สระบุรี เป็นผูด้  าเนินการเก็บขนมูลฝอยติดเช้ือให้กบัโครงการสัปดาห์ละ 1 คร้ัง เพื่อ
น าไปก าจดัโดยบริษทั โชติฐกรณ์พิบูลย ์จ  ากดั ตั้งอยูเ่ลขท่ี 15/5 หมู่ท่ี 1 ต าบลหนองกรด อ าเภอเมือง
นครสวรรค ์จงัหวดันครสวรรค ์ดว้ยระบบเตาเผามูลฝอยติดเช้ือปลอดมลพิษ จ านวน 1 เตา สามารถท า
การเผาต่อเน่ือง 24 ชัว่โมง (ทุกวนั) สามารถเผามูลฝอยติดเช้ือไดสู้งสุด 117 ตนั/วนั โดยในปี พ.ศ. 
2564 มีปริมาณมูลฝอยติดเช้ือท่ีก าจดัไดเ้ฉล่ียประมาณ 62 ตนั/วนั เม่ือรวมกบัปริมาณมูลฝอยติดเช้ือท่ี
เกิดข้ึนจากโครงการ 0.23 ตนั/วนั (225.40 กิโลกรัม/วนั) ท าให้บริษทัฯ มีปริมาณมูลฝอยติดเช้ือท่ีตอ้ง
ก าจดัเพิ่มข้ึนเป็น 62.23 ตนั/วนั (62+0.23 = 62.23 ตนั/วนั) ยงัคงอยูใ่นความสามารถในการรองรับไป
ก าจดัไดอี้ก 54.77 ตนั/วนั  
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 หากพิจารณาระบบการบริหารจดัการมูลฝอยของโครงการ ความสามารถการรองรับมูล
ฝอยของห้องพกัมูลฝอย และศกัยภาพในการเก็บขนมูลของเทศบาลต าบลวงัไผ่และบริษทัเอกชน 
พบวา่ยงัคงมีความสามารถให้บริการเก็บขนมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนไดท้ั้งหมด รวมถึงการก าจดัของเทศบาล
เมืองชุมพรท่ีเปิดให้บริการก าจดัมูลฝอยในอนาคตของเทศบาลเมืองชุมพร โดยน ามูลฝอยมาใช้เป็น
เช้ือเพลิงเพื่อผลิตเป็นพลงังานไฟฟ้าภายใตช่ื้อ “โครงการแปรรูปขยะมูลฝอยชุมชนเป็นพลงังานไฟฟ้า 
เทศบาลเมืองชุมพร” และการก าจดัมูลฝอยติดเช้ือดว้ยวิธีการเผาของบริษทั โชติฐกรณ์พิบูลย ์จ  ากดั  
ท่ีสามารถรองรับมูลฝอยท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งเพียงพอ ดงันั้นผลกระทบดา้นการจดัการมูลฝอยทัว่ไปและ
มูลฝอยติดเช้ือท่ีเกิดข้ึนจึงอยูใ่นระดบัต ่า  
 
4.3.5 ไฟฟ้า 
 
 (1) การใช้ไฟฟ้า 
  ระบบไฟฟ้าของโครงการรับกระแสไฟฟ้าจากการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคจงัหวดัชุมพร 
ดว้ยระบบสายป้อนแรงสูง 33 kV เพื่อส่งไฟฟ้าแรงสูงเขา้สู่อุปกรณ์หมอ้แปลงไฟฟ้า ขนาด 500 kVA 
จ านวน 2 ชุด ท าหน้าท่ีแปลงไฟฟ้าและส่งไฟฟ้าแรงดันต ่าเข้าสู่แผงจ่ายไฟหลกัเพื่อส่งไปยงัส่วน
ควบคุมไฟฟ้าย่อยส่วนต่าง ๆ ภายในโครงการ ซ่ึงในสภาวะปกติโครงการมีความตอ้งการใช้ไฟฟ้า
สูงสุดประมาณ 695.32 kVA (เพิ่มข้ึน 15 kVA จากเดิมท่ีมีการใชไ้ฟฟ้าในปัจจุบนั 680.32 kVA) โดย
การไฟฟ้าส่วนภูมิภาคจงัหวดัชุมพร มีพื้นท่ีรับผิดชอบการจ่ายไฟฟ้าครอบคลุมพื้นท่ีรับผิดชอบพื้นท่ี
อ าเภอเมืองชุมพร ต าบลปากน ้ าชุมพร และอ าเภอกระบุรี จงัหวดัระนอง ดว้ยสถานีจ่ายไฟฟ้า 2 สถานี 
ปัจจุบนัปริมาณจ่ายไฟฟ้ารวม 9,297,363.21 กิโลวตัต/์ชัว่โมง 
 
  ในกรณีท่ีเกิดเหตุไฟฟ้าดบัหรือกระแสไฟฟ้าขดัขอ้งท่ีการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคจงัหวดั
ชุมพรไม่สามารถจ่ายกระแสไฟฟ้าให้กบัโครงการได้หรือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน โครงการได้จดัให้มี
ระบบไฟฟ้าฉุกเฉินแยกเป็นอิสระจากระบบอ่ืน ๆ ดว้ยเคร่ืองก าเนิดไฟฟ้าส ารอง (Generator) จ านวน 
2 ชุด ตั้ งอยู่บริเวณชั้นท่ี 1 ของอาคาร A ประกอบด้วย ขนาด 300 kVA ส าหรับส่งจ่ายไปยงัพื้นท่ี
อาคาร A และขนาด 50 kVA ส าหรับส่งจ่ายไปยงัพื้นท่ีอาคาร B เพื่อส่งไฟฟ้าแรงดนัต ่าไปยงัส่วน
ควบคุมไฟฟ้ายอ่ยส่วนต่าง ๆ ในภาวะฉุกเฉินท่ีโครงการไดก้ าหนดไว ้โดยใชน้ ้ ามนัดีเซลเป็นเช้ือเพลิง
และสามารถจ่ายไฟฟ้าส ารองไดอ้ยา่งเพียงพอ (ไม่นอ้ยกวา่ 6 ชัว่โมง) 
 
  นอกจากน้ี เพื่อป้องกนัมิให้เกิดความเสียหายจากไฟฟ้าตกดบั ก่อนท่ีเคร่ืองก าเนิด
ไฟฟ้าส ารองจะด าเนินการจ่ายกระแสไฟฟ้าไปยงัพื้นท่ีส่วนต่าง ๆ ได ้โครงการจดัให้มีเคร่ืองส ารอง
ไฟฟ้า (UPS: Uninterruptible Power Supply) เพื่อท าหนา้ท่ีเป็นตวัเก็บไฟฟ้าจากระบบไฟฟ้าปกติและ
ส่งจ่ายไปยงัพื้นท่ีต่าง ๆ ท่ีโครงการก าหนด เน่ืองจากพื้นท่ีบางส่วน/ บางกิจกรรมของโครงการมีความ
จ าเป็นตอ้งใชไ้ฟฟ้าอยา่งต่อเน่ือง ประกอบดว้ย เวชระเบียน ประชาสัมพนัธ์ แผนกฉุกเฉิน หอ้ง X-ray 
ห้องปฏิบติัการ ห้องตรวจ ฝ่ายเคหะบริการ ส านักผูบ้ริหาร ห้องประชุมและไอที ห้องพกัผูป่้วยใน 
หอ้งจ่ายยา หอ้งผูป่้วยวกิฤต แผนกผา่ตดั เป็นตน้  
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  ดงันั้น เม่ือพิจารณาปริมาณการใช้ไฟฟ้าของโครงการท่ีเพิ่มข้ึนจากการด าเนินการ
เดิม เพียงเล็กน้อย อีกทั้งการจดัเตรียมระบบไฟฟ้าของโครงการเพื่อจ่ายไฟฟ้าไปยงัส่วนต่าง ๆ ทั้งใน
สภาวะปกติ สภาวะฉุกเฉิน และพื้นท่ีท่ีต้องการใช้ไฟฟ้าอย่างต่อเน่ือง รวมถึงศักยภาพการจ่าย
กระแสไฟฟ้าของการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคจงัหวดัชุมพรท่ีสามารถรองรับความตอ้งการใชไ้ฟฟ้าภายใน
โครงการและชุมชนไดอ้ยา่งเพียงพอ พร้อมทั้งไดแ้จง้ยนืยนัการส่งจ่ายไฟฟ้าใหก้บัโครงการเรียบร้อย
แลว้แสดงดงัภาคผนวก ก-18 ดงันั้นคาดวา่ผลกระทบต่อการใชไ้ฟฟ้าของชุมชนจะอยูใ่นระดบัต ่า 
 
 (2) การอนุรักษ์พลงังาน 
  อาคาร B (อาคารหมอเจต) ก่อสร้างเม่ือปี พ.ศ. 2555 เพื่อเป็นสถานพยาบาลและท่ีพกั
แพทย ์ดงันั้นการอนุรักษพ์ลงังานของโครงการจึงเทียบเคียงมาตรฐานและหลกัเกณฑ์ในการออกแบบ
อาคารแห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภท หรือขนาดของอาคารและมาตรฐาน หลกัเกณฑ์ และวิธีการ
ในการออกแบบอาคาร เพื่ อการอนุ รักษ์พลังงาน  พ .ศ . 2552 ลงวัน ท่ี  20 กุมภาพัน ธ์  2552 
แห่งพระราชบัญญัติการส่งเสรมการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2535 โดยใช้โปรแกรมประเมิน
ประสิทธิภาพพลังงานอาคาร (Building Energy Code Software: BEC Web-based version 1.0.6 
พบว่า ระบบกรอบอาคาร (OTTV และ RTTV) และระบบไฟฟ้าแสงสว่างมีค่าสอดคล้องตาม
กฎกระทรวงดงักล่าวก าหนดอา้งถึงตารางที่ 2.6.5-2 อา้งถึงในบทที่ 2 ส าหรับอาคารสนบัสนุนต่าง ๆ 
มิไดเ้ขา้ข่ายเป็นอาคารท่ีตอ้งออกแบบเพื่อการอนุรักษพ์ลงังาน 9 ประเภทตามกฎกระทรวงดงักล่าวแต่
อย่างใด ดังนั้ นการด าเนินการของโครงการมีการออกแบบอาคารโรงพยาบาลสอดคล้องตาม
กฎกระทรวงในการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษพ์ลงังาน พ.ศ. 2552 ทุกประการ 
 
  ส าหรับ อาคาร A ซ่ึงก่อสร้างเม่ือปี พ.ศ. 2532 จึงไดรั้บการยกเวน้ไม่ตอ้งปฏิบติัตาม
กฎกระทรวงดงักล่าวท่ีก าหนดไวใ้น “ขอ้ 11 แบบของอาคารท่ีได้ยื่นค าขออนุญาตหรือไดแ้จง้การ
ก่อสร้าง ดดัแปลง หรือเปล่ียน การใชต้ามกฎหมายวา่ดว้ยการควบคุมอาคาร หรือท่ีไดร้บอนุญาตตาม
กฎหมายเฉพาะวา่ดว้ยการนั้น ก่อนวนัท่ีกฎกระทรวงน้ีใช้บงัคบั ให้ได้รับยกเวน้ไม่ตอ้งปฏิบติัตาม
กฎกระทรวงน้ี”  
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4.3.6 การคมนาคม 
 
 (1) ความเพยีงพอของทีจ่อดรถภายในโครงการ 
   
  1) ทีจ่อดรถยนต์ 
   โครงการไดพ้ิจารณาจดัเตรียมตามประเภทของอาคาร (อาคารขนาดใหญ่) แห่ง
กฎกระทรวงฉบบัท่ี 7 (พ.ศ. 2517) ออกตามความในพระราชบญัญติัควบคุมการก่อสร้างอาคาร พ.ศ. 
2479 ซ่ึงใหค้  านิยาม “อาคารขนาดใหญ่” หมายความวา่ “อาคารท่ีสร้างขึน้เพ่ือใช้อาคารหรือส่วนหน่ึง
ส่วนใดของอาคาร เป็นท่ีประกอบกิจการประเภทเดียวหรือหลายประเภท โดยมความสูงจากระดับ
ถนนตั้งแต่ 15 เมตรขึน้ไป และมีพื้นท่ีรวมกันทุกช้ันในหลังเดียวกันเกิน 1,000 ตารางเมตร หรือมี
พืน้ท่ีรวมกันทุกช้ันหรือช้ันหน่ึงช้ันใดในหลังเดียวกันเกิน 2,000 ตารางเมตร”  
 
   ดงันั้น บริษทัท่ีปรึกษาจึงพิจารณาอา้งอิงขอ้มูลพื้นท่ีใช้สอยรวมของ A เท่ากบั 
5,636.20 ตารางเมตร และอาคาร B เท่ากบั 5,753.49 ตาราเมตร คิดเป็นพื้นท่ีใช้สอยอาคารวมเท่ากบั 
11,389.69 ตารางเมตร มาค านวณความตอ้งการท่ีจอดรถยนตข์องโครงการ 
 
   เม่ือพิจารณาท่ีจอดรถของโครงการตามกฎกระทรวงฉบบัท่ี 7 (พ.ศ. 2517) ออก
ตามความในพระราชบญัญติัควบคุมการก่อสร้างอาคาร พ.ศ. 2479 ขอ้ 3 (2) (ซ) พบวา่โครงการตอ้ง
จดัเตรียมท่ีจอดรถยนต์ไม่น้อยกว่า 48 คัน ทั้งน้ี โครงการไดจ้ดัให้มีท่ีจอดรถยนตอ์ยูภ่ายในอาคารโรง
จอดรถ จ านวน 134 คนั และอยู่ภายนอกอาคารโรงจอดรถ (ลานจอด) จ านวน 28 คนั รวมจ านวนท่ี
จอดรถยนต์ทั้ งส้ิน 162 คัน (ไม่นับรวมท่ีจอดรถยนต์ส าหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 
จ านวน 7 คนั และท่ีจอดรถฉุกเฉิน ท่ีจอดรถบริการ ท่ีจอดรถเก็บขนมูลฝอย ท่ีจอดรถรับศพ จ านวน 
11 คนั) จึงสอดคลอ้งเป็นไปตามกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง (เกินเกณฑ์ที่กฎหมายก าหนดไว้ จ านวน 114 
คัน) รายละเอียดการค านวณพื้นท่ีจอดรถยนตแ์สดงดงัตารางที ่4.3.6-1 
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ตารางที ่4.3.6-1 
การค านวณทีจ่อดรถยนต์ตามพืน้ทีใ่ช้สอยทั้งโครงการ 

 

ลกัษณะการ
ใช้ประโยชน์ 

พืน้ทีใ่ช้สอย 
(ตร.ม.) 

ความต้องการ 
ทีจ่อดรถตาม
ข้อก าหนด 

(คัน) 

จ านวนรถยนต์ 
ทีโ่ครงการ 
จัดเตรียม 

(คัน) 

ข้อก าหนดตามกฎกระทรวง 
ฉบับที ่7 (พ.ศ. 2517) 

อาคาร 
ขนาดใหญ่ 

11,389.691/ 48 1622/ 

ขอ้ 3 (2) (ซ) อาคารขนาดใหญ่ให้
มีท่ีจอดรถยนต์ไม่น้อยกว่า 1 คนั 
ต่อพื้นท่ีอาคาร 240 ตารางเมตร 
เศษของ 240 ตารางเมตร ให้คิด
เป็น 240 ตารางเมตร 
(มากกว่าเกณฑ์ก าหนด 114 คัน) 

หมายเหตุ : 1/ พื้นท่ีใช้สอยรวมของอาคาร A เท่ากับ 5,636.20 ตารางเมตร และอาคาร B เท่ากับ 
5,753.49 ตาราเมตร 

 2/ ไม่นับรวมท่ีจอดรถยนต์ส าหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา จ านวน 7 คนั  
และท่ีจอดรถฉุกเฉิน ท่ีจอดรถบริการ ท่ีจอดรถเก็บขนมูลฝอย ท่ีจอดรถรับศพ  
รวมจ านวน 11 คนั 

ท่ีมา :  บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) เขียนแบบโดยบริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ  
อาร์คิเทก็เชอร์ จ  ากดั (COA), 2566 

 
  2) ทีจ่อดรถผู้พกิารหรือทุพพลภาพและคนชรา 
   โครงการได้จดัเตรียมให้มีท่ีจอดรถส าหรับผูพ้ิการ ทุพพลภาพ และคนชรา 
จ านวนทั้งส้ิน 7 คัน (มากกว่าเกณฑ์ก าหนด 1 คัน) ซ่ึงสอดคลอ้งเป็นไปกฎกระทรวงก าหนดส่ิงอ านวย
ความสะดวกในอาคารส าหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ. 2564 ขอ้ 12 (ตาม
ขอ้ก าหนดตอ้งจดัเตรียมท่ีจอดรถยนตไ์ม่นอ้ยกวา่ 6 คนั) ซ่ึงตั้งอยูบ่ริเวณดา้นหนา้อาคาร A  จ านวน 4 
คนั บริเวณดา้นหนา้อาคาร B (อาคารหมอเจต) จ านวน 2 คนั และบริเวณดา้นหนา้อาคาร Luxury (ศูนย์
ตรวจสุขภาพ) จ านวน 2 คนั  
 
   ทั้งน้ี โครงการจะท าการติดตั้งท่ีหยุดล้อรถยนต์ (Wheel Stopper) มีลกัษณะเป็น
แท่นคอนกรีตส าเร็จรูป ส าหรับท่ีจอดรถผูพ้ิการ ทุพพลภาพ และคนชรา บริเวณดา้นหน้าอาคาร A  
จ านวน 4 คนั และบริเวณดา้นหน้าอาคาร Luxury (ศูนยต์รวจสุขภาพ) จ านวน 2 คนั เพื่อป้องกนัการ
จอดล ้าเส้นหรือรถไหลได ้ซ่ึงจะช่วยลดอุบติัเหตุท่ีจะเกิดข้ึนได ้ 
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 (2) ผลกระทบด้านการจราจรจากการด าเนินโครงการ 
  จากการศึกษาผลกระทบดา้นจราจรของโครงการ โดยส ารวจปริมาณการจราจรบน
ถนนชุมพร –  ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) และถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ซ่ึงเป็นถนนท่ีมี
ความเก่ียวเน่ืองสัมพนัธ์กับโครงการมากท่ีสุด เม่ือวนัอาทิตย์ท่ี 6 ตุลาคม 2562 และวนัจนัทร์ท่ี 7 
ตุลาคม 2562 ในช่วงวนัหยุด 1 วนั (วนัอาทิตย์ท่ี  24 กรกฎาคม 2565) และช่วงวนัท าการ 1 วัน  
(วนัจนัทร์ท่ี 25 กรกฎาคม 2565) บริษทัท่ีปรึกษาได้น าขอ้มูลปริมาณการจราจรของยานพาหนะแต่ละ
ประเภทมาค านวณเป็นหน่วย PCU (Passenger Car Unit) เพือ่ปรับค่าปริมาณรถยนตท่ี์บนัทึกไวใ้ห้เป็น
หน่วยเดียวกันกับรถยนต์นั่งส่วนบุคคล โดยใช้ค่าถ่วงน ้ าหนัก (PCE, Passenger Car Equivalents) ของ
ยานพาหนะในแต่ละประเภท ดงัตารางที ่4.3.6-2 
 

ตารางที ่4.3.6-2 
สัมประสิทธ์ิเท่าเท่ารถยนต์น่ัง Passenger Car Equivalents Factors-PCE 

 
ล าดับ ประเภทยานพาหนะ สัมประสิทธ์ิเท่าเท่ารถยนต์น่ัง 

1 รถจกัรยานยนต ์ 0.25 
2 รถสามลอ้เคร่ือง 0.70 
3 รถยนตน์ัง่ รถตู ้ปิคอพั 1.00 
4 รถประจ าทางขนาดเล็ก 1.50 
5 รถประจ าทางขนาดใหญ่ 2.00 
6 รถบรรทุก 6 ลอ้ 2.00 
7 รถบรรทุก 10 ลอ้ หรือมากกวา่ 2.50 

ท่ีมา : โครงการศึกษาจดัท ามาตรฐานการวเิคราห์ผลกรระทบดา้นการจราจร ส านกังานนโยบายและ
 แผนการขนส่งและจราจร, 2562 
 
  ค านวณหาความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรของถนนโดยวธีิ Volume to 
capacity Ratio, V/C Ratio โดยการค านวณอตัราการจราจร จากสูตร 
 
  V/C Ratio  =   
       
  
 เม่ือ  V  = ปริมาณการจราจร (PCU/ชัว่โมง) 
   C   = ค่าความจุของถนน (Capacity, Idea Case)  
 

Volume = V 
Capacity  C 
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  ทั้งน้ี บริษทัท่ีปรึกษาไดพ้ิจารณาเลือกใชค้่าความจุของถนนจากส านกัพฒันามาตรฐาน 
ผงัเมืองของการเดินรถสองทิศทางส าหรับถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 
เท่ากบั 4,000 PCU/ชั่วโมง (1,000 PCU/ชั่วโมง/ช่องจราจร) และถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 เท่ากบั 300 
PCU/ชัว่โมง (150 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร) แสดงดงัตารางที ่4.3.6-3 
 

ตารางที ่4.3.6-3 
ความสามารถของช่องจราจรส าหรับการเดินรถสองทศิทาง 

 

จ านวนช่องจราจร 
ปริมาณการจราจร (PCU per Hour) 

2 2 2 3 3 4 4 4 6 6 6 
ความกวา้งช่องจราจร 
(เมตร) 

3.00 3.25 3.50 3.00 3.50 3.00 3.25 3.50 3.00 3.25 3.50 

ความกวา้งผวิจราจร 
(เมตร) 

6.00 6.50 7.00 9.00 10.50 12.00 13.00 14.00 18.00 19.50 21.00 

ถนนสายประธาน        6,000   9,000 
ถนนสายหลกั 1,200 1,350 1,500 2,000 2,200 4,000 4,400 4,800 6,000 6,600 7,200 
ถนนสายรอง 800 1,000 1,200 1,600 1,800 2,400 2,700 3,000 4,000 4,500 5,000 
ถนนสายยอ่ย 300- 

500 
450-
600 

600-
750 

900-
1,100 

1,100-
1,300 

1,600-
1,800 

1,800-
2,000 

2,000-
2,400 

2,600-
3,400 

3,000-
4,000 

3,200-
4,400 

ท่ีมา : เกณฑแ์ละมาตรฐานการวางผงัและจดัท าผงัเมืองรวม ฉบบัปรับปรุง พ.ศ. 2544 ,ส านกั
พฒันา มาตรฐานผงัเมือง กรมการผงัเมือง, 2544. 

 

 ส าหรับการวิเคราะห์สภาพการจราจรจะใช้ระดับการบริการ (Level of Services) จาก 
Transportation Research Board, Highway Capacity Manual, Special Report 2009 แสดงดังตารางที ่
4.3.6-4 

 

4-26



รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-26 

ตารางที ่4.3.6-4 
ระดับการบริการ (Level of Services) 

 

ระดบัการบริการ 
 (Level of service ; LOS) 

ความหมาย V/C 

A สภาพท่ีกระแสจราจรไหลไดแ้บบอิสระ (Free-Flow Conditions) 
โดยไม่ถูกรบกวนจากปัจจัยอ่ืน และผู ้ขับข่ีมีอิสระในการ
ควบคุมรถสูง 

0.00-0.35 

B สภาพการจราจรมีปัจจยัอ่ืนมารบกวนบา้ง และผูข้บัข่ีมีอิสระใน
การควบคุมรถนอ้ยลง 

0.351-0.54 

C สภาพการจราจรแบบคงท่ีและผูข้บัข่ีมีการควบคุมรถท่ียากข้ึน 
ท าใหก้ารเปล่ียนช่องจราจรยากดว้ย 

0.541-0.77 

D สภาพการจราจรเร่ิมเข้าสู่ภาวะไม่คงท่ี มีปริมาณการจราจร
เพ่ิมข้ึนเลก็นอ้ยจะส่งผลใหก้ารเคล่ือนตวัของรถล่าชา้ข้ึน 

0.771-0.93 

E สภาพการจราจรเร่ิมเข้าสู่สภาวะไม่คงท่ี ปริมาณการจราจร
เพ่ิมข้ึนจะส่งผลใหก้ารเคล่ือนตวัของรถล่าชา้สูง 

0.931-1.00 

F สภาพการจราจรท่ีติดขดั มากกวา่ 1.00 
ท่ีมา : Transportation Research Board, Highway Capacity Manual, Special Report 2009  
 (Washington, D.C., 1985) 
 
  ผลการศึกษาปริมาณจราจรบนถนนท่ีมีความเก่ียวเน่ืองสัมพนัธ์กบัการด าเนินงานของ
โครงการดงัน้ี 
 
  1) ถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 
 
   (ก) วนัท าการ 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก   
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) วนัท าการ ในทิศมุ่งตะวนัออก 
พบว่าค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.55 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลา
เร่งด่วน เท่ากบั 0.74 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.98 ระดบัการ
ใหบ้ริการ E (รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่4.3.6-5) 
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 75 81 83 59 63 51 57 38 42 152 115 106

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 3 6 0 20 8 6 3 6 3 8 14 3

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 196 236 244 376 344 388 308 496 408 448 556 524

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 0 18 18 54 18 6 6 18 36 6 12 12

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 608 664 760 808 920 936 808 864 936 1,112 1,136 1,232

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 8 56 64 8 8 8 8 16 16 56 24 24

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 30 40 0 30 30 30 50 50 20 20 10 50

920 1,101 1,169 1,355 1,391 1,425 1,240 1,488 1,461 1,802 1,867 1,951

460 550 585 677 696 712 620 744 730 901 934 975

0.46 0.55 0.58 0.68 0.70 0.71 0.62 0.74 0.73 0.90 0.93 0.98

B C C C C C C C C D E E

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), rygs�ZpYf|� 29 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-5

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``Xtfdh-ho`nV (_qVmijVvcP`\r`mfqguiT 327) (m Q̀qwUhVSqh) _rkftPV]ojp`nnS (XPjVjp`_}qSqh) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up`)

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio
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    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) วนัท าการ ในทิศมุ่งตะวนัตก 
พบว่าค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.67 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลา
เร่งด่วน เท่ากบั 0.76 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.78 ระดบัการ
ใหบ้ริการ D (รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่4.3.6-6) 
 
   (ข) วนัหยุด 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก 
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) วนัหยุด ในทิศมุ่งตะวนัออก 
พบวา่ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.48 ระดบัการให้บริการ B ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลา
เร่งด่วน เท่ากบั 0.76 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.79 ระดบัการ
ใหบ้ริการ D (รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่4.3.6-7) 
 
    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก 
       จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) วนัหยุด ในทิศมุ่งตะวนัตก พบว่า
ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.67 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลาเร่งด่วน 
เท่ากบั 0.59 ระดบัการให้บริการ C ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.61 ระดบัการให้บริการ C 
(รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่4.3.6-8) 
 
  2) ถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 
  
   (ก) วนัท าการ 
     
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก   
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 วนัท าการ ในทิศมุ่งตะวนัออก พบว่าค่าสูงสุดในช่วงเวลา
เร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.13 ระดบัการให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลาเร่งด่วน เท่ากบั 0.21 ระดบั
การให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.19 ระดบัการให้บริการ A (รายละเอียดแสดง
ดงัตารางที ่4.3.6-9) 
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 75 99 75 75 71 80 67 63 51 134 133 128

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 6 8 0 6 6 3 0 11 0 6 3 14

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 396 376 512 512 396 428 448 512 376 320 376 344

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 6 12 6 6 18 18 54 18 6 36 30 24

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 744 584 616 616 856 864 872 840 880 680 744 1,032

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 88 56 32 32 8 16 0 16 32 24 24 16

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 20 20 30 60 60 20 30 50 50 40 10 0

1,335 1,155 1,271 1,307 1,415 1,429 1,471 1,510 1,395 1,240 1,320 1,558

667 578 636 653 707 714 736 755 698 620 660 779

0.67 0.58 0.64 0.65 0.71 0.71 0.74 0.76 0.70 0.62 0.66 0.78

C C C C C C C C C C C D

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), rygs�ZpYf|� 29 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-6

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``Xtfdh-ho`nV (_qVmijVvcP`\r̀ mfqguiT 327) (m Q̀qwUhVSqh) _rkftPV]ojp̀ ]S (XPjVjp̀ _}qSqh) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 75 77 55 54 43 65 64 38 49 59 116 94

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 3 3 3 11 0 6 3 3 6 0 0 8

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 256 200 248 324 396 396 368 396 432 440 460 580

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 18 30 24 102 24 12 12 24 30 18 24 0

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 424 616 672 744 1,032 912 984 928 824 808 792 864

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 8 8 32 16 32 16 24 16 48 24 8 16

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 40 23 20 10 0 50 70 30 20 20 50 10

824 956 1,054 1,261 1,527 1,457 1,525 1,435 1,409 1,369 1,450 1,572

412 478 527 631 764 728 762 717 704 685 725 786

0.41 0.48 0.53 0.63 0.76 0.73 0.76 0.72 0.70 0.68 0.73 0.79

B B B C C C C C C C C D

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), ryg�uzpYf|� 30 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-7

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``Xtfdh-ho`nV (_qVmijVvcP`\r`mfqguiT 327) (m Q̀qwUhVSqh) _rkftPV]ojp`nnS (XPjVjp`mgt\) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up`)

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 75 4 92 63 68 76 74 49 54 84 123 111

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 3 11 258 176 190 213 207 137 151 235 344 311

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 316 384 472 620 588 584 628 484 496 616 636 456

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 12 504 24 38 12 18 24 18 24 18 6 24

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 376 24 552 608 688 576 856 696 728 752 800 824

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 80 584 56 64 8 48 16 48 8 16 8 40

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 0 70 20 50 40 40 10 40 30 40 50 10

862 1,581 1,474 1,619 1,594 1,555 1,815 1,472 1,491 1,761 1,967 1,776

431 791 737 809 797 777 908 736 746 881 984 888

0.43 0.79 0.74 0.81 0.80 0.78 0.91 0.74 0.75 0.88 0.98 0.89

B D C D D D D C C D E D

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), ryg�uzpYf|� 30 ZpZaz\n k.s. 2565

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)

]qhqV_sz 4.3.6-8

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``Xtfdh-ho`nV (_qVmijVvcP`\r̀ mfqguiT 327) (m Q̀qwUhVSqh) _rkftPV]ojp̀ ]S (XPjVjp̀ mgt\) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

5-41034/'*,'1-4+(3 -2)41034/'*,'1- 5-41034/'*,'1-4.6-

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 3 1 5 5 3 7 5 3 1 8 5 4

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 8 4 0 4 0 16 20 4 0 4 12 0

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 8 0 8 8 0 0 0 8 0 16 8 16

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0

19 5 16 31 3 23 25 15 1 28 28 20

19 5 16 31 3 23 25 15 1 28 28 20

0.13 0.03 0.11 0.21 0.02 0.15 0.17 0.10 0.01 0.19 0.18 0.13

A A A A A A A A A A A A

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), rygs�ZpYf|� 29 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-9

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``YngltTqeraqi 9/2 _rkftPV]ojp̀ nnS (XPjVjp̀ _}qSqh) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-28 

    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 วนัท าการ ในทิศมุ่งตะวนัตก พบว่าค่าสูงสุดในช่วงเวลา
เร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.11 ระดบัการให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลาเร่งด่วน เท่ากบั 0.15 ระดบั
การให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.12 ระดบัการให้บริการ A (รายละเอียดแสดง
ดงัตารางที ่4.3.6-10) 
 
   (ข) วนัหยุด 
     
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก 
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 วนัหยุด ในทิศมุ่งตะวนัออก พบว่าค่าสูงสุดในช่วงเวลา
เร่งด่วนเช้า เท่ากบั 0.12 ระดบัการให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลาเร่งด่วน เท่ากบั 0.19 ระดบั
การให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.15 ระดบัการให้บริการ A (รายละเอียดแสดง
ดงัตารางที ่4.3.6-11) 
 
    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก 
     จากการค านวณความสามารถในการรองรับปริมาณจราจรโดยใช้สูตร 
V/C Ratio ของถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 วนัหยดุ ในทิศมุ่งตะวนัตก พบวา่ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วน
เช้า เท่ากับ 0.19 ระดับการให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงนอกเวลาเร่งด่วน เท่ากับ 0.15 ระดับการ
ให้บริการ A ค่าสูงสุดในช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เท่ากบั 0.34 ระดบัการให้บริการ A (รายละเอียดแสดงดงั
ตารางที ่4.3.6-12) 
 
  สรุปผลการการประเมินสภาพการจราจรของถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดิน
หมายเลข 327 (ด้านหน้าโครงการ) ปี พ.ศ. 2565 แสดงดังตารางที่ 4.3.6-13 และสรุปผลการการ
ประเมินสภาพการจราจรของถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ปี พ.ศ. 2565 แสดงดงัตารางที ่4.3.6-14 
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 6 3 1 4 5 0 0 5 3 10 8 7

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 3 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 0 0 4 12 12 8 1 0 4 8 0 0

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 8 0 0 0 0 0 0 2 16 0 8 8

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

17 3 13 16 17 11 1 7 23 18 16 15

17 3 13 16 17 11 1 7 23 18 16 15

0.11 0.02 0.09 0.11 0.11 0.07 0.01 0.05 0.15 0.12 0.11 0.10

A A A A A A A A A A A A

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), rygs�ZpYf|� 29 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-10

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``XtYngltTeraqi 9/2 _rkftPV]ojp̀ ]S (XPjVjp̀ _}qSqh) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 5 2 0 1 2 1 3 1 0 1 3 7

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 0 0 0 3 0 0 0 3 0 0 0 0

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 0 8 0 0 0 0 8 0 0 0 4 4

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 0 8 8 0 24 16 16 24 8 16 16 0

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5 18 8 4 26 17 27 28 8 17 23 11

5 18 8 4 26 17 27 28 8 17 23 11

0.03 0.12 0.05 0.03 0.17 0.11 0.18 0.19 0.05 0.11 0.15 0.07

A A A A A A A A A A A A

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), ryg�uzpYf|� 30 ZpZaz\n k.s. 2565

]qhqV_sz 4.3.6-11

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``YngltTqeraqi 9/2 _rkftPV]ojp̀ nnS (XPjVjp̀ mgt\) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

1) ^yZpozgogdY 0.25 7 0 5 4 5 4 1 3 0 4 3 7

2) peuznqXw�\p~�w] 0.7 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0

3) peogdYg y�]uWrgh�\\q 1.0 0 12 0 8 0 0 0 4 8 4 8 4

4) peogdY�couzp 4 qXw 1.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

5) pehppf�Z 4 qXw 2.0 0 16 8 16 8 8 8 16 8 0 8 40

6) pe�couzp 6 qXw[}�g�i �qxpehppf�Z 6 qXw 2.0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7) pehppf�Z 10 qXw/pekWr] 2.5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

7 28 13 28 13 12 9 23 19 8 19 51

7 28 13 28 13 12 9 23 19 8 19 51

0.05 0.19 0.09 0.19 0.09 0.08 0.06 0.15 0.13 0.05 0.13 0.34

A A A A A A A A A A A A

vnzo�vd� :   PCE = Passenger Car Equivalent

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), ryg�uzpYf|� 30 ZpZaz\n k.s. 2565

  * �q~wZ�_X\Wzip{nzb^pz^pgwZ�rqz�pW]cWrg �rqz 13.00-14.00 g.  \Wz V/C Ratio �fWzZyh 0.92 vp~w 623 PCU/_y�r�n]/_Ww]^pz^p �gZzpipx�n{gjqZpxfhcXzgZzp^pz^p

]qhqV_sz 4.3.6-12

bhrfq[WhqWh]PnXpzjwfVahruj[a`^``YngltTqeraqi 9/2 _rkftPV]ojp̀ ]S (XPjVjp̀ mgt\) x`m P̀jg Passenger Car Unit (PCU)

bhoue_h^ PCE

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

5-41034/'*,'1-4+(3 -2)41034/'*,'1- 5-41034/'*,'1-4.6-

hjf_p{Vmf\

hjfUr\uby ` PCU/XpzjwfV/XPnVWhqWh

UPq V/C Ratio

ho\paSqhxmQahrSqh (LOS)
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

V/C Ratio 0.46 0.55 0.58 0.68 0.70 0.71 0.62 0.74 0.73 0.90 0.93 0.98

Level of Services: LOS B C C C C C C C C D E E

V/C Ratio 0.67 0.58 0.64 0.65 0.71 0.71 0.74 0.76 0.70 0.62 0.66 0.78

Level of Services: LOS C C C C C C C C C C C D

V/C Ratio 0.41 0.48 0.53 0.63 0.76 0.73 0.76 0.72 0.70 0.68 0.73 0.79

Level of Services: LOS B B B C C C C C C C C D

V/C Ratio 0.43 0.79 0.74 0.81 0.80 0.78 0.91 0.74 0.75 0.88 0.98 0.89

Level of Services: LOS B D C D D D D C C D E D

vnzo�vd� : V/C Ratio vnzoe}] \rznuznzpe�gZzppw]pyhip{nzb^pz^p[w]egg

vnzo�vd� : Level of Services: LOS vnzoe}] pxcyhZzphp{Zzp

A = umzkf|�Zpx�u^pz^p�vq�cX�hhw{upx (Free-Flow Conditions) �co�nWe�ZphZrg^zZiy^^yow~�g �qxj � X[ yh[|�n|w{upx�gZzp\rh\�npeu�] (V/C Ratio =0.00-0.35)

B = umzkZzp^pz^pn|iy^^yow~�gnzphZrghXz] �qxj � X[ yh[|�n|w{upx�gZzp\rh\�npegXwoq] (V/C Ratio = 0.351-0.54)

C = umzkZzp^pz^p�hh\]f|��qxj � X[ yh[|�n|Zzp\rh\�npef|�ozZ[}�g f �z�vXZzp�iq|�og_Ww]^pz^pozZcXro (V/C Ratio =0.541-0.77)

D = umzkZzp^pz^p�p{�n�[Xzu�Wmzrx�nW\]f|�n|ip{nzbZzp^pz^p�k{�n[}�g�q �ZgXwo^xuW]jq�vXZzp�\q~�wgdyr[w]peqWz_Xz[}�g (V/C Ratio = 0.771-0.93)

E = umzkZzp^pz^p�p{�n�[Xzu�Wumzrx�nW\]f|�ip{nzbZzp^pz^p�k{�n[}�g^xuW]jq�vXZzp�\q~�wgdyr[w]peqWz_Xzu�] (V/C Ratio = 0.931-1.00)

F = umzkZzp^pz^pf|�d{c[yc (V/C Ratio = nzZZrWz 1.00)

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), 2566

GCN=>D2KC2KC=CJOAL<G@K?2KC6CK6C3I5:<<7NA?C-CJ<I5 (;K5HDE5P>T<8L<HAKBOD3 327 (8UK<H<UKQ4C52KC) =S ?.F. 2565

2. jp̀ mgt\ (jp̀ ulqhR_sz 30 ShSZqUf d.k. 2565)

_rkftPV]ojp̀ nnS

_rkftPV]ojp̀ ]S

_rkftPV]ojp̀ nnS

_rkftPV]ojp̀ ]S

1. jp̀ _}qSqh (jp̀ ktShR_sz 29 ShSZqUf d.k. 2565)

9KCK5;MR 4.3.6-13

_rk_qV

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-
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07.00-08.00 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00-18.00 18.00-19.00

V/C Ratio 0.13 0.03 0.11 0.21 0.02 0.15 0.17 0.10 0.01 0.19 0.18 0.13

Level of Services: LOS A A A A A A A A A A A A

V/C Ratio 0.11 0.02 0.09 0.11 0.11 0.07 0.01 0.05 0.15 0.12 0.11 0.10

Level of Services: LOS A A A A A A A A A A A A

V/C Ratio 0.03 0.12 0.05 0.03 0.17 0.11 0.18 0.19 0.05 0.11 0.15 0.07

Level of Services: LOS A A A A A A A A A A A A

V/C Ratio 0.05 0.19 0.09 0.19 0.09 0.08 0.06 0.15 0.13 0.05 0.13 0.34

Level of Services: LOS A A A A A A A A A A A A

vnzo�vd� : V/C Ratio vnzoe}] \rznuznzpe�gZzppw]pyhip{nzb^pz^p[w]egg

vnzo�vd� : Level of Services: LOS vnzoe}] pxcyhZzphp{Zzp

A = umzkf|�Zpx�u^pz^p�vq�cX�hhw{upx (Free-Flow Conditions) �co�nWe�ZphZrg^zZiy^^yow~�g �qxj � X[ yh[|�n|w{upx�gZzp\rh\�npeu�] (V/C Ratio =0.00-0.35)

B = umzkZzp^pz^pn|iy^^yow~�gnzphZrghXz] �qxj � X[ yh[|�n|w{upx�gZzp\rh\�npegXwoq] (V/C Ratio = 0.351-0.54)

C = umzkZzp^pz^p�hh\]f|��qxj � X[ yh[|�n|Zzp\rh\�npef|�ozZ[}�g f �z�vXZzp�iq|�og_Ww]^pz^pozZcXro (V/C Ratio =0.541-0.77)

D = umzkZzp^pz^p�p{�n�[Xzu�Wmzrx�nW\]f|�n|ip{nzbZzp^pz^p�k{�n[}�g�q �ZgXwo^xuW]jq�vXZzp�\q~�wgdyr[w]peqWz_Xz[}�g (V/C Ratio = 0.771-0.93)

E = umzkZzp^pz^p�p{�n�[Xzu�Wumzrx�nW\]f|�ip{nzbZzp^pz^p�k{�n[}�g^xuW]jq�vXZzp�\q~�wgdyr[w]peqWz_Xzu�] (V/C Ratio = 0.931-1.00)

F = umzkZzp^pz^pf|�d{c[yc (V/C Ratio = nzZZrWz 1.00)

f|�nz : hp{tyf \wg`yq�fgfY wwl �f\�g�qo| ^ �zZyc (COT), 2566

1. jp̀ _}qSqh (jp̀ ktShR_sz 29 ShSZqUf d.k. 2565)

_rkftPV]ojp̀ nnS

_rkftPV]ojp̀ ]S

2. jp̀ mgt\ (jp̀ ulqhR_sz 30 ShSZqUf d.k. 2565)

_rkftPV]ojp̀ nnS

_rkftPV]ojp̀ ]S

]qhqV_sz 4.3.6-14

lhtbciSqhSqhbhoufr̀ leqdSqhWhqWhTnV^``YngltTqeraqi 9/2 bs d.k. 2565

_rk_qV

bhrfq[SqhWhqWh (Up̀ )

+'1*41034/'*,'1-4+(3 -2)+'1*41034/'*,'1- +'1*41034/'*,'1-4.6-
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-29 

 (3) การวเิคราะห์สภาพการจราจรในอนาคต  
  การวิเคราะห์สภาพการจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566 – 2569) บริษทัท่ีปรึกษาจะใช้
ข้อมูลข้อมูลอัตราการเติบโต (Annual Growth Rate) จากสถิติปริมาณการเดินทางบนทางหลวง
แผน่ดินสายรอง ซ่ึงมีอตัราการเพิ่มโดยเฉล่ียต่อปีของทางหลวงแผน่ดินสายรอง ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550 – 
2564 คิดเป็น ร้อยละ 3.247 (ท่ีมา : ส านกัอ านวยความปลอดภยั กรมทางหลวง, รายงานปริมาณการ
เดินทางบนถนนหลวง ประจ าปี 2564) โดยเลือกใช้ปริมาณจราจรสูงสุดของแต่ละทิศทางมาท าการ
ประเมิน ผลการวเิคราะห์สามารถสรุปไดด้งัน้ี 
 
  1) ถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 
 
   (ก) วนัท าการ 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก  
     ผลการวิเคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนน
ชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) (ฝ่ังมุ่งตะวนัออก) ช่วงวนัท าการ มีอตัราส่วนของ
ปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน (V/C Ratio) มีค่าเท่ากบั 1.01 1.04 1.07 และ 1.11 ตามล าดบั เม่ือ
เปรียบเทียบกบัเกณฑ์ระดบัการใหบ้ริการ พบวา่ มีการเปล่ียนแปลงไปจากสภาพปัจจุบนั (พ.ศ. 2565)
จากระดบัการใหบ้ริการ E เป็นระดบัการใหบ้ริการ F แสดงดงัตารางที ่4.3.6-15 
 
    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     ผลการวิเคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนน
ชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) (ฝ่ังมุ่งตะวนัตก) ช่วงวนัท าการ มีอตัราส่วนของ
ปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน (V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.82 0.85 0.88 และ 0.91 ตามล าดับ  
เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ D เม่ือเทียบกับสภาพ
การจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) แสดงดงัตารางที ่4.3.6-16 
   
   (ข) วนัหยุด 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก  
     ผลการวิเคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนน
ชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) (ฝ่ังมุ่งตะวนัออก) ช่วงวนัหยุด มีอตัราส่วนของ
ปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน (V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.81 0.84 0.87 และ 0.89 ตามล าดับ  
เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ D เม่ือเทียบกับสภาพ
การจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) แสดงดงัตารางที ่4.3.6-17 
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
975  - 0.98 E
 - 1,007 1.01 F
 - 1,039 1.04 F
- 1,073 1.07 F
- 1,108 1.11 F

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เวลา 18.00-19.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.98 หรือ 975 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-15
การคาดการณ์ปริมาณการจราจร

บนถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดนิหมายเลข 327 (ด้านหน้าโครงการ)  ทิศมุ่งตะวนัออก  ในปีอนาคต ช่วงวนัท าการ

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
ระดบัการให้บริการ (LOS)
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
799  - 0.80 D
 - 825 0.82 D
 - 852 0.85 D
- 879 0.88 D
- 908 0.91 D

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เวลา 18.00-19.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.78 หรือ 779 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-16
การคาดการณ์ปริมาณการจราจร

บนถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดนิหมายเลข 327 (ด้านหน้าโครงการ) ทิศมุ่งตะวนัตก  ในปีอนาคต ช่วงวนัท าการ

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
ระดบัการให้บริการ (LOS)
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
786  - 0.79 D
 - 812 0.81 D
 - 838 0.84 D
- 865 0.87 D
- 893 0.89 D

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เวลา 18.00-19.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.79 หรือ 786 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-17
การคาดการณ์ปริมาณการจราจร

บนถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดนิหมายเลข 327 (ด้านหน้าโครงการ) ทิศมุ่งตะวนัออก  ในปีอนาคต ช่วงวนัหยุด

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
ระดบัการให้บริการ (LOS)
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-30 

    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     ผลการวิเคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนน
ชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) (ฝ่ังมุ่งตะวนัตก) ช่วงวนัหยุด มีอตัราส่วนของ
ปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน (V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.85 0.87 0.90 และ 0.93 ตามล าดับ  
เม่ือเปรียบเทียบกบัเกณฑ์ระดบัการให้บริการ พบวา่ ในปี พ.ศ. 2566-2568 ระดบัการให้บริการยงัคง
อยูใ่นระดบั D เม่ือเทียบกบัสภาพการจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) และในปี พ.ศ. 2569 พบว่า 
ระดบัการให้บริการมีการเปล่ียนแปลงไปจากสภาพปัจจุบนั (พ.ศ. 2565) จากระดับการให้บริการ 
เพิ่มข้ึนเป็นระดบัการใหบ้ริการ E แสดงดงัตารางที ่4.3.6-18 
 
  2) ถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 
  
   (ก) วนัท าการ 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก  
     ผลการวเิคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนนซอย
สุขาภิบาล 9/2 (ฝ่ังมุ่งตะวนัออก) ช่วงวนัท าการ มีอตัราส่วนของปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน 
(V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.21 0.22 0.23 และ 0.23 ตามล าดับ  เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการ
ให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ A เม่ือเทียบกบัสภาพการจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) 
แสดงดงัตารางที ่4.3.6-19 
 
    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     ผลการวเิคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนนซอย
สุขาภิบาล 9/2 (ฝ่ังมุ่งตะวนัตก) ช่วงวนัท าการ มีอตัราส่วนของปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน 
(V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.16 0.16 0.17 และ 0.17 ตามล าดับ  เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการ
ให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ A เม่ือเทียบกบัสภาพการจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) 
แสดงดงัตารางที ่4.3.6-20 
  
   (ข) วนัหยุด 
 
    ก) ทศิมุ่งตะวนัออก  
     ผลการวเิคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนนซอย
สุขาภิบาล 9/2 (ฝ่ังมุ่งตะวนัตก) ช่วงวนัหยุด มีอตัราส่วนของปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน 
(V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.19 0.20 0.21 และ 0.21 ตามล าดับ  เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการ
ให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ A เม่ือเทียบกบัสภาพการจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) 
แสดงดงัตารางที ่4.3.6-21 

4-44



ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
984  - 0.82 D
 - 1,016 0.85 D
 - 1,049 0.87 D
- 1,083 0.90 D
- 1,118 0.93 E

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเยน็ เวลา 17.00-18.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.98 หรือ 984 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-18
การคาดการณ์ปริมาณการจราจร

บนถนนชุมพร-ระนอง (ทางหลวงแผ่นดนิหมายเลข 327 (ด้านหน้าโครงการ)   ทิศมุ่งตะวนัตก  ในปีอนาคต ช่วงวนัหยุด

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
ระดบัการให้บริการ (LOS)
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
31  - 0.21 A
 - 32 0.21 A
 - 33 0.22 A
- 34 0.23 A
- 35 0.23 A

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงนอกช่วงเวลาเร่งด่วน เวลา 10.00-11.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.21 หรือ 31 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

ระดบัการให้บริการ (LOS)

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-19
การคาดการณ์ปริมาณการจราจรบนถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ทิศมุ่งตะวนัออก ในปีอนาคต ช่วงวนัท าการ

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
23  - 0.15 A
 - 24 0.16 A
 - 25 0.16 A
- 25 0.17 A
- 26 0.17 A

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงนอกช่วงเวลาเร่งด่วน เวลา 15.00-16.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.15 หรือ 23 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

ระดบัการให้บริการ (LOS)

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-20
การคาดการณ์ปริมาณการจราจรบนถนนซอยสุขาภิบาล 9/2   ทิศมุ่งตะวนัตก  ในปีอนาคต ช่วงวนัท าการ

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
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ปัจจุบัน* คาดการณ์ในปีอนาคต
28  - 0.19 A
 - 29 0.19 A
 - 30 0.20 A
- 31 0.21 A
- 32 0.21 A

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเชา้ เวลา 08.00-09.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.19 หรือ 28 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

ระดบัการให้บริการ (LOS)

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-21
การคาดการณ์ปริมาณการจราจรบนถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ทิศมุ่งตะวนัตก  ในปีอนาคต ช่วงวนัหยุด

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)

V/C
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-31 

    ข) ทศิมุ่งตะวนัตก  
     ผลการวเิคราะห์การจราจรในปีอนาคต (พ.ศ. 2566-2569) ของถนนซอย
สุขาภิบาล 9/2 (ฝ่ังมุ่งตะวนัตก) ช่วงวนัหยุด มีอตัราส่วนของปริมาณการจราจรต่อค่าความจุถนน 
(V/C Ratio) มีค่าเท่ากับ 0.19 0.20 0.21 และ 0.21 ตามล าดับ  เม่ือเปรียบเทียบกับเกณฑ์ระดับการ
ให้บริการ พบว่า มียงัคงอยู่ในระดับ A เม่ือเทียบกบัสภาพการจราจรในปีปัจจุบนั (ปี พ.ศ. 2565) 
แสดงดงัตารางที ่4.3.6-22 
 
   โดยสรุป ผลจากการประเมินสภาพการจราจรในปีอนาคต พ.ศ. 2566 – 2569 พบวา่
ระดบัการใหบ้ริการของถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) มีระดบัการให้บริการ
เปล่ียนแปลงจากปีปัจจุบนัเพียงเล็กน้อย และถนนซอยสุขาภิบาล 9/2 ไม่เปล่ียนแปลงไปจากสภาพ
ปัจจุบนั  
 
 ทั้งน้ี หากพิจารณาผลการวิเคราะห์จราจรในสภาพปัจจุบนั ซ่ึงเป็นช่วงท่ีโรงพยาบาลเปิด
ใหบ้ริการภายใตใ้บอนุญาตเดิมท าใหมี้การเขา้ – ออกของรถในพื้นท่ีโครงการตลอดเวลา ประกอบกบั
โครงการได้จดัเตรียมไวท้ั้ งส้ิน 162 คนั (รวมท่ีจอดรถผูพ้ิการจ านวน 7 คนั และท่ีจอดรถบริการ
สนับสนุนต่าง ๆ จ านวน 11 คนั) ซ่ึงภายหลงัการวมกิจการโดยเพิ่มจ านวนเตียงให้บริการเพิ่มข้ึนจาก
ปัจจุบนั 37 เตียง แต่ยงัคงอยู่ภายใตจ้  านวนเตียงรวมตามใบอนุญาตเดิม ส่งผลให้ปริมาณรถยนต์หรือ
รถจกัรยานยนตข์องผูม้าใชบ้ริการเพิ่มข้ึนจากเดิมอีกเล็กนอ้ย โดยโครงการมิไดเ้พิ่มจ านวนท่ีจอดรถจาก
การด าเนินการเดิมแต่อยา่งใด ดงันั้นผลกระทบดา้นการจราจรต่อชุมชนจึงอยูใ่นระดบัต ่า  
 
 อยา่งไรก็ตามเพื่อป้องกนัการเกิดผลกระทบดา้นการจราจรในอนาคต บริษทัท่ีปรึกษาจึง
ก าหนดมาตรการป้องกนัและแกไ้ขผลกระทบส่ิงแวดลอ้มและมาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบ
ส่ิงแวดลอ้ม (ช่วงด าเนินการ) ดงัน้ี  
 
 (1) จดัใหมี้ป้ายช่ือโครงการ และลูกศรทางเขา้ – ออกจากพื้นท่ีโครงการใหช้ดัเจนพร้อม
ติดตั้งสัญญาณไฟกะพริบ เพื่อเป็นจุดสังเกตให้ผูข้บัข่ียานพาหนะสามารถมองเห็นไดอ้ยา่งชดัเจนและ
ชะลอความเร็วก่อนเล้ียวเขา้สู่โครงการ 
 (2) ติดตั้ งป้ายและสัญลักษณ์จราจรบนพื้นทางภายในโครงการให้ชัดเจนและไม่
ก่อใหเ้กิดความสับสนของผูข้บัข่ี เพื่อใหก้ารเคล่ือนตวัของรถในโครงการสามารถท าไดอ้ยา่งสะดวก 
 (3) จดัท าสันนูนชะลอความเร็วบนถนนภายในโครงการและบริเวณทางเขา้-ออก เพื่อลด
การเดินรถท่ีใชค้วามเร็วไม่เหมาะสมอนัเป็นสาเหตุของปัญหาการจราจรและอุบติัเหตุโครงการ 
 (4) ติดตั้งกระจกนูน (Convex Mirror) บริเวณจุดลบัสายตา เพื่อเพิ่มทศันวิสัยและความ
ปลอดภยัในการขบัข่ีในโครงการ 
 (5) จดัให้มีเจ้าหน้าท่ีคอยอ านวยความสะดวกผู ้มาใช้บริการตลอด 24 ชั่วโมง เพื่อ
ป้องกนัจราจรติดขดับริเวณประตูทางเขา้ดา้นหนา้ 
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ปัจจุบัน คาดการณ์ในปีอนาคต
28  - 0.19 A
 - 29 0.19 A
 - 30 0.20 A
- 31 0.21 A
- 32 0.21 A

หมายเหตุ  : *เลือกใชค้่า PCU/ชัว่โมงสูงสุดช่วงเวลาเร่งด่วนเชา้ เวลา 08.00-09.00 น.ค่า V/C Ratio  เท่ากบั 0.19 หรือ 28 PCU/ชัว่โมง/ช่องจราจร
ท่ีมา :  บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ  ากดั (COT), 2566

ระดบัการให้บริการ (LOS)

2565
2566
2567
2568
2569

ตารางที ่4.3.6-22
การคาดการณ์ปริมาณการจราจรบนถนนซอยสุขาภิบาล 9/2   ทิศมุ่งตะวนัตก  ในปีอนาคต ช่วงวนัหยุด

ปี พ.ศ.
ปริมาณการจราจร (PCU/ชม./ช่องจราจร)*

V/C
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 (6) ห้ามมีส่ิงกีดขวางหรือจอดรถทิ้งไวกี้ดขวางการจราจรบริเวณประตูทางเขา้ดา้นหน้า
แผนกฉุกเฉินโดยเด็ดขาด 
 (7) ติดตั้งป้ายบริเวณทางเขา้ส าหรับเส้นทางรถบริการและรถฉุกเฉิน/รถผูป่้วยฉุกเฉิน
เท่านั้น เพื่อใหผู้ใ้ชบ้ริการทราบอยา่งชดัเจน 
 (8) รถพยาบาลหรือรถฉุกเฉินตอ้งปฏิบติัตามพระราชบญัญัติการจราจรทางบก พ.ศ. 
2522 และใชค้วามเร็วตามท่ีกฎหมายก าหนด 
 (9) เปิดสัญญาณไฟฉุกเฉินและเสียงไซเรนตลอดการเดินทางรวมถึงการขบัข่ีรถพยาบาล 
ตามระเบียบปฏิบติัในกรณีฉุกเฉินวกิฤต 
 (10) ติดตั้งไฟฟ้าส่องสวา่งบริเวณทางเขา้-ออกโครงการ ให้สามารถมองเห็นรถท่ีจะเขา้
หรือออกโครงการไดอ้ยา่งชดัเจนในช่วงเวลากลางคืน 
 (11) ตีเส้นแบ่งทิศทางจราจรตลอดแนวเส้นทางจราจร โดยเฉพาะบริเวณทางเขา้ -ออก
โครงการ เพื่อแยกกระแสจราจรใหเป็นระเบียบ และเพิ่มความคล่องตวัในการสัญจร รวมถึงลดโอกาส
การเกิดอุบติัเหตุ 
 (12) ทาเส้นสีขาว-แดงขอบทางเทา้บริเวณดา้นหน้าโครงการ เพื่อป้องกนัการจอดรถริม
ถนนกีดขวางทางเขา้-ออกโครงการ 
 (13) ดูแลรักษาป้ายสัญลกัษณ์การจราจร และกลอ้งวงจรปิด CCTV ให้สามารถใชง้านได้
ตลอดระยะเปิดด าเนินการ 
 (14) ตรวจสอบความเรียบร้อยของถนน ป้ายจราจรและเคร่ืองหมายบนพื้นทางเป็นประจ า
ตลอดระยะ เวลาเปิดด าเนินการ 
 (15) ในกรณีถนน ป้ายจราจร และเคร่ืองหมายบนพื้นทาง เกิดช ารุดตอ้งซ่อมแซมให้อยู่
ในสภาพใชก้ารไดโ้ดยเร่งด่วนตลอดระยะเวลาเปิดด าเนินการ  
 (16) จัดให้มี เจ้าหน้าท่ีควบคุมการจราจรบริเวณทางเข้า -ออกตลอดระยะเวลาเปิด
ด าเนินการ 
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4.3.7 การใช้ทีด่ิน 
 
 (1) ผลกระทบต่อรูปแบบการใช้ประโยชน์ทีด่ิน 
  สภาพพื้ น ท่ีโครงการปัจจุบัน ประกอบด้วยส่ิงปลูกสร้างเดิม ได้แก่  อาคาร
โรงพยาบาล จ านวน 3 อาคาร (ขนาดความสูง 7 ชั้น จ  านวน 2 อาคาร และขนาดความสูง 1 ชั้น จ านวน 
1 อาคาร) อาคารสนับสนุนบริการ จ านวน 7 อาคาร (ขนาดความสูง 1 ชั้น) และอาคารโรงจอดรถ 
จ านวน 12 อาคาร (ขนาดความสูง 1 ชั้น) (โรงจอดรถยนต์ จ  านวน 10 อาคาร และโรงจอดรถจกัยาน
ยนต์ จ  านวน 2 อาคาร) นอกจากน้ี ภายในพื้นท่ีโครงการยงัมีพื้นท่ีจอดและทางเดินรถ พื้นท่ีสีเขียว 
และระบบสาธารณูปโภคต่าง ๆ ของโครงการ รวมถึงบ่อหน่วงน ้า ส่วนการใชป้ระโยชน์ท่ีดินโดยรอบ
พื้นท่ีโครงการ ประกอบดว้ย หา้งสรรพสินคา้ (บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ โฮมโปร เทสโก ้โลตสั และแม็ค
โคร) อาคารพาณิชย ์บา้นพกัอาศยั ร้านคา้ ร้านอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ เป็นตน้ โดยจะมีรูปแบบการ
พฒันาเป็นอาคารขนาดใหญ่และอาคารแนวด่ิงเพื่อรองรับความเจริญจากการพฒันาพื้นท่ีของเมือง
ชุมพร  
 
  จากการด าเนินโครงการ ซ่ึงจะใช้ส่ิงปลูกสร้างท่ีมีอยู่เดิมภายในพื้นท่ีโครงการ
ทั้งหมดโดยมีเพียงการขออนุญาตเปล่ียนการใชป้ระโยชน์พื้นท่ีชั้นท่ี 6 ของอาคาร B (อาคารหมอเจต) 
จาก “หอพกัแพทยพ์ยาบาล” เป็น “หอพกัผูป่้วยใน” ซ่ึงมิไดด้ าเนินการก่อสร้างอาคาร ดดัแปลงอาคาร 
หรือร้ือถอนอาคารแต่อย่างใด ดังนั้ นการด าเนินโครงการจึงมิได้ส่งผลกระทบต่อรูปแบบการใช้
ประโยชน์ท่ีดินอยา่งมีนยัส าคญั 
 
 (2) ข้อก าหนดและกฎหมายทีเ่กีย่วข้องกบัการใช้ประโยชน์ทีด่นิ 
 
  1) กฎกระทรวงให้ใช้บังคับผงัเมืองรวมจังหวดัชุมพร พ.ศ. 2560 
   จากการตรวจสอบการใช้ประโยชน์ท่ีดินโดยส านกังานโยธาธิการและผงัเมือง
จงัหวดัชุมพร พบวา่ท่ีตั้งโครงการตั้งอยูใ่นเขตผงัเมืองรวมจงัหวดัชุมพร พ.ศ. 2560 บริเวณหมายเลข 
1.6 ก าหนดให้เป็นท่ีดินประเภทชุมชน (สีชมพู) มีวตัถุประสงค์เพื่อการอยู่อาศัย พาณิชยกรรม 
เกษตรกรรม สถาบนัการศึกษา สถาบนัศาสนา สถาบนัราชการ การสาธารณูปโภคและสาธารณูปการ 
ส าหรับท่ีดินประเภทน้ี ห้ามใช้ประโยชน์ท่ีดินเพื่อกิจการตามท่ีก าหนด 8 กิจการ และการใช้
ประโยชน์ท่ีดินริมทางหลวงแผน่ดินและทางหลวงชนบทให้มีท่ีวา่งตามแนวขนานริมเขตทางไม่นอ้ย
กวา่ 6 เมตร  
   
   อยา่งไรก็ตามเน่ืองจากโครงการเป็นโรงพยาบาล  ซ่ึงเป็นกิจการตามรูปแบบเดิม
ท่ีเปิดด าเนินการในปัจจุบนัโดยใชส่ิ้งปลูกสร้างท่ีมีอยูเ่ดิมทั้งหมด ถือเป็นการใช้ประโยชน์ท่ีดินเพื่อ
สาธารณูปโภคและสาธารณูปการ ดงันั้นโครงการจึงสามารถด าเนินกิจการดงักล่าวไดโ้ดยไม่ขดัแยง้
กบัขอ้ก าหนดของกฎกระทรวงให้ใชบ้งัคบัผงัเมืองรวมจงัหวดัชุมพร พ.ศ. 2560 แต่อยา่งใด (หนงัสือ

4-52



รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-34 

ตรวจสอบการใช้ประโยชน์ท่ีดินให้กบัโครงการจากส านกังานโยธาธิการและผงัเมืองจงัหวดัชุมพร 
แสดงดงัภาคผนวก ก-10  
 
  2) เทศบัญญัติเทศบาลต าบลวังไผ่ เร่ือง ก าหนดบริเวณห้ามก่อสร้าง ดัดแปลง หรือ
เปลี่ยนการใช้อาคารบางชนิด บางประเภทในพื้นที่บางส่วนในท้องที่เทศบาลต าบลวังไผ่ อ าเภอเมือง
ชุมพร จังหวดัชุมพร พ.ศ. 2551 
   จากการตรวจสอบท่ีตั้งของโครงการตามเทศบญัญติัเทศบาลต าบลวงัไผ่ เร่ือง 
ก าหนดบริเวณหา้มก่อสร้าง ดดัแปลง หรือเปล่ียนการใชอ้าคารบางชนิด บางประเภทในพื้นท่ีบางส่วน
ในทอ้งท่ีเทศบาลต าบลวงัไผ่ อ าเภอเมืองชุมพร จงัหวดัชุมพร พ.ศ. 2551 พบวา่ โครงการมิไดต้ั้งอยู่
ภายในบริเวณตามท่ีก าหนดไวใ้นเทศบญัญติัดงักล่าว ดงันั้นโครงการจึงสามารถด าเนินกิจการดงักล่าว
ไดโ้ดยไม่ขดัแยง้กบัเทศบญัญติัเทศบาลต าบลวงัไผ ่เร่ือง ก าหนดบริเวณห้ามก่อสร้าง ดดัแปลง หรือ
เปล่ียนการใชอ้าคารบางชนิด บางประเภทในพื้นท่ีบางส่วนในทอ้งท่ีเทศบาลต าบลวงัไผ ่อ าเภอเมือง
ชุมพร จงัหวดัชุมพร พ.ศ. 2551 แต่อยา่งใด 
 
4.4 ผลกระทบต่อคุณค่าคุณภาพชีวติ 
 
4.4.1 สภาพสังคม – เศรษฐกจิ 
 จากการรับฟังความคิดเห็นของประชาชน มีประเด็นส าคญัในขอ้ห่วงกงัวลต่อผลกระทบ
ส่ิงแวดลอ้มจากการด าเนินกิจการ ไดแ้ก่ ผลกระทบด้านการระบายน ้ าและการป้องกนัน ้ าท่วม การ
จดัการน ้าเสีย การจดัการมูลฝอย ดา้นการคมนาคม และดา้นเสียง เป็นตน้ จึงไดป้ระเมินผลกระทบใน
แต่ละประเด็นไวแ้ลว้ดงักล่าวขา้งตน้ในแต่ละหวัขอ้ ส าหรับในส่วนการประเมินผลกระทบดา้นสังคม 
– เศรษฐกิจนั้น บริษทัท่ีปรึกษาไดจ้  าแนกการประเมินผลกระทบ ดงัน้ี 
 
 (1) ผลกระทบเชิงบวก 
 
  1) ด้านเศรษฐกจิ 
   โครงการเกิดจากการปรับแผนการบริหารโดยควบรวมกิจการและเพิ่มศกัยภาพ
การให้บริการของโรงพยาบาลเดิมตามท่ีได้เปิดให้บริการเป็นโรงพยาบาลทั่วไป (ขนาดใหญ่) 
ประเภทท่ีรับผูป่้วยไวค้า้งคืน จ านวน 140 เตียง ดงันั้นจากการให้บริการเตียงผูป่้วยเพิ่มข้ึน 37 เตียง 
จากท่ีด าเนินการอยู่ในปัจจุบนัส่งผลให้มีผูใ้ช้บริการและพนักงานเพิ่มข้ึน ท าให้เกิดการหมุนเวียน
เศรษฐกิจจากการจบัจ่ายใช้สอยสินค้าอุปโภค – บริโภค และบริการต่าง ๆ ของพนักงาน ผูม้าใช้
บริการ ญาติผูป่้วย และคู่ค้าท่ีอยู่ในชุมชนจึงเป็นการช่วยกระตุน้เศรษฐกิจในพื้นท่ีได้อีกทางหน่ึง 
นอกจากน้ี โครงการช่วยให้หน่วยงานทอ้งถ่ินไดรั้บภาษีท่ีดินและส่ิงปลูกสร้างเพิ่มข้ึน สามารถน า
รายไดท่ี้เพิ่มข้ึนไปพฒันาทอ้งถ่ินใหมี้ความเจริญมากยิง่ข้ึน ซ่ึงจะช่วยใหเ้ศรษฐกิจภายในชุมชนดีข้ึน 
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   ประกอบกบัการด าเนินการธุรกิจดงักล่าวในคร้ังน้ี ถือเป็นการสนองนโยบาย
ของรัฐบาลท่ีตอ้งการพฒันาประเทศตามยทุธศาสตร์การพฒันาประเทศไทยให้เป็นศูนยก์ลางสุขภาพ
นานาชาติ (พ.ศ. 2560 – 2569) ซ่ึงมีเป้าประสงค์หลัก 4 ด้าน ได้แก่ ศูนยก์ลางบริการเพื่อส่งเสริม
สุขภาพ (Wellness Hub) ศูนย์กลางบริการสุขภาพ (Medical Service Hub) ศูนย์กลางวิชาการและ
งานวิจยั (Academic Hub) และศูนยก์ลางยาและผลิตภณัฑ์สุขภาพ (Product Hub) เพื่อผลักดันการ
เติบโตทางเศรษฐกิจในด้านอุตสาหกรรมการท่องเท่ียวกลุ่มรายไดสู้งและการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 
(Affluent, Medical and Wellness Tourism) เติมอุตสาหกรรมในอนาคต (New S – Curve) ในด้าน
อุตสาหกรรมการแพทยค์รบวงจร รองรับการขยายตวัของกลุ่มสินคา้และธุรกิจบริการสุขภาพ รวมทั้ง
นโยบายประเทศไทย 4.0 ท่ีขบัเคล่ือนดว้ยนวตักรรม (Value – Based Economy) 
 
   ดังนั้ นการด าเนินโครงการจะเป็นผลกระทบเชิงบวก เน่ืองจากช่วยให้มีเงิน
หมุนเวยีนในพื้นท่ีเพิ่มข้ึนจากการด ารงชีพของผูม้าใชบ้ริการและพนกังานทั้งหมดภายในโครงการ ซ่ึง
ผลกระทบดงักล่าวจะส่งผลในระยะยาวตราบเท่าท่ีโครงการยงัด าเนินการอยู ่
 
    2) การจ้างงาน  
     การด าเนินโครงการจะมีบุคลากรทางการแพทย์และพยาบาล และเจา้หน้าท่ี/ 
พนักงานของโครงการ (Full Time & Part Time) รวมจ านวนสูงสุดประมาณ 420 คน โดยเปิดรับ
สมคัรเพิ่มข้ึน 118 คน จากปัจจุบนัมีจ านวน 302 คน ซ่ึงจะพิจารณาตามคุณวุฒิ ต าแหน่งงานและ
ประสบการณ์ท่ีก าหนดไว ้โดยเนน้บุคคลท่ีมีภูมิล าเนาอยูใ่นจงัหวดัชุมพรเป็นล าดบัแรก ซ่ึงจะช่วยให้
การวา่งงานในพื้นท่ีลดลงไดร้ะดบัหน่ึง 
 
  3) บริการด้านสาธารณสุข 
   จงัหวดัชุมพร มีสถานพยาบาล จ านวน 213 แห่ง จ  าแนกเป็นโรงพยาบาลของ
รัฐบาล จ านวน 12 แห่งโรงพยาบาลเอกชน จ านวน 2 แห่ง ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลประเภทให้บริการ
ทัว่ไปทุกแห่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 99 แห่ง คลินิกแพทย ์76 แห่ง คลินิกทนัตกรรม 
24 แห่ง มีแพทย ์164 คน ทนัตแพทย ์64 คน และพยาบาล 961 คน (ท่ีมา : แผนพฒันาจงัหวดัชุมพร 
พ.ศ. 2566 - 2570) 
 
   พื้นท่ีโครงการตั้งอยูใ่นเขตพื้นท่ีการปกครองของเทศบาลต าบลวงัไผ ่มีเครือข่าย
สถานบริการท่ีเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิในพื้นท่ี ไดแ้ก่ ศูนยบ์ริการสาธารณสุขเทศบาลต าบลวงัไผ ่
และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัไผ ่และมีสถานพยาบาลท่ีเป็นหน่วยบริการประจ าหน่วยและ
บริการท่ีรับการส่งต่อทัว่ไป คือ โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศกัด์ิ (สังกดัเอกชน) 
 
   จากการให้บริการของโครงการมีลกัษณะเป็นโรงพยาบาลทัว่ไป (ขนาดใหญ่) 
สังกดัเอกชน ท่ีมีจ านวนเตียงผูป่้วยไวค้า้งคืนทั้งส้ิน 140 เตียง เพื่อรองรับการตรวจวินิจฉัย การรักษา 
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การส่งเสริมสุขภาพ และป้องกนัโรคให้แก่ผูป่้วยโดยผูป้ระกอบวิชาชีพหรือแพทยเ์ฉพาะทาง ดว้ย
เทคโนโลยีทางการแพทยท่ี์ทนัสมยัและรักษาพยาบาลตามมาตรฐานสากล พร้อมดว้ยบุคลากรทีม
แพทย ์พยาบาลวิชาชีพ เภสัชกร และพนกังานต่าง ๆ เพื่อรองรับการใชบ้ริการอยา่งครบครันในพื้นท่ี
จงัหวดัชุมพรและจงัหวดัใกล้เคียง ท่ีเส้นทางคมนาคมท่ีสะดวก ไม่อยู่ในแหล่งอุตสาหกรรมและ
แหล่งมลพิษท่ีอาจส่งผลกระทบต่อผูป่้วยท่ีเขา้มาใชบ้ริการ ดงันั้นการด าเนินโครงการถือเป็นการเพิ่ม
ศกัยภาพการใหบ้ริการสาธารณสุขในปัจจุบนัต่อความตอ้งการของประชาชน  
 
 (2) ผลกระทบเชิงลบ 
 
  1) ด้านการศึกษา 
   เม่ือพิจารณาผลกระทบท่ีคาดว่าจะเกิดข้ึนต่อการศึกษาจะพิจารณาการ
เปล่ียนแปลงและผลกระทบในเร่ือง (1) การเขา้ถึงและความเพียงพอของสถานศึกษาในพื้นท่ี (2) 
โอกาสทางการศึกษาและการเรียนรู้ในระบบ เม่ือพิจารณาในดชันีช้ีวดัดงักล่าวขา้งตน้ ผลกระทบท่ี
คาดวา่จะเกิดข้ึนจากการด าเนินการของโครงการมิไดเ้ป็นการเพิ่มภาระของสถานศึกษาในพื้นท่ีแต่
อย่างใด เน่ืองจากบริเวณพื้นท่ีศึกษา มีสถานศึกษาจ านวน 1 แห่ง คือ โรงเรียนชุมพรศึกษา ซ่ึงเป็น
โรงเรียนเอกชนประเภทสามญัศึกษา สังกดัส านักงานคณะกรรมการศึกษาเอกชน เปิดสอนระดับ
เตรียมอนุบาล – ประถมศึกษาปีท่ี 6 อย่างไรก็ตามในพื้นท่ีเขตเทศบาลต าบลวงัไผ่  มีสถานศึกษา 
จ านวน 5 แห่ง ประกอบดว้ย สังกดัส านกังานเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษาชุมพรเขต 1 จ  านวน 3 
แห่ง (โรงเรียนเมืองชุมพรบา้นเขาถล่ม โรงเรียนวดัดอนเมือง โรงเรียนศรีอุทยัธรรมพฒันา) สังกดั
ส านักงานคณะกรรมการศึกษาเอกชน จ านวน 1 แห่ง (โรงเรียนชุมพรศึกษา) และสังกดัส านักงาน
คณะกรรมการอาชีวศึกษา จ านวน 1 แห่ง (วทิยาลยัอาชีวศึกษาชุมพร) ซ่ึงมีความเพียงพอต่อการศึกษา
ของบุตรหลานของบุคลากร ดงันั้นผลกระทบต่อดา้นการศึกษาจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 
  2) การเปลีย่นแปลงประชากร การย้ายถิ่นฐาน และวถิีชีวติของคนในชุมชน 
   ในช่วงด าเนินการจะเปิดรับสมคัรบุคลากรทางการแพทย์และพยาบาล และ
เจา้หน้าท่ี/ พนักงานของโครงการ (Full Time & Part Time) เพิ่มข้ึน จ านวน 118 คน จากปัจจุบนัมี
จ านวน 302 คน รวมถึงการหมุนเวียนเปล่ียนงานอนัเกิดจากการเปล่ียนต าแหน่ง ลาออก หรือเกษียณ 
เป็นตน้ ซ่ึงในบางต าแหน่งงานท่ีเปิดรับสมคัรอาจมีความจ าเป็นตอ้งพิจารณาจากวุฒิการศึกษาหรือ
ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ เน่ืองจากเป็นสายงานเฉพาะทางท่ีตอ้งมีความช านาญในการท างานหรือ
ตอ้งมีประสบการณ์การท างานเป็นพิเศษ หากไม่สามารถจดัหาพนักงานในท้องถ่ินท่ีมีคุณสมบติั
ดงักล่าวได ้โครงการจ าเป็นตอ้งรับพนกังานจากพื้นท่ีอ่ืนเขา้มาท างานในต าแหน่งดงักล่าวแทน ส่งผล
ให้มีการอพยพพนักงานเข้าพื้นท่ี รวมถึงอาจมีครอบครัวท่ีติดตามมา ท าให้เกิดการเปล่ียนแปลง
ประชากร ปัญหาชุมชนแออดัตามสัดส่วนท่ีเพิ่มข้ึน และเกิดปัญหาความรู้สึกไม่คุน้เคยกบัการใชชี้วิต
ร่วมกับคนแปลกหน้าท่ีเข้ามาอาศัยอยู่ใกล้เคียง แต่อาจจะอยู่ในลักษณะต่างคนต่างอยู่ไม่ค่อยมี
ความสัมพนัธ์ใกลชิ้ดกบัคนในชุมชนมากนกั ซ่ึงตอ้งอาศยัเวลาในการปรับตวัทั้งสองฝ่าย 
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   อยา่งไรก็ตาม เน่ืองจากพื้นท่ีโดยรอบโครงการเป็นยา่นเมืองก่ึงชนบท ดว้ยนิสัย
และวฒันธรรมคนไทยท่ีเป็นคนมีจิตในอ่อนโยนและมีขนบธรรมเนียมประเพณีสั่งสมมาช้านาน มี
ความเป็นอยู่แบบถ้อยทีถ้อยอาศยัและมีความเป็นอยู่แบบญาติมิตร จึงท าให้การปรับตัวในด้าน
ความสัมพนัธ์ในชุมชนมีโอกาสเป็นไปไดดี้ ดงันั้นผลกระทบต่อการเปล่ียนแปลงประชากร การยา้ย
ถ่ินฐาน และวถีิชีวติของคนในชุมชนจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 
  3) ความปลอดภัยในชีวติและทรัพย์สิน 
   กรณีท่ีโครงการไม่สามารถจดัหาแรงงานทอ้งถ่ินท่ีมีคุณสมบติัตามท่ีตอ้งการได ้
และจ าเป็นท่ีจะตอ้งรับแรงงานจากพื้นท่ีอ่ืนเขา้มาท างาน จะส่งผลใหมี้โอกาสเส่ียงของการเกิดปัญหา
อาชญากรรม/ การพนัน/ ลักขโมย ปัญหายาเสพติด อย่างไรก็ตามโครงการอยู่ในพื้นท่ีเขตความ
รับผดิชอบของสถานีต ารวจภูธรเมืองชุมพร โดยมีเจา้หนา้ท่ีต ารวจคอยเขม้งวดในการดูแลรักษาความ
ปลอดภยัให้กบัคนในชุมชน ดงันั้นการด าเนินโครงการอนัก่อให้เกิดปัญหาสังคมจนคนในพื้นท่ีรู้สึก
ถึงความไม่ปลอดภยัในชีวติและทรัพยสิ์นจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 
   อย่างไรก็ตาม เน่ืองจากโครงการเป็นกิจการเดิมท่ี มีอยู่แล้ว จึงได้มีการ
ประสานงานไปยงัส านกังานเทศบาลต าบลวงัไผ ่สถานีต ารวจภูธรเมืองชุมพร และและงานป้องกนั
และบรรเทาสาธารณภยัจงัหวดัชุมพรแสดงดงัภาคผนวก ก-20 ซ่ึงเป็นหน่วยงานรับผิดชอบในการ
ดูแลเร่ืองต่าง ๆ รวมถึงความปลอดภยัในชีวิตและทรัพยสิ์น ระบบการจราจรของผูท่ี้มาใช้บริการ
ภายในโครงการและพื้นท่ีข้างเคียงให้ทราบเรียบร้อยแล้ว เพื่อดูแลความพร้อมในการดูแลชีวิต 
ทรัพยสิ์น รวมถึงการเข้าดูแลเหตุฉุกเฉิน ระงับเหตุเพลิงไหม้ และการดูแลด้านสาธารณสุขของ
โครงการ 
 
 (3) ความรับผดิชอบต่อสังคม (CSR) 
  จากการด าเนินกิจการเดิมท่ีผ่านมา โรงพยาบาลไดมี้บทบาทในการช่วยเหลือสังคม
โดยท ากิจกรรมความรับผิดชอบต่อสังคม (CSR) เพื่อสร้างความสัมพนัธ์ท่ีดีต่อชุมชนโดยรอบ  
โดยมุ่งเน้นการดูแลใส่ใจสุขภาพเพื่อสุขภาพท่ีแข็งแรง ซ่ึงใน ปี พ.ศ. 2565 ได้ด าเนินกิจกรรมหรือ
โครงการต่าง ๆ อาทิ กิจกรรมให้ความรู้ส่งเสริมสุขภาพ การบริจาคโลหิต ตรวจคดักรองมะเร็งล าไส้
ใหญ่ ออกหน่วยให้บริการด้านความปลอดภยั บริการฉีดวคัซีนโมเดอร์นา (Moderna) เขา้ร่วมการ
ซ้อมหนีไฟ และการบริจาคเคร่ืองด่ืมและเคร่ืองปรับอากาศ เป็นต้น รายละเอียดแสดงดงัตารางที ่
4.4.1-1 
 
  อยา่งไรก็ตาม โครงการจะด าเนินการช่วยเหลือสังคมอยา่งต่อเน่ือง โดยมุ่งหวงัท่ีจะ
ยกระดบัและพฒันาคุณภาพชีวิตของคนในสังคมเพื่อเป็นรากฐานท่ีดีในการสร้างสังคมท่ีแข็งแกร่ง
อยา่งย ัง่ยนื 
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ตารางที่ 4.4.1-1 
กจิจกรรมความรับผิดชอบต่อสังคม (CSR) ประจ าปี 2565 จากการด าเนินกจิการเดมิ  

กจิกรรม/ โครงการ วันที่/ สถานที่ รายละเอยีดกจิกรรม ภาพถ่ายประกอบ 

1. ตรวจคดักรองมะเร็งล ำไส้ใหญ่ - วนัที่ 18 กุมภำพนัธ์ พ.ศ. 2565 
- ณ โรงพยำบำลธนบุรี – ชุมพร  

เป็นกิจกรรมต่อยอดโครงการตรวจคดักรองมะเร็งล าไส้ใหญ่
ให้แก่พระภิกษุสงฆ์ ช่วงอายุ 45-70 ปี โดยนายแพทย์
อนุสรณ์  ศิ ริพัฒนกุล  ด้วยการส่องกล้องโดยไม่มี
ค่าใช้จ่าย พร้อมทั้งไดใ้ห้ความรู้เก่ียวกับประโยชน์ของ
การตรวจคดักรอง การปฏิบติัตวัในชีวิตประจ าวนัภายหลงั
การตรวจคดักรอง 

  

2. ออกหน่วยให้บริกำรด้ำน
ควำมปลอดภยั  

- วนัที่ 30 เมษำยน พ.ศ. 2565 
- ณ หำดทรำยรี ต ำบลปำกน ้ำ

ชุมพร อ  ำเภอเมืองชุมพร  
จงัหวดัชุมพร 

ร่วมออกหน่วยให้บริการดา้นความปลอดภยัในการท า
กิจกรรมพายซัฟบอร์ด (Sup Board) โดยให้บริการดา้น
ความปลอดภยัในกรณีฉุกเฉิน ไดแ้ก่ เคร่ืองกระตุกหัวใจ
ไฟฟ้าชนิดอัตโนมัติ อุปกรณ์ปฐมพยาบาลเบ้ืองต้น 
เจา้หนา้ท่ีพยาบาล และรถพยาบาลฉุกเฉิน เป็นตน้ 

 

3. ซกัซอ้มหนีไฟประจ ำปี - วนัที่ 3 พฤษภำคม พ.ศ. 2565 
- ณ บริษทั สยำมแมค็โคร จ ำกดั 

(สำขำชุมพร)  

ร่วมกับบริษัท สยามแม็คโคร จ ากัด (สาขาชุมพร)  
ท ากิจกรรมซกัซอ้มหนีไฟประจ าปี 2565 
 
 
 

 

4. สุขใจบริจำคโลหิต คร้ังท่ี 1 - วนัที่ 31 พฤษภำคม พ.ศ. 2565 
- ณ โรงพยำบำลธนบุรี – ชุมพร 

(อำคำร Luxury)  

ร่วมกบัสภากาชาดไทย จดักิจกรรม “สุขใจ บริจาคโลหิต 
คร้ังท่ี 1” เพื่อสร้างความตระหนกัถึงความส าคญัของการ
บริจาคโลหิตอย่างสม ่าเสมอ และเพ่ือช่วยเหลือผูป่้วย 
โดยได้รับความสนใจจากประชาชน  รวมทั้ งแพทย์ 
พยาบาล และบุคลากรภายในโรงพยาบาลเป็นอยา่งมาก 
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ตารางที่ 4.4.1-1 (ต่อ) 

กจิกรรม/ โครงการ วันที่/ สถานที่ รายละเอยีดกจิกรรม ภาพถ่ายประกอบ 

5. ใหค้วำมรู้ส่งเสริมสุขภำพ - วนัที่ 13 กนัยำยน พ.ศ. 2565  
- ณ โรงเรียนนำนำชำติ ลิตเต้ิล

แลมบ์ คริสเตียน (Little Lamb 
International) 

 

จัดกิจกรรมประชาสัมพนัธ์ส่งเสริมสุขภาพ ให้ความรู้ 
เก่ียวกบัโรคมือ เทา้ ปาก ให้กบัน้อง ๆ ในโรงเรียน เพื่อ
จะไดป้ฏิบติัไดถู้กสุขลกัษณะ ห่างไกลโรค 
 
 
 

 

6. ใหค้วำมรู้ส่งเสริมสุขภำพ - วนัที่ 14 กนัยำยน พ.ศ 2565  
- ณ โรงเรียนนิรมลชุมพร 

 

จัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ โดยมีพยาบาลให้ความรู้
เก่ียวกับโรค RSV โรค มือ เท้า ปาก โรคไข้หวดัใหญ่  
ท่ีก าลงัระบาดในเดก็อยู่ในขณะน้ีใหก้บัน้อง ๆ พร้อมให้
ร่วมตอบค าถามรับของท่ีระลึก 
 

 

7. บริกำรฉีดวัคซีนโมเดอร์นำ 
(ฟรี)  

- วนัที่ 3 – 6 ตุลำคม พ.ศ. 2565 
- ณ โรงพยำบำลธนบุรี – ชุมพร 

(อำคำร Luxury) 

ให้บริการฉีดวคัซีนโมเดอร์นา (Moderna) จ านวน 4,000 
โดส ใหแ้ก่ประชาชนในจงัหวดัชุมพร โดยไม่มีค่าใชจ่้าย 
(เข็มกระตุ้น) เพื่อถวายเป็นพระราชกุศล เน่ืองในวนั
คลา้ยวนัสวรรคต พระบาทสมเด็จพระบรมชนกาธิเบศร 
มหาภูมิพลอดุลยเดชมหาราช บรมนาถบพิตร รัชกาลท่ี 9 
 

 

8. บ ริ จ ำ ค เ ค ร่ื อ ง ด่ื ม แ ล ะ
เคร่ืองปรับอำกำศ 

- วนัที่ 24 มิถุนำยน พ.ศ. 2565 มอบเคร่ืองปรับอากาศ ยี่ห้อ Mitsubishi Electric 18,000 
BTU มูลค่า 29,000 บาท จ านวน 1 เคร่ือง และเคร่ืองด่ืม 
ชูก าลังให้แก่หน่วยกู้ชีพเทศบาลต าบลวงัไผ่เพ่ือเป็น
ก าลงัใจในการปฏิบติัหนา้ท่ีต่อไป  

 

 

ท่ีมำ : บริษทั โรงพยำบำลชุมเวช จ ำกดั (มหำชน), 2566 
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4.4.2 การสาธารณสุข 
 
 (1) การประเมินผลกระทบทางสุขภาพ 
  การประเมินผลกระทบทางสุขภาพบริษทัท่ีปรึกษาไดก้ าหนดกรอบการประเมินให้
ครอบคลุมประเด็นต่าง ๆ ท่ีเป็นปัจจยัคุกคามสุขภาพ ซ่ึงมีความต่อเน่ืองจากผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจาก
การเปล่ียนแปลงคุณภาพส่ิงแวดล้อมและกิจกรรมต่าง ๆ ของโครงการ โดยประยุกต์แนวทางการ
ประเมินผลกระทบสุขภาพตามหลกัเกณฑ์ วิธีการ ระเบียบปฏิบติั และแนวทางในการจดัท าเป็นไปตาม
มาตรฐานของส านักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม กระทรวง
ทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม ภายใตพ้ระราชบญัญติัส่งเสริมและรักษาคุณภาพส่ิงแวดลอ้ม 
และข้อกฎหมายอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้อง เพื่อศึกษาถึงผลกระทบของกิจกรรมท่ีจะเกิดข้ึนอนัอาจส่งผล
กระทบต่อสุขภาพกาย สุขภาพจิต และผลกระทบทางสังคม กล่าวคือ 
 
  1) ผลกระทบทางด้านร่างกาย  พิจารณาการประเมินผลกระทบอันเน่ืองจาก
กิจกรรมการด าเนินโครงการท่ีก่อให้เกิดผลกระทบต่อสุขภาพในมิติทางร่างกายของชุมชน และกลุ่ม
ไวรับ เป็นตน้ 
 
  2) ผลกระทบทางด้านจิตใจ พิจารณาการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในมิติ
ทางดา้นจิตใจของกลุ่มไวรับและประชาชนใกลเ้คียง เช่น กิจกรรมท่ีก่อให้เกิดความเครียด ความวิตก
กงัวล หรือก่อใหเ้กิดความร าคาญ เป็นตน้ 
 
  3) ผลกระทบทางด้านสังคม พิจารณาจากการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในมิติ
ทางสังคมท่ีอาจเกิดข้ึนจากการด าเนินโครงการ เช่น ผลกระทบต่อระบบบริการสาธารณสุข 
ความสามารถในการเขา้ถึงบริการสาธารณสุขการอยูร่วมกนัของสังคม ความเขม้แขง็ของชุมชน เป็นตน้ 
 
  ทั้ งน้ี การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพจะใช้แนวทางการประเมินผลกระทบ
ส่ิงแวดลอ้มดา้นสุขภาพ ของส านกังานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม ฉบบั
เดือนมีนาคม 2565 เป็นหลัก โดยผสมผสานกับวิธีการประเมินผลกระทบทางสุขภาพในระดับ
โครงการ ของกระทรวงสาธารณสุขท่ีน าเสนอวิธีการไวใ้น “แนวทางการประเมินผลกระทบต่อ
สุขภาพในระดบัโครงการ” (2552) เสนอแนะโดยกรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข มาเป็นแนวทาง
ประกอบการศึกษาและประเมินผลกระทบดว้ย โดยวางกรอบประเด็นการประเมินใน 3 ดา้นหลกั คือ 
 
   1) ผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนในทุกกลุ่มวยัในชุมชนท่ีเกิดจากปัจจยัทาง
กายภาพ ซ่ึงเป็นผลกระทบโดยตรงท่ีเกิดจากการสัมผสัส่ิงคุกคามเหล่านั้น  
  2) ผลกระทบต่อสุขภาพท่ีเกิดจากการจดัสภาพแวดลอ้มของโครงการในปัจจุบนั  
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  3) ความเพียงพอของหน่วยงานท่ีรองรับการดูแลด้านสุขภาพอนามัยในพื้นท่ี  
ทั้งจ  านวนบุคลากร และความพร้อมดา้นอุปกรณ์และสถานท่ี 
 
  ส าหรับขั้ นตอนการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ (Health Risk Assessment) 
ประกอบดว้ย การกลัน่กรองโครงการ (Screening) การก าหนดขอบเขตการศึกษา (Scoping) และการ
ประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ (Assessment) โดยให้ความส าคญักบัขอ้ห่วงกงัวลของชุมชน และจาก
การรวบรวมขอ้มูลพื้นฐานส่ิงคุกคามสุขภาพท่ีอาจเกิดข้ึน นอกจากน้ีในส่วนของการประเมินผล
กระทบ จะประกอบดว้ยการประเมินระดบัของผลกระทบจากการพิจารณาทั้งโอกาสการเกิดควบคู่ไป
กบัความรุนแรงของผลกระทบในประเด็นต่าง ๆ อย่างครบถ้วน เพื่อน าผลการประเมินไปก าหนด
มาตรการ ป้องกันและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม รวมทั้ งมาตรการติดตามตรวจสอบคุณภาพ
ส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสมต่อไป ซ่ึงสามารถสรุปไดด้งัน้ี 
 
  1) การกลัน่กรอง (Screening)  
    เป็นขั้นตอนท่ีมุ่งเน้นการทบทวนผลกระทบท่ีคาดว่าอาจจะเกิดข้ึนจากการ
พิจารณาจากรายละเอียดของโครงการท่ีเปิดด าเนินการอยูใ่นปัจจุบนัเป็นหลกั กล่าวคือ พิจารณาวา่ มี
ส่ิงคุกคามสุขภาพดา้นใดบา้งท่ีอาจเกิดข้ึนได ้และมีโอกาสท่ีคนในชุมชนหรือพนกังานในโครงการท่ี
จะสามารถสัมผสัได ้รวมทั้งกลุ่มคนท่ีมีความเส่ียงท่ีจะสัมผสัมลพิษเป็นพิเศษ ไดแ้ก่ เด็ก สตรีมีครรภ ์
หรือผูท่ี้ไวต่อการไดรั้บอนัตราย เม่ือพิจารณาผลกระทบท่ีคาดวา่อาจจะเกิดข้ึนจากกิจกรรมหลกัของ
ในปัจจุบนั (ช่วงด าเนินการ) ต่อคนในชุมชนและ/หรือพนกังานในโครงการ สามารถสรุปไดแ้สดงดงั
ตารางที ่4.4.2-1  
 
  2) การก าหนดขอบเขตการศึกษา (Scoping)  
    ขอบเขตการศึกษาผลกระทบทางสุขภาพจากกิจกรรมต่าง ๆ ของโครงการ  
ไดพ้ิจารณาจากขอ้มูลรายละเอียดโครงการท่ีมีการกลัน่กรองแลว้ในขั้นตอนการกลัน่กรองโครงการ
ร่วมกบัขอ้มูลสภาพแวดล้อมในปัจจุบนัของพื้นท่ีศึกษาท่ีเก่ียวขอ้งกบัดา้นสุขภาพทั้งทางตรงและ
ทางออ้ม นอกจากน้ีบริษทัท่ีปรึกษายงัไดใ้ช้ขอ้มูลความห่วงกงัวลของคนในชุมชนมาเป็นขอ้มูลใน
การก าหนดขอบเขตการศึกษาผลกระทบต่อสุขภาพดว้ย 
 
    ผลการก าหนดขอบเขตการศึกษา จะเป็นขอ้มูลท่ีส าคญัท่ีจะใหน้ ้าหนกัและความ
ชดัเจนของผลการประเมินไดอ้ยา่งครอบคลุมและถูกตอ้ง โดยขอ้มูลท่ีใชใ้นการก าหนดขอบเขตการ
ประเมิน ประกอบดว้ย 1) ขอ้มูลสภาพแวดลอ้มในปัจจุบนัของพื้นท่ีศึกษาท่ีเก่ียวขอ้งกบัดา้นสุขภาพ
ทั้งทางตรงและทางออ้ม และ 2) ขอ้มูลความห่วงกงัวลของคนในชุมชน ซ่ึงเป็นขอ้มูลปฐมภูมิท่ีไดจ้าก
การส ารวจความคิดเห็นของประชาชนในพื้นท่ีศึกษา โดยขอ้มูลทั้งสองส่วนจะน ามาให้น ้ าหนกัใน
ขั้นตอนการประเมินระดบัของผลกระทบทั้งในส่วนของโอกาสและความรุนแรง อา้งถึงตารางที ่
4.4.2-2 และตารางที ่4.4.2-3 ทั้งน้ีขอ้มูลประกอบการก าหนดขอบเขต สามารถสรุปไดด้งัน้ี 
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ตารางที ่4.4.2-1 
ผลการกลัน่กรองผลกระทบต่อสุขภาพช่วงด าเนินการ 

   

ขั้นตอน/กจิกรรม ผลกระทบทีค่าดว่าจะเกดิขึน้ อนัตรายของผลกระทบเบ้ืองต้น 

1. การจดัการน า้ทิง้  - การระบายน ้ าท้ิงท่ีไม่ไดม้าตรฐานลงสู่แหล่งรับน ้ า
สาธารณะหรือพ้ืนท่ีชุมชน  
 

- น ้าเสียจากโรงพยาบาลจะมีการปนเป้ือนของสารอินทรียแ์ละอาจมีสารอนัตราย ไดแ้ก่ จุลินทรียท่ี์ท าใหเ้กิด
โรค ยาท่ีมีองคป์ระกอบท่ีเป็นอนัตรายและสารเคมีฆ่าเช้ือโรค ท่ีเกิดจากกิจกรรมการใหบ้ริการรักษาผูป่้วย
หากการบ าบดัน ้ าเสียไม่สามารถบ าบดัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพจะท าบริเวณท่ีรองรับน ้ าท้ิงเกิดการเน่าเสีย 
มีแบคทีเรียปนเป้ือน ซ่ึงอาจส่งผลกระทบผูท่ี้อยูใ่กลเ้คียง รวมทั้งอาจเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุของสัตวพ์าหะ
น าโรค เช่น ยงุ เป็นตน้ ท าใหแ้หล่งน ้ ามีคุณภาพเส่ือมโทรมลง 

2. การจดัการมูลฝอย 
2.1 มูลฝอยทัว่ไป 

 
- กล่ินเหมน็จากการหมกัหมมและน ้ าชะมูลฝอย 
- ท่ีจดัเก็บมูลฝอยเป็นแหล่งเพาะพนัธ์ุสัตวแ์ละแมลง

พาหะน าโรค 

 
อุบติัการณ์การเกิดโรคติดต่อต่าง ๆ ท่ีมีสาเหตุจากจุลินทรีย ์แบคทีเรีย แมลงและสตัวพ์าหะน าโรค เช่น  
- โรคท่ีแมลงสาบเป็นพาหะน าโรค เช่น โรคระบบทางเดินอาหาร โรคระบบล าไส ้โรคทอ้งเสีย โรคผิวหนงั 

โรคตบัอกัเสบ เป็นตน้ 
- โรคท่ีแมลงวนัเป็นพาหะ เช่น โรคบิดมีเช้ือ โรคอาหารเป็นพิษ และโรคอหิวาตกโรค เป็นตน้ 
- โรคเกิดจากโปรโตซวั เช่น โรคบิดมีตวั เป็นตน้ 
* โรคเกิดจากหนอนพยาธิ แมลงวนัสามารถน าหรือพาไข่ซิสตข์องพยาธิไดห้ลายชนิด เช่น พยาธิเสน้ดา้ย 

พยาธิตวักลม เป็นตน้ 
* โรคผิวหนงัและแผลเร้ือรัง แมลงวนัส่วนใหญ่จะชอบบินไปเกาะบริเวณแผล และสามารถน าเช้ือมาติดได ้

เช่น โรคคุดทะราด หรือโรคเร้ือน เป็นตน้ 
2.2 มูลฝอยอนัตราย - การปนเป้ือนของสารพิษสู่ส่ิงแวดลอ้ม 

- การสัมผสัสารพิษของพนักงานและประชาชนใน
ชุมชน 

- เม่ือขยะอนัตรายปนเป้ือนเขา้สู่ส่ิงแวดลอ้ม มนุษยเ์ราสามารถรับสมัผสัขยะอนัตรายเขา้สู่ร่างกายได ้3 ทาง 
ไดแ้ก่ ทางการหายใจ ทางการสัมผสั และ ทางการรับประทาน ซ่ึงจะมีผลกระทบต่อสุขภาพของผูส้มัผสั 
เช่น ปวดศีรษะ ง่วนนอน อ่อนเพลีย ประสานหลอน เกิดการระคายเคืองต่อผิวหนังและระบบทางเดิน
หายใจ ทอ้งร่วง เป็นตน้ 

2.3. มูลฝอยตดิเช้ือ - การแพร่กระจายของเช้ือโรคจากมูลฝอยติดเช้ือไปสู่
พนกังานและชุมชน ท าใหเ้กิดโรคระบาดได ้
 

- อนัตรายจากขยะติดเช้ือโรค เช่น กระดาษทิชชู ของคนท่ีเป็นวณัโรคใชข้บัเสมหะหรือน ้ าลาย ส าลีเช็ดแผล 
ผา้ก๊อซ พลาสเตอร์ปิดแผลท่ีใชแ้ลว้ ซากช้ินส่วน หรือเน้ือเยื่อต่าง ๆ หรือจากวสัดุเป้ือนเลือด ซ่ึงเส่ียงต่อ
การติดเช้ือโรค เช่น เช้ือไวรัสตบัอกัเสบ และโรคเอดส์ได ้เช้ือบาดทะยกัจากของมีคม เช่น เขม็ฉีดยา ใบมีด 
หลอดแกว้ สไลด ์แผน่กระจกปิดสไลด ์เป็นตน้  
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ตารางที ่4.4.2-1 (ต่อ) 

ขั้นตอน/กจิกรรม ผลกระทบทีค่าดว่าจะเกดิขึน้ อนัตรายของผลกระทบเบ้ืองต้น 

3. การคมนาคม - อุบติัเหตุจากการคมนาคมเขา้-ออกพ้ืนท่ีโครงการ 
- มลพิษทางอากาศ ไดแ้ก่ TSP, PM10 CO SO2 และ HC 
- เสียงดงัจากยานพาหนะ 

- ปริมารจราจรท่ีเพ่ิมมาข้ึนอาจเกิดแถวค่อยของรถและการชะลอตวัของรถยนตท่ี์เขา้-ออกโครงการ ซ่ึงอาจ
กีดขวางทางรถท่ีวิง่ทางตรงท าใหเ้กิดอุบติัเหตุ มีผูเ้สียชีวติและทรัพยสิ์นเสียหาย 

- อนัตรายท่ีเกิดจากเสียงส าหรับผูใ้ชท้างและชุมชนบริเวณใกลเ้คียงท่ีเกิดจากยานพาหนะอาจก่อให้เกิด 
อาจจะก่อให้เกิดความรู้สึกไม่สบาย หรือหูอ้ือในบางพ้ืนท่ีท่ีมีระดบัเสียงเกิน 70 dB(A)  และก่อให้เกิด
มลพิษทางอากาศ  

4. คุณภาพอากาศภายในอาคาร - การติดเช้ือทางระบบทางเดินหายใจ - หากไม่มีการดูแลรักษาระบบปรับอากาศ และเปล่ียนแผ่นกรองเป็นประจ า อาจท าให้เป็นแหล่ง 
กระจายเช้ือโรคไปสู่ผูม้าใชบ้ริการและพนกังานในโครงการสู่ชุมชนโดยรอบโครงการ ซ่ึงโรคโดยทัว่ไป
ท่ีแพร่กระจายทางอากาศ เช่น โรคโควดิ-19 โรควณัโรค หดัเยอรมนั เป็นตน้ 

ท่ีมา : บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลยี จ  ากดั (COT), 2566 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-40 

  (ก) ข้อมูลสภาพแวดล้อมในปัจจุบันของพืน้ทีศึ่กษาทีเ่กีย่วข้องกบัด้านสุขภาพ  
 
     ก) ข้อมูลปัญหาส่ิงแวดล้อมในพืน้ทีศึ่กษา 
       ปัญหาส่ิงแวดล้อมท่ีชุมชนได้รับในปัจจุบันในพื้นท่ีศึกษา พบว่า 
แบ่งเป็นกลุ่มต่าง ๆ กล่าวคือ ปัญหาเสียงดงั น ้ าท่วม การจราจร  อากาศเสีย  ไฟฟ้า ขยะมูลฝอย น ้ าใช้
การจราจร โดยมีระดบัของผลกระทบอยูใ่นระดบัปานกลาง  
 
    ข) สาเหตุการป่วยของผู้ป่วยนอกจ าแนกตามสาเหตุ (21 กลุ่มโรค) 
      บริษทัท่ีปรึกษาได้ท าการเก็บข้อมูลด้านสุขภาพและการเจ็บป่วยใน
พื้นท่ีศึกษาทั้งขอ้มูลการส ารวจปฐมภูมิและทุติยภูมิจากหน่วยงานดา้นสุขภาพในพื้นท่ี พบวา่ จากการ
รวบรวมสถิติการเจบ็ป่วยของประชาชนจ าแนกตามกลุ่มสาเหตุ (21 กลุ่มโรค) ดงัน้ี  
 
     - ศูนยบ์ริการสาธารณสุขเทศบาลต าบลวงัไผ ่ตั้งแต่ พ.ศ. 2560-2564 
กลุ่มโรคท่ีพบมากท่ีสุดใน 3 ล าดบั คือ โรคเก่ียวกบัต่อมไร้ท่อ โภชนาการ และเมตาบอลิซึม โรค
ระบบหายใจ โรคระบบยอ่ยอาหาร รวมโรคในช่องปาก ตามล าดบั  
 
     - โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัไผ่ ตั้ งแต่ พ.ศ. 2560-2564 
กลุ่มโรคท่ีพบมากท่ีสุดใน 3 ล าดบั คือ โรคระบบยอ่ยอาหาร รวมโรคในช่องปาก อาการ อาการแสดง
และส่ิงผิดปกติท่ีพบไดจ้ากการตรวจทางคลินิกและทางห้องปฏิบติัการท่ีไม่สามารถจ าแนกโรคใน
กลุ่มอ่ืนได ้โรคระบบหายใจ ตามล าดบั  
 
     - โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศกัด์ิ ตั้งแต่ พ.ศ. 2560-2564 กลุ่มโรค
ท่ีพบมากท่ีสุดใน 3 ล าดบั คือ สาเหตุจากภายนอกอ่ืน ๆ ท่ีท าให้ป่วยหรือตาย โรคเก่ียวกบัต่อมไร้ท่อ 
โภชนาการ และเมตาบอลิซึม และโรคระบบไหลเวยีนเลือด ตามล าดบั    
 
     นอกจากน้ี จากการส ารวจความคิดเห็นตวัแทนครัวเรือนในระยะ 1,000 
เมตร จากขอบเขตพื้นท่ีโครงการดา้นอนามยัครอบครัวพบว่า ในรอบปีท่ีผ่านมา/ปัจจุบนัสมาชิกใน
ครอบครัวส่วนใหญ่มีการเจ็บป่วย ร้อยละ 51.9 โดยมีการเจบ็ป่วยดว้ยโรคอ่ืน ๆ (ไขมนัอุดตนัในเส้น
เลือดเส้น, โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19), มะเร็ง, เน้ืองอก, ตบัอกัเสบ, กรดไหลยอ้น, 
ความดนั, เบาหวาน, โรคหวัใจ, เส้นเลือดในสมองตีบ, อมัพฤกษ,์ พาร์กินสัน, ไทรอยด์, เส้นเลือดใน
สมองแตก, น ้ าในหูไม่เท่ากนั, ผา่ไส้ต่ิง, ทอ้งเสีย) ร้อยละ 51.8 รองลงมา คือ หวดั (ร้อยละ 22.9) และ
โรคผวิหนงัและภูมิแพ ้(ร้อยละ 6.9) 
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    ค) ข้อมูลจ านวนหน่วยบริการด้านสาธารณสุขในพืน้ทีศึ่กษา 
      เน่ืองจากโครงการมีลักษณะประเภทกิจการเป็นสถานพยาบาล
ภาคเอกชน ซ่ึงให้บริการดา้นสาธารณสุขแก่ประชาชนในพื้นท่ีศึกษาและพื้นท่ีใกลเ้คียง อยา่งไรก็ตาม
ในพื้นท่ีศึกษามีเครือข่ายสถานบริการภาครัฐท่ีเป็นหน่วยบริการปฐมภูมิในพื้นท่ี ไดแ้ก่ ศูนยบ์ริการ
สาธารณสุขเทศบาลต าบลวงัไผ่ และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลวงัไผ ่และมีสถานพยาบาลท่ี
เป็นหน่วยบริการประจ าหน่วยและบริการท่ีรับการส่งต่อทัว่ไป คือ โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศกัด์ิ 
 
    ง) ข้อมูลจ านวนสถานบริการและบุคลากรด้านสาธารณสุขในพืน้ทีศึ่กษา 
      สถานพยาบาลท่ีมีการใชบ้ริการบ่อยท่ีสุดเม่ือเกิดการเจบ็ป่วย คือ ไปรับ
การรักษาท่ีโรงพยาบาลของรัฐ (โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศกัด์ิและโรงพยาบาลปากน ้ า) ร้อยละ 
65.6 รองลงมา คือ โรงพยาบาลเอกชน (โรงพยาบาลธนบุรี-ชุมพร และโรงพยาบาลวิรัชศิลป์) ร้อยละ 
27.6 และคลินิก (ร้อยละ 4.0) ทั้งน้ีส่วนใหญ่ให้ขอ้มูลวา่ไม่ไดรั้บปัญหาในการรับบริการ ร้อยละ 95.3 
และการรักษาพยาบาลเพียงพอ ร้อยละ 99.4  
 
    จ) ข้อมูลความห่วงกงัวลของคนในชุมชน  
      จากการส ารวจความคิดเห็นครัวเรือนในพื้น ท่ี ศึกษาจ านวนผู ้ให้
สัมภาษณ์ทั้งหมด 318 ตวัอย่าง พบว่า ผูใ้ห้สัมภาษณ์มีขอ้วิตกกงัวลต่อผลกระทบส่ิงแวดลอ้มท่ีเกิด
จากการพฒันาโครงการภายใต้ใบอนุญาตเดียวกัน ได้แก่ การระบายน ้ าและการป้องกันน ้ าท่วม  
(ร้อยละ 2.8) การจดัการน ้ าเสีย (ร้อยละ 2.2) ดา้นอากาศเสีย (ร้อยละ 0.9) ด้านเสียงดงั (ร้อยละ 0.3) 
ตามล าดบั 
 
     จะเห็นได้ว่า เม่ือวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของสถิติการเจ็บป่วยของ
สถานพยาบาลและกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีอยู่ในพื้นท่ีใกลเ้คียงกบัโครงการ และผลการตรวจวดัคุณภาพ
อากาศบริเวณพื้นท่ีโครงการ รวมทั้ งผลจากการส ารวจความคิดเห็นตวัแทนครัวเรือนในระยะ 1 
กิโลเมตร จากขอบเขตพื้นท่ีโครงการ ส่วนใหญ่ป่วยเป็นโรค NCDs (non-communicable diseases) 
ซ่ึงเป็นกลุ่มโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง คือ ไม่ไดเ้กิดจากเช้ือโรคและไม่สามารถแพร่กระจายจากคนสู่คนได ้
แต่เป็นโรคท่ีเกิดจากนิสัยหรือพฤติกรรมการด าเนินชีวิต ซ่ึงจะมีการด าเนินโรคอย่างช้า ๆ ค่อย ๆ 
สะสมอาการอย่างต่อเน่ือง และเม่ือมีอาการของโรคแล้วมักจะเกิดการเร้ือรังของโรคด้วย เช่น  
โรคความดนัโลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง โรคเบาหวาน โรคมะเร็งต่าง ๆ 
เป็นตน้  
 
     ดงันั้น การระบุหรือบ่งช้ีหาสาเหตุท่ีชดัเจนวา่การเจบ็ป่วยของประชาชนใน
พื้นท่ีศึกษามีปัจจยัหลกัมาจากส่ิงใดเป็นส าคญันั้นเป็นเร่ืองท่ีกระท าไดย้าก เน่ืองจากการเจ็บป่วยดว้ย
สาเหตุดงักล่าวอาจมีสาเหตุหรือปัจจยัเสริมภายนอกอ่ืน ๆ ท่ีท าให้เกิดการเจบ็ป่วยข้ึนได ้เช่น การขาด
การออกก าลงักาย หรือการพกัผอ่นท่ีไม่เพียงพอ รวมทั้งสุขนิสัยส่วนบุคคลท่ีไม่ถูกตอ้ง เป็นตน้  
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  3) การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ (Assessment) 
   การประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ ท่ีปรึกษาได้น าแนวทางการประเมินความ
เส่ียงในเชิงคุณภาพ (Qualitative Risk Assessment) โดยใช้ตารางเมตริกซ์ความเส่ียงต่อสุขภาพ 
(Health Risk Assessment Matrix) ประกอบดว้ย โอกาสของการเกิด (Likelihood) ซ่ึงเป็นการทบทวน
วิเคราะห์ความน่าจะเป็นบนขอ้มูลหลกัฐานท่ีมีอยู ่หรือขอ้มูลท่ีเคยเกิดเหตุการณ์ในอดีต และความ
รุนแรงของผลท่ีเกิดตามมา (Severity of Consequence) ซ่ึงจะเป็นการวิเคราะห์ระดบัความรุนแรงของ
ผลกระทบต่อสุขภาพท่ีเกิดข้ึน จากนั้นจึงน าไประดบัของผลกระทบต่อสุขภาพโดยตารางเมตริกซ์ 
(Health Risk Assessment Matrix) เพื่อน าไปสู่การก าหนดมาตรการ ป้องกนั แกไ้ข และลดผลกระทบ
ดา้นสุขภาพอนัเน่ืองมาจากโครงการ โดยในขั้นตอนการประเมินผลกระทบ  โดยใช้ตารางเมตริกซ์ 
(Health Risk Assessment Matrix) เป็นเคร่ืองมือในการประเมินระดบัของผลกระทบนั้น มีหลกัการ 
คือ ระดบัของผลกระทบหรือความเส่ียงทางสุขภาพ = โอกาสของการเกิด X ความรุนแรงของผลที่
เกดิขึน้ตามมา ซ่ึงหากพิจารณาจากหลกัการดงักล่าวจะประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ  
 
    ส่วนท่ี 1 โอกาสของการเกิดผลกระทบ เป็นการพิจารณาว่าปัจจยัท่ีจะส่งผล
กระทบต่อสุขภาพนั้น ๆ มีโอกาสท่ีจะเกิดข้ึนมานอ้ยเพียงใด โดยการทบทวนขอ้มูลทุติยภูมิต่างๆจาก
ลกัษณะของกิจกรรมของโครงการเป็นหลกั เช่น โอกาสการเกิดอุบติัเหตุ โอกาสการเกิดมลพิษต่าง ๆ 
เป็นตน้ 
 
    ส่วนท่ี 2 ความรุนแรงของการเกิดผลกระทบ เป็นการพิจารณาในหลายมิติ โดยมี
หลกัการส าคญั คือ หากเกิดผลกระทบข้ึนแลว้ จะมีระดบัของความเสียหายมากน้อยอย่างไร ทั้งใน
ส่วนของขอบเขตของความเสียหาย ผลกระทบสะสม และการฟ้ืนคืนสภาพเดิม 
 
   ทั้ งน้ี ในการอธิบายระดับของผลกระทบโอกาสและความรุนแรง บริษัทท่ี
ปรึกษาไดท้  าการประเมินระดบัของผลกระทบในกรณีเลวร้ายท่ีสุด (Worst case scenario) เพื่อน าผล
การประเมินดังกล่าวมาก าหนดมาตรการ และแสดงให้เห็นถึงมาตรการท่ีเหมาะสมต่อการลด
ผลกระทบท่ีเกิดข้ึน โดยบริษทัท่ีปรึกษาไดก้ าหนดเกณฑ์ในการจ าแนก เพื่อให้เกิดความเท่ียงตรงใน
การประเมิน และสามารถอธิบายท่ีมาของผลการประเมินได้อย่างถูกต้อง อา้งถึงตารางที่ 4.4.2-3 ถึง 
ตารางที ่4.4.2-4 
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ตารางที ่4.4.2-2 
เกณฑ์การวเิคราะห์โอกาสทีจ่ะเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ (Likelihood) 

 
โอกาสเกดิ 

ผลกระทบต่อสุขภาพ 
(Likelihood) 

ความหมาย 

นอ้ยมาก (1) มีความเป็นไปได้น้อยมาก  ไม่เคยมีหลักฐานว่าเคยเกิดข้ึน มีมาตรการลด
ผลกระทบ หรือมีโอกาสเกิดข้ึนนาน ๆ คร้ัง เช่น 1 – 2 คร้ัง ในรอบหลายปี 

นอ้ย (2) มีความเป็นไปไดน้อ้ย มีขอ้มูลแสดงถึงแนวโนม้ท่ีจะเกิดข้ึน แต่ยงัไม่มีรายงาน
การเกิดข้ึนท่ีชัดเจน มีมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบ หรือมีโอกาส
เกิดข้ึนไม่บ่อย เช่น 2 – 3 คร้ัง ทุกปี 

ปานกลาง (3) มีความเป็นไปไดป้านกลาง เคยมีสถิติการเกิดเหตุการณ์ 1 คร้ัง ในประเทศหรือ
ต่างประเทศจากการพฒันาโครงการท่ีเหมือนกนั มีมาตรการป้องกนัและแกไ้ข
ผลกระทบ หรือ มีโอกาสเกิดข้ึนบ่อย เช่น 1 – 2 คร้ัง ทุกเดือน 

สูง (4) มีความเป็นไปได้สูง เคยมีสถิติการเกิดเหตุการณ์มากกว่า 1 คร้ัง ในประเทศ
ไทยหรือต่างประเทศ จากการพฒันาโครงการท่ีเหมือนกนั มาตรการป้องกนั 
และลดผลกระทบท่ีมีอยู่อาจไม่ครอบคลุมการเกิดเหตุการณ์ หรือมีโอกาส
เกิดข้ึนบ่อยๆ เช่น 1 – 2 คร้ัง/สัปดาห์ 

สูงมาก (5) เคยมีเหตุการณ์ก าลงัเกิดข้ึนระหวา่งการด าเนินโครงการท่ีเหมือนกนั และไม่มี
มาตรการป้องกนัและแกไ้ขผลกระทบหรือมาตรการท่ีมีอยู่ไม่เพียงพอหรือมี
โอกาสเกิดข้ึนเป็นประจ าทุกวนัเป็นปกติ ทั้งต่อเน่ืองและไม่ต่อเน่ือง 

หมายเหตุ : ดดัแปลงจาก แนวทางการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในระดับโครงการ กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2552 

 

4-66



รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-44 

ตารางที ่4.4.2-3 
เกณฑ์การวเิคราะห์ความรุนแรงของผลทีเ่กดิขึน้ตามมา (Severity of consequence) 

ระดับผลกระทบ 
(Health Consequence Rating) 

ความหมาย 

1 (นอ้ยมาก) - ไม่เกิดการบาดเจบ็หรือการเจบ็ป่วย 
- ไม่เกิดผลกระทบต่อการท างานหรือการด าเนินกิจวตัรประจ าวนั 
- ไม่เกิดการเจบ็ป่วยในชุมชน 
- ส่ิงท่ีก่อใหเ้กิดผลกระทบไม่มีอนัตรายต่อสุขภาพ 
- เป็นขอ้ห่วงกงัวลของประชาชนในพื้นท่ีอยูใ่นอนัดบั 5 หรือมากกวา่ 
- มีขอ้มูลทุติยภูมิรายงานอุบติัการณ์การเกิดโรค/กลุ่มอาการ อยู่ในอนัดบั 1 

หรือมีขอ้มูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเส่ียง/ปัญหามลพิษท่ีเก่ียวขอ้ง
นอ้ยกวา่ร้อยละ 20 

2 (นอ้ย) - เกิดการบาดเจบ็หรือการเจบ็ป่วย 
- การเกิดผลกระทบต่องานหรือการด าเนินกิจวตัรประจ าวนัเล็กนอ้ย 
- ผลกระทบอยูใ่นพื้นท่ีบริเวณจ ากดั 
- ส่ิ งท่ี ก่อให้ เกิดผลกระทบส่งผลท าให้ เกิดโรคเพี ยงเล็กน้อย ไม่

จ  าเป็นตอ้งหยดุงาน 
- ไม่กระทบกระเทือนต่องบประมาณทอ้งถ่ิน 
- เป็นขอ้ห่วงกงัวลของประชาชนในพื้นท่ีในอนัดบั 4 
- มีขอ้มูลทุติยภูมิรายงานอุบติัการณ์การเกิดโรค/กลุ่มอาการ อยูใ่นอนัดบั 

4 หรือมีขอ้มูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเส่ียง/ปัญหามลพิษท่ีเก่ียวขอ้ง
ระหวา่งร้อยละ 21 – 40 

3 (ปานกลาง) - เกิดการบาดเจบ็หรือเจบ็ป่วยปานกลาง 
- ท าให้เกิดผลกระทบต่องานหรือกิจวตัรประจ าวนัจนอาจตอ้งมีการหยุด

งาน 
- ส่ิงท่ีก่อให้เกิดผลกระทบสามารถท าให้เกิดผลกระทบต่อสุขภาพได ้

โดยเฉพาะกลุ่มเส่ียง แต่อยูใ่นระดบัท่ีไม่รุนแรง สามารถรักษาให้หาย
ไดภ้ายในระยะเวลาไม่นาน 

- เป็นขอ้ห่วงกงัวลของประชาชนในพื้นท่ีในอนัดบั 3 
- มีขอ้มูลทุติยภูมิรายงานอุบติัการณ์การเกิดโรค/กลุ่มอาการ อยูใ่นอนัดบั 

3 หรือมีขอ้มูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเส่ียง/ปัญหามลพิษท่ีเก่ียวขอ้ง
ระหวา่งร้อยละ 41 – 60 

4 (สูง) - ท าให้เกิดการเจ็บป่วยอยา่งถาวรหรือเฉียบพลนั ตอ้งมีการหยุดงานเป็น
เวลานาน 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-45 

ตารางที ่4.4.2-3 (ต่อ) 
ระดับผลกระทบ 

(Health Consequence Rating) 
ความหมาย 

- ส่ิงท่ีก่อให้เกิดผลกระทบสามารถส่งผลกระทบท่ีรุนแรงท าให้เกิดการ
สูญเสียหรือเกิดการตายในกลุ่มคนงาน  

- และกลุ่มเส่ียงท่ีอยูใ่นชุมชนหรือผูใ้ชถ้นน  
- เกิดผลกระทบต่อการผลิต หรือกระทบต่องบประมาณในทอ้งถ่ิน 
- เป็นขอ้ห่วงกงัวลของประชาชนในพื้นท่ีในอนัดบั 2 
- มีขอ้มูลทุติยภูมิรายงานอุบติัการณ์การเกิดโรค/กลุ่มอาการ อยูใ่นอนัดบั

หรือมีขอ้มูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเส่ียง/ปัญหามลพิษท่ีเก่ียวขอ้ง
ระหวา่งร้อยละ 61 – 80 

5 (สูงมาก) - ท าให้เกิดผลกระทบทวีคูณความรุนแรง กล่าวคือกลุ่มประชาชนไดรั้บ
ผลกระทบในวงกวา้ง  

- มีการบาดเจ็บรุนแรง ก่อให้เพิ่มอตัราการเจ็บป่วยเร้ือรังอย่างชัดเจน 
หรือก่อใหเ้กิดการทุพพลภาพ หรือเสียชีวติได ้

- เสียค่าใชจ่้ายในการฟ้ืนฟูจ านวนมาก 
- เป็นขอ้ห่วงกงัวลของประชาชนในพื้นท่ีในอนัดบั 1 
- มีขอ้มูลทุติยภูมิรายงานอุบติัการณ์การเกิดโรค/กลุ่มอาการ อยูใ่นอนัดบั 

1 หรือมีขอ้มูลพฤติกรรมสุขภาพท่ีมีความเส่ียง/ปัญหามลพิษท่ีเก่ียวขอ้ง
มากกวา่ร้อยละ 81 

หมายเหตุ :  ดดัแปลงจาก แนวทางการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในระดบัโครงการ กรมอนามยั 
กระทรวงสาธารณสุข, 2552 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-46 

ตารางที ่4.4.2-4 
ตารางแสดงระดับของความเส่ียงหรือระดับผลกระทบและความหมาย 

 

คะแนนจาก 
(Risk Matrix) 

ระดับ 
ความเส่ียง/
ผลกระทบ 

ความหมาย 

1-3 ต ่า ระดบัท่ียอมรับได ้ไม่ก่อใหเ้กิดผลเสียหายต่อสถานะสุขภาพ ไม่เพิ่ม
อัตราการป่วย  ไม่ต้องมีมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบ
ส่ิงแวดลอ้ม 

4-9 ปานกลาง ระดับท่ียอมรับได้ อาจมีผลกระทบต่อสุขภาพ  ต้องมีมาตรการ
ป้องกนัและผลกระทบส่ิงแวดล้อม อาจตอ้งมีการติดตามเฝ้าระวงั 
ทั้งน้ี ใหพ้ิจารณาตามความจ าเป็นและความเป็นไปไดร่้วมดว้ย 

10-16 สูง ระดบัท่ียอมรับได ้แต่ตอ้งมีมาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ
ส่ิงแวดล้อมโดยเร็ว พร้อมทั้ งมีการติดตามตรวจสอบมาตรการ
ดงักล่าว เพียงพอ หรือเหมาะสมหรือไม่ ถา้จ าเป็นอาจตอ้งมีการเพิ่ม
หรือปรับปรุงมาตรการใหส้อดคลอ้งกบัผลกระทบท่ีเกิดข้ึน 

17-25 สูงมาก ระดบัท่ีไม่สามารถยอมรับได้ ตอ้งด าเนินการจดัการความเส่ียงให้
ลดลงมาในระดบัท่ียอมรับได้ทนัที ซ่ึงไม่สามารถหลีกเล่ียงได้ ให้
หยดุด าเนินการหรือปรับเปล่ียนหรือการด าเนินงาน 

ท่ีมา :  ดดัแปลงจาก แนวทางการประเมินผลกระทบต่อสุขภาพในระดบัโครงการ กรมอนามยั 
 กระทรวงสาธารณสุข, 2552 
 
  4) ผลกระทบทีอ่าจเกดิขึน้จากการมีโครงการ 
   เม่ือเปิดด าเนินการโครงการไดจ้ดัเตรียมระบบสาธารณูปโภคและสาธารณูปการ
ต่าง ๆ อยา่งครบครัน รวมถึงการจดัการมูลฝอย การติดตั้งระบบบ าบดัน ้าเสียท่ีสามารถบ าบดัน ้าทิ้งให้
อยู่ในมาตรฐานคุณภาพน ้ าทิ้งก่อนปล่อยออกสู่ท่อระบายน ้ าภายนอกโครงการ เพื่อให้ถูกหลัก
สุขอนามยัและส่งเสริมคุณภาพชีวิตอนัดี นอกจากน้ี บริเวณพื้นท่ีตั้งโครงการและบริเวณใกลเ้คียง
พื้นท่ีโครงการยงัมีสถานพยาบาลทั้งภาครัฐและเอกชนหลายแห่ง  
 
   อย่างไรก็ตาม ในช่วงเปิดด าเนินการโครงการอาจมีกิจกรรมท่ีก่อให้เกิดหรือ
ส่งผลกระทบทางดา้นสุขภาพทั้งทางกายและทางจิตใจทั้งต่อผูใ้ช้บริการภายในและพื้นท่ีขา้งเคียง 
สามารถสรุปไดใ้นตารางที ่4.4.2-5 
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ตารางที ่4.4.2-5 
การประเมนิผลกระทบด้านสุขภาพจากการด าเนินโครงการในช่วงด าเนินการ (ผลกระทบต่อชุมชน) 

 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

1. ผลกระทบด้านการจดัการน า้ทิง้ 
 คาดว่าจะมีปริมาณน ้ าเสียเกิดข้ึน

ทั้งหมดประมาณ 46.02 ลูกบาศก์เมตร/
วนั  

- กล่ินเหมน็จากน ้ าเสีย 
- เช้ือโรคและสารเคมี

อนัตรายท่ีอยูใ่นน ้ าเสีย  

- ประชาชนโดยรอบพ้ืน ท่ี
โครงการ โดยเฉพาะพ้ืนท่ี
ชุมชนเขาถล่ม และชุมชนวดั
วงัไผ ่ 

- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ในระยะ
ประชิดโครงการ จ านวน 5 
ครัวเรือน 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- กลุ่มครัวเรือนในระยะ 100 

จากขอบเขตพ้ืนท่ีโครงการ 
จ านวน 57 ครัวเรือน 

 
 

 อันตรายจากการปนเป้ือนของ
แบคทีเ รียกลุ่มโคลิฟอร์ม ซ่ึงเป็น
แบคทีเรียท่ีมาจากการขับถ่ายของ
ม นุษย์และสัตว์ เ ลื อด อุ่น  ห าก มี
ปริมาณมาก อาจเป็นสาเหตุของการ
เจ็บป่วยด้วยโรคท่ีมีอาหารและน ้ า
เป็นส่ือ เช่น อุจจาระร่วง อหิวาตกโรค 
เป็นตน้ นอกจากน้ีในน ้ าเสียชุมชนยงั
มีการปนเป้ือนของสารอินทรีย์สูง 
หากการบ าบัดไม่สามารถบ าบัดได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ จะท าให้บริเวณ 
ท่ี ร อ ง รับน ้ า ท้ิ ง เ กิ ดก า ร เ น่ า เ สี ย 
มีแบคทีเรียปนเป้ือน ท าใหคุ้ณภาพน ้ า
เสีย และเกิดความร าคาญ จากกล่ิน
เหมน็ของน ้ าเสีย 
 
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล
ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต 
คิด เ ป็น ร้อยละ  2.41 ร้อยละ  1.42  
ร้อยละ 0.50 ร้อยละ 0.20 และร้อยละ 
0.51 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
วังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วย
นอก เ ป็นโรค ติด เ ช้ื อและปร สิต  
คิด เ ป็นร้อยละ 15.57 ร้อยละ 11.65  
ร้อยละ 4.41 ร้อยละ 5.38 และร้อยละ 
3.99 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ 
ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วยนอก
เป็นโรคติดเช้ือและปรสิต คิดเป็น 
ร้อยละ 3.82 ร้อยละ 3.8 ร้อยละ 4.32 
ร้อยละ 3.66 และร้อยละ 2.97 ตามล าดบั 

จากผลการตรวจวิเคราะห์คุณภาพน ้ าท้ิง
บริเวณบ่อพกัน ้ าท้ิงออกจากระบบบ าบดัน ้ า
เสียรวม พบวา่ค่าความเป็นกรด-ด่าง (pH) อยู่
ใน ช่วง  7.0-8.2 ป ริมาณสารแขวนลอย 
( Suspended Solids) อ ยู่ ใ น ช่ ว ง  24-191 
มิลลิกรัม/ ลิตร  ป ริมาณสาร ท่ีละลายได้
ทั้ งหมด (Total Dissolved Solids) อยู่ในช่วง 
204-440 มิล ลิก รัม / ลิตร  ค่ าตะกอนหนัก 
(Settleable Solids) อยู่ในช่วงน้อยกว่า 0.1-
11.0 มิลลิลิตร/ลิตร/ชัว่โมง ค่าบีโอดี (BOD) 
อยู่ในช่วง 7-123 มิลลิกรัม/ลิตร ปริมาณ
ซลัไฟด ์(Sulfide) อยูใ่นช่วง 0.6-1.0 มิลลิกรัม/
ลิตร ปริมาณไขมนัและน ้ ามนั (Oil & Grease) 
อยู่ในช่วงน้อยกว่า 3-7 มิลลิกรัม/ลิตร และ
ปริมาณไนโตรเจน (TKN) อยู่ในช่วง 10.5-
51.0 มิลลิกรัม/ลิตร เม่ือน าค่ามาเปรียบเทียบ
กับ ม าต ร ฐ านต ามป ระก าศก ระทรวง
ทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม เร่ือง 
ก าหนดมาตรฐานควบคุมการระบายน ้ าท้ิง
จากอาคารบางประเภทและบางขนาด ลงวนัท่ี 
7 พฤศจิกายน 2548 (อาคารประเภท ก คือ 
โรงพยาบาลของทางราชการ รัฐวสิาหกิจหรือ
ส ถ า น พ ย า บ า ล ต า ม ก ฎห ม า ย ว่ า ด้ ว ย
สถานพยาบาลท่ีมีเตียงส าหรับผูป่้วยไวค้า้ง
คืนรวมกันทุกชั้นของอาคารหรือกลุ่มของ
อาคารตั้งแต่ 30 เตียงข้ึนไป) พบวา่คุณภาพน ้ า
ท้ิงส่วนใหญ่มีค่าเกินเกณฑ์มาตรฐาน มีเพียง
ค่าความเป็นกรด-ด่าง (pH) ปริมาณสารท่ี
ละลายได้ทั้ งหมด (Total Dissolved Solids) 
และปริมาณไขมนัและน ้ ามนั (Oil & Grease) 
ท่ีมีค่าอยูใ่นเกณฑม์าตรฐานท่ีก าหนด ซ่ึงจาก
การตรวจสอบ พบว่า สาเหตุ ท่ีค่าสูงกว่า
มาตรฐานท่ีก าหนด เกิดจากอุปกรณ์ของ
ระบบบ าบัดน ้ าเสียช ารุด และมีการติดตั้ ง

ปานกลาง 
(3) 

ปานกลาง 
(3x3 = 9) 

(1) จดัใหมี้ระบบบ าบดัน ้ าเสียท่ีมีประสิทธิภาพและมีการ
ฆ่าเช้ือโรคทุกคร้ังก่อนระบายออกสู่ท่อระบายน ้ า
สาธารณะท่ีอยูด่า้นหนา้โครงการ 

(2) ควบคุมระบบบ าบัดน ้ าเสียให้มีประสิทธิภาพการ
บ าบดัน ้ าเสียไดต้ามเกณฑม์าตรฐานก าหนด 

(3) ติดตั้งมาตรวดักระแสไฟฟ้าของระบบบ าบดัน ้ าเสียท่ี
แยกจากส่วนอ่ืน ๆ 

(4) ตรวจสอบคุณภาพน ้ าท้ิงก่อนและหลงัการบ าบดัจาก
ระบบบ าบดัน ้ าเสียทุกเดือนตลอดช่วงด าเนินการเพ่ือ
ช่วยลดการแพร่กระจายของเช้ือโรคเก่ียวกบัระบบ
ทางเดินอาหารได ้  
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น  
1. กลุ่มผู้น าชุมชน 
มีความกงัวลโครงการวา่จะระบายน ้ า
เสียลงสู่พ้ืนท่ีชุมชนโดยรอบโครงการ 
อยูใ่นระดบัมาก 
2. กลุ่มพื้นทีห่ลกั  
ระยะ 100 เมตร จากขอบเขตพ้ืนท่ี
โครงการ คาดว่าจะไดรั้บผลกระทบ
ดา้นการจดัการน ้ าเสีย (ร้อยละ 6.35) 
อยูใ่นระดบัปานกลาง 

อุปกร ณ์ให ม่ทดแทนไ ม่ เ ป็นไปต าม ท่ี
ออกแบบไว ้ซ่ึงโครงการไดท้ าการแกไ้ขโดย
ให้ผูเ้ช่ียวชาญเขา้มาตรวจสอบและประเมิน
ประสิทธิภาพของระบบบ าบดัน ้ าเสีย พร้อม
ทั้ งท าการปรับปรุงระบบบ าบัดน ้ าเสียให้
สามารถท างานไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ และ
ป้องกนัการเกิดซ ้ าโดยใหผู้เ้ช่ียวชาญเขา้มาท า
การตรวจสอบประสิทธิภาพของระบบบ าบดั
น ้ าเสียอยา่งสม ่าเสมอ 
 

ปานกลาง 
(3) 

 
2. ผลกระทบด้านการจดัการมูลฝอย  
 2.1  มูลฝอยทัว่ไป 
  ปริมาณมูลฝอยท่ี เ กิด ข้ึน

ภายในโครงการ ได้แก่ มูลฝอย
ยอ่ยสลายได ้0.32 ลูกบาศก์เมตร/วนั 
มูลฝอยทัว่ไป 0.05 ลูกบาศก์เมตร/
วนั มูลฝอยรีไซเคิล ประมาณ 0.55 
ลูกบาศกเ์มตร/วนั 

 

- กล่ินเหม็นจากการ
หมกัหมมและน ้ าชะ
มูลฝอย 

- แมลงและสัตว์ท่ีเป็น
พาหะน าโรค  เ ช่ น 
แมลงสาบ หนู แมลงวนั 
เป็นตน้ 

 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ในระยะ

ประชิดโครงการ จ านวน  
5 ครัวเรือน 

- กลุ่มครัวเรือนในระยะ 100 
จากขอบเขตพ้ืนท่ีโครงการ 
จ านวน 57 ครัวเรือน 

 
 
 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
- อุบติัการณ์การเกิดโรคติดต่อต่าง ๆ  
ท่ีมีสาเหตุจากจุลินทรีย์ แบคทีเรีย 
แมลงและสตัวพ์าหะน าโรค เช่น  
 * โรคท่ีแมลงสาบเป็นพาหะน า
โรค เช่น โรคระบบทางเดินอาหาร โรค
ระบบล าไส้ โรคทอ้งเสีย โรคผิวหนัง 
โรคตบัอกัเสบ เป็นตน้ 
 * โรคท่ียุงเป็นพาหะน าโรค เช่น 
โรคไขเ้ลือดออก โรคไขส้มองอกัเสบ 
เป็นตน้ 
 * โรคท่ีแมลงวนัเป็นพาหะ เช่น 
โรคบิดมีเช้ือ โรคไข้รากสาด โรค
อาหารเป็นพิษ และโรคอหิวาตกโรค 
เป็นตน้ 
 * โรคเกิดจากโปรโตซวั เช่น โรค
บิดมีตวั เป็นตน้ 
 * โ รค เ กิ ด จ า กหนอนพยา ธิ  
แมลงวนัสามารถน าหรือพาไข่ซิสต์
ของพยาธิได้หลายชนิด เช่น พยาธิ
เสน้ดา้ย พยาธิตวักลม เป็นตน้ 
 * โรคผิวหนังและแผลเ ร้ือรัง 
แมลงวนัส่วนใหญ่จะชอบบินไปเกาะ

นอ้ย 
(2) 

 

นอ้ย 
(2) 

ปานกลาง 
(2x2 = 4) 

(1) จดัให้มีห้องพกัมูลฝอยรวมโดยภายในประกอบดว้ย 
4 ส่วน ดังน้ี ห้องพกัมูลฝอยทัว่ไป ห้องพกัมูลฝอย
เปียก ห้องพกัมูลฝอยอนัตราย และห้องพกัมูลฝอย
ติดเช้ือ 

(2) จดัให้มีห้องพกัมูลฝอยรีไซเคิลขนาดใหญ่แยกจาก
ห้องพักมูลฝอยรวมเพื่อท าการรวบรวมมูลฝอย 
รีไซเคิลให้มีปริมาณมาก ก่อนขายให้กบัร้านรับซ้ือ
ของเก่าต่อไป 

(3) ก าหนดใหมี้พนกังานท าความสะอาดดูแลรับผิดชอบ
บริเวณห้องพกัมูลฝอยรวมของโครงการอยู่เสมอ 
เพ่ือป้องกนักล่ิน แมลงน าโรค และท าความสะอาด
ห้องพกัมูลฝอยรวมทุกคร้ังหลงัจากเทศบาลต าบล 
วงัไผเ่ขา้มาเก็บขน 

(4) น ้ าเสียจากการลา้งห้องพกัมูลฝอยตอ้งระบายลงสู่
ระบบบ าบดัน ้ าเสียของโครงการทุกคร้ังก่อนระบาย
ออกสู่ส่ิงแวดลอ้มภายนอก 

(5) ตรวจสอบความเรียบร้อยของห้องพกัมูลฝอยรวม
ของโครงการทุกวนัตลอดช่วงเปิดด าเนินการ 

(6) ตรวจสอบการตกค้างของมูลฝอยภายในพ้ืนท่ี
โครงการทุกวนัตลอดช่วงเปิดด าเนินการ 

(7) ท าความสะอาดท่ีพักมูลฝอยภายในอาคารทุกวนั
ตลอดช่วงเปิดด าเนินการ 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

บริเวณแผล และสามารถน าเช้ือมาติด
ได ้เช่น โรคคุดทะราด หรือโรคเร้ือน 
เป็นตน้ 
 
ผลกระทบต่อสุขภาพจติ 
- เกิดความร าคาญ จากกล่ินเหม็น
ของมูลฝอย แมลงและสัตว์ท่ี เป็น
พาหนะน าโรค  
 
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต  
คิ ด เ ป็น ร้อยละ  2.41 ร้ อยละ  1.42  
ร้อยละ 0.50 ร้อยละ 0.20 และร้อยละ 
0.51 ตามล าดบั เป็นโรคระบบทางเดิน
หายใจ ในปี พ.ศ. 2560-2564 คิดเป็น
ร้อยละ 10.21 ร้อยละ 8.03 ร้อยละ 11.73 
ร้อยละ 6.49 และ ร้อยละ 42.17 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต  
คิด เ ป็นร้อยละ 15.57 ร้อยละ 11.65  
ร้อยละ 4.41 ร้อยละ 5.38 และร้อยละ 
3.99 ตามล าดับ และเป็นโรคระบบ
ทางเดินหายใจ คิดเป็นร้อยละ 25.31 
ร้อยละ 24.86 ร้อยละ 31.00 ร้อยละ 
12.42 และ ร้อยละ 19.31 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดม

ศักดิ์  ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วย
นอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต คิดเป็น
ร้อยละ 3.82 ร้อยละ 3.8 ร้อยละ 4.32 
ร้อยละ 3.66 และ 2.97 ตามล าดบั และ
เป็นโรคระบบทางเดินหายใจ คิดเป็น
ร้อยละ 6.25 ร้อยละ 5.88 ร้อยละ 5.67 
ร้อยละ 4.89 และร้อยละ 3.30 ตามล าดบั 

(8) รณรงค ์และส่งเสริมมาตรการคดัแยกมูลฝอยภายใน
โครงการอยา่งจริงจงั 

(9) จัดให้มีการควบคุมและก าจัดแมลงและสัตวท่ี์เป็น
พาหะน าโรคภายในโครงการอยา่งสม ่าเสมอ 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
ตัวแทนผู ้มาใช้บริการในโครงการ 
คาดว่าจะได้รับผลกระทบด้านการ
จัดการมูลฝอย (ร้อยละ 2.2) อยู่ใน
ระดบัมากท่ีสุด 

 2.2  มูลฝอยอนัตราย 
  ปริมาณมูลฝอยอนัตราย 

ประมาณ 0.05 ลูกบาศกเ์มตร/วนั 

- สา รอัน ต ร า ย จ า ก 
มู ล ฝ อ ย ป ร ะ เ ภ ท
อิเล็กทรอนิกส์ เช่น 
ห ล อ ด ฟ ลู อ อ เ ร ส
เซนต์  ถ่ านไฟฉ่าย 
กระ ป๋อง สีส เปรย์  
เป็นตน้ 

- ส า ร เ ค มี จ า กห้ อ ง 
ปฏิบติัการ  

- สารเคมีจากยาหมดอาย ุ
 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ในระยะ

ประชิดโครงการ จ านวน 5 
ครัวเรือน 

- กลุ่มครัวเรือนในระยะ 100 
จากขอบเขตพ้ืนท่ีโครงการ 
จ านวน 57 ครัวเรือน 

 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
เม่ือมูลฝอยอันตรายปนเป้ือนเข้าสู่
ส่ิงแวดล้อม มนุษย์เราสามารถรับ
สมัผสัมูลฝอยอนัตรายเขา้สู่ร่างกายได ้
3 ทาง ไดแ้ก่ ทางการหายใจ ทางการ
สัมผัส  และทางการ รับประทาน  
ซ่ึงจะมีผลกระทบต่อสุขภาพของ 
ผู ้สัมผัส เช่น ปวดศีรษะ ง่วนนอน 
อ่อนเพลีย ประสานหลอน เกิดการ
ระคายเคืองต่อผิวหนังและระบบ
ทางเดินหายใจ ทอ้งร่วง เป็นตน้ 
 
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศู น ย์ บ ริ ก า ร ส า ธ า รณ สุ ข

เทศบาลต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-
2564 พบผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือ
และปรสิต คิดเป็น ร้อยละ 2.41 ร้อย
ละ 1.42 ร้อยละ 0.50 ร้อยละ 0.20 และ
ร้อยละ 0.51 ตามล าดบั และเป็นโรค
ระบบทางเดินหายใจ ในปี พ.ศ. 2560-
2564 คิดเป็นร้อยละ 10.21 ร้อยละ 
8.03 ร้อยละ 11.73 ร้อยละ 6.49 และ 
ร้อยละ 42.17 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต 
คิดเป็นร้อยละ 15.57 ร้อยละ 11.65 
ร้อยละ 4.41 ร้อยละ 5.38 และร้อยละ 
3.99 ตามล าดับ และเป็นโรคระบบ

นอ้ย 
(2) 

 

นอ้ย 
(2) 

ปานกลาง 
(2x2 = 4) 

(1) จัดให้มีเจ้าหน้าท่ีควบคุมการคัดแยกและก าจัด 
มูลฝอยอันตรายแต่ละประเภทให้เหมาะสมอย่าง
สม ่ าเสมอ เพ่ือป้องกันการปนเป้ือนของมูลฝอย
อนัตรายสู่ส่ิงแวดลอ้ม 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ทางเดินหายใจ คิดเป็นร้อยละ 25.31 
ร้อยละ 24.86 ร้อยละ 31.00 ร้อยละ 
12.42 และ ร้อยละ 19.31 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดม

ศักดิ์ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วย
นอก เ ป็นโรค ติด เ ช้ื อและปร สิต  
คิดเป็นร้อยละ 3.82 ร้อยละ 3.8 ร้อยละ 
4.32 ร้อยละ 3.66 และ 2.97 ตามล าดับ 
และเป็นโรคระบบทางเดินหายใจ  
คิ ด เ ป็ น ร้ อ ยละ  6.25 ร้ อยละ 5.88  
ร้อยละ 5.67 ร้อยละ 4.89 และร้อยละ 
3.30 ตามล าดบั 
 
ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
ตัวแทนผู ้มาใช้บริการในโครงการ  
คาดว่าจะได้รับผลกระทบด้านการ
จัดการมูลฝอย (ร้อยละ 2.2) อยู่ใน
ระดบัมากท่ีสุด 

 2.3  มูลฝอยตดิเช้ือ 
  ป ริ ม าณ มู ลฝอ ย ติ ด เ ช้ื อ 

ประมาณ 1.62 ลูกบาศกเ์มตร/วนั 
 
 
 
 
 

- เ ช้ื อ โ ร ค ท่ี อ ยู่ ใ น 
มูลฝอยติดเช้ือ 

 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ในระยะ

ประชิดโครงการ จ านวน 5 
ครัวเรือน 

- กลุ่มครัวเรือนในระยะ 100 
จากขอบเขตพ้ืนท่ีโครงการ 
จ านวน 57 ครัวเรือน 

 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
อนัตรายจากมูลฝอยติดเช้ือโรค เช่น 
กระดาษทิชชู ของคนท่ีเป็นวณัโรคใช้
ขับเสมหะหรือน ้ าลาย ส าลีเช็ดแผล 
ผา้ก๊อซ พลาสเตอร์ปิดแผลท่ีใช้แล้ว 
ซากช้ินส่วน หรือเน้ือเยื่อต่าง ๆ หรือ
จากวสัดุเป้ือนเลือด ซ่ึงเส่ียงต่อการติด
เช้ือโรค เช่น เช้ือไวรัสตบัอกัเสบ และ
โรคเอดส์ได้ เช้ือบาดทะยกัจากของ 
มีคม เช่น เข็มฉีดยา ใบมีด หลอดแกว้ 
สไลด ์แผน่กระจกปิดสไลด ์เป็นตน้ 
 
ผลกระทบต่อสุขภาพจติ 
เกิดความวิตกกังวลว่าจะได้รับเช้ือ
โรคจากมูลฝอยติดเช้ือ 
 
 

ปานกลาง  
(3) 

 

ปานกลาง 
(3) 

ปานกลาง 
(3x3 = 9) 

 (1) ก าหนดให้พนักงานเก็บขนมูลฝอยติดเช้ือภายใน
อาคารทุกวนั โดยตอ้งผ่านการฝึกอบรมการป้องกนั
และระงับการแพร่เช้ือหรืออนัตรายท่ีอาจเกิดจาก 
มูลฝอยติดเช้ือ 

(2) พนักงานเก็บขนมูลฝอยติดเช้ือต้องสวมอุปกรณ์
ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล ได้แก่ ถุงมือยางหนา  
ผา้กนัเป้ือน ผา้ปิดปากและจมูก และรองเทา้พ้ืนยาง 
หุม้แขง้ ตลอดเวลาท่ีปฏิบติังาน 

(3) การก าหนดเส้นทางตามหลักการ “From clean to 
dirty” (จากสะอาดไปสกปรก) โดยเร่ิมตน้กระบวน
เค ล่ือนย้ายจากพ้ืนท่ีหรือบริ เวณปลอดเ ช้ือไล่
ตามล าดบั 

(3) จดัให้มีรถเข็นส าหรับเคล่ือนยา้ยมูลฝอยติดเช้ือโดย
ไม่น าไปใช้ร่วมกับมูลฝอยชนิดอ่ืน เพ่ือเป็นการ
ป้องกนัแพร่กระจายเช้ือ   

(4) จดัเตรียมภาชนะรองรับมูลฝอยติดเช้ือวางไวต้ามจุด
ต่าง ๆ ท่ีคาดว่าจะเป็นแหล่งมูลฝอยติดเช้ือ โดย
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต  
คิดเ ป็น ร้อยละ 2.41 ร้อยละ 1.42  
ร้อยละ 0.50 ร้อยละ 0.20 และร้อยละ 
0.51 ตามล าดับ และเป็นโรคระบบ
ทางเดินหายใจ ในปี พ.ศ. 2560-2564  
คิด เ ป็น ร้อยละ  10.21 ร้อยละ 8.03  
ร้อยละ 11.73 ร้อยละ 6.49 และร้อยละ
42.17 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกเป็นโรคติดเช้ือและปรสิต 
คิดเ ป็นร้อยละ 15.57 ร้อยละ 11.65  
ร้อยละ 4.41 ร้อยละ 5.38 และร้อยละ 
3.99ตามล าดับ และเป็นโรคระบบ
ทางเดินหายใจ คิดเป็นร้อยละ 25.31 
ร้อยละ 24.86 ร้อยละ 31.00 ร้อยละ 
12.42 และ ร้อยละ 19.31 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ 

ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วยนอก
เป็นโรคติดเช้ือและปรสิต คิดเป็น 
ร้อยละ 3.82 ร้อยละ 3.8 ร้อยละ 4.32 
ร้อยละ 3.66 และ 2.97 ตามล าดบั และ
เป็นโรคระบบทางเดินหายใจ คิดเป็น
ร้อยละ 6.25 ร้อยละ 5.88 ร้อยละ 5.67 
ร้อยละ 4.89 และร้อยละ 3.30 ตามล าดบั 
 
ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
ตัวแทนผู ้มาใช้บริการในโครงการ  
คาดว่าจะได้รับผลกระทบด้านการ
จัดการมูลฝอย (ร้อยละ 2.2) อยู่ใน
ระดบัมากท่ีสุด 

เลือกใช้ภาชนะรองรับมูลฝอยต้องท าด้วยวสัดุท่ี
แข็งแรงทนทานต่อสารเคมี ไม่ร่ัวซึม ท าความ
สะอาดง่ายและมีฝาปิดมิดชิด และมีถุงพลาสติกสี
แดงบรร จุรอง รับอีกชั้ น  พ ร้อมติด ป้ ายแสดง
สัญลกัษณ์มูลฝอยติดเช้ือบริเวณฝาและตวัถงัรองรับ
มูลฝอย 

(5) จดัให้มีห้องพกัมูลฝอยติดเช้ือเพ่ือรองรับมูลฝอยติด
เช้ือท่ีเกิดข้ึนจากโครงการ ท่ีสามารถเขา้ถึงสะดวก
ต่อการเก็บขนมีลักษณะล็อคเพ่ือป้องกันบุคคลท่ี
ไม่ไดรั้บอนุญาตเขา้ 

(6) ติดตั้งเคร่ืองปรับอากาศภายในหอ้งพกัมูลฝอยติดเช้ือ 
โดยก าหนดให้ควบคุมอุณหภูมิอยู่ ท่ี  10 องศา
เซลเซียส หรือต ่ากวา่ เพ่ือควบคุมอุณหภูมิและยบัย ั้ง
การเจริญเติบโตของเช้ือโรค ป้องกนัและลดการเกิด
กล่ินและแมลงรบกวน 

(7) ล้างท าความสะอาดอาคารห้องพกัมูลฝอยรวมทุก
คร้ังภายหลงัจากการเก็บขนมูลฝอยเพ่ือป้องกนัการ
สะสมของเช้ือโรคและปัญหาด้านกล่ินท่ีอาจจะ
เกิดข้ึน 

(8) น ้ าเสียจากห้องพักมูลฝอยรวมจะถูกระบายลงสู่
ระบบบ าบดัน ้ าเสียของโครงการ เพ่ือท าการบ าบดัน ้ า
เสียก่อนระบายออกสู่ภายนอก 

(9) การจดัการมูลฝอยติดเช้ือ ตอ้งปฏิบติัให้เป็นไปตาม
กฎกระทรวงว่าด้วยการก าจัดมูลฝอยติดเช้ือ พ.ศ. 
2545 และ/หรือกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งอยา่งเคร่งครัด 

(10) ประสานกบัห้างหุ้นส่วนจ ากดั ส.เรืองโรจน์สระบุรี 
หรือบริษทัเอกชนท่ีไดรั้บอนุญาตบริการจดัเก็บ ขน
มูลฝอยติดเช้ือเขา้มาเก็บขนเพ่ือน าไปก าจดัอย่างถูก
วธีิต่อไป 

(11) ตอ้งมีการจดัเก็บและบนัทึกขอ้มูลปริมาณมูลฝอยติด
เช้ือทุกคร้ังท่ีก าจดัท่ีแหล่งก าเนิดมูลฝอยติดเช้ือตาม
กฎกระทรวงวา่ดว้ยการก าจดัมูลฝอยติดเช้ือ (ฉบบัท่ี 
2) พ.ศ. 2564 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

3. การคมนาคม 
 โครงการได้จัดเตรียมให้มีท่ีจอด

รถยนตท์ั้งส้ินจ านวน 180 คนั  
- จ ากการตรวจวัด คุณภาพ

ส่ิ ง แ วดล้อ มภ า ย ใน พ้ื น ท่ี
โครงการ  พบว่า  ค่ าความ
เขม้ขน้ของฝุ่ นละอองรวม ฝุ่ น
ล ะ อ อ ง ข น า ด ไ ม่ เ กิ น  10 
ไ ม ค ร อ น  ( PM10) ก๊ า ซ
คาร์บอนมอนอกไซด์ (CO) 
ก๊ าซซัล เฟอ ร์ ไดออกไซด์  
(SO2) และไฮโดรคาร์บอน 
( HC) มี ค่ า อ ยู่ ใ น เ ก ณ ฑ์
มาตรฐาน ท่ีก าหนดไว้ทุ ก
พารามิเตอร์ 

- จากผลการตรวจวดัระดบัเสียง
ภายในพ้ืนท่ีโครงการ ระหวา่ง
วันท่ี 17-20 กรกฎาคม พ.ศ. 
2565 พบวา่ ผลการตรวจวดัค่า
ระดับเสียงเฉล่ีย 24 ชั่วโมง 
(Leq 24 hr.) มีค่ าอยู่ ในช่วง 
55.0 – 57.7 เดซิเบล (เอ) และ
ผลการตรวจวดัค่าระดับเสียง
สูงสุด (Lmax) มีค่าอยู่ในช่วง 
88.4-90.0 เดซิเบล (เอ) ซ่ึงมีค่า
ไม่เกินมาตรฐานก าหนด ค่า
ระดับเสียงเฉล่ีย 24 ชั่วโมงง 
ไม่เกิน 70 เดซิเบล (เอ) และค่า
ระดบัเสียงสูงสุด (Lmax) ตอ้ง
ไม่เกิน 115 เดซิเบล (เอ) พบวา่  
มีค่าอยู่ในเกณฑ์มาตรฐานท่ี
ก าหนดไวทุ้กดชันี 

 
 
 
 

- การกีดขวางการจราจร
และอุบติัเหตุจากการ
คมนาคมข้า - ออก
พ้ืนท่ีโครงการ 
 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ประชาชนทั่วไปท่ีใช้ถนน

ชุมพร-ระนอง 
 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
 การพฒันาโครงการท าใหมี้ผูม้าใช้
บริการ / พนกังานในโครงการ ตอ้งใช้
ถนนรวมกับประชาชนในพ้ืนท่ีเพ่ิม
มากข้ึน เป็นผลท าให้การจราจรบน
ถนนชุมพร-ระนอง ซ่ึงเป็นถนนสาย
หลักในการเขา้-ออกพ้ืนท่ีโครงการ 
และเป็นถนนสายหลกัของประชาชน
ในพ้ืนท่ีใชใ้นการคมนาคมเขา้ออกตวั
เมืองชุมพร ท าให้รถยนต์ท่ีสัญจรไป
มาขบัข่ีรถดว้ยความเร็วส่งผลให้รถท่ี
เขา้-ออกโครงการมีความเส่ียงในการ
เกิดอุบติัเหตุเฉ่ียวชนเกิดการเสียชีวิต
และทรัพยสิ์นเสียหาย 
 
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศู น ย์ บ ริ ก า ร ส า ธ า รณ สุ ข

เทศบาลต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-
2564 ไม่พบผูป่้วยนอกเป็นโรคท่ีเกิด
อุบติัเหตุจากการขนส่ง  
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผูป่้วยนอกโรคท่ีเกิดอุบติัเหตุจากการ
ขนส่ง คิดเป็นร้อยละ 0.27 ร้อยละ 0.49 
ร้อยละ 0.63ร้อยละ 0.19 และร้อยละ 
1.03 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ 

พ.ศ. 2560-2564 พบผู ้ป่วยนอกโรค 
ท่ีเกิดอุบติัเหตุจากการขนส่ง คิดเป็น
ร้อยละ 3.38 ร้อยละ 3.43 ร้อยละ 3.21 
ร้อยละ 2.88 และร้อยละ 2.42 ตามล าดบั 

 
ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
กลุ่มพ้ืนท่ีรอง ระยะ 500 เมตร จาก
ขอบเขตพ้ืนท่ีโครงการ คาดว่าจะ

ปานกลาง  
(3) 

 

สูง 
(4) 

สูง 
(3x4 = 12) 

(1)  จดัให้มีป้ายช่ือโครงการ และลูกศรทางเขา้-ออกจาก
พ้ืนท่ีโครงการให้ชัดเจนพร้อมติดตั้ งสัญญาณไฟ
กะพริบ เพื่อเป็นจุดสังเกตให้ผู ้ข ับข่ียานพาหนะ
สามารถมองเห็นไดอ้ย่างชดัเจนและชะลอความเร็ว
ก่อนเล้ียวเขา้สู่โครงการ 

(2) ติดตั้ งป้ายและสัญลกัษณ์จราจรบนพ้ืนทางภายใน
โครงการใหช้ดัเจนและไม่ก่อใหเ้กิดความสบัสนของ
ผู ้ข ับข่ี เพื่อให้การเคล่ือนตัวของรถในโครงการ
สามารถท าไดอ้ยา่งสะดวก 

(3) จดัท าสันนูนชะลอความเร็วบนถนนภายในโครงการ
และบริเวณทางเข้า-ออก เพื่อลดการเดินรถท่ีใช้
ความเร็วไม่เหมาะสมอันเป็นสาเหตุของปัญหา
การจราจรและอุบติัเหตุโครงการ 

(4) ติดตั้ งกระจกนูน (Convex Mirror) บริเวณจุดลับ
สายตา เพ่ือเพ่ิมทศันวิสัยและความปลอดภยัในการ
ขบัขี่ในโครงการ 

(5) จัดให้มีเจ้าหน้าท่ีคอยอ านวยความสะดวกผูม้าใช้
บริการตลอด 24 ชั่วโมง เพ่ือป้องกันจราจรติดขดั
บริเวณประตูทางเขา้ดา้นหนา้ 

(6) ห้าม มี ส่ิ ง กีดขวางห รือจอดรถ ท้ิ งไว้กีดข วาง
การจราจรบริเวณประตูทางเข้าด้านหน้าแผนก
ฉุกเฉินโดยเด็ดขาด 

(7) รถพย าบ าลห รื อ รถ ฉุ ก เ ฉิ นต้อ งป ฏิ บั ติ ต า ม
พระราชบญัญติัการจราจรทางบก พ.ศ. 2522 และใช้
ความเร็วตามท่ีกฎหมายก าหนด 

(8) ติดตั้งไฟฟ้าส่องสว่างบริเวณทางเขา้-ออกโครงการ 
ให้สามารถมองเห็นรถท่ีจะเขา้หรือออกโครงการได้
อยา่งชดัเจนในช่วงเวลากลางคืน 

(9) จัดให้ มีสติกเกอร์ ติดหน้ารถหรือวิ ธีการ อ่ืน ท่ี
เหมาะสมส าหรับเจ้าหน้าท่ีของโครงการ  เพื่อให้
สามารถเขา้-ออกไดโ้ดยไม่ตอ้งมีการแลกบตัร 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ได้ รั บ ผลกระทบการคมนาคม  
(ร้อยละ 8.9) อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

- มลพิษทางอากาศ 
ไดแ้ก่ TSP, PM10 CO 
SO2 และ HC 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ในระยะ

ประชิดโครงการ จ านวน 5 
ครัวเรือน 

 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
 เกิดการเจ็บป่วยด้วยโรคระบบ
ทางเดินหายใจ จากไอเสียรถยนต์ 
และฝุ่ นละอองจากการสัญจรของ
รถยนต ์
 
ผลกระทบต่อสุขภาพจติ 
 ความหงุดหงิดร าคาญใจท่ีเกิดจาก
ความเปล่ียนแปลงของคุณภาพอากาศ 
 
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล

ต าบลวังไผ่ พบผูป่้วยนอกเป็นโรค
ระบบทางเดินหายใจ ในปี พ.ศ. 2560-
2564 คิดเป็นร้อยละ 10.21 ร้อยละ 8.03  
ร้อยละ 11.73 ร้อยละ 6.49 และ ร้อยละ
42.17 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล

วังไผ่ พบผูป่้วยนอกเป็นโรคระบบ
ทางเดินหายใจ ในปี พ.ศ. 2560-2564 
คิดเป็นร้อยละ 25.31 ร้อยละ 24.86 
ร้อยละ  31.00 ร้อยละ  12.42 และ 
ร้อยละ 19.31 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ 

พบผูป่้วยนอกเป็นโรคระบบทางเดิน
หายใจ ในปี พ.ศ. 2560-2564 คิดเป็น
ร้อยละ 6.25 ร้อยละ 5.88 ร้อยละ 5.67 
ร้ อ ย ล ะ  4.89 แ ล ะ ร้ อ ย ล ะ  3.30 
ตามล าดบั 
 
 
 

นอ้ย 
(2) 

 

นอ้ย 
(2) 

ปานกลาง 
(2x2 = 4) 

(1) ประชาสัมพนัธ์ไม่ให้มีการติดเคร่ืองยนต์ขณะจอด
รถภายในพ้ืนท่ีโครงการ 

(2) ก าหนดให้เจ้าหน้าท่ีรักษาความปลอดภยัคอยแจ้ง
เตือนใหผู้ข้บัข่ีรถยนตด์บัเคร่ืองยนตทุ์กคร้ัง 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
กลุ่มพื้นทีห่ลกั  
• ระยะ 100 เมตร จากขอบเขต 

พ้ืนท่ีโครงการ คาดว่าจะได้รับ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น อ า ก า ศ เ สี ย  
(ร้อยละ 4.3) อยูใ่นระดบัปานกลาง 

• ตั ว แ ท น ผู ้ ม า ใ ช้ บ ริ ก า ร ใ น
โ ค ร ง ก า ร  ค า ด ว่ า จ ะ ไ ด้ รั บ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น อ า ก า ศ เ สี ย  
(ร้อยละ 2.2) อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

- เสียงดงัจาก
ยานพาหนะ 

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
- ก ลุ่ มค รั ว เ รื อน ใน ร ะ ย ะ

ประชิดโครงการ จ านวน 5 
ครัวเรือน 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
 อันตรายท่ีเกิดจากเสียงส าหรับ
ผูใ้ชท้างและชุมชนบริเวณใกลเ้คียงท่ี
เกิดจากยานพาหนะอาจก่อให้เกิด 
อาจจะก่อให้เกิดความรู้สึกไม่สบาย 
หรือหูอ้ือในบางพ้ืนท่ีท่ีมีระดบัเสียง
เกิน 70 dB(A)   
 
ผลกระทบต่อสุขภาพทางจติใจ 
 เกิดความความร าคาญหงุดหงิด
และเครียดจากระดบัเสียงท่ีไดย้ินหาก
ไดส้ัมผสัเสียงต่อเน่ืองอาจขาดสมาธิ
ในการท างานได ้
ผลกระทบทางสังคม  
 อาจท า ให้ เ กิด เ สียงดัง ซ่ึง เ ป็น
ปัญหาในการติดต่อ ส่ือสาร 
 
ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
กลุ่มพื้นทีห่ลกั  
• ระยะ 100 เมตร จากขอบเขต 

พ้ืนท่ีโครงการ คาดว่าจะได้รับ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น เ สี ย ง ดั ง  
(ร้อยละ 2.2) อยูใ่นระดบัปานกลาง 

นอ้ย 
(2) 

 

นอ้ย 
(2) 

ปานกลาง 
(2x2 = 4) 

 (1) ประชาสัมพนัธ์ไม่ให้มีการติดเคร่ืองยนต์ขณะจอด
รถภายในพ้ืนท่ีโครงการ 

(2) ก าหนดให้เจ้าหน้าท่ีรักษาความปลอดภยัคอยแจ้ง
เตือนใหผู้ข้บัข่ีรถยนตด์บัเคร่ืองยนตทุ์กคร้ัง 

(3) ติดป้ายห้ามส่งเสียงดงับริเวณภายในและภายนอก
อาคาร หรือพ้ืนท่ีจอดรถของโครงการ เช่น ป้ายห้าม
ส่งเสียงดงับริเวณหอ้งผูป่้วย หา้มใชแ้ตร เป็นตน้ 

(4) ปิดสัญญาณเสียงไซเรนทุกคร้ัง เม่ือรถพยาบาลหรือ
รถฉุกเฉินของโครงการเขา้สู่ภายในพ้ืนท่ีโครงการ 
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

• ตั ว แ ท น ผู ้ ม า ใ ช้ บ ริ ก า ร ใ น
โ ค ร ง ก า ร  ค า ด ว่ า จ ะ ไ ด้ รั บ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น เ สี ย ง ดั ง  
(ร้อยละ 4.4) อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

• ตัวแทนพนักงานในโครงการ 
คาดว่าจะได้รับผลกระทบด้าน
เสียงดงั (ร้อยละ 17.8) ส่วนใหญ่
อยูใ่นระดบัปานกลาง 

4. คุณภาพอากาศภายในอาคาร
  

- การติดเช้ือทางระบบ
ทางเดินหายใจ  

- ผูม้าใชบ้ริการในโครงการ 
- พนกังานในโครงการ 
 

ผลกระทบต่อสุขภาพทางกาย 
 การเกิดโรคอุบติัใหม่ – โรคอุบติั
ซ ้ าของระบบทางเดินหายใจเป็นปัจจยั
ส าคญัท่ีท าใหเ้กิดการแพร่กระจายเช้ือ
ทางอากาศในโครงการได้ ซ่ึงโรค
ทัว่ไปท่ีแพร่กระจายทางอากาศ ไดแ้ก่ 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-
19) วัณโรค  หัด เ ยอรมัน  เ ป็นต้น 
ดังนั้ นหากสภาพแวดล้อมภายใน
อาคารไม่เอ้ือต่อการระบายอากาศได้
อย่างเพียงพอ การใชเ้คร่ืองปรับอากาศ
ในพ้ืนท่ีส าหรับดูแลผูป่้วยท่ีมีโอกาส
แพร่กระจายเช้ือท่ีมีการกรองหรือ
ระบายอากาศไม่เป็นไปตามเกณฑ์
มาตรฐานอย่างเหมาะสม รวมถึงการ
ไม่ใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคล  
ส่ิงเหล่าน้ีล้วนเป็นส่วนเพ่ิมโอกาส
เส่ียงของการแพร่กระจายเ ช้ือใน
โครงการได ้
  
ข้อมูลด้านสุขภาพ 
- ศูนย์บริการสาธารณสุขเทศบาล

ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผู ้ป่วยนอกเป็นโรคระบบทางเดิน
หายใจ คิดเป็นร้อยละ 10.21 ร้อยละ 
8.03 ร้อยละ 11.73 ร้อยละ 6.49 และ  
ร้อยละ 42.17 ตามล าดบั 

นอ้ย 
(2) 

 

นอ้ย 
(2) 

ปานกลาง 
(2x2 = 4) 

(1) จัดตั้ งคณะกรรมการผู ้รับผิดชอบ ประกอบด้วย 
แพทย ์พยาบาลควบคุมโรคติดเช้ือ นักจุลชีววิทยา 
นักระบาดวิทยา บุคลากรด้านส่ิงแวดลอ้ม เป็นตน้ 
โดยมีวศิวกรเคร่ืองกลเป็นปรึกษา เพื่อประเมินความ
เส่ียงของสถานท่ี บุคคลกิจกรรม จัดท าแผนงาน
โครงการและแนวทางปฏิบติั 

(2) จดัอบรมบุคลากรการแพทยแ์ละบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้ง
เพ่ือให้ความรู้เก่ียวกับการวินิจฉัย การรักษาการ
ป้องกนัการติดเช้ือและแพร่กระจายเช้ือ การใชเ้คร่ือง
ป้องกนัร่างกาย การท าความสะอาดมือการท าความ
สะอาดส่ิงแวดลอ้ม เป็นตน้ 

(3) จัดให้มีระบบคดักรองและแยกผูป่้วยบริการผูป่้วย 
ไดแ้ก่ แผนกฉุกเฉิน แผนกผูป่้วยนอก หอผูป่้วยใน 
หอผูป่้วยวิกฤต และห้องผ่าตดั เป็นตน้ หากพบว่ามี
อาการท่ีบ่งช้ีว่าอาจเป็นวณัโรค โรคติดเช้ือไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) หรือโรคติดท่อระบบ
ทางเดินหายใจรุนแรง ตอ้งรีบแยกออกมาเพื่อการ
ตรวจและวนิิจฉยัเพ่ิมเติมต่อไป 

(4) จัดให้มีระบบการกรองอากาศ (Air Filter) ภายใน
อาคารโรงพยาบาล ห้องแยกผู ้ป่วยแพร่เช้ือทาง
อากาศ หรือห้องท่ีตอ้งป้องกันผูป่้วยซ่ึงง่ายต่อการ
ติดเช้ือจากภายนอก เพ่ือควบคุมคุณภาพอากาศเพ่ือ
ป้องกนัเช้ือจุลินทรียห์รือเช้ือโรคท่ีอาจปนเป้ือนใน
อากาศ 

(5) ก าหนดต าแหน่งจ่ายอากาศจากพ้ืนท่ีโดยรอบห้อง
ส าหรับห้องผูป่้วยติดเช้ือ เพ่ือให้อากาศไหลผ่าน
บุคลากรทางการแพทยก่์อนระบายอากาศออกจาก
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ตารางที ่4.4.2-5 (ต่อ) 

กจิกรรมของ โครงการ/แหล่งก าเนิด ส่ิงคุกคามสุขภาพ 
กลุ่มเส่ียงทีค่าดว่าจะได้รับ

ผลกระทบ 
ลกัษณะผลกระทบทีเ่กดิขึน้ 

ความเส่ียงของการเกดิผลกระทบต่อสุขภาพ มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบส่ิงแวดล้อม 

โอกาสเส่ียง/โอกาสสัมผสั ความรุนแรงของผลกระทบ 
ระดบัของ
ผลกระทบ 

 

- โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลวังไผ่ ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบ
ผู ้ป่วยนอกเป็นโรคระบบทางเดิน
หายใจ คิดเป็นร้อยละ 25.31 ร้อยละ 
24.86 ร้อยละ 31.00 ร้อยละ 12.42 และ  
ร้อยละ 19.31 ตามล าดบั 
- โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ 

ในปี พ.ศ. 2560-2564 พบผูป่้วยนอก
เป็นโรคระบบทางเดินหายใจ คิดเป็น
ร้อยละ 6.25 ร้อยละ 5.88 ร้อยละ 5.67 
ร้อยละ 4.89 และร้อยละ 3.30 ตามล าดบั 
 
ข้อห่วงกังวลจากการส ารวจความ
คดิเห็น 
กลุ่มพื้นทีห่ลกั  
• ระยะ 100 เมตร จากขอบเขต 

พ้ืนท่ีโครงการ คาดว่าจะได้รับ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น อ า ก า ศ เ สี ย  
(ร้อยละ 4.3) อยูใ่นระดบัปานกลาง 

• ตั ว แ ท น ผู ้ ม า ใ ช้ บ ริ ก า ร ใ น
โ ค ร ง ก า ร  ค า ด ว่ า จ ะ ไ ด้ รั บ
ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น อ า ก า ศ เ สี ย  
(ร้อยละ 2.2) อยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 

ห้องท่ีผนังดา้นหัวเตียงผูป่้วย จะช่วยลดความเส่ียง
ต่อการติดเช้ือทางอากาศไดเ้ป็นอยา่งดี 

(6) จดัให้มีการใชอุ้ปกรณ์ป้องกนัส่วนบุคคล เช่น การ
สวมใส่อุปกรณ์ป้องกันระบบหายใจ (Respirator) 
การลา้งมือ เป็นตน้ 

(7) ให้ความส าคัญเร่ืองการใช้อุปกรณ์ป้องกันส่วน
บุคคล เช่น การสวมใส่อุปกรณ์ป้องกนัระบบหายใจ 
(Respirator) หรือความสะอาดมือทั้งบุคลากร ผูป่้วย 
ผูรั้บบริการ และญาติ  

(8) ตรวจท าความสะอาดระบบระบายอากาศทุก 1 เดือน 
(9) ตรวจสอบและท าความสะอาดแผ่นกรองอากาศทุก

เดือน 
(10) เปล่ียนแผ่นกรองใหม่เม่ือเคร่ืองวดัแรงดนัตกคร่อม

ของแผงกรองอากาศอ่านค่าได้มากกว่า 2.5 in.wg 
หรือ เม่ือแผน่กรองมีอายกุารใชง้านมากกวา่ 1 ปี 

ท่ีมา : บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT), 2566 
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456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-47 

4.4.3 อาชีวอนามัยและความปลอดภัย 
 โครงการได้มีการด าเนินการด้านความปลอดภยั อาชีวอนามยัและสภาพแวดล้อมในการ
ท างานของสถานประกอบกิจการ โดยได้แต่งตั้ งคณะกรรมการความปลอดภยั อาชีวอนามยัและ
สภาพแวดลอ้มในการท างาน ตามกฎกระทรวง ก าหนดมาตรฐานในการบริหารและการจดัการดา้น
ความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการท างาน พ.ศ. 2549 หมวดท่ี  2 เร่ือง 
คณะกรรมการความปลอดภยั อาชีวอนามยั และสภาพแวดล้อมในการท างานของสถานประกอบการ 
ข้อ 23 สถานประกอบการท่ีมีลูกจ้างตั้ งแต่ 50 คนข้ึนไป ให้นายจ้างจดัให้มีคณะกรรมการความ
ปลอดภยั อาชีวอนามยั และสภาพแวดลอ้มของการท างาน  
 
 อยา่งไรก็ตาม การประเมินผลกระทบดา้นอาชีวอนามยัและความปลอดภยัเป็นการศึกษา 
ส่ิงคุกคามจากการปฏิบติังานท่ีมีความเส่ียง ซ่ึงอาจส่งผลต่อการเกิดอุบติัเหตุและผลกระทบต่อสุขภาพ
อนามยัของพนกังานในโครงการและผูม้าใช้บริการ ส าหรับการประเมินผลกระทบดา้นอาชีวอนามัย
และความปลอดภยัจะพิจารณาถึงอนัตรายต่าง ๆ ท่ีอาจเกิดข้ึนในแต่ละขั้นตอน ทั้งการเกิดอุบติัเหตุ 
อนัตรายทางกายภาพ อนัตรายทางเคมี อนัตรายทางชีวภาพ รวมทั้งดา้นการยศาสตร์ รายละเอียดแสดง
ดงัตารางที ่4.4.3-1 
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456502/Chap 4/66                         บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 

ตารางที ่4.4.3-1 
ส่ิงคุกคามต่อสุขภาพอนามยัและอุบัตเิหตุจากกจิกรรมต่าง ๆ ในโครงการ 

ส่ิงคุกคาม ลกัษณะของอบุัตเิหตุหรือการเจบ็ป่วย ผู้รับผลกระทบ 
มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ 
ด้านอาชีวอนามยัและความปลอดภัย 

1. เช้ือแบคทีเรีย ไวรัส และเช้ือรา 
 

- บุคลากรในโครงการเส่ียงต่อการเจ็บป่วยจาก
การสัมผสัเช้ือโรค ต่าง ๆ ทางเลือดและสารคดั
หลัง่ เช่น ตบัอกัเสบ โรคเอดส์ ระบบทางเดิน
หายใจ เช่น วณัโรค โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 
(COVID-19) เป็นตน้ 

- ฝ่ายเทคนิคบริการ 
- ฝ่ายการพยาบาล/ดูแลผูป่้วย 

1. บุคลากรท่ีท าหนา้ท่ีดูแลผูป่้วยมีความเส่ียงในการสมัผสัสารคดัหลัง่
ของผูป่้วย ตอ้งไดรั้บการตรวจสุขภาพก่อนเขา้ท างาน 

2. จดัใหมี้การตรวจสุขภาพประจ าปีของบุคลากร 
3. จัดให้มีอุปกรณ์ป้องกันการสัมผสัสารคดัหลัง่ของผูป่้วย ส าหรับ

เจา้หน้าท่ีท่ีตอ้งสัมผสัสารคดัหลัง่ของผูป่้วยโดยตรงให้เหมาะสม
และเพียงพอ 

2. เสียงดงั - กิจกรรมท่ีก่อให้เกิดเสียงดงั เช่น เสียงดังจาก
เคร่ืองป๊ัมน ้ า เสียงดงัจากเคร่ืองปรับอากาศ เสียง
ดงัจากพดัลมระบายอากาศ เสียงดงัจากเคร่ือง
ก าเนิดไฟฟ้า เป็นตน้ เม่ือไดรั้บเสียงดงัอาจจะ
ท าให้หูอ้ือสูญเสียการไดย้ินชัว่คราวหรือถาวร
กรณีท่ีไดรั้บระดบัเสียงท่ีดงัเป็นระยะเวลานาน  

- ฝ่ายเคหะและบริการ 1. จดัใหมี้การควบคุมเสียงท่ีแหล่งก าเนิดเสียงภายในโครงการ 
2. จดัให้มีอุปกรณ์ป้องกนัเสียง ส าหรับเจา้หนา้ท่ีท่ีตอ้งสัมผสัเสียงดงั

เป็นเวลานาน 
3. จดัให้มีการตรวจวดัและวิเคราะห์สภาวะการท างานเก่ียวกบัความ

ร้อน แสงสว่าง หรือเสียงภายในสถานประกอบกิจการในสภาวะ 
ท่ีเป็นจริงของสภาพการท างาน อยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง 

3. ความร้อน - หากพนกังานท างานในท่ีมีแดดร้อนจดัเป็นเวลา
อย่างน้อย 2 ชั่วโมง หรือเป็นการท างานอย่าง
หนักโดยไม่มีเกลือแร่หรือน ้ าด่ืมเพียงพอ อาจ
เกิดอาการลมแดดและหมดสติจากการขยายตวั
ของเส้นเลือดท่ีผิวหนัง  ท าให้เกิดความดัน

- ฝ่ายเคหะและบริการ 1. ให้ค  าแนะน ากับพนักงานท่ีต้องท างานสัมผสักับความร้อนเป็น
เวลานาน 

2. ติดตั้ งพดัลมระบายอากาศให้เพียงพอส าหรับห้องท่ีมีการติดตั้ง
เคร่ืองจกัรท่ีตอ้งมีเจา้หนา้ท่ีเขา้มาตรวจเช็ค ซ่อมบ ารุง เพ่ือให้มีการ
ระบายความร้อน 
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456502/Chap 4/66                         บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 

ตารางที ่4.4.3-1 (ต่อ) 

ส่ิงคุกคาม ลกัษณะของอบุัตเิหตุหรือการเจบ็ป่วย ผู้รับผลกระทบ 
มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ 
ด้านอาชีวอนามยัและความปลอดภัย 

โลหิตต ่าและเลือดไปเล้ียงสมองไม่เพียงพอ
หรือมีอาการอ่อนเพลีย อ่อนแรง และหากปล่อย
ท้ิงไวอ้าจเป็นตะคริวร่วมดว้ย 

3. จดัให้มีการตรวจวดัและวิเคราะห์สภาวะการท างานเก่ียวกบัความ
ร้อน แสงสว่าง หรือเสียงภายในสถานประกอบกิจการในสภาวะ 
ท่ีเป็นจริงของสภาพการท างาน อยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง 

4. แสงสวา่ง - หากพ้ืนท่ีท างานมีแสงสว่างไม่เพียงพออาจท า
ให้ เ กิดอาการปวดเ ม่ือตา ปวดศีรษะ การ
มองเห็นไม่ชดัเจน อาจท าให้ประสิทธิภาพการ
ท างานลดลง 

- หากมีการท างานท่ีมีแสงสวา่งท่ีมากเกินไป อาจ
ท าให้ตารู้สึกว่ามีแสงสว่างมากเกินกว่าท่ีตาจะ
ปรับได้ ท าให้เกิดความร าคาญ ไม่สุขสบาย 
หรือความสามารถในการมองเห็นลดลง 

- พนกังานทุกคนในโครงการ 1. จดัให้มีการตรวจวดัและวิเคราะห์สภาวะการท างานเก่ียวกบัความ
ร้อน แสงสว่าง หรือเสียงภายในสถานประกอบกิจการในสภาวะ 
ท่ีเป็นจริงของสภาพการท างาน อยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง  

2. จดัให้มีเคร่ืองป้องกนัอนัตรายท่ีเป็นกระบงัหนา้ท่ีมีแว่นกรองแสง
ส าหรับงานเช่ือม 

5. การสมัผสัสารเคมีต่าง ๆ  - ท าให้เกิดอาการระคายเคืองผิวหนัง ระบบ
ทางเดินหายใจ เจ็บป่วยอ่อนเพลีย โลหิตจาง 
หรือเป็นมะเร็ง 

- พนกังานทุกคนในโครงการ 1. จดัท าแฟ้มขอ้มูลความปลอดภยัส าหรับสารเคมี (SDS) ในสารเคมี
ทุกตัวในโครงการ เพ่ือให้ง่ายต่อการสืบค้นหากเกิดเหตุจ าเป็น
ฉุกเฉิน 

2. จัดให้มีคู่มือหรือแนวทางปฏิบัติส าหรับการใช้สารเคมีแต่ละ
ประเภท 

3. จดัใหมี้อุปกรณ์ป้องกนัอนัตรายส่วนบุคคลส าหรับผูป้ฏิบติังานและ
สมัผสัสารเคมี ใหมี้ความเหมาะสมและเพียงพอ 
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456502/Chap 4/66                         บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 

ตารางที ่4.4.3-1 (ต่อ) 

ส่ิงคุกคาม ลกัษณะของอบุัตเิหตุหรือการเจบ็ป่วย ผู้รับผลกระทบ 
มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ 
ด้านอาชีวอนามยัและความปลอดภัย 

6. แก๊ส Ethylene Oxide (EO) - มีอนัตรายต่อผิวหนงัและเยื่อบุของร่างกาย การ
หายใจแก๊ส EO เขา้สู่ร่างกาย จะท าให้เกิดการ
ระคายเคืองต่อเยื่อบุทางเดินหายใจ และการ
สัมผสั EO มากเกินกวา่มาตรฐาน เป็นเวลานาน
ท าให้เกิดอนัตรายต่อร่างกาย เพราะ EO เป็น
สารก่อมะเร็ง อาจท าใหเ้กิดมะเร็งเมด็เลือด เป็น
สารท่ีท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงของ gene อาจ
ท าให้ เ กิดการแท้ง  เ กิดความผิดปกติทาง
พนัธุกรรม เน่ืองจากการท าลายโครโมโซมและ
ความผิดปกติของระบบประสาท 

- เจา้หนา้ท่ีแผนกจ่ายกลาง 1. ตรวจวดัระดบัแก๊ส Ethylene Oxide (EO) ในบรรยากาศการท างาน
เป็นระยะ  

2. จดัให้มีอุปกรณ์ป้องกนัส่วนบุคคลท่ีเหมาะสมในขณะท างาน เช่น 
ใส่หนา้กากป้องกนัสารเคมี เป็นตน้ 

3.  ตรวจสอบระบบระบายอากาศบริเวณแผนกจ่ายกลางให้มี
ประสิทธิภาพในการระบายอากาศอยา่งสม ่าเสมอ 

7. รังสี - อ่อนเพลีย เป็นหมนั ผิวหนงัอกัเสบ ตอ้กระจก 
เป็นมะเร็ง มีการเปล่ียนแปลงของโครโมโซม 

- เจา้หนา้ท่ีแผนงรังสีวทิยา 
- ผูป่้วยท่ีมาเขา้รับบริการทาง
รังสี 

ส าหรับเจ้าหน้าทีท่ีป่ฏิบัตงิานเกีย่วกบัรังสี 
1. จัดให้มีเคร่ืองวดัรังสีประจ าบุคคลและมีการบันทึกปริมาณรังสี 

ท่ีไดรั้บอยา่งต่อเน่ือง และเป็นปัจจุบนั ส าหรับเจา้หนา้ท่ีผูป้ฏิบติังาน
ดา้นรังสีทุกคน 

2. มีแนวทางปฏิบัติ เ พ่ือลดอันตรายจากรัง สีให้กับ เจ้าหน้า ท่ี
ผูป้ฏิบติังานเม่ือไดรั้บรังสีเกินก าหนด 

3. มีการให้ความรู้เร่ืองการป้องกนัอนัตรายจากรังสีให้กบับุคลากรอ่ืน ๆ  
ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น พนกังานท าความสะอาด เจา้หนา้ท่ีธุรการ เวรเปล 
เป็นตน้ 
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ตารางที ่4.4.3-1 (ต่อ) 

ส่ิงคุกคาม ลกัษณะของอบุัตเิหตุหรือการเจบ็ป่วย ผู้รับผลกระทบ 
มาตรการป้องกนัและแก้ไขผลกระทบ 
ด้านอาชีวอนามยัและความปลอดภัย 

8. เช้ือโรคจากระบบปรับอากาศ - เ กิดการ ติด เ ช้ือและ เจ็บ ป่วยจาก เ ช้ือโรค 
ท่ีแพร่กระจายทางอากาศ เช่น โรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 (COVID-19) วณัโรค เป็นตน้ 

- บุคลากรทางการแพทย์และ
เจา้หนา้ท่ีในโครงการ 

1. ออกแบบห้องแยกเด่ียว (Isolate) ความดนัลบ ส าหรับผูป่้วยท่ีอยูใ่น
ระยะท่ีมีการแพร่กระจายของเช้ือโรคก่อนท่ีจะระบายออกสู่
ภายนอกดว้ยระบบเฮปป้า (HEPA filter)  

2. ตรวจสอบประสิทธิภาพของฟิลเตอร์เป็นประจ า 
ท่ีมา : บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT), 2566 
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4.4.4 การป้องกนัอคัคีภัย 
 การประเมินผลกระทบส่ิงแวดลอ้มดา้นอคัคีภยัจากการด าเนินกิจการ ไดพ้ิจารณาประเด็นต่าง ๆ 
ไดแ้ก่ ความสามารถของระบบป้องกนัอคัคีภยัของโครงการ ความสามารถของทางหนีไฟ การล าเลียง
คนออกนอกอาคารและพื้นท่ีจุดรวมพล แผนป้องกันและระงบัอคัคีภยั และความสามารถในการ
ใหบ้ริการดบัเพลิงของหน่วยงานราชการ มีรายละเอียดดงัน้ี  
 
 (1) ความสามารถของระบบป้องกนัอคัคีภัย 
  โครงการมีความพร้อมในการรองรับสถานการณ์กรณีเกิดเหตุฉุกเฉินหรือเพลิงไหม้
ในโครงการได้ โดยติดตั้งอุปกรณ์ระบบสัญญาณแจง้เหตุเพลิงไหม้และระบบป้องกันอคัคีภยัให้
เป็นไปตามกฎกระทรวงฉบบัท่ี 55 (พ.ศ. 2543) และกฎกระทรวงฉบบัท่ี 39 (พ.ศ. 2537) ออกตาม
ความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 หรือเพื่อให้สามารถป้องกันและควบคุม
สถานการณ์ในเบ้ืองตน้ไดใ้นกรณีเกิดเหตุฉุกเฉิน ก่อนท่ีหน่วยงานราชการท่ีเก่ียวขอ้งจะเขา้มาให้การ
ช่วยเหลือ นอกจากน้ีโครงการจดัให้มีบนัไดหนีไฟ/ทางลาดหนีไฟเพื่อใชใ้นการอพยพกรณีเกิดเหตุ
ฉุกเฉินส าหรับอาคารท่ีมีความสูง 7 ชั้น ชั้นละ 2 แห่ง/ชั้น รวมถึงแผนผงัอาคาร เป็นตน้ ตลอดจนการ
ดูแลบ ารุงรักษาอุปกรณ์ทั้งหมดให้มีสภาพใชง้านไดดี้ตลอดเวลาและมีการซ้อมแผนปฏิบติัการฉุกเฉิน
เป็นประจ าทุกปี 
 
 (2) การอพยพหนีไฟและพืน้ทีจุ่ดรวมพล 
  การล าเลียงผูม้าใชบ้ริการและบุคลากร/เจา้หนา้ท่ีออกนอกอาคารโดยเฉพาะอาคาร A
และอาคาร B ซ่ึงมีความสูง 7 ชั้น โดยใช้บนัไดหนีไฟและทางลาดหนีไฟเป็นเส้นทางอพยพคนออก
นอกอาคารโครงการ ซ่ึงคาดว่าผูใ้ช้บริการ/ ผูป่้วยท่ีช่วยเหลือตวัเองไดแ้ละบุคลากรทางการแพทย/์
เจ้าหน้าท่ีสามารถอพยพหนีไฟจากบนอาคารลงสู่ชั้ นล่างโดยใช้ระยะเวลาในการอพยพทั้งหมด
ประมาณ 15.10 นาที ไปยงัพื้นท่ีจุดรวมพลทั้ง 2 แห่ง คิดเป็นสัดส่วนพื้นท่ีจุดรวมพลส าหรับ 1) ผูป่้วย
วกิฤต 2) ผูป่้วยใน, ผูป่้วยนอก, ญาติผูป่้วยใน และ 3) บุคลากรทางการแพทยแ์ละเจา้หนา้ท่ี ประมาณ 
3.75, 0.28, 1.97 ตารางเมตร/เตี ยง-คน ซ่ึ งสอดคล้องตามแนวทางของส านักงานนโยบายและ 
แผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อมท่ีก าหนดให้มีสัดส่วนพื้นท่ีต่อผู ้พ ักอาศัยไม่น้อยกว่า  
0.25 ตารางเมตร/คน (หรือคิดเป็นพื้นท่ีจุดรวมพลไม่น้อยกว่า 452.50 ตารางเมตร) โดยคาดว่าจะมี
จ านวนผูอ้พยพสูงสุด ประมาณ 1,950 คน 
 
 (3) แผนป้องกนัและระงับอคัคีภัย 
  แผนป้องกนัและระงบัอคัคีภยัของโครงการ ประกอบดว้ย แผนปฏิบติัการก่อนเกิด
เหตุเพลิงไหม ้ขณะเกิดเหตุเพลิงไหม ้และหลงัเหตุเพลิงไหม ้ซ่ึงจะด าเนินการในภาวะต่างกนั โดยมี
วตัถุประสงคเ์พื่อเตรียมพร้อมดา้นบุคลากร ทรัพยากร และแนวทางการปฏิบติั ให้สามารถด าเนินการ
ป้องกนัการเกิดอคัคีภยัและระงบัอคัคีภยัไดอ้ย่างถูกตอ้ง มีประสิทธิภาพและทนัท่วงที เพื่อป้องกนั
และบรรเทาผลกระทบต่อชีวติและทรัพยสิ์นของผูใ้ชบ้ริการ และบุคลากร/พนกังานของโครงการ 

4-86



รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-49 

 (4) ความสามารถในการให้บริการดับเพลงิของหน่วยงานราชการ 
  จากระบบป้องกนัและควบคุมอคัคีภยัท่ีโครงการจดัเตรียมไว ้รวมทั้งแผนปฏิบติัการ
ฉุกเฉินดังอธิบายไว้ในบทที่ 2 ท่ีมีวตัถุประสงค์เพื่อการป้องกันอัคคีภัยหรือรองรับเหตุการณ์ 
ในสภาวะฉุกเฉินในขีดความสามารถระดบัหน่ึงเท่านั้น ดงันั้นการประสานงานกบัหน่วยงานราชการ
ใกลเ้คียงโดยมีการแจง้ขอ้มูลท่ีจ าเป็นไวล่้วงหน้า โดยพื้นท่ีโครงการอยูใ่นความรับผิดชอบของงาน
ป้องกนัและบรรเทาสาธารณภยัเทศบาลต าบลวงัไผ ่(อา้งถึงรูปที่ 3.5.4-1 ในบทที่ 3) ซ่ึงมีความพร้อม
ในการป้องกันระงบัอัคคีภัย งานฝึกอบรม อปพร. จดัท าแผนป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย มี
ระยะทางห่างจากพื้นท่ีโครงการประมาณ 3 กิโลเมตร โดยสามารถเขา้ระงบัเหตุไดอ้ยา่งรวดเร็วท่ีสุด
ภายใน 4 นาที ทั้ งน้ีข้ึนอยู่กับสภาพการจราจร แหล่งน ้ าใช้ดับเพลิงในปัจจุบัน ได้แก่ สระน ้ าข้าง
เทศบาลต าบลวงัไผ ่และจุดรับน ้าดบัเพลิงริมบึงละหาร   
 
 ดงันั้น จะเห็นได้ว่าระบบป้องกันอคัคีภยัและแผนปฏิบติัการป้องกันและระงบัอคัคีภยั
โครงการท่ีโครงการได้จัดเตรียมไวมี้ความสามารถในการดับเพลิงได้ในเบ้ืองต้น ก่อนท่ีหน่วย
ดบัเพลิงของราชการจะเดินทางมาถึง รวมถึงความสามารถในการอพยพหนีไฟของโครงการ ดงันั้น
ผลกระทบท่ีเกิดข้ึนในดา้นอคัคีภยัจึงอยูใ่นระดบัต ่า 
 
4.4.5 สุนทรียภาพ 
 
 (1)  แหล่งโบราณสถานและแหล่งธรรมชาติ 
  จากการตรวจสอบแหล่งโบราณสถานท่ีข้ึนทะเบียนแหล่งโบราณสถานประเทศไทย 
ซ่ึงประกาศในราชกิจจานุเบกษาของกรมศิลปากร พบว่าภายในบริเวณพื้นท่ีศึกษาระยะ 1 กิโลเมตร 
ไม่ปรากฏแหล่งโบราณสถานท่ี ข้ึนทะเบียนไว้กับกรมศิลปกรแต่อย่างใด เม่ือพิจารณาแหล่ง
โบราณสถานในอ าเภอเมืองชุมพร จงัหวดัชุมพร ปรากฏแหล่งโบราณสถานท่ีข้ึนทะเบียน จ านวน 3 
แห่ง ไดแ้ก่ วดัสุทธาวาสธาราม (วดัประเดิม) วดัถ ้าเขาขุนกระทิง (ถ ้าเขานามะพร้าว) และมาลิกเจดีย ์
เกาะมตัโพน มีระยะห่างจากพื้นท่ีโครงการ 2.5 , 4 และ 14 กิโลเมตร ตามล าดบั  
 
  อยา่งไรก็ตาม เน่ืองจากโครงการเป็นโรงพยาบาลทัว่ไปท่ีเกิดจากการปรับแผนการ
บริหารโดยรวมกิจการและเพิ่มศกัยภาพการให้บริการของโรงพยาบาลเดิมตามท่ีไดเ้ปิดให้บริการ
ตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2536 ถึงปัจจุบนั ระยะรวมประมาณ 20 ปี  เพื่อเป็นโรงพยาบาลทัว่ไป (ขนาดใหญ่) 
ประเภทท่ีรับผูป่้วยไวค้า้งคืน จ านวน 140 เตียง ซ่ึงมีการเปล่ียนการใช้ประโยชน์พื้นท่ีชั้นท่ี 6 ของ
อาคาร B (อาคารหมอเจต) จาก “หอพักแพทย์พยาบาล” เป็น “หอพักผู ้ป่วยใน” โดยมิได้มีการ
ปรับปรุงสภาพ ดดัแปลงอาคาร หรือก่อสร้างอาคารเพิ่มเติมแต่อยา่งใด ซ่ึงโครงการจะใช้โครงสร้าง
เดิมทั้งหมด ดงันั้นการด าเนินโครงการจึงมิไดส่้งผลต่อแหล่งโบราณสถานและแหล่งธรรมชาติแบบมี
นยัส าคญัแต่อยา่งใด 
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 (2) พืน้ทีสี่เขียวภายในโครงการ 
  การจดัเตรียมพื้นท่ีสีเขียวภายในโครงการ ไดอ้อกแบบและจดัเตรียมให้สอดคลอ้ง
เป็นไปตามขอ้ก าหนดของส านกังานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม (สผ.) และ
ขอ้ก าหนดตามแผนปฏิบติัการเชิงนโยบายดา้นการจดัพื้นท่ีสีเขียวชุมชนเมืองอยา่งย ัง่ยืนท่ีไดรั้บความ
เห็นชอบจากคณะกรรมการส่ิงแวดลอ้มแห่งชาติ อา้งถึงตารางที่ 2.9.2-2 ในบทที่ 2 โดยมีรายละเอียด
ดงัน้ี 
 
  1) ตามเกณฑ์การคิดพืน้ทีสี่เขียวของโครงการโรงพยาบาลตามแนวทางของ สผ.  
   ก าหนดให้ต้องจัดให้ มีพื้ น ท่ี สี เขียว เพื่ อการส่งเส ริมและรักษาคุณภาพ
ส่ิงแวดลอ้ม โดยมีสัดส่วนของพื้นท่ีสีเขียวต่อผูใ้ช้อาคารภายในโครงการไม่น้อยกว่า 1 ตารางเมตร/
คน และตอ้งจดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวบริเวณชั้นล่างไม่น้อยกวา่ร้อยละ 50 ของพื้นท่ีสีเขียว ท่ีตอ้งจดัให้มี
ตามเกณฑ์ ทั้งน้ีตอ้งเป็นไมย้ืนตน้ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของพื้นท่ีสีเขียวชั้นล่างท่ีตอ้งจดัให้มีตาม
เกณฑ ์โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 
 
   (ก) คิดจากจ านวนเตียงผูป่้วยไวค้า้งคืนและจ านวนบุคลากร/ เจา้หน้าท่ีทั้งหมด
ภายในโครงการเท่ากบั 560 คน (ผูป่้วยจากจ านวนเตียง 140 เตียง+จ านวนบุคลากร/เจา้หนา้ท่ี 420 คน) 
โดยโครงการได้จดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวทั้ งหมดประมาณ 1,762.86 ตารางเมตร คิดเป็นสัดส่วนพื้นท่ี 
สีเขียวต่อคน เท่ากับ  3.15 ตารางเมตร/คน ซ่ึงไม่น้อยกว่า 1 ตารางเมตร/คน จึงสอดคล้องตาม
ขอ้ก าหนด 
 
   (ข) จดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวบนพื้นดินทั้งหมด 1,762.86 ตารางเมตร (ตามเกณฑต์อ้ง
จดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวบนดินไม่น้อยกว่า 280.00 ตารางเมตร) ซ่ึงสอดคล้องเป็นไปตามข้อก าหนด 
ท่ีก าหนดให้ตอ้งจดัใหมี้พื้นท่ีสีเขียวชั้นล่างไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 50 หรือไม่นอ้ยกวา่ 140.00 ตารางเมตร 
ตามเกณฑ์ท่ีต้องจัดเตรียม โดยจดัให้เป็นไม้ยืนต้นบนดิน 368.31 ตารางเมตร ซ่ึงสอดคล้องตาม
ขอ้ก าหนด (ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 50) หรือตอ้งไม่นอ้ยกวา่ 105.00 ตารางเมตร ตามเกณฑท่ี์ตอ้งจดัเตรียม 
 
  2) ตามแผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้านการจัดพืน้ทีสี่เขียวชุมชนเมืองอย่างยัง่ยืน 
   ก าหนดให้ตอ้งจดัให้มีพื้นท่ีสีเขียวย ัง่ยืนในท่ี “ท่ีว่าง” ท่ีโครงการตอ้งจดัให้มี
ตามพระราชบญัญติัควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 โดยก าหนดให้พื้นท่ีสีเขียวย ัง่ยืนอย่างน้อยร้อยละ 50 
ของพื้นท่ีวา่งท่ีตอ้งจดัใหมี้ตามเกณฑก์ าหนดดงักล่าว 
 
   ทั้งน้ี เน่ืองจากโครงการมีพื้นท่ีใช้สอยอาคารของชั้นท่ีมีพื้นท่ีใช้สอยมากท่ีสุด
รวมกนัทุกอาคารคิดเป็นพื้นท่ีเท่ากบั 6,504.97 ตารางเมตร จากขอ้ก าหนดดงักล่าวขา้งตน้โครงการ
ตอ้งจดัให้มีพื้นท่ีวา่งส าหรับอาคารสาธารณะตามพระราชบญัญติัควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ไม่น้อยกวา่ 
650.50 ตารางเมตร (คิดท่ีร้อยละ 10 ของพื้นท่ีชั้นใดชั้นหน่ึงท่ีมากท่ีสุดของอาคาร) 
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456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-51 

   ดงันั้น พื้นท่ีสีเขียวย ัง่ยืนอย่างน้อยร้อยละ 50 ของพื้นท่ีว่างท่ีตอ้งจดัให้มีตาม
เกณฑ์ดงักล่าว เท่ากบั 325.25 ตารางเมตร โดยโครงการไดจ้ดัเตรียมพื้นท่ีสีเขียวย ัง่ยืนเพื่อปลูกไมย้ืนตน้
บนดิน เท่ากบั 368.31 ตารางเมตร คิดเป็นร้อยละ 56.62 ของพื้นท่ีวา่ง ตาม พรบ. ควบคุมอาคาร พ.ศ. 
2522 จึงสอดคลอ้งตามขอ้ก าหนด 
 
 (3) ความกลมกลืนกบัสภาพพื้นทีโ่ดยรอบ 
  เน่ืองจากโครงการใชส่ิ้งปลูกสร้างท่ีมีอยูเ่ดิมทั้งหมด มีลกัษณะเป็นอาคารคอนกรีต
เสริมเหล็กและอาคารโครงสร้างเหล็กท่ี มีความสูง 1-7 ชั้ น จ  านวน 21 อาคาร ได้แก่ อาคาร
โรงพยาบาล จ านวน 3 อาคาร (ขนาดความสูง 7 ชั้น จ  านวน 2 อาคาร และขนาดความสูง 1 ชั้น จ  านวน 
1 อาคาร) อาคารสนับสนุนบริการ จ านวน 8 อาคาร (ขนาดความสูง 1 ชั้น) และอาคารโรงจอดรถ 
จ านวน 10 อาคาร (ขนาดความสูง 1 ชั้น) (โรงจอดรถยนต์ จ  านวน 10 อาคาร และโรงจอดรถจกัยาน
ยนต ์จ านวน 2 อาคาร) 
 
  จะเห็นว่าไดว้่าทศันียภาพดา้นสถาปัตยกรรมของโครงการไม่เปลี่ยนแปลงไปจาก
เดิม เน่ืองจากโครงการยงัคงรูปแบบ จ านวนอาคาร และลกัษณะทางสถาปัตยกรรมในรูปแบบเดิมไว้
ทั้ งหมด โดยมิได้มีกิจกรรมการก่อสร้างหรือดัดแปลงอาคารเพิ่มเติมแต่อย่างใด อีกทั้ งการใช้
ประโยชน์พื้นท่ีโดยรอบโครงการปัจจุบันส าหรับสภาพพื้นท่ีโดยรอบโครงการ ประกอบด้วย 
หา้งสรรพสินคา้ (บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ โฮมโปร เทสโก ้โลตสั และแมค็โคร) อาคารพาณิชย ์บา้นพกั
อาศยั ร้านคา้ ร้านอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ เป็นตน้  
 
  ดงันั้น การด าเนินโครงการจึงมิไดส่้งผลใหเ้กิดผลกระทบดา้นทศันียภาพ ทั้งในดา้น
ความรู้สึกรบกวนทางสายตา (Disturbance) การบดบงัต่อมุมมองท่ีส าคญั (Obstruction) ความแปลก
แยกท่ีแตกต่างไปจากสภาพแวดล้อมโดยรวม (Alienation) และมิได้เป็นการคุกคาม (Threaten) ต่อ
สภาพแวดลอ้มโดยรอบหรือสถานท่ีส าคญัแต่อยา่งใด  
 
  อยา่งไรก็ตาม ผลกระทบดา้นทศันียภาพข้ึนอยูก่บัการรับรู้ของแต่ละบุคคลในระดบั
ท่ีแตกต่างกนั โดยขอบเขตของผลกระทบข้ึนอยูก่บัระยะทศันาการ (ระยะห่างจากอาคารโครงการถึง
จุดบนัทึกภาพ : ความสูงอาคาร, D:H)  
 
  เม่ือ  D:H = 1 จะเห็นรายละเอียดของอาคารไดอ้ยา่งชดัเจน จนรู้สึกถูกปิดลอ้ม 
    D:H = 2 จะเห็นอาคารเด่นอยูใ่นพื้นภาพท าใหค้วามรู้สึกถูกปิดลอ้มลดลง 
    D:H = 3 จะเห็นอาคารและพื้นภาพมีความส าคญัเท่ากนัเกิดความรู้สึกสมดุล 
    D:H = 4 จะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึงของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 
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456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-52 

  ส าหรับมุมมองทศันียภาพจะพิจารณาจากจุดท่ีส าคญัท่ีคาดวา่มีจ านวนผูพ้บเห็นเป็น
จ านวนมากซ่ึงเป็นพื้นท่ีเปิดโล่ง ไดแ้ก่ มุมมองจากถนนท่ีส าคญัท่ีอยู่ใกลพ้ื้นท่ีโครงการ มุมมองจาก
สถานประกอบการ (โฮมโปร) (เทสโก ้โลตสั) และบริเวณสถานท่ีส าคญัท่ีมีคุณภาพเชิงทศัน์สูง แสดง
ดงัรูปที ่4.4.5-1 ถึงรูปที ่4.4.5-4 มีรายละเอียดดงัน้ี 
 
  1) มุมมองจากถนนทีส่ าคัญทีอ่ยู่ใกล้พืน้ทีโ่ครงการ 
 
   (ก) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 
327) ดา้นตะวนัออกเฉียงใตข้องโครงการ (มุมมองท่ี 1) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคาร
โครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 7 (D:H =  220 : 33.61) 
ท าใหผู้พ้บเห็นจะเห็นมองไม่เห็นอาคารโครงการเน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั แสดงดงัรูปที ่4.4.5-2 
   
   (ข) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 
327) ด้านทิศใต้ของโครงการ/ ด้านหน้าพื้นท่ีโครงการ (มุมมองท่ี 2) โดยพิจารณาสัดส่วนของ
ระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 2 
(D:H =  75 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็นจะเห็นอาคารเด่นอยู่ในพื้นภาพท าให้ความรู้สึกถูกปิดลอ้มลดลง 
แสดงดงัรูปที ่4.4.5-2 
 
   (ค) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 
327) ด้านทิศใต้ของโครงการ/ ด้านหน้าพื้นท่ีโครงการ (มุมมองท่ี 3) โดยพิจารณาสัดส่วนของ
ระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 2 
(D:H =  70 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็นจะเห็นอาคารเด่นอยู่ในพื้นภาพท าให้ความรู้สึกถูกปิดลอ้มลดลง 
แสดงดงัรูปที ่4.4.5-2 
 
   (ง) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 
327) ดา้นตะวนัตกเฉียงใตข้องโครงการ (มุมมองท่ี 4) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคาร
โครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 4 (D:H =  130 : 33.61) 
ท าให้ผูพ้บเห็นมองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั โดยจะเห็นอาคาร
กลายเป็นส่วนหน่ึงของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง แสดงดงัรูปที ่4.4.5-2 
 
   (จ) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศตะวนัตกของโครงการ 
(มุมมองท่ี 5) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูง
อาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 5 (D:H = 155 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็นมองเห็นอาคารโครงการ
บางส่วน เน่ืองจากมีตน้ไมบ้ดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึงของพื้นภาพและเกิดความรู้สึก
เปิดโล่งแสดงดงัรูปที ่4.4.5-3 
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11

76

5

9

14

10

พื้นท่ีโครงการ

มุมมองการถ่ายภาพ
1. จากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) ดา้นตะวนัออกเฉียงใต้
2. จากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) ดา้นทิศใต ้
3. จากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) ดา้นทิศใต้
4. จากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผน่ดินหมายเลข 327) ดา้นตะวนัตกเฉียงใต้
5. จากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศตะวนัตก
6. จากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศตะวนัตกเฉียงเหนือ
7. จากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศเหนือ
8. จากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ
9. จากโฮมโปร
10.จากเทสโก ้โลตสั 
11.จากวดัวงัไผ่

N

รูปที ่4.4.5-1 มุมมองทศันียภาพในระดับสายตา

สัญลกัษณ์

23

8
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มุมมองที ่2
ดา้นทิศใต ้(ดา้นหนา้พื้นท่ีโครงการ)
D:H = 2 (75 : 33.61)
จะเห็นอาคารเด่นอยูใ่นพื้นภาพท าใหค้วามรู้สึก
ถูกปิดลอ้มลดลง

มุมมองที ่1
ดา้นตะวนัออกเฉียงใต ้
D:H = 7 (620 : 33.61)
มองไม่เห็นอาคารโครงการเน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั

รูปที ่4.4.5-2 ทศันียภาพปัจจุบัน - หลงัพฒันาโครงการ (มุมมองจากถนนชุมพร – ระนอง (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 327) 

อาคารโครงการ

อาคารโครงการ

มุมมองที ่3
ดา้นทิศใต ้(ดา้นหนา้พื้นท่ีโครงการ)
D:H = 2 (70 : 33.61)
จะเห็นอาคารเด่นอยูใ่นพื้นภาพท าใหค้วามรู้สึก
ถูกปิดลอ้มลดลง

มุมมองที ่4
ดา้นทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ
D:H = 4 (130 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้าง
บดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึง
ของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 

อาคารโครงการ
อาคารโครงการ

แนวกรอบอาคารโครงการ
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อาคารโครงการ

รูปที ่4.4.5-3 ทศันียภาพปัจจุบัน - หลงัพฒันาโครงการ (มุมมองจากถนนสุขาภิบาล 9/2) 

มุมมองที ่5
ดา้นทิศตะวนัตก
D:H = 5 (155 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีตน้ไม้
บดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึง
ของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 

อาคารโครงการ

มุมมองที ่6
ดา้นทิศตะวนัตกเฉียงเหนือ
D:H = 7 (240 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีตน้ไม้
และส่ิงปลูกสร้างบดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็น
ส่วนหน่ึงของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 

อาคารโครงการ

อาคารโครงการ

มุมมองที ่7
ดา้นทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ
D:H = 5 (170 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้าง
บดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึง
ของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 

แนวกรอบอาคารโครงการ

มุมมองที ่8
ดา้นทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ
D:H = 6 (200 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีตน้ไม้
บดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึง
ของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-53 

   (ฉ) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนสุขาภิบาล 9/2 ด้านทิศตะวนัตกเฉียงเหนือ
ของโครงการ (มุมมองท่ี 6) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพ
ต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 7 (D:H = 240 : 7) ท าให้ผูพ้บเห็นมองเห็นอาคาร
โครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงตน้ไมบ้ดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึงของพื้นภาพและ
เกิดความรู้สึกเปิดโล่ง แสดงดงัรูปที ่4.4.5-3 
 
   (ช) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนสุขาภิบาล 9/2 ด้านทิศเหนือของโครงการ/ 
ดา้นหลงัพื้นท่ีโครงการ (มุมมองท่ี 7) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุด
บนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 5 (D:H = 170 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็น
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึง
ของพื้นภาพและเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง แสดงดงัรูปที ่4.4.5-3 
 
   (ซ) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากถนนสุขาภิบาล 9/2 ดา้นทิศตะวนัออกเฉียงเหนือ
ของโครงการ (มุมมองท่ี 8) โดยพิจารณาสัดส่วนของระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพ
ต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 6 (D:H =  200 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็นมองเห็น
อาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีตน้ไมบ้ดบงั โดยจะเห็นอาคารกลายเป็นส่วนหน่ึงของพื้นภาพ
และเกิดความรู้สึกเปิดโล่ง แสดงดงัรูปที ่4.4.5-3 
 
  2) มุมมองจากสถานประกอบการ 
 
   (ก) ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากโฮมโปร (มุมมองท่ี 9) โดยพิจารณาสัดส่วนของ
ระยะห่างจากอาคารโครงการถึงจุดบนัทึกภาพต่อความสูงอาคารหรือระยะทศันาการ มีค่าเท่ากบั 3 
(D:H = 110 : 33.61) ท าให้ผูพ้บเห็นมองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั 
โดยจะเห็นอาคารและพื้นภาพมีความส าคญัเท่ากนัเกิดความรู้สึกสมดุล แสดงดงัรูปที ่4.4.5-4 
 
   (ข) ทัศนียภาพท่ีมองเห็นจากเทสโก้ โลตัส (มุมมองท่ี 10) ซ่ึงไม่สามารถ
มองเห็นโครงการเน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั แสดงดงัรูปที ่4.4.5-4 
 
  3) มุมมองจากพืน้ทีอ่่อนไหว 
   ทศันียภาพท่ีมองเห็นจากวดัวงัไผ ่(มุมมองท่ี 11) อยูบ่ริเวณดา้นตะวนัตกเฉียงใต้
ของโครงการ ซ่ึงไม่สามารถมองเห็นโครงการเน่ืองจากอยู่ไกลจากพื้นท่ีโครงการและมีส่ิงบดบงั 
แสดงดงัรูปที ่4.4.5-4 
 
   อยา่งไรก็ตาม โครงการไดมี้แนวคิดในการพฒันาโดยเน้นความร่มร่ืนควบคู่ไป
กบัการสร้างบรรยากาศท่ีส่งผลต่อการบ าบดั เยียวยา และดูแลรักษาสุขภาพผูป่้วย จึงจดัให้มีพื้นท่ีสี
เขียวเพิ่มเติมท่ีมีลกัษณะเป็นสวนขนาดใหญ่บริเวณสนามเทนนิสเพื่อปลูกไมย้ืนตน้และไมพุ้่ม/ไม้
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มุมมองที ่9
มุมมองดา้นตะวนัตก (เทสโก ้โลตสั สาขาชุมพร)
D:H = 14 (480 : 33.61)
มองไม่เห็นอาคารโครงการเน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้างบดบงั

มุมมองที ่8
ดา้นทิศตะวนัออก (โฮมโปร สาขาชุมพร)
D:H = 3 (110 : 33.61)
มองเห็นอาคารโครงการบางส่วน เน่ืองจากมีส่ิงปลูกสร้าง
บดบงั โดยจะเห็นอาคารและพื้นภาพมีความส าคญัเท่ากนั
เกิดความรู้สึกสมดุล

อาคารโครงการ
อาคารโครงการ

รูปที ่4.4.5-4 ทศันียภาพปัจจุบัน - หลงัพฒันาโครงการ (มุมมองจากสถานประกอบการ และจากพืน้ทีอ่่อนหหว) 

มุมมองที ่10
จากวดัวงัไผ่
D:H = 18 (620 : 33.61)
มองไม่เห็นอาคารโครงการเน่ืองจากอยูไ่กลและมีส่ิงปลูก
สร้างบดบงั

มุมมองจากพืน้ทีอ่่อนหหว 

มุมมองจากสถานประกอบการ

แนวกรอบอาคารโครงการ
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-54 

คลุมดิน มีขนาดพื้นท่ีประมาณ 1,762.86 ตารางเมตร โดยโครงการยงัคงพนัธ์ุไมเ้ดิมไวท้ั้งหมด พร้อม
ทั้งไดป้ลูกพนัธ์ุไมพุ้ม่ (ตน้คริสติน่า) สูง 1.70 เมตร บริเวณแนวเขตท่ีดินดา้นทิศตะวนัออก ซ่ึงช่วยให้
โครงการมีทศันียภาพท่ีสวยงาม มีความกลมกลืนต่อสภาพแวดลอ้มโดยรอบ รวมถึงลดความกระด้าง
ของอาคารจากมุมมองภายนอกไดใ้นระดบัหน่ึง ดงันั้นผลกระทบท่ีเกิดข้ึนจึงเป็นผลกระทบเชิงบวก  
 
 (4) ผลกระทบด้านการบดบังทศิทางลม 
   เน่ืองจากโครงการใชส่ิ้งปลูกสร้างท่ีมีอยูเ่ดิมทั้งหมด มีลกัษณะเป็นอาคารคอนกรีต
เสริมเหล็กและอาคารโครงสร้างเหล็กท่ีมีความสูง 1-7 ชั้น จ  านวน 21 อาคาร โดยมิไดท้  าการก่อสร้าง
หรือดดัแปลงอาคารเพิ่มเติม ดงันั้นการด าเนินโครงการจึงมิไดส่้งผลใหเ้กิดการบดบงัทิศทางลมอนัท า
ให้เกิดการเปล่ียนแปลงทิศทางลมและความเร็วลมท่ีพดัผ่านพื้นท่ีโครงการให้มีความแตกต่างจาก
สภาพเดิมแต่อยา่งใด แสดงดงัรูปที ่4.4.5-5 ถึงรูปที ่4.4.5-9 
 
  นอกจากน้ี เม่ือพิจารณาต าแหน่งของอาคาร A และอาคาร B (อาคารหมอเจต) ความ
สูง 7 ชั้น ท่ีมีระห่างระหว่างอาคารไม่น้อยกว่า 6 เมตร ประกอบกบัการวางตวัอาคารให้ตั้งฉากกบั
ทิศทางลมประจ าถ่ินบริเวณพื้นท่ีโครงการ (Cross Ventilation) ท าให้อาคารไดรั้บลมโดยตรง รวมถึง
มีลมทางอ้อมท่ีเกิดจากการสร้างสมดุลตามธรรมชาติแสดงดังรูปที่ 4.4.5-10 ดังนั้ นผู ้ป่วยหรือ
ผูใ้ชบ้ริการสามารถเปิดหนา้ต่าง/ ประตูรับลมท่ีระเบียงเพื่อใหอ้ากาศถ่ายเทได ้
 
  อย่างไรก็ตาม จากสถิติภู มิอากาศในคาบ 30 ปี  (พ.ศ. 2535-2564) ของสถานี
อุตุนิยมวิทยาชุมพร (อา้งถึงตารางที่ 3.2.4-1) และผงัลมในคาบ 30 ปี ของสถานีอุตุนิยมวิทยาชุมพร 
(พ.ศ. 2535-2564) (อ้างถึงรูปที่ 3.2.4-1) ซ่ึงเป็นสถานีตรวจวดัท่ีอยู่ใกล้พื้นท่ีโครงการมากท่ีสุด มี
ระยะห่างประมาณ 4.9 กิโลเมตร พบวา่ทิศทางลมส่วนใหญ่พดัมาจากทิศตะวนัตกในเดือนพฤษภาคม
ถึงเดือนตุลาคม ลมท่ีพดัจากทิศตะวนัออกเฉียงเหนือจะพดัในเดือนธนัวาคมถึงเดือนมกราคม ลมท่ีพดั
จากทิศตะวนัออกจะพดัในเดือนกุมภาพนัธ์ถึงเดือนมีนาคม และลมท่ีพดัจากทิศตะวนัออกเฉียงใตจ้ะ
พดัในเดือนเมษายน โดยความเร็วลมเฉล่ีย 1.8 นอต (0.92 เมตร/วนิาที) เม่ือเปรียบเทียบกบัมาตราส่วน
แรงลมโบฟอร์ต พบวา่อยูใ่นระดบัลมอ่อน (2-3 เมตร/วนิาที) ตามมาตรวดัโบฟอร์ด 2 (Beaufort number 2)  
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-55 

ตารางที ่4.4.5-1 
ความเร็วลมต่อมนุษยตามมาตราส่วนแรงลมโบฟอร์ต (Beaufort Number) 

 
Beaufort 
number 

Description 
Wind 

(m/sec) 
Effects 

0 Calm 0 Calm 
1 Light air 0-1 No noticeable wind; direction shown by smoke. 
2 Light breeze 2-3 Wind felt on face; newspaper reading becomes difheult.2 
3 Gentle breeze 4-5 Wind extends light fag; hair is disturbed; clothing faps. 

4 Moderate breeze 6-7 
Dust, dry soil, and paper raised; rain and sleet driven;2  

hair disarranged. 

5 Fresh breeze 8-10 
Force of wind felt on body; drifting snow becomes 
airborne; limit of agreeable wind on land. 

6 Strong breeze 11-13 
Umbrellas hard to use; difficulty walking and standing; 
wind noise in ears unpleasant; windborne snow above 
head height (blizzard). 

7 Near gale 14-16 Strong inconvenience felt when walking. 

8 Gale 17-20 
Generally impedes progress; great difficulty with balance 
in gusts. 

9 Strong gale 21-24 
People blown over by gusts; slight structural damage 
occurs; slate blown from roofs. 

10 Storm 25-28 
Seldom experienced on land: trees broken or u prooted; 
considerable structural damage occurs. 

หมายเหตุ :  1 Rounded from knots in the original scale. (1 m/sec=1 meter per second =1.94 
knots=2.2 miles per hour). 

 2 Our observation. 
ท่ีมา : E. Arens and D. Ballanti (1977) 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-56 

  

      รูปที ่4.4.5-10  แบบจ าลองแสดงทศิทางการไหลของลมด้านหลงัอาคาร (Hosker, 1979)  
 
 (5) การประเมินผลกระทบจากการบดบังแสงแดด 
  ผลกระทบจากการบดบงัแสงแดดของอาคารโครงการต่อพื้นท่ีโดยรอบจะพิจารณา
จากการเคล่ือนท่ีของดวงอาทิตยแ์ละโลก เน่ืองจากต าแหน่งการข้ึน – ลงของดวงอาทิตยเ์ปล่ียนแปลง
ไปทุกวนัในรอบปีแสดงดังรูปที่ 4.4.5-11 อนัเป็นผลมาจากโลกโคจรรอบดวงอาทิตยใ์นรอบ 1 ปี 
ขณะเดียวกันแกนของโลกเอียงท ามุม 23.5 องศา หมุนไปพร้อมกัน ท าให้เกิดเป็นฤดูกาลเป็นผล
เน่ืองมาจากแต่ละส่วนบนพื้นโลกรับแสงและพลงังานความร้อนจากดวงอาทิตยไ์ม่เท่ากนัในรอบปี  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที ่4.4.5-11   การเปลีย่นแปลงต าแหน่งการขึน้ – ตก ของดวงอาทติย์ในแต่ละช่วงเวลาในรอบปี 
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  การหมุนรอบแกนของโลกจะตั้งฉากกบัระนาบวงโคจรของโลกรอบดวงอาทิตยใ์น
รอบหน่ึงปีบริเวณเส้นศูนยสู์ตร ดวงอาทิตยจ์ะเคล่ือนท่ีไปทางทิศเหนือเร่ือย ๆ ตั้งแต่เดือนมีนาคมและ
หยดุท่ีจุดเหนือสุดในวนัท่ี 21 มิถุนายน หลงัจากนั้นจะค่อย ๆ เคล่ือนท่ีลงมาทางทิศใต ้จึงเกิด
ปรากฏการณ์ส าคญัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการข้ึน – ตกของดวงอาทิตย ์(แสดงดงัรูปที ่4.4.5-12) ดงัน้ี 
 
  1) วนัวสันตวษุิวตั (Vernal Equinox) ตรงกบัวนัท่ี 21 มีนาคม เป็นวนัท่ีดวงอาทิตย์
ข้ึนทางทิศตะวนัออกและตกทางทิศตะวนัตกพอดี ส่งผลให้ช่วงเวลากลางวนัเท่ากบักลางคืนพอดี 
นับเป็นวนัท่ีย่างเขา้สู่ฤดูใบไมผ้ลิส าหรับประเทศทางซีกโลกเหนือ และเขา้สู่ฤดูใบไมร่้วงส าหรับ
ประเทศทางซีกโลกใต ้
 
  2) วนัครีษมายนั (Summer Solstice) ตรงกบัวนัท่ี 21 มิถุนายน หรือ 22 มิถุนายน 
เป็นวนัท่ีดวงอาทิตยข้ึ์นทางทิศตะวนัออกเฉียงไปทางเหนือมากท่ีสุด และตกทางทิศตะวนัตกเฉียงไป
ทางเหนือมากท่ีสุด ส่งผลให้ช่วงเวลากลางวนัยาวท่ีสุดในรอบปี นบัเป็นวนัท่ียา่งเขา้สู่ฤดูร้อนส าหรับ
ประเทศทางซีกโลกเหนือ และเป็นวนัท่ียา่งเขา้สู่ฤดูหนาวส าหรับประเทศทางซีกโลกใตช่้วงกลางวนั
จะสั้นท่ีสุดในรอบปี  
 
  3) วนัศารทวิษุวตั (Autumnal Equinox) ตรงกับวนัท่ี 23 กันยายน เป็นวนัท่ีดวง
อาทิตยข้ึ์นทางทิศตะวนัออกและตกทางทิศตะวนัตกพอดี ส่งผลให้ช่วงเวลากลางวนัเท่ากบักลางคืน
พอดี นับเป็นวนัท่ีย่างเข้าสู่ฤดูใบไม้ร่วงส าหรับประเทศทางซีกโลกเหนือ และเข้าสู่ฤดูใบไม้ผลิ
ส าหรับซีกโลกใต ้
 
  4) วนัเหมายนั (Winter Solstice) ตรงกบัวนัท่ี 21 ธันวาคม หรือ 22 ธันวาคม เป็น
วนัท่ีดวงอาทิตยข้ึ์นทางทิศตะวนัออกเฉียงไปทางใตม้ากท่ีสุด และตกทางทิศตะวนัตกเฉียงไปทางใต้
มากท่ีสุด ส่งผลให้ช่วงเวลากลางวนัสั้ นท่ีสุดและกลางคืนยาวท่ีสุดในรอบปี ส าหรับประเทศทางซีก
โลกเหนือนบัเป็นวนัท่ียา่งเขา้สู่ฤดูหนาว ส่วนประเทศทางซีกโลกใต ้ช่วงกลางวนัจะยาวท่ีสุดในรอบ
ปีนบัเป็นวนัท่ียา่งเขา้สู่ฤดูร้อน 
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รูปที ่4.4.5-12  การเคล่ือนทีข่องโลกรอบดวงอาทติย์บนระนาบสุริยวถิี 
 
  ทั้งน้ี การจ าลองการบดบงัแสงแดดของอาคารในปัจจุบนัดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 
SketchUp Pro 2017 แบบ 2 มิติ (สามารถเขา้ถึงได้ท่ี http://www.sketchup.com/) โดยพิจารณาจ าลอง
การบดบงัแสงแดดของอาคารโครงการในวนัท่ี 21 มีนาคม (ฤดูร้อน) 21 มิถุนายน (ฤดูฝน) และ 21 
ธนัวาคม (ฤดูหนาว) ตั้งแต่ช่วงเวลา 07.00-17.00 น. ซ่ึงเป็นช่วงเวลาท่ีสามารถมองเห็นเงาท่ีตกทอดได้
ชัดเจนตลอดทั้ งปี พร้อมทั้ งแสดงผลการบดบังแสงแดดของอาคารโครงการต่อพื้นท่ี ท่ีได้รับ
ผลกระทบทุกชั่วโมงท่ีท าการจ าลองบนภาพถ่ายมุมสูง/ ภาพถ่ายทางอากาศจากโปรแกรม Google 
Earth แสดงดงัรูปที ่4.4.5-13 ถึงรูปที ่4.4.5-19 
 
 จากผลการจ าลองสามารถสรุปได้ว่า การทอดเงาของอาคารโครงการในปัจจุบันส่ง
ผลกระทบต่อพื้นท่ีขา้งเคียงโดยรอบ ไดแ้ก่ ห้างหุ้นส่วนจ ากดั ล้ิมกวงฮวด (ร้านขายวสัดุก่อสร้างและ
โกดงัสินคา้) พื้นท่ีไม่เขา้ร่วม กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น) ดา้นทิศตะวนัตกของโครงการ บ๊ิกซี ซูเปอร์
เซ็นเตอร์ สาขาชุมพร สวนเกษตรผสม (พื้นท่ีบุคคลอ่ืน) และโฮมโปร สาขาชุมพร ในเวลาช่วงเชา้ และ
ช่วงบ่าย – เยน็ ซ่ึงเป็นระยะเวลาเพียงสั้ น ๆ ประมาณ 1-3 ชั่วโมงเท่านั้น จึงกล่าวได้ว่าพื้นท่ีท่ีได้รับ
ผลกระทบดังกล่าวได้รับแสงอาทิตย์มากกว่า 2 ช่ัวโมง/วัน ดังน้ันผลกระทบจึงอยู่ในระดับต ่า  
อยา่งไรก็ตาม เน่ืองจากโครงการใชส่ิ้งปลูกสร้างท่ีมีอยูเ่ดิมทั้งหมด มีลกัษณะเป็นอาคารคอนกรีตเสริม
เหล็กและอาคารโครงสร้างเหล็กท่ีมีความสูง 1-7 ชั้น จ  านวน 21 อาคาร โดยมิไดท้  าการก่อสร้างหรือ
ดดัแปลงอาคารเพิ่มเติม ดงันั้นการด าเนินโครงการจึงมิไดส่้งผลใหเ้กิดการบดบงัแสงแดดจากการทอด
เงาของอาคารต่อพื้นท่ีขา้งเคียงอนัท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงจากสภาพเดิมแต่อย่างใด รายละเอียด
แสดงดงัตารางที ่4.4.5-2 
 
 ทั้งน้ี จากการส ารวจพื้นท่ีศึกษาในระยะ 0.5 กิโลเมตร จากขอบเขตพื้นท่ีโครงการ พบว่า  
มีอาคาร/ สถานประกอบการท่ีท าการตั้งระบบผลิตไฟฟ้าพลงังานแสงอาทิตย ์(Solar Rooftop) จ  านวน 
2 แห่ง (แสดงดงัรูปที่ 4.4.5-20) ไดแ้ก่ โฮมโปร สาขาชุมพร มีระยะห่างจากพื้นท่ีโครงการไปทางทิศ
ตะวนัออก ประมาณ 50 เมตร พื้นท่ีติดตั้ งระบบผลิตไฟฟ้าพลังงานแสงอาทิตย์ (Solar Rooftop) 
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ประมาณ 9,900 ตารางเมตร และเทสโก ้โลตสั สาขาชุมพร มีระยะห่างจากพื้นท่ีโครงการไปทางทิศ
ตะวนัตก ประมาณ 470 เมตร พื้นท่ีติดตั้ งระบบผลิตไฟฟ้าพลังงานแสงอาทิตย์ (Solar Rooftop) 
ประมาณ 13,000 ตารางเมตร เม่ือพิจารณาผลการจ าลองการบดบงัแสงแดดจากอาคารโครงการ อา้งถึง
รูปที ่4.4.5-13 ถึงรูปที ่4.4.5-19 สามารถสรุปไดด้งัน้ี  
 
 (1)  โฮมโปร สาขาชุมพร ไดรั้บผลกระทบจากการบดบงัแสงแดดจากอาคารโครงการใน
ช่วงเวลา 17.00 น. จากการจ าลองในวนัท่ี 21 ธันวาคม (ฤดูหนาว) โดยปัจจุบนัโฮมโปร สาขาชุมพร 
ได้ให้เอกชนเช่าพื้นท่ีหลงัคาเพื่อผลิตกระแสไฟฟ้า (Solar Rooftop) ปริมาณไฟฟ้าท่ีผลิตได ้1 เมกะ
วตัต์/วนั ซ่ึงจ าหน่ายให้กับการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคทั้งหมดยงัการไฟฟ้า ส่วนโฮมโปร สาขาชุมพร 
ปัจจุบนัใชไ้ฟฟ้าจากการไฟฟ้าส่วนภูมิภาคจงัหวดัชุมพร  
 
  อยา่งไรก็ตาม เน่ืองจากอาคารโครงการเป็นส่ิงปลูกสร้างท่ีมีอยูเ่ดิม ซ่ึงไดก่้อสร้างก่อน 
โฮมโปร สาขาชุมพร อีกทั้งโครงการไม่ไดท้  าการก่อสร้างอาคาร/ ดดัแปลงอาคารในพื้นท่ีโครงการแต่
อย่างใด นอกจากน้ี จากการส ารวจความคิดเห็นโฮมโปร สาขาชุมพร โดยมีผูจ้ดัการสาขาเป็นผูใ้ห้
ความเห็น พบว่า โฮมโปร สาขาชุมพร ไม่ไดรั้บผลกระทบจากโครงการทั้งในปัจจุบนัและภายหลงั
การพฒันาโครงการ  
 
 (2) เทสโก้ โลตัส สาขาชุมพร ไม่ได้รับผลกระทบจากการบดบังแสงแดดจากอาคาร
โครงการแต่อยา่งใด 
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ตารางที ่4.4.5-2 
พืน้ทีท่ีไ่ด้รับผลกระทบจากการบดบังจากเงาของอาคารโครงการในปัจจุบัน 

 

ช่วงเวลา 
พ้ืนที่ท่ีถูกบดบังแสงแดดจากอาคารโครงการในปัจจุบัน 

ฤดูร้อน (มีนาคม) ฤดูฝน (มิถุนายน) ฤดูหนาว (ธันวาคม) 
07.00 น. - พ้ืนที่ดา้นทิศตะวนัตก 

• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 
(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาลชุมเวช 
จ ากดั (มหาชน) (อาคารโกดงัเก่า) 
(พ้ืนท่ีไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  
• บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ สาขาชุมพร 

- พ้ืนที่ดา้นทิศตะวนัตก 
• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 

(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาลชุมเวช 
จ ากดั (มหาชน) (อาคารโกดงัเก่า) 
(พ้ืนที่ไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  
• อาคารพาณิชย ์(4 ชั้น)  
• บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ สาขาชุมพร 

- พ้ืนท่ีดา้นทิศตะวนัตก 
• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 

(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาลชุมเวช 
จ ากดั (มหาชน) (อาคารโกดงัเก่า) 
(พ้ืนที่ไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  
• บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ สาขาชุมพร 

08.00 น. - พ้ืนที่ดา้นทิศตะวนัตก 
• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 

(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาล 
ชุมเวช จ ากดั (มหาชน) (อาคาร
โกดงัเก่า) (พ้ืนท่ีไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  

- พ้ืนท่ีดา้นทิศตะวนัตก 
• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 

(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาล 
ชุมเวช จ ากดั (มหาชน) (อาคาร
โกดงัเก่า) (พ้ืนท่ีไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  

- พ้ืนที่ดา้นทิศตะวนัตก 
• หา้งหุน้ส่วนจ ากดั ลิ้มกวงฮวด 

(ร้านขายวสัดุก่อสร้างและโกดงั
สินคา้)  

• พ้ืนท่ีของบริษทั โรงพยาบาลชุมเวช 
จ ากดั (มหาชน) (อาคารโกดงัเก่า) 
(พ้ืนท่ีไม่เขา้ร่วม)  

• กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น)  
09.00 น. - กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น) ดา้นทิศ

ตะวนัตก 
- กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น) ดา้นทิศ
ตะวนัตก 

- กลุ่มบา้นพกัอาศยั (1-2 ชั้น) ดา้นทิศ
ตะวนัตก 

10.00 น. - - - 
11.00 น. - - - 
12.00 น. - - - 
13.00 น. - - - 
14.00 น. - - - 
15.00 น. - สวนเกษตรผสม (พ้ืนที่บุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
- สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
- สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
16.00 น. - สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
- สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
- สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 

ดา้นทิศตะวนัออก 
17.00 น. - พ้ืนท่ีดา้นทิศตะวนัตก 

• สวนเกษตรผสม (พ้ืนที่บุคคลอ่ืน) 
• โฮมโปร สาขาชุมพร 

- พ้ืนท่ีดา้นทิศตะวนัตก 
• สวนเกษตรผสม (พ้ืนท่ีบุคคลอ่ืน) 
• โฮมโปร สาขาชุมพร 

- พ้ืนที่ดา้นทิศตะวนัตก 
• สวนเกษตรผสม (พ้ืนที่บุคคลอ่ืน) 
• โฮมโปร สาขาชุมพร 

หมายเหตุ : - หมายถึง ไม่ส่งผลกระทบต่อพื้นท่ีขา้งเคียง เน่ืองจากเงาอาคารอยูภ่ายในเขตพื้นท่ีโครงการ 
ท่ีมา : บริษทั คอนซลัแทนท ์ออฟ อาร์คิเทก็เชอร์ จ  ากดั (COA), 2566 
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รายงานฉบับสมบูรณ์ 
รายงานการประเมินผลกระทบส่ิงแวดล้อม 
โครงการโรงพยาบาลธนบุรี – ชุมพร     บริษทั โรงพยาบาลชุมเวช จ ากดั (มหาชน) 
 

456502/Chap 4/66  บริษทั คอนซัลแทนท์ ออฟ เทคโนโลย ีจ ากดั (COT) 4-61 

  6) การประเมินผลกระทบจากการบดบังคล่ืนสัญญาณวทิยุ - โทรทศัน์ 
   เน่ืองจากโครงการใช้ส่ิงปลูกสร้างท่ีมีอยู่เดิมทั้ งหมด มีลักษณะเป็นอาคาร
คอนกรีตเสริมเหล็กและอาคารโครงสร้างเหล็กท่ีมีความสูง 1-7 ชั้น จ านวน 21 อาคาร โดยมิไดท้  าการ
ก่อสร้างหรือดัดแปลงอาคารเพิ่มเติม ดังนั้ นการด าเนินโครงการจึงมิได้ส่งผลให้เกิดการบดบัง
คล่ืนสัญญาณวทิย ุ– โทรทศัน์อนัท าใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงจากสภาพเดิมแต่อยา่งใด 
 
   อย่างไรก็ตาม เม่ือพิจารณาพื้นท่ีโดยรอบโครงการมีการใช้ประโยชน์ท่ีดินเป็น
หา้งสรรพสินคา้ (บ๊ิกซี ซูเปอร์เซ็นเตอร์ โฮมโปร เทสโก ้โลตสั และแมค็โคร) อาคารพาณิชย ์บา้นพกั
อาศยั ร้านคา้ ร้านอาหาร ร้านสะดวกซ้ือ และพื้นท่ีวา่งรอใชป้ระโยชน์เป็นส่วนใหญ่ ซ่ึงมีลกัษณะเป็น
พื้นท่ีเปิดโล่งมีการกระจายตวัของส่ิงปลูกสร้างส่วนใหญ่อยู่บริเวณริมถนนชุมพร – ระนอง (ทาง
หลวงแผ่นดินหมายเลข 327) ทั้ ง 2 ฝ่ัง ประกอบกับจากการส ารวจพื้นท่ีโดยรอบโครงการระยะ  
1 กิโลเมตร จากขอบพื้นท่ีโครงการ พบวา่อาคารพาณิชย ์สถานประกอบการ และบา้นพกัอาศยัส่วน
ใหญ่ จะใชจ้านดาวเทียมเป็นตวัรับชมโทรทศัน์ ซ่ึงมีประสิทธิภาพในการรับชมทีวีไดเ้ป็นอยา่งดี ซ่ึง
ปัจจุบนัการส่งคล่ืนวิทยุและโทรทศัน์ไดมี้การพฒันาปรับเปล่ียนรูปแบบการส่งสัญญาณคล่ืนวิทย ุ
จากระบบอนาล็อคเป็นระบบดิจิตอล จึงมีส่วนส าคญัในการรับคล่ืนใหดี้ยิง่ข้ึน  
 
   นอกจากน้ี เทคโนโลยีการผลิตโทรทัศน์ได้ถูกพฒันาก้าวหน้าอย่างต่อเน่ือง  
เพื่อรองรับความเติบโตของเทคโนโลยีไร้สาย ซ่ึงเป็นการเปล่ียนแปลงทีวีแบบเดิมเป็นทีวีอจัฉริยะ 
(Smart TV) ท่ีผสมผสานระหว่างทีวีกบัคอมพิวเตอร์ โดยมีคุณสมบติัเหมือนโทรทศัน์ระบบดิจิทลั
ทั่วไป แต่สามารถเช่ือมต่อกับระบบอินเทอร์เน็ตและสมาร์ทโฟนได้ เพื่อตอบสนองการใช้งาน
ผูบ้ริโภคใหไ้ดรั้บความบนัเทิงไดอ้ยา่งเตม็ท่ี  
 
4.5 สรุปผลการประเมินผลกระทบ 
 ตารางสรุปผลกระทบต่อทรัพยากรกายภาพ ทรัพยากรชีวภาพ คุณค่าการใชป้ระโยชน์ของ
มนุษย ์และคุณค่าคุณภาพชีวติท่ีคาดวา่จะเกิดข้ึนจากการด าเนินโครงการ ดงัแสดงไวใ้นตารางที ่4.5-1 

   
 
 
 

********************************* 
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ตารางที่ 4.5-1

สรุประดบัของผลกระทบส่ิงแวดล้อม (ช่วงด าเนินการ)

ไม่มีผลกระทบ ต ำ่ ปำนกลำง สูง

 1.  ทรัพยำกรกำยภำพ
 - ลกัษณะภูมิประเทศ X
 - ธรณีวิทยาและการเกิดแผน่ดินไหว X
 - ทรัพยากรดินและการชะลา้งพงัทลาย X

ของดิน
 - คุณภาพอากาศ X
 - ระดบัเสียง X
 - การสัน่สะเทือน X

 2.  ทรัพยำกรชีวภำพ

 - ทรัพยากรชีวภาพบนบก X
 - ทรัพยากรชีวภาพในน ้า X

 3. คุณค่ำกำรใช้ประโยชน์ของมนุษย์
 - น ้าใช้ X
 - การบ าบดัน ้าเสีย X
 - การระบายน ้า X
 - การจดัการมูลฝอย X
 - ไฟฟ้า X
 - คมนาคม X
 - การใชท่ี้ดิน X

 4. คุณค่ำคุณภำพชีวติ

 - สภาพสังคม-เศรษฐกิจ (X)
 - การสาธารณสุข X
 - อาชีวอนามยัและความปลอดภยั X
 - การป้องกนัอคัคีภยั X
 - สุนทรียภาพ X

หมายเหตุ :   ( ) ผลกระทบดา้นบวก

ระดบัของผลกระทบ
 ทรัพยำกร/คุณค่ำส่ิงแวดล้อม
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