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 บทที่ 2 
รายละเอียดโครงการ 

 

2.1 ที่ตั้งโครงการและกรรมสิทธิ์ที่ดิน 
 

2.1.1   ที่ตั้งโครงการและกรรมสิทธิ์ที่ดิน 
  

 ชื่อโครงการ  :   โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

 ประเภทโครงการ :   โรงพยาบาล 

 ผู้ดำเนินการ  :    บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด  

 ที่ตั้งโครงการ  :   ถนนเทพรัตน ตำบลบางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ 
(รูปที่ 2.1.1-1) 

 ขนาดเนื้อที่  : 6 ไร่ 3 งาน 91 ตารางวา (หรือ 11,164 ตารางเมตร) 

 กรรมสิทธิ์ที่ดิน  :   ดำเนินการบนโฉนดที่ดิน จำนวน 1 โฉนด คือ โฉนดที่ดินเลขท่ี 38044 
เลขที่ดิน 895 เป็นกรรมสิทธิ์ที่ดินของบริษัท ภัทรสยาม จำกัด ซึ่งยินยอมให้บริษัท จตุเจริญภัทร 
จำกัด ใช้ที่ดินในการดำเนินการโครงการโรงพยาบาลภัทรเวช  โดยยินยอมให้บริษัท จตุเจริญภัทร  
เข้าทำการก่อสร้างและใช้ประโยชน์ที่ดิน ดังกล่าว เข้าทำการรื้อถอนสิ่งก่อสร้าง ตัดถางต้นไม้พืชพันธุ์ 
และสิ่งกีดขวางอ่ืนๆ ในที่ดิน โดยไม่มีค่าชดเชย ตอบแทนใดๆ  

- ผังโฉนดที่ดิน แสดงในรูปที่ 2.1.1-2 
- สำเนาโฉนดที่ดินที่เป็นกรรมสิทธิ์ที่ดินของ บริษัท ภัทรสยาม จำกัด จำนวน 1 แปลง 

และระวางโฉนดที่ดิน (แสดงในภาคผนวก ก.1) 
- หนังสือยินยอมให้ใช้ที่ดิน จากบริษัท ภัทรสยาม จำกัด ลงวันที่ 17 พฤศจิกายน พ.ศ. 

2566 ให้บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด ทำการปลูกสร้างอาคารในที่ดินแปลงดังกล่าวได้  ดังรายละเอียด
เอกสารแสดงในภาคผนวก ก.2 

 
อนึ่ง บริเวณด้านทิศตะวันออกของโฉนดที่ดินเลขที่ 38044 เลขที่ดิน 895 (รูปที่ 2.1.1-2)  

และผังระวางโฉนดที่ดิน (รูปที่ 2.1.1-3) ดังกล่าว  แสดงเขตที่ดินติดกับคลองลัดบางกระเทียม  ทั้งนี้
จากการสำรวจภาคสนาม (ธันวาคม, 2566)  ตำแหน่งของคลองลัดบางกระเทียมดังกล่าว ปรากฏ
สภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์ (ดังรูปที่ 2.1.1-4) 
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จากการสอบถามประชาชนที่อยู่บริเวณใกล้เคียงโครงการที่เป็นคนดั้งเดิมในพ้ืนที่ พบว่า 
คลองลัดบางกระเทียม (บริเวณด้านทิศตะวันออกของพ้ืนที่โครงการ) เคยมีสภาพเป็นคลอง และมี  
ทางเล็กๆ ใช้เดินออกมาถนนบางนา-ตราด (ชื่อเดิม) ต่อมาเมื่อช่วงประมาณ 10-15 ปีที่ผ่านมา 
องค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง ได้มาปรับปรุงเป็นถนนคอนกรีตและทำสะพานข้ามคลอง           
ไปฝั่งตรงข้าม 

 
- รูปที่ 2.1.1-5 คลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบันมีสภาพเป็นถนนด้านทิศตะวันออกของ

พ้ืนที่โครงการ 
 
ทั้งนี้ โครงการได้ทำหนังสือสอบถามองค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธงในการตรวจสอบ

สถานภาพของถนนบริเวณด้านทิศตะวันออกของโครงการ  ซึ่งองค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธงได้
ตรวจสอบที่ดินบริเวณที่จะพัฒนาโครงการแล้วมีหนังสือตอบกลับแจ้งว่าที่ดินแปลงดังกล่าว            
ฝั่งตะวันออกตามแนวโฉนดที่ตั้งโครงการเป็นทางสาธารณประโยชน์ซึ่งกั้นด้วยคลองลัดบางกระเทียม  
(ดังแสดงหนังสือองค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง ที่ สป 73003/647 ลงวันที่ 12 กรกฎาคม 2567 
ในภาคผนวก ก.3) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



สัญลักษณ์

พื้นที่โครงการ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปท่ี 2.1.1-1 แผนที่แสดงท่ีตั้งโครงการ

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ

ที่มา : ดัดแปลงจากภาพดาวเทียม (Google Earth), 2567
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บริษัท โกลเบิล 
อีควิปเมนท์ จ ากัด

พ้ืนที่โครงการ

เมตร
0 50  100
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บทที่ 2 รายละเอียดโครงการรายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปท่ี 2.1.1-3 ผังระวางโฉนดท่ีดินบริเวณโครงการ

ท่ีมา :บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด, 2567 
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พ้ืนที่วาง ของบริษัท ภัทรสยาม จํากัด

ที่ตั้งโครงการ



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปท่ี 2.1.1-4 ภาพถ่ายแสดงสภาพปัจจุบันบริเวณต าแหน่งคลองลัดบางกระเทียม (ด้านทิศตะวันออกของโครงการ)

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ

ที่มา : ดัดแปลงจากภาพดาวเทียม (Google Earth), บริษัท เนเชอรัล โอเปอเรช่ัน จ ากัด, 2567
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บริษัท โกลเบิล 
อีควิปเมนท์ จ ากัด

พ้ืนที่โครงการ

สัญลักษณ์

พื้นที่โครงการ

 ทางสาธารณประโยชน์

2
1

1

2

พื้นที่โครงการ

เมตร
0 50  100



ภาพดาวเทียมแสดงคลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบันมีสภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์ด้านทิศตะวันออกของพ้ืนที่โครงการ

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการรายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.1.1-5

พ.ศ.2545 พ.ศ.2552

พ.ศ.2559 พ.ศ.2567

คลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบัน
มีสภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์ คลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบัน

มีสภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์

คลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบัน
มีสภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์

คลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบัน
มีสภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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อาณาเขตติดต่อโดยรอบพ้ืนที่โครงการ (รูปที่ 2.1.1-6) มีรายละเอียดดังนี้  
   

ทิศเหนือ ติดต่อกับ   ที่ว่างรอการใช้ประโยชน์ (ที่ดินของบริษัท ภัทรสยาม จำกัด) 
และคลองลัดบางกระเทียม ถัดไปเป็น บ้านพักอาศัย 2 ชั้น  

ทิศใต้ ติดต่อกับ   ถนนเทพรัตน   
ทิศตะวันออก ติดต่อกับ    คลองลัดบางกระเทียม (ปัจจุบันปรากฎสภาพเป็นถนน

สาธารณประโยชน์ ) ถัดไปเป็น ร้านพีที  เอส ออโต้ เทค             
(บริการซ่อมและจำหน่ายอะไหล่เครื่องยนต์)  ลานจอดรถบัส 
วันแบงคอก  ร้านขายของชำ 1 ชั้น และบ้านพักอาศัย 2 ชั้น 

ทิศตะวันตก ติดต่อกับ    บริษัท โกลเบิล อี ควิป เมนท์  จำกัด (จำหน่ ายรถและ
เครื่องจักรกลในการก่อสร้าง) และบ้านพักอาศัย ขนาด 1 ชั้น 
จำนวน 5 หลัง  

 

สำหรับที่ดินแปลงที่อยู่ทางด้านทิศเหนือเป็นที่ว่างรอการใช้ประโยชน์ เป็นกรรมสิทธิ์ที่ดิน
ของบริษัท ภัทรสยาม จำกัด ซึ่งยินยอมให้บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด ใช้ที่ดินในการดำเนินการ
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช โดยให้ดำเนินการบนโฉนดที่ดิน จำนวน 1 โฉนด คือ โฉนดที่ดินเลขที่ 
38044 เลขที่ดิน 895 ทั้งนี้บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด จะดำเนินโครงการบนที่ดินแปลงนี้เท่านั้น และ
โครงการจะแบ่งขอบเขตที่ดินและการก่อสร้างแนวรั้วของโครงการออกจากกันกับแปลงที่ดินของ
บริษัท ภัทรสยาม จำกัด ด้านทิศเหนือของโครงการดังกล่าว (ดังรูปที่ 2.1.1-7) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ที่มา : ภาพดาวเทียม (Google Earth), 2567 และภาพถ่ายโดยบริษัท เนเชอรัล โอเปอเรช่ัน จ ากัด, 2567

อาณาเขตติดต่อโดยรอบพื้นที่โครงการ

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ

รูปที่ 1.2-1

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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= ที่ตั้งโครงการ

พื้นที่โครงการ

คลองลัดบางกระเทียม

บ้านพักอาศัย

4
5

พื้นที่โครงการ

บริษัท โกลเบิล 
อีควิปเมนท์ จ ากัด พ้ืนที่โครงการ

2
ทิศเหนือ ติดต่อกับที่ว่างรอการใช้ประโยชน์ (ที่ดินของบริษัท ภัทรสยาม จ ากดั) 
และคลองลัดบางกระเทียม ถัดไปเป็น บ้านพักอาศัย 2 ช้ัน 

ทิศตะวันตก ติดต่อกับบริษัท โกลเบิล อี ควิปเมนท์ จ ากัด (จ าหน่ายรถและ
เครื่องจักรกลในการก่อสร้าง) และบ้านพักอาศัย ขนาด 1 ช้ัน 

ทิศใต้ ติดต่อกับ ถนนเทพรัตน

= มุมมองถ่ายภาพสัญลักษณ์

ทางสาธารณประโยชน์

2

บ้านพักอาศัย

เมตร
0 50  100

3
บริษัท โกลเบิล 

อีควิปเมนท์ จ ากัด

บ้านพักอาศัย 2 ชัน้

บ้านพักอาศัย 2 ชั้น

บ้านพักอาศัย 2 ชัน้

บ้านพักอาศัย 1 ชั้น

บ้านพักอาศัย  2 ชั้น

บ้านพักอาศัย 2 ชัน้

บ้านพักอาศัย 2 ชัน้

บ้านพักอาศัย 2 ชัน้

บ้านพักอาศัย 1 ชัน้
และร้านขายของช า

บ้านพักอาศัย  2 ชั้น
บ้านพักอาศัย  1 ชั้น

บ้านพักอาศัย  1 ชั้น

ทิศตะวันออก ติดต่อกับ คลองลัดบางกระเทียม (ปัจจุบันปรากฎสภาพเป็นถนนสาธารณประโยชน์) ถัดไปเป็น ร้านพีที เอส ออโต้
เทค (บริการซ่อมและจ าหน่ายอะไหล่เคร่ืองยนต์)  ลานจอดรถบัส วันแบงคอก ร้านขายของช า 1 ชั้น และบ้านพักอาศัย 2 ชั้น

รูปที่ 2.1.1-6
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.1.2   การคมนาคมเข้าสู่พื้นที่โครงการ 
 

 การคมนาคมเข้าสู่พ้ืนที่โครงการ สามารถเดินทางได้สะดวกตามเส้นทางดังนี้ (รูปที่ 2.1.2-1) 

1) จากกรุงเทพมหานคร มาตามถนนเทพรัตน มุ่งหน้าจังหวัดชลบุรี ผ่านทางเข้าสนามบิน
สุวรรณภูมิ (ทางหลวงหมายเลข 370) มาจนถึงถนนเทพรัตน กม.24  (จุดสังเกตคือโรงพยาบาล         
บางนา 2 ตั้งอยู่ขวามือ) มุ่งตรงต่อไปอีกประมาณ 650 จะพบพ้ืนทีโ่ครงการจะอยู่ทางด้านซ้ายมือ 

กรณีมาจากกรุงเทพมหานคร ใช้ทางพิเศษบูรพาวิถี มุ่งหน้าสนามบินสุวรรณภูมิ            
ใหอ้อกสู่ถนนเทพรัตน (ทางคู่ขนาน) ที่ด่านบางบ่อ จากนั้นเดินทางต่อตามรายละเอียดข้างต้น 

2) จากชลบุรีหรือฉะเชิงเทรา มุ่ งหน้ ากรุงเทพมหานคร เมื่ อมาถึงถนนเทพรัตน                  
(ทางคู่ขนาน) ตัดกับถนนทางหลวงชนบท สป.1006  มุ่งตรงต่อไปอีกประมาณ 2 กิโลเมตร           
แล้วให้กลับรถที่สะพานกลับรถ จากนั้นเดินเข้าสู่โครงการตามเส้นทางที่ 1) 

3) จากสมุทรปราการ ใช้เส้นทางถนนสุขุมวิท (ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 3)  เพ่ือเข้าสู่
ถนนทางหลวงชนบท สป.1006  ไปตามเส้นทางนี้ประมาณ 9 กิโลเมตร แล้ว เลี้ยวซ้ายเข้าสู่         
ถนนเทพรัตน (ทางคู่ขนาน) จากนั้นมุ่งตรงต่อไปประมาณ 2 กิโลเมตร ให้กลับรถที่สะพานให้กลับรถ 
จากนั้นเดินเข้าสู่โครงการตามเส้นทางที่ 1) 

 

4)  การเดินทางโดยบริการสาธารณะ : สามารถใช้บริการรถไฟฟ้ามาลงสถานีใกล้กับสี่แยก         
บางนา  แล้วใช้บริการรถตู้ที่สายบางนา-การเคหะบางพลี หรือ สายบางนา-บางบ่อ เพ่ือไปลงที่บริเวณ
พ้ืนที่โครงการ 
 
 

 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปที่ 2.1.2-1 การคมนาคมเข้าสู่พื้นที่โครงการและโครงข่ายถนนสาธารณะโดยรอบ

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ

ที่มา : ดัดแปลงจากภาพถ่ายดาวเทียม (Thai Valuer Map), 2567
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3

1

2

สัญลักษณ์ พื้นที่โครงการ ทิศทางเข้า-ออก 

สะพานกลับรถ

สะพานกลับรถ

พื้นที่โครงการ
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โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.2    ผังบริเวณ (Lay out)  
 

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช มีการใช้ประโยชน์อาคารเป็นอาคารสาธารณะ ประเภท
โรงพยาบาล ลักษณะเป็นอาคารสูง ขนาด 7 ชั้น จำนวน 1 อาคาร และอาคารห้องพักมูลฝอยรวม 
ขนาด 1 ชั้น จำนวน 1 อาคาร ตั้งอยู่บนพ้ืนที่พัฒนาโครงการนี้ขนาดที่ดิน 6 ไร่ 3 งาน 91 ตารางวา 
(หรือ 11,164 ตารางเมตร) 

 โดยมีการใช้ประโยชน์ที่ ดิน  ตำแหน่งที่ ตั้ งของอาคารและกิจกรรมทั้ งหมด รวมถึ ง
สาธารณูปโภคต่างๆ ของโครงการ ดังแสดงในรูปที่ 2.2-1  

 

2.3   สถานภาพโครงการ  
 

    
 สภาพปัจจุบันของพ้ืนที่โครงการ (กรกฎาคม, 2567) ยังไม่ได้ปรับถมที่และยังไม่ได้ก่อสร้าง
อาคารในโครงการแต่อย่างใด 

- สภาพปัจจุบันในพื้นที่โครงการ ดังรูปที่ 2.3-1  
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
  
 
  
 
 
 
 
 





รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปที่ 2.3-1 สภาพพื้นที่โครงการในปัจจุบัน

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ

ที่มา : บริษัท เนเชอรัล โอเปอเรชั่น จ ากัด, เมษายน 2567
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บริษัท โกลเบิล 
อีควิปเมนท์ จ ากัด

พ้ืนที่โครงการ

สัญลักษณ์

= พื้นที่โครงการ

= มุมมองภาพถ่าย

1 2

3 4

5

โรงเก็บของช่ัวคราวที่จะท าการรื้อถอน

6

พื้นที่โครงการ

ทางสาธารณ
ประโยชน์4

ทางสาธารณ
ประโยชน์

ถนนเทพรัตน

ทางพิเศษบูรพาวิถี

1
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2.4 ประเภทและขนาดโครงการ 
 
2.4.1   ประเภทและองค์ประกอบในโครงการ 

 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช เป็นอาคารสาธารณะ ประเภทโรงพยาบาล ซึ่งภายในโครงการ

ประกอบด้วย  
1) อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 33.50 เมตร           

วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้างถึงดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัดจากระดับพ้ืนดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์
และบันไดหนีไฟ) โดยอาคารโรงพยาบาลมีพ้ืนที่อาคารปกคลุมดิน 3,321 ตารางเมตร และมีพ้ืนที่
อาคาร 14,057 ตารางเมตร 

2) อาคารพักมูลฝอยรวม  ขนาด 1 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 5.40 เมตร           
(วัดจากระดับพื้นก่อสร้างถึงระดับหลังคา) มีพ้ืนที่อาคารปกคลุมดิน 54 ตารางเมตร และมีพ้ืนที่อาคาร 
54 ตารางเมตร 

3) พ้ืนทีจ่ัดสวน ประมาณ 778.01 ตารางเมตร   
4) ระบบสาธารณูปโภคต่างๆ   

 
 
2.4.2   การใช้ที่ดินภายในโครงการ 
   

 พ้ืนที่โครงการมีเนื้อที่ขนาด ที่ดิน 6 ไร่ 3 งาน 91 ตารางวา (หรือ 11 ,164 ตารางเมตร)           
มีการจัดแบ่งการใช้ประโยชน์ที่ดิน ดังตารางที่ 2.4.2-1 (รายละเอียดการใช้ที่ดินในโครงการ รวมทั้ง
กิจกรรมทั้งหมดของโครงการ ดังแสดงไว้ในรูปที่ 2.2-2) 
 
ตารางท่ี 2.4.2-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์ที่ดินภายในโครงการ  
 

รายละเอียด 
ขนาดพ้ืนที ่

(ตร.ม.) 
สัดส่วนต่อที่ดินทั้งหมด 

(ร้อยละ) 

1. พ้ืนที่ตั้งอาคาร (ปกคลุมดิน)   
1.1 อาคารโรงพยาบาล 3321 29.75 

1.2 อาคารโรงพักขยะรวม 54 0.48 

รวมพ้ืนที่อาคารปกคลุมดิน 3,375 30.23 

2. ที่ว่าง   

   2.1 พื้นทีส่ีเขียว 778.01 6.97 

   2.2 ถนนและที่ว่างอื่นๆ ในโครงการ  7,010.99 62.80 

รวมท่ีว่าง 7,789 69.77 

รวมท้ังสิ้น (1+2) 11,164 100.00 
 
ที่มา : บริษัท อาคิเตคส์ แอนด์ แอสโซซิเอทส์ จำกัด, 2567 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.4.3   การใช้ประโยชน์พื้นที่ภายในอาคาร 
 

ภายในครงการประกอบด้วย อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น จำนวน  1 อาคาร มีจำนวนเตียง
ที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (ผู้ป่วยใน) จำนวน 100 เตียง และมีอาคารห้องพักมูลฝอยรวม ขนาด 1 ชั้น 
จำนวน 1 อาคาร โดยมีพ้ืนที่ใช้สอยอาคารรวมกันทุกชั้นทุกอาคาร 14,057 ตารางเมตร ซึ่งมี
รายละเอียดการใช้พื้นท่ีอาคารดังนี้  (ตารางท่ี 2.4.3-1) 

 1) อาคารโรงพยาบาล มีพ้ืนที่ใช้สอยอาคารทุกชั้นรวม 14,003.00 ตารางเมตร โดยมี
รายละเอียดการใช้พื้นที่ภายในอาคาร ดังนี้  

     1.1) ชั้นใต้ดิน มีการใช้ประโยชน์เป็นห้องเครื่องปั้ม และบันได 

       1.2) ชั้นที่ 1 มีการใช้ประโยชน์เป็น โถงจุดคัดกรอง (ทางเข้าหลัก)เคาน์เตอร์พยาบาล 
(ทางเข้ารอง) แผนกผู้ป่วยนอก (ประกันสังคม) 1 – OPD  แผนกผู้ป่วยนอก (ประกันสังคม) 2 – OPD  
แผนกฉุกเฉิน – ER  แผนกรังสีวินิจฉัย - X-RAY  คลังยา/คลังเวชภัณฑ์  เคาน์เตอร์การเงิน/จ่ายยา 
พ้ืนที่พักคอยรอจ่ายเงิน/รับยา คลังยา (เล็ก) ห้องให้คำปรึกษา ห้องเจาะเลือด เคาน์เตอร์ติดต่อ
ประกันสังคม/ผู้ป่วย  พ้ืนที่ลงทะเบียน/เวชระเบียน พ้ืนที่พักคอยรอลงทะเบียน, ห้องน้ำสาธารณะ/
ห้องน้ำผู้พิการ/ห้องน้ำพนักงาน ห้องเก็บศพ  ร้านค้า  ครัว พ้ืนที่ BOH (คลังพัสดุ/ห้องเก็บผ้า/อ่ืนๆ)
โถงลิฟต์โดยสาร โถงลิฟต์บริการ  ลิฟต์/DUMBWAITER บันไดหลัก บันไดหนีไฟ ทางเดิน และอ่ืนๆ 
  

1.3) ชั้น 2 มีการใช้ประโยชน์เป็นเคาน์เตอร์ติดต่อผู้ป่วยใน  แผนกประกันสังคม        
(เงินสด)-OPD CASH แผนกทันตกรรม–DENTAL  แผนกตรวจสุขภาพ- CHECK UP  แผนกผิวหนัง– 
SKIN   โรงอาหาร ห้องน้ำโรงอาหาร  เคาน์เตอร์การเงิน/จ่ายยา  พ้ืนที่พักคอยรอจ่ายเงิน/รับยา   
คลังยา (เล็ก)  ห้องให้คำปรึกษา ห้องเจาะเลือด ห้องน้ำสาธารณะ/ห้องน้ำผู้พิการ พ้ืนที่ BOH (ห้อง 
MEDICAL GAS/อ่ืนๆ) โถงลิฟต์โดยสาร  โถงลิฟต์บริการ  ลิฟต์/DUMBWAITER  บันไดหลัก  บันได
หนีไฟ ทางเดิน และอ่ืนๆ 

 
 1.4) ชั้น 3 มีการใช้ประโยชน์เป็นแผนกผู้ป่วยหนัก (ICU)  แผนกผ่าตัด–OR แผนก

ห้องคลอด- LD  แผนกไตเทียม –HEMO  ห้อง CSSD  พ้ืนที่พักคอย  ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้าชาย/หญิง  
ห้องน้ำสาธารณะ/ห้องน้ำผู้พิการ  โถงลิฟต์โดยสาร โถงลิฟต์บริการ พ้ืนที่ BOH ห้องงานระบบไฟฟ้า 
(GENARATER RM., MDB RM., UPS RM.)  ลิฟต์/บันได  ทางเดิน และอ่ืนๆ 

- แผนกผู้ป่วยหนัก(ICU)  มีจำนวน 8 เตียง 

1.5) ชั้น 4 มีการใช้ประโยชน์เป็นแผนกกายภาพบำบัดและฟ้ืนฟู  ห้องปฏิบัติการ          
(LAB) สำนักงาน  ห้องรับรองแพทย์-DR.LOUGNE  ห้องน้ำสาธารณะ  โถงลิฟต์โดยสาร  โถงลิฟต์
บริการ พ้ืนที่ BOH (ห้อง SERVER/อ่ืนๆ) ลิฟต์/บันได ทางเดิน พ้ืนที่วางแผงโซลล่าเซลล์ และอ่ืนๆ 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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1.6) ชั้น 5 มีการใช้ประโยชน์เป็นแผนกผู้ป่วยใน  ห้องปฏิบัติการพยาบาล โถงลิฟต์
โดยสาร/ทางเดินหลัก  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง  พ้ืนที่ BOH (ห้องแม่บ้าน/อ่ืนๆ ) ลิฟต์/บันได 
ลิฟต์/บันไดทางเดิน และอ่ืนๆ 

แผนกผู้ป่วยใน มีเตียงจำนวน 28 เตียง ดังนี้ 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 10 ห้อง (10 เตียง) 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) จำนวน 7 ห้อง (14 เตียง)  
- ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 4 ห้อง ( 4 เตียง) 

1.7) ชั้น 6 มีการใช้ประโยชน์เป็นแผนกผู้ป่วยใน  ห้องปฏิบัติการพยาบาล   โถงลิฟต์
โดยสาร  โถงลิฟต์บริการ  พ้ืนที่ BOH (ห้องแม่บ้าน/อื่นๆ)  ลิฟต์/บันได  ทางเดิน และอ่ืนๆ  

แผนกผู้ป่วยใน มีเตียงจำนวน 32 เตียง ดังนี้ 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 11 ห้อง (11 เตียง) 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) จำนวน 8 ห้อง (16 เตียง)  
- ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 5 ห้อง (5 เตียง) 

1.8) ชั้น 7 มีการใช้ประโยชน์เป็นแผนกผู้ป่วยใน  ห้องปฏิบัติการพยาบาล  โถงลิฟต์
โดยสาร  โถงลิฟต์บริการ  พ้ืนที่ BOH (ห้องแม่บ้าน/อื่นๆ)  ลิฟต์/บันได  ทางเดิน และอ่ืนๆ  

แผนกผู้ป่วยใน มีเตียงจำนวน 32 เตียง ดังนี้ 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 11 ห้อง (11 เตียง) 
- ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) จำนวน 8 ห้อง (16 เตียง)  
- ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) จำนวน 5 ห้อง (5 เตียง) 

1.9) ชั้นดาดฟ้า  การใช้ประโยชน์เป็นห้องงานระบบต่าง ๆ/ห้อง OAU  โถงลิฟต์
บริการ  ลิฟต์/บันได พ้ืนที่ BOH  ทางเดิน 

 

 2) อาคารห้องพักมูลฝอยรวม มีพ้ืนที่ใช้สอยอาคาร 54 ตารางเมตร ประกอบด้วย ห้องพัก 
มูลฝอยเปียก ห้องพักมูลฝอยแห้ง  ห้องพักขยะนำกลับมาใช้ใหม่  ห้องพักมูลฝอยอันตราย และ
ห้องพักมูลฝอยติดเชื้อ 
 
 สำหรับรายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่ในแต่ละชั้นในอาคาร ดังตารางท่ี 2.4.3-1  

- แบบแปลนพ้ืนอาคารแต่ละชั้นของแต่ละอาคาร แสดงในภาคผนวก ข. 
- ตารางพ้ืนที่ใช้สอยสำหรับคำนวณที่จอดรถ แสดงดังตารางท่ี 2.4.3-2   

 
 
 
 
 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางท่ี 2.4.3-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารของโครงการ 
 

อาคาร / ชั้น รายละเอียด 
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

1. อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น 

 ชั้นใต้ดิน   

 ห้องเครื่องปั๊ม 112.00 

  บันได 16 

  รวมชั้นใต้ดิน 128.00 
 ชั้นที่ 1   
 

โถงจุดคัดกรอง (ทางเข้าหลัก) 30 

  เคาน์เตอร์พยาบาล (ทางเข้ารอง) 13 

  แผนกผู้ป่วยนอก (ประกันสังคม) 1 - OPD 330.00 

  แผนกผู้ป่วยนอก (ประกันสังคม) 2 - OPD 235.00 

  แผนกฉุกเฉิน - ER 350.00 

  แผนกรังสีวินิจฉัย - X-RAY 300.00 

  คลังยา/คลังเวชภณัฑ ์ 115.00 

  เคาน์เตอร์การเงิน/จ่ายยา 30.00 

  พื้นที่พักคอยรอจ่ายเงิน/รับยา 90.00 

  คลังยา (เล็ก) 90.00 

  ห้องให้คำปรึกษา 10.00 

  ห้องเจาะเลือด 30.00 

  เคาน์เตอร์ติดต่อประกันสังคม/ผู้ปว่ยใน 55.00 

  ร้านค้า 90.00 
  พื้นที่ลงทะเบียน/เวชระเบยีน 16.50 

  พื้นที่พักคอยรอลงทะเบียน 16.00 

  ครัว 130.00 

  ห้องเก็บศพ 38.00 

  ห้องน้ำสาธารณะ/ห้องน้ำผู้พิการ/ห้องน้ำพนักงาน 50.50 

  โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 430.00 

  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 160.00 

   



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางท่ี 2.4.3-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารของโครงการ 
 

อาคาร / ชั้น รายละเอียด 
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

  พื้นที ่BOH (คลังพัสด/ุห้องเก็บผ้า/อื่นๆ) 153.00 

  ลิฟต์/DUMBWAITER/บันได 150.00 

  รวมพ้ืนชั้นที่ 1 2,912.00 

ชั้นที่ 2   

  เคาน์เตอร์ติดต่อผู้ป่วยใน 25.00 

  แผนกประกันสังคม (เงินสด) -OPD CASH 595.00 

  แผนกทันตกรรม - DENTAL 135.00 

  แผนกตรวจสุขภาพ - CHECK UP 200.00 

  แผนกผิวหนัง - SKIN 165.00 

  โรงอาหาร 410.00 

  ห้องน้ำโรงอาหาร 23.00 

  เคาน์เตอร์การเงิน/จ่ายยา 33.00 

  พื้นที่พักคอยรอจ่ายเงิน/รับยา 62.00 

  คลังยา (เล็ก) 67.50 

  ห้องให้คำปรึกษา 10.00 

  ห้องเจาะเลือด 22.50 

  ห้องน้ำสาธารณะ/ห้องน้ำผู้พิการ 45.00 

  โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 275.00 

  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 20.00 

  พื้นที ่BOH (ห้อง MEDICAL GAS/อื่นๆ) 82.00 

  ลิฟต์/DUMBWAITER/บันได 150.00 

  รวมพ้ืนชั้นที่ 2 2,320.00 

ชั้นที่ 3   

  
แผนกผู้ป่วยหนัก – ICU 
(จำนวน 8 เตียง) 

245.00 

  แผนกผ่าตัด - OR 492.50 

  แผนกห้องคลอด - LDR 216.00 

  แผนกไตเทียม - HEMO 154.00 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางท่ี 2.4.3-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารของโครงการ 
 

อาคาร / ชั้น รายละเอียด 
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

  ห้อง CSSD (ทำความสะอาดเครื่องมือแพทย์/ปลอดเชื้อ) 88.75 

  พื้นที่พักคอย 42.75 

  
ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้าชาย/หญิง 
(เชื่อมต่อระหว่างแผนกผ่าตัดและแผนกคลอด) 

45.00 

  ห้องน้ำสาธารณะ/ห้องน้ำผู้พิการ 47.50 

  โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 198.00 

  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 140.00 

  พื้นที ่BOH  25.50 

  
ห้องงานระบบไฟฟ้า (GENARATER RM. ,MDB RM. ,        
UPS RM.) 230.00 

  ลิฟต์/บันได 115.00 

  รวมพ้ืนชั้นที่ 3 2,040.00 

ชั้นที่ 4   

 แผนกกายภาพบำบัดและฟื้นฟู - PT 140.00 

  ห้องปฏิบัติการ - LAB 115.00 

  สำนักงาน - OFFICE 385.00 

  ห้องรับรองแพทย์ -DR.LOUGNE 150.00 

  ห้องน้ำสาธารณะ 38.00 

  โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 206.00 

  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 20.00 

 พื้นที่วางแผงโซลล่าเซลล ์ 910.00 

  พื้นที ่BOH (ห้อง SERVER/อื่นๆ) 51.00 

  ลิฟต์/บันได 115.00 

  รวมพ้ืนชั้นที่ 4 2,130.00 

ชั้นที่ 5   

 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง)  
(ห้องพักผู้ป่วย 10 ห้อง ; จำนวน 10 เตียง) 

270.00 

  
ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 7 ห้อง ; จำนวน 14 เตียง) 

255.00 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางท่ี 2.4.3-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารของโครงการ 
 

อาคาร / ชั้น รายละเอียด 
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

  
ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 4 ห้อง ; จำนวน 4 เตียง) 

210.00 

  ห้องเด็กอ่อน 75.00 

  ห้องปฏิบัติการพยาบาล 75.00 

  โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 240.00 

  โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 20.00 

  พื้นที ่BOH (ห้องเก็บของ,ห้องแม่บ้าน/อื่นๆ ) 110.00 

  ลิฟต์/DUMBWAITER/บันได 115.00 

  รวมพ้ืนชั้นที่ 5 1,370 

ชั้นที่ 6   

 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 11 ห้อง ; จำนวน 11 เตียง)  

295.00 

 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 8 ห้อง ; จำนวน 16 เตียง)  

310.00 

 

ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 5 ห้อง ; จำนวน 5 เตียง) 

265.00 

 ห้องปฏิบัติการพยาบาล 75.00 

 โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 240.00 

 โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 20.00 

 พื้นที ่BOH (ห้องแม่บ้าน/อื่นๆ ) 50.00 

 ลิฟต์/บันได 115.00 

 รวมพ้ืนชั้นที่ 6 1,370.00 

ชั้นที่ 7   

 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 11 ห้อง ; จำนวน 11 เตียง)  

295.00 

  
ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 8 ห้อง ; จำนวน 16 เตียง)  

310.00 

  
ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 
(ห้องพักผู้ป่วย 5 ห้อง ; จำนวน 5 เตียง)  

265.00 

   



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางท่ี 2.4.3-1 รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารของโครงการ 

อาคาร / ชั้น รายละเอียด 
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ห้องปฏิบัติการพยาบาล 75.00 

โถงลิฟต์โดยสาร/ทางเดินหลัก 240.00 

โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 20.00 

พื้นที ่BOH (ห้องแม่บ้าน/อื่นๆ ) 50.00 

ลิฟต์/บันได 115.00 

รวมพ้ืนชั้นที่ 7 1,370.00 
ชั้นดาดฟ้า 

ห้องงานระบบต่าง ๆ 235.00 

โถงลิฟต์บริการ/ทางเดินรอง 37.50 

ลิฟต์/บันได 81.50 

พื้นที ่BOH 9.00 

รวมพ้ืนที่ใช้สอยชัน้ดาดฟ้า 363.00 

รวมพ้ืนที่ใช้สอยทั้งหมด ของอาคารโรงพยาบาล (ข้อ 1) 14,003 

2. อาคารพักมูลฝอยรวม

ชั้น 1 

ห้องพักมูลฝอยแตล่ะประเภท 54 

รวมพ้ืนที่ใช้สอยของอคารพักมูลฝอยรวม (ข้อ 2) 54 

รวมพ้ืนที่ใช้สอยทั้งหมด ทุกอาคาร (ข้อ 1 + ข้อ 2) 14,057.00 

ที่มา : บริษัท อาคิเตคส์ แอนด์ แอสโซซิเอทส์ จำกัด, 2567 



บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
ตารางที่ 2.4.3-2  แสดงพื้นที่อาคาร และพื้นที่เพื่อคำนวณที่จอดรถยนต์สำหรับโครงการ 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ�งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)
 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

 บทที� 2 รายละเอียดโครงการ 

PC
Line

PC
Line



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.5   รูปแบบอาคารและสิ่งก่อสร้าง 

2.5.1   รูปแบบของอาคาร 

ลักษณะสถาปัตยกรรมของอาคารโครงการ เป็นอาคารคอนกรีตเสริมเหล็ก รูปแบบอาคาร
สมัยใหม่ (สำหรับรูปด้านและรูปตัดของอาคารแสดงในรูปที่ 2.5.1-1 ถึงรูปที่ 2.5.1-5 และใน 
ภาคผนวก ข.) ประกอบด้วย  

1) อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 33.50 เมตร
วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้างถึงดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัดจากระดับพ้ืนดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์
และบันไดหนีไฟ)  

2) อาคารพักมูลฝอยรวม  ขนาด 1 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 4.80 เมตร
(วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้างถึงระดับหลังคา) 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปที่ 2.5.1-5 รูปดานและรูปตัดอาคารพักมูลฝอย



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.5.2   ร้อยละของพื้นที่อาคารปกคลุมดิน (BCR), อัตราส่วนของที่ ว่างปราศจากสิ่งปกคลุม             

ต่อพื้นที่ดิน (OSR) และอัตราส่วนพื้นที่อาคารต่อพื้นที่โครงการ (FAR) 

• กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) และที่แก้ไขเพิ่มเติมโดยกฎกระทรวง ฉบับที่ 50
(พ.ศ. 2540)ฯ) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

จากกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมโดยกฎกระทรวง ฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540)ฯ) ได้ให้คำจำกัดความไว้ดังนี้ 

“อาคารสูง” หมายความว่า อาคารที่บุคคลอาจเข้าอยู่หรือเข้าใช้สอยได้โดยมีความสูง
ตั้งแต่ 23.00 เมตรขึ้นไป การวัดความสูงของอาคารให้วัดจากระดับพ้ืนดินที่ก่อสร้างถึงพ้ืนดาดฟ้า 
สำหรับอาคารทรงจั่วหรือปั้นหยาให้วัดจากระดับพื้นดินที่ก่อสร้างถึงยอดผนังของชั้นสูงสุด 

“อาคารขนาดใหญ่พิเศษ” หมายความว่า อาคารที่ก่อสร้างขึ้นเพ่ือใช้อาคารหรือส่วนหนึ่ง
ส่วนใดของอาคารเป็นที่อยู่อาศัยหรือประกอบกิจการประเภทเดียวหรือหลายประเภทโดยมีพ้ืนที่
รวมกันทุกชั้นหรือชั้นหนึ่งชั้นใดในหลังเดียวกันตั้งแต่ 10,000 ตารางเมตรขึ้นไป 

“พ้ืนที่อาคาร” หมายความว่า พ้ืนที่ของพ้ืนของอาคารแต่ละชั้นที่บุคคลเข้าอยู่ หรือเข้า 
ใช้สอยได้ภายในขอบเขตด้านนอกของคานหรือภายในพ้ืนนั้น หรือภายในขอบเขตด้านนอกของผนัง
ของอาคาร และหมายความรวมถึงเฉลียงหรือระเบียงด้วย แต่ไม่รวมพ้ืนดาดฟ้าและบันไดนอกหลังคา 

“พ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร” หมายความว่า พ้ืนที่ของแปลงที่ดินที่นำมาใช้ขออนุญาต
ก่อสร้างอาคาร ไม่ว่าจะเป็นที่ดินตามหนังสือสำคัญแสดงสิทธิในที่ดินฉบับเดียวหรือหลายฉบับ ซึ่งเป็น
ที่ดินที่ติดต่อกัน 

“ดาดฟ้า” หมายความว่า พ้ืนส่วนบนสุดของอาคารที่ไม่มีหลังคาปกคลุม และบุคคล
สามารถขึ้นไปใช้สอยได ้

“ที่ว่าง” หมายความว่า พ้ืนที่อันปราศจากหลังคาหรือสิ่งก่อสร้างปกคลุม ซึ่งพ้ืนที่ดังกล่าว
อาจจะจัดให้เป็นบ่อน้ำ สระว่ายน้ำ บ่อบำบัดน้ำเสีย ที่พักมูลฝอย ที่พักรวมมูลฝอย หรือที่จอดรถท่ีอยู่
ภายนอกอาคารก็ได้ และให้หมายความรวมถึงพ้ืนที่ของสิ่งก่อสร้างหรืออาคารที่สูงจากระดับพ้ืนดิน    
ไม่เกิน 1.20 เมตร และไม่มีหลังคาหรือสิ่งปกคลุมเหนือระดับนั้น 
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• กฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร
พ.ศ. 2522 

จาก กฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 ได้ให้คำจำกัดความไว้ดังนี้ 

 “อาคารขนาดใหญ่” หมายความว่า อาคารที่มีพ้ืนที่รวมกันทุกชั้นหรือชั้นหนึ่งชั้นใด      
ในหลังเดียวกันเกิน 2,000 ตารางเมตร หรืออาคารที่มีความสูงตั้งแต่ 15.00 เมตรขึ้นไป และมีพ้ืนที่
อาคารรวมกันทุกชั้นหรือชั้นหนึ่งชั้นใดในหลังเดียวกันเกิน 1,000 ตารางเมตร แต่ไม่เกิน 2,000 
ตารางเมตร การวัดความสูงของอาคารให้วัดจากระดับพื้นดินที่ก่อสร้างถึงพ้ืนที่ดาดฟ้า สำหรับอาคาร
ทรงจั่วหรือปั้นหยาให้วัดจากระดับพื้นดินที่ก่อสร้างถึงยอดผนังของชั้นสูงสุด  

“อาคารสาธารณะ” หมายความว่า อาคารที่ใช้เพ่ือประโยชน์ในการชุมนุมคนได้โดยทั่วไป 
เพ่ือกิจกรรมทางราชการ การเมือง การศึกษา การศาสนา การสังคม การนันทนาการ หรือการพาณิชยกรรม 
เช่น โรงมหรสพ หอประชุม โรงแรม โรงพยาบาล สถานศึกษา หอสมุด สนามกีฬากลางแจ้ง สนาม
กีฬาในร่ม ตลาด ห้างสรรสินค้า ศูนย์การค้า สถานบริการ ท่าอากาศยาน อุโมงค์ สะพาน อาคารจอดรถ 
สถานีรถ ท่าจอดเรือ โป๊ะจอดเรือ สุสาน ฌาปนสถาน ศาสนสถาน เป็นต้น 

เมื่อพิจารณาคำจำกัดความตามกฎหมายข้างต้น พบว่า 
  - อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 33.50 เมตร 

วัดจากระดับพื้นก่อสร้างถึงดาดฟ้า มีพ้ืนที่ใช้สอยอาคารทุกชั้นรวม 14,003 ตารางเมตร  ดังนั้นอาคาร
โรงพยาบาล มีความสูงเกิน 23 เมตร และมีพ้ืนที่อาคารเกิน 10,000 ตารางเมตร จึงเข้าข่ายเป็น
อาคารสูงและอาคารขนาดใหญ่พิเศษ 

  - อาคารพักมูลฝอยรวม  ขนาด 1 ชั้น จำนวน 1 อาคาร มีความสูงอาคาร 5.40 เมตร 
(วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้างถึงระดับหลังคา)  มีพ้ืนที่ใช้สอยอาคาร 54 ตารางเมตร ดังนั้นอาคารนี้  
จึงไมเ่ข้าข่ายเป็นอาคารสูงและอาคารขนาดใหญ่  

สำหรับรายละเอียดการใช้พ้ืนที่ดินในโครงการ  การคำนวณอัตราส่วนพ้ืนที่อาคารรวมต่อ          
พ้ืนที่ดินโครงการ(FAR) และอัตราส่วนที่ว่างต่อพ้ืนที่อาคารรวม (OSR) มีดังนี ้

1) อัตราส่วนพื้นที่อาคารรวมต่อพื้นที่ดินโครงการ (Floor Area Ratio : FAR)
• กฎกระทรวงฉบับที่  33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่  50

(พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อ 5 “อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษที่ก่อสร้างขึ้นในที่ดินที่ใข้เป็นที่ตั้งอาคาร
ต้องมีค่าสูงสุดของอัตราส่วนพ้ืนที่อาคารรวมกันทุกชั้นของอาคารทุกหลังต่อพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้ง
อาคารไม่เกิน 10 ต่อ 1 
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ในกรณีที่มีอาคารอ่ืนใดหรือจะมีการก่อสร้างอาคารอ่ืนใดในพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้ง
อาคารเดียวกันกับอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ ต้องมีค่าสูงสุดของอัตราส่วนพ้ืนที่อาคาร
รวมกันทุกชั้นของอาคารทุกหลังต่อพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร ไม่เกิน 10 ต่อ 1 ด้วย” 

-  พ้ืนทีดิ่นโครงการ = 11,164 ตารางเมตร 
-  พ้ืนที่ใช้สอยอาคารรวมทุกชั้นทุกอาคาร = 14,057 ตารางเมตร 

    -  อัตราส่วนพื้นที่อาคารรวมต่อพ้ืนที่ดิน = 14,057 : 11,164 
= 1.26 : 1 

    ดั งนั้น  อัตราส่วนพ้ืนที่ อาคารรวมต่อพ้ืนที่ ดินโครงการ (FAR) เท่ ากับ 1.26 ต่อ 1 
จึงเป็นไปตามกฎกระทรวงฉบับที่  33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่  50 
(พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ดังกล่าว 

2) ร้อยละของท่ีว่างอันปราศจากสิ่งปกคลุมต่อพื้นที่ดินโครงการ

• กฎกระทรวงฉบับที่  33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 50
(พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อ 6 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษต้องมีที่ว่างไม่น้อยกว่าอัตราส่วนดังต่อไปนี้ 
(1) อาคารที่อยู่อาศัยต้องมีที่ ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 30 ของพ้ืนที่ดินที่ ใช้ เป็น             

ที่ตั้งอาคาร 
(2) “อาคารพาณิชย์ โรงงาน อาคารสาธารณะ และอาคารอื่นที่ไม่ได้ใช้เป็นที่อยู่อาศัย

ต้องมีที่ ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของพื้นที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร แต่ถ้าอาคารนั้นใช้เป็น
ที่อยู่อาศัยรวมอยู่ด้วยต้องมีที่ว่างตาม (1)”  

ทั้งนี้ อาคารของโครงการเป็นอาคารสาธารณะ  จึงต้องมีที่ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 
ของพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร  

-  พ้ืนที่ดินโครงการ =  11,164 ตารางเมตร

-  คิดที่ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของพ้ืนที่ดิน = 11,164x(10/100) 

= 1,116.40 ตารางเมตร 

-  โครงการมีพ้ืนที่ว่างปราศจากสิ่งปกคลุม = 7,789 ตารางเมตร 

 -  หรือคิดเป็นร้อยละของพ้ืนที่โครงการ = (7,789/11,164) x100 

ร้อยละ = 69.77 ของพ้ืนที่ดินโครงการ 
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ดังนั้นโครงการมีที่ว่างปราศจากสิ่งปกคลุม 7,789 ตารางเมตร (มากกว่าที่ต้องการ 
1,116.40 ตารางเมตร) หรือคิดเป็นร้อยละ 69.77 ของพื้นที่ดินโครงการ (ไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของ
พื้นที่ดิน) จึงเป็นไปตามกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 
50 (พ.ศ. 2540) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522  

3) อัตราส่วนของท่ีว่างต่อพื้นที่อาคารรวม (Open Space Ratio : OSR)

 -  พ้ืนที่ใช้สอยอาคารรวมทุกชั้นทุกอาคาร = 14,057 ตารางเมตร 
 -  โครงการมีพ้ืนที่ว่างปราศจากสิ่งปกคลุม = 7,789 ตารางเมตร 
 -  คิดเป็นร้อยละของที่ว่างต่อพ้ืนที่อาคารรวม = (7,789/14,057) x 100 

= 55.41 
ดังนั้นอัตราส่วนของที่ว่างต่อพ้ืนที่อาคารรวมทั้งหมด (รวมทุกชั้นของทุกอาคารใน

โครงการ) เท่ากับร้อยละ 55.41  

การสรุปพื้นที่อาคารรวมต่อพื้นที่ดิน (FAR) และอัตราส่วนที่ว่างต่อพื้นที่อาคารรวม (OSR) 
ของโครงการ แสดงในตารางที่ 2.5.2-1 
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ตารางที่ 2.5.2-1  รายละเอียดอัตราส่วนพื้นที่อาคารรวมต่อพื้นที่ดิน (FAR) และอัตราส่วนที่ว่างต่อพื้นที่
อาคารรวม (OSR) ของโครงการ เปรียบเทียบกับข้อกำหนดกฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

 
รายละเอียด ข้อกำหนด รายละเอียด 

โครงการ 
1. อัตราส่วนพื้นที่อาคาร

รวมต่อพื้นท่ีดินโครงการ 
(FAR) 

- กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดย
กฎกระทรวงฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540) ออกตามความใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ข้อ 5 “อาคาร
สูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ ที่ก่อสร้างขึ้นในที่ดินที่ใข้
เป็นที่ตั้งอาคารต้องมีค่าสูงสุดของอัตราส่วนพื้นที่อาคาร
รวมกันทุกช้ันของอาคารทุกหลังต่อพื้นที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้ง
อาคารไม่เกิน 10 ต่อ 1  

ในกรณีที่มีอาคารอื่นใดหรือจะมีการก่อสร้างอาคารอื่นใด
ในพื้นที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคารเดียวกันกับอาคารสูงหรือ
อาคารขนาดใหญ่พิเศษ ต้องมีค่าสูงสุดของอัตราส่วน
พ้ืนที่อาคารรวมกันทุกชั้นของอาคารทุกหลังต่อพ้ืน
ที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร ไม่เกิน 10 ต่อ 1 ด้วย” 

1.26 ต่อ 1 
(ไม่เกิน 10 ต่อ 1) 

 

2 . ร้ อ ย ล ะ ข อ งที่ ว่ า ง          
อันปราศจาก สิ่งปกคลุม
ต่อพื้นที่ดินโครงการ 

- กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ฯ และที่แก้ไขโดย
กฎกระทรวงฉบับท่ี 50 (พ.ศ. 2540) ออกตามความใน พรบ.
ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ข้อ 6 (2) กำหนดให้ “อาคาร
พาณิชย์ โรงงาน อาคารสาธารณะ และอาคารอื่นที่ไม่ได้      
ใช้เป็นท่ีอยู่อาศัยต้องมีที่ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของ
พ้ืนที่ ดินที่ใช้เป็นที่ ต้ังอาคาร แต่ถ้าอาคารนั้นใช้เป็นที่          
อยู่อาศัยรวมอยู่ด้วยต้องมีที่ว่างตามข้อ 6 (1)  

ร้อยละ 69.77  
ของพ้ืนที่ดิน 

 (ไม่น้อยกว่าร้อยละ 10) 

3. อัตราส่วนของที่ว่างต่อ
พื้นที่อาคารรวม (OSR) 

   
- 

55.41 
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2.6 ข้อกำหนดของกฏหมายที่เกี่ยวข้องและการตรวจสอบความสอดคล้องในการดำเนิน
โครงการเบื้องต้น 

2.6.1  การใช้ประโยชน์ที่ดินตามกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวม 

 จากการตรวจสอบการใช้ประโยชน์ที่ดินโครงการ บริเวณโฉนดที่ดินเลขที่ 38044 ตำบล         
บางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ จำนวน 1 โฉนด เนื้อที่ 6-3-91 ไร่  ซึ่งตรวจสอบโดย
สำนักงานโยธาธิการและผังเมืองจังหวัดสมุทรปราการ (ดังหนังสือตรวจสอบการใช้ประโยชน์ที่ดินตาม
ข้อกำหนดผังเมือง ที่ สป 0022.3/331 ลงวันที่ 23 กุมภาพันธ์ 2567 แสดงในภาคผนวก ก.3) พบว่า
ที่ดินบริเวณโครงการอยู่ในบริเวณดังต่อไปนี้ 

“1) ที่ดินดังกล่าวตั้งอยู่ในเขตผังเมืองรวมสมุทรปราการ ตามกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผัง
เมืองรวมสมุทรปราการ พ.ศ. 2556 (เล่ม 131 ตอนที่ 19 ก ลงวันที่ 5 กุมภาพันธ์ 2557) ข้อ 11 ที่ดิน
ประเภท ย.5  ที่ดินประเภทที่อยู่อาศัยหนาแน่นปานกลาง (สีส้ม) บริเวณ ย.5-1 มีข้อกำหนดดังนี้ 

ข้อ 11 ที่ดินประเภท  ย. 5  ให้ใช้ประโยชน์ที่ดินเพ่ือการอยู่อาศัยประเภทบ้านเดี่ยว  
บ้านแฝด บ้านแถว ห้องแถว ตึกแถว  และอาคารอยู่อาศัยรวมที่ ไม่ใช่อาคารสูงหรืออาคาร         
ขนาดใหญ่  สถาบันราชการ การสาธารณูปโภค  และสาธารณูปการเป็นส่วนใหญ่  สําหรับการใช้
ประโยชน์ที่ดินเพื่อกิจการอื่น  ให้ใช้ได้ไม่เกินร้อยละสิบของที่ดินประเภทนี้ในแต่ละบริเวณ 

ที่ดินประเภทนี ้ ห้ามใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อกิจการตามที่กําหนด  ดังต่อไปนี้ 

(1) โรงงานทุกจําพวกตามกฎหมายว่าด้วยโรงงาน  เว้นแต่โรงงานตามประเภท ชนิด  
และจําพวกที่กําหนดให้ดําเนินการได้ตามบัญชีท้ายกฎกระทรวงนี้ ที่ไม่ใช่อาคารสูงหรืออาคาร   
ขนาดใหญ ่   

(2) คลังน้ำมันเชื้อเพลิงและสถานที่ที่ใช้ในการเก็บรักษาน้ำมันเชื้อเพลิง ที่ไม่ใช่
ปิโตรเลียมเหลว และก๊าซธรรมชาติ  เพ่ือจำหน่ายที่ต้องขออนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุม
น้ำมันเชื้อเพลิง  เว้นแต่เป็นสถานีบริการน้ำมันเชื้อเพลิง    

(3) สถานที่บรรจุก๊าซ  สถานที่เก็บก๊าซ  และห้องบรรจุก๊าซ  สําหรับก๊าซปิโตรเลียม
เหลว ตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมน้ำมันเชื้อเพลิง แต่ไม่หมายความรวมถึงสถานีบริการ 
ร้านจำหน่ายก๊าซ  สถานที่ใช้ก๊าซ และสถานที่จำหน่ายอาหารที่ใช้ก๊าซ 

...ฯลฯ... 

การใช้ประโยชน์ที่ดินริมทางหลวงหมายเลข 34 สายบางนา-บางปะกง  และทางหลวง
พิเศษหมายเลข 9 สายถนนวงแหวนรอบนอกกรุงเทพมหานคร ให้มีที่ว่างตามขนานริมทางไม่น้อยกว่า 
15 เมตร 
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การใช้ประโยชน์ที่ดินริมฝั่งลำคลองหรือแหล่งน้ำสาธารณะ ให้มีที่ว่างตามแนวขนาน       
ริมฝั่งตามสภาพธรรมชาติของลำคลองหรือแหล่งน้ำสาธารณะไม่น้อยกว่า 6 เมตร เว้นแต่เป็นการ
ก่อสร้างเพ่ือการคมนาคมทางน้ำหรือการสาธารณูปโภค 

2) กรณีการใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อประกอบกิจการโรงพยาบาล ขนาด 100 เตียง ตาม
กฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล ไม่ว่าจะเป็นการดำเนินการโดยภาครัฐหรือเอกชน มีลักษณะเป็น
การบริการด้านสาธารณสุขที่เป็นบริการสาธารณะโดยทั่ว ๆ ไป ถือเป็นการใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อ 
“การสาธารณูปโภคและสาธารณูปการ” จึงเข้าข่ายเป็นการใช้ประโยชน์ที่ดินหลักของที่ดิน
ประเภทท่ีอยู่อาศัยหนาแน่นปานกลาง (สีส้ม) บริเวณ ย.5-1  

อนึ่ง เป็นการตรวจสอบการใช้ประโยชน์ที่ดินตามกฎหมายว่าด้วยการผังเมืองเท่านั้น 
โครงการจะต้องถือปฏิบัติตามกฎหมายอื่นท่ีเกี่ยวข้องด้วย” 

รายละเอียดการดำเนินโครงการ 
 โครงการตั้งอยู่บริเวณริมทางหลวงหมายเลข 34 สายบางนา-บางปะกง (หรือชื่อถนนเทพรัตน         

ในปัจจุบัน)  โดยจะมีการใช้ประโยชน์ที่ดินเป็นโรงพยาบาล ภายในโครงการประกอบด้วย อาคาร
โรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น จำนวน 1 อาคาร และอาคารพักมูลฝอยรวม ขนาด 1 ชั้น จำนวน 1 อาคาร  

สำหรับในส่วนของรายละเอียดการประเมินความสอดคล้องของการใช้ประโยชน์ที่ดินของ
โครงการกับข้อกำหนดกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวมสมุทรปราการ พ.ศ. 2556 ดังแสดงใน
ตารางท่ี 2.6.1-1  

โดยเมื่อพิจารณาตามข้อกำหนดของกฎกระทรวงดังกล่าว การใช้ประโยชน์ที่ดินในพ้ืนที่
โครงการมีความสอดคล้องกับข้อกำหนด ซึ่งสรุปได้ดังนี้ 

-   การใช้ที่ดินของโครงการไม่ได้มีลักษณะเป็นประเภทที่ระบุในข้อห้าม 13 ประเภท ตาม
ข้อ 11 ของกฎกระทรวงฯ  

-   พ้ืนที่โครงการด้านทิศเหนือติดกับคลองลัดบางกระเทียม ที่มีความกว้างประมาณ   
15 เมตร (มากกว่า 10 เมตร) โครงการออกแบบให้มีที่ว่างตามแนวขนานเขตที่ดินหรือ
แนวเขตคลองดังกล่าว ไม่น้อยกว่า 6 เมตร  โดยที่ว่างบริเวณนั้นจะจัดเป็นพ้ืนที่สีเขียว 
และตำแหน่งอาคารห้องพักมูลฝอยรวม (อาคารที่อยู่ใกล้เขตคลองมากท่ีสุด) มีระยะห่าง
จากแนวเขตที่ดินหรือแนวเขตแหล่งน้ำสาธารณะดังกล่าว (จากจุดที่แคบที่สุด) ประมาณ 
45.26 เมตร (ซึ่งไม่น้อยกว่า 6.0 เมตร)    

-   โครงการออกแบบให้มีที่ว่างบริเวณริมทางหลวงหมายเลข 34 สายบางนา -บางปะกง 
(หรือชื่อถนนเทพรัตน ในปัจจุบัน)  โดยจัดให้มีตำแหน่งอาคารอยู่ขนานริมทาง         
ถนนเทพรัตน (ช่วงที่แคบสุด) ตลอดแนว อยู่ในช่วง 24.88-31.65 เมตร ดังนั้นจึงมีที่ว่าง
ตามขนานริมทางไม่น้อยกว่า 15 เมตร 
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ตารางที่ 2.6.1-1  รายละเอียดการดำเนินโครงการตามกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวม
สมุทรปราการ พ.ศ. 2556

ข้อกำหนดกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวม
สมุทรปราการ พ.ศ. 2556   

(ในส่วนที่เกี่ยวข้องกับโครงการ) 

รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 11 ที่ดินประเภท  ย. 5  ให้ใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อการ
อยู่อาศัยประเภทบ้านเดี่ยว  บ้านแฝด บ้านแถว ห้องแถว 
ตึกแถว  และอาคารอยู่อาศัยรวมที่ไม่ใช่อาคารสูงหรืออาคาร 
ขนาดใหญ่   สถาบันราชการ การสาธารณู ปโภค  และ
สาธารณูปการเป็นส่วนใหญ่  สําหรับการใช้ประโยชน์ที่ดิน
เพื่อกิจการอื่น  ให้ใช้ได้ไม่เกินร้อยละสิบของที่ดินประเภทนี้
ในแต่ละบริเวณ 

ที่ดินประเภทนี้ ห้ามใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อกิจการตามที่
กำหนด ดังต่อไปนี ้

(1) โรงงานทุกจําพวกตามกฎหมายว่าด้วยโรงงาน  เว้น
แต่โรงงานตามประเภท  ชนิด  และจําพวกที่กําหนดให้
ดําเนินการได้ตามบัญชีท้ายกฎกระทรวงนี้  ท่ีไม่ใช่อาคารสูง
หรืออาคารขนาดใหญ่    

(2) คลังน้ำมันเชื้อเพลิงและสถานที่ท่ีใช้ในการเก็บรักษา
น้ำมันเช้ือเพลิง  ที่ไม่ใช่ปิโตรเลียมเหลว และก๊าซธรรมชาติ  
เพื่อจำหน่ายที่ต้องขออนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมน้ำมันเช้ือเพลิง  เว้นแต่เป็นสถานีบริการน้ำมัน
เชื้อเพลิง    

(3) สถานที่บรรจุก๊าซ  สถานที่เก็บก๊าซ  และห้องบรรจุ
ก๊าซ  สําหรับก๊าซปิโตรเลียมเหลว ตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมน้ำมันเช้ือเพลิง แต่ไม่หมายความรวมถึงสถานี
บริการ  ร้านจำหน่ายก๊าซ  สถานที่ใช้ก๊าซ และสถานที่
จำหน่ายอาหารที่ใช้ก๊าซ 

(4) เลี้ยงม้า  โค  กระบือ  สุกร  แพะ  แกะ  ห่าน เป็ด 
ไก่ งู หรือสัตว์ป่าตามกฎหมาย ว่าด้วยการสงวนและ
คุ้มครองสัตว์ป่า เพื่อการค้า 

จากการตรวจสอบการใช้ประโยชน์ที่ ดิน
โครงการ บริเวณโฉนดที่ดินเลขที่ 38044 ตำบล 
บางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ 
จำนวน   1 โฉนด เนื้อท่ี 6-3-91 ไร่  ซึ่งตรวจสอบ
โดยสำนักงานโยธาธิการและผังเมืองจังหวัด
สมุทรปราการ (ดั งหนังสือตรวจสอบการใช้
ประโยชน์ที่ดินตามข้อกำหนดผังเมือง ที่  สป 
0022.3/331 ลงวันที่ 23 กุมภาพันธ์ 2567 แสดง
ในภาคผนวก ก.3) พบว่า 
- ที่ ดิ น ดั งก ล่ า วตั้ งอ ยู่ ใน เข ต ผั ง เมื อ งร ว ม

สมุทรปราการ ตามกฎกระทรวงให้ใช้บังคับ    
ผังเมืองรวมสมุทรปราการ พ.ศ. 2556 (เล่ม 
131 ตอนที่ 19 ก ลงวันที่ 5 กุมภาพันธ์ 2557)         
ข้อ 11 ที่ดินประเภท ย.5  ที่ดินประเภทที่อยู่
อาศัยหนาแน่นปานกลาง (สีส้ม) บริเวณ ย.5-1

-  การใช้ประโยชน์ที่ ดิน เพื่ อประกอบกิจการ
โรงพยาบาล ขนาด 100 เตียง ตามกฎหมายว่า
ด้วยสถานพยาบาล ไม่ว่าจะเป็นการดำเนินการ
โดยภาครัฐหรือเอกชน มีลักษณะเป็นการบริการ
ด้านสาธารณสุขที่ เป็นบริการสาธารณะโดย        
ทั่ว ๆ ไป ถือเป็นการใช้ประโยชน์ที่ดินเพื่อ 
“การสาธารณู ป โภคและสาธารณู ปการ”           
จึงเข้าข่ายเป็นการใช้ประโยชน์ที่ดินหลักของ
ที่ดินประเภทที่อยู่อาศัยหนาแน่นปานกลาง        
(สีส้ม) บริเวณ ย.5-1  
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ตารางที่ 2.6.1-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการตามกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวม
สมุทรปราการ พ.ศ. 2556 

ข้อกำหนดกฎกระทรวงให้ใช้บังคับผังเมืองรวม
สมุทรปราการ พ.ศ. 2556   

(ในส่วนที่เกี่ยวข้องกับโครงการ) 

รายละเอียดโครงการ 

(5) สุสานและฌาปนสถานตามกฎหมายว่าด้วยสุสาน
และฌาปนสถาน เว้นแต่เป็นการก่อสร้างแทนฌาปนสถาน     
ที่มีอยู่เดิม 

(6) คลังสินค้าประเภทอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่ 
(7) สถานีขนส่งสินค้าประเภทอาคารสูงหรืออาคาร 

ขนาดใหญ่ 
(8) โรงฆ่าสัตว์หรือโรงพักสัตว์ตามกฎหมายว่าด้วยการ

ควบคุมการฆ่าสัตว์และจะหน่ายเนื้อสัตว์ 
(9) ไซโลเก็บผลิตผลทางการเกษตร 
(10) กำจัดมูลฝอยหรือสิ่งปฏิกูล 
(11) กําจัดวัตถุอันตรายตามกฎหมายว่าด้วยวัตถุอันตราย 
(12) ซื้อขายหรือเก็บช้ินส่วนเครื่องจักรกลเก่า 
(13) ซื้อขายหรือเก็บเศษวัสดุ 

การใช้ประโยชน์ที่ดินริมทางหลวงหมายเลข 34 สาย
บางนา-บางปะกง  และทางหลวงพิเศษหมายเลข 9 สาย
ถนนวงแหวนรอบนอกกรุงเทพมหานคร ให้มีที่ว่างตามขนาน
ริมทางไม่น้อยกว่า 15 เมตร 

- โครงการออกแบบให้มีที่ว่างบริเวณริมทางหลวง
หมายเลข 34 สายบางนา-บางปะกง (หรือช่ือถนน
เทพรัตน ในปัจจุบัน)  โดยจัดให้มีตำแหน่งอาคาร
อยู่ขนานริมทางถนนเทพรัตน (ช่วงที่แคบสุด) 
ตลอดแนว อยู่ในช่วง 24.88-31.65 เมตร ดังนั้น 
จึงมีท่ีว่างตามขนานริมทางไม่น้อยกว่า 15 เมตร 

การใช้ประโยชน์ที่ดินริมฝั่ งลำคลองหรือแหล่งน้ำ
สาธารณะ ให้มีที่ ว่างตามแนวขนานริมฝั่ งตามสภาพ
ธรรมชาติของลำคลองหรือแหล่งน้ำสาธารณะไม่น้อยกว่า         
6 เมตร เว้นแต่เป็นการก่อสร้างเพื่อการคมนาคมทางน้ำ 
หรือการสาธารณูปโภค 

- พื้ นที่ โครงการด้ านทิศ เหนือติดกับคลองลัด        
บางกระเทียม ที่มีความกว้าง 15 เมตร (มากกว่า 
10 เมตร) โครงการออกแบบให้มีที่ ว่างตาม
แนวขนานเขตที่ดินหรือแนวเขตคลองดังกล่าว 
ไม่น้อยกว่า 6 เมตร โดยที่ว่างบริเวณนั้นจะจัดเป็น
พื้นที่สีเขียว และตำแหน่งอาคารโรงพักขยะรวม 
(อาคารที่อยู่ใกล้เขตคลองมากที่สุด) มีระยะห่าง
จากแนวเขตที่ดินหรือแนวเขตแหล่งน้ำสาธารณะ
ดังกล่าว ประมาณ 45.26 เมตร (ซึ่งไม่น้อยกว่า 
6.0 เมตร)  
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2.6.2  การตรวจสอบแนวเวนคืนที่ดิน 

1) พระราชกฤษฏีกากำหนดเขตที่ดินที่จะเวนคืนในท้องที่แขวงขุมทอง เขตลาดกระบัง
กรุงเทพมหานคร ตำบลคลองหลวงแพ่ง อำเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา ตำบลเปร็ง 
อำเภอบางบ่อ และตำบลบางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ พ.ศ. 2564 (ประกาศ
ราชกิจจานุเบกษา เล่ม 138 ตอนที่ 60 ก 15 กันยายน 2564) 

มาตรา  1 พระราชกฤษฎีกานี้เรียกว่า  “พระราชกฤษฎีกากำหนดเขตที่ดินที่จะเวนคืน 
ในท้องที่แขวงขุมทอง เขตลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร ตำบลคลองหลวงแพ่ง อำเภอเมืองฉะเชิงเทรา 
จังหวัดฉะเชิงเทรา ตำบลเปร็ง อำเภอบางบ่อ และตำบลบางเสาธง  อำเภอบางเสาธง จังหวัด
สมุทรปราการ พ.ศ.  2564 

มาตรา 2 พระราชกฤษฎีกานี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจาเบกษา
เป็นต้นไป 

มาตรา 3 ที่ดินที่จะเวนคืนตามพระราชกฤษฎีกานี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือใช้ในการสร้าง และ
ขยายทางหลวงชนบท  สายเชื่อมระหว่างถนนขุมทอง - ลำต้อยติ่งกับทางหลวงชนบท สป. 1006 

มาตรา 4 พระราชกฤษฎีกานี้ให้ใช้บังคับได้มีกำหนดห้าปี 
มาตรา 5 เขตที่ดินที่จะเวนคืนตามพระราชกฤษฎีกานี้  อยู่ในท้องที่แขวงขุมทอง เขต

ลาดกระบัง  กรุงเทพมหานคร  ตำบลคลองหลวงแพ่ง  อำเภอเมืองฉะเชิงเทรา  จังหวัดฉะเชิงเทรา 
ตำบลเปร็ง อำเภอบางบ่อ และตำบลบางเสาธง  อำเภอบางเสาธง  จังหวัดสมุทรปราการ  มีส่วนแคบ
ที่สุดสองร้อยเมตร และส่วนกว้างที่สุดแปดร้อยเมตร ทั้งนี้ ภายในแนวเขตตามแผนที่ ท้ายพระราช
กฤษฎีกานี้ 

มาตรา 6 ให้เริ่มต้นเข้าสำรวจที่ดินและอสังหาริมทรัพย์ที่อยู่ภายในแนวเขตที่ดิน ที่จะ
เวนคืนตามพระราชกฤษฎีกานี้ภายในหนึ่งร้อยแปดสิบวันนับแต่วันที่พระราชกฤษฎีกานี้ใช้บังคับ 

มาตรา 7 ให้กรมทางหลวงชนบทเป็นเจ้าหน้าที่ในการเวนคืน 
มาตรา 8 ให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงคมนาคมรักษาการตามพระราชกฤษฎีกานี้ 

การดำเนินโครงการ 
ภายในแนวเขตตามแผนที่ท้ายพระราชกฤษฎีกานี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือใช้ในการสร้าง และขยาย

ทางหลวงชนบท สายเชื่อมระหว่างถนนขุมทอง - ลำต้อยติ่งกับทางหลวงชนบท สป. 1006 ซึ่งที่ตั้ง
ของพ้ืนที่โครงการอยู่ใกล้กลับบริเวณแนวเวนคืนที่ดินเพ่ือก่อสร้างถนนทางหลวงชนบท สป. 1006   

บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด ผู้ดำเนินโครงการได้ทำหนังสือสอบถามแขวงทางหลวงชนบท
สมุทรปราการ และได้มีหนังสือตอบกลับแจ้งผลการตรวจสอบแนวเขตถนนที่มีการเวนคืนตามพระราช
กฤษฎีกากำหนดเขตที่ดินที่จะเวนคืนในท้องที่แขวงขุมทอง เขตลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร ตำบล
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คลองหลวงแพ่ง อำเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา ตำบลเปร็ง อำเภอบางบ่อ และตำบล          
บางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ พ.ศ. 2564 พบว่าที่ดินตามโฉนดเลขที่ 38044      
ซึ่งเป็นแปลงที่จะพัฒนาโครงการโรงพยาบาลภัทรเวช ไม่อยู่ในแนวเขตเวนคืน โดยมีระยะห่างจาก
แนวเขตเวนคืนประมาณ 800 เมตร (รูปที่ 2.6.2-1)  

- หนังสือแขวงทางหลวงสมุทรปราการ ที่ คค 0703.59/2607 ลงวันที่ 9 กรกฎาคม 
2567 (แสดงในภาคผนวก ก.3) 

2) การตรวจสอบแนวเวนคืนที่ดินของโครงการก่อสร้างทางหลวงพิเศษระหว่างเมือง
(มอเตอร์เวย์) สายถนนวงแหวนรอบนอกท่ี 3 

บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด ได้ทำหนังสือขอให้กรมทางหลวงตรวจสอบรายละเอียด           
ที่จะเวนคืนที่ดิน ซึ่งทางกรมทางหลวงได้ตรวจสอบรายละเอียดที่จะเวนคืนที่ดิน โฉนดเลขที่ 38044 
เลขที่ดิน 895 ตำบลบางเสาธง อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ  ว่าอยู่ในแนวบริเวณ
ที่จะเวนคืนที่ดินของโครงการก่อสร้างทางหลวงพิเศษระหว่างเมือง (มอเตอร์เวย์) สายถนนวงแหวน
รอบนอกท่ี 3 ทั้งแปลง ซึ่งขณะนี้ยังไม่มีการขอออกพระราชกฤษฎีกาฯ แต่อย่างใด  

- หนังสือสำนักจัดกรรมสิทธิ์ที่ดิน กรมทางหลวง ที่ คค 06135/71 ลงวันที่ 17 
กรกฎาคม 2567 (แสดงในภาคผนวก ก.3)   

ดังนั้น หากในอนาคตที่ดินบริเวณที่จะพัฒนาโครงการโรงพยาบาลภัทรเวช ถูกเวนคืน
ตามโครงการก่อสร้างทางหลวงพิเศษระหว่างเมือง (มอเตอร์เวย์) สายถนนวงแหวนรอบนอกที่ 3 
ดังกล่าว เจ้าของที่ดินหรือเจ้าของโครงการจะต้องทำตามข้ันตอนการขอเวนคืนภาครัฐ  



ที่ตั้งโครงการในแผนที่แนบท้ายพระราชกฤษฎีกาก าหนดเขตที่ดินที่จะเวนคืนในท้องที่แขวงขุมทอง เขตลาดกระบัง กรุงเทพมหานคร       
ต าบลคลองหลวงแพ่ง อ าเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา ต าบลเปร็ง อ าเภอบางบ่อ และต าบลบางเสาธง อ าเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ พ.ศ. 2564

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการรายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 
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รูปที่ 2.6.2-1

ท่ีตั้งโครงการ



ที่ตั้งโครงการ

รูปที่ 2.6.2-2              แผนผังแสดงที่ตั้งโครงการในแนวบริเวณที่จะเวนคืนที่ดินของโครงการก่อสร้างทางหลวงพิเศษระหว่างเมือง (มอเตอรเ์วย์) สายถนนวงแหวนรอบนอกที่ 3

ที่มา : ส ำนักจัดกรรมสิทธิ์ที่ดิน กรมทางหลวง , กรกฎาคม 2567

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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ที่ต้ังโครงการ

0   50    100 

เมตร
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2.6.3  การดำเนินโครงการตามกฏหมายว่าด้วยการควบคุมอาคาร 

1) แนวอาคารและระยะต่างๆ
โครงการได้ออกแบบแนวอาคารและระยะต่างๆ ให้ความสอดคล้องกับกฎหมายที่เกี่ยวข้อง

โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

1.1 ) แนวอาคารและระยะต่างๆ ตามกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตาม
ความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 (แก้ไขเพิ่มเติมโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 50 
(พ.ศ. 2540)ฯ) 

กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุม
อาคาร พ.ศ. 2522 (แก้ไขเพ่ิมเติมโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540)ฯ) 

หมวด 1 ลักษณะของอาคาร เนื้อท่ีว่างของภายนอกอาคารและแนวอาคาร 
ข้อ 2 ที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งของอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษที่มีพ้ืนที่อาคาร

รวมกันทุกชั้นไม่เกิน 30,000 ตารางเมตร ต้องมีด้านหนึ่งด้านใดของที่ดินนั้นยาวไม่น้อยกว่า 
12.00 เมตร ติดถนนสาธารณะที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 10.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจน
ไปเชื่อมต่อกับถนนสาธารณะอ่ืนที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 10.00 เมตร 

สำหรับที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งของอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษที่มีพ้ืนที่อาคาร
รวมกันทุกชั้นมากกว่า 30,000 ตารางเมตร ต้องมีด้านหนึ่งด้านใดของที่ดินนั้นยาวไม่น้อยกว่า 
12.00 เมตร ติดถนนสาธารณะที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 18.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจน
ไปเชื่อมต่อกับถนนสาธารณะอ่ืนที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 18.00 เมตร 

ที่ดินด้านที่ติดสาธารณะตามวรรคหนึ่ง และวรรคสอง ต้องมีความกว้างไม่น้อยกว่า 
12.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนถึงบริเวณที่ตั้งของอาคาร และที่ดินนั้นต้องว่างเพ่ือสามารถ
ใช้เป็นทางเข้าออกของรถดับเพลิงได้โดยสะดวกด้วย 

ข้อ 3 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ ต้องจัดให้มีถนนที่มีผิวการจราจรกว้าง
ไม่น้อยกว่า 6.00 เมตร ที่ปราศจากสิ่งปกคลุมโดยรอบอาคาร เพ่ือให้รถดับเพลิงสามารถเข้าออกได้
โดยสะดวก 

ที่ว่างตามวรรคหนึ่ง จะอยู่ในระยะห้ามก่อสร้างอาคารบางชนิดหรือบางประเภท   
ริมถนนหรือทางหลวงตามข้อบัญญัติท้องถิ่นหรือตามกฎหมายที่เกี่ยวข้องก็ได้ 

ในกรณีที่มีข้อบัญญัติท้องถิ่นหรือกฎหมายที่เกี่ยวข้องกำหนดแนวสร้างหรือขยาย
ถนนใช้บังคับ ให้เริ่มนับความกว้างของถนนตามวรรคหนึ่งตั้งแต่แนวนั้น 
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ข้อ 4 ส่วนที่เป็นขอบเขตนอกสุดของอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษไม่ว่า         
จะอยู่ในระดับเหนือพ้ืนดินหรือต่ำกว่าระดับพ้ืนดินต้องห่างจากเขตที่ดินของผู้อ่ืนหรือถนนสาธารณะ 
ไม่น้อยกว่า 6.00 เมตร ทั้งนี้ ไม่รวมถึงส่วนที่เป็นฐานรากของอาคาร 

การดำเนินโครงการ 
- โครงการตั้งอยู่บริเวณริมถนนเทพรัตน (ทางหลวงหมายเลข 34) ตำบลบางเสาธง 

อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ จากการตรวจสอบความกว้างเขตทางของถนนเทพรัตน 
โดยแขวงทางหลวงสมุทรปราการ (แสดงไว้ในภาคผนวก ก.3) พบว่า เขตทางหลวงหมายเลข 34 
ตอนเข้าท่าอากาศยานสุวรรณภูมิ-บางวัวที่ กม.24+100 มีความกว้างเขตทางรวม 80 เมตร 

- โครงการได้ออกแบบให้มีรายละเอียดแนวอาคารและระยะต่างๆ ของโครงการ  
และความสอดคล้องกับกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุม
อาคาร พ.ศ. 2522 (แก้ไขเพ่ิมเติมโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540)ฯ ดังตารางท่ี 2.6.3-1 

ตารางที่ 2.6.3-1 แนวอาคารและระยะต่างๆ ของโครงการตามข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับที่ 33 
(พ.ศ. 2535) และที่แก้ไขเพิ่มเติมโดยฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540) ออกตามความใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 33ฯ  
และที่แก้ไขเพ่ิมเติมโดย ฉบับท่ี 50ฯ 

รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับข้อกำหนด 
ข้อ 2 ที่ดินที่ใช้เป็นที่ ต้ังของอาคารสูงหรือ

อาคารขนาดใหญ่พิเศษที่มีพ้ืนที่อาคารรวมกัน
ทุกชั้นไม่เกิน 30,000 ตารางเมตร ต้องมีด้านหนึ่ง
ด้านใดของที่ดินนั้นยาวไม่น้อยกว่า 12.00 เมตร 
ติดถนนสาธารณะที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 
10.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนไป
เชื่อมต่อกับถนนสาธารณะอื่นที่มีเขตทางกว้าง   
ไม่น้อยกว่า 10.00 เมตร 

สำหรับที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งของอาคารสูงหรือ
อาคารขนาดใหญ่พิเศษที่มีพื้นที่อาคารรวมกันทุก
ช้ันมากกว่า 30,000 ตารางเมตร ต้องมีด้านหนึ่ง
ด้านใดของที่ดินนั้นยาวไม่น้อยกว่า 12.00 เมตร 
ติดถนนสาธารณะที่มีเขตทางกว้างไม่น้อยกว่า 
18.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนไป
เช่ือมต่อกับถนนสาธารณะอื่นที่มีเขตทางกว้าง            
ไม่น้อยกว่า 18.00 เมตร 

- อาคารโรงพยาบาล ขนาด 7 ช้ัน จำนวน 1 อาคาร 
มีความสูงอาคาร 33.50 เมตร วัดจากระดับพื้น
ก่อสร้างถึงดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัด
จากระดับพื้นดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันได 
หนีไฟ) โดยอาคารโรงพยาบาลมีพื้นที่อาคาร      
ปกคลุมดิน 3,321 ตารางเมตร และมีพื้นท่ีอาคาร 
14,003 ตารางเมตร (ไม่เกิน 30,000 ตารางเมตร) 

-  แนวเขตที่ดินโครงการด้านทิศใต้ยาว 115 เมตร 
(ไม่น้อยกว่า 12.00 เมตร) ติดกับถนนเทพัตน์ ซึ่ง
เป็นถนนสาธารณะที่มี เขตทางกว้าง 80 เมตร 
(ไม่น้อยกว่า 10.00 เมตร) ซึ่ งถนนเทพรัตนมี         
ความยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนไปเช่ือมต่อกับ           
ทางหลวงแผ่นดินหมายเลข 370 สายทางเข้า      
ท่าอากาศยานสุวรรณภูมิ ที่มีเขตทางไม่น้อยกว่า 
10.00 เมตร 

สอดคล้อง 
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ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 33ฯ  
และที่แก้ไขเพ่ิมเติมโดย ฉบับท่ี 50ฯ 

รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับข้อกำหนด 
ที่ ดิน ด้านที่ ติดสาธารณะตามวรรคหนึ่ ง         

และวรรคสอง ต้องมีความกว้างไม่น้อยกว่า 
12.00 เมตร ยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนถึง
บริเวณที่ต้ังของอาคาร และที่ดินนั้นต้องว่างเพ่ือ
สามารถใช้เป็นทางเข้าออกของรถดับเพลิงได้
โดยสะดวกด้วย 

โดยมีส่วนของที่ดินด้านที่ติดถนนสาธารณะ
ดังกล่าว มีความกว้างอย่างน้อย12 เมตร ที่มี
ความยาวต่อเนื่องกันโดยตลอดจนถึงตำแหน่งของ
อาคารโรงพยาบาล และที่ดินกว้าง 12 เมตร
ดังกล่าวเป็นท่ีว่าง มีค่าระดับอยู่เสมอกัน และไม่มี
ต้นไม้ที่เป็นอุปสรรคการเข้าออกของรถดับเพลิง 
(รูปที่ 2.6.3-1) 

ข้อ 3 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ         
ต้องจัดให้มีถนนท่ีมีผิวการจราจรกว้างไม่น้อยกว่า 
6.00 เมตร ที่ปราศจากสิ่งปกคลุมโดยรอบอาคาร 
เพื่อให้รถดับเพลิงสามารถเข้าออกได้โดยสะดวก 

ถนนตามวรรคหนึ่ง จะอยู่ในระยะห้ามก่อสร้าง
อาคารบางชนิดหรือบางประเภทริมถนนหรือ    
ทางหลวงตามข้อบัญญัติท้องถิ่นหรือตามกฎหมาย
ที่เกี่ยวข้องก็ได้ 

ในกรณีที่มีข้อบัญญัติท้องถิ่นหรือกฎหมายที่
เกี่ยวข้องกำหนดแนวสร้างหรือขยายถนนใช้บังคับ 
ให้เริ่มนับความกว้างของถนนตามวรรคหนึ่งตั้งแต่
แนวนั้น 

- อาคารโรงพยาบาลของโครงการจัดเป็นอาคารสูง
และอาคารขนาดใหญ่พิ เศษ  มีถนนรอบอาคาร
โรงพยาบาลที่มีผิวการจราจรกว้างอย่างน้อย (จุดที่
แคบสุด) 6.00 เมตร (จึงไม่น้อยกว่า 6.00 เมตร)  
ที่ปราศจากสิ่งปกคลุมโดยรอบอาคาร ซึ่งสามารถ 
ใช้เป็นทางเข้า-ออกของรถดับเพลิงได้โดยสะดวก 
โดยไม่มีอุปสรรคและสิ่งกีดขวาง (รูปที่ 2.6.3-1) 

สอดคล้อง 

ข้อ 4 ส่วนที่เป็นขอบเขตนอกสุดของอาคารสูง
หรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษไม่ว่าจะอยู่ในระดับ
เหนือพื้นดินหรือต่ำกว่าระดับพื้นดินต้องห่างจาก
เขตที่ดินของผู้อื่นหรือถนนสาธารณะ ไม่น้อยกว่า 
6.00 เมตร ท้ังนี้ ไม่รวมถึงส่วนที่เป็นฐานรากของ
อาคาร 

อาคารของโครงการจัดเป็นอาคารสูงและอาคาร 
ขนาดใหญ่พิเศษ ส่วนของอาคารบริเวณระดับใต้ดิน
และเหนือระดับพื้นดิน มีระยะห่างจากแนวเขตที่ดิน
ดังนี ้(รูปที่ 2.6.3-1) 

- ทิศเหนือ : แนวผนังของอาคารอยู่ห่างจาก         
เขตที่ดิน (จุดที่แคบที่สุด) เท่ากับ 21.73 เมตร 
(มากกว่า 6.00 เมตร)      
- ทิศใต้ : แนวผนังของอาคาร อยู่ห่างจากเขตที่ดิน 

(จุดที่แคบที่สุด) เท่ากับ 24.88 เมตร (มากกว่า 
6.00 เมตร)      
- ทิศตะวันออก : แนวผนังของอาคารอยู่ห่างจาก 

เขตที่ดิน เท่ากับ 12.11 เมตร (มากกว่า 6.00 เมตร)   
- ทิศตะวันตก : แนวผนังของอาคารอยู่ห่างจาก    

เขตที่ดิน เท่ากับ 8.00 เมตร (มากกว่า 6.00 เมตร)  

สอดคล้อง 
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1.2 ) แนวอาคารและระยะต่างๆ ตามกฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ. 2543) ออกตาม
ความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

จากกฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุม
อาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อ 41 อาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้ถนนสาธารณะที่มีความกว้างน้อยกว่า         
6 เมตร ให้ร่อนแนวอาคารห่างจากกึ่งกลางถนนสาธารณะอย่างน้อย 3 เมตร อาคารที่สูงเกินสองชั้น
หรือเกิน  8 เมตร ห้องแถว ตึกแถว บ้านแถว อาคารพาณิชย์ โรงงาน อาคารสาธารณะ ป้ายหรือ         
สิ่งที่สร้างข้ึนสำหรับติดหรือตั้งป้าย หรือคลังสินค้า ที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้ถนนสาธารณะ 

(1) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างน้อยกว่า 10 เมตร ให้ร่นแนวอาคาร 
ห่างจากก่ึงกลางถนนสาธารณะอย่างน้อย 6 เมตร 

(2) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างตั้ งแต่ 10 เมตรขึ้นไป แต่ไม่ เกิน 
20 เมตร ให้ร่นแนวอาคารห่างจากเขตถนนสาธารณะอย่างน้อย 1 ใน 10 ของความกว้างของ      
ถนนสาธารณะ 

(3) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างเกิน 20 เมตรขึ้นไป ให้ร่นแนวอาคาร
ห่างจากเขตถนนสาธารณะอย่างน้อย 2 เมตร 

ข้อ 42  อาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้แหล่งน้ำสาธารณะ เช่น แม่น้ำ คู คลอง 
ลำรางหรือ ลำกระโดง ถ้าแหล่งน้ำสาธารณะนั้นมีความกว้าง น้อยกว่า 10 เมตร ต้องร่นแนวอาคาร 
ให้ห่างจากเขตแหล่งน้ำสาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 3 เมตร แต่ถ้าแหล่งน้ำสาธารณะนั้นมีความกว้าง  
ตั้งแต่ 10 เมตรขึ้นไป ต้องร่นแนวอาคารให้ห่างจากเขตแหล่งน้ำสาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 6 เมตร 

     สำหรับอาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้แหล่งน้ำขนาดใหญ่ เช่น บึง ทะเลสาบ 
หรือทะเล ต้องร่นแนวอาคารให้ห่างจากเขตแหล่งน้ำสาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 12 เมตร  

     ทั้งนี้ เว้นแต่ สะพาน เขื่อน รั้ว ท่อระบายน้ำ ท่าเรือ ป้าย อู่เรือ คานเรือ หรือ        
ที่ว่างที่ใช้เป็นที่จอดรถ ไม่ต้องร่นแนวอาคาร 

ข้อ 50 ผนังของอาคารที่มีหน้าต่าง ประตู ช่องระบายอากาศหรือช่องแสง หรือ
ระเบียงของอาคารต้องมีระยะห่างจากแนวเขตท่ีดิน ดังนี้  

(1) อาคารที่มีความสูงไม่เกิน 9 เมตร ผนังหรือระเบียงต้องอยู่ห่างเขตที่ดิน            
ไม่น้อยกว่า 2 เมตร 

(2) อาคารที่มีความสูงเกิน 9 เมตร แต่ไม่ถึง 23 เมตร ผนังหรือระเบียงต้อง          
อยู่ห่างเขตที่ดินไม่น้อยกว่า 3 เมตร 

ผนังของอาคารที่อยู่ห่างเขตท่ีดินน้อยกว่าตามที่กำหนดไว้ใน (1) หรือ (2) ต้องอยู่
ห่างจากเขตที่ดินไม่น้อยกว่า 50 เซนติเมตร เว้นแต่จะก่อสร้างชิดเขตที่ดินและอาคารดังกล่าว         
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จะก่อสร้างได้สูงไม่เกิน 15 เมตร ผนังของอาคารที่อยู่ชิดเขตที่ดินหรือห่างจากเขตที่ดินไม่น้อยกว่า           
ที่ระบุไว้ใน (1) หรือ (2) ต้องก่อสร้างเป็นผนังทึบ และดาดฟ้าของอาคารนั้นให้ทำผนังทึบสูงจาก
ดาดฟ้าไม่น้อยกว่า 1.80 เมตร ในกรณีก่อสร้างชิดเขตที่ดินต้องได้รับความยินยอมเป็นหนังสือจาก
เจ้าของที่ดินข้างเคียงด้านนั้นด้วย 

การดำเนินโครงการ 
โครงการได้ออกแบบให้มี รายละเอียดแนวอาคารและระยะต่างๆ  ให้มีความ

สอดคล้องกับกฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ. 2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 ดังตารางท่ี 2.6.3-2 

ตารางที่ 2.6.3-2 แนวอาคารและระยะต่างๆ ของโครงการตามข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับที่ 55 
(พ.ศ. 2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 55 ฯ  รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับกฎหมาย 

ข้อ 41 อาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้ถนน
สาธารณะที่มีความกว้างน้อยกว่า 6 เมตร ให้ร่น
แนวอาคารห่ างจากกึ่ งกลางถนนสาธารณะ             
อย่างน้อย 3 เมตร 

อาคารที่ สู งเกินสองช้ันหรือเกิน  8 เมตร 
ห้องแถว ตึกแถว บ้ านแถว อาคารพาณิ ชย์  
โรงงาน อาคารสาธารณะ ป้ายหรือสิ่งที่สร้างขึ้น
สำหรับติดหรือตั้งป้ายหรือคลังสินค้า ที่ก่อสร้าง
หรือดัดแปลงใกล้ถนนสาธารณะ 

(1) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างน้อยกว่า 
10 เมตร ให้ร่นแนวอาคารห่างจากกึ่งกลางถนน
สาธารณะอย่างน้อย 6 เมตร 

(2) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างตั้งแต่ 
10 เมตรขึ้นไป แต่ไม่เกิน 20 เมตร ให้ร่นแนว
อาคารห่างจากเขตถนนสาธารณะอย่างน้อย 
1 ใน 10 ของความกว้างของถนนสาธารณะ 

(3) ถ้าถนนสาธารณะนั้นมีความกว้างเกิน 
20 เมตรขึ้นไป ให้ร่นแนวอาคารห่างจากเขต         
ถนนสาธารณะอย่างน้อย 2 เมตร 

โครงการโรงพยาบาล ขนาด 7 ช้ัน  มีความ
สูงอาคาร 33.50 เมตร  วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้าง
ถึงดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัดจาก
ระดับพื้นดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันไดหนีไฟ) 
ตั้งอยู่ใกล้ถนนสาธารณะ (ถนนเทพรัตน) (ด้าน
ทิศใต้ของโครงการ) ซึ่งมีความกว้างของเขตทาง 
80 เมตร (ดังหนังสือตรวจสอบความกว้างของ
เขตทางจากแขวงการทางสมุทรปราการ แสดงใน
ภาคผนวก ก.3 )  

ทั้งนี้ ถนนเทพรัตน มีความกว้างเกิน 20 เมตร 
ดังนั้นโครงการต้องมีระยะร่นอาคารจากแนว 
เขตถนนสาธารณะอย่างน้อย 1 ใน 10 ของ 
ความกว้างถนนสาธารณะ ตาม 41 (3) นั่นคือ 
ต้องมีระยะร่นอาคารจากแนวเขตทางถนน        
เทพรัตนไม่น้อยกว่า 8 เมตร  (1 ใน 10 ของ           
เขตทางถนนสาธารณะกว้าง 80 เมตร) 
- ส่วนของอาคารโรงพยาบาลตั้งแต่ช้ัน 1 ถึง

ช้ัน 2 : แนวผนังอาคาร มีระยะร่นอาคาร
จากเขตที่ดิน (ส่วนที่แคบที่สุด) เท่ากับ 
24.88 เมตร 
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ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 55 ฯ  รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับกฎหมาย 

- ส่วนของอาคารโรงพยาบาลตั้งแต่ช้ัน 3 ถึง
ช้ันบนสุด : แนวผนังอาคาร มีระยะร่น
อาคารจากเขตที่ดิน (ส่วนที่แคบที่สุด ) 
เท่ากับ 25.98 เมตร 

ดังนั้นโครงการจึงมีระยะร่นอาคารจากแนว
ถนนสาธารณะมากกว่า 8.00 เมตร 

ข้อ 42 อาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้แหล่งน้ำ
สาธารณะ เช่น แม่น้ ำ คู  คลอง ลำรางหรือ          
ลำกระโดง ถ้าแหล่งน้ำสาธารณะนั้นมีความกว้าง 
น้อยกว่า 10 เมตร ต้องร่นแนวอาคารให้ห่างจาก 
เขตแหล่งน้ำสาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 3 เมตร         
แต่ถ้าแหล่งน้ำสาธารณะนั้นมีความกว้างต้ังแต่ 
10 เมตรขึ้นไป ต้องร่นแนวอาคารให้ห่างจาก
เขตแหล่งน้ำสาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 6 เมตร 
     สำหรับอาคารที่ก่อสร้างหรือดัดแปลงใกล้
แหล่งน้ำขนาดใหญ่ เช่น บึง ทะเลสาบ  หรือ
ทะเล ต้องร่นแนวอาคารให้ห่างจากเขตแหล่งน้ำ
สาธารณะนั้นไม่น้อยกว่า 12 เมตร  
     ทั้งนี้ เว้นแต่ สะพาน เขื่อน รั้ว ท่อระบายน้ำ 
ท่าเรือ ป้าย อู่เรือ คานเรือ หรือที ่ว่างที ่ใช้เป็น           
ที่จอดรถ ไม่ต้องร่นแนวอาคาร 

- โครงการตั้ งอยู่ ใกล้แหล่งน้ำสาธารณะ  คือ 
คลองลัดบางกระเทียม (ด้านทิศเหนือของ
โครงการ) ซึ่ งมี ความกว้ างของเขตคลอง
ประมาณ 15 เมตร โดยมีอาคารที่อยู่ ใกล้          
เขตคลองสาธารณะมากที่สุด  คือ อาคาร
ห้องพักมูลฝอยรวม ซึ่งแนวอาคารอยู่ห่างจาก
แนวเขตคลอง ประมาณ 45.25 เมตร (รูปที่ 
2.6.3-1)  และตามแนวที่ดินด้านที่ติดคลอง
จัดเป็นที่ว่าง เพื่อปลูกต้นไม้ตามแนวขนาน
กับแหล่งน้ำดังกล่าว 

สอดคล้อง 

ข้อ 50  ผนังของอาคารที่มีหน้าต่าง ประตู ช่อง
ระบายอากาศหรือช่องแสงหรือระเบียงของอาคาร
ต้องมีระยะห่างจากแนวเขตที่ดิน ดังนี้ 
  (1) อาคารที่มีความสูงไม่เกิน 9 เมตร ผนัง
หรือระเบียงต้องอยู่ห่างเขตที่ ดินไม่น้อยกว่า 
2 เมตร 
  (2) อาคารที่มีความสูงเกิน 9 เมตร แต่ไม่ถึง 
23 เมตร ผนังหรือระเบียงต้องอยู่ห่างเขตที่ดิน           
ไม่น้อยกว่า 3 เมตร  

     ผนังของอาคารที่อยู่ห่างเขตที่ดินน้อยกว่า
ตามที่กำหนดไว้ใน (1) หรือ (2) ต้องอยู่ห่างจาก

อาคารภายในโครงการที่มีความสูง 5.40 เมตร 
(ไม่เกิน 9 เมตร) คือ อาคารพักมูลฝอยรวม  
มีระยะห่างจากเขตที่ดิน ดังนี้   

- ด้านทิศเหนือ ผนังอาคารที่มีช่องเปิดอยู่ห่าง
จากแนวเขตที่ดิน (ช่วงที่แคบที่สุด) เท่ากับ 
7.20  เมตร (มากกว่า 2 เมตร) 

- ด้านทิศใต้ ผนังอาคารเป็นผนังทึบอยู่ห่าง
จากแนวเขตที่ดิน (ช่วงที่แคบที่สุด) เท่ากับ 
131.03 เมตร (มากกว่า 0.50 เมตร) 

- ด้านทิศตะวันออก ผนังอาคารเป็นผนังทึบ 
อยู่ห่ างจากแนวเขตที่ดิน (ช่วงที่ แคบที่สุด ) 

สอดคล้อง 
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ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 55 ฯ  รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับกฎหมาย 

เขตที่ดินไม่น้อยกว่า 50 เซนติ เมตร เว้นแต่             
จะก่อสร้างชิด เขตที่ดินและอาคารดั งกล่าว          
จะก่อสร้างได้สูงไม่เกิน 15 เมตร ผนังของอาคาร
ที่อยู่ชิดเขตที่ดินหรือห่างจากเขตที่ดินน้อยกว่า       
ที่ระบุไว้ใน (1) หรือ (2) ต้องก่อสร้างเป็นผนังทึบ
สูงจากดาดฟ้าไม่น้อยกว่า 1.80 เมตร ในกรณี
ก่อสร้างชิดเขตที่ดินต้องได้รับความยินยอมเป็น
หนังสือจากเจ้าของที่ดินข้างเคียงด้านนั้นด้วย 

74.71 เมตร (มากกว่า 0.50 เมตร) 
- ด้านทิศตะวันตก ผนังอาคารเป็นผนังทึบ 

อยู่ห่ างจากแนวเขตที่ดิน (ช่วงที่ แคบที่ สุด ) 
เท่ากับ 6.60 เมตร (มากกว่า 0.50 เมตร) 
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2) ความสูงของอาคารตามกฎหมาย

กฎกระทรวงฉบับท่ี 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร
พ.ศ. 2522 

ข้อ 44 ความสูงของอาคารไม่ว่าจากจุดหนึ่งจุดใด ต้องไม่เกินสองเท่าของระยะราบ          
วัดจากจุดนั้นไปตั้งฉากกับแนวเขตด้านตรงข้ามของถนนสาธารณะที่อยู่ใกล้อาคารนั้นที่สุด 

ความสูงของอาคารให้วัดแนวดิ่งจากระดับถนนหรือระดับพ้ืนดินที่ก่อสร้างขึ้นไปถึง           
ส่วนของอาคารที่สูงที่สุดสำหรับอาคารทรงจั่วหรือปั้นหยาให้วัดถึงยอดผนังของชั้นสูงสุด 

รายละเอียดโครงการ 
โครงการตั้งอยู่บริเวณริมถนนเทพรัตน (ทางหลวงหมายเลข 34) ตำบลบางเสาธง อำเภอ

บางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ จากการตรวจสอบความกว้างเขตทางของถนนเทพรัตน โดยแขวง
ทางหลวงสมุทรปราการ (แสดงไว้ในภาคผนวก ก.3) พบว่า เขตทางหลวงหมายเลข 34 ตอนเข้า  
ท่าอากาศยานสุวรรณภูมิ-บางวัวที่ กม.24+100 มีความกว้างเขตทางรวม 80 เมตร 

โครงการโรงพยาบาล ขนาด 7 ชั้น  มีความสูงอาคาร 33.50 เมตร  วัดจากระดับพ้ืน
ก่อสร้างถึงดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัดจากระดับพ้ืนดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันไดหนีไฟ) 
ตั้งอยู่ใกล้ถนนสาธารณะ (ถนนเทพรัตน) (ด้านทิศใต้ของโครงการ) ซึ่งมีความกว้างของเขตทาง  
80 เมตร อาคารโรงพยาบาลมีระยะถอยร่นจากแนวถนนสาธารณะ (Set back line) ดังนี้ (รูปที่ 
2.6.3-1 กับรูปที่ 2.6.3-2 และรูปท่ี 2.6.3-3) 

- ส่วนของอาคารโรงพยาบาลชั้นบนสุด : แนวผนังอาคาร มีระยะร่นอาคารจากเขตที่ดิน 
(ส่วนที่แคบที่สุด) เท่ากับ 25.98 เมตร  

- ดังนั้นสองเท่าของระยะถอยร่นอาคารจากจุดดังกล่าวตั้งฉากกับแนวเขตด้านตรงข้าม
ของถนนสาธารณะ [(25.98+80.00)×2] เท่ากับ 211.96 เมตร เมื่อเทียบความสูงอาคารที่ออกแบบ 
พบว่าที่ระดับหลังคาคลุมลิฟต์ สูง 38.35 เมตร (เมื่อวัดจากระดับพื้นดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันได
หนีไฟ)) ดังนั้นจึงมีความสูงอาคาร ไม่เกิน 211.96 เมตร (ไม่เกินระยะ Set Back Line) จึงไม่ขัดกับ
กฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ. 2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 
ดังกล่าว 

นอกจากนี้ จากการตรวจสอบสถานภาพของถนนบริเวณด้านทิศตะวันออกของโครงการ 
โรงพยาบาลภัทรเวช โดยองค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง ได้ตรวจสอบที่ดินบริเวณที่จะพัฒนา
โครงการแล้ วแจ้ งว่ าที่ ดิ น แปลงดั งกล่ าวฝั่ งตะวันออกตามแนวโฉนดที่ ตั้ งโครงการเป็ น 
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ทางสาธารณประโยชน์ซึ่งกั้นด้วยคลองลัดบางกระเทียม (ดังหนังสือองค์การบริหารส่วนตำบล 
บาง เสาธง ที่ สป 73003/647 ลงวันที่ 12 กรกฎาคม 2567 แสดงในภาคผนวก ก.3) 

- แบบแสดงระยะถอยร่น (Set back line) ของอาคารจากแนวถนนสาธารณะ (ถนน           
เทพรัตน)  ดังรูปที่ 2.6.3-2 และรูปที่ 2.6.3-3 

- แบบแสดงระยะถอยร่นแนวอาคารจากคลองลัดบางกระเทียมที่ปัจจุบันมีสภาพเป็น
ถนนด้านทิศตะวันออกของพ้ืนที่โครงการ ดังแสดงในรูปที่ 2.6.3-4 

ตารางที่ 2.6.3-3 ความสูงของอาคารตามข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 55 (พ.ศ. 2543) ออกตาม 
ความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับท่ี 55 ฯ  รายละเอียดโครงการ 
ความสอดคล้อง 

กับกฎหมาย 

ข้อ 44   ความสูงของอาคารไม่ว่าจากจุดหนึ่ง          
จุดใด ต้องไม่เกินสองเท่าของระยะราบ วัดจาก   
จุดนั้นไปตั้งฉากกับแนวเขตด้านตรงข้ามของ         
ถนนสาธารณะที่อยู่ใกล้อาคารนั้นท่ีสุด 
    ความสูงของอาคารให้วัดแนวดิ่งจากระดับถนน
หรือระดับพื้นดินที่ก่อสร้างขึ้นไปถึงส่วนของ
อาคารที่สูงท่ีสุด สำหรับอาคารทรงจั่วหรือปั้นหยา
ให้วัดถึงยอดผนังของช้ันสูงสุด 

โครงการโรงพยาบาล ขนาด 7 ช้ัน  มีความสูง
อาคาร 33.50 เมตร  วัดจากระดับพ้ืนก่อสร้างถึง
ดาดฟ้า (และสูง 38.35 เมตร เมื่อวัดจากระดับ
พื้นดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันไดหนีไฟ) ตั้งอยู่
ใกล้ถนนสาธารณะ (ถนนเทพรัตน) (ด้านทิศใต้
ของโครงการ) ซึ่ งมี ความกว้ างของเขตทาง 
80 เมตร อาคารโรงพยาบาลมีระยะถอยร่นจาก
แนวถนนสาธารณะ (Set back line) ดังนี้        

- ส่วนของอาคารโรงพยาบาลช้ันบนสุด : แนว
ผนังอาคาร มีระยะร่นอาคารจากเขตที่ดิน (ส่วน
ที่แคบท่ีสุด) เท่ากับ 25.98 เมตร  

- ดั งนั้นสองเท่าของระยะถอยร่นอาคาร
ดังกล่าว [(25.98+80.00)×2] เท่ากับ 211.96  เมตร 
เมื่อเทียบความสูงอาคาร พบว่าที่ระดับหลังคา
คลุมลิฟต์สูง 38.35 เมตร (เมื่อวัดจากระดับ
พื้นดินถึงหลังคาคลุมลิฟท์และบันไดหนีไฟ)) 
ดังนั้นจึงมีความสูงอาคารไม่เกิน 211.96 เมตร 
(ไม่เกินระยะ Set Back Line) 

สอดคล้อง 
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รูปที่ 2.6.3-3

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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3) ช่องทางเดินในอาคาร

จากกฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร
พ.ศ. 2522

ข้อ 21  ระบุว่า ช่องทางเดินในอาคาร ต้องมีความกว้างไม่น้อยกว่าตามที่กำหนดไว้
ดังต่อไปนี้ 

ประเภทอาคาร ความกว้าง 

1. อาคารอยู่อาศัย 1.00 เมตร 

2. อาคารอยู่อาศัยรวม หอพักตามกฎหมายว่าด้วยหอพัก  สำนักงาน
อาคารสาธารณะ อาคารพาณิชย์ โรงงาน อาคารพิเศษ

1.50 เมตร 

รายละเอียดโครงการ 
อาคารโรงพยาบาลของโครงการถูกออกแบบให้มี ช่องทางเดินในอาคาร มีความกว้าง         

อย่างน้อย 2.00 เมตร (แบบแปลนพ้ืนแสดงในภาคผนวก ข.) ดังนั้นช่องทางเดินในอาคารโครงการ
จึงมีความสอดคล้องตามที่กฎหมายกำหนด คือ ไม่น้อยกว่า 1.50 เมตร 

4) ระยะดิ่งอาคาร

จากกฎกระทรวงฉบับที่ 55 (พ.ศ.2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร
พ.ศ. 2522

ข้อ 22  ระบุว่า ห้องหรือส่วนของอาคารที่ใช้ในการทำกิจกรรมต่างๆ ต้องมีระยะดิ่ง     
ไม่น้อยกว่าตามที่กำหนดไว้ดังต่อไปนี้ 

ประเภทการใช้อาคาร ระยะดิ่ง 
1. ห้องที่ใช้เป็นที่พักอาศัย บ้านแถว ห้องพักโรงแรม ห้องเรียนนักเรียนอนุบาล

ครัวสำหรับอาคารอยู่อาศัย ห้องพักคนไข้พิเศษ ช่องทางเดินในอาคาร 
2.60 เมตร 

2. ห้องที่ใช้เป็นสำนักงาน ห้องเรียน ห้องอาหาร ห้องโถงภัตตาคาร โรงงาน 3.00 เมตร 
3. ห้องขายสินค้า ห้องประชุม ห้องคนไข้รวม คลังสินค้า โรงครัว ตลาด และ

อื่นๆ ที่คล้ายกัน 
3.50 เมตร 

4. ห้องแถว ตึกแถว
4.1  ช้ันล่าง
4.2  ตั้งแต่ชั้นสองขึ้นไป

3.50 เมตร 
3.00 เมตร 

5. ระเบียง 2.20 เมตร 
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ระยะดิ่งตามวรรคหนึ่งให้วัดจากพื้นถึงพื้น ในกรณีของชั้นใต้หลังคาให้วัดจาก
พ้ืนถึงยอดฝาหรือยอดผนังอาคาร และในกรณีของห้องหรือส่วนของอาคารที่อยู่ภายในโครงสร้างของ
หลังคา ให้วัดจากพ้ืนถึงยอดฝาหรือยอดผนังของห้องหรือส่วนของอาคารดังกล่าวที่ไม่ใช่โครงสร้าง
ของหลังคา 

ห้องในอาคารซึ่งมีระยะดิ่งระหว่างพื้นถึงพื้นอีกชั้นหนึ่งตั้งแต่ 5 เมตรขึ้นไป จะทำ
พ้ืนชั้นลอยในห้องนั้นก็ได้ โดยพ้ืนชั้นลอยดังกล่าวนั้นต้องมีเนื้อที่ไม่เกินร้อยละสี่สิบของเนื้อที่ห้อง 
ระยะดิ่งระหว่างพ้ืนชั้นลอยถึงพ้ืนอีกชั้นหนึ่งต้องไม่น้อยกว่า 2.40 เมตร และระยะดิ่งระหว่างพ้ืนห้อง
ถึงพ้ืนชั้นลอยต้องไม่น้อยกว่า 2.40 เมตร ด้วย 

ห้องน้ำ ห้องส้วม ต้องมีระยะดิ่งระหว่างพื้นถึงเพดานไม่น้อยกว่า 2 เมตร 

รายละเอียดโครงการ 
ผู้ออกแบบโครงการ ได้มีการออกแบบระยะดิ่งของห้องหรือส่วนของคานที่ใช้ในกิจกรรมต่างๆ 

ในอาคาร ดังนี้ (รูปตัดอาคารแสดงในภาคผนวก ข.) 

- ห้องคนไข้พิเศษ (ห้อง ICU บริเวณชั้น 3  มีระยะดิ่งเท่ากับ 5.00 เมตร (มากกว่า        
2.60 เมตร) 

- ห้องพักคนไข้พิเศษ ชั้น 5 ถึงชั้น 7  มีระยะดิ่ง 3.40-3.50 เมตร (มากกว่า 2.60 เมตร) 
- ห้องน้ำในแต่ละชั้น มีระยะดิ่งมีระยะดิ่งระหว่างพ้ืนถึงเพดาน 2.40 - 2.70 เมตร 

(ไม่น้อยกว่า 2.00 เมตร) 

ทั้งนี้  สรุประยะดิ่งของห้องหรือส่วนของอาคารตามข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับที่ 55  
(พ.ศ. 2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ดังแสดงในตารางที่ 2.6.3-4        
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ตารางท่ี 2.6.3-4  ระยะดิ่งของห้องหรือส่วนของอาคารตามข้อกำหนดกฎกระทรวงฉบับที่ 55 
(พ.ศ. 2543) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 

ข้อกำหนด รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 22  ช่องทางเดินในอาคารต้องมีความกว้าง         
ไม่น้อยกว่าตามที่กำหนดดังต่อไปนี้ 

1. อาคารอยู่อาศัย (ความกว้างไม่น้อยกว่า
1.0 เมตร) 

2. อาคารอยู่อาศัยรวม หอพักตามกฎหมายว่า
ด้วยหอพัก สำนักงาน อาคารสาธารณะ อาคาร
พาณิชย์ โรงงาน อาคารพิเศษ (ความกว้างไม่น้อยกว่า 
1.50 เมตร) 

อาคารโรงพยาบาลของโครงการ จัดเป็ นอาคาร
สาธารณะ ซึ่งถูกออกแบบให้มี ช่องทางเดินในอาคาร 
มี ค วามกว้ าง อย่ า งน้ อย  2 .00  เมต ร  (ม ากกว่ า 
1.50 เมตร) 

ข้อ 23  ห้องหรือส่วนของอาคารที่ ใช้ในการทำ
กิจกรรมต่างๆ ต้องมีระยะดิ่งไม่น้อยกว่าตามที่
กำหนดดังต่อไปนี้ 

1. ห้องที่ใช้เป็นที่พักอาศัย  บ้านแถว  ห้องพัก
โรงแรม  ห้องเรียนนักเรียนอนุบาล  ครัวสำหรับ
อาคารอยู่อาศัย ห้องพักคนไข้พิเศษ ช่องทางเดิน 
ในอาคาร ระยะดิ่งไม่น้อยกว่า 2.60 เมตร 

2. ห้องที่ใช้เป็นสำนักงาน ห้องเรียน  ห้องอาหาร
ห้องโถงภัตตาคาร โรงงาน ระยะดิ่ งไม่น้อยกว่า 
3.00 เมตร 

3. ห้องขายสินค้า ห้องประชุม  ห้องคนไข้รวม
คลังสินค้า โรงครัว ตลาด และอื่นๆ ที่คล้ายกัน 
ระยะดิ่งไม่น้อยกว่า  3.50 เมตร 

4. ห้องแถว ตึกแถว
4.1 ช้ันล่าง ระยะดิ่งไม่น้อยกว่า  3.50 เมตร 
4.2 ตั้งแต่ช้ันสองขึ้นไป ระยะดิ่งไม่น้อยกว่า 

3.00 เมตร 
5. ระเบียง ระยะดิ่งไม่น้อยกว่า 2.20 เมตร

โครงการออกแบบห้องหรือส่วนของอาคารให้มี             
ระยะดิ่ง ดังนี้ 

- ห้องคนไข้พิเศษ (ห้อง ICU บริเวณช้ัน 3 มีระยะดิ่ง 
5.00 เมตร (มากกว่า 2.60 เมตร) 

- ห้องพักคนไข้พิเศษ ช้ัน 5 ถึงช้ัน 7 มีระยะดิ่ง 3.40-
3.50 เมตร (มากกว่า 2.60 เมตร) 

- ห้องน้ำในแต่ละช้ัน มีระยะดิ่งมีระยะดิ่งระหว่างพื้น         
ถึงเพดาน 2.40-2.70 เมตร (ไม่น้อยกว่า 2.00 เมตร) 
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2.6.4   ลักษณะของสถานพยาบาลและลักษณะการให้บริการของสถานพยาบาล 

1) การดำเนินการตามกฎกระทรวงกำหนดลักษณะของสถานพยาบาลและลักษณะการ
ให้บริการของสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2562 

“สถานพยาบาลประเภทที่ไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน” หมายความว่า สถานพยาบาลประเภท
คลินิก ตามกฎกระทรวงนี้  

“สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน” หมายความว่า สถานพยาบาลประเภท
โรงพยาบาล ตามกฎกระทรวงนี้ 

“โรงพยาบาลทั่วไป” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบวิชาชีพเวชกรรม     
ในสาขาอายุรกรรม ศัลยกรรม กุมารเวชกรรม และสูตินรีเวชกรรม และให้มีการประกอบวิชาชีพ     
การพยาบาล การผดุงครรภ์ เภสัชกรรม กายภาพบําบัด เทคนิคการแพทย์ และรังสีเทคนิคเป็น      
อย่างน้อย โดยอาจจัดให้มีการประกอบวิชาชีพหรือการประกอบโรคศิลปะอ่ืนร่วมด้วยก็ได้  
ซ่ึงดําเนนิการโดยผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม 

“โรงพยาบาลทันตกรรม” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบวิชาชีพ          
ทันตกรรมซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบวิชาชีพทันตกรรม 

“โรงพยาบาลการพยาบาลและการผดุงครรภ์” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการ
ประกอบวิชาชีพการพยาบาล และการประกอบวิชาชีพการผดุงครรภ ์ซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบ
วิชาชีพการพยาบาล และการผดุงครรภ์ ชั้นหนึ่ง 

“โรงพยาบาลกายภาพบําบัด” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบวิชาชีพ
กายภาพบําบัด ซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบวิชาชีพกายภาพบําบัด 

“โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบ
วิชาชีพการแพทย์แผนไทยในด้านเวชกรรมไทย เภสัชกรรมไทย การผดุงครรภ์ไทย และการนวดไทย 
และ   การประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต์ ซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์    
แผนไทย หรือผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยุกต 

“โรงพยาบาลเฉพาะทาง” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบวิชาชีพ 
เฉพาะทางด้านเวชกรรม ซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม และผู้ประกอบวิชาชีพนั้นต้อง
ได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติจากแพทยสภา เช่น โรงพยาบาลเฉพาะทางหู  ตา คอ จมูก 
โรงพยาบาลเฉพาะทาง โรคหัวใจ และโรงพยาบาลเฉพาะทางโรคมะเร็ง เป็นต้น  

“โรงพยาบาลเฉพาะประเภทผู้ป่วย” หมายความว่า โรงพยาบาลที่จัดให้มีการประกอบ
วิชาชีพ ตามลักษณะเฉพาะประเภทผู้ป่วย ซึ่งดําเนินการโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม เช่น 
โรงพยาบาลผู้ป่วยเรื้อรัง โรงพยาบาลผู้ป่วยจิตเวช โรงพยาบาลผู้สูงอายุ โรงพยาบาลแม่และเด็ก และ
โรงพยาบาลบําบัดยาเสพติด เป็นต้น 
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การดำเนินโครงการ 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช มีวัตถุประสงค์จะประกอบสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วย          
ไว้ค้างคืน โดยจะมจีำนวนเตียงผู้ป่วยไว้ค้างคืน 100 เตียง  

ดังนั้นโครงการโรงพยาบาลภัทรเวชจึงเป็นสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
ขนาดใหญ่ (มีจํานวนเตียงที่จัดให้บริการผู้ป่วยตั้งแต่ 91 เตียงขึ้นไป) ให้บริการตามลักษณะตาม
โรงพยาบาลทั่วไปโดยแบ่งประเภทเตียงผู้ป่วย ออกเป็น 

(1) เตียงผู้ป่วยวิกฤต (ICU) จำนวน 8 เตียง อยู่บริเวณชั้น 3 
(2) เตียงสำหรับผู้ป่วยในอ่ืนๆ  จำนวน 92 เตียง อยู่บริเวณชั้น 5 -7 

- รายละเอียดการใช้ประโยชน์พ้ืนที่ภายในแต่ละชั้นในอาคาร แสดงในตารางท่ี 2.6.4-1 และ
แบบแปลนพ้ืนอาคารแต่ละชั้นของแต่ละอาคาร แสดงในภาคผนวก ข.  

- สรุปจำนวนเตียงแต่ละประเภท แสดงดังตารางที่ 2.6.4-1 
- รายละเอียดการดำเนินโครงการกับกฎกระทรวงกําหนดลักษณะของสถานพยาบาลและ

ลักษณะการให้บริการของสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2562)และแสดง
ดังตารางที่ 2.6.4-2 และรปูท่ี 2.6.4-1 ถึงรปูท่ี 2.6.4-6 
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ตารางท่ี 2.6.4-1 รายละเอียดจำนวนเตียงผู้ป่วยในของโครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

ชั้น รายละเอียดเตียงผู้ป่วยค้างคืน 
จำนวน 
ห้อง 

จำนวน 
เตียง 

ชั้น 3 ห้องผู้ป่วยวิกฤต (แผนก ICU) 3 8 

รวมจำนวนเตียงผู้ป่วย ชั้น 3 8 

ชั้น 5 ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง) 10 10 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 7 14 

ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 4 4 

รวมจำนวนเตียงผู้ป่วย ชั้น 5 28 

ชั้น 6 ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง) 11 11 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 8 16 

ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 5 5 

รวมจำนวนเตียงผู้ป่วย ชั้น 6 32 

ชั้น 7 ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงเดี่ยว (1 เตยีง/ห้อง) 11 11 

ห้องพักผู้ป่วยใน เตียงคู่ (2 เตียง/ห้อง) 8 16 

ห้องพักผู้ป่วย พิเศษ (1 เตียง/ห้อง) 5 5 

รวมจำนวนเตียงผู้ป่วย ชั้น 7 32 

รวมจำนวนเตียงผู้ป่วยค้างคืนทั้งหมดของโครงการ 100 เตียง 
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ตารางที่ 2.6.4-2  รายละเอียดการดำเนินโครงการกับกฎกระทรวงกําหนดลักษณะของสถานพยาบาล
และลักษณะการให้บริการของสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 
(พ.ศ. 2562) 

กฎกระทรวงกําหนดลักษณะของสถานพยาบาลฯ รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 5 ให้โรงพยาบาลมีลักษณะตามขนาดและจํานวน
เตียงท่ีจัดให้บริการผู้ป่วย ดังต่อไปนี้ 

(1) โรงพยาบาลขนาดใหญ่ ต้องมีจํานวนเตียงที่  
จัดให้บริการผู้ป่วยตั้งแต่เก้าสิบเอ็ดเตียงข้ึนไป 

(2) โรงพยาบาลขนาดกลาง ต้องมีจํานวนเตียง         
ที่จัดให้บริการผู้ป่วยตั้งแต่สามสิบเอ็ดเตียงขึ้นไป แต่          
ไม่เกินเก้าสิบเตียง 

(3) โรงพยาบาลขนาดเล็ก ต้องมีจํานวนเตียงที่จัด
ให้บริการผู้ป่วยไม่เกินสามสิบเตียง 

-  โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช จะขออนุญาตเปิด
ให้บริการตามลักษณะตามโรงพยาบาลทั่วไปที่มี
จำนวนเตียงผู้ป่วยไว้ค้างคืน จำนวน 100 เตียง         
(91 เตียงขึ้นไป) จัดเป็นโรงพยาบาลทั่วไป ขนาดใหญ่ 

ข้อ 6 โรงพยาบาลต้องมีลักษณะโดยทั่วไป ดังต่อไปนี้ 
(1) ตั้งอยู่ในทําเลที่สะดวก ปลอดภัย และไม่เป็น

อันตรายต่อสุขภาพ 
- โครงการตั้งอยู่ที่ริมถนนเทพรัตน ตำบลบางเสาธง 

อำเภอบางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ พื้นท่ีโดยรอบ
เป็นพื้นที่ชุมชนพักอาศัย เป็นทําเลที่สะดวก ปลอดภัย 
และไม่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

(2) โครงสร้างของอาคารต้องไม่ติดกับอาคารหรือ
สิ่งปลูกสร้างอื่น 

- อาคารโรงพยาบาลของโครงการมีระยะร่นจากแนวเขต
ที่ดินอย่างน้อย 8 เมตร ไม่ได้อยู่ติดกับอาคารหรือ      
สิ่งปลูกสร้างอื่น  

(3) อาคารที่ให้บริการผู้ป่วยตั้งแต่สามช้ันขึ้นไป 
จะต้องมีลิฟท์บรรทุกเตียงผู้ป่วยอย่างน้อยหนึ่งตัว และ
เพิ่มขึ้นตามความเหมาะสมของจํานวนเตียง หรือมีทางลาด
เอียงเพื่อความสะดวกและรวดเร็วในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วย 

- อาคารโรงพยาบาลของโครงการ มีขนาด 7 ช้ัน จะจัด
ให้มีลิฟต์บรรทุกเตียงผู้ป่วยไว้ จำนวน 2 ตัว ดังแสดง
ในรูปที่ 2.6.4-1 

(4) ทางสัญจรร่วมในส่วนที่ให้บริการผู้ป่วย  ซึ่ง
ต้องมีการขนส่งผู้ป่วยโดยเตียงเข็นต้องกว้างไม่น้อยกว่า
สองเมตร ถ้ามีระดับพื้นสูงต่ำไม่เท่ากัน ต้องมีทางลาด
เอียงซึ่งมีความชันไม่เกินสิบห้าองศา 

- ทางสัญจรร่วมในส่วนท่ีให้บริการผู้ป่วยแต่ละช้ัน กว้าง
อย่างน้อย 2.00 เมตร ที่บริเวณแผนกผู้ป่วยนอก และ
กว้างอย่างน้อย 2.20 เมตร ที่บริเวณทางเดินระหว่าง
ห้องพักผู้ป่วยใน และทุก ช้ันภายในแต่ละอาคาร           
มีระดับพ้ืนเท่ากัน 

(5) ต้องจัดสถานที่และอุปกรณ์อํานวยความ
สะดวกที่ เหมาะสมกับผู้สูงอายุ และผู้พิการ แต่ละ
ประเภทโดยอย่างน้อยต้องมีทางลาดเอียง ราวเกาะ และ
ห้องน้ําสําหรับผู้พิการ 

- โครงการจะจัดให้มีสิ่งอำนวยความสะดวกท่ีเหมาะสม
กับผู้สูงอายุ และผู้พิการ ตามกฎกระทรวงกำหนด       
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ
ทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 
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กฎกระทรวงกําหนดลักษณะของสถานพยาบาลฯ รายละเอียดโครงการ 

(6) กรณีที่มีการจัดสถานที่เพื่อกิจการอื่นซึ่งเป็น
การอํานวยความสะดวกแก่ผู้มาใช้บริการ เช่น ร้านอาหาร 
ร้านขายของ ให้กระทําได้โดยอยู่ในขอบเขตที่เหมาะสม
และเพียงพอสําหรับการให้บริการที่จําเป็นแก่ผู้ป่วย 
เจ้าหน้าที่และผู้มาใช้บริการของโรงพยาบาลนั้น ๆ ทั้งนี้ 
การจัดบริการอื่นดังกล่าวจะต้องไม่อยู่ในบริเวณแผนก
ผู้ป่ วยในและแยกเป็นสัดส่ วนโดยไม่ปะปนกับการ
ให้บริการในบริเวณแผนกผู้ป่วยนอก 

- ภายในอาคารโครงการ ซึ่ งเป็นการอํานวยความ
สะดวกแก่ผู้มาใช้บริการ จัดให้มีพื้นที่เป็นร้านอาหาร
และร้านกาแฟอยู่บริเวณช้ัน 2 และมีร้านขายของ
สะดวกซื้ ออยู่บริ เวณ ช้ัน 1 ซึ่ งอยู่ ในขอบเขตที่
เหมาะสมและเพียงพอสําหรับการให้บริการที่จําเป็น
แก่ผู้ป่วย รวมทั้งเจ้าหน้าที่และผู้มาใช้บริการของ
โรงพยาบาล  โดยไม่ได้อยู่ในบริเวณแผนกผู้ป่วยใน
และแยกอยู่อย่างเป็นสัดส่วนโดยไม่ปะปนกับการ
ให้บริการในบริเวณแผนกผู้ป่วยนอก 

ข้อ 7 โรงพยาบาลต้องมีลักษณะการให้บริการ ดังต่อไปนี ้
(1) มีความปลอดภัย มีความสะดวก และเหมาะสม

ต่อผู้ให้บริการและผู้รับบริการในการประกอบวิชาชีพตาม
ประเภทและสาขานั้น 

โครงการจะจัดให้มีลักษณะการให้บริการตามที่กำหนด
ดังนี ้
- มีความปลอดภัย มีความสะดวก และเหมาะสมต่อ            

ผู้ให้บริการและผู้รับบริการในการประกอบวิชาชีพ
ตามประเภทและสาขานั้น 

(2) ได้มาตรฐานการประกอบวิชาชีพท่ีสภาวิชาชีพ
หรือคณะกรรมการวิชาชีพประกาศกําหนดแล้วแต่กรณี 

- ได้มาตรฐานการประกอบวิชาชีพที่สภาวิชาชีพหรือ
คณะกรรมการวิชาชีพประกาศกําหนด 

(3) ได้รับอนุญาตเป็นอาคารสถานพยาบาลตาม
กฎหมายว่าด้วยควบคุมอาคาร 

- ได้รับอนุญาตเป็นอาคารสถานพยาบาลตามกฎหมาย
ว่าด้วยควบคุมอาคาร 

(4) มีลักษณะถูกสุขลักษณะตามกฎหมายว่าด้วย
การสาธารณสุข 

- มีลักษณะถูกสุขลักษณะตามกฎหมายว่าด้วยการ
สาธารณสุข 

(5) มีลักษณะเป็นไปตามกฎหมายว่าด้วยการ         
ผังเมือง 

   จากการตรวจสอบการใช้ประโยชน์ที่ดินโครงการ 
บริเวณโฉนดที่ดินเลขที่ 38044 ตำบลบางเสาธง อำเภอ
บางเสาธง จังหวัดสมุทรปราการ จำนวน 1 โฉนด เนื้อที่ 
6-3-91 ไร่  ซึ่งตรวจสอบโดยสำนักงานโยธาธิการและ 
ผังเมืองจังหวัดสมุทรปราการ พบว่า ที่ดินดังกล่าวตั้งอยู่
ในเขตผังเมืองรวมสมุทรปราการ ตามกฎกระทรวงให้ใช้
บังคับผังเมืองรวมสมุทรปราการ พ.ศ. 2556 ที่ดิน
ประเภท ย.5  ที่ดินประเภทที่อยู่อาศัยหนาแน่นปานกลาง 
(สีส้ม) บริเวณ ย.5-1 

กรณีการใช้ประโยชน์ที่ ดินเพ่ือประกอบกิจการ
โรงพยาบาล ขนาด 100 เตียง ตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาล ไม่ว่าจะเป็นการดำเนินการโดยภาครัฐ
หรือเอกชน มีลักษณะเป็นการบริการด้านสาธารณสุข 
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กฎกระทรวงกําหนดลักษณะของสถานพยาบาลฯ รายละเอียดโครงการ 

ที่เป็นบริการสาธารณะโดยทั่ว ๆ ไป ถือเป็นการใช้
ป ระโยชน์ ที่ ดิ น เพ่ื อ  “การสาธารณู ป โภคและ
สาธารณูปการ” จึงเข้าข่ายเป็นการใช้ประโยชน์ที่ดิน
หลักของที่ดินประเภทที่อยู่อาศัยหนาแน่นปานกลาง 
(สีส้ม) บริเวณ ย.5-1 

(6) มีรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบสิ่งแวดล้อม
ที่ได้รับความเห็นชอบตามกฎหมายว่าด้วยการส่งเสริม
และรักษาคุณภาพสิ่งแวดล้อม 

-  โครงการได้จัดทำรายงานการประเมินผลกระทบ
สิ่ งแวดล้อม และอยู่ ระหว่างนำเสนอรายงานต่ อ
สำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติ และ
สิ่งแวดล้อม ฯ พิจารณาตามขั้นตอน 

ข้อ 15 โรงพยาบาลเฉพาะประเภทผู้ป่วยต้องประกอบด้วย
หน่วยบริการและระบบสนับสนุนการให้บริการ ดังต่อไปนี ้

(1) แผนกเวชระเบียน 
(2) แผนกผู้ป่วยนอก 
(3) แผนกผู้ป่วยใน 
(4) แผนกผู้ป่วยฉุกเฉิน 
(5) แผนกเภสัชกรรม 
(6) แผนกเทคนิคการแพทย์ 
(7) แผนกรังสีวิทยา 
(8) ระบบรับส่งผู้ป่วยฉุกเฉิน 
(9) ระบบควบคุมการติดเชื้อ 
(10) ระบบไฟฟ้าสํารอง 
(11) ระบบน้ำสํารอง 
(12) หน่วยบริการหรือระบบสนับสนุนการ

ให้บริการอื่นตามที่แจ้งไว้ในการขออนุญาต 
โรงพยาบาลเฉพาะประเภทผู้ป่วยขนาดเล็กอาจ 

ไม่มีหน่วยบริการตาม (6) หรือ (7) แต่จะต้องจัดให้มี
บริการเท่าที่จําเป็นได้ 

โครงการจัดเป็นสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้
ค้างคืน ขนาดใหญ่ มีจำนวน 100 เตียง อยู่ภายในอาคาร 
ขนาด 7 ช้ัน  ซึ่งจะเปิดให้บริการตามลักษณะตาม
โรงพยาบาลทั่วไป ซึ่งจัดให้มีหน่วยบริการต่างๆ ดังนี้ 

(1) แผนกเวชระเบียน อยู่บริเวณช้ัน 1 
(2) แผนกผู้ป่วยนอก อยู่บริเวณช้ัน 1-4 
  (แผนกผู้ป่วยนอก (ประกันสังคม) บริเวณช้ัน 1 

แผนกทันตกรรม  แผนกผิวหนัง อยู่บริเวณช้ัน 2, แผนก
ไตเทียม อยู่ ช้ัน 3 , แผนกกายภาพบําบัดและฟื้นฟู  
อยู่บริเวณช้ัน 4) 

(3) แผนกผู้ป่วยใน อยู่บริเวณช้ัน 3 และ 5-7 
(4) แผนกผู้ป่วยฉุกเฉิน อยู่บริเวณช้ัน 1 
(5) แผนกเภสัชกรรม อยู่บริเวณช้ัน 1-2 
(6 ) แผนกเทคนิคการแพทย์  (ห้ องปฏิ บั ติ การ ) 

อยู่บริเวณช้ัน 4 
(7) แผนกรังสีวินิจฉัย อยู่บริเวณช้ัน 1 
(8) แผนกรับส่งผู้ป่วยฉุกเฉินอยู่บริเวณช้ัน 1 
(9) ระบบควบคุมการติดเชื้อ อยู่บริเวณช้ัน 3 
(10) ระบบไฟฟ้าสํารอง อยู่บริเวณช้ัน 3 
(11) ระบบน้ำสํารอง อยู่บริเวณใต้ดินช้ัน 1 และบริเวณ

ช้ันดาดฟ้า 
(12) หน่วยบริการหรือระบบสนับสนุนการให้บริการ 

อื่น ๆ เช่น 
 - แผนกผ่าตัด อยู่บริเวณช้ัน 3  
 - แผนกคลอด อยู่บริเวณช้ันท่ี 3 
 - ระบบบำบัดน้ำเสีย อยู่นอกอาคาร (ใต้ถนน) 
(ดูรูปที่ 2.6.4-1 และรูปที่ 2.6.4-6) 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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2) แนวทางการออกแบบ สถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (ฉบับปรับปรุง
แก้ไขเพิ่มเติม เกณฑ์มาตรฐานขั้นต่ำสถานพยาบาล พ.ศ. 2562) 

- รายละเอียดการใช้ประโยชน์พ้ืนที่อาคารภายในอาคารของโครงการเปรียบเทียบกับแนว
ทางการออกแบบสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (ฉบับปรับปรุงแก้ไขเพ่ิมเติม เกณฑ์
มาตรฐานขั้นต่ำสถานพยาบาล พ.ศ. 2562) แสดงดังตารางที ่2.6.4-3 

- แบบแปลนพ้ืนอาคาร แสดงในรูปที่ 2.6.4-1 ถึงรูปที่ 2.6.4-6 และภาคผนวก ข 

ตารางที่ 2.6.4-3  รายละเอียดการใช้ประโยชน์พื้นที่อาคารภายในอาคารโรงพยาบาลของโครงการ
เปรียบเทียบกับแนวทางการออกแบบสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน 
(ฉบับปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติม เกณฑ์มาตรฐานขั้นต่ำสถานพยาบาล พ.ศ. 2562) 

รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.) 

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

1.1 ชั้นใต้ดิน 

ห้องงานระบบ ห้องเครื่องปั๊ม 1 15.5 3 - - สอดคล้อง 
รวมชั้นใต้ดิน  

1.2 ชั้น 1 
บริเวณต้อนรับ 
และประชาสัมพันธ ์
(ทางเข้าหลัก) 

โถงต้อนรับ (จุดคัด
กรอง) 

- 28.87 4 - - สอดคล้อง 

เคาน์เตอร์
ลงทะเบียน/ 

- 18.43 4 - 2.4 สอดคล้อง 

เวชระเบียน 
เคาน์เตอร์ติดต่อ
(ประกันสังคม) 

1 10.38 4 - 2.4 สอดคล้อง 

เคาน์เตอร์ติดต่อ
(ผู้ป่วยใน) 

1 4 - 2.4 สอดคล้อง 

พื้นที่พักคอย
ลงทะเบียน 

- 18.81 4 - 2.4 สอดคล้อง 

พื้นที่เวรเปล - 11.00 - - สอดคล้อง 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

บริเวณต้อนรับ เคาน์เตอร์พยาบาล - 5.39 4 2.5 
เป็นไปตาม

ความเหมาะสม 
ของจำนวน
พยาบาลที่
ปฏิบัติงาน 
ณ เวลานั้น 

2.4 สอดคล้อง 
(ทางเข้ารอง) 

แผนกผู้ป่วยนอก 1 - 326.83 4 9 2.4 สอดคล้อง 
(ประกันสังคม) 
แผนกผู้ป่วยนอก 2 - 228.73 4 9 2.4 สอดคล้อง 
(ประกันสังคม) 
แผนกฉุกเฉิน โถงอุบัติเหตุและ

ฉุกเฉิน 
- 81.00 4 - - สอดคล้อง 

ห้องผ่าตัดเล็ก 1 15.20 3 12 2.4 สอดคล้อง 
ห้องกู้ชีพ 1 20.90 3 จัดให้มีพื้นท่ี

บริเวณ หรือ
ห้องช่วยชีวิต

(CPR) เป็นส่วน
หนึ่งของห้อง 
ตามความ
เหมาะสม 

2.4 สอดคล้อง 

ห้องตรวจผู้ป่วย     
ติดเชื้อ 

1 20.57 3 - 2.4 สอดคล้อง 

ห้องน้ำ(ห้องตรวจ
ผู้ป่วยตดิเช้ือ) 

1 2.85 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องให้คำปรึกษา 1 9.87 3 9 2.4 สอดคล้อง 
ห้องพักแพทย์ 1 11.70 2.8 - - สอดคล้อง 
ON CALL ROOM 1 8.81 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 
ANTE ROOM 1 4.62 3 4.5 - สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 3.79 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องล้างสารเคม ี 1 8.97 3 - - สอดคล้อง 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

พื้นที่เวรเปล - 8.45 3 - - สอดคล้อง 
ห้องยานยนต ์ 1 7.92 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำ (ยานยนต์) 1 2.55 2.8 - สอดคล้อง 

แผนกรังสีวินิจฉัย ห้อง Ultrasound 1 12.89 3 7.5 2.4 สอดคล้อง 
ห้อง CT SCAN 1 30.00 3 24 2.4 สอดคล้อง 
ห้องเอกซเรย ์ 1 25.48 3 16 2.4 สอดคล้อง 
ห้องน้ำ (ห้อง
เอกซเรย์) 

1 4.25 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องอ่านฟิล์ม 1 13.81 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า 
(ญ.) 

1 6.82 2.8 1.5 2.4 สอดคล้อง 

ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า 
(ช.) 

1 6.50 2.8 1.5 2.4 สอดคล้อง 

ห้องพักแพทย์ 1 11.95 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำ (ห้องพัก
แพทย์) 

1 3.22 2.8 - - สอดคล้อง 

ON CALL ROOM 1 6.00 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 4.56 2.8 - 2.4 สอดคล้อง 
CONTROL ROOM 1 13.59 3 - - สอดคล้อง 
ห้องงานระบบ 1 12.12 3 - - สอดคล้อง 

ห้องเจาะเลือด 1 27.22 3 - 2.4 สอดคล้อง 
คลังยาเวชภณัฑ ์ 1 115.00 3 - - สอดคล้อง 
จุดรับยา-ชำระเงิน พื้นที่พักคอยรับยา/

ชำระเงิน 
 - 48.00 4 - - สอดคล้อง 

เคาน์เตอร์รับยา 1 11.78 4 6 - สอดคล้อง 
เคาน์เตอร์ชำระเงิน 1 6.98 4 - - สอดคล้อง 
คลังยาเล็ก 1 57.02 4 - - สอดคล้อง 
ห้องให้คำปรึกษา 1 8.75 4 6/ห้อง 2.4 สอดคล้อง 

ห้องรับส่งผ้า ห้องรับ-ส่งผ้าสะอาด 2 30.16 2.8 - - สอดคล้อง 
สะอาด-สกปรก ห้องรับ-ส่งผ้า

สกปรก 
2 26.68 2.8 - - สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

คลังพัสด ุ 1 20.59 2.8 - - สอดคล้อง 
ครัว 1 127.00 3 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บศพ 1 38.13 3 สอดคล้อง 
ห้องน้ำสาธารณะ ห้องน้ำชาย - 17.68 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องน้ำหญิง - 16.38 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 5.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำพนักงาน 2 6.81 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องปฏิบัติงาน
เจ้าหน้าท่ี 

ห้องแจ้งเหตุไฟไหม ้ 1 8.24 2.8 - - สอดคล้อง 

CCTY ROOM 1 8.24 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องงานระบบ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

EE ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
CYLINDER ROOM 1 14.85 3 - - สอดคล้อง 
BULK LIQUID 
OXYGEN 

 - 31.72 - - - สอดคล้อง 

พื้นที่พาณิชย์ ร้านค้า 1 75.22 4.3 - - สอดคล้อง 
1.2 ชั้น 2 
บริเวณต้อนรับ เคาน์เตอร์ติดต่อ

(ผู้ป่วยใน) 
- 23.00 4 - 2.4 สอดคล้อง 

แผนกผู้ป่วยนอก
(เงินสด) 

- 587.79 4 2.5 2.4 สอดคล้อง 

แผนกทันตกรรม - 129.67 4 9 2.4 สอดคล้อง 
แผนกผิวหนัง - 162.39 4 9 2.4 สอดคล้อง 
แผนกตรวจสุขภาพ - 200.10 4 2.5 2.4 สอดคล้อง 
ห้องเจาะเลือด 1 22.10 4 - 2.4 สอดคล้อง 
จุดรับยา-ชำระเงิน โถงพักคอยรับยา/

ชำระเงิน 
- 49.22 4 - - สอดคล้อง 

เคาน์เตอร์รับยา - 16.28 4 6 - สอดคล้อง 
เคาน์เตอร์ชำระเงิน 1 14.82 4 - - สอดคล้อง 
คลังยาเล็ก 1 47.21 4 - - สอดคล้อง 
ห้องให้คำปรึกษา 1 8.75 4 6/ห้อง - สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

โรงอาหาร พื้นที่ร้านอาหาร 1 - 5.26 5.5 - - สอดคล้อง 
พื้นที่ร้านอาหาร 2 - 5.26 5.5 - - สอดคล้อง 
พื้นที่ร้านอาหาร 3 - 5.26 5.5 - - สอดคล้อง 
พื้นร้านอาหาร 4 - 5.26 5.5 - - สอดคล้อง 
จุดแลกบตัร - 13.86 5.5 - - สอดคล้อง 
พื้นที่รับประทาน
อาหาร 

- 279.98 5.5 - - สอดคล้อง 

พื้นที่รับประทาน
อาหาร 

- 36.49 5.5 - - สอดคล้อง 

(สำหรับแพทย์) สอดคล้อง 
ห้องล้างจาน 1 13.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำชาย 1 9.33 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำหญิง 1 9.33 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องน้ำสาธารณะ ห้องน้ำชาย - 15.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำหญิง - 20.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 5.00 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องงานระบบ/อื่นๆ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
EE ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
MEDICAL GAS 1 30.00 4 - - สอดคล้อง 
CALL CENTER 1 20.00 4 - - สอดคล้อง 

1.3 ชั้น 3 
แผนกผ่าตัด ห้องผ่าตัด 1 1 48.60 3 20 2.4 สอดคล้อง 

ห้องผ่าตัด 2 1 31.80 3 20 2.4 สอดคล้อง 
ห้องผ่าตัด 3 1 35.49 3 20 2.4 สอดคล้อง 
ห้องพักฟื้นผู้ป่วย - 66.63 3 ระยะข้างเตียง

ถึงม่านโดยรอบ
ทั้ง 2 ข้างๆ ละ

ไม่น้อยกว่า 
90 ซม. 

2.4 สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

 2-78 

รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

ห้องวิสัญญ ี 1 7.83 2.8 - - สอดคล้อง 
บริเวณเปลีย่นเตียง - 17.14 3 9 2.4 สอดคล้อง 
ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า 
(ช.) 

1 14.27 2.8 - 2.4 สอดคล้อง 

ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า 
(ญ.) 

1 13.90 2.8 - 2.4 สอดคล้อง 

ห้องรองเท้า  1 2.00 2.8 - 2.4 สอดคล้อง 
ON CALL ROOM 
(แพทย์) 

1 9.11 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 

 - ห้องน้ำ (DR. ON 
CALL) 

1 

ON CALL ROOM 
(เจ้าหน้าท่ี) 

1 8.40 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 

 - ห้องน้ำ (STAFF 
ON CALL) 

1 

ห้องพักแพทย์ 1 24.00 2.8 9 2.4 สอดคล้อง 
 - ห้องน้ำ (ห้องพัก
แพทย์) 

1 

พื้นที่เก็บผ้า - 3.78 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บอุปกรณ ์ 1 15.90 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บอุปกรณ์
ปลอดเช้ือ 

1 11.48 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องเก็บของ 1 5.73 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บของสกปรก 1 3.08 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้อง CSSD 1 77.04 3 - 2.4 สอดคล้อง 

แผนกคลอด ห้องคลอด 1 1 19.29 3 16 2.4 สอดคล้อง 
ห้องคลอด 2 1 22.27 3 16 2.4 สอดคล้อง 
ห้องน้ำ 
(ห้องคลอด 1) 

1 4.62 2.8 - - สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

ห้องน้ำ (ห้องคลอด 
2) 

1 3.75 2.8 - - สอดคล้อง 

บริเวณเปลีย่นเตียง - 16.07 3 9 2.4 สอดคล้อง 
ห้องพักแพทย์ 1 7.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำ (ห้องพัก
แพทย์) 

1 2.55 2.8 - - สอดคล้อง 

ON CALL ROOM 1 6.12 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 
ห้องน้ำ (ON CALL 
ROOM) 

1 2.65 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องเก็บของสกปรก 1 5.44 2.8 - - สอดคล้อง 

แผนกผู้ป่วยหนัก พื้นที่ผู้ป่วยอาการ
หนัก 

- 60.39 3 12 2.4 สอดคล้อง 

6 เตียง (ห้องรวม) 
พื้นที่ผู้ป่วยอาการ
หนักติดเช้ือ 1 

1 14.79 3 - 2.4 สอดคล้อง 

พื้นที่ผู้ป่วยอาการ
หนักติดเช้ือ 2 

1 12.91 3 - 2.4 สอดคล้อง 

ห้องเตรียม 1 1 7.50 3 - - สอดคล้อง 
ห้องเตรียม 2 1 7.28 3 - - สอดคล้อง 
บริเวณเปลีย่นเตียง - 10.20 3 9 2.4 สอดคล้อง 
ห้องให้คำปรึกษา 1 11.40 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 
ห้องพักแพทย์ 1 10.93 2.8 7.5 2.4 สอดคล้อง 
ON CALL ROOM 1 8.00 2.8 6 2.4 สอดคล้อง 
ห้องน้ำ 1 2.71 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บของสกปรก 1 3.90 2.8 - - สอดคล้อง 

แผนกไตเทียม จุดบริการคนไข้      
ล้างไต 

- 54.48 3 4/เตียง 2.4 สอดคล้อง 

ห้องพักคอย 
(ไตเทียม)  

1 17.51 3 สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

 2-80 

รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

ห้องน้ำสาธารณะ ห้องน้ำชาย - 18.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำหญิง - 16.00 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 5.00 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องงานระบบ GENERATOR 
ROOM 

1 51.43 3 - - สอดคล้อง 

UPS ROOM 1 15.82 3 - - สอดคล้อง 
MDB ROOM 1 143.76 3 - - สอดคล้อง 
COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
EE ROOM  1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

1.4 ชั้น 4 
แผนกกายภาพ - 135.16 4 - 2.4 สอดคล้อง 
สำนักงาน พื้นที่สำนักงาน - 379.12 4 - - สอดคล้อง 

SERVER ROOM 1 26.75 3 - - สอดคล้อง 
ห้องปฏิบัติการ - 114.51 4 - 2.4 สอดคล้อง 
ห้องรับรองแพทย ์ - 146.98 4 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำสาธารณะ ห้องน้ำชาย 1 15.87 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องน้ำหญิง 1 12.31 2.8 - - สอดคล้อง 
ห้องน้ำผู้พิการ 1 5.00 2.8 - - สอดคล้อง 

ห้องงานระบบ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
EE ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

1.5 ชั้น 5 
ห้องพักผู้ป่วยใน ห้องพักเตียงเดี่ยว 

ขนาด ตร.ม.  
10 265.27 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 1 เตียง/ห้อง ,  
10 เตียง) 
ห้องพักเตียงคู่ 
ขนาด ตร.ม. 

7 247.74 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 2 เตียง/ห้อง , 
14 เตียง) 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

ห้องพักพิเศษ VIP 
ขนาด ตร.ม. 

4 209.28 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 1 เตียง/ห้อง ,  
4 เตียง)  

ห้องปฏิบัติการ
พยาบาล 

เคาน์เตอร์หัวหน้า
พยาบาล/ 

1 21.98 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 

พยาบาล 
ห้องพักพยาบาล 1 10.78 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 
พื้นที่จัดยา - 7.53 2.7 6 - สอดคล้อง 
พื้นที่เก็บของ - 2.96 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บของสะอาด  1 4.19 2.7 - - สอดคล้อง 

ห้องเด็กอ่อน 67.95 2.7 ระยะห่าง
ระหว่างเตยีง 

ทั้ง 2 ข้างๆ ละ
ไม่น้อยกว่า    

90 ซม. 

2.4 สอดคล้อง 

ห้องน้ำ 1 4.63 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องแม่บ้าน 1 26.88 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องงานระบบ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

EE ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

1.5 ชั้น 6 
ห้องพักผู้ป่วยใน ห้องพักเตียงเดี่ยว 

ขนาด ตร.ม.  
11 289.05 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 1 เตียง/ห้อง ,  
11 เตียง) 
ห้องพักเตียงคู่ 
ขนาด ตร.ม. 

8 288.88 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 2 เตียง/ห้อง , 
16 เตียง) 
ห้องพักพิเศษ VIP 
ขนาด ตร.ม. 

5 257.46 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

( 1 เตียง/ห้อง , 
5 เตียง) 

  

ห้องปฏิบัติการ
พยาบาล 

เคาน์เตอร์หัวหน้า
พยาบาล/ 

1 21.98 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 

พยาบาล 
ห้องพักพยาบาล 1 10.78 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 
พื้นที่จัดยา - 7.53 2.7 6 - สอดคล้อง 
พื้นที่เก็บของ - 2.96 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องเก็บของสะอาด  1 4.19 2.7 - - สอดคล้อง 

ห้องแม่บ้าน 26.88 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องงานระบบ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

EE ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
1.5 ชั้น 7 
ห้องพักผู้ป่วยใน ห้องพักเตียงเดี่ยว 

ขนาด ตร.ม.  
11 289.05 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 1 เตียง/ห้อง ,  
11 เตียง) 
ห้องพักเตียงคู่ 
ขนาด ตร.ม. 

8 288.88 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 2 เตียง/ห้อง , 
16 เตียง) 
ห้องพักพิเศษ VIP 
ขนาด ตร.ม. 

5 257.46 2.7 24 2.4 สอดคล้อง 

( 1 เตียง/ห้อง , 
 5 เตียง) 

ห้องปฏิบัติการ
พยาบาล 

เคาน์เตอร์หัวหน้า
พยาบาล/ 

1 21.98 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 

พยาบาล 
ห้องพักพยาบาล 1 10.78 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 
พื้นที่จัดยา - 7.53 2.7 7.5 2.4 สอดคล้อง 
พื้นที่เก็บของ - 2.96 2.7 6 - สอดคล้อง 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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รายละเอียดโครงการ เกณฑ์มาตรฐานขัน้ต่ำ 
ของสถานพยาบาล 

การ
ประเมิน 

ชั้น 
ศูนย์/แผนก 

ประเภท, 
กิจกรรม 

จำนวน 
(ห้อง) 

ขนาด/
พ้ืนที่ 

(ตร.ม.) 

ความ
สูงพื้น 
ถึงฝ้า
เพดาน 
(ม.)

พ้ืนที่ ตร.ม. 
ตร.ม./ห้อง, 
ตร.ม./เตียง 

ความสูง
พ้ืนถึง 

ฟ้าเพดาน 
(ม.) 

ห้องเก็บของ 1 4.19 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องแม่บ้าน 1 26.88 2.7 - - สอดคล้อง 
ห้องงานระบบ COM ROOM 1 5.04 3 - - สอดคล้อง 

EE ROOM  1 5.04 3 - - สอดคล้อง 
1.6 ชั้นหลังคา 
ห้องงานระบบ ห้องงานระบบ 1 97.92 3 - - สอดคล้อง 

FAN ROOM 1 41.85 3 - - สอดคล้อง 
OAU ROOM 1 89.70 3 - - 

ที่มา : บริษัท อาคิเตคส์ แอนด์ แอสโซซิเอทส์ จำกัด, 2567 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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3) ห้อง X-ray และการป้องกันรังสีบริเวณสถานที่ท่ีมีกิจกรรมการฉายรังสี
เนื่องจากโครงการจัดให้มีแผนกทันตกรรม ดังนั้นจึงได้พิจารณจัดให้มีห้อง X-ray

พร้อมทั้งให้กำหนดมาตรการการป้องกันรังสีบริเวณสถานที่ที่มีกิจกรรมการฉายรังสีที่ห้อง X-ray และ
ห้อง CT -SCAN 

- แบบแปลนแสดงห้อง X-ray ที่แผนกทันตกรรมของอาคารโรงพยาบาล ดังแสดงในรูปที่ 
2.6.4-7 

การป้องกันรังสีเอกซเรย์และห้อง CT -SCAN 
- ผนังห้องเป็นผนังก่ออิฐ 2 ชั้น หนารวม 25 เซนติเมตร ระหว่างกลางผนังกรอก   

ปูนทราย ตลอดผนัง และก่อสูงชนท้องพ้ืนโครงสร้างชั้นบน 
- ประตูเข้าห้อง เสริมแผ่นตะก่ัวกันรังสี หนา 2 มิลลิเมตร ภายในบาน 
- ช่องกระจกมองจากห้องควบคุม เป็นกระจกกันรังสี เทียบเท่าความหนาตะกั่วที่   

2 มิลลิเมตร 

การป้องกันรังสีห้องตรวจทันตกรรม 
- ผนังเป็นผนังยิปซั่มบอร์ดบุตะกั่ว หนาไม่น้อยกว่า 1 มิลลิเมตร หรือผนังก่ออิฐมอญตัน 

ฉานปูนเรียบ ทาสี 
- ประตูเข้าห้อง เสริมแผ่นตะก่ัวกันรังสี หนา 1 มิลลิเมตร ภายในบาน 
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รูปที่ 2.6.4-7 แบบแปลนแสดงหอง X-ray ที่แผนกทันตกรรมของอาคารโรงพยาบาล  

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.6.5 บุคลากรผู้ประกอบวิชาชีพของโรงพยาบาล 

• กฎกระทรวง กําหนดวิชาชีพและจํานวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ.
2558 และท่ีแก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2562 

ข้อ 1 ให้ยกเลิกความใน (6) ของข้อ 3 แห่งกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวน         
ผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 

“(6) คลินิกการแพทย์แผนไทยต้องมีผู้ประกอบวิชำชีพการแพทย์แผนไทย” 

ข้อ 2 ให้เพ่ิมความต่อไปนี้เป็น (6/1) ของข้อ 3 แห่งกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและ
จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558  

“(6/1) คลินิกการแพทย์แผนไทยประยุกต์ต้องมีผู้ประกอบวิชาชีพการแพทย์แผนไทย
ประยุกต”์ 

ข้อ 3 ให้เพ่ิมความต่อไปนี้เป็นข้อ 8/1 แห่งกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวน 
ผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 

 “ข้อ 8/1 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทยประยุกต์ต้องจัดให้มีผู้ประกอบวิชาชีพ
ปฏิบัติงานเต็มเวลาหรือบางเวลาในเวลาที่เปิดทำการระหว่างเวลา 08.00 นาฬิกาถึง 20.00 นาฬิกา 
โดยมีจำนวนขั้นต่ำตามจำนวนเตียงที่ขออนุญาตเปิดดำเนินการ ตามที่กำหนดไว้ในตารางที่ 5/1   
ท้ายกฎกระทรวงนี้” 

ข้อ 4 ให้ยกเลิกความนวรรคหนึ่งของข้อ 10 แห่งกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและ
จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558  และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 

“ข้อ 10 ในเวลาที่ เปิดทำการระหว่างเวลา 20.00 นาฬิกา ถึง 08.00 นาฬิกา 
โรงพยาบาลตามข้อ 4 ถึงข้อ 8/1 ต้องจัดให้มีจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพปฎิบัติงานเต็มเวลา  
หรือบางเวลา โดยมีจำนวนขั้นต่ำตามจำนวนเตียงที่ขออนุญาตเปิดดำเนินการ ตามที่กำหนดไว้ใน
ตารางที่ 6 ถึงตารางท่ี 11 ท้ายกฎกระทรวงนี้” 

ข้อ 5 ให้ยกเลิกตารางที่ 1 โรงพยาบาลทั่วไป ตารางที่  5 โรงพยาบาลการแพทย์           
แผนไทย  ตารางที่ 6 โรงพยาบาลทั่วไป  และตารางที่ 10 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย ท้าย
กฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และให้ใช้
ตารางที่ 1  โรงพยาบาลทั่วไป ตารางที่ 5 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย ตารางที่ 6 โรงพยาบาล
ทั่วไป และตารางที่ 10 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย ท้ายกฎกระทรวงนี้แทน  



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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เมื่อเปิดดำเนินการเป็นโรงพยาบาลขนาด 100 เตียง โรงพยาบาลภัทรเวชจึงเป็น
โรงพยาบาลทั่วไปขนาดใหญ่ (มีจำนวนเตียงตั้งแต่ 91 ขึ้นไป)   โครงการจะจัดให้บุคลากรผู้ประกอบ
วิชาชีพในสถานพยาบาล อย่างน้อยจำนวน 52 คน  บริษัทที่ปรึกษาฯ ขอแก้ไขการแสดงบุคลากร
ภายในโครงการผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาลตามกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวน             
ผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2562 ดังรายละเอียด
ในตารางท่ี 2.6.5-1 และตารางที่ 2.6.5-2 

 ตารางที่ 2.6.5-1  จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพของโครงการ (ในเวลาที่เปิดทำการระหว่าง 08.00 นาฬิกา 
ถึง 20.00 นาฬิกา) ตามกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพ  
ในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ.2562 

รายละเอียด 
ผู้ประกอบวิชาชีพ 

เวลาเปิดให้บริการ 08.00 - 20.00 น. 
(โรงพยาบาล 100 เตียง) 

จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพตามตามกฎกระทรวงฯ * จำนวน 
 ผู้ประกอบ

วิชาชีพ 
ทีโ่ครงการ 
จะจัดให้มี 

โรงพยาบาล
ขนาดใหญ่ 

(91 ถึง 120 เตียง) 

สัดส่วนของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพ 
ต่อจำนวนเตียง 

ที่เพ่ิมขึ้น 

จำนวน 
 ที่ต้องจัดให้มี 
เป็นอย่างน้อย 

1. ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 5 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 30 เตียง 

5 คน 5 คน 

2. ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ชั้นหน่ึง

15 คน 2 คน ต่อ 1 
 ถึง 30 เตียง 

15 คน 15 คน 

3. ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม 3 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 60 เตียง 

3 คน 3 คน 

4. ผู้ประกอบวิชาชีพเทคนิค
การแพทย์

3 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 60 เตียง 

3 คน 3 คน 

5. ผู้ประกอบวิชาชีพ
กายภาพบําบัด

3 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 90 เตียง 

3 คน 3 คน 

6. ผู้ประกอบวิชาชีพ ซึ่งเป็น
ผู้ประกอบโรคศลิปะสาขารังสี
เทคนิค

2 คน 1 คน ต่อ 1 
 ถึง 90 เตียง 

2 คน 3 คน 

รวมจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพช่วงเวลา 08.00 - 20.00 น. 32 คน 

หมายเหตุ : * จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพ ตามที่กําหนดไว้ในตารางที่ 1 โรงพยาบาลทั่วไป ท้ายกฎกระทรวงกําหนด
วิชาชีพและจํานวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่  2 
พ.ศ. 2562  



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางที่ 2.6.5-2  จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพของโครงการ (ในเวลาที่เปิดทำการระหว่าง 20.00 นาฬิกา 
ถึง 08.00 นาฬิกา) ตามกฎกระทรวงกำหนดวิชาชีพและจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพใน
สถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ.2562 

รายละเอียด 
ผู้ประกอบวิชาชีพ 

เวลาเปิดให้บริการ 20.00 - 08.00  น. 
(โรงพยาบาล 100 เตียง) 

จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพตามตามกฎกระทรวงฯ** จำนวน 
 ผู้ประกอบ

วิชาชีพ 
ทีโ่ครงการ 
จะจัดให้มี 

โรงพยาบาล
ขนาดใหญ่ 

(91 ถึง 120 เตียง) 

สัดส่วนของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพ 
ต่อจำนวนเตียง 

ที่เพ่ิมขึ้น 

จำนวน 
 ที่ต้องจัดให้มี 
เป็นอย่างน้อย 

1. ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 2 คน 1 คน ต่อ 1 
 ถึง 60 เตียง 

2 คน 2 คน 

2. ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ชั้นหน่ึง

10 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 30 เตียง 

10 คน 10 คน 

3. ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม 1 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 120 เตียง 

1 คน 2 คน 

4. ผู้ประกอบวิชาชีพเทคนิค
การแพทย์

1 คน 1 คน ต่อ 1 
ถึง 120 เตียง 

1 คน 2 คน 

5. ผู้ประกอบวิชาชีพ
กายภาพบําบัด

1 คน 
(หากมีบริการ) 

1 คน ต่อ 1 
ถึง 90 เตียง 

1 คน 2 คน 

6. ผู้ประกอบวิชาชีพ ซึ่งเป็นผู้
ประกอบโรคศิลปะสาขารังสี
เทคนิค

1 คน 1 คน ต่อ 1 
 ถึง 90 เตียง 

1 คน 2 คน 

รวมจำนวนผู้ประกอบวิชาชีพช่วงเวลา 20.00 - 08.00 น. 20 คน 
หมายเหตุ :  ** จำนวนผู้ประกอบวิชาชีพ ตามที่กําหนดไว้ในตารางที่ 6 โรงพยาบาลทั่วไป ท้ายกฎกระทรวงกําหนด

วิชาชีพและจํานวนผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล (พ.ศ. 2558 และที่แก้ไขโดยฉบับที่ 2           
พ.ศ. 2562 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
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2.6.6   สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

  การดำเนินการก่อสร้างอาคารโรงพยาบาลของโครงการ เข้าข่ายที่ต้องดำเนินการตาม
กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 
(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 (รายละเอียดดังแสดงในตารางท่ี 2.6.6-1) 

(1) จัดที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ ไว้จำนวน 4 คัน จัดให้อยู่ใกล้ทางเข้า-ออกอาคาร (ด้าน        
ทิศตะวันออก) 

(2) จัดให้มีทางลาดสำหรับผู้พิการฯ อยู่บริเวณทางเข้า-ออกอาคาร และบริเวณที่มีความ
ต่างระดับกัน จำนวน 2 จุด  

(3) จัดให้มีสัญลักษณ์รูปผู้พิการ เครื่องหมายแสดงทางไปสู่สิ่งอำนวยความสะดวกสำหรับ
ผู้พิการ หรือทุพพลภาพ และคนชรา และสัญลักษณ์แสดงประเภทของสิ่งอำนวยความสะดวกสำหรับ      
ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา เป็นไปตามท่ีกฎกระทรวงกำหนดไว้ 

- แบบแสดงสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 
ดังแสดงในรูปที ่2.6.6-1 ถึงรูปท่ี 2.6.6-5  



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางที่ 2.6.6-1 รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคาร
สำหรับผู้พิการฯ  (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 3 ให้ยกเลิกความใน ข้อ 3 แห่งกฎกระทรวงกำหนด 
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความ
ต่อไปนี้แทน  
“ข้อ 3 อาคารประเภทและลักษณะดังต่อไปนี้ ต้องจัดให้มี
สิ่งอำนวยความสะดวกสำหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และ
คนชรา ตามที่กำหนดในกฎกระทรวงนี้ 

(1) อาคารที่ให้บริการสาธารณะ ได้แก่ โรงมหรสพ
หอประชุม โรงแรม สถานศึกษา หอสมุด อาคารประกอบ
ของสนามกีฬากลางแจ้งหรือสนามกีฬาในร่ม ตลาด
ห้างสรรพสินค้า ศูนย์การค้า สถานบริการ ฌาปนสถาน 
ศาสนสถาน พิพิธภัณฑสถาน และสถานีขนส่งมวลชน 

(2) สถานพยาบาลทั้งของรัฐและเอกชน 
(3) อาคารที่ประกอบกิจการให้บริการหรือรับดูแล

เด็กผู้พิการหรือทุพพลภาพ หรือคนชรา 
(4) อาคารที่ ทำการของส่วนราชการ องค์ กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น รัฐวิสาหกิจ หรือ หน่วยงานของรัฐ         
ที่จัดตั้งข้ึนตามกฎหมาย 

(5) สำนักงาน อาคารอยู่อาศัยรวม อาคารชุด หรือ
หอพัก ที่เป็นอาคารขนาดใหญ่ 

(6) อาคารพาณิชยกรรมหรืออาคารพาณิชยกรรม
ประเภทค้าปลีกค้าส่งที่มีพื้นที่สำหรับประกอบกิจการ
ตั้งแต ่50 ตารางเมตรขึ้นไป 

(7) สถานีบริการน้ำมัน สถานีบริการก๊าซปิโตรเลียม
เหลว หรือสถานีบริการก๊าซธรรมชาติ ตามกฎหมายว่า
ด้วยการควบคุมน้ำมันเชื้อเพลิง” 

  -  โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช จะขออนุญาตก่อสร้างและ
เปิดให้บริการเป็นโรงพยาบาลขนาด 100 จึงจัดเป็น
สถานพยาบาลตาม ข้อ 3 (2) 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 5 ให้ยกเลิกความในข้อ 6 แห่งกฎกระทรวงกำหนด    
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ และคนชราพ.ศ. 2548 และให้ใช้ความต่อไปนี้
แทน  
“ข้อ 6 ป้ายแสดงสิ่งอำนวยความสะดวกสำหรับผู้พิการ
หรือทุพพลภาพ และคนชรา ต้องมีความชัดเจนและ
มองเห็นได้ในเวลากลางวันและกลางคืน สัมผัสและ          
รับรู้ได้” 

- โครงการจะจัดให้มีการติดตั้งป้ายแสดงสิ่งอำนวยความ
สะดวกสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ให้มี
ความชัดเจนและมองเห็นได้ในเวลากลางวันและกลางคืน 
สัมผัสและรับรู้ได้ 

ข้อ 6 ให้ยกเลิกความในข้อ 7 และข้อ 8 แห่งกฎกระทรวง
กำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการ
หรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความ
ต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 7 อาคารตามข้อ 3 หากระดับพื้นภายในอาคารหรือ
ระดับพื้นภายในอาคารกับภายนอกอาคาร หรือระดับ           
พื้นทางเดินภายนอกอาคาร มีความต่างระดับกันเกิน 
1.3 เซนติเมตร ให้มีทางลาดระหว่างพื้นที่ต่างระดับกัน 
แต่ถ้ามีความต่างระดับกันตั้งแต่ 6.4 มิลลิเมตร แต่ไม่เกิน 
1.3 เซนติ เมตร ต้องปาดมุมพื้นส่วนที่ ต่ างระดับกัน           
ให้มคีวามลาดชัน 1:2” 

- โครงการจะจัดให้มีทางลาดสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา ในบริเวณที่มีความต่างระดับกัน โดยจัดไว้ใน
ตำแหน่งที่อยู่ใกล้กับทางเข้าอาคารโรงพยาบาล จำนวน 
2 จุด (รูปที่ 2.6.6-1 ถึงรูปที่ 2.6.6-2)  

ข้อ 6 ให้ยกเลิกความในข้อ 7 และข้อ 8 แห่งกฎกระทรวง
กำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการ
หรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความ
ต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 8 ทางลาดให้มีลักษณะ ดังต่อไปนี้ 

(1) พื้นผิวทางลาดต้องเป็นวัสดุที่ไม่ลื่น 
(2) พื้นผิวของจุดต่อเนื่องระหว่างพื้นกับทางลาด

ต้องเรียบไม่สะดุด 
(3) มีความกว้างสุทธิไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร  

ในกรณีเป็นทางลาดแบบสองทางสวนกันให้มีความกว้าง
สุทธิไม่น้อยกกว่า 1.50 เมตร 

(4) มีพื้นที่หน้าทางลาดเป็นที่ว่างยาวไม่น้อยกว่า 
1.50 เมตร 

- โครงการจะจัดให้มีทางลาดของอาคารโรงพยาบาล 
จำนวน 2 แห่ง ดังนี ้
1. ทางลาด (R-5) กว้าง 3.75 เมตร ยาว 6.00 เมตร โดย

ทางลาดมีความลาดชัน 1 : 12 และมีพื้นผิวต่างสัมผัส
สำหรับผู้บริการอยู่ที่หน้าทางลาดและปลายทางลาด
มีราวจับกันตกสูง 1.00 เมตร

2. ทางลาด (R-3) กว้าง 1.50 เมตร ยาว 3.00 เมตร โดย
ทางลาดมีความลาดชัน 1 : 12  และมีราวจับกันตกสูง
1.00 เมตร



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

(5) มีความลาดยาวชันไม่เกิน 1 : 12 และมีความ
ยาวช่วงละไม่เกิน 6 เมตร ในกรณีที่ทางลาดยาวเกิน 
6 เมตร ต้องจัดให้มีชานพักยาวไม่น้อยกว่า 1.50 เมตร 
คั่นระหวา่งแต่ละช่วงของทางลาด 

(6) ทางลาดด้านที่ไม่มีผนังกั้นให้ยกขอบสูงจาก
พื้นผิวของทางลาดไม่น้อยกว่า 10 เซนติเมตรและต้องมี
ราวจับและราวกันตก 

(7) ทางลาดที่มีความยาวตั้งแต่ 1.80 เมตรขึ้นไป 
ต้องมีราวจับทั้งสองด้านและทางลาดที่มีความกว้างตั้งแต่ 
3 เมตรขึ้นไป ต้องมีราวจับห่างกันไม่เกิน 1.50 เมตร ทั้งนี้ 
กรณีที่ต้องติดตั้งราวจับเพิ่มเติม ทางลาดนั้นจะต้องเหลือ
พื้นที่เพียงพอที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ หรือคนชราที่ใช้
เก้าอี้ล้อสามารถเข้าออกออกได้อย่าสะดวก โดยราวจับ     
ให้มีลักษณะดังต่อไปนี้ 

(ก) ทำด้วยวัสดุเรียบ มีความมั่นคงแข็งแรง ไม่เป็น
อันตรายในการจับและไม่ลื่น 

(ข) มีลักษณะกลมหรือมีลักษณะมนไม่มีเหลี่ยม โดย
มีเส้นผ่านศูนย์กลางไม่น้อยกว่า 3 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 
4 เซนติเมตร 

(ค) สูงจากพื้นไม่น้อยกว่า 75 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 
90 เซนติเมตร 

(ง) ราวจับด้านที่อยู่ติดผนังให้มีระยะห่างจากผนัง 
ไม่น้อยกว่า 4 เซนติเมตร มีความสูงจากจุดยึดไม่น้อยกว่า 
10 เซนติเมตร และผนังบริเวณราวจับต้องเป็นผนังเรียบ 

(จ) ราวจับต้องยาวต่อ เนื่ องกันหรือในกรณี ที่          
ไม่สามารถทำให้ต่อเนื่องกันได้ ให้มีระยะห่ างไม่ เกิน 
5 เซนติเมตร และส่วนที่ยึดติดกับผนังจะต้องไม่กีดขวาง
หรือเป็นอุปสรรคต่อการใช้ของคนพิการทางการมองเห็น 

(ฉ) ปลายของราวจับให้ยื่นเลยจากจุดเริ่มต้นและ
จุดสิ้นสุดของทางลาดไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร โดย
ปลายราวจับต้องงอหรือเก็บได้ 

- โครงการจะจัดให้มีทางลาดบริเวณทางเข้าอาคารโรงพยาบาล 
ทั้ง 2 แห่ง ท่ีมีลักษณะเป็นไปตามข้อ 8 (1) ถึง ข้อ 8 (9) 
ของกฎกระทรวงฯ กำหนด  
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
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กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

 (8) มีป้ายแสดงทิศทาง ตำแหน่ง หรือหมายเลขช้ัน 
ของอาคารที่คนพิการทางการมองเห็นและคนชรา 
สามารถทราบความหมายได้ โดยตั้งอยู่บริเวณทางขึ้นและ
ทำงลงของทางลาดที่เช่ือมระหว่างช้ันของอาคาร 

(9) มีสัญลักษณ์รูปผู้พิการติดไว้ในบริเวณทางลาดที่จัด
ไว้ให้แก่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา” 

ข้อ 7 ให้ยกเลิกความในข้อ 10 แห่งกฎกระทรวงกำหนด 
สิ่ งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้ พิ การหรือ         
ทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความต่อไปนี้
แทน 
“ข้อ 10 ลิฟต์ที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชราใช้ได้         
ที่มีลักษณะเป็นห้องลิฟต์ต้องมีลักษณะ ดังต่อไปนี้ 

โครงการไดจ้ัดให้มีลฟิต์ในอาคารโรงพยาบาล ทีผู่้พิการหรือ
ทุพพลภาพ และคนชรา สามารถใช้ได้  โดยมีรายละเอียด
ดังนี ้(รูปที่ 2.6.6-3) 

(1) ขนาดของห้องลิฟต์ต้องมีความกว้างไม่น้อยกว่า 
1.60 เมตร ยาวไม่น้อยกว่า 1.40 เมตร หรือมีความกว้าง     
ไม่น้อยกว่า 1.40 เมตร ยาวไม่น้อยกว่า 1.60 เมตร และสูง 
ไม่น้อยกว่า 2.30 เมตร และมีช่องกระจกใสนิรภัยที่สามารถ
มองเห็นระหว่างภายนอกและภายในได้ ขนาดกว้างไม่น้อยกว่า 
20 เซนติเมตร ยาวไม่น้อยกว่า 80 เซนติเมตร และสูงจาก 
พื้นไม่เกิน 1.10 เมตร  

(1) ห้องลิฟต์มีความกว้าง 1.60 เมตร ยาว 2.57 เมตร สูง 
2.30 เมตร และมีช่องกระจกใสนิรภัยที่สามารถมองเห็น
ระหว่างภายนอกและภายในได้ กว้าง 20 เซนติเมตร ยาว 
80 เซนติเมตร และสูงจากพ้ืน 0.60 เมตร 

(2) ช่องประตูลิฟต์ต้องมีความกว้างสุทธิไม่น้อยกว่า 
90 เซนติเมตร และต้องมีระบบแสง เพื่อป้องกันไม่ให้
ประตูลิฟต์หนีบผู้โดยสาร 

 (2) ช่องประตูลิฟต์มีความกว้างสุทธิ 1.20 เมตร (ไม่น้อย
กว่า   0.90 เมตร) และมีระบบแสง เพื่อป้องกันไม่ให้ประตู
ลิฟต์หนีบผู้โดยสาร 

(3) มีพื้นผิวต่างสัมผัสบนพื้นบริเวณหน้าประตูลิฟต์
กว้าง 30 เซนติเมตร และยาว 90 เซนติ เมตร ซึ่งอยู่ห่าง         
จากประตูลิฟต์ ไม่น้อยกว่า 30 เซนติ เมตร แต่ ไม่ เกิน 
60 เซนติเมตร 

(3)  มีพื้นผิวต่างสัมผัสบนพ้ืนบริเวณหน้าประตูลิฟต์กว้าง       
30 เซนติเมตร และยาว 120 เซนติเมตร ซึ่งอยู่ห่างจาก
ประตูลิฟต์ 60 เซนติเมตร (ไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร และ
ไม่เกิน 60 เซนติเมตร)  

(4) ปุ่มกดเรียกลิฟต์ ปุ่มบังคับลิฟต์ และปุ่มสัญญาณ
แจ้งเหตุฉุกเฉินต้องมีลักษณะ ดังต่อไปนี้ 

- ปุ่ ม ล่ างสุ ด อยู่ สู งจ ากพื้ น ไม่ น้ อ ยกว่ า 
90 เซนติเมตร ปุ่มบนสุดอยู่สูงจากพื้น ไม่เกินกว่า 1.20 เมตร 
และห่างจากมุมภายในห้องลิฟต์ไม่น้อยกว่า 40 เซนติเมตร  

(4) ปุ่มกดเรียกลิฟต์ ปุ่มบังคับลิฟต์ และปุ่มสัญญาณแจ้ง
เหตุฉุกเฉินมีลักษณะ ดังนี ้

- ปุ่มล่างสุดอยู่สูงจากพ้ืน 90 เซนติเมตร (ไม่น้อยกว่า 
90 เซนติเมตร) ปุ่มบนสุดอยู่สูงจากพื้น 1.20 เมตร               
(ไม่เกินกว่า 1.20 เมตร) และห่างจากมุมภายใน 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

 2-94 

ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 
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รายละเอียดโครงการ 

ในกรณีที่ห้องลิฟต์ มีขนาดกว้างและยาวน้อยกว่า 1.50 เมตร 
- มี ขนาด เส้ นผ่ านศู นย์ กลางไม่ น้ อยกว่ า 

2 เซนติเมตร มีอักษรเบรลล์กำกับไว้ทุกปุ่ม เมื่อกดปุ่มจะต้อง
มีเสียงดังและมีแสง  

- ไม่มีสิ่งกีดขวางบริเวณที่กดปุ่มลิฟต์ 

ห้องลิฟต์ 40 เซนติเมตร (ไม่น้อยกว่า 40 เซนติเมตร)  
- มีขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 2 เซนติเมตร มีอักษร

เบรลล์กำกับไว้ทุกปุ่ม เมื่อกดปุ่มจะมีเสียงดังและ 
มีแสง 

- ไม่มีสิ่งกีดขวางบริเวณที่กดปุ่มลิฟต์ 
(5)  มีราวจับโดยรอบภายในลิฟต์ โดยราวจับมีลักษณะ

ตามที่กำหนดในข้อ 8 (7) (ก) (ข) (ค) และ (ง) 
(5) จะจัดให้มีราวจับโดยรอบภายในลิฟต์ เป็นสแตนเลส 

ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 0.35 มิลลิ เมตร ติดตั้ งสูงจากพื้น 
0.90 เมตร โดยราวจับมีลักษณะตามที่กำหนด  

(6) มีตัวเลข เสียง และแสงไฟบอกตำแหน่งช้ันต่างๆ 
เมื่อลิฟต์หยุด และขึ้นหรือลง 

(6) มีตัวเลข เสียง และแสงไฟบอกตำแหน่งช้ันต่างๆ เมื่อ
ลิฟต์หยุดและขึ้นหรือลง 

(7) มีป้ายแสดงหมายเลขช้ันและแสดงทิศทางขึ้นลง
ของลิฟต์ ซึ่งมีแสงไฟบริเวณโถงหน้า ประตูลิฟต์และติดอยู่ใน
ตำแหน่งที่เห็นได้ชัดเจน 

(7) มีป้ายแสดงหมายเลขช้ันและแสดงทิศทางขึ้นลงของลิฟต์ 
ซึ่งมีแสงไฟบริเวณโถงหน้าประตูลิฟต์และติดอยู่ในตำแหน่ง 
ที่เห็นได้ชัดเจน 

(8) ในกรณีที่ลิฟต์ขัดข้องให้มีทั้งเสียงและแสงไฟเตือน
ภัยเป็นไฟกะพริบสีแดง เพื่อให้คนพิการทางการมองเห็นและ
คนพิการทางการได้ยินหรือสื่อความหมายทราบและให้มี            
ไฟกะพริบสีเขียว เป็นสัญญาณให้คนพิการทางการได้ยินหรือ
สื่อความหมายได้ทราบว่าผู้ที่อยู่ข้างนอกรับทราบแล้วว่า 
ลิฟต์ขัดข้องและกำลังให้ความช่วยเหลืออยู่ 

(8) มีเสียงและแสงไฟเตือนภัยเป็นไฟกะพริบสีแดง เพื่อให้    
คนพิการทางการมองเห็นและคนพิการทางการได้ยินหรือสื่อ
ความหมายทราบและให้มีไฟกะพริบสีเขียว เป็นสัญญาณ         
ให้คนพิการทางการได้ยินหรือสื่อความหมายได้ทราบว่า          
ผู้ที่อยู่ข้างนอกรับทราบแล้วว่าลิฟต์ขัดข้องและกำลังให้ความ
ช่วยเหลืออยู่ 

(9) มีโทรศัพท์แจ้งเหตุฉุกเฉินภายในลิฟต์ซึ่งสามารถ
ติดต่อกับภายนอกได้ โดยต้องอยู่สูงจากพื้น ไม่น้อยกว่า 
90 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 1.20 เมตร 

(9) มีโทรศัพท์แจ้งเหตุฉุกเฉินภายในลิฟต์  ซึ่งสามารถ
ติดต่อกับภายนอกได้ โดยอยู่สูงจากพื้น ไม่น้อยกว่า 90 
เซนติเมตรและไม่เกิน 1.20 เมตร 

(10) มีระบบชุดไฟฟ้าสำรองสำหรับกรณีไฟฟ้าปกติ
หยุดทำงาน ลิฟต์จะไม่หยุดค้างระหว่างช้ัน แต่จะสามารถ
เคลื่อนที่มายังช้ันที่ใกล้ที่สุดและบานประตูลิฟต์ต้องเปิด 
ออกได้ 

(10)  จัดให้มีระบบชุดไฟฟ้าสำรองสำหรับกรณีไฟฟ้าปกติ
หยุดทำงาน ลิฟต์จะไม่หยุดค้างระหว่างช้ัน แต่จะสามารถ
เคลื่อนที่มายังช้ันที่ใกล้ที่สุดและบานประตูลิฟต์และเปิด  
ออกได้ 

(11) ภายในห้องลิฟต์ต้องมีระบบไฟฟ้าแสงสว่าง
ฉุกเฉินและระบบพัดลมระบายอากาศ ซึ่งสามารถทำงานได้
อย่างต่อเนื่องไม่น้อยกว่า 1 ช่ัวโมง ในกรณีระบบไฟฟ้าปกติ
หยุดทำงาน” 

(11) ภายในห้องลิฟต์ จะจัดให้มีระบบไฟฟ้าแสงสว่าง
ฉุกเฉินและระบบพัดลมระบายอากาศ ซึ่งสามารถทำงานได้
อย่างต่อเนื่องไม่น้อยกว่า 1 ช่ัวโมง ในกรณีระบบไฟฟ้าปกติ
หยุดทำงาน 
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รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 9 ให้ยกเลิกความในข้อ 12 ข้อ 13 และข้อ 14 แห่ง
กฎกระทรวงกำหนด สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับ 
ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้
ความต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 12 ต้องจัดให้มีที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา อย่างน้อยตามอัตราส่วน ดังนี้ 

(1) จำนวนที่จอดรถไม่ เกิน 25 คัน ให้มีที่จอดรถ 
ไม่น้อยกว่า 1 คัน 

(2) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 26 คัน แต่ไม่เกิน 50 คัน 
ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 2 คัน 

(3) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 51 คัน แต่ไม่เกิน 75 คัน 
ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 3 คัน 

(4) จำนวนที่จอดรถต้ังแต่ 76 คัน แต่ไม่เกิน 100 คัน 
ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 4 คัน 

(5) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 101 คัน แต่ไม่เกิน 150 คัน 
ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 5 คัน 

(6) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 151 คัน แต่ไม่เกิน 200 คัน 
ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 6 คัน และเพิ่มขึ้นอีก 1 คัน สำหรับ
ที่จอดรถทุกจำนวนรถ 100 คันที่เพิ่มขึ้น เศษของ 100 คัน 
หากเกินกวา่ 50 คัน ให้คิดเป็น 100 คัน” 

- เมื่อเปิดให้บริการสถานพยาบาลประเภทที่รับผู้ป่วยไว้ 
ค้างคืน จำนวน 100 เตียง โครงการจัดที่จอดรถยนต์ไว้
ทั้งสิ้นจำนวน 95 คัน โดยในจำนวนนี้จัดเป็นที่จอดรถยนต์
สำหรับผู้พิการ จำนวน 4 คัน  เป็นไปตามข้อกำหนด 
ข้อ 12 (4) (ดังรูปที่ 2.6.6-1) 

ข้อ 9 ให้ยกเลิกความในข้อ 12 ข้อ 13 และข้อ 14 แห่ง
กฎกระทรวงกำหนดสิ่ งอำนวยความสะดวกในอาคาร         
สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548          
และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 13 ที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 
ให้จัดไว้ใกล้ทางเข้าออกอาคารให้มากที่สุด มีพื้นผิวเรียบ 
มีระดับเสมอกัน และมีสัญลักษณ์รูปผู้พิการอยู่บนพ้ืนของ           
ที่จอดรถ ในลักษณะที่ติดฝั่งเส้นทางจราจรมากที่สุด มีความ
กว้างและยาวไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร และมีป้ายแสดง        
ที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ขนาด
กว้างและยาวไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร ติดตั้งอยู่สูงจาก           
พื้นไม่น้อยกว่า 2 เมตร หรือติดตั้งบนผนังของช่องจอดรถ 

- โครงการจัดให้มีที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ ไว้ใกล้ทางเข้า-
ออกอาคารโรงพยาบาลมากที่สุด มีพื้นผิวเรียบมีระดับ          
เสมอกัน และมีสัญลักษณ์รูปผู้พิการอยู่บนพื้นของที่จอดรถ 
ขนาดกว้าง 1.00 เมตร และยาว 1.00 เมตร (ไม่น้อยกว่า 
90 เซนติเมตร) 

- โครงการจะจัดให้มีป้ายแสดงที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ ขนาด
กว้าง 45 เซนติเมตร และยาว 45 เซนติเมตร ติดตั้งอยู่สูง
จากพื้น 2.05 เมตร ส่วนบนสุดอยู่สูงจากพื้น 2.50 เมตร 
อยู่ในตำแหน่งที่เห็นได้ชัดเจน 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

ขนาดกว้างและยาวไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร อยู่สูงจาก          
พื้นไม่น้อยกว่า 1.20 เมตร” 

ข้อ 9 ให้ยกเลิกความในข้อ 12 ข้อ 13 และข้อ 14 แห่ง
กฎกระทรวงกำหนด  สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับ 
ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้
ความต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 14 ลักษณะและขนาดของที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือ
ทุพพลภาพ และคนชรา ให้เป็นไปตามข้อ 2 และข้อ 3 แห่ง
กฎกระทรวง ฉบับที่  41 (พ.ศ. 2537) ออกตามความใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 และที่แก้ไข
เพิ่ ม เติม  และจัดให้มีที่ ว่างด้ านข้ างที่ จอดรถ กว้าง              
ไม่น้อยกว่า 1 เมตร ตลอดความยาวของที่จอดรถ โดย           
ที่ว่างดังกล่าวต้องมีลักษณะพื้นผิวเรียบและมีระดับเสมอ
กับท่ีจอดรถ” 

- โครงการจะจัดที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา  โดยมีลักษณะเป็นสีเหลี่ยมผืนผ้า ขนาดกว้าง 
2.40 เมตร และยาว 6.00 เมตร เป็นไปตามข้อ 2 และ 
ข้อ 3 ของกฎกระทรวง ฉบับที่ 41 (พ.ศ. 2537)ฯ และ        
มีพื้นที่ว่างด้านข้างที่จอดรถกว้าง 1.00 เมตร ตลอด          
ความยาวของที่จอดรถ โดยที่ ว่างดังกล่าวมีลักษณะ          
พื้นผิวเรียบและมีระดับเสมอกับที่จอดรถ 
(รูปที่ 2.6.4-5) 

ข้อ 10 ให้ยกเลิกความใน (2) และ (3) ของข้อ 18 แห่ง
กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับ      
ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้
ความต่อไปนี้แทน 

“(2) หากมีธรณีประตู ความสูงของธรณีประตูต้อง       
ไม่เกินกว่า 1.3 เซนติเมตร และให้ขอบทั้งสองด้านมีความ
ลาดชันไม่เกิน 1 : 2 

- ประตูของอาคารในโครงการจะเป็นแบบบานเลื่อนและ
แบบบานเปิด ไม่มีธรณีประตู 

(3) ช่องประตูต้องมีความกว้างสุทธิ ไม่น้ อยกว่ า 
86 เซนติเมตร” 

- ประตูแบบบานเลื่อนอัตโนมัติ  ช่องประตูทางเข้าออก
อาคารหลัก มีความกว้างสุทธิ 2.50 เมตร และห้องตรวจ
และห้องน้ำผู้พิการ แบบบานเลื่อนกว้าง 1.10 เมตร   
(ไม่น้อยกว่า 86 เซนติเมตร )  

ข้ อ 12 ให้ ยกเลิ กความในข้ อ 21 แห่ งกฎกระทรวง               
กำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ
ทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความต่อไปนี้
แทน 
“ข้อ 21 ห้องส้วมสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และ
คนชรา ต้องมีลักษณะ ดังต่อไปนี้ 

โครงการ จะจัดให้มีห้องส้วมสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา แยกออกจากห้องส้วมของบุคคลทั่วไป โดยจะอยู่
ช้ัน 1 ถึง ช้ัน 3 ของอาคารโรงพยาบาล ซึ่งจะมีลักษณะ
เป็นไปตามกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกใน
อาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ พ.ศ. 2548 และที่
แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 (ข้อ 12) ดังนี้ (รูปที่ 
2.6.6-4) 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

(1) มีพื้ นที่ ว่ างภายในห้องส้ วมเพื่ อให้ เก้ าอี้ ล้ อ
สามารถหมุนตัวกลับได้ซึ่งมีเส้นผ่านศูนย์กลาง ไม่น้อยกว่า 
1.50 เมตร 

- ห้องส้วม มีพื้นที่ ว่างภายในห้องส้วมเพื่อให้ เก้าอี้ล้อ
สามารถหมุนตัวกลับได้ซึ่งมีเส้นผ่านศูนย์กลาง 1.50 เมตร 

(2) ประตูของห้องที่ตั้งโถส้วมเป็นแบบบานเลื่อน
หรือเป็นแบบบานเปิดออกสู่ภายนอก โดยต้องเปิดค้างได้
ไม่น้อยกว่า 90 องศา และต้องมีราวจับแนวนอน และมี
สัญลักษณ์รูปผู้พิการติดไว้ที่  ประตูด้านหน้าห้องส้วม 
ลักษณะของประตูนอกจากที่กล่าวมาข้างต้นให้เป็นไป
ตามที่กำหนดในหมวด 6 

- ประตูของห้องที่ตั้งโถส้วมเป็นแบบบานเลื่อน มีสัญลักษณ์     
รูปผู้พิการติดไว้ท่ีประตูด้านหน้าห้อง 

(3) พื้นห้องส้วมต้องมีระดับเสมอกับพื้นภายนอก 
ถ้าเป็นพื้นต่างระดับต้องมีลักษณะเป็นทางลาดตาม         
หมวด 2 และวัสดุปูพ้ืนห้องส้วมต้องไม่ลื่น 

- พื้นห้องส้วมมีระดับเสมอกับพ้ืนภายนอกและวัสดุปูพื้นห้อง
ส้วมไม่ลื่น 

(4) พื้นห้องส้วมต้องมีความลาดชันเพียงพอไปยัง
ช่องระบายน้ำทิ้งเพื่อท่ีจะไม่ให้มีน้ำขังบนพ้ืน 

- พื้นห้องส้วมมีความลาดเอียง 1 : 200 เพียงพอในการระบาย
น้ำ ไปยังช่องระบายน้ำทิ้งเพื่อที่จะไม่ให้มีน้ำขังบนพื้น  

        (5) มีโถส้วมชนิดนั่ งราบ สูงจากพื้นไม่น้อยกว่า 
40 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 45 เซนติเมตร และที่ปล่อยน้ำ
เป็นชนิดคันโยกหรือปุ่มกดขนาดใหญ่หรือชนิดอื่นที่
สามารถใช้ได้อย่างสะดวก  

-  จะจัดให้มีโถส้วมแบบชักโครกสูงจากพื้น 45 เซนติเมตร           
(ไม่น้อยกว่า 40 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 45 เซติเมตร)        
และที่ปล่อยน้ำเป็นชนิดฟลัชวาวล์อัตโนมัติ 

(6) มีราวจับบริเวณด้านท่ีชิดผนังเพื่อช่วยในการพยุง
ตัว เป็นราวจับในแนวนอนและแนวดิ่ ง โดยมีลักษณะ 
ดังต่อไปนี ้

มีราวจับบริเวณด้านท่ีชิดผนังเพื่อช่วยในการพยุงตัวเป็น
ราวจับในแนวนอนและแนวดิ่ง โดยมีลักษณะดังต่อไปนี้ 

(ก) ราวจับในแนวนอนมีความสูงจากพื้นไม่น้อย
กว่า 65 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 70 เซนติเมตร และให้ยื่นล้ำ
ออกมาจากด้านหน้าโถส้วมอีกไม่น้อยกว่า 25 เซนติเมตร 
แต่ไม่เกิน 30 เซนติเมตร 

- ราวจับในแนวนอนมีความสูงจากพื้น  70 เซนติเมตร            
(ไม่น้อยกว่า 65 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 70 เซนติเมตร) 

(ข) ราวจับในแนวดิ่งต่อจากปลายของราวจับใน
แนวนอนด้านหน้าโถส้วมมีความยาว วัดจากปลายของราว
จับในแนวนอนขึ้นไปอย่างน้อย 60 เซนติเมตร 

ทั้งนี้  ราวจับตาม (ก) และ (ข) อาจเป็นราว
ต่อเนื่องกันก็ได้ 

-  ราวจับในแนวดิ่งต่อจากปลายของราวจับในแนวนอนมี
ความยาววัดจากปลายของราวจับในแนวนอนขึ้น ไป 
70 เซนติเมตร (ไม่น้อยกว่า 60 เซนติเมตร) 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

(7) ด้านข้างโถส้วมด้านที่ไม่ชิดผนังให้มีราวจับติดผนัง
แบบพับเก็บได้ในแนวราบ หรือแนวดิ่ง เมื่อกางออกให้มี
ระบบล็อกที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชราสามารถ
ปลดล็อกได้ง่าย มีระยะห่างจากขอบของโถส้วมไม่น้อยกว่า 
15 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 20 เซนติเมตร และมีความยาว 
ไม่น้อยกว่า 55 เซนติเมตร 

- ด้านข้างโถส้วมด้านที่ไม่ชิดผนังจัดให้มีราวจับติดผนังยาว 
แบบพับเก็บได้ในแนวราบ หรือแนวดิ่ง เมื่อกางออก         
มีระบบล็อกที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชราสามารถ
ปลดล็ อค ได้ ง่ายมี ระยะห่ างจากขอบ ของโถส้ วม 
15 เซนติเมตร และมีความยาว 80 เซนติเมตร 

(8) นอกเหนือจากราวจับตาม (6) และ (7) ต้องมี
ราวจับเพื่อนำไปสู่สุขภัณฑ์อื่น ๆ ภายในห้องส้วมมีความสูง
จากพื้ น ไม่ น้ อยกว่ า 80 เซนติ เมตร แต่ ไม่ เกิน  90 
เซนติเมตร 

- จัดให้มีราวบริเวณอ่างล้างหน้ายาว 65 เซนติเมตร มี 
ความสูงจากพ้ืน 80 เซนติเมตร 

(9) ติดตั้งระบบสัญญาณแสงและสัญญาณเสียงให้      
ผู้ที่อยู่ภายนอกแจ้งภัยแก่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และ
คนชรา และระบบสัญญาณแสงและสัญญาณเสียงให้       
ผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชราสามารถแจ้งเหตุหรือ
เรียกหาผู้ช่วยในกรณีที่เกิดเหตุฉุกเฉินไว้ในห้องส้วม โดยมี
ปุ่มกดหรือปุ่มสัมผัสให้สัญญาณทำงานซึ่งติดตั้งอยู่ใน
ตำแหน่งที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชราสามารถ     
ใช้งานได้สะดวก 

- ติดตั้งระบบสัญญาณแสงและสัญญาณเสียงให้ผู้ ที่อยู่
ภายนอกแจ้งภัยแก่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา และ
ระบบสัญญาณแสงและสัญญาณเสียงให้ผู้พิการหรือ
ทุพพลภาพและคนชรา สามารถแจ้งเหตุหรือเรียกหา
ผู้ช่วยในกรณีที่เกิดเหตุฉุกเฉินไว้ในห้องส้วม โดยมีปุ่มกด
หรือปุ่มสัมผัสให้สัญญาณทำงานซึ่งติดตั้งอยู่ในตำแหน่งที่
ผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชรา สามารถใช้งานได้สะดวก 

(10) มีอ่างล้างมือโดยมีลักษณะ ดังต่อไปนี้ 
 (ก) ใต้อ่างล้างมือด้านที่ติดผนังไปจนถึงขอบ

อ่างเป็นที่ว่าง เพื่อให้เก้าอี้ล้อสามารถสอดเข้าไปได้โดย
ขอบอ่างอยู่ห่างจากผนังไม่น้อยกว่า 45 เซนติเมตร และ
ต้องอยู่ในตำแหน่งที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชรา
เข้าประชิดได้โดยไม่มีสิ่งกีดขวาง 

- ใต้อ่างล้างมือด้านที่ติดผนังไปจนถึงขอบอ่างเป็นท่ีว่าง โดย
ขอบอ่างอยู่ห่างจากผนัง 50 เซนติเมตร (ไม่น้อยกว่า 
45 เซนติเมตร) และอยู่ในตำแหน่งที่ผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชราเข้าประชิดได้โดยไม่มีสิ่งกีดขวาง  

(ข) ความสูงจากพื้นถึงขอบบนของอ่างไม่น้อยกว่า 
75 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 80 เซนติเมตร และมีราวจับใน
แนวนอนแบบพับเก็บได้ในแนวดิ่งทั้งสองข้างของอ่าง 

- มีความสูงจากพื้นถึงขอบบนของอ่าง 80 เซนติ เมตร   
(ไม่น้อยกว่า 75 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 80 เซติเมตร) และ
มีราวจับในแนวนอนแบบพับเก็บได้ในแนวดิ่งทั้งสองข้าง
ของอ่าง 

(ค) ก๊อกน้ำเป็นชนิดก้านโยกหรือก้านกดหรือ
ก้านหมุนหรือระบบอัตโนมัติ” 

-  ก๊อกน้ำเป็นชนิดก้านโยกหรือก้านหมุน 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 13 ให้ยกเลิกความในข้อ 23 แห่งกฎกระทรวงกำหนด 
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความ
ต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 23 ในกรณีที่เป็นห้องส้วมสำหรับผู้ชายที่มิใช่ห้องส้วม
สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพและคนชรา ตามข้อ 20 และ
ข้อ 21 ให้มีที่ถ่ายปัสสาวะที่มีระดับสูงจากพื้นไม่ เกิน 
40 เซนติเมตร อย่างน้อย 1 ท่ี และมีราวจับ” 

- โครงการจะจัดให้มีห้องส้วมสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา แยกออกจากห้องส้วมที่จัดไว้สำหรับบุคคลทั่วไป 
โดยจะอยู่ ช้ัน 1 ถึงช้ัน 3 ของอาคารโรงพยาบาล (รูปที่  
2.6.6-1 

ข้อ 14 ให้ยกเลิกความในข้อ 25 แห่งกฎกระทรวงกำหนด        
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พกิารหรือทุพพลภาพ 
และคนชรา พ.ศ. 2548 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 
     “ข้อ 25 อาคารตามข้อ 3 ต้องจัดให้มีพื้นผิวต่างสัมผัส 
ดังนี ้

(1) พ้ืนผิวต่างสัมผัสชนิดเตือนที่พื้น ให้ติดตั้งบริเวณ
ต่างระดับที่มีระดับต่างกันเกิน 15 เซนติเมตร ที่ทางขึ้นและ
ทางลงของทางลาดหรือบันได ที่พื้นด้านหน้าและด้านหลัง
ประตูทางเข้าออกอาคาร ที่พื้นด้านหน้า ทางลาด บันได 
หรือประตู  และขอบของพื้นผิวต่างสัมผัสอยู่ห่างจาก
จุดเริ่มต้นของทางขึ้นหรือทางลงของพื้นต่างระดับ ทางลาด 
บันได หรือประตู ไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร ในกรณีของ
สถานีขนส่งมวลชนท่ีไม่มีประตูหรือแผงกั้นให้ขอบนอกของ
พื้นผิวต่างสัมผัสอยู่ห่างจากขอบของชานชาลาไม่น้อยกว่า 
60 เซนติเมตร แต่ไม่เกิน 75 เซนติเมตร 

(2) พื้นผิวต่างสัมผัสชนิดนำทาง ให้ติดตั้งในทิศทาง
ที่นำไปสู่ทางเข้าออกอาคารจุดบริการข้อมูลข่าวสารหรือ
ประชาสัมพันธ์ ห้องน้ำ ห้องส้วม ลิฟต์ หรือบันได 

-  โครงการจัดให้มีพื้นผิวต่างสัมผัสชนิดเตือนที่พื้น บริเวณ        
ทางลาด ประตูทางเข้าออกอาคารประตูห้องส้วม และหน้า
ของช่องประตูลิฟต์ ซึ่งมีพื้นผิวต่างสัมผัสบนพื้นแต่ละจุด 
กว้าง 30 เซนติเมตร และมีความยาวเท่ากับและขนานไปกับ
ความกว้างของช่องทางเดินของพื้นต่างระดับบริเวณทางลาด 
ประตู ทางเข้าออกอาคาร ประตูห้องส้วม และหน้าของช่อง
ประตูลิฟต์ เป็นไปตามกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวย
ความสะดวกในอาคารสำหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และ
คนชรา พ.ศ. 2548 และที่แก้ไขเพิ่มเติม  (ฉบับที่  2) 
พ.ศ. 2564  

  (ดังรูปที่ 2.6.6-3 และรูปที่ 2.6.6-4) 

*ข้อ 19 อาคารตามข้อ 3 แห่งกฎกระทรวงกำหนด
สิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ พ .ศ .2548 และอาคารตามข้อ 3 แห่ ง
กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคาร
สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ พ.ศ.2548 ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติม
โดยกฎกระทรวงนี้ ที่มีอยู่แล้วก่อนวันที่กฎกระทรวงนี้ใช้

- 
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ตารางที่ 2.6.6-1 (ต่อ) รายละเอียดการดำเนินโครงการ กับกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก      
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา 

(ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

บังคับ หรือได้รับอนุญาตหรือใบรับแจ้งการก่อสร้าง 
ดัดแปลง หรือเปลี่ยนการใช้ตามกฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคาร และยังก่อสร้าง ดัดแปลงหรือเปลี่ยนการใช้
ไม่แล้วเสร็จ หรือที่ได้ยื่นขออนุญาตหรือได้แจ้งการก่อสร้าง 
ดัดแปลง หรือเปลี่ยนการใช้อาคารต่อเจ้าพนักงานท้องถิ่น
ตามมาตรา 39 ทวิ ไว้ก่อนวันที่กฎกระทรวงนี้ใช้บังคับและ
ยังอยู่ระหว่างการพิจารณาของเจ้าพนักงานท้องถิ่น ให้
ได้รับยกเว้นไม่ต้องปฏิบัติตามกฎกระทรวงนี้ 
*ข้อ 20 อาคารตามข้อ 19 หากประสงค์จะดัดแปลง
ภายหลังที่กฎกระทรวงนี้ใช้บังคับ ให้ได้รับยกเว้นไม่ต้อง
ปฏิบัติตามกฎกระทรวงนี้  เมื่อได้ปฏิบัติตามเง่ือนไข
ดังต่อไปนี้ 

(1) ไม่เป็นการเพิ่มพื้นท่ีอาคารรวมกันทุกช้ันเกิน
ร้อยละสองของพื้นที่อาคารรวมกันทุกช้ันท่ีได้รับอนุญาตไว้
ก่อนกฎกระทรวงนี้ใช้บังคับ 

(2) ไม่เป็นการเพิ่มความสูงของอาคาร 
(3) ไม่เป็นการเพิ่มพื้นท่ีปกคลุมดิน 
(4) ไม่เป็นการเปลี่ยนตำแหน่งหรือขอบเขตของ

อาคารให้ผิดไปจากที่ได้รับอนุญาตไว้ก่อนกฎกระทรวงนี้
ใช้บังคับ การดัดแปลงอาคารที่ไม่ เป็นไปตามเงื่อนไขใน         
วรรคหนึ่ง หรือการเปลี่ยนการใช้อาคาร ให้เป็นอาคารตาม 
ข้อ 3 แห่งกฎกระทรวงกำหนดสิ่ งอำนวยความสะดวก          
ในอาคาร สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ.
2548 ซึ่ งแก้ ไขเพิ่มเติมโดยกฎกระทรวงนี้ต้องจัดให้มี          
สิ่ งอำนวยความสะดวก สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ       
และคนชรา ตามข้อ 4 ข้อ 5 ข้อ 15 ข้อ 19 ข้อ 22 และข้อ 24 
แห่งกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคาร
สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ. 2548 และ
ข้อ 6 ข้อ 12 ข้อ 13 ข้อ 14 ข้อ 18 ข้อ 20 ข้อ 21 ข้อ 23 
และข้อ 25 แห่งกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวก
ในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา พ.ศ.
2548 ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยกฎกระทรวงน้ีด้วย 

- 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.6.6-3 แบบแสดงลิฟตของโครงการที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา สามารถใชได

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



รูปที่ 2.6.6-3 (ตอ 1) แบบแสดงลิฟตของโครงการที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา สามารถใชได
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.6.6-3 (ตอ 2) แบบแสดงลิฟตของโครงการที่ผูพิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา สามารถใชได

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช



2-107

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบบัสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 

2-108 

2.7 จำนวนคนภายในโครงการ 

1) จำนวนคนประจำในโครงการ

เมื่อเปิดดำเนินโครงการ คาดว่าจะมีจำนวนคนที่อยู่ประจำในโครงการ ประมาณ 552
คน/วัน ประกอบด้วย 

  1.1) จำนวนบุคลากรและเจ้าหน้าทีข่องโครงการ จำนวน 252 คน  แบ่งเป็น 

    (1) แพทย์ พยาบาล และผู้ประกอบวิชาชีพตามกฎกระทรวงฯ ของโครงการ 52 คน 
(โครงการจะจัดให้มีบุคลากรผู้ประกอบวิชาชีพ อย่างน้อยจำนวน 52 คน  เพ่ือให้เป็นไปตาม
ผู้ประกอบวิชาชีพในสถานพยาบาล พ.ศ. 2558 และท่ีแก้ไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2562)  

แบ่งเป็น 
- แพทย ์จำนวน 7 คน 
- พยาบาล จำนวน 25 คน 
- เภสัชกร จำนวน 5 คน 
- เทคนิคการแพทย์ 5 คน 
- นักกายภาพบำบัด 5 คน 
- นักรังสีเทคนิค 5 คน 

(2)  ผู้ช่วยพยาบาล  บุคลากรและเจ้าหน้าที่อ่ืนๆ จำนวน 200 คน 

1.2) ผู้ป่วยค้างคืน (100เตียง) จำนวน 100 คน 

2) ผู้ป่วยนอกและญาติผู้ป่วย
เมื่อเปิดดำเนินการ โครงการคาดว่าจะมีผู้ป่วยนอกและญาติที่มาใช้บริการ ประมาณ 300

คน/วัน 
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2.8 ระบบสาธารณูปโภค 
 
2.8.1  ระบบน้ำใช ้

 
1) แหล่งน้ำใช้ 

 โครงการได้รับบริการน้ำประปาจากการประปานครหลวง สาขาสุวรรณภูมิ  โดยมีหนังสือ
รับรองการให้บริการการจ่ายน้ำประปาเรียบร้อยแล้ว (ดังเอกสารในภาคผนวก ก.3)  

 
2) ปริมาณความต้องการน้ำใช้ 

  2.1) ปริมาณความต้องการน้ำใช้ทั่วไป 
   ในการคำนวณปริมาณความต้องการน้ำใช้ของโครงการนั้น บริษัทที่ปรึกษาได้
พิจารณาตามเกณฑ์ในการคำนวณอัตราการใช้น้ำตามแนวทางการจัดทำรายงานการวิเคราะห์
ผลกระทบสิ่งแวดล้อมโครงการหรือกิจการด้านอาคาร การจัดสรรที่ดิน และบริการชุมชน สำนักงาน
นโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม (สผ.), 2560    

- อัตราการใช้น้ำสำหรับจำนวนเตียงผู้ป่วยค้างคืน ไม่ต่ำกว่า 1,000 ลิตร/เตียง/วัน 
 

  จากการประเมินความต้องการปริมาณน้ำใช้ทั่วไป ดังตารางที่ 2.8.1-1 พบว่า เมื่อ
โครงการเปิดดำเนินการ จะมีความต้องการใช้น้ำ ประมาณ 154.99 ลูกบาศก์เมตร/วัน  
 
  2.2) ปริมาณความต้องการน้ำสำรองเพื่อการดับเพลิง 

 โครงการมีจำนวนท่อยืนในอาคารโรงพยาบาล จำนวน 3 ท่อยืน และมีหัวรับน้ำ
ดับเพลิงนอกอาคาร จำนวน 1 จุด (4 หัว) อยู่ด้านหน้าอาคาร สำหรับรับน้ำเข้าถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือ
การดับเพลิงและสำหรับจ่ายให้กับระบบดับเพลิง (ดังรูปที่ 2.8.4-1) 

  จากรายการคำนวณปริมาณน้ำใช้และปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง พบว่า 
โครงการต้องการปริมาณน้ำสำรองเพื่อการดับเพลิง 113.50 ลูกบาศก์เมตร เพ่ือให้สำรองการ
ดับเพลิงได้ไม่น้อยกว่า 30 นาที  
 

- รายละเอียดปริมาณการใช้น้ำของโครงการ ดังตารางท่ี 2.8.1-1 
- รายการคำนวณปริมาณน้ำใช้และปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง แสดงใน
ภาคผนวก ง.) 

- รายการคำนวณประกอบรายงานฯ โดยบริษัทที่ปรึกษาฯ แสดงในภาคผนวก ค. 
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ตารางท่ี 2.8.1-1  ปริมาณความต้องการน้ำใช้ และน้ำสำรองเพื่อการดับเพลิงในโครงการ  
 

กิจกรรม จำนวน หน่วย/วัน อัตราการใช้น้ำ 
ปริมาณน้ำใช้ 
(ลบ.ม./วัน) 

ก. ปริมาณความต้องการน้ำใช้     

1. อาคารโรงพยาบาล     

1.1 แพทย์ และผู้ประกอบวิชาชีพฯ 52 คน 100 ลิตร/คน/วัน1/ 5.20 
1.2 บุคลากร และเจ้าหน้าท่ีอื่นๆ  200 คน 100 ลิตร/คน/วัน1/ 20.00 
1.3 ผู้ป่วยค้างคืน (1 คน/เตียง)  100 เตียง 1,000 ลิตร/เตียง/วัน2/ 100.00 
1.4 ผู้ป่วยนอกและญาติ  300 คน 50 ลิตร/คน/วัน1/ 15.00 

1.5 ร้านกาแฟ      

- พนักงาน 2 คน 50 ลิตร/คน/วัน3/ 0.15 
- ผู้ใช้บริการ ( 1 คน/ 1 ตร.ม)) 96 คน 20 ลิตร/คน/วัน1/ 1.92 

1.6 ใช้ในส่วน CSSD (ทำความสะอาด
เครื่องมือแพทย์/ปลอดเชื้อ) 

     (คำนวณจากจำนวนเตียง +  
(50% จำนวนผู้ป่วยนอก) 

250 คน 40 ลิตร/คน/วัน4/ 10.00 

2. อาคารพักมูลฝอยรวม      54 ตร.ม. 1.50 ลิตร/ตร.ม./วัน1/ 
 0.08 

3. น้ำสำหรับรดน้ำต้นไม้  
    (คิดรดน้ำ 2 ครั้ง/วัน) 

777.61 ตร.ม. 1.7 ลิตร/ตร.ม./วัน5/ 2.64 

รวมปริมาณน้ำใช้ของโครงการ (ข้อ 1 ถึง ข้อ 3) 154.99 

ข. ปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง     

- ปริมาณน้ำท่ีต้องการเพื่อดับเพลงิ    
  (ระยะเวลาใช้เพื่อดับเพลิง 30 นาที) 

1 ท่อยืน 1,000 GPM 6/ 113.50 

รวมปริมาณความต้องการน้ำทั้งหมดของโครงการ (ข้อ ก.+ ข.) 268.49 
 
หมายเหตุ : คำนวณโดยวิศวกรโครงการ (แสดงในภาคผนวก ง.) และรายการคำนวณประกอบรายงานฯ โดยบริษัท 

ที่ปรึกษาฯ (แสดงในภาคผนวก ค.) 
อ้างอิง :  1/ เกรียงศักดิ์ อุดมสินโรจน์, 2537 

2/ วิศวกรรมสถานแห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์, 2525  
3/  สุรพล สายพานิช, 2529 
4/  Mackenzie L. Davis ; Water and Wastewater Engineering, 2010 
5/ มั่นสิน ตัณฑุลเวศม์, 2542 
6/ กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 
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3) การเก็บกักน้ำสำรองใช้ 
 3.1) น้ำสำรองใช้ 

 โครงการจัดให้มีถังเก็บน้ำสำรองใช้ในถังเก็บน้ำใต้ดิน มีรายละเอียดดังนี้ 
- ถังเก็บน้ำชั้นใต้ดิน ถังท่ี 1 มีปริมาตรกักเก็บน้ำ     = 217 ลูกบาศก์เมตร 
- ถังเก็บน้ำชั้นใต้ดิน ถังท่ี 2 มีปริมาตรกักเก็บน้ำ     = 216 ลูกบาศก์เมตร 
- ดังนั้นถังเก็บน้ำชั้นใต้ดินกักเก็บน้ำใช้สำหรับใช้ทั่วไป = 217+216 ลูกบาศก์เมตร 
   (ไม่รวมน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง)  
   = 433 ลูกบาศก์เมตร 
- ปริมาณความต้องการน้ำใช้ทั่วไป = 154.99  ลูกบาศก์เมตร/วัน 

- สามารถสำรองน้ำใช้ทั้งโครงการได้นาน = 433/154.99 วัน  

  =   2.79   วัน  

(ผังระบบประปาและตำแหน่งถังเก็บน้ำ ดังรูปที่ 2.8.1-1 และแบบขยายถังเก็บน้ำใต้ดิน 
ดังรูปที่ 2.8.1-2) 

 
จากกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุม

อาคาร พ.ศ. 2522 ข้อ 36 ที่กำหนดให้ “อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษต้องมีที่เก็บน้ำใช้
สำรองที่สามารถจ่ายน้ำในชั่วโมงการใช้น้ำสูงสุดได้ไม่น้อยกว่า  2 ชั่วโมง” 

- ปริมาณความต้องการน้ำใช้ = 154.99 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
  หรือเฉลี่ย  = 6.46 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง 
- คิดเป็นอัตราการใช้น้ำในชั่วโมงการใช้น้ำสูงสุดที่ 3 เท่าของอัตราการใช้น้ำเฉลี่ย  

 =  6.46 x 3 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง 
 = 19.38       ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง 

- ถังเก็บน้ำของโครงการ สามารถสำรองน้ำใช้สำหรับทุกอาคาร  
 - ถังเก็บน้ำใต้ดิน 2 ถัง มีปริมาตรกักเก็บน้ำรวม   = 433    ลูกบาศก์เมตร 

 = 433/19.38   ชั่วโมง  
  = 22.34 ชั่วโมง 
ดังนั้นถังเก็บน้ำบนดาดฟ้าของโครงการ จึงสามารถสำรองน้ำใช้ในชั่วโมงการใช้น้ำ

สูงสุดไดน้าน 22.34 ชั่วโมง (มากกว่า 2 ชั่วโมง) 
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 3.2) น้ำสำรองเพื่อการดับเพลิง 
จากกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติ

ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ข้อ 18 (5) ที่กำหนดให้ “ปริมาณการส่งจ่ายน้ำสำรองต้อมีปริมาณการ
จ่ายไม่น้อยกว่า 30 ลิตรต่อวินาที สำหรับท่อยืนแรก และไม่น้อยกว่า 15 ลิตรต่อนาที  สำหรับท่อยืน
แต่ละท่อที่เพ่ิมขึ้นในอาคารหลังเดียวกัน แต่รวมแล้วไม่จำเป็นต้องมากกว่า 95 ลิตร/วินาที  และ
สามารถส่งจ่ายน้ำได้เป็นเวลาไม่น้อยกว่า 30 นาที” 

 
- โครงการมีท่อยืนในอาคารโรงพยาบาล = 3  ท่อยืน 
- ปริมาณน้ำที่ต้องส่งจ่าย ท่อยืนแรก =  30 ลิตร/วินาที 
- ปริมาณน้ำที่ต้องส่งจ่ายท่อยืนที่ 2 และ 3 =  15 ลิตร/วินาที/ท่อยืน 
- ดังนั้นปริมาณน้ำที่ต้องการส่งจ่าย รวม =  30+15+15 ลิตร/วินาที 
      = 60  ลิตร/วินาที 
 จากรายการคำนวณปริมาณน้ำใช้และปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงของโคงการ 

(แสดงในภาคผนวก ง.) 
  - อัตราการไหลของน้ำเพ่ือการดับเพลิง = 1,000 แกลลอนต่อนาที 
     หรือ  =  63.08 ลิตร/วินาที 
        (ไม่น้อยกว่า 60 ลิตร/วินาที) 
  - ระยะเวลาสำรองน้ำเพื่อการดับเพลิง = 30 นาท ี
  - ต้องการปริมาณน้ำเพื่อการดับเพลิง = 113.50 ลูกบาศก์เมตร 
     (หรือ ประมาณ 3.78 ลูกบาศก์เมตร/นาที) 
 
โครงการจัดเตรียมถังสำรองน้ำเพ่ือการดับเพลิง (ใต้ดิน) จำนวน 2 ถัง ดังนี้ 
 - ถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงใต้ดิน ถังท่ี 1= 144 ลูกบาศก์เมตร 
 - ถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงใต้ดิน ถังท่ี 2= 142 ลูกบาศก์เมตร 

 - ดังนั้นรวมปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง  = 217+216  ลูกบาศกเ์มตร 
 = 286   ลูกบาศก์เมตร  
 - ดังนั้น คิดเป็นความสามารถในการสำรองปริมาณน้ำเพื่อการดับเพลิง  
 = 286/3.78 นาท ี
 = 78.66 นาที (มากกว่า 30 นาที) 
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4) ระบบการจ่ายน้ำในโครงการ 
 ระบบการจ่ายน้ำของโครงการ แบ่งเป็นระบบจ่ายน้ำหลักและระบบจ่ายน้ำดับเพลิง            
ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้  
 

4.1) ระบบจ่ายน้ำหลัก 
  โครงการต่อเชื่อมท่อจากท่อส่งน้ำของการประปานครหลวง ผ่านทางท่อเมนประปา 
เลือกมิเตอร์น้ำประปาขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 300  มิลลิเมตร เข้ามาทางด้านหน้าพ้ืนที่โครงการเพ่ือ
นำน้ำไปเก็บไว้ในถังเก็บน้ำใต้ดิน (รูปที่ 2.8.1-1)  โดยน้ำในถังเก็บน้ำใต้ดินจะถูกสูบขึ้นไปจ่ายน้ำ
ให้กับแต่ละชั้นด้วยระบบจ่ายน้ำขึ้น (Up Feed) โดยใช้เครื่องสูบน้ำ Booster Pump ในบ่อสูบที่ห้อง
เครื่องปั้ม ขนาด 40 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง (TDH 20 เมตร) จำนวน 1 ชุด และเครื่องสูบจ่ายน้ำ  
ขนาด 30 ลูกบาศก์เมตร  (TDH 30 เมตร) จำนวน 2 เครื่อง (ใช้งาน 1 เครื่อง สำรอง 1 เครื่อง)   
 

- Riser Diagram ระบบการจ่ายน้ำในอาคาร ดังแสดงในรูปที่ 2.8.3-3 

 

4.2)  ระบบจ่ายน้ำดับเพลิง  
 โครงการจัดให้มีระบบดับเพลิง ได้แก่ ระบบหัวกระจายน้ำดับเพลิงอัตโนมัติ  

(Sprinkler System) และตู ้เก็บอุปกรณ์ดับเพลิง (Fire Hose Cabinet)  โดยโครงการจะจัดให้มี     
น้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง 286 ลูกบาศก์เมตร  (แยกถังต่างหากจากถังเก็บน้ำสำรองใช้) สามารถใช้
ดับเพลิงได้นานไม่น้อยกว่า 30 นาที โดยใช้เครื่องสูบน้ำดับเพลิงภายในห้องเครื่องปั้ม ที่มีอัตราการสูบ 
1,000 แกลลอนต่อนาที ที่ความดันใช้งาน 130 ปอนด์ต่อตารางนิ้ว (PSI) จำนวน 1 ชุด และใช้ 
Jockey Pump ที่มีอัตราการสูบ 15 แกลลอนต่อนาที ความดันใช้งาน 140  ปอนด์ต่อตารางนิ้ว 
(รายการคำนวณการออกแบบของโครงการแสดงในภาคผนวก ง.)  

 
- Riser Diagram ระบบการจ่ายน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงในอาคาร ดังแสดงในรูปที่ 
2.8.3-4 
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2.8.2 การจัดการน้ำเสียและสิ่งปฏิกูล 
 

 1)  ปริมาณน้ำเสียและสิ่งปฏิกูล 

   บริษัทที่ปรึกษาฯ ได้คาดการณ์ปริมาณน้ำเสียภายใต้เงื่อนไขที่ใช้ในการคำนวณ ดังนี้ 
  -  ปริมาณน้ำเสีย คิดเทียบที่ร้อยละ 100 ปริมาณน้ำใช้  
  -  น้ำเสียบริเวณห้องพักมูลฝอยรวม คิดเทียบที่ร้อยละ 100 ปริมาณน้ำใช้ในส่วนนี้
   (หมายเหตุ : ไม่นำน้ำใช้ในส่วนของการรดน้ำต้นไม้มาคำนวณปริมาณน้ำเสีย 
เนื่องจากมีการไหลซึมลงดินหรือระเหยแห้งทั้งหมด และไมไ่ดค้ิดรวมน้ำปริมาณน้ำสำหรับดับเพลิง)  
   
  ดังนั้น เมื่อเปิดดำเนินโครงการ คาดว่าจะมีปริมาณน้ำเสียเกิดขึ้นประมาณ 152.35 
ลูกบาศก์เมตร/วัน โดยมีรายละเอียดปริมาณน้ำเสียแต่ละส่วนดังตารางท่ี 2.8.2-1  

 
ตารางท่ี 2.8.1-1  การคาดการณ์ปริมาณน้ำเสียในโครงการ  
 

กิจกรรม จำนวน หน่วย/วัน 
ปริมาณน้ำใช้ 
(ลบ.ม./วัน) 

ปริมาณน้ำเสีย 
(ลบ.ม./วัน) 

1. อาคารโรงพยาบาล     

1.1 แพทย์ และผู้ประกอบวิชาชีพฯ 52 คน 5.20 5.20 
1.2 บุคลากร และเจ้าหน้าท่ีอื่นๆ  200 คน 20.00 20.00 
1.3 ผู้ป่วยค้างคืน (1 คน/เตียง)  100 เตียง 100.00 100.00 
1.4 ผู้ป่วยนอกและญาติ  300 คน 15.00 15.00 

1.5 ร้านกาแฟ      

- พนักงาน 2 คน 0.15 0.15 
- ผู้ใช้บริการ ( 1 คน/ 1 ตร.ม)) 96 คน 1.92 1.92 

1.6 ใช้ในส่วน CSSD (ทำความสะอาด
เครื่องมือแพทย์/ปลอดเชื้อ) 

     (คำนวณจากจำนวนเตียง +  
(50% จำนวนผู้ป่วยนอก) 

250 คน 10.00 10.00 

2. อาคารพักมูลฝอยรวม      54 ตร.ม. 0.08 0.08 

3. น้ำสำหรับรดน้ำต้นไม้  
    (คิดรดน้ำ 2 ครั้ง/วัน) 

777.64 ตร.ม. 2.64 0 

รวมปริมาณน้ำเสียของโครงการ (ข้อ 1 ถึง ข้อ 2) 152.35 
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ตารางท่ี 2.8.2-2 ลักษณะน้ำเสียจากแหล่งกำเนิดในโครงการ 
 

ประเภทของน้ำเสีย ค่า BOD (มก./ล.) 

ครัว 840 (1) 

น้ำเสียรวม 250 (2) 

น้ำเสียจากการล้างห้องพักมูลฝอยรวม 2,000-30,000 (3) 
 

 หมายเหตุ : (1)  บุญส่ง ไข่เกษ, 2539 
   (2)  สำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม (สผ.), 2558 
   (3)  เกรียงศักดิ์ อุดมสินโรจน์, วิศวกรรมสิ่งแวดล้อม, 2539 

 
 
 

 2)  ระบบรวบรวมน้ำเสียภายในอาคาร 
   น้ำเสียทุกชนิดที่ระบายออกจากเครื่องสุขภัณฑ์ ห้องน้ำ และส่วนอ่ืน ๆ ที่เกิดขึ้นทั้งหมด
ภายในอาคาร จะถูกรวบรวมเข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ ซึ่งประกอบด้วย  
   - ท่อระบายสิ่งปฏิกูล (Soil Pipe, S) เป็นท่อระบายสิ่งปฏิกูลจากโถส้วมภายในห้องน้ำ
เพ่ือรวบรวมเข้าสู่ถังเกรอะก่อนไหลเข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ 
   - ท่อระบายน้ำเสีย (Waste Pipe, W) เป็นท่อระบายน้ำเสียจากการอาบและชำระล้าง  
เข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ 
   - ท่อระบายน้ำเสียครัว (Kitchen Pipe, KW) เป็นท่อระบายน้ำเสียครัวจากการประกอบ
อาหาร จะถูกรวบรวมเข้าสู่ถังดักไขมัน ก่อนไหลเข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียรวมของโครงการ 
   - ท่ออากาศ (Vent Pipe, V) เป็นท่อที่ใช้สำหรับให้อากาศผ่านเข้าหรือออกจากระบบ
ระบายน้ำเสียและสิ่งปฏิกูล เพ่ือจุดประสงค์ในการรักษาความดันภายในระบบระบายน้ำให้มีการ
แปรเปลี่ยนน้อยที่สุด นอกจากนี้ยังช่วยให้อากาศหมุนเวียนอยู่ภายในท่อระบายน้ำเพ่ือดักกลิ่น (Trap 
Seal) ของเครื่องสุขภัณฑ์ 
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 3)  ระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ 
โครงการได้จัดให้มีการบำบัดน้ำเสียรวมภายในพ้ืนที่โครงการอยู่แล้ว จำนวน 1 จุด อยู่ 

บริเวณใต้ถนนด้านข้างอาคาร ซึ่งเป็นระบบเติมอากาศแบบตะกอนเร่ง (Activated Sludge) ออกแบบ
ให้สามารถรองรับน้ำเสียได้ 200 ลูกบาศก์เมตร/วัน (รายการคำนวณแสดงในภาคผนวก ง.)
ประกอบด้วยหน่วยบำบัด ดังนี้  

   (1) บ่อดักไขมัน จะรองรับน้ำเสียครัว ซึ่งถังดักไขมันจะทำหน้าที่ดักกากไขมันและน้ำมัน
ออกจากน้ำเสีย ก่อนไหลเข้าสู่บ่อเกรอะต่อไป 
   (2)  บ่อเกรอะ ทำหน้าที่แยกกากของแข็งจากน้ำเสียและตกตะกอนขั้นต้น ก่อนไหล         
เข้าสู่บ่อปรับสภาพน้ำเสียเติมอากาศ โดยของแข็งจะจมลงสู่ก้นถังด้วยแรงดึงดูดของโลก ก่อนสูบนำไป
กำจัดต่อไป 
        (3) บ่อปรับสภาพน้ำเสีย (Equalizing Tank) ทำหน้าที่ปรับสภาพน้ำเสียและกวนผสม 
น้ำเสียทั้งหมดก่อนเข้าสู่ถังเติมอากาศ 
   (4)   บ่อเติมอากาศ แบบตะกอนเร่ง (Activated Sludge) เป็นระบบเติมอากาศแบบเลี้ยง
ตะกอน  โดยน้ำเสียจะถูกส่งเข้าถังเติมอากาศ ซึ่งสภาวะภายในถังเติมอากาศจะมีสภาพที่เอ้ืออำนวย           
ต่อการเจริญเติบโตของจุลินทรีย์แบบแอโรบิค จุลินทรีย์เหล่านี้จะทำการย่อยสลายสารอินทรีย์ในน้ำเสีย           
ให้อยู่ ในรูปของคาร์บอนไดออกไซด์และน้ำในที่สุด น้ำเสียที่ผ่านการบำบัดแล้วจะไหลต่อไปยัง              
ถังตกตะกอนต่อไป 
         (5)  บ่อตกตะกอน ทำหน้าที่ตกกากตะกอนออกจากน้ำเสียขั้นสุดท้าย ก่อนที่น้ำทิ้ง      
จะไหลต่อไปยังบ่อพักน้ำทิ้ ง โดยในระบบเติมอากาศแบบเลี้ยงตะกอนนั้น ตะกอนจุลินทรีย์                     
ที่ก้นถังตกตะกอนส่วนหนึ่งจะถูกสูบกลับเข้าไปในถังเติมอากาศอีกครั้ง เพ่ือรักษาความเข้มข้นของ
จุลินทรีย์ในถังเติมอากาศให้ได้ตามที่กำหนด และอีกส่วนหนึ่งจะเป็นตะกอนส่วนเกิน (Excess 
Sludge) อยู่ก้นถัง จะถูกสูบโดย Pump ไปกักเก็บเก็บกากตะกอน เพ่ือรอสูบไปกำจัดต่อไป สำหรับน้ำใส
ที่อยู่ส่วนบนของถังจะเป็นน้ำทิ้งซึ่งจะไหลเข้าสู่ถังฆ่าเชื้อโรค และไหลต่อไปยังบ่อพักน้ำทิ้ง/จุดตรวจ
คุณภาพน้ำทิ้งต่อไป 
          (6)  บ่อพักตะกอน เป็นบ่อพักตะกอนและสูบตะกอนหมุนเวียนเข้าสู่บ่อเติมอากาศ 
  (7)  บ่อเก็บตะกอน ตะกอนส่วนเกินที่เกิดจากถังตกตะกอนจะถูกเก็บไว้บ่อเก็บกาก
ตะกอน เพ่ือการสูบและนำไปกำจัด 

(8)  บ่อฆ่าเชื้อโรคด้วยรังสียูวี (UV disinfection) : รองรับน้ำทิ้งที่ผ่านการบำบัดแล้ว 
เพ่ือทำหน้าที่ฆ่าเชื้อโรคในน้ำทิ้งด้วยระบบรังสียูวี ให้มีระยะเวลาสัมผัส 10 วินาที จากนั้นน้ำทิ้งจะไหล
ต่อไปยังบ่อสูบน้ำทิ้ง 
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 (9) บ่อสูบน้ำทิ้ง เป็นบ่อพักน้ำทิ้งหลังผ่านการบำบัดแล้ว จากนั้นน้ำทิ้งไหลต่อไปยังบ่อ
ดักขยะและบ่อตรวจสภาพน้ำก่อนระบายลงสู่ร่องระบายน้ำริมถนนเทพรัตนต่อไป 

- น้ำทิ้งที่ผ่านการบำบัดจากระบบบำบัดน้ำเสียรวม โครงการจะควบคุมให้มีค่า BOD 
ออกจากระบบฯ ไม่เกิน 20 มิลลิกรัม/ลิตร และโครงการจะควบคุณภาพน้ำทิ้งให้เป็นไปตามเกณฑ์
มาตรฐานคุณภาพน้ำทิ้งจากอาคารประเภท ก. (สถานพยาบาลที่มีเตียงสำหรับผู้ป่วยไว้ค้างคืน ตั้งแต่ 
30 เตียงขึ้นไป) ตามประกาศกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม เรื่อง กำหนดมาตรฐาน
ควบคุมการระบายน้ำทิ้งจากอาคารบางประเภทและบางขนาด พ.ศ. 2548 โดยน้ำทิ้งจะไหลเข้าสู่          
บ่อพักน้ำทิ้ง ซึ่งภายในบ่อได้จัดให้มีเครื่องสูบน้ำ โดยมีอัตราการสูบน้ำ 20 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง 
((Head 10 เมตร) จำนวน 2 เครื่อง (ทำงาน 1 เครื่อง สำรอง 1 เครื่อง) ทำหน้าที่สูบส่งน้ำไปยังบ่อพัก
ระบายน้ำในโครงการ ผ่านบ่อหน่วงน้ำ ก่อนระบายออกสู่ร่องระบายน้ำริมถนนเทพรัตน  ผ่านท่อลอด
เหลี่ยม (Box Culvert ) เข้าสู่ท่อระบายน้ำบริเวณริมถนนสาธารณะด้านทิศตะวันออกโครงการ เพ่ือ
ลงสู่คลองลัดบางกระเทียมในที่สุด 

 
  - ตำแหน่งของระบบบำบัดน้ำเสีย อยู่ใต้ถนนรอบอาคาร (ด้านทิศตะวันตกของ
โครงการ) ดังนั้นจึงไม่ได้อยู่ในตำแหน่งที่ทับซ้อนกับบริเวณพ้ืนที่สีเขียว สามารถเข้าบำรุงรักษาได้
สะดวก  
  - ผังแสดงระบบสุขาภิบาลและตำแหน่งระบบบำบัดน้ำเสีย ดังแสดงรูปที่ 2.8.2-1 
  - ผังขั้นตอนการบำบัดน้ำเสียของโครงการ ดังรูปที่ 2.8.2-3 และรูปท่ี 2.8.2-4 

- แบบแปลนระบบบำบัดน้ำเสีย ดังแสดงในรูปที่ 2.8.2-5  
- บ่อพักน้ำทิ้งและสูบระบายน้ำทิ้ง แสดงในรูปที่ 2.8.2-6 
- การประเมินประสิทธิภาพการบำบัดน้ำเสีย แสดงในตารางท่ี 2.8.2-2 

  
   

4)  การกำจัดสิ่งปฏิกูล กากตะกอน และไขมัน 
4.1) การกำจัดสิ่งปฏิกูลจากบ่อเกรอะ : (การคำนวณระยะเวลาสูบสิ่งปฏิกูล แสดงไว้ใน

รายการคำนวณประกอบรายงานฯ โดยบริษัทที่ปรึกษาฯ  ในแสดงภาคผนวก ค). 
- ในที่นี้ พิจารณาจำนวนคนที่ใช้ถังเกรอะจากจำนวนผู้ป่วยใน  แพทย์และ

บุคลากรต่างๆ รวมทั้งผู้ป่วยนอกและญาติ รวมประมาณ 552 คน/วัน 
- ระยะเวลาในการสูบตะกอนไปกำจัดจากถังแยกกากตะกอน ทุกๆ 3 เดือน/ครั้ง       

โดยประสานบริษัทเอกชนที่มีใบอนุญาต เพ่ือดำเนินการ 
 เพ่ือดำเนินการถังเกรอะมีปริมาตร 29 ลูกบาศก์เมตร  คิดปริมาณตะกอนที่สูบ

ออกจากถังเกรอะ ประมาณ 1 ใน 3 ของปริมาตรถัง ดังนั้นปริมาณตะกอนที่สูบออกแต่ละครั้ง
ประมาณ 9.6 ลูกบาศก์เมตร (คิดจาก 29 ลูกบาศก์เมตร/3) 
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4.2) การกำจัดกากตะกอน 
โครงการได้ออกแบบให้ตะกอนส่วนเกินจากถังตกตะกอนของระบบบำบัด             

น้ำเสียไปเก็บไว้ในถังเก็บกากตะกอน ซึ่งมีปริมาณตะกอนที่ต้องสูบออกและความถี่ในการสูบออกจาก
ระบบบำบัดน้ำเสียไปกำจัด ดังนี้ (รายการคำนวณระบบำบัดน้ำเสียของโครงการ แสดงในภาคผนวก ง.) 

- ปริมาณตะกอนส่วนเกิน (Excess Sludge) ที่ถูกสูบเข้าไปเก็บในถังเก็บกาก
ตะกอน ประมาณ 2.23 ลูกบาศก์เมตร/วัน 

- ปริมาตรบ่อเก็บตะกอน 68 ลูกบาศก์เมตร สามารถรองรรับปริมาณตะกอน
ส่วนเกินได้นาน 30.5 วัน 

- ดังนั้น กำหนดระยะเวลาในการสูบตะกอนจากถังเก็บกากตะกอน (ส่วนเกิน)         
ไปกำจัดทุกๆ 1 เดือน/ครั้ง โดยประสานบริษัทเอกชนที่มีใบอนุญาต เพ่ือดำเนินการ 
 

 
 

  4.2) การกำจัดน้ำมันและไขมัน : จากรายการคำนวณประกอบรายละเอียดระบบบำบัด
น้ำเสียของโครงการโดยบริษัทที่ปรึกษาฯ (แสดงในภาคผนวก ง.) พบว่า  

- ปริมาณไขมันแขวนลอย เกิดขึ้น ประมาณ 106.67 ลิตร/วัน 
- ระยะเวลาตักไขมันไปกำจัด 7 วัน/คร้ง 
- ดังนั้นปริมาตรไขมันที่ต้องกำจัดต่อครั้ง (7x106.67 ลิตร/1,000) เท่ากับ 0.75 

ลูกบาศก์เมตร/ครั้ง  
กำหนดให้โครงการกำจัดกากไขมันออกจากถังดักไขมันทุก ๆ 7 วัน โดยการ            

ตักกากไขมันที่เกิดขึ้นใส่ในถาดหรือกระถางดินเผาภายในรองด้วยกระดาษทิชชู เพ่ือซับน้ำก่อนนําไป
ผึ่งให้แห้งในบริเวณที่มิดชิด จากนั้นนำกากไขมันที่แห้งสนิทแล้วใส่ถุงดำ แล้วมัดปากถุงให้สนิทก่อนทิ้ง          
ในส่วนพักมูลฝอยแห้งทั่วไปของห้องพักมูลฝอยรวม   

 

 5)  การกำจัดก๊าซมีเทน 

 โครงการเลือกใช้วิธี กำจัดก๊าซมี เทน โดยการใช้แบคที เรียที่ มีอยู่ ในดินธรรมชาติ               
โดยการเปลี่ยนก๊าซมีเทนผ่านกระบวนการเมตาบอรึซึมเป็นก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ โดยใช้บ่อดิน       
(บ่อปุ๋ยหมักพร้อมใช้งาน) เพ่ือกำจัดก๊าซมีเทน ซึ่งจากรายการคำนวณการออกแบบระบบบำบัดน้ำเสีย
ของโครงการ (แสดงในภาคผนวก ง.)  พบว่า 

5.1) ปริมาณมีเทนจากระบบบำบัดน้ำเสีย (บ่อเกรอะและบ่อดักไขมัน) 
-  จะมีปริมาณก๊าซมีเทนเกิดขึ้นจากบ่อเกรอะ 3.90 ลูกบาศก์เมตร/วัน  และบ่อดัก

ไขมัน 1.10 ลูกบาศก์เมตร/วัน รวม 5.0 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
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- จากอัตราการบำบัดมีเทนของบ่อปุ๋ยหมักพร้อมใช้งาน 2,400 ลิตร/ตารางเมตร/วัน                 
(Metcalf&Eddy, 1991) ดังนั้นจึงต้องการพ้ืนที่หน้าตัดบ่อดิน (5.0x1,000/2,400) เท่ากับ 2.08          
ตารางเมตร  

- เลือกบ่อดินกำจัดมีเทน ขนาดพ้ืนที่ 2.20 ตารางเมตร และลึก 0.90 เมตร (ขนาด
พ้ืนที่หน้าตัดบ่อเพียงพอ) 

 
5.2) ปริมาณมีเทนจากห้องพักมูลฝอยเปียก 

- ห้องพักมูลฝอยเปียก มีขนาดพ้ืนที่ 8.30 ตารางเมตร สูง 2.50 เมตร จึงมีปริมาตรห้อง 
20.75 ลูกบาศก์เมตร 

 - โครงการได้ออกแบบต้องใช้พัดลมดูดอากาศ 4 เท่าของปริมาตรห้อง (อย่างน้อย 
83 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง) ดังนั้นจึงเลือกใช้พัดลมดูดอากาศขนาด 150 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง หรือ 
0.042 ลูกบาศก์เมตร/วินาที  

-  เลือกใช้บ่อดินกำจัดมีเทน ปริมาตร 5.40 ลูกบาศก์เมตร ความลึกดิน 0.90 เมตร 
กำหนดให้มีช่องว่างของดิน ร้อยละ 50 และมีระยะเวลาสัมผัสอากาศ 64.29 วินาที  ซึ่งไม่น้อยกว่า         
60 วินาที (Metcalf&Eddy, 1991) 

- แบบขยายบ่อดินกำจัดมีเทน ดังรูปที่ 2.8.2-7 
 

6)  การกำจัดแอโรซอล (Aerosol) 
  โครงการเลือกใช้วิธีกำจัดแอโรซอลจากถังเติมอากาศของระบบำบัดน้ำเสีย โดยการใช้
แบคทีเรียที่มีอยู่ในดินธรรมชาติ โดยการเปลี่ยนก๊าซมีเทนผ่านกระบวนการเมตาบอรึซึมเป็นก๊าซ
คาร์บอนไดออกไซด์ โดยใช้บ่อดิน (บ่อปุ๋ยหมักพร้อมใช้งาน) จากรายการคำนวณการออกแบบระบบ
กำจัดแอโรซอลของโครงการ (แสดงในภาคผนวก ง.) พบว่า  

- มีปริมาณแอโรซอลในส่วนของถังเติมอากาศจากระบบบำบัดน้ำเสีย (จากเครื่องเติม
อากาศในบ่อ EQ และบ่อเติมอากาศ) ประมาณ 240  ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง 

-  ออกแบบให้มีความเร็วของอากาศผ่านบ่อดิน 0.040 เมตร/วินาที 
-  ต้องการพ้ืนที่ 1.67 ตารางเมตร ดังนั้นเลือกใช้บ่อดินกำจัดแอรโรซอล ขนาด           

2 ตารางเมตร ลึก 1.0 เมตร  
- แบบขยายบ่อดินกำจัดแอโรซอล ดังรูปที่ 2.8.2-7 

 
7)  การฆ่าเชื้อโรคในน้ำทิ้ง 

  การฆ่าเชื้อโรคในน้ำทิ้ง โครงการจะใช้ระบบยูวี (UV disinfection) โดยบ่อฆ่าเชื้อโรคนี้
จะรองรับน้ำทิ้งที่ผ่านการบำบัดแล้ว เพ่ือทำหน้าที่ฆ่าเชื้อโรคในน้ำทิ้งด้วยระบบรังสียูวี จากนั้นน้ำทิ้ง
ไหลต่อไปยังบ่อสูบน้ำทิ้ง (ดรููปที่ 2.8.2-5 ประกอบ) 
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8)  จุดตรวจคุณภาพน้ำทิ้ง 

• จุดติดตามตรวจสอบคุณภาพน้ำเสียก่อนเข้าระบบบำบัดน้ำเสีย  
-   กำหนดให้ใช้ปรับสภาพน้ำเสีย (Equalizing Tank) เป็นจุดติดตามตรวจสอบ

คุณภาพน้ำเสียก่อนไหลเข้าระบบบำบัดน้ำเสีย  
 

• จุดติดตามตรวจสอบคุณภาพน้ำทิ้ง 
 -  กำหนดให้ใช้บ่อพักน้ำทิ้งและสูบน้ำทิ้ง  เป็นจุดติดตามตรวจสอบคุณภาพน้ำทิ้งที่

ผ่านการบำบัดแล้วจากระบบบำบัดน้ำเสีย 
 - กำหนดให้ใช้บ่อตรวจสภาพน้ำ (บ่อสุดท้ายของระบบท่อระบายน้ำ) เป็นจุดติดตาม

ตรวจสอบคุณภาพน้ำก่อนระบายสู่ร่องระบายน้ำสาธารณะริมถนนเทพรัตน 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช

รูปที่ 2.8.2-7 แบบแปลนบอดินกําจัดกาซมีเทนสําหรับบอเกรอะ  มีเทนจากหองพักมูลฝอยเปยก และแบบขยายบอดินกําจัดแอโรซอลจากระบบบําบัดนํ้าเสีย
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ตารางท่ี 2.8.2-2 รายละเอียดการประเมินประสิทธิภาพในการบำบัดน้ำเสียของระบบบำบัดน้ำเสียรวม 
ของโครงการ 

 
รายละเอียดระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ 
(ระบบตะกอนเร่ง ; Activated Sludge) 

เกณฑ์/ 
ค่าที่ยอมรับ 

ผลการ 
ประเมิน 

1. บ่อดักไขมัน     
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม./ห้อง) 17.40    
- ปริมาณน้ำเสียครัว (ลบ.ม./ห้อง/วัน) 20    
- ค่า BOD น้ำเสีย (มก./ลิตร) 1,200   
- ระยะเวลากักเก็บ (ชม.) 20 ≥ 6 ชม.(A) ผ่าน 
- BOD Removal (%) 30   
- ค่า BOD ออก (มก./ลิตร) 840   
2. บ่อเกรอะ      
- ปริมาตรกักเก็บทั้งหมด (ลบ.ม.) 29   
- ปริมาณน้ำเสียจากห้องส้วม และล้างห้องพักมูลฝอย 
  เข้ารวม (ลบ.ม./วัน) 

73   

- ค่า BOD mix เข้าสู่ระบบฯ (มก./ลิตร) 
 

534.25 BOD ก่อนบำบัด 
< 250 มก./ล.(B) 

ผ่าน 
 

- ระยะเวลากักเก็บ (ชม.) 9.5 ≥ 6 ชม.(C) ผ่าน 
- BOD Removal (%) 20 30 - 40%(C) ผ่าน 
- ค่า BOD ออก (มก./ลิตร) 245.48   
3. บ่อปรับสภาพน้ำเสีย (Equalization Tank)     
- ปริมาตรกักเก็บทั้งหมด (ลบ.ม.) 84   
- ปริมาณน้ำเสียเข้ารวม (ลบ.ม./วนั) 
  (รับน้ำเสียจากบ่อดักไขมัน บ่อเกรอะ และน้ำเสยีอื่นๆ) 

200   

- ค่า BOD mix เข้าสู่ระบบฯ (มก./ลิตร) 
 

293 BOD ก่อนบำบัด 
< 250 มก./ล.(B) 

ผ่าน 
 

- ระยะเวลากักเก็บ (ชม.) 10 ≥ 6 ชม.(C) ผ่าน 
4. บ่อเติมอากาศ (Activated Sludge)    
- ปริมาตรกักเก็บ 2 บ่อ (ลบ.ม.) 77.75   
- ปริมาณน้ำเสียเข้า (ลบ.ม./วัน) 200   
- ค่า BOD น้ำเสียเข้า (มก./ลิตร) 293   
- ค่า MLSS (มก./ลิตร) 2,200  2,000-4,000  (B)  
- ค่า F/M Ratio (วัน-1) 0.27 0.1 - 0.3 (B) ผ่าน 
- BOD Loading (กก.BOD/ลบ.ม.-วัน) 0.68   
- ความต้องการเตมิอากาศ (kg.O2/วัน) 140.07   
- อัตราการเติมอากาศ (kg.O2/วัน) 210.43  เพียงพอ 
- ระยะเวลาเติมอากาศ (ชม.) 9 6-24 ชม.(B) ผ่าน 
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รายละเอียดระบบบำบัดน้ำเสียของโครงการ 
(ระบบตะกอนเร่ง ; Activated Sludge) 

เกณฑ์/ 
ค่าที่ยอมรับ 

ผลการ 
ประเมิน 

- BOD Removal (%) 92 80 - 95(E) ผ่าน 
- ค่า BOD ออก (มก./ลิตร) 20   > 30 ผ่าน 
5. บ่อตกตะกอน     
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม.) 25.96   
- ปริมาณน้ำเสียเข้า (ลบ.ม./วัน) 200   
- Surface Area (ตร.ม.) 10.40   
- ระยะเวลาตกตะกอน (ชม.) 3.12 < 2 ชม.(A) ผ่าน 
- Overflow Rate (ลบ.ม./ตร.ม./วัน) 20.55 > 24(A) ผ่าน 
6. บ่อพักตะกอน     
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม.) 16.50   
- อัตราหมุนเวียนตะกอน (ลบ.ม./วัน) 77.78   
- อัตราการสบูตะกอนหมุนเวียน 6.48   
7. บ่อเก็บตะกอนส่วนเกิน    
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม.) 68   
- ปริมาณตะกอนส่วนเกิน (ลบ.ม./วัน) 2.23   
- ระยะเวลากักเก็บ (วัน) 30   
- ระยะเวลาสูบตะกอนนำไปกำจัด (เดือน) 1   
8. บ่อฆ่าเชื้อโรคด้วยยูวี (UV Disinfection)    
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม.) 10.40   
- พื้นที่ (ตร.ม.) 4.00   
- ปริมาณน้ำท้ิง (ลบ.ม./วัน) 200   
- ปริมาณความเข้มแสง (มิลลิวัตต-์วินาที/ตร.ม.) 100   
- ระยะเวลากักเก็บ (ช่ัวโมง) 1.25   
9. บ่อสูบน้ำท้ิง    
- ปริมาตรกักเก็บ (ลบ.ม.) 16.80   
- ปริมาณน้ำท้ิง (ลบ.ม./วัน) 200   
- ระยะเวลากักเก็บ (ช่ัวโมง) 2   

 
ที่มา :   (A)  ดร. เกรียงศักดิ์ อุดมสินโรจน์, การออกแบบโรงบำบัดน้ำเสีย, 2547 

(B)   แนวทางการจัดทำรายงานฯ โครงการที่พักอาศัย บริการชุมชน และสถานท่ีพักตากอากาศของสำนักงานนโยบาย
และแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม, 2560 

(C)  ค่ากำหนดการออกแบบระบบบำบัดน้ำเสีย สมาคมวิศวกรสิ่งแวดล้อมแห่งประเทศไทย 2540. 
(D)  เสนีย์ กาญจนวงศ์. วิศวกรรมน้ำเสีย. ภาควิชาวิศวกรรมสิ่งแวดล้อม มหาวิทยาลัยเชียงใหม่. 2540 
(E)  Metcalf & Eddy. Wastewater Engineering Treatment, Disposal and Reuse, Third Edition. 1991 
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2.8.3 ระบบระบายน้ำและป้องกันน้ำท่วม 
 

1)  ระบบระบายน้ำ 
   โครงการออกแบบระบบระบายน้ำ มีรายละเอียดดังนี้ 

• ระบบระบายน้ำเสีย  
       น้ำเสียที่เกิดขึ้นภายในโครงการจะมีระบบบำบัดน้ำเสียที่มีประสิทธิภาพเพียงพอ     
ในการปรับปรุงคุณภาพน้ำเสียจากอาคารให้ได้คุณภาพน้ำทิ้งที่เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพน้ำทิ้ง
จากอาคารประเภท ก. ก่อนไหลเข้าสู่บ่อพักน้ำทิ้ง/บ่อสูบน้ำทิ้ง เพ่ือรวบรวมเข้าสู่บ่อพักระบายน้ำ          
ในโครงการและไหลผ่านบ่อหน่วงน้ำ  จากนั้นจะถูกควบคุมอัตราการระบายน้ำออกสู่ร่องระบายน้ำ  
ริมถนนเทพรัตน ดังรูปที่ 2.8.2-1  
 

• ระบบระบายน้ำฝน  
   โครงการออกแบบระบบท่อระบายน้ำคอนกรีต เสริม เหล ็ก (คสล.) ขนาด

เส้นผ่าศูนย์กลาง 0.50 เมตร ความลาดเอียง 1 : 200 พร้อมบ่อพักระบายน้ำที่มีอยู่เป็นระยะๆ  โดย
น้ำฝนจะถูกรวบรวมผ่านท่อแนวดิ่งในอาคารเข้าสู่ระบบรวบรวมน้ำฝนที่อยู่รอบๆ อาคาร รวมกับ
น้ำฝนที่ตกบนพ้ืนที่นอกอาคาร ซึ่งน้ำฝนทั้งหมดจะถูกรวบรวมผ่านท่อระบายน้ำเพ่ือรวบรวมเข้าสู่       
บ่อหน่วงน้ำ จากนั้นจะถูกควบคุมอัตราการระบายน้ำออกสู่ระบบระบายน้ำสาธารณะภายนอกโครงการ
โดยใช้เครื่องสูบน้ำทำหน้าที่สูบส่งน้ำจากบ่อหน่วงน้ำไปยังบ่อตรวจสภาพน้ำ/ดักขยะบริเวณด้านหน้า
โครงการ ก่อนระบายออกสู่รองระบายน้ำริมถนนเทพรัตน  ผ่านท่อลอดเหลี่ยม (Box Culvert)  เข้าสู่
ท่อระบายน้ำบริเวณริมถนนสาธารณะด้านทิศตะวันออกโครงการ เพ่ือลงสู่คลองลัดบางกระเทียมใน
ที่สุด  โดยการสูบระบายน้ำออกจากโครงการจะควบคุมไม่ให้เกินอัตราการระบายน้ำเดิม  

 
- ผังระบบระบายน้ำของโครงการ ดังแสดงในรูปที่ 2.8.3-1 
- แบบขยายแนวท่อระบายน้ำของโครงการ ดังแสดงในรูปที่ 2.8.3-2  

  -  สำเนาหนังสือรับรองการเชื่อมท่อระบายน้ำออกสู่ทางระบายน้ำสาธารณะใน
หลักการเบื้องต้น จากแขวงการทางสมุทรปราการ แสดงในภาคผนวก ก.4) 

 
 

 2)  การหน่วงน้ำและป้องกันน้ำท่วม 
  พ้ืนที่ โครงการ มีขนาดพ้ืนที่  6-3-91 ไร่  (หรือ 11,164  ตารางเมตร) โครงการ               
จะควบคุมอัตราการระบายน้ำฝนออกจากพ้ืนที่โครงการด้วยอัตราที่ไม่เกินอัตราการไหลนอง ก่อน

พัฒนาโครงการ (Qหลัง  Qก่อน)  และทั้งนี้  เนื่องจากไม่มีข้อมูลสมการความเข้มฝนของจังหวัด
สมุทรปราการ และที่ตั้งโครงการอยู่ไม่ไกลจากกรุงเทพมหานครมากนัก ดังนั้นผู้ออกแบบจึงพิจารณา
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ใช้ค่าความเข้มฝนของกรุงเทพมหานครซึ่งเป็นพ้ืนที่ใกล้เคียงแทน ดังรายการคำนวณระบบระบาย
น้ำฝนโดยวิศวกรโครงการแสดงในภาคผนวก ง.   
 
  (1) สูตรการคำนวณค่า tc ในการคำนวณอัตราการระบายน้ำ     

จาก tc  =  [(2/3) x L x (n/s0.5) ] 0.467 
                         เมื่อ   tc = เวลารวมตัวของน้ำ ; (นาที) 

    L = ระยะทางจากจุดไกลสุดของพ้ืนที่ระบายน้ำ ; (ฟุต) 
    n = สัมประสิทธิ์การต้านการไหล 
    s = ความลาดชันของพื้นที่ผิว  

 
(2) การคำนวณหาอัตราการระบายน้ำของโครงการ 

 

    จากสูตร  Q = 0.278×CIA×10-6 
    เมื่อ Q = อัตราการไหลนองของน้ำฝนบนพ้ืนที่ ;  (ลบ.ม./ชม.) 
     A = พ้ืนที่รับน้ำฝนหรือพ้ืนที่ระบายน้ำ ; (ตร.ม.) 
     C = สัมประสิทธิ์การไหลนองของน้ำ 
     I5 = ความเข้มฝนในคาบ 5 ปี (มิลลิเมตร/ชั่วโมง) 
       ใช้สมการของกรุงเทพมหานคร 
     Tc      = เวลาการรวมตัวของน้ำ : (นาที) 

(ธงชัย พรรณสวัสดิ์, 2539) 
 

    I5 กรุงเทพมหานคร =  7600 
      t+40 

(3) ก่อนพัฒนาโครงการ 
   -  พ้ืนที่ระบายน้ำ (A)   =  11,164   ตารางเมตร 
   -  สัมประสิทธิการไหลนอง (Cก่อน) =  0.30 
                           (เป็นพ้ืนที่ว่าง) 

 -  ระยะเวลาการรวมตัวของน้ำ (tcก่อน) = 28.25  นาที                     
 -  ค่าเข้มข้นในคาบ 5 ปี (Iก่อน)  =    111.36   มิลลิเมตร/ชั่วโมง 

   -  อัตราการไหลของน้ำผิวดินสูงสุด (Qก่อน) =  0.104  ลูกบาศก์เมตร/วินาท ี
  
 (4) หลังพัฒนาโครงการ 

 -  พ้ืนที่ระบายน้ำ (A)    =  11,164   ตารางเมตร 
    -  สัมประสิทธิการไหลนอง (Cหลัง) =  0.70  
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  -  ระยะเวลาการรวมตัวของน้ำ (tcหลัง)  =  10.15 นาที                      
  -  ค่าเข้มข้นในคาบ 5 ปี (Iหลัง)   =    151.55   มิลลิเมตร/ชั่วโมง 

    -  อัตราการไหลของน้ำผิวดินสูงสุด (Qหลัง)  =  0.329 ลูกบาศก์เมตร/วินาท ี
 

(5) ปริมาณน้ำฝนสะสมที่เกิดขึ้นในเวลาที่ฝนตกต่อเนื่อง 180 นาที ในโครงการ 
ในขณะฝนตกโครงการจะมีการควบคุมปริมาณน้ำให้ไหลออกสู่ท่อระบายน้ำ

สาธารณะในขณะที่ฝนตกและหลังฝนหยุดตก โดยมีอัตราการไหลออกไม่มากไปกว่าอัตราการไหล       
ของน้ำช่วงก่อนการพัฒนาโครงการ โครงการจะใช้เครื่องสูบระบายน้ำฝนขนาด 3.1 ลูกบาศก์เมตร/นาที 
(หรือ 0.0516 ลูกบาศก์เมตร/วินาที TDH 10 เมตร จำนวน 3 ชุด ใช้งาน 2 ชุด สำรอง 1 ชุด)  ติดตั้ง
ภายในบ่อหน่วงน้ำ ทำหน้าที่สูบส่งน้ำจากบ่อหน่วงน้ำไปยังบ่อตรวจสภาพน้ำ/ดักขยะบริเวณด้าน    
หน้าโครงการ  

ดังนั้นจากการคำนวณปริมาณน้ำฝนที่เกิดขึ้นในเวลา 180 นาที ของพ้ืนที่
โครงการก่อนและหลังการพัฒนา แสดงในรายการคำนวณฯ ของวิศวกรโครงการ (ในภาคผนวก ง.) 
พบว่า ปริมาณน้ำฝนที่เกิดขึ้นในช่วงเวลาฝนตกนาทีที่ 80 โครงการจะมีปริมาณน้ำฝนที่จะสะสมเหลือ
สูงสุดอยู่ในโครงการปริมาณ 326.93 ลูกบาศก์เมตร 

 
(6) การหน่วงน้ำของโครงการ 

ปริมาณน้ำฝนที่จะต้องทำการหน่วงไว้ภายในโครงการในช่วงเวลาที่ฝนตก
ต่อเนื่องกัน 

- ปริมาณน้ำฝนที่สะสมสูงสุดโครงการ = 326.93 ลูกบาศก์เมตร 
- ดังนั้นจึงออกแบบขนาดบ่อหน่วงน้ำ   = 338.50 ลูกบาศก์เมตร 
                 (เพียงพอสำหรับการหน่วงน้ำส่วนเกิน) 

 

(7) การควบคุมอัตราการระบายน้ำออกจากโครงการ 
อัตราการระบายน้ำจากโครงการออกสู่ระบบระบายน้ำสาธารณะ (บริเวณ         

ริมถนนเทพรัตน)  โดยคิดจากอัตราการสูบระบายน้ำของเครื่องสูบน้ำที่ติดตั้งภายในบ่อหน่วงน้ำ ขนาด 
3.1 ลูกบาศก์เมตร/วินาที หรือ 0.516 ลูกบาศก์เมตร/วินาที (ทำงาน 2 เครื่อง) คิดเป็นอัตราการสูบ
ระบายน้ำออกจากโครงการทั้งสิ้น (2x0.516) เท่ากับ 1.032 ลูกบาศก์เมตร/วินาที (ไม่เกินอัตราการ
ระบายน้ำเดิมคือ 0.104 ลูกบาศก์เมตร/วินาที)  ซึ่งเครื่องสูบน้ำดังกล่าวทำหน้าที่สูบส่งน้ำจาก          
บ่อหน่วงน้ำไปยังบ่อตรวจสภาพน้ำ/ดักขยะบริเวณด้านหน้าโครงการ และไหลออกสู่ร่องระบายน้ำ
สาธารณะริมถนนเทพรัตน จากนั้นน้ำจะไหลไปทางทิศตะวันออกผ่านท่อลอดเหลี่ยม (Box Culvert) 
เข้าสู่ท่อระบายน้ำบริเวณริมถนนสาธารณะด้านทิศตะวันออกโครงการ เพ่ือลงระบายลงสู่คลอง              
ลัดบางกระเทียมทางด้านทิศเหนือต่อไป (รูปที่ 2.8.3-1) 
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รูปที่ 2.8.3-2 Hydualic Profile ระบบทอระบายนํ้าของโครงการ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.8.3-2 (ตอ 1) Hydualic Profile ระบบทอระบายนํ้าของโครงการ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.8.3-2 (ตอ 2) Hydualic Profile ระบบทอระบายนํ้าของโครงการ 

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.8.3-3 แบบขยายบอหนวงนํ้า

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



2-142

รูปที่ 2.8.3-4 แบบขยายบอดักขยะ/ตรวจสภาพนํ้า และจุดเชื่อมตอระบบระบายนํ้าสาธารณะ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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2.8.4   การจัดการมูลฝอย 
 
 

 

1) ปริมาณมูลฝอย 
เมื่อเปิดดำเนินการ บริษัทที่ปรึกษาฯ มีเงื่อนไขในการประเมินปริมาณมูลฝอยจาก

โครงการ ดังนี้ 
  

• อัตราการผลิตมูลฝอยทั่วไป : อัตราการผลิตมูลฝอยทั่วไป 1 กิโลกรัม/คน/วัน         
(สำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติ และสิ่งแวดล้อม, 2560) 

• อัตราการผลิตมูลฝอยติดเชื้อจากผู้ป่วยใน : ใช้อัตราการผลิตมูลฝอยติดเชื้อเฉลี่ย          
0.79 กิโลกรัม/เตียง/วัน (สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย, 2561)  

• สัดส่วนของมูลฝอยทั่วไป (General Solid Waste) :  สามารถจำแนกออกได้  4 
ประเภท ซึ่งเป็นการคิดร้อยละของมูลฝอยแต่ละประเภทจากน้ำหนักของมูลฝอยที่เกิดขึ้นทั้งหมด  
(กรมควบคุมมลพิษ, 2565)   

-  มูลฝอยเปียก ร้อยละ 47.84 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมด   
-  มูลฝอยแห้งทั่วไป ร้อยละ 10.42 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมด    
-  มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ ร้อยละ 41.23 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมด  
-  มูลฝอยอันตราย ร้อยละ 0.51 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมด 

• ความหนาแน่นของมูลฝอยแต่ละประเภท : ใช้ความหนาแน่นของมูลฝอยแต่ละ
ประเภท (กรมควบคุมมลพิษ, 2547) ดังนี้  

(1)  มูลฝอยทั่วไป ดังนี้  
  - มูลฝอยเปียก   300  กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร 
  - มูลฝอยแห้งทั่วไป  150 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร 
  - มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ 150  กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร 
 - มูลฝอยอันตราย  150  กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร 

(2)  มูลฝอยติดเชื้อ ความหนาแน่นมูลฝอยติดเชื้อ 330 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร  
(กรมควบคุมมลพิษ, 2536) 

 
ดังนั้น เมื่อเปิดดำเนินโครงการคาดว่าจะมีปริมาณมูลฝอยเกิดจากโครงการ ประมาณ 

753.96 กิโลกรัม/วัน (หรือ 4.04 ลูกบาศก์เมตร/วัน) รายละเอียดตารางท่ี 2.8.4-1 แบ่งเป็น 
- ปริมาณมูลฝอยทั่วไป 750.16 กิโลกรัม/วัน หรือ 3.80 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
- ปริมาณมูลฝอยติดเชิ้อ 79 กิโลกรัม/วัน หรือ 2.40 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
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ตารางท่ี 2.8.4-1 การคาดการณ์ปริมาณมูลฝอยและมูลฝอยติดเชื้อจากโครงการ  

แหล่งกำเนิด/กิจกรรม จำนวน 
(คน/
วัน) 

มูลฝอยท่ัวไปและมูลฝอยอนัตราย มูลฝอยติดเชื้อ 
อัตราผลิต
มูลฝอย(1) 
(กก./คน/

วัน) 

ปริมาณ
มูลฝอย 
(กก./
วัน) 

ปริมาณมูลฝอย แยกประเภท(2)  
(กก./วัน) 

ปริมาตรมูลฝอยท่ัวไป (3)  
(ลบ.ม./วัน) 

อัตราผลิต
มูลฝอย  
ติดเชื้อ(5) 

(กก./เตียง/
วัน) 

ปริมาณ
มูลฝอย
ติดเชื้อ 

(กก./วัน) 

ปริมาตร 
มูลฝอย 

ติดเชื้อ (4) 
(ลบ.ม./

วัน) 

เปียก 
(47.84%) 

แห้ง
ทั่วไป 

(10.42%) 

รีไซเคิล 
(41.23%) 

อันตราย 
(0.51%) 

เปียก แห้ง
ทั่วไป 

รีไซเคิล อันตราย 

1. แพทย์ และผู้ประกอบวิชาชีพตามกฎกระทรวงฯ และบุคลากรและเจ้าหน้าที่โครงการ         

1.1 ผู้ประกอบวิชาชีพตาม
กฎกระทรวงฯ 

52 1.00(1) 52.00 24.88 5.42 21.44 0.27 0.08 0.04 0.143 0.002 
- - - 

1.2 บุคลากรและเจ้าหนา้ที่  
      อื่นๆ 

200 1.00(1) 200.00 95.68 20.84 82.46 1.02 0.32 0.14 0.550 0.007 
- - - 

ปริมาณมูลฝอยรวมท้ังหมดจากบุคลากร (ข้อ 1) 252.00 1.28 - 

2.ผู้ป่วยใน               

   - ผู้ป่วยใน ( 58 เตียง) 100 1.00(1) 100.00 47.84 10.42 41.23 0.51 0.16 0.07 0.275 0.003 0.79 79.00 0.24 

ปริมาณมูลฝอยรวมจากผู้ป่วยใน (ข้อ 2) 100.00 0.507  

3.ผู้ป่วยนอกและญาติ 
   ผู้ป่วยที่มาใช้บริการ 

300.00  1.00(1) 300.00  143.52 31.26 123.69 1.53 0.48 0.21 0.825 0.010 - - - 

ปริมาณมูลฝอยรวมจากผู้ป่วยใน (ข้อ 3) 300.00 1.52 - 
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แหล่งกำเนิด/กิจกรรม จำนวน 
(คน/
วัน) 

มูลฝอยท่ัวไปและมูลฝอยอนัตราย มูลฝอยติดเชื้อ 
อัตราผลิต
มูลฝอย(1) 
(กก./คน/

วัน) 

ปริมาณ
มูลฝอย 
(กก./
วัน) 

ปริมาณมูลฝอย แยกประเภท(2)  
(กก./วัน) 

ปริมาตรมูลฝอยท่ัวไป (3)  
(ลบ.ม./วัน) 

อัตราผลิต
มูลฝอย  
ติดเชื้อ(5) 

(กก./เตียง/
วัน) 

ปริมาณ
มูลฝอย
ติดเชื้อ 

(กก./วัน) 

ปริมาตร 
มูลฝอย 

ติดเชื้อ (4) 
(ลบ.ม./

วัน) 

เปียก 
(47.84%) 

แห้ง
ทั่วไป 

(10.42%) 

รีไซเคิล 
(41.23%) 

อันตราย 
(0.51%) 

เปียก แห้ง
ทั่วไป 

รีไซเคิล อันตราย 

4. ร้านกาแฟ               
- พนักงานร้าน 2 1.00(1) 2.00 0.96 0.21 0.82 0.01 0.003 0.001 0.005 0.000 - - - 
- ผู้ใช้บริการ 96 1.00(1) 96.00 45.93 10.00 39.58 0.49 0.153 0.067 0.264 0.003 - - - 

ปริมาณมูลฝอยรวมจากร้านกาแฟ (ข้อ 4) 98.16 0.50 - 

รวมปริมาณมูลฝอยแต่ละประเภทท้ังหมด 358.80 78.15 309.23 3.83 1.196 0.521 2.062 0.026  79.00 0.24 

ปริมาณมูลฝอยรวมท้ังหมด 750.16 กิโลกรัม/วัน 3.80 ลูกบาศก์เมตร/วัน  79.00
กก./วัน 

0.24 
ลบ.ม./วัน 

ที่มา : คำนวณโดยบริษัทที่ปรึกษาฯ 2567 

อ้างอิง :   (1)  อัตราการผลิตมูลฝอย  1 กิโลกรัม/คน/วัน (สำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม, 2560)   
(2) กรมควบคุมมลพิษ,"การศึกษาองค์ประกอบขยะมูลฝอย (ปี 2564)", 2565 
  (มูลฝอยเปียก ร้อยละ 47.84 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมดมลูฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ ร้อยละ 41.23 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมด 

               มูลฝอยอันตราย ร้อยละ 0.51 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทั้งหมดมูลฝอยแห้งทั่วไป ร้อยละ 24.17 ของปริมาณมูลฝอยทั่วไปทัง้หมด) 
            (3) กรมควบคุมมลพิษ,รายงานฉบับสมบูรณ์โครงการสำรวจและวิเคราะห์องค์ประกอบขยะมูลฝอยชุมชนของเทศบาลทั่วประเทศ, 2547 
               (มูลฝอยเปียก 300 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร         มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ 150 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร 
               มูลฝอยอันตราย 150 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร      มูลฝอยแห้งทั่วไป 150 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร) 
            (4) กรมควบคุมมลพิษ, รายงานฉบับสมบูรณ์การศึกษาเปรียบเทียบความเหมาะสมของวิธีการกำจัดขยะมูลฝอย เล่มที่ 2, 2536 (ความหนาแน่นมูลฝอยติดเชื้อ 330 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร) 
            (5) อัตราการเกิดมูลฝอยติดเชื้อ 0.79 กิโลกรัม/เตียง/วัน ( สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย, 2561 
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การจัดการมูลฝอยของโครงการ มีรายละเอียดดังนี้ 

1) การจัดการมูลฝอยท่ัวไป 
 
 

1.1) การจัดการมูลฝอยภายในแต่ละส่วน 
ภายในโครงการจะประกอบส่วนที่ให้บริการแบ่งเป็นห้องต่างๆ ซึ่งจะมีกิจกรรมที่ทำ

ให้เกิดปริมาณมูลฝอยเกิดขึ้น โครงการจะจัดเตรียมถังรองรับมูลฝอยให้มีความเหมาะสม  และ
ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ใช้งาน ได้แก่ 

- โครงการจะจัดให้มีถังรองรับมูลฝอย ขนาด 10 ลิตร จำนวน 1 ถัง/ห้อง เพ่ือรองรับ      
มูลฝอยแห้งทั่วไป  ตั้งวางไว้บริเวณต่างๆ ได้แก่ เคาน์เตอร์พยาบาล พ้ืนที่พักคอย ห้องให้คำปรึกษา 
ห้องการเงิน ห้องจ่ายยา ห้องน้ำ พ้ืนที่เวรเปลและวางรถเข็น เป็นต้น 

- โครงการจะจัดให้มีถังรองรับมูลฝอย ขนาด 20 ลิตร จำนวน 3 ถัง/ห้อง โดย
แบ่งเป็นถังรองรับมูลฝอยเปียก มูลฝอยแห้งทั่วไป และมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ อย่างละ 1 ถัง ตั้งวาง
ไว้บริเวณ ได้แก่ ห้องพักเจ้าหน้าที่ ห้องรับประทานอาหาร และห้องพักแพทย์เวร เป็นต้น 

- โครงการจะจัดให้มีถังรองรับมูลฝอย ขนาด 20 ลิตร จำนวน 2 ถัง/ห้อง โดย
แบ่งเป็นถังรองรับมูลฝอยแห้งทั่วไปและมูลฝอยติดเชื้อ อย่างละ 1 ถัง ตั้งวางไว้บริเวณ  ได้แก่        
ห้องตรวจทั่วไป  ห้องตรวจฉุกเฉิน ห้องผ่าตัด ห้องสังเกตอาการ ห้องผ่าตัด ห้องพักฟ้ืน ห้องแยก          
โรคติดเชื้อ และห้องพักผู้ป่วยค้างคืน เป็นต้น 
 

1.2) อาคารโรงพักมูลฝอยรวม (สำหรับมูลฝอยท่ัวไปและมูลฝอยติดเชื้อ) 

       โครงการจัดให้มีอาคารโรงพักมูลฝอยรวม จำนวน 1 จุด ตั้งอยู่ทางด้านตะวันตกของ
โครงการ เป็นอาคารขนาด 1 ชั้น มีขนาดอาคาร (ก.xย.xส.) เท่ากับ 4.50x12.40x4.80เมตร 
โครงสร้างคอนกรีตเสริมเหล็ก มีลักษณะมิดชิด มีประตูเปิด -ปิดด้านหน้าของแต่ละห้อง ขนาด           
0.90x2.05 เมตร (แสดงดังรูปที่ 2.8.4-1 และรูปที่ 2.8.4-2) โดยโครงการจะติดตั้งพัดลมเพ่ือระบาย
อากาศในห้องพักมูลฝอยเปียก ส่วนห้องพักมูลฝอยติดเชื้อจะติดตั้งเครื่องปรับอากาศ สำหรับภายใน
อาคารนี้ จะแบ่งเป็นห้องต่าง ๆ เพ่ือรองรับมูลฝอยแต่ละประเภท ได้นานไม่ต่ำกว่า 3 วัน ดังแสดง 
ในตารางท่ี 2.8.3-2 

   ทั้งนี้ โครงการจะได้รับบริการเก็บขนมูลฝอยทั่วไปจากองค์การบริการส่วนตำบล         
บางเสาธง เพ่ือนำไปกำจัดต่อไป 

  - หนังสือยืนยันการให้บริการเก็บขนมูลฝอยทั่วไปจากองค์การบริการส่วนตำบล          
บางเสาธง แสดงในภาคผนวก ก.3) 

 
 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                          บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช  
 

 

2-147 

ตารางที่ 2.8.4-2 ปริมาณมูลฝอยทั่วไป มูลฝอยอันตราย และปริมาณมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้นจาก 
และความสามารถในการรองรับของห้องพักมูลฝอยรวมแต่ละประเภท 

 
ประเภทมูลฝอย ปริมาณ 

มูลฝอย 
(กก./วัน) 

ปริมาตร 
มูลฝอย 

(ลบ.ม./วัน) 

ขนาดภายในห้อง  
(ก.xย.x ส.) 

; ม. 

คิดความสูง 
กักเก็บ 
(ม.) 

ปริมาตร
กักเก็บ 
(ลบ.ม.) 

ระยะเวลา   
กักเก็บ 

 

1. มูลฝอยเปียก 358.80 1.196 2.05x4.05.x4.10 1.00 8.30 6.9 วัน 

2. มูลฝอยแห้งทั่วไป 78.15 0.521 2.00x4.05.x4.10 1.00 8.10 15.5 วัน 

3. มูลฝอยรีไซเคิล 309.23 2.062 4.00x4.05.x4.10 1.00 16.20 7.8 

4. มูลฝอยอันตราย 3.83 0.026 2.00x4.05.x4.10 1.00 8.10 3.11 วัน 
(10  เดือน) 

5. มูลฝอยติดเชื้อ 79 0.24 2.00x4.05.x4.10 1.00 8.10 33.75 วัน 
(1 เดือน) 

 
 

1.4) การคัดแยกมูลฝอยและลดปริมาณมูลฝอย 
โครงการได้พิจารณาลดปริมาณมูลฝอยจากโครงการ เพ่ือช่วยลดภาระการกำจัดของ

หน่วยงานที่รับผิดชอบกำจัด โดยจัดให้มีการแยกมูลฝอยประเภทมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ ซึ่งเป็น        
มูลฝอยของเสียบรรจุภัณฑ์ หรือวัสดุเหลือใช้ ซึ่งสามารถนำกลับมาใช้ประโยชน์ใหม่ได้โดยการนำมา
แปรรูปเป็นวัตถุดิบในขบวนการผลิตหรือใช้สำหรับผลิตเป็นผลิตภัณฑ์ใหม่ เช่น แก้ว กระดาษ 
กระป๋องเครื่องดื่ม เศษพลาสติก เศษโลหะ อลูมิเนียม เป็นต้น โครงการจะให้พนักงานคัดแยกมูลฝอย
นำกลับมาใช้ใหม่  ใส่ถุงบรรจุก่อนนำมาเก็บไว้ที่ห้องพักมูลฝอยรวมทุกวัน โดยมูลฝอยนำกลับมาใช้
ใหม่นั้น ให้เก็บรวบรวมไว้ในห้องพักมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ และรอจำหน่ายแก่ผู้รับซื้อต่อไป โดย
โครงการจะประสานงานกับร้านรับซื้อของเก่าให้เข้ามารับซื้อมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ เป็นประจำ
ประมาณ 1 ครั้ง/สัปดาห์ 

 

ดังนั้น เมื่อโครงการมีการคัดแยกมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ออกจากมูลฝอยทั้งหมดจะ
สามารถลดปริมาณมูลฝอยได้ประมาณ 2.062 ลูกบาศก์เมตร/วัน หรือมีปริมาณมูลฝอยทั่วไปลดลง
เหลือ (3.80 –2.062 ลูกบาศก์เมตร/วัน) เท่ากับ 1.74 ลูกบาศก์เมตร/วัน เพ่ือรอการเก็บขนจาก
องค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง มารับไปกำจัดต่อไป 
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1.5) การเก็บรวบรวมมูลฝอยอันตราย 
มูลฝอยอันตรายที่เกิดขึ้นภายในโครงการ ได้แก่ มูลฝอยในส่วนของตลับหมึก ขวดยา 

กระดาษคาร์บอน หลอดไฟฟ้าที่แตกหรือเสื่อมสภาพ ภาชนะบรรจุยาฆ่าแมลง น้ำยาทำความสะอาด
สุขภัณฑ์ กระป๋องสเปรย์ ถ่านไฟฉาย และแบตเตอรี่ที่เสื่อมสภาพ เป็นต้น โครงการจัดให้มีพนักงาน 
ทำความสะอาดรวบรวมใส่ถุงบรรจุมูลฝอยอันตราย (ถุงบรรจุมูลฝอยสีส้ม) พร้อมมีป้ายข้อความ          
ข้างถุงว่า “มูลฝอยอันตราย” จากนั้นให้พนักงานขนลำเลียงไปพักไว้ในห้องพักมูลฝอยรวม ในส่วน
ห้องพักมูลฝอยอันตราย ซึ่งเป็นพ้ืนที่แยกเก็บมูลฝอยอันตรายโดยเฉพาะ 

สำหรับมูลฝอยอันตรายที่เกิดขึ้นภายในโครงการ ประมาณ 0.026 ลูกบาศก์เมตร/วัน ใน
การกำจัดมูลฝอยอันตรายนั้น โครงการจะได้รับบริการจากหน่วยงานหรือบริษัทเอกชนที่มีใบอนุญาต
เป็นผู้จัดเก็บและนำไปกำจัดต่อไป 
 

- หนังสือยืนยันการให้บริการเก็บขนและกำจัดมูลฝอยอันตราย จากบริษัทเอกชนที่มี
ใบอนุญาต แสดงในภาคผนวก ก.3) 

 
 

2) การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 
มูลฝอยติดเชื้อภายในโครงการนั้น จะเกิดขึ้นจากกิจกรรมการให้บริการแก่ผู้ที่เข้ามารับการ

รักษาภายในโครงการ โดยส่วนที่จะเกิดมูลฝอยติดเชื้อขึ้น ได้แก่ ห้องตรวจทั่วไป  ห้องตรวจฉุกเฉิน 
ห้องผ่าตัด ห้องสังเกตอาการ ห้องหัตถการ ห้องผ่าตัด ห้องพักฟ้ืน ห้องแยกโรคติดเชื้อ และห้องพัก
ผู้ป่วยค้างคืน เป็นต้น   
 

2.1) การจัดการและเก็บรวบรวมมูลฝอยติดเชื้อของโครงการ มีรายละเอียดดังนี้ 
 

 2.1.1) ห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อ 
- โครงการจัดให้มีห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อ จำนวน 1 ห้อง อยู่ภายในอาคารพัก

มูลฝอยรวม (แสดงดังรูปที่ 2.8.4-1 และรูปที่ 2.8.4-2)  
- โครงสร้างคอนกรีตเสริมเหล็ก มีลักษณะมิดชิด มีประตูเปิด-ปิดด้านหน้าห้อง  
- ภายในห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อ จัดให้มีเครื่องปรับอากาศสำหรับ ใช้ในการ

ควบคุมอุณหภูมิ โดยกำหนดให้ควบคุมอุณหภูมิอยู่ที่ 10 องศาเซลเซียส หรือต่ำกว่านั้น  
- ห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อ (ป้ายสีแดง) ขนาดภายในห้อง (ก.xย.xส.) เท่ากับ 2.00 x 

4.05 x 4.80 เมตร  เมื่อคิดความสูงกักเก็บ 1.00 เมตร คิดเป็นปริมาตร 8.10 ลูกบาศก์เมตร สามารถ
รองรับมูลฝอยติดเชื้อที่เกิดขึ้น ประมาณ 0.24 ลูกบาศก์เมตร/วัน ได้นาน (8.10/0.24) ประมาณ 
33.75 วัน (หรือ 1 เดือน)  
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2.1.2) การเก็บรวบรวมมูลฝอยติดเชื้อจากแต่ละส่วนของโครงการ 
การจัดเก็บมูลฝอยติดเชื้อโครงการจะปฏิบัติตามกฎกระทรวงว่าด้วยการ

กำจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 โดยจะจัดให้พนักงานหรือเจ้าหน้าที่ที่ผ่านการฝึกอบรมด้านการ
ป้องกันและระงับการแพร่เชื้อหรืออันตรายที่อาจเกิดจากมูลฝอยติดเชื้อทำหน้าที่เก็บรวบรวมมูลฝอย
จากแต่ละส่วนของโครงการ และกำหนดให้พนักงานหรือเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานต้องสวมถุงมือยางหนา           
ผ้ากันเปื้อน ผ้าปิดปากและจมูก รวมถึงรองเท้าพื้นยางหุ้มแข้งตลอดเวลาที่ปฏิบัติงาน เพื่อป้องกัน
อันตรายที่อาจเกิดข้ึนอันเนื่องมาจากการสัมผัสมูลฝอยติดเชื้อในขณะทำงาน  

สำหรับการเก็บรวมรวมมูลฝอยติดเชื้อแต่ละจุดนั้นจะนำบรรจุลงในถุงสีแดง 
ทึบแสง และมีข้อความสีดำ ติดอยู่บนถุงว่า “มูลฝอยติดเชื้อ” ใต้รูปหัวกะโหลกไขว้คู่กับตราหรือ
สัญลักษณ์ที่ใช้ระหว่างประเทศตามที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนดและต้องมีข้อความว่า “ห้ามนำ
กลับมาใช้อีก” และ“ห้ามเปิด” โดยเด็ดขาด แล้วมัดปากถุงด้วยเชือกให้แน่นสนิท จากนั้นนำใส่ลงใน
รถเข็นที่จัดเตรียมไว้สำหรับเคลื่อนย้ายมูลฝอยติดเชื้อโดยเฉพาะ ทั้งนี้รถเข็นดังกล่าวต้องมีพ้ืนและ  
ผนังทึบ และปิดฝาให้แน่นสนิทเพ่ือป้องกันสัตว์และแมลงเข้าไปภายในรถเข็น พร้อมกับติดข้อความ          
สีแดงที่มีขนาดสามารถมองเห็นชัดเจนอย่างน้อยสองด้านของรถเข็นว่า “รถเข็นมูลฝอยติดเชื้อ ห้าม
นำไปใช้ในกิจการอ่ืน” ก่อนนำไปเก็บรวบรวมไว้ที่ห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อของโครงการเป็นประจำทุกวัน 
 

2.1.3) เส้นทางการลำเลียงมูลฝอยติดเชื้อไปยังห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อของโครงการ 
โครงการจะใช้รถเข็นที่จัดเตรียมไว้สำหรับเคลื่อนย้ายมูลฝอยติดเชื้อโดยเฉพาะ  

ซึ่งมีลักษณะเป็นไปตามกฎกระทรวงว่าด้วยการกำจัดมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2545 ในการเก็บขนและ
ลำเลียงมูลฝอยติดเชื้อ  

สำหรับเส้นทางการลำเลียงจะลำเลียงจากอาคารโดยใช้ลิฟต์ขนของ (ลิฟต์ L-5) 
ลงสู่ชั้นล่าง ออกประตูทางด้านหลังของอาคาร ไปตามถนนภายในโครงการด้านทิศเหนือ (ดังรูปที่ 
2.8.34-1) เพ่ือนำไปเก็บรวบรวมไว้ที่ห้องเก็บมูลฝอยติดเชื้อของโครงการเป็นประจำทุกวัน  
 

 2.2) การเก็บขน และนำมูลฝอยติดเชื้อไปกำจัด 
                  การเก็บขนและนำมูลฝอยติดเชื้อไปกำจัด โครงการจะได้รับบริการเก็บขนมูลฝอย         
ติดเชื้อจากบริษัทเอกชนที่มีใบอนุญาต คือ บริษัท เทร็นด์ อินเตอร์ เทรด จำกัด เข้ามารับมูลฝอย         
ติดเชื้อและนำไปกำจัดต่อไป  

 
- หนังสือยืนยันการให้บริการเก็บขนและกำจัดมูลฝอยติดเชื้อ จากบริษัทเอกชนที่มี

ใบอนุญาต แสดงในภาคผนวก ก.3) 
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   4)  การจัดการน้ำเสียจากบริเวณห้องเก็บมูลฝอยท่ัวไป และมูลฝอยติดเชื้อ 
    โครงการจะจัดให้มีพนักงานทำการล้างทำความสะอาดพ้ืนบริเวณห้องเก็บมูลฝอยทั่วไป และ

มูลฝอยติดเชื้อทุกครั้งหลังการเก็บขนเรียบร้อยแล้ว  เพ่ือให้บริเวณห้องเก็บมูลฝอยมีความสะอาดและ
ถูกสุขลักษณะตลอดเวลา  สำหรับน้ำเสียที่เกิดจากการล้างทำความสะอาดนั้น  โครงการออกแบบ ให้มี
ท่อรวบรวมน้ำเสียจากห้องพักมูลฝอยรวมเข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียรวมของโครงการ ซึ่งตั้งอยู่ใต้ถนน
ทางด้านทิศตะวันตกของโครงการ) เพ่ือให้น้ำเสียถูกบำบัดให้ได้ตามเกณฑ์มาตรฐานคุณภาพ น้ำทิ้ง 
ประเภท ก.) และผ่านการฆ่าเชื้อโรคด้วยระบบยูวี ก่อนระบายออกสู่ร่องระบายน้ำสาธารณะบริเวณริม
ถนนเทพรัตนต่อไป 

 
    5)  การจัดการก๊าซมีเทนจากห้องพักขยะรวม 

    โครงการจะจัดให้มีการกำจัดก๊าซมีเทนที่อาจเกิดจากห้องพักมูลฝอยเปียกหรือห้องพัก          
มูลฝอยย่อยสลายได้ โดยใช้อัตราการระบายอากาศจากพัดลมดูดอากาศท่ีติดตั้งในห้องพักมูลฝอยเปียก 
ขนาด 150 ลูกบาศก์เมตร/ชั่วโมง หรือ 0.042  ลูกบาศก์เมตร/วินาที (4 เท่าของปริมาตรห้องพัก       
มูลฝอยเปียก) ซึ่งโครงการจะใช้บ่อดินที่มีการใช้แบคทีเรียที่มีอยู่ในดินธรรมชาติโดยการเปลี่ยนก๊าซ
มีเทนผ่านกระบวนการเมตาบอรึซึมเป็นก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์ โดยใช้บ่อดินเพ่ือกำจัดก๊าซมีเทน         
ซึ่งจากรายการคำนวณระบบกำจัดมีเทนจากห้องพักขยะเปียกของโครงการ (แสดงในภาคผนวก ง.)  
ผู้ออกแบบต้องการให้มีระยะเวลาสัมผัสอากาศของปุ๋ยหมักไม่น้อยกว่า 60 วินาที และให้มีความพรุน
ของดิน (ช่องว่างของอากาศ) ร้อยละ 50  (ที่มา : กรมควบคุมมลพิษ, รายงานฉบับสมบูรณ์การศึกษา
เปรียบเทียบความเหมาะสมของวิธีการกำจัดขยะมูลฝอย เล่มที่ 2) 

  ดังนั้นโครงการจึงออกแบบให้บ่อดินมีขนาดพ้ืนที่  6 ตารางเมตร ลึก 0.90 เมตร            
มีปริมาตรของบ่อดินปุ๋ยหมัก 5.40 ลูกบาศก์เมตร ซึ่งมีขนาดบ่อไม่น้อยกว่าที่ต้องการ คือ 5.04 
ลูกบาศก์เมตร ([0.042x60)/(50/100)])  และมีระยะเวลาสัมผัสอากาศของบ่อปุ๋ยหมัก [(5.40 x 
(50/100))/0.0693] เท่ากับ 64.29 วินาที (ไม่น้อยกว่า 60 วินาที)   

 
- ผังแสดงตำแหน่งระบบกำจัดก๊าซมีเทนจากจากห้องพักขยะรวม ดังแสดงในรูปที่  

2.8.4-1 
- แบบระบบกำจัดก๊าซมีเทนจากจากห้องพักขยะรวม ดังแสดงในรูปที่ 2.8.4-5 

 
 
 
 
 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                          บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช  
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6) การจัดภูมิทัศน์บริเวณอาคารพักมูลฝอยรวม 

เนื่องโครงการจัดให้มีถนนรอบอาคาร ซึ่งเป็นทางสัญจรของผู้ที่มาใช้บริการใน
โครงการ  ดังนั้นเพ่ือทัศนียภาพที่สวยงาม  โครงการจะจัดให้มีการจัดภูมิทัศน์รอบบริเวณอาคารพัก 
มูลฝอย โดยปลูกต้นไม้ (ต้นไทรเกาหลี) สูง 2.50 เมตร ล้อมรอบอาคาร เพ่ือช่วยบังสายตาให้ภูมิทัศน์ 
ดีขึ้น สามารถช่วยลดผลกระทบด้านทัศนอุจาดบริเวณดังกล่าว  

 

- การจัดภูมิทัศน์บริเวณอาคารพักมูลฝอยรวม ดังรูปที่ 2.8.4-4 
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)
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2.8.5 ระบบไฟฟ้าและพลังงาน 
 
 1)  ปริมาณความต้องการใช้ไฟฟ้า 

 เมื่อเปิดดำเนินการ โครงการได้รับบริการจากการไฟฟ้านครหลวง โดยคาดว่าจะมีปริมาณ
ความต้องการใช้ไฟฟ้า ประมาณ 1,910 KVA   

- สำเนาหนังสือยืนยันการให้บริการจ่ายกระแสไฟฟ้าให้แก่โครงการ จากการไฟฟ้า  
นครหลวง แสดงในภาคผนวก ก.3 ) 
   

 2)  ระบบจ่ายไฟฟ้าหลัก 
  โครงการรับกระแสไฟฟ้าจากการไฟฟ้านครหลวงเข้าจากทางด้านหน้าโครงการผ่าน        
ท่อร้อยสายใต้ดินเข้าสู่หม้อแปลงในห้องเครื่องไฟฟ้าบริเวณชั้น 3 ของอาคาร โดยหม้อแปลงมีขนาด 
1,000 KVA จำนวน 2 หม้อแปลง  เพ่ือจ่ายไฟเข้าสู่ห้องแผงจ่ายไฟฟ้าหลัก (Main Distribution 
Board : MDB) โดย MDB จะจ่ายไฟฟ้าต่อไปยัง Feeder ย่อย เพ่ือจ่ายกระแสไฟฟ้าต่อไปยังแผงรวม
ทีว่งจรย่อย ในแต่ละส่วนของโครงการ   
 
  - ผังบริเวณแสดงระบบไฟฟ้าเข้าสู่โครงการ ดังแสดงในรูปที่ 2.8.5-1 

- แบบแสดงตำแหน่งหม้อแปลงไฟฟ้าของโครงการบริเวณชั้น 3 และแบบขยายห้องไฟฟ้า
แสดงในรูปที่ 2.8.5-2 

- ไดแกรมระบบไฟฟ้า แแบบแปลนระบบไฟฟ้า แสดงในภาคผนวก ข. 
  

 3)  ระบบไฟฟ้าสำรอง 
  โครงการจะจัดให้มีเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรอง (Generator) จำนวน 1 เครื่อง ซึ่งมีขนาด 
1,000 KVA จำนวน 1 เครื่อง อยู่ภายในห้องเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรองบริเวณชั้น 3 ของอาคาร เพ่ือ
จ่ายไฟฟ้าให้กับพ้ืนที่และระบบต่างๆ ได้ตลอดเวลา ในกรณีที่เกิดเหตุไฟฟ้าดับหรือขัดข้อง ได้แก่ ICU 
ห้องพักผู้ป่วย ห้องเอ๊กซเรย์ ห้องเครื่องปรับอากาศ ระบบช่วยชีวิต ระบบสัญญาณเตือนเพลิงไหม้ 
ระบบสื่อสาร ลิฟท์ดับเพลิง ลิฟท์โดยสาร ปั้มระบบดับเพลิง ปั้มระบบสุขาภิบาลต่างๆ เป็นต้น  
 

 4)  ระบบไฟฟ้าฉุกเฉิน 
 โครงการจะจัดให้มีไฟส่องสว่างฉุกเฉิน สามารถสำรองไฟได้ตลอดเวลา (ไม่ต่ำกว่า              
2 ชั่วโมง) ในกรณีไฟดับเครื่องจะทำงานโดยอัตโนมัติโดยส่องแสงออกมาเพ่ือให้สามารถมองเห็น
ทางเดินได้ โดยจะติดตั้งให้ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ และทุกชั้นของอาคาร   
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)
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5)  ระบบป้องกันฟ้าผ่า 
 โครงการจัดให้มีระบบป้องกันฟ้าผ่า โดยมีระบบล่อฟ้าติดตั้งบนชั้นบนสุดของอาคาร
โรงพยาบาล รวมทั้งมีจุด Test Box อยู่โดยรอบตัวอาคาร เพ่ือเป็นระบบป้องกันอันตรายและความ
เสียหายจากฟ้าผ่าทั้งจากฟ้าผ่าตัวอาคารโดยตรงและป้องกันกระแสไฟฟ้าเหนี่ยวนำที่เกิดจากฟ้าผ่า  
ไม่ให้ทำความเสียหายแก่อุปกรณ์ต่างๆ ภายในอาคาร เช่น ระบบสื่อสาร ระบบแจ้งเหตุเพลิงไหม้ และ
แผงสวิทซ์ไฟฟ้าต่างๆ   
 
  - แบบแสดงระบบป้องกันฟ้าผ่า แสดงในภาคผนวก ข. 
 
 6) ระบบผลิตไฟฟ้าจากพลังงานแสงอาทิตย์ 

โครงการจะจัดให้มีหลังคาปกคลุมบริเวณที่จอดรถชาร์จรถไฟฟ้า และจะติดตั้งแผงผลิต
ไฟฟ้าจากพลังงานแสงอาทิตย์บนหลังคาดังกล่าว (ดังรูปที่ 2.8.5-3)  

สำหรับลานจอดรถบริเวณอ่ืนๆ โครงการมีข้อจำกัดในการจัดให้มีหลังคาปกคลุมที่จอดรถ
และการติดตั้ง Solar Roof  ดังนั้นโครงการได้พิจารณาจัดให้มีติดตั้ง Solar Roof บริเวณหลังคาชั้น 4 
ของอาคารโรงพยาบาล (ดังรูปที่ 2.8.5-4)  เนื่องจากสามารถเข้าบำรุงรักษาได้ง่าย และลดการ
สะท้อนแสงต่ออาคารข้างเคียงเนื่องจากตำแหน่งติดตั้งอยู่ที่ระดับสูงกว่าอาคารข้างเคียงที่มีขนาด
อาคาร 1-2 ชั้น  โดยจะติดตั้งแผงโซล่เซลล์ (PV) ขนาด 540 วัตต์ จำนวน 44 แผง มีกำลังผลิตไฟฟ้า
สูงสุด 23.76 กิโลวัตต์  ซึ่งจะเชื่อมต่อกับระบบไฟฟ้าส่วนกลางจ่ายให้กับระบบไฟส่องสว่างพ้ืนที่
ส่วนกลางของโรงพยาบาล ดังนั้นอาคารโรงพยาบาลจะสามารถลดการใช้ไฟฟ้าจากการไฟฟ้านคร
หลวงได้ในระดับหนึ่ง เนื่องจากโครงการจะติดตั้งแผงผลิตไฟฟ้าจากพลังงานแสงอาทิตย์มาทดแทนได้
ในบางส่วน 

 
- ผังแสดงบริเวณจุดจอดชาร์จรถไฟฟ้า และตำแหน่งติดตั้ง Solar Roof ดังแสดงรูปที่ 

2.8.5-3 
- แบบแสดงตำแหน่งติดตั้ง Solar Roof บริเวณหลังคาชั้น 4 ของอาคารโรงพยาบาล 

ดังแสดงรูปที่ 2.8.5-4 
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รูปที่ 2.8.5-3 ผังแสดงตําแหนงติดตั้ง Solar Roof บริเวณจุดจอดชารจรถไฟฟา

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.8.5-4 แบบแสดงตําแหนงติดตั้ง Solar Roof บริเวณหลังคาชั้น 4 ของอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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7)  การออกแบบอาคารเพื่ออนุรักษ์พลังงาน 

จากกฎกระทรวง กำหนดประเภท หรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน หลักเกณฑ์ 
และวิธีการ ในการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563   

หมวด 1 ประเภทและขนาดของอาคารเพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน ข้อ 4 การก่อสร้าง
อาคารสำหรับใช้เป็นหรือเพ่ือกิจการดังต่อไปนี้ โรงมหรสพตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมอาคาร 
โรงแรมตามกฎหมายว่าด้วยโรงแรม สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยสถานบริการ สถานพยาบาล
ตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล สำนักงานหรือที่ทำการ ห้างสรรพสินค้าหรือศูนย์การค้า อาคาร
ชุดตามกฎหมายว่าด้วยอาคารชุด อาคารชุมนุมคนตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมอาคาร หากมีพ้ืนที่
รวมกันทุกชั้นในอาคารหลังเดียวกันตั้งแต่ 2,000 ตารางเมตรขึ้นไป ต้องมีการออกแบบอาคารให้
เป็นไปตามมาตรฐาน หลักเกณฑ์ และวิธีการในการออกแบบเพ่ือการอนุรักษ์พลังงานตามกฎกระทรวงนี้ 

จากประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพ่ือการ
อนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564  

 หมวด 1 ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของระบบเปลือกอาคาร ข้อ 5 ค่าการถ่ายเท
ความร้อนรวมของผนังด้านนอกของอาคาร (overall therma transfer value; OTTV) ผ่านเข้าสู่
ด้านในของอาคารที่มีการปรับอากาศของแต่ละประเภทอาคารสถานพยาบาลต้องมีค่าไม่เกิน 30 วัตต์
ต่อตารางเมตร 

ลักษณะการดำเนินโครงการเป็นอาคารโรงพยาบาล ที่มีพ้ืนที่อาคารรวมกันทุกชั้น        
ในหลังเดียวกันเกิน 2,000 ตารางเมตร จึงเข้าข่ายกฎกระทรวงดังกล่าว  

ดังนั้นในการออกแบบอาคารโรงพยาบาล วิศวกรของโครงการได้ออกแบบอาคาร      
ให้เป็นไปตามมาตรฐาน หลักเกณฑ์ และวิธีการในการออกแบบเพ่ือการอนุรักษ์พลังงานตาม
กฎกระทรวงนี้ 

จากรายการคำนวณวิศวกรโครงการ  รายงานการประเมินอาคารโดยใช้โปรแกรม 
BEC ดังแสดงในภาคผนวก ง.8) พบว่า 

- ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนังด้านนอกของอาคาร (OTTV) มีค่า 39.964 
วัตต์/ตารางเมตร ซึ่งมีค่าเกินท่ีกฎกระทรวงดังกล่าวกำหนด คือ เกิน 30 วัตต์/ตารางเมตร  

- ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของหลังคาของอาคาร (RTTV) มีมีค่า 45.407 วัตต์/
ตารางเมตร ซึ่งมีค่าเกินท่ีกฎกระทรวงดังกล่าวกำหนด คือ เกิน 6 วัตต์/ตารางเมตร  



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                          บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
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ทั้งนี้ จากผลการประเมินค่าพลังงานรวมในการพิจารณาการออกแบบอาคารใช้
พลังงานโดยรวมของอาคาร มีค่าพลังงานรวมเท่ากับ 3,271,278.264 KWh/ปี ซึ่งต่ำกว่าค่าการใช้
พลังงานโดยรวมของอาคารอ้างอิง เท่ากับ 3,560,328.28 KWh/ปี  

ดังนั้นโครงการออกแบบอาคารให้สอดคล้องตามกฎกระทรวงกำหนดประเภท หรือ
ขนาดของอาคาร และมาตรฐาน หลักเกณฑ์ และวิธีการในการออกแบบอาคารเพ่ือการอนุรักษ์
พลังงาน พ.ศ. 2563 รวมทั้งดำเนินการออกแบบให้สอดคล้องตามประกาศกระทรวงพลังงาน         
เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564  ดังแสดงใน          
ตารางท่ี 2.8.5-1  
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ตารางท่ี 4.3.5-1 สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร         
เพื่อการอนุรักษพ์ลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน หลักเกณฑ์และวิธกีารในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบ
อาคารเพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

หมวด 1 ประเภทและขนาดของอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน   
ข้อ 4 การก่อสร้างอาคารสำหรับใช้เป็นหรือเพื่อกิจการ
ดังต่อไปนี้ หากมีพื้นที่รวมกันทุกช้ันในอาคารหลังเดียวกันตั้งแต่ 
2,000 ตารางเมตรขึ้นไป ต้องมีการออกแบบอาคารให้เป็นไป
ตามมาตรฐาน หลักเกณฑ์ และวิธีการในการออกแบบเพื่อการ
อนุรักษ์พลังงานตามกฎกระทรวงนี้ 
  (1) โรงมหรสพตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมอาคาร 
  (2) โรงแรมตามกฎหมายว่าด้วยโรงแรม 
  (3) สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยสถานบริการ 
  (4) สถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาล 
  (5) สถานศึกษาตามกฎหมายว่าด้วยการศึกษาแห่งชาติ 
  (6) สำนักงานหรือที่ทำการ 
  (7) ห้างสรรพสินค้าหรือศูนย์การค้า 
  (8) อาคารชุดตามกฎหมายว่าด้วยอาคารชุด 
  (9) อาคารชุมนุมคนตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุม
อาคาร 

- 
 

 
 

- โครงการมีลักษณะเป็นสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาล และมีพื้นที่อาคารเกิน 2,000 ตารางเมตร         
จึงเข้าข่ายตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของ
อาคาร และมาตรฐาน หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบ
อาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 ดังกล่าว  
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ตารางที่ 4.3.5-1 (ต่อ)  สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ  ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร    
เพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวธิีการในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคาร
เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

หมวด 2 มาตรฐาน หลักเกณฑ์ และวิธีการในการออกแบบ
อาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน 

  

ข้อ 6 ระบบเปลือกอาคารดังต่อไปนี้ ต้องมีค่าการถ่ายเท
ความร้อนรวม เป็นไปตามค่ามาตรฐานที่รัฐมนตรีประกาศ
กำหนด 
  (1) ผนังด้านนอกและหลังคาของอาคารที่มีการปรับ
อากาศของแต่ละประเภทอาคาร  
  (2) ระบบเปลือกอาคารลักษณะอื่น  
  อาคารที่มีการใช้งานพื้นที่หลายลักษณะ พื้นที่แต่ละ
ส่วนต้องใช้ข้อกำหนดของระบบเปลือกอาคารตามลักษณะการ
ใช้งานของพื้นที่แต่ละส่วนน้ัน 

หมวด 1 ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของระบบเปลือกอาคาร 
ข้อ 5 ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนังด้านนอกของอาคาร (overall 
therma transfer value; OTTV) ผ่านเข้าสู่ด้านในของอาคารที่มีการปรับ
อากาศของแต่ละประเภทอาคารต้องมีค่าไม่เกิน ดังต่อไปนี้ 

ประเภทอาคาร 
ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนัง          

ด้านนอกของอาคาร (วัตตต์่อตารางเมตร) 
(1) โรงมหรสพ 
(2) โรงแรม 
(3) สถานบริการ 
(4) สถานพยาบาล 
(5) สถานศึกษา 
(6) สำนักงานหรือที่ทำการ 
(7) ห้างสรรพสินค้าหรือศูนย์การค้า 
(8) อาคารชุด 
(9) อาคารชุมนุมคน 

40 
30 
40 
30 
50 
50 
40 
30 
40 

 

- จากการคำนวณค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนังด้านนอก
ของอาคาร (OTTV) มีค่า 39.964 วัตต์/ตารางเมตร ซึ่งมีค่าเกิน
ที่กฎกระทรวงดังกล่าวกำหนด คือ เกิน 30 วัตต์/ตารางเมตร 
 
 
 
 
  

   



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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ตารางที่ 4.3.5-1 (ต่อ)  สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ  ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร    
เพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวธิีการในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคาร
เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

 ข้อ 6 ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของหลังคาอาคาร (roof thermal 
transfer value; RTTV) ผ่านเข้าสู่ด้านในของอาคารที่มีการปรับอากาศของ
แต่ละประเภทอาคาร ต้องมีค่าไม่เกินดังต่อไปนี้ 

ประเภทอาคาร 
ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของ

หลังคาอาคาร  
(วัตต์ต่อตารางเมตร) 

(1) โรงมหรสพ 
(2) โรงแรม 
(3) สถานบริการ 
(4) สถานพยาบาล 
(5) สถานศึกษา 
(6) สำนักงานหรือที่ทำการ 
(7) ห้างสรรพสินค้าหรือศูนย์การค้า 
(8) อาคารชุด 
(9) อาคารชุมนุมคน 

8 
6 
8 
6 
10 
10 
8 
6 
8  

- จากการคำนวณค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของหลังคาของ
อาคาร (RTTV) มีค่า 45.407 วัตต์/ตารางเมตร ซึ่งมีค่าเกิน         
ที่กฎกระทรวงดังกล่าวกำหนด คือ เกิน 6 วัตต์/ตารางเมตร  
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ตารางที่ 4.3.5-1 (ต่อ)  สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ  ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร    
เพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวธิีการในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคาร
เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

 ข้อ 7 ค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนังด้านนอกของอาคารผ่านเข้าสู่
ด้านในของอาคารที่มีการปรับอากาศของแต่ละประเภทอาคารตามข้อ 5 
และค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของหลังคาอาคารผ่านเข้าสู่ด้านในของ
อาคารที่มีการปรับอากาศของแต่ละประเภทอาคารตามข้อ 6 ให้คำนวณจาก
ค่าเฉลี่ยที่ถ่วงน้ำหนักแต่ละด้านรวมกัน ตามประกาศกระทรวงพลังงาน 
เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ คำนวณ และการรับรองผลการตรวจประเมนิในการ
ออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงานแต่ละระบบการใช้พลังงานโดยรวม
ของอาคารและการใช้พลังงานหมุนเวียนในระบบต่าง ๆ ของอาคาร พ.ศ. 
2564 
 

- ในการคำนวณค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของผนังด้านนอกของ
อาคารผ่านเข้าสู่ด้านในของอาคารที่มีการปรับอากาศของอาคาร 
และค่าการถ่ายเทความร้อนรวมของหลังคาอาคารผ่านเข้าสู่         
ด้านในของอาคารที่มีการปรับอากาศของอาคาร โครงการคำนวณ
จากค่าเฉลี่ยที่ถ่วงน้ ำหนักแต่ละด้านรวมกัน ตามประกาศ
กระทรวงพลังงาน เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ คำนวณ และการ
รับรองผลการตรวจประเมินในการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์
พลังงานแต่ละระบบการใช้พลังงานโดยรวมของอาคารและการใช้
พลังงานหมุนเวียนในระบบต่างๆ ของอาคาร พ.ศ. 2564 

   
 
 
 
 
 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                         บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
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ตารางที่ 4.3.5-1 (ต่อ)  สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ  ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร    
เพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวธิีการในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคาร
เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

ข้อ 7 ระบบไฟฟ้าแสงสว่าง ต้องเป็นไปตามมาตรฐาน 
ดังต่อไปนี้ 
  (1) อุปกรณ์ไฟฟ้าแสงสว่างภายในอาคาร ต้องมีค่า
กำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุดของอาคารไม่เกินค่าที่กำหนดในแต่
ละประเภทของอาคาร ตามค่ามาตรฐานที่รัฐมนตรีประกาศ
กำหนด 
  (2) การใช้ไฟฟ้าแสงสว่างภายในอาคารโดยไม่รวมพื้นที่
จอดรถต้องให้ได้ระดับความส่องสว่างเฉลี่ยสำหรับงานแต่ละ
ประเภทอย่างเพียงพอ และเป็นไปตามที่กฎหมายว่าด้วยการ
ควบคุมอาคารหรือกฎหมายเฉพาะว่าด้วยการนั้นกำหนด 
  อาคารที่มีการใช้งานพื้นที่หลายลักษณะ พื้นที่แต่ละ
ส่วนต้องมีค่ากำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุดของอาคารไม่เกินค่าที่
กำหนด ตามลักษณะการใช้งานของพื้นที่แต่ละส่วนน้ัน 
 
 
 
 

หมวด 2 ค่ากำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุดของอาคาร 
ข้อ 8 ค่ากำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุด (lighting power density; LPD) ของ        
แต่ละประเภทอาคาร ต้องมีค่าไม่เกิน ดังต่อไปนี้ 

   

ประเภทอาคาร 
ค่ากำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุด 

ของอาคาร (วัตต์ต่อตารางเมตร) 
(1) โรงมหรสพ 
(2) โรงแรม 
(3) สถานบริการ 
(4) สถานพยาบาล 
(5) สถานศึกษา 
(6) สำนักงานหรือที่ทำการ 
(7) ห้างสรรพสินค้าหรือ

ศูนย์การค้า 
(8) อาคารชุด 
(9) อาคารชุมนุมคน 

11 
12 
11 
12 
10 
10 
11 
12 
11 

- ไฟฟ้าส่องสว่างภายในอาคาร มีค่ากำลังไฟฟ้า ส่องสว่าง 
เท่ากับ 8.39  วัตต์/ตารางเมตร ของพื้นที่ใช้งานต่ออาคาร ซึ่ง
เป็นไปตามที่เกณฑ์ที่กำหนด คือ ไม่เกิน 12 วัตต์/ตารางเมตร 
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ตารางที่ 4.3.5-1 (ต่อ)  สรุปรายละเอียดอาคารของโครงการ  ตามกฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวิธีการในการออกแบบอาคาร    
เพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 และประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

กฎกระทรวง กำหนดประเภทหรือขนาดของอาคาร  
และมาตรฐาน  หลักเกณฑ์และวธิีการในการออกแบบอาคาร

เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2563 

ประกาศกระทรวงพลังงาน เร่ือง กำหนดค่ามาตรฐานการออกแบบอาคาร
เพ่ือการอนุรักษ์พลังงาน พ.ศ. 2564 

รายละเอียดโครงการ 

 ค่ากำลังไฟฟ้าส่องสว่างสูงสุดของอาคารแต่ละประเภท ให้คำนวณจาก
ค่าเฉลี่ยต่อหน่วยพื้นท่ีตามลักษณะการใช้งานของแต่ละพื้นที่แต่ละส่วนตาม
ประกาศกระทรวงพลังงาน เรื่อง หลักเกณฑ์วิธีการคำนวณ และการรับรอง
ผลการตรวจประเมินในการออกแบบอาคารเพื่อการอนุรักษ์พลังงานแต่ละ
ระบบ การใช้พลังงานโดยรวมของอาคาร และการใช้พลังงานหมุนเวียนใน
ระบบต่าง ๆ ของอาคาร พ.ศ. 2564 

ข้อ 12  ในกรณีที่ผลการตรวจประเมินในการออกแบบก่อสร้าง
หรือดัดแปลงอาคารไม่เป็นไปตามค่ามาตรฐานที่กําหนดไว้           
ในข้อ 6 ข้อ 7 หรือข้อ 8 ให้พิจารณาตามเกณฑ์การใช้พลังงาน
โดยรวมของอาคาร ซึ่งต้องมีค่าการใช้พลังงานโดยรวมของ
อาคารต่ำกว่าค่าการใช้พลังงานโดยรวมของอาคารอ้างอิง 
 

 -  ในการพิจารณาการออกแบบอาคารใช้พลังงานโดยรวมของ
อาคาร มีค่ าพลั งงานรวมเท่ ากั บ 3271278.264  KWh/ปี            
ซึ่งต่ำกว่าค่าการใช้พลังงานโดยรวมของอาคารอ้างอิง เท่ากับ 
3560328.28 KWh/ปี 
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8) การบำรุงรักษาเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรองและ MDB ของระบบไฟฟ้าของอาคาร 

เนื่องจากโครงการจะจัดให้มีห้อง MDB และห้องเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรองอยู่บริเวณชั้น 
3 ของอาคารโรงพยาบาล  ดังนั้นโครงการจะจัดให้มีการดำเนินการเพ่ือบำรุงรักษาเครื่องกำเนิดไฟฟ้า
สำรอง และ MDB ของระบบไฟฟ้าของอาคารโรงพยาบาล ดังนี้ 

1. ห้อง MDB  
   - การขนย้ายชิ้นส่วนอุปกรณ์ไฟฟ้าเพ่ือใช้สำหรับการซ่อมบำรุงรักษา สามารถ

ดำเนินการได้โดยถอดชิ้นส่วนของอุปกรณ์ภายในตู้ เช่น Circuit Breaker และขนส่งเข้า-ออกผ่านทาง
ลิฟต์บริการ 

2. ห้องเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรอง (Generator)  
   2.1 อุปกรณ์ชิ้นเล็กท่ีสามารถถอดประกอบได้ ดำเนินการขนย้ายผ่านทางลิฟต์บริการ 
   2.2  อุปกรณ์ที่มีชิ้นส่วนใหญ่ที่ไม่สามารถขนย้ายผ่านลิฟต์บริการได้จะขนย้ายผ่าน

ทาง Air Discharge แล้วใช้เครนยกชิ้นส่วนจากชั้น 3 ลงมาชั้นล่างเพ่ือขนย้ายไปซ่อมบำรุง 
 

- แบบแสดงการบำรุงรักษาเครื่องกำเนิดไฟฟ้าสำรองและ MDB ของระบบไฟฟ้าของ
อาคาร ดังแสดงในรูปที่ 2.8.5-5 
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รูปที่ 2.8.5-5 แบบแสดงการบํารุงรักษาเครื่องกําเนิดไฟฟาสํารองและ MDB ของระบบไฟฟาของอาคาร 

บทที่ 2 รายละเอียดโครงการรายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ)

 โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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2.8.6 ระบบปรับอากาศและระบบระบายอากาศ 

   
 1) ระบบปรับอากาศ 

โครงการจะจัดให้มีระบบทำความเย็นส่วนกลาง จ่ายไปยังบริเวณที่ต้องการปรับอากาศ    
แต่ละแห่ง  ซึ่งจะติดตั้งระบบปรับอากาศครอบคลุมทุกพ้ืนที่ใช้งานทุกพ้ืนที่และทุกแผนก โดยขนาด
เครื่องปรับอากาศ ในแต่ละพ้ืนที่มีขนาดทำความเย็นตั้งแต่ 7,500 – 576,000 BTU/ชั่วโมง  รวม
ขนาดเครื่องปรับอากาศของโครงการทั้งสิ้น 8,550,000 BTU/ชั่วโมง (หรือ 715 ตัน)  ดังแสดงใน
รายการคำนวณระบบปรับอากาศและระบบระบายอากาศในภาคผนวก ง.)   
 
    - แบบแสดงระบบระบบปรับอากาศและระบบระบายอากาศโครงการ แสดงในภาคผนวก ข.  
 - ตำแหน่งห้องเครื่องระบบทำความเย็นและระบบปรับอากาศส่วนกลาง (OAU) 
อยู่บริเวณชั้นดาดฟ้าของอาคารโรงพยาบาล (แสดงในภาคผนวก ข) 
 

โครงการจัดให้มีห้องเครื่องระบบทำความเย็นและระบบปรับอากาศส่วนกลางอยู่บริเวณ
ชั้นดาดฟ้าของโครงการ (ดังแสดงในรูปที่ 2.8.6-1) ซึ่งระบบมีหลักการทำงานคือ บริเวณพ้ืนที่รองรับ
ผู้ป่วยติดเชื้อจะถูกออกแบบให้ห้องมีความดันติดลบ เพ่ือป้องกันเชื้อโรคแพร่กระจายไปพ้ืนที่อ่ืนๆ 
และถูกดูดออกไปโดยพัดลมระบายอากาศไปปล่อยนอกอาคารโดยตรงผ่าน Hepafilte 
 

2) ระบบระบายอากาศ  
โครงการจะจัดให้มีการระบายอากาศในอาคารโดยวิธีธรรมชาติและวิธีกล ดังนี้ 
(1) ระบบระบายอากาศโดยวิธีธรรมชาติ 

การระบายอากาศภายในห้องพักผู้ป่วย รวมถึงห้องต่างๆ โดยส่วนใหญ่จะอาศัยช่อง
เปิดต่างๆ ได้แก่ ประตู หน้าต่าง และช่องเปิดบริเวณระเบียง    

 
 (2) การระบายอากาศโดยวิธีกล 

โครงการการจะติดตั้งพัดลมระบายอากาศสำหรับพ้ืนที่ปรับอากาศ และสำหรับพื้นที่ที่
ไม่มีการปรับอากาศ ได้แก่  ห้องพักคนไข้  สำนักงาน  แผนกต่างๆ  ห้องน้ำ ห้องเก็บของ เป็นต้น  
โดยมีอัตราการระบายอากาศเป็นไปตามที่กฎหมายกำหนด โดยมีอัตราการระบายอากาศอย่าง
เพียงพอและระบายอากาศออกสู่ภายนอกอาคาร  

- รายการคำนวณระบบระบายอากาศสำหรับพ้ืนที่ที่มีการปรับอากาศและพ้ืนที่มีการ
ปรับอากาศ ดังแสดงในภาคผนวก  ง. 
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2.8.7 ระบบรักษาความปลอดภัยในโครงการ 
 
 โครงการจัดให้มีระบบรักษาความปลอดภัยภายในโครงการ ดังนี้ 
 1) โครงการจะติดตั้งกล้องวงจรปิด (CCTV) ให้ครอบคลุมทางเข้า-ออกโครงการ บริเวณ
ภายในอาคาร และถนนรอบโครงการ 
 2) จัดให้มีเจ้าหน้าที่รักษาความปลอดภัย ประจำอยู่บริเวณทางเข้า -ออกโครงการ และ
ทางเข้า-ออกอาคารทุกจุด  และให้เจ้าหน้าที่รักษาความปลอดภัยทำหน้าที่ตรวจตราบริเวณ            
ลานจอดรถตลอดเวลา และอำนวยความสะดวกการจราจรการเข้า-ออกช่องจอดรถให้เรียบร้อย 

3) จัดให้มีเจ้าหน้าที่รักษาความปลอดภัย คอยตรวจตราและรักษาความปลอดภัยให้แก่บุคคล
ภายในโครงการตลอด 24 ชั่วโมง 
 
2.8.8 ระบบส่ือสาร 
 
 โครงการได้จัดให้มีระบบสื่อสารเพ่ืออำนวยความสะดวกแก่ผู้ใช้บริการ ได้แก่   
    - ระบบอินเตอร์เนตไร้สาย (WiFi) ติดตั้งบริเวณภายในอาคาร 
   - ระบบชุดเรียกพยาบาลที่หัวเตียง (พร้อมชุดสนทนา) ติดตั้งไว้กับหัวเตียงผู้ป่วย หากผู้ป่วย
ต้องการความช่วยเหลือจากเจ้าหน้าที่พยาบาล สามารถกดปุ่มที่ชุดเรียกพยาบาลที่หัวเตียง เจ้าหน้าที่
พยาบาลและผู้ป่วยสามารถพูดคุยโต้ตอบกันได้เพ่ือให้การช่วยเหลือเบื้องต้นก่อน 

- ระบบติดต่อฉุกเฉินเมื่อเกิดเหตุในบริเวณลิฟต์ และห้องน้ำผู้พิการฯ เป็นต้น 
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2.9     ระบบป้องกันอัคคีภัย 

โครงการจัดให้มีระบบป้องกันอัคคีภัย ประกอบด้วย ระบบสัญญาณแจ้งเหตุเพลิงไหม้ ระบบ
ผจญเพลิง) ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้  
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   

1) ระบบสัญญาณเตือนเพลิงไหม้ 
1.1) แผงควบคุมระบบสัญญาณแจ้งเหตุเพลิงไหม้ (Fire Alarm Control Panel ; 

FCP) เป็นส่วนควบคุมและตรวจสอบการทำงานของอุปกรณ์ และส่วนต่างๆ ในระบบทั้งหมด การ
ทำงานจะมีสัญญาณไฟและเสียงแสดงสภาวะต่างๆ บนหน้าตู้ โครงการจะติดตั้งไว้ ในห้องเครื่องไฟฟ้า
ทีบ่ริเวณชั้น 3 

1.2) อุปกรณ์แจ้งเหตุ ติดตั้งทั้งระบบแจ้งเหตุอัตโนมัติ และแบบที่ใช้มือ ดังนี้ 
1.2.1) ชุดกดแจ้ งเหตุแบบใช้มื อ  (Manual Station) : ในแต่ละชั้น ติดตั้ งไว้

ครอบคลุมพ้ืนที่ใช้งานทุกชั้น 
1.2.2) เครื่องตรวจจับควัน (Smoke Detector) : ติดตั้งไว้ครอบคลุมบริเวณติดตั้งไว้

บริเวณพักผู้ป่วยทุกห้อง  แผนกต่างๆ ห้องปฏิบัติการพยาบาล  ห้องไฟฟ้า ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถง
ลิฟต์ทุกจุด และตามโถงทางเดิน  เป็นต้น 

1.2.3) เครื่องตรวจจับความร้อน (Heat Detector) : ติดตั้งไว้ครัว ห้องรับผ้าสะอาด  
ห้องCSSD  ห้องเก็บศพ ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า  ห้องเก็บอุปกรณ์ และห้องน้ำต่างๆ  เป็นต้น 

 
1.3) อุปกรณ์ส่งสัญญาณเตือนไฟไหม้ เป็นอุปกรณ์ส่งสัญญาณเตือนแบบเสียง              

ซึ่งจะทำงานตามที่กำหนดไว้เพ่ือให้ผู้ที่อยู่ในอาคารและพ้ืนที่ต่างๆ ได้ทราบว่าเกิดเหตุเพลิงไหม้ขึ้น  
โดยติดตั้งไว้ทุกชั้น เช่น ทางเข้าแผนกฉุกเฉิน  แผนกต่างๆ จุดลงทะเบียน หน้าบันไดทุกจุด พ้ืนที่พัก
คอย หน้าห้องน้ำรวม ร้านค้า และตามโถงทางเดิน เป็นต้น 

 
- รายละเอียดชนิดและจำนวนของระบบแจ้งเหตุเพลิงไหม้และอุปกรณ์ส่งสัญญาณเตือน

เพลิงไหม้ ดังแสดงในตารางท่ี 2.9-2 
 

2) ระบบผจญเพลิง ประกอบด้วย 
2.1) ท่อยืน(Stand Pipe System) เป็นท่อโลหะผิวเรียบทาสีน้ำมันสีแดง มีขนาด                

เส้นผ่านศูนย์กลาง 6 นิ้ว เป็นระบบท่อยืนร่วม (Combine system) ท่อยืนใช้งานร่วมกับหัวกระจาย         
น้ำดับเพลิง (Sprinkler system)  
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2.2) ตู้หัวฉีดน้ำดับเพลิง (Fire Hose Cabinet) ประกอบด้วย หัวต่อสายฉีดน้ำ
ดับเพลิงและสายฉีดน้ำดับเพลิง หัวต่อสายฉีดน้ำดับเพลิงชนิดข้อต่อสวมเร็ว 2 ½ นิ้ว พร้อมติดตั้ง
เครื่องดับเพลิงแบบมือถือ 1 เครื่องในแต่ละตู้ 

 (1) อาคารโรงพยาบาล 
- ชั้น 1 ติดตั้งไว้บริเวณหน้าแผนกผู้ป่วยนอก 1 แผนกผู้ป่วยนอก 2  หน้าแผนก

รังสีวินิจฉัย  โซนร้านค้า หน้าลิฟต์โดยสาร ในโถงลิฟ์ดับเพลิง และหน้าบันไดหนีไฟ (ST-3) รวม
จำนวน 7 ตู้ 

- ชั้น 2  ติดตั้งไว้บริเวณโซนร้านอาหาร  ทางเดิน (หน้าบันไดเลื่อน)  ในโถงลิฟ์
ดับเพลิง หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ (ST-3)  รวม 5 ตู้ 

- ชั้น 3 ติดตั้งไว้บริเวณหน้าแผนกผ่าตัด  แผนกคลอด  หน้าโถงลิฟต์โดยสาร 
ในโถงลิฟต์ดับเพลิง  หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ (ST-3)  รวม 6 ตู้ 

- ชั้น 4 ติดตั้งไว้บริเวณหน้าห้องสำนักงาน  หน้าแผนกภายภาพ  ในโถงลิฟต์
ดับเพลิง หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ (ST-3)  รวมจำนวน 5 ตู้ 

- ชั้น 5-7 ติดตั้งไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสาร  ในโถงลิฟต์ดับเพลิง  หน้าบันได       
หนีไฟ (ST-2)  และหน้าบันไดหนีไฟ (ST-3)  รวมจำนวน 5 ตู้/ชั้น 

 
(2) อาคารพักมูลฝอยรวม  ติดตั้งไว้ที่ด้านข้างอาคาร เป็นระบบท่อแห้ง จำนวน 1 ชุด 

 
 

2.3) น้ำสำรองเพื่อการดับเพลิง โครงการจัดให้มีระบบดับเพลิง ได้แก่ ระบบหัวกระจาย
น้ำดับเพลิงอัตโนมัติ (Sprinkler System) และตู้เก็บอุปกรณ์ดับเพลิง (Fire Hose Cabinet)  โดย
โครงการจะจัดให้มีน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง 286 ลูกบาศก์เมตร  (แยกถังต่างหากจากถังเก็บน้ำ
สำรองใช้) สามารถใช้ดับเพลิงได้นานไม่น้อยกว่า 30 นาที โดยใช้เครื่องสูบน้ำดับเพลิงภายในห้อง
เครื่องปั้ม ที่มีอัตราการสูบ 1,000 แกลลอนต่อนาที ที่ความดันใช้งาน 130 ปอนด์ต่อตารางนิ้ว (PSI) 
จำนวน 1 ชุด และใช้ Jockey Pump ที่มี อัตราการสูบ 15 แกลลอนต่อนาที ความดันใช้งาน          
140  ปอนด์ต่อตารางนิ้ว (รายการคำนวณการออกแบบของโครงการแสดงในภาคผนวก ง.) 

จากกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติ
ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 ข้อ 18 (5) ที่กำหนดให้ “ปริมาณการส่งจ่ายน้ำสำรองต้อมีปริมาณการ
จ่ายไม่น้อยกว่า 30 ลิตรต่อวินาที สำหรับท่อยืนแรก และไม่น้อยกว่า 15 ลิตรต่อนาที สำหรับท่อยืน
แต่ละท่อที่เพ่ิมขึ้นในอาคารหลังเดียวกัน แต่รวมแล้วไม่จำเป็นต้องมากกว่า 95 ลิตร/วินาที  และ
สามารถส่งจ่ายน้ำได้เป็นเวลาไม่น้อยกว่า 30 นาที” 

 
- โครงการมีท่อยืนในอาคารโรงพยาบาล = 3  ท่อยืน 
- ปริมาณน้ำที่ต้องส่งจ่าย ท่อยืนแรก =  30 ลิตร/วินาที 
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- ปริมาณน้ำที่ต้องส่งจ่ายท่อยืนที่ 2 และ 3 =  15 ลิตร/วินาที/ท่อยืน 
- ดังนั้นปริมาณน้ำที่ต้องการส่งจ่าย รวม =  30+15+15 ลิตร/วินาที 
      = 60  ลิตร/วินาที 
 จากรายการคำนวณปริมาณน้ำใช้และปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงของโคงการ 

(แสดงในภาคผนวก ง.5) 
  - อัตราการไหลของน้ำเพ่ือการดับเพลิง = 1,000 แกลลอนต่อนาที 
     หรือ  =  63.08 ลิตร/วินาที 
        (ไม่น้อยกว่า 60 ลิตร/วินาที) 
  - ระยะเวลาสำรองน้ำเพื่อการดับเพลิง = 30 นาท ี
  - ต้องการปริมาณน้ำเพื่อการดับเพลิง = 113.50 ลูกบาศก์เมตร 
     (หรือ ประมาณ 3.78 ลูกบาศก์เมตร/นาที) 
 
โครงการจัดเตรียมถังสำรองน้ำเพ่ือการดับเพลิง (ใต้ดิน) จำนวน 2 ถัง ดังนี้ 
 - ถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงใต้ดิน ถังท่ี 1= 144 ลูกบาศก์เมตร 
 - ถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงใต้ดิน ถังท่ี 2= 142 ลูกบาศก์เมตร 

 - ดังนั้นรวมปริมาณน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิง  = 217+216  ลูกบาศก์เมตร 
 = 286   ลูกบาศก์เมตร  
 - ดังนั้น คิดเป็นความสามารถในการสำรองปริมาณน้ำเพื่อการดับเพลิง  
 = 286/3.78 นาท ี
 = 78.66 นาที (มากกว่า 30 นาที) 

 
2.4) หัวรับน้ำดับเพลิงนอกอาคาร (Fire Department Connection) : โครงการจะ

จัดให้มีจำนวนท่อยืนในอาคารโรงพยาบาล จำนวน 3 ท่อยืน เชื่อมต่อกับหัวรับน้ำดับเพลิงนอกอาคาร 
จำนวน 1 จุด (4 หัว) อยู่ด้านหน้าอาคาร สำหรับรับน้ำเข้าถังเก็บน้ำสำรองเพ่ือการดับเพลิงและ
สำหรับจ่ายให้กับระบบดับเพลิง (ดังรูปที่ 2.8.4-1 และรูปท่ี 2.9-1) 

 
 

3) ระบบดับเพลิงอัตโนมัติ 
โครงการได้จัดให้มีระบบดับเพลิงหัวกระจายน้ำดับเพลิงอัตโนมัติ (Sprinkler System)

ภายในห้องและส่วนต่างๆ ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ใช้งานภายในบริเวณส่วนอาคารโรงพยาบาล โดย         
หัวกระจายน้ำดับเพลิง เป็นระบบที่ทำงานเองโดยอัตโนมัติเมื่ออุณหภูมิภายในห้องสูงขึ้นจนถึงจุด        
ที่ระบบกำหนดไว้ หลอดแก้วจะแตกปล่อยให้น้ำที่อัดอยู่ภายในท่อโปรยน้ำออกมาดับเพลิง 
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4) เครื่องดับเพลิงแบบมือถือ ติดตั้งไว้ทุกชั้น โดยติดไว้ภายในตู้หัวฉีดน้ำดับเพลิง (FHC) 
จำนวน 1 ถัง/ตู ้ 

 
- ผังแสดงเส้นทางอพยพหนีไฟ จุดรวมพลในโครงการ เส้นทางการเข้าอำนวยการดับเพลิง

ของเจ้าหน้าที่ จุดจอดรถดับเพลิง ตำแหน่งหัวรับน้ำดับเพลิงนอกอาคาร ดังรูปที่ 2.9-1 
- Riser diagram ระบบแจ้งเหตุเพลิงไหม้ แสดงในภาคผนวก ข.4 
- Riser diagram ระบบดับเพลิง แสดงในภาคผนวก ข.3 
- ตัวอย่างแบบแปลนตำแหน่งติดตั้งระบบป้องกันอัคคีภัยบริเวณชั้น 2 และชั้น 5 แสดงใน

รูปที่ 2.9-2 และรูปที่ 2.9-3 
- แบบแปลนแสดงตำแหน่งพื้นที่หนีไฟทางอากาศ ดังรูปที่ 2.9-4 

 
5) บันไดหนีไฟ  

โครงการจัดให้มีบันไดหนีไฟสำหรับอาคารโรงพยาบาล 7 ชั้น  โดยเป็นบันไดหนีไฟภายใน
อาคารทั้งหมด มีจำนวน 3 แห่ง เพ่ือเป็นช่องทางสำหรับหนีไฟจากในอาคารออกสู่ภายนอกอาคาร ดังนี้  

- บันได ST-1 เป็นบันไดภายในอาคาร มีระบบอัดอากาศ ขนาด 16,600 CFM ใช้พัดลม
อัดอากาศ ขนาด 7,900 ลิตร/วินาที จำนวน 1 ชุด (ดังแสดงในรายการคำนวณระบบอัดอากาศ
สำหรับโถงลิฟต์ดับเพลิง ในผนวกภาค ง.7) ส่วนบันได ST-2 และบันได ST-3 มีช่องระบายอากาศ
ขนาด 1.52 ตารางเมตร/บันได 

- จัดให้ประตูหนีไฟให้มีลักษณะเปิดออกสู่ภายนอกอาคารที่บริเวณชั้นล่าง ทั้ง 3 บันได 
- รายละเอียดของบันไดหนีไฟของแต่ละบันได แสดงในตารางที่ 2.9-1 และแบบขยาย

บันไดหนีไฟ แสดงในภาคผนวก ข. 

-  จากกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุม

อาคาร พ.ศ. 2522  

“ขอ 22 อาคารสูงตองมีบันไดหนีไฟจากชั้นสูงสุดหรือดาดฟ้าสู่ พ้ืนดินอย่างน้อย           
2 บันได ตั้งอยูในที่ที่บุคคลไมวาจะอยู่ ณ จุดใดของอาคารสามารถมาถึงบันไดหนีไฟได้สะดวก แตละ
บันไดต้องอยู่ห่างกันไมเกิน 60.00 เมตร เมื่อวัดตามแนวทางเดิน 

ระบบหนีไฟตามวรรคหนึ่งหนึ่งตองแสดงการคํานวณใหเห็นวา สามารถใช้ลำเลียง
บุคคลทั้งหมดในอาคารออกนอกอาคารได้ภายใน 1 ชั่วโมง” 
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สำหรับบันไดที่ใช้สำหรับหนีไฟออกจากอาคารของโครงการ อยู่ห่างกัน 42-52 เมตร
เมื่อวัดตามแนวทางเดิน (ไม่ เกิน 60 เมตร) สามารถลำเลียงคนออกนอกอาคารได้ ในเวลา            
15.98 นาที ซึ่งไม่เกิน 1 ชั่วโมง (รายการคำนวณการอพยพคนออกนอกคารโดยระบบหนีไฟ แสดงใน
ภาคผนวก ง.9)  ซึ่งเป็นไปตามขอ 22 วรรคสอง ตามกฎกระทรวงดังกล่าว 

 
6) ห้องบรรเทาสาธารณภัย และลิฟท์ดับเพลิง  

โครงการจัดให้มีลิฟต์ดับเพลิงอยู่ภายในอาคาร ขนาดมวลบรรทุกประมาณ 1,200 กิโลกรัม 
(ไม่น้อยกว่า 630 กิโลกรัม) จำนวน 2 ชุด โดยมี 1 ชุด ที่สามารถเปิดได้ทุกชั้นตั้งแต่ชั้นล่างสุดถึง           
ชั้นบนสุด (ดาดฟ้า) ประมาณ 33 เมตร และใช้ระยะเวลาในการเคลื่อนที่อย่างต่อเนื่องระหว่าง           
ชั้นล่างสุดเข้าถึงชั้นบนสุดของอาคารไม่เกิน 1 นาที  ด้วยความเร็ว 1.5 เมตร/วินาที  ดังรายการคำนวณ
แสดงในภาคผนวก ง.7 ซึ่งคิดเป็นระยะเวลา (33x1.5) ประมาณ 49.50 วินาที (ไม่เกินหนึ่งนาที)  

-  มีระบบอัดอากาศ ขนาด 17,400 CFM/ชุด ใช้พัดลมอัดอากาศ ขนาด 8,300 ลิตร/
วินาที/ชุด ( (ดังแสดงในรายการคำนวณระบบอัดอากาศสำหรับโถงลิฟต์ดับเพลิง ในภาคผนวก ง.7) 

 -  ติดตั้งป้ายที่ด้านหน้าลิฟท์โดยระบุ ลิฟต์โดยสารกับลิฟต์ดับเพลิงให้ชัดเจน ทั้งนี้             
ในเวลาปกติลิฟต์ดับเพลิงสามารถใช้เป็นลิฟต์โดยสารได้   

-  จัดให้มีการติดป้ายข้อห้ามในการใช้ลิฟต์ดับเพลิง โดยให้ติดไว้ที่ด้านหน้าประตูลิฟต์
ดับเพลิงทุกชั้น และติดป้ายวิธีการใช้ลิฟต์และการขอความช่วยเหลือไว้ในห้องลิฟต์  รวมทั้ง               
ติดป้ายวิธีการให้ความช่วยเหลือ ไว้ในห้องจักรกลและห้องผู้ดูแลลิฟต์ 

 
จากกฎกระทรวงฉบับที่  33 (พ.ศ. 2535)  และที่ แก้ ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่  69              

(พ.ศ. 2564) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522  
หมวด 2 ระบบระบายอากาศ  ระบบไฟฟ้า  และระบบความปลอดภัยเกี่ยวกับอัคคีภัย 
  ข้อ 3 ให้ยกเลิกความในข้อ 28 แห่งกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ.2535) ออกตามความใน

พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 
    “ข้อ 28 อาคารสูงต้องจัดให้มีช่องทางเฉพาะสำหรับบุคคลภายนอกเข้าไปบรรเทา            

สาธารณภัยที่เกิดในอาคารได้ทุกชั้น  ช่องทางเฉพาะนี้จะเป็นลิฟต์ดับเพลิงหรือช่องบันไดหนีไฟก็ได้และ
ทุกชั้นต้องจัดให้มีห้องว่างที่มีพ้ืนที่ไม่น้อยกว่า 6.0 ตารางเมตร  มีด้านแคบที่สุดไม่น้อยกว่า 2.50 เมตร 
ติดต่อกับช่องทางนี้  และเป็นบริเวณที่ปลอดจากเปลวไฟและควันเช่นเดียวกันกับช่องบันไดหนีไฟและเป็น
ที่ติดตั้งของตู้หัวฉีดน้ำดับเพลิงประจำชั้นของอาคาร”” 

- โครงการจัดให้มีลิฟท์ดับเพลิงเป็นช่องทางเฉพาะสำหรับบุคคลภายนอกเข้าไปบรรเทาสา
ธารณภัย และใช้โถงลิฟต์ดับเพลิงเป็นห้องบรรเทาสาธารณภัยทุกชั้น ซึ่งมีขนาดพ้ืนที่ 3.25x5.35 เมตร 
เท่ากับ 17.38 ตารางเมตร/ชั้น (มีด้านกว้าง 3.25 เมตร จึงมากกว่า 2.50 เมตร และมีพ้ืนที่ห้อง
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มากกว่า 6 ตารางเมตร)  มีระบบอัดอากาศ จึงเป็นบริเวณที่ปลอดจากเปลวไฟและควัน และเป็น
บริเวณท่ีมตีู้หัวฉีดน้ำดับเพลิง (FHC) จำนวน 1 ตู้  

7) ป้ายบอกทางหนีไฟ (Fire Exit Light) และป้ายบอกชั้น
ติดตั้งครอบคลุมทุกพ้ืนที่ใช้งานทุกชั้น เช่น  ติดตั้งไว้บริเวณหน้าบันไดทุกจุด เป็นต้น

รายละเอียดตำแหน่งติดตั้งดังแสดงในรูปที่ 2.9-2 และในตารางที่ 2.9-2 

ตารางท่ี 2.9-1 รายละเอียดของบันไดที่ใช้เป็นทางหนีไฟของโครงการ 

รายละเอียด บันไดหลักหนีไฟ 1 
(ST-1) 

บันไดหนีไฟ 1 
(ST-2) 

บันไดหนีไฟ 2 
(ST-3) 

ตำแหน่งของบันได - ภายในอาคาร 
- มีความสูงจากช้ันดาดฟ้า  
(ช้ันบนสุด) ลงสู่ชั้นล่าง  

- เป็ นบั น ไดที่ เ ช่ื อมกั บ
พื้นที่หนีภัยทางอากาศ 

-  ภายในอาคาร 
- มีความสูงจากช้ันดาดฟ้า  
(ช้ันบนสุด) ลงสู่ชั้นล่าง  

- เป็ นบั น ไดที่ เ ช่ื อมกั บ
พื้นที่หนีภัยทางอากาศ 

- ภายในอาคาร 
- มีความสูงจากช้ันดาดฟ้า  
(ช้ันบนสุด) ลงสู่ชั้นล่าง  

- เป็ นบั น ไดที่ เ ช่ื อมกั บ
พื้นที่หนีภัยทางอากาศ 

ความกว้าง (เมตร) 1.50 เมตร 0.90 เมตร 1.00 เมตร 
ลูกนอน (เมตร) 0.275 เมตร 0.225 เมตร 0.225 เมตร 
ลูกตั้ง (เมตร) 0.15-0.175 เมตร 0.171-0.184 เมตร 0.171-0.175 เมตร 
ลักษณะประต ู ประตเูหล็กกันไฟ ติดตั้ง

อุปกรณ์ปิด choke up 
ประตเูหล็กกันไฟ ติดตั้ง
อุปกรณ์ปิด choke up 

ประตเูหล็กกันไฟ ติดตั้ง
อุปกรณ์ปิด choke up 

ขนาดประตู (ก.×ส.) ; เมตร 1.00×2.05 เมตร 1.00×2.05 เมตร 1.00×2.05 เมตร 
ระบบ//ช่องทางระบายอากาศ ระบบอัดอากาศ หน้าต่างระบายอากาศ หน้าต่างระบายอากาศ 
ขนาดช่องระบายอากาศ ; เมตร - 2 x (0.80 x 0.95) 2 x (0.80 x 0.95) 
พื้นที่ระบายอากาศ (ตร.ม.) - 1.52 1.52 

พื้นที่หน้าบันได (ก.×ย.) ; เมตร) 2.16×3.70 เมตร 0.90×2.35 เมตร 2.75×2.10 เมตร 



บทที่ 2 รายละเอียดโครงการตารางที่ 2.9-2  ตำแหน่งติดต้ังและจำนวนระบบแจ้งเหตุเพลงิไหม้และระบบป้องกันอัคคีภัยแต่ละชนิดในโครงการ 

อาคาร/ 
ชั้นท่ี 

อุปกรณ์แจ้งเหตุ อุปกรณ์ส่งสัญญาณเตือนไฟไหม้ เคร่ืองดับเพลิง Fire Hose Cabinet (FHC) ป้ายบอกทางหนีไฟ 
(Fire Exit Light) 

ไฟส่องสว่างฉุกเฉิน 
(Emergency Light) Manual Station Smoke Detector Heat Detector 

1. อาคารโรงพยาบาล แบบมือถือ 

ชั้นใต้ดิน ติดต้ังไว้ในห้องเครื่องปั้ม 1 ชุด - ห้องเครื่องปั้ม จำนวน 2 ตัว ห้องเครื่องปั้ม 1 ชุด ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 7 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าแผนกผู้ป่วยนอก 1 แผนก
ผู้ป่วยนอก 2  หน้าแผนกรังสีวินิจฉัย  โซน
ร้านค้า หน้าลิฟต์โดยสาร ในโถงลิฟ์ดับเพลิง 
และหน้าบันไดหนีไฟ (ST-3) รวมจำนวน 7 ตู้ 

หน้าบันได  1 ป้าย ห้องเครื่องปั้ม  และหน้าบันได รวม 
2 ชุด 

ชั้น 1 ติด ต้ั งไว้ บริ เวณ จุ ดลงทะเบี ยน 
ทางเข้าแผนกฉกุเฉิน หน้าบันได ST-3 
จำนวน 3 จุด 

ติดต้ังไว้บริเวณห้องทำงาน และแผนกต่างๆ 
ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และ
ตามโถงทางเดิน รวมจำนวน  85  จุด 

ครัว 4 ตัว ห้องรับผ้าสะอาด  ห้อง
CSSD  ห้ องเก็บศพ และห้ องน้ ำ
ต่างๆ  รวมจำนวน 21 ตัว 

ทางเข้าแผนกฉุกเฉิน  ในแผนกฉุกเฉิน จุดลงทะเบียน หน้า
บันได ST-2, หน้าบันได ST-3, พื้นที่พักคอย หน้าห้องน้ำ
รวม ร้านค้า หน้าแผนกรังสีวินิจฉัย หน้าห้อง CT. Scan 
หน้าบันไดเลื่อน  แผนกผู้ป่ วยนอก (ประกันสังคม 1 )  
แผนกผูป่วยนอก (ประกันสังคม 2) และครัว  รวม 14 จุด 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้  
จำนวน 5 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณโซนร้านอาหาร  ทางเดิน (หน้า
บันไดเลื่อน)  ในโถงลิฟ์ดับเพลิง หน้าบันได  
หนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ (ST-3)  รวม
จำนวน 5 ตู้ 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ หน้าโถงลิปท์ดับเพลิง  หน้าบันได
ทุกจุดและตามทางเดินในอาคาร รวม
จำนวน 26 ป้าย 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด และตามทางเดิน ในอาคาร 
จำนวน 55 เคร่ือง 

ชั้น 2 ติดต้ังหน้าบันไดหลัก  หน้าบันได 
ST-2  แ ล ะ บั น ได  ST-3  แ ล ะ
ร้านอาหาร รวมจำนวน 4 ชุด 

ติดต้ังไว้บริเวณห้องทำงาน และแผนกต่างๆ 
ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และ
ตามโถงทางเดิน รวมจำนวน  51  จุด 

ติดต้ังที่ร้านอาหาร และห้องน้ำรวม 
รวมจำนวน 6 ตัว 

พื้นที่พักคอย พื้นที่รับประทานอาหาร หน้าห้อง Medical 
Gas  แผนกผิวหนัง  แผนกผู้ป่วยนอก (เงินสด)  หน้าบันได
หลัก  หน้าบันได ST-2 และบันได ST-3 รวมจำนวน8 จุด 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 6 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าแผนกผ่าตัด  แผนกคลอด  
หน้าโถงลิฟต์โดยสาร ในโถงลิฟต์ดับเพลิง  
หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ 
(ST-3)  รวม 6 ตู้ 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ  หน้าโถงลิปท์ดับเพลิง หน้าบันได
ทุกจุด และตามทางเดินในอาคาร  รวม
จำนวน 21 ป้าย 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด  และตามทางเดินในอาคาร 
รวมจำนวน 32 เคร่ือง 

ชั้น 3 ติดต้ังหน้าบันไดหลัก  หน้าบันได 
ST-2  และบันได ST-3  รวม 3 ชุด 

ติดต้ังไว้บริเวณห้องทำงาน และแผนกต่างๆ 
ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และ
ตามโถงทางเดิน  รวมจำนวน 76  จุด 

ติดต้ังที่ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า  ห้องเก็บ
อุปกรณ์ และห้องน้ำรวม รวมจำนวน 
16 ตัว 

พื้นที่แผนกต่างๆ หน้าบันไดหลัก  หน้าบันได ST-2  หน้า
บันได ST-3 และตามโถงทางเดิน รวม 12 จุด 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 5 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าห้องสำนักงาน  หน้าแผนก
กายภาพ  ในโถงลิฟต์ดับเพลิง หน้าบันได          
หนีไฟ (ST-2)  และบันไดหนีไฟ (ST-3) รวม
จำนวน 5 ตู้ 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ หน้าโถงลิปท์ดับเพลิง  หน้าบันได
ทุกจุด และตามทางเดินในอาคาร  รวม
จำนวน 25 ป้าย 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด  และตามทางเดินในอาคาร 
รวมจำนวน 47 เคร่ือง 

ชั้น 4 ติดต้ังหน้าบันไดหลัก  หน้าบันได 
ST-2  แ ล ะ บั น ไ ด  ST-3  ร ว ม
จำนวน  3 ชุด 

ติดต้ังไว้บริเวณห้องปฏิบัติการ สำนักงาน 
แผนกภายภาพ ห้องรับรองแพทย์  ในโถง
บันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และตาม
โถงทางเดิน  จำนวน 32 จุด 

ติดต้ังที่ห้องน้ำรวม  รวมจำนวน 2 ตัว พื้นที่สำนักงาน  หน้าบันไดหลัก  หน้าบันได ST-2  หน้า
บันได ST-3 และตามโถงทางเดิน รวมจำนวน 9 จุด 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 5 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสาร  ในโถงลิฟต์
ดับเพลิง  หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และหน้า
บันไดหนีไฟ (ST-3)  รวมจำนวน 5 ตู้/ชั้น 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ  หน้าบันไดทุกจุดหน้าโถงลิปท์
ดับเพลิง  และตามทางเดินในอาคาร  รวม
จำนวน 17 ป้าย 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด  และตามทางเดินในอาคาร 
รวมจำนวน 21 เคร่ือง 

ชั้น 5 ติดต้ังหน้าบันไดหลัก  หน้าบันได 
ST-2  แ ล ะ บั น ได  ST-3   รว ม
จำนวน 3 ชุด 

ติดต้ังไว้บริเวณพักผู้ป่วยทุกห้อง  ห้องเด็ก
อ่อน ห้องปฏิบัติการพยาบาล  ห้องไฟฟ้า 
ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และ
ตามโถงทางเดิน  รวมจำนวน 51 จุด 

ติดต้ังที่ห้องแก็บของ และห้องน้ำรวม 
รวมจำนวน 5 ตัว 

หน้าบันไดหลัก หน้าบันได ST-2  หน้าบันได ST-3 และตาม
โถงทางเดิน รวมจำนวน 6 จุด 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 5 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสาร  ในโถงลิฟต์
ดับเพลิง  หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และหน้า
บันไดหนีไฟ (ST-3)  รวมจำนวน 5 ตู้ 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  หน้า
โถงลิปท์ดับเพลิง  หน้าบันไดทุกจุด และ
ตามทางเดินในอาคาร  รวมจำนวน 12 
ป้าย 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด และตามทางเดินในอาคาร 
รวมจำนวน 16 เคร่ือง 

ชั้น 6 และ7 ติดต้ังหน้าบันไดหลัก  หน้าบันได 
ST-2 และบันได ST-3 รวมจำนวน 
3 ชุด/ชั้น 

ติ ด ต้ั งไว้ บ ริ เวณ พั กผู้ ป่ วยทุ กห้ อ ง  
ห้องปฏิบัติการพยาบาล  ห้องไฟฟ้า ในโถง
บันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และตาม
โถงทางเดิน  รวมจำนวน 52 จุด/ชั้น 

ติดต้ังที่ห้องแก็บของ และห้องน้ำรวม 
รวมจำนวน 5 ตัว 

หน้าบันไดหลัก  หน้าบันได ST-2  หน้าบันได ST-3 และ
ตามโถงทางเดิน รวมจำนวน 6 จุด/ช้น 

ติดต้ังอยู่ในตู้ (FHC) 1 ถัง/ตู้ 
จำนวน 5 ถัง 

ติดต้ังไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสาร  ในโถงลิฟต์
ดับเพลิง  หน้าบันไดหนีไฟ (ST-2)  และหน้า
บันไดหนีไฟ (ST-3)  รวมจำนวน 5 ตู้/ชั้น 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  หน้า
โถงลิปท์ดับเพลิง  หน้าบันไดทุกจุด และ
ตามทางเดินในอาคาร รวมจำนวน 12 
ป้าย/ชั้น 

ติดต้ังไว้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งาน  แผนก
ต่างๆ ห้องน้ำ ในโถงลิฟต์ทุกจุด ในโถง
บันไดทุกจุด และตามทางเดินในอาคาร 
รวมจำนวน  16  เคร่ือง/ชั้น 

ชั้นดาดฟ้า ติดต้ังไว้บริ เวณหน้ าบั นไดหลั ก 
จำนวน 1 จุด 

ติดต้ังไว้ ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์
ดับเพลิง และห้อง OAU รวมจำนวน 7 จุด 

ติดต้ังที่ห้องเครื่องต่างๆ  รวม 2 ตัว 
หน้าบันไดหลัก จำนวน 1 จุด 

- - ติดต้ังไว้หน้าบันไดทุกจุด จำนวน 3 ป้าย 
ติดต้ังไว้ ในโถงบันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์
ดับเพลิง และห้อง OAU จำนวน 7 เคร่ือง 

2. อาคารพักมูลฝอยรวม

ชั้น 1 - - ติดต้ังในห้องพักมูลฝอยย่อยแต่ละ
ประเภท จำนวน 5 ตัว 

- - ติดไว้ข้างอาคาร (ระบบท่อแห้ง) จำนวน 1 ตู้ - - 
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8) ไฟส่องสว่างฉุกเฉิน (Emergency Light)
โครงการจัดให้มีไฟส่องสว่างฉุกเฉินเป็นชนิดที่ใช้พลังงานจากแบตเตอรี่แห้ง สามารถ

สำรองไฟได้นาน 2 ชั่วโมง ในกรณีไฟดับเครื่องจะทำงานโดยอัตโนมัติโดยส่องแสงออกมาเพ่ือให้สามารถ
มองเห็นทางเดินได้ โดยติดตั้งไว้ในโถงบันไดหลัก บันไดหนีไฟ 1- 2 เป็นต้น รายละเอียดตำแหน่งติดตั้ง
ดังแสดงในรูปที่ 2.9-2 และในตารางท่ี 2.9-2 

9) พื้นที่หนีไฟทางอากาศ
โครงการจัดให้มีพ้ืนที่หนีไฟทางอากาศอยู่บริเวณดาดฟ้า โดยมีขนาดพ้ืนที่ 10.00 x 

10.00 เมตร สำหรับใช้เป็นที่หนีไฟทางอากาศ ซึ่งพ้ืนที่หนีไฟทางอากาศนี้จะเชื่อมกับบันไดหลัก   
(ST-1) และบันไดหนีไฟทั้ง 2 แห่ง (ST-2 และST-3) ของอาคารโรงพยาบาล (แสดงดังรูปที่ 2.9-4) 

10) แบบแปลนแผนผังอาคาร
โครงการจัดให้มีแผงผังอาคารแสดงตำแหน่งที่ติดตั้งอุปกรณ์ดับเพลิงต่างๆ ประตูหรือ

ทางหนีไฟในแต่ละชั้น โดยติดตั้งแบบแปลนแผนผังดังกล่าวไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสารของแต่ละชั้น 
และบริเวณประตูสำหรับห้องพักผู้ป่วยในทุกห้อง  

11) จุดรวมพล
โครงการจัดให้มีจุดรวมพล จำนวน 4 จุด และมีจุดปฐมพยาบาล  1 จุดอยู่ระหว่าง

จุดรวมพล 3 และ 4 ซึ่งเป็นจุดรองรับผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ป่วยประเภท 2 สีแดง) (แสดงดังรูปที่ 2.9-1)          
ซึ่งบริเวณนี้เป็นตำแหน่งที่อยู่ใกล้กับทางเข้า-ออกโครงการ ทำให้สามารถอพยพคนออกสู่ภายนอก
โครงการได้สะดวก สำหรับพ้ืนที่จุดรวมพลของโครงการ มีการจัดการแต่ละส่วน ดังนี้ 

• จุดรวมพล 1 มีขนาดพ้ืนที่ประมาณ 128 ตารางเมตร สามารถรองรับบุคลากร/
เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล ผู้ป่วยนอกและญาติที่มาใช้บริการได้ จำนวน 512 คน (คิดจากเกณฑ์ สผ.  
ไม่น้อยกว่า 0.25 ตารางเมตร/คน) 

• จุดรวมพล 2 มีขนาดพ้ืนที่ ประมาณ 46 ตารางเมตร สามารถรองรับบุคลากร/

เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล ผู้ป่วยนอกและญาติที่มาใช้บริการได้ จำนวน 184 คน (คิดจากเกณฑ์ สผ.  

ไม่น้อยกว่า 0.25 ตารางเมตร/คน) 
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• จุดรวมพล 3 มีขนาดพ้ืนที่ ประมาณ 300 ตารางเมตร ประกอบด้วย
- จัดเตรียมเป็นพ้ืนที่รองรับเตียงเข็นผู้ป่วย ขนาดมาตรฐาน (ก.×ย.×ส.) เท่ากับ

0.90×2.0×0.60 เมตร จำนวน 10 เตียง (1 เตียง/คน) หรือคิดเป็นผู้ป่วยใน 10 คน พร้อมแพทย์/
พยาบาล เข้ามาดูแล โดยให้เจ้าหน้าที่ฯ ยืนอยู่ในช่องว่างระหว่างเตียงผู้ป่วย จำนวน 2 คน/เตียง รวม
จำนวน 20 คน 

- จัดเตรียมไว้สำหรับรองรับเตียงผู้ป่วย (ผู้ป่วยประเภท 2 สีเหลือง) เพ่ือรองรับ
รถเข็นผู้ป่วย ขนาดมาตรฐาน (ก.×ย.×ส.) เท่ากับ 0.7×1× 0.90 เมตร จำนวน 30 คัน (1 คัน/คน)  
หรือคิดเป็นผู้ป่วยใน 30 คน โดยให้เจ้าหน้าที่ฯ ยืนอยู่ในช่องว่างระหว่างรถเข็นนั่งผู้ป่วย จำนวน 
1 คน/คัน รวมเป็นจุดยืนของเจ้าหน้าที่ จำนวน 30 คน 

• จุดรวมพล 4 มีขนาดพ้ืนที่ ประมาณ 115 ตารางเมตร สามารถรองรับบุคลากร/
เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล ผู้ป่วยนอกและญาติที่มาใช้บริการได้อีก จำนวน 460 คน (คิดจากเกณฑ์ สผ.  
ไม่น้อยกว่า 0.25 ตารางเมตร/คน)  

นอกจากนี้ โครงการจะจัดเตรียมพ้ืนที่สำหรับปฐมพยาบาล มีขนาดพ้ืนที่ ประมาณ 
29 ตารางเมตร และจุดจอดรถดับเพลิง ขนาด 8x15 เมตร ไว้ที่ด้านหน้าอาคาร  รวมทั้งมีจุดจอด
รถพยาบาลฉุกเฉิน จำนวน 2 คัน อยู่ใกล้กับทางเข้า-ออกฉุกเฉินโรงพยาบาล 

ดังนั้น จุดรวมพลของโครงการที่กำหนดไว้เบื้องต้นทั้ง 4 จุด สามารถรองรับผู้ป่วยและทุก
คนได้อย่างเพียงพอ ดังนี้ 

- รองรับเตียงผู้ป่วยวิกฤต (ผู้ป่วยประเภท 1 สีแดง) ขนาดเตียงมาตรฐาน จำนวน 
10 เตียง  (1 เตียง/คน) หรือคิดเป็นผู้ป่วยใน 10 คน (เพียงพอในการรองรับผู้ป่วยผู้ป่วยวิกฤติจาก
แผนก ICU ที่มจีำนวน 6 เตียง) 

- รองรับรถเข็นนั่งผู้ป่วยที่พ้นระยะวิกฤตแต่ยังช่วยตนเองไม่ได้ (ผู้ป่วยประเภท 2 
สีเหลือง) ขนาดรถเข็นมาตรฐาน จำนวน 30 คัน  (1 เตียง/คน) หรือคิดเป็นผู้ป่วยใน 30 คน (ร้อยละ 
30 ของผู้ป่วยในทั้งหมด) 

- รองรับผู้ป่วยใน (ผู้ป่วยประเภท 3 สีเขียว) รวมทั้งผู้ป่วยนอก ญาติ บุคลากร/
เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาล ได้ทั้งสิ้น (512+184+20+30+460) จำนวน 1,206 คน 

หมายเหตุ : 1) ผู้ป่วยประเภท 1 สีแดง หมายถึง ผู้ป่วยในระยะวิกฤตจะได้รับการติดป้ายเคลื่อนย้ายสีแดง 
เช่น ผู้ป่วยท่ีใช้เครื่องช่วยหายใจ ผู้ป่วยกระดูกต้นคอหักและตรึงกับเตียงเพื่อดึงคอ 

2) ผู้ป่วยประเภท 2 สีเหลือง หมายถึง ผู้ป่วยที่พ้นระยะวิกฤตแต่ยังช่วยตนเองไม่ได้ รวมทั้ง
ผู้ป่วยที่ช่วยตนเองได้หรือผู้ป่วยโรคเรื้อรังไม่รุนแรงจะได้รับการติดป้ายเคลื่อนย้ายสีเหลือง 

3) กลุ่มผู้ป่วยประเภท 3 สีเขียว หมายถึง ผู้ป่วยพักฟ้ืนที่รอกลับบ้านจะได้รับการติดป้าย
เคลื่อนย้ายสีเขียว 
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12) การซ้อมหนีไฟและแผนอพยพหนีไฟ 
โครงการจะจัดให้มีการซ้อมหนีไฟ อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง และจะจัดทำแผนผังเส้นทาง

การอพยพหนีไฟและแผนอพยพหนีไฟเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้ ให้ผู้ที่อยู่ภายในอาคารเห็นได้อย่างชัดเจน 
โดยแผนอพยพหนีไฟต้องประกอบด้วยขั้นตอนการปฏิบัติงานแบ่งเป็น 3 ขั้นตอน หลักดังนี้  

1. กรณีก่อนเกิดอัคคีภัย  

2. กรณีเกิดอัคคีภัย  

3. หลังเกิดอัคคีภัย 

- รายละเอียดตวอย่างแผนป้องกันและระงับอัคคีภัย แสดงในภาคผนวก จ) 
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3) รายละเอียดการป้องกันอัคคีภัยของโครงการเปรียบเทียบตามกฎหมายที่เกี่ยวข้อง

อาคารโรงพยาบาลของโครงการมีความสูง 33.50 เมตร (เมื่อวัดจากระดับพ้ืนดินถึงระดับ
ดาดฟ้า) ซึ่งสูงเกิน 23 เมตร ดังนั้นจึงจัดเป็นอาคารสูง  และมีพ้ืนที่อาคาร 13,093 ตารางเมตร ซึ่งเกิน 
10,000 ตารางเมตร ดังนั้นจึงเข้าข่ายเป็นอาคารขนาดใหญ่พิเศษ จึงต้องจัดให้มีระบบป้องกันอัคคีภัย
สำหรับอาคารโรงพยาบาล  ให้สอดคล้องและเป็นไปตามข้อกำหนดกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ดังแสดงใน
ตารางที่ 2.9-3 
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ตารางท่ี 2.9-3  รายละเอียดระบบป้องกันอัคคีภัยโครงการกับข้อก าหนดระบบป้องกันอัคคีภัย ตามกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ.2535)  ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับที่ 50 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ข้อ 16 ในอาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ ต้องมี
ระบบสัญญาณเตือนเพลิงไหม้ทุกช้ัน ระบบสัญญาณ
เตือนเพลิงไหม้อย่างน้อยต้องประกอบด้วย 

(1) อุปกรณ์ส่งสัญญาณเพื่อให้หนีไฟที่สามารถส่ง
เสียงหรือสัญญาณให้คนที่อยู่ในอาคารได้ยินหรือทราบ
อย่างทั่วถึง 

- - 
1) อุปกรณ์ส่งสัญญาณเพื่อให้หนีไฟ เป็นอุปกรณ์ส่ง
สัญญาณแจ้งเหตุด้วยเสียง  เพื่ อส่ งเสียงหรือ
สัญญาณให้คนที่อยู่ในอาคารหรือสถานท่ีได้ยินหรือ
ทราบว่าเกิดเหตุเพลิงไหม้ขึ้น 

(2) อุปกรณ์แจ้งเหตุ ที่มีทั้งระบบแจ้งเหตุอัตโนมัติและ
ระบบแจ้งเหตุที่ใช้มือเพื่อให้อุปกรณ์ตาม (1) ท างาน 

- 
- 

2) อุปกรณ์แจ้งเหตุ  โครงการติดตั้งอุปกรณ์แจ้ง
เหตุทุกช้ันมีทั้งระบบแจ้งเหตุอัตโนมัติ และแบบท่ีใช้
มือ เพ่ือให้อุปกรณ์ส่งสัญญาณเพื่อให้หนีไฟท างาน  
 (1) ชุดกดแจ้งเหตุแบบใช้มือ  ติดดตั้ งไว้
ครอบคลุมพื้นท่ีใช้งานทุกช้ัน 

(2) เครื่องตรวจจับควัน ติดตั้งไว้ครอบคลุม
บริเวณติดตั้งไว้บริเวณพักผู้ป่วยทุกห้อง แผนก
ต่างๆ ห้องปฏิบัติการพยาบาล  ห้องไฟฟ้า ในโถง
บันไดทุกจุด หน้าโถงลิฟต์ทุกจุด และตามโถง
ทางเดิน  เป็นต้น 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

(3 ) เครื่ องตรวจจับความร้อน  ติดตั้ งไว้
ห้ อ ง ค รั ว  ห้ อ ง รั บ ผ้ า ส ะ อ า ด   ห้ อ ง CSSD  
ห้องเก็บศพ ห้องเปลี่ยนเสื้อผ้า  ห้องเก็บอุปกรณ์ 
และห้องน ้าต่างๆ  เป็นต้น 

3) อุปกรณ์ส่งสัญญาณเตือนไฟไหม้ เป็นอุปกรณ์
ส่งสัญญาณเตือนแบบเสียง ซึ่งจะท างานตามที่
ก าหนดไว้เพื่อให้ผู้ที่อยู่ในอาคารและพื้นที่ต่างๆ 
ได้ทราบว่าเกิดเหตุเพลิงไหม้ขึ้น  โดยติดตั้งไว้ทุกช้ัน 
เ ช่ น  ท า ง เข้ า แ ผ น ก ฉุ ก เฉิ น   แ ผ น ก ต่ า งๆ 
จุดลงทะเบียน หน้าบันไดทุกจุด พื้นที่พักคอย หน้า
ห้องน ้ารวม ร้านค้า และตามโถงทางเดิน เป็นต้น 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ข้อ 18 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษต้องมีระบบ
ป้องกันเพลิงไหม้ ซึ่งประกอบด้วยระบบท่อยืนที่เก็บน ้า
ส ารองและหัวรับน ้าดับเพลิง ดังต่อไปนี้ 

(1) ท่อยืนต้องเป็นโลหะผิวเรียบที่สามารถทนความดัน
ใช้งานได้ไม่น้อยกว่า 1.2 เมกะปาสกาลมาตร โดยท่อ
ดังกล่าวต้องทาสีด้วยสีน ้ามันสีแดงและติดตั้งตั้งแต่ช้ัน
ล่างสุดไปยังช้ันสูงสุดของอาคาร ระบบท่อยืนทั้งหมด
ต้องต่อเข้ากับท่อประธานส่งน ้าและระบบส่งน ้าจาก
แหล่งจ่ายน ้าของอาคารและจากหัวรับน ้าดับเพลิงนอก
อาคาร 

- - - โ ค ร ง ก า ร มี ท่ อ ยื น  (Stand Pipe System) 
เชื่อมต่อกับท่อเมนส่งน ้าดับเพลิง และระบบส่งน ้า
จากถังเก็บน ้าของอาคารและจากหัวรับน ้าดับเพลิง
นอกอาคาร  

(2) ทุกช้ันของอาคารต้องจัดให้มีตู้สายฉีดน ้าดับเพลิงที่
ประกอบด้วยหัวต่อสายฉีดน ้าดับเพลิงพร้อมสายฉีดน ้า
ดับเพลิงขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 25 มิลลิเมตร (1 น้ิว) 
และหัวต่อสายฉีดน ้าดับเพลิงชนิดหัวต่อสวมเร็วขนาดเส้น
ผ่านศูนย์กลาง 65 มิลลิเมตร (2 2/12 นิ้ว) พร้อมฝาครอบ
และโซ่ร้อยติดไว้ทุกระยะห่างกันไม่เกิน 64.00 เมตร และ
เมื่อใช้สายฉีดน ้าดับเพลิงยาวไม่เกิน 30.00 เมตร ต่อจาก
ตู้ฉีดน ้าดับเพลิงแล้วสามารถน าไปใช้ดับเพลิงในพื้นที่
ทั้งหมดในช้ันนั้นได้ 

- - โครงการจัดให้มีตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิง (Fire 
Hose Cabinet) หัวต่อสายฉีดน ้าดับเพลิงและสาย
ฉีดน ้าดับเพลิง หัวต่อสายฉีดน ้าดับเพลิงชนิดข้อต่อ
สวมเร็ว 2 ½ นิ้ว พร้อมติดตั้งเครื่องดับเพลิงแบบมือ
ถือ 1 เครื่องในแต่ละตู้ ติดตั้งไว้บริเวณหน้าแผนก          
ต่างๆ  โซนร้านค้า หน้าลิฟต์โดยสาร ในโถงลิฟ์
ดับเพลิง และหน้าบันไดหนีไฟ (ST-3)  โดยช้ัน 1 
ถึงช้ัน 7 จะติดตั้งจ านวน 5-7 ตู้/ช้ัน และดาดฟ้า 
1 ตู้ 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

 (3) อาคารสูงต้องมีที่เก็บน ้าส ารองเพื่อใช้เฉพาะในการ
ดับเพลิงและต้องมีระบบส่งน ้าที่มีความดันต ่าสุดที่
หัวต่อสายฉีดน ้าดับเพลิงท่ีช้ันสูงสุดไม่น้อยกว่า 0.45 เม
กะปาสกาลมาตร แต่ไม่เกิน 0.7 เมกะปาสกาลมาตร 
ด้วยอัตราการไหล 30 ลิตรต่อนาที โดยให้มีประตูน ้าปิด
เปิดและประตูกันน ้าไหลกลับอัตโนมัติด้วย 

- - โครงการจะจัดให้มีน ้าส ารองเพื่อการดับเพลิง 
286 ลูกบาศก์เมตร  (แยกถังต่างหากจากถังเก็บน ้า
ส ารองใช้) สามารถใช้ดับเพลิงได้นานไม่น้อยกว่า       
30 นาที โดยใช้เครื่องสูบน ้าดับเพลิงภายในห้องเครื่อง
ปั้ม ที่มีอัตราการสูบ 1,000 แกลลอนต่อนาที ที่ความ
ดันใช้งาน 130 ปอนด์ต่อตารางนิ้ว (PSI) จ านวน 
1 ชุด และใช้ Jockey Pump ที่มีอัตราการสูบ 15 
แกลลอนต่อนาที ความดันใช้งาน 140  ปอนด์ต่อ
ตารางนิ้ว 

(4) หัวรับน ้าดับเพลิงที่ติดตั้งภายนอกอาคารต้องเป็น
ชนิดข้อต่อสวมเร็วขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 65 มิลลิเมตร 
(2 ½ นิ้ว) ที่สามารถรรับน ้าจากรถดับเพลิงที่มีข้อต่อสวม
เร็วแบบมีเขี้ยวขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 65 มิลลิเมตร (2 
½ นิ้ว) ที่ หัวรับน ้าดับเพลิงต้องมีฝาปิดเปิดที่มีโซ่ร้อย ติด
ไว้ด้วย ระบบท่อยืนทุกชุดต้องมีหัวรับน ้าดับเพลิงนอก
อาคารหนึ่งหัวในที่ที่พนักงานดับเพลิงเข้าถึงได้โดยสะดวก
รวดเร็วที่สุด และให้อยู่ใกล้หัวท่อดับเพลิงสาธารณะมาก
ที่สุด บริเวณใกล้หัวรับน ้าดับเพลิงนอกอาคารต้องมี
ข้อความเขียนด้วย สีสะท้อนแสดงว่า “หัวรับน ้าดับเพลิง” 

- - โครงการจะจัดให้ มี จ านวนท่ อยืนในอาคาร
โรงพยาบาล จ านวน 3 ท่อยืน เช่ือมต่อกับหัวรับน ้า
ดับเพลิงนอกอาคาร จ านวน 1 จุด (4 หัว) อยู่ด้านหน้า
อาคาร ส าหรับรับน ้าเข้าถังเก็บน ้าส ารองเพื่อการ
ดับเพลิงและส าหรับจ่ายให้กับระบบดับเพลิง 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

(5) ปริมาณ การส่ งน ้ าส ารองมีปริมาณ การจ่ าย           
ไม่น้อยกว่า 30 ลิตรต่อวินาที ส าหรับท่อยืนแรก และไม่
น้อยกว่า 15 ลิตรต่อวินาที ส าหรับท่อยืนแต่ละท่อที่
เพิ่มขึ้นในอาคารหลังเดียวกัน แต่รวมแล้วไม่จ าเป็นต้อง
มากกว่า 95 ลิตรต่อวินาทีและสามารถจ่ายน ้าส ารองได้
ไม่น้อยกว่า 30 นาที 

- - โครงการได้จัดเตรียมให้มีปริมาณน ้าส ารองเพื่อ
การดับเพลิง ส าหรับจ่ายน ้าให้กับระบบดับเพลิง 2 
ส่วน คือ น ้าส ารองแบบหัวกระจายน ้าดับเพลิง
อั ต โน มั ติ  (Sprinkler System) และน ้ าส า รอ ง
ดับ เพลิ งส าหรับอุปกรณ์ ดับ เพลิ ง (Fire Hose 
Cabinet) โครงการมี 3 ท่อยืน ซึ่งมีความต้องการ
น ้าส ารองดับเพลิง 113.50 ลูกบาศก์เมตร  ซึ่ ง 
โครงการจัดเตรียมถังส ารองน ้าเพื่อการดับเพลิง    
(ใต้ดิน) จ านวน 2 ถัง ปริมาตรกักเก็บน ้ารวม 286 
ลูกบาศก์เมตร 78.66 นาที (มากกว่า 30 นาที) 

ข้อ 19 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษ นอกจาก
ต้องมีระบบป้องกันเพลิงไหม้ตามข้อ 18 แล้ว ต้องติดตั้ง
เครื่องดับเพลิงแบบมือถือตามชนิดและขนาดที่เหมาะสม
ส าหรับดับเพลิงที่เกิดจากประเภทของวัสดุที่มีในแต่ละ
ช้ัน โดยให้มีหนึ่งเครื่องต่อพื้นที่อาคารไม่เกิน 1,000 
ตารางเมตรทุกระยะ ไม่เกิน 45 เมตร แต่ไม่น้อยกว่า          
ช้ันละ 1 เครื่อง 
     การติดตั้งเครื่องดับเพลิงตามวรรคหนึ่ง ต้องติดตั้งให้
ส่วนบนสุดของตัวเครื่องสูงกว่าจากระดับพื้นอาคารไม่
เกิน 1.50 เมตร ในที่มองเห็น สามารถอ่านค าแนะน า

- -   จัดให้มีเครื่องดับเพลิงแบบมือถือ ติดตั้งไว้ทุกช้ัน          
โดยติดไว้ภายในตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิง (FHC) จ านวน 
1 ถัง/ตู้  กระจายอยู่ตามพื้นที่แผนกต่างๆ และหน้า
บันไดหลักและบันไดหนีไฟทุกจุด รวมทั้งในโถงลิฟต์
ดับเพลิง 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

การใช้ได้และสามารถเข้าใช้สอยได้สะดวก 
    เครื่องดับ เพลิงแบบมือถือต้องมีขนาดความจุ
สารเคมีไม่น้อยกว่า 4 กิโลกรัม 

ข้อ 20 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษต้องจัด
ให้มีระบบดับเพลิงอัตโนมัติ เช่น Sprinkler System 
หรือระบบอื่นที่ เทียบเท่า ที่สามารถท างานได้ด้วย
ตนเองทันทีเมื่อมีเพลิงไหม้ โดยให้สามารถท างาน
ครอบคลุมพื้นที่ทุกช้ัน ในการนี้ ให้แสดงแบบแปลน
และรายการค านวณประกอบแบบแปลนของระบบ
ดับเพลิงอัตโนมัติในแต่ละชั้นของอาคารไว้ด้วย 

- - - จัดให้มี ระบบดับเพลิ งหั วกระจายน ้ าดั บเพลิ ง
อัตโนมัติ (Sprinkler System) ภายในห้องและส่วน
ต่าง ๆ ครอบคลุมทุกพื้นที่ใช้งานภายในบริเวณส่วน
อาคารโรงพยาบาล โดยหัวกระจายน ้าดับเพลิง เป็น
ระบบที่ท างานเองโดยอัตโนมัติเมื่ออุณหภูมิภายใน
ห้องสูงขึ้นจนถึงจุดที่ระบบก าหนดไว้ หลอดแก้วจะ
แตกปล่อยให้ น ้าที่อัดอยู่ภายในท่อโปรยน ้าออกมา
ดับเพลิง 

ข้อ 22 อาคารสูงต้องมีบันไดหนีไฟจากช้ันสูงสุดหรือ
ช้ันดาดฟ้าสู่พื้นดินอย่างน้อย 2 บันได ตั้งอยู่ในที่ที่
บุคคลไม่ว่าจะอยู่ ณ จุดใดของอาคารสามารถมาถึง
บันไดหนีไฟได้สะดวก แต่ละบันไดหนีไฟต้องอยู่ห่างกัน
ไม่เกิน 60 เมตร เมื่อวัดตามแนวทางเดิน 

   ระบบบันไดตามวรรคหนึ่งต้องแสดงการค านวณ
ให้เห็นว่าสามารถใช้สามารถล าเลียงบุคคลทั้งหมด
ภายในอาคารออกสู่ภายนอกอาคารภายใน 1 ช่ัวโมง 

- 1) โครงการมีบันไดที่เป็นช่องทางหนีไฟส าหรับ
อาคารโรงพยาบาล 7 ช้ัน จ านวน 3 แห่ง เพื่อเป็น
ช่องทางส าหรับหนีไฟจากในอาคารออกสู่ภายนอก
อาคาร  

   - แต่ละบันไดมีระยะห่างกันตามทางเดินไม่ เกิน 
60 เมตร  

- ทุกบันไดจัดให้ประตูหนีไฟให้มีลักษณะเปิดออกสู่
ภายนอกอาคาร 

- บันไดที่ใช้ในการหนีไฟ 3 แห่ง มีความสูงจากช้ัน
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ดาดฟ้า (ช้ันบนสุด) ลงสู่ช้ันล่าง และเป็นบันได        
ที่เช่ือมกับพ้ืนท่ีหนีภัยทางอากาศ 

2) มีไฟฟ้าส่องสว่างฉุกเฉินติดตั้งด้านในโถงบันได
ทุกจุด 

3) มีป้ายบอกช้ัน หน้าบันได
4) มีป้ายบอกทางหนีไฟ หน้าบันได
5) บันไดที่ใช้เป็นทางหนีไฟ สามารถล าเลียงบุคคล

ทั้งหมดในอาคารออกนอกอาคารได้ภายใน
1 ช่ัวโมง

ข้อ 23 บันไดหนีไฟต้องท าด้วยวัสดุทนไฟและ              
ไม่ผุกร่อน เช่น คอนกรีตเสริมเหล็ก เป็นต้น มีความ
กว้างไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร ลูกนอนกว้างไม่น้อย
กว่า 22 เซนติเมตร และลูกตั้งสูง ไม่เกิน 20 เซนติเมตร 
มีชานพักกว้างไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร และมีราว
บันไดอย่างน้อยหนึ่งด้าน 

ห้ามสร้างบันไดหนีไฟเป็นแบบบันไดเวียน 

- - บันไดที่ใช้เป็นช่องทางหนีไฟ ท าด้วยคอนกรีตเสริม
เหล็ก เป็นวัสุดทนไฟ  โดยไม่ได้เป็นบันไดเวียน 

- บันไดมีลูกตั้งสูง 0.171-0.184 เมตร และลูกนอน 
0.225-0.275 เมตร 

-  แต่ละบันได มีราวจับ 1 ด้าน 

- ข้อ 25 บันไดหนีไฟที่อยู่ภายในอาคาร 
ต้องมีอากาศถ่ายเทจากภายนอกอาคาร
ได้แต่ละช้ันต้องมีช่องระบายอากาศที่มี
พื้นที่รวมกันไม่น้อยกว่า 1.4 ตารางเมตร 

- - บันไดหลัก  (ST-1)  มีระบบอัดอากาศบันได  
- บันไดหนีไฟ 2 (ST-2 และ ST-3) แต่ละช้ัน มีช่อง

ระบายอากาศ 1.52 ตารางเมตร 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

เปิดสู่ภายนอกอาคารได้ หรือมีระบบอัด
ลมภายในช่องบันไดหนีไฟ ที่มีความดัน
ลมขณะใช้งานไม่น้อยกว่า 3.86 ปาสกาล
มาตร ที่ท างานได้โดยอัตโนมัติเมื่อเกิด
เพลิงไหม้ และบันไดหนีไฟที่ลงสู่พื้นของ
อาคารนั้นต้องอยู่ในต าแหน่งที่สามารถ
ออกสู่ภายนอกได้โดยสะดวก 

ข้อ 26 บันไดหนีไฟที่อยู่ภายในอาคารต้องมีผนังกันไฟ
โดยรอบยกเว้นช่องระบายอากาศ และต้องมีแสงสว่าง
จากระบบไฟฟ้าฉุกเฉินให้มองเห็นช่องทางได้ขณะเพลิง
ไหม้ และมีป้ายบอกช้ันและบอกทางหนีไฟที่ด้านในและ
ด้านนอกของประตู      หนีไฟทุกช้ันด้วยตัวอักษรที่
สามารถมองเห็นได้ชัดเจน โดยตัวอักษรต้องไม่เล็กกว่า 
10 เซนติเมตร 

- - จัดให้มีป้ายบอกทางหนีไฟเรืองแสงบอกทางหนีไฟ
ทุกช้ัน เพื่อเป็นเครื่องหมายบอกทางออกสู่บันได 
หนีไฟหรือทางออกนอกตัวอาคาร สามารถมองเห็น
ได้ใน ขณะเกิด เพลิงไหม้ โดยติดต้งบริเวณพื้นที่
แผนกต่างๆ  ทางเข้าแผนกฉุกเฉิน  พื้นที่พักคอย 
หน้าห้องน ้า  หน้าบันไดหลัก หน้าบันได ST-2  
หน้าบันได ST-3 และตามโถงทางเดิน เป็นต้น 

- ติดตั้งป้ายบอกช้ันทุกช้ัน 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์)  บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ 
โครงการ โรงพยาบาลภัทรเวช 

2-199

ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ข้อ 27 ประตูหนีไฟต้องท าด้วยวัสดุทนไฟ เป็นบานเปิด
ชนิดผลักออกสู่ภายนอกพร้อมติดตั้งอุปกรณ์ ชนิดที่
บังคับให้บานประตูปิดได้เอง มีความกว้างสุทธิ ไม่น้อย
กว่า 90 เซนติเมตร สูง ไม่น้อยกว่า 1.90 เซนติเมตร และ
ต้องสามารถเปิดออกได้สะดวกตลอดเวลา ประตูหรือ
ทางออกสู่บันไดหนีไฟต้องไม่มี ช้ันหรือธรณีประตูหรือ 
ขอบกั้น 

- - ประตูหนีไฟ เป็นประตูเหล็กกันไฟ และมีขนาด 
1.00x2.05 เมตร มีอุปกรณ์ Choke Up ที่บังคับให้
ประตูปิดได้เอง 

- ช้ันล่างจัดให้ประตูหนีไฟให้มีลักษณะเปิดออกสู่
ภายนอกอาคาร โดยไม่มีสิ่งกีดขวางประตู 

ข้อ 28 อาคารสูงต้องจัดให้มี ช่องเฉพาะส าหรับ
บุคคลภายนอกเข้าไปบรรเทาสาธารณภัยที่เกิดในอาคารได้
ทุกช้ัน ช่องทางเฉพาะนี้จะเป็นลิฟท์ดับเพลิงหรือช่อง
บันไดหนีไฟก็ได้ และทุกช้ันจะต้องจัดให้มีห้องว่างที่มี
พื้นท่ีไม่น้อยกว่า 6.00 ตารางเมตร ติดต่อกับช่องทางนี้ 
และเป็นบริเวณที่ปลอดจากเปลวไฟและควันเช่นเดียวกับ
ช่องบันไดหนีไฟ และเป็นที่ตั้งของตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิง
ประจ าช้ันของอาคาร 

- ข้อ 2 ให้ยกเลิกช่ือหมวด 2 ระบบระบาย
อากาศ  ระบบไฟฟ้า  และระบบป้องกันเพลิง
ไหม้แห่งกฎกระทรวงฉบับที่ 33 33 (พ.ศ.
2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติ
ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 และให้ใช้ความ
ต่อไปนี้เทน 
“หมวด 2 ระบบระบายอากาศ  ระบบ

ไฟฟ้า และระบบความปลอดภัยเกี่ยวกับ
อัคคีภัยหรือภัยพิบัติอย่างอื่น” 

ข้อ 3 ให้ยกเลิกความในข้อ 28 แห่ ง
กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ.2535) ออกตาม
ความในพระราชบัญญั ติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 

-   โครงการจัดให้มีลิฟท์ดับเพลิงเป็นช่องทางเฉพาะ
ส าหรับบุคคลภายนอกเข้าไปบรรเทาสาธารณภัย 
และ ใช้ โถ งลิ ฟ ต์ ดั บ เพลิ ง เป็ น ห้ อ งบ รรเท า         
สาธารณภัยทุกช้ัน ซึ่งมีขนาด 3.25x5.35 เมตร 
เท่ ากับ  17 .38 ตารางเมตร/ ช้ัน  (ม ากกว่ า 
6 ตารางเมตร) มีระบบอัดอากาศ จึงเป็นบริเวณ 
ที่ปลอดจากเปลวไฟและควัน และเป็นบริเวณ        
ที่มีตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิง (FHC) จ านวน 1 ตู ้

  - โถงลิฟต์ดับเพลิงทุกช้ัน เป็นต าแหน่งของการ
ติดตั้งตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิง โดยติดตั้งไว้ในบริเวณนี้ 
จ านวน 1 ตู้/ช้ัน 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

“ข้อ 28 อาคารสูงต้องจัดให้มีช่องทางเฉพาะ
ส าหรับบุคคลภายนอกเข้าไปบรรเทาสาธารณ
ภัยที่เกิดในอาคารได้ทุกช้ัน  ช่องทางเฉพาะนี้
จะเป็นลิฟต์ดับเพลิงหรือช่องบันไดหนีไฟก็ได้
และทุกช้ันต้องจัดให้มีห้องว่างที่มีพ้ืนท่ีไม่น้อย
กว่า 6.0 ตารางเมตร  มีด้านแคบที่สุดไม่น้อย
กว่า 2.50 เมตร ติดต่อกับช่องทางนี้  และ
เป็นบริเวณที่ปลอดจากเปลวไฟและควัน
เช่นเดียวกันกับช่องบันไดหนีไฟและเป็นที่
ติดตั้งของตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิงประจ าช้ันของ
อาคาร” 

- - ข้อ 4 ให้ เพิ่มความต่อไปนี้ เป็นข้อ 29/1 
และข้อ 29/2 ของหมวด 2 ระบบระบาย
อากาศ  ระบบไฟฟ้า  และระบบป้องกันเพลิง
ไหม้  แห่งกฎกระทรวง ฉบับที่  33 (พ.ศ. 
2535) ออกตามความในพระราชบัญญัติ
ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 
“ข้อ 29/1อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่
พิเศษต้องจัดให้มีพื้นที่ส าหรับยานพาหนะใน
การปฏิบัติการด้านความปลอดภัยเกี่ยวกับ
อัคคีภัยหรือภัยพิบัติอย่างอื่น ดังต่อไปนี้  
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( 1)  ส าหรับรถดับเพลิง อย่างน้อย 1 คัน 
โดยเป็นที่ ว่างและไม่อยู่ ใต้ทางเดินเช่ือม
ระหว่างอาคาร  มีความกว้างไม่น้อยกว่า 
3.00 เมตร  ความยาวไม่น้อยกว่า 10.00 
เมตร  ซึ่งอยู่ในบริเวณที่พนักงานดับเพลิง
เข้าถึงได้สะดวกรวดเร็วท่ีสุดและให้อยู่ใกล้หัว
รับน ้าดับเพลิงที่ติดตั้งภายนอกอาคารมาก
ที่สุด 

-  โครงการจะจัดเตรียมจุดจอดรถดับเพลิง จ านวน 
1 คัน ไว้ที่ ด้ านหน้าอาคาร โดยมีความกว้าง  
3.00 เมตร และยาว 10.00 เมตร ซึ่งอยู่ในบริเวณ
ที่พนักงานดับเพลิงเข้าถึงได้สะดวกรวดเร็วที่สุด
และให้อยู่ใกล้หัวรับน ้าดับเพลิงที่ติดตั้งภายนอก
อาคารที่อยู่ด้านหน้าอาคารมากที่สุด  

  (ดังรูปที่ 2.9-1) 

(2) ส าหรับรถพยาบาลหรือรถปฏิบัติการ
ฉุกเฉินตามกฎหมายว่าด้วยการแพทย์ฉุกเฉิน 
อย่างน้อย 1 คัน  มีความกว้างไม่น้อยกว่า 
2.40 เมตร  ความยาวไม่น้อยกว่า 7.00 เมตร 
มี ระยะดิ่ งไม่น้ อยกว่า 2.85 เมตร  และมี
ทางเดินจากลิฟต์ดับเพลิงหรือทางปล่อยออก
จากทางหนีไฟไปสู่พื้นที่ส าหรับรถพยาบาล        
หรือรถปฏิบติการฉุกเฉินในระยะห่างไม่เกิน 
60.00 เมตร เมื่อวัดตามแนวทางเดิน 

 เจ้าของอาคารหรือผู้ครอบครองอาคาร
ต้องดูแลพื้ นที่ ปฏิบัติการตามวรรคหน่ ง  
ให้รถดับเพลิงรถพยาบาลหรือรถปฏิบัติการ
ฉุกเฉินสามารถเข้าถึงได้อย่างสะดวก 

-  โครงการจะจัดเตรียมที่จอดรถพยาบาลฉุกเฉิน 
จ านวน 2 คันไว้ที่ด้านหน้าอาคาร จ านวน 2 คัน 
โดยช่องจอดแต่ละคัน มีความกว้าง 2.40 เมตร 
และยาว 7.00 เมตร และมีทางเดินทางจากหนีไฟ
หรือลิฟต์ดับเพลิง ไม่เกิน 60 เมตร เมื่อวัดตาม
แนวทางเดิน  

-  จัดให้มีจุดปฐมพยาบาลอยู่ด้านหน้าอาคาร พร้อม
จัดให้มีพื้นที่ติดตั้งเครื่องฟื้นคืนคลื่นหัวใจด้วย
ไฟฟ้าแบบอัตโนมัติ (AED)   
(ดังรูปที่ 2.9-1) 
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ของโครงการ 

ตลอดเวลาโดยไม่มีสิ่งกีดขวาง 
 รูปแบบ  สัญลักษณ์   และรายละเอียด

เกี่ยวกับพื้นที่ส าหรับยานพาหนะตามวรรคหนึ่ง
ให้เป็นไปตามที่ก าหนดท้ายกฎกระทรวงนี้ 

 ข้อ 29/2 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่
พิเศษ ที่เป็ฯอาคารสาธารณะตอ้งจัดให้มีพื้นท่ี
หรือต าแหน่งเพื่อติดตั้งเครื่องฟื้นคืนคลื่น
หัวใจด้วยไฟฟ้าแบบอัตโนมัติ (Automatic 
External Defibrillator : AED)   โ ด ย
รายละเอียดของเครื่องฟื้นคืนคลืนหัวใจด้วย
ไฟฟ้าแบบอัตโนมัติ  จ านวน  ต าแหน่ง  และ
ระบบการติดตั้ง ให้เป็นไปตามมาตรฐานการ
ปฏิบัติการฉุกเฉินที่คณะกรรมการการแพทย์
ฉุกเฉินประกาศ ก าหนด” 

ข้อ  5  ให้ ยก เลิ กความ ในข้ อ  43 แห่ ง
กฎกระทรวง ฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออก
ตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 
“ข้อ 43 ลิฟต์โดยสารที่ใช้กับอาคารสูงให้มี

ขนาดมวลบรรทุกไม่น้อยกว่า 630 กิโลกรัม” 
ข้อ  6  ให้ ยก เลิ กความ ในข้ อ  44 แห่ ง

โครงการจัดให้มีลิฟต์ดับเพลิงอยู่ภายในอาคาร 
ขนาดมวลบรรทุก ไม่น้อยกว่า 630 กิโลกรัม จ านวน 
1 ชุด สามารถจอดได้ทุกช้ัน และมีระบบไฟฟ้าส ารอง
ส่งให้ลิฟต์ท างานได้ในกรณีฉุกเฉิน  โดยบริเวณโถง
ลิฟต์เป็นที่ตั้งของตู้สายฉีดน ้าดับเพลิง และมีระบบอัด
อากาศที่ท างานได้โดยอัตโนมัติเมื่อเกิดเหตุเพลิงไหม้   
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กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
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ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) ออก
ตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 ซึ่งแก้ไขเพิ่มเติมโดยกฎกระทรวง
ฉบับที่ 50 (พ.ศ. 2540) ออกตามความใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 
และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน 
“อาคารสู งต้ อ งจั ด ให้ มี ลิ ฟ ต์ ดั บ เพลิ ง         

อย่างน้อย 1 ชุด ซึ่งมีรายละเอียดอย่างน้อย 
ดังต่อไปนี้ 

(1) มีขนาดมวลบรรทุกไม่น้อยกว่า 630 
กิโลกรัม 

(2) สามารถจอดได้ทุกช้ันของอาคาร และ
ต้องมีระบบควบคุมพิเศษส าหรับพนักงาน
ดับเพลิงในขณะเกิดเพลิงไหม้โดยเฉพาะ 

(3) บริเวณห้องโถงหน้าลิฟต์ดับเพลิงทุกช้ัน
ต้องติดตั้งตู้หัวฉีดน ้าดับเพลิงหรือหัวต่อสาย
ฉีดน ้าดับเพลิงและอุปกรณ์ดับเพลิงอ่ืน ๆ  

(4) ห้องโถงหน้าลิฟต์ดับเพลิงทุกช้ันต้องมี
ผนังหรือประตูที่ท าด้วยวัตถุทนไฟปิดกั้นมิให้
เปลวไฟหรือควันเข้าได้  มีหน้าต่างเปิดออกสู่
ภายนอกอาคารได้โดยตรง หรือมีระบบอัดลม 
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กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
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ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ภายในห้องโถงหน้าลิฟต์ดับเพลิงที่ความดันลม
ขณะใช้งานไม่น้อยกว่า 38.6 ปาสกาลมาตร 
ที่ท างานได้โดยอัตโนมัติเมื่อเปิดเพลิงไหม้ 

(5) ระยะเวลาในการเคลื่อนท่ีอย่างต่อเนื่อง
ระหว่างช้ันล่ างสุดหรือ ช้ันที่ พนักงาน
ดับเพลิงเข้าถึงอาคารได้สะดวกรวดเร็วที่สุด
กับช้ันบนสุดของอาคารต้องไม่เกินหน่ึงนาที 

ลิฟต์ดับเพลิงสามารถน ามาใช้เป็นลิฟต์
โดยสารในเวลาปกติได้” 

โครงการจัดให้มีลิฟต์ดับเพลิงอยู่ภายในอาคาร ขนาด
มวลบรรทุก ประมาณ 1,200 กิโลกรัม (ไม่น้อยกว่า 
630 กิโลกรัม) จ านวน 2 ชุด โดยมี 1 ชุด ที่สามารถ
เปิดได้ทุกช้ันตั้งแต่ช้ันล่างสุดถึงช้ันบนสุด (ดาดฟ้า) 
ประมาณ 33 เมตร และใช้ระยะเวลาในการเคลื่อนที่
อย่างต่อเนื่องระหว่างช้ันล่างสุดเข้าถึงช้ันบนสุดของ
อาคารไม่เกิน 1 นาที  ด้วยความเร็ว 1.5 เมตร/วินาที 
(ดังรายการค านวณแสดงในภาคผนวก ง.7)  ซึ่ ง         
คิดเป็นระยะเวลา (33x1.5) ประมาณ 49.50 วินาที 
(ไม่เกินหนึ่งนาที) 

-  -  ข้อ 7 ให้เพิ่มความต่อไปนี้ เป็นข้อ 44/1 
แห่งกฎกระทรวง ฉบับแห่งกฎกระทรวงฉบับ
ที่  33  (พ .ศ . 2535 ) ออกตามความ ใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522 
“ข้อ 44/1 อาคารสูงที่เป็นอาคารสาธารณะ

หรืออาคารขนาดใหญ่พิ เศษที่ เป็นอาคาร
สาธารณะที่มีสี่ ช้ันขึ้นไป ต้องจัดให้มีลิฟต์
ส าหรับเคลื่อนย้ายผู้ประสบภัยหรือผู้ป่วย

อาคารโรงพยาบาลของโครงการ เป็นอาคารสูง
และเป็ นอาคารขนาดใหญ่ พิ เศษที่ เป็ นอาคาร
สาธารณะ โครงการจัดให้มีลิฟต์ดับเพลิง จ านวน 
1 ชุด ที่มีลักษณะดังนี ้

-  ขนาดมวลบรรทุกไม่น้อยกวา 1,200 กิโลกรัม 
-  มีความกว้างภายในลิฟต์ 1.60 เมตร (ไม่น้อยกว่า 

1.15 เมตร)  และความลึกภายใน 2.57 เมตร         
(ไม่น้อยกว่า 2.30 เมตร) 
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ฉุกเฉินอย่างน้อยหนึ่งชุด ซึ่งมีรายละเอียด
อย่างน้อยดังต่อไปนี ้

(1) มีขนาดมวลบรรทุกไม่น้อยกว่า 1,200 
กิโลกรัม 
(2) มีความกว้างภายในไม่น้อยกว่า 1.15 เมตร  
ความลึกภายในไม่น้อยกว่า 2.30 เมตร 
(3) สามารถจอดได้ทุกช้ันของอาคาร 

ลิ ฟ ต์ โด ยส ารห รื อลิ ฟ ต์ ดั บ เพ ลิ งที่ มี
รายละเอียดตามวรรคหนึ่ง สามารถน ามาใช้
เป็นลิฟต์ส าหรับเคลื่อนย้ายผู้ประสบภัยหรือ
ผู้ป่วยฉุกเฉินได้” 

-  สามารถจอดได้ทุกช้ันในอาคารตั้งแต่ช้ันล่างจนถึง
ดาดฟ้า 
ดั งนั้ น จึ งส าม ารถ ใช้ ส าห รั บ เคลื่ อ น ย้ าย

ผู้ประสบภัยหรือผู้ป่วยฉุกเฉินได้ 

-  ข้อ 29 อาคารสูงต้องมีดาดฟ้าและมีพื้นที่
บนดาดฟ้าขนาดกว้าง ยาว ด้านละไม่
น้อยกว่า 10.00 เมตร เป็นที่โล่งและว่าง
เพื่อใช้เป็นทางหนีไฟทางอากาศได้ และ
ต้องจัดให้มีทางหนีไฟบนช้ันดาดฟ้าที่จะ
น าไปสู่บันไดหนีไฟได้สะดวกทุกบันได 
รวม ทั้ งจั ด ให้ มี อุ ป ก รณ์ เค รื่ อ ง ช่ วย  
ในการหนีไฟจากอาคารลงสู่พื้นดินได้โดย
ปลอดภัยด้วย 

- 
- โครงการมีพื้นที่หนีไฟทางอากาศอยู่บริเวณช้ัน
ดาดฟ้า โดยมีขนาดพื้นที่  10.00 x 10.00 เมตร 
ส าหรับใช้เป็นที่หนีไฟทางอากาศ ซึ่งพื้นที่หนีไฟทาง
อากาศนี้จะเช่ือมกับบันไดหนีไฟ 1 ของอาคาร เป็น
ที่โล่งและว่าง เพื่อใช้เป็นทางหนีไฟทางอากาศได้ 
และมีบันไดเป็นทางหนีไฟ 1 น าไปสู่บันไดหนีไฟ
ได้สะดวก 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

-  ข้อ 8 ตรี อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่
พิเศษต้องจัดให้มีแผนผังของอาคารแต่ละ
ช้ัน ติดไว้บริเวณห้องโถงหน้าลิฟท์ทุกแห่ง
ของแต่ละช้ันนั้นในต าแหน่งที่ เห็นได้
ชัดเจน และที่บริ เวณพื้น ช้ันล่างของ
อาคารต้องจัดให้มีแผนผังอาคารของทุก
ช้ันเก็บรักษาไว้เพื่อให้สามารถตรวจสอบได้
โดยสะดวก 
     แผนผั งของอาคารแต่ละ ช้ันให้

ประกอบด้วย 
(1) ต าแหน่งของห้องทุกห้องของช้ัน

นั้น 
(2 ) ต าแหน่ งที่ ติ ดตั้ งตู้ ส ายฉีดน ้ า

ดับ เพลิงหรือหัวต่อสายฉีดน ้ า
ดับเพลิง และอุปกรณ์ดับเพลิง
อื่นๆ ของช้ันนั้น 

(3) ต าแหน่งประตูหรือทางหนีไฟของ
ช้ันนั้น 

(4) ต าแหน่งลิฟท์ดับเพลิงของช้ันนั้น 

- - โครงการจัดให้มีแผงผังอาคารแสดงต าแหน่งที่
ติดตั้งอุปกรณ์ดับเพลิงต่างๆ ประตูหรือทางหนีไฟ
ในแต่ละชั้น โดยติดตั้งแบบแปลนแผนผังดังกล่าว
ไว้บริเวณหน้าลิฟต์โดยสารของแต่ละช้ัน และ
บริเวณประตูส าหรับห้องพักผู้ป่วยในทุกห้อง 
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ข้อก าหนดกฎกระทรวง 
ฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ทีแ่ก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 50 ฯ 

กฎกระทรวงฉบับท่ี 33 (พ.ศ. 2535) 
ที่แก้ไขโดยกฎกระทรวงฉบับท่ี 69 ฯ 

ระบบป้องกันอัคคีภัย 
ของโครงการ 

ข้อ 14 อาคารสูงหรืออาคารขนาดใหญ่พิเศษต้องมี
ระบบจ่ายพลังงานไฟฟ้าส ารองส าหรับกรณีฉุกเฉินแยก
เป็นอิสระจากระบบอื่น และสามารถท างานได้โดย
อัตโนมัติเมื่อระบบจ่ายไฟฟ้าปกติหยุดท างาน 
  แหล่งจ่ายพลังงานไฟฟ้าส ารองส าหรับกรณีฉุกเฉิน
ตามวรรคหนึ่ง ต้องสามารถจ่ายพลังงานไฟฟ้าได้
เพียงพอตามหลักเกณฑ์ดังต่อไปนี้ 

(1) จ่ายพลังงานไฟฟ้าเป็นเวลาไม่น้อยกว่าสอง
ช่ัวโมงส าหรับเครื่องหมายแสดงทางฉุกเฉิน ทางเดิน 
ห้องโถง บันได และระบบสัญญาณเตือนเพลิงไหม้ 

(2) จ่ายพลังงานไฟฟ้าตลอดเวลาที่ใช้งานส าหรับ
ลิฟท์ดับเพลิง  เครื่องสูบน ้าดับเพลิง ห้องช่วยชีวิต
ฉุก เฉิน  ระบบสื่ อสาร เพื่ อความปลอดภั ยของ
สาธารณะและกระบวนการผลิตทางอุตสาหกรรมที่จะ
ก่อให้เกิดอันตรายต่อชีวิตหรือสุขสภาพอนามัยเมื่อ
กระแสไฟฟ้าขัดข้อง 

- - - โครงการจะจัดให้มีเครื่องก าเนิดไฟฟ้าส ารอง 
(Generator) จ านวน 1 เครื่อง ซึ่งมีขนาด 1,000 
KVA จ านวน 1 เครื่อง อยู่ภายในห้องเครื่องก าเนิด
ไฟฟ้าส ารองบริเวณช้ัน 3 ของอาคาร เพื่อจ่าย
ไฟฟ้าให้กับพื้นที่และระบบต่างๆ ได้ตลอดเวลา ใน
กรณีที่เกิดเหตุไฟฟ้าดับหรือขัดข้อง ได้แก่ CCU 
ห้องพักผู้ป่วย ห้องเอ๊กซเรย์ ห้อง ระบบช่วยชีวิต 
ระบบสัญญาณเตือนเพลิงไหม้ ระบบสื่อสาร ลิฟต์
ดับเพลิง ลิฟต์โดยสาร ปั้มระบบดับเพลิง ปั้ม
ระบบสุขาภิบาลต่างๆ เป็นต้น 
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4) ผู้รับรองการออกแบบและการคำนวณของระบบป้องกันอัคคีภัยของโครงการ

ผู้รับรองการออกแบบและคำนวณระบบระบบไฟฟ้า ระบบดับเพลิงและป้องกันอัคคีภัยของ
โครงการ ดังแสดงในตารางท่ี 2.9-4 

ตารางท่ี 2.9-4 ผู้รับรองการออกแบบและการคำนวณของระบบป้องกันอัคคีภัยของโครงการ 

สาขาวิชา 
ข้อกำหนด 

วิศวกรผู้ออกแบบระบบ
ป้องกันอัคคีภัยโครงการ 

ภาคีวิศวกร สามัญวิศวกร วุฒิวิศวกร 

ระบบดับเพลิงและป้องกันอัคคีภัย 

วิศวกรรมเครื่องกล ระบบดับเพลิงและป้องกัน
อั คคี ภั ย ซึ่ งไม่ ใช่ ระบบ
ดั บเพลิ งแบบพิ เศษ เช่ น 
การใช้ก๊าซหรือโฟม เป็นต้น 
ที่มีมูลค่ารวมกัน ไม่ เกิน 
ห้าล้านบาทต่อระบบ 

ทำได้ทุกขนาด ทำได้ทุกขนาด - นายกิตติวัฒน์ วงศ์ปรากฏ 
เลขทะเบียน ภก.45632 
สาขาวิศวกรรมเครื่องกล 
ระดับภาคีวิศวกร 

- นายวันดี เกื้อรอด 
เลขทะเบียน สก. 5010 
สาขาวิศวกรรมเครื่องกล 
ระดับสามัญวิศวกร 

วิศวกรรมสิ่งแวดล้อม ที่มีพื้นที่ป้องกันอัคคีภัย 
ไม่เกิน 4,000 ตร.ม. 

ทำได้ทุกขนาด ทำได้ทุกขนาด - นายณัฐภัทร  เหง้าสา 
เลขทะเบียน ภส.4803 
สาขาวิศวกรรมสิ่งแวดล้อม 
ระดับภาคีวิศวกร 

- นางสาวดาริน สงวนเสริมศรี 
เลขทะเบียน สส.593 
สาขาวิศวกรรมสิ่งแวดล้อม 
ระดับสามัญวิศวกร 

ระบบสัญญาณเตือนภัยและระบบป้องกันฟ้าผ่า 

วิศวกรรมไฟฟ้า 
แขนงไฟฟ้ากำลัง 

ทำได้ทุกขนาด ทำได้ทุกขนาด ทำได้ทุกขนาด - นางสาวนารีรัตน์ พันธุ์สด 
เลขทะเบียน ภฟก.41977 
สาขาวิศวกรรมไฟฟ้า 
ระดับภาคีวิศวกร 

- นางสาวสุภาพร รัตนสุวรรณ 
เลขทะเบียน สฟก. 5436 
สาขาวิศวกรรมไฟฟ้า 
 ระดับสามัญวิศวกร 
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สาขาวิชา ข้อกำหนด 
วิศวกรผู้ออกแบบระบบ
ป้องกันอัคคีภัยโครงการ 

ระบบระบายอากาศ 

วิศวกรรมเครื่องกล เครื่องปรับภาวะอากาศที่
มีขนาดทำความเย็นไม่เกิน 
100 กิโลวัตต์ต่อเครื่อง 

ทำได้ทุกขนาด ทำได้ทุกขนาด - นายกิตติวัฒน์ วงศ์ปรากฏ 
เลขทะเบียน ภก.45632 
สาขาวิศวกรรมเครื่องกล 
ระดับภาคีวิศวกร 

- นายวันดี เกื้อรอด 
เลขทะเบียน สก. 5010 
สาขาวิศวกรรมเครื่องกล 
ระดับสามัญวิศวกร 

ระบบไฟฟ้าสำรองฉุกเฉิน 

วิศวกรรมไฟฟ้า 
แขนงไฟฟ้ากำลัง 

ระบบไฟฟ้าสำหรับอาคาร
สาธารณะที่มีขนาดการใช้
ไฟฟ้ากำลังรวมกันไม่เกิน 
1,000 กิโลโวลต์แอมแปร์ 

ระบบไฟฟ้าสำหรับ
อาคารสาธารณะ
ที่ มี ขนาดการใช้
ไฟฟ้ากำลังรวมกัน 
ไม่ เกิ น  1 0 ,0 0 0 
กิโลโวลต์แอมแปร์ 

ทำได้ทุกขนาด - นางสาวนารีรัตน์ พันธุ์สด 
เลขทะเบียน ภฟก.41977 
สาขาวิศวกรรมไฟฟ้า 
ระดับภาคีวิศวกร 

- นางสาวสุภาพร รัตนสุวรรณ 
เลขทะเบียน สฟก. 5436 
สาขาวิศวกรรมไฟฟ้า 
 ระดับสามัญวิศวกร 
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 2.10  ระบบจราจรและลานจอดรถ 
  

 1)  ทางเข้า-ออกโครงการ  

  พ้ืนที่โครงการตั้งอยู่ริมถนนเทพรัตน (ด้านทิศใต้ของโครงการ) ซึ่งโครงการจะขอเชื่อม
ทางเข้า-ออก ปากทางกว้าง 8.0 เมตร และผิวจราจรกว้าง 6.0 เมตร ดังรูปที่ 2.10-1  
 

2)  ที่จอดรถภายในโครงการ 

   โครงการจัดให้มีพ้ืนที่สำหรับจอดรถอยู่นอกอาคารทั้งหมด (ดังรูปที่ 2.10-2) 
  2.1) จัดให้มีที่จออดรถยนต์ จำนวน 95 คัน (ในจำนวนนี้แบ่งเป็นที่จอดรถยนต์ทั่วไป 
จำนวน 91 คัน ที่จอดรถยนต์สำหรับผู้พิการ จำนวน 4 คัน)  
 
   ขนาดช่องท่ีจอดรถ 

- ที่จอดรถยนต์ทั่วไป : ช่องที่จอดรถแต่ละคันมีลักษณะเป็นพ้ืนที่สี่เหลี่ยมผืนผ้า 
โดยช่องทีท่ำมุมตั้งฉากกับทางเดินรถทั้งหมด แต่ละช่องมีขนาด 2.40x5.00 เมตร  

- ทีจ่อดรถผู้พิการฯ : ช่องจอดรถยนต์สำหรับผู้พิการฯ ทำมุมตั้งฉากกับทางเดินรถ
ทุกคัน แต่ละช่องมีขนาด 2.40x6.00 เมตร มี พ้ืนที่ว่างข้างที่จอดรถทั้งสองข้าง กว้างด้านละ          
1.00 เมตร ตลอดความยาวของช่องที่จอดรถแต่ละคัน และมีสัญลักษณ์ผู้พิการฯ บนพ้ืนช่องจอดรถ 
พร้อมป้ายที่จอดรถผู้พิการฯ 

2.1) ที่จอดรถพยาบาลฉุกเฉิน (Ambulance) จำนวน 2 คัน อยู่บริเวณชั้นล่าง ใกล้กับ
ทางเข้า-ออกแผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน ช่องจอดมีลักษณะเป็นพื้นที่สี่เหลี่ยมผืนผ้า โดยขนานกับทางเดินรถ
ทั้งหมด ซึ่งแต่ละช่องมีขนาด 2.40 x 7.00 เมตร 

 
  2.3)  ที่จอดรถจักรยานยนต์ จำนวน 142 คัน ขนาดช่องละ 1.00 x 2.00 เมตร 
 
  2.4)  จุดจอดชาร์จรถยนต์ไฟฟ้า จำนน 4 ช่อง ขนาดช่องละ 2.40 x 5.00 เมตร พร้อม
ติดตั้งที่ชาร์จไฟฟ้าตามมาตรฐานการติดตั้งของผู้ผลิต 

 
3)  ถนนและระบบจราจรภายในโครงการ 

 
• ถนนภายในโครงการ : โครงการมีถนนโดยรอบอาคารและรอบลานจอดรถที ่มี        

ผิวจราจรกว้าง 6.00 เมตร โดยจัดให้มีระบบจราจรเป็นแบบการเดินรถทั้งแบบทิศทางเดียว (One Way) 
(ดรููปที่ 2.10-1 ประกอบ) 
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 4)  ป้ายสัญลักษณ์ระบบจราจรในโครงการ 
   โครงการจะจัดให้มีป้ายและสัญลักษณ์จราจรบริเวณภายในโครงการ เพ่ือความปลอดภัย
ในการจราจรภายในโครงการ ได้แก่ (แสดงตำแหน่งดังดูรูปที่ 2.10-1) 

- ป้ายทางเข้า และป้ายทางออก บริเวณทางเข้า-ออกโครงการ 
- ป้ายให้เลี้ยวซ้ายและป้ายใหเ้ลี้ยวขวา ติดต้ังบริเวณทางเลี้ยวแต่ละจุด 
- ป้ายห้ามเลี้ยวซ้ายและป้ายห้ามเลี้ยวขวา ติดตั้งบริเวณที่บังคับให้เดินรถแบบ

ทิศทางเดียว 
- ป้ายให้ตรงไปหรือเลี้ยวขวา  และป้ายให้ตรงไปหรือเลี้ยวซ้าย  
- สัญลักษณ์ลูกศรแสดงทิศทางการเดินรถโดยทำเครื่องหมายบนพ้ืนถนน ให้มองเห็น

ชัดเจน ได้แก่ สัญลักษณ์ ตรงไป ตรงไปหรือเลี้ยวขวา  ตรงไปหรือเลี้ยวซ้าย  เลี้ยวขวา  เลี้ยวซ้าย  
- ป้ายที่จอดรถยนต์ 
- ป้ายที่จอดรถผู้พิการ 
- สัญลักษณ์ผู้พิการที่พ้ืนช่องจอดรถยนต์สำหรับผู้พิการทุกจุด 
- ป้ายรถปฎบัติการฉุกเฉิน ติดตั้งที่บริเวณด้านหน้าอาคารใกล้กับทางเข้า-ออกอาคาร

ใกล้กับประตแูผนกห้องฉุกเฉิน  
- ป้ายรถปฎฺบัตกิารดับเพลิง  
- ป้ายที่จอดรถจักรยนต์ 
- ป้ายที่จอดชาร์จรถยนต์ไฟฟ้า 
- คันชะลอความเร็ว 
 

5)  การดูแลความปลอดภัยและอำนวยความสะดวกในการจราจร 
 5.2) โครงการจะจัดให้มีเจ้าหน้าที่ รักษาความปลอดภัย (รปภ.) เดินตรวจตราพ้ืนที่          

ชั้นลานจอดรถตลอดเวลา เพ่ืออำนวยความสะดวกการจราจร  การเข้า-ออกช่องจอดรถให้เรียบร้อย
และปลอดภัย 

 5.3) โครงการจะจัดให้มีระบบกล้องวงจรปิด ติดครอบคลุมภายในอาคารทุกชั้น และ
ครอบคลุมทั่วทุกบริเวณภายในพ้ืนที่โครงการ 

 
6)  การเคลื่อนย้ายศพ 

 โครงการได้จัดให้มีห้องดับจิตไว้บริเวณชั้นที่ 1 ของอาคาร  โดยอยู่โซนด้านหลังโครงการ  
โดยห้องพักศพมีลักษณะเป็นห้องปิดมิดชิด มีระบบปรับอากาศ และมีพ้ืนที่สำหรับการทำพิธีกรรม 
ทางศาสนา โครงการได้มีการกำหนดวิธีการและเส้นทางในการเคลื่อนย้ายศพไปยังห้องพักศพ โดยใช้
ลิฟท์ (ตัวท่ี 5) เพ่ือลำเลียงเคลื่อนย้ายศพจากช้ันบนมายังบริเวณห้องดับจิตท่ีชั้น 1 ของอาคาร โดย        
ไม่ปะปนกับลิฟท์ทั่วไป และญาติสามารถรับศพออกจากห้องดับจิตผ่านประตูด้านหลังของอาคารต่อไป 
(ดังรูปที่ 2.10-1)  
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โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                                บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
 

 

2-215 

7) ที่จอดรถสำหรับผู้พิการและทุพพลภาพ และคนชรา 
      กฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ 

และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 

 ข้อ 3 อาคารประเภทและลักษณะดังต่อไปนี้ ต้องจัดให้มีสิ่งอำนวยความสะดวก 
สำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชราตามที่กำหนดในกฎกระทรวงนี้  

(1) อาคารที่ให้บริการสาธารณะ ได้แก่ โรงมหรสพ หอประชุม โรงแรม สถานศึกษา 
หอสมุด อาคารประกอบของสนามกีฬากลางแจ้งหรือสนามกีฬาในร่ม ตลาด ห้างสรรพสินค้า 
ศูนย์การค้า สถานบริการ ณาปนสถาน ศาสนสถาน พิพิธภัณฑสถาน และสถานีขนส่งมวลชน 

(2) สถานพยาบาลทั้งของรัฐและเอกชน 
(3) อาคารที่ประกอบกิจการให้บริการหรือรับดูแลเด็ก ผู้พิการหรือทุพพลภาพ หรือ

คนชรา 
(4) อาคารที่ทำการของส่วนราชการ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รัฐวิสาหกิจ หรือ

หน่วยงานของรัฐที่จัดตั้งขึ้นตามกฎหมาย 
(5) สำนักงาน อาคารอยู่อาศัยรวม อาคารชุด หรือหอพัก ที่เป็นอาคารขนาดใหญ่ 
(6) อาคารพาณิชยกรรมหรืออาคารพาณิชยกรรมประเภทค้าปลีกค้าส่งที่มีพ้ืนที่

สำหรับประกอบกิจการตั้งแต่ 50 ตารางเมตรขึ้นไป 
(7) สถานีบริการน้ำมัน สถานีบริการก๊าซปิโตรเลียมเหลว หรือสถานีบริการก๊าซ

ธรรมชาติตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมน้ำมันเชื้อเพลิง 

ข้อ 12 อาคารตามข้อ 3 ต้องจัดให้มีที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และ
คนชรา ดังต่อไปนี้ 

(1) จำนวนที่จอดรถไม่เกิน 25 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 1 คัน 
(2) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 26 คัน แต่ไม่เกิน 50 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 2 คัน 
(3) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 51 คัน แต่ไม่เกิน 75 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 3 คัน 
(4) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 76 คัน แต่ไม่เกิน 100 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า  

4 คัน 
(5) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 101 คัน แต่ไม่เกิน 150 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า         

5 คัน 
(6) จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 151 คัน แต่ไม่เกิน 200 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า          

6 คัน และเพ่ิมขึ้นอีก 1 คัน สำหรับที่จอดรถทุกจำนวนรถ 100 คันที่ เพ่ิมขึ้น เศษของ 100 คัน           
หากเกินกว่า 50 คัน ให้คิดเป็น 100 คัน  

ข้อ 13 ที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชราให้จัดไว้ใกล้ทางเข้าออก
อาคารให้มากที่สุด มีพ้ืนผิวเรียบมีระดับเสมอกัน และมีสัญลักษณ์รูปผู้พิการอยู่บนพ้ืนของที่จอดรถ   
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ในลักษณะที่ติดฝั่งเส้นทางจราจรมากที่สุด มีความกว้างและยาวไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร และ       
มีป้ายแสดงที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ขนาดกว้างและยาวไม่น้อยกว่า               
30 เซนติเมตร ติดตั้งอยู่สูงจากพ้ืนไม่น้อยกว่า 2 เมตรหรือติดตั้งบนผนังของช่องจอดรถขนาดกว้าง
และยาวไม่น้อยกว่า 30 เซนติเมตร อยู่สูงจากพ้ืนไม่น้อยกว่า 1.20 เมตร 

ข้อ 14 ลักษณะและขนาดของที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา    
ให้ เป็นไปตามข้อ 2 และข้อ 3 แห่งกฎกระทรวง ฉบับที่  41 (พ.ศ.2537) ออกตามความใน
พระราชบัญญัติควบคุมอาคาร พ.ศ.2522 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม และจัดให้มีที่ว่างด้านข้างที่จอดรถกว้าง
ไม่น้อยกว่า 1 เมตร ตลอดความยาวที่จอดรถ โดยที่ว่างดังกล่าวต้องมีลักษณะพ้ืนผิวเรียบและมีระดับ
เสมอกับที่จอดรถ 

รายละเอียดโครงการ 

โครงการจัดให้มีที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ ให้สอดคล้องกับการจัดจำนวนที่จอดรถยนต์
ของโครงการตามกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 (แสดงในตารางที่ 2.6.6-1 ของหัวข้อ 2.6) โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 

- โครงการจัดให้มีที่จอดรถยนต์จริงรวมทั้งสิ้น จำนวน 95 คัน เมื่อพิจารณาจำนวน 
ที่จอดรถยนต์ผู้พิการและทุพพลภาพ ตามกฎกระทรวงกำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับ
ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 ข้อ 12 (4)จำนวนที่จอดรถตั้งแต่ 76 คัน 
แต่ไม่เกิน 100 คัน ให้มีที่จอดรถไม่น้อยกว่า 4 คัน ดังนั้นโครงการจะจัดให้มีที่จอดรถจำนวน 95 คัน 
ดังนั้นจึงต้องจัดให้มีที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ อย่างน้อย 4 คัน ซึ่งโครงการจัดให้มีที่จอดรถสำหรับ         
ผู้พิการฯ จริง จำนวน 4 คัน  

- ที่จอดรถสำหรับผู้พิการฯ จำนวน 4 คัน อยู่บริเวณรอบโครงการ โดยที่จอดรถมีทิศทาง
ตั้งฉากกับทางเดินรถมีพ้ืนผิวเรียบมีระดับเสมอกัน (รูปที่ 2.10-1) ได้แก่ บริเวณข้างอาคาร ใกล้กับ
ทางเข้าอาคารด้านทิศตะวันออก ซึ่งมีทางลาดเข้าสู่อาคาร 

- มีสัญลักษณ์รูปผู้พิการอยู่บนพ้ืนช่องที่จอดรถที่ติดฝั่งเส้นทางจราจรมากที่สุด มีความ
กว้างและยาวไม่น้อยกว่า 90 เซนติเมตร 

- มีป้ายแสดงที่จอดรถสำหรับผู้ พิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา ขนาดกว้าง                      
45 เซนติเมตรและยาว 45 เซนติเมตร ติดตั้งอยู่สูงจากพ้ืนไม่น้อยกว่า 2.05 เมตร ส่วนบนสุดอยู่สูง
จากพ้ืน 2.50 เมตร อยู่ในตำแหน่งที่เห็นได้ชัดเจน (แสดงไว้ในรูปที ่2.10-4) 

- จัดที่จอดรถสำหรับผู้พิการหรือทุพพลภาพฯ มีลักษณะเป็นพ้ืนที่สี่เหลี่ยมผืนผ้ากว้าง  
2.40 เมตร และยาว 5.00 เมตร โดยมีพ้ืนที่ว่างข้างที่จอดรถกว้าง 1.00 เมตร ตลอดความยาวของ           
ที่จอดรถ โดยที่ว่างดังกล่าวมีลักษณะพ้ืนผิวเรียบและมีระดับเสมอกับที่จอดรถ  



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                                บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
 

 

2-217 

8) ค่าระดับถนนบริเวณหน้าห้องฉุกเฉิน 
 

โครงการได้ออกแบบค่าระดับถนนบริเวณวงเวียนหน้าห้องฉุกเฉินให้เหมาะสมและสะดวก
ต่อผู้ ใช้บริการโดยออกแบบให้มีระดับเสมอกัน คือ อยู่ที่ระดับ +0.96 เมตร และภาพตัดขวาง            
ของบริเวณดังกล่าวดังแสดงในรูปที่ 2.10-4 
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รูปที่ 2.10-4 รูปตัดแสดงคาระดับถนนบริเวณวงเวียนหนาหองฉุกเฉิน
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โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอ้ม (รายงานฉบับสมบูรณ์)                                                บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ  
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
 

 

2-219 

2.11  พื้นที่สีเขียว 
 
 โครงการจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวทั้งหมด 778.01 ตารางเมตร (นับเฉพาะแปลงที่มีความกว้าง 
ไม่น้อยกว่า 1.0 เมตร และไม่ทับซ้อนกับตำแหน่งระบบสาธารณูปโภคใต้ดิน รวมทั้งไม่อยู่ใต้ชายคา)  
 
 ดังนั้นการจัดพ้ืนที่สีเขียวของโครงการจึงพิจารณาพ้ืนที่สีเขียวที่อยู่บริเวณชั้นล่างทั้งหมด 
แบ่งเป็น พื้นที่ปลูกไม้ยืนต้น กับไม้พุ่มและไม้คลุมดินดังนี้ (รูปที่ 2.11-1 ถึงรูปที่ 2.11-5) 
  -  พื ้นที ่ปลูกไม้ยืนต้น  อยู ่บริเวณโดยรอบอาคาร มีขนาดพื้นที ่ไม้ยืนต้นที ่มีทรงพุ่ม    
ปกคลุมดินบริเวณแปลงพ้ืนที่สี เขียว รวม 577.09 ตารางเมตร โดยต้นไม้ที่ เลือกปลูก ได้แก่ 
มะฮอกกานี  แคนา  ซิลเวอร์โอ๊ค  ตีนเป็ดฝรั่ง  จิกน้ำ และเสม็ดแดง 
  -  พื้นที่ปลูกไม้พุ่มและไม้คลุมดิน พันธุ์ไม้ที่ปลูก ได้แก่ ว่านเศรษฐีเรือนนอก พลับพลึง 
จั๋ง ชาดัดหรือชาฮกเก้ียน หญ้าน้ำพุ และปลูกหญ้ามาเลเซียคลุมดิน เนื่องจากสามารถเจริญเติบโตได้ดี
และเหมาะสมในบริเวณที่ได้รับแสงน้อย ซึ่งจะปลูกปกคลุมพ้ืนที่สีเขียวทั้งหมด ดังนั้นจึงคิดเป็นขนาด
พ้ืนที่ปลูกไม้พุ่มและไม้คลุมดินรวมทั้งหมด ประมาณ 778.01 ตารางเมตร  
  - บริเวณปลูกไม้ยืนต้นจะไม่ซ้อนทับกับระบบสาธารณูปโภคใต้ดิน แนวท่อระบายน้ำ และ
หม้อแปลงไฟฟ้า ดังรูปตัดแสดงการปลูกต้นไม้ใกล้ระบบสาธารณูปโภคใต้ดิน ดังแสดงในรูปตัดขวางใน
รูปที่ 2.11-6 ถึงรูปที่ 2.11-8  
  - บริเวณตามแนวที่ดินที่เป็นบริเวณพ้ืนที่ปลูกไม้ยืนต้น โครงการจะจัดให้มีแนวรั้วกำแพง         
แบบทึบสำหรับด้านที่ไม่ติดกับคลองลัดบางกระเทียม สำหรับบริเวณแนวเขตที่ดินด้านที่ติดกับแนว
คลองลัดบางกระเทียมด้านทิศเหนือจะจัดเป็นรั้วโปร่ง ช่วงด้านล่างเป็นส่วนทึบสูง 0.75 เมตร และช่วง
บนเป็นรั้วโปร่ง สูง 1.50 เมตร มีความสูงของรั้วรวม 2.25 เมตร (ดังรูปที่ 2.11-9)   

-  โครงการจัดให้มีกระถางต้นไทรเกาหลี วางตามริมถนนในโครงการด้านทิศตะวันตก 
เพ่ือให้มีทัศนียภาพที่ดีขึ้น รวมทั้งได้ทบทวนและปรับปรุงผังบริเวณพ้ืนที่สีเขียวใหม่ ดังแสดงใน          
รูปที่ 2.11-8 
 
 รายละเอียดการจัดพื้นที่สีเขียวตามเกณฑ์ต่างๆ 
 เกณฑ์ที่ 1 : การจัดพื้นที่สีเขียวตามเกณฑ์ของสำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากร 
ธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 
 ตามแนวทางการจัดทำรายงานการวิเคราะห์ผลกระทบสิ่งแวดล้อมโครงการหรือกิจการ       
ด้านอาคาร การจัดสรรที่ดินและบริการชุมชน ของสำนักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติ  
และสิ่งแวดล้อม (สผ.) ปี 2560 กำหนดไว้ ระบุว่า “โครงการต้องจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวไม่น้อยกว่า         
1 ตารางเมตรต่อ 1 คน และต้องจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวบริเวณชั้นล่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของพ้ืนที่         
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สีเขียวที่ต้องจัดให้มีตามเกณฑ์ ทั้งนี้ ต้องเป็นไม้ยืนต้นไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของพ้ืนที่สีเขียวชั้นล่าง          
ที่ต้องจัดให้มีตามเกณฑ์”   

 จากเกณฑ์ข้างต้น โครงการมีจำนวนผู้พักอาศัยและพนักงานภายในโครงการรวมทั้งหมด   
552 คน ดังนั้นโครงการจะต้องจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวทั้งหมดไม่น้อยกว่า 552 ตารางเมตร โดยต้อง
จัดเป็นพ้ืนที่สีเขียวบริเวณชั้นล่างไม่น้อยกว่า 276 ตารางเมตร และต้องจัดเป็นไม้ยืนต้นไม่ต่ำกว่า  
138 ตารางเมตร เพื่อให้เป็นไปตามเกณฑ์ที่กำหนดข้างต้น 

  สำหรับโครงการได้จัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวรวม 778.01 ตารางเมตร คิดเป็นสัดส่วน 1.40           
ตารางเมตร/คน (778.01 ตารางเมตร/552 คน) ดังรายละเอียดแสดงในตารางท่ี 2.11-1 
 
 เกณฑ์ที่ 2 : การจัดพื้นที่สีเขียวตามแผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้านการจัดพื้นที่สีเขียว
ชุมชนเมืองอย่างย่ังยืน 
 จากแผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้านการจัดพ้ืนที่สีเขียวชุมชนเมืองอย่างยั่งยืน ที่ได้รับความ
เห็นชอบจากคณ ะกรรมการสิ่ งแวดล้อมแห่ งชาติ  ในการประชุมครั้ งที่  7/2550 เมื่ อวันที่                    
23 พฤษภาคม 2550 และคณะรัฐมนตรีมีมติรับทราบ เมื่อวันที่ 10 กรกฎาคม 2550 กำหนดให้มี 
พ้ืนที่สีเขียวยั่งยืนใน “ที่ว่าง” ที่โครงการต้องจัดให้มีตามพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร  พ.ศ. 2522 
โดยกำหนดให้มีพ้ืนที่สีเขียวยั่งยืนอย่างน้อยร้อยละ 50 ของพ้ืนที่ว่างที่ต้องจัดให้มีตามเกณฑ์กำหนด
ดังกล่าว 
 
 กฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535) หมวด 1 ข้อ 6 (2) ที่กำหนดให้ “อาคารพาณิชย์ 
โรงงาน อาคารสาธารณะ และอาคารอ่ืนที่ไม่ได้ใช้เป็นที่อยู่อาศัยต้องมีที่ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 
ของพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร” 

ดังนั้นโครงการจะต้องจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวยั่งยืนไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของพ้ืนที่ว่างดังกล่าว 
  - พ้ืนที่โครงการมีขนาด = 11,164          ตารางเมตร 
  -  คิดที่ว่างไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของพ้ืนที่ดินที่ใช้เป็นที่ตั้งอาคาร  
    = (11,164x10)/100 
    = 1,116.40          ตารางเมตร 
  - พ้ืนที่สีเขียวยั่งยืนตามเกณฑ์  = (1,116.40x50)/100 ตารางเมตร 
   = 558.20   ตารางเมตร 
  - โครงการมีพ้ืนที่ไม้ยืนต้น = 577.09 ตารางเมตร (เพียงพอ) 
 

 ดังนั้น ตามแผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้านการจัดพ้ืนที่สีเขียวชุมชนเมืองอย่างยั่งยืน 
พบว่าโครงการต้องจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียวอย่างน้อย 558.20 ตารางเมตร ทั้งนี้โครงการจัดให้มีพ้ืนที่สีเขียว
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ยั่งยืน 577.09 ตารางเมตร ดังนั้นพ้ืนที่สีเขียวยั่งยืนของโครงการจึงมีความเพียงพอและเป็นไปตาม
แผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้านการจัดพ้ืนที่สีเขียวชุมชนเมืองอย่างยั่งยืน 

 
  

ตารางท่ี 2.11-1 รายละเอียดการจัดพื้นที่สีเขียวภายในโครงการเปรียบเทียบกับเกณฑ์ต่างๆ 
 
 

รายละเอียด พ้ืนที่สีเขียว 
ตามเกณฑ์ที่ต้องการ 

การจัดพ้ืนที่สีเขียว 
ภายในโครงการ 

ความสอดคล้อง
กับเกณฑ์ต่างๆ 

1. เกณฑ์ สผ.    
-  โครงการมีจำนวนผู้ป่วยในและบุคลากร รวม 

552 คน ต้องจัดให้มีพื้นท่ีสีเขียว 1 ตร.ม./คน 
552 ตร.ม. 778.01 ตร.ม. สอดคล้อง 

-  พื้นที่สีเขียวที่อยู่บนดิน (ช้ันล่าง) (ต้องไม่น้อย
กว่า 50% ของพื้นที่สีเขียวท้ังหมด) 

276 ตร.ม. 778.01 ตร.ม. สอดคล้อง 

-  พื้นที่ปลูกไม้ยืนต้น (ต้องไม่น้อยกว่า 50% 
ของพื้นที่สีเขียวบนดินในโครงการ) 

138 ตร.ม. 577.09 ตร.ม. สอดคล้อง 

-  สัดส่วนพ้ืนท่ีสีเขียวต่อจำนวนคนท้ังหมด  1  ตร.ม. : 1 คน 1.40 ตร.ม. : 1 คน สอดคล้อง 
2. เกณฑ์ตามแผนปฏิบัติการเชิงนโยบายด้าน

การจัดพ้ืนที่สีเขียวชุมชนเมืองอย่างย่ังยืน 
   

-  ขนาดที่ดินโครงการ 11,164 ตร.ม. - - - 
-  ตามกฎกระทรวงฉบับที่ 33 (พ.ศ. 2535)ฯ 

กำหนดให้อาคารสาธารณะต้องมีที่ว่างไม่น้อย
กว่าร้อยละ 10 ของพื้นที่ดินที่ ใช้เป็นที่ตั้ ง
อาคาร” เท่ากับ 1,116.40 ตร.ม.      

- - - 

- พื้นที่สีเขียวอย่างยั่งยืน (50 % ของพื้นที่ว่าง) 
 

558.20 ตร.ม. 577.09 ตร.ม. สอดคล้อง 
 

 ที่มา : บริษัท อาร์คิเตคส์ แอนด์ แอสโซซิเอทส์ จำกัด, 2567 
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รูปที่ 2.11-9 ผังแสดงตําแหนงรั้วและแบบแปลนรั้วรอบแนวเขตที่ดินโครงการ 

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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• การฟื้นฟูดินเดิมหลังจากการรื้อถอนสิ่งปลูกสร้างภายในโครงการ 
หลังจากปรับถมดินในพ้ืนที่ โครงการเสร็จแล้ว ควรจะปรับปรุงสภาพดินให้ดีขึ้น 

เนื่องจากเป็นบริเวณที่มีการจัดทำเป็นพ้ืนที่สีเขียว โดยใช้วัสดุปรับปรุงดินด้านกายภาพ ซึ่งจะช่วยทำให้
ดินที่มีเนื้อหยาบเก็บกักน้ำได้มากขึ้น ช่วยให้ดินเนื้อละเอียด ระบายน้ำและอากาศดีขึ้น ทำให้ดินมี
โครงสร้างของดินดี ร่วนซุยขึ้น  

ในการบำรุงดิน ก่อนปลูกต้นไม้ตามที่โครงการได้ออกแบบไว้จะกำหนดให้ขุดลอก        
หน้าดินออกโดยในส่วนที่ใช้ปลูกไม้ยืนต้นจะขุดหลุมปลูกขนาดประมาณ 1.0 x 1.0 เมตร และลึก
ประมาณ 1.0 เมตร ส่วนที่ใช้ปลูกไม้พุ่มให้ขุดแปลงปลูก ลึกประมาณ 0.50 เมตร ตลอดแนวแปลงปลูก 
และส่วนที่ใช้ปลูกหญ้ามาเลเซียเพ่ือคลุมดินให้ขุดลึกประมาณ 0.30 เมตร ตลอดแนวแปลงปลูก หลังจากนั้น
เติมดินสำหรับปลูกต้นไม้ลงไปในหลุมปลูกซึ่งดินสามารถจัดหาได้ง่ายเนื่องจากมีจำหน่ายโดยทั่วไปตาม
ร้านขายต้นไม้ กำหนดให้โครงการเลือกใช้สูตรให้เหมาะสมกับชนิดของต้นไม้ว่า เป็นไม้ยืนต้นหรือไม้พุ่ม/
ไม้ประดับ หรือหญ้าคลุมดิน นอกจากนี้โครงการยังสามารถเตรียมดินปลูกเองได้โดยใช้ดินที่ขุดออกจาก
หลุมปลูก นำมาผสมกับปุ๋ยและวัสดุที่มีลักษณะร่วนซุย รวมทั้งมีวัสดุปรับปรุงดินจำพวกสารอินทรีย์วัตถุ 
เช่น ขี้เลื่อย ปุ๋ยคอก ปุ๋ยหมัก เศษซากพืช เป็นต้น เพ่ือเป็นตัวประสานโครงสร้างทางกายภาพดิน และ
เพ่ิมความอุดมสมบูรณ์ให้กับดินมากยิ่งขึ้น  

 
สำหรับตัวอย่างวัสดุปรับปรุงดินทางกายภาพ ได้แก่ ขี้เลื่อย ปุ๋ยคอก ปุ๋ยหมัก        

เศษซากพืช วัสดุสังเคราะห์ปรับสภาพดินหรือสารโพลีเมอร์ต่างๆ (กรมพัฒนาที่ดิน, 2567)   
การเตรียมวัสดุปรับปรุงดิน โดยประยุกต์ใช้สูตรดินผสมหรือดินปลูกสำหรับปลูก

ต้นไม้และ ไม้ประดับทั่วไป คือ ดินร่วน 4 ส่วน : ปุ๋ยคอก 2 ส่วน : ปุ๋ยหมัก 2 ส่วน : แกลบดิบ 1 ส่วน 
(ท่ีมา : บ้านและสวนแฟร์, 2565) 

- ปุ๋ยอินทรีย์ ได้แก่ ปุ๋ยหมักปุ๋ยคอก ช่วยให้วัสดุปลูกอุ้มน้ำได้ดี ร่วนซุยอากาศ
ถ่ายเทได้ดีทั้งยังมีการปลดปล่อยธาตุอาหารให้พืชอย่างต่อเนื่อง 

- แกลบ มีความพรุนสูงโปร่งเบา จึงถ่ายเทอากาศได้ดีขณะเดียวกันก็ช่วยอุ้มน้ำ
รักษาความชุ่มชื้นในดิน 
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2.12 รายละเอียดช่วงก่อสร้าง 

2.12.1  แผนงานการก่อสร้าง 

1) แผนงานก่อสร้าง
โครงการคาดว่าจะใช้เวลาในการก่อสร้าง ประมาณ 2 ปี (แสดงดังตารางที่ 2.12.1-1)

โดยมีรายละเอียดขั้นตอนการดำเนินการก่อสร้างหลักๆ ดังต่อไปนี้ 

1) งานรื้อถอนสิ่งปลูกสร้างเดิมในพื้นที่และติดตั้งรั้วช่ัวคราว :
สภาพปัจจุบันในพื้นที่โครงการบริเวณที่จะมีการก่อสร้างอาคารใหม่นั้น ปัจจุบันเป็น

พื้นที่ว่าง มีวัชพืชปกคลุม และมีโรงเก็บของชั่วคราว 1 อาคาร มีลักษณะเป็นอาคารที่มีผนังคอนกรีต 
บางส่วน และบางส่วนไม่มีผนัง มีขนาด 1 ชั้น โดยในพื้นที่นี้จะต้องรื้อถอนออกให้เรียบร้อยก่อนเริ่ม
งานก่อสร้าง  

โดยงานส่วนนี้เริ่มจากการรื้อถอนสิ่งปลูกสร้างเดิมเริ่มจากหลังคา ผนัง โครงสร้าง และ 
พื้นคอนกรีต  ซึ่งจะขนย้ายวัสดุที่รื้อถอนมากองรวมกันไว้บริเวณที่จัดไว้ในพื้นที่ก่อสร้างและอยู่ใน  
ความรับผิดชอบของผู้รับเหมาในการนำไปกำจัด จากนั้นโครงการจะเตรียมการปรับสภาพพื้นที่ก่อน
ดำเนินการก่อสร้างอาคารโครงการ  

 งานติดตั้งรั้วชั่วคราว : จะจัดให้มีรั้วทึบชั่วคราวโดยรอบพื้นที่ที่จะก่อสร้างอาคาร 
โดยใช้รั้วชั่วคราวแบบทึบ สูง 6 เมตร  ติดตั้งล้อมรอบทุกด้านของพื้นที่ที่จะก่อสร้าง เพื่อเป็นแนว
ป้องกันเสียงรบกวนชุมชน และยังสามารถช่วยป้องกันฝุ่นฟุ้งกระจายออกสู่พื้นที่ข้างเคียง 

นอกจากนี้ การติดตั้งรั ้วรอบโครงการเพื่อจะแบ่งขอบเขตที่ดินและการก่อสร้าง 
แนวรั้วของโครงการออกจากกันกับแปลงที่ดินของบริษัท ภัทรสยาม จำกัด ด้านทิศเหนือของโครงการ 
(ดังรูปที่ 2.12.1-1 และแบบแปลนรั้วทั้งในระยะก่อสร้างและระยะเปิดดำเนินการ ดังรูปที่ 2.12.1-2 
และรูปที่ 2.12.1-3 ตามลำดับ) 
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 ตารางท่ี 2.12.1-1  แผนงานและระยะเวลาก่อสร้างโครงการ 

 

 

กิจกรรม/งานหลกั 
เดือนที่ 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 

1. งานร้ือถอนอาคารเดิม และปรับสภาพพ้ืนที่
- รื้อถอนโรงเก็บของช่ัวคราว 1 อาคาร      
- ปรับสภาพพื้นที่       

2. ระยะก่อสร้าง
(1) งานเสาเข็มและทำฐานราก      
(2) งานโครงสร้างอาคาร (รวมงานสถาปัตย์และงานระบบในอาคาร)   
(3) งานตกแต่งและเก็บงาน 

ที่มา : บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด, 2567 

หมายเหตุ : เดือนที่ 1 นับจากวันที่ได้รับใบอนุญาตก่อสร้าง รวมระยะเวลาก่อสร้างประมาณ 20 เดือน (1 ป)ี 

(ประมาณ 3 เดือน) 

(ประมาณ 17 เดือน) 

(ประมาณ 15 วัน) 

(ประมาณ 1.5 เดือน) 

(ประมาณ 10 เดือน) 
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รูปที่ 2.12.1-2 แบบแปลนรั้วรอบบริเวณเขตที่ดินที่พัฒนาโครงการ (ในระยะกอสราง)

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.12.1-3 แบบแปลนรั้วรอบบริเวณเขตที่ดินที่พัฒนาโครงการ  (ในระยะเปดดําเนินการ) 

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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2) งานปรับสภาพพื้นที่และการขุดดิน-ถมดิน : หลังจากรื้อถอนสิ่งปลูกสร้างเดิมใน
พ้ืนที่โครงการแล้วเสร็จ โครงการจะถมดินมาเกลี่ยระดับดินก่อสร้างให้ราบเรียบเสมอกัน 

การขุดดิน-ถมดิน 
สภาพพื้นที่โครงการสภาพปัจจุบันในพื้นที่โครงการบริเวณที่จะมีการก่อสร้าง

อาคารใหม่นั้น ปัจจุบันส่วนใหญ่เป็นพื้นที่บ่อน้ำ พื้นที่ว่าง  และวัชพืชปกคลุม และมีโรงเก็บของ
ชั่วคราว 1 อาคาร โดยตำแหน่งบ่อน้ำมีค่าระดับดินในโครงการจะอยู่ต่ำกว่าระดับถนนเทพรัตน
ด้านหน้าโครงการประมาณ 0.31-2.04 เมตร (คิดเทียบจากระดับถนนเทพรัตน +5.31 เมตร) ดังแสดง
ในรูปที่ 2.12.1-5 

เนื่องจากสภาพพื้นที่โครงการเป็นพื้นที่ต่ำ และโครงการมีการก่อสร้างงานระบบ 
ใต้อาคารโครงการและจะมีการปรับถมพ้ืนที่เพ่ือให้เหมาะสมกับการก่อสร้างอาคาร โดยมีรายละเอียด
กิจกรรมการปรับถมดิน ปริมาณดินขุดกับดินที่ขนออกจากโครงการ และตำแหน่งกองดินสะสม ดังนี้ 
(รูปที่ 2.12.1-4) 

1. ปริมาณดินขุด
การคำนวณงานดินขุดงานฐานราก งานก่อสร้างบ่อน้ำใช้ใต้ดิน งานก่อสร้าง

บ่อหน่วงน้ำ และงานก่อสร้างบ่อบำบัดน้ำเสียรวม ดังแสดงในตารางท่ี 2.12.1-2 

ตารางที ่ 2.12.1-2 แสดงการคำนวณงานดินขุดงานฐานราก งานก่อสร้างบ่อน้ำใช้ใต้ดิน 
งานก่อสร้างบ่อหน่วงน้ำ และงานก่อสร้างบ่อบำบัดน้ำเสียรวม 

Footing Type จำนวน กว้าง ยาว ลึก ปริมาณดินขุด 
(ม.) (ม.) (ม.) (ลบ.ม.) 

F1 19 0.75 0.75 0.55 100.58 
F2 26 0.70 1.75 0.70 223.76 
F3 7 1.60 1.85 0.60 72.77 
F4 7 1.75 1.75 0.60 73.83 
F5 3 2.18 2.18 0.65 41.93 
F6 6 1.75 2.80 0.85 108.00 
F7 3 2.50 2.90 0.85 66.15 
F8 3 2.50 2.80 0.95 71.28 
F9 3 2.80 2.80 1.00 79.49 
F10 4 2.50 3.85 1.20 142.16 
F11 4 2.50 3.85 1.30 152.69 
F12 2 2.80 3.85 1.40 87.05 
F13 3 3.67 3.67 1.40 149.49 
F16 1 3.85 3.85 1.40 53.04 
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Footing Type จำนวน กว้าง ยาว ลึก ปริมาณดินขุด 
(ม.) (ม.) (ม.) (ลบ.ม.) 

F24 1 3.32 6.70 1.20 62.48 
F30 1 5.10 6.70 1.30 89.57 
F72 1 9.60 15.00 1.50 325.38 

บ่อน้ำดี 1 16.70 21.50 4.70 2,131.33 
บ่อหน่วงน้ำ 1 6.90 13.40 4.40 623.62 
บ่อน้ำเสีย 1 4.60 40.70 3.00 887.73 

รวมปริมาณดินขุด 5,542.33 

สรุป   ปริมาณดินขุดจากการคำนวณ  = 5,542.33  ลูกบาศก์เมตร 
พิจารณาอัตราการขยายตัวของดิน 30 % = 1,662.70  ลูกบาศก์เมตร 
ดังนั้น ปริมาณดินขุดท้ังหมด  = 7,205.03  ลูกบาศก์เมตร 

2. ปริมาณดินถม
การคำนวณปริมาณดินถม พื้นที่บ่อน้ำเดิม และปรับระดับพื้นที่ก่อสร้าง ดังแสดงใน

ตารางท่ี 2.12.1-3 

ตารางท่ี 2.12.1-3 แสดงการคำนวณปริมาณดินถม พื้นที่บ่อน้ำเดิม และปรับระดับพื้นที่ก่อสร้าง 

รายละเอียด จำนวน กว้าง ยาว ลึก ปริมาณดินขุด 
(ม.) (ม.) (ม.) (ลบ.ม.) 

บ่อน้ำเดิม 1 20.00 39.00 2.00 1,560.00 
บ่อน้ำเดิม 1 83.00 86.00 2.00 14,276.00 

ดินถมปรับระดับ 1 30.00 115.00 0.80 2,760.00 
ดินถมปรับระดับ 1 10.00 110.00 0.80 880.00 

รวมปริมาณดินถม 19,476.00 

สรุป  
ปริมาณดินถมพ้ืนที่บ่อน้ำเดิมและปรับระดับพ้ืนที่ก่อสร้าง =19,476.00 ลูกบาศก์เมตร 
พิจารณาอัตราการขยายตัวของดิน (ดินลูกรัง) 20 % = 3,895.20 ลูกบาศก์เมตร 
ดังนั้นปริมาณดินถมที่ต้องการทั้งหมด  = 23,371.20 ลูกบาศก์เมตร 
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การจัดการปริมาณดินขุด ดินถม ช่วงระยะเวลาก่อสร้าง 
  (1) ปริมาณดินขุด เกิดจากขั้นตอนต่างๆ =  7,205.03 ลูกบาศก์เมตร 

 (งานดินขุดงานฐานราก งานก่อสร้างบ่อน้ำใช้ใต้ดิน งานก่อสร้างบ่อหน่วงน้ำ 
และงานก่อสร้างบ่อบำบัดน้ำเสียรวม) 

(2) ปริมาณดินถมที่ต้องการทั้งหมด =   23,371.20 ลูกบาศก์เมตร 
 (ดินถมพ้ืนที่บ่อน้ำเดิม และปรับระดับพ้ืนที่ก่อสร้าง) 

(3) ปริมาณดินถมที่ต้องขนลำเลียงมาจากภายนอก 
ปริมาณดินถมทั้งหมดที่ต้องขนส่งมาจากภายนอกโครงการ (ปริมาณดินขุดนำมา

ถมใช้งานในพื้นที่โครงการ (ไม่มีการขนย้ายออกนอกพ้ืนที่ก่อสร้าง)  
  = 23,371.20-7,205.03 ลูกบาศก์เมตร 

=16,166.17   ลูกบาศก์เมตร 
(4) ระยะเวลาในการถมดิน 

- รถบรรทุก 10 ล้อ วันละ 20 เที่ยว  
- ปริมาณต่อเที่ยว 12 ลูกบาศก์เมตร  
- ใช้ระยะเวลาขนส่งดินเข้าสู่โครงการ (16,166.17/(20x12)) เท่ากับ 67 วัน 

(หรือประมาณ 2 เดือน) 
(5) แหล่งที่มาของดิน : ขนย้ายจากพ้ืนที่จังหวัดชลบุรี 
(6) ประเภทดินที่ใช้ : ดินภูเขา ประเภทลูกรัง 

3) งานเสาเข็มและทำฐานราก : โครงการจะใช้วิธีกดเสาเข็ม ร่วมกับเสาเข็มตอก
ซึ่งจะเริ่มต้นภายหลังจากปรับสภาพพ้ืนที่โครงการแล้วเสร็จ 

 - รายการสำรวจดินฐานราก และการแสดงตำแหน่งจุดสำรวจดินฐานราก ที่เป็นไปตาม
กฎกระทรวงกำหนดฐานรากของอาคารและพื้นดินที ่รองรับอาคาร พ.ศ. 2566รายละเอียดการ
ออกแบบและการคำนวณโครงสร้างของอาคารว่าเป็นไปตามกฎกระทรวงฯ แสดงในภาคผนวก ง.12 

- ผังแสดงตำแหน่งจุดสำรวจดินฐานราก และการสำรวจพื้นที่โครงการ ดังรูปที่ 2.12.1-5 
- แบบแปลนเสาเข็มและฐานราก ดังแสดงในรูปที่ 2.12.1-6 และรูปที่ 2.12.1-7 

4) งานโครงสร้าง : หลังจากเสร็จสิ้นงานฐานรากแล้ว จะก่อสร้างตัวอาคาร เริ่มจากงาน
หล่อคอนกรีต งานวางคาน งานเทพ้ืนแต่ละชั้น และผนังของตัวอาคาร 

5) งานติดตั้งระบบสาธารณูปโภคและระบบสุขาภิบาล : งานส่วนนี้ ได้แก่ งานระบบ
ประปา ระบบไฟฟ้า ระบบป้องกันอัคคีภัย ระบบดับเพลิง ระบบบำบัดน้ำเสีย และระบบ ระบายน้ำ 
เป็นต้น ซึ่งงานส่วนนี้จะดำเนินการควบคู่ไปกับงานโครงสร้างอาคาร  
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6) งานสถาปัตยกรรม : ก่อสร้างเป็นอาคารคอนกรีตเสริมเหล็ก โดยใช้ผนังสำเร็จรูป ทาสี
วัสดุพื้นเป็นพื้นปูกระเบื้องเคลือบ ฝ้ายิปซั่มฉาบเรียบ 

7) งานตกแต่งและเก็บงาน : งานส่วนนี้ประกอบด้วยงานตกแต่งอุปกรณ์ที่ใช้สำหรับ
ภายนอกอาคาร โดยกระจกที่ใช้เป็นกระจกชนิดไม่สะท้อนแสง และรวมไปถึงการจัดพื้นที่สีเขียว และ
ดูแลความเป็นระเบียบเรียบร้อยโดยรอบอาคาร ซึ่งจะดำเนินการภายหลังเมื่องานโครงสร้าง 
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รูปที่ 2.12.1-5 ผังแสดงตําแหนงจุดสํารวจดินฐานราก และการสํารวจพื้นที่โครงการ 

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 2.12.1-7 แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ1) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ2) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ3) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ4) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ5) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
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รูปที่ 2.12.1-7 (ตอ6) แบบขยายฐานรากอาคารโรงพยาบาล

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) บทที่ 2  รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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8) เครื่องจักรกลและรถบรรทุกขนส่ง
ในเบื้องต้นโครงการจะกำหนดห้ามขนส่งวัสดุก่อสร้างในช่วงชั่วโมงเร่งด่วน และปฏิบัติ

ตามข้อห้ามของเจ้าพนักงานตำรวจจราจรทั่วราชอาณาจักร 
สำหรับจำนวนเครื่องจักรกลและรถบรรทุกที่ใช้ปฏิบัติงานในแต่ละวันนั้น โครงการจะ

กำหนดใช้รถบรรทุก และเครื่องมือเครื่องจักรต่าง ๆ ให้มีความสอดคล้องกับกิจกรรมต่างๆ ในขั้นตอน
ก่อสร้างแตล่ะช่วง ดังนี้   

8.1) งานรื ้อถอนอาคารเดิม และปรับสภาพพื ้นที่  : ประกอบด้วยเครื ่องจักรกลและ
รถบรรทุกขนส่ง ดังนี้ 

- แบคโฮ (พร้อมอุปกรณ์เจาะพ้ืน) จำนวน 3 คัน 
- รถบรรทุกขนส่งดิน จำนวน 20 เที่ยว/วัน 
- รถบรรทุกขนส่งเศษวัสดุ จำนวน 2 เที่ยว/วัน 
- รถรับ-ส่งคนงานก่อสร้าง จำนวน 2 เที่ยว/วัน (ในช่วงเช้าและช่วงเย็น) 

8.2) ช่วงงานเสาเข็มและฐานราก : ประกอบด้วยเครื่องจักรกลและรถบรรทุกขนส่ง ดังนี้ 
- รถบรรทุกขนส่งดิน จำนวน 10 เที่ยว/วัน 
- รถบรรทุกขนส่งเศษวัสดุ จำนวน 1 เที่ยว/วัน 
- รถบรรทุกขนส่งวัสดุก่อสร้าง จำนวน 4 เที่ยว/วัน 
- รถขนส่งคอนกรีตผสมเสร็จ จำนวน 20 เที่ยว/วัน 
- รถเทรลเลอร์ จำนวน 2 เที่ยว/วัน 
- รถแบคโฮ จำนวน 2 คัน 

- เครื่องเจาะเสาเข็ม จำนวน 2 เครื่อง  
- รถเครน จำนวน 2 คัน 
- รถรับ-ส่งคนงานก่อสร้าง จำนวน 3 เที่ยว/วัน (ในช่วงเช้าและช่วงเย็น) 

8.3) ช่วงงานโครงสร้าง งานติดตั้งระบบสาธารณูปโภคและระบบสุขาภิบาล และงาน
สถาปัตยกรรม : ประกอบด้วยรถบรรทุกขนส่ง ดังนี้ 

- รถบรรทุกขนส่งดิน จำนวน 2 เที่ยว/วัน 
- รถบรรทุกขนส่งเศษวัสดุ จำนวน 2 เที่ยว/วัน 
- รถบรรทุกขนส่งวัสดุก่อสร้าง จำนวน 6 เที่ยว/วัน 
- รถขนส่งคอนกรีตผสมเสร็จ จำนวน 20 เที่ยว/วัน 
- รถเทรลเลอร์ จำนวน 2 เที่ยว/วัน 
- รถแบคโฮ จำนวน 1 คัน 
- รถเครน จำนวน 1 คัน 
- ทาวเวอร์เครน จำนวน 2 คัน 



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) บทที่ 2  รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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- รถรับ-ส่งคนงานก่อสร้าง จำนวน 10 เที่ยว/วัน (ในช่วงเช้าและช่วงเย็น) 

8.4) ช่วงงานตกแต่งและเก็บงาน : ประกอบด้วยรถบรรทุกขนส่ง ดังนี้ 
- รถบรรทุกขนส่งเศษวัสดุ จำนวน 1 เที่ยว/วัน 

- รถบรรทุกขนส่งวัสดุก่อสร้าง จำนวน 2 เที่ยว/วัน 

- รถขนส่งคอนกรีตผสมเสร็จ จำนวน 2 เที่ยว/วัน 

- รถแบคโฮ จำนวน 1 คัน 
- รถเครน จำนวน 2 คัน 
- รถรับ-ส่งคนงานก่อสร้าง จำนวน 4 เที่ยว/วัน (ในช่วงเช้าและช่วงเย็น) 

9) การทำกำแพงกันดิน

เนื ่องจากแนวเขตที ่ด ินที ่จะพัฒนาโครงการทางด้านทิศเหนืออยู ่ต ิดกับคลอง 
ลัดบางกระเทียม (ดังรูปที่ 12.1.1-8) โครงการจึงได้ออกแบบให้มีการจัดทำกำแพงกันดินจากการ 
ปรับถมพื้นที่และการก่อสร้างรั้วของโครงการบนแนวกำแพงกันดิน โดยคำนึงถึงการพังทลายของดิน 
ดังรูปที่ 12.1.1-9 

- รายการคำนวณกำแพงกันดินบริเวณริมคลองลัดบางกระเทียม แสดงในภาคผนวก ง. 
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รูปที่ 12.1.1-8 ผังแสดงตําแหนงทํากําแพงกันดินบริเวณที่อยูติดกับคลองลัดบางกระเทียม (ดานทิศเหนือ)

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ
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รูปที่ 12.1.1-9 แบบแปลนกําแพงกันดินบริเวณที่อยูติดกับคลองลัดบางกระเทียม (ดานทิศเหนือ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



2-255

รูปที่ 12.1.1-9 (ตอ) แบบแปลนกําแพงกันดินบริเวณที่อยูติดกับคลองลัดบางกระเทียม (ดานทิศเหนือ

รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) บทที่ 2  รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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10) การจัดผังบริเวณก่อสร้าง

โครงการได้จัดวางผังบริเวณก่อสร้างให้มีทางเข้า-ออก จำนวน 1 จุด เชื่อมกับถนน
เทพรัตน  และจัดให้มีพื้นที่จอดรถบรรทุก หรือรถเทรลเลอร์อยู่โซนด้านหน้าโครงการ จัดเส้นทางให้
รถวิ่งภายในพ้ืนที่ก่อสร้างโดยไม่ให้มีสิ่งกีดขวางทางเข้า-ออกของรถบรรทุกคอนกรีต และตำแหน่งของ
ระบบสาธารณูปโภคของคนงานจะอยู ่โซนด้านในของพื้นที ่และอยู ่ค่อนข้างห่างจากบ้านเร ือน
ประชาชน และจัดให้มีจุดล้างล้อรถก่อนออกจากพื้นที ่ก่อสร้างโครงการ นอกจากนี้ โครงการ 
จะเลือกใช้ทาวเวอร์เครนแบบแขนกระดก และกำหนดตำแหน่งติดตั้งทาวเวอร์เครนให้อยู่ในพื ้นที่
โครงการ และควบคุมรัศมีการทำงานให้อยู่เฉพาะในพ้ืนที่โครงการเท่านั้น (ดังรูปที่ 2.12.1-10)   

เนื ่องจากโครงการอยู ่ในแหล่งชุมชน โครงการจะจัดจัดให้มีรั ้วในช่วงดำเนินการ
ก่อสร้าง สูง 6 เมตร โดยคำนึงถึงการช่วยลดผลกระทบมลทัศน์ทางสายตา และความเหมาะสมในการ
ลดผลกระทบที่คาดว่าจะเกิดขึ้นจากการดำเนินโครงการ  โดยโครงการจะจัดให้มีการติดตั้งแผ่นไวนีล 
พิมพ์ลวดลายที่สวยงามและได้สัดส่วนสมจริง ติดตั้งไว้อีกด้านของรั้วกำแพงกันเสียง รายละเอียดการ
ติดตั้งดังแสดงในรูปที่ 12.12.1-11 





รูปที่ 2.12.1-11 ผังแสดงการติดตั้งรั้วรอบพื้นที่โครงการและการติดตั้งแผนไวนิลพิมพลวดลายเพื่อลดผลกระทบมลทัศนทางสายตาบริเวณแหลงชุมชน
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รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดลอม (รายงานฉบับสมบูรณ) 

โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช
บทที่ 2 รายละเอียดโครงการ



รายงานการประเมินผลกระทบสิ่งแวดล้อม (รายงานฉบับสมบูรณ์) บทที่ 2  รายละเอียดโครงการ 
โครงการโรงพยาบาลภัทรเวช 
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2.12.2  ระบบสาธารณูปโภคสำหรับคนงานก่อสร้าง 

ระบบสุขาภิบาลต่างๆ ภายในบริเวณพื้นที่ก่อสร้าง จะจัดเตรียมไว้บริเวณพื้นที่ว่าง และ
กำหนดให้โครงการจัดให้มีการติดตั้งรั้วชั่วคราวแบบทึบ สูง 6.0 เมตร ล้อมรอบบริเวณโดยรอบแนว
เขตท่ีดินโครงการทุกด้านซึ่งนอกจากจะกั้นแนวบริเวณพ้ืนที่ก่อสร้างแล้ว ยังใช้เป็นแนวกำแพงกันเสียง
และป้องกันฝุ่นละอองฟุ้งกระจายออกสู่นอกโครงการด้วย (แสดงดังรูปที่ 2.12.1-11) 

ทั้งนี้ เนื่องจากโครงการยังไม่ได้จัดหาและคัดเลือกผู้รับเหมาก่อสร้าง โดยในเบื้องต้นโครงการ
มีหลักเกณฑ์ให้ผู้รับเหมาก่อสร้างพักอยู่ภายนอกพื้นที่โครงการ และกำหนดให้เข้ามาทำงานในพื้นที่
โครงการในลักษณะเช้าไป-เย็นกลับ โดยกำหนดให้จัดเตรียมตำแหน่งบ้านพักคนงานให้อยู่ภายนอก
พ้ืนที่ก่อสร้างโครงการ 

สำหรับภายในบ้านพักคนงานก่อสร้างจะจัดเตรียมให้เป็นไปตามกฎหมายหรือข้อกำหนด  
ที่เก่ียวข้อง โดยมีรายละเอียดที่สำคัญ ได้แก่ 

(1) กฎกระทรวงฉบับที่ 63 (พ.ศ. 2551) ออกตามความในพระราชบัญญัติควบคุมอาคาร 
พ.ศ. 2522 

- อาคารชั่วคราวประเภทอาคารที่พักคนงานหรือลักษณะอ่ืนที่คล้ายคลึงกันหรือเพ่ือแทน
อาคารเดิมที่ถูกทำลายหรือทำให้เสียหายจากภัยธรรมชาติหรือเพลิงไหม้ ต้องจัดให้มีห้องส้วมไม่เกิน 
15 คน/ห้อง โดยแบ่งแยกเพศชาย-หญิงออกจากกัน 

(2) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กำหนดจำนวนคนต่อจำนวนพื้นที่ของอาคารที่พัก
ของคนงานก่อสร้างที่ถือว่ามีคนอยู่มากเกินไป 

- อาคารที่พักของคนงานก่อสร้าง ต้องไม่อาศัยอยู่เกินกว่า 1 คน ต่อพ้ืนที่ 3 ตารางเมตร 
(3) มาตรฐานและแบบก่อสร้างอาคารชั่วคราว สำหรับคนงานก่อสร้างของวิศวกรรมสถาน

แห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์ (มาตรฐาน วสท. 1010-34) 
- บริเวณบ้านพักคนงานต้องมีรั้วรอบบริเวณ และมีประตูทางเข้า-ออกทางเดียว 
- ต้องมีเจ้าหน้าที่รักษาความปลอดภัยพร้อมตู้ยามที่บริเวณทางเข้า-ออก 
- ต้องจัดให้มีไฟฟ้าแสงสว่างในเวลากลางคืน ส่องรอบบริเวณพ้ืนที่อย่างเพียงพอ 
- ต้องจัดให้มีห้องส้วมที่ถูกสุขลักษณะสำหรับที่พักอาศัยอยู่ในอัตราส่วนไม่น้อยกว่า 

1 ห้อง ต่อ 20 คน 

ดังนั้นบริษัทที่ปรึกษาฯ จะกำหนดให้โครงการจัดเตรียมระบบสาธารณูปโภคให้เพียงพอ
สำหรับกิจกรรมของคนงานภายในพื้นที่ก่อสร้างและบ้านพักคนงานที่อยู่ภายนอกพื้นที่โครงการ  
ซึ่งมีรายละเอียดการจัดการดังต่อไปนี้ 
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1) จำนวนคนงานก่อสร้าง
โครงการคาดว่าจะใช้คนงานจำนวนสูงสุด ประมาณ 250 คน พักอยู ่ภายนอกพื ้นที่

โครงการทั้งหมด และกำหนดให้เข้ามาทำงานในพ้ืนที่โครงการในลักษณะเช้าไป-เย็นกลับ โดยให้อยู่ใน
ความรับผิดชอบ การรับส่งคนงานของบริษัทผู้รับเหมา  

2) ระบบสาธารณูปโภคบริเวณพื้นที่ก่อสร้าง (รายการคำนวณประกอบรายงานโดยบริษัทที่
ปรึกษาฯ แสดงในภาคผนวก ค. และรายการคำนวณประกอบรายงานโดยวิศวกรโครงการ แสดงใน
ภาคผนวก ง.2) 

2.1) การใช้น้ำ 
โครงการได้รับหนังสือยืนยันการให้บริการน้ำประปาจากการประปานครหลวง

เรียบร้อยแล้ว (สำเนาหนังสือยืนยันการให้บริการน้ำประปา ที ่ มท 5440-1-3.2/5410 ลงวันที่ 
15 กุมภาพันธ์ 2567 แสดงในภาคผนวก ก.3) ซึ่งคาดว่าจะมีปริมาณความต้องการใช้น้ำในช่วงก่อสร้างมี
ปริมาณทัง้หมดประมาณ 67.31 ลูกบาศกเ์มตร/วัน แบ่งเป็นปริมาณน้ำใช้ในแต่ละกิจกรรมดังนี้   

(1)  น้ำใช้สำหรับคนงาน = 47.31 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
- ห้องส้วม = 4.07 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
- ชำระล้างและอ่ืนๆ  = 43.24 ลูกบาศก์เมตร/วัน 

(2)  น้ำใช้สำหรับกิจกรรมก่อสร้าง = 20.00 ลูกบาศก์เมตร/วัน 

การสำรองน้ำใช้ในช่วงก่อสร้างภายในพื้นที่โครงการ จัดให้มีถังสำรองน้ำใช้สำหรับ
กิจกรรมการก่อสร้างขนาด 5 ลูกบาศก์เมตร จำนวน 14 ถัง รวมปริมาตรกักเก็บน้ำ 70 ลูกบาศก์เมตร 
เพ่ือใช้สำหรับกิจกรรมก่อสร้างและกิจกรรมอ่ืนของคนงานในพ้ืนที่ก่อสร้าง ส่วนน้ำบริโภคสำหรับคนงาน
ที่เข้ามาทำงานภายในพ้ืนที่สามารถจัดหาได้จากร้านจำหน่ายทั่วไป 

2.2) การบำบัดน้ำเสียและสิ่งปฏิกูลของคนงาน 

น้ำเสียที่เกิดขึ้นในช่วงก่อสร้างได้แก่ น้ำเสียส้วม และน้ำเสียจากการชำระล้าง และ
อื ่นๆโดยไม่รวมน้ำเสียจากกิจกรรมก่อสร้างเนื ่องจากคาดว่ามีปริมาณน้อยมากหรือใช้น้ำหมด  
ไปในกิจกรรมการก่อสร้าง ซึ่งคาดว่ามีน้ำเสียเกิดขึ้นจากกิจกรรมคนงานในพื้นที่ก่อสร้างประมาณ 
47.31 ลูกบาศก์เมตร/วัน ประกอบด้วย น้ำเสียจากส้วม 4.07 ลูกบาศก์เมตร/วัน และน้ำเสียจากการ
ชำระ ล้างและอ่ืนๆ 43.24 ลูกบาศก์เมตร/วัน กำหนดให้โครงการจัดให้มีห้องส้วม อย่างน้อย 17 ห้อง 
(ประมาณ 15 คน/ห้อง) ซึ่งน้ำเสียจะถูกบำบัดโดยถังบำบัดน้ำเสียในบริเวณพื้นที่ก่อสร้าง โดยเป็น
ระบบบำบัดน้ำเสียสำเร็จรูปชนิดเติมอากาศที ่มีขนาดรองรับน้ำเสีย 50.0 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
ก่อนระบายออกสู่ระบบระบายน้ำบริเวณริมถนนเทพรัตน (ด้านหน้าโครงการ) และไหลลงสู่คลอง  
ลัดบางกระเทียมต่อไป 
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2.3) การระบายน้ำ 

        สำหรับระบบท่อระบายน้ำในช่วงก่อวร้างภายในพ้ืนที่ก่อสร้างโครงการนั้น โครงการ
จะจัดให้มีรางระบายน้ำชั่วคราว กว้าง 0.50 เมตร ลึก 0.50 เมตร โดยรอบพ้ืนที่ก่อสร้าง เพ่ือและมีบ่อ
พักระบายน้ำ จากนั้นจะระบายออกสู่ระบบระบายน้ำบริเวณริมถนนเทพรัตน (ด้านหน้าโครงการ) 
และไหลลงสู่คลองลัดบางกระเทียมต่อไป 

2.4) การจัดการมูลฝอยในพื้นที่ก่อสร้าง 
1) การจัดการมูลฝอยจากกิจกรรมของคนงาน

ในช่วงก่อสร้าง คาดว่าจะมีมูลฝอยเกิดขึ ้นจากกิจกรรมของคนงาน 250 คน
บริเวณพ้ืนที่ก่อสร้าง ประมาณ 250 กิโลกรัม/วัน (อัตราการผลิตมูลฝอย 1.00 กิโลกรัม/คน/วัน, รายการ
คำนวณประกอบรายงาน โดยบริษัทที่ปรึกษาฯ แสดงในภาคผนวก ค.) 

• ปริมาณมูลฝอยแยกแต่ละประเภท มีสัดส่วนดังนี้ (กรมควบคุมมลพิษ, 2565
หมายเหตุ : ใช้ข้อมูลแหล่งกำเนิดประเภทคอนโดมิเนียมและอพาร์ทเม้นท์) 
- มูลฝอยเปียก (มูลฝอยย่อยสลายได้)  = 41.66 % 
- มูลฝอยแห้งทั่วไป  = 9.49 % 
- มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ = 47.92 % 
- มูลฝอยอันตราย  = 0.93 % 

คาดว่าจะมีมูลฝอยเกิดขึ้นจากกิจกรรมของคนงาน 250 คน บริเวณพ้ืนที่ก่อสร้าง ดังนี้ 
- มูลฝอยเปียก ประมาณ 104.15 กิโลกรัม/วัน หรือ 350 ลิตร/วัน    
- มูลฝอยแห้งทั่วไป ประมาณ 23.73  กิโลกรัม/วัน หรือ 160 ลิตร/วัน    
- มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ ประมาณ 119.80 กิโลกรัม/วัน หรือ 800 ลิตร/วัน    
- มูลฝอยอันตราย ประมาณ 2.33 กิโลกรัม/วัน หรือ 20 ลิตร/วัน    

(หมายเหตุ : ความหนาแน่นมูลฝอยคำนวณโดยแยกแต่ละประเภท ได้แก่ มูลฝอย
เปียก ความหนาแน่น 300 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร  ส่วนมูลฝอยแห้งทั่วไป มูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ 
และมูลฝอยอันตราย คิดความหนาแน่น 150 กิโลกรัม/ลูกบาศก์เมตร (กรมควบคุมมลพิษ, 2547)) 

โครงการจะจัดให้มีถังรองรับมูลฝอย ตั้งวางไว้บริเวณพื้นที่ทำงานของคนงาน 
ประกอบด้วย ถังรองรับมูลฝอยเปียก ขนาด 240 ลิตร จำนวน 2 ถัง ถังรองรับมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ 
(รีไซเคิล) ขนาด240 ลิตร จำนวน 4 ถัง ถังรองรับมูลฝอยแห้งทั่วไป ขนาด 240 ลิตรจำนวน 1 ถัง และถัง
รองรับมูลฝอยอันตราย ขนาด 150 ลิตร จำนวน 1 ถัง สามารถรองรับมูลฝอยได้นานไม่น้อยกว่า 1 วัน 
เพ่ือรอให้รถเก็บขนมูลฝอยจากบริษัทเอกชนเข้ามาเก็บไปกำจัดต่อไป 
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2) การจัดการเศษวัสดุจากกิจกรรมการก่อสร้าง

2.1) เศษวัสดุก่อสร้างจากกิจกรรมรื้อถอนอาคารเดิม

 บริเวณพื้นที่ก่อสร้างโครงการมีสิ่งปลูกสร้างเดิมที่อยู่ในพื้นที่โครงการ  
ที ่จะต้องรื ้อถอนออกก่อนเริ ่มงานก่อสร้าง คือ โรงเก็บของชั่วคราว ซึ ่งมีลักษณะเป็นอาคาร
คอนกรีตเสริมเหล็ก (คสล.) ขนาดประมาณ 161.40 ตารางเมตร  

1) ปริมาณเศษวัสดุจากการรื้อถอนโรงเก็บของชั่วคราว จำนวน 1 อาคาร
(1) เกิดจากการรื้อพื้นคอนกรีต ซึ่งประเมินว่า มีขนาดพื้นที่เท่ากับ

161.40 ตารางเมตร และพ้ืนคอนกรีตหนาประมาณ 10 เซนติเมตร 
พ้ืนอาคารอเนกประสงค์และห้องพักมูลฝอยมีขนาด 

= 161.40 ตารางเมตร 
ความหนาของพ้ืนปูน  = 0.10 เมตร 
ปริมาณเศษปูนที่เกิดขึ้นทั้งหมดประมาณ 

 =  (161.40x0.10)/1,000 
= 0.016 ลูกบาศก์เมตร 

 (2) เกิดจากการรื้อผนังคอนกรีต ซึ่งประเมินว่า 
- โรงเก็บของชั่วคราว ผนังคอนกรีตมีความหนาประมาณ 10 

เซนติเมตร ความยาวผนังทั้ง 4 ด้านประมาณ 12.0 เมตร และสูงประมาณ 2.50 เมตร 
มีขนาดพ้ืนที่    = 0.10 x 12.0   เมตร 

   = 1.20  ตารางเมตร 
ความสูงของผนัง     = 2.50  เมตร 
ปริมาณเศษปูนที่เกิดขึ้นทั้งประมาณ 

=  (1.20x2.50)/1,000 
   = 0.003 ลูกบาศก์เมตร 

ดังนั้น ปริมาณเศษปูนที่เกิดขึ้นทั ้งหมดจากการรื้อพื ้นและผนัง
คอนกรีตโรงเก็บของชั่วคราว จำนวน 1 อาคาร ประมาณ 0.003 ลูกบาศก์เมตร 

จากการประเมินปริมาณมูลฝอยจากการรื้อถอนโรงเก็บของชั่วคราว 
พบว่าของเสียจากกิจกรรมก่อสร้างเป็นส่วนที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้ ต้องนำไปกำจัด 
คือ เศษคอนกรีต โดยจะนำเศษคอนกรีตรวบรวมไว้ที่กองวัสดุ เพ่ือให้ผู้รับเหมานำไปจัดการต่อไป 
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2.2) มูลฝอยจากกิจกรรมก่อสร้างอาคาร 

1) มูลฝอยจากกิจกรรมก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล และอาคารพัก
มูลฝอยรวม 

  มูลฝอยที ่เกิดขึ ้นจากการก่อสร้างส่วนใหญ่จะเป็นประเภทเศษหิน 
เศษปูน เศษไม้และเศษวัสดุก่อสร้าง ซึ่งมูลฝอยเหล่านั้นมีอัตราการเกิดต่อวันไม่มากนัก มูลฝอยบางส่วน
จะถูกนำกลับไปใช้ประโยชน์ใหม่ เช่น ไม้แบบ โดยเศษวัสดุจากการก่อสร้างจะถูกนำมากองรวมกันไว้
บริเวณพ้ืนที่ก่อสร้างและจำหน่ายให้แก่ผู้รับซื้อเพ่ือนำกลับไปใช้ประโยชน์ใหม่ต่อไป 

จากโครงการศึกษาแนวทางการจัดการเศษสิ่งก่อสร้างสำหรับประเทศ
ไทย (จากการศึกษาของ รศ.อุษณีย์ อุยะเสถียร และ ดร.อัจฉรา อัศวรุจิกุลชัย คณะสิ่งแวดล้อมและ
ทรัพยากรศาสตร์ และ ผศ.ดร.ธัชวีร์ ลีละวัฒน์ คณะวิศวกรรมศาสตร์มหาวิทยาลัยมหิดล นครปฐม 
ปี 2007) ได้ประเมินของเสียจากการก่อสร้างอาคารที่ไม่ใช่ที่พักอาศัย (ไม่รวมดัดแปลงอาคาร) พบว่า 
ของเสียจากการก่อสร้างอาคารที่อยู่อาศัย (สถาบันการศึกษา) ที่มีพื้นที่ 20,050 ตารางเมตร มีอัตรา
การผลิตของเสีย 30.47 กิโลกรัม/ตารางเมตร  

ดังนั ้นบริษัทที ่ปรึกษาจึงนำมาคาดการณ์ปริมาณมูลฝอยที ่เกิดขึ้น 
จากกิจกรรมก่อสร้างอาคาร ซึ่งมูลฝอยที่เกดิขึ้นมีปริมาณดังนี้ 

(1) มูลฝอยจากการก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล 
- พ้ืนที่ใช้สอยของอาคารที่จะก่อสร้าง = 13,147 ตารางเมตร 
- อัตราการผลิตของเสียจากการก่อสร้าง  

=  30.47 กิโลกรัม/ตารางเมตร 
- ของเสียที่เกิดข้ึนทั้งหมดประมาณ 

 = (13,147×30.47)/1,000 
       =    400.59     ตัน 

(จากวัสดุก่อสร้าง 1 ตัน มีปริมาตร 0.67 ลูกบาศก์เมตร ที ่มา  : 
สถาบันโยธาไทย) 

ดังนั้นปริมาณมูลฝอยจากกิจกรรมการก่อสร้างอาคารนี้ 
 =  400.59 ตัน ×0.67 ลูกบาศก์เมตร 

         =   268.40    ลูกบาศก์เมตร 
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(2) มูลฝอยจากการก่อสร้างอาคารพักมูลฝอยรวม 
- พ้ืนที่ใช้สอยของอาคารที่จะก่อสร้าง   = 54.0 ตารางเมตร 
- อัตราการผลิตของเสียจากการก่อสร้าง     =  30.47 กิโลกรัม/ตารางเมตร 

- ของเสียที่เกิดข้ึนทั้งหมดประมาณ 
= (54.0×30.47)/1,000 

  =    1.65     ตัน 
(จากวัสดุก่อสร้าง 1 ตัน มีปริมาตร 0.67 ลูกบาศก์เมตร ที่มา : สถาบัน
โยธาไทย) 
ดังนั้นปริมาณมูลฝอยจากกิจกรรมการก่อสร้างอาคารนี้ 

= 1.65 ตัน×0.67 ลูกบาศก์เมตร 
=   1.11    ลูกบาศก์เมตร 

ดังนั้นปริมาณมูลฝอยจากกิจกรรมการก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล และอาคารพัก
มูลฝอยรวม จะมีปริมาณ (268.40 + 1.11) เท่ากับ 269.51 ลูกบาศก์เมตร 

สำหรับเศษวัสดุ และของเสียที่เกิดขึ้นจากการก่อสร้างอาคารโรงพยาบาล และ
อาคารพักมูลฝอยรวม ประมาณ 269.51 ลูกบาศก์เมตร สามารถแยกออกได้เป็น 3 ประเภท ดังแสดงใน
ตารางท่ี 2.12.2-1 
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ตารางที ่ 2.12.2-1 การประเมินประเภทและปริมาณของเสียจากกิจกรรมก่อสร้างอาคาร 
 โรงพยาบาล และอาคารพักมูลฝอยรวม 

ประเภทของเสียจากการกิจกรรมก่อสร้าง 
ร้อยละของของเสีย 

จากกจิกรรม
ก่อสร้าง* (%) 

ปริมาณของเสีย 
จากกจิกรรมก่อสร้าง 

(ลูกบาศก์เมตร) 
1) ส่วนที่นำไปใช้ซ้ำเป็นวัสดุก่อสร้างใช้แล้ว เช่น กระเบื้อง

หลังคา และไม้ เป็นต้น
8.61 23.20 

2) ส่วนที ่สามารถนำกลับมาใช้ใหม่หรือรีไซเคิลได้  เช่น
เหล็ก เป็นต้น 

22.05 59.42 

(3) ส่วนที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้  ต้อง
นำไปกำจัด เช่น เศษคอนกรีต ฝ้า และเศษวัสดุอื ่นๆ 
(จะนำไปกำจัดต่อไป) 

- คอนกรีต 56.62 152.60 
- อิฐ 12.14 32.72 
- กระเบื้องเซรามิก 0.34 0.92 
- ยิมซั่มบอร์ด 0.24 0.65 

รวมมูลฝอยที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้ 69.34 186.89 
รวมท้ังหมด 100 269.51 

 

จากข้อมูลอ้างอิงในตารางที่ 2.12.2-1 ข้างต้น สามารถจำแนกมูลฝอยที่ไม่สามารถ 
นำกลับไปใช้ใหม่ คิดเป็นร้อยละ 69.34 ดังนั้นจากการคำนวณปริมาณขยะจากการก่อสร้างอาคาร
โรงพยาบาล และอาคารพักมูลฝอยรวม มีประมาณ 269.51 ลูกบาศก์เมตร โดยคิดเป็นส่วนที่ 
ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้ต้องนำไปกำจัด (269.51×69.34/100) ประมาณ 186.89 
ลูกบาศก์เมตร  

จากการพิจารณาประเภทของเสียจากกิจกรรมก่อสร้างประกอบกับปริมาณ 
มูลฝอยจากการก่อสร้างอาคารของโครงการ (แสดงดังตารางที่ 2.12.2-1) พบว่าส่วนใหญ่ของเสียจาก
กิจกรรมก่อสร้างเป็นส่วนที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้ ต้องนำไปกำจัด เช่น เศษคอนกรีต 
ฝ้า กระเบื้องเซรามิก เป็นต้น ซึ่งเกิดขึ้นมากที่สุดในช่วงงานโครงสร้าง งานสถาปัตยกรรม รวมถึง 
งานตกแต่งและเก็บงาน ซึ่งรวมเวลาก่อสร้างทั้งหมดประมาณ 2 ปี ดังแสดงในตารางท่ี 2.12.1-1 โดย
คาดว่าจะมีปริมาณของเสียจากการก่อสร้างโครงการที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือใช้ใหม่ได้ ต้อง
นำไปกำจัด (186.89 ลูกบาศก์เมตร/24 เดือน) ประมาณ 7.79 ลูกบาศก์เมตร/เดือน (หรือประมาณ 
1.95 ลูกบาศก์เมตร/สัปดาห์) โดยเศษวัสดุจากการก่อสร้างโครงการที่ไม่สามารถนำกลับมาใช้ซ้ำหรือ
ใช้ใหม่ได้ จะถูกนำมากองรวมกันไว้บริเวณพื้นที่ก่อสร้างและจำหน่ายให้แก่ผู้รับซื้อเพื่อนำกลับไปใช้
ประโยชน์ใหม่ต่อไป 

ที่มา : *อุษณีย์ อุยะเสถียร และคณะ, 2550 
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2.5)  การใช้ไฟฟ้า 
  พื้นที่โครงการอยู่ในความรับผิดชอบการให้บริการไฟฟ้าของการไฟฟ้านครหลวง 

ทั้งนี้โครงการได้รับหนังสือยืนยันการให้บริการไฟฟ้าจากการไฟฟ้านครหลวง เรียบร้อยแล้ว (สำเนา
หนังสือยืนยันการให้บริการจ่ายกระแสไฟฟ้าที่ มท 5278/21.052/67 แสดงในภาคผนวก ก.3) 

2.6)  การจราจร 
ในเบื้องต้นโครงการจะกำหนดให้ทำการบรรทุกขนส่งเข้า-ออกโครงการ โดยหลีกเลี่ยง

ชั่วโมงเร่งด่วนให้ขนส่งได้ในช่วงเวลา 8.00-17.00 น. ได้เฉพาะวันจันทร์ถึงวันเสาร์เท่านั้น (หยุด            
วันอาทิตย์และวันหยุดนักขัตฤกษ์) และคาดว่าจะมีปริมาณการจราจรจากรถที่เข้า-ออกโครงการ ได้แก่ 
รถบรรทุกขนส่งวัสดุก่อสร้าง รถขนส่งคอนกรีตผสมเสร็จ รถเทรลเลอร์ รถรับ-ส่งคนงานก่อสร้าง 
เข้า-ออกโครงการมากที่สุดในช่วงกิจกรรมงานโครงสร้าง งานติดตั้งระบบสาธารณูปโภคและ
ระบบสุขาภิบาล และงานสถาปัตยกรรม ประมาณ 20 เที่ยว/วัน 

2.7)  ตำแหน่งติดตั้งทาวเวอร์เครน 
  เนื่องจากในช่วงก่อสร้างของโครงการนั้น จะต้องมีการใช้งานทาวเวอร์เครนในการ

ยกและลำเลียงวัสดุก่อสร้างอาคาร ทั้งนี้เมื่อพิจารณาประกอบกับพื้นที่โดยรอบโครงการแล้ว พบว่า 
ทิศเหนือติดกับที่ดินของบริษัท ภัทรสยาม จำกัด และคลองลัดบางกระเทียม ถัดไปเป็นบ้านพักอาศัย 
ขนาด 2 ชั้น ทิศใต้ติดกับถนนเทพรัตน ทิศตะวันออกติดกับคลองลัดบางกระเทียม ปัจจุบันปรากฎ
สภาพเป็นทางสาธารณประโยชน์ และทิศตะวันตกติดกับบ้านพักอาศัย ขนาด 1 ชั้น และที่ว่างรอการ
ใช้ประโยชน์ สำหรับโครงการจะเลือกใช้ทาวเวอร์เครนแบบคานกระดก (ดังแสดงในรูปที่ 2.12.1-1) 
เนื่องจากส่วนใหญ่ลักษณะของพื้นที่ก่อสร้างอาคารของโครงการมีบริเวณใกล้เคียงกับอาคารพักอาศัย
และจะต้องควบคุมทาวเวอร์เครนไม่ให้ลุกล้ำอาณาเขตของบุคคลอื่นได้ 

2.8)  อาชีวอนามัยและความปลอดภัย 
  ในช่วงก่อสร้างอาคาร โครงการได้กำหนดมาตรการด้านอาชีวอนามัยและความ

ปลอดภัยเพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติสำหรับบริษัทรับเหมาซึ่งเข้ามาดำเนินงานในการก่อสร้างโครงการ
จะต้องปฏิบัติตามอย่างเคร่งครดัสม่ำเสมอ โดยมีรายละเอียดดังตอ่ไปนี้ 

1) ความปลอดภัยในสถานที่ปฏิบัติงาน
โครงการกำหนดให้บริษัทรับเหมาต้องปฏิบัติให้เป็นไปตามกฎกระทรวงแรงงาน

เรื่อง กำหนดมาตรฐานในการบริหารและจัดการด้านความปลอดภัยอาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อม
ในการทำงานเกี่ยวับการก่อสร้าง พ.ศ. 2551 หรือกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้องอย่างเคร่งครัด เพื่อป้องกัน
และลดอุบตัิเหตุและอันตรายต่อชีวิตของผู้ปฏิบัติงานจากการทำงานนั้นๆ เช่น 

- การจัดทำแผนงานด้านความปลอดภัยในการทำงานสำหรบังานกอ่สร้าง 
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- จัดให้มีผู้ควบคุมงานทำหน้าที ่ตรวจความปลอดภัยในการทำงานก่อนการ
ทำงานและขณะทำงานทุกขัน้ตอนเพื่อใหเกิดความปลอดภัย 

- กำหนดเขตอันตรายในเขตก่อสร้าง โดยจัดทำรั้วหรือกั้นเขตด้วยวัสดุ 
ที่เหมาะสม และมีป้าย “เขตอันตราย” แสดงให้เห็นได้ชัดเจน และในเวลากลางคืนให้มีสัญญาณไฟ 
สีส้มตลอดเวลา 

- จัดให้มีแสงสว่างฉุกเฉินในเขตก่อสร้างใหเ้พียงพอเพ่ือใช้ในเวลาที่ไฟ้ฟ้าดับ 
- จัดทำพ้ืนที่ทำงานให้มีความมั่นคงแข็งแรงสามารถรองรับน้ำหนักเครื่องจักร 

และอุปกรณไ์ดอ้ย่างปลอดภัย 

2) ความปลอดภัยในสถานที่ปฏิบัติงาน
เนื่องจากจำเป็นต้องมีเครื่องมือและเครื่องจักรกลสำหรับใช้ในงานดัดแปลง

ภายในอาคาร และมีชนิดและการใช้งานที่แตกต่างกัน เพื่อให้เหมาะสมต่อการทำงานนั้นๆ ดังนั้นผู้ใช้
ปฏิบัติงานที่ต้องใช้เครื่องมือเครื่องจักรในการทำงาน ต้องมีความรู้และความชำนาญเป็นอย่างสูง 
โดยต้องปฏิบัติตามข้อกำหนดกฎกระทรวง เกี่ยวกับความปลอดภัยของเครื่องมือเครื่องจักรอย่าง
เครง่ครดั โดยมีกฎหมายที่เก่ียวข้องดังนี้ 

(1) ปฏิบัติให้เป็นไปตามกฎกระทรวงแรงงาน เรื่อง กำหนดมาตรฐานในการ
บริหาร จัดการ และดำเนินการด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัยและสภาพแวดล้อมในการทำงานเกี่ยวกับ
งานก่อสร้าง พ.ศ. 2564 เช่น  

 - นายจ้างต้องกำหนดเขตอันตรายในเขตก่อสร้าง  โดยจัดทำรั้วหรือกั้นเขต
ด้วยวัสดุที่เหมาะสมกับอันตรายนั้น และมีป้าย“เขตอันตราย”แสดงให้เห็นได้อย่างชัดเจน และใน 
เวลากลางคืนต้องจัดให้มีสัญญาณไฟสีส้มตลอดเวลา และห้ามมิให้บุคคลซึ่งไม่เกี่ยวข้องเข้าไปใน 
เขตอันตรายนั้น 

- นายจ้างต้องจัดให้มีการขนย้ายวัสดุที่รื้อถอนหรือทำลายแล้วออกจาก
บริเวณท่ีรื้อถอนทำลายหรือจัดเก็บให้ปลอดภัย 

- นายจ้างต้องจัดให้มีผู ้ควบคุมงานทำหน้าที่ตรวจความปลอดภัยในการ
ทำงานก่อนการทำงานและขณะทำงานทุกข้ันตอนเพ่ือให้เกิดความปลอดภัย 

(2) ปฏิบัติให้เป็นไปตามกฎกระทรวงแรงงาน เรื่อง กำหนดมาตรฐานในการ 
บริหาร จัดการ และดำเนินการด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อมในการทำงาน
เกี่ยวกับเครื่องจักร ปั้นจั่น และหม้อไอน้ำ พ.ศ. 2564 เช่น 

- ในการประกอบ การติดตั้ง การทดสอบ การใช้ การซ่อมแซม การบำรุงรักษา 
การตรวจสอบ การรื้อถอน หรือการเคลื่อนย้ำยเครื่องจักร รถยก ลิฟต์ เครื่องจักรสำหรับใช้ในการยก
คนขึ้นทำงานบนที่สูง นายจ้างต้องปฏิบัติตามรายละเอียดคุณลักษณะและคู่มือกำรใช้งำนที่ผู ้ผลิต
กำหนดไว้หากไม่มีรายละเอียดคุณลักษณะและคู่มือการใช้งานดังกล่าว นายจ้างต้องดำเนินการให้
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วิศวกรเป็นผู้จัดทำรายละเอียดคุณลักษณะและคู่มือการใช้งานเป็นหนังสือ และต้องมีสำเนาเอกสาร
ดังกล่าวไว้ให้พนักงานตรวจความปลอดภัยตรวจสอบได้ 

- ในการทำงานเกี ่ยวกับเครื ่องปั๊มโลหะ เครื่องขัด เครื่องกัด เครื ่องตัด 
เครื่องกลึง เครื่องไส เครื่องเจีย เครื่องเจาะ เครื่องพับ เครื่องม้วน หรือเครื่องจักรอื่นที่อาจก่อให้เกิด
อันตรายจากการใช้งานได้โดยสภาพตามที่อธิบดีประกำศกำหนด นายจ้างต้องจัดให้มีข้อความเกี่ยวกับ
วิธีการทำงานกับเครื่องจักรนั้นติดไว้บริเวณท่ีลูกจ้างทำงาน 

- นายจ้างต้องจัดสภาพแวดล้อมในการทำงานของสถานประกอบกิจการ 
ให ้อย ู ่ ในล ักษณะท ี ่ ไม ่ เป ็นอ ันตรายต ่อส ุขภาพและความปลอดภ ัยของล ูกจ้ างหากนายจ้ าง 
ไม่สามารถดำเนินการป้องกันหรือแก้ไขเพื่อไม่ให้เกิดอันตรายได้ นายจ้างต้องจัดหาอุปกรณ์คุ้มครองความ
ปลอดภัยส่วนบุคคลที่สามารถป้องกันอันตรายนั้นให้ลูกจ้างสวมใส่ 

(3) ปฏิบัติให้เป็นไปตามกฎกระทรวงแรงงาน เรื่อง กำหนดมาตรฐานในการ
บริหาร จัดการ และดำเนินการด้านความปลอดภัย อาชีวอนามัย และสภาพแวดล้อมในการทำงาน
เกี่ยวกับไฟฟ้า พ.ศ. 2558 เช่น 

- ให้นายจ้างจัดให้มีแผ่นป้ายที ่มีตัวอักษรหรือสัญลักษณ์เตือนให้ระวัง
อันตรายจากไฟฟ้าที่มองเห็นได้ชัดเจนติดตั้งไว้โดยเปิดเผยในบริเวณท่ีอาจเกิดอันตรายจากระแสไฟฟ้า 
ทั้งนี้ให้เป็นไปตามแบบที่กำหนดไว้ในมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรมหรือมาตรฐานอื่นตามที่อธิบดี
ประกาศกำหนด 

- ให้นายจ้างดูแลบริภัณฑ์ไฟฟ้าและสายไฟฟ้าให้ใช้งานได้โดยปลอดภัย 
หากพบว่าชํารุดหรือมีกระแสไฟฟ้ารั ่ว หรืออาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู ้ใช้งาน ให้ซ่อมแซมหรือ
ดำเนินการให้อยู่ในสภาพที่ใช้งานได้อย่างปลอดภัย และจัดให้มีหลักฐานในการดำเนินการเพื ่อให้
พนักงานตรวจความปลอดภัยตรวจสอบได้ 

- ให้นายจ้างจัดให้มีการใช้กุญแจป้องกันการสับสวิตช์เชื่อมต่อวงจร หรือจัด
ให้มีระบบระวังป้องกันมิให้เกิดการสับสวิตช์เชื่อมต่อวงจรตลอดเวลาที่ลูกจ้างซึ่งปฏิบัติงานเกี่ยวกับ
ไฟฟ้าทำงานติดตั้ง ตรวจสอบ ซ่อมแซม หรือซ่อมบํารุงระบบไฟฟ้าหรือบริภัณฑ์ไฟฟ้า และให้ติดป้าย
แสดงเครื่องหมายหรือสัญลักษณ์ห้ามสับสวิตช์เชื่อมต่อวงจรไว้ด้วย 

- นายจ้างต้องบำรุงรักษาและจัดเก็บอุปกรณ์คุ้มครองความปลอดภัยส่วนบุคคลและ
อุปกรณ์ป้องกันอันตรายจากไฟฟ้าให้อยู่ในสภาพที่ใช้งานได้อย่างปลอดภัย รวมทั้งต้องตรวจสอบและ
ทดสอบตามมาตรฐานและวิธีที่ผู้ผลิตกำหนด 

3) ความปลอดภัยส่วนบุคคล
สำหรับความปลอดภัยส่วนบุคคลเป็นสิ่งที่ต้องคำนึงถึงเป็นลำดับแรก โดยต้อง

สวมใส่อุปกรณ์ปกป้องอวัยวะต่างๆ ของร่างกายในการปฏิบัติงาน ได้แก่ อุปกรณ์ปอ้งกันศีรษะ (Head 
Protection) อุปกรณ์ป้องกันเท้า (Foot Protection) อุปกรณ์ป้องกันหน้าและดวงตา (Face and 
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Eye Protection) อุปกรณ์ป้องกันระบบทางเดินหายใจ (Respiratory Protection) อุปกรณ์ป้องกัน
ระบบการได้ยิน (Hearing Protection) อุปกรณ์ป้องกันมือและแขน (Hand and Arm Protection) 
อุปกรณ์ป้องกันการตกจากที่สูง (Fall Protection) และอุปกรณ์ตรวจจับปริมาณสารพิษประจําตัว 
เป็นต้น ซึ่งผู้ปฏิบัติงานจำเป็นต้องทราบหลักการใช้งาน ชนิด ข้อจํากัด ตลอดจนการดูแลรักษาอย่าง
ถูกต้องเพื่อประโยชน์ต่อตัวผู้ปฏิบัติงานเอง และเพื่อป้องกันไม่ไห้ได้รับอันตรายจากการทำงานหรือ  
ลดความรุนแรงของการประสบอันตรายที่อาจเกิดขึ้น 

ทั้งนี้โครงการได้กำหนดวิธีการคุ้มครองคุณภาพชีวิตด้านความปลอดภัยและ
สุขภาพอนามัยของผู้ปฏิบัติงานเพื่อเป็นมาตรการรักษาความปลอดภัย เช่น 

- จัดอบรมคนงานก่อสร้างและกำหนดระเบียบปฏิบัติภายในพ้ืนที่ก่อสร้าง เพ่ือ
ไมใ่ห้กระทบตอ่ผู้ที่อยูอ่าศัยบริเวณใกล้เคียง 

- จัดให้มีการอบรมชี้แจงมาตรการความปลอดภัยหรือจัดหาคู่มือความปลอดภัย
ในการกอ่สร้างพร้อมทัง้ชี้แจงให้เกิดความสำนึกและเข้าใจในเรื่องความปลอดภัยได้ดียิ่งขึ้น 

- จัดเตรียมเครื่องแต่งกาย และอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล เช่น หมวก 
นิรภัย ที่ครอบหู รองเท้านิรภัย เป็นต้น โดยจัดเตรียมให้มีจำนวนเพียงพอกับจำนวนของคนงาน
ก่อสร้าง และอยู่ในสภาพที่พร้อมใช้งานอยู่เสมอ 

- ควบคุมคนงานต้องปฏิบัติงานด้วยความระมัดระวัง ไม่ก่อให้เกิดวัสดุก่อสร้าง
รว่งหล่นออกนอกอาคาร เพ่ือเป็นการป้องกันอันตรายแก่พ้ืนที่ใกล้เคียง 

- ตรวจสุขภาพคนงานก่อนรับเข้าทำงาน เพื่อทดสอบความพร้อมของร่างกาย 
คนงานเพ่ือเป็นการสกัดกัน้โรคจากการทำงานซึ่งอาจเกิดข้ึนได้ 

4) การตรวจสอบความปลอดภัย
โครงการจัดให้มีเจ้าหน้าที ่ความปลอดภัยและเจ้าหน้าที ่สิ ่งแวดล้อม และ

เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยตามที่กฎหมายกำหนด ทำหน้าที่เป็นผู้รับผิดชอบในการตรวจสอบความ 
ปลอดภัยและสิ่งแวดล้อมต่างๆ ซึ่งจะต้องอยู่ในสภาพที่ไม่เป็นอันตรายในการทำงานของคนงานและ 
บุคคลรอบพืน้ที่ รวมทัง้ไม่ก่อให้เกิดผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม   

ทั้งนี้ เจ้าหน้าที่ความปลอดภัยและเจ้าหน้าที่สิ่งแวดล้อมต้องดูแลในส่ วนของ
การใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคลที่ถูกต้องและเหมาะสม หากพบความผิดปกติใด ๆ เกิดขึ้น 
จะต้องรายงานและเสนอแนวทางแก้ไขให้ผู้ควบคุมการก่อสร้างทราบและดำเนินการแก้ไขทันที 

สำหรับความสำคัญของการตรวจความปลอดภัย มีดังนี้ 
- แสดงออกถึงความห่วงใยต่อพนักงานเป็นการสร้างความเข้าใจและความสัมพันธ์

อันดีต่อกัน 
- ช่วยลดความเสี่ยงภัยและความสูญเสียในการทำงาน ช่วยให้สถานที่ทำงาน

สะอาด เป็นระเบียบเรียบร้อย ปฏิบัติงานได้สะดวกรวดเร็วไมม่ีสิ่งกีดขวาง ทำให้ผลผลิตเพิ่มข้ึน 
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- ทราบปัญหาและข้อเสนอแนะในการป้องกันแก้ไข   
- เมื่อพบว่ามีการปฏิบัติงานที่ไม่ถูกต้อง จะได้แนะนำสอนได้ทันท้วงที  
- เพื ่อตรวจความปลอดภัยของเครื ่องจักร เครื ่องมือใหม่และการติดตั้งให้

ปลอดภัยต่อลูกจ้าง และทรัพย์สินของสถานประกอบการ 
- เพื่อป้องกันภัยต่างๆที่อาจเกิดขึ้นต่อหัวหน้างาน พนักงาน และทรัพย์สินของ

สถานประกอบการ 
- เพื่อเสนอแนวคิดในการปรับปรุงแก้ไขให้กับหน่วยงานต่างๆ ในการป้องกัน 

แก้ไขอุบัติเหตุอันตรายในพืน้ที่รับผิดชอบของตน 

3) บ้านพักคนงาน (นอกพื้นที ่โครงการ) และระบบสาธารณูปโภค (รายการคำนวณ
ประกอบรายงานโดยบริษัทที่ปรึกษาฯ แสดงในภาคผนวก ค. และรายการคำนวณประกอบรายงาน
โดยวิศวกรโครงการ แสดงในภาคผนวก ง.2) 

   โครงการจะกำหนดให้ผู้รับเหมาก่อสร้างจัดหาบ้านพักสำหรับคนงานประมาณ 250 คน 
อยู่นอกพื้นที่ก่อสร้างโครงการ และให้ทำงานในพื้นที่ก่อสร้างในลักษณะแบบเช้าไป-เย็นกลับ ทั้งนี้
โครงการยังไม่ได้คัดเลือกผู้รับเหมาก่อสร้าง จึงยังไม่สามารถแสดงตำแหน่งที่ตั้งของบ้านพักคนงานที่
แน่นอน ดังนั้นในเบื้องต้นโครงการจะกำหนดให้ผู ้รับเหมาก่อสร้างต้องจัดให้มีระบบสาธารณูปโภค 
สาธารณูปการในบ้านพักคนงานให้ครบถ้วน (แสดงดังรูปที่ 2.12.2-2)  

ทั้งนี้ หากผู้รับเหมาก่อสร้าง จัดหาตำแหน่งบ้านพักคนงานได้เรียบร้อยแล้ว ผู้รับเหมา
สามารถปรับเปลี่ยนตำแหน่งบ้านพักคนงานและระบบสาธารณูปโภคต่างๆ ให้เหมาะสมกับผังบริเวณบ้านพัก
คนงาน แต่ทั้งนี้ระบบสาธารณูปโภค ต้องมีรายละเอียดและจำนวนไม่น้อยกว่าที่กำหนดไว้ รายละเอียดต่อไปนี้ 

3.1) บ้านพักคนงาน 
  กำหนดจัดให้มีห้องพักคนงานก่อสร้างอย่างน้อย จำนวน 125 ห้อง (กำหนดให้พัก 

2 คน/ห้อง) 

3.2) การใช้น้ำ 
         คาดว่าจะมีปริมาณความต้องการใช้น้ำทั ้งหมดประมาณ 47.31 ลูกบาศก์เมตร/วัน 

แบ่งเป็น น้ำใช้สำหรับห้องส้วม 4.07 ลูกบาศก์เมตร/วัน และน้ำใช้ชำระล้างและอ่ืน  ๆ43.24 ลูกบาศก์เมตร/วัน
กำหนดให้โครงการจัดให้มีถังสำรองน้ำใช้สำหรับกิจกรรมของคนงาน ขนาด 5 ลูกบาศก์เมตร จำนวน 
14 ถัง รวมปริมาตรกักเก็บน้ำ 70 ลูกบาศก์เมตร เพ่ือใช้สำหรับกิจกรรมของคนงาน ส่วนน้ำดื่มจะจัดให้
มีเครื่องกรองน้ำ ไว้สำหรับคนงาน 
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3.3) การบำบัดน้ำเสียและสิ่งปฏิกูลของคนงาน 
คาดว่ามีน้ำเสียเกิดขึ้นประมาณ 47.31 ลูกบาศก์เมตร/วัน ประกอบด้วยน้ำเสียจาก

ห้องส้วม 4.07 ลูกบาศก์เมตร/วัน และน้ำเสียจากการชำระล้างและอื่นๆ 43.24 ลูกบาศก์เมตร/วัน 
กำหนดให้โครงการจัดให้มีห้องส้วมอย่างน้อย 17 ห้อง (ประมาณ 15 คน/ห้อง) และจัดให้มีลานอาบ 
ซักล้าง พร้อมบ่อคอนกรีต ขนาด 2.0×3.0×1.2 เมตร จำนวน 1 บ่อ และจัดทำรางระบายน้ำรอบ
บริเวณดังกล่าว เพื่อรวบรวมน้ำเสียเข้าสู่ระบบบำบัดน้ำเสียรวมกับน้ำเสียจากส้วม 

สำหรับระบบบำบัดน้ำเสียนั้น กำหนดให้โครงการเลือกใช้ถังบำบัดน้ำเสียสำเร็จรูป
ระบบเกรอะ-กรองเติมอากาศ  เพื่อบำบัดน้ำเสียให้มีคุณภาพน้ำทิ้ง ตามมาตรฐานตามเกณฑ์มาตรฐาน
คุณภาพน้ำทิ้ง ตามประกาศกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม เรื่อง กำหนดมาตรฐานควบคุม
การระบายน้ำทิ้งจากระบบบำบัดน้ำเสียรวมของชุมชน พ.ศ. 2553 โดยถังบำบัดน้ำเสียสำเร็จรูป 
ที่เลือกใช้จะต้องมีขนาดรองรับไม่น้อยกว่า 47.31 ลูกบาศก์เมตร/วัน  

- รายการคำนวณระบบบำบัดน้ำเสียช่วงก่อสร้างดังแสดงในภาคผนวก ง.2 

3.4) การกำจัดมูลฝอยในพื้นที่บ้านพักคนงาน 
คาดว่าจะมีมูลฝอยเกิดขึ้นจากกิจกรรมของคนงาน 250 คน (บริเวณบ้านพักคนงาน) 

ประมาณ 250 กิโลกรัม/วัน หรือ 1.33 ลูกบาศก์เมตร/วัน (อัตราการผลิตมูลฝอย 1.00 กิโลกรัม/คน/
วัน, รายการคำนวณประกอบรายงานโดยบริษัทที่ปรึกษาฯ แสดงในภาคผนวก ค. โดยคิดปริมาณ
เท่ากันกับที่เกิดขึ้นในพื้นที่ก่อสร้าง) โครงการจะจัดให้มีถังรองรับมูลฝอยตั้งวางไว้บริเวณพื้นที่บ้านพัก
คนงาน โดยใช้ถังรองรับมูลฝอยเปียก ขนาด 240 ลิตร จำนวน 2 ถัง ถังรองรับมูลฝอยนำกลับมาใช้ใหม่ 
(รีไซเคิล) ขนาด240 ลิตร จำนวน 4 ถัง ถังรองรับมูลฝอยแห้งทั่วไป ขนาด 240 ลิตรจำนวน 1 ถัง และถัง
รองรับมูลฝอยอันตราย ขนาด 150 ลิตร จำนวน 1 ถัง สามารถรองรับมูลฝอยได้นานไม่น้อยกว่า 1 วัน 
เพ่ือรอให้รถเก็บขนมูลฝอยจากบริษัทเอกชนเข้ามาเก็บไปกำจัดต่อไป 

3.5) การใช้ไฟฟ้า 
โครงการจะใช้ไฟฟ้าจากการไฟฟ้านครหลวง โดยโครงการจะติดตั้งมิเตอร์ไฟฟ้า

ชั่วคราวสำหรับใช้ในบริเวณบ้านพักคนงาน 
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• การกำกับผู้รับเหมาให้เคร่งครัดในการปฏิบัติตามมาตรการป้องกันและแก้ไข
ผลกระทบสิ่งแวดล้อมและมาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบสิ่งแวดล้อม ในประเด็นบ้านพัก
คนงานและเรื่องที่เกี่ยวข้องกับบ้านพักคนงาน 

เจ้าของโครงการจะกำกับผู้รับเหมาให้เคร่งครัดในการปฏิบัติตามมาตรการป้องกัน
และแก้ไขผลกระทบสิ่งแวดล้อมและมาตรการติดตามตรวจสอบผลกระทบสิ่งแวดล้อม ในประเด็น
บ้านพักคนงานและเรื่องที่เกี่ยวข้องกับบ้านพักคนงาน โดยให้ผู้รับเหมาแสดงรายละเอียดเกี่ยวกับการ
จัดให้มีบ้านพักคนงานให้เป็นไปตามมาตรการฯ ก่อนเริ่มการก่อสร้าง ต่อเจ้าของโครงการ 

การกำหนดมาตรการให้ผู้รับเหมาปฏิบัติในสัญญาจ้าง 
1. ในการพิจารณาเลือกผู้รับเหมาก่อสร้างจะต้องพิจารณามาตรการรักษาความ

ปลอดภัยประกอบด้วย และในสัญญาว่าจ้างระหว่างผู้ดำเนินโครงการกับบริษัทผู้รับเหมาก่อสร้างจะต้อง
ระบุและครอบคลุมถึงวิธีการคุ้มครองคุณภาพชีวิตด้านความปลอดภัย และสุขภาพอนามัยของ
ผู ้ปฏิบัติงานในโครงการ และรายละเอียดเกี ่ยวกับการจัดให้มีบ้านพักคนงานให้เป็นไปตาม
มาตรการที่กำหนดไว้ก่อนเริ่มการก่อสร้าง 

2. ให้โครงการกำหนดให้การปฏิบัต ิตามมาตรการด้านต่างๆ ของโครงการ
โรงพยาบาลภัทรเวช เป็นส่วนหนึ่งไว้ในสัญญาจ้างผู้รับเหมาก่อสร้างโครงการ 
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2.13 การรับเรื่องร้องเรียนและการชดเชยเยียวยา 

1) การรับเรื่องร้องเรียน 
โครงการจะจัดให้มีการติดป้ายแสดงขั้นตอนการร้องเรียน ผู้รับเรื่องร้องเรียน หน่วยงานที่

เกี่ยวข้องในการรับเรื่องร้องเรียนโครงการ พร้อมหมายเลขโทรศัพท์ติดต่อ ได้แก่ เจ้าหน้าที่รับเรื่อง
ร้องเรียนของโครงการที่สามารถติดต่อได้ตลอด 24 ชั่วโมง หน่วยงานราชการที่รับเรื่องราวร้องทุกข์ 
เช่น องค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง สถานีตำรวจภูธรบางเสาธง เป็นต้น โดยติดตั้งไว้ที่บริเวณ
ด้านหน้าโครงการ เพื่อให้ประชาชนที่อาศัยอยู่โดยรอบพื้นที่โครงการและใกล้เคียงสามารถเห็นได้
ชัดเจน ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ (ดังรูปที่ 2.13-1) 

 
1.1) ช่องทางการรับเรื่องร้องเรียน 

ผู้ร้องเรียน/ประชาชนผู้ได้รับผลกระทบ สามารถร้องเรียนโดยใช้ช่องทาง ดังนี้ 
(1) ร้องเรียนด้วยตนเอง : ร้องเรียนได้โดยตรงทางวาจา โทรศัพท์ ผ่านผู้ควบคุมการ

ก่อสร้าง/ผู้จัดการสำนักงาน/เจ้าหน้าที่โครงการ หรือช่องทางอ่ืน  ๆเช่น อีเมล malee.tnh@gmail.com  
(2) ร้องเรียนผ่านกล่องรับความคิดเห็น: ยื่นเรื่องร้องเรียนลงในกล่องรับความคิดเห็น 

ระบุเรื่องร้องเรียน พร้อมแจ้งที่อยู่และหมายเลขโทรศัพท์ของผู้ร้องเรียน 
(3) ร้องเรียนผ่านไปรษณีย์ : เขียนคำร้องเรียน ระบุเรื่องร้องเรียนให้ชัดเจนพร้อม

แจ้งที่อยู่และหมายเลขโทรศัพท์ให้ชัดเจน ส่งตามที่อยู่บริษัท จตุเจริญภัทร จำกัด  
(4) เครือข่ายสังคมออนไลน์ (Social Network) เช่น เว็บไซค์บริษัทเจ้าของโครงการ 

ไลน์ เป็นต้น 
(5) ร้องเรียนผ่านหน่วยงานผู้อนุญาตหรือหน่วยงานราชการที่รับเรื่องร้องทุกข์ เช่น 

องค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธง 
 

1.2)  ขั้นตอนและระยะเวลาดำเนินการ 
(1) เมื่อเจ้าหน้าที่ประจำโครงการได้รับเรื่องเรียบร้อยแล้วจะพิจารณาตรวจสอบ

รายละเอียดข้อร้องเรียนโดยทันที โดยส่งเจ้าหน้าที่โครงการเข้าตรวจสอบ และแจ้งผลการตรวจสอบ
กลับไปยังผู้ร้องเรียนภายใน 24 ชั่วโมง นับจากวันที่ได้รับเรื่องเรียบร้อยแล้ว 

(2) เมื่อมีการร้องเรียน  มีการส่งเจ้าหน้าที่โครงการตรวจสอบแล้วพบว่ามีสาเหตุ
จากโครงการ กรณีแก้ไขปัญหา/ข้อร้องเรียนได้เลยให้ตกลงกันที่จะดำเนินการแก้ไขโดยทันที  และ
กรณีท่ีไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้ทันที ต้องร่วมกันกำหนดตามกรอบเวลาการแก้ไขปัญหา 

(3) ในกรณีที่สามารถตกลงกันได้ ให้จัดทำบันทึกข้อตกลงทั้ง 2 ฝ่าย เกี่ยวกับ
รายละเอียดการร้องเรียน เช่น ชื่อผู้ร้องเรียน หมายเลขโทรศัพท์ติดต่อ รายละเอียดเรื่องร้องเรียน 
และการตอบสนองหรือการดำเนินการแก้ไขตามเรื่องร้องเรียน เพ่ือเรียกตรวจสอบได้ 

mailto:malee.tnh@gmail.com
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(4) ดำเนินการการซ่อมแซมหรือชดเชยค่าเสียหายที่เกิดขึ้นหรือเยียวยาแก่ผู้ได้รับ
ผลกระทบ โดยแก้ไขให้แล้วเสร็จตามกรอบเวลาที่ตกลงกัน 

(5)  หากไม่สามารถซ่อมแซมหรือชดเชยค่าเสียหายที่เกิดขึ้นหรือเยียวยาแก่ผู้ได้รับ
ผลกระทบได้แล้วเสร็จตามกรอบเวลา ให้โครงการติดตามและแจ้งผลของการแก้ไขปัญหาทุกขั้นตอน 
เพ่ือให้ทราบความก้าวหน้าหรือความลุล่วงของการแก้ไขจนจบประเด็นของปัญหา โดยแจ้งผู้ร้องเรียน
ทุกช่องทาง ทุกๆ 7 วัน 

(6) หากมีการร้องเรียนจากผู้ที่ได้รับความเสียหาย/เดือดร้อน อันเกิดจากกิจกรรม
ก่อสร้างและดำเนินโครงการ กรณีไม่สามารถตกลงกันได้ ต้องกำหนดให้มีคณะกรรมการประสานการ
แก้ไขปัญหาจากการพัฒนาโครงการเพื่อไกล่เกลี่ย และหาข้อตกลงร่วมกันอย่างเป็นธรรมแก่ทุกฝ่าย 

หากตกลงกันไม่ได้อีก ให้ดำเนินการตามพระราชบัญญัติไกล่เกลี่ยข้อพิพาท 
พ.ศ. 2562 เพื่อหาข้อยุติ โดยเจ้าของโครงการเป็นผู้รับผิดชอบค่าธรรมเนียมในการดำเนินการไกล่เกลี่ย
ข้อพิพาทตามพระราชบัญญัติฯ ดังกล่าว 

 
1.3) ผู้รับผิดชอบ : ผู้รับผิดชอบในระยะก่อสร้าง จนถึงระยะเปิดดำเนินการ คือ บริษัท 

จตุเจริญภัทร จำกัด (เจ้าของโครงการ) 
 
1.4) การประสานงานหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  

- โครงการจัดทำบันทึกแจ้งผลการแก้ไขปัญหา/การดำเนินงาน และหลักฐานการ      
ปิดเรื่องร้องเรียน เพ่ือแจ้งให้ผู้ร้องเรียนและหน่วยงานราชการที่รับเรื่องร้องเรียนทราบ ภายใน 7 วัน 

 
2) การชดเชยเยียวยา 

(1) ในระหว่างที่บริษัทประกันภัยยังไม่มีการชดเชยเยียวยา เจ้าของโครงการจะต้องสำรอง
เงินชดเชยค่าเสียหายไว้ให้เพียงพอ เพ่ือแก้ไขปัญหาหรือผลกระทบที่เกิดจากการก่อสร้างของโครงการ 
และเพ่ือความรวดเร็วระหว่างรอการดำเนินการของบริษัทประกันภัย  

(2) เจ้าของโครงการต้องจัดให้มีการประกันภัยความรับผิดตามกฎหมายต่อชีวิต ร่างกาย 
และทรัพย์สินของบุคคลภายนอก อันเนื่องมาจากการก่อสร้างอาคาร โดยจะต้องประกันความรับผิด
ตามกฎหมายต่อบุคคลภายนอกให้มีจำนวนเงินเอาประกัน ให้เป็นไปตามกฎกระทรวงกำหนดอาคารที่
ต้องทำประกันภัยความรับผิดชอบตามกฎหมาย พ.ศ.2564 โดยการประกันความรับผิดตามกฎหมาย
ต่อบุคคลภายนอกให้มีจำนวนเงินเอาประกัน ดังต่อไปนี้ 

- กรณีเสียชีวิตหรือทุพพลภาพจำนวนเงินเอาประกันไม่ต่ำกว่า 100,000 บาท/คน 
และค่ารักษาพยาบาลไม่ต่ำกว่า 100,000 บาท/คน รวมกันแล้วไม่ต่ำกว่า 1,500,000 บาท/ครั้ง 

- ความเสียหายต่อทรัพย์สินจำนวนไม่ต่ำกว่า 500,000 บาท/ครั้ง 
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(3) เจ้าของโครงการเก็บเอกสารที่จัดให้มีการประกันภัยความรับผิดชอบตามกฎหมาย         
ต่อชีวิต ร่างกาย และทรัพย์สินของบุคคลภายนอกอันเนื่องมาจากการก่อสร้างไว้ภายในพ้ืนที่โครงการ
และพร้อมที่จะให้เจ้าพนักงานท้องถิ่นตรวจสอบได้ทุกเวลาตลอดระยะเวลาการดำเนินการ 

 
3) การป้องกันไม่ให้เกิดเหตุร้องเรียนซ้ำ 

- กรณีที่เกิดเหตุร้องเรียนซ้ำ โครงการจะต้องทบทวนเหตุการณ์และกำหนดมาตรการ
เพ่ิมเติมในกรณีที่มาตรการที่กำหนดไว้ยังไม่สามารถป้องกันหรือแก้ไขผลกระทบได้ 

- โครงการต้องปฏิบัติตามมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบสิ่งแวดล้อมทุกด้าน 
ที่กำหนดไว้ในรายงานฯ อย่างเคร่งครัด รวมทั้งต้องมีการติดตามตรวจสอบและจัดทำรายงานผลการ
ปฏิบัติตามมาตรการป้องกันและแก้ไขผลกระทบสิ่งแวดล้อมอย่างเคร่งครัด ทุก 6 เดือน และเสนอ
รายงานต่อองค์การบริหารส่วนตำบลบางเสาธงหรือหน่วยงานที ่เก ี ่ยวข้องตามมาตรา 51/5  
แห่งพระราชบัญญัติส่งเสริมและรักษาคุณภาพสิ่งแวดล้อมแห่งชาติ พ.ศ. 2535 แก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2) 
พ.ศ. 2561 หากไม่นำส่งรายงาน ต้องระวางโทษปรับไม่เกินหนึ่งล้านบาท 

- กรณีมีผ ู ้ได ้ร ับผลกระทบจากการพัฒนาโครงการ แต่ตกลงกันไม่ได้ ให้เข ้าสู่
กระบวนการตามพระราชบัญญัติไกล่เกลี่ยข้อพิพาท พ.ศ. 2562 โดยเจ้าของโครงการเป็นผู้รับผิดชอบ
ค่าธรรมเนียมในการดำเนินการไกล่เกลี่ย 
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รูปที่ 2.13-1 ผังขั้นตอนการรับเรื่องร้องเรียน และการชดเชยเยียวยาของโครงการ 




