
 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชยะหา 

ระเบียบปฏิบัติ  

(System Procedure) 

เอกสารหมายเลข  : SP-YCPH-IC-011 จัดท าเมื่อ : 01/10/2567             
ฉบับท่ี  :  A 
 
วันที่ออกเอกสาร  : 01/10/2567             

แก้ไขคร้ังท่ี  : 02 
 
หน้าท่ี :  1 ของ  9 หน้า 

    

เรื่อง  : การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 

หน่วยงาน  งานควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ กลุ่มงาน  การพยาบาล 

 
 

ระเบียบปฏิบัติ  

เรื่อง :  การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 
 
 
 
 
 
 

งานควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ 

โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชยะหา  จังหวัดยะลา 

 
ผู้จัดท าเอกสาร                       
            
 

(นางสาวนุรมา  ตูหยง) 
พยาบาลโรคติดเชื้อและควบคุมการติดเชื้อ รพร.ยะหา 

 
ผู้ทบทวนเอกสาร                              
 
 

(พญ ราอูมีน  โตะเฮ็ง) 
ประธานกรรมการทีมควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ 

ผู้อนุมัติใช้ 
 
 
                      (นายทินกร  บินหะยีอารง) 
                             ผอก.รพร.ยะหา 
 

เอกสารนีเ้ป็นสมบัติของโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชยะหา  ห้ามน้าออกไปใช้ภายนอกหรือท้าซ้้าโดยไมไ่ด้รบัอนุญาต 
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การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ 

การจัดเตรียมอุปกรณ์ 

การเตรียมบุคลากร 

การเก็บและการแยก 

การเคลื่อนย้ายและการรวบรวม 

การก าจัด 



  YAHA  CROWN PRINCE HOSPITAL 
ประเภท  : SP 
หมายเลขเอกสาร : SP-YCPH-IC-011 

เรื่อง การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ว ันทีป่ระกาศใช้เอกสาร : 01 ตุลาคม 2567 
ฝ่าย/งาน/ทีม : งานควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ ครั้งที่แก้ไข : 02   หน้า/จ านวนหน้า : 3/9 

 
ค าจ ากัดความ 

1. มูลฝอยรีไซเคิล (recycle waste) เช่น กระดาษ โลหะ แก้ว พลาสติกซ่ึงสามารถน้ากลับมาใช้ใหม่ได้ 
2. มูลฝอยท่ัวไป (general waste) หมายถึง มูลฝอยที่เกิดจากหอพัก โรงอาหาร บริเวณสาธารณะ และ

ส้านักงาน (ซึ่งไม่เกี่ยวข้องกับบริการการตรวจวินิจฉัย การดูแลรักษา การให้ภูมิคุ้มกันโรคและการศึกษา วิจัย ซึ่งไม่
สามารถน้ากลับมาใช้ใหม่ได้อีก) เช่น เศษเนื้อ เศษผัก เศษผลไม ้เศษอาหาร น้้า เครื่องดื่มต่าง ๆ นอกจากนี้ยังรวมถึง
ใบไม้ ใบหญ้า มูลฝอยประเภทนี้เมื่อทิ้งไว้จะเน่าเสีย ย่อยสลายได้ 

3. มูลฝอยอันตราย (hazardous waste) หมายถึง มูลฝอยทางการแพทย์ที่มีพิษอาจก่อให้เกิดอันตรายกับ
มนุษย์และสภาพแวดล้อม ต้องการวิธีการท้าลายเป็นพิเศษ เช่น ถ่านไฟฉาย หลอดฟลูออเรสเซนต์ แบตเตอรี่ 
กระป๋องสเปรย์ ปรอท และมูลฝอยแหลมคม เช่น แก้ว, โลหะ 

- ยา น้้ายา และ สารเคมีต่างๆ ที่อาจเป็นอันตราย ทั้งที่มาจากหอผู้ป่วย และห้องปฏิบัติการ   รวมถึงภาชนะ
ที่อาจมีการปนเปื้อนสารดังกล่าว เช่น ขวดยาเคมีบ้าบัด เป็นต้น   

- สารรังสีที่ใช้กับผู้ป่วยเพื่อประกอบการวินิจฉัย และแร่ที่ใช้ในการรักษาผู้ป่วยตลอดจน สารรังสีที่ใช้ใน
ห้องปฏิบัติการต่าง ๆ 

4. มูลฝอยติดเชื้อ (infectious waste) หมายถึง มูลฝอยทางการแพทย์ซึ่งมีเหตุอันควรให้สงสัยว่าอาจมีเชื้อ
โรค หรือ สัมผัสกับเลือด ส่วนประกอบของเลือด สารน้้า หรือสารคัดหลั่ง จากร่างกาย เช่น น้้าเหลือง หนอง ปสสสาวะ 
เสมหะ น้้าลาย เป็นต้น 

4.1 มูลฝอยที่เป็นของเหลวหรือสารคัดหลั่ง เช่น เลือด ส่วนประกอบของเลือด ปสสสาวะ 
อุจจาระ น้้าไขสันหลัง เสมหะ สารคัดหลั่งต่าง ๆ 

4.2 มูลฝอยที่เป็นอวัยวะหรือชิ้นส่วนของอวัยวะ เช่น ชิ้นเนื้อ เนื้อเยื่อ อวัยวะที่ได้จากการท้า 
หัตถการต่างๆ มูลฝอยจากการตรวจทางห้องปฏิบัติการ การตรวจศพ ซากสัตว์ทดลอง รวมทั้งวัสดุที่สัมผัส 
ระหว่างการท้าหัตถการและการตรวจนั้นๆ 

4.3 มูลฝอยของมีคมติดเชื้อที่ใช้แล้ว เช่น เข็ม ส่วนปลายแหลมคมของชุดให้สารน้้าทาง 
หลอดเลือดหรือชุดให้เลือดและผลิตภัณฑ์ของเลือด ใบมดี หลอดแก้ว กระบอกฉีดยาชนิดแก้ว สไลด์ 
แผ่นกระจกปิดสไลด์ เครื่องมือที่แหลมคมต่าง ๆ ที่ใช้กับผู้ป่วยแล้ว 

4.4 มูลฝอยจากกระบวนการเก็บและเพาะเชื้อ เช่น เชื้อ อาหารเลี้ยงเชื้อ จานเลี้ยงเชื้อ วสัดุอื่น 
และเครื่องมือที่ใช้เพาะเชื้อแล้ว 

4.5 มูลฝอยที่เป็นวัคซีน ท้าจากเชื้อโรคที่มีชีวิตและภาชนะบรรจุ เช่น วัคซีนป้องกันวัณโรค 
โปลิโอ หัด หัดเยอรมัน คางทูม อีสุกอีใส ไข้รากสาดน้อยชนิดกิน เป็นต้น 
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4.6 มูลฝอยติดเชื้ออ่ืน ๆ ครอบคลุมถึง 
- วัสดุท้าจากผ้า เช่น ส้าล ีผ้าก๊อซ เสื้อคลุม ผ้าต่าง ๆ 
- วัสดุท้าจากพลาสติกและยาง เช่น ถุงมือใช้ครั้งเดียวทิ้ง กระบอกฉีดยาชนิดพลาสติก ปิเปตพลาสติก ท่อยาง 

ถุงใส่ปสสสาวะ ภาชนะพลาสติกรองรับสารคัดหลั่งและเสมหะ ถุงเลือดและผลิตภัณฑ์ ของเลือด อุปกรณ์ท่ีใช้กับผู้ป่วย
ล้างไต 

- วัสดุท้าจากกระดาษ เช่น กระดาษซับเลือด เสื้อคลุมใช้ครั้งเดียวทิ้ง ผ้าปิดปากและจมูก 
เป็นต้น 
 4.7 มูลฝอยจากห้องแยกผู้ป่วยติดเชื้อ 

5. บริเวณพักมูลฝอย หมายถึง บริเวณภายในโรงพยาบาลซึ่งได้ก้าหนดส้าหรับเป็นที่ให้หน่วยงานที่อยู่ใน
บริเวณใกล้เคียงสามารถขนย้ายมูลฝอยที่เกิดจากหน่วยงานมาเก็บพักไว้ในภาชนะรองรับระหว่างรอให้เจ้าหน้าที่ก้าจัด
มูลฝอยขนย้ายไปเก็บพักไว้ที่โรงพักมูลฝอย 

6. เรือนพักมูลฝอย หมายถึง สิ่งปลูกสร้างซึ่งโรงพยาบาลจัดสร้างข้ึนเป็นที่เก็บมูลฝอย ระหว่างรอการก้าจัด
ต่อไป 

 
การจัดเตรียมอุปกรณ์ 

1. จัดหาภาชนะรองรับมูลฝอยแต่ละประเภทให้เพียงพอและเหมาะสม 
2. หัวหน้าหอผู้ป่วย/หน่วยงานต้องจัดหาภาชนะรองรับแต่ละประเภทวางในต้าแหน่งที่เหมาะสม 

เตรียมบุคลากร 
1. มีการประชาสัมพันธ์แนวทางปฏิบัติจัดการมูลฝอยตามข้อก้าหนดของโรงพยาบาล และ กฎกระทรวงว่าด้วย

การก้าจัดมูลฝอยติดเชื้อ หรือ ข้อก้าหนดของราชการส่วนท้องถิ่น 
2. หัวหน้าหอผู้ป่วย/หน่วยงานให้ความรู้แก่สมาชิก 
3. นิเทศบุคลากรผู้มีหน้าที่เก็บรวบรวมและก้าจัดมูลฝอย 

การเก็บและการแยกมูลฝอย  จัดเก็บและแยกมูลฝอยตามประเภทที่ก้าหนด โดยปฏิบัติดังนี้คือ 
การเก็บ   
1. แยกมูลฝอยติดเชื้อตามประเภท 
2. การเก็บแยกให้กระท้าตรงแหล่งเกิดของมูลฝอย ห้ามเก็บรวมแล้วน้ามาแยกภายหลังเพราะอาจท้า

ให้เชื้อโรคแพร่กระจายได้ 
3. มีภาชนะท่ีใช้รองรับมูลฝอยติดเชื้อที่มีลักษณะเหมาะสมดังนี้ 
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3.1 ถุงพลาสติก 

 ที่มีความทนทานต่อสารเคมี เหนียว กันน้้าได้ 

 สีของถุงใส่มูลฝอยติดเชื้อ จะต้องมีลักษณะเด่นชัด เช่น สีแดงสดและทึบแสงและมีค้าเตือน
เฉพาะ 

 ขนาดของถุงควรมีหลายขนาดให้เลือกใช้ และมีความจุเพียงพอส้าหรับบรรจุมูลฝอยติดเชื้อ
ไม่เกิน 1 วัน (ตามรูป ที่ 1) 

 
         
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 1 ถุงบรรจุขยะติดเชื้อ รพ.สมเด็จพระยุพราชยะหา 
 

3.2 กล่องหรือภาชนะที่ใช้บรรจุมูลฝอยติดเชื้อ : ประเภทของมีคม เช่น เข็ม มีด เศษแก้ว ฯลฯ จะต้องท้า
ด้วยวัสดุที่แข็งทนทานต่อการแทงทะลุ เช่น พลาสติกแข็งหรือกระดาษแข็งกันน้้าได้ ฝากล่องหรือถังสามารถปิดได้
มิดชิดและป้องกันการรั่วไหลของของเหลวภายใน และสามารถยกหรือหิ้วได้โดยสะดวกโดยไม่สัมผัสกับมูลฝอยติด
เชื้อที่อยู่ภายใน สีของภาชนะดังกล่าว จะต้องมีลักษณะเด่นชัดและมีค้าเตือนเฉพาะ เช่น ควรใช้สีแดงทั้งตัวถัง
และฝาถัง มีข้อความ “มูลฝอยติดเชื้ออันตราย” หรือ “ห้ามน้ากลับมาใช้อกี” หรือ “ห้ามเปิด” 

 
4. การเก็บมูลฝอยในถุงไม่ควรให้มีปริมาณ หรือ น้้าหนักมากจนท้าให้ถุงขาดทะลุ หรือมัดถุงไม่ได้ 
5. เมื่อบรรจุมูลฝอยได้ประมาณสามในสี่ของถุงแล้ว ให้มัดปากถุงให้แน่นด้วยเชือกแล้ววางไว้ที่มุมใดมุม

หนึ่งของห้องเพ่ือรอการขนย้าย 
 
 
 



  YAHA  CROWN PRINCE HOSPITAL 
ประเภท  : SP 
หมายเลขเอกสาร : SP-YCPH-IC-011 

เรื่อง การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ว ันทีป่ระกาศใช้เอกสาร : 01 ตุลาคม 2567 
ฝ่าย/งาน/ทีม : งานควบคุมและป้องกันการติดเชื้อ ครั้งที่แก้ไข : 02   หน้า/จ านวนหน้า : 6/9 

 

การแยกมูลฝอยทั่วไป 
1. มูลฝอยรีไซเคิล : ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรง  หากเป็นภาชนะท่ีจัดตั้งไว้ภายในหน่วยงานอาจมี

หรือไม่มีฝาปิด ส่วนภาชนะที่จัดตั้งในบริเวณสาธารณะต้องมีฝาปิดมิดชิด (ถ้าเป็นแก้ว ทิ้งในภาชนะรองรับที่
ท้าจากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชด ติดป้าย “ของมีคม” เห็นได้ชัดเจน 

2. มูลฝอยทั่วไป อ่ืน ๆ  ให้ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรงมีฝาปิดมิดชิด 
3. มูลฝอยอันตราย : จัดบริเวณส้าหรับเก็บมูลฝอยประเภทนี้โดยเฉพาะหรือจัดเก็บพักไว้ในภาชนะรองรับที่ท้า

จากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชิดและมีป้ายระบุ “มูลฝอยอันตราย” ปิดไว้ในบริเวณที่จัดเก็บหรือที่ภาชนะให้
เห็นได้ชัดเจน ถ้าเป็นแก้วทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรงไม่สามารถแทงทะลุ มีฝาปิดมิดชิด ติด
ป้าย “ของมีคมอันตราย” เห็นได้ชัดเจน 

          หมายเหตุ มูลฝอยประเภทกัมมันตรังสี ให้ปฏิบัติตามข้อก้าหนดของส้านักงานพลังงานปรมาณูเพ่ือสันติ 
4. มูลฝอยติดเชื้อ 

4.1 มูลฝอยที่เป็นของเหลวหรือสารคัดหลั่งต่าง ๆ เทส่วนที่เป็นของเหลวทิ้งในอ่างที่หน่วยงานก้าหนดซึ่งมีท่อ
ระบายไหลไปสู่โรงบ้าบัดน้้าเสีย ราดน้้าตามให้อ่างสะอาด ภาชนะรองรับชนิดใช้ครั้งเดียวทิ้งและวัสดุที่ปนเปื้อนให้ทิ้ง
ในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชิดชนิดใช้เท้าเหยียบส้าหรับเปิดปิด 

4.2 มูลฝอยที่เป็นอวัยวะหรือชิ้นส่วนของอวัยวะ : ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชิด 
ใช้เท้าเหยียบส้าหรับปิดเปิด หากเป็นชิ้นส่วนที่มีขนาดใหญ่ หรืออวัยวะได้แก่ แขน ขา ซึ่งไม่ต้องการส่งตรวจทาง
พยาธิวิทยาให้ห่อให้มิดชิดก่อน จากนั้นใส่หรือห่อด้วยถุงมูลฝอยติดเชื้อ เขียนชื่อผู้ป่วย “ติดป้ายฝากทิ้ง” ไปส่งให้กับ
เจ้าหน้าที่ห้องเก็บศพ ควรน้าส่งทันทีเพ่ือไม่ให้ชิ้นเนื้อหรืออวัยวะเน่า 

4.3 มูลฝอยมีคมติดเชื้อ : ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรงทนต่อการแทงทะลุ มีฝาปิดมิดชิด ติดป้าย 
“ของมีคมติดเชื้อ” เห็นได้ชัดเจน 

4.4 มูลฝอยจากกระบวนการเก็บและเพาะเชื้อ : ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชิดชนิด
ใช้เท้าเหยียบส้าหรับปิดเปิด กรณีเป็นมูลฝอยที่ได้ผ่านกระบวนการท้าลายเชื้อด้วยความร้อนแล้ว สามารถทิ้งแบบมูล
ฝอยทั่วไปได้ 

4.5 มูลฝอยติดเชื้ออ่ืน ๆ : ทิ้งในภาชนะรองรับที่ท้าจากวัสดุแข็งแรง มีฝาปิดมิดชิด ชนิดใช้เท้าเหยียบส้าหรับ
ปิดเปิด 
การเคลื่อนย้ายและการรวบรวม  ขั้นตอนการเคลื่อนย้ายมูลฝอยน้าไปรวบรวมเพ่ือรอการก้าจัด มีแนวทางดังนี้ 

1. บุคลากรที่ปฏิบัติงาน 
1.1 สวมถุงมือยางหนา หมวก หรือผ้าคลุมผม ผ้าปิดปาก-จมูก ผ้ากันเปื้อน และรองเท้าบู๊ท ท้าด้วยยาง 

ตลอดเวลาที่ปฏิบัติงาน 
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   1.2 ปฏิบัติตามขั้นตอนอย่างรอบคอบ เช่น ตรวจดูถุงมูลฝอยก่อนเคลื่อนย้ายว่าถุงไม่รั่ว คอถุง    ผูกเชือก
เรียบร้อย ยกและวางอย่างนุ่มนวล โดยจับตรงคอถุง (ไม่ให้อุ้มถุง) เมื่อมีมูลฝอยตกหล่นห้ามหยิบด้วยมือเปล่า ใช้คีม
เหล็กคีบหรือหยิบด้วยมือที่ใส่ถุงมือยางหนา เก็บใส่ถุงมูลฝอยติดเชื้ออีกใบ  หากมีสารน้้าให้ซับด้วยกระดาษแล้วทิ้ง
กระดาษลงถุงมูล ฝอยติดเชื้อแล้วจึงราดบริเวณนั้นให้ทั่วด้วยน้้ายาท้าลายเชื้อ(เช่น 0.5 % Sodium hypochloride 
นาน 30 นาท ีก่อนเช็ดถูตามปกติ 

   1.3 เมื่อเสร็จสิ้นภารกิจให้ถอดถุงมือและชุดปฏิบัติการและน้าไปท้าลายเชื้ออย่างถูกวิธี 
   1.4 อาบน้้าทันที หลังเสร็จภารกิจประจ้าวัน 
2. รถส้าหรับขนเคลื่อนย้ายมูลฝอย(ตามรูปที่ 1 และ 2) ควรมีข้อก้าหนดคือ 
   2.1 เป็นรถที่ใช้ขนมูลฝอยติดเชื้อเท่านั้น  ห้ามน้าไปใช้ในกิจการอ่ืน 
   2.2 ท้าด้วยวัสดุที่ท้าความสะอาดง่าย ผิวเรียบ, แข็ง, ไม่ซับน้้า ไม่มีซอกมุมอันจะเป็นแหล่งหมักหมม ของเชื้อ

โรค และมีช่องระบายน้้า 
   2.3 มีผนังทึบและมีฝาปิดเพื่อป้องกันสัตว์และแมลงเข้าไปในรถ ในกรณีไม่มีรถเข็นตามคุณสมบัติที่ก้าหนดไว้ให้

ใส่ถุงมูลฝอยในภาชนะมีฝาปิดมิดชิดก่อนวางบนรถเข็น 
 

  
รูปที่ 1 รถขนย้ายขยะติดเชื้อภายในอาคาร           รูปที่ 2 รถขนย้ายจากหน่วยงานสู่ โรงพักขยะ 
 

3. เรือนพักมูลฝอยติดเชื้อมีลักษณะดังนี้ 
   3.1 แยกจากอาคารอ่ืน 
   3.2 ขนาดเพียงพอที่จะรวบรวมมูลฝอยได้อย่างน้อย 2 วัน ในกรณีที่จ้าเป็นต้องเก็บนานเกิน 7 วัน ต้องเป็น

เรือนพักท่ีมีเครื่องปรับอากาศ ซึ่งควบคุมอุณหภูมิให้ไม่เกิน 10 องศาเซลเซียส 
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   3.3 ติดค้าเตือนว่าเป็นสถานที่เก็บกักมูลฝอยติดเชื้อ 
   3.4 มีการระบายอากาศที่ดี  ไม่อับชื้นหรือร้อนจนเกินไป  มีมุ้งลวดกันแมลงเข้า 
   3.5 ช่องใต้หลังคา มีมุ้งลวดกันแมลงเข้า ประตูกว้างพอให้สะดวกส้าหรับการปฏิบัติงาน ปิดอยู่เสมอและมี

กุญแจล็อคเม่ือปฏิบัติงานเสร็จ 
   3.6 ผนัง พื้น เรียบ ระบายน้้าได้ดี ลงสู่ระบบบ้าบัดน้้าเสีย 
   3.7 มีลานส้าหรับล้างรถเข็นอยู่ติดกับประตูออก 
4. การเคลื่อนย้ายมูลฝอยติดเชื้อ 
   4.1 เจ้าหน้าที่มอบหมายขนตามเวลาที่ก้าหนด เช้า เวลา 9.00-10.00 เย็น เวลา 15.00-16.00 น. โดยมี

เส้นทางท่ีแน่นอน (ดังรูปแนบท้าย) 
   4.2 ด้าเนินการด้วยความระมัดระวังและนุ่มนวล ห้ามโยน ลากถุงมูลฝอย 
   4.3 ระหว่างเดินทางไปยังสถานที่เก็บกักห้ามแวะหรือพักท่ีใด 
   4.4 เมื่อมีมูลฝอยตกหล่น ให้ปฏิบัติตามข้อ 1.2 
   4.5 เมื่อเสร็จภารกิจในแต่ละวันให้ล้างรถขนมูลฝอยให้สะอาดและผึ่งให้แห้ง 

การก าจัดมูลฝอยติดเชื้อ 
1. เผาท้าลาย ณ เตาเผา เทศบาลนครยะลา 
2. รก ให้ทิ้งในบ่อเกรอะ หรือ ทิ้งในถุงแดงเป็นขยะติดเชื้อ 

 
หมายเหตุ ในกรณีที่ญาติต้องการน้ารกไปผ่านกระบวนการทางพิธีศาสนาสามารถท้าได้โดยแนะน้าการ

ป้องกันการแพร่กระจายเชื้อ 
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