
 

วัสดุปูพื้นในโรงพยาบาล: กรณีศึกษา โรงพยาบาลศิริราช 

 

นายพัดยศ กิติสิน 

วิทยานิพนธ์นี้เป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาตามหลักสูตรปรญิญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑติ 
สาขาวิชาสถาปัตยกรรม ภาควิชาสถาปัตยกรรมศาสตร ์
คณะสถาปัตยกรรมศาสตร์ จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

ปีการศึกษา 2559 
ลิขสิทธิ์ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

 

 



 

 

Floor Finishing Materials For Hospital: Case Study Siriraj Hospital 

 

Mr. Patyot Kitisin 

A Thesis Submitted in Partial Fulfillment of the Requirements 
for the Degree of Master of Science Program in Architecture 

Department of Architecture 
Faculty of Architecture 

Chulalongkorn University 
Academic Year 2016 

Copyright of Chulalongkorn University 

 

 



 

 

หัวข้อวิทยานิพนธ ์ วัสดุปูพื้นในโรงพยาบาล: กรณีศึกษา โรงพยาบาลศิริราช 
โดย นายพัดยศ กิติสิน 
สาขาวิชา สถาปัตยกรรม 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก ศาสตราจารย์ ดร. บัณฑิต จุลาสัย 
  

คณะสถาปัตยกรรมศาสตร์ จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลัย อนุมัติให้นับวิทยานิพนธ์ฉบับนี้เป็น
ส่วนหนึ่งของการศึกษาตามหลักสูตรปริญญามหาบัณฑิต 

 

 คณบดีคณะสถาปัตยกรรมศาสตร์ 

(รองศาสตราจารย์ ดร. ปิ่นรัชฎ์ กาญจนัษฐติิ) 

คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ 

 ประธานกรรมการ 

(ศาสตราจารย์ ดร. เสริชย์ โชติพานิช) 

 อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 

(ศาสตราจารย์ ดร. บัณฑิต จุลาสัย) 

 กรรมการ 

(รองศาสตราจารย์ นาวาโท ไตรวัฒน์ วิรยศิริ) 

 กรรมการ 

(อาจารย์ ดร.ชมชน ฟูสินไพบูลย์) 

 กรรมการภายนอกมหาวิทยาลัย 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. พีรดร แก้วลาย) 

 

 



 ง 

 

 

บทคัดย่อภาษาไทย 

พัดยศ กิติสิน : วัสดุปูพื้นในโรงพยาบาล: กรณีศึกษา โรงพยาบาลศิริราช (Floor Finishing Materials 
For Hospital: Case Study Siriraj Hospital) อ.ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก: ศ. ดร. บัณฑิต จุลาสัย {, 
109 หน้า. 

พื้น เป็นส่วนหนึ่งขององค์ประกอบอาคารที่มีผู้ใช้งานเกือบตลอดเวลา ดังนั้นการเลือกวัสดุปูพื้นใน
โรงพยาบาลจึงต้องมีมาตรฐานในการเลือกวัสดุปูพื้นที่ต้องค านึงถึงความทนทาน การกันเสียง ความปลอดภัย และ
ความสะดวกในการท าความสะอาด (Medical Facilities and Health Care, 2011) โดยผู้วิจัยเลือกโรงพยาบาลศิริ
ราชเป็นกรณีศึกษา 

การศึกษานี้มีจุดประสงค์เพื่อ ศึกษาสภาพวัสดุปูพื้นในแต่ละพื้นที่ใช้สอยด้วยวิธีการส ารวจ และศึกษา
ความสะดวกในการดูแลรักษาด้วยวิธีการสอบถามจากหัวหน้าผู้ดูแลความสะอาด โดยท าการศึกษาเฉพาะอาคารใน
โรงพยาบาลศิริราชที่มีพื้นที่ใช้สอยให้บริการรักษาเท่านั้นจ านวน 20 หลัง ทั้งนี้ในพื้นที่บริการรักษาแบ่งออกเป็น 4 
ประเภทคือ พื้นที่การรักษาพิเศษ พื้นที่หอผู้ป่วยใน พื้นที่วินิจฉัยและรักษา และ พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

จากการศึกษาในพื้นที่การใช้สอยให้บริการรักษาพบวัสดุปูพื้นทั้งหมด 5 ชนิด คือ หินแกรนิต ไม้    หิน
ขัด กระเบื้องเซรามิค และกระเบื้องยาง โดยพื้นที่การรักษาพิเศษพบ หินขัด และกระเบื้องยาง พื้นที่หอผู้ป่วยในพบ 
ไม้ หินขัด กระเบื้องเซรามิค และกระเบื้องยาง พื้นที่วินิจฉัยและรักษาพบ หินแกรนิต    หินขัดชนิดหล่อในที่ 
กระเบื้องยางชนิดม้วน พื้นที่สนับสนุนคลินิกพบ กระเบื้องเซรามิค และกระเบื้องยาง          

โดยวัสดุที่มีสภาพดีมากคือ หินแกรนิต วัสดุที่ภาพรวมอยู่ในสภาพที่ดีคือ ไม้ หินขัดชนิดหล่อในที่ 
กระเบื้องยางชนิดม้วน วัสดุที่มีสภาพปานกลาง คือ กระเบื้องยางชนิดแผ่น และวัสดุที่มีสภาพทรุดโทรมมาก คือ 
กระเบื้องเซรามิคในพื้นที่หอผู้ป่วยใน และหินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูปในพื้นที่การรักษาพิเศษ และวัสดุที่ดูแลง่าย คือ 
หินแกรนิต ไม้ หินขัดหล่อในที่ วัสดุที่ความสะดวกในการดูแลปานกลาง คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน และวัสดุที่ดูแล
รักษายากคือ หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป และกระเบื้องยางชนิดแผ่น 

ดังนั้น พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุหินขัดหล่อในที่ มีสภาพดีมาก ดูแลรักษาง่าย พื้นที่หอผู้ป่วยใน     ใช้
วัสดุไม้ หินขัดหล่อในที่ และกระเบื้องยางชนิดม้วนมีสภาพดี ดูแลรักษาง่าย แต่การใช้กระเบื้องเซรามิคจะมีสภาพ
ทรุดโทรมเร็ว พื้นที่วินิจฉัยและรักษา ใช้วัสดุหินแกรนิต หินขัดหล่อในที่ และกระเบื้องยางชนิดม้วน      มีสภาพดี
มาก ดูแลรักษาง่าย และพื้นที่สนับสนุนคลินิก ใช้วัสดุกระเบื้องเซรามิค และกระเบื้องยางชนิดม้วน มีสภาพดีมาก
และดูแลรักษาง่าย 
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PATYOT KITISIN:  Floor Finishing Materials For Hospital:  Case Study Siriraj Hospital. 
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Floor finishing is one of the building components which is used mostly all day.  The 
standard speciation of floor finishing for hospital must be required especially toughness, sound 
proof, safety and maintenance (Medical Facilities and Health Care, 2011). Therefore, Siriraj hospital 
is selected as a case study. 

The objective of this research is to study physical condition of floor finishing in hospital 
by surveying and also the levels of cleaning by interviewing the cleaner managers.  This research 
focuses on studying floor finishing in medical related areas of buildings in Siriraj hospital where 
included 20 buildings, these areas can be separated into 4 types which are special unit facilities, 
wards, diagnostic and therapeutic facilities and clinical support facilities. 

The result is found that floor finishing of the related areas are granite, wood, terrazzo, 
ceramic tile and rubber tile. Terrazzo and granite are found in special unite facilities. Wood, terrazzo 
and ceramic tile are found in wards.  Granite, cast in place terrazzo and rubber sheet are found in 
diagnostic and therapeutic facilities.  Ceramic tile and rubber tile are found in clinical support 
facilities. 

As a result, The most excellent in physical condition is granite, the good physical 
condition are wood, cast in place terrazzo and rubber sheet, the moderate physical condition is 
rubber tile and the poor physical condition are ceramic tile which is found in wards and terrazzo 
which is found in special unit facilities. The ease to clean types of floor finishing are granite, wood 
and cast in place terrazzo.  The moderate cleaning type of floor finishing is rubber sheet and the 
difficult to cleaning types of floor finishing are terrazzo and rubber tile. 

Therefore, in special unit facilities, cast in place terrazzo is found in excellent condition 
and also has ease to clean. Wood, cast in place terrazzo and rubber tile are fond in wards in good 
condition and ease to clean. In a meanwhile, ceramic is found in a poor condition. Granite, cast in 
place terrazzo and rubber sheet are found in a good condition and have ease to clean in diagnostic 
and therapeutic facilities.  Clinical support facilities, ceramic tile and rubber tile are found in 
excellent condition and have ease to clean.  
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บทที่ 1 

บทน า 

1.1 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

พื้น เป็นส่วนหนึ่งขององค์ประกอบอาคารที่มีผู้ใช้งานเกือบตลอดเวลา ดังนั้นการเลือกวัสดุปู
พื้นในโรงพยาบาลจึงต้องมีมาตรฐานในการเลือกวัสดุปูพื้นที่ต้องค านึงถึงความทนทาน การกันเสียง 
ความปลอดภัย และความสะดวกในการท าความสะอาด (Medical Facilities and Health 
Care,2011) (Meuser 2011) 

ดังนั้นการศึกษานี้มีเป้าหมายเพื่อศึกษาถึงวัสดุปูพื้น ทั้งในแง่ของสภาพของวัสดุ และการดูแล
รักษาเพ่ือท าความเข้าใจลักษณะทางกายภาพของวัสดุปูพื้นและการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น โดยผู้วิจัย
เลือกโรงพยาบาลศิริราชเป็นกรณีศึกษา เนือ่งจากโรงพยาบาลศิริราชเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ทีสุ่ด
แห่งหนึ่งในภูมิภาคเอเชียอาคเนย์ และเปิดให้บรกิารผู้ป่วยมาเป็นเวลา 129 ป ี(มหาวิทยาลัยมหิดล, 
2559)  

1.2 วัตถุประสงคข์องการศึกษา  

1.2.1 ศึกษาสภาพวัสดุปูพืน้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอยในปัจจุบัน 
1.2.2 ศึกษาการดูแลรักษาในแง่ ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

1.3 ขอบเขตของการศึกษา 

 1.3.1 ด้านสถานที ่

 ในโรงพยาบาลศิริราชมีอาคารทั้งหมด 70 หลัง จ าแนกตามประโยชน์ใช้สอยออกเป็น 5 กลุ่ม
คือ  1) กลุ่มอาคารให้บริการรักษาจ านวน 20 หลัง  
 2) กลุ่มหอพักแพทย์พยาบาลจ านวน 13 หลัง  
 3) กลุ่มอาคารงานบริการจ านวน 9 หลัง  
 4) กลุ่มอาคารการศึกษาจ านวน 15 หลัง  
 5) กลุ่มอาคารส่วนสนับสนนุจ านวน 13 หลัง 
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ตารางที่ 1 รายช่ืออาคารในโรงพยาบาลศิริราช 70 หลัง จ าแนกตามกลุ่มอาคาร 
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ซึ่งในการวิจัยน้ีท าการศึกษาเฉพาะพื้นที่ให้บริการการรักษาของอาคารที่มีพื้นที่ใช้งาน
ให้บริการการรกัษาเท่าน้ัน โดยมีจ านวนทั้งหมด 20 หลัง ได้แก ่ 

 1. อาคารอุบัติเหต ุ2. อาคารผู้ป่วยนอก 3. ตึกสลากกินแบ่งรัฐบาล 4. อาคาร 10 5. อาคาร
หอพักพยาบาล 3 6. อาคาร 84 ปี 7. อาคารสยามินทร์ 8. อาคาร 72 ปี 9. อาคารศนูย์โรคหัวใจ 
สมเด็จพระบรมราชินีนาถ 10. อาคารเจ้าฟ้ามหาจักร ี11. อาคารอานันทมหิดล 12. อาคารจุฑาธุช 
13. อาคาร 100 ปี สมเด็จพระศรีนครินทร ์14. อาคารวิบุลลักสม์ 15. อาคารมหิดลวรานุสรณ์ 
16. อาคารอัษฎางค ์17. อาคารธนาคารไทยพาณิชย ์18. อาคารศรีสังวาล (ตึกเล็ก) 19. อาคารศรี
สังวาล (ตึกใหญ่) 20. อาคารเฉลิมพระเกียรต ิ

1.3.2 ด้านเนื้อหา 

• ศึกษาเรื่องสภาพวัสดุปูพื้น การดูแลรักษา ทั้งนี้พื้นที่ให้บริการรักษาพยาบาลทั้งหมด 4 
กลุ่ม (อวยชัย, 2551) ประกอบด้วย 

 1) พื้นที่การรักษาพิเศษ ประกอบด้วย 

  1.1 แผนกผ่าตดั (OR), ห้องคลอด 

  1.2 แผนกผู้ป่วยวิกฤติ (ICU) 

  1.3 หอผู้ป่วยในกันเชื้อ 

 2) พื้นที่หอผู้ปว่ยใน 

 3) พื้นที่วินิจฉยัและรักษา ประกอบด้วย 

  3.1 แผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน 

  3.2 แผนกผู้ป่วยนอก 

 4) พื้นที่สนับสนุนทางคลินิก ประกอบด้วย 

  4.1 แผนกรังส ี

  4.2 แผนกกายภาพบ าบัด 
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1.4 ระเบียบวธิีการศึกษา 

ในการด าเนินการวิจัย มีกระบวนการ และขัน้ตอนการศึกษา ดังนี้ 

 1.4.1 การรวบรวมข้อมูล 

ข้อมูลปฐมภูม ิ

- ศึกษาการใชว้ัสดุปูพื้นแบ่งตามพ้ืนที่ใช้สอย ด้วยวิธีส ารวจ ได้แก่ การถา่ยภาพ จดบันทึก 
และการใช้การสังเกตแบบไม่มีส่วนร่วมในการศึกษาสภาพวัสดุปูพื้นที่เป็นในปัจจุบัน โดยในเรื่องการ
ส ารวจสภาพวัสดุปูพื้นจะท าการจัดระดับของสภาพทางกายภาพโดยอ้างอิงระดับการจ าแนกจากวิธี 
Condition Index (Uzaraski,1990)   

 
 

รูปที่ 1 ภาพแสดงตัวอย่างเกณฑ์การประเมินสภาพอาคาร 
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จากการทบทวนวรรณกรรมเรื่องเกณฑ์การประเมินสภาพวัสดุ ผู้วิจัยได้ก าหนดเกณฑ์ไว้ดังนี้ 

ตารางที่ 2 เกณฑ์การประเมินสภาพวัสดุปูพื้นในที่น ามาใช้ในการส ารวจ 

 
 

- ศึกษาความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปพูื้น หมายถึงความยาก-ง่ายในการดูแล
รักษาวัสดุ ด้วยวิธีการการสอบถามนั้น ผู้วิจัยได้ท าการเลือกที่จะสอบถามผู้ดูแล
รักษาความสะอาดในต าแหน่งหัวหน้าที่รับผิดชอบในแต่ละพื้นที่ใช้สอยในแต่ละ 

ข้อมูลทุติยภูม ิ

- ศึกษาข้อมลูพ้ืนฐานเกี่ยวกับวัสดุปูพื้นในโรงพยาบาลอันได้แก่ การจ าแนกประเภท
วัสดุปูพื้น และคุณสมบัติทั่วไป เป็นต้น 
 - ศึกษาข้อมูลพื้นฐานเก่ียวกับโรงพยาบาลให้ทราบถึงการใช้งานในแต่ละพื้นที่ของ
โรงพยาบาล  
- ศึกษาเกณฑใ์นการประเมินวัสดุปูพื้น เพื่อน ามาใช้ในการจัดระดับของสภาพวัสดุปู
พื้น 
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1.4.2 วิเคราะห์ข้อมูล 

  - วิเคราะห์ยุคของวัสดุปูพื้นจากอายุอาคารและการปรับปรุงพ้ืนที่ใช้สอย 

  - วิเคราะห ์สภาพวัสดุปูพื้นจ าแนกตามวัสด ุ

  - วิเคราะห์ความสะดวกในการดูแลรักษาในแต่ละวัสดุปูพื้น 

  - วิเคราะสภาพวัสดุปูพื้น และความสะดวกในการดูแลรักษาร่วมกับยุคของวัสดุปูพื้น 

 

1.5 ประโยชนท์ี่คาดว่าจะไดร้ับ 

1.5.1 ผู้ออกแบบสามารถน าข้อมูลไปใชเ้ป็นข้อมูลพื้นฐานในการประกอบการตัดสินใจในการ
เลือกวัสดุปูพื้นในโรงพยาบาล 

1.5.2 โรงพยาบาลรัฐสามารถน าข้อมูลไปปรับปรุงหรือออกแบบอาคารโดยเลือกวัสดุปูพื้นที่
เหมาะสมได้ในอนาคต 

 

1.6 นิยามค าศัพท ์

พื้นที่ให้บริการการรักษา หมายถึง พื้นที่ที่มีกิจกรรมที่เกีย่วกับการรกัษา ที่มีการใช้งาน
ระหว่างบุคลากรในโรงพยาบาล และผู้ป่วยร่วมกันเท่านั้น โดยแบ่งออกเป็น 4 ประเภทได้แก่ พื้นที่
สาธารณะ พื้นที่ทางสัญจรทางตั้ง พื้นที่บริการ ฝ่ายการรักษาพิเศษ ฝ่ายหอผู้ป่วยใน ฝ่ายวินิจฉัยและ
บ าบัดรักษา และฝ่ายสนับสนุนการรักษา  

แผนกผ่าตัด หมายถึง ทั้งพื้นที่ที่มีการด าเนินการกิจกรรมการผ่าตัด รวมถึงพ้ืนที่ทางเดินใน
แผนกด้วย 

แผนกหอผู้ป่วยใน หมายถึง หอผู้ป่วยที่ใช้ส าหรับการรักษาที่ต้องให้ผู้ป่วยค้างคืน 

แผนกอุบัติเหต-ุฉุกเฉิน หมายถึง ทั้งพื้นที่ที่มีการด าเนินการรักษาผู้ป่วยที่ได้รับอุบัติเหตุ หรือ
อยู่ในขั้นฉุกเฉิน 

แผนกผู้ป่วยนอก หมายถึง ทั้งพ้ืนที่ที่มีการด าเนินตรวจ วินิจฉัยและรักษาโรค 

แผนกสนับสนนุการรักษา หมายถึง แผนกการวินิจฉัยและรักษาด้วยรังสี และแผนก
กายภาพบ าบัด 
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วัสดุปูพื้น หมายถึง วัสดุที่เป็นช้ันบนสุดของผิวพ้ืน ซึ่งในการศึกษานี้ ศึกษาเฉพาะวัสดุปูพื้น
ภายในอาคารเท่านั้น 

           การดูแลรักษา หมายถึง การจดรอบการดูแลรักษาความสะอาด และขั้นตอนในการดูแล 

 

1.7 ข้อจ ากัดในการศึกษา 

 - การศึกษาครัง้นี้เป็นการศึกษาเฉพาะสภาพทางกายภาพตามที่พบโดยวิเคราะห์ร่วมกับอายุ
อาคาร ซึ่งเป็นการรายงานผลของข้อมูลตามยุคของวัสดุโดยคร่าว เนื่องจากไม่สามารถทราบอายุจริง
ของวัสดุนั้นได้ 

 - การศึกษาน้ีเป็นเพียงการรายงานผล และวเิคราะห์เฉพาะเรื่องสภาพวัสดุ และความสะดวก
ในการดูแลรักษาร่วมกับยุคองวัสดุเท่านั้น มิได้วิเคราะห์ในแง่ของความเหมาะสมในด้านการใช้งาน 
หรือประเด็นอ่ืน ๆ 
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บทที่ 2 

การศึกษาทฤษฎี แนวคิด และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

ในการวิจัยวิจัยนี้มีทบทวนวรรณกรรม  แนวความคิด และทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 

 2.1 แนวคิดเก่ียวกับวัสดุปูพื้น 

  2.1.1 การจ าแนกประเภทของวัสดุปูพื้น 

  2.1.2 คุณสมบัติของวัสดุแต่ละชนิด 

 2.2 ทฤษฎีการจ าแนกพื้นที่ใชง้านในโรงพยาบาล 

  2.2.1 การจ าแนกตามการใช้งาน 

  2.2.2 การจ าแนกพื้นที่ใช้งานตามความเสี่ยงในการติดเช้ือ 

 2.3 ทฤษฎีอาคาร 
  2.3.1 ความเสือ่มสภาพของอาคาร 

 2.4 เกณฑ์การประเมินสภาพวัสดุปูพื้น  
  2.4.1 วิธี Condition Index 
  2.4.2 วิธี Condition protocol 
 2.5 งานวิจัยทีเ่กี่ยวข้อง  
  2.5.1 วสัดุปูพื้นส าหรับโครงการคอมมูนิต้ีมอลล ์
  2.5.2 กระบวนการท าความสะอาดพื้นที่บริการผู้ป่วยของโรงพยาบาล 

2.1 แนวคิดเกี่ยวกับวัสดุปูพื้น 

 ผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับวัสดุปูพื้นในแง่ของ การจ าแนกประเภทของวัสดุปูพื้น 
และคุณสมบัติของวัสดุปูพื้นเพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานในการท าความเข้าใจเกี่ยวกับวัสดุปูพื้นให้มากขึ้น 

 2.1.1 การจ าแนกประเภทของวัสดุปูพื้น 

 (เฉลิม สุจริต 2543) กล่าวว่า วัสดุปูพื้นสามารถจ าแนกออกเป็น 4 ประเภทตามลักษณะการ
ติดต้ัง ดังนี้  
  1) วัสดุปูพื้นชนิดปูเท ที่ไม่มีรอยต่อ เป็นผืนเดียวตลอด (jointless in-stu type) 
โดยการติดตั้งวัสดุประเภทนี้มีมักขั้นตอนการติดต้ังซับซ้อน ใช้เวลามาก แต่ค่อนข้างทนทานใช้ได้เป็น
เวลานาน เช่น แอสฟัลต์ หินขัดชนิดหล่อในที่ 
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  2) วัสดุปูพื้นเป็นกระเบ้ืองแผ่น (Insitu tile) มีลักษณะเป็นแผ่นส าเร็จรูป มีหลาย
ขนาดให้เลือกใช้ตั้งแต่ 3”x3”, 4”x4”, 6”x6”เป็นต้น มีหลากหลายวัสดุที่น ามาใช้ผลิต อาทิ 
กระเบ้ืองแอสฟัลต์ กระเบื้องเซรามิค โมเสก หินอ่อน แกรนิต หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรปู เป็นต้น   

  3) วัสดุผืนใหญ่ที่มีความยืดหยุ่นคืนตัวดี (resilient sheet materials) เป็นวัสดุที่มี
ความนุ่มหยุ่นสูง ใช้งานหนักได้ปานกลาง อาทิ วัสดุผืนไมก้๊อก กระเบ้ืองยาง แผ่นยางธรรมาติ เป็นต้น  

  4) กระเบ้ืองแผ่นได้จากวัสดุยืดหยุ่นคืนตัว วัสดุประเภทนี้มักเป็นวัสดุผืนที่มีความ
ยืดหยุ่นตามข้อ 3 มาตัดแบ่งเป็นแผ่นให้เล็กลง อาทิ กระเบื้องไม้ก๊อก และกระเบื้องยางชนิดแผ่น
ส าเร็จรูป เป็นต้น 

 วัสดุปูพืน้สามารถจ าแนกได้ตามแหล่งที่มาหรือการผลิต โดยแบ่งออกเป็น 2 ประเภทคือ 1) 
วัสดุปูพื้นที่มาจากธรรมชาติ อาทิ กระเบื้องหินธรรมชาติ ไม้ เป็นต้น และ 2) วัสดุที่มาจากการ
สังเคราะห์ทางเคมี อาทิ กระเบื้องยาง ลิโนเลียม เป็นต้น (พงศ์พัน วรสุนทโรสถ และวรพงศ์ วรสุนท
โรสถ 2556) 

 2.1.2 คุณสมบัติของวัสดุแต่ละชนิด 
 พื้นนับเป็นส่วนประกอบที่โดดเด่นส่วนหนึ่งของอาคารหรือที่พักอาศัย การปูพื้นจึงเป็น 
งานที่มีลักษณะก่ึงงานตกแต่ง กึ่งงานก่อสร้าง การเลือกใช้วัสดุปูพื้น นอกจากพิจารณาด้านของ 
ความสวยงามแล้ว การเลือกช่างที่มีฝีมือและความช านาญในการปูพ้ืนชนิดต่าง ๆ ยังเป็น 
องค์ประกอบที่ส าคัญที่ทาให้ผวิพื้นมีความสวยงาม ใช้งานได้ตรงตามความต้องการ ดูแลรักษาได ้
ง่ายและมีความปลอดภัยสาหรับการใช้งาน (ศิวัฒม ์กมลคุณานนท์, 2555: 51)  

 วัสดุปูพื้นมีการใช้งานแตกต่างกันตามต าแหน่งที่ตั้ง คือ ถ้าเป็นภายนอกอาคารควรใช้วัสดุที่มี
ความทนทานต่อสภาพอากาศ แต่ถ้าเป็นการติดต้ังภายในอาคารจะค านึงถึงการใช้งาน ความสวยงาม 
และการดูแลรกัษาง่าย (ศักดา ประสานไทย, 2552) ทั้งนี้จะขอกล่าวเฉพาะวัสดุที่มักใช้ในการติดตั้ง
ภายในอาคาร โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

  1) หินขัด เป็นการน าหินเกล็ดมาผสมกับปนูซีเมนต์ขาวและผงสีให้เป็นเนื้อเดียวกัน 
แล้วน าไปเทบนพื้นคอนกรีต มีความแข็งแรงทนทาน ทนตอ่แรงกระแทก ทนรอยขูดขีด ทนกรดและ
ด่าง และดูแลรกัษาง่าย 

  2) กระเบ้ืองเซรามิค มีอัตราการดูดซึมน้ าต่ า สามารถท าความสะอาดและดูแลรักษา
ง่าย มีลวดลาย สีสันให้เลือกหลากหลาย แต่ไม่ทนต่อแรงกระแทกหรือการใช้งานหนัก 

  3) หินแกรนิต เป็นหินธรรมชาติ มีความหนาแน่นสูง มีความแข็งแรงทนทานสูง ทน
ต่อการขีดข่วน ดูแลรักษาง่าย มีอายุการใช้งานยาวนาน 
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  4) ไม้ธรรมชาติ มีความแข็งแรงทนทาน มกีารยืดหดตัวน้อย แต่ต้องบ ารุงรักษาเน้ือ
ไม้เป็นประจ า 

  5) วัสดุยืดหยุน่ อาทิ กระเบ้ืองยาง แผ่นโพลีไวนีล เป็นวัสดุที่มีความยืดหยุ่น 
ผิวสัมผัสนิ่ม ปอ้งกันเสียงสะท้อนได้ดี ใช้งานหนักได้ปานกลาง ไม่ทนต่อการขีดข่วน และสารเคม ี

 

2.2 ทฤษฎีการจ าแนกพืน้ทีใ่ช้งานของโรงพยาบาล  

 2.2.1 จ าแนกตามการใช้งาน (อวยชัย วุฒิโฆษิต 2551) 

 พื้นที่ใช้งานในโรงพยาบาลมีทั้งหมด 6 ฝ่ายได้แก่ 1) ฝ่ายรกัษาพิเศษ 2) ฝ่ายหอผู้ป่วยใน     
3) ฝ่ายวินิจฉัยและบ าบัดรักษา 4) ฝ่ายสนับสนุนทางคลินกิ 5) ฝ่ายบริหารและธุรการ 6) ฝ่ายบริการ 
โดยมีพื้นที่การใช้งานแบ่งย่อยในแต่ละกลุม่ ดังนี้ 

 1) พื้นทีร่ักษาพิเศษ ได้แก่ แผนกผ่าตัด ห้องคลอด แผนกผู้ป่วยวิกฤติ แผนก ผู้ป่วยในกันเช้ือ 
 โดยลักษณะการใช้งานของพื้นที่ส่วนนี้จะมีกิจกรรมเกือบตลอดเวลา และมีการใช้เครื่องมือ
 หรืออุปกรณ์ทีม่ีน้ าหนักมากในขั้นตอนรักษาพยาบาล 

 2) พื้นทีห่อผู้ปว่ยใน โดยลักษณะการใช้งานของพื้นที่ส่วนนี้อาจะมีการเข็นแปล หรือรถเข็น
 มาก แต่ไม่มีเครื่องมือที่มีน้ าหนักเคลื่อนย้ายบ่อยเท่าพ้ืนที่แรก 

 3) ฝ่ายวินิจฉัยและบ าบัดรักษา ได้แก่ แผนกอุบัติเหตุ และแผนกผู้ป่วยนอก ลักษณะการใช้
 งานทั่วไป  

 4) ฝ่ายสนับสนุนทางคลินิก ได้แก่ แผนกเภสัช แผนกรังสี ห้องปฏิบัติการ แผนกและ
 กายภาพบ าบัด ลักษณะการใช้งานไม่มีกิจกรรมหนักในพื้นที่นี้  

 5) ฝ่ายบริหารและธุรการ 
 6) ฝ่ายบริการ 

 2.2.2 การจ าแนกพื้นที่ใช้งานตามความเสี่ยงในการติดเชื้อ (NHS, 2550) 

 พื้นทีใ่ช้สอยในโรงพยาบาลที่มีความแตกต่างกัน ย่อมมีความเสี่ยงในการติดเชื้อที่ต่างกันส่งผล
ให้ระดับของการดูแลรักษาแตกต่างกันด้วย โดยจะจ าแนกออกเป็น 4 พืน้ที่ดังนี ้

 1) พื้นทีค่วามเสี่ยงสูงมาก ได้แก่ แผนกผ่าตัด ห้องคลอด หอผู้ป่วยในกันเชื้อ ต้องมีการดูแล
รักษาความสะอาดขั้นสูงสุด  

 2) พื้นทีค่วามเสี่ยงสูง ได้แก่ หอผู้ป่วยในระดับการดูแลรักษาความสะอาดน้อยกว่าพื้นที่แรก
เล็กน้อย อาจไม่ต้องมีการควบคุมในแตล่ะขัน้ตอนการดูแลเท่าพื้นที่ความเสี่ยงสูงมาก 
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 3) พื้นทีค่วามเสี่ยงปานกลาง ได้แก่ แผนกอุบัติเหตุฉุกเฉิน แผนกผู้ป่วยนอก แผนก
กายภาพบ าบัด แผนกรังสี โดยอาจก าหนดให้มีแค่การท าความสะอาดประจ าวัน และการท าความ
สะอาดครั้งใหญ่ทุก 3 หรือ 6 เดือนก็ได ้

 4) พื้นทีค่วามเสี่ยงต่ า ได้แก่ ส านักงาน ห้องเก็บของ และห้องเก็บเอกสาร 

2.3 ทฤษฎีอาคาร 

 หนึ่งในหน้าที่หลักของ FM คอื การบริหารจัดการ Place หรือที่มักเรียกกันโดยทั่วไปว่า 
อาคารสถานที่ (เสริชย์ โชติพานิช 2553) เนือ่งจากอาคารแต่ละหลังมีลักษณะ และคุณสมบัติที่
แตกต่างกันดังนั้นผู้บริหารทรพัยากรกายภาพ ควรที่ท าความเข้าใจถึงลักษณะเฉพาะของอาคารแต่ละ
ประเภทอย่างละเอียดก่อนจึงจะสามารถบริหารจัดการได้อย่างเหมาะสม  

 2.3.1 ความเสือ่มสภาพของอาคาร  

 เกิดจากสาเหตุหลายประการ ทั้งปัจจัยภายนอก และปัจจยัภายใน โดยความเสื่อมของอาคาร
มีหลายลักษณะได้แก่ (Ashworth,1999) 

  1) ความเสื่อมทางกายภาพ (Physical Obsolescence) เป็นความเสื่อมที่เกิดจาก
การหมดอายุหรือช ารุดขององค์ประกอบ วัสดุ หรือระบบประกอบอาคาร ท าให้คุณสมบัติด้านความ
แข็งแรงลดลง จ าแนกออกเป็น 2 ลักษณะคอื ความทรุดโทรม และความช ารุด  

  2) ความเสื่อมด้านการใช้งาน (Functional Obsolescence) เป็นความเสื่อมที่เกิด
จากการที่อาคารไม่สามารถตอบสนองความต้องการใช้งานในปัจจุบันได้ อาทิ เทคโนโลยีอาคารไม่
สามารถรองรับพฤติกรรมและความต้องการใช้งานที่เปลี่ยนแปลงได้ทัน 

  3) ความเสื่อมสภาพด้านเศรษฐศาสตร์ (Economic/Financial Obsolescence) 
เป็นความเสื่อมในแง่ของการลงทุนอาจเกิดจากการที่อาคารมีศกัยภาพในการใช้งานน้อยลงท าให้เกิด
ความไม่คุ้มค่าในการใช้งาน 

  4) ความเสื่อมจากปัจจัยภายนอก (External Obsolescence) อาทิ เกิดจากการ
เปลี่ยนแปลงของเศรษฐกิจ สงัคม กฎหมาย เป็นต้น 

  5) ความเสื่อมทางเทคโนโลยีอาคาร (Technological Obsolescence) 

2.4 เกณฑ์การประเมินสภาพวัสดุปูพื้น  

 ในงานวิจัยนี้มีการรวบรวมข้อมูลโดยการส ารวจเป็นหลัก โดยการส ารวจนั้นเน้นในเรื่องของ
สภาพของวัสดุปูพื้น เพ่ือที่จะสามารถอธิบายถึงลักษณะทางกายภาพของวัสดุปูพื้นที่ถูกใช้ในแต่ละ
พื้นที่ใช้งานได้อย่างชัดเจนมากขึ้น ซึ่งการส ารวจสภาพวัสดุปูพ้ืนควรที่จะต้องมีการแบ่งระดับของ
สภาพ เพื่อให้ง่ายต่อการท าความเข้าใจ และการน าไปส ารวจอาคารอ่ืน ๆในอนาคต ซึ่งเกณฑ์ที่ใช้แบง่
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ระดับของสภาพวัสดุมีด้วยกัน 2 วิธีได้แก ่
 2.4.1 วิธี Condition Index (Uzaraski 1990) 

  เป็นวิธีใชเ้พื่อประเมินสภาพทางกายภาพของสิ่งต่าง ๆ อาทิ อาคาร ถนน และ
สิ่งก่อสร้าง เพื่อน าไปเป็นข้อมูลในการพยากรณ์การซ่อมแซม และดูแลรักษาได้ ก่อนที่สภาพจะทรุด
โทรมหรือช ารุดจนใช้งานไม่ได้ โดยรูปแบบของ Condition Index คือ ผลการประเมินสภาพทาง
กายภาพที่มีการแบ่งระดับ 7 ช่วง โดยใช้วิธีการประเมินสภาพทางสายตา (Visual Inspection) 
ประกอบการบันทึกข้อมูล ซึ่งจะมีค าอธิบายในแต่ละระดับไว้ค่อนข้างชัดเจน (ตามรูปที่ 1.1 ในบทที่ 
1) โดยค าอธิบายจะอธิบายลักษณะที่อยู่ในเกณฑ์ดังกล่าวอาทิ ในระดับสภาพดีเยี่ยม แทบไม่พบมี
สภาพความเสียหายทางกายภาพ ไม่ส่งผลกระทบต่อการใช้งาน ยังไม่ต้องการการซ่อมแซมใด ๆ เปน็
ต้น โดยในขั้นตอนการน ามาใช้ ท าได้โดย 

  1.ก าหนดสิ่งที่จะท าการส ารวจ 

  2. ตั้งเกณฑ์เบ้ืองต้นให้สอดคล้องกับนิยาม 

  3. แบ่งประเภทของความเสื่อมสภาพ และปรมิาณในความเสื่อมสภาพ 

  4. เก็บข้อมูลและน ามาบันทึกตามเกณฑ์ที่ตั้งไว้ 

   

 2.4.2 วิธี Condition Survey protocol 

  เป็นวิธีใช้เพ่ือประเมินหาจุดบกพร่อง (defect) พื้นทีท่ี่ก าหนดอย่างคร่าว โดยใช้ 
Matrix มาช่วยในการประเมิน วิธีการคือใช้ตารางตามสรูปที่ 2 ประกอบการบันทึกจุดบกพร่องที่พบ 

 
 

รูปที่ 2แสดงตารางในการบันทึกจุดบกพร่อง จากวิธ ีCondition Survey protocol 
 

 แถวแนวยาวด้านบน (Priority Assessment) คือระดับความรุนแรงของจุดบกพร่องที่พบ 
แถวแนวตั้งด้านซ้าย (Condition Assessment) คือระดับของการดูแลรักษา  
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รูปที่ 3 อธิบายความหมายของตัวแปรที่ใช้บันทึก จากวิธี Condition Survey protocol 
 

 โดยเมื่อส ารวจจุดบกพร่อง และบันทึกลงตารางเรียบร้อยแล้วนั้นขั้นต่อไปคือการน าไป
ค านวณต่อเพื่อที่จะสามารถแปลเป็นระดับได้ต่อไป ซึ่งผลที่เป็นเกณฑ์นั้นจะหมายถึงสภาพโดยรวม
ของพ้ืนในบริเวณน้ัน อยู่ในระดับใด สามารถน าไปใช้พยากรณ์และวางแผนบ ารุงรักษาล่วงหน้าได้
อย่างคร่าว 

 ทั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกใช้วิธ ีCondition Index เข้ามาใช้ในขั้นตอนการรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับ
การประเมินสภาพวัสดุปูพื้น เนื่องจากเป็นวิธีที่มีความละเอียดกว่าวิธีที่สอง สามารถอธิบายและแบ่ง
ระดับของสภาพวัสดุได้อย่างชัดเจนกว่า เนื่องจากในแต่ละระดับจะต้องมีการก าหนดประเภทของ
ความเสียหาย และปริมาณของความเสียหายที่เกิดขึ้น จึงท าให้วิธีน้ีเหมาะสมที่จะน ามาใช้ในการ
ส ารวจสภาพวัสดุปูพื้นที่สุด 
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2.5 งานวิจัยทีเ่กี่ยวข้อง   

วัสดุปูพื้นส าหรับโครงการคอมมูนิตี้มอลล์  

 (ณัฐวดี อยู่เรือนงาม 2558) ได้ท าการวิจยัเกี่ยวกับวัสดุปูพื้นส าหรับโครงการคอมมูนิต้ีมอลล์ 

โดยเนื้อหาครอบคลุมถึงสภาพทั่วไป การดูแลรักษา และปัญหาที่เกิดขึน้ โดยผู้วิจัยได้ท าการศึกษา

แนวทางการเก็บข้อมูลจากวิทยานิพนธ์เรื่องนี้พบว่า มีการเก็บข้อมูล 2 ประเภทคือข้อมูลปฐมภูมิ และ

ข้อมูลทุติยภูมิ โดยข้อมูลปฐมภูมิประกอบด้วย การศึกษาลักษณะทางกายภาพ ได้แก่ การใช้วัสดุปูพื้น

ในโครงการ และ สภาพวัสดุปูพื้น ใช้วิธีการส ารวจ ถ่ายภาพ และจดบันทกึ เพื่อให้ทราบถึงการใช้วัสดุ

ปูพื้นในโครงการ และสภาพวัสดุในปัจจุบัน และการดูแลรกัษาวัสดุปูพื้น ได้แก่ขั้นตอนการดูแลรักษา 

และปัญหาที่เกดิขึ้น โดยใช้วิธีจากการสัมภาษณ์และสอบถามผู้ดูแลรักษาความสะอาด ในส่วนข้อมูล

ทุติยถูมิ ท าการทบทวนวรรณกรรมในด้านต่าง ๆ ประกอบด้วยทฤษฎีและแนวคิดเก่ียวกับวัสดุปูพื้น 

วิธีการดูแลรักษาวัสดุ หลังจากการรวบรวมข้อมูลทั้งหมดน ามาสู่การวิเคราะห์เพื่อสรุปผลเป็นแนวทาง

ในการเลือกใชว้ัสดุปูพื้นในแต่ละโครงการ 

 ทั้งนี้ผู้วิจัยได้น าวิธีการรวบรวมข้อมูลจากวิทยานิพนธ์ที่กล่าวมา มาปรับในในการรวบรวม

ข้อมูลในการวจิัยเล่มนี้เนื่องจากมีจุดประสงค์ที่คล้ายคลึงกันทั้งในประเด็นของสภาพวัสดุ และการดูแล

รักษาวัสดุปูพื้น 

กระบวนการท าความสะอาดพื้นที่บริการผู้ป่วยของโรงพยาบาล  

 (วรยุทธ กุลลมิา 2557) ได้ท าการศึกษาเกี่ยวกับกระบวนการท าความสะอาดภายใน
โรงพยาบาล องค์ประกอบการท าความสะอาด และคุณภาพความสะอาดที่โรงพยาบาลต้องการ โดย
ท าการศึกษาจ าแนกตามพื้นที่ใช้สอยต่าง ๆ ภายในโรงพยาบาล โดยข้อสรุปพบว่าในกระบวนการท า
ความสะอาด ขั้นตอนการท าความสะอาดของแต่ละพื้นที่บริการผู้ป่วยนั้นมีขั้นตอนที่ไม่เท่ากันซึ่งเหตุ
ปัจจัยมาจากพื้นที่บริการผู้ป่วยแต่ละพ้ืนที่นัน้มีจุดท าความสะอาดไม่เท่ากันจึงส่งผลต่อจ ารวนขั้นตอน
การท าความสะอาด อาทิพ้ืนที่หอผู้ป่วยติดเช้ือมีกระบวนการท าความสะอาดมากที่สุด แต่พื้นที่เจาะ
เลือดมีขั้นตอนการท าความสะอาดน้อยที่สุด 

 ทั้งนี้ท าให้เข้าใจได้ว่าความแตกต่างของพื้นที่ใช้สอย เป็นปัจจัยส าคัญที่ส่งผลถึงการดูแลรักษา
ความสะอาดโดยตรง ดังนั้นการท าการศึกษาในวิจัยนี้จึงได้น าแนวคิดที่ได้จากงานวิจัยที่กล่าวมาน ามา
ปรับใช้ในการจ าแนกพื้นที่ใชส้อยภายในโรงพยาบาลเพื่อให้ข้อมูลมีความถูกต้องมากยิ่งขึ้น 
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บทที่ 3 

ข้อมูลการศึกษา 

 งานวิจัยน้ีเป็นการศึกษาเรื่องวัสดุปูพื้นในโรงพยาบาล โดยมีกรณีศึกษาเป็นอาคารที่มีพื้นที่ใช้
งานให้บริการรักษา 20 หลังภายในโรงพยาบาลศิริราชตามที่ได้กล่าวมาในบทที่ 1 

 โดยในบทนี้จะเป็นการรายงานข้อมูลที่รวบรวมมาจากการส ารวจ และสอบถามเกี่ยวกับ
รายละเอียดต่าง ๆ ของแต่ละอาคาร ซึ่งประกอบด้วย 

 3.1 รายงานผลข้อมูลเบื้องต้น  

  1) ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร ได้แก่ จ านวนชั้น ปีที่สร้าง ปีที่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ และ
  ผังพื้นอาคารที่ที่มีรายละเอียดเกี่ยวกับ ประเภทพื้นที่ใช้สอยในอาคาร และวัสดุที่ใช้
  ในอาคาร 

  2) ประเภทของวัสดุปูพื้นที่ใช้ในอาคาร 

  3) สภาพของวัสดุปูพื้นในอาคาร 

  4) ความสะดวกในการดูแลรกัษาวัสดุปูพื้น 

    

 ทั้งนี้การรายงานผลการศึกษาจะศึกษาเฉพาะพ้ืนที่ใช้สอย โดยผู้วิจัยจะใช้การจ าแนกกลุม่ของ
พื้นที่ใช้สอยตามการทบทวนวรรณกรรมในบทที่ 1 มาใช้ในการรายงานผลซึ่งจ าแนกพื้นที่ใช้งาน
ออกเป็น 4 พืน้ที่ได้แก่ 1) พืน้ที่การรักษาพิเศษ 2) พื้นที่หอผู้ป่วยใน 3) พื้นที่วินิจฉัยและรักษา และ4) 
พื้นที่สนับสนุนทางคลินิก รวมถึงการประเมินสภาพวัสดุปูพื้นได้อ้างอิงวิธีการประเมินสภาพอาคาร 
(Condition Index) ตามที่ได้ทบทวนแนวคิดและวิธีน ามาใช ้
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3.1 รายงานผลข้อมูลเบื้องต้น 

3.1.1 อาคารอุบัติเหต ุ

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 5 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2513, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2552 และ พ.ศ.2555 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
 

รูปที่ 4 แสดงผังพื้นอาคารอุบัติเหตุ 
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-  พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 - พื้นทีว่ินิจฉัยและรักษา และพื้นที่การรักษาพิเศษ 
  ชั้นที ่2 – พื้นที่การรักษาพิเศษ และ หอผูป้่วยใน 
  ชั้นที่ 3 และ 4 -  หอผู้ป่วยใน 
  ชั้นที่ 5 – พื้นที่การรักษาพิเศษ 

 

 วัสดุปูพื้นที่ใชใ้นแต่ละพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 3 ชนิด คือ หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป กระเบ้ือง
ยางชนิดม้วน และกระเบื้องยางชนิดแผ่น 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่ และกระเบื้องยาง
ชนิดม้วน 

• พื้นที่วินิจฉัยและรักษาใช้วัสดุปูพ้ืน 1 ชนิด คือ หินขัดชนดิแผ่นส าเร็จรปู 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรกัษาพิเศษ วัสดุที่มีสภาพระดับดี ได้แก่ หนิขัดชนิดแผ่น 
และกระเบื้องยางชนิดม้วน วัสดุที่มีระดับสภาพปานกลาง คือ กระเบื้องยางชนิด
แผ่นเนื่องจากมีคราบสกปรกฝังลึกทั่วทั้งบริเวณพ้ืนที่ใช้งาน 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน วัสดุทีม่ีระดับสภาพดีได้แก่ หินขัดชนิดหล่อในที่ 
ส่วนวัสดุปูพื้นที่มีระดับปานกลางจนปถึงแย่ คือกระเบื้องยางชนิดม้วน เนื่องจากมี
การฉีกขาดของพ้ืนผิวหลายต าแหน่งในพื้นที ่

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่วินิจฉัยและรักษา หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูปอยู่ในระดับสภาพ
ดี มีเพียงคราบฝังลึกตามร่องวัสดุเล็กน้อย 
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ตารางที่ 3 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารอุบัติเหตุ 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่การรักษาพิเศษ  

 หินขัดชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ปานกลาง 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 
 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

 หอผู้ป่วยใน  

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

  กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

 พื้นที่วินิจฉัยและรักษา  

  หินขัดชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ปานกลาง 

 

ตารางที่ 4 ความสะดวกในการดูแลวัสดุปูพื้นในอาคารอุบัติเหตุ 
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3.1.2 อาคารผู้ป่วยนอก 

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 7 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2518, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่พ.ศ. 2550 และพ.ศ. 2552 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
 

รูปที่ 5 แสดงผังพื้นอาคารผู้ป่วยนอก 
  

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – พื้นที่วินิจฉัยและรักษา และพื้นทีร่ักษาพิเศษ 
  ชั้นที่ 2 – พื้นที่วินิจฉัยและรักษา และพื้นทีส่นับสนุนคลินกิ 
  ชั้นที่ 3 ถึง 7– พื้นที่วินิจฉัยและรักษา 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป  

• พื้นที่วินิจฉัยและรักษาใช้วัสดุปูพ้ืน 2 ชนิด คือ หินขัดชนดิหล่อในที่ และกระเบื้อง
ยางชนิดม้วน 

• พื้นที่สนับสนุนคลินิก ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบ้ืองเซรามิค และกระเบื้องยาง
ชนิดม้วน 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของพื้นที่การรักษาพิเศษ วัสดุที่มีสภาพระดับดี ได้แก่ หินขัดชนิด
แผ่นส าเร็จรูป 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน วัสดุทีม่ีระดับสภาพดีมากได้แก่กระเบื้องยาง
ชนิดม้วน และวัสดุที่มีสภาพปานกลางไปถึงดีคือ หินขัดชนิดหล่อในที่  

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่สนับสนุนคลินิก เซรามิคมีสภาพดีมาก ไม่มีการเสื่อมสภาพ
ใด ๆ 

ตารางที่ 5 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารผู้ป่วยนอก 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่การรักษาพิเศษ  

 หินขัดชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ปานกลาง 

 พื้นที่วินิจฉัยและรักษา  

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ปานกลาง 

  กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

  กระเบ้ืองเซรามิค ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 

ตารางที่ 6 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพ้ืนในอาคารผู้ป่วยนอก 
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3.1.3 อาคารสลากกินแบ่ง 

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 5 ชั้น 

 -     ปทีี่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2516 

 -     ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 6 แสดงผังพื้นอาคารสลากกินแบ่ง 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 
  ชั้นที ่2 – หอผูป้่วยใน 
  ชั้นที่ 3 – แผนกกายภาพบ าบัด 
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 ประเภทวสัดุปูพืน้ที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่  

• พื้นที่สนับสนุนคลินิก ใช้วัสดุ 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน หินขัดหล่อในที่มีสภาพดีมาก อาจพบคราบ
สกปรกบ้างตามมุมหรือขอบพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่สนับสนุนคลินิก กระเบื้องยางชนิดม้วนมีสภาพปานกลาง มี
รอยขีดข่วนค่อนข้างมาก 

ตารางที่ 7 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารสลากกินแบ่ง 

 
 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน  

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

 พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

  กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

ตารางที่ 8 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพ้ืน 
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3.1.4 อาคาร 10  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 4 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2520, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2557 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
  

รูปที่ 7 แสดงผังพื้นอาคาร 10 
- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่2 และ3  – หอผู้ป่วยใน 
  ชั้นที่ 4 – หอผูป้่วยในกันเชื้อ 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน  

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดแผ่น 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรกัษาพิเศษ กระเบื้องยางชนิดม้วนมีสภาพดีมาก พบ
คราบสกปรกเล็กน้อยตามบริเวณที่มีแอลกอฮอล์เจลล้างมือ 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน กระเบื้องยางชนิดแผ่นมีสภาพปานกลาง 
เนื่องจากพบคราบฝังลึก และรอยขีดข่วนค่อนข้างมาก 

ตารางที่ 9 สภาพวัสดุปพื้นในอาคาร 10 

 
 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่รักษาพิเศษ 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

  กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

ตารางที่ 10 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคาร 10 
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3.1.5 อาคารหอพักพยาบาล 3  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 8 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2520 

- ผังพืน้อาคาร: 

 
รูปที่ 8 แสดงผังพื้นอาคารหอพักพยาบาล 3 
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- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่5  – หอผู้ป่วยใน 

  ชั้นที่ 1,2,3,4,6,7,8 - ส านักงาน, ห้องปฏิบัติการ และ ภาควิชา 

 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• หอผู้ป่วยใน ใชว้ัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดแผ่น 

  

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของหอผู้ป่วยใน กระเบื้องยางชนิดแผ่นมีสภาพปานกลาง เนื่องจาก
พบรอยขีดข่วนฝังลึกทั่วบริเวณทั้งชั้น 

ตารางที่ 11 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารหอพักพยาบาล 3 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

ตารางที่ 12 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคาร 10 
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3.1.6 อาคาร 84 ปี  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 10 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2522, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2550 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 9 แสดงผังพื้นอาคาร 84 ปี 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่3-10  – หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน และกระเบื้องยาง
ชนิดแผ่น 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน กระเบื้องยางชนิดม้วน และชนิดแผน่มีสภาพ
วัสดุที่ดี อาจพบคราบสกปรกฝังลึกตามพื้นผวิบ้าง 

ตารางที่ 13 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคาร 84 ปี 

 
  

 ความสะดวกในการดูแลรกัษาวัสดุปพูื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

 

ตารางที่ 14 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคาร 84 ปี 
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3.1.7 อาคารสยามินทร์  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 13 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2527 , ปีที่มีการปรับปรุงพ้ืนที่ พ.ศ.2550 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 10 แสดงผังพ้ืนอาคารสยามินทร ์
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 พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้น 3 - พื้นที่รกัษาพิเศษ 

  ชั้น 4 - พื้นที่รกัษาพิเศษ 

  ชั้น 5 - พื้นที่รกัษาพิเศษ 

  ชั้น 6 – พื้นที่รักษาพิเศษ 

 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 3 ชนิด คือ หินขัดหล่อในที่ หินขัดชนิดแผ่น
ส าเร็จรูป และกระเบื้องยางชนิดม้วน 

 สภาพของวัสดปุูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของพื้นที่การรักษาพิเศษ วัสดุที่มีสภาพระดับดี ได้แก่ หินขัดชนิด
ชนิดหล่อในที่ วัสดุที่มีระดับสภาพปานกลาง คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน ที่ วัสดุที่มี
ระดับสภาพปานกลางถึงทรุดโทรมมาก คือ หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป เนือ่งจากมี
การแตก และหลุดร่อนอยา่งเห็นได้ชัดหลายจุดในพื้นที่ใชง้าน  

ตารางที่ 15 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารสยามินทร์ 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่รักษาพิเศษ 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

 หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

 

ตารางที่ 16 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารสยามินทร ์
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3.1.8 อาคาร 72 ปี  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 11 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2513, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2555 และ พ.ศ.2558 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 11 แสดงผังพ้ืนอาคาร 72 ปี 

 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่3-11 – หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 3 ชนิด คือ ไม้ เซรามคิ และกระเบื้องยางชนิดแผ่น 

 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน วัสดุทีม่ีระดับสภาพดีได้แก่ ไม้ และกระเบื้อง
ยางชนิดม้วน ส่วนวัสดุปูพื้นที่มีสภาพทรุดโทรมมาก คือเซรามิคเนื่องจากมีการฉีก
แตกหัก หลุดรอ่นของพื้นผิวหลายต าแหน่งในพื้นที่ใช้งาย 

ตารางที่ 17 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคาร 72 ปี 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 ไม้ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

 กระเบ้ืองเซรามิค ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

 

ตารางที่ 18 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคาร 72 ปี 
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3.1.9 อาคารศูนย์โรคหัวใจ  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 11 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2513, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2559 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 12 แสดงผังพ้ืนอาคารศูนย์โรคหัวใจ 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่4 พื้นที่วนิิจฉัยและรักษา 

  ชั้นที ่5 พื้นทีก่ารรักษาพิเศษ 

  ชั้นที ่6 พื้นที่วนิิจฉัยและรักษา 

  ชั้นที ่8 พื้นที่วนิิจฉัยและรักษา 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 

• พื้นที่วินิจฉัยและรักษาใช้วัสดุปูพ้ืน 2 ชนิด คือ หินขัดหลอ่ในที่ และกระเบื้องยาง
ชนิดม้วน 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรกัษาพิเศษ กระเบื้องยางชนิดม้วนพบรอยขีดข่วนฝังลึก
เล็กน้อย 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน กระเบื้องยางชนิดม้วนไม่มีลักษณะการเสื่อมใด 
ๆ อยุ่ในระดับสภาพดีมาก 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่วินิจฉัยและรักษา หินขัดหล่อในที่ และกระเบ้ืองยางชนิด
ม้วน มีสภาพดีมาก 

ตารางที่ 19 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารศูนย์โรคหัวใจ 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่รักษาพิเศษ 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

พื้นที่วินิจฉัยและรักษา 

 หินขัดชนิดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 

ตารางที่ 20 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นศูนย์โรคหัวใจ 
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3.1.10 อาคารเจ้าฟ้ามหาจกัรี  

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 13 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2544 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 13 แสดงผังพ้ืนอาคารเจ้าฟ้ามหาจักร ี

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 พื้นที่วนิิจฉัยและรักษา 

  ชั้นที ่2 พื้นทีร่กัษาพิเศษ  

  ชั้นที ่3-7 หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พืน้ที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพ้ืน 1 ชนิด คือ หินขัดหล่อในที ่

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่ และกระเบื้องยาง
ชนิดม้วน 

• พื้นที่วินิจฉัยและรักษาใช้วัสดุปูพ้ืน 1 ชนิด คือ หินแกรนติ 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่ฝ่ายการรักษาพิเศษ กระเบื้องยางชนิดม้วนอยู่ในสภาพดี พบ
รอยขีดข่วนจากรถเข็นบ้าง 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน หินขัดชนิดหล่อในที่ และกระเบ้ืองยางชนิดม้วน 
อยู่ในสภาพที่ดี ในหินขัดชนิดหล่อในที่พบรอยร้าวขนาดเล็กบ้าง ในส่วนของ
กระเบ้ืองยางชนิดม้วนพบรอยขีดข่วนฝังลึกจากการเข็นเฟอร์นิเจอร ์

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่วินิจฉัยและรักษา หินแกรนิตมีสภาพดีมาก ไม่พบลกษณะ
การเสื่อมใด ๆ 

ตารางที่ 21 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารเจ้าฟ้ามหาจักร ี
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พืน้ที่รักษาพิเศษ 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 หินขัดชนิดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

พื้นที่วินิจฉัยและรักษา 

 หินแกรนิต ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

  

ตารางที่ 22 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารเจ้าฟ้ามหาจักร ี
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3.1.11 อาคารอานันทมหิดล 

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 8 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2530, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2558 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 14 แสดงผังพ้ืนอาคารอานันทมหิดล 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่3-4 – พื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 

 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน กระเบื้องยางชนิดม้วน มีสภาพดีมากไม่พบ
คราบเลอะหรือรอยขีดข่วนใด ๆ 

 

ตารางที่ 23 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารอานันทมหิดล 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 

ตารางที่ 24 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารอานันทมหิดล 
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3.1.12 อาคารจุฑาธุช 

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 8 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2530 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 15 แสดงผังพ้ืนอาคารจุฑาธุช 

 
-  พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่4-7 พื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที ่

 

  สภาพของวสัดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน หินขัดชนิดหล่อในที่มีรอยแตกร้าวขนาดเล็กบ้าง 
โดยรวมวัสดุอยู่ในสภาพที่ด ี

 

ตารางที่ 25 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารจุฑาธุช 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

  

ตารางที่ 26 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารจุฑาธุช 
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3.1.13 อาคาร 100 ปี สมเด็จพระศรีนครินทร ์

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 15 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2543, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2555 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 16 แสดงผังพ้ืนอาคาร 100 ปี สมเด็จพระศรีนครินทร์ 

-  พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่5 - พื้นทีก่ารรักษาพิเศษ  
  ชั้นที่ 8-14 - พื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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  ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพืน้ที่ใช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ หินขัดหล่อในที ่

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 

  สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรกัษาพิเศษ หินขัดหล่อในที่ มสีภาพดีมาก ไม่พบรอย 
หรือคราบสกปรกใด ๆ 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผูป้่วยใน กระเบื้องยางชนิดม้วน พบคราบฝังลึกตามมุม
ของห้อง หรือตามขอบพ้ืนจุดเล็ก ๆเท่านั้น 

ตารางที่ 27 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคาร 100 ปี สมเด็จพระศรีนครินทร ์

 
  

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่รักษาพิเศษ 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

ตารางที่ 28 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคาร 100 ป ีสมเด็จพระศรีนครินทร ์
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3.1.14 อาคารวิบุลลักสม ์

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 5 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2499 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 17 แสดงผังพ้ืนอาคารวิบุลลักสม ์

 พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – 3 พื้นที่หอผู้ป่วยใน  
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่  

  สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของหอผู้ป่วยใน หินขัดหล่อในที่สภาพดีมาก  

 

ตารางที่ 29 สภาพวัสดุพื้นในอาคารวิบุลลักสม ์

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

ตารางที่ 30 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารวิบุลลักสม ์
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3.1.15 อาคารมหิดลวรานุสรณ ์

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 2 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2475, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2525 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 18 แสดงผังพ้ืนอาคารมหิดลวรานุสรณ ์

 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – 2 หอผู้ป่วยใน 

  ประเภทวัสดปุูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่ และกระเบื้องยาง
ชนิดแผ่น 
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 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของหอผู้ป่วยใน วัสดุที่มีระดับสภาพดีมากได้แก่ หินขัดชนิดหล่อใน
ที่ ส่วนวัสดุปูพ้ืนที่มีระดับปานกลาง คือกระเบื้องยางชนิดแผ่น โดยพบคราบฝังลึก
ทั่วบริเวณทุกห้องพักผู้ป่วย 

ตารางที่ 31 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารมหิดลวรานุสรณ์ 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

ตารางที่ 32 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารมหิดลวรานุสรณ ์
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3.1.16 อาคารอัษฎางค ์

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 13 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2528, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2552  

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 19 แสดงผังพ้ืนอาคารอัษฎางค์ 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 - พื้นทีร่ักษาพิเศษ  
  ชั้นที่ 2 – พื้นที่รักษาพิเศษ และพื้นที่วินิจฉัยและรักษา 
  ชั้นที่ 6 – พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

  ชั้นที ่7 – พื้นที่รักษาพิเศษ 

  ชั้นที่ 9-12 – พื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 1 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที ่

• พื้นที่วินิจฉัยและรักษาใช้วัสดุปูพ้ืน 1 ชนิด คือ หินขัดชนดิหล่อในที ่

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของฝ่ายการรักษาพิเศษ กระเบื้องยางชนิดม้วนมีสภาพปานกลาง 
เนื่องจากสีของวัสดุมีความซีดจางทั่วบริเวณ  

• สภาพวัสดุปูพื้นของหอผู้ป่วยใน หินขัดชนิดหล่อในที่ มีสภาพดีมาก อาจะพบคราบ
ฝังลึกตามขอบพื้นบ้าง 

• สภาพวัสดุปูพื้นของฝ่ายวินิจฉัยและรักษา หินขัดหล่อในที่สภาพดี 

 

ตารางที่ 33 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารอัษฏางค์ 
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  ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่รักษาพิเศษ 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

พื้นที่วินิจฉัยและรักษา 

 หินขัดหล่อในที่ ความสะดวกในการดูแลรกัษาระดับ ง่าย 

 

ตารางที่ 34 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารอัษฎางค์ 
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3.1.17 อาคารธนาคารไทยพาณชิย ์

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 3 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2498, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2530 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 20 แสดงผังพ้ืนอาคารไทยพาณิชย ์

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – 3 หอผู้ป่วยใน 
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  ประเภทวัสดปุูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่หอผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพืน้ 2 ชนิด คือ หินขัดชนิดหล่อในที่ และกระเบื้องยาง
ชนิดม้วน 

 

  สภาพของวสัดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของพื้นที่หอผู้ป่วยใน กระเบื้องยางชนิดแผ่นอยู่ในสภาพปานกลาง มี
คราบและรายขีดข่วนฝังลึกชัดเจน 

ตารางที่ 35 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารไทยพาณิชย ์

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

ตารางที่ 36 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารไทยพาณิชย ์
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3.1.18 อาคารศรีสังวาลย์ ตึกใหญ ่

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 9 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2529, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2549 

- ผังพื้นอาคาร:  

 
รูปที่ 21 แสดงผังพ้ืนอาคารศรีสังวาล ตึกใหญ ่

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่2-5 พื้นที่สนับสนุนคลินิก 
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 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นที่สนับสนุนคลินิกใช้วัสดุปพูื้น 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 

  

  สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่สนับสนุนคลินิก กระเบื้องยางชนิดม้วนอยู่ในสภาพดี แต่พบ
รอยขีดข่วนฝังลึกจากล้อรถเข็นบ้าง 

 
ตารางที่ 37 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารศรีสังวาลย์ ตึกใหญ ่

 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

ตารางที่ 38 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารศรีสังวาลย์ ตึกใหญ ่
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3.1.19 อาคารศรีสังวาล ตกึเล็ก 

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 2 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2528, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2549 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 22 แสดงผังพ้ืนอาคารศรีสังวาล ตึกเล็ก 

- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

  

 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• พื้นสนับสนุนคลินิกใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน 
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 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของพื้นที่สนับสนุนคลินิก กระเบื้องยางชนิดม้วนอยู่ในสภาพปาน
กลางจนถึงแย่ เนื่องจากมีทั้งคราบละรอยขีดข่วนฝังลึกทั่วบริเวณ ยังมีหลายจุดที่ฉีก
ขาด 

ตารางที่ 39 สภาพวัสดุปูพื้นในอาคารศรีสังวาลย์ ตึกเล็ก 

 
 

 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ปานกลาง 

ตารางที่ 40 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารศรีสังวาลย์ ตึกเล็ก 
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3.1.20 อาคารเฉลิมพระเกยีรต ิ

 ข้อมูลเบื้องต้นของอาคาร 

- จ านวนชั้น: 17 ชั้น 

- ปีที่เปิดใช้งาน: พ.ศ.2546, ปทีี่มีการปรับปรงุพ้ืนที่ พ.ศ.2553 

- ผังพื้นอาคาร: 

 
รูปที่ 23 แสดงผังพ้ืนอาคารเฉลิมพระเกียรติ 
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- พื้นที่ให้บริการการรักษาในอาคาร 

  ชั้นที ่1 – พื้นที่สนับสนุนคลินิก 
  ชั้นที่ 2 – 8 หอผู้ป่วยใน 
  ชั้นที่ 15-16 หอผู้ป่วยใน 

 ประเภทวสัดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละกลุ่มพื้นทีใ่ช้สอย 

• หอผู้ป่วยใน ใชว้ัสดุปูพื้น 2 ชนิด คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน และกระเบื้องยางชนิด
แผ่น 

• พื้นทีส่นับสนุนคลินิก ใช้วัสดุปูพื้น 1 ชนิด คือ กระเบื้องเซรามิค 

 สภาพของวัสดุปูพื้น 

• สภาพวัสดุปูพื้นของหอผู้ป่วยใน กระเบื้องยางชนิดม้วนมีภาพดี แต่กระเบื้องยาง
ชนิดแผ่นีสภาพปานกลาง 

• พื้นที่สนับสนุนคลินิก กระเบือ้งเซรามิคมีสภาพดีมาก 

ตารางที่ 41 วสัดุปูพื้นที่ใช้ในอาคารเฉลิมพระเกียรติ 
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 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้น 

พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย  

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ยาก 

พื้นที่สนับสนุนคลินิก 

 กระเบ้ืองเซรามิค ความสะดวกในการดูแลรักษาระดับ ง่าย 

 
ตารางที่ 43 ความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุปูพื้นอาคารเฉลิมพระเกียรต ิ
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บทที่ 4 

ผลการศึกษา 

 ในบทนี้จะเป็นการน าข้อมูลในบทที่ 3 ที่ไดจ้ากการรวบรวมข้อมูลทั้งการส ารวจ และสอบถาม 
จากทั้งอาคารที่ให้บริการรักษาในโรงพยาบาลศิริราชจ านวน 20 หลัง และจากการทบทวนวรรณกรรม
ที่เกี่ยวข้องทั้งหมด โดยมีขอบเขตการศึกษาเฉพาะพ้ืนที่ใช้บริการรักษาภายในอาคารเท่านั้น ซึ่งแบ่ง
พื้นที่ออกเป็น 4 พื้นที่ได้แก่ 1) พื้นที่การรกัษาพิเศษ 2) พื้นที่ผู้ป่วยใน 3) พื้นที่วินิจฉัยและรักษา และ 
4) พื้นทีส่นับสนุนทางคลินิก ซึ่งได้กล่าวถึงใน 2 ประเด็นดังนี ้
 1) สภาพวัสดุปูพื้นในแต่ละพื้นที่ใช้งาน 
 2) ความสะดวกในการดูแลรกัษาวัสดุปูพื้น 

 โดยจากการรายงานผลในบทที่ 3 พบว่าประเภทขอวัสดุปูพื้นที่ใช้ สภาพวัสดุปูพื้น และ
ลักษณะความสะดวกในการดูแลรักษาในแต่ละวัสดุมีความแตกต่างกัน ทั้งนี้จะท าการวิเคราะห์โดย
การจัดหมวดหมู่ของข้อมูลในรูปแบบของตารางเพื่อหาข้อค้นพบและเพื่อตอบวัตถุประสงค์การวิจัย 2 
ข้อตามที่ได้กล่าวมาในบทที่ 1 โดยมีหัวข้อในการวิเคราะห์ดังนี้ 

 4.1 อายุของวัสดแุละปีที่มีการปรับปรุงพื้นที่ใช้สอย 

 4.2 สรุปข้อมูล  

 4.3 สภาพวัสดุปูพื้นจ าแนกตามพื้นที่ใช้สอย 

 4.4 ความสะดวกในการดูแลรักษาในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 
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4.1 อายุของวสัดุและปีที่มีการปรับปรุงพืน้ที่ใชส้อย 

 การวิเคราะห์สภาพวัสดุปูพื้น และความสะดวกในการดูแลรักษา ผู้วิจัยจะน าข้อมูลเรื่องอายุ
ของอาคารร่วมวิเคราะห์ในช่วงท้ายเพ่ือหาข้อสรุปว่าวัสดุชนิดใดมีความเหมาะสมในการใช้งานในแต่
ละพื้นที่ใช้สอยในแง่การดูแลรกัษา 

 จากการทบทวนเอกสารเกี่ยวกับอาคารทั้ง 20 หลังที่มีพื้นที่ให้บริการรักษาพบข้อมูลเกี่ยวกับ
ปีที่เปิดใช้งานตามตารางที่ 43 โดยมีอาคารจ านวน 15 หลัง ที่มีการปรับปรุงพ้ืนที่ใช้สอย 

 

ตารางที่ 42 ปทีี่เปิดใช้งานของอาคาร 20 หลัง 
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ในอาคารทั้ง 15 หลังทีม่ีการปรับปรุงพ้ืนที่เกี่ยวกับงานวัสดุปูพื้น มีโดยมีรายละเอียดตามตารางที่ 44 

ตารางที่ 43 ปทีี่เปิดใช้งานอาคาร และปีทีม่ีการปรับปรุงพ้ืนที่ของอาคาร 20 หลัง 

 
 

 จากตารางที่ 44 น ามาจ าแนกข้อมูลให้ละเอียดตามพ้ืนที่ใช้สอย โดยมีการระบุอายุของวัสดุ
เดิม และวัสดทุี่ปรับปรุงใหม่มี รวมถึงระบปุีที่มีการปรับปรุงในแต่ละพ้ืนที่ใช้สอยไว้ตารางที่ 45 – 48 
ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 81 

 1.พื้นที่การรักษาพิเศษ 

 โดยวัสดุปูพื้นที่ใช้มาต้ังแต่เปิดใช้งานอาคาร คือ หินขัดหล่อในที่ กระเบื้องยางชนิดแผ่น และ
หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป วัสดุที่น ามาใช้ปรับปรุงใหม่ได้แก่ กระเบื้องยางชนิดม้วน  

 
ตารางที่ 44 อายุวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรักษาพิเศษ 
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 2.พื้นที่หอผูป้ว่ยใน 

 วัสดุปูพื้นที่ใช้มาต้ังแต่เปิดใช้งานอาคาร คือ ไม้ หินขัดหล่อในที่ กระเบื้องยางชนิดม้วน และ
กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น วัสดุทีน่ ามาใช้ปรับปรุงใหม่ได้แก่ กระเบื้องเซรามิค กระเบื้องยางชนิดม้วน 
และกระเบื้องยางชนิดแผ่น  

 

ตารางที่ 45 อายุวัสดุปูพื้นในพื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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 3.พื้นที่วินิจฉยัและรักษา 

 โดยวัสดุปูพื้นที่ใช้มาต้ังแต่เปิดใช้งานอาคาร คือ แกรนิต หนิขัดหล่อในที ่และหินขัดชนิดแผ่น
ส าเร็จรูป วัสดทุี่น ามาใช้ปรับปรุงใหม่ได้แก่ กระเบื้องยางชนิดม้วน  

 

ตารางที่ 46 อายุวัสดุปูพื้นในพื้นที่วินิจฉัยและรักษา 

 
 

 4.พื้นที่สนับสนุนคลนิิก 

 โดยวัสดุปูพื้นที่ใช้มาต้ังแต่เปิดใช้งานอาคาร คือ กระเบื้องยางชนิดม้วน วัสดุที่น ามาใช้
ปรับปรุงใหม่ได้แก่ กระเบื้องเซรามิค กระเบื้องยางชนิดม้วน  

 

ตารางที่ 47 อายุวัสดุปูพื้นในพื้นที่สนับสนุนคลินิก 
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4.2 สรุปข้อมลู 

 สรุปประเภทพื้นที่ใช้สอยในแต่ละอาคาร  

 จากการส ารวจอาคารทั้ง 20 หลัง พบว่าแต่ละอาคารมีประเภทพ้ืนที่ใช้สอยแตกต่างกันโดยมี
พื้นที่รักษาพิเศษ 8 อาคาร พื้นที่หอผู้ป่วยใน 16 อาคาร พ้ืนที่วินิจฉัยและรักษา 5 อาคาร และพื้นที่
สนับสนุนคลินกิ 5 อาคาร 

ตารางที่ 48 สรุปพื้นที่ใช้สอยในแต่ละอาคาร 
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 สรุปวสัดุที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 

 จากการส ารวจเบ้ืองต้นในอาคารทั้ง 20 หลัง สามารถสรุปวัสดุปูพื้นที่ใช้ในโรงพยาบาลใน
พื้นที่ให้บริการการรักษา มีทั้งหมด 5 ชนิด คือ 1) หินแกรนติ 2)ไม ้3) หินขัด โดยมีหินขดัชนิดหล่อใน
ที่ และหินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป 4) กระเบ้ืองเซรามิค และ5) กระเบ้ืองยาง โดยมีชนิดม้วน และชนิด
แผ่น 

 พื้นที่การรักษาพิเศษ ใช้วัสดุปูพื้น 4 ชนิด ได้แก่ 1) หินขัดหล่อในที่ 2) หนิขัดชนิดแผ่น
ส าเร็จรูป 3) กระเบื้องยางชนิดม้วน และ 4) กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น 

 พื้นที่ผู้ป่วยใน ใช้วัสดุปูพื้น 5 ชนิด ได้แก่ 1) ไม้ 2) หินขัดหล่อในที่ 3) กระเบื้อง 4) กระเบื้อง
ยางชนิดม้วน และ 5) กระเบื้องยางชนิดแผ่น 

 พื้นทีว่ินิจฉัยและรักษา ใช้วัสดุปูพ้ืน 4 ชนิด ได้แก่ 1) หินแกรนิต 2) หินขดัชนิดหล่อในที่    
3) หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป และ4) กระเบ้ืองยางชนิดม้วน 

 พื้นที่สนับสนุนคลินิก ใช้วัสดุปูพื้น 2 ชนิด ได้แก ่1) กระเบ้ืองเซรามิค และ กระเบ้ืองยางชนิด
ม้วน)    

ตารางที่ 49 สรุปวัสดุปูพื้นที่ใช้ในแต่ละพื้นที่ใช้สอย 
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4.3 สภาพวัสดุปูพื้นจ าแนกตามพื้นที่ใชส้อย 

 วิเคราะห์สภาพวัสดุปูพื้นแต่ละประเภทร่วมกับอายุอาคาร โดยการน าข้อมูลที่ได้จากการ
ส ารวจ สังเกต และถ่ายภาพ มาวิเคราะห์เพื่อประเมินระดับสภาพวัสดุปูพื้นในแต่ละพืน้ที่ใช้สอย โดย
ใช้วิธี Condition Index ตามที่ได้ก าหนดไว ้ในบทที่ 1 โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 

1.พื้นที่การรักษาพิเศษ 

 หินขัดหล่อในที่  

  มีการใช้ในอาคาร 3 หลัง เป็นวัสดุเดิมต้ังแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพดีถึงดีมาก 

 หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป  

  มีการใช้ในอาคาร 3 หลัง เป็นวัสดุเดิมต้ังแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพ ดี และทรุดโทรม
  มากบางพ้ืนที ่

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

  มีการใช้ในอาคาร 5 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ทั้งหมด มสีภาพปานกลาง ถึงด ี

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น  

  มีการใช้ในอาคาร 1 หลัง เป็นวัสดุเดิมต้ังแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพปานกลาง 

 

ตารางที่ 50 สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรักษาพิเศษ 
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2.พื้นที่หอผูป้ว่ยใน 

 ไม้  

  มีการใช้งานอาคาร 1 หลัง เปน็วัสดุเดิมตั้งแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพ ด ี  

 หินขัดหล่อในที่ 

  มีการใช้ใน อาคาร 7 หลัง เปน็วัสดุเดิมตั้งแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพ ดี ถึง ดีมาก 

 กระเบ้ืองเซรามิค  

  มีการใช้ในอาคาร 1 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพทรุดโทรมมาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

  มีการใช้ในอาคาร 8 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพ ทรุดโทรมมาก ถงึ ดีมาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น  

  มีการใช้ในอาคาร 6 หลัง เป็นวัสดุดั้งเดิม และปรับปรุงใหม่ ส่วนใหญ่มีสภาพปาน
  กลาง 

ตารางที่ 51 สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่การรักษาพิเศษ 
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3. พื้นที่วินิจฉยัและรักษา 

 หินแกรนิต  

  มีการใช้ในอาคาร 1 หลัง เป็นวัสดุเดิมต้ังแต่เปิดใช้อาคาร สภาพดีมาก  
 หินขัดหล่อในที่  

  มีการใช้ใน อาคาร 3 หลัง เปน็วัสดุเดิมตั้งแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพปานกลาง ถึง ด ี

 หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป  

  มีการใช้ในอาคาร 1 หลัง เป็นวัสดุเดิมต้ังแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพดี 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

  มีการใช้ในอาคาร 2 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพ ดีมาก 

 

ตารางที่ 52 สภาพวัสดุปูพื้นในพืน้ที่วินิจฉัยและรักษา 
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4. พื้นที่สนับสนุนคลนิิก 

 กระเบ้ืองเซรามิค  

  มีการใช้ในอาคาร 2 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพ ดีมาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน  

  มีการใช้ในอาคาร 3 หลัง เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพ ดี ถึงปานกลาง 

 

ตารางที่ 53 สภาพวัสดุปูพื้นในพื้นที่สนับสนนุคลินิก 
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4.4 ความสะดวกในการดูแลรักษา 

 จากการสอบถามผู้ดูแลรักษาความสะอาดในแต่ละพ้ืนที่ใช้สอยพบว่า ความสะดวกในการท า
ความสะอาดสามารถแบ่งออกเป็น 3 ระดับได้แก่ ระดับการดูแลรักษาง่าย หมายถึง สามารถท าความ
สะอาดให้วัสดุปูพ้ืนได้อย่างง่าย สามารถน าคราบสกปรกออกได้ด้วยขั้นตอนการท าความสะอาดปกติ 
อาทิ ดันฝุ่น มอ็บพ้ืนปกติ ระดับการดูแลรักษาปานกลางคือ สามารถน าคราบ หรือรอยฝังลึกออกได้
แต่ต้องมีขั้นตอนการท าความสะอาดมากกว่าปกติ อาทิ การลอกผิววัสดุปูพื้น ขัด และเคลือบผิวพ้ืน 
และ ระดับการดูแลรักษายาก หมายถึง แทบไม่สามารถก าจัดคราบสกปรก หรือรอยฝังลึกได้ หรือ
สามารถก าจัดได้แต่ต้องอาศัยหลายขั้นตอน อีกทั้งการช ารุดของวัสดุจนท าให้การดูแลรักษายากขึ้น
เช่นกัน โดยมีรายละเอียดดังนี ้

  

1.พื้นที่การรักษาพิเศษ 

 หินขัดหล่อในที่ มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย 

 หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษาปานกลาง และยาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ปานกลาง 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ยาก 

ตารางที่ 54 ความสะดวกในการดูแลวัสดุปูพ้ืนในพื้นที่การรักษาพิเศษ 
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2.พื้นที่หอผูป้ว่ยใน 

 ไม้ มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย 

 หินขัดชนิดหล่อในที่ มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย 

 กระเบ้ืองเซรามิค มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ยาก 
 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย ปานกลางและยาก 

 กระเบ้ืองยางชนิดแผ่น มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ปานกลางและยาก 

ตารางที่ 55 ความสะดวกในการดูแลวัสดุปูพ้ืนในพื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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3. พื้นที่วินิจฉยัและรักษา 

 แกรนิต มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย 

 หินขัดชนิดหล่อในที่ มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย และปานกลาง 

 หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ปานกลาง 
 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย  

ตารางที่ 56 ความสะดวกในการดูแลวัสดุปูพ้ืนในพื้นที่วินิจฉัยและรกัษา 

 
 

4. พื้นที่สนับสนุนคลนิิก 

 กระเบ้ืองเซรามิค มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย 

 กระเบ้ืองยางชนิดม้วน มีความสะดวกในการดูแลรักษาการดูแลรักษา ง่าย และปานกลาง 

ตารางที่ 57 ความสะดวกในการดูแลวัสดุปูพ้ืนในพื้นที่สนบัสนุนคลินิก 
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บทที่ 5 

สรุปผลการศึกษา 

 

 ในบทนี้จะเป็นการสรุปผลของการศึกษาที่ได้จากการรวบรวมข้อมูลทั้งการส ารวจ และ
สอบถาม การทบทวณวรรณกรรมทั้งหมดทีเ่กี่ยวข้องกับงานวิจัย รวมถึงบทวิเคราะห์ในบทที่ 4 โดยจะ
ท าการสรุปจะกล่าวถึงที่มาและความส าคัญที่ต้องท าการศึกษา วัตถุประสงค์หลัก ระเบยีบวิธีวิจัย 

วัสดุปูพื้น เป็นส่วนหนึ่งขององค์ประกอบอาคารที่มีผูใ้ช้งานเกือบตลอดเวลา ดังนั้นการเลือก
วัสดุปูพื้นในโรงพยาบาลจึงต้องมีมาตรฐานในการเลือกวัสดุปูพื้นที่ต้องค านึงถึงความทนทาน การกัน
เสียง ความปลอดภัย และความสะดวกในการท าความสะอาด (Medical Facilities and Health 
Care,2011) ดงันั้นการศึกษานี้มีเป้าหมายเพื่อศึกษาถึงวัสดุปูพื้น ทั้งในแง่ของสภาพวัสดุ และการดู
และรักษาเพื่อเป็นการท าความเข้าใจลักษณะทางกายภาพของวัสดุปูพื้นและความสะดวกการดูแล
รักษาวัสดุปูพื้น โดยผู้วิจัยเลือกโรงพยาบาลศิริราชเป็นกรณีศึกษา เนื่องจากโรงพยาบาลศิริราชเป็น
โรงพยาบาลขนาดใหญ่ที่สุดแห่งหนึ่งในภูมิภาคเอเชียอาคเนย์ และเปิดให้บริการผู้ป่วยมาเป็นเวลา 
129 ปี (มหาวิทยาลัยมหิดล, 2559) จึงมีศักยภาพในการศึกษา ประเภทวัสดุปูพ้ืนที่ใช้ สภาพของวัสดุ
ปูพื้น และลักษณะงานดูแลรักษาวัสดุปูพ้ืนเพราะมีความหลากหลายทั้งในแง่ของพื้นที่ใชง้าน และ
ความหลากหลายของช่วงอายุอาคาร   

การศึกษาน้ีมีจุดประสงค์เพื่อ ศึกษา สภาพวัสดุปูพืน้ในแตล่ะพื้นที่ใช้สอย และศึกษาความ
สะดวกในการดูแลรักษาวัสดปุูพื้น โดยขอบเขตการศึกษา จะท าการศึกษาเฉพาะอาคารใน
โรงพยาบาลศิริราชที่มีพื้นที่ใชง้านเกี่ยวกับการให้บริการรักษาเท่านั้นจ านวน 20 หลัง การรวบรวม
ข้อมูลสภาพวัสดุปูพื้นใช้วิธีการส ารวจ ถ่ายภาพ และจดบันทึก ส่วนความสะดวกในการดูแลรักษาวัสดุ
ใช้วิธีการสอบถามจากหัวหน้าผู้ดูแลรักษาความสะอาดในแต่ละพื้นที่ใช้สอย  

 จากการศึกษาพบว่าในพื้นที่การใช้งานที่เป็นกรณีศึกษาพบวัสดุที่ถูกใช้ทัง้หมด 5 ชนิด คือ  
1)หินแกรนิต 2) ไม ้3)หินขัด 4) กระเบ้ืองเซรามิค และ 5) กระเบ้ืองยาง  

 ในประเด็นเรื่องสภาพวัสดุปูพื้น จากการส ารวจพบว่าสภาพวัสดุปูพ้ืนแบ่งออกเป็น 4 ระดับ
ได้แก่ ดีมาก ด ีปานกลาง และทรุดโทรมมาก โดยภาพรวมวัสดุที่มีสภาพดีมากแทบไม่มีความเสื่อม
ปรากฎคือหินแกรนิต วัสดุทีภ่าพรวมอยู่ในสภาพที่ดีคือหิน ไม้ ขัดชนิดหล่อในที ่กระเบื้องยางชนิด
ม้วน วัสดุที่มีสภาพปานกลาง ได้แก่ กระเบือ้งยางชนิดแผ่น และวัสดุทีม่ีสภาพทรุดโทรมมากได้แก่ 
กระเบ้ืองเซรามิค และหินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป แต่สภาพระดับทรุดโทรมมากของทั้งสองวัสดุนี้ 
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เกิดขึ้นเป็นเฉพาะบางพื้นที่ใช้สอย โดยกระเบื้องเซรามิคจะมีสภาพแย่ในพื้นที่ใช้งานหอผู้ป่วยใน แต่มี
สภาพดีมากในพื้นที่สนับสนุนทางคลินิก เช่นเดียวกับหินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูปที่มีสภาพดีในพื้นที่ฝ่าย
วินิจฉัยและรักษาแต่มีสภาพทรุดโทรมมากในพื้นที่การรักษาพิเศษ  

 ในด้านความสะดวกในการดูแลรักษา แบ่งออกเป็น 3 คือ ระดับดูแลรักษาง่าย ปานกลาง 
และยากตามล าดับ โดยภาพรวมวัสดุที่ดูแลง่าย ได้แก่ หินแกรนิต หินขัดหล่อในที่ วัสดุที่ความสะดวก
ในการดูแลปานกลาง ได้แก่ กระเบื้องยางชนิดม้วน วัสดุที่ความยากในการดูแลยากคือ หินขัดชนิด
แผ่นส าเร็จรูป และกระเบื้องยางชนิดแผ่น  

 นอกจากนี้ได้ท าการวิเคราะห์ข้อมูลร่วมกันระหว่างประเด็นเรื่อง สภาพวัสดุปูพื้น กับความ
สะดวกในการดูแลรักษาร่วมกันเพื่ออภิปรายผลในแต่ละพืน้ที่ใช้สอย ดังน้ี 

1. พื้นที่การรกัษาพิเศษ 

 หินขัดชนิดหล่อในที่เป็นวัสดุเดิมที่ใช้ต้ังแต่เปิดใช้อาคาร มีสภาพดี ถึงดีมาก การดูแลรักษา
ง่าย หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรปูมีสภาพทรุดโทรมมาก ถึงดี การดูแลรักษาปานกลาง ถึงยาก กระเบ้ือง
ยางชนิดม้วน มีสภาพดี แต่ในช่วงเวลาที่สั้นกว่ากว่าหินขัดชนิดหล่อในที่มีสภาพปานกลางในบางพ้ืนที่  

การดูแลรักษายาก ปานกลาง และง่าย กระเบื้องยางชนิดแผ่น มีสภาพปานกลาง และดแูลรักษายาก 

ตารางที่ 58 สรุปพื้นที่การรักษาพิเศษ 
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2. พื้นที่หอผู้ป่วยใน 

 วัสดุไม้ มีสภาพดี และดูแลรกัษาง่าย หินขัดชนิดหล่อในที่ มีสภาพดีมาก ถึงดี การดูแลรักษา
ง่าย กระเบื้องเซรามิคเป็นวัสดุที่ปรับปรุงใหม่ แต่มีสภาพทรุดโทรมมาก และดูแลรักษายาก กระเบ้ือง
ยางชนิดม้วนทุกพื้นที่เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ จึงมีสภาพดีมาก ดี แต่มีสภาพทรุดโทรมมากบางพื้นที่ 
การดูแลรักษาง่าย ง่าย ปานกลาง และยากตามล าดับ กระเบือ้งยางชนิดแผ่น มีสภาพปานกลาง การ
ดูแลรักษาปานกลาง และยากตามล าดับ 

ตารางที่ 59 สรุปพื้นที่หอผู้ป่วยใน 
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3. พื้นที่วินิจฉยัและรักษา 

 หินแกรนิตเป้นวัสดุเดิมตั้งแต่เปิดใช้อาคารที่มีสภาพดีมาก และดูแลรักษาง่าย หินขัดหล่อในที่
มีสภาพดีมาก ดี และปานกลาง การดูรักษาง่าย และปานกลาง หินขัดชนิดแผ่นส าเร็จรูป สภาพปาน
กลาง และความสะอวดในการดูแลรักษาวัสดุปานกลาง กระเบื้องยางชนิดม้วน สภาพดีมาก และดูแล
รักษาง่าย 

ตารางที่ 60 สรุปพื้นที่วินิจฉัยและรักษา 

 
 

4. พื้นที่สนับสนุนคลนิิก 

 กระเบ้ืองเซรามิคที่พบเป็นวัสดุปรับปรุงใหม่ มีสภาพดีมาก และดูแลรักษาง่าย แต่กระเบื้อง
ยางชนิดม้วนที่เป็นวัสดุปรับปรุงใหม่มีสภาพปานกลาง และความสะดวกในการดูแลรักษาปานกลาง 

ตารางที่ 61 สรุปพื้นที่สนับสนุนคลินิก 
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ภาคผนวก ข. 
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