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บทคัดย่อ
	 การศกึษาสถานการณ	์ระบบ	และกระบวนการ

ดำาเนนิงานสขุาภบิาลอาหารของประเทศไทย	เป็นการ

ศึกษาภาคตัดขวาง	(Cross-sectional	Research)	และ

ประเมนิผลการดำาเนนิงาน	(Evaluation	Research)	

ของหนว่ยราชการสว่นท้องถิน่	เพือ่ศึกษาสถานการณ	์

กระบวนการ	กลวธิกีารดำาเนนิงาน	และองคป์ระกอบ

ที่มีผลต่อความสำาเร็จของการดำาเนินงานสุขาภิบาล

อาหาร	 รวบรวม	 วิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลที่

ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้บริหาร	 (In-depth	 -	

Interview)	 การประชุมกลุ่มเจ้าหน้าที่และเครือข่าย	

(Focus	 Group)	 การประเมินมาตรฐานระบบงาน

สุขาภิบาลอาหารของหน่วยราชการส่วนท้องถ่ิน	(SOP)	

และการสำารวจข้อมูลสถานประกอบการด้านอาหาร	

(Survey)	 โดยทำาการศึกษาในเทศบาล	 10	 แห่ง	

ระหว่างปี	 พ.ศ.	 2553-2554	 ผลการศึกษาพบว่า	

ในทัศนะของผู้บริหาร	 ป˜จจัยที่ส่งผลต่อความสำาเร็จ

ไดแ้ก	่นโยบาย	กลยทุธ	์แนวทางการดำาเนนิงานและ

กิจกรรม	 ระบบภาคีเครือข่ายช่วยเหลือการทำางาน	

การตรวจสอบที่เป็นระบบ	 และการสนับสนุนวัสดุ

อุปกรณ์/งบประมาณ	 สำาหรับเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน

มคีวามเหน็วา่	ความสำาเรจ็ของงานสขุาภบิาลอาหาร

ประกอบด้วย	 การมีนโยบายระดับชาติ	 (National	

Policy)	 การมีแผนงาน/โครงการและเป‡าหมาย

ของงานอย่างชัดเจน	ทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องต้องให้

ความร่วมมือและสนับสนุนการดำาเนินงาน	 ในส่วน

ของผูป้ระกอบการดา้นอาหาร	พบวา่	มคีวามพงึพอใจ

และความคาดหวงัสงูตอ่การปฏบิตังิานของเจา้หนา้ที่

และภาคีที่เกี่ยวข้อง	 ในส่วนชมรมผู้ประกอบการค้า

อาหารพบว่า	 ชมรมฯ	ต้องมีความเข้มแข็งและร่วม

สนับสนุนการดำาเนินงาน	ให้ความร่วมมือทำางานกับ

เจ้าหน้าท่ี	ต้องการให้ภาครัฐมีระบบการเ½‡าระวังฯท่ีมี

คุณภาพ	มีระบบการให้ความรู้และพัฒนาหลายช่องทาง	

ในการประเมินระบบมาตรฐานการดำาเนินงาน	(SOP)	

พบว่า	ส่วนใหญ่ผ่านอยู่ในเกณฑ์ข้ันปานกลางถึงก้าวหน้า	

สามารถดำาเนินงานตามกระบวนการมาตรฐานที่

กำาหนดได้อย่างมีประสิทธิภาพ	 มีหลักฐานอ้างอิง	

และตรวจสอบได้	ผลการประเมินสถานประกอบการฯ	

พบว่า	 ส่วนใหญ่ได้มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารของ
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หลักการและเหตุผล
	 การดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารของประเทศไทย	

เริ่มต้นมาตั้งแต่ปี	พ.ศ.	2513	จนถึงป˜จจุบัน	โดยเริ่ม

จากการพัฒนาองค์ความรู้และเทคโนโลยีด้านสุขาภิบาล

อาหาร	 ถ่ายทอดไปยังหน่วยงานองค์กรที่เกี่ยวข้อง	

การจัดงบประมาณและส่ิงสนับสนุนในการดำาเนินงาน

ในกลุ่มเป‡าหมายต่างๆ	ตามท่ีกำาหนดในพระราชบัญญัติ

การสาธารณสุข	พ.ศ.	2535	หมวด	7	8	และหมวด	9	

การดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหาร	ได้ถูกบรรจุเข้าในแผน

พัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ	 ฉบับที่	 3	

เปน็ต้นมา	เร่ิมจากการเรง่พฒันาศกัยภาพผูป้ระกอบ

การค้าอาหาร	 โดยเฉพาะในเขตเมืองเป็นหลักแล้ว

กระจายสู่ครัวเรือนชนบท	พัฒนาเกณฑ์มาตรฐานด้าน

สุขาภบิาลอาหาร	นอกจากนีย้งัมกีารพฒันาแผนงาน

โครงการที่สำาคัญตามนโยบายรัฐบาล	 รวมถึงการ

กระจายอำานาจให้หน่วยราชการส่วนท้องถ่ินดำาเนินงาน

ในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบ	การพัฒนาความรู้และเทคโนโลยี

ที่ทันต่อการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม	

ผลการดำาเนินงานท่ีผ่านมาคือมีการเพ่ิมข้ึนของจำานวน

สถานประกอบการด้านอาหารที่ได้มาตรฐานด้าน

สุขาภิบาลอาหาร	โดยเฉพาะโครงการ	“อาหารสะอาด	

รสชาติอร่อย	 (Clean	Food	Good	Taste)	และ

โครงการตลาดสดน่า«้ือ	(Healthy	Markets)	มีร้อยละ

ของสถานประกอบการที่ผ่านเกณฑ์สะสมเพิ่มขึ้น

ชัดเจน	 โดยร้านอาหารและแผงลอยทั่วประเทศได้

มาตรฐาน	Clean	Food	Good	Taste	ป	ีพ.ศ.	2542	

ร้อยละ	2.2	เพ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ	86.2	ในปี	พ.ศ.	2554	

ตลาดสดประเภทท่ี	1	ท่ัวประเทศ	ผ่านเกณฑ์ตลาดสด

น่า«ื้อสะสมเพิ่มขึ้นโดยปี	พ.ศ.	2546	ร้อยละ	16.9	

เพ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ	84.9	ในปี	พ.ศ.	2554	«่ึงการเพ่ิมข้ึน

ของสถานประกอบการด้านอาหารท่ีได้มาตรฐานนี้

มผีลกระทบตอ่สขุภาพอนามยัของประชาชนโดยตรง	

คอื	ไดร้บับรกิารและบรโิภคอาหารทีม่คีวามปลอดภยั

มากยิง่ขึน้	ทัง้นีก้ารเพิม่จำานวนสถานประกอบการคา้

อาหารท่ีได้มาตรฐานมากข้ึน	ไม่ได้หมายถึงการเพ่ิมข้ึน

ในด้านคุณภาพ	 (Quality)	 ของสถานประกอบการ	

เนื่องจากยังพบป˜ญหาด้านความไม่สะอาด	ปลอดภัย	

และการปนเป„œอนของอาหารอยู่เป็นประจำา	นอกจากน้ี

ยังไมเ่คยมกีารศกึษาถึงปจ̃จยัสำาคญัทีส่นบัสนนุใหเ้กิด

ความสำาเรจ็ของการดำาเนนิงาน	ทำาใหต้อ้งมกีารศกึษา

สถานการณ	์ระบบ	และกลวธิกีารดำาเนนิงานในพืน้ที่

ทีป่ระสบความสำาเรจ็ในการดำาเนนิงาน	เพือ่รวบรวม

ข้อมูล	สรุปแนวทางการดำาเนินงานที่มีประสิทธิภาพ	

«ึ่งจะนำาไปใช้ในการปรับปรุงแนวทางและกลวิธีการ

ดำาเนินงานของหน่วยงานอ่ืนท่ียังไม่สามารถดำาเนินงาน

ได้ตามเป‡าหมาย	ให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น	อันจะ

นำาไปสูก่ารพฒันาดา้นคณุภาพของสถานประกอบการ

อาหารให้ดียิ่งขึ้น

วัตถุประสงค์การศึกษา
		 1.	เพ่ือศึกษาป̃จจัยความสำาเร็จในการดำาเนินงาน

สุขาภิบาลอาหารในหน่วยราชการส่วนท้องถิ่น	

	 2.	ศึกษาระบบการจัดการสุขาภิบาลอาหาร

ระดบัทอ้งถ่ิน	ตามมาตรฐานการดำาเนินงานสขุาภบิาล

อาหาร	(SOP)	ในพื้นที่ที่ประสบความสำาเร็จในการ

ดำาเนินงาน

		 3.	ศกึษาเชงิกระบวนการ	กลวธีิการดำาเนินงาน	

และองค์ประกอบที่ดีที่มีผลต่อความสำาเร็จของการ

ดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหาร

วิธีการศึกษา
	 เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง	 (Cross-

sectional	Research)	ทั้งในเชิงคุณภาพ	(Quality)	

และปรมิาณ	(Quantity)	และรวมถงึการประเมนิผล
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การทำางานดำาเนินงาน	 (Evaluation	 Research)	

กระบวนการศึกษาประกอบด้วยการทบทวนเอกสาร	

สัมภาษณ์เชิงลึกผู้บริหาร	(In-depth	-	 Interview)	

การประชุมกลุ่ม	(Focus	Group)	การประเมินมาตรฐาน

ระบบงานสุขาภิบาลอาหาร	(Standard	Operating	

Procedure:	 SOP)	 โดยใช้กระบวนการ	 Delphi	

และการสำารวจข้อมูลสถานประกอบการด้านอาหาร	

(Survey)	โดยใช้แบบสำารวจ	แบบสอบถาม	แบบตรวจ

ประเมิน	 และการตรวจการปนเป„œอนเชื้อแบคทีเรีย	

คัดเลือกพื้นที่เป‡าหมายโดยศูนย์อนามัยที่	 1-12	

ม	ี10	แหง่	คอื	เทศบาลนครตรงั	จังหวดัตรงั	เทศบาล

นครเชียงราย	จังหวัดเชียงราย	เทศบาลนครพิษณุโลก	

จังหวัดพิษณุโลก	เทศบาลเมืองจันทบุรี	จังหวัดจันทบุรี	

เทศบาลเมืองสุพรรณบรุ	ีจังหวดัสพุรรณบรุ	ีเทศบาล

เมืองพิบูลมังสาหาร	 จังหวัดอุบลราชธานี	 เทศบาล

เมืองควนโดน	 จังหวัดสตูล	 เทศบาลตำาบลด่าน«้าย	

จังหวัดเลย	 เทศบาลตำาบลวัดสิงห์	 จังหวัดชัยนาท	

และเทศบาลตำาบลโคกกลอย	จังหวัดพังงา	

ประชากร	กลุ่มตัวอย่าง	และขนาดตัวอย่าง

ได้แก่	ผู้บริหารหน่วยงานจำานวน	23	คน	ประกอบด้วย	

อธิบดีกรมอนามัยหรือผู้แทน	ผู้อำานวยการศูนย์อนามัย	

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด	นายกเทศมนตรี	หรือ

ผู้แทน	(ดูแลงานด้านสาธารณสุข)	ผู้อำานวยการสำานัก/

กอง	 กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม	 สำานักงาน

เทศบาล	 ผู้ปฏิบัติงานหรือเจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงาน

สุขาภิบาลอาหารและน้ำาของศูนย์อนามัย	สำานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด	 เทศบาล	 สาธารณสุขอำาเภอ	

โรงพยาบาล	และสถานีอนามัย	ที่ปฏิบัติงานในพื้นที่

เป‡าหมาย	จำานวน	77	คน	 (8	หน่วยงาน)	ชมรม

ผู้ประกอบการค้าอาหาร	จำานวน	82	คน	ผู้ประกอบ

การค้าอาหาร	(ร้านอาหาร	แผงลอยจำาหน่ายอาหาร	

และตลาดสด)	ใช้การคำานวณตวัอยา่งจาก	Yamane1

คิดเป็นจำานวน	393	แห่ง	 (ร้านอาหาร	 167	แห่ง	

แผงลอยจำาหนา่ยอาหาร	226	แหง่)	สำาหรบัผูบ้รโิภค	

ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ	(Accidental	Sampling)	

จากสถานประกอบการด้านอาหาร	โดยไม่กำาหนดขนาด

ข้ึนกับสถานการณใ์นการสำารวจในแตล่ะพืน้ที	่คดิเปน็

จำานวน	1,920	คน

วธิกีารเกบ็ขอ้มลู	ประกอบดว้ย	การเกบ็ขอ้มลู

เชิงคุณภาพโดยใช้	(1)	แบบสัมภาษณ์เชิงลึก	(In-depth	

Interview)	(2)	การรวบรวมข้อมูลจากการประชุมกลุ่ม	

(Focus	Group)	 (3)	 การประเมินระบบมาตรฐาน

งานสุขาภิบาลอาหาร	 (SOP)2	 โดยใช้แบบประเมิน

การรับรองคุณภาพระบบการจัดการด้านสุขาภิบาล

อาหารสำาหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	ประกอบด้วย	

5	กระบวนงานหลกั	ไดแ้ก่	กระบวนงานรบัรองสถาน

ประกอบกิจการตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข	

พ.ศ.	 2535	 ได้แก่	 กระบวนงานพัฒนาศักยภาพ

เจ้าหน้าท่ี/ผู้ประกอบกิจการ/ผู้สัมผัสอาหาร	กระบวนงาน

รอ้งเรยีนสถานประกอบกจิการดา้นสขุาภบิาลอาหาร	

กระบวนงานเ½‡าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร	 และ

กระบวนงานสื่อสารสาธารณะ	ตามตัวชี้วัดผลงานที่

กำาหนดไว้ในแต่ละกระบวนงาน	และแบ่งระดับคะแนน

การประเมินฯ	เป็น	3	ระดับ	คือ	ระดับมาตรฐาน	ระดับ

ปานกลาง	และระดับก้าวหน้า	(4)	การสำารวจ	สอบถาม

และตรวจประเมนิมาตรฐานสขุาภบิาลอาหาร	โดยใช้

แบบสำารวจ/สอบถามกลุ่มเป‡าหมาย«ึ่งประกอบด้วย	

ผู้บริหารหน่วยงาน	เจ้าหน้าท่ีผู้ปฏิบัติงาน	คณะกรรมการ

ชมรมผู้ประกอบการค้าอาหาร	 ผู้ประกอบการค้า	

และผู้บริโภค	 และตรวจประเมินสถานประกอบการ

โดยใช้แบบตรวจด้านสุขาภิบาลอาหารสำาหรับ

สถานประกอบการประเภทตา่งๆ	และ	(5)	การตรวจ

การปนเป„œอนเชื้อโคลิ¿อร์มแบคทีเรียในอาหารและ

น้ำาด่ืมโดยใช้ชุดตรวจหาเช้ือโคลิ¿อร์มแบคทีเรียข้ันต้น
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ในอาหารและในน้ำา	และการตรวจสารคลอรนีตกคา้ง

ในน้ำาประปา	

	 การวิเคราะห์และการแปรผล	แบ่งการวิเคราะห์

ข้อมูลเป็น	2	ส่วน	คือ	การวิเคราะห์เชิงพรรณนา	

และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ขององค์ประกอบที่

เกีย่วขอ้ง	โดยใชโ้ปรแกรมสำาเรจ็รปู	SPSS	ลกัษณะ

การแจกแจงความถี่	ร้อยละ	ค่าเฉลี่ย	ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน	 และการเปรียบเทียบองค์ประกอบและ

ป̃จจัยต่าง	ๆ 	ด้วยการวิเคราะห์	T-test,	Analysis	of	

Variance	สำาหรับป̃จจัยท่ีแบ่งระดับการวัดเป็น	5	ระดับ	

ประกอบด้วย	 มากที่สุด	 (5)	 มาก	 (4)	 ปานกลาง	

(3)	น้อย	(2)	และน้อยที่สุด	(1)	สำาหรับแบบสำารวจ	

แบบสอบถาม	ทำาการทดสอบความน่าเชื่อถือ	(Reli-

ability)	 มีความน่าเชื่อถือในระดับต่างๆ	 โดยมีค่า	

Cronbach’s	Alpha	ตามแบบสำารวจ	แบบสอบถาม	

และแบบประเมินดังต่อไปนี้

	 แบบสำารวจ	แบบสอบถาม	แบบประเมินต่างæ	 ค่า	Cronbach’s	Alpha

	 1.	แบบสอบถามผู้บริหาร	 0.86

	 2.	แบบสอบถามผู้ปฏิบัติงาน	 0.96

	 3.	แบบประเมินการรับรองคุณภาพระบบการจัดการด้าน

	 	 สุขาภิบาลอาหารสำาหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 0.87

	 4.	แบบสอบถามสมาชิกชมรมผู้ประกอบการค้าอาหาร	 0.97

	 5.	แบบสอบถามผู้ประกอบการค้าอาหาร	 0.89

	 6.	แบบสำารวจผู้บริโภค	 0.84

โครงการศึกษาวิจัยนี้เป็นการวิจัยเพื่อพัฒนา

ระบบ/นโยบายและบริหารจัดการ	«ึ่งเป็นโครงการที่

ได้รับอนุญาตจากหัวหน้าผู้รับผิดชอบหน่วยงานหรือ

องค์กร	«่ึงเป็นโครงการวิจัยท่ีไม่ต้องพิจารณาจริยธรรม

การวิจัย	กรมอนามัย	(Exemption)

ผลการศึกษา
	 ผลการศึกษาแบ่งเป็น	5	ส่วน	ตามวิธีการเก็บ

ข้อมูล	คือ	การสัมภาษณ์	การประชุมกลุ่ม	การประเมิน

การรับรองคุณภาพระบบการจัดการด้านสุขาภิบาล

อาหารฯ	การสำารวจข้อมูลสถานประกอบการด้านอาหาร	

และการตรวจการปนเป„œอนของเช้ือแบคทีเรียในอาหาร

และน้ำา	 ในกลุ่มเป‡าหมายต่างๆ	 ตามรายละเอียด

ดังนี้

	 1.	การสัมภาษณ์ผู้บริหารหน่วยงานส่วนท้องถ่ิน

(เทศบาล)

	 	 จากการสัมภาษณ์ผู้บริหารในทุกระดับของ

หน่วยงานท้องถ่ิน	 เก่ียวกับป˜จจัยหรือองค์ประกอบ

ที่มีผลต่อความสำาเร็จของการดำาเนินงานสุขาภิบาล

อาหารในพื้นที่	สรุปได้ดังนี้	

	 	 •	 นโยบายสำาคัญในการผลักดันงานให้สำาเร็จ

ตามเป‡าหมาย	ป˜จจัยที่สำาคัญได้แก่	บุคลากร	องค์กร	

ภาวะเศรษฐกิจและการเมือง	 (ร้อยละ	 26.7)	 และ

การมีส่วนร่วมของผู้เกี่ยวข้องทุก½†าย	(ร้อนละ	20.0)

	 	 •	 ความสำาเร็จของงานและแผนงานโครงการ

ด้านสุขาภิบาลอาหารที่สำาคัญ	 ป˜จจัยที่ทำาให้งาน

ประสบความสำาเร็จได้แก่	อันดับที่	 1	นโยบายและ

ทิศทางของงาน	(ร้อยละ	53.3)	อันดับที่	2	กลยุทธ์
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และกิจกรรม	(ร้อยละ	40.0)	อันดับที่	3	การมีระบบ

เครือข่ายช่วยเหลือการทำางาน	(ร้อยละ	33.3)	และ

อันดับท่ี	4	การตรวจสอบท่ีเป็นระบบและองค์ความรู้

ดา้นวชิาการและกฎหมาย	การสนบัสนนุงบประมาณ/

วัสดุอุปกรณ์	และกระแสสังคมและเศรษฐกิจ	(ร้อยละ	

26.7)

	 	 •	 กิจกรรมสำาคัญท่ีทำาให้งานสุขาภิบาล

อาหารประสบความสำาเรจ็ไดแ้ก	่อนัดบัที	่1	การออก

เทศบัญญัติและข้อบังคับ	 และการตรวจแนะนำา	

(ร้อยละ	26.7)	อันดับท่ี	2	การอบรมเผยแพร่ความรู้

และการจัดตั้งชมรมช่วยงาน	(ร้อยละ	20.0)	อันดับ

ที่	3	การติดตามประเมินผล	และการตรวจแนะนำา	

(รอ้ยละ	20.0)	อนัดบัที	่4	การสนบัสนนุวสัดอุปุกรณ	์

และการประชาสัมพันธ์	(ร้อยละ	20.0)	

	 	 ในด้านความคาดหวังและความต้องการต่อ

ระบบงานสขุาภบิาลอาหารและน้ำา	และบทบาทท่ีควร

จะเป็นของหน่วยงานสำานักสุขาภิบาลอาหารและน้ำา	

กรมอนามยั	พบวา่	ผูบ้รหิารเทศบาลมคีวามคาดหวงั

ทีต้่องการให้หน่วยงานเปน็หลักในดา้นตา่งๆ	ทีส่ำาคญั	

(พิจารณาการให้คะแนน	1-5	จากน้อยท่ีสุดถึงมากท่ีสุด)	

คือ	หน่วยงานต้องเป็นหลักในการรับรองมาตรฐาน	(4.3)	

การสื่อสารประชาสัมพันธ์	(4.2)	การพัฒนาผลักดัน

นโยบาย/กฎหมาย	(4.1)	พัฒนาศักยภาพของเครือข่าย	

และการพฒันาสารสนเทศและเทคโนโลย	ี(4.0)	และ

สิ่งที่ผู้บริหารเห็นว่า	ต้องมีการปรับปรุง	คือ	ความรู้

ความสามารถของบุคลากร	 การประชาสัมพันธ์	

การสนับสนุนส่ือส่ิงพิมพ์ให้พอเพียง	(3.0)	นอกจากน้ี

ผู้บริหารส่วนใหญ่	 (ร้อยละ	 52.0)	 เห็นด้วยกับการ

ปรับบทบาทให้เจ้าหน้าที่ท้องถิ่นมีอำานาจหน้าที่เป็น

หนว่ยงานตรวจสอบ	(Inspection	Body)	เจา้หนา้ที่

สาธารณสุข	เป็นหนว่ยรบัรอง	(Certifi	cation	Body)	

และหน่วยงานส่วนกลางท่ีเกี่ยวข้องมีหน้าท่ีรับรอง

ระบบการตรวจสอบ	(Accreditation	Body)	

	 2.	การประชุมกลุ่มเจ้าหน้า ท่ีและภาคี ท่ี

เกี่ยวข้อง

	 	 การประชุมกลุ่มเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน

สุขาภิบาลอาหารจากสำานักงานสาธารณสุขจังหวัด	

สาธารณสุขอำาเภอ	 โรงพยาบาลในพื้นที่	 เทศบาล

เจ้าของพ้ืนท่ี	สถานีอนามัย	คณะกรรมการและสมาชิก

ชมรมผู้ประกอบการค้าอาหาร	และหน่วยงานอื่น	ๆ	

ที่เกี่ยวข้อง	 ผู้ประกอบการค้าอาหาร	 และผู้บริโภค	

สรุปประเด็นสำาคัญของการประชุมกลุ่มเป‡าหมาย

ต่างๆ	(7	ครั้ง)	ได้ดังนี้

  2.1 ¡ÅØ‹Áà¨ŒÒË¹ŒÒ·Õè¼ÙŒ»¯ÔºÑµÔ§Ò¹ÊØ¢ÒÀÔºÒÅ

ÍÒËÒÃ	 สรุปตามประเด็นสำาคัญได้คือ	 แผนงาน/

โครงการดา้นสขุาภบิาลอาหารทีเ่จา้หนา้ทีด่ำาเนนิงาน

จากมากไปน้อย	 ได้แก่ แผงลอยจำาหน่ายอาหาร	

(ร้อยละ	50.0)	ร้านอาหาร	(ร้อยละ	46.0)	โรงครัว

และร้านอาหารในโรงเรียน	(ร้อยละ	20.0)	ตลาดสด	

(ร้อยละ	18.0)	ตลาดนัด	 (ร้อยละ	6.7)	และรถเร่	

(ร้อยละ	 1.7)	 กิจกรรมหลักที่เจ้าหน้าที่ใช้ในการ

ดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารได้แก่ การอบรมให้ความรู้

แก่ผู้ประกอบการและภาคีเครือข่าย	(ร้อยละ	46.7)	

การตรวจแนะนำา/ประเมินสถานประกอบการ	(ร้อยละ	

41.7)	 การร่วมจัดมหกรรมอาหาร	 (ร้อยละ	 40.0)	

และการสนับสนุนการจัดตั้งชมรมฯ	 (ร้อยละ	 36.7)	

ป̃จจัยท่ีส่งผลต่อความสำาเร็จของงานสุขาภิบาลอาหาร

และน้ำา	 (ร้อยละ	 43.3)	 ได้แก่	 นโยบาย	 กิจกรรม	

และเป‡าหมายตามแผนงาน/โครงการ	 ความร่วมมือ	

ความเข้มแข็งของภาคี	 เครือข่าย	 และระบบการ

สนับสนุนงาน	ผลผลิต/ผลลัพธ์ของงานสุขาภิบาลอาหาร

ที่สำาคัญในความคิดเห็นของเจ้าหน้าที่	 อันดับที่	 1	

ไดแ้ก่	ความรู	้ความใสใ่จของผูป้ระกอบการคา้อาหาร	

(ร้อยละ	41.7)	อันดับที่	2	ได้แก่	ความปลอดภัยของ
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อาหารจากสถานประกอบการ	(ร้อยละ	38.3)	และ

อันดับที่	3	ได้แก่	ผู้บริโภคเจ็บป†วยจากโรคที่เกิดจาก

อาหารและน้ำาเป็นสื่อลดลง	(ร้อยละ	51.7)	ส่วนการ

ปรับปรุงงานสุขาภิบาลอาหาร	เจ้าหน้าท่ีมีความเห็นว่า

ควรปรับปรุงเป‡าหมายให้ครอบคลุมสถานประกอบการ

ด้านอาหาร	และกำาหนดตัวช้ีวัดไม่ให้สูงเกินไป	ควรมี

การสนับสนุนการดำาเนินงานในทุกด้าน	 โดยเฉพาะ

งบประมาณและบุคลากร	มีการช้ีแจงนโยบายทุกระดับ

ก่อนจะมีการดำาเนินงานในพื้นท่ี	 เพิ่มการอบรมให้

ความรู้	และการบังคับใช้กฎหมายให้ตรงกลุ่มเป‡าหมาย	

ส่วนความคาดหวังต่องานสุขาภิบาลอาหารและน้ำา

ที่ควรจะเป็นได้แก่	 การเ½‡าระวังฯ	 และการสื่อสาร

ประชาสัมพันธ์	(ร้อยละ	53.4)	การผลิตและพัฒนา

องค์ความรู้	 (ร้อยละ	 50.0)	 การรับรองมาตรฐาน	

(ร้อยละ	46.7)	การพฒันาสารสนเทศและเทคโนโลย	ี

(ร้อยละ	 45.0)	 การเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้	 และ

การเป็นผูแ้ทนความรว่มมอืระหวา่งประเทศ	(รอ้ยละ	

43.3)	และการถ่ายทอดองค์ความรู้	(ร้อยละ	40.0)

  2.2 ¡ÅØ‹ÁªÁÃÁ¼ÙŒ»ÃÐ¡Íº¡ÒÃ¤ŒÒÍÒËÒÃ

สรุปตามประเด็นสำาคัญได้คือ	 กิจกรรมที่สำาคัญที่มี

ความถ่ีในการสนับสนุนภาครัฐมากท่ีสุดคือ	การเข้าร่วม

การจัดมหกรรมอาหารและช่วยการประชาสัมพันธ์	

(ร้อยละ	32.9)	รองลงมาได้แก่	การร่วมกับเจ้าหน้าที่

ในการตรวจแนะนำาสถานประกอบการ	(ร้อยละ	21.4)	

จากการวดัระดบัความคิดเห็นของชมรมฯ	ต่อกจิกรรม

งานสุขาภิบาลอาหารและน้ำา	ท่ีเป็นประโยชน์มากท่ีสุด

คือ	 ภาครัฐควรมีเครื่องมือสนับสนุนการดำาเนินงาน

ของชมรม	(ร้อยละ	50)	รองลงมาได้แก่	ชมรมควร

บริหารจัดการตนเอง	มีภาครัฐให้การสนับสนุน	(ร้อยละ	

38.6)	และชมรมควรมีส่วนร่วมในการกำาหนดมาตรฐาน

ต่างๆ	(รอ้ยละ	34.3)	ในดา้นความคาดหวงัและความ

พึงพอใจต่อกิจกรรม	 ผลผลิตและบริการที่ได้รับจาก

การดำาเนนิงานสขุาภบิาลอาหารและน้ำาพบวา่	ชมรม

มีความคาดหวังมากท่ีสุดในเร่ือง	การมีระบบเ½‡าระวังฯ	

ทีด่แีละมคีณุภาพ	(รอ้ยละ	31.4)	และการสรา้งระบบ

ความสัมพันธ์ของภาคีเครือข่าย	(ร้อยละ	27.1)	ในระดับ

ความคาดหวังมากพบว่า	รัฐควรสร้างกิจกรรมการมี

ส่วนร่วมของชมรมฯ	 (ร้อยละ	 44.0)	 และควรมี

การกำาหนดนโยบายและกฎหมายที่ดี	(ร้อยละ	41.4)	

ในระดับความคาดหวังปานกลางพบว่า	 ควรมีการ

พัฒนาศักยภาพให้ชมรม	(ร้อยละ	32.9)	และการให้

บริการความรู้ด้านวิชาการ	(ร้อยละ	27.1)	ในด้านความ

พึงพอใจต่อกิจกรรม	ผลผลิตและบริการงานสุขาภิบาล

อาหารและน้ำา	พบว่า	ความพึงพอใจมากท่ีสุดเก่ียวกับ

การมีระบบเ½‡าระวังฯ	ท่ีดีและมีคุณภาพ	(ร้อยละ	34.4)	

และการกำาหนดเกณฑ์มาตรฐานที่ปฏิบัติได้	(ร้อยละ	

28.2)	ในระดับความพึงพอใจมากพบว่า	ควรมีการสร้าง

ระบบความสมัพนัธข์องภาคเีครอืขา่ย	(รอ้ยละ	47.1)	

การให้บริการความรู้ด้านวิชาการ	 และการกำาหนด

นโยบายและกฎหมายทีด่	ี(รอ้ยละ	32.9)	สิง่ทีช่มรมฯ	

ต้องการให้ภาครัฐให้การสนับสนุนได้แก่	การให้ความรู้

และการศึกษาดูงาน	 (ร้อยละ	 38.8)	 งบประมาณ

ดำาเนินงาน	(ร้อยละ	22.2)	และการประชาสัมพันธ์	

(ร้อยละ	 19.4)	 ข้อเสนอแนะของชมรมฯ	 ต่อการ

ปรับปรุงงานสุขาภิบาลอาหารได้แก่	 การมีส่วนร่วม

รับรู้แผนงาน	กิจกรรมร่วมกับภาครัฐ	ผู้ประกอบการ

ต้องให้ความร่วมมือ	มีการจดทะเบียนชมรมฯ	ให้ถูก

กฎหมาย	และราชการต้องเป็นพี่เลี้ยงและสนับสนุน

การดำาเนินงานของชมรมฯ

  2.3 ¡ÅØ‹Á¼ÙŒ»ÃÐ¡Íº¡ÒÃ¤ŒÒÍÒËÒÃ	สรุปตาม

ประเด็นสำาคัญได้คือ	แผนงาน/โครงการด้านสุขาภิบาล

อาหารท่ีรับรู้และร่วมดำาเนินการมากท่ีสุดคือ	โครงการ

อาหารสะอาด	รสชาติอร่อย	(Clean	Food	Good	

Taste)	 (ร้อยละ	 45.8)	 รองลงมาได้แก่โครงการ
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ตลาดสดน่า«ื้อ	 (ร้อยละ	 6.9)	 กิจกรรมหลักที่ร่วม

ดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารของผู้ประกอบการ

มากท่ีสุดคือ	การอบรมให้ความรู้	และการตรวจแนะนำา

สถานประกอบการ	 (ร้อยละ	 69.5)	 ส่วนความเห็น

ตอ่การดำาเนินงานสขุาภบิาลอาหารและน้ำาใหป้ระสบ

ความสำาเร็จ	ร้อยละ	46.6	เห็นว่า	ต้องมีส่วนร่วมทั้ง

เจา้หนา้ทีแ่ละผูป้ระกอบการ	สว่นผลท่ีเกดิขึน้โดยตรง

หากผู้ประกอบการปฏิบัติตามหลักสุขาภิบาลอาหาร

มากทีส่ดุคอื	ความภมูใิจและการมผีูใ้ชบ้รกิารมากขึน้	

(ร้อยละ	41.2)	มีเพียงร้อยละ	2.5	ที่คิดว่ามีผลต่อ

ลกูคา้เลก็นอ้ย	ในดา้นขอ้มลูทัศนคตติอ่งานสขุาภบิาล

อาหารและน้ำา	พบวา่สว่นใหญม่คีวามเหน็อยูร่ะหวา่ง

เหน็ดว้ยและเหน็ดว้ยอยา่งยิง่ในเรือ่ง	ผูป้ระกอบการ

จะต้องปฏิบัติตามกฎหมายอย่างเคร่งครัด	 (ร้อยละ	

64.4)	ผูป้ระกอบการตอ้งใหค้วามรว่มมอืกบัเจ้าหนา้ที	่

(ร้อยละ	 63.1)	 ผู้ประกอบการต้องมีความรู้ด้าน

สุขาภิบาลอาหาร	 (ร้อยละ	 58.3)	 ผู้ประกอบการ

ต้องรักษามาตรฐานตลอดเวลา	 (ร้อยละ	 56.5)	

ผู้ประกอบการตอ้งใสใ่จตอ่ความปอลดภยัของอาหาร

ที่ให้บริการ	 (ร้อยละ	 55.0)	 ในด้านความคาดหวัง

และความพึงพอใจต่องานสุขาภิบาลอาหารและน้ำา	

ผู้ประกอบการส่วนใหญ่มีความคาดหวังอยู่ระหว่าง

มากถึงมากที่สุดในเรื่อง	 ความสะอาดของอาหาร	

ภาชนะ	และสถานที่	(ร้อยละ	51.1)	ความปลอดภัย

ในการให้บริการ	(รอ้ยละ	47.1)	ตอ้งมกีฎหมายบงัคบั

การให้บริการของสถานประกอบการ	(ร้อยละ	43.3)	

การแต่งกายของผู้ขาย	ผู้ปรุง	ผู้เสิร์¿	(ร้อยละ	42.7)	

การมีเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขตรวจสอบสถานประกอบการ

อยา่งสม่ำาเสมอ	และมชีอ่งทางใหผู้้ใชบ้รกิารรอ้งเรยีน

ป˜ญหาที่เกิดขึ้น	(ร้อยละ	42.0)	สถานประกอบการ

ต้องได้รับการรับรองจากภาครัฐ	 และต้องมีระบบ

การควบคุมและปรับปรุงสถานประกอบการอย่าง

เคร่งครัดและตลอดเวลา	 (ร้อยละ	 41.2)	 ในด้าน

ปญ̃หาทีเ่กีย่วกบัการปรบัปรงุสถานประกอบการใหไ้ด้

มาตรฐาน	ผู้ประกอบการส่วนใหญ่	 (ร้อยละ	 87.0)	

มปีญ̃หาเกีย่วกบัเรือ่งเงนิทนุ	สถานทีแ่ละสิง่แวดลอ้ม

ไม่เอ้ือต่อการปรับปรุงให้ถูกสุขลักษณะ	พนักงานละเลย

การปฏิบัติท่ีถูกต้อง	ในด้านข้อเสนอแนะต่อการดำาเนิน

งานสุขาภิบาลอาหารและน้ำาให้ดีขึ้น	 ผู้ประกอบการ

ร้อยละ	85.0	เหน็ว่าเจ้าหน้าที่ควรเพิ่มความเข้มงวด

และความถี่ในการตรวจแนะนำาสถานประกอบการ

ให้มากขึ้น	ควรมีการประชาสัมพันธ์ให้ชัดเจน	และ

มกีารใหค้วามรูผู้ป้ระกอบการและผูบ้รโิภคใหม้คีวาม

เข้าใจที่ถูกต้อง

  2.4 ¡ÅØ‹Á»ÃÐªÒª¹¼ÙŒºÃÔâÀ¤	ขอ้มลูจากการ

สุ่มตัวอย่าง	 ณ	 สถานที่จำาหน่ายอาหารในจังหวัดที่

ศกึษาพบวา่	ผูบ้รโิภคมปีระวตัเิคยรบัประทานอาหาร

นอกบ้านร้อยละ	 99.5	 และมีประวัติเคย«ื้อกลับไป

รับประทานที่บ้านร้อยละ	 99.0	 การจัดหาอาหาร

ส่วนใหญ่เลือก«้ือจากร้านอาหารมากท่ีสุดร้อยละ	65.1	

รองลงมาเปน็แผงลอยรอ้ยละ	23.4	เหตผุลทีผู่บ้รโิภค

เลือกรับประทานอาหารนอกบ้านร้อยละ	33.0	เลือก

สถานที่สะอาด	 ร้อยละ	 29.0	 เลือกสถานที่สะอาด	

และรสชาติอร่อย	มีเพียงร้อยละ	0.6	ท่ีเลือกสถานท่ี

จากประกาศหรือป‡ายรับรองจากทางราชการ	ป̃จจัยท่ี

ผู้บริโภคเห็นว่ามีความสำาคัญต่อความไม่สะอาด	ปลอดภัย

ของอาหารไดแ้ก	่การไมป่กป�ดอาหาร	(รอ้ยละ	36.2)	

ผู้สัมผัสอาหารแต่งกายไม่เหมาะสม	(ร้อยละ	18.9)	

ใช้ภาชนะไม่ถูกต้อง	 (ร้อยละ	 14.2)	 พื้นสกปรก	

(ร้อยละ	7.8)	และใช้มือจับอาหารโดยตรง	(ร้อยละ	4.2)	

เมือ่สอบถามวา่	เคยรบัรู/้พบเหน็ป‡าย	“อาหารสะอาด	

รสชาติอร่อย”	(Clean	Food	Good	Taste)	หรือ

เคยไดย้นิมากอ่น	ผูบ้รโิภครอ้ยละ	90.0	รบัรูห้รอืเคย

รับรู้มาก่อน	ร้อยละ	8.4	ไม่แน่ใจ	และร้อยละ	1.8	
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ตอบว่าเคยเห็นเป็นครัง้แรก	เมือ่สอบถามวา่	เคยเหน็

เจา้หนา้ทีท่ำาการตรวจสถานประกอบการดา้นอาหาร

หรือไม่	ร้อยละ	54.9	ตอบว่า	ไม่เคยเห็นการตรวจสอบ

ของเจ้าหน้าที่	และร้อยละ	26.1	เคยเห็นเจ้าหน้าที่

ทำาการตรวจอาหาร	เมื่อสอบถามความพึงพอใจของ

ผู้บริโภคที่มาใช้บริการในร้านอาหารหรือแผงลอย	

พบระดับความพึงพอใจในช่วงปานกลางถึงมากที่สุด

ในเรือ่ง	ความปลอดภยัตอ่การบรกิารของรา้นอาหาร

ในป˜จจุบัน	(ร้อยละ	58.3)	ความสะอาดของอาหาร	

ภาชนะและสถานท่ีบริการ	(ร้อยละ	54.8)	การแต่งกาย

ของผู้ขาย	ผู้เสิร์¿	ผู้ปรุงอาหารที่ให้บริการ	(ร้อยละ	

53.4)	 สิ่งแวดล้อมและบรรยากาศของสถานที่ที่ใช้

บริการท่ัวไป	(ร้อยละ	51.5)	และร้านอาหารต้องได้รับ

การรับรองจากภาครัฐ	(ร้อยละ	35.4)	นอกจากนี้ยัง

พบว่า	ผู้บริโภคมีความรู้ที่ไม่ถูกต้อง	เช่น	ร้อยละ	51	

เข้าใจว่าร้านหรือแผงลอยท่ีใส่เคร่ืองแต่งกายดี	มีมารยาท	

จะเป็นร้านหรือแผงท่ีสะอาด	ปลอดภัย	และร้อยละ	42	

เข้าใจว่าไม่สามารถร้องเรียนเอาผิดร้าน/แผงลอย

จากการบริการอาหารได้	ในประเด็นความพึงพอใจของ

ผูบ้ริโภคทีรั่บบริการจากสถานประกอบการ	พบระดบั

ความพึงพอใจมากถึงมากที่สุดเกี่ยวกับ	 ร้านอาหาร/

แผงลอยต้องได้รับป‡ายหรือประกาศรับรองจากภาครัฐ	

(ร้อยละ	 35.4)	 ร้านอาหาร/แผงรวมต้องมีกฎหมาย

ในการให้บริการ	และควรรวมตัวเป็นชมรมฯ	เพ่ือส่งเสริม

และทำาให้อาหารสะอาด	 ปลอดภัย	 (ร้อยละ	 34.2)	

ภาครัฐจำาเป็นต้องมีช่องทางให้ผู้ใช้บริการร้องเรียน

ป˜ญหาที่เกิดขึ้น	 (ร้อยละ	 33.8)	 และภาครัฐต้องมี

ระบบการควบคมุและปรบัปรงุรา้น/แผงลอยจำาหนา่ย

อาหารอย่างเคร่งครัด	ตลอดเวลา	(ร้อยละ	32.8)

	 3.	การประเมินการรับรองคุณภาพระบบ

การจัดการด้านสุขาภิบาลอาหารÏ	(SOP)

	 	 ทำาการประเมินระบบการจัดการด้าน

สขุาภบิาลอาหารฯ	(SOP)	ตามกระบวนงานทีก่ำาหนด	

5	 กระบวนงาน	 ในปี	 พ.ศ.	 2553-2554	 ผลการ

ประเมินฯ	พบว่า	มีเทศบาลท่ีผ่านการประเมินในระดับ

กา้วหนา้	รอ้ยละ	94.1	มเีพยีงแหง่เดยีวทีอ่ยูใ่นระดบั

ปานกลาง	 เมื่อพิจารณาระดับการประเมินในแต่ละ

กระบวนงานที่มีคะแนนเต็ม	 5	 พบว่า	 อยู่ในระดับ

ปานกลางถงึกา้วหนา้	«ึง่มคีา่คะแนนเฉลีย่เทา่กบั	2.6	

(SD	=	0.58)	«ึ่งพบว่า	ในกระบวนงานรับรองสถาน

ประกอบกิจการตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข	

พ.ศ.	2535	ข้อที่ประเมินแล้วต่ำากว่าค่าคะแนนเฉลี่ย

รวมคือ	มีการตรวจแนะนำาสถานประกอบกิจการ	(พ้ืนท่ี

มากกวา่	200	ตารางเมตร	และการจำาหนา่ยในทีท่าง

สาธารณะ)	ก่อนออกใบอนุญาตและหลังออกใบอนุญาต	

(ค่าเฉล่ีย	 =	 2.3)	 ในกระบวนงานพัฒนาศักยภาพ

เจ้าหน้าที่/ผู้ประกอบกิจการ/ผู้สัมผัสอาหาร	 พบว่า

ทุกข้อมีค่าต่ำากว่าค่าคะแนนเฉล่ียรวมคือ	มีการพัฒนา

ศักยภาพเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหาร	

(ค่าเฉลี่ย	=	2.4)	มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร

แก่เจ้าของหรือผู้ควบคุมดูแลสถานประกอบกิจการ	

(ค่าเฉลี่ย	=	2.4)	มีการอบรมด้านสุขาภิบาลอาหาร

แก่ผู้สัมผัสอาหาร	(ค่าเฉลี่ย	=	2.5)	ในกระบวนงาน

เ½‡าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร	 ข้อที่มีค่าคะแนน

เฉลี่ยต่ำากว่าค่าคะแนนเฉลี่ยรวมคือ	 มีการวิเคราะห์

สถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหารในพื้นที่	 (ค่าเฉลี่ย	

=	2.5)	มีกิจกรรมแก้ไขป˜ญหาสุขาภิบาลอาหารที่พบ	

(คา่เฉลีย่	=	2.4)	สามารถกำาหนดประเดน็ทีเ่ปน็ปญ̃หา

ด้านสุขาภิบาลอาหารของพื้นที่ได้และดำาเนินการ

เ½‡าระวังป̃ญหาท่ีพบ	(กำาหนดพ้ืนท่ีเส่ียงในการเ½‡าระวัง	

ทั้งทางกายภาพ	เคมี	และชีวภาพ,	ค่าเฉลี่ย	=	2.3)	

และมีรายงานสถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหาร	

(ค่าเฉลี่ย	=	2.4)	ในกระบวนงานสื่อสารสาธารณะ

ด้านสุขาภิบาลอาหาร	ข้อที่มีค่าคะแนนเฉลี่ยต่ำากว่า
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ค่าคะแนนเฉลี่ยรวมคือ	 มีการสื่อสารผ่านสื่อบุคคล

ทีม่ชีือ่เสยีงเปน็ท่ียอมรบั	(คา่เฉล่ีย	=	2.5)	สว่นเกณฑ์

รายการข้อของกระบวนงานทั้ง	5	กระบวนงานมีค่า

คะแนนสูงกว่าค่าคะแนนเฉล่ียรวม	แสดงวา่เทศบาล

ที่ได้ทำาการประเมินส่วนใหญ่เป็นพื้นที่ประสบความ

สำาเร็จของงานสุขาภิบาลอาหารมีระบบและการ

ดำาเนนิงานทีม่ปีระสทิธภิาพ	จงึทำาใหค้า่เฉลีย่รวมของ	

5	 กระบวนงานมีค่าระหว่างปานกลาง	 ถึงก้าวหน้า	

ตามรายละเอียดในแผนภูมิที่	1	

Figure	1	Mean	of	Five	SOP	Scores	from	Studied	Municipalities.

4.	การตรวจประเมินสถานประกอบการด้าน

อาหาร

มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารด้านกายภาพ

สำาหรับสถานประกอบการด้านอาหาร	 แบ่งตาม

ประเภทของสถานประกอบการ	 โดยทำาการตรวจ

ประเมินในร้านอาหารและแผงลอยจำาหน่ายตาม

ขอ้กำาหนดดา้นสขุาภบิาลอาหาร	การตรวจรา้นอาหาร

ในพื้นที่ศึกษาจำานวน	 167	 แห่ง (ร้อยละ	 42.5)

พบว่า	 ข้อมาตรฐานที่ไม่ผ่านมากที่สุด	 คือ	มูล½อย	

และน้ำาเสียทุกชนิดได้รับการกำาจัดด้วยวิธีท่ีถูกหลัก

สุขาภิบาล	(ร้อยละ	53.9)	และผู้สัมผัสอาหารแต่งกาย

สะอาด	 สวมเสื้อมีแขน	 ผู้ปรุงต้องผูกผ้ากันเป„œอนที่

สะอาด	สวมหมวกหรือเน็ทคลุมผม	(ร้อยละ	40.7)	

น้ำาแขง็ทีใ่ชบ้รโิภคตอ้งสะอาด	เกบ็ในภาชนะทีส่ะอาด

มี½าป�ด	ใช้อุปกรณ์ท่ีมีด้ามสำาหรับคีบ	หรือตักโดยเฉพาะ

วางสูงจากพื้นอย่างน้อย	60	«ม.	น้ำาแข็งที่ใช้บริโภค

ต้องสะอาด	เก็บในภาชนะท่ีสะอาดมี½าป�ด	ใช้อุปกรณ์

ที่มีด้ามสำาหรับคีบ	 หรือตักโดยเฉพาะวางสูงจากพื้น

อย่างน้อย	60	«ม. (ร้อยละ	20.0)

	 	 แผงลอยจำาหน่ายอาหารที่ทำาการสำารวจ

ในพื้นที่ศึกษารวม	226	แห่ง	(ร้อยละ	57.5)	ทำาการ

สำารวจมาตรฐานสุขาภิบาลอาหาร	 12	 ข้อ	 พบว่า

มาตรฐานที่ส่วนใหญ่ไม่ผ่าน	ได้แก่	รวบรวมมูล½อย

และเศษอาหารเพื่อนำาไปกำาจัด	(ร้อยละ	35.4)	และ

อาหารปรุงสุกมีการปกป�ด	 หรือมีการป‡องกันสัตว์

แมลงนำาโรค	 (ร้อยละ	 25.2)	 ข้อมูลจากการตรวจ
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ตัวอย่างอาหารด้วยชุดตรวจหาเช้ือโคลิ¿อร์มแบคทีเรีย

ขั้นต้นในอาหาร	 (SI-2)	 ท้ังสิ้น	 1,371	 ตัวอย่าง	

แบ่งเป็น	ตัวอย่างอาหาร	430	ตัวอย่าง	ภาชนะอุปกรณ์	

544	ตัวอย่าง	มือผู้สัมผัสอาหาร	จำานวน	397	ตัวอย่าง	

ผลการตรวจ	พบว่า	การตรวจอาหารไม่พบการปนเป„œอน

เฉลี่ยร้อยละ	76.44	ภาชนะไม่พบการปนเป„œอนเฉลี่ย

ร้อยละ	70.0	มือผู้สัมผัสอาหารไม่พบการปนเป„œอนเฉล่ีย	

ร้อยละ	64.7	ตามลำาดับ	

	 	 ข้อมูลการตรวจตัวอย่างน้ำาดื่ม	 จากสถาน

ประกอบการคา้อาหาร	ดว้ยชดุตรวจหาเชือ้โคลิ¿อรม์

แบคทีเรียขั้นต้นในน้ำา	 จากตัวอย่างน้ำาในเครื่องทำา

น้ำาเย็น	เหยือกน้ำา	และน้ำาท่ีผ่านเคร่ืองกรองน้ำาจำานวน	

148	ตัวอย่าง	พบการปนเป„œอน	105	ตัวอย่าง	(ร้อยละ	

71.0)	แสดงว่าน้ำาด่ืมยังมีการปนเป„œอนเช้ือแบคทีเรียสูง	

ผลการตรวจหาคลอรีนตกค้างในท่อน้ำาประปารวม	

105	ตัวอย่าง	จากจุดต่างๆ	ในสถานประกอบการฯ	

พบว่า	มีคลอรีนตกค้าง	69	ตัวอย่าง	(ร้อยละ	65.7)	

อภิปรายผล	
	 จากการศึกษาสถานการณ์	ระบบ	และกระบวนการ

ดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารของประเทศไทย	พบว่า

สถานการณ์ด้านสุขาภิบาลอาหารมีการปรับเปลี่ยน

ทั้งด้านปริมาณและคุณภาพของมาตรฐานสถาน

ประกอบการค้าอาหารไม่ว่าจะเป็นร้านอาหาร	

แผงลอยจำาหน่ายอาหาร	โรงอาหารในสถาบัน	โรงครัว

โรงพยาบาล	ศูนย์อาหาร	และตลาดสดประเภทที่	1	

«่ึงสถานประกอบการค้าอาหารส่วนใหญ่	(ร้อยละ	80.0)	

อยู่ในพ้ืนท่ีเทศบาล	แต่มีเพียงร้อยละ	50.0	ท่ีจดทะเบียน

ถูกต้องตามกฎหมาย	

	 ในด้านการพัฒนาระบบการจัดการด้านสุขาภิบาล

อาหารสำาหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	«่ึงสืบเน่ือง

จากการกระจายอำานาจให้กับหน่วยงานส่วนท้องถิ่น

ตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข	 พ.ศ.	 2535	

โดยทอ้งถ่ินสามารถกำาหนดนโยบาย	กำาหนดแผนงาน	

และงบประมาณดำาเนนิการ	แกป้ญ̃หาในพืน้ทีไ่ดด้ว้ย

ตัวเอง	 ในระบบการจัดการด้านสุขาภิบาลอาหาร

ประกอบด้วย	5	กระบวนงาน«ึ่งมีขั้นตอนมาตรฐาน	

(SOP)	เพือ่ใหน้ำาไปปฏบิตัใินแตล่ะกระบวนงาน	และ

หน่วยงานจะต้องปฏิบัติให้ได้ตามข้ันตอน	จากการเก็บ

รวบรวมและวเิคราะหข้์อมลูพบวา่	ผลการปฏบิตัติาม

กระบวนงานการรับรองมาตรฐาน	กระบวนงานพัฒนา

ศกัยภาพเจา้หนา้ที/่ผูป้ระกอบกจิการ/ผูส้มัผสัอาหาร	

และกระบวนงานเ½‡าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร	ในพ้ืนท่ี

ท่ีทำาการประเมินยังต่ำากว่าค่าเฉล่ียรวม	ในการประเมิน

ภาพรวมพบว่า	เทศบาลทุกแห่งผ่านเกณฑ์การประเมิน

ในระดับปานกลางถึงก้าวหน้า	แสดงให้เห็นว่า	ระบบงาน

ทีจ่ดัทำาขึน้นีเ้ปน็ไปตามเกณฑก์ารประเมนิการพฒันา

คุณภาพการบริหารจัดการภาครัฐ	 (Public	 Sector	

Management	 Quality	 Award:	 PMQA)	 «ึ่งทุก

หนว่ยงานจำาเปน็ตอ้งปฏบิตัแิละมกีารกำาหนดข้ันตอน

การดำาเนินงานท่ีชัดเจน	เน่ืองจากจะต้องมีการตรวจสอบ

การประเมิน	ดังน้ันระบบคุณภาพงานสุขาภิบาลอาหาร	

จึงเป็นระบบหน่ึงที่จะทำาการวัดพื้นที่เพื่อนำาไปสู่การ

รับรองและที่สำาคัญนำาไปสู่การพัฒนาศึกษาวิธีการ

แก้ไขป˜ญหาให้ก้าวไปสู่ระดับสูงสุดของระบบการ

รับรองท่ีมีมาตรฐานให้เป็นท่ียอมรับ	และมีแหล่งอ้างอิง

ในการเปรียบเทียบอย่างแท้จริง	

	 การศึกษาครั้งนี้ใช้	CIPP	Model3	วิเคราะห์

แสดงให้เห็นว่าบริบท	 (Context	 Evaluation:	 C)	

ก่อนการดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหาร	 เพื่อพิจารณา

หลักการและเหตุผล	 ความจำาเป็นที่ต้องดำาเนินงาน	

ประเด็นป˜ญหาและความเหมาะสมของเป‡าหมาย

พบวา่	เปน็แผนงานทีส่ำาคญัมผีลตอ่สขุภาพประชาชน	

งานสุขาภิบาลอาหารเป็นงานที่มีการดำาเนินงานเป็น
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ระบบ	มีมาตรฐาน	และแนวทางการดำาเนินงานท่ีชัดเจน	

มีโครงสร้างของผู้ปฏิบัติงานท้ังส่วนกลาง	 ภูมิภาค	

และระดบัพืน้ทีท่ีช่ดัเจน	ในการประเมนิปจ̃จยันำาเขา้	

(Input	 Evaluation:	 I)	 ของงานสุขาภิบาลอาหาร	

เปน็การประเมนิความเป็นไปไดข้องแผนงานโครงการ	

ความเหมาะสม	 และความเพียงพอของทรัพยากร

ที่ทำาให้ประสบความสำาเร็จ	«ึ่งประกอบด้วยบุคลากร

ทั้ง	 3	 กลุ่มคือ	 เจ้าหน้าที่ภาครัฐ	 ภาคเอกชนหรือ

ผู้ประกอบการ	และผูบ้รโิภค	ระบบแผนงานโครงการ

ที่ชัดเจนและเป็นนโยบายที่สำาคัญ	มีกลวิธีการปฏิบัติ

ท่ีสามารถทำาได้จริง	ตัวช้ีวัดสามารถวัดได้จริง	จัดระบบ

งบประมาณให้ครอบคลุม	การจัดโครงสร้างองค์กรของ

เจ้าหน้าท่ี	และท่ีสำาคัญมีการเพ่ิมบทบาทภาคประชาชน

ให้ร่วมรับผิดชอบและดำาเนินงาน	ในด้านกระบวนงาน	

(Process	Evaluation:	P)	เป็นการประเมินเพื่อหา

ความบกพรอ่ง	เพ่ือนำาไปสูก่ารพฒันา	แกไ้ข	ปรบัปรงุ	

ให้งานมีประสิทธิภาพ	สามารถประเมินและตรวจสอบ

แผนงานท่ีส่งผลต่อความสำาเร็จได้	พบว่ามีหลายระดับ

โดยเฉพาะระดับพื้นท่ี	 คือระบบและกระบวนงาน

รับรองมาตรฐาน	5	ระบบ	มาตรฐานการดำาเนินงาน	

(Standard	Operation	Procedure,	SOP)	กระบวนการ

ที่สำาคัญๆ	«ึ่งเป็นพื้นฐานได้ปฏิบัติมาเป็นระยะเวลา

ยาวนาน	 และส่งผลต่อความสำาเร็จประกอบด้วย	

การตรวจแนะนำา	การอบรมให้ความรู้	การติดตาม/

ประเมิน	การสร้างขวัญกำาลังใจ	การจัดทำาทะเบียน

ฐานข้อมูล	 ระบบการรายงานและการวิเคราะห์งาน	

ระบบการบังคับใช้กฎหมาย	และมีกิจกรรมเสริมท่ีสำาคัญ

คือ	การประชาสัมพันธ์	การเ½‡าระวังฯ	การตรวจเย่ียม

ของผูบ้รหิาร	และการพฒันาศักยภาพ	ในด้านผลผลติ	

(Product	Evaluation:	P)	เป็นการประเมินเปรียบเทียบ

ผลผลิต	ท่ีเกิดข้ึนกับวัตถุประสงค์ของแผนงาน	ท้ังด้าน

ปริมาณและคุณภาพเพ่ือทำาการพิจารณาถึงประสิทธิภาพ	

ความเหมาะสม	หรือเพื่อทำาการปรับเปลี่ยนกิจกรรม

แผนงาน	 โดยไม่คำานึงถึงผลกระทบมากนัก	 ทำาการ

ประเมินทั้งด้านปริมาณคือ	 จำานวนพื้นที่ที่เข้าร่วม

ระบบการรับรองมาตรฐานและด้านคุณภาพ	 คือ	

ระบบการรักษามาตรฐานให้ย่ังยืน	«่ึงจะทำาให้ผู้บริโภค

ได้มีทางเลือกในการบริโภคอาหารที่สะอาดปลอดภัย	

«ึ่งจะส่งผลให้มีสุขภาพดีในที่สุด	 และอาจวัดได้จาก

การเจ็บป†วยด้วยโรคที่เกิดจากอาหารและน้ำาเป็นสื่อ	

และพฤติกรรมเส่ียงด้านการบริโภคอาหาร	เป็นต้น	ท้ังน้ี

การประเมนิความสำาเรจ็	ยงัตอ้งมรีะบบการประเมนิ

หรือข้อมูลย้อนกลับเพื่อวิเคราะห์หาแนวทางแก้ไข	

ปรับปรุงจนสามารถเป็นระบบมาตรฐาน	จากการศึกษา	

ผลทีไ่ดต้ามกระบวนการประเมนิทกุขัน้ตอน	แสดงให้

เห็นว่า	 สภาวการณ์สุขาภิบาลอาหารของประเทศ

มกีารปรบัปรงุใหด้ขีึน้เปน็ไปตามทศิทางของประเทศ	

«่ึงจะต้องพัฒนาระบบงานต่อไป	พฤติกรรมความเส่ียง

การบรโิภคอาหารลดลง	ผูบ้รโิภคมคีวามรู	้มทีางเลอืก	

แต่ยังมีพฤติกรรมไปผูกติดกับราคาและรสชาติของ

อาหาร4	 ผลผลิตของแผนงานส่งผลชัดเจนว่าการ

ดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารมีการพัฒนาไปในทางที่

ดีข้ึนและต้องดำาเนินการต่อเน่ือง	 หากจำาเป็นต้องมี

ปรับกิจกรรมบางอย่างเช่น	 การพัฒนาคุณภาพด้าน

ความสะอาด	 ปลอดภัย	 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม	

การสื่อสารข้อมูลและการเผยแพร่	 ประชาสัมพันธ์	

รวมถึงการสร้างกิจกรรมเสริมสนับสนุนการดำาเนินงาน

ให้คงคุณภาพและมาตรฐานอย่างต่อเนื่อง	

ข้อเสนอแนะ	
	 การดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารของประเทศไทย	

ในแต่ละพื้นที่ให้ประสบความสำาเร็จและย่ังยืนได้	

จะต้องมีองค์ประกอบและป̃จจัยสนับสนุนในการบริหาร	

จัดการ	ประกอบด้วย	ป̃จจัยหลักในด้านการบริหารคือ	
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การบรหิารจดัการ	มาตรการหรอืกลวธิกีารดำาเนนิงาน

เป็นท่ียอมรับ	การบริหารภาคีเครือข่าย	และการกำาหนด

เป‡าหมายและตัวช้ีวัดของผลลัพธ์	และผลผลิต	มีระบบ

ที่มีมาตรฐานและเป็นท่ียอมรับ	 บุคลากรทุกระดับ

ให้ความรว่มมอื	และทีส่ำาคญัคอืการปรบัปรงุบทบาท

การดำาเนินงานสุขาภิบาลอาหารของประเทศ	โดยให้

ทอ้งถิน่ใชอ้ำานาจหนา้ท่ีตามกฎหมายท่ีมอียู	่เจ้าหนา้ท่ี

สาธารณสุขมีหน้าที่เป็นผู้ตรวจสอบ	 (Certifi	cation	

Body)	และกรม/กองหรือหน่วยงานส่วนกลางท่ีเก่ียวข้อง

มีหน้าท่ีเป็นผู้รับรอง	(Accreditation	Body)	และต้อง

มแีนวทางการเผยแพร	่ประชาสมัพนัธ	์การเ½‡าระวงั	

และระบบการควบคมุคณุภาพ	รวมถงึการพฒันาภาคี

เครือข่าย	 ให้ชัดเจนในการมีส่วนร่วมเพื่อปรับปรุง	

พฒันา	ควบคุม	ตรวจสอบและรายงานเหตทุีเ่กดิจาก

ความไม่สะอาดปลอดภัยอาหารได้อย่างมีประสิทธิภาพ
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A Study of the Present Situation, System and Standard Operationing 

Procedure (SOP) of Food Sanitation in Thailand

Suree Wongpiyachon* Thanacheep Perathornich** Naiyana Chaitiemwong**

ABSTRACT
	 A	study	of	the	present	situation,	system	

and	standard	operationing	procedure	(SOP)	

of	food	sanitation	in	Thailand	was	conducted	

in	10	municipalities	around	the	country.	The	

study	aimed	to	determine	the	present	situation,	

key	success	factors,	composition	of	the	SOP,	

and	prominent	features	for	successful	operation	

of	food	sanitation	activities	in	local	government	

areas.	Cross-sectional	research	methods	and	

evaluation	of	working	performance		were	used	

in	 this	study.	The	data	were	collected	by	

in-depth	interviews	of	executive	administrators,	

focus	groups	of	local	authorities	and	networks,	

and	questionnaires	and	food	sanitation	surveys	

completed	 by	 proprietors,	 food	 service	

associations,	and	consumers.	The	results	from	

10	municipalities	showed	that	important	key	

factors	 were	 national	 food	 safety	 policy	

and	 strategies,	 the	 management	 system,	

operational	 and	 budget	 plans,	 acceptable	

implementation,	and	management	of	partner-

ship	 networks	 (for	 example,	 food	 service	

associations,	 proprietors	 and	 consumers).	

Additionally,	strength	of	offi		cers’	and	networks’	

cooperation,	 capacity	 building	of	 the	 local	

offi		cers	and	networks,	and	improvement	by	

local	 authorities	 to	 enforce	 existing	 public	

health	 law	 and	 regulation	 also	 played	 an	

important	role	in	successful	and	sustainable	

food	sanitation	management.	Finally,	public	

relations,	 the	 food	 sanitation	 surveillance	

system,	food	safety	quality	control	system,	

and	development	of	associated	networks	are	

required	 to	effectively	achieve	 the	goal	of	

food	sanitation	 in	Thailand.	The	evaluation	

of	 SOP	 performance	 revealed	 that	 all	

municipalities	have	effectively	achieved	the	

standard	 at	 medium	 to	 advance	 levels.	

Regarding	food	sanitation	surveys,	it	was	found	

that	most	food	services	met	the	food	sanitation	

standard	required	by	the	Department	of	Health.
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