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การศึกษาสถานการณ์ และปัจจัยที่มีผลต่อการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ของส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

A Study on situation  and factors affected decentralization  
to Local Governments of the Food and Drug Administration

บทคัดย่อ
	 การวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยัแบบผสมผสาน	(Mixed	Methods	Research)	ประกอบด้วย	การวจิยัเชงิส�ารวจโดยใช้
แบบสอบถามน�ามาวเิคราะห์ร่วมกบัการวิจยัเชงิคณุภาพโดยการสนทนากลุม่จากกลุม่เป้าหมายแบบเจาะจง	ด�าเนนิการ
ระหว่าง	ตุลาคม	2559	ถึง	สิงหาคม	2561	มีวัตถุประสงค์เพื่อ	1)	 ให้ทราบสถานการณ์การด�าเนินงานขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิท่ีได้รบัการกระจายอ�านาจจากส�านกังานคณะกรรมการอาหารและยา	2)	หาความสมัพนัธ์
ของปัจจัยที่มีผลต่อการด�าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามภารกิจที่ได้รับการกระจายอ�านาจจาก
ส�านกังานคณะกรรมการอาหารและยา	ซึง่จะเป็นแนวทางในการด�าเนนิการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่
ของส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยาต่อไป	 เก็บข้อมูลการส�ารวจจากแบบสอบถามจากตัวแทนขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นทั้งประเทศ	ตอบแบบสอบถามกลับจ�านวน	823	ราย	เก็บข้อมูลเชิงคุณภาพโดยการสนทนากลุ่ม
จ�านวน	2	ครั้งๆ	ละ	3	กลุ่ม	และ	วิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา	โดยการแจกแจงความถี่	จ�านวนค่าร้อยละ	วิเคราะห์
ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติเชิงวิเคราะห์	(Chi-square)	และวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห์เนื้อหา	
	 ผลการศึกษาพบว่า	องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้ปฏิบัติตามภารกิจที่ได้รับการกระจายอ�านาจจากส�านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยาใน	4	ภารกิจ	ทั้งนี้ในภารกิจท่ี	4	คือ	การตรวจสอบ	ควบคุม	ก�ากับ	ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ในสถานที่จ�าหน่าย	ยังด�าเนินการได้น้อยโดยเฉพาะเรื่องการด�าเนินคดีและการด�าเนินการตามบทบาทของพนักงาน
เจ้าหน้าที	่เนือ่งจากขาดความรูแ้ละทกัษะ	จากการวเิคราะห์ความสมัพนัธ์	พบว่า	จ�านวน	งบประมาณ	นโยบายของผูบ้รหิาร	
และการมส่ีวนงาน/กลุม่งาน/ฝ่ายท่ีรบัผดิชอบในการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	มคีวามสมัพนัธ์
กบัการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	ทีร่ะดบันยัส�าคญัน้อยกว่า	0.05	(p<0.05)	และจากการสนทนากลุม่	
พบว่าจ�านวนงบประมาณ	นโยบายของผู้บริหารในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	และการมีส่วนงานที่
รบัผดิชอบในการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	มคีวามส�าคญักบัการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภค
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	นอกจากนี้ยังพบเรื่องที่ส�าคัญคือ	1)	การขาดองค์ความรู้	 2)	รูปแบบของสื่อและภาษาที่ใช้ใน
การสื่อสาร	3)การก�าหนดภารกิจการกระจายอ�านาจของส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยาในกฎหมาย	ทั้งนี้
ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยาควร	 (1)	ก�าหนดภารกิจการกระจายอ�านาจในแผนปฏิบัติการก�าหนดขั้นตอน
การกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	(ฉบบัที	่3)	(2)	การอบรมให้ความรูก้ารด�าเนนิงานคุม้ครองผู้บรโิภค
ด้านผลติภณัฑ์สขุภาพให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	(3)	การจดัท�าคูม่อืการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สขุภาพส�าหรบัองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	(4)	มกีารประสานกบักรมส่งเสรมิการปกครองส่วนท้องถิน่	กระทรวงมหาดไทย	
ในการผลกัดนัเชงินโยบายการด�าเนนิงานคุม้ครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพในส่วนภมูภิาคและท้องถิน่	 (5)	การจดัท�า
มาตรฐานการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

ค�าส�าคัญ : องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	การกระจายอ�านาจ	
ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

	ณธิป	วิมุตติโกศล	ทวีศักดิ์	ไพรสุวรรณ	เพียรพันธุ์	พิระภิญโญ	อุษณีย์	ทองใบ																																																				

ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	



40 วารสารวิชาการ กรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ ปีที ่15 ฉบบัที ่3 กนัยายน-ธนัวาคม 2562

Abstract

	 This	research	is	a	mixed	methods	research	consisting	of	Survey	research	using	questionnaires	
was	analyzed	together	with	qualitative	 research	by	 focus	group	discussion	 from	specific	 target	
groups	that	conducted	between	October	2016	and	August	2018.This	study	has	the	purpose	as	
follows	1)	To	know	the	situation	of	the	operation	of	the	local	governments	according	to	the	mission	
that	has	been	decentralized	by	the	Food	and	Drug	Administration.	2)	Find	the	relationship	of	factors	
affecting	 the	operation	of	 the	Local	Governments	 according	 to	 the	mission	 that	has	been	
decentralized	by	the	Food	and	Drug	Administration.	Which	will	be	a	guideline	for	decentralization	
to	 the	Local	Governments	of	 the	Food	and	Drug	Administration,	 collecting	 survey	data	 from	
questionnaires	and	representatives	of	Local	Governments	throughout	the	country	823	respondents	
returned	questionnaires,	 collecting	qualitative	data	by	group	discussions,	2	 times,	3	 groups,	
analyzed		descriptive	data		by	frequency	distribution		percentage		and	analyze	the	relationship	
using	analytical	statistics	(Chi-square).	Qualitative	data	analysis	by	content	analysis.
						The	study	results	indicated	that	Local	Governments	has	complied	with	the	objective	that	has	
been	decentralized	from	the	Food	and	Drug	Administration	in	4	missions.	In	the	4th	mission	is	to	
have	inspection,	control	of	health	products	in	sales	area.	They	still	don’t	perform	much	especially	
on	the	legal	prosecution	and	the	implementation	by	the	officers.	Due	to	lack	of	knowledge	and	
skills	the	analysis	of	relates	function	found	that	the	budget,	executive	policy	and		working	group	
who	are	responsible	for	consumer	protection	in	health	products	are	related	to	the	operation	of	
consumer	protection	 in	health	products	at	 the	 level	of	 significance	 less	 than	0.05	 (p	<0.05)	 
and	 from	the	group	discussion	and	all	 	mentioned	 factors	are	 important	 to	 the	operation	of	
consumer	protection	in	health	products.	In	addition,	there	are	more	important	matters	are	found.	
1)	Lack	of	knowledge	2)	The	form	of	media	and	language	used	in	communication	3)	The	setup	of	
the	decentralization	mission	of	the	Food	and	Drug	Administration	as	the	enforce	 law.	However,	
action	plan	defining	the	process	of	decentralization	to	Local	Governments	(3rd	issue).	(2)	Training	
to	educate	consumers	about	health	product	protection	to	 local	authorities.	 (3)	Preparation	of	
manual	for	the	protection	of	consumers	in	health	products	for	government	agencies	(4)	Coordinating	
with	the	Department	of	Local	Administration	Ministry	of		Ministry	of	interior	by	pushing	towards	the	
policy	on	the	operation	of	consumer	protection	products	in	the	regional	and	local	health	products	
(5)	Establishment	of	standards	for	the	practice	of	consumer	protection	for	health	products	for	Local	
Governments.	

Keywords :	Local	Government,	The	protection	of	consumer	health	products,	Decentralization,	
Food	and	Drug	Administration
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บทนำ 
 การกระจายอ�านาจสูท้่องถิน่ เป็นการจดัความสัมพันธ์
ทางอ�านาจหน้าที่ระหว่างราชการส่วนกลาง ส่วนภูมิภาค 
และส่วนท้องถ่ิน ให้สอดคล้องกบัเหตกุารณ์ท่ีเปลีย่นแปลงไป 
ซึง่ราชการส่วนท้องถิน่ มคีวามใกล้ชดิและเข้าใจสถานการณ์
ในพ้ืนที่ มีอ�านาจปกครองตนเอง มีการบริหารงานคลัง
ของตนเอง และมสีภาของท้องถิน่ ทัง้นีต้ามพระราชบญัญตัิ 
(พ.ร.บ.) ก�าหนดแผนและขัน้ตอนการกระจายอ�านาจให้แก่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่(อปท.) พ.ศ. 2542 บญัญตัขิึน้
ตามกฎหมายรัฐธรรมนูญพ.ศ. 2540 ได้น�าไปสู่แผนการ
กระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ พ.ศ. 2543 
และแผนปฏิบัติการก�าหนดขั้นตอนการกระจายอ�านาจ
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2545 ซึ่งรัฐบาล
แถลงต่อรัฐสภาและประกาศในราชกิจจานุเบกษาแล้ว
เมื่อวันที่ 17 พฤศจิกายน พ.ศ. 2542
 ในปีพ.ศ. 2546 ส�านักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา (อย.) ได้ก�าหนดกรอบภารกิจถ่ายโอนให้แก่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้สอดคล้องกับหลักการ
และวตัถปุระสงค์ของพระราชบญัญตั ิ(พ.ร.บ.) ก�าหนดแผน
และขั้นตอนการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ไว้ 4 ภารกิจ ดังนี้ 
 1. การผลิตสื่อ และเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ ข้อมูล
ข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
 2. การเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภคทั้งด้านความรู้
ในการบริโภคและเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม
 3. การสร้างและขยายเครือข่ายการมีส่วนร่วม 
ในงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ (คบส.) 
ของผู้บริโภคในท้องถิ่น
 4. การตรวจสอบ ควบคุม ก�ากับ ผลิตภัณฑ์
อาหาร ยา เครือ่งมอืแพทย์ เครือ่งส�าอาง และวตัถอุนัตราย
ในสถานที่จ�าหน่าย
 ส�านกังานคณะกรรมการอาหารและยาได้ด�าเนนิการ
ถ่ายโอนภารกจิให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ด้านอาหาร 
ได้มกีารแต่งตัง้เป็นพนกังานเจ้าหน้าทีเ่พือ่ปฏบิตักิารตาม 

พรบ.อาหาร พ.ศ. 2522 และมีแผนที่จะถ่ายโอนภารกิจ
ด ้านผลิตภัณฑ์สุขภาพอื่นๆ เพ่ิมเติม ท้ังนี้  แม ้ว ่า
ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยาจะด�าเนินการ 
กระจายอ�านาจให้แก่ท้องถิ่นมาก่อนหน้านี้ แต่ยังไม่เคย
ส�ารวจข้อมูลสถานการณ์ปัจจุบันขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นท้ังหมดท่ีได้รับการแต่งต้ังเป็นพนักงาน 
เจ้าหน้าที่เพื่อปฏิบัติการตาม พ.ร.บ.อาหาร พ.ศ. 2522 
(กทม. เมอืงพทัยาและเทศบาลทัง้หมด) ในการด�าเนนิงาน
ตามภารกิจที่ได้ถ่ายโอนจากส�านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา เพื่อที่ส�านักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา ใช้เป็นแนวทางในการด�าเนินการกระจายอ�านาจ
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต่อไป จึงเป็นเรื่อง
จ�าเป็นในการด�าเนนิการเพ่ือให้ทราบสถานการณ์ดงักล่าว 
อีกทั้งเป็นการศึกษาปัจจัยต่างๆโดยการประยุกต์แนวคิด 
ปัจจยัทีน่กับรหิารต้องให้ความสนใจ 4m ได้แก่ คน (man) 
เงิน (money) วสัดุ (material) และเคร่ืองจักร (machine) 
และจากประสบการณ์ของผู้วิจัยที่ผ่านมาถึง นโยบาย  
งบประมาณ และบุคลากร ท่ีมีผลต่อการด�าเนินงาน 
งานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมาเป็นแนวจัดท�าแบบสอบถาม 
เพื่อให้ได้แนวทางในการปฏิบัติงานคุ้มครองผู ้บริโภค
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ที่มีประสิทธิภาพท�าให้ผู้บริโภค 
ได้รับความปลอดภัยภายใต้การดูแลขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นต่อไป

วัตถุประสงค์

 1) เพ่ือทราบสถานการณ์การด�าเนินงานของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิทีไ่ด้รบัการกระจาย 
อ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
 2 )  หาความสัมพันธ ์ ของป ั จจั ย ท่ี มีผลต ่ อ 
การด�าเนนิงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิ
ที่ได้รับการกระจายอ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา

ขอมูลหนวยงาน
• งบประมาณของหนวยงาน
• นโยบายของผูบริหารในดานการคุมครองผูบริโภคฯ
• มีสวนงาน/กลุมงาน/ฝายที่ดำเนินงานคบส.

การดำเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพของ อปท.
- กิจกรรมการผลิตสื่อและประชาสัมพันธ
- กิจกรรมที่เสริมสรางศักยภาพผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ
- การสรางเครือขายและการมีสวนรวมในงานคบส.
- การตรวจสอบผลิตภัณฑอาหาร ณ สถานที่จำหนาย

กรอบแนวคิด
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ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ
	 1.	ทราบสถานการณ์การด�าเนินงานขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นตามภารกิจที่ได้รับการกระจาย 

อ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

 2.	 ทราบป ัญหาการด�าเนินงานขององค ์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นตามภารกิจที่ได้รับการกระจาย 

อ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

	 3.	มข้ีอมลูปัจจยัทีม่ผีลต่อการด�าเนนิงานขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นตามภารกิจที่ได้รับการกระจาย 

อ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

 4.	 มี เครือข ่ายองค ์กรปกครองส ่วนท ้องถิ่น 

ในการด�าเนินงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	

ได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลสูงสุด

	 5.	 ได้ข้อเสนอแนะท่ีเป็นแนวทางในการกระจาย 

อ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ให้มปีระสทิธภิาพ

มากขึ้น	ส่งผลให้มีการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์

สุขภาพที่ดีต่อไป

วิธีการศึกษา
	 การวิจัยนี้เป็นการศึกษาวิจัยเชิงส�ารวจ	วิเคราะห์

ร่วมกับวิจัยเชิงคุณภาพ	มีระยะเวลาการศึกษาตั้งแต่	

ตลุาคม	2559	ถงึ	สงิหาคม	2561	ประกอบด้วย	การทบทวน

ข้อมูลทุติยภูมิ	และการเก็บข้อมูลปฐมภูมิ	ดังนี้

	 1.	 กรณีการศึกษาวิจัย	 เชิงส�ารวจ	 วิเคราะห์	

เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง	 (Cross-

sectional	study)	ในช่วงเดือนตุลาคม	2559-กันยายน	

2560	 โดยใช้แบบสอบถามสถานการณ์และปัจจัย 

ในการด�าเนินงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 โดยส่งแบบสอบถาม 

ให้แก่กลุ่มประชากร	คือ	เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานในองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่นทุกแห่ง	 ได ้แก ่	 เทศบาลนคร	

เทศบาลเมือง	 เทศบาลต�าบล	กรุงเทพมหานคร	และ

เมืองพัทยา	 จ�านวน	 2,564	 แห่ง	 ซึ่งการวิจัยฉบับนี้ 

มีการค�านวณขนาดของกลุ่มตอบกลับที่เหมาะสมโดยใช้

ตารางเครจซี่และมอร์แกน	จากการค�านวณพบว่าจ�านวน

ทีต้่องการส�าหรบังานวจิยัฉบบันีโ้ดยการค�านวณร้อยละ	20	

เป็น	402	แห่งก็เพียงพอ	ทั้งนี้ได้รับการตอบกลับจ�านวน	

823	แห่งคดิเป็นร้อยละ	32.09	ข้อมลูทีไ่ด้จากการตอบกลบั

แบบสอบถามน�ามาวเิคราะห์ข้อมลูเชงิพรรณนา	 ด้วยสถติิ

ร้อยละ	และสถิติเชิงวิเคราะห์	(Chi-square)	ซึ่งวิเคราะห์

ความสัมพันธ์ที่ระดับนัยส�าคัญทางสถิติน้อยกว่า	0.05	

(p-value	<0.05)	

	 2.	 กรณีการศึกษาเชิงคุณภาพ	 (Qualitative	

Method)	 ในช่วงเดือนตุลาคม	2560-กันยายน	2561	 

ใช้ข้อค�าถามแบบปลายเปิดถึงปัจจัยการด�าเนินงาน 

ใน	4	ภารกิจ	 รวมถึงปัญหาในการด�าเนินงานคุ้มครอง 

ผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพขององค์กรปกครอง 

ส่วนท้องถิ่น	ในการสนทนากลุ่ม	(focus	group)	โดยจัด

เป็นการประชมุวชิาการ	ในลกัษณะการประชมุกลุม่จ�านวน	

2	 ครั้ง	 (ครั้งที่	 1	 กลุ ่มตัวอย่างจากองค์กรปกครอง 

ส่วนท้องถิ่นในจังหวัดภาคกลางและภาคใต้	และครั้งที่	2	

กลุ่มตัวอย่างจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 ในจังหวัด

ภาคเหนือและภาคอีสาน)	ครั้งละ	3	กลุ่มๆ	ละ	10	คน	

โดยแบ่งเป็น	กลุ่มที่	1	เทศบาลนคร	(ครั้งที่	1	รวมกทม.

และเมืองพัทยา)	กลุ่มที่	 2	 เทศบาลเมือง	และกลุ่มที่	 3	

เทศบาลต�าบล	รวมทัง้สิน้จ�านวน	60	คน	ซึง่เป็นเจ้าหน้าท่ี

ผูป้ฏบิตังิานในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	ทีไ่ด้รบัการแต่งตัง้

ให้เป็นพนักงานเจ้าหน้าที่ตาม	พ.ร.บ.อาหาร	พ.ศ.	2522	

โดยวธิกีารสุม่ตวัอย่างแบบเจาะจง	(Purposive	Sampling)	

จากกลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค	ส�านักงานสาธารณสุข

จงัหวดั	(สสจ.)	ทกุจงัหวดั	ทีก่ลุม่ตวัอย่างมกีารด�าเนนิงาน

คุ้มครองผู้บริโภค	โดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหา	

ผลการศึกษา
	 ในการศึกษาครั้งนี้กรณีการศึกษาวิจัยเชิงส�ารวจ	

จากแบบสอบถามท�าให้ทราบ	สถานการณ์และความสมัพนัธ์

ของปัจจยัในการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์

สุขภาพ	ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ดังนี้

 จากการศึกษาข้อมูลทั่วไปพบว่า	ส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิงร้อยละ	65.4	มีอายุอยู่ในช่วง	36-45	ปี	ร้อยละ	
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48.8	มีรายได้ต่อเดือนอยู่ในช่วง	25,001-40,000	บาท	

ร้อยละ	47.4	มีระดับการศึกษาสูงสุดอยู่ที่ปริญญาตร ี

ร้อยละ	54.4	และส่วนใหญ่เคยได้รบัการอบรมการคุม้ครอง

ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	คิดเป็นร้อยละ	53.1 

	 จากการศึกษาข้อมูลหน่วยงานพบว่า	 จ�านวน 

ที่ตอบกลับส่วนใหญ่เป็นเทศบาลต�าบลร้อยละ	83.2	 

ของผูต้อบกลบัทัง้หมด	มงีบประมาณของหน่วยงานเฉล่ีย	

68,064,780.60	บาท	มนีโยบายของผูบ้รหิารด้านการคุม้ครอง

ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	ในปีงบประมาณ	2560	

ร้อยละ	51.2	และหน่วยงานส่วนใหญ่มส่ีวนงาน/กลุม่งาน/

ฝ่ายที่รับผิดชอบในการด�าเนินงานคุ ้มครองผู ้บริโภค 

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	ร้อยละ	71.3

การด�าเนินงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 ภารกิจที่  1 ด ้านกิจกรรมการผลิตสื่อและ

ประชาสัมพันธ์ พบว่า	 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 

มกีารผลติแผ่นพบั	ร้อยละ	37.4	มกีารผลติโปสเตอร์	คูม่อื	

มลัตมิเีดยีหรอืสือ่ทางอนิเตอร์เนต็	รายการเสยีงตามสาย/

วทิย/ุโทรทศัน์	สือ่อืน่ๆอยูบ้่าง	และ	มกีารใช้สือ่จากแหล่ง/

หน่วยงานภายนอก	ร้อยละ	48.5	

 ภารกิจที่ 2 ด้านกิจกรรมที่เสริมสร้างศักยภาพ 

ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ พบว่าองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น	 ได้ด�าเนินการให้ความรู้แก่ผู้บริโภคร้อยละ	

66.9	ส่งเสรมิผูบ้รโิภคให้ทราบและปกป้องสทิธขิองตนเอง

ร้อยละ	 59.9	 และจัดให้มีช่องทางร้องเรียนส�าหรับ 

ผู้บริโภคร้อยละ	75.3	

 ภารกิจที่  3 ด ้านการสร ้างเครือข ่ายและ 

การมีส่วนร่วมในงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์

สขุภาพ พบว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	ได้ด�าเนนิการ	

ประกอบด้วย	 การสร้างหรือสนับสนุนการด�าเนินงาน 

ของสสจ./อย.ร้อยละ	 63.4	 การสร้างหรือสนับสนุน 

การด�าเนนิงานของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่าน	

(อสม.)	 มากท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ	79.0	การสร้างหรือ

สนบัสนนุการด�าเนนิงานโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�าบล	

(รพ.สต.)	 ร้อยละ	 64.9	 และการสร้างหรือสนับสนุน 

การด�าเนินงานหน่วยงานภาครัฐอื่นๆ	ร้อยละ	52.7	

 ภารกิจที่ 4 ด้านการตรวจสอบผลิตภัณฑ์อาหาร 

ณ สถานที่จ�าหน่าย พบว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	

ได้ด�าเนินการตรวจสอบฉลากผลิตภัณฑ์อาหาร	 ร้อยละ	

59.2	มีการตรวจสอบคุณภาพอาหารสดร้อยละ	66.5	 

มกีารส่งข้อมลูเตือนภยัให้แก่ประชาชนและผู้ประกอบการ

คิดเป็นร้อยละ	45.6	และ	44.9	ตามล�าดับ	ทั้งนี้เมื่อ

พิจารณาข้อมูลของการด�าเนินคดีเมื่อพบการกระท�า 

ความผิด	พบว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	มีการด�าเนิน

คดีเมื่อพบการกระท�าความผิดเพียงร้อยละ	6.6

ความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลหน่วยงานและข้อมูล 

การด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

	 ข้อมลูหน่วยงานท่ีเป็นปัจจัยท่ีมผีลต่อการด�าเนนิงาน

คุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพขององค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น	 ได้แก่	 งบประมาณของหน่วยงาน	นโยบาย

ของผูบ้รหิารในงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	

และการมีส่วนงานที่รับผิดชอบการด�าเนินงานคุ้มครอง 

ผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ	 ซ่ึงวเิคราะห์ความสมัพนัธ์

ทีร่ะดบันยัส�าคญัทางสถติน้ิอยกว่า	0.05	(p-value<0.05)	

โดยใช้	PearsonChi-Square/risk/Fisher’s	Exact	Test	

แสดงรายละเอียดข้อมูลดังตารางที่	1-	3

 ในกรณกีารศกึษาเชิงคณุภาพจากการสนทนากลุม่ 

ด�าเนนิการรวบรวมข้อมลูในการวเิคราะห์	ปัจจยั	การด�าเนนิงาน	

ปัญหา	รวมถึงข้อเสนอแนะ	ในการด�าเนินงานคุ้มครอง 

ผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพขององค์กรปกครอง 

ส่วนท้องถิ่น จากกลุ่มเจ้าหน้าที่ผู ้ปฏิบัติงานในองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น	ที่ได้รับการแต่งตั้งให้เป็นพนักงาน

เจ้าหน้าที่ตาม	พ.ร.บ.อาหาร	พ.ศ.2522	 โดยวิธีการ 

สุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง	(Purposive	Sampling)	จ�านวน	

2	ครั้งๆ	ละ	3	กลุ่มๆ	ละ	10	คน	ได้ข้อมูลดังนี้

 ภารกจิที	่1	การผลติสือ่และเผยแพร่ประชาสัมพนัธ์

ข้อมูลข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	พบว่า	ผู้บริหาร 

มีนโยบาย	แสดงรายละเอียดข้อมูลดังตารางที่	4
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ตารางที่ 2	 ผลการประเมินความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลหน่วยงานที่มีผลต่อภารกิจที่	2	กิจกรรมที่เสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภค	และ

ภารกิจที่	3	การสร้างเครือข่ายและการมีส่วนร่วมในงาน	คบส.

ข้อมูลหน่วยงาน งบประมาณฯ นโยบายฯ มีส่วนงานฯ
กิจกรรมเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภค

การให้ความรู้ 0.017* <0.001** <0.001**

ส่งเสริมให้ทราบและปกป้องสิทธิฯ	 0.282 <0.001** <0.001**

ช่องทางร้องเรียน 0.615 <0.001** <0.001**

การสร้างเครือข่ายและการมีส่วนร่วม

สสจ./อย. 0.014* <0.001** <0.001**

อสม. 0.322 <0.001** <0.001**

ให้มีชมรมคุ้มครองฯ 0.352 <0.001** <0.001**

รพ.สต. 0.075 <0.001** <0.001**

หน่วยงานภาครัฐอื่นๆ 0.018* <0.001** <0.001**

ตารางที่ 1	 ผลการประเมินความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลหน่วยงานที่มีผลต่อการผลิตสื่อและประชาสัมพันธ์

ข้อมูลหน่วยงาน งบประมาณฯ นโยบายฯ มีส่วนงานฯ
ผลิตแผ่นพับ 0.039* <0.001** <0.001**

ผลิตโปสเตอร์ 0.114 <0.001** <0.001**

ผลิตคู่มือ 0.604 <0.001** <0.001**

ผลิต	multimedia/	internet 0.016a* <0.001** <0.001**

ผลิตเสียงตามสายหรือวิทยุหรือโทรทัศน์	 0.589 <0.001** <0.001**

ผลิตสื่ออื่นๆ 0.007** <0.001** <0.001**

ใช้สื่อจากหน่วยงานภายนอก 0.166 <0.001** <0.001**

ประชาสัมพันธ์ทางรถกระจายเสียง 0.138 <0.001** <0.001**

ประชาสัมพันธ์ในการประชุมหรือเทศกาล 0.140 <0.001** <0.001**

หมายเหตุ		สถิติทั่วไปใช้	Pearson	Chi-Square,	a	ใช้สถิติ	Fisher’s	Exact	Test	ในกรณีที่มี	cell	ที่มีค่าเท่ากับ	0	หรือมี	cells	have	expected	count	lessthan	5	มากกว่า	20%	,ตัวเลข

แสดงค่า	P	value,	*	มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่Pvalue<0.05,**มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่Pvalue<0.01

ตารางที่ 3		ผลการประเมนิความสมัพนัธ์ระหว่างข้อมลูหน่วยงานทีม่ผีลต่อการตรวจสอบผลติภณัฑ์อาหาร	ณ	สถานที่

จ�าหน่าย
ข้อมูลหน่วยงาน งบประมาณฯ นโยบายฯ มีส่วนงานฯ

การตรวจสอบ

ฉลากอาหาร <0.001** <0.001** <0.001**

คุณภาพอาหารสด	 <0.001** <0.001** <0.001**

เมื่อพบการกระท�าความผิด

การด�าเนินคดี 0.046a* <0.001** <0.001**

ส่งต่อหน่วยงานอื่นของรัฐ 0.010a* <0.001** 0.030*

ส่งต่อข้อมูลเตือนภัยให้

หน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง 0.003** <0.001** <0.001**

ประชาชน 0.110 <0.001** <0.001**

ผู้ประกอบการ <0.001** <0.001** <0.001**
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ตารางที่ 4 แสดงผลตามภารกิจที่1	การผลิตสื่อและเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

แหล่งงบประมาณ งบปกติของท้องถิ่น งบกองทุนหลักประกันสุขภาพ
กิจกรรม/ช่องทาง การผลิตสื่อ	ประชาสัมพันธ์	การได้รับสนับสนุนสื่อ	
ปัญหาอุปสรรคที่พบ งบประมาณจ�ากัด	ขาดองค์ความรู้	สื่อที่ผลิตไม่ทันสมัยไม่เพียงพอ	ความกังวลเรื่องของลิขสิทธิ์
ข้อเสนอแนะ ส่วนกลาง	ควร

-	เพิ่มช่องทาง	สนับสนุนสื่อความรู้	App	และแหล่งรวมสื่อที่สามารถดาวน์โหลดในจุดเดียว

-	มีการอัพเดทข้อมูล	ทันต่อเหตุการณ์	มีการประชาสัมพันธ์อย่างต่อเนื่อง

-	ผลิตสื่อเป็นภาษาต่างๆเพิ่มเติม	ควรมีการสนับสนุนสื่อให้กับท้องถิ่นโดยตรง

สสจ.ควรให้การสนับสนุนสื่อวิทยุ	เพื่องาน	คบส.

ตารางที่ 5  แสดงผลตามภารกิจที่	2	เสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภค	ด้านความรู้ด้านการบริโภค	และเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม

แหล่งงบประมาณ งบปกติของท้องถิ่น งบกองทุนหลักประกันสุขภาพ

กิจกรรม/ช่องทาง จัดอบรมให้ความรู้ทางวิชาการร่วมกับภาคีเครือข่าย

มีช่องทางรับเรื่องร้องเรียน			มีการมอบรางวัลให้แก่ผู้ท�าความดี	

สนับสนุนการจัดประกวดนักเรียน	อย.น้อย		มีการจัดท�า	MOU	ชุมชน

ปัญหาอุปสรรคที่พบ ผู้ประกอบการและประชาชนให้ความสนใจในการเข้าร่วมกิจกรรมและการอบรมน้อย

ข้อเสนอแนะ ควรมศีนูย์รบัเรือ่งร้องทกุข์เพือ่แก้ปัญหางาน	คบส.	โดยตรง		ขอสนบัสนนุวทิยากรจาก	สสจ.

 ภารกจิที	่2	เสรมิสร้างศกัยภาพผูบ้รโิภค	ด้านความรู้

ด้านการบริโภค	และเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม	พบว่า	 

ผู้บริหารมีนโยบาย	แสดงรายละเอียดข้อมูลดังตารางที่	5

 ภารกิจที่	 3	สร้างและขยายเครือข่าย	 เช่น	อสม.	

อย.น้อย	การมส่ีวนร่วมในงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลิตภณัฑ์

สุขภาพของผู้บริโภคในท้องถิ่น	เช่น	การพัฒนาศักยภาพ	

การอบรม	ศกึษาดงูาน	แลกเปลีย่นเรยีนรู	้พบว่า	ผู้บรหิาร

มีนโยบาย	แสดงรายละเอียดข้อมูลดังตารางที่	6

 ภารกจิที	่4	ด�าเนนิการ/ร่วมด�าเนนิการ	ตรวจสอบ

ควบคมุก�ากบัผลติภณัฑ์สขุภาพ	ณ	สถานทีจ่�าหน่าย	พบว่า	

ผู้บริหารมีนโยบาย	แสดงรายละเอียดข้อมูลดังตารางที่	7

ตารางที่ 6 แสดงผลตามภารกิจที่3	สร้างและขยายเครือข่าย		การมีส่วนร่วมในงาน	คบส.

แหล่งงบประมาณ งบปกตขิองท้องถิน่  งบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพ  งบ สสส.  งบสนับสนุนจากนายกเทศมนตรี
กิจกรรม/ช่องทาง อบรม	:อย.น้อย	อสม.	กลุ่มแม่บ้าน	ชมรม	แกนน�าชุมชน		ร้านช�า		ร้านขายยา	

ตรวจอาหารโดยกลุ่มผู้ประกอบการอาหารและกรรมการตลาด

มีวุฒิบัตร/ใบประกาศให้แก่	อสม.ที่ผ่านการอบรม		พาไปศึกษาดูงานต่างพื้นที่
ปัญหาอุปสรรค

ที่พบ

ผู้ประกอบการมีการเปลี่ยนแปลงบ่อย	อสม.มีการเปลี่ยนแปลงบ่อย	

ผู้ประกอบการไม่ยอมรับผลในการตรวจโดยชุดทดสอบเบื้องต้น
ข้อเสนอแนะ ส่วนกลาง	ควร	ผลิตสื่อเป็นภาษาต่างๆเพิ่มเติม

:	จัด	conference	อบรมความรู้ให้เจ้าหน้าที่และเครือข่าย	อย่างต่อเนื่อง

:	สนับสนุนงบประมาณเพื่อจัดอบรมงาน	คบส.	

:	ประสานกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นเรื่องจัดสรรงบประมาณ

:	ให้มีนโยบายจากส่วนกลางให้ครอบคลุมงาน	คบส.	ในอปท.ทั้งหมด

:	พัฒนายกระดับ	อสม.เชี่ยวชาญด้านงานคุ้มครองฯให้มีเพิ่มมากขึ้น			

-	ขอสนับสนุนวิทยากรจากสสจ.	/สสอ.	

-	เทศบาลตรวจสอบเฝ้าระวงัเบือ้งต้นในพืน้ที	่กรณพีบปัญหาส่งเรือ่งต่อให้	สสอ.	รพช.	หรอืสสจ.	ช่วยด�าเนนิการ
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ตารางที่ 7 แสดงผลตามภารกิจที่	4	ด�าเนินการ/ร่วมด�าเนินการ	ตรวจสอบควบคุมก�ากับผลิตภัณฑ์สุขภาพฯ

แหล่งงบประมาณ งบปกติของท้องถิ่น

กิจกรรม/ช่องทาง -	ซื้อชุดทดสอบตรวจสอบผลิตภัณฑ์สุขภาพ
-	ตรวจสอบเฝ้าระวังการโฆษณา	เรื่องร้องเรียน
-	ตรวจสถานที่ผลิตร่วมกับ	สสจ./โรงพยาบาล	(รพ.)	
-	ตรวจสอบสถานที่จ�าหน่ายผลิตภัณฑ์สุขภาพ	และร้านช�า	(ร่วมกับ	สสจ.)	
-	มีการมอบป้ายตลาดสดน่าซื้อ	ส่งผลข้อมูลกลับให้กับผู้ประกอบการร้านค้า

ปัญหาอุปสรรคที่พบ -	ประชาชนขาดความรู้ความเข้าใจการเลือกซื้อสินค้า
-	ชุดทดสอบเบื้องต้นมีราคาแพง	ขาดงบประมาณในการส่งตรวจวิเคราะห์
-	ขาดความรู้ในการด�าเนินงาน	คบส.	และข้อกฎหมาย	
-	ขาดแคลนบุคลากรในการด�าเนินงาน	พบรถเร่ขายของผิดกฎหมายในชุมชน

ข้อเสนอแนะ ส่วนกลาง	ควรเพิ่มช่องทางเข้าถึงสื่อแก่ผู้บริโภค
-	เพิ่มการสร้างเครือข่ายให้มากขึ้น	เช่น	อสม.	-จัดท�าคู่มือให้อปท.
ส่วนกลาง/สสจ. ควรสนับสนุนชุดทดสอบสอบเบื้องต้น	มีฐานข้อมูล
สถานประกอบการให้พื้นที่	ควรมีการจัดอบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากร

อภิปรายผล
	 การคุ ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
เป็นเรือ่งทีส่�าคญัและใกล้ตวัผูบ้รโิภค	ราชการส่วนท้องถิน่	
มคีวามใกล้ชดิ	และเข้าใจสถานการณ์ในพืน้ท่ีท�าให้สามารถ
แก้ไขปัญหาต่างๆ	ได้ทันเวลา	หรือทันต่อความต้องการ
ของประชาชน	ผู้วิจัยเห็นว่างานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพเป็นงานหนึ่งที่หากราชการท้องถิ่น
สามารถด�าเนนิการได้ด	ีทนัเวลา	จะท�าให้ประชาชนได้รบั
การคุ้มครอง	ปลอดภัย	และมีคุณภาพชีวิตที่ดี	
	 การวจิยัในครัง้นีใ้ช้ระยะเวลาในการวจิยัเนือ่งจาก
เป็นการด�าเนินการเพื่อให้ได้ข้อมูลและกลุ่มเป้าหมาย 
ที่เป ็นตัวแทนในการด�าเนินงานคุ ้มครองผู ้บริโภค 
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ทั้งประเทศ	 โดยกลุ่มประชากรเป็นองค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถิ่นทุกแห่งที่ได้รับการแต่งตั้งเป็นพนักงาน 
เจ้าหน้าทีต่าม	พ.ร.บ.อาหาร	พ.ศ.	2522	(กทม.	เมอืงพทัยา
และเทศบาลทั้งหมด)	 ท�าให้ได ้ทราบสถานการณ  ์
การด�าเนนิงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิ
ทีไ่ด้รบัการกระจายอ�านาจจากส�านกังานคณะกรรมการ
อาหารและยาท่ีมีการตอบกลับจากองค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถิ่น	ทุกประเภท	ทุกขนาด	ดังนั้นการสนับสนุน
การด�าเนินงานและให้ความส�าคัญกับองค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถิ่นในทุกประเภท	ทุกขนาดจึงเป็นเรื่องที่
จ�าเป็น	 โดยการสนับสนุนการด�าเนินการจากทุกภาค
ส่วนโดยเฉพาะภาครัฐในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค	
โดยค�านึงถึงปัจจัยที่มีผลต่อการด�าเนินงานขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิทีไ่ด้รบัการกระจายอ�านาจ
จากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	ซึ่งตรงกับ

ปัจจัยที่นักบริหารต้องให้ความสนใจ	 (4m)	 โดยการมีงบ
ประมาณของหน่วยงาน	การมีส่วนงานที่รับผิดชอบการ
ด�าเนินงานคุม้ครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ	แต่การที่
จะสนบัสนนุการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สขุภาพทีส่�าคญัทีส่ดุไม่ใช่งบประมาณของหน่วยงานเนือ่งจาก
มแีหล่งงบประมาณอืน่ในพืน้ที	่แต่กลบัเป็นเรือ่งของนโยบาย	
การก�าหนดเป็นภารกิจในกฎหมาย	รวมถึงการมีบุคลากร
ทีร่บัผดิชอบการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สุขภาพร่วมด้วย
	 การด�าเนินงานคุ ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สขุภาพในทกุภารกจิขององค์กรปกครองส่วนท้องถิน่	ต้องการ
การสนับสนุนการด�าเนินงานจากทุกภาคส่วน	 โดยเฉพาะ
ภาครฐัในส่วนกลางและส่วนภมูภิาค	ทีอ่าจต่างจากแผนการ
กระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ด้านสขุภาพ	
ศุภชัย	ศรีสุชาติ	 และคณะฯ	 (2556)	 ในเรื่องการสื่อสาร
และบูรณาการความร่วมมือระหว่างส่วนภูมิภาคและ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั้งยังมีการทับซ้อนของภารกิจ
หน้าทีร่ะหว่างราชการส่วนกลางและราชการส่วนท้องถิน่	ที่
ต่างมีภารกิจที่ต้องด�าเนินงานใกล้เคียงหรือเหมือนกันทั้ง
ในเชิงพื้นที่ 	 แผนงาน	 งบประมาณ	 และเป ้าหมาย 
ในการให้บรกิาร	ทัง้นีพ้บว่า	การด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภค
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
สามารถด�าเนินการได้เองหรือร่วมด�าเนินการกับภาครัฐใน
ส่วนกลางและส่วนภูมิภาคด้วยได้	 แต่อย่างไรก็ตามการ
ด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ	ภาครฐั
ส่วนกลางและส่วนภูมิภาคต้องประสานและสนับสนุนการ
ด�าเนนิงานทกุภารกจิในงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สุขภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินอย่างใกล้ชิด 
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ทั้งเรื่องข้อมูล	 ความรู ้	 รวมทั้งการร่วมเป็นพี่เลี้ยงใน 
การด�าเนินการ	เป็นต้น
	 ทั้งนี้แม้ว่าทางส�านักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา	จะให้ความส�าคญัและสนบัสนนุการกระจายอ�านาจ
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่มาโดยตลอด	แต่ควรให้
ความส�าคัญกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในทุกขนาด	
ประเภท	เพิม่ข้ึนโดยมกีารประสานกบัหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง
ในส่วนกลางทัง้ภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสขุ	
เช่น	ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข	กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ	กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น	
กระทรวงมหาดไทย	 และส�านักงานคณะกรรมการ 
การกระจายอ�านาจ	เป็นต้น	เพือ่ช่วยผลกัดนัและสนบัสนนุ
การด�าเนนิงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินโดยภาพรวม	
อีกทั้งประสานสนับสนุนส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด
เพื่ออบรม	 เป็นพี่เลี้ยงแก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน
ภายในจังหวัดในการด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพตามภารกิจท่ีได้รับการกระจายอ�านาจ
จากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	ต่อไป	

สรุปผล
	 กรณีการศึกษาวิจัย	 ส�ารวจสถานการณ์พบว่า	
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินทุกประเภทให้ความส�าคัญ
ต่อการด�าเนินงานคุ ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพมีการตอบกลับ	(Self	Report)	จ�านวน	823	แห่ง	
ร้อยละของเทศบาลทกุขนาดทีต่อบกลบัมากกว่าร้อยละ	30	
เทศบาลที่ตอบกลับมากท่ีสุดคือเทศบาลนครตอบกลับ
คิดเป็นร้อยละ	60	ของเทศบาลนครท้ังหมด	โดยองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ส่วนใหญ่มกีารด�าเนนิงาน	ทัง้	4	ภารกจิ
ตามทีไ่ด้รบัการกระจายอ�านาจจากอย.โดยเฉพาะการผลติ
สือ่แผ่นพบัและการประชาสมัพนัธ์	มกีจิกรรมทีเ่สรมิสร้าง
ศักยภาพผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	สร้างเครือข่าย
และการมส่ีวนร่วมในงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สขุภาพ	และมกีารตรวจสอบผลติภณัฑ์อาหาร	ณ	สถานที่
จ�าหน่าย	มกีารส่งต่อข้อมลูให้หน่วยงานอืน่ๆ	หากตรวจสอบ
พบว่ามกีารกระท�าความผดิ	แต่ส่วนใหญ่ไม่ได้มกีารด�าเนนิคดี
	 การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูลหน่วยงาน
ที่มีผลต่อ
	 1.	การผลิตสื่อและประชาสัมพันธ์พบว่า	นโยบาย
ของผู้บริหารในด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สขุภาพและการมส่ีวนงานทีร่บัผดิชอบการด�าเนนิงานคุม้ครอง
ผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพมคีวามสมัพนัธ์กบัการผลิต
สื่อและประชาสัมพันธ์ในทุกด้าน	 ในส่วนงบประมาณ
ของหน่วยงานมีความสัมพันธ์กับการผลิตมัลติมีเดีย	หรือ
สื่อทางอินเตอร์เน็ต	 และมีการใช้สื่อจากหน่วยงาน

ภายนอกด้วยจึงไม่ต้องใช้งบประมาณของหน่วยงาน	
	 2.	กิจกรรมที่เสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภค	พบว่า	
นโยบายของผู ้บริหารในด้านการคุ ้มครองผู ้บริโภค 
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและการมีส่วนงานท่ีรับผิดชอบ
การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
มีความสัมพันธ ์กับกิจกรรมที่ เสริมสร ้างศักยภาพ 
ผู้บริโภคในทุกด้าน	 ในส่วนงบประมาณของหน่วยงาน 
มีความสัมพันธ์กับการให้ความรู้แก่ผู้บริโภค	เท่านั้น	
	 3.	กิจกรรมการสร้างเครือข่ายและการมีส่วนร่วม
ในงานคุ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพพบว่า	
นโยบายของผู ้บริหารในด้านการคุ ้มครองผู ้บริโภค 
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและการมีส่วนงานท่ีรับผิดชอบ
การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
มีความสัมพันธ์กับการสร้างเครือข่ายและการมีส่วนร่วม
ในงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในทุกด้าน	
ในส่วนงบประมาณของหน่วยงานมีความสัมพันธ์กับ 
การสร้างหรือสนับสนุนการด�าเนินงานของ	 สสจ./อย.	
และหน่วยงานภาครัฐอื่นๆ
	 4.	 กิจกรรมการตรวจสอบผลิตภัณฑ์อาหาร	 
ณ	สถานท่ีจ�าหน่ายพบว่า	นโยบายของผู้บริหารในด้าน
การคุ ้มครองผู ้บริ โภคด ้านผลิตภัณฑ ์สุขภาพและ 
การมีส ่วนงานที่รับผิดชอบการด�าเนินงานคุ ้มครอง 
ผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพมีความสัมพันธ ์ กับ 
การตรวจสอบผลิตภัณฑ์อาหาร	ณ	สถานที่จ�าหน่าย 
ในทกุด้าน	ในส่วนงบประมาณของหน่วยงานมคีวามสมัพนัธ์
กบัการตรวจสอบฉลากผลติภณัฑ์	คณุภาพ	การด�าเนนิคดี	
การส่งต่อหน่วยงานอืน่ของรัฐเพ่ือด�าเนนิคดีต่อไป	รวมทัง้
การส่งต่อข้อมลูเตอืนภยัให้แก่หน่วยงานอืน่	และผูป้ระกอบการ	
 กรณีการศึกษาเชิงคุณภาพจากการสนทนากลุ่ม 
พบว่า
	 องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ทุกประเภทให้ความส�าคัญ
กับการด�าเนินงานตามภารกิจที่ได้รับการกระจายอ�านาจ
จาก	อย.	ส่วนใหญ่มกีารด�าเนนิงานทัง้	4	ภารกจิ	แม้ว่าเทศบาล
ต�าบลหลายแห่ง	จะมีจ�านวนงบประมาณของหน่วยงาน	
บคุลากร	ไม่มากเท่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ขนาดใหญ่
แต่บุคลากรที่รับผิดชอบการด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภค
ด้านผลติภณัฑ์สขุภาพเคยมปีระสบการณ์ท�างานจาก	รพสต.
หรอืสถานอีนามยัมาแล้ว	จงึน�าเสนอการด�าเนนิงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพแก่ผู้บริหารเพื่อก�าหนด
เป็นนโยบายในการด�าเนนิงานทีส่�าคญัและสามารถด�าเนนิงาน
คุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพตามภารกิจท่ีได้รบั
การกระจายอ�านาจ	ทั้ง	4	ภารกิจได้เป็นอย่างดี
	 ปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัการด�าเนนิงานขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ตามภารกจิทีไ่ด้รบัการกระจายอ�านาจ
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จากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	สอดคล้อง
กบัการศกึษาวจิยัเชงิส�ารวจดงักล่าว	โดยการมงีบประมาณ
ของหน่วยงาน	การมส่ีวนงานทีร่บัผดิชอบการด�าเนนิงาน
คุ ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	นอกจากนี้	 
ที่ส�าคัญที่สุดที่มีผลต่อการด�าเนินงานคือเรื่องนโยบาย
ของผู้บริหารในด้านการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพรวมถึง	 การก�าหนดให้งานคุ ้มครองผู ้บริโภค 
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพเป็นภารกิจของท้องถิ่นทุกขนาด
ทุกแห่งให้ระบุไว้ในกฎหมาย	 โดยควรก�าหนดภารกิจ
การกระจายอ�านาจไว้ในแผนปฏิบัติการก�าหนดขั้นตอน
การกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน	
(ฉบับที่	3)	ด้วย	ส�าหรับงบประมาณของหน่วยงาน	พบว่า 
นอกจากงบประมาณของหน่วยงานแล้ว	หากม/ีเป็นนโยบาย
ของผู้บริหารหรือเป็นภาระงานท่ีบุคลากรท่ีรับผิดชอบ
การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
เห็นว่ามีความส�าคัญแล้ว	พบว่ายังมีงบจากแหล่งอื่นๆ

ได้แก่	งบกองทนุหลกัประกนัสขุภาพ	งบส�านกังานกองทุน
สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ	(สสส.)	และงบสนับสนุน
จากนายกเทศมนตรี	โดยเฉพาะในภารกิจที่	๓	การสร้าง
และขยายเครอืข่าย	นอกจากนีย้งัพบว่ามกีจิกรรมทีอ่งค์กร
ปกครองส่วนท้องถิน่ด�าเนนิการร่วมกบัภาคเีครอืข่ายต่างๆ	
เช่นการจัดอบรมให้ความรู้ทางวิชาการแก่ผู้ประกอบการ
เช่น	ตลาด/ร้านค้า/แผงลอย/ร้านอาหาร	เป็นต้น
	 จากการวิจัยฉบับนี้ท�าให้ทราบสถานการณ์และ
ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการด�าเนินงานของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามภารกิจที่ได้รับการกระ
จายอ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	
ดังกล่าวในข้างต้น	ท�าให้ได้แนวทางในการด�าเนินการ 
กระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นของ
ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	สามารถแสดงได้
ดังภาพที่	1	ดังนี้

ภาพที่ 1	 แนวทางในการด�าเนินการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	ของส�านักงานคณะกรรมการ 

	 	 อาหารและยา

การกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

ตามพระราชบัญญติก�าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	พ.ศ.	2542

คุ้มครองผู้บริโภค

ที่มา:	จากการสังเคราะห์ของผู้วิจัย	(ณธิป),	2561

กระทรวงสาธารณสุข

ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
-	กรมส่งเสริมการปกครอง
ท้องถิ่น	:
-	ส�านักงานคณะกรรมการ
การกระจายอ�านาจ
-	ส�านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข
:	แผนการกระจายอ�านาจ
ให้แก่	อปท.	ฉบับที่	3
:	ผลักดันเชิงนโยบาย
ในการด�าเนินงานคบส.
:	จัดท�ามาตรฐาน
การปฏิบัติงานคบส.

ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด

พชอ. อปท.

เมืองพัทยา	อปท.อปท. กรุงเทพมหานคร

-	ผลกัดนัเชงินโยบาย

-	การอบรมให้ความรู้

-	จัดท�าคู่มือ

-	รูปแบบของสื่อ

	 และภาษา

	 ฯลฯ

ผู้บริหาร

นโยบายกฎหมาย

งบประมาณ การมีส่วนงานคบส.

ภารกิจที่ได้รับการกระจายอ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
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ข้อเสนอแนะ
	 จากการด�าเนินงานวิจัยพบว่า
	 กระทรวงสาธารณสุข	ควรก�าหนดเป็นนโยบาย
ของกระทรวงสาธารณสุข	ให้ราชการส่วนภูมิภาคด�าเนิน
การส่งเสริมและสนับสนุนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
ในการด�าเนินงานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพ
ตามภารกิจที่ได้รับการกระจายอ�านาจจากส�านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา	 เพื่อเป ็นเครือข ่าย 
ในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในพื้นที่	
ทันเวลาและทันต่อการแก้ปัญหาของผู้บริโภค
	 ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา	ควร	
	 (1)	การก�าหนดให้งานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์
สุขภาพเป็นภารกิจของท้องถ่ินทุกขนาด	ทุกแห่ง	 ระบ ุ
ในกฎหมาย	โดยการก�าหนดภารกิจการกระจายอ�านาจ
ในแผนปฏิบัติการก�าหนดข้ันตอนการกระจายอ�านาจ 
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น	 (ฉบับที่	3)	 เนื่องจาก
เป็นเรื่องส�าคัญเร่งด่วน	ผู้วิจัยจึงได้น�าเสนอส�านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา	 ได้ประสานส�านักงาน 
คณะกรรมการการกระจายอ�านาจ	และได้รับมอบหมาย
ให้น�า	(ร่าง)	แผนการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นของอย.เข้าที่ประชุมคณะอนุกรรมการเพื่อ
ทบทวนและจัดท�าร่างแผนการกระจายอ�านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นฉบับที่	 3	ครั้งที่	 1/2561	 ในวันที่	 
23	พฤษภาคม	2561	ณ	ส�านักปลัดส�านักนายกรัฐมนตรี	
ท�าเนียบรัฐบาล	กรุงเทพมหานคร	ด้วยแล้ว
	 (2)	การอบรมให้ความรู้การด�าเนินงานคุ้มครอง 
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิน่	 โดยการร่วมกบัส�านกังานสาธารณสุขจังหวดั
จดัอบรมองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่น�าร่อง	เพือ่เป็นคร	ู(ก.)	
และช่วยผลักดันในการจัดอบรมให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิน่ของส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดัในแต่ละจงัหวดั
ต่อไป
	 (3)	การจดัท�าคูม่อืการด�าเนนิงานคุม้ครองผูบ้รโิภค
ด้านผลติภณัฑ์สขุภาพส�าหรบัองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน
และจัดท�าช่องทางสื่อสารระหว่าง	อย./สสจ.และองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นเช่น	Line	Group
	 (4)	 ส ่งเสริมและสนับสนุนในการด�าเนินงาน
คุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพตามภารกจิทีไ่ด้รบั
การกระจายอ�านาจในทกุภารกจิ	โดยเฉพาะในภารกจิที	่4	
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินด�าเนนิการหรอืร่วมด�าเนนิการ
ตรวจสอบ	ควบคุม	ก�ากับ	ผลิตภัณฑ์สุขภาพ	ณ	สถานที่
จ�าหน่ายรวมทัง้การด�าเนนิคดเีมือ่พบการกระท�าความผดิ	
และการรายงานผลการด�าเนินงานตามภารกิจต่างๆ

	 (5)	มีการประสานกับกรมส่งเสริมการปกครอง
ส่วนท้องถิน่	กระทรวงมหาดไทย	ในการผลกัดนัเชงินโยบาย
การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น
	 (6)	 มีการประสานกับส�านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขตามภารกิจที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
ได้รับการกระจายอ�านาจจากส�านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยาในการขับเคลื่อนงานคุ ้มครองผู ้บริโภค
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ	 เช่น	 ในคณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ�าเภอ	(พชอ.)	เป็นต้น
	 (7)	 มีการพัฒนารูปแบบของส่ือให ้ทันสมัย	 
ผลิตเป็นภาษาต่างๆ	 เพ่ิมเติม	 และประชาสัมพันธ์ 
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้รับทราบช่องทาง 
ในการเข้าถึงส่ือเพ่ือน�าไปใช้ในการด�าเนินงานคุ้มครอง 
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในพื้นที่
	 (8)	 มีการสนับสนุนหรือผลักดันเชิงนโยบาย 
ร ่ วมกับส� านักงานสาธารณสุขจังหวัด เพื่ อพัฒนา 
การด�าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่นให้ดียิ่งขึ้น

ข้อเสนอแนะ
	 -	 การจัดท�ามาตรฐานการปฏิบัติงานคุ ้มครอง 
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นของส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
	 -	 การศึกษารูปแบบในการติดตาม	 ก�ากับผล 
การปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นของส�านักงานคณะ
กรรมการอาหารและยา

กิตติกรรมประกาศ 
	 รายงานการศึกษาครั้งนี้	 ส�าเร็จลุล่วงไปด้วยด	ี 
โดยได้รบัการสนบัสนนุและความร่วมมอืจากหลายบุคคล
และหลายหน่วยงาน	 ขอขอบคุณ	 นายแพทย์ธเรศ	 
กรัษนัยรวิวงค์	 นายแพทย์พูลลาภ	 ฉันทวิจิตรวงศ์	 
นายสมใจ	สตุนัตยาวล	ีทีไ่ด้ให้การสนบัสนนุการศกึษาครัง้นี้	
และขอบคุณทีมงานน้องๆ	รวมทั้งเจ้าหน้าที่	กองส่งเสริม
งานคุม้ครองผูบ้รโิภคด้านผลติภณัฑ์สขุภาพในส่วนภมูภิาค
และท้องถิ่นทุกท่าน	 ที่มีส ่วนเอื้อให้การศึกษาครั้งนี้
ด�าเนินการได้บรรลุตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา 
ได้อย่างดียิ่งและสุดท้ายนี้ขอขอบคุณกลุ่มงานคุ้มครอง 
ผู ้บริโภค	 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดและองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นทุกๆ	ท่าน
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