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บทคัดย่อ 

การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์ผลการด าเนินงานของ อสธจ.ในปี 2557 
และ 2558 เปรียบเทียบกับเป้าหมายและแผนงานท่ีก าหนด และจัดท าข้อเสนอต่อการพัฒนาประสิทธิภาพการ
ด าเนินงาน โดยใช้ข้อมูลการประชุมท่ีได้รับถึงวันท่ี 30 กันยายน 2558 คิดเป็นร้อยละ 71.76 และ 72.86 ของการ
ประชุมท้ังหมด วิเคราะห์เชิงเน้ือหาตามแบบติดตามการด าเนินงาน แบบรวบรวมมติและผลการด าเนินงานท่ีสร้างข้ึน
โดยผ่านความเห็นของผู้เช่ียวชาญ และวิเคราะห์ด้วยสถิติพรรณนา หาค่าร้อยละ ค่าต่ าสุด และค่าสูงสุด 

ผลการศึกษา พบว่า คณะอนุกรรมการสาธารณสุขจังหวัด (อสธจ.) ท าให้เกิดการขับเคลื่อนงานตาม
กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขระดับพื้นท่ีได้อย่างมีประสิทธิภาพ ได้รับความสนใจจากผู้บริหารสูงสุดของจังหวัด  
และใช้เป็นช่องทางการระดมความคิดเห็น ข้อเสนอแนะจากผู้แทนหน่วยงานต่างๆ ได้เป็นอย่างดี  ประเด็นท่ีน าเข้า
ประชุมครอบคลุมท้ังการจัดการสุขาภิบาลพื้นฐานท่ีเป็นปัญหาของพื้นท่ี งานตามนโยบายเร่งด่วนของรัฐบาล เหตุ
เดือดร้อนร าคาญจากกิจกรรมต่างๆ ติดตามการปฏิบัติการขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน พัฒนาสุขลักษณะของ
สถานประกอบการ ฯลฯ  นอกจากน้ี ยังเป็นช่องทางหลักสนับสนุนองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ท้ังการออกข้อก าหนด
ฯ พัฒนาศักยภาพเจ้าพนักงานตามกฎหมาย พัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดล้อม พัฒนาระบบข้อมูล
สารสนเทศท่ีจ าเป็น ฯลฯ และยังพบประเด็นงานท่ีหน่วยงานอื่นเสนอเข้าพิจารณาในท่ีประชุมอีกด้วย แสดงให้เห็นว่า
การด าเนินงานตามอ านาจหน้าท่ีของ อสธจ.เป็นท่ียอมรับและเกิดความเช่ือมั่นจากภาคีเครือข่ายอย่างมาก  แต่ปัญหา
อุปสรรคท่ีพบส่วนใหญ่เป็นเร่ืองงบประมาณ ยังไม่มีโครงสร้างกลุ่มงานในหน่วยงานท่ีชัดเจน บุคลากรไม่เพียงพอ   
ฝ่ายเลขานุการขาดประสบการณ์และความมั่นใจ มีข้อมูลสถานการณ์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและข้อมูลอื่นๆ ท่ีจ าเป็น 
ไม่เพียงพอ ขาดทักษะการเจรจาต่อรองท าให้ต้องด าเนินงานตามมติเอง หลักเกณฑ์ในค าสั่งแต่งต้ังไม่ชัดเจนท าให้จัด
ประชุมได้ช้า รวมถึงช่องทางสื่อสารกับส่วนกลางยังไม่มีประสิทธิภาพเท่าท่ีควร  ผู้วิจัยได้เสนอใหห้น่วยงานส่วนกลาง
จัดสรรงบประมาณให้ อสธจ.โดยตรง ก าหนดโครงสร้างกลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมในส านักงานสาธารณสขุจังหวัด  
กรมอนามัยต้องวางแผน จัดท าระบบก ากับติดตามและประเมินผลการด าเนินงานในภาพรวมและระดับพื้นท่ี ให้เป็น
รูปธรรม พัฒนาองค์ความรู ้ทักษะผู้ปฏิบัติงานท้ังใน อปท.และหน่วยงานสาธารณสุขทุกระดับ จัดเวทีเสนอผลงานและ
เรียนรู้ประสบการณ์ บูรณาการงานอนามัยสิ่งแวดล้อมกับหน่วยงานท่ีก ากับดูแล อปท.ในส่วนกลางโดยตรง ตลอดจน
เสริมสร้างความร่วมมือกับภาคีเครือข่าย ผู้ประกอบการและภาคประชาชนให้เข้มแข็งยิ่งข้ึน  ศูนย์อนามัยควรกระตุ้น
ให้จังหวัดเร่งจัดท าระบบข้อมูลและสถานการณ์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของจังหวัดและรายพื้นท่ีให้แล้วเสร็จโดยเร็ว  
ส าหรับฝ่ายเลขานุการ อสธจ.ควรประสานงานกับภาคีเครือข่ายและภาคส่วนต่างๆ ร่วมกันขับเคลื่อนงานคุ้มครอง
สุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีเหมาะสมของประชาชนให้เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลยิ่งข้ึน  ในอนาคตควรศึกษา
ปัจจัยความส าเร็จของการท าหน้าท่ีในฝ่ายเลขานุการ อีกท้ังควรเสนอ ให้ยกฐานะ อสธจ.เป็นคณะกรรมการตาม
กฎหมายต่อไป 

ค าส าคัญ: คณะอนุกรรมการสาธารณสุขจังหวัด กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข การอนามัยส่ิงแวดล้อม 
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1. บทน า 

ประเทศไทยมีนโยบายท่ีมุ่งเน้นให้เกิดการพัฒนาร่วมกับประเทศอื่นๆ ในภูมิภาคโดยประกาศเป็นประชาคม
เศรษฐกิจอาเซียน มีการระดมทรัพยากรมาใช้เป็นปัจจัยการพัฒนาร่วมกันภายใต้ข้อตกลงท่ีแต่ละประเทศจะต้อง
ปรับปรุงหลักเกณฑ์ เงื่อนไขหรือข้อก าหนดต่างๆ เพื่อส่งเสริมให้ผู้ประกอบการเข้ามาลงทุนได้สะดวกยิ่งข้ึน  สิ่งท่ีจะ
เกิดข้ึนในอนาคตอันใกล้คือ การเร่งสร้างระบบสาธารณูปโภคพื้นฐานรองรับการย้ายฐานผลิตสินค้า การอพยพ
เคลื่อนย้ายแรงงานไร้ฝีมือจ านวนมาก การเติบโตของเมืองแบบไร้ทิศทาง เกิดชุมชนพักอาศัยท่ีแออัดท้ังแบบถาวร 
และกึ่งถาวร การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคและการใช้ชีวิตท่ัวไป มีความรู้สึกแปลกแยกทางวัฒนธรรม มีสิ่ง
ปฏิกูลและมูลฝอยเพิ่มมากข้ึนจนเกินศักยภาพท่ีจะก าจัดอย่างถูกต้องได้ เกิดการประกอบกิจการรูปแบบใหม่ๆ ท่ีอาจ
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ัวไปมากข้ึน การเจ็บป่วยและแพร่ระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่หรืออุบัติ
ซ้ า ท่ีมาพร้อมกับคนต่างถ่ิน การเข้าถึงระบบบริการสุขภาพได้ไม่ดีเท่าท่ีควร ฯลฯ 

กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขมีเจตนารมณ์เพื่อป้องกันการกระท าท่ีก่อให้เกิดหรืออาจก่อให้เกิดผลกระทบ
ต่อสุขภาพและสภาวะความเป็นอยู่ท่ีเหมาะสมของประชาชน มุ่งเน้นให้เกิดการจัดการด้านสุขลักษณะและการอนามัย
สิ่งแวดล้อม  บทบัญญัติของกฎหมายมีข้อก าหนดท่ีใช้ควบคุมกิจกรรมและการกระท าต่างๆ ครอบคลุมต้ังแต่ระดับ
บุคคล ครัวเรือน และชุมชน ตลอดจนการประกอบกิจการท้ังท่ีท าในลักษณะท่ีเป็นการค้าและไม่เป็นการค้า โดย
กระจายอ านาจให้ อปท.เป็นผู้ใช้กฎหมายโดยตรง ท้ังการออกข้อบัญญัติท้องถ่ินก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการและเง่ือนไข
ในเร่ืองต่างๆ เพิ่มเติมจากกฎหมายแม่บทและให้เจ้าพนักงานท้องถ่ินท าหน้าท่ีพิจารณาอนุญาตให้ด าเนินกิจการ 
ตรวจสอบ ควบคุม และก ากับดูแลให้เป็นไปตามกฎหมาย  แม้ว่ากฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขได้ถูกใช้มานานกว่า 
25 ปีแล้วแต่จากสถานการณ์การด าเนินงานตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขของ อปท.เมื่อปี พ.ศ. 2556 พบว่า 
เกือบร้อยละ 90 ของ อปท.ได้ออกข้อบัญญัติท้องถ่ินไว้บ้างแล้ว แต่ส่วนใหญ่มีเน้ือหาในลักษณะกว้างๆ ไม่ได้ก าหนด
ประเด็นท่ีเฉพาะเจาะจงกับปัญหาของพื้นท่ีเท่าท่ีควร โดยข้อบัญญัติท่ีประกาศใช้มากที่สุดคือ การควบคุมกิจการท่ีเป็น
อันตรายต่อสุขภาพและการจัดการสิ่งปฏิกลูมูลฝอย  ส่วนด้านการปฏิบัติการ พบว่า กว่าร้อยละ 70 ของเทศบาล  
และองค์การบริหารส่วนต าบลยังด าเนินการตามกลไกที่กฎหมายก าหนดไม่ครบถ้วน โดยเฉพาะใน อปท.ขนาดเล็กท่ียัง
ด าเนินงานน้อยมาก  ผลของปัญหาที่เกิดข้ึนพบเห็นได้จากภาพข่าวในสื่อต่างๆ อาทิ การลักลอบท้ิงสิ่งปฏกิูลมูลฝอย
หรือกากอุตสาหกรรมในท่ีสาธารณะ การเรียกร้องไปยังหน่วยงานส่วนกลางหรือสื่อมวลชนว่าได้รับผลกระทบจากการ
ประกอบกิจการท่ีส่งผลกระทบต่อสุขภาพและความเป็นอยู่ของผู้อยู่อาศัยโดยรอบ การได้รับผลกระทบจากเหตุ
เดือดร้อนร าคาญในชีวิตประจ าวันจนเป็นเหตุให้เกิดความสูญเสียในชีวิตและทรัพย์สิน หรือเป็นต้นเหตุของการก่อ
อาชญากรรมท่ีรุนแรงยิ่งข้ึน  หากหน่วยงานท่ีท าหน้าท่ีคุ้มครองดูแลสุขภาพและความเป็นอยู่ของประชาชน รวมถึง
ควบคุมดูแลการประกอบกิจการยังไม่ได้วางแผน เตรียมการหรือด าเนินงานท่ีดี ปัญหาอนามัยสิ่งแวดล้อมท่ีซับซ้อน  
อยู่แล้วจะยิ่งทวีความรุนแรงและส่งผลกระทบต่อสุขภาพและความเป็นอยู่ของประชาชนในวงกว้างจนอาจยากเกิน
แก้ไขหรือเยียวยาได้  นอกจากน้ี ความไม่พร้อมดังกล่าวยังอาจส่งผลต่อความเช่ือมั่นของผู้ประกอบการท่ีจะเข้ามา
ลงทุนอีกด้วย 

ในปี พ.ศ. 2556 กรมอนามัยได้เสนอให้คณะกรรมการสาธารณสุขแต่งต้ังคณะอนุกรรมการสาธารณสุข
จังหวัด (อสธจ.) ข้ึนเพื่อมอบหมายให้ท าหน้าท่ีส่งเสริม สนับสนุนและขับเคลื่อนการด าเนินงานใช้บังคับกฎหมาย      
ว่าด้วยการสาธารณสุขในพื้นท่ีน าร่อง รวม 32 จังหวดั  จากการติดตามการด าเนินงาน พบว่า การต้ัง อสธจ.สามารถ



ใช้เป็นเวทีหรือช่องทางหลักในการระดมความคิดเห็น ขับเคลื่อนงานและส่งเสริมสนับสนุนการปฏิบัติการของ อปท. 
และเจ้าพนักงานตามกฎหมายต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้อง เกิดความร่วมมือในการแก้ไขปัญหาด้านสิ่งแวดล้อมท่ีส่งผลกระทบ  
ต่อสุขภาพ ตลอดจนการแก้ไขเร่ืองร้องเรียนต่างๆ อีกท้ังยังมีข้อเสนอให้คณะกรรมการสาธารณสุขแต่งต้ัง อสธจ.     
ให้ครบทุกจังหวัดด้วย กรมอนามัยจึงได้เสนอให้แต่งต้ัง อสธจ.ครบท้ัง 76 จังหวัดในปี พ.ศ. 2558 และเสนอไปยัง
ส านักตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุขให้ก าหนดการด าเนินงานของ อสธจ.เป็นตัวช้ีวัดผลการด าเนินงานของเขต
บริการสุขภาพ เน้นให้ใช้ อสธจ.เป็นช่องทางหลักในการน าเสนอ พิจารณาและก ากับติดตามมาตรการแก้ไขปัญหา  
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมท่ีเกิดข้ึนร่วมกับผู้เกี่ยวข้องอื่นๆ โดยจังหวัดต้องก าหนดผู้รับผิดชอบงานอนามัยสิ่งแวดล้อม   
ให้ชัดเจน จัดท าระบบรวบรวมข้อมลู/วิเคราะห์สถานการณข์องปัญหา รวมถึงพฒันาศักยภาพของเจา้พนักงาน      
ตามกฎหมาย  ส่วนด้านงบประมาณกรมอนามัยได้ประสานงานไปยังส านักบริหารการสาธารณสุขขอให้พิจารณา
จัดสรรงบประมาณสนับสนุนการด าเนินงานของ อสธจ.เป็นการเฉพาะด้วย 

การด าเนินงานของ อสธจ.ได้รับการคาดหวังว่าจะสามารถใช้เป็นกลไกหลักในการส่งเสริมและสนับสนุนการ
ปฏิบัติการของ อปท.โดยใช้การประชุมเป็นช่องทางระดมความคิดเห็น ข้อเสนอแนะ ก าหนดแนวทางหรือมาตรการ   
ท่ีใช้คุ้มครองดูแลสุขภาพและสภาวะความเป็นอยู่ท่ีเหมาะสมของประชาชนจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียและภาคีเครือข่าย
หลายภาคส่วนร่วมกัน รวมถึงมีการก ากับติดตามการด าเนินงานเพื่อแก้ไข ป้องกันและลดผลกระทบจากปญัหา
สิ่งแวดล้อมท่ีเกิดข้ึนในพื้นท่ี ผลักดันให้ออกกฎหมายหรือข้อก าหนดในเร่ืองต่างๆ ท่ีจ าเป็น ตลอดจนใช้เป็นข้อมูล
ประกอบการเสนอให้ยกฐานะเป็นคณะกรรมการหลักของกฎหมายในอนาคตได้  ผู้วิจัยจึงได้น าผลการด าเนินงาน   
ของ อสธจ.มาวิเคราะห์ท้ังในด้านการบริหารจัดการ การขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อม ผลการด าเนินงาน รวมถึง
ปัญหาอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนน ามาจัดท าข้อเสนอต่อการพัฒนาประสิทธิภาพกลไกการบังคับใช้กฎหมายท่ีดียิ่งข้ึนต่อไป 

2. วัตถุประสงค ์

1) เพื่อวิเคราะห์ผลการด าเนินงานของ อสธจ.ในปี พ.ศ. 2557 - 2558 เปรียบเทียบกับเป้าหมาย     
และแผนงานท่ีก าหนด ในด้านการบริหารจัดการ การขับเคลื่อนประเด็นงานอนามัยสิ่งแวดล้อม ปัญหาอุปสรรค    
และความต้องการสิ่งสนับสนุน 

2) เพื่อจัดท าข้อเสนอต่อการพัฒนางานของ อสธจ. 

3. วิธีการด าเนินงาน/วิธีการศกึษา/ขอบเขตงาน 

การศึกษาน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Study) ใช้ข้อมูลจากรายงานการประชุมของ อสธจ.  
ในปงีบประมาณ พ.ศ. 2557-2558 ท่ีแจ้งมายังกรมอนามัยจนถึงวันท่ี 30 กันยายน 2558 เป็นแหล่งข้อมูลหลัก  
และผู้วิจัยได้ประสานงานเพื่อติดตามผลการด าเนินงานกับผู้รับผิดชอบงาน อสธจ. ของแต่ละจังหวัดและศูนย์อนามัย  
ท่ี 1 - 12 เป็นรายเดือน รายไตรมาสและภาพรวมแต่ละปีโดยใช้หนังสือราชการ โทรศัพท์ e-mail และ LINE Group 
“อนุกรรมการสาธารณสุข” โดยน าข้อมูลท่ีได้มาบันทึกลงในแฟ้มข้อมูลท่ีสร้างข้ึนด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 
(Microsoft Excel 2007) ได้แก่ 

1. แบบติดตามการด าเนินงาน (Check List) ของ อสธจ.จ าแนกรายจังหวัด ประกอบด้วย แผนการจัด
ประชุม ก าหนดการจัดประชุม การส่งรายงานการประชุม 

2. แบบรวบรวมมติและการด าเนินงานตามมติของท่ีประชุม จ าแนกรายเขตสุขภาพ ประกอบด้วย 
ก าหนดการจัดประชุม จ านวนองค์ประชุม ระยะเวลาการประชุม เรื่องท่ีน าเข้าพิจารณา มติท่ีประชุม 

3. แบบสรุปการด าเนินงานตามอ านาจหน้าท่ีของ อสธจ.จ าแนกรายจังหวัด ประกอบด้วย มติท่ีประชุม   
ผลการด าเนินงานตามมติ ปัญหาอุปสรรคของการด าเนินงาน และสิ่งท่ีขอรับการสนับสนุนเพิ่มเติม 

 



ตารางที่ 1     จ านวนครั้งและร้อยละการจัดประชุม อสธจ.และข้อมูลการประชุมท่ีได้รับแจ้งในปีงบประมาณ       
พ.ศ. 2557 – 2558 

รายการ 
การจัดประชุม 

(ครั้ง) 
ข้อมูลการประชุม   
ท่ีได้รับแจ้ง (ครั้ง) 

ร้อยละ หมายเหตุ 

ปี พ.ศ.2557  (32 จังหวัด) 85 61 71.76  
ปี พ.ศ.2558  (72 จังหวัด) 140 102 72.86  

เมื่อได้ข้อมูลครบถ้วนแล้ว ผู้วิจัยได้น าข้อมูลไปวิเคราะห์ตามประเด็นท่ีศึกษา ประมวลผลและน าเสนอข้อมูล
ท่ีแจกแจงด้วยตาราง โดยใช้ค่าสถิติร้อยละ ค่าสูงสุดและค่าต่ าสุด แบ่งเป็น 3 ประเด็นตามวัตถุประสงค์การวิจัย ได้แก่  

1. ด้านการบริหารจัดการ พิจารณาจาก จ านวนครั้งท่ีจัดประชุม ระยะเวลาเตรียมการก่อนจัดประชุม    
ครั้งแรก การให้ความส าคัญของประธานและเลขานุการ การด าเนินงานตามอ านาจหน้าท่ีท่ีได้รับแต่งต้ัง  

2. ด้านการขับเคลื่อนประเด็นงานอนามัยสิ่งแวดล้อม พิจารณาจาก ประเด็นงานท่ีเสนอเข้าพิจารณาและมี
มติเห็นชอบให้ด าเนินการ 

3. ปัญหาอุปสรรคท่ีเกิดข้ึนจากการด าเนินงาน 

4. ผลการศึกษา 

ผลการวิเคราะห์การด าเนินงานของ อสธจ.เปรียบเทียบ ปี พ.ศ. 2557 - 2558 พบว่า  
1. ด้านการบริหารจัดการ ในปี พ.ศ. 2557 ทุกจังหวัดสามารถด าเนินการจัดประชุม อสธจ.ได้และมี 5 

จังหวัด (ร้อยละ 15.62) ท่ีจัดประชุมครบ 4 ครั้งตามแผน  ส่วนปี พ.ศ. 2558 มีจังหวัดท่ีแจ้งว่าจัดประชุมมากท่ีสุด 
4 ครั้ง 4 จังหวัด และมีจังหวัดท่ีไม่ได้จัดประชุม 4 จังหวัดเช่นเดียวกัน ท่ีน่าสังเกตคือ มีจังหวัดท่ีจัดประชุมครั้งเดียว
มากกว่าปี พ.ศ. 2557 ถึง 3 เท่า (ร้อยละ 12.50 กับร้อยละ 38.16)  ส าหรับช่วงเวลาเตรียมการก่อนจัดประชุม
ครั้งแรก พบว่า ในปี พ.ศ. 2557 จังหวัดส่วนใหญ่ (ร้อยละ 65.63) ใช้เวลาเตรียมการ 4-6 เดือน ส่วนปี พ.ศ.2558 
กว่าครึ่งหน่ึงของจังหวัด (ร้อยละ 52.74) ใช้เวลามากกว่า 6 เดือนและมีถึง 15 จังหวัด (ร้อยละ 20.83) ท่ีจัด
ประชุมครั้งแรกในไตรมาสท่ี 4 

การให้ความส าคัญต่อการท าหน้าท่ีประธานและเลขานุการของ อสธจ.พบว่า การประชุม อสธจ.ท้ังในปี   
พ.ศ. 2557 และ 2558 ส่วนใหญ่ผู้ว่าราชการจังหวัดมอบหมายให้รองผู้ว่าราชการจังหวัดเป็นประธานการประชุม
แทน โดยในปี พ.ศ. 2557 มีผู้ว่าราชการจังหวัดเข้าเป็นประธานการประชุม อสธจ.มากกว่า ปี พ.ศ.2558 เล็กน้อย      
ส่วนการท าหน้าท่ีเลขานุการการประชุม อสธจ.ของนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดท้ังในปี พ.ศ.2557 และ 2558     
มีอัตราใกล้เคียงกัน 

ตารางที่ 2     ร้อยละของการจัดประชุม ช่วงเวลาการจัดประชุมครั้งแรก การท าหน้าท่ีประธานและเลขานุการ       
ในการประชุม อสธจ. ปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 และ 2558  

รายการ ปี 2557 (ร้อยละ) ปี 2558 (ร้อยละ) หมายเหตุ 
1. การจัดประชุม อสธจ. (จังหวัด) 

1 ครั้ง 
2 ครั้ง 
3 ครั้ง 
4 ครั้ง 
ไมได้จัดประชุม 

(N=32) 
12.50 
40.63 
31.25 
15.62 

0 

(N=76) 
38.16 
30.27 
21.05 
5.26 
5.26 

 

 



ตารางที่ 2     ร้อยละของการจัดประชุม ช่วงเวลาการจัดประชุมครั้งแรก การท าหน้าท่ีประธานและเลขานุการ       
ในการประชุม อสธจ. ปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 และ 2558 (ต่อ) 

รายการ ปี 2557 (ร้อยละ) ปี 2558 (ร้อยละ) หมายเหตุ 
2. ช่วงเวลาการจัดประชุม อสธจ.ครั้งแรก (จังหวัด) 

ไตรมาสท่ี 1 
ไตรมาสท่ี 2 
ไตรมาสท่ี 3 
ไตรมาสท่ี 4 

(N=32) 
3.12 

65.63 
25.00 
6.25 

(N=72) 
4.29 

45.71 
31.43 
20.83 

 

3. ผู้ท าหน้าท่ีประธานการประชุม (ครั้ง) 
ผู้ว่าราชการจังหวัด 
รองผู้ว่าราชการจังหวัด 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 
ปลัดจังหวัด 
ผู้แทนนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 

(N=61) 
32.88 
54.10 
13.11 

0 
0 

(N=102) 
20.59 
63.73 
11.76 
1.96 
1.96 

 

4. ผู้ท าหน้าท่ีเลขานุการ (ครั้ง) 
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 
รองนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด 
หัวหน้ากลุ่มงาน/งานอนามัยสิ่งแวดล้อม 

(N=61) 
54.01 
6.65 

39.34 

(N=102) 
55.88 
26.47 
17.65 

 

2. ด้านการขับเคลื่อนประเด็นงานอนามัยสิ่งแวดล้อม  ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณาในปี พ.ศ.2557 ให้
ความส าคัญกับการส ารวจและผลักดันให้ อปท.ออกข้อก าหนดของท้องถ่ินเพิ่มเติมมากที่สุด (ร้อยละ 75 ของจังหวัด  
ท่ีจัดประชุม) รองลงมาคือ แก้ไขข้อร้องเรียนจากเดือดร้อนเหตุร าคาญ จัดการปัญหาจากสิ่งปฏิกลูและมูลฝอย 
ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง พัฒนาสุขลักษณะของตลาด สถานท่ีจ าหน่ายอาหารและสถานท่ี
สะสมอาหาร พัฒนาศักยภาพและแก้ไขข้อจ ากัดของผู้ปฏิบัติงานอนามัยสิ่งแวดล้อมใน อปท.ควบคุมดูแลกิจการท่ีเป็น
อันตรายต่อสุขภาพ ฯลฯ  ส่วนการประชุมในปี พ.ศ.2558 ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณามากที่สุดยังคงเป็นการ
ผลักดันให้ออกข้อก าหนดของท้องถ่ินเพิ่มเติม (ร้อยละ 70.37 ของจังหวัดท่ีจัดประชุม) รองลงมาคือ ขับเคลื่อน
แผนการจัดการขยะแห่งชาติ พัฒนาตลาดให้ผ่านเกณฑ์ตลาดสดน่าซื้อ พัฒนาศักยภาพของเจ้าพนักงานตามกฎหมาย 
ต้ังคณะท างานให้ขับเคลื่อนงานตามมติท่ีประชุม สนับสนุนให้ อปท.เข้าร่วมโครงการพัฒนาคุณภาพการจดับริการ  
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม (EHA) ขับเคลื่อนมาตรการอาหารปลอดภัย จัดการสิ่งปฏิกูลให้ถูกสุขลกัษณะ จัดท าฐานข้อมูล
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม จัดการมูลฝอยติดเช้ือในสถานพยาบาลของรัฐและเอกชน พัฒนาคุณภาพน้ าบริโภค พัฒนา
ส้วมสาธารณะให้ผ่านเกณฑ์ HAS ฯลฯ ท่ีน่าสังเกตคือ ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณาในปี พ.ศ. 2558 มีความ
หลากหลายและครอบคลุมการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมท่ีเป็นปัญหาของพื้นท่ีท้ังในส่วนท่ีเป็นประเด็นงาน
สุขาภิบาลพื้นฐานและการจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมสมัยใหม่มากข้ึน อีกท้ังยังมีประเด็นท่ีหน่วยงานอื่นๆ เสนอให้
น าเข้าพิจารณาอีกด้วย แสดงให้เห็นว่าการท าหน้าท่ีของ อสธจ.เร่ิมเกิดการยอมรับและความเช่ือมั่นจากภาคีเครือข่าย
มากข้ึน   

 

 

 

 



ตารางที่ 3    ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณาในท่ีประชุม อสธจ. ปีงบประมาณ พ.ศ.2557  
ประเด็นงาน ร้อยละ หมายเหตุ 

1. การขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อมตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
1) ส ารวจและผลักดันให้ออกข้อก าหนดของท้องถ่ิน 
2) แก้ไขเร่ืองร้องเรียนจากเหตุเดือดร้อนร าคาญ  
3) ด าเนินงานการจัดการสิ่งปฏิกูลและมลูฝอย  
4) พัฒนาสุขลักษณะของตลาด สถานท่ีจ าหน่ายอาหารและสถานท่ีสะสมอาหาร 
5) อบรม/ให้ความรู้ด้านกฎหมายแก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 
6) ควบคุมดูแลกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ (กิจการเกี่ยวกับปิโตรเลียม  

ถ่านหิน สารเคมี และกิจการท่ีเกี่ยวกับอาหาร เครื่องด่ืม น้ าด่ืม) 
7) ควบคุมดูแลการเลี้ยงหรือปล่อยสัตว์ (โรคพิษสุนัขบ้า)  
8) จัดท าคู่มือ/สื่อประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับการปฏิบัติงานตามพระราชบัญญัติ 

การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 

(N=32) 
75.00 
62.50 
56.25 
37.50 
28.13 
21.88 

 
12.50 
6.25 

 

 

2. การจัดการปัญหาสิ่งแวดล้อมท่ีเกิดข้ึนในพื้นท่ี  
1) จัดการมูลฝอยจากโรงงานอุตสาหกรรม โรคติดต่อจากแรงงานอพยพ และ

ความปลอดภัยของแรงงานในสถานประกอบกิจการ 

 
25.00 

 

 

3. การพัฒนากลไกสนับสนุนและก ากับติดตามการด าเนินงาน 
1) ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง   
2) แก้ไขข้อจ ากัดท่ีเป็นปัญหาในการด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

เช่น ความรู้ความเช่ียวชาญ จ านวนบุคลากร และงบประมาณ เป็นต้น 
3) ทบทวนอ านาจหน้าท่ีของเจ้าพนักงานท้องถ่ินและเจ้าพนักงานสาธารณสุข/

ข้อเสนอแนะแก้ไขกฎกระทรวง/การเปรียบเทียบคดี 

 
50.00 
28.13 

 
9.32 

 

ตารางที่ 4    ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณาในท่ีประชุม อสธจ. ปีงบประมาณ พ.ศ.2558 
ประเด็นงาน ร้อยละ หมายเหตุ 

1. การขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อมตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
1) ผลักดันให้ออกข้อก าหนดท้องถ่ินตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
2) จัดท าแผนงาน/แนวทางว่าด้วยการจัดการขยะตามนโยบายรัฐบาล 
3) พัฒนาตลาดตามเกณฑ์ตลาดสดน่าซื้อ 
4) พัฒนาศักยภาพของเจ้าพนักงานตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
5) ผลักดัน/สนับสนุนให้ อปท.พัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดล้อม  
6) ขับเคลื่อนมาตรการอาหารปลอดภัย 
7) ขับเคลื่อนการจัดการสิ่งปฏิกูลให้ถูกสุขลักษณะ 
8) จัดท าข้อมูล/ส ารวจสถานการณ์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
9) จัดการมูลฝอยติดเช้ือในสถานพยาบาลของรัฐและคลินิก 
10) พัฒนาคุณภาพน้ าบริโภค/น้ าใช้/น้ าเสีย 
11) พัฒนามาตรฐานส้วมสาธารณะ (HAS) 
12) ควบคุมดูแลสุขลักษณะของสถานท่ีจ าหน่าย/สะสมอาหาร 
13) พัฒนางานอนามัยสิ่งแวดล้อมในแหล่งท่องเท่ียว 
14) ก ากับดูแลการประกอบกิจการท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

(N=72) 
70.37 
48.15 
31.48 
29.63 
27.78 
22.22 
20.37 
20.37 
16.67 
16.67 
11.11 
9.26 
1.85 
1.85 

 

 



ตารางที่ 4    ประเด็นงานท่ีน าเข้าพิจารณาในท่ีประชุม อสธจ. ปีงบประมาณ พ.ศ.2558 (ต่อ) 
ประเด็นงาน ร้อยละ หมายเหตุ 

2. การจัดการปัญหาสิ่งแวดล้อมท่ีเกิดข้ึนในพื้นท่ี 
1) รณรงค์ลด ละ เลิกการใช้โฟมเป็นภาชนะบรรจุอาหาร 
2) ติดตาม/แก้ไขเหตุเดือดร้อนร าคาญที่ได้รับเรื่องร้องเรียน 
3) ขับเคลื่อนมาตรการลดการใช้สารเคมีในภาคเกษตรกรรม 
4) เสนอมาตรการควบคุมการเลี้ยงสุนัข/แมวในชุมชน 
5) จัดท าแผนการด าเนินงานจัดการขยะอิเลกทรอนิกส์ (E-Waste) 
6) เสนอให้ปรับปรุงแก้ไขหลักเกณฑ์ในกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข 
7) พัฒนาสุขลักษณะในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
8) แก้ไขปัญหาด้านแรงงาน/อาชีวอนามัยความปลอดภัยในสถานประกอบการ 
9) พัฒนาสุขลักษณะของโรงฆ่าสัตว์ 
10) พัฒนาสุขลักษณะของโรงงานผลิตน้ าแข็ง 

 
20.37 
16.67 
5.56 
3.70 
3.70 
3.70 
3.70 
3.70 
1.85 
1.85 

 

3. การพัฒนากลไกสนับสนุนและก ากับติดตามการด าเนินงาน 
1) ต้ังคณะท างานมอบหมายให้ขับเคลื่อนงานตามมติ 
2) พัฒนากลไกการจัดการเรื่องร้องเรียนจากเหตุเดือดร้อนร าคาญ 
3) จัดท าแผนงาน/กรอบแนวทางการด าเนินงานอนามัยสิ่งแวดล้อมของจังหวัด 
4) พัฒนากลไกการออกใบอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขกับ

กฎหมายอื่นๆ ท่ีเกี่ยวข้อง 

 
29.63 
20.37 
7.41 
3.70 

 

3. ปัญหาอุปสรรคท่ีพบ ส่วนใหญ่เป็นความไม่ชัดเจนของแหล่งงบประมาณท่ีใช้ด าเนินงานตามมติท่ีประชุม 
หน่วยงานท่ีท าหน้าท่ีฝ่ายเลขานุการยังไม่มีโครงสร้างกลุ่มงานอย่างชัดเจน บุคลากรไม่เพียงพอต่อการสนับสนุนงาน
ของ อสธจ.ผู้ปฏิบัติงานในฝ่ายเลขานุการยังขาดประสบการณ์และความมั่นใจในการขับเคลื่อนงาน ไม่มข้ีอมูล
สถานการณ์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของพื้นท่ีและข้อมูลท่ีจ าเป็นด้านอื่นๆ ขาดทักษะการเจรจาต่อรองท าให้การ
ขับเคลื่อนงานตามมติท่ีประชุมมักจะได้รับมอบหมายให้ฝ่ายเลขานุการเป็นผู้ด าเนินงานเอง ความไม่ชัดเจนของ
หลักเกณฑ์ท่ีก าหนดไว้ในค าสั่งแต่งต้ังท าให้จัดประชุมได้ล่าช้า รวมถึงการช่องทางการสื่อสารระหว่างหน่วยงาน
สว่นกลางกับฝ่ายเลขานุการของ อสธจ.ยังไม่มีประสทิธิภาพเท่าท่ีควร  ท้ังน้ี แต่ละจังหวัดได้เสนอให้ส่วนกลางจัดสรร
งบประมาณส าหรับจัดประชุมและขับเคลื่อนงานตามมติของท่ีประชุม จัดต้ังทีมสนับสนุนใหเ้ป็นท่ีปรึกษาด้านวิชาการ
และด้านกฎหมาย สร้างและพัฒนาระบบฐานข้อมูลด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมให้สมบูรณ์ พัฒนาทักษะของผู้ปฏิบัติงาน 
ในศูนย์อนามัยให้ท าหน้าท่ีเป็นพี่เลี้ยง สร้างและพัฒนากลไกขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อมในระดับอ าเภอและพื้นท่ี 
รวมถึงจัดประชุมพัฒนาองค์ความรู้ทางวิชาการ กฎหมายและการบริหารจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมอย่างต่อเน่ือง  
ท่ีส าคัญที่สุดคือ การก าหนดให้มีกลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมในโครงสร้างของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเพื่อสร้าง
ขวัญและก าลังใจแก่ผู้ปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

การศึกษาครั้งน้ี ผู้วิจัยมีข้อเสนอเชิงนโยบายใหก้ระทรวงสาธารณสุขพจิารณาจัดสรรงบประมาณสนับสนุน
การด าเนินงานตามมติท่ีประชุม อสธจ.และก าหนดให้มีกลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมไว้ในโครงสร้างหลักของส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดทุกแห่ง  ส่วนกรมอนามัยควรวางแผนและจัดท าระบบก ากับติดตามและประเมินผลการด าเนินงาน
อนามัยสิ่งแวดล้อมท้ังในภาพรวมและระดับพื้นท่ีให้เกิดเป็นรูปธรรมชัดเจน เร่งพัฒนาองค์ความรู้และเสริมสร้างทักษะ
และการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมให้แก่ผู้ปฏิบัติงานท้ังใน อปท.และหน่วยงานสาธารณสุขทุกระดับ จัดเวที
น าเสนอผลงานและแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ บูรณาการงานด้านสิ่งแวดล้อมและสุขภาพกับหน่วยงานใน
ส่วนกลางท่ีก ากับดูแล อปท.โดยตรง ตลอดจนสร้างเสริมความร่วมมือด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมกับภาคีเครือข่าย 



ผู้ประกอบการและภาคประชาชนให้เข้มแข็งยิ่งข้ึน  ศูนย์อนามัยในฐานะผู้สนับสนุนการด าเนินงานของ อสธจ.โดยตรง
ควรกระตุ้นให้จังหวัดเร่งจัดท าระบบข้อมูลและสถานการณ์ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมของจังหวัดและรายพื้นท่ีให้ครบถ้วน 
ถูกต้องและสมบูรณ์โดยเร็วเพื่อใช้เป็นข้อมูลประกอบการด าเนินงานสนับสนุน ก ากับติดตามและประเมินผล  ส าหรับ
ฝ่ายเลขานุการ อสธจ.ควรประสานงานกับภาคีเครือข่ายและภาคส่วนต่างๆ เพื่อก าหนดประเด็น ท าแผนงาน รวมถึง
ร่วมกันขับเคลื่อนงานเพื่อคุ้มครองสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีเหมาะสมของประชาชนให้เกิดประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลท่ีดียิ่งข้ึนต่อไป 

5. ข้อเสนอแนะ/วิจารณ ์

การพัฒนากลไกบังคับใช้กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขโดยแต่งต้ัง อสธจ.ให้ท าหน้าท่ีส่งเสริม สนับสนุน   
ให้ค าแนะน าและก ากับติดตามการปฏิบัติการของอปท.เพื่อขับเคลื่อนการด าเนินงานคุ้มครองสุขภาพและความเป็นอยู่
ของประชาชน ถึงแม้ว่าในช่วงเริ่มต้นจะพบปัญหาและข้อจ ากัดต่างๆ มากมาย ไม่ว่าจะเป็นการขาดแคลนบุคลากร    
ท่ีมีความรู้ความเข้าใจงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม หน่วยงานยังไม่มีโครงสร้างรองรับการด าเนินงาน ผู้ปฏิบัติงาน    
ต้องปรับตัวเรียนรู้สิ่งใหม่ๆ โดยเฉพาะองค์ความรู้ด้านกฎหมายการสาธารณสุขท่ีมีความซับซ้อน ต้องขับเคลื่อนงาน 
โดยประสานงานผ่านหน่วยงานอื่นๆ อันเน่ืองมาจากการปฏิรูประบบราชการท่ีถ่ายโอนงานบางส่วนไปยังกระทรวง
ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม  จากผลการศึกษาครั้งน้ีแสดงให้เห็นว่า การขับเคลื่อนงานอนามัยสิ่งแวดล้อม    
ในระดับพื้นท่ีเริ่มเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากข้ึน ได้รับความสนใจจากผู้บริหารระดับสูงของหน่วยงานระดับ
จังหวัด ตลอดจนภาคีเครือข่ายจากภาคส่วนต่างๆ เข้าร่วมด าเนินงานแก้ไขปัญหาสิ่งแวดล้อมท่ีจะส่งผลกระทบต่อ
สุขภาพแบบบูรณาการและสังเกตได้ว่า อปท.จ านวนมากต่ืนตัวและให้ความส าคัญกับการด าเนินงานโดยใช้กลไกของ
กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขเพิ่มมากข้ึนอย่างชัดเจน  และยังพบอีกว่าส านักงานสาธารณสุขจังหวัดหลายแห่งได้ต้ัง
กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อมข้ึนเพื่อมอบหมายให้ท าหน้าท่ีฝ่ายเลขานุการ อสธจ.จัดสรรอัตราก าลังเจา้หน้าท่ีให้กลุ่มงาน
เพิ่มมากข้ึน ท าให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดขวัญและก าลังใจท่ีจะขับเคลื่อนงานให้เกิดผลส าเร็จมากยิ่งข้ึนต่อไป 

6. กิตตกิรรมประกาศ 

ขอขอบคุณนายพิษณุ แสนประเสริฐ อดีตรองอธิบดีกรมอนามัย นายศุมล ศรีสุขวัฒนา ท่ีปรึกษาศูนย์บริหาร
กฎหมายสาธารณสุข นายสมชาย ตู้แก้ว ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุขท่ีให้ค าแนะน าในการท าวิจัย  
ขอบคุณผู้รับผิดชอบงาน อสธจ.ท้ังในระดับจังหวัดและศูนย์อนามัยทุกท่านท่ีช่วยประสานงานและส่งข้อมูลต่างๆ ให้  
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