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บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

 
1. แนวคิดเกี่ยวกับความพรอม  

คําวา  “ พรอม ”  ตามพจนานุกรมฉบบัราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542  ไดให
ความหมายไววา เปนคําวิเศษณที่มีความหมายวา ครบถวน สวนคําวา “ ความพรอม ” เปนคํานามซึง่
จะมีความหมายวาความครบครัน หรือมีทุกอยางครบแลว , “ ความพรอม ” เปนคําแสดงกิริยารวม
หรือในเวลาเดยีวกันหรือในทํานองนั้น เชน ไปพรอมกนั ถึงพรอมกันโดยปริยายหมายความวา ครบ
ครัน(ครบครัน)หมายถึงพรอมเพรียง ไมขาดเหลือ บริบูรณเชน งานพรอม ดีพรอม เตรียมพรอม 
เสร็จ เชน พรอมแลว  
 

ความหมายของความพรอม (readiness ) 
 เตือนใจ เศรษฐสักโก,2524 (อางถึงในเบญจมาศ วัชโรภาส,2545)ไดใหความหมาย

วา ความพรอมหมายถึงสภาพแหงความเจริญงอกงามและการพัฒนาการอยางสูงสุดของบุคคลทั้ง
กาย สมอง อารมณและสังคม 
  กมลรัตน หลาสุวงษ,2524 (อางถึงในเบญจมาศ วัชโรภาส,2545) ไดใหความหมาย
วา ความพรอม หมายถึงความสมบูรณทั้งรางกายและจติใจ มีความพรอมที่จะตอบสนองตอส่ิงหนึ่ง
ส่ิงใดทางดานรางกาย ไดแก วุฒิภาวะ (Maturity) ซ่ึงหมายถึง การเจริญเติบโตอยางเตม็ที่ของอวัยวะ
ของรางกาย ทางดานจิตใจ ไดแก ความพอใจที่จะตอบสนองตอส่ิงเราหรือพอใจที่จะกระทําสิ่งตางๆ 
  สุวรรณี รอดบําเรอ,2534 (อางถึงในเบญจมาศ วัชโรภาส,2545) ไดใหความหมาย
วา ความพรอมเปนสภาพที่เตรียมในการปฏิบัติกิจกรรมตางๆใหสามารถสําเร็จลุลวงไปไดอยางมี
ประสิทธิภาพ อันเปนผลการเตรียมการไวอยางพรอมมูลสําหรับกิจกรรมนั้นๆ 
  บรรจบ จันทรเจริญ,2534 (อางถึงในเบญจมาศ วัชโรภาส,2545) ไดใหความหมาย
วา ความพรอม หมายถึงสภาวะหรือลักษณะของบุคคลที่กระทํากิจกรรมใดกจิกรรมหนึ่ง โดยมี
สภาพการเตรยีมการ ความถนัด ความพอใจหรือความกระตือรือรนเพื่อตอบสนองตอกิจกรรมนัน้ๆ
ใหบรรลุผลสําเร็จซึ่งเกดิจาก วุฒิภาวะประสบการณและอารมณ 
  พรรณี ชูทัยเจนจิต,2538 กลาววา ความพรอม หมายถึง เปนสภาวะที่สมบูรณของ
บุคคลที่จะเรียนรูส่ิงใดสิ่งอยางบังเกิดผล 
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  สมพงษ   เที่ยงธรรม,2536 ความหมายของความพรอมในการปฏิบตัิหนาที่ มี
ความหมายวา สภาพที่มีทุกสิง่ทุกอยางครบครันที่จะไปปฏิบัติหนาที่ได 
  

องคประกอบของความพรอม 
นฤตพงษ ไชยวงศ,2540 (อางถึงในเบญจมาศ วัชโรภาส,2545) ไดแบง

องคประกอบความพรอมไว 4  ดาน คือ 
1. ดานรางกาย เชน วุฒภิาวการณเจริญเติบโตของอวัยวะในรางกาย 
2. ดานสติปญญา เชน การรับรูเกี่ยวกับสิ่งที่จะเรียนหรือปฏิบัติ 
3. ดานอารมณและสังคม เชน ความพึงพอใจตอส่ิงที่มากระตุนหรือส่ิงที่จะเรียนรู 
4. ดานจิตวิทยาและสิ่งแวดลอม เชน ประสบการณตางๆเกีย่วกับสิ่งที่จะเรียนรูหรือปฏิบัติ 

 
ดาวนิ่งและแทคเครย (Downing&Thackray,1971) อางถึงในเบญจมาศ วัชโร

ภาส ,2545 ไดแบงองคประกอบความพรอมไว 4 กลุมคือ 
1. ทางกาย ( Physiological factors) ไดแก การบรรลุวุฒิภาวะทางดานรางกายทัว่ไป 
2. ทางสติปญญา (Intellectual factors) ไดแก ความพรอมดานสตปิญญาโดยทั่วไป 

ความสามารถในการรับรูและความสามารถในการคิดอยางมีเหตุผล 
3. ทางอารมณ แรงจูงใจและบคุลิกภาพ (Emotional factors) ไดแกความมัน่คงทางอารมณ

และความตองการที่จะเรยีนรู 
4. ทางสิ่งแวดลอม (Environmental factors) ไดแก สภาพทางเศรษกิจ สังคมและการเมือง 

 
แสงเดือน ทวีสิน,2545 ไดเสนอแนวคดิความพรอมในการเรียนรูม ี 2 แนวทาง

ไดแก  
1. ความพรอมเกิดขึ้นเองตามธรรมชาติ (Natural Readiness Approach) ความพรอมของ
ผูเรียนจะเกิดขึน้ตามธรรมชาติ การที่จะทําอะไรก็ตามไมควรจะเปนการ “เรง ” เพราะการ
เรงไมทําใหเกดิประโยชนใดๆ ตรงกันขามการเรงจะทาํใหเกิดผลเสียตามมาคือทําใหเกิด
ความทอถอยและเบื่อหนายในการเรียนรู 
2. ความพรอมเกิดจากการกระตุน (Guided Experience Approach ) ความพรอมเปนสิ่งที่
กระตุนได การจัดประสบการณจะกอใหเกดิความพรอมไดโดยตรง 
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 ทฤษฎีความพรอมของ เฮอรเซยและ บลันชารด (Hersey and Blanchard) ซ่ึงมี
องคประกอบหลักอยูสองดาน คือ ดานความสามารถ (ability) ประกอบดวย ความรู ความเขาใจ 
ทักษะ และประสบการณ สวนอีกดาน คือ ความเต็มใจ (willingness) ประกอบดวย การใหคํามั่น
สัญญา หรือ ความผูกพัน แรงจูงใจในการทํางาน และความมั่นคง 

 ทฤษฎีการเรียนรูของธอรนไดค (Edward L Thorndike) เจาของทฤษฎีพันธะ
ระหวางสิ่งเรากับการตอบสนอง (Connectionism Theory) หรือ ทฤษฎีสัมพันธเชือ่มโยง เปนการ
เรียนรูที่เนนความสัมพันธเชือ่มโยงระหวางสิ่งเรา (S) กับการตอบสนอง (R) พบวา กฎแหงความ
พรอม (Law of Readiness) หมายถึง สภาพความพรอมหรือวุฒภิาวะของผูเรียนทั้งทางรางกาย 
อวัยวะตางๆ ในการเรียนรูและจิตใจ รวมทั้งพื้นฐานและประสบการณเดิม สภาพความพรอมของหู 
ตา ประสาทสมองกลามเนื้อ ประสบการณเดิมที่จะเชือ่มโยงกับความรูใหมหรือส่ิงใหม ตลอดจน
ความสนใจ ความเขาใจตอส่ิงที่เห็น  
 
2. ระบบคุมครองผูบริโภคของเทศบาล  
  ตามพระราชบญัญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 และแกไขเพิ่มเตมิถึงฉบับที่ 11 พ.ศ. 2543 
ไดกําหนดหลักเกณฑในการพิจารณาจดัตั้งทองถ่ินขึ้นเปนเทศบาลไว 3 ประการ คือ 

1. จํานวนและความหนาแนนของประชากรในทองถ่ิน 
2. ความเจริญทางเศรษฐกิจโดยพิจารณาจากการจัดเก็บรายไดตามกฎหมายและ

งบประมาณรายจายในการดําเนินกจิการของทองถ่ิน 
3. ความสําคัญทางการเมืองของทองถ่ิน โดยพจิารณาถึงศักยภาพของทองถ่ินนั้นวา

สามารถพัฒนาความเจริญไดรวดเรว็มากนอยเพยีงใด 
จากหลักเกณฑขางตน กฎหมายไดกําหนดใหจดัตั้งเทศบาลขึ้น 3 ประเภทดังนี ้

1. เทศบาลตําบล กระทรวงมหาดไทยไดกําหนดหลักเกณฑกวางไวดังนี ้
 -มีรายไดจริงโดยไมรวมเงินอุดหนุนในปงบประมาณที่ผานมา ตั้งแต 12,000,000 
บาทขึ้นไป 

  -มีประชากรตัง้แต 7,000 คนขึ้นไป 
  -ความหนาแนนของประชากรตั้งแต 1,500 คนตอ 1 ตร.กม ขึ้นไป 

 -ไดรับความเห็นชอบของราษฎรในทองถ่ินนั้น 
2. เทศบาลเมือง กําหนดหลักเกณฑไวดังนี ้

  -ทองที่ที่เปนทีต่ั้งของศาลากลางจังหวัดทุกแหง ใหยกฐานะเปนเทศบาลเมืองได
 โดยไมตองพจิาณาถึงหลักเกณฑอ่ืนๆประกอบ 
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  -สวนทองที่ทีไ่มใชเปนที่ตั้งของศาลากลางจังหวดัจะยกฐานะเปนเทศบาลเมืองได
 ตองประกอบดวยหลักเกณฑตอไปนี ้
   (1) เปนทองที่ที่มีประชากรตั้งแต 10,000 คนขึ้นไป 
   (2) ราษฎรอยูกันหนาแนนไมต่ํากวา 3,000 คนตอ ตร.กม 
   (3) มีรายไดพอแกการปฏิบตัิหนาที่อันตองทําตามกฎหมายที่กําหนด 
   (4) มีพระราชกฤษฎีกายกฐานะเปนเทศบาลเมือง 

3. เทศบาลนคร  กําหนดหลักเกณฑไวดังนี ้
  -เปนทองที่ที่มปีระชากรตั้งแต 50,000 คนขึ้นไป 
  -ราษฎรอยูกนัหนาแนนไมต่าํกวา 3,000 คนตอ ตร.กม 
  -มีรายไดพอแกการปฏิบัติหนาที่อันตองทาํตามกฎหมายที่กําหนด 
  -มีพระราชกฤษฎีกายกฐานะเปนเทศบาลนคร 

 

                       
รูปท่ี 1   เทศบาล  ; แสดงโครงสรางของเทศบาล 
ที่มา: http://www.tambol.com/municipal/images/city_structure.jpg 
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อํานาจหนาท่ีของเทศบาลที่เก่ียวกับการคุมครองผูบริโภค   
1. อํานาจหนาทีต่ามพระราชบญัญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 (นัทธมน ดานทอง,2548)

พระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 กําหนดใหเทศบาลมีหนาที่ที่จะตองปฏิบัติหรือหนาที่
บังคับใหปฎิบตัิและหนาที่ทีจ่ะเลือกปฏิบัต ิตามฐานะของเทศบาลพอสรุปไดดังนี ้

 
ตารางที่ 1 แสดงหนาที่ทีจ่ะตองปฏิบัตติามฐานะของเทศบาล 

เทศบาลตําบล เทศบาลเมือง เทศบาลนคร 
1.รักษาความสงบเรียบรอยของ
ชุมชน 
2.ใหมีและบํารุงรักษาทางบก
และทางน้ํา 
3.รักษาความสะอาดของถนน
หรือทางเทา และที่สาธารณะ 
4. ปองกันและระวังโรคติดตอ 
5. ใหมีเครื่องใชในการดับเพลิง 
6.ใหราษฎรไดรับการศึกษา
อบรม 
7.หนาที่อ่ืนๆซึ่งมีคําสั่ง
กระทรวงมหาดไทยหรือ
กฏหมายบัญญตัิใหเปนหนาที่
ของเทศบาล 
 

มีหนาที่เชนเดยีวกับเทศบาล
ตําบลตามขอ1-7และมหีนาทีเ่พิ่ม
อีกดังนี ้
8.ใหมีน้ําสะอาดหรือการประปา 
9.ใหมีโรงฆาสัตว 
10.ใหมีและบาํรุงสถานที่ทําการ
พิทักษและรักษา 
11.ใหมีและบาํรุงทางระบายน้ํา 
12.ใหมีและบาํรุงสวมสาธารณะ 
13.ใหมีและบาํรุงการไฟฟาหรือ
แสงสวางโดยวิธีอ่ืน 
14.ใหมีการดําเนินกจิการโรงรับ
จํานําหรือสินเชื่อทองถ่ิน 

มีหนาที่เชนเดยีวกับ
เทศบาลตําบลและเมือง
ตามขอ1-14และมีหนาที่
เพิ่มอีกดังนี ้
13.ใหมีและบาํรุงการ
สงเคราะหมารดาและเด็ก 
14.กิจการอยางอื่นซึ่ง
จําเปนเพื่อการสาธารณสุข 
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ตารางที่ 2 แสดงหนาที่ทีจ่ะเลือกปฏิบัต ิ
เทศบาลตําบล เทศบาลเมือง เทศบาลนคร 

1.ใหมีน้ําสะอาดหรือการปะปา 
2. ใหมีโรงฆาสัตว 
3.ใหมีตลาด ทาเทียบเรือและทา
ขาม 
4.ใหมีสุสานและฌาปนกิจสถาน 
5.บํารุงและสงเสริมการทํามาหา
กินของราษฎร 
6.ใหมีและบํารุงสถานที่ทําการ
พิทักษและรักษาคนเจ็บไข  
7.ใหมีและบํารุงการไฟฟาและ
แสงสวางโดยวิธีอ่ืน 
8. ใหมีและบํารุงทางระบายน้ํา 
9. เทศพานิชย 
 

1.ใหมีตลาด ทาเทียบเรือและทา
ขาม 
2.ใหมีสุสานและฌาปนกิจสถาน 
3.บํารุงและสงเสริมการทํามาหา
กินของราษฎร 
4.ใหมีและสงเคราะหการบํารุง
มารดาและเด็ก 
5.ใหมีและบํารุงโรงพยาบาล 
6.ใหมีการสาธารณูปการ 
7.จัดทํากิจกรรมซึ่งจําเปนเพือ่การ
สาธารณสุข 
8.จัดตั้งและบํารุงโรงเรียน
อาชีวศึกษา 
9.ใหมีและบํารุงสถานที่สําหรับ
การกีฬาและพลศึกษา 
10.ใหมีและบาํรุงสวนสาธารณะ 
สวนสัตวและสถานที่พักผอน
หยอนใจ 
11.ปรับปรุงแหลงเสื่อมโทรมและ
รักษาความสะอาดเรียบรอยของ
ทองถ่ิน 
12. เทศพานิชย 

มีหนาที่เชนเดยีวกับ
เทศบาลตําบลและเมือง
ตามขอ1-12 

 
2. อํานาจหนาทีต่ามพระราชบญััติกําหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกร

ปกครองสวนทองถ่ินพ.ศ. 2542  (สํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา, 2542) 
หมวด ๒    การกําหนดอํานาจและหนาที่ในการจัดระบบการบริการสาธารณะ 
มาตรา ๑๖ ใหเทศบาล เมืองพัทยา และองคการบริหารสวนตําบลมีอํานาจและ 
หนาที่ในการจดัระบบการบรกิารสาธารณะเพื่อประโยชนของประชาชนในทองถ่ินของตนเองดังนี ้
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(๑) การจัดทําแผนพัฒนาทองถ่ินของตนเอง 
(๒) การจัดใหมีและบํารุงรักษาทางบก ทางน้ํา และทางระบายน้ํา 
(๓) การจัดใหมีและควบคุมตลาด ทาเทียบเรือ ทาขาม และที่จอดรถ 
(๔) การสาธารณูปโภคและการกอสรางอื่นๆ  
(๕) การสาธารณูปการ 

(๖) การสงเสริม การฝก และประกอบอาชพี 
(๗) การพาณชิย และการสงเสริมการลงทุน 
(๘) การสงเสริมการทองเที่ยว 
(๙) การจัดการศึกษา 
(๑๐) การสังคมสงเคราะห และการพัฒนาคุณภาพชวีิตเดก็ สตรี คนชรา และ 
ผูดอยโอกาส 
(๑๑) การบํารุงรักษาศิลปะ จารีตประเพณ ีภูมิปญญาทองถ่ิน และวัฒนธรรมอัน 
ดีของทองถ่ิน 
(๑๒) การปรับปรุงแหลงชุมชนแออัดและการจัดการเกีย่วกับที่อยูอาศยั 
(๑๓) การจัดใหมีและบํารุงรักษาสถานที่พกัผอนหยอนใจ 
(๑๔) การสงเสริมกีฬา 
(๑๕) การสงเสริมประชาธิปไตย ความเสมอภาค และสทิธิเสรีภาพของประชาชน 
(๑๖) สงเสริมการมีสวนรวมของราษฎรในการพัฒนาทองถ่ิน 
(๑๗) การรักษาความสะอาดและความเปนระเบียบเรยีบรอยของบานเมอืง 
(๑๘) การกําจดัมูลฝอย ส่ิงปฏิกูล และน้ําเสยี 
(๑๙) การสาธารณสุข การอนามัยครอบครัว และการรักษาพยาบาล 
(๒๐) การจัดใหมีและควบคมุสุสานและฌาปนสถาน 

(๒๑) การควบคุมการเลี้ยงสัตว 
(๒๒) การจัดใหมีและควบคมุการฆาสัตว 
(๒๓) การรักษาความปลอดภัย ความเปนระเบียบเรียบรอย และการอนามัย โรง 
มหรสพ และสาธารณสถานอื่นๆ 
(๒๔) การจัดการ การบํา รุงรักษา และการใชประโยชนจากปาไม ที่ดิน 
ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม 
(๒๕) การผังเมือง 
(๒๖) การขนสงและการวิศวกรรมจราจร 
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(๒๗) การดูแลรักษาที่สาธารณะ 
(๒๘) การควบคุมอาคาร 
(๒๙) การปองกันและบรรเทาสาธารณภัย 
(๓๐) การรักษาความสงบเรียบรอย การสงเสริมและสนับสนุนการปองกันและรกัษาความปลอดภยั
ในชีวิตและทรัพยสิน 
(๓๑) กิจการอืน่ใดที่เปนผลประโยชนของประชาชนในทองถ่ินตามที่คณะกรรมการประกาศ
กําหนด 

จากขอมูลสรุปความกาวหนาการถายโอนภารกจิดานสาธารณสุขใหแกองคกร
ปกครองสวนทองถ่ินในความรับผิดชอบของกระทรวงสาธารณสุขและสํานักงานหลกัประกนั
สุขภาพแหงชาติ ( สป.สช. ); ขอมูลจากสํานักงานคณะกรรมการกระจายอํานาจถึงป พ.ศ. 2549 
พบวา สํานกังานคณะกรรมการอาหารและยา กําลังทยอยถายโอน 4 ภารกิจ ซ่ึงไมไดตั้งงบประมาณ
ไวรายละเอียดดังตารางที่ 3 
ตารางที่ 3 แสดงผลการดําเนินการถายโอนภารกจิของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา พ.ศ. 
2549 

ผลการดําเนินการถายโอน หมายเหตุ ภารกิจที่ถายโอน 
ถายโอน
แลว 

ทยอยถาย
โอน 

ยังไมได
ถายโอน 

 

1. การผลิตสื่อและหรือเผยแพร 
ประชาสัมพันธขอมูลขาวสาร 
ดานอาหารและยา 

 /  

2.การเสริมสรางศักยภาพ 
ผูบริโภคและเรียกรองสิทธิอัน 
ชอบธรรม 

 /  

3. การสรางและขยายเครือขาย 
การมีสวนรวมในงานคุมครอง 
ผูบริโภคดานสาธารณสุขของ 
ผูบริโภคในทองถิ่น 

 /  

- ภารกิจที่ 1-3 ไดมีการถาย 
โอนให กทม. และเมืองพัทยาแลว 
แตยังไมมีการถายโอนใหแก 
เทศบาล, อบต. 
- ความพรอม และปงบประมาณ 
2549 ไมไดตั้งงบประมาณไว 

 

4. ตรวจสอบติดตามคุมครอง 
ผูบริโภคดานผลิตภัณฑอาหาร 
ยา เครื่องมือแพทย เครื่องสําอาง 
และวัตถุอันตรายในสถานที่จําหนาย
ตามที่ระบุใน พ.ร.บ.แตละประเภท 

  / ถายโอนให กทม.และเมือง 
พัทยาแลว สําหรับ องคกร 
ปกครองสวนทองถิ่นยังไมพรอม 
ดานบุคลากร ซึ่งอย. ได 
ดําเนินการอบรมเจาหนาที่ เพื่อ 
เตรียมความพรอมในการรับถายโอน 
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บทบาทของเทศบาลไทยตองานคุมครองผูบริโภค 
  ตัวอยางของเทศบาลตางๆในประเทศไทยทีไ่ดดําเนินงานคุมครองผูบริโภค พบวา
มีหลากหลายขึ้นอยูกับความพรอม ศักยภาพและสภาพปญหาของแตละพื้นที ่
1. เทศบาลนครขอนแกน สํานักการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมเปนหนวยงานหลักที่รับผิดชอบ
โครงสรางภายในของสํานักการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมแบงเปน 8 ฝาย คือ 

• ฝายบริหารงานทั่วไป 

• ฝายบริการสาธารณสุข 

• ฝายบริการสิ่งแวดลอม 

• ฝายสุขาภิบาล 

• ฝายสงเสริมสุขภาพ 

• ฝายพัฒนาการจัดการสิ่งแวดลอม 

• ฝายสงเสริมอาหารปลอดภัย 

• ฝายปองกันและควบคุมโรค 
เทศบาลนครขอนแกนไดกําหนดยุทธศาสตรเพื่อสนับสนุนภารกิจถายโอนจากอย.โดยสงเสริม
อาหารปลอดภยัและคุมครองผูบริโภค ซ่ึงไดกําหนดเปนตัวช้ีวดั(KPI) ดังตารางที่ 4 และกิจกรรมที่
ฝายสงเสริมอาหารปลอดภัยดําเนินการไดแก กจิกรรม: ตลาดสะอาด ปลอดภัย ผูกนิหางไกลโรค 

- การดูแลรักษาความสะอาดภายในตลาด การตรวจปายแสดงสินคา ตรวจความ
เที่ยงตรงของตราชั่งโดยประสานงานกับสํานักชั่งตวงวดั 

- ตรวจหาเชื้ออุจจาระรวงใหกับผูคาในแผงตลาดสด 
- ตรวจสารปนเปอนในแผงขายอาหารสด 
- ประกวดแผงขายอาหาร 
- จัดทีมหนวยแพทยเคลื่อนทีต่รวจสุขภาพใหกับผูคาในวนัจัดกจิกรรม พรอมตรวจ

สมรรถภาพรางกายใหแกผูคาและผุมาใชบริการในตลาดสด 
นอกจากนี้ยังมโีครงการ/กิจกรรมที่เกี่ยวของอื่นๆ ไดแก 

1. สรางภาคีเครือขายโครงการรณรงคลดการใชน้ํามันทอดซ้าํ โดยแปรรูปน้ํามันทอดซ้ําผลิต
เปนน้ํามันไบโอดีเซลโดยรับซื้อน้ํามันทอดซ้ํา โดยมีระบบเครือขายทํางานรวมกนัในหลาย
สวนคือ 

- แหลงวัตถุดิบ เชน โรงแรม ศูนยอาหาร ครัวเรือน แมคาอาหารทอด 
- หนวยผลิต : โรงเรียนเทศบาลคุมหนองคู  มหาวิทยาลัยขอนแกน ชุมชนบะขาม 
- ผูใช : รถไถนา รถกะบะ รถขยะ รถตู รถดูดเลน  รถของประชาชนทั่วไป 
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2. โครงการหมูสะอาด ไดพัฒนาโรงฆาสัตวของเทศบาลโดยใชระบบราวแขวน โดยใชความ
พึงพอใจของผูบริโภคที่ไดบริโภคเนื้อสุกรที่สะอาดปลอดภัยเปนแรงจงูใจให
ผูประกอบการฆาและจําหนายเนื้อสุกรหนัมาใชบริการโรงฆาสัตวที่ถูกตองตามกฎหมาย 
สะอาดปลอดภัยไดมาตรฐาน โดยผูบริโภคสามารถสังเกตตราสัญลักษณทีแ่ผงจาํหนาย 
โดยการจดัอบรมผูประกอบการจําหนายเนื้อสัตว, ดาํเนินการตรวจประเมินแผงจําหนาย
ตามหลักเกณฑ, สุมเก็บตัวอยางเนื้อหมูบนแผงที่เขารวมโครงการ, ตรวจวิเคราะหสาร
ปนเปอนอยางนอยเดือนละ 2 คร้ังและรณรงคใหกลุมผูบริโภควา “ตองการเนื้อหมจูากโรง
ฆาสัตวเทศบาลนครขอนแกนเทานั้น” 

3. โครงการ “ตลาดนัดน้ําใจ คนขอนแกน ไมทอดทิ้งกัน” เพื่อบรรเทาความเดือดรอนของ
ประชาชนโดยการจัดหาอาหารที่มีรสชาติ อรอย สะอาด และมคีุณคาทางโภชนาการ
จําหนายในราคาจานละ10 บาทแตปริมาณอาหารเทากับจานละ 25 บาท 

4. โครงการ “อ่ิมทอง อุนใจ ใกลโรงเรียน” 
5. โครงการ “อ่ิมทองอุนใจ ใกลบาน กับ รานขาวแกงน้ําใจในชุมชน” 

นอกจากนี้ยังมกีารจัดตั้งศูนยประสานงานเครือขายการเรียนรูดานการจดัการเมืองและสิ่งแวดลอม
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภายใตโครงการสงเสริมธรรมาภิบาลภาคเมอืงและสิ่งแวดลอมเพื่อรองรับ
แผนการกระจายอํานาจสูองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  และมีระบบรับเรื่องรองทุกขผานwebsite 
ของเทศบาล(ที่มา: http://www.kkmunigo.th เมื่อ 8-11-51) 
  เทศบาลนครขอนแกนไดดําเนินงานคุมครองผูบริโภค โดยไดกาํหนดพนัธกิจ 
ยุทธศาสตรและกิจกรรมที่เกีย่วของโดยเนนในเรื่องของอาหารปลอดภยั  มีการพัฒนานวตกรรม
โดยอาศัยกลุม ภาคีตางๆในการพัฒนางานเชน นําน้ํามันทอดซ้ําไปพัฒนาเปนน้ํามันไบโอดีเซล 
นอกจากนี้ยังสรางความเขาใจในการจําหนายสินคาที่มคีุณภาพ สรางกลุมผูบริโภคใหเกิดความ
ตระหนกัในการเลือกซื้ออาหารสดในที่นีค้ือสรางความมั่นใจวาเนื้อสุกรของเทศบาลมีความสะอาด 
ปลอดภัย ไดมาตรฐานโดยมตีรารับรองคุณภาพและผูบริโภคสามารถเรียกหาตราสินคานี้ได 
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ตารางที่ 4 แสดงประเดน็ยุทธศาสตรดานการสงเสริมอาหารปลอดภัยและคุมครองผูบริโภคของ
เทศบาลนครขอนแกน 
ประเด็นยุทธศาสตร เปาประสงค ตัวช้ีวัด ป 52 ป 51 

- รอยละสถานประกอบการฆาและ
ชําแหละประเภทเนื้อสัตวถูกตอง
ตามมาตรฐาน 
- จํานวนตลาดสดถูกตองตาม
สุขลักษณะตลาดตามกฎกระทรวง
วาดวยสุขลักษณะของตลาด พ.ศ. 
2551 

70 80 

ตลาดประเภท  1 (9 แหง) 5 7 
ตลาดประเภท  2 (10 แหง) 2 4 

เพื่อควบคุม
มาตรฐานสถานที่
ผลิต การขนสง และ
จําหนายวัตถุดิบ
ประกอบอาหาร 

- รอยละของอาหารสดที่จําหนาย
ในเขตเทศบาลปลอดภัยจากสาร
ปนเปอน 6 ชนิด 

96 97 

- รอยละรานอาหารและแผงลอย
จําหนายอาหารในแตละประเภท
ผานเกณฑรานอาหารสะอาด
รสชาดอรอย 

70 72 

- รอยละของตนแบบรานอาหาร
คุณภาพ 

15 20 

สงเสริมอาหาร
ปลอดภัยและ
คุมครองผูบริโภค 

เพื่อยกมาตรฐาน
สถานที่สถานที่
จําหนายอาหารปรุง
สําเร็จ 

-จํานวนโรงอาหารตนแบบใน
โรงเรียนในสังกัดเทศบาลนคร
ขอนแกน 

3 7 

 
2. เทศบาลนครหาดใหญ สํานักการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมเปนผูรับผิดชอบงานคุมครอง
ผูบริโภคไดมีการกําหนดงานคุมครองผูบริโภคไวในแผนพัฒนา 3 ป (2549-2551) อยูในยุทธศาสตร 
การพัฒนาดานโครงสรางพื้นฐาน วางแนวทางการพัฒนาระบบตลาด “ตลาดสด นาซื้อ” (Health 
Market) และอาหารปลอดภัย นอกจากนี้มีศนูยรับเรื่องราวรองทุกขผานทางสายดวน 1559 ตลอด 24 
ช่ัวโมง (ที่มา: http://www.hatyaicity.go.th เมื่อ 8-11-51)   
ตัวอยางโครงการ/กิจกรรมที่เทศบาลนครหาดใหญไดกาํหนดในแผนปงบประมาณ 2551  

1. อบรมผูประกอบการคาในตลาด 
2. รณรงคพัฒนาตลาดสด 
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3. ประกวดแผงจาํหนายอาหาร 
4. รณรงคลางตลาดตามหลักสขุาภิบาล 
5. พัฒนาศักยภาพผูบริโภคโดยการจัดกิจกรรมอบรมใหความรูและถายทอด

เทคโนโลยีการตรวจสารปนเปอนใหแก อย. นอย, การจดักิจกรรม
ประชาสัมพันธใหความรูและขอมูลขาวสารการเลือกซื้ออาหารปลอดภยัแก
ประชาชน 1500 คน, การสนับสนุนชุดทดสอบสารปนเปอนใหแก อสม.และ 
อย.นอย 

6. พัฒนาสถานที่จําหนายอาหาร เปาหมายและการดําเนินงาน 
   1.ใหความรูแกผูจาํหนายอาหารทุกประเภทเปาหมาย 350 คน 
   2.รณรงคและตรวจแนะนําสถานที่จําหนายอาหารทุกประเภท 
   3.พัฒนาสถานที่จําหนายอาหารใหไดมาตรฐานตามหลักเกณฑของกรม
   อนามัยและขยายการดําเนินงานถนนสายอาหารปลอดภัย 
   4.จัดทําผากันเปอนสนับสนุนผูประกอบการ 900 ชุด 
   5.จัดทําโลสถานประกอบการมาตรฐาน 10และ 5 ปตอเนื่อง 
   6.มอบปายแกสถานประกอบการที่ผานเกณฑ 
   7.นําผูประกอบการไปศึกษาดูงาน 60 คน 
   8.สนับสนุนการดําเนินงานของผูประกอบการรานอาหาร 

 9.รณรงคประชาสัมพันธ 
7. โครงการเฝาระวังสารปนเปอนและจลิุนทรียในอาหาร โดยการเกบ็ตัวอยาง

อาหาร ตรวจสอบสารเคมีที่ปนเปอนและจุลินทรยที่กอใหเกิดโรคทางเดิน
อาหาร  

 
3. เทศบาลเมืองพัทยา แบงโครงสรางของสํานักการสาธารณสุขและสิ่งแวดลอม  แบงงานเปน 3 
สวน ดังนี้  

1.สวนสาธารณสุข 
2.สวนทรัพยากรและสิ่งแวดลอม แบงเปน 3 ฝาย 

          2.1ฝายสุขาภิบาล ประกอบดวยงานสุขาภิบาล,งานควบคุมเหตรํุาคาญ 
               และงานคุมครองผูบริโภคดานสาธารณสุข 
          2.2ฝายจัดการสิ่งแวดลอม 
          2.3ฝายสงเสริมทรัพยากรธรรมชาติ 
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3. สวนการแพทย  
(ที่มา: http:// www.pattaya.go.th เมื่อ 8-11-51)  และจากผลการศึกษาของพจนวรรณ ตันติวัฒน, 
2548 เมืองพทัยาไดพยายามดําเนินการเพื่อรองรับการถายโอนภารกจิการคุมครองผูบริโภคในดาน
บุคลากรโดยกาํหนดกรอบอัตรากําลังเพิ่มเพื่อรองรับภารกิจที่ไดรับการถายโอนเนื่องจากที่ผานมา
งานคุมครองผูบริโภคยังไมไดดําเนนิการครบถวนทั้ง4 ภารกิจและปจจุบัน ป2551 ไดกําหนดให
งานคุมครองผูบริโภคอยูในความรับผิดชอบของฝายสุขาภิบาลตามโครงสรางของสํานักการ
สาธารณสุขและสิ่งแวดลอม   
 
4.เทศบาลนครเชียงใหม สํานักงานสาธารณสุขและสิ่งแวดลอมเปนหนวยงานหลักที่
รับผิดชอบ เทศบาลนครเชียงใหมไดดําเนนิงานคุมครองผูบริโภคโดยตัง้งบประมาณในป 2550 ไว
แลว150,000บาท โดยเนนในเรื่องการรณรงค ส่ือประชาสัมพันธ สรางความเขมแข็งใหกลุมอสม. 
และนักเรียนในเขตเทศบาล 
ตัวอยางกิจกรรมและโครงการที่ผานมา 
 1.การคุมครองผูบริโภคในเขตเทศบาลนครเชียงใหม  
  -อบรม อสมและนักเรยีนในเขตเพื่อตรวจสารปนเปอนในตลาดสดและโรงเรียน 
  -จัดทําสื่อประชาสัมพันธดานการคุมครองผูบริโภคมอบใหแกโรงเรียน ตลาด  
    หางรานและชุมชน 
  -อบรม อสม.เพื่อตรวจอาหารในรานขายของชําและมินิมารท 
  -ตรวจสอบรานจําหนายอาหาร รานขายของชํา มินิมารท โรงอาหารและตลาด 
 2.รณรงคเชียงใหมอาหารปลอดภัย 
  -รณรงคถนนสายอาหารปลอดภัย 
  -ประสานกับหนวยงานทีเ่กีย่วของเพื่อจัดอบรมและทํากิจกรรม 
  -จัดอบรมดานอาหารปลอดภยั 
  -จัดกิจกรรมรณรงคสุขาภิบาลอาหาร 
  -ประชาสัมพนัธผานสื่อตางๆ 
  -ตรวจประเมนิสารพิษตกคางและการใชน้ํามันทอดซ้ําของอาหารที่รานจําหนาย
    อาหารและแผงลอย 
(ที่มา: http://www.cmcity.go.th เมื่อ 8-11-51)   
 
 



19 

บทบาทของเทศบาลในตางประเทศตองานคุมครองผูบริโภค 
  ตัวอยางของเทศบาลในตางประเทศ พบวาบทบาทของเทศบาลตองานคุมครอง
ผูบริโภคมีหลากหลายขึ้นอยูกับความพรอมและสภาพปญหาของแตละพื้นที ่
1. เทศบาล Chathan-Kent (Municipality of  Chathan-Kent) Ontrario,Canada* 
การจัดการคณุภาพน้ําดื่มเปนเรื่องที่เทศบาล Chathan-Kent ดําเนินการรวมกับ Ontrario Drinking 
Water Standards (ODW) ไดอยางมีประสิทธิภาพและดําเนินการโดยมกีฎหมาย Ontrario Water 
Resources Act 459/00 เปนเกณฑและใหอํานาจหนาที่เทศบาลมีสวนรวมในการจดัการดวย 
ขั้นตอนในการควบคุมคุณภาพน้ําดื่มที่เทศบาลมีสวนรวมในการดําเนนิงานมีดังนี ้

1. เทศบาลทาํหนาที่เผยแพรขอมูลเร่ืองคุณภาพน้ําและขอมลูเร่ืองกระบวนการจัดการโดย
เทศบาลดําเนนิการในประชนในทองถ่ินรับทราบและประชาชนสามารถตรวจสอบขอมูล
ไดจากwebsite ของเทศบาลโดยตรง 

2. เทศบาลรวมมือกับทางODWSทําการตรวจคุณภาพของน้ําดื่มเพื่อสรางความเชื่อมัน่ใหกับ
ผูบริโภคและตรวคุณสอบคณุภาพการผลิตกอนสงจายใหกับผูบริโภค 

3. หากประชาชนมีขอสงสัยเกีย่วกับการควบคุมและตองการทราบถึงขั้นตอนหรือมีปญหา
สามารถเขาตรวจสอบและขอเขารวมประชุมประจําเดือนได 

 
2. การคุมครองผูบริโภคดานความเปนธรรม ของ Eric County,Pennsyvania USA.* 
Eric County Bar Association เปนหนวยงานหนึ่งของเทศบาล โดยมีบทบาทดูแลเรื่องความเปน
ธรรมในเรื่องราคาและบริการที่ควรไดรับเชน แนะนําผูบริโภคในการจดัหาผูรับเหมากอสรางบาน 
เพื่อใหประชาชนไดปองกนักอนที่จะถูกเอารัดเอาเปรียบ 
 
3. การคุมครองผูบริโภคของ Camden County, New Jersey, USA* 
มีการตรวจสอบและเผยแพรขอมูลแกผูบริโภค  รับคํารองเรียนเกี่ยวกับความไมเปนธรรมของสินคา
การบริการและคุณภาพรวมทั้งเทศบาลยังมีบทบาทดานการวิจยัและคนควา  และยังควบคุมดูแลดาน
ความเปนธรรมในเรื่องน้ําหนักสนิคาและการชั่งวัด โดยจะมีเครื่องมือช่ังวัดที่มีประสิทธิภาพสูงใน
การตรวจสอบสินคาที่อยูในหีบหอตามตลาด ตรวจสอบน้ําหนกัและชัง่วัดสินคาในโกดังสินคา เปน
ตน มีหนวยงานไกลเกลีย่และชวยเหลือดานความเปนธรรมและความยตุิธรรม 
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4. การคุมครองผูบริโภคของมลรัฐ Massachusette, USA.* 
เสนอแนวทางการคุมครองโดยเปดโอกาสใหผูบริโภคทีไ่มพึงพอใจตอสินคาและบริการที่ไดรับมี
แนวทางแกไขปญหาตามแนวทางที่ไดเสนอดังนี ้
1.ผูบริโภคตองรูสิทธิของตนเอง(Educate yourself) โดยรูสิทธิทางกฎหมายเชนจาก website และมี
ชองทางที่สามารติดตอขอขอมูลจากทางหนวยงานภาครัฐไดโดยตรง 
2.การเรียกรองจากผูขาย (Call the Seller) โดยผูบริโภคตองมีบันทึกเกีย่วกับการเจรจาหากแกปญหา
ในขั้นตอนนี้ไมได ขั้นตอมาใหติดตอผูบริหารของบรษิัทนั้นๆ พบวาหลายบริษัทสามารถแกไข
ปญหาใหผูบริโภคไดเพราะตองการรักษาลูกคาเอาไว 
3. การเขียนจดหมายรองเรียน (Write a complaint letter to the seller) หากรองเรียนโดยตรงกับผูขาย
ไมไดผล ผูบริโภคสามารถเขียนจดหมายรองเรียนโดยขอความตองชัดเจน ตรงประเด็น ครอบคลุม
ขอเท็จจริง หากผูบริโภคเตรียมเอกสารไดครบถวน สามารถยื่นเอกสารตอสารเพื่อเรียกรองความ
เปนธรรม 
4. ใหคนกลางเจรจาไกลเกลี่ย (Get a third party involved) 
5. ใชมาตรการทางกฎหมาย 
 
5.  การคุมครองผูบริโภคของมลรัฐ California, USA. 
รัฐและหนวยงานดานสุขภาพทองถ่ิน (local  health  agencies)  มีบทบาทในการสอบสวนและ
ติดตามการรองเรียนที่เกี่ยวของการเจ็บปวยหรือการไดรับการบาดเจ็บจากผลิตภัณฑชนิดตาง   
 
6.  การดําเนินงานคุมครองผูบริโภคของShanghai Municipality , China* 
เทศบาลนครเซี่ยงไฮไดกําหนดกฎหมายการคุมครองสิทธิและประโยชนของประชาชนผูบริโภค 
โดยกําหนดสทิธิผูบริโภคไว 7 ประการคือ 

1. การรูถึงความจริงเกี่ยวกับคณุภาพและราคาสินคาและบริการนั้นๆ 
2. การเลือกซื้อสินคาและบริการ, การปฏิเสธการบังคับซื้อสินคาและบริการนั้นๆ 
3. การไดรับการรับรองคุณภาพ ราคาและ ความปลอดภยั 
4. การมีความปลอดภัยในชวีิตและทรัพยสิน 
5. การเรียกรอง การซอมแซม การชดใช การสงคืนสินคาและบริการที่ไมมีคุณภาพ 
6. การรองเรียนเพื่อใหเกิดความเปนธรรม 
7. การไดรับความเคารพในศักดิ์ศรีการเปนมนุษยและเชื้อชาติ 
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ดังนั้น บทบาทในการคุมครองสิทธิผูบริโภคคือ ผูบริโภคควรมีบทบาทในการพิทกัษสิทธิของ
ตนเองผูประกอบการ ตองมีขอตกลงในการผลิตสินคาและบริการ เทศบาลนครเซี่ยงไฮ มีบทบาท
ในการควบคุมและคุมครองใหเกิดความเปนธรรม ความยุติธรรม 
(*จากกมลทิพย แจมกระจาง;2547)  
 
7. การดําเนินงานคุมครองผูบริโภคของญี่ปุน  

1. City of Kobe, japan  
เปนเทศบาลแหงแรกที่มกีารออกเทศบัญญัติเร่ืองการคุมครองผูบริโภค(Ordinance for Protecting 
the Live of Kobe’s Citizens)   การบริหารจัดการเกี่ยวกบัผูบริโภคของ City of Kobe 
(www.city.kobe.jp.cityoffice เมื่อ 13-9-51) 
มีการดําเนนิการดังนี ้

1. สรางความมั่นคงและความปลอดภัยใหภัยผูบริโภค 
1.1 เตรียมความพรอมดานสิทธิและความปลอดภัยของผูบริโภค 

1.1.1 ออกกฎระเบยีบเพื่อคุมครองการดําเนนิชีวติ(consumer life)ของคนเมืองโกเบ 
1.1.2 จัดการประชุมเกี่ยวกับการคุมครองผูบริโภค 
1.1.3 การจัดการเกี่ยวกับคํารองเรียนของผูบริโภคเชนในเรื่องฉลากสินคา การคา 

บรรจภัณฑทีเ่หมาะสม ตลอดจนมีการพัฒนาเรื่องการจัดการขอรองเรียนและ
การใหคําแนะนาํแกผูประกอบการ 

1.1.4 จัดใหมีระบบตรวจสอบเกีย่วกับอุปกรณไฟฟาและแกสภายในครัวเรือนหรือ
หนวยงาน 

1.1.5 ตรวจสอบความเปนธรรมในเรื่องการชั่ง วดัตวง 
1.2 สรางระบบชดเชยความเสยีหายแกผูบริโภค 

1.2.1 จัดตั้งจดุรับเรื่องรองเรียน( life information center) โดยจะดําเนินการในเรื่อง
(claim) คาชดเชยและใหคําปรึกษา 

1.2.2 มีหนวยเก็บ บนัทึกขอมูล วิเคราะหและกระจายขอมูลขาวสารในเรื่อง การ
บริโภค(Consumtion life) 

1.2.3 พัฒนาศักยภาพระบบบริหารจัดการ 
1.2.4 มีการตรวจสอบสินคา 
1.2.5 บริหารและดแูลจุดรับเรื่องรองเรียน( life information center) 
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1.3 สรางความมั่นคงของสินคาอุปโภคบริโภคขั้นพื้นฐานทั้งในสวนของ Supplyerและ
ราคา 
1.3.1 มีการสอดสองดูแลสินคาที่ใชในการอุปโภคบริโภค 
1.3.2 มีระบบเงินกูสําหรับสหกรณ 

 
2. สรางเสริมศักยภาพผูบริโภคในแบบใหมๆ  

2.1 สนับสนุนและสงเสริมการใหความรูแกผูบริโภค 
 2.1.1 สงเสริมความรูผูบริโภคในโรงเรียน 
  - สนับสนุนและชวยเหลือกจิกรรมของครู อาจารยในโรงเรียน 
  - จัดทําสื่อการสอนเสริมในเรื่องการคุมครองผูบริโภค 
 2.1.2 สงเสริมการเรียนรูตลอดชีวิต 
  - จัดใหมีเวทีสําหรับพูดคุยแลกเปลี่ยนกนั 
  - จัดการบรรยายเกีย่วกับการบริโภค 
  - จัดตั้งชัน้เรียนใหแกผูบริโภค 
2.2 มีการนําเสนอขอมูลเกี่ยวกับผูบริโภคและกระตุนใหเกิดการสื่อสารระหวางกัน 
 2.2.1 มีการตีพมิพวารสารขอมูลเกี่ยวกับผูบริโภค 
 2.2.2 ใหขอมลูแกผูบริโภคโดยผาน mass media และhome page ของ city of kobe 
 2.2.3 จัดสถานที่สําหรับเพื่อพบปะพูดคยุหรือแลกเปลี่ยน 
2.3 เตรียมรับมือกับปญหาใหมของผูบริโภค 
 2.3.1 จัดประชมุและวางแผน 
 2.3.2 สรางเครือขายผูบริโภค “การสรางสรรคและฟนฟกูารดําเนินชวีิต” 
 2.3.3 มีระบบความรวมมือระดับทองถ่ินเพื่อชวยเหลือเมื่อผูบริโภคเกิดความ
เสียหาย 

 
 2.ศูนยผูบริโภคเมืองโอซากา(The Osaka Municipal Consumer Center)  
เปนศูนยระดับเมืองหรือมหานคร มีการดําเนินกิจกรรมไดแก การจดัฝกอบรมดานการคุมครอง
ผูบริโภคแกองคกรตางๆ การจัดนิทรรศการที่ศูนยเพื่อประชาชนไดเขามาศึกษาหาความรู การ
รวบรวมและการเผยแพรขอมูลเกี่ยวกับการบริโภค การใหคําปรึกษาและการจัดการคํารองทุกข
และการจดัการทดสอบสินคาเพื่อจัดการคํารองทุกขตางๆ ศูนยนี้มี 3 ศูนย ไดแก ศูนยผูบริโภคที่
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อาคารเอเชียแปซิฟกเทรด เปนจุดศนูยกลางชุมชนประชาชนเขาถึงไดงาย, ศูนยเทนโนจิและ
ศูนยการใหคําปรึกษาเมืองโอซากา 

เพื่อใหสอดคลองและเปนไปตามวัตุประสงคและเจตนารมณของกฏหมาย วาดวย
การคุมครองพื้นฐานรัฐบาลทองถ่ินหรือจังหวัด จัดตั้งองคกรบริหารดานการคุมครองผูบริโภค
ทั้งนี้เพื่อรักษาและเพิ่มพนูผลประโยชนของผูบริโภคทําใหความเปนอยูของประชาชนใน
จังหวดัมีความมั่นคงและดีขึน้ นอกจากนีย้ังไดตราเทศบัญญัตินครโอซากา เพื่อใหสอดคลอง
กับเจตนารมณดังกลาว โดยในบทนําของเทศบัญญัติไดมีการกําหนดสทิธิผูบริโภคไว  
5 ประการอยางชัดเจน ไดแก 

1.สิทธิในการไดรับทราบขอมูลขาวสาร 
2.สิทธิในการเลือกซื้อสินคาและบริการ 
3.สิทธิในการไดรับการชดเชยเมื่อเกดิความเสียหายดานสุขภาพรางกายและทรัพยสิน 
4.สิทธิในการไดรับความเปนธรรมในการคาที่เหมาะสม   
5.สิทธิในการไดรับความชวยเหลือในทันที   

ยังมีกิจกรรมการตรวจสอบสินคา การสนบัสนุนกิจกรรมขององคกรผูบริโภคตางๆการใหความ
รวมมือภาคผูประกอบการและการสนับสนุนการเปดชองทางใหคําปรกึษาทางโทรศพัทและE-
mail โดยเฉพาะอยางยิ่งมีการบันทึกขอความคําปรึกษาลงในแบบรองเรียนผานจอคอมพิวเตอร
โดยตรงและมฐีานขอมูลในระบบPIO-NET (http://gotoknow.org/blog/akrapong/172112 เมื่อ 
13-9-51) 

ระบบคุมครองผูบริโภคที่ผานมาภาครัฐจะมีบทบาทสําคัญในการกําหนด
ยุทธศาสตร การวางแผนดาํเนินการทั้งโครงการ/กิจกรรม มีบุคลากรเฉพาะ มีกฎหมายที่เกี่ยวของ
รองรับการดําเนินงานไวชัดเจน การดําเนินงานโดยภาครัฐเพียงสวนเดียวไมสามารถแกไขระบบ
คุมครองผูบริโภคทั้งหมดไดและจากคําจํากัดความของคาํวา “คุมครองผูบริโภค” ซ่ึงมีความหมาย
กวาง เกีย่วของกับคนทุกคน ทุกเพศ ทุกวยั ทุกผลิตภณัฑ ทุกงานบริการที่ตองปองกัน  ปกปอง  
ระวัง  ดูแล  พิทักษรักษา  อารักขากันไว ดังนั้นผูบริหารระดับนโยบายเล็งเหน็ถึงปญหาและ
อุปสรรค จึงพิจารณาผลักดนัใหภารกิจดานคุมครองผูบริโภคมภีาคีเครือขายเพิ่มขึ้นกอปรกับภาครัฐ
กําหนดนโยบายการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ินตัง้แตป พ.ศ. 2542  เปนตนมา 
คาดวาในอนาคตระบบงานคุมครองผูบริโภคจะเขาสูองคการบริหารสวนทองถ่ินทุกระดับตาม
ภารกิจ ความพรอมของแตละองคการบริหารสวนทองถ่ิน 

 โดยสรุประบบคุมครองผูบริโภคของเทศบาล พบวา ไมไดกาํหนดรูปแบบงาน
คุมครองผูบริโภคในองคกรบริหารสวนทองถ่ินของประเทศไทยไวอยางชัดเจนทั้งโครงสราง
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องคกร บุคลากรที่รับผิดชอบงานเฉพาะ  ภารกิจ กิจกรรม เปาหมาย การประเมินผลที่ชัดเจน ตั้งแต
เร่ิมตนกําหนดการปกครององคการบริหารสวนทองถ่ินจนถึงปจจุบันกย็ังไมชัดเจน ทําใหการ
ปฏิบัติงานคุมครองผูบริโภคในชวงทีเ่ร่ิมมีการถายโอนภารกิจระยะแรก เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานจะ
ดําเนินการโดยอํานาจหนาทีต่ามพระราชบญัญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 ซ่ึงกําหนดหนาที่ที่จะตอง
ปฏิบัติไวชัดเจนสําหรับองคการปกครองสวนทองถ่ินแตละระดับ และพระราชกฤษฎีกาใหอํานาจ
หนาที่ตามพระราชบัญญัติกาํหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวน
ทองถ่ิน พ.ศ. 2542  ใหเทศบาล เมืองพัทยา และองคการบริหารสวนตําบลมีอํานาจและหนาที่ใน
การจัดระบบการบริการสาธารณะเพื่อประโยชนของประชาชนในทองถ่ินของตนเอง แตภารกจิดาน
งานคุมครองผูบริโภคยังไมไดระบุชัด กิจกรรมจึงมีเพียงงานควบคุม ดูแล รักษาความสะอาดตลาด
ในเขตรับผิดชอบและความเปนระเบียบเรยีบรอยของบานเมืองหรือกจิการอื่นใดทีเ่ปนผลประโยชน
ของประชาชนในทองถ่ินตามที่คณะกรรมการประกาศกาํหนดเทานั้น การดําเนินการดานงาน
คุมครองผูบริโภคจึงขึ้นกับความพรอมขององคกรและสภาพปญหาในพืน้ที่ ปจจุบันเปนชวงที่ 2 
(พ.ศ. 2548-2553) ของการถายโอนภารกจิทําใหเทศบาลที่มีความพรอมเริ่มดําเนินภารกิจคุมครอง
ผูบริโภคไปบางแลวเชน เทศบาลนครขอนแกน เทศบาลนครหาดใหญ เทศบาลนครเชียงใหม เปน
ตน เชนเดียวกับในตางประเทศการดําเนนิงานก็ยังมีความหลากหลายในแตละประเทศ จุดเนนใน
การดําเนนิงานแตกตางกัน บางประเทศหรือบางเมืองจะเนนคุณภาพผลิตภัณฑ บางเมืองเนนเรื่อง
ความเปนธรรมของสินคาและการบริการ บางแหงเนนเรื่องขอมูลขาวสาร บางแหงเนนแกไขปญหา
และขอรองเรียนของผูบริโภค บางแหงทําไดดีโดยมองเรื่องสิทธิผูบริโภคไดอยางครอบคลุมเชน 
เมืองโกเบ ในประเทศญีปุ่นมีการออกเทศบัญญัติในเรื่องงานคุมครองผูบริโภคชัดเจน อาจเปน
เพราะ มุมมองของผูบริหารที่ใหความสําคญัและมีความพรอมในหลายๆดานจึงทําใหการดําเนินงาน
ชัดเจนและใหความสาํคัญเรื่องศักยภาพผูบริโภคเพราะเนนการเรียนรูตลอดชีวิตและเสริมความรู
แทรกลงไปในบทเรียนตั้งแตเด็กจนถึงผูใหญ   

 ระบบคุมครองผูบริโภคในองคกรบริหารสวนทองถ่ินของประเทศไทยยังไม
ชัดเจน การดําเนินการตองการความพรอมในหลายๆดาน หลายมติิ หลายองคกรเครือขายความ
รวมมือ การดําเนินการจึงมีผลสําเร็จของงานในแตละเทศบาลตางกันไป 
 
3. บทบาทของสํานักงานสาธารณสุขกับงานคุมครองผูบริโภค 

เปนหนวยงานในสวนภูมภิาคที่รับหนาที่เปนองคกรหลักในการดําเนนิงาน  คุมครอง
ผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ        จากสํานกังานคณะกรรมการอาหารและยา ( อย.) สังกัด
กระทรวงสาธารณสุข         และเนื่องจากมีการปรับโครงสรางองคกรและภารกิจหนาที่ของ
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สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั   ตั้งแต พ.ศ.2545 ทําใหกลุมงานคุมครองผูบริโภคมีหนาที่ความ
รับผิดชอบเพิ่มเติมจากเดิมทั้งในเชิงปริมาณและความลกึ   ( Horizontal and vertical Integration ) 
โดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  ไดมอบอํานาจที่เกีย่วของกับการอนญุาตผลิตภัณฑ
สุขภาพสวนใหญตามพระราชบัญญัติตางๆใหแกสํานกังานสาธารณสุขจังหวดัเปนผูดําเนินการเอง 
กลุมงานคุมครองผูบริโภคสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด มีพระราชบัญญัติที่ตองรับผิดชอบ 13 ฉบับ  
สวนในระดับอําเภอดําเนินการโดยสาธารณสุขอําเภอ   และในโรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลชุมชน  
โรงพยาบาลทั่วไป โดยกลุมงานเภสัชกรรมชุมชน   รวมถึงสถานีอนามัย  ภารกจิตามกฎหมาย
สําคัญ ดังนี้ 
 พระราชบัญญัติในหนาที่รับผิดชอบ 

1. พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 
2. พระราชบัญญัติยา พ.ศ. 2510 
3. พระราชบัญญัติวัตถุที่ออกฤทธิ์ตอจิตประสาท พ.ศ. 2518 
4. พระราชบัญญัติยาเสพติดใหโทษ พ.ศ. 2522 
5. พระราชบัญญัติเครื่องสําอาง พ.ศ. 2535 
6. พระราชบัญญัติเครื่องมือแพทย  พ.ศ. 2531 
7. พระราชบัญญัติวัตถุอันตราย พ.ศ. 2535 
8. พระราชกําหนดปองกันการใชสารระเหย  พ.ศ. 2533 
9. พระราชบัญญัติสถานพยาบาล  พ.ศ. 2541 
10. พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ  พ.ศ. 2542 

พระราชบัญญัติที่รับผิดชอบโดยปริยาย 3 ฉบับ 
1. พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 
2. พระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ พ.ศ. 2528 

พระราชบัญญัติวิชาชีพเภสัชกรรม พ.ศ. 2537 

หนาที่ความรบัผิดชอบของกลุมงานคุมครองผูบริโภคในปจจุบัน (ตั้งแตการปรับโครงสราง 1 
ตุลาคม 2546)  

1.  งานคุมครองผูบริโภคดานสาธารณสุข (คบส.) 
-  งานทะเบียนใบอนุญาต 
-  การออกใบอนุญาต 
-  การตรวจสอบสถานประกอบการ 
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-  การตรวจ เฝาระวังผลิตภณัฑสุขภาพ 
-  การตรวจสอบการโฆษณา 
-  การรับเรื่องราวรองทุกข รองเรียน 
-  เผยแพรความรู       
-  สงเสริมผูประกอบการ 

2.  งานคุมครองผูบริโภคดานบริการสุขภาพ 
-  การออกใบอนุญาต 
-  ตรวจสอบสถานพยาบาล 
-  ตรวจสอบการโฆษณา 
-   รับเรื่องรองเรียน 
-   เผยแพรความรู 
-   สงเสริมผูประกอบการ 

3.  อาหารปลอดภัย ( Safety Food)  
 - ตรวจสอบสถานประกอบการ เชนโรงงานอาหาร  ซุปเปอรมาเก็ต  ตลาดสด แผงลอย  
รานอาหาร  โรงเรียน  รานขายของเบ็ดเตลด็ ฯลฯ 
-  การตรวจสอบการโฆษณา 
-  รับเรื่องรองเรียน 
-  เผยแพรความรู 
-  สงเสริมผูประกอบการ 
-  ตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร 
-  ประสานงานพหภุาค ี
-  จัดกิจกรรมแกไขปญหา 

4.  สนับสนุนการปองกันและปราบปรามยาเสพติด 
-  ควบคุมการจําหนายยาเสพติดและวัตถุออกฤทธิ์ 
-  เผยแพรความรู 
-  ควบคุมการนําเขายาเสพตดิ 

5. สงเสริมผลิตภัณฑตามโครงการหนึ่งผลิตภัณฑหนึ่งตําบล 
-  การอนุญาต 
-  การเผยแพรความรูเพื่อพัฒนาการผลิต 
-  การตรวจเยีย่มแนะนําสถานที่ผลิตและการผลิต 
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-  การตรวจสอบคุณภาพผลติภัณฑ 
-  ประสานงานพหภุาคี (หนวยงานเครือขาย) 

6.  งานบริหารเวชภณัฑ / ครุภัณฑการแพทย / ประกันสุขภาพ 
-  ประสานงานในการจัดหาเวชภณัฑรวมกันระดับจังหวัด 
-  ดูแลมาตรฐานในการใหบริการเภสัชกรรมของสถานบริการ  
-  กํากับดูแลการบริหารเวชภัณฑใหเปนไปตามระเบียบ 
-  จัดหาเวชภณัฑใหกับหนวยงานในสํานกังานสาธารณสุขจังหวัด 

10.  ประสานองคกรทองถ่ินใหมีการควบคุมสิ่งแวดลอม และดําเนินงานคุมครองผูบริโภคใน
ทองถ่ิน 

-  สนับสนุนการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคในทองถ่ิน 
-  กํากับการดําเนินงานของเจาพนักงานทองถ่ิน 

11. บริการวิชาการ 
-  ฝกอบรมนักศึกษา  พนกังานเจาหนาที ่
-  วิจยัและพัฒนา 
-  ระบบ APR 

12. สนับสนุนการคุมครองผูบริโภคตาม พรบ. คุมครองผูบริโภค พ.ศ.2522 
-  ตรวจสอบฉลากและการโฆษณา 
-  รับเรื่องรองเรียน 

13.  งานคุมครองผูบริโภคใหไดรับความปลอดภัยจากการรบับริการจากการประกอบวชิาชีพตาม  
-  พระราชบัญญัติวิชาชีพ              
-  การประสานงานกับองคกรวิชาชีพเมื่อพบการกระทําความผิด 
-  การประสานงานระหวางผูประกอบวิชาชีพเภสัชกรรมกับสภาเภสัชกรรม    

14.งานดานอาหารและยา (จังหวัดชายแดนและจังหวัดทีม่ีสนามบินนานาชาต)ิ 
-  การตรวจสอบผลิตภัณฑนําเขา(ฉลาก,คุณภาพ,ใบอนุญาต) 
- การปองกันการลักลอบผลิตภัณฑที่ผิดกฎหมาย  ไมไดมาตรฐาน 

 -  การอนุญาตใหผานผลิตภณัฑสินคา 
15.พัฒนาศกัยภาพผูบริโภค 

-  สนับสนุนกลุมผูบริโภค 
       -  การเผยแพรประชาสมัพันธเชนฝกอบรม  วิทยุ  โทรทัศน  ส่ิงพิมพ 

16. พัฒนาศักภาพผูประกอบการ 



28 

              -  จัดประชุม อบรม ดูงานแกผูประกอบการ 
17. งานคุมครองผูบริโภคในโรงเรียน 
              -  ตรวจสอบโรงอาหาร  รานจําหนายสินคาในโรงเรียน นอกโรงเรียน 

-  เผยแพรประชาสัมพันธ 
       -  สนับสนุนกลุมผูบริโภคในโรงเรียน (อย.นอย) 

              -  สนับสนุนกิจกรรมคุมครองผูบริโภคในโรงเรียน  และนอกโรงเรียน 
18. รับเรื่องรองเรียนและดําเนินการแกไขเยยีวยาความเสยีหายตามอํานาจหนาที่ 

-  จัดระบบและชองทางการรองเรียนปญหาการบริโภคผลิตภัณฑและการบริการ 
-  ดําเนนิการแกไขปญหาตามการรองเรียน 
-  เผยแพรผลการรองเรียนใหใหผูเกีย่วขอทราบ 

19.พัฒนาระบบสารสนเทศนดานคุมครองผูบริโภค 
-  รวบรวมขอมูลใหครบถวนเปนปจจุบัน 
-  จัดระบบฐานขอมูลคุมครองผูบริโภค 

 
4. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

- การศึกษาบทบาทและการดําเนินงานของเทศบาลในการคุมครองผูบริโภค  
(กมลทิพย แจมกระจาง , ธค 47)  กลุมตัวอยางคัดเลือกเฉพาะเทศบาลที่ไดรับรางวัลการบริหาร
จัดการที่ดีตามหลักธรรมมาภิบาลประจําปพ.ศ. 2546 จํานวน 7 แหง แบงเปนเทศบาลนคร 1 แหง 
เทศบาลเมือง 2 แหง และเทศบาลตําบล 4 แหง เก็บขอมูลการดําเนินงานใน 3 มิติคือดานความ
ปลอดภัย ดานสุขาภิบาลและดานความเปนธรรม จากเอกสารและภาคสนามทั้งการสํารวจ 
สังเกตการณ สนทนากลุม(Focus group)คณะผูบริหาร กลุมองคกรเอกชนและหนวยงานภาครัฐที่
เกี่ยวของและสัมภาษณประชาชน พบวา เทศบาลทุกแหงที่ทําการศกึษายังไมมีการดําเนินงานดาน
การคุมครองผูบริโภคเลยทั้งนี้อาจเปนเพราะการขาดความชัดเจนในงานคุมครองผูบริโภค ประกอบ
กับขอจํากัดในหลายๆดานของเทศบาลทุกระดับ กลาวคือ ดานความพรอมของบุคลากรในการ
ทํางาน การขาดความเขาใจ มีความรูที่จํากัดในประเดน็การคุมครองผูบริโภค รวมทั้งความอิสระ
และความคลองตัวในการทํางานยังนอย สวนใหญยังอยูในกรอบระเบยีบราชการ นอกจากนี้จากการ
สอบถามความคิดเห็นทั้งระดับบริหารและปฏิบัติการเขาใจวางานคุมครองผูบริโภคเปนงานที่มี
ผูดําเนินการอยูแลวคือ คณะกรรมการคุมครองผูบริโภคจังหวดั หากเทศบาลจะดาํเนินงานดานนี้
เทศบาลตองมีอํานาจหนาที่เชนเดียวกนั  จาํเปนตองถายโอนบุคลากรและเครื่องมือตางๆ 
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-บทบาทของเทศบาลตอการพัฒนางานสาธารณสุข (พรเทพ  ศิริวนารังสรรคและ
คณะ,2541) โดยการสํารวจเทศบาลทุกประเภททัว่ทั้งประเทศ 149 แหง โดยใชแบบสํารวจทาง
ไปรษณยี พบวาจากความคดิเห็นของพนกังานเทศบาลเหน็ดวยกับการกระจายอํานาจเพื่อให
เทศบาลเปนผูรับผิดชอบดานสาธารณสุข 75.1% เนื่องจากเทศบาลใกลชิดประชาชน เขาใจปญหา 
คลองตัวในการบริหารงบประมาณโดยมุงเนนการดแูลสุขภาพเบื้องตนที่เทศบาลควรทําและมีความ
พรอมที่จะทําได สวนที่ไมเห็นดวย 24.9 % ดวยเหตผุลวาเทศบาลมีขอจํากดัของจํานวนบุคลากร
และความรูความสามารถของบุคลากรและงบประมาณดาํเนินการ ประกอบกับเทศบาลมีภารกจิ
หลายดาน สภาพประชากรและสังคมในเขตเทศบาลมีความหลากหลายและมพีืน้ที่กวางขวาง มี
ปญหามากมายไมสามารถดูแลไดอยางทัว่ถึง  ผลการสอบถามความคิดเห็นของพนกังานเทศบาลตอ
ปญหาการดําเนินงานสาธารณสุข พบปญหาสําคัญ 8 เร่ืองเรียงตามลําดับ คือ 

1. ขาดบุคลากรทั้งในเรื่องจํานวน ความรูความสามารถ ประสบการณ ความ
กระตือรือรน จิตสํานึก ปฏิบัติงานไมตรงกับสายวิชาชพี ขาดขวัญกําลังใจทําใหตอง
โยกยายบอยงานจึงไมตอเนือ่ง 

2. ขาดงบประมาณทั้งจากสวนกลางและทองถ่ิน 
3. ขาดความรวมมือจากประชาชนและอาสาสมัครสาธารณสุข ประชาชนไมใหความ

รวมมือ ไมเขาใจบทบาทของตนเอง ขาดความรู ไมยอมรับสิ่งใหม ไมเสียสละ ขาด
ความตระหนกัและจติสํานกึ 

4. ขาดความชัดเจนของนโยบาย/ การบริหารจัดการ/ โครงสรางองคกร/ บทบาท
หนาที/่ กฎหมาย/ ขอมูลขาวสาร ที่สําคัญคือผูบริหารไมมีวิสัยทัศนและภาวะผูนํา 
ไมใหความสําคัญ/ไมทราบปญหาที่แทจริง ไมมีการวางนโยบายและแผนงานที่
ชัดเจน ผูบริหารเปลี่ยนบอย นโยบายไมตอเนื่อง 

5. ขาดวัสดุอุปกรณ/ การสื่อสาร/ เทคโนโลยีที่ทันสมัย / สถานที่ เชนยานพาหนะ 
เครื่องมืออุปกรณทางการแพทย ที่ดนิสรางศูนยบริการสาธารณสุข ติดตั้งระบบ
กําจัดขยะมูลฝอย ส่ิงปฏิกูลและระบบบําบดัน้ําเสีย และสือ่อุปกรณในการใหความรู 

6. ขาดการประสานงานระหวางหนวยงานอืน่ๆและในหนวยงาน  ขาดความรวมมือ
จากหนวยงานภาครัฐและเอกชน เกิดความขัดแยงและความซ้ําซอนไมชัดเจนของ
บทบาทหนาทีแ่ละการปฏิบตัิงาน 

7. ประชาชนหลากหลาย/ ยากจน/ ยายถ่ิน/ พื้นที่กวางขวาง/ ทําใหการจัดบรกิาร
สาธารณสุขยุงยากและไมทัว่ถึง 
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8. ประชาชนไมศรัทธา ไมไปใชบริการ ขาดการประชาสมัพันธ และสถานพยาบาลไม
เพียงพอ ไมทัว่ถึง 

การศึกษานี้สรุปคือ 
1.โครงสรางองคกรและบทบาทหนาที่ดานสาธารณสุข  เทศบาลทุกระดับมกีารจัดตั้งกอง/ฝายที่
เกี่ยวของกับงานสาธารณสุขโดยเทศบาลนครเสนอใหยกฐานะจากกองสาธารณสุขและสิ่งแวดลอม
เปนสํานักฯ โครงสรางของเทศบาลจะขึน้อยูกับศกัยภาพความพรอมของเทศบาลในแตละดาน ทั้ง
กําลังคน งบประมาณ และเทคโนโลยี โครงสรางของเทศบาลที่พบสวนใหญจะม ี 2 ฝายคอื ฝาย
บริหารงานสาธารณสุขและฝายบริการและสงเสริมการอนามัย เสนอใหกําหนดโครงสรางองคกรไว
กวางๆเพื่อใหเทศบาลพัฒนาตามศักยภาพและความพรอม การกําหนดบทบาทหนาที่รับผิดชอบ
ดานสาธารณสุขควรจัดใหมีและเปนบทบาทที่สอดคลองกับความตองการของประชาชนและความ
จําเปนตามสิทธิขั้นพื้นฐานทีค่วรไดรับ ผลการวิจยัพบวางานที่เทศบาลทุกแหงดําเนนิการไดคืองาน
สุขาภิบาลและอนามัยส่ิงแวดลอม งานรักษาความสะอาด งานปองกันและควบคุมโรคติดตอ  และ
จากการศึกษาของสถาบันที่ปรึกษาเพื่อการพัฒนาประสทิธิภาพในราชการบริหารสวนกลางและ
สวนภูมภิาค ไดเสนอใหกลุมงานคุมครองผูบริโภคดานสาธารณสุขเปนหนึ่งในแปดกลุมงานที่พงึ
กระจายอํานาจใหองคกรบรหิารสวนทองถ่ินที่มีความตองการบริหารจัดการเอง  บทบาทในการ
ดูแลสุขภาพอนามัยของประชาชนในเขตเทศบาลควรเปนบทบาทหลักของเทศบาลในทุกดานซึ่ง
รวมทั้งงานคุมครองผูบริโภค ในปจจุบนัเทศบาลที่ยังไมมีศักยภาพและความพรอมเพียงพอในทาง
ปฏิบัติควรไดมีการประสานความรวมมือดาํเนินการระหวางหนวยงานที่เกี่ยวของทั้งภาครัฐ เอกชน 
และประชาชน เพื่อชวยเสริมสวนขาดในการดําเนินงานของเทศบาล 
 
2. ทรัพยากรสาธารณสุขของเทศบาล :ดานบุคลากร งบประมาณ เครื่องมือและอุปกรณ  
  บุคลากรดานสาธารณสุขที่เปนพนักงานฝายประจําโดยรวมมีเฉลี่ย 13 คน ตอ
เทศบาล มีอัตรากําลังวางทัง้สิ้นรอยละ33.20 จะเหน็ไดวาบุคลากรสาธารณสุขเฉลี่ยตอเทศบาลยงั
นอยกวาที่กําหนดไวตามลักษณะงานวาตองมีอยางนอย 17 คน/ เทศบาล เทศบาลยังประสบปญหา 
กําลังคนขาดทกัษะประสบการณ มีความรูความสามารถไมสอดคลองกับลักษณะงาน โดยเฉพาะ
อยางยิ่งทักษะของผูบริหารทั้งทกัษะทางเทคนิค (Technical skills) ทักษะดานกรอบแนวคิด 
(Conceptual skills)หรือวิสัยทัศนในการสรางภูมิปญญาใหม และทักษะดานมนุษยสัมพันธ 

 งบประมาณ พบวาเทศบาลเมืองมีการจัดสรรงบประมาณดานสาธารณสุขเฉลี่ย 
20.22% ของงบประมาณของเทศบาล หากเปรียบเทียบงบประมาณตอประชากรของเทศบาลกับ
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กระทรวงสาธารณสุข     กระทรวงสาธารณสุขมีงบประมาณเฉลี่ยตอประชากรเปน 2 เทาของ
เทศบาล 

 เครื่องมือและอุปกรณ : มีความเพยีงพอระดับปานกลาง 
โดยภาพรวมทรัพยากรสาธารณสุขของเทศบาล :ยังขาดความพรอม 

  ปญหาการดําเนินงานสาธารณสุขที่สําคัญคือ การขาดแคลนทรัพยากร ขาดความ
ชัดเจนของนโยบาย บทบาทหนาที่  การบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพและขาดความรวมมือจาก
หนวยงานทีเ่กีย่วของและประชาชน 
 
  -การศึกษาผลการดําเนินงานดานสาธารณสุขของเทศบาลในชวงการถายโอน
ภารกิจในเขตจังหวัดชลบุรี (นัทธมน ดานทอง,2548) ประชากรที่ศึกษาคือหัวหนากองสาธารณสุข
หรือผูปฏิบัติงานดานสาธารณสุขของเทศบาลในเขตจังหวัดชลบุรี(ยกเวนศาลาวาการเมืองพัทยา) 
จํานวน 26 แหง เครื่องมือที่ใชคือแบบสัมภาษณและแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น เพือ่ศึกษาผลการ
ปฏิบัติงานใน 43 ภารกิจถายโอนพบวา ภารกิจดานการเสริมสรางศักยภาพผูบริโภคทั้งดานความรู
ในการบริโภค และเรียกรองสิทธิอันชอบธรรม ปฏิบัติทั้ง 26 แหง(100%) เหตุผลของการปฏิบัติตาม
เนื่องจากปฏิบตัิตามนโยบายของรัฐบาล 18 แหง(69.23%) และเปนภารกิจที่ปฏิบัติอยูแลว8 แหง
(30.77%) ภารกิจดานการสรางและขยายเครือขายการมีสวนรวม ปฏิบตัิทั้ง 26 แหง(100%) เหตุผล
ของการปฏิบัติตามเนื่องจากปฏิบัติตามนโยบายของรัฐบาล 5 แหง(19.23%) และเปนภารกจิที่
ปฏิบัติอยูแลว 21 แหง(80.77%)   ภารกจิการผลิตสื่อ และเผยแพรประชาสัมพันธดานอาหารและยา 
ปฏิบัติทั้ง 24 แหง(92.31%) ภารกจิการตรวจสอบ ควบคุม กํากับ ผลิตภัณฑ อาหาร ยา เครื่องมอื
แพทย เครื่องสําอาง และ วตัถุอันตราย ตามที่ระบุในพรบ. ปฏิบัติทั้ง 24 แหง(92.31%)  ปญหาและ
อุปสรรคที่พบ คือ บุคลากรไมเพียงพอพบปญหา 10 แหง(38.46%), งบประมาณไมเพียงพอ พบ
ปญหา 16 แหง(61.54%) สวนปญหาดานการบริหารจัดการพบวา ผูบริหารไมเห็นความสําคัญดาน
สาธารณสุข พบปญหา 8 แหง(30.77%), ไมมีปญหาดานการบริหารจัดการ17 แหง(65.38%) 


