


ตัวช้ีวัด กิจกรรม แบบรายงาน 
และงบประมาณการด าเนินงาน

คุ้มครองผู้บรโิภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในสว่นภูมภิาค 
ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2564

รวบรวมขอ้มูลโดย
กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา

กระทรวงสาธารณสุข



สารบญั 
      หนา 

ปฏิทินการรายงานผลการดําเนินงาน คบส. ในสวนภูมิภาค ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564    2 

สรุปการรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค 

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564    3 

สรุปการรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค 

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564    6 

ตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564    8 

ตัวชี้วัด กิจกรรม และแนวทางดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค  

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564  23 

- สรุปตัวชี้วัด เปาหมาย และแนวทางการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

ในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564  24 

- ตัวชี้วัดเชิงระบบ 

1. Pre-marketing : กระบวนงานพิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพท่ีรับคําขอ 

และพิจารณาอนุญาต ผานระบบ SKYNET  32 

2. Pre-marketing : คําขอ สบ.7 ท่ีพิจารณาแลวเสร็จภายในระยะเวลาท่ีกําหนด  35 

3. Pre-marketing : การบริหารจัดการ Smart Counter Service ระดับข้ันพ้ืนฐาน  37 

- ตัวชี้วัดเชิงประเด็น 

1. โฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีผิดกฎหมายลดลง  45 

2. ผลิตภัณฑอาหารกลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจากสารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ําหนัก 

หรือเสริมสรางสมรรถภาพทางเพศ  54 

3. ผลิตภัณฑเครื่องสําอางกลุมเสี่ยง (แอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ)  

ท่ีไดรับการตรวจสอบมีความถูกตองปลอดภัยตามเกณฑท่ีกําหนด  71 

4. การดําเนินมาตรการกํากับดูแลความปลอดภัยของผักและผลไมสด 

ณ สถานท่ีผลิต  77 

5. ผลิตภัณฑนมโรงเรียน ณ สถานท่ีผลิตมีคุณภาพมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด  89 

6. การสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล (RDU hospital)  99 



สารบญั (ตอ) 
      หนา 

- กิจกรรม/ความรวมมือกับสวนภูมิภาค 

1. การถายโอนภารกิจงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพใหแก 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน 104 

2. การตรวจสอบเฝาระวังการแสดงฉลากอาหาร 109 

3. การประเมินสภาวะการเก็บรักษาผลิตภัณฑยาสัตวท่ีมีทะเบียนตํารับตามกฎหมาย 

(ตัวยา Tylosin และ Ivermectin) 112 

4. การสรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพ 115 

5. การพัฒนาการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน (RDU community) 119 

6. การตรวจประเมินรานขายยาแผนปจจุบันผานระบบ Web application 125 

7. การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพเพ่ือตรวจสอบเฝาระวังและแกไขปญหา 

คุณภาพมาตรฐานของผลิตภัณฑในสวนภูมิภาค 126 

การจัดสรรงบประมาณของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ลงสูจังหวัด 

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564 138 

แบบรายงานผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ  

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564 159 

(1) แบบรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

ในสวนภูมิภาค 161 

(2) แบบรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

ในสวนภูมิภาค 166 

(3) แบบรายงานการดําเนินงานกํากับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพหลังออกสูตลาด 170 

(4) แบบรายงานผลการตรวจสอบผลิตภัณฑท่ีไมไดเกณฑมาตรฐาน 172 

(5) แบบรายงานผลการดําเนินงาน การมอบอํานาจ การมอบหมายของเลขาธิการฯ  

ใหสวนภูมิภาค 173 

(6) แบบรายงานขอมูลพ้ืนฐานของจังหวัด 184 

(7) แบบรายงานผลการดําเนินงานโครงการและการเบิกจายงบประมาณ 188 



สารบญั (ตอ) 
      หนา 

(8) แบบรายงานเฉพาะ 

- แบบรายงานสภาพปญหาการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ 189 

- แบบรายงานผลการดําเนินการผลิตภัณฑเสริมอาหาร 190 

- แบบตรวจประเมินฉลากแอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ 193 

- แบบรายงานตรวจสถานท่ีผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไมท่ีไดรับ 

การประเมินและพัฒนา 197 

- แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไมสด 198 

- แบบรายงานการพัฒนาเครือขายผูประกอบการผลิต (คัดและบรรจุ)  

ผักและผลไมสด 199 

- แบบรายงานผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

ขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน 200 

- แบบตรวจประเมินฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ และฉลาก GDA 204 

- แบบสํารวจการจัดเก็บผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยง 208 

- แบบรายงานการดําเนินงานเครือขายชุมชนรวมใจ ปองกันภัยผลิตภัณฑสุขภาพ  213 

- แบบรายงานผลการดําเนินงานตามแผนเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพ 

ในสวนภูมิภาค 214 



 

 

 

 

 

 

 

 

ปฏิทินและสรุปการรายงานผลการดําเนินงาน คบส.  

ในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 

1



ตัวชี้วัดเชิงระบบ ชองทางการรายงาน  ต.ค. 63  พ.ย. 63  ธ.ค. 63  ม.ค. 64  ก.พ. 64  ม.ีค. 64  เม.ย. 64  พ.ค. 64  ม.ิย. 64  ก.ค. 64  ส.ค. 64  ก.ย. 64

1. การอนุญาตผาน SKYNET e-mail กอง คบ. 20 ม.ีค. 64

2. สบ.7 SKYNET

3. Smart Counter Service e-mail กอง คบ. 20 ม.ีค. 64

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ชองทางการรายงาน  ต.ค. 63  พ.ย. 63  ธ.ค. 63  ม.ค. 64  ก.พ. 64  ม.ีค. 64  เม.ย. 64  พ.ค. 64  ม.ิย. 64  ก.ค. 64  ส.ค. 64  ก.ย. 64

1. การจัดการโฆษณา ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

2. ผลิตภัณฑเสริมอาหาร ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64

3. เครื่องสําอาง ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64 20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

4. ผักและผลไมสด ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64

5. นมโรงเรียน ระบบกํากับตัวชี้วัด* 10 ม.ค. 64 20 เม.ย. 64 10 ก.ค. 64  15 ก.ย. 64

6. RDU ระบบ กบรส. 30 ธ.ค. 63 31 ม.ีค. 64 30 ม.ิย. 64  30 ก.ย. 64

กิจกรรม/ความรวมมือกับ สสจ. ชองทางการรายงาน  ต.ค. 63  พ.ย. 63  ธ.ค. 63  ม.ค. 64  ก.พ. 64  ม.ีค. 64  เม.ย. 64  พ.ค. 64  ม.ิย. 64  ก.ค. 64  ส.ค. 64  ก.ย. 64

1. การถายโอนภารกิจ คบส. ให อปท. ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64 30 ก.ค. 64  20 ก.ย. 64

2. การตรวจสอบฉลากอาหาร ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

3. การเก็บรักษายาสัตว ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

4. ความรอบรูผลิตภัณฑสุขภาพ ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ส.ค. 64

5. RDU Community ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

6. การตรวจรานยา ระบบ GPP อย.

7. การเก็บตัวอยาง ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

รายงานอื่นๆ ชองทางการรายงาน  ต.ค. 63  พ.ย. 63  ธ.ค. 63  ม.ค. 64  ก.พ. 64  ม.ีค. 64  เม.ย. 64  พ.ค. 64  ม.ิย. 64  ก.ค. 64  ส.ค. 64  ก.ย. 64

1. Pre-marketing SKYNET

2. Post-marketing ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64 20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

3. มอบอํานาจ ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ก.ย. 64

4. ขอมูลพื้นฐานจังหวัด ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64  20 ก.ย. 64

5. โครงการและงบประมาณ ระบบกํากับตัวชี้วัด* 20 ม.ีค. 64 20 ม.ิย. 64  20 ก.ย. 64

*หมายเหตุ :

ผลการดําเนินงานรอบ 6 เดือนแรกของปงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ต.ค.63 - ม.ีค.64) สงรายงานผานทาง e-mail กอง คบ. : kb@fda.moph.go.th

ผลการดําเนินงานรอบ 6 เดือนหลังของปงบประมาณ พ.ศ. 2564 (เม.ย.64 - ก.ย.64) สงรายงานผานทางระบบกํากับตัวชี้วัดงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ

ปฏิทินการรายงานผลการดําเนินงาน คบส . ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564



1. Pre–marketing : การพิจารณา

การอนุญาตผานระบบ SKYNET และ

ประสิทธิภาพการใหบริการประชาชน

1.1 รอยละของกระบวนงานพิจารณาอนุญาต

ผลิตภัณฑสุขภาพที่รับคําขอและพิจารณา

อนุญาต ผานระบบ SKYNET 

(เปาหมาย รอยละ 100)

แบบรายงาน

การรับคําขอ/

พิจารณาอนุญาต

ผาน SKYNET

กอง คบ. 

เปนผูลงขอมูล

ในระบบฯ

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

20 ม.ีค. 64 กองยุทธศาสตรและแผนงาน (IT)

1. ภก.อาทิตย พันเดช

กอง คบ.

2. ภก.รติพงศ นิรัติศยกุล

3. นายสุเมธา บุญประเสริฐ

(kb@fda.moph.go.th)

0 2590 7073

0 2590 7395

1.2 รอยละของคําขอ สบ. 7 ที่พิจารณาแลว

เสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนด

(เปาหมาย ระดับ 5 : รอยละ 100)

กอง คบ. 

เปนผูลงขอมูล

ในระบบฯ

SKYNET กองยุทธศาสตรและแผนงาน (IT)

1. ภก.อาทิตย พันเดช

2. น.ส.วิภาดา โพดาพล

3. น.ส.อศัลยา รอดจีรา

(itcenter@fda.moph.go.th)

0 2590 7073

0 2590 7228

1.3 ระดับความสําเร็จการบริหารจัดการ 

Smart Counter Service ระดับขั้นพื้นฐาน

(เปาหมาย ระดับ 5 : บรรลุ 4-6 องคประกอบ)

แบบรายงาน

การประเมิน

ความพรอมการ

ใหบริการ

ประชาชน

กอง คบ. 

เปนผูลงขอมูล

ในระบบฯ

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

20 ม.ีค. 64 กอง คบ.

1. ภก.สิทธิศักดิ์ อมรสมานลักษณ

2. ภก.ชัยพร รักษากุล

3. กลุมพัฒนาระบบ

(kb@fda.moph.go.th)

0 2590 7393

0 2590 7389

0 2590 7395

สรุปการรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

แบบรายงานเฉพาะ

ตัวชี้วัด 

(เปาหมาย)

กําหนดระยะเวลา

การรายงานขอมูล

ผูประสาน/

หนวยงาน
โทรศัพท

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

หรือหนังสือราชการ

ชองทางการรายงานขอมูล

ชองทางอื่น
ระบบกํากับ

ตัวชี้วัดฯ

1. ตัวชี้วัดเชิงระบบ

ไมมีมี
ประเด็น
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สรุปการรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

แบบรายงานเฉพาะ

ตัวชี้วัด 

(เปาหมาย)

กําหนดระยะเวลา

การรายงานขอมูล

ผูประสาน/

หนวยงาน
โทรศัพท

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

หรือหนังสือราชการ

ชองทางการรายงานขอมูล

ชองทางอื่น
ระบบกํากับ

ตัวชี้วัดฯ
ไมมีมี

ประเด็น

2.1 Post-marketing (Surveillance) : 

การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝาระวัง

ผลิตภัณฑ และสถานประกอบการ

2.1.1 รอยละของโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ

กลุมเสี่ยงที่ผิดกฎหมายลดลง

(เปาหมาย รอยละ 30)

แบบรายงาน

สภาพปญหา

โฆษณา (ถาม)ี

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 ม.ีค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 ม.ิย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

ศรป.

1. น.ส.ภัทรพร ทองพูล

2. น.ส.วชิราภรณ นาคสิงห

(sccfda@gmail.com)

กอง คบ.

3. ภญ.กนกวรรณ แสงหาว

0 2590 7410

0 2590 7398

2.1.2 รอยละของผลิตภัณฑเสริมอาหารหรือ

อาหารกลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจาก

สารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสราง

สมรรถภาพทางเพศ

(เปาหมาย รอยละ 80)

1. แบบรายงาน

ผลการ

ดําเนินการ

ผลิตภัณฑเสริม

อาหาร

2. สําเนาผล

วิเคราะห

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 ม.ีค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 ม.ิย. 64

กองอาหาร

1. นางเนาวรัตน แตงไทย

2. น.ส.จุฬาลักษณ นิพนธแกว

3. น.ส.นงเยาว ประทีปะจิตติ

(planning.food@gmail.com)

0 2590 7214

2.1.3 รอยละของผลิตภัณฑเครื่องสําอางกลุม

เสี่ยง (แอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ) 

ที่ไดรับการตรวจสอบมีความถูกตองและมี

ความปลอดภัยตามเกณฑที่กําหนด

(เปาหมาย รอยละ 80)

แบบรายงาน

ตรวจประเมิน

ฉลากและผลการ

ตรวจวิเคราะห

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 ม.ีค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 ม.ิย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

กองควบคุมเครื่องสําอางและ

วัตถุอันตราย

ภก.ฉัตรชัย พานิชศุภภรณ 0 2590 7277

2. ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda based)
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สรุปการรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

แบบรายงานเฉพาะ

ตัวชี้วัด 

(เปาหมาย)

กําหนดระยะเวลา

การรายงานขอมูล

ผูประสาน/

หนวยงาน
โทรศัพท

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

หรือหนังสือราชการ

ชองทางการรายงานขอมูล

ชองทางอื่น
ระบบกํากับ

ตัวชี้วัดฯ
ไมมีมี

ประเด็น

2.1.4 ระดับความสําเร็จของการดําเนิน

มาตรการกํากับดูแลความปลอดภัยของ

ผักและผลไมสด ณ สถานที่ผลิต

(เปาหมาย ระดับ 4 :  ดําเนินกิจกรรมสําเร็จ 

2 กิจกรรม และรายงานผลครบถวน)

1. แผนดําเนินงาน

2. แบบรายงาน

- ตรวจสถานที่ผลิต

- ตรวจฉลาก

- พัฒนาเครือขาย

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 ม.ีค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 ม.ิย. 64

กองอาหาร

1. นางเนาวรัตน แตงไทย

2. น.ส.จุฬาลักษณ นิพนธแกว

3. น.ส.นงเยาว ประทีปะจิตติ

(planning.food@gmail.com)

0 2590 7214

2.1.5 รอยละของผลิตภัณฑนมโรงเรียน 

ณ สถานที่ผลิต มีคุณภาพมาตรฐาน

ตามเกณฑที่กําหนด 

(เปาหมาย รอยละ 85)

1. สําเนาผล

ตรวจสถานที่ผลิต

2. สําเนาผล

วิเคราะห

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1: เทอม 2/63

ภายใน 10 ม.ค. 64

ครั้งที่ 2: 20 เม.ย. 64

ครั้งที่ 3: เทอม 1/64

ภายใน 10 ก.ค. 64

ครั้งที่ 4: 15 ก.ย. 64

กองอาหาร

1. นางเนาวรัตน แตงไทย

2. น.ส.จุฬาลักษณ นิพนธแกว 

3. น.ส.โชตินภา เหลาไพบูลย

(fda.schoolmilk@gmail.com)

0 2590 7218

2.2 การสงเสริมการใชยาอยาง

สมเหตุผล (RDU)

2.2.1 รอยละของโรงพยาบาลที่ใชยาอยาง

สมเหตุผล (RDU Hospital)

(เปาหมาย RDU ขั้นที่ 2 ≥ รอยละ 62, 

RDU ขั้นที่ 3 ≥ รอยละ 32)

กอง คบ. 

เปนผูลงขอมูล

ในระบบฯ

ระบบรายงาน

กองบริหาร

การสาธารณสุข

ครั้งที่ 1 : 30 ธ.ค. 63

ครั้งที่ 2 : 31 ม.ีค. 64

ครั้งที่ 3 : 30 ม.ิย. 64

ครั้งที่ 4 : 30 ก.ย. 64

กองยา

1. ภญ.นภาภรณ ภูริปญญวานิช

2. ภญ.นุชรินธ โตมาชา

0 2590 7155
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1. การถายโอนภารกิจงานคุมครองผูบริโภค

ดานผลิตภัณฑสุขภาพใหแกองคกรปกครอง

สวนทองถิ่น

เทศบาลที่มีการดําเนินงานคุมครองผูบริโภค

ดานผลิตภัณฑสุขภาพ ครบทั้ง 4 ภารกิจ 

(เปาหมาย รอยละ 20)

แบบรายงาน

ผลการดําเนินงาน 

คบส. ของ อปท.

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 มิ.ย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

แบบรายงานเฉพาะ

สงภายใน 30 ก.ค. 64

กอง คบ.

1. ภก.ทวีศักดิ์ ไพรสุวรรณ

2. ภญ.จันทรจรัส จงสุขวิโรจน

3. ภญ.อุษณีย อนุวรรตวรกุล

(kb@fda.moph.go.th)

0 2590 7392

2. การตรวจสอบเฝาระวังจัดการผลิตภัณฑ

อาหารที่ไมปลอดภัย

ฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ และฉลาก 

GDA มีความถูกตองตามเกณฑที่กําหนด

(เปาหมาย รอยละ 70)

แบบรายงาน

ตรวจประเมินฉลาก

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 มิ.ย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

กองอาหาร

1. นางเนาวรัตน แตงไทย

2. น.ส.จุฬาลักษณ นิพนธแกว

(planning.food@gmail.com)

0 2590 7218

0 2590 7214

3. การประเมินสภาวะการเก็บรักษา

ผลิตภัณฑยาสัตวที่มีทะเบียนตํารับตาม

กฎหมาย (ตัวยา Tylosin และ Ivermectin)

ผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยงผานมาตรฐาน

(เปาหมาย รอยละ 80 )

แบบประเมิน

การจัดเก็บผลิตภัณฑ

ยาสัตวกลุมเสี่ยง

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 มิ.ย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

กองยา

ภก.สมบัติ หิรัญศุภโชติ

(Somlen@yahoo.com)

0 2590 7405

4. การสรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพ จังหวัดมีการดําเนินงานเพื่อสนับสนุนการ

สรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพตาม

เกณฑที่กําหนด

แบบรายงานการ

ดําเนินงานเครือขาย

ชุมชนรวมใจ ปองกัน

ภัยผลิตภัณฑสุขภาพ

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 ส.ค. 64

กองพัฒนาศักยภาพผูบริโภค

1. น.ส.เสาวณีย เกตุบํารุงพร

2. น.ส.ธิดารัตน อภิญญา

3. น.ส.สุชาดา  ถนอมชู

0 2590 7110

5. การพัฒนาการใชยาอยางสมเหตุผลใน

ชุมชน (RDU community)

ชุมชนที่มีการดําเนินการสงเสริมการใชยา

อยางสมเหตุผล

(เปาหมาย อยางนอย 1 ชุมชน จาก 1 อําเภอ)

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 มิ.ย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

กองยา

1. ภญ.นภาภรณ ภูริปญญวานิช

2. ภญ.นุชรินธ โตมาชา

(rdu.th2015@gmail.com)

0 2590 7155

สรุปการรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

ประเด็น/กิจกรรม
กิจกรรม

(เปาหมาย)

กําหนดระยะเวลา

การรายงานขอมูล

ผูประสาน/

หนวยงาน
โทรศัพท

แบบรายงานเฉพาะ

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

หรือหนังสือราชการ

ชองทางการรายงานขอมูล

ระบบกํากับ

ตัวชี้วัดฯ

(PerforMA)

อื่นๆ เชน 

ระบบอื่นๆ
ไมมีมี
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สรุปการรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

ประเด็น/กิจกรรม
กิจกรรม

(เปาหมาย)

กําหนดระยะเวลา

การรายงานขอมูล

ผูประสาน/

หนวยงาน
โทรศัพท

แบบรายงานเฉพาะ

e-mail :

kb@fda.moph.go.th

หรือหนังสือราชการ

ชองทางการรายงานขอมูล

ระบบกํากับ

ตัวชี้วัดฯ

(PerforMA)

อื่นๆ เชน 

ระบบอื่นๆ
ไมมีมี

6. การบันทึกผลการตรวจประเมินรานขายยา

แผนปจจุบันผานระบบ Web application

รานขายยาแผนปจจุบันที่ไดรับการตรวจสอบ

ไดมาตรฐาน GPP ระยะที่ 3 โดยใชระบบ

สารสนเทศ GPP

กอง คบ. 

เปนผูลงขอมูล

ในระบบฯ

ระบบ

สารสนเทศ 

GPP

กองยา

1. ภก.กฤษดา ลิมปนานนท

กองยุทธศาสตรฯ (IT)

2. ภก.อาทิตย พันเดช

3. นายเทวะ แกวปลั่ง

กอง คบ.

4. นายสุเมธา บุญประเสริฐ

(kb@fda.moph.go.th)

0 2590 7191

0 2590 7234

0 2590 7228

0 2590 7395

7. การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพเพื่อ

ตรวจสอบ เฝาระวังและแกไขปญหาคุณภาพ

มาตรฐานของผลิตภัณฑในสวนภูมิภาค

ผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการเก็บตัวอยาง

สงตรวจวิเคราะหตามแผน

(เปาหมายรวมทั้งประเทศ 435 ตัวอยาง )

1. แบบรายงานผลการ

ดําเนินงานตามแผน

เก็บตัวอยางฯ

2. แบบตรวจสถานที่

ผลิต/ การตรวจสอบ

ผลิตภัณฑ

3. สําเนาหนังสือสง

ตัวอยาง/ สําเนาผล

วิเคราะห

 e-mail :

kb@fda.moph.go.th

รายงาน

ผลวิเคราะห

ผานระบบ KBIS

ครั้งที่ 1 : 20 มี.ค. 64

ครั้งที่ 2 : 20 มิ.ย. 64

ครั้งที่ 3 : 20 ก.ย. 64

กอง คบ.

1. น.ส.ศิริกัลยา กระสังข

2. ภญ.รณิดา จิวารุงเรือง

(kb@fda.moph.go.th)

02 590 7395
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หมวด 1. ดšานสŠงเสริมสุขภาพ ปŜองกันโรค และคุšมครองผูšบริโภคเปŨนเลิศ (PP&P Excellence) 
แผนงานท่ี 3. การปŜองกันควบคุมโรคและลดปŦจจัยเส่ียงดšานสุขภาพ 
โครงการท่ี 6. โครงการคุšมครองผูšบริโภคดšานผลิตภัณฑŤสุขภาพและบริการสุขภาพ 
ระดับการแสดงผล ประเทศ 
ช่ือตัวช้ีวัดเชิงคุณภาพ 16. รšอยละของผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเส่ียงท่ีไดšรับการตรวจสอบไดšมาตรฐานตามเกณฑŤ

ท่ีกําหนด 
คํานิยาม ผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเส่ียง หมายถึง 

1. ผลิตภัณฑŤเสริมอาหารหรืออาหารกลุŠมเปŜาหมาย หมายถึง ผลิตภัณฑŤเสริมอาหาร 
ท่ีขออนุญาตไวšตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับท่ี 293) พ.ศ.2548 เรื่อง ผลิตภัณฑŤ
เสริมอาหาร และอาหารกลุŠมเปŜาหมาย ไดšแกŠ อาหารกลุŠมกาแฟ หรือเครื่องดื่มในภาชนะ
บรรจุท่ีปŗดสนิทท่ีผลการตรวจวิเคราะหŤในปŘ 2561-2563 พบการปลอมปนสารท่ีมีฤทธิ์ใน
การลดน้ําหนักหรือเสริมสรšางสมรรถภาพทางเพศ (Blacklist) และผลิต นําเขšา หรือจัด
จําหนŠาย โดยสถานประกอบการ หรือ ผูš ดํ าเนิน กิจการของสถานประกอบการ
กลุŠมเปŜาหมาย 

2. ผลิตภัณฑŤเครื่องสําอางกลุŠมเส่ียง หมายถึง เครื่องสําอางท่ีจดแจšงวัตถุประสงคŤใน
การใชšเปŨนผลิตภัณฑŤในประเภทแอลกอฮอลŤเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ 

เกณฑŤเปŜาหมาย :  

ปŘงบประมาณ 60  ปŘงบประมาณ 61 ปŘงบประมาณ 62 ปŘงบประมาณ 63 ปŘงบประมาณ 64 

- - 80 80 80 
 

วัตถุประสงคŤ เพ่ือผูšบริโภคไดšบริโภคผลิตภัณฑŤสุขภาพท่ีมีคุณภาพ ปลอดภัย 

ประชากรกลุŠมเปŜาหมาย ท่ัวประเทศ จําแนกเปŨนตัวอยŠางผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเสี่ยงท่ีดําเนินการโดยสŠวนกลางและ        
สŠวนภูมิภาค  

วิธีการจัดเก็บขšอมูล อย.นําผลการตรวจสอบท้ังสŠวนกลางและสŠวนภูมิภาคเขšาระบบ Dashboard  
ของกระทรวงสาธารณสุข โดยรายงานทุกไตรมาส  

แหลŠงขšอมูล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

รายการขšอมูล 1 A = จํานวนผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเสี่ยง ไดšแกŠ ผลิตภัณฑŤเสริมอาหารหรืออาหาร
กลุŠมเปŜาหมาย   ท่ีพบสารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสรšางสมรรถภาพทางเพศ และ 
เครื่องสําอาง (แอลกอฮอลŤเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ) ท่ีไดšรับการตรวจสอบทาง
หšองปฏิบัติการมีมาตรฐานตามเกณฑŤท่ีกําหนด 

รายการขšอมูล 2 B  = จํานวนผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเสี่ยง  ไดšแกŠ ผลิตภัณฑŤเสริมอาหารหรืออาหาร
กลุŠมเปŜาหมาย     ท่ีพบสารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสรšางสมรรถภาพทางเพศ 
และ เครื่องสําอาง (แอลกอฮอลŤเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ) ท่ีไดšรับผลวิเคราะหŤจาก
หšองปฏิบัติการท้ังหมด  

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด  (A/B) x 100 

ระยะเวลาประเมินผล 4 ครั้ง/ปŘ รายงานทุกวันท่ี 20 ของเดือนธันวาคม, มีนาคม, มิถุนายน, กันยายน 
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เกณฑŤการประเมิน : รšอยละของผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเสี่ยงท่ีไดšรับการตรวจสอบไดšมาตรฐานตามเกณฑŤท่ีกําหนด 

ปŘ 2564 : 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

การตรวจสอบผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเส่ียง 

ผลตามตัวชี้วัด 

- รอผล 

กิจกรรม 

- เก็บตัวอยŠางตามแผนเก็บ

ตัวอยŠาง ประเภท Risk-based 

จํานวน 80 ตัวอยŠาง 

ผลตามตัวชี้วัด 

- รšอยละ 80 

กิจกรรม 

- เก็บตัวอยŠางตามแผนเก็บ

ตัวอยŠางฯ ประเภท Risk-

based จํานวน 387

ตัวอยŠาง (ไมŠสะสม) 

ผลตามตัวชี้วัด 

- รšอยละ 80 

กิจกรรม 

เก็บตัวอยŠางตามแผนเก็บ

ตัวอยŠางฯ ประเภท Risk-

based จํานวน 384

ตัวอยŠาง (ไมŠสะสม) 

ผลตามตัวชี้วัด 

- รšอยละ 80 

 

 

วิธีการประเมินผล :  จากรายงานสรุปผลของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา และสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัด 

เอกสารสนับสนุน :  - 

รายละเอียดขšอมูลพ้ืนฐาน Baseline data หนŠวยวัด ผลการดําเนินงานในรอบปŘงบประมาณ พ.ศ. 

2561 2562 2563 

(9 เดือน) 

รšอยละของผลิตภัณฑŤ
สุขภาพกลุŠมเสี่ยง        
ท่ีไดšรับการตรวจสอบ     
ไดšมาตรฐานตามเกณฑŤ 
ท่ีกําหนด 

รšอยละ - 86.43 87.55 

หมายเหต:ุ ปŘ 2560 – 2561 ไมŠไดšถูกกําหนดเปŨนตัวชี้วัดภายใตšยุทธศาสตรŤชาติ 20 ปŘ (ดšานสาธารณสุข) 

ผูšใหšขšอมูลทางวิชาการ/ 

ผูšประสานงานตัวช้ีวัด 

 

 

 

 

1. ผลิตภัณฑŤเสริมอาหารหรืออาหารกลุŠมเปŜาหมายท่ีพบสารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ําหนัก
หรือเสริมสรšางสมรรถภาพทางเพศ  
ผูšใหšขšอมูลทางวิชาการ :  
นางสาวจุฬาลักษณŤ นิพนธŤแกšว           กองอาหาร 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0 2590 7214   โทรศัพทŤมือถือ : 086 997 7187            
โทรสาร : 0 2591 8460               e-mail : planning.food@gmail.com 
ผูšประสานงานตัวชี้วัด :  
นางเนาวรัตนŤ แตงไทย                กองอาหาร    
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02 590-7218   โทรศัพทŤมือถือ : 065 521 1521 
โทรสาร : 0 2591 8460               e-mail : planning.food@gmail.com 
2. ผลิตภัณฑŤเครื่องสําอาง 

ผูšใหšขšอมูลทางวิชาการและผูšประสานงานตัวชี้วัด :  
นายฉัตรชัย พานิชศุภภรณŤ             กองควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุอันตราย   
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-590-7277 
โทรสาร : 02-591-8468               e-mail : chatchai.p@fda.moph.go.th 
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หนŠวยงานประมวลผลและ

จัดทําขšอมูล 

(ระดับสŠวนกลาง) 

- สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
- สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

ผูšรับผิดชอบ 

การรายงานผล 

การดําเนินงาน 

สŠวนภูมิภาค 
น.ส.รณิดา จิวารุŠงเรือง   ตําแหนŠง : เภสัชกรชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-590-7383           โทรศัพทŤมือถือ : 085-195-3344 
โทรสาร : 02-591-8484            E-mail : ranida@fda.moph.go.th 
กองสŠงเสริมงานคุšมครองฯ (คบ) อย.สŠวนกลาง 
นางนิธิวดี บัตรพรรธนะ                        ตําแหนŠง : นักวิเคราะหŤนโยบายและแผน
ชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-590-7292           โทรศัพทŤมือถือ : 093-329-6998 
โทรสาร : 02-591-8457            E-mail : pattana@fda.moph.go.th 
กลุŠมติดตามและประเมินผล กองยุทธศาสตรŤและแผนงาน อย.  
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หมวด 2. ดšานบริการเปŨนเลิศ (Service Excellence)
แผนท่ี 6. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan)
โครงการท่ี 13. โครงการปŜองกันและควบคุมการดื้อยาตšานจุลชีพและการใชšยาอยŠางสมเหตุสมผล 
ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 
ช่ือตัวช้ีวัด 30. รšอยละของโรงพยาบาลท่ีใชšยาอยŠางสมเหตุผล (RDU)

30.1 RDU ข้ันท่ี 2 
30.2 RDU ข้ันท่ี 3 

คํานิยาม (1) RDU : โครงการสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผล (RDU) 
(1) RDU เปŨนการประเมินการดําเนินงานระดับอําเภอ โดยมีโรงพยาบาล/ศูนยŤบริการสาธารณสุข 
เปŨนหนŠวยงานหลักในการประสานเชื่อมโยงกับหนŠวยงานระดับท่ีสูงกวŠา ระดับเดียวกันหรือระดับ
รองลงมา ซ่ึงประกอบดšวยการประเมิน RDU Hospital, RDU PCU และ RDU  community 
- RDU Hospital หมายถึงโรงพยาบาลสังกัดสํานักปลัดกระทรวงสาธารณสุข (รพศ./รพท./รพช.)/
โรงพยาบาลสังกัดกรมการแพทยŤ/โรงพยาบาลสังกัดกรมสุขภาพจิต/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย/
โรงพยาบาลและศูนยŤบริการสาธารณสุข สังกัดกรุงเทพมหานคร 
- RDU PCU หมายถึง รพ.สต.และหนŠวยบริการปฐมภูมิท่ีเรียกในชื่ออ่ืน 
- RDU community หมายถึงการดําเนินการเพ่ือทําใหšเกิด RDU  ในระดับอําเภอ/เขตของ
กรุงเทพมหานคร 

1.1 การพัฒนาสูŠการเปŨนโรงพยาบาลสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผล มี 3 ระดับดังนี้ 
� RDU ข้ันท่ี 1 หมายถึงการดําเนินการผŠานเง่ือนไขตŠอไปนี้

RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2) 
1. อัตราการสั่งใชšยาในบัญชียาหลักแหŠงชาติ

ผŠานเกณฑŤท่ีกําหนด
2. การดําเนินงานของ PTC ผŠานเกณฑŤระดับ 3 
3. รายการยาท่ีควรพิจารณาตัดออก 8 

รายการ ซ่ึงยังคงมีอยูŠในบัญชีรายการยาของ
โรงพยาบาลไมŠเกิน 1 รายการ

4. จัดทําฉลากยามาตรฐาน ผŠานเกณฑŤระดับ 3
5. การสŠงเสริมจริยธรรมในการจัดซ้ือจัดหายา

และการสŠงเสริมการขายยา ผŠานระดับ 3

จํานวน รพ.สต.ไมŠนšอยกวŠารšอยละ 40 ของ 
รพ.สต.ท้ังหมดในเครือขŠายระดับอําเภอท่ีมี
อัตราการใชšยาปฏิชีวนะในกลุŠมโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจสŠวนบนและโรคอุจจาระรŠวง
เฉียบพลันผŠานเกณฑŤเปŜาหมายท้ัง 2 โรค 

� RDU ข้ันท่ี 2 หมายถึง การดําเนินการผŠานเง่ือนไขตŠอไปนี้
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2) 

1. ผลการดําเนินงานของตัวชี้วัด จํานวน 5 
ตัวชี้วัดตาม RDU ข้ันท่ี 1 

2. อัตราการใชšยาปฏิชีวนะในกลุŠมโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจสŠวนบน โรคอุจาระรŠวง
เฉียบพลัน แผลสดอุบัติเหตุ และสตรีคลอด
ปกติครบกําหนดคลอดทางชŠองคลอด ไมŠเกิน
คŠาเฉลี่ยของประเทศ ท้ัง 4 ตัวชี้วัด (เกณฑŤ RI 

จํานวน รพ.สต.ไมŠนšอยกวŠารšอยละ 60 ของ 
รพ.สต.ท้ังหมดในเครือขŠายระดับอําเภอ ท่ีมี
อัตราการใชšยาปฏิชีวนะในกลุŠมโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจสŠวนบนและโรคอุจจาระรŠวง
เฉียบพลันผŠานเกณฑŤเปŜาหมายท้ัง 2 โรค 
(เกณฑŤ RI ≤ 20 %, AD ≤ 20 %) 
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รพศ./รพท. ≤ 30 % และ รพช.≤ 20 %, AD ≤ 
20 %, FTW ≤ 50 %, APL ≤ 15 %) 

3. การใชšยา NSAIDsผูšปśวยโรคไตเรื้อรังระดับ 3 
ข้ึนไป ไมŠเกินรšอยละ10  

4. การใชšยา glibenclamide ในผูšปśวยสูงอายุ 
หรือไตทํางานบกพรŠอง ไมŠเกินรšอยละ 5 

5. การไมŠใชšยาท่ีหšามใชšในสตรีตั้งครรภŤ ไดšแกŠ 
warfarin*, statins, ergots (* ยกเวšนกรณีใสŠ 
mechanical heart valve) 

� RDU ข้ันท่ี 3 หมายถึง การดําเนินการผŠานเง่ือนไขตŠอไปนี้ 
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2) 

1. ผลการดําเนินงานของตัวชี้วัด จํานวน 9 
ตัวชี้วัดตาม RDU ข้ันท่ี 1 และ 2 แตŠใชšเกณฑŤ 
RI ≤ 20 %, AD ≤ 20 %, FTW ≤ 40 %, APL 
≤ 10 % 

2. การใชšยา Metformin เพ่ือรักษาผูšปśวย
เบาหวาน เปŨนยาชนิดเดียวหรือรŠวมกับยาอ่ืน 
เพ่ือควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด โดยไมŠมีขšอ

หšามใชš (≥ รšอยละ 80) 
3. ผูšปśวยหอบหืดเรื้อรัง ท่ีไดšรับยา Inhaled 

corticosteroid (≥ รšอยละ 80) 
4. การไมŠใชšยา RAS blockade 

(ACEI/ARB/Renin inhibitor) ๒ ชนิดรŠวมกัน
ในรักษาผูšปśวยความดันเลือดสูงท่ัวไป       
(รšอยละ 0) 

5. การไมŠใชšยากลุŠม NSAIDs ซํ้าซšอน              
(≤ รšอยละ 5) 

6. การใชšยา long acting benzodiazepine ซ่ึง
ควรหลีกเลี่ยงการใชšในผูšสูงอายุ (≤ รšอยละ 5) 

7. ลดใชšยาตšานฮีสเตมีนชนิด non-sedating ใน
ผูšปśวยเด็กท่ีไดšรับการวินิจฉัยเปŨนโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจ (≤ รšอยละ 20) 

จํานวน รพ.สต.ไมŠนšอยกวŠารšอยละ 80 ของ 
รพ.สต.ท้ังหมดในเครือขŠายระดับอําเภอ ท่ีมี
อัตราการใชšยาปฏิชีวนะในกลุŠมโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจสŠวนบนและโรคอุจจาระรŠวง
เฉียบพลันผŠานเกณฑŤเปŜาหมายท้ัง 2 โรค 
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� RDU ข้ันท่ี 3 plus  หมายถึง การดําเนินการผŠานเง่ือนไขตŠอไปนี้
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2) 

1. ผลการดําเนินงานผŠานเกณฑŤ RDU ขั้น 1, 2 
และ 3 ตามตัวชี้วัด 18 ตัวชี้วัด ตามเกณฑŤใน
คูŠมือ RDU Service plan () 

2. ตัวชี้วัดเฉพาะตามสภาพปŦญหา (problem 
based indicators) โดยอาจเปŨนตัวชี้วัดรŠวม
ระดับเขต ระดับจังหวัด หรือเฉพาะระดับ รพ. 
หรือในเครือขŠายโรงพยาบาล หรือตัวชี้วัดตาม
กลุŠมโรค/กลุŠมยาท่ีเปŨนปŦญหาใน service plan 
อ่ืน 

จํานวน รพ.สต. ไมŠนšอยกวŠารšอยละ 80 ของ 
รพ.สต.ท้ังหมดในเครือขŠายระดับอําเภอ ท่ีมี
อัตราการใชšยาปฏิชีวนะในกลุŠมโรคติดเชื้อ
ทางเดินหายใจสŠวนบนและโรคอุจจาระรŠวง
เฉียบพลันผŠานเกณฑŤเปŜาหมายท้ัง 2 โรค 

1.2.การสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน (RDU Community) (ดูคํานิยามในหมายเหตุ
ทšายเอกสาร) 
เกณฑŤผŠานตัวช้ีวัด: ระดับความสําเร็จการสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน ผŠานเกณฑŤ
ระดับ 3 
หนŠวยวัด ระดับจังหวัด 
คําอธิบาย  แตŠละจังหวัด มีการออกแบบบริหารจัดการเพ่ือใหšมีการดําเนินงานสŠงเสริมการใชšยาอยŠาง
สมเหตุผลในชุมชน อยŠางนšอย 1 อําเภอ ซ่ึงแตŠละอําเภอดําเนินการ อยŠางนšอย 1 ตําบล โดยกําหนดใหš
มีผูšประสานงานระดับจังหวัด และอําเภอ (RDU coordinator) โดยมีโรงพยาบาล/ศูนยŤบริการ
สาธารณสุข เปŨนหนŠวยงานหลักในการประสานเชื่อมโยงกับหนŠวยงานระดับท่ีสูงกวŠา หนŠวยงานระดับ
เดียวกันหรือระดับรองลงมา ท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จนถึงชุมชน และเครือขŠาย
อ่ืนๆ ในชุมชน ภายใตšกลไกคณะกรรมการระดับอําเภอท่ีเก่ียวขšอง เชŠน คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอําเภอ คณะกรรมการหัวหนšาสŠวนราชการในระดับอําเภอ คณะกรรมการ
ธรรมนูญสุขภาพอําเภอ คณะกรรมการประสานงานดšานสาธารณสุขระดับอําเภอ เปŨนตšน  
     การสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน ดําเนินการ 5 กิจกรรมหลัก ดังนี้ 
1.การเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาเชิงรุกในโรงพยาบาล (Proactive Hospital based
surveillance) เพ่ือจัดระบบเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาและผลิตภัณฑŤสุขภาพเชิงรุก รวมถึง
ปŦจจัยเสี่ยงท่ีเกิดผลกระทบตŠอสุขภาพในโรงพยาบาล เพ่ือนําไปสูŠการจัดการความเสี่ยงในชุมชน 
2.การเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาเชิงรุกในชุมชน  (Active Community based
Surveillance) เพ่ือใหšมีระบบคšนหาปŦญหาเชิงรุก การสรšางระบบเฝŜาระวังดšานยาและผลิตภัณฑŤ
สุขภาพในชุมชน และวางระบบเชื่อมตŠอการเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาในชุมชนและสถานบริการ
สุขภาพสŠงตŠอไปสูŠการสรšางกระบวนการมีสŠวนรŠวมจากทุกภาคสŠวน เพ่ือนําไปสูŠการแกšไขปŦญหา 
3.การสรšางกระบวนการมีสŠวนรŠวมจากทุกภาคสŠวน  เ พ่ือการใชšยาอยŠางสมเหตุผล 
(Community Participation) เพ่ือสรšางเครือขŠายเฝŜาระวังและจัดการปŦญหาการใชšยาไมŠสม
เหตุผล โดยการมีสŠวนรŠวมของชุมชน รวมถึงการพัฒนาศักยภาพของชุมชนใหšสามารถจัดการ
ปŦญหาการใชšยาไมŠสมเหตุผลในชุมชน  
4.การสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good Private Sector) เชŠน รšานชํา 
รšานยา คลินิก โรงพยาบาลเอกชน โดยสรšางการมีสŠวนรŠวมและสŠงเสริมใหšมีการใชšยาอยŠางสม
เหตุผลในสถานบริการสุขภาพภาคเอกชนและสถานท่ีจําหนŠายยา รวมถึงรšานชํา หรือรšานสะดวก
ซ้ือ ไมŠจําหนŠายยาท่ีหšามจําหนŠาย 
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5.การสรšางความรอบรูšดšานการใชšยาอยŠางสมเหตุผลของประชาชน (RDU Literacy) เพ่ือ
พัฒนากลไกการสรšางความรอบรูšดšานการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน รวมถึงการประเมินผล 

ระดับความสําเร็จ คําอธิบาย 
ระดับ 1 1.จังหวัดออกแบบระบบบริหารจัดการ ไดšแกŠ กําหนดองคŤประกอบ 

โครงสรšางการจัดการ ระบบขšอมูลสารสนเทศ ระบบติดตามประเมินผล 
และระบบอื่นที่เกี่ยวขšอง 
2.โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกแหŠงในพื้นที่อําเภอ 
เปŜาหมาย หรือศูนยŤบริการสาธารณสุข กทม. หรือหนŠวยบริการสุขภาพ 
สังกัดอ่ืน ท่ีสมัครใจ ดําเนินการ Proactive Hospital based 
surveillance 

ระดับ 2 ผŠานเกณฑŤระดับ 1 และดําเนินการกิจกรรมหลัก Active Community 
based Surveillance 

ระดับ 3 ผŠานเกณฑŤระดับ 2 และดําเนินการกิจกรรมหลกั community 
participation 

ระดับ 4 ผŠานเกณฑŤระดับ 3 และมีการดําเนินการกิจกรรมหลักท่ีเหลือ อยŠางนšอย 
1 ขšอ 

ระดับ 5 ดําเนินการครบ 5 กิจกรรมหลัก 
รายละเอียดการประเมินการดําเนินการในแตŠละกิจกรรมหลัก ดูในแนวทางการพัฒนาการสŠงเสริม
การใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน  จากเว็บไซตŤ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_use  

เกณฑŤเปŜาหมาย : 
ปŘงบประมาณ 61 ปŘงบประมาณ 62 ปŘงบประมาณ 63 ปŘงบประมาณ 64 
RDU ข้ันท่ี 1 80% 
RDU ข้ันท่ี 2 20% 

RDU ข้ันท่ี 1 95 % 
    RDU ข้ันท่ี 2 20% 

- RDU ข้ันท่ี 2 50% 
- RDU ข้ันท่ี 3 20% 

- RDU ข้ันท่ี 2  62% 
- RDU ข้ันท่ี 3  32% 

วัตถุประสงคŤ เพ่ือความปลอดภัยจากการใชšยา และลดคŠาใชšจŠายดšานยาท่ีไมŠจําเปŨน 
ประชากรกลุŠมเปŜาหมาย โรงพยาบาลศูนยŤ  โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน หรือโรงพยาบาลท่ีเทียบเทŠา 

หนŠวยบริการปฐมภูมิ และชุมชน ซ่ึงเปŨนพ้ืนท่ีระดับอําเภอ 

วิธีการจัดเก็บขšอมูล RDU hospital: รายงานกองบริหารการสาธารณสุข 

แหลŠงขšอมูล RDU : ขšอมูลจากโรงพยาบาลศูนยŤ โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน 

รายการขšอมูล 1 (RDU) A1 = จํานวนโรงพยาบาลผŠาน RDU ข้ันท่ี 2  , A2 = จํานวนโรงพยาบาลท่ีผŠาน RDU ข้ัน 3  

รายการขšอมูล 2 RDU) B = จํานวนโรงพยาบาลท้ังหมด  

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด  RDU hospital; 

(A1/B) x 100  

(A2/B) x 100   

ระยะเวลาประเมินผล RDU hospital: ทุก 3 เดือน  
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เกณฑŤการประเมิน : ปŘ 2564: 
 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12เดือน 

- RDU ข้ันท่ี 2 ≥ 58 % 

- RDU ข้ันท่ี 3 ≥ 29 % 
- RDU ขั้นที่ 2 ≥ 59 % 

- RDU ขั้นที่ 3 ≥ 30 % 

- RDU ข้ันท่ี 2 ≥ 61 % 

- RDU ข้ันท่ี 3 ≥ 31 % 
- RDU ขั้นที่ 2 ≥ 62 % 

- RDU ขั้นที่ 3 ≥ 32 % 

วิธีการประเมินผล :  RDU hospital: การรายงาน และการวิเคราะหŤเปรียบเทียบผล 

เอกสารสนับสนุน :  1.รายการตัวชี้วัดเพ่ือประเมินระดับการพัฒนาสูŠการเปŨนหนŠวยบริการสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสม
เหตุผล 
2.แนวทางการพัฒนาการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน 

รายละเอียดขšอมูลพ้ืนฐาน Baseline 
data 
(RDU) 

หนŠวย
วัด 

ผลการดําเนินงานในรอบปŘงบประมาณ พ.ศ. 
2561 2562 2563 

2561 รšอยละ RDU ข้ัน 1  
รšอยละ 95.30 

และ RDU ข้ัน 2 
รšอยละ 11.62 
(ไมŠผŠานเกณฑŤ

เปŜาหมาย      
รšอยละ 15) 

RDU ข้ันท่ี 1 รšอยละ 100 
RDU ข้ันท่ี 2  
รšอยละ    44.92   
ผŠานตามเกณฑŤเปŜาหมาย) 
(RDU ข้ันท่ี 3 รšอยละ  
17.54) 

RDU ข้ันท่ี 2   
รšอยละ 58.04 
RDU ข้ันท่ี 3   
รšอยละ 29.35 
(ณ ไตรมาส 
4/2563) 

ผูšใหšขšอมูลทางวิชาการ /  
ผูšประสานงานตัวช้ีวัด 

1. ภญ.นุชรินธŤ  โตมาชา                      เภสัชกรชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-5907155              โทรศัพทŤมือถือ : 061-7317779      
โทรสาร : 02-5907341         E-mail : nuchy408@gmail.com       
สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (ตัวช้ีวัด RDU)  
2. ภญ.นภาภรณŤ ภูริปŦญญวานิช              เภสัชกรชํานาญการ      
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-5907155               โทรศัพทŤมือถือ : 081-9529663      
โทรสาร : 02-5907341                          E-mail : pharmui30@gmail.com  
สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (ตัวช้ีวัด RDU) 
3. ภญ.ไพรํา บุญญะฤทธิ์                        เภสัชกรชํานาญการ      
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-5901628                โทรศัพทŤมือถือ : 092-3953289      
โทรสาร : 02-5901634                            E-mail : praecu@gmail.com      
สํานักบริหารการสาธารณสุข (ตัวช้ีวัด RDU และ AMR และระบบรายงาน)   

หนŠวยงานประมวลผลและ
จัดทําขšอมูล  

กองสŠงเสริมงานคุšมครองผูšบริโภคในสŠวนภูมิภาคและทšองถ่ิน สํานักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา (RDU) 

ผูšรับผิดชอบการรายงานผล
การดําเนินงาน 

นางกมลรัตนŤ นุตยกุล                                เภสัชกรชํานาญการพิเศษ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 02-590 7392                    โทรศัพทŤมือถือ : 081-897-7830 
โทรสาร : 02-5918486                                E-mail : maew05rx@fda.moph.go.th  
กองสŠงเสริมงานคุšมครองผูšบริโภคในสŠวนภูมิภาคและทšองถิ่น สํานักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา (RDU)  
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หมายเหตุ 

นิยามปฏิบัติการสําหรับการดําเนินการสŠงเสริมใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน 

การใชšยาอยŠางสมเหตุผล หมายถึง การไดšรับยาและใชšยาท่ีเหมาะสมกับขšอบŠงชี้ทางคลินิก ในปริมาณท่ีสอดคลšองกับความ

จําเปŨนดšานสุขภาพของแตŠละบุคคล ในระยะเวลาท่ีเพียงพอตŠอการรักษาโรคนั้น และเกิดความคุšมคŠาสูงสุด ท้ังตŠอบุคคลและ

สังคม  รวมท้ังลดความเสี่ยงจากยาและผลิตภัณฑŤสุขภาพกลุŠมเสี่ยง 

ยา ในท่ีนี้หมายถึง ยาและผลิตภัณฑŤสุขภาพท่ีมีสŠวนผสมของยาหรือมุŠงหมายใชšเปŨนยา 

การสŠงเสริมใชšยาอยŠางสมเหตุผลในชุมชน (RDU community) หมายถึง การออกแบบระบบสุขภาพของชุมชน เพ่ือการ
ใชšยาอยŠางสมเหตุผล ซ่ึงเชื่อมโยงท้ังหนŠวยบริการสุขภาพทุกระดับสูŠชุมชน ครอบครัวและบุคคล ตลอดจนมีการจัดการความ
เสี่ยงท่ีเกิดข้ึน ท้ังในระบบบริการสุขภาพและชุมชน โดยมีเปŜาหมายใหšประชาชนปลอดภัยจากการใชšยา มีความรอบรูšในการ
ใชšยา และการดูแลสุขภาพตนเองเบื้องตšนเม่ือเจ็บปśวย ท้ังนี้การสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุในชุมชน มีการดําเนินการ       
5 กิจกรรมหลัก ดังนี้ 

1.การเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาเชิงรุกในโรงพยาบาล  (Proactive Hospital Based Surveillance) 
2.การเฝŜาระวังความปลอดภัยดšานยาเชิงรุกในชุมชน (Active Community Based Surveillance)  
3.การสรšางกระบวนการมีสŠวนรŠวมจากทุกภาคสŠวนเพ่ือการใชšยาอยŠางสมเหตุผล  (Community Participation) 

4.การสŠงเสริมการใชšยาอยŠางสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good Private Sector) 
5.การสรšางความรอบรูšดšานการใชšยาอยŠางสมเหตุผลของประชาชน (RDU Literacy)  

 
ชุมชน0

1 หมายถึง กลุŠมคนท่ีมีวิถีชีวิตเก่ียวพันกัน และมีการติดตŠอสื่อสารระหวŠางกันอยŠางเปŨนปกติและตŠอเนื่อง โดยเหตุท่ีอยูŠ

ในอาณาบริเวณเดียวกัน หรือมีอาชีพเดียวกัน หรือประกอบกิจกรรมท่ีมีวัตถุประสงคŤรŠวมกัน หรือมีวัฒนธรรม ความเชื่อหรือ

ความสนใจรŠวมกัน  

 

 

 

 

1 พระราชกฤษฏีกาจัดตั้งสถาบันพัฒนาองคŤกรชุมชน (องคŤการมหาชน) พ.ศ.2543 
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หมวด 2. ดšานบริการเปŨนเลิศ (Service Excellence) 
แผนท่ี 6. การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service Plan) 
โครงการท่ี 28. โครงการกัญชาทางการแพทยŤ 
ระดับการแสดงผล จังหวัด 
ช่ือตัวช้ีวัด 49. รšอยละของหนŠวยบริการสาธารณสุขท่ีมีการจัดบริการคลินิกกัญชาทาง

การแพทยŤแบบบูรณาการ 
คํานิยาม 1. การจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทยŤแบบบูรณาการ หมายถึง การจัดบริการ        

คัดกรอง ตรวจ วินิจฉัย รักษาโรค จŠายยา และใหšคําปรึกษาผูšปśวยท่ีตšองใชšยากัญชาปรุง
ผสม โดยและ/หรือรŠวมกันระหวŠางแพทยŤแผนปŦจจุบัน แพทยŤแผนไทย หมอพ้ืนบšาน 
ตามแนวทางท่ีกระทรวงสาธารณสุขและสภาวิชาชีพกําหนด  
2. หนŠวยบริการสาธารณสุข หมายถึง  
   2.1 โรงพยาบาลศูนยŤ โรงพยาบาลท่ัวไป และโรงพยาบาลชุมชน สังกัดสํานักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
   2.2 โรงพยาบาลสังกัดกรมวิชาการ กระทรวงสาธารณสุข ตามกลุŠมภารกิจดšานพัฒนา
การแพทยŤ หมายถึง โรงพยาบาลในสังกัดกรมสุขภาพจิต กรมการแพทยŤ และกรมการ
แพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก 
   2.3 สถานพยาบาลภาคเอกชน หมายถึง สถานพยาบาลตามพระราชบัญญัติ
สถานพยาบาล (ฉบับท่ี 4) พ.ศ. 2559 ท่ีไดšรับอนุญาตใหšจําหนŠาย (จŠาย) ยา ท่ีมีกัญชา
ปรุงผสม ตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหšโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ.2562 
3. ผูšใหšบริการ หมายถึง แพทยŤแผนปŦจจุบัน แพทยŤแผนไทย หมอพ้ืนบšาน ท่ีไดšรับ
อนุญาตใหšดําเนินการสั่งจŠายยากัญชาไดšตามพระราชบัญญัติยาเสพติดใหšโทษ และ
กฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวขšอง 
4. ยาท่ีมีกัญชาปรุงผสม หมายถึง สารสกัดกัญชา หรือตํารับยาแผนไทย หรือน้ํามัน
กัญชา  

เกณฑŤเปŜาหมาย :  
ปŘงบประมาณ 60 ปŘงบประมาณ 61 ปŘงบประมาณ 62 ปŘงบประมาณ 63 ปŘงบประมาณ 64 

- - - 0 รšอยละ 50 
 

วัตถุประสงคŤ  1. เพ่ือเพ่ิมการเขšาถึงบริการคลินิกกัญชาทางการแพทยŤแบบบูรณาการ  
2. เพ่ือเสริมสรšางความรูš ความเขšาใจ เรื่องการใชšยาท่ีมีกัญชาปรุงผสมอยŠางปลอดภัย
ใหšกับประชาชน และบุคลากรสาธารณสุข  
3. เพ่ือเพ่ิมศักยภาพหนŠวยบริการสาธารณสุขในการใชšกัญชาทางการแพทยŤ 

ประชากรกลุŠมเปŜาหมาย ประชาชนท่ีเขšารับบริการในคลินิกกัญชาทางการแพทยŤแบบบูรณาการ 

วิธีการจัดเก็บขšอมูล 1. รวบรวมจากระบบรายงาน C-MOPH กระทรวงสาธารณสุข  

2. รวบรวมจากระบบสารสนเทศ รายงานการสั่งใชšกัญชาทางการแพทยŤและรายงาน

ความปลอดภัยจากการใชšกัญชาทางการแพทยŤ (HPVC/AUR) สํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา 

3. รวบรวมจากฐานขšอมูลสํานักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 
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แหลŠงขšอมูล 1. ระบบรายงาน C-MOPH กระทรวงสาธารณสุข 

2. ระบบสารสนเทศ รายงานการสั่งใชšกัญชาทางการแพทยŤและรายงานความปลอดภัย

จากการใชšกัญชาทางการแพทยŤ (HPVC/AUR) สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

3. ฐานขšอมูลสํานักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการ

สุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

รายการขšอมูล 1 A = จํานวนคลินิกกัญชาทางการแพทยŤแบบบูรณาการท่ีเปŗดใหšบริการในโรงพยาบาล
โรงพยาบาลศูนยŤ โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน สังกัดสํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข สังกัดกรมวิชาการ และสถานพยาบาลเอกชน 

รายการขšอมูล 2 B = จํานวนโรงพยาบาลศูนยŤ โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน สังกัดสํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ สังกัดกรมวิชาการ และสถานพยาบาลเอกชน 

สูตรคํานวณตัวช้ีวัด  (A/B) x 100   

ระยะเวลาประเมินผล ไตรมาส 4 

เกณฑŤการประเมิน : 

ปŘ 2564:  
 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 

1. มีหนŠวยงานกลาง คือ 

สถาบันกัญชาทาง

การแพทยŤ ท่ีสามารถ

ขับเคลื่อนนโยบายกัญชา

ไดš (สถาบันกัญชาฯ) 

2. มีคูŠมือ แนวทางการ

จัดบริการคลินิกกัญชาทาง

การแพทยŤแบบบูรณาการ

(Guidance/CPG) 

(กรมการแพทยŤ กรมการ

แพทยŤแผนไทยฯ กรม

สุขภาพจิต กบรส.สป. 

สบส.) 

3. บุคลากรผูšคัดกรองและ 

สหวิชาชีพท่ีเก่ียวขšองไดšรับ

การอบรมความรูšการ

จัดบริการคลินิกกัญชาทาง

การแพทยŤแบบบูรณาการ 

(กรมการแพทยŤ) 

4. ระเบียบท่ีเก่ียวขšองกับ

การใหšสามารถจําหนŠาย

น้ํามันกัญชา และจัดซ้ือ

วัสดุนํามาผลิตน้ํามัน

1. มีการจัดบริการคลินิก

กัญชาทางการแพทยŤแบบ

บูรณาการใน รพ.สังกัด

สํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข รšอยละ 30 

(จํานวน 268 แหŠง)  

(กบรส.สป. กรมการแพทยŤ

แผนไทยฯ กรมการแพทยŤ) 

2. มียาท่ีมีกัญชาปรุงผสม

จํานวนเพียงพอสําหรับ

จŠายใหšผูšปśวยท้ังใน

สถานพยาบาลภาครัฐและ

เอกชน (อภ. กรมการ

แพทยŤแผนไทยฯ สป.สธ.) 

 

1. มีการจัดบริการคลินิก

กัญชาทางการแพทยŤแบบ

บูรณาการใน รพ.สังกัด

สํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข รšอยละ 40 

(จํานวน 359 แหŠง)  

(กบรส.สป. กรมการแพทยŤ

แผนไทยฯ กรมการแพทยŤ) 

2. มีผลงานวิชาการเพ่ือ

เปŨนขšอมูลสนับสนุนการ

เสนอกัญชาทางการแพทยŤ

เขšาสูŠชุดสิทธิประโยชนŤและ

บัญชียาหลักแหŠงชาติ 

จํานวน 2 เรื่อง (กรมการ

แพทยŤ กรมการแพทยŤแผน

ไทยฯ กรมจิต อย. สปสช. 

สวรส. HITAP)  

4. มีการปลูกและใชšกัญชา

ทางการแพทยŤแผนไทย

สําหรับผูšปśวยเฉพาะรายใน 

รพ.สต. ครอบคลุม 12 

เขตสุขภาพ (กรมการ

แพทยŤแผนไทยฯ สป.สธ. 

1. มีการจัดบริการ

คลินิกกัญชาทาง

การแพทยŤแบบบูรณา

การ  

 1.1 รพ.สังกัดสํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

รšอยละ 50 (จํานวน 

450 แหŠง จาก 899 

แหŠง)  

 1.2 รพ.สังกัดกรม

วิชาการ กระทรวง

สาธารณสุข กลุŠม

ภารกิจดšานพัฒนา

การแพทยŤ รšอยละ 50 

(จํานวน 16 แหŠง จาก 

32 แหŠง) 

 1.3 สถานพยาบาล

ภาคเอกชน รšอยละ 50 

(จํานวน 42 แหŠง จาก 

83 แหŠง)  

(กบรส.สป. กรมการ

แพทยŤแผนไทยฯ 

กรมการแพทยŤ 
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กัญชา (ระเบียบเงินบํารุง) 

ไดšรับการแกšไข (สถาบัน

กัญชาฯ,กองกฎหมาย 

สป.)  

5. วัตถุดิบกัญชาไดšรับการ

ตรวจวิเคราะหŤสารสําคัญ/

สารปนเปŚŪอน/สาร

มาตรฐาน (กรมวิทยŤ) 

6. ประชาชนท่ีเขšารับ

บริการในคลินิกกัญชาทาง

การแพทยŤแบบบูรณาการ

ไดšรับความรูš ความเขšาใจ 

และใชšยาท่ีมีกัญชาปรุง

ผสม รวมถึงผลิตภัณฑŤ

สุขภาพจากกัญชงอยŠาง

ปลอดภัย (คณะกรรมการ

ขับเคลื่อนประชาสัมพันธŤ

การใชšกัญชาเพ่ือ

การแพทยŤ ก.สธ.) 

อย. กรมวิทยŤ วิสาหกิจ

ชุมชน) 

 

กรมสุขภาพจิต สบส. 

สภาวิชาชีพ) 

2. พระราชบัญญัติยา

เสพติดใหšโทษ (ฉบับท่ี 

7) พ.ศ.2562 ไดšรับ

การแกšไขประเด็น

กัญชา (อย., กอง

กฎหมาย สป.) 

3. เชื่อมโยงฐานขšอมูล

การปลูก การผลิต การ

ใชšกัญชาทางการแพทยŤ

สําเร็จ (อย.) 

4. มีเอกสารเพ่ือใชšยื่น

เขšาสูŠชุดสิทธิประโยชนŤ 

จํานวน 2 รายการ 

(สปสช. อย. กรมการ

แพทยŤ กรมการแพทยŤ

แผนไทยฯ) 

 

วิธีการประเมินผล :  1. ขšอมูลจากระบบรายงาน C-MOPH กระทรวงสาธารณสุข  

2. ขšอมูลจากระบบสารสนเทศ รายงานการสั่งใชšกัญชาทางการแพทยŤและรายงานความ

ปลอดภัยจากการใชšกัญชาทางการแพทยŤ (HPVC/AUR) สํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา 

3. ขšอมูลจากฐานขšอมูลสํานักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุน
บริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 
4. ขšอมูลจากการตรวจราชการและนิเทศงานของกระทรวงสาธารณสุข 

เอกสารสนับสนุน :  1. คูŠมือ แนวทางการจัดบริการคลินิกกัญชาทางการแพทยŤแบบบูรณาการ
(Guidance/CPG) 
2. พระราชบัญญัติยาเสพติดใหšโทษ (ฉบับท่ี 7) พ.ศ.2562  
3. คูŠมือการใชšงานระบบ C-MOPH กระทรวงสาธารณสุข / HPVC/AUR สํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา 

รายละเอียดขšอมูลพ้ืนฐาน Baseline 
data 

หนŠวยวัด ผลการดําเนินงานในรอบปŘงบประมาณ พ.ศ. 
2561 2562 2563 

- - - - 0 
 

ผูšใหšขšอมูลทางวิชาการ / 
ผูšประสานงานตัวช้ีวัด 

1. นายแพทยŤปราโมทยŤ เสถียรรัตนŤ รองอธิบดีกรมการแพทยŤแผนไทยและ  
                                                    การแพทยŤทางเลือก 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2951-0606  โทรศัพทŤมือถือ : 081-174-5917 
โทรสาร : 0-2965-9442             E-mail : stienrut@gmail.com 

รายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจําปŘงบประมาณ 2564 หนšา :: 25120



กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก 
2. นายแพทยŤขวัญชัย วิศิษฐานนทŤ            ผูšอํานวยการสถาบันการแพทยŤแผนไทย 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2148-5648  โทรศัพทŤมือถือ : 084-439-1505 
โทรสาร : 0-2148-5648             E-mail : 
khwancha@health.moph.go.th 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก 
3. นายแพทยŤกิตติ โลŠสุวรรณรักษŤ             ผูšอํานวยการสถาบันกัญชาทางการแพทยŤ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-1501   โทรศัพทŤมือถือ : 081-876-9905 
โทรสาร : -              E-mail : 
medicalcannabis0111@gmail.com 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
4. เรืออากาศเอกนายแพทยŤสมชาย ธนะสิทธิชัย ผูšอํานวยการสถาบันวิจัยและประเมิน 
                                                        เทคโนโลยีทางการแพทยŤ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-6245      โทรศัพทŤมือถือ : 081-897-7900 
โทรสาร : 0-2965-9844       E-mail : dr.somchai.t@gmail.com 
กรมการแพทยŤ 
5. นางสาวสุรัชนี เศวตศิลา                        ผูšอํานวยการสํานักยาและวัตถุเสพติด  
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2951-0000#99113     โทรศัพทŤมือถือ : 081-816-6388 
โทรสาร : 0-2580-5733       E-mail : 
suratchanee.s@dmsc.mail.go.th  
กรมวิทยาศาสตรŤการแพทยŤ 
6. นางสาวมัณฑินี มาลา                           นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2193-7000 ตŠอ 18424  โทรศัพทŤมือถือ : 081-900-4983  
โทรสาร : 0-2193-7000 ตŠอ 18424       E-mail : 
muntinee.m@dmsc.mail.go.th 
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
7. นายแพทยŤบุรินทรŤ สุรอรุณสัมฤทธิ์          ผูšอํานวยการกองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต                                   
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-8207              โทรศัพทŤมือถือ : 089-666-7553 
โทรสาร : 0-2149-5533                         Email : burinsura@hotmail.com                                
กรมสุขภาพจิต 
8. ร.ต.อ.(ญ) นันทิยา บุณยะจินดา              เภสัชกรชํานาญการพิเศษ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-7773              โทรศัพทŤมือถือ : 083-955-6245 
โทรสาร : 0-2590-7772                          Email : nantiya@fda.moph.go.th 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

หนŠวยงานประมวลผลและ
จัดทําขšอมูล 
(ระดับสŠวนกลาง) 

1. นางสาวรสสุคนธŤ ธนธีระบรรจง               นักเทคนิคการแพทยŤชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-1501               โทรศัพทŤมือถือ : 092-697-9519 
โทรสาร : -        E-mail : rossmt9@gmail.com 
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สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
2. ภก.ดวงกมล ภักดีสัตยพงศŤ                     เภสัชกรชํานาญการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-7460      โทรศัพทŤมือถือ : 081-693-8383 
โทรสาร : 0-2590-7478       E-mail : 
p_duangkm@fda.moph.go.th 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
3. เรืออากาศเอกนายแพทยŤสมชาย ธนะสิทธิชัย ผูšอํานวยการสถาบันวิจัยและประเมิน 
                                                        เทคโนโลยีทางการแพทยŤ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-6245      โทรศัพทŤมือถือ : 081-897-7900 
โทรสาร : 0-2965-9844       E-mail : dr.somchai.t@gmail.com 
กรมการแพทยŤ 
4. นายแพทยŤบุรินทรŤ สุรอรุณสัมฤทธิ์         ผูšอํานวยการกองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต                                            
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-8207            โทรศัพทŤมือถือ : 089-666-7553 
โทรสาร : 0-2149-5533                        Email : burinsura@hotmail.com                                
กรมสุขภาพจิต 
5. นางมาลา สรšอยสําโรง                       แพทยŤแผนไทยชํานาญการพิเศษ  
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2149-5647   โทรศัพทŤมือถือ : 063-203-8957 
โทรสาร : -     E-mail : cannabis.dtam@gmail.com 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก  

ผูšรับผิดชอบการรายงานผล
การดําเนินงาน 

1. นางมาลา สรšอยสําโรง                       แพทยŤแผนไทยชํานาญการพิเศษ  
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2149-5647   โทรศัพทŤมือถือ : 063-203-8957 
โทรสาร : -     E-mail : cannabis.dtam@gmail.com 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก  
2. นางสาวอรปภา จันทรŤหอม    เภสัชกรปฏิบัติการ  
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2149-5647   โทรศัพทŤมือถือ : 092-249-8331 
โทรสาร : -     E-mail : cannabis.dtam@gmail.com 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก  
3. นางศรีจรรยา โชตึก             นักวิเคราะหŤนโยบายและแผนชํานาญการ
พิเศษ  
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2965-9490   โทรศัพทŤมือถือ : 099-245-9791 
โทรสาร : 0-2965-9490    E-mail : kungfu55@gmail.com 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก  
4. นางสาวศศิธร ใหญŠสถิตยŤ                    นักวิเคราะหŤนโยบายและแผนปฏิบัติการ 
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2965-9490   โทรศัพทŤมือถือ : 086-881-2521 
โทรสาร : 0-2965-9490    E-mail : kiwi_sida29@hotmail.com 
กรมการแพทยŤแผนไทยและการแพทยŤทางเลือก  
5. ภก.หทัยทิพยŤ จันทรเวชกุล                   เภสัชกรชํานาญการ          
โทรศัพทŤท่ีทํางาน : 0-2590-1501            โทรศัพทŤมือถือ : 989-104-3238 
โทรสาร : -               E-mail : hathaitip.chan@gmail.com 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

รายละเอียดตัวชี้วัดกระทรวงสาธารณสุข ประจําปŘงบประมาณ 2564 หนšา :: 25322
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สรุป 

ตัวช้ีวัด เปาหมายและแนวทางการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค  

ประจาํปงบประมาณ พ.ศ. 2564 

1) ตัวช้ีวัดเพ่ือขับเคล่ือนโครงการสําคัญ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 (Flagship Project) 

ท่ี โครงการสําคัญ (Flagship Project) ตัวช้ีวัด 

1 โครงการสรางความม่ันคงดานยาและเวชภัณฑ 
ในภาวะฉุกเฉิน (กรณี Covid-19) 

1.1  รอยละ 100 ของยา เวชภัณฑ และเครื่องมือแพทยในภาวะฉุกเฉิน (Covid-19) ตามกรอบฯ มีอัตราสํารองไมนอยกวา  
1 เดือน 

2 โครงการบูรณาการสงเสริม ผลักดันสมุนไพร 

กัญชา กัญชงเพ่ือสุขภาพ และ เศรษฐกิจ 

2.1  ผลิตภัณฑสุขภาพจากกัญชา กัญชงไดรับอนุญาตภายใตกฎระเบียบใหม 5 ผลิตภัณฑข้ึนไป 

3 โครงการพิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพใหมี 

ความรวดเร็ว โปรงใส มีประสิทธิภาพ 

3.1  มีการประกาศใชคูมือประชาชนฉบับแกไข รอยละ 100 

3.2  รอยละ 100 ของกระบวนงานอนุญาตเปน e-Submission 
3.3  รอยละ 100 ของ Single-form เปาหมายท่ีไดรับการพัฒนาดําเนินการแลวเสร็จ 

4 โครงการจัดการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพกลุมเสี่ยง

ทางสื่อออนไลน 

4.1  รอยละ 30 ของการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพกลุมเสี่ยงท่ีผิดกฎหมายลดลง 

4.2  จํานวนเครือขายท่ีมีการทํางานดานเฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพอยางตอเนื่องอยางนอย 5 เครือขาย 
4.3  ชองทางการสื่อสารเผยแพรเตือนภัยเชิงรุก อยางนอย 1 ชองทาง 

5 โครงการสรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพ  
เพ่ือสนับสนุนการบริโภคดวยปญญา 

5.1  รอยละของผูมีความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพในระดับพ้ืนฐานเพ่ิมข้ึนรอยละ 10 จาก baseline ป 2563 

6 โครงการปรับเปลี่ยน อย.สูองคกรดิจิทัล 6.1  สํานักงานฯ มีระบบสารสนเทศท่ีรองรับการปฏิบัติงาน 5 ระบบ (ระบบ Smart Counter, ระบบ Consultation  

e-Service, ระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส., ระบบฐานขอมูลรานยาและเภสัชกร และ ระบบ Big data Health  
Product Profile Center) 

6.2  สํานักงานฯ มีรายงาน FDA Enterprise Architecture สําหรับเปนตนแบบในการพัฒนาระบบสารสนเทศ จํานวน 1 ฉบับ 

6.3  สํานักงานฯ มีชุดขอมูลสําคัญเพ่ือเตรียมเผยแพรออกสูสาธารณะ (Open Data) ตามท่ีกําหนดใน พ.ร.บ. การบริหารงาน
และการใหบริการภาครัฐผานระบบดิจิทัล พ.ศ. 2562 จํานวน 1 ครั้ง 

6.4  รอยละ 80 ของผูผานการอบรมมีความรูเพ่ิมข้ึน (ทักษะทางเทคโนโลยีและดิจิทัลสําหรับบุคลากร 

7 โครงการสรางศักยภาพบุคลากรสูผูนํา  
การเปลี่ยนแปลง (HR Transformation) 

7.1  รอยละความสําเร็จของการพัฒนาบุคลากรกลุมเปาหมายตามแผนพัฒนาบุคลากรรายกอง (รอยละ 70) 
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2) ตัวช้ีวัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค และ ตัวช้ีวัดตามแผนยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป (ดานสาธารณสุข) 

ประเภท
ตัวช้ีวัด 

ประเด็น ความสอดคลอง 
Flagship Project อย. 

 ตัวช้ีวัด ป 2564 ผูรับผิดชอบหลัก 

เชิง
ระบบ 

(3 ตัว) 

1. Pre – 
marketing  

(Smart Service) 

1.1 รับคําขอและพิจารณา
อนุญาตผานระบบ Skynet 

FS ที่ 3 พิจารณาอนุญาต

รวดเร็ว โปรงใส 
1.1.1 รอยละของกระบวนงานพิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑ
สุขภาพท่ีรับคําขอและพิจารณาอนุญาตผานระบบ SKYNET 

(คาเปาหมาย= รอยละ 100) 

• กอง คบ. 
• กองยุทธศาสตรและ

แผนงาน (ศูนย IT) 

   FS ที่ 3 พิจารณาอนุญาต

รวดเร็ว โปรงใส 
1.1.2 รอยละคําขอ สบ. 7 ท่ีพิจารณาแลวเสร็จภายใน
ระยะเวลาท่ีกําหนด 

(คาเปาหมาย= รอยละ 100) 

• กอง คบ. 
• กองยุทธศาสตรและ

แผนงาน (ศูนย IT) 
• กองอาหาร 

  1.2 การใหบริการประชาชน 
สวนภูมิภาคใหมีประสิทธิภาพ 
(Smart Counter Service) 

FS ที่ 3 พิจารณาอนุญาต

รวดเร็ว โปรงใส 
1.2.1 ระดับความสําเร็จการบรหิารจัดการ Smart Counter 
Service ระดับข้ันพ้ืนฐาน (Fundamental Level)  
(คาเปาหมาย= ระดับ 5 คือ จังหวัดสามารถบรรลุเปาหมาย

ตามองคประกอบท่ีกําหนดตั้งแต 4 ใน 6 องคประกอบข้ึนไป) 

• กอง คบ. 

เชิง
ประเด็น 

(6 ตัว) 

การตรวจสอบ เฝาระวังผลิตภัณฑสุขภาพหลังออก     
สูตลาด [Post – marketing (Surveillance)] 

FS ที่ 4 จัดการปญหา

โฆษณา 
1. รอยละของโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพกลุมเสี่ยงท่ี          
ผิดกฎหมายลดลง (คาเปาหมาย = รอยละ 30) 

• ศรป. 

   2. รอยละ 80 ของผลิตภัณฑอาหารกลุมเปาหมายมีความ
ปลอดภัยจากสารท่ีมีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสราง

สมรรถภาพทางเพศ (เปนผลิตภัณฑฯ กลุมเปาหมายอยู
ภายใตตัวช้ีวัด 20 ป กท.สธ.: PP&P Excellence) 

• กองอาหาร 

  3. รอยละ 80 ของผลิตภัณฑเครื่องสําอางกลุมเสี่ยง 

(แอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ) ท่ีไดรับการตรวจสอบ
มีความถูกตอง ปลอดภัยตามเกณฑท่ีกําหนด 
(เปนผลิตภัณฑฯ กลุมเปาหมายอยูภายใตตัวช้ีวัด 20 ป 

กท.สธ.: PP&P Excellence) 

• กองควบคุม

เครื่องสําอางและ
วัตถุอันตราย 
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ประเภท

ตัวช้ีวัด 

ประเด็น ความสอดคลอง 

Flagship Project อย. 

 ตัวช้ีวัด ป 2564 ผูรับผิดชอบหลัก 

    4. ระดับความสําเร็จของการดําเนินมาตรการกํากับดูแล

ความปลอดภัยของผักผลไมสด ณ สถานท่ีผลิต 
(คาเปาหมาย = ระดบั 5 ดาํเนินการครบ 3 กิจกรรมและ
รายงานผลครบถวน) 

• กองอาหาร 

    5. รอยละของผลิตภัณฑนมโรงเรียน ณ สถานท่ีผลิตมี
คุณภาพมาตรฐานตามเกณฑท่ีกําหนด 
(คาเปาหมาย= รอยละ 85) 

• กองอาหาร 

    6. รอยละของโรงพยาบาลท่ีใชยาอยางสมเหตุผล (RDU) 
(ตัวช้ีวัด 20 ป กท.สธ. : Service Excellence) 

• RDU hospital 
คาเปาหมาย =  รอยละ 62 (RDU ข้ันท่ี 2) 

 รอยละ 32 (RDU ข้ันท่ี 3) 

• กองยา 

3) กิจกรรม/ความรวมมือ กับ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

กิจกรรม/ความรวมมือ ตัวช้ีวัดกิจกรรมฯ ป 2564 (ถามี) แนวทางการดําเนินงาน ผูรับผิดชอบ 

1. การถายโอนภารกิจงาน คบส.

ใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

รอยละ 20 ของเทศบาลท่ีมีการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดาน

ผลิตภัณฑสุขภาพครบท้ัง 4 ภารกิจ ไดแก 
1. การผลิตสื่อและหรือเผยแพรประชาสัมพันธขอมูล
ขาวสารดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

2. การเสริมสรางศักยภาพผูบริโภคและเรียกรองสิทธิอัน
ชอบธรรม 
3. การสรางและขยายเครือขายการมีสวนรวมในงาน

คุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพของผูบริโภคใน
ทองถ่ิน 

สสจ. 

1. สงเสริม สนับสนุนการดําเนินงาน คบส. ในพ้ืนท่ี เชน เปน
วิทยากรฝกอบรม เปนพ่ีเลี้ยงในการตรวจสถานประกอบการ และ
ผลิตภัณฑสุขภาพ 

2.   สนับสนุนใหเจาหนาท่ี อปท. มีบัตรพนักงานเจาหนาท่ีตาม พรบ.           
ท่ีเก่ียวของ 
3.  สนับสนุนใหมีเทศบาลตนแบบ (ดําเนินงานครบท้ัง 4 ภารกิจ) 

4.  ติดตามผลดําเนินการคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพตาม
ภารกิจท่ีกําหนด 

• กอง คบ. 
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กิจกรรม/ความรวมมือ ตัวช้ีวัดกิจกรรมฯ ป 2564 (ถามี) แนวทางการดําเนินงาน ผูรับผิดชอบ 

4. ตรวจสอบติดตามคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑอาหาร 

ยา เครื่องมือแพทย เครื่องสําอาง และวัตถุอันตรายใน
สถานท่ีจําหนายตามท่ีระบุใน พ.ร.บ.แตละประเภท 
 

อปท. 

1. ผลิตสื่อ และ/หรือเผยแพรประชาสัมพันธขอมูลขาวสารดาน
ผลิตภัณฑสุขภาพ 
2. เสริมสรางศักยภาพผูบริโภคและเรียนรองสิทธิอันชอบธรรม 

3. สรางและขยายเครือขายการมีสวนรวมในการคุมครองผูบริโภค 
ดานผลิตภัณฑสุขภาพใน อปท. 
4. เปนพนักงานเจาหนาท่ีเพ่ือปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติ 

ท่ีเก่ียวของ (มีบัตรพนักงานเจาหนาท่ี) 
5. ตรวจสอบติดตามคุณภาพ และความปลอดภัยของผลิตภัณฑ
สุขภาพ ณ สถานท่ีจําหนายผลิตภัณฑยา อาหาร เครื่องมือแพทย 

เครื่องสําอาง และวัตถุอันตรายท่ีใชในบานเรือน 
6. ดําเนินการ เชน การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑยา อาหาร เครื่องสําอาง 
และวัตถุอันตรายท่ีใชในบานเรือน ณ สถานท่ีจําหนาย ตรวจดวย 

ชุดทดสอบเบื้องตน และ/หรือสงศูนยปฏิบัติการทดสอบตรวจคุณภาพ
มาตรฐานเพ่ือใหสามารถปฏิบัติไดตามขอ 4 และหรือ ขอ 5  
ไดบรรลุผล 

7. อปท. สรุปผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑ
สุขภาพ รายงานตอกรมสงเสริมปกครองสวนทองถ่ิน และ
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา อยางนอยปละ 1 ครั้ง 

2. การตรวจสอบเฝาระวังฉลาก
อาหาร ฉลากโภชนาการและ 
ฉลาก GDA 

รอยละ 70 ของฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการและฉลาก 
GDA มีความถูกตองตามเกณฑท่ีกําหนด 

1. สสจ.กําหนดแผนการเฝาระวังฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ 
และฉลาก GDA จํานวน 500 รายการ 
2. บันทึกรายละเอียดผลการตรวจฉลากในแบบประเมินท่ี อย. 

กําหนด หากพบไมเปนไปตามประกาศให สสจ.ใหคําแนะนําแก
ผูประกอบการ และตรวจสอบซํ้า (แลวแตกรณี) 

• กองอาหาร 
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กิจกรรม/ความรวมมือ ตัวช้ีวัดกิจกรรมฯ ป 2564 (ถามี) แนวทางการดําเนินงาน ผูรับผิดชอบ 

3. การรายงานผลการประเมิน

สภาวะการเก็บรักษาผลิตภัณฑ
ยาสัตวท่ีมีทะเบียนตํารับตาม
กฎหมาย (ตัวยา Tylosin และ 

Ivermectin)  

รอยละ 80 ของผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยงผานมาตรฐาน 1. สํารวจสภาวะการจัดเก็บผลิตภณัฑยาสัตวกลุมเสี่ยงในระดับ   

ปลายน้ํา 
2. ใหความรูตามแนวทางการจัดเก็บผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยง 
3. ประเมินผูประกอบการในระดับปลายน้ํา ท้ังกอนและหลังการให

ความรู 

• กองยา 

4. การสรางความรอบรูดาน
ผลิตภัณฑสุขภาพของจังหวัด 

รอยละของจังหวัดท่ีมีการดําเนินงานเพ่ือสนับสนุนการสราง
ความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพตามเกณฑท่ีกําหนด 

ขอความรวมมือใหสวนภูมิภาคเสริมสรางใหความรูดานผลิตภัณฑ
สุขภาพตามประเด็นท่ีเปนจุดเนนการดําเนินงานระดับชาติ, สราง/

สงเสริมความรวมมือกับเครือขายรวมดําเนินงานดานการคุมครอง
บริโภค และสนับสนุนทรัพยากรท่ีจําเปนตอการดําเนินงาน โดย
ดําเนินการ 

1. โครงการเครือขายชุมชนรวมใจ ปองกันภัยผลิตภัณฑสุขภาพ  
2. โครงการ อย.นอย  

• กองพัฒนา
ศักยภาพผูบริโภค 

5. การพัฒนาการใชยาอยาง 
สมเหตุผลในชุมชน (RDU 
community) 

แตละจังหวัด มีอยางนอย 1 ชุมชนจาก 1 อําเภอเปาหมาย 
เปนพ้ืนท่ีท่ีดําเนินการสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลใน
ชุมชน 

แนวทางดําเนินการสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน 
ประกอบดวย 5 กิจกรรมหลัก ดังนี้ 
1. การเฝาระวังความปลอดภัยดานยาเชิงรุกในโรงพยาบาล 

(Proactive Hospital based surveillance)   
2. การเฝาระวังความปลอดภัยดานยาเชิงรุกในชุมชน (Active 
Community based Surveillance) เพ่ือใหมีระบบคนหาปญหา    

เชิงรุก การสรางระบบเฝาระวังดานยาและผลิตภัณฑสุขภาพใน
ชุมชน  
3. การสรางกระบวนการมีสวนรวมจากทุกภาคสวน เพ่ือการใช    

ยาอยางสมเหตุผล (Community Participation) เพ่ือสราง
เครือขายเฝาระวังและจัดการปญหาการใชยาไมสมเหตุผล โดย
การมีสวนรวมของชุมชน   

 

• กองยา 
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4. การสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good 

Private Sector) เชน รานชํา รานยา คลินิก โรงพยาบาลเอกชน 
โดยสรางการมีสวนรวมและสงเสริมใหมีการใชยาอยางสมเหตุผล
ในสถานบริการสุขภาพภาคเอกชนและสถานท่ีจําหนายยา รวมถึง

รานชํา หรือรานสะดวกซ้ือ ไมจําหนายยาท่ีหามจําหนาย 
5. การสรางความรอบรูด านการใชยาอยางสมเหตุผลของ
ประชาชน (RDU Literacy) เพ่ือพัฒนากลไกการสรางความรอบรู

ดานการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน 

6. การบันทึกผลการตรวจ
ประเมินรานขายยาแผนปจจุบัน

ผานระบบ Web application 

รอยละของรานขายยาแผนปจจุบันท่ีไดรับการตรวจสอบได
มาตรฐาน Good Pharmacy Practice (GPP) ของ อย.         

(รอยละ 100) 

1. ไตรมาส 1 เตรียมขอมูลพ้ืนฐานแผนการตรวจรานขายยาตาม
หลักเกณฑ GPP ระยะท่ี 3 ในพ้ืนท่ีจังหวัด 

2. ไตรมาส 2 ศึกษาคูมือ e-book และเรียนรูการใชงานระบบ
สารสนเทศ GPP ของ อย.(ระบบสารสนเทศ Post-marketing อย.          
ท่ีพัฒนาใหม) ผานระบบ e-learning อย.  

3. ไตรมาส 3-4 บันทึกเปาหมายและแผนการตรวจผานระบบ
สารสนเทศ GPP ของ อย. แลวลงพ้ืนท่ีตรวจรานขายยาดวยระบบ
สารสนเทศ GPP ของ อย. ตอไป 

• กอง คบ. 
• กอง

ยุทธศาสตรและ
แผนงาน      
(ศูนย IT) 

• กองยา 

7. การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑ
สุขภาพเพ่ือตรวจสอบเฝาระวัง

และแกไขปญหาคุณภาพ
มาตรฐานของผลิตภัณฑฯ 

ผลิตภัณฑสุขภาพท่ีไดรับการตรวจสอบ จํานวน 435 ตวัอยาง 
(เปาหมายรวมท้ังประเทศ) 

เก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพชุมชน จํานวน 435 ตัวอยาง       
ท่ัวประเทศ (จําแนกรายเขต/จังหวัด) แบงเปน 3 ประเภท ดังนี ้

1. ผลิตภัณฑอาหาร 390 ตัวอยาง 
2. ผลิตภัณฑเครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร) 30 ตัวอยาง 
3. ผลิตภัณฑสมุนไพร/ยาแผนโบราณ 15 ตัวอยาง 

• กอง คบ. 
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แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

1) ตัวชี้วัดเชิงระบบ
ประเด็น ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย แนวทางการดําเนนิงาน ผู้ประสานงาน 

1. Pre – marketing

(Smart Service) 

1.1 รับคําขอและ

พิจารณาอนุญาต

ผ่านระบบ 

SKYNET 

1..1.1 ร้อยละของ

กระบวนงานพิจารณา

อนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพที่

รับคําขอและพิจารณา

อนุญาตผ่านระบบ SKYNET 

ร้อยละ 100 1. ศึกษาคู่มือการทํางานของระบบ 

SKYNET 

2. เจ้าหน้าที่ยื่นคําขอเปิดสิทธิ์ใหม่/

ขอต่ออายุสิทธิ์ใช้งานระบบ SKYNET 

ภายในเดือนสิงหาคม-กันยายน 2563 

3. เจ้าหน้าที่เปิดสิทธิ์เข้าใช้งานให้

ผู้ประกอบการ โดยใช้เอกสารหนังสือ

มอบอํานาจของผู้ประกอบการ 

4. เจ้าหน้าที่พิจารณาคําขอ พิมพ์ใบสั่ง

ชําระเงิน ใบเสร็จรับเงิน และพิมพ์

ใบอนุญาตผ่านระบบ SKYNET  

มอบให้แก่ผู้ประกอบการ

1. นายอาทิตย์ พันเดช

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน  

(ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ)  

โทร. 02 590 7073 

2. ว่าที่ รอ. รติพงศ์  นิรัติศยกุล

กอง คบ. โทร. 02 590 7395 

3. นายสุเมธา บุญประเสริฐ

กอง คบ. โทร. 02 590 7395 

E-mail: kb@fda.moph.go.th 

1.1.2 รอ้ยละของคําขอ     

สบ 7  ที่พิจารณาแล้วเสร็จ

ภายในระยะเวลาที่กําหนด 

ระดับ 5 คือ 

ดําเนินการแล้ว

เสร็จภายใน

ระยะเวลา      

ที่กําหนด  

ร้อยละ 100 

พิจารณาอนุญาตแก่ผู้ประกอบการ        

ด้านอาหารที่ยื่นคําขอจดทะเบียน

อาหาร/แจ้งรายละเอียดอาหาร (สบ.7) 

ผ่านระบบSKYNET  

1. นายอาทิตย์ พันเดช

โทร. 02 590 7073 

2. นางสาววิภาดา โพดาพล

โทร. 0 2590 7228 

3. นางสาวอศัลยา รอดจีรา

กองยุทธศาสตร์และแผนงาน         

ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ  

โทร. 0 2590 7228       

E-mail: itcenter@fda.moph.go.th 
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ประเด็น ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย แนวทางการดําเนนิงาน ผู้ประสานงาน 
 1.2 การให้บริการ

ประชาชน         

ส่วนภูมิภาคให้มี

ประสิทธิภาพ 

(Smart Counter 

Service) 

1.2.1 ระดับความสําเร็จ    

การบริหารจัดการ Smart 

Counter Service ระดับ    

ขั้นพื้นฐาน (Fundamental 

Level) 

ระดับ 5  สํ า รวจสถานการณ์ศู น ย์บริ ก ารฯ /  

ศูนย์ OSSC และจัดทํารายละเอียดตาม

แบบฟอร์ม excel เพื่อรายงานผล  

ตามเกณฑ์ขั้นพื้นฐาน 6 องค์ประกอบ  

(ด้านกําลังคน ด้านสิ่งอํานวยความสะดวก

และภูมิทัศน์ ด้านการให้คําปรึกษา ด้าน

การเงิน ด้านเอกสาร และด้านระบบคิว) 

แล้วแนบไฟล์ excel ส่งมาที่ e-mail 

addressของกอง คบ. ภายในไตรมาส 1 

(ปีละครั้ง)

1. นายสิทธิศักดิ์ อมรสมานลกัษณ์   

กอง คบ. โทร. 02 590 7393 

2. นายชัยพร รักษากุล 

กอง คบ. โทร. 02 590 7389 

3. กลุ่มพัฒนาระบบ กอง คบ.  

โทร. 02 590 7395 

E-mail: kb@fda.moph.go.th 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.1 ร้อยละของกระบวนงานพิจารณาอนญุาตผลิตภัณฑ์สุขภาพที่รับคําขอและ
พิจารณาอนญุาต ผ่านระบบ SKYNET 

คํานยิาม การพิจารณาอนุญาต หมายถึง การพิจารณาคําขอ การตรวจสอบความถูกต้อง

ของเอกสาร การประเมินเอกสารทางวิชาการ การตรวจวิเคราะห์ การตรวจสถาน

ประกอบการ หรือการตรวจสอบ เพ่ือออกเอกสารสําคัญต่างๆ โดยผ่านหน้าจอของ

ระบบ SKYNET เท่าน้ัน  

ใบสั่งชําระและใบเสร็จรับเงิน หมายถึง การพิมพ์ใบสั่งชําระและใบเสร็จรับเงิน

โดยผ่านหน้าจอของระบบ SKYNET เท่าน้ัน และไม่รวมถึงการออกใบสั่งชําระหรือ

ใบเสร็จรับเงินจากระบบสารสนเทศอ่ืนใด MS office แบบฟอร์มกระดาษ หรือ เล่ม

ใบเสร็จ 
เอกสารสําคัญ หมายถึง หนังสือรับรอง ใบอนุญาต ใบรับจดแจ้ง ใบจดทะเบียน  

ใบแจ้งรายละเอียด ใบรับแจ้งรายการละเอียด ใบสําคัญการขึ้นทะเบียน หรือ

ใบรับรองการประเมิน  ตลอดจนการออกเอกสารของทางราชการใด ๆ  เก่ียวกับ

ผลิตภัณฑ์สุขภาพตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น โดยผ่านหน้าจอของระบบ SKYNET 

เท่าน้ัน และไม่รวมถึงการออกเอกสารสําคัญจากระบบสารสนเทศอื่นใด MS office 

หรือ แบบฟอร์มกระดาษ 

ระบบ SKYNET หมายถึงระบบสารสนเทศของสํานักงานคณะกรรมการอาหาร 

และยาเพ่ือการปฏิบัติงานด้านการพิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพ และการ

ปฏิบัติงานด้านต่างๆ ตามท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนด 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 100 
ประชากรกลุ่มเป้าหมาย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด

วิธีการจัดเก็บข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกรอกข้อมูลตาม “แบบฟอร์มการรับคําขอและหรือ

พิจารณาอนุญาตผ่านระบบ SKYNET ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564”  ระหว่าง

ไตรมาสที่ 1 ของปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

รายการข้อมูล A จํานวนกระบวนงาน ที่มีการพิจารณาอนุญาตผ่านระบบ SKYNET โดยใช้วิธีการใด

วิธีการหน่ึง ดังต่อไปนี้  

1. บันทึกข้อมลูทันทีทกุเคส เมื่อมีผู้มาย่ืนคาํขอ (Real-time records) 

2. บันทึกข้อมูลทันทีบางเคส เมื่อมีผู้มาย่ืนคาํขอ (Real-time records of some cases) 

3. บันทึกข้อมูลย้อนหลังทุกเคส เมื่อมผีู้มาย่ืนคําขอ (Recorded data of all cases) 

รายการข้อมูล B จํานวนกระบวนงาน ที่พิจารณาอนุญาตผ่านระบบ SKYNET ทั้งสิ้น 90 กระบวนงาน

ทั้งน้ีหาก ไม่มผีู้ประกอบการมาใช้บริการในกระบวนงานใด ให้ตัดฐานคะแนนทิ้ง 

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (A/B) x 100 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.1 ร้อยละของกระบวนงานพิจารณาอนญุาตผลิตภัณฑ์สุขภาพที่รับคําขอและ
พิจารณาอนญุาต ผ่านระบบ SKYNET 

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล 
 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา โดย กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น (กอง คบ.) 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเป็นผู้ให้ข้อมูล โดยกรอกข้อมูลในไฟล์ Excel ตาม

“แบบฟอร์มการรับคําขอและหรือพิจารณาอนุญาตผ่านระบบ SKYNET ประจําปี

งบประมาณ พ.ศ. 2564” โดยสามารถไฟล์ Excel ได้ที่  

URL :: https://bit.ly/2Ccgq5A หรือ QR Code ด้านล่าง 
 

 
 

และเมื่อดําเนินการกรอกข้อมูลตามแบบฟอร์มฯ เรียบร้อยแล้วให้ส่งแบบฟอร์ม

ดังกล่าวทางอีเมล์ kb@fda.moph.go.th 

2. คําอธิบายการกรอกข้อมูลตัวช้ีวัดประเมินระบบ SKYNET ประจําปี 2564 โดย

จํานวนกระบวนงานที่เปิดให้ใช้งานผ่านระบบ SKYNET มี จํานวนทั้งสิ้น 

"90 กระบวนงาน" และคําถามที่สํารวจของ "แต่ละกระบวนงาน" จะประกอบไปด้วย

คําถามดังต่อไปนี้ 

 คําถามที่ 1 มผีูป้ระกอบการ ในพ้ืนที่ยื่นคําขอหรือไม่ โดยเลือก 2 ตัวเลือก 

ได้แก่ มีผูใ้ช้บริการในพ้ืนที่/ ไม่มีผูใ้ช้บริการในพ้ืนที่ 

 คําถามที่ 2 ระยะเวลาดําเนนิการตามคู่มือประชาชนของจังหวัดที่กําหนดไว้ 
จํานวนก่ีวัน (บางกระบวนการหน่วยเป็นชัว่โมง)  
 คําถามที่ 3 บันทึกข้อมูลผ่านระบบ SKYNET หรือไม่ โดยเลือก 3 ตัวเลอืก 

ได้แก่ ทันททีุกเคส/ ทันทีบางเคส/ บันทึกข้อมูลย้อนหลังทุกเคส/ ไม่ผ่านระบบเลย 

 คําถามที่ 4 พิมพ์ใบสั่งชําระ ผ่านระบบ SKYNET ใหแ้ก่ผูป้ระกอบการ

หรือไม่ โดยเลอืก 3 ตัวเลือก ได้แก่ ผ่านระบบทุกเคส/ ผ่านระบบบางเคส/ ไม่ผ่าน

ระบบเลย 

 คําถามที่ 5 พิมพ์ใบเสร็จรับเงิน ผ่านระบบ SKYNET ใหแ้ก่ผู้ประกอบการ

หรือไม่ โดยเลอืก 3 ตัวเลือก ได้แก่ ผ่านระบบทุกเคส/ ผ่านระบบบางเคส/ ไม่ผ่าน

ระบบเลย 

 คําถามที่ 6 พิมพ์ใบอนุญาต/เอกสารอนุมัติต่างๆ ผ่านระบบ SKYNET  

ส่งมอบให้ผู้ประกอบการหรือไม่ โดยเลือก 3 ตัวเลือก ได้แก่ ผ่านระบบทกุเคส/  

ผ่านระบบบางเคส/ ไมผ่่านระบบเลย 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.1 ร้อยละของกระบวนงานพิจารณาอนญุาตผลิตภัณฑ์สุขภาพที่รับคําขอและ
พิจารณาอนญุาต ผ่านระบบ SKYNET 

 คําถามที่ 7 ปัญหาอุปสรรค หรือข้อเสนอแนะ ที่เก่ียวข้องกับกระบวนงานนี้

(ให้พิมพ์ตอบเป็นข้อความ ถ้ามี) 

3. เป็นการรายงานประจําปี (ปีละ 1 ครั้ง) ให้เสร็จสิ้นภายในไตรมาสที ่1 ของ

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

หน่วยงานท่ีรายงาน 
 

- สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

- กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น 

(กอง คบ.) 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

- กองยุทธศาสตร์และแผนงาน (ศูนย์ข้อมลูและสารสนเทศ) 

- กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น) 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1. นายอาทิตย์ พันเดช  หัวหน้าศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ โทร. 0 2590 7073

2. ว่าที่ร้อยเอก รติพงศ์  นิรัติศยกุล  กอง คบ.   โทร. 0 2590 7395 

3. นายสุเมธา  บุญประเสริฐ          กอง คบ.   โทร. 0 2590 7395 

E-mail address: kb@fda.moph.go.th 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล - สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

- กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น  

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือประเมินประสิทธิภาพของระบบ SKYNET ในการให้บริการรับคําขอและพิจารณา

อนุญาตแก่ผู้ประกอบการ 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.2 ร้อยละของคําขอ สบ.7 ที่พิจารณาแลว้เสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนด
คํานยิาม คําขอ สบ. 7 หมายถึง การย่ืนคําขอจดทะเบียนอาหาร/แจ้งรายละเอียดอาหาร 

ได้แก่ อาหารประเภทอ่ืนๆ ทีน่อกเหนือจาก อาหารควบคุมเฉพาะผลิตภัณฑ์เสริม

อาหาร  รอยัลเยลลี่และผลิตภัณฑ์รอยัลเยลลี่ นมโค  นมปรุงแต่ง  นม เปรี้ยว  

ผลิตภัณฑ์ของนม  ไอศกรีม  เครื่องด่ืมในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิท  อาหารใน ภาชนะ

บรรจุที่ปิดสนิท อาหารวัตถุประสงค์พิเศษ กาแฟผสม กาแฟสําเร็จรูป และ 

เครื่องด่ืมเกลือแร ่

ร้อยละของคาํขอ สบ.7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนด หมายถึง ร้อยละของ

การเปลี่ยนแปลงของการดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายใน

ระยะเวลาที่กําหนดในปีงบประมาณ พ.ศ.2564 (ต.ค. 63 – ก.ย. 64) 

เปรียบเทียบกับ ร้อยละของการเปลี่ยนแปลงของการดําเนินการพิจารณาคําขอ    

สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนดในปีงบประมาณ พ.ศ.2563           

(ต.ค. 62 – ก.ย. 63) 

เกณฑ์เปา้หมาย เป้าหมายระดับ 5 คือ ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลา

ที่กําหนดร้อยละ 100 

ระดับ 1 คือ  ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 

ที่กําหนดได้ร้อยละ 60 - 69.99 

ระดับ 2 คือ  ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 

ที่กําหนดได้ร้อยละ 70 - 79.99 

ระดับ 3 คือ  ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 

ที่กําหนดได้ร้อยละ 80 - 89.99 

ระดับ 4 คือ  ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 

ที่กําหนดได้ร้อยละ 90 - 99.99 

ระดับ 5 คือ  ดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7  แล้วเสร็จภายในระยะเวลา 

ที่กําหนดได้ร้อยละ 100 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด

วิธีการจัดเก็บข้อมูล 1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดดําเนินการพิจารณาอนุญาต สบ. 7 ผ่านระบบ

SKYNET และดูผลดําเนินการพิจารณาคําขอ สบ. 7 แล้วเสร็จตามระยะเวลาที่ อย. 
กําหนด โดยศกึษาคู่มือขั้นตอนการใช้งาน “ระบบรายงานผลิตภัณฑ์” ตาม URL:  

http://bit.ly/37e5yif หรือ QR Code ด้านล่าง  
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.2 ร้อยละของคําขอ สบ.7 ที่พิจารณาแลว้เสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนด
2. หากจังหวัดใดไม่ดําเนินการพิจารณาอนุญาต สบ.7 ผ่านระบบ SKYNET จะไม่

ปรากฎข้อมูลในระบบ “ระบบรายงานผลิตภัณฑ์” ตามข้อ 1. 

แหล่งข้อมูล - สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

- สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

รายการข้อมูล A จํานวนคําขอ สบ. 7  แล้วเสร็จภายในระยะเวลาที่กําหนด 

รายการข้อมูล B จํานวนคําขอ สบ. 7  ทั้งหมด

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (A/B) x 100  

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล 
 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา โดย ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ กอง

ยุทธศาสตร์และแผนงาน 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดดําเนินการพิจารณาอนุญาต สบ.7 ผ่านระบบ

SKYNET ตามปกติ 

2. กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ สรุปข้อมูลดําเนินการ

พิจารณาอนุญาต สบ. 7 ผ่านระบบ SKYNET จาก “ระบบรายงานผลิตภัณฑ์” โดย 

 - รายงานเป็นข้อมูลสะสม ทกุ 3 เดือน (รายไตรมาส)  

 - ตัดข้อมูลทุกวันที่ 20 ของเดือน และรายงานภายในวันที่ 30 ของ 

            เดือนที่ต้องรายงาน 

หน่วยงานท่ีรายงาน - สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

- สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1. นายอาทิตย์ พันเดช หัวหน้าศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ โทร.0 2590 7074

2. นางสาววิภาดา โพดาพล  ศูนย์ข้อมูลและสารสนเทศ โทร. 0 2590 7228 

3. นางสาวอศัลยา รอดจีรา  ศนูย์ข้อมูลและสารสนเทศ โทร. 0 2590 7228 

E-mail address: itcenter@fda.moph.go.th 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล - สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือประเมินประสิทธิภาพการให้บริการรับคําขอและพิจารณาอนุญาตแก่

ผู้ประกอบการด้านอาหารท่ีย่ืนคําขอจดทะเบียนอาหาร/แจ้งรายละเอียดอาหาร  

(สบ.7) 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.3 ระดับความสําเร็จการบริหารจัดการ Smart Counter Service  
ระดับขัน้พืน้ฐาน (Fundamental level) ประจําปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 

คํานยิาม เกณฑ์การบรหิารจัดการ Smart Counter Service ระดับขัน้พืน้ฐาน 
(Fundamental level) ประจําปงีบประมาณ พ.ศ. 2563-2565 (3 ปี) มุ่งเน้นการ
บริหารจัดการ Infrastructure เพื่อการให้บรกิารประชาชนในพื้นที่จงัหวัดที่ตนเอง

รับผิดชอบตามเกณฑ์ขั้นพื้นฐาน โดยมีองค์ประกอบ (components) ดังต่อไปน้ี 

องค์ประกอบที่ 1 การบริหารจัดการด้านกําลังคน (Personnel) โดยกําหนด

คุณลักณะบุคลากร หน้าที่ความรับผิดชอบ และปริมาณคน ทัง้ข้าราชการ พนักงานราชการ 

พนักงานกระทรวงฯ อัตราจ้าง หรือลูกจ้างเหมา เพื่ออํานวยความสะดวกการให้บริการแก่

ประชาชน ณ ศูนย์บริการฯ  

องค์ประกอบที่ 2 การบริหารจัดการด้านสิ่งอํานวยความสะดวกและภูมิทัศน์ 
(Facility & Landscape) เพื่อสร้างความสะดวกสบายให้แก่ประชาชน เพิม่

ประสิทธิภาพเจา้หน้าที่ผู้ปฏิบัตงิาน เพิ่มความพึงพอใจ ลดความไม่พึงพอใจ  

องค์ประกอบที่ 3 การบริหารจัดการด้านให้คําปรึกษา (Consultation) 
เพื่อให้เจ้าหน้าที่ สสจ. ให้คําปรึกษาแก่ประชาชนหรือผู้มารับบริการในพื้นที ่

องค์ประกอบที่ 4 การบริหารจัดการด้านการเงนิ (Payment) ตามระเบียบ

กระทรวงการคลัง หรือตามหลักเกณฑ์และวิธีปฏิบัติในการรับเงินและการนําเงินส่งคลัง

ผ่านระบบการรบัชําระเงินกลางของบรกิารภาครัฐ 

องค์ประกอบที่ 5 การบริหารจัดการด้านเอกสาร (Document) เพ่ือจัดทํา

แฟ้มผู้ประกอบการ จดัเก็บเอกสารกระดาษอยา่งเป็นระเบยีบ ลดการใช้กระดาษ หรอืจัดเก็บ

เอกสารอิเล็กทรอนิกส์ให้สามารถสืบค้นข้อมูลได้อย่างสะดวก 

องค์ประกอบที่ 6 การบริการจัดการด้านระบบคิวและระบบนัดหมาย
เจ้าหน้าท่ี (Queuing) เพื่อการให้บรกิารประชาชน เพื่อลดความแออัดของประชาชน จดั

ตารางปฏิบัตงิานของเจ้าหน้าที ่ณ ศูนย์บริการฯ หรือผู้ตรวจประเมินสถานทีก่อ่นการ

อนุญาตฯ การตอ่อายุฯ เพื่อกํากับดูแลก่อนและหลังออกสู่ตลาด 

เกณฑ์เปา้หมาย เป้าหมายระดับ 5 โดยเกณฑ์มีดังน้ี

ระดับ 1 จังหวัดดําเนินการประเมินตนเองด้านความพร้อมการให้บริการประชาชน 

(Self Assessment form) ประจําปี 

ระดับ 2 จังหวัดบรรลุ 1 องค์ประกอบ (บรรลุองค์ประกอบใดก่อนก็ได้) 

ระดับ 3 จังหวัดบรรลุ 2 องค์ประกอบ (บรรลุองค์ประกอบใดก่อนก็ได้) 

ระดับ 4 จังหวัดบรรลุ 3 องค์ประกอบ (บรรลุองค์ประกอบใดก่อนก็ได้) 

ระดับ 5 จังหวัดบรรลุ 4-6 องค์ประกอบ (บรรลุองค์ประกอบใดก่อนก็ได้) 
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.3 ระดับความสําเร็จการบริหารจัดการ Smart Counter Service  
ระดับขัน้พืน้ฐาน (Fundamental level) ประจําปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 

ประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

ศูนย์บริการ หรือ One Stop Service Center ณ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

วิธีการจัดเก็บข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกรอกข้อมูลตาม “แบบฟอร์มการประเมินตนเองด้าน

ความพร้อมการให้บริการประชาชน (Self Assessment form) ประจําปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2564” ระหว่างไตรมาสที่ 1 ของปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

แหล่งข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

 

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด เป็นการวัดระดับความสําเร็จการบริหารจัดการ Smart Counter Service 

(Fundamental level) ความก้าวหน้าของการพัฒนาบริการ ประจําปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2564 (ระหว่างไตรมาสที่ 1 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564) 
รายละเอียดข้อกําหนดของแต่ละองค์ประกอบ (components) ตามที่สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดร่วมกับสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนดขึ้น จังหวัดจะ

บรรลุการจัดการองค์ประกอบเหล่าน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขั้นตํ่า 

แ ล ะ มี จํ า น ว น ขั้ น ตํ่ า ต่ อ ข น า ด จั ง ห วั ด  อ ย่ า ง ค ร บ ถ้ ว น

ทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามที่ระบุไว้ในแต่ละ

องค์ประกอบ ถ้ามีทรัพยากรอยู่เดิมที่ยังสามารถใช้งานได้อย่างมีประสิทธิภาพดี อาจไม่

จําเป็นต้องจัดหาใหม่ก็ได้ 

หลักเกณฑ์การจําแนกขนาดของจังหวัด พิจารณาจากปริมาณงานท่ีเกิดข้ึน ณ 

ศูนย์บริการ หรือ One Stop Service Center ณ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ได้แก่ 

(1) การย่ืนคําขออนุญาต รับแจ้ง จดแจ้ง ขึ้นทะเบียน ฯลฯ (2) การยื่นต่ออายุฯ (3) 

การย่ืนแก้ไขเปลี่ยนแปลงฯ (4) การย่ืนยกเลิกฯ ตาม พ.ร.บ./พ.ร .ก. ในความ

รับผิดชอบของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา โดยรวมทั้ งหมดต่อปี 

(Workload : ปริมาณคําขอฯ ต่อปี)  

หน่วยงานจัดเก็บ
ข้อมูล 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา โดย กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น (กอง คบ.) 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

1) สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเป็นผู้ให้ข้อมูล โดยกรอกข้อมูลในไฟล์ Excel ตาม

“แบบฟอร์มการประเมินตนเองด้านความพร้อมการให้บริการประชาชน (Self 

Assessment form) ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564” โดยสามารถไฟล์ Excel ได้ที่ 

URL https://bit.ly/32icCu5 หรือ QR Code ด้านล่าง  
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ประเด็นตัวชี้วัด 1.  Pre-marketing : การพิจารณาการอนุญาตผ่านระบบ SKYNET และ
ประสิทธิภาพการให้บริการประชาชน 

ตัวชี้วัด 1.3 ระดับความสําเร็จการบริหารจัดการ Smart Counter Service  
ระดับขัน้พืน้ฐาน (Fundamental level) ประจําปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 

 
และเมื่อดําเนินการกรอกข้อมูลตามแบบฟอร์มฯ เรียบร้อยแล้วให้ส่งแบบฟอร์มดังกล่าว

ทางอีเมล์ kb@fda.moph.go.th ในช่วงไตรมาสที่ 1 

2) กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ ดําเนินการรวบรวมและสรุปผลวิเคราะห์สถิติ

ข้อมูลดังกล่าว 

3) กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ จะคืนข้อมูลสรุปผลตัวช้ีวัดผ่าน อีเมล์ 

76  จังหวัด เ พ่ือให้สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สามารถตรวจสอบสรุปผล

การดําเนินงานตามตัวช้ีวัดได้ 

หน่วยงานท่ีรายงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น 

(กอง คบ.) 

ผู้ให้ข้อมูลทาง
วิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1. นายสิทธิศักด์ิ อมรสมานลกัษณ์  กอง คบ. โทร. 02 590 7393 

2. นายชัยพร รักษากุล               กอง คบ. โทร. 02 590 7389 

3.  กลุ่มพัฒนาระบบ                  กอง คบ. โทร. 02 590 7395 

E-mail: kb@fda.moph.go.th 

หน่วยงานนาํเข้า
ข้อมูล 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการให้บริการรับคําขอ และกระบวนการพิจารณาอนุญาตแก่

ผู้ประกอบการ และสนับสนุนงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
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คําแนะนําตัวชี้วัดเพิ่มเติมและเอกสารอ้างอิง 
(1). ถ้ามีทรัพยากรอยู่เดิมที่ยังสามารถใช้งานได้อย่างมีประสิทธิภาพดี อาจไม่จําเป็นต้องจัดหาใหม่ก็ได้  

(2). งบประมาณที่ใช้สําหรับการจัดซื้อหรือจัดจ้าง การเช่าบริการ การปรับปรุงงาน การพัฒนางานในแต่

ละองค์ประกอบ ขอให้ดําเนินการโดยใช้เงินบัญชีเงินรายได้จากการดําเนินงานของส่วนราชการ (คําสั่ง คสช.  

ที่ 77/2559) ตามรายละเอียดบนเว็บไซต์กอง คบ. เลือกเมนู “เก่ียวกับส่วนภูมิภาค” เลือกเมนูย่อย “คําสั่ง 

คสช. ที่ 77/2559” (http://www.fda.moph.go.th/sites/kbs/Mor44/Home.aspx) 

(3). เกณฑ์ราคากลางและคุณลักษณะพ้ืนฐานครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์ ฉบับพฤษภาคม พ.ศ. 2563ประกาศ 

ณ วันที่ 12 พฤษภาคม 2563 (https://ict.moph.go.th/th/extension/164) 

(https://www.mdes.go.th/service?a=29) 

(4). บัญชีราคามาตรฐานครุภัณฑ์ กองมาตรฐานงบประมาณ 1 สํานักงบประมาณ ธันวาคม 2561 

(http://www.finance.up.ac.th/Main/F/00000272.PDF) 

(5). เกณฑ์ราคากลางและคุณลักษณะพ้ืนฐานของระบบกล้องโทรทัศน์วงจรปิด ฉบับเดือนกันยายน 

2562 ประกาศ ณ วันที ่25 กันยายน 2562 (https://ict.moph.go.th/th/extension/164) 

(https://www.mdes.go.th/service?a=29) 

(6). ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยการบริหารและจดัหาระบบคอมพิวเตอร์ ของกระทรวง

สาธารณสุข พ.ศ.2561 (https://ict.moph.go.th/th/page/39) และแบบฟอร์มรายงานการจัดหาระบบ

คอมพิวเตอร์ กระทรวงสาธารณสุข (https://ict.moph.go.th/th/page/26) 
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หลักเกณฑ์การจําแนกขนาดของจังหวัด  
พิจารณาจากปริมาณงานที่เกิดข้ึน ณ ศูนย์บริการ หรือ One Stop Service Center ณ สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัด ได้แก่ (1) ย่ืนขออนุญาต รับแจ้ง จดแจ้ง ขึ้นทะเบียน ฯลฯ (2) ย่ืนต่ออายุฯ (3) ย่ืนแก้ไขเปลี่ยนแปลงฯ 

(4) ย่ืนยกเลิกฯ ตามกฎหมายที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากํากับดูแล รวมท้ังหมดต่อปี (Workload: 

ปริมาณคําขอฯ ต่อปี) โดยจังหวัดทําแบบประเมินตนเอง (Self-Assessment Form) เพ่ือระบุว่าแต่ละจังหวัด

เข้าตามเกณฑ์ขนาดจังหวัดใด (S, M, L, หรือ XL)  

หลักเกณฑ์การจําแนกขนาดจังหวัด
(Workload : ปริมาณคําขอฯ ต่อปี) 

ขนาดของจังหวัด 

≤ 700 คําขอฯ ต่อปี ขนาด S 

701 – 1,500 คําขอฯ ต่อปี ขนาด M 

1,501 – 5,000 คําขอฯ ต่อปี ขนาด L 

≥ 5,001 คําขอฯ ต่อปี ขนาด XL 

องค์ประกอบที่ 1 การบริหารจัดการด้านกําลังคน (Personnel)  
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนคนขั้นตํ่าที่ระบุไว้จําแนกตามขนาดจังหวัด ดังน้ี 

ขั้นตอนการทํางาน/
หน้าท่ีความรับผิดชอบ 

ชื่อตําแหน่งและจํานวนคนขั้นตํ่า ตามขนาดจังหวัด  
S M L XL

1).บริหารจัดการคิวเพ่ือขอรับบริการ  

เจ้าหน้าท่ีประจําเคาน์เตอร์ 

อย่างน้อย 1 คน 

เจ้าหน้าท่ีอํานวยการ (Admin) 

อย่างน้อย 1 คน 

2).อํานวยการ (admin) เพ่ือคัดกรอง

การให้บริการ/คําปรึกษาเบื้องต้น  

3).สแกนและจัดการเอกสาร (e-

Document) 

4).รับคําขอ (ตรวจสอบความครบถ้วน

ของเอกสาร) 
เจ้าหน้าท่ีประจํา

เคาน์เตอร์ 

อย่างน้อย 1 คน 

เจ้าหน้าท่ีประจํา

เคาน์เตอร์ 

อย่างน้อย 2 คน 
5).รับชําระเงิน (e-Payment)

6).ส่งออกใบสําคญั/ใบอนุญาต

7).ตรวจสอบรายละเอียดความถูกต้อง

ของเอกสาร 

เจ้าหน้าท่ี 

ให้คําปรึกษาหรือ 

นักวิชาการ OSSC 

อย่างน้อย 1 คน 

เจ้าหน้าท่ีให้คําปรึกษาหรือนักวิชาการ 

OSSC 

อย่างน้อย 2 คน 

เจ้าหน้าท่ี 

ให้คําปรึกษาหรือ 

นักวิชาการ OSSC 

อย่างน้อย 3 คน 

8).ให้คําปรึกษา/ตอบคําถาม/ข้อมูลการ

ให้บริการเชิงลึก (e-consult) 

9). พิจารณา/ประเมินสถานท่ีจริงเพ่ือ

การขออนุญาตฯ ต่ออายุฯ เช่น GMP, 

GPP และหลักเกณฑ์สถานท่ีอ่ืนๆ 

ผู้ตรวจประเมินสถานท่ี  

อย่างน้อย 1 ทีม (2 คน) 

ผู้ตรวจประเมิน

สถานท่ี อย่างน้อย 

2 ทีม (4 คน) 

ผู้ตรวจประเมิน

สถานท่ี อย่างน้อย 

3 ทีม (6 คน) 

10). พิจารณารายละเอียดคําขอฯ ตาม 

กฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง เพ่ือเสนอลงนาม 
ข้าราชการผู้รับผดิชอบหลัก อย่างน้อย 1 คน ในแต่ละ พ.ร.บ. / พ.ร.ก. 

สรุปจํานวนคนขั้นตํ่า* 2 คน 3 คน 4 คน 6 คน
หมายเหตุ * บคุลากรแต่ละทา่น (เชน่ ขา้ราชการ พนักงานกระทรวง พนักงานราชการ ลูกจ้างเหมา เป็นต้น) 
สามารถทาํงานได้หลายหนา้งานตามขัน้ตอนท่ี 1-10 ขึน้กับความเหมาะสมในแต่ละพื้นที ่
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องค์ประกอบที่ 2 การบริหารจัดการด้านสิ่งอํานวยความสะดวกและภูมิทัศน์ (Facility & Landscape)  
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขัน้ตํ่า และมีจํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด อย่างครบถ้วนทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามท่ีระบุไว้ ดังน้ี 

รายการองค์ประกอบท่ี 2  
จํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด 
S M L XL

1). ชุดเคาน์เตอร์สําหรับให้บริการประชาชน (หน่วยนับ: ชุด) ยกตัวอย่าง เช่น

 ชุดเคาน์เตอร์ให้บริการประชาชน หรือชุดโต๊ะเก้าอ้ีสํานักงาน จัดทําป้ายแสดงข้ันตอน

หรือหมายเลขเคาน์เตอร์ เพ่ือเป็นเคาน์เตอร์ปฏิบัติงานของเจ้าหน้าท่ี  

 ชุดเครื่องคอมพิวเตอร์ ท่ีติดต้ังอยู่ภายในศูนย์บริการฯ เป็นต้น 

1 2 3 4

2). ระบบกล้องโทรทัศน์วงจรปิด (หน่วยนับ: ระบบ) ตามเกณฑ์ราคากลางและคณุลักษณะ

พ้ืนฐานของระบบกล้องโทรทัศน์วงจรปิด 

1 1 1 1

3). เครือข่าย Internet (หน่วยนับ: เครือข่าย) 1 1 1 1

4). จุดให้บริการนํ้าด่ืมแก่ประชาชน (หน่วยนับ: จุด) 1 1 1 1

5). การอํานวยความสะดวกแก่ผู้พิการ (หน่วยนับ: เรื่อง) เช่น ทางลาด ห้องน้ําผู้พิการ 

อักษรเบรลล์หรือป้ายสัญลักษณ์หรือเสียงสัญญาณแก่ผู้พิการ เป็นต้น โดยเลือกอํานวยความ

สะดวกหรือปรับปรุงอย่างน้อย 1 เรื่องตามความเหมาะสมของพ้ืนท่ี 

1 1 1 1

6). การจัดแบ่งพ้ืนท่ี หรือแผนผังจุดให้บริการ หรือป้ายบ่งชี้บริเวณให้บริการประชาชน
อย่างเป็นสัดส่วนชัดเจน (หน่วยนับ: เรื่อง) เช่น บริเวณพ้ืนท่ีให้บริการ พ้ืนท่ีรอคอย เก้าอ้ี 

โซฟา โต๊ะรับแขก เพ่ือการอํานวยความสะดวก บริเวณให้คําปรึกษาเพ่ือรักษาความลับหรือ

ความเป็นส่วนตัว บริเวณเฉพาะเจ้าหน้าท่ีหรือเขตหวงห้ามเพ่ือความปลอดภัย โดยเลือก

อํานวยความสะดวกหรือปรับปรุงอย่างน้อย 1 เรื่องตามความเหมาะสมของพ้ืนท่ี 

1 1 1 1

7). การตกแต่งสถานที่ อุณหภูมิ แสงสว่าง ความสะอาด ฯลฯ (หน่วยนับ: เรื่อง) เพ่ือทํา

ให้ประชาชนผู้มารับบริการรู้สึกผ่อนคลาย สบายใจ โดยเลือกอํานวยความสะดวกหรือ

ปรับปรุงอย่างน้อย 1 เรื่องตามความเหมาะสมของพ้ืนท่ี 

1 1 1 1

8). มีแผนผังอาคารสถานท่ี หรือมีป้ายบ่งชี้สถานท่ีจอดรถยนต์ (หน่วยนับ: เรื่อง) สําหรับ

ประชาชนหรือผู้มารับบริการ ใช้จอดรถยนต์ส่วนตัวได้อย่างสะดวก ปลอดภัย โดยให้เลือก

อํานวยความสะดวกหรือปรับปรุงอย่างน้อย 1 เรื่องตามความเหมาะสมของพ้ืนท่ี 

1 1 1 1
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องค์ประกอบที่ 3 การบริหารจัดการด้านการให้คาํปรึกษา (Consultation)  
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขัน้ตํ่า และมีจํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด อย่างครบถ้วนทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามท่ีระบุไว้ ดังน้ี  

รายการองค์ประกอบท่ี 3  
จํานวนขั้นตํ่าต่อ
ขนาดจังหวัด 

S M L XL
1). บุคลากรให้คําปรึกษาแก่ผู้ประกอบการ (หน่วยนับ: คน) ยกตัวอย่าง เช่น

 เจ้าหน้าท่ีประจําเคาน์เตอร์ หรือเจ้าหน้าท่ีอํานวยการ (Admin) ทําหน้าท่ี เช่น บริหาร

จัดการคิวเพ่ือขอรับบริการ อํานวยการเพ่ือคัดกรองการให้บริการ/คําปรึกษาเบื้องต้น ให้

บริหารท้ังช่องทาง online และ walk in จัดทํารายงานสรุปการดําเนินงาน เป็นต้น 
 เจ้าหน้าท่ีให้คําปรึกษาหรือนักวิชาการ OSSC ทําหน้าท่ี เช่น ให้คําปรึกษา/ตอบ

คําถาม/ข้อมูลการให้บริการเชิงลึก ให้คําปรึกษา ท้ังช่องทาง online และ walk in สามารถ

ให้คําปรึกษาตามภารกิจเชิงลึกของ สสจ. มีความสามารถตอบคําถามได้ท้ังงาน pre-

marketing และงาน post-marketing เป็นต้น 

2 3 4 6

2). เครื่องพิมพ์ (หน่วยนับ: เครื่อง) เพ่ือพิมพ์เอกสารให้คําแนะนําหรือแบบฟอร์ม ต่างๆ 1 1 1 1

3). มีเว็บไซต์ศูนย์บริการฯ หรือมีบริการอีเมล์ เพ่ือให้คําปรึกษาออนไลน์และเพ่ือรับ-ส่ง
ไฟล์เอกสารระหว่างกัน (หน่วยนับ: ระบบ) เช่น เว็บไซต์ศูนย์บริการฯ เพ่ือเผยแพร่ข้อมูลการ

ให้บริการพิจารณาอนุญาตฯ มีบริการอีเมล์เพ่ือรับ-ส่งไฟล์เอกสารระหว่างกัน เพ่ือความ

รวดเร็วและลดการใช้กระดาษ มีไลน์ เฟสบุค โซเชียลมีเดีย กระดานสนทนา คําถาม-คําตอบท่ี

พบบ่อย (Q&A/FAQs) หรือระบบสารสนเทศอ่ืนตามความเหมาะสมแต่ละพ้ืนท่ี เป็นต้น 

1 1 1 1

องค์ประกอบที่ 4 การบริหารจัดการด้านการเงนิ (Payment) 
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขั้นตํ่า และมีจํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด อย่างครบถ้วนทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามท่ีระบุไว้ ดังน้ี 

รายการองค์ประกอบท่ี 4  
จํานวนขั้นตํ่าต่อ
ขนาดจังหวัด 

S M L XL
1). บุคลากรด้านการเงิน (หน่วยนับ: คน) ทําหน้าท่ี เช่น แจ้งค่าธรรมเนียมการให้บริการ/

ค่าปรับท่ีมีระบุไว้ในรายการการให้บริการ รับชําระค่าบริการ/ค่าปรับตามท่ีมีระบุไว้ในรายการ

การให้บริการ จัดทําใบเสร็จการชําระค่าบริการ/ค่าปรับ ตามที่มีระบุไว้ในรายการการ

ให้บริการ จัดทํารายงานสรุปยอดการรับชําระบริการ/ค่าปรับ ประจําวัน / ประจําเดือน 

บริหารจัดการเพื่อนําเงินสดเข้าระบบ (กรณีมีการชําระค่าบริการ/ค่าปรับเป็นเงินสด) เป็นต้น 

1 1 1 1

2). มีการจัดทําป้ายแสดงอัตราค่าบริการ หรือแบบฟอร์มรายการชําระเงิน (หน่วยนับ: 

เรื่อง )  เช่น  จัดแสดงป้ายแสดงอัตราค่าบริการโดยติดต้ังในบริเวณท่ีเห็นได้ชัดเจน 

นอกเหนือจากการเผยแพร่ข้อมูลบนหน้าเว็บไซต์ของศูนย์บริการฯ หรือจัดทํารายการรับชําระ

เงิน (Catalog) หรือจัดทําแบบฟอร์มท่ีให้ผู้ประกอบการ สามารถเลือกเมนูรายการท่ีขอรับ

บริการในครั้งนั้น และคํานวณจํานวนเงินท่ีต้องชําระรวมได้โดยง่ายและชัดเจน เป็นต้น 

1 1 1 1
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องค์ประกอบที่ 5 การบริหารจัดการด้านเอกสาร (Document) 
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขั้นตํ่า และมีจํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด อย่างครบถ้วนทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามท่ีระบุไว้ ดังน้ี 

รายการองค์ประกอบท่ี 5 
จํานวนขั้นตํ่าต่อ
ขนาดจังหวัด 

S M L XL
1). ชุดสแกนเนอร์ (หน่วยนับ: ชุด) เพ่ือใช้แปลงเอกสารกระดาษเป็นไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ 1 1 1 1

2). ระบบบันทึกจัดเก็บข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ (หน่วยนับ: ระบบ) เช่น ยูเอสบีไดฟ์ ฮาร์ดดิส 

เซิฟเวอร์ คลาวด์เซิฟเวอร์ หรือระบบสารสนเทศหรือเทคโนโลยีอ่ืนท่ีเหมาะสมกับปริมาณ

ข้อมูล เป็นต้น 

1 1 1 1

3). ระบบสนับสนุนการจัดเก็บเอกสาร (หน่วยนับ: ระบบ) เช่น จัดทําแฟ้มผู้ประกอบการ 

จัดเก็บเอกสารกระดาษอย่างเป็นระเบียบ มีพ้ืนท่ีจัดเก็บหรือตู้เอกสาร หรือคลังเอกสาร หรือ

อาจการลดการใช้กระดาษโดยจัดเก็บเป็นไฟล์เอกสารอิเล็กทรอนิกส์ให้สามารถสืบค้นได้อย่าง

สะดวก เป็นต้น 

1 1 1 1

 
องค์ประกอบที่ 6 การบริการจัดการด้านระบบคิวและระบบนัดหมายเจ้าหนา้ท่ี (Queuing)  
จังหวัดจะบรรลุการจัดการองค์ประกอบน้ีได้ ก็ต่อเมื่อมีจํานวนรายการ/คุณลักษณะขั้นตํ่า และมีจํานวนขั้นตํ่า

ต่อขนาดจังหวัด อย่างครบถ้วนทุกรายการและมีจํานวนขั้นตํ่าซึ่งจําแนกตามขนาดจังหวัดตามท่ีระบุไว้ ดังน้ี 

รายการองค์ประกอบที่ 6  
จํานวนขั้นตํ่าต่อ
ขนาดจังหวัด 

S M L XL
1). การจัดการคิวและตารางนัดหมาย (หน่วยนับ: เรื่อง) เช่น บัตรคิวกระดาษ ระบบคิว

อิเล็กทรอนิกส์ กระดานตารางนัดหมาย ระบบตารางนัดหมายอิเล็กทรอนิกส์ สมุดจด

ตารางนัดหมาย หรือระบบอ่ืนตามความเหมาะสมของแต่ละพ้ืนท่ี เป็นต้น 

1 1 1 1

2). ตารางปฏิบัติงานของเจ้าหน้าท่ี (หน่วยนับ: เร่ือง) เพ่ือจัดเวรการให้บริการภายใน

ศูนย์บริการฯ อย่างเป็นระบบ เพ่ือช่วยในการเกลี่ยภาระงาน (workload) และมีการ

จัดเก็บปริมาณภาระงานอย่างเป็นระบบ เพ่ือใช้ในการบริหารจัดการอัตรากําลังได้ เป็นต้น 

1 1 1 1

3). ชุดคอมพิวเตอร์แบบพกพา (หน่วยนับ: ชุด) เพ่ืออํานวยความสะดวกในการทํางาน

นอกสถานท่ี ภารกิจการตรวจสถานประกอบการก่อนการอนุญาตใหม่ การต่ออายุการ

อนุญาต การตรวจเปลี่ยนแปลงแก้ไขการย้ายสถานท่ี การตรวจตรวจเฝ้าระวังสถานท่ี และ

การตรวจประเมินเพ่ือการให้การรับรอง ฯลฯ ยกตัวอย่าง เช่น คอมพิวเตอร์โน้ตบุ๊ก แท็ป

เล็ต และอุปกรณ์ต่อพ่วงอ่ืนๆ เช่น เครื่องพิมพ์ เป็นต้น 

1 1 2 3
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แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

2) ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda base)
ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

Post-

marketing 

(Surveillance) 

 2.1 ร้อยละ

โฆษณา

ผลิตภัณฑ์

สุขภาพ 

กลุ่มเสี่ยง 

ที่ผิดกฎหมาย

ลดลง 

ร้อยละ 

30 

สถานการณ์/ความสําคญัของตัวชี้วัด : 
ตามที่ สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ได้บูรณาการ

บังคับใช้กฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบเพื่อการจัดการปัญหาโฆษณาทางสื่อทีวีดิจิตอล โทรทัศน์ดาวเทียม และ

สถานีวิทยุกระจายเสียง ร่วมกับสํานักงาน กสทช. ทั้งส่วนกลางและส่วนภูมิภาคเป็นไปอย่างเข้มแข็ง รวมถึงได้

ร่วมกันปรับปรุงแก้ไขแผนผังขั้นตอนการปฏิบัติงาน (รายละเอียดตามหนังสือกระทรวงสาธารณสุขที่ สธ 1006.4/

ว 154 ลงวันที่ 1 มีนาคม 2562) พร้อมกับปรับปรุงคู่มือขั้นตอนการปฏิบัติงาน การเฝ้าระวังและตรวจสอบโฆษณา

ผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค ซึ่งประกาศใช้ในวันที่ 4 เมษายน 2562 โดยได้เวียนแจ้งสํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดทั่วประเทศทราบ เพื่อให้การดําเนินการให้เป็นมาตรฐานเดียวกันทั่วประเทศ นั้น 

ทั้งนี้ ในปีงบประมาณ 2563 – 2565 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ได้มีการจัดทําและ

ดําเนินการตามตัวชี้วัดร้อยละของโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่ผิดกฎหมายลดลง โดยตรวจสอบโฆษณา

ผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยง จัดการการโฆษณา และติดตามโฆษณากับสื่อวิทยุกระจายเสียง ทางสื่อโทรทัศน์

ดาวเทียม ทีวีดิจิตอล สื่อสิ่งพิมพ์ ที่และสื่ออินเทอร์เน็ต เพื่อเก็บข้อมูลในการวัดมาตรการการจัดการปัญหา

โฆษณาเชิงคุณภาพ เพื่อนําไปสู่การแก้ไขปัญหา โดยได้กําหนดค่าเป้าหมายร้อยละ 20 30 และ50 ตามลําดับ  

ในการนี้ เพื่อให้การจัดการปัญหาโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมายของส่วนกลาง ส่วนภูมิภาค

ร่วมกับหน่วยงานภาครัฐที่ได้ดําเนินการตามกฎหมายเป็นไปอย่างเข้มข้นและต่อเนื่อง จึงเห็นควรมีตัวชี้วัดร้อยละ

ของโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมายลดลงในส่วนภูมภาค เพื่อให้ทราบผลการดําเนินงานอย่างเป็นรูปธรรม 

และเป็นการเก็บข้อมูลในการวัดมาตรการการจัดการปัญหาโฆษณาเชิงคุณภาพ เพื่อนําไปสู่การแก้ไขปัญหาใน

ภาพรวมของประเทศให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น เช่น การแก้ไขระเบียบ/หลักเกณฑ์ของกฎหมายให้ทันสมัย การหา

ชื่อ-นามสกุล :  

- น.ส.ภัทรพร ทองพูล 

หน่วยงาน : ศรป. 

โทรศัพท์ : 02-5907410 

e-mail : 

chounbee@fda.moph.go.th 

- น.ส.วชิราภรณ์  นาคสิงห์ 

หน่วยงาน : ศรป. 

โทรศัพท์ : 02-5907410 

e-mail : sccfda@gmail.com 

- น.ส.กนกวรรณ  แสงห้าว  

หน่วยงาน : กอง คบ. 

โทรศัพท์ 02 590 7398   

e-mail : 

kanokwans@fda.moph.go.th 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

แนวทางการดําเนินการอื่นๆ เพื่อให้การโฆษณาที่ผิดกฎหมายลดลง และสร้างความตระหนักของผู้ประกอบการสื่อ

ในการรับโฆษณามาเผยแพร่ต่อไป 

ผลการดําเนนิงานทีผ่่านมา :  
ตาราง 1 ผลการตรวจสอบและดําเนินการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพางสื่อวิทยุกระจายเสียง ร่วมกับ

สํานักงาน กสทช. ในปีงบประมาณ 2562 และ 2563  

(ข้อมูลของสํานักงาน กสทช. ณ วันที่ 30 พฤษภาคม 2563) 

การดําเนินการ 
ดิจิตอลทีวี โทรทัศน์ดาวเทียม / 

เคเบิลทีวี 
กิจการวิทยุ
กระจายเสียง รวม 

ปี 2562 ปี 2563 ปี 2562 ปี 2563 ปี 2562 ปี 2563
1.กสทช. เฝ้าระวังผู้

ประกอบกิจการสื่อ       

ที่โฆษณาเข้าข่าย       

การกระทําที่เป็นการ 

เอาเปรียบฯ และ อย. 

หรือ สสจ. พิจารณาแล้ว

วินิจฉัยว่ามีความผิด 

16 ราย

73 กรณี 

- 67 ราย

152 

กรณี 

3 ราย

7 กรณี 

1,207 

ราย 

2,520 

กรณี 

277 ราย

537 กรณี 

1,570 

ราย 

3,289 

กรณี 

2.กสทช.มีคําสั่งระงับ

การโฆษณาชั่วคราวฯ 

15 ราย

53 

คําสั่ง 

- 65 ราย

136 

คําสั่ง 

3 ราย

5 คําสั่ง 

136 ราย

141 คําสั่ง 

138 ราย

138 คําสั่ง 

357 ราย

473 คําสั่ง 

3.มีคําสั่งระงับการ

กระทําที่เป็นการเอา

เปรียบฯ 

9 ราย

13 

คําสั่ง 

- 55 ราย

60 

คําสั่ง 

1 ราย

1 คําสั่ง 

87 ราย

87 คําสั่ง 

3 ราย

3 คําสั่ง 

155 ราย

164 คําสั่ง 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ตาราง 2 ผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัด ร้อยละ 20 ของโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่ผิดกฎหมาย

ลดลง ของส่วนกลาง (ข้อมูลไตรมาสที่ 1 2 และ3) 

รายงานผลไตรมาสที่ จํานวนสื่อโฆษณา

ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิด

กฎหมายได้รับการ

จัดการ 

จํานวนรายการโฆษณา

ที่ตรวจติดตามซ้ํา 

ปรากฏว่า ไม่พบรายการ

โฆษณานั้นแล้ว  

ร้อยละของโฆษณา

ผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่ม

เสี่ยงที่ผิดกฎหมาย

ลดลง 
1 (ธันวาคม 62) 536 208 38.81

2 (มีนาคม 63) 1,058 319 30.15

3 (มิถุนายน 63) 1,362 386 28.34

แนวทางการดําเนนิงานของส่วนภูมิภาค :  
 นิยาม
โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ หมายถึง โฆษณาเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สุขภาพที่สํานักงานคณะกรรมการอาหาร  

และยา มอบอํานาจให้กับส่วนภูมิภาคดําเนินการอนุญาตสั่งระงับโฆษณา หรือดําเนินการเปรียบเทียบปรับ 

ได้แก่ อาหาร ยา เครื่องมือแพทย์ และเครื่องสําอาง รวมถึงผลิตภัณฑ์สมุนไพร 

โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมาย หมายถึง การโฆษณาที่ฝ่าฝืนกฎหมายที่อยู่ในความรับผิดชอบ

ของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  

ขอบข่ายสื่อโฆษณา หมายถึง สื่อต่างๆ ที่อยู่ในเขตพื้นที่รับผิดชอบ ได้แก่ สื่อวิทยุกระจายเสียง เคเบิ้ล

ทีวี หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น สื่อสิ่งพิมพ์ ที่มีที่ ตั้งอยู่ในเขตพื้นที่รับผิดชอบของจังหวัด ทั้งนี้ ไม่รวมถึง

การโฆษณาทางสื่อโทรทัศน์ดาวเทียม สื่ออินเทอร์เน็ต หรือสื่ออื่นใดที่สามารถกระจายโฆษณาได้ทั่ว

ประเทศ 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

การจัดการ หมายถึง  การดําเนินการเพื่อระงับหรือไม่ให้เผยแพร่โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมาย เช่น  

สั่งระงับโฆษณา/ขอความร่วมมือระงับโฆษณาและเปรียบเทียบปรับ ส่งพนักงานสอบสวน ส่งฟ้องศาล หรือส่ง

ข้อมูลให้ กสทช. หรือหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง 

โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมายลดลง หมายถึง รายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมาย

ถูกได้รับการจัดการ และเมื่อตรวจติดตามรายการโฆษณานั้นซ้ําทางช่องทางสื่อเดิมที่ตรวจสอบพบ ปรากฏว่า 

ไม่พบรายการโฆษณานั้นแล้ว หรือรายการโฆษณานั้นมีข้อความโฆษณาเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมแล้ว 

รายการโฆษณา หมายถึง ชิ้นงานโฆษณา (กรณีสื่อสิ่งพิมพ์) สปอตโฆษณาหรือเทปบันทึกข้อความโฆษณา 

(กรณีสื่อวิทยุกระจายเสียง/โทรทัศน์) 

 การดําเนินงาน
1. กําหนดแผนการดําเนินงานตามตัวชี้วัดฯ ดังตาราง

กิจกรรม 

เดือน

ตุลาคม 

2563 

ธันวาคม 

2563 

มีนาคม 

2563 

มิถุนายน 

2563 

กันยายน 

2563 

ตรวจสอบการโฆษณา และ

จัดการโฆษณาที่ผิดกฎหมาย 

ดําเนินการ

ครั้งที่ 1 

ดําเนินการ

ครั้งที่ 2 

ดําเนินการ

ครั้งที่ 3 

ดําเนินการ

ครั้งที่ 4 

ตรวจติดตามรายการโฆษณา

ที่ผิดกฎหมายซ้ํา 

ตรวจติดตาม

ของครั้งที่ 1 

ตรวจติดตาม

ของครั้งที่ 2 

ตรวจติดตาม

ของครั้งที่ 3 

ตรวจติดตาม

ของครั้งที่ 4 

รายงานผลการดําเนินงาน รายงานผล 

ครั้งที่1 

รายงานผล 

ครั้งที่ 2 

รายงานผล 

ครั้งที่ 3 

รายงานผล 

ครั้งที่ 4 

2. ตรวจสอบและวินิจฉัยข้อความโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพทางสื่อต่างๆ ที่อยู่ในเขตพื้นที่รบัผิดชอบ

ได้แก่ สื่อวิทยุกระจายเสียง เคเบิ้ลทีวี หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น สื่อสิ่งพิมพ์ ที่มีที่ตั้งอยู่ในเขตพื้นที่รับผิดชอบ

48



ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ของจังหวัด

3. ดําเนินการเพื่อระงับหรือไม่ให้เผยแพร่โฆษณาผลิตภัณฑ์สขุภาพที่ผิดกฎหมาย เช่น สั่งระงับโฆษณา /  ขอ

ความร่วมมือระงับโฆษณาและเปรียบเทียบปรับ ส่งพนักงานสอบสวน ส่งฟ้องศาล หรือส่งข้อมูลให ้กสทช. 

หรือหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้อง 

4. ตรวจติดตามรายการโฆษณานั้นซ้ําทางช่องทางเดิมที่ตรวจสอบพบในครั้งก่อน โดยแบ่งเป็นวิธีการตรวจ

ติดตามแยกตามประเภทสื่อ ได้ดังนี้ 

4.1 สื่อวิทยุกระจายเสียง/สื่อโทรทัศน์ เมื่อเจ้าหน้าที่ สสจ. ตรวจสอบ วินิจฉัยความผิด และจัดการโฆษณา

ผลิตภัณฑ์ที่ผิดกฎหมาย  เช่น สั่งระงับโฆษณาและผู้โฆษณาได้มาเสียค่าปรับเรียบร้อยแล้ว หรือส่งสํานักงาน 

กสทช. ดําเนินการแล้วนั้น ให้เจ้าหน้าที่ตรวจติดตามรายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่พบว่าฝ่าฝืนกฎหมาย

ดังกล่าว ด้วยวิธี 1) สสจ. เฝ้าระวัง หรือขอความอนุเคราะห์ให้สํานักงาน กสทช.ภาค/เขต เฝ้าระวังรายการ

โฆษณาซ้ําในช่องทางสื่อเดิม แล้วส่งข้อมูลให้ สสจ. ตรวจสอบ หรือ 2) ตรวจสอบว่ามีเรื่องร้องเรียนที่เป็น

รายการการโฆษณาเดิมหรือไม่  
4.2  สื่อสิ่งพิมพ์/หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น เมื่อเจ้าหน้าที่ สสจ. ตรวจสอบ วินิจฉัยความผิด และจัดการ

โฆษณาผลิตภัณฑ์ที่ผิดกฎหมาย เช่น สั่งระงับโฆษณาและผู้โฆษณาได้มาเสียค่าปรับเรียบร้อยแล้วนั้น ให้

เจ้าหน้าที่ตรวจติดตามรายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่พบว่าฝ่าฝืนกฎหมายดังกล่าว ด้วยวิธี 1) เฝ้าระวัง

รายการโฆษณาซ้ําในช่องทางสื่อเดิม หรือ 2) ตรวจสอบว่ามีเรื่องร้องเรียนที่เป็นรายการการโฆษณาเดิม

หรือไม่  

5. รวบรวมข้อมูลและรายงานผลผ่านระบบกํากับตัวชี้วัดงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ (KPI

Monitoring Application : PerforMA) ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 เป็นรายไตรมาส (ทุก 3 เดือน) และ

รายงานตามแบบรายงานสภาพปัญหาการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ (ถ้ามี) ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ : 

kb@fda.moph.go.th และ sccfda@gmail.com (ทุกเดือน) 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

6. ประเมินผลการดําเนินงานการจัดการปัญหาโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพในภาพรวม ( Plan Do Check

ACT)  เพื่อประโยชน์ในการดําเนินการแก้ไขปัญหา รวมถึงการพัฒนาศักยภาพผู้บริโภคให้รู้เท่าทันสื่อ และ

สร้างความตระหนักของผู้ประกอบการสื่อในการรับโฆษณามาเผยแพร่ต่อไป 

งบประมาณสนับสนุนจังหวัด : 
- ไม่ม ี– 

สิ่งทีส่นบัสนุนจากส่วนกลาง :  
1. คู่มือขั้นตอนการปฏิบัติงาน การเฝ้าระวังและตรวจสอบโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค และ

เอกสารที่เกี่ยวข้องผ่านเว็บไซต์

http://www.fda.moph.go.th/sites/kbs/SitePages/SOP_Advertising.aspx 

2. ฐานข้อมูลสืบค้นผลิตภัณฑ์สุขภาพ สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

3. เชิญผู้แทนเขต/ภาค/ประเทศ หารือเพื่อกําหนดแนวทางการดําเนินงานตามตัวชี้วัดให้เป็นมาตรฐาน

เดียวกัน และแก้ไขปัญหาได้อย่างเป็นรูปธรรมมากขึ้น 

4. จัดทําช่องทาง Fast Track เพื่อให้ความเห็น/ข้อหารือ แก่ สสจ.  กรณีผู้ประกอบการสถานี

วิทยุกระจายเสียงสอบถาม เพื่อจะได้พิจารณาอนุญาตได้ท่วงที  
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ประเด็นตัวชี้วัด 2. Post – marketing: การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์สุขภาพ
และสถานประกอบการ

ตัวชี้วัด 2.1 ร้อยละของโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่ผิดกฎหมายลดลง 

คํานยิาม โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ หมายถึง โฆษณาเก่ียวกับผลิตภัณฑ์สุขภาพที่สํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา มอบอํานาจให้กับส่วนภูมิภาคดําเนินการอนุญาตสั่งระงับ

โฆษณา หรือดําเนินการเปรียบเทียบปรับ ได้แก่ อาหาร ยา เคร่ืองมือแพทย์ และ

เครื่องสําอาง รวมถึงผลิตภัณฑ์สมุนไพร 

โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุม่เสี่ยง หมายถงึ โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่มีลักษณะ

ข้อความโฆษณา เช่น 

1. โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่มีขอ้ความที่สื่อหรอืแสดงให้เข้าใจว่าสามารถบําบัด

บรรเทา รักษา หรือป้องกันโรคความเจ็บป่วย หรืออาการของโรค ทําให้เสียโอกาสทางการ

รักษาโรคที่ถูกต้อง 

2. โฆษณาผลิตภัณฑ์ยาที่แสดงสรรพคุณยาว่าสามารถบําบัด บรรเทา รักษาหรือป้องกัน

โรคหรืออาการของโรค ดังน้ี เบาหวาน มะเร็ง อัมพาต วัณโรค โรคเรื้อน โรคหรืออาการ

โรคของสมอง หัวใจ ปอด ตับ ม้าม ไต 

3. โฆษณาผลิตภัณฑ์วัตถุเสพติดที่เป็นภัยต่อสังคม ได้แก่ ยาเสียสาว ยาปลุกเซ็กส์

โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพทีผ่ิดกฎหมาย หมายถึง การโฆษณาที่ฝ่าฝืนกฎหมาย 

ที่อยู่ในความรับผิดชอบของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  

ขอบข่ายสื่อโฆษณา หมายถึง สื่อต่างๆ ที่อยู่ในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบ ได้แก่  

สื่อวิทยุกระจายเสียง เคเบ้ิลทีวี หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น สื่อสิ่งพิมพ์ ที่มีที่ต้ังอยู่ในเขตพ้ืนที่

รับผิดชอบของจังหวัด ทั้งน้ี ไม่รวมถึงการโฆษณาทางสื่อโทรทัศน์ดาวเทียม  

 สื่ออินเทอร์เน็ต หรือสื่ออ่ืนใดท่ีสามารถกระจายโฆษณาได้ทั่วประเทศ 

การจัดการ หมายถึง  การดําเนินการเพ่ือระงับหรือไม่ให้เผยแพร่โฆษณาผลติภัณฑ์

สุขภาพที่ผิดกฎหมาย เช่น สั่งระงับโฆษณา/ขอความร่วมมือระงับโฆษณาและ

เปรียบเทียบปรับ ส่งพนักงานสอบสวน ส่งฟ้องศาล หรือส่งข้อมูลให้ กสทช. หรือ

หน่วยงานอ่ืนที่เก่ียวข้อง 

โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพทีผ่ดิกฎหมายลดลง หมายถึง รายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ที่ผิดกฎหมายถกูได้รับการจัดการ และเมื่อตรวจติดตามรายการโฆษณานั้นซ้ําทางช่องทาง

สื่อเดิมที่ตรวจสอบพบ ปรากฏว่า ไม่พบรายการโฆษณานั้นแล้ว หรือรายการโฆษณานั้นมี

ข้อความโฆษณาเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมแล้ว 

รายการโฆษณา หมายถึง ช้ินงานโฆษณา (กรณีสื่อสิ่งพิมพ์) สปอตโฆษณาหรือเทปบันทึก

ข้อความโฆษณา (กรณีสื่อวิทยุกระจายเสียง/โทรทัศน์) 
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หมายเหตุ  แผนการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด มีดังน้ี 

กิจกรรม 

เดือน 

ตุลาคม 

2563 

ธันวาคม 

2563 

มีนาคม 

2563 

มิถุนายน 

2563 

กันยายน 

2563 

ตรวจสอบการโฆษณา 

และจัดการโฆษณาที ่  

ผิดกฎหมาย 

ดําเนินการ

คร้ังที่ 1 

ดําเนินการ

คร้ังที่ 2 

ดําเนินการ

คร้ังที่ 3 

ดําเนินการ

คร้ังที่ 4 

ตรวจติดตามรายการ

โฆษณาที่ผิดกฎหมายซ้ํา 

และเปรียบเทียบข้อมูล 

ตรวจติดตาม

ของคร้ังที่ 1 

ตรวจติดตาม

ของคร้ังที่ 2 

ตรวจติดตาม

ของคร้ังที่ 3 

ตรวจติดตาม

ของคร้ังที่ 4 

รายงานผลการ

ดําเนินงาน 

รายงานผล 

คร้ังที่1 

รายงานผล 

คร้ังที่ 2 

รายงานผล 

คร้ังที่ 3 

รายงานผล 

คร้ังที่ 4 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 30 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย โฆษณาผลิตภัณฑ์สขุภาพกลุม่เสีย่งที่ผิดกฎหมายได้รับการจัดการ 

วิธีการจัดเก็บข้อมูล ดําเนินการตามแผนการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด โดย 

1. ตรวจสอบและวินิจฉัยข้อความโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพทางสื่อต่างๆ ที่อยู่ในเขต

พ้ืนที่รับผิดชอบ ได้แก่ สื่อวิทยุกระจายเสียง เคเบ้ิลทีวี หนังสือพิมพ์ท้องถ่ิน สื่อสิ่งพิมพ์ 

ที่มีที่ต้ังอยู่ในเขตพื้นที่รับผิดชอบของจังหวัด 

2. ดําเนินการเพ่ือระงับหรือไม่ให้เผยแพร่โฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมาย เช่น

สั่งระงับโฆษณา/ขอความร่วมมือระงับโฆษณาและเปรียบเทียบปรับ ส่งพนักงาน

สอบสวน ส่งฟ้องศาล หรือส่งข้อมูลให้ กสทช. หรือหน่วยงานอ่ืนที่เก่ียวข้อง 

3. ตรวจติดตามรายการโฆษณานั้นซ้ําทางช่องทางเดิมที่ตรวจสอบพบในครั้งก่อน โดย

แบ่งเป็นวิธีการตรวจติดตามแยกตามประเภทส่ือ ได้ดังน้ี 

3.1  สื่อวิทยุกระจายเสียง/สื่อโทรทัศน์ เมื่อเจ้าหน้าที่ สสจ. ตรวจสอบ วินิจฉัย

ความผิด และจัดการโฆษณาผลิตภัณฑ์ที่ผิดกฎหมาย เช่น สั่งระงับโฆษณาและผู้โฆษณา

ได้มาเสียค่าปรับเรียบร้อยแล้ว หรือส่งสํานักงาน กสทช. ดําเนินการแล้วน้ัน  

ให้เจ้าหน้าที่ตรวจติดตามรายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่พบว่าฝ่าฝืนกฎหมาย

ดังกล่าว ด้วยวิธี 1) สสจ. เฝ้าระวัง หรือขอความอนุเคราะห์ให้สํานักงาน กสทช.ภาค/

เขต เฝ้าระวังรายการโฆษณาซ้ําในช่องทางสื่อเดิม แล้วส่งข้อมูลให้ สสจ. ตรวจสอบ 

หรือ 2) ตรวจสอบว่ามีเรื่องร้องเรียนที่เป็นรายการการโฆษณาเดิมหรือไม่  
3.2  สื่อสิ่งพิมพ์/หนังสือพิมพ์ท้องถ่ิน เมื่อเจ้าหน้าที่ สสจ. ตรวจสอบ วินิจฉัย

ความผิด และจัดการโฆษณาผลิตภัณฑ์ที่ผิดกฎหมาย เช่น สั่งระงับโฆษณาและผู้โฆษณา

ได้มาเสียค่าปรับเรียบร้อยแล้วน้ัน ให้เจ้าหน้าที่ตรวจติดตามรายการโฆษณาผลิตภัณฑ์

สุขภาพที่พบว่าฝ่าฝืนกฎหมายดังกล่าว ด้วยวิธี 1) เฝ้าระวังรายการโฆษณาซ้ําใน

ช่องทางสื่อเดิม หรือ 2) ตรวจสอบว่ามีเรื่องร้องเรียนที่เป็นรายการการโฆษณาเดิม

หรือไม่  

4. จัดเก็บข้อมูลในแบบรายงานผลการดําเนินงาน
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แหล่งข้อมูล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาและสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

รายการข้อมูล 1 X = จํานวนรายการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมายได้รับการจัดการและเมื่อ

ตรวจติดตามซํ้า ปรากฏว่า ไม่พบรายการโฆษณานั้นแล้ว หรือรายการโฆษณาน้ันมีข้อความ

โฆษณาเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมแล้ว 

รายการข้อมูล 2 Y = จํานวนสื่อโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผดิกฎหมายได้รับการจัดการ 

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (X/Y)  x 100 

เกณฑ์การใหค้ะแนน ระดับคะแนน 1 2 3 4 5

ร้อยละ 30 31 32 33 34

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล 

 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา โดยศูนย์จัดการเรื่องร้องเรียนและ

ปราบปรามการประทําผิดกฎหมายเก่ียวกับผลิตภัณฑ์สุขภาพ (ศรป.)  

และกองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและ

ท้องถิ่น (กอง คบ.) 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

- รายงานข้อมูลผ่านระบบกํากับตัวช้ีวัดงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 เป็นรายไตรมาส  (ทุก 3 เดือน) 

- รายงานตามแบบรายงานสภาพปัญหาการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพ (ถ้ามี) 

ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส ์: kb@fda.moph.go.th (ทุกเดือน) 

หน่วยงานท่ีรายงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงาน 
จัดทํารายงานตัวชี้วัด/
โทรศัพท ์

ศรป. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
นางสาวภัทรพร ทองพูล  โทร. 02 590 7410  Email : chounbee@fda.moph.go.th  

นางสาวชิราภรณ์ นาคสิงห์  โทร. 02 590 7410  Email : sccfda@gmail.com 

นางสาวกนกวรรณ  แสงห้าว โทร. 02 590 7398   

Email : kanokwans@fda.moph.go.th 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

1. เพ่ือให้ทราบสถานการณ์ปัญหาโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพในความรับผิดชอบของ

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาและสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และนําไป   

สู่การแก้ไขปัญหาในภาพรวมของประเทศให้มีประสิทธิภาพต่อเน่ือง 

2. นําข้อมูลไปใช้ในการวัดมาตรการการจัดการปัญหาโฆษณาเชิงคุณภาพ เพ่ือ

นําไปสู่การแก้ไขปัญหาในภาพรวมของประเทศให้มีประสทิธิภาพย่ิงข้ึนต่อไป 
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แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

2) ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda base)
ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

Post-

marketing 

(Surveillance) 

2.2 ร้อยละ

ของ

ผลิตภัณฑ์

อาหาร

กลุ่มเป้าหมาย

มีความ

ปลอดภัยจาก

สารที่มีฤทธิ์

ในการ 

ลดน้ําหนัก

หรือ

เสริมสร้าง

สมรรถภาพ

ทางเพศ 

ร้อยละ 

80 

สถานการณ์และผลการดําเนินงานย้อนหลัง 4 ปี (ปี 2560 - 2563) : 
Baseline data หน่วย

นับ 
ผลการดําเนนิงานในรอบ

ปีงบประมาณ พ.ศ. 
2560 2561 2562 2563*

ร้อยละของผลิตภัณฑ์อาหารกลุ่มเป้าหมายมี

ความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการลด

น้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

ในเขตกรุงเทพมหานคร 

ร้อยละ 65.66 63.53 72.22 85.65

ร้อยละของผลิตภัณฑ์อาหารกลุ่มเป้าหมายมี

ความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการลด

น้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

ณ สถานที่ผลิตหรือสถานที่จําหน่ายใน

ต่างจังหวัด 

ร้อยละ 65.68 65.71 74.67 83.13

* ขอ้มูล ณ เดือน ม.ค. 64

จําแนกได้ดังนี้ 

1. ผลการตรวจสอบผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารที่สงสัยมีการอวดอ้างสรรพคุณในการลดน้ําหนัก

หรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ ในเขตกรุงเทพมหานคร ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2563 พบว่า มีความ

1. นางเนาวรัตน์ แตงไทย

2. นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว

3. นางสาวนงเยาว์ ประทีปะจิตติ

หน่วยงาน : กองอาหาร 

โทรศัพท์ : 0 2590 7214  

e-mail : 

planning.food@gmail.com  
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ปลอดภัยจากสารดังกล่าวดังนี้ ปี 2560 คิดเป็นร้อยละ 65.66 (จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 75.36 

กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 43.33)  ปี 2561 (ข้อมูล ณ วันที่ 21 ก.ค. 2563) คิดเป็นร้อยละ 63.53 (จําแนกเป็นกลุ่ม

ลดน้ําหนัก ร้อยละ 73.63 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 38.36) ปี 2562 (ข้อมูล ณ วันที่ 21 มิ.ย. 2563) คิดเป็นร้อยละ 

72.22 (จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 78.74 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 45.24) ปี 2563 (ข้อมูล ณ วันที่ 8 ม.ค. 

2564) คิดเป็นร้อยละ 85.65 (จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 92.27 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 26.09) 

2. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ได้สุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์อาหารที่สงสัยว่ามีการอวดอ้างสรรพคุณ

ลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ ณ สถานที่ผลิตหรือสถานที่จําหน่าย ส่งตรวจวิเคราะห์พบว่า  

มีความปลอดภัยจากการปลอมปนของสารที่มีฤทธิ์ดังกล่าว ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 คิดเป็นร้อยละ 65.68 

(จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 73.40 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 18.18) ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 คิดเป็น

ร้อยละ 65.71 (จําแนกเป็นกลุม่ลดน้ําหนัก ร้อยละ 69.23 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 20) ปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 

(ข้อมูล ณ วันที่ 20 ก.ย. 2562) คิดเป็นร้อยละ 74.67 (จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 84.13 กลุ่มทาง

เพศ ร้อยละ 25) และปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 (ข้อมูล ณ วันที่ 19 ม.ค. 2564) คิดเป็นร้อยละ 83.13 

(จําแนกเป็นกลุ่มลดน้ําหนัก ร้อยละ 88 กลุ่มทางเพศ ร้อยละ 61.54) 

แนวทางการดําเนนิงานส่วนภูมิภาค :  
 ด้านข้อมูลที่ขอความร่วมมือในการเก็บ

1. ข้อมูลสถานประกอบการอาหาร ซึ่งมีผลิตภัณฑ์อาหารพบการปลอมปนสารที่มีฤทธิ์ทาง

ลดน้ําหนัก หรือเสริมสมรรถภาพทางเพศ 

2. ผลการตรวจสอบติดตามผลิตภัณฑ์อาหารที่ตรวจพบการปลอมปนสารที่มีฤทธิ์ลดน้ําหนัก หรือ

เสริมสมรรถภาพทางเพศ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

 ด้านการเฝ้าระวัง เตือนภัยผู้บริโภค
กรณีตรวจสอบพบการกระทําความผิดตามกฎหมาย เช่น ผลวิเคราะห์พบการปลอมปนสารที่มีฤทธิ์
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ ขอให้แจ้งเตือนภัยผู้บริโภคผ่านช่องทางต่างๆ เช่น 

ประกาศผลการตรวจพิสูจน์อาหาร , แจ้งข้อมูลในระบบ Product Safety Alert ของสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา (กองยุทธศาสตร์และแผนงาน) หรือช่องทางอื่นๆ ของจังหวัด   

 ด้านการสร้างความเข้มแข็งของเครือข่าย
        - 

พื้นที่เปา้หมาย : 
จังหวัดที่มีสถานที่ผลิต สถานที่นําเข้า สถานที่จัดจําหน่าย ที่เกี่ยวข้องกับผลิตภัณฑ์อาหารเป้าหมาย 

(Blacklist) 

กลุ่มเป้าหมาย : 
ผลิตภัณฑ์อาหารเป้าหมาย (Blacklist) 

การสนับสนนุจังหวัด :   
ค่าตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์อาหารที่เก็บ ณ สถานที่ผลิต นําเขา้ หรือจําหน่าย รวม 243 

ตัวอย่าง 
แนวทางการดําเนนิงาน/สิ่งที่สนบัสนุนจากส่วนกลาง : 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ส่งข้อมูลผลิตภัณฑ์เสริมอาหารและอาหารกลุ่มเป้าหมาย 

(Blacklist) ปี 2561-2563 ให้กับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ 

1. การตรวจติดตามผลิตภัณฑ์ blacklist ที่มีสถานที่ผลิต/ นําเข้า ตั้งอยู่ในพื้นที่ จํานวน 9 จังหวัด

1.1 เข้าตรวจสอบสถานที่ผลิตตามหลักเกณฑ์ GMP กฎหมาย หรือตรวจสอบสถานที่นําเข้าฯ (แล้วแต่

กรณี) และรวบรวมพยานหลักฐานเพื่อดําเนินการตามกฎหมาย   

1.2 เก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์เสริมอาหารและอาหารกลุ่มเป้าหมาย (Blacklist) และส่งตัวอย่างเพื่อตรวจ

วิเคราะห์หาชนิดและปริมาณสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ (เอกสารแนบ 1) 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

โดยเก็บตัวอย่างจํานวน 3 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ สําหรับสถานประกอบการที่มีประวัติการ

ดําเนินการตรวจสอบในปี 2561 – 2562 

กรณีไม่พบผลิตภัณฑ์ที่มีรุ่นการผลิตตาม Blacklist ให้ดําเนินการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์รุ่น

ใกล้เคียง หรือที่มียี่ห้อ หรือเครื่องหมายการค้าเดียวกัน หรือผลิตภัณฑ์อาหารอื่นที่พิจารณาแล้วมีแนวโน้ม

ปลอมปนสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ ส่งตรวจวิเคราะห์หาชนิดและ

ปริมาณสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ (เอกสารแนบ 1) 

กรณีตรวจสอบไม่พบสถานที่ผลิต/ นําเข้าผลิตภัณฑ์ blacklist เนื่องจากยกเลิก/ปิดกิจการ /ย้าย 

หรือไม่มีสภาพ ทําให้ไม่สามารถเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์อาหารจากสถานประกอบการดังกล่าวได้ แต่ตรวจสอบ

พบว่า มีสถานที่จัดจําหน่าย หรือสถานประกอบการแห่งใหม่ของผู้ดําเนินกิจการผลิตภัณฑ์ blacklist ขอให้ 

สสจ. ติดตามตรวจสอบเพื่อรวบรวมพยานหลักฐานดําเนินการตามกฎหมาย  ดังนี้  

2. การตรวจสอบเฝ้าระวังสถานประกอบการผลิต/นําเข้าผลิตภัณฑ์เสริมอาหารในพื้นที ่จํานวน 52 จังหวัด

2.1 เข้าตรวจสอบสถานที่ผลิตตามหลักเกณฑ์ GMP กฎหมาย หรือตรวจสอบสถานที่นําเข้าฯ หรือ

สถานที่จัดจําหน่าย (แล้วแต่กรณี) และรวบรวมพยานหลักฐานเพื่อดําเนินการตามกฎหมาย   

2.2 เก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร หรือผลิตภัณฑ์อาหารอื่นที่พิจารณาแล้วมีแนวโน้มปลอมปน

สารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศซึ่งผลิต/นําเข้า โดยสถานประกอบการ

ดังกล่าว ส่งตรวจวิเคราะห์หาชนิดและปริมาณสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

(เอกสารแนบ 1) โดยเก็บตัวอย่าง จํานวน 1 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ แต่ไม่เกินจํานวน 3 ตัวอย่างต่อ

จังหวัดสําหรับสถานประกอบการที่ไม่มีประวัติการดําเนินการตรวจสอบในปี 2561 – 2562  

3. การส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือศูนย์์วิทยาศาสตร์์การแพทย์ โปรด

ระบุในหนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ในช่องหมายเหตุว่า 

 “ภายใต้แผนการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

57



ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
 ขอให้ส่งสําเนาผลวิเคราะห์ถึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองส่งเสริมงาน

คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น)”  

4. กรณีผลการตรวจสอบสถานที่ผลิต/นําเข้า/จัดจําหน่าย หรือผลการตรวจวิเคราะห์ไม่เป็นไปตาม

กฎหมาย ขอให้ สสจ. ดําเนินการทางกฎหมายตามแนวทางเอกสารแนบ 2 

5. รายงานผลการดําเนินการ โดยส่งแบบรายงานตัวชี้วัดผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหาร
กลุ่มเป้าหมาย ผ่านระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส. online ตามรอบการรายงาน ดังนี้  

ครั้งที่ ระยะเวลาการรายงาน

1 ภายใน 20 ธันวาคม 2563 

2 ภายใน 20 มีนาคม 2564  

3 ภายใน 20 มิถนุายน 2564 

หมายเหตุ : ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมลูในวันถัดไป 

สิ่งทีส่นบัสนนุจากส่วนกลาง : 
1. คู่มือแนวทางการดําเนินการทางกฎหมาย

2. ข้อมูลสถานประกอบการอาหาร ซึ่งมีผลิตภัณฑ์อาหารพบการปลอมปนสารที่มีฤทธิ์ทางลดน้ําหนัก

หรือเสริมสมรรถภาพทางเพศ 

3. ผลการตรวจสอบติดตามผลิตภัณฑ์อาหารที่ตรวจพบการปลอมปนสารที่มีฤทธิ์ลดน้ําหนัก หรือ

เสริมสมรรถภาพทางเพศ ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

4. ทีมสนับสนุนการปฏิบัติการ (กรณีมีการร้องขอ) ในเรื่องที่มีความเสี่ยง ยุ่งยากซับซ้อน มีผลกระทบ

ในวงกว้าง และต้องการกําลังสนับสนุน 
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ประเด็นตัวชี้วัด 2. Post – marketing: การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์สุขภาพและ
สถานประกอบการ

ตัวชี้วัด 2.2  ร้อยละของผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมายมีความปลอดภัยจาก
สารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนกัหรือเสริมสรา้งสมรรถภาพทางเพศ 

คํานยิาม 1. ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมาย หมายถึง ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารที่ขอ

อนุญาตไว้ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 293) พ.ศ.2548 เรื่อง ผลิตภัณฑ์เสริม

อาหาร และอาหารกลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ อาหารกลุ่มกาแฟ หรือเคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุที่ปิด

สนิท ที่ผลการตรวจวิเคราะห์ในปี 2561-2563 พบการปลอมปนสารที่มีฤทธ์ิในการลดน้ําหนัก

หรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ (Blacklist) และผลิต นําเข้า หรือจัดจําหน่าย โดยสถาน

ประกอบการ หรือ ผู้ดําเนินกิจการของสถานประกอบการกลุ่มเป้าหมาย 

2. สถานประกอบการกลุ่มเป้าหมาย หมายถึง สถานที่ผลิต นําเข้า หรือจัดจําหน่าย ผลิตภัณฑ์

เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมาย หรือ ผู้ดําเนินกิจการของสถานที่ดังกล่าว 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 80 

เกณฑ์การให้
คะแนน 

ระดับคะแนน 1 2 3 4 5 

ร้อยละ น้อยกว่า 75 77.5 80 82.5 85 

ประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

ผลิตภัณฑ์อาหารกลุ่มเป้าหมาย (Blacklist) 

วิธีการจัดเก็บ
ข้อมูล 

1. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ส่งข้อมูลผลิตภัณฑ์เสริมอาหารและอาหาร

กลุ่มเป้าหมาย (Blacklist)  ปี 2561-2563 ให้กับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ทาง

ไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์  

2. กรณีเป็นผลิตภัณฑ์เสริมอาหารและอาหารกลุ่มเป้าหมาย (Blacklist) ขอให้ สสจ.

ดําเนินการตรวจติดตามเพ่ือรวบรวมพยานหลักฐานตามกฎหมาย ดังน้ี  

2.1 กรณีเป็นจังหวัดที่มีสถานที่ผลิต/ นําเข้าผลิตภัณฑ์ blacklist ต้ังอยู่ในพ้ืนที่ จํานวน 

9 จังหวัด 

2.1.1 เข้าตรวจสอบสถานที่ผลิตตามหลกัเกณฑ์ GMP กฎหมาย หรือตรวจสอบสถานที่

นําเข้าฯ (แล้วแต่กรณี) และรวบรวมพยานหลักฐานตามกฎหมาย   

2.1.2 เก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์เสริมอาหารและอาหารกลุ่มเป้าหมาย (Blacklist) และส่ง

ตัวอย่างเพ่ือตรวจวิเคราะห์หาชนิดและปริมาณสารที่มีฤทธ์ิในการลดนํ้าหนักหรือเสริมสร้าง

สมรรถภาพทางเพศ (เอกสารแนบ 1) โดยเก็บตัวอย่างจํานวน 3 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ 

สําหรับสถานประกอบการที่มีประวัติการดําเนินการตรวจสอบในปี 2561 – 2562 รวมท้ังสิ้น 

120 ตัวอย่าง 
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กรณีไม่พบผลิตภัณฑ์ที่มีรุ่นการผลิตตาม Blacklist ให้ดําเนินการเก็บตัวอย่าง

ผลิตภัณฑ์รุ่นใกล้เคียง หรือที่มีย่ีห้อ หรือเครื่องหมายการค้าเดียวกัน หรือผลิตภัณฑ์อาหารอ่ืนที่

พิจารณาแล้วมีแนวโน้มปลอมปนสารที่มีฤทธ์ิในการลดนํ้าหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

ส่งตรวจวิเคราะห์หาชนิดและปริมาณสารที่มีฤทธ์ิในการลดนํ้าหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

(เอกสารแนบ 1) 

กรณีตรวจสอบไม่พบสถานที่ผลิต/ นําเข้าผลิตภัณฑ์ blacklist เน่ืองจาก

ยกเลิก/ปิดกิจการ /ย้าย หรือไม่มีสภาพ ทําให้ไม่สามารถเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์อาหารจากสถาน

ประกอบการดังกล่าวได้ แต่ตรวจสอบพบว่า มีสถานที่จัดจําหน่าย หรือสถานประกอบการแห่งใหม่

ของผู้ดําเนินกิจการผลิตภัณฑ์ blacklist ขอให้ สสจ. ติดตามตรวจสอบเพื่อรวบรวมพยานหลักฐาน

ดําเนินการตามกฎหมายตามข้างต้น 

2.2 กรณีเป็นจังหวัดที่มีสถานที่ผลิต/ นําเข้าผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร จํานวน 52 จังหวัด ที่

ไม่มีประวัติตรวจพบผลิตภัณฑ์ Blacklist 

2.2.1 เข้าตรวจสอบสถานที่ผลิตตามหลกัเกณฑ์ GMP กฎหมาย หรือตรวจสอบสถานที่

นําเข้าฯ และรวบรวมพยานหลักฐานตามกฎหมาย   

2.2.2 เก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร และส่งตัวอย่างเพ่ือตรวจวิเคราะห์หาชนิด

และปริมาณสารท่ีมีฤทธ์ิในการลดนํ้าหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ (เอกสารแนบ 1) 

โดยเก็บตัวอย่าง จํานวน 1 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ แต่ไม่เกิน 3 ตัวอย่างต่อจังหวัด 

รวมท้ังสิ้น 123 ตัวอย่าง 

หมายเหตุ : เอกสารแนบ 1 
1) ปริมาณตัวอย่างผลิตภัณฑ์กลุ่มเป้าหมายที่เก็บเพ่ือส่งตรวจวิเคราะห์

การอวดอ้าง
สรรพคณุ 

รายการตรวจวิเคราะห์ ปริมาณ 
(กรัม/ตัวอย่าง) 

1. ลดนํ้าหนัก 1. กลุ่มยาหรือสารที่ลดความอ้วน เช่น

Sibutramine, Fenfluramine 

2. กลุ่มยาหรือสารที่ลดความอยากอาหาร เช่น

Fluoxetine, Ephedrine, และ Phentermine

3. กลุ่มยาระบาย เช่น Phenophthaline และ

Bisacodyl 

4. กลุ่มยาขับไขมัน เช่น Orlistat

5. สารอ่ืน เช่น Desoxy-D2PM

อย่างน้อย 

30 กรัม 

(ใน 1 ตัวอย่าง

สามารถระบุ

รายการ

วิเคราะห์ได้

ต้ังแต่รายการ 

ที่ 1-5) 

2. เสริมสร้าง

สมรรถภาพ

ทางเพศ 

Sildenafil, Tadalafil และ Vardenafil อย่างน้อย 

30 กรัม 
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2) การส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือศูนย์์วิทยาศาสตร์์

การแพทย์ โปรดระบุในหนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ในช่องหมายเหตุว่า 

 “ภายใต้แผนการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพของสํานักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

 ขอให้ส่งสําเนาผลวิเคราะห์ถึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา
(กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น)”  

3. กรณีผลการตรวจสอบสถานท่ีผลิต/นําเข้า/จําหน่าย หรือผลการตรวจวิเคราะห์ไม่เป็นไป

ตามกฎหมาย ขอให้ สสจ. ดําเนินการทางกฎหมายตามแนวทางเอกสารแนบ 2 

แหล่งข้อมูล ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

รายการข้อมูล 1 A = จํานวนผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมายที่ได้รับการจัดการ 

รายการข้อมูล 2  ฺB = จํานวนผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมายทั้งหมดในจังหวัด  

สูตรคาํนวณ
ตัวชี้วัด 

(A/B) X 100  

หน่วยงานจัดเก็บ
ข้อมูล 

ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

โทรศัพท์ 02-590-7214 

วิธีการรายงาน/
ความถ่ีในการ
รายงาน 

รายงานผลการดําเนินการ โดยส่งแบบรายงานตัวช้ีวัดผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหาร
กลุ่มเป้าหมาย ผ่านระบบกํากับตัวช้ีวัดงาน คบส. online ตามรอบการรายงาน ดังน้ี  

ครั้งที่ ระยะเวลาการรายงาน

1 ภายใน 20 ธันวาคม 2563

2 ภายใน 20 มีนาคม 2564

3 ภายใน 20 มิถุนายน 2564

หมายเหตุ : ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมลูในวันถัดไป 

หน่วยงานท่ี
รายงาน 

ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

หน่วยงาน
รับผิดชอบตัวชี้วัด 

กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

ผู้ให้ข้อมูลทาง
วิชาการ/ 
ผู้ประสานงาน
ตัวชี้วัด 

ผู้ให้ข้อมลูทางวิชาการ : 

นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว               กองอาหาร 

โทรศัพท์ที่ทํางาน : 0 2590 7214       โทรศัพท์มือถือ :            

โทรสาร : 0 2591 8460                   e-mail : planning.food@gmail.com 
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ผู้ประสานงานตัวช้ีวัด :  

นางเนาวรัตน์ แตงไทย                   กองอาหาร    

โทรศัพท์ที่ทํางาน : 02 590-7218      โทรศัพท์มือถือ : 065 521 1521 

โทรสาร : 0 2591 8460                  e-mail : planning.food@gmail.com 

หน่วยงานนาํเข้า
ข้อมูล 

ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือนําข้อมูลไปจัดทํามาตรการในการจัดการและกํากับดูแลผลิตภัณฑ์อาหารท่ีมีความเสี่ยง 
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เอกสารแนบ 2 แนวทางการพิจารณาผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร

กรณี
การกระทําการฝ่าฝืน 

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

1.1 การได้รับอนุญาต
สถานที่ผลิต/สถานที่
นําเข้าอาหารเพื่อจําหน่าย

สถานที่ผลิต
1.1.1  กรณีแหล่งผลิตเข้าข่ายเป็นโรงงานผลิตอาหารเพื่อจําหน่าย แต่ไม่ได้รับ

ใบอนุญาตจากผู้อนุญาต

           ตัวอย่างเช่น : 

           - กรณีสถานที่ผลิตอาหารเพื่อจําหน่ายมีเครื่องจักรอุปกรณ์การผลิตตั้งแต่ 5 

แรงม้าขึ้นไป หรือคนงานตั้งแต่ 7 คนขึ้นไป แต่ไม่มีใบอนุญาตผลิตอาหาร

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิตอาหาร (GMP)

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3.บันทึกการยึดหรืออายัดอาหารหรือสิ่งที่เกี่ยวข้อง

4. บันทึกคําให้การ

5.หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 14 วรรคหนึ่ง โทษตาม ม. 53 - สั่งให้งดผลิตจนกว่าจะได้รับอนุญาต 

โดยอาศัยอํานาจตาม ม. 30(2) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตามม.63 

ต้องระวางโทษปรับไม่เกินห้าหมื่นบาท และปรับเป็นรายวันอีกวัน

ละห้าร้อยบาทตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

1.1.2  กรณีแหล่งผลิตไม่เข้าข่ายเป็นโรงงานผลิตอาหารเพื่อจําหน่าย แต่ยังไม่ได้รับ

เลขประจําสถานที่ผลิตอาหารที่ไม่เข้าข่ายเป็นโรงงาน (สบ.1)

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิตอาหาร (GMP)

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3.บันทึกการยึดหรืออายัดอาหารหรือสิ่งที่เกี่ยวข้อง

4. บันทึกคําให้การ

5.หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศ

ซึ่งออกตาม

ม. 6(10)

 โทษตามม. 51  - ขอความร่วมมือให้งดผลิตจนกว่าจะได้รับอนุญาต

เลขสารบบอาหาร

สถานที่นําเข้า
1.1.3 กรณีสถานที่นําเข้ามีการนําเข้าอาหารเพื่อจําหน่ายโดยยังไม่ได้รับใบอนุญาต 1. บันทึกตรวจสถานที่นําเข้า

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3.บันทึกการยึดหรืออายัดอาหารหรือสิ่งที่เกี่ยวข้อง

4. บันทึกคําให้การ

5.หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 15 วรรคหนึ่ง โทษตาม ม. 53 - สั่งให้งดนําเข้าจนกว่าจะได้รับอนุญาต โดยอาศัยอํานาจตามม. 

30(2) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตามม. 63 ต้องระวางโทษปรับไม่

เกินห้าหมื่นบาท และปรับเป็นรายวันอีกวันละห้าร้อยบาท

ตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

1.2 หน้าที่ของผู้รับอนุญาต 1.2.1 กรณีผู้รับอนุญาตตาม ม. 14 หรือ ม. 15

ผลิต/นําเข้า หรือเก็บอาหารนอกสถานทีท่ี่ระบุไว้ในใบอนุญาต 

           ตัวอย่างเช่น : 

           - กรณีสถานที่ผลิตได้รับอนุญาตผลิตอาหารระบุ เลขที่ 1 ซอย 2 ถนนดินสอ 

ตําบล… อําเภอ… จังหวัด… แต่ตรวจพบมีการผลิตเพื่อจําหน่าย ณ เลขที่ 1, 3 และ 5 

ซอย 2 ถนนดินสอ... เพิ่มอีกด้วย เป็นต้น

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิต หรือนําเข้า

2. บันทึกคําให้การ

3. หลักฐานอื่น ๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 20 โทษตาม ม. 55

แนวทางการพิจารณาดําเนินการตามพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 กรณีผลิตภัณฑ์อาหารตรวจพบสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสร้มสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

1. สถานประกอบการ
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กรณี
การกระทําการฝ่าฝืน 

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

1.2 หน้าที่ของผู้รับ
อนุญาต (ต่อ)

1.2.2 กรณีผู้รับอนุญาตตาม ม. 14 หรือ ม. 15 ย้ายสถานทีผ่ลิต สถานที่นําเข้า หรือ

สถานที่เก็บอาหารโดยไม่ได้รับอนุญาตจากผู้อนุญาต

          ตัวอย่างเช่น :

          - กรณีสถานที่ผลิตอาหารได้รับอนุญาตผลิตอาหาร ระบุเลขที่ 1 ซอย 2 ถนน

ดินสอ… แต่มีการย้ายสถานที่ผลิตอาหารเพื่อจําหน่าย ไปยัง ณ เลขที่ 8 ซอย 8 ถนน

ดินสอ... โดยยังไม่ได้รับอนุญาต และได้เลิกกิจการ ณ เลขที่เดิมที่ได้รับอนุญาตด้วยแล้ว

 เป็นต้น

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิต หรือนําเข้า

2. บันทึกคําให้การ

3. หลักฐานอื่น ๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 21    โทษตาม 

ม. 55

-

1.2.3 กรณีผลิตหรือนําเข้าซึ่งอาหารภายหลังที่ใบอนุญาตสิ้นอายุแล้วโดยมิได้ยื่นคําขอ

ต่ออายุใบอนุญาต 

   ตัวอย่างเช่น : 

   - ใบอนุญาตผลิตหรือนําเข้า ระบุ "ใบอนุญาตฉบับนี้ให้ใช้ได้จนถึงวันที่ 31 ธันวาคม 

พ.ศ.2558" ต้องยื่นคําขอต่ออายุภายในวันที่ที่ระบุ แต่เมื่อวันที่ 25 กุมภาพันธ์ 2559 

ตรวจพบว่ามีการผลิตหรือนําเข้าเพื่อจําหน่ายภายหลังที่ใบอนุญาตสิ้นอายุจะพิจารณา

นับจํานวนวันทําการตั้งแต่สิ้นอายุจนถึงวันที่ยื่นคําขอต่ออายุใบอนุญาต (นับตั้งแต่ 1 

มค. ถึง 25 กพ.2559)

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิต หรือนําเข้า

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกการยึดหรืออายัดอาหารหรือสิ่งที่เกี่ยวข้อง

4. บันทึกคําให้การ

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ม. 74 ระบุว่า ผู้รับอนุญาตผู้ใดผลิตหรือ 

นําเข้า ซึ่งอาหารภายหลังที่ใบอนุญาต

สิ้นอายุแล้ว โดยมิได้ยื่นคําขอต่ออายุ

ใบอนุญาต ต้องระวางโทษปรับเป็น

รายวันๆละไม่น้อยกว่าห้าร้อยบาทแต่ไม่

เกินหนึ่งพันบาท

โทษตาม ม. 74 ถือว่าใบอนุญาตนั้นสิ้นอายุแล้ว ดังนั้นหากผู้ประกอบการประสงค์

จะผลิตหรือนําเข้าอาหารต่อไป ต้องยื่นขอใบอนุญาตใหม่ ไม่

สามารถมาต่ออายุและไม่สามารถใช้ใบอนุญาตเดิมได้

1.3 สุขลักษณะสถานที่
ผลิต
/กรณีกฎหมายกําหนด
วิธีการผลิตและเก็บรักษา
อาหาร

1.3.1 กรณีสุขลักษณะสถานที่ผลิตอาหารเพื่อจําหน่ายไม่เป็นไปตามหลักเกณฑ์

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ที่เกี่ยวข้อง ตามเงื่อนไขดังต่อไปนี้

หมายเหตุ เกณฑ์กําหนดให้ไม่พบข้อบกพร่องรุนแรงและคะแนนแต่ละหัวข้อและ

คะแนนรวมทั้งหมดไม่น้อยกว่า ดังนี้ 

- GMP ทั่วไป ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉ.193) พ.ศ.2543 เรื่อง วิธีการผลิต 

เครื่องมือใช้ในการผลิต และเก็บรักษาอาหาร :ร้อยละ 60

 - GMP อาหารในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิทที่มีความเป็นกรดต่ําและชนิดที่ปรับกรด ตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉ.349) พ.ศ.2556 เรื่อง วิธีการผลิต เครื่องมือเครื่องใช้

ในการผลิต และการเก็บรักษาอาหารในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิทชนิดที่มีความเป็นกรด

ต่ําและชนิดที่ปรับกรด:ร้อยละ 70

1. บันทึกตรวจสถานที่ผลิตอาหาร

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตาม ม. 6(7) โทษตาม ม. 49  - ขอความร่วมมือให้งดผลิตจนกว่าจะปรับปรุงแก้ไขให้เป็นไปตาม

เกณฑ์ที่กฎหมายกําหนด

 - กรณีเข้าข่ายโรงงาน หากพบข้อบกพร่องที่ต้องออกคําสั่งให้

แก้ไขดัดแปลงสถานที่ผลิต หรือ สถานที่เก็บอาหาร โดยอาศัย

อํานาจตาม ม. 30(1) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตามม. 62 ต้องระวาง

โทษปรับไม่เกินหนึ่งหมื่นบาท

- เสนอคณะกรรมการอาหารพิจารณาพักใช้ใบอนุญาตไม่เกิน 120

 วันในกรณีที่สถานที่ผลิตอาหารเข้าข่ายโรงงาน (ตามความรุนแรง

ของปัญหาและการกระทําความผิดซ้ําซาก) โดยอาศัยอํานาจตาม

 ม. 46 พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522

2.1 การได้รับอนุญาต 2.1.1 กรณีสถานที่ผลิตเข้าข่ายโรงงานหรือไม่เข้าข่ายโรงงาน ได้รับใบอนุญาตผลิต

อาหารหรือเลขประจําสถานที่ผลิตที่ไม่เข้าข่ายโรงงาน (สบ.1) แล้ว แต่ผลิตภัณฑยัง

ไม่ได้รับอนุญาตเลขสารบบอาหาร (สําหรับประเภทอาหารซึ่งถูกบังคับให้แสดงเลขสา

รบบอาหารตามประกาศ) 

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกการยึดหรืออายัดอาหารหรือสิ่งที่เกี่ยวข้อง

4. บันทึกคําให้การ

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตามม. 6(10) โทษตามม. 51  - ขอความร่วมมือให้งดผลิตเฉพาะผลิตภัณฑ์นั้นจนกว่าจะได้รับ

อนุญาตเลขสารบบอาหาร

2. ผลิตภัณฑ์
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การกระทําการฝ่าฝืน 

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

2.2 คุณภาพผลิตภัณฑ์ 2.2.1 ด้านจุลินทรีย์  
    พบจุลินทรีย์ที่ทําให้เกิดโรค เช่น Staphylococcus aureus ,Clostridium spp. , 

Salmonella spp. หรือสารพิษจากจุลินทรีย์ 

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. ผลวิเคราะห์

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 25 (3) และฝ่าฝืน ม. 25(1) โทษตาม ม. 60 (อาหารผิด

มาตรฐาน) และ ม. 58 

(อาหารไม่บริสุทธิ์)

 - สั่งงดผลิตจนกว่าจะปรับปรุงแก้ไขให้มีคุณภาพมาตรฐานตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง โดยอาศัยอํานาจตาม ม.

 30(2) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตาม ม. 63 ต้องระวางโทษปรับไม่

เกินห้าหมื่นบาท และปรับเป็นรายวันอีกวันละห้าร้อยบาท

ตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

 - ประกาศผลการตรวจพิสูจน์อาหารโดยอาศัยอํานาจตาม ม. 

30(3) 

 - แจ้งขอให้เรียกคืนผลิตภัณฑ์เฉพาะรุ่นการผลิตที่พบปัญหา

2.2.2 ด้านฟิสิกส์ ไม่เข้ามาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 293) 

พ.ศ. 2548 เรื่อง ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร เช่น แคปซูลแตกไม่สมบูรณ์ หรือไม่มี

คุณสมบัติเฉพาะตามชนิดของผลิตภัณฑ์นั้น

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. ผลวิเคราะห์

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม.25(3) โทษตาม ม. 60  - 

2.2.3 ด้านเคมี เช่น พบสารหนู ตะกั่ว ฯลฯ ไม่เข้ามาตรฐานตามประกาศกระทรวง

สาธารณสุข (ฉบับที่ 98) พ.ศ. 2529 เรื่อง มาตรฐานอาหารที่มีสารปนเปื้อน

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. ผลวิเคราะห์

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 25(3)   โทษตาม ม. 60  - 

           2.2.3.1 กรณีผลวิเคราะห์ตรวจพบวัตถุเจือปนอาหารไม่เป็นไปตามประกาศฯ 

(ฉบับที่ 381) พ.ศ. 2559 เรื่อง วัตถุเจือปนอาหาร (ฉบับที่ 4)   (ตามชนิดอาหารและ

ปริมาณวัตถุเจือปนอาหารที่อนุญาต) 

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. ผลวิเคราะห์

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 6 (5)  โทษตาม ม.47 

โทษตาม ม. 58
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พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

2.2 คุณภาพผลิตภัณฑ์ 
(ต่อ)

           2.2.3.2 กรณีผลวิเคราะห์ตรวจพบสารที่ห้ามใช้ในผลิตภัณฑ์

           ตัวอย่างเช่น :    

           - พบยาแผนปัจจุบันในผลิตภัณฑ์อาหาร (เป็นอาหารไม่บริสุทธิ์) 1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. ผลวิเคราะห์

5. บันทึกยึดหรืออายัด

6. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนม.  25 (1) ม.58  - สั่งงดผลิตจนกว่าจะปรับปรุงแก้ไขให้มีคุณภาพมาตรฐานตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง โดยอาศัยอํานาจตามม.

 30(2) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตามม. 63 ต้องระวางโทษปรับไม่

เกินห้าหมื่นบาท และปรับเป็นรายวันอีกวันละห้าร้อยบาท

ตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

 - ประกาศผลการตรวจพิสูจน์อาหารโดยอาศัยอํานาจตาม ม. 

30(3) แห่งพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522

 - แจ้งขอให้เรียกคืนผลิตภัณฑ์เฉพาะรุ่นการผลิตที่พบปัญหา

 - เสนอคณะกรรมการอาหารพิจารณาพักใช้ใบอนุญาตไม่เกิน 

120 วันในกรณีที่สถานที่ผลิตอาหารเข้าข่ายโรงงาน โดยอาศัย

อํานาจตาม ม. 46 แห่งพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522

-ยกเลิกเลขสารบบอาหาร

2.3 ฉลากผลิตภัณฑ์ 2.3.1 กรณีผลิตภัณฑ์ที่แสดงฉลากไม่ถูกต้องตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่

เกี่ยวข้อง

       ตัวอย่างเช่น :

       - ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร แสดงชื่อไม่ตรงตามที่ได้รับอนุญาต

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตาม ม. 6(10) โทษตาม ม. 51  -

2.3.2 กรณีผลิตหรือนําเข้าเพื่อจําหน่าย หรือจําหน่ายอาหารที่มีฉลากเพื่อลวง หรือ

พยายามลวงผู้บริโภคให้เข้าใจผิดในเรื่องคุณภาพ ปริมาณ ประโยชน์ หรือลักษณะ

พิเศษอย่างอื่น หรือในเรื่องสถานที่และประเทศที่ผลิต

       ตัวอย่างเช่น : 

       - ฉลากแสดงเลขสารบบอาหาร ของผู้ผลิตรายอื่น

       - ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารที่ได้รับอนุญาตตามสูตรส่วนประกอบ A แต่ปรากฎ

ข้อเท็จจริงว่ามีการผลิตเพื่อจําหน่ายตามสูตรส่วนประกอบ B โดยใช้ชื่อและเลขสารบบ

อาหารของ A 

       - ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารแสดงเลขสารบบอาหารที่ถูกยกเลิกไปแล้ว หรือ เป็นเลข 

อย. ที่ไม่มีอยู่จริง

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. บันทึกการยึดหรืออายัด

5. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตาม ม.6 (10) และ

 ม. 25(2)

โทษตาม ม. 51  และโทษตาม

 ม. 59

 - สั่งงดผลิตจนกว่าจะปรับปรุงแก้ไขให้มีคุณภาพมาตรฐานตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง โดยอาศัยอํานาจตาม ม.

 30(2) หากฝ่าฝืนคําสั่งมีโทษตาม ม. 63 ต้องระวางโทษปรับไม่

เกินห้าหมื่นบาท และปรับเป็นรายวันอีกวันละห้าร้อยบาท

ตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

 - ประกาศผลการตรวจพิสูจน์อาหารโดยอาศัยอํานาจตาม ม. 

30(3) 

 - แจ้งขอให้เรียกคืนผลิตภัณฑ์เฉพาะรุ่นการผลิตที่พบ
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กรณี
การกระทําการฝ่าฝืน 

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

2.4 บรรจุภัณฑ์ 2.4.1 กรณีผลิตภัณฑ์ ใช้บรรจุภัณฑ์ไม่เป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วย

เรื่องกําหนดคุณภาพหรือมาตรฐานของภาชนะบรรจุ

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตามตาม ม. 6(6)  โทษตาม ม. 48

3.การโฆษณา 3.1 กรณีโฆษณาคุณประโยชน์ คุณภาพ หรือสรรพคุณของอาหารอันเป็นเท็จหรือเป็น

การหลอกลวงให้เกิดความหลงเชื่อโดยไม่สมควร

     ตัวอย่างเช่น :  

     - โฆษณาผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ว่า "เห็นผลทันใจ ลดไว ไม่โยโย่ 10 กก. ภายใน 

30 วัน" เป็นต้น

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3.บันทึกการยึดหรืออายัดสื่อโฆษณา

4. บันทึกคําให้การ

5.หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 40  โทษตาม ม. 70  - ยกเลิกเลขสารบบอาหาร

3.2 กรณีไม่นําเสียง ภาพ ภาพยนตร์ หรือข้อความที่จะโฆษณา คุณประโยชน์ คุณภาพ

 หรือสรรพคุณอาหาร เพื่อประโยชน์ทางการค้า ให้ผู้อนุญาตตรวจพิจารณาก่อนโฆษณา

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3.บันทึกการยึดหรืออายัดสื่อโฆษณา

4. บันทึกคําให้การ

5.หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

ฝ่าฝืน ม. 41 โทษตาม ม. 71 ระงับการโฆษณา โดยอาศัยอํานาจตาม ม. 42 กรณีไม่ระงับการ

โฆษณาอาหารตามคําสั่งของผู้อนุญาต หรือไม่ระงับการผลิต การ

นําเข้า การขายการโฆษณาอาหารที่คณะกรรมการเห็นว่าอาหาร

ดังกล่าวไม่มีคุณประโยชน์ คุณภาพ หรือสรรพคุณตามที่ได้โฆษณา

 ฝ่าฝืนตาม ม. 42 โทษตาม ม. 72 ต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน

สองปี หรือปรับไม่เกินสองหมื่นบาท หรือ ทั้งจําทั้งปรับ และให้

ปรับเป็นรายวันอีกวันละไม่น้อยกว่าห้าร้อยบาท แต่ไม่เกินหนึ่ง

พันบาท ตลอดเวลาที่ไม่ปฏิบัติตามคําสั่งดังกล่าว

4.สถานที่จําหน่าย 4.1 กรณีจําหน่ายผลิตภัณฑ์ที่ยังไม่ได้รับอนุญาตใช้ฉลากหรือที่แสดงฉลากไม่ถูกต้อง

      ตัวอย่างเช่น :

      - จําหน่ายผลิตภัณฑ์เสริมอาหารที่แสดงฉลากไม่ครบถ้วนตามประกาศที่เกี่ยวข้อง

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

5. บันทึกยึดหรืออายัด

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตาม ม. 6 (10) โทษตามม. 51  -

4.2 กรณีจําหน่ายอาหารที่ไม่มีเลขสารบบอาหารหรือแสดงฉลากไม่ถูกต้อง และแสดง

ฉลากเพื่อลวง

     ตัวอย่างเช่น :

     - จําหน่ายผลิตภัณฑ์เสริมอาหารที่ไม่มีเลขสารบบอาหาร แต่นําเลขสารบบอาหาร

ของผู้อื่นมาแสดง

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี)

5. บันทึกยึดหรืออายัด

ฝ่าฝืนประกาศซึ่งออกตามม. 6 (10) 

และม. 25(2)

โทษตาม ม. 51 และม.59  - ขอให้งดจําหน่ายและเรียกคืนผลิตภัณฑ์เฉพาะรุ่นการผลิตที่

พบปัญหา
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กรณี
การกระทําการฝ่าฝืน 

พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522
หลักฐานที่ต้องการ ความผิด บทลงโทษ

มาตรการเพื่อประโยชน์แก่การควบคุมอาหารให้
ถูกสุขลักษณะหรือให้ปราศจากอันตรายแก่ผู้บริโภค

4.สถานที่จําหน่าย (ต่อ) 4.3 กรณีจําหน่ายผลิตภัณฑ์ที่มีคุณภาพไม่เข้ามาตรฐานทางด้านจุลินทรีย์ หรือฟิสิกส์ 

หรือเคมี  ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้อง

     ตัวอย่างเช่น :

     -   กรณีผู้จําหน่ายผลิตภัณฑ์ ซึ่งปรากฏผลการตรวจวิเคราะห์ไม่เข้ามาตรฐานตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขกําหนด

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี) เช่น ผลวิเคราะห์

5. บันทึกยึดหรืออายัด

ฝ่าฝืน ม. 25(3) โทษตาม ม. 60

-

4.4 กรณีจําหน่ายปลีกให้แก่ผู้บริโภคโดยตรง เป็นการกระทําความผิดตาม ม. 48 ม. 50

 ม.58 ม. 59 ม. 60 ม. 61 ม. 69 

     ตัวอย่างเช่น :

        - ร้านมินิมาร์ทจําหน่ายผลิตภัณฑ์เสริมอาหารให้แก่ผู้บริโภคโดยตรงแต่ผลการ

ตรวจวิเคราะห์พบยา sibutramine (อาหารไม่บริสุทธิ์)

1. บันทึกตรวจสถานที่

2. บันทึกการเก็บตัวอย่างอาหาร ฉลากอาหาร

3. บันทึกคําให้การ

4. หลักฐานอื่นๆ (ถ้ามี) เช่น ผลวิเคราะห์

5. บันทึกยึดหรืออายัด กระทําความผิดตาม

ม.58

โทษตามม. 73 กรณีผู้

จําหน่ายปลีกให้แก่ผู้บริโภค

โดยตรงมีโทษตามม. 73 

แต่ถ้าผู้นั้นกระทําความผิดซ้ํา

อีกภายในหกเดือนนับแต่วันที่

ได้กระทําความผิดครั้งก่อน

ต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน

หนึ่งปีหรือปรับไม่เกินหนึ่ง

หมื่นบาทหรือทั้งจําทั้งปรับ

 - 

 - ขอให้งดจําหน่าย
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แนวทางการเก็บตัวอย่าง ตามตัวช้ีวัด คบส. ในส่วนภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

ตัวช้ีวัด ร้อยละของผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรืออาหารกลุ่มเป้าหมายมีความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ 

ในการลดน้้าหนักหรือเสริมสร้างสมรรถภาพทางเพศ 

ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร/อาหารที่มีการโฆษณาสถานประกอบการในจังหวัดที่มีประวัติตรวจพบยา 

ในปี พ.ศ. 2561-2562 จ้านวน 9 จังหวัด เก็บ 3 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ รวม 120 ตัวอย่าง  

และ อีก 52 จังหวัด ทีไ่มม่ีประวัติตรวจพบยาใน ปี พ.ศ. 2561-2562 เก็บจังหวัดละ 1 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ 

แต่ไม่เกินจังหวัดละ 3 ตย. รวม 123 ตัวอย่าง รวมทั้งหมด 243 ตัวอย่าง 

1. จังหวัดที่มีประวัติตรวจพบยาใน ปี พ.ศ. 2560-2561 จ้านวน 9 จังหวัด ประกอบด้วย (เก็บ 3 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ)

ล าดับ จังหวัด สถานที่ผลิต/น าเข้า รวม 
1 ปทุมธานี 17 51 
2 สมุทรสาคร 7 21 
3 นนทบุรี 6 18 
4 สมุทรปราการ 4 12 
5 ฉะเชิงเทรา 2 6 
6 ชลบุร ี 1 3 
7 เชียงใหม่ 1 3 
8 เพชรบุรี 1 3 
9 นครปฐม 1 3 

40 แห่ง 120 ตัวอย่าง 
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2. จังหวัดทีไ่มม่ีประวัติตรวจพบยาใน ปี พ.ศ. 2561-2562 จ้านวน 52 จังหวัด ประกอบด้วย  

(เก็บจังหวัดละ 1 ตัวอย่าง/สถานประกอบการ แต่ไม่เกินจังหวัดละ 3 ตัวอย่าง)

จังหวัด รวมผลิตและน าเข้า 
จ านวน ตย. 

ที่เก็บ 
กระบี ่ 1 1 
กาญจนบุร ี 6 3 
กาฬสินธุ ์ 1 1 
ก้าแพงเพชร 6 3 
ขอนแก่น 7 3 
จันทบุร ี 4 3 
ชัยภูม ิ 8 3 
ชุมพร 2 2 
เชียงราย 11 3 
ตาก 1 1 
นครนายก 6 3 
นครราชสมีา 11 3 
นครศรีธรรมราช 7 3 
นครสวรรค ์ 5 3 
นราธิวาส 3 3 
น่าน 1 1 
บุรีรัมย ์ 5 3 
ประจวบครีีขันธ ์ 1 1 
ปราจีนบุร ี 3 3 
ปัตตาน ี 6 3 
พระนครศรีอยุธยา 25 3 
พะเยา 1 1 
พัทลุง 2 2 
พิจิตร 1 1 
พิษณุโลก 4 3 
เพชรบูรณ ์ 9 3 
แพร่ 2 2 
ภูเก็ต 6 3 
แม่ฮ่องสอน 2 2 
ยะลา 1 1 
ร้อยเอ็ด 1 1 

จังหวัด รวมผลิตและน าเข้า 
จ านวน ตย. 

ที่เก็บ 
ระนอง 1 1 
ระยอง 9 3 
ราชบุร ี 26 3 
ลพบุร ี 5 3 
ล้าปาง 8 3 
ล้าพูน 8 3 
เลย 2 2 
ศรีสะเกษ 1 1 
สกลนคร 1 1 
สงขลา 10 3 
สตูล 1 1 
สมุทรสงคราม 4 3 
สระแก้ว 5 3 
สระบรุ ี 11 3 
สิงห์บุร ี 2 2 
สุพรรณบุร ี 7 3 
สุราษฎร์ธาน ี 4 3 
หนองคาย 3 3 
อ่างทอง 2 2 
อุดรธาน ี 3 3 
อุบลราชธาน ี 5 3 

   รวม 52 จังหวัด 
 

123 ตัวอย่าง 
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แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

2) ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda base)
ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

Post-

marketing 

(Surveillance) 

2.3 ร้อยละ

ของ

ผลิตภัณฑ์

เครื่องสําอาง

กลุ่มเสี่ยง 

(แอลกอฮอล์

เพื่อ

สุขอนามัย

สําหรับมือ)    

ที่ได้รับการ

ตรวจสอบมี

ความถูกต้อง 

ปลอดภัยตาม

เกณฑ์ที่

กําหนด 

ร้อยละ 

80 

1. จัดทําข้อมูลจํานวนสถานที่ผลิต/นําเข้าเครื่องสาอางกลุ่มเสี่ยงทั้งหมดที่ตั้งในเขตจังหวัด

2. จาํแนกข้อมูลสถานทีผ่ลิต/นาเข้าเครื่องสาอางกลุ่มเสี่ยงและตรวจประเมินสถานที่ผลติ/นําเข้า

เครื่องสําอางตามลําดับความสําคัญ โดยพิจารณาตรวจประเมินตามลําดับ ดังนี้  

2.1 เป็นสถานที่ผลิตเครื่องสาํอางกลุ่มเสี่ยงลักษณะรับจ้างผลิต หรือผลิต/นําเข้าสินค้าหลากหลาย    

ตราสินค้า (สืบค้นจากชื่อการค้าที่จดแจ้ง)  

2.2 มีจํานวนรายการจดแจ้งผลิต/นําเข้าเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงจํานวนรายการมาก (สืบค้นจากจํานวน  

รายการที่จดแจ้ง)  

    โดยให้พิจารณาเข้าตรวจสอบตามหลักการจัดการความเสี่ยงด้วยเงื่อนไขทั้ง 2 ข้อตามลําดับ  

3. เมื่อเข้าตรวจสถานที่ผลิต/นําเข้าเครื่องสําอางตามลาดับในข้อ 2. แลว้ให้พิจารณาสุ่มเก็บตัวอย่าง

เครื่องสําอางจากสถานที่ผลิต/นําเข้า จังหวัดละ ๔ ตัวอย่าง โดยสุ่มเก็บกระจายจากสถานที่ผลิต/นําเข้าละ 

1 ตัวอย่างและให้คัดเลือกผลติภัณฑ์จากเกณฑ์การคัดเลือกหลักและเกณฑ์การคัดเลือกรอง ตามลาดับ ดังนี้ 

(กรณีไม่สามารถเก็บตัวอย่าง เครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงจากสถานที่ผลิต/นําเข้าในจังหวัดจนครบ ๔ รายการได้ 

ให้เก็บตัวอย่างจากสถานที่ขายที่ตั้งอยู่ในเขตจังหวัดจนครบ ๔ รายการ  

3.1 ตรวจสอบฉลากเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่เก็บตัวอย่าง ณ สถานที่ผลิต/นําเข้าแห่งนั้น และลง

รายละเอียดผลการตรวจฉลากในแบบตรวจประเมินฉลากที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนด  

3.1.1 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจสอบฉลาก (A1)  

3.1.2 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่แสดงฉลากไม่ถูกต้องตามเกณฑ์ที่กําหนด (B1) 

3.1.3 บันทึกรายละเอียดผลการตรวจฉลากและผลการตรวจวิเคราะห์ในแบบตรวจประเมินฉลาก

นายฉัตรชัย พานิชศุภภรณ์ 

สํานักควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุ

อันตราย 

โทร. 0-2590-7277  

โทรสาร 0-2591-8468 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

และผลการตรวจวิเคราะห์ที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนด

4. ส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ หาสารห้ามใช้ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ชื่อวัตถุที่ห้ามใช้เป็น

ส่วนผสมในการผลิตเครื่องสําอาง พ.ศ.2559 และฉบับแก้ไขเพิ่มเติม ไปยังห้องปฏิบัติการวิเคราะห์เอกชน 

4.1 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ส่งตรวจวิเคราะห์หาสารห้ามใช้ (A2)  

4.2 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจพบเมทิลแอลกอฮอล์ (เมธานอล) ซึ่งเป็นสาร

ห้ามใช้ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ชื่อวัตถุที่ห้ามใช้เป็นส่วนผสมในการผลิตเครื่องสําอาง 

พ.ศ.2559 และฉบับแก้ไขเพิ่มเติม (B2)  
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ประเด็นตัวชี้วัด 2.  Post – marketing: การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์สุขภาพและ  
สถานประกอบการ 

ตัวชี้วัด 2.3  ร้อยละของผลิตภัณฑ์เครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ได้รบัการตรวจสอบมีความถูกต้อง     
และมีความปลอดภัยตามเกณฑ์ที่กําหนด (Cx) 

คํานยิาม เครื่องสาํอางกลุ่มเสี่ยง หมายถึง เคร่ืองสําอางที่จดแจ้งวัตถุประสงค์ในการใช้เป็นผลติภัณฑ์

ในประเภทแอลกอฮอล์เพ่ือสุขอนามัยสําหรบัมือ  

เกณฑ์ความถูกต้องตามที่กําหนด หมายถึง  

1. เคร่ืองสําอางมีฉลากภาษาไทย 

2. เครื่องสําอางแสดงฉลากภาษาไทยครบถ้วน ถูกต้อง ตามข้อ 1 – ข้อ 5 ในประกาศ

คณะกรรมการเคร่ืองสําอาง เร่ือง ฉลากของเคร่ืองสําอาง พ.ศ. 2562  

เกณฑ์ความปลอดภัยตามที่กําหนด หมายถึง เคร่ืองสําอางที่สุ่มตรวจวิเคราะห์ ไม่พบ  

สารห้ามใช้ ได้แก่ เมทิลแอลกอฮอล์ (เมทานอล) ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 

ช่ือวัตถุที่อาจใช้เป็นส่วนผสมในการผลิตเคร่ืองสําอาง พ.ศ.2561 และเร่ือง ช่ือวัตถุที่ห้ามใช้

เป็นส่วนผสมในการผลิตเคร่ืองสําอาง พ.ศ.2559 และฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม  

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 80 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย สถานที่ผลิตเคร่ืองสําอางในจังหวัด ที่ได้รับการจดแจ้งตามกฎหมาย หรอืกรณีไม่มีสถานที่

ผลิตเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงดังกล่าวในจังหวัดให้เก็บจากสถานที่ขายในเขตจังหวัด  

วิธีการจัดเก็บข้อมูล 1. จัดทําข้อมูลจํานวนสถานที่ผลิต/นําเข้าเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงทั้งหมดที่ต้ังในเขตจังหวัด 

2. จําแนกข้อมูลสถานที่ผลิต/นําเข้าเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงและตรวจประเมินสถานที่ผลิต/

นําเข้าเคร่ืองสําอางตามลําดับความสําคัญ โดยพิจารณาตรวจประเมินตามลําดับ ดังน้ี 

      2.1 เป็นสถานที่ผลิตเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงลักษณะรับจ้างผลิต หรือผลิต/นําเข้าสินค้า

หลากหลายตราสินค้า (สืบค้นจากช่ือการค้าที่จดแจ้ง) 

      2.2 มีจํานวนรายการจดแจ้งผลิต/นําเข้าเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงจํานวนรายการมาก 

(สืบค้นจากจํานวนรายการที่จดแจ้ง) 

โดยให้พิจารณาเข้าตรวจสอบตามหลักการจัดการความเสี่ยงด้วยเง่ือนไขทั้ง 2 ข้อตามลําดับ 

3. เมื่อเข้าตรวจสถานที่ผลิต/นําเข้าเครื่องสําอางตามลําดับในข้อ 2. แล้วให้พิจารณา  

สุ่มตัวอย่างเคร่ืองสําอางจากสถานที่ผลิต/นําเข้า จังหวัดละ 4 ตัวอย่าง โดยสุ่มกระจายจาก

สถานที่ผลิต/นําเข้าละ 1 ตัวอย่างและให้คัดเลือกผลิตภัณฑ์จากเกณฑ์การคัดเลือกหลักและ

เกณฑ์การคัดเลือกรอง ตามลําดับ ดังน้ี (กรณีไม่สามารถสุ่มตัวอย่างเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยง

จากสถานที่ผลิต/นําเข้าในจังหวัดจนครบ 4 รายการ ได้ให้สุ่มตัวอย่างจากสถานที่ขายท่ี

ต้ังอยู่ในเขตจังหวัดจนครบ 4 รายการ 

      3.1 ตรวจสอบฉลากเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงที่เก็บตัวอย่าง ณ สถานที่ผลิต/นําเข้า  

แห่งน้ัน และลงรายละเอียดผลการตรวจฉลากในแบบตรวจประเมินฉลากที่สํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยากําหนด  

         3.1.1 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยง ที่ตรวจสอบฉลาก (A1) 
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        3.1.2 รวบรวมจํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่แสดงฉลากไม่ถูกต้องตาม

เกณฑ์ที่กําหนด (B1) 

         3.1.3 บันทึกรายละเอียดผลการตรวจฉลากและผลการตรวจวิเคราะห์ในแบบตรวจ

ประเมินฉลากและผลการตรวจวิเคราะห์ที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากําหนด 

4. ส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ หาสารห้ามใช้ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง 

ช่ือวัตถุที่ห้ามใช้เป็นส่วนผสมในการผลิตเครื่องสําอาง พ.ศ.2559 และฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม 

ไปยังห้องปฏิบัติการวิเคราะห์เอกชน (เฉพาะจังหวัดที่ได้รับจัดสรรโควตา สถานที่และ

จํานวนเก็บส่งวิเคราะห์ 10 จังหวัด) 

    4.1 รวบรวมจํานวนรายการเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ส่งตรวจวิเคราะห์หาสารห้ามใช้ (A2) 

    4.2 รวบรวมจํานวนรายการเคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจพบเมทิลแอลกอฮอล์  

(เมธานอล) ซึ่งเป็นสารห้ามใช้ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ช่ือวัตถุที่ห้ามใช้เป็น

ส่วนผสมในการผลิตเคร่ืองสําอาง พ.ศ.2559 และฉบับแก้ไขเพ่ิมเติม (B2)  

แหล่งข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

รายการข้อมูล 1 A1 = จํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจสอบฉลากท้ังหมด 

A2 = จํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ส่งตรวจวิเคราะห์หาสารห้ามใช้  

A3 = จํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจพบสารห้ามใช้แต่ได้รับการจัดการ

ดําเนินคดีตามกฎหมาย 

รายการข้อมูล 2 B1 = จํานวนรายการเครื่องสําอางที่แสดงฉลากไม่ถูกต้องตามเกณฑ์ที่กําหนด

B2 = จํานวนรายการเครื่องสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ตรวจพบสารห้ามใช้ 

สูตรการคํานวณ ร้อยละของผลติภัณฑ์เคร่ืองสําอางกลุ่มเสี่ยงที่ได้รับการตรวจสอบมีความถูกต้อง และ    

ความปลอดภัยตามเกณฑ์ที่กําหนด (Cx) 

   Cx = (A1+A2+A3) – (B1+B2)  x 100  

               (A1 + A2+A3)            

การรายงาน 
ผลการดําเนนิงาน 

ระบบ คบส. ภูมิภาค

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

รายงานผ่านระบบ คบส. / ทุกเดือน

หน่วยงานท่ีรายงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

ผู้กํากับตัวชี้วัด ผู้อํานวยการสํานักควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุอันตราย และ 

นางสุภาศิริ  ศรีชาติ  หัวหน้ากลุ่มกํากับดูแลเครื่องสําอางหลังออกสู่ตลาด 

กองควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุอันตราย สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

โทร. 0-2590-7277 โทรสาร 0-2591-8468 
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ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ นายฉัตรชัย   พานิชศุภภรณ์

กองควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุอันตราย สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

โทร. 0-2590-7277 โทรสาร 0-2591-8468 

ผู้ประสานงาน/ 
จัดทํารายงานตัวชี้วัด 

นายฉัตรชัย   พานิชศุภภรณ์

กองควบคุมเครื่องสําอางและวัตถุอันตราย สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

โทร. 0-2590-7277 โทรสาร 0-2591-8468 

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

ประเมินสถานการณ์ด้านความถูกต้องของฉลากเคร่ืองสําอางตามกฎหมาย และ

ความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์ของสถานที่ผลติ นําเข้าและขายเคร่ืองสําอางในประเทศ  

เพ่ือกําหนดยุทธศาสตร์ และแนวทางการจัดการปัญหาแบบบูรณาการ สําหรับโภคภัณฑ์ 

ที่ใช้เพ่ือสุขอนามัยในสถานการณ์ระบาดของโรคติดต่อร้ายแรง 

 

75



ล ำดบั จังหวัด จ ำนวนสถำนที่ผลิต จ ำนวนใบรับจดแจ้ง จ ำนวนตวัอย่ำง
1 ปทุมธานี 182 1799 9
2 นนทบรีุ 167 1326 8
3 สมุทรปราการ 149 1508 8
4 นครปฐม 89 765 6
5 เชียงใหม่ 86 592 6
6 สมุทรสาคร 84 454 6
7 ชลบรีุ 59 413 6
8 นครราชสีมา 37 127 5
9 พระนครศรีอยุธยา 29 100 5
10 พิษณุโลก 24 140 5

64รวม

จังหวัดที่มสีถำนที่ผลิตแอลกอฮอล์เพ่ือสุขอนำมยัส ำหรับมอื

76



แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

2) ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda base)
ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

Post-

marketing 

(Surveillance) 

2.4 ระดับ

ความสําเร็จ

ของการ

ดําเนิน

มาตรการ

กํากับดูแล

ความ

ปลอดภัยของ

ผักและ   

ผลไม้สด     

ณ สถานที่

ผลิต 

ระดับ 4 สถานการณ/์ความสาํคญัของตัวชี้วัด : 
1. ผักและผลไม้สดเป็นอาหารที่บริโภคกันทุกครัวเรือน และองค์การอนามัยโลกกําหนดปริมาณที่แนะนําใน

การบริโภคต่อวันเพื่อสุขภาพที่ดี แต่ก็พบปัญหาการตกค้างของสารเคมีกําจัดศัตรูพืชตกค้างในผักและผลไม้สด

หลายชนิดเกินค่ามาตรฐานอยู่เป็นระยะ 

2. กระทรวงสาธารณสุขมีนโยบายขับเคลื่อนมาตรการการจัดการสารเคมีกําจัดศัตรูพืชในผักและผลไม้สด

3 มาตรการ ได้แก่ มาตรการที่ 1 การยกระดับการกํากับดูแลคุณภาพและความปลอดภัยผักและผลไม้สด 

มาตรการที่ 2 การพัฒนาศักยภาพด่านอาหารและยา (กรณีการกํากับดูแลการนําเข้าผัก/ผลไม้) และ

มาตรการที่ 3 การพัฒนาระบบเฝ้าระวัง (National Surveillance Plan) 

3. ข้อมูลสถานการณ์การตกค้างสารเคมีกําจัดศัตรู พืชในผักและผลไม้สดทั้งประเทศ ตั้งแต่

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560-2562 เป็นดังนี้ 

Baseline data หน่วยนับ 
ผลการดําเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

2560 2561 2562

ร้อยละของผักและผลไม้สดมี

ความปลอดภัยจากสารเคมี

กําจัดศัตรูพืช 

ร้อยละ 63.33 81.71

(ข้อมูล ณ วันที่ 

5 ก.ย. 61) 

81.68

หมายเหตุ  ปี 2560 – 2562 ตรวจ ณ ห้องปฏิบัติการ ครอบคลุม 132 ชนิดสาร 

1. นางเนาวรัตน์ แตงไทย

2. นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว

3. นางสาวนงเยาว์ ประทีปะจิตติ

หน่วยงาน : กองอาหาร 

โทรศัพท์ : 0 2590 7214  

e-mail : 

planning.food@gmail.com  
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4. ข้อมลูร้อยละของสถานทีผ่ลิต (คัดและบรรจุ) ผกัและผลไม้สดที่ได้รับการพัฒนาผ่านเกณฑ์

Baseline data หน่วยนับ ผลการดําเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

2561 2562 2563*

ร้อยละของสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผัก

และผลไมส้ดที่ได้รับการพัฒนาผ่านเกณฑ์ 

ร้อยละ 50.82 81.30 93.20

หมายเหตุ  
* 
 ข้อมูล ณ วันที ่23 มิ.ย. 63 

ผลการดําเนนิงานทีผ่่านมาย้อนหลงั 3 ป ี(ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 – 2563)  
1. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ.

2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิด 

และการแสดงฉลาก เพื่อยกระดับสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ให้มีระบบประกันคุณภาพ 

และตามสอบย้อนกลับได้ มีผลบังคับใช้สําหรับผู้ผลิตรายใหม่วันที่ 25 สิงหาคม 2561 และผู้ผลิตรายเก่า วันที่ 

25 สิงหาคม 2562  

2. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ร่วมกับสํานักงานสาธารณสุขทั่วประเทศ จังหวัดสํารวจ

และประเมินความพร้อมสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ตามขอบข่าย ประกาศฯ 

3. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา จัดอบรมชี้แจง ประกาศฯ สําหรับเจ้าหน้าที่ ผู้ผลิต ผู้นําเข้า

และผู้จําหน่าย รวมทั้งจัดทําคู่มือการขออนุญาตและพัฒนาสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด 

4. สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ร่วมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด เฝ้าระวัง

สถานการณ์ความปลอดภัยผักและผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต และสถานที่จําหน่าย ก่อนประกาศฯ มีผลบังคับใช้ 
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แนวทางการดําเนนิงานส่วนภูมิภาค :  
 ด้านข้อมูลที่ขอความร่วมมือในการเก็บ

- ผลการตรวจประเมินและพัฒนาสถานที่ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

- ผลการพิจารณาการแสดงฉลากผักหรือผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต

- ชื่อของเครือข่ายผู้ประกอบการ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ภายในจังหวัด

- ข้อมูลมาตรการหรือแนวทางในการทวนสอบคู่ค้า เพื่อควบคุมและป้องกันการปนเปื้อนสารพิษ

ตกค้างจากวัตถุอันตรายทางการเกษตร และกิจกรรมการมีส่วนร่วมของ สสจ. ในการพัฒนาเครือข่าย 

 ด้านการเฝ้าระวัง เตือนภัยผู้บริโภค
ใช้ข้อมูลผลการตรวจประเมินและพัฒนาสถานที่ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด และผลการพิจารณา

การแสดงฉลากผักหรือผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต ปีงบประมาณ พ.ศ 2563 เป็นข้อมูลในการติดตาม  

เฝ้าระวัง 

 ด้านการสร้างความเข้มแข็งของเครือข่าย
คัดเลือก หรือพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ภายในจังหวัด

เพื่อสร้างความเข้มแข็งของชุมชน และส่งเสริมการใช้กลไกการตลาดเป็นตัวขับเคลื่อนเพื่อลดและป้องกัน

การปนเปื้อนสารพิษตกค้างจากวัตถุอันตรายทางการเกษตร 

พื้นที่เป้าหมาย : 
- จังหวัดที่มีสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สดตามนิยามในประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือ

ผลไม้สดบางชนิด และการแสดงฉลากและสถานที่จําหน่ายผักและผลไม้สด 
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กลุ่มเป้าหมาย : 
- สถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สดตามนิยามใน ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 

2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิด และ

การแสดงฉลาก และสถานที่จําหน่ายผักและผลไม้สด 

งบประมาณสนับสนุนจังหวัด :  
- 

แนวทางการดําเนนิงาน/ สิ่งที่สนบัสนุนจากส่วนกลาง :  
1. กิจกรรมการตรวจประเมินและพัฒนาสถานที่ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

1.1 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ส่งข้อมูลสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

ที่ได้รับการสํารวจตามขอบข่ายของประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนด

วิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้ในการผลิต และการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิด และการแสดงฉลาก 

จากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เพื่อเป็นข้อมูลเบื้องต้นสําหรับสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) โดยจัดส่งทางไปรษณีย์อิเล็กทรอนิกส์ ภายในวันที่ 15 ธันวาคม 2563 ตาม

แบบฟอร์ม (เอกสารแนบตัวชี้วัด ผักและผลไม้สด) 

1.2 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ตรวจประเมินและพัฒนาสถานที่ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สดตาม

หลักเกณฑ์การตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด โดยใช้แบบฟอร์ม ตส 13 (60) 

แนบท้ายประกาศฯ แล้วขอให้ สสจ. บันทึกข้อมูลรายละเอียดของสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด และ

ผลการตรวจประเมินลงในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิตผักและผลไม้สด) 

กรณีผลการตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สดไม่ผ่านเกณฑ์ ขอให้ สสจ.

ดําเนินการ ดังนี้ 

(1) บันทึกผลตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด โดยใช้แบบฟอร์ม 
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ตส 13 (60) แนบท้ายประกาศฯ เพื่อเป็นข้อมูลสําหรับการตรวจประเมินครั้งต่อไป

(2) ให้คําแนะนําในการพัฒนาสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด 

(3) พิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย 

(4) พิจารณาตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ดังกล่าวซ้ํา ตามความ

เหมาะสมของการพัฒนาสถานที่ผลิต 

2. กิจกรรมการเฝ้าระวังฉลากผักและผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต
2.1 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) วางแผนการเฝ้าระวังฉลากผักและผลไม้สด โดยใช้ผลการ

เฝ้าระวังผักและผลไม้สด ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เป็นข้อมูล โดยมีเป้าหมายจังหวัดละ 5 ตัวอย่าง 

2.2 สสจ. สุ่มเก็บตัวอย่างฉลากผักหรือผลไม้สด จํานวนจังหวัดละ 5 ตัวอย่าง ตามแผนที่กําหนดในข้อ 

2.1 โดยพิจารณารายละเอียดของการแสดงฉลากตามที่กําหนดไว้ในประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 

386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สด

บางชนิดและการแสดงฉลาก และบันทึกข้อมูลในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานตรวจฉลากผักและ

ผลไม้สด) 

กรณีตรวจพบการแสดงฉลากไม่เป็นไปตามประกาศฯ ขอให้ สสจ. ให้คําแนะนําในการแสดงฉลาก

แก่ผู้ประกอบการ ตามแนวทางที่กําหนดไว้ในประกาศสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา เรื่อง 

คําชี้แจงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้

ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิดและการแสดงฉลาก และพิจารณาความเหมาะสมใน

การตรวจสอบซ้ํา (แล้วแต่กรณี) 

3. กิจกรรมการพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด
เพื่อลดปัญหาการปนเปื้อนสารพิษตกค้างทางการเกษตรในผลิตภัณฑ์ โดยผู้ประกอบการทวนสอบคู่ค้าตาม

แนวทางของประกาศฯ ซึ่งมุ่งเน้นการ control supply chain โดยเฉพาะกระบวนการควบคุมตั้งแต่การ
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เพาะปลูก การคัดเลือกวัตถุดิบ และแสดงข้อมูลสําหรับการทวนสอบย้อนกลับ ได้แก่

(1) มีหลักฐานแสดงว่าแหล่งเพาะปลูกมีระบบควบคุม การใช้สารเคมีในการเพาะปลูกที่ปลอดภัย 

(2) มีทะเบียนเกษตรกร หรือ  

(3) มีการตรวจสอบสารเคมีตกค้างอย่างสม่ําเสมอด้วยชุด ทดสอบอย่างง่าย และห้องปฏิบัติการ 

(4) มีการชี้บ่งรุ่นการผลิต หรือวันที่ผลิตในผลิตภัณฑ์ 

การดําเนินการ 
3.1 ขอให้ สสจ. คัดเลือก หรือพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการภายในจังหวัด เช่น สหกรณ์การเกษตร 

วิสาหกิจชุมชน และศูนย์พัฒนาโครงการหลวง จํานวนอย่างน้อย 1 แห่ง 

3.2 ระบุว่าเครือข่ายที่คัดเลือกมีการทวนสอบคู่ค้า เพื่อควบคุมและป้องกันการปนเปื้อนสารพิษตกค้าง

จากวัตถุอันตรายทางการเกษตรอย่างไร ตามแนวทางทั้ง 4 ข้อที่ระบุไว้ข้างต้น และ/หรือ มาตรการอื่นที่

เพิ่มเติม หรือให้ผลในลักษณะเดียวกัน 

3.3 ระบุกิจกรรมการมีส่วนร่วมของ สสจ. ในการพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการดังกล่าว เช่น การให้

ข้อมูล การให้คําปรึกษา การตรวจสอบ หรือ ติดตามผล 

3.4 บันทึกข้อมูลในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานการพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการ) 

3.5 กรณี สสจ. ได้รับแจ้งข้อมูลจากผู้ประกอบการว่า ตรวจพบการใช้สารเคมีทางการเกษตรที่ไม่

ถูกต้องจากสถานที่เพาะปลูกที่มีหลักแหล่งแน่นอนให้ดําเนินการตามแนวทางที่ระบุไว้ในเอกสารแนบ

ตัวชี้วัด 

4. สสจ. รายงานผลการดําเนินงาน โดยส่งแผนการดาํเนินกิจกรรม และแบบรายงานเฉพาะ จํานวน 3
แบบรายงาน ได้แก่ แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิตผักและผลไม้สด แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไม้สด 

และแบบรายงานการพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการ ผ่านระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส. ทาง SKYNET ตาม

รอบการรายงาน ดังนี้ 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ครั้งที่ ระยะเวลาการรายงาน
1 ภายใน 20 ธ.ค. 63

2 ภายใน 20 มี.ค. 64

3 ภายใน 20 มิ.ย. 64

หมายเหตุ : ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมูลในวันถัดไป 

5. อย. รวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลรายงานผลการดําเนินงานในภาพรวมของประเทศ

สิ่งทีส่นบัสนุนจากส่วนกลาง :  
- ผลการตรวจประเมินและพัฒนาสถานที่ (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด และผลการพิจารณา  

การแสดงฉลากผักหรือผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต หรือสถานที่จําหน่าย ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 

- แนวทางการดําเนินการ กรณีตรวจพบการใช้สารเคมีทางการเกษตรที่ไม่ถูกต้องจากสถานที่

เพาะปลูกที่มีหลักแหล่งแน่นอน 
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ประเด็นตัวชี้วัด 2. Post – marketing: การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝา้ระวังผลิตภัณฑ์
สุขภาพและสถานประกอบการ

ตัวชี้วัด 2.4 ระดับความสําเร็จของการดําเนนิมาตรการกํากับดูแลความปลอดภัยของ
ผักและผลไม้สด ณ สถานทีผ่ลิต  

คํานยิาม ผักและผลไม้สด หมายถึง ผักและผลไม้สดตามขอบข่ายของประกาศกระทรวง

สาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้

ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิดและการแสดงฉลาก 

ซึ่งสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุ่มเก็บตัวอย่าง ณ สถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) 

ผักและผลไม้สด หรือสถานที่จําหน่าย เป้าหมายแล้วแต่กรณี 

สถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด หมายถึง สถานที่ผลิตตามขอบข่าย

ของประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขท่ี 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนดวิธีการ

ผลิต เคร่ืองมือ เคร่ืองใช้ในการผลิตหรือการเก็บรักษาผักและผลไม้สดบางชนิด

และการแสดงฉลาก 

มาตรการในการกํากับดูแลความปลอดภัยผักและผลไม้สด ณ สถานที่ผลติ 

ประกอบด้วย 3 กิจกรรม ดังน้ี 

1. การตรวจประเมินและพัฒนาสถานที ่(คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

ตามประกาศฯ

2. การเฝ้าระวังฉลากผักและผลไม้สดตามประกาศฯ ณ สถานที่ผลิต

3. การพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

ระดับความสําเร็จ คําอธิบาย
ระดับ 1 จังหวัดมีการจัดทําแผนการดําเนินกิจกรรม  

ระดับ 2 จังหวัดมีการดําเนินการตามแผนท่ีกําหนด 

ระดับ 3 มีการดําเนินกิจกรรมสําเร็จ อย่างน้อย 1 กิจกรรม และ

รายงานผลครบถว้น 

ระดับ 4 มีการดําเนินกิจกรรมสําเร็จ อย่างน้อย 2 กิจกรรม และ

รายงานผลครบถว้น 

ระดับ 5 ดําเนินการสําเร็จครบ 3 กิจกรรม และรายงานผลครบถ้วน

เกณฑ์เปา้หมาย ผ่านเกณฑ์ระดับ 4

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย สถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไมส้ดทั่วประเทศ  

วิธีการจัดเก็บข้อมูล จัดเก็บข้อมูลจากแผนการดําเนินกิจกรรม และข้อมูลการดําเนินกิจกรรมจาก

แบบรายงานเฉพาะ ดังน้ี 

1. กิจกรรมการตรวจประเมินและพัฒนาสถานท่ี (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด
1.1 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ส่งข้อมูลสถานที่ผลิต 

(คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ที่ได้รับการสํารวจตามขอบข่ายของประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เร่ือง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ 
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เครื่องใช้ในการผลิต และการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิด และการแสดง

ฉลาก จากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ในปีงบประมาณ 2562-2563 เพ่ือเป็น

ข้อมูลเบ้ืองต้นสําหรับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) โดยจัดส่งทางไปรษณีย์

อิเล็กทรอนิกส์ ภายในวันที่ 15 ธันวาคม 2563 ตามแบบฟอร์ม (เอกสารแนบ

ตัวช้ีวัด ผักและผลไม้สด) 

1.2 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) ตรวจประเมินและพัฒนาสถานท่ี 

(คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด ตามหลักเกณฑ์การตรวจประเมินสถานที่ผลิต 

(คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด โดยใช้แบบฟอร์ม ตส 13 (60) แนบท้ายประกาศฯ แล้ว

ขอให้ สสจ. บันทึกข้อมูลรายละเอียดของสถานท่ีผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด 

และผลการตรวจประเมินลงในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิต

ผักและผลไม้สด) 

กรณีผลการตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด

ไม่ผ่านเกณฑ์ ขอให้ สสจ.ดําเนินการ ดังน้ี 

(1) บันทึกผลตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด 

โดยใช้แบบฟอร์ม ตส 13 (60) แนบท้ายประกาศฯ เพ่ือเป็นข้อมูลสําหรับการตรวจ

ประเมินคร้ังต่อไป 

(2) ให้คําแนะนําในการพัฒนาสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและ

ผลไม้สด 

(3) พิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย 

(4) พิจารณาตรวจประเมินสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไม้สด 

ดังกล่าวซ้ํา ตามความเหมาะสมของการพัฒนาสถานที่ผลิต 

2. กิจกรรมการเฝ้าระวังฉลากผักและผลไม้สด ณ สถานที่ผลิต  
2.1 สสจ. วางแผนการเฝ้าระวังฉลากผักและผลไม้สด โดยใช้ผลการเฝ้าระวังผัก

และผลไม้สด ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เป็นข้อมูล โดยมีเป้าหมายจังหวัดละ 

5 ตัวอย่าง 

2.2 สสจ. สุ่มเก็บตัวอย่างฉลากผักหรือผลไม้สด จํานวนจังหวัดละ 5 ตัวอย่าง 

ตามแผนที่กําหนดในข้อ 2.1 โดยพิจารณารายละเอียดของการแสดงฉลากตามท่ี

กําหนดไว้ในประกาศกระทรวงสาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เรื่อง กําหนด

วิธีการผลิต เคร่ืองมือ เคร่ืองใช้ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิด

และการแสดงฉลาก และบันทึกข้อมูลในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานตรวจ

ฉลากผักและผลไม้สด) 

กรณีตรวจพบการแสดงฉลากไม่เป็นไปตามประกาศฯ ขอให้ สสจ. ให้

คําแนะนําในการแสดงฉลากแก่ผู้ประกอบการ ตามแนวทางที่กําหนดไว้ใน

ประกาศสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา เรื่อง คําช้ีแจงประกาศกระทรวง

สาธารณสุข เลขที่ 386 พ.ศ. 2560 เร่ือง กําหนดวิธีการผลิต เครื่องมือ เครื่องใช้
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ในการผลิตและการเก็บรักษาผักหรือผลไม้สดบางชนิดและการแสดงฉลาก และ

พิจารณาความเหมาะสมในการตรวจสอบซ้ํา (แล้วแต่กรณี) 

3. กิจกรรมการพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและ
ผลไม้สด  

เพ่ือลดปัญหาการปนเป้ือนสารพิษตกค้างทางการเกษตรในผลิตภัณฑ์ โดย

ผู้ประกอบการทวนสอบคู่ค้าตามแนวทางของประกาศฯ ซึ่งมุ่งเน้นการ control 

supply chain โดยเฉพาะกระบวนการควบคุมต้ังแต่การเพาะปลูก การคัดเลือก

วัตถุดิบ และแสดงข้อมูลสําหรับการทวนสอบย้อนกลับ ได้แก่ 

(1) มีหลักฐานแสดงว่าแหล่งเพาะปลูกมีระบบควบคุม การใช้สารเคมีใน

การเพาะปลูกที่ปลอดภัย 

(2) มีทะเบียนเกษตรกร หรือ  

(3) มีการตรวจสอบสารเคมีตกค้างอย่างสม่ําเสมอด้วยชุดทดสอบ

อย่างง่าย และห้องปฏิบัติการ 

(4) มีการช้ีบ่งรุ่นการผลิต หรือวันที่ผลิตในผลิตภัณฑ์ 

การดําเนินการ 
3.1 ขอให้ สสจ. คัดเลือก หรือพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการผลิตภายใน

จังหวัด เช่น สหกรณ์การเกษตร วิสาหกิจชุมชน และศูนย์พัฒนาโครงการหลวง 

จํานวนอย่างน้อย 1 แห่ง 

3.2 ระบุว่าเครือข่ายที่คัดเลือกมีการทวนสอบคู่ค้า เพ่ือควบคุมและป้องกัน

การปนเป้ือนสารพิษตกค้างจากวัตถุอันตรายทางการเกษตรอย่างไร ตามแนวทาง

ทั้ง 4 ข้อที่ระบุไว้ข้างต้น และ/หรือ มาตรการอ่ืนที่เพ่ิมเติม หรือให้ผลในลักษณะ

เดียวกัน 

3.3 ระบุกิจกรรมการมีส่วนร่วมของ สสจ .  ในการพัฒนาเครือข่าย

ผู้ประกอบการดังกล่าว เช่น การให้ข้อมูล การให้คําปรึกษา การตรวจสอบ หรือ 

ติดตามผล 

3.4 บันทึกข้อมูลในแบบรายงานเฉพาะ (แบบรายงานการพัฒนาเครือข่าย

ผู้ประกอบการ) 

3.5 กรณี สสจ. ได้รับแจ้งข้อมูลจากผู้ประกอบการว่า ตรวจพบการใช้สารเคมี

ทางการเกษตรที่ไม่ถูกต้องจากสถานท่ีเพาะปลูกที่มีหลักแหล่งแน่นอนให้

ดําเนินการตามแนวทางที่ระบุไว้ในเอกสารแนบตัวช้ีวัด 

แหล่งข้อมูล ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
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วิธีการรายงาน/ความถ่ี      
ในการรายงาน 

รายงานผลการดําเนินงาน โดยส่งแผนการดําเนินกิจกรรมของจังหวัด และ
แบบรายงานเฉพาะ จํานวน 3 แบบรายงาน ได้แก่ แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิต

ผักและผลไม้สด แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไม้สด และแบบรายงาน

การพัฒนาเครือข่ายผู้ประกอบการ ผ่านระบบกํากับตัวช้ีวัดงาน คบส. online ตามรอบ

การรายงาน ดังน้ี 
ครั้งที่ ระยะเวลาการรายงาน 

1 ภายใน 20 ธันวาคม 2563 

2 ภายใน 20 มีนาคม 2564 

3 ภายใน 20 มิถนุายน 2564 

หมายเหตุ : ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมูลในวันถัดไป และ

หากส่งแบบรายงานเฉพาะที่มีข้อมูลครบถ้วนทุกแบบรายงานแล้ว ไม่ต้องส่ง

แบบรายงานเปล่า 

หน่วยงานท่ีรายงาน 
 

ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ : 
นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว        กองอาหาร  

โทรศัพท์ : 0 2590 7214              โทรศัพท์มือถือ : 086 997 7187 

โทรสาร : 0 2591 8460               E-mail : planning.food@gmail.com 

ผู้ประสานงานตัวชี้วัด :  
นางเนาวรัตน์ แตงไทย                 กองอาหาร 

โทรศัพท์ที่ทํางาน : 0 2590 7218   โทรศพัท์มือถือ : 065 521 1521 

โทรสาร : 0 2591 8460               E-mail : planning.food@gmail.com 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และ 

กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือนําผลการดําเนินงานไปวิเคราะห์ปัญหา และพิจารณาปรับปรุงมาตรการใน  

การกํากับดูแลความปลอดภัยผักและผลไม้สด ให้เกิดประสิทธิภาพเพ่ิมมากข้ึน 

โดยเน้นการมีส่วนร่วมของหน่วยงานภาครัฐ และภาคเอกชนในพ้ืนที่ เพ่ือลด

ปัญหาการปนเปื้อนสารพิษตกค้างทางการเกษตร และพิจารณาจัดทําโมเดล

ต้นแบบ เพ่ือจัดการปัญหาการตกค้างของวัตถุอันตรายทางการเกษตรต่อไป 
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แจ้งเกษตรจังหวัด 

อย. กระทรวงเกษตรฯ 

สสจ. กษจ. 

MOU 

ควบคุมรายที่มีปัญหา แจ้งรายที่มีปัญหา 

สร้างเครือข่าย ผปก. 

ผู้ประกอบการ 

ควบคมุ control supply chain 

ผู้ประกอบการ 

ควบคมุ 

แนวทางการด าเนินการกรณีตรวจพบการใช้สารเคมีทางการเกษตรที่ไม่ถกูต้อง 
จากสถานที่เพาะปลูกที่มหีลกัแหลง่แน่นอน 

- ให้ สสจ. ตรวจสอบ GMP โดยเน้นระบบ control supply chain (ผู้ประกอบการทวนสอบคูค่้า) 
กรณีผลตรวจ GMP ไม่ผ่านเกณฑ์ -> ใช้มาตรการกฎหมาย ซึ่งมีโทษปรับ 

- หากผู้ประกอบการ (โรงคัดบรรจุ) ตรวจพบเกษตรกรใชส้ารเคมีทางการเกษตรไม่ถูกต้อง ให้แจ้ง 
จนท. -> จนท. น าเรื่องแจ้งกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ซึ่งมีอ านาจ เพื่อด าเนินการต่อไป 

(ตาม Flow chart ด้านล่าง) 
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แนวทางการดําเนนิงานตามตัวชี้วัด คบส.  ในส่วนภูมิภาค  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

2) ตัวชี้วัดเชิงประเด็น (Agenda base)
ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

Post-

marketing 

(Surveillance) 

2.5 ร้อยละ

ของ

ผลิตภัณฑ์นม

โรงเรียน ณ 

สถานที่ผลิต 

มีคุณภาพ

มาตรฐานตาม

เกณฑ์ที่

กําหนด 

ร้อยละ 
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สถานการณ์และผลการดําเนินงานย้อนหลัง 3 ปี (ปี 2561 - 2563) :
* ข้อมูล ณ วันที่ 23 มิถุนายน 2563

แนวทางการดําเนนิงานส่วนภูมิภาค (เฉพาะจังหวัดที่มีสถานทีผ่ลติ) :  
 ด้านข้อมูลที่ขอความร่วมมือในการเก็บ
- ตรวจประเมินสถานที่ผลิตนมโรงเรียนทุกแห่ง 2 ครั้ง/ปี 

- สุ่มเก็บตัวอย่างนมโรงเรียนทุกเดือน 

 ด้านการเฝ้าระวัง เตือนภัยผู้บริโภค
- หากพบผลตรวจประเมินสถานที่ผลิตหรือผลตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนไม่เข้ามาตรฐาน

จะส่งคณะกรรมการโคนมและผลิตภัณฑ์นมดําเนินการตามประกาศคณะกรรมการโคนมและ

ผลิตภัณฑ์นม นอกเหนือ จากการดําเนินการตามพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 ต่อไป 

Baseline data 
ผลการดําเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

2561 2562 2563

ร้อยละของผลติภัณฑ์นม

โรงเรียน ณ สถานที่ผลิต มี

คุณภาพมาตรฐานตาม

เกณฑ์ที่กําหนด 

92.53 92.86 98.65

1. นางเนาวรัตน์ แตงไทย

2. นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว

3. น.ส.โชตินภา เหล่าไพบูลย์

หน่วยงาน : กองอาหาร 

โทรศัพท์ : 0 2590 7218  

e-mail : 

fda.schoolmilk@gmail.com  
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

 ด้านการสร้างความเข้มแข็งของเครือข่าย
-

พื้นทีเ่ปา้หมาย : 
จังหวัดที่มีสถานที่ผลิตนมโรงเรียน 

กลุ่มเป้าหมาย : 
ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน ณ สถานที่ผลิต 

งบประมาณสนับสนนุจังหวัด :   
- งบประมาณค่าตรวจประเมินสถานที่ผลิตนมโรงเรียน 

แนวทางการดําเนนิงาน/สิ่งที่สนบัสนุนจากส่วนกลาง : 
1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) (เฉพาะจังหวัดที่มีสถานที่ผลิต) ดําเนินการ ดังนี้

1.1 กิจกรรมเฝ้าระวังประจําปี

1.1.1 ตรวจประเมินสถานที่ผลิตนมโรงเรียนทุกแห่งในจังหวัด ตามหลักเกณฑ์์ GMP  

(1) นมโคชนิดพาสเจอร์ไรส์ตรวจประเมินสถานที่ผลิตตามมาตรฐานตามประกาศกระทรวง

สาธารณสุข (ฉบับที่ 298) พ.ศ. 2549 เรื่อง วิธีการผลิตเครื่องมือเครื่องใช้ในการผลิต และการเก็บรักษาผลิตภัณฑ์

นมพร้อมบริโภคชนิดเหลวที่ผ่านกรรมวิธีการฆ่าเชื้อด้วยความร้อนโดยวิธีพาสเจอร์ไรส์ โดยใช้แบบตรวจ 

ตส.5(50)  
(2) นมโคชนิดยูเอชทีตรวจประเมินสถานที่ผลิตตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

(ฉบับที่ 349) พ.ศ.2556 เรื่อง วิธีการผลิต เครื่องมือเครื่องใช้ในการผลิต และการเก็บรักษาอาหารใน

ภาชนะบรรจุที่ปิดสนิทชนิดที่มีความเป็นกรดต่ํา และชนิดปรับกรด โดยใช้แบบตรวจ ตส.11(56) 
กรณีสถานที่ผลิตนมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่กฎหมายกําหนด ให้สํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และติดตามให้ผู้ประกอบการดําเนินการปรับปรุง
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

แก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งตรวจสถานที่ผลิตตามเกณฑ์ GMP อีกครั้ง และรายงานการดําเนินการทั้งหมด

ข้างต้นมาที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

1.1.2 สุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์์นมโรงเรียน ณ สถานที่ผลิต และส่งตัวอย่างเพื่อตรวจวิเคราะห์์

คุณภาพมาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 350) พ.ศ. 2556 เรื่อง นมโค ประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 406) พ.ศ. 2562 เรื่อง นมโค (ฉบับที่ 2) และประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

(ฉบับที่ 416) พ.ศ. 2563 เรื่อง กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน หลักเกณฑ์วิธีการในการตรวจวิเคราะห์ของ

อาหารด้านจุลินทรีย์ที่ทําให้เกิดโรค โดยมีรายการตรวจวิเคราะห์ ดังนี้ 

(1) นมโคชนิดพาสเจอร์ไรส์ ตรวจวิเคราะห์จํานวน 10 รายการ ได้แก่ เนื้อนมไม่รวม 

มันเนย, มันเนย, โปรตีน, แบคทีเรียทั้งหมด, แบคทีเรียชนิด โคลิฟอร์ม, Escherichia coli,  
Salmonella spp, Staphylococcus aureus, Listeria monocytogenes และ Bacillus cereus 

(2) นมโคชนดิยูเอชท ีตรวจวิเคราะห์จํานวน 9 รายการ ได้แก่ เนื้อนมไม่รวมมันเนย, 

มันเนย, โปรตีน, แบคทีเรียทั้งหมด, Escherichia coli, Salmonella spp., Staphylococcus aureus, 
Listeria monocytogenes และ Bacillus cereus 

โดยดําเนินการเก็บตัวอย่าง จํานวน 2 ครั้ง (1 ครั้ง/ภาคการศึกษา) ดังนี้ 

 ภาคการศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2563 ช่วงเดือน ธ.ค. 63

 ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2564 ระหว่างเดือน พ.ค.64 -  มิ.ย. 64

และการดําเนินการเก็บตัวอย่างส่งตรวจวิเคราะห์์คุณภาพมาตรฐานกําหนดให้ผู้ประกอบการ
รับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการตรวจวิเคราะห์ให้เป็นไปตามมติคณะกรรมการอาหารนมเพื่อเด็กและ
เยาวชน ครั้งที่ 2/2562 วันที่ 17 เมษายน 2562 

ทั้งนี้การส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือศูนย์์วิทยาศาสตร์ ์

การแพทย์ โปรดระบุในหนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ ดังนี้ 
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

(1) หัวหนังสือตรงกลางด้านบน ระบุว่า “นมโรงเรียน” ด้วยตัวอักษรสีแดง
(2) หัวหนังสือด้านขวาบน ระบุว่า “รอบพิเศษ”  

(3) ในช่องหมายเหตุระบุว่า  
 ภายใต้แผนการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ ของสํานักงานคณะกรรมการอาหาร

และยา ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564  
 ขอให้ส่งสําเนารายงานผลการตรวจวิเคราะห์ถึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

(กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น)” 

หมายเหตุ : สถานประกอบการใดที่ผลิตนมโรงเรียนทั้งชนิดยูเอชทีและพาสเจอร์ไรส์ต้องเก็บ

ตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ให้ครบทั้ง 2 ชนิด (ชนิดละ 1 ตัวอย่าง รวม 2 ตัวอย่าง) 

1.1.3 กรณีผลวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่กฎหมายกําหนด ให้

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และติดตามให้ผู้ประกอบการดําเนินการ

ปรับปรุงแก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งสุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนส่งตรวจวิเคราะห์ซ้ําต่อไป และ

รายงานการดําเนินการทั้งหมดข้างต้นมาที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

1.2 กิจกรรมเฝ้าระวังประจําเดือน 

1.2.1 สุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน ณ สถานที่ผลิต ตรวจวิเคราะห์คุณภาพมาตรฐาน

เฉพาะด้านเชื้อจุลินทรีย์ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 350) พ.ศ. 2556 เรื่อง นมโค ประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 406) พ.ศ. 2562 เรื่อง นมโค (ฉบับที่ 2) และประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

(ฉบับที่ 416) พ.ศ. 2563 เรื่อง กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน หลักเกณฑ์วิธีการในการตรวจวิเคราะห์ของ

อาหารด้านจุลินทรีย์ที่ทําให้เกิดโรค  

โดยดําเนินการเก็บตัวอย่าง ทุกเดือน นอกเหนือจากแผนการเฝ้าระวังประจําปี โดย
กําหนดให้ผู้ประกอบการรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการตรวจวิเคราะห์ให้เป็นไปตามมติคณะกรรมการ

92



ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

อาหารนมเพื่อเด็กและเยาวชน ครั้งที่ 2/2562 วันที่ 17 เมษายน 2562 และรายงานผลการดําเนินงาน

ในแบบรายงานตัวชี้วัด 

ทั้งนี้การส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือศูนย์์วิทยาศาสตร์ ์

การแพทย์ โปรดระบุในหนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ ดังนี้ 
(1) หัวหนังสือตรงกลางด้านบน ระบุว่า “นมโรงเรียน” ด้วยตัวอักษรสีแดง  
(2) หัวหนังสือด้านขวาบน ระบุว่า “รอบปกติ”  

(3) ในช่องหมายเหตุระบุว่า “ขอให้ส่งสําเนารายงานผลการตรวจวิเคราะห์ถึงสํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและ

ท้องถิ่น)” 
หมายเหตุ : สถานประกอบการใดที่ผลิตนมโรงเรียนทั้งชนิดยูเอชทีและพาสเจอร์ไรส์ต้องเก็บ

ตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ให้ครบทั้ง 2 ชนิด (ชนิดละ 1 ตัวอย่าง รวม 2 ตัวอย่าง) 

1.2.2 กรณีผลวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่กฎหมายกําหนด ให้

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และติดตามให้ผู้ประกอบการดําเนินการ

ปรับปรุงแก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งสุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนส่งตรวจวิเคราะห์ซ้ําต่อไป และ

รายงานการดําเนินการทั้งหมดข้างต้นมาที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

2. รายงานข้อมูล ดังนี้

2.1 รายงานผลการดําเนินงานตามแบบรายงานตัวชี้วัด ผ่านระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส. online

โดยรายงานดังนี้  
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ประเด็น
ตัวชี้วัด 

ตัวชี้วัด ค่า
เป้าหมาย 

รายละเอียด ผู้ประสานงาน 

ครั้งที่ ระยะเวลาการรายงาน

1 ภาคการศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2563 

ภายในวันที่ 10  มกราคม 2564 * 

2 ภายในวันที่ 20 เมษายน 2564 

3 ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2564 

ภายในวันที่ 10 กรกฎาคม 2564* 

4 ภายในวันที่ 15 กันยายน 2564 

หมายเหตุ :  1. * เนื่องจากต้องรายงานผลการดําเนินงานต่อคณะกรรมการอาหารนมเพื่อเด็กและเยาวชน

ในการจัดสรรสิทธิ์ 

2. ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมูลในวันถัดไป

2.2 ส่งสําเนาผลการตรวจประเมินสถานที่ผลิตและรายงานผลวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน  

โดยส่งเป็นหนังสือราชการมายังสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น) 

3. อย. รวบรวมและวเิคราะห์ข้อมูลรายงานผลการดําเนินงานในภาพรวมของประเทศ
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ประเด็นตัวชี้วัด 2. Post-marketing : การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์
และสถานประกอบการ

ตัวชี้วัด 2.5  ร้อยละของผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน ณ สถานที่ผลิต มีคุณภาพมาตรฐาน
ตามเกณฑ์ที่กําหนด 

คํานยิาม นมโรงเรียน คือ ผลิตภัณฑ์นมพร้อมด่ืม โดยมีคุณภาพมาตรฐานของผลิตภัณฑ์เป็นไป

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 350) พ.ศ. 2556 เรื่อง นมโค ประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 406) พ.ศ. 2562 เรื่อง นมโค (ฉบับที่ 2)  และประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 364) พ.ศ. 2556 เรื่อง มาตรฐานอาหารด้านจุลินทรีย์ที่

ทําให้เกิดโรค ซึ่งจําหน่ายภายใต้โครงการอาหารเสริม (นม) โรงเรียน เท่าน้ัน 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 85 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน ณ สถานที่ผลิต

วิธีการจัดเก็บข้อมูล จัดเก็บจากแบบรายงาน ดังน้ี

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) (เฉพาะจังหวัดที่มีสถานที่ผลิต) ดําเนินการ ดังน้ี

1.1 กิจกรรมเฝ้าระวังประจําปี

 1.1.1 ตรวจประเมินสถานที่ผลิตนมโรงเรียนทุกแห่งในจังหวัด  

ตามหลักเกณฑ์์ GMP 

(1) นมโคชนิดพาสเจอร์ไรส์ตรวจประเมินสถานที่ผลิตตามมาตรฐาน

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที ่298) พ.ศ.2549 เร่ือง วิธีการผลิต เคร่ืองมือ

เคร่ืองใช้ในการผลิต และการเก็บรักษาผลิตภัณฑ์นมพร้อมบริโภคชนิดเหลว ที่ผ่าน

กรรมวิธีการฆ่าเช้ือด้วยความร้อนโดยวิธีพาสเจอร์ไรส์ โดยใช้แบบตรวจ ตส.5(50)  
(2) นมโคชนิดยูเอชทีตรวจประเมินสถานทีผ่ลิตตามประกาศกระทรวง

สาธารณสุข (ฉบับที่ 349) พ.ศ.2556 เร่ือง วิธีการผลิต เคร่ืองมือเคร่ืองใช้ในการผลิต 

และการเก็บรักษาอาหารในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิทชนิดที่มีความเป็นกรดตํ่า และชนิด

ปรับกรด โดยใช้แบบตรวจ ตส.11(56) 
กรณีสถานทีผ่ลิตนมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่กฎหมายกําหนด        

ให้สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และตดิตามให้

ผู้ประกอบการดําเนินการปรับปรุงแก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งตรวจสถานที่ผลิตตาม

เกณฑ์ GMP อีกครั้ง และรายงานการดําเนินการทั้งหมดข้างต้นมาที่สํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา 

 1.1.สุม่เก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์์นมโรงเรียน ณ สถานทีผ่ลิต และส่งตัวอย่าง

เพ่ือตรวจวิเคราะห์์คุณภาพมาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 350) 

พ.ศ. 2556 เรือ่ง นมโค ประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 406) พ.ศ. 2562 เรื่อง 

นมโค (ฉบับที่ 2) และประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 416) พ.ศ. 2563 เรื่อง 

กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน หลักเกณฑ์วิธีการในการตรวจวิเคราะห์ของอาหารด้าน

จุลินทรีย์ทีท่ําให้เกิดโรค โดยมีรายการตรวจวิเคราะห์ ดังน้ี 
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(1) นมโคชนิดพาสเจอร์ไรส์ ตรวจวิเคราะห์จํานวน 10 รายการ 

ได้แก่    เนื้อนมไม่รวมมันเนย มันเนย โปรตีน แบคทีเรียทั้งหมด แบคทีเรียชนิดโคลิฟอร์ม 

Escherichia coli, Salmonella spp, Staphylococcus aureus, Listeria 
monocytogenes และ Bacillus cereus 

(2) นมโคชนิดยูเอชท ีตรวจวิเคราะห์จํานวน 9 รายการ ได้แก่ เน้ือ

นมไม่รวมมันเนย มันเนย โปรตีน แบคทีเรียทั้งหมด Escherichia coli, Salmonella 
spp., Staphylococcus aureus, Listeria monocytogenes และ Bacillus cereus 

โดยดําเนินการเก็บตัวอย่าง จํานวน 2 ครั้ง (1 ครั้ง/ภาคการศึกษา) ดังน้ี 

 ภาคการศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2563 ช่วงเดือน ธ.ค.63

 ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2564 ระหว่างเดือน พ.ค.64 - มิ.ย. 64

และการดําเนินการเก็บตัวอย่างส่งตรวจวิเคราะห์์คุณภาพมาตรฐาน

กําหนดใหผู้้ประกอบการรับผิดชอบค่าใชจ่้ายในการตรวจวิเคราะห์ให้เปน็ไปตาม   
มติคณะกรรมการอาหารนมเพ่ือเด็กและเยาวชน ครั้งที่ 2/2562 วันที ่17 เมษายน 
2562 

ทั้งน้ีการส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือศูนย์์

วิทยาศาสตร์์การแพทย์ โปรดระบุในหนังสอืนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ ดังนี้ 
(1) หัวหนังสือตรงกลางด้านบน ระบุว่า “นมโรงเรียน” ด้วยตัวอักษรสีแดง  
(2) หัวหนังสือด้านขวาบน ระบุว่า “รอบพเิศษ”  

(3) ในช่องหมายเหตุระบุว่า  
 ภายใต้แผนการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ ของสาํนกังาน

คณะกรรมการอาหารและยา ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564  
 ขอให้สง่สาํเนารายงานผลการตรวจวิเคราะห์ถึงสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น) 

หมายเหตุ : สถานประกอบการใดที่ผลิตนมโรงเรียนทั้งชนิดยูเอชทีและพาสเจอร์

ไรส์ต้องเก็บตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ให้ครบทัง้ 2 ชนิด (ชนิดละ 1 ตัวอย่าง รวม 2 

ตัวอย่าง) 

1.1.3 กรณีผลวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่

กฎหมายกําหนด ให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และ

ติดตามให้ผู้ประกอบการดําเนินการปรับปรุงแก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งสุ่มเก็บตัวอย่าง

ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนส่งตรวจวิเคราะห์ซ้ําต่อไป และรายงานการดําเนินการทั้งหมด

ข้างต้นมาที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

1.2 กิจกรรมเฝ้าระวังประจําเดือน 

1.2.1 สุ่มเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน ณ สถานทีผ่ลิต ตรวจ

วิเคราะห์คุณภาพมาตรฐานเฉพาะด้านเช้ือจุลินทรีย์ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

(ฉบับที่ 350) พ.ศ. 2556 เรือ่ง นมโค ประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 406) 

พ.ศ. 2562 เรือ่ง นมโค (ฉบับที่ 2) และประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 416) 

พ.ศ. 2563 เร่ือง กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน หลักเกณฑ์วิธีการในการตรวจ

วิเคราะห์ของอาหารด้านจุลินทรีย์ที่ทําให้เกิดโรค
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โดยดําเนินการเก็บตัวอย่าง ทุกเดือน นอกเหนือจากแผนการ      

เฝ้าระวังประจําปี โดยกําหนดให้ผู้ประกอบการรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการตรวจ
วิเคราะหใ์ห้เปน็ไปตามมติคณะกรรมการอาหารนมเพื่อเด็กและเยาวชน            
ครั้งที่ 2/2562 วันที่ 17 เมษายน 2562 และรายงานผลการดําเนินงานในแบบ

รายงานตัวช้ีวัดที่ 2 

ทั้งน้ีการส่งตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ ณ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์์หรือ    

ศูนย์์วิทยาศาสตร์์การแพทย์ โปรดระบใุนหนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์ ดังนี้ 
(1) หัวหนังสือตรงกลางด้านบน ระบุว่า “นมโรงเรียน” ด้วยตัวอักษรสีแดง  
(2) หัวหนังสือด้านขวาบน ระบุว่า “รอบปกติ”  

(3) ในช่องหมายเหตุระบุว่า “ขอให้สง่สาํเนารายงานผลการตรวจวิเคราะห์
ถึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บรโิภคด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น)” 
หมายเหตุ : สถานประกอบการใดที่ผลิตนมโรงเรียนทั้งชนิดยูเอชทีและพาสเจอร์

ไรส์ต้องเก็บตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ให้ครบทัง้ 2 ชนิด (ชนิดละ 1 ตัวอย่าง รวม 2 

ตัวอย่าง) 

1.2.2 กรณีผลวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนไม่เข้าตามมาตรฐานที่

กฎหมายกําหนด ให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัดพิจารณาดําเนินการตามกฎหมาย และ

ติดตามให้ผู้ประกอบการดําเนินการปรับปรุงแก้ไขให้เรียบร้อย พร้อมทั้งสุ่มเก็บตัวอย่าง

ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนส่งตรวจวิเคราะห์ซ้ําต่อไป และรายงานการดําเนินการทั้งหมด

ข้างต้นมาที่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา
แหล่งข้อมูล ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
รายการข้อมูล 1 A = จํานวนผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนที่มีผลการตรวจวิเคราะห์มีคุณภาพมาตรฐานตาม

เกณฑ์ที่กําหนด
รายการข้อมูล 2 B = จํานวนผลิตภัณฑ์นมโรงเรียนที่ส่งตรวจและได้รับรายงานผลการตรวจวิเคราะห์

คุณภาพมาตรฐานทั้งหมด 
สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (A/B)x100 

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองอาหาร)

โทรศัพท์ 0 2590 7214 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

2. รายงานข้อมูล ดังน้ี
2.1 รายงานผลการดําเนินงานตามแบบรายงานตัวช้ีวัดนมโรงเรียน ผ่านระบบ

กํากับตัวช้ีวัดงาน คบส. online โดยรายงานดังน้ี  

ครั้งท่ี ระยะเวลาการรายงาน 

1 ภาคการศึกษาท่ี 2 ปีการศึกษา 2563 

ภายในวันท่ี 10  มกราคม 2564 * 

2 ภายในวันท่ี 20 เมษายน 2564

3 ภาคการศึกษาท่ี 1 ปีการศึกษา 2564 

ภายในวันท่ี 10 กรกฎาคม 2564* 

4 ภายในวันท่ี 15 กันยายน 2564
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หมายเหตุ :  1. * เน่ืองจากต้องรายงานผลการดําเนินงานต่อคณะกรรมการอาหารนม

เพ่ือเด็กและเยาวชนในการจัดสรรสิทธ์ิ 

2. ตัดข้อมูลภายในวันที่กําหนดและจะดึงข้อมูลในวันถัดไป

2.2 ส่งสําเนาผลการตรวจประเมินสถานท่ีผลิตและรายงานผลวิเคราะห์

ผลิตภัณฑ์นมโรงเรียน โดยส่งเป็นหนังสือราชการมายังสํานักงานคณะกรรมการอาหาร

และยา (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและ

ท้องถิ่น)  

หน่วยงานท่ีรายงาน ส่วนกลาง : กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ส่วนภูมิภาค : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

หน่วยงานรับผิดชอบ
ตัวชี้วัด 

กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ : 
นางสาวโชตินภา เหล่าไพบูลย์          กองอาหาร 

โทรศัพท์ที่ทํางาน : 0 2590 7218     โทรศัพท์มือถือ : 081 055 7988 

โทรสาร : 0 2591 8460                e-mail : fda.schoolmilk@gmail.com 

ผู้ประสานงานตัวชี้วัด :  
นางเนาวรัตน์ แตงไทย               กองอาหาร    

โทรศัพท์ที่ทํางาน : 02 590-7218     โทรศัพท์มือถือ : 065 521 1521 

โทรสาร : 0 2591 8460                  e-mail : planning.food@gmail.com 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บรโิภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

การนําข้อมูลไปใช้
ประโยชน ์

เพ่ือรายงานผลต่อคณะกรรมการอาหารนมเพ่ือเด็กและเยาวชนเพ่ือใช้ในการจัดสรร

สิทธ์ินมโรงเรียน เพ่ือกําหนดมาตรการการเฝ้าระวังความปลอดภัยผลิตภัณฑ์นม

โรงเรียนในปีถัดไป และเพ่ือนําข้อมูลไปจัดทํามาตรการในการจัดการและกํากับดูแล

ผลิตภัณฑ์อาหารท่ีมีความเสีย่ง 
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หมวด Service Excellence (บริการเป็นเลิศ)
แผนท่ี 6 : การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ
โครงการที ่ 15.โครงการป้องกันและควบคุมการด้ือยาต้านจุลชีพ (AMR) และโครงการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล

(RDU) 
ลักษณะ เชิงปริมาณ(ร้อยละ) Leading Indicator
ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 
ชื่อตัวชี้วัด ร้อยละของโรงพยาบาลท่ีใช้ยาอย่างสมเหตุผล (RDU hospital)
คํานยิาม (1) RDU : โครงการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (RDU) 

(1) RDU เป็นการประเมินการดําเนินงานระดับอําเภอ โดยมีโรงพยาบาล/ศูนย์บริการสาธารณสุข เป็นหน่วยงานหลักใน

การประสานเชื่อมโยงกับหน่วยงานระดับท่ีสูงกว่า ระดับเดียวกันหรือระดับรองลงมา ซ่ึงประกอบด้วยการประเมิน RDU 

Hospital, RDU PCU และ RDU  community 

- RDU Hospital หมายถึงโรงพยาบาลสังกัดสํานักปลัดกระทรวงสาธารณสุข (รพศ./รพท./รพช.)/โรงพยาบาลสังกัด

กรมการแพทย์/โรงพยาบาลสังกัดกรมสุขภาพจิต/โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย/โรงพยาบาลและศูนย์บริการสาธารณสุข สังกัด

กรุงเทพมหานคร 
- RDU PCU หมายถึง รพ.สต.และหน่วยบริการปฐมภูมิท่ีเรียกในชื่ออ่ืน 

- RDU community หมายถึงการดําเนินการเพื่อทําให้เกิด RDU  ในระดับอําเภอ/เขตของกรุงเทพมหานคร 

1.1 การพัฒนาสู่การเป็นโรงพยาบาลส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล มี 3 ระดับดังนี้ 
 RDU ขั้นที่ 1 หมายถึงการดําเนินการผ่านเง่ือนไขต่อไปนี้

RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2)
1. อัตราการสั่งใช้ยาในบัญชียาหลักแห่งชาติผ่านเกณฑ์ท่ีกําหนด

2. การดําเนินงานของ PTC ผ่านเกณฑ์ระดับ 3

3. รายการยาท่ีควรพิจารณาตัดออก 8 รายการ ซ่ึงยังคงมีอยู่ในบัญชี

รายการยาของโรงพยาบาลไม่เกิน 1 รายการ

4. จัดทําฉลากยามาตรฐาน ผ่านเกณฑ์ระดับ 3

5. การส่งเสริมจริยธรรมในการจัดซ้ือจัดหายาและการส่งเสริม

การขายยา ผ่านระดับ 3

จํานวน รพ.สต.ไม่น้อยกว่าร้อยละ 40 ของ 

รพ.สต.ท้ังหมดในเครือข่ายระดับอําเภอท่ีมี

อัตราการใช้ยาปฏิชีวนะในกลุ่มโรคติดเชื้อ

ทางเดินหายใจส่วนบนและโรคอุจจาระร่วง

เฉียบพลันผ่านเกณฑ์เป้าหมายท้ัง 2 โรค 

 RDU ขั้นที่ 2 หมายถึง การดําเนินการผ่านเง่ือนไขต่อไปนี้
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2)

1. ผลการดําเนินงานของตัวชี้วัด จํานวน 5 ตัวชี้วัดตาม RDU ขั้นท่ี 1

2. อัตราการใช้ยาปฏิชีวนะในกลุ่มโรคติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบน

โรคอุจาระร่วงเฉียบพลัน แผลสดอุบัติเหตุ และสตรีคลอดปกติครบ

กําหนดคลอดทางช่องคลอด ไม่เกินค่าเฉลี่ยของประเทศ ท้ัง 4 ตัวชี้วัด

(เกณฑ์ RI รพศ./รพท. ≤ 30 % และ รพช.≤ 20 %, AD ≤ 20 %,

FTW ≤ 50 %, APL ≤ 15 %)

3. การใช้ยา NSAIDsผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังระดับ 3 ขึ้นไป ไม่เกินร้อยละ10

4. การใช้ยา glibenclamide ในผู้ป่วยสูงอายุ หรือไตทํางานบกพร่อง

ไม่เกินร้อยละ 5

5. การไม่ใช้ยาท่ีห้ามใช้ในสตรีตั้งครรภ์ ได้แก่ warfarin*, statins, ergots

(* ยกเว้นกรณีใส่ mechanical heart valve) 

จํานวน รพ.สต.ไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 ของ 

รพ.สต.ท้ังหมดในเครือข่ายระดับอําเภอ ท่ีมี

อัตราการใช้ยาปฏิชีวนะในกลุ่มโรคติดเชื้อ

ทางเดินหายใจส่วนบนและโรคอุจจาระร่วง

เฉียบพลันผ่านเกณฑ์เป้าหมายท้ัง 2 โรค 

(เกณฑ์ RI ≤ 20 %, AD ≤ 20 %) 
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RDU ขั้นที่ 3 หมายถึง การดําเนินการผ่านเง่ือนไขต่อไปนี้ 
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2)

1. ผลการดําเนินงานของตัวชี้วัด จํานวน 9 ตัวชี้วัดตาม RDU ขั้นท่ี 1

และ 2 แต่ใช้เกณฑ์ RI ≤ 20 %, AD ≤ 20 %, FTW ≤ 40 %,

APL ≤ 10 %

2. การใช้ยา Metformin เพ่ือรักษาผู้ป่วยเบาหวาน เป็นยาชนิดเดียว

หรือร่วมกับยาอ่ืน เพ่ือควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด โดยไม่มี

ข้อห้ามใช้ ( ร้อยละ 80)

3. ผู้ป่วยหอบหืดเร้ือรัง ท่ีได้รับยา Inhaled corticosteroid

( ร้อยละ 80)

4. การไม่ใช้ยา RAS blockade (ACEI/ARB/Renin inhibitor) 2 ชนิด

ร่วมกันในรักษาผู้ป่วยความดันเลือดสูงท่ัวไป (ร้อยละ 0)

5. การไม่ใช้ยากลุ่ม NSAIDs ซํ้าซ้อน (≤ ร้อยละ 5)

6. การใช้ยา long acting benzodiazepine ซ่ึงควรหลีกเลี่ยงการใช้ใน

ผู้สูงอายุ (≤ ร้อยละ 5)

7. ลดใช้ยาต้านฮีสเตมีนชนิด non-sedating ในผู้ป่วยเด็กท่ีได้รับการ

วินิจฉัยเป็นโรคติดเชื้อทางเดินหายใจ (≤ ร้อยละ 20)

จํานวน รพ.สต.ไม่น้อยกว่ารอ้ยละ 80
ของ รพ.สต.ท้ังหมดในเครือข่ายระดับ

อําเภอ ท่ีมีอัตราการใช้ยาปฏิชีวนะในกลุ่ม

โรคติดเชื้อทางเดินหายใจส่วนบนและโรค

อุจจาระร่วงเฉียบพลันผ่านเกณฑ์เป้าหมาย

ท้ัง 2 โรค 

 RDU ขั้นที่ 3 plus  หมายถึง การดําเนินการผ่านเง่ือนไขต่อไปนี้
RDU Hospital (R1) RDU PCU (R2)

1. ผลการดําเนินงานผ่านเกณฑ์ RDU ขั้น 1, 2 และ 3 ตามตัวชี้วัด

18 ตัวชี้วัด ตามเกณฑ์ในคู่มือ RDU Service plan ()

2. ตวัชี้วัดเฉพาะตามสภาพปัญหา (problem based indicators) โดย

อาจเป็นตัวชี้วัดร่วมระดับเขต ระดับจังหวัด หรือเฉพาะระดับ รพ.

หรือในเครือข่ายโรงพยาบาล หรือตัวชี้วัดตามกลุ่มโรค/กลุ่มยาท่ีเป็น

ปัญหาใน service plan อ่ืน

จํานวน รพ.สต. ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80
ของ รพ.สต.ท้ังหมดในเครือข่ายระดับอําเภอ 

ท่ีมีอัตราการใช้ยาปฏิชีวนะในกลุ่มโรคติด

เชื้อทางเดินหายใจส่วนบนและโรคอุจจาระ

ร่วงเฉียบพลันผ่านเกณฑ์เป้าหมายท้ัง 2 โรค 

1.2.การสง่เสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน (RDU Community) (ดูคํานิยามในหมายเหตุท้ายเอกสาร) 
เกณฑ์ผ่านตัวชี้วัด: ระดับความสําเร็จการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน ผ่านเกณฑ์ระดับ 3 

หน่วยวัด ระดับจังหวัด 

คําอธิบาย  แต่ละจังหวัด มีการออกแบบบริหารจัดการเพื่อให้มีการดําเนินงานส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน 

อย่างน้อย 1 อําเภอ ซ่ึงแต่ละอําเภอดําเนินการ อย่างน้อย 1 ตําบล โดยกําหนดให้มีผู้ประสานงานระดับจังหวัด และอําเภอ 

(RDU coordinator) โดยมีโรงพยาบาล/ศูนย์บริการสาธารณสุข เป็นหน่วยงานหลักในการประสานเชื่อมโยงกับหน่วยงาน

ระดับท่ีสูงกว่า หน่วยงานระดับเดียวกันหรือระดับรองลงมา ท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จนถึงชุมชน และ

เครือข่ายอ่ืนๆ ในชุมชน ภายใต้กลไกคณะกรรมการระดับอําเภอท่ีเกี่ยวข้อง เช่น คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับอําเภอ คณะกรรมการหัวหน้าส่วนราชการในระดับอําเภอ คณะกรรมการธรรมนูญสุขภาพอําเภอ คณะกรรมการ

ประสานงานด้านสาธารณสุขระดับอําเภอ เป็นต้น  

     การส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน ดําเนินการ 5 กิจกรรมหลัก ดังน้ี 

1.การเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาเชิงรุกในโรงพยาบาล (Proactive Hospital based surveillance) เพ่ือ

จัดระบบเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพเชิงรุก รวมถึงปัจจัยเสี่ยงท่ีเกิดผลกระทบต่อสุขภาพใน

โรงพยาบาล เพ่ือนําไปสู่การจัดการความเสี่ยงในชุมชน 

2.การเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาเชิงรุกในชุมชน  (Active Community based Surveillance) เพ่ือให้มี
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ระบบค้นหาปัญหาเชิงรุก การสร้างระบบเฝ้าระวังด้านยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพในชุมชน และวางระบบเช่ือมต่อการเฝ้า

ระวังความปลอดภัยด้านยาในชุมชนและสถานบริการสุขภาพส่งต่อไปสู่การสร้างกระบวนการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน 

เพ่ือนําไปสู่การแก้ไขปัญหา 

3.การสร้างกระบวนการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วน เพ่ือการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (Community Participation) 
เพ่ือสร้างเครือข่ายเฝ้าระวังและจัดการปัญหาการใช้ยาไม่สมเหตุผล โดยการมีส่วนร่วมของชุมชน รวมถึงการพัฒนา

ศักยภาพของชุมชนให้สามารถจัดการปัญหาการใช้ยาไม่สมเหตุผลในชุมชน  

4.การส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good Private Sector) เช่น ร้านชํา ร้านยา คลินิก

โรงพยาบาลเอกชน โดยสร้างการมีส่วนร่วมและส่งเสริมให้มีการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในสถานบริการสุขภาพ

ภาคเอกชนและสถานท่ีจําหน่ายยา รวมถึงร้านชํา หรือร้านสะดวกซ้ือ ไม่จําหน่ายยาท่ีห้ามจําหน่าย 

5.การสร้างความรอบรู้ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของประชาชน (RDU Literacy) เพ่ือพัฒนากลไกการสร้าง

ความรอบรู้ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน รวมถึงการประเมินผล 

ระดับความสําเร็จ คําอธิบาย
ระดับ 1 1.จังหวัดออกแบบระบบบริหารจัดการ ได้แก่ กําหนดองค์ประกอบ โครงสร้างการจดัการ

ระบบข้อมูลสารสนเทศ ระบบติดตามประเมินผล และระบบอ่ืนท่ีเกี่ยวข้อง 

2.โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทุกแห่งในพื้นท่ีอําเภอเป้าหมาย หรือ

ศูนย์บริการสาธารณสุข กทม. หรือหน่วยบริการสุขภาพสังกัดอ่ืน ท่ีสมัครใจดําเนินการ  

Proactive Hospital based surveillance 

ระดับ 2 ผ่านเกณฑ์ระดับ 1 และดําเนินการกิจกรรมหลัก Active Community based Surveillance

ระดับ 3 ผ่านเกณฑ์ระดับ 2 และดําเนินการกิจกรรมหลัก community participation 

ระดับ 4 ผ่านเกณฑ์ระดับ 3 และมีการดําเนินการกิจกรรมหลักท่ีเหลือ อย่างน้อย 1 ข้อ 

ระดับ 5 ดําเนินการครบ 5 กิจกรรมหลัก

รายละเอียดการประเมินการดําเนินการในแต่ละกิจกรรมหลัก ดูในแนวทางการพัฒนาการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสม

เหตุผลในชุมชน  จากเว็บไซต์ http://ndi.fda.moph.go.th/drug_use

เกณฑ์เปา้หมาย :  
ปีงบประมาณ 61 ปีงบประมาณ 62 ปีงบประมาณ 63 ปีงบประมาณ 64
RDU ขั้นท่ี 1 80%

RDU ขั้นท่ี 2 20% 

RDU ขั้นท่ี 1 95 %

RDU ขั้นท่ี 2 20% 

RDU ขั้นท่ี 2 50% 

RDU ขั้นท่ี 3 20% 

RDU ขั้นท่ี 2  62%

RDU ขั้นท่ี 3  32% 

วัตถุประสงค ์ เพื่อความปลอดภัยจากการใช้ยา และลดค่าใช้จ่ายด้านยาที่ไมจ่ําเป็น

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย โรงพยาบาลศูนย์  โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน หรือโรงพยาบาลที่เทยีบเท่า  

หน่วยบรกิารปฐมภูมิ และชุมชน ซึ่งเป็นพื้นที่ระดับอําเภอ 

วิธีการจัดเก็บขอ้มูล RDU hospital: รายงานกองบรหิารการสาธารณสุข

แหลง่ข้อมูล RDU : ข้อมูลจากโรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน

รายการข้อมูล 1 (RDU) A1 = จํานวนโรงพยาบาลผ่าน RDU ขั้นที่ 2  , A2 = จํานวนโรงพยาบาลที่ผ่าน RDU ขั้น 3  

รายการข้อมูล 2 RDU) B = จํานวนโรงพยาบาลทั้งหมด 

สูตรคํานวณตัวชี้วัด  RDU hospital; 
(A1/B) x 100  

(A2/B) x 100    
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ระยะเวลาประเมินผล RDU hospital: ทุก 3 เดือน 

เกณฑ์การประเมิน : ปี 2564: 
รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12เดือน

- RDU ขั้นท่ี 2 ≥ 58 % 

- RDU ขั้นท่ี 3 ≥ 29 % 

- RDU ขั้นท่ี 2 ≥ 59 % 

- RDU ขั้นท่ี 3 ≥ 30 % 

- RDU ขั้นท่ี 2 ≥ 61 % 

- RDU ขั้นท่ี 3 ≥ 31 % 

- RDU ขั้นท่ี 2 ≥ 62 % 

- RDU ขั้นท่ี 3 ≥ 32 % 

วิธีการประเมินผล :  RDU hospital: การรายงาน และการวิเคราะห์เปรียบเทียบผล

เอกสารสนับสนุน :  1.รายการตัวชีว้ดัเพื่อประเมินระดับการพัฒนาสู่การเป็นหนว่ยบริการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผล

2.แนวทางการพัฒนาการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน

รายละเอียดข้อมูล
พ้ืนฐาน 

Baseline 
data (RDU) 

หน่วย
วัด 

ผลการดําเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ. 
2561 2562 2563

2561 ร้อยละ RDU ขั้น 1 ร้อยละ 95.30 

RDU ขั้น 2 ร้อยละ 11.62 

(ไม่ผ่านเกณฑ์เป้าหมาย 

ร้อยละ 15) 

RDU ขั้นที่ 1 ร้อยละ 100   

RDU ขั้นที่ 2 ร้อยละ 44.92 

(ผ่านตามเกณฑ์เป้าหมาย) 

(RDU ขั้นที่ 3 ร้อยละ 17.54) 

RDU ขั้นที่ 2 ร้อยละ 58.04

RDU ขั้นที่ 3 ร้อยละ 29.35 

(ณ ไตรมาส 4/2563) 

ผู้ให้ขอ้มูลทาง
วิชาการ /             
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1. ภญ.นุชรินธ์  โตมาชา เภสัชกรชํานาญการ
โทรศัพท์ท่ีทํางาน : 02-5907155              โทรศัพท์มือถือ : 061-7317779      

โทรสาร : 02-5907341                          E-mail : nuchy408@gmail.com       

สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (ตัวชี้วัด RDU)  
2. ภญ.นภาภรณ์ ภูริปัญญวานิช              เภสัชกรชํานาญการ      
โทรศัพท์ท่ีทํางาน : 02-5907155               โทรศัพท์มือถือ : 081-9529663      

โทรสาร : 02-5907341                           E-mail : pharmui30@gmail.com  

สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (ตัวชี้วัด RDU) 
3. ภญ.ไพรํา บุญญะฤทธ์ิ เภสัชกรชํานาญการ      
โทรศัพท์ท่ีทํางาน : 02-5901628               โทรศัพท์มือถือ : 092-3953289      

โทรสาร : 02-5901634                            E-mail : praecu@gmail.com      

สํานักบริหารการสาธารณสุข (ตัวชี้วัด RDU และ AMR และระบบรายงาน)   
หน่วยงานประมวลผล
และจัดทําข้อมูล  

กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (RDU)

ผู้รับผิดชอบการ
รายงานผลการ
ดําเนินงาน 

นางกมลรัตน์ นุตยกุล                                 เภสัชกรชํานาญการพิเศษ
โทรศัพท์ท่ีทํางาน : 02-590 7392                    โทรศัพท์มือถือ : 081-897-7830 

โทรสาร : 02-5918486                  E-mail : maew05rx@fda.moph.go.th  

กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (RDU)  
แก้ไข 27 ตุลาคม 2563 เวลา 16.00 น. 
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หมายเหตุ 

นิยามปฏิบัติการสาํหรบัการดําเนนิการส่งเสริมใช้ยาอย่างสมเหตผุลในชุมชน 

การใช้ยาอย่างสมเหตผุล หมายถึง การได้รับยาและใช้ยาที่เหมาะสมกับข้อบ่งช้ีทางคลินิก ในปรมิาณท่ีสอดคล้องกับความ

จําเป็นด้านสุขภาพของแต่ละบุคคล ในระยะเวลาที่เพียงพอต่อการรักษาโรคน้ัน และเกดิความคุ้มค่าสงูสุด ทั้งต่อบุคคลและ

สังคม  รวมท้ังลดความเสี่ยงจากยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยง 

ยา ในที่น้ีหมายถึง ยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพที่มีส่วนผสมของยาหรือมุ่งหมายใช้เป็นยา 

การส่งเสริมใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชน (RDU community) หมายถึง การออกแบบระบบสุขภาพของชุมชน เพ่ือการ

ใช้ยาอย่างสมเหตุผล ซึ่งเช่ือมโยงทั้งหน่วยบริการสุขภาพทุกระดับสู่ชุมชน ครอบครัวและบุคคล ตลอดจนมีการจัดการความ

เสี่ยงที่เกิดข้ึน ทั้งในระบบบริการสุขภาพและชุมชน โดยมีเป้าหมายให้ประชาชนปลอดภัยจากการใช้ยา มีความรอบรู้ในการ

ใช้ยา และการดูแลสุขภาพตนเองเบ้ืองต้นเมื่อเจ็บป่วย ทั้งน้ีการส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุในชุมชน มีการดําเนินการ      

5 กิจกรรมหลัก ดังน้ี 

1. การเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาเชิงรุกในโรงพยาบาล (Proactive Hospital Based Surveillance)

2. การเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาเชิงรุกในชุมชน (Active Community Based Surveillance)

3. การสร้างกระบวนการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนเพ่ือการใช้ยาอย่างสมเหตุผล (Community Participation)

4. การส่งเสริมการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good Private Sector)

5. การสร้างความรอบรู้ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลของประชาชน (RDU Literacy)

ชุมชน
1
 หมายถึง กลุ่มคนทีม่ีวิถีชีวิตเกี่ยวพันกัน และมีการติดต่อสื่อสารระหว่างกันอย่างเป็นปกติและต่อเน่ือง โดยเหตุที่อยู่

ในอาณาบริเวณเดียวกัน หรือมีอาชีพเดียวกัน หรือประกอบกิจกรรมที่มวัีตถุประสงค์ร่วมกัน หรือมีวัฒนธรรม ความเช่ือหรือ

ความสนใจร่วมกัน  

1 พระราชกฤษฏีกาจัดต้ังสถาบันพัฒนาองค์กรชุมชน (องค์การมหาชน) พ.ศ.2543 

103



กิจกรรม/ความร่วมมือกับส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

1. การถ่ายโอนภารกิจ
งานคุ้มครองผูบ้ริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพให้แก่
องค์กรปกครอง          
ส่วนท้องถิ่น 

เทศบาลที่มีการดําเนินงาน

คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์

สุขภาพ ครบทัง้ 4 ภารกิจ           

ร้อยละ 20 

Base line data ผลการดําเนนิงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.
2561 2562 2563

ร้อยละเทศบาลที่มี

การดําเนินงาน 

คบส. ครบทั้ง       

4 ภารกิจ 

- - 11

ตามแผนปฏิบัติการกําหนดขั้นตอนการกระจายอํานาจให้แก่องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น (ฉบับที่ 1) พ.ศ. 2545 และ (ร่าง) แผนปฏิบัติการ

กําหนดขั้นตอนการกระจายอํานาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

(ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2562 - 2565 การดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 4 ภารกิจ ได้แก่ 

1. การผลิตสื่อและหรือเผยแพรป่ระชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสารด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

2. การเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภคและเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม

3. การสร้างและขยายเครือข่ายการมีส่วนร่วมในงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพของผู้บริโภคในท้องถิ่น 

4. ตรวจสอบติดตามคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์อาหาร ยา

เครื่องมือแพทย์ เครื่องสําอาง และวัตถุอันตรายในสถานที่จําหน่ายตามที่

1. นายทวีศักดิ์ ไพรสุวรรณ

e-mail:

munk042@fda.moph.go.th

2. นางสาวจันทร์จรัส  จงสุขวิโรจน์

e-mail:

chanjarus.j@fda.moph.go.th

3. นางสาว อุษณีย์  อนุวรรตวรกุล

e-mail: kik@fda.moph.go.th 

หน่วยงาน: กลุ่ม คบส. พื้นที่ กอง คบ. 

โทรศัพท์: 0 2590 7392 
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

ระบุใน พ.ร.บ.แต่ละประเภท 

แนวทางการดําเนนิการของ อย. 
1. จัดทําคู่มือ/แนวทางปฏิบัติในการดําเนินการคุ้มครองผูบ้ริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ และผลิตสื่อความรู้ สิ่งสนับสนุน เพื่อให้ อปท.

นําไปผลิต หรอืเผยแพร่

2. จัดทําหลักสูตรฝึกอบรมพนักงานเจ้าหน้าที่เกี่ยวข้อง

3. ประเมินและสรุปผลการดําเนินการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์

สุขภาพตามภารกิจที่กําหนด

4. แต่งตั้งเจ้าหน้าที่ อปท. ให้เป็นพนักงานเจ้าหน้าที่ตามที่ตาม พ.ร.บ.

ที่เกี่ยวข้อง

5. กอง คบ. รว่มกับกองผลิตภัณฑ์พิจารณาทบทวนภารกิจการกระจาย

อํานาจ  ให้ อปท.

แนวทางการดําเนนิการของ สสจ. 
1. ส่งเสริม สนับสนุนการดําเนินงาน คบส. ในพื้นที่ เช่น เป็นวิทยากร

ฝึกอบรม เป็นพี่เลี้ยงในการตรวจสถานประกอบการ และผลติภัณฑ์

สุขภาพ

2. สนับสนุนให้เจ้าหน้าที่ อปท. มีบัตรพนักงานเจ้าหน้าที่ตาม พ.ร.บ.

ที่เกี่ยวข้อง

3. สนับสนุนให้มีเทศบาลต้นแบบ (ดําเนินงานครบทั้ง 4 ภารกิจ)

4. ติดตามผลดําเนินการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพตาม

ภารกิจที่กําหนด
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

แนวทางการดําเนนิการของ อปท.
1. ผลิตสื่อ และ/หรือเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ข้อมลูข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์

สุขภาพ

2. เสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภคและเรียนร้องสิทธิอันชอบธรรม

3. สร้างและขยายเครือข่ายการมีส่วนร่วมในการคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพใน อปท.

4. เป็นพนักงานเจ้าหน้าที่เพื่อปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติที่เกี่ยวข้อง

(มีบัตรพนักงานเจ้าหน้าที่)

5. ตรวจสอบติดตามคุณภาพ และความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ณ สถานที่จําหน่ายผลิตภัณฑ์ยา อาหาร เครื่องมือแพทย์

เครื่องสําอาง และวัตถุอันตรายที่ใช้ในบ้านเรือน

6. ดําเนินการ เช่น การเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์ยา อาหาร เครื่องสําอาง

และวัตถุอันตรายที่ใช้ในบ้านเรือน ณ สถานที่จําหน่าย ตรวจด้วย

ชุดทดสอบเบื้องต้น และ/หรอืส่งศูนย์ปฏิบัติการทดสอบ

ตรวจคุณภาพมาตรฐานเพื่อให้สามารถปฏิบัติได้ตามข้อ 4 และหรือ

ข้อ 5 ได้บรรลผุล

7. อปท. สรุปผลการดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลติภัณฑ์สุขภาพ

รายงานต่อกรมส่งเสริมปกครองส่วนท้องถิ่น และสํานักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง
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ประเด็น การถ่ายโอนภารกิจงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สขุภาพให้แก่

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ตัวชี้วัด เทศบาลท่ีมีการดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ครบทั้ง 4 ภารกิจ  

คํานยิาม - ผลิตภัณฑ์สุขภาพ หมายถึง ผลิตภัณฑ์ยา อาหาร เคร่ืองสําอาง 

วัตถุเสพติด และวัตถุออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาท วัตถุอันตราย  

เคร่ืองมือแพทย์ 

- เทศบาล หมายถึง เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล  

ทั่วประเทศ 

- เทศบาลที่ดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ หมายถึง 

เทศบาลที่มีการจัดทําแผนการปฏิบัติงาน/โครงการ/กิจกรรม/ หรือ

ดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ตามภารกิจที่ระบุไว้

ในแผนปฏิบัติการกําหนดขั้นตอนการกระจายอํานาจ ให้แก่องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น (ฉบับที่ 1) ดังน้ี 

1. การผลิตสื่อและหรือเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ข้อมูลข่าวสาร

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

2. การเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภคและเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม

3. การสร้างและขยายเครือข่ายการมีส่วนร่วมในงานคุ้มครองผู้บริโภค

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพของผู้บริโภคในท้องถิ่น 

4. ตรวจสอบติดตามคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์อาหาร ยา

เคร่ืองมือแพทย์ เคร่ืองสําอาง และวัตถุอันตรายในสถานที่จําหน่าย      

ตามท่ีระบุใน พ.ร.บ.แต่ละประเภท 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 20

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล

วิธีการจัดเก็บข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรวบรวมข้อมูลเทศบาลนคร เทศบาลเมือง 

เทศบาลตําบล ในเขตพ้ืนที่จังหวัดที่มีการดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภค 

ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
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รายการข้อมูล A จํานวนเทศบาลในพ้ืนที่จังหวัดที่มีการดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

รายการข้อมูล B จํานวนเทศบาลท้ังหมดของจังหวัด

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (A/B) x 100

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ทั่วประเทศ

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทั่วประเทศ รายงานข้อมูลผลการดําเนินงาน

แก่สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาผา่นระบบรายงาน ประจําปี

งบประมาณ พ.ศ. 2564 เป็นข้อมูลสะสม รายไตรมาส (ทกุ 3 เดือน) 

หน่วยงานท่ีรายงาน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทั่วประเทศ

หน่วยงานรับผิดชอบตัวชี้วัด กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บรโิภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค  

และท้องถิ่น 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

1. นายทวีศักด์ิ ไพรสุวรรณ

e-mail: munk042@fda.moph.go.th

2. นางสาวจันทร์จรัส จงสุขวิโรจน์

e-mail: chanjarus.j@fda.moph.go.th

3. นางสาว อุษณีย์ อนุวรรตวรกุล

e-mail: kik@fda.moph.go.th

กลุ่มส่งเสริมและประสานงาน คบส. พ้ืนที ่กองส่งเสริมงานคุ้มครอง

ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น (กอง คบ.) 

โทรศัพท:์ 0 2590 7392 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทั่วประเทศ

การนําข้อมูลไปใช้ประโยชน์ - ทราบสถานการณ์การดําเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ตามภารกิจการกระจายอํานาจให้ อปท. 

- ทบทวนภารกิจการกระจายอํานาจให้ อปท.  

- วางแผนพัฒนาศักยภาพพนักงานเจ้าหน้าที่ อปท.  
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กิจกรรม/ความร่วมมือ กับ ส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
 

ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

2. การตรวจสอบเฝา้ระวัง
จัดการผลิตภัณฑ์อาหาร   
ที่ไม่ปลอดภัย 

ร้อยละ 70 ของฉลากอาหาร ฉลาก

โภชนาการ และฉลาก GDA มีความ   

ถูกต้องตามเกณฑ์ที่กําหนด 

การตรวจสอบเฝ้าระวังการแสดงฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ และ     

ฉลาก GDA 

กองอาหาร 
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ประเด็น การกํากับดูแล ตรวจสอบ เฝา้ระวังผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ตัวชี้วัด ร้อยละของฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ และฉลาก GDA มีความถูกต้อง

ตามเกณฑ์ที่กําหนด 

คํานยิาม 1. ฉลากอาหาร หมายถึง รูป รอยประดิษฐ์ เคร่ืองหมาย หรือข้อความใดๆ       

ที่แสดงไว้ที่อาหาร ภาชนะบรรจุ หรือหีบหอ่ของภาชนะที่บรรจุอาหาร (รวมถึง

แผ่นพับและฉลากคอขวด) โดยกําหนดให้อาหารทุกชนิดที่ผู้ผลิตไม่ได้เป็นผู้ขาย

อาหารน้ันให้กับผู้บริโภคโดยตรงต้องแสดงฉลากบนภาชนะบรรจุ 

2. ฉลากโภชนาการ หมายถึง ฉลากอาหารที่มีการแสดงข้อมลูโภชนาการซึ่งระบุ

ชนิดและปริมาณสารอาหารของอาหารชนิดน้ันๆ อยู่ในกรอบที่เรียกว่า     
“กรอบข้อมูลโภชนาการ” 

3. ฉลาก GDA หมายถึง ฉลากที่แสดงค่าพลังงาน นํ้าตาล ไขมัน และโซเดียม    

ในหนึ่งหน่วยบรรจุภัณฑ์ เช่น ซอง ถุง กล่องของผลิตภัณฑ์อาหารน้ัน 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละ 70 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ผลิตภัณฑ์อาหาร

วิธีการจัดเก็บข้อมูล ตรวจสอบฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ และฉลาก GDA ณ สถานที่จัดจาํหน่าย 

รวมท้ังหมด จาํนวน 500 รายการ/จังหวัด 

รายการข้อมูล A A = จํานวนฉลากที่ได้รับการตรวจสอบมีความถูกต้องตามท่ีได้รับอนุญาต

รายการข้อมูล B B = จํานวนฉลากที่ได้รับการตรวจสอบทั้งหมด

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด (A/B) X 100

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล  สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองอาหาร) โทรศัพท์ 0 2590 7214

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

รายงานผ่านระบบ คบส. / ทุกเดือน

หน่วยงานท่ีรายงาน  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และ กองอาหาร

หน่วยงานรับผิดชอบตัวชี้วัด กองอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ : 
นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว       กองอาหาร  

โทรศัพท์ : 0 2590 7214             โทรศัพท์มือถือ : 084 119 2288 

โทรสาร : 0 2591 8460               E-mail : planning.food@gmail.com 

ผู้ประสานงานตัวชี้วัด :  
นางเนาวรัตน์ แตงไทย                กองอาหาร 

โทรศัพท์: 0 2590 7218              โทรศัพท์มือถือ : 065 521 1521 

โทรสาร : 0 2591 8460              E-mail: planning.food@gmail.com 
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หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

การนําข้อมูลไปใช้ประโยชน์ เพ่ือนําข้อมูลไปจัดทํามาตรการในการจัดการและกํากับดูแลผลิตภัณฑ์อาหาร

ให้มีคุณภาพปลอดภัย 
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กิจกรรม/ความร่วมมือ กับ ส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
 

ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

3. การรายงานผล        
การประเมินสภาวะการเก็บ
รักษาผลิตภัณฑ์ยาสัตว์ที่มี
ทะเบียนตํารับตามกฎหมาย 
(ตัวยา Tylosin และ 
Ivermectin) 

ตัวชี้วัด : ร้อยละ 80 ของผลติภัณฑ์      

ยาสัตว์กลุ่มเสีย่งผ่านมาตรฐาน 

 

1. สํารวจสภาวะการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาสตัว์กลุ่มเสี่ยงในระดับปลายน้ํา

2. ให้ความรู้ตามแนวทางการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาของผลิตภัณฑ์ยาสัตว์    

กลุ่มเสี่ยง  

3. ดําเนินการประเมินผู้ประกอบการในระดับปลายน้ํา ทั้งก่อนและหลัง    

การให้ความรู้ 

กองยา/กอง คบ./สสจ. 
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ประเด็น ร้อยละของผลติภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่ได้รบัการตรวจสอบได้มาตรฐาน

ตามเกณฑ์ที่กําหนด 

ตัวชี้วัด ร้อยละของผลติภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงผ่านมาตรฐานร้อยละ 80 

คํานยิาม ผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยง คอื ผลิตภัณฑ์ยาสัตว์ที่มีทะเบียนตํารับตามกฎหมาย

(ตัวยา Tylosin และ Ivermectin) 

เกณฑ์เปา้หมาย ร้อยละของผลติภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงผ่านมาตรฐานร้อยละ 80 

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ผลิตภัณฑ์ยาสตัว์กลุ่มเสี่ยง ที่อยู่ในร้านขายยาในแต่ละจังหวัด 

วิธีการจัดเก็บข้อมูล การสํารวจและรวบรวมสภาวะการเก็บรักษายากลุ่มเสี่ยงในแต่ละจังหวัด     

โดยมีการประเมินตามแบบประเมินที่ส่วนกลางออกแบบให้ และมอบให้

เจ้าหน้าที่ สสจ. หรือคบ.ที่ลงพ้ืนที่ จากน้ันทําการรวบรวม/สรุปข้อมลูให้

ส่วนกลางทําการวิเคราะห์หาสาเหตุในกรณทีี่ไม่เป็นไปตามมาตรฐาน  

เพ่ือหาสาเหตุว่าเกิดจากแหล่งผลิตหรือเกิดจากการกระจายยา  

รายการข้อมูล A จํานวนผลิตภัณฑ์ยาสัตว์ที่มสีภาวะการเก็บรักษาไม่เป็นไปตามมาตรฐาน          

ที่กําหนด 

รายการข้อมูล B จํานวนผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงทั้งหมดทีไ่ด้รับการสํารวจและประเมิน

สูตรคาํนวณตัวชี้วัด  จํานวนผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงที่เป็นไปตามมาตรฐานที่กําหนด X 100 

  จํานวนผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงทั้งหมดที่ได้รับการสํารวจและประเมิน 

หน่วยงานจัดเก็บข้อมูล  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (พ้ืนที่จังหวัดที่รับผิดชอบ) 

วิธีการรายงาน/ 
ความถ่ีในการรายงาน 

รายงานทางไฟล์ Google sheet /รายไตรมาส

หน่วยงานท่ีรายงาน  กลุ่มกํากับดูแลหลังออกสู่ตลาด กองยา

หน่วยงานรับผิดชอบตัวชี้วัด กลุ่มกํากับดูแลหลังออกสู่ตลาด กองยา

ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ 
ผู้ประสานงานตัวชี้วัด 

ภก.สมบัติ หิรญัศุภโชติ

หน่วยงาน : กลุ่มกํากับดูแลหลังออกสู่ตลาด กองยา 

โทรศัพท์ : 02-5907405 

e-mail : Somlen@yahoo.com 

หน่วยงานนาํเข้าข้อมูล สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด / สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

การนําข้อมูลไปใช้ประโยชน์ เพ่ือหาปัจจัยในเร่ืองการเก็บรักษาที่มีผลต่อคุณภาพของผลิตภัณฑ์สุขภาพ    

กลุ่มเสี่ยง (ผลติภัณฑ์ยาสัตว์)  

หมายเหตุ : ผลิตภัณฑ์กลุ่มเสี่ยงที่ได้มาตรฐาน หมายถึง ผลิตภัณฑ์ยาสตัว์ในร้านขายยา หรือ ฟาร์มปศุสัตว์  

ที่มีการจัดเก็บเป็นไปตามมาตรฐานที่กําหนด หรือสภาวะการจัดเก็บที่ได้รับอนุญาตตามทะเบียนตํารับยา 
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แนวทางการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยา 

----------------------------------------- 

1. ต้องแยกการจัดเก็บผลติภณัฑ์ยาออกจากผลติภณัฑ์ประเภทอื่น ๆ และต้องป้องกันผลติภณัฑ์ยาจากสภาวะแวดล้อม เช่น
อุณหภูมิ แสงสว่าง ความชื้น และปัจจัยภายนอกอื่น ๆ ท้ังนี้ ต้องให้ความส าคญักับผลิตภัณฑ์ยาที่ต้องเก็บในสภาวะเฉพาะ 

2. บรรจุภณัฑ์ของผลิตภณัฑ์ยาต้องมีความสะอาดก่อนการจดัเก็บ หากมีการท าความสะอาด วิธีการท าความสะอาดนั้นต้องไม่มี
ผลกระทบต่อคณุภาพของผลิตภณัฑ์ยา 

3. การจัดเก็บผลติภณัฑ์ยาต้องมั่นใจว่ายังคงรักษาสภาวะการจดัเก็บให้เป็นไปตามที่ก าหนดบนฉลากหรือเอกสารก ากับยา

4. ต้องน าระบบการจดัจ่ายหมุนเวยีนตามอายผุลติภณัฑ์ยาทีเ่หลือ (First Expired First Out, FEFO) คือ ผลิตภัณฑ์ยาที่จะสิ้นอายุ
ก่อนให้จ่ายออกก่อน มาใช้ในการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยา กรณีที่ไม่ปฏบิัติตามระบบนีต้้องระบุเหตุผลไวเ้ป็นลายลักษณ์อักษร 

5. ต้องจัดเก็บผลิตภณัฑ์ยาด้วยวิธกีารที่เหมาะสมเพื่อป้องกันการหก แตก ปนเปื้อน และปะปน ต้องไมว่างผลิตภัณฑย์าบนพ้ืน
โดยตรง ยกเว้นผลิตภัณฑย์าที่ถูกออกแบบให้วางบนพ้ืนได้ เช่น ถังบรรจุแกส๊ทางการแพทย์ (Medicinal gas cylinders) 

6. ต้องน าผลิตภัณฑย์าที่ใกล้หมดอายุออกจากบริเวณจัดเก็บผลิตภณัฑ์ยาเพื่อขายทันที  

----------------------------------------- 
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กิจกรรม/ความร่วมมือ กับ สว่นภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
 

ประเด็น ตัวชี้วัดและ
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

4. การสรา้งความรอบรู้    
ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ       
ของจังหวัด 

ร้อยละของจังหวัดที่มีการดําเนินงานเพื่อ

สนับสนุนการสร้างความรอบรู้ด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพตามเกณฑ์ทีก่ําหนด 

ขอความร่วมมือให้ส่วนภูมิภาคเสริมสร้างให้ความรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพตาม

ประเด็น  ที่เป็นจุดเน้นการดําเนินงานระดับชาติ, สร้าง/ส่งเสริมความร่วมมือกับ

เครือข่ายร่วมดําเนินงานด้านการคุ้มครองบริโภค และสนับสนุนทรัพยากรที่

จําเป็นต่อการดําเนินงาน โดยดําเนินการ 

1. โครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจ ป้องกันภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ  

2. โครงการ อย.น้อย  

 กองพัฒนาศักยภาพ

ผู้บริโภค 
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ประเด็น ร้อยละของจังหวัดที่มีการดําเนนิงานเพ่ือสนับสนุนการสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ตามเกณฑ์ที่กําหนด 

คํานยิาม การสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพของจังหวัด หมายถึง การดําเนินการเสริมสร้างให้

ความรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพตามประเด็นที่เป็นจุดเน้นการดําเนินงานระดับชาติ, สร้าง/ส่งเสริม

ความร่วมมือกับเครือข่ายร่วมดําเนินงานด้านการคุ้มครองบริโภค และสนับสนุนทรัพยากรที่จําเป็น

ต่อการดําเนินงาน ด้วยการดําเนินโครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจ ป้องกันภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ และ

โครงการ อย.น้อย ในจังหวัด รายละเอียดดังน้ี  

1. โครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจ ป้องกันภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ หมายถึง การดําเนินงานร่วมกัน

ของภาคส่วนต่าง ๆ ในรูปแบบเครือข่าย บวร.ร. (บ้าน วัด โรงเรียน โรงพยาบาล) โดยอาจมี

เครือข่ายอ่ืนร่วมด้วย เพ่ือช่วยจัดการหรือป้องกันปัญหาด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ชุมชนน้ันประสบอยู่ 

โดยการแก้ปัญหาตามแนวคิดและวิถีของชุมชน 

2. โครงการ อย.น้อย หมายถึง การดําเนินงานเพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพใน

สถานศึกษา ด้วยการจัดให้มีการพัฒนาศักยภาพ  ครูและนักเรียน การจัดสิ่งแวดล้อมให้เหมาะสม 

การดําเนินงานตามเกณฑ์มาตรฐานโรงเรียน อย.น้อย และขยายผลการดําเนินงานต่อยอด 

จากโรงเรียนสู่ชุมชน 

3. โรงเรียน อย.น้อย ผ่านเกณฑ์ในระดับดีเยี่ยม หมายถึง โรงเรียนที่นําองค์ประกอบของเกณฑ์

มาตรฐานโรงเรียน อย.น้อย มาใช้ประเมินตนเอง มีผลคะแนนการประเมินมากกว่า 90 คะแนน  

ขึ้นไปที่ดีรับการรับรอง และการรับรองน้ันยังไม่หมดอายุ 

4. โรงเรียนอย.น้อย[Plus]
 หมายถึง โรงเรียนที่มีการดําเนินงานตามมาตรฐานโรงเรียน อย.น้อย และ

มีการดําเนินงานเพิ่มเติมในประเด็นสําคัญด้านคุ้มครองผู้บริโภค 3 ประเด็น คือ 1) กิจกรรม  

การสื่อสารเตือนภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพของบุคคลในชุมชน 2) กิจกรรมบูรณาการร่วมกับเครือข่ายเพ่ือ

ลดความเสี่ยงจากการบริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพของบุคคลในชุมชน และ 3) กิจกรรมการพัฒนาองค์

ความรู้และนวัฒกรรม เพ่ือการมีพฤติกรรมการบรโภคที่เหมาะสม 

5. โรงเรียนมีการดําเนินงานตามบริบทของงานอนามัยโรงเรียน หมายถึง โรงเรียนที่มีการสอน

ต้ังแต่ระดับช้ันเตรียมอนุบาลจนถึงมัธยมศึกษาปีที่ 3 ในทุกสังกัด ที่ได้ดําเนินงานตามบริบทงาน

อนามัยโรงเรียน มีผลการดําเนินงานแสดงบนฐานข้อมมูล HDC (อ้างอิงจากข้อมูล ปี พ.ศ. 2562) 
เขตบริการ

สุขภาพ 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

รร. ที่มีการ

ดําเนินงาน

อนามัย

โรงเรียน 

5,613 3,095 2,841 3,297 3,781 3,535 5,210 6,110 6,224 5,381 3,610 4,079
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เกณฑ์เปา้หมาย จังหวัดที่มีการดําเนินงานเพื่อสนับสนุนการสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ต้อง
ดําเนินงานสําเร็จทั้งในส่วนท่ี 1 โครงการ อย.น้อย และส่วนท่ี 2 เครือข่ายชุมชนร่วมใจ ป้องกัน
ภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ ตามเกณฑ์ดังนี้ 
ส่วนที่ 1 จังหวัดมีการดําเนินงานโครงการ อย.น้อย ได้ในระดับต่างๆ ดังน้ี  

- ระดับที่ 1: มีจํานวนโรงเรียนที่มีการดําเนินงานตามบริบทงานอนามัยโรงเรียน ผ่านการ

ประเมินในระดับดีเย่ียม เพ่ิมขึ้นจากปีก่อนหน้า  

- ระดับที่ 2: มีโรงเรียนในระดับดีเย่ียม ที่พัฒนาสู่โรงเรียน อย. น้อย
[plus]

  ในจังหวัด เพ่ิมขึ้น

จากปีก่อนหน้า 

- ระดับที่ 3: มีโรงเรียนอย. น้อย
[plus]

  ที่พัฒนาเป็นศูนย์การเรียนรู้ของจังหวัด 

ส่วนที่ 2 จังหวัดมีการดําเนินงานโครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจ ป้องกันภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

ที่สอดคล้องกับแนวคิดและวิถีของชุมชน ด้วยเครือข่าย บวร.ร  ในประเด็น บวร.ร-RDU และ

ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่เป็นปัญหาในชุมชนโดยสมัครใจ 

ค่าเป้าหมาย 

ปี 2564 ปี 2565           ปี 2566 

ร้อยละ 100 ของจังหวัด มีการ

ดําเนินงานโครงการ อย.น้อย ผ่าน

ในระดับท่ี 1-2 และ 

การดําเนินงานด้วย เครือข่าย 

บวร.ร  ครอบคลุมตามประเด็น

สําคัญท่ีกําหนด 

ร้อยละ 100 ของจังหวัด มีการ

ดําเนินงานโครงการ อย.น้อย ผ่าน

ในระดับท่ี 1-2 และ 

การดําเนินงานด้วย เครือข่าย บวร.ร  

ครอบคลุมตามประเด็นสําคัญท่ี

กําหนด 

ร้อยละ 100 ของจังหวัด มีการ

ดําเนินงานโครงการ อย.น้อย ผ่าน

ในระดับท่ี 1-3 และ 

การดําเนินงานด้วย เครือข่าย 

บวร.ร  ครอบคลุมตามประเด็น

สําคัญท่ีกําหนด 
 

วัตถุประสงค ์ เพ่ือให้เกิดการป้องกัน ควบคุม เฝ้าระวังปัญหาด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในสถานศึกษาและชุมชน จาก

ความร่วมมือของเครือข่าย 

ประชากร
กลุ่มเป้าหมาย 

ประชาชนทุกกลุ่มวัย 

วิธีการจัดเก็บ
ข้อมูล 

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดติดตามผลการดําเนินงานตามข้อตกลงผลลัพธ์การดําเนินงานระยะสั้น 

(Quick win)  

2. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรายงานผลการดําเนินงานในแบบรายงานกิจกรรมที่กําหนดผ่านระบบ

ของกองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น 

      ครั้งที่ 1 ภายในเดือนมีนาคม พ.ศ.2564  (รอบ 6 เดือน) 

      ครั้งที่ 2 ภายในเดือนสิงหาคม พ.ศ.2564 (รอบ 12 เดือน) 
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รายการข้อมูล A A = จํานวนจังหวัดที่มีการดําเนินงานเพ่ือสนับสนุนการสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพผ่าน

ตามท่ีกําหนด 

รายการข้อมูล B B = จํานวนจังหวัดทั้งหมด

สูตรคาํนวณ
ตัวชี้วัด 

 A X 100 

    B 
หน่วยงานจัดเก็บ

ข้อมูล 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (กองพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค)  

โทรศัพท์ 0 2590 7125 

วิธีการรายงาน/
ความถ่ีใน       
การรายงาน 

รายงานทุก 6 เดือน และ 12 เดือน

หน่วยงานท่ี
รายงาน 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 

หน่วยงาน
รับผิดชอบตัวชีว้ัด 

กองพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ผู้ให้ข้อมูลทาง
วิชาการ/ 

ผู้ประสานงาน
ตัวชี้วัด 

1) น.ส.เสาวณีย์  เกตุบํารุงพร (ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ)         กองพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค

2) น.ส.ธิดารัตน์ อภิญญา            (ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ)  กองพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค 

2) น.ส.สุชาดา  ถนอมชู       (ผู้ประสานงานตัวช้ีวัด)  กองพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค 

โทรศัพท์ : 0 2590 7110   โทรศัพท์มือถือ : 087-449-2965 

โทรสาร :  0 2591 8472    E-mail : nee@fda.moph.go.th, Tuangruithai0312@gmail.com., 

puk_suchada@yahoo.com 

หน่วยงานนาํเข้า
ข้อมูล 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

การนําข้อมูลไป
ใช้ประโยชน ์

เพ่ือให้เกิดการป้องกัน ควบคุม เฝ้าระวังปัญหาด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในสถานศึกษาและชุมชนจาก

ความร่วมมือของเครือข่าย 
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กิจกรรม/ความรวมมือ กับ สวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564   

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

 

ประเด็น ตัวช้ีวัดและ 

คาเปาหมาย 

กิจกรรม/ความรวมมือ 

(สวนภูมิภาค) 

ผูรับผิดชอบ 

5. การ

พัฒนาการ 

ใชยาอยาง       

สมเหตุผลใน

ชุมชน (RDU 

community) 

แตละจังหวัด       

มีอยางนอย         

1 ชุมชนจาก       

1 อําเภอเปาหมาย 

เปนพ้ืนท่ีท่ี

ดําเนินการสงเสริม

การใชยาอยางสม

เหตุผลในชุมชน 

 

การสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชุม (RDU community) หมายถึง การออกแบบระบบ

สุขภาพของชุมชน เพ่ือการใชยาอยางสมเหตุผล ซ่ึงเชื่อมโยงท้ังหนวยบริการสุขภาพทุกระดับสูชุมชน 

ครอบครัวและบุคคล ตลอดจนมีการจัดการความเสี่ยงท่ีเกิดข้ึน ท้ังในระบบบริการสุขภาพและชุมชน 

โดยมีเปาหมายใหประชาชนปลอดภัยจากการใชยา มีความรอบรูในการใชยา และการดูแลสุขภาพ

ตนเองเบื้องตนเม่ือเจ็บปวย 

ชุมชนในท่ีนี้ หมายถึง อําเภอ หรือเขตของกรุงเทพมหานคร 

• พ้ืนท่ีดําเนินการ 77 จังหวัด เปาหมาย อยางนอย 1 อําเภอ ในแตละจังหวัด 

  1. แตละจังหวัด มีการออกแบบบริหารจัดการโดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรวมกับอําเภอเปาหมาย 

เพ่ือใหมีการดําเนินงานสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน อยางนอย 1 อําเภอ ซ่ึงแตละอําเภอ

ดําเนินการอยางนอย 1 ตําบล โดยกําหนดใหมีผูประสานงานระดับจังหวัด และอําเภอ (RDU 

coordinator) เพ่ือดําเนินการใหเปนไปตามแนวทางการพัฒนา RDU community 

  2. โรงพยาบาลรัฐ ท้ังโรงพยาบาลศูนย/ท่ัวไป และ โรงพยาบาลชุมชน หรือศูนยบริการสาธารณสุข ใน

พ้ืนท่ีอําเภอนั้นๆ เปนหนวยงานหลัก ในการประสานเชื่อมโยงกับหนวยงานระดับท่ีสูงกวา หนวยงานระดับ

เดียวกันหรือระดับรองลงมา ท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จนถึงชุมชน และเครือขายอ่ืนๆ 

ในชุมชน ภายใตกลไกคณะกรรมการระดับอําเภอท่ีเก่ียวของ เชน คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับอําเภอ คณะกรรมการหัวหนาสวนราชการในระดับอําเภอ คณะกรรมการธรรมนูญสุขภาพ

อําเภอ คณะกรรมการประสานงานดานสาธารณสุขระดับอําเภอ เปนตน  

ภญ.นภาภรณ ภูริปญญวานิช 

ภญ. นุชรินธ โตมาชา 

โทรศัพท : 0-2590-7155 

หนวยงาน :  

กลุมนโยบายแหงชาติดานยา 

กองยา 

E-mail : 

rdu.th2015@gmail.com 
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ประเด็น ตัวช้ีวัดและ 

คาเปาหมาย 

กิจกรรม/ความรวมมือ 

(สวนภูมิภาค) 

ผูรับผิดชอบ 

  3. คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอําเภอ/เขต หรือคณะกรรมการอ่ืน ทําหนาท่ี 

1) กําหนดนโยบายหรือมาตรการ แนวปฏิบัติ และการติดตามประเมินผล เพ่ือพัฒนาการใชยา

อยางสมเหตุผลในชุมชน  

2) ออกแบบระบบสุขภาพชุมชน เพ่ือการใชยาอยางสมเหตุผล เพ่ือให 

o สถานบริการสุขภาพท้ังรัฐและเอกชน สงมอบบริการท่ีมีคุณภาพตามมาตรฐานการ

ใหบริการตามแนวทางการใชยาอยางสมเหตุผล และมีระบบการเชื่อมโยงขอมูลผูปวยของ

สถานพยาบาลของรัฐและเอกชน 

o มีระบบการดูแล เพ่ือสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลท้ังในชุมชน ครอบครัว และบุคคล   

o มีระบบจัดการความเสี่ยง เชื่อมโยงท้ังระบบบริการสุขภาพและชุมชน รวมถึงการเฝาระวัง   

เตือนภัย ความเสี่ยงจากยาและผลิตภัณฑสุขภาพ 

• แนวทางดําเนินการสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน ประกอบดวย 5 กิจกรรมหลัก ดังนี้ 

1. การเฝาระวังความปลอดภัยดานยาเชิงรุกในโรงพยาบาล (Proactive Hospital based 

surveillance) เพ่ือจัดระบบเฝาระวังความปลอดภัยดานยาและผลิตภัณฑสุขภาพเชิงรุก รวมถึงปจจัย

เสี่ยงท่ีเกิดผลกระทบตอสุขภาพในโรงพยาบาล เพ่ือนําไปสูการจัดการความเสี่ยงในชุมชน โดยใหวาง

ระบบเพ่ือเก็บขอมูลเพ่ือประเมินอัตราชุกของความเจ็บปวยจากยาของผูปวยกลุมเสี่ยง ใน Trigger ท่ี

กําหนด 

2. การเฝาระวังความปลอดภัยดานยาเชิงรุกในชุมชน  (Active Community based 

Surveillance) เพ่ือใหมีระบบคนหาปญหาเชิงรุก การสรางระบบเฝาระวังดานยาและผลิตภัณฑ

สุขภาพในชุมชน และวางระบบเชื่อมตอการเฝาระวังความปลอดภัยดานยาในชุมชนและสถานบริการ

สุขภาพสงตอไปสูการสรางกระบวนการมีสวนรวมจากทุกภาคสวน เพ่ือนําไปสูการแกไขปญหา  
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ประเด็น ตัวช้ีวัดและ 

คาเปาหมาย 

กิจกรรม/ความรวมมือ 

(สวนภูมิภาค) 

ผูรับผิดชอบ 

3. การสรางกระบวนการมีสวนรวมจากทุกภาคสวน เพ่ือการใชยาอยางสมเหตุผล (Community 

Participation) เพ่ือสรางเครือขายเฝาระวังและจัดการปญหาการใชยาไมสมเหตุผล โดยการมี      

สวนรวมของชุมชน รวมถึงการพัฒนาศักยภาพของชุมชนใหสามารถจัดการปญหาการใชยา 

ไมสมเหตุผลในชุมชน  

4. การสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผลในภาคเอกชน (Good Private Sector) เชน รานชํา     

รานยา คลินิก โรงพยาบาลเอกชน โดยสรางการมีสวนรวมและสงเสริมใหมีการใชยาอยางสมเหตุผลใน

สถานบริการสุขภาพภาคเอกชนและสถานท่ีจําหนายยา รวมถึงรานชํา หรือรานสะดวกซ้ือ ไมจําหนาย

ยาท่ีหามจําหนาย 

5 .การสรางความรอบรูดานการใชยาอยางสมเหตุผลของประชาชน (RDU Literacy) เพ่ือพัฒนา

กลไกการสรางความรอบรูดานการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน รวมถึงการประเมินผล โดยใน         

ป 2564 ใหมีการประเมินอัตราความรอบรูดานการใชยาอยางสมเหตุผล เพ่ือเปนขอมูลพ้ืนฐาน 

สําหรับการวางแผนพัฒนาในพ้ืนท่ีตอไป 

แผนผังความเชื่อมโยงของ 5 กิจกรรมหลัก ตามแผนผังในเอกสารแนบทาย  

สวนรายละเอียดแนวทางดําเนินการ บทบาทของระดับเขต จังหวัด อําเภอและตําบล และรายละเอียด

อ่ืนๆ  ตาม คูมือแนวทางการพัฒนาการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน (RDU community) กระทรวง

สาธารณสุข พ.ศ.2563 ในเว็บไซต National Drug information  ตาม Link 

http://ndi.fda.moph.go.th/drug_use/detail/180  

• การประเมินผล ป 2564  

แตละจังหวัด มีอยางนอย 1 ชุมชนจาก 1 อําเภอเปาหมาย เปนพ้ืนท่ีท่ีมีการพัฒนาการใชยา

อยางสมเหตุผลในชุมชน 
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ประเด็น ตัวช้ีวัดและ 

คาเปาหมาย 

กิจกรรม/ความรวมมือ 

(สวนภูมิภาค) 

ผูรับผิดชอบ 

• บทบาทสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

  1. พัฒนากลไกและเครื่องมือของระบบ surveillance ท้ังในระดับโรงพยาบาลและชุมชน  

  2. พัฒนาระบบฐานขอมูลสวนกลาง เพ่ือรองรับระบบ surveillance /pharmacovigilance 

  3. สนับสนุนการแลกเปลี่ยนเรียนรู การถอดบทเรียนการดําเนินการของพ้ืนท่ี 

  4. สนับสนุนการพัฒนา RDU coordinator ในแตละระดับ 

  5. พัฒนาระบบกํากับดูแลดานยาและผลิตภัณฑสุขภาพ เพ่ือการใชยาอยางสมเหตุผล (ตนน้ํา) 

โดยมีกระบวนการพัฒนารวมกันของกองท่ีเก่ียวของในสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา และ   

การมีสวนรวมของผูเก่ียวของ ภายใตคณะกรรมการพัฒนาระบบกํากับดูแลยาและผลิตภัณฑสุขภาพ 

เพ่ือการใชยาอยางสมเหตุผล สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ซ่ึงมีเลขาธิการคณะกรรมการ

อาหารและยาเปนประธาน  

 

รายละเอียดความเชื่อมโยงการทํางานตาม แผนผังระบบทํางานเชื่อมโยงระบบ อย. และระบบ        

สวนภูมิภาค เพ่ือสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล ในเอกสารแนบทาย 
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เอกสารแนบทาย 

 

1. สถานการณ 

นับแตประเทศไทยมีหลักประกันสุขภาพถวนหนา ในป 2544 แนวโนมคนไทยไปรักษาท่ีสถานพยาบาล

ของรัฐมากข้ึน การซ้ือยารักษาตนเองนอยลง เพียงรอยละ 17.54 ซ่ึงตางกันกับในอดีต ประชาชนมีการซ้ือยา     

กินเองถึงรอยละ 600

1  แตขณะเดียวกัน แนวโนมประชาชนบริโภคยาบํารุงและอาหารเสริมเพ่ิมข้ึน ซ่ึงพบประมาณ

รอยละ 33.31

2  

เม่ือประชาชนไปรับการรักษาท่ีสถานพยาบาลของรัฐมากข้ึน ทําใหเกิดปญหายาเหลือใช สวนใหญยา  

เหลือใชท่ีพบในครัวเรือน เปนยารักษาสําหรับโรคเรื้อรัง เชน ยารักษาเบาหวาน ยารักษาความดันโลหิตสูง         

ยาลดไขมันในเลือด สวนใหญเปนยารับจาก รพ./รพสต. และมีครัวเรือนท่ีมียาปฏิชีวนะเหลือใช ประมาณ        

รอยละ 10 นอกจากนี้ รอยละ 50 ของรานชํา จําหนายยาท่ีหามจําหนาย เชน ยาปฏิชีวนะ2

3  ซ่ึงพบวามีประชาชน

ท่ีไดรับยาอันตรายจากรานชํา สงผลทําใหเกิดอาการไมพึงประสงคจากการใชยา ถึงรอยละ 18-24   ซ่ึงพบตั้งแต

อาการเล็กนอย จนถึงรุนแรง เกิดการแพยาซํ้า และเกิดผลเสียตอรางกายในระยะยาว เชน ไตวาย   กระเพาะทะลุ 

อาการปวยจากการใชสเตียรอยดเปนระยะเวลานาน เชน กระดูกพรุน แผลทางเดินอาหาร ซ่ึงจากการสํารวจราน

ชํา ในชวงป 2561 – 2562  จํานวน 1,029 แหง ใน 31 จังหวัด พบรานชํารอยละถึง 51.45 จําหนายยาอันตราย  

นอกจากนี้ จากการสํารวจยาเหลือใชท่ีบาน ใน 46 จังหวัด ตั้งแตป 2561 – 2563       ซ่ึงพบยาปฏิชีวนะเหลือใช

ในบาน ท้ังยาท่ีไดรับจากโรงพยาบาล และการไดรับยาจากแหลงอ่ืนๆ เชน คลินิก รานยา ประมาณรอยละ 11 ซ่ึง

หากประเทศไทยมีกลไกเชิงระบบท่ีมีประสิทธิภาพในการจัดการปญหาการใชยาท่ีสามารถปองกันไดท่ีเกิดข้ึนใน

ชุมชน จํานวนประชาชนท่ีไดรับผลกระทบจากปญหาการใชยาท่ีบานนาจะมีแนวโนมลดลง 12 ลานคนตอป การมา

รักษาตัวในโรงพยาบาลลดลง 2.9 ลานคนตอป และการนอนรักษาตัวในโรงพยาบาลลดลง 1.3 แสนคนตอป 

รวมถึงการลดการครอบครองยาเกินจําเปนถึง 2,370 บาท/ป 3 4  จึงเปนโจทยสําคัญ วาทําอยางไรจึงจะทําให

ประชาชนท่ีเขาถึงยาไดแตกตางกัน ไมวาจากสถานพยาบาลรับและเอกชน และเม่ือตองดูแลสุขภาพตนเองเบื้องตน

เม่ือเจ็บปวย สามารถใชยาไดอยางถูกตอง ปลอดภัย ไมวาจะอยูในพ้ืนท่ีใดของประเทศไทย ในเขตเมืองหรือชนบท 

การพัฒนาการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน หรือเรียกวา RDU community จึงเปนระบบการทํางาน    

ท่ีทําใหเกิดการเชื่อมโยงท้ังสถานพยาบาลและชุมชน ในแตละอําเภออยางเปนระบบ และมีการเชื่อมโยงสูระบบ

การทํางานในสวนกลาง 

  

1 การสํารวจอนามัยและสวัสดิการของสํานักงานสถิติแหงชาติ เมื่อเจ็บปวยเล็กนอย เมื่อ พ.ศ.2534 ประชาชนไปใชบริการที่สถานพยาบาลรัฐเพียง 12.9 

แตมีซ้ือยารักษาตนเอง ถึงรอยละ 60 ตอมา พ.ศ. 2558 การไปรักษาที่สถานพยาบาลของรัฐเพิ่มมากขึ้น ถึงรอยละ 44 และมีการซ้ือยากินเองลดลง รอย

ละ 17.54 
2 รายงานการสํารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจรางกาย พ.ศ.2557 
3 สํานักยา สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา.ผลการดําเนินโครงการสงเสริมการใชยาปลอดภัยในชุมชน ปงบประมาณ 2561. (เอกสารประกอบการ

ประชุม) 
4 ณธร ชัยญาคุณาพฤกษและคณะ, การศึกษาขนาดและผลกระทบทางการคลังของการครอบครองยาเกินจาํเปนและการแกปญหาเชิงนโยบาย, 

สถาบันวิจยัระบบสาธารณสุข 2555 
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2.แผนผังความเช่ือมโยงแนวทางดําเนินการ RDU community ใน 5 key activities

3. แผนผังระบบทํางานเช่ือมโยงระบบ อย. และระบบสวนภูมิภาค เพ่ือสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล
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กิจกรรม/ความร่วมมือ กับ ส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ประเด็น ตัวชี้วัดและ    
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ
(ส่วนภูมิภาค) 

ผู้รับผิดชอบ 

6. การบันทึกผลการตรวจประเมิน
ร้านขายยาแผนปัจจุบนัผา่นระบบ 
Web application 

 1. ไตรมาส  1 อย .  พัฒนาระบบการตรวจประเมินร้ านยาแผนปัจจุ บัน (Web 

application) และถ่ายโอนข้อมูลจากระบบ Presurv เข้าสู่ระบบ 

2. ไตรมาส 2 อย .  ทดสอบระบบก่อนใช้งานจริงภายใต้สภาวะแวดล้อมเสมือน  

การปฏิบัติงานจริง UAT (User Acceptance Test) จัดทําคู่มือและประชาสัมพันธ์การใช้

งานระบบการตรวจประเมินสถานที่ร้านขายยาแผนปัจจุบันที่ได้รับการตรวจสอบ  

ได้มาตรฐาน GPP (Good Pharmacy Practice ระยะที่ 3) และเผยแพร่คลิปการใช้งาน

ระบบในรูปแบบ e - learning และคู่มือการใช้งานระบบในรูปแบบ e - book 

3. ไตรมาส 3 - 4 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกําหนดเป้าหมายแผนการตรวจ และ 

ตรวจสถานที่ร้านขายยาแผนปัจจุบันที่ได้รับการตรวจสอบได้มาตรฐาน GPP (Good 

Pharmacy Practice ระยะที่ 3) ผ่านระบบสารสนเทศ GPP ของ อย. 

4. กองยุทธศาสตร์และแผนงาน (ศูนย์ IT) รวบรวมและสรุปผลวิเคราะห์สถิติข้อมูล

ดังกล่าว 

  กองยา

   กอง คบ. 

   กองยุทธศาสตร์      

และแผนงาน (IT) 

   สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัด 
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กิจกรรม/ความร่วมมือ กับ ส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564   
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

 
ประเด็น ตัวชี้วัดและ 

ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ 

(ส่วนภูมิภาค) 
ผู้รับผิดชอบ 

7. การเก็บ
ตัวอย่าง
ผลิตภัณฑ์
สุขภาพเพื่อ
ตรวจสอบ    
เฝา้ระวังและ
แก้ไขปัญหา
คุณภาพ
มาตรฐานของ
ผลิตภัณฑ์ใน
ส่วนภูมิภาค 

ผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ที่ได้รับการ

ตรวจสอบ จํานวน 

435 ตัวอย่าง  

(เป้าหมายรวม 

ทั้งประเทศ) 

สถานการณ์และผลการดําเนินงานย้อนหลัง 3 ปี (ปี 2560 – 2562)

ผลการดําเนนิงาน 
ปีงบประมาณ พ.ศ.

2561 
Risk Base

(1) 
2562  

Risk Base
(1) 

2563(2)

Risk Base
(1) 

ร้อยละที่ผ่าน

มาตรฐาน 

71.58%

(481/672) 

64.74% 

(516/797) 

85.41

(363/425) 

ร้อยละที่ได้รับ

สําเนาผลวิเคราะห์ 

88.42%

(672/760) 

84.79% 

(797/940) 

94.44

(425/450) 

หมายเหตุ : กรอบกิจกรรมการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประจําปี  
 (1) Risk Base คือ การเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพกลุ่มเสี่ยงที่ส่งผลกระทบต่อความปลอดภัยของ

ผู้บริโภค 
(2) ข้อมูลผลวิเคราะห์ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เป็นข้อมูล ณ วันที ่5 พฤศจิกายน 2563 

แนวทางการดําเนนิงานส่วนภูมิภาค และ เป้าหมาย 
รายละเอียดตามแผนเก็บตัวอย่างและแนวทางการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

ในส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

1. น.ส. ศิริกัลยา กระสังข์ 

2. ภญ. ปานชนก ปวงนิยม 

3. ภญ. รณิดา จิวารุ่งเรือง 

โทรศัพท์ : 0-2590-7395 

หน่วยงาน : กองส่งเสริมงาน

คุ้มครองผู้บริโภคฯ (คบ.) 

E-mail : 

kb@fda.moph.go.th 
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ 
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ 

(ส่วนภูมิภาค) 
ผู้รับผิดชอบ 

 วัตถุประสงค์ในการเก็บตัวอย่าง
1. เพื่อแก้ไขปัญหาคุณภาพผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค ที่พบปัญหาผลวิเคราะห์ตก

มาตรฐานตลอดระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2563) หรือผลิตภัณฑ์

สุขภาพ     กลุม่เสี่ยงภายในพื้นที่  

2. เพื่อให้เจ้าหน้าที่ทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาคได้ให้คําแนะนํา/ข้อเสนอแนะในการแก้ไข

ปัญหาผลิตภัณฑ์ดังกล่าวให้แก่ผู้ประกอบการ ก่อนเก็บตัวอย่างเพื่อประเมินผลการดําเนินการ 

จํานวนตัวอย่างที่จะจัดเก็บ 
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ รวมทั้งสิ้น 435 ตัวอย่างทั่วประเทศ แบ่งเป็นผลิตภัณฑ์ 3 ประเภท ดังนี้  

1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ประเภทผลิตภัณฑ์อาหาร จํานวน 390 ตัวอย่าง  

2) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ประเภทผลิตภัณฑ์เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร) จํานวน 30 

ตัวอย่าง  

3) ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ยาแผนโบราณ จํานวน 15 ตัวอย่าง 

เป้าหมายจํานวนตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ต้องเก็บเพื่อส่งตรวจสอบ เฝ้าระวัง และแก้ไขปัญหา

คุณภาพมาตรฐานของผลิตภัณฑ์ในส่วนภูมิภาค ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 จําแนกรายเขต/จังหวัด 

รายละเอียดตามตารางแนบ 

แนวทางการเก็บตัวอย่าง 
หลักเกณฑ์ในการคัดเลือกตัวอย่าง ดังนี้ 

1. ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้าน / ผู้ประกอบการ

ในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน และต้องเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ยาแผนโบราณ 

2. เป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ  
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ 
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ 

(ส่วนภูมิภาค) 
ผู้รับผิดชอบ 

พ.ศ. 2560 - 2563) ทั้งนี้ รายชื่อผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบ

บันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th) 
สถานที่ดําเนินการและเก็บตัวอย่าง ได้แก่ สถานที่ผลิตของผู้ประกอบการที่มีผลวิเคราะห์    

ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563) จากข้อมูลที่กอง คบ. ได้

รวบรวมในระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 

หน่วยงานที่เก็บตัวอย่าง ได้แก่ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทั่วประเทศ (สสจ.) สํานักงาน

เกษตรพื้นที่กรงุเทพมหานคร และกองส่งเสรมิงานคุม้ครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สขุภาพในส่วนภูมิภาค

และท้องถิน่ (กอง คบ.)  

สถานที่ตรวจวิเคราะห์คุณภาพผลิตภัณฑ์ทางห้องปฏิบัติการ ได้แก่ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ทั่วประเทศ 
หัวข้อที่ต้องการตรวจวิเคราะห์ พิจารณารายการตรวจวิเคราะห์คุณภาพผลิตภัณฑ์ทาง

ห้องปฏิบัติการ ตามที่กฎหมายกําหนด ดังนี้ 

1) ผลิตภัณฑ์สขุภาพชุมชน ประเภทอาหาร  

 รายการตรวจวิเคราะห์เป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวข้องในแต่ละชนิดของ

อาหาร 
2) ผลิตภัณฑ์สขุภาพชุมชน ประเภทเครื่องสําอาง (ผสมสมนุไพร) 

รายการตรวจวิเคราะห์เป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กําหนดลักษณะ

ของเครื่องสําอางที่ห้ามผลิต นําเข้า หรือขาย พ.ศ. 2559 ดังนี้ 2.1) Total aerobic plate count        

2.2) Clostridium spp. 2.3) Staphylococcus aureus 2.4) Pseudomonas aeruginosa      

2.5) Candida albicans   
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ 
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ 

(ส่วนภูมิภาค) 
ผู้รับผิดชอบ 

3) ผลิตภัณฑ์จากสมุนไพร/ยาแผนโบราณ

รายการตรวจวิเคราะห์เป็นไปตามประกาศสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  เรื่อง 

หลักเกณฑ์การพิจารณาขึ้นทะเบียนตํารับยาแผนโบราณเกี่ยวกับมาตรฐานการปนเปื้อนเชื้อจุลินทรีย์และ

โลหะหนัก ดังนี้ 3.1) Staphylococcus aureus 3.2) Clostridium spp. 3.3) Salmonella spp. 
ขั้นตอนการเก็บตัวอย่าง 
โดย สสจ./ สํานักงานเกษตรพื้นที่กรุงเทพมหานคร/ กอง คบ. ดําเนินการ ดังนี้ 
1. คัดเลือกผลิตภัณฑ์/ผู้ประกอบการที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง หรือใน

กรณีจังหวัดที่ไม่มีข้อมูลย้อนหลัง ให้พิจารณาผลิตภัณฑ์กลุ่มเสี่ยงภายในจังหวัดตามที่เห็นสมควร 

ทั้งนี้จํานวนและประเภทผลิตภัณฑ์ต้องเป็นไปตามแผนเก็บตัวอย่างที่กําหนดไว้ 

2. ลงพื้นที่และ/หรือดําเนินการผ่านระบบออนไลน์เพื่อให้คาํแนะนํา/ข้อเสนอแนะในการแก้ไขปัญหา

ผลิตภัณฑ์ให้แก่ผู้ประกอบการที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ภายใน

เดือนมกราคม – มีนาคม 2564)  

3. หลังจากผู้ประกอบการได้แก้ไขตามคําแนะนําของเจ้าหน้าที่แล้ว ให้พิจารณาเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์

สุขภาพที่เคยมผีลวิเคราะห์ตกมาตรฐาน ณ สถานทีผ่ลิต และส่งตรวจวิเคราะห์ตามแผนเก็บ

ตัวอย่างฯ (ภายในเดือนเมษายน – มิถุนายน 2564) 
4. รายงานผลการดําเนินการ ดังนี้  

1) บันทกึข้อมลูในแบบฟอร์ม “แบบรายงานผลการดําเนินงานตามแผนเกบ็ตัวอย่างผลิตภัณฑ์

สุขภาพในส่วนภูมิภาค ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564” ที่กําหนด และแนบเอกสารและ

หลักฐานการดําเนินงาน เช่น แบบตรวจสถานที่ผลิต การตรวจสอบผลิตภัณฑ์ มาที ่E-mail : 

kb@fda.moph.go.th หรือ ประสานส่งข้อมูลผ่าน คบ. 
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ประเด็น ตัวชี้วัดและ 
ค่าเป้าหมาย 

กิจกรรม/ความร่วมมือ 

(ส่วนภูมิภาค) 
ผู้รับผิดชอบ 

 2) ใช้แบบหนังสือนําส่งตัวอย่างและบัญชีแนบท้าย ตามตัวอย่างที่กําหนด (โปรดระบุให้สําเนา

ผลวิเคราะห์แก่กอง คบ.) จากนั้นสําเนา/สแกน/ภาพถ่าย มาที่ E-mail : kb@fda.moph.go.th 

หรือ ประสานส่งข้อมูลผ่าน คบ. เขต 

5. กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ทั่วประเทศ รายงานผลวิเคราะห์ให้แก่ 

สสจ. สํานักงานเกษตรพื้นที่กรุงเทพมหานคร และส่งสําเนาผลวิเคราะห์ให้แก่กอง คบ. 
6. สสจ. หรือ กอง คบ. บันทึกข้อมูลสําคญัในระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ (ระบบงาน

สารสนเทศ คบส. KB Information System: KBIS) ได้แก่ 1) สถานทีเ่ก็บตัวอย่าง          2) 

รายละเอียดผลิตภัณฑ์ และ 3) ผลการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ  

 สามารถดาวน์โหลดเอกสารและคู่มือการใช้งานระบบได้ที่เว็บไซต์ กอง คบ. -> เกี่ยวกับส่วนภูมิภาค ->  

งานสารสนเทศ –> ระบบ KBIS -> “คู่มือการใช้งานระบบสารสนเทศผลวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพทาง

ห้องปฏิบัติการ” 

7. กอง คบ. และ สสจ. นําข้อมูลในระบบมาวิเคราะห์สถานการณ์ความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สขุภาพ

ชุมชน สภาพปัญหา ในภาพรวมจังหวัด/เขต/ภาค/ประเทศ เพื่อค้นหาสาเหตุและวางแผนแก้ปัญหา

เชิงระบบต่อไป 
ระยะเวลาดําเนินการ   
ดําเนินการให้คําแนะนํา/ข้อเสนอแนะในการแก้ไขปัญหาผลติภัณฑ์ให้แก่ผูป้ระกอบการ และเก็บ

ตัวอย่างส่งตรวจวิเคราะห์ระหว่างเดือนมกราคม – มิถุนายน 2564 
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1. อาหาร 2. เคร่ืองสําอาง
(ผสมสมุนไพร)

1 40 2 3 45
ศวก.ที่ 1 เชียงใหม่, 

ศวก.ที่ 1/1 เชียงราย

2 26 2 1 29 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

3 27 1 2 30 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

4 41 4 1 46
ศวก.ที่ 4 สระบุรี, 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

5 40 3 2 45 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

6 42 2 - 44 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

7 21 - - 21 ศวก.ที่ 7 ขอนแก่น

8 34 1 1 36 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

9 20 2 - 22 ศวก.ที่ 9  นครราชสีมา

10 28 2 2 32 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

11 34 4 1 39
ศวก.ที่ 11 สุราษฏร์ธานี, 

ศวก.ที่ 11/1 ภูเก็ต

12 32 3 - 35
ศวก.ที่ 12 สงขลา, 

ศวก.ที่ 12/1 ตรัง

ผลรวมภูมิภาค 385 26 13 424

13 4 4 - 8 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

กอง คบ. 1 - 2 3 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

ผลรวมท้ังหมด 390 30 15 435

เป้าหมายการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพเพื่อตรวจสอบ เฝ้าระวัง และแก้ไขปัญหาคุณภาพมาตรฐาน
ของผลิตภัณฑ์ในส่วนภูมิภาค ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (จําแนกรายเขต)

เขต

เป้าหมายปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ตัวอย่าง)
หน่วยตรวจวิเคราะห์

ประจําเขต
ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ผลิตภัณฑ์

จากสมุนไพร 
/ยาแผนโบราณ

รวม

   (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th)

4) กรณีจังหวัดที่ไม่มีผลิตภัณฑ์ข้อมูลผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง ให้จังหวัดเก็บจากผลิตภัณฑ์กลุ่มเสี่ยงตามที่เห็นสมควร

หมายเหตุ  (ข้อมูล ณ วันท่ี 8 ม.ค. 64)

1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประเภท อาหาร
(1)

 เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร)
(2)

 และ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ
(3)

2) ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้านหรือผู้ประกอบการในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน

   หรือเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

3) ผลิตภัณฑ์ต้องเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563)

   ทั้งนี้รายชื่อผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ

(1) (2) (3) (
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1. อาหาร 2. เครื่องสําอาง
(ผสมสมุนไพร)

1 1 เชียงใหม่ 6 1 1 8 ศวก.ที่ 1 เชียงใหม่

2 1 แม่ฮ่องสอน 4 - - 4 ศวก.ที่ 1 เชียงใหม่

3 1 ลําปาง 6 - 1 7 ศวก.ที่ 1 เชียงใหม่

4 1 ลําพูน 5 - 1 6 ศวก.ที่ 1 เชียงใหม่

5 1 เชียงราย 5 - - 5 ศวก.ที่ 1/1 เชียงราย

6 1 น่าน 4 1 - 5 ศวก.ที่ 1/1 เชียงราย

7 1 พะเยา 5 - - 5 ศวก.ที่ 1/1 เชียงราย

8 1 แพร่ 5 - - 5 ศวก.ที่ 1/1 เชียงราย

รวมเขต 1 40 2 3 45
9 2 ตาก 5 1 - 6 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

10 2 พิษณุโลก 8 1 - 9 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

11 2 เพชรบูรณ์ 6 1 7 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

12 2 สุโขทัย 7 - - 7 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

13 2 อุตรดิตถ์ - - - 0 ศวก.ที่ 2 พิษณุโลก

รวมเขต 2 26 2 1 29
14 3 ชัยนาท 5 - - 5 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

15 3 กําแพงเพชร 5 - - 5 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

16 3 พิจิตร 6 1 - 7 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

17 3 นครสวรรค์ 6 - 1 7 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

18 3 อุทัยธานี 5 - 1 6 ศวก.ที่ 3 นครสวรรค์

รวมเขต 3 27 1 2 30

    ทั้งนี้รายช่ือผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ

เป้าหมายการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพเพื่อตรวจสอบ เฝ้าระวัง และแก้ไขปัญหาคุณภาพมาตรฐาน
ของผลิตภัณฑ์ในส่วนภูมิภาค ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (จําแนกรายจังหวัด)

ลําดับ เขต จังหวัด

เป้าหมายปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ตัวอย่าง)

หน่วยตรวจ
วิเคราะห์

ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน ผลิตภัณฑ์
จากสมุนไพร 

/ยาแผน
โบราณ

รวม

หมายเหตุ  (ข้อมูล ณ วันที่ 8 ม.ค. 64)

1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประเภท อาหาร
(1)

 เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร)
(2)

 และ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ
(3)

2) ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้านหรือผู้ประกอบการในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน

 หรือเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

3) ผลิตภัณฑ์ต้องเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563)

    (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th)

4) กรณีจังหวัดที่ไม่มีผลิตภัณฑ์ข้อมูลผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง ให้จังหวัดเก็บจากผลิตภัณฑ์กลุ่มเส่ียงตามที่เห็นสมควร
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1. อาหาร 2. 
เครื่องสําอาง

(ผสม
สมุนไพร)

19 4 นนทบุรี 6 - - 6 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

20 4 ปทุมธานี 6 - - 6 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

21 4 พระนครศรีอยุธยา 4 1 - 5 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

22 4 สระบุรี 4 2 - 6 ศวก.ที่ 4 สระบุรี

23 4 ลพบุรี 6 - - 6 ศวก.ที่ 4 สระบุรี

24 4 สิงห์บุรี 6 1 - 7 ศวก.ที่ 4 สระบุรี

25 4 อ่างทอง 5 - - 5 ศวก.ที่ 4 สระบุรี

26 4 นครนายก 4 - 1 5 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

รวมเขต 4 41 4 1 46
27 5 กาญจนบุรี 4 - 1 5 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

28 5 นครปฐม 5 - - 5 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

29 5 ราชบุรี 5 1 - 6 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

30 5 สุพรรณบุรี 6 - - 6 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

31 5 เพชรบุรี 5 - - 5 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

32 5 ประจวบคีรีขันธ์ 5 1 - 6 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

33 5 สมุทรสงคราม 5 1 - 6 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

34 5 สมุทรสาคร 5 - 1 6 ศวก.ที่ 5 สมุทรสงคราม

รวมเขต 5 40 3 2 45
35 6 ฉะเชิงเทรา 5 - - 5 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

36 6 ปราจีนบุรี 5 - - 5 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

37 6 สระแก้ว 5 1 - 6 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

38 6 สมุทรปราการ 5 1 - 6 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

39 6 จันทบุรี 5 - - 5 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

40 6 ชลบุรี 6 - - 6 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

41 6 ตราด 5 - - 5 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

42 6 ระยอง 6 - - 6 ศวก.ที่ 6 ชลบุรี

รวมเขต 6 42 2 0 44

    ทั้งนี้รายช่ือผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ

ลําดับ เขต จังหวัด

เป้าหมายปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ตัวอย่าง)

หน่วยตรวจ
วิเคราะห์

ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน
ผลิตภัณฑ์

จากสมุนไพร 
/ยาแผน
โบราณ

รวม

หมายเหตุ  (ข้อมูล ณ วันที่ 8 ม.ค. 64)

1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประเภท อาหาร
(1) 

เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร)
(2)

 และ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ
(3)

2) ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้านหรือผู้ประกอบการในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน

 หรือเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

3) ผลิตภัณฑ์ต้องเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563)

    (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th)

4) กรณีจังหวัดที่ไม่มีผลิตภัณฑ์ข้อมูลผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง ให้จังหวัดเก็บจากผลิตภัณฑ์กลุ่มเส่ียงตามที่เห็นสมควร
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1. อาหาร 2. 
เครื่องสําอาง

(ผสม
สมุนไพร)

43 7 กาฬสินธุ์ 4 - - 4 ศวก.ที่ 7 ขอนแก่น

44 7 ขอนแก่น 5 - - 5 ศวก.ที่ 7 ขอนแก่น

45 7 มหาสารคาม 6 - - 6 ศวก.ที่ 7 ขอนแก่น

46 7 ร้อยเอ็ด 6 - - 6 ศวก.ที่ 7 ขอนแก่น

รวมเขต 7 21 0 0 21
47 8 บึงกาฬ 5 - - 5 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

48 8 เลย 4 - - 4 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

49 8 หนองคาย 5 - - 5 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

50 8 หนองบัวลําภู 6 - - 6 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

51 8 อุดรธานี 5 1 1 7 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

52 8 นครพนม 5 - - 5 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

53 8 สกลนคร 4 - - 4 ศวก.ที่ 8 อุดรธานี

รวมเขต 8 34 1 1 36
54 9 ชัยภูมิ 4 1 - 5 ศวก.ที่ 9  นครราชสีมา

55 9 นครราชสีมา 5 - - 5 ศวก.ที่ 9  นครราชสีมา

56 9 บุรีรัมย์ 6 1 - 7 ศวก.ที่ 9  นครราชสีมา

57 9 สุรินทร์ 5 - - 5 ศวก.ที่ 9  นครราชสีมา

รวมเขต 9 20 2 0 22
58 10 มุกดาหาร 5 - - 5 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

59 10 ยโสธร 6 - - 6 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

60 10 ศรีสะเกษ 5 - 2 7 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

61 10 อุบลราชธานี 6 1 - 7 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

62 10 อํานาจเจริญ 6 1 - 7 ศวก.ที่ 10 อุบลราชธานี

รวมเขต 10 28 2 2 32

    ทั้งนี้รายช่ือผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ

ลําดับ เขต จังหวัด

เป้าหมายปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ตัวอย่าง)

หน่วยตรวจ
วิเคราะห์

ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน
ผลิตภัณฑ์

จากสมุนไพร 
/ยาแผน
โบราณ

รวม

หมายเหตุ  (ข้อมูล ณ วันที่ 8 ม.ค. 64)
1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประเภท อาหาร

(1)
 เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร)

(2)
 และ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

(3)

2) ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้านหรือผู้ประกอบการในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน

 หรือเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

3) ผลิตภัณฑ์ต้องเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563)

    (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th)

4) กรณีจังหวัดที่ไม่มีผลิตภัณฑ์ข้อมูลผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง ให้จังหวัดเก็บจากผลิตภัณฑ์กลุ่มเส่ียงตามที่เห็นสมควร
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1. อาหาร 2. 
เครื่องสําอาง

(ผสม
สมุนไพร)

63 11 ชุมพร 4 1 - 5 ศวก.ที่ 11 สุราษฏร์ธานี

64 11 นครศรีธรรมราช 5 1 1 7 ศวก.ที่ 11 สุราษฏร์ธานี

65 11 สุราษฎร์ธานี 5 - - 5 ศวก.ที่ 11 สุราษฏร์ธานี

66 11 กระบี่ 4 1 - 5 ศวก.ที่ 11/1 ภูเก็ต

67 11 พังงา 6 - - 6 ศวก.ที่ 11/1 ภูเก็ต

68 11 ภูเก็ต 5 1 - 6 ศวก.ที่ 11/1 ภูเก็ต

69 11 ระนอง 5 - - 5 ศวก.ที่ 11 สุราษฏร์ธานี

รวมเขต 11 34 4 1 39
70 12 พัทลุง 4 - - 4 ศวก.ที่ 12/1 ตรัง

71 12 ตรัง 5 1 - 6 ศวก.ที่ 12/1 ตรัง

72 12 นราธิวาส 4 1 - 5 ศวก.ที่ 12 สงขลา

73 12 ปัตตานี 5 - - 5 ศวก.ที่ 12 สงขลา

74 12 ยะลา 4 - - 4 ศวก.ที่ 12 สงขลา

75 12 สงขลา 6 1 - 7 ศวก.ที่ 12 สงขลา

76 12 สตูล 4 - - 4 ศวก.ที่ 12/1 ตรัง

รวมเขต 12 32 3 0 35
385 26 13 424

77 13 กรุงเทพมหานคร 4 4 - 8 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

78 - กอง คบ. 1 - 2 3 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

390 30 15 435

ลําดับ เขต จังหวัด

เป้าหมายปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ตัวอย่าง)

หน่วยตรวจ
วิเคราะห์

ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน
ผลิตภัณฑ์

จากสมุนไพร 
/ยาแผน
โบราณ

รวม

3) ผลิตภัณฑ์ต้องเป็นผลิตภัณฑ์ที่มีผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 -2563)

    ทั้งนี้รายช่ือผู้ผลิตและผลิตภัณฑ์เป็นไปตามข้อมูลที่กอง คบ. ได้รวบรวมจากระบบบันทึกผลวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ

    (ข้อมูลจัดส่งทาง 76all@fda.moph.go.th)

4) กรณีจังหวัดที่ไม่มีผลิตภัณฑ์ข้อมูลผลวิเคราะห์ตกมาตรฐานในระยะเวลา 4 ปีย้อนหลัง ให้จังหวัดเก็บจากผลิตภัณฑ์กลุ่มเส่ียงตามที่เห็นสมควร

รวมส่วนภูมิภาค

รวมทั้งหมด
หมายเหตุ  (ข้อมูล ณ วันที่ 8 ม.ค. 64)
1) ผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนประเภท อาหาร

(1)
 เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร)

(2)
 และ ผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

(3)

2) ผลิตภัณฑ์ต้องผลิตโดยผู้ประกอบการ OTOP / วิสาหกิจชุมชน / กลุ่มแม่บ้านหรือผู้ประกอบการในชุมชน สําหรับผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน

 หรือเป็นผู้ผลิตสําหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ

(1) (2) (3)
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ที่        สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด.....     
……………………………………….  
………………………………………. 

      วันที่    เดือน    ปี 

เร่ือง   ขอส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพตามแผนเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ กอง คบ. ประจําปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2564 

เรียน  อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์/ ผู้อํานวยการศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ .............................. 

สิ่งที่ส่งมาด้วย 1. แผนเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ กอง คบ. ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 จํานวน 1 ฉบับ 
 2. บัญชีแนบท้ายตัวอย่างส่งตรวจวิเคราะห์ จํานวน 1 ฉบับ 

ตามท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ได้จัดทําแผนเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ  
ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 ซึ่งกําหนดให้มีกิจกรรมการเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพเพ่ือการตรวจสอบ
เฝ้าระวังคุณภาพมาตรฐานและความปลอดภัย โดยดําเนินการในกลุ่มผลิตภัณฑ์สุขภาพประเภทอาหาร 
เครื่องสําอาง (ผสมสมุนไพร) และผลิตภัณฑ์สมุนไพร/ ยาแผนโบราณ โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด................. 
มีแผนเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพในแต่ละประเภทผลิตภัณฑ์ รายละเอียดตามสิ่งที่ส่งมาด้วย 1   

ในการน้ี สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด................. โดยกลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ ขอส่งตัวอย่าง
ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ประเภท…………………. จํานวน …. รายการ รายละเอียดตามบัญชีแนบท้ายตัวอย่างส่งตรวจ
วิเคราะห์ จํานวน .…… แผ่น (สิ่งที่ส่งมาด้วย 2) เพ่ือทําการตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพตามรายการที่
ระบุในแผนเก็บตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค
และท้องถิ่น) เมื่อได้รับผลวิเคราะห์เป็นประการใดแล้ว โปรดแจ้งผลไปที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด..............  
และสําเนาผลวิเคราะห์ให้กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน  
(กอง คบ.) สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ทางหนังสือราชการ หรือทาง kb@fda.moph.go.th ทราบด้วย 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดทราบและขอความอนุเคราะห์ดําเนินการต่อไปด้วย จะเป็นพระคุณ 

ขอแสดงความนับถือ 

 

 

 
กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ 
โทร.   
โทรสาร   
สําเนาส่ง  เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา  (กองส่งเสริมงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพฯ) 

(ตัวอย่าง) หนังสือนําส่งตัวอย่างผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
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บัญชีแนบท้ายตัวอย่างส่งตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ประเภท ................... (อาหาร/ เครื่องสําอาง/ผลิตภัณฑ์จากสมุนไพร)............... 
ตามแผนเกบ็ตวัอย่างผลิตภณัฑ์สขุภาพ สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา ประจําปงีบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๔ 

หน่วยงาน  ............................(ระบุ สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัด..........................)............... 
จํานวน ..................... ตัวอย่าง   วันที่ส่งตัวอย่าง .............. (วัน เดือน ปี) ............... 

ลําดับ ชื่อผลิตภัณฑ์ ที่อยู่ (ผู้ผลิต/จําหน่าย/นําเข้า) /
เลขที่ใบอนุญาต  

(กรณีได้รับอนุญาตจาก อย. / สสจ.) 
 

เลขสารบบ/  
เลขจดแจ้ง/ 

เลขทะเบียนตํารับยา 

ส่วนประกอบสําคัญ / 
ลักษณะของผลิตภัณฑ์ 

MGF/ 
EXP/  

LOT NO. 

ปริมาณ/ 
จํานวน 
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การจัดสรรงบประมาณของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ลงสูจังหวัด 

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 
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รายละเอียดโครงการเรียงตามเขต

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
งบประมาณโอนเบิกแทนกันส าหรับหน่วยงานในสังกัด สป.สธ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

เงนิสนับสนุนให้ดา่นอาหารและยาส่วนภมูภิาค ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
รหัสงบประมาณ : 2100206014702001   รหัสกิจกรรม : 21002XXXX99999 แหล่งของเงิน : 6411500

  XXXX = รหัสพ้ืนที ่4 หลัก

เขต หน่วยงานผู้เบิกแทน รหัสพ้ืนที่ รหัสหน่วยเบิกจ่าย  จ านวนเงิน

สสจ.เชียงใหม่ P5000 2100200154                407,100.00
สสจ.น่าน P5500 2100200164                161,250.00

เขต 2 สสจ.ตาก P6300 2100200179 36,550.00
เขต 5 สสจ.กาญจนบุรี P7100 2100200196 77,500.00
เขต 6 สสจ.สระแก้ว P2700 2100200113 127,500.00 

สสจ.บึงกาฬ P3800 2100200264 111,500.00 
สสจ.อุดรธานี P4100 2100200136 235,800.00 
สสจ.เลย P4200 2100200138 70,000.00 
สสจ.หนองคาย P4300 2100200140 176,000.00 
สสจ.นครพนม P4800 2100200150 181,442.00 

เขต 10 สสจ.มุกดาหาร P4900 2100200152 191,000.00 
สสจ.กระบี่ P8100 2100200225 44,900.00 
สสจ.สุราษฎร์ธานี P8400 2100200232 127,000.00 
สสจ.ระนอง P8500 2100200235 139,947.00 
สสจ.สตูล P9100 2100200242 152,107.00 
สสจ.ยะลา P9500 2100200250 75,386.00 
สสจ.นราธิวาส P9600 2100200253 152,000.00 

2,466,982.00 

เขต 1

รวมทัง้สิ้น

เขต 8

เขต 11

เขต 12
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รายละเอียดโครงการเรียงตามเขต

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
งบประมาณโอนเบิกแทนกันส าหรับหน่วยงานในสังกัด สป.สธ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 

เงนิสนับสนุนให้ดา่นอาหารและยาส่วนภมูภิาค ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
รหัสงบประมาณ : 2100236001009000   รหัสกิจกรรม : 21002XXXX99999 แหล่งของเงิน : 64112XX

  XXXX = รหัสพ้ืนที ่4 หลัก , XX = รหัสประเภทค่าใช้จ่ายทีจ่ะเบกิ 

เขต หน่วยงานผู้เบิกแทน รหัสพ้ืนที่ รหัสหน่วยเบิกจ่าย  จ านวนเงิน
เขต 1 สสจ.ล าพูน P5100 2100200156 27,600.00
เขต 5 สสจ.สมุทรสาคร P7400 2100200204 25,000.00
เขต 10 สสจ.อุบลราชธานี P3400 2100200123 209,400.00 
เขต 12 สสจ.ตรัง P9200 2100200244 24,000.00 

286,000.00              รวมทัง้สิ้น
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ข้อเสนอแนะจากการประชุมพิจารณารายละเอียดโครงการผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค 
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 
วันที่ 13 – 14 มกราคม 2564  

ณ ห้องประชุมกองยุทธศาสตร์และแผนงาน ชั้น 4 อาคาร 5 ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
************************ 

1. ทบทวนตัวชี้วัดโครงการ
 ตัวชี้วัดระดับผลผลิตทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ควรก าหนดตัวชี้วัดที่แสดงถึงผลที่ได้รับจาก

การด าเนินงาน เช่น โครงการอบรม ควรก าหนดตัวชี้วัด ร้อยละของผู้เข้าร่วมอบรมมีความรู้ ความเข้าใจเพิ่มขึ้น 
ไม่ควรก าหนดเป็นจ านวนครั้งที่จัดประชุมหรือร้อยละของผู้เข้ารับการอบรม และทุกตัวชี ้วัดขอให้ระบุ       
ค่าเป้าหมายทีเ่ป็นตัวเลขให้ชัดเจน   
 ตัวชี้วัดระดับผลลัพธ์ควรสัมพันธ์กับตัวชี้วัดระดับผลผลิต เช่น ระดับผลผลิตระบุว่าเกิดเครือข่ายอย่างน้อย

2 ชุมชน ระดับผลลัพธ์ ควรระบุว่าเครือข่ายที่เกิดขึ้นนั้นสามารถด าเนินการต่อยอดได้อย่างไรบ้าง 
2. ขอให้รวมกิจกรรมโครงการที่ลักษณะคล้ายกันให้เป็นกิจกรรมเดียวกัน เพ่ือบริหารจัดการงบประมาณภายใต้
โครงการได้สะดวกมากขึ้น เช่น การลงพ้ืนที่มีการจ าแนกเป็น 3 กิจกรรม ให้เขียนรวมเป็นกิจกรรมเดียว           
โดยคูณจ านวน 3 ครั้ง เนื่องจากหากแยกกิจกรรมจะไม่สามารถถัวเฉลี่ยงบประมาณข้ามกิจกรรมได้ 
3. กิจกรรมอบรม/ประชุม/สัมมนา ที่มีกลุ่มเป้าหมายจ านวนมาก ขอให้ค านึงถึงสถานการณ์โรคระบาด
Covid - 19 โดยใช้ Tele Conference (TC) แทน 
4. ตรวจสอบชื่อกิจกรรมให้มีความชัดเจน เช่น “พัฒนาระบบการเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านยาและ
ผลิตภัณฑ์สุขภาพโดยใช้ตัวส่งสัญญาณเพื่อความปลอดภัยฯ” แต่ค่าใช้จ่ายเป็นการจัดประชุม ซึ่งท าให้เกิด
ความเข้าใจผิดได้ จึงควรก าหนดกิจกรรมเป็น “การประชุมเพ่ือพัฒนาระบบเฝ้าระวัง...” 
5. ทบทวนอัตราใช้จ่ายทั้งหมดให้เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลัง และก าหนดตัวคูณทุกรายการ
6. ทบทวนรายการค่าเบี้ยเลี้ยงให้เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลัง
 ค่าเบี้ยเลี้ยง อสม. ขอให้ตรวจสอบตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าเป็นค่าเบี้ยเลี้ยงหรือค่าตอบแทน
 ค่าเบี้ยเลี้ยงออกตรวจฯ หากเป็นค่า OT ควรปรับเป็น “ค่าปฏิบัติงานล่วงเวลา” และ ควรระบุว่า

“นอกเวลาราชการเป็นวันหยุดราชการหรือวันธรรมดา” เนื่องจากมีอัตราค่าปฏิบัติงานล่วงเวลาไม่เท่ากัน 
7. การจัดท าคู่มือ ขอให้ระบุกลุ่มเป้าหมายที่จะแจก (เป็นใคร) และจ านวนการผลิตให้ชัดเจน
8. ขอให้ตรวจสอบงบประมาณโครงการและพิมพ์จ านวนเงินให้ถูกต้อง
9. ทบทวนกิจกรรมที่สุ่มเก็บตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ เช่นแอลกอฮอล์เจล หรือผลิตภัณฑ์สุขภาพอ่ืน  ขอให้
เก็บตัวอย่างที่ไม่ซ้ าซ้อนกับส่วนกลาง 
10. ทบทวนตัวชี้วัดให้สอดคล้องกับกิจกรรม โดยไม่ควรก าหนดตัวชี้วัดโดยไม่มีกิจกรรมรองรับ เนื่องจากจะท าให้
ตัวชี้วัดไม่สามารถบรรลุได้ 
11. ก าหนดกิจกรรมให้สอดคล้องกับตัวชี้วัดของโครงการส าคัญ (Flagship Project) ท้ัง 7 โครงการของ อย.
อย่างน้อย 1 โครงการ 
12. ทบทวนรายละเอียดงบประมาณของกิจกรรมต่าง ๆ ให้มีความเหมาะสม และเบิกจ่ายได้ตามระเบียบ
กระทรวงการคลัง เช่น ค่าอาหารกลางวันและอาหารว่าง ค่าเบี้ยเลี้ยง และค่าปฏิบัติงานล่วงเวลา (OT) ค่าท่ีพัก 
ค่าตอบแทนต่าง ๆ เป็นต้น 
13. ตัดรายการค่าใช้จ่ายในส่วนท่ีไม่จ าเป็น เช่น กระเป๋าใส่เอกสาร ปลอกแขน ชุดฟอร์ม เป็นต้น
14. หลักการใช้เงินรายได้ อย. ขอให้เป็นไปตามค าสั่ง คสช. ท่ี 77/2559 และถูกต้องตามระเบียบท่ีก าหนด รวมท้ัง
ให้ปรับชื่อเรียกจาก “งบล่ าซ า” เป็น “งบประมาณตามวัตถุประสงค์ของค าสั่ง คสช. ท่ี 77/2559” 

สิ่งท่ีส่งมาด้วย 1 
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28,104,451
1 เชียงใหม่ โครงการการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและการจัดการโฆษณาผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัด

เชียงใหม่ พ.ศ. 2564
440,000

1 เชียงราย โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดเชียงราย ปงีบประมาณ 2564 31,810
1 ล าพนู โครงการสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและการคุ้มครองผู้บริโภคจังหวัดล าพนู ปงีบประมาณ 2564

 ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดล าพนู
410,000

1 ล าปาง โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดล าปาง ปงีบประมาณ 2564 257,868

1 แพร่ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัดแพร่ ปงีบประมาณ 2564 221,040
1 พะเยา โครงการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดพะเยา ปงีบประมาณ 2564 410,000
1 น่าน โครงการพฒันาความรอบรู้ด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัดน่าน ปงีบประมาณ 2564 399,996
1 แม่ฮ่องสอน โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัดแม่ฮ่องสอน ปงีบประมาณ 2564 439,210
2 พษิณุโลก โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์และบริการสุขภาพจังหวัดพษิณุโลก ป ี2564 430,000
2 เพชรบรูณ์ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคปลอดภยัด้านสุขภาพจังหวัดเพชรบรูณ์ ปงีบประมาณ 2564 418,890
2 สุโขทยั โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสุโขทยั ปงีบประมาณ 2564 377,548
2 ตาก โครงการตรวจสอบ ควบคุมก ากับ สถานที่และผลิตภณัฑ์สุขภาพ และ พฒันาศักยภาพเจ้าหน้าที่ งาน

คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดตากป ี2564
401,600

2 อุตรดิตถ์ โครงการส่งเสริมความปลอดภยัด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัดอุตรดิตถ์ ปงีบประมาณ 2564 401,140
3 ก าแพงเพชร โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดก าแพงเพชร ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 117,850
3 อุทยัธานี โครงการผลิตภณัฑ์สุขภาพปลอดภยั ภาคีร่วมใจ คุ้มครองหว่งใย ใส่ใจผู้บริโภค จังหวัดอุทยัธานี ป ี2564 440,000
3 นครสวรรค์ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดนครสวรรค์ ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 329,850
3 พจิิตร โครงการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชนน าร่อง จังหวัดพจิิตร ป ี2564 141,400

3 ชัยนาท โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 313,026
4 นนทบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดนนทบรีุ ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 189,975
4 ปทมุธานี โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดปทมุธานี ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 420,000
4 พระนครศรีอยุธยา โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 430,000

4 ลพบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดลพบรีุ ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 420,000
4 สระบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสระบรีุ ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 430,000
4 อ่างทอง โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดอ่างทอง ป ี2564 452,378
4 สิงหบ์รีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสิงหบ์รีุ ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 440,000
4 นครนายก โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดนครนายก ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 420,000
5 สมุทรสงคราม โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสมุทรสงคราม ภายใต้ Flagship Projects 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ปงีบประมาณ 2564
400,000

5 ประจวบคีรีขันธ์ โครงการส่งเสริมและพฒันาความปลอดภยัในผลิตภณัฑ์บริการสุขภาพ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 327,900
5 นครปฐม โครงการพฒันามาตรฐานระบบงานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดนครปฐม ภายใต้ Flagship Projects 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ปงีบประมาณ 2564
420,000

5 สุพรรณบรีุ โครงการพฒันาศักยภาพการใหบ้ริการและการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสุพรรณบรีุ 420,000

สิ่งทีส่ง่มาดว้ย 2

รวมทั้งสิ้น

ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2564

สรุปงบประมาณโครงการระดับจังหวัดที่ได้รับการสนับสนุนเงินรายได้จากส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

เขต จังหวัด ชือ่โครงการ งบประมาณ
ที่ได้รับอนุมัติ

(บาท)
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เขต จังหวัด ชือ่โครงการ งบประมาณ
ที่ได้รับอนุมัติ

(บาท)
5 ราชบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดราชบรีุ ประจ าป ี2564 350,000
5 กาญจนบรีุ โครงการพฒันาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดกาญจนบรีุ ป ี2564 420,000
5 เพชรบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและอาหารปลอดภยั จังหวัดเพชรบรีุ ภายใต้ Flagship 

Projects ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ปงีบประมาณ 2564
410,000

6 ชลบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดชลบรีุ ปงีบประมาณ 2564 430,000

6 ระยอง โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดระยอง ปงีบประมาณ 2564 496,000

6 จันทบรีุ โครงการ พฒันาความรู้ ผู้บริโภคปลอดภยั จังหวัดจันทบรีุ ปงีบประมาณ 2564 410,000
6 สระแก้ว โครงการคุ้มครองผู้บริโภคใหป้ลอดภยั จังหวัดสระแก้ว ปงีบประมาณ 2564 410,000
6 ปราจีนบรีุ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดปราจีนบรีุ ป ี2564 400,000
6 ตราด โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดตราด ปงีบประมาณ 2564 400,000
7 มหาสารคาม โครงการเสริมสร้างและพฒันาศักยภาพผู้บริโภคปลอดภยัหา่งไกล NCD  / โครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจ

ปอ้งกันภยัสุขภาพ / โครงการพจิารณาอนุญาตผลิตภณัฑ์สุขภาพ
343,650

7 กาฬสินธุ์ โครงการส่งเสริมความรอบรู้ด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพของประชาชนจังหวัดกาฬสินธุ ์ป ี2564 357,600
7 ร้อยเอ็ด โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ เพื่อคนร้อยเอ็ดสุขภาพดี ป ี2564 410,600
7 ขอนแก่น โครงการพฒันาระบบการคุ้มครองผู้บริโภคและความรอบรู้ด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพโดยการมีส่วนร่วมของภาคี

เครือข่าย จังหวัดขอนแก่น ปงีบประมาณ 2564
440,000

8 สกลนคร โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสกลนคร ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 364,300
8 บงึกาฬ โครงการตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภณัฑ์สุขภาพ และสถานพยาบาล จังหวัดบงึกาฬ ปปีงบประมาณ 2564 420,000

8 เลย โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดเลย ปงีบประมาณ 2564 420,000
8 นครพนม โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดนครพนม ป ี2564 420,000
8 หนองคาย โครงการพฒันาระบบคุ้มครองสุขภาพและส่งเสริมผู้ประกอบการ จังหวัดหนองคาย ประจ าปงีบประมาณ 

พ.ศ. 2564
410,000

8 หนองบวัล าภู โครงการพฒันางานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพเพื่อผู้บริโภคปลอดภยั ผู้ประกอบการก้าวไกล 
ระบบคุ้มครองสุขภาพไทยยัง่ยืน จังหวัดหนองบวัล าภ ูปงีบประมาณ 2564

420,000

8 อุดรธานี โครงการส่งเสริม ติดตาม ควบคุมก ากับ คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ ก่อนและหลังออกสู่
ทอ้งตลาด จังหวัดอุดรธานี ป ี2564

430,000

9 นครราชสีมา โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพจังหวัดนครราชสีมา ปงีบประมาณ 2564 440,000
9 ชัยภมูิ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยภมูิ ปงีบประมาณ 2564 422,630

9 สุรินทร์ โครงการพฒันาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสุรินทร์ ปงีบประมาณ 2564 430,000

9 บรีุรัมย์ โครงการพฒันาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ และกัญชาทางการแพทย์ จังหวัดบรีุรัมย์ 
ปงีบประมาณ 2564

430,000

10 มุกดาหาร โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดมุกดาหาร ปงีบประมาณ 2564 400,000

10 ศรีสะเกษ โครงการจังหวัดศรีสะเกษผู้บริโภคปลอดภยั เศรษฐกิจสุขภาพก้าวไกล มาตรฐานผลิตภณัฑ์สุขภาพก้าวหน้า 
พฒันาสู่ยุคดิจิตัล ประจ าปงีบประมาณ 2564

430,000

10 อุบลราชธานี โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดอุบลราชธานี ปงีบประมาณ 2564 440,000

10 อ านาจเจริญ โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดอ านาจเจริญ ปงีบประมาณ 2564 420,000
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เขต จังหวัด ชือ่โครงการ งบประมาณ
ที่ได้รับอนุมัติ

(บาท)
11 พงังา โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดพงังา ปงีบประมาณ 2564 420,000

11 สุราษฎร์ธานี โครงการพฒันาศักยภาพผู้บริโภคและเครือข่ายพนักงานเจ้าหน้าที่ จังหวัดสุราษฎร์ธานี ป ี2564 "สนับสนุน
การเติบโตเศรษฐกิจ ส่งเสริมหผู้้บริโภครอบรู้อย่างเทา่ทนั ปอ้งกันภยัจากผลิตภณัฑ์สุขภาพ"

430,000

11 นครศรีธรรมราช โครงการคนนครศรีฯปลอดภยั ใส่ใจผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดนครศรีธรรมราช ปงีบประมาณ พ.ศ.2564 440,000

11 กระบี่ โครงการพฒันาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดกระบี่ ป ี2564 400,000
11 ภเูก็ต โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดภเูก็ต ปงีบประมาณ 2564 410,000
11 ชุมพร โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดชุมพร สอดคล้องตามโครงการส าคัญของส านักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา (Flagship Projects) ป ี2564
400,000

11 ระนอง โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดระนอง ปงีบประมาณ 2564 317,340
12 ตรัง โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดตรัง ป ี2564 420,000
12 สตูล โครงการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสตูล ปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 440,000
12 นราธิวาส โครงการพฒันางานคุ้มครองผู้บริโภคและระบบบริการสุขภาพ จังหวัดนราธิวาส ป ี2564 408,200
12 สงขลา โครงการเครือข่ายร่วมใจเฝ้าระวังความปลอดภยัผลิตภณัฑ์สุขภาพ จังหวัดสงขลา ป ี2564 424,950
12 พทัลุง โครงการการพฒันางานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดพทัลุง ประจ าปงีบประมาณ 2564 410,000
12 ปตัตานี โครงการพฒันาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคและศักยภาพภาคีเครือข่าย จังหวัดปตัตานี 

ประจ าปงีบประมาณ 2564
407,700

12 ยะลา โครงการการพฒันางานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดยะลา ประจ าปงีบประมาณ พ.ศ. 2564 450,000
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ภาค จังหวัด ชือ่โครงการ งบประมาณ
ทีไ่ด้รับอนุมัติ

(บาท)

หมายเหตุ

2,600,000

เหนือ พิษณุโลก โครงการส่งเสริมและประสานงานการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภค
ด้านสุขภาพภาคเหนือ ปี 2564

400,000 คร้ังที ่1 เดือนกุมภาพันธ ์2564
คร้ังที ่2 เดือนสิงหาคม 2564

ชัยภูมิ โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพที ่7, 8, 9, 10 และระดับ
ภูมิภาค ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ปีงบประมาณ 2564

280,000 ประชุมระดับภาค

ขอนแก่น โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพที ่7 ปีงบประมาณ
 2564

30,000 ประชุมระดับภาค

หนองบัวล าภู โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพที ่8 ปีงบประมาณ
 2564

30,000 ประชุมระดับภาค

นครราชสีมา โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพที ่9 ปีงบประมาณ
 2564

30,000 ประชุมระดับภาค

อุบลราชธานี โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ ที ่10 ปีงบประมาณ 2564

30,000 ประชุมระดับภาค

ระยอง โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพใน
ส่วนภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ 2564

800,000 ประชุมระดับประเทศ

ชลบุรี โครงการพัฒนาสมรรถนะเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพ 
กลุ่มจังหวดัภาคกลาง ปีงบประมาณ 2564

500,000 ประชุมระดับภาค

ตรัง โครงการประชุมสัมมนาเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์
สุขภาพภาคใต้ 
คร้ังที ่1/2564

200,000 ช่วงเดือน มกราคม-มีนาคม

สุราษฎร์ธานี โครงการประชุมเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ภาคใต้ 
ปีงบประมาณ 2564 "ขับเคล่ือนการด าเนินงานร่วมกัน ด้วยพลังแห่ง

300,000 ช่วงเดือน กรกฎาคม-สิงหาคม

กลาง

ใต้

สรุปงบประมาณโครงการระดับภาคและประเทศทีไ่ด้รับการสนับสนุนเงนิรายได้จากส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

รวมทัง้สิน้

อีสาน
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1 นนทบุรี 2102 2100200078 21002 1200 189,975.00          -              189,975.00       1500003301 2 ก.พ.64
2 ปทุมธานี 2102 2100200081 21002 1300 420,000.00          -              420,000.00       1500003302 2 ก.พ.64
3 พระนครศรีอยุธยา 2102 2100200083 21002 1400 430,000.00          -              430,000.00       1500003303 2 ก.พ.64
4 อ่างทอง 2102 2100200086 21002 1500 452,378.00          -              452,378.00       1500003304 2 ก.พ.64
5 ลพบุรี 2102 2100200088 21002 1600 420,000.00          -              420,000.00       1500003305 2 ก.พ.64
6 สิงห์บุรี 2102 2100200091 21002 1700 440,000.00          -              440,000.00       1500003306 2 ก.พ.64
7 ชัยนาท 2102 2100200094 21002 1800 313,026.00          -              313,026.00       1500003307 2 ก.พ.64
8 สระบุรี 2102 2100200096 21002 1900 430,000.00          -              430,000.00       1500003308 2 ก.พ.64
9 ชลบุรี 2102 2100200099 21002 2000 430,000.00          500,000.00   930,000.00       1500003309 2 ก.พ.64
10 ระยอง 2102 2100200101 21002 2100 496,000.00          800,000.00   1,296,000.00    1500003310 2 ก.พ.64
11 จันทบุรี 2102 2100200103 21002 2200 410,000.00          -              410,000.00       1500003310 2 ก.พ.64
12 ตราด 2102 2100200105 21002 2300 400,000.00          -              400,000.00       1500003401 2 ก.พ.64
13 ปราจีนบุรี 2102 2100200109 21002 2500 400,000.00          -              400,000.00       1500003501 2 ก.พ.64
14 นครนายก 2102 2100200111 21002 2600 420,000.00          -              420,000.00       1500003502 2 ก.พ.64
15 สระแก้ว 2102 2100200113 21002 2700 410,000.00          -              410,000.00       1500003503 2 ก.พ.64
16 นครราชสีมา 2102 2100200115 21002 3000 440,000.00          30,000.00     470,000.00       1500003504 2 ก.พ.64
17 บุรีรัมย์ 2102 2100200117 21002 3100 430,000.00          -              430,000.00       1500003505 2 ก.พ.64
18 สุรินทร์ 2102 2100200119 21002 3200 430,000.00          -              430,000.00       1500003506 2 ก.พ.64
19 ศรีสะเกษ 2102 2100200121 21002 3300 430,000.00          -              430,000.00       1500003507 2 ก.พ.64
20 อุบลราชธานี 2102 2100200123 21002 3400 440,000.00          30,000.00     470,000.00       1500003508 2 ก.พ.64
21 ชัยภูมิ 2102 2100200127 21002 3600 422,630.00          280,000.00   702,630.00       1500003509 2 ก.พ.64
22 อ านาจเจริญ 2102 2100200129 21002 3700 420,000.00          -              420,000.00       1500003510 2 ก.พ.64
23 หนองบัวล าภู 2102 2100200131 21002 3900 420,000.00          30,000.00     450,000.00       1500003511 2 ก.พ.64
24 ขอนแก่น 2102 2100200133 21002 4000 440,000.00          30,000.00     470,000.00       1500003512 2 ก.พ.64
25 อุดรธานี 2102 2100200136 21002 4100 430,000.00          -              430,000.00       1500003513 2 ก.พ.64
26 เลย 2102 2100200138 21002 4200 420,000.00          -              420,000.00       1500003514 2 ก.พ.64
27 หนองคาย 2102 2100200140 21002 4300 410,000.00          -              410,000.00       1500003515 2 ก.พ.64
28 มหาสารคาม 2102 2100200142 21002 4400 343,650.00          -              343,650.00       1500003516 2 ก.พ.64
29 ร้อยเอ็ด 2102 2100200144 21002 4500 410,600.00          -              410,600.00       1500003601 2 ก.พ.64
30 กาฬสินธ์ุ 2102 2100200146 21002 4600 357,600.00          -              357,600.00       1500003312 2 ก.พ.64
31 สกลนคร 2102 2100200148 21002 4700 364,300.00          -              364,300.00       1500003701 2 ก.พ.64
32 นครพนม 2102 2100200150 21002 4800 420,000.00          -              420,000.00       1500003801 2 ก.พ.64
33 มุกดาหาร 2102 2100200152 21002 4900 400,000.00          -              400,000.00       1500003313 2 ก.พ.64
34 เชียงใหม่ 2102 2100200154 21002 5000 440,000.00          -              440,000.00       1500003314 2 ก.พ.64
35 ล าพูน 2102 2100200156 21002 5100 410,000.00          -              410,000.00       1500003901 2 ก.พ.64
36 ล าปาง 2102 2100200158 21002 5200 257,868.00          -              257,868.00       1500003902 2 ก.พ.64
37 อุตรดิตถ์ 2102 2100200160 21002 5300 401,140.00          -              401,140.00       1500002415 2 ก.พ.64
38 แพร่ 2102 2100200162 21002 5400 221,040.00          -              221,040.00       1500002509 2 ก.พ.64
39 น่าน 2102 2100200164 21002 5500 399,996.00          -              399,996.00       1500002510 2 ก.พ.64
40 พะเยา 2102 2100200166 21002 5600 410,000.00          -              410,000.00       1500002416 2 ก.พ.64
41 เชียงราย 2102 2100200169 21002 5700 31,810.00           -              31,810.00         1500004001 2 ก.พ.64
42 แม่ฮ่องสอน 2102 2100200171 21002 5800 439,210.00          -              439,210.00       1500002307 2 ก.พ.64
43 นครสวรรค์ 2102 2100200173 21002 6000 329,850.00          -              329,850.00       1500002812 2 ก.พ.64
44 อุทัยธานี 2102 2100200175 21002 6100 440,000.00          -              440,000.00       1500002813 2 ก.พ.64
45 ก าแพงเพชร 2102 2100200177 21002 6200 117,850.00          -              117,850.00       1500002814 2 ก.พ.64
46 ตาก 2102 2100200179 21002 6300 401,600.00          -              401,600.00       1500002308 2 ก.พ.64
47 สุโขทัย 2102 2100200182 21002 6400 377,548.00          -              377,548.00       1500002309 2 ก.พ.64
48 พิษณุโลก 2102 2100200185 21002 6500 430,000.00          400,000.00   830,000.00       1500004101 2 ก.พ.64
49 พิจิตร 2102 2100200187 21002 6600 141,400.00          -              141,400.00       1500004102 2 ก.พ.64
50 เพชรบูรณ์ 2102 2100200189 21002 6700 418,890.00          -              418,890.00       1500004103 2 ก.พ.64
51 ราชบุรี 2102 2100200191 21002 7000 350,000.00          -              350,000.00       1500004104 2 ก.พ.64

รายละเอียดประกอบการโอนขายบิลข้ามกรม

ล าดับ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด

รหัส
หน่วยงาน

รหัสศูนย์ต้นทุน รหัส
งบประมาณ

รหัสพ้ืนท่ี เลขท่ีเอกสาร
จากระบบ 

GFMIS

 วันท่ี 
 ผ่านรายการ

รวมท้ังส้ินโครงการท่ีส่วน
ภูมิภาค

ขอรับการสนับสนุน
งบประมาณจาก อย.

ขอสนับสนุน
งบประชุมภาค
และประเทศ
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ล าดับ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด

รหัส
หน่วยงาน

รหัสศูนย์ต้นทุน รหัส
งบประมาณ

รหัสพ้ืนท่ี เลขท่ีเอกสาร
จากระบบ 

GFMIS

 วันท่ี 
 ผ่านรายการ

รวมท้ังส้ินโครงการท่ีส่วน
ภูมิภาค

ขอรับการสนับสนุน
งบประมาณจาก อย.

ขอสนับสนุน
งบประชุมภาค
และประเทศ

52 กาญจนบุรี 2102 2100200196 21002 7100 420,000.00          -              420,000.00       1500004105 2 ก.พ.64
53 สุพรรณบุรี 2102 2100200199 21002 7200 420,000.00          -              420,000.00       1500004106 2 ก.พ.64
54 นครปฐม 2102 2100200202 21002 7300 420,000.00          -              420,000.00       1500004107 2 ก.พ.64
55 สมุทรสงคราม 2102 2100200206 21002 7500 400,000.00          -              400,000.00       1500004108 2 ก.พ.64
56 เพชรบุรี 2102 2100200219 21002 7600 410,000.00          -              410,000.00       1500004109 2 ก.พ.64
57 ประจวบคีรีขันธ์ 2102 2100200221 21002 7700 327,900.00          -              327,900.00       1500004110 2 ก.พ.64
58 นครศรีธรรมราช 2102 2100200223 21002 8000 440,000.00          -              440,000.00       1500004111 2 ก.พ.64
59 กระบ่ี 2102 2100200225 21002 8100 400,000.00          -              400,000.00       1500004112 2 ก.พ.64
60 พังงา 2102 2100200227 21002 8200 420,000.00          -              420,000.00       1500004113 2 ก.พ.64
61 ภูเก็ต 2102 2100200230 21002 8300 410,000.00          -              410,000.00       1500004114 2 ก.พ.64
62 สุราษฎร์ธานี 2102 2100200232 21002 8400 430,000.00          300,000.00   730,000.00       1500004115 2 ก.พ.64
63 ระนอง 2102 2100200235 21002 8500 317,340.00          -              317,340.00       1500004201 2 ก.พ.64
64 ชุมพร 2102 2100200237 21002 8600 400,000.00          -              400,000.00       1500002815 2 ก.พ.64
65 สงขลา 2102 2100200239 21002 9000 424,950.00          -              424,950.00       1500002417 2 ก.พ.64
66 สตูล 2102 2100200242 21002 9100 440,000.00          -              440,000.00       1500002310 2 ก.พ.64
67 ตรัง 2102 2100200244 21002 9200 420,000.00          200,000.00   620,000.00       1500002816 2 ก.พ.64
68 พัทลุง 2102 2100200246 21002 9300 410,000.00          -              410,000.00       1500004116 2 ก.พ.64
69 ปัตตานี 2102 2100200248 21002 9400 407,700.00          -              407,700.00       1500004117 2 ก.พ.64
70 ยะลา 2102 2100200250 21002 9500 450,000.00          -              450,000.00       1500004118 2 ก.พ.64
71 นราธิวาส 2102 2100200253 21002 9600 408,200.00          -              408,200.00       1500004119 2 ก.พ.64
72 บึงกาฬ 2102 2100200264 21002 3800 420,000.00          -              420,000.00       1500004120 2 ก.พ.64

28,104,451.00     ######## 30,704,451.00  
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โครงการระดับจังหวัด

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
โอนขายบิลข้ามกรมส าหรับหน่วยงานในสังกัด สป.สธ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพส่วนภูมิภาค ระดับจังหวัด

เขต หน่วยงานผู้เบิกแทน รหัสพ้ืนท่ี รหัส
หน่วยเบิกจ่าย

 จ านวนเงิน กิจกรรม/โครงการ

สสจ.เชียงใหม่ P5000 2100200154         440,000.00 โครงการการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและการจัดการโฆษณาผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดเชียงใหม่ พ .ศ. 2564

สสจ.ล าพูน P5100 2100200156         410,000.00 โครงการสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและการคุ้มครองผู้บริโภคจังหวัดล าพูน ปีงบประมาณ 2564 ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดล าพูน

สสจ.ล าปาง P5200 2100200158         257,868.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดล าปาง ปีงบประมาณ 2564
สสจ.แพร่ P5400 2100200162         221,040.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดแพร่ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.น่าน P5500 2100200164         399,996.00 โครงการพัฒนาความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดน่าน ปีงบประมาณ 2564
สสจ.พะเยา P5600 2100200166         410,000.00 โครงการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดพะเยา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.เชียงราย P5700 2100200169           31,810.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดเชียงราย ปีงบประมาณ 2564
สสจ.แม่ฮ่องสอน P5800 2100200171         439,210.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดแม่ฮ่องสอน ปีงบประมาณ 2564
สสจ.อุตรดิตถ์ P5300 2100200160         401,140.00 โครงการส่งเสริมความปลอดภัยด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดอุตรดิตถ์ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ตาก P6300 2100200179         401,600.00 โครงการตรวจสอบ ควบคุมก ากับ สถานท่ีและผลิตภัณฑ์สุขภาพ และ พัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าท่ี งานคุ้มครองผู้บริโภคด้าน

ผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดตากปี 2564
สสจ.สุโขทัย P6400 2100200182         377,548.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสุโขทัย ปีงบประมาณ 2564
สสจ.พิษณุโลก P6500 2100200185         430,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์และบริการสุขภาพจังหวัดพิษณุโลก ปี 2564
สสจ.เพชรบูรณ์ P6700 2100200189         418,890.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคปลอดภัยด้านสุขภาพจังหวัดเพชรบูรณ์ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ชัยนาท P1800 2100200094         313,026.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านสาธารณสุขจังหวัดชัยนาท ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
สสจ.นครสวรรค์ P6000 2100200173         329,850.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดนครสวรรค์ ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.อุทัยธานี P6100 2100200175         440,000.00 โครงการผลิตภัณฑ์สุขภาพปลอดภัย ภาคีร่วมใจ คุ้มครองห่วงใย ใส่ใจผู้บริโภค จังหวัดอุทัยธานี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.ก าแพงเพชร P6200 2100200177         117,850.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดก าแพงเพชร ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.พิจิตร P6600 2100200187         141,400.00 โครงการเสริมสร้างความรอบรู้ด้านการใช้ยาอย่างสมเหตุผลในชุมชนน าร่อง จังหวัดพิจิตร ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
สสจ.นนทบุรี P1200 2100200078         189,975.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดนนทบุรี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.ปทุมธานี P1300 2100200081         420,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดปทุมธานี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.พระนครศรีอยุธยา P1400 2100200083         430,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
สสจ.อ่างทอง P1500 2100200086         452,378.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดอ่างทอง ปี 2564
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 จ านวนเงิน กิจกรรม/โครงการ

สสจ.ลพบุรี P1600 2100200088         420,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดลพบุรี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.สิงห์บุรี P1700 2100200091         440,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสิงห์บุรี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.สระบุรี P1900 2100200096         430,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านยาและผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสระบุรี ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.นครนายก P2600 2100200111         420,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดนครนายก ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.ราชบุรี P7000 2100200191         350,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดราชบุรี ประจ าปี 2564
สสจ.กาญจนบุรี P7100 2100200196         420,000.00 โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดกาญจนบุรี ปี 2564
สสจ.สุพรรณบุรี P7200 2100200199         420,000.00 โครงการพัฒนาศักยภาพการให้บริการและการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสุพรรณบุรี
สสจ.นครปฐม P7300 2100200202         420,000.00 โครงการพัฒนามาตรฐานระบบงานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดนครปฐม ภายใต้ Flagship Projects ส านักงานคณะกรรมการอาหาร

และยา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.สมุทรสงคราม P7500 2100200206         400,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสมุทรสงคราม ภายใต้ Flagship Projects ส านักงานคณะกรรมการอาหาร

และยา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.เพชรบุรี P7600 2100200219         410,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและอาหารปลอดภัย จังหวัดเพชรบุรี ภายใต้ Flagship Projects ส านักงาน

คณะกรรมการอาหารและยา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ประจวบคีรีขันธ์ P7700 2100200221         327,900.00 โครงการส่งเสริมและพัฒนาความปลอดภัยในผลิตภัณฑ์บริการสุขภาพ จังหวัดประจวบคีรีขันธ์

สสจ.ชลบุรี P2000 2100200099         430,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพ จังหวัดชลบุรี ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ระยอง P2100 2100200101         496,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดระยอง ปีงบประมาณ2564
สสจ.จันทบุรี P2200 2100200103         410,000.00 โครงการ พัฒนาความรู้ ผู้บริโภคปลอดภัย จังหวัดจันทบุรี ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ตราด P2300 2100200105         400,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดตราด ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ปราจีนบุรี P2500 2100200109         400,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดปราจีนบุรี ปี 2564
สสจ.สระแก้ว P2700 2100200113         410,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคให้ปลอดภัย จังหวัดสระแก้ว ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ขอนแก่น P4000 2100200133         440,000.00 โครงการพัฒนาระบบการคุ้มครองผู้บริโภคและความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพโดยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย จังหวัด

ขอนแก่น ปีงบประมาณ 2564
สสจ.มหาสารคาม P4400 2100200142         343,650.00 โครงการเสริมสร้างและพัฒนาศักยภาพผู้บริโภคปลอดภัยห่างไกล NCD  /โครงการเครือข่ายชุมชนร่วมใจป้องกันภัยสุขภาพ / 

โครงการพิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพ
สสจ.ร้อยเอ็ด P4500 2100200144         410,600.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพ่ือคนร้อยเอ็ดสุขภาพดี ปี 2564
สสจ.กาฬสินธ์ุ P4600 2100200146         357,600.00 โครงการส่งเสริมความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพของประชาชนจังหวัดกาฬสินธ์ุ ปี 2564
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สสจ.หนองบัวล าภู P3900 2100200131         420,000.00 โครงการพัฒนางานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพเพ่ือผู้บริโภคปลอดภัย ผู้ประกอบการก้าวไกล ระบบคุ้มครองสุขภาพ
ไทยย่ังยืน จังหวัดหนองบัวล าภู ปีงบประมาณ 2564

สสจ.อุดรธานี P4100 2100200136         430,000.00 โครงการส่งเสริม ติดตาม ควบคุมก ากับ คุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ก่อนและหลังออกสู่ท้องตลาด จังหวัดอุดรธานี ปี 
2564สสจ.เลย P4200 2100200138         420,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดเลย ปีงบประมาณ 2564

สสจ.หนองคาย P4300 2100200140         410,000.00 โครงการพัฒนาระบบคุ้มครองสุขภาพและส่งเสริมผู้ประกอบการ จังหวัดหนองคาย ประจ าปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.สกลนคร P4700 2100200148         364,300.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสกลนคร ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.นครพนม P4800 2100200150         420,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดนครพนม ปี 2564
สสจ.บึงกาฬ P3800 2100200264         420,000.00 โครงการตรวจสอบ เฝ้าระวังผลิตภัณฑ์สุขภาพ และสถานพยาบาล จังหวัดบึงกาฬ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.นครราชสีมา P3000 2100200115         440,000.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพจังหวัดนครราชสีมา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.บุรีรัมย์ P3100 2100200117         430,000.00 โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ และกัญชาทางการแพทย์ จังหวัดบุรีรัมย์ ปีงบประมาณ 2564

สสจ.สุรินทร์ P3200 2100200119         430,000.00 โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสุรินทร์ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ชัยภูมิ P3600 2100200127         422,630.00 โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยภูมิ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ศรีสะเกษ P3300 2100200121 430,000.00         โครงการจังหวัดศรีสะเกษผู้บริโภคปลอดภัย เศรษฐกิจสุขภาพก้าวไกล มาตรฐานผลิตภัณฑ์สุขภาพก้าวหน้า พัฒนาสู่ยุคดิจิตัล 

ประจ าปีงบประมาณ 2564
สสจ.อุบลราชธานี P3400 2100200123 440,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดอุบลราชธานี ปีงบประมาณ 2564
สสจ.อ านาจเจริญ P3700 2100200129 420,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดอ านาจเจริญ ปีงบประมาณ 2564
สสจ.มุกดาหาร P4900 2100200152 400,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและบริการสุขภาพจังหวัดมุกดาหาร ปีงบประมาณ 2564
สสจ.นครศรีธรรมราช P8000 2100200223 440,000.00         โครงการคนนครศรีฯปลอดภัย ใส่ใจผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดนครศรีธรรมราช ปีงบประมาณ พ.ศ.2564
สสจ.กระบ่ี P8100 2100200225 400,000.00         โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดกระบ่ี ปี 2564
สสจ.พังงา P8200 2100200227 420,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดพังงา ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ภูเก็ต P8300 2100200230 410,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดภูเก็ต ปีงบประมาณ 2564
สสจ.สุราษฎร์ธานี P8400 2100200232 430,000.00         โครงการพัฒนาศักยภาพผู้บริโภคและเครือข่ายพนักงานเจ้าหน้าท่ี จังหวัดสุราษฎร์ธานี ปี 2564 "สนับสนุนการเติบโตเศรษฐกิจ 

ส่งเสริมให้ผู้บริโภครอบรู้อย่างเท่าทัน ป้องกันภัยจากผลิตภัณฑ์สุขภาพ"
สสจ.ระนอง P8500 2100200235 317,340.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดระนอง ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ชุมพร P8600 2100200237 400,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดชุมพร สอดคล้องตามโครงการส าคัญของส านักงานคณะกรรมการอาหาร

และยา (Flagship Projects) ปี 2564
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สสจ.สงขลา P9000 2100200239 424,950.00         โครงการเครือข่ายร่วมใจเฝ้าระวังความปลอดภัยผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสงขลา ปี 2564
สสจ.สตูล P9100 2100200242 440,000.00         โครงการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดสตูล ปีงบประมาณ พ .ศ. 2564
สสจ.ตรัง P9200 2100200244 420,000.00         โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ จังหวัดตรัง ปี 2564
สสจ.พัทลุง P9300 2100200246 410,000.00         โครงการการพัฒนางานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดพัทลุง ประจ าปีงบประมาณ 2564
สสจ.ปัตตานี P9400 2100200248 407,700.00         โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคและศักยภาพภาคีเครือข่าย จังหวัดปัตตานี ประจ าปีงบประมาณ 2564
สสจ.ยะลา P9500 2100200250 450,000.00         โครงการการพัฒนางานคุ้มครองผู้บริโภค จังหวัดยะลา ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
สสจ.นราธิวาส P9600 2100200253 408,200.00         โครงการพัฒนางานคุ้มครองผู้บริโภคและระบบบริการสุขภาพ จังหวัดนราธิวาส ปี 2564

28,104,451.00   รวมท้ังส้ิน 

12
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โครงการระดับภาคและประเทศ

ภาค เขต หน่วยงานผู้เบิกแทน รหัสพ้ืนท่ี รหัสหน่วยเบิกจ่าย จ านวนเงิน ช่ือโครงการ
เหนือ 2 สสจ.พิษณุโลก P6500 2100200185 400,000.00      โครงการส่งเสริมและประสานงานการปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านสุขภาพภาคเหนือ ปี 2564

สสจ.ชลบุรี P2000 2100200099 500,000.00      โครงการพัฒนาสมรรถนะเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ กลุ่มจังหวัดภาคกลาง ปีงบประมาณ 2564
สสจ.ระยอง P2100 2100200101 800,000.00      โครงการพัฒนาระบบงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค ประจ าปีงบประมาณ 2564

7 สสจ.ขอนแก่น P4000 2100200133 30,000.00        โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 7 ปีงบประมาณ
 25648 สสจ.หนองบัวล าภู P3900 2100200131 30,000.00        โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 8 ปีงบประมาณ
 2564สสจ.นครราชสีมา P3000 2100200115 30,000.00        โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ เขตสุขภาพท่ี 9 ปีงบประมาณ
 2564สสจ.ชัยภูมิ P3600 2100200127 280,000.00      โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพท่ี 7, 8, 9, 10 และระดับ
ภูมิภาค 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ปีงบประมาณ 256410 สสจ.อุบลราชธานี P3400 2100200123 30,000.00        โครงการประสานความร่วมมือในการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในระดับเขตสุขภาพ ท่ี 10 ปีงบประมาณ 2564

11 สสจ.สุราษฎร์ธานี P8400 2100200232 300,000.00      โครงการประชุมเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพภาคใต้ ปีงบประมาณ 2564 "ขับเคล่ือนการด าเนินงานร่วมกัน 
ด้วยพลังแห่งเครือข่าย"

12 สสจ.ตรัง P9200 2100200244 200,000.00      โครงการประชุมสัมมนาเครือข่ายคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพภาคใต้ คร้ังท่ี 1/2564
2,600,000.00  รวมท้ังส้ิน 

ใต้

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา
โอนขายบิลข้ามกรมส าหรับหน่วยงานในสังกัด สป.สธ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
โครงการคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพส่วนภูมิภาค ระดับภาคและประเทศ

ตะวันออก
เฉียงเหนือ

กลาง
6

9
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แบบรายงาน 

ผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลติภณัฑสุขภาพ  

ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 
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คําอธิบายแบบรายงานผลการดําเนินงาน คบส. ในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

1. แบบรายงานตัวชี้วัดและกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

1.1 แบบรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

 - รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

 - กําหนดการรายงาน: เอกสาร "สรุปการรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดาน

   ผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564"

1.2 แบบรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

 - รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

 - กําหนดการรายงาน: เอกสาร "สรุปการรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดาน

   ผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564"

2. แบบรายงานผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค

 การรายงานเปนรายไตรมาส นับขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563  ประกอบดวย 3 แบบรายงาน คือ

 - แบบรายงานการดําเนินงานกํากับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพหลังออกสูตลาด

 - แบบรายงานผลการตรวจสอบผลิตภัณฑที่ไมไดเกณฑมาตรฐาน

 - แบบรายงานผลการดําเนินงานโครงการและการเบิกจายงบประมาณ

การรายงานทุกรอบ 6 เดือน นับขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563 ประกอบดวย 2 แบบรายงาน คือ

 - แบบรายงานผลการดําเนินงานการมอบอํานาจและมอบหมายของเลขาธิการฯ ใหสวนภูมิภาค

 - แบบรายงานขอมูลพื้นฐานของจังหวัด

ชองทางการรายงาน:

1. ผลการดําเนินงานรอบ 6 เดือนแรกของปงบประมาณ พ.ศ. 2564 (ต.ค.63 - ม.ีค.64) 

   สงรายงานผานทาง e-mail : kb@fda.moph.go.th

2. ผลการดําเนินงานรอบ 6 เดือนหลังของปงบประมาณ พ.ศ. 2564 (เม.ย.64 - ก.ย.64) 

   สงรายงานผานทางระบบกํากับตัวชี้วัดงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ  

   ทั้งนี้ จะแจงการเปดระบบรายงานใหทราบหลังการปรับปรุงแลวเสร็จ

3. หากมีขอสงสัยสอบถามไดที่ กอง คบ. โทร. 02 590 7395, 02 590 7390, 084 427 3360 

   e-mail : kb@fda.moph.go.th

4. สามารถ download แบบรายงานไดที่ website กอง คบ. ในหนา "เกี่ยวกับสวนภูมิภาค"
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กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

1.1 รอยละของกระบวนงานพิจารณา

อนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพที่รับคํา

ขอและพิจารณาอนุญาตผาน

ระบบ SKYNET

1 จํานวนกระบวนงานที่มีการพิจารณา

อนุญาตผานระบบ SKYNET

กระบวน

งาน

รอยละ 100

คําชี้แจง:

1. กรุณาสง “แบบฟอรมการรับคําขอและหรือพิจารณาอนุญาตผานระบบ SKYNET” โดยดาวนโหลดผาน https://bit.ly/2Ccgq5A และสงมายัง e-mail: kb@fda.moph.go.th

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

3. กอง คบ. จะเปนผูลงขอมูลในแบบรายงาน

คําขอ สบ.7 

ทั้งหมด

พิจารณา

ภายในเวลา

ที่กําหนด

รอผล
คําขอ สบ.7 

ทั้งหมด

พิจารณา

ภายในเวลา

ที่กําหนด

รอผล
คําขอ สบ.7 

ทั้งหมด

พิจารณา

ภายในเวลา

ที่กําหนด

รอผล
คําขอ สบ.7 

ทั้งหมด

พิจารณา

ภายในเวลา

ที่กําหนด

รอผล

1.2 รอยละคําขอ สบ. 7 ที่พิจารณา

แลวเสร็จภายในระยะเวลาที่

กําหนด

2 จํานวนคําขอ สบ. 7 ที่พิจารณาแลวเสร็จ

ภายในระยะเวลาที่กําหนด

คําขอ รอยละ 100

คําชี้แจง:

1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด พิจารณาอนุญาต สบ.7 ผานระบบ SKYNET และสามารถตรวจสอบขอมูลไดจาก "ระบบรายงานผลิตภัณฑ"

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

3. กอง คบ. จะเปนผูลงขอมูลในแบบรายงาน

ลําดับ

ยอย
เกณฑ

เกณฑ
ลําดับ

ยอย

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2

ลําดับ ตัวชี้วัด

หนวยนับ

รายละเอียด/กิจกรรม

เปาหมาย

ทั้งป

หนวยนับ

ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

ตัวชี้วัดเชิงระบบ ประเด็นที่ 1.2 การพิจารณาคําขออนุญาต สบ.7 ผานระบบ SKYNET

แบบรายงานตัวชี้วัดการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ .ศ. 2564

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................

 จังหวัด ........................................... ไตรมาสที.่.............. วันที่รายงาน ..........................

ลําดับ

ผลงานไตรมาส 1

ผลงานไตรมาส 3

**ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563**

ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัดเชิงระบบ ประเด็นที่ 1.1 การพิจารณาอนุญาตผานระบบ SKYNET

ผลงานไตรมาส 4

ผลงานไตรมาส 2

เปาหมาย

ทั้งป

รายละเอียด/กิจกรรม
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กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

กระบวนงาน

ทั้งหมด

อนุญาตผาน

 SKYNET
รอผล

1.3 ระดับความสําเร็จการบริหาร

จัดการ Smart Counter Service

 ระดับขั้นพื้นฐาน

3 การบริหารจัดการ Smart Counter 

Service ระดับขั้นพื้นฐาน

ระดับ ระดับ 5

คําชี้แจง:

1. กรุณาสง “แบบฟอรมการประเมินตนเองดานความพรอมการใหบริการประชาชน” โดยดาวนโหลดผาน https://bit.ly/32icCu5 และสงมายัง e-mail: kb@fda.moph.go.th

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

3. กอง คบ. จะเปนผูลงขอมูลในแบบรายงาน

ตรวจ
โฆษณาถูก

กฎหมาย
รอผล ตรวจ

โฆษณาถูก

กฎหมาย
รอผล ตรวจ

โฆษณาถูก

กฎหมาย
รอผล ตรวจ

โฆษณาถูก

กฎหมาย
รอผล

4 จํานวนรายการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ

กลุมเสี่ยงที่ไดรับการตรวจสอบ

รายการ

โฆษณาผิด

กฎหมาย

ไดรับการ

จัดการ

ตรวจ

ติดตาม 

ซ้ําพบวา

โฆษณาถูก

ระงับแลว

รอผล

โฆษณาผิด

กฎหมาย

ไดรับการ

จัดการ

ตรวจ

ติดตาม 

ซ้ําพบวา

โฆษณาถูก

ระงับแลว

รอผล

โฆษณาผิด

กฎหมาย

ไดรับการ

จัดการ

ตรวจ

ติดตาม 

ซ้ําพบวา

โฆษณาถูก

ระงับแลว

รอผล

โฆษณาผิด

กฎหมาย

ไดรับการ

จัดการ

ตรวจ

ติดตาม 

ซ้ําพบวา

โฆษณาถูก

ระงับแลว

รอผล

5 จํานวนรายการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ

กลุมเสี่ยงที่ผิดกฎหมายไดรับการจัดการ 

และไมพบการกระทําผิดซ้ํา

รายการ รอยละ 30

คําชี้แจง:

1. กรุณาสง "แบบรายงานสภาพปญหาการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ (ถามี)" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม

รอยละของโฆษณาผลิตภัณฑ

สุขภาพกลุมเสี่ยงที่ผิดกฎหมาย

ลดลง

2.1

หนวยนับ เกณฑ

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2

เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

หนวยนับ

ผลงานไตรมาส 1

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.1 การจัดการโฆษณาที่ผิดกฎหมาย

ลําดับ ตัวชี้วัด
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม

ผลงานไตรมาส 3

ลําดับ ตัวชี้วัด
ลําดับ

ยอย

เกณฑ
เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 4

เกณฑ
เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 4

ตัวชี้วัดเชิงระบบ ประเด็นที่ 1.3  Smart Counter Service

รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ

ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3
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ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

6 จํานวนสถานที่ผลิตผลิตภัณฑเสริม

อาหารหรืออาหารกลุมเปาหมาย ผาน

เกณฑที่กําหนด

แหง

7 จํานวนผลิตภัณฑเสริมอาหารหรืออาหาร

กลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจากสารที่

มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสราง

สมรรถภาพทางเพศ

ตัวอยาง รอยละ 80

8 จํานวนผลิตภัณฑเสริมอาหารหรืออาหาร

กลุมเปาหมายที่ไดรับการจัดการ ตอ 

จํานวนผลิตภัณฑเสริมอาหารหรืออาหาร

กลุมเปาหมายทั้งหมดในจังหวัด

ตัวอยาง

คําชี้แจง:

1. กรุณาสง "แบบรายงานผลการดําเนินการผลิตภัณฑเสริมอาหาร" และ "สําเนาผลวิเคราะห" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

จํานวนผลิตภัณฑเครื่องสําอางกลุมเสี่ยงที่

ไดรับการตรวจสอบมีความถูกตองและ

ปลอดภัยตามเกณฑที่กําหนด

รายการ รอยละ 80 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

 - การแสดงฉลากภาษาไทย ครบถวน 

ถูกตอง

รายการ

 - ผลวิเคราะหไมพบสารหามใช 

(เฉพาะ 10 จังหวัดที่มีสถานที่ผลิต)

รายการ

คําชี้แจง:

1. กรุณาสง "แบบตรวจประเมินฉลากและผลการตรวจวิเคราะห" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2.3 รอยละของผลิตภัณฑ

เครื่องสําอางกลุมเสี่ยงที่ไดรับการ

ตรวจสอบมีความถูกตองและมี

ความปลอดภัยตามเกณฑที่กําหนด

9

เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

ลําดับ ตัวชี้วัด
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

ผลงานไตรมาส 2

2.2 รอยละของผลิตภัณฑเสริมอาหาร

หรืออาหารกลุมเปาหมายมีความ

ปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการ

ลดน้ําหนักหรือเสริมสราง

สมรรถภาพทางเพศ

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.3 ผลิตภัณฑเครื่องสําอาง

ผลงานไตรมาส 3ผลงานไตรมาส 1

ลําดับ ตัวชี้วัด
ลําดับ

ยอย

ผลงานไตรมาส 4

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.2 ผลิตภัณฑเสริมอาหาร

รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ
เปาหมาย

ทั้งป
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ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

10 กิจกรรม 1: จํานวนสถานที่ผลิต 

(คัดและบรรจุ) ผักและผลไมสด 

ผานเกณฑที่กําหนด

แหง

11 กิจกรรม 2: จํานวนผักและผลไมสด

ที่แสดงฉลากถูกตอง

ตัวอยาง

12 กิจกรรม 3: จํานวนเครือขาย

ผูประกอบการผลิต (คัดและบรรจุ) 

ผักและผลไมสด ดําเนินการตามแนวทาง

ทวนสอบคูคา

แหง

13 ระดับความสําเร็จของการดําเนิน

มาตรการกํากับดูแลความปลอดภัยของ

ผักและผลไมสด ณ สถานที่ผลิต

ระดับ ระดับ 4

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กรุณาสง "แผนการดําเนินกิจกรรมของจังหวัด", "แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิตผักและผลไมสด", "แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไมสด" และ "แบบรายงานการพัฒนาเครือขายผูประกอบการ" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

3. ระดับความสําเร็จของการดําเนินมาตรการกํากับดูแลความปลอดภัยของผักและผลไมสด ณ สถานที่ผลิต :

ระดับ 1 = จัดทําแผนดําเนินกิจกรรม, ระดับ 2 = ดําเนินการตามแผน, ระดับ 3 = ดําเนินกิจกรรมสําเร็จ 1 กิจกรรม และรายงานผลครบถวน,

ระดับ 4 = ดําเนินกิจกรรมสําเร็จ 2 กิจกรรม และรายงานผลครบถวน, ระดับ 5 = ดําเนินกิจกรรมสําเร็จครบ 3 กิจกรรม และรายงานผลครบถวน

ตัวชี้วัด
เปาหมาย

ทั้งป

ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม

ผลงานไตรมาส 1

2.4

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.4 ผักและผลไมสด

ระดับความสําเร็จของการดําเนิน

มาตรการกํากับดูแลความ

ปลอดภัยของผักและผลไมสด ณ 

สถานที่ผลิต

ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

หนวยนับ เกณฑลําดับ

164



ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

14 จํานวนสถานที่ผลิตนมโรงเรียนไดรับการ

ตรวจประเมินตามเกณฑที่กําหนด 

(รอบพิเศษ เทอม 2/2563)

แหง

15 จํานวนสถานที่ผลิตนมโรงเรียนไดรับการ

ตรวจประเมินตามเกณฑที่กําหนด 

(รอบพิเศษ เทอม 1/2564)

แหง

16 จํานวนผลิตภัณฑนมโรงเรียน ณ สถานที่

ผลิตมีคุณภาพมาตรฐานตามเกณฑที่

กําหนด

ตัวอยาง รอยละ 85

คําชี้แจง:

1. รายงานเฉพาะจังหวัดที่มีสถานที่ผลิต

2. ลําดับยอยที่ 14-15 ขอใหรายงานเปนขอมูลสะสมของแตละภาคการศึกษา

3. ลําดับยอยที่ 16 ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

4. กรุณาสง "สําเนาผลการตรวจประเมินสถานที่ผลิต" และ "สําเนาผลวิเคราะห" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

17 จํานวนโรงพยาบาลที่ผานเกณฑ RDU 

ขั้นที่ 2

แหง รอยละ 62

18 จํานวนโรงพยาบาลที่ผานเกณฑ RDU 

ขั้นที่ 3

แหง รอยละ 32

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กรุณารายงานขอมูลผานระบบรายงานกองบริหารการสาธารณสุข

3. กอง คบ. จะเปนผูลงขอมูลในแบบรายงาน

2.6 รอยละของโรงพยาบาลที่ใชยา

อยางสมเหตุผล (RDU hospital)

ลําดับ ตัวชี้วัด

2.5 รอยละของผลิตภัณฑนมโรงเรียน

 ณ สถานที่ผลิต มีคุณภาพ

มาตรฐานตามเกณฑที่กําหนด

ลําดับ ตัวชี้วัด
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 4
โรงพยาบาล

ทั้งหมด

เปาหมาย

ทั้งป

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.6 การสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล

ตัวชี้วัดเชิงประเด็น ประเด็นที่ 2.5 นมโรงเรียน

ผลงานไตรมาส 1

เกณฑ
ลําดับ

ยอย

ผลงานไตรมาส 3ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 4

หนวยนับรายละเอียด/กิจกรรม
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ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

1.1 เทศบาลมีการดําเนินงานคุมครอง

ผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ

1 จํานวนเทศบาลที่มีการดําเนินงาน

คุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ 

ครบ 4 ภารกิจ

แหง รอยละ 20

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กรุณาสง "แบบรายงานผลการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพขององคกรปกครองสวนทองถิ่น" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th ภายในวันที่ 30 ก.ค. 64

3. ภารกิจการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพ ไดแก 

(1) การผลิตสื่อและหรือเผยแพรประชาสัมพันธขอมูลขาวสารดานผลิตภัณฑสุขภาพ

(2) การเสริมสรางศักยภาพผูบริโภคและเรียกรองสิทธิอันชอบธรรม

(3) การสรางและขยายเครือขายการมีสวนรวมในงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพของผูบริโภคในทองถิ่น

(4) ตรวจสอบติดตามคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑอาหาร ยา เครื่องมือแพทย เครื่องสําอาง และวัตถุอันตรายในสถานที่จําหนายตามที่ระบุใน พ .ร.บ. แตละประเภท

ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

2.1 ฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ 

และฉลาก GDA มีความถูกตอง

ตามเกณฑที่กําหนด

2 จํานวนฉลากที่ไดรับการตรวจสอบ ณ 

สถานที่จําหนาย มีความถูกตองตามที่

ไดรับอนุญาต

รายการ รอยละ 70

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กรุณาสง "แบบตรวจประเมินฉลาก" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

แบบรายงานกิจกรรมการดําเนินงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................

 จังหวัด ........................................... ไตรมาสที่............... วันที่รายงาน ..........................

หนวยนับ เกณฑ
เทศบาล

ทั้งหมด

ผลงานไตรมาส 1

**ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563**

กิจกรรมที่ 1 การถายโอนภารกิจงาน คบส. ใหแก อปท.

ผลงานไตรมาส 2

ผลงานไตรมาส 3

ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม

ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

ลําดับ กิจกรรม

กิจกรรมที่ 2 การตรวจสอบฉลากอาหาร

ผลงานไตรมาส 4

ลําดับ กิจกรรม
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2
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ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

3 จํานวนรานขายยาที่ผานการประเมิน

การจัดเก็บผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยง

แหง

4 จํานวนผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยงที่มี

สภาวะการเก็บรักษาเปนไปตาม

มาตรฐานที่กําหนด

รายการ รอยละ 80

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. ผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยง คือ ผลิตภัณฑยาสัตวที่มีตัวยา Tylosin และ Ivermectin และมีทะเบียนตํารับตามกฎหมาย

3. กรุณาสง "แบบประเมินการจัดเก็บผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยง" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

5 จํานวนโรงเรียน อย.นอย ที่มีการ

ดําเนินงานตามบริบทงานอนามัย

โรงเรียนผานการประเมินในระดับดีเยี่ยม

โรงเรียน

6 จํานวนโรงเรียนที่มีการพัฒนาสูโรงเรียน 

อย.นอย (Plus)

โรงเรียน

7 จํานวนชุมชนที่มีการดําเนินงานโครงการ

เครือขายชุมชนรวมใจ ปองกันภัย

ผลิตภัณฑสุขภาพที่สอดคลองกับแนวคิด

และวิถีของชุมชนดวยเครือขาย บวร.ร. 

ในประเด็น บวร.ร-RDU และผลิตภัณฑ

สุขภาพที่เปนปญหาในชุมชนโดยสมัครใจ

ชุมชน อยางนอย 

1 ชุมชน 

ตอจังหวัด

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กรุณาสง "แบบรายงานการดําเนินงานเครือขายชุมชนรวมใจ ปองกันภัยผลิตภัณฑสุขภาพ" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 2

ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

กิจกรรมที่ 3 การเก็บรักษายาสัตว

ลําดับ กิจกรรม
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

3.1 ผลิตภัณฑยาสัตวกลุมเสี่ยงที่มี

สภาวะการเก็บรักษาเปนไปตาม

มาตรฐานที่กําหนด

กิจกรรมที่ 4 การสรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพ

ลําดับ กิจกรรม

ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

ผลงานไตรมาส 2
เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

4.1 การดําเนินงานเพื่อสนับสนุนการ

สรางความรอบรูดานผลิตภัณฑ

สุขภาพตามเกณฑที่กําหนด
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ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

5.1 การพัฒนาการใชยาอยางสม

เหตุผลในชุมชน (RDU 

community)

8 จํานวนชุมชนที่มีการดําเนินการสงเสริม

การใชยาอยางสมเหตุผล

ชุมชน อยางนอย 

1 ชุมชน จาก

 1 อําเภอ 

ใน 1 จังหวัด

คําชี้แจง:

ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

6.1 การบันทึกผลการตรวจประเมิน

รานขายยาแผนปจจุบันผาน Web

 application

9 จํานวนรานขายยาแผนปจจุบันที่ไดรับ

การตรวจสอบไดมาตรฐาน GPP ระยะที่ 

3 โดยใชระบบสารสนเทศ GPP

แหง

คําชี้แจง:

1. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

2. กอง คบ. จะเปนผูลงขอมูลในแบบรายงาน

ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ

ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

กิจกรรมที่ 5 RDU Community

ลําดับ กิจกรรม

รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ เกณฑ
เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1

เปาหมาย

ทั้งป

ผลงานไตรมาส 1

ผลงานไตรมาส 2 ผลงานไตรมาส 3 ผลงานไตรมาส 4

กิจกรรมที่ 6 การตรวจประเมินรานขายยาแผนปจจุบันผาน Web application

ลําดับ กิจกรรม
ลําดับ

ยอย168



ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล

จํานวนผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการ

ตรวจสอบทางหองปฏิบัติการ

ตัวอยาง 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

 - อาหาร (OTOP) ตัวอยาง

 - เครื่องสําอางผสมสมุนไพร (OTOP) ตัวอยาง

 - ผลิตภัณฑสมุนไพร / ยาแผนโบราณ ตัวอยาง

คําชี้แจง:

1. เปาหมายในการดําเนินงานตามแผนเก็บตัวอยางในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

2. ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตั้งแต 1 ตุลาคม 2563

3. กรุณาสง "แบบรายงานผลการดําเนินงานตามแผนเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564”

 และเอกสารการดําเนินงาน ไดแก แบบตรวจสถานที่ผลิต การตรวจสอบผลิตภัณฑ สําเนาหนังสือสงตัวอยาง สําเนาผลวิเคราะห ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

ผลงานไตรมาส 2
เปาหมาย

ทั้งป
เกณฑ

7.1 การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพ

เพื่อตรวจสอบ เฝาระวัง และ

แกไขปญหาคุณภาพมาตรฐาน

ของผลิตภัณฑในสวนภูมิภาค

10

ผลงานไตรมาส 1 ผลงานไตรมาส 4

ลําดับ กิจกรรม
ลําดับ

ยอย
รายละเอียด/กิจกรรม หนวยนับ

ผลงานไตรมาส 3

กิจกรรมที่ 7 การเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพ
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เปาหมาย

ทั้งป ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ %เปาหมาย ผาน รอผล รอยละ

1.1 ผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการตรวจสอบคุณภาพ (รายการ) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
รายละเอียดลงในแบบการตรวจสอบ

ผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐาน

ยา

อาหาร

เครื่องมือแพทย

เครื่องสําอาง

วัตถุอันตราย

ผลิตภัณฑสมุนไพร

วัตถุออกฤทธิ์

ยาเสพติดใหโทษ

1.2 ผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการตรวจสอบฉลาก (รายการ) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
รายละเอียดลงในแบบการตรวจสอบ

ผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐาน

ยา

อาหาร

เครื่องมือแพทย

เครื่องสําอาง

วัตถุอันตราย

ผลิตภัณฑสมุนไพร

วัตถุออกฤทธิ์

ยาเสพติดใหโทษ

1.3 ผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการตรวจโฆษณา (รายการ) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
รายละเอียดลงในแบบการตรวจสอบ

ผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐาน

ยา

อาหาร

เครื่องมือแพทย

เครื่องสําอาง

วัตถุอันตราย

ผลิตภัณฑสมุนไพร

วัตถุออกฤทธิ์

ยาเสพติดใหโทษ

**ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตังแต 1 ตุลาคม 2563**

ผลงานทั้งปไดมาตรฐานผลงานไตรมาส 2 หมายเหตุ/สาเหตุตกมาตรฐาน

(โปรดระบ)ุ

ผลงานไตรมาส 4 ผลงานตั้งแตตนปงบประมาณ

แบบรายงานการดําเนินงานกํากับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพหลังออกสูตลาด ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

จังหวัด …………………..  ไตรมาสที่ ……….  วันที่รายงาน ……………

1. การกํากับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพ

ตัวชี้วัด / หนวยนับ
ผลงานไตรมาส 1

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................

ผลงานไตรมาส 3
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**ในแตละไตรมาส รายงานเปนขอมูลสะสมตังแต 1 ตุลาคม 2563**

แบบรายงานการดําเนินงานกํากับดูแลผลิตภัณฑสุขภาพหลังออกสูตลาด ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

จังหวัด …………………..  ไตรมาสที่ ……….  วันที่รายงาน ……………

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................

เปาหมาย

ทั้งป ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ ผาน รอผล ตรวจ %เปาหมาย ผาน รอผล รอยละ

สถานประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพ

ที่ไดรับการตรวจสอบ (แหง)
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

2.1 ยา 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตยาแผนปจจุบัน

สถานที่ผลิตยาแผนโบราณ

สถานที่นําสั่งยาฯ

สถานที่เก็บยา

สถานที่ขายยา 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

ใบอนุญาต ข.ย.1

ใบอนุญาต ข.ย.2

ใบอนุญาต ข.ย.3

ใบอนุญาต ข.ย.บ

2.2 อาหาร 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตอาหาร

สถานที่นําเขาอาหาร

สถานที่จําหนายอาหาร

2.3 เครื่องมือแพทย 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตเครื่องมือแพทย

สถานที่นําเขาเครื่องมือแพทยฯ

สถานที่ขายเครื่องมือแพทย

2.4 เครื่องสําอาง 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตเครื่องสําอาง

สถานที่นําสั่งเครื่องสําอางฯ

สถานที่จําหนายเครื่องสําอาง

2.5 วัตถุอันตราย 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตวัตถุอันตราย

สถานที่นําเขาวัตถุอันตรายฯ

ครอบครองวัตถุอันตรายชนิดที่ 3 เพื่อใชรับจาง 

(กําจัดแมลง และ/หรือทําความสะอาด)

2.6 ผลิตภัณฑสมุนไพร 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

สถานที่ผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร

สถานที่นําเขาผลิตภัณฑสมุนไพร

สถานที่ขายผลิตภัณฑสมุนไพร

2.7 สถานประกอบการอื่นๆ 

(ไดแก สถานที่ถูกรองเรียน/กรณีพิเศษ/อื่นๆ)

หมายเหตุ/สาเหตุตกมาตรฐาน

(โปรดระบ)ุ
ตัวชี้วัด / หนวยนับ

ผลงานทั้งปไดมาตรฐาน

2. การกํากับดูแลสถานประกอบการ

ผลงานไตรมาส 4ผลงานไตรมาส 2 ผลงานตั้งแตตนปงบประมาณผลงานไตรมาส 3ผลงานไตรมาส 1
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กลุมผลิตภัณฑ หมายเลขวิเคราะห ชื่อผลิตภัณฑ เลขทะเบียนผลิตภัณฑ รุนการผลิต วันที่ผลิต วันหมดอายุ สถานที่ผลิต สถานที่เก็บตัวอยาง สาเหตุตกมาตรฐาน รายละเอียดตกมาตรฐาน

แบบรายงานผลการตรวจสอบผลิตภัณฑที่ไมไดเกณฑมาตรฐาน ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

จังหวัด………………..  ไตรมาสที่ ……….  วันที่รายงาน ……………

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

1. ยา 1) การออกใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบัน (ข.ย.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว (ข.ย.3) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน (ข.ย.4) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนปจจุบันเขามาในราชอาณาจักร (น.ย.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตผลิตยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตวเขามาในราชอาณาจักร (ย.บ.1) ฉบับ

- การโฆษณา เฉพาะในเขตพื้นที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

2) การตออายุใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบัน (ข.ย.15) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จที่ไมใชยาอันตรายหรือยาควบคุมพิเศษ (ข.ย.15) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว (ข.ย.15) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน (ข.ย.15) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนปจจุบันเขามาในราชอาณาจักร (น.ย.9) ฉบับ

- ใบอนุญาตผลิตยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.13) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.13) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตวเขามาในราชอาณาจักร (ย.บ.13) ฉบับ

3) การรับและจัดสงรายงานประจําป ใหแกสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาทราบ

- รายงานการผลิตยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว ฉบับ

- รายงานการนําหรือสั่งยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตวเขามาในราชอาณาจักร ฉบับ

แบบรายงานผลการดําเนินงาน การมอบอํานาจ การมอบหมายของเลขาธิการฯ ใหสวนภูมิภาค 

และการดําเนินการตามอํานาจของผูวาราชการจังหวัดดานผลิตภัณฑสุขภาพ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

จังหวัด……………….. ไตรมาสที่ ……….  วันที่รายงาน ……………

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

1.  ยา (ตอ) 4) การพักใชใบอนุญาต และเพิกถอนใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบัน (ข.ย.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จที่ไมใชยาอันตรายหรือยาควบคุมพิเศษ (ข.ย.2) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนปจจุบันเฉพาะยาบรรจุเสร็จสําหรับสัตว (ข.ย.3) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายสงยาแผนปจจุบัน (ข.ย.4) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนปจจุบันเขามาในราชอาณาจักร (น.ย.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตขายยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตผลิตยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตว (ย.บ.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งยาแผนโบราณเฉพาะยาแผนโบราณสําหรับสัตวเขามาในราชอาณาจักร (ย.บ.1) ฉบับ

- ทะเบียนตํารับยาแผนโบราณ ตามที่ไดรับมอบอํานาจ/มอบหมาย ทะเบียน

- การสั่งระงับการโฆษณาขายยา เฉพาะในเขตพื้นที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

5) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

6) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

7) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

2.  วัตถุที่ออกฤทธิ์ 1) การออกใบอนุญาต

ตอจิตและประสาท - ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2 ฉบับ

และยาเสพติดใหโทษ - ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ประเภท 4 ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนาย หรือมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 เฉพาะสถานพยาบาลของรัฐ ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 4 ฉบับ

2) การตออายุใบอนุญาตและออกใบแทน

- ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2 ฉบับ

- ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ประเภท 4 ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนาย หรือมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 เฉพาะสถานพยาบาลของรัฐ ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตผลิตซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตนําเขา หรือสงออกซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 4 ฉบับ

4) การยกเลิกใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2 ฉบับ

- ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ประเภท 4 ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนาย หรือมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 เฉพาะสถานพยาบาลของรัฐ ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 เฉพาะสถานพยาบาลของรัฐ ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 4 ฉบับ
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

2.  วัตถุที่ออกฤทธิ์ 5) การพักใช เพิกถอน ใบอนุญาต

ตอจิตและประสาท - ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2 ฉบับ

และยาเสพติดใหโทษ (ตอ) - ใบอนุญาตขายวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ประเภท 4 ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนาย หรือมีไวในครอบครองซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 2 เฉพาะสถานพยาบาลของรัฐ ฉบับ

- ใบอนุญาตจําหนายซึ่งยาเสพติดใหโทษในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 3 ฉบับ

- ใบอนุญาตใหมีไวในครอบครองหรือใชประโยชนซึ่งวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 4 ฉบับ

6) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

- วัตถุที่ออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท รายการ

7) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

- วัตถุที่ออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท รายการ

- ยาเสพติดใหโทษ รายการ

8) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต วัตถุที่ออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท ราย

- จํานวนเงินคาปรับ วัตถุที่ออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท บาท
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

3.  อาหาร 1) การออกใบอนุญาต (เฉพาะประเภทตามที่ไดรับมอบอํานาจ)

- ใบอนุญาตผลิตอาหาร/ แบงบรรจุอาหาร (อ.1) ฉบับ

- เลขสถานที่ผลิตอาหาร/ แบงบรรจุอาหารที่ไมเขาขายโรงงาน (สบ.1) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งอาหารเขามาในราชอาณาจักรเพื่อจําหนาย (อ.6) ฉบับ

- ใบสําคัญการขึ้นทะเบียนตํารับอาหาร (อ.17 ) ทะเบียน

- ใบคําขออนุญาตใชฉลากอาหาร (สบ.3) ทะเบียน

- ใบจดทะเบียนอาหาร/แจงรายละเอียดอาหาร (สบ.5) ทะเบียน

- ใบจดทะเบียนอาหาร/แจงรายละเอียดอาหาร (สบ.7) ทะเบียน

- การโฆษณาคุณประโยชน คุณภาพ หรือสรรพคุณอาหาร เฉพาะในเขตพื้นที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

2) การตออายุ (เฉพาะประเภทตามที่ไดรับมอบอํานาจ)

- ใบอนุญาตผลิตอาหาร/ แบงบรรจุอาหาร (อ.3) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งอาหารเขามาในราชอาณาจักรเพื่อจําหนาย (อ.8) ฉบับ

3) การแกไขเปลี่ยนแปลงรายการในใบอนุญาต

- ใบอนุญาตผลิตอาหาร/แบงบรรจุอาหาร (ส.4) ฉบับ

- เลขสถานที่ผลิตอาหาร/แบงบรรจุอาหารที่ไมเขาขายโรงงาน (สบ.2) ฉบับ

- ใบอนุญาตนําหรือสั่งอาหารเขามาในราชอาณาจักรเพื่อจําหนาย (ส.5) ฉบับ

- ใบสําคัญการขึ้นทะเบียนตํารับอาหาร (อ.19) ทะเบียน

- ใบคําขออนุญาตใชฉลากอาหาร (สบ.4) ทะเบียน

- ใบจดทะเบียนอาหาร/แจงรายละเอียดอาหาร (สบ.6) ทะเบียน

- ใบจดทะเบียนอาหาร/แจงรายละเอียดอาหาร (สบ.8) ทะเบียน
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

3.  อาหาร (ตอ) 4) การควบคุมอาหาร การพักใชหรือเพิกถอนการอนุญาต

- พักใช/ เพิกถอน การอนุญาต ฉบับ

- ออกคําสั่งแกไขสถานที่/ งดผลิต/ งดนําเขา รายการ

- สั่งยกเลิกหลักฐานการไดเลขสารบบอาหาร (เพิกถอนทะเบียนตํารับอาหาร) ทะเบียน

- ประกาศผลการตรวจพิสูจน รายการ

- สั่งใหระงับการโฆษณาอาหาร เฉพาะในเขตพื้นที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

5) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

6) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชนทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

7) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

4.  เครื่องสําอาง 1) การรับจดแจง และออกใบรับจดแจง ฉบับ

2) การตออายุใบรับจดแจง ฉบับ

3) การแกไขรายการใบรับจดแจง รายการ

4) การออกใบแทนใบรับจดแจง ฉบับ

5) การสั่งระงับการกระทําที่ฝาฝน หรือแกไขปรับปรุง หรือปฏิบัติใหถูกตอง และประกาศการฝาฝนหรือไมปฏิบัติ

ตามดังกลาว ใหประชาชนทราบเพื่อประโยชนแกการคุมครองผูบริโภคไดตามควรแกกรณี

รายการ

6) การเพิกถอนใบรับจดแจง ฉบับ

7) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

8) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

9) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท

179



ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

5.  วัตถุอันตราย 1) การรับแจงขอเท็จจริง วัตถุอันตราย ชนิดที่ 1

ที่ใชในบานเรือน - ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

2) การออกใบรับแจงการดําเนินการ วัตถุอันตราย ชนิดที่ 2

- ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

- สงออก ฉบับ

- มีไวในครอบครอง (สถานที่เก็บอยูในเขตพื้นที่) ฉบับ

3) การออกใบอนุญาต วัตถุอันตราย ชนิดที่ 3

- ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

- สงออก ฉบับ

- มีไวในครอบครอง (สถานที่เก็บอยูในเขตพื้นที่) ฉบับ

4) การออกใบสําคัญการขึ้นทะเบียนวัตถุอันตราย สําหรับผลิตภัณฑวัตถุอันตรายสําเร็จรูปที่แบงบรรจุหรือรวม

บรรจุเพื่อการสงออกในพื้นที่ที่คณะกรรมการนโยบายเขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษกําหนดใหเปนเขตพัฒนา

เศรษฐกิจพิเศษ ซึ่งผลิตภัณฑที่นํามาแบงบรรจุหรือรวมบรรจุตองเคยไดรับการขึ้นทะเบียนการขออนุญาตหรือ

แจงดําเนินการผลิตหรือนําเขามากอนแลวเทานั้น

ทะเบียน

5) การตออายุใบรับแจง วัตถุอันตราย ชนิดที่ 2

- ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

- สงออก ฉบับ

- มีไวในครอบครอง (สถานที่เก็บอยูในเขตพื้นที่) ฉบับ

180



ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

5.  วัตถุอันตราย 6) การตออายุใบอนุญาต วัตถุอันตราย ชนิดที่ 3

ที่ใชในบานเรือน (ตอ) - ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

- สงออก ฉบับ

- มีไวในครอบครอง (สถานที่เก็บอยูในเขตพื้นที่) ฉบับ

7) การตออายุใบสําคัญการขึ้นทะเบียนวัตถุอันตราย ทะเบียน

8) การสั่งพักใช เพิกถอนใบอนุญาต วัตถุอันตราย ชนิดที่ 3

- ผลิต ฉบับ

- นําเขา ฉบับ

- สงออก ฉบับ

- มีไวในครอบครอง (สถานที่เก็บอยูในเขตพื้นที่) ฉบับ

9) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

10) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

11) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

6.  เครื่องมือแพทย 1) การออกใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายเครื่องมือแพทยที่ไดประกาศเปนเครื่องมือแพทยที่ตองขออนุญาต ฉบับ

- ใบอนุญาตโฆษณาเครื่องมือแพทย เฉพาะในเขตพื้นที่ที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

2) การตออายุใบอนุญาต

- ใบอนุญาตขายเครื่องมือแพทยที่ไดประกาศเปนเครื่องมือแพทยที่ตองขออนุญาต ฉบับ

3) การพักใชใบอนุญาต เพิกถอนใบอนุญาต และสั่งระงับโฆษณา

- ใบอนุญาตขายเครื่องมือแพทยที่ไดประกาศเปนเครื่องมือแพทยที่ตองขออนุญาต ฉบับ

- ระงับการโฆษณาเครื่องมือแพทย เฉพาะในเขตพื้นที่ที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

4) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการวัตถุนําเขา แตวัตถุที่อายัดมีการ

เก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้งของสถานที่เก็บรักษาวัตถุที่ตอง

อายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไขขอบกพรองเหตุแหงการสั่งอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

5) การถอนการยึดหรือการถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหง

การยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้น

ไดรับการแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

6) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท
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ผลิตภัณฑ การมอบอํานาจ/มอบหมาย
ผลงาน

ไตรมาส 1-2

ผลงาน

ไตรมาส 1-4
หนวยนับ

ปญหาอุปสรรค 

และแนวทางแกไขปญหา

7.  ผลิตภัณฑสมุนไพร 1) การออกใบอนุญาต

- ใบอนุญาตผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตนําเขาผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตขายผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

2) การแกไขรายการในใบอนุญาต

- ใบอนุญาตผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตนําเขาผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตขายผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

3) การตออายุใบอนุญาต

- ใบอนุญาตผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตนําเขาผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

- ใบอนุญาตขายผลิตภัณฑสมุนไพร ฉบับ

4) การสั่งระงับโฆษณา

- ระงับการโฆษณาผลิตภัณฑสมุนไพร เฉพาะในเขตพื้นที่ที่สื่อนั้นตั้งอยู รายการ

5) การถอนการอายัด ในกรณีที่เจาหนาที่ดานอาหารและยา ไดสั่งอายัดรายการผลิตภัณฑสมุนไพรที่นําเขา แต

ผลิตภัณฑสมุนไพรที่อายัดมีการเก็บรักษาในจังหวัดอื่นที่มิใชดานอาหารและยาที่นําเขามา เมื่อจังหวัดที่เปนที่ตั้ง

ของสถานที่เก็บรักษาผลิตภัณฑสมุนไพรที่ไดทําการอายัดไว ไดตรวจสอบแลวพบวาผูนําเขาไดมีการแกไข

ขอบกพรองเหตุแหงการอายัดเรียบรอยแลว

รายการ

6) การถอนการยึด หรือถอนการอายัด ที่พนักงานเจาหนาที่ในเขตจังหวัด สั่งยึด หรืออายัด เมื่อสาเหตุแหงการ

ยึดหรืออายัดเปนเรื่องไมรายแรงและไมนาจะกระทบกระเทือนสงผลรายตอประชาชน ทั้งสาเหตุแหงการนั้นไดรับ

การแกไขใหถูกตองตามกฎหมายแลว

รายการ

7) การเปรียบเทียบปรับเฉพาะความผิดที่เกิดขึ้น อาง หรือเชื่อไดวาเกิดขึ้นในเขตทองที่จังหวัดที่รับผิดชอบ

- จํานวนผูรับอนุญาต ราย

- จํานวนเงินคาปรับ บาท
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ล ำดับ สถำนประกอบกำร จ ำนวน หมำยเหตุ

1 สถานท่ีผลิตยาแผนปัจจุบัน (แห่ง)

2 สถานท่ีผลิตยาแผนโบราณส าหรับสัตว์ (แห่ง)

3 สถานท่ีน าเข้ายาแผนปัจจุบัน (แห่ง)

4 สถานท่ีน าเข้ายาแผนโบราณส าหรับสัตว์ (แห่ง)

5 สถานท่ีขายส่งยาแผนปัจจุบัน ข.ย.4 (แห่ง)

6 สถานท่ีขายยาแผนปัจจุบัน ข.ย.1 (แห่ง)

7 สถานท่ีขายยาแผนปัจจุบันบรรจุเสร็จ ข.ย.2 (แห่ง)

8 สถานท่ีขายยาแผนปัจจุบันบรรจุเสร็จส าหรับสัตว์ ข.ย.3 (แห่ง)

9 สถานท่ีขายยาแผนโบราณส าหรับสัตว์ (แห่ง)

10 ร้านยาคุณภาพ (แห่ง) 

1 สถานพยาบาลท้ังหมด (แห่ง)

2 สถานพยาบาลท่ีมีใบอนุญาตให้มีไว้ในครอบครองหรือใช้ประโยชน์ซ่ึงวัตถุออกฤทธ์ิ (แห่ง)

3 สถานท่ีจ าหน่ายยาเสพติดให้โทษประเภท 3 (แห่ง)

4 สถานท่ีขายวัตถุออกฤทธ์ิต่อจิตและประสาทประเภท 3,4 (แห่ง)

5 สถานท่ีขายสารระเหย (แห่ง)

6 โรงพยาบาลของรัฐท่ีมีใบอนุญาตจ าหน่ายยาเสพติดให้โทษประเภท 2 (แห่ง)

7 สถานพยาบาลเอกชน ประเภทท่ีรับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (แห่ง)

8 สถานพยาบาลเอกชน ประเภทท่ีไม่รับผู้ป่วยไว้ค้างคืน (แห่ง)

1 สถานท่ีน าเข้าอาหารทุกประเภท (แห่ง)

2 สถานท่ีผลิตอาหารทุกประเภท ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

3 สถานท่ีผลิตอาหารทุกประเภท ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

4 สถานท่ีผลิตอาหารแปรรูปท่ีบรรจุในภาชนะพร้อมจ าหน่าย (ประกาศ สธ ฉบับท่ี 342 พ.ศ. 2555) (แห่ง)

5 เกลือบริโภค ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

6 เกลือบริโภค ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

7 น้ าเกลือปรุงอาหาร ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

8 น้ าเกลือปรุงอาหาร  ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

แบบรำยงำนข้อมูลพ้ืนฐำนของจังหวัด ประจ ำปีงบประมำณ พ.ศ. 2564

ข้อมูลจังหวัด....................................ข้อมูล ณ วันท่ี...................

ผู้รำยงำนข้อมูล..................................โทร..................

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนยำ

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนวัตถุเสพติด

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนอำหำร
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ล ำดับ สถำนประกอบกำร จ ำนวน หมำยเหตุ
9 น้ าปลา  ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

10 น้ าปลา  ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

11 ผลิตภัณฑ์ปรุงรสท่ีได้จากการย่อยโปรตีนของถ่ัวเหลือง ประเภทซอสปรุงรส ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

12 ผลิตภัณฑ์ปรุงรสท่ีได้จากการย่อยโปรตีนของถ่ัวเหลือง ประเภทซอสปรุงรส ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง) 

13 ผลิตภัณฑ์ปรุงรสท่ีได้จากการย่อยโปรตีนของถ่ัวเหลือง  ประเภทซีอ้ิว ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

14 ผลิตภัณฑ์ปรุงรสท่ีได้จากการย่อยโปรตีนของถ่ัวเหลือง ประเภทซีอ้ิว ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

15 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทเส้นก๋วยเต๋ียวและเส้นหม่ี ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

16 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทเส้นก๋วยเต๋ียวและเส้นหม่ี ท่ีเข้าไม่ข่ายโรงงาน (แห่ง)

17 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทขนมจีน ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

18 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทขนมจีน ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

19 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทบะหม่ีและแผ่นเก๊ียว ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

20 ผลิตภัณฑ์จากแป้ง ประเภทบะหม่ีและแผ่นเก๊ียว ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

21 น้ าบริโภคในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

22 น้ าบริโภคในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

23 น้ าแข็ง ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

24 น้ าแข็ง ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

25 นมโค ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

26 นมโค ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

27 นมปรุงแต่ง ผลิตภัณฑ์ของนม นมเปร้ียว  ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

28 นมปรุงแต่ง ผลิตภัณฑ์ของนม นมเปร้ียว ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

29 นมดัดแปลงส าหรับทารกและนมดัดแปลงสูตรต่อเน่ืองส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

30 นมดัดแปลงส าหรับทารกและนมดัดแปลงสูตรต่อเน่ืองส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

31 อาหารเสริมส าหรับทารกและเด็กเล็ก ท่ีเข้าข่ายโรงงาน(แห่ง)

32 อาหารเสริมส าหรับทารกและเด็กเล็ก  ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน(แห่ง)

33 ไอศกรีม ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง) 

34 ไอศกรีม ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง) 

35 อาหารแช่เยือกแข็งท่ีได้ผ่านการเตรียม (prepared) และหรือการแปรรูป (processed) 
ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

36 อาหารแช่เยือกแข็งท่ีได้ผ่านการเตรียม (prepared) และหรือการแปรรูป (processed) 
ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)
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ล ำดับ สถำนประกอบกำร จ ำนวน หมำยเหตุ
37 อาหารในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 355 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (2) 

ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

38 อาหารในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 355 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (2) 
ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน(แห่ง)

39 อาหารในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 355 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (1) 
ท่ีมีกรรมวิธีการผลิตตามประกาศ ฉบับท่ี 349 พ.ศ. 2556 ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

40 อาหารในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท  ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 355 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (1) 
ท่ีมีกรรมวิธีการผลิตตามประกาศ ฉบับท่ี 349 พ.ศ. 2556 ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

41 เคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 356 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (1)  

ท่ีเข้าข่ายโรงงาน(แห่ง)

42 เคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 356 พ.ศ. 2556 ข้อ 3 (1)  
ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

43 เคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท  ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 356 พ.ศ. 2556 ข้อ 6 (2) 
ท่ีมีกรรมวิธีการผลิตตามประกาศ ฉบับท่ี 349 พ.ศ. 2556 ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

44 เคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท  ตามประกาศ สธ ฉบับท่ี 356 พ.ศ. 2556 ข้อ 6 (2) 
ท่ีมีกรรมวิธีการผลิตตามประกาศ ฉบับท่ี 349 พ.ศ. 2556 ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

45 อาหารส าหรับผู้ท่ีต้องการควบคุมน้ าหนัก ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

46 อาหารส าหรับผู้ท่ีต้องการควบคุมน้ าหนัก ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

47 ผลิตภัณฑ์จากเน้ือสัตว์ (ประกาศ สธ ฉบับท่ี 243 พ.ศ. 2544) ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

48 ผลิตภัณฑ์จากเน้ือสัตว์ (ประกาศ สธ ฉบับท่ี 243 พ.ศ. 2544) ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

49 ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร  ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

50 ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร  ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

51 สถานท่ีคัดและบรรจุผักและผลไม้สด ท่ีเข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

52 สถานท่ีคัดและบรรจุผักและผลไม้สด ท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน (แห่ง)

1 สถานท่ีผลิตเคร่ืองส าอาง (แห่ง)

2 สถานท่ีน าเข้าเคร่ืองส าอาง (แห่ง)

1 สถานท่ีผลิตเคร่ืองมือแพทย์ (แห่ง)

2 สถานท่ีขายเคร่ืองมือแพทย์ (แห่ง)

1 สถานท่ีผลิตวัตถุอันตรายชนิดท่ี1 (แห่ง)

2 สถานท่ีน าเข้าวัตถุอันตรายชนิดท่ี1 (แห่ง)

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนเคร่ืองมือแพทย์

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนวัตถุอันตรำย

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนเคร่ืองส ำอำง
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ล ำดับ สถำนประกอบกำร จ ำนวน หมำยเหตุ
3 สถานท่ีผลิตวัตถุอันตรายชนิดท่ี 2 และ3 (แห่ง)

4 สถานท่ีน าเข้าวัตถุอันตรายชนิดท่ี 2 และ3 (แห่ง)

5 สถานประกอบการใช้รับจ้างวัตถุอันตราย (ก าจัดแมลง และ/หรือท าความสะอาด) (แห่ง)

1 สถานท่ีผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพร (แห่ง)

2 สถานท่ีน าเข้าผลิตภัณฑ์สมุนไพร (แห่ง)

1 จ านวนเจ้าหน้าท่ีในกลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคฯ ท้ังหมด (คน)

2 จ านวนเจ้าหน้าท่ีปฏิบัติงานก ากับดูแลผลิตภัณฑ์ก่อนออกสู่ตลาด (Pre-marketing) (คน)

3 จ านวนเจ้าหน้าท่ีปฏิบัติงานก ากับดูแลผลิตภัณฑ์หลังออกสู่ตลาด (Post-marketing) (คน)

4 ต าแหน่งเภสัชกร (คน)

5 ต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุข (คน)

6 ต าแหน่งเจ้าพนักงานเภสัชกรรม (คน)

7 ต าแหน่งอ่ืนๆ (คน)

1 ร้านขายส่งผลิตภัณฑ์สุขภาพ ท่ีไม่ได้ขายยาหรือวัตถุเสพติดหรือเคร่ืองมือแพทย์ (แห่ง)

2 ร้านขายส่งผลิตภัณฑ์สุขภาพ ท่ีขายยาหรือวัตถุเสพติดหรือเคร่ืองมือแพทย์ (แห่ง)

3 ซุปเปอร์มาเก็ต 
(หมายถึง สถานท่ีจัดเตรียม ผลิต จ าหน่าย และสะสมอาหาร รวมท้ังสินค้าต่างๆ แบบบริการตนเอง 
โดยท่ีอาหารและสินค้าจัดวางแยกตามประเภทของสินค้า และส่วนใหญ่มีขนาดพ้ืนท่ีต้ังแต่ 200 ตร.ม.
ข้ึนไป และควรปฏิบัติตามค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข ฉบับท่ี4/2549) (แห่ง)

4 ตลาดสด ของเทศบาล/รัฐ (แห่ง)

5 ตลาดสด ของเอกชน (แห่ง)

6 จ านวนสถานท่ีผลิตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน (แห่ง)

7 จ านวนสถานีวิทยุกระจายเสียงท่ีต้ังอยู่ในจังหวัด (แห่ง)

8 จ านวนสถานีเคเบ้ิลทีวีท่ีต้ังอยู่ในจังหวัด (แห่ง)

9 จ านวนเทศบาลนคร (แห่ง)

10 จ านวนเทศบาลเมือง (แห่ง)

11 จ านวนเทศบาลต าบล (แห่ง)

12 จ านวน อบต. (แห่ง)

13 จ านวน รพ.สต. (แห่ง)

14 จ านวนสถานีอนามัย (ไม่นับรวม รพ.สต.) (แห่ง)

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนอ่ืนๆ

ข้อมูลจ ำนวนเจ้ำหน้ำท่ีในกลุ่มงำนคุ้มครองผู้บริโภคฯ

ข้อมูลพ้ืนฐำนด้ำนผลิตภัณฑ์สมุนไพร
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โครงการ เงินงบประมาณ เงินรายไดฯ ไตรามาส รวม คงเหลือ

พระราชดําริฯ 1 2 3 4 5 6 7 (บาท) (บาท) เดือน ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. (บาท) (บาท)

1 โครงการ...................................................... รวมแผน

การใชจาย

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

รวมผล

การใชจาย

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

แผน

การใชจาย

ผล

การใชจาย

แผน

การใชจาย

ผล

การใชจาย

แบบรายงานผลการดําเนินงานโครงการและการเบิกจายงบประมาณ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564
จังหวัด ........................................... เดือน............... วันที่รายงาน ..........................

ผูรายงานขอมูล................................................................. โทร. ..............................

ลํา

ดับ
โครงการ / กิจกรรม

ไดรับจัดสรรความสอดคลอง

Flagship Project ไตรมาส 1 ไตรมาส 2

(4) การจัดการปญหาโฆษณา / (5) การสรางความรอบรูดานผลิตภัณฑสุขภาพ / (6) ปรับเปลี่ยนระบบงาน คบส. สูองคกรดิจิทัล / (6) ปรับเปลี่ยนระบบงาน คบส. สูองคกรดิจิทัล / (7) การสรางศักยภาพบุคลากร

สรุปผลการดําเนินงานตามตัวชี้วัด (เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ) …………………………………………………………………….

ขอเสนอแนะ …………………………………………………………………………………………………………………………………..

ปญหา อุปสรรค ในการดําเนินงาน ……………………………………………………………………………………………………

สาเหตุที่ไมสามารถเบิกจายไดตามแผน ………………………………………………………………………………………………

กิจกรรม 1 .............................................

ผลการดําเนินงานกิจกรรม 1 ………………

สรุปผลการดําเนินงาน (เมื่อเสร็จสิ้นโครงการ) …………………………………………………………………………………….

(1) ความมั่นคงทางยาและเวชภัณฑในภาวะฉุกเฉิน (COVID-19) / (2) สมุนไพร กัญชา กัญชง / (3) พิจารณาอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพใหมีความรวดเร็ว โปรงใส มีประสิทธิภาพ

1. กรุณาสง "โครงการที่ไดรับอนุมัติจากทางจังหวัดใหดําเนินการ" ทาง e-mail: kb@fda.moph.go.th

ไตรมาส 3 ไตรมาส 4

2) โครงการสําคัญของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (Flagship Projects) ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 ไดแก

1) โครงการพระราชดําริและโครงการเฉลิมพระเกียรติ (เฉพาะ ไอโอดีน)

งบประมาณ (บาท)

ตัวชี้วัดโครงการ...........................................

คําชี้แจง:

ผลการดําเนินงานกิจกรรม 2 ………………

กิจกรรม 2 ..............................................

2. ความสอดคลองกับแนวทางการดําเนินงานของสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564 ดังนี้ 
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แบบรายงานสภาพปญหาการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2564 

การจัดการปญหาโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพ 

ตัวช้ีวัด รอยละของการโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพกลุมเส่ียงท่ีผิดกฎหมายลดลง (รอยละ 30) 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด.................. ประจําเดือน........................... พ.ศ............. (ขอมูล ณ วันท่ี 20 ของแตละเดอืน (ถามี)) 

ช่ือ-สกุล ผูรายงาน ..................................... โทร. .......................................  e-mail .............................................. 

ท่ี 

ช่ือ ท่ีอยู  

ผูประกอบกิจการ

หรือผูโฆษณา 

ชองรายการหรือชอง

ทางการโฆษณา 

และวันเวลา

ออกอากาศ 

หรือวันท่ีโฆษณา

เผยแพร  

ช่ือ

ผลิตภณัฑ/

เลขทะเบียน

ผลิตภณัฑ 

ช่ือ ท่ีอยู  

ผูผลิต ขอความโฆษณา 

ความผิดตาม พรบ.  การดําเนินการ 

ยา อา 

หาร 

เครื่อง

มือ 

แพทย 

อ่ืนๆ

................. 

 เรียก 

ผูประกอบ 

การมาช้ีแจง 

แจงระงับ

การโฆษณา 

ดําเนินคดี

เปรียบเทียบ

ปรับ 

สง กสทช. 

1. 

2. 

หมายเหตุ: หากมีขอสงสยักรณุาตดิตอ นางสาวภัทรพร ทองพูล และนางอรัญญา เทพพิทักษ (ศรป.) เบอรโทรศัพท 0-2590-7410 

  สงรายงานทาง e-mail : kb@fda.moph.go.th และสําเนาถึง sccfda@gmail.com 

mailto:kb@fda.moph.go.th


ผลิต นําเขา
จํา  

หนาย
พบ ไมพบ

ลด

น้ําหนัก
ทางเพศ ผาน ไมผาน

ผูประสานงานตามตัวชี้วัด : นางเนาวรัตน แตงไทย นางสาวจุฬาลักษณ นิพนธแกว และนางสาวนงเยาว ประทีปะจิตติ  โทร 0 2590 7214

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด /ดานอาหารและยา .

ประเภทสถานที่ วิเคราะหหา ผลวิเคราะห

แบบรายงานผลการดําเนินการผลิตภัณฑเสริมอาหาร

1. หากมีขอสงสัยกรุณาติดตอ

แบบรายงานผลการดําเนินการ : รอยละของผลิตภัณฑอาหารกลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสรรมถภาพทางเพศ

ที่ตั้ง วันที่ตรวจ เลข อย.ลําดับ

ชื่อ-สกุลผูรายงาน  โทร e-mail  วันที่รายงาน  .

ผลิตภัณฑที่เก็บ

ตัวอยาง
หมายเหตุ

2. สงรายงานทาง e-mail ระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส.

การ

แจง

เตือนภัย

การดําเนินการ

ทางกฎหมาย
ระบุชื่อสารที่พบชื่อสถานที่

Blacklist

190



ผลิต นําเขา
จํา  

หนาย
พบ ไมพบ

ลด

น้ําหนัก
ทางเพศ ผาน ไมผาน

1. ผลิตภัณฑเสริม

อาหาร อมาโด ชิเรรุ

11-1-11054-1-

0468
 รอผลวิเคราะห

2. ผลิตภัณฑเสริม

อาหาร มิซมี่

11-1-11054-1-

0637  รอผลวิเคราะห

ผูประสานงานตามตัวชี้วัด : นางเนาวรัตน แตงไทย นางสาวจุฬาลักษณ นิพนธแกว และนางสาวนงเยาว ประทีปะจิตติ  โทร 0 2590 7214

แบบรายงานผลการดําเนินการผลิตภัณฑเสริมอาหาร

หมายเหตุเลข อย.

ผลวิเคราะห

ระบุชื่อสารที่พบ

การ

แจง

เตือนภัย

การดําเนินการ

ทางกฎหมาย

(ตัวอยาง) แบบรายงานผลการดําเนินการ : รอยละของผลิตภัณฑอาหารกลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสรรมถภาพทางเพศ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด                     สมุทรปราการ                    /ดานอาหารและยา             -                              .

ชื่อ-สกุลผูรายงาน           นาย ก                                          โทร                                       e-mail                                        วันที่รายงาน      20 ธันวาคม 2561               .

ลําดับ ชื่อสถานที่ ที่ตั้ง วันที่ตรวจ

ประเภทสถานที่ Blacklist

1.หากมีขอสงสัยกรุณาติดตอ  

2.สงรายงานทาง e-mail ระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส.

1
บริษํท พี.พี.เนเจอร 

แคร จํากัด

เลขที่ 119/190 ม.

 3 ต.แพรกษาใหม

 อ .เมือง

สมุทรปราการ จ.

สมุทรปราการ

ผลิตภัณฑที่เก็บ

ตัวอยาง

วิเคราะหหา

2 ธค.2561  
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ผลิต นําเขา
จํา  

หนาย
พบ ไมพบ

ลด

น้ําหนัก
ทางเพศ ผาน ไมผาน

1. ผลิตภัณฑเสริม

อาหาร อมาโด ชิเรรุ

11-1-11054-1-

0468
  Sildenafil 


(ดําเนินคดี

อาหารไมบริสุทธิ)์

2. ผลิตภัณฑเสริม

อาหาร มิซมี่

11-1-11054-1-

0637   Sibutramine 


(ดําเนินคดี

อาหารไมบริสุทธิ)์

ผูประสานงานตามตัวชี้วัด : นางเนาวรัตน แตงไทย นางสาวจุฬาลักษณ นิพนธแกว และนางสาวนงเยาว ประทีปะจิตติ โทร 0 2590 7214

หมายเหตุ
ผลิตภัณฑที่เก็บ

ตัวอยาง
เลข อย.

วิเคราะหหา ผลวิเคราะห

แบบรายงานผลการดําเนินการผลิตภัณฑเสริมอาหาร

ชื่อสถานที่

การ

แจง

เตือนภัย

วันที่ตรวจ

ประเภทสถานที่ Blacklist
การดําเนินการ

ทางกฎหมาย

1.หากมีขอสงสัยกรุณาติดตอ  

ระบุชื่อสารที่พบ

2 ธค.2561 

(ตัวอยาง) แบบรายงานผลการดําเนินการ : รอยละของผลิตภัณฑอาหารกลุมเปาหมายมีความปลอดภัยจากสารที่มีฤทธิ์ในการลดน้ําหนักหรือเสริมสรรมถภาพทางเพศ

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด                     สมุทรปราการ                    /ดานอาหารและยา             -                              .

ชื่อ-สกุลผูรายงาน           นาย ก                                          โทร                                       e-mail                                        วันที่รายงาน      20 มิถุนายน 2562               .

ลําดับ

1

ที่ตั้ง

 2.สงรายงานทาง e-mail ระบบกํากับตัวชี้วัดงาน คบส.

สงเรื่องให อย.

พิจารณาพักใช

ใบอนุญาต

บริษํท พี.พี.เนเจอร 

แคร จํากัด

เลขที่ 119/190 ม.

 3 ต.แพรกษาใหม

 อ .เมือง

สมุทรปราการ จ.

สมุทรปราการ 
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ตัวอยาง ดีแคร Dee Care ALCOHOL 

SANITIZER GEL

บริษัท เซน คอสเมตโทโลจี จํากัด เลขที่ 36/3 หมู 13 ตําบล บึงคําพรอย 

อําเภอ ลําลูกกา จังหวัด ปทุมธานี 12150

บริษัท แมรี่โกลด เอนเตอร

ไพรส (ประเทศไทย) จํากัด

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

หมายเหตุ การระบุเลข 1 หมายถึง มี

การระบุเลข 0 หมายถึง ไมมี

ตารางเก็บขอมูลตัวอยางแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ

ที่อยูผูผลิต/นําเขา ผูจัดจําหนายลําดับ
รายชื่อผลิตภัณฑ

ภาษาไทย

รายชื่อผลิตภัณฑ

ภาษาอังกฤษ
ผูผลิต/นําเขา
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ตัวอยาง ดีแคร

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

หมายเหตุ การระบุเลข 1 หมายถึง มี

การระบุเลข 0 หมายถึง ไมมี

ลําดับ
รายชื่อผลิตภัณฑ

ภาษาไทย

13-1-6300018791 เจล หลอดพลาสติกใส เนื้อเจลสีมวง รานรจนา 20 ml DC001 25-04-20 25-04-23

เลขแสดง

ครั้งที่ผลิต

เดือน ป 

ที่ผลิต

เดือน ป 

ที่หมดอายุ
เลขที่ใบรับแจง

ชนิด

ผลิตภัณฑ

แหลงทีซื้อ

หรือสถานที่

เก็บตัวอยาง

เครื่องสําอาง

ลักษณะ

ภาชนะบรรจุ

(Packaging)

เนื้อผลิตภัณฑ
ปริมาณ

สุทธิ
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ตัวอยาง ดีแคร

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

หมายเหตุ การระบุเลข 1 หมายถึง มี

การระบุเลข 0 หมายถึง ไมมี

ลําดับ
รายชื่อผลิตภัณฑ

ภาษาไทย ชื่อ

เครื่องสําอาง
ประเภท สวนประกอบ วิธีใช ผูผลิต

ปริมาณ

สุทธิ
ครั้งที่ผลิต คําเตือน

วันเดือนป

ที่ผลิต

วันเดือนป

ที่หมดอายุ

เลขที่

จดแจง

1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

การแสดงฉลากภาษาไทย ฉลาก

ภาษาไทย 

(ครบ)

มีฉลาก

ภาษาไทย

ไมมี

ฉลาก

ภาษาไทย
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ตัวอยาง ดีแคร

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

หมายเหตุ การระบุเลข 1 หมายถึง มี

การระบุเลข 0 หมายถึง ไมมี

ลําดับ
รายชื่อผลิตภัณฑ

ภาษาไทย มี ไมมี ไมระบุ
70 % 

(v/v)

71 % 

(v/v)

72 % 

(v/v)

73 % 

(v/v)

75 % 

(v/v)

76 % 

(v/v)

80 % 

(v/v)

82.93 % 

(v/v)
อื่นๆ มี (%) ไมมี

ethyl 

alcohol

isopropyl 

alcohol

n-propyl 

alcohol

0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 99.99 0 1 0 0

Claim เปอรเซ็น(%) ที่ระบุในฉลาก
เคลม

ประสิทธิภาพ
ประเภทแอลกอฮอลที่ระบุบนฉลาก
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เลขสถานที่ผลิต หมวดที่ 1 หมวดที่ 2 หมวดที่ 3 หมวดที่ 4 หมวดที่ 5 หมวดที่ 6 คะแนนรวม ขอบกพรองรุนแรง

หมายเหตุ : หากมีขอสงสัยกรุณาติดตอ       นายกริชเพชร ผรณจินดา โทรศัพท 02-590-7214

นางสาวจุฬาลักษณ นิพนธแกว / นางสาวณัฐนุช สุขแกว โทรศัพท 02-590-7214

ชนิดผักและผลไมสด

ที่คัดและบรรจุ 

(ระบุสายพันธุ)

ไดรับการอนุญาตสถานที่ผลิต

เขาขาย

โรงงาน

ไมเขาขาย

โรงงาน

ผลการตรวจประเมินสถานที่ผลิต (ตส.13(60)) (รอยละ)ลําดับ ชื่อสถานที่ผลิต/ สถานที่นําเขา
ชื่อผูดําเนินกิจการ/

 ผูรับอนุญาต

สถานที่ผลิต

ที่ตั้ง

แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิตผักและผลไมสด

แบบรายงานตรวจสถานที่ผลิต (คัดและบรรจุ) ผักและผลไมที่ไดรับการประเมินและพัฒนา

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด..........................................................................................

ชื่อ-สกุล ผูรายงาน....................................................................................................โทร......................................................................e-mail..............................................................................................

วันที่รายงาน.....................................................................................



ชื่อและที่ตั้งของสถานที่ผลิต เลขสถานที่ผลิต การบ่งชี้รุ่นการผลิต
แสดง “ผู้ผลิต” หรือ “ผลิตโดย” แสดงกลุ่มตัวเลข ขนาดไม่เล็กกว่า 2 มิลลิเมตร แสดงวันที่ผลิต เครื่องหมาย

หรือ "สํานักงานใหญ่" กํากับไว้ ในกรอบสี่เหลี่ยม และสีของตัวเลขตัดกับสีพื้นของกรอบ บาร์โคด หรือ คิวอาร์โคด

ตัวอย่าง คะน้า  √  √ X ABC
1

2

3

4

5

6

7

หมายเหตุ : หากมีข้อสงสัยกรุณาติดต่อ       นายกริชเพชร ผรณจินดา โทรศัพท์ 02-590-7214

นางสาวจุฬาลักษณ์ นิพนธ์แก้ว / นางสาวณัฐนุช สุขแก้ว โทรศัพท์ 02-590-7214

แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไม้สด

การแสดงฉลาก  กรุณากาเครื่องหมาย √  กรณีแสดง หรือ  X กรณีไม่แสดง
ชนิดผักผลไม้ 
(ระบุสายพันธุ์)

ลําดับ
ยี่ห้อสินค้า (ถ้ามี)

แบบรายงานตรวจฉลากผักและผลไม้สด
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด...................................................

ชื่อ - สกุล ผู้รายงาน ............................................................... โทร.............................. e-mail…………………………………….

วันที่รายงาน...............................................

วันที่เก็บตัวอย่าง...................................................................................
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ลําดับ ชื่อเครือขาย
ปริมาณ

การผลิต (ตัน/ป)
รายชื่อลูกคา มาตรการควบคุมเกษตรกรคูคา กิจกรรมการมีสวนรวมของ สสจ. เอกสารแนบ

ตัวอยาง วิสาหกิจชุมชนสวนเห็ด ABC 10 ตัน/ป 1. โรงพยาบาลชุมชนหนองแสน

2. โรงเรียนหนองแกว

3. หางสรรพสินคานานอย

(1) มีหลักฐานแสดงวาแหลงเพาะปลูกมีระบบควบคุมการ

ใชสารเคมีในการเพาะปลูกที่ปลอดภัย

(2) มีทะเบียนเกษตรกร

(3) มีการตรวจสอบสารเคมีตกคางอยางสม่ําเสมอดวยชุด

ทดสอบอยางงาย และหองปฏิบัติการ

(4) มีการชี้บงรุนการผลิต หรือวันที่ผลิตในผลิตภัณฑ

รายงานเกษตรจังหวัดดําเนินการ 

กรณีตรวจพบยาฆาแมลง

พบเกษตรกรที่มีปญหา .... ราย*

รายงานเกษตรจังหวัด .... ราย

1

หมายเหตุ : 1. *ระบุจํานวนเกษตรกรที่ถูกรายงาน จํานวน ... ราย และ จํานวนเกษตรกรทั้งหมด ... ราย

2. หากมีขอสงสัยกรุณาติดตอ  นายกริชเพชร ผรณจินดา โทรศัพท 0 2590 7214, นางสาวจุฬาลักษณ นิพนธแกว / นางสาวณัฐนุช สุขแกว โทรศัพท 0 2590 7214

แบบรายงานการพัฒนาเครือขายผูประกอบการผลิต (คัดและบรรจ)ุ ผักและผลไมสด

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด..........................................................................................

ชื่อ-สกุล ผูรายงาน....................................................................................................โทร......................................................................e-mail..............................................................................................

วันที่รายงาน.....................................................................................

แบบรายงานการพัฒนาเครือขายผูประกอบการ
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1 

แบบรายงานผลการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ประจ าปีงบประมาณ 2564 

ค าชี้แจง : โปรดกรอกข้อมูลและท าเครื่องหมาย ลงในช่องว่าง 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
1) ชื่อ-สกุลของผู้ให้ข้อมูล..........................................................................ต าแหน่ง.............................................
    e-mail ……………………….........................……......…………….. เบอร์โทรศัพท์ติดต่อ ......................................... 
2) จังหวัด ........................ :  เทศบาลนคร....................................   เทศบาลเมือง..................................

  เทศบาลต าบล…………………….…......  อ่ืนๆ ............................................... 
3) หน่วยงานของท่านมีเจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือไม่  
 ไม่มี  (ข้ามไปส่วนที่ 2)
 มีเจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงาน    จ านวน ........ คน  แบ่งเป็น 
 ด้านอาหาร จ านวน..........คน 
 ด้านเครื่องส าอาง จ านวน..........คน 
 ด้านยา จ านวน..........คน 

ส่วนที่ 2 นโยบายการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
4) หน่วยงานของท่านมีนโยบายการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือไม่

 ไมม่ี   มี 
5) หน่วยงานของท่านมีแผนงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือไม่

 ไม่มี   มี 
6) หน่วยงานของท่านมีการสนับสนุนงบประมาณด้านคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพหรือไม่

 ไม่มี   มี 
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2 

ส่วนที่ 3 ผลการด าเนินงานคุม้ครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
7) ภารกิจที่ 1 : การผลิตสื่อและ/หรือเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ ข้อมูลข่าวสารด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

 ไม่ได้ด าเนินกิจกรรม (ข้ามไปข้อ 8)  
 มีการด าเนินกิจกรรม ในข้อ 7.1 – 7.6  (โปรดท าเครื่องหมาย ลงในกิจกรรมที่มีการด าเนินงาน) 

กิจกรรม 
มีการ

ด าเนนิงาน 

จ านวนการผลิตสื่อและ/หรือเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 

แผ่นพับ 
กระจาย

เสียงชุมชน 
นิทรรศการ 

วารสาร/ 
บทความ 

อ่ืนๆ 
โปรดระบุ

7.1 อาหาร  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 
7.2 เครื่องส าอาง  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 
7.3 ยา  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 
7.4 วัตถุอันตราย  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 
7.5 เครื่องมือแพทย์  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 
7.6 อ่ืน ๆ ...........................  …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง …… เรื่อง 

8) ภารกิจที่ 2 : การเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภคและเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม
 ไม่ได้ด าเนินกิจกรรม  (ข้ามไปข้อ 9)  
 มีการด าเนินกิจกรรมในข้อ  8.1 – 8.5  (โปรดท าเครื่องหมาย  ลงในกิจกรรมที่มีการด าเนินงาน) 

การด าเนินกิจกรรม 
มีการ

ด าเนนิงาน 
กลุ่มเป้าหมาย 

ประชาชน อสม. โรงเรียน อ่ืนๆ โปรดระบุ 
8.1 การเสริมสร้างศักยภาพผู้บริโภค    

8.2 การเรียกร้องสิทธิอันชอบธรรม    

8.3 การอบรม เรื่อง..........................    

8.4 การประชุม เรื่อง.......................    

8.5 อ่ืน ๆ ..........................................    
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9) ภารกิจที่ 3 : การสร้างและขยายเครือข่ายการมีส่วนร่วมในงานคุ้มครองของผู้บริโภคในท้องถิ่น
 ไม่ได้ด าเนินการร่วมกับเครือข่าย (ข้ามไปข้อ 10)  
 มีการด าเนินการร่วมกับเครือข่าย ได้แก่   

 โรงเรียน /อย.น้อย เรื่อง............................................................................................  
 วัด เรื่อง.............................................................................................  
 โรงพยาบาล/รพ.สต. เรื่อง.............................................................................................  
 ภาคประชาชน เรื่อง............................................................................................. 
 อสม.  เรื่อง............................................................................................. 
 อ่ืนๆ ....................................................................................................................... ........ 

10) ภารกิจที่ 4 : การตรวจสอบผลิตภัณฑ์อาหาร ยา เครื่องส าอาง เครื่องมือแพทย์ และวัตถอัุนตราย ณ สถานที่จ าหน่าย
 ไม่มีการตรวจสอบ (ข้ามไปข้อ 11) 
 มีการตรวจสอบ  ได้แก่ 

 อาหาร 
  ฉลาก    ตรวจสารปนเปื้อนบอแรกซ์  
  ตรวจสารปนเปื้อนฟอร์มาลิน     ตรวจสารปนเปื้อนสารฟอกขาว  
  ตรวจสารปนเปื้อนสารกันรา     ตรวจสารปนเปื้อนน  ามันทอดซ  า 
  ตรวจสารปนเปื้อนยาฆ่าแมลง 
  อ่ืนๆ โปรดระบุ................................................................................................... 

 เครื่องส าอาง 
  ฉลาก    ตรวจสารห้ามใช้ไฮโดรควิโนน  
  ตรวจสารห้ามใช้กรดเรทิโนอิก   ตรวจสารห้ามใช้ปรอทแอมโมเนีย 
  อ่ืนๆ โปรดระบุ...................................................................................................  

 ยา 
  ฉลาก   ตรวจสารสเตียรอยด์ 
  อ่ืนๆ โปรดระบุ...................................................................................................  

 วัตถุอันตราย 
  ฉลาก 
  อ่ืนๆ โปรดระบุ.......................................................................... ......................... 

 เครื่องมือแพทย์  
  ฉลาก 
  อ่ืนๆ โปรดระบุ...................................................................................................  
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11) ปัญหา/อุปสรรค ในการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในท้องถิ่นของท่าน 
12.1 บุคลากร........................................................................................................... .............................. 
............................................................................................................................. ................................... 
12.2 กฎหมาย.................................................................................... ....................................................  
............................................................................................................................. ...................................  
12.3 งบประมาณ...................................................................................................................... .............  
............................................................................................................................. ...................................  
12.4 วัสดุอุปกรณ์...................................................................................................... ............................. 
............................................................................................................................. ...................................  
12.5 อ่ืนๆ............................................................................................................................................... 
............................................................................................................................. ................................... 

 
12) ข้อเสนอแนะ/สิ่งที่ต้องการสนับสนุน 
............................................................................................................................. .............................................. 
............................................................. ..............................................................................................................  
............................................................................................................................. .............................................. 
............................................................................................................................. .............................................. 
......................................................... ..................................................................................................................  
............................................................................................................................. .............................................. 

 
 

203



1. พิจารณาการแสดงฉลากอาหาร ฉลากโภชนาการ หรือฉลากโภชนาการแบบจีดีเอ แลวแตกรณี ตามหลักเกณฑที่ระบุ

2. แสดงวาไดตรวจสอบขอมูลตามเกณฑโดยใสเครื่องหมาย √ ลงในชอง ¨

3. แสดงผลการตรวจประเมินฉลาก ฉลากโภชนาการ หรือ ฉลากโภชนาการแบบจีดีเอ ของผลิตภัณฑดังกลาววา 

     ไมพบขอบกพรอง หรือ พบขอบกพรอง 

     โดยใสเครื่องหมาย √ ลงในชอง ¨ หนาขอความดังกลาว ทั้งนี้ กรณีพบขอบกพรอง โปรดระบุ ขอบกพรองที่ตรวจพบดวย

4. ตัวอยางลงขอมูลในแบบฟอรม ดังนี้

ผลการตรวจสอบฉลากโภชนาการของผลิตภัณฑอาหาร                วัน เดือน ป             4 พ.ย. 63                                                                จํานวน 2 รายการ

 ณ สถานที่ผลิต / จําหนาย / นําเขา ชื่อ      หางสรรพสินคา เดอะมอลล สาขางามวงศวาน เลขที่ 30/39-50 หมู 2 ถ.งามวงศวาน บางเขน นนทบุรี 

ที่ 1 ชื่อ อย.

þ1 þ2 þ3 þ4 þ5

*ไมพบขอบกพรอง þพบขอบกพรอง คือ  

ที่ 2 ชื่อ อย.

þ1 þ2 þ3 þ4 þ5

*ไมพบขอบกพรอง þพบขอบกพรอง คือ  

คําแนะนําในการกรอกขอมูลในแบบตรวจประเมินฉลาก

แสดงขอความ "ไมมีโคเลสเตอรอล" แตขอมูลโภชนาการ ระบุ ปริมาณ โคเลสเตอรอล/หนวยบริโภค เทากับ 3 มิลลิกรัม

1. ขอความที่แสดงบนฉลากโภชนาการตองเปนภาษาไทย โดยอาจแสดงภาษาตางประเทศดวยก็ได

2. แสดงรูปแบบและเงื่อนไขของการแสดงกรอบขอมูลโภชนาการ ตามบัญชีหมายเลข 1 แนบทายประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 182)

พ.ศ. 2541 เรื่อง ฉลากโภชนาการ ลงวันที่ 20 มีนาคม พ.ศ.2541

3. แสดงปริมาณอาหารหนึ่งหนวยบริโภค และปริมาณหนวยบริโภคตอภาชนะบรรจุ ตามบัญชีหมายเลข 2 แนบทายประกาศฯ

4. แสดงปริมาณสารอาหารที่แนะนําใหบริโภคประจําวันสําหรับคนไทยอายุตั้งแต 6 ปขึ้นไป (RDI) ตามบัญชีหมายเลข 3 แนบทายประกาศฯ

5. กรณีแสดงขอความกลาวอางทางโภชนาการ ตองเปนไปตามหลักเกณฑและเงื่อนไขที่กําหนดในบัญชีหมายเลข 4 แนบทายประกาศฯ

PASTEURIZED PEACH FLAVOURED DRINKING YOGHURT  (HM BRAND) 12-1-01111-5-0001

ไมแสดงขอความเปนภาษาไทย

น้ําพริกเผา (ตราซีซี) 12-1-01111-5-0006
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ผลการตรวจสอบฉลากของผลิตภัณฑอาหาร วัน เดือน ป จํานวน รายการ
 ณ สถานทีผลิต / จําหนาย / นําเขา ชือ

ขอความทีแสดงบนฉลากอาหาร:๑.ชืออาหาร ๒.เลขสารบบอาหาร๓. ชือและทีตังของผูผลิต/ผูจําหนาย/ผูนําเขา/ประเทศผูผลิต 
๔.ปริมาณของอาหาร ๕.สวนประกอบสําคัญ  ๖.วันเดือนปที ผลิต / หมดอายุ / ควรบริโภคกอน  ๗.ใชวัตถุกันเสีย  
๘.เจือสีธรรมชาติ ๙.ใชวัตถุเจือปนอาหาร (INS...)  ๑๐.ใช...เปนวัตถุปรุงแตงรสอาหาร ๑๑.ใช...เปนวัตถุทีใหความหวานแทนนําตาล 
๑๒.แตงกลินธรรมชาต/ิแตงกลินเลียนแบบธรรมชาติ/แตงกลินสังเคราะห/แตงรสธรรมชาต/ิแตงรสเลียนธรรมชาติ 
๑๓.คําแนะนําในการเก็บรักษา ๑๔.วิธีปรุงเพือรับประทาน ๑๕.วิธีใช ๑๖.กลาวอางสรรพคุณ ๑๗.แสดงขอความภาษาไทย
๑๘.ขอความที่สนง.อย.กําหนดใหตองมี ๑๙.ขอมูลสําหรับผูแพอาหาร ๒๐.อื่นๆ (๗ - ๑๙ ถาม)ี
ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1◻2◻3◻4◻5◻6◻7◻8◻9◻10◻11◻12◻13◻14◻15◻16◻17◻18◻19◻20
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ
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ผลการตรวจสอบฉลากโภชนาการของผลิตภัณฑอาหาร                วัน เดือน ป จํานวน รายการ

 ณ สถานที่ผลิต / จําหนาย / นําเขา ชื่อ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

1. ขอความที่แสดงบนฉลากโภชนาการตองเปนภาษาไทย โดยอาจแสดงภาษาตางประเทศดวยก็ได

2. แสดงรูปแบบและเงื่อนไขของการแสดงกรอบขอมูลโภชนาการ ตามบัญชีหมายเลข 1 แนบทายประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 182)
   พ.ศ. 2541 เรื่อง ฉลากโภชนาการ ลงวันที่ 20 มีนาคม พ.ศ.2541

3. แสดงปริมาณอาหารหนึ่งหนวยบริโภค และปริมาณหนวยบริโภคตอภาชนะบรรจุ ตามบัญชีหมายเลข 2 แนบทายประกาศฯ

4. แสดงปริมาณสารอาหารที่แนะนําใหบริโภคประจําวันสําหรับคนไทยอายุตั้งแต 6 ปขึ้นไป (RDI) ตามบัญชีหมายเลข 3 แนบทายประกาศฯ

5. กรณีแสดงขอความกลาวอางทางโภชนาการ ตองเปนไปตามหลักเกณฑและเงื่อนไขที่กําหนดในบัญชีหมายเลข 4 แนบทายประกาศฯ
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ผลการตรวจสอบฉลากโภชนาการแบบจีดีเอของผลิตภัณฑอาหาร                   วัน เดือน ป จํานวน รายการ

 ณ สถานที่ผลิต / จําหนาย / นําเขา ชื่อ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

ที่ ชื่อ อย.

◻1 ◻2 ◻3 ◻4 ◻5
ไมพบขอบกพรอง พบขอบกพรอง คือ

4. อาหารขบเคี้ยว ช็อกโกแลตและขนมหวานรสช็อกโกแลต และผลิตภัณฑขนมอบ ตองแสดงขอความ “บริโภคแตนอยและออกกาลังกายเพื่อสุขภาพ” ดวย
ตัวอักษรหนาทึบเห็นไดชัดเจน สีของตัวอักษรตัดกับสีพื้นของกรอบ และสีของกรอบตัดกับสีพื้นฉลาก

2. กรณีแสดงกรอบขอมูลโภชนาการแบบยอ ใหแสดงขอมูลโภชนาการเฉพาะ พลังงานทั้งหมด ไขมันทั้งหมด โปรตีน คารโบไฮเดรตทั้งหมด น้ําตาล โซเดียม 

หากมีโคเลสเตอรอล ≥ 2 มิลลิกรัมตอหนึ่งหนวยบริโภค จะตองแสดงปริมาณโคเลสเตอรอลดวย

1. แสดงรูปแบบและเงื่อนไขของการแสดงกรอบขอมูลโภชนาการ ตามบัญชีหมายเลข 1 แนบทายประกาศกระทรวงสาธารณสุข (ฉบับที่ 182)
   พ.ศ. 2541 เรื่อง ฉลากโภชนาการ ลงวันที่ 20 มีนาคม พ.ศ.2541

3. แสดงคาพลังงาน น้ําตาล ไขมัน และโซเดียมแบบจีดีเอของอาหาร ตามรูปแบบและเงื่อนไขที่กําหนดไวตามบัญชีแนบทายประกาศฯ
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หน้า 1/2 
 

แบบส ำรวจกำรจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยำสัตว์กลุ่มเสี่ยงส ำหรับผู้ตรวจประเมิน 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถำนที ่

ช่ือร้านขายยา.............................................................................................................................................................................. 

ประเภทร้านขายยา (เช่น ขย.1, ขย.3)........................................................................................................................................ 

ผลิตภณัฑ์ที่มีการจ าหน่าย  ยา Ivermectin injection  
 ยา Tylosin (powder for oral)  
 ทั้ง 2 รายการ 

ส่วนที่ 2 ข้อมูลกำรประเมิน 

ข้อ รายละเอียด สอดคล้อง ไม่สอดคล้อง หมายเหต ุ

1. มีการแยกการจัดเกบ็ผลิตภณัฑย์าออกจากผลิตภัณฑ์
ประเภทอื่น ๆ เช่น อาหารสตัว์  

   

2. สถานท่ีจัดเก็บผลติภณัฑ์ยาสามารถป้องกันผลิตภณัฑ์ยา
จากสภาวะแวดล้อมที่ไมเ่หมาะสม (อุณหภูมิ แสงสว่าง 
ความช้ืน) เช่น ร้านท่ีมีการตดิตั้งเครื่องปรับอากาศ 
แสงแดดไม่ส่องถึงบริเวณจดัเก็บยาโดยตรง  

   

3. บรรจภุัณฑ์ของผลิตภัณฑ์ยา Tylosin และ/หรือ 
Ivermectin injection พบว่ามีความสะอาดในบริเวณ
จัดเก็บ  

   

4. ฉลากของผลติภณัฑ์ยา Tylosin มีการก าหนดสภาวะการ
จัดเก็บไว้อยา่งชัดเจน เช่น จัดเก็บที่อุณหภูมติ่ ากว่า 30°C 
และป้องกันแสง   
หากมี โปรดระบ.ุ............................................................ 

   

5. ฉลากของผลติภณัฑ์ยา Ivermectin injection มีการ
ก าหนดสภาวะการจัดเก็บไว้อย่างชัดเจน เช่น จัดเก็บที่
อุณหภูมติ่ ากว่า 30°C และป้องกันแสง 
หากมี โปรดระบ.ุ............................................................  

   

6. สามารถคาดการณส์ภาวะการจดัเก็บยา Tylosin และ/
หรือ Ivermectin injection ว่าสอดคล้องตามทีร่ะบไุว้
บนฉลากหรือเอกสารก ากับยา   

   

7. มีการจัดเรียงผลติภณัฑ์ยาที่จะสิ้นอายุก่อนให้จ่ายออก
ก่อน (First Expired First Out, FEFO) 
หำกสอดคล้อง ให้ข้ำมไปทีข่้อ 9.   

   
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หน้า 2/2 
 

ข้อ รายละเอียด สอดคล้อง ไม่สอดคล้อง หมายเหต ุ

8. กรณีที่ไม่สอดคล้องตามระบบที่ระบุในข้อ 7.  
มีการระบุเหตุผลไว้เป็นลายลักษณอ์ักษรหรือไม่  

   

9. บริเวณจัดเก็บ (ช้ันวางยาและคลังสินค้า) ของยา Tylosin 
และ/หรือ Ivermectin injection มีความเหมาะสม 
สามารถป้องกันการหก หรือแตกของยาได้ รวมถึง  
ไม่วางผลิตภณัฑย์าบนพ้ืนโดยตรง  

   

10. มีการแยกการจัดเกบ็ยาที่มีรปูแบบ (Dosage forms) 
ต่างกัน เช่น ยาฉีด, ยารับประทาน และยาใช้ภายนอก 
ส าหรับยา Tylosin และ/หรือ Ivermectin injection  

   

11. มีการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาที่ใกล้หมดอายุและคาดว่า 
ไม่สามารถจ าหน่ายได้ทันภายใน 3 เดือน ออกจาก
บริเวณจัดเก็บ (ช้ันวางยาและคลังสินค้า) อย่างชัดเจน  

   

12. ตรวจสอบแล้วไม่พบผลิตภัณฑย์าที่หมดอายุบนช้ันวางยา     

 

 

 

 

ส่วนที่ 3 ข้อมูลผู้ตรวจประเมิน 

ช่ือ-นามสกุล................................................................................................ 

ต าแหน่ง...................................................................................................... 

หน่วยงาน.................................................................................................... 

 

 

 

สรุป - ผลการประเมินจาก แบบประเมินการจดัเก็บผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงส าหรับผูป้ระกอบการ 

 PRE-TEST ได้คะแนน.....................จาก 10 คะแนน 

 POST-TEST ได้คะแนน..................จาก 10 คะแนน  
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แบบประเมินการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงส าหรับผู้ประกอบการ  

 

จากข้อ 1-10 ต่อไปนี้ ให้ท าเครื่องหมาย √ แสดงว่าข้อความดังกล่าว ถูก หรือ ผิด ในช่อง  

1. นาย ก. น าผลติภณัฑ์อาหารสตัว์ส าหรับบ ารุงไต มาวางใกล้กับผลติภณัฑ์ยา 
Ivermectin injection เนื่องจากร้านมีพื้นที่จ ากัด  

 ถูก  ผิด 

2. นาย ข. น าผ้ามาคลุมตู้ยาที่จัดเก็บยา Ivermectin injection เนื่องจากในช่วงบ่ายมี
แดดส่องถึงโดยตรงมายังตู้เก็บยาดังกล่าว   

 ถูก  ผิด 

3.  เจ้าของร้านยาแห่งหนึ่ง ใช้ผ้าชุบน้ าเช็ดกล่องที่บรรจุขวดยา Ivermectin injection 
แต่ละขวด เนื่องจากพบฝุ่นเกาะ ก่อนจัดเก็บเข้าช้ันวางยา  

 ถูก  ผิด 

4. ร้านยาเจริญภัณฑ์ น า Thermometer ไปตดิไว้ท่ีตูเ้ก็บยา พร้อมมีการบันทึก
อุณหภูมภิายในห้อง เวลาเช้า 8.00 น. และบ่าย 15.00 น. เป็นประจ าทุกวัน 

 ถูก  ผิด 

5.  ร้านยาเจริญภัณฑ์ ตรวจบันทึกอุณหภมูิประจ าตู้ยา A พบว่า มีช่วงอุณหภูมิอยู่ที่  
30-35°C จึงท าการย้ายยา Tylosin ซึ่งฉลากยาระบุอุณหภูมิการจดัเก็บต่ ากว่า 30°C 
ไปไว้ท่ีตูย้า B ซึ่งมีผลการบันทึกอุณหภมูิต่ ากว่า 30°C   

 ถูก  ผิด 

6. ร้านยาร่ ารวย ก าหนดการจดัเรยีงผลิตภณัฑ์ยา โดยการน ายาที่อายสุั้นกว่า ไว้แถว
หน้าสุดเพื่อจ่ายยาใหลู้กค้าออกไปก่อน  

 ถูก  ผิด 

7. ร้านยาขายส่ง มี Stock ของยา Tylosin ที่หมดอายุ 08/2021 เหลอืจ านวน 500 
ขวด และยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 เหลือจ านวน 50 ขวด เจ้าของร้านจึงสั่ง
ให้ลูกน้องขายยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 จ านวน 50 ขวด ให้ลูกค้ารายหนึ่ง
ไปก่อน เพื่อให้เหลือยาท่ีมีวันหมดอายุเดียวกันไว้   

 ถูก  ผิด 

8. ในระหว่างการท าความสะอาดชั้นวางยา เจ้าของร้านน ายาท่ีวางอยูบ่นช้ันไปวางพักไว้
ที่พ้ืนก่อน เนื่องจากคิดว่าวางพักไว้ช่ัวคราวและไม่จ าเป็นต้องมีภาชนะมารอง  

 ถูก  ผิด 

9. นาย ค. เห็นว่าผลิตภัณฑ์ยา Amoxicillin มีลักษณะของฉลากยาคลา้ยกับผลติภณัฑ์
ยา Tylosin กล่าวคือ ฉลากมีสีขาว-ส้ม เหมือนกัน จึงวางแยกออกจากกัน 

 ถูก  ผิด 

10. การจัดเก็บผลิตภณัฑ์ยาที่ไมเ่ป็นไปตามฉลากหรือเอกสารก ากับยาทีก่ าหนด จะส่งผล
โดยตรงต่อประสิทธิภาพและคณุภาพของผลิตภณัฑ์ยาได้ รวมถึงสามารถส่งผลต่อ
การเกิดเชื้อดื้อยาในมนุษย์เช่นกัน  

 ถูก  ผิด 

 

 

PRE-TEST 
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แบบประเมินการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงส าหรับผู้ประกอบการ  

 

จากข้อ 1-10 ต่อไปนี้ ให้ท าเครื่องหมาย √ แสดงว่าข้อความดังกล่าว ถูก หรือ ผิด ในช่อง  

1. นาย ก. น าผลติภณัฑ์อาหารสตัว์ส าหรับบ ารุงไต มาวางใกล้กับผลติภณัฑ์ยา 
Ivermectin injection เนื่องจากร้านมีพื้นที่จ ากัด  

 ถูก  ผิด 

2. นาย ข. น าผ้ามาคลุมตู้ยาที่จัดเก็บยา Ivermectin injection เนื่องจากในช่วงบ่ายมี
แดดส่องถึงโดยตรงมายังตู้เก็บยาดังกล่าว   

 ถูก  ผิด 

3.  เจ้าของร้านยาแห่งหนึ่ง ใช้ผ้าชุบน้ าเช็ดกล่องที่บรรจุขวดยา Ivermectin injection 
แต่ละขวด เนื่องจากพบฝุ่นเกาะ ก่อนจัดเก็บเข้าช้ันวางยา  

 ถูก  ผิด 

4. ร้านยาเจริญภัณฑ์ น า Thermometer ไปตดิไว้ท่ีตูเ้ก็บยา พร้อมมีการบันทึก
อุณหภูมภิายในห้อง เวลาเช้า 8.00 น. และบ่าย 15.00 น. เป็นประจ าทุกวัน 

 ถูก  ผิด 

5.  ร้านยาเจริญภัณฑ์ ตรวจบันทึกอุณหภมูิประจ าตู้ยา A พบว่า มีช่วงอุณหภูมิอยู่ที่  
30-35°C จึงท าการย้ายยา Tylosin ซึ่งฉลากยาระบุอุณหภูมิการจดัเก็บต่ ากว่า 30°C 
ไปไว้ท่ีตูย้า B ซึ่งมีผลการบันทึกอุณหภมูิต่ ากว่า 30°C   

 ถูก  ผิด 

6. ร้านยาร่ ารวย ก าหนดการจดัเรยีงผลิตภณัฑ์ยา โดยการน ายาที่อายสุั้นกว่า ไว้แถว
หน้าสุดเพื่อจ่ายยาใหลู้กค้าออกไปก่อน  

 ถูก  ผิด 

7. ร้านยาขายส่ง มี Stock ของยา Tylosin ที่หมดอายุ 08/2021 เหลอืจ านวน 500 
ขวด และยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 เหลือจ านวน 50 ขวด เจ้าของร้านจึงสั่ง
ให้ลูกน้องขายยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 จ านวน 50 ขวด ให้ลูกค้ารายหนึ่ง
ไปก่อน เพื่อให้เหลือยาท่ีมีวันหมดอายุเดียวกันไว้   

 ถูก  ผิด 

8. ในระหว่างการท าความสะอาดชั้นวางยา เจ้าของร้านน ายาท่ีวางอยูบ่นช้ันไปวางพักไว้
ที่พ้ืนก่อน เนื่องจากคิดว่าวางพักไว้ช่ัวคราวและไม่จ าเป็นต้องมีภาชนะมารอง  

 ถูก  ผิด 

9. นาย ค. เห็นว่าผลิตภัณฑ์ยา Amoxicillin มีลักษณะของฉลากยาคลา้ยกับผลติภณัฑ์
ยา Tylosin กล่าวคือ ฉลากมีสีขาว-ส้ม เหมือนกัน จึงวางแยกออกจากกัน 

 ถูก  ผิด 

10. การจัดเก็บผลิตภณัฑ์ยาที่ไมเ่ป็นไปตามฉลากหรือเอกสารก ากับยาทีก่ าหนด จะส่งผล
โดยตรงต่อประสิทธิภาพและคณุภาพของผลิตภณัฑ์ยาได้ รวมถึงสามารถส่งผลต่อ
การเกิดเชื้อดื้อยาในมนุษย์เช่นกัน  

 ถูก  ผิด 

 

 

 

POST-TEST 
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แบบประเมินการจัดเก็บผลิตภัณฑ์ยาสัตว์กลุ่มเสี่ยงส าหรับผู้ประกอบการ  

 

จากข้อ 1-10 ต่อไปนี้ ให้ท าเครื่องหมาย √ แสดงว่าข้อความดังกล่าว ถูก หรือ ผิด ในช่อง  

1. นาย ก. น าผลติภณัฑ์อาหารสตัว์ส าหรับบ ารุงไต มาวางใกล้กับผลติภณัฑ์ยา 
Ivermectin injection เนื่องจากร้านมีพื้นที่จ ากัด  

 ถูก  ผิด 

2. นาย ข. น าผ้ามาคลุมตู้ยาที่จัดเก็บยา Ivermectin injection เนื่องจากในช่วงบ่ายมี
แดดส่องถึงโดยตรงมายังตู้เก็บยาดังกล่าว   

 ถูก  ผิด 

3.  เจ้าของร้านยาแห่งหนึ่ง ใช้ผ้าชุบน้ าเช็ดกล่องที่บรรจุขวดยา Ivermectin injection 
แต่ละขวด เนื่องจากพบฝุ่นเกาะ ก่อนจัดเก็บเข้าช้ันวางยา  

 ถูก  ผิด 

4. ร้านยาเจริญภัณฑ์ น า Thermometer ไปตดิไว้ท่ีตูเ้ก็บยา พร้อมมีการบันทึก
อุณหภูมภิายในห้อง เวลาเช้า 8.00 น. และบ่าย 15.00 น. เป็นประจ าทุกวัน 

 ถูก  ผิด 

5.  ร้านยาเจริญภัณฑ์ ตรวจบันทึกอุณหภมูิประจ าตู้ยา A พบว่า มีช่วงอุณหภูมิอยู่ที่  
30-35°C จึงท าการย้ายยา Tylosin ซึ่งฉลากยาระบุอุณหภูมิการจดัเก็บต่ ากว่า 30°C 
ไปไว้ท่ีตูย้า B ซึ่งมีผลการบันทึกอุณหภมูิต่ ากว่า 30°C   

 ถูก  ผิด 

6. ร้านยาร่ ารวย ก าหนดการจดัเรยีงผลิตภณัฑ์ยา โดยการน ายาที่อายสุั้นกว่า ไว้แถว
หน้าสุดเพื่อจ่ายยาใหลู้กค้าออกไปก่อน  

 ถูก  ผิด 

7. ร้านยาขายส่ง มี Stock ของยา Tylosin ที่หมดอายุ 08/2021 เหลอืจ านวน 500 
ขวด และยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 เหลือจ านวน 50 ขวด เจ้าของร้านจึงสั่ง
ทางโทรศัพท์ให้ลูกน้องขายยา Tylosin ที่หมดอายุ 01/2022 จ านวน 50 ขวด  
ให้ลูกค้ารายหนึ่งไปก่อน เพื่อให้เหลือยาท่ีมีวันหมดอายุเดียวกันไว้   

 ถูก  ผิด 

8. ในระหว่างการท าความสะอาดชั้นวางยา เจ้าของร้านน ายาท่ีวางอยูบ่นช้ันไปวางพักไว้
ที่พ้ืนก่อน เนื่องจากคิดว่าวางพักไว้ช่ัวคราวและไม่จ าเป็นต้องมีภาชนะมารอง  

 ถูก  ผิด 

9. นาย ค. เห็นว่าผลิตภัณฑ์ยา Amoxicillin มีลักษณะของฉลากยาคลา้ยกับผลติภณัฑ์
ยา Tylosin กล่าวคือ ฉลากมีสีขาว-ส้ม เหมือนกัน จึงวางแยกออกจากกัน 

 ถูก  ผิด 

10. การจัดเก็บผลิตภณัฑ์ยาที่ไมเ่ป็นไปตามฉลากหรือเอกสารก ากับยาทีก่ าหนด จะส่งผล
โดยตรงต่อประสิทธิภาพและคณุภาพของผลิตภณัฑ์ยาได้ รวมถึงสามารถส่งผลต่อ
การเกิดเชื้อดื้อยาในมนุษย์เช่นกัน   

 ถูก  ผิด 

 

เฉลย 
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แบบรายงานการดําเนินงานเครือขายชุมชนรวมใจ ปองกันภัยผลิตภณัฑสุขภาพ 

เสนอสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
 

ชุมชน..................................................... อําเภอ............................................. จังหวัด............................... 
 

 โครงการ/กิจกรรม..........................................................................................................................   
 

 หัวขอการดําเนินงานเพ่ือแกปญหาดานผลิตภัณฑสุขภาพ (Health Product) ในพ้ืนท่ี  

 เพ่ือจัดการปญหาเรื่องการใชยาอยางสมเหตุผลในชุมชน (RDU) อยางนอย 1 กระบวนการ  

 เพ่ือจัดการปญหาดานผลิตภัณฑสุขภาพท่ีชุมชนนั้นประสบอยูอีก 1 กระบวนการ โดยเครือขาย บวร.ร.  

ไดแก………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

1. กลุมเปาหมาย (ระบุวาเปนชุมชน/หมูใดในจังหวัด จํานวนก่ีคน) 

…………………………………………………………………………………………………………………………………...................... 

 

2. ภาคีเครือขาย (ใหความรวมมือในการดําเนินงานในรูปแบบเครือขาย บวร.ร. บาน วัด โรงเรียน โรงพยาบาล)  

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

3. ระยะเวลาการดําเนินกิจกรรม 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

4. กิจกรรมท่ีดําเนินงาน 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

หมายเหตุ  

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรายงานผลการดําเนินงานในแบบรายงานดังกลาว  

ผานระบบของกองสงเสริมงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาคและทองถ่ิน  

ครั้งท่ี 1 ภายในเดือนมีนาคม พ.ศ. 2564 (รอบ 6 เดือน) 

ครั้งท่ี 2 ภายในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2564 (รอบ 12 เดือน) 

ติดตอประสานงาน : นางสาวภัคพธู อุนงามพันธุ  

กลุมพัฒนาพฤติกรรมการบริโภค กองพัฒนาศักยภาพผูบริโภค 0-2590-7110 
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เลขผลิตภัณฑ หมายเลขตรวจ

วิเคราะห / 

หมายเลขทดสอบ

ชื่อผลิตภัณฑ ประเภทและ

ชนิดของ

ผลิตภัณฑ

เลขสถานที่ผลิต ชื่อสถานที่ผลิต ที่อยู ปญหาที่พบจาก

ผลิตภัณฑ/

สถานที่

แนวทางการ

แกไข /การให

คําแนะนํา 

ขอเสนอแนะ

เลขที่หนังสือ

นําสงตัวอยาง

เลขที่หนังสือ

รายงานผล

วิเคราะห

ผลการดําเนินงานตามแผนเก็บตัวอยาง ป 2564

แบบรายงานผลการดําเนินงานตามแผนเก็บตัวอยางผลิตภัณฑสุขภาพในสวนภูมิภาค ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2564

ลําดับที่ เขต จังหวัด ขอมูลผลิตภัณฑ ขอมูลสถานที่ผลิต
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เลขผลิตภัณฑ หมายเลขตรวจวิเคราะห /

 หมายเลขทดสอบ

ชื่อผลิตภัณฑ ประเภทและชนิดของ

ผลิตภัณฑ

เลขสถานที่ผลิต ชื่อสถานที่ผลิต ที่อยู ปญหาที่พบจากผลิตภัณฑ/สถานที่ แนวทางการแกไข /การใหคําแนะนํา 

ขอเสนอแนะ

เลขที่หนังสือนําสงตัวอยาง เลขที่หนังสือรายงานผลวิเคราะห

เลขที่ไดรับการ

อนุญาตจาก อย. / 

สสจ. 

O เลขสารบบ

O เลขที่ใบรับจดแจง

O เลขทะเบียนตํารับ

ยา

โปรดระบุ ...............

เลขที่ตรวจวิเคราะห/

หมายเลขทดสอบ โดย

การตรวจวิเคราะห

คุณภาพผลิตภัณฑจาก

กรมวิทย  ศูนยวิทย 

หรือหองปฏิบัติการที่

ไดรับการรับรอง

ชื่อผลิตภัณฑที่

ไดรับการอนุญาต

จาก อย. / สสจ.

รายละเอียดตาม

แนวทางการจัด

ประเภทผลิตภัณฑ

สุขภาพชุมชน กอง 

คบ.

เลขที่ไดรับการ

อนุญาตจาก อย.

 / สสจ.

ชื่อสถานที่ผลิตที่ไดรับ

การอนุญาตจาก อย. /

 สสจ.

กรอกเฉพาะกรณีที่ไมมีขอมูลใน

ระบบตรวจสอบการอนุญาตของ 

อย. โดยตรวจสอบขอมูลไดจาก link

 : 

http://porta.fda.moph.go.th/FD

A_SEARCH_ALL/MAIN/SEARCH_

CENTER_MAIN.aspx

อธิบายโดยยอ และ/หรือ แนบเอกสาร

หลักฐานเพิ่มเติม โดยระบุ

O พบปญหาจากผลิตภัณฑ/สถานที่

O สาเหตุของปญหา

O แนบเอกสาร/หลักฐานเพิ่มเติม

อธิบายโดยยอ และ/หรือ แนบเอกสาร

หลักฐานเพิ่มเติม โดยระบุ

O ประเด็นที่ตองปรับปรุง/คําแนะนําที่ 

จนท. ไดให ผปก.

O ประเด็นที่ ผปก. ไดปรับปรุงแลว

O แนบเอกสาร/หลักฐานเพิ่มเติม

เลขที่หนังสือราชการนําสง

ตัวอยางจาก สสจ. ไปที่

กรมวิทย/ศูนยวิทย โปรด

แนบเอกสาร/หลักฐาน

เพิ่มเติม

เลขที่หนังสือราชการรายงานผล

วิเคราะหจากกรมวิทย/ศูนยวิทย ไปที่

 สสจ. (กรณีที่กอง คบ. ไมไดรับ

สําเนาผลวิเคราะหผลิตภัณฑดังกลาว

 ขอความอนุเคราะห จนท. สสจ. สง

ไฟลเอกสาร หรือประสาน จนท. 

ศูนยวิทยตามเลขที่หนังสือนําสง

ตัวอยางที่ทานไดระบุไว)

1 1 เชียงใหม เลขสารบบ 

50-2-08452-2-0001

หมายเลขทดสอบ

35620615601

น้ําพริกตาแดง 

(ตราแมไพรินทร)

อาหารสําเร็จรูปที่

พรอมบริโภคทันที 

ตามประกาศฯ 

(ฉบับที่ 237) 

-> น้ําพริก

50-2-08452 กลุมทําน้ําพริกแม

ไพรินทร

กรณีมีขอมูลในระบบฯ

เปนไปตามขอมูลในระบบ

ตรวจสอบการอนุญาตของ อย. 

กรณีไมมีขอมูลในระบบ

บานเลขที5่6 หมู6 ตําบลหวยทราย

 อําเภอสันกําแพง จังหวัดเชียงใหม 

50130

เชน 

- พบเชื้อจุลลินทรกอโรคในผลิตภัณฑ 

Clostridium perfringens 

รายละเอียดตามสําเนาผลวิเคราะห

คุณภาพผลิตภัณฑ (ไฟลสําเนาผล

วิเคราะหที่แนบมาพรอมนี)้

- พบวัตถุเจือปนอาหาร กรดเบนโซอิก 

(Benzoic acid) จํานวน 1,500 

milligram/kilogram (ppm)  

รายละเอียดตามขอมูลยอนหลังของกอง

 คบ. (รายละเอียดตามไฟลที่กอง คบ. 

ไดรวบรวมให)

1. จากการตรวจประเมินสถานที่ผลิตใน

วันที่ 1 ก.พ. 64 จนท. พบกระบวนการ

เตรียมวัตถุดิบที่ไมไดมาตรฐาน มีความ

เสี่ยงใหผลิตภัณฑไดรับการปนเปอน

เชื้อจุลินทรียกอโรค ทั้งนี้ จนท. ไดให

คําแนะนําแก ผปก. ใหคัดเลือกวัตถุดิบ

ที่มีมาตรฐาน เพิ่มกระบวนการทําความ

สะอาดวัตถุดิบโดยการ ลางและผึ่งให

แหงในภาชนะที่เหมาะสม และทําการฆา

เชื้ออุปกรณการผลิตโดยการผานความ

รอน  

2. รายละเอียดตามบนัทึกตรวจสถานที่ 

ในไฟลที่แนบมาพรอมนี)้ 

3. จากการตรวจเยี่ยมครั้งที่ 2 ในวันที่ 

22 ก.พ. 64 พบวา ผปก. ไดปรับปรุง

กระบวนการผลิตตามที่ไดรับคําแนะนํา

ทั้งหมด จนท. จึงไดเก็บตัวอยาง

ผลิตภัณฑเพื่อตรวจวิเคราะหคุณภาพ

ตอไป

หนังสือสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม

 ที่ ชม 0032.303/188 ลง

วันที่ 19 มี.ค. 2562 

รายละเอียดหนังสือนําสง

ตัวอยาง และบัญชีแนบ

ทายตัวอยางสงตรวจ

วิเคราะห ตามไฟลที่แนบ

มาพรอมนี้

หนังสือศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่

 1 เชียงใหม ที่ สธ 0608.05/4697 

ลงวันที่ 23 ก.ค. 2562 พบผล

วิเคราะหผานมาตรฐาน รายละเอียด

ตามไฟลที่แนบมาพรอมนี้
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