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สรุปโครงการพัฒนาเครือข่ายการเฝ้าระวังและจัดการผลติภัณฑ์สุขภาพเชิงรุก 

ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น 
วันที่ 20 – 22 ธันวาคม 2566 ณ โรงแรมอมารี ดอนเมือง แอร์พอรต์ กรุงเทพมหานคร 

******************************************** 

วัตถุประสงค ์

สร้างเวทีระดมสมองเพ่ือเรียนรู้และพัฒนาแนวทางการด าเนินงาน คบส. ที่ขับเคลื่อนภารกิจงาน คบส. 
ระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

เป้าหมายการด าเนินโครงการ 

แนวทางการด าเนินงาน คบส. ระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาคที่มีประสิทธิภาพ 

ผลที่คาดว่าจะเกิด 

การด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ ถูกต้อง รวดเร็ว มีประสิทธิภาพ เป็นแนวทาง
เดียวกันทั่วประเทศ สามารถตอบสนองต่อสถานการณ์ความไม่ปลอดภัยด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพได้ทันท่วงที 

ตัวช้ีวัดและค่าเป้าหมายของโครงการ (KPI) 

แนวทางการด าเนินงาน คบส. ระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาคที่มีประสิทธิภาพ จ านวน 1 ฉบับ 

กลุ่มเป้าหมาย 

เจ้าหน้าที่สังกัดกระทรวงสาธารณสุข อาทิเช่น ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด  และส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา 

สรุปเนื้อหาการประชุม 

 สรุปเนื้อหาการประชุมโครงการพัฒนาเครือข่ายการเฝ้าระวังและจัดการผลิตภัณฑ์สุขภาพเชิงรุกใน 
ส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น มีรายละเอียดดังนี้ 
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พิธีเปิดการอบรมและมอบนโยบายการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค 
 

 

นายแพทย์ณรงค์ อภิกุลวณิช เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา เป็นประธานในพิธีเปิดการอบรม 
ได้กล่าวต้อนรับผู้เข้าร่วมอบรม และกล่าวถึงทิศทางการด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 และความคาดหวังในการจัดประชุมครั้งนี้ โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยาตั้งค าถามในที่ประชุมว่า “ในปัจจุบันประชาชนได้บริโภคผลิตภัณฑ์
สุขภาพที่ปลอดภัยขึ้นหรือไม่ หากค าตอบคือ  ใช่ แสดงว่าเราได้ใส่คุณค่าในการปฏิบัติงาน คบส. ได้เป็นอย่างดี” 
“ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ยังพบความไม่ปลอดภัย เราจะมีวิธีการอย่างไรเพื่อจัดการปัญหาให้หมดไป” สิ่งที่คาดหวังและ
อยากเห็นจากผู้ปฏิบัติงาน คบส. ทุกคน คือการน าศักยภาพ (Potential) แสดงออกเป็นสมรรถนะ (Performance) 
และถูกออกแบบเป็น แผนการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพ (Action Plan) ที่ปฏิบัติการเป็นมาตรฐานเดียวกัน 
ทั่วประเทศ อีกทั้งยังอยากเห็นรูปแบบการท างานที่เปลี่ยนแปลงไป อาทิเช่น Post Active Surveillance 
เป็น Proactive Surveillance  

ในเดือนมกราคม 2567 ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) โดยกองส่งเสริมงานคุ้มครอง
ผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น (กอง คบ.) จะจัดให้มีการประชุมเครือข่ายนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัด วัตถุประสงค์เพ่ือการสื่อสารท าความเข้าใจความส าคัญของงาน คบส. ให้แก่ผู้บริหารระดับสูง
ของกระทรวงสาธารณสุขได้รับทราบ ขอให้เจ้าหน้าที่งาน คบส. ในส่วนภูมิภาคทุกคนหารือผู้บริหารระดับสูงใน
จังหวัดเพ่ือลดช่องว่างและความไม่เข้าใจในงาน คบส. ในระดับจังหวัด และ กอง คบ. ได้จัดท าคู่มืองาน คบส. 
เพ่ือรวมรวมกฎหมายการมอบอ านาจ และทิศทางการด าเนินงาน คบส. อีกทั้งกองด่านอาหารและยาจะมี 
การประสานไปยังจังหวัดในกิจกรรมการป้องกันผลิตภัณฑ์สุขภาพที่เข้ามายังด่านอาหารและยาทั่วประเทศ 

ทิศทางการด าเนินงานด าเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ (คบส. ) ในปีงบประมาณ พ.ศ. 
2567 แบ่งเป็น 3 ระยะ ได้แก่ ไตรมาสที่ 1 2 และ 3  
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ไตรมาสที่ 1 : Balance Speed & Safety 

การต่อยอดนโยบายเข็มมุ่ง อย. 5S โดยมุ่งเน้นพัฒนากลไกการปฏิบัติงานให้เกิดความสมดุลระหว่าง
ความรวดเร็วในการอนุญาต และ ความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สุขภาพ ซึ่งประกอบไปด้วย ปัจจัยด้านบุคลากร 
(ผู้ปฏิบัติงาน) ผู้บริหาร ระบบการท างาน รวมไปถึงกฎหมาย ระเบียบ และข้อบังคับต่างๆ เพ่ือให้การคุ้มครอง
ผู้บริโภค การส่งเสริมผู้ประกอบการ และความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สุขภาพมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล  
เกิดความสมดุลระหว่างกัน 

 

 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ได้สนับสนุนงบประมาณประจ าปี  พ.ศ. 2567 
เพ่ือด าเนินงาน คบส. ในส่วนภูมิภาคเรียบร้อยแล้ว ขอให้ทุกท่านบริหารจัดการเพ่ือพัฒนางาน คบส. ในทุกมิติ
อย่างสมประโยชน์ เพ่ิมสมดุลระหว่างรวดเร็วในการอนุญาตและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สุขภาพ เฝ้าระวัง
ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่ปลอดภัยร่วมกับเครือข่ายทุกระดับในจังหวัด ด าเนินการเมื่อพบสถานประกอบการหรือ
ผลิตภัณฑ์ที่ผิดกฎหมายด้วยความรวดเร็ว 

ไตรมาสที่ 2 : Co-Creator เป็นผู้มีส่วนร่วมในทุกกระบวนการ  

ทิศทางการด าเนินงานในไตรมาสที่ 2 จะมุ่งเน้นการมีส่วนร่วมในการการคิดและปฏิบัติตลอดห่วงโซ่
อุปทาน (Value Chain) ของระบบการคุ้มครองผู้บริโภค ตั้งแต่ต้นน้ าไปถึงปลายน้ า ซึ่งในการประชุมครั้งนี้มี
วัตถุประสงค์เพ่ือสร้างความเข้มแข็งของเครือข่ายงาน คบส. ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่น โดยเราต้องระดมสมอง
สร้างกลไกการด าเนินงาน คบส. ที่มีประสิทธิภาพ เช่น กลไกการตอบสนองต่อประเด็นที่สังคมให้ความสนใจ 
รวบรวมประเด็นต่างๆ มาเรียงร้อยกัน วิเคราะห์และระบุความส าคัญ (Set Priority) แล้วจึงสร้างหรือปรับปรุงให้
เป็นระบบงานที่ยั่งยืน การให้ข้อมูลผู้บริโภคให้มีความรู้ ความเข้าใจ หรือการสร้างความตระหนักรู้ของประชาชน 
(Health Literacy) เป็นการด าเนินงานที่ท าได้ยากแต่เกิดความยั่งยืนมากท่ีสุด 

มิติที่งาน คบส. ควรให้ความส าคัญเพ่ิมขึ้นคือ มิติด้านความมั่นคง (Security) ยกตัวอย่างเช่น 
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดต่อเชื้อไวรัสโคโรน่า 2019 (โควิด-19) ประเทศไทยพบประเด็นปัญหาต่างๆ 
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เช่น การไม่สามารถผลิตและจ าหน่าย ยา วัคซีนได้ด้วยตนเอง การขาดแคลนอุปกรณ์ทางการแพทย์ การเข้าถึง
ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่จ าเป็นของประชาชน เป็นต้น ดังนั้นการปฏิบัติงาน คบส. ในอนาคตควรมีแนวความคิดเพ่ือ
วางแผน และป้องกันปัญหาที่อาจเกิดขึ้นในอนาคต 

ไตรมาสที่ 3 : Co-creator In Action 

การวัดและประเมินการด าเนินงาน คบส. โดยพิจารณาจากความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สุขภาพใน
ท้องตลาดที่มีมากขึ้น ย่อมเป็นตัวชี้วัดที่เหมาะสมว่าการปรับเปลี่ยน พัฒนาระบบงานที่เกิดขึ้นตลอดทั้งปีนั้นมี  
ประสิทฺธิภาพและสร้างคุณค่าในงาน คบส. ของเราหรือยัง 

“สร้างเครือข่ายท่ีเข้มแข็ง สร้างคุณค่าในงาน คบส. วางระบบงานที่เหมาะสม ส่งผลให้ประชาชนได้
บริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพทีป่ลอดภัยมากยิ่งขึ้น” 
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น าเสนอผลงาน Best Practice การด าเนินงาน คบส. ในส่วนภูมิภาค 

Best Practice การด าเนินงาน คบส. ในส่วนภูมิภาค ในประเด็น “BETTER” ดังนี้ 

1. BCG 
การพัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพน้ าส้มสายชูหมักจากน้ าตาลมะพร้าว ภายใต้ BCG Model 
น าเสนอโดย ภญ.สุอาภา กลั่นประเสริฐ เภสัชกรช านาญการ และ ภญ.ธนวันต์ ก าปั่นทอง เภสัชกร
ปฏิบัติการ สสจ. สมุทรสงคราม 

2. E-service 
Best Practice ด้านการอนุญาตโปร่งใส ได้มาตรฐานด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์ 
น าเสนอโดย ภญ.สุทธินี เรืองสุพันธุ์ เภสัชกรเชี่ยวชาญ สสจ. นครราชสีมา 

3. Technology for Life 
Better Service with Data Technology 
น าเสนอโดย ภญ.อาภัสรี บัวประดิษฐ์ เภสัชกรช านาญการพิเศษ สสจ. นครนายก 

4. Team 
การท างานบูรณาการร่วมกับเครือข่ายจังหวัดปัตตานี 
น าเสนอโดย ภญ.ดุษฎี ธรรมเจริญ เภสัชกรช านาญการพิเศษ สสจ. ปัตตานี 

5. Empowerment 
การพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค 
น าเสนอโดย ภญ.นิพาภร บัวนุ้ย เภสัชกรช านาญการ สสจ. พัทลุง 

6. Rapid Response 
การยกระดับการตอบสนองเรื่องร้องเรียน 
น าเสนอโดย ภญ.วารุณี ชลวหิารพันธ์ เภสัชกรช านาญการพิเศษ สสจ. สระบุรี 

 
โดยมีรายละเอียดในแต่ละหัวข้อดังนี้  
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เรื่องที่ 1   BCG (การพัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพน้ าส้มสายชูหมักจากน้ าตาลมะพร้าว ภายใต้ BCG Model) 

ผู้น าเสนอ  ภญ.สุอาภา กลั่นประเสริฐ เภสัชกรช านาญการ และ ภญ.ธนวันต์ ก าปั่นทอง เภสัชกร
ปฏิบัติการ สสจ. สมุทรสงคราม 

 

 
 

1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

จังหวัดสมุนทรสงครามมีวัตถุดิบ มะพร้าว ในจังหวัดเป็นจ านวนมาก ซึ่งพบว่าหากน าวัตถุดิบที่เหลือใช้
น้ าหวานจากดอกมะพร้าว หรือ ฟองจากเคี่ยวน้ าตาลมะพร้าวซึ่งเกิดจากกระบวนการผลิตของเกษตรกร ผู้ผลิต
น้ าตาลมะพร้าว สามารถผลิตเป็นน้ าส้มสายชูหมักจากน้ าตาลมะพร้าว 

2. หลักคิด/ แนวคิด 

Zero – Bio Waste ที่สามารถสร้างรายได้ให้แก่ชุมชน โดยการท างานของหน่วยงานรัฐ ได้แก่ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 5 สมุทรสงคราม สถาบันค้นคว้าและพัฒนา
ผลิตภัณฑ์อาหาร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ที่ให้ความรู้ด้านวิชาการแก่ผู้ผลิตในชุมชนโดยก าหนดบทบาทหน้าที่
ที่เกื้อหนุนส่งเสริมซึ่งกันและกัน แลกเปลี่ยนองค์ความรู้เพ่ือผลักดันให้ผลิตภัณฑ์ได้รับอนุญาต โดยก าหนด
แนวความคิดในการพัฒนาผลิตภัณฑ์ใน 2 ประเด็นคือ ผลิตภัณฑ์ปลอดภัย (Product Safety Safety) มีคุณภาพที่
สูงขึ้น (More Quality Quality)  

3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

ผู้ผลิตมีผลิตภัณฑ์สุขภาพที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพและสามารถสร้างเป็นรายได้เสริมจากผลิตภัณฑ์หลัก  -
3 กลุ่มวิสาหกิจชุมชน/ 2 เกษตรกร SME มีผลิตภัณฑ์ที่ได้รับอนุญาตใหม่ 5 รายการ (ส่งจ าหน่ายเป็นวัตถุดิบ 
1 รายการ) ประมาณการรายได้ภาพรวมตามแผนการผลิตของผู้ผลิตที่จะได้จากผลิตภัณฑ์น้ าส้มสายชูหมักจาก
น้ าตาลมะพร้าวและ น้ ามะพร้าว 970,000 บาท และมีการจัดการแสดงสินค้าในงาน “แม่กลองการันตี สุขภาพดี 
วิถีเท่ียว” ซึ่งบูรณาการกับงาน Health For Wealth ของจังหวัดสมุทรสงคราม 
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ประโยชน์ของโครงการพัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพ “น้ าส้มสายชูหมักจากน้ าตาลมะพร้าว” ซึ่งเป็น
ผลิตภัณฑ์จากธรรมชาติ ลดการใช้สารเคมี ใช้วัตถุดิบที่เหลือใช้ (น้ าหวานดอกมะพร้าว) หรือสิ่งที่เกิดจาก
กระบวนการผลิต (ฟองจากการเคี่ยวน้าตาลมะพร้าวที่จะน าไปทิ้ง) น ามาแปรรูปต่อตอบสนองต่อนโยบาย BCG 
Model และส่งผลดีต่อสุขภาพ และจะเป็นการสร้างรายได้เสริมสู่อาชีพหลักของเกษตรกรผู้ผลิต  ซึ่งเกิดจาก 
การมีส่วนร่วมของเครือข่ายในจังหวัด 

4. ปัจจัยท่ีท าให้เกิดความส าเร็จ 

การมีส่วนร่วมของเครือข่ายวิชาการในจังหวัด ได้แก่ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรสงคราม 
ศู นย์ วิ ทย าศาสตร์ ก า ร แพทย์ ที่  5  สมุ ท รส งคราม  สถาบั นค้ นคว้ า แล ะ พัฒนาผลิ ตภัณฑ์ อ า ห า ร 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ที่ได้ระดมสมองและวางแผนการพัฒนาผลิตภัณฑ์ในกับผู้ประกอบการชุมชนในจังหวัด 

5.การต่อยอดความส าเร็จ เช่น พื้นที่อ่ืนๆ จะน าความส าเร็จไปปรับใช้อย่างไร 

มีการเชื่อมกับ โครงการแม่กลองการันตี มีทั้งหอการค้าฯ และภาคประชาชน มีส่วนร่วมหนุนเสริมดูแล
ด้านการตลาดและเฝ้าระวังคุณภาพสินค้า 

 
เรื่องที่ 2  E-service (Best Practice ด้านการอนุญาตโปร่งใส ได้มาตรฐานด้วยระบบอิเล็กทรอนิกส์) 

ผู้น าเสนอ  ภญ.สุทธินี เรืองสุพันธุ์ เภสัชกรเชี่ยวชาญ สสจ. นครราชสีมา 

 
1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

นโยบายของผู้บริหาร อย. และ สสจ. ผลักดันให้จังหวัดนครราชสีมา สมัครเข้าประกวดรางวัลมาตรฐาน 
GECC 2566 เพ่ือพัฒนาระบบบริการ เพ่ิมความสะดวก รวดเร็ว เข้าถึงได้ง่าย พัฒนาช่องทางการติดต่อที่ประชาชน
และเครือข่ายเข้าถึงได้ง่าย และการพัฒนาระบบจัดการเรื่องร้องเรียนและระบบบริการได้อย่างทันเวลา 

ทีมงาน สสจ. ได้วิ เคราะห์ประเด็นปัญหาที่ เกิดขึ้นในปัจจุบัน ศึกษามาตรฐาน GECC 2566 
สร้างความสอดคล้องกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขและส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
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2. หลักคิด/แนวคิด 

พัฒนาและด าเนินการตามหลัก PDCA เพ่ือการปรับปรุงอย่างต่อเนื่องโดยจัดตั้งคณะท างาน 6 ด้าน 
ได้แก่ การพัฒนาด้านสถานที่ ด้านบริการ ด้านบุคลากร ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ด้านวิจัย พัฒนา และนวัตกรรม 
และด้านการประเมินผลศูนย์ราชการสะดวก โดยตั้งวัตถุประสงค์ดังนี้ 

• พัฒนาระบบให้เกิดความสะดวก รวดเร็ว คุ้มค่าเกิดความพึงพอใจแก่ผู้รับบริการ  
• พัฒนาช่องทางการติดต่อที่หลากหลายเข้าถึงง่ายแก่ประชาชนและเครือข่าย  
• พัฒนาระบบการจัดการเรื่องร้องเรียนด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพและระบบบริการได้อย่างทันเวลา

แก่ผู้บริโภค 

3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

หลังจากการวางแผนกรอบความคิด ทีมงานได้มุ่งเน้นไปยังประเด็นส าคัญคือ ขั้นตอนการอนุญาตตาม
คู่มือประชาชน จากนั้นจึงวิเคราะห์ และปรับปรุงขั้นตอนการอนุญาต โดยอาศัยการ Lean Concept เพ่ือให้ 
ผลการด าเนินงานสามารถอนุมัติอนุญาตได้รวดเร็วมากขึ้น ซึ่งนวัตกรรมที่ทีมงานได้สร้างขึ้นมาคือ Application 
“FDAKORAT e-service” เป็นช่องทางการสื่อสาร การขออนุญาตหรือการร้องเรียนผ่านระบบ การแจ้งเตือน  
ผลการอนุญาต การแสดงผลการปฏิบัติงานให้ผู้บริหารอย่างเป็นปัจจุบัน ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นส่งผลให้ผู้ประกอบการที่
เดินทางมายัง สสจ. ลดลงอย่างเห็นได้ชัด การอนุมัติอนุญาตทันเวลาและรวดเร็วมากขึ้น ผลการประเมิน 
ความพึงพอใจจากผู้ประกอบการสูงขึ้น 

4. ปัจจัยที่ท าให้เกิดความส าเร็จ 

ผู้บริหารผลักดันให้เกิดการพัฒนา ทีมงานที่มีคุณภาพ และมีความรู้ความสามารถในด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศ การวางแผนติดตามและประเมินผลอย่างเป็นระบบ  
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เรื่องที่ 3   Technology for Life (Better Service with Data Technology) 

ผู้น าเสนอ  ภญ.อาภัสรี บัวประดิษฐ์ เภสัชกรช านาญการพิเศษ สสจ. นครนายก 

 
1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

งาน คบส. ในปัจจุบันข้อมูลเป็นจ านวนมาก อยู่ติดกับบุคคลที่ถูกมอบหมายให้ปฏิบัติงานนั้นๆ ข้อมูลจึง
แยกส่วนกัน ส่วนใหญ่ไม่อยู่ในรูปแบบ Digital และไม่มีการเชื่อมโยงระหว่างหน่วยงานเพ่ือใช้ประโยชน์ร่วมกัน 
เมื่อนโยบายถูกก าหนดให้มีระบบบริการในระบบสารสนเทศ และการปฏิบัติงานที่ต้องรวดเร็วที่สุดในทุกๆงาน  
จึงส่งผลท าให้เกิดปัญหากับผู้ปฏิบัติงาน เป้าหมายในการพัฒนาคือการเชื่อมโยงข้อมูล เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพใน 
การด าเนินงาน คบส. เช่น การตรวจสถานที่ การอนุญาตผลิตภัณฑ์ การเฝ้าระวัง การจัดการเรื่องร้องเรียน การให้
บริหารข้อมูลต่างๆ เป็นต้น 

2. หลักคิด/แนวคิด 

“Data – Driven Organization” คือ การขับเคลื่อนการด าเนินงานด้วยข้อมูลเป็นหลัก ซึ่งต้อง ถูกต้อง 
เที่ยงตรง และเป็นปัจจุบัน โดยมีขั้นตอนในการพัฒนา Data – Driven ในหน่วยงาน ดังนี้  

1) ปรับโครงสร้างของหน่วยงาน : ทบทวนโครงสร้างภายในกลุ่มงาน คบส. ให้รองรับกับเป้าหมายที่
ก าหนดไว้  

2) จัดท า OKRs โดยระดมสมองภายในกลุ่มงานเพ่ือก าหนด OKRs ของกลุ่มงาน ได้แก่  
• บุคลากรทุกคนต้องได้รับการอบรมการใช้และการท า Dashboard  
• มีการเก็บข้อมูลดิบในฐานข้อมูลอิเลคทรอนิกส์ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของงานทั้งหมด 
• มีการแสดงผลงานเพื่อเป็นข้อมูลเชิงสถิติและสามารถน าไปวิเคราะห์ข้อมูลเชิงลึกต่อไป 

3) เลือกใช้เครื่องมือที่เหมาะสมกับบริบทของข้อมูล ทั้งในด้านของงบประมาณ ความปลอดภัย สะดวก
ต่อผู้ใช้งาน เข้าถึงได้ทุกที่ทุกเวลา  

4) ก าหนดให้มีการทบทวนและปรับปรุงอย่างสม่ าเสมอ โดยมีการประชุมทีมในทุกๆ เดือน เพ่ือทบทวน
การท างานตามแผนที่วางไว้ น าเสนอผลงาน และปรับแก้ไขในส่วนที่มีปัญหา 
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3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

ผลการพัฒนาศูนย์บริการผลิตภัณฑ์สุขภาพเบ็ดเสร็จจังหวัดนครนายกเป็นสถานที่รับศึกษาดูงาน 
ด้านเทคโนโลยี โดยมีการพัฒนาระบบสนับสนุนงานบริหาร ได้แก่  

• New Data Collection for Nakhon Nayok OSSC : การจัดเก็บข้อมูลตามความต้องการของ
เจ้าหน้าที่ผู้ใช้งาน  

• Line Group Notify : การแชร์ข้อมูลระหว่างเจ้าหน้าที่ในการรับบริหารของทุกคน รวมถึงสถานะ
ของผู้รับบริการปัจจุบัน และทุกครั้งที่มีการเปลี่ยนแปลงสถานะ เพ่ือลดปัญหาจากการสื่อสาร ค้นหาข้อมูล
ผู้รับบริการเดิมได้ง่าย ท าให้รับทราบสถานะปัจจุบันของผู้รับบริการและทุกครั้งที่มีการเปลี่ยนแปลง 

• History Data Service : การสืบค้นข้อมูลการให้บริการทุกกิจกรรมที่เจ้าหน้าที่ได้บริการแก่
ผู้รับบริการแต่ละคน โดยการจัดเก็บข้อมูลการรับบริการที่เชื่อมโยงไปยังข้อมูลสถานประกอบการ  ลดปัญหา
ผู้ประกอบการตามติดต่อเจ้าหน้าที่หลายคน หรือสถานประกอบการส่งบุคลากรมาติดต่อหลายคน 

• Operation Dashboard : การดูข้อมูลเชิงสถิติและการติดตามก ากับการบริการไม่ให้ล่าช้า 
เพ่ือการวางแผน สั่งการ ติดตามและประเมินผล 

• Information Dashboard : ประชาชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องที่ต้องการข้อมูลการให้บริการ
เชิงสถิติสามารถเข้าถึงข้อมูลได้แบบออนไลน์และข้อมูลมีความเป็นปัจจุบัน 

• เพ่ิมช่องทางการติดต่อและให้บริการ ได้แก่ ช่องทาง Walk in ได้ที่ สสจ. ช่องทาง Call Center 
ช่องทาง Online ทาง Line Application และ Website 

• เพ่ิมช่องทางการจองคิวทาง Line Official ให้บริการได้ตลอด 24 ชม. 
• ระบบแจ้งเตือนกิจกรรมของกลุ่มงาน คบส. เพื่อการท างานร่วมกันเป็นทีม 
• บันทึกการตรวจ Post Marketing และการตรวจ GPP ร้านยาแบบอิเล็กทรอนิกส์ และแสดงผล

ผ่าน Dashboard  
จากการพัฒนาส่งผลให้การปฏิบัติงานผู้รับบริการมีความพึงพอใจที่เพ่ิมขึ้นทุกปี ลดระยะเวลาการ

ให้บริการ 

4. ปัจจัยที่ท าให้เกิดความส าเร็จ 

การก าหนดเป้าหมายขององค์กรให้ชัดเจน การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน (ผู้บริหาร เจ้าหน้าที่ 
ผู้รับบริการ) และความมุ่งมั่นตั้งใจของทีม 

การใช้ข้อมูลในรูปแบบเทคโนโลยี หัวหน้าทีมต้องสร้างมุมมองให้กับคนท างาน ต้องค้นหา Key person 
เพ่ือลงข้อมูลในรูปแบบ Digital และสร้างระบบรายงานให้ทุกคนเห็นภาพและประโยชน์จากการลงข้อมูลดังกล่าว 
“หัวหน้างานต้องสั่งงานให้ลูกน้องได้ประโยชน์ แล้วลูกน้องจะอยากท างานนั้น” 

5. การต่อยอดความส าเร็จ เช่น พื้นที่อ่ืนๆ จะน าความส าเร็จไปปรับใช้อย่างไร 

พัฒนาการปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง โดยตั้งคณะท างานพัฒนาและเชี่อมโยงระบบดิจิทัลและเทคโนโลยี
เพ่ือการคุ้มครองผู้บริโภคอย่างมีประสิทธิภาพ การวางแผนและด าเนินงานจัดการปัญหาในระดับภาค เช่น 
สถานการณ์ความไม่ปลอดภัยจากการบริโภคผลิตภัณฑ์แปรรูปจากเนื้อสัตว์ การสร้างเวทีถ่ายทอดสู่ความรู้สู่
หน่วยงานอื่นๆ เช่น จันทบุรี ปทุมธานี ลพบุรี สิงห์บุรี นครปฐม สมุทรสงคราม สมุทรสาคร ฯลฯ 
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เรื่องที่ 4   Team (การท างานบูรณาการร่วมกับเครือข่ายจังหวัดปัตตานี) 

ผู้น าเสนอ  ภญ. ดุษฎี ธรรมเจริญ เภสัชกรช านาญการพิเศษ สสจ. ปัตตานี 

 
1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

ปี 2565 ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยามีนโยบายให้ระดับจังหวัดจัดตั้งคณะกรรมการเพ่ือ
บริหารจัดการ RDU และผลิตภัณฑ์สุขภาพ ถือเป็นจุดเปลี่ยนที่ท าให้เครือข่ายการท างานของเจ้าหน้าที่รัฐในจังหวัด
ปัตตานีเป็นรูปธรรมได้อย่างเด่นชัดขึ้น ซึ่งจังหวัดให้การสนับสนุนและร่วมกันปฏิบัติงานในภาพบูรณาการเครือข่าย
อย่างเข้มแข็งและขยายขอบเขตการท างานในระดับทุกระดับจังหวัด อ าเภอ รวมไปถึงการเชื่อมโยงด้านสาธารณสุข
และด้านศึกษาธิการในจังหวัด 

2. หลักคิด/แนวคิด 

มุ่งเน้น “Teamwork & Network” ความร่วมมือ การมีส่วนร่วม การท างานในเชิงบูรณาการ 
โดยกลุ่มงาน คบส. เป็นจุดเชื่อมโยงระหว่างเครือข่ายในจังหวัด ได้แก่ เครือข่าย RDU OTOP โรงเรียน (อย. น้อย / 
ตาไว) อสม. IT (การพัฒนาสารสนเทศในการท างาน) และเภสัชกรครอบครัว 

3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

การพัฒนารูปแบบการดูแลความปลอดภัยด้านยา ท าให้เกิดรูปแบบกระบวนการท างานร่วมกับเครือข่าย
สหวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงในระดับอ าเภอ การดูแลผู้ป่วยจากที่บ้าน การปรับลดยาให้ เหมาะสม และ
การค้นหาปัญหาที่แท้จริงของผู้ป่วย  

ซึ่งกระบวนการส าคัญที่เกิดขึ้นมาจากการค้นหาเป้าหมายการด าเนินงานจากฐานข้อมูล HDC 
การวางแผนระหว่างสหวิชาชีพ การลงพ้ืนที่ตรวจเยี่ยมบ้านผู้ป่วย เก็บข้อมูล และค้นหาปัญหาจากการใช้ยา  
ให้ค าแนะน าที่ถูกต้อง รวบรวบข้อมูล วิเคราะห์ และส่งต่อผู้ป่วยเพ่ือพบแพทย์ จากกระบวนการดังกล่าวท าให้พบ
ปัญหาของผู้ป่วย ดังนี้ การเข้าถึงการรักษาที่ไม่ต่อเนื่อง หรือผู้ป่วยไม่ไปตามแพทย์นัด การใช้ยาซ้ าซ้อนมากเกิน
จ าเป็น ส่งผลให้ยาควบคุมอาการได้ไม่ดีพอ 

ทั้งนี้ สสจ. ต้องเป็นกลไกส าคัญในการขับเคลื่อนระดับนโยบาย ซึ่งนโยบายที่เกิดขึ้นในระดับจังหวัด 
จะเป็นจุดเปลี่ยนที่ส าคัญในการปฏิบัติงาน สสจ. และเภสัชกรต้องเป็นแกนหลักในการประสานงานเครือข่ายใน  
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ทุกระดับ ต้องเข้าใจงาน รู้เป้าหมาย เชี่อมโยงระหว่างทีมและพ้ืนที่ คืนข้อมูลให้ผู้เกี่ยวข้อง สื่อสารความรอบรู้ด้าน
ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่เหมาะสมกับกลุ่มในช่องทางสื่อสารที่เหมาะสมเข้าถึงได้จริง 

4. ปัจจัยท่ีท าให้เกิดความส าเร็จ 

ผู้บริหาร ในทุกระดับ (ผู้ว่าราชการจังหวัด นพ. สสจ. ผอ. รพ. หัวหน้ากลุ่มงาน และหน่วยงานอ่ืนๆ 
ในจังหวัด) ให้ความส าคัญในการท างานเชิงบูรณาการ  

ทุกฝ่ายทั้งภายในและภายนอกได้ร่วมคิด ร่วมท า และรับผลประโยชน์ร่วมกัน (Win Win Participation) 
ทีมผู้ปฏิบัติงานในทุกเครือข่ายมีเป้าหมายร่วมกัน  

สสจ. ต้องเป็นผู้ผลักดันงานเข้าสู่นโยบายจังหวัด เน้นการออกแบบร่วมกัน ประสานทุกเครือข่าย 
ทุกระดับ และก ากับติดตามโดยมุ่งผลลัพธ์  (Feedback Monitor Evaluation) 
 
เรื่องที่ 5  Empowerment (การพัฒนาศักยภาพผู้บริโภค) 

ผู้น าเสนอ  ภญ.นิพาภร บัวนุ้ย เภสัชกรช านาญการ สสจ. พัทลุง 

 
1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

สถานการณ์ความไม่ปลอดภัยการบริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพในร้านช าในอดีต ท าให้ สสจ. ต้องการสร้าง
เครือข่ายงาน คบส. และความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ (Literacy)  

2. หลักคิด/แนวคิด 

พัฒนาเครือข่ายงาน คบส. เพ่ือสร้างความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพให้เพ่ิมขึ้น ส่งเสริมต้นแบบ
เครือข่าย คบส. ส่งผลให้ผู้บริโภคด้านรับผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ปลอดภัยเพิ่มข้ึน 

3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

สร้างความรอบรู้ให้กับผู้บริโภคในการเลือกผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ปลอดภัยผ่านทางเครือข่าย คบส. เช่น 
บวร.ร. อย.น้อย อปท. โดยร่วมกันวิเคราะห์ผลการด าเนินงานและปัญหาอุปสรรคที่ผ่านมา จัดท าโครงการ  
สร้างเครื่องมือเพ่ือใช้ในการด าเนินงาน ได้แก่ Application อย. สคูล พัทลุง  RDU Plus  และ ร้านช า D  
โดยการปฏิบัติงานทาง สสจ. จะประสานงานและลงพ้ืนที่เพ่ือด าเนินงานร่วมกับเครือข่าย คัดเลือกและส่งเสริม
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เครือข่ายต้นแบบ ติดตามและประเมินผลอย่างสม่ าเสมอ ส่งผลให้เครือข่ายมีความรอบรู้ด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
ที่เพ่ิมข้ึน จ านวนเครือข่ายในจังหวัดเพ่ิมข้ึน มีต้นแบบการด าเนินงานที่ครอบคลุมในทุกเครือข่าย 

4. ปัจจัยท่ีท าให้เกิดความส าเร็จ 

การท างานด้วยใจ สร้างความผูกพันกับเครือข่าย ท าให้การท างานส าเร็จลุล่วงและยั่งยืน 
 
เรื่องที่ 6  Rapid Response (การยกระดับการตอบสนองเรื่องร้องเรียน) 

ผู้น าเสนอ  ภญ.วารุณี ชลวหิารพันธ์ เภสชักรช านาญการพิเศษ สสจ. สระบุรี 

 
1. สถานการณ์/ที่มา/ความส าคัญ 

ในอดีตที่ผ่านมาพบการบริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ไม่ปลอดภัย ซึ่งจากการตรวจสอบพบปัญหาการ
ด าเนินงานที่ซ้ าซ้อน ล่าช้า ไม่เชื่อมต่อกัน ต่อมาจังหวัดจึงมีการจัดตั้งทีม “FSRRT”  โดยมีกลุ่มงาน คบส. 
เจ้าหน้าที่ต ารวจ และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ทีม “SAT/RRT , JIT” ทั้งนี้ทีมงานของจังหวัดมีการเข้าร่วมโครงการที่
เกี่ยวข้องของส่วนกลาง เช่น โครงการพัฒนาระบบคุณภาพงานอาหารปลอดภัย โครงการขับเคลื่อนงานตระหนักรู้
สถานการณ์ภัยด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาค ส่งเจ้าหน้าที่เข้ารับการอบรมหลักสูตรต่างๆ ทั้งนี้ยังจัดให้มี
การซ้อมแผนตอบโต้บนโต๊ะเป็นประจ าทุกปี 

2. หลักคิด/แนวคิด 

จัดตั้งทีมเครือข่ายที่เกี่ยวข้องเพ่ือด าเนินการเมื่อพบกรณีผลิตภัณฑ์ไม่ปลอดภัย เช่น เครือข่าย รพ.  
ทุกแห่งในจังหวัด สสจ. สสอ. รพสต. ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 

3. ผลการด าเนินการที่ประสบผลส าเร็จ 

เหตุการณ์อาหารเป็นพิษ ในค่ายลูกเสือ ปี 2563 พบผู้ป่วย 55 รายจากค่ายลูกเสือ 2 แห่ง ซึ่งทีม SRRT 
ของจังหวัดได้เข้าตรวจสอบ และควบคุมโรคในค่ายลูกเสือ สรุปพบเชื้อ Norovirus และ Rotavirus ในน้ าแข็ง
บริโภคที่ใช้ในค่ายลูกเสือ การจัดการได้จัดท าคู่มือส าหรับค่ายลูกเสื อเพ่ือป้องกันควบคุมโรค  เฝ้าระวังเชื้อ 
Norovirus และ Rotavirus ในน้ าแข็งบริโภค ณ สถานที่ผลิตน้ าแข็งทุกแห่งในจังหวัด ร่วมกับศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ที่ 4 สระบุรี  
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การจัดการภาวะเมทฮีโมโกลบิน (Methemoglobin) จากผลิตภัณฑ์ไส้กรอกได้อย่างรวดเร็ว 
โดยการประสานผู้ประกอบการ เจ้าหน้าที่ สสจ. หลากหลายจังหวัด อย. ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์  

4. ปัจจัยท่ีท าให้เกิดความส าเร็จ 

ผู้บริหารให้ความส าคัญในการสั่งการเพื่อตอบโต้สถานการณ์เร่งด่วน ทีมงานที่เข้มแข็งของจังหวัดที่จัดท า
ขึ้นเพ่ือก าหนดหน้าที่ความรับผิดชอบ พัฒนาองค์ความรู้ของเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง การซักซ้อมแผนตอบโต้บนโต๊ะ
เป็นประจ า ความร่วมมือของเครือข่ายและผู้ประกอบการ ในการตรวจสอบ สอบสวน ความรวดเร็วในการสื่อสาร
ความเสี่ยง โครงสร้างและระบบงาน ที่ปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง 

 
บรรยาย เรื่อง อ านาจหน้าที่ การมอบอ านาจ และมอบหมายภารกิจด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพสู่ส่วนภูมิภาค และ 
Proactive post-market for the future 

 

เภสัชกร วีระชัย นลวชัย รองเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา เป็นวิทยากรบรรยายในหัวข้อ
อ านาจหน้าที่ การมอบอ านาจ และมอบหมายภารกิจด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพสู่ส่วนภูมิภาค และ Proactive 
post-market for the future โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

การจัดอบรมในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เ พ่ือให้ ส่วนกลางรับฟังความคิดเห็นจากส่วนภูมิภาค ใน 
การด าเนินงาน คบส. ในรูปแบบใหม่ การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลงานดีเด่นในด้านต่างๆเพ่ือให้สามารถน าไปปรับใช้ใน
จังหวัดได้ และได้รับการพัฒนาบุคลิกภาพ เทคนิคการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ 

ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้มอบอ านาจให้เจ้าหน้าที่ในส่วนภูมิภาคและท้องถิ่นด าเนินการ
คุ้มครองผู้บริโภค โดยงานก ากับดูแลผลิตภัณฑ์สุขภาพหลังออกสู่ตลาด (Post Marketing) มุ่งเน้นให้ประชาชน
บริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพที่มีคุณภาพ มาตรฐาน และปลอดภัย ทั้งนี้ท่านรองเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา 
(เภสัขกรวีระชัย นลวชัย) ไดม้อบนโยบายเพื่อเป็นแนวทางในการปฏิบัติงาน ดังนี้ 
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1) เครือข่ายท่ีเข้มแข็ง  

ความร่วมมือระหว่าง อย. สสจ. อปท. เพ่ือเฝ้าระวังและป้องกันผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมาย 
แนวคิด  : 1 จังหวัด 1 เทศบาล ที่เป็นต้นแบบปลอดสถานประกอบการผิดกฏหมาย 
 : 1 จังหวัด 1 เทศบาล ที่ท ากิจกรรมเกี่ยวกับการมอบอ านาจ 
กิจกรรม/ วิธีการ 

• เลือกเทศบาลที่มีความพร้อม เป็นไปได้ และไม่มีความผิดตามกฏหมายอาหารและยา  
• อบรม ให้ความรู้พนักงานเจ้าหน้าที่ 
• ท าข้อตกลงร่วม (MOU) 
• ประเมินผล 
• มอบโล่ “เทศบาลสีขาว” 
• ออกข่าว ประชาสัมพันธ์ 

ผลส าเร็จ  : ได้ Model การท างานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพร่วมกับท้องถิ่น 

2) การปราบปรามผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฏหมาย 

การปฏิบัติการของพนักงานเจ้าหน้าที่ตามอ านาจหน้าที่ท่ีได้รับมอบหมายอย่างรวดเร็ว มีประสิทธิภาพ 
แนวคิด  : ให้มีชุดเฉพาะกิจจับทั่วราชอาณาจักร เพ่ือการตรวจสอบผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฏหมายที่ 

เผยแพร่ทางสื่อ (Social Media / Mass Media)  
กิจกรรม/ วิธีการ 

• กอง คบ. ตั้งชุดเฉพาะกิจพร้อมส าหรับการลงพ้ืนที่เพ่ือสนับสนุน ส่งเสริม และจัดการปัญหา
คุณภาพผลิตภัณฑ์สุขภาพทั่วประเทศ 

• เมื่อมีเหตุแห่งการกระท าความผิดเกิดขึ้น เช่น การเผยแพร่หรือบริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ 
ผิดกฎหมาย สสจ. ด าเนินการตรวจสอบผลิตภัณฑ์ที่เผยแพร่ผ่านสื่อ หากสถานที่ผลิตตั้ง 
ณ จังหวัดใด ให้จังหวัดนั้นด าเนินการทันที ภายใน 24 ชั่วโมง โดยให้ตรวจสอบตามอ านาจ
หน้าที่ที่ได้รับมอบอ านาจจาก อย. ทั้งการตรวจจับ ยึด อายัด ซึ่งไม่จ าเป็นต้องรอหนังสือสั่งการ
จาก อย. 

• หาก สสจ. ไม่ด าเนินการภายใน 24 ชั่วโมง ให้ชุดเฉพาะกิจกอง คบ.ด าเนินการลงพ้ืนที่เพ่ือ
ด าเนินการและรายงานผู้บริหาร ภายใน 48 ชม. 

• กรณีพบผลิตภัณฑ์ผิดกฎหมาย เช่น ไม่มีเลขอนุญาต ฉลากไม่ครบถ้วน ให้ยึดเพื่อป้องกันไม่ให้
ประชาชนเข้าถึงผลิตภัณฑ์ที่ไม่ปลอดภัย และพิจารณาตักเตือนหรือด าเนินคดีตามสถานการณ์
อย่างเหมาะสม (การสั่งให้ผู้ประกอบการเก็บผลิตภัณฑ์ที่ไม่ปลอดภัยออกจากชั้นวางขายโดย
ไม่พิจารณายึด จะไมส่ามารถตัดวงจรการกระจายผลิตภัณฑ์ที่ไม่ปลอดภัยในท้องตลาดได้) 

• กรณีพบสถานประกอบการที่กระท าความผิดขอให้ประสานงานไปยังเทศบาลเพ่ือด าเนินการ
เฝ้าระวัง และจัดการปัญหาสถานประกอบการหรือคุณภาพผลิตภัณฑ์สุขภาพร่วมกัน 
เพ่ือส่งเสริมงานกระจายอ านาจไปยังท้องถิ่น ซึ่ง อย. ได้กระจายอ านาจดังกล่าวไปตามกฎหมายแล้ว 

ผลส าเร็จ  : ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่ผิดกฎหมายได้รับการตรวจจับได้อย่างรวดเร็ว ประชาชนได้รับผลิตภัณฑ์
สุขภาพที่ถูกกฏหมาย  
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3) ยุทธศาสตร์การสร้างความรู้ความเข้าในงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 

แนวคิด  : สร้างการมีส่วนร่วมในงานของกระทรวงสาธารณสุข  
กิจกรรม/ วิธีการ  

• สื่อสารและถ่ายทอดความส าคัญของงาน คบส. ให้ผู้บริหารระดับสูงได้รับรู้รับทราบในทุกเวที 
• ส่งตัวแทนเจ้าหน้าที่ของจังหวัดร่วมงานของกระทรวงสาธารณสุข เมื่อมีการจัดงานในจังหวัดนั้นๆ 
• จัดท าเสื้อที่มีเครื่องหมาย อย. และใส่ไปร่วมกิจกรรมข้างต้น เพ่ือการประชาสัมพันธ์ 

4) เคล็ดลับความส าเร็จในการท างาน  

แนวคิด/ วิธีการ 
• Copy ความส าเร็จ คือ การเลียนแบบผลงานที่ยอดเยี่ยมและประสบผลส าเร็จ ใช้เป็นหลัก 

น าทางและพัฒนาเป็นความส าเร็จของตน 
• สร้างผลงานที่ภาคภูมิใจ ต้องเป็นผลงานที่เกิดผลกระทบ เกิดประโยชน์ต่อประชาชน 
• 1 จังหวัด 1 โครงการ จัดท าโครงการพัฒนาจังหวัดละ 1 โครงการ จะท าให้มี 76 โครงการ 

ใน 1 ปี และแลกเปลี่ยนความส าเร็จระหว่างกัน  
• เป็นที่รู้จักของนายแพทย์สาธารณสุข ให้น าเสนองานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ

ให้นายแพทย์สาธารณสุขได้ทราบถึงการด าเนินงานต่างๆ เพ่ือประโยชน์ในด้านการสนับสนุน
งบประมาณการด าเนินงานแผนงาน/โครงการของกลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค 

• โอกาสมา คว้าเอาไว้ ไม่ท้อถอย คือ การไม่ปฏิเสธความส าเร็จคือการท าในสิ่งที่ไม่เคยท า เช่น 
หากได้รับการสนับสนุนงบประมาณพิเศษ หรือถูกมอบหมายให้ท างานใหม่ๆ ควรตัดสินใจท า
ทันที วางแผนในรอบคอบ และมีแนวคิดที่ว่า “ต้องด าเนินการให้ได้ ให้ส าเร็จ” 

• เป้าหมายเป็นหลัก วิธีการเป็นรอง ความส าเร็จ ไม่จ าเป็นต้องมี Pattern ไม่จ าเป็นต้อง 
ท าตาม Template ต้องไปถึงเป้าหมายด้วยวิธีการอะไรก็ได้ ที่ไม่ผิดกติกา  
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ผลการระดมสมองและวิพากย์ เรื่อง งาน คบส. ที่มีประสิทธิภาพในมุมมองเจ้าหน้าที่ส่วนภูมิภาค 

 
เจ้าหน้าที่ สสจ. และเจ้าหน้าที่ กอง คบ. ร่วมระดมสมองและวิพากย์ เรื่อง งาน คบส. ที่มีประสิทธิภาพ

ในมุมมองเจ้าหน้าที่ส่วนภูมิภาค โดยแบ่งหัวข้อการระดมสมองออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก ่
1. การเพ่ิมประสิทธิภาพงาน Pre-marketing การอนุมัติอนุญาต  
2. การเพ่ิมประสิทธิภาพงาน Post-marketing  เน้นระบบเฝ้าระวัง Rapid Response การแจ้ง 

เตือนภัยให้กับภูมิภาค 
3. การส่งเสริมการอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน 
4. กลไกการท างานร่วมกันระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 
ซ่ึงสรุปผลการระสมองและวิพากย์มีรายละเอียด ดังนี้ 
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กลุ่มที่ 1 การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Pre-marketing การอนุมัติอนุญาต  

 
สถานการณ์ / ปัญหาอุปสรรค 

 

สถานการณ์ / ปัญหาอุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
1) ฐานข้อมูล 

 สสจ. ไม่ทราบข้อมูลการอนุญาตสถาน
ประกอบการในพ้ืนที่ โดยเฉพาะสถาน
ประกอบการของผลิตภัณฑ์เครื่องมือแพทย์ 

 เปิดสิทธิ์ให้เจ้าหน้าที่ สสจ. สามารถเข้าถึง
ฐานข้อมูล 

 ไม่มีการเชื่อมโยงข้อมูลกับหน่วยงานอื่น เช่น 
ข้อมูลผู้ปฏิบัติการในวิชาชีพอ่ืน 
สัตวแพทย์ (ขย.3) แพทย์แผนไทย เป็นต้น  

 อย. ประสานการเชื่อมโยงข้อมูลกับหน่วยงานอื่น 

2) คู่มือประชาชน 
 ระยะเวลา/ขั้นตอนในคู่มือประชาชนมีความ

แตกต่างกันระหว่าง อย. และ สสจ. ส่งผลใน
เรื่องการอนุญาตเกินเวลา 

 อย. และ สสจ. ทบทวนคู่มือประชาชนร่วมกัน 
โดยเฉพาะการก าหนดระยะเวลา รวมทั้งกรณีการ
ท าระบบใหม่ การลด/เพ่ิมข้ันตอน เพ่ือให้เกิด
มาตรฐานเดียวกันทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 

 เอกสารในการยื่นขออนุญาตมีความแตกต่าง
กันในแต่ละ พ.ร.บ. ส่งผลให้เกิดความสับสนใน
การเตรียมเอกสาร 

 ควรก าหนดรายการเอกสารกลางที่ต้องใช้ในทุก 
พ.ร.บ. แล้วจึงก าหนดเอกสารเพ่ิมเติมเฉพาะ พ.ร.บ.  

 อย. ทบทวนรายการเอกสารที่จ าเป็นและ 
ไม่จ าเป็น 
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สถานการณ์ / ปัญหาอุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
 หน่วยงานอื่น เช่น หน่วยงานของท้องถิ่น ไม่

ออกเอกสารส าคัญให้ผู้ประกอบการ  
เพ่ือใช้ประกอบยื่นขออนุญาต เป็นต้น 

 อย. ประสานหน่วยงานอื่น ท าข้อตกลงร่วมกัน 

 ตาม พ.ร.บ. การปฏิบัติราชการทาง
อิเล็กทรอนิกส์ พ.ศ. 2565 มีมาตรการอ านวย
ความสะดวกและลดภาระแก่ประชาชน (การ
ไม่เรียกส าเนาเอกสารที่ทางราชการออกให้
จากประชาชน) แต ่อย. ยังเรียกส าเนาเอกสาร
ต่าง ๆ อยู่ 

 อย. ปรับแนวทางการด าเนินงานให้ทันต่อ
สถานการณ์ 

3) ระบบ Skynet  
 ระบบ Skynet มี Bug จ านวนมาก การใช้งาน

พบข้อติดขัดหลายประการ 
 ให้ทบทวนกระบวนการท างานของระบบ และเสนอ

ให้ปรับปรุงระบบสามารถรองรับ 
การท างานบนมือถือได้ หรือหากมีการท าระบบใหม่
ขอให้เชิญผู้แทน สสจ. ร่วมใหค้วามเห็นด้วย 

 กรณรีะบบมีปัญหา ขอให้ อย. จัดประชุมชี้แจง
ให้แก่ สสจ. ด้วย 

 ใบอนุญาตยายังไม่เป็นระบบอิเล็กทรอนิกส์
ทั้งหมด 

 ปรับปรุงให้เป็นระบบอิเล็กทรอนิกส์ทั้งหมด 

 ไม่มีระบบแจ้งเตือนแบบ real-time   อย. จัดท า pop-up แจ้งเตือน โดยจ าแนกขอ
อนุญาตเป็นประเภทผลิตภัณฑ ์

 ไม่มี Dashboard แสดงสถานะและก ากับการ
ขออนุญาต ส่งผลให้การอนุญาตในส่วน
ภูมิภาคเกินเวลา  

 จัดท าระบบ Monitor และ Dashboard เป็น
ภาพรวมทั้งประเทศ ซึ่งสามารถลงรายละเอียด เขต 
และจังหวัดได้ เพ่ือใหเ้จ้าหน้าที่สามารถก ากับ
ติดตามได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

4) การเพิ่มศักยภาพเจ้าหน้าที่  
 เจ้าหน้าที่ขาดองค์ความรู้ในการพิจารณา

ผลิตภัณฑ์ที่ซับซ้อน 
 อบรมให้ความรู้ และจัดท า E-learning เป็นระยะ 

5) การประสานงานระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 
 กองผลิตภัณฑ์ตอบสนองล่าช้า  เสนอให้ทุกกองผลิตภัณฑ์มีระบบพี่เลี้ยงดูแล

รับผิดชอบประจ าเขต (เหมือนกลุ่มเครื่องส าอาง) 
เพ่ือให้เกิดความรวดเร็วในการประสาน 

 กรณีมีการรับเรื่องประเด็นปัญหา / ข้อค าถามแล้ว 
เจ้าหน้าที่กองผลิตภัณฑ์ควรแจ้งความคืบหน้าใน
การด าเนินการในเรื่องนั้น ๆ ด้วย 
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สถานการณ์ / ปัญหาอุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
 จัดท า Q&A ในไลน์ หรือ ตอบค าถามในไลน์กลุ่ม

เลย เพื่อให้เจ้าหน้าที่จังหวัดอ่ืน ๆ ที่พบประเด็น
ปัญหาเดียวกันได้รับทราบด้วย ลดการถามซ้ าใน
ประเด็นเดียวกัน 

 กองผลิตภัณฑ์ไม่ประสาน สสจ. เพ่ือให้ร่วมลง
พ้ืนที่ 

 กองผลิตภัณฑ์ประสาน สสจ. ลงพ้ืนที่ร่วมกัน พร้อม
คืนข้อมูล เพ่ือให้รับทราบสถานการณ์ / ปัญหาและ
เกิดการแก้ไขร่วมกัน 

6) แนวทางการขออนุญาต 
 (ร่าง) ระเบียบ แนวทางในการพิจารณา

อนุญาตไม่เป็นปัจจุบัน  
 กองผลิตภัณฑจ์ัดท าแนวทางปฏิบัติที่ชัดเจนและท า

หนังสือชี้แจงให้ทาง สสจ. ทราบ 
 
ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ 
▪ ในการตรวจสถานที่ผลิต ขอให้มอบอ านาจในการตรวจสถานที่ในพ้ืนที่แก่เจ้าหน้าที่ สสจ. เช่น การตรวจ

สถานที่ผลิตผลิตภัณฑ์วัตถุอันตราย เป็นต้น 
▪ พบปัญหาฉลากผลิตภัณฑ์ผิดเป็นจ านวนมาก เสนอให้กองผลิตภัณฑ์แสดงตัวอย่างฉลากที่ถูกต้องไว้บน 

หน้าเว็บไซต์ หรือ ประชาสัมพันธ์ให้ทั่วถึง   
▪ FDA Center ปัจจุบันเจ้าหน้าที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดจะเข้ารายงานผลการด าเนินงาน อย.น้อย 

พบปัญหาเข้าใช้ยาก รวมถึงไม่ทราบว่ามีชุดข้อมูล e-learning ในระบบ 
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กลุ่มที่ 2 การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post-marketing  เน้นระบบเฝ้าระวัง Rapid Response การแจ้งเตือนภัย 
ให้กับภูมิภาค 
 

 
 

ความเป็นมา 
งาน Post – marketing และการแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค เป็นการด าเนินงานที่ต้องใช้องค์รวม

ของการประยุกต์ใช้กฎ ระเบียบ ของส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา รวมทั้งกฎ ระเบียบต่างๆ  
ของงานด้านการสาธารณสุขมาผสานกัน เพ่ือให้ด าเนินการงานคุ้มครองผู้บริโภคในทุกด้านมีประสิทธิผล                         
สภาพการด าเนินงานและสถานการณ์ในปัจจุบัน พบการด าเนินการที่ควรมีการพัฒนา เช่น ฐานข้อมูลผลิตภัณฑ์
สุขภาพไม่เชื่อมต่อกัน ข้อกฎหมายบาง พ.ร.บ. ไม่ทันต่อสถานการณ์ รวมทั้งไม่เท่าทันการค้ายุคดิจิตอล 
ที่มีการสื่อสารข้อมูลอย่างรวดเร็วและแพร่กระจาย ขาดการประชาสัมพันธ์ที่เหมาะสมตามกลุ่มเป้าหมาย อีกทั้ง
พบว่าแต่ละจังหวัดบุคลากรมีความเชี่ยวชาญแตกต่างกัน 

วัตถุประสงค ์ 
การประชุมระดมสมองครั้งนี้มีวัตถุประสงค ์ 
1) เพ่ือศึกษากระบวนการงาน Post – marketing  และการแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค  
2) เพ่ือสนับสนุนและเสริมสร้างศักยภาพเจ้าหน้าที่งาน Post – marketing ในส่วนภูมิภาค และ 
3) เพื่อสร้างกลยุทธ์ที่ดีในงาน Post – marketing  และการแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค 

วิธีการด าเนินงาน 
โดยการสนทนากลุ่ม (Focus group discussion) คือการจัดให้คนที่เลือก จากผู้เข้าประชุม

ทั้งหมดร่วมวงสนทนากัน ผู้ เข้าสนทนากลุ่มจ านวน 40 คน เป็นเจ้าหน้าที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด                
ท างานด้านการคุ้มครองผู้บริโภค เพ่ืออภิปรายพูดคุยกัน โดยมุ่งประเด็นการยกระดับงาน Post – marketing  
และการแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค โดยใช้กรอบเข็มมุ่ง ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา ใน 5 ด้าน คือ 
Speed เพ่ิมความรวดเร็วการอนุมัติ อนุญาต การตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพ ลดขั้นตอนการให้บริการ 
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Sustainability สร้างความมั่นคงทางยาและเวชภัณฑ์  Safety สร้างความรอบรู้ด้ านผลิตภัณฑ์สุขภาพ 
Satisfaction ผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง และ Supporter สนับสนุนให้มีขีดความสามารถการแข่งขัน เป็นกรอบ
และประเด็นในการสนทนากลุ่ม 

ผลการประชุมและข้อคิดเห็น 
ข้อเสนองาน Post – marketing  และการแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค ที่มีประสิทธิผล เป็นดังนี้ 

สถานการณ์ปกติ สถานการณ์ฉุกเฉิน 
แนวทางการจัดการ “การแจ้งเตือนภัย” ให้เป็น

รูปแบบเดียวกัน ทั้งประเทศ 
แนวทางการจัดการ “การแจ้งเตือนภัย” ให้เป็น

รูปแบบเดียวกัน ทั้งประเทศ 
มีแนวทางการสื่อสารข้อมูลให้ผู้บริหาร ประชาชาชน 

ได้รับข้อมูลทันเวลาเป็นรูปแบบเดียวกัน 
มีแนวทางการสื่อสารข้อมูลให้ผู้บริหาร ประชาชาชน 

ได้รับข้อมูลทันเวลาเป็นรูปแบบเดียวกัน 
พัฒนาระบบ IT เชื่อมระบบฐานข้อมูลเป็นหนึ่งเดียว ระบบส่งต่อข้อมูลที่เชื่อถือได้และรวดเร็ว 

ติดอาวุธทางปัญหาให้พนักงานเจ้าหน้าที่  
อย่างต่อเนื่อง 

พัฒนาเครือข่ายทั้งในและนอกกระทรวงสาธารณสุข 

วางแผนการด าเนินงานในสถานการณ์ปกติอย่างมี
ประสิทธิผล 

ข้อเสนอเชิงนโยบายในการด าเนินการในสถานการณ์
ฉุกเฉิน 
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 กลุ่มที่ 3 การส่งเสริมการอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน  

 
1. ท าอย่างไรที่จะช่วยผู้ประกอบการผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนให้สามารถขออนุญาต อย. ได้อย่างถูกต้อง 

ผู้เข้าร่วมประชุมการระดมสมองภายในกลุ่มที่ 3 การส่งเสริมการอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน 
ได้ยกตัวอย่างการด าเนินงานส่งเสริมผู้ประกอบการผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนให้สามารถขออนุญาต อย. ได้อย่าง
ถูกต้อง โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 
จังหวัด ความคิดเห็น 

สตูล - จับมือกับภาคเครือทั้งภาครัฐ/เอกชน รวมทั้งกลุ่มผู้ประกอบการ 
- มีการวางแผนพัฒนาร่วมกัน อาจจะเป็นวาระของจังหวัดในการจัดประชุม จัดท าแผน 

เติมส่วนที่ขาดและดูความพร้อมในเรื่องอาคารสถานที่ เงินทุน เป็นต้น 
- แบ่งงานให้ภาคีเครือข่ายตามภารกิจและหน้าที่ของหน่วยงาน เช่น พาณิชย์ + หอการค้า 

จัดท าเรื่องการตลาด / พช. จัดท าเรื่ององค์ความรู้/ เกษตร จัดท าเรื่องวัตถุดิบ การรับรอง
มาตรฐาน 

ยโสธร น านวัตกรรมของเกษตรและสหกรณ์ของจังหวัด คือ มาตรฐานเกษตรอินทรีย์ยโสธรขั้นพ้ืนฐาน 
Yasothon Basic Organic Standard (Yaso BOS) กรณีท่ีเกษตรกรยังไม่มีตราสัญลักษณ์
รับรอง เพื่อมารับประกันผลิตภัณฑ์ของผู้ประกอบการซึ่งออกโดยผู้ว่าราชการจังหวัด 

นครราชสีมา ส่งเสริมผู้ประกอบการตามนโยบายของผู้บริการกระทรวงสาธารณสุข (Quick Win) โดยจังหวัด
นครราชสีมามีผู้ประการที่เข้าร่วมทั้งหมด 68 ราย ไตรมาสแรกอนุมัติไปทั้งหมด 19 ราย คิดเป็น
ร้อยละ 27.94 ซึ่งการส่งเสริมผู้ประกอบการภายในจังหวัดจะใช้การเล่าสตอรี่ที่มาของผลิตภัณฑ์
นั้นๆ เช่น ขั่วหมี่โคราช  

กาฬสินธุ์ ใช้การขายสตอรี่ของข้าวเหนียวเขาวงซึ่งเป็นการปลูกข้าวแบบดั้งเดิม มีเฉพาะในพ้ืนที่วัฒนธรรม
ภูไท และจับกลุ่มผลิตภัณฑ์ที่มีปัญหา (Hot Issue) เพ่ือที่เร่งให้เขาได้รับอนุญาตผลิตภัณฑ์นั้นๆ 
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2. ส่งเสริมผู้ประกอบการให้สามารถพัฒนาผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชนที่มีมูลค่าสูงเพิ่มมากขึ้นรองรับตลาด
การส่งออกต่างประเทศ 

- สร้าง story และสร้างจุดเด่น 
- เน้นการสร้าง Brand Ambassador ประจ าถิ่น  
- จัดให้มีการจับคู่ธุรกิจและอาจจะเชื่อมโยงกับร้านอาหาร สถานประกอบการในธุรกิจท่องเที่ยว 

เช่น สปา 
- ใช้ Soft Power ในการผลักดัน เช่น ลูกชิ้นยืนกิน ข้าวเหนียวเขาวง วัฒนธรรมท้องถิ่นภูไท 

ประเพณี เป็นต้น 
- เพ่ิมมูลค่าโดยการใช้บรรจุภัณฑ์ในท้องถิ่น เช่น การจัดกระเช้าของขวัญปีใหม่จากวัสดุท้องถิ่น 
- ส่งเสริมให้ผู้ประกอบได้รับรางวัล อย. ควอลิตี้ อวอร์ด 
- ผลักดันให้เกิดการส่งออก เช่น เข้าร่วมการจับคู่ธุรกิจ 
- การจัดงานแสดงสินค้าในงานมหกรรมประจ าจังหวัด 
- พัฒนาวิจัยเพื่อส่งเสริม ต่อยอดผลิตภัณฑ์เพ่ือการส่งออก 

3. ข้อเสนอแนะ 
• ร่วมกันขับเคลื่อนนโยบายในระดับกระทรวง (MOU) 
• ประสานความร่วมมือประชุมร่วมกับภาคีเครือข่าย เช่น เจ้าหน้าที่ สสจ. 76 จังหวัด กรมส่งเสริม

การเกษตร กรมการพัฒนาชุมชน ส านักงานส่งเสริมวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดย่อม  
หน่วยบ่มเพาะวิสาหกิจในสถาบันอุดมศึกษา ธนาคาร สมาพันธ์ SME ไทย  

• ก าหนดกลุ่มเป้าหมายผู้ประกอบการตามความพร้อมของผู้ประกอบการ/ผลิตภัณฑ์ 
• บูรณาการผลิตภัณฑ์ให้ได้รับอนุญาตที่อยู่ในเส้นทางการท่องเที่ยวของจังหวัด 
• จัดท าแผนที่น าทางกระบวนการขับเคลื่อนส่งเสริมผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน (Guide Book) 
• จัดท าแนวทางขอท าฉลากท่ีถูกต้อง และน าข้ึนเว็บไซด์เพ่ือให้ง่ายต่อการค้นหา 
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กลุ่มที่ 4 กลไกการท างานร่วมกันระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 

ปัญหาการด าเนินงาน 
• กลไกการเชื่อมประสานการท างานระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาคขาดหายไป ท าให้การท างาน 

คบส. ต่างๆ ด าเนินการได้ช้า และยังไม่มีประสิทธิภาพ 
• อย. ออกมาตรการด าเนินงานล่าช้า ท าให้ส่วนภูมิภาคไม่สามารถด าเนินการได้อย่างรวดเร็ว 
• ปัจจุบันมีเพียงการรับนโยบายส่วนกลางเพ่ือน ามาปฏิบัติในส่วนภูมิภาค (Top Down) แต่ไม่มีกลไก

การรับปัญหาจากภูมิภาคมาเพ่ือน ามาก าหนดเป็นตัวชี้วัดงาน คบส. ระดับประเทศ (Bottom Up) 

ข้อเสนอแนะเพื่อแก้ไขปัญหา 
• อย. ตั้ง Focal point ที่เป็นผู้เชื่อมประสานกับส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข และประสานกับ

กรมอ่ืนๆ เพื่อความสะดวกรวดเร็วในการประสานงาน 
• การพัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าที่ สสจ. ให้ท างานตอบสนองเรื่องเร่งด่วนได้ 
• การพัฒนาศักยภาพของเจ้าหน้าที่ กอง คบ. ให้สามารถท างานได้รวดเร็ว และท างานเชิงรุกมากขึ้น 
• คบ. เขตเข้าร่วมประชุมของเขตสุขภาพ เพื่อติดตามปัญหาในแต่ละเขต และน ามาด าเนินการแก้ไข

ปัญหาต่อไป 
• กอง คบ. จัดประชุมออนไลน์ร่วมกับส่วนภูมิภาคทุกเดือน/ ไตรมาส 

ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ เพิ่มเติม 
 ด้านโครงสร้างและอัตราก าลัง 

• เสนอ กพ. ให้มีการก าหนดกรอบอัตราก าลังนิติกรให้แก่กลุ่มงาน คบส. เพื่อแก้ไขปัญหาการที่นิติกร 
สสจ. ยังไม่มีความช านาญเรื่องกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับงาน คบส. 

• อย. ควรสนับสนุนต าแหน่งพนักงานกระทรวงสาธารณสุขไปที่ด่านอาหารและยาในส่วนภูมิภาค 
โดยไม่ต้องใช้เลขต าแหน่งของจังหวัด 
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ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ 
• ควรก าหนดรูปแบบบัตรแพ้ยาและยีนส์แพ้ยา ให้เป็นแนวทางเดียวกันทั้งประเทศ  
• Website อย. ควรมีหัวข้อที่รวบรวมเรื่องประกาศข้อมูลผลวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพที่เป็นอันตราย

ทุกประเภท และข่าวการด าเนินคดีต่างๆ 
• Website ของกองกฎหมายอาหารและยา ควรมีการรวบรวมค าพิพากษา/ ค าตัดสินในคดีต่างๆ 

เพ่ือลดภาระของเจ้าหน้าที่ อย. ในการตอบค าถามแก่ส่วนภูมิภาค 

ด้านการจัดประชุม 
ส่วนภูมิภาคมีข้อเสนอให้ทาง อย. จัดประชุมชี้แจงในประเด็นต่างๆ ดังนี้ 
• พ.ร.บ. ว่าด้วยการปรับเป็นพินัย พ.ศ. 2565 รวมถึงขั้นตอนการเปรียบเทียบปรับ  การด าเนินคดี 

การขอรับเงินสินบนรางวัล โดยเชิญนิติกร สสจ. ทั่วประเทศเข้าร่วม 
• การจัดการปัญหาเรื่องสถานพยาบาล โดยเชิญผู้แทนจาก สบส. และแพทยสภาเข้าร่วม 
• ตัวชี้วัดในส่วนภูมิภาค และแผนการด าเนินงานประจ าปี 
ซึ่งในการจัดประชุมทุกครั้ง ควรมีตัวแทนจากกองผลิตภัณฑ์เข้าร่วมประชุมด้วย 

ด้านการพัฒนาศักยภาพเจ้าหน้าที่ในส่วนภูมิภาค 
• บูรณาการกับ กพย. และ วคบท. เพ่ือจัดอบรม Workshop ในหลักสูตรต่างๆ ให้แก่เจ้าหน้าที่ สสจ. 

ที่ไม่ได้เข้าร่วมอบรม 
• จัดให้มีการศึกษาดูงานเรื่องงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพทั้งในประเทศ และ

ต่างประเทศ 
• หลักสูตรส าหรับเจ้าหน้าที่ สสจ. ที่บรรจุใหม่ (ในรูปแบบ E-learning และ Onsite) 

ด้านอื่นๆ 
• การขับเคลื่อนงาน อย. น้อย โดยผลักดันให้บรรจุ เป็นหลักสู ตรของกระทรวงศึกษาธิการ 

เพ่ือขับเคลื่อนงานให้มีประสิทธิภาพ 
• ทีมเฉพาะกิจของ กอง คบ. ลงพื้นที่เพ่ือช่วยเหลือเรื่องการด าเนินงาน Post - Marketing 
• ความชัดเจนในประเด็นของการถ่ายโอนภารกิจของ “โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล” สู่ “องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น 

     



27 
 

ผลการด าเนินการประชุม 

เจ้าหน้าที่จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัด และเจ้าหน้าที่ส านักงานคณะกรรมการอาหาร ได้ร่วมกัน
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ Best Practice การด าเนินงาน คบส. ในส่วนภูมิภาค ในประเด็น “BETTER ถึง 

 แนวทางการด าเนินงาน คบส. ระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาคที่มีประสิทธิภาพ จ านวน 1 ฉบับ 



 

 

 

 

ภาคผนวก



การแบ่งกลุ่มระดมสมอง  

เรื่อง งาน คบส. ที่มีประสิทธิภาพในมุมมองเจ้าหน้าที่ส่วนภูมิภาค  

 

กลุ่มที่ 1 การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Pre-marketing การอนุมตัิอนญุาต 

กลุ่มที่ 2 การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post-marketing เน้นระบบเฝา้ระวัง   

           Rapid Response การแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค 

กลุ่มที่ 3 การส่งเสริมการอนุญาตผลติภัณฑ์สขุภาพชุมชน 

กลุ่มที่ 4 กลไกการทำงานร่วมกันระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 

 

 



 

 

 

กลุ่มที่ 1  
การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Pre-marketing 

การอนุมัติอนุญาต



กลุ่มท่ี 1 การ

เพ่ิม

ประสิทธิภา

พงาน Pre-

marketing 

การอนุมติั

อนุญาต

1. ฐานข้อมูล

ผลิตภณัฑส์ขุภาพ

สสจ. ไม่ทราบข้อมลูการอนุญาต สปก. ในพืน้ท่ี เปิดสิทธ์ิให้ สสจ. เข้าถึงฐานข้อมลู

ไม่มีการเช่ือมโยงข้อมลูกบัหน่วยงานอ่ืน อย. ประสานการเช่ือมโยงกบัหน่วยงานอ่ืน

2. เอกสาร

คู่มือประชาชนสืบค้นยาก / เข้าใจยาก

อย. รวบรวมคู่มือประชาชนทัง้หมดเผยแพร่

ในจดุเดียวกนั 

ทบทวนและจดัทาํคู่มือให้เข้าใจง่าย

ระยะเวลา/ขัน้ตอนในคู่มือประชาชนมีความ

แตกต่างกนัระหว่าง อย. และ สสจ.
อย. และ สสจ. ทบทวนคู่มือฯ ร่วมกนั

เอกสารจาํเป็นพืน้ฐานมีความแตกต่างกนัในแต่ละ 

พ.ร.บ.
ควรปรบัให้เป็นไปในทิศทางเดียวกนั

หน่วยงานอ่ืน เช่น ท้องถ่ิน ไม่ออกเอกสาร เพ่ือย่ืน

ขออนุญาต

ข้อเสนอแนะ : อย. ประสานหน่วยงานอ่ืน ทาํ

ข้อตกลงร่วมกนั

สถานการณ์และปัญหา ข้อเสนอแนะ



กลุ่มท่ี 1 การ

เพ่ิม

ประสิทธิภาพ

งาน Pre-

marketing 

การอนุมติั

อนุญาต (ต่อ)

3. ระบบ Skynet

ใบอนุญาตยา ยงัไม่เป็นระบบ

อิเลก็ทรอนิกสท์ัง้หมด

ปรบัปรงุให้ระบบอิเลก็ทรอนิกส์

ทัง้หมด

ไม่มีระบบแจ้งเตือนแบบ real-time IT จดัทาํ pop-up แจ้งเตือน 

ไม่มีระบบ Dashboard และกาํกบัการ

ขออนุญาต

จดัทาํระบบ Monitor และระบบ 

Dashboard คืนข้อมลูให้ สสจ.

4. การเพ่ิมศกัยภาพ

เจ้าหน้าท่ี
ขาดองคค์วามรู้ในการพิจารณา

ผลิตภณัฑท่ี์ซบัซ้อน
อบรมให้ความรู้ และจดัทาํ E-learning

5. การประสานงาน

กองผลิตภณัฑต์อบสนองล่าช้า
กองฯ มีระบบพ่ีเล้ียงดแูลจงัหวดั (เหมือน คสอ.) 

ตามหลกัวิชาการ / จดัทาํ Q&A ในไลน์

กองผลิตภณัฑไ์ม่ประสาน สสจ. ร่วม

ลงพื้นท่ี

กองฯ แจ้ง สสจ. ลงพื้นท่ีร่วมกนั พร้อม

คืนข้อมลูให้ทราบ

6. แนวทางการ

อนุญาต
ร่าง ระเบียบ แนวทาง ไม่เป็นปัจจบุนั

กองฯ จดัทาํแนวทางท่ีชดัเจนและ

ส่ือสารให้ สสจ. ทราบ

สถานการณ์และปัญหา ข้อเสนอแนะ



 

 

 

กลุ่มที่ 2  
การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post-marketing 

เน้นระบบเฝ้าระวัง Rapid Response  

การแจ้งเตือนภัยให้กับภมูิภาค



การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post – marketing /Rapid response
การแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค

❑ สภาพการด าเนินงาน/สถานการณ์
 ฐานข้อมูลไม่เชื่อมต่อกัน 
 ข้อกฎหมายบาง พรบ.ไม่ทันต่อสถานการณ์ยุคดิจิตอล 
 ขาดการประชาสัมพันธ์ที่เหมาะสมตามกลุ่มเป้าหมาย
 แต่ละจังหวัดบุคลากรมีความเชี่ยวชาญแตกต่างกัน
❑ วิธีด าเนินการและการสนับสนุนเพื่อความส าเร็จ
1 Speed          - มีแนวทางการจัดการ “การแจ้งเตือนภัย” ให้เป็นรูปแบบเดียวกัน ทั้งประเทศ
2 Safety          - มีการทบทวนเคสเพื่อป้องกันการเกดิซ้้า (After action review:AAR)
3 Satisfaction   - มีแนวทางการสื่อสารขอ้มูลให้ผูบ้ริหาร ประชาชาชน ได้รับข้อมูลทันเวลาเป็นรูปแบบเดียวกัน
4 Supporter     - อย.ควรพัฒนาระบบ IT เชื่อมระบบฐานข้อมูลเป็นหนึ่งเดียว “Big data anywhere”
5 Sustainability - ติดอาวุธทางปัญหาใหพ้นักงานเจ้าหน้าที่ อย่างต่อเนื่อง



สภาวะปกติ

PTDET
P: Plan การวางแผน การติดตามผล การก้ากับดูแล

D: Data ข้อมูลผลิตภัณฑ/์สถานที่/ผู้บริโภค/ผู้ป่วย/
ผู้เสียหาย

E: E-consult – E-communication

T: Transfer การส่งต่อข้อมูล

สถานการณ์ฉุกเฉิน

TDET
T: Team-Technology-Network =>SPEED-
NODE- ขวัญก้าลังใจ

D: Data ข้อมูลผลิตภัณฑ/์สถานที่/ผู้บริโภค/
ผู้ป่วย/ผู้เสียหาย

E: E-consult – E-communication

T: Transfer การส่งต่อข้อมูล

การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post – marketing /Rapid response
การแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค



 

 
 

กลุ่มที่ 3  
การส่งเสริมการอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน



การส่งเสริมการอนุญาตผลติภณัฑ์สุขภาพชุมชน กลุ่มที่ 31



1. ท ำอยำ่งไรท่ีจะช่วยผูป้ระกอบกำรผลิตภณัฑสุ์ขภำพชุมชนใหส้ำมำรถขออนุญำต อย .
ไดอ้ยำ่งถูกตอ้ง

• ขบัเคล่ือนงำนร่วมกบัภำคีเครือข่ำยภำครัฐและเอกชน เช่น พฒันำชุมชนจงัหวดั สสว 
พำณิยจ์งัหวดั เกษตรจงัหวดั ศูนยพ์ฒันำฝีมือแรงงำน  เป็นตน้ โดยมีผูว้ำ่รำชกำรจงัหวดั
เป็นประธำน
• ส ำรวจและศึกษำสถำนกำรณ์ขอ้มูลผูป้ระกอบกำรจำกภำคีเครือข่ำย/หน่วยงำนอ่ืนๆ
• จ ำแนกกลุ่มผูป้ระกอบกำร เพื่อพฒันำตำมศกัยภำพของผูป้ระกอบกำร เช่น 
ผูป้ระกอบกำร A B C
• ปัญหำเงินทุน เช่น ค่ำใชจ่้ำยในกำรตรวจวเิครำะห์ตวัอยำ่ง สำมำรถเขำ้ร่วม BDS กบั 
สสว. เพ่ือลดค่ำใชจ่้ำย
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1.ท ำอยำ่งไรท่ีจะช่วยผูป้ระกอบกำรผลิตภณัฑสุ์ขภำพชุมชนใหส้ำมำรถขออนุญำต อย . ได้
อยำ่งถูกตอ้ง

•จดัท ำแนวทำงกำรแสดงฉลำกท่ีถูกตอ้ง หรือตวัอยำ่งฉลำกส ำเร็จรูปใหก้บัภำคี
เครือข่ำย
• ใช ้OEM มำแกปั้ญหำในกลุ่มสีเหลืองหรือกลุ่ม B
•กรณี เป็นประเภทสีแดง หรือกลุ่ม C ใหน้ ำสินคำ้มำใชภ้ำยในครัวเรือนและใน
ชุมชน หรือเนน้ขำยตรงต่อผูบ้ริโภค เพื่อลดรำยจ่ำยในครัวเรือน และกำรซ้ือสินคำ้
ภำยนอกชุมชน (เศรษฐกิจพอเพียง)
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2.ส่งเสริมผูป้ระกอบกำรใหส้ำมำรถพฒันำผลิตภณัฑสุ์ขภำพชุมชนท่ีมีมูลค่ำสูงเพิ่มมำกข้ึน
รองรับตลำดกำรส่งออกต่ำงประเทศ

• สร้ำง story และสร้ำงจุดเด่นผลิตภณัฑ ์
• เนน้กำรสร้ำง Brand Ambassador ประจ ำถ่ิน
• จดัใหมี้กำรจบัคู่ธุรกิจและอำจจะเช่ือมโยงกบั ร้ำนอำหำร/สถำนประกอบกำร ในธุรกิจ
ท่องเท่ียว เช่น สปำ เป็นตน้
• มีกำรใช ้Soft Power ในกำรผลกัดนั เช่น ลูกช้ินยนืกิน ขำ้วเหนียวเขำวง วฒันธรรม
ทอ้งถ่ินภูไท ประเพณี เป็นตน้
• คน้หำตน้แบบสถำนประกอบกำรดีเด่น
• เพ่ิมมูลค่ำโดยกำรใชบ้รรจุภณัฑใ์นทอ้งถ่ิน เช่น กำรจดักระเชำ้ของขวญัปีใหม่จำกวสัดุ
ทอ้งถ่ิน เป็นตน้
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2.ส่งเสริมผูป้ระกอบกำรใหส้ำมำรถพฒันำผลิตภณัฑสุ์ขภำพชุมชนท่ีมีมูลค่ำสูงเพิ่มมำกข้ึน
รองรับตลำดกำรส่งออกต่ำงประเทศ

•ส่งเสริมใหผู้ป้ระกอบกำรไดรั้บรำงวลัต่ำงๆ เช่น อย.ควอลิต้ี 
อวอร์ด 
•ผลกัดนัใหเ้กิดกำรส่งออก เช่น เขำ้ร่วมกำรจบัคู่ธุรกิจ
•มีกำรน ำเสนอสินคำ้ผำ่นทำงส่ือในทุกช่องทำง
•กำรจดังำนแสดงสินคำ้ในงำนมหกรรมประจ ำจงัหวดั
•พฒันำวจิยัเพ่ือส่งเสริม/ต่อยอดผลิตภณัฑเ์พ่ือกำรส่งออก
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3. แนวทำงกำรด ำเนินกำรของ อย.ในกำรสนบัสนุนผูป้ระกอบกำรผลิตภณัฑสุ์ขภำพ
ชุมชน ปี 2567

• ขบัเคล่ือนนโยบำยร่วมกนัในระดบักระทรวง (MOU)
• ประสำนควำมร่วมมือประชุมร่วมกบัภำคีเครือข่ำย เช่น เจำ้หนำ้ท่ี สสจ. 76 จงัหวดั กรม
ส่งเสริมกำรเกษตร กรมกำรพฒันำชุมชน ส ำนักงำนส่งเสริมวิสำหกิจขนำดกลำงและ
ขนำดยอ่ม หน่วยบ่มเพำะวสิำหกิจในสถำบนัอุดมศึกษำ ธนำคำร สมำพนัธ์ SME ไทย 
• ก ำหนดกลุ่มเป้ำหมำยผูป้ระกอบกำรตำมควำมพร้อมของผูป้ระกอบกำร/ผลิตภณัฑ์
• บูรณำกำรผลิตภณัฑใ์หไ้ดรั้บอนุญำตท่ีอยูใ่นเส้นทำงกำรท่องเท่ียวของจงัหวดั
• มีกำรจดัท ำแผนท่ีน ำทำงกระบวนกำรขบัเคล่ือนส่งเสริมผลิตภณัฑสุ์ขภำพชุมชน (Guide 

Book)
12/21/2023
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กลุ่มที่ 4  
กลไกการทำงานร่วมกันระหว่าง 

ส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 



 
 

รายงานสรุปผลการประชุมสมอง 

“การดำเนินงาน คบส.ที่มีประสิทธิภาพในมุมมองเจ้าหน้าที่ส่วนภูมิภาค” 

❑  การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Pre-marketing การอนุมัติอนุญาต  
❑  การเพิ่มประสิทธิภาพงาน Post-marketing เน้นระบบเฝ้าระวัง Rapid Response  การแจ้งเตือนภัยให้กับภูมิภาค 

❑  การส่งเสริมการอนุญาตผลิตภัณฑ์สุขภาพชุมชน 

❑  กลไกการทำงานร่วมกันระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาค  
 

แนวทางการเก็บข้อมูลการระดมสมอง 

1. สภาพการดำเนินงาน/สถานการณ์ 
กลไกในการเชื่อมประสานการทำงานระหว่างส่วนกลางและส่วนภูมิภาคขาดไป ทำให้ปัญหาการทำงาน 
คบส. ต่างๆ ดำเนินการได้ช้า และยังไม่มีประสิทธิภาพ  
 
การเชื่อมโยงข้อมูล (ภายในอย., อย. – สสจ., อย. - กรมอื่นๆ) 
การพัฒนาศักยภาพของ สสจ. ให้ทำงานตอบสนองเร่ืองเร่งด่วนได้ 
กอง คบ. ต้องพัฒนาศักยภาพตัวเองให้สามารถทำงานได้รวดเร็ว 
 

2. วิธีดำเนินการ 
• ใช้หลักการบริหารความเสี่ยง และการตัดสินใจอย่างเร่งด่วน 
• งานต้องได้ นายต้องรอด ลูกน้องปลอดภัย 
• ใช้กลวิธีอย่างอื่นนอกเหนือจากกฎหมาย เช่น การส่งเสริมผู้ประกอบการให้ทำถูกกฎหมาย 
• การตั้งคณะกรรมการ ในการดำเนินคดีจะช่วย Safe ผู้ปฏิบัติงาน 
• การคิดล่วงหน้า นำหน้า นพ. สสจ. ไป 2 steps, การทำให้ผู้บริหารเห็นความสำคัญของงาน คบส 
 

3. ปัญหา/อุปสรรค 
• การประสานข้อมูลระหว่างส่วนกลางกับส่วนภูมิภาค เช่น ใบกระท่อม (แต่ละกองให้ข้อมูลไม่
เหมือนกัน) ทำให้ สสจ. มีปัญหาในการสื่อสาร หรือขับเคลื่อนต่อไป  
• กฎหมาย ขั้นตอนการเปรียบเทียบปรับ การดำเนินคดี การขอรับเงินสินบนรางวัล พ.ร.บ. ปรับ
เป็นพินัย ซึ่ง สสจ. ยังมีการดำเนินงานแตกต่างกัน และ อย. ตอบสนองช้าในการออกมาตรการดำเนินงาน 
(ยังมีช่องว่างระหว่างกลุ่มงานคุ้มครองฯ กับนิติกร)  
• ปัญหา ผภ. กลุ่มเสี่ยงที่พบจากภูมิภาคไม่ถูกส่งต่อไปยังส่วนกลาง 
• นิติกร สสจ. ยังไม่ชำนาญกฎหมาย 
• ค่าตรวจวิเคราะห์กรมวิทย์ฯ แพงกว่าหน่วยตรวจวิเคราะห์อื่น 
 



4. การสนับสนุนเพื่อความสำเร็จ 
โครงสร้างและอัตรากำลัง 

- อย. ตั้ง Focal point ที่เป็นผู้เชื่อมประสานกับ สป 

- อย. จัดตั้งกองใหม่ ให้คำปรึกษาแก่จังหวัดในเร่ืองงาน คบส. และอีกหน่ึงกองดำเนินงาน โฆษณา 
ร้องเรียน ดำเนินคดี 

- เสนอ กพ. ให้มีการกำหนดกรอบอัตรากำลังนิติกรให้แก่กลุ่มงาน คบส. (Career path ของนิติ
กร), เชิญ อจ.สรรเสริญ ที่รับผิดชอบเร่ืองอัตรากำลัง 

- เสนอให้ อย. สนับสนุนตำแหน่ง พกส. ไปที่กองด่านเลย ไม่ต้องใช้เลขตำแหน่งของจังหวัด  
งบประมาณ 

- อย. ตั้งกองทุน ม.44 ช่วยจ่ายค่าตรวจวิเคราะห์ดำเนินคดีให้ สสจ. (นอกเหนือจาก 5 แสนบาท) 
ขณะน้ีมีเงินกองทุนกลางของ อย. ที่สามารถใช้ได้ ให้ประสานทาง คบ. เขต 

Digital 
- HPVC การออกบัตรแพ้ยา ยีนส์แพ้ยา ให้เป็นแนวทางเดียวกันทั้งประเทศ -> digital 
- Digital : อย. เป็นเจ้าภาพจัดทำระบบเร่ืองงาน post กระจายให้ สสจ. ใช้งาน -> ศรป. ไอที 

กอง ผภ. กำลังดำเนินการ 
กลไกการประสานงาน 

- กลไกการรับปัญหาจากภูมิภาคมาเพื่อทำเป็นตัวชี้วัดงาน คบส. ระดับประเทศ (Bottom Up) 
ไม่ใช่แค่จากส่วนกลางลงมา (Top Down) ทำให้เวทีในการตรวจราชการไม่มีประเด็นเร่ืองงาน 
คบส.  

- กอง คบ. ที่เป็นผู้ประสานงานระหว่างส่วนกลาง ส่วนภูมิภาคต้องมีการ Take Action มากกว่าน้ี 
เช่น ตัวชี้วัด นโยบาย เพื่อให้ สสจ. ทำแผนต่อไปได้ 

- สสจ. ประสานกองยาก (คสอ. ยา post อาหาร) ยกเว้น pre อาหาร และการประสานผ่าน คบ. 
ใช้เวลา = คบ. ต้องทำอย่างไรให้สามารถประสานข้อมูลให้ สสจ. ได้รวดเร็ว  

- (มหาสารคาม) งาน pre - กลไกที่ดีคือสภากาแฟ ติดตามงานอนุญาตที่ค้างของ สสจ., GECC 
- (มหาสารคาม) งาน Post - คบ. เขต เข้าร่วมประชุมเขต เก็บข้อมูลเพื่อติดตามปัญหาในแต่ละ

เขต และนำมาดำเนินการแก้ไขปัญหา, ทีมเฉพาะกิจของ กอง คบ. ลงพื้นที่ช่วยเร่ือง post, การ
ถ่ายโอนภารกิจ รพ.สต.  เน่ืองจาก สสอ. ยังอยู่กับ สธ. และต้องการดำเนินงาน คบส. อยากให้ 
อย. ลงไปสนับสนุน 

- อย. น้อย ควรไปอยู่ในกระทรวงศึกษาฯ เพื่อขับเคลื่อนงานให้มีประสิทธิภาพ 
 

5. ข้อเสนอแนะ/ข้อคิดเห็นจากผู้ร่วมอบรม 
การประชุม 

- อย. จัดประชุมชี้แจงเร่ือง พ.ร.บ. ปรับเป็นพินัย ขั้นตอนการเปรียบเทียบปรับ การดำเนินคดี การ
ขอรับเงินสินบนรางวัล แก่ สสจ. 

- การจัดประชุม ขอให้มีตัวแทนกองผลิตภัณฑ์มาร่วมรับฟังปัญหาด้วย  



- กอง คบ. ประสาน สบส. แพทยสภา จัดประชุมเพื่อจัดการปัญหาเร่ืองสถานพยาบาล  
- การจัดประชุมวิชาการ อย. รีบแจ้ง theme แก่ สสจ. เพื่อให้มีเวลาเตรียมตัว 
- การจัดศึกษาดูงานที่ต่างประเทศ และในประเทศ 
- คบ. จัดประชุม zoom เพื่อรับฟังปัญหาจากภูมิภาค ทุกเดือน 
- คบ. จัดประชุมนิติกรทั่วประเทศ 
- กยผ. จัดประชุมหารือเร่ืองตัวชี้วัดแผนประจำปี 
- บูรณาการกับ วคบท. , กพย. -> อย. จัด workshop ให้ สสจ. ที่ไม่ได้ไปเรียน 
- การพัฒนาศักยภาพ จนท. ที่บรรจุใหม่ (E-learning และ Onsite เร่ือง พ.ร.บ.) 

 
Hot Issue 

- กรณีเร่งด่วน ; หน้าที่ของ อย. – พัฒนาศักยภาพให้จังหวัดมีศักยภาพตอบสนองต่อกรณีเร่งด่วน
ได้ 

- ถ้า 1 จังหวัดมีปัญหา คบ. จะต้องกระจายให้แก่ จังหวัดอื่นๆด้วย เช่น ผภ.เสริมอาหาร ที่มีคน
เสียชีวิต  

- การออกประกาศ ผลวิเคราะห์ ผภ. ต้องรวดเร็วด้วย  
- Hot Issue ต้องมีการทำงานที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน เช่น การบังคับใช้ GPP ใน ขย 2 3  

อื่นๆ 
 

- Website อย. ไม่มีรวบรวมเร่ืองประกาศ ผภ. ที่เป็นอันตราย ทุกประเภท และข่าวดำเนินคดี 
- กองกฎหมาย รวบรวมคำพิพากษา/ คำตัดสิน เพื่อลดภาระของ อย. ในการตอบคำถาม 
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