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คาํนํา 
 
ไอโอดีน เป็นแร่ธาตุชนิดหน่ึงท่ีมีความจาํเป็นต่อร่างกาย เน่ืองจากเป็นส่วนประกอบท่ีจาํเป็นใน

การผลิตฮอร์โมนของต่อมไทรอยด ์เพื่อควบคุมการทาํหนา้ท่ีและเสริมสร้างความเจริญเติบโตตามปกติของ
สมองประสาท และเน้ือเยื่อของร่างกาย  หากร่างกายไม่ไดรั้บแร่ธาตุไอโอดีนอาจจะทาํให้เกิดผลเสียต่อ
ระบบการทาํงานของสมอง โรคเอ๋อ และโรคคอพอก (Goiter) ต่อไปได ้

จากการสํารวจของกรมอนามยั พบว่า ประชาชนชาวไทยมีภาวการณ์ขาดสารไอโอดีนทาํให้การ
พฒันาทางด้านสติปัญญา เม่ือทดสอบระดบัสารไอโอดีนพบว่าค่าเฉล่ียของคนไทยทั้งประเทศมีระดับ
ไอโอดีนนอ้ยกวา่ระดบัมาตรฐานท่ีองคก์ารอนามยัโลกไดก้าํหนดไว ้

รัฐบาลไทยไดก้าํหนดใหมี้การเสริมไอโอดีนในเกลือบริโภคและผลกัดนัใหเ้ป็นวาระแห่งชาติ เม่ือ
ปี พ.ศ.2554 และสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดอ้อกกฎหมายใหมี้การบงัคบัใชเ้กลือบริโภคเสริม
ไอโอดีน ซ่ึงการบงัคบัใช้กฎหมายในทางปฏิบติัของสํานักงานคณะกรรมการอาหารได้มอบหมายให้
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัดาํเนินการไปในแนวทางเดียวกัน  จากการตรวจราชการและนิเทศงาน 
ปีงบประมาณ 2554 อาจพบไดว้่าในพื้นท่ีภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี 15 – 18 ) มีปัญหาในสภาพพื้นท่ี
และสถานการณ์ท่ีอาจมีความแตกต่างจากภูมิภาคอ่ืน 

การศึกษารายงานการตรวจราชการและนิเทศงานด้านเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพื้นท่ี  
เขตภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี 15 – 18) ปีงบประมาณ 2554 จดัทาํข้ึนเพื่อสาํรวจปัญหาจากการบงัคบัใช้
กฎหมายเก่ียวกบัเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน และศึกษาแนวทางในการแกไ้ขปัญหาการกาํกบัดูแลเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนใหเ้ป็นไปอยา่งถูกตอ้งตามกฎหมาย เพื่อเป็นการคุม้ครองผูบ้ริโภคให้มีคุณภาพชีวิตท่ี
ดีและไดรั้บประโยชน์สูงสุดต่อไป  
 
 
         
 

นายสิทธิศกัด์ิ  อมรสมานลกัษณ์ 
                      กมุภาพนัธ์  2555 



ข 

บทสรุปสําหรับผู้บริหาร 

 ในประเทศไทยพบวา่ยงัมีปัญหาโรคขาดสารไอโอดีนท่ีเกิดข้ึนในเด็กและสตรีมีครรภ ์ซ่ึงจะไปมีผล

ต่อการพฒันาสมองและสติปัญญาของเดก็ ทาํใหก้ระทรวงสาธารณสุขไดป้ระกาศใหเ้ป็นนโยบายเร่งด่วนใน

ปีงบประมาณ 2554 เพื่อขจดัโรคขาดสารไอโอดีนในประเทศไทยอย่างย ัง่ยืน สํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยาจึงไดอ้อกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

เร่ือง ผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนถัว่เหลือง (ฉบบัท่ี 2) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง 

นํ้าปลา (ฉบบัท่ี 2) และประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง นํ้าเกลือปรุงอาหาร ข้ึนมาใหม่ ดงันั้นในการออก

กฎหมายดงักล่าวอาจมีผลกระทบทาํให้เกิดปัญหาในการปฏิบติัของผูป้ระกอบการและการดาํเนินงานของ

หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน (เช่น สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั และสํานักงาน

สาธารณสุขอาํเภอ เป็นตน้) 

ผูศึ้กษาจึงไดส้าํรวจสถานการณ์ปัญหาและขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาจากการบงัคบั

ใชก้ฎหมายเก่ียวกบัเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนจากการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 ของ

สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ ไดแ้ก่ เขตตรวจราชการท่ี 15 (จงัหวดัเชียงใหม่ 

ลาํพูน ลาํปาง และแม่ฮ่องสอน) เขตตรวจราชการท่ี 16 (จงัหวดัเชียงราย พะเยา แพร่ และน่าน) เขตตรวจ

ราชการท่ี 17 (จงัหวดัพิษณุโลก ตาก เพชรบูรณ์ สุโขทยั และอุตรดิตถ)์ และเขตตรวจราชการท่ี 18 (จงัหวดั

นครสวรรค ์อุทยัธานี กาํแพงเพชร และพิจิตร) เป็นการศึกษานาํร่องเพ่ือนาํไปจดัทาํโครงการหรือทาํวิจยั

ต่อไป 

จากการศึกษารายงานการนิเทศงานในพ้ืนท่ีเขตภาคเหนือของกองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้น

ผลิตภณัฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา ปีงบประมาณ 2554 

พบวา่จงัหวดัมีปัญหาจากการดาํเนินงานเก่ียวกบัเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในดา้นต่างๆ ดงัต่อไปน้ี 

1) ปัญหาในด้านนโยบาย เน่ืองมาจากความไม่ชดัเจนในการออกกฎหมายและการเปล่ียนแปลง

กฎหมายหลายคร้ังทาํใหเ้กิดความสบัสนในการทาํงานได ้ 

2) ปัญหาด้านศักยภาพของผู้ผลิต ซ่ึงส่วนใหญ่ผูผ้ลิตเกลือบริโภคจะมีศักยภาพน้อย โดยมี

สถานท่ีผลิตขนาดเล็ก กาํลงัการผลิตน้อย จาํนวนคนงานน้อย ผูป้ระกอบการเป็นผูท่ี้มี

การศึกษานอ้ย และมีงบประมาณจาํกดั 



ค 

3) ปัญหาด้านการตรวจสอบ เน่ืองจากชุดทดสอบเบ้ืองตน้ (I-kit) มีความถูกตอ้งและแม่นยาํไม่

มากเพียงพอ  นอกจากน้ีในการตรวจวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนในนํ้ าปลายงัคงมีราคาสูงทาํให้

การตรวจสอบดงักล่าวเป็นอุปสรรคต่อการดาํเนินงานของสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั  

4) ปัญหาด้านคุณภาพของผลติภัณฑ์ ผูผ้ลิตเกลือบริโภคส่วนใหญ่มีปัญหาในการเติมไอโอดีนให้

มีปริมาณตามท่ีกฎหมายกาํหนด เน่ืองมาจากไอโอดีนมีการกระจายตวัไม่สมํ่าเสมอ โดยเฉพาะ

กรณีท่ีเป็นเกลือเมด็มีพื้นท่ีผวิมากจะทาํใหก้ารผสมไอโอดีนในเกลือเมด็ไดไ้ม่ทัว่ถึง  

5) ปัญหาด้านศักยภาพของหน่วยงานในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน ซ่ึงมีขอ้จาํกัดเน่ืองจากเป็น

หน่วยงานท่ีตอ้งรับผิดชอบในการนาํพระราชบญัญติัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการคุม้ครองผูบ้ริโภคใน

พื้นท่ีหลายฉบบัมาบงัคบัใช ้ทาํให้มีภาระงานจาํนวนมาก ขณะท่ีกาํลงัคน และงบประมาณไม่

เพียงพอ 

6) ปัญหาด้านการยอมรับของผู้บริโภค ผลิตภณัฑ์บางชนิดเม่ือมีการใช้หรือผสมเกลือบริโภค

เสริมไอโอดีนแลว้มีลกัษณะเปล่ียนไป เช่น สีเขม้ข้ึน ทาํใหผู้บ้ริโภคไม่ยอมนาํมารับประทาน  

จากสภาพปัญหาการบงัคบัใชก้ฎหมายเก่ียวกบัเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนดงักล่าว ทางจงัหวดัมีการ

แนะนาํแนวทางในการแกไ้ขปัญหา ไดแ้ก่ ส่วนกลางควรมีการกาํหนดมาตรการในการดาํเนินงานใหมี้ความ

ครอบคลุมและชดัเจน พร้อมทั้งสาํรวจความตอ้งการเบ้ืองตน้ของผูป้ระกอบการและควรมีการจดัหาแหล่ง

เงินทุนให้กบัผูป้ระกอบการเพื่อนาํไปดาํเนินการให้ไดต้ามกฎหมายดว้ย ทั้งน้ีควรมีการพฒันาคุณภาพของ

เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนใหมี้มาตรฐานอยา่งย ัง่ยนื กรมวิทยาศาสตร์การแพทยค์วรมีการพฒันาชุดทดสอบ

เบ้ืองตน้ให้มีความเท่ียงตรงและแม่นยาํ ควรมีการทาํความเขา้ใจกบัผูบ้ริโภคให้ปฏิบติัตามขอ้กฎหมาย รวม

ไปถึงควรติดตามและประสานงานร่วมกบัหน่วยงานในพ้ืนท่ี นอกจากน้ีควรมีการกระจายเกลือบริโภคเสริม

ไอโอดีนใหท้ัว่ถึงพร้อมทั้งจดัทาํเส้นทางเกลือบริโภค หากมีปัญหาควรมีการบูรณาการแกไ้ขปัญหาร่วมกนั

ในพื้นท่ี และรายงานผลมาให้สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาอย่างสมํ่าเสมอและเป็นสถานการณ์

ปัจจุบนัต่อไป  

ในการน้ีผูศึ้กษายงัมีขอ้เสนอแนะในการดาํเนินงานเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพ ไดแ้ก่ การประสานงาน

ระหว่างส่วนกลางกบัส่วนภูมิภาคควรมีความชดัเจนและรวดเร็วมากข้ึน ควรมีการติดตามและประเมินผล

การดาํเนินงานอยา่งต่อเน่ือง ควรมีการพฒันาความรู้ ความเขา้ใจ พร้อมทั้งประชาสัมพนัธ์ให้ประชาชนทุก

วยัรับประทานเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนอย่างสมํ่าเสมอ และควรสร้างแรงจูงใจเพื่อให้ผูป้ระกอบการ

สามารถดาํเนินการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามกฎหมายต่อไป 
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บทที ่1 

บทนํา 
 

ความเป็นมาและความสําคญั 

ไอโอดีน เป็นแร่ธาตุท่ีจาํเป็นต่อร่างกายนาํไปใชใ้นการสร้างฮอร์โมนธัยร๊อกซิน (thyroxin) และ 
ไตรไอโอโดไธโรนิน (triiodothyronine) ของต่อมไทรอยด ์จะทาํหนา้ท่ีควบคุมปฏิกิริยาทางเคมีใหเ้กิดการ
เจริญเติบโตและพฒันาการของระบบสมองและประสาท ขณะเดียวกนัไธรอยด์ฮอร์โมนมีผลต่อการสร้าง
โปรตีนของกลา้มเน้ือในส่วนต่างๆ ของร่างกาย และกระบวนการเผาผลาญ คาร์โบไฮเดรต ไขมนั และ
วิตามิน หากร่างกายไม่ไดรั้บสารไอโอดีนท่ีเพียงพอกบัความตอ้งการของร่างกายเป็นประจาํแลว้ จะส่งผล
ต่อการสร้างไทรอยดฮ์อร์โมนทาํใหเ้กิดการเสียสมดุลยใ์นการควบคุมการทาํงานของต่อมไทรอยดท์าํใหเ้กิด
โรคคอพอก (Goiter) และโรคเอ๋อ (Cretinism) ได ้(กรมอนามยั, 2536) 

ปัญหาเร่ืองขาดสารไอโอดีนยงัคงเป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีสาํคญัของโลก (Hetzel, 1983) จากการ
สาํรวจสถานการณ์การขาดสารไอโอดีนในประเทศไทย ตั้งแต่ พ.ศ.2496 จนถึงปัจจุบนั พบว่ามีผูท่ี้ป่วยโรค
คอพอก และโรคเอ๋อ เน่ืองมาจากขาดสารไอโอดีนจากการบริโภคอาหารท่ีไม่มีปริมาณไอโอดีนเพียงพอต่อ
ร่างกาย (ภกัดี โพธิศิริ, 2545) นอกจากน้ีเม่ือมีการสํารวจระดบัไอคิวของคนไทยโดย สถาบนัวิจยัระบบ
สาธารณสุข ในปี พ.ศ.2552 พบว่าเด็กไทยมีระดบัไอคิวเฉล่ียอยู่ท่ี 91 จุด ถือว่าอยู่ในระดบัค่อนขา้งตํ่าเม่ือ
เทียบกบัมาตรฐานท่ีสากลกาํหนดไวท่ี้ 90-110 จุด  

ในการน้ีกระทรวงสาธารณสุขไดมี้ความพยายามในการแกไ้ขปัญหาโรคท่ีเกิดจากการขาดสาร
ไอโอดีน ตั้งแต่ปี พ.ศ.2532 ดว้ยการกาํหนดมาตรการดงัต่อไปน้ี 1) เสริมไอโอดีนลงในผลิตภณัฑอ์าหาร 
ประกอบด้วย การเสริมไอโอดีนลงไปในเกลือ นํ้ าด่ืม นํ้ าปลา และผลิตภณัฑ์อาหารประเภทอ่ืนๆ เช่น 
บะหม่ีก่ึงสาํเร็จรูป และกลว้ยตาก เป็นตน้ 2) การผลิตยาเมด็ไอโอดีน (กรมอนามยั, 2549) อยา่งไรก็ตามการ
กาํหนดมาตรการดงักล่าวยงัไม่สามารถขจดัโรคขาดสารไอโอดีนในประเทศไทยไดอ้ย่างย ัง่ยืนทั้งหมด 
ภายหลงัต่อมาในปี พ.ศ.2547 จึงมีการทบทวนและประเมินความกา้วหน้าของโครงการขจดัโรคขาดสาร
ไอโอดีนในประเทศไทย โดยใชด้ชันีช้ีวดัการขจดัโรคขาดสารไอโอดีนอยา่งย ัง่ยืนท่ีจดัทาํข้ึนโดยองคก์าร
อนามยัโลก องค์การยูนิเซฟ และสภานานาชาติเพื่อแก้ไขปัญหาโรคขาดสารไอโอดีน (International 

Council for the Control of Iodine Defiency: ICCIDD) พบว่า ค่าเฉล่ียปริมาณไอโอดีนท่ีขบัออกใน

ปัสสาวะของเด็กอยู่ในเกณฑ์ท่ีผ่านมาตรฐาน แต่เม่ือพิจารณาค่าเฉล่ียของประเทศไทยอยู่ในระดบัตํ่า คือ 
ร้อยละ 47.2 เม่ือเทียบกบัเกณฑเ์ป้าหมายท่ีกาํหนดใหอ้ยูใ่นระดบัสูงกว่าร้อยละ 90 และเม่ือสรุปผลลพัธ์ใน
ภาพรวมทั้ งประเทศพบว่าไอโอดีนท่ีอยู่ในร่างกายของคนไทยตํ่ากว่ามาตรฐาน จึงมีการกาํหนดแผน
ยทุธศาสตร์เพื่อการขจดัโรคขาดสารไอโอดีนแห่งชาติ พ.ศ.2549-2554 ข้ึนเป็นวาระแห่งชาติ และมีนโยบาย
ใหมี้การเสริมไอโอดีนในเกลือและในอาหารท่ีใชเ้กลือเป็นส่วนประกอบข้ึน 
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สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจึงไดอ้อกประกาศกระทรวงสาธารณสุขเป็นกฎหมายบงัคบั
ใหผู้ป้ระกอบการตอ้งเสริมไอโอดีนลงไปในเกลือบริโภค และผลิตภณัฑท่ี์มีการใชเ้กลือเป็นส่วนประกอบ 
ไดแ้ก่ 1) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค 2) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง 
ผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนถัว่เหลือง (ฉบบัท่ี 2) 3) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง 
นํ้าปลา (ฉบบัท่ี 2) 4) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง นํ้าเกลือปรุงอาหาร การออกประกาศดงักล่าวทาํ
ให้เกิดขอ้ถกเถียงกนัมากในหมู่นกัวิชาการว่าการกาํหนดให้เกลือบริโภคมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 30 

มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัมนั้นอาจจะทาํใหผ้ลเสียต่อผูบ้ริโภคได ้ต่อมาสาํนกังานคณะกรรมการ

อาหารและยาจึงไดมี้การเปล่ียนแปลงกฎหมายทั้ง 4 ฉบบั การออกกฎหมายบงัคบัดงักล่าวอาจทาํใหเ้กิดผล
กระทบต่อระบบการทาํงานในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน ซ่ึงสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาสามารถ
ติดตามการทาํงานในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินไดจ้ากการตรวจราชการและนิเทศงานต่อไปไดใ้นพื้นท่ีเขต
ภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี 15 – 18) ปีงบประมาณ 2554  

ผูศึ้กษาจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษารายงานการตรวจราชการและนิเทศงานดา้นเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีนในภาคเหนือ ปีงบประมาณ 2554 เพื่อใหท้ราบถึงปัญหาท่ีเกิดข้ึนในการบงัคบัใชก้ฎหมายเก่ียวกบั
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน และขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาดงักล่าวต่อไป 

วตัถุประสงค์  
 เพื่อศึกษาปัญหาและขอ้เสนอแนะแนวทางการแกไ้ขปัญหาการบงัคบัใชก้ฎหมายเก่ียวกบัเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนจากการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 ของสาํนกังานคณะกรรมการ
อาหารและยาในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ  

ขอบเขตการศึกษา 
1. ศึกษารายงานการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 ในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ

คุม้ครองผูบ้ริโภคเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ ไดแ้ก่ 
1.1 เขตตรวจราชการท่ี 15 ประกอบไปดว้ย จงัหวดัเชียงใหม่ จงัหวดัลาํพนู จงัหวดัลาํปาง และ

จงัหวดัแม่ฮ่องสอน 
1.2 เขตตรวจราชการท่ี 16 ประกอบไปดว้ย จงัหวดัเชียงราย จงัหวดัพะเยา จงัหวดัแพร่ และ

จงัหวดัน่าน 
1.3 เขตตรวจราชการท่ี 17 ประกอบไปดว้ย จงัหวดัพิษณุโลก จงัหวดัตาก จงัหวดัเพชรบูรณ์ 

จงัหวดัสุโขทยั และจงัหวดัอุตรดิตถ ์
1.4 เขตตรวจราชการท่ี 18 ประกอบไปด้วย จังหวดันครสวรรค์ จังหวดัอุทัยธานี จังหวดั

กาํแพงเพชร และจงัหวดัพิจิตร 
2. ระยะเวลาในการศึกษาน้ีเร่ิมตั้งแต่เดือนตุลาคม พ.ศ.2553 ถึงกนัยายน พ.ศ.2554 รวม 12 เดือน  
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ขั้นตอนการดาํเนินงาน  
1. ทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดาํเนินงานดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน 
2. ศึกษาทาํความเขา้ใจการตรวจราชการและนิเทศงานดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในเขตพื้นท่ี

ภาคเหนือ 
3. เก็บรวบรวมขอ้มูลจากรายงานการตรวจราชการและนิเทศงานของสํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยาในเขตพื้นท่ีภาคเหนือ จาํนวน 17 จงัหวดั ปีงบประมาณ 2554 ไดแ้ก่ แบบรายงาน
สรุปภาพรวมจังหวัดผลการตรวจราชการและนิเทศงาน  กรณีปกติ  ระดับกระทรวง 
ปีงบประมาณ 2554 (แบบ ตก.1) (ภาคผนวก จ) และแบบรายงานการตรวจราชการและนิเทศ
งานของ คบ.เขต 15 -18 (แบบรายงาน คบ.1) (ภาคผนวก ฉ)  

4. วิเคราะห์ขอ้มูลและประมวลผลเก่ียวกบัสถานการณ์ปัญหาในการบงัคบัใชก้ฎหมายเก่ียวกบั
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน รวมทั้งขอ้เสนอแนะในการแกไ้ขปัญหาของสาํนกังานสาธารณสุข
จงัหวดั 

5. สรุปสถานการณ์และปัญหาในการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน
ในเขตพื้นท่ีภาคเหนือ ปีงบประมาณ 2554 พร้อมทั้งเสนอแนะแนวทางแกไ้ข 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ  
1. ได้ทราบสถานการณ์ปัญหาการคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนจากการ 

ตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ 
2. ได้ข้อเสนอแนะแนวทางในการแก้ไขปัญหาการคุ้มครองผูบ้ริโภคด้านเกลือบริโภคเสริม

ไอโอดีนจากการตรวจราชการและนิเทศงานในพ้ืนท่ีเขตภาคเหนือ 
3. ใช้เป็นขอ้มูลประกอบการพิจารณาจัดสรรงบประมาณในการจัดทาํโครงการเพ่ือคุม้ครอง

ผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ 
4. ใชใ้นการวางแผนการส่งเสริมสนบัสนุนทั้งในดา้นวิชาการ รวมไปถึงการวิจยัและพฒันาการ

คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ 
 

 
 
 

 



บทที ่2 

เอกสารและวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้อง 
 
2.1  ความสําคญัของไอโอดนี 
 ไอโอดีนเป็นแร่ธาตุท่ีถูกคน้พบโดย Bernard Courtois เม่ือปี พ.ศ.2534 ในระหว่างการเตรียม 
ดินปืนใหแ้ก่กองทพันโปเลียน ต่อมาในปี พ.ศ.2537 Gay-Lussac ไดใ้หข้นานนามว่า “ไอโอดีน” (Iodine) 
ซ่ึงมีรากศพัทม์าจากภาษากรีก iode แปลว่า “สีม่วง” ไอโอดีนพบไดอ้ยู่ในดินและนํ้ าแถบท่ีราบลุ่มปาก
แม่นํ้ า ซ่ึงส่งผลให้พืช ผกั และสัตวจ์ากทะเลมีสารไอโอดีนมากไปดว้ย ภายหลงัไอโอดีนไดถู้กบรรจุเป็น
ตาํรับยาในโรงพยาบาลเซ็นโทมสั (St.Thomas hospital) เน่ืองจากไอโอดีนมีหนา้ท่ีท่ีสาํคญัในการควบคุม
ปฏิกิริยาทางเคมีของส่วนต่างๆ ในร่างกายมนุษยเ์พื่อให้ระบบสมองและประสาทมีการเจริญเติบโตและ
พฒันาการอยา่งเป็นปกติ (กรมอนามยั, 2536) 
 ไอโอดีนเป็นสารอาหารท่ีจาํเป็นในการสร้างฮอร์โมนไทรอยด์ของต่อมไทรอยด์ ไดแ้ก่ ฮอร์โมน  
L-thyroxine (tetraiodothyronine, T4) และ L-triiodothyronine (T3) ดงัภาพท่ี 1 (Moit et al, 2010) การสร้าง
ฮอร์โมนดงักล่าวของต่อมไทรอยด์จะตอ้งไดรั้บการกระตุน้จากฮอร์โมน TSH (thyroid stimulating 
hormone) ท่ีหลัง่มาจากต่อมใตส้มองส่วนหนา้ แต่เม่ือปริมาณฮอร์โมนไทรอยดสู์งกว่าปกติ และไอโอดีนมี
ปริมาณน้อยลง ร่างกายจะส่งสัญญาณไปยบัย ั้งต่อมใตส้มองส่วนหน้าให้หลัง่ TSH น้อยลง ทาํให้ต่อม 
ไทรอยดล์ดการหลัง่สร้างฮอร์โมนไทรอยด ์ในทางตรงกนัขา้มหากปริมาณฮอร์โมนไทรอยดน์อ้ยกว่าปกติ 
และไอโอดีนมีปริมาณเพิ่มข้ึน ร่างกายจะส่งสญัญาณไปกระตุน้ต่อมใตส้มองส่วนหนา้ใหห้ลัง่ TSH ออกมา
เพื่อกระตุน้ใหต่้อมไทรอยดห์ลัง่ฮอร์โมนไทรอยดเ์พิม่ข้ึน ดงัภาพท่ี 2 (มหาวิทยาลยัมหิดล, 2554) 
 
 
  

 

 
 
 
 
 

 
ภาพที ่1  สูตรโครงสร้างของฮอร์โมนไทรอยดแ์ละส่วนประกอบของสารตั้งตน้ (Moit et al, 2010) 



5 
 

 
 

ภาพที ่2  ขั้นตอนการสร้างและยบัย ั้งฮอร์โมนไทรอยด ์กรณีท่ีมีปริมาณไอโอดีนเพยีงพอและไม่เพียงพอ 
(มหาวิทยาลยัมหิดล, 2554)  

  
 หากมีปริมาณสารไอโอดีนในร่างกายท่ีไม่เพียงพออาจส่งผลใหเ้กิดอาการทางคลินิกและโรคต่างๆ 
ได ้เช่น คอพอก (Goiter) และโรคเอ๋อ (Cretinism) เป็นตน้ ในขณะเดียวกนัหากมีปริมาณสารไอโอดีนใน
ร่างกายมากเกินความจาํเป็นของร่างกายแลว้จะทาํให้เกิดภาวะของไทรอยด์เป็นพิษได ้(hyperthyroidism) 
(อุดมเกียรติ พรรธนประเทศ, 2539; Wikipedia, 2011) ดงันั้นองคก์ารอนามยัโลก (World Health 
Organization, WHO) จึงไดแ้นะนาํใหรั้บประทานไอโอดีนในปริมาณท่ีเหมาะสมแต่ละวนัสาํหรับบุคคลใน
แต่ละวยั (World Health Organization, 1996) ดงัต่อไปน้ี  

1) เดก็ทารก โดยเฉพาะ 12 เดือนแรก ควรไดรั้บไอโอดีน 50 ไมโครกรัมต่อวนั   
2) เดก็เลก็ อาย ุ2-6 ปี ควรไดรั้บไอโอดีน 90 ไมโครกรัมต่อวนั 
3) เดก็โต อาย ุ7-12 ปี ควรไดรั้บไอโอดีน 120 ไมโครกรัมต่อวนั 
4) ผูใ้หญ่ อายตุั้งแต่ 12 ปีข้ึนไป ควรไดรั้บไอโอดีน 150 ไมโครกรัมต่อวนั 
5) สตรีมีครรภแ์ละสตรีท่ีใหน้มบุตร ควรไดรั้บไอโอดีน 200 ไมโครกรัมต่อวนั 
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2.2  สถานการณ์ของปัญหาไอโอดนีในประเทศไทย 
ปัญหาการขาดสารไอโอดีนในประเทศไทยเร่ิมมาจากการรายงานว่ามีประชาชนในภาคเหนือและ

ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือเป็นโรคคอพอกเพราะขาดสารไอโอดีนในปี พ.ศ.2496 (สายพิณ โชติวิเชียร และ
คณะ) และการสํารวจภาวะอาหารและโภชนาการในระดับประเทศคร้ังแรกในปี พ.ศ.2503 โดย 
Interdepartmental Committee on Nutrition for National Defense (ICNND) พบวา่โรคขาดสารไอโอดีนเป็น
ปัญหาท่ีสาํคญัของประเทศไทยโดยสรุปว่าคนไทยไดรั้บสารไอโอดีนท่ีไม่เพียงพอ (Interdepartmental 
Committee on Nutrition for National Defense,  1962) จึงมีขอ้เสนอแนะใหเ้สริมไอโอดีนในเกลือบริโภค
เพื่อใหป้ระชาชนไดรั้บไอโอดีนกนัอยา่งทัว่ถึง ซ่ึงผูป้ระกอบการสามารถทาํไดง่้ายโดยใชต้น้ทุนตํ่า และใน
ต่างประเทศไดมี้การพิสูจน์มาแลว้ว่าการใช้เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนสามารถแก้ปัญหาโรคขาดสาร
ไอโอดีนไดเ้น่ืองมาจากทุกคนตอ้งมีการรับประทานเกลือบริโภคท่ีไม่มากเกินไป เน่ืองจากเกลือบริโภคมี
ความเคม็เป็นตวัจาํกดัการบริโภค (มหาวิทยาลยัมหิดล, 2554) กระทรวงสาธารณสุขจึงไดจ้ดัทาํโครงการนาํ
ร่องเพ่ือผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนโดยมีการดาํเนินงานภายใตค้วามช่วยเหลือขององคก์ารอนามยัโลก 
(WHO) กองทุนเพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ (UNICEF) และองค์การอาหารและการเกษตรแห่ง
สหประชาชาติ (FAO) ในปี พ.ศ.2508 ซ่ึงเร่ิมมีการจดัตั้งโรงงานผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนคร้ังแรกใน
ประเทศไทย ณ อาํเภอเด่นชยั จงัหวดัแพร่ โดยมีขนาดกาํลงัการผลิตปีละ 4000 ตนั และไดมี้การคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคต่อโรคขาดสารไอโอดีนอย่างต่อเน่ือง ต่อมาในปี พ.ศ.2531 ศาสตราจารยน์ายแพทยร่์มไทร  
สุวรรณิก เป็นบุคคลท่ีคน้พบวิธีการทาํสารละลายไอโอดีนผสมลงในนํ้ าด่ืมเพื่อให้สามารถใชใ้นโรงเรียน
และครัวเรือนได ้หลงัจากนั้นในปี พ.ศ.2534 ไดมี้การจดัตั้งคณะกรรมการควบคุมโรคขาดสารไอโอดีน
แห่งชาติโดยมีสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นประธานโดยมีมติอนุมติัคร้ังแรกเม่ือ
วนัท่ี 30 กรกฎาคม 2534 และไดมี้การจดัตั้งกองทุนไอโอดีนเป็นกองทุนหมู่บา้นเพื่อซ้ือเกลืออนามยั เม่ือ
ครบรอบเถลิงสิริราชสมบติั 50 ปีของพระบาทสมเด็จพระเจา้อยู่หัว กระทรวงสาธารณสุขไดมี้การจดัทาํ
โครงการรณรงคข์จดัโรคขาดสารไอโอดีนโดยการปล่อยคาราวานเกลือพระราชทานสู่ครัว ทั้งน้ีเพื่อสกดั
ความรุนแรงท่ีจะเพ่ิมมากข้ึนนั้ นในปี พ.ศ.2537 กระทรวงสาธารณสุขจึงได้ออกประกาศกระทรวง
สาธารณสุข ฉบบัท่ี 153 เร่ืองเกลือบริโภคตอ้งมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 
กิโลกรัม (ภาคผนวก ก) อยา่งไรก็ตามพบว่าปัญหาโรคขาดสารไอโอดีนนั้นไม่สามารถแกไ้ขใหล้ดลงหรือ
ขจดัให้หมดไปได ้เน่ืองจากการดาํเนินงานท่ีไม่ต่อเน่ืองและไม่สมํ่าเสมอ ทาํให้การแกไ้ขปัญหาดงักล่าว
ไม่ไดท้าํให้เกิดความยัง่ยืน (กรมอนามยั, 2549) จากการสํารวจของศาสตราจารยน์ายแพทย ์รัชตะ รัชตะ
นาวิน โรงพยาบาลรามาธิบดี ปี พ.ศ.2550 ในประชากรกลุ่มสตรีมีครรภท์ัว่ประเทศไทย พบว่าค่ามธัยฐาน
ของปริมาณไอโอดีนในปัสสาวะตํ่ากว่าเกณฑ์ปกติแสดงให้เห็นว่าสตรีมีครรภ์ทัว่ประเทศไทยขาดสาร
ไอโอดีนซ่ึงอาจจะส่งผลต่อการสร้างและเจริญเติบโตต่อทารกท่ีอยูใ่นครรภไ์ด ้(Rajatanavin, 2007) ซ่ึง
ปัจจุบนัในปี พ.ศ. 2553 พบวา่ค่ามธัยฐานของระดบัไอโอดีนในปัสสาวะสตรีมีครรภส่์วนใหญ่ (42 จงัหวดั) 
ยงัมีค่าตํ่ากวา่ 150 ไมโครกรัม ดงัภาพท่ี 3 (กรมอนามยั,  2553)    
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ภาพที ่3  แผนท่ีแสดงค่ามธัยฐานของระดบัไอโอดีนในปัสสาวะของสตรีมีครรภปี์ พ.ศ.2553 ในประเทศไทย 
(กรมอนามยั,  2553) 

 ทั้งน้ีจากการสาํรวจของสถาบนัวิจยัระบบสาธารณสุข ในปี พ.ศ. 2551-2553 ยงัพบ IQ ของคนไทย
เฉล่ียท่ี 91 จุด ซ่ึงอยู่ในระดบัตํ่า และเด็กไทยมีแนวโนม้ของระดบัสติปัญญาท่ีลดตํ่าลง ซ่ึงมีความสัมพนัธ์
กบัปัญหาขาดสารไอโอดีน แต่พบว่าเม่ือเสริมไอโอดีนใหก้บัสตรีมีครรภ ์พบว่าจะทาํให ้IQ ของเด็กสูงข้ึน 
13 จุด (How Micronutrients Affect Human Health. 2009) ปัญหาโรคขาดสารไอโอดีนจึงจดัไดว้่าเป็น
ปัญหาสาธารณสุขในระดับประเทศ ดังนั้นในประเทศไทยควรมีการเสริมไอโอดีนเพื่อให้คนไทยทัว่
ประเทศมีระดบัไอโอดีนในสภาวะปกติ 
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2.3  แนวทางในการแก้ไขปัญหาการขาดสารไอโอดนี 
 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยามีแนวทางในการแก้ไขปัญหาการขาดสารไอโอดีน   
ในผลิตภณัฑสุ์ขภาพ 2 ประเภท ดงัต่อไปน้ี 

 2.3.1  ยา 
 คณะอนุกรรมการพฒันาบญัชียาหลกัแห่งชาติมีมติคดัเลือกยาเม็ดไอโอดีน สูตรตาํรับเด่ียว และ
ตาํรับผสม (โฟเลท + ธาตุเหลก็ + ไอโอดีน) สาํหรับหญิงตั้งครรภแ์ละหญิงใหน้มบุตรบรรจุเขา้ในบญัชียา
หลกัแห่งชาติ เพื่อแกไ้ขปัญหาภาวการณ์ขาดสารไอโอดีนในหญิงตั้งครรภแ์ละให้นมบุตรในประเทศไทย 
โดยการกาํหนดความแรงของยาไอโอดีนนั้น พิจารณาจากฐานขอ้มูลต่างๆ และบริบทของประเทศไทย ดงัน้ี  

1) พิจารณาจากปริมาณไอโอดีนท่ีขบัทางปัสสาวะ (urinary iodine excretion : UIE) จาก
สถานการณ์การขาดไอโอดีนในประเทศไทย โดยปกติความตอ้งการไอโอดีนโดยรวมของหญิงตั้งครรภต่์อ
วนั 250 ไมโครกรัม และไม่เกิน 1100 ไมโครกรัม (WHO, 2008)  

2) เม่ือคาํนวณปริมาณไอโอดีนท่ีขบัทางปัสสาวะ (urinary iodine excretion : UIE) ในภาวะท่ี
โครงการเกลือใหไ้อโอดีนถว้นหนา้ (Universal Salt Iodization : USI) ยงัไม่ไดผ้ลเตม็ท่ี เม่ือคาํนวณปริมาณ
ไอโอดีนท่ีคาดวา่จะไดรั้บแต่ละวนัจากขอ้มูล UIE ในปี 2549-2550 มีค่าประมาณ 92 – 120 ไมโครกรัมต่อ
วนั (90% excretion in urine)  

3) เม่ือพิจารณาวา่เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนถว้นหนา้ หรือ Universal Salt Iodization (USI) จะ
ไดผ้ลเตม็ท่ีในหลายผลิตภณัฑใ์นช่วงเวลานบัหลงัจากวนัท่ี 31 ธนัวาคม 2553 เป็นระยะเวลา 6 เดือน 
ประกอบกบัยาท่ีจะผลิตไดจ้ากองคก์ารเภสชักรรมเป็นระยะเวลา 6 เดือนเช่นเดียวกนั นบัตั้งแต่ช่วงเวลา
ดงักล่าวคาดวา่สตรีมีครรภจ์ะไดรั้บไอโอดีนมากเพียงพอ เม่ือใหใ้นขนาด 150 ไมโครกรัม เพื่อใหไ้ดรั้บ
ปริมาณไอโอดีนรวมทั้งหมดเป็น 250 ไมโครกรัมต่อวนั  

จากฐานขอ้มูลดงักล่าวสามารถสรุปการคาํนวณไดด้งัน้ี 
- ความตอ้งการไอโอดีนสตรีมีครรภต์อ้ง   =  250  ไมโครกรัมต่อวนั 
- ปริมาณไอโอดีนท่ีคาดวา่จะไดรั้บแต่ละวนั  =  92 - 120 ไมโครกรัมต่อวนั 

(ขอ้มูลจาก UIE ในปีพ.ศ. 2549 – 2550) 
- สตรีมีครรภต์อ้งการไอโอดีนท่ีเหลือในปริมาณ =  130 - 168 ไมโครกรัมต่อวนั 
- ดงันั้นไอโอดีนท่ีควรใหใ้นสตรีมีครรภแ์ละสตรีใหน้มบุตร  

องคก์ารอนามยัโลกแนะนาํวนัละ   =  200  ไมโครกรัมต่อวนั 
ออสเตรเลียแนะนาํใหว้นัละ(Gallego G. et al 2010) =  150  ไมโครกรัมต่อวนั 

- แต่เน่ืองจากมีโครงการเกลือไอโอดีนถว้นหนา้ (USI) ร่วมอยูด่ว้ย  
จึงควรให้ไอโอดีนในสตรีมีครรภ์และสตรีให้นมบุตร =  150  ไมโครกรัมต่อวนั 
หมายเหตุ ไม่ควรใหไ้อโอดีนมากกวา่ท่ีระบุไวข้า้งตน้เพราะอาจมีปัญหาดา้นความเป็นพิษได ้
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ดงันั้นสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจึงได้ออกประกาศคณะกรรมการพฒันาระบบยา
แห่งชาติ เร่ือง บญัชียาหลกัแห่งชาติ (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ.2553 ซ่ึงมีการกาํหนดยาเม็ดไอโอดีนไวใ้นรูปแบบ
ต่างๆ ดงัน้ี 

1) ยาโปตสัเซียมไอโอไดด ์(KI) ในรูปแบบของเมด็ (tablet) มีขนาด 150 ไมโครกรัมไอโอดีน  
(150 mcg as iodine) โดยมีเง่ือนไขในการใช ้ดงัน้ี 
1.1)  ใชส้าํหรับการเสริมไอโอดีนตลอดการตั้งครรภ ์
1.2)  ใชเ้สริมไอโอดีนในช่วง 6 เดือนแรกของการใหน้มบุตร 
1.3)  หา้มใชใ้นผูท่ี้มีภาวะไทรอยดเ์ป็นพิษ 
คาํเตือนและข้อควรระวัง : ควรติดตามเฝ้าระวงัภาวะไทรอยดเ์ป็นพิษ 

2) ยาผสม Ferrous salt + Folic acid + Potassium Iodide ( ในรูปแบบเมด็ (tablet) มีขนาด 60 
มิลลิกรัมของธาตุเหลก็ 400 ไมโครกรัมของกรดโฟลิค และ150 ไมโครกรัมของไอโอดีน โดย
มีเง่ือนไขในการใช ้ดงัน้ี 
2.1) ใชเ้สริมธาตุเหลก็ โฟเลท และไอโอดีนตลอดการตั้งครรภ ์
2.2) หา้มใชใ้นผูท่ี้มีภาวะไทรอยดเ์ป็นพิษ 
คาํเตือนและข้อควรระวัง : ควรติดตามเฝ้าระวงัภาวะไทรอยดเ์ป็นพิษ และระมดัระวงัการใชใ้น
ผูป่้วยโรคธาลสัซีเมีย 

 การใชม้าตรการเสริมไอโอดีนในรูปแบบของยาดงักล่าวจะกาํหนดให้สตรีมีครรภส์ามารถเบิกยา
กบัส่วนราชการได ้ดงันั้นจะไดเ้ห็นว่ามาตรการน้ีจะไดผ้ลเฉพาะคนบางกลุ่มจึงทาํให้มีมาตรการในการ
เสริมไอโอดีนลงในอาหารดว้ยเพื่อทาํใหป้ระชาชนทัว่ประเทศไดรั้บไอโอดีนในปริมาณท่ีเหมาะสมต่อไป 

 2.3.2  อาหาร 
 ประเทศไทยไดมี้การใชน้โยบายขจดัโรคสารไอโอดีนโดยใชม้าตรการเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน
เป็นมาตรการหลกั ซ่ึงกรมอนามยัให้การสนบัสนุนและส่งเสริมให้มีการผลิตเกลือเสริมไอโอดีนมาตั้งแต่ 
พ.ศ. 2511 ทั้งน้ียงัมีการเสริมไอโอดีนลงไปในอาหารประเภทอ่ืนดว้ย เช่น นํ้าด่ืม นํ้าปลา บะหม่ีก่ึงสาํเร็จรูป 
และกลว้ยตาก เป็นตน้ ดว้ยเหตุน้ีปัญหาดงักล่าวจึงมีการกาํหนดดว้ยมาตรการทางกฎหมาย ซ่ึงจะช่วยให้
ประชาชนไดรั้บไอโอดีนอย่างทัว่ถึง กระทรวงสาธารณสุขจึงไดมี้การออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
ฉบบัท่ี 153 เร่ือง เกลือบริโภคตอ้งมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม 
(กรมอนามยั, 2549) แต่อย่างไรก็ตามการประเมินโครงการขจดัโรคขาดสารไอโอดีนในประเทศไทย  
โดยคณะผูเ้ช่ียวชาญโรคขาดสารไอโอดีนจากต่างประเทศเม่ือปี พ.ศ. 2552 พบว่าประเทศไทยยงัไม่มี
ความกา้วหนา้เพียงพอในการขจดัโรคขาดสารไอโอดีนเพื่อให้บรรลุเป้าหมายเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน
ถว้นหนา้ (USI) เน่ืองจากการเสริมไอโอดีนในเกลือบริโภคเป็นวิธีท่ีปลอดภยัและประหยดัท่ีสุด จากการท่ี
เกลือบริโภคมีความเคม็จึงทาํใหเ้ป็นขอ้จาํกดัในการบริโภคทาํใหผู้บ้ริโภคไดรั้บไอโอดีนในระดบัท่ีไม่เกิน
ความตอ้งการของร่างกาย ประกอบกบัการเสริมไอโอดีนในเกลือบริโภคมีตน้ทุนเพียง 1.3 บาทต่อคนต่อปี 
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เท่านั้น จึงไดมี้การประชุมคณะกรรมการควบคุมโรคขาดสารไอโอดีนแห่งชาติ ซ่ึงไดรั้บการแต่งตั้งข้ึนเม่ือ 
ปี พ.ศ.2532 โดยมีสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นองค์ประธาน เม่ือวันท่ี  
19 กรกฎาคม พ.ศ.2553 เพื่อกาํหนดแนวทางในการขจัดโรคขาดสารไอโอดีนและเห็นชอบให้มีการ
ปรับปรุงแกไ้ขกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งและบงัคบัใชก้ฎหมายอย่างเคร่งครัด สํานักงานคณะกรรมการอาหาร
และยาจึงไดท้บทวนและปรับปรุงประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 153 พ.ศ. 2537 ใหม่ (กองควบคุม
อาหาร, 2553) โดยสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดมี้การจดัทาํประกาศกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมี
การประกาศเม่ือวนัท่ี 27 กนัยายน พ.ศ.2553 และมีผลบงัคบัใชเ้ม่ือพน้กาํหนด 90 วนันบัแต่วนัถดัประกาศ
ราชกิจจานุเบกษานั้น (ภาคผนวก ข) ในประกาศกระทรวงสาธารณสุขดงักล่าวไดจ้ดัให้เกลือบริโภคเป็น
อาหารท่ีตอ้งกาํหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน จากเดิมท่ีไดรั้บการกาํหนดให้เป็นอาหารทัว่ไป โดยเกลือ
บริโภคในกฎหมาย หมายถึง เกลือแกงท่ีใชป้รุงแต่งรสอาหารหรือใชเ้ป็นส่วนประกอบของอาหาร สามารถ
แบ่งประเภทของเกลือแกงไดด้งัน้ี 

2.3.2.1  แบ่งตามแหล่งท่ีมามี 2 ประเภท ไดแ้ก่  
-  เกลือสมุทร คือ เกลือท่ีไดจ้ากการสูบนํ้าทะเลเขา้มาขงัไวใ้นท่ีนา ผึ่งแดดและลมจน 
นํ้าระเหย เหลือแต่ผลึกเกลือสีขาว 

-  เกลือสินเธาวห์รือเกลือหิน คือ เกลือท่ีไดจ้ากดินเคม็โดยการปล่อยนํ้ าลงไปละลาย
บนหิน  หรือเกลือท่ีอยูใ่ตดิ้นแลว้จึงสูบนํ้ากลบัข้ึนมาตาก/ตม้นํ้าใหร้ะเหยไป 

2.3.2.2  แบ่งตามลกัษณะได ้2 ชนิด ไดแ้ก่ 
-  เกลือเมด็ ผลิตโดยชาวนาเกลือทะเลและผูผ้ลิตเกลือสินเธาวด์ว้ยวิธีตาก 
-  เกลือป่น ผลิตโดยโรงงานเกลือป่นท่ีซ้ือเกลือเมด็จากชาวนามาแปรรูปเป็นเกลือป่น 
และผูผ้ลิตเกลือสินเธาวด์ว้ยวิธีการตม้  

 เกลือบริโภคดงักล่าวตอ้งมีปริมาณไอโอดีนไม่น้อยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม 
ยกเวน้เกลือบริโภคท่ีอยู่ในระหว่างการนาํไปใชใ้นกระบวนการเติมไอโอดีน เกลือบริโภคท่ีนาํไปใชใ้น
อุตสาหกรรมอ่ืนท่ีมิใช่อาหาร เกลือบริโภคท่ีผลิตเพื่อส่งออกหรือนาํไปใชใ้นการผลิตอาหารเพ่ือส่งออก 
เกลือบริโภคท่ีจะนาํไปใชส้าํหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัการบริโภคไอโอดีน หรือใชก้บัอาหารท่ีมีลกัษณะเฉพาะ
ตามท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากาํหนด ซ่ึงเกลือบริโภคท่ีมีวตัถุประสงคส์าํหรับผูท่ี้ตอ้งการ
จาํกดัการบริโภคไอโอดีนจะตอ้งมีการระบุท่ีฉลากไวว้่า “สําหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัการบริโภคไอโอดีน” 
(ภาคผนวก  ข) นอกจากน้ีผู ้ผลิตเกลือบริโภคจะต้องปฏิบัติตามกฎกระทรวงฉบับท่ี  1 พ .ศ .2522  
(ภาคผนวก ค) โดยการกาํหนดให้สถานท่ีผลิตเป็นไปตามหลกัเกณฑว์ิธีการผลิตท่ีดี (GMP) อย่างไรก็ตาม
ในทางปฏิบติัสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดมี้มาตรการผอ่นปรนใหผู้ผ้ลิตปฏิบติัตามหลกัเกณฑ์
สุขลกัษณะท่ีดีในการผลิตอาหาร (Good Hygiene Practice; GHP) ก่อนได ้ต่อมาไดมี้การปรับเปล่ียนเกณฑ์
ใหมี้ปริมาณไอโอดีนจาํนวน 20 – 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม และกาํหนดขอ้ยกเวน้เพิ่มเติมใน
เคร่ืองด่ืมเกลือแร่ อาหารทางการแพทย ์อาหารท่ีใชเ้กลือบริโภคเป็นส่วนประกอบตํ่ากว่าร้อยละ 1 ในสูตร
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ส่วนประกอบ และอาหารท่ีมีวตัถุประสงคส์ําหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัการบริโภคไอโอดีน (ภาคผนวก ง) 
(กองควบคุมอาหาร, 2553) นอกจากน้ียงัมีการกาํหนดให้เสริมไอโอดีนลงในผลิตภณัฑท่ี์เก่ียวขอ้งกบัการ
ใช้เกลือบริโภคด้วยประกอบไปด้วยประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง นํ้ าปลา, ประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เร่ือง นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง ผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้าก
ยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลือง 

ดงันั้นหลกัเกณฑใ์นการปฏิบติัตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภคจะตอ้งเป็นไป
ในแนวทางเดียวกนัทัว่ประเทศ ดงันั้นสาํนักงานคณะกรรมการอาหารและยาจึงตอ้งมีกระบวนการนิเทศ 
ติดตาม และกํากับดูแล การทาํงานของสํานักงานสาธารณสุขจังหวดัในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ินให้
สอดคลอ้งกบันโยบายต่อไป 

2.4  การตรวจราชการและนิเทศงาน 
ด้วยเหตุท่ีสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยามีการมอบอาํนาจในการดาํเนินงานคุม้ครอง

ผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑ์สุขภาพให้กับสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัในส่วนภูมิภาคเพื่อให้การทาํงานมี
ประสิทธิภาพมากข้ึนและเป็นไปตามกฎมายท่ีกาํหนดให้มีการแบ่งอาํนาจจากส่วนกลางไปยงัส่วนภูมิภาค
มากข้ึน สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจึงมีหน่วยงานท่ีช่ือว่า “กองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน” โดยมีอาํนาจหนา้ท่ีในการส่งเสริม สนบัสนุน นิเทศงานa 
ติดตาม และประเมินผลการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน 
ดงัท่ีไดก้าํหนดไวใ้นกฎกระทรวง พ.ศ.2552 เร่ือง แบ่งส่วนราชการสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา 
กระทรวงสาธารณสุข  

กองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินจะตอ้งมีการ
ตรวจราชการและนิเทศงานร่วมกนักบัสํานักตรวจราชการ สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข รวมถึง
หน่วยงานอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น กรมอนามยั และกรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์เป็นตน้ โดยกองส่งเสริมงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคไดแ้บ่งการทาํงานในพื้นท่ีออกเป็น 18 เขต ซ่ึง
สอดคลอ้งกบัการแบ่งเขตของกระทรวงมหาดไทย ดงัตารางท่ี 1 (สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 
2551) 

 
 
 
 
 
 
 

aนิเทศงาน หมายถึง กระบวนการกาํกบั ติดตามการดาํเนินงานและผลงาน ช้ีแจงแนวทางปฏิบติัสังเกตการณ์ เสนอแนะ กระตุน้ แกไ้ข และ
ส่งเสริมให้ผูรั้บการนิเทศงานสนใจในงานท่ีรับผิดชอบ รวมถึงมีขีดความสามารถในการปฏิบติังานภายในขอบเขตความรับผิดชอบได ้ 
(สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 



12 
 

 
 

ตารางที ่1  เขตตรวจราชการ (สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2551)  

เขตตรวจราชการที ่ จังหวดั 

1 นนทบุรี  ปทุมธานี  อยธุยา  สระบุรี 

2 สิงห์บุรี  ชยันาท  ลพบุรี  อ่างทอง 

3 ฉะเชิงเทรา  สมุทรปราการ  นครนายก  สระแกว้  ปราจีนบุรี 

4 ราชบุรี สุพรรณบุรี  นครปฐม  กาญจนบุรี  

5 เพชรบุรี  ประจวบคิรีขนัธ์  สมุทรสงคราม  สมุทรสาคร 

6 สุราษฎร์ธานี  ชุมพร  นครศรีธรรมราช  พทัลุง 

7 ระนอง  ภูเกต็  พงังา  กระบ่ี  ตรัง 

8 สงขลา  สตูล  ปัตตานี  ยะลา  นราธิวาส 

9 ชลบุรี  ระยอง  จนัทบุรี  ตราด 

10 อุดรธานี  หนองบวัลาํภู  หนองคาย  เลย 

11 มุกดาหาร  สกลนคร  นครพนม 

12 ขอนแก่น  มหาสารคาม  ร้อยเอด็  กาฬสินธ์ุ 

13 อุบลราชธานี  อาํนาจเจริญ  ศรีสะเกษ  ยโสธร 

14 นครราชสีมา  ชยัภูมิ  บุรีรัมย ์ สุรินทร์ 

15 เชียงใหม่  ลาํพนู  ลาํปาง  แม่ฮ่องสอน 

16 เชียงราย  พะเยา แพร่ น่าน 

17 พิษณุโลก  ตาก  เพชรบูรณ์  สุโขทยั  อุตรดิตถ ์

18 นครสวรรค ์อุทยัธานี  กาํแพงเพชร  พิจิตร 

 
ในการตรวจราชการและนิเทศงาน แบ่งออกไดเ้ป็น 2 กรณี คือ  
1) การตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ หมายถึง การดาํเนินงานติดตามผลการดาํเนินงาน

คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน ร่วมกบัคณะตรวจราชการ กระทรวง
สาธารณสุข ซ่ึงในการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 จะมีความแตกต่างจากเดิมท่ีมีการ
ตรวจราชการให้ไดต้ามตวัช้ีวดั โดยเรียกว่า “การตรวจราชการแบบบูรณาการ” ซ่ึงจะตอ้งมีการทาํงาน
ร่วมกันกับหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งโดยมีแนวทางในการบูรณาการร่วมกัน ดังต่อไปน้ี (สํานักตรวจและ
ประเมินผล, 2554)  
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1.1) การร่วมคิด คือ การวางแผนการตรวจราชการร่วมกนั มีการเตรียมการไวล่้วงหนา้ในแต่
ละรอบปีงบประมาณ เพื่อใหเ้กิดรูปธรรมใน “เชิงรุก” 

1.2) การร่วมตรวจ คือ ร่วมตรวจในประเด็นเดียวกนั ทั้งประเด็นยทุธศาสตร์หรือประเด็น
นโยบายระดบัชาติ 

1.3) การร่วมใหข้อ้เสนอแนะ คือ มีเป้าหมายในการลดความเส่ียงเชิงยทุธศาสตร์ร่วมกนัและ
จัดทํารายงานผลการตรวจราชการด้วยมาตรฐานเดียวกัน สามารถเผยแพร่ต่อ
สาธารณชนได ้

1.4) การร่วมสร้างภาคีภาคประชาชน คือ  การให้ประชาชนมีส่วนร่วมในกระบวนการ 
ตรวจราชการระดบัพื้นท่ี 

1.5) การร่วมรับการประเมิน คือ รับการประเมินภายใตค้าํรับรองการปฏิบติัราชการตาม
ตวัช้ีวดัและค่าเป้าหมายเพื่อบรรลุค่าคะแนนทางการบริหาร (Management Score Point) 
ร่วมกนั 

โดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจะมีหน้าท่ีรับผิดชอบตวัช้ีวดัในการกาํหนดให้เกลือ
บริโภคท่ีมีจาํหน่ายในทอ้งตลาดมีจาํนวนร้อยละ 90 ข้ึนไปท่ีมีปริมาณไอโอดีนตามมาตรฐานท่ีกาํหนดให ้
(ไม่น้อยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม) ซ่ึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจะตอ้ง
ตรวจราชการและนิเทศงานในส่วนภูมิภาคให้มีการตรวจเฝ้าระวงัคุณภาพของเกลือจากแหล่งผลิต โดย
กาํหนดใหเ้จา้หนา้ท่ีสาธารณสุขแต่ละจงัหวดัเก็บตวัอยา่งเกลือส่งใหห้น่วยเคล่ือนท่ีเพื่อความปลอดภยัดา้น
อาหารในส่วนภูมิภาคสาํหรับจงัหวดัของตนเองท่ีมีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภค หากพบว่าตกมาตรฐานใหส่้ง
ตรวจวิเคราะห์ท่ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทยแ์ละดาํเนินการทางดา้นกฎหมายต่อไป รวมถึงการตรวจเฝ้า
ระวงัคุณภาพเกลือบริโภค ณ สถานท่ีจาํหน่าย โดยจะกาํหนดให้เก็บตัวอย่างเกลือบริโภคเพื่อสํารวจ
สถานการณ์ความปลอดภยัดา้นอาหารของหน่วยเคล่ือนท่ีทัว่ประเทศ ซ่ึงสาํนกังานคณะกรรมการอาหาร
และยาจะตอ้งมีการสรุปผลตามแบบสรุปภาพรวมจงัหวดั ผลการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ 
(ภาคผนวก จ) ให้กบัสํานักตรวจราชการ สํานักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข ทราบหลงัจากท่ีมีตรวจ
ราชการและนิเทศงานเสร็จส้ินแลว้ หลงัจากนั้นกองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพใน
ส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินจะมีการประสานกบัหน่วยงานต่างๆ ในสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาเพ่ือ
แกไ้ขปัญหาต่อไป 

2) การตรวจราชการและนิเทศงานกรณีเฉพาะกิจ หมายถึง การดาํเนินงานติดตามผลการดาํเนินงาน
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน ตามนโยบาย/ปัญหาในพื้นท่ี หรือ
ร่วมกบัคณะผูบ้ริหารและเจา้หนา้ท่ีกองผลิตภณัฑ ์สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา 
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2.4.1  แนวทางการตรวจราชการและนิเทศงาน 
โดยปกติแลว้การตรวจราชการและนิเทศงานในกรณีปกติจะมีประจาํทุกปี ปีละ 2 คร้ัง คร้ังท่ี 1

เดือนมกราคม ถึง มีนาคม คร้ังท่ี 2 เดือนมิถุนายน ถึง สิงหาคม และสรุปผลการตรวจราชการ ปีละ 1 คร้ัง  
ซ่ึงสาํนกัตรวจราชการ สาํนกังานปลดักระทรวงสาธารณสุขจะเป็นผูก้าํหนดและประสานมายงักองส่งเสริม
งานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ิน ซ่ึงจะมีการเตรียมขอ้มูลต่างๆ เช่น
ขอ้มูลทางดา้นวิชาการ กฎหมาย และงบประมาณท่ีใชใ้นการดาํเนินการ เพื่อนาํไปตรวจราชการและนิเทศ
งานกบัหน่วยงานในส่วนภูมิภาคท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั และสาํนกังานสาธารณสุข
อาํเภอ เป็นตน้ จากนั้นจึงนาํปัญหาท่ีไดรั้บจากส่วนภูมิภาคมาดาํเนินการแกไ้ขปัญหาโดยนาํไปประสาน
และหาวิธีทางแกไ้ขปัญหาร่วมกบัหน่วยงานอ่ืนๆ ในสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาต่อไป เช่น 
สาํนกัอาหาร และสาํนกัยา เป็นตน้ 

สาํหรับแนวทางในการแกไ้ขปัญหาโรคขาดสารไอโอดีนในประเทศไทยในการตรวจราชการและ
นิเทศงานแบบบูรณาการ มีดงัต่อไปน้ี (สาํนกัตรวจและประเมินผล, 2554) 

- ควบคุม กาํกับ และปฏิบติัตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้ าปลา 
นํ้าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนจากถัว่เหลือง 

- ควบคุมคุณภาพการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน และผลิตภณัฑเ์สริมไอโอดีนในสถานท่ี
ผลิต จาํหน่าย ร้านอาหาร แผงลอย ศูนยพ์ฒันาเดก็เลก็ โรงเรียน และครัวเรือน 

- รณรงคป์ระชาสัมพนัธ์เพื่อให้ผูบ้ริโภคเลือกใช ้เลือกบริโภคเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน และ
ผลิตภณัฑเ์สริมไอโอดีนท่ีมีเลขสารบบอาหาร (เลข อย.) 

- สนบัสนุนส่งเสริมใหมี้การเสริมไอโอดีนในห่วงโซ่อาหารท่ีสอดคลอ้งกบัวฒันธรรมและการ
ดาํรงชีพแก่ประชากรในแต่ละพื้นท่ี เพื่อเป็นการแกไ้ขปัญหาขาดสารไอโอดีนในทุกกลุ่ม
ประชากรท่ีมีประสิทธิผลและยัง่ยนื 

- รณรงคป์ระชาสมัพนัธ์ในวนัไอโอดีนแห่งชาติ/เทศกาลสาํคญัของจงัหวดั 
- ประชาสมัพนัธ์ผา่นส่ือมวลชน วิทยชุุมชน หอกระจายข่าว 
- สร้างภาคีเครือข่ายส่ือสารอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น (อสม.) ในระดบัชุมชน 
- ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น อุตสาหกรรมจงัหวดั เกษตรจงัหวดั 

ปศุสัตวจ์งัหวดั พาณิชยจ์งัหวดั และประชาสัมพนัธ์จงัหวดั เป็นตน้ ให้ความสําคญักบัการ
ควบคุมและป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีน 

- ส่งเสริมสนับสนุนและพัฒนาศักยภาพผูป้ระกอบการเกลือบริโภคและผลิตภัณฑ์เสริม
ไอโอดีน 

- ผลกัดนัให้องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินมีนโยบายและมาตรการควบคุมและป้องกนัโรคขาด
สารไอโอดีน โดยใชก้ลไกกองทุนสุขภาพตาํบล และแผนสุขภาพตาํบล 

- ขบัเคล่ือนใหเ้กิดชุมชน/หมู่บา้นไอโอดีนตามเกณฑ ์ดงัน้ี 
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1) ชุมชน / หมู่บา้น มีนโยบายและมาตรการควบคุมและป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีน 
2) ผูน้ําและแกนนําชุมชน / หมู่บา้น และประชาชน รับรู้ ตระหนัก และปฏิบติัเร่ืองการ

ควบคุมและป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีนได ้
3) มีการสุ่มตรวจคุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ณ แหล่งผลิต สถานท่ีจําหน่าย

ร้านอาหาร ครัวเรือน ศูนยพ์ฒันาเดก็เลก็ และโรงเรียนปีละ 2 คร้ัง 
สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจะมีหนา้ท่ีตรวจราชการและนิเทศงานให้กบัหน่วยงานใน

ส่วนภูมิภาคเพื่อควบคุม กาํกบั ให้ผูป้ระกอบการในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินสามารถปฏิบติัตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้าปลา นํ้าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ย
โปรตีนจากถัว่เหลือง รวมไปถึงการควบคุมคุณภาพการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน และผลิตภณัฑเ์สริม
ไอโอดีนในสถานท่ีผลิต โดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยามีหลกัการในการให้สํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัพิจารณาดาํเนินการตามกฎหมาย ดงัน้ี 

การขออนุญาต 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจะตอ้งกาํหนดให้ผูป้ระกอบการท่ีมีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภค/ 

นาเกลือมาขออนุญาตสถานท่ีและผลิตภณัฑ์ ในกรณีท่ีผูป้ระกอบการตอ้งการผลิตเพื่อจาํหน่ายให้กับ
ผูบ้ริโภคหรือสถานท่ีผลิตอาหาร ผูป้ระกอบการจะตอ้งนาํเกลือบริโภคไปเติมโปตสัเซียมไอโอเดต (KIO3) 
เน่ืองมาจากการเติมด้วยโปตสัเซียมไอโอเดตจะทาํให้เกลือบริโภคมีปริมาณไอโอดีนท่ีมีความเสถียร 
(stability) มากกว่าการเติมดว้ยโปตสัเซียมไอโอไดด ์แต่อยา่งไรก็ตามผูป้ระกอบการไม่ตอ้งมาขออนุญาต
ในกรณี ดงัต่อไปน้ี (สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 

• เกลอืบริโภคทีอ่ยู่ระหว่างนําไปใช้ในกระบวนการเติมไอโอดีน ผูป้ระกอบการดงักล่าวยงัไม่
ตอ้งมาขออนุญาต แต่สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัควรแจง้ใหผู้ป้ระกอบการทราบในการ
แสดงฉลากตามวตัถุประสงคท่ี์มีการนาํไปใช ้

• เกลอืบริโภคทีมี่วัตถุประสงค์ในการนําไปใช้การผลิตอาหารเพือ่ส่งออก ตามกฎหมายยงัไม่
มีการบงัคบัใชส้าํหรับผูป้ระกอบการท่ีมีการส่งออกเกลือบริโภคเพื่อนาํไปใชใ้นการผลิต
อาหาร จึงไม่ตอ้งมาขออนุญาตกบัสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั 

• เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงค์เพื่อการส่งออก ผูป้ระกอบการท่ีนําเกลือบริโภคเพื่อการ
ส่งออกยงัไม่ต้องมาขออนุญาตกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด แต่อย่างไรก็ตาม
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัควรแจง้ให้ผูป้ระกอบการทราบเพ่ือขอความร่วมมือในการ
แสดงฉลากตามวตัถุประสงคท่ี์มีการนาํไปใชต่้อไป 

• เกลือที่มีวัตถุประสงค์ในการนําไปใช้ในอุตสาหกรรมอ่ืนที่มิใช่อาหาร ผูป้ระกอบการ
ดงักล่าวยงัไม่ตอ้งขออนุญาต แต่สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัควรแจง้ให้ผูป้ระกอบการ
ทราบในการแสดงฉลากตามวตัถุประสงคท่ี์มีการนาํไปใชต่้อไป 
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ทั้งน้ียงัมีผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคบางประเภทท่ีไดรั้บการยกเวน้ ไดแ้ก่ 1) อาหารตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสุขท่ีมีการกาํหนดคุณภาพหรือมาตรฐานของไอโอดีนไวเ้ป็นการเฉพาะแลว้ 2) อาหารท่ี
กาํหนดสูตรเฉพาะให้มีคุณค่าทางโภชนาการเหมาะสมสาํหรับผูบ้ริโภคเฉพาะกลุ่ม เช่น เคร่ืองด่ืมเกลือแร่ 
และอาหารทางการแพทย ์เป็นตน้ 3) อาหารท่ีมีวตัถุประสงคส์าํหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัการบริโภคไอโอดีน 
และฉลากตอ้งมีการแสดงขอ้ความว่า “สาํหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัไอโอดีน” 4) อาหารท่ีใชเ้กลือบริโภคเป็น
ส่วนประกอบตํ่ากว่าร้อยละ 1 ในสูตรส่วนประกอบหรือมีเกลือในผลิตภณัฑสุ์ดทา้ยตํ่ากว่าร้อยละ 1 ของ
นํ้าหนกัอาหาร ไม่ตอ้งใชเ้กลือบริโภคท่ีมีการเสริมไอโอดีน 

สถานทีผ่ลติอาหาร 
สาํนักงานสาธารณสุขจงัหวดัตอ้งควบคุมให้ผูป้ระกอบการมาขออนุญาตเพื่อรับใบอนุญาต

ผลิตอาหารหรือใบอนุญาตนาํเขา้อาหารแลว้แต่กรณี ทั้งน้ีผูป้ระกอบการยงัตอ้งนาํผลิตภณัฑข์องตนมาขอ
อนุญาตรับเลขสารบบอาหาร หากผูป้ระกอบการไม่ไดรั้บใบอนุญาตผลิตอาหาร ใบอนุญาตนาํเขา้อาหาร 
หรือไม่ได้ขออนุญาตเลขสารบบอาหาร สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัสามารถดาํเนินคดีและแจ้งให้
ผูป้ระกอบการงดผลิตหรือนาํเขา้ได ้ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจะตอ้งควบคุมใหผู้ป้ระกอบการ
มีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคมีมาตรฐานตามเกณฑสุ์ขลกัษณะท่ีดี (Good Hygiene Practice, GHP) ตามขอ้ 4 
ของกฎกระทรวงฉบบัท่ี 1 พ.ศ.2522 ซ่ึงในกระบวนการผลิตจะตอ้งมีการเติมไอโอดีนให้มีการกระจาย
ตัวอย่างสมํ่าเสมอ หากผูป้ระกอบการไม่สามารถดําเนินการให้สถานท่ีผลิตมีมาตรฐานตามเกณฑ์
สุขลกัษณะท่ีดีได้และไม่มีการควบคุมการเติมไอโอดีนให้มีการกระจายตัวอย่างสมํ่าเสมอ ทั้ งน้ีหาก
ผูป้ระกอบการยงัไม่มีใบรับรองการผลิตว่ามีการปฏิบัติให้เป็นไปตามสุขลักษณะของสถานท่ีผลิต 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถดาํเนินการตกัเตือนในคร้ังแรกได ้และหากมีคร้ังถดัไปตอ้งมีการ
ดาํเนินคดี 

คุณภาพของผลติภัณฑ์ 
สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดมี้แนวทางใหส้าํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัควบคุมให้

ผูป้ระกอบการเติมไอโอดีนก่อนซ่ึงจะมีปริมาณไม่น้อยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม เม่ือ
ผูป้ระกอบการดาํเนินการเรียบร้อยแลว้หลงัจากนั้นจึงตอ้งควบคุมให้ปริมาณกระจายตวัอยา่งสมํ่าเสมอใน
ปริมาณ  20  – 40  มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค  1 กิโลกรัม  หากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตรวจ 
เกลือบริโภคแลว้พบวา่ปริมาณไอโอดีนไม่เป็นไปตามกฎหมายสามารถดาํเนินการไดด้งัน้ี 

• ตรวจไม่พบปริมาณไอโอดีน  สาํหรับผูผ้ลิต/นาํเขา้ หากสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั
ตรวจเกลือบริโภคแล้วพบว่าไม่มีปริมาณไอโอดีนในคร้ังแรกให้ตักเตือนและให้
ผูป้ระกอบการแกไ้ขพร้อมทั้งปรับปรุงกรรมวิธีการผลิต หรือสามารถดาํเนินการยึด/
อายดัผลิตภณัฑ์ไดแ้ลว้แต่กรณี ถา้หากตรวจเกลือบริโภคในคร้ังท่ีสองแลว้พบว่าไม่มี
ไอโอดีน สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถดาํเนินคดีและยดึ/อายดัผลิตภณัฑไ์ด ้
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• ตรวจพบปริมาณไอโอดีนขาดหรือเกินน้อยกว่าร้อยละ 30 จากเกณฑ์ต่ําสุดหรือสูงสุด 
อาหารดงักล่าวจะเขา้ข่ายเป็นอาหารผิดมาตรฐาน สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถ
ตกัเตือนและให้ปรับปรุงกรรมวิธีการผลิตให้ถูกตอ้งสาํหรับผูผ้ลิต/ผูน้าํเขา้ หากผา่นไป 
1 ปีหลงัจากท่ีมาตรการตั้งแต่ประกาศกระทรวงสาธารณสุขบงัคบัใชไ้ปแลว้ สาํนกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัสามารถดาํเนินคดีไดต้ามกฎหมาย 

• ตรวจพบปริมาณไอโอดีนขาดหรือเกินมากกว่าร้อยละ 30 จากเกณฑ์ต่ําสุดหรือสูงสุด 
อาหารดงักล่าวเขา้ข่ายเป็นอาหารปลอม สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถตกัเตือน
พร้อมทั้งให้ผูป้ระกอบการปรับปรุงกรรมวิธีการผลิต หากผา่นพน้ไป 1 ปีนบัตั้งแต่วนัท่ี
กฎหมายไดป้ระกาศ สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถดาํเนินคดีได ้  

การแสดงฉลาก 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาได้กาํหนดให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัควบคุม

ผูป้ระกอบการท่ีผลิตเกลือบริโภคแสดงขอ้ความลงบนฉลากว่า “เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน” กรณีท่ีนาํ
เกลือบริโภคไปใชส้ําหรับผูท่ี้ตอ้งการจาํกดัการบริโภคไอโอดีน ตอ้งมีการแสดงขอ้ความลงบนฉลากว่า 
“สําหรับผูท่ี้ตอ้งจาํกัดการบริโภคไอโอดีน” ซ่ึงสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยากาํหนดให้
ผูป้ระกอบการสามารถติดสต๊ิกเกอร์แทนการพิมพล์งบนฉลากได ้ตั้งแต่ 30 มิถุนายน – 30 กนัยายน 2554 
แต่อยา่งไรกต็ามผูป้ระกอบการจะตอ้งพิมพข์อ้ความลงบนฉลากใหถู้กตอ้งตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2554 

หากผูป้ระกอบการปฏิบัติตามกฎหมายได้ไม่ถูกต้องในช่วงเร่ิมต้นท่ีมีการออกกฎหมาย 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารไดอ้นุญาตให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัมีการผ่อนผนั แต่ในกรณีท่ี
ผูป้ระกอบการแสดงฉลากไม่ถูกตอ้งตั้งแต่ 1 กรกฎาคม 2554 เป็นตน้ไป สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
สามารถดาํเนินคดีไดท้นัทีสาํหรับผูผ้ลิต/ผูน้าํเขา้ 
 ดังนั้นแนวทางการดาํเนินการตามกฎหมายในการกาํกับดูแลผลิตภัณฑ์เกลือบริโภคดังกล่าว 
สามารถสรุปไดด้งัตารางท่ี 2 (สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 
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ตารางที ่2  แนวทางการดาํเนินการตามกฎหมายในการกาํกบัดูแลผลิตภณัฑเ์กลือบริโภค  
(สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 
เกณฑ์พจิารณา กรณคีวามผดิและบทลงโทษ มาตรการ 

1. สถานประกอบการ 
1.1) กรณีตั้งโรงงานผลิตอาหารเพื่อ
จาํหน่ายโดยไม่ไดรั้บใบอนุญาต 

ฝ่าฝืนตามมาตรา 14 วรรคหน่ึง มาตรา 53 
ตอ้งระวางโทษจาํคุกไม่เกิน 3 ปี หรือปรับ
ไม่เกิน 30,000 บาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ 

ดาํเนินคดี และแจง้งดผลิต 

1.2) กรณีสถานท่ีผลิตเขา้ข่าย/ไม่เขา้
ข่ายโรงงานได้รับใบอนุญาตผลิต
อาหารแลว้ แต่ยงัไม่ไดรั้บเลขสารบบ
อาหาร 

ฝ่าฝืนตามมาตรา 6 (10) โทษตามมาตรา 51 
ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 30,000 บาท  

ดาํเนินคดี และแจง้ขอความ
ร่วมมืองดผลิต 

1.3) กรณีสถานท่ีนําเขา้มีการนําเขา้
อาหารเพื่อจาํหน่ายโดยยงัไม่ได้รับ
ใบอนุญาต 

ฝ่าฝืนตามมาตรา 15 โทษตามมาตรา 53 
(ตอ้งระวางโทษจาํคุกไม่เกิน 3 ปีหรือไม่
เกิน 30,000บาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ) 

ดาํเนินคดี และแจง้งดนาํเขา้ 

1.4) กรณีสถานท่ีนําเขา้มีการนําเขา้
อ าหาร เพื่ อ จําห น่ า ยย ัง ไ ม่ ได้ รั บ
อนุญาตเลขสารบบอาหาร  

ฝ่าฝืนตามมาตรา 6 (10) มีโทษตามมาตรา 
51 ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 30,000 บาท 

ดาํเนินคดี และแจง้ขอความ
ร่วมมือใหง้ดนาํเขา้ 

1.5) สุขลกัษณะของสถานท่ีผลิตไม่
ป ฏิบั ติ ต าม ท่ีกําหนดไว้ในข้อ  4
กฎกระทรวงฉบับท่ี 1 (พ.ศ. 2522) 
และไม่มีการควบคุมกระบวนการเติม
หรือผสมไอโอดีนในการผลิตเพื่อให้
มีการกระจายตัวของไอโอดีนอย่าง
สมํ่าเสมอ 

ฝ่าฝืนตามมาตรา 6(7) โทษตามมาตรา 49 
ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 10,000 บาท 

คร้ังแรก : ตกัเตือน 
คร้ังถดัไป : ดาํเนินคดี 

1.6) ผูน้าํเขา้เกลือบริโภคเพื่อจาํหน่าย
ไม่มีใบรับรองการผลิตว่ามีการปฏิบติั
เป็นไปตามสุขลกัษณะท่ีดี 

ฝ่าฝืนตามมาตรา 6(7) โทษตามมาตรา 49 
ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 10,000 บาท 

คร้ังแรก : ตกัเตือน 
คร้ังถดัไป : ดาํเนินคดี 
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ตารางที ่2 แนวทางการดาํเนินการตามกฎหมายในการกาํกบัดูแลผลิตภณัฑเ์กลือบริโภค (ต่อ)  
(สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 
เกณฑ์พจิารณา กรณคีวามผดิและบทลงโทษ มาตรการ 

2. คุณภาพของผลติภัณฑ์เกลอืบริโภค 
2.1) ตรวจไม่พบปริมาณไอโอดีน   มี 3 กรณ ีดังน้ี 

กรณทีี ่1 อาหารผิดมาตรฐาน (มาตรา 28) 
ฝ่าฝืนตามมาตรา 25(3) มีโทษตามมาตรา 
60 ต้องระวางโทษปรับไม่เกิน 50,000 
บาท  
(หมายเหตุ  เข้าข่ายอาหารผิดมาตรฐานได้ก็
ต่อเม่ือตรวจพบวา่มีปริมาณไอโอดีนขาดหรือเกิน
นอ้ยกวา่ร้อยละ 30 จากเกณฑต์ํ่าสุดหรือสูงสุด) 

กรณีที่ 2 อาหารปลอม (มาตรา 27(4), 
27(5)) 
ฝ่าฝืนมาตรา 25(2) มีโทษตามมาตรา 59 
ตอ้งระวางโทษจาํคุกตั้งแต่ 6 เดือน – 10 ปี 
และปรับตั้งแต่ 5,000 บาท – 10,000 บาท  
(หมายเหตุ เข้าข่ายอาหารปลอมได้ก็ต่อเม่ือท่ี
ฉลากระบุว่า “เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน” แต่
ตรวจไม่พบปริมาณไอโอดีน หรือตรวจพบ
ปริมาณไอโอดีนขาดหรือเกินมากกว่าร้อยละ 30 
จากเกณฑต์ํ่าสุดหรือสูงสุด) 

กรณีที่  3  ผู้ จํ าหน่ ายปลีก ใ ห้ผู้ บ ริ โภค

โดยตรง (มาตรา 73) 
ผูก้ระทาํความผิดตอ้งระวางโทษจาํคุกไม่
เกิน 6 เดือน หรือปรับไม่เกิน 5,000 บาท 
หรือทั้ งจําทั้ งป รับ  แต่ถ้าผู ้นั้ นกระทํา
ความผิดอีกภายใน 6 เดือน นับแต่วนัท่ีได้
กระทาํความผิดคร้ังก่อน ตอ้งระวางโทษ
จาํคุกไม่เกิน 1 ปี หรือปรับไม่เกิน 10,000 
บาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ 

ผู้ผลติ/นําเข้า 
คร้ังแรก : ตกัเตือนใหแ้กไ้ข
ปรับปรุงกรรมวิธีการผลิต
และยดึ/อายดั (แลว้แต่กรณี) 
คร้ังต่อไป : ดาํเนินคดีและ
ยดึ/อายดั (แลว้แต่กรณี) 
ผู้จําหน่าย 
คร้ังแรก : ตกัเตือนและให้
ติดตามแหล่งผลิต/นาํเขา้ 
คร้ังต่อไป : ดาํเนินคดีและ
ติดตามแหล่งผลิต/นาํเขา้ 
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ตารางที ่2 แนวทางการดาํเนินการตามกฎหมายในการกาํกบัดูแลผลิตภณัฑเ์กลือบริโภค (ต่อ)  
(สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554) 
เกณฑ์พจิารณา กรณคีวามผดิและบทลงโทษ มาตรการ 

3. การแสดงฉลาก 
3.1)  กรณีแสดงฉลากไม่ถูกตอ้ง  ฝ่าฝืนตามมาตรา 6(10) มีโทษตามมาตรา 51 

ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 30,000 บาท 
คร้ังแรก : ตกัเตือน 
คร้ังต่อไป : ดาํเนินคดี 
 

4. ภาชนะบรรจุ 
4.1) ใช้ภาชนะบรรจุไ ม่ เ ป็นไป

ตามท่ีประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เ ร่ื อ ง  ก า รกํ า หนด คุณภ าพห รื อ
มาตรฐานของภาชนะบรรจุ กาํหนด
ไว ้  

ฝ่าฝืนตามมาตรา 6(6) มีโทษตามมาตรา 48 
ตอ้งระวางโทษจาํคุกไม่เกิน 2 ปี หรือปรับไม่
เกิน 20,000 บาท หรือทั้งจาํทั้งปรับ 

คร้ังแรก : ตกัเตือน 
คร้ังต่อไป : ดาํเนินคดี 
 
 

 
 ดังนั้ นในปีงบประมาณ 2554 กองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน 
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจึงตอ้งมีการตรวจราชการและนิเทศงานด้านเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีนเพื่อให้มีความครอบคลุมการใช้เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีผ่านเกณฑ์มาตรฐานในครัวเรือน
มากกว่าร้อยละ  90  ซ่ึงกองส่งเสริมงานคุ้มครองผู ้บริโภคในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน  สํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยาตอ้งมีการมีการประสานและการให้การสนับสนุนกบัสํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดัในดา้นต่างๆ เช่น งบประมาณ และขอ้มูลทางวิชาการ เป็นตน้ ต่อไป  



21 
 

บทที ่3 

ผลการศึกษา 
 

ผูศึ้กษาทาํการเก็บรวบรวมขอ้มูลรายงานการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 
โดยเฉพาะในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ ไดแ้ก่ เขตตรวจราชการท่ี 15 (จงัหวดัเชียงใหม่  ลาํพูน  ลาํปาง  และ
แม่ฮ่องสอน) เขตตรวจราชการท่ี 16 (จงัหวดัเชียงราย พะเยา แพร่ และน่าน) เขตตรวจราชการท่ี 17 (จงัหวดั
พิษณุโลก ตาก เพชรบูรณ์ สุโขทยั อุตรดิตถ์) และเขตตรวจราชการท่ี 18 (จงัหวดันครสวรรค์ อุทยัธานี  
กาํแพงเพชร  และพิจิตร) และวิเคราะห์ขอ้มูลดังกล่าวเพื่อให้ทราบปัญหาเก่ียวกับเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีนหลงัจากมีการบงัคบัใชก้ฎหมาย  ผลการศึกษาแบ่งเป็นหวัขอ้ ดงัต่อไปน้ี 

1) ผลการสาํรวจขอ้มูลพื้นฐานในพ้ืนท่ีเขตภาคเหนือ 
2) ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ  
3) สรุปปัญหา อุปสรรค และขอ้เสนอแนะในการตรวจราชการ 

3.1)  ผลการสํารวจข้อมูลพืน้ฐานในพืน้ทีเ่ขตภาคเหนือ 
จากการสํารวจขอ้มูลพื้นฐานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี 15 – 18) ดงัตารางท่ี 3 

พบว่าสถานท่ีผลิตเกลืออยู่ในเขตตรวจราชการท่ี 16 มีจาํนวนมากท่ีสุดในเขตตรวจราชการท่ี 15-18 ซ่ึงมี
จาํนวน 40 แห่ง (คิดเป็น 60.61 % ของจาํนวนสถานท่ีผลิตเกลือไอโอดีนในเขตตรวจราชการท่ี 15-18) โดย
อยูใ่นจงัหวดัน่าน 21 แห่ง (31.82 %) เป็นจาํนวนมากท่ีสุด รองลงมา คือ จงัหวดัเชียงราย 11 แห่ง (16.67 %) 
และจงัหวดัเชียงใหม่ 10 แห่ง (15.15%) ตามลาํดบั อาจเป็นเพราะในสภาพพ้ืนท่ีในภาคเหนือไม่ไดติ้ดทะเล 
และวฒันธรรมของประชาชนในพื้นท่ี ทาํใหป้ระชาชนมีการผลิตเกลือข้ึนมาบริโภคกนัเองเป็นจาํนวนมาก
เพื่อใชใ้นอุตสาหกรรมครัวเรือน ประกอบกบัภาครัฐไดส่้งเสริมให้ประชาชนมีการผลิตเกลือโดยเฉพาะ
จังหวดัน่าน ท่ีประชาชนมีความนิยมในจัดตั้ งสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคข้ึน ซ่ึงกระบวนการผลิตของ
ประชาชนในพ้ืนบา้นส่วนใหญ่เป็นองคค์วามรู้ภูมิปัญญาชาวบา้นท่ีไดรั้บการถ่ายทอดมาจากบรรพบุรุษ 
 นอกจากน้ียงัพบว่ามีสถานท่ีผลิตนํ้ าปลาอยู่ในเขตตรวจราชการท่ี 18 เป็นส่วนใหญ่ มีจาํนวน  
21 แห่ง (53.85 %) ซ่ึงพบว่าอยูใ่นจงัหวดันครสวรรคม์ากท่ีสุด จาํนวน 14 แห่ง (35.90 %) อาจเป็นเพราะ
ความนิยมของประชาชนและวฒันธรรมขององค์กรในการผลิตนํ้ าปลา ซ่ึงการผลิตนํ้ าปลาดงักล่าวอาจ
แพร่หลายมาจากการผลิตนํ้ าปลาในภาคกลาง เน่ืองจากในจงัหวดันครสวรรคอ์ยูใ่กลก้บัแหล่งผลิตท่ีมาจาก
ภาคกลางมากกว่าเขตอ่ืน ทาํให้ตน้ทุนในการขนส่งนํ้ าปลาจากภาคกลางมายงัจงัหวดันครสวรรคต์ ํ่ากว่า
จงัหวดัอ่ืนในภาคเหนือ ดงันั้นประชาชนในจงัหวดันครสวรรคท่ี์ตอ้งการแบ่งบรรจุนํ้ าปลาโดยใชห้ัวเช้ือ
จากภาคกลางจึงมีค่าใชจ่้ายนอ้ยกวา่ประชาชนจงัหวดัอ่ืนในภาคเหนือ 
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ตารางที ่3  ผลการสาํรวจขอ้มูลพื้นฐานในพ้ืนท่ีเขตภาคเหนือ (26 กนัยายน 2554) 

เขต จังหวดั 
สถานทีผ่ลติ (แห่ง, %) 

เกลอื นํา้ปลา นํา้เกลอืปรุงอาหาร ผลติภัณฑ์ปรุงรส 
15 เชียงใหม่ 10 (15.15) 4 (10.26)  1 (11.11) 3 (7.32) 

ลาํพนู 1 (1.52) 0 (0.00) 0 (0.00) 1 (2.44) 
ลาํปาง 2 (3.03) 2 (5.41) 1 (11.11) 2 (4.88) 
แม่ฮ่องสอน 2 (3.03) 0 (0.00) 0 (0.00) 2 (4.88) 
รวม 15 (22.73) 6 (15.38) 2 (22.22) 8 (19.51) 

16 เชียงราย 11 (16.67)  3 (7.69) 2 (22.22) 3 (7.32) 
พะเยา 4 (6.06) 0 (0.00) 0 (0.00) 4 (9.76) 
แพร่ 1 (1.52) 0 (0.00) 0 (0.00)  1 (2.44) 
น่าน 21 (31.82) 0 (0.00) 0 (0.00) 21 (51.22) 
รวม 40 (60.61) 3 (7.69) 2 (22.22) 29 (70.73) 

17 พิษณุโลก 3 (4.55) 3 (7.69) 1 (11.11) 0 (0.00) 
ตาก 5 (7.58) 1 (2.56) 0 (0.00) 0 (0.00) 
เพชรบูรณ์ 1 (1.52) 1 (2.56) 1 (11.11) 0 (0.00) 
สุโขทยั 0 (0.00) 2 (5.13) 1 (11.11) 0 (0.00) 
อุตรดิตถ ์ 0 (0.00) 2 (5.13) 1 (11.11) 0 (0.00) 
รวม 9 (13.64) 9 (23.08) 4 (44.44) 0 (0.00) 

18 นครสวรรค ์ 1 (1.52) 14 (35.90) 0 (0.00) 2 (4.88) 
อุทยัธานี 0 (0.00) 3 (7.69) 0 (0.00) 0 (0.00) 
กาํแพงเพชร 1 (1.52) 1 (2.56) 1 (12.50) 1 (2.44) 
พิจิตร 0 (0.00) 3 (7.69) 0 (0.00) 1 (2.44) 
รวม 2 (3.03) 21 (53.85) 1 (11.11) 4 (9.76) 

รวมทั้งหมด 66 (100.00) 39 (100.00) 9 (100.00) 41 (100.00) 
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3.2)  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพืน้ทีเ่ขตภาคเหนือ  
 ผลการสํารวจรายงานการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี  
15 – 18) รอบท่ี 1 เดือนมกราคม – มีนาคม และรอบท่ี 2 เดือนมิถุนายน – สิงหาคม โดยกลุ่มส่งเสริมและ
ประสานงานพ้ืนท่ีงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพเขตพื้นท่ีภาคเหนือ (4 เขต, 34 จงัหวดั) ใช้
ระยะเวลาในการตรวจราชการและนิเทศงานตั้งแต่ 2 – 6 วนั (คิดเป็นค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.9 วนัต่อคร้ัง) มีการใช้
งบประมาณตั้งแต่ 4,160 – 24,460 บาท (ค่าเฉล่ีย = 10,522.29 บาทต่อคร้ัง) โดยการตรวจราชการและนิเทศ
งานในจงัหวดัอุทยัธานีมีการใชง้บประมาณนอ้ยท่ีสุด เน่ืองจากเป็นจงัหวดัท่ีอยูใ่กลท่ี้สุดในการเดินทาง เม่ือ
พิจารณางบประมาณท่ีใช้มากท่ีสุด ไดแ้ก่ จงัหวดัลาํปาง เน่ืองจากการปฏิบติังานในพื้นท่ีดงักล่าวมีการ
ประเมินสถานท่ีผลิตผลิตภณัฑ์ชุมชนเพื่อคดัเลือกสถานประกอบการท่ีจะไดรั้บรางวลั Quality Award 
ร่วมกับการตรวจราชการและนิเทศงานด้วย  ดังนั้ นจากการตรวจราชการและนิเทศงานในพ้ืนท่ีเขต
ภาคเหนือดงักล่าวสามารถสรุปการดาํเนินงานในแต่ละจงัหวดัไดด้งัน้ี (ตารางท่ี 4)  

3.2.1  เขตตรวจราชการที ่15 
เชียงใหม่ 
สถานการณ์  
ในการสาํรวจเบ้ืองตน้พบว่าจงัหวดัเชียงใหม่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 10 ราย มีการเติมไอโอดีน

ไม่น้อยกว่า 30 ppm ทั้งหมด ซ่ึงการเติมไอโอดีนดงักล่าวเป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง 
เกลือบริโภค ฉบบัเดิมกาํหนดไว ้โดยกฎหมายเดิมไดย้กเวน้ผูป้ระกอบการท่ีผลิตเกลือบริโภคไม่ตอ้งมาขอ
อนุญาตผลิตและขอรับเลขสารบบอาหาร อยา่งไรก็ตามเม่ือมีการประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือ
บริโภค ฉบบัใหม่ข้ึนมา จึงเร่ิมไดมี้การบงัคบัใหผู้ผ้ลิตเกลือบริโภคทุกรายตอ้งมาขออนุญาตผลิตและขอรับ
เลขสารบบอาหารกบัสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั ซ่ึงพบวา่ในเดือนสิงหาคม 2554 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคใน
จงัหวดัเชียงใหม่มายืน่ขออนุญาตแลว้ทั้งหมด 5 ราย  ผูป้ระกอบการท่ีเหลืออยูใ่นระหว่างดาํเนินการยืน่ขอ
อนุญาตผลิตเกลือบริโภคและเลขสารบบอาหาร  

การดาํเนินงาน 
ในช่วงแรกของการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน สํานักงาน

สาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่ไดก้าํหนดแผนงานเพ่ือแกไ้ขปัญหาดงักล่าว ซ่ึงกาํหนดให้มีผูรั้บผิดชอบหลกั 
และไดจ้ดัประชุมช้ีแจงให้แก่เจา้หน้าท่ีทั้งหมดในระดบัจงัหวดั ระดบัอาํเภอ รวมถึงผูป้ระกอบการผลิต
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนใหเ้ขา้ใจถึงแนวทางการปฏิบติัและกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งน้ีไดแ้จกคู่มือการเติม
ไอโอดีนและกระบวนการผลิตให้ถูกต้องตามกฎกระทรวงแก่ผูเ้ข้าร่วมประชุม ในการน้ีสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่ไดป้ระสานงานกบัศูนยอ์นามยัท่ี 10 เพื่อทาํให้ขอ้มูลดา้นเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีนมีความสมบูรณ์มากท่ีสุด พร้อมทั้งเฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภคโดยการตรวจสอบเกลือบริโภค
ตอ้งมีการเสริมไอโอดีนและฉลากผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคใหมี้ความถูกตอ้ง หากผูป้ระกอบการมีการกระทาํ
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ผิดในช่วงเร่ิมตน้จะมีการตกัเตือน และแนะนาํให้มีการปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง นอกจากน้ีสํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดัเชียงใหม่มีการประชาสมัพนัธ์ใหแ้ก่ประชาชนเพื่อเลือกซ้ือเกลือบริโภคท่ีมีการเสริมไอโอดีน 

ลาํพูน 
สถานการณ์ 
จงัหวดัลาํพนูมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย โดยเติมไอโอดีนตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

ฉบบัเดิมท่ีกาํหนดไห้มีปริมาณไอโอดีนไม่น้อยกว่า 30 ppm ประกาศกระทรวงสาธารณสุขดงักล่าวได้
ยกเวน้ให้ผูป้ระกอบการท่ีผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนไม่ตอ้งมาขออนุญาตผลิตและขอรับเลขสารบบ
อาหาร แต่อยา่งไรก็ตามเม่ือมีประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ฉบบัใหม่ออกมาไดบ้งัคบั
ให้ผูผ้ลิตทุกรายตอ้งมาขออนุญาตผลิตและขอเลขสารบบอาหารกบัสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั ผูผ้ลิต
เกลือบริโภคดงักล่าวจึงมายืน่ขออนุญาตกบัสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพนูแลว้ 1 ราย     

การดาํเนินงาน 
สาํนักงานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพูนไดก้าํหนดแผนงานและวางแนวทางเพื่อแกไ้ขปัญหาใน

เบ้ืองตน้เพื่อให้เป็นไปตามท่ีกฎหมายกาํหนดและแต่งตั้งใหมี้ผูรั้บผดิชอบหลกั  ทั้งน้ีสาํนกังานสาธารณสุข
จงัหวดัลาํพูนไดจ้ดัประชุมช้ีแจงขอ้กฎหมายจากสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาแก่เจา้หน้าท่ีใน
ระดบัจงัหวดั ระดบัอาํเภอ และผูป้ระกอบการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนทั้งหมดให้ทราบถึงแนวทาง
ในการปฏิบติัและกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง นอกจากน้ีมีการจดัทาํคู่มือการเติมไอโอดีน และกระบวนการผลิตท่ี
เหมาะสมตามกฎกระทรวง ดงันั้นในการรวบรวมขอ้มูลการผลิตเกลือบริโภค กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภค 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพูนจึงประสานงานกบัศูนยอ์นามยัท่ี 10 เพื่อทาํการแลกเปล่ียนขอ้มูล และ
สามารถดาํเนินการเฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนทั้งในสถานท่ีผลิตและสถานท่ีจาํหน่าย โดย
เก็บตวัอยา่งส่งตรวจวิเคราะห์เพื่อตรวจสอบคุณภาพ พร้อมทั้งตรวจสอบฉลากผลิตภณัฑใ์ห้มีความถูกตอ้ง
ตามกฎหมาย ซ่ึงในเบ้ืองตน้มาตรการทางกฎหมายจะผอ่นผนัใหก้บัผูผ้ลิต แต่หากผูผ้ลิตฝ่าฝืนกฎหมายหลงั
ระยะเวลาท่ีผ่อนผนัแลว้ สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพูนจะมีการดาํเนินคดีตามกฎมาย นอกจากน้ี
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพูนมีการประชาสัมพนัธ์ให้ประชาชนเลือกซ้ือเกลือบริโภคท่ีมีการเสริม
ไอโอดีนเช่นกนั   

ลาํปาง 
สถานการณ์  
จงัหวดัลาํปางมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 รายท่ียงัไม่เคยมีการขออนุญาต และการเติมไอโอดีนก่อน

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขกาํหนด 
การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัลาํปางไดก้าํหนดแผนงาน ผูรั้บผิดชอบหลกั และงบประมาณ

เพื่อจดัประชุมช้ีแจงแก่เจา้หนา้ท่ีในระดบัจงัหวดั ระดบัอาํเภอ และผูท่ี้ผลิตเกลือใหเ้ขา้ใจถึงแนวทางในการ
ปฏิบติัและกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง ในการน้ีไดจ้ดัทาํคู่มือการเติมไอโอดีนและกระบวนการผลิตท่ีเหมาะสม
ตามกฎกระทรวง ซ่ึงสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํปางไดข้อความร่วมมือใหผู้ผ้ลิตมายืน่ขออนุญาตผลิต
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และขอเลขสารบบอาหารทั้ง 2 ราย ทั้งน้ีมีการประสานงานกบัศูนยอ์นามยัท่ี 10 เพื่อแลกเปล่ียนขอ้มูลและ
สามารถนาํมาใชใ้นการออกตรวจเฝ้าระวงัสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคทั้ง 2 รายใหมี้การผลิตเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีน สถานท่ีผลิตท่ีไดม้าตรฐานและมีฉลากท่ีถูกตอ้ง รวมถึงการประชาสัมพนัธ์ให้ประชาชนมีความ
เขา้ใจถึงการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีน  

แม่ฮ่องสอน 
สถานการณ์  
จงัหวดัแม่ฮ่องสอนมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 รายท่ียงัไม่เคยมีการขออนุญาต และไม่เคยมีการเติม

ไอโอดีนในเกลือบริโภคก่อนท่ีประกาศกระทรวงสาธารณสุขจะกาํหนด นอกจากน้ียงัพบว่าผูผ้ลิตดงักล่าวมี
ศกัยภาพนอ้ยท่ีจะปรับปรุงใหไ้ดต้ามมาตรฐานท่ีกาํหนด 

การดาํเนินงาน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัแม่ฮ่องสอนเป็นผูรั้บผิดชอบหลกัในการกาํกบัดูแลเกลือบริโภค

และผลิตภณัฑอ์าหารท่ีตอ้งเสริมไอโอดีนตามท่ีประกาศกระทรวงสาธารณสุขกาํหนด ไดแ้ก่ นํ้ าปลา นํ้าเกลือ
ปรุงอาหาร และผลิตภัณฑ์หมกัท่ีได้จากการย่อยโปรตีนถัว่เหลือง ดังนั้นสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
แม่ฮ่องสอนจึงตอ้งมีการกาํหนดแผนงานและเฝ้าระวงัในสถานท่ีผลิต และสถานท่ีจาํหน่ายโดยการเก็บ
ตวัอย่างส่งวิเคราะห์เพื่อตรวจสอบคุณภาพ พร้อมทั้ งช้ีแจงผูผ้ลิตและเจ้าหน้าท่ีให้สามารถปฏิบัติตาม
กฎหมายไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัแม่ฮ่องสอนไดร้ณรงคใ์หมี้กาประชาสัมพนัธ์
แก่ประชาชนในการเลือกซ้ือเกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑห์มกัท่ีไดจ้ากการย่อย
โปรตีนถัว่เหลืองท่ีตอ้งมีการเสริมไอโอดีน รวมถึงไดจ้ดังานในวนัไอโอดีนแห่งชาติ เม่ือวนัท่ี 25 มิถุนายน 
2554 ซ่ึงในงานมีกิจกรรมการใหค้วามรู้ถึงความสาํคญัในการบริโภคไอโอดีนแก่ประชาชน 

3.2.2  เขตตรวจราชการที ่16 
เชียงราย 
สถานการณ์ 
จงัหวดัเชียงรายมีผูผ้ลิตเกลือบริโภคพบว่ามีจาํนวน 11 ราย ซ่ึงส่วนใหญ่เป็นผูป้ระกอบการท่ี

มีสถานท่ีผลิตขนาดเลก็ และใชมื้อเปล่าในการผลิตเกลือบริโภค ทั้งน้ีผูผ้ลิตดงักล่าวไม่เคยนาํเกลือบริโภค
มาขออนุญาตกบัสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัมาก่อน 

การดาํเนินงาน 
ในช่วงแรกท่ีเร่ิมมีการประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค สาํนกังานสาธารณสุข

จงัหวดัเชียงรายไดต้รวจเยีย่มสถานท่ีและเก็บตวัอยา่งผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคในสถานท่ีผลิตทั้งหมด 4 แห่ง 
เพื่อเป็นขอ้มูลเบ้ืองตน้ในวางแผน หลงัจากนั้นไดจ้ดัการประชุมสาํหรับผูป้ระกอบการเพื่อทาํความเขา้ใจถึง
กฎระเบียบ และแนวทางปฏิบติัท่ีถูกตอ้งในวนัท่ี 17 พฤศจิกายน พ.ศ.2553 พร้อมทั้งแจง้มาตรการและการ
ดาํเนินงานในเร่ืองต่างๆ ท่ีเก่ียวกบัไอโอดีน โดยมีการกาํหนดแผนในการสุ่มตรวจสอบคุณภาพของเกลือ
บริโภคทั้ งหมด 12 แห่ง ณ สถานท่ีจาํหน่ายในพื้นท่ีโดยรถตรวจสอบเคล่ือนท่ีระดับเขต ของจังหวดั
เชียงใหม่ในระหว่างวนัท่ี 17 – 21 มกราคม พ.ศ.2554 นอกจากน้ีมีการเฝ้าระวงัเกลือบริโภคและตรวจสอบ
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ฉลากในพ้ืนท่ีเองระหว่างวนัท่ี 21 – 25 มีนาคม 2554 ซ่ึงสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงรายไดต้รวจ
แนะนาํผูผ้ลิตทั้งหมดในการนาํผลิตภณัฑม์าขออนุญาตกบัสํานกังานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงราย รวมถึง
การพฒันาสถานท่ีผลิต และการแสดงฉลากของผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคใหมี้ความถูกตอ้ง  

พะเยา 
สถานการณ์ 
จงัหวดัพะเยามีผูท่ี้ผลิตเกลือบริโภคจาํนวน 4 ราย ซ่ึงสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพะเยาได้

เก็บตวัอย่างเพ่ือนาํมาใชเ้ป็นขอ้มูลเบ้ืองตน้ในการก่อนท่ีจะมีการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบั
ใหม่ออกมา 

การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพะเยาได้กําหนดให้มีการจัดประชุมเพื่อหาแนวทางให้

ผูป้ระกอบการและผูท่ี้เก่ียวขอ้งรับทราบถึงการปฏิบติัตามกฎหมายไดอ้ย่างถูกตอ้งในวนัท่ี 9 พฤศจิกายน 
พ.ศ. 2553 และวนัท่ี 24 พฤศจิกายน พ.ศ.2553 มีการจดัประชุมเพื่อช้ีแจงแก่เจา้หนา้ท่ีโรงพยาบาลชุมชน 
และสาํนกังานสาธารณสุขอาํเภอเพื่อสามารถปฏิบติัตามเกณฑก์ารตรวจสถานท่ีไดอ้ยา่งถูกตอ้ง นอกจากน้ี
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพะเยาไดก้าํหนดแผนเฝ้าระวงัเกลือบริโภคและตรวจสอบฉลากโดยให้หน่วย
ตรวจสอบเคล่ือนท่ีระดบัเขตเป็นผูรั้บผิดชอบ ณ สถานท่ีจาํหน่าย ซ่ึงจะออกตรวจในเดือนเมษายน 2554 
หากในจงัหวดัมีปัญหาจะมีการดาํเนินงานบูรณาร่วมกนัเพื่อแกไ้ขปัญหาดงักล่าว 

แพร่ 
สถานการณ์ 
จงัหวดัแพร่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย และไดรั้บการการอนุมติัการผลิตเกลือบริโภคตาม

กฎหมายจากสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัแพร่แลว้  
การดาํเนินงาน 
วนัท่ี 11 ธนัวาคม 2553 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัแพร่ไดจ้ดัประชุมช้ีแจงแก่เจา้หนา้ท่ีท่ี

เก่ียวขอ้งถึงมาตรการและขั้นตอนการดาํเนินงานเร่ืองต่างๆ เก่ียวกบัไอโอดีนเพื่อบูรณาร่วมกนั จากนั้นจึง
กาํหนดแผนเฝ้าระวงัคุณภาพและฉลากเกลือบริโภคดว้ยวิธีสุ่มตรวจ โดยให้รถหน่วยตรวจสอบเคล่ือนท่ี
ระดบัเขต จงัหวดัพิษณุโลก เขา้ตรวจสอบในสถานท่ีจาํหน่าย ระหวา่ง วนัท่ี 23 – 27 พฤษภาคม พ.ศ.2554  

น่าน 
สถานการณ์ 
ก่อนท่ีจะมีการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค จงัหวดัน่านมีผูผ้ลิตเกลือ

บริโภค 21 ราย เม่ือสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัน่านตรวจแนะนาํสถานท่ีผลิตทั้งหมดในดา้นการผลิต
เกลือบริโภคท่ีมีการเสริมไอโอดีน การกาํหนดให้สถานท่ีมีมาตรฐาน และการแสดงฉลากท่ีถูกตอ้งตาม
กฎหมาย ตั้งแต่วนัท่ี 13 ธนัวาคม พ.ศ.2553 ทั้งหมด พบว่ามีผูป้ระกอบการไดรั้บอนุญาตครบถว้น 1 ราย 
ยกเลิกกิจการ 1 ราย อยูใ่นระหวา่งการตรวจสถานท่ีเพื่อขออนุญาต 5 ราย ท่ีเหลืออยูใ่นระหวา่งการปรับปรุง
สถานท่ีผลิตและยืน่ขออนุญาต นอกจากน้ีมีวิสาหกิจชุมชนท่ีทาํการตม้เกลือเอง 1 ราย  
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การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดน่านมีการประชุมช้ีแจงเก่ียวกับมาตรการดําเนินงานแก่

ผูป้ระกอบการและเจา้หนา้ท่ีเก่ียวขอ้งทั้งหมด 5 คร้ัง ในช่วงระหว่างเดือนตุลาคม – พฤศจิการยน พ.ศ.2553 
รวมถึงปรึกษาหารือเพื่อกาํหนดแนวทางในการปฏิบติัตามกฎหมายและเกณฑ์การตรวจสอบสถานท่ีแก่ 
เจา้หนา้โรงพยาบาลชุมชนและสาํนกังานสาธารณสุขอาํเภอ นอกจากน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่านมี
แผนในการเฝ้าระวงัการผลิตเกลือบริโภคและฉลาก โดยได้สุ่มตรวจสอบสถานท่ีจาํหน่ายในเดือน 
กุมภาพนัธ์ และมิถุนายน พ.ศ.2554 พร้อมแกไ้ขปัญหา ในการน้ีโครงการดงักล่าวเป็นท่ีสนพระทยัของ
สมเดจ็พระเทพรัตนราชสุดฯ สยามบรมราชกมุารี ดงันั้นจงัหวดัน่านจึงถูกเลือกใหเ้ป็นศูนยเ์รียนรู้แก่จงัหวดั
อ่ืนเพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาใหเ้ป็นสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคท่ีมีคุณภาพต่อไป 

3.2.3  เขตตรวจราชการที ่17 
พษิณุโลก 
สถานการณ์ 
จงัหวดัพิษณุโลกมีผูป้ระกอบการผลิตเกลือบริโภค 3 ราย ซ่ึงอยูใ่นระหว่างการดาํเนินการออก

ใบอนุญาตทุกราย ซ่ึงมีการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนทั้งการซ้ือโปแตสเซียมไอโอเดตมาผสมไอโอดีน
เองกบัการซ้ือเกลือบริโภคท่ีมีการผสมไอโอดีนแลว้มาแบ่งบรรจุ อย่างไรก็ตามในจงัหวดัพิษณุโลกยงัมี
ผูผ้ลิตนํ้ าปลา 1 ราย และมีผูผ้ลิตทั้งนํ้ าปลากบันํ้ าเกลือปรุงอาหารในสถานท่ีเดียวกนั 1 ราย นอกจากน้ียงัมี
ผูผ้ลิตผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนของถัว่เหลือง 2 ราย เม่ือมีการออกประกาศกระทรวง
สาธารณสุขพบวา่ทุกแห่งมีการเติมไอโอดีนลงในผลิตภณัฑเ์ช่นกนั 

การดาํเนินงาน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพิษณุโลกจดัประชุมช้ีแจงแก่ผูผ้ลิต ผูจ้าํหน่าย เจา้หนา้ท่ี และผูท่ี้

เก่ียวขอ้งให้ทราบถึงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหารและ
ผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลือง โดยไดรั้บความร่วมมือจากผูท่ี้เก่ียวขอ้งเป็นอยา่งดี 
ซ่ึงทางจงัหวดัมีแผนการให้หน่วยตรวจสอบสุ่มตรวจวิเคราะห์เกลือบริโภคจากแหล่งจาํหน่ายในจงัหวดั
พิษณุโลกดว้ยเคร่ือง I –reader โดยออกตรวจเยีย่มสถานท่ีผลิตนํ้าปลา 2 แห่ง ไดแ้ก่ โรงงานนํ้ าปลาเล่ายง่ฮั้ว 
(พิษณุโลก) และสิทธินนัท ์อุตสาหกรรม พร้อมทั้งใหค้าํแนะนาํในการปฏิบติัตามกฎหมายสาํหรับการผลิต
นํ้ าปลาผสมไอโอดีน ซ่ีงผูผ้ลิตทั้ง 2 ราย แจง้ว่านํ้ าปลาท่ีเติมไอโอดีนมีสี กล่ิน รส ไม่ต่างจากนํ้ าปลาท่ีไม่
เติมไอโอดีน ต่อมาเดือนกรกฎาคม พ.ศ.2554 สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัพิษณุโลกได้อนุมัติให้
ผูป้ระกอบการสามารถผลิตเกลือบริโภคเพิ่มอีก 2 ราย ทาํให้ปัจจุบนัจงัหวดัพิษณุโลกมีสถานท่ีผลิตเกลือ
บริโภคทั้งหมด 5 แห่ง ซ่ึงทุกแห่งมีการเสริมไอโอดีน นอกจากน้ียงัพบว่าในจงัหวดัพิษณุโลกมีชุมชนท่ีทาํ
การตม้เกลือบริโภคกนัเองท่ี ตาํบลบ่อโพธ์ิ อาํเภอนครไทย ซ่ึงสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั ผูแ้ทนสาํนกั
อาหาร ผูแ้ทนกองส่งเสริมงานคุ้มครองผูบ้ริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน 
สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดป้ระชุมร่วมกบัชุมชนดงักล่าว พบว่ามีการเสริมไอโอดีนในเกลือ
บริโภคบา้งแลว้ และทางชุมชนมีทศันคติท่ีดีต่อการเสริมไอโอดีนในเกลือบริโภค แต่ยงัขาดองคค์วามรู้และ
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เคร่ืองมือในการผลิต ซ่ึงสํานักอาหาร สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา และสํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดัพิษณุโลกรับผดิชอบท่ีจะดาํเนินการพฒันาใหชุ้มชนดงักล่าวเพื่อเป็นศูนยเ์รียนรู้ต่อไป 

ตาก 
สถานการณ์ 
จงัหวดัตากมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 5 ราย และผูผ้ลิตนํ้ าปลา 1 ราย จากการนิเทศงานคร้ังท่ี 1 

เดือนมกราคม พ.ศ.2554 พบว่าผูป้ระกอบการท่ีผลิตเกลือบริโภคไดรั้บการอนุมติัแลว้ 1 ราย ท่ีเหลืออยูใ่น
ระหว่างการออกใบอนุญาตและปรับปรุงสถานท่ีผลิต แต่จากการนิเทศงานคร้ังท่ี 2 เดือนกรกฎาคม พ.ศ.
2554 พบว่าผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้ง 5 ราย ไดรั้บการอนุญาตแลว้ซ่ึงทุกรายมีการเสริมไอโอดีน อยา่งไรก็ตาม
ผูท่ี้ผลิตนํ้ าปลายงัไม่สามารถปรับปรุงสถานท่ีผลิตให้มีมาตรฐานตามท่ีกาํหนดได ้ทาํให้ยงัไม่ไดรั้บการ
อนุญาตใหมี้การผลิตนํ้าปลาได ้ 

การดาํเนินงาน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัตากไดจ้ดัประชุมช้ีแจงให้ผูท่ี้เก่ียวขอ้งทั้งผูผ้ลิต ผูจ้าํหน่ายและ

เจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งให้ทราบถึงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุง
อาหาร และผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนของถัว่เหลือง ซ่ึงทาํให้ผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้งหมดมี
การผลิตเกลือบริโภคตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัตากไดต้รวจ
เยีย่มสถานท่ี ผลิตเกลือบริโภค ร้านเจต้ั้น และใหค้าํแนะนาํเบ้ืองตน้เพื่อใหส้ามารถปฏิบติัตามกฎหมายได ้ 

เพชรบูรณ์ 
สถานการณ์ 
จงัหวดัเพชรบูรณ์มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย มีผูท่ี้ผลิตทั้งนํ้ าปลาและนํ้ าเกลือปรุงอาหาร

พร้อมกนั 1 ราย ซ่ีงอยูใ่นระหวา่งการปรับปรุงสถานท่ีทั้ง 2 ราย  

การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์มีการออกใบอนุญาตผลิตอาหารให้แก่นายสันตช์ยั  

ศรีผ่อนใส ซ่ึงผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนโดยใชช่ื้อของสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคว่า หล่มสักการคา้  
ซ่ึงพบว่าการปรับปรุงสถานท่ีผลิตดงักล่าวยงัไม่เสร็จ ในการน้ีจงัหวดัเพชรบูรณ์มีแผนเก็บตวัอย่างเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนส่งให้หน่วยตรวจสอบเคล่ือนท่ีทาํการตรวจสอบคุณภาพและปริมาณไอโอดีนใน
เดือนสิงหาคม 2554 

สุโขทยั 
สถานการณ์ 
จงัหวดัสุโขทยัมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย โดยซ้ือเกลือท่ีมีไอโอดีนแลว้มาแบ่งบรรจุ ผูผ้ลิต

ไดรั้บใบอนุญาตผลิตและเลขสารบบอาหารแลว้ นอกจากน้ียงัมีผูผ้ลิตนํ้ าปลา 5 ราย และมีผูท่ี้ผลิตนํ้ าปลา
พร้อมทั้งผูท่ี้ผลิตนํ้าเกลือปรุงอาหารดว้ยอีก 1 ราย  
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การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัมีการประชุมช้ีแจงผูท่ี้เก่ียวขอ้ง เช่น เจา้หน้าท่ี ผูผ้ลิต 

ร้านคา้ ใหท้ราบถึงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้าปลา (ฉบบัท่ี 2) นํ้าเกลือปรุงอาหาร 
ผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนของถัว่เหลือง (ฉบบัท่ี 2) ทั้งน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
สุโขทยัไดก้าํหนดแผนสุ่มตรวจวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ดงัจะเห็นไดจ้าก
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัไดเ้ขา้ตรวจเยีย่มสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีผลิตข้ึนโดย 
นายสมเกียรติ ม่ิงกล่ิน และให้คาํแนะนาํเบ้ืองตน้เก่ียวกบัประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค 
รวมถึงมีการเขา้ตรวจเยี่ยมสถานท่ีผลิตนํ้ าปลา กลุ่มแม่บา้นศรีมหาโพธ์ิ ซ่ึงเป็นสถานท่ีผลิตนํ้ าปลาแทโ้ดย
การหมกัปลาสร้อย โดยเจา้หนา้ท่ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัช้ีแจงเก่ียวกบัประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เร่ือง นํ้ าปลา (ฉบบัท่ี 2) ใหผู้ป้ระกอบการไดรั้บทราบ อยา่งไรก็ตามผูป้ระกอบการดงักล่าวแจง้ว่าเคยมีการ
ทดลองผลิตนํ้ าปลาโดยใชเ้กลือสินเธาวท่ี์เสริมไอโอดีนหมกันํ้ าปลา ปรากฏว่าเม่ือผา่นไปประมาณ 2 เดือน 
นํ้าปลาท่ีมีกล่ินเหมน็ สีดาํ เน้ือและกระดูกปลาสลายตวัไปหมดเหลือเพียงหนงัปลาทาํใหผู้ป้ระกอบการไม่
มั่นใจในการใช้เกลือสินเธาว์ท่ีเสริมไอโอดีนผลิตนํ้ าปลา เม่ือขอดูตัวอย่างนํ้ าปลาแท้ท่ีทดลองเติม 
โปแตสเซียมไอโอเดตปรากฎวา่เม่ือผา่นไปประมาณ 1.5 เดือนนํ้าปลามีลกัษณะขุ่น มีกล่ิน สี เปล่ียนไป มีฝ้า
สีนํ้ าตาลปริมาณเลก็นอ้ยลอยอยูบ่นผิวของนํ้ าปลาซ่ึงสอดคลอ้งกบัตวัอยา่งท่ีจงัหวดัเก็บไว ้ อยา่งไรก็ตาม
สํานักงานจังหวดัสุโขทยัได้ทดลองเติมโปตสัเซียมไอโอเดตในนํ้ าปลาท่ีมีการผลิตในจงัหวดัสุโขทยั
ทั้งหมด จาํนวน 6 ราย ตั้งแต่วนัท่ี 19 มกราคม พ.ศ.2554 และตรวจดูในวนัท่ี 2 มีนาคม 2554 พบว่ามีนํ้ าปลา
แทข้องผูป้ระกอบการเพียง 1 รายท่ีมีการจบัตวัเป็นสารแขวนลอยและมีกล่ินเปล่ียนไป ซ่ึงนํ้ าปลาดงักล่าว
ไดจ้ากการหมกัปลาโดยไม่มีการผสมนํ้าเกลือในขั้นตอนสุดทา้ยก่อนการบรรจุขวด จากการทดลองดงักล่าว
สามารถสรุปไดว้่าหากมีการเติมนํ้ าเกลือท่ีใชเ้กลือบริโภคเสริมไอโอดีนในขั้นตอนสุดทา้ยของการผลิต
นํ้ าปลาจะทาํให้มีปริมาณไอโอดีนในนํ้ าปลาคงอยู่ แมเ้วลาผ่านไปประมาณ 4 เดือน โดยท่ีไม่มีการจบัตวั
เป็นสารแขวนลอยเกิดข้ึน ดงันั้นสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัจึงไดป้ระชุมกบัผูผ้ลิตและมีขอ้ตกลง
ร่วมกนัคือให้ผูผ้ลิตนํ้ าปลาเติมนํ้ าเกลือท่ีใชเ้กลือบริโภคเสริมไอโอดีนในขั้นตอนสุดทา้ยก่อนบรรจุขวด 
ปัญหาดงักล่าวแกไ้ขไดโ้ดยการบูรณาการร่วมกนัในจงัหวดั โดยรายงานผลการดาํเนินงานอยา่งสมํ่าเสมอ
ใหก้บัสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาทราบต่อไป 

อุตรดิตถ์ 
สถานการณ์ 
ในจงัหวดัอุตรดิตถไ์ม่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค อยา่งไรก็ตามมีผูผ้ลิตนํ้ าปลา 1 ราย และมีผูท่ี้ผลิต

ทั้งนํ้ าปลาพร้อมกบันํ้าเกลือปรุงอาหารอีก 1 ราย 
การดาํเนินงาน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถไ์ดจ้ดัประชุมช้ีแจงให้ผูท่ี้เก่ียวขอ้งทั้งผูผ้ลิต ผูจ้าํหน่าย

และเจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งทราบถึงประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุง
อาหารและผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลือง ในวนัท่ี 16 ธนัวาคม พ.ศ. 2553 ซ่ึงการ
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ประชุมไดรั้บความร่วมมือจากผูท่ี้เก่ียวขอ้งเป็นอยา่งดี ทั้งน้ีจงัหวดัมีการกาํหนดแผนใหห้น่วยตรวจสอบสุ่ม
ตรวจวิเคราะห์เกลือบริโภคระหว่างเดือน กุมภาพนัธ์ – เมษายน 2554 จากแหล่งจาํหน่ายในจงัหวดัดว้ย
เคร่ือง I-reader ในการน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถ์ไดต้รวจเยี่ยมสถานท่ีผลิตนํ้ าปลาและ
นํ้ าเกลือปรุงอาหาร ช่ือ อุตสาหกรรมนํ้ าปลาผลประโยชน์ พบว่าผูผ้ลิตมีการผลิตนํ้ าปลาผสมและมีการเติม
โปแตสเซียมไอโอดีนเดตตั้ งแต่วนัท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ.2553 เป็นตน้มา อย่างไรก็ตามยงัไม่มีการผลิต
นํ้าเกลือปรุงอาหาร ผลการตรวจสอบคุณภาพนํ้าปลาพบวา่ เม่ือเปรียบเทียบลกัษณะทางกายภาพของนํ้ าปลา
ผสมท่ีเติมและไม่เติมโปตสัเซียมไอโอเดตปรากฎว่ามีสี กล่ิน รส ไม่แตกต่างกัน ซ่ึงผูผ้ลิตไดใ้ห้ความ
ร่วมมือในการเพิ่มไอโอดีนในนํ้ าปลาและนํ้ าเกลือปรุงอาหารท่ีตนผลิตเป็นอย่างดี ทั้งน้ีสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถย์งัมีการรายงานผลการดาํเนินอยา่งสมํ่าเสมอแต่มีความบกพร่องบางส่วน 

3.2.4  เขตตรวจราชการที ่18 
นครสวรรค์ 
สถานการณ์ 
ในการสํารวจของสํานักงานสาธารณสุขจังหวดันครสวรรค์พบว่ามีผูผ้ลิตเกลือบริโภค  

1 ราย ซ่ึงมีสถานท่ีผลิต ณ อาํเภอเมือง จงัหวดันครสวรรค ์โดยมีกาํลงัการผลิตประมาณ 5,000 ตนั ต่อปี 
นอกจากน้ีพบวา่มีผูผ้ลิตนํ้าปลา นํ้าเกลือปรุงอาหารและซอสปรุงรส รวมทั้งหมด 14 ราย  

การดาํเนินงาน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคมี์แนวทางในการดาํเนินงานและสร้างกลไกในการ

เฝ้าระวงัการจาํหน่ายเกลือบริโภค รวมถึงการบริโภคเกลือของประชาชนในระดบัพื้นท่ีอยา่งเป็นระบบ โดย
เร่ิมจากการจดัประชุมเจา้หน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล (รพ.สต.), เจา้หน้าท่ีสถานีอนามยั, 
เจา้หน้าท่ีโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลศูนย ์เพื่อเตรียมความพร้อมในการดาํเนินการเร่ืองเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีน ในวนัท่ี 30 มีนาคม 2554 และเดือนสิงหาคม 2554 ณ สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั
นครสวรรค ์ พร้อมทั้งมีการจดัประชุมเพิ่มเติมใหก้บัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน (อปท.) และอาสาสมคัร
สาธารณสุขมูลฐานประจาํหมู่บา้น (อสม.) ทั้งน้ีไดท้าํความเขา้ใจกบัผูป้ระกอบการโดยการจดัประชุมช้ีแจง
ผูผ้ลิตเกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และซอสปรุงรส ทุกราย ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุข
จังหวดันครสวรรค์ได้มีการจัดทาํโครงการสํารวจสถานการณ์เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในจังหวดั
นครสวรรค ์ปี พ.ศ.2554 โดยสุ่มตรวจเกลือบริโภคท่ีใชใ้นกระบวนการผลิตอาหารของโรงงานผลิตเกลือ
บริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และซอสปรุงรส ทั้งหมด 10 คร้ัง โดยสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
นครสวรรคต์อ้งสนบัสนุนในการจดัหาชุดทดสอบ I-kit แก่หน่วยงานท่ีดาํเนินการตรวจสอบเกลือบริโภค
เสริมไอโอดีน ไดแ้ก่ โรงพยาบาลศูนย,์ โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขตาํบลและสถานี
อนามยั ทั้งส้ิน 192 ชุด เม่ือทาํการตรวจสถานท่ีผลิตเกลือบริโภค พบว่าสถานท่ีมีมาตรฐานการผลิตท่ีดี ซ่ึง
สถานท่ีผลิตส่วนใหญ่มีการแบ่งบรรจุเกลือท่ีผา่นขบวนการเติมไอโอดีนมาแลว้ และจากการสุ่มตรวจเกลือ
ในสถานท่ีผลิตพบเกลือทะเลจาํนวนหน่ึงไม่มีไอโอดีน ซ่ึงผูป้ระกอบการแจง้ว่าเป็นเกลือท่ีจาํหน่ายให้กบั
ผูป้ระกอบการท่ีให้บริการสระว่ายนํ้ า โดยเกลือดังกล่าวใช้ในขบวนการปรับคุณภาพนํ้ าในสระว่ายนํ้ า 
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ดงันั้นสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคจึ์งกาํชบัใหผู้ป้ระกอบการทาํฉลากให้ชดัเจน และหา้มแบ่ง
บรรจุเป็นขนาดนอ้ยกว่า 20 กิโลกรัม นอกจากน้ียงัไดเ้ก็บตวัอยา่งเกลือท่ีใชใ้นการบริโภคของสถานท่ีผลิต
ดงักล่าวมาตรวจวิเคราะห์ดว้ย I-kit 3 ตวัอยา่ง พบว่าทุกตวัอยา่งมีไอโอดีนมากกว่า 50 ppm อยา่งไรก็ตาม
เม่ือสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคต์รวจโรงงานผลิตนํ้ าปลา นํ้าเกลือปรุงอาหารและซอสปรุงรส 
พบวา่โรงงานทุกแห่งใชว้ิธีการเติมโปแตสเซียมไอโอเดตในขั้นตอนสุดทา้ย ดงันั้นจะเห็นไดว้า่เกลือท่ีใชใ้น
โรงงานเป็นเกลือท่ีซ้ือมาก่อนมีการประกาศ เร่ือง เกลือบริโภค ดงันั้นการตรวจเกลือบริโภคบางรุ่นจึงมี
ปริมาณไอโอดีนน้อยกว่า 30 ppm ซ่ึงทางสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคจ์ะดาํเนินการเก็บ
ตวัอยา่งผลิตภณัฑส่์งใหส้าํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาตรวจวิเคราะห์อยา่งต่อเน่ืองต่อไป 

นอกจากน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคไ์ดส้อบถามความตอ้งการยาเม็ดวิตามิน
เสริมไอโอดีนจากสถานบริการสาธารณสุขทั้ งภาครัฐและเอกชน เพื่อแจ้งความจาํนงให้กับองค์การ 
เภสัชกรรมพิจารณาสนับสนุนการผลิตยาเม็ดวิตามินเสริมไอโอดีนโดยสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
นครสวรรคไ์ดมี้การประชุมกบัหัวหนา้ฝ่ายส่งเสริมสุขภาพและเจา้หน้าท่ีสถานีอนามยัเพื่อหาแนวทางใน
การบริหารยาเมด็วิตามินเสริมไอโอดีน หากมีปัญหาจะประสานความร่วมมือระดบัจงัหวดัและระดบัเขต
เพื่อแกไ้ขปัญหาร่วมกนัในกลุ่มพหุภาคีทุกภาคส่วน 

อุทยัธานี 
สถานการณ์ 
ในจงัหวดัอุทยัธานีไม่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค แต่มีผูผ้ลิตนํ้าปลา 3 ราย (เดิมมี 4 ราย แต่ขอยกเลิก

เม่ือเดือนกมุภาพนัธ์ 1 ราย) และมีผูผ้ลิตนํ้าเกลือปรุงอาหาร 3 ราย 
การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานีมอบหมายให้กลุ่มงานคุ้มครองผู ้บริโภคเป็น

ผูรั้บผิดชอบเก่ียวกับการกาํหนดแผนปฏิบติัการเพื่อพฒันาสถานท่ีผลิตให้ผ่านเกณฑ์ด้านสถานท่ีและ
ปรับปรุงใหไ้ดต้ามมาตรฐานท่ีกาํหนด โดยใชง้บประมาณในการดาํเนินงานจาํนวน 21,716 บาท (โดยบาง
โครงการไดรั้บงบประมาณ หรือการสนับสนุนจากภาคส่วนอ่ืน และบางโครงการใชง้บประมาณร่วมกบั
โครงการอ่ืนๆ) เพื่อนาํไปพฒันาศกัยภาพเจา้หนา้ท่ี และช้ีแจงผูป้ระกอบการการผลิตอาหาร ในการปฏิบติั
ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑป์รุงรสท่ี
ไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลือง โดยทาํใหผู้ป้ระกอบการสามารถปรับปรุงสถานท่ีผลิตใหไ้ดต้ามเกณฑ์
มาตรฐานท่ีกาํหนด พร้อมทั้งใชใ้นการเฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภค ผลิตภณัฑท่ี์ตอ้งเสริมไอโอดีน และ
ฉลากของผลิตภณัฑ์ดงักล่าว ทาํให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีมีโครงการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน 3 โครงการ ประกอบดว้ย 1) โครงการพฒันาศกัยภาพ
ผูป้ระกอบการและเฝ้าระวงัผลิตภณัฑเ์สริมไอโอดีน จงัหวดัอุทยัธานี ปี 2554 2) โครงการพฒันาผลิตภณัฑ์
อาหารเสริมไอโอดีนเพื่อสุขภาพ จงัหวดัอุทยัธานี ปี 2554 3) โครงการพฒันาเครือข่ายคุม้ครองผูบ้ริโภค
ดา้นผลิตภณัฑเ์สริมไอโอดีนในพื้นท่ีจงัหวดัอุทยัธานี ปี 2554  
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เม่ือสํานกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีดาํเนินงานดา้นการพฒันาศกัยภาพของเจา้หน้าท่ี
และบุคลากรภาครัฐท่ีเก่ียวขอ้งในจังหวดัอุทยัธานี ประกอบด้วย เจา้หน้าท่ีสาธารณสุขท่ีเก่ียวขอ้งกับ 
อาสาสมคัรสาธารณสุข เกษตรจงัหวดัอุทยัธานี พฒันาชุมชนจงัหวดัอุทยัธานี อุตสาหกรรมจงัหวดัอุทยัธานี 
สหกรณ์จงัหวดัอุทยัธานี และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีเก่ียวขอ้ง จาํนวน 150 คน ให้มีความรู้ความ
เขา้ใจเก่ียวกบัผลิตภณัฑ์อาหารท่ีจาํเป็นตอ้งมีไอโอดีนตามกระบวนการผลิตและสามารถดาํเนินงานให้
เป็นไปตามท่ีกฎหมายกาํหนด พบวา่มีผูท่ี้มีความรู้เพิ่มข้ึนมากกว่าร้อยละ 80 ทาํใหเ้จา้หนา้ท่ีของรัฐสามารถ
ตรวจสอบผลิตภณัฑ์เกลือบริโภคไดด้ว้ยชุดทดสอบหาปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคเบ้ืองตน้ (I-kit) 
พร้อมทั้งสามารถตรวจสอบฉลากและเก็บรักษาผลิตภณัฑไ์ดอ้ยา่งถูกตอ้ง ทาํใหก้ารตรวจสอบเฝ้าระวงัการ
จาํหน่ายเกลือบริโภคในพื้นท่ีจงัหวดัอุทยัธานีมีประสิทธิภาพมากข้ึน ทั้งน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดั
อุทยัธานีจะทาํการตรวจประเมินสถานท่ีผลิตภายในจงัหวดัและทวนสอบกระบวนการผลิตในขั้นตอนการ
ผสมไอโอดีนของผูป้ระกอบการผลิต นํ้าปลา และนํ้ าเกลือปรุงอาหาร อยา่งต่อเน่ืองทุก 4 เดือน ในรอบท่ี 1 
เดือนมกราคม 2554 และรอบท่ี 2  เดือนพฤษภาคม 2554 

ในการน้ีสาํนักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีมีการประชาสัมพนัธ์ให้แก่ประชาชนในการ
เลือกซ้ือเกลือบริโภคและผลิตภณัฑ์ท่ีตอ้งเสริมไอโอดีน โดยจดักิจกรรมท่ีช่ือว่า “เพิ่มไอโอดีน เพิ่ม 
ไอคิว” นอกจากน้ีสํานักงานสาธารณสุขจังหวดัอุทยัธานีได้ส่งเสริมให้มีการจ่ายยาเม็ดเสริมไอโอดีน
สาํหรับสตรีมีครรภใ์นพื้นท่ี 

กาํแพงเพชร 
สถานการณ์ 
จังหวัดกําแพงเพชรมีผูผ้ลิตเกลือบริโภคจํานวน 1 ราย มีโรงงานท่ีไม่เข้าข่ายโรงงาน  

ผูผ้ลิตนํ้ าปลา 1 ราย มีโรงงานท่ีไม่เขา้ข่ายโรงงาน ผูผ้ลิตนํ้ าเกลือปรุงอาหาร 1 ราย มีโรงงานท่ีไม่เขา้ข่าย
โรงงาน และผูผ้ลิตซอสปรุงรส 1 ราย มีโรงงานท่ีเขา้ข่ายโรงงาน  

การดาํเนินงาน 
กลุ่มงานคุ้มครองผูบ้ริโภค สํานักงานสาธารณสุขจังหวดักําแพงเพชรเป็นผูรั้บผิดชอบ

โครงการเสริมไอโอดีนในเกลือบริโภค ณ สถานท่ีผลิตโดยใชปี้งบประมาณ 2554 ซ่ึงมีการกาํหนดเป็น
แผนปฏิบัติการเพื่อพฒันาสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคให้ผ่านเกณฑ์มาตรฐานตามท่ีกําหนด สํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดักาํแพงเพชรไดใ้ชง้บประมาณในการดาํเนินงานเป็นเงิน 133,510 บาท ทั้งน้ีมีการ 
เฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภค ผลิตภณัฑท่ี์ตอ้งเสริมไอโอดีน และฉลากผลิตภณัฑใ์นทอ้งตลาด โดยมีการ
ประชาสมัพนัธ์ใหแ้ก่ประชาชนเก่ียวกบัการเลือกซ้ือเกลือบริโภคและผลิตภณัฑท่ี์ตอ้งเสริมไอโอดีน โดยจดั
กิจกรรม ช่ือว่า “เพิ่มไอโอดีน เพิ่มไอคิว” เม่ือวนัท่ี 15 ธนัวาคม 2553 นอกจากน้ีสาํนกังานสาธารณสุข
จงัหวดักาํแพงเพชรยงัส่งเสริมใหมี้การจ่ายเมด็เสริมไอโอดีนดว้ย 
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พจิิตร 
สถานการณ์ 
จงัหวดัพิจิตรไม่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค อยา่งไรก็ตามพบว่าในจงัหวดัมีผูผ้ลิตนํ้ าปลา 3 ราย และ

ผูผ้ลิตซอสปรุงรส 1 ราย ซ่ึงจะตอ้งปฏิบติัตามกฎหมายท่ีกาํหนดภายใน 31 ธนัวาคม พ.ศ.2553 
การดาํเนินงาน 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัพิจิตรมีมาตรการและแนวทางควบคุมคุณภาพเกลือบริโภค 

นํ้ าปลา และผลิตภณัฑ์เคร่ืองปรุงรสเสริมไอโอดีนให้มีคุณภาพมาตรฐาน โดยการจดัประชุมโครงการ
ป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีนในจงัหวดัพิจิตร เม่ือวนัท่ี 27 พฤษภาคม 2554 ณ ห้องประชุม สํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัพิจิตร ซ่ึงมีผูเ้ขา้ร่วมประชุม ไดแ้ก่ ผูรั้บผิดชอบงานไอโอดีนในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตาํบล (รพ.สต.) จาํนวน 39 แห่ง , ผูรั้บผดิชอบงานไอโอดีนระดบัอาํเภอ (สสอ./รพ.) จาํนวน 36 คน 
เพื่อช้ีแจงความสําคญัของงานไอโอดีน, การควบคุมคุณภาพการผลิต, การจาํหน่ายเกลือเสริมไอโอดีน, 
สถานการณ์การดาํเนินงานไอโอดีนของจงัหวดัพิจิตร รวมถึงการประเมินชุมชน/หมู่บา้นไอโอดีน ทั้งน้ี
หน่วยตรวจสอบเคล่ือนท่ีระดบัเขต จากสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคไ์ดสุ่้มตรวจคุณภาพของ
เกลือ ณ แหล่งจาํหน่าย ในการน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัพิจิตรไดก้าํหนดให้โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตาํบลมีการตรวจคุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีมีจาํหน่ายในชุมชนทุกอาํเภอๆ ละ 300 
ครัวเรือน โดยใชทุ้ดสอบ I-kit ปีละ 2 คร้ัง คร้ังท่ี 1 ในเดือนธนัวาคม 2553 คร้ังท่ี 2 ในเดือนมิถุนายน 2554 
ผ่านทางอาสาสมคัรสาธารณสุขหมู่บา้น (อสม.) และเครือข่ายคุม้ครองผูบ้ริโภคในชุมชน นอกจากน้ี
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพิจิตรไดส่้งเสริมการรับประทานเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในหญิงตั้งครรภ์
และหญิงให้นมบุตรทุกรายในคลินิกฝากคร้ังครรภ์ รวมถึงการจัดกิจกรรมประชาสัมพันธ์เก่ียวกับ
ความสาํคญัของการเพิ่มไอโอดีน และเพิ่มไอคิว เม่ือวนัท่ี 16 มกราคม 2554 ณ สนามโรงเรียนตะพานหิน 
อาํเภอตะพานหิน โดยมีผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมประมาณ 6,225 คน ซ่ึงในงานมีการใหค้วามรู้ในการเลือกบริโภค
อาหารท่ีมีสารไอโอดีนและมีการแจกเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนใหแ้ก่ประชาชนผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

15 เชียงใหม่ 1  18 - 21 ม.ค. 54 (4) 11,180 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้งหมด 10 ราย โดยสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่ไดอ้อกตรวจสถานที่ผลิตทุกรายแลว้  แต่
อยา่งไรกต็ามพบวา่มีผูป้ระกอบการที่มาขออนุญาตผลิตและขอรับเลขสารบบอาหารเพียง 5 ราย แต่สาํหรับการตรวจสอบสถานที่
จาํหน่ายเกลือบริโภคในเดือนมกราคมอยูใ่นระหวา่งการดาํเนินการใหค้รบทุกแห่ง 

2 19 - 22 ส.ค. 54 (4) 10,590 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้งหมด 10 ราย สถานที่ผลิตผ่านเกณฑ์ เกลือมีการเสริมไอโอดีน และแสดงฉลากถูกตอ้งทั้งหมด เมื่อ
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัไดท้าํการสุ่มตรวจเฝ้าระวงัคุณภาพของเกลือจากสถานที่ผลิต 10 ตวัอยา่งและจากแหล่งจาํหน่าย 12 
ตัวอย่าง รวมทั้ งหมด 22 ตัวอย่าง โดยใช้ชุดทดสอบ I-kit พบว่ามีเกลือบริโภคที่ไม่ได้คุณภาพ ดังนี้ 1) ตํ่ากว่าเกณฑ ์ 
คิดเป็นร้อยละ 15.6 2) มีคุณภาพตามเกณฑ ์คิดเป็นร้อยละ 81.3 3) เกินมาตรฐานที่กาํหนด คิดเป็นร้อยละ 3.1 

 

ลาํพนู 1 13 - 16 ก.พ. 54 (4)  11,380  มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย ซึ่งผูผ้ลิตเกลือบริโภคดงักล่าวไดม้ายื่นขออนุญาตผลิตและขอเลขสารบบอาหารแลว้เรียบร้อย  
ทั้งนี้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดักาํลงัดาํเนินการตรวจสอบดา้นฉลากและคุณภาพเกลือบริโภคในสถานที่จาํหน่าย  

2 11 - 14 ส.ค. 54 (4) 10,490  มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 1 ราย มีสถานที่ผลิตขนาดเลก็ผา่นเกณฑส์ถานที่ผลิต ซึ่งผลิตโดยการใชม้ือผสม และมีการเสริมไอโอดีน 
รวมถึงมีการแสดงฉลากถูกตอ้งเป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง เกลือบริโภค กาํหนดไวไ้ดถู้กตอ้ง เมื่อทาํการ
ตรวจสอบคุณภาพของเกลือบริโภค ณ สถานที่จาํหน่ายจาํนวน 20 ราย ซึ่งมาจากเชียงใหม่ ลาํปาง นครราชสีมา มหาสารคาม และ
กรุงเทพฯ โดยใชชุ้ดทดสอบ I-kit พบวา่ค่าที่ไดไ้ม่ละเอียดทาํใหต้อ้งรอผลการตรวจจากหน่วยรถเคลื่อนที่  

ลาํปาง 1 7 - 11 ก.พ. 54 (5) 11,380 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 ราย ซึ่งมีการเติมไอโอดีนไม่น้อยกว่า 30 ppm ทั้ง 2 ราย ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง  
เกลือบริโภค ในการนี้ผูผ้ลิตเกลือบริโภคดงักล่าวไดม้ายืน่ขออนุญาตแลว้ 2 ราย     

2 1 – 5 ส.ค. 54 (5) 24,460 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 ราย ผ่านเกณฑ์สถานที่ผลิต มีการเสริมไอโอดีน และมีการแสดงฉลากไดอ้ยา่งถูกตอ้งทั้งหมด เมื่อทาํ
การตรวจสอบคุณภาพเกลือบริโภค ณ สถานที่จาํหน่าย จาํนวน 5 ตวัอย่าง การตรวจสอบฉลากเกลือบริโภค จาํนวน 20 ตวัอยา่ง   
พบวา่เกลือบริโภคที่มาจาํหน่ายมาจากเชียงใหม่ นครราชสีมา และกรุงเทพ  
หมายเหตุ : ในการนิเทศมีการประเมินคุณภาพของผลิตภณัฑช์ุมชนเพื่อคดัเลือกสถานประกอบการที่จะไดร้ับรางวลั Quality award 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

15 แม่ฮ่องสอน 1 28 ก.พ. – 3 มี.ค. 54 
(4) 

13,150 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 ราย ซึ่งผ่านเกณฑ์คุณภาพของเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนทั้ง 2 ราย และสถานที่ผ่านเกณฑ์มาตรฐาน
เบื้องตน้ทาํให้ไดร้ับอนุญาตผลิตพร้อมเลขสารบบแลว้ 1 ราย อยูใ่นระหวา่งการดาํเนินการขออนุญาต 1 ราย นอกจากนี้สาํนกังาน
สาธารณสุขจงัหวดัแม่ฮ่องสอนมอบให้สาํนกังานสาธารณสุขอาํเภอเป็นผูต้รวจและเก็บตวัอยา่งเกลือบริโภคจากร้านจาํหน่ายเพื่อ
ส่งให้หน่วยสอบเคลื่อนที่ จงัหวดัเชียงใหม่เป็นผูต้รวจ โดยขอ้มูลการตรวจสอบเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในครัวเรือน ปี 2553 
พบวา่ผา่นเกณฑร์้อยละ 73.98 แต่ในปี 2554 อยูร่ะหวา่งดาํเนินการ 

2 25 – 28 ก.ค. 54 (4) 14,350 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค จาํนวน 2 ราย ซึ่งผา่นเกณฑด์า้นสถานที่ 1 ราย ผูผ้ลิตดงักล่าวมีการเสริมไอโอดีนแต่ยงัคงไม่ผา่นเกณฑท์ี่
กาํหนด และสถานที่ผลิตอยูใ่นระหวา่งการยื่นขออนุญาต สาํหรับผูผ้ลิตอีก 1 ราย หยุดการผลิตชัว่คราว เนื่องจากสถานที่ผลิตไม่
เหมาะสม ฉลากไม่ถูกตอ้งตามที่กฎหมายกาํหนด และคุณภาพของเกลือบริโภคไม่ผา่นเกณฑ ์ เมื่อทาํการตรวจสอบคุณภาพและ
ฉลากของเกลือบริโภค ณ สถานที่จาํหน่าย จาํนวน 15 ตวัอยา่ง พบวา่มีเกลือบริโภคจาํนวน 10 รายที่มาจากเชียงใหม่ ลาํปาง และ
นครราชสีมา สาํหรับผลการตรวจคุณภาพของเกลือบริโภคตอ้งรอผลจากหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ 

 

16 เชียงราย 1 24 – 27 ม.ค. 54 (4) 14,210 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้งหมด 11 ราย ไดร้ับอนุญาตครบถว้น 2 ราย (ร้านอรวรรณ และร้านสมศรี) อยูร่ะหว่างออกใบอนุญาต  
2 ราย ที่เหลืออยูร่ะหวา่งการปรับปรุงสถานที่ผลิตและยืน่ขออนุญาต 

2 5 – 8 ก.ค. 54 (4) 11,690 มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้งหมด 11 ราย ไดร้ับอนุญาตครบ 8 ราย ซึ่งไดร้ับการตรวจสอบคุณภาพของเกลือบริโภคโดยหน่วย
ตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดัเชียงใหม่ พบวา่ผา่นเกณฑม์าตรฐานทั้ง 8 ราย ที่เหลืออยูใ่นระหวา่งการปรับปรุงสถานที่ผลิต 
สําหรับการเก็บตวัอยา่งในสถานที่จาํหน่ายโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดัเชียงใหม่ไดม้าตรฐานเป็นส่วนใหญ่ 
อยา่งไรกต็ามสาํนกังานจงัหวดัเชียงรายจะรอเครื่องตรวจสอบปริมาณไอโอดีน (I – reader) เพื่อทาํการตรวจสอบคุณภาพของเกลือ
บริโภคอีกครั้ง 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

16 พะเยา 1 22 – 24 ก.พ. 54 (3) 12,260 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพะเยาเริ่มมีการตรวจแนะนาํการพฒันาสถานที่ผลิตเกลือบริโภคและการแสดงฉลาก ตั้งแต่เดือน
ธนัวาคม 2553 ทั้งหมด 4 ราย ซึ่งพบวา่มีผูท้ี่ยกเลิกกิจการ 1 ราย มีผูไ้ดร้ับอนุญาตครบถว้น 3 ราย เมื่อตรวจสอบคุณภาพเกลือโดย
รถตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดัเชียงใหม่ พบวา่มีไอโอดีนมากกวา่ 30 ppm ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขกาํหนดไว ้
ทั้ง 3 ราย 

2 28 – 29 ก.ค. 54 (2) 9,894 มีการตรวจเยี่ยมสถานที่ผลิตและอนุญาตครบถว้นทั้งหมด 4 ราย ซึ่งมีการเก็บตวัอยา่งโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต 
จงัหวดัเชียงใหม่ไดม้าตรฐานทั้งหมด (มีปริมาณไอโอดีนตั้งแต่ 20-40 ppm) คิดเป็น ร้อยละ100 แต่อยา่งไรกต็ามเมื่อเกบ็ตวัอยา่งใน
สถานที่ ณ สถานที่จาํหน่ายโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่จงัหวดัเชียงใหม่ไดม้าตรฐาน (มีปริมาณไอโอดีนตั้งแต่ 20-40 ppm) เพียง
ร้อยละ 91 ซึ่งสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพะเยาไดซ้ื้อนํ้ายา  I – reader ให ้หน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ จงัหวดัเชียงใหม่ตรวจดว้ย  

แพร่ 1 1 – 3 ม.ค. 54 (3) 12,510 ไม่พบสถานที่ผลิตเกลือบริโภค แต่มีการตรวจสอบเฝ้าระวงัสถานที่จําหน่ายโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดับเขต  
จงัหวดัพิษณุโลก 

2 11 – 14 ก.ค. 54 (3) 10,814 มีผผูลิตเกลือบริโภค 1 ราย และไดร้ับการอนุญาตครบถว้น ซึ่งการเก็บตวัอยา่งในสถานที่ผลิตโดย หน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ 
จงัหวดัพิษณุโลกพบวา่มีมาตรฐานตามกฎหมายกาํหนด เมื่อเก็บตวัอยา่งในสถานที่จาํหน่ายโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่จงัหวดั
พิษณุโลกพบวา่เกลือบริโภคมีมาตรฐานร้อยละ 80 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

16 น่าน 1 9 – 10 ก.พ. 54 (2) 9,380 สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัน่านไดต้รวจแนะนาํผูผ้ลิตเกลือบริโภคทั้ งหมด 21 ราย ซึ่งพบว่ามีผูผ้ลิตเกลือบริโภคไดร้ับ
อนุญาตครบถว้น 1 ราย ยกเลิกกิจการ 1 ราย อยูร่ะหว่างตรวจสถานที่เพื่ออนุญาต 5 ราย ที่เหลืออยูร่ะหว่างปรับปรุงสถานที่ผลิต
และยืน่ขออนุญาต ในผูผ้ลิตที่อยูใ่นระหวา่งการยื่นขออนุญาตดงักล่าวมีบางรายเป็นวิสาหกิจชุมชนตม้เกลือเอง เมื่อเริ่มตรวจสอบ
คุณภาพเกลือไปไดท้ั้งหมด 8 ราย โดยรถตรวจสอบเคลื่อนที่ จ.พิษณุโลก เมื่อวนัที่ 19 มกราคม พ.ศ. 2554 พบปริมาณไอโอดีนตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 6 รายไม่ผา่นเกณฑ ์2 ราย (1 รายที่ไม่ผา่นเป็นวสิาหกิจชุมชนซึ่งตม้เกลือเอง) 

2 20 – 22 กค. 54 (3) 9,894 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่านตรวจเยี่ยมสถานที่ผลิตและอนุญาตครบถว้น 18 ราย (85.71 %) จากทั้งหมด 21 ราย แต่เมื่อ
หน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดัเชียงใหม่ เก็บตวัอย่างในสถานที่ผลิตทั้งหมด 21 รายโดย พบว่าไดม้าตรฐานทั้งหมด  
(มีปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภค 20-40 ppm) พบวา่ไดม้าตรฐานทั้งหมดคิดเป็นร้อยละ 100 อยา่งไรก็ตามเมื่อเก็บตวัอยา่งใน
สถานที่จาํหน่ายโดยหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดัเชียงใหม่ พบว่าไดม้าตรฐานคิดเป็นร้อยละ 75  ในการตรวจ
ดงักล่าวสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัไดร้อผลการตรวจเพิ่มเติมจาก I – reader ดว้ย  

17 พิษณุโลก 1 27 ก.พ. – 3 มี.ค. 54 
(5) 

13,201 หน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ จงัหวดัพิษณุโลกทาํการสุ่มเก็บตวัอยา่งและวิเคราะห์เกลือบริโภคที่แหล่งจาํหน่ายและสถานที่ผลิต
ในจงัหวดัพิษณุโลกทั้งหมด 322 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นเกณฑม์าตรฐาน (มีปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภค > 30 ppm) 303 ตวัอยา่ง 
คิดเป็นร้อยละ 94.1 ทั้งนี้มีการสุ่มตรวจฉลาก 385 ตวัอยา่ง พบวา่มีการแสดงฉลากถูกตอ้งเพียง 13 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละ 3.4 ซึ่ง
สาเหตุที่มีฉลากถกูตอ้งนอ้ย เนื่องมาจากมีการสุ่มตรวจเกลือบริโภคที่ผลิตก่อนประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง เกลือบริโภค จะ
มีผลบงัคบัใช ้

2 11 – 14 กค. 54 (4) 9,590 ผลการสุ่มตรวจวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนจากแหล่งผลิตทั้ งหมดในจังหวดัพิษณุโลก  
จาํนวน 9 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นเกณฑม์าตรฐาน 7 ตวัอยา่ง ส่วนเกลือบริโภคที่ไม่ผ่านมาตรฐานเป็นเกลือเม็ดทั้ง 2 ตวัอยา่ง สําหรับ
เกลือบริโภคที่เก็บที่แหล่งจาํหน่าย 47 ตวัอยา่ง พบว่าผ่านมาตรฐานเพียง 42 ตวัอยา่ง ดงันั้นผลการวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนใน
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนที่แหล่งผลิตและจาํหน่ายพบวา่มาตรฐานเป็นส่วนใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 87.5 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

17 ตาก 1 25 – 27 ม.ค. 54 (3) 7,320 เมื่อสุ่มตรวจวเิคราะห์ไอโอดีนในเกลือบริโภคดว้ยเครื่อง I-reader ณ แหล่งผลิต พบวา่ผา่นมาตรฐานทั้งหมด ส่วนผลวิเคราะห์
เกลือบริโภคที่เกบ็ ณ สถานที่จาํหน่าย จาํนวน 90 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นมาตรฐานร้อยละ 72.22 แบ่งออกเป็นเกลือป่นที่ผา่นมาตรฐาน 
ร้อยละ 72.53 และเกลือเมด็ผา่นมาตรฐาน ร้อยละ 13.04 ดงันั้นคิดเป็นเกลือบริโภคที่มีไอโอดีนเกิน 50 ppm คิดเป็นร้อยละ 60  

2 26 – 29 ก.ค. 54 (4) 9,200 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัตากสุ่มตรวจปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนจาํนวน 433 ตวัอยา่ง แบ่งเป็นเกลือ
เมด็ 34 ตวัอยา่ง และเกลือป่น 399 ตวัอยา่ง พบวา่จาํนวนเกลือเมด็และเกลือป่นดงักล่าวมีปริมาณไอโอดีนมากกวา่ 30 ppm คิดเป็น
ร้อยละ 23.53 และ 93.73 ตามลาํดบั  

เพชรบูรณ์ 1 8 – 10 มี.ค. 54 (3)   13,201 สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์อยู่ระหว่างรอหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขตของจงัหวดัพิษณุโลกในการเก็บ
ตวัอยา่งและวเิคราะห์เกลือบริโภคที่แหล่งจาํหน่ายในจงัหวดัเพชรบูรณ์ 

2 5 – 8 ก.ค. 54 (3) 5,863 สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัเพชรบูรณ์ออกใบอนุญาตผลิตอาหารแก่นายสันต์ชัย ศรีผ่อนใส ซึ่งผลิตเกลือบริโภคเสริม
ไอโอดีนในชื่อ หล่มสักการคา้ ซึ่งไดร้ับการปรับปรุงสถานที่ไม่แลว้เสร็จ สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์มีแผนจะเก็บ
ตวัอยา่งเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนส่งใหห้น่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ ตรวจในเดือน สิงหาคม 2554 

สุโขทยั 1 27 ก.พ. – 3 มี.ค. 54 
(5)  

(นิเทศร่วมกบัจงัหวดั
พิษณุโลก) 

13,201 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัไดสุ้่มเกบ็ตวัอยา่งเกลือบริโภคจากสถานที่ผลิตส่งใหห้น่วยตรวจสอบเคลื่อนที่วิเคราะห์
ปริมาณไอโอดีนดว้ย I-reader พบวา่มีไอโอดีน 91.93 ppm จึงแนะนาํใหผู้ผ้ลิตตรวจสอบวตัถุดิบทุกครั้งก่อนแบ่งบรรจุ สาํหรับการ
ตรวจเกลือบริโภคที่แหล่งจาํหน่ายนั้น อยูใ่นระหวา่งรอใหห้น่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขตของจงัหวดันครสวรรคม์าทาํการเกบ็
ตวัอยา่งและวิเคราะห์เกลือบริโภคที่แหล่งจาํหน่ายในจงัหวดัสุโขทยั อยา่งไรก็ตามสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสุโขทยัมีการสุ่ม
ตรวจเกลือบริโภคเบื้องตน้จากแหล่งผลิตดว้ย I-kit จาํนวน 28 ตวัอยา่ง ผา่น 25 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละ 89.3 ทั้งนี้ยงัมีการตรวจเกลือ
เมด็ 1 ตวัอยา่ง พบวา่มีผลการตรวจวเิคราะห์ไอโอดีนไม่ผา่นมาตรฐาน  

2 1 – 5 ส.ค. 54 (5) 6,940 มีสถานที่ผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน 1 แห่ง ซึ่งมีการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน โดยที่สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัมี
การสุ่มตรวจเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนจากแหล่งผลิตจาํนวน 8 ตวัอยา่ง พบวา่ทุกตวัอยา่งมีค่าไอโอดีนมากกวา่ 30 ppm   
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

17 อุตรดิตถ ์ 1 8 – 11 ก.พ. 54 (4) 6,965 ผูผ้ลิตให้ความร่วมมือในการเพิ่มไอโอดีนในนํ้ าปลาและนํ้ าเกลือปรุงอาหารที่ตนผลิตเป็นอย่างดีโดยการเติมโปแตสเซียม
ไอโอดีนเดต เมื่อเปรียบเทียบลกัษณะทางกายภาพของนํ้ าปลาผสมที่เติมและไม่เติมโปตสัเซียมไอโอเดต พบว่ามีสี กลิ่น รส  
ไม่แตกต่างกนั  

2 21 – 24 มิ.ย. 54 (4) 7,900 สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถ์ไดสุ้่มเก็บตวัอย่างเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน จาํนวน 53 ตวัอย่างจากแหล่งจาํหน่าย
ภายในจงัหวดั โดยส่งใหก้บัหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ตรวจวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนดว้ยเครื่อง I-reader พบวา่ผลการวิเคราะห์ไม่
ผา่นเกณฑท์ี่กาํหนดคิดเป็น ร้อยละ 80 เนื่องจากมีตวัอยา่งที่เกบ็บางตวัอยา่งมีการผลิตก่อนวนัที่ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 
เกลือบริโภค จะมีผลบงัคบัใช ้

18 นครสวรรค ์ 1 13 – 18 มี.ค. 54 (6) 8,160 สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรค์ไดส้ํารวจปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคเบื้องตน้จากแหล่งจาํหน่ายในปี 2553 
พบวา่มีปริมาณไอโอดีน ร้อยละ 67.24  

2 8 – 10 ก.ค. 54 (3) 11,275 จากการสาํรวจรอบแรกในปี 2554 พบวา่จาํนวนตวัอยา่งเกลือบริโภคที่มีปริมาณไอโอดีนผา่นมาตรฐาน (มีไอโอดีน > 30 ppm) 
จาํนวน 732 ตวัอยา่ง จากทั้งหมด 909 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละของเกลือบริโภคที่ผา่นมาตรฐานเท่ากบั 80.52 

อุทยัธานี 1 9 – 11 ก.พ. 54 (3) 4,160 ไม่มีสถานที่ผลิตเกลือบริโภคในจงัหวดัอุทยัธานี อย่างไรก็ตามสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีมีการส่งเสริม และ
สนบัสนุนใหส้ถานที่ผลิตนํ้าปลา และสถานที่ผลิตนํ้าเกลือปรุงอาหาร ปฏิบตัิใหไ้ดต้ามเกณฑท์ี่กฎหมายกาํหนดไว ้

2 22 – 24 มิ.ย. 54 (3) 6,920 เมื่อทาํการตรวจสอบการจาํหน่ายเกลือบริโภคและเส้นทางเดินเกลือของจงัหวดัอุทยัธานี ณ สถานที่จาํหน่าย ในพื้นที่ทั้งหมด 
736 ตวัอยา่ง พบวา่มีตวัอยา่งที่ผา่นมาตรฐาน 707 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละ 96.06 
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ตารางที ่4  ผลการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นที่เขตภาคเหนือ (ต่อ) 

เขต จังหวดั รอบ
ที ่

วนัทีน่ิเทศงาน 
(จํานวนวนั) 

ค่าใช้จ่าย 
(บาท) 

สรุปผลการตรวจราชการและนิเทศงาน 

18 กาํแพงเพชร 1 15 – 17 ก.พ. 54 (3) 6,480 เมื่อทาํการสุ่มตวัอยา่งเกลือบริโภคที่มีจาํหน่ายในทอ้งตลาดจาํนวน 4,016 ตวัอยา่ง พบว่ามีไอโอดีนที่ผ่านมาตรฐาน จาํนวน 
3,977 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละ 96.64 (ตวัชี้วดั : ร้อยละ 90 ของเกลือบริโภคที่จาํหน่ายในทอ้งตลาดมีปริมาณไอโอดีนตามมาตรฐาน
ที่กาํหนดดาํเนินการได)้ 

2 26 – 29 ก.ค. 54 (4) 11,275 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดักาํแพงเพชรไดเ้ฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภค/ผลิตภณัฑท์ี่ตอ้งเสริมไอโอดีน และฉลากผลิตภณัฑ์
ในทอ้งตลาด จาํนวน 434 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นมาตรฐาน 410 ตวัอยา่ง คิดเป็นร้อยละ 94.47 ในการนี้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั
กาํแพงเพชรได้พฒันาสถานที่ผลิตเกลือบริโภคที่อาํเภอคลองลานเพื่อให้ได้ตามเกณฑ์ด้านสถานที่ และดาํเนินการจดแจ้ง
ผูป้ระกอบการใหม้าขอเลขสารบบอาหารแลว้ 

พิจิตร 1 23 – 25 มี.ค. 54 (3) 7,200 สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัพิจิตรมีการเฝ้าระวงัในสถานที่จาํหน่ายและครัวเรือน โดยให้เจา้หน้าที่สํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดั เครือข่ายภาคีระดบัเขต และเจา้หน้าที่จากสํานกังานสาธารณสุขอาํเภอ และ รพสต.ในพื้นที่เฝ้าระวงัสถานที่ผลิตนํ้ าปลา 
จาํนวน 3 แห่ง ร่วมกนั ทั้งนี้ยงัมีสุ่มตรวจเกลือบริโภคตามร้านคา้ทั้งสิ้น 8 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นทั้งหมด เมื่อตรวจเกณฑด์า้นสถานที่
ของโรงงานผลิตนํ้ าปลาที่ไม่เขา้ข่ายโรงงาน จาํนวน 3 แห่ง สถานที่ผลิตซอสปรุงรสที่ไม่เขา้ข่ายโรงงาน 1 แห่ง พบวา่ผา่นเกณฑ ์
GMP ซึ่งมีการใชส้ารละลายโปแตสเซียมไอโอเดตในกระบวนการผลิต และจดัฉลากถกูตอ้งครบถว้น 

2 28 มิ.ย. – 1 ก.ค. 54 
(4) 

11,275 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัพิจิตรไดต้รวจสถานที่ผลิตนํ้าปลาที่ไม่เขา้ข่ายโรงงาน จาํนวน 3 แห่ง สถานที่ผลิตซอสปรุงรสที่
ไม่เขา้ข่ายโรงงาน 1 แห่ง รวมทั้งสิ้น 4 แห่ง พบว่าผ่านเกณฑ์ GMP ทั้งหมด ซึ่งมีการใชส้ารละลายโปแตสเซียมไอโอเดตใน
กระบวนการผลิต และจดัทาํฉลากถูกตอ้งครบถว้น เมื่อทาํการเกบ็ตวัอยา่งส่งตรวจวิเคราะห์ จาํนวน 26 ตวัอยา่ง ผลตรวจวิเคราะห์
จากศนูยว์ทิยาศาสตร์การแพทย ์พบวา่ผา่นทั้งหมด คิดเป็นร้อยละ 100 ทั้งนี้เมื่อสุ่มตรวจคุณภาพของเกลือบริโภค ณ แหล่งจาํหน่าย  
จากหน่วยตรวจสอบเคลื่อนที่ระดบัเขต จงัหวดันครสวรรค ์จาํนวน 8 ตวัอยา่ง พบวา่ผา่นเกณฑม์าตรฐานทั้งหมด  
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3.3)  สรุปปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ 
 จากการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ (เขตตรวจราชการท่ี 15 – 18) พบว่า
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัมีปัญหาและอุปสรรคในการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภค
เสริมไอโอดีน ดงัต่อไปน้ี 
 3.3.1  เขตตรวจราชการที ่15   

เชียงใหม่ 
ในจงัหวดัเชียงใหม่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 10 ราย ท่ีมีทั้งการใชเ้คร่ืองจกัรผลิตและการใชมื้อ

ผสม และจะเห็นไดว้่าการใชเ้คร่ืองจกัรในการผลิตนั้นจะทาํให้เกลือบริโภคมีคุณภาพมาตรฐานมากกว่า
ผูป้ระกอบการรายเล็กท่ีมีการใชมื้อผสม เน่ืองมาจากผูผ้ลิตรายเล็กไม่มีเงินลงทุนซ้ือเคร่ืองผสม ทาํให้ไม่
สามารถผสมไอโอดีนให้กระจายตวัในเกลือบริโภคได้อย่างสมํ่าเสมอ ซ่ึงสังเกตได้จากผลการตรวจ
วิเคราะห์ไอโอดีนท่ีมีปริมาณน้อยกว่า 30 ppm ดงันั้นในการออกกฎหมายดงักล่าวทาํให้เกิดปัญหาต่อ
ผูป้ระกอบการในดา้นตน้ทุนการผลิต รวมถึงความเขา้ใจต่อการดาํเนินงานดา้นกฎหมายดงักล่าว ซ่ึงจะ
ส่งผลกระทบต่อการให้ความร่วมมือในการปฏิบัติต่อไป เม่ือมีการเปล่ียนแปลงประกาศกระทรวง
สาธารณสุขใหม่โดยกาํหนดให้เกลือบริโภคมีปริมาณไอโอดีนไม่น้อยกว่า 20 มิลลิกรัมแต่ไม่เกิน 40 
มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม จากเดิมท่ีมีการกาํหนดให้เกลือบริโภคมีไอโอดีนไม่น้อยกว่า 30 
มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม  ทาํใหเ้กลือบริโภคในร้านชาํท่ีผลิตก่อนวนัท่ี 8 พฤษภาคม พ.ศ.2554 
บางรุ่นมีปริมาณไอโอดีนไม่ตรงตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบัใหม่ และในการตรวจสอบหา
ปริมาณไอโอดีนในเกลือบริโภคโดยใชชุ้ดทดสอบ I – kit พบว่าไม่สามารถอ่านค่าไดอ้ยา่งละเอียด ทาํให้
เกิดปัญหาในการตรวจสอบ  

ในเบ้ืองตน้ของการแกไ้ขปัญหาสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่จึงไดแ้นะนาํให้
ผูป้ระกอบการชั่งสารเคมีให้ได้ตามเกณฑ์ในการผสมท่ีถูกต้องและสมํ่าเสมอ ในการน้ีสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัเชียงใหม่จึงไดส้าํรวจความคิดเห็นของผูผ้ลิตเกลือบริโภคถึงการลงทุนซ้ือเคร่ืองผสม
เพื่อใชใ้นการผลิตเกลือบริโภคและไดส้อบถามทางสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาในการสนบัสนุน
ดงักล่าว พบว่ามีการจดัหางบประมาณสนบัสนุนให้ผูป้ระกอบการคร่ึงหน่ึงซ่ึงคาดว่ามีราคาประมาณหน่ึง
แสนหา้หม่ืนบาทต่อเคร่ือง  

ลาํพูน 
เม่ือมีการประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบัใหม่กาํหนดใหเ้กลือบริโภคมีไอโอดีนไม่นอ้ย

กว่า 20 มิลลิกรัม และไม่เกิน 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม ทาํให้ผูผ้ลิตเกลือบริโภคตอ้งมีการ
ปรับตวัมากข้ึนในการเติมไอโอดีนให้ถูกตอ้งตามกฎหมาย โดยทาํให้เกลือบริโภคเกิดการกระจายตวัอยา่ง
สมํ่าเสมอ ทาํให้ผูป้ระกอบการมีปัญหาในการปรับปรุงเกลือบริโภคให้ไดคุ้ณภาพมาตรฐานโดยเฉพาะใน
เกลือเมด็ ซ่ึงสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํพูนไดข้องบประมาณสนบัสนุนจากสาํนกังานคณะกรรมการ
อาหารและยาในการปรับปรุงคุณภาพของเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน  
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ในเบ้ืองตน้สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดส้นบัสนุนเคร่ืองจกัรท่ีใชผ้สม ซ่ึงมี 2 
ขนาดไดแ้ก่ 1) ขนาดกลางมีกาํลงัในการผลิต 120 กิโลกรัมต่อคร้ังท่ีผลิต ราคา 360,000 บาท 2) ขนาดเลก็มี
กาํลงัในการผลิต 40 กิโลกรัมต่อคร้ังท่ีผลิต ราคา 260,000 บาท ในการสนับสนุนดังกล่าวผูผ้ลิตเกลือ
บริโภคท่ีมีความสนใจนั้นจะตอ้งมีการจ่ายค่าเคร่ืองจกัรเองคร่ึงหน่ึง โดยท่ีทางสํานักงานคณะกรรมการ
อาหารและยาจะสนับสนุนเพียงคร่ึงเดียว ซ่ึงสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัไดเ้สนอแนะให้มีการแกไ้ข
ปัญหาดว้ยการศึกษาวิจยัต่อไป 

ลาํปาง 
ผูป้ระกอบการในจงัหวดัมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 ราย ท่ีมีสถานท่ีผลิตขนาดกลาง ซ่ึงพบว่ามี

ปัญหาในการผสมไอโอดีนในเกลือบริโภคท่ีมีรูปแบบเป็นเกลือเม็ด เน่ืองจาก เกลือมีขนาดไม่สมํ่าเสมอ
และมีพื้นท่ีผวิมาก ทาํใหไ้ม่สามารถผสมสารโปแตสเซียมไอโอเดต ลงไปในเกลือเมด็ใหมี้ปริมาณไอโอดีน
ตามเกณฑท่ี์กาํหนดได ้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํปางจึงไดเ้สนอให้สาํนกังานคณะกรรมการอาหาร
และยาคน้หาวิธีการผสมไอโอดีนในเกลือเม็ดท่ีเหมาะสมต่อไป นอกจากน้ีผูป้ระกอบการยงัมีปัญหาท่ี
ผูป้ระกอบการนาํเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนดงักล่าวไปหมกัดองกบัผกั แลว้พบว่าผกัจะมีสีเขม้ข้ึนทาํให้
ผูบ้ริโภคไม่ยอมรับผลิตภัณฑ์ดังกล่าว ซ่ึงผูป้ระกอบการอาจจะตอ้งปรับตวัในการปรับสูตรผสมของ
ผลิตภณัฑใ์หม่ เพื่อใหเ้ป็นไปตามหลกัเกณฑท่ี์กฎหมายกาํหนดไว ้ หากมีการตรวจสอบไอโอดีนดว้ย I-kit 
อาจพบปริมาณไอโอดีนท่ีไม่สอดคลอ้งตามกฎหมายไดท้ั้งในสถานท่ีผลิต และสถานท่ีจาํหน่าย ทั้งน้ีสาเหตุ
ท่ีตรวจไอโอดีนไม่ได้มาตรฐานอาจเกิดจากมีเกลือบริโภคบางรุ่นท่ีผลิตก่อนจะมีการแก้ไขประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข และชุดทดสอบไอโอดีน I-kit ไม่สามารถอ่านค่าไดอ้ยา่งละเอียด 

อย่างไรก็ตามปัญหาในการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนให้มีคุณมาตรฐาน สํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยาไดก้าํหนดให้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัสามารถผ่อนผนัได ้ซ่ึงสาํนกังาน
คณะกรรมการอาหารและยาได้ขอความร่วมมือให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัช้ีแจงให้ผูผ้ลิตและผู ้
จาํหน่ายมีการปฏิบติัใหถู้กตอ้งตามกฎหมายต่อไป สาํหรับปัญหาในการตรวจสอบดว้ยชุดทดสอบไอโอดีน 
I-kit สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดส้นบัสนุนเคร่ืองตรวจปริมาณไอโอดีนดว้ย I-reader ให้
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัลาํปางตรวจหาปริมาณไอโอดีนใหมี้ความถูกตอ้งแม่นยาํมากข้ึน 

แม่ฮ่องสอน 
ในจงัหวดัแม่ฮ่องสอนมีผูผ้ลิตเกลือบริโภค 2 ราย ท่ีมีสถานท่ีผลิตขนาดเล็ก ซ่ึงมีกาํลงัการ

ผลิตไม่มาก พบว่าผูป้ระกอบการไดแ้จง้ขอหยุดผลิตชัว่คราว 1 ราย เน่ืองจากไม่มีงบประมาณในการซ้ือ
เคร่ืองจกัรท่ีใชใ้นการผสมเพ่ือทาํให้เกลือบริโภคมีคุณภาพมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกาํหนด  แต่สําหรับ
ผูป้ระกอบการอีก 1 ราย กาํลงัดาํเนินการปรับปรุงสถานท่ีผลิตให้ไดต้ามเกณฑ์มาตรฐาน โดยสํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัจะทาํการตรวจสอบคุณภาพของเกลือบริโภคเบ้ืองตน้ดว้ยชุดทดสอบ I-kit พบว่าเป็น
ค่าประมาณเบ้ืองตน้ไม่สามารถระบุไดช้ดัเจน จึงตอ้งมีการตรวจวดัปริมาณไอโอดีนซํ้ าดว้ยเคร่ือง I-reader 
ซ่ึงเป็นค่าท่ีแน่นอนมากข้ึน ทาํให้มีการใชร้ะยะเวลานานในการตรวจสอบค่าท่ีแน่นอน เม่ือดาํเนินการ
ตรวจปริมาณไอโอดีนแลว้พบว่าส่วนใหญ่มีปริมาณไอโอดีนสูงเกินกว่าท่ีกฎหมายกาํหนดไว ้(สูงกว่า 40 
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มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม) ปัญหาดงักล่าวอาจเกิดมาจากหลายสาเหตุ เช่น ผูผ้ลิตไม่ไดใ้ห้ความ
ร่วมมือ ความเขา้ใจท่ีคลาดเคล่ือน และไม่มีงบประมาณในการปรับปรุงให้ไดม้าตรฐานตามท่ีกาํหนด  
เป็นตน้ อยา่งไรกต็ามเกลือบริโภคท่ีมีไอโอดีนเกินกาํหนดนั้นผลิตมาจากจงัหวดัอ่ืนดว้ย  

ในเบ้ืองตน้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัจึงไดแ้นะนาํให้ผูจ้าํหน่ายและผูบ้ริโภคเลือกซ้ือ
เกลือบริโภคท่ีมีฉลากถูกตอ้ง พร้อมทั้งเกบ็รักษาใหมี้ความเหมาะสมต่อไป 

3.3.2  เขตตรวจราชการที ่16 
เชียงราย 
ผูป้ระกอบการมีปัญหาในการจาํหน่ายเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน เน่ืองจากการซ้ือเกลือ

บริโภคเสริมไอโอดีนมาจาํหน่ายทาํให้ตน้ทุนในการผลิตสูงข้ึน ซ่ึงจะทาํให้รายไดจ้ากการจาํหน่ายเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนลดลง ผูป้ระกอบการจึงขอให้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัช่วยสนบัสนุนการตรวจ
คุณภาพของเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนและการผอ่นผนัดา้นฉลาก ปัญหาดงักล่าวทาํให้เกิดเกลือบริโภคท่ี
ไม่มีคุณภาพเกิดข้ึนในจงัหวดั  

ในการแก้ไขปัญหาเบ้ืองตน้สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจึงได้เสนอแนะให้
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงรายมีการกระจายเกลือบริโภคท่ีมีคุณภาพให้ทัว่ถึงทุกชุมชน และการ
กาํหนดใหอ้าสาสมคัรสาธารณสุขมูลฐานตรวจสอบเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ณ สถานท่ีจาํหน่าย ดว้ยชุด
ทดสอบ I-kit เบ้ืองตน้ก่อน ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงรายยงัไดเ้สนอแนะว่าหากหน่วยงาน
อ่ืนมีการตรวจเยีย่มสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคในจงัหวดัเชียงราย ควรจะประสานงานกลุ่มคุม้ครองผูบ้ริโภค 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเชียงรายก่อนเพื่อท่ีจะไดท้าํงานร่วมกนัและให้ขอ้มูลแก่ผูป้ระกอบการได้
อยา่งถูกตอ้ง 

พะเยา 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพะเยาพบปัญหาในการส่งเสริมการผลิตเกลือบริโภค 

เสริมไอโอดีน และการบริโภคเกลือเสริมไอโอดีนท่ีไม่มีคุณภาพ  
สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจึงมีขอ้เสนอแนะใหส้าํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัให้

ความรู้เก่ียวกบัการเลือกซ้ือและสถานท่ีท่ีมีการจาํหน่ายเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนไดอ้ย่างถูกตอ้ง เช่น 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล เป็นตน้ 

แพร่ 
ผูบ้ริโภคในจังหวดัแพร่ยงัไม่มีความเขา้ใจในการเลือกซ้ือเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน 

สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาจึงได้เสนอแนะให้สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัแพร่ให้ความรู้
เก่ียวกบัการเลือกซ้ือ และการจาํหน่ายเกลือบริโภค รวมไปถึงการกระจายเกลือบริโภคท่ีมีคุณภาพใหท้ัว่ถึง
ทุกชุมชน 
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น่าน 
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่านมีปัญหาในการตรวจสอบคุณภาพของเกลือบริโภคเสริม

ไอโอดีน โดยเฉพาะปัญหาเร่ืองความแม่นยาํในการตรวจสอบดว้ยชุดทดสอบ I-kit หากมีการตรวจสอบ
คุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนดว้ย I-reader จะทาํให้การตรวจสอบมีความถูกตอ้งมากข้ึน สาํนกังาน
สาธารณสุขจังหวดัจึงมีขอ้เสนอแนะให้พฒันาชุดทดสอบ I-kit ให้มีความแม่นยาํมากข้ึน ทั้ งน้ี
ผู ้ประกอบการในพ้ืนท่ีย ังคงมีความสับสนในการแสดงฉลากของเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน  
รวมไปถึงการจดัหาแหล่งท่ีซ้ือโปแตสเซียมไอโอเดตได ้จึงไดมี้การเสนอแนะให้สํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดัน่านใหค้วามรู้แก่ผูป้ระกอบการและผูบ้ริโภคใหมี้ความถูกตอ้ง นอกจากน้ีทางจงัหวดัยงัไม่สามารถ
นาํเคร่ืองจกัรมาใชใ้นพื้นท่ีไดเ้น่ืองจากเจา้หน้าท่ีกองควบคุมอาหารยงัไม่สามารถเสนอแบบเคร่ืองผสม
เกลือใหส้าํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัได ้ในการน้ีทางจงัหวดัจึงเห็นว่างานดงักล่าวเป็นการเพ่ิมภาระใหก้บั
กลุ่มงานคุม้ครองผูบ้ริโภค สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัน่าน และอีกหลายจงัหวดักเ็ห็นพอ้งตรงกนั  
 3.3.3  เขตตรวจราชการที ่17 

พิษณุโลก 
ในจังหวดัพิษณุโลกมีผูผ้ลิตท่ีผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในรูปแบบของเกลือเม็ด  

ซ่ึงส่วนใหญ่พบว่ามีผลตรวจวิเคราะห์ไอโอดีนท่ีตกมาตรฐาน รวมไปถึงผูผ้ลิตนํ้ าปลาท่ีมีการเติม 
โปแตสเซียมไอโอเดตในนํ้ าปลาแท้อาจทาํให้นํ้ าปลามีลักษณะเปล่ียนไป กองส่งเสริมงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคฯ จึงไดเ้สนอแนะใหจ้งัหวดัพิษณุโลกแจง้ขอ้มูลดงักล่าวใหส้าํนกัอาหารทราบทนัที 

ตาก 
ในจังหวดัตากมีการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีเป็นเกลือเม็ด ซ่ึงส่วนใหญ่มีผล

วิเคราะห์ไอโอดีนตกมาตรฐานและพบว่ามาตรฐานเพียงร้อยละ 13.22 สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัตากจึง
เสนอใหส้าํนกัควบคุมอาหารมีมาตรการเพ่ิมเติมในการพฒันาเกลือเมด็ใหมี้คุณภาพมาตรฐานตามท่ีกาํหนด 
และมีแนวทางให้จังหวดัสามารถดาํเนินการพฒันาสถานท่ีผลิต และผลิตภัณฑ์เกลือบริโภค นํ้ าปลา 
นํ้าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลืองไดม้าตรฐานอยา่งย ัง่ยนื  

เพชรบูรณ์ 
การผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในจงัหวดัเพชรบูรณ์ท่ีเป็นรูปแบบเกลือเมด็ ส่วนใหญ่มี

ผลวิเคราะห์ไอโอดีนตกมาตรฐาน นอกจากน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัเพชรบูรณ์ยงัมีความจาํกดัใน
เร่ืองของกาํลงัคนและอุปกรณ์ ทาํให้การรายงานผลการดาํเนินงานแก่สํานักงานคณะกรรมการอาหาร 
และยาขาดความสมํ่าเสมอ สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจึงไดแ้นะนาํให้มีการจดัจา้งบุคลากรใน
การรายงานผลการดาํเนินงานด้านเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนเพื่อให้การรายงานผลมีการดาํเนินงานท่ี
ต่อเน่ืองและสมํ่าเสมอ 
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สุโขทัย 
มีปัญหาในการทาํความเขา้ใจต่อกฎหมายเพราะมีการเปล่ียนหลายคร้ัง และกฎหมายไม่มี

ความชดัเจนทาํใหเ้ป็นอุปสรรคต่อการทาํงาน ซ่ึงจะไปส่งผลกระทบผูป้ระกอบการท่ีเก่ียวขอ้งกฎหมายใน
จงัหวดั ในเบ้ืองตน้ท่ีมีการเปล่ียนแปลงกฎหมายพบว่าปัญหาในดา้นงบประมาณเป็นปัญหาท่ีสาํคญัในการ
พฒันาคุณภาพของผลิตภณัฑใ์หไ้ดต้ามกฎหมาย 

อุตรดิตถ์ 
การผลิตนํ้ าปลาในจงัหวดัอุตรดิตถมี์การใชน้ํ้ าปลาแทท่ี้ผลิตจากจงัหวดัแถบชายทะเลเป็น

วตัถุดิบ ซ่ึงพบว่าวตัถุดิบดงักล่าวยงัไม่มีผลการตรวจวิเคราะห์ทาํให้ไม่สามารถแจง้ปริมาณไอโอดีนใน
นํ้ าปลาดังกล่าวได้ประกอบกับนํ้ าปลาดังกล่าวนั้นมีการผลิตก่อนวนัท่ี 31 ธันวาคม 2553 สํานักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัอุตรดิตถ์จึงได้แนะนําผูผ้ลิตให้ขอใบรับรองเก่ียวกับไอโอดีนในนํ้ าปลาจากผูผ้ลิต
นํ้าปลาแทเ้พื่อนาํมาคาํนวณปริมาณโปแตสเซียมไอโอเดตท่ีตอ้งใชน้ํ้ าปลาต่อไป 
 3.3.4  เขตตรวจราชการที ่18 

นครสวรรค์ 
ปัญหาท่ีเกิดข้ึนในจงัหวดันครสวรรค ์ไดแ้ก่ 1) เจา้หนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน

ไม่ได้ให้ความร่วมมือในการตรวจสอบเกลือบริโภคในส่วนองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน เน่ืองจาก 
เจา้หนา้ท่ีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีทาํงานเก่ียวกบังานคุม้ครองผูบ้ริโภคมีจาํนวนนอ้ย 2) ปัญหา
การจาํหน่ายเกลือบริโภคผิดมาตรฐาน ซ่ึงส่วนใหญ่เกิดจากรถเร่ทาํให้การดาํเนินการควบคุมเฝ้าระวงั
เป็นไปไดย้ากกว่าผูป้ระกอบการท่ีจาํหน่ายในพื้นท่ี 3) ปัญหาในกรณีท่ีขาดการสนบัสนุน I-kit และ 
ส่ือประชาสัมพนัธ์จากส่วนกลาง ทาํให้ไม่สามารถดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพได้
อย่างมีประสิทธิภาพ ซ่ึงจังหวดัขอให้สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาพิจารณาสนับสนุนการ
ดาํเนินงานดงักล่าวดว้ย  4) การตรวจสอบเฝ้าระวงัผลิตภณัฑ์นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑ ์
ปรุงรสท่ีไดจ้ากการยอ่ยโปรตีนของถัว่เหลืองภายหลงัจากการอนุญาตยงัไม่สามารถดาํเนินการได ้เน่ืองจาก
ค่าวิเคราะห์มีราคาแพง ทาํให้ปัจจุบนัสามารถตรวจสอบไดเ้ฉพาะเกลือเท่านั้น โดยการตรวจเกลือในคร้ังน้ี
เป็นการสุ่มตรวจจากครัวเรือนและทอ้งตลาด ซ่ึงเกลือท่ีเก็บมาอาจจะคา้งมาไวม้านานเป็นผลให้ปริมาณ
เกลือท่ีหลงเหลืออยูน่อ้ยกวา่ค่ามาตรฐาน ซ่ึงในปีงบประมาณ 2554 จงัหวดันครสวรรคจ์ะมีการเก็บตวัอยา่ง
เกลือคร้ังต่อไปประมาณเดือนมิถุนายน คาดว่าน่าจะมีผลการตรวจเกลือบริโภคท่ีผ่านมาตรฐานเพ่ิมข้ึน 
เน่ืองจากผูผ้ลิตทาํการแบ่งบรรจุ และสั่งซ้ือเกลือมาจากจงัหวดันครราชสีมา พร้อมขอใบรับรองการเติม
ไอโอดีนทุกรุ่นของการผลิต 

จากปัญหาท่ีกล่าวมาทั้งหมดสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครสวรรคไ์ดด้าํเนินการแกไ้ข
ปัญหาเบ้ืองตน้ โดยการเจาะจงเขา้ไปในพ้ืนท่ีท่ีมีความเส่ียงสูงต่อการเขา้มาของเกลือบริโภคท่ีผดิมาตรฐาน
คุณภาพ ซ่ึงจะตอ้งมีการบูรณาการการแกไ้ขปัญหาร่วมกบัเครือข่ายคุม้ครองผูบ้ริโภคทั้งภาครัฐและเอกชน 
ภายในจังหวัดและต่างจังหวัดร่วมกัน ทั้ งน้ีสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดยงัได้เสนอให้สํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยามีการกาํหนดมาตรฐานเพิ่มเติมในส่วนของภาชนะบรรจุ และการเก็บรักษาใน
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ผลิตภัณฑ์เกลือ  นํ้ าปลา  นํ้ าเกลือปรุงรส  รวมถึงซอสปรุงรส  เพื่อเป็นแนวทางให้เจ้าหน้าท่ีและ
ผูป้ระกอบการดาํเนินการไดถู้กตอ้ง นอกจากน้ีสาํนกังานสาธารณสุขนครสวรรคไ์ดเ้สนอให้มีการบริหาร
จดัการและการประสานงานของหน่วยงานในส่วนทอ้งถ่ิน และภาคีเครือข่ายอ่ืนๆ ดว้ย เช่น ภาคเกษตร 
ภาคอุตสาหกรรม และพาณิชย ์ให้มีความพร้อมในดา้นนโยบาย บุคลากร รวมถึงเคร่ืองมือท่ีใช้ในการ
ดาํเนินงานร่วมกัน ได้แก่ ชุดทดสอบเบ้ืองต้น เอกสารเผยแพร่ความรู้ท่ีเก่ียวข้องและจาํเป็นในการ
ดาํเนินงาน รวมถึงความชดัเจนในระบบดาํเนินงานของแต่ละหน่วยงานดว้ย ทั้งน้ียงัไดเ้สนอใหมี้การจดัทาํ
เสน้ทางเกลือไปยงัท่ีต่างๆ ดว้ย 

อุทัยธานี 
ปัญหาและอุปสรรคท่ีพบของสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานี คือ ขาดความพร้อมใน

การเตรียมชุดทดสอบเบ้ืองตน้เพื่อนาํไปใชใ้นการตรวจสอบเกลือบริโภค เน่ืองจากหน่วยงานท่ีรับผิดชอบ
ในการผลิตชุดทดสอบ ผลิตไม่เพียงพอและไม่ทนัต่อความตอ้งการ ซ่ึงอาจทาํให้พบเกลือบริโภคท่ีผิด
มาตรฐานในจงัหวดัอยู่โดยเฉพาะเกลือบริโภคในรถเร่ ในการน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานียงั
พบว่าผูผ้ลิตเกลือบริโภคยงัไม่มีความรู้ความเขา้ใจในกระบวนการผลิตเท่าท่ีควร ความสาํคญัของการเติม
ไอโอดีน วิธีการคาํนวณปริมาณโปแตสเซียมไอโอเดตท่ีใชใ้นการผลิต การเก็บ stock solution และการเก็บ
รักษาโปตสัเซียมไอโอเดต ซ่ึงอาจทาํให้เกิดการระเบิดได ้ทาํให้ผูป้ระกอบการบางรายไม่มีความมัน่ใจใน
ขั้นตอนการผสมไอโอดีน ในการน้ีผูป้ระกอบการยงัคงมีปัญหาในจดัหาวตัถุดิบในการผลิต เช่น การจดัหา
โปตสัเซียมไอโอเดตมาใชใ้นการผลิตนํ้ าปลา หรือนํ้ าเกลือปรุงอาหาร เป็นตน้ เน่ืองจากผูผ้ลิตตอ้งซ้ือมาใน
ปริมาณมาก ทาํให้มีวตัถุดิบไม่เพียงพอและราคาสูงสาํหรับผูป้ระกอบการการผลิตท่ีมีกาํลงัการผลิตนอ้ย 
นอกจากน้ีผูป้ระกอบการท่ีซ้ือเกลือบริโภคมาจาํนวนมากนั้นยงัมีปัญหาในการทาํให้เกลือมีคุณภาพเป็น
เพราะการวางเกลือซ้อนกนัในปริมาณมากจะทาํให้ปริมาณไอโอดีนไหลลงมาขา้งล่างจาํนวนมาก ซ่ึงจะ
เห็นไดว้า่ผูผ้ลิตนํ้าปลานั้นจะมีปัญหาหลายดา้น แมก้ระทัง่ผูผ้ลิตนํ้ าปลาแทท่ี้มีวิธีการผลิตจากการหมกัปลา
โดยภูมิปัญญา มีการหมกัก่อนประกาศกระทรวงสาธารณสุขจะมีผลบงัคบัใช้ หากมีการบงัคบัใช้ตาม
กฎหมายแลว้จะทาํให้ผูผ้ลิตนํ้ าปลาต้องปรับปรุงแก้ไขโครงสร้างของสถานท่ีผลิต รวมถึงการจัดซ้ือ
อุปกรณ์เคร่ืองมือท่ีเก่ียวขอ้งในขั้นตอนกระบวนการเติมไอโอดีน ซ่ึงผูป้ระกอบการเห็นว่าไม่สามารถ
ปรับตวัไดท้นัต่อการบงัคบัใช้กฎหมาย และจะส่งผลต่อปัญหาการตกคา้งของฉลากผลิตภณัฑ์ดว้ย  
อย่างไรก็ตามในการตรวจคุณภาพเกลือบริโภคสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีขาดงบประมาณใน
การตรวจวิเคราะห์คุณภาพมาตรฐานของผลิตภณัฑ ์ขาดความพร้อมในดา้นวิชาการ แหล่งวตัถุดิบท่ีใชใ้น
การผลิต และแหล่งเงินทุน ส่ิงเหล่าน้ีเป็นอุปสรรคในการดาํเนินงานเฝ้าระวงัผลิตภณัฑ์เสริมไอโอดีนใน
พื้นท่ี ปัญหาดงักล่าวส่วนใหญ่มกัไดรั้บความช่วยเหลือและการจดัสรรงบประมาณจากส่วนราชการหลาย
หน่วยงาน นอกจากน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานียงัพบว่าส่วนกลางมีปัญหาในการกาํหนด
นโยบาย/แผนงาน และแนวทางปฏิบัติของส่วนกลางขาดความชัดเจน รวมไปถึงขาดขอ้มูลด้านเคมี  
เภสัชวิทยาและความเป็นพิษของโปแตสเซียมไอโอเดต และสารเคมีอ่ืนๆ หรือวิธีการเพิ่มไอโอดีนดว้ยวิธี
อ่ืนๆ  ท่ีเหมาะสมกบัวิธีการผลิตในแต่ละผลิตภณัฑ ์ 
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ในเบ้ืองตน้สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีไดด้าํเนินการแกไ้ขปัญหาโดยกาํหนดให้
เจา้หน้าท่ีลงพื้นท่ีจริงเพื่อแกไ้ขปัญหาของผูป้ระกอบการในแต่ละรายโดยการให้ความรู้และคาํปรึกษา
แนะนาํในทุกขั้นตอนการผลิต โดยเฉพาะขั้นตอนการเลือกใชว้ิธีการเติมไอโอดีน เสริมทกัษะการคาํนวณ
ปริมาณการใชโ้ปแตสเซียมไอโอเดตแก่ผูป้ระกอบการทุกราย พร้อมทั้งมีส่วนร่วมในการพฒันาขั้นตอน
การผสมไอโอดีนใหมี้ความเหมาะสมและสะดวกต่อผูป้ระกอบการในแต่ละรายอยา่งต่อเน่ือง อาทิเช่น การ
แนะนาํให้ผูผ้ลิตรายใหญ่แบ่งวตัถุดิบให้แก่ผูผ้ลิตรายย่อยในพื้นท่ี และการเปิดโอกาสให้ผูป้ระกอบการ
สามารถปรึกษาสอบถามขอคาํแนะนาํไดต้ลอดเวลา เป็นตน้ ซ่ึงสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีได้
พยายามแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างทนัท่วงทีโดยการประสานงานกบัสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาใน
กระบวนการผลิต การเติมไอโอดีน รวมถึงการปรับปรุงฉลากผลิตภณัฑ ์ซ่ึงจะคาํนึงถึงความเส่ียงสูงในการ
เขา้มาของเกลือบริโภคท่ีไม่ไดคุ้ณภาพมาตรฐานท่ีเกิดข้ึนพื้นท่ี โดยทาํการตรวจสอบเฝ้าระวงัคุณภาพของ
ผลิตภณัฑ์เกลือบริโภค นํ้ าปลา นํ้ าเกลือปรุงอาหาร และผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีไดจ้ากการย่อยโปรตีนของ 
ถัว่เหลือง ในแหล่งต่างๆ ไดแ้ก่ สถานท่ีจาํหน่าย โรงเรียน วดั ครัวเรือน และแหล่งชุมชนในพื้นท่ี เป็นตน้ 
ของพ้ืนท่ีนั้นๆ เพื่อความปลอดภยัของผูบ้ริโภค พร้อมทั้งพฒันาศกัยภาพของผูป้ระกอบการในเขตพ้ืนท่ี
จงัหวดัอุทยัธานีอยา่งต่อเน่ือง สาํหรับรายท่ียงัตอ้งปรับปรุงแกไ้ขสถานท่ีและกระบวนการผลิตโดยเฉพาะ
ขั้นตอนการผสมไอโอดีน หลงัจากนั้นจะมีการติดตามการพฒันาของผูผ้ลิตให้สามารถผลิตผลิตภณัฑ์
นํ้ าปลาและนํ้ าเกลือปรุงอาหาร ตามหลกัเกณฑว์ิธีการผลิตท่ีถูกตอ้ง รวมถึงให้มีการปฏิบติัตามท่ีกฎหมาย
กาํหนด เพื่อใหไ้ดม้าซ่ึงผลิตภณัฑท่ี์มีคุณภาพ ก่อนถึงมือผูบ้ริโภค นอกจากน้ีสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั
จะให้ความรู้ความสามารถเพียงพอท่ีจะพฒันาผลิตภณัฑป์รุงรสท่ีตอ้งเสริมไอโอดีนให้ไดม้าตรฐานและมี
ความปลอดภยั และเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผูบ้ริโภค รวมไปถึงการสืบคน้ขอ้มูลเพิ่มเติมเก่ียวกบัการผสม
ไอโอดีน กระบวนการเตรียมและการผสมโปแตสเซียมไอโอเดต รวมถึงขอ้มูลดา้นเคมี เภสัชวิทยาและ
ความจาํเป็นพิษของโปแตสเซียมไอโอเดต ซ่ึงจะมีการเผยแพร่ความรู้ขอ้มูลท่ีจาํเป็นให้แก่ผูป้ระกอบการ
ทุกราย รวมไปถึงการเผยแพร่ขอ้มูล ข่าวสาร ความรู้ รวมถึงขอ้กฎหมาย กฎระเบียบต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบั
ผลิตภณัฑ์ปรุงรสท่ีตอ้งเสริมไอโอดีน ให้แก่เจา้หน้าท่ีและบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้ง อาสาสมคัรสาธารณสุข 
ผูป้ระกอบการผลิตและจาํหน่าย แหล่งชุมชน รวมถึงผูบ้ริโภคใหค้รอบคลุมทุกกลุ่ม หากมีปัญหาเกิดข้ึนจะ
มีการบูรณาการแกไ้ขปัญหาร่วมกบัเครือข่ายคุม้ครองผูบ้ริโภคทั้งภาครัฐและเอกชน ภายในจงัหวดัและ
ต่างจงัหวดั ทั้งน้ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัอุทยัธานีจึงไดแ้นะนาํให้หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรมีการ
ติดตามอย่างใกล้ชิดและต่อเน่ือง เพื่อช่วยเหลือในการพฒันาสถานท่ีผลิตเกลือบริโภค และพัฒนา 
ผลิตภณัฑเ์สริมไอโอดีนท่ีมีมาตรฐานใหเ้กิดความยัง่ยนืไดต่้อไป  

กาํแพงเพชร 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดักาํแพงเพชรพบว่าผูป้ระกอบการมีปัญหาในด้านเงินทุน 

เน่ืองจากเป็นผูป้ระกอบการรายย่อยระดบัครัวเรือน ดงันั้นหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรหาแหล่งเงินทุนหรือ
ผูส้นบัสนุนในการพฒันาสถานท่ีผลิต ทั้งน้ียงัพบว่าปัญหาของผูป้ระกอบการในดา้นความรู้ความเขา้ใจใน
กระบวนการผลิต ซ่ึงหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรติดตามอยา่งใกลชิ้ดและต่อเน่ืองเพ่ือช่วยเหลือในการพฒันา
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สถานท่ีผลิตเกลือบริโภค และผลิตภณัฑ์ท่ีตอ้งเสริมไอโอดีนตามกฎหมาย ในการดาํเนินงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดงักล่าวยงัพบปัญหาในการปฏิบติังานของเจา้หน้าท่ี ซ่ึงไม่มีชุดทดสอบในการตรวจวิเคราะห์
ปริมาณไอโอดีนเบ้ืองตน้ เน่ืองจากขาดการสนบัสนุน I-kit จากส่วนกลาง แต่อยา่งไรก็ตามปัญหาดงักล่าว
ไดรั้บการแกไ้ขดว้ยการจดัสรรงบประมาณรอบ 2 จากสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา อยา่งไรก็ตาม
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัยงัไดรั้บชุดทดสอบล่าชา้ เม่ือสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดส่้งชุด
ทดสอบ I-reader ใหใ้นวนัท่ี26 กรกฎาคม พ.ศ.2554 ทาํใหก้ารตรวจสอบมีประสิทธิภาพมากข้ึน  

สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดักาํแพงเพชรจึงมีขอ้เสนอแนะให้ส่วนกลางลงพื้นท่ีเพื่อให้
ความรู้และความช่วยเหลือผูป้ระกอบการเป็นระยะๆ ในช่วงเร่ิมต้นของการออกประกาศกระทรวง
สาธารณสุขเพื่อให้ผูป้ระกอบการปรับปรุงการผลิตจนสามารถผลิตให้ไดม้าตรฐานตามประกาศกระทรวง
ฉบบัใหม่ 

พิจิตร 
จากการเจาะสน้เทา้เดก็แรกเกิดเพื่อคดักรองภาวการณ์ขาดสารไอโอดีนตั้งแต่ปี 2549 – 2552 

พบว่ามีภาวการณ์ขาดไอโอดีนเป็นร้อยละ 21.23, 12.67, 12.0 และ 11.10 ตามลาํดบั เน่ืองมาจากยงัคงมี
ปัญหาอยูใ่นพื้นท่ี ไดแ้ก่ ปัญหาในดา้นสถานท่ี ปัญหาในการจาํหน่ายเกลือบริโภคของรถเร่ท่ีมาจากจงัหวดั
อ่ืน ปัญหาการเสริมไอโอดีนในนํ้ าปลาท่ียงัมีของเดิมอยู ่ซ่ึงยงัไม่มีการเสริมไอโอดีน ปัญหาในดา้นความรู้
เขา้ใจของผูป้ระกอบการบางราย เช่น โรงงานนํ้ าปลาโบราณหนองแห เป็นตน้ ซ่ึงผูป้ระกอบการไม่เขา้ใจ
วิธีการคาํนวณปริมาณไอโอดีนในแต่ละรุ่นของการผลิต จึงทาํให้การคาํนวณผิดพลาดซ่ึงจงัหวดัไดล้งไป
ช่วยเหลือแลว้แต่ยงัไม่สามารถเขา้ใจไดด้ว้ยตนเอง เน่ืองจากผูป้ระกอบการมีการศึกษานอ้ย นอกจากน้ี
หน่วยงานในองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เช่น เทศบาลตาํบล และองคก์ารบริหารส่วนตาํบล ยงัไม่ไดใ้ห้
ความสาํคญักบันโยบายจากกระทรวงสาธารณสุขในเร่ืองไอโอดีน ซ่ึงการดาํเนินงานในจงัหวดัท่ีขบัเคล่ือน
ไดม้าจากเจา้หนา้ท่ีของกระทรวงสาธารณสุขเป็นส่วนใหญ่ 

ในเบ้ืองต้นสํานักงานสาธารณสุขพิจิตรได้พยายามแก้ไขปัญหาด้วยการแนะนําให้
ผูป้ระกอบการพิมพเ์ฉพาะคาํวา่สาํหรับผูท่ี้ตอ้งจาํกดัปริมาณไอโอดีนไปก่อน สาํหรับเกลือบริโภคท่ียงัไม่มี
การเสริมไอโอดีน การนาํกลุ่มแม่บา้นไปศึกษาดูงานท่ีกลุ่มผลิตนํ้าปลาจงัหวดัชยันาท ความร่วมมือจากภาคี
เครือข่ายจะทาํใหเ้กิดการแกไ้ขปัญหาท่ีมีประสิทธิภาพมากข้ึน นอกจากน้ีทางจงัหวดัยงัมีการแกปั้ญหาโรค
ขาดสารไอโอดีนดว้ยการกาํหนดให้หญิงตั้งครรภ์ไดรั้บยาเสริมไอโอดีนทุกรายในคลินิกฝากตั้งครรภ ์
อยา่งไรก็ตามทางองคก์ารเภสัชกรรมยงักระจายยาไม่ทัว่ถึงและไม่ต่อเน่ือง ทางจงัหวดัจึงมีมาตรการใหใ้ช้
ยาบาํรุง Obimin ซ่ึงเป็นยาท่ีไม่ใช่ขององคก์ารเภสัชกรรมมาเสริมในหญิงตั้งครรภ์ไปก่อน ในการน้ี
สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาไดโ้อนงบประมาณมาจาํนวน 16,000 บาท ซ่ึงสามารถนาํไปเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนโดยการประสานงานกบั
องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในระดบัพื้นท่ีมากข้ึน และสามารถนาํไปผลกัดนัแนวนโยบายตั้งแต่ระดบั  
ผูว้่าราชการจงัหวดั นายกองคก์ารบริหารส่วนจงัหวดั และนายกเทศบาลต่างๆ รวมทั้งเจา้หน้าท่ีในระดบั
ปฏิบติัการ อีกทั้งยงัมีการนิเทศติดตามงานภายในจงัหวดัโดยเจา้หนา้ท่ีดว้ยกนัเอง  



บทที ่4 

สรุป อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 
 

การศึกษาน้ีไดท้าํการสํารวจสถานการณ์ปัญหาและขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาท่ี
เกิดข้ึนในการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพื้นท่ีเขตภาคเหนือปีงบประมาณ 2554 
(ตุลาคม 2553 – กนัยายน 2554) จากรายงานการตรวจราชการและนิเทศงานกองส่งเสริมงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา
ปีงบประมาณ 2554 ในเขตพื้นท่ีภาคเหนือ ประกอบไปดว้ย เขตตรวจราชการท่ี 15 (จงัหวดัเชียงใหม่ 
จงัหวดัลาํพนู จงัหวดัลาํปาง และจงัหวดัแม่ฮ่องสอน) เขตตรวจราชการท่ี 16 (จงัหวดัเชียงราย จงัหวดัพะเยา 
จงัหวดัแพร่ และจงัหวดัน่าน)เขตตรวจราชการท่ี 17 (จงัหวดัพิษณุโลก จงัหวดัตาก จงัหวดัเพชรบูรณ์ 
จงัหวดัสุโขทยั และจงัหวดัอุตรดิตถ์) และเขตตรวจราชการท่ี 18 ( จงัหวดันครสวรรค ์จงัหวดัอุทยัธานี 
จงัหวดักาํแพงเพชร และจงัหวดัพิจิตร) ซ่ึงสามารถสรุปผลการศึกษา ไดด้งัน้ี 

4.1)  สถานการณ์ในการดาํเนินงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านเกลอืบริโภคเสริมไอโอดนี 
ในการตรวจราชการและนิเทศงาน ปีงบประมาณ 2554 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา

จะตอ้งมีการติดตามงานคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนตามนโยบายของกระทรวง
สาธารณสุข  ทําให้กลุ่มส่งเสริมประสานงานพ้ืนท่ีการคุ้มครองผู ้บริโภคด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ  
เขตตรวจราชการท่ี 15-18 กองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑ์สุขภาพในส่วนภูมิภาคและ
ทอ้งถ่ิน สํานกังานคณะกรรมการอาหารและยา มีการใชง้บประมาณในการตรวจราชการและนิเทศงาน
ปีงบประมาณ 2554 ทั้งหมดเท่ากบั 357,758 บาท คิดเป็นค่าเฉล่ียต่อคร้ังในการตรวจราชการและนิเทศงาน
เท่ากบั 10,522.29 บาท ซ่ึงมีจาํนวนวนัท่ีใชใ้นการตรวจราชการและนิเทศงานคิดเป็นค่าเฉล่ียต่อคร้ังเท่ากบั 
3.9 วนัต่อคร้ัง  

เม่ือสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดป้รับปรุงประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 153 
เร่ือง เกลือบริโภค ท่ีกาํหนดใหเ้กลือบริโภค เป็นอาหารทัว่ไปและไม่ตอ้งมาขออนุญาตนั้น มาเป็นประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ประกาศไว ้ณ วนัท่ี 27 กนัยายน พ.ศ.2553 โดยกาํหนดให้เกลือ
บริโภคมาเป็นอาหารท่ีกาํหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน ซ่ึงตอ้งมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อ
เกลือบริโภค 1 กิโลกรัม ดงันั้นผูท่ี้ผลิตเกลือบริโภคในเขตพ้ืนท่ีภาคเหนือจะตอ้งมาขออนุญาตทั้งสถานท่ี
ผลิต และผลิตภัณฑ์เกลือบริโภคกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวดั ในช่วงแรกของการออกประกาศ
กระทรวงสาธารณสุขดงักล่าว สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจึงไดท้าํการสาํรวจสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคใน
พื้นท่ีของตน พบว่าในเขตตรวจราชการท่ี 16 มีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคมากท่ีสุด รวมทั้งหมด 40 แห่ง 
(60.61%) และเขตตรวจราชการท่ี 18 มีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคนอ้ยท่ีสุด รวมทั้งหมด 2 แห่ง (3.03%) เม่ือ
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พิจารณาลงไปรายจงัหวดัพบว่าจงัหวดัน่านมีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภคมากท่ีสุด จาํนวน 21 แห่ง (31.82%) 
พบวา่มีจงัหวดัท่ีไม่มีสถานท่ีผลิตเกลือบริโภค ไดแ้ก่ จงัหวดัสุโขทยั อุตรดิตถ ์อุทยัธานี และพิจิตร 

ในช่วงของการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุขฉบบัใหม่ สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา
ไดมี้การทาํประชาพิจารณ์เพื่อให้ผูป้ระกอบการทัว่ประเทศเขา้ใจถึงสถานการณ์ท่ีตอ้งมีการออกกฎหมาย
รวมถึงขอ้บงัคบัในกฎหมายดงักล่าว ซ่ึงวตัถุประสงคใ์นการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือ
บริโภค ท่ีมีการประกาศไว ้ณ วนัท่ี 27 กนัยายน พ.ศ.2553 นั้น เพื่อตอ้งการให้ผูผ้ลิตเกลือบริโภคเร่ิมมีการ
เสริมไอโอดีนลงในผลิตภณัฑ์ก่อน สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัจะตอ้งทาํความเขา้ใจต่อกฎหมายให้มี
ความชดัเจนโดยการประสานงานร่วมกบักองส่งเสริมงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นผลิตภณัฑสุ์ขภาพในส่วน
ภูมิภาคและทอ้งถ่ิน สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา จากนั้นจึงมีการกาํหนดแผนและผูรั้บผิดชอบ
หลกัในงานคุม้ครองผูบ้ริโภคด้านเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนแล้วจึงจัดประชุมเพื่อทาํความช้ีแจงกับ
ผูป้ระกอบการในพื้นท่ีใหมี้ความชดัเจนและดาํเนินงานอยา่งค่อยเป็นค่อยไปเพื่อไม่ใหก้ระทบในพ้ืนท่ีมาก
เกินไป หลงัจากท่ีผูป้ระกอบการรับทราบขอ้ปฏิบติัในกฎหมายแลว้จะตอ้งดาํเนินการตามกฎหมายให้มี
ความถูกตอ้ง ซ่ึงสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัจะดาํเนินการตรวจสอบสถานท่ีผลิต และผลิตภณัฑ์เกลือ
บริโภค รวมไปถึงการกาํหนดให้สํานกังานสาธารณสุขอาํเภอและโรงพยาบาลชุมชนตรวจเฝ้าระวงัเกลือ
บริโภคในพื้นท่ีของดว้ยกนั โดยท่ีสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัจะมีการรวบรวมขอ้มูลเก็บในพื้นท่ีของ
จงัหวดัไว ้และตอ้งรายงานผลการดาํเนินงานดงักล่าวมาให้สาํนกังานคณะกรรมการอาหารทราบ พร้อมทั้ง
ประชาสัมพนัธ์ให้ผูบ้ริโภคเลือกซ้ือเกลือท่ีมีคุณภาพมาตรฐานต่อไป อย่างไรก็ตามในการดาํเนินงานของ
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัตอ้งอาศยัการสนบัสนุนจากสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาในหลาย
ดา้น เช่น งบประมาณ ขอ้มูลดา้นวิชาการ เคร่ืองมือ และวิทยากรจากส่วนกลาง เป็นตน้ 

เม่ือการออกประกาศดงักล่าวพบความเส่ียงท่ีจะทาํให้เกิดอนัตรายต่อผูบ้ริโภค จึงทาํให้สาํนกังาน
คณะกรรมการอาหารและยาไดอ้อกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ประกาศไว ้ณ วนัท่ี 
16 มีนาคม พ.ศ.2554 ฉบบัใหม่แทน ซ่ึงมีการกาํหนดใหมี้ไอโอดีนในเกลือบริโภคไม่นอ้ยกว่า 20 มิลลิกรัม 
และไม่เกิน 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม โดยการกาํหนดขอ้ยกเวน้ท่ีชดัเจนมากข้ึน ดงันั้นจะเห็น
ได้ว่าการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุขดังกล่าวจะทาํให้เกลือบริโภคมีคุณภาพมาตรฐานมากข้ึน  
แต่การออกประกาศดงักล่าวจะทาํให้ผูป้ระกอบการตอ้งมีการปรับตวัโดยเฉพาะการใชเ้คร่ืองจกัรมาผสม
แทนการใชมื้อผสม การดาํเนินงานดงักล่าวจึงตอ้งมีการสนบัสนุนจากสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและ
ยา หากในพ้ืนท่ีมีปัญหาจะมีการดาํเนินงานแบบบูรณาการร่วมกนักบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งในจงัหวดั ทั้งน้ี
สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัมีความพยายามในการดาํเนินงานให้เกลือบริโภคมีคุณภาพมาตรฐานท่ี
ต่อเน่ืองและยัง่ยนืต่อไป 
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4.2)  ปัญหาทีเ่กดิขึน้ในงานคุ้มครองผู้บริโภคด้านเกลอืบริโภคเสริมไอโอดนี 
เม่ือวิเคราะห์รายงานการตรวจราชการและนิเทศงานในเขตตรวจราชการท่ี 15-18 ปีงบประมาณ 

2554 พบวา่ในจงัหวดัมีปัญหาในการคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ดงัต่อไปน้ี 
4.2.1  ปัญหาด้านนโยบาย 

จากการออกประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ใหม่หลายคร้ัง ไดแ้ก่ การออก
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เม่ือวนัท่ี 27 กนัยายน พ.ศ.2553 ไดก้าํหนดให้เกลือบริโภคตอ้งมีปริมาณ
ไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม ภายหลงัต่อมาจึงไดมี้การประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เม่ือวนัท่ี 16 มีนาคม พ.ศ.2554 ซ่ึงมีการเปล่ียนแปลงให้เกลือบริโภคมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ย
กว่า 20 มิลลิกรัม แต่ไม่เกิน 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัมนั้น จะทาํให้สํานักงานสาธารณสุข
จงัหวดัตอ้งมีการทาํความเขา้ใจใหม่กบัหน่วยงานในจงัหวดั และผูป้ระกอบการหลายคร้ัง รวมถึงตอ้งมีการ
ปรับเปล่ียนวิธีการทาํงานในพ้ืนท่ีทาํให้การดาํเนินงานดงักล่าวไม่ต่อเน่ือง และอาจส่งผลกระทบต่อการ
ปฏิบติัของผูป้ระกอบการ งบประมาณในการลงทุนของผูป้ระกอบการ รวมไปถึงผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคท่ีมี
การผลิตตามกฎหมายในการออกกฎหมายคร้ังแรกอยู่ในสถานท่ีจําหน่ายได้ โดยจังหวัดท่ีเห็นว่ามี
ผลกระทบต่อปัญหาดา้นนโยบาย ไดแ้ก่ จงัหวดัลาํปาง ลาํพนู สุโขทยั และอุทยัธานี 

4.2.2  ปัญหาด้านศักยภาพของผู้ผลติ 
จากการตรวจราชการและนิเทศงานในพื้นท่ีเขตภาคเหนือ ปีงบประมาณ 2554 พบว่าใน

จงัหวดัส่วนใหญ่มีผูผ้ลิตเกลือบริโภคท่ีมีศกัยภาพน้อย ดงัจะเห็นไดจ้ากสถานท่ีผลิตขนาดเล็ก กาํลงัการ
ผลิตนอ้ย (การใชมื้อในขั้นตอนการผลิตเกลือบริโภค และไม่มีเคร่ืองจกัรท่ีใชใ้นการผลิต) จาํนวนคนงาน
นอ้ย ผูป้ระกอบการเป็นผูท่ี้มีการศึกษานอ้ย และมีงบประมาณจาํกดั ดงันั้นการกาํหนดให้ผูป้ระกอบการ
ดงักล่าวตอ้งปรับปรุงสถานท่ีผลิต และคุณภาพของผลิตภณัฑ์ อาจทาํให้เกิดอุปสรรคหลายอย่างในการ
ปฏิบติั ซ่ึงจะส่งผลให้ผูป้ระกอบการขาดการร่วมมือและยอมรับในการปฏิบติัตามกฎหมายท่ีกาํหนดต่อไป
ได ้ในการน้ีจงัหวดัจึงเห็นว่าปัญหาดงักล่าวยงัคงเป็นอุปสรรคในการปฏิบติัอยู่ ไดแ้ก่ จงัหวดัเชียงใหม่ 
แม่ฮ่องสอน สุโขทยั อุทยัธานี กาํแพงเพชร และพิจิตร 

4.2.3  ปัญหาด้านการตรวจสอบ 
จากการออกกฎหมายท่ีกําหนดให้เกลือบริโภคต้องมีปริมาณไอโอดีนไม่น้อยกว่า  

30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม ทาํให้กรมวิทยาศาสตร์การแพทยไ์ดอ้อกแบบชุดทดสอบไอโอดีน
เบ้ืองตน้ (ชุดทดสอบ I-kit) ท่ีปริมาณ 30 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม เม่ือมีการออกกฎหมายฉบบั
ใหม่โดยกาํหนดใหเ้กลือบริโภคมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกว่า 20 มิลลิกรัม แต่ไม่เกิน 40 มิลลิกรัมต่อเกลือ
บริโภค 1 กิโลกรัม ทาํใหชุ้ดทดสอบท่ีออกแบบมาก่อนหนา้น้ีไม่สามารถตรวจสอบค่าไดต้รงตามกฎหมาย 
เน่ืองจากมีความถูกตอ้งและแม่นยาํไม่มากเพียงพอ  นอกจากน้ีในการตรวจวิเคราะห์ปริมาณไอโอดีนใน
นํ้าปลายงัคงมีราคาสูงทาํใหก้ารตรวจสอบดงักล่าวเป็นอุปสรรคต่อจงัหวดั ซ่ึงจงัหวดัท่ียงัคงมีปัญหาในการ
ตรวจสอบ ไดแ้ก่ จงัหวดัเชียงใหม่ แม่ฮ่องสอน น่าน อุตรดิตถ ์นครสวรรค ์อุทยัธานี และกาํแพงเพชร 
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4.2.4  ปัญหาด้านคุณภาพของผลติภัณฑ์ 
ผูผ้ลิตเกลือบริโภคส่วนใหญ่มีปัญหาในการเติมไอโอดีนใหมี้ปริมาณตามท่ีกฎหมายกาํหนด 

เน่ืองมาจากไอโอดีนมีการกระจายตวัไม่สมํ่าเสมอ และในกรณีท่ีเป็นเกลือเม็ดจะมีพื้นท่ีผิวมากทาํให้
ไอโอดีนผสมในเกลือเมด็ไดไ้ม่ทัว่ถึง นอกจากน้ียงัมีนกัวิชาการส่วนใหญ่มีความกงัวลว่าหากกาํหนดให้มี
การเติมไอโอดีนท่ีปริมาณน้อยท่ีสุดในผลิตภณัฑ์ (Lower limit) จะทาํให้เกิดความเป็นพิษต่อผูบ้ริโภค  
ซ่ึงจะทาํให้เกิดอาการของ Hyperthyroid ต่อไปได ้ทาํให้สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาตอ้งมีการ
ปรับเปล่ียนกฎหมายใหม่เพ่ือให้เกลือบริโภคมีไอโอดีนอยู่ในช่วง 20 – 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค  
1 กิโลกรัม ซ่ึงเป็นช่วงท่ีแคบสําหรับผูป้ระกอบการ จงัหวดัท่ีมีปัญหาในการดาํเนินงานดงักล่าว ไดแ้ก่ 
จงัหวดัลาํพนู ลาํปาง แม่ฮ่องสอน เชียงราย พะเยา พิษณุโลก ตาก เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ ์นครสวรรค ์อุทยัธานี 
และพิจิตร 

4.2.5  ปัญหาด้านศักยภาพของหน่วยงานในส่วนภูมิภาคและท้องถ่ิน 
เน่ืองจากหน่วยงานในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินเป็นหน่วยงานท่ีตอ้งรับผิดชอบในการนาํ

พระราชบัญญัติท่ีเก่ียวขอ้งกับการคุม้ครองผูบ้ริโภคในพ้ืนท่ีหลายฉบับทาํให้มีภาระงานจาํนวนมาก 
ประกอบกบักาํลงัคน และงบประมาณในหน่วยงานอาจไม่เพียงพอต่อภาระงานดงักล่าวได ้ดงันั้นหน่วยงาน
ในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินจึงตอ้งเลือกทาํงานในส่วนท่ีสาํคญัก่อนและบางคร้ังตอ้งอาศยัการสนบัสนุนจาก
ส่วนกลางไม่ว่าจะเป็นงบประมาณ ความรู้ทางวิชาการ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการตรวจสอบ รวมถึงทีมงานจาก
ส่วนกลางในการให้ความรู้กับผูป้ระกอบการ และการตรวจสอบในพื้นท่ีร่วมกัน เน่ืองจากบางพื้นท่ี
ผูป้ระกอบการอาจมีอิทธิพลจนทาํใหห้น่วยงานในส่วนภูมิภาคและทอ้งถ่ินไม่สามารถดาํเนินการได ้ดงันั้น
จากการรายงานการตรวจราชการและนิเทศงานจะมีบางจงัหวดัท่ีให้ความเห็นว่าหน่วยงานในส่วนภูมิภาค
และทอ้งถ่ินยงัมีศกัยภาพไม่เพียงพอ ไดแ้ก่ จงัหวดัเพชรบูรณ์ พิจิตร นครสวรรค ์และอุทยัธานี 
 4.2.6  ปัญหาด้านการยอมรับของผู้บริโภค  

เม่ือผูป้ระกอบการนาํเกลือบริโภคท่ีมีการเสริมไอโอดีนไปหมกัดองกบัผกัแลว้พบผกัมีสีเขม้
ข้ึน เช่นเดียวกับการนํานํ้ าปลาไปผสมไอโอดีนแลว้พบว่านํ้ าปลามีสีเขม้ข้ึน ทาํให้ผูบ้ริโภคไม่ยอมรับ
ผลิตภณัฑท่ี์มีสีเขม้ข้ึนมารับประทาน ซ่ึงจงัหวดัท่ียงัคงมีปัญหาดงักล่าว ไดแ้ก่ จงัหวดัลาํปาง พิษณุโลกและ
สุโขทยั  

 

4.3)  ผลการศึกษาข้อเสนอแนะแนวทางในการแก้ไขปัญหา 
ในรายงานผลการตรวจราชการและนิเทศงานไดมี้ขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาในงาน

คุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ซ่ึงสามารถสรุปขอ้เสนอแนะไดด้งัน้ี 
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4.3.1  การกาํหนดมาตรการในการดําเนินงานให้มีความครอบคลุมและชัดเจน   
การออกกฎหมายหลายคร้ังและไม่มีความชดัเจนจะทาํใหผู้ป้ฏิบติัเกิดความสับสนได ้ดงันั้น

เพื่อใหเ้จา้หนา้ท่ีท่ีปฏิบติังานสามารถดาํเนินงานไดอ้ยา่งถูกตอ้ง สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจึงไดแ้นะนาํ
ให้สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยามีมาตรการและแนวทางท่ีชัดเจนในการดาํเนินงานคุม้ครอง
ผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ซ่ึงจงัหวดัท่ีมีการแนะนาํ ไดแ้ก่ จงัหวดันครสวรรค ์

4.3.2  สํารวจความต้องการของผู้ประกอบการ 
เม่ือมีกฎหมายมากาํหนดให้ผูผ้ลิตเกลือบริโภคต้องมีการเติมไอโอดีนลงในผลิตภัณฑ ์

อาจจะส่งผลกระทบในทางปฏิบติัของผูป้ระกอบการ ดงันั้นสาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัมีวิธีแกไ้ขปัญหา
เบ้ืองตน้โดยการสาํรวจความตอ้งการของผูป้ระกอบการเบ้ืองตน้ในการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนใหมี้
คุณภาพมาตรฐานตามท่ีกาํหนด เช่น การลงทุนใชเ้คร่ืองจกัรในการผสมเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน เป็นตน้
พร้อมทั้งช้ีแจงให้ผูป้ระกอบการเห็นถึงความสําคญัของการผลิตเกลือบริโภคท่ีมีการเสริมไอโอดีน ซ่ึงมี
จงัหวดัท่ีไดส้าํรวจความตอ้งการของผูป้ระกอบการ ไดแ้ก่ จงัหวดัเชียงใหม่ 

4.3.3  การพฒันาคุณภาพของเกลอืบริโภคเสริมไอโอดีนให้มีมาตรฐานอย่างยัง่ยนื 
เน่ืองจากมีปัญหาในการปรับปรุงคุณภาพในพื้นท่ีและเกลือเมด็ จึงมีขอ้เสนอแนะให้พฒันา

คุณภาพของเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีต่อเน่ืองและยัง่ยืนโดยการหาวิธีการท่ีเหมาะสมและมีการ
ศึกษาวิจยัท่ีต่อเน่ืองเพื่อการพฒันาเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในรูปแบบเมด็ใหมี้คุณภาพมาตรฐานมากข้ึน 
จงัหวดัท่ีมีขอ้เสนอแนะดงักล่าว ไดแ้ก่ จงัหวดัลาํพนู ลาํปาง ตาก และอุทยัธานี 

4.3.4  การพฒันาชุดทดสอบเบือ้งต้นให้มีความเทีย่งตรงและแม่นยาํ 
จากการท่ีมีการประกาศกระทรวงสาธารณสุขไดก้าํหนดใหเ้กลือบริโภคเสริมไอโอดีนตอ้งมี

ปริมาณอยูใ่นช่วง 20 – 40 มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจึงไดแ้นะนาํ
ให้กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์พฒันาชุดทดสอบข้ึนมาใหม่เพื่อให้ผูป้ระกอบการสามารถตรวจสอบ
ผลิตภณัฑข์องตนเองได ้จงัหวดัในภาคเหนือท่ีมีขอ้เสนอแนะดงักล่าว ไดแ้ก่ จงัหวดัน่าน 

4.3.5  การทาํความเข้าใจกบัผู้บริโภคให้ปฏิบัติตามข้อกฎหมาย 
ตามท่ีมีการออกกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกับเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนหลายคร้ังอาจทาํให้

ผูบ้ริโภคเกิดความสับสนต่อผลิตภณัฑเ์กลือบริโภคท่ีมีอยูใ่นทอ้งตลาด สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดัจึงได้
แนะนาํใหมี้การประชาสมัพนัธ์เพื่อทาํความเขา้ใจกบัผูบ้ริโภคต่อการออกกฎหมายไม่ว่าจะเป็นการเลือกซ้ือ
ผลิตภณัฑ์เกลือบริโภค การดูฉลาก และวิธีการเก็บรักษาท่ีเหมาะสม ซ่ึงมีจงัหวดัท่ีได้แนะนาํผูบ้ริโภค
ปฏิบติัตามขอ้กฎหมายท่ีถูกตอ้ง ไดแ้ก่ จงัหวดัแม่ฮ่องสอน พะเยา และน่าน 

4.3.6  ควรมีการจัดหาแหล่งเงินทุนให้กบัผู้ประกอบการ 
สํานักงานสาธารณสุขจงัหวดักาํแพงเพชรไดแ้นะนาํให้หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งจดัหาแหล่ง

เงินทุนให้ผูป้ระกอบการเพื่อนาํไปพฒันาสถานท่ีผลิต และคุณภาพผลิตภณัฑ์เกลือบริโภคให้เป็นไปท่ี
กฎหมายกาํหนดไว ้
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4.3.7  การกระจายเกลอืบริโภคเสริมไอโอดีนให้ทัว่ถึง 
เม่ือผู ้ผลิตสามารถผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนท่ีมีคุณภาพได้แล้ว ดังนั้ นเพื่อให้

ประชาชนทุกคนในพ้ืนท่ีไดรั้บไอโอดีน จะตอ้งมีการกระจายเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนให้ทัว่ถึงทุกพื้นท่ี
เพื่อป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีน ซ่ึงมีการเสนอแนะให้กระจายเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนอย่างทัว่ถึงใน
จงัหวดัเชียงราย 

4.3.8  ควรติดตามและประสานงานร่วมกบัหน่วยงานในพืน้ที ่
จงัหวดัเชียงราย อุทยัธานี และกาํแพงเพชรไดมี้ขอ้เสนอแนะให้หน่วยงานท่ีมาตรวจเยี่ยม

สถานท่ีเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนในพ้ืนท่ีควรมีการติดต่อและประสานงานร่วมกบัหน่วยงานในพื้นท่ี 
พร้อมทั้งติดตามขอ้มูลอยา่งใกลชิ้ดเพื่อจะไดใ้หข้อ้มูลท่ีถูกตอ้งแก่ผูป้ระกอบการและเป็นปัจจุบนัร่วมกนั 

4.3.9  ควรรายผลการดําเนินงานให้มีความสมํ่าเสมอและเป็นสถานการณ์ปัจจุบัน 
ปัญหาเร่ืองขาดสารไอโอดีนเป็นปัญหาท่ีสําคญัและเป็นนโยบายเร่งด่วนของกระทรวง

สาธารณสุข ดงันั้นสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยาจึงไดแ้นะนาํให้สาํนักงานสาธารณสุขจงัหวดัมี
การรายงานผลการดาํเนินงานมาให้กบัสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาอย่างสมํ่าเสมอและให้เป็น
สถานการณ์ปัจจุบนัมากท่ีสุด ซ่ึงจงัหวดัท่ีไดมี้การแนะนาํไปแลว้ไดแ้ก่ จงัหวดัพิษณุโลก และเพชรบรูณ์ 

4.3.10  ควรมีการบูรณาการแก้ไขปัญหาร่วมกนัในพืน้ที ่
เม่ือจงัหวดัมีปัญหาในการดาํเนินงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ซ่ึง

งานดงักล่าวจะไปเก่ียวขอ้งกับการทาํงานหลายหน่วยงาน ดงันั้นสํานักงานสาธารณสุขจงัหวดัจึงได้มี
ข้อเสนอแนะให้มีการบูรณาการแก้ไขปัญหาร่วมกับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องในพื้นท่ีด้วย จังหวัดท่ีมี
ขอ้เสนอแนะดงักล่าว ไดแ้ก่ จงัหวดันครสวรรค ์และพิจิตร 

4.3.11  ควรมีการจัดทาํเส้นทางเกลอืบริโภค 
เม่ือผูผ้ลิตเกลือบริโภคไม่ว่าจะเป็นการเสริมไอโอดีนหรือไม่เสริมไอโอดีน จะตอ้งมีการ

จาํหน่ายไปยงัผูบ้ริโภค ดังนั้ นเพื่อให้รู้ช่องทางท่ีจะไปยงัผูบ้ริโภคและติดตามเส้นทางเกลือบริโภค 
สาํนักงานสาธารณสุขจงัหวดัจึงไดแ้นะนาํให้มีการจดัทาํเส้นทางเกลือบริโภค ซ่ึงจะสามารถทาํให้รู้ท่ีมา
และท่ีไปของเกลือบริโภคได ้จงัหวดัท่ีมีการแนะนาํใหจ้ดัทาํเสน้ทางเกลือบริโภค ไดแ้ก่ จงัหวดันครสวรรค ์

 จากผลการศึกษาคร้ังน้ี จะเห็นว่าแต่ละจงัหวดัพบปัญหาในดา้นคุณภาพของผลิตภณัฑ์เป็นส่วน
ใหญ่ ซ่ึงจังหวดัเห็นว่าส่ิงท่ีจะมาสนับสนุนให้การดาํเนินงานดังกล่าวสําเร็จนั้นต้องประกอบไปด้วย 
นโยบายและแนวทางในการดาํเนินงานท่ีชดัเจน การทาํงานร่วมกนัระหวา่งส่วนกลาง ส่วนภูมิภาคและส่วน
ทอ้งถ่ิน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดสอบมีความเท่ียงตรงแม่นยาํ ความร่วมมือของผูป้ระกอบการ และความ
เขา้ใจท่ีถูกตอ้งในการเลือกซ้ือเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน หากการดาํเนินงานดงักล่าวมีความครบถว้น
สมบูรณ์แลว้จะทาํใหส้ามารถขจดัปัญหาโรคขาดสารไอโอดีนไดอ้ยา่งย ัง่ยนืต่อไป 
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ในการน้ีผูศึ้กษามีขอ้เสนอแนะแนวทางในการแกไ้ขปัญหาในงานคุม้ครองผูบ้ริโภคดา้นเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนในดา้นต่างๆ เพื่อใหก้ารทาํงานมีประสิทธิภาพมากข้ึน ดงัต่อไปน้ี 

• ในการประสานงานระหวา่งส่วนกลางกบัส่วนภูมิภาคควรมีความชดัเจนและรวดเร็วมากข้ึน 
• ควรมีการติดตามและประเมินผลการดาํเนินงานดา้นเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนอยา่งต่อเน่ือง 
• ควรมีการพฒันาความรู้ ความเขา้ใจ พร้อมทั้งประชาสัมพนัธ์ให้ประชาชนทุกวยัรับประทาน
เกลือบริโภคเสริมไอโอดีนอยา่งสมํ่าเสมอ 

• สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาควรสร้างแรงจูงใจเพื่อให้ผูป้ระกอบการสามารถ
ดาํเนินการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามกฎหมายต่อไป 
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(สาํเนา) 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

ฉบบัท่ี 153 (พ.ศ.2537) 
เร่ือง   เกลือบริโภค 

------------------------------------------ 
โดยท่ีเป็นการสมควรกาํหนดใหมี้ไอโอดีน (Iodine) ในเกลือบริโภคท่ีใชป้รุงหรือแต่งรสอาหาร 
อาศยัอาํนาจตามความในมาตรา 5 และมาตรา 6(3)(4) และ (10) แห่งพระราชบญัญติัอาหาร 

พ.ศ.2522  รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุขออกประกาศไว ้ดงัต่อไปน้ี 
ขอ้ 1  ใหเ้กลือบริโภคเป็นอาหารท่ีกาํหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน 
ขอ้ 2  เกลือบริโภค หมายความวา่ เกลือแกงท่ีใชป้รุงหรือแต่งรสอาหารซ่ึงบรรจุอยูใ่นภาชนะท่ี 

พร้อมจาํหน่ายโดยตรงต่อผูบ้ริโภค 
ขอ้ 3  เกลือบริโภคตอ้งมีปริมาณไอโอดีนไม่นอ้ยกวา่ 30 มิลลิกรัม ต่อเกลือบริโภค 1 กิโลกรัม 
ขอ้ 4  การแสดงฉลากของเกลือบริโภค ใหไ้ดรั้บการยกเวน้ไม่ตอ้งปฏิบติัตามประกาศกระทรวง

สาธารณสุข ฉบบัท่ี 68 (พ.ศ.2525) เร่ือง ฉลาก ลงวนัท่ี 29 เมษายน พ.ศ.2525 ซ่ึงแกไ้ขเพิ่มเติมโดยประกาศ
กระทรวงสาธารณสุข ฉบบัท่ี 95 (พ.ศ.2528) เร่ือง ฉลาก (ฉบบัท่ี 2) ลงวนัท่ี 30 กนัยายน พ.ศ.2528 แต่ตอ้งมี
ขอ้ความเป็นภาษาไทย โดยจะมีภาษาต่างประเทศด้วยก็ได้ และอย่างน้อยต้องมี        ข้อความแสดง
รายละเอียด ดงัต่อไปน้ี 

4.1  ช่ืออาหาร 
4.2  ช่ือและท่ีตั้งของผูผ้ลิตหรือของผูแ้บ่งบรรจุเพื่อจาํหน่าย แลว้แต่กรณี 
4.3  เดือนและปีท่ีผลิต โดยมีขอ้ความวา่ "ผลิต" กาํกบัไวด้ว้ย 
4.4  เดือนและปีท่ีอาหารยงัมีคุณภาพหรือมาตรฐานดี โดยมีขอ้ความวา่ "ควรบริโภคก่อน"  

กาํกบัไวด้ว้ย 
4.5  นํ้าหนกัสุทธิเป็นระบบเมตริก 
4.6  ขอ้ความวา่ "ควรเกบ็ในท่ีร่มและแหง้" 

ขอ้ 5  ประกาศฉบบัน้ีไม่ใชบ้งัคบักบัเกลือบริโภคท่ีมีวตัถุประสงคผ์ลิตเพ่ือส่งออกไปจาํหน่าย 
นอกราชอาณาจกัร และเกลือบริโภคท่ีมีวตัถุประสงคท่ี์จะนาํไปใชใ้นทางอุตสาหกรรมอาหาร 

ขอ้ 6  ให้ผูท่ี้ไดจ้ดัทาํฉลากไวก่้อนวนัท่ีประกาศฉบบัน้ีใชบ้งัคบั ให้คงใชฉ้ลากเดิมไปพลาง
ก่อนจนกวา่จะหมด แต่ตอ้งไม่เกินหน่ึงร้อยแปดสิบวนั นบัแต่วนัท่ีประกาศฉบบัน้ีใชบ้งัคบั 

ประกาศฉบบัน้ี ใหใ้ชบ้งัคบัเม่ือพน้กาํหนดหน่ึงร้อยแปดสิบวนั นบัแต่วนัประกาศในราชกิจจา
นุเบกษาเป็นตน้ไป 

ประกาศ ณ วนัท่ี 2 มีนาคม พ.ศ.2537 
                           เตือนใจ นุอุปละ 

รัฐมนตรีช่วยวา่การฯ รักษาราชการแทน 
   รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุข 

(ราชกิจจานุเบกษา ฉบบัประกาศทัว่ไป เล่ม 111 ตอนพิเศษ 15 ง ลงวนัท่ี 18 มีนาคม พ.ศ.2537) 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
                                        
 

ภาคผนวก ข 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ณ วนัท่ี 27 กนัยายน พ.ศ.2553 

 
 
 
 



 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

เร่ือง เกลือบริโภค 

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

โดยที่เปนการสมควรปรับปรุงประกาศกระทรวงสาธารณสุขวาดวยเรื่อง เกลือบริโภค 

อาศัยอํานาจตามความในมาตรา ๕ และมาตรา ๖(๓)(๔)(๖)(๗) และ (๑๐)  

แหงพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.๒๕๒๒ อันเปนกฎหมายที่มีบทบัญญัติบางประการเกี่ยวกับ

การจํากัดสิทธิและเสรีภาพของบุคคลซึ่งมาตรา ๒๙ ประกอบกับมาตรา ๓๓ มาตรา ๔๑ มาตรา ๔๓ 

และมาตรา ๔๕ ของรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย บัญญัติใหกระทําไดโดยอาศัยอํานาจ

ตามบทบัญญัติแหงกฎหมาย รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขออกประกาศไว ดังตอไปนี้ 

ขอ ๑  ใหยกเลิกประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๑๕๓ (พ.ศ. ๒๕๓๗)  

เร่ือง เกลือบริโภค ลงวันที่ ๒ มีนาคม พ.ศ.๒๕๓๗ 

ขอ ๒  ใหเกลือบริโภคเปนอาหารที่กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน 

ขอ ๓  เกลือบริโภค หมายความวา เกลือแกงที่ใชเปนอาหารหรือใชเปนสวนผสม

หรือเปนสวนประกอบของอาหาร 

ขอ ๔  เกลือบริโภคตองมีปริมาณไอโอดีนไมนอยกวา ๓๐ มิลลิกรัมตอเกลือ

บริโภค ๑ กิโลกรัม 

ขอ ๕  การใชภาชนะบรรจุเกลือบริโภค ใหปฏิบัติตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข

วาดวยเรื่อง กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐานของภาชนะบรรจุ 

ขอ ๖  ผูผลิตเกลือบริโภคเพื่อจําหนายตองปฏิบัติตามสุขลักษณะที่กําหนดไวในขอ ๔ 

ของกฎกระทรวง ฉบับที่ ๑ (พ.ศ. ๒๕๒๒) ออกตามความในพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. ๒๕๒๒ 

และมีการควบคุมกระบวนการเติม หรือผสมไอโอดีนในการผลิต เพื่อใหมีการกระจายตัวของ

ไอโอดีนอยางสม่ําเสมอ 

ผูนําเขาเกลือบริโภคเพื่อจําหนายตองจัดใหมีใบรับรองการผลิตวามีการ

ปฏิบัติเปนไปตามวรรคหนึ่ง 

ขอ ๗  การแสดงฉลากของเกลือบริโภค ใหไดรับการยกเวนไมตองปฏิบัติตามประกาศ 

กระทรวงสาธารณสุข วาดวยเรื่องฉลาก แตตองมีขอความเปนภาษาไทย โดยจะมีภาษาตางประเทศ 

ดวยก็ได และอยางนอยตองมีขอความแสดงรายละเอียด ดังตอไปนี้ 

/(๑)  ชื่ออาหาร...
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-๒- 

 

(๑)  ชื่ออาหาร (ถามี) 

(๒)  ขอความวา “เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน” ดวยตัวอักษรขนาดความสูง  

ไมนอยกวา ๕ มิลลิเมตร และอานไดชัดเจน กํากับชื่ออาหาร 

(๓)  เลขสารบบอาหาร 

(๔)  ชื่อและที่ตั้งของผูผลิตหรือผูแบงบรรจุสําหรับเกลือบริโภคที่ผลิต 

ในประเทศ ชื่อและที่ตัง้ของผูนําเขาและประเทศผูผลิตสําหรับเกลือบริโภคที่นําเขา แลวแตกรณี 

สําหรับเกลือบริโภคที่ผลิตในประเทศ อาจแสดงชื่อและที่ตั้งสํานักงานใหญ 

ของผูผลิตหรือของผูแบงบรรจุได 

(๕)  เดือนและปที่อาหารยังมีคุณภาพหรือมาตรฐานดี โดยมีขอความวา 

“ควรบริโภคกอน” กํากับไวดวย 

(๖)  น้ําหนักสุทธิเปนระบบเมตริก 

(๗)  ขอความวา “ควรเก็บในที่รมและแหง” 

ขอ ๘  เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงคสําหรับผูที่ตองจํากัดการบริโภคไอโอดีน ใหไดรับ

การยกเวนไมตองปฏิบัติตามขอ ๔ และการแสดงฉลากตามขอ ๗(๒) ใหใชขอความวา 

“สําหรับผูที่ตองจํากัดการบริโภคไอโอดีน” แทน ดวยตัวอักษรที่อานไดชัดเจน 

ขอ ๙  เกลือบริโภค ดังตอไปนี้ ใหไดรับการยกเวนไมตองปฏิบัติตามขอ ๔ ขอ ๕  

ขอ ๖ ที่เกี่ยวกับการกระจายตัวของไอโอดีนอยางสม่ําเสมอ และขอ ๗ 

(๑)  ที่อยูระหวางนําไปใชในกระบวนการเติมไอโอดีน  

(๒)  ที่ใชกับอาหารที่มีลักษณะเฉพาะ ตามที่สํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยาประกาศกําหนด 

(๓)  ที่มีวัตถุประสงคนําไปใชในการผลิตอาหารเพื่อการสงออก 

ขอ ๑๐  ประกาศฉบับนี้ไมใชบังคับกับ 

(๑)  เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงคเพื่อการสงออก 

(๒)  เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงคใชในอุตสาหกรรมอื่นที่มิใชอาหาร 

ขอ ๑๑  ประกาศฉบับนี้ ใหใชบังคับเมื่อพนกําหนดเกาสิบวัน นับแตวันถัดจากวัน

ประกาศในราชกิจจานุเบกษาเปนตนไป 

ประกาศ ณ วันที่  ๒๗ กันยายน พ.ศ.๒๕๕๓ 

  จุรินทร ลักษณวิศษิฏ 

  (นายจุรินทร ลักษณวิศิษฏ) 

รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข 

(คัดจากราชกิจจานุเบกษา ฉบับประกาศและงานทั่วไป เลม ๑๒๗ ตอนพิเศษ  ๑๑๕ ง ลงวันที่ ๑ 

ตุลาคม พ.ศ.๒๕๕๓) 
 

            รับรองสําเนาถกูตอง 
          ทพิยวรรณ ปริญญาศิริ 

    (นางสาวทิพยวรรณ ปริญญาศิริ) 

     ผูอํานวยการกองควบคุมอาหาร 
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ภาคผนวก ค 
กฎกระทรวงฉบบัท่ี 1 พ.ศ.2522 

 
 
 
 



65 

(สําเนา) 
กฎกระทรวง 

ฉบบัท่ี 1 (พ.ศ.2522) 
ออกตามความในพระราชบญัญตัอิาหาร พ.ศ.2522 

------------------------------------------------ 
อาศยัอํานาจตามความในมาตรา 5 มาตรา 14 มาตรา 18 มาตรา 21 และมาตรา 22             

แห่งพระราชบญัญตัอิาหาร พ.ศ.2522  รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสขุออกกฎกระทรวงไว้ ดงัตอ่ไปนี ้
ข้อ 1  ผู้ใดประสงค์จะขอรับใบอนญุาตตัง้โรงงานผลติอาหารเพ่ือจําหน่ายให้ย่ืนคําขอตามแบบ  

อ.1 ท้ายกฎกระทรวงนี ้พร้อมด้วยหลกัฐานตามท่ีระบไุว้ในแบบ อ.1 
ข้อ 2  ผู้ขอรับใบอนญุาตตามข้อ 1 ต้องแนบหลกัฐานประกอบการขอรับใบอนญุาตดงัตอ่ไปนี ้ 

จํานวนสองชดุ 
(1)  รายการเคร่ืองจกัร เคร่ืองมือ พร้อมทัง้อปุกรณ์ท่ีใช้ประกอบในการผลติอาหาร ชนิด  

ขนาด (แรงม้า) และคํารับรองท่ีจะแสดงให้เช่ือถือได้วา่อาหารท่ีผลิตนัน้จะมีคณุภาพหรือมาตรฐานตามท่ี
กําหนดและปลอดภยัในการบริโภค 

(2)  แผนท่ีแสดงท่ีตัง้ของโรงงาน และสิง่ปลกูสร้างท่ีอยูใ่นบริเวณใกล้เคียง 
(3)  แบบแปลนแผนผงัสิ่งปลกูสร้างภายในบริเวณโรงงานท่ีถกูต้องตามมาตราสว่น  

โดยแสดงรายการดงัตอ่ไปนี ้
(ก)  รูปด้านหน้า ด้านข้าง แปลนพืน้ และรูปตดัของอาคารท่ีใช้ในการผลติ 
(ข)  การแบง่กัน้ห้องหรือเนือ้ที่หรือบริเวณโดยแยกเป็นสว่นสดัสําหรับการผลิต 

อาหารแต่ละประเภท เพ่ือใช้เป็นวตัถุดิบ ใช้เป็นบริเวณผลิตอาหาร บริเวณติดตัง้เคร่ืองจกัร บริเวณบรรจ ุ
บริเวณเก็บอาหารท่ีผลติแล้ว และบริเวณอ่ืน ๆ พืน้และผนงับริเวณดงักลา่วต้องสร้างด้วยวสัดท่ีุง่ายตอ่การทํา
ความสะอาด และให้แสดงระดบัพืน้ของห้องผลิตอาหารเป็นแบบลาดเอียงลงสูท่างระบายนํา้เพ่ือสะดวกใน
การทําความสะอาด 

(ค)  ท่อหรือทางระบายนํา้ ระบบและกรรมวิธีกําจัดนํา้เสียหรือนํา้ทิง้ โดยมี
รายละเอียดในการคํานวณ พร้อมทัง้แจ้งขนาดของท่อหรือทางระบายนํา้และทิศทางของนํา้ไหลภายในโรงงาน
จนออกนอกโรงงานโดยละเอียด ถ้ามีทางระบายนํา้สาธารณะอยู่ใกล้เคียงบริเวณท่ีผลิตอาหารก็ให้แสดง
ทางระบายนํา้ทิง้ไปสูท่างระบายนํา้สาธารณะด้วย 

ข้อ 3  ใบอนญุาตผลติอาหารให้ใช้แบบ อ.2 ท้ายกฎกระทรวงนี ้
ข้อ 4  ผู้ รับอนญุาตผลติอาหารจะต้องปฏิบตัติามเง่ือนไข ดงัตอ่ไปนี ้

(1)  ต้องรักษาบริเวณท่ีผลิต บรรจ ุหรือเก็บอาหารท่ีผลิตแล้ว สถานท่ีเก็บวตัถดุิบ และ 
บริเวณอ่ืน ๆ ให้สะอาดถกูสขุลกัษณะ และสามารถป้องกนัมิให้แมลงหรือสิ่งอ่ืนเข้ามาปะปนหรือเปรอะเปือ้น
กบัวตัถดุบิหรืออาหารท่ีผลติแล้ว และจดัให้มีแสงสวา่งและการถ่ายเทอากาศอยา่งเพียงพอตามความจําเป็น 

(2)  จดัเคร่ืองมือเคร่ืองใช้ชนิดท่ีเหมาะสมกบังานท่ีจะใช้ และให้มีการป้องกนัเคร่ืองมือ 
เคร่ืองใช้ไม่ให้ปะปนหรือเปรอะเปือ้นกบัวตัถหุรือสิ่งสกปรก เคร่ืองมือและเคร่ืองใช้ท่ีจะใช้ทําอาหารต้องทํา
ด้วยโลหะหรือวสัดท่ีุปลอดภยัตามหลกัวิชาการสําหรับการผลติอาหารประเภทนัน้ ๆ 
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(3)  จดัห้องนํา้ ห้องส้วม และเคร่ืองสขุภณัฑ์ พร้อมด้วยสบูสํ่าหรับล้างมือ ให้เพียงพอ 
แก่จํานวนคนงาน และให้มีการรักษาความสะอาด พร้อมทัง้ใช้ยาฆา่เชือ้โรคเป็นประจําวนัด้วย 

(4)  รักษาเคร่ืองมือเคร่ืองใช้ตาม (3) ตลอดจนอาคารโรงงานให้อยูใ่นสภาพท่ีเรียบร้อย 
และสะอาดถกูสขุลกัษณะอยูเ่สมอ 

(5)  จดัให้มีท่ีเก็บขยะมลูฝอยให้เพียงพอและสะอาดถกูสขุลกัษณะ ตลอดจนใช้วิธีท่ี 
เหมาะสมในการกําจดัขยะมลูฝอยและเขมา่ควนั 

(6)  นํา้ท่ีใช้ในการผลติอาหารต้องเป็นนํา้สะอาด บริโภคได้ตามคณุภาพหรือมาตรฐาน 
ของกระทรวงสาธารณสขุ และนํา้ท่ีใช้ภายในอาคารโรงงานต้องเป็นนํา้สะอาด 

(7)  จดัให้คนงานท่ีปรุงหรือผลติอาหารใช้เคร่ืองแตง่กายท่ีสะอาดเหมาะสมกบัประเภท 
ของงานท่ีทําอยู ่เช่น ใช้ผ้ากนัเปือ้น รองเท้ากนันํา้ ถงุมือ ผ้าคลมุผม 

(8)  ต้องห้ามคนงานท่ีมีบาดแผลหรือมีอาการของโรคท่ีอาจแพร่เชือ้ไปกบัอาหารได้  
ทําหน้าท่ีท่ีจะต้องสมัผสักบัอาหารท่ีผลติในระยะนัน้ 

(9)  ไมใ่ช้ จ้าง วาน คนไร้ความสามารถหรือมีจิตฟ่ันเฟือน หรือคนซึง่เป็นพาหะของโรค  
หรือซึง่เป็นโรคดงัตอ่ไปนี ้ปฏิบตังิานในสถานท่ีท่ีระบไุว้ในใบอนญุาต 

(ก)  โรคเรือ้น 
(ข)  วณัโรคในระยะอนัตราย 
(ค)  โรคตดิยาเสพตดิ 
(ง)  โรคพิษสรุาเรือ้รัง 
(จ)  โรคเท้าช้าง 
(ฉ)  โรคผิวหนงัท่ีน่ารังเกียจ 

(10)  รับคนงานท่ีปรุงหรือผลิตอาหารเฉพาะผู้ มีใบรับรองของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
วา่ไมเ่ป็นโรคตาม (9) 

(11)  จดัให้คนงานได้รับการตรวจร่างกาย โดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมอยา่งน้อยปีละ 
หนึง่ครัง้ และให้เก็บเอกสารการตรวจร่างกายไว้เป็นหลกัฐาน 

(12)  ต้องห้ามหรือป้องกนัมิให้บคุคลใดกระทําการอยา่งใดอยา่งหนึง่อนัพงึรังเกียจตอ่ 
การรักษาความสะอาดในการผลิตอาหาร เช่น สบูบุหร่ี บ้วนนํา้ลาย บ้วนนํา้หมาก ในบริเวณท่ีผลิต บรรจ ุ
หรือเก็บอาหารท่ีผลติแล้ว และสถานท่ีเก็บวตัถดุบิ 

(13)  ต้องป้องกนัดแูลมิให้มีสตัว์ทุกชนิดภายในบริเวณท่ีใช้ทําการผลิต บรรจุ หรือเก็บ
อาหาร 
ท่ีผลติแล้ว และสถานท่ีเก็บวตัถดุบิ 

(14)  ต้องตดิป้ายข้อความตาม (12) และ (13) ไว้ในท่ีท่ีสามารถมองเห็นได้ชดัเจน 
ในบริเวณดงักลา่ว 

ข้อ 5  ผู้ รับอนญุาตผลติอาหารผู้ใดประสงค์จะขอตอ่อายใุบอนญุาต ให้ย่ืนคําขอตามแบบ อ.3  
ท้ายกฎกระทรวงนี ้พร้อมด้วยหลกัฐานตามท่ีระบไุว้ในแบบ อ.3 

การอนุญาตให้ต่ออายใุบอนุญาตผลิตอาหาร ผู้อนุญาตจะแสดงไว้ในรายการต่ออาย ุ
ใบอนญุาตในใบอนญุาตเดมิ หรือจะออกใบอนญุาตตามแบบใบอนญุาตเดมิให้ใหมก็่ได้ 
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ข้อ 6  ผู้ รับอนญุาตผลิตอาหารผู้ใดประสงค์จะขอรับใบแทนใบอนญุาต ให้ย่ืนคําขอตามแบบ  
อ.4 ท้ายกฎกระทรวงนี ้พร้อมด้วยหลกัฐานตามท่ีระบไุว้ในแบบ อ.4 

การอนญุาตคําขอใบแทนใบอนญุาต ให้ผู้อนญุาตออกใบอนญุาตตามแบบใบอนญุาต
เดมิ แตใ่ห้กํากบัคําวา่ “ใบแทน” ไว้ท่ีด้านหน้าด้วย 

ข้อ 7  ผู้ รับอนญุาตผลิตอาหารผู้ใดประสงค์จะย้ายสถานท่ีผลิตหรือสถานท่ีเก็บอาหาร ให้ย่ืน 
คําขอตามแบบ อ.5 ท้ายกฎกระทรวงนี ้พร้อมด้วยหลกัฐานตามท่ีระบไุว้ในแบบ อ.5 

การอนญุาตให้ย้ายสถานท่ีผลิตหรือสถานท่ีเก็บอาหาร ให้ผู้อนญุาตแสดงการอนญุาตไว้
ในใบอนญุาตผลติอาหารหรือใบแทน 

ในการขออนญุาตย้ายสถานท่ีผลติหรือสถานท่ีเก็บอาหาร ให้นําความในข้อ 2 มาใช้บงัคบั
โดยอนโุลม 

ข้อ 8  การย่ืนคําขอตามกฎกระทรวงนี ้ให้ย่ืน ณ กองควบคมุอาหาร สํานกังานคณะกรรมการ 
อาหารและยา กระทรวงสาธารณสขุ และสําหรับในจงัหวดัอ่ืนนอกจากกรุงเทพมหานคร ให้ย่ืน ณ สํานกังาน
สาธารณสขุแห่งจงัหวดันัน้ ๆ ได้ด้วย 

ให้ไว้ ณ วนัท่ี 17 พฤศจิกายน พ.ศ.2522 
                      บญุสม  มาร์ตนิ 
        รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสขุ 

(96 ร.จ.1 ตอนท่ี 193 (ฉบบัพิเศษ) ลงวนัท่ี 22 พฤศจิกายน พ.ศ.2522) 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
หมายเหต ุ :  เหตผุลในการประกาศใช้กฎกระทรวงฉบบันี ้คือ เน่ืองจากมาตรา 14 มาตรา 18 มาตรา 21  

และมาตรา 22  แหง่พระราชบญัญตัิอาหาร พ.ศ.2522 บญัญตัวิา่ การขออนญุาตและ 
การอนญุาตให้ตัง้โรงงานผลิตอาหารเพ่ือจําหน่าย การขอตอ่อายใุบอนญุาต การขอใบแทน 
ใบอนญุาต การขออนญุาตย้ายสถานท่ีผลติอาหารหรือสถานท่ีเก็บอาหาร ตลอดจนเง่ือนไขท่ี 
ผู้ รับอนญุาตพงึปฏิบตั ิให้เป็นไปตามหลกัเกณฑ์ วิธีการ และเง่ือนไข ท่ีกําหนดในกฎกระทรวง  
จงึจําเป็นต้องออกกฎกระทรวงนี ้

 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
                                        
 

ภาคผนวก ง 
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เร่ือง เกลือบริโภค ณ วนัท่ี 16 มีนาคม พ.ศ.2554 

 
 
 



หน้า   ๓๓ 
เล่ม   ๑๒๘   ตอนพิเศษ   ๔๑   ง ราชกิจจานุเบกษา ๗   เมษายน   ๒๕๕๔ 
 

 

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง  เกลือบริโภค 

 

 

โดยที่เป็นการสมควรปรับปรุงประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเรื่อง  เกลือบริโภค 
อาศัยอํานาจตามความในมาตรา  ๕  และมาตรา  ๖  (๓ )  (๔ )  (๖)  (๗)  และ  (๑๐ )   

แห่งพระราชบัญญัติอาหาร  พ.ศ.  ๒๕๒๒  อันเป็นกฎหมายที่มีบทบัญญัติบางประการเก่ียวกับการจํากัด
สิทธิและเสรีภาพของบุคคล  ซ่ึงมาตรา  ๒๙  ประกอบกับมาตรา  ๓๓  มาตรา  ๔๑  มาตรา  ๔๓   
และมาตรา  ๔๕  ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย  บัญญัติให้กระทําได้โดยอาศัยอํานาจ 
ตามบทบัญญัติแห่งกฎหมาย  รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขออกประกาศไว้  ดังต่อไปนี้ 

ข้อ ๑ ให้ยกเลิกประกาศกระทรวงสาธารณสุข  เรื่อง  เกลือบริโภค  ลงวันที่  ๒๗  กันยายน  
พ.ศ.  ๒๕๕๓ 

ข้อ ๒ ให้เกลือบริโภคเป็นอาหารที่กําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน 
ข้อ ๓ เกลือบริโภค  หมายความว่า  เกลือแกงที่ ใช้ เป็นอาหารหรือใช้เป็นส่วนผสม 

หรือเป็นส่วนประกอบของอาหาร 
ข้อ ๔ เกลือบริโภคต้องมีปริมาณไอโอดีนไม่น้อยกว่า  ๒๐  มิลลิกรัม  และไม่เกิน   

๔๐  มิลลิกรัมต่อเกลือบริโภค  ๑  กิโลกรัม 
ข้อ ๕ การใช้ภาชนะบรรจุเกลือบริโภค  ให้ปฏิบัติตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข 

ว่าด้วยเรื่อง  กําหนดคุณภาพ  หรือมาตรฐานภาชนะบรรจุ 
ข้อ ๖ ผู้ผลิตเกลือบริโภคเพื่อจําหน่ายต้องปฏิบัติตามสุขลักษณะที่กําหนดไว้ในข้อ  ๔   

ของกฎกระทรวง  ฉบับที่  ๑  (พ.ศ.  ๒๕๒๒)  ออกตามความในพระราชบัญญัติอาหาร  พ.ศ.  ๒๕๒๒  
และมีการควบคุมกระบวนการเติม  หรือผสมไอโอดีนในการผลิต  เพื่อให้มีการกระจายตัวของไอโอดีน
อย่างสมํ่าเสมอ 

ผู้นําเข้าเกลือบริโภคเพื่อจําหน่ายต้องจัดให้มีใบรับรองการผลิตว่ามีการปฏิบัติเป็นไปตามวรรคหนึ่ง 
ข้อ ๗ การแสดงฉลากของเกลือบริโภค  ให้ได้รับการยกเว้นไม่ต้องปฏิบัติตามประกาศ  

กระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเรื่องฉลาก  แต่ต้องมีข้อความเป็นภาษาไทย  โดยจะมีภาษาต่างประเทศ 
ด้วยก็ได้  และอย่างน้อยต้องมีข้อความแสดงรายละเอียด  ดังต่อไปนี้ 

(๑) ชื่ออาหาร  (ถ้ามี) 
(๒) ข้อความว่า  “เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน”  ด้วยตัวอักษรขนาดความสูงไม่น้อยกว่า  ๕  มิลลิเมตร  

และอ่านได้ชัดเจน  กํากับชื่ออาหาร 
(๓) เลขสารบบอาหาร 
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หน้า   ๓๔ 
เล่ม   ๑๒๘   ตอนพิเศษ   ๔๑   ง ราชกิจจานุเบกษา ๗   เมษายน   ๒๕๕๔ 
 

 

(๔) ชื่อและที่ตั้งของผู้ผลิตหรือผู้แบ่งบรรจุสําหรับเกลือบริโภคที่ผลิตในประเทศ  ชื่อและที่ตั้ง
ของผู้นําเข้าและประเทศผู้ผลิตสําหรับเกลือบริโภคที่นําเข้า  แล้วแต่กรณี 

 สําหรับเกลือบริโภคที่ผลิตในประเทศ  ให้แสดงชื่อและที่ตั้งสํานักงานใหญ่ของผู้ผลิต 
หรือของผู้แบ่งบรรจุได้ 

(๕) เดือนและปีที่อาหารยังมีคุณภาพหรือมาตรฐานดี  โดยมีข้อความว่า  “ควรบริโภคก่อน”  
กํากับไว้ด้วย 

(๖) น้ําหนักสุทธิเป็นระบบเมตริก 
(๗) ข้อความว่า  “ควรเก็บในที่ร่มและแห้ง” 
ข้อ ๘ เกลือบริโภคไม่เสริมไอโอดีน  หรือเกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงค์สําหรับผู้ที่ต้องจํากัด

การบริโภคไอโอดีน  ให้ได้รับการยกเว้นไม่ต้องปฏิบัติตามข้อ  ๔  และข้อ  ๖  ที่เก่ียวกับการกระจายตัว
ของไอโอดีนอย่างสมํ่าเสมอ  รวมทั้งการแสดงฉลากตามข้อ  ๗  (๒)  ให้ใช้ข้อความว่า  “เกลือบริโภคไม่เสริม
ไอโอดีน”  หรือ  “สําหรับผู้ที่ต้องจํากัดการบริโภคไอโอดีน”  แทน  แล้วแต่กรณีด้วยตัวอักษรที่อ่านได้ชัดเจน 

ข้อ ๙ อาหารที่ใช้เกลือบริโภคเป็นส่วนผสมหรือเป็นส่วนประกอบต้องเป็นเกลือบริโภค 
ที่เสริมไอโอดีน  เว้นแต่อาหารที่กําหนดไว้ในบัญชีแนบท้ายประกาศนี้ 

ข้อ ๑๐ ประกาศฉบับนี้ไม่ใช้บังคับกับ 
(๑) เกลือบริโภคที่อยู่ระหว่างนําไปใช้ในกระบวนการเติมไอโอดีน 
(๒) เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงค์นําไปใชใ้นการผลิตอาหารเพื่อการส่งออก 
(๓) เกลือบริโภคที่มีวัตถุประสงค์เพื่อการส่งออก 
(๔) เกลือที่มีวัตถุประสงค์ใช้ในอุตสาหกรรมอ่ืนที่มิใช่อาหาร 
ข้อ ๑๑ ประกาศฉบับนี้ให้ใช้บังคับเม่ือพ้นกําหนดสามสิบวันนับแต่วันถัดจากวันประกาศ 

ในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
 

ประกาศ  ณ  วันที่  ๑๖  มีนาคม  พ.ศ.  ๒๕๕๔ 
จุรินทร์  ลักษณวิศิษฏ์ 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
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บัญชีแนบท้ายประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เร่ือง เกลือบริโภค 

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

อาหารที่ใช้เกลือบริโภคเป็นส่วนประกอบที่ได้รับการยกเว้นไม่ต้องใช้เกลือบริโภคเสริมไอโอดีน 

๑.  อาหารตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขท่ีมีการกําหนดคุณภาพหรือมาตรฐาน
ของไอโอดีนไว้เป็นการเฉพาะแล้ว 

๒.  อาหารที่กําหนดสูตรเฉพาะให้มีคุณค่าทางโภชนาการเหมาะสมสําหรับผู้บริโภค
เฉพาะกลุ่ม ได้แก่ 

(๑ )   เครื่องด่ืมเกลือแร่ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับท่ี ๑๙๕  
(พ.ศ. ๒๕๔๓)  เร่ือง เครื่องด่ืมเกลือแร่ ลงวันท่ี ๑๙ กันยายน พ.ศ. ๒๕๔๓ 

(๒)  อาหารทางการแพทย์ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ ๒๓๘ 
(พ.ศ. ๒๕๔๔) เรื่อง อาหารที่มีวัตถุประสงค์พิเศษ ลงวันท่ี ๑๑ กันยายน พ.ศ. ๒๕๔๔ 

๓.  อาหารที่มีวัตถุประสงค์สําหรับผู้ท่ีต้องจํากัดการบริโภคไอโอดีน และฉลากแสดง
ข้อความว่า “สําหรับผู้ท่ีต้องจํากัดการบริโภคไอโอดีน” 

๔.  อาหารที่ใช้เกลือบริโภคเป็นส่วนประกอบต่ํากว่าร้อยละ ๑ ในสูตรส่วนประกอบ 
หรือมีเกลือคงเหลือในผลิตภัณฑ์สุดท้ายตํ่ากว่าร้อยละ ๑ ของนํ้าหนักอาหาร 
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สรุปภาพรวมจังหวัด 
ผลการตรวจราชการและนิเทศงาน กรณีปกติ ระดับกระทรวง ปีงบประมาณ 2554 

เขตตรวจราชการที.่........จังหวัด......................... รอบที่............วันที่......................... 
คณะที.่.............: .................................................................................................................................................. 
ภารกิจที่.......... : .................................................................................................................................................. 
ประเดน็หลกัที ่........... : ...................................................................................................................................... 
หัวข้อที่............ : เรื่อง......................................................................................................................................... 
๑. วิเคราะห์สถานการณ์ สภาพปัญหาของพ้ืนที่ 

........................................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
2. วิเคราะห์การบริหารจัดการ (ยุทธศาสตร์ แผนงาน/โครงการ/กิจกรรมที่ดําเนินการ/ทรัพยากร) 

(กระบวนการผลการดําเนินงานแก้ไขปัญหา สาธารณสุขในพ้ืนที่ ตามแผนงาน/โครงการ  กิจกรรมหลกัใน
เชิงบริหาร  วิชาการ  หรือนวัตกรรมเด่น เพ่ือสนับสนุนให้บรรลุเป้าหมาย  ติดตามกํากับ การประสานความ
ร่วมมือกับหน่วยงานที่เก่ียวข้อง และแหลง่งบประมาณที่ใช้ เพ่ือวิเคราะห์ปัจจัยที่ทําใหผ้ลงานสําเร็จ หรือทําให้
ผลงานไม่สําเรจ็) 

........................................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
3. วิเคราะห์ผลการดําเนินงานในเชิงปริมาณ (Output) และ เชิงคุณภาพ (Outcome/Impact)  

(วิเคราะห์ผลการดําเนินงานในเชิงปริมาณ โดยเปรียบเทียบผลงานระดับจังหวัด ระดับเขตระดับประเทศ 
และอภิปรายผลเชิง) 

........................................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
4.  ปัญหาและข้อเสนอแนะ 

(วิเคราะห์ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะในเชิงบริหารและวิชาการเป็นปัญหาที่ผู้นิเทศงานพบว่าเป็น
ผลกระทบต่อความสําเร็จทีพ่บจากการตรวจราชการฯ) 

........................................................................................................................................................................ 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 
.............................................................................................................................................................................. 

แบบ ตก.๑ 
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5. เร่ืองที่ผู้นิเทศงานรับไว้เพ่ือดําเนินการต่อและ/หรือประสานการแก้ไข 
(ปัญหาอุปสรรคท่ีพบและไมส่ามารถแก้ไขได้ในระดับจังหวัด/เขต ) 
........................................................................................................................................................................ 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 
6. ผลลัพธ์จากการดําเนินงานเปรียบเทียบกับค่าเป้าหมาย 

(แหล่งทีม่า ของข้อมูลจากการตรวจราชการฯวิเคราะห์อภิปรายผลการดําเนินงาน) 
........................................................................................................................................................................ 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................................................. 
๗. รายช่ือคณะตรวจราชการและนิเทศงาน 
ชื่อ-สกลุ:ผู้นเิทศงาน ตําแหน่ง หน่วยงาน มือถือ 

1.    
2.    
3.    
4.    
5.    
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