
 

รายงานการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข 
ครั้งที่ 1๑๖-๒/๒๕6๑ 

วันอังคารที่ ๒๙ มกราคม ๒๕6๒ 
ณ ห้องประชุมสมบูรณ์ วัชโรทัย 

อาคาร ๑ ชั้น ๒ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
อ าเภอเมืองนนทบุรี จังหวัดนนทบุรี 

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

คณะกรรมการฯ ที่มาประชุม  

๑. นายศุภกิจ ศิริลักษณ์ รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข ประธาน
กรรมการ 

2. นายสุเมธา วิเชียรเพชร ผู้อ านวยการกองจัดการกากของเสียและสารอันตราย 
กรมควบคุมมลพิษ แทนอธิบดีกรมควบคุมมลพิษ 

กรรมการ 

3. นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค 
แทนอธิบดีกรมควบคุมโรค 

กรรมการ 

4. นายพิเชฐ บัญญัติ รองอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์แทนอธิบดี 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

กรรมการ 

๕. นายกิตติพงษ ์เกดิฤทธิ์ ผู้อ านวยการส่วนวิชาการและวิจัยเพื่อการพัฒนาท้องถิ่น 
กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
แทนอธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 

กรรมการ 

6. นายสินิทธิ์ บุญสิทธิ์ ผู้อ านวยการส านักควบคุมและตรวจสอบอาคาร 
กรมโยธาธิการและผังเมือง 
แทนอธิบดีกรมโยธาธิการและผังเมือง 

กรรมการ 

7. นายวรรณรัตน์ ศรีสุขใส ผู้อ ำนวยกำรกองควำมปลอดภัยแรงงำน 
กรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 
แทนอธิบดีกรมสวัสดิกำรและคุ้มครองแรงงำน 

กรรมการ 

8. นางสาวปัทมวรรณ คุณประเสริฐ ผู้อ านวยการกลุ่มความปลอดภัยสารเคมี 
กองส่งเสริมเทคโนโลยีควำมปลอดภัยโรงงำน 
กรมโรงงานอุตสาหกรรม แทนอธิบดีกรมโรงงานอุตสาหกรรม 

กรรมการ 

9. นายเกรียงไกร สุภโตษะ รักษาการผู้เชี่ยวชาญด้านมาตรฐานคุณภาพสินค้าเกษตร 
กรมวิชาการเกษตร  
แทนอธิบดีกรมวิชาการเกษตร  

กรรมการ 

10. นายวิษณุ เชื้อพันธุ์ รักษาการผู้เชี่ยวชาญด้านกฎหมายอาหารและยา 
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
แทนเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา 

กรรมการ 

๑๑. นางพรรณนิภา สืบสิงห์ นักวิชาการสิ่งแวดล้อมช านาญการพิเศษ 
ส านักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 
แทนเลขาธิการส านักงานนโยบายและแผนทรัพยากรธรรมชาติ
และสิ่งแวดล้อม 

กรรมการ 

12. นายวาสุเทพ ... 
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๑๒. นายวาสุเทพ บุญชู หัวหน้ากลุ่มสุขาภิบาลอาคารสาธารณะ  

ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร แทนปลัดกรุงเทพมหานคร 
กรรมการ 

๑๓. นายสกล เหลืองไพฑูรย์ เลขาธิการสมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย 
สมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย 
แทนนายกสมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย 

กรรมการ 
 

๑๔. นางปริมพร อ่ าพันธุ์ ผู้เชี่ยวชาญสมาคมองค์การบริหารส่วนจังหวัดพัทลุง 
สมาคมองค์การบริหารส่วนจังหวัดแห่งประเทศไทย 
แทนนายกสมาคมองค์การบริหารส่วนจังหวัดแห่งประเทศไทย 

กรรมการ 

๑๕. นายกัมพล กลั่นเนียม เลขาธิการสมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย 
สมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย 
แทนสมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย 

กรรมการ 

๑๖. นายเสริมเกียรติ วรดิษฐ์ ผู้ทรงคุณวุฒิ กรรมการ 
1๗. นายศุมล ศรีสุขวัฒนา ผู้ทรงคุณวุฒิ กรรมการ 
1๘. นางขวัญฤดี โชติชนาทววีงศ์ ผู้ทรงคุณวุฒิ กรรมการ 
๑๙. นายทวีสุข พันธุ์เพ็ง ผู้ทรงคุณวุฒิ กรรมการ 
๒๐. นางพรรณพิมล วิปุลากร อธิบดีกรมอนามัย  กรรมการ 

และเลขานุการ 
 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

1. นายสมชาย ตู้แก้ว ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย 
๒. นางดาราวรรณ บัววัฒนา นักวิชาการสุขาภิบาลช านาญการ ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร 
๓. นางสาวสุจิตรา ดาวเรือง หัวหน้าฝ่ายการสาธารณสุข กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
๔. นางสาวลักขณา ธานี เจ้าหน้าที่บริหารงานทั่วไป สมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย 
๕. นางอัมพร จันทวิบูรณ์ ผู้อ านวยการส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า กรมอนามัย 
๖. นายวิโรจน ์วัชระเกียรติศักดิ์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า  

กรมอนามัย 
๗. นางสาวอังคณา คงกัน นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า  

กรมอนามัย  
๘. นางสาวพรเพชร ศักดิ์ศิริชัยสิทธิ์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า  

กรมอนามัย 
๙. นางสาวศิริพร จันทับ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า กรมอนามัย 
๑๐. นายประโชติ กราบกราน นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 
๑๑. นางสาววภิา รุจิจนากุล นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 
๑๒. นางสาวปรียนิตย์ ใหม่เจริญศรี นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 
๑๓. นางสาวภัสราภรณ์ รักษาแก้ว นักวิชาการสาธารณสุข ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 
๑๔. นายธนภูมิ เห็มวิพัฒน ์ นักวิชาการสาธารณสุข ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 
๑๕. นางสุกานดา พัดพาดี นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการพิเศษ กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ  

กรมอนามัย 
๑๖. นายวิษณุ ศรีวิไล นักวิชาการสาธารณสุข กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ กรมอนามัย 

ฝ่ายเลขานุการ ... 
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ฝ่ายเลขานุการฯ 

เริ่มประชุมเวลา ๑๓.๓๐ น.  

ระเบียบวาระท่ี ๑  เรื่องประธานแจ้งทีป่ระชุมทราบ 
 - ไม่มี - 

ระเบียบวาระท่ี ๒  รับรองรายงานการประชุม   
 รายงานการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข ครั้งที่ 11๕-๑/2561 วันที่ ๓๐ พฤศจิกายน 2561  

มติที่ประชุม   ๑. รับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข ครั้งที่ 11๕-๑/2561 วันที่ ๓๐ พฤศจิกายน  2561 
โดยมีแก้ไขดังนี้  
   ๑) หน้ำที่ ๑ ล ำดับที่ ๘ แก้ไขข้อควำมเป็น “ผู้อ ำนวยกำรกลุ่มควำมปลอดภัยสำรเคมี กองส่งเสริม
เทคโนโลยีควำมปลอดภัยโรงงำน 
   ๒) หน้าที่ ๑๔ บรรทัดที่ ๓๙ แก้ไขข้อควำมเป็น “ผู้แทนกรมโรงงานอุตสาหกรรม (นางสาวปัทม
วรรณ คุณประเสริฐ) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า การก าหนดค านิยามของน้ าบริโภคต้องมีความชัดเจน เนื่องจากจะ
น าไปสู่การก าหนดระดับค่ามาตรฐานคุณภาพของน้ านั้นและมีข้อกังวลในประเด็นการเวียนสอบถามความเห็นจาก ๑๒ 
หน่วยงาน ซึ่งมีบางหน่วยงานมีข้อท้วงติง แต่ไม่ได้น าเสนอว่าแต่ละหน่วยงานมีท้วงติงในประเด็นใดบ้าง และน ามา
ปรับปรุงในร่างกฎหมายที่น าเสนอมานี้อย่างไร” 
 
ระเบียบวาระที่ ๓ เรื่องเพื่อทราบ 
 3.1 ค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข เรื่อง การผลิต สะสม หรือแบ่งบรรจุ ใบชาแห้ง 
ชาผง หรือเครื่องดื่มชนิดผงอ่ืนๆ พ.ศ. ๒๕๖๑ 

ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ตามที่คณะกรรมการสาธารณสุข ได้พิจารณา
ค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข เรื่อง การผลิต สะสม หรือแบ่งบรรจุ ใบชาแห้ง ชาผง หรือเครื่องดื่มชนิด
ผงอ่ืนๆ พ.ศ. 2561 จากการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุขครั้งที่ 115-1/2561 ในวันที่ 30 พฤศจิกายน 
2561 ที่ประชุมมีมติ เห็นชอบ และให้แก้ไข เพ่ิมเติมตามข้อเสนอของคณะกรรมการฯ แล้ว เสนอประธาน
คณะกรรมการสาธารณสุขเพ่ือลงนามต่อไป 

ฝ่ายเลขานุการได้ด าเนินการเสนอค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข เรื่อง การผลิต สะสม หรือ
แบ่งบรรจุ ใบชาแห้ง ชาผง หรือเครื่องดื่มชนิดผงอ่ืนๆ พ.ศ. 2561 ต่อประธานคณะกรรมการสาธารณสุขลงนามใน
ค าแนะน าดังกล่าว เมื่อวันที่ 21 ธันวาคม 2561 เป็นที่เรียบร้อยแล้ว  

ความเห็นของที่ประชุม   

๑๘.๑๒ ประธานกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า ให้ฝ่าย
เลขานุการฯ ประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการน าค าแนะน าดังกล่าวไปเผยแพร่ เพ่ือน าไปสู่การปฏิบัติ 
๑๘.2๐ ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข (นายสมชาย ตู้แก้ว) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
กรมอนามัยจะมีหนังสือแจ้งไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 

๑. นางสาวสุภาวดี จันทมุด นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย 
๒. นางสาวอริษา จันทร์ท า นักวิชาการสาธารณสุข ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย 
๓. นางสาววิจิตรา สสีุวรรณ ์ นักวิชาการสาธารณสุข ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย 
๔. นายวิทยา โสแพทย์ นิติกร ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย  
๕. นางสาวณสิกุล ดีอ่อน เจ้าพนักงานการเงินและบัญชี ศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย 

และศูนย์อนามัย... 
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และศูนย์อนามัย เพ่ือจระจายไปยังองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

มติที่ประชุม รับทราบ และมอบให้ฝ่ายเลขานุการประสานไปยังกองกฎหมาย ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข เพ่ือเสนอแนวทางการปฏิบัติในกรณีการมอบอ านาจของคณะกรรมการเปรียบเทียบตามบทบัญญัติ
มาตรา 85(2) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข   
เพ่ือวินิจฉัยต่อไป   

       ๓.๒ ค าสั่งคณะกรรมการสาธารณสุข ที่ 7/2561 เรื่อง แต่งตั้งคณะอนุกรรมการจัดท าหลักเกณฑ์ 
วิธีการและมาตรการที่ใช้ควบคุมหรือก ากับดูแลการจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอยตามกฎหมายว่าด้วยการ
สาธารณสุข 

ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ตามที่คณะกรรมการสาธารณสุข ได้พิจารณาประเด็น
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ประยุทธ์ พุทธิรักษ์กุล (คณะสาธารณสุขศาสตร์มหาวิทยาลัยมหิดล)ขอลาออกจากต าแหน่ง
อนุกรรมการในคณะอนุกรรมการจัดท าหลักเกณฑ์ วิธีการและมาตรการที่ใช้ควบคุมหรือก ากับดูแลการจัดการสิ่ง
ปฏิกูลและมูลฝอยตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข เนื่องจากเกษียณอายุงานจากต าแหน่งหัวหน้าภาควิชาปรสิต
วิทยาและกีฎวิทยา คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2561 ที่ประชุมรับทราบ 
และขอให้ฝ่ายเลขานุการด าเนินการแก้ไขค าสั่งดังกล่าว และเสนอต่อประธานคณะกรรมการสาธารณสุขลง
นามในค าสั่งฯ นั้น  

ฝ่ายเลขานุการได้ด าเนินการเสนอค าสั่งกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง แต่งตั้งคณะอนุกรรมการจัดท า
หลักเกณฑ์ วิธีการและมาตรการที่ใช้ควบคุม หรือก ากับดูแลการจัดการสิ่ งปฏิกูลและมูลฝอยตามกฎหมาย
ว่าด้วยการสาธารณสุข ต่อประธานคณะกรรมการสาธารณสุขลงนามในค าสั่งดังกล่าวเมื่อวันที่ 24 ธันวาคม 
2561 เป็นที่เรียบร้อยแล้ว  

ความเห็นของที่ประชุม   

๑๘.๑๒ ประธานกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า หากในอนาคต
ค าสั่งดังกล่าวไม่มีความเหมาะสมก็สามารถปรับแก้ได้ 

มติที่ประชุม รับทราบ 

 3.๓ ค าสั่งคณะกรรมการสาธารณสุข ที่ ๘/๒๕๖๑ เรื่อง แต่งตั้งคณะอนุกรรมการพิจารณา
กลั่นกรองร่างกฎหมายระดับอนุบัญญัติและร่างค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุขตามกฎหมายว่าด้วยการ
สาธารณสุข  

 ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ตามที่คณะกรรมการสาธารณสุขได้พิจารณาเพ่ิมเติมอ านาจ
หน้าที่ในข้อ 2 (1) ของคณะอนุกรรมการพิจารณากลั่นกรองร่างกฎหมายระดับอนุบัญญัติฯ ให้มีหน้าที่พิจารณาร่าง
ค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุขตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข ในการประชุมคณะกรรมการ
สาธารณสุข ครั้งที่ 115-1/2561 วันที่ 30 พฤศจิกายน 2561 ฝ่ายเลขานุการได้ด าเนินการเสนอค าสั่ง
กระทรวงสาธารณสุข เรื่อง แต่งตั้งคณะอนุกรรมการพิจารณากลั่นกรองร่างกฎหมายระดับอนุบัญญัติและร่างค าแนะน าของ
คณะกรรมการสาธารณสุขตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข ต่อประธานคณะกรรมการสาธารณสุขลงนามในค าสั่ง
ดังกล่าว เมื่อวันที่ 24 ธันวาคม 2561 เป็นที่เรียบร้อยแล้ว 

มติที่ประชุม รับทราบ 
 
 
 ๓.๔ ความคืบหน้า ... 



- ๕ - 
 
 3.๔ ความคืบหน้าการด าเนินงานตามแผนการเสนอร่างกฎหมายและค าแนะน าของคณะกรรมการ
สาธารณสุขตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๒  
  ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ร่างกฎหมายระดับอนุบัญญัติ และร่างค าแนะน า
ของคณะกรรมการสาธารณสุขตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 จ านวน 
20 ฉบับ โดยแบ่งออกเป็น ร่างกฎกระทรวง จ านวน 5 ฉบับ ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข จ านวน 6 ฉบับ 
และร่างค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข จ านวน ๘ ฉบับ โดยมีการด าเนินงานเป็นไปตามแผนฯ
ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๒ จ านวน ๑๓ ฉบับ ได้แก่ กฎกระทรวง จ านวน ๕ ฉบับ ประกาศกระทรวง
สาธารณสุข จ านวน ๒ ฉบับ และค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข จ านวน ๖ ฉบับ และด าเนินงานไม่
เป็นไปตามแผน ฯ จ านวน ๖ ฉบับ ได้แก่ ประกาศกระทรวงสาธารณสุข จ านวน ๔ ฉบับ และคณะกรรมการ
สาธารณสุข จ านวน ๒ ฉบับ 

มติที่ประชุม รับทราบ 

 ๓.๕ แนวทางการปฏิบัติในกรณีการมอบอ านาจของคณะกรรมการเปรียบเทียบตามบทบัญญัติมาตรา 
85(2) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 

ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อท่ีประชุมว่า ด้วยการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข ครั้งที่ 115-
1/2561 วันศุกร์ที่ 30 พฤศจิกายน 2561 ที่ประชุมรับทราบความก้าวหน้าของการด าเนินการเรื่องดังกล่าว และ
มอบให้ฝ่ายเลขานุการประสานไปยังกองกฎหมาย ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือเสนอแนวทางการ
ปฏิบัติ ในกรณีการมอบอ านาจของคณะกรรมการเปร ียบเท ียบตามบทบัญญัต ิมาตรา 85(2) แห ่ง
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือวินิจฉัยต่อไป และฝ่าย
เลขานุการได้ด าเนินการประสานไปยังกองกฎหมาย ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเรียบร้อยแล้ว 

กองกฎหมาย ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขได้เสนอประเด็นแนวทางการปฏิบัติในกรณีการ
มอบอ านาจของคณะกรรมการเปรียบเทียบตามบทบัญญัติมาตรา 85(2) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข 
พ.ศ. 2535 ต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 
 1. บทบัญญัติมาตรา 85 (1) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ก าหนดว่า 
“ให้คณะกรรมการเปรียบเทียบในเขตกรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย ผู้แทนกรุงเทพมหานคร ผู้แทนส านักงานต ารวจ
แห่งชาติ และผู้แทนส านักงานอัยการสูงสุด เป็นกรรมการ” กรณีเป็นการใช้ค าว่า “ผู้แทน” กรรมการ
เปรียบเทียบมาตรา 85 (1) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 จึงเป็นผู้แทนจากการเสนอชื่อของ
หน่วยงานนั้น ผู้ที่ได้รับมอบหมายจึงไม่อาจมอบหมายให้ผู้อ่ืนเข้าประชุมในฐานะกรรมการแทนได้ เว้นแต่ในหนังสือที่
เสนอชื่อผู้แทนจะระบุผู้ท าหน้าที่ส ารองไว้ 
 2. บทบัญญัติมาตรา 85 (2) แห่งพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ก าหนด
ว่า “ให้คณะกรรมการเปรียบเทียบในเขตจังหวัดอ่ืน ประกอบด้วย ผู้ว่าราชการจังหวัดอัยการจังหวัด และผู้บังคับการ
ต ารวจภูธรจังหวัด เป็นกรรมการ” ซึ่งมิได้ใช้ค าว่า “ผู้แทน” เหมือนกับมาตรา 85 (1) ก็ตาม แต่เมื่อพิจารณา
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 แล้ว ปรากฏว่ามิได้มีบทบัญญัติมาตราใดก าหนดเรื่องการมอบอ านาจของ
คณะกรรมการเปรียบเทียบไว้เป็นอย่างอ่ืน หรือห้ามเรื่องการมอบอ านาจไว้ ดังนั้นคณะกรรมการเปรียบเทียบตามมาตรา 85 
(2) จึงย่อมมอบอ านาจให้ผู้ด ารงต าแหน่งอ่ืนปฏิบัติราชการเป็นคณะกรรมการเปรียบเทียบแทนได้ตามมาตรา 38 วรรคหนึ่ง 
แห่งพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน พ.ศ. 2534 และที่แก้ไขเพ่ิมเติมและรัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุขเห็นชอบตามแนวทางดังกล่าว และมอบให้กรมอนามัยด าเนินการต่อไป 

ซ่ึงกรมอนามัยจะด าเนินการแจ้งแนวทางดังกล่าวต่อฝ่ายเลขานุการคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด และ
คณะกรรมการสาธารณสุขกรุงเทพมหานครต่อไป 

 
ความเห็น ... 



- ๖ - 
 
ความเห็นของท่ีประชุม 

 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า แนวทาง
ปฏิบัติดังกล่าวจะเป็นการอ านวยความสะดวกให้การท างานในพ้ืนที่ง่ายขึ้น และการมอบหมายต้องเป็นไปตาม
พระราชบัญญัติระเบียบบริหาราชการแผ่นดิน พ.ศ. ๒๕๓๕และที่แก้ไขเพ่ิมเติม โดยท าเป็นลายลักษณ์อักษร   
ซ่ึงด าเนนิการได้ตามท่ีรัฐมนตรวีา่การกระทรวงสาธารณสขุวินิจฉัย  

 ผู้แทนสมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย (นายสกล เหลืองไพฑูรย์) ให้ความเห็นต่อ        
ทีป่ระชุมว่า คณะกรรมการเปรียบเทียบในเขตกรุงเทพมหานครกับคณะกรรมการเปรียบเทียบในเขตจังหวัดอ่ืน 
จะมีวิธีการปฏิบัติที่แตกต่างกัน ในเขตกรุงเทพมหานครสามารถมอบและมีผู้แทนส ารอง แต่ถ้าในเขตจังหวัดอ่ืน
ต้องให้ผู้ว่าราชการจังหวัดมอบหมาย 

 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข  (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์ ) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
คณะกรรมการเปรียบเทียบในเขตกรุงเทพมหานครในกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข บอกอะไรที่เขียนไวเก้ท า
ตามท่ีเขียนแต่ถ้าไม่เขียนไว้ก็ใช้ general rule มาapplie ต่างจังหวัดไม่ได้เขียนไว้เลยใช้ general rule ว่าใคร
มอบตามระเบียบบริหารราชการแผ่นดินไม่ได้ แต่ใน กทม เขียนไว้ว่ามอบผู้แทนได้จึงมอบผู้แทนส ารองได้ 

 ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข (นายสมชาย ตู้แก้ว) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
นัยยะของกองกฎหมายที่เสนอรัฐมนตรีมีความ 2 นัยยะคือ ถ้ามีการมอบโดยไม่ระบุคือมอบผู้แทนส ารอง
แปลว่าผู้นั้นมอบต่อไม่ได้มอบช่วงไม่ได้ แต่ถ้าระบุมีผู้แทนส ารองก็แปลว่าหากผู้แทนหลักไม่ว่างก็จะเป้นผู้แทน
ส ารองก็เข้าแทนโดยไม่ต้องมอบหมาย 

 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ)์ ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า แต่
ต่างจังหวัดไม่ได้เขียนไว้ ดังนั้นต่างจังหวัดจะตั้งเป็นผู้แทนส ารองเบอร์ 1 2 3 ไม่ได้ ต้องเป็นการมอบให้ปฏิบัติ 

มติที่ประชุม รับทราบ 

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องสืบเนื่อง  

4.1 ร่างกฎกระทรวงมาตรฐานคุณภาพน้ าบริโภคของประเทศไทย พ.ศ. .... 
ฝ่ายเลขานุการฯ ได้เสนอข้อมูลต่อที่ประชุมว่าด้วยการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข ครั้งที่ 115-

1/2561 วันศุกร์ที่ 30 พฤศจิกายน 2561 ที่ประชุมมีมติเห็นชอบในหลักการ โดยมอบให้ส านักสุขาภิบาลอาหารและ
น้ า ปรับค านิยามให้มีความชัดเจนและทบทวนความในข้อ 4 ข้อ 5 และข้อ 6 รวมทั้งการก าหนดค่ามาตรฐาน
คุณภาพน้ าบริโภคและวิธีการตรวจวิเคราะห์ตามตารางแนบท้ายในกฎกระทรวง  

ในการนี้ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ าร่วมกับศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุขได้ด าเนินการปรับแก้ไข
เพ่ิมเติมตามข้อเสนอแนะของคณะกรรมการเป็นที่เรียบร้อยแล้ว 

ความเห็นของที่ประชมุ  

 ผู้อ านวยการส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ า (นางอัมพร จันทวิบูลย์) ได้ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า       
มีการปรับแก้ในส่วนของค านิยาม และวัตถุประสงค์ของร่างกฎกระทรวงฉบับนี้เพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิต         
ของประชาชนให้ดีขึ้นและเท่าเทียม และเพ่ือให้มีมาตรฐานน้ าของประเทศไทย โดยใช้ข้อมูลสถานการณ์
ปัจจุบันและเกณฑ์ขององค์การอนามัยโลก (WHO) เป็นข้อมูลประกอบการยกร่าง 

 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์ ) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
กฎกระทรวงฉบับนี้จะบางชี้ได้ว่าน้ าที่ใช้บริโภคที่สะอาดได้มาตรฐานควรเป็นอย่างไร และมีข้อห่วงกังวลว่า
ประปาของท้องถิ่นหลายแห่งจะไม่ได้รับการ stamp ว่าไม่ได้ตามมาตรฐานนี้หรือเปล่า แต่ในเชิงหลักการของ

การพัฒนา ... 
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การพัฒนาอยากให้ประปาทุกแห่งเป็นประปาดื่มได้และหากในอนาคตเกณฑ์ที่ก าหนดไม่เหมาะสมกับ
สถานการณก์็สามารถแก้ไข ปรับปรุงได้ซ่ึงอาจไม่จ าเป็นต้องก าหนดในตัวร่างกฎกระทรวงดังกล่าว 

ผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุมล ศรีสุขวัฒนา) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า  
การที่มีวรรคสองในข้อ ๓ ของร่างกฎกระทรวงมาตรฐานน้ าบริโภคของประเทศไทย พ.ศ. .... จะเป็นประโยชน์
ท าให้คล่องตัวมากขึ้น  

 ผู้แทนกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น (นายกิตติพงษ์ เกิดฤทธิ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า ควร
มีการก าหนดให้มีนิยามค าว่า “ผู้จัดหา” เพ่ือความชัดเจนในทางปฏิบัติ 
46.13 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า ผู้จัดหาน้ า 
คือผู้จัดหาน้ าสะอาดตามมาตรฐานนี้ ต้องเป็นคนส่งตรวจ คือ ผู้ดูแลกิจการการผลิตน้ า ผู้ที่ได้รับผลจากการที่
น้ าได้มาตรฐานหรือไม่ได้มาตรฐาน 
 ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข (นายสมชาย ตู้แก้ว) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
ในร่างของกฎกระทรวงมี 2 ส่วน คือ ผู้จัดหา กับ ผู้ประกอบการผลิตน้ า 
 ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่าถ้าเข้าใจได้
ตรงกันก็ไม่ต้องมีการก าหนดนิยาม 
 ผู้แทนสมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย (นายสกล เหลืองไพฑูรย์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
อยากให้เพิ่มถ้อยค าว่า ให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้วินิจฉัยชี้ขาดปัญหา 
 ผู้แทนกรุงเทพมหานคร (นายวาสุเทพ บุญชู) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า ควรแก้ไขบทอาศัย
อ านาจในการอ้าง ในตัวร่างกฎกระทรวงมาตรฐานคุณภาพน้ าบริโภคของประเทศไทย พ.ศ. ....อาศัยอ านาจตาม
ความในมาตรา ๕ วรรคหนึ่ง และมาตรา ๖ (๒) ซึ่งจากเดิมอ้างเป็นมาตรา ๖  

มติที่ประชุม รับทราบ 
 

4.2 มาตรการขับเคลื่อนกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข  
  ฝ่ายเลขานุการฯ ให้ข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ด้วยการด าเนินงานของคณะกรรมการสาธารณสุข ใน

ปีงบประมาณ 2561 มีการด าเนินงานตามอ านาจหน้าที่ในมาตรา 10 (1) (2) (3) (4) และ (7) ซึ่งยังไม่ครอบคลุม
มาตรา 10 (5) (6) และ (6/1) ที่จะช่วยให้การขับเคลื่อนกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

อ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการสาธารณสุข ตาม
มาตรา 10 

ผลการด าเนินงานของคณะกรรมการสาธารณสุข 
 

1) เสนอความเห็นต่อรัฐมนตรีในการก าหนดนโยบาย 
แผนงานและมาตรการเกี่ยวกับการสาธารณสุขและ
พิจารณาให้ความเห็นในเรื่องใดๆ เกี่ยวกับการ
สาธารณสุขตามท่ีรัฐมนตรีมอบหมาย  

(ร่าง) แผนปฏิบัติการการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 
2562 – 2564  
 

2) ศึกษา วิเคราะห์และให้ความเห็นต่อรัฐมนตรีใน
การปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ และค าสั่ง
เกี่ยวกับการสาธารณสุข  

แ ผ น ก า ร เ ส น อ ก ฎ ห ม า ย ร ะ ดั บ อ นุ บั ญ ญั ติ ต า ม
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และ ที่แก้ไข
เพ่ิมเติม ประจ าปีงบประมาณ 2561 จ านวน 40 ฉบับ 
ด าเนินการแล้วเสร็จ จ านวน 14 ฉบับ และอยู่ระหว่างด าเนินการ 
จ านวน 30 ฉบับ (อยู่ในกระบวนการเสนอผู้มีอ านาจในการ
ลงนาม จ านวน 14 ฉบับ, อยู่ในกระบวนการพิจารณาของ
ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา จ านวน 1 ฉบับ, ด าเนินงานใน

3) ให้ค าแนะน าต่อรัฐมนตรีในการออกกฎกระทรวงและต่อ
ราชการส่วนท้องถิ่นในการออกข้อบัญญัติท้องถิ่น  
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อ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการสาธารณสุข ตาม
มาตรา 10 

ผลการด าเนินงานของคณะกรรมการสาธารณสุข 
 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 จ านวน 11 ฉบับ 
  

4) ให้ค าปรึกษาแนะน าแก่เจ้าพนักงานท้องถิ่นใน
การปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้  
 

ค าแนะน าของคณะกรรมการสาธารณสุข จ านวน 4 ฉบับ  
 

5) ก าหนดโครงการและประสานงานระหว่างส่วน
ราชการและราชการส่วนท้องถิ่นที่ เกี่ ยวข้อง  เ พ่ือ
ด าเนินการตามพระราชบัญญัตินี้  
 

- 

6) ควบคุม สอดส่องการปฏิบัติหน้าที่ของส่วน
ราชการที่มีอ านาจหน้าที่ ในการปฏิบัติการตาม
กฎหมายเกี่ยวกับการสาธารณสุข เพ่ือรายงานต่อ
รัฐมนตรี  
 

- 

6/1) ติดตาม และประเมินผลการด าเนินการของ
ค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร ส า ธ า ร ณ สุ ข จั ง ห วั ด  แ ล ะ
คณะกรรมการสาธารณสุขกรุงเทพมหานครในการ
ปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้ และตามที่กฎหมาย
ก าหนดไว้  
 

- 

7) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามที่กฎหมายก าหนดไว้ให้เป็น
อ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการ  

แต่งตั้งคณะอนุกรรมการตามกฎหมาย จ านวน 11 คณะ โดยแบ่ง
ออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ คณะอนุกรรมการด้านวิชาการ 
จ านวน 8 คณะ และคณะอนุกรรมการ     ด้านกฎหมาย จ านวน 
3 คณะ 

ในการนี้ฝ่ายเลขานุการ จึงขอให้คณะกรรมการสาธารณสุขพิจารณาแนวทางในการด าเนินการ
ตามมาตรา 10 (5) (6) และ(6/1) ดังนี้ 

  1. เห็นควรมอบให้ฝ่ายเลขานุการจัดประชุมปรึกษาหารือกับหน่วยงานด้านวิชาการ กรมอนามัย 
กรุงเทพมหานคร กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น สมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย สมาคม
องค์การบริหารส่วนจังหวัดแห่งประเทศไทย และสมาคมองค์การบริหารส่วนต าบลแห่งประเทศไทย เพ่ือหารือแนว
ทางการด าเนินงานตามมาตรา 10 (5) และน าเสนอคณะกรรมการสาธารณสุขต่อไป 

  2. ตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข มาตรา 17/3 (5) ก าหนดให้คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัดและ
คณะกรรมการสาธารณสุขกรุงเทพมหานครมีอ านาจหน้าที่สอดส่องหรือก ากับดูแลการปฏิบัติหน้าที่ของส่วน
ราชการที่มีอ านาจหน้าที่ในการปฏิบัติการตามกฎหมายเกี่ยวกับการสาธารณสุข เพ่ือรายงานต่อคณะกรรมการ ซึ่งกรมอนามัยได้
จัดท าโปรแกรมก ากับติดตามรายงานผลการด าเนินงานของคณะกรรมการตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข เพ่ือ
ด าเนินการตามมาตรา 10 (6) (6/1) และเห็นควรมอบให้คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัดและคณะกรรมการ 
 

สาธารณสุข... 
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สาธารณสุขกรุงเทพมหานครรายงานผลการบังใช้กฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขในพ้ืนที่ อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง ต่อ
คณะอนุกรรมการบริหารและขับเคลื่อนการปฏิบัติตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุข เพ่ือเสนอคณะกรรมการ
สาธารณสุขต่อไป 

ความเห็นของท่ีประชุม 

ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ)์ ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า     
มาตรา ๑๐(๕) (๖) และ ๖/๑ มี ๒ ส่วนคือ จะประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้อย่างไร และควรมีแผนที่เป็น
รูปธรรม โดย ๑๐(๖) จะเป็นการประเด็นการติดตามและประเมินผลซึ่งอาจต้องมีการประชุมปรึกษากับ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง (stake holder) เพ่ือหาแนวทางการท างานและจัดท าแผนที่เป็นรูปธรรม ส่วนวิธีการ
ติดตามนั้นมี ๒ ส่วนหลัก คือ 1). systamic data ที่ได้จากการรายงาน( report)  2). กรมด าเนินการเองโดย
การ surevey  เช่น คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัดมีการประชุมกี่ครั้ง  ได้เอาบทบัญญัติไปบังคับใช้มากน้อย
เพียงใด  

มติที่ประชุม เห็นชอบให้ฝ่ายเลขานุการฯ จัดประชุมตามข้อเสนอโดยเชิญผู้มีส่วนได้ ส่วนเสีย (Stake holder) 
เพ่ือพูดคุย แนวทางการประสานงาน การท าความเข้าใจร่วมวางแผนการท างานและสร้างความเข้าใจ และ
ประเมินว่าองค์รปกครองส่วนท้องถิ่นได้น าพระราชบัญญัติการสาธารณสุขไปใช้มากน้อยเพียงใด 

ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องพิจารณา 

 5.1 ร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. ....  
 ฝ่ายเลขานุการฯ ให้ข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ด้วยแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบโลจิสติกส์ของประเทศ

ไทย ฉบับที่ 3 ได้รับมอบนโยบายเร่งด่วนของรัฐบาลในการพัฒนาระบบเศรษฐกิจของประเทศ โดยมุ่งการพัฒนา
โครงสร้างพ้ืนฐานด้านการขนส่งและเครือข่ายโลจิสติกส์ จึงเพ่ิมโอกาสในการลงทุนส าหรับผู้ ประกอบการที่จะ
ให้บริการลานเก็บสะสม ตู้บรรจุสินค้าและกิจการให้บริการรถหัวลาก จากการศึกษาย้อนหลัง 5 ปี พบว่า เพ่ิมขึ้นเกือบ 5 เท่า
และยังคงมีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้น ซึ่งอาจเกิดผลกระทบกับประชาชนที่อาศัยอยู่ใกล้เคียง และมีการร้องเรียนไปยังองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ ่น ประกอบกับกิจการดังกล่าวไม่เข้าข่ายเป็นกิจการที ่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ ตาม
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 ท าให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่สามารถควบคุมการ
ด าเนินการดังกล่าว เพ่ือคุ้มครองผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพจึงได้ด าเนินการศึกษาสถานการณ์ปัญหาผลกระทบต่อ
สิ่งแวดล้อมและสุขภาพจากกิจการให้บริการลานเก็บสะสมตู้บรรจุสินค้าและกิจการให้บริการรถหัวลาก พบว่า 
การประกอบกิจการดังกล่าวก่อให้เกิดการรบกวนต่อสภาวะความเป็นอยู่ของประชาชนโดยรอบ โดยเฉพาะฝุ่น
ละออง และเสียงรบกวน รวมถึงความเสี่ยงต่ออุบัติเหตุและความปลอดภัยของผู้ปฏิบัติงาน  ซึ่งกฎหมายที่เกี่ยวข้อง
ในปัจจุบันครอบคลุมเพียงบางส่วนของกิจกรรมในการประกอบกิจการ เช่น การซ่อมแซม บ ารุงรักษา การปะผุ พ่นสี หรือ
พ่นสารกันสนิม เป็นต้น  
 ดังนั้นจึงเห็นสมควรเสนอเพ่ิมรายฃื่อ “กิจการให้บริการลานเก็บตู้สะสมบรรจุสินค้าและกิจการ
ให้บริการรถหัวลาก” เป็นกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องกิจการที่เป็น
อันตรายต่อสุขภาพ พ.ศ. 2558  

ความเห็นของท่ีประชุม 
ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ)์ ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า มีข้อสังเกตว่า 

กิจการให้บริการลานเก็บสะสมตู้บรรจุสินค้าและกิจการให้บริการรถหัวลาก กฎหมายอ่ืนมีช่องว่างใช่หรือไม่ไม่
สามารถแก้ไขได้ใช่หรือไม่ หรือ ประเทศอ่ืนๆมีหมดแล้วยกเว้นในประเทศไทยควรมีการวิเคราะห์  

 ผู้ทรงคุณวุฒิ... 



- ๑๐ - 
 

ผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุมล ศรีสุขวัฒนา) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
การศึกษาเรื่องนี้ด าเนินการตั้งแต่ปี 2556 ซึ่งเป็นความเดือดร้อนของชุมชนในพ้ืนที่แหลมฉบังซึ่งอยู่ในเขต
โรงงานอุตสาหกรรม มีปัญหาเรื่อง กลิ่น ฝุ่น ความสะสั่นสะเทือนโดยพื้นที่นี้เป็นพ้ืนที่เขตเศรษฐกิจพิเศษ 

ประธานคณะกรรมการสาธารณสุข (นายศุภกิจ ศิริลักษณ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า หากจะน า
กิจการการให้บริการลานเก็บสะสม ตู้บรรจุสินค้าและกิจการให้บริการรถหัวลาก เพ่ิมเข้ามาเป็นกิจการที่เป็นอันตราย
ต่อสุขภาพต้องมีการศึกษาและออกแนวทางการปฏิบัติ 

ผู้แทนเลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา (นายวิษณุ เชื้อพันธุ์ ) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
ถ้าประกาศมาจะมีแนวทางปฏิบัติอย่างไรขนาดของกิจการ เช่น กิจการที่มี 100 ตู้ กิจการที่มี ๑000 ตู้ต่างกันอย่างไร 
 สมาคมสันนิบาตเทศบาลแห่งประเทศไทย (นายสกล เหลืองไพฑูรย์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ปฏิบัติตามกฎหมาย ท้องถิ่นต้องไปออกข้อบัญญัติของเค้า จึงเห็นควรให้ออก
ประกาศไปก่อนส่วนรายละเอียดให้ท้องถิ่นแต่ละแห่งไปออกเป็นข้อบัญญัติ 

ผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการสาธารณสุข (นายเสริมเกียรติ วรดิษฐ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
ข้อมูลที่ศึกษายังไม่สมบูรณ์ ซึ่งองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแต่ละแห่งมีบริบทต่างกัน ส่วนกลางต้องจัดท าเกณฑ์ 
แบ่งเป็น ๒ ส่วน คือ เกณฑ์หลักท่ีให้กิจการในแต่ละขนาดปฏิบัติตามกับเกณฑ์ย่อยที่เพ่ิมมาตรการหรือแนวการ
ปฏิบัติเฉพาะเข้ามาในแต่ละประเภท 

 ผู้ทรงคุณวุฒิในคณะกรรมการสาธารณสุข (นางขวัญฤดี โชติชนาทวีวงศ์) ให้ความเห็นต่อที่ประชุมว่า 
ผู้รับผิดชอบควรจัดท าข้อมูลเป็น และให้ศึกษาเพ่ิมเติมและวิเคราะห์ว่าควรจัดท าหลักเกณฑ์กิจการลานเก็บ
สะสมตู้บรรจุสินค้าเพียงกิจการเดียว หรือ จะน ากิจการให้บริการรถหัวลากมาจัดท าด้วย 

มติที่ประชุม เห็นชอบต่อร่างประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... 
และมอบให้ผู้รับผิดชอบปรับแก้ไขตามข้อเสนอแนะของคณะกรรมการสาธารณสุข เพ่ือน าเข้าสู่การพิจารณาต่อไป 

 5.2 (ร่าง) แผนปฏิบัติการการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. ๒๕๖๒ – ๒๕๖๔  
 ฝ่ายเลขานุการฯ ให้ข้อมูลต่อที่ประชุมว่า ด้วยการประชุมคณะกรรมการสาธารณสุข ครั้งที่ 

114-6/2561 วันจันทร์ที่ 3 กันยายน 2561 ที่ประชุมมีมติเห็นชอบในหลักการ โดยมอบให้ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อม 
ทบทวนแก้ไขร่างแผนปฏิบัติการการจัดการมูลฝอยติดเชื้อ พ.ศ. 2562 – 2564 ให้สอดคล้องตามยุทธศาสตร์ชาติ 
ยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข และแผนบริหารจัดการขยะมูลฝอยของประเทศ  โดยพิจารณาจาก
สถานการณ์ปัญหา การจัดการมูลฝอยติดเชื้อ ในปัจจุบัน และทบทวนตัวชี้วัด มาตรการ และแนวทางปฏิบัติ
ตามท่ีคณะกรรมการสาธารณสุขให้ข้อเสนอในที่ประชุม โดยด าเนินการปรับแก้ไขร่างแผนปฏิบัติการการจัดการ
มูลฝอยติดเชื้อฯ ให้แล้วเสร็จ ภายใน 6๐ วัน เพ่ือน าเสนอต่อคณะกรรมการสาธารณสุขในการประชุมครั้งต่อไป  

ในการนี้ส านักอนามัยสิ่งแวดล้อมได้ด าเนินการปรับแก้ไขเพ่ิมเติมตามข้อเสนอของคณะกรรมการ
เป็นที่เรียบร้อยแล้ว และขออนุญาตให้ผู้แทนจากส านักอนามัยสิ่งแวดล้อมน าเสนอข้อมูลต่อที่ประชุม
ประกอบการพิจารณาต่อไป 

มติที่ประชุม เห็นชอบและให้ด าเนินการตามขั้นตอนต่อไป 
  
ระเบียบวาระท่ี ๖ เรื่องอ่ืนๆ 
 ไม่มี 
 
เลิกประชุมเวลา ๑๖.๓๐ น.  

 
นางสาวสุภาวดี จันทมุด ผู้จดรายงานการประชุม 
นายสมชาย ตู้แก้ว         ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
ผู้อ านวยการศูนย์บริหารกฎหมายสาธารณสุข 

น
.


