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ระดับที่ 1 Assessment 
2. ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด 
    2.1 กลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

ผู้รับบริการ 

1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกระดับ รวมทั้งเขตกรุงเทพมหานครและพัทยา  

2. ผู้ประกอบกิจการ 

3. ประชาชนผู้รับบริการ  

กลุ่มผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

1. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกระดับ รวมทั้งเขตกรุงเทพมหานครและพัทยา  

2. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด จำนวน 76 แห่ง 

3. กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น  

4. หน่วยงานวิชาการ กรมอนามัย   

4.1 หน่วยงานภายในกรมอนามัยส่วนกลาง 

4.1.1 กองกฎหมาย กรมอนามัย 

4.1.2 สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย 

4.1.3 สำนักสุขาภิบาลอาหารและน้ำ กรมอนามัย  

4.1.4 กองประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ กรมอนามัย  

4.2  ศูนย์อนามัยที่ 1-12 และสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง 

5. ผู้ประกอบกิจการ 

6. ประชาชนผู้รับบริการ  

 

 

 

 

ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เพื่อขับเคลื่อนตัวชี้วัด รอบ 5 เดือนหลัง 
หน่วยงาน  กองกฎหมาย 

ตัวช้ีวัดที่ 3.44 ร้อยละของกฎตามกฎหมายว่าด้วยการสาธารณสุขท่ีได้รับการประเมินผลสัมฤทธิ์ 
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การรับฟังความคิดเห็น 

      กองกฎหมายดำเนินการรับฟังความคิดเห็นเพ่ือประเมินผลสัมฤทธิ์ของประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
จำนวน 3 ฉบับ ดังนี้ 

1. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์ในการรับฟังความคิดเห็นของประชาชนที่เกี่ยวข้อง พ.ศ. 2561  
2. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กำหนดประเภทหรือขนาดของกิจการ และหลักเกณฑ์ วิธีการ และ

เงื่อนไขที่ผู้ขออนุญาตจะต้องดำเนินการก่อนการพิจารณ์ออกใบอนุญาต (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2563 
 3. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง กำหนดประเภทหรือขนาดของกิจการ และหลักเกณฑ์ วิธีการ และ
เงื่อนไขที่ผู้ขออนุญาตจะต้องดำเนินการก่อนการพิจารณาออกใบอนุญาต พ.ศ. 2561 
ผ่านเว็บไซต์ระบบกลางทางกฎหมาย www.law.go.th โดยดำเนินการรับฟังความคิดเห็นระหว่างวันที่ 26 มกราคม 
2569 ถึงวันที่ 31 มีนาคม 2569 มีผู้มีตอบแบบสอบถาม จำนวน 470 คน มีผลการรับฟังความคิดเห็นสรุปได้ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

2.2 ความต้องการ/ความคาดหวัง  

 2.2.2 ผลสำรวจความต้องการ/ความคาดหวัง ให้มีการยกเลิก แก้ไข ปรับปรุงประกาศ 3 ฉบับ พบว่า  
มีความต้องการให้ยกเลิก แก้ไข ปรับปรุง จำนวน 158 คน คิดเป็นร้อยละ 33.76 ไม่ควรยกเลิก แก้ไข ปรับปรุง 
จำนวน 189 คน คิดเป็นร้อยละ 40.38 ไม่มีความต้องการ/ความคาดหวัง จำนวน 121 คน คิดเป็นร้อยละ 25.85 
 
 
 
 
 
 

http://www.law.go.th/
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 2.2.3 ผลสำรวจความต้องการ/ความคาดหวัง ให้มีการดำเนินการอื่นเพื่อปรับปรุงประสิทธิภาพในการปฏิบตัิ
ตามและบังคับการให้เป็นไปตามประกาศทั้ง 3 ฉบับ พบว่า มีความต้องการ/ความคาดหวังสมควรให้ดำเนินการ 
จำนวน 319 คน คิดเป็นร้อยละ 68.16  ไม่สมควรดำเนินการ จำนวน 15 คน คิดเป็นร้อยละ 9.62 ไม่แสดงความ
คิดเห็นจำนวน 104 คน คิดเป็นร้อยละ 22.22  
 

 

 

 

 

 

2.3 ความพึงพอใจ/ความไม่พึงพอใจ 

 ผลสำรวจความพึงพอใจ/ความไม่พึงพอใจต่อประกาศกระทรวงสาธารณสุข 3 ฉบับ พบว่ามีความเหมาะสม/
พึงพอใจ จำนวน 380 คน คิดเป็นร้อยละ 81.37 ไม่พึงพอใจ/ไม่เหมาะสม จำนวน 87 คน ร้อยละ 18.63  

 

 

 

 

 

 

2.4 ข้อเสนอแนะจากผู้รับบริการ 

 2.4.1 ข้อเสนอแนะจากการประชุมปรึกษาหารือมีข้อเสนอแนะ ดังนี้ 
- เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ครบถ้วนควรเพิ่มวิธีการรับฟังความคิดเห็น โดยอาจจัดให้มีเวทีรับฟังเพิ่มเติม เช่น การจัด 

focus group หรือการสัมภาษณ์เชิงลึกพนักงานเจ้าหน้าที ่ที ่ปฏิบัติงาน ราชการส่วนท้องถิ ่น ผู ้ประกอบการ และ
ประชาชน 

- ประโยชน์ที่คาดว่าประชาชนจะได้รับจากการมีกฎหมาย ควรพิจารณาด้วยว่าประกาศกระทรวงฯ ดังกล่าว 
คาดหวังว่าจะเกิดประโยชน์อะไรกับประชาชน  

- ปัญหาและอุปสรรคในการบังคับใช้กฎหมาย เห็นควรให้ขอข้อมูลเพิ่มเติมจากกลุ่มส่งเสริมการใช้กฎหมาย 
เนื่องจากมีข้อมูลในส่วนข้อหารือจากหน่วยงานต่าง ๆ ซึ่งจะแสดงให้เห็นว่า ปัญหาและอุปสรรคในการบังคับใช้นั้น  
เกิดจากอะไรบ้าง และอาจขอข้อมูลเพ่ิมเติมจากกองประประเมินฯ ด้วย 
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- สถิติการดำเนินคดีและการลงโทษตามกฎหมาย เนื่องจากประกาศที่นำมารับฟังความคิดเห็นดังกล่าว ไม่มีสถิติ
การดำเนินคดีและการลงโทษตามกฎหมาย มีเพียงเรื่องการอุทธรณ์คำสั่งทางปกครองที่เกี่ยวข้อง จึงเห็นว่าควรใช้การ
เทียบเคียงจากข้อมูลอุทธรณ์ โดยอาจใช้สถิติในช่วง 3 - 5 ปีย้อนหลัง  

- แบบรับฟังความคิดเห็นเพื ่อประเมินผลสัมฤทธิ ์ฯ ควรพิจารณาออกแบบโดยแยกคำถามให้เหมาะสมกับ
กลุ่มเป้าหมายแต่ละกลุ่มที่จะทำการรับฟัง และสร้างคำถามโดยไล่เรียงจากข้อกฎหมายทั้งฉบับ เช่น กิจการแต่ละประเภท
ที่กำหนดมานั้น ยังคงมีความเหมาะสมอยู่หรือไม่ โดยให้มีข้อเสนอแนะและปัญหาอุปสรรคด้วย 

- คำถามแบบรับฟังความคิดเห็นให้แยกรายประเภทของกิจการเพื่อผู้ตอบจะสามารถแสดงความคิดเห็นต่อ
ประเด็นนั้นได้อย่างชัดเจน  

 2.4.2 ข้อเสนอแนะจากการรับฟังความคิดเห็นผ่านระบบกลางทางกฎหมาย 

- พิจารณาขนาดของกิจการขนาดเล็กอาจไม่ต้องทำ ขนาดใหญ่ที่คาดว่าจะมีผลกระทบกับประชาชนถึงต้องทำ 
- เป็นการดีเพื่อป้องกันเหตุเดือดร้อนรำคาญและผลกระทบต่างๆ แต่อาจจะเพิ่มขั้นตอนหรือค่าใช้จ่ายหรือ

ต้นทุนให้กับผู้ประกอบการรายย่อย รายเล็กๆ แต่ควรทำให้เป็นมาตรฐานเดียวกันทุกแห่งทั่วประเทศ 
- เพื ่อให้ ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื ่อง หลักเกณฑ์ในการรับฟังความคิดเห็นฯ พ.ศ. 2561 มี

ประสิทธิภาพสูงสุดและก้าวทันการเปลี่ยนแปลงของสังคม มีข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมใน 3 มิติหลัก ดังนี้ : 1. การยกระดับ
สู่ระบบดิจิทัล (Digital Transformation) e-Hearing Platform: รัฐควรจัดทำระบบรับฟังความคิดเห็นออนไลน์กลาง
ที่ระบุพิกัด (GIS) เพื่อให้ประชาชนที่อาศัยอยู่ในรัศมีผลกระทบได้รับข่าวสารผ่าน SMS หรือ Mobile Application 
(เช่น แอปฯ ทางรัฐ) แทนการรออ่านป้ายประกาศที่หน่วยงานราชการ Hybrid Participation: ควรบังคับให้มีการรับ
ฟังความคิดเห็นทั้งแบบลงพื้นที่ (Physical) สำหรับกลุ่มผู้สูงอายุ และแบบออนไลน์ (Online) สำหรับคนวัยทำงาน 
เพื ่อให้ได้ความเห็นที ่ครอบคลุมทุกช่วงวัย 2. การเพิ ่มความโปร่งใสและลดความขัดแย้ง ( Transparency & 
Neutrality) Third-party Auditor: สำหรับกิจการที่มีความเสี่ยงสูง (เช่น เตาเผาขยะ หรือโรงถลุงแร่) ควรมี "ตัวกลาง
ที่เป็นกลาง" หรือสถาบันการศึกษาเป็นผู้สรุปผลการรับฟัง แทนที่จะให้ผู้ประกอบการเป็นผู้จัดทำเอง เพื่อป้องกัน
ปัญหาผลประโยชน์ทับซ้อน สรุปข้อมูลฉบับประชาชน (Citizen Summary): บังคับให้ผู้ขออนุญาตจัดทำเอกสารที่
สรุปข้อมูลเทคนิคยากๆ (เช่น ค่ามลพิษ สารเคมี) ให้เป็น อินโฟกราฟิกหรือภาษาท่ีเข้าใจง่าย เพ่ือให้ประชาชนตัดสินใจ
บนพื้นฐานข้อมูลที่ถูกต้อง ไม่ใช่ความกลัว 3. การติดตามผลหลังการรับฟัง (Post-Consent Monitoring) Living 
Document: มาตรการป้องกันที่ผู ้ประกอบการ "สัญญา" ไว้ในกระบวนการรับฟัง ควรถูกระบุเป็น "เงื ่อนไขท้าย
ใบอนุญาต" ที ่มีสภาพบังคับทางกฎหมาย หากไม่ทำตาม ชุมชนสามารถแจ้งเพิกถอนใบอนุญาตได้ทันที Joint 
Monitoring Committee: สนับสนุนให้เกิด "คณะกรรมการร่วม" ที่มีตัวแทนภาคประชาชนในพื้นที่ ร่วมตรวจสอบ
สถานประกอบการเป็นระยะ (เช่น ทุก 6 เดือน) เพื่อสร้างความเชื่อมั่นว่าผลจากการรับฟังความคิดเห็นนั้นถูกนำไป
ปฏิบัติจริง 4. การบูรณาการฐานข้อมูล (Data Integration) ควรเชื่อมโยงข้อมูลการรับฟังความคิดเห็นของกรม
อนามัย เข้ากับข้อมูลของ กรมโรงงานอุตสาหกรรม และกรมควบคุมมลพิษ เพื่อให้การเฝ้าระวังมลพิษในระดับพื้นที่ 
(Area-based) มีความสอดคล้องกัน ไม่เกิดการทำงานที่ซ้ำซ้อนหรือขัดแย้งกันเอง สรุป: การปรับปรุงประกาศนี้ไม่ควร
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เป็นเพียงการ "เพิ่มขั้นตอน" แต่ควรเป็นการ "เพิ่มคุณภาพ" ของการมีส่วนร่วม เพื่อให้กฎหมายฉบับนี้เป็นเครื่องมือที่
สร้างความยั่งยืนระหว่าง เศรษฐกิจท้องถิ่น และ สุขภาวะชุมชน อย่างแท้จริง 

- ควรมีการรับฟังความคิดเห็นของกิจการอื่นนอกเหนือจากกิจการที่กล่าวมาตามแนบท้ายประกาศ 
- ประเภทกิจการที่กำหนดให้รับฟังความคิดเห็นเหมาะสมแล้วแต่ ควรให้ผู้ประกอบการเป็นผู้มีหน้าที่ต้องจ้าง

ผู้เชี่ยวชาญมาทำการวัดค่ามลพิษให้อยู่ในระดับที่ไ่ม่เป็นเหตุรำคาญในช่วงเวลาที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกำหนด
ภายใต้การกำกับขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

- ประกาศกระทรวงควรพิจารณาเงื ่อนไขหรือหลักเกณฑ์ที่เกี ่ยวข้องกับกระทรวงอื่นๆ มาร่วมด้วย เช่น 
กระทรวงพลังงาน กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม กระทรวงอุตสาหกรรม เป็นต้น 

- ประกาศทั้ง 2 ฉบับนี้ เป็นเครื่องในการควบคุมป้องกันปัญหาผลกระทบต่อประชาชนและสิ่งแวดล้อม
สำหรับผู้ปฏิบัติหน้างานได้ดีมาก สมควรให้คงมีประกาศ ฯ นี้ไว้ 

- ปรับปรุงรูปแบบให้ประชาชนสามารถสร้างการรับรู้และเข้าใจกฎหมายดังกล่าวได้มากขึ้น รวมถึงการ
ส่งเสริมให้เห็นความสำคัญของการขออนุญาตตามพรบ.การสาธารณสุข พ.ศ.2535 

- ควรเพิ่มบุคลาการในสายงานสาธารณสุข 
-  พิจารณา ทบทวนกิจการอ่ืนๆ เพ่ิมเติม เพ่ือรับฟังความคิดเห็น 
- ออกแบบตัวอย่างการเตรียมเอกสารให้ประชาชนเข้าใจง่าย 
- ควรระบุขั้นต่ำของขนาด/ปริมาณ ที่ได้รับการยกเว้น ไม่ต้องปฏิบัติตามประกาศกรทรวงนี้ 
- ควรเพิ่ม ประเภทกิจการที่เกี่ยวสัตว์ เลี้ยงสัตว์ปีก เช่น ไก่ เป็ด 
- ควรเพิ่มกิจการ คาราโอเกะ การแสดงดนตรี ดิสโก้ และการแสดงอื่นๆที่เก่ียวข้อง 
- ควรปรับปรุงโดยแยกประเภทของแต่ละกิจการออกจากการและเพิ่มแหล่งที่มาของมลพิษหรือกิจกรรมที่

อาจก่อให้เกิดมลพิษ กำหนดรูปแบบการสอบถามความคิดเห็นให้ง่ายชัดเจนไม่จำเป็นต้องเขียนเยอะ หรือสามารถ
พิจารณาธรรมในรูปแบบออนไลน์จะดีมาก 

- ควรมีการจัดฝึกอบรมให้หน่วยงานและผู้ปฏิบัติงานให้มีความรู้ความเข้าใจในประกาศ ทั้งหลักเกณฑ์และ
ขั้นตอนการรับฟังความคิดเห็น เนื่องจากหน่วยงานจะต้องเป็นผู้ให้ความรู้แก่ผู้ประกอบการในเรื่องดังกล่าวต่อไป หาก
หน่วยงานยังไม่มีความเข้าใจรวมถึงประกาศยังไม่ชัดเจนว่ากิจการใดควรรับฟังความคิดเห็นหรือไม่ อาจก่อให้เกิดความ
สับสนต่อเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานและเกิดการเสียโอกาสของผู้ประกอบกิจการ และควรมีช่องทางติดต่อที่เข้าถึงได้ง่าย
สำหรับการสอบถามข้อสงสัยเกี่ยวกับกฎหมายดังกล่าว 

- ควรแก้ไขปรับปรุง เพื่อให้ประชาชนที่อยู่ตามเขตชนบลเข้าถึงได้ง่าย เช่น ร้านซ่อมรถจักรยานยนต์ ร้านซ่อมรถยนต์ 
ปั้มน้ำมันเล็ก  ๆและอ่ืน  ๆเป็นต้น 

- ควรมีระบบฐานข้อมูลกิจการระดับประเทศเชื่อมโยงกับ อปท. สนับสนุนงบประมาณและบุคลากรด้านสิ่งแวดล้อมให้
ท้องถิ่น ปรับปรุงเกณฑ์ให้สอดคล้องกับมาตรฐานสากลและเทคโนโลยีใหม่ ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชนในการเฝ้าระวัง 

- อยากให้ยกเลิก มันเป็นการผลักภาระให้ประชาชน เปิดช่องให้เจ้าหน้าที่เรียกรับผลประโยชน์ ผลที่ทำมาเป็นข้อเท็จ
หรือจริงก็พิสูจน์ได้ยาก ตามพรบ.สาสุข และกฎหมายที่เกี ่ยวข้องของการอนุญาตกิจการที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพมันมี
หลักเกณฑ์ควบคุมตามกฎหมายอยู่แล้ว 



 เอกสารแนบ 2 

 ผู้รายงานข้อมูล นางสาวจีรนันท์ ปานคง ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ/ 
นางสาวภัทยา พิมพาสีดา ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ 

 ผู้ตรวจสอบ/รับรอง นายเจษฎา ผาผง ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการ          

- ในกิจการบางประเภทควรมีการกำหนดขนาด และปริมาณ ที่ให้ดำเนินการ เนื่องจาก บางประเภท เช่น การ
สะสมในปริมาณน้อย ๆ ไม่มีผลกระทบหรือมีผลกระทบน้อย ทำให้เกิดความยุ่งยากในการดำเนินการ โดยเฉาพะพ้ืนที่
ชนบท 

- เห็นควรให้มีคณะทำงานเพื่อศึกษาผลกระทบของการบังคับใช้ประกาศฉบับนี้ซึ่งอาจมีผลกระทบต่อภาค
ประชาชน สังคม และเศรษฐกิจในมิติอ่ืนๆเพิ่มเติม 

- ประกาศดังกล่าวยังมีความจำเป็นและสอดคล้องกับสภาพการณ์ปัจจุบัน เนื ่องจากการขยายตัวของ
ภาคอุตสาหกรรม เทคโนโลยี และรูปแบบธุรกิจใหม่ ๆ อาจก่อให้เกิดความเสี่ยงต่อสุขภาพและสิ่งแวดล้อมที่มีความ
ซับซ้อนมากขึ้น การกำหนดหลักเกณฑ์และขั้นตอนก่อนการอนุญาตจึงเป็นกลไกสำคัญที่ช่วยให้ภาครัฐสามารถ
กลั่นกรองและบริหารจัดการความเสี่ยงได้อย่างรอบคอบ โปร่งใส และเหมาะสมกับบริบทของแต่ละพ้ืนที่ชุมชน 

- ควรกำหนดขอบเขตของคำว่าผู้ได้รับผลกระทบให้ชัดเจน 
- ควรเปิดให้มีการรับฟังความคิดเห็นก่อนการปรับปรุงแก้ไขในแต่ละเรื่อง 
- เห็นควรกำหนดขนาดของกิจการที่ชัดเจน กิจการขนาดเล็กมีข้อจำกัดในการดำเนินการรับฟังความคิดเห็น

ของประชาชนที่เกี่ยวข้อง ควรลดขั้นตอน ระยะเวลาที่ยุ่งยากการรับฟังความเห็น ก่อนขอรับใบอนุญาต ผู้ประกอบการ
เลยไม่มายื่นขอรับใบอนุญาต และท้องถิ่นก็ไม่ได้ปรับเรื่องของการประกอบกิจการโดยไม่ได้รับใบอนุญาต 

- อยากให้มีการควบคุมกิจการต่างๆ ให้มีความชัดเจน เหมาะสมกับกิจการนั้นๆ มากกว่านี้ เพ่ือให้ง่ายต่อการ
พิจารณา 

- ควรเพิ่มกลุ่มกิจการที่เกี่ยวกับการบริการ ประเภทกิจการแสดงดนตรี เข้าไปในกิจการที่ต้องรับฟังความ
คิดเห็นด้วย 

- บางกิจการ อาจต้องระบุขนาดกิจการ 
- เห็นควรแก้ไขขนาดของกิจการ เน้นบังคับใช้กับกิจการขนาดใหญ่ที่อาจจะส่งผลกระทบในวงกว้าง 
- ควรเพิ่ม 1.กิจการที่เกี่ยวกับสัตว์ (การเลี้ยงไก่เนื้อ/การเลี้ยงสุนัข/การเลี้ยงแมว) 2. กิจการที่เกี่ยวกับไม้ 

(การเผ่าถ่าน) 3.กิจการที่เก่ียวกับการบริการ (โรงแรม/ไม่ใช่โรงแรม/หอพัก/ห้องเช่า/ห้องเช่ารายวัน/พูลวิลล่า) 
- ให้กระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้ออกใบอนุญาต 
- ฝากส่วนกลาง (กรมอนามัย กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น) จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้เกี่ยวกับการ

บังคับใช้ กม. ตามประกาศที่เก่ียวข้องนี้ เพ่ือเชิญเจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้อง มีเวทีในการประชุมร่วมกัน 
- ควรมีข้อกำหนดให้ชัดเจนกว่านี้ สำหรับฟาร์มไก่ 
- กิจการการเลี้ยงไก่ไข่ ต้องมีการประชาคมในพื้นที่กาอนอนุญาตก่อสร้างฟาร์มเพื่อควบคุมการประกอบ

กิจการไปในตัว 
- การรับฟังความคิดเห็นเป็นกิจกรรมเชิงบวก ผู้ประกอบการได้อธิบายกิจการ ประชาชนได้แจ้งข้อกังวล 

อปท.ได้วางแผนกำหนดหลักเกณฑ์ในใบอนุญาต ผู้นำชุมชนได้เป็นสื่อกลางในการดำเนินงาน หน่วยงานราชการที่
เกี่ยวข้องสามารถนำข้อมูลการรับฟังความคิดเห็นมาวิเคราะห์ถึงปัญหา 

- แก้ไขโดยกำหนดขนาดกิจการและประเภทให้เหมาะสม 
 


