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วตัถปุระสงค:์ เพื่อศกึษาปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัการยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีของผูผ้ลติและผูบ้รโิภคเกลอืสนิเธาว ์
อ าเภอบ่อเกลอื จงัหวดัน่าน วิธีการ: การศกึษาเกบ็ขอ้มลูโดยสมัภาษณ์เชงิลกึในผูผ้ลติ 14 คน และผูบ้รโิภค 39 คนจากหมู่บา้น
แหล่งผลติ ใกล้แหล่งผลติ และไกลแหล่งผลติ จ านวน 12, 14 และ 13 คน ตามล าดบั และยงัจดัสนทนากลุ่มในกลุ่มผู้ผลติและ
ผูบ้รโิภค กลุ่มละ 2 ครัง้ แต่ละครัง้มสีมาชกิ 6 คน ผลการวิจยั: ปัจจยัทีส่นับสนุนใหเ้กดิการยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี 
ไดแ้ก่ การผลติและใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีไม่ขดัต่อขนบธรรมเนียมประเพณีของชุมชน การมอีาสาสมคัรประจ าหมู่บา้นที่
เขม้แขง็ในการขบัเคลื่อนมาตรการเกลอืเสรมิไอโอดนีถว้นหน้า และการมเีดก็เป็นสมาชกิในครวัเรอืน ปัจจยัทีเ่ป็นอุปสรรคต่อการ
ยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี ไดแ้ก่ การมวีถิชีวีติทีคุ่น้เคยกบัการใชเ้กลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิ การมปีระสบการณ์ทางลบใน
การใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี เช่น ไม่สามารถใชห้มกัดองได้เพราะท าใหเ้กดิการเน่าเสยี เป็นต้น การไดร้บัอทิธพิลจากกลุ่ม
ชาติพนัธุ์อื่นทีม่คีวามเชื่อว่า การใช้เกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีท าใหเ้สื่อมสมรรถภาพทางเพศและเป็นหมนั การมบีรบิทสงัคม
แบบเอือ้เฟ้ือเผื่อแผ่โดยมกีารแบ่งปันเกลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิโดยไม่ต้องซือ้หรอืซือ้ในราคาถูก และความรูเ้กีย่วกบัโรคขาดสาร
ไอโอดนีทีเ่ชื่อว่าเป็นโรคทางพนัธุกรรม นอกจากนี้การบงัคบัใชก้ฎหมายควบคุมการผลติในพืน้ทีเ่ป็นการขอความร่วมมอืโดยไม่มี
การลงโทษและขาดความสะดวกในการเข้าถึงสถานที่ผลิต ร่วมกับการมีนโยบายส่งเสริมการท่องเที่ยวและหนึ่งต าบล 
หนึ่งผลติภณัฑ์ (OTOP) ท าใหเ้กลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิและผลติภณัฑแ์ปรรูปเป็นทีน่ิยมและสรา้งรายไดม้ากกว่า สรปุ: ปัจจยัที่
สมัพนัธก์บัการยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีผูกโยงกบัมติกิารด าเนินชวีติและสงัคม การจะจดัการหรอืจดักระท ากบัปัจจยั
เหล่าน้ีจงึตอ้งอาศยัความร่วมมอืจากหลายภาคสว่นเพื่อใหเ้กดิการการเปลีย่นแปลงของพฤตกิรรมเชงิบวกอย่างยัง่ยนื 
ค าส าคญั: เกลอืเสรมิไอโอดนี เกลอืสนิเธาว ์เกลอืบรโิภค การยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี การผลติเกลอืสนิเธาว ์
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Abstract 
Objective: To study factors associated with behavior in accepting iodized rock salt among producers and 

consumers in Bo Kluea district, Nan province. Methods: Data were collected using an in-depth interview with 14 salt 
producers and 39 consumers from villages being the production sites of rock salt, villages nearby and far from the 
production sites (12, 14, and 13 persons respectively). The study also arranged group discussion with producers and 
consumers twice in each group, with a member of six in each discussion. Results: Factors supporting acceptance of 
iodized rock salt were the production and the use of iodized rock salt that were not contradictory with community custom 
and tradition, having strong village volunteers to drive the measures on iodized salt for all, and having children as 
household members. Factors being obstacles for acceptance of iodized rock salt were the ways of life familiar with the 
use of traditional rock salt, negative experiences in using iodized rock salt, e.g. unable to it for pickling process leading 
to food spoilage, being influenced with the belief of other ethnic groups that using iodized rock salt caused erectile 
dysfunction and sterility, social context of being generous where rock salt was shared with no need to buy or buying at 
a cheap price, misconception that disease caused by iodine deficiency was genetic disorder. Besides, the enforcement 
of the law to control the production of edible salt in the area was on the basis of cooperation without punishment and 
lack of accessibility to the production site in conjunction with tourism and OTOP policies, made traditional rock salt and 
processed products from rock salt being more popular and generating more income than iodized rock salt. Conclusion: 
Factors related to the acceptance of iodized rock salt are related to way of life and social context. Intervention on these 
factors, therefore, requires collaboration from various parties to bring about change to sustainable positive behavior. 
Keywords: iodized salt, rock salt, table salt, acceptance of iodized salt, production of rock salt  
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บทน า 
โรคขาดสารไอโอดีนเป็นหนึ่ ง ในปัญหาทาง

สาธารณสุขที่นานาชาติให้ความส าคญั เนื่องจากไอโอดนี
เป็นส่วนส าคัญในกระบวนการสร้างไทรอยฮอร์โมนซึ่ง
จ าเป็นต่อการสร้างเซลล์สมองและควบคุมการท างานของ
ร่างกาย ผลกระทบทางสมองที่เกิดขึ้นจากการขาดสาร
ไอโอดีนส่งผลต่อคุณภาพชีวิต เศรษฐกิจ และสงัคมของ
นานานบัประเทศ (1) มาตรการเกลอืเสรมิไอโอดนีถว้นหน้า
เป็นหนึ่งในมาตรการทีอ่งค์การอนามยัโลก (World Health 
Organization; WHO) อ ง ค์ ก ร  Iodine Global Network 
(IGN) และองค์การทุนเพื่อเดก็แห่งสหประชาชาติ (United 
Nations Children’s Fund; UNICEF) ส นั บ ส นุ น ใ ห้ ใ ช้
แก้ปัญหาการขาดสารไอโอดีนได้อย่างปลอดภัยและมี
ประสิทธิภาพ (1-2) โดยในประเทศไทยนั ้นกระทรวง
สาธารณสุขได้มกีารประกาศเป็นกฎหมายก าหนดใหม้กีาร
เสรมิไอโอดนีในเกลอืบรโิภคตัง้แต่ปี 2537 (3) และก าหนด
เป้าหมายความครอบคลุมการใช้เกลือเสริมไอโอดีนที่มี
คุณภาพ (ปริมาณไอโอดีนอยู่ในช่วง 20-40 มิลลิกรัมต่อ
กโิลกรมั) ในระดบัครวัเรอืนมากกว่ารอ้ยละ 90 ถงึจะอยู่ใน
ระดบัทีเ่พยีงพอ (1) 

การเฝ้าระวงัคุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน
ระดบัประเทศในปี 2562 พบว่า ณ แหล่งผลติ พบเกลอืเสรมิ
ไอโอดนีทีไ่ด้มาตรฐานร้อยละ 87.65  และความครอบคลุม
ของการใช้เกลือเสริมไอโอดีนคุณภาพในครวัเรอืนเท่ากบั
รอ้ยละ 80.2 ซึง่ยงัต ่ากว่าเป้าหมายทีก่ าหนด (มากกว่ารอ้ย
ละ 90) การเฝ้าระวงัสถานการณ์โรคขาดสารไอโอดีนในปี 
พ.ศ. 2558, 2559 และ 2562 พบค่ามัธยฐานของระดับ
ไอโอดีนในปัสสาวะของหญิงตัง้ครรภ์ของประเทศไทย 
เท่ ากับ  147.1, 145.0 และ  153.4 ไม โครกรัม ต่อลิต ร 
ตามล าดับ (เกณฑ์ 150-249 ไมโครกรัมต่อลิตร)  แม้ว่า
สถานการณ์จะมแีนวโน้มทีด่ขี ึน้ แต่ยงัคงตอ้งมกีารเฝ้าระวงั
อย่างต่อเนื่อง (2) 

อ าเภอบ่อเกลอื จงัหวดัน่าน เป็นแหล่งผลติเกลอื
สนิเธาว์แห่งหนึ่งในภาคเหนือที่มีการสบืทอดกนัมาอย่าง
ยาวนาน ผู้ผลติมกีารรวมกลุ่มเป็นวสิาหกจิชุมชนเพื่อผลติ
เกลอืสนิเธาว์เสรมิไอโอดีนบรโิภคโดยได้รบัการสนับสนุน
เครื่องผสมเกลอืเสรมิไอโอดนีจากส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา (อย.) ตัง้แต่ปี 2555 แต่ยงัพบว่า ประชาชน
ในอ าเภอยงัมภีาวะขาดสารไอโอดีน ข้อมูลจากส านักงาน

สาธารณสุขจังหวัดน่าน ในปี 2563 พบว่า การเฝ้าระวัง
คุณภาพเกลือบริโภคเสริมไอโอดีน ณ แหล่งผลิตอ าเภอ 
บ่อเกลอื พบเกลอืเสรมิไอโอดนีได้มาตรฐานร้อยละ 64.94 
และความครอบคลุมของการใชเ้กลอืเสรมิไอโอดนีคุณภาพ
ในครัวเรือนเท่ากับร้อยละ 63.33 ซึ่งต ่ ากว่าเป้าหมายที่
กระทรวงสาธารณสุขก าหนด (4) และส่วนใหญ่เกลอืบรโิภค
ที่ตรวจพบ คือ เกลือสินเธาว์ที่ผลิตได้เองในพื้นที่ การ
ตดิตามเฝ้าระวงัสถานการณ์โรคขาดสารไอโอดนีจากส านกั
โภชนาการ กรมอนามยั ปี 2560 พบว่า การสุ่มตรวจภาวะ
คอพอกในกลุ่มเดก็อนุบาล เดก็ปฐมวยั และประชาชนทัว่ไป
ในเขตอ าเภอบ่อเกลอื พบภาวะคอพอกระดบั 2 (ระยะทีม่อง
เหน็ชดั มองเหน็ในท่าคอตัง้ปกติ และคล าพบ) ร้อยละ 93, 
83 และ 60 ตามล าดบั (5) ขอ้มูลจากส านักงานสาธารณสุข
จงัหวดัน่าน ในปี 2563 พบค่ามธัยฐานของระดบัไอโอดนีใน
ปัสสาวะของหญิงตัง้ครรภ์ในเขตอ าเภอบ่อเกลือ เท่ากบั 
85.06 ไมโครกรัมต่อลิตร ซึ่งต ่ ากว่าเกณฑ์ค่อนข้างมาก 
(150-249 ไมโครกรมัต่อลติร) (4) แสดงให้เหน็ว่า การขาด
สารไอโอดนียงัเป็นปัญหาสขุภาพทีส่ าคญัในพืน้ที ่ 

จากข้อมูลจะเห็นได้ว่า แม้จะสามารถผลิตเกลือ
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีไดเ้องในพืน้ที่ แต่ยงัคงพบปัญหาการ
ผลิตเกลือเสริมไอโอดีนที่ไม่ ได้มาตรฐานและความ
ครอบคลุมของการบรโิภคเกลอืเสรมิไอโอดนีในครวัเรือนที่
ไม่บรรลุเป้าหมายที่ก าหนด และยังคงพบภาวะขาดสาร
ไอโอดนีของประชาชนในพื้นที่ ดัง้นัน้ผู้วจิยัจงึสนใจศกึษา
ปัจจัยที่ส ัมพันธ์กับพฤติกรรมการยอมรับเกลือสินเธาว์ 
เสรมิไอโอดนีของทัง้ในผูผ้ลติและผูบ้รโิภคในอ าเภอบ่อเกลอื 
เพื่อน ามาวางแผนจดัการหรอืจดักระท ากบัปัจจยัในแต่ละ
ระดบัเพื่อใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมเชงิบวกในการ
ยอมรับเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีนและสามารถขจัดโรค 
ขาดสารไอโอดนีในพืน้ทีไ่ดอ้ย่างเหมาะสมและยัง่ยนื 

  
วิธีการวิจยั 

งานวิจยันี้เป็นงานวิจยัเชงิคุณภาพซึ่งผ่านความ
เหน็ชอบจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัจากส านักงาน
สาธารณสุขจงัหวดัน่าน (รหสั NAN REC 62-037 รบัรอง
เมื่อ 12 กรกฎาคม 2562) การศกึษาเกบ็ขอ้มูลตัง้แต่เดอืน
พฤศจกิายน 2562 - เมษายน 2563 ผู้วจิยัเป็นเภสชักรใน
กลุ่มงานเภสชักรรมและคุม้ครองผู้บรโิภคของโรงพยาบาล
บ่อเกลอื โดยมใิช่ผูท้ีไ่ดร้บัแต่งตัง้ใหเ้ป็นพนักงานเจา้หน้าที่
เพื่อปฏิบตัิการตามพระราชบญัญตัิอาหารในส่วนของการ



 

 

            925 

บังคับใช้กฎหมาย ผู้วิจ ัยเข้าเก็บข้อมูลในฐานะนักวิจัย
เท่านัน้ 
 ผูใ้ห้ข้อมูล 
 ผูว้จิยัใชว้ธิกีารเลอืกผูใ้หข้อ้มลูแบบเจาะจงเป็นวธิี
หลกัร่วมกบัการเลอืกแบบลูกโซ่ (snowball sampling) ผูใ้ห้
ขอ้มูลเป็นผู้ที่ยนิยอมในการให้ขอ้มูล และสามารถสนทนา
สื่อสารในภาษาไทย (ภาษากลางหรอืภาษาเหนือ) ได ้ผูใ้ห้
ขอ้มลูประกอบดว้ยผูผ้ลติเกลอืและผูบ้รโิภค 

ผู้ผลิต คือ ผู้ผลิตเกลือสินเธาว์  14 รายที่ขึ้น
ทะเบียนเป็นวิสาหกิจชุมชนกับส านักงานเกษตรอ าเภอ 
บ่อเกลอื จงัหวดัน่าน ในชื่อว่า “วสิาหกจิชุมชนคนต้มเกลอื
สินเธาว์ ” หรือผู้สืบทอดและท าการต้ม เกลือบริ เวณ 
บ่อน ้าเกลอื “บ่อเหนือ” และ “บ่อใต”้ ทีต่ัง้อยู่ในหมู่บา้นแหล่ง
ผลติและเป็นผูท้ีไ่ม่นิยมผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี 
 ผูบ้รโิภค คอื ผูท้ีม่หีน้าทีป่ระกอบอาหารหรอืจดัซือ้
จัดหาเกลือบริโภคเข้าครัวเรือน 39 ราย จาก 3 หมู่บ้าน 
ได้แก่ หมู่บ้านที่เป็นแหล่งผลติเกลอืสนิเธาว์ หมู่บ้านที่อยู่
ใกลแ้หล่งผลติมากทีส่ดุ และหมู่บา้นทีอ่ยู่ไกลแหล่งผลติมาก
ที่สุด ที่ตัง้อยู่ในต าบลเดยีวกนัและไม่นิยมใช้เกลอืสนิเธาว์
เสรมิไอโอดนี จ านวนหมู่บ้านละ 12, 14 และ 13 ราย ตาม 
ล าดับ ทัง้นี้ การวิจัยสุ่มพื้นที่ศึกษาจ านวน 3 หมู่บ้าน 
เนื่องจากอาจมปัีจจยัเรื่องการเขา้ถงึแหล่งผลติและจ าหน่าย
เกลอืเสรมิไอโอดนี ตลอดจนบรบิททางสงัคมและวฒันธรรม
ทีส่ง่ผลต่อพฤตกิรรมการยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี 
 วิธีการเกบ็ข้อมูล  

การเกบ็ขอ้มลูแบ่งออกเป็น 2 ระยะ ดงันี้ 
ระยะที่ 1 เก็บรวบรวมข้อมูลจากการสมัภาษณ์ 

เชงิลกึผูผ้ลติและผูบ้รโิภคเกลอืสนิเธาว ์โดยใชแ้บบสอบถาม
กึ่ ง โครงสร้ า ง เพื่ อ ให้ ได้ม าซึ่ งประ เด็นส าคัญ  ดังนี้  
ขนบธรรมเนียม/ประเพณี/ความเชื่อทีเ่กีย่วขอ้งกบัการผลติ
และการบรโิภคเกลอืสนิเธาว ์และการเสรมิไอโอดนีในเกลอื
สินเธาว์ การท าความเข้าใจเกี่ยวกับความรู้ ทักษะ และ
พฤตกิรรม ในการผลติเกลอืสนิเธาวแ์ละการเสรมิไอโอดนีใน
เกลือสินเธาว์ การท าความเข้าใจเกี่ยวกับความรู้ และ
พฤตกิรรม ในการบรโิภคเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี ขอ้มูล
ด้านการเขา้ถึงสถานที่ผลติ แหล่งผลติ และแหล่งจ าหน่าย
เกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี ขอ้มูลของผูม้สี่วนเกีย่วขอ้งหรอื
มสี่วนได/้เสยี กบัการผลติและการบรโิภคเกลอืสนิเธาว ์และ
การเสริมไอโอดีนในเกลือสินเธาว์ ข้อมูลของกิจกรรม/
โครงการ และการมสี่วนร่วมของผูม้สี่วนเกีย่วขอ้งการผลติ

และการบริโภคเกลือสินเธาว์ที่ผ่านมาตัง้แต่อดีตจนถึง
ปัจจุบนัในมุมมองของผู้ผลิตและผู้บริโภค ข้อมูลเกี่ยวกบั
ความรู ้ความเขา้ใจ และการรบัรู ้ต่อ กฎ/ระเบยีบ/นโยบาย 
ที่เกี่ยวข้องกบัการผลิตและการบรโิภคเกลือสนิเธาว์เสรมิ
ไอโอดนี ในมุมมองของผูผ้ลติและผูบ้รโิภค 

การสมัภาษณ์ท าในผู้ให้ข้อมูลครัง้ละ 1 คน ใน
สถานทีท่ีม่คีวามเป็นส่วนตวั ไม่มคีวามพลุกพล่านและเสยีง
รบกวน หรือ เ ป็นสถานที่ที่ผู้ ให้ข้อมูลสะดวกในการ
สมัภาษณ์ ขณะสมัภาษณ์ผู้วิจยัจดบนัทึกค าหรือประเด็น
ส าคญั ลกัษณะ กริยิาอาการ และบรบิทของผูถู้กสมัภาษณ์
ในแบบบนัทกึภาคสนาม และบนัทกึเสยีงตลอดระยะเวลา
สมัภาษณ์ โดยแต่ละคนใชเ้วลาไม่เกนิ 60 นาท ีหรอืจนกว่า
จะได้ประเด็นครบถ้วนตามแนวค าถามในการสมัภาษณ์ 
เชงิลกึ ผู้วจิยัพบผู้ใหข้อ้มูลคนละ 2-3 ครัง้ โดยครัง้แรกจะ
เป็นการแนะน าตวัผู้วจิยัและเริ่มต้นสมัภาษณ์ด้วยค าถาม
หรอืประเดน็ง่าย ๆ ไม่ซบัซ้อนเพื่อสร้างความคุ้นเคยและ
ไว้ใจ การสมัภาษณ์ครัง้ที่ 2 จะเป็นค าถามในประเด็นที่
เจาะลึกมากขึ้นหรือประเด็นที่ยังไม่ครบถ้วนจากการ
สัมภาษณ์ครัง้แรกเพื่อให้ได้รายละเอียดที่ต้องการและ
ครอบคลุมยิง่ขึน้ 

ระยะที่ 2 เป็นการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการ
สนทนากลุ่ม โดยเลอืกตวัอย่างแบบเจาะจงจากผูใ้หข้อ้มลูที่
ถูกสมัภาษณ์เชงิลกึ จดัสนทนากลุ่มครัง้ละ 6 คน กลุ่มละ 2 
ครัง้ โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่มหลกั ได้แก่ กลุ่มผู้ผลิตและกลุ่ม
ผู้บริโภค ในกลุ่มผู้ผลิต แบ่งเป็น 2 กลุ่มย่อย ได้แก่ กลุ่ม
ผูผ้ลติบ่อเหนือและผูผ้ลติบ่อใต้ และกลุ่มผูบ้รโิภค แบ่งเป็น 
2 กลุ่มย่อย ได้แก่ กลุ่มผู้บริโภคที่ใช้เกลือสินเธาว์เสริม
ไอโอดนีและผูบ้รโิภคทีใ่ชเ้กลอืสนิเธาวไ์ม่เสรมิไอโอดนี โดย
ใช้ค าถามบางประเด็นจากการสมัภาษณ์เชิงลึกเพื่อให้ได้
ขอ้มูลที่มคีวามชดัเจนหรอืละเอยีดมากยิง่ขึน้ การสนทนา
กลุ่มจัดในสถานที่ที่มีความเป็นส่วนตัว ไม่มีความพลุก- 
พล่านและเสยีงรบกวน หรอืเป็นสถานทีท่ีผู่เ้ขา้ร่วมสนทนา
กลุ่มสะดวกในการให้ขอ้มูล  กลุ่มละไม่เกิน 60 นาที หรือ
จนกว่าจะได้ประเด็นครบถ้วนตามแนวค าถามที่ก าหนด 
ผูว้จิยับนัทกึเสยีงตลอดระยะเวลาทีม่กีารสนทนากลุ่ม ผูว้จิยั
เป็นผูด้ าเนินการสนทนา โดยน าการพูดคุยและถามค าถาม 
รวมถงึควบคุมการสนทนาใหเ้ป็นไปตามวตัถุประสงค ์มกีาร
กระตุ้นให้สมาชกิได้แสดงความคดิเหน็อย่างเท่าเทยีมและ
ทัว่ถงึ และมผีูช้่วยด าเนินการเป็นเจา้หน้าทีส่าธารณสขุอกี 1 
คน ที่ได้ผ่านการฝึกฝนมาแล้ว เป็นผู้ช่วยจดบันทึกการ
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สนทนา รวมถึงค าพูด อากปักรยิาท่าทาง อารมณ์ รวมถึง
การบนัทกึผงัการนัง่ของสมาชกิผู้เขา้ร่วมสนทนาโดยไม่มี
สว่นร่วมกบัการสนทนา 
 การวิเคราะหข์้อมูล 

ผูว้จิยัตรวจสอบความน่าเชื่อถอืของขอ้มลูผ่านการ
ตรวจสอบสามเสา้ดา้นขอ้มลู โดยพจิารณาขอ้มลูทีไ่ดม้าจาก
แหล่งต่าง ๆ ว่ามคีวามเหมอืนกนัหรอืไม่ ไดแ้ก่ ตรวจสอบ
ความแน่นอนของค าพูดในเรื่องเดยีวกนัของผู้ให้ขอ้มูลแต่
คนละเวลาที่ถูกสัมภาษณ์ และเปรียบเทียบข้อมูลเรื่อง
เดยีวกนัทีม่าจากผูใ้หข้อ้มลูหลาย ๆ คนในกลุ่มเดยีวกนั  

การวเิคราะหข์อ้มลูใชก้ารวเิคราะหเ์ชงิเนื้อหา โดย
น าขอ้มูลทีไ่ดจ้ากการสมัภาษณ์เชงิลกึและการสนทนากลุ่ม
มาถอดเทปอย่างละเอียด รวมทัง้น าขอ้มูลจากการสงัเกต
และการจดบนัทกึภาคสนามมาวเิคราะหโ์ดยใชแ้นวคดิเชงิ
นิเวศวทิยา (ecological model) ในการช่วยอธบิายถงึปัจจยั
ที่ส ัมพันธ์กับพฤติกรรมการยอมรับเกลือสินเธาว์เสริม
ไอโอดนีของผูผ้ลติและผูบ้รโิภค อ าเภอบ่อเกลอื จงัหวดัน่าน 
แนวคดิเชงินิเวศวทิยา มมีุมมองต่อเรื่องพฤตกิรรมสุขภาพ
ว่า บุคคลจะแสดงพฤตกิรรมเช่นไร ย่อมได้รบัอทิธพิลจาก
สภาพแวดล้อมที่ อ ยู่ ด้ วย  แล ะ ปั จจัยหลายระดับมี
ความสมัพนัธ์กนัอย่างซบัซอ้น และส่งผลต่อพฤตกิรรมของ
บุคคลนัน้  
 
ผลการวิจยัและการอภิปรายผล 
บริบทผูผ้ลิตและผูบ้ริโภคเกลอืสินเธาว ์
 ผูผ้ลิตเกลือสินเธาว ์
 ผู้ผลิตเกลือสินเธาว์ หรือ “คนต้มเกลือ” ซึ่งเป็น
ผู้ให้ขอ้มูลโดยพื้นเพส่วนใหญ่เป็นคนในหมู่บ้านแหล่งผลติ 
อยู่ในวยัสูงอายุ ก่อนขึน้ตกัน ้าเกลอืบนปากบ่อในครัง้แรก
ต้องผ่านพิธีกรรมที่เรียกว่า “ขึ้นส้าขึ้นหมี่” ซึ่งเสมือนเป็น
การขึน้ครูบอกกล่าวสิง่ศกัดิส์ทิธิ ์โดยมผีูท้ีไ่ดร้บัแต่งตัง้ใหม้ี
หน้าที่เป็น “คนใน” ของหมู่บ้านเป็นผู้ประกอบพิธีให้และ
จ ากดัคนที่จะต้มเกลอืได้เฉพาะคนในหมู่บ้านหรอืแต่งงาน
เขา้มาเป็นเขยหรอืสะใภ้ และจ ากดัคนที่จะขึน้เหยยีบปาก
บ่อตกัน ้าเกลอืไดเ้ฉพาะผูช้ายเท่านัน้ ส าหรบัผูห้ญงิสามารถ
ช่วยต้มเกลือในโรงเรือน หรือ “เตา” ที่สร้างขึ้นรอบบ่อ
น ้าเกลอืได้ ซึ่งจะมี 2 บ่อ มชีื่อเรยีกในพื้นที่ว่า “บ่อเหนือ” 
และ “บ่อใต”้ โดยบ่อเหนือจะอยู่รมิแม่น ้ามางทีต่ัง้อยู่ใจกลาง
ของหมู่บ้าน และบ่อใต้ จะอยู่ติดเชิงเขาค่อนไปทางท้าย

หมู่บ้านมีระยะทางห่างจากบ่อเหนือประมาณ 500 เมตร 
หากท าการต้มเกลือบริเวณบ่อไหนให้ตักน ้าเกลอืที่บ่อนัน้ 
ไม่สามารถตกัขา้มบ่อได ้ในแต่ละเตามกัจะต้มเกลอืกนัเป็น
คู่สาม-ีภรรยา และมปีระสบการณ์ในการต้มเกลอืส่วนใหญ่
อยู่ในช่วง 10-20 ปี  

ระหว่างการตม้เกลอืจะมพีธิไีหวส้าบอกกล่าว “พ่อ
นางเออืด แม่นางเออืด” ซึง่เปรยีบเสมอืนเจา้แม่ธรณีประจ า
โรงเรอืนโดยผูต้ม้เกลอืเชื่อว่า ท่านจะช่วยดูแลและปลุกใหผู้้
ต้มเกลอืทีม่านอนเฝ้าในช่วงกลางคนืตื่นขึน้มาไดท้นัก่อนที่
น ้าเกลอืในกระทะต้มเกลอืจะแหง้หรอืไหม ้และสามารถเตมิ
ฟืนได้ทันก่อนที่จะมอดดับ นอกจากนี้ ยังมีประเพณี
บวงสรวงประจ าปีหรอืทีเ่รยีกว่า “งานแกม้” เป็นพธิเีลีย้งเจา้
รกัษาบ่อเกลอืและผเีมอืงทีป่กปักรกัษาบ่อน ้าเกลอืและชาว
บ่อเกลอื โดยชาวบ้านเชื่อว่า เจ้าพ่อบ่อเกลอืที่ช่วยปกปัก
รกัษาบ่อใต ้คอื เจา้ซางค า และบ่อเหนือ คอื เจา้สม แต่นิยม
เรยีกขานสัน้ ๆ โดยรวมว่า “เจา้” ในอดตีงานแกม้จดัขึน้เป็น
ระยะเวลา 7 วนั มีธรรมเนียมปฏิบตัิ เช่น คนในห้ามออก 
คนนอกห้ามเขา้ ห้ามขบัขีร่ถในหมู่บ้าน ให้ใช้การเดนิเท้า
และใหน้ ารถจอดไวน้อกหมู่บา้น หา้มแบกหามสิง่ของแต่ให้
ถอืหรอืหิว้ และหา้มตม้เกลอืตลอดช่วงพธิ ีเนื่องจากขอ้หา้ม
เหล่านี้ก่อให้เกิดความไม่สะดวก ชาวบ้านจึงได้มีการ 
ออ้นวอนและขอผ่อนปรนจ านวนวนัในการประกอบพธิจีาก 
“เจ้า” ส่งผลให้ในปัจจุบนัพธิงีานบวงสรวงลดเหลอืเพยีง 3 
วนั และทุก ๆ 3 ปีจะมพีธิกีารบวงสรวงใหญ่และในปีทีม่กีาร
บวงสรวงใหญ่นี้จะมกีารท าพธิ ี“ขอสายน ้าเกลอื” ซึง่มคีวาม
เชื่อว่าจะท าให้น ้าเกลอืในบ่อไม่แห้ง ท าให้มเีกลอืไว้กนิไว้
ใช้ได้ตลอด นอกจากนี้ยังมีธรรมเนียมการหยุดต้มเกลือ
สนิเธาว์ในช่วงเขา้พรรษาเป็นเวลา 3 เดอืน และห้ามไม่ให้
น าน ้าเกลอืทีย่งัไม่ตม้เป็นเกลอืออกนอกหมู่บา้น หากฝ่าฝืน
ชาวบา้นเชื่อว่าอาจเกดิเหตุรา้ยต่อผูฝ่้าฝืนหรอืมอีนัเป็นไป  

ส าหรบัการผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีเริม่ขึน้
ในปี พ.ศ.2552 ช่วงแรกเป็นการผสมดว้ยวธิคีลุกเคล้าด้วย
มือ ต่อมามีการรวมกลุ่มผู้ผลิตขึ้นทะเบียนเป็น “กลุ่ม
วสิาหกจิชุมชนคนต้มเกลอื” เพื่อผลติเกลอืสนิเธาว์บรโิภค
เสรมิไอโอดนีในชื่อตรา “บ่อเกลอืโบราณ น่าน” โดยใชเ้ลข
สารบบอาหารทีไ่ดจ้ดทะเบยีนกบั อย. และใชรู้ปแบบบรรจุ
ภณัฑ์ตลอดจนราคาทีจ่ าหน่ายเหมอืนกนัทัง้กลุ่ม โดยหาก
เป็นเกลือสนิเธาว์เสริมไอโอดีน ถุงบรรจุจะซีลปิดปากถุง
และมีฉลากสมี่วง จึงนิยมเรียกในพื้นที่ตามสขีองฉลากว่า 
“เกลอืม่วง” ในขณะทีเ่กลอืสนิเธาวด์ัง้เดมิ (ไม่เสรมิไอโอดนี) 
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ถุงบรรจุจะมดัด้วยหนังยางและเป็นถุงใสธรรมดามองเห็น
เกลอืสขีาวขา้งใน จงึนิยมเรยีกในพืน้ทีว่่า “เกลอืขาว”  

ในปี พ.ศ.2555 มีการจัดตัง้สถานที่ผสมเกลือ
ไอโอดนีส่วนกลาง หรอื “ศูนยเ์รยีนรูก้ระบวนการผลติเกลอื
บริโภคเสริมไอโอดีน” ซึ่งมีที่ตัง้อยู่อีกฝัง่ของแม่น ้ ามาง
ตรงกนัขา้มกบับ่อน ้าเกลอืบ่อเหนือ การเดนิทางสามารถไป
ได้ 2 เส้นทาง คือ ผ่านทางสะพานไม้ข้ามแม่น ้ามางที่บ่อ
เหนือ แต่สะพานมกัช ารุดในฤดูน ้าหลากหรอืฤดูฝนและตอ้ง
ก่อสร้างขึ้นใหม่ทุกปี และอีกเส้นทางสามารถใช้ถนนเส้น
หลกัของหมู่บา้นซึง่ระยะทางจะไกลกว่าการใชส้ะพานขา้ม
แม่น ้า นอกจากนี้ทางกลุ่มผู้ผลิตยงัได้รบัสนับสนุนเครื่อง
ผสมเกลอืไอโอดนีอตัราก าลงัในการผลติ 150 กโิลกรมัต่อ
รอบตดิตัง้ทีส่ถานทีผ่สมเกลอืไอโอดนีจ านวน 1 เครื่อง โดย

ใช้ร่วมกันทัง้กลุ่ม ในกระบวนการผสมไอโอดีนกับเกลือ
สินเธาว์ผู้ผลิตเป็นผู้ผสมเองโดยผ่านการฝึกอบรมจาก
หน่วยงานสาธารณสุขแล้ว ส าหรับน ้ายาไอโอดีนเข้มข้น
ได้รับการสนับสนุนจากโรงพยาบาลบ่อเกลือโดยไม่มี
ค่าใช้จ่าย ส่วนชุดทดสอบไอโอเดทในเกลือ (I-kit) และถุง
ส าหรบับรรจุ ผูผ้ลติแต่ละเตาเป็นผูซ้ือ้เอง  

ปัจจุบนัอ าเภอบ่อเกลอืเป็นแหล่งท่องเทีย่วที่ค่อน 
ข้างเป็นที่นิยม นอกจากจะมีการผลิตและจ าหน่ายเกลือ
สนิเธาวแ์บบดัง้เดมิและแบบเสรมิไอโอดนีแลว้ ยงัมกีารแปร
รูปเกลือเป็นผลิตภัณฑ์อื่น เช่น เกลือสปาขดัผิว สบู่เกลอื 
และเกลอืแช่เท้า เป็นต้น เพื่อเป็นของฝาก ของที่ระลกึแก่
นักท่องเทีย่ว ซึง่สรา้งรายไดใ้หแ้ก่ผูผ้ลติไดอ้กีช่องทางหนึ่ง 
รายละเอยีดของผูใ้หข้อ้มลูในกลุ่มผูผ้ลติแสดงในตารางที ่1 

 
ตารางท่ี 1. ขอ้มลูทัว่ไปของผูผ้ลติ 

ลกัษณะของผูใ้หข้อ้มลู 
บรเิวณเตาตม้เกลอื (คน) 

รวม (รอ้ยละ) 
บ่อเหนือ (n=7) บ่อใต ้(n=7) 

เพศ 
หญงิ 
ชาย 

 
4 
3 

 
2 
5 

 
 6 (42.85) 
 8 (57.15) 

อายุ (ช่วงอายุ) 
น้อยกว่า 40 ปี 
40-60 ปี 
มากกว่า 60 ปี 

 
0 
3 
4 

 
1 
1 
5 

 
 1 (7.14) 
 4 (28.57) 
 9 (64.29) 

ระดบัการศกึษา 
ประถมศกึษา หรอืเทยีบเท่า 
มธัยมศกึษา หรอืเทยีบเท่า 
ปรญิญาตร ี

 
5 
1 
1 

 
7 
0 
0 

 
12 (85.72) 
 1 (7.14) 
 1 (7.14) 

อาชพีหลกั 
เกษตรกร 
ตม้เกลอืสนิเธาว ์

 
1 
6 

 
1 
6 

 
 2 (14.28) 
12 (85.72) 

ประสบการณ์ในการตม้เกลอื 
น้อยกว่า 10 ปี 
10-20 ปี 
มากกว่า 20 ปี 

 
0 
5 
2 

 
2 
2 
3 

 
 2 (14.28) 
 7 (50.00) 
 5 (35.72) 

รายไดจ้ากการตม้เกลอื/ปี 
น้อยกว่า 30,000 บาท 
30,000-50,000 บาท 
มากกว่า 50,000 บาท 

 
1 
4 
2 

 
1 
6 
0 

 
2 (14.29) 
10 (71.42) 
 2 (14.29) 



  

 

 928   

 ผูบ้ริโภคเกลอืสินเธาว ์ 
ผู้บริโภคเกลือสินเธาว์ซึ่งเป็นผู้ให้ข้อมูล เป็นผู้

ประกอบอาหารหรอืจดัซือ้จดัหาเกลอืเขา้ครวัเรอืนสว่นใหญ่ 
ในครัวเรือนนอกจากใช้เกลือในการประกอบอาหารและ
ถนอมอาหารประเภทการหมกัดองเป็นหลกัแล้ว บางส่วน
นิยมใช้ส าหรบัเลี้ยงสตัว ์ได้แก่ ววัและควาย โดยเชื่อว่าจะ
ท าให้สตัว์เจริญอาหาร และใช้ทางการเกษตรในการพ่น
ก าจดัวชัพชื  

พื้นที่ศึกษาประกอบด้วย 3 หมู่บ้านที่ตัง้อยู่ใน
ต าบลเดยีวกนั (ต าบลบ่อเกลอืใต้) ได้แก่ 1) หมู่บ้านแหล่ง
ผลิตเกลือสินเธาว์ มีขนบธรรมเนียมประเพณีในหมู่บ้าน
เช่นเดียวกับที่กล่าวถึงในส่วนของผู้ผลิตเกลือสินเธาว์  
ส่วนใหญ่มวีถิชีวีติผูกพนัและคุ้ยเคยกบัการกนิการใชเ้กลอื
สนิเธาวต์ัง้แต่จ าความได ้2) หมู่บา้นทีอ่ยู่ใกลแ้หล่งผลติมาก
ที่สุด มทีี่ตัง้ห่างออกไปประมาณ 2.5 กโิลเมตร ด้วยความ

ใกล้แหล่งผลิต ผู้บริโภคส่วนใหญ่ในหมู่บ้านนี้จึงใช้เกลือ
สนิเธาว์เป็นหลกั และ 3) หมู่บ้านที่อยู่ไกลแหล่งผลติมาก
ที่สุด มีระยะทางห่างออกไปประมาณ 23 กิโลเมตร เป็น
หมู่บ้านที่ก่อตัง้ขึน้มาใหม่ อายุของหมู่บา้นประมาณ 30 ปี 
ชาวบ้านที่อาศัยอยู่ส่วนใหญ่อพยพมาจากอ าเภอปัวและ
อ าเภอสนัตสิุข จงัหวดัน่าน ซึง่มอีาณาเขตตดิต่อกบัอ าเภอ
บ่อเกลอื ชาวบ้านส่วนใหญ่ใชเ้กลอืสนิเธาวแ์ละสามารถใช้
เกลือสมุทรร่วมด้วยได้ แต่โดยรวมแล้วผู้ให้ขอ้มูลทัง้หมด
นิยมใชเ้กลอืสนิเธาวม์ากกว่าเกลอืสมุทร เนื่องจากเชื่อว่ามี
รสชาติเค็มที่พอดี ไม่เค็มออกขมเหมือนเกลือสมุทร และ
รู้สึกว่า เกลือสินเธาว์สะอาดมากกว่าเกลือสมุทร เพราะ
กรรมวิธีในการผลิตต้องผ่านความร้อนโดยการต้มหลาย
ชัว่โมงกว่าจะไดเ้กลอืออกมา จงึเสมอืนไดร้บัการฆา่เชือ้แลว้ 
รายละเอียดของผู้ให้ข้อมูลในกลุ่มผู้บริโภคแสดงอยู่ ใน
ตารางที ่2  
 

         ตารางท่ี 2. ขอ้มลูทัว่ไปของผูบ้รโิภค 

ลกัษณะของผูใ้หข้อ้มลู 
แหล่งผลติ  

(n=12) 
ใกลแ้หล่งผลติ
ทีส่ดุ (n=14) 

ไกลแหล่งผลติ
ทีส่ดุ (n=13) 

รวม 
(รอ้ยละ) 

เพศ 
หญงิ 
ชาย 

 
10 
2 

 
14 
0 

 
10 
3 

 
34 (87.18) 
 5 (12.82) 

อายุ (ช่วงอายุ) 
น้อยกว่า 40 ปี 
40-60 ปี 
มากกว่า 60 ปี 

 
0 
2 
10 

 
1 
11 
2 

 
3 
6 
4 

 
 4 (10.26) 
19 (48.72) 
16 (41.02) 

ระดบัการศกึษา 
ไม่ไดศ้กึษา 
ประถมศกึษาหรอืเทยีบเท่า 
มธัยมศกึษาหรอืเทยีบเท่า 

 
0 
12 
0 

 
4 
6 
4 

 
6 
2 
5 

 
10 (25.64) 
20 (51.28) 
 9 (23.08) 

อาชพีหลกั 
เกษตรกร 
คา้ขาย 
รบัจา้งทัว่ไป 
อื่น ๆ (ไม่ไดท้ างาน) 

 
3 
4 
2 
3 

 
11 
0 
2 
1 

 
11 
2 
0 
0 

 
25 (64.10) 
 6 (15.38) 
 4 (10.26) 
 4 (10.26) 

รายไดค้รวัเรอืน/ปี 
ต ่ากว่า 50,000 บาท 
50,000 – 100,000 บาท 
มากกว่า 100,000 บาท 

 
4 
3 
5 

 
7 
1 
6 

 
3 
4 
6 

 
14 (35.90) 
 8 (20.51) 
17 (43.59) 
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ปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการยอมรับเกลือสินเธาว์เสริม
ไอโอดีนของผูผ้ลิตและผูบ้ริโภค 
 การมีวฒันธรรมท่ีเก่ียวข้องกบัเกลือสินเธาว ์ 

การผลิตและใช้เกลือสนิเธาว์ที่อ าเภอบ่อเกลือมี
การสืบทอดกันมาอย่างยาวนานกว่า 800 ปี วิถีชีวิตของ
ชาวบ้านที่อาศยัอยู่ในชุมชนนี้จงึมคีวามผูกพนัและคุ้นเคย
กบัเกลอืสนิเธาวต์ัง้แต่จ าความได้ ส่งผลท าใหเ้กลอืสนิเธาว์
แบบดัง้เดิมเป็นที่นิยมใช้ส าหรบัคนในพื้นที่มากกว่าเกลือ
สนิเธาวแ์บบเสรมิไอโอดนีทีพ่ึง่มขีึน้ในภายหลงั อกีทัง้การมี
วัฒนธรรมที่เกี่ยวข้องกับเกลือสินเธาว์ที่เชื่อมโยงกับ
ขนบธรรมเนียม จารตีประเพณี และความเชื่อของทัง้ผูผ้ลติ
และผู้บริโภคในหมู่บ้านแหล่งผลิตนัน้ เป็นโครงสร้างทาง
สงัคมที่ยึดเหนี่ยวให้สงัคมรวมตัวกนัและเป็นตัวต้านการ
เปลี่ยนแปลงที่จะเกิดขึ้น (6) การจะกระท าการอันใด
เพิ่มเติมขึ้นมาในภายหลังจึงต้องไม่ขดัต่อสิ่งเหล่านี้ ซึ่ง
เชื่อมโยงถึงสิ่งศักดิส์ ิทธิ ์หรือ “เจ้า” ที่ชาวบ้านให้ความ
เคารพนับถอืร่วมดว้ย ดงันัน้การน าไอโอดนีมาเตมิในเกลอื
สนิเธาว์ที่มกีารบรโิภคแทบทุกครวัเรอืนโดยการสนับสนุน
จากหน่วยงานสาธารณสุขเพื่อหวงัผลในการแก้ปัญหาโรค
ขาดสารไอโอดนีในพื้นที่นัน้ ทางชาวบ้านได้มกีารให้ “คน
ใน” บอกกล่าวขออนุญาต “เจ้า ” ก่อน เพื่ อไม่ ให้ผิด
ขนบธรรมเนียมประเพณีและไม่ให้เป็นอนัตรายแก่ผู้กนิใช้
แล้ว ท่านไม่ได้มกีารห้ามปรามการน าไอโอดนีมาเสรมิใน
เกลอืสนิเธาว ์จงึเปรยีบเสมอืนว่าไดร้บัอนุญาตแลว้ แรงตา้น
จงึลดลงและส่งผลใหส้ามารถผลติและใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิ
ไอโอดนีไดโ้ดยไม่มขีอ้กงัขาในใจทัง้ผูผ้ลติและผูบ้รโิภค จะ
เหน็ไดว้่าในบรบิทการผลติและใชเ้กลอืสนิเธาวท์ีอ่ าเภอบ่อ
เกลือให้ความส าคัญกับอ านาจ ในที่นี้คือ อ านาจของสิ่ง
ศกัดิส์ทิธิ ์ซึง่เป็นทรพัยากรทีผู่กตดิกบัระบบโครงสรา้งผ่าน
ระบบความเชื่อ จารีต ประเพณี และพิธีกรรมที่มมีาอย่าง
ยาวนาน จนกระทัง่สามารถน าสิง่เหล่านี้มาใชป้ระโยชน์เพื่อ
ควบคุมหรอืจดัระเบยีบทางสงัคมให้เป็นไปอย่างเรยีบรอ้ย 
(7)  

แม้ว่าผู้ผลิตและผู้บริโภคบางส่วนจะไม่นิยมใช้
หรอืไม่เหน็ดว้ยกบัการผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี แต่
ในเมื่อสิง่ศกัดิส์ทิธิท์ีใ่หก้ารเคารพนับถอื ไม่ไดต้กัเตอืนหรอื
หา้มปราม จงึไม่สามารถขดัต่อนโยบายดงักล่าวได ้แตกต่าง
จากจารตีประเพณีอื่น ๆ ไดแ้ก่ การหา้มไม่ใหผู้ห้ญงิขึน้ตกั
น ้าเกลอืบนปากบ่อ และการหา้มคนนอกหมู่บา้นทีไ่ม่ใช่เขย
หรอืสะใภ้เขา้มาต้มเกลอื ซึ่งยงัคงมกีารยดึถือปฏบิตัจินถงึ

ปัจจุบนั เพราะยงัไม่มกีารยกเลกิหรอืขอผ่อนปรน ส่งผลให้
การผลติเกลอืสนิเธาว์อยู่ในวงจ ากดั ปัจจุบนัส่วนใหญ่จงึมี
แต่ผู้ผลติรุ่นสูงอายุ พละก าลงัในการท างานประเภททีต่้อง
ใช้แรงโดยเฉพาะการแบกกระสอบเกลอืสนิเธาว์ขึน้เครื่อง
ผสมที่มีอัตราก าลังในการผลิต 150 กิโลกรัมต่อรอบ จึง
ค่อนขา้งสร้างความล าบากให้แก่ผู้ผลติ อกีทัง้ส่วนใหญ่ใน
การตม้เกลอืโรงเรอืนหนึ่ง ๆ มกัท าแค่คู่สาม-ีภรรยา และมกั
ใหผู้ห้ญงิเป็นคนเฝ้าในขัน้ตอนการต้ม หากไม่ต้องมกีารยก
หรือแบกกระสอบเกลือในการผสมไอโอดีนที่โรงผสมก็
สามารถตกัเกลอืบรรจุถุงเพื่อจ าหน่ายไดเ้ลยทีโ่รงตม้โดยไม่
ต้องรอใชแ้รงงานผู้ชาย ซึ่งจะเหน็ไดว้่าสงัคมในบรบิทของ
บ่อเกลือนอกจากผูกติดกับขนมธรรมเนียมประเพณีแล้ว 
เพศภาวะกส็ง่ผลต่อความเชื่อ บทบาทและการแบ่งหน้าทีใ่น
สังคมของหญิงชายเป็นแบบดัง้เดิม ( traditional gender 
roles) ซึ่งแนวคิดดังกล่าวเชื่อว่า  บทบาทหญิงชายถูก
ก าหนดเนื่องจากความแตกต่างทางเพศชวีวทิยา เช่น เพศ
ชายมีความเป็นผู้น า มีพลงัมากกว่า และเลือกท างานที่มี
เกียรติกว่าเพศหญิง ในขณะที่เพศหญิงเป็นผู้ตาม มีพลงั
น้อยกว่า และท างานที่ใช้ทกัษะที่ต ่ากว่าเพศชาย เป็นต้น 
(8) ปัจจยัเหล่านี้จงึเป็นอุปสรรคในการผลิตเกลือสนิเธาว์
เสรมิไอโอดนีส าหรบัผูผ้ลติไปโดยปรยิาย  

ดังนัน้หากจะเอื้ออ านวยให้ผู้ผลิตที่สูงวัยหรือ
ผู้ผลิตที่เป็นเพศหญิง ทางหน่วยงานสาธารณสุขและ
หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งตอ้งมกีารสนับสนุนเครื่องทุ่นแรงทีล่ด
การใชพ้ละก าลงัในการผลติหรอืใหก้ารสนับสนุนเครื่องผสม
เกลือไอโอดีนขนาดเล็กที่มีอัตราก าลังผลิตน้อยกว่า 150 
กโิลกรมัต่อรอบเพื่อสะดวกต่อการใช้งานในกลุ่มผู้ผลติที่มี
ข้อจ ากดัดงักล่าว หรือมีการอบรมเชิงปฏิบตัิการทบทวน
ความรู้วธิกีารผสมแบบคลุกเคล้าด้วยมอืซึง่เป็นวธิทีีเ่คยใช้
ในช่วงแรกเริม่ซึง่สามารถท าครัง้ละน้อย ๆ ไดแ้ละสามารถ
ใช้วิธีนี้แก้ข ัดในช่วงที่เครื่องช ารุดได้ แต่ต้องผสมอย่าง
ถูกต้อง ถูกหลกัสุขอนามยั ต้องท าการทดสอบการกระจาย
ตวัของไอโอดนีและควบคุมความเขม้ขน้ของไอโอดนีให้อยู่
ในช่วงตามทีก่ฎหมายก าหนดเช่นเดยีวกบัการผสมโดยใช้
เครื่องมอื  
 ปัญหาในการผลิตเกลือสินเธาวเ์สริมไอโอดีน  

ปัจจัยด้านการคมนาคมขนส่งเป็นสาเหตุหนึ่งที่
ส่งผลต่อการตดัสนิใจในการผลติเกลอืสนิเธาวเ์พื่อจ าหน่าย
ของผู้ผลิต โดยพบว่า การเข้าถึงสถานที่ผลิตเกลือเสริม
ไอโอดนีไม่สะดวก เน่ืองจากสถานทีต่ม้เกลอืกบัสถานทีผ่ลติ
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เกลอืเสรมิไอโอดนีไม่ไดต้ัง้อยู่ในบรเิวณเดยีวกนั ต้องมกีาร
เดินทางซึ่งไม่สะดวกส าหรบัผู้ผลิตและค่อนข้างไกลหาก
เดนิทางจากบ่อใต้ ก่อนการจดัตัง้โรงผลติหรอืโรงผสมเกลอื
นี้มีหลายภาคส่วนที่เกี่ยวข้องได้มกีารหารือร่วมกบัชุมชน
และพบว่า เหตุผลทีโ่รงผสมเกลอืต้องมาอยู่ในจุดทีห่่างไกล
แยกออกมาจากบรเิวณตม้เกลอืน้ี เน่ืองจากบรเิวณเตาเกลอื
มีประวัติสืบทอดยาวนานมากว่า 800 ปี จึงเป็นพื้นที ่
ที่จ ังหวัดน่านต้องการอนุรักษ์ไว้เพื่อเป็นเส้นทางสื่อ
ความหมายส าหรบัการท่องเทีย่วเพื่อใหน้กัท่องเทีย่วไดเ้หน็
ถงึวถิชีวีติการตม้เกลอืของชาวบา้น ดงันัน้เพื่อไม่ใหเ้กดิการ
ปรับเปลี่ยนที่แตกต่างอย่างชัดเจน จึงมีการใช้พื้นที่
ส่วนกลางในการจัดตัง้สถานที่ส าหรับผลิตเกลือสินเธาว์
เสริมไอโอดีนแทน (9) จึงส่งผลให้ผู้ผลิตหลายรายที่ไม่มี
ยานพาหนะส่วนตัวส าหรบัขนส่งเกลือสนิเธาว์ ต้องมีการ
ว่าจา้งทัง้คนและรถซึง่เป็นการเพิม่ต้นทุนในการผลติ ความ
ตอ้งการในการผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีจงึลดลง  

อีกทัง้การไปใช้เครื่องมือผสมไม่สม ่าเสมอของ
ผู้ผลิต จึงส่งผลต่อทักษะและความช านาญในการใช้
เครื่องมอืรวมถงึการบ ารุงรกัษาเครื่องมอืหลงัใชข้องผูผ้ลติ
แต่ละรายก็มีความละเอียดอ่อนแตกต่างกันไป ส่งผลให้
เครื่องช ารุดบ่อย การผลิตเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีนจึง
หยุดชะงักตามไปด้วย ผู้ผลิตบ่อใต้บางส่วนจึงมีความ
ต้องการที่จะจดัตัง้โรงผสมเกลือโดยแยกมาตัง้ในบริเวณ 
บ่อใต้เอง นอกจากเหตุผลดา้นความสะดวกในการเดินทาง
แล้ว ยงัลดความแออดัในการไปใช้เครื่องผสมเพยีงเครื่อง
เดยีวร่วมกนั โดยทัง้นี้ยงัคงมเีครื่องผสมอตัราก าลงัผลติ 40 
กโิลกรมัต่อรอบ ทีเ่คยไดร้บัการสนบัสนุนมาพรอ้มกบัเครื่อง
ผสมอตัราก าลงัในการผลติ 150 กโิลกรมัต่อรอบ ที่ใช้เป็น
เครื่องหลกัในโรงผลติส่วนกลาง แต่ยงัไม่เคยติดตัง้ใช้งาน
อย่างเป็นทางการ เนื่องจากการที่จะตัง้เครื่องผสมเพิม่ใน
สถานที่ใหม่จะเปรียบเสมือนการสร้างโรงงานผลิตเกลือ
เสรมิไอโอดนีเพิม่อกี 1 แห่ง ซึง่จ าเป็นตอ้งขอรบัเลขสารบบ
อาหารใหม่โดยมขีัน้ตอนในการตรวจสอบโรงเรอืนในการ
ผลิตให้ผ่านมาตรฐานตามเกณฑ์ที่ก าหนดถึงจะสามารถ
ผลิตได้ (4) แต่ทัง้นี้การจะด าเนินการในขัน้ตอนต่าง ๆ 
เหล่านี้ จ า เ ป็นต้องใช้งบประมาณในการด า เนินการ
ค่อนขา้งมาก ส่งผลใหย้งัไม่มกีารด าเนินการอย่างจรงิจงัจน
แลว้เสรจ็ในปัจจุบนั  

นอกจากนี้ยังพบว่า การบริหารจัดการในกลุ่ม
ผู้ผลติเองแมจ้ะมกีารจดัตัง้กลุ่มวสิาหกจิชุมชนคนต้มเกลอื

แบบเป็นทางการ แต่พบว่าความสมัพนัธข์องสมาชกิในกลุ่ม
กลบัอยู่ในรูปแบบกลุ่มที่ไม่เป็นทางการ คือ เป็นการร่วม
กลุ่มกนัขึน้มาตามธรรมชาตขิองความสมัพนัธร์ะหวา่งบคุคล 
โดยไม่มีการแต่งตัง้ต าแหน่งการท างานในกลุ่มอย่างเป็น
ลายลักษณ์อักษร เป็นเพียงการมอบหมายโดยความ
ไว้วางใจและตามความสมคัรใจของสมาชกิในกลุ่ม ดงันัน้
การบรหิารจดัการเรื่องเงนิสว่นกลาง รวมถงึการจดัซือ้จดัหา
ถุงส าหรบับรรจุเกลอืสนิเธาว์เสรมิไอโอดนีเป็นการจดัการ
โดยตัวแทนคนเดียว ท าให้บางครัง้ผู้ผลิตไม่สามารถผลติ
เกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีวางจ าหน่ายไดเ้นื่องจากขาดถุง
บรรจุทีจ่ดัซือ้จดัหาไดไ้ม่ทนักบัความตอ้งการใช ้ซึง่ปัญหาที่
พบนี้คล้ายคลึงกับการผลิตเกลือบริโภคเสริมไอโอดีนใน
จังหวัดอุดรธานีซึ่งมักประสบปัญหาด้านการเงิน เพราะ
ผูผ้ลติมตีน้ทุนเพิม่ขึน้ เนื่องจากต้องปรบัปรุงสถานทีแ่ละค่า
อุปกรณ์ต่าง ๆ เพิม่เตมิขึน้ รวมถงึค่าแรง ส่งผลกระทบต่อ
ผูป้ระกอบการโดยเฉพาะกลุ่มผูป้ระกอบการขนาดเลก็ (10)  

ดงันัน้ในพื้นที่บ่อเกลือหากจะให้การด าเนินการ
ผลติเกดิขึน้และด าเนินต่อไปได้อย่างต่อเนื่อง หน่วยงานที่
เกี่ยวข้องจ าเป็นต้องสนับสนุนงบประมาณโดยเฉพาะ
ส าหรบัการซ่อมบ ารุงเครื่องมอืส่วนกลางและการจดัตัง้โรง
ผสมแห่งใหม่เพื่ออ านวยความสะดวกต่อการเขา้ถึงให้แก่
ผู้ผลิตโดยเฉพาะบริเวณบ่อใต้ แต่ทัง้นี้การสนับสนุน
งบประมาณอาจจะสนบัสนุนเพยีงบางสว่นและใหก้ลุ่มผูผ้ลติ
มสีว่นร่วมจ่าย เพื่อใหรู้ส้กึถงึการมสีว่นร่วมหรอืเป็นเจ้าของ 
ไม่ว่าจะเป็นสถานทีผ่ลติหรอือุปกรณ์ในการผลติ เพื่อจะได้
ช่วยกนัใช้อย่างท านุบ ารุงและเหน็คุณค่ามากยิง่ขึน้ เพราะ
หากเครื่องมอืเหล่านี้เสยีหายจะตอ้งมสี่วนร่วมจ่าย มใิช่เป็น
ภาระค่าใชจ้่ายของหน่วยงานรฐัเพยีงฝ่ายเดยีว นอกจากนี้
ควรสนับสนุนดา้นองคค์วามรู้ร่วมดว้ยเพื่อเสรมิสรา้งทกัษะ
และความช านาญ ตลอดจนการบ ารุงรกัษาเครื่องมอือย่าง
เหมาะสมเพื่อยืดอายุการใช้งานของเครื่องมือไม่ให้ช ารุด
บ่อยจนส่งผลกระทบต่อการผลิต รวมถึงสนับสนุนองค์
ความรูใ้นการบรหิารจดัซื้อและส ารองถุงส าหรบับรรจุเกลอื
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีใหเ้พยีงพอและพรอ้มใช ้ 
 การเข้าถึงเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีนของ
ผูบ้ริโภค  

การที่ผู้ผลติมกีารผลติเกลอืสนิเธาว์เสรมิไอโอดนี
ไม่ต่อเนื่องหรือผลิตวางจ าหน่ายเพียงบางเตานี้ แตกต่าง
จากเกลอืสนิเธาว์แบบดัง้เดมิซึ่งผลติและมจี าหน่ายทุกเตา 
ผู้บริโภคโดยเฉพาะหมู่บ้านแหล่งผลิตหรือผู้ที่เข้ามาซื้อ
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เกลอืทีเ่ตาเกลอืเลย จะสามารถเขา้ถงึแหล่งซือ้เกลอืไม่เสรมิ
ไอโอดีนได้ง่ายกว่าแบบเสริมไอโอดีนค่อนข้างมาก การ
เลือกใช้ในพื้นที่จึงอาจจะมีมากกว่า ในขณะที่หมู่บ้าน
ห่างไกลออกไปหากไม่มีพ่อค้าคนกลางหรือร้านค้าใน
หมู่บ้านน าเกลอืสนิเธาว์แบบดัง้เดมิไปจ าหน่าย โอกาสใน
การเขา้ถงึกจ็ะน้อยกว่า ร่วมกบัการมมีาตรการของชุมชนที่
ด าเนินการโดยอาสาสมคัรประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ที่มีการ
จดัตัง้กองทุนซือ้เกลอืสนิเธาวแ์บบเสรมิไอโอดนีไปจ าหน่าย 
โดยก าหนดราคาเท่ากบัการมาซื้อที่เตาเกลือ ณ หมู่บ้าน
แหล่งผลติ เพื่อไม่ใหเ้กดิการเปรยีบเทยีบในดา้นราคา เป็น
การเพิ่มโอกาสในการเขา้ถึงและโอกาสในการเลือกใช้แก่
ชาวบ้านในหมู่บ้านร่วมด้วย ซึ่งคล้ายคลึงกบัผลที่ได้จาก
การศึกษารูปแบบการพฒันาการแก้ไขปัญหาโรคขาดสาร
ไอโอดนีในจงัหวดัมหาสารคามที่พบว่า อสม. เป็นแกนน า
สุขภาพที่ส าคัญในการแก้ไขปัญหาขาดสารไอโอดีนใน
ชุมชน เพราะเป็นบุคคลทีอ่าศยัอยู่ในพืน้ที่ซึง่สามารถเขา้ใจ
ปัญหาและความต้องการของพื้นที่ได้ดี (11) ดงันัน้หากจะ
ด าเนินการแก้ไขปัญหาอย่างยัง่ยืนและดียิ่งขึ้นไป ทาง
หน่วยงานสาธารณสุขอ าเภอบ่อเกลือและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องควรส่งเสริมการจดักิจกรรมส่งเสริมป้องกันโรค
ขาดสารไอโอดนี ของ อสม. ทัง้ในด้านขององค์ความรูแ้ละ
งบประมาณ เช่น การจ าหน่ายเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีใน
ชุมชน การสุ่ มตรวจ เกลือบริโภคในครัว เรือนด้วย 
ชุดตรวจอย่างง่าย (I-kit) เป็นตน้  
 การมีประสบการณ์ทางลบในการใช้เกลือ
สินเธาวเ์สริมไอโอดีน  

ผูผ้ลติและผูบ้รโิภคสว่นใหญ่คุน้เคยกบัการใชเ้กลอื
สนิเธาวแ์บบดัง้เดมิทีไ่ม่มกีารเสรมิไอโอดนี ภายหลงัมกีาร
เสรมิไอโอดนีจงึเกดิการเปรยีบเทยีบด้านการน าไปใช้และ
ส่งผลต่อพฤตกิรรมการเลอืกใช ้โดยพบว่าประสบการณ์ใน
การใชท้ีส่ง่ผลท าใหเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีไม่เป็นที่นิยม
มากทีส่ดุ คอื การหมกัดองอาหาร มกัพบการเน่าเสยีของผกั 
ผลไม้ หรือเนื้อสตัว์หากใช้เกลือสนิเธาว์เสริมไอโอดนี ซึ่ง
อาจเป็นผลมาจากในช่วงเริ่มต้นของการรณรงค์ให้มีการ
ผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีในปี พ.ศ.2552 ยงัไม่มกีาร
จดัตัง้โรงผลติและยงัไม่มกีารใชเ้ครื่องผสม โดยผูผ้ลติไดร้บั
การสนับสนุนผงโพแทสเซยีมไอโอเดต (potassium iodate) 
แล้วน าไปละลายน ้าเพื่อผสมคลุกเคล้ากบัเกลือสนิเธาว์ที่
โรงเรอืนของตนเองดว้ยมอืหรอือาจจะใชเ้ครื่องมอื เช่น จอบ
หรือไม้พาย ช่วยในการคลุกผสม โดยใช้อุปกรณ์ฉีดพ่น

สารละลายโพแทสเซียมไอโอเดต ได้แก่ ขวดน ้าหรือขวด
น ้าอดัลมเจาะรูบนฝา ขวดฉีดน ้าหรือพ่นน ้า และบวัรดน ้า 
การใชอุ้ปกรณ์ในการผลติทีไ่ม่เหมาะสมเป็นปัจจยัทีม่ผีลต่อ
คุณภาพของเกลอืบรโิภคเสรมิไอโอดนี (9) การผลติในช่วง
แรกเริ่มจึงอาจจะไม่ได้คุณภาพและมาตรฐานตามที่
กระทรวงสาธารณสุขก าหนด โดยนอกจากสารไอโอดนีมี
โอกาสจะกระจายตวัไม่สม ่าเสมอแล้ว ยงัมโีอกาสเกดิการ
ปนเป้ือนต่าง ๆ เช่น เชือ้จุลนิทรยี ์ระหว่างขัน้ตอนการผสม 
ส่งผลให้เมื่อน าเกลือสนิเธาว์เสริมไอโอดีนไปใช้หมกัดอง
อาหาร ท าให้เกิดการเน่าเสยีขึน้ได้ แม้ว่าในภายหลงัจะมี
การจดัตัง้โรงผลติและใช้เครื่องผสมแทนการคลุกเคล้าด้วย
มอืที่ได้มาตรฐานมากยิง่ขึน้แล้วกต็าม แต่ภาพจ าของผูท้ีม่ ี
ประสบการณ์เคยใช้มาก่อนแล้ว ยังคงถูกส่งต่อข้อมูลมา
จนถึงปัจจุบนั ส่งผลให้ผู้ใช้ยงัคงไม่นิยมใช้เกลือสินเธาว์
เสรมิไอโอดนีหากจะท าการหมกัดองอาหาร  

ประสบการณ์ที่ส่งผลต่อพฤติกรรมการเลือกใช้
เกลือสินเธาว์ของผู้ผลิตและผู้บริโภค รองลงมาจากเรื่อง
หมกัดอง คอื เรื่องรสชาตคิวามเคม็ของเกลอื โดยผูใ้ชเ้ชือ่วา่ 
รสชาตขิองเกลอืสนิเธาวแ์บบเสรมิไอโอดนีจะเปลีย่นไปโดย
มีความเค็มน้อยกว่าแบบดัง้เดิม จึงท าให้กะปริมาณยาก
เวลาใชป้ระกอบอาหารและต้องใชใ้นปรมิาณมากกว่าเกลอื
สนิเธาวแ์บบดัง้เดมิ โดยอาจเป็นผลจากความคุน้เคยในการ
ใช้เกลือสนิเธาว์แบบดัง้เดิมที่เป็นธรรมชาติมาโดยตลอด 
การใสไ่อโอดนีเพิม่ในภายหลงัจงึสง่ผลต่อความรูส้กึของผูใ้ช ้
ซึ่งปัญหาเรื่องการใช้เกลือเสรมิไอโอดีนถนอมอาหารและ
รสชาตเิคม็ของเกลอืทีเ่ปลีย่นไปนัน้คลา้ยคลงึกบัขอ้มลูทีพ่บ
จากการศกึษาอื่นที่พบว่า การใช้เกลอืเสรมิไอโอดนีถนอม
อาหารประเภทหมกัดองท าให้เกดิการเน่าเสยี รสชาติของ
เกลอืเสรมิไอโอดนีจะเปลีย่นไปโดยมคีวามเคม็มากกว่าแบบ
ไม่เสรมิไอโอดนี และการใชป้รุงอาหารท าใหร้สชาตไิม่อร่อย 
(1,11) โดยตามหลกัวิชาการแล้วไอโอดีนเป็นสารที่ไม่มสี ี
ไม่มกีลิน่ และไม่มรีส ไม่สง่ผลต่อรสชาตเิคม็ของเกลอื (1-2) 
นอกจากเรื่องหมักดองและรสชาติเค็มแล้ว ยังพบการ
เปรียบเทียบประโยชน์ด้านการใช้งานอื่น  ๆ โดยพบว่า 
เกลือสนิเธาว์เสริมไอโอดีนไม่สามารถใช้ในการเลี้ยงสตัว์ 
เช่น ววัและควาย และไม่สามารถใช้ทางการเกษตร เช่น 
ก าจัดวัชพืช การเลือกใช้เกลือสินเธาว์แบบดัง้เดิมจึงมี
ประโยชน์ทัง้ด้านการใช้ประกอบอาหารและด้านอื่น ๆ ซึ่ง
แตกต่างจากเกลอืเสรมิไอโอดนีที่ในมุมมองของผู้ใช้คือใช้
ประกอบอาหารไดเ้พยีงอย่างเดยีว  
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ดังนัน้ ในการแก้ไขปัญหาดังกล่าว หน่วยงาน
สาธารณสุขและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรให้ข้อมูลและ
ความรู้ที่ถูกต้อง รวมถึงประโยชน์ของสารไอโอดีนในการ
ป้องกนัโรคขาดสารไอโอดนี เพื่อใหเ้กดิการตระหนกัในการ
เลอืกใช้ โดยสื่อสารผ่านสื่อต่าง ๆ ที่ประชาชนเขา้ถึง หรอื
สือ่สารผ่านกลุ่มแกนน าชุมชน เช่น ผูน้ าชุมชน อสม. และคร ู
เป็นตน้ และอาจจดักจิกรรมเชงิปฏบิตักิารใหท้ดลองใชเ้กลอื
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีหมกัดองหรอืประกอบอาหาร เป็นต้น 
เพื่อเสรมิสรา้งความรูแ้ละความเขา้ใจมากยิง่ขึน้ 
 บริบทสงัคมแบบเอื้อเฟ้ือเผือ่แผ ่ 

บริบทของสงัคมชนบทของอ าเภอบ่อเกลอือาศยั
อยู่แบบเอื้อเฟ้ือเผื่อแผ่ โดยเฉพาะสงัคมในหมู่บ้านที่เป็น
แหล่งผลติทีม่กีารตม้เกลอืสนิเธาวห์ลายเตา และยงัคงมกีาร
แบ่งปันเกลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิไวก้นิใชโ้ดยไม่ไดม้กีารซือ้
ขายหรอืซือ้ไดใ้นราคาถูก และยงัคงมกีารน าสิง่ของ อาหาร 
หรอืวตัถุดบิในการประกอบอาหาร เช่น เนื้อสตัว์ ผกั และ
ผลไม ้เป็นตน้ มาแลกเปลีย่นเกลอืสนิเธาวไ์ปไวก้นิไวใ้ช ้ซึง่
คลา้ยคลงึกบัวถิชีวีติชุมชนในทางภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ
ที่ยงัคงมีการแลกเปลี่ยนเกลือสนิเธาว์กบัสิง่ของด ารงชีพ 
เช่น ขา้วสาร อาหาร พชืผกัสวนครวัและผลไม ้เป็นตน้ (12) 
โดยในมุมมองของผู้ผลิตแล้วหากเป็นเกลือสินเธาว์แบบ
เสรมิไอโอดนีจะมตีน้ทุนในการผลติทีเ่พิม่ขึน้มา จงึไม่ค่อยมี
การแบ่งปันโดยไม่ไดม้กีารซือ้ขายและไม่มกีารลดราคา แต่
จะมกีารแถมเกลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิใหแ้ทน คลา้ยคลงึกบั
ขอ้มูลที่ได้จากการศึกษาการจดัการความเสี่ยงจากเกลือ
บริโภคเสริมไอโอดีนในจงัหวัดอุดรธานีที่พบว่า ผู้ผลิตมี 
ทศันคตต่ิอการผลติเกลอืเสรมิไอโอดนีว่าเป็นการลงทุนเพิม่ 
ซึ่งหากขายไม่ได้ก็อาจจะท าให้ขาดทุน แต่การผลิตเกลือ
แบบไม่เสริมไอโอดีนและบรรจุถุงขายให้ลูกค้าตามสัง่มี
ความแน่นอนกว่าและผู้บริโภคก็ยังคงซื้อเช่นเดิม  (10)  
อีกทัง้ผู้ผลิตที่อ าเภอบ่อเกลือมีรายได้เฉลี่ยต่อปีจากการ
จ าหน่ายเกลอืสนิเธาวไ์ม่ไดส้งูมาก และในส่วนผูบ้รโิภคเอง
ส่วนใหญ่มีรายได้ต่อครัวเรือนไม่สูงเช่นกัน การได้มาซึ่ง
เกลอืในการประกอบอาหารและการใชง้านอื่น ๆ ทีไ่ดม้าโดย
ไม่มคี่าใชจ้่ายหรอืมคี่าใชจ้่ายถูกมากกว่า ย่อมมสี่วนในการ
ตัดสนิใจเลือกใช้ ส่งผลให้ปัญหาดงักล่าวแก้ไขได้ยากใน
พื้นที่เนื่องจากไม่ได้มกีารบงัคบัใหม้กีารผลติเกลอืสนิเธาว์
เสริมไอโอดนีส าหรบับริโภคเพื่อจ าหน่ายเพยีงอย่างเดยีว 
ปัจจุบนัจงึยงัมเีกลอืสนิเธาว์ใหเ้ลอืกใช้ทัง้ 2 แบบ และการ
เขา้ไปควบคุมราคาในการจ าหน่ายเป็นไปไดย้ากเพราะหาก

ราคาในการจ าหน่ายเกลือสนิเธาว์ทัง้ 2 แบบเท่ากนั ก็จะ 
ไม่เกดิแรงจูงใจในการผลติแก่กลุ่มผูผ้ลติ ในขณะเดยีวกนัก็
ส่งผลต่อการเลอืกบรโิภคของกลุ่มผู้บรโิภคทีต่้องการเกลอื
บรโิภคทีไ่ดม้าโดยไม่ตอ้งซือ้หรอืไดม้าในราคาถูกเช่นกนั 
 ความรูเ้ก่ียวกบัโรคขาดสารไอโอดีน 

สารไอโอดนีส่งผลกบัทุกช่วงวยัตัง้แต่อยู่ในครรภ์ 
หากหญงิตัง้ครรภข์าดสารไอโอดนีจะสง่ผลใหท้ารกในครรภ์ 
ตายหรอืแท้งตัง้แต่อยู่ในครรภ์ ทารกพกิารแต่ก าเนิด เมื่อ 
โตขึน้จะมคีวามบกพร่องทางสตปัิญญาและการเจรญิเตบิโต
ของร่างกาย และในวยัผูใ้หญ่หากขาดสารไอโอดนีจะมภีาวะ
ไทรอยด์ฮอร์โมนต ่า มีภาวะคอพอกและภาวะแทรกซ้อน 
ต่าง ๆ จากไทรอยดฮ์อรโ์มนทีต่ ่าได ้(1-2) ถงึแมว้่าทัง้ผูผ้ลติ
และผูบ้รโิภคสว่นใหญ่จะทราบถงึประโยชน์ของสารไอโอดนี
แต่พบว่ายังมีความรู้ที่ไม่ถูกต้อง ส่วนใหญ่ยังคงมีความ
เขา้ใจว่า โรคขาดสารไอโอดนีมสีาเหตุจากพนัธุกรรมทีม่กีาร
สบืทอดกนัในวงตระกูล โดยมกัอ้างถึงบุคคลที่เป็นโรคคอ
พอกหรอืโรคเอ๋อทีเ่คยพบเหน็ในชุมชนทีม่กัจะมตี้นตระกูล 
เช่น พ่อหรอืแม่ เป็นต้น เคยเป็นโรคมาก่อน และส่วนใหญ่
ยงัคงมคีวามเขา้ใจว่า ผู้ที่ไม่มอีาการแสดงของโรคจ าพวก
อาการคอพอกหรอืเอ๋อ คอืผูท้ีไ่ม่ขาดสารไอโอดนี จงึส่งผล
ต่อการเลอืกใชเ้กลอืสนิเธาว์ โดยในการบรโิภคส่วนใหญ่จะ
เป็นแบบไม่เสรมิไอโอดนี ซึ่งสอดคล้องกบัการศึกษาเรื่อง
ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ์เสริม
ไอโอดนีของประชาชนในหมู่บา้นบ่อหลวง ต าบลบ่อเกลอืใต้ 
อ าเภอเมอืง จงัหวดัน่าน ที่พบว่า ประชาชนยงัขาดความรู้
เกีย่วกบัโรคขาดสารไอโอดนีและผลกระทบจากการขาดสาร
ไอโอดนี จงึไม่ตระหนกัถงึปัญหาการขาดสารไอโอดนี (13)  

การบรโิภคเกลอืในครวัเรอืนส่วนใหญ่ไม่ได้มใีคร
เป็นผูเ้ลอืกหรอืก าหนดว่าจะใชเ้กลอืแบบไหน ขึน้อยู่กบัคน
ประกอบอาหารหรอืคนจดัซือ้จดัหาเกลอืเขา้บา้น และจะใช้
แบบเดยีวกนัทัง้หมด แต่ทัง้นี้ถ้าในครวัเรอืนใดที่มสีมาชกิ
เป็นเดก็ สว่นใหญ่จะเลอืกใชเ้กลอืสนิเธาวแ์บบเสรมิไอโอดนี 
เน่ืองจากมปีระโยชน์ต่อสมองเดก็ จะไดเ้รยีนเก่งและไม่เป็น
โรคคอพอกหรอืโรคเอ๋อ แต่ถ้าครวัเรอืนไหน สมาชกิทีเ่ป็น
เดก็โตหมดแล้วหรอืไม่มเีดก็กจ็ะใชเ้กลอืแบบไหนกไ็ดแ้ละ
ยิ่งถ้ามีแต่วยัท างานหรือวยัสูงอายุในครวัเรือน ส่วนใหญ่
มกัจะให้ขอ้มูลว่าแก่แล้วหรอืใกล้ตายแล้ว ใช้แบบไม่เสรมิ
ไอโอดีนก็ไม่เป็นอะไร ส่งผลให้แนวโน้มของการใช้เกลือ
สนิเธาวแ์บบดัง้เดมิในครวัเรอืนมมีากกว่า ซึง่จะเหน็ไดว้่าใน
แต่ละครัวเรือนให้ความส าคัญกบัเด็ก ซึ่งสอดรับกบัแนว
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ทางการควบคุมและป้องกันโรคขาดสารไอโอดีนของ
กระทรวงสาธารณสุขทีมุ่่งเน้นในกลุ่มเดก็ หญงิตัง้ครรภแ์ละ
หญงิใหน้มบุตรซึง่หวงัผลใหไ้มม่กีารขาดไอโอดนีของลกู (1)  

ดงันัน้หากครวัเรอืนไม่สามารถเลอืกบรโิภคเกลอื
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีไดท้ัง้หมด ทางหน่วยงานสาธารณสขุ
ในพื้นที่อ าเภอบ่อเกลือ ควรมุ่งเน้นการเสริมไอโอดีนที่
เพียงพอนอกเหนือจากการใช้เกลือบริโภค ได้แก่ การใช้
เครื่องปรุงรสอื่นที่มกีารเสรมิไอโอดนี เช่น ซอส ซอีิ้ว และ
น ้ าปลา เป็นต้น ซึ่งเหมาะกับการประกอบอาหารหลาย
ประเภทที่เด็กรบัประทานได้ ซึ่งแตกต่างจากวยัผู้ใหญ่ใน
พืน้ทีท่ีน่ิยมอาหารเหนือ เช่น แกง หรอืน ้าพรกิ ทีม่กัใชเ้กลอื
เป็นเครื่องปรุงหลกั นอกจากนี้ยงัมใีนสว่นของการสนับสนุน
สารละลายไอโอดนีเขม้ขน้ส าหรบัเสรมิไอโอดนีในน ้าดื่มให้
โรงเรยีนหรอืครวัเรอืน ซึ่งเหมาะสมกบัการแกไ้ขปัญหาใน
พื้นที่ห่างไกลที่อาจเข้าถึงผลิตภัณฑ์เสริมไอโอดีนหรือ
อาหารทะเลได้น้อยเช่นอ าเภอบ่อเกลือ ในส่วนของหญิง
ตัง้ครรภ์และให้นมบุตร ควรมีการสนับสนุนการเข้าถึงยา
เมด็เสรมิไอโอดนี ซึง่เขา้ถงึได้โดยการเขา้รบัการฝากครรภ์
และการดูแลหลังคลอดตามเกณฑ์มาตรฐานที่กระทรวง
สาธารณสขุก าหนด ซึง่สอดรบักบัการศกึษาของกรมอนามยั
ที่พบว่า การใช้มาตรการยาเม็ดเสริมไอโอดีนในหญิง
ตัง้ครรภส์ามารถแกปั้ญหาการขาดไอโอดนีระหว่างตัง้ครรภ์
และป้องกนัอนัตรายจากการขาดไอโอดนีของทารกในครรภ์
และเดก็หลงัคลอดไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ (1-2) ดงันัน้การ
ใช้มาตรการเหล่านี้ร่วมด้วยในพื้นที่อ าเภอบ่อเกลือจะ
สามารถแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างครอบคลุมมากกว่าการมุ่งเน้น
ใชม้าตรการเกลอืเสรมิไอโอดนีถ้วนหน้าโดยการรณรงค์ให้
ใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีเพยีงอย่างเดยีว 
 อิทธิพลจากกลุ่มชาติพนัธุอ่ื์น 

ทศันคตแิละความเชื่อต่อการใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิ
ไอโอดีนที่ได้รับอิทธิพลมาจากกลุ่มชาติพันธุ์อื่นที่มักถูก
กล่าวถงึ คอื แมว้เยา้ โดย “แมว้” (ชื่อเรยีกโดยคนอื่น) หรอื 
“ม้ง” (ชื่อเรียกชาติพนัธุ์ที่คนในใช้เรยีกตัวเอง) และ “เย้า” 
(ชื่อเรียกโดยคนอื่น) หรือ “เมี่ยนหรืออิวเมี่ยน” (ชื่อเรียก
ชาตพินัธุท์ีค่นในใชเ้รยีกตวัเอง) เป็นกลุ่มชาตพินัธุท์ีพ่บได้
ในจงัหวดัน่านและหลายจงัหวดัในทางภาคเหนือ (14) มกีาร
อา้งถงึขอ้มูลทีไ่ดจ้ากแมว้เยา้ว่า การกนิเกลอืสนิเธาวเ์สรมิ
ไอโอดีนท าให้เสื่อมสมรรถภาพทางเพศและเป็นหมนัได้ 
สมัยก่อนแม้วเย้าเป็นลูกค้าเกลือสินเธาว์รายใหญ่ที่มา 
ซือ้เกลอืแบบขายสง่คราวละมาก ๆ และมาพรอ้ม ๆ กนัเป็น

กลุ่ม ซึง่การขายส่งท าใหผู้ผ้ลติไดเ้งนิเป็นกอ้นใหญ่ ซึง่เป็น
ผลดีในด้านการค้าขาย แต่พอมกีารเสรมิไอโอดีนในเกลอื
สนิเธาว ์ผูบ้รโิภคกลุ่มนี้กค็่อย ๆ หายไป  

จากการสบืคน้ขอ้มลูจากฐานขอ้มลูชาตพินัธุพ์บว่า 
เยา้ถูกจดัเป็นกลุ่มเดยีวกบัมง้ ซึง่มโีครงสรา้งทางสงัคมเรื่อง
การมีชีวิตคู่แม้ปกติจะมีภรรยาคนเดียว แต่ก็สามารถมี
ภรรยาได้หลายคน นิยมอยู่แบบครอบครวัขยายและมลีูก
มาก โดยถอืว่าเดก็ทีเ่กดิมาเป็นเหมอืนแรงงานช่วยเหลอืพ่อ
แม่ (14) ดงันัน้กลุ่มชาติพนัธุ์นี้จงึให้ความส าคญักบัการมี
บุตร แม้ว่าในปัจจุบนัจะมหีลกัฐานทางวชิาการทีส่นับสนุน
ว่า สารไอโอดีนไม่มีผลท าให้เป็นหมัน อีกทัง้ยังจ าเป็น
ส าหรบัหญงิตัง้ครรภแ์ละเดก็ แต่อทิธพิลทีไ่ดร้บัขอ้มลูมาใน
อดตีกย็งัคงถูกล่าวถงึและส่งต่อในปัจจุบนั ซึง่สอดคลอ้งกบั
ผลทีไ่ดจ้ากการศกึษาก่อนหน้าในพืน้ที่ทีพ่บว่า ชาวบา้นใน
หมู่บ้านบ่อหลวง อ าเภอบ่อเกลือนี้ส่วนใหญ่เชื่อว่า  การ
รบัประทานอาหารที่ปรุงด้วยเกลอืเสรมิไอโอดีนท าให้เป็น
หมนั (13) ดงันัน้หน่วยงานสาธารณสขุตลอดจนหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง เช่น สถาบันการศึกษาโดยเฉพาะโรงเรียนมี
หน้าที่สื่อสารข้อมูลที่ถูกต้อง โดยอาจมุ่งเน้นที่กลุ่มคนรุ่น
ใหม่โดยเฉพาะวยัรุ่นหรอืนกัเรยีน รวมถงึแกนน าชุมชนและ 
อสม. เพื่อใหร้บัทราบขอ้มลูทีถู่กตอ้งและเป็นสือ่กลางในการ
สื่อสารกบัคนในครอบครวัที่อยู่ในช่วงวยัที่เคยได้รบัขอ้มูล
ความเชื่อทีไ่ม่ถูกตอ้งจากกลุ่มชาตพินัธุอ์ื่นในอดตี  
 นโยบายของรฐั 

ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องเกลือบรโิภค 
ก าหนดใหเ้กลอืบรโิภคต้องมกีารเสรมิไอโอดนีใหอ้ยู่ในช่วง 
20-40 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม กรณีผลิตหรือจ าหน่ายเกลือ
บริโภคที่มคีุณภาพและมาตรฐานไม่เป็นไปตามประกาศฯ 
จะมบีทก าหนดโทษตามกฎหมายโดยเขา้ขา่ยเป็นอาหารผดิ
มาตรฐาน ตามมาตรา 28 ฝ่าฝืนมาตรา 25 (3) มโีทษตาม
มาตรา 60 ต้องระวางโทษปรบัไม่เกนิห้าหมื่นบาท (3) แต่
ในทางปฏิบัติผู้ผลิตผลิตเกลือสินเธาว์วางจ าหน่ายทัง้ 2 
แบบ คอื แบบดัง้เดมิทีไ่ม่มกีารเสรมิไอโอดนี และแบบเสรมิ
ไอโอดีน โดยบรรจุในถุงที่แตกต่าง  ถ้าเป็นแบบเสริม
ไอโอดนีจะบรรจุในถุงทีม่ฉีลากระบุเลขสารบบอาหารทีจ่ด
ทะเบยีนกบั อย. แต่ผลติและวางจ าหน่ายเพยีงบางเตา เมื่อ
เจ้าหน้าที่สุ่มตรวจหน้าร้านจะมกีารให้ขอ้มูลผู้ผลติและขอ
ความร่วมมือให้มีการผลิตเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีน
จ าหน่ายควบคู่กนัดว้ย ทัง้นี้จากแรกเริม่ทีพ่บว่า ประชาชน
ในอ าเภอบ่อเกลอืเป็นโรคขาดสารไอโอดนีจ านวนมากและมี
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โอกาสที่ทุกครวัเรอืนจะมกีารบรโิภคเกลอืสนิเธาว์ จงึได้มี
การขอความร่วมมอืใหม้กีารผลติเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี
โดยทีก่ลุ่มผูผ้ลติไม่ไดม้กีารรอ้งขอทีจ่ะผลติตัง้แต่แรก (16) 
การขอความร่วมมือนัน้จึงเสมือนกึ่งบังคับให้ผลิตโดย 
สว่นใหญ่ไม่ไดส้มคัรใจ สง่ผลใหผู้ผ้ลติบางสว่นไม่มกีารผลติ
เกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีนวางจ าหน่ายหรือผลิตได้ไม่
สม ่าเสมอ  

อีกทัง้ปัจจุบนัมีนโยบายที่มีบทบาทกับการผลิต
และใช้เกลือสนิเธาว์ของอ าเภอบ่อเกลือมากยิ่งขึ้น ได้แก่ 
นโยบายส่งเสรมิการท่องเทีย่ว และนโยบายหนึ่งต าบลหนึ่ง
ผ ลิ ต ภั ณ ฑ์  ( OTOP) โ ด ย จั ง ห วั ด น่ า น ไ ด้ รั บ ก า ร
ประชาสมัพนัธเ์ป็นจงัหวดัเมอืงรองทีส่่งเสรมิการท่องเที่ยว 
อ าเภอบ่อเกลอืเป็นหนึ่งในอ าเภอทีไ่ดร้บัการประชาสมัพนัธ์
แหล่งท่องเทีย่วเพื่อมาเยีย่มชมธรรมชาตแิละวถิชีวีติการต้ม
เกลือสินเธาว์ภูเขา นโยบาย OTOP สนับสนุนให้แปรรูป
เกลอืสนิเธาวไ์ปเป็นผลติภณัฑอ์ื่นเพื่อเพิม่มูลค่าและรายได้
ให้แก่กลุ่มผู้ผลิตและชาวบ้านในชุมชน ทัง้ 2 นโยบาย
ค่อนขา้งมอีทิธพิลต่อรปูแบบของการผลติและจ าหน่ายเกลอื
สินเธาว์ โดยเปลี่ยนจากเดิมที่เน้นการจ าหน่ายเพื่อการ
บรโิภค เป็นการเน้นจ าหน่ายเพื่อเป็นของฝากของที่ระลึก
โดยผู้บริโภคกลุ่มใหม่ที่มีความส าคัญมากยิ่งขึ้น  คือ 
นักท่องเที่ยว สินค้าที่เป็นที่นิยมคือ เกลือสินเธาว์แบบ
ดัง้เดมิทีป่รบัปรุงบรรจุภณัฑใ์หม้ขีนาดเลก็ลงเพื่อสะดวกต่อ
การพกพาและเป็นของฝากของที่ระลึก โดยเกลือสนิเธาว์
แบบดัง้เดมินี้เปรยีบเสมอืนสนิคา้ทีส่ ื่อถงึสญัลกัษณ์ของการ
มาเยอืน ณ บ่อเกลอืสนิเธาว์ภูเขา ณ อ าเภอบ่อเกลอืแล้ว 
นอกจากนี้ยงัมกีารขายส่งเกลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิเพื่อการ
แปรรปูโดยผลติภณัฑท์ีเ่ป็นทีน่ิยม เช่น เกลอืสปาขดัผวิ สบู่
เกลือ และเกลือแช่ เท้า ผู้ผลิตบางรายมีการแปรรูป
ผลิตภัณฑ์จ าหน่ายเอง ณ หน้าร้านที่เตาเกลือด้วย สิ่ง
เหล่านี้สร้างรายได้ให้แก่ผู้ผลติมากกว่าการจ าหน่ายเกลือ
สนิเธาวแ์บบเสรมิไอโอดนี จงึสง่ผลใหม้แีรงจงูใจในการผลติ
ลดลงถึงแม้ว่าราคาจ าหน่ายต่อถุงของเกลือสนิเธาว์เสรมิ
ไอโอดีนจะสูงกว่าเกลือสินเธาว์แบบดัง้เดิมก็ตาม แต่ถ้า
เทยีบปรมิาณและเมด็เงนิที่จ าหน่ายได้แล้ว ยงัคงน้อยกว่า
เกลือสินเธาว์แบบดัง้เดิมและผลิตภัณฑ์จากการแปรรูป
เกลอื  

ดงันัน้เพื่อให้เกดิสอดรบักบันโยบายรฐัทีส่ามารถ
คู่ขนานกับการแก้ไขปัญหาทางสาธารณสุข หน่วยงาน
สาธารณสุขและหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งควรมสี่งเสรมิกจิกรรม

ดังกล่าวต่อไป เนื่ องจากช่วยสร้างรายได้และส่งผลต่อ
คุณภาพชวีติทีด่ขีองชาวบา้น แต่ควรเพิม่บทบาทในการเขา้
ไปก ากบัดูแลเรื่องการผลิตให้ได้คุณภาพมาตรฐานสนิค้า 
OTOP อกีทัง้ควรมกีารสง่เสรมิการปรบัปรุงผลติภณัฑ์เกลอื
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีร่วมดว้ย โดยอาจปรบัปรุงบรรจุภณัฑ์
ให้มหีลากหลายทัง้ขนาดและราคาเพื่อเพิม่ทางเลอืกใหท้ัง้
นักท่องเที่ยวและคนในพื้นที่ร่วมด้วย ซึ่งจากเดิมเกลือ
สนิเธาวเ์สรมิไอโอดนีจะมเีพยีงแค่ถุงขนาดใหญ่เพยีงอย่าง
เดยีว บางครัง้ไม่สะดวกต่อการติดตวัระหว่างเดนิทางของ 
ผู้ซื้อ หากมกีารส่งเสรมิดงักล่าวควบคู่ไปด้วย จะส่งผลให้
ผูผ้ลติรวมถงึชาวบา้นทีจ่ าหน่ายเกลอืมรีายไดเ้พิม่ขึน้หลาย
ช่องทางจะส่งผลท าให้มแีรงจูงใจในการผลติเกลอืสนิเธาว์
เสรมิไอโอดนีเพิม่ขึน้ไดเ้ช่นกนั  
 
สรปุผลและข้อเสนอแนะ  
 การศกึษานี้แสดงใหเ้หน็ถงึปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัการ
ยอมรับเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีนของทัง้ผู้ผลิตและ
ผู้บริโภค นอกจากปัจจยัในระดบัตัวบุคคลแล้วยงัมปัีจจยั
ของสิ่งแวดล้อมมาเกี่ยวข้อง ไม่ว่าจะเป็นปัจจัยระดับ
ระหว่างบุคคล ปัจจยัระดบัองค์กร ปัจจยัระดบัชุมชน และ
ปัจจยัระดบันโยบายหรอืสงัคม ทีม่ผีลต่อพฤตกิรรมของตวั
บุคคลทัง้ในดา้นทีส่นบัสนุนใหเ้กดิการยอมรบัและดา้นทีเ่ป็น
อุปสรรคต่อการยอมรับเกลือสินเธาว์เสริมไอโอดีน การ
วางแผนจดัการหรอืจดักระท ากบัปัจจยัในแต่ละระดบัเพื่อให้
เกดิการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมเชงิบวกในการยอมรบัเกลอื
สนิเธาว์เสรมิไอโอดนี จงึต้องอาศยัความร่วมมอืจากหลาย
ภาคส่วนทัง้ในหน่วยงานสาธารณสุขและเครือข่ายการ
ท างานนอกเหนือจากหน่วยงานสาธารณสุข การด าเนินการ
ทีผ่่านมามุ่งเน้นแกปั้ญหาทีปั่จจยัระดบัตวับุคคลเพยีงอย่าง
เดยีวและเป็นการท าตามแนวทางการส่งเสรมิและป้องกนั
โรคขาดสารไอโอดีน โดยไม่ได้พิจารณาถึงเบื้องหลงัของ
การมพีฤตกิรรมไม่ยอมรบัเกลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี สง่ผล
ใหก้ารแกไ้ขปัญหาทีผ่่านมาไม่บรรลุเป้าหมาย  
 ผลการศกึษาแสดงใหเ้หน็ว่า ปัจจยัทีเ่ป็นต้นตอที่
ส าคญัมกัผูกโยงกบัมติกิารด าเนินชวีติและสงัคม หากเป็น
เกลอืสนิเธาวแ์บบดัง้เดมิพบว่า ในมุมมองของผูใ้ชแ้ลว้ไม่มี
ขอ้จ ากดัหรอืเงื่อนไขในการใชท้ัง้ดา้นการบรโิภคหรอืการใช้
งานอื่นนอกเหนือจากการบริโภค ในขณะที่เกลือสนิเธาว์
เสรมิไอโอดนีมปีระโยชน์เพยีงใชใ้นการประกอบอาหารและ
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มขีอ้จ ากดัในการใชป้ระโยชน์ดา้นอื่น ๆ แมว้่าเกลอืสนิเธาว์
เสริมไอโอดีนจะมีประโยชน์ในการป้องกันโรคขาดสาร
ไอโอดนี แต่ในมุมมองของตวัผูใ้ชแ้ลว้ ความชุกของโรคทีม่ี
อาการแสดงที่รุนแรงและปรากฏให้เห็นด้วยสายตายังคง
น้อย อีกทัง้ส่วนใหญ่มีความเข้าใจว่าเป็นโรคที่เกิดจาก
พนัธุกรรม ความส าคญัในการใชเ้กลอืสนิเธาวเ์สรมิไอโอดนี
จงึยิง่ลดลงหรอืเป็นสิง่ไม่จ าเป็นส าหรบัผูใ้ช ้ 
 ดงันัน้ การควบคุมและป้องกนัโรคขาดสารไอโอดนี
ในบริบทของพื้นที่อ าเภอบ่อเกลือซึ่งสามารถผลิตเกลือ
สนิเธาว์ส าหรบับรโิภคในพืน้ทีไ่ด้เองนี้ ไม่ควรมุ่งเน้นเพยีง
มาตรการเกลอืเสรมิไอโอดนีถว้นหน้าเพยีงอย่างเดยีว แมว้่า
จะเป็นวิธีที่ง่าย สะดวก หรือประหยัดมากที่สุดก็ตาม 
เนื่องจากพืน้ที่นี้ตัง้อยู่บนภูเขาห่างไกลทะเลโอกาสบรโิภค
อาหารทะเลที่อุดมไปด้วยไอโอดีนมน้ีอย แต่ปัจจุบนัการ
คมนาคมขนส่งค่อนขา้งสะดวกมากขึน้ ส่งผลให้ประชาชน
บางส่วนสามารถเขา้ถึงอาหารเหล่านี้และมกี าลงัทรพัย์ใน
การซื้อเพื่อบริโภค จึงควรประชาสมัพนัธ์หรือให้ขอ้มูลใน
ส่วนนี้ร่วมกบัการให้ข้อมูลในการเลือกใช้ผลิตภัณฑ์เสริม
ไอโอดีนนอกเหนือจากเกลือ เช่น น ้าปลา ซอส และซีอิ้ว 
เป็นต้น โดยเฉพาะบา้นทีม่เีดก็เป็นสมาชกิในครวัเรอืนซึง่มี
โอกาสเลือกใช้เครื่องปรุงรสเหล่านี้ในการประกอบอาหาร 
และควรมีการสนับสนุนการเสริมไอโอดีนในน ้ าดื่ม
โดยเฉพาะในโรงเรียนพื้นที่ทุรกันดารซึ่งเป็นหนึ่ งใน
โครงการพัฒนาเด็กและเยาวชนในถิ่นทุรกันดารตาม
พระราชด าริสมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จ
พระเทพรตันราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมาร ีเป็นการช่วย
ป้องกนัการขาดสารไอโอดนีในกลุ่มเดก็และเยาวชนซึง่มผีล
ต่อระดบัสตปัิญญาและการเจรญิเตบิโต (1-2) นอกจากนี้ใน
กลุ่มหญิงตัง้ครรภ์ควรมุ่งเน้นให้เขา้ถึงการฝากครรภ์ที่เรว็
ตามมาตรฐานงานอนามยัแม่และเด็กเพื่อรบัยาเม็ดเสริม
ไอโอดนี โดยการทีห่ญงิตัง้ครรภไ์ดร้บัสารไอโอดนีเพยีงพอ
จะช่วยลดผลกระทบทีเ่กดิกบัทารกตัง้แต่อยู่ในครรภไ์ด ้(15) 
และนอกจากนี้ควรมีการร่วมมือกับภาคส่วนอื่นในการ
ส่งเสรมินโยบายรฐัทัง้การท่องเที่ยวและ OTOP เพื่อสร้าง
รายไดแ้ละมแีรงจงูใจในการผลติ โดยการพฒันาขนาดบรรจุ
ภณัฑ์และหบีห่อของเกลอืสนิเธาว์เสรมิไอโอดนีให้มคีวาม
หลายหลากและวางจ าหน่ายอย่างทัว่ถึงเช่นเดยีวกบัเกลอื
สนิเธาวแ์บบดัง้เดมิและผลติภณัฑแ์ปรรูปจากเกลอืสนิเธาว์
อื่น ๆ เพื่อใหผู้บ้รโิภคเขา้ถงึง่ายและเป็นการเพิม่โอกาสใน
การเลอืกใชอ้ย่างเหมาะสมมากยิง่ขึน้ 
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