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บทคัดย่อ

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง (Cross–sectional Descriptive 

Research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการสนับสนุนและการบริหารองค์การที่มีผลต่อการปฏิบัติงานสุขาภิบาล

อาหารของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ ประชากรในการศึกษา คือ 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข ในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน จังหวัดชัยภูมิ จ�ำนวน 143 คน เก็บข้อมูลระหว่าง 

เดือนเมษายน 2556 ถึงมีนาคม 2557 โดยใช้แบบสอบถามจากกลุ่มตัวอย่าง 98 คน สุ่มตัวอย่างโดยวิธี  

Simple Random Sampling สถิติที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูล คือ สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุด และสถิติเชิงอนุมาน ได้แก่ Pearson’s Product 

Moment Correlation Coefficient และ Stepwise Multiple Regression Analysis

ผลการศึกษาพบว่า ตัวแปรอิสระที่มีผลต่อการปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหารของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

ในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน จังหวัดชัยภูมิ ได้แก่ การบริหาร เรื่องการควบคุมก�ำกับโดยก�ำหนดให้มี

การเปรียบเทียบผลการด�ำเนินงานกับเกณฑ์มาตรฐานของกรมอนามัย (p–value < 0.001) การบริหาร 

เรื่องการวางแผนโดยมีการน�ำปัญหาจากการปฏิบัติงานมาก�ำหนดไว้ในแผนงานเพื่อป้องกันการเกิดปัญหา

ซ�้ำซ้อนและเป็นการพัฒนาข้อบกพร่องในการด�ำเนินงานสุขาภิบาลอาหารให้ดียิ่งขึ้น (p–value = 0.003) 

ดังน้ัน จึงกล่าวได้ว่าตัวแปรอิสระทั้ง 2 ตัวแปร สามารถร่วมกันพยากรณ์การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ ได้ร้อยละ 70.1 ปัญหาอุปสรรคที่พบ

ส่วนใหญ่ คือ การสนับสนุนจากองค์การ คือ ด้านคนหรือบุคลากร ร้อยละ 46.9

ค�ำส�ำคัญ  การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร การสนับสนุนจากองค์การ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
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Abstract

This cross–sectional descriptive research has been processed with the objective of 

studying organizational support and organization management that affected to food sanitation 

performance of public health officers in local government Chaiyaphum province. Population 

were 143 public health officers in local government Chaiyaphum province. Collecting data 

between April 2013–March 2014 from 98 samples (n=98), selected by simple random sampling. 

The data were analyzed by descriptive statistics were percentage, mean, standard deviation, 

median, minimum and maximum. Inferential statistics were Pearson's product moment 

correlation coefficient and Stepwise multiple regression analysis.

The results have been found that the independent variables resulting the food 

sanitation performance of public health officers in local government Chaiyaphum province 

were personal organization support, management controlling this requires a comparison of 

the performance of the benchmark of the Department of Health. (p–value < 0.001) and 

organization support, management planning application of the operations defined in the plan 

to prevent duplication issues and develop defects in operation and better sanitation. (p–value 

= 0.003) these 2 factors could together predict the performance of food sanitation performance 

of public health officers in local government Chaiyaphum province as 70.1 percentage.  

The most finding problem and obstacle was 46.9 percent of personal organizational support.

Keywords:  Food sanitation performance, Organizational support, Local government

กับการสร้างกระบวนการการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน

ในสังคม มุ่งเน้นการสร้างหลักประกันและการจัดบริการ

ที่ครอบคลุม เป็นธรรม เห็นคุณค่าของการสร้างสัมพันธ์

ที่ดีระหว่างผู้ให้และผู้รับบริการ(1) ในการนี้ กระทรวง

สาธารณสขุซึง่ได้ด�ำเนนิงานด้านอาหารปลอดภัยมาอย่าง

ต่อเนื่อง ได้จัดท�ำกรอบนโยบายยุทธศาสตร์ด้านความ

ปลอดภัยอาหารและโภชนาการ พ.ศ. 2555–2559 

ความเสี่ยงท่ีเกิดจากการบริโภคอาหารและพฤติกรรม

ในการด�ำรงชีวิตของประชาชนในปัจจุบัน ไม่ว่าจะอยู่ใน

สังคมเมืองหรือชนบท มีรูปแบบที่เปลี่ยนไปจากอดีต 

บทน�ำ

าหารและโภชนาการเป็นปัจจัยพืน้ฐานหลกั

ที่มีความส�ำคัญส�ำหรับการด�ำรงชีวิต 

ของมนษุย์ เป็นประเดน็ทีท่กุประเทศทัว่โลกให้ความสนใจ 

ส�ำหรบัประเทศไทยในแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบบัท่ี 

11 (พ.ศ. 2555–2559) ได้ก�ำหนดให้หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง 

รวมทั้งภาคีเครือข่ายด้านสุขภาพใช้แผนพัฒนาสุขภาพ

แห่งชาติฉบับดังกล่าวเป็นกรอบชี้น�ำทิศทางการพัฒนา

ด้านสขุภาพของประเทศ ซ่ึงหลกัการทีส่�ำคัญ คอื มุง่พฒันา

ภายใต้หลักปรัชญาเศรษฐกจิพอเพยีง สร้างเอกภาพ และ

ธรรมาภิบาลในการอภบิาลระบบสขุภาพ ให้ความส�ำคญั

อ
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ประชาชนส่วนใหญ่มกีารใช้ชีวติทีเ่ร่งรบีไม่มเีวลา จบัจ่าย

สนิค้าอาหารสดมาประกอบและปรงุอาหารรบัประทานเอง

ในครัวเรือนต้องการความสะดวกในการเตรียมและ

บริโภคมากขึ้น จึงส่งผลให้มีจ�ำนวนสถานประกอบการ

อาหารเพิ่มขึ้น โดยที่ไม่ได้ค�ำนึงถึงสุขลักษณะของการ 

เตรียมและปรุงอาหารอย่างเหมาะสม ซึ่งเป็นปัจจัยหนึ่ง

ท่ีส�ำคญัทีส่่งผลให้อตัราป่วยจากโรคอจุจาระร่วงเฉยีบพลนั 

(Acute Diarrhoea) และโรคอาหารเป็นพิษ (Food 

Poisoning) ปี 2556 (ข้อมูลระหว่าง 1 มกราคม– 

14 ตุลาคม 2556) ยังพบว่า มีอัตราป่วยสูง คือ 170 

ต่อแสนประชากร เสียชีวิต 1 ราย พบอัตราป่วยสูงสุด 

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เท่ากับ 272.69 ต่อแสน

ประชากร(2) ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยภูมิจึงได้น�ำ

ประเดน็และพนัธกจิของกระทรวงสาธารณสขุ มาก�ำหนด

สู่เป้าหมาย “ภาระโรคจากอาหารและโภชนาการลดลง” 

โดยน�ำยุทธศาสตร์ไปสู ่การปฏิบัติ 6 ยุทธศาสตร์ 

ซ่ึงยทุธศาสตร์ที ่2 การพฒันาระบบงานด้านความปลอดภยั

อาหารและโภชนาการของภาครัฐและท้องถิ่นอย่างเป็น

ระบบ(3) ซึ่งเป็นยุทธศาสตร์ที่ให้ความส�ำคัญเกี่ยวกับ

ด้านอาหารปลอดภัย โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

จะต้องมกีารจดัท�ำแผนงาน โครงการตลอดจนการจัดสรร

งบประมาณเพื่อสร้างเสริมสุขภาพอนามัยให้ปลอดภัย

จากภัยคุกคามสุขภาพ ภายใต้บริบทการเปลี่ยนแปลง 

โดยมุ่งเน้นการกระจายอ�ำนาจราชการส่วนกลางลงสู่ 

หน่วยงานองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ ตามพระราชบญัญติั

ก�ำหนดแผนและขัน้ตอนการกระจายอ�ำนาจให้แก่องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิน่ พ.ศ. 2542 โดยการปฏบิตังิานด้าน

สุขาภิบาลอาหาร ส�ำหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ประกอบด้วยกิจกรรม 5 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านการรับรอง

สถานประกอบกิจการด้านอาหาร 2) ด้านการพัฒนา

ศกัยภาพผู้ประกอบกจิการ ผูส้มัผสัอาหารและเจ้าหน้าที่ 

3) ด้านกระบวนงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการ 

4) ด้านการเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร และ 5) ด้าน

การสือ่สารสาธารณะ(4) ดังน้ัน องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่

จึงมีบทบาทในการดูแลและมีความใกล้ชิดกับประชาชน

มากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะด้านความเป็นอยู่และด้านสุขภาพ

อนามัย รวมถึงความปลอดภัยทางด้านอาหารและน�้ำ 

ซึ่งกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขได ้สนับสนุน

ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น มีการพัฒนามาตรฐาน

สถานประกอบการอาหารให้ได้มาตรฐาน “อาหารสะอาด 

รสชาตอิร่อย” ตามหลักการท�ำงานนัน้มปัีจจยัหลายอย่าง

เข้ามาเก่ียวข้องและได้มีแนวคิดทฤษฏีเกี่ยวกับปัจจัย

ท่ีมีผลต่อการปฏิบัติงานของบุคลากร ท่ีกล่าวว่าปัจจัย

ท่ีสนับสนุนและมีผลต่อการปฏิบัติงานของบุคลากร

ในองค์การ ยังคงมีคุณลักษณะส่วนบุคคล (Individual 

Attributes) อนัได้แก่ ความสามารถ ลกัษณะของประชากร 

จติวทิยา และความพยายามของบุคคลทีม่ต่ีองานทีร่บัผดิชอบ 

(Work Effort)(5) นอกจากนี้การได้รับการสนับสนุนจาก

องค์การยงัส่งเสรมิให้การปฏบิติัดขีึน้ ซ่ึงจ�ำเป็นจะต้องอาศยั

การบรหิาร (Management) ท่ีด ีเพือ่ท�ำให้งานส�ำเรจ็ลลุ่วง

ตามวตัถปุระสงค์ทีต่ัง้ไว้ โดยความส�ำเรจ็ด้านการบรหิาร

มปัีจจยัพืน้ฐานท่ีส�ำคญัประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ ด้านคน

หรอืบคุลากร (Man) ด้านงบประมาณหรอืเงนิ (Money) 

ด้านวสัดอุปุกรณ์หรอืเครือ่งมอืเครือ่งใช้ (Material) และ

ด้านการบริหาร (Management) หรือเรียกว่า 4 M’s 

เพื่อให้องค์การประสบความส�ำเร็จ(6) จะเห็นได้ว่าบุคคล

จะปฏิบัติงานได้นั้น จึงมีปัจจัยหลายอย่างมาเกี่ยวข้อง

ทัง้คุณลกัษณะส่วนบคุคลและการสนบัสนนุจากองค์การ 

เพือ่ให้ประชาชนได้บรโิภคอาหารทีส่ะอาดและปลอดภยั 

ได้มกีารศกึษาการน�ำนโยบายความปลอดภยัด้านอาหาร

ไปปฏบัิตขิององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน : กรณจัีงหวดัตรงั 

ปี 2554 ของ พาสนา ชมกลิน่ พบว่า หน่วยงานท่ีรบัผดิชอบ

จะต้องจัดให้มีการจัดการด้านเฝ้าระวังและวางแผน 

การด�ำเนินงานให้เกิดความต่อเนื่องยั่งยืน(7) และพบว่า  

ผู้บริหารรวมถึงเจ้าหน้าท่ีผู้รับผิดชอบงานด้านอาหาร

ปลอดภัยขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน มีความรู ้

และประสบการณ์ในการจัดการให้เกิดอาหารปลอดภัย

อยูใ่นระดบัดถึีงดมีาก มกีารน�ำนโยบายไปปฏบัิต ิทัศนคติ

และพฤติกรรมการปฏิบัติทั้งผู้บริหารและผู้รับผิดชอบ 

งานอาหารปลอดภยัเป็นปัจจยัทีส่นบัสนนุให้มีการน�ำนโยบาย
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ไปปฏบิตัใิห้ประสบผลส�ำเรจ็อย่างมปีระสิทธภิาพและย่ังยืน(8) 

จังหวัดชัยภูมิ มีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั้งหมด

จ�ำนวน 143 แห่ง(9) ดังนัน้จึงได้น�ำนโยบายความปลอดภยั

ด้านอาหาร (Food Safety) มาใช้ในการควบคุมมาตรฐาน

การด�ำเนินงานสุขาภิบาลอาหารและให้มีระบบการดูแล

ควบคุมตรวจสอบคุณภาพความปลอดภัยด้านอาหาร 

โดยมีการแต่งตั้งคณะกรรมการ และคณะท�ำงานศูนย์

ปฏิบัติการเฝ้าระวังความปลอดภัยด้านอาหาร จังหวัด

ชัยภูมิขึ้น เพื่อให้การด�ำเนินงานเกิดความต่อเน่ือง 

และยั่งยืน(10) จากผลการด�ำเนินงานตรวจสารปนเปื้อน 

ในอาหารและน�ำ้เมือ่ปี พ.ศ. 2551 ของเจ้าหน้าทีผู่ร้บัผดิชอบ

และหน่วยตรวจสารปนเป้ือนเคลือ่นที ่เขต 14 นครราชสมีา 

ซึ่งรับผิดชอบพื้นที่ 4 จังหวัด คือ นครราชสีมา ชัยภูมิ 

บุรีรัมย์ และสุรินทร์ ตรวจพบสารฆ่าแมลงตกค้างในผัก

และผลไม้ที่จ�ำหน่ายในพื้นที่จังหวัดชัยภูมิในระดับที่เป็น

อันตรายต่อสุขภาพ ในพริกสด ร้อยละ 23.45 สารกันรา 

ร้อยละ 4.65 และฟอร์มาลีน ร้อยละ 4.35(11) จากปัญหา

ดังกล่าวข้างต้น ผู้ศึกษาจึงมีความสนใจที่จะศึกษาว่า 

การสนับสนุนและการบริหารองค์การมีผลต่อการปฏิบัติ

งานสขุาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุในองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิหรือไม่ รวมถึงทราบ

ปัญหา อุปสรรคตลอดจนข้อเสนอแนะ เพื่อน�ำผล 

การศึกษาไปประยุกต์ใช้กับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องตลอด

จนเป็นแนวทางในการให้การสนับสนุนจากองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิน่แก่เจ้าหน้าท่ีสาธารณสขุทีป่ฏบิตังิาน

ด้านสุขาภิบาลอาหารในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ต่อไป

วัตถุประสงค์

เพื่ อศึกษาการสนับสนุนและการบริหาร 

จากองค์การที่มีผลต่อการปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

จงัหวดัชยัภมู ิตลอดจนปัญหาอุปสรรคและข้อเสนอแนะ

ในการปฏบิตังิานสุขาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ

ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ เพื่อน�ำไป

พัฒนางานด้านสุขาภิบาลอาหารให้เกิดความต่อเน่ือง 

และยั่งยืน

สมมติฐานการศึกษา 

การสนับสนุนและการบริหารจากองค์การมีผล

ต่อการปฏบิตังิานสขุาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ

ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

ภาพที ่1 กรอบแนวคดิการศึกษาการปฏบิตังิานสขุาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน จังหวดัชัยภมูิ
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ขอบเขตการศึกษา

การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาการสนับสนุน 

และการบรหิารจากองค์การทีม่ผีลต่อปฏบิตังิานสขุาภบิาล

อาหารของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ ประชากร คือ เจ้าหน้าที่

สาธารณสุขที่รับผิดชอบงานสุขาภิบาลอาหารในองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ จ�ำนวน 143 คน 

ระยะเวลาในการศึกษา ระหว่างเดือนเมษายน 2556 ถึง 

เดือนมีนาคม 2557

นิยามศัพท์ที่ใช้ในการศึกษา

การสนับสนุนจากองค์การ หมายถงึ องค์ประกอบ

ทางด้านการบริหารองค์กรทีน่�ำมาช่วยสนบัสนนุ ส่งเสรมิ

การปฏบิตังิานสขุาภิบาลอาหารของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ

ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ จงัหวดัชยัภมู ิประกอบด้วย 

ด้านคนหรือบุคลากร ด้านงบประมาณหรือเงิน ด้านวัสดุ

อุปกรณ์หรือเครื่องมือเครื่องใช้และด้านการบริหาร

การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร หมายถึง  

การด�ำเนินการควบคุมสิ่งแวดล้อม บุคคลที่เกี่ยวข้องกับ

กิจกรรมประกอบ ปรุงอาหาร เพื่อท�ำให้อาหารสะอาด 

ปลอดภยั ปราศจากเชือ้โรค และสารเคมทีีป่นเป้ือนทีอ่าจ

เป็นอันตรายต่อร่างกาย สุขอนามัยรวมถึงการด�ำรงชีวิต

ของผูบ้รโิภค โดยปฏบิตังิานสขุาภบิาลอาหาร ประกอบด้วย 

ด้านการรบัรองสถานประกอบกจิการอาหาร ด้านการพฒันา

ศกัยภาพผูป้ระกอบกจิการ/ผูส้มัผสัอาหาร และเจ้าหน้าที่ 

ด้านงานร้องเรียนสถานประกอบกิจ ด้านการเฝ้าระวัง

ด้านสุขาภิบาลอาหารและด้านการสื่อสารสาธารณะ

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข หมายถึง เจ้าหน้าท่ี

ที่รับผิดชอบและปฏิบัติงานด้านอาหารปลอดภัย สังกัด

องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ ในจงัหวดัชยัภมู ิประกอบด้วย 

นกัวชิาการสขุาภบิาล สงักดักองสาธารณสขุและสิง่แวดล้อม 

หรือเจ้าหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายให้ปฏิบัติงานสุขาภิบาล

อาหารที่ผู้บังคับบัญชาแต่งตั้ง โดยปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับ

การส่งเสริมและพัฒนาการสุขาภิบาลอาหาร

วิธีการศึกษา

รูปแบบการวิจัย เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive Research) มกีารเกบ็ข้อมลูทัง้เชงิปรมิาณ

และเชิงคุณภาพ โดยวิธีการส�ำรวจแบบภาคตัดขวาง 

(Cross–sectional Study) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร คอื เจ้าหน้าท่ีสาธารณสขุผูร้บัผดิชอบ

หรอืปฏบิตังิานด้านสขุาภบิาลอาหาร สงักดัองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2556 

จ�ำนวน 143 คน

กลุม่ตวัอย่าง คอื เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุผูรั้บผดิชอบ

หรอืปฏบิตังิานด้านสขุาภบิาลอาหาร สงักดัองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จากการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย (Simple 

Random Sampling) จ�ำนวน 98 คน

ขนาดตัวอย่าง โดยการค�ำนวณขนาดตัวอย่าง

เพ่ือประมาณค่าเฉลีย่ของประชากรในกรณทีีท่ราบจ�ำนวน

ของประชากร(12) จากสูตร

	 n	 =	
NZ2

α
2
 σ2

e2 (N – 1) + Z2
α
2
 σ2

เมื่อก�ำหนดให้	 n	 =	 จ�ำนวนขนาดตัวอย่าง

	 N	 = 	 ประชากรที่ศึกษา

	 Z2
α
2 	

= 	 ค่ามาตรฐานใต้โค้งปกติท่ีระดับ

ความเชื่อมั่นที่ 95 % (NZ2
α
2
 หรือ Z0.025 = 1.96)

	 e	 =	 ค่าความคลาดเคลื่อนท่ียอมรับ

ได้ทีย่อมให้เกดิขึน้ ซึง่ในการศกึษาครัง้นี ้ผูวิ้จยัก�ำหนดให้

ความคลาดเคลื่อนของค่าเฉลี่ยที่ศึกษาจากกลุ่มตัวอย่าง

แตกต่างจากค่าเฉลี่ยของประชากรเท่ากับ 0.05

	 σ	 =	 ค่าส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ได้จาก

การทดลองใช้เครื่องมือ มีค่าเท่ากับ 0.45 
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เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา ข้อมูลเชิงปริมาณ

เก็บรวบรวมโดยแบบสอบถาม แบบมาตราส่วนประมาณค่า 

(Rating Scale) มีค�ำตอบให้เลือกตอบได้ 5 ระดับ คือ  

5, 4, 3, 2 และ 1

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ประกอบด้วย 

สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก ่

ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน 

ค่าต�่ำสุด ค่าสูงสุด และสถิติเชิงอนุมาน (Inferential 

Statistics) ใช้สถิติ Pearson’s Product Moment 

Correlation Coefficient และ Stepwise Multiple 

Regression Analysis

ผลการศึกษา

1.	 คณุลกัษณะส่วนบคุคลของกลุม่ตวัอย่าง

พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

จ�ำนวน 69 คน (ร้อยละ 70.4) อายุระหว่าง 31–40 ปี 

จ�ำนวน 58 คน (ร้อยละ 59.2) อายุเฉลี่ย 36.86 ปี  

(S.D. = 7.31) อายุต�่ำสุด 21 ปี และอายุสูงสุด 56 ปี 

สถานภาพสมรส (คู)่ จ�ำนวน 60 คน (ร้อยละ 61.2) ระดับ

การศกึษาสูงสดุปรญิญาตรหีรอืเทยีบเท่า จ�ำนวน 61 คน 

(ร้อยละ 62.2) รายได้เฉลีย่ต่อเดือน 10,001–20,000 บาท 

(ร้อยละ 62.2) รายได้ต�่ำสุด 9,000 บา ท รายได้สูงสุด 

50,000 บาท และระยะเวลาในการปฏิบั ติงาน 

ด้านสุขาภิบาลอาหารในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

< 5 ปี จ�ำนวน 48 คน (ร้อยละ 49.0) ระยะเวลาเฉลี่ย  

6 ปี (S.D. = 3.72) ค่ามัธยฐาน 6 ปี ระยะเวลาปฏบิตังิาน

ต�่ำสุด 1 ปี และระยะเวลาการปฏิบัติงานสูงสุด 16 ปี  

รายละเอียดตามตารางที่ 1

ตารางที่ 1	จ�ำนวน ร้อยละ คุณลักษณะส่วนบุคคลของ

เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขในองค์กรปกครอง

ส่วน ท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

คุณลักษณะส่วนบุคคล
จ�ำนวน
(n=98)

ร้อยละ

เพศ

ชาย

หญิง

29

69

29.6

70.4

อายุ (ปี)

20–30 ปี

31–40 ปี

41–50 ปี

51–60 ปี

Mean = 36.86 ปี,	 S.D. = 7.31 ปี,

Minimum = 21 ปี,	 Maximum = 56 ปี

16

58

18

6

16.3

59.2

18.4

6.1

สถานภาพสมรส

โสด

คู่

หม้าย/หย่า/แยกกันอยู่

29

60

9

29.6

61.2

9.2

ระดับการศึกษา

ต�่ำกว่าปริญญาตรีหรือเทียบเท่า

ปริญญาตรีหรือเทียบเท่า

ปริญญาโทหรือสูงกว่า

9

61

28

9.2

62.2

28.6

รายได้เฉลี่ย/เดือน

<10,000 บาท

10,001–20,000 บาท

20,001–30,000 บาท

30,001–40,000 บาท

>40,000 บาท

Mean = 19,824.98 บาท,	 S.D. = 5,997.53 บาท,

Minimum = 9,000 บาท,	 Maximum = 50,000 บาท

3

61

30

3

1

3.1

62.2

30.6

3.1

1.0

ระยะเวลาในการปฏบัิตงิานด้านสขุาภบิาลอาหารในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ (ปี)

<5 ปี

6–10 ปี

11–15 ปี

>16 ปี

Mean = 6 ปี,	 Median = 6 ปี,	 S.D. = 3.72 ปี

Minimum = 1 ปี,	 Maximum = 16 ปี

48

42

5

3

49.0

42.9

5.1

3.1
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ตารางที่ 3	ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการ

แปลผลระดบัการปฏบัิตงิานสขุาภบิาลอาหาร

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร

ระดบัการปฏบิตังิาน
สุขาภิบาลอาหาร 

(n=98) การแปลผล

Mean S.D.

1.	 ด้านการรับรองสถานประกอบกิจการด้านอาหาร

2.	 ด้านการพัฒนาศักยภาพผู้ประกอบการกิจการ/ 

ผู้สัมผัสอาหาร และเจ้าหน้าที่

3.	 ด้านกระบวนงานร้องเรยีนสถานประกอบกจิการ

4	 ด้านการเฝ้าระวังด้านสุขาภิบาลอาหาร

5.	 ด้านการสื่อสารสาธารณะ

3.46

3.32

3.42

3.38

3.40

0.85

0.88

0.88

0.77

0.77

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ภาพรวมการปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร 3.40 0.76 ปานกลาง

4.	 การสนับสนุนและการบริหารจากองค์การ

ที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร

4.1	 การสนับสนุนจากองค์การ พบว่า  

ภาพรวมมคีวามสมัพนัธ์ระดบัสงูทางบวกกับการปฏบัิตงิาน

สุขาภิบาลอาหารของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถติ ิ(r = 0.803, p–value < 0.001) ส่วนการสนบัสนนุ

จากองค์การ ด้านคนหรือบุคลากร ด้านงบประมาณ 

หรอืเงนิและด้านวสัดอุปุกรณ์หรอืเครือ่งมือใช้ มคีวามสมัพนัธ์

ระดับปานกลาง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (r = 0.627, 

p–value < 0.001, r = 0.638, p–value < 0.001  

และ r = 0.590, p–value < 0.001 ตามล�ำดับ)  

ตามตารางที่ 4

4.2	 การบริหารองค์การ มีความสัมพันธ์

ระดบัสงูกบัการปฏบิตังิานสขุาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าที่

สาธารณสขุในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ จงัหวดัชยัภมูิ 

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิต ิ(r = 0.824, p–value < 0.001)

2.	 ระดับการสนับสนุนจากองค์การ

พบว่า ภาพรวมกลุม่ตัวอย่างมกีารสนับสนุนจาก

องค์การอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า 

อยู่ในระดับมากทั้ง 4 ด้าน ด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ 

ด้านคนหรือบุคลากร รองลงมา คือ ด้านงบประมาณ

หรือเงิน ตามล�ำดับ ส่วนด้านที่มีค่าเฉลี่ยน้อยสุด คือ 

ด้านการจัดองค์การ ตามตารางที่ 2

ตารางที่ 2	ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการ

แปลผลระดับการสนับสนุนและการบริหาร

จากองค์การของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขใน

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

การสนับสนุนและการบริหารจากองค์การ Mean S.D. การแปลผล

การสนับสนุน
ด้านคนหรือบุคลากร
ด้านงบประมาณหรือเงิน
ด้านวัสดุ อุปกรณ์หรือเครื่องมือเครื่องใช้

3.76
3.73
3.66

0.67
0.64
0.72

มาก
มาก
มาก

ด้านการบริหาร
การวางแผน
การจัดองค์การ
การอ�ำนวยการ
การควบคุมก�ำกับ

3.58
3.71
3.45
3.58
3.58

0.67
0.61
0.70
0.75
0.85

มาก
มาก

ปานกลาง
มาก
มาก

3.	 ระดับการปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหาร

พบว่า ภาพรวมกลุ่มตัวอย่างมีการปฏิบัติงาน 

อยูใ่นระดับปานกลาง เมือ่พิจารณารายด้านพบว่า ทัง้หมด

อยูใ่นระดบัปานกลางเช่นกนัและด้านท่ีมค่ีาเฉลีย่มากทีส่ดุ 

ได้แก่ ด้านการรับรองสถานประกอบกิจการ รองลงมา 

คือ ด้านงานร้องเรียนสถานประกอบกิจการ ตามล�ำดับ 

ส่วนด้านทีม่ค่ีาเฉลีย่น้อยท่ีสดุ คอื ด้านการพฒันาศกัยภาพ

ผู้ประกอบการกิจการ/ผู้สัมผัสอาหาร และเจ้าหน้าที่  

ตามตารางที่ 3
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ตารางที่ 4	สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันระหว่าง

การสนับสนุนและการบริหารจากองค์การ

ทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัปฏบัิติงานสขุาภบิาลอาหาร

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

การสนับสนุนจากองค์การ
และการบริหาร

การสนับสนุนและการบริหารองค์การ

ที่มีผลต่อปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหารของ

เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

สัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์

ของเพียร์สัน (r)

p–value
ระดับ

ความสมัพนัธ์

ภาพรวมของการสนับสนุนจากองค์การ

ด้านคนหรือบุคลากร	

ด้านงบประมาณหรือเงิน

ด้านวัสดุอุปกรณ์หรือเครื่องมือเครื่องใช้

0.803**

0.627**

0.638**

0.590**

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

สูง

ปานกลาง

ปานกลาง

ปานกลาง

ภาพรวมของการบริหารองค์การ

ด้านการวางแผน

ด้านการจัดองค์การ

ด้านการอ�ำนวยการ

ด้านการควบคุมก�ำกับ

0.824**

0.688**

0.722**

0.752**

0.820**

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

สูง

ปานกลาง

สูง

สูง

สูง

5.	การสนับสนุนและการบริหารจากองค์การ

ทีม่ผีลต่อการปฏิบตังิานสุขาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน จังหวัด

ชัยภูมิ

ผลการวิเคราะห์พบว่า เมื่อน�ำตัวแปรอิสระ

ทั้งหมดเข้าสมการ มีเพียง 2 ตัวแปรอิสระที่มีผลต่อการ

ปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหารของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข

ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ จังหวัดชยัภมู ิและถกูเลอืก

เข้าสมการนัน้มนัียส�ำคญัทางสถติิทีร่ะดับ 0.05 เรียงล�ำดับ 

ดังน้ี การสนับสนุนจากองค์การด้านการบริหารในส่วน

ของด้านการควบคมุก�ำกบั (p–value < 0.001) โดยก�ำหนด

ให้มกีารเปรียบเทยีบผลการด�ำเนนิงานสขุาภบิาลอาหาร

กับเกณฑ์มาตรฐานของกรมอนามยั และด้านการวางแผน 

(p–value = 0.003) ตัวแปรทัง้ 2 ตัวแปร สามารถร่วมกนั

พยากรณ์การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหารของเจ้าหน้าที่

สาธารณสขุในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ จงัหวดัชยัภมูิ 

ได้ร้อยละ 70.1 (ดังตารางที่ 5) ได้สมการถดถอยพหุคูณ

เชิงเส้นตรงซึ่งเป็นสมการท�ำนายในรูปคะแนนดิบ ดังนี้

Y   =   a + b1x1 + b2x2

เมื่อ	 Y	 =	 การปฏบิตังิานสขุาภบิาลอาหารของเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

จังหวัดชัยภูมิ

	 a	 =	 ค่าคงที่

	 b1	 =	 สัมประสิทธิ์การถดถอยในรูปคะแนนดิบ

ของตัวแปรอิสระตัวที่ 1

	 x1	 =	 ตัวแปรอิสระตัวที่ 1 คือ การควบคุมก�ำกับ

	 b2	 =	 สัมประสิทธิ์การถดถอยในรูปคะแนนดิบ

ของตัวแปรอิสระตัวที่ 2

	 x2	 =	 ตัวแปรอิสระตัวที่ 2 คือ การวางแผนแทน

ค่าสมการได้ดังนี้

	 Y	 =	 0.197 + (0.590)(ด้านการควบคมุก�ำกบั) + 

(0.292)(ด้านการวางแผน) 

ตารางที่ 5	ค่าสถิติการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบ

ขัน้ตอนของการปฏบิติังานสขุาภบิาลอาหาร

ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น จังหวัดชัยภูมิ

ตัวแปร Beta P–value

ด้านการบริหาร

1.	 ด้านการควบคุมก�ำกับ
2.	 ด้านการวางแผน

0.590
0.292

0.659
0.097

8.498
3.012

<0.001
0.003

R= 0.837, Adjusted R2 = 0.701 (อ่านค่าร้อยละได้ 70.1), ค่าคงที ่= 0.197, F = 111.275, 
p–value < 0.001

สรุป

การบริหาร ในส่วนของด้านการควบคุมก�ำกับ 

และด้านการวางแผน ถือว่าเป็นปัจจัยส�ำคัญท่ีผู้บริหาร

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินจะต้องให้ความส�ำคญัตลอดจน

ให้การสนับสนุนแก่หน่วยงานและบุคลากร ท้ังน้ีเพ่ือ

ให้การปฏิบัติงานสุขาภิบาลอาหารในองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิน่บรรลตุามวตัถปุระสงค์ทีต่ัง้ไว้ เพือ่ประโยชน์

ของประชาชนในพืน้ทีรั่บผดิชอบ ปัญหาและข้อเสนอแนะ
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ส่วนใหญ่ คอื ด้านบคุลากรทีป่ฏบิตังิานด้านสขุาภบิาลอาหาร 

ยังคงขาดแคลนอัตราก�ำลังคนในการปฏิบัติภารกิจ 

ด้านสขุาภบิาลอาหาร เช่น การตรวจเฝ้าระวงัความปลอดภยั

ด้านอาหารในองค์กรปกครองส่วนท้องถิน่ โดยการปฏบิตัิ

งานในปัจจุบันองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นขนาดเล็ก 

ไม่สามารถด�ำเนินการเองได้ ยังคงต้องประสานให ้

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลในพืน้ทีด่�ำเนินการแทน 

ข้อเสนอแนะ

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรให้ความส�ำคัญ

กับการควบคมุก�ำกบัโดยก�ำหนดให้มกีารเปรยีบเทยีบผล

การด�ำเนินงานกับเกณฑ์มาตรฐานของกรมอนามัย  

และควรมกีารน�ำปัญหาจากการปฏบิติังานมาก�ำหนดไว้ใน

แผนงานเพื่อป้องกันการเกิดปัญหาซ�้ำซ้อนและเป็นการ

พัฒนาข้อบกพร่องในการด�ำเนินงานสุขาภิบาลอาหาร 

ให้ดียิ่งข้ึน ควรก�ำหนดนโยบายในการรณรงค์เพื่อสร้าง

จิตส�ำนึกและการมีส่วนร่วมในการปฏิบัติงานของทุก 

ภาคส่วนทีเ่กีย่วข้อง ควรสนับสนุนให้เจ้าหน้าทีม่โีอกาสใน

การพฒันาความรู ้ความสามารถในการปฏบิตังิานสุขาภิบาล

อาหารอย่างต่อเนื่องทุกปี ตลอดจนส่งเสริมการสร้าง 

เครือข่ายในการประสานงาน เพ่ือด�ำเนินงานสุขาภบิาลอาหาร

ให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุด
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