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           Abstract
Background: One of the measures to reduce the spread of COVID-19 is personal hygiene, 

especially frequent hand washing with the use of alcohol-based products for hand sanitizer. 

This makes such a product essential for a new normal way of life. As a result, Thailand’s 

Ministry of Public Health has relaxed control on alcohol-based hand sanitizer products 

ranging from medical devices to cosmetics. However, it is possible that the sale of products 

during this crisis may result in an alcohol concentration of less than 70 % v/v, which would 

be below the safety standard.

Objective: To investigate the quality of alcohol-based hand sanitizer sold in Thailand 

in 2021.

Methods: It was a descriptive research. Samples of alcohol-based hand sanitizer products 

were sampled at sources sold and nationwide based on probability theory and selected at 

convenience between June and August 2021. A sample size of 388 samples was set at a 95% 
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confidence level. The stratification of the sampling was divided onto five regions: Central, 

North, Eastern, Northeast, and South. Then, randomly collected at 12 Medical Science 

Centers nationwide in a total of 31 provinces, a total of 411 samples were collected, with 

a proportion of gel and spray samples 3:2. Laboratory tests were then conducted to 

determine the type and concentration of four alcohols, namely Ethanol, Isopropanol, 

N-propanol, and Methanol with gas chromatography techniques compared with the 

requirements of the Ministry of Public Health of Thailand announcement.

Results: The 411 samples of alcohol-based hand hygiene products that were randomly 

distributed across the country-280 gels and sprays and 131 samples-were found to be 

non-standard to a degree of 37.5%, compared with gels and sprays by 41.1 and 29.8 %, 

respectively. The highest percentage of the products not meet the standard was found 

in the Central Region 57.8%. When considering the sales channels of the products, the 

highest percentage of products not meet the standard was found in market (56.3%). For 

the type and concentration of alcohol used in the products, most alcohol used was ethanol, 

detected 86.1% with the range of 2.5-89.3% (v/v). The other alcohols approved to be used 

were isopropanol, detected 4.1% with the range of 2.3 - 83.8% (v/v). Furthermore, the use 

of the mixture of more than one type of alcohol was observed. Moreover, two sample in 

the North-East Region detected mixture of methanol and other alcohol. Interestingly, 0.7% 

(three samples) sold in the Northern and Central Region were detected with only methanol; 

the detected concentration were 58.0, 65.0 and 70.6% (v/v) which was a gel product. In 

addition, 0.5%d (two samples) of methanol used in combination with other alcohols was 

observed in the Northeast, which was not allowed by law because it was harmful to health. 

Conclusion: The result revealed that there were still high numbers of the products that did 

not meet the standard. The product was found to have a non-standard alcohol type and 

concentration and was in gel form rather than spray. Consequently, the manufacturers 

should take care of manufacturing process management by using legally approved alcohols 

and focus on social responsibility. For the government agencies that controls and regulates 

the standard of this product should concentrate on public communication and take action 
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seriously, continually in monitoring the quality of the products, and against manufacturers 

who deliberately violate the regulation in order to build trust among consumers.

Keywords: quality, alcohol-based hand sanitizer, methanol

            บทคัดยอ
ความสาํคญั:  หนึง่ในมาตรการลดการระบาดของโรคโควดิ-19 คอื อนามยัสวนบคุคลโดยเฉพาะการลางมอื

บอย ๆ ดวยการใชผลติภณัฑแอลกอฮอลเพ่ือสขุอนามยัสาํหรบัมอื ทาํใหผลติภณัฑดงักลาวเปนสิง่จาํเปน

สําหรับวิถีชีวิตแบบใหม กระทรวงสาธารณสุขไทยจึงผอนปรนการควบคุมผลิตภัณฑท่ีมีแอลกอฮอลเปน

สวนประกอบจากเดิมเปนเครื่องมือแพทยใหเปนเคร่ืองสําอาง ดังนั้นเปนไดวาการจําหนายผลิตภัณฑ

ในชวงวิกฤตินี้อาจพบความเขมขนของแอลกอฮอลนอยกวารอยละ 70 โดยปริมาตรเปนจํานวนมาก  

วตัถุประสงค:  เพือ่ศกึษาคณุภาพของผลิตภณัฑแอลกอฮอลเพ่ือสขุอนามยัสาํหรับมอืทีจ่าํหนายในประเทศไทย

ในป พ.ศ. 2564

วิธีการศึกษา:  เปนการวิจัยเชิงพรรณนา สุมเก็บตัวอยางผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ

ตามแหลงจําหนายทั่วประเทศแบบไมไดอาศัยทฤษฎีความนาจะเปนและเลือกตามความสะดวก ระหวาง

เดือนมิถุนายน ถึง สิงหาคม 2564 กําหนดขนาดตัวอยางที่ 388 ตัวอยางที่ระดับความเช่ือมั่นรอยละ 95 

แบงชั้นสุมตัวอยางเปน 5 ภาค ไดแก ภาคกลาง เหนือ ตะวันออก ตะวันออกเฉียงเหนือ และใต สุมเก็บ

ตามพื้นที่ศูนยวิทยาศาสตรการแพทย 12 แหงทั่วประเทศในจังหวัดตาง ๆ รวม 31 จังหวัด สามารถเก็บ

ตัวอยางไดท้ังสิ้น 411 ตัวอยาง โดยมีสัดสวนของประเภทตัวอยางแบบเจล และแบบสเปรยไมอัดแกส 

3 : 2 จากนั้นทดสอบทางหองปฏิบัติการหาชนิดและความเขมขนของแอลกอฮอล 4 ชนิด คือ เอธานอล 

ไอโซโพรพานอล เอน็-โพรพานอล และเมธานอล ดวยเทคนคิ gas chromatography นาํผลมาเปรยีบเทยีบ

กับขอกําหนดของประกาศกระทรวงสาธารณสุข

ผลการศกึษา:  จากผลติภัณฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสาํหรบัมอืทีสุ่มจากทัว่ประเทศ 411 ตวัอยาง เปนเจล

และสเปรยจาํนวน 280 และ 131 ตวัอยาง พบวาผลิตภณัฑภาพรวมไมไดมาตรฐาน รอยละ 37.5 เปนเจลและ

สเปรย รอยละ 41.1 และ 29.8 ตามลาํดบั การจําหนายในพืน้ทีภ่าคกลางพบผลติภณัฑทีไ่มไดมาตรฐานสงูสดุ 

รอยละ 57.8 หากพิจารณาจากแหลงจาํหนายพบผลติภณัฑทีจ่าํหนายในตลาดไมไดมาตรฐานสงูสดุ รอยละ 

56.3 สาํหรบัชนดิและความเขมขนของแอลกอฮอลทีใ่ชในผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสาํหรบัมอืนัน้ 
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พบวา ใชเอธานอลเปนสวนประกอบสาํคัญสูงสดุ รอยละ 86.1 ความเขมขนท่ีพบอยูระหวาง 2.5 - 89.3 % 

v/v แอลกอฮอลที่อนุญาตใหใชชนิดอื่น ๆ รองลงมา คือ ไอโซโพรพานอล รอยละ 4.1 ความเขมขนที่พบ

อยูระหวาง 2.3 - 83.8 % v/v และยงัพบแอลกอฮอลทีอ่นญุาตใหใชมากกวา 1 ชนดิในผลติภณัฑ และทีส่าํคญั

คือผลติภณัฑทีจ่าํหนายในภาคเหนอืและภาคกลางทีม่กีารใชเมธานอลอยางเดยีว รอยละ 0.7 (3 ตวัอยาง) 

โดยความเขมขนทีพ่บสงูถงึ 58.0, 65.0 และ 70.6 %v/v ซึง่อยูในรูปแบบเจล นอกจากนี ้ยงัพบการใชเมธานอล

รวมกบัแอลกอฮอลชนดิอืน่รอยละ 0.5 (2 ตวัอยาง) ในภาคอสีาน ซึง่กฎหมายไมอนญุาตใหใชเพราะเปน

อนัตรายกบัสขุภาพ

สรปุ:  ผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสาํหรบัมอืท่ีจําหนายในประเทศไทยในป 2564 ยังคงมีคณุภาพ

ไมไดมาตรฐานสูง โดยพบผลติภณัฑมชีนดิและความเขมขนของแอลกอฮอลไมไดมาตรฐานในรูปแบบเจล

มากกวาสเปรย ดงันัน้ผูผลิตควรศกึษาวิธีการและกระบวนการผลติ เลอืกใชแอลกอฮอลท่ีกฎหมายกาํหนด 

ตลอดจนมคีวามตระหนกัและรบัผดิชอบตอสงัคม ในขณะทีส่วนราชการควรสือ่สารสรางความรูและความเขาใจ

ที่ถูกตอง ดําเนินการเฝาระวังคุณภาพของผลิตภัณฑที่จําหนายอยางตอเนื่อง และดําเนินการกับผูผลิต

ที่จงใจละเมิดกฎหมายอยางจริงจัง เพื่อใหผูบริโภคเกิดความมั่นใจ 

คาํสําคญั:  คณุภาพของผลิตภณัฑ เจลลางมอื ผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัยสาํหรบัมอื เมธานอล

บทนํา
 การระบาดของโรคโควดิ-19 ไดแพรกระจาย

ไปทัว่โลกจนองคการอนามยัโลกไดประกาศยกระดบั

การระบาดเปน pandemic ทีมี่ผูเสียชวีติจาํนวนมาก 

มีผลกระทบกับวิถีชีวิตและเศรษฐกิจทั่วโลกอยาง

ที่ไมเคยเกิดขึ้นมากอน ทําใหทุกประเทศตองมี

มาตรการตาง ๆ เพือ่ปองกัน เฝาระวงั และควบคมุ

โรคน้ีอยางเขมขน ไมวาจะเปนมาตรการปดเมือง 

จาํกัดการเดนิทางของบคุคล การฉดีวคัซนี ตลอดจน

ใหประชาชนตองดแูลเรือ่งสขุอนามัยเพือ่ปองกันโรค 

ซึ่งองคการอนามัยโลกแนะนําใหการฉีดวัคซีน 

สวมหนากากอนามัย และลางมือบอย ๆ ดวยสบู

หรือผลิตภัณฑแอลกอฮอล เปนตน  

 สําหรับประเทศไทย รัฐบาลไดมีการ

ดําเนนิการมาตรการตาง ๆ เปนลาํดับเพือ่ประโยชน

ในการปองกัน เฝาระวังและควบคุมโรคโควิด-19 

เชน ออกประกาศกระทรวงสาธารณสุขใหเปน

โรคตดิตออนัตรายตาม พ.ร.บ. โรคตดิตอ พ.ศ. 25581 

พรอมกําหนดใหเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 เปนเชือ้โรค

ท่ีตองควบคมุตาม พ.ร.บ. เชือ้โรคและพิษจากสตัว 

พ.ศ. 25582 การฉีดวัคซีนและการปองกันตัวเอง

แบบครอบจักรวาล (universal precaution)  

สวนเร่ืองอนามัยสวนบุคคลเพื่อลดความเส่ียง

ในการติดเชื้อไดนั้น กระทรวงสาธารณสุขไดออก  

5 มาตรการ คอื ใหอยูหางกนัอยางนอย 1-1.5 เมตร 

(distance) การใสหนากากอนามัย (mask) 
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การหม่ันลางมือ (hand cleaning) การตรวจ

วดัอณุหภมูขิองรางกาย (temperature Measure) 

และการใชโปรแกรมสาํเรจ็รปูไทยชนะ (Thai Chana 

application)3 อยางไรกต็ามความตืน่ตระหนกและ

ความหวาดกลวัทาํใหเกดิการขาดแคลนสินคาทีใ่ช

เพือ่อนามยัสวนบคุคล ไมวาจะเปนหนากากอนามัย

และแอลกอฮอลลางมือ ทําใหกระทรวงพาณิชย

ตองประกาศใหสินคาดังกลาวเปนสินคาควบคุม4 

ในขณะทีก่ระทรวงสาธารณสขุแตเดมิจดัใหผลิตภณัฑ

ที่มีแอลกอฮอลเปนสวนประกอบเพื่อสุขอนามัย

สําหรบัมอืเปนเครือ่งมอืแพทยท่ีมีขัน้ตอนการอนญุาต

ตามกฎหมายวาดวยเครื่องมือแพทยอาจสงผลให

เกิดสภาวการณขาดแคลนผลิตภัณฑ จึงบรรเทา

ปญหาใหลดระดับเปนเครือ่งสําอางโดยออกประกาศ

เรือ่ง กาํหนดลกัษณะของเครือ่งสาํอางทีม่สีวนผสม

ของเเอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัยสาํหรบัมือท่ีหามผลติ 

นาํเขา หรอืขาย พ.ศ. 2563 กาํหนดใหเครือ่งสาํอาง

ทีม่สีวนผสมของแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัยสาํหรบัมือ 

โดยมวัีตถุประสงคเพือ่ทาํความสะอาดมือโดยไมใชนํา้ 

ซึง่มคีวามเขมขนของเอทิลแอลกอฮอล หรอืเอธานอล 

(ethyl alcohol หรือ  ethanol) ไอโซโพรพิล

แอลกอฮอล หรือไอโซโพรพานอล (isopropyl 

alcohol หรือ isopropanol) หรือเอ็น-โพรพิล

แอลกอฮอล หรือเอ็น-โพรพานอล (n-propyl 

alcohol หรือ n-propanol) เพียงสารเดียวหรือ

ผสมรวมกันอยูตํ่ากวารอยละ 70 โดยปริมาตร 

(volume by volume) เปนเครือ่งสาํอางท่ีหามผลติ 

นําเขา หรือขาย ลงวันที่ 9 มีนาคม พ.ศ. 25635 

มีผลบังคับใชตั้งแตวันที่ 10 มีนาคม พ.ศ. 2563 

ตองจดแจงผลติภัณฑในทกุรปูแบบเพือ่ใหไดปรมิาณ

แอลกอฮอลทีม่ากกวารอยละ 70 โดยปรมิาตร และ

เพื่อไมใหประชาชนเกิดความสับสน กรณีตองการ

แสดงสรรพคุณที่ฉลากสามารถแสดงขอความ 

“ลดการสะสมของเชือ้โรค/แบคทเีรยี, ลดปรมิาณ

เช้ือ/ anti-bacteria, anti-bacterial” ได ผูผลิต

ท่ีขอจดแจงจะตองแสดงหลักฐานการทดสอบ

ประสิทธิภาพของผลิตภัณฑที่ออกโดยหนวยงาน

ราชการ หรือหองปฏบิตักิารทีไ่ดรบัการรบัรองตาม 

ISO/IEC 170256-7 ซึง่ปกติวธิทีดสอบประสทิธิภาพ

ตามมาตรฐาน BSEN 1276: 20198

 การลางมอืบอย ๆ เปนอนามยัสวนบคุคล

ที่สําคัญที่ไดผลดีในการปองกันโรค แตเนื่องจาก

สภาพการณและวิถีชีวิตทําใหไมสามารถปฏิบัติได 

จึงทําใหผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัย

สําหรับมือ (alcohol  based hand sanitizer) 

เปนทางเลือกสําหรับสถานการณการแพรระบาด

ของโรคโควดิ-19 ทาํใหประชาชนใสใจเรือ่งสุขอนามยั

มากยิ่งขึ้น คําแนะนําขององคการอนามัยโลกและ

มาตรการปองกันโรคตาง ๆ ท่ีหนวยงานของรัฐ

กําหนด ประกอบกับการพัฒนาผลิตภัณฑซึ่งมี

หลากหลายรูปแบบมากขึ้น เชน รูปแบบเจล 

รูปแบบสเปรย รูปแบบโฟม และรูปแบบกระดาษ

ใชเช็ด ไดตอบสนองความตองการของผูบริโภค

ทีส่ะดวกในการพกพาทาํใหไดรบัความนิยมอยางแพร

หลายทัว่โลก คาดการณวาตลาดผลติภัณฑทัง้ทีใ่ช

และไมใชแอลกอฮอลในเอเชียและแปซิฟกจะมี

มูลคาสูงถึง 2.64 พันลานเหรียญสหรัฐในป 2025 

และจะมีอัตราการเติบโตเฉลี่ยใน 5 ปขางหนา 
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(Compound Annual Growth Rate: CAGR) 

ประมาณรอยละ 59 

  คุณภาพผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อ

สุขอนามัยสําหรับมือซ่ึงนอกจากจะชวยเรื่อง

สขุอนามัยแลว ยงัสามารถลดความเสีย่งในการตดิ

เชื้อโรคโควิด-19 งานวิจัยนี้จึงไดสุมเก็บตัวอยาง

ผลติภณัฑมาทดสอบทางหองปฏบิติัการเพือ่หาชนดิ

และความเขมขนของแอลกอฮอลโดยเปรยีบเทยีบ

กบัขอกาํหนดของกฎหมาย เพ่ือใหทราบสถานการณ

ซึง่จะนาํไปสูการพฒันาคณุภาพ การควบคมุกาํกบั

ผลิตภัณฑที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลตอไป

วัตถุประสงค 
 เพื่อศึกษาคุณภาพผลิตภัณฑแอลกอฮอล

เพือ่สขุอนามยัสาํหรบัมอืทีจํ่าหนายในประเทศไทย

ป 2564 

ระเบียบวิธีวิจัย
วิธีวิจัย เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (descriptive 

research) ดาํเนนิการระหวาง เดอืนตลุาคม 2563 - 

สิงหาคม  2564

กลุมตัวอยาง 

 จากจาํนวนประชากรผลติภณัฑแอลกอฮอล

เพื่อสุขอนามัยสําหรับมือที่ไดรับการจดแจงผลิต

ภายในประเทศไทย ณ วันที่ 3 มีนาคม 2564 

จํานวน 12,435รายการ นํามาคํานวณจํานวน

ตวัอยางโดยยอมใหมคีวามคลาดเคลือ่นไดรอยละ 5 

ตามสูตร Yamane10 ดังนี้

       n = N / 1+Ne2  

    = 12,435 / 1 + (12,435)(0.05)2

          = 387.53

 โดยที่ N  คือ จํานวนประชากรทั้งหมด

  e  คือ ความคลาดเคลื่อนที่ยอม

                               ใหเกดิข้ึนในรูปของสดัสวน

 กําหนดตัวอยางท่ีตองสุมเก็บจํานวน 388 

ตัวอยาง จากนั้นแบงชั้นสุมตัวอยาง (stratified 

random sampling) ตามพื้นที่ศูนยวิทยาศาสตร

การแพทย 12 แหงทัว่ประเทศ โดยแบงเปน 5 ภาค 

ไดแก ภาคกลาง เหนือ ตะวันออก ตะวันออก

เฉียงเหนือ และใต โดยภาคกลางไดแก จังหวัด

กรุงเทพมหานคร นนทบุรี นครปฐม ปทุมธานี 

สมทุรสงคราม ภาคเหนอื ไดแก เชยีงราย เชยีงใหม 

พิษณุโลก นครสวรรค ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

ไดแก ขอนแกน รอยเอ็ด กาฬสินธุ มหาสารคราม 

อุดรธานี หนองบัวลําภู นครพนม หนองคาย เลย 

อุบลราชธานี ยโสธร ศรีสะเกษ อํานาจเจริญ  

มุกดาหารและนครราชสีมา ภาคตะวันออก ไดแก 

ชลบรุ ีระยอง จันทบรุแีละตราด และภาคใต ไดแก 

สงขลา พัทลุงและสุราษฎรธานี รวม 31 จังหวัด 

สุมเกบ็ตัวอยางผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัย

สําหรับมือแบบบังเอิญ (accidental Sampling) 

สุมแบบไมไดอาศัยทฤษฎีความนาจะเปน (non-

probability sampling) ณ แหลงจําหนาย เชน 

ตลาด รานขายยา หางสรรพสินคา และรานคา

สะดวกซือ้ ระหวางเดอืนมถินุายน - สงิหาคม 2564 

พ้ืนท่ีละ 28 - 36 ตัวอยางขึน้อยูกับจํานวนผลติภัณฑ
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ที่วางจําหนายในพื้นที่ และกําหนดสัดสวนของ

ประเภทตวัอยางแบบเจล และแบบสเปรยไมอดัแกส 

เปน 3 : 2 ตามสัดสวนขอมูลการจดแจงเพื่อผลิต

ของผูประกอบการจากสํานักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา โดยในแตละจังหวัดท่ีสุมตองไมซํ้า

ย่ีหอกนั สามารถเกบ็ตัวอยางไดท้ังสิน้ 411 ตวัอยาง 

เปนตวัอยางผลิตภัณฑเจล และแบบสเปรยไมอดัแกส 

280 และ 131 ตัวอยางตามลําดับ

เครื่องมือ

 1. สารเคม ีไดแก สารมาตรฐานแอลกอฮอล

ที่มีความเขมขนมากกวา 99.5% เกรดวัสดุอางอิง 

จํานวน 4 ชนิด คือ เอธานอล (EtOH) ไอโซโพร

พานอล (IPA)  เอน็-โพรพานอล (nPA) และเมธานอล 

(MeOH) 

 2. เครื่องมือและอุปกรณ ไดแก Gas 

Chromatograph ทีม่รีะบบนาํสารเขาเครือ่งแบบ 

Headspace และมีหนวยตรวจวัดชนิด Flame 

ionization detector (GC-HS/FID) หรอืมหีนวย

ตรวจวดัชนดิ Mass Spectrometry (GC-HS/MS)  

ขั้นตอนดําเนินการ  

         1. เตรียมความพรอมของหนวยงานและ

การทวนสอบความใชไดของวิธีทดสอบของแตละ

หนวยงานที่ดําเนินการ โดยสื่อสารแนวทางและ

วิธีการดําเนินงานใหหนวยงานในพ้ืนที่ทราบเพื่อ

เตรียมความพรอมของตนเอง และจัดทํา inter 

laboratory comparison จํานวน 1 คร้ัง 2 ตวัอยาง 

 2. หองปฏิบัติการของหนวยงานนั้น ๆ 

ทดสอบหาชนดิและปรมิาณแอลกอฮอลทัง้ 4 ชนดิ 

คอื เอธานอล ไอโซโพรพานอล เอ็น-โพรพานอลและ

เมธานอลตามวธิกีารของหนวยงาน โดยระบคุวาม

เขมขนเปนรอยละโดยปริมาตร (% volume by 

volume: % v/v) ซึง่ตองมีผลการทดสอบท่ีมีคา IZI 

score นอยกวาหรอืเทากบั 2 หากไมผานเกณฑนี้

จะตองวิเคราะหหาสาเหตุและดําเนินแกไขปญหา

กอนดําเนินการทดสอบตัวอยางผลิตภัณฑ

 3. ทดสอบหาชนิดและความเขมขนของ

แอลกอฮอลทั้ง 4 ชนิด แลวคํานวณความเขมขน

ของแอลกอฮอลทีพ่บเปนรอยละของปรมิาตร (% v/v)  

สาํหรับตัวอยางทีพ่บความเขมขนของแอลกอฮอล

ที่อนุญาตใหใชมากกวา 1 ชนิดจะใชผลรวมของ

ความเขมขนของแอลกอฮอลที่พบ 

 4. นําผลการทดสอบมาเปรียบเทียบกับ

ขอกําหนดในประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง 

กาํหนดลักษณะของเครือ่งสาํอางทีม่สีวนผสมของ

แอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือที่หามผลิต 

นําเขา หรือขาย พ.ศ. 2563  หากพบวา มีชนิด

ของแอลกอฮอลทีน่อกเหนอืจากทีก่ฎหมายกาํหนด

ใหใชหรือพบความเขมขนของแอลกอฮอลที่ใช

นอยกวารอยละ 70 โดยปริมาตร แสดงวาตัวอยาง

ผลิตภัณฑนั้นไมไดมาตรฐาน 

 5. รวบรวมขอมลู วเิคราะหและสงัเคราะห 

และประเมินผลในภาพรวม

การวิเคราะหขอมูล

 พิจารณาจากชนิดของแอลกอฮอลและ

ปริมาณแอลกฮออลรวมที่กฎหมายอนุญาตใหใช 

หากพบปรมิาณต่ํากวารอยละ 70 v/v และหากพบ

เมธานอล แสดงวาผลิตภัณฑนั้นไมไดมาตรฐาน
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ผลการศึกษา 
 การศึกษาชนิดและความเขมขนของ

แอลกอฮอลในผลติภณัฑแอลกอฮอลเพ่ือสขุอนามัย

สาํหรบัมอื จาํนวน 411 ตวัอยางซึง่ไมซํา้เครือ่งหมาย

การคากนั แยกเปนรปูแบบเจล และรูปแบบสเปรย

จํานวน 280 และ 131 ตัวอยาง ผลการทดสอบ

ทางหองปฏบิตักิารดวยเทคนิค Gas Chromatography

พบวา พบผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัย

สําหรับมือไมไดมาตรฐาน รอยละ 37.5 จําแนก

เปนรูปแบบเจล และรูปแบบสเปรย รอยละ 41.1  

และ 29.8 ตามลาํดบั โดยภาคกลางพบผลติภัณฑ

ท่ีไมไดมาตรฐานสูงสุดคือพบรอยละ 57.8 และ

ภาคตะวันออกมีผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐานตํ่าสุด

คือพบรอยละ 17.5  

 หากพิจารณาจากแหลงจําหนายพบวา 

ผลติภัณฑท่ีจําหนายในตลาดไมไดมาตรฐานสูงสุด

คือรอยละ 56.3 รองลงมาไดแก รานขายยา และ

รานคาสง พบผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐาน รอยละ 

39.6 และ 37.5 ตามลําดับ

ตารางที ่1 คณุภาพของผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสาํหรับมอืจาํแนกตามพืน้ทีแ่ละแหลงจาํหนาย

พื้นที่/แหลงจําหนาย
จํานวน ไมไดมาตรฐาน (%)

รูปแบบเจล รูปแบบสเปรย รวม

พื้นที่ภาค

1. ภาคกลาง  

2. ภาคเหนือ 

3. ภาคอีสาน  

4. ภาคตะวันออก 

5. ภาคใต 

แหลงจําหนาย

1. รานขายยา

2. รานคาทั่วไป

3. รานคาในหางสรรพสินคา

4. รานคาสง

5. รานคาออนไลน

6. ตลาด

7. รานคาของผูผลิต

8. อื่น ๆ เชน รานสวัสดิการ

   หนวยงาน

                    รวม 

44

80

89

27

40

116

70

45

12

9

9

7

12

280

 

28 (63.6%)

31 (38.8%)

39 (43.8%)

4 (14.8%)

13 (32.5%)

50 (43.1%)

25 (35.7%)

14 (31.1%)

6 (42.9%) 

2 (22.2%)

5 (55.6%)

4 (57.1%)

9 (75.0%)

115 (41.1%)

จํานวน ไมไดมาตรฐาน (%)

 

20

39

35

13

24

53

27

20

4

7

7

8

5

131

 

 9 (45.0%)

7 (17.9%)

14 (40.0%)

3 (23.1)

6 (25.0%)

17 (32.1%)

8 (29.6%)

3 (15.0%)

0 (0%)

1 (14.3%)

4 (57.1%)

1 (12.5%)

5 (100%)

39 (29.8%)

จํานวน ไมไดมาตรฐาน (%)

64

119

124

40

64

169

97

65

16

16

16

15

17

411

 

37 (57.8%)

38 (31.9%)

53 (42.7%)

7  (17.5%)

19  (29.7%)

67 (39.6%)

33 (34.0%)

17 (26.2%)

6 (37.5%)

3 (18.8%)

9 (56.3%)

5 (33.3%)

14 (82.4%)

154 (37.5%)



74 THAI FOOD AND DRUG JOURNAL Vol. 30 No. 1: JANUARY - APRIL 2023

 สาํหรับชนิดและความเขมขนของแอลกอฮอล

ที่ใชในผลิตภัณฑนั้นพบวา มีการใชเอธานอลเปน

สวนประกอบสาํคญัสงูสดุ คอื 354 ตัวอยาง คิดเปน

รอยละ 86.1 โดยความเขมขนที่พบอยูระหวาง

รอยละ 2.5 - 89.3 โดยปริมาตร และพบการใช

แอลกอฮอลทีอ่นญุาตใหใชชนดิอืน่ ๆ รองลงมาคอื 

มกีารใช ไอโซโพรพานอลจํานวน 17 ตวัอยาง คดิเปน

รอยละ 4.1 ปรมิาณทีพ่บอยูระหวางรอยละ 2.3 - 

83.8 โดยปรมิาตร และไมพบการใช เอน็-โพรพานอล

ในผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ

ทีศ่กึษานี ้นอกจากนีย้งัพบวามีผลิตภณัฑแอลกอฮอล

เพือ่สขุอนามยัสาํหรบัมอืทีใ่ชแอลกอฮอลทีอ่นญุาต

ใหใชมากกวา 1 ชนิด คือใชเอธานอลผสมกับ

ไอโซโพรพานอล จาํนวน 37ตวัอยาง คดิเปนรอยละ 

9.0 โดยความเขมขนที่พบอยูระหวางรอยละ  

6.0 - 89.0 โดยปริมาตร และท่ีสําคัญคือพบวา

ผลิตภัณฑที่จําหนายในภาคเหนือและภาคกลาง

ท่ีมีการใชเมธานอลอยางเดียวจํานวน 3 ตัวอยาง 

โดยความเขมขนท่ีพบสงูถงึรอยละ 58.0, 65.0 และ 

70.6 โดยปริมาตร และพบใชผสมกับแอลกอฮอล

ชนิดอ่ืนอีก 2 ตัวอยางในภาคอีสาน ซึ่งกฎหมาย

ไมอนุญาตใหใชเมทานอลเพราะเปนอันตรายกับ

สุขภาพ ดังตารางที่ 2

ตารางที ่2 ชนดิและความเขมขนแอลกอฮอล (% V/V) ทีพ่บในผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัยสาํหรบัมอื

พื้นที่ รูปแบบ EtOH IPA nPA MeOH > 1 ชนิด 

ภาคกลาง

ภาคเหนือ

ภาคอีสาน

ภาคตะวันออก

ภาคใต

              รวม

เจล 

สเปรย 

เจล 

สเปรย 

เจล 

สเปรย

เจล 

สเปรย 

เจล 

สเปรย 

เจล 

สเปรย 

34  (5.7-81.7%)

11 (52.0-85.5%)

69 (23.9-89.3%)

35 (42.9-89.9%)

80  (2.5-84.3%)

32 (26.0-83.0%)

26  (9.0-84.0%)

12 (48.0-85.0%)

33 (21.0-83.0%)

22 (59.0-81.0%)

242 (2.5-89.3%)

112   (26.0-89.9%)

3 (49.2-58.3%)

3 (2.3- 83.8%)

3 (32.0-64.3%)

1 (78%)

0 (0%)

1 (78%)

1 (33.0%)

1 (78.0%)

2 (39.2, 64.0%)

2 (73.3,75.6&)

9 (33.0-64.3%)

8 (2.3-83.8%)

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

0

1 (70.6%)

0

2 (58, 65%)

0

0

0

0

0

0

0

3 (58.0-70.6%)

0

 6 (12.6–73.2%)

 6 (65.6-73.4%)

 6 (57.0-83.0%)

 3 (69.0-89.0)

 9 (9.0-71.0%)(a)

 2 (68.0-70.0%)(b)

0

 0

 5 (6.0-71.0%)(c)

 0

26 (6.0-83.0%)

11 (55.6-89.0%)

(a) พบ IPA และ MeOH (ความเขมขน 52 และ22 % V/V) 

(b) พบ EtOH และ MeOH (ความเขมขน 46 และ22 % V/V) 

(c) พบ EtOH, IPA และ nPA (ความเขมขน 33.9, 16.9 และ 18% V/V) 
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 นอกจากน้ี เมื่อพิจารณาขนาดของบรรจุภัณฑของผลิตภัณฑโดยจําแนกเปนขนาดเล็ก กลาง 

และใหญ ในภาพรวมพบวา ผลติภณัฑทีมี่บรรจุภัณฑขนาดใหญไมไดมาตรฐานสงูกวาขนาดกลาง และเลก็ 

คดิเปนรอยละ 42.4, 39.4 และ 32.1 ตามลาํดบั ทัง้นีใ้นแตละภาคจะมรีายละเอยีดทีต่างกัน ดังตารางที ่3

ตารางที ่3 ขนาดบรรจภุณัฑและคุณภาพของผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสําหรบัมอืทีจ่าํหนาย

พื้นที่ ขนาดเล็ก (<100 g หรือ ml)

จํานวน

1. ภาคกลาง  

2. ภาคเหนือ 

3. ภาคอีสาน

4. ภาคตะวันออก 

5. ภาคใต 

                           รวม

25

56

47

4

24

156

ไมไดมาตรฐาน (%)

13 (52.0)

21 (37.5)

14 (29.8)

4 (100.0)

2 (8.3)

50 (32.1)

ขนาดกลาง (100-499 g หรือ ml)

จํานวน

31

47

43

18

31

170

ไมไดมาตรฐาน (%)

18 (58.1)

11 (23.4)

19 (44.2)

4 (22.2)

15 (48.4)

67 (39.4)

ขนาดใหญ (>500 g หรือ ml)

จํานวน

8

16

34

18

9

85

ไมไดมาตรฐาน (%)

4 (50.0)

6 (37.5)

21 (61.8)

3 (16.7)

2 (22.2)

36 (42.4)

อภิปรายผล 

  การทดสอบทางหองปฏิบัติการเพื่อหา

ชนิดและความเขมขนของแอลกอฮอลในตัวอยาง

ผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ

ที่สุ มเก็บมาจากแหลงจําหนายใน 31 จังหวัด

ทั่วทุกภาคของประเทศแบบไมไดอาศัยทฤษฎี

ความนาจะเปนโดยเลอืกสุมตัวอยางตามความสะดวก

ของผูสุมระหวางเดือนมิถุนายนถึงเดือนสิงหาคม 

พ.ศ.2564 ท่ีไมซ้ํายี่หอกันจํานวน 411 ตัวอยาง 

พบวา มีผลิตภัณฑที่ไมไดมาตรฐานรอยละ 37.5 

โดยเปนผลิตภัณฑรูปแบบเจลและรูปแบบสเปรย

รอยละ 41.1 และ 29.8  ตามลําดับ ซึ่งบงชี้วา

แมวากฎหมายจะมผีลบงัคบัตัง้แตวนัที ่10 มนีาคม 

พ.ศ. 2563 แลวก็ยังมีผลิตภัณฑไมไดมาตรฐานสูง 

ผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพื่อสุขอนามัยสําหรับมือ

ที่ไมมีคุณภาพนี้ยอมสงผลกับประสิทธิภาพของ

ผลิตภัณฑ ทําใหผูบริโภคมีความเสี่ยงท่ีจะติด

เชือ้โรคสงูและจะสงผลตอการปองกันและควบคมุ

การระบาดของโรคโควดิ-19 ในภาพรวมดวย สวน

สาเหตุท่ีพบวา ผลติภัณฑรูปแบบเจลไมไดมาตรฐาน

สงูกวารปูแบบสเปรย อาจมสีาเหตมุาจากการเตรยีม

ผลิตภัณฑใหเปนเนื้อเดียวกันซึ่งเจลจะมีกรรมวิธี

ท่ีซับซอนกวารูปแบบสเปรยท่ีผลิตภัณฑจะเปน

ของเหลวผสมใหเปนเนื้อเดียวกันงายกวา

 หากพจิารณาจากแหลงท่ีจําหนายย่ิงทําให

เกิดความกังวลเรื่องความเสี่ยงในการติดเชื้อ 

การปองกนั และควบคมุการระบาดของโรคโควดิ-19 

เพราะพบวา แหลงจําหนายท่ีผูบริโภคสวนใหญ

สามารถเขาถึงบริการไดงายที่สุดคือตลาดนั้น 

พบผลติภณัฑไมไดมาตรฐานสงูทีส่ดุคอืรอยละ 56.3 

และท่ีสาํคญัแหลงท่ีคดิวานาจะจําหนายผลติภัณฑ
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ที่มีคุณภาพคือรานขายยานั้นจําหนายผลิตภัณฑ

ที่ไมไดมาตรฐานสูงรองลงมาคือ รอยละ 39.6 

และแหลงจําหนายที่เปนแหลงกระจายสินคา

ปริมาณมากคือรานคาสง พบผลิตภัณฑไมได

มาตรฐานสูงเปนลําดับที่สามคือรอยละ 37.5 โดย

แหลงจาํหนายเหลานีเ้ปนแหลงทีป่จจบุนัผูบรโิภค

สวนใหญนยิม นอกจากนี ้ปจจยัแวดลอมของแหลง

จําหนายและการเก็บรักษาผลิตภัณฑโดยเฉพาะ

รานคาสง อาจมีผลตอคุณภาพของผลิตภัณฑ

ซึง่สอดคลองกบัผลการศกึษาแหลงจาํหนายประเภท

ตลาดพบตัวอยางไมไดมาตรฐานสูงสุด รองลงมา

เปนรานขายยา และรานคาสง ทั้งนี้เน่ืองจาก

แอลกอฮอลเปนสารระเหยงาย หากแหลงจาํหนาย

หรือสถานท่ีเก็บรักษามีอุณหภูมิสูงหรือสถานที่

จําหนายแบบเปดโลง แดดสองถึง เชน ตลาด 

มีโอกาสท่ีปริมาณแอลกอฮอลลดลงไดมากกวา

แหลงจาํหนายท่ีการเกบ็รกัษาทีอุ่ณหภมูติํา่หรอือยู

ในหองปรับอากาศ เชน หางสรรพสินคา เปนตน 

ทั้งนี้ เมื่อพิจารณาขนาดบรรจุภัณฑของผลิตภัณฑ

พบวา บรรจภัุณฑขนาดเลก็ทีจ่าํหนายในทองตลาด

สวนใหญไดมาตรฐานสงูกวาขนาดกลางและขนาดใหญ 

แสดงใหเหน็วาบรรจภุณัฑขนาดเลก็ ซ่ึงสะดวกและ

เหมาะกบัการพกพา เกบ็รักษาแอลกอฮอลไดดกีวา

บรรจุภัณฑท่ีมีขนาดใหญอาจเปนเพราะปริมาณ

แอลกอฮอลทีร่ะเหยเปนไอในบรรจุภณัฑขนาดใหญ

เมื่อสะสมไวมาก ๆ มีความดันสูงกวาจึงมีโอกาส

รั่วไหลออกไดมากกวา

 เมื่อพิจารณารายละเอียดเกี่ยวกับชนิด

และความเขมขนของแอลกอฮอลทีใ่ชในผลติภณัฑ 

การศึกษาน้ีพบวา ผลิตภัณฑรอยละ 86.1 ใช

เอธานอลเปนหลกั ซึง่ความเขมขนทีพ่บอยูระหวาง

รอยละ 2.5 ถงึ 89.0 โดยปรมิาตร ซึง่บงชีว้าผูผลติ

อาจไมมีความเขาใจเรื่องเอธานอลท่ีจําหนาย

ในทองตลาดซ่ึงปกติมี 3 ชนิด คือ แอลกอฮอล

บริสุทธิ์ (absolute or anhydrous alcohol) 

แอลกอฮอล 95% และแอลกอฮอลแปลงสภาพ 

(denatured alcohol) ซ่ึงมีความเขมขนและ

ความบริสุทธิ์ไมเหมือนกัน11 จึงอาจทําใหคํานวณ

ปรมิาณเอธานอลทีใ่ชคลาดเคลือ่นหรอืจงใจเพราะ

แอลกอฮอลหาซื้อไดยากในชวงนั้น นอกจากนี้มี

ขอสังเกตวาหากเปนผลิตภัณฑรูปแบบเจลที่พบ

ปริมาณเอธานอลสูงจะมีลักษณะเหลวไมเปนเจล

ซึง่อาจเกดิจากกระบวนการเตรียมท่ีไมดี การศกึษานี้

ซึง่พบวามผีลติภณัฑทีใ่ชไอโซโพรพานอลรอยละ 4.1 

ความเขมขนทีพ่บอยูระหวางรอยละ 2.3 ถงึ 83.8 

โดยปริมาตร ซ่ึงแสดงใหเหน็วาผูผลิตมกีารเลอืกใช

แอลกอฮอลชนดิท่ีกฎหมายอนญุาตใหใชมาทดแทน

เอธานอลซึง่อาจจะขาดตลาดและมรีาคาทีแ่พงกวา 

และพบมกีารใชเอธานอลผสมกบัไอโซโพรพานอล 

รอยละ 2.7 และมีการใชเมธานอลซึ่งกฎหมาย

ไมอนญุาตใหใชถงึ 3 ตวัอยาง โดยมคีวามเขมขนทีพ่บ

สงูถงึรอยละ 58.0, 65.0 และ 70.6 โดยปรมิาตร และ

พบใชผสมกับแอลกอฮอลชนดิอืน่อกี 2 ตวัอยาง ซึง่อาจ

เกดิจากความเขาใจผดิในการเลอืกใชแอลกอฮอลหรอื

จงใจใช ซึง่ทาํใหผูบรโิภคนอกจากจะมคีวามเสีย่งจาก

เรื่องโอกาสในการติดเชื้อแลวยังมีโอกาสท่ีจะไดรับ

อันตรายจากเมธานอลซึ่งเปนอันตรายกับเรตินาของ

ดวงตาอาจทําใหตาบอดได
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 แอลกอฮอลทัง้ 3 ชนิดทีก่ฎหมายอนุญาต

ใหใชในการผลติผลติภัณฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามัย

สําหรับมือนั้น เปนสารที่มีคุณสมบัติเปนสารตาน

เชือ้จลุนิทรีย (antimicrobial agent) โดยสามารถ

ฆา (microbicide) หรือหยุดยั้งการเจริญเติบโต 

(microbiostasis) ของเชื้อได แอลกอฮอลมี

ความสามารถกําจัดเชื้อจุลินทรียไดหลากหลาย 

(disinfectant) และไมจําเพาะเจาะจง ใชกําจัด

เชื้อจุลินทรียบนพ้ืนผิวส่ิงของตาง ๆ ที่ไมมีชีวิต 

เพื่อยับยั้งการแพรกระจายของเช้ือ โดยการทําให

เกิดการขับนํ้าออกจากเซลล รบกวนเยื่อหุมเซลล

โดยละลายไขมันที่อยูในเยื่อหุมเซลล และทําให

โปรตีนตกตะกอน สาเหตุที่ผลิตภัณฑสวนใหญ

ใชเอธานอลเปนหลักทั้ง ๆ ที่ไอโซโพรพานอล

มคุีณสมบตัทิีด่กีวาในการทีจ่ะนาํมาผลติเปนผลติภณัฑ

แอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสําหรบัมอืเพราะระเหยยาก

กวาทาํใหสมัผสักบัมอืนานกวาซึง่ทาํใหประสิทธภิาพ

ดกีวาและราคาถกูกวาเอธานอล12 นัน้อาจเปนเพราะ

ความเคยชินของผูผลติในการใชเอธานอล และทีส่าํคญั

อาจเปนเพราะไอโซโพรพานอลและเอน็-โพรพานอล

มีกลิ่นแรงทําใหผูบริโภคไมนิยมใช

 หากเปรียบเทียบผลการศึกษาคุณภาพ

ผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพ่ือสุขอนามัยสําหรับมือ

ทีศ่นูยทดสอบฉลาดซือ้มลูนธิเิพือ่ผูบรโิภค13 ซึง่สุม

จากแหลงจาํหนายในกรงุเทพฯ และรานคาออนไลน

จาํนวน 39 ตวัอยางระหวางวนัที ่10 มนีาคม - 17 

เมษายน 2563 โดยทดสอบหาเฉพาะเอธานอลและ

เมธานอลซึง่มกีารดาํเนนิการสุมและทดสอบคลายกัน 

พบผลติภัณฑตวัอยางรอยละ 96.3 มคีวามเขมขน

ของแอลกอฮอลนอยกวารอยละ 70 โดยปริมาตร 

และพบใชเมธานอลรอยละ 0.4 พบวาเจลไมได

มาตรฐานมากกวารปูแบบสเปรย และเมือ่เปรยีบเทยีบ

ผลการศกึษานีพ้บวาสอดคลองกนัในเร่ืองเจลไมได

มาตรฐานสูงกวารูปแบบสเปรย แตพบผลิตภัณฑ

ภาพรวมทีไ่มไดมาตรฐานพบลดลงเหลอืเพยีงรอยละ 

37.5 ซึง่สาํรวจภายหลงั 1 ป และมกีารใชแอลกอฮอล

ที่กฎหมายอนุญาตใหใชหลากหลายขึ้นมากขึ้น

สรุปผล  
 ผลติภณัฑแอลกอฮอลเพือ่สขุอนามยัสาํหรบั

มอืท่ีจําหนายในประเทศไทยในป 2564 มคีณุภาพ

ไมไดมาตรฐานรอยละ 37.5 บรรจุภัณฑขนาดใหญ

ที่มีขนาดมากกวา 500 g หรือ ml ไมไดคุณภาพ

มาตรฐานมากกวาขนาดเล็กลงมา และพบผลติภณัฑ

ในรปูแบบเจลมากกวารปูแบบสเปรย สาํหรบัการใช

แอลกอฮอลสวนใหญยังคงใชเอทานอลเปนสวน

ประกอบที่สําคัญ มีการใชไอโซโพรพานอลและ

การใชแอลกอฮอลมากกวา 1 ชนิดอยูบาง ไมพบ

การใชเอน็-โพรพานอลและยงัพบการใชเมธานอลอยู 

ขอเสนอแนะ 
 1. ผูผลติผลิตภัณฑแอลกอฮอลเพือ่สุขอนามัย

สําหรับมือ ควรศึกษาวิธีการและสูตรผลิตภัณฑนี้

ใหเขาใจ สามารถใชชนิดและความเขมขนของ

แอลกอฮอลไดถูกตอง มีการควบคุมคุณภาพของ

ผลิตภัณฑไดอยางมีประสิทธิภาพ และรับผิดชอบ

ตอสังคม

  2. หนวยงานของรัฐท่ีทําหนาที่ควบคุม 
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กาํกบัมาตรฐานของผลติภัณฑ ควรดาํเนนิการสือ่สาร

สาธารณะสรางความรูและความเขาใจทีถ่กูตองให

ผูผลติ มกีารเฝาระวงัคณุภาพของผลติภณัฑทีจ่าํหนาย

อยางตอเนือ่งและดําเนินการกับผูผลติท่ีจงใจละเมิด

กฎหมายอยางจรงิจงั โดยเฉพาะผูผลติทีใ่ชเมธานอล 

กิตติกรรมประกาศ 
 ขอขอบคุณกรมวิทยาศาสตรการแพทย

ทีส่นับสนุนงบประมาณในการดาํเนินการ ผูอํานวยการ

และเจาหนาทีสํ่านักเครือ่งสาํอางและวัตถุอันตราย

ทุกทานที่มีสวนสนับสนุนและอํานวยความสะดวก

ในการดาํเนนิการ และเจาหนาท่ีศูนยวทิยาศาสตร

การแพทยทั้ง 12 แหง ที่เปนผูดําเนินการสุมเก็บ

ตวัอยางและทดสอบคณุภาพผลติภณัฑแอลกอฮอล

ทาํความสะอาดมือทีจํ่าหนายในเขตพ้ืนทีร่บัผดิชอบ
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