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           Abstract
Background: Promoting the development of health products under the Royal Initiative 
Projects until they receive approval from the Thai Food and Drug Administration (FDA) 
helps to enhance the economic value for grassroots entrepreneurs. This was made 
possible through the collaboration between the Office of the Royal Development Projects 
Board (ORDPB) and the Thai FDA.

Objectives: To develop and pilot a model for promoting and authorizing health products 
from the Royal Initiative Projects through a proactive value co-creation mechanism.

Methods: This study employed action research between January and December 2024, 
consisting of two main phases: Phase 1. Development of a prototype model for promoting 
and authorizing health products under the Royal Initiative Projects using a proactive value 
co-creation approach throughout the value chain of health product development. The 
initial prototype was tested at the Huai Hong Khrai Royal Development Study Center in 
Chiang Mai Province. Phase 2. Implementation of the prototype in the six additional Royal 
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Initiative Project areas:Khun Mae Kuang Forest Area Development Project, Chiang Mai 
Province; Omkoi Development Learning Center, Chiang Mai Province; Ao Kung Kraben 
Study Center for Development, Chanthaburi Province; Khao Hin Son Development Study 
Center, Chachoengsao Province; Phu Phan Development Study Center, Sakon Nakhon 
Province; and Pikun Thong Development Study Center, Narathiwat Province. These trials 
aimed to assess practical challenges and feasibility of the developed prototype.

Results: The prototype was first tested at the Huai Hong Khrai Royal Development Study 
Center, where the FDA acted as a co-creator through its regional consumer protection 
officers. These officers conducted proactive fieldwork alongside the Provincial Consumer 
Protection and Public Health Pharmacy Group in the Provincial Health Office, Chiang Mai 
Province to provide guidance to grassroots entrepreneurs throughout the value chain of 
health product development, resulting in product authorization. The prototype model 
was then applied to the six additional centers, leading to the authorization of 93 health 
products in total.

Conclusions: The proactive value co-creation model for promoting health products 
development under the Royal Initiative Projects has proven effective in guiding 
entrepreneurs through a systematic and strategic process. It is recommended that this 
model be adapted and applied to other grassroots entrepreneur groups, such as community 
enterprises, with contextual modifications being tailored to suit each area.

Keywords: entrepreneur development, proactive co-creator, royal initiative projects

            บทคัดยอ
ความสําคัญ: การสงเสริมการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพภายใตโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริจนได
รบัอนญุาตจากสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา ชวยยกระดบัมูลคาทางเศรษฐกิจแกผูประกอบการ
เศรษฐกิจฐานราก ดวยความรวมมือระหวางสํานักงานคณะกรรมการพิเศษเพื่อประสานงานโครงการ
อันเนื่องมาจากพระราชดําริ (สํานักงาน กปร.) และสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) 

วัตถุประสงค: เพือ่พฒันาและทดลองตนแบบของการสงเสรมิและอนุญาตผลติภณัฑสขุภาพของโครงการ
อันเนื่องมาจากพระราชดําริดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก (proactive value co-creation)

วิธีการวิจัย: การศึกษานี้เปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการในชวงระหวางเดือนมกราคมถึงธันวาคม พ.ศ. 2567 
โดยมีขั้นตอนคือ 1) การพัฒนาตนแบบของการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการ
อันเนื่องมาจากพระราชดําริแบบผูรวมสรางคุณคาเชิงรุกตลอดหวงโซคุณคาการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพ 
โดยทดสอบตนแบบที่พัฒนาขึ้นครั้งแรกในศูนยการศึกษาการพัฒนาหวยฮองไคร จังหวัดเชียงใหม และ 
2) นําตนแบบฯ มาทดลองปฏิบัติในพื้นที่โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริอีก 6 แหง ไดแก โครงการ
พัฒนาพื้นที่ปาขุนแมกวงอันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัดเชียงใหม ศูนยเรียนรูการพัฒนาอมกอย
อันเนือ่งมาจากพระราชดําร ิจงัหวดัเชียงใหม ศนูยศกึษาการพฒันาอาวคุงกระเบนอนัเนือ่งมาจากพระราชดําร ิ
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บทนํา
 ภายใตแผนแมบทของยุทธศาสตรชาติ
ระยะ 20 ป (พ.ศ. 2561–2580) ประเด็นที่ 16 
เรือ่งเศรษฐกิจฐานราก เปนแผนการพฒันาทีมุ่งเนน
การยกระดับเศรษฐกิจในระดับชุมชนทองถิ่นใหมี
ความเขมแขง็และมศัีกยภาพในการแขงขัน โดยการ
สงเสริมเศรษฐกิจระดับฐานรากจะเปนรากฐาน
สําคัญในการพัฒนาประเทศใหกลายเปนประเทศ
รายไดสงูทีม่กีารกระจายรายไดอยางท่ัวถึง การพฒันา
เศรษฐกิจฐานรากจะชวยเสริมสรางความมั่นคง
ทางเศรษฐกิจและสังคมใหกับประเทศในอนาคต 
โดยการยกระดับมาตรฐานการครองชีพและ
ความเปนอยูของประชาชนในชมุชน ซึง่จะนาํไปสู
การแกไขปญหาความยากจน ความเหลื่อมลํ้า 
และความไมเสมอภาค การพัฒนาเศรษฐกจิฐานราก

ตามยุทธศาสตรชาติยังคํานึงถึงการสรางโอกาส
และความเสมอภาคทางสังคม เพื่อใหประชาชน
ทุกกลุมสามารถเขาถึงประโยชนจากการพัฒนา
อยางท่ัวถึงและเปนธรรม ผานการปรับโครงสราง
ทางเศรษฐกจิและพฤตกิรรม โดยมุงเนนการสราง
ความสามารถในการแขงขันในตลาดทั้งในระดับ
ทองถิ่นและระดับสากล โดยเฉพาะการพัฒนา
และสงเสริมการสรางมูลคาสินคาเกษตร ซ่ึงเปน
การชวยเสรมิสรางรายไดใหกับเกษตรกร พรอมท้ัง
การสงเสริมวิสาหกิจชุมชนใหมีความเขมแข็ง
และสามารถพึ่งพาตนเองได 1-2

 นโยบายกระทรวงสาธารณสขุ พ.ศ. 2566 
หนึง่ในประเดน็มุงเนน คอื การนาํสขุภาพขบัเคลือ่น
เศรษฐกิจ สงเสริมผลิตภัณฑและบริการสุขภาพ 

จังหวัดจันทบุรี ศูนยศึกษาการพัฒนาเขาหินซอนอันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัดฉะเชิงเทรา ศูนย
ศึกษาการพัฒนาภูพานอันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัดสกลนคร และศูนยศึกษาการพัฒนาพิกุลทอง
อันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัดนราธิวาส เพื่อใหเห็นสภาพปญหาและความเปนไปไดในการปฏิบัติจริง
ของตนแบบที่พัฒนาขึ้น 

ผลการศึกษา: การทดสอบตนแบบการสงเสริมการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพแบบผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก 
เริม่ตนทีศ่นูยศกึษาการพฒันาหวยฮองไคร จังหวดัเชยีงใหม อย. ในบทบาทผูรวมสรางคุณคา (Co-creator) 
โดยผานทางหัวหนางานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพเขตสุขภาพ (คบ.เขต) ซึ่งทําการลงพื้นที่
เชิงรุกรวมกับกลุมงานคุมครองผูบริโภคและเภสัชสาธารณสุข สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม 
เพือ่รวมกนัใหคาํแนะนาํสงเสรมิผูประกอบการในการพฒันาผลติภณัฑสขุภาพตลอดหวงโซคุณคาจนไดรบั
การอนุญาต และไดนําตนแบบรูปแบบการสงเสริมฯ นี้ ไปทดลองใชกับศูนยศึกษา/โครงการพัฒนาอื่น 
อกีจาํนวน 6 แหง จนผลติภณัฑสขุภาพตามเปาหมายไดรับอนญุาต รวมทกุศนูยการศกึษาจาํนวน 93 รายการ 

สรุป: การสงเสริมผูประกอบการในการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพในโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
ดวยตนแบบการสงเสริมดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชิงรุกเกิดผลเชิงประจักษวามีประโยชนในทางปฏิบัติ
ตอการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพของผูประกอบการอยางมีระบบ มีทิศทางดวยคําแนะนําตลอดหวงโซ
คุณคาการพัฒนาผลิตภัณฑ จึงมีขอเสนอแนะใหประยุกตตนแบบการสงเสริมดวยกลไกผูรวมสรางคุณคา
เชิงรุกในการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพของผูประกอบการเศรษฐกิจฐานรากกลุมอื่น เชน วิสาหกิจชุมชน 
โดยอาจพิจารณาปรับตนแบบใหเขากับบริบทของแตละพื้นที่ตามความเหมาะสม

คําสําคัญ: การพัฒนาผูประกอบการ ผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
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สมุนไพรและภูมิปญญาไทย การแพทยแผนไทย 
การแพทยทางเลือกขยายสูการเปนศูนยกลาง
การบริการสุขภาพ และการทองเที่ยวเชิงสุขภาพ
ของภูมภิาคและประชาคมโลกตอยอดทางเศรษฐกจิ
เพิม่รายไดของประชาชนและประเทศ ตอเนือ่งมา
จนถึงนโยบายกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2567–
2568 ที่ไดกําหนดประเด็นเศรษฐกิจสุขภาพ 
เพื่อเสริมสรางระบบนิเวศที่สนับสนุนการเติบโต
ของอตุสาหกรรมเศรษฐกิจสขุภาพ โดยมุงยกระดบั
บริการดานการขออนุมัติและอนุญาตผลิตภัณฑ
สขุภาพผานระบบอิเลก็ทรอนิกส รวมถึงการพัฒนา
ศนูยกลางการแพทยมลูคาสูง และสนบัสนนุการใช
ผลิตภัณฑทางการแพทยข้ันสูง เชน ผลิตภัณฑยา
เพื่อการบําบัดรักษาขั้นสูง อีกทั้งยังมุงยกระดับ
มาตรฐานการแพทยแผนไทยและผลติภณัฑสมนุไพร 
รวมถึงการสรางงานและอาชีพผานการพัฒนา
อุตสาหกรรมดังกลาว
 ในดานการขบัเคลือ่นยทุธศาสตรของ อย. 
ในระยะ 5 ป (พ.ศ. 2566–2570) มีวิสัยทัศน
ในการเปนองคกรหลกัท่ีมุงเนนการคุมครองผูบริโภค
และสงเสริมผูประกอบการดานผลิตภัณฑสุขภาพ 
เพือ่ใหประชาชนมสุีขภาพดี โดยหนึง่ในเปาหมายหลัก 
คือ การพัฒนาและสนับสนุนผูประกอบการให
สามารถไดรับการอนุมัติผลิตภัณฑที่มีมาตรฐาน 
สรางความสําเร็จในตลาดทั้งในประเทศและ
ตางประเทศ ดวยแนวทางการอนุมัติที่รวดเร็ว
และมีคุณภาพ3-4

 กองสงเสริมงานคุมครองผูบริโภคดาน
ผลิตภัณฑสขุภาพในสวนภมูภิาคและทองถ่ิน ไดนาํ
แผนยุทธศาสตรชาติ 20 ป ประเด็นที่ 16 เรื่อง 
เศรษฐกิจฐานราก นโยบายกระทรวงสาธารณสุข 
และแผนยุทธศาสตรของ อย. มาแปลงเปนแผน
การปฏิบัติงานเพื่อใหสอดรับกับนโยบายและ
แผนยทุธศาสตรทีเ่กีย่วของใหสมัฤทธผิล โดยผลักดนั
เพื่อเสนอตัวชี้วัดรอยละผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับ
การสงเสริมและไดรับอนุญาต เพื่อสงเสริม
ผูประกอบการผลิตภัณฑสุขภาพดานเศรษฐกิจ

ฐานราก และไดรับคัดเลอืกเปนหน่ึงในตัวชีว้ดัหลกั
ระดับกระทรวงสาธารณสุขประจําปงบประมาณ 
2566 และ 2567 โดยมผีลการดาํเนนิงานท่ีผานมา
ประสบความสําเร็จอยางสูง ดังนี้ ปงบประมาณ 
พ.ศ. 2566 รอยละผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการ
สงเสริมและไดรับอนุญาต คิดเปนรอยละ 89.22 
(1,151 ผลติภัณฑ) และปงบประมาณ พ.ศ. 2567 
รอยละผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดรับการสงเสริมและ
ไดรับอนญุาต คดิเปนรอยละ 95.38 (1,996 ผลติภณัฑ) 
สามารถสรางรายไดแกผูประกอบการกลุมเศรษฐกิจ
ฐานรากราวสองพันลานบาท
 จากความสาํเรจ็ดงักลาวขางตน อย. โดย
กองสงเสริมงานคุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑ
สขุภาพในสวนภูมภิาคและทองถิน่ จงึไดขยายผลสู
การประสานความรวมมือกับสาํนกังานคณะกรรมการ
พิเศษเพ่ือประสานงานโครงการอันเนื่องมาจาก
พระราชดาํร ิ(สาํนกังาน กปร.) โดยมวีตัถปุระสงค
หลักเพื่อสนับสนุนใหผลิตภัณฑสุขภาพภายใต
โครงการอันเนือ่งมาจากพระราชดาํรไิดรบัการอนญุาต
จากสาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา อยางมี
ประสิทธิภาพ จึงดําเนินการศึกษาเชิงปฏิบัติการ
เพือ่พฒันาตนแบบการสงเสรมิผูประกอบการเศรษฐกจิ
ฐานรากในการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพจนไดรับ
การอนุญาต จากการปรบักรอบแนวคดิการดาํเนนิงาน
จากผูกํากับดูแลตามกฎหมายเชิงรับไปสูบทบาท
การเปนผูรวมสรางคณุคาเชงิรกุ (proactive value 
co-creator) ในการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพของ
ผูประกอบการเศรษฐกจิ ฐานรากตลอดหวงโซคณุคา
การพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพจนไดรับการอนุญาต 
และนํากลไกการแกไขปญหาการสงเสริมและ
อนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพที่ไดอยางเปนระบบ
และมปีระสิทธภิาพมาพฒันาตอยอดใหครอบคลมุ
ในสวนของผลิตภัณฑโครงการอันเนื่องมาจาก
พระราชดาํรเิปาหมายในทกุศนูยการศกึษาภายใต
โครงการ ท้ังนี้ เพื่อใหการสงเสริมและอนุญาต
ผลิตภัณฑสุขภาพสามารถดําเนินการไดอยาง
ครอบคลมุและยัง่ยนื โดยมเีปาหมายในการเพิม่รายได
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Proactive Value Co-creationProactive Value Co-creation

และสรางโอกาสทางเศรษฐกจิใหกบัราษฎรในพืน้ที่
รอบโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริและ
ยกระดบัคณุภาพชีวติของประชาชนในชมุชนใหดขีึน้

วัตถุประสงค
 เพือ่พัฒนาและทดลองตนแบบ (Model) 
ของการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ
ของโครงการอนัเน่ืองมาจากพระราชดาํรดิวยกลไก
ผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก

กรอบแนวคิดการวิจัย

ระเบียบวิธีวิจัย
วิธีวิจัย
 การวิจยัเชงิปฏบิตักิาร (action research) 
ที่กําหนดข้ันตอนการดําเนินงานตามวัฏจักรการ
พัฒนางานอยางตอเนื่อง (Plan, Act, Observe, 
Reflect: PAOR) โดยดําเนินการศึกษาในชวง
ระหวางเดือนมกราคม จนถึงเดือนธันวาคม 
พ.ศ. 2567 รวม 12 เดือน

กลุมตัวอยาง
 สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
รวมกับสาํนกังาน กปร. คัดเลอืกผลติภัณฑสขุภาพ
ของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ ที่เปน
ผูประกอบการเศรษฐกิจฐานราก เพ่ือใหไดรบัอนุญาต 
จากศนูยการศึกษาจาํนวน 6 แหง ดวยวธิกีารเจาะจง 
เจาหนาที่ อย.ลงพื้นที่เชิงรุกรวมกับเจาหนาที่
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดตางๆ ในพื้นที่ เพื่อ
รวมกันใหคําแนะนําสงเสริมผูประกอบการในการ
พัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพตลอดหวงโซคุณคาจน
ไดรับการอนุญาต จํานวน 93 รายการ

เครื่องมือ
 วัฏจักรการพัฒนาตอเนื่อง (Plan, Do, 
Check, Act: PDCA) และแบบฟอรมการติดตาม
ความคืบหนาตลอดหวงโซคุณคาของการพัฒนา
ผลิตภัณฑสุขภาพ
ขั้นตอนการศึกษา
 1) วิธีการศึกษา
 เปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ โดยมีขั้นตอน
สังเขป ดังนี้
 1.1) รวบรวมและศึกษาขอมูลตาง ๆ 
เกีย่วกบัศนูยการศกึษาภายใตโครงการพระราชดาํร ิ

สถานที่ (Place)

ใหคําแนะนําในการจัดทํา
แบบแปลน อนุมัติแบบแปลน 
ติดตาม และอนุญาตสถานที่

ผลิตภัณฑ (Product)

ใหคาํแนะนาํในการขึน้ทะเบยีน/
จดแจงผลิตภัณฑ ตั้งแต
ตรวจสอบสูตร ฉลาก จนถึง
การไดเลข อย./จดแจง

วางแผน (Plan)

ลงพื้นที่สํารวจ มีการกําหนด
รวมกันในการวางแผน
ผลิตภัณฑที่จะผลิต และ
จะผลิตที่ไหน อยางไร

บทบาทผูรวมสรางสรรคคุณคา (Co-creator)

การสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ ตามแผนปฎิบัติงานป 2567

สสจ. สํานักงาน กปร. ศูนยศึกษาโครงการ

อันเนื่องมาจากพระราชดําริ

ปจจัยความสําเร็จผลิตภัณฑสุขภาพไดรับอนุญาต 93 รายการ ขอเสนอแนะ

อย. 

(กอง คบ. กองผลิตภัณฑ)

รูปที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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ผลิตภัณฑสุขภาพเปาหมาย เปนตน ที่ไดรับจาก
สํานักงาน กปร. และทบทวนขอมูลที่เกี่ยวของ
 1.2) วิเคราะหขอมูล และทําการสํารวจ
ขอเท็จจริงของขอมูลที่ไดรับ 
 1.3) กําหนดแผนเพื่อการสงเสริมและ
อนญุาตผลิตภณัฑสขุภาพ โดยการพฒันาตนแบบ
ของการสงเสรมิและอนญุาตผลติภณัฑสขุภาพของ
โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ แบบผูรวม
สรางคุณคาเชิงรุกตลอดหวงโซคุณคาการพัฒนา
ผลิตภัณฑสุขภาพ 
 1.4) ทดสอบตนแบบฯ ที่พัฒนาขึ้นโดย
นํามาสูการปฏิบัติดวยการใหคําแนะนําตาง ๆ 
ตลอดหวงโซคณุคา คอื การวางแผน การดาํเนนิการ
เกีย่วกับแบบแปลนและสถานท่ีผลติ และการดําเนนิ
การดานผลิตภัณฑ จนไดรับการอนุญาต โดยเริ่ม
ทดลองตนแบบในศนูยศกึษาการพฒันาหวยฮองไคร 
จังหวัดเชียงใหม เปนที่แรก
 1.5) นําตนแบบฯ มาขยายการทดลอง
ปฏบิตัใินพืน้ทีโ่ครงการอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํริ
อื่นอีก 6 แหง ไดแก โครงการพัฒนาพื้นที่ปาขุน
แมกวงอนัเนือ่งมาจากพระราชดําร ิจงัหวดัเชียงใหม 
 2) ระเบียบวิธีและขั้นตอนการวิจัย

ศูนยเรียนรูการพัฒนาอมกอยอันเนื่องมาจาก
พระราชดําร ิจังหวัดเชียงใหม ศนูยศกึษาการพัฒนา
อาวคุงกระเบนอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํร ิจังหวดั
จันทบรีุ ศนูยศกึษาการพัฒนาเขาหนิซอนอนัเนือ่ง
มาจากพระราชดําริ จังหวัดฉะเชิงเทรา ศนูยศกึษา
การพัฒนาภูพานอันเนื่องมาจากพระราชดําริ 
จงัหวัดสกลนคร และศนูยศึกษาการพฒันาพกิลุทอง
อันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัดนราธิวาส 
เพือ่ทดสอบความเปนไปไดในการปฏบิติัของตนแบบฯ 
ที่พัฒนาขึ้น พรอมศึกษาวิเคราะหอุปสรรคปญหา
ท่ีเกิดขึ้น พรอมขอเสนอการแกไขหรือปรับปรุง
ตนแบบฯ  
 1.6) กํากับ ติดตาม และแกปญหาการ
ดาํเนนิงานจากการสงเสรมิตามตนแบบฯ ทีพ่ฒันาขึน้ 
ตลอดหวงโซคุณคาการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพ
 1.7) สรปุผลลพัธจากตนแบบการสงเสริม
และอนญุาตผลติภณัฑสขุภาพตามกลไกผูรวมสราง
คณุคาเชงิรุกตลอดหวงโซคณุคาการพฒันาผลติภณัฑ
สุขภาพ วิเคราะหปจจัยความสําเร็จ และสรุป
ขอเสนอแนะ

1. วิเคราะหสถานการณปญหาและผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริทั้งประเทศ 
ในการศึกษานี้ผูวิจัยเลือกศึกษาเฉพาะผลิตภัณฑสุขภาพตามแผนจํานวน 93 รายการ จาก 7 ศูนยศึกษา/โครงการฯ

การสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
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ัย 2. วิเคราะหสถานการณการขออนุญาตผลิตภัณฑอาหาร และเครื่องสําอาง
    2.1 สถานการณการพัฒนาสถานที่ผลิตอาหาร และเครื่องสําอาง
    2.2 สถานการณปญหาการขออนุญาตสถานที่ผลิตอาหาร เครื่องสําอาง และการดําเนินการแกไข 
    2.3 ความแตกตางหรือชองวางของการแกไขปญหาการขออนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจาก
พระราชดําริ กับกลไกการแกปญหาภาพรวมของประเทศไทย และศึกษามาตรการตาง ๆ ที่ใชในการอนุญาตท่ัวไป 
และนําไปออกแบบแนวทางการสงเสริมและอนุญาต

3. การศึกษาเฉพาะกรณี 
    คัดเลือกศึกษาเฉพาะโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริท่ีไดรับการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ 
โดยใชขอมูลในการกํากับติดตามผูเกี่ยวของตลอดหวงโซคุณคาการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพ

4. เสนอแนวทางการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ 
5. เสนอปจจัยความสําเร็จการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
6. เสนอขอเสนอแนะในการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
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การรวบรวมขอมูล
 1. ทาํการศกึษาคนควาและรวบรวมขอมลู
ที่เกี่ยวของตาง ๆ และนําขอมูลท่ีรวบรวมไดมา
วิเคราะหและทวนสอบความถูกตองของขอมูล
จากผูเชี่ยวชาญ/เจาหนาที่ โดยดําเนินการภายใต
กรอบแนวคดิในการสงเสรมิและอนญุาตผลติภณัฑ
สุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
 2. ใชการสนทนากลุม (focus group) 
ทําการสัมภาษณเพื่อรวบรวมความเห็นและ
ขอเสนอแนวการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑ
สุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
ใหมีประสิทธิภาพ  
คํานิยาม
 1. ผลติภัณฑสุขภาพ หมายถงึ ผลติภณัฑ
สุขภาพที่อยูภายใตการกํากับดูแลของ อย.
 2. สํานักงาน กปร. หมายถึง สํานักงาน
คณะกรรมการพิเศษเพ่ือประสานงานโครงการ
อันเนื่องมาจากพระราชดําริ
 3. สสจ. หมายถึง สํานักงานสาธารณสุข
จังหวัด
 4. กอง คบ. หมายถึง กองสงเสริมงาน
คุมครองผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพในสวน
ภูมิภาคและทองถิ่น
 5. คบ.เขต หมายถึง หวัหนางานคุมครอง
ผูบริโภคดานผลิตภัณฑสุขภาพเขตสุขภาพ

ตารางที่ 1 ขอมูลผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเน่ืองมาจากพระราชดําริ ที่ตองการไดรับการสงเสริม
และอนุญาต ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2567

 6. การรวมสรางคณุคาเชงิรกุ (proactive 
value co-creation)  หมายถึง กรอบแนวคิด
การทํางานท่ีปรบัเปลีย่นจากผูกํากับดูแลผลิตภณัฑ
สขุภาพตามกฎหมายเชงิรบั (passive regulator) 
มาสูการทํางานเชิงรุกโดยเปนผูใหคําแนะนําใน
กระบวนการพฒันาผลติภณัฑสุขภาพตลอดหวงโซ
คณุคาจนผลติภณัฑไดรบัการอนญุาต โดยบคุลากร
ที่ทําหนาที่ในกรอบแนวคิดดังกลาวในอย. สสจ. 
หรือหนวยงานที่เกี่ยวของ จะเรียกวา ผูรวมสราง
คุณคาเชิงรุก (proactive value co-creator)

ผลการศึกษา
1. การสงเสริมการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพ
ในโครงการอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํรจินไดรบั
การอนุญาต
 สาํนกังานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) 
และสาํนกังานคณะกรรมการพเิศษเพือ่ประสานงาน
โครงการอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํร ิ(สาํนกังาน กปร.) 
ไดพิจารณาคัดเลือกรายการผลิตภัณฑสุขภาพ 
ตามแผนการพฒันาประจาํป 2567 จาํนวน 93 รายการ 
รายละเอยีดดังตารางท่ี 1 ผลติภัณฑสขุภาพในแผน
การพัฒนาดังกลาว กระจายอยูใน 7 ศูนยศึกษา
การพฒันา/โครงการฯ โดยจาํแนกระดบัความพรอม
ตามหวงโซคณุคาการพฒันาผลติภณัฑกอนการเริม่
การสงเสรมิตามตนแบบทีพ่ฒันาขึน้ ตามตารางที ่2

8
-
-
4
1
-
-

13

33
12
12
4
6

19
7

93

ศูนยศึกษาการพัฒนาหวยฮองไครฯ
โครงการพัฒนาพื้นที่ปาขุนแมกวงฯ
ศูนยเรียนรูการพัฒนาอมกอยฯ
ศูนยศึกษาการพัฒนาเขาหินซอน
ศูนยศึกษาการพัฒนาอาวคุงกระเบนฯ
ศูนยศึกษาการพัฒนาภูพานฯ
ศูนยศึกษาการพัฒนาพิกุลทองฯ
รวม

25
12
12

-
5

19
7

80

เครื่องสําอาง รวมอาหาร

จํานวนผลิตภัณฑเปาหมายตามแผนการพัฒนา (รายการ)
ศูนย/โครงการ
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ตารางที่ 2 ศูนยศึกษา/โครงการ จําแนกตามระดับความพรอมตลอดหวงโซคุณคาของผลิตภัณฑสุขภาพ
ในโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ กอนเริ่มรับการสงเสริมการพัฒนาและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ
ตามตนแบบที่พัฒนาขึ้น

 รายการผลิตภณัฑเปาหมายขางตนเปนผลิตภัณฑทีส่ามารถขอขึน้ทะเบยีนหรอืจดแจงทีส่าํนกังาน
สาธารณสุขจังหวัดได จากการที่ อย. มอบอํานาจใหสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดในการอนุมัติอนุญาต
สถานที่ผลิตอาหาร และขึ้นทะเบียนอาหารบางประเภท และการตรวจสอบสถานที่ผลิตเครื่องสําอาง 
และจดแจงผลิตภัณฑเครื่องสําอาง5-8  

รูปท่ี 2 ตนแบบการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
ดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก

รอเตรียมสถานที่

จัดทําแบบแปลน

เจาหนาที่แนะนําแบบแปลน

เตรียมสถานที่

อยูระหวางเตรียมขออนุญาต

ยื่นขออนุญาต

สถานท่ีไดรับอนุญาต

กําลังพัฒนาผลิตภัณฑ

อยูระหวางเตรียมขออนุญาต

ยื่นขออนุญาต

ผลิตภัณฑไดรับอนุญาต

5 แหง

33

รายการ

1 แหง

12
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รายการ
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การพัฒนาจนผลิตภัณฑไดรับการอนุญาตจาก 
สสจ.
 ดังนั้น ตนแบบการสงเสริมการพัฒนา
และอนญุาตผลติภณัฑสขุภาพดวยกลไกผูรวมสราง
คณุคาเชิงรกุ ท่ีนาํมาทดสอบใชในโครงการอนัเนือ่ง
มาจากพระราชดําริท้ัง 7 ศูนยศึกษา สามารถ
พัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพไดครบตามเปาหมาย
แผนการพัฒนาที่กําหนดไวในป 2567 จํานวน 
93 รายการ (อาหาร 80 รายการ เครื่องสําอาง 
13 รายการ) อยางมีประสิทธิภาพ ปรากฏตาม
ตารางที่ 1 
2. ความคิดเห็นและขอเสนอแนะการปรับปรุง
ตนแบบการสงเสริมฯ ใหมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 
 เพือ่ใหตนแบบการสงเสรมิฯ เกดิประสทิธภิาพ
ยิ่งขึ้น และสามารถนําไปใชใหเกิดประโยชนตอ
การพฒันาผูประกอบการรายอืน่ใหประสบความสาํเรจ็ 
จงึมกีารสนทนากลุมรวมกนัระหวางสาํนกังาน อย. 
และ สํานักงาน กปร. เพื่อรับฟงความคิดเห็นและ
ขอเสนอแนะเกีย่วกับการพฒันาและทดลองตนแบบ
การสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของ
โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริดวยกลไก
ผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก สรุปผลการสนทนากลุม 
ไดดังนี้ 
 2.1 ความคิดเห็นเกี่ยวกับบทบาทและ
ตนแบบการสงเสรมิและอนญุาตผลติภัณฑสขุภาพ
ของโครงการอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํรดิวยกลไก
ผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก
 ตนแบบการสงเสรมิและอนญุาตผลติภณัฑ
สุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
ดวยกลไกผูรวมสรางคณุคาเชงิรุก ทําไดจริงในทาง
ปฏิบัติและเกิดประโยชนตอการพัฒนาผลิตภัณฑ
สขุภาพจากการทดสอบเริม่ตนทีศ่นูยศกึษาการพฒันา
หวยฮองไคร อันเนื่องมาจากพระราชดําริ จังหวัด
เชยีงใหม และขยายสูการดาํเนนิงานในศนูยศกึษา
โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริอีก 6 แหง 
จนประสบความสําเร็จ

 ตนแบบการสงเสรมิการพฒันาผลติภณัฑ
จนไดรับการอนุญาตดวยกลไกผูรวมสรางคุณคา
เชงิรกุ ทีพ่ฒันาขึน้ปรากฏตามกรอบแนวคดิการวิจยั 
และรปูภาพที ่1 กรณศีกึษาโครงการอนัเนือ่งมาจาก
พระราชดาํร ิเจาหนาท่ี สสจ. ในจงัหวดัท่ีศูนยศกึษา/
โครงการฯ ตั้งอยูจะใหคําแนะนําปรึกษาโดยไมมี
คาใชจายไดโดยตรงต้ังแตแบบแปลนสถานท่ีผลิต
ที่เหมาะสม พรอมชวยตรวจดูสถานที่จริงใหมี
ความพรอมกอนขออนญุาต จนถงึการเตรยีมเอกสาร
เพื่อการขออนุญาต รวมถึงมีการชวยตรวจสอบ
ฉลากของผลิตภณัฑกอนออกสูตลาด ซึง่พจิารณา
ระดบัความพรอมในหวงโซคณุคาการพฒันาผลิตภณัฑ
โดยประสานการทาํงานกบั อย. โดย คบ. เขต รวมทัง้
เจาหนาทีก่องอาหาร หรอืกองควบคมุเคร่ืองสาํอาง
และวัตถุอันตราย กรณีที่จําเปนตองไดรับการ
สนับสนุนเชิงขอมูลและเทคนิค และมีการติดตาม
รายงานความกาวหนาการดําเนินงานตามแบบ
รายงานที่แสดงขั้นตอนของการพัฒนาตามหวงโซ
คุณคา ปรากฏในตารางที่ 2 ตลอดระยะเวลา
ดําเนินการตามตนแบบการสงเสริมฯ ดวยกลไก
ผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก 
 การดาํเนนิการทดสอบตนแบบการสงเสรมิฯ 
สาํนกังาน อย. มีการประสานงานแลกเปลีย่นขอมลู
กบัสาํนกังาน กปร. อยูตลอดเวลา ผานทางผูแทน
ที่เปนแกนกลางของทั้ง 2 หนวยงาน เพื่อชวยกัน
ขับเคลื่อนใหเกิดการอนุญาตโดยเร็ว และรวมกัน
ชวยแกปญหาทีเ่กิดจากการดําเนินการในระดับพืน้ท่ี 
ทําใหสามารถแกปญหาหรือนําไปสูการแกปญหา
ใหสําเร็จลุลวงไดรวดเร็ว 
 ในสวนการดาํเนนิการระดบัพ้ืนท่ี อย. โดย 
คบ.เขต ทําการเช่ือมประสานการทํางานระหวาง 
สสจ. และศูนยศึกษาการพัฒนา อยางตอเนื่อง 
และใหคําแนะนําชวยเหลือประเด็นที่ยังมีปญหา 
พรอมท้ังมีการประสานขอความชวยเหลือจาก
กองผลิตภัณฑที่เกี่ยวของใน อย. รวมถึงประสาน
สาํนกังาน กปร. เพือ่ชวยเหลอืสนับสนุนศนูยศกึษา
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 2.2 ความคดิเห็น/ขอเสนอแนะอืน่เพ่ิมเตมิ
เพือ่ทําใหตนแบบการสงเสริมฯ เกิดประสทิธิภาพ
ยิ่งขึ้น 
      2.2.1 กาํหนดแผนรายการผลติภัณฑ
สุขภาพที่จะผลิต : กอนสรางสถานที่ผลิตควรมี
ความเขาใจอยางชัดเจนเกี่ยวกับประเภทของ
ผลิตภัณฑที่จะผลิต ความรูดังกลาวจะชวยให
การวางแผนและออกแบบแบบแปลนสถานที่ผลิต
เปนไปอยางถกูตองและเหมาะสมและมปีระสทิธภิาพ 
การกําหนดรายการท่ีจะผลติลวงหนาทําใหสามารถ
เตรยีมการทีเ่หมาะสมทัง้ดานการจัดหาวัสด ุอปุกรณ
เครือ่งจกัร และการวางผงัสถานทีเ่พ่ือความสะดวก
และปลอดภัย
      2.2.2 การเพิ่มรายการผลิตภัณฑ
สุขภาพ : หากภายหลงัมกีารตดัสินใจเพิม่รายการ
ผลิตภัณฑใหมที่ตองการผลิต ความสําคัญของ
การปรกึษาเจาหนาท่ีหรอืผูเช่ียวชาญเพือ่ตรวจสอบ
ความเหมาะสมของอาคารหรือพื้นที่ที่มีอยูมีความ
สําคญัอยางยิง่ มกีารส่ือสารและแลกเปล่ียนขอมลู
กบัผูทีม่คีวามรูความสามารถจะชวยใหการปรบัปรงุ
และการใชประโยชนจากสถานที่ผลิตเปนไปอยาง
มีประสิทธิภาพ
      2.2.3 การออกแบบและวางแผน
แบบแปลน : การออกแบบและวางแผนแบบแปลน
ทีเ่หมาะสมเปนกญุแจสาํคญัในการดาํเนินการผลติ
ที่มีประสิทธิภาพ การออกแบบควรคํานึงถึงปจจัย
ตาง ๆ เชน การจดัวางเคร่ืองจักร การจดัเสนทางเดิน
ภายในสถานที่ผลิต ความปลอดภัยของพนักงาน 
และการปฏิบัติตามมาตรฐานสุขาภิบาลและ
ความปลอดภัย
      2.2.4 การตรวจสอบและอนุญาต
ผลิตภัณฑสุขภาพ : การมีขั้นตอนการตรวจสอบ
ทีเ่ขมงวดและการอนุญาตท่ีชดัเจนจะชวยใหการผลิต
เปนไปอยางถูกตองตามมาตรฐานและกฎหมาย
ที่กําหนด การตรวจสอบและอนุญาต ควรรวมถึง

การประเมนิความเสีย่งและการวางแผนการบรหิาร
จัดการความเสี่ยงที่มีประสิทธิภาพ
      2.2.5 การพฒันาความรูและทกัษะ
ของพนักงาน : การฝกอบรมและพัฒนาความรู
ความสามารถของพนักงานในดานตาง ๆ เปน
สิ่งสําคัญ การมีพนักงานท่ีมีทักษะและความรู
ความสามารถจะชวยใหกระบวนการผลิตเปนไป
อยางราบรื่นและมีประสิทธิภาพ
      2.2.6 การประเมินผลและการปรบัปรงุ
อยางตอเนื่อง : การประเมินผลการดําเนินงาน
และการนําขอมูลที่ไดรับมาวิเคราะหเพื่อปรับปรุง
กระบวนการผลติอยางตอเนือ่งจะชวยใหสามารถเพิม่
ประสทิธิภาพและลดความเสีย่งในกระบวนการผลิต
      2.2.7 การสนับสนุนและการให
คําปรึกษาจากหนวยงานที่เกี่ยวของ : การไดรับ
การสนบัสนนุและคาํปรกึษาจากหนวยงานทีเ่กีย่วของ 
เชน อย. สํานักงาน กปร. และ สสจ. จะชวยให
การดําเนินงานเปนไปไดอยางราบร่ืนและมีความ
เหมาะสม

อภิปรายผล
1. การพัฒนาและอนญุาตผลิตภณัฑสุขภาพของ
โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
 การพัฒนาผูประกอบการเศรษฐกิจฐานราก
ซึง่เปนผูประกอบการรายเลก็หรือรายยอยทีม่กัเปน
เกษตรกรเพื่อยกระดับการแปรรูปผลิตภัณฑทาง
การเกษตรของตนใหมีมูลคาขึ้นดวยการพัฒนา
เปนผลิตภัณฑสุขภาพ เชน อาหาร เคร่ืองสําอาง 
สมนุไพร ซึง่อยูในกาํกบัดตูามกฎหมายของสาํนกังาน 
อย. สอดคลองกับแผนยุทธศาสตรของชาติในการ
ยกระดับความเปนอยูท่ีดีทางเศรษฐกิจของ
ผูประกอบการเกษตรกรรายยอย และสรางความมัง่คัง่
อยางยั่งยืนใหกับประเทศ
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 อยางไรกต็าม การสงเสรมิผูประกอบการ
เศรษฐกจิฐานรากยงัมขีอจาํกัดเนือ่งจากผูประกอบการ
ยงัขาดความรู ความเขาใจ หรอืไมไดรบัคาํแนะนาํ
ที่เพียงพออยางเปนระบบตอการปฏิบัติตาม
ขอกําหนดกฎหมายเกี่ยวกับสถานที่ผลิตตลอดจน
การพฒันาผลติภณัฑ โดยท่ี อย. หรือ สสจ. ทีไ่ดรบั
การมอบอํานาจและภารกิจการอนุญาตสถานที่
และผลิตภัณฑ ยังทําหนาที่หลักเปนผูกํากับดูแล
ตามกฎหมายที่รอรับการพิจารณาคําขออนุญาต
สถานที่หรือผลิตภัณฑกอนการอนุญาต หรือ
กรอบแนวคิดการทํางานเชิงรับในมิติผูกํากับดูแล
ตามกฎหมาย เปนหลัก (passive regulator) 
บนสมมุติฐานวา ผูประกอบการมีหนาที่ทําความ
เขาใจกบัขอกาํหนดกฎหมายท่ีเกีย่วของ และพฒันา
ผลิตภัณฑสุขภาพใหถูกตองจึงไดรับการอนุญาต 
กรอบแนวคดิดงักลาวอาจจะไดผลดกีบัผูประกอบการ
ขนาดใหญที่มีความพรอมตาง ๆ แตอาจไมไดผล
กับผูประกอบการรายยอย เกษตรกรที่ตองการ
แปรรูปสินคาเกษตรของตนใหมีมูลคาสูงขึ้น ซึ่งมี
ขอจํากัดทั้งองคความรูและทรัพยากร ทําใหการ
พัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพยังไมสามารถทําไดอยาง
มีระบบมีทิศทางพอที่จะประสบความสําเร็จอยาง
มีประสิทธิภาพ ท่ีผานมา ผลิตภัณฑสุขภาพจาก
ชุมชนของผูประกอบการเศรษฐกิจฐานรากจึงมัก
ทาํขึน้ในสถานทีพ่กัของตนและขายเฉพาะหนาราน
ตอผูบริโภคโดยตรง ยังไมมกีารพัฒนาสถานท่ีผลติ
ใหไดมาตรฐานตามท่ีกฎหมายกาํหนด และการพฒันา
ผลิตภัณฑสุขภาพยังอาศัยความรูด้ังเดิมเทาที่มี
หรือไมมีฉลากท่ีถูกตอง ดวยเหตุน้ี จึงมักไดรับ
ขอเสนอแนะท่ีสะทอนวา สํานักงาน อย. รวมทั้ง 
สสจ. ควรพจิารณาปรบักรอบความคดิในการทํางาน
ใหเปนเชิงรุก เขาหาผูประกอบการรายยอยและ
ใหคําแนะนํา คําปรึกษาที่จําเปนตอการพัฒนา
ผลิตภัณฑสุขภาพ 
 ดวยเหตุนี้ สํานักงาน อย. โดยกอง คบ. 
จงึพฒันาตนแบบการสงเสรมิการพฒันาและอนุญาต

ผลติภณัฑสขุภาพดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชงิรกุ 
หรือ Proactive Value Co-creation ที่แสดง
ตามกรอบแนวคิดการวิจัย และรูปภาพที่ 1 โดยที่ 
อย. ทัง้กอง คบ. กองผลติภณัฑทีเ่กีย่วของ หรอื สสจ. 
ในฐานะผูกํากับดูแลตามกฎหมายในการอนุญาต
สถานท่ีและผลติภณัฑสขุภาพ ไดปรบักรอบแนวคิด
การทํางานจากเชงิรับมาสูการใหคาํแนะนาํปรึกษา
เชิงรุกแกผูประกอบการตลอดหวงโซคุณคาของ
การพัฒนาผลติภณัฑสขุภาพ ต้ังแตการรวมวางแผน
โดยใชขอมลูทีไ่ดรบัและการลงพืน้ทีส่าํรวจ การให
คาํแนะนาํดานแบบแปลนและสถานทีผ่ลิต ไปจนถงึ
การใหคําแนะนําการพัฒนาผลิตภัณฑ การเตรียม
เอกสาร การยื่นคําขอ โดยมีเปาหมายหลัก คือ 
สถานทีผ่ลติและผลติภณัฑสขุภาพไดรบัการอนญุาต
ถูกตอง ท้ังนี้ ผูประกอบการยังคงตองตัดสินใจ 
ลงทุน และพฒันาสถานท่ีและผลติภณัฑดวยตนเอง
ในทกุขัน้ตอน ดงันัน้ อย. หรอื สสจ. จงึอยูในฐานะ
ผูรวมสรางคณุคาในการพฒันาสถานท่ีและผลติภณัฑ 
ไปพรอมกับผูประกอบการ
 เพือ่ทดสอบวาตนแบบการสงเสรมิการพฒันา
และอนญุาตผลติภณัฑสขุภาพดวยกลไกผูรวมสราง
คุณคาเชิงรุกสามารถนํามาใชไดจริงและสงเสริม
ใหเกิดการพัฒนาและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ
อยางมปีระสทิธภิาพ จึงคัดเลอืกโครงการอนัเนือ่ง
มาจากพระราชดําริ ซึ่งมีศูนยศึกษาการพัฒนา
กระจายอยูในท่ัวประเทศ จํานวน 17 ศูนยการศกึษา 
และมีแผนการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพใหกับ
ผูประกอบการรายยอยท่ีอยูในศูนยการศึกษา
พัฒนาน้ัน ๆ ท้ังน้ี โดยประสานความรวมมือ
การทํางานกับสํานักงาน กปร. ที่กํากับดูแลศูนย
ศึกษาการพัฒนา
 การประสานงานกับสํานักงาน กปร. 
ในเบ้ืองตน พรอมดวยขอมูลรายละเอียดตาง ๆ 
ของศนูยศกึษาการพฒันาทัง้ 17 แหง ทัว่ประเทศ 
พบวา ศนูยศกึษาการพฒันาทีม่คีวามพรอมทีพ่อจะ
พฒันาใหเกดิการอนญุาตของสถานทีแ่ละผลติภณัฑ
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ไดในชวงเวลาทีศ่กึษา มีจํานวน 7 แหง ปรากฏตาม
ตารางที ่2 ศนูยศกึษาการพัฒนาเหลาน้ีหากพิจารณา
ตามหวงโซคุณคา จะเห็นวา มีระดับความพรอม
ของการพัฒนาตางกนั ท้ังนี ้จากขอมลูพืน้ฐานท่ีไดรับ
รวมกับการลงพื้นที่จริงในการสํารวจความพรอม
ตาง ๆ ของ อย. และ สสจ. พบวาศูนยศึกษา
การพฒันาหวยฮองไคร จงัหวดัเชยีงใหม มสีถานที่
รอการจดัเตรยีมมากท่ีสดุ 5 แหง ท่ีอยูในความพรอม
ระดบัสงูตอการพฒันา รวมทัง้มรีายการผลติภณัฑ
ที่อยูในระหวางการพัฒนาจํานวน 33 รายการ 
จงึไดเลอืกศูนยศกึษาการพฒันาแหงนี ้เปนจดุเริม่ตน
จากการทดสอบตนแบบการสงเสริมท่ีพัฒนาขึ้น 
เพื่อใหมั่นใจวา ตนแบบนี้สามารถปฏิบัติไดจริง
และจะไดปรบัปรุงแนวทางการดําเนนิการใหดีย่ิงขึน้ 
กอนนาํตนแบบนีข้ยายการดาํเนนิการไปสูศนูยศกึษา
การพัฒนาแหงอื่นที่เหลืออยูตอไป 
 จากการทดสอบตนแบบรูปแบบการสงเสริม
ดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชิงรุกในศูนยศึกษา
การพัฒนาหวยฮองไคร พบวาประสบความสําเร็จ
เปนอยางดี โดยมสีถานทีไ่ดรบัการอนญุาตจํานวน 
5 แหง และผลิตภัณฑสุขภาพจํานวน 33 รายการ
ตามเปาหมาย ไดรบัการอนญุาต ท้ังนี ้จากการสนทนา
กลุมอยางใกลชดิระหวาง อย. และสาํนักงาน กปร. 
เพือ่สรปุความเหน็และขอเสนอแนะทีม่ตีอตนแบบ
การสงเสริมฯ รวมทั้งขอเสนอแนะการปรับปรุง
เพื่อใหตนแบบนี้ มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น พบวา 
ตนแบบรูปแบบการสงเสริมฯ นี้ เกิดประโยชน
ในทางปฏบิตัติอการพัฒนาผลติภัณฑสขุภาพใหไดรับ
การอนญุาต และสมควรนําตนแบบนีไ้ปดําเนินการใน 
6 ศูนยศึกษาการพัฒนาที่เหลือใหสําเร็จ พรอม
คาํแนะนําเพ่ิมเตมิเพือ่ใหเกดิประสทิธภิาพการพฒันา
ผลิตภัณฑสุขภาพยิ่งขึ้น รายละเอียดสรุปภายใต
หัวขอ 2 ความคิดเห็น/ขอเสนอแนะอื่นเพิ่มเติม
เพื่อทําใหตนแบบการสงเสริมฯ เกิดประสิทธิภาพ
ยิ่งขึ้นขางตน

 ดวยการดาํเนนิการตามตนแบบการสงเสรมิ
ดวยกลไกผูรวมสรางคณุคาเชงิรกุ พบวาผลิตภณัฑ
สุขภาพตามเปาหมายแผนการพัฒนา ป 2567 
ของศูนยศึกษาการพัฒนาฯ ทั้ง 7 แหง จํานวน 
93 รายการ ไดรับการอนุญาตครบถวนภายใน
กรอบเวลาที่ศึกษา โดยมีสรุปรายการผลิตภัณฑ
สุขภาพตามจํานวนและประเภท ดังตารางที่ 1 
2. ปจจัยความสําเร็จ 
 การนําตนแบบการสงเสริมและอนุญาต
ผลิตภัณฑสุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจาก
พระราชดําริดวยกลไกผูรวมสรางคุณคาเชิงรุก 
ที่พัฒนาขึ้นมาทดสอบในศูนยศึกษาการพัฒนาฯ 
ทัง้ 7 แหง ทีม่คีวามแตกตางหลากหลายของพืน้ที ่
ตลอดจนความพรอมตอระดบัการพฒันาสถานทีผ่ลติ
และผลิตภัณฑ จนประสบความสําเร็จไดอยางดี 
พอสังเคราะหสรุปปจจัยความสําเร็จได ดังนี้ 
 1. นโยบายของผูบริหาร : การกําหนด
นโยบายท่ีชดัเจนและเหมาะสมจากผูบริหารระดบัสงู
เปนปจจัยสําคัญที่ทําใหการดําเนินงานเปนไปได
อยางมปีระสทิธิภาพ โดยนโยบายเหลานีจ้ะกําหนด
ทศิทางและเปาหมายในการดาํเนนิงานอยางชดัเจน 
พรอมท้ังพนัธสญัญาในการดาํเนนิการตามนโยบาย
 2. ความตัง้ใจและรบัผิดชอบของผูปฏบิตังิาน
ในพื้นท่ีท้ังศูนยศึกษาฯ และ สสจ. : ความตั้งใจ
ในการทาํงานของผูปฏบิติังานทีม่คีวามรบัผดิชอบสงู
เปนอีกหนึ่งปจจัยที่ทําใหโครงการน้ีประสบความ
สาํเรจ็ ผูปฏบิตังิานในพืน้ทีต่องทํางานรวมกันอยาง
ใกลชิดและมีความมุงมั่นในการทํางาน
 3. ศูนยศึกษาฯ มีเงินรายได ไมตองรอ
เงนิงบประมาณ : การทีศ่นูยศกึษาฯ มแีหลงรายได
ของตัวเอง ทาํใหสามารถดําเนนิการโครงการตาง ๆ 
ไดอยางตอเนือ่งโดยไมตองรอเงินงบประมาณจาก
ภาครัฐหรือสํานักงาน กปร. การมีงบประมาณ
ทีเ่พยีงพอทําใหการดาํเนนิงานเปนไปไดอยางราบรืน่
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 4. ความชัดเจนในการกาํหนดแผนในการ
ดาํเนนิงานตัง้แตครัง้แรก : การวางแผนการดาํเนนิงาน
ทีช่ดัเจนตัง้แตเริม่ตนเปนสิง่สําคญั การมแีผนท่ีชัดเจน
ชวยใหผูปฏิบัติงานทุกคนรูทิศทางและเปาหมาย
ที่ตองการ
 5. การแลกเปลี่ยนขอมูลที่เกี่ยวของ
ระหวางสาํนกังาน กปร. อย. สสจ. และศนูยศกึษาฯ 
ในพื้นที่ อยางสมํ่าเสมอ และหาทางแกไขปญหา
ที่เกิดขึ้นทันที : การสื่อสารและแลกเปลี่ยนขอมูล
ระหวางหนวยงานที่เกี่ยวของเปนเร่ืองสําคัญ 
การหาทางแกไขปญหาไดอยางรวดเร็วทําให
การดําเนินงานเปนไปอยางราบรื่น
 6. มผีูแทนหลกัในแตละหนวยงานในการ
ชวยประสานงานโดยตรง : การมผีูแทนหลกัในแตละ
หนวยงานที่สามารถประสานงานกันไดอยางมี
ประสิทธิภาพเปนปจจัยสําคัญที่ทําใหโครงการ
สามารถดําเนินการไดอยางราบรื่น
 7. การสงตอขอมลูในแตละทีมท่ีเกีย่วของ
ตรงกันและเปนในทิศทางเดียวกัน : การทํางาน
รวมกันอยางมปีระสทิธภิาพของแตละทีมท่ีมคีวาม
เขาใจตรงกันและทํางานในทิศทางเดียวกันเปนสิ่ง
สําคัญที่ทําใหโครงการนี้ประสบความสําเร็จ

สรุปผล
 การวิจัยนี้เปนการศึกษาเชิงปฏิบัติการ 
มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาและทดลองตนแบบ
การสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของ
โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริดวยกลไก
ผูรวมสรางคณุคาเชงิรกุ โดย อย. และ สสจ. ในพืน้ที ่
มีบทบาทสําคัญในการทําหนาที่ผูรวมสรางคุณคา 
(co-creator) ตลอดหวงโซคุณคาของการพัฒนา
ผลติภณัฑ พรอมไปกบัผูประกอบการในศนูยศกึษา
การพัฒนา ดวยการใหคําแนะนําและคําปรึกษา
ในทุกขั้นตอนจากการวางแผน แบบแปลนและ
สถานที่ผลิต การพัฒนาผลิตภัณฑ และยื่นคําขอ
จนไดรับการอนญุาต โดยดาํเนนิงานกบัหนวยงาน

ที่เกี่ยวของ เชน สํานักงาน กปร. และศูนยศึกษา
ในโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ ทําให
ผลิตภัณฑสุขภาพตามเปาหมายแผนการพัฒนา
ป 2567 จํานวน 93 รายการ ใน 7 ศูนยศึกษา
การพัฒนาฯ ไดรับอนุญาตครบถวน โดยมีปจจัย
ความสาํเรจ็ทีส่าํคญัจากนโยบายทีช่ดัเจนของผูบรหิาร
และพนัธสญัญาการสนบัสนนุการดาํเนนิการ ไปจนถงึ
ความพรอมและความตัง้ใจการปฏิบตัใินระดบัตาง ๆ 
การกําหนดแผนการทํางานที่ชัดเจน การส่ือสาร
แลกเปล่ียนขอมูลสมํ่าเสมอระหวางหนวยงาน
ที่เกี่ยวของ รวมไปถึงมีการสงตอขอมูลในทิศทาง
เดียวกัน ดังนั้น ตนแบบการสงเสริมการพัฒนา
และอนญุาตผลติภณัฑสขุภาพดวยกลไกผูรวมสราง
คุณคาเชิงรุก จึงไดรับการพิสูจนวาเกิดประโยชน
ตอการสงเสริมผูประกอบการเศรษฐกิจฐานราก
ในการพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพใหมีมูลคาเพิ่มขึ้น 

ขอเสนอแนะ
 งานวิจัยเชิงปฏิบัติการนี้พิสูจนแลววา
ตนแบบการสงเสริมและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพ
ของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริดวยกลไก
ผูรวมสรางคุณคาชิงรุก (procative value co-
creation) เปนตนแบบที่มีประโยชนและปฏิบัติ
ไดจริงในบรบิทของผูประกอบการพืน้ทีต่าง ๆ จาก
การทดสอบจรงิในศนูยการศกึษาพฒันา ทัง้ 7 ศนูย 
จงึมขีอเสนอแนะใหนาํตนแบบดงักลาวไปสงเสรมิ
การพัฒนาและอนุญาตผลิตภัณฑสุขภาพของ
ผูประกอบการเศรษฐกิจฐานรากในพื้นที่อื่นของ
ประเทศ โดยอาจปรับใหเหมาะสมสอดคลองกับ
ความแตกตางของบริบทพ้ืนท่ีน้ัน เพ่ือรวมกัน
ยกระดับการพฒันาผูประกอบการเศรษฐกจิฐานราก
ของประเทศใหมั่งคั่งอยางยั่งยืน  
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เลขาธิการคณะกรรมการพิเศษเพื่อประสานงาน
โครงการอันเน่ืองมาจากพระราชดําริ (สํานักงาน 
กปร.) รวมทั้งผูบริหารจากทั้ง อย และสํานักงาน 
กปร. ที่รวมการดําเนินงานรวมกันอยางแข็งขัน 
สุดทาย ขอขอบคุณสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
ทีเ่กีย่วของทีร่วมขบัเคลือ่นงานในพ้ืนทีจ่นผลติภณัฑ
สุขภาพของโครงการอันเนื่องมาจากพระราชดําริ
ไดรับอนุญาตตามเปาหมาย และยังสามารถนํา
ตนแบบการสงเสรมิและอนญุาตผลิตภณัฑสุขภาพ
ของโครงการอนัเนือ่งมาจากพระราชดาํร ิทีพ่ฒันาขึน้ 
มาใชเปนแนวทางในการสงเสริมและอนุญาต
ผลิตภัณฑสุขภาพของผูประกอบการเศรษฐกิจ
ฐานรากอื่นตอไป
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