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1. ชื่อผลงาน การเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี (Street Food Safety) ใหมี
ประสิทธิภาพ กรณีศึกษาเขตบางนา 

 

2. หลักการและเหตุผล 
อาหาริมบาทวิถี หรืออาหารริมทาง (Street Food) เปนอาหารที่ผูคนเขาถึงไดงาย 

ราคาถูก และมีจําหนายอยูในยานชุมชนทุกแหงทั่วโลก และเปนเสนหอยางหน่ึงในการมาทองเที่ยว
กรุงเทพมหานคร แตก็เปนจุดเสี่ยงดานความปลอดภัยจากการบริโภคอาหารที่ไมสะอาดเชนกัน และอาจ
มีผลกระทบตอภาพลักษณดานลบตอการทองเที่ยวไดเชนกัน  

ป 2556 กรุงเทพมหานคร ไดรับการโหวตใหเปน“เมืองทองเที่ยวที่ดีที่สุดในโลก” 
และที่สุดในเอเชีย The World’s Best Award 2013 ดวยคะแนนสูงสุด 90.40 จากนักทองเที่ยว
และผูอานจากนิตยสาร "เทรเวล แอนด เลชเชอร" (Travel & Leisure) นิตยสารทองเที่ยวยอดนิยมของ
สหรัฐอเมริกา และยังคงติดอันดับตนๆของโลกในการเปนเมืองนาทองเที่ยวจนถึงปจจุบัน ซึ่งปจจัยใน
การพิจารณาในการเดินทางมาประเทศไทยของนักทองเที่ยวขอหน่ึงก็คือ เรื่องอาหารการกิน ที่มีรสชาติ
อรอยถูกปาก หลากหลาย หารับประทานไดงายโดยเฉพาะอาหารริมบาทวิถี ที่เขาถึงไดงายราคาไมแพง   

ในดานความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี เน่ืองจากเปนที่ทราบกันดีวาแผงลอย
จําหนายอาหารริมบาทวิถีมีขอจํากัดในดานสุขลักษณะสิ่งแวดลอมที่ไมเอ้ือตอการจําหนายอาหารทั้งฝุน 
ควัน สภาพอากาศทําใหอาหารริมบาทวิถีจึงเสี่ยงที่จะทําใหเกิดโรคทางเดินอาหารไดงาย ประเทศไทยมี
ผูคาอาหารริมบาทวิถีจํานวน 90,000 ราย กระทรวงสาธารณสุข (สํานักระบาดวิทยา) รายงานขอมูล
เฝาระวังโรคทางเดินอาหารใน ป 2558 พบผูปวยดวยโรคอุจจาระรวง 1,097,751 ราย คิดเปนอัตรา
ปวย 1,685.61 ตอแสนประชากร และโรคอาหารเปนพิษ 129,638 ราย คิดเปนอัตรา 199.06 ตอ
แสนประชากรและมีคําเตือนใหระมัดระวังในการกินอาหารริมบาทวิถี  โดยเฉพาะฤดูรอน 

แผนพัฒนากรุงเทพมหานคร ระยะ 20 ป กําหนด “วิสัยทัศนกรุงเทพฯ 2575: 
กรุงเทพฯ มหานครแหงเอเชีย Bangkok:Vibrant of Asia ซึ่งวิสัยทัศนดานมหานครแหงความปลอดภัย 
ยุทธศาสตรดานปลอดโรคคนเมือง อาหารปลอดภัย ชาวกรุงเทพฯ อยากเห็นเมืองกรุงเทพฯ ใน ๒๐ ป
ขางหนาเปนมหานครอาหารปลอดภัย และปลอดโรคคนเมือง กรุงเทพมหานครสามารถขับเคลื่อนวิสัย
ทัศนดานน้ีดวยกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในระดับชุมชน เชน ”โครงการถนน /ยานชุมชนสุขภาพ” เพ่ือ
ยกระดับคุณภาพชีวิตของชาวกรุงเทพฯ ควบคุมคุณภาพอาหารขางทาง โดยการสงเสริมบทบาทของ
ชุมชน รานคา และผูประกอบการใหรวมกันจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพของคนทุกกลุม ทุกวัย มีอาหาร
ปลอดภัยและถูกสุขลักษณะในยานถนนของตนเองฯลฯ เปนตน กรุงเทพมหานครจึงไดจัดทําแผน
ยุทธศาสตรของกรุงเทพมหานครที่จะให “กรุงเทพมหานคร จะเปนเมืองอาหารปลอดภัย อาหารปลอด
โรค ปลอดสารพิษ บริโภคไดอยางมั่นใจ” 

นโยบายของผู ว า ราชการกรุ ง เทพมหานคร ตามแผนการบริหารราชการ
กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2556-2560 ระยะที่ 1 นโยบายมหานครแหงอาเซียน มีเปาประสงคให
กรุงเทพมหานครเปนศูนยกลางหรือประตูสูอาเซียน (Gateway to Asean)   มีกลยุทธสงเสริมให
กรุงเทพมหานครเปนศูนยกลางหรือประตูสูอาเซียน โดยกําหนดตัวช้ีวัดหลักสําคัญประเด็นหน่ึงคือ 
รานอาหารริมทาง (Street Food) มีมาตรฐานความปลอดภัยตามเกณฑที่กรุงเทพมหานครกําหนด  
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เปาประสงค (Objective) ๑.๖.๘ ประชาชนในกรุงเทพฯ มีความเช่ือมั่นในความปลอดภัยของอาหารที่
รับประทาน  กลยุทธ 1. สงเสริมการตรวจเฝาระวังคุณภาพ ดวยการเฝาระวังคุณภาพอาหารและนํ้าใน
แหลงจําหนาย กลยุทธที่ 2 สงเสริมการรับรองมาตรฐานสถานประกอบการอาหาร โดยโครงการ
กรุงเทพฯ : เมืองแหงอาหารปลอดภัย 

สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร ไดรายงานผลการตรวจประเมินสุขลักษณะการ
สุขาภิบาลอาหารริมบาทวิถี และคุณภาพอาหาร พบวา สุขลักษณะแผงลอยจําหนายอาหารริมบาทวิถี 
ตามเกณฑสุขลักษณะ 10ประการตรวจทั้งหมด จํานวน 1,526 ราย ไมผานเกณฑ 637ราย คิดเปน
รอยละ 41.74 ขอบกพรองที่พบ 3 อันดับแรก ประกอบดวย 1)ผูปรุง/ผูเสิรฟไมปฏิบัติตนใหถูกตอง
ตามหลักสุขวิทยาสวนบุคคลในเรื่องการเสิรฟ การหยิบจับ ไมสวมหมวกคลุมผมและผูกผากันเปอนสีขาว
สะอาด 2) อาหารที่วางจําหนายไมมีการปกปดทุกชนิดเพ่ือปองกันฝุนละออง แมลงและสัตวนําโรค และ 
3) ถังรองรับเศษอาหารร่ัวซึมและไมมีฝาปด จากการตรวจคุณภาพอาหารดานเคมีโดยใชชุดทดสอบ
เบ้ืองตนพบวาตรวจทั้งหมด 1,169 รายการพบการปนเปอนในตัวอยางอาหารที่สุมตรวจ จํานวน 1 
รายการ คิดเปนรอยละ 0.09 โดยพบการปนเปอนสารฟอรมาลีนในผาขี้ริ้ว (เครื่องในสัตว) จากการ
ตรวจคุณภาพอาหารดานจุลชีววิทยาโดยใชชุดทดสอบเบ้ืองตนและสงตรวจทางหองปฏิบัติการพบวา 
ตรวจทั้งหมด 1,133 รายการผานเกณฑมาตรฐาน 787 รายการ คิดเปนรอยละ 69.46 ไมผานเกณฑ
คุณภาพ 346 รายการ คิดเปนรอยละ 30.54 โดยพบวาการตรวจวิเคราะหหาเช้ือที่กอโรคระบบ
ทางเดินอาหารในอาหารพรอมบริโภค (ตรวจทางหองปฏิบัติการ) ไมผานเกณฑมาตรฐานสูงถึงรอยละ 
50.75 เช้ือที่กอโรค หมายถึง เช้ือที่กอใหเกิดโรคระบบทางเดินอาหาร 4 ชนิด ไดแก Salmonella 
spp. E. coli. Staphylococcus aureus และ Vibrio cholera เมื่อแยกวิเคราะหตามเช้ือที่ตรวจ 
พบวาเช้ือที่ตรวจพบมากที่สุด คือ เช้ือ E. Coli โดยพบถึง รอยละ 95.05 จากตัวอยางที่พบเช้ือ 
จุลินทรียเกินคามาตรฐานทั้งหมด (96 ตัวอยางจาก 101 ตัวอยาง)รองลงมาคือ S. aureus พบรอยละ 
20.79 (21 ตัวอยางจาก 101 ตัวอยาง) Salmonella spp.รอยละ 19.80 (20 ตัวอยางจาก 101
ตัวอยาง) และ V. cholera รอยละ 0.99(1ตัวอยางจาก 101 ตัวอยาง) ตามลาดับ จากการตรวจความ
สะอาดของมือผูสัมผัสอาหารและภาชนะอุปกรณที่ใชปรุงประกอบอาหารโดยใชชุดทดสอบเบ้ืองตน 
พบวาตรวจทั้งหมด 1,927 รายการผานเกณฑมาตรฐาน 1,284 รายการ คิดเปนรอยละ 66.63 ไม
ผานเกณฑคุณภาพ 643 รายการ คิดเปนรอยละ 33.37 โดยพบวารอยละความสะอาดของมือผูสัมผัส
อาหารไมผานเกณฑมาตรฐาน คิดเปนรอยละ 33.36 ใกลเคียงกับความสะอาดของภาชนะที่พบวาไม
ผานเกณฑมาตรฐาน คิดเปนรอยละ 33.40 

เขตบางนา เปนพ้ืนที่เขตรอบนอก ที่มีพ้ืนที่ที่จัดใหเปนจุดผอนผันใหจําหนายสินคาในที่
หรือทางสาธารณะทั้งหมด 8 จุด มีผูคาจํานวน 377 ราย โดยมีเจาหนาที่รับผิดชอบในการตรวจสอบ
เฝาระวังความปลอดภัยของอาหารทั้งดานคุณภาพของอาหารที่จําหนายและดานสุขลักษณะการ
จําหนาย จํานวน 2 คน มีการออกหมุนเวียนตรวจสอบแผงลอยจําหนายอาหารริมบาทวิถีในแตละจุด
ผอนผันไดเดือนละ 1 – 2 ครั้ง ทําใหขาดความเขมขนในการบังคับใชกฎระเบียบ สงผลใหผูคาไม
ตระหนักในการปฏิบัติตามระเบียบหรือขอกําหนดดานสุขลักษณะในการจําหนายอาหารริมบาทวิถี เชน 
การสวมใสหมวกและผากันเปอน การปกปดอาหารพรอมบริโภค การทิ้งขยะหรือนํ้าเสีย และพฤติกรรม
ไมพึงประสงคตางๆ เน่ืองจากมองวาเจาหนาที่ไมจริงจังในการบังคับใชกฎหมายและไมเขมงวดในการ
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ตรวจ รวมถึงไมมีการดําเนินการตามมาตรการทางกฎหมายกับผูที่กระทําผิดอยางจริงจัง จากรายงานผล
การตรวจสุขลักษณะของแผงลอยจําหนายอาหารริมบาทวิถีเขตบางนา ไมมีการใชมาตรการดังกลาวเลย 
มีเพียงการแนะนําและตักเตือน โดยไมใหความสําคัญกับการบังคับใชกฎหมายมากนัก ทําใหภาพลักษณ
ในการดูแลความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีไมเห็นชัดนัก จากการตรวจคุณภาพอาหารดานเคมีโดย
ใชชุดทดสอบเบ้ืองตนในพ้ืนที่เขตบางนา พบวาตรวจทั้งหมด 1,249 รายการไมพบการปนเปอนใน
ตัวอยางอาหารที่สุมตรวจ จากการตรวจคุณภาพอาหารดานจุลชีววิทยาโดยใชชุดทดสอบเบ้ืองตนพบวา 
ตรวจทั้งหมด 782 รายการผานเกณฑมาตรฐาน 605 รายการ คิดเปนรอยละ 77.36 ไมผานเกณฑ
คุณภาพ 346 รายการ คิดเปนรอยละ 30.54 โดยพบวา จากการตรวจความสะอาดของมือผูสัมผัส
อาหารและภาชนะอุปกรณที่ใชปรุงประกอบอาหารโดยใชชุดทดสอบเบ้ืองตน พบวาตรวจทั้งหมด 177 
รายการผานเกณฑมาตรฐาน 104 รายการ คิดเปนรอยละ 58.76  

สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร รายงานขอมูลอัตราการเกิดโรคอุจจาระรวงและอาหาร
เปนพิษในกรุงเทพมหานคร ป 2558 มีจํานวน  38,598 ราย คิดเปนอัตราปวย 678.08 ตอแสน
ประชากร  ซึ่งอยูในพ้ืนที่เขตบางนา จํานวน 1,456 ราย คิดเปนอัตราปวย 1,543.76 ตอแสน
ประชากร อยูในอับดับที่ 2 จาก 50 เขต มาเปนสองเทาของอัตราปวยตอแสนประชากรของ
กรุงเทพมหานคร ดังน้ัน ผูจัดทํารายงานการศึกษา จึงไดจัดทํารายงานการศึกษาเรื่อง การเฝาระวังความ
ปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถ ี(Street Food Safety) ใหมีประสิทธิภาพ กรณีศึกษาเขตบางนา ขึ้น  

 

3. วัตถุประสงค    
1. เพ่ือสรางระบบการเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีใหมีประสิทธิภาพ

มากขึ้น 
2. เพ่ือใหประชาชนไดรับความปลอดภัยจากอันตรายที่อาจเกิดจากการรับประทาน

อาหารริมบาทวิถี 
 

4. เปาหมาย 
1. เขตบางนามีระบบการเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารที่ผสมผสานอยางบูรณา

การและมีสวนรวมใน 5 ดาน (การสื่อสารภายในกลุมผอนผัน การประชาสัมพันธเผยแพรผลงานของ
กลุมใหผูบริโภคทราบ การวางระบบกลอง CCTV การรับฟงความเห็นจากผูบริโภค การตรวจสอบตนเอง
และรายงานใหเจาหนาที่รัฐ)  

2. อัตราการปนเปอนสารเคมไีมเกินรอยละ 0.5 และอัตราการปนเปอนของเช้ือโรคใน
อาหารริมบาทวิถีไมเกินรอยละ 10 

3. ประชาชนเขตบางนาเจ็บปวยดวยโรคระบบทางเดินอาหารลดลงนอยกวาอัตราปวย
ตอแสนประชากรของกรุงเทพมหานคร   

4. เพ่ือใหประชาชนมีความพึงพอใจตอการดูแลความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี
รอยละ 95 
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5. ความรูที่นํามาใชในการจัดทํารายงานฯ 

ในการดําเนินการศึกษาน้ี ผูจัดทํารายงานการศึกษา ไดทําการทบทวนวรรณกรรม 
งานวิจัย แนวคิด ทฤษฎี และความรูที่เกี่ยวของเพ่ือนํามาใชในการจัดทํารายงาน ดังน้ี 

1. SWOT Analysis  การวิเคราะห SWOT จะครอบคลุมขอบเขตของปจจัยที่กวาง
ดวยการระบุจุดแข็ง (Strengths) จุดออน (Weaknesses) โอกาส (Opportunities) และอุปสรรค 
(Threats) ขององคกร ทําใหมีขอมูลในการกําหนดทิศทางหรือเปาหมายที่จะถูกสรางข้ึนมาบนจุดแข็ง
ขององคกร และแสวงหาประโยชนจากโอกาสทางสภาพแวดลอม และสามารถกําหนดกลยุทธที่มุง
เอาชนะอุปสรรคทางสภาพแวดลอมหรือลดจุดออนขององคกรใหมีนอยที่สุดได ภายใตการวิเคราะห 
SWOT น้ัน จะตองวิเคราะหทั้งสภาพแวดลอมภายในและภายนอกองคกร โดยไดดําเนินวิเคราะหจุดแข็ง
จุดออนของงานเฝาระวังความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีของสํานักงานเขตบางนา ดังน้ี  

1.1. จุดแข็งขององคกร (S-Strengths) สํานักงานเขตบางนา มีสวนราชการที่
รับผิดชอบดูแลการจําหนายอาหารริมบาทวิถี 2 ฝาย คือฝายสิ่งแวดลอมและสุขาภิบาล และฝายเทศกิจ 
โดยมีฝายรักษาความสะอาดใหการสนับสนุนภารกิจดานการรักษาความสะอาด และสํานักอนามัยเปน
ผูสนับสนุนดานวิชาการและเคร่ืองมือในการเฝาระวังคุณภาพความปลอดภัยของอาหาร รวมถึงมี
กฎหมายที่เกี่ยวของรองรับในการปฏิบัติงานชัดเจน 

1.2. จุดออนขององคกร  (W-Weaknesses) การปฏิบัติงานของฝายที่เกี่ยวของ 
ขาดการประสานงานกันที่ดี ทําใหการบังคับใชกฎหมายขาดประสิทธิภาพ รวมถึงความถี่ในการ
ตรวจสอบการจําหนายอาหารริมบาทวิถีทั้งดานคุณภาพและสุขลักษณะยังคงนอย อันเน่ืองมาจาก
จํานวนเจาหนาที่ผูรับผิดชอบงานเฝาระวังมีไมเพียงพอ  

1.3. โอกาสทางสภาพแวดลอม (O-Opportunities)  ผูบริโภคใหความสนใจดูแล
สุขภาพของตนเองมากขึ้น  และใชการสื่อสารทางอินเตอรเน็ตในการแสดงความคิดเห็นตอเรื่องตางๆที่
สงผลตอสุขภาพมากขึ้น ผูจําหนายอาหารริมบาทวิถีมีการรวมตัวกันเพ่ือรักษาผลประโยชนที่อาจไดรับ
ผลกระทบจากการประกอบการเชน การยกเลิกจุดผอนผัน และนโยบายของกรุงเทพมหานครเอ้ือตอการ
พัฒนาความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี เชน การใชกลอง CCTV ดูแลความปลอดภัยในยานชุมชนซึ่ง
สามารถนํามาบูรณาการใชในการเฝาระวังดานสุขลักษณะการจําหนายอาหารริมบาทวิถี และในปจจุบัน
มีการสื่อสารทางโลกอินเตอร โซเชียลเน็ตเวิรค ทําใหสามารถนํามาเปนเครื่องมือในการสื่อสาร เก็บ
ขอมูล สถิติเกี่ยวกับงานไดเชน ความพึงพอใจของประชาชน ความตองการของผูคา รวมถึงเปนชองทาง
รับแจงเรื่องรองเรียนเพ่ือใหเกิดภาพลักษณที่ดีตอการพัฒนางานเฝาระวังความปลอดภัยอาหาร 

1.4. อุปสรรคทางสภาพแวดลอม (T-Threats) กระแสสังคม เกี่ยวกับภาพลักษณ
ดานลบในการดูแลความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถี เชน กลุมตอตานทวงคืนบาทวิถี อาจมองวา 
กรุงเทพมหานครสนับสนุนใหมีการคาขายในที่สาธารณะอยางผิดกฎหมายหรือความตองการของ
สาธารณชนคนสวนใหญ 

จากวิเคราะห SWOT ขางตน ผูศึกษามองวา สํานักงานเขตบางนา ยังมีการดําเนินการ
เฝาระวังความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีที่ดี แตขาดการบังคับใชกฎหมายที่เปนธรรมและจริงจัง อัน
เน่ืองมาจากจํานวนเจาหนาที่ในการตรวจเฝาระวังและขาดการประสานความรวมมือกันของสวนราชการ
ใหมีการปฏิบัติงานสงเสริมกันที่ดีเพียงพอ ซึ่งจําเปนตองพัฒนาข้ึน และในโอกาสที่ประชาชนสวนใหญมี
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การเทคโนโลยีและการสื่อสารทางอินเตอรเน็ตมากขึ้น จึงเปนโอกาสในการพัฒนางานเฝาระวังความ
ปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีใหเหมาะสมมากขึ้น ถึงแมอาจมีความไมพอใจของกลุมคนบางสวน แต
การคุมครองความปลอดภัยของอาหารยังเปนภาพลักษณดานบวกเปนที่รับรูไดโดยทั่วไป 

2. Deming cycle (PDCA) การทํางานอยางเปนระบบ ซึ่งประกอบดวย 4 ข้ันตอน
หลัก ๆ ดังน้ี 

P = Plan หมายถึง การวางแผน เปนสวนประกอบของวงจรที่มีความสําคัญ
เน่ืองจากการวางแผนจะเปนจุดเริ่มตนของงานและเปนสวนสําคัญที่จะทาใหการทางานในสวนอ่ืนเปนไป 
อยางมีประสิทธิผล  การวางแผนในวงจร Deming เปนการหาองคประกอบของปญหา โดยวิธีการระดม 
ความคัดการเลือกปญหา การหาสาเหตุของปญหา การหาวิธีการแกปญหา การจัดทําตารางการ
ปฏิบัติงาน และการกําหนดวิธีการตรวจสอบและประเมินผล 

D = Do หมายถึง การปฏิบัติตามแผน เปนการลงมือปฏิบัติตามแผนที่กําหนดไวใน 
ตารางการปฏิบัติงาน โดยสมาชิกในทีมงานตองมีความเขาใจถึงความสําคัญและความจําเปนในการ 
ดําเนินงานตามแผนน้ันๆ 

C = Check หมายถึง การตรวจสอบดูวาเมื่อปฏิบัติงานตามแผนหรือการแกปญหา
งาน ตามแผนแลว ผลลัพธเปนอยางไร สภาพปญหาไดรับการแกไขตรงตามเปาหมายที่ต้ังใจหรือไม ซึ่ง
การไม ประสบผลสําเร็จอาจจะเกิดจากสาเหตุหลายประการ เชน ไมปฏิบัติตามแผน ความไมเหมาะสม
ของแผน หรือการเลือกใชเทคนิคที่ไมเหมาะสม หากไมเปนไปตามแผนอาจจะตองมีการปรับแผนใหม 
แตหากแผนน้ัน ใชงานไดก็ถือปฏิบัติตอไป 

A = Action หมายถึง การดําเนินการใหเหมาะสม เปนการกระทําภายหลังที่
กระบวนการ 3 ขั้นตอนตามวงจรไดดําเนินการเสร็จแลว ขั้นตอนน้ีเปนการนําเอาผลจากขั้นการ
ตรวจสอบ (C) มาดําเนินการใหเหมาะสมตอไป  

3. เบญญาภา อยูโพธ์ิทอง (2557) ไดศึกษาวิจัยพฤติกรรมและความพึงพอใจของ
นักทองเที่ยวนานาชาติ เกี่ยวกับอาหารไทยริมบาทวิถี พบวา นักทองเที่ยวนานาชาติสวนใหญตัดสินใจใน
การรับประทานอาหารไทยริมบาทวิถีดวยตนเองมากที่สุด ดานความพึงพอใจของนักทองเที่ยวนานาชาติ 
เกี่ยวกับอาหารไทยริมบาทวิถีกรุงเทพมหานครอยูในระดับมากทุกดาน ไดแก ดานอาหาร และรสชาติ 
ดานการบริการ ดานผูขาย ดานสถานที่ และบรรยากาศ ดานอุปกรณ และเครื่องปรุง ตามลําดับ และได
ใหขอเสนอแนะไวดังน้ี  

3.1. ผูขายอาหารริมบาทวิถี บางสวนยังมีการปฏิบัติดานการสุขาภิบาลอาหารยัง
ไมถูกตอง การปรุงอาหาร การสัมผัส รวมถึงการลางและการเก็บรักษาภาชนะทีเกี่ยวของกบการขาย
อาหารริมบาทวิถี   ดังน้ันเจาหนาทีรัฐฯ จึงควรเขมงวดตรวจตราใหผูขายไดปฏิบัติ ตามเง่ือนไขและ
กฎเกณฑใหถูกตองตามหลักสุขาภิบาลตอไป  

3.2. ผูขายอาหารริมบาทวิถี บางสวนใหมีความรูเรื่องการสุขาภิบาลอาหารและ
มาตรการทางกฎหมายอยูในระดับตํ่า ดังน้ันผูขายตองมีความรูความเขาใจที่มาของโรคที่อาจจะตามมา
จากการปนเปอนในการปรุงอาหาร หนวยงานทีเกี่ยวของ ควรจัดอบรมเพ่ิมความรูและพัฒนาทักษะ
เกี่ยวกับการสุขาภิบาลอาหารและการปฏิบัติตามกฎหมาย เพ่ือให ผูขายมีการปฏิบัติที่ถูกหลักสุขาภิบาล  

http://cuir.car.chula.ac.th/browse?type=author&value=%E0%B9%80%E0%B8%9A%E0%B8%8D%E0%B8%8D%E0%B8%B2%E0%B8%A0%E0%B8%B2+%E0%B8%AD%E0%B8%A2%E0%B8%B9%E0%B9%88%E0%B9%82%E0%B8%9E%E0%B8%98%E0%B8%B4%E0%B9%8C%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%87
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3.3. วัสดุ อุปกรณ ที่ถูกหลักสุขาภิบาลอาหาร เปนสิ่งจําเปนทีผูขายตองปรุง
อาหาร ประกอบกับจําหนายอาหารใหถูกหลักสุขาภิบาล ดังน้ัน กรุงเทพมหานครควรกําหนดมาตรการ
หรือการกระตุนใหผูขายอาหารมี การจัดเตรียมวัตถุดิบ วัสดุ อุปกรณ ที่จําเปน เพ่ือนํามาใชในการ
จําหนายอาหารใหถูกหลักสุขาภิบาล  

3.4. การบริโภคอาหารริมบาทวิถี ในกรุงเทพมหานครสามารถสะทอนถึงดาน
วัฒนธรรม  ที่บงบอกถึงความเปนอยูของชุมชนวิถีในการปรุงอาหาร และประสบการณผูบริโภคไดรับ
ดานกฎหมายที บงบอกถึงการดาเนินงานของภาครัฐฯและหนวยงานที่เกี่ยวของที่ยังไมเครงครัดเทาที
ควร  ดานสภาพทางสังคมของคนในกรุงเทพมหานคทีสวนมากผูขายจะมีฐานะยากจนและมีการศึกษาใน
ระดับทีไมสูงมากนัก ทาให สงผลถึงปญหาคุณภาพขออาหารริมบาทวิถี   ดังน้ัน น่ีจึงเปนภาพรวมที
สะทอนถึงความเปนอยูของคนในกรุงเทพมหานครผานวิถีการบริโภคอาหารริมบาทวิถี ที่ผูเกี่ยวของและ
ภาครัฐฯตองดําเนินการอยางเขมงวดเพ่ือรักษาภาพลักษณ กรุงเทพมหานครและประเทศไทยอีกเชนกัน  

3.5. การสนับสนุนแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติในการจําหนายอาหารที่ถูกหลัก
สุขาภิบาลอาหารจากเจาหนาที่สาธารณสุข จากผูขายดวยกันและจากขาวสารตางๆ ทั้งทางโทรทัศน 
เอกสาร วิทยุ ฯลฯ ทําใหผูขายมีการปฏิบัติ ในการจําหนายอาหารที่ถูกหลักย่ิงข้ึน ดังน้ันเจาหนาที่ที่
เกี่ยวของจึงควรติดตามแนะนําผูขายอาหารริมบาทวิถีอยางสม่ําเสมอ สงเสริมและสนับสนุนใหผูขาย
ชวยเหลือซึ่งกันและกัน สนับสนุนหนังสือตางๆ ให มีการเผยแพรประชาสัมพันธใหความรูเกี่ยวกับ
สุขาภิบาลอาหารและกฎหมายที่เกี่ยวของอยางตอเน่ือง 

4. มาตรฐานอาหารปลอดภัยของกรุงเทพมหานครสําหรับผูจําหนายอาหารริมบาทวิถี 
มีเกณฑการใหปายรับรองมาตรฐานอาหารปลอดภัย ดังน้ี 

4.1. ไดรับอนุญาตใหจําหนายสินคาในที่หรือทางสาธารณะ 
4.2. ผานเกณฑดานสุขลักษณะสําหรับสถานประกอบการแผงลอยจําหนายอาหาร 
4.3. ตรวจคุณภาพอาหารดวยชุดตรวจภาคสนาม (ทางเคมี จุลชีววิทยา แลวแต

กรณี) อยูในเกณฑปลอดภัย 
4.4. ผูคาผานการอบรมการสุขาภิบาลอาหารตามหลักสูตรที่กรุงเทพมหานครกําหนด 

5. การเฝาระวังคุณภาพความปลอดภัยของอาหาร 
5.1 การตรวจสอบคุณภาพอาหารดวยชุดทดสอบเบ้ืองตน (Test Kit) ปจจุบัน

กรุงเทพมหานครอาศัยชุดทดสอบเบ้ืองตน (Test Kit) ซึ่งเปนชุดทดสอบที่กรมวิทยาศาสตรการแพทย 
กระทรวงสาธารณสุข ไดคิดคนและจําหนาย ซึ่งมีการทดสอบหาสิ่งที่ปนเปอนในอาหาร ดังน้ี  

5.1.1 สารบอแรกซ มีผลกระทบตอสุขภาพทําใหรางกายออนเพลียเบ่ืออาหาร 
นํ้าหนักลด เกิดพิษสะสมในไต ปสสาวะไมออก คลื่นไส อาเจียนเปนเลือด ปวดทอง หมดสติ ในผูใหญ 
ไดรับสารบอแรกซ 15 กรัม หรือเด็กไดรับ 5 กรัม จะทําใหอาเจียน เปนเลือด และอาจตายได ซึ่ง
อาหารทีต่รวจพบ อาทิ เชน เน้ือสัตวและผลิตภัณฑ ทับทิมกรอบ ลอดชอง ผลไมดอง  

5.1.2 สารฟอรมาลีน มีผลตอสุขภาพเมื่อสัมผัสหรือดมจะทําใหผิวหนังอักเสบ 
ระคายเคืองที่ตา จมูก ระบบทางเดินอาหาร ถารับประทาน 30-60 มิลลิลิตร จะทําใหเกิดอาการ ปวด
ทองรุนแรง อาเจียน ทองเดิน หมดสติ และเสียชีวิตได ตัวอยางอาหารที่พบ อาทิ เชน นํ้าแชอาหารทะเล
สด และเน้ือสัตวตางๆ ผักสดชนิดตางๆ 



 
   7 
 

5.1.3 สารไฮโดรซัลไฟด (สารฟอกขาว) มีผลกระทบตอสุขภาพทําใหหายใจ
ขัด ความดันโลหิตตํ่า ปวดทอง อาเจียน อุจจาระรวง ในรายที่แพอยางรุนแรง หรือผูปวยโรคหอบหืดอาจ
เกิดอาการช็อค หมดสติ และเสียชีวิตได ตัวอยางอาหารที่พบ อาทิ เชน นํ้าตาลมะพราว ทุเรียนกวน 
หนอไมดอง นํ้าแชผักผลไม เชน ถั่วงอก ขิงสดหั่นฝอย กระทอน เปนตน 

5.1.4 กรดซาลิซิลิค (สารกันรา) มีผลทําลายผนังกระเพาะอาหาร มีพิษตอ
ระบบประสาท เกิดอาการคลื่นไส อาเจียนแพมากอาจมีผื่นข้ึนตามตัว และเปนอันตรายตอไต ไดรับกรด
จนมีความเขมขนในเลือดถึง 25-35 มิลลิลิตร/เลือด 100 มิลลิลิตร จะมีอาการอาเจียน หูอ้ือ มีไข 
และอาจถึงตายได ตัวอยางอาหารที่พบ อาทิ เชนอาหารหมักดอง ไดแก มะมวงดอง ผักดอง ผลไมดอง 
เปนตน   

5.1.5 สารเคมีกําจัดศัตรูพืช เปนอันตรายตอระบบประสาทสวนกลางทําลาย
เซลลประสาท  ทําใหชาบน ใบหนา ลิ้นและริมฝปาก ทําลายการทํางานของเอ็นไซมในระบบประสาททํา
ใหปวดศีรษะ  งวง  สับสน คลื่นไส  อาเจียน  บริโภคอาหารที่มีสารพิษตกคางเปนประจํา ทําใหรางกาย
ออนแอขาดความ ตานทานโรคหากไดรับสารฆาแมลงเขาสูรางกาย ทําใหเกิดอาการ วิงเวียน คลื่นไส 
อาเจียน หายใจขัด และหัวใจอาจหยุดเตนไดตัวอยางอาหารที่พบ อาทิ เชนผักสด ผลไมสด ปลาเค็ม 

5.1.6 การตรวจหาเช้ือโคลิฟอรมแบคทีเรีย (SI-2) โดยตรวจจากตัวอาหารที่
ปรุงสําเร็จแลว มือผูสัมผัสอาหาร ภาชนะอุปกรณ  

5.2 การตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ เปนการตรวจวิเคราะหเพ่ือหาเช้ือกอ
โรคที่ปนเปอนในอาหาร 

5.3 การตรวจสอบทางดายสุขลักษณะของการจําหนายอาหาร โดยใชขอกําหนด
พ้ืนฐานที่ดี 10 ประการของการขายอาหารริมบาทวิถีที่ถูกสุขลักษณะดังน้ี 

5.3.1 ผูขายอาหาร ผูปรุง ผูเสิรฟ ตองสวมเสื้อมีแขนที่สะอาด สวมหมวกหรือ
เน็ทคลุมผมและผูกผากันเปอนสีขาวตลอดเวลา เพ่ือปองกันความสกปรกจากเสื้อผาของผูสัมผัสอาหาร
ปนเปอนลงในอาหาร หลีกเลี่ยงการหยิบจับอาหารดวยมือ ใชอุปกรณคีบตักแทนและไมควรหยิบจับเงิน  

5.3.2 แผงลอยจําหนายอาหารมีสภาพดี แข็งแรง ทําจากวัสดุที่ทําความ
สะอาดงาย ช้ันที่วางอาหารและภาชนะอยูสูงจากพ้ืนไมนอยกวา 60 ชม. เพ่ือปองกันมิใหความสกปรก
จากพ้ืนกระเด็นขึ้นมาเปอนอาหารได 

5.3.3 อาหารทุกชนิดจะตองมีภาชนะหรือวัสดุสําหรับปกปดเพ่ือปองกันฝุน
ละออง แมลง และสัตวนําโรค  

5.3.4 ลางภาชนะอุปกรณดวยวิธี 3 ขั้นตอน โดยนํ้าแรกเปนนํ้าผสมนํ้ายาลาง
จาน และนํ้าสะอาดอีก 2 ครั้ง ที่ลางต้ังสูงจากพ้ืน ไมนอยกวา 60 ชม. เพ่ือปองกันนํ้าสกปรกไมให
กระเด็นขึ้นมาปนเปอนในนํ้าลางภาชนะได 

5.3.5 นํ้าด่ืม นํ้าแข็ง และเครื่องด่ืมที่ใชบริโภค ตองซื้อจากแหลงที่แนใจวา
สะอาดและปลอดภัย การเก็บใหใสภาชนะที่สะอาดมีฝาปดมิดชิดสําหรับนํ้าแข็งจะตองมีอุปกรณดาม
ยาวตักเฉพาะ และตองไมนําอาหารหรือสิ่งของอ่ืนๆ แชรวมกับนํ้าแข็ง เน่ืองจากอาจมีความสกปรกและ
เช้ือโรคปนเปอนสูนํ้าแข็ง 
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5.3.6 ใชนํ้าสม นํ้าปลา หรือสารปรุงแตงอ่ืนๆที่ไดมาตรฐาน และถูกตองตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสุข โดยสังเกตเคร่ืองหมาย อย.ที่ติดอยูบนฉลากของเคร่ืองปรุงรสและสาร
ปรุงแตงอาหารตางๆ  

5.3.7 ภาชนะเครื่องใช และวัสดุที่สัมผัสอาหารตาง ๆ ตองทําดวยวัสดุที่ไม
เปนพิษ ไมละลายดวยกรดดาง ไมตกแตงสีทําความสะอาดงาย สะดวกตอการใช 

5.3.8 ภาชนะใสนํ้าสม นํ้าปลา และนํ้าจิ้มอ่ืน ๆ รวมทั้งชอนที่ใชตักตองทํา
ดวยแกว กระเบ้ืองเคลือบขาว หรือสแตนเลส มีฝาปดต้ังสูงจากพ้ืนไมนอยกวา 60 ชม. 

5.3.9 การเก็บภาชนะ จาน ชาม ถวย แกว หลังจากลางแลว หามเช็ด ใหเก็บ
ควํ่าในอุปกรณหรือตะกราโปรงสะอาด สูงจากพ้ืนไมนอยกวา 60 ชม. เพราะการควํ่าภาชนะสามารถ
ปองกันพ้ืนผิวภาชนะสวนที่ตองสัมผัสอาหารจากฝุนละออง แมลง และสัตวนําโรค ชอน สอม ตะเกียบ 
เก็บต้ังเอาดามขึ้นในตะกราโปรงสะอาดเพ่ือปองกันมิใหมือสัมผัสกับสวนของชอน สอม ตะเกียบ ที่จะนํา
อาหารเขาสูปาก 

5.3.10 มีถังขยะที่ไมรั่วซึม มีฝาปด เพ่ือเก็บเศษอาหารและวัสดุตาง ๆ เพ่ือ
ปองกันมิใหเปนที่อยูและแหลงเพาะพันธุของแมลงและสัตวนําโรค 

3. กฎหมายที่ใชในการควบคุมปองกันมิใหอาหารที่ผลิตหรือจําหนายหรือนําเขามา
จําหนาย มีการปนเปอนสารเคมีและจุลินทรีที่เปนพิษหรืออันตรายตอสุขภาพอนามัยของผูบริโภคโดยมี
กฎหมายที่เกี่ยวของดังน้ี คือ 

3.1. พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ.2535 เปนกฎหมายที่กําหนดหนาที่ใน
การควบคุม กระบวนการและสภาพแวดลอม ในการทํา ประกอบ ปรุงอาหาร หรือการผลิตอาหาร เพ่ือให
อาหารสะอาดและปลอดภัยสําหรับผูบริโภค ซึ่งกรุงเทพมหานครไดออกขอบัญญัติกรุงเทพมหานคร เรื่อง 
การจําหนายสินคาในที่หรือทางสาธารณะ พ.ศ.2545 และระเบียบกรุงเทพมหานครวาดวยหลักเกณฑ
ในการจําหนายสินคาในที่หรือทางสาธารณะ พ.ศ. ๒๕๔๖ และแกไขเพ่ิมเติมฉบับที่ 2 พ.ศ. ๒๕๕๑ เพ่ือ
เปนรายละเอียดในการทํางานใหผูเกี่ยวของถือปฏิบัติ และถาไมปฏิบัติยอมมีบทลงโทษ 

3.2 พระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ.2522 เปนกฎหมายที่กําหนดหนาที่ในการ
ควบคุมกระบวนการและสภาพแวดลอมในการผลิตอาหาร โดยที่คุณภาพอาหารจะตองเปนไปตามาตรฐาน
ที่กระทรวงสาธารณสุข เปนผูกําหนด ซึ่งออกเปนประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฯลฯ 

3.3 พระราชบัญญัติรักษาสะอาดและความเปนระเบียบเรียบรอยของบานเมือง 
พ.ศ. 2535 กําหนดหามมิใหผูใด (๑)  ปรุงอาหาร ขายหรือจําหนายสินคาบนถนนหรือในสถาน
สาธารณะ (๒) ใชรถยนตหรือลอเลื่อนเปนที่ปรุงอาหารเพ่ือขายหรือจําหนายใหแกประชาชนบนถนน
หรือ ในสถานสาธารณะ โดยมีฝายเทศกิจรับผิดชอบตรวจตรา 

6. กรอบแนวทางการดําเนินการและผูมีสวนเกี่ยวของ 

ในการเฝาระวังความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีในพ้ืนที่เขตบางนา ผูมีสวนไดสวนเสีย
ไดแก สํานักงานเขตบางนา (ฝายเทศกิจ ฝายสิ่งแวดลอมฯ ฝายรักษาความสะอาดฯ) สถานีตํารวจนคร
บาลบางนา (งานจราจร) ศูนยบริการสาธารณสุข 8 และศูนยบริการสาธารณสุข 32 (งานควบคุมโรค
อุจจาระรวง) กลุมผูคาอาหารริมบาทวิถี กลุมผูอาศัยบริเวณจุดผอนผัน นักทองเที่ยว และกลุมประชาชน
ทั่วไป จึงไดกําหนดกรอบแนวทางการดําเนินการ ดังน้ี 
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1. แตงต้ังคณะทํางานเพ่ือพิจารณาจัดทําแนวทางการเฝาระวังความปลอดภัยอาหารริมบาท
วิถี โดยใหมีการประชุมระดมความคิดเห็นของผูมีสวนไดสวนเสีย โดยมุงเนนการสรางเครือขายในการเฝา
ระวังรวมกับผูมีสวนไดสวนเสีย 

2. แตงต้ังคณะกรรมการความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีเขตบางนา (Street Food Safety) 
ประกอบดวย ผูอํานวยการเขตบางนา ผูแทนผูคาจุดผอนผัน 8 จุด ผูแทนประชาชนที่อาศัยอยูในจุดผอน
ผัน 8 คน หัวหนาฝายเทศกิจ หัวหนาฝายรักษาความสะอาดและสวนสาธารณะ โดยและหัวหนาฝาย
สิ่งแวดลอมและสุขาภิบาลเปนเลขานุการ เพ่ือทําหนาที่ในการกําหนดกรอบแนวทางในการเฝาระวัง
ความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีใหครอบคลุมทุกดาน การติดตามประเมินผล และการสราง
ภาพลักษณที่ดีในการดูแลความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถี 

2.1. จดัใหมีการประชุมหัวหนาหนวยงานของกลุมผูมสีวนไดสวนเสีย เพ่ือใหเกิด

การประสานรวมงานที่ดี ในการดูแลอาหารริมบาทวิถีใหปลอดภัย และจัดประชุมคณะกรรมการความ
ปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีเขตบางนา เพ่ือรวมกันพิจารณาผลการดําเนินงาน และประเมินผลเพ่ือ
ปรับปรุงแกไขในดานที่ยังบกพรอง 

2.2. จัดใหมีการสื่อสารภาพลักษณที่เขมงวดในการดูแลความปลอดภัยของอาหาร
ริมบาทวิถีอยูเปนประจําและอยางตอเน่ือง ใหประชาชนไดรับรูถึงความจริงจังในการทํางานและมี
ชองทางในการติดตอสื่อสารเกี่ยวกับอาหารปลอดภัยที่หลากหลายครอบคลุมทุกกลุมอยางทั่วถึง เชน สื่อ
โทรทัศนของกรุงเทพมหานคร Social network กระตุนใหประชาชนตระหนักถึงความสําคัญของอาหาร
ริมบาทวิถีปลอดภัย โดยใชวิธีทางการตลาด เชน คลิปวิดีโอทางสื่อออนไลน วิทยุ หรือโทรทัศน 

2.3. จัดใหมีการตรวจประเมินสุขลักษณะโดยอาสาสมัครอาหารปลอดภัยหรือ
ผูบริโภคหรือประเมินตนเองผานแบบฟอรมออนไลนทางแอพพลิเคช่ัน ซึ่งสามารถสแกนแบบตรวจผาน
ทางคิวอารโคดที่ติดไวบริเวณปายประชาสัมพันธอาหารปลอดภัย ณ บริเวณจุดผอนผัน ทั้งน้ี ใหมีระบบ
แจงเตือนผูคาทางขอความ SMS หรือ Line พรอมจัดทํามาตรการบังคับทางกฎหมายกับผูกระทําผิด
ดานสุขลักษณะ ตามกฎหมายที่เกี่ยวของใหชัดเจน 

2.4. จัดใหมีการสุมเก็บตัวอยางอาหารริมบาทวิถีโดยเจาหนาที่ฝายสิ่งแวดลอมฯ 
อาสาสมัคร เพ่ือตรวจวิเคราะหหาสารเคมีปนเปอนในอาหารชุดทดสอบเบ้ืองตน (Test Kit) และ
ตรวจหาเช้ือโคลิฟอรมแบคทีเรียดวยชุดทดสอบ (SI-2) และสุมเก็บตัวอยางอาหารสงตรวจวิเคราะหทาง
หองปฏิบัติการเพ่ือหาเช้ือกอโรคทางเดินอาหาร 

2.5. มีการดูแลความเปนระเบียบเรียบรอยของจุดผอนผันดวยกลอง CCTV โดยให
เจาหนาที่ฝายเทศกิจประสานใชศูนยควบคุมกลอง CCTV ที่มีอยูมาใชในการตรวจตราความเปนระเบียบ
เรียบรอย การกระทําผิด รวมกับการดูแลความปลอดภัยทางอาชญากรรม และการจราจร และจัดทํา
แนวทางการเปรียบเทียบปรับกรณีตรวจพบการกระทําผิดจากกลอง CCTV เทียบเคียงกับการออกใบสั่ง
จราจรของสํานักงานตํารวจแหงชาติ โดยใหศูนยตรวจเฝาระวังต้ังอยูที่สํานักงานเขตและใหมีการรายงาน
ผลการตรวจเปนประจําทุกวันตามชวงเวลาที่มีการจําหนาย หากพบการกระทําผิดใหวิทยุสั่งการสาย
ตรวจเทศกิจดําเนินการจับกุมทันที 

2.6. สงเสริมใหผูคาอาหารริมบาทวิถีสรางกลุมหรือเครือขายในการดูแลความสะอาด
และความปลอดภัยของการจําหนายอาหารริมบาทวิถี  และสนับสนุนใหมีการดําเนินกิจกรรม
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สาธารณประโยชน ณ จุดผอนผันที่เปนรูปธรรมและตอเน่ือง โดยมีการสื่อสารภายในกลุมทาง Facebook 
หรือ Line กลุม และมีการประชาสัมพันธเผยแพรผลงานใหผูบริโภคทราบเปนประจํา 

2.7. จัดทําระบบประเมินผลที่รวดเร็ว สามารถติดตามผลเพ่ือการปรับปรุงพัฒนา
งานไดรวดเร็ว ไดแก 

- ติดตามสถานการณรายงานขอมูลอัตราปวยดวยโรคอุจจาระรวงและอาหาร
เปนพิษทางเว็บไซตของกองควบคุมโรคติดตอ สํานักอนามัย 

- รายงานผลการตรวจสอบดานสุขลักษณะตามขอกําหนดพ้ืนฐาน 10 
ประการและรายงานการตรวจวิเคราะหคุณภาพความปอดภัยของอาหารประจําเดือนของฝาย
สิ่งแวดลอมและสุขาภิบาล  

- รายงานผลการวิเคราะหคุณภาพอาหาร (เช้ือกอโรค) ทางหองปฏิบัติการ
สาธารณสุขของสํานักอนามัย และสํานักงานชันสูตรสาธารณสุข 

- รายงานผลการจับกุมผูกระทําผิดจําหนายอาหารริมบาทวิถีผิดขอกําหนด 
ดานสุขลักษณะ และผิดกฎหมายตามพระราชบัญญัติรักษาความสะอาดและความเปนระเบียบเรียบรอย
ของบานเมือง พ.ศ.2535 

- สถิติเรื่องรองเรียนเกี่ยวกับอาหารริมบาทวิถีไมปลอดภัยทางอินเตอรเน็ต 
สายดวน 1555 และชองทางอ่ืน 

2.8. เปดชองทางใหประชาชนแสดงความคิดเห็น ความพึงพอใจผานตูแสดงความ
คิดเห็น ณ จุดผอนผัน หรือผานแบบสํารวจความพึงพอใจออนไลน และรายงานผลการสํารวจความพึง
พอใจเปนประจําทุกเดือนผานอินเตอรเน็ต Facebook และ Line กลุมของผูคา เพ่ือใหผูคาไดทราบและ
เปนขอพิจารณาในการวางแผนการปรับปรุงแกไขไดรวดเร็วขึ้น 

2.9. กําหนดใหผูคาประเมินตนเองดานสุขลักษณะและสงใหเจาหนาที่ฝาย
สิ่งแวดลอมและสุขาภิบาลทางอินเตอรเน็ตหรือตูรับความคิดเห็น ณ จุดผอนผัน หรือสงดวยตนเอง ณ ที่
ทําการสํานักงานเขตบางนา เปนประจํา 
 

7. ระยะเวลาดําเนนิการ 
มกราคม – กันยายน 2560   

กรอบการดําเนินงาน 
ระยะเวลา 

ต.ค.-ธ.ค. ม.ค.-มี.ค. เม.ย.-มิ.ย. ก.ค.-ก.ย. 

1. แตงต้ังคณะทํางานเพ่ือพิจารณาจัดทําแนวทางการ
เฝาระวังความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถี  
2. แตงต้ังคณะกรรมการความปลอดภัยอาหารริมบาท
วิถีเขตบางนา (Street Food Safety)  
2.1. จัดใหมีการประชุมหัวหนาหนวยงานของกลุมผูมี
สวนไดสวนเสีย เพ่ือใหเกิดการประสานรวมงานที่ดี ใน
การดูแลอาหารริมบาทวิถีใหปลอดภัย และจัดประชุม
คณะกรรมการความปลอดภัยอาหารริมบาทวิถีเขตบาง
นา เพ่ือรวมกันพิจารณาผลการดําเนินงาน และ
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งบประมาณ  

งบประมาณที่ใชสําหรับการดําเนินงานเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถมีี
รายละเอียด ดังน้ี 

8.1 คาจัดทําปายประชาสัมพันธ จํานวน 8 จุดๆละ 5,000 บาท รวม 40,000 บาท  
8.2 คาชุดทดสอบหาสารเคมีปนเปอน 5 ชนิด 1,000 ชุด เปนเงิน 50,000 บาท  
8.3 คาชุดทดสอบหาเช้ือโคลิฟอรมแบคทีเรีย (SI-2) จํานวน 1,000 ชุดๆละ 30 

บาท เปนเงิน 30,000 บาท 
8.4 คาจัดซื้อตัวอยางอาหารตรวจวิเคราะห (ตามขอ1. และขอ 2.) รวม 2,000 

ตัวอยางๆละ 30 บาท รวมเปนเงิน 60,000 บาท   
๘.๕ คาประชุมเครือขายผูคาอาหารริมบาทวิถี 55,๐๐๐ บาท 
8.5 คาจางหองปฏิบัติการตรวจวิเคราะหคุณภาพอาหารจํานวน 250 ตัวอยางๆละ 

200 บาท รวม 50,000 บาท 
8.6 คาอาหารวางเครื่องด่ืมการประชุม 5 ครั้ง รวม 2,500 บาท 
8.7 คาจัดทําสื่อประชาสัมพันธอาหารปลอดภัย  รวม 15,000 บาท 
8.8 คาใชจายในการติดต้ังกลองวงจรปดเพ่ิมเติม 10 เครื่อง รวม 500,000 บาท 
รวมเปนเงินทั้งสิ้น 772,500 บาท (เจ็ดแสนเจ็ดหมื่นสองพันหารอยบาทถวน) 

ประเมินผลเพ่ือปรับปรุงแกไขในดานที่ยังบกพรอง 
2.2. จัดใหมีการสื่อสารภาพลักษณที่เขมงวดในการดูแล
ความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีอยูเปนประจําและ
อยางตอเน่ือง  
2.3. จัดใหมีการตรวจประเมินสุขลักษณะโดย
อาสาสมัครอาหารปลอดภัยหรือผูบริโภคหรือประเมิน
ตนเองผานแบบฟอรมออนไลนทางแอพพลิเคช่ัน  
2.4. จัดใหมีการสุมเก็บตัวอยางอาหารริมบาทวิถี เพ่ือ
ตรวจวิเคราะหหาสารเคมี  
2.5. มีการดูแลความเปนระเบียบเรียบรอยของจุดผอน
ผันดวยกลอง CCTV 
2.6. สงเสริมใหผูคาอาหารริมบาทวิถีสรางกลุมหรือ
เครือขายสื่อสารภายในกลุมทาง Facebook หรือ Line 
กลุม และมีการประชาสัมพันธเผยแพรผลงาน 
2.7. จัดทําระบบประเมินผลที่รวดเร็ว สามารถติดตาม
ผลเพ่ือการปรับปรุงพัฒนางานไดรวดเร็ว  
2.8. เปดชองทางใหประชาชนแสดงความคิดเห็น  
2.9. กําหนดใหผูคาประเมินตนเองดานสุขลักษณะและ
สงใหเจาหนาที ่
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1. แนวทางการตดิตามและประเมินผล  
ในการประเมินผลการเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีใหมีประสิทธิภาพ 

กรณีศึกษาเขตบางนา มีการประเมินดังน้ี 
เปาหมาย/วัตถุประสงค ตัวชี้วัด วิธีการ/เครื่องมือ 

เปาหมาย (Output)   

1 เขตบางนามีระบบการเฝาระวัง
ค ว า ม ป ล อ ด ภั ย ข อ ง อ า ห า ร ที่
ผสมผสานอยางบูรณการและมีสวน
รวมใน 5 ดาน (การสื่อสารภายใน
กลุมผอนผัน การประชาสัมพันธ
เผยแพรผลงานของกลุมใหผูบริโภค
ทราบ การวางระบบกลอง CCTV 
การรับฟงความเห็นจากผูบริโภค 
การตรวจสอบตนเองและรายงานให
เจาหนาที่รัฐ)  

มีระบบการเฝาระวังความปลอดภัย
ของอาหารที่ผสมผสานอยางบูรณ
การและมีสวนรวมใน 5 ดาน  

 

 

การสื่อสารภายในกลุมผอนผัน โดย
ผูคามีการติดตอสื่อสารโดยมีกลุม
ไลนหรือเฟซบุค ทั้ง 8 จุด 

ตรวจสอบเชิงประจักษ 

มี ก า ร เ ผ ย แ พ ร ข า ว ส า ร
ประชาสัมพันธเผยแพรผลงานของ
กลุม ใหผูบริ โภคทราบทางไลน
แ ล ะ เ ฟ ซ บุ ค ห รื อ บ อ ร ด
ประชาสัมพันธทุก 15 วัน 

ตรวจสอบเชิงประจักษ 

การวางระบบกลอง CCTV โดยมี
การวางระบบกลอง CCTV ทั้ง 8 
จุด จํานวน 30 ตัว และมีศูนย
มอนิเตอรรวมที่เขตบางนา 

ตรวจสอบเชิงประจักษ 

มีชองการรับฟ งความเห็นจาก
ผูบริโภค อยางนอย 3 ทาง 

ตรวจสอบเชิงประจักษ 

มีการตรวจสอบตนเองและรายงาน
ใหเจาหนาที่รัฐทราบทุก 7 วัน 

รายงานสรุปผล
ประจําเดือน 

2 อัตราการปนเปอนสารเคมีและ
เช้ือโรคในอาหารริมบาทวิถี 

- การปนเปอนสารเคมีไมเกิน
รอยละ 0.5 

- การปนเปอนเช้ือโรคในอาหาร
ริมบาทวิถีไมเกินรอยละ 10  

รายงานผลการตรวจหา
เช้ือกอโรคในอาหารทาง
หองปฏิบัติการ 
รายงานผลการตรวจหาร
สารเคมีปนเปอนในอาหาร 

3 ประชาชนเขตบางนาเจ็บปวย
ดวยโรคระบบทางเดินอาหารลดลง   

- อัตราปวยดวยโรคระบบ
ทางเดินอาหารลดลงนอยกวา

ว า ร ส า ร เ ฝ า ร ะ วั ง โ ร ค 
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อัตราปวยตอแสนประชากร
ของกรุงเทพมหานคร   

สํานักอนามัย 

 
4 เ พ่ือใหประชาชนมีความพึง
พอใจตอการดูแลความปลอดภัยของ
อาหารริมบาทวิถี  

- ประชาชนมีความพึงพอใจตอ
การดูแลความปลอดภัยของ
อาหารริมบาทวิถีรอยละ 95 

แบบสอบถามความพึง
พอใจ 

วัตถุประสงค (Outcome)     

1. เพ่ือสรางระบบการเฝาระวัง
ความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี
ใหมีประสทิธิภาพมากขึ้น 
2. เพ่ือใหประชาชนไดรับความ
ปลอดภัยจากอันตรายที่อาจเกิดจาก
การรับประทานอาหารริมบาทวิถี 

มีระบบการเฝาระวังความปลอดภัย
ของอาหารริมบาทวิถีที่มี
ประสิทธิภาพมากขึ้น 
 
อัตราปวยดวยโรคอุจจาระรวงและ
อาหารเปนพิษในพ้ืนที่เขตบางนา
ลดลงตํ่ากวาอัตราปวยของ
กรุงเทพมหานคร ในป 2560 

การตรวจเชิงประจักษ 

 

 

วารสารการเฝาระวัง กอง
ควบคุมโรค สํานักอนามัย 

 
 

 
10. ขอเสนอแนะ 

 ในการดําเนินการเฝาระวังคุณภาพและความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถี โดยมีการ
ใชกลอง CCTV รวมถึงแอพพลิเคช่ันมาประยุกตใชน้ัน เพ่ือใหการกํากับดูแลความปลอดภัยของอาหาร
ครอบคลุมพ้ืนที่ทั้งในและนอกเวลาราชการโดยไมจําเปนตองเพ่ิมจํานวนเจาหนาที่ และการเปดโอกาสให
ประชาชนไดตรวจประเมินการจําหนายอาหารริมบาทวิถีทางแอพพลิเคช่ันยังเปนการสรางการมีสวนรวม
ในการดูแลความปลอดภัยของอาหาร อยางไรก็ตาม การใชงานบนอินเตอรเน็ต Social network ก็ยังมี
ขอจํากัดเฉพาะกลุมผูใชงาน Smartphone  Line  Face-book จึงอาจไมไดขอมูลจากกลุมผูคา 
ประชาชนที่ไมไดใชงาน รวมถึงกระแสการเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยีที่อาจเกิดขึ้นในอนาคตที่อาจสงตอ
วิธีการเฝาระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีดวยเทคโนโลยีที่เปลี่ยนไปก็ได แตหากสํานักงานเขต
บางนารวมถึงกรุงเทพมหานครสามารถสรางภาพลักษณใหประชาชนรับรูถึงความสําคัญของความ
ปลอดภัยอาหารรมิบาทวิถีไดจนเกิดเปนความตระหนักรูไดของตนเองทั้งผูคาและผูบรโิภคแลว การเฝา
ระวังความปลอดภัยของอาหารริมบาทวิถีก็อาจไมตองใชเจาหนาที่จํานวนมากหรือเทคโนโลยีใดมาชวย
เลยก็ได ผูจัดทาํรายงาน จึงขอเสนอใหสํานักงานเขตบางนาและกรุงเทพมหานครดําเนินการดังน้ี 

1. สรางภาพลักษณของหนวยงานใหมีความจรงิจังตอความปลอดภัยของอาหารริม
บาทวิถีทั้งในพ้ืนที่เขตบางนาและทั้งพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร 

2. สรางมาตรฐานการบังคับใชกฎหมายกับผูกระทําผิดเกี่ยวกับความปลอดภัยของ
อาหารริมบาทวิถีใหชัดเจน เสมอภาค เทาเทียมและยุติธรรม 

3. เสริมสรางความรูความเขาใจเกี่ยวกับอาหารปลอดภัยใหประชาชนโดยแสวงหา
เครือขายใหความรูในสถานศกึษา หรือผูประกอบการดานอาหาร 
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