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คํานํา 

   
 แผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 25๗๐ จัดทําข้ึนเพ่ือใชเปนกรอบแนว
ทางการบริหารจัดการสิ่งปฏิกูลของประเทศใหเปนไปในทิศทางเดียวกันและเกิดประสิทธิภาพสูงสุด รวมท้ัง
ตอบสนองนโยบายรัฐบาลในการแกไขปญหาการจัดการสิ่งปฏิกูลของประเทศ  

 กระบวนการจัดทําแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลฉบับนี้ ใหความสําคัญกับการมีสวนรวม
ของทุกภาคสวนท่ีเก่ียวของในการวางแผนและนําแผนไปปฏิบัติตามบทบาทหนาท่ี จึงไดมีการรวบรวม 
วิเคราะหขอมูลท่ีเก่ียวของ และระดมความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิ ผูเชี่ยวชาญ ผูแทนหนวยงานภาครัฐ 
ภาคเอกชน และองคกรปกครองสวนทองถ่ินผานเวทีการประชุมระดมความคิดเห็น เพ่ือกําหนดเปนยุทธศาสตร
และมาตรการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลใหเปนไปตามหลักวิชาการ และสอดคลองกับกฎหมายท่ีเก่ียวของ 
สนับสนุนการดําเนินงานตามนโยบาย และบริบททางสังคม สิ่งแวดลอมและเศรษฐกิจของประเทศในปจจุบัน
และแนวโนมในอนาคต 

 แผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลฉบับนี้ มุงหมายใหหนวยงานตางๆ ท่ีเก่ียวของกับ 
ทุกข้ันตอนของการจัดการสิ่งปฏิกูล รวมท้ังบทบาทภาคประชาชน และหนวยงานดานวิชาการใชเปนกรอบ 
แนวทางการดําเนินงาน และจัดทําคําของบประมาณรายจายประจําป เพ่ือรวมดําเนินการใหไดตามยุทธศาสตร
และเปาหมายของแผนจัดการดังกลาวตอไป 
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บทท่ี 1 
บทนํา 

 
1.1  ความสําคัญ 

ปญหาจากการจัดการสิ่งปฏิกูลในปจจุบันยังคงเปนปญหาสาธารณสุข ไมวาจะเปนการลักลอบ        
ท้ิงปฏิกูล ปญหาจากสุขลักษณะของระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล ความไมพรอมขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน       
ในการจัดการสิ่งปฏิกูล จากเหตุปจจัยดังกลาวจึงนําไปสูการพัฒนาแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล
พ.ศ. 256๖ – 25๗๐  เพ่ือใหมีการบริหารจัดการสิ่งปฏิกูลอยางถูกสุขลักษณะ และใหเกิดความเหมาะสมกับ
พ้ืนท่ี และคนไทยทุกคนเขาถึงการสุขาภิบาลอยางครอบคลุมและปลอดภัย (Safely Managed Sanitation for 
All) ได 

จากขอมูลการสํารวจสถานการณระบบบําบัดสิ่งปฏิกูล โดยสํานักอนามัยสิ่งแวดลอม พบวาองคกร
ปกครองสวนทองถ่ิน ท้ังหมด 7,852 แหง (ท่ีมา : กรมการปกครอง) มีระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลเพียง 238  แหง           
คิดเปนรอยละ 3.03 ขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน โดยสามารถจําแนกตามรายภาค ดังนี้ ภาคเหนือ จํานวน 
15 แหง คิดเปนรอยละ 1.73 ภาคกลาง จํานวน 18 แหง คิดเปนรอยละ 1.61 ภาคตะวันตก จํานวน 7 แหง  
คิดเปนรอยละ 10.14 ภาคตะวันออก จํานวน 28 แหง คิดเปนรอยละ 4.78 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
จํานวน 141 แหง คิดเปนรอยละ 4.76 และภาคใต จํานวน 18 แหง คิดเปนรอยละ 1.51  

จากขอมูลสถานการณรถสูบสิ่งปฏิกูลท่ีมีการจดทะเบียนกับกรมการขนสงทางบก (ท่ีมา : กรมการ
ขนสงทางบก) มีจํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูล จํานวน 1,005 คัน โดยสามารถจําแนกตามรายภาค ดังนี้ ภาคเหนือ 
จํานวน 133 คัน คิดเปนรอยละ 13.2 ภาคกลาง จํานวน 267 คัน คิดเปนรอยละ 26.6 ภาคตะวันตก 
จํ านวน 111 คัน  คิด เปนร อยละ 11 ภาคตะวันออก จํ านวน 61 คัน  คิดเปนร อยละ 6.1 ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 417 คัน คิดเปนรอยละ 41.5 และภาคใต จํานวน 16 คัน คิดเปนรอยละ 1.6  

สถานการณการออกขอบัญญัติทองถ่ินเรื่อง การจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย ตามพระราชบัญญัติ    
การสาธารณสุข พ.ศ. 2535 พบวาองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ไดดําเนินการออกขอบัญญัติทองถ่ิน 
ดังนี้ เทศบาลเมือง จํานวน 169 แหง คิดเปนรอยละ 3.49 เทศบาลตําบล จํานวน 1,775 แหง คิดเปนรอย
ละ 36.63 เทศบาลนคร จํานวน 26 แหง คิดเปนรอยละ 0.54 และองคการบริหารสวนตําบล จํานวน 
2,876 แหง คิดเปนรอยละ 59.35 

บทบาทของกระทรวงสาธารณสุข ภายใตแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 
257๐  ไดรับการมอบหมายใหเปนหนวยงานหลักในการดําเนินการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลรวมถึงการกําหนด
กฎระเบียบ กฎหมายเก่ียวกับการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล และรวมกํากับติดตามประเมินผลการดําเนินงาน
ภาพรวมของแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล  
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1.2  วัตถุประสงคของการจัดทําแผน   
1.2.1 เพ่ือเปนกรอบแนวทางการดําเนินงานการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลของประเทศ บูรณาการ        

การดําเนินการรวมกันของหนวยงานภาครัฐ เอกชน และภาคประชาคม 
1.2.2 เพ่ือใหสวนราชการและหนวยงานท่ีเก่ียวของไปจัดทําแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและ        

สิ่งปฏิกูลใหเปนไปในทิศทางเดียวกัน   
1.2.3 เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการบริหารจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลใหสอดคลองกับการพัฒนาประเทศ

ดานเสริมสรางการเติบโตทางเศรษฐกิจท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม สรางเสริมศักยภาพคน และสนับสนุน       
การพัฒนาท่ียั่งยืน 
 
1.3 นิยามและคําจํากัดความท่ีเกี่ยวของ  

ส่ิงปฏิกูล หมายความวา อุจจาระหรือปสสาวะของคน หรือสิ่งอ่ืนใดท่ีปนเปอนอุจจาระหรือปสสาวะ 
(กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2561 ขอ 2)  

 สวม หมายความวา สถานท่ีท่ีจัดไวสําหรับขับถายอุจจาระหรือปสสาวะ และใหหมายความรวมถึง
ระบบรองรับสิ่งปฏิกูล (กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2561 ขอ 2)  
  การจัดการส่ิงปฏิกูล หมายความวา กระบวนการดําเนินการต้ังแตระบบการรองรับ การเก็บ การขน 
และการกําจัดสิ่งปฏิกูล (กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2561 ขอ 2)  
  สวมสาธารณะ หมายความวา สวมท่ีจัดไวเพ่ือใหบริการเปนการท่ัวไปในสถานท่ีตางๆ ท้ังกรณีท่ีมี  
การจัดเก็บคาบริการและไมจัดเก็บคาบริการ และใหหมายความรวมถึงสวมท่ีจัดไวเพ่ือใหบริการภายใน
หนวยงานของรัฐหรือหนวยงานของเอกชน (กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2561 ขอ 2)  
  สวมเคล่ือนท่ี หมายความวา สวมท่ีติดตั้งในยานพาหนะหรือแพ (กฎกระทรวงสุขลักษณะการจัดการ
สิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2561 ขอ 2)  
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 1.4 กระบวนการและข้ันตอนการจัดทําแผน 
 กระบวนการจัดทําแผนปฏิบัติการฯ มีข้ันตอนและกรอบระยะเวลาการจัดทําแผน แสดงดังแผนภูมิ

ทบทวน ขอมูล สถานการณและบริบทท่ีเก่ียวของเพ่ือ
จัดทํารางกรอบแนวคิดและทิศทางของแผนปฏิบัติการฯ 
- ประชุมคณะทํางานจัดทํารางแผนปฏิบัติการฯ 
- ประชุมพัฒนาแผนปฏิบัติการฯ รวมกับหนวยงานท่ี 
  เก่ียวของ 

 

ประชุมรับฟงความคิดเห็นหนวยงานท่ีเก่ียวของเพ่ือ
จัดทํารางแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลฯ 

ปรับปรุงรางแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล  
พ.ศ. 2566 - 2570 

ประชุมรับฟงความคิดเห็นจากหนวยงานท่ีเก่ียวของ 

นําเสนอ (ราง) แผนปฏิบัติการการจัดการสวมและ 
สิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2566 – 2570 ตอคณะกรรมการ
สาธารณสุข  

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

 

ตุลาคม 2563 -
กุมภาพันธ 2564  

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

 

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

 

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

 

คณะทํางานจัดทํา 
แผนปฏิบัติการฯ 

 

มีนาคม - กรกฎาคม 
2564 

ธันวาคม 2564 – 
มิถุนายน 2565 

 

กรกฎาคม 2565 

สิงหาคม 2565 

กันยายน 2565 

เสนอแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล  
พ.ศ. 2566 – 2580 ตอรัฐมนตรีวาการ 

กระทรวงสาธารณสุข 
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บทท่ี ๒ 
สถานการณการจัดการสวมและสิ่งปฏกิูล สถานการณโรค  

และการวิเคราะหปจจัยแวดลอมที่เกี่ยวของ 
 

 สถานการณการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลของประเทศไทย ประชาชนสวนใหญมีสวมใชประจําบาน 
รอยละ ๙๙.๘ แตการจัดการสวมชุมชนริมน้ํา พบวา สวนใหญมีสวมไมถูกสุขลักษณะ มีการปลอยเทท้ิงลงสู 
แมน้ําโดยไมผานการบําบัด ประกอบกับวิถีชีวิตของคนไทยท่ีเปลี่ยนแปลงไปตามสภาพของสังคมทําใหมีการใช 
ชีวิตนอกบานมากข้ึน จึงจําเปนตองใชสวมสาธารณะหรือหองสวมในสถานท่ีสวนรวมตางๆ และจากการสํารวจ 
สวมสาธารณะของสถานท่ีตางๆ ท่ัวประเทศ พบวา สวนใหญมีปญหาเรื่องความสกปรกและมีกลิ่นเหม็น  
การทําความสะอาดท่ีไมดีพอ ถังเก็บกักสิ่งปฏิกูลชํารุด นอกจากนี้ ยังพบปญหาเก่ียวกับการจัดการสวม 
สาธารณะบนพาหนะประเภทตางๆ ท่ีไมถูกสุขลักษณะ มีการลักลอบท้ิงสิ่งปฏิกูลระหวางทาง ท้ิงลงขางถนน   
ท้ิงลงรางระบายน้ําของปมน้ํามัน และปลอยท้ิงลงรางรถไฟ ซ่ึงเสี่ยงตอการเปนแหลงแพรกระจายของเชื้อโรค  
สงผลกระทบตอผูใชบริการและชุมชนบริเวณใกลเคียง 

๒.๑ สถานการณการจัดการสวมและส่ิงปฏิกูลของประเทศ 

 ๒.๑.๑ สถานการณสวมครัวเรือน 

 จากการสํามะโนประชากรและเคหะของประเทศไทย ท่ีดําเนินการโดยสํานักงานสถิติแหงชาต ิ
ทุก 10 ป ขอมูลลาสุดเม่ือป พ.ศ. 2553 พบวา ครัวเรือนไทยมีและใชสวมครอบคลุม รอยละ 99.8                    
โดยคนไทยสวนใหญนิยมใชสวมนั่งยองในครัวเรือน รอยละ 64.7  ใชสวมนั่งราบ รอยละ 31.3 ใชท้ังสวม              
นั่งยองและสวมนั่งราบ รอยละ 3.8  และครัวเรือนยังไมมีสวม รอยละ 0.3 และมีการรายงานวาประชาชนสวน 
หนึ่งโดยเฉพาะในพ้ืนท่ีเขาถึงยาก ในถ่ินทุรกันดาร และพ้ืนท่ีสูง ยังคงขาดแคลนสวม และมีพฤติกรรมการ 
ขับถาย ไมถูกหลักสุขาภิบาล นับจากป พ.ศ. 2553 จนถึงปจจุบัน เปนเวลากวา 10 ป สถิติการมีสวมทุก 
ประเภทของคนไทยในรายงานท้ังของไทยและตางประเทศ ก็ยังไมสามารถเพ่ิมความครอบคลุมการมีและใช 
สวมไดครอบคลุมรอยละ 100 ไดอยางแทจริง  

ประเภทของการใชสวม รวม 

รวม 100.00 
สวมแบบนั่งหอยเทา (นั่งราบ) 31.3 
สวมแบบนั่งยอง 64.7 
สวมแบบนั่งหอยเทา (นั่งราบ) และสวมแบบนั่งยอง 3.8 
อ่ืนๆ2/  0.2 

1/ ไมรวม ไมทราบ 
2/ รวม สวมหลุม ถัง ถายลงแมน้ํา ลําคลอง และไมมีสวม 
ที่มา : สํานักงานสถิติแหงชาติ.สํามะโนประชากรและเคหะ พ.ศ.2553 
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จากขอมูลพ้ืนท่ีบางสวนท่ียังไมมีสวม เชน พ้ืนท่ีอําเภอทาสองยาง จังหวัดตาก มีท้ังสิ้น 6 ตําบล ไดแก 
ตําบลแมวะหลวง ตําบลทาสองยาง ตําบลแมสอง ตําบลแมอุสุ ตําบลแมหละ และตําบลแมตาน มีจํานวน
ครัวเรือนท้ังหมด 16,888 ครัวเรือน โดยการสํารวจขอมูลของโรงพยาบาลทาสองยาง พบวา พ้ืนท่ีตําบลแม
สอง มีสถานการณปญหาดานอนามัยสิ่งแวดลอมท่ีสําคัญ คือ ครัวเรือนไมมีสวมใชมากถึงรอยละ 23  (730 
ครัวเรือน) พบผูปวยโรคทางเดินอาหาร ไดแก โรคอุจจาระรวง 3,273 ราย คิดเปนอัตราปวย 5,022.48  
โรคบิด 378 ราย คิดเปนอัตราปวย 580.05 และพบเด็กเล็กและเด็กวัยเรียนมีปญหาโรคหนอนพยาธิ รอยละ 
34.80 โดยพบพยาธิไสเดือน รอยละ 87.11 พยาธิแสมา รอยละ 24.21 พยาธิปากขอ 1.89 และพบ
มากกวา 1 ชนิด รอยละ 13.52  

 ๒.๑.๒ สถานการณสวมเคล่ือนท่ี 

    (1) สวมรถไฟ จากการลงพ้ืนท่ีสํารวจจากขบวนรถไฟ  จํานวนท้ังหมด 4 เสนทาง โดย
จําแนกตามขบวนรถไฟประเภทตางๆ ไดแก ขบวนรถดวนพิเศษ (Special Express)  ขบวนรถดวน (Express) 
ขบวนรถเร็ว (Rapid) และขบวนรถธรรมดา (Ordinary) 
                        - ขบวนรถดวนพิเศษ (Special Express) มีหองสวมและหองอาบน้ําภายในตัว
ขบวนรถไฟ  มีสายฉีดชําระ  อางลางมือ  สบูเหลวลางมือและกระดาษทิชชู  รวมท้ังเครื่องกําจัดกลิ่นติดท่ีผนัง
ภายในหองสวมของขบวนรถไฟ มีการแยกหองสวมชายหญิง  โถปสสาวะชายมีน้ําทําความสะอาดแบบอัตโนมัติ  
สวนชักโครกมีการชําระลางสิ่งปฏิกูลดวยระบบสุญญากาศ  และมีถังรองรับสิ่งปฏิกูล มีการจัดตารางทําความ
สะอาดถังสิ่งปฏิกูลของเจาหนาท่ีเปนประจําทุกเดือน                         
   - ขบวนรถดวน (Express) มีหองสวมภายในตัวขบวนรถไฟเปนแบบนั่งราบ มีสาย
ฉีดชําระ อางลางมือ แตละโบก้ีมีหองสวมจํานวนสองหองไมมีการแยกใชหองสวมชายหญิง  แตมีโถปสสาวะชาย
แยก มีระบบรองรับสิ่งปฏิกูลภายใตขบวนรถไฟขนาดประมาณ ๓๘๐ ลิตร ซ่ึงจะมีเจาหนาท่ีคอยลางทําความ
สะอาดขณะเดินทางโดยใชจุลินทรียแบบน้ําและจะมีการจัดตารางทําความสะอาดถังสิ่งปฏิกูลเปนประจําทุก
เดือน 
   - ขบวนรถเร็ว (Rapid) มีหองสวมภายในตัวขบวนรถไฟและอางลางมือ  ทุกโบก้ีมี
หองสวมหนึ่งหองไมแยกชายหญิงสวมใชเปนแบบนั่งยอง จะมีสายยางสําหรับใหผูโดยสารฉีดชําระลางทําความ
สะอาด  ไมมีระบบรองรับสิ่งปฏิกูลภายใตขบวนรถไฟ  สิ่งปฏิกูลท่ีเกิดข้ึนและน้ําจากการชะลางจะถูกปลอยท้ิง
ลงบนรางรถไฟโดยตรงระหวางเสนทางการเดินรถ       
   - ขบวนรถธรรมดา (Ordinary) ทุกโบก้ีมีหองสวม1หองไมแยกชายหญิง  ภายใน
หองสวมเปนสวมนั่งยอง มีอางลางมือและสายยางใหผูโดยสารฉีดชําระลางทําความสะอาด ไมมีระรองรับสิ่ง
ปฏิกูล สิ่งปฏิกูลท่ีเกิดข้ึนจากการชะลางจะถูกปลอยท้ิงลงบนรางรถไฟโดยตรงระหวางเสนทางการเดินรถ 
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    (๒) สวมรถโดยสารปรับอากาศ ทําการสุมสํารวจบริษัททัวร ๔ บริษัท  ดังนี้  
   - บริษัทนครชัยทัวร รถโดยสารปรับอากาศชั้น ๑ มีหองสวมภายในตัวรถเปนสวมนั่ง
ราบแบบประหยัดน้ําและมีถังรองรับสิ่งปฏิกูลขนาดประมาณ ๖๐-๘๐ ลิตรซ่ึงเพียงพอตอปริมาณสิ่งปฏิกูลท่ี
เกิดข้ึนจากการใชหองสวมบนรถโดยสาร สิ่งปฏิกูลนําไปปลอยท้ิงยังบอกักเก็บสิ่งปฏิกูลของบริษัทเองซ่ึงอยูใต
ดินขนาด ๘ ลูกบาศกเมตร เม่ือบอกักเก็บสิ่งปฏิกูลเต็มจึงจะมีการติดตอบริษัทเอกชนมาสูบไปบําบัดตอ  
       - บริษัทนครชัยแอร รถโดยสารปรับอากาศชั้น๑ เปนแบบชักโครกประหยัดน้ํา  มีโถ
ปสสาวะชายและอางลางมือ  สิ่งปฏิกูลในถังรองรับจะถูกนําไปปลอยท้ิงลงในบอกักเก็บสิ่งปฏิกูลท่ีสถานีตนทาง
และปลายทางของบริษัทเม่ือเต็มจะมีการติดตอเทศบาลประจําจังหวัดมาสูบไปบําบัดตอ   
   - บริษัทสมบัติทัวร รถโดยสารปรับอากาศ ชั้น ๑ ภายในหองสวมเปนแบบชักโครก
และมีอางลางมือไมมีการแยกชายหญิง  มีถังรองรับสิ่งปฏิกูลอยูใตตัวรถโดยสาร  ขนาดประมาณ ๘๐ ลิตร  
ติดตั้งอยูบริเวณทายรถโดยสารปรับอากาศและมีทอสําหรับเปนชองปลอยสิ่งปฏิกูลออกจากตัวถังรองรับ และ
ปลอยท้ิงสิ่งปฏิกูลท่ีสถานีปลายทาง 
   - บริษัทขนสงจํากัด ๙๙๙ รถโดยสารปรับอากาศชั้น ๑ ภายในหองสวมเปนแบบชัก
โครก  มีสายฉีดชําระและอางลางมือ  มีโถปสสาวะชาย สวมไมแยกชายหญิง มีถังรองรับสิ่งปฏิกูลและถังน้ํา
สะอาดปริมาตรประมาณ ๓๐-๕๐ ลิตร สิ่งปฏิกูลท่ีเกิดข้ึนบนตัวรถจะนําไปท้ิงท่ีสถานีปมน้ํามันกอนถึงสถานี
ขนสงปลายทาง 
    (๓) สวมในชุมชนริมน้ําหรือสวมเรือนแพ พบวา มีสภาพไมถูกสุขลักษณะและปลอยสิ่ง
ปฏิกูลลงสูแหลงน้ําโดยตรง จากการสํารวจการใชสวมในเรือนแพท่ีอยูอาศัยในแมน้ําสะแกกรัง จังหวัดอุทัยธานี 
(ขอมูล ณ วันท่ี 20 มีนาคม 2560 พบวา มีจํานวนเรือนแพ 24 แพ มีหองสวมแตไมมีระบบเก็บกักหรือบําบัด
สิ่งปฏิกูล 17 แพ และไมมีหองสวม จํานวน 7 หลัง แตจะข้ึนมาใชหองสวมบนพ้ืนดิน จะเห็นไดวาเรือนแพมี
การปลอยสิ่งปฏิกูลลงสูแมน้ําโดยตรงจํานวนไมนอย 

 

สถานการณการจัดการส่ิงปฏิกูลในพ้ืนท่ีริมน้ํา 
 การจัดการสิ่งปฏิกูลในพ้ืนท่ีริมน้ํา ไดแก แพ ซ่ึงใชเปนแพอยูกับท่ีและสิ่งปลูกสรางริมน้ํา การลงพ้ืนท่ี
และเก็บตัวอยางบริเวณพ้ืนท่ีจังหวัดเพชรบุรีจํานวน 7 ตัวอยาง กาญจนบุรีจํานวน 7 ตัวอยาง และอุทัยธานี
จํานวน 5 ตัวอยาง รวมท้ังหมดจํานวน 19 ตัวอยาง เปนตัวอยางสิ่งปฏิกูลจากสถานประกอบการรานอาหาร 
โรงแรม รานคาและท่ีพักอาศัย คิดเปนรอยละ 47.4 แพอยูกับท่ีและสิ่งปลูกสรางริมน้ํา คิดเปนรอยละ๕๒.๖ 
ระบบบําบัดสวนใหญท่ีใชเปนระบบบําบัดแบบติดกับท่ีแบบบอซึมเดี่ยว รอยละ 37 บอเกรอะบอซึม รอยละ 
๒๖ และระบบบําบัดแบบไมใชอากาศสําเร็จรปู รอยละ ๓๗ จากการวิเคราะหคาคุณภาพน้ําของน้ําเสียสิ่งปฏิกูล
ภายในระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลแบบติดกับท่ีพบวา น้ําภายในระบบบําบัดมีคาบีโอดีและซีโอดีสูง( คาเฉลี่ย ๓๔๗.๖ 
มิลลิกรัมตอลิตร และ๑,๒๒๖.๘ มิลลิกรัมตอลิตร  ตามลําดับ) รวมไปถึงคาฟอสฟอรัส (คาเฉลี่ย ๒๑๘.๘
มิลลิกรัมตอลิตร) และฟคัลโคลิฟอรม (คาเฉลี่ย ๑.๗๙ x ๑๐๗MPN) 
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 ๒.๑.๓ สถานการณสวมสาธารณะ 
จากความตระหนักและเล็งเห็นความจําเปนของการจัดการสวมสาธารณะไมใหเปนแหลง 

แพรกระจายของเชื้อโรค สรางภาพลักษณะท่ีดีแกนักทองเท่ียวท่ีมีตอประเทศไทย ในป พ.ศ. 2548 กระทรวง
สาธารณสุขโดยกรมอนามัยไดประกาศนโยบายการพัฒนาสวมสาธารณะไทย เพ่ือสงเสริมใหคนไทยมีสวม
สาธารณะท่ีสะอาด เพียงพอและปลอดภัย เอ้ือตอการมีสุขภาพดี อีกท้ังตัวแบบสวมสาธารณะท่ีดีจะทําให
ประชาชนนําไปเปนตัวอยางปรับปรุงสวมท่ีบานตนเองดวย จึงไดมีการจัดทําแผนแมบทพัฒนาสวมสาธารณะ
ไทยข้ึนภายใตความเห็นชอบคณะกรรมการพัฒนาสวมสาธารณะไทยซ่ึงมีรัฐมนตรีชวยวาการกระทรวง
สาธารณสุขเปนประธาน และมีภาคีเครือขายและหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภาครัฐและเอกชนเปนคณะกรรมการ
มีอธิบดีกรมอนามัยเปนเลขานุการ จัดทําแผนแมบทพัฒนาสวมสาธารณะไทยมี 3 ระยะ คือ  

แผนแมบทฯ ระยะท่ี 1 (พ.ศ.2549-2551) เนนพัฒนาในกลุมเปาหมายท่ีเก่ียวของกับการ 
ทองเท่ียวเพ่ือใหประชาชนและนักทองเท่ียวตางชาติไดใชสวมท่ีสะอาด และจัดสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับ 
ผูพิการ ผูสูงอายุ และสตรีมีครรภ เปนสวมมาตรฐานท่ีผูท่ีตองใชรถ Wheel Chair เขาไปใชบริการได  กลุมของ
เด็กและเยาวชนไดเขาถึงการใชสวมโรงเรียนท่ีสะอาดและมีพฤติกรรมการใชสวมสาธารณะท่ีถูกตอง  

แผนแมบทฯ ระยะท่ี 2 (พ.ศ.2552 - 2555) มุงเนนการพัฒนาเพ่ือการอํานวยความ 
สะดวกในการเดินทางของประชาชนใหประชาชนไดใชสวมท่ีสะอาดไดมาตรฐานระหวางเดินทางท้ังทางบกและ
ทางอากาศ และการใชสวมตามสถานท่ีท่ีใชชีวิตประจําวันนอกบาน  

แผนแมบทฯ ระยะท่ี 3 (พ.ศ.2556 - 2559)  มุงเนนใหสอดคลองกับโครงสรางประชากร 
ไทยท่ีกาวสูสังคมผูสูงอายุ อายุไขเฉลี่ยมากข้ึน ขณะเดียวกันผูสูงอายุเหลานี้มีการเดินทางและใชชีวิตนอกบาน
มากข้ึน จําเปนตองเตรียมความพรอมรองรับการใหบริการแกผูสูงอายุมากข้ึน จึงมุงเนนสนับสนุนใหสวม
สาธารณะมีสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับผูสูงอายุ เชน มีสวมแบบนั่งราบพรอมราวจับเพ่ือชวยพยุงเวลานั่งและ
ลุกข้ึนไวบริการใหมีเพ่ิมมากข้ึน  

กรมอนามัยไดกําหนดเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะ โดยเนน 3 ประเด็น คือ สะอาด  
เพียงพอ ปลอดภัย หรือ Health, Accessibility, Safety (HAS) ใน 12 กลุมเปาหมาย ไดแก แหลงทองเท่ียว 
สถานีบริการน้ํามันเชื้อเพลิง รานจําหนายอาหาร ตลาดสด สถานศึกษา ศาสนสถาน สถานีขนสง โรงพยาบาล 
สถานท่ีราชการหางสรรพสินคา/ศูนยการคา สวนสาธารณะ และสวมริมทาง เพ่ือใหประเทศไทยมีสวม
สาธารณะไดมาตรฐานสงเสริมและสนับสนุนใหคนไทยมีพฤติกรรมการใชสวมสาธารณะท่ีถูกสุขลักษณะ และ
เพ่ือสงเสริมและสนับสนุนใหองคกรปกครองสวนทองถ่ินมีการจัดการสิ่งปฏิกูลอยางถูกหลักสุขาภิบาล ปจจุบัน
ผลการดําเนินงานสวมสาธารณะผานเกณฑมาตรฐานเพ่ิมข้ึนจากรอยละ 9.0๘ ในป 2549 เปนรอยละ 7
๒.๑๘ ในป 256๒ (รูปท่ี 1 ) 
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รูปท่ี 1 สถานการณสวมสาธารณะไทยผานเกณฑมาตรฐาน HAS ป พ.ศ. 2549-2562 
 

 
 
เม่ือพิจารณาสวมสาธารณะท่ีผานมาตรฐาน HAS  ใน ๑๒ ประเภท พบวา แหลงทองเท่ียว รอยละ 

75.93 สถานีบริการน้ํามันเชื้อเพลิงรอยละ 63.75 รานจําหนายอาหาร รอยละ 68.11 ตลาดสด รอยละ 
70.08 สถานศึกษา รอยละ 67.14 ศาสนสถาน รอยละ 48.97 สถานีขนสง รอยละ 68.52 โรงพยาบาล รอย
ละ 99.09  สถานท่ีราชการ รอยละ 64.26 หางสรรพสินคา/ศูนยการคา รอยละ 96.20 สวนสาธารณะ รอย
ละ 63.80 และสวมริมทาง รอยละ 79.61 (รูปท่ี 2) ซ่ึงการดําเนินงานท่ีผานมาไดรับความรวมมือจากภาคี
เครือขายท่ีเก่ียวของพัฒนาสวมสาธารณะในกลุมเปาหมายท่ีสามารถพัฒนาไดงาย และยินดีใหความรวมมือดวย
ความสมัครใจเทานั้นยังเหลือกลุมเปาหมายท่ีพัฒนาไดยาก สวนพฤติกรรมการใชสวมสาธารณะ พบวา 
ประชาชนท่ีใชสวมสาธารณะสวนใหญเลือกใชสวมนั่งราบ และสวนใหญมีสวมนั่งราบไวบริการ การทําความสะอาด
หลังการขับถาย สวนใหญยังท้ิงกระดาษชําระลงโถสวมนอย ผูหญิงสวนใหญไมท้ิงผาอนามัยลงในโถสวม  และ
ลางมือดวยน้ําและสบูทุกครั้ง ถาไมมีสบูจะลางมือดวยน้ําเปลาอยางเดียว 
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รูปท่ี ๒ สถานการณสวมสาธารณะไทยในสถานท่ีเปาหมาย 12 ประเภท ผานเกณฑมาตรฐาน HAS ป 
256๒ 
 

 
 

 

 ๒.๑.๔ สถานการณการจัดการส่ิงปฏิกูล 

  การจัดการสิ่งปฏิกูล เปนการดําเนินการภายใตพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
ซ่ึงบัญญัติใหเปนอํานาจของราชการสวนทองถ่ินในการดําเนินการจัดการสิ่งปฏิกูล (การเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่ง
ปฏิกูล) ท่ีเกิดข้ึนในเขตราชการสวนทองถ่ินตน ซ่ึงราชการสวนทองถ่ินสามารถดําเนินการไดใน ๔ รูปแบบคือ 
  1. ราชการสวนทองถ่ินดําเนินการเอง 
  2. ราชการสวนทองถ่ินรวมกับหนวยงานของรัฐหรือราชการสวนทองถ่ินอ่ืนดําเนินการภายใต
ขอตกลงรวมกัน   
  3. ราชการสวนทองถ่ินมอบใหบุคคลใดดําเนินการแทนภายใตการควบคุมดูแลของราชการ
สวนทองถ่ิน    
  4. การอนุญาตใหบุคคลใดเปนผูดําเนินกิจการรับทําการเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่งปฏิกูล โดยทํา
เปนธุรกิจหรือโดยไดรับประโยชนตอบแทนดวยการคิดคาบริการ 
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สถานการณการจัดการสิ่งปฏิกูล ประกอบดวย 
1) การเก็บขนส่ิงปฏิกูล โดยรถสูบสิ่งปฏิกูล  
จากขอมูลการข้ึนทะเบียนรถสูบสิ่งปฏิกูลของประเทศไทย โดยกรมการขนสงทางบก 

กระทรวงคมนาคม ในป พ.ศ. 2561 พบวามีจํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูลท่ีไดข้ึนทะเบียนถูกตองตามกฎหมาย 
จํานวน 1,005 คัน โดยสามารถจําแนกตามรายภาค ดังนี้ ภาคเหนือ จํานวน 133 คัน คิดเปนรอยละ 13.2 
ภาคกลาง จํานวน 267 คัน คิดเปนรอยละ 26.6 ภาคตะวันตก จํานวน 111 คัน คิดเปนรอยละ 11 ภาค
ตะวันออก จํานวน 61 คัน คิดเปนรอยละ 6.1 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 417 คัน คิดเปนรอยละ 
41.5 และภาคใต จํานวน 16 คัน คิดเปนรอยละ 1.6 (รูปท่ี ๓) และเม่ือจําแนกรายเขตสุขภาพ พบวา เขต
สุขภาพท่ี 9 มีจํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูลมากท่ีสุด จํานวน 208 คัน คิดเปนรอยละ 20.7 รองลงมา ไดแก เขต
สุขภาพท่ี 5 และ 6 มีจํานวน 171 และ 167 คัน ตามลําดับ ท้ังนี้เขตสุขภาพท่ี 12 และ 7 มีจํานวนรถสูบสิ่ง
ปฏิกูลนอยท่ีสุด จํานวน 2 และ 8 คัน ตามลําดับ (รูปท่ี ๔) โดยจังหวัดท่ีมีรถสูบสิ่งปฏิกูลมากท่ีสุด คือ จังหวัด
ชัยภูมิ (123 คัน) รองลงมา คือ อํานาจเจริญ (108 คัน) ราชบุรี (97 คัน) และสิงหบุรี (94 คัน) ตามลําดับ 
(รูปท่ี ๕) 

 

 
รูปท่ี ๓ จํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูล จําแนกตามรายภาค 
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รูปท่ี 4 จํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูล จําแนกตามเขตสุขภาพ 
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รูปท่ี 5 จํานวนรถสูบสิ่งปฏิกูล จําแนกตามรายจังหวัด 
 

๒) สถานการณการกําจัดส่ิงปฏิกูลขององคกรปกครองสวนทองถิ่น 
จากขอมูลการสํารวจสถานการณระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล โดยสํานักอนามัยสิ่งแวดลอม พบวาองคกรปกครอง     

สวนทองถ่ิน มีระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล จํานวน มีระบบบําบัดสิ่งปฏิกูลเพียง 238  แหง คิดเปนรอยละ 3.03 ขององคกร
ปกครองสวนทองถ่ิน โดยสามารถจําแนกตามรายภาค ดังนี้ ภาคเหนือ จํานวน 15 แหง คิดเปนรอยละ 6.3 ภาคกลาง 
จํานวน 18 แหง คิดเปนรอยละ 7.56 ภาคตะวันตก จํานวน 7 แหง คิดเปนรอยละ 2.94 ภาคตะวันออก จํานวน 28 
แหง คิดเปนรอยละ 11.76 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 141 แหง คิดเปนรอยละ 59.24 และภาคใต จํานวน 
18 แหง คิดเปนรอยละ 7.56  

 

 

จากขอมูลจํานวนระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล ดังขางตน สามารถจําแนกตามเขตสุขภาพ 12 เขต ดังนี้ ศูนยอนามัยท่ี 1 จังหวัด
เชียงใหม จํานวน 9 แหง คิดเปนรอยละ 1.09 ศูนยอนามัยท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 6 แหง คิดเปนรอยละ 1.27 
ศูนยอนามัยท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค จํานวน 10 แหง คิดเปนรอยละ 2.18 ศูนยอนามัยท่ี 4 จังหวัดสระบุรี จํานวน 18 
แหง คิดเปนรอยละ 2.74 ศูนยอนามัยท่ี 5 จังหวัดราชบุรี จํานวน 7 แหง คิดเปนรอยละ 1.00 ศูนยอนามัยท่ี 6 
จังหวัดชลบุรี จํานวน 28 แหง คิดเปนรอยละ 4.78 ศูนยอนามัยท่ี 7 จังหวัดขอนแกน จํานวน 29 แหง คิดเปนรอยละ 
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4.02 ศูนยอนามัยท่ี 8 จังหวัดอุดรธานี จํานวน 60 แหง คิดเปนรอยละ 8.32 ศูนยอนามัยท่ี 9 จังหวัดนครราชสีมา 
จํานวน 12 แหง คิดเปนรอยละ 1.40 ศูนยอนามัยท่ี 10 จังหวัดอุบลราชธานีจํานวน 40 แหง คิดเปนรอยละ 6.03       
ศูนยอนามัยท่ี 11 จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 10 แหง คิดเปนรอยละ 1.77 ศูนยอนามัยท่ี 12 จังหวัดยะลา 
จํานวน  8 แหง คิดเปนรอยละ 1.28 
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2. สถานการณการออกขอบัญญัติทองถิ่นขององคกรปกครองสวนทองถิ่น  

ศูนยบริหารกฎหมายสาธารณสุข กรมอนามัย ไดมีการจัดทําขอมูลสถานการณการออกขอบัญญัติทองถ่ินของ
เทศบาลและองคการบริหารสวนตําบลท่ัวประเทศ โดยในป พ.ศ. 2562 มีขอมูลสถานการณการออกขอบัญญัติ
ทองถ่ินของเทศบาลและองคการบริหารสวนตําบลท่ัวประเทศเก่ียวกับการจัดการสิ่งปฏิกูล พบวา มีการออกขอบัญญัติ
ทองถ่ินเรื่องการจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอยตามพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 รวมท้ังหมด 6,077 
แหง แยกเปนเทศบาลเมืองจํานวน 215 แหง คิดเปนรอยละ 3.54 เทศบาลตําบลจํานวน 2,215 แหง  คิดเปนรอย
ละ 36.45 เทศบาลนครจํานวน 38 แหง คิดเปนรอยละ 0.63 และองคการบริหารสวนตําบล (อบต.) จํานวน 
3,609 แหง คิดเปนรอยละ 59.39 

 
จากขอมูลการออกขอบัญญัติทองถ่ิน เรื่อง การจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอยตามพระราชบัญญัติการ

สาธารณสุข พ.ศ. 2535 สามารถจําแนกตามเขตสุขภาพ 12 เขต ดังนี้ ศูนยอนามัยท่ี 1 จังหวัดเชียงใหม จํานวน 
658 แหง คิดเปนรอยละ 10.83 ศูนยอนามัยท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก จํานวน 363 แหง คิดเปนรอยละ 5.97  
ศูนยอนามัยท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค จํานวน 322 แหง คิดเปนรอยละ 5.30 ศูนยอนามัยท่ี 4 จังหวัดสระบุรี จํานวน 
526 แหง คิดเปนรอยละ 8.66 ศูนยอนามัยท่ี 5 จังหวัดราชบุรี จํานวน 518 แหง คิดเปนรอยละ 8.52  
ศูนยอนามัยท่ี 6 จังหวัดชลบุรี จํานวน 489 แหง คิดเปนรอยละ 8.05 ศูนยอนามัยท่ี 7 จังหวัดขอนแกน จํานวน 
652 แหง คิดเปนรอยละ 10.73 ศูนยอนามัยท่ี 8 จังหวัดอุดรธานี จํานวน 599 แหง คิดเปนรอยละ 9.86         
ศูนยอนามัยท่ี  9 จังหวัดนครราชสีมา จํานวน 678 แห ง คิดเปนรอยละ 11.16 ศูนยอนามัย ท่ี 10  
จังหวัดอุบลราชธานี จํานวน 511 แหง คิดเปนรอยละ 8.41 ศูนยอนามัยท่ี 11 จังหวัดนครศรีธรรมราช จํานวน 
383 แหง คิดเปนรอยละ 6.30 และศูนยอนามัยท่ี 12 จังหวัดยะลา จํานวน 378 แหง คิดเปนรอยละ 6.22  

ตารางขอมูลแสดงการออกขอบัญญัติทองถ่ิน เรื่อง การจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอยฯ จําแนกตามเขตสุขภาพ 

เขตสุขภาพ จํานวน (แหง) คิดเปนรอยละ 
ศูนยอนามัยท่ี 1 จังหวัดเชียงใหม 658 10.83 
ศูนยอนามัยท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก 363 5.97 
ศูนยอนามัยท่ี 3 จังหวัดนครสวรรค 322 5.30 
ศูนยอนามัยท่ี 4 จังหวัดสระบุร ี 526 8.66 

เทศบาลเมือง, 215
แหง

เทศบาลตําบล, 
2,215 แหง

เทศบาลนคร, 38 
แหง

อบต, 3,609  แหง

กราฟแสดงการออกขอบัญญัติ เร่ือง การจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย
เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล เทศบาลนคร อบต
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ศูนยอนามัยท่ี 5 จังหวัดราชบุร ี 518 8.52 
ศูนยอนามัยท่ี 6 จังหวัดชลบุร ี 489 8.05 
ศูนยอนามัยท่ี 7 จังหวัดขอนแกน 652 10.73 
ศูนยอนามัยท่ี 8 จังหวัดอุดรธาน ี 599 9.86 
ศูนยอนามัยท่ี 9 จังหวัดนครราชสีมา 678 11.16 
ศูนยอนามัยท่ี 10 จังหวัดอุบลราชธาน ี 511 8.41 
ศูนยอนามัยท่ี 11 จังหวัดนครศรีธรรมราช 383 6.30 
ศูนยอนามัยท่ี 12 จังหวัดยะลา 378 6.22 
รวม 6,077 100 
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เทศบาล อบต.
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 ๒.5 การจัดการสวมและส่ิงปฏิกูลในสถานการณการระบาดของโรคไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

  จากสถานการณการระบาดของโรคไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ในชวงป 2563-2565               

มีจํานวนผูปวยสะสม 2,277,393 คน (ขอมูล ณ วันท่ี 20 มิถุนายน 2565) ซ่ึงจําเปนตองมีการจัดการสวมและ            

สิ่งปฏิกูลเนื่องจากเชื้อโควิด -19 ซ่ึงออกมากับอุจจาระและอยูไดนาน 22 วัน  ดังนั้น ในโรงพยาบาลสนาม ศูนยแยก

โรคชุมชน (Community Isolation) และ Home Isolation หรือการรักษาตัวเองจากท่ีบาน หองสวมภายหลังจากทํา

ความสะอาดแลวตองมีการการฆาเชื้อ บริเวณพ้ืนหองสวม ราดน้ํายาฟอกขาวท่ีเตรียมไว ท้ิงไวอยางนอย 10 นาที 

และเช็ดเนนบริเวณจุดสัมผัสรวม ไดแก ท่ีรองนั่งโถสวม ฝาปด โถสวม ท่ีกดชักโครก ราวจับ ลูกบิดหรือกลอนประตู ท่ี

แขวนกระดาษชําระ อางลางมือ กอกน้ํา ท่ีวางสบู ผนัง ซอกประตู ดวยผาชุบน้ํายาฟอกขาวท่ีเตรียมไว หรือ

แอลกอฮอล 70% หรือไฮโดรเจนเปอรออกไซด 0.5% และตองมีระบบเก็บกักสิ่งปฏิกูลของสวมตองเปนระบบปด 

และสามารถเก็บกักอุจจาระใหอยูไดนานมากกวา 22 วัน และมีขนาดถังเก็บกักสิ่งปฏิกูลควรมีขนาดอยางนอย 2 

ลูกบาศกเมตรตอหองสวม 1 หองหรือเพียงพอตอปริมาณสิ่งปฏิกูลท่ีเกิดข้ึน ถาเปนสถานประกอบการก็ใหพิจารณา

ตามกฎหมายอาคารและพิจารณาระบบเก็บกักหรือระบบบําบัดแบบติดกับท่ีวามีความเหมาะสมกับจํานวนคนท่ีมาใช

บริการ   หากสวมเต็มตองสูบสิ่งปฏิกูลไปกําจัดในระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล หรือนําไปบําบัดรวมกับระบบบําบัดน้ําเสียแบบ

ตะกอนเรง ซ่ึงมีความสามารถรองรับการบําบัดสิ่งปฏิกูลได โดยน้ําเสียท่ีผานการบําบัดกอนปลอยท้ิงตองทําการฆาเชื้อ

ดวยคลอรีน (กรณีองคกรปกครองสวนทองถ่ินไมมีระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล อาจฝงกลบในหลุมขยะ โดยเติมปูนขาว  เพ่ือ

ฆาเชื้อ โดยใหมีคาความเปนกรด-ดาง มากกวา 12 (pH >12) โดยใชปูนขาว 1 กิโลกรัม ผสมในสิ่งปฏิกูล  1 

ลูกบาศกเมตร) 

๒.๒ สถานการณโรคและผลกระทบตอสุขภาพท่ีเกี่ยวของ 

 ๒.๒.๑ โรคหนอนพยาธ ิ
สถานการณโรคหนอนพยาธิในป พ.ศ. 2552 จากการสุมศึกษาประชาชนทุกกลุมอายุตั้งแต 

๖ เดือนข้ึนไปจํานวน 15 ,555 คน ผลการตรวจพบไขหนอนพยาธิทุกชนิดในอุจจาระ ตรวจพบพยาธิ จํานวน 13 
ชนิด ไดแก พยาธิใบไมตับ พยาธิปากขอ พยาธิไสเดือน พยาธิแสมา พยาธิตืด พยาธิเข็มหมุด พยาธิสตรองจิลอยดิส 
พยาธิใบไมลําไสขนาดเล็ก พยาธิใบไมลําไสขนาดกลาง พยาธิแคปลลาเรีย พยาธิตืดหนู พยาธิตืดแคระ และพยาธิตัว
กลมทริคิโนซิสและสตรองจัยลัส โดยพบวากลุมตัวอยางประชาชนท้ังประเทศ เปนโรคหนอนพยาธิชนิดใดชนิดหนึ่ง
หรือหลายชนิดในคนเดียว รอยละ ๑๘.๑ เม่ือพิจารณารายภาค พบวากลุมตัวอยางท่ีมีภูมิลําเนาในภาคตะวันออกเฉียง
เหนือพบความชุกของการเปนโรคหนอนพยาธิสูงสุด รอยละ ๒๖.๐ ตรวจพบพยาธิใบไมตับ รอยละ ๘.๗ รองลงมา คือ 
พยาธิปากขอรอยละ ๖.๕ 

จากการดําเนินโครงการควบคุมโรคหนอนพยาธิในนักเรียนและเยาวชนในถ่ินทุรกันดารและพ้ืนท่ีภูฟา
พัฒนา จังหวัดนาน ตามพระราชดําริฯ ๒๕61 มีการดําเนินงานสนับสนุนดานวิชาการ วัสดุอุปกรณ วิทยาศาสตร
สําหรับตรวจคนหาผูเปนโรคหนอนพยาธิ ติดตามผลการตรวจอุจจาระนักเรียนเพ่ือหาความชุก ของโรคหนอนพยาธิ ใน
ป ๒๕61 พบวา อัตราการติดเชื้อในนักเรียนเทากับรอยละ 7.62 (6,107 คน)ความครอบคลุมการตรวจอุจจาระใน
นักเรียนรอยละ ๗๗.๐๕ (๘๐,๑๒๗ คน) ชนิดพันธุของหนอนพยาธิท่ีพบวามีการติดเชื้อสูงสุดคือพยาธิไสเดือน                
รอยละ ๔.๘๙ (๓,๙๒๑ คน) และพยาธิแสมา รอยละ ๒.๒๗ (๑,๘๑๖ คน) ในสถานศึกษา พบวา นักเรียนในสังกัด
สํานักงานสงเสริมการศึกษานอกระบบและการศึกษาตามอัธยาศัย มีการติดเชื้อสูงสุด รอยละ ๓๔.๒๐ (๒,๑๘๖ คน) 
รองลงมาคือ นักเรียนในสังกัดองคกรปกครองสวนทองถ่ิน รอยละ ๘.๑๒ (๑๔๒ คน) และสํานักงานการศึกษา             
ข้ันพ้ืนฐาน รอยละ ๗.๔๓ (๒,๐๙๗ คน)  
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สําหรับประชาชนในพ้ืนท่ีภูฟาพัฒนา จังหวัดนาน  พบอัตราการติดเชื้อหนอนพยาธิเทากับรอยละ 
๒๑.๓๖ (๙๕๐ คน) มีความครอบคลุมการตรวจอุจจาระในประชาชน รอยละ ๔๖.๔๓ (๔,๔๔๘ คน) ชนิดพันธุของ
หนอนพยาธิท่ีพบวามีการติดเชื้อสูงสุด คือพยาธิใบไมตับ รอยละ ๑๖.๗๗ (๗๔๖ คน) รองลงมาคือ พยาธิไสเดือน    
รอยละ ๒.๖๓ (๑๑๗ คน) 

 ๒.๒.๒ โรคอุจจาระรวงและโรคอหิวาตกโรค 
  อัตราการเจ็บปวยดวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน จากขอมูลระบบรายงานการเฝาระวังโรค                 
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ระหวางป 2559 – 256๔ พบวา อัตราการปวยดวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลัน 
มีแนวโนมเพ่ิมข้ึนในชวงป 2559-2562 และลดลงในป 2563-2564 และอัตราการปวยดวยโรคอหิวาตกโรค มี
แนวโนมลดลง เม่ือเทียบ ปฐาน พ.ศ. ๒๕59   
 

อัตราการเจ็บปวย 
(รายตอแสนประชากร) 

 
พ.ศ. 2559 

 
พ.ศ. 2560 

 
พ.ศ. 2561 

 
พ.ศ. 2562 

 
พ.ศ. 256๓ 

 
พ.ศ. 256๔ 

โรคอุจจาระรวง
เฉียบพลัน 

1,685.61 1571.83 1840.30 1608.26 ๑๒๕๕.๘๕ ๗๕๗.๗๗ 

โรคอหิวาตกโรค 0.17 0.01 0.01 0.02 ๐.๐๑ ๐.๐๐ 
   

โรคอุจจาระรวงเฉียบพลันในเด็ก 0-5 ป  
โรคอุจจาระรวงเกิดข้ึนกับประชาชนทุกกลุมวัย พบมากในกลุมผูสูงอายุและเด็กเล็ก 0-5 ป เกิดได

ท้ังจากเชื้อแบคทีเรีย ไวรัส โปรโตซัว ปรสิต หนอนพยาธิ ซ่ึงจะปนเปอนจากอาหารและน้ํา จากขอมูลระบบรายงาน
การเฝาระวังโรค กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ตั้งแตวันท่ี 1 มกราคม – 10 ตุลาคม 256๔ พบวา โรค
อุจจาระรวงเฉียบพลันเปนสาเหตุอันดับหนึ่งของการปวยดวยโรคติดตอ มีรายงานผูปวยโรคอุจจาระรวงท้ังสิ้น 
๕๐๓,๘๑๖ ราย อัตราปวย ๗๕๗.๗๗ ตอประชากรแสนคน ในจํานวนนี้เปนเด็ก 0-5 ป ๘๖,๖๗๙ (รอยละ ๑๗.๒๐) 

 ๒.๒.๓ โรคบิด 
ในป พ.ศ. 256๔ (ค.ศ. 2021) กองระบาดวิทยา ไดรับรายงานโรคบิด 1,203 ราย อัตราปวย 

1.80 ตอประชากรแสนคน ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต เปนชาวไทย 1,175 ราย (97.67%) ชาวตางชาติ 6ราย 
(0.50%) บิดมีตัว 883 ราย (73.40%) และบิดไมมีตัว 320 ราย (26.60%) สถานการณโรคบิดในชวง 10 ปท่ี
ผานมา โรคบิดมีตัวมีแนวโนมเพ่ิมข้ึนในป 2562และลดลงในป2564 สวนโรคบิดไมมีตัวมีแนวโนมลดลง โดยโรคบิด
มีตัวเพ่ิมข้ึนในป 2562  อัตราปวยสูงสุด 5.42 ตอประชากรแสนคนและลดลงมาในป 2564 อัตราปวย 1.33             
ตอประชากรแสนคนโรคบิดไมมีตัวลดลงในป  พ.ศ. 2564 อัตราปวย 0.48 ตอประชากรแสนคน ในป 2564 พบ
ผูปวยตลอดท้ังป โดยพบผูปวยสูงสุดเดือนมีนาคม 178 ราย  รอยละ 14.79 โรคบิดมีแนวโนมลดลง แตยังคงพบ
สูงสุดโดยเฉพาะในภาคเหนือ โดยเฉพาะจังหวัดชายแดนพมาและเปนจังหวัดท่ีมีชาวเขาอยูจํานวนมาก ซ่ึงอาจ
เก่ียวของกับพฤติกรรมการรับประทานอาหารหรือน้ําท่ีแตกตางจากคนในพ้ืนราบ โดยเฉพาะแหลงน้ําดื่มน้ําใชซ่ึงมัก
เปนแหลงน้ําธรรมชาติท่ีไมไดผานการฆาเชื้อ ผูปวยสวนใหญพบในเด็กเล็กอายุต่ํากวา 5 ป ซ่ึงเปนวัยท่ีขาดสุขอนามัย
ท่ีดี 
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 ๒.๒.๔ โรคท่ีอาจเกี่ยวเนื่องจากการใชสวมสาธารณะ 
- โรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ เชน หวัด วัณโรค ไขหวัดใหญ โรคหัด หัดเยอรมัน การท่ีมือไป

สัมผัสกับสิ่งของเครื่องใชท่ีใชรวมกับบุคคลอ่ืน หรือเครื่องใชในท่ีสาธารณะ เชน ลูกบิดประตู แลวมาแคะจมูก เชื้อโรค
จะเขาสูโพรงจมูกสวนหนา เม่ือหายใจเขาไป ก็ทําใหเกิดโรคได 

-  โรคติดตอทางการสัมผัสโดยตรง  เชน ทองเสีย โรคตับอักเสบชนิดเอ โรคบิด อหิวาตกโรค โรค
พยาธิชนิดตาง ๆ ซ่ึงติดตอไดจากการท่ีมือ ปนเปอนเชื้อเหลานี้  แลวหยิบจับอาหารรับประทาน 

   โรคติดตอทางการสัมผัสโดยตรง เชน โรคตาแดง โรคเชื้อรา แผลอักเสบท่ีผิวหนัง 
   โรคพยาธิ  เกิดจากการสัมผัสไขพยาธิหรือตัวพยาธิ ท่ีอยูในอุจจาระท้ังทางตรงและทางออม 

และเขาสูรางกาย 
   อุบัติเหตุ  ท่ีเกิดจากการใชสวมท่ีไมถูกตอง เชน การข้ึนไปนั่งบนชักโครก ทําใหตกลงมา ซ่ึง

กอใหเกิดการบาดเจ็บ 
-  โรคทางเดินปสสาวะอักเสบในเด็กวัยเรียน การติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะ 

ซ่ึงสาเหตุเกิดจากการติดเชื้อแบคทีเรียของกระเพาะปสสาวะ เชื้อท่ีพบบอย ไดแก Escherichia coliปจจัยท่ีมี
ผลทําใหเกิดโรค การกลั้นปสสาวะ การดื่มน้ํานอย ความสะอาด การมีเพศสัมพันธ อาการปสสาวะแสบขัด ปสสาวะ
บอย แตละครั้งมีจํานวนนอย กลิ่นหรือสีของปสสาวะมีลักษณะตางจากปกติ อาจมีเลือดปน ปวดถวงบริเวณทองนอย 
ในเด็ก มักมีไขรวมดวย โดยแนวทางการปองกัน ตองไมกลั้นปสสาวะถาไมจําเปน ดื่มน้ํามาก ๆ สามารถชวยขับ
แบคทีเรียออกมากับปสสาวะได การทําความสะอาด ควรเช็ดจากหนาไปหลัง เพ่ือปองกันแบคทีเรียเขาสูชองคลอด
หรือทอปสสาวะ 
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๒.๓ การวิเคราะหปจจัยแวดลอมท่ีเกี่ยวของ 

การวิเคราะหปจจัยแวดลอมท้ังปจจัยภายนอกและภายใน โดยใชวิธีการ SWOT โดยการวิเคราะหปจจัย
ภายใน คือ จุดแข็งและจุดออน และปจจัยภายนอก คือ ภัยคุกคามและโอกาส เพ่ือประกอบการจัดทําแผนปฏิบัติการ
การจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 2566 – 2570 โดยสรุปไดดังนี้  

จุดแข็ง 

S1 : มีมาตรฐานสวมสาธารณะไทยเปนเกณฑในการพัฒนาสวมสาธารณะใหสะอาด  เพียงพอ  ปลอดภัย ตาม
ประเภทสวมสาธารณะ 12 ประเภท ไดแก  แหลงทองเท่ียว โรงพยาบาล สถานท่ีราชการ ศาสนสถาน สวนสาธารณะ 
ตลาด หางสรรพสินคา/ศูนยการคา/ดิสเคานตสโตร สถานศึกษา สถานีขนสงทางบกและทางอากาศ รานจําหนาย
อาหารและสวมริมทาง   

S๒ : มีการพัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัยสิ่งแวดลอมขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน (Environmental Health 
Accreditation :EHA) EHA :3001 การจัดการสวมสาธารณะ และ EHA : 3002 การจัดการสิ่งปฏิกูล ในการพัฒนา
สวมสาธารณะและการจัดการสิ่งปฏิกูลตามมาตรฐาน SOP 

S๓ : มีตนแบบสวมสาธารณะท่ีไดรับการพัฒนาเปนสุดยอดสวมตามประเภทสวมสาธารณะซ่ึงประสบความสําเร็จใน
การพัฒนาสวมสาธารณะใหไดมาตรฐานสวมสาธารณะของประเทศไทย และมีการแลกเปลี่ยนเรียนรูความสําเร็จ
ดังกลาวและเปนสถานท่ีดูงาน 

S๔ : กระทรวงมหาดไทย  มีเง่ือนไขในการขอเลขท่ีบานใหม  ตองมีการสรางสวมครัวเรือน และมีการสํารวจขอมูล
ความจําเปนข้ันพ้ืนฐาน (จปฐ.) โดยกรมการพัฒนาชุมชน ขอมูลในระดับครัวเรือนท่ีแสดงถึงสภาพความจําเปนพ้ืนฐาน
ของคนในครัวเรือนในดานตางๆ เก่ียวกับคุณภาพชีวิตท่ีไดกําหนดมาตรฐานข้ันต่ําเอาไว วาคนควรจะมีคุณภาพชีวิตใน
แตละเรื่องซ่ึงเรื่องสวมครัวเรือนอยูในหมวด 2 สภาพแวดลอม ตัวชี้วัด 11 ครัวเรือนมีการจัดบานเรือนเปนระเบียบ
เรียบรอย  สะอาดและถูกสุขลักษณะ ซ่ึงขอมูลจากจปฐ.  นํามาใชในการพัฒนาคุณภาพชีวิตประชาชนตอไป 

S๕ : องคกรปกครองสวนทองถ่ินและกระทรวงสาธารณสุขมีโครงสรางหนวยงานในการบริหารสวนภูมิภาคท่ีเก่ียวของ
กับอนามัยสิ่งแวดลอมซ่ึงเรื่องสวมและสิ่งปฏิกูลก็อยูในความดูแลของหนวยงาน มีบุคลากรท่ีมีความรูในการบริหาร
จัดการ 

S๖ : มีรูปแบบระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลสําหรับองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

จุดออน 

W1 : ความครอบคลุมการมีและใชสวมในพ้ืนท่ีหางไกลยังไมไดรับการพัฒนา  ยังขาดแคลนและขาดการเขาถึง
สุขาภิบาล 

W๒ : การพัฒนาสวมสาธารณะใหไดมาตรฐานยังไมครอบคลุม มีบางสถานท่ีพัฒนาไดไมถึงเกณฑมาตรฐาน 

W๓ : ระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลยังไมครอบคลุมเม่ือเทียบกับสัดสวนของประชากรกับอัตราการการเกิดของสิ่งปฏิกูลและ
การกําจัด 

W๔ : องคกรปกครองสวนทองถ่ินมีการจัดการสิ่งปฏิกูลท่ีถูกสุขลักษณะยังไมครอบคลุม 

W๕ : ยังขาดการวิจัย เทคโนโลยีและพัฒนารูปแบบสวมโดยเฉพาะในพ้ืนท่ีท่ีขาดแคลนน้ํา  หรือมีสภาพเปนเกาะตาม
บริบทพ้ืนท่ี 
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W๖ : ผูประกอบการใหบริการรับทําความสะอาดยังขาดมาตรฐานในการปฏิบัติงานและขาดการอบรมกอนการ
ปฏิบัติงาน 

W๗ : ประชาชนยังขาดความรอบรูหรือมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงคในการใชและรักษาสวม รวมถึงการจัดการสิ่งปฏิกูล 

W๘ : ระบบฐานขอมูล ระบบสารสนเทศและการเชื่อมโยงขอมูลเก่ียวกับสวมและการจัดการสิ่งปฏิกูลยังไมเปนไป
อยางเปนระบบ  ขอมูลขาดการสังเคราะหเพ่ือเชื่อมโยงสูการตัดสินใจทางการบริหาร 

W๙ : ผูใชบริการสวมและสิ่งปฏิกูลมีพฤติกรรมดานอนามัยสิ่งแวดลอมท่ีไมเหมาะสม  ขาดความตระหนักทําใหไม
เกิดผลสัมฤทธิ์ในการบริหารจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล 

โอกาสหรือปจจัยสนับสนุน 

O1 : มีภาคีเครือขายใหความรวมมือในการพัฒนาสวมสาธารณะเพ่ือทําใหสวมสาธารณะผานเกณฑมาตรฐานสวม
สาธารณะไทย 
O๒ : มีพระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และกฎกระทรวงวาดวยสุขลักษณะการจัดการสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 
2561  ท่ีใหอํานาจราชสวนทองถ่ินในการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล 

O๓ : ความรวมมือ การเรียนรูความสําเร็จ  การรวมพัฒนาบุคลากรทางดานอนามัยสิ่งแวดลอมในเรื่องสวมและ            
สิ่งปฏิกูลกับสถานบันการศึกษา หนวยงานสาธารณสุขภาคเอกชน ภาครัฐ  ท้ังในและตางประเทศ  

O๔ : ความกาวหนาทางดานเทคโนโลยีสารสนเทศ  ท่ีสามารถนํามาใชในการพัฒนาระบบขอมูล  การสื่อสาร การ
พัฒนาการบริหารจัดการใหมีความรวดเร็ว  ทันสมัย 
O๕ : โอกาสจากการบูรณาการเชิงพ้ืนท่ีในการบริหารจัดการเชื่อมโยงทุกระดับในชุมชน เชน  จังหวัดสะอาด  เปนตน 

O๖ : กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม มีกองทุนสิ่งแวดลอม ในการพัฒนาสนับสนุนงบประมาณในการ
จัดสรางระบบกําจัดสิ่งปฏิกูล 

ภัยคุกคามและอุปสรรค 

T1 : การเปลี่ยนแปลงของสภาพภูมิอากาศ  การเกิดการระบาดของโรค เกิดอุทกภัย  ภัยแลง  แผนดินไหว   ทําให
เกิดอุปสรรคในการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลไมมีประสิทธิภาพและสภาพทางภูมิศาสตรภูมิประเทศในบางพ้ืนท่ีมีปญหา
น้ําทวมซํ้าซาก  น้ําแลงและภัยพิบัติทางธรรมชาติ  สงผลใหการใชงานสวมและสิ่งปฏิกูลไมมีประสิทธิภาพทําให
อุปกรณเครื่องมือเสียหายและสงผลตอสุขภาพ  ไมปลอดภัยตอผูใชและผูปฏิบัติงาน 

T๒ : ความแตกตางของสภาพถูมิประเทศท้ังในพ้ืนท่ีสูง  พ้ืนท่ีทะเล พ้ืนท่ีเกาะ  พ้ืนท่ีติดชายแดนและสภาพภูมิศาสตร
ในพ้ืนท่ีหางไกล พ้ืนท่ีเกาะ ไมมีงบประมาณในการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล 

T๓ : ขอจํากัดการบริหารทรัพยากรบุคคลทํามีภาระงานดานอนามัยสิ่งแวดลอมมากทําใหงานดานสวมและ           
สิ่งปฏิกูลถูกจัดลําดับความสําคัญนอย 
T๔ : ขาดนโยบายจากผูบริหารตั้งแตรัฐบาลจนถึงหนวยงานในองคกรปกครองสวนทองถ่ินในการจัดการสวมและ 
สิ่งปฏิกูล 

T๕ : ประชาชนไมยอมรับใหมีระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลใกลบานใกลชุมชน 
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การวิเคราะห TOWS Matrix 

SO ST 
1.ยกระดับและสนับสนุนใหมีการพัฒนาสวม
สาธารณะตามเกณฑมาตรฐาน และมีการทบทวน 
พัฒนาปรับปรุงเกณฑมาตรฐาน 
2.สงเสริมและขับเคลื่อนการใชกฎหมายใหมีสภาพ
บังคับใชไดอยางมีประสิทธิภาพ 
3.ผลักดันใหเปนนโยบาย ตัวชี้วัดหนวยงาน 

1.สงเสริมการศึกษาดูงานแลกเปลี่ยนเรียนรูเรื่องสวม
และสิ่งปฏิกูลท่ีไดมาตรฐาน 
2.พัฒนาสวมครัวเรือนใหมีประสิทธิภาพและถูก
สุขลกัษณะ 
 

WO WT 
1.ขับเคลื่อนใหมีความครอบคลุมสวมครัวเรือน
โดยเฉพาะในพ้ืนท่ีหาง ระบบกําจัดสิ่งปฏิกูลท่ีรองรับ
การเกิดสิ่งปฏิกูลอยางเพียงพอ 
2.พัฒนาเชื่อมโยงระบบฐานขอมูลเขากับเทคโนโลยี
สารสนเทศท่ีกาวหนาในปจจุบันตลอดจนประยุกต
การใชงานใหเหมาะสมกับขอมูล 
3.พัฒนาวิจัย  เทคโนโลยี รูบแบบการจัดการสวม
และสิ่งปฏิกูลกับสถาบันการศึกษา 
4.สรางความรอบรูใหกับประชาชนในเรื่องสวมและ 
สิ่งปฏิกูล 
5.สนับสนนุภาคเอกชน ใหเขามามีสวนรวมในการ
พัฒนาความครอบคลุมสวมครัวเรือนโดยเฉพาะใน
พ้ืนท่ีหางไกล  
6.พัฒนาและสงเสริมการอบรมผูประกอบการ
ใหบริการรับทําความสะอาดใหเปนมาตรฐาน
เดียวกัน 

1.พัฒนาองคความรูการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลใน
กรณีสาธารณภัย 
2.สนับสนุนรูปแบบการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลใน
กรณีสาธารณภัย 
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บทท่ี ๓ 
ทิศทางระดับสากล นโยบาย กฎหมายและแผนระดับประเทศท่ีเก่ียวของ 

 
๓.1  ทิศทางระดับสากล  

   ทิศทางการพัฒนาประเทศในระยะ 20 ปขางหนาของประเทศตางๆ ท่ัวโลกรวมท้ังประเทศไทย 
ตางมุงสู เปาหมายเดียวกัน คือ เปาหมายการพัฒนาท่ียั่งยืน (Sustainable Development Goals: SDGs) ท่ีมี
หลักการสําคัญ คือ มุงใหเกิดการพัฒนาอยางมีสมดุล ท้ังดานเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดลอม และไมท้ิงใครไว 
ขางหลัง เพ่ือใหเกิดการพัฒนาท่ียั่งยืนและครอบคุลม (Sustainable and Inclusive Development)  และใน 
การประชุมระดับโลก และระดับภูมิภาคตาง ๆ ไดนําเปาหมายการพัฒนาดังกลาวไปดําเนินการ ภายใตการ 
ประสานความรวมมือของทุกภาคสวน ดังจะเห็นวามีการประชุมระดับโลกท่ีเก่ียวของโดยตรงกับประเด็นการ 
จัดการสิ่งแวดลอม และสุขภาพ หลายกรอบความรวมมือ ท้ังการประชุมสมัชชาสหประชาชาติดานสิ่งแวดลอม 
(United Nations Environmental Assembly: UNEA) และการประชุ มส มัชชาอนามัยโลก (World Health 
Assembly: WHA) ท่ีมีการหยิบยกประเด็นมลพิษสิ่งแวดลอม และการปองกันผลกระทบตอสุขภาพ มาเปน 
หัวขอการประชุม เพ่ือหาขอตกลงรวมกันในการจัดการปญหาสิ่งแวดลอม มลพิษและของเสียประเภทตางๆ ให 
มีความเหมาะสม ไม เ กิดผลกระทบตอสุขภาพ เศรษฐกิจและสังคม ท้ังในระดับโลก ระดับภู มิภาค และ 
ระดับประเทศ  
 
๓.2  นโยบายและแผนสําคัญระดับประเทศ 

 ๓.2.1 ยุทธศาสตรชาติ 20 ป พ.ศ. 256๑ – 25๘๐  
   ยุทธศาสตรชาติ 20 ป ไดกําหนดวิสัยทัศน ประเทศมีความม่ันคง ม่ังค่ัง ยั่งยืน เปนประเทศพัฒนา
แลวเนนการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจท่ีไมสรางมลภาวะ สงเสริมการผลิตและบริโภคท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม 
สรางการมีสวนรวมของประชาชนและทุกภาคสวน ยึดถือและปฏิบัติตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
สรางความเขมแข็งจากภายในเชื่อมโยงสูสากล ดังนั้น การเตรียมการดานอนามัยสิ่งแวดลอมสําหรับการพัฒนาจึง
จําเปนตองเตรียมความพรอมในการจัดการท้ังในระดับชุมชน ทองถ่ิน จังหวัดและประเทศ และตองไดรับความรวมมือ
ทุกภาคสวน โดยเนนสรางความตระหนักรู เพ่ิมศักยภาพ และขีดความสามารถในการเฝาระวังผลกระทบจากการ
ปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมและมลพิษ ตลอดจนเปนการปองกันและลดปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพใหกับประชาชนและ
ชุมชนสําหรับประเทศไทย ๔.๐ เปนนโยบายเพ่ือการวางรากฐานการพัฒนาประเทศในระยะยาว เปนจุดเริ่มตนในการ
ขับเคลื่อนประเทศไปสูการเปนประเทศท่ีม่ันคง ม่ังค่ัง และยั่งยืนตามวิสัยทัศนรัฐบาล โดยเนนการปรับเปลี่ยน
โครงสรางเศรษฐกิจแบบเดิมไปสูการเปนเศรษฐกิจท่ีขับเคลื่อนดวยนวัตกรรมโดยมีฐานคิดหลัก คือ เปลี่ยนจากการ
ผลิตสินคาโภคภัณฑไปสูสินคาเชิงนวัตกรรม เปลี่ยนจากการขับเคลื่อนประเทศดวยภาคอุตสาหกรรมไปสูการ
ขับเคลื่อนดวยเทคโนโลยี ความคิดสรางสรรค และนวัตกรรม รวมท้ังเปลี่ยนจากการเนนภาคการผลิตสินคาไปสูภาค
บริการมากข้ึน ท้ังนี้ ประเด็นในดานการสาธารณสุขท่ีกระทรวงสาธารณสุขมีบทบาทในการเปลี่ยนกลไกการขับเคลื่อน
ประเทศ โดยสรางความเปนธรรมและลดความเหลื่อมล้ําในการเขาถึงบริการทางสังคมของรัฐอยางมีคุณภาพ ท่ัวถึง 
และเปนธรรม การสรางความเขมแข็งทางเศรษฐกิจและแขงขันไดอยางยั่งยืน และการเติบโตท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม 
เพ่ือการพัฒนาอยางยั่งยืน แกไขปญหาวิกฤตสิ่งแวดลอม  
   การพัฒนาประเทศในชวงระยะเวลาของยุทธศาสตรชาติ จะมุงเนนการสรางสมดุลระหวางการ
พัฒนาความม่ันคง เศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดลอม โดยการมีสวนรวมของทุกภาคสวนในรูปแบบ “ประชารัฐ” โดย
ประกอบดวย ๖ ยุทธศาสตร ไดแก ๑) ยุทธศาสตรชาติดานความม่ันคง ๒) ยุทธศาสตรชาติดานการสรางความสามารถ
ในการแขงขัน ๓) ยุทธศาสตรชาติดานการพัฒนาและเสริมสรางศักยภาพ ทรัพยากรมนุษย ๔) ยุทธศาสตรชาติดาน
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การสรางโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม ๕) ยุทธศาตรชาติ ดานการสรางการเติบโตบนคุณภาพชีวิตท่ีเปนมิตร
กับสิ่งแวดลอม และ ๖) ยุทธศาสตรชาติดานการปรับสมดุลและพัฒนาระบบการบริหารจัดการภาครัฐ โดยยุทธศาสตร
ท่ีเก่ียวของกับการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล ไดแก ยุทธศาสตรท่ี 5 ยุทธศาสตรชาติ ดานการสรางการเติบโตบน
คุณภาพชีวิตท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอม ในหัวขอท่ี 2 จัดระบบอนุรักษ ฟนฟู และปองกันทําลายทรัพยากรธรรมชาติ 
ดังนั้น การเตรียมการดานอนามัยสิ่ งแวดลอมสําหรับการพัฒนาจึงจําเปนตองสรางความตระหนักรู เ พ่ิม 
ศักยภาพ และขีดความสามารถในการเฝาระวังผลกระทบจากการปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมและมลพิษ  
ตลอดจนเปนการปองกันและลดปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพใหกับประชาชนและองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

 ๓.2.๒ ยุทธศาสตรชาติระยะ 20 ป ดานสาธารณสุข พ.ศ. 2560 – 25๗๙  
   กระทรวงสาธารณสุข กําหนดยุทธศาสตรระยะ ๒๐ ป เพ่ือใชเปนแนวทางในการพัฒนาระบบสุขภาพ 
เพ่ือใหประชาชนมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตท่ีดี และสงผลตอการใชจายภาครัฐดานสุขภาพของประเทศตอไป สอดรับ
กับการปฏิรูปประเทศไทยและการปฏิรูปดานสาธารณสุข เพ่ือสรางความเขมแข็งและม่ันคงยั่งยืนใหกับระบบสุขภาพ
ทัดเทียมกับนานาประเทศในเอเชีย โดยไดวางทิศทางในการวางแผนยูทธศาสตรชาติระยะ ๒๐ ป (ดานสาธารณสุข) 
เปน ๔ ระยะ ระยะละ ๕ ป และมีจุดเนนหนักแตละระยะคือ ระยะท่ี ๑ พ.ศ. ๒๕๖๐ – ๒๕๖๔ ปฏิรูประบบ ระยะท่ี 
๒ พ.ศ. ๒๕๖๕ – ๒๕๖๙ สรางความเขมแข็ง ระยะท่ี ๓ พ.ศ. ๒๕๗๐ – ๒๕๗๔ สูความยั่งยืน ระยะท่ี ๔ พ.ศ. ๒๕๗๕ 
– ๒๕๗๙เปน ๑ ใน ๓ ของเอเชีย โดยยุทธศาสตรกระทรวงสาธารณสุข 20 ป ไดกําหนดยุทธศาสตร ท่ีจะพัฒนาความ
เปนเลิศ 4 ดาน คือ 1) Prevention & Promotion Excellence (สงเสริมสุขภาพและความปองกันโรคเปนเลิศ) 2) 
Service Excellence (บริ การ เปน เลิ ศ )  3) People Excellence (บุคลากร เปน เลิ ศ )  และ 4) Governance 
Excellence (บริหารจัดการเปนเลิศ) เพ่ือขับเคลื่อนทุกหนวยงานไปสูเปาหมายประชาชนมีสุขภาพดี เจาหนาท่ีมี
ความสุข ระบบสุขภาพยั่งยืน และเปาหมายสําคัญในการปฏิรูปดานสาธารณสุขอยางเรงดวน เชน มะเร็งทอน้ําดีและ 
พยาธิใบไมตับ การพัฒนากฎหมาย และระบบสงเสริมสุขภาพอนามัยสิ่งแวดลอม ระบบปองกันควบคุมโรค  
ระบบดูแลภาวะฉุกเฉิน เปนตน   

 ๓.2.๓  นโยบายประเทศไทย 4.0 
เปนนโยบายเพ่ือการวางรากฐานการพัฒนาประเทศในระยะยาว เปนจุดเริ่มตนในการขับเคลื่อน 

ประเทศไปสูการเปนประเทศท่ีม่ันคง ม่ังค่ัง และยั่งยืนตามวิสัยทัศนรัฐบาล โดยเนนการปรับเปลี่ยนโครงสราง
เศรษฐกิจแบบเดิมไปสูการเปนเศรษฐกิจท่ีขับเคลื่อนดวยนวัตกรรมโดยมีฐานคิดหลัก คือ เปลี่ยนจากการผลิต 
สินคาโภคภัณฑไปสูสินคาเชิงนวัตกรรม เปลี่ยนจากการขับเคลื่อนประเทศดวยภาคอุตสาหกรรมไปสูการ 
ขับเคลื่อนดวยเทคโนโลยี ความคิดสรางสรรค และนวัตกรรม รวมท้ังเปลี่ยนจากการเนนภาคการผลิตสินคา 
ไปสูภาคบริการมากข้ึน ท้ังนี้ ประเด็นในดานการสาธารณสุขท่ีกระทรวงสาธารณสุขมีบทบาทในการเปลี่ยน 
กลไกการขับเคลื่อนประเทศ โดยสรางความเปนธรรมและลดความเหลื่อมล้ําในการเขาถึงบริการทางสังคมของ 
รัฐอยางมีคุณภาพ ท่ัวถึง และเปนธรรม การสรางความเขมแข็งทางเศรษฐกิจและแขงขันไดอยางยั่งยืน และ 
การเติบโตท่ีเปนมิตรกับสิ่งแวดลอมเพ่ือการพัฒนาอยางยั่งยืน แกไขปญหาวิกฤตสิ่งแวดลอม โดยเรงรัดแกไข 
ปญหาการจัดการขยะ ลดการปลอยกาซเรือนกระจก พัฒนาการผลิตใหมีประสิทธิภาพ ลดการใชพลังงาน  
รวมท้ังยกระดับความสามารถในการปองกันผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศและภัยพิบัติ 

๓.2.๔ แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 12 พ.ศ. 2560 – 2564  
แผนพัฒนาฉบับนี้จัดทําบนพ้ืนฐานของยุทธศาสตรชาติ 20 ป (พ.ศ. 2560 – 2579) ซ่ึงเปนแผนแมบท 

หลักของการพัฒนาประเทศ และเปาหมายการพัฒนาท่ียั่งยืน (Sustainable Development Goals: SDGs)  
รวมท้ังการปรับโครงสรางประเทศไทยไปสูประเทศไทย 4.0 ตลอดจนประเด็นการปฏิรูปประเทศ นอกจากนั้น 
ไดใหความสําคัญกับการมีสวนรวมของภาคีการพัฒนาทุกภาคสวนท้ังในระดับกลุมอาชีพ ระดับภาค และ
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ระดับประเทศในทุกข้ันตอนของแผนฯ อยางกวางขวางและตอเนื่อง เ พ่ือรวมกันกําหนดวิสัย ทัศนและ 
ทิศทางการพัฒนาประเทศ รวมท้ังรวมจัดทํารายละเอียดยุทธศาสตรของแผนฯ เพ่ือมุงสูความม่ันคง ม่ังค่ัง และ 
ยั่งยืน โดยมีประเด็นยุทธศาสตรท่ีเก่ียวของกับกระทรวงสาธารณสุข ไดแก ยุทธศาสตรการเสริมสรางและพัฒนา
ศักยภาพทุนมนุษย ยุทธศาสตรการสรางความเปนธรรมและลดความเลื่อมล้ําในสังคม ยุทธศาสตรการเติบโตท่ีเปน
มิตรกับสิ่งแวดลอมเพ่ือการพัฒนาอยางยั่งยืน ยุทธศาสตรดานการพัฒนาโครงสรางพ้ืนฐานและระบบโลจิสติกส 
ยุทธศาสตรดานวิทยาศาสตร เทคโนโลยี วิจัย และนวัตกรรม ยุทธศาสตรการพัฒนาภาคเมือง และพ้ืนท่ีเศรษฐกิจ และ
ยุทธศาสตรดานการตางประเทศ ประเทศเพ่ือนบาน และภูมิภาค โดยมีจุดเนนและประเด็นพัฒนาหลัก เชน การ
เตรียมความพรอมของประเทศในดานการพัฒนาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีและนวัตกรรม การเตรียมพรอมดานกา
ลังคนและการเสริมสรางศักยภาพของประชากรในทุกชวงวัย การสรางความเปนธรรมและลดความเหลื่อมล้ํา และการ
สรางความม่ันคงของฐานทรัพยากรธรรมชาติและยกระดับคุณภาพสิ่งแวดลอม เปนตน 

๓.๒.๕ คณะกรรมการบริหารราชการแผนดินตามกรอบการปฏิรูปประเทศยุทธศาสตรชาติ และการสราง
ความสามัคคีปรองดอง (ป.ย.ป.) 

 อาศัยอํานาจตามความในมาตรา 44 ของรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย (ฉบับชั่วคราว) พุทธศักราช 
2557 หัวหนาคณะรักษาความสงบแหงขาติ โดยความเห็นชอบของคณะรักษาความสงบแหงชาติ มีคําสั่งใหมี
คณะกรรมการบริหารราชการแผนดินตามกรอบการปฏิรูปประเทศยุทธศาสตรชาติ และการสรางความสามัคคี
ปรองดอง เรียกโดยยอวา “ป.ย.ป.” ประกอบดวยนายกรัฐมนตรีเปนประธาน และรองนายกรัฐมนตรี รัฐมนตรีประจํา
สํานักนายกรัฐมนตรี รัฐมนตรีวาการกระทรวงการคลัง และรัฐมนตรีวาการกระทรวงมหาดไทยเปนกรรมการ ในการ
พิจารณากลั่นกรองเรื่องเสนอ ป.ย.ป. ใหมีคณะกรรมการ 4 คณะ ไดแก (1) คณะกรรมการบริหารราชการแผนดินเชิง
ยุทธศาสตร มีหนาท่ีพิจารณากลั่นกรองเรื่องโครงการ หรือแนวทางการแกปญหาตางๆ ในเชิงยุทธศาสตรและใน
ลักษณะบูรณาการเพ่ือการขับเคลื่อนท่ีรวดเร็ว (2) คณะกรรมการเตรียมการปฏิรูปประเทศ มีหนาท่ีเตรียมการ
เก่ียวกับการปฏิรูปประเทศในดานหรือประเด็นตางๆ (3) คณะกรรมการเตรียมการยุทธศาสตรชาติ มีหนาท่ีเตรียมการ
เก่ียวกับยุทธศาสตรชาติ (4) คณะกรรมการเตรียมการเพ่ือสรางความสามัคคีปรองดอง มีหนาท่ีเตรียมการเก่ียวกับการ
สรางความสามัคคีปรองดอง คณะกรรมการมีหนาท่ีและอํานาจกลั่นกรอง ตรวจสอบ กําหนด เสนอแนะ จัดลําดับ
ความสําคัญพิจารณาความเปนไปได และติดตามการดําเนินการดานการบริหารราชการแผนดินการปฏิรูปประเทศ 
ยุทธศาสตรชาติ หรือการสรางความสามัคคีปรองดองในสวนท่ีเก่ียวของตามท่ีนายกรัฐมนตรีกําหนด 
 
 ๓.2.๖ แผนยุทธศาสตรอนามัยส่ิงแวดลอมแหงชาติ ฉบับท่ี 3 พ.ศ. 2560 – 2564  
 สาระสําคัญของแผนยุทธศาสตรอนามัยสิ่งแวดลอมแหงชาติ ฉบับท่ี 3 พ.ศ. 2560 – 2564 มุงเนนการ
ปองกันและลดปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมตอสุขภาพ โดยสรางความเขมแข็งระบบการบริหารจัดการอนามัย
สิ่งแวดลอมเพ่ือเปนรากฐานของการพัฒนาในระยะยาว เสริมสรางขีดความสามารถของบุคลากรและองคกรท่ี
เก่ียวของอยางครบวงจร ท้ังบุคลากรจากหนวยงานภาคการผลิตท่ีอาจเปนแหลงกําเนิดมลพิษ หนวยงานท่ีเก่ียวของ
ดานการจัดการความสะอาดปลอดภัยของเสนทางการรับสัมผัสสูรางกายและสงเสริมพฤติกรรมสุขอนามัย และ
บุคลากรจากหนวยงานดานการดูแลและรักษาสุขภาพ อันเนื่องมาจากปญหามลพิษสิ่งแวดลอม เรงสรางความรวมมือ
พหุภาคีและสงเสริมความรับผิดชอบรวมกันในการพัฒนาอนามัยสิ่งแวดลอม เพ่ือสนับสนุนการพัฒนาเศรษฐกิจ และ
ความม่ันคงทางสังคม สิ่งแวดลอมและสุขภาพคนไทยอยางยั่งยืนและสนับสนุนใหประเทศไทยมีระบบอนามัย
สิ่งแวดลอมเขมแข็งและยั่งยืนโดยการมีสวนรวมของทุกภาคสวน โดยมียุทธศาสตรท่ีเก่ียวของกับการจัดการสวมและ
สิ่งปฏิกูล ดังนี้ ยุทธศาสตรท่ี 1 ปองกันและลดปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมตอสุขภาพ มาตรการสําคัญในการ
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ดําเนินงานพัฒนาสุขาภิบาลในพ้ืนท่ีหางไกลและประชากรกลุมเปราะบาง เพ่ือใหบรรลุเปาหมาย ไดแก ภายใน 5 ป 
อัตราการเจ็บปวยดวยโรคอุจจาระรวงเฉียบพลันลดลงรอยละ 50 เหลือ 900 ราย รายตอแสนประชากร 
 

๓.2.๗   แผนยุทธศาสตรทศวรรษกําจัดพยาธิใบไมตับและมะเร็งทอน้ําดี ป 2559-2568 
กําหนดวิสัยทัศนวา ภายในป 2568 ประชาชนคนไทยในทุกหมูบานปลอดภัยจากโรคพยาธิใบไมตับ ผูปวย

มะเร็งทอน้ําดี โดยมีจํานวนลดลงและมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน โดยมีเปาประสงค : 1. ประชาชนมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค
ในการปองกันควบคุมโรคพยาธิใบไมตับ ชุมชนมีศักยภาพในการปองกันโรคพยาธิใบไมตับอยางเขมแข็งและยั่งยืน  
2. กลุมเสี่ยง/ผูปวยมะเร็งทอน้ําดีเขาถึงระบบบริการไดอยางเสมอภาค ไดรับการดูแลรักษาแบบองครวม 
 

๓.2.๘   แผนปฏิรูปกระทรวงสาธารณสุข 
 รางแผนปฏิรูปประเทศดานสาธารณสุข ดําเนินการภายใตกรอบของรัฐธรรมนูญท่ีกําหนดไวในหมวด 16 การ
ปฏิรูปประเทศ มาตรา 258 (ช ดานอ่ืนๆ) ไดแก (4) ปรับระบบหลักประกันสุขภาพใหประชาชนไดรับสิทธิและ
ประโยชนจากการบริหารจัดการและการเขาถึงบริการท่ีมีคุณภาพและสะดวกทัดเทียมกัน และขอ (5) ใหมีระบบ
การแพทยปฐมภูมิท่ีมีแพทยเวชศาสตรครอบครัวดูแลประชาชนในสัดสวนท่ีเหมาะสม รวมถึงไดพิจารณาประเด็นอ่ืนท่ี
นาสูการออกแบบนโยบายและระบบท่ีสมบูรณ สนับสนุนใหการขับเคลื่อนประเด็นปฏิรูปดานสาธารณสุขเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพ ประชาชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี สังคมมีโอกาสทัดเทียมกัน และประเทศมีการพัฒนาอยางยั่งยืน 
องคประกอบของประเด็นปฏิรูปท่ีเก่ียวของกับกรมอนามัยมี 2 ดาน คือ ดานท่ี (2) ดานระบบบริการสาธารณสุข มุง
พัฒนาระบบบริการปฐมภูมิ การแพทยแผนไทย การแพทยฉุกเฉินและการสรางเสริมปองกันและควบคุมโรค และดาน
ท่ี (3) ดานการคุมครองผูบริโภคและบุคลากรดานการแพทยและสาธารณสุข ใหความสําคัญในการสรางความรอบรู
ดานสุขภาพใหกับประชาชน รวมถึงการคุมครองผูบริโภค โดยมีเรื่องและประเด็นปฏิรูปท่ีเก่ียวของโดยตรงกับกรม
อนามัยคือ ประเด็นปฏิรูปท่ี 7 คือ การสรางเสริมสุขภาพและการปองกันโรค มุงเนนไปท่ีการปรับโครงสรางสวนกลาง 
โดยการยุบรวมหนวยงานท่ีมีภารกิจคลายคลึงกันไวดวยกัน (กรมอนามัย กรมควบคุมโรค สถาบันโรคทรวงอก สถาบัน
มะเร็งแหงชาติ สถาบันวัคซีนแหงชาติและสถาบัน วิจัยวิทยาศาสตรสาธารณสุข) เพ่ือใหมีโครงสรางการทํางาน และ
อัตรากําลังท่ีเหมาะสมในทุกระดับท่ีจะทําใหสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมท้ังการปรับปรุงระบบการ
พัฒนาสมรรถนะบุคลากรอยางตอเนื่อง ความรอบรูทางสุขภาพ การพัฒนาระบบวิจัย การลงทุนเพ่ือพัฒนาระบบการ
จัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขตามแผนฯ ท่ีไดกําหนดไว  
 
 
๓.3  กฎหมายท่ีเกี่ยวของ 
 ๓.3.1 พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และฉบับแกไขเพ่ิมเติม  
 พระราชบัญญัติการสาธารณสุข เปนพระราชบัญญัติท่ีคุมครองประชาชนดานสุขลักษณะและการอนามัย
สิ่งแวดลอม หรือการสุขาภิบาลซ่ึงครอบคลุมกิจกรรม การกระทําทุกอยาง และกิจการประเภทตางๆ ท่ีมีผลกระทบตอ
สิ่งแวดลอมและสุขภาพอนามัยชุมชน และเปนพระราชบัญญัติท่ีกระจายอํานาจไปสูราชการสวนทองถ่ิน ซ่ึงมี
คณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัดและคณะกรรมการสาธารณสุขกรุงเทพมหานครทําหนาท่ีขับเคลื่อนการบังคับใช
กฎหมายในระดับพ้ืนท่ี โดยคํานึงถึงหลักการมีสวนรวมของประชาชน และกําหนดใหเจาพนักงานทองถ่ินมีอํานาจ
ประกาศพ้ืนท่ีควบคุมเหตุรําคาญเพ่ือระงับและจัดการตามความจําเปนมิใหเหตุรําคาญนั้นเกิดข้ึนอีกตลอดจน
กําหนดใหผูขออนุญาตในกิจการบางประเภทหรือบางขนาดตองดําเนินการตามหลักเกณฑ วิธีการและเง่ือนไขท่ี
รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขประกาศกําหนดกอนท่ีเจาพนักงานทองถ่ินพิจารณาออกใบอนุญาต นอกจากนี้ 
เพ่ืออํานวยความยุติธรรมแกประชาชน ท้ังนี้มีบทบัญญัติท่ีเก่ียวของกับการจัดการสิ่งปฏิกูล ดังนี้  
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 มาตรา 4 สิ่งปฏิกูล หมายความวา อุจจาระหรือปสสาวะและหมายความรวมถึงสิ่งอ่ืนใดซ่ึงเปนสิ่งโสโครกหรือ
มีกลิ่นเหม็น  
 มาตรา 18 การเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอยในเขตราชการสวนทองถ่ินใดใหเปนอํานาจของ
ราชการสวนทองถ่ินนั้น 
 ในการดําเนินการตามวรรคหนึ่ง ราชการสวนทองถ่ินอาจรวมกับหนวยงานของรัฐ หรือราชการสวนทองถ่ิน
อ่ืนดําเนินการภายใตขอตกลงรวมกันก็ได แตในกรณีจําเปนเพ่ือประโยชนสาธารณะโดยสวนรวม รัฐมนตรีมีอํานาจ
ออกกฎกระทรวงโดยคําแนะนําของคณะกรรมการกําหนดหลักเกณฑวิธีการ และเง่ือนไขในการดําเนินการรวมกันได 
 ในกรณีท่ีมีเหตุอันสมควรราชการสวนทองถ่ินอาจมอบใหบุคคลใดดําเนินการตามวรรคหนึ่งแทนภายใตการ
ควบคุมดูแลของราชการสวนทองถ่ิน หรืออาจอนุญาตใหบุคคลใดเปนผูดําเนินกิจการรับทําการเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่ง
ปฏิกูลหรือมูลฝอยตามมาตรา 19 ก็ได 
 มาตรา 19 หามมิใหผูใดดําเนินกิจการรับทําการเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอย โดยทําเปนธุรกิจ
หรือโดยไดรับประโยชนตอบแทนดวยการคิดคาบริการเวนแตจะไดรับใบอนุญาตจากเจาพนักงานทองถ่ิน  
 มาตรา 20 เพ่ือประโยชนในการรักษาความสะอาดและการจัดระเบียบในการเก็บ ขน และกําจัดสิ่งปฏิกูล
หรือมูลฝอย ใหราชการสวนทองถ่ินมีอํานาจออกขอบัญญัติทองถ่ินดังตอไปนี้ 
 (1) หามการถาย เท ท้ิง หรือทําใหมีข้ึนในท่ีหรือทางสาธารณะซ่ึงสิ่งปฏิกูล หรือมูลฝอย นอกจากในท่ีท่ี
ราชการสวนทองถ่ินจัดไวให 
 (2) กําหนดใหมีท่ีรองรับสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอยตามท่ีหรือทางสาธารณะและสถานท่ีเอกชน 
 (3) กําหนดวิธีการเก็บ ขน และกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอยหรือใหเจาของหรือผูครอบครองอาคารหรือสถานท่ี
ใดๆ ปฏิบัติใหถูกตองดวยสุขลักษณะตามสภาพหรือลักษณะการใชอาคารหรือสถานท่ีนั้นๆ  
 (4) กําหนดอัตราคาธรรมเนียมในการใหบริการของราชการสวนทองถ่ิน หรือบุคคลอ่ืนท่ีราชการสวนทองถ่ิน
มอบใหดําเนินการแทน ในการเก็บ ขน หรือกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอย ไมเกินอัตราท่ีกําหนดในกฎกระทรวง ท้ังนี้ 
การจะกําหนดอัตราคาธรรมเนียมการกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือมูลฝอย ราชการสวนทองถ่ินนั้นจะตองดําเนินการใหถูกตอง
ดวยสุขลักษณะตามท่ีกําหนดในกฎกระทรวง 
 (5) กําหนดหลักเกณฑ วิธีการ และเง่ือนไขในการเก็บ ขน และกําจัดสิ่งปฏิกูล หรือมูลฝอย เพ่ือใหผูรับ
ใบอนุญาตตามมาตรา 19 ปฏิบัติ ตลอดจนกําหนดอัตราคาบริการข้ันสูงตามลักษณะการใหบริการท่ีผูรับใบอนุญาต
ตามมาตรา 19 จะพึงเรียกเก็บได 
 (6) กําหนดการอ่ืนใดท่ีจําเปนเพ่ือใหถูกตองดวยสุขลักษณะ 
  
 ๓.3.2 พระราชบัญญัติรั กษาความสะอาดและความเปนระ เ บียบเรี ยบรอยของบ าน เ มือง  
พ.ศ. 2535 และฉบับท่ี 2 พ.ศ. 2560  

 ภายใตพระราชบัญญัติฯ พ.ศ. 2535 ไดกําหนดการดําเนินการจัดการขยะมูลฝอย และการรักษาความ
สะอาดของบานเมือง โดยมีบทบัญญัติหลายมาตราท่ีเก่ียวของกับการหามท้ิงมูลฝอย โดยเฉพาะหมวด 1 การรักษา
ความสะอาดในท่ีสาธารณะและสถานสาธารณะ หมวด 2 การดูแลรักษาสนามหญาและตนไมในถนนและสถาน
สาธารณะ และหมวด 3 การหามท้ิงสิ่งปฏิกูลมูลฝอยในท่ีสาธารณะและสถานสาธารณะ ขณะท่ีพระราชบัญญัติรักษา
ความสะอาดและความเปนระเบียบเรียบรอยของบานเมือง (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2560 ประกาศราชกิจจานุเบกษาฯ เม่ือ
วันท่ี 15 มกราคม 2560 ไดกําหนดการจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย และกําหนดอัตราคาธรรมเนียม โดยการออก
กฎกระทรวงกําหนดอัตราคาธรรมเนียมเก่ียวกับการจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย จะกําหนดอัตราคาธรรมเนียมให
แตกตางกันโดยคํานึงถึงปริมาณสิ่งปฏิกูลและมูลฝอย ระยะเวลาการจัดเก็บ ลักษณะการเก็บ ขน และกําจัดสิ่งปฏิกูล
และมูลฝอย รวมท้ังตนทุนและความคุมคา พรอมท้ังใหยกเลิกอัตราคาธรรมเนียมใบอนุญาตและคาบริการทาย
พระราชบัญญัติรักษาความสะอาดและความเปนระเบียบเรียบรอยของบานเมือง พ.ศ. 2535 และใหใชอัตรา
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คาธรรมเนียมทายพระราชบัญญัตินี้แทน เพ่ือใหการบริหารจัดการสิ่งปฏิกูลและมูลฝอยเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 
และเกิดประโยชนสูงสุด 

  ๓.3.3 พระราชบัญญัติกําหนดแผนและข้ันตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถิ่น พ.ศ. 
2552 

พระราชบัญญัติกําหนดแผนและข้ันตอนการกระจายอํานาจใหแกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน พ.ศ. 2552 
กําหนดใหราชการสวนทองถ่ิน (เทศบาลนคร เทศบาลเมือง เทศบาลตําบล องคการบริหารสวนตําบล องคการบริหาร
สวนจังหวัด กรุงเทพมหานคร และเมืองพัทยา) มีอํานาจหนาท่ีในการจัดระบบบริการสาธารณะเพ่ือประโยชนของ
ประชาชนในทองถ่ินตนเอง ซ่ึงมีบทบัญญัติในมาตรา 17 (11) และมาตรา 17 (12) ใหองคการบริหารสวนจังหวัดมี
หนาท่ีในการจัดระบบกําจัดขยะมูลฝอยรวมและการจัดการสิ่งแวดลอมและมลพิษตางๆและบทบัญญัติในมาตรา 16, 

17 และ 18 กําหนดใหเทศบาล เมืองพัทยาและองคการบริหารสวนตําบล   มีหนาท่ีในการจัดระบบการรักษาความ
สะอาดและความเปนระเบียบเรียบรอยของบานเมือง การกําจัดขยะมูลฝอย สิ่งปฏิกูล และน้ําเสีย 

  ๓.3.4 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528  

พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร ไมไดกําหนดอํานาจหนาท่ีของกรุงเทพมหานครไว
โดยตรงแตกําหนดวา ภายใตบังคับแหงกฎหมายอ่ืน ใหกรุงเทพมหานครมีอํานาจหนาท่ีดําเนินกิจการในเขต
กรุงเทพมหานครเก่ียวกับการรักษาความสะอาดและรักษาความเปนระเบียบเรียบรอยภายในเขตกรุงเทพมหานครและ
ดูแลรักษาท่ีสาธารณะตามมาตรา 89 (4) และ (10) 

 ๓.3.5 พระราชบัญญัติองคการบริหารสวนจังหวัด พ.ศ. 2540  
กฎหมายนี้กําหนดใหองคการบริหารสวนจังหวัดมีหนาท่ีดําเนินการภายในพ้ืนท่ีของจังหวัด เก่ียวกับการ

คุมครอง ดูแลและบํารุงรักษาทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม ตามมาตรา 45 (7) 

 ๓.3.6 พระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496  
กฎหมายนี้กําหนดใหเปนหนาท่ีของเทศบาลในการรักษาความสะอาดของถนน ทางเดินและท่ีสาธารณะ 

รวมท้ังการจัดการขยะมูลฝอยและสิ่งปฏิกูล ตามมาตรา 50 (3) มาตรา 53 (1) และมาตรา 56 (1) 

 ๓.3.7 พระราชบัญญัติสภาตําบลและองคการบริหารสวนตําบล พ.ศ. 2537  
กฎหมายนี้กําหนดใหอํานาจและหนาท่ีแกสภาตําบลและองคการบริหารสวนตําบลในการดําเนินการรักษา

ความสะอาดในท่ีสาธารณะ รวมท้ังการจัดการขยะมูลฝอยภายในพ้ืนท่ีตําบล ตามมาตรา 23 (3) 

 ๓.3.8 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการเมืองพัทยา พ.ศ. 2521  
กฎหมายนี้ใหอํานาจแกเมืองพัทยาในการดําเนินการรักษาความสะอาด รวมท้ังการจัดการขยะมูลฝอยและสิ่ง

ปฏิกูลภายในเขตเมืองพัทยา ตามมาตรา 67 (5) และ (6) 
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บทท่ี ๔ 

แผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 25๗๐ 

4.1  หลักการและกรอบแนวคิดการจัดทําแผน 
การจั ด ทํ าแผนปฏิ บั ติ ก า รการ จั ดกา รส ว มและสิ่ ง ปฏิ กู ล  พ . ศ .  256๖ -25๗๐  กํ าหนด ข้ึ น 

โดยยึดหลักการการบริหารจัดการแบบมีสวนรวมตามแนวทางประชารัฐ เพ่ือรวมกันแกไขปญหาการจัดการสวมและสิ่ง
ปฏิกูลในภาพรวมของประเทศ บนฐานของความรับผิดชอบตามบทบาทหนาท่ี และการบูรณการการดําเนินงานและให
เกิดความยั่งยืนของระบบการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลท่ีมีประสิทธิภาพ หลักการสงเสริมอนามัยสิ่งแวดลอม และ
หลักการพัฒนาท่ียั่งยืน โดยไดวิเคราะหบริบทสากล นโยบาย แผนยุทธศาสตร และกฎหมายท่ีเก่ียวของ รวมท้ังสภาพ
ปญหาปจจุบัน และแนวโนมท่ีคาดวาจะมีผลตอประสิทธิภาพการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลและวิเคราะหปจจัยแวดลอม
ท่ีอาจสงผลตอการบริหารจัดการ และนําไปสูกําหนดยุทธศาสตรและมาตรการของแผน โดยใชกระบวนการมีสวนรวม
ของภาคสวนท่ีเก่ียวของในหลากหลายรูปแบบ เพ่ือใหม่ันใจวา แผนจัดการฯ จะเปนกรอบแนวทางสําหรับทุก
หนวยงานท่ีเก่ียวของนําไปปฏิบัติไดอยางมีประสิทธิภาพ 

4.2 วิสัยทัศน 
สิ่งปฏิกูลไดรับการจัดการอยางมีประสิทธิภาพ และไมกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพและสิ่งแวดลอม  

4.๓ เปาประสงค  
4.๓.1 ประชาชนทุกคนมีและใชสวมถูกสุขลักษณะ เหมาะสมตามเพศ กลุมวัย บริบทพ้ืนท่ี  มีความรอบรู

และพฤติกรรมอนามัยท่ีดี เพ่ือบรรลุเปาหมายการพัฒนาท่ียั่งยืนขอท่ี ๖ (Sustainable Development Goal 6) 
4.๓.2 สวมสาธารณะไดรับการยกระดับมาตรฐานความสะอาด เพียงพอ ปลอดภัย เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม 

และเพ่ิมคุณคาทางเศรษฐกิจและวัฒนธรรม   
4.๓.3 สิ่งปฏิกูลไดรับการจัดการอยางถูกตอง ไมกอผลกระทบตอสุขภาพคน สัตว และสิ่งแวดลอม สามารถ

นําไปใชประโยชนและสรางมูลคาทางเศรษฐกิจ 

4.๔ ตัวช้ีวัด  
๑. ทุกครัวเรือนมีและใชสวมท่ีถูกสุขลักษณะ มีความรอบรูและพฤติกรรมอนามัยท่ีดี  
๒. รอยละ 100 ของสวมสาธารณะพัฒนาใหไดมาตรฐาน  
๓. รอยละ ๕๐ ของสิ่งปฏิกูลท่ีเกิดข้ึนไดรับการจัดการอยางถูกตองตามหลักวิชาการ  

4.๕ ยุทธศาสตรและมาตรการจัดการสวมและส่ิงปฏิกูล       
 ยุทธศาสตรท่ี 1 เพ่ิมความครอบคลุมการมีและใชสวมถูกสุขลักษณะและปลอดภัย  
 ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับมาตรฐานสวมสาธารณะไทยเพ่ิมคุณคาทางเศรษฐกิจและวัฒนธรรมสวมสาธารณะ
ไทย  

ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาระบบการจัดการสิ่งปฏิกูลอยางครบวงจร 
 ยุทธศาสตรท่ี 4 อภิบาลระบบการจัดการสิ่งปฏิกูล 
 ยุทธศาสตรท่ี 5 สรางความรอบรูและพฤติกรรมสุขอนามัย  

32



ยุทธศาสตรท่ี 1 เพ่ิมความครอบคลุมการมีและใชสวมถูกสุขลักษณะและปลอดภัย 
วัตถุประสงค 
1. เพ่ิมความครอบคลุมการมีและใชสวมของครัวเรือนในพ้ืนท่ีท่ัวไป และพ้ืนท่ีเฉพาะสําหรับคนทุกกลุมวัย 
2. ครัวเรือนมีสวมถูกสุขลักษณะท่ีตอบสนองและเหมาะสมกับทุกกลุมวัย 
ตัวช้ีวัด :   
รอยละ 100 ของครัวเรือนมีและใชสวมท่ีถูกสุขลักษณะ  
 

มาตรการสําคัญ 
แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรม

หลัก 
หนวยงานหลัก หนวยงานสนับสนุน 

1. พัฒนาฐานขอมูลและ
สรางความรวมมือภาคี
เครือขายในการสรางความ
ครอบคลุมใหทุกครัวเรือน
เขาถึงการมีและใชสวมท่ี
ถูกสขุลักษณะ  

1.1 พัฒนาระบบขอมูล
พ้ืนท่ีท่ีประชาชนไม
สามารถเขาถึงการมีและใช
สวม โดยเชื่อมโยงกับ
ปญหาสุขภาพ 

สธ. 
 

มท./ภาคเอกชน 
 

1.2 ประสานความรวมมือ
ภาคีเครือขาย เพ่ือจัดใหมี
สวมท่ีถูกสุขลักษณะใน
พ้ืนท่ีเฉพาะ พ้ืนท่ี
ยากลําบาก 

มท./สธ./พม. ภาคเอกชน/องคกรพัฒนา
เอกชน 

2. วิจัย พัฒนาเทคโนโลยี 
และนวัตกรรมสวม
ครัวเรือนท่ีเหมาะสมกับ
บริบทพ้ืนท่ีและวิถีชีวิต 
 
 

2.1 สนับสนุนแหลงทุนใน
การวิจัยพัฒนาเทคโนโลยี
และนวัตกรรมสวม
ครัวเรือนท่ีเหมาะสมกับ
บริบทพ้ืนท่ีและวิถีชีวิต 

อว. สธ./สถาบันการศึกษา 
 

2.2 วิจัยและพัฒนา
รูปแบบสวมครัวเรือนท่ี
เหมาะสมกับบริบทพ้ืนท่ี
และวิถีชีวิต 

สธ./สถาบันการศึกษา 
 

มท./ศธ./อก./ภาคเอกชน/วช./
สกว. 

3. สงเสริมภาคเอกชนและ
ผูประกอบการในการผลิต
สวมและถังเก็บกักสิ่ง
ปฏิกูลในครัวเรือนท่ีเปน
มิตรตอสิ่งแวดลอม 
 

3.1 ใชมาตรการสงเสริม
การลงทุน และมาตรการ
ลดหยอนภาษีสําหรับ
ภาคเอกชนท่ีผลิตสวมและ
ถังเก็บกักสิ่งปฏิกูลใน
ครัวเรือนท่ีเปนมิตรตอ
สิ่งแวดลอม 

กค./อก. สธ./ทส./ภาคเอกชน 

4. เพ่ิมโอกาสใหผูสูงอายุ
ในการเขาถึงการใชสวมนั่ง
ราบ 

4.1 สงเสริมการจัดใหมี
และใชสวมนั่งราบสําหรับ
ผูสูงอายุ 

พม./สธ.  
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มาตรการสําคัญ 
แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรม

หลัก 
หนวยงานหลัก หนวยงานสนับสนุน 

4.2 สรางความเขาใจใน
การใชสวมนั่งราบอยาง
ปลอดภัย เชน การทํา
ความสะอาดการปรับ
ทัศนคติท่ีดีตอการใชสวม
นั่งราบ เปนตน (HL) 

มท./สธ.  

 4.3 สรางความเขาใจถึง
ความจําเปนในการใชสวม
สําหรับกลุมชาติพันธุ 
(HL) 

มท./สธ.  
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ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับมาตรฐานสวมสาธารณะไทยและเพ่ิมคุณคาทางเศรษฐกิจและวัฒนธรรม 
วัตถุประสงค 
1. เพ่ิมความครอบคลุมประเภทของสถานท่ีท่ีตองจัดใหมีสวมสาธารณะไวบริการ  
2. เพ่ิมความครอบคลุมสวมสาธารณะท่ีไดมาตรฐาน สําหรับทุกกลุมวัย เพศสภาพ และกลุมเปราะบาง 
3. สรางคานิยมและภาพลักษณท่ีดีของสวมสาธารณะ และเสริมคุณคาทางเศรษฐกิจ สังคมและวัฒนธรรม 
ตัวช้ีวัด :  
รอยละ 100 ของสวมสาธารณะพัฒนาใหไดมาตรฐาน 

มาตรการสําคัญ แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรมหลัก หนวยงานหลัก 
หนวยงาน
สนับสนุน 

1. ทบทวน ปรับปรุง 
พัฒนามาตรฐานสวม
สาธารณะใหเปนมาตรฐาน
กลางของประเทศ 

1.1 ทบทวน ปรับปรุง พฒันามาตรฐานสวม
สาธารณะใหเหมาะสมกับสภาพสังคมปจจบุัน 

สธ./กก.  

1.2 จัดทําแนวทางการปฏิบัติในการพัฒนา
สวมสาธารณะใหเปนไปตามมาตรฐาน         
ที่กําหนด 

สธ./กก.  

2. สรางความรวมมือภาคี
เครือขายเพ่ือพัฒนาสวม
สาธารณะใหไดมาตรฐาน      
ท่ีกําหนด และเนนการมี
สวนรวมของภาคเอกชนใน
การใหบริการ  
 

2.1 สรางแรงจูงใจใหเจาของสถานท่ีท่ี
รับผิดชอบสวมสาธารณะนํามาตรฐานไป
ดําเนินการ  

สธ. ศธ./พศ./พน./กก./
วธ./คค./
สถาบนัการศึกษา/
ภาคเอกชน 

2.2 เผยแพรความรู ขอมูลขาวสาร ตนแบบ
การปฏิบัติท่ีดีเพ่ือสรางแรงจูงใจใหกับ
หนวยงานท่ีเปนตนแบบและพัฒนาตอยอด 
เพ่ือใหเกิดแรงจูงใจในการดําเนินงาน 

สธ.  

2.3 จัดใหมีเวทีแลกเปลี่ยนการเรียนรู
ระหวางเครือขายการดําเนินงาน 

สธ./มท./อปท. ศธ./พศ./พน./กก./
วธ./คค./
สถาบันการศึกษา/
ภาคเอกชน 

2.4 สรางกระบวนการใหองคกรปกครอง
สวนทองถ่ิน มีความรู ความเขาใจในการ
ประสานใหเอกชนมีสวนรวมในการ
ใหบริการ 

สธ./มท./อปท. ภาคเอกชน 

3. พัฒนานวัตกรรม 
เทคโนโลยีและสงเสริมการ
ใชสวมสาธารณะท่ี 
หลากหลายรูปแบบ 
 
 

3.1 วิจัยและพัฒนานวัตกรรมและ
เทคโนโลยีสวมสาธารณะ 

สถาบนัการศึกษา/
ภาคเอกชน 
 

สธ./สกว./วช. 

3.2 วิจัยและพัฒนานวัตกรรมและ
เทคโนโลยีสวมเคลื่อนท่ี 

สถาบนัการศึกษา/
ภาคเอกชน 

สธ./สกว./วช. 

3.3 วิจัยและพัฒนานวัตกรรมและ
เทคโนโลยีสวมฉุกเฉิน 

สถาบนัการศึกษา/
ภาคเอกชน 

สธ./สกว./วช. 
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มาตรการสําคัญ แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรมหลัก หนวยงานหลัก 
หนวยงาน
สนับสนุน 

3.4 สงเสริมใหมีการใชสวมสาธารณะ
หลากหลายรูปแบบและมีสิ่งอํานวยความ
สะดวกท่ีทันสมัย และลดความเสี่ยงตอการ
สัมผัส เพ่ือลดการกระจายของเชื้อโรค 

สถาบนัการศึกษา/
ภาคเอกชน 
 

สธ./สกว./วช. 

4. เพ่ิมการเขาถึงการ
บริการสวมสาธารณะท่ี
สะดวกและปลอดภัย  

4.1 กําหนดเพ่ิมเติมสถานท่ีท่ีตองจัดใหมี
สวมสาธารณะ 

สธ.  

5. สรางระบบการพัฒนา
และรับรองมาตรฐานสวม
สาธารณะท่ีสะดวกตอการ
ใชงาน 

5.1 สรางระบบรับรองมาตรฐานสวม
สาธารณะ สําหรับการประเมินรับรอง 

สธ./มท./อปท./
กก. 

 

6. สรางมาตรฐานการดูแล
สวมสาธารณะ สําหรับ
ผูประกอบการใหบริการ
รับทําความสะอาด และ
กําหนดใหเปนกิจการ
ควบคุม 
 

6.1 พัฒนาหลักสูตรการเรียนการสอน และ
วางแนวทางสําหรับผูวาจาง 

สธ./ภาคเอกชน 
 

 

6.2 จัดทําคูมือหรือแนวทางการดูแลสวม
สาธารณะสําหรับผูประกอบการใหบริการ
รับทําความสะอาด เพ่ือใหมีมาตรฐานการ
ปฏิบัติงานในทิศทางเดียวกัน 

สธ./ภาคเอกชน 
 

 

6.3 กําหนดกิจการใหบริการรับทําความ
สะอาดเปนกิจการท่ีตองมีการควบคุม 

สธ. มท. 

6.4 กําหนดมาตรฐาน วิธีการจัดการสวม
สาธารณะในกรณีสถานการณฉุกเฉินและ
โรคระบาด 

สธ./มท. อว./ภาคเอกชน 
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ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาระบบจัดการส่ิงปฏิกูลอยางครบวงจร 
วัตถุประสงค : พัฒนาระบบและกลไกการจัดการสิ่งปฏิกูลใหไดคุณภาพและมาตรฐาน เปนมิตรกับสิ่งแวดลอม และ
สามารถนําไปใชประโยชนอยางปลอดภัย บนพ้ืนฐานเศรษฐกิจพอเพียง ท้ังในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 
ตัวช้ีวัด : รอยละ 100 ขององคกรปกครองสวนทองถ่ินมีระบบจัดการสิ่งปฏิกูลถูกสุขลักษณะ 

มาตรการสําคัญ แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรมหลัก หนวยงานหลัก 
หนวยงาน
สนับสนุน 

1. ขับเคลื่อนการจัดการ
สิ่งปฏิกูลขององคกร
ปกครองสวนทองถ่ิน 

1.1 ผลักดันใหองคกรปกครองสวนทองถ่ิน
มีการจัดทําแผนบริหารจัดการสิ่งปฏิกูล 

สธ./มท./อปท. ทส. 

1.2 ใหองคกรปกครองสวนทองถ่ินออก
ขอบัญญัติทองถ่ิน เพ่ือการจัดการสิ่งปฏิกูล 
และใหมีการบังคับใชอยางมีประสิทธิภาพ 

สธ./มท./อปท.  

1.3 สนับสนุนใหองคกรปกครองสวน
ทองถ่ินสรางระบบบําบัดสิ่งปฏิกูล               
ท่ีถูกสุขลักษณะ 

สธ./มท./อปท.  

1.4 ผลักดันใหองคกรปกครองสวนทองถ่ิน
พัฒนาคุณภาพระบบบริการอนามัย
สิ่งแวดลอมดานการจัดการสิ่งปฏิกูล 
(Environmental Health Accreditation 
: EHA 3000) 

สธ./มท./อปท.  

2. พัฒนานวัตกรรม
เทคโนโลยี และศึกษาวิจัย
เพ่ือรองรับการจัดการสิ่ง
ปฏิกูล (การเก็บ ขน และ
กําจัดสิ่งปฏิกูล) 

2.1 วิจัยและพัฒนาเทคโนโลยีการจัดการ
สิ่งปฏิกูล ครอบคลุมการเก็บ ขน และกําจัด
สิ่งปฏิกูลท่ีเหมาะสมตามบริบทของพ้ืนท่ี  

สถาบนัการศึกษา/
สธ. 

มท./อก./
ภาคเอกชน/ 
วช./สกว. 

2.2 วิจัยและพัฒนาเทคโนโลยีเพ่ือรองรับ
การบําบัดสิ่งปฏิกูลในภาวะฉุกเฉิน 

สถาบนัการศึกษา/
คค./สธ. 

มท./อก./
ภาคเอกชน/วช./
สกว. 

2.3 สงเสริมการนําเทคโนโลยีการกําจัดสิ่ง
ปฏิกูลท่ีทันสมัยเพ่ือใชงานในพ้ืนท่ี 

สธ./มท. ภาคเอกชน 

3. สงเสริมการใช
ประโยชนจากสิ่งปฏิกูล
อยางปลอดภัย 
 
 
 

3.1 สงเสริมภาคเอกชนรวมลงทุนในการ
สรางระบบบําบัดสิ่งปฏิกูล 

อปท./ภาคเอกชน สธ. 

3.2 ศึกษาวิจัยรูปแบบการจัดการและใช
ประโยชนสิ่งปฏกูิลอยางปลอดภัยในรูปแบบ
ตางๆ เชน เปนสารบํารุงดิน เชื้อเพลิง และ
เปนแหลงผลิตพลังงาน เปนตน 

สถาบนัการศึกษา/
กษ./สธ. 

วช./สกว. 
 

3.3 สรางความเขาใจแกประชาชนและ
ผูเก่ียวของเห็นประโยชนของการนําสิ่ง
ปฏิกูลท่ีผานการบําบัดแลวไปใช (HL) 

กษ./สธ. 
 

มท. 
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ยุทธศาสตรท่ี 4 อภิบาลระบบการจัดการส่ิงปฏิกูล 
วัตถุประสงค 
1. พัฒนาระบบขอมูลและเฝาระวังการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลรวมถึงผลกระทบตอสุขภาพและสิ่งแวดลอม 
2. กํากับ ติดตาม ประเมินผลการบังคับใชกฎหมายท่ีเก่ียวของ 
ตัวช้ีวัด:   
มีมาตรการกํากับดูแลและมีระบบฐานขอมูล 

มาตรการสําคัญ แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรมหลัก หนวยงานหลัก 
หนวยงาน
สนับสนุน 

1. พัฒนาระบบฐานขอมูล
และสารสนเทศ ระบบเฝา
ระวังและควบคุมกํากับ
การจัดการสิ่งปฏิกูล  

1.1 จัดทําฐานขอมูลและสารสนเทศ
เก่ียวกับการจัดการสิ่งปฏิกูล 
๑.๒ จัดทําระบบเฝาระวังและควบคุม
กํากับการจัดการสิ่งปฏิกูล 
 

สธ./มท./ผปก.  

2. สรางความเขมแข็ง  
ภาคีเครือขาย ภาครัฐ 
ภาคเอกชน ในการจัดการ
สิ่งปฏิกูล 

2.1 มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู ศึกษาดูงาน
เพ่ือพัฒนาองคความรู เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมการจัดการสิ่งปฏิกูล 
๒.๒ สรางความรวมมือระหวางภาคีภาค
วิชาการกับภาครัฐ ภาคเอกชน ท้ังในและ
ตางประเทศ เพ่ือพัฒนาองคความรู 
เทคโนโลยีและนวัตกรรมการจัดการสิ่ง
ปฏิกูล 
๒.๓ ยกยองเชิดชูเกียรติ 
๒.๔ สื่อสารประชาสัมพันธ สรางกระแส 

สธ./มท.  

3. พัฒนาศักยภาพ
บุคลากรท่ีเก่ียวของกับการ
จัดการสิ่งปฏิกูล   

3.1 การอบรม E-book E-learning  สธ./มท./อว.  
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ยุทธศาสตรท่ี 5 เสริมสรางความรอบรูและพฤติกรรมสุขอนามัย 
วัตถุประสงค : เพ่ือใหประชาชน ผูใหบริการภาครัฐและเอกชนมีความรอบรูดานสุขาภิบาล และมีพฤติกรรมอนามัยท่ีดี
ตอการใชสวม และการจัดการสิ่งปฏิกูล 
ตัวช้ีวัด: รอยละ 80 ของประชากรมีความรอบรูและพฤติกรรมอนามัยท่ีพึงประสงค 

มาตรการสําคัญ แนวทางปฏิบัติ/กิจกรรมหลัก หนวยงานหลัก 
หนวยงาน
สนับสนุน 

1. สงเสริมความรูดานการ
ใช การบํารุงรักษา 
พฤติกรรมสุขอนามัย สราง
จิตสํานึก และสรางวินัยใน
การใชสวม 
 
 
 

1.1 บูรณาการความรูเก่ียวกับการใช
สวมและพฤติกรรมสุขอนามัยใน
หลักสูตรการเรียนการสอนสําหรับเด็ก
ปฐมวัย และเด็กวัยเรียน 

สธ. ศธ. 

1.2 จัดใหมีกิจกรรมเสริมหลักสูตรใน
ศูนยพัฒนาเด็กเล็ก โรงเรียนอนุบาล 
โรงเรียนประถมศึกษา และโรงเรียน
มัธยมศึกษา 

ศธ. สธ. 

1.3 จัดทําหลักสูตรฝกอบรม
ผูประกอบการและผูปฏิบัติงานท่ี
เก่ียวของกับการดูแลรักษาความสะอาด
สวมสาธารณะและในสถานประกอบการ
ตางๆ 

สธ. สถาบนัการศึกษา 

1.4 สงเสริมใหผูประกอบการจัดการ
ฝกอบรมหรือใหความรูแกผูปฏิบัติงาน       
ท่ีเก่ียวของกับการดูแลรักษาความ
สะอาดสวมสาธารณะและในสถาน
ประกอบการตางๆ 

สธ. สถาบนัการศึกษา 

2. สรางความรอบรูดาน
สุขอนามัย เพ่ือการมี
พฤติกรรมท่ีถูกตองในการ
ใชและรักษาสวม 

2.1 สรางสื่อประชาสัมพันธท่ีทันสมัยใน
หลายชองทาง เชน Social Network , 
Application 

สธ./กรม
ประชาสัมพันธ 
 

กก. 

2.2 เพ่ิมชองทางการรับรูขาวสาร สธ./กรม
ประชาสัมพันธ 

กก. 
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ตารางแสดงช่ือยอและช่ือเต็มของหนวยงานท่ีเกี่ยวของ 

ช่ือยอ ช่ือเต็ม 
สธ กระทรวงสาธารณสุข 
มท. กระทรวงมหาดไทย 
ทส. กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม 
อก. กระทรวงอุตสาหกรรม 
ศธ. กระทรวงศึกษาธิการ 
กษ. กระทรวงเกษตรและสหกรณ 
กก. กระทรวงการทองเท่ียวและกีฬา 
พณ. กระทรวงพาณิชย 
รง. กระทรวงแรงงาน 
พน. กระทรวงพลังงาน 
วธ. กระทรวงวัฒนธรรม 
วช. สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาต ิ
พศ. สํานักงานพระพุทธศาสนาแหงชาต ิ
พม. กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย 
คค. กระทรวงคมนาคม 
สกว. สํานักงานกองทุนสนับสนุนงานวิจัย 
อปท. องคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

ภาคเอกชน  
สถาบนัการศึกษา  
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บทที่ 5 

การขับเคลื่อนแผนไปสูการปฏิบัติและการติดตามประเมินผล 
  

แผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 25๗๐ กระทรวงสาธารณสุขดําเนินการ
บริหารจัดการแผนสูการปฏิบัติ โดยมุงทําความเขาใจและประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ ใหนํา
ยุทธศาสตรมาตรการและแนวทางภายใตแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลฉบับนี้ไปเปนกรอบการจัดทํา
แผนปฏิบัติการประจําป และสนับสนุนการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลของหนวยงานท่ีเก่ียวของทุกระดับ 

  
5.1 กลไกและแนวทางการขับเคล่ือนแผนสูการปฏิบัติ 

5 . 1 . 1  สื่ อ ส า ร เ พ่ื อ ส ร า ง เ ข า ใ จ เ ก่ี ย ว กั บ แ ผ น ป ฏิ บั ติ ก า ร ก า ร จั ด ก า ร ส ว ม แ ล ะ สิ่ ง ป ฏิ กู ล  
พ.ศ. 256๖ – 257๐ ใหกับหนวยงานภาคีเครือขาย โดยการสงหนังสือราชการและการสื่อสารประชาสัมพันธ
รูปแบบตางๆ เพ่ือเผยแพรสาระสําคัญของแผนปฏิบัติการฯ ในวงกวาง และการสื่อสารในระดับผูบริหารหนวยงาน
เพ่ือใหเกิดความเขาใจในสาระสําคัญการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล และสามารถนําไปใชประโยชนและกําหนดเปน
กรอบแผนงานและโครงการ และเตรียมการดานงบประมาณสําหรับสนับสนุนการดําเนินงานไดสอดคลองกับ
แนวทางของแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ 
 5.1.2 บูรณาการการดําเนินงานกับหนวยงานภาครัฐท่ีเก่ียวของ เพ่ือใหการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการ
การจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ บรรลุวัตถุประสงคและเปาหมายท่ีมีลักษณะบูรณาการการ
แปลงแผนยุทธศาสตรไปสูการปฏิบัติระดับตางๆ อยางมีประสิทธิภาพ สามารถดําเนินการได ดังนี้ 
  1) สนับสนุนการมีสวนรวมของภาคีทุกระดับ ท้ังภาครัฐ (สวนกลาง สวนภูมิภาค และสวนทองถ่ิน) 
ภาคประชาชน และภาคเอกชน ในการดําเนินงานแบบบูรณาการ เพ่ือใหหนวยงานสามารถดําเนินภารกิจของตนเอง 
ในขณะเดียวกันก็สามารถสนับสนุนการดําเนินงานภายใตแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลไดอยาง
สอดคลองและหนุนเสริมซ่ึงกันและกัน  
  (1)  ราชการสวนกลาง 
  กระทรวงสาธารณสุข เปนหนวยงานหลักในการประสานงาน ชี้แจงสาระสําคัญ  
พรอมสนับสนุนองคความรู สรางความเขาใจ และใหคําแนะนําแกสวนราชการอ่ืนๆ สนับสนุนเชิงนโยบายและการ
ดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ สวนหนวยงานท่ีเก่ียวของตาม
มาตรการและแนวทางภายใตแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ จัดทําแผนปฏิบัติ
ราชการประจําปท่ีสอดคลองตามแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ และผลักดัน
การดําเนินงานตามแผนในระดับหนวยงานสวนราชการสวนกลางในภูมิภาคใหนําแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและ
สิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ ไปจัดทําแผนปฏิบัติการและสนับสนุนการดําเนินงานภายใตแผนปฏิบัติการการ
จัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐   
  (2) ราชการสวนภูมิภาค 
   ราชการสวนภูมิภาคนําแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ –  
257๐ ไปบูรณาการหรือใชเปนกรอบในการจัดทําแผนปฏิบัติการระดับจังหวัด โดยผานกลไกการจัดทําแผนพัฒนา
จังหวัดและกลุมจังหวัด และรวมกันจัดทําฐานขอมูลระดับจังหวัด และวิเคราะหสถานการณเก่ียวกับการจัดการสวม
และสิ่งปฏิกูลเพ่ือใชเปนขอมูลสําหรับการจัดทําแผนปฏิบัติการอนามัยสิ่งแวดลอมระดับจังหวัด 
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  (3)  ราชการสวนทองถ่ิน 
   องคกรปกครองสวนทองถ่ิน จัดตั้งคณะทํางานระดับทองถ่ินเพ่ือจัดทําแผนปฏิบัติราชการ
ประจําปท่ีสอดคลองตามแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ และติดตามผลการ
ดําเนินงาน  
  (4) ภาคเอกชน 
  สนับสนุนและดําเนินการตามหลักการความรับผิดชอบตอสังคมเก่ียวกับการจัดการสวม
และสิ่งปฏิกูล โดยคํานึงถึงความรับผิดชอบตอสังคม ชุมชน ผูรับบริการ มีการจัดการท่ีโปรงใส เปนธรรม และมี
บทบาทรวมกับภาครัฐ นอกจากนี้ หนวยงานดานสื่อมวลชนควรมีบทบาทในการเผยแพร ประชาสัมพันธขอมูล
ขาวสาร และการดําเนินงานภายใตแผนฯ ใหกับประชาชนและหนวยงานตางๆ ท่ีเก่ียวของและสะทอนขอมูลจาก
ประชาชน และชุมชนใหหนวยงานท่ีเก่ียวของไดรับทราบ เพ่ือใชประกอบการปรับปรุงดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ
มากข้ึน 
   (5) ภาคสถาบันการศึกษา หนวยงานวิจัยและพัฒนา 
   สถาบันการศึกษาทุกระดับมีบทบาทสําคัญในการศึกษาวิจัย พัฒนาเทคโนโลยี และพัฒนา
หลักสูตรการศึกษาสําหรับบุคลากรดานการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล รวมท้ังเผยแพรความรูใหกับหนวยงานท่ี
เก่ียวของเพ่ือนําไปใชประโยชนในการพัฒนาการดําเนินงาน 
   (6) ภาคประชาชน 
   มีสวนรวมในการเฝาระวัง และรวมกับแกนนําชุมชน และองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 
ดําเนินการในโครงการและกิจกรรมท่ีเก่ียวของท้ังในระดับพ้ืนท่ีและระดับประเทศ  
 
   2) ใชกลไกและเครื่องมือเพ่ือใหการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 
256๖ – 257๐ บรรลุวัตถุประสงคและเปาหมาย 
  (1) ใชกลไกคณะกรรมการสาธารณสุขจังหวัด ในการขับเคลื่อนใหเกิดความรวมมือในการ
ดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐  
  (2) ใชกลไกและระบบงบประมาณ ไดแก งบประมาณจากภาครัฐ เงินกองทุนสิ่งแวดลอม เงินลงทุน
จากภาคเอกชน เงินกูจากตางประเทศ เปนตน 
  (3) การสรางแรงจูงใจและการมีสวนรวมใหเกิดการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล  
  (4) กฎหมาย เรงออกกฎหมาย กฎระเบียบ เพ่ือใหหนวยงานท่ีเก่ียวของดําเนินการจัดการสวมและ
สิ่งปฏิกูลอยางถูกตองและมีประสิทธิภาพ 
  (5) กําหนดหลักเกณฑหรือแนวทางปฏิบัติสําหรับองคกรปกครองสวนทองถ่ิน สถานบริการการ
สาธารณสุข และภาคเอกชน เพ่ือใชเปนแนวทางการดําเนินงานท่ีชัดเจนในการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล  
  (6) การกํากับดูแล หนวยงานท่ีเก่ียวของตองดําเนินการกํากับ ดูแล ติดตามตรวจสอบ ควบคุมการ
ดําเนินงานจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล ของภาครัฐ และภาคเอกชนใหเปนไปตามกฎหมายท่ีเก่ียวของอยางเครงครัด 
รวมถึงการเฝาระวังการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล เพ่ือไมใหสงผลกระทบตอสุขภาพและสิ่งแวดลอม  
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5.2 การติดตามประเมินผล 
  การติดตามประเ มินผลการดํ า เนินงานภายใต แผนปฏิบัติ การการจัดการสวมและสิ่ งปฏิ กูล  
พ.ศ. 256๖ – 257๐ มีวัตถุประสงคเพ่ือติดตามความกาวหนาการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลของหนวยงานและ
ภาคีเครือขายท่ีเก่ียวของ  โดยแบงเปน ๒ ระยะ ไดแก การติดตามประเมินผลการดําเนินงานระยะครึ่งแรกของ
แผน เพ่ือติดตามประเมินผลการดําเนินงาน และจัดทําขอเสนอตอการขับเคลื่อนแผนปฏิบัติการการจัดการสวม
และสิ่งปฏิกูลในชวงครึ่งหลังของแผน และการติดตามประเมินผลการดําเนินงานในระยะสิ้นสุดแผน เพ่ือประเมิน
การบรรลุเปาหมายของแผน และเปนขอมูลสําคัญตอการจัดทําแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูลฉบับ
ตอไป  

  กลไกการติดตามประเมินผลการดําเนินงานภายใตแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ 
– 257๐ อาศัยกลไกคณะกรรมการกํากับและขับเคลื่อนแผนปฏิบัติการการจัดการสวมและสิ่งปฏิกูล โดยมี
คณะกรรมการจากหนวยงานท่ีเก่ียวของ เพ่ือมีสวนรวมในการติดตาม ประเมินผลการดําเนินงาน ตลอดจนรวม
วิเคราะหปญหาอุปสรรค และรวมใหขอเสนอแนะตอการขับเคลื่อนการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการการจัดการ
สวมและสิ่งปฏิกูล พ.ศ. 256๖ – 257๐ เพ่ือใหบรรลุเปาหมายของแผนตอไป 
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