
 
 
 
 
 
 

บทคัดย่อ 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการการศึกษาข้อมูลย้อนหลัง (Retrospective review)  มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลการ
พัฒนาศักยภาพเครือข่ายระดับแม่ข่ายในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและ
ส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ตั้งแต่เดือนธันวาคม  2562 
ถึงเดือนกันยายน 2563 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง โดยผู้วิจัยให้ทางจังหวัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตาม
คุณลักษณะ ตามประกาศกระทรวง เรื่องการแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่ตามพรบฯ  ในส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป  ส านักงานสาธารณสุขระดับอ าเภอระดับแม่ข่าย โรงพยาบาล
ระดับแม่ข่ายและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพท่ีเกี่ยวข้องกับโรงพยาบาลแม่ข่ายทั้ง 16  Node รวมกลุ่มตัวอย่าง
ทั้งหมด 100 ราย และมี มีขั้นตอนการด าเนินการ แบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้ คือ1) การพัฒนาศักยภาพ มีการจัด
ประชุมการประชุมพัฒนาศักยภาพและถอดบทเรียนพนักงานเจ้าหน้าที่ในการบังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุม
การส่งเสริมการตลาดส าหรับทารกและเด็กเล็ก  พ .ศ.2560 วันที่  18   ธันวาคม 2562 โดยใช้คู่มือ
พระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 
คู่มือค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็ก พ.ศ. 2560 (พ.ร.บ. 
นมผง) และคู่มือการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหาร
ส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 และ2) ติดตามประเมินผลเป็น 2 ระยะ ดังนี้คือ 2.1) การพัฒนา
ศักยภาพ โดยการประเมินผลก่อนและหลังการประชุม ใช้แบบสอบถาม ความรู้และความเข้าใจต่อพรบฯ และ
ร่วมพัฒนาแผนเชิงรับและเชิงรุกเพ่ือการเฝ้าระวังติดตามพรบฯ 2.2) ก ากับติดตาม โดยใช้แผนเชิงรับและเชิง
รุกโดย การเยี่ยมเสริมพลังและตรวจราชการ ผลการวิจัยพบว่า หลังการประชุมพัฒนาศักยภาพเครือข่ายในการ
เฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญ ติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและ
เด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ในการเสริมสร้างความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับการเฝ้าระวังติดตาม
พรบฯ. แก่ผู้รับผิดชอบมีค่าคะแนนเฉลี่ยเพ่ิมมากขึ้นกว่าก่อนการประชุม และพ้ืนที่ได้เรียนรู้การติดตามก ากับ
การดูแลทั้งเชิงรุกและเชิงรับท าให้ ตื่นตัว ในการเฝ้าระวังก ากับและติดตาม พรบ.ฯ  และประสานความร่วมมือ
กับภาคีเครือข่ายที่ เกี่ยวข้องได้แก่ คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) ร้านค้าใน
โรงพยาบาล และผู้ประกอบการโรงงาน เข้มแข็งมากขึ้นแต่ชุมชนส่งผลให้การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
อย่างเดียว 6 เดือน (Exclusive Breastfeeding) หลังจากนั้นให้กินนมแม่ควบคู่กับอาหารตามวัยจนถึงอย่าง
น้อย 2 ปีหรือนานกว่านั้น ในเขตสุขภาพท่ี 7 เพ่ิมมากข้ึนต่อไป  

 การศึกษาพัฒนาศักยภาพแนวการบังคับใช้ตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7  
จันทิยา เนติวิภัชธรรม   พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
ทัตพิชา คลังกลาง  นิติกร 
ชนัตถ์  มาลัยกนก  นายแพทย์ช านาญการพิเศษ 
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บทน า 
  นมแม่เป็นอาหารที่ดีที่สุดของทารกเพราะมีสารอาหารมากกว่า ๒๐๐ ชนิดที่มีคุณค่าและเหมาะกับการ
เจริญเติบโตของเด็ก มีภูมิคุ้มกันโรคและการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ส่งผลดีต่อพัฒนาการทั้งด้านสติปัญญา อารมณ์ 
รวมถึงสายใยความรักความผูกพันระหว่างแม่ลูก ตาม เด็กทุกคนควรกินนมแม่อย่างเดียวถึง 6 เดือน  
(Exclusive Breastfeeding) หลังจากนั้นให้กินนมแม่ควบคู่กับอาหารตามวัยจนถึงอย่างน้อย 2 ปีหรือนานกว่า
นั้น  (Continue breastfeeding) (1) ปัจจุบันผลส ารวจสถานการณ์ เด็กและสตรีประเทศไทย (Mulitple 
Indicator Cluster Survey) ของส านักงานสถิติแห่งชาติร่วมกับองค์การทุนเพ่ือเด็กแห่งสหประชาชาติ (United 
Nation Children’s Fund) การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน เพ่ิมขึ้นเล็กน้อย คือ ในปี ค.ศ.  2012  
และ 2016 คิดเป็น ร้อยละ 12.1 และ 23.1 ตามล าดับ (2)(3) 

นมส าหรับทารกผลิตขึ้นครั้งแรก ในปี ค.ศ. 1867 (พ.ศ. 2410) มีการผลิตจากแป้งผสมกับนมข้นน ามาใช้
เลี้ยงทารกก่อนก าหนด และ ในปี ค.ศ. 1890 (พ.ศ. 2433) คณะแพทย์จากมหาวิทยาลัยฮาร์วาร์ดได้ทดลองน า
นมวัวที่เจือจางผสมกับสารเคมีต่างๆมาท าสูตรนมแม่ส าหรับเลี้ยงทารกแต่ละรายและในแต่และช่วงอายุให้แก่เด็ก
ในครอบครัวที่ร่ ารวย ในชื่อว่า “formular” การเลี้ยงทารกด้วยนมผงจึงแพร่หลายในประเทศแถบยุโรป อเมริกา
เหนือ และแผ่ขยายแบบอย่างการเลี้ยงทารกด้วยนมผสมมาสู่ประเทศท่ียากจน ประเทศไทยมีอัตราการเลี้ยวลูก
ด้วยนมแม่เพียงอย่างเดียวต่ าสุดในเอเซีย ทั้งที่นมแม่มีประโยชน์มหาศาล แต่แม่ในประเทศไทยกลับเลี้ยงลูกด้วย
นมตนเองต่ ากว่าประเทศอ่ืนๆ เมื่อเปรียบเทียบผลส ารวจของโลกจัดว่าอยู่ในระดับต่ ามาก ทั้งนี้มีปัจจัยหลาย
อย่างที่ท าให้แม่เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้น้อย ได้แก่  แม่ต้องกลับไปท างานก่อน 6 เดือน แม่คิดว่าน้ านมตัวเองไม่
พอท าให้ต้องเสริมนมผสม และกลายเป็นต้องใช้นมผสม และแม่กลยุทธ์การส่งเสริมการตลาดของนมผสมที่ท า
ให้แม่และครอบครัวเชื่อว่า “น้ านมตัวเองไม่มีคุณค่า หรือนมผสมมีคุณเท่าหรือมากกว่า” (2)(3)  ดังนั้นในพ.ศ. 
2553 WHA มีมติให้ทุกประเทศผลักดัน CODE เป็นกฎหมาย และที่ประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติมีมติให้
ประเทศไทยผลักดัน CODE เป็นกฎหมาย และในปี 2560 กรมอนามัยได้ร่วมกับภาคีเครือข่าย ผลักดัน
พระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. ๒๕๖๐ ซึ่งกฎหมายฉบับนี้
เป็นส่วนหนึ่งของการขับเคลื่อนเพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในสังคมไทย ร่วมกับมาตรการอ่ืนๆเพ่ือให้
เกิดการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท่ียั่งยืน  

จากการศึกษาผลการประเมินการนิเทศ ก ากับ ติดตามงานโครงการขับเคลื่อน (ร่าง) พระราชบัญญัติการ
ควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก และผลิตภัณฑ์ที่เกี่ยวข้อง ในปีพ.ศ. 2559 ของ
ศูนย์อนามัยที่ ๗ ขอนแก่น ในพ้ืนที่น าร่อง โรงพยาบาลมหาสารคาม อ าเภอเมือง จังหวัดมหาสารคาม พบ
ปัญหาในการควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กไม่ได้ผลเท่าท่ีควร ได้แก่1) ผู้
ให้บริการ มีทัศนคติของเจ้าหน้าที่ในการให้นมผสม เพราะกลัวว่าเด็กทารกจะหิวและจะเกิดภาวะตัวเหลือง 
เนื่องจากมารดาหลังผ่าตัดคลอดทางหน้าท้องเจ็บแผลไม่อยากให้นมลูก 2) ผู้รับบริการ ครอบครัวมีความเครียด  
ภาวะเศรษฐกิจที่ต้องไปท างานต่างจังหวัดไกลๆ สิทธิการลาคลอด 90 วันยังไม่ครอบคลุมทุกบริษัท มารดา
วัยรุ่นขาดการเตรียมความพร้อมในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่และ3)สถานบริการสาธารณสุข ได้แก่ หน่วยบริการ
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ฝากครรภ์ ร้อยละ70 ของ คลินิกฝากครรภ์ของเอกชนมีการเตรียมหญิงตั้งครรภ์ไม่เหมาะสมและ มีการขายนม
ผสมที่คลินิก และ สื่อ ไม่น่าสนใจ ไม่ดึงดูด ไม่เพียงพอ และไม่เป็นปัจจุบัน ข้อเสนอแนะและแนวทางแก้ไข
ปัญหา ได้แก ่1) คลินิกนมแม่ ต้องใหค้ าปรึกษากับมารดาที่มีปัญหาการให้นมลูก จึงควรจัดวันเวลาให้บริการ
เพ่ือสอนและกระตุ้นหญิงตั้งครรภ์ และมารดาหลังคลอดในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยแบ่งเป็นแต่ละกลุ่มเช่น 
กลุ่มหญิงที่มาฝากครรภ์ และกลุ่มหญิงหลังคลอด  2) มีมิสนมแม่ในหน่วยงานแต่ยังไม่ปฏิบัติตามบทบาทอย่าง
เต็มที่ ควรมีการจัดเวลาในการสอนสุขศึกษาในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยเฉพาะ ทั้งแบบกลุ่ม และบุคคล 
3)ควรมีการเก็บข้อมูลในการเบิกจ่ายนมผสมของห้องผู้ทารกป่วยและทารกวิกฤต และ4)ควรมีเนื้อหา หรือ
ประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับเรื่อง Code Milk ทุกครั้งในการประชุม หรือเมื่อออกเยี่ยมเครือข่าย และผลการ
ด าเนินงานปีงบประมาณ 2562 แนวทางการการบังคับใช้ และ เฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริม
การตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 พบว่า
แผนเชิงรุก มีการพัฒนาศักยภาพพนักงานเจ้าหน้าที่ และก ากับติดตามการละเมิดบรรลุ ตามเป้าหมาย แต่แผน
เชิงรับ ยังพบการละเมิดในพ้ืนที่  
 ดังนั้นทางศูนย์อนามัยที่ 7 ฐานะผู้รับผิดชอบโดยตรง จึงจัดให้มีประชุมเพ่ือพัฒนาศักยภาพเครือข่ายเพื่อ
เฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและ
เด็กเล็ก พ.ศ. 2560 เขตสุขภาพที่ 7 ในการเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจแก่ผู้รับผิดชอบ ท าแผนเชิงรุกและเชิง
รับ พร้อมทั้งประเมินผลทันทีหลังการประชุม และลงประเมินผลตามแผนการเฝ้าระวังติดตาม พรบฯ ในพ้ืนที่ 
เพ่ือก ากับติดตามให้ พรบ.ฯ ได้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
  เพ่ือศึกษาผลของการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริม
การตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ในการ
เสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจและการเฝ้าระวังติดตามทั้งเชิงรุกและเชิงรับแก่ผู้รับผิดชอบ 
 
 นิยามศัพท ์
           การพัฒนาศักยภาพเครือข่าย หมายถึง การเสริมสร้างความรู้และความเข้าใจแก่ผู้รับผิดชอบ ได้แก่
นักวิชาการสาธารณสุข เจ้าพนักงานสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ นิติกร เภสัชกร กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคใน
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป  ส านักงานสาธารณสุขระดับอ าเภอระดับแม่
ข่าย โรงพยาบาลระดับแม่ข่ายและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพที่เก่ียวข้องกับโรงพยาบาลแม่ข่ายทั้ง 16  Node 
ในเขตสุขภาพที่ 7 เพ่ือติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหาร
ส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 (4) และคู่มือค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาด
อาหารส าหรับทารกและเด็ก พ.ศ. 2560 (พ.ร.บ. นมผง) (5) 
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    แนวทางบังคับใช้ตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหาร
ส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 หมายถึง การติดตามก ากับการกูแลทั้งเชิงรุกและเชิงรับการส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กผ่านกิจกรรม สื่อ สิ่งพิมพ์ ในสาธารณชนหรือการด าเนินการร่วมกับ
หน่วยบริการสาธารณสุข ซึ่งอาจจะมีลักษณะเข้าข่ายหรือเสี่ยงต่อการกระท าที่ถือเป็นการกระท าความผิดตาม
พระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็ก พ.ศ. 2560(6) 

           ส่งเสริมการตลาด หมายถึง การกระท าใดๆที่มุ่งหมายเพ่ือการจ าหน่ายสร้างภาพลักษณ์หรือ
ประชาสัมพันธ์ หรือเพ่ือการสนับสนุนหรือส่งเสริมให้มีการใช้อาหารส าหรับทารก อาหารส าหรับเด็กเล็ก 
    ทารก หมายถึง เด็กตั้งแต่แรกเกิดจนถึงอายุสิบสองเดือน 
           เด็กเล็ก หมายถึง เด็กอายุเกินสิบสองเดือนจนถึงสามปี 
           อาหารส าหรับทารก หมายถึง นมหรือผลิตภัณฑ์อ่ืนที่ใช้เป็นอาหาร ทั้งนี้ ที่มีส่วนประกอบของ
สารอาหารที่เหมาะสมเพียงพอที่จะใช้เลี้ยงทารกตามกฎหมายว่าด้วยอาหาร และที่มีข้อความแสดงให้เห็นว่าใช้
เลี้ยงทารกได้ 
    อาหารส าหรับเด็กเล็ก หมายถึง นมหรือผลิตภัณฑ์อ่ืนๆที่ใช้เป็นอาหารทั้งนี้ ที่มีข้อความแสดงให้เห็น
ว่าใช้เลี้ยงเด็กเล็กและเฉพาะตามท่ีรัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของคณะกรรมการ 
    อาหารเสริมส าหรับทารก หมายถึง อาหารที่ใช้เสริมคุณค่าทางโภชนาการและสร้างความคุ้นเคยใน
การบริโภคอาหารให้แก่ทารกที่มีอายุตั้งแต่หกเดือนขึ้นไปตามกฎหมายว่าด้วยอาหาร(5)   
          
เครื่องมือและวิธีการ 
 กลุ่มตัวอย่าง 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการการศึกษาข้อมูลย้อนหลัง (Retrospective review)  มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลการ
พัฒนาศักยภาพเครือข่ายระดับแม่ข่ายในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและ
ส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ตั้งแต่เดือนธันวาคม  2562 
ถึงเดือนกันยายน 2563 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง โดยผู้วิจัยให้ทางจังหวัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตาม
คุณลักษณะ ตามประกาศกระทรวง เรื่องการแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่ตามพรบ.ฯ ในส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป  ส านักงานสาธารณสุขระดับอ าเภอระดับแม่ข่าย โรงพยาบาล
ระดับแม่ข่ายและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพที่เก่ียวข้องกับโรงพยาบาลแม่ข่ายทั้ง 16  Node รวมกลุ่มตัวอย่าง
ทั้งหมด 74 ราย และมี มีขั้นตอนการด าเนินการ แบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้ คือ1) การพัฒนาศักยภาพ มีการจัด
ประชุมการประชุมพัฒนาศักยภาพและถอดบทเรียนพนักงานเจ้าหน้าที่ในการบังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุม
การส่งเสริมการตลาดส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ.2560วันที่ 18  ธันวาคม 2562 โดยใช้คู่มือพระราชบัญญัติ
การส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก  พ.ศ. 2560 (4) คู่มือ
ค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารก และเด็ก พ.ศ. 2560 
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 (พ.ร.บ. นมผง)(5) และคู่มือการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560(6)  และ2) ติดตามประเมินผลเป็น 2 ระยะ ดังนี้คือ 2.1) 
การพัฒนาศักยภาพ โดยการประเมินผลก่อนและหลังการประชุม ใช้แบบสอบถาม ความรู้และความเข้าใจต่อ
พรบฯ และร่วมพัฒนาแผนเชิงรับและเชิงรุกเพ่ือการเฝ้าระวังติดตามพรบ.ฯ 2.2) ก ากับติดตาม โดยใช้แผนเชิง
รับและเชิงรุกโดย การเยี่ยมเสริมพลังและตรวจราชการ และมีผู้ เข้าประชุมทั้ งหมด 102 คน ผู้ตอบ
แบบสอบถามทั้งหมด  72 ราย  
 
เครื่องมือที่ในการวิจัย 
  1. ผู้วิจัยและคณะน าแบบสอบถาม ความรู้และความเข้าใจต่อพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กพ.ศ. 2560 ของส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย มาใช้ในการ
สอบถามกลุม่ตัวอย่างก่อนและหลังการประชุม โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 2 ส่วน ได้แก่ ข้อมูลทั่วไปผู้เข้า
ประชุม จ านวน 5 ข้อ และแบบสอบถามความรู้และความเข้าใจต่อพรบฯ เป็นแบบค าถามปรนัต จ านวน 20 
ข้อ 
  2. ผู้วิจัยและคณะน าคู่มือพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหาร
ส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 (4) ของส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย มาใช้ในการประชุมเพ่ือให้
ความรู้และความเข้าใจต่อพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กพ.ศ. 
2560 
     3. ผู้วิจัยและคณะน าคู่มือการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560(5) ของส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย เพ่ือจัดท าแผน
เชิงรุกและแผนเชิงรับในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริม
การตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560  
  4. ผู้วิจัยและคณะน าคู่มือค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารก
และเด็ก พ.ศ. 2560 (พ.ร.บ. นมผง) (6) 
วิธีการด าเนินการ 

ผู้วิจัยมีขั้นตอนการด าเนินการวิจัยโดยให้ทางจังหวัดคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามคุณลักษณะ ตามประกาศ
กระทรวงเรื่องการแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่พระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาด
อาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ตั้งแต่เดือนธันวาคม 2562 ถึงเดือนกันยายน 2563 มีข้ันตอนการ
ด าเนินการ แบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้คือ      

    ระยะที่ 1  การพัฒนาศักยภาพ โดยผู้วิจัยและคณะจัดการประชุมพัฒนาศักยภาพและถอด
บทเรียนการด าเนินงานการขับเคลื่อนพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดส าหรับทารกและเด็กเล็ก  
พ.ศ.2560 วันที่  18 ธันวาคม 2562 เวลา 09.00 – 15.00 น. ณ ห้องหลักเมือง  โรงแรมเจริญธานี  จังหวัด
ขอนแก่นโดยเชิญวิทยากรจากส่วนกลางที่รับผิดชอบตามการด าเนินงานและการขับเคลื่อนพระราชบัญญัติ
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ควบคุมการส่งเสริมการตลาดส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ.2560 มาให้ความรู้และความเข้าใจเป็นรูปแบบ
แนวทางเดียวกันทั้งประเทศ โดยใช้คู่มือพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาด
อาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 (4) คู่มือค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาด
อาหารส าหรับทารกและเด็ก พ.ศ. 2560 (พ.ร.บ. นมผง) (5)และร่วมท าแผนการคู่มือการเฝ้าระวังติดตาม
พระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก  พ.ศ. 
2560(6)  

  ระยะที่ 2 ติดตามประเมินผล โดยผู้วิจัยและคณะติดตามประเมินผลการพัฒนาศักยภาพของ
ผู้รับผิดชอบในเขตสุขภาพท่ี 7 เป็น 2 ระยะ ดังนี้คือ 
     1. การพัฒนาศักยภาพ โดยการประเมินผลก่อนและหลังการ ใช้แบบสอบถาม ความรู้
และความเข้าใจต่อพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็กพ.ศ. 2560 
ของส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย และร่วมท าแผนแผนเชิงรับและเชิงรุกเพ่ือการเฝ้าระวังติดตามพ.ร.บฯ 
ในเขตสุขภาพที7่ เพ่ือใช้ในเฝ้าระวังก ากับติดตามการละเมิด พ.ร.บ.ฯ 
               2. ก ากับติดตาม โดยการสุ่มของทางจังหวัดและเป็นพ้ืนที่ในการตรวจราชการและใช้แผน
เชิงรับและเชิงรุกเพ่ือการเฝ้าระวังติดตามพ.ร.บ.ฯ ในเขตสุขภาพที่ 7 ในการประเมินผลรูปแบบเดียวกันทั้งเขต
และจังหวัด 
ผลการวิจัย 
 ติดตามประเมินผล การวิจัยแบ่งเป็น 2 ระยะ ดังนี้คือ 

1. การพัฒนาศักยภาพ โดยการประเมินผลก่อนและหลังการประชุม มีดังนี้ คือ 
1.1 จ านวนและร้อยละที่เกี่ยวข้องกับข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าประชุมที่ตอบแบบสอบถามทั้งก่อน

และหลังการประชุม มีดังต่อไปนี้   (ตารางท่ี1) 
ตารางที่1 จ านวนและร้อยละที่เกี่ยวข้องกับข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าประชุมที่ตอบแบบสอบถามทั้ง

ก่อนและหลังการประชุม 
ข้อมูลทั่วไป จ านวน(คน) 

(n=72) 
ร้อยละ 

1. เพศ 
- ชาย 
- หญิง           

 
2 
70 

 
3.23 
96.77 

2.  อายุ 
     -  20 – 30 ปี 
     -  31 – 40 ปี 
     -  41 – 50 ปี 
     -  51 – 60 ปี 

 
7 
12 
31 
22 

 
9.71 
16.67 
43.06 
30.56 
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ข้อมูลทั่วไป จ านวน(คน) 
(n=72) 

ร้อยละ 

3.  การศึกษา 
     -  อนุปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
     -  ปริญญาตรี 
     -  สูงกว่าปริญญาตรี 
     -  อ่ืนๆระบุ...... 

 
0 
38 
34 
0 

 
0 

52.76 
      41.24 

0 
 

4.   อาชีพ 
     -   เภสัชกร 
     -   นิติกร 
     -   นักวิชาการสาธารณสุข 
     -   พยาบาลวิชาชีพ  

 
6 
1 
17 
48 
 

 
8.33 
1.39 
23.61 
66.67 

 

         จากการประชุมพบว่า ผู้เข้าประชุมส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 96.77 และเพศชาย ร้อยละ 3.23 
ช่วงอายุมากที่สุดมีกลุ่มอายุ 41 – 50 ปี ร้อยละ 43.06  รองลงมาคือ 50 – 60 ปี ร้อยละ 30.56, กลุ่มอายุ  
31 – 40 ปี ร้อยละ 16.67 และกลุ่มอายุ 20 – 30 ปี ร้อยละ 9.71 ตามล าดับ ระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับปริญญาตรี ร้อยละ 52.76 และรองลงมาสูงกว่าปริญญาตรี ร้อยละ 41.24 และอาชีพส่วนใหญ่เป็น
พยาบาลวิชาชีพ ร้อยละ 66.67 รองลงมาเป็น นักวิชาการสาธารณสุข ร้อยละ 23.61 เภสัชกร ร้อยละ 8.33 
และนิติกร ร้อยละ 1.36 

   1.2  การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้ และความเข้าใจต่อพรบฯของผู้เข้าประชุม ก่อนและ
หลังการทดลอง  มีดังต่อไปนี้คือ (ตารางที่2)  

ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้ และความเข้าใจต่อพรบฯของผู้เข้าประชุม ก่อน
และหลังการทดลอง 

คะแนน ก่อนการทดลอง 
 (X) 

หลังการทดลอง 
 (X) 

ความรู้  6.94 8.86 

ความเข้าใจ  5.84 8.91 
ความรู้และความเข้าใจ 12.78 17.77 

 
1.3 แผนเฝ้าระวังเชิงรุกและแผนเชิงรับในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาด 

ควบคุม และส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 (ตารางที ่3)     
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           1.3.1   แผนเฝ้าระวังเชิงรุกในพ้ืนที่ มีดังนี้คือ (ตารางที ่3)     
         ตารางท่ี 3 แผนการเฝ้าระวังเชิงรุกในพ้ืนที่ 

ล าดับ กิจกรรม กลุ่มเป้าหมาย 

1. อบรมให้ความรู้  
-ส่วนกลางส่งเอกสารลงพ้ืนที่ไม่ผ่านเขตสุขภาพ
เพ่ือสะดวกในการจัดอบรม 
 
-ส่วนกลางท าสื่อการเข้าใจ และเข้าถึงง่ายแก่
ประชาชน ( one page) 

-เจ้าหน้าที่สาธารณสุช/อสม.  
-ร้านค้า/ผู้ประกอบการ 
-ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
-คบส. 
-คณะอนุกรรมการแม่และเด็กระดับ
จังหวัด/ระดับอ าเภอ 

2. สร้างเครือข่าย/เผยแพร่ความรู้ -คณะอนุกรรมการแม่และเด็กระดับ
จงัหวัด/ระดับอ าเภอ 
-พชจ./พชอ./พชต. 
-รพ.สต/รพช. 
-กวป. 
-หัวหน้าส่วนราชการจังหวัด 
-อสม. /ผู้น าชุมชน 

3. มาตรการเฝ้าระวัง จะมีการบูรณาการร่วมกับกล
งานคุ้มครองผู้บริโภค งานนิติการ และงาน
ส่งเสริมสุขภาพ 

-ร้านค้า/ห้างสรรพสินค้า ได้แก่ supper 
marget ร้านขายยา ร้านขายของช า ร้าน
ขายใช้และของเล่นเด็กอ่อน เป็นต้น 
-สถานบริการสาธารณสุข ได้แก่ รพ.รัฐ 
รพ.เอกชน สภากาชาด ศูนย์อนามัย สสจ. 
สสอ. เป็นต้น 
- สถานประกอบการอ่ืนๆ ได้แก่ โรงงาน   

4. มาตรการบังคับใช้ - ทั้ง 4 จังหวัด 

5. ติดตามประเมินผล - การนิเทศงาน เยี่ยมเสริมพลังและการ
ตรวจราชการ 

         
   3.4  แผนเชิงรับในการเฝ้าระวังติดตามพ.ร.บ.ฯ ในเขตสุขภาพที่ 7 เพ่ิมเติมจากปีงบประมาณ 2562 
โดยให้ โรงพยาบาลระดับแม่ข่าย (Node) มีบทบาทในการร่วมเฝ้าระวังติดตามและรายงานการละเมิดเข้าสู่ 
ผู้รับผิดชอบ พ.ร.บ.ฯ ของสสจ. ได้แก่ งานคุ้มครองผู้บริโภค งานแม่และเด็ก และงานนิติการ และให้นิติกรท า
ส านวนการละเมิด (รูปที่ 1) 
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รูปที่ 1 แผนการเฝ้าระวังเชิงรับในพื้นที่ 
  

A 
 

  
 

 
 

 
 

 
 
     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2. ก ากับติดตาม มีดังนี้คือ 
2.1 .แผนเชิงรุกตาม พรบ.ฯ มีการปฏิบัติตามแผน โดยในระดับเขตใช้การเยี่ยมเสริมพลังตาม

มาตรฐานงานอนามัยแม่และเด็กและ การตรวจราชการ ปีงบประมาณ 2563 และผ่านการสื่อสารทาง  
Application  Line กลุ่มทีมนมแม่เขต 7    และในระดับจังหวัด โดยการเยี่ยมเสริมพลังตามมาตรฐานงาน
อนามัยแม่และเด็กและผ่านทาง Application  Line  Facebook   Websize ของจังหวัด ตามกิจกรรมที่ท าใน
แผนร่วมกัน ดังนี้ 

2.1.1. อบรมให้ความรู้ พบว่า มีการให้ความรู้ในระดับจังหวัดตามแผนที่วางไว้ โดยการ
จัดการประชุม การเยี่ยมเสริมพลังฯ ทั้งในระดับจังหวัด และผ่านช่องทาง Application Line กลุ่มทีมนมแม่

พบการละเมิด 

ศูนยร์้องเรียนส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 
คุ้มครองผู้บริโภค แม่และเด็ก นิติการ : รับเรื่อง 

นิติกร : ท าส านวนการละเมิด 

ศูนย์อนามัย 
( code watcher / นิติกร) 

Line ศูนย์นมแม่เขต 7  
 

 

กรมอนามัย 

โรงพยาบาลแม่ข่าย
(Node)/ โรงพยาบาล
ชุมชน 

โรงพยาบาลแม่ข่าย
(Node)/ โรงพยาบาล
ชุมชน 
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เขต7   และ Application  Line  Facebook   Website ทั้งในระดับเขตและจังหวัดอย่างต่อเนื่องแต่ยังไม่
ครอบคลุมถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ สถานประกอบการและชุมชน 

2.1.2. สร้างเครือข่ายและเผยแพร่ความรู้ พบว่า มีต้นแบบการสร้างเครือข่ายโดยน าเข้าสู่
วาระเรื่องการขับเคลื่อนมหัศจรรย์ 1,000 วันแรกของชีวิต และ พรบ.ฯ ในการประชุมคณะกรรมพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) และมีการติดตามและการเฝ้าระวังติดตามการละเมิดตามพรบ.ฯ อย่าง
ต่อเนื่อง 4 จังหวัด 

2.1.3. มาตรการเฝ้าระวัง พบว่า ในระดับสถานพยาบาลของรัฐ และศพด.ไม่พบการ
ละเมิดตามพรบ.ฯแต่ยังพบเอกสารความรู้ที่สีหรือลักษณะที่อาจเชื่อมโยงต่อบริษัทนมผง  โรงพยาบาลร้อยเอ็ด
จัดตั้งคณะกรรมการเพ่ือดูแลเรื่องการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และการเฝ้าระวังติดตามการละเมิดตาม
พรบ.ฯ อย่างเป็นรูปธรรม ร้านค้าในโรงพยาบาล ไม่พบการละเมิดตามพรบ.ฯ และในการสุ่มตรวจเยี่ยมร้านค้า 
และร้านขายยา ทั้ง 4 จังหวัดไม่พบการละเมิดตามพ.ร.บ.ฯ 

2.1.4. มาตรการบังคับใช้ โดยผู้รับผิดชอบระดับจังหวัดได้มีการส่งรายชื่อเพ่ือแต่งตั้ง
พนักงานเจ้าหน้าที่ตามพรบ.ฯ ครบทั้ง 4 จังหวัด  

2.1.5. ติดตามประเมินผล โดยการเยี่ยมเสริมพลังตามมาตรฐานงานอนามัยแม่และเด็ก
และ การตรวจราชการทั้ง 4 จังหวัด  ปีงบประมาณ 2563 และผ่านการสื่อสารทาง Application  Lineกลุ่ม
ทีมนมแม่เขต7    มีกลุ่มเป้าหมายเป็น โรงพยาบาลแม่ข่าย 4 แห่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 8 แห่ง ศูนย์
พัฒนาเด็กเล็กสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 4 แห่ง ร้านค้าในโรงพยาบาล 4 แห่ง และร้านค้าและร้าน
ขยายยาขนาดใหญ่ และในระดับอ าเภอแม่ข่าย และผ่านทาง Application  Line  Facebook   Website ของ
จังหวัด ผลลัพธ์ ไม่พบการละเมิด  แผนเชิงรับตาม พรบ.ฯ ผลลัพธ์ไม่พบการละเมิด พ.ร.บฯ แต่ยังไม่ครอบคลุม
ถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ สถานประกอบการและชุมชน 
                    
การอภิปรายผล 
  ผลการทดลองอธิบายได้ว่าผลของค่าคะแนนเฉลี่ยของการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายในการเฝ้าระวัง
ติดตามพระราชบัญญ ติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก 
พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ในการเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ ก่อนการประชุมสูงกว่าหลังการประชุมโดย
ใช้ผู้วิจัยและคณะน าคู่มือพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับ
ทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 (4) คู่มือค าอธิบายพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับ
ทารกและเด็ก พ.ศ. 2560 (พ.ร.บ. นมผง) (5)มาใช้ในการประชุมเพ่ือให้ความรู้และความเข้าใจต่อ พรบ.ฯ และ
คู่มือการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับ
ทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560(6) เพ่ือจัดท าแผนเชิงรุกและแผนเชิงรับในการเฝ้าระวังติดตาม พรบ.ฯ ส่งผลให้ผู้
เข้าประชุมมีความตระหนักถึงการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวอย่างน้อย 6 เดือน (Exclusive 
Breastfeeding) หลังจากนั้นให้กินนมแม่ควบคู่กับอาหารตามวัยจนถึงอย่างน้อย 2 ปีหรือนานกว่านั้น  
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(Continue breastfeeding) (1)  จะต้องให้ความส าคัญในการการเฝ้าระวังก ากับและติดตาม พรบ.ฯ และ
น ากลับความรู้และความเข้าใจที่ได้กลับไปเผยแพร่แก่หน่วยงานของตนเองและสร้างภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง
ร่วมกันด าเนินการขับเคลื่อนต่อไป และผู้เข้าประชุมสามารถร่วมกันท าแผนเชิงรุกและแผนเชิงรับเพ่ือใช้ในการ
การเฝ้าระวังติดตามพรบ.ฯ ที่เหมาะสมของเขตสุขภาพที่ 7 และในการลงประเมินผลการก ากับติดตามในพื้นที่ 
พบว่า แผนเชิงรุกตาม พรบ.ฯ มีการปฏิบัติตามแผน ดังนี้คือ 1) อบรมให้ความรู้ มีการให้ความรู้โดยการเยี่ยม
เสริมพลังฯ  และผ่านช่องทาง Application Line กลุ่มทีมนมแม่เขต7   และ Application  Line  Facebook   
Websize ทั้งในระดับเขต จังหวัด และอ าเภออย่างต่อเนื่อง แต่ยังไม่ครอบคลุมถึงโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 
สถานประกอบการและชุมชน ซึ่งทั้งทางเขตและจังหวัดตระหนักถึงปัญหาดังกล่าว ร่วมกันวางแผนในการ
สื่อสาร ท าความเข้าใจและลงพ้ืนที่ในส่วนดังกล่าวเพ่ิมมากขึ้น และวางแผนต่อเนื่องในปีงบประมาณ 2564
ต่อไป  2) การสร้างเครือข่ายและเผยแพร่ความรู้ มีต้นแบบการสร้างเครือข่ายโดยน าเข้าสู่วาระเรื่องการ
ขับเคลื่อนมหัศจรรย์ 1,000 วันแรกของชีวิต และ พรบ.ฯ ในการประชุมคณะกรรมพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภอ (พชอ.) และมีการติดตามและการเฝ้าระวังติดตามการละเมิดตามพรบ .ฯ อย่างต่อเนื่อง ส่งผลให้ทาง
พ้ืนที่อ่ืนๆในเขตสุขภาพที่ 7 เกิดความตื่นตัว กระตือรือร้นในสร้างภาคึเครือข่ายที่กี่ยวข้องร่วมกัน 3) มาตรการ
เฝ้าระวังทั้งในระดับสถานพยาบาลของรัฐ และศพด. ยังพบเอกสารความรู้ที่สีหรือลักษณะที่อาจเชื่อมโยงต่อ
บริษัทนมผง จะเห็นได้ว่ารูปแบบการโฆษณาของบริษัทนมผลมีหลายแบบซึ่งบางครั้งบุคลากรยังขาดความ
เข้าใจ ดังนั้นผู้รับผิดชอบทางเขตและจังหวัดต้องพัฒนาการสื่อสาร การให้ความรู้โดยการยกตัวอย่างรูปแบบ
ของเอกสารที่ละเมิด พรบ.ฯเพ่ิมมากขึ้น ทางโรงพยาบาลร้อยเอ็ดจัดตั้งคณะกรรมการเพื่อดูแลเรื่องการส่งเสริม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และการเฝ้าระวังติดตามการละเมิดตามพรบ.ฯ ร้านค้าในโรงพยาบาล ส่งผลให้ทาง
โรงพยาบาลไม่พบการละเมิดตามพรบ.ฯ แต่พบตัวแทนบริษัทนมผงมาออกบูธนมส าหรับผู้ป่วยแต่ไม่พบการ
เชื่อมโยงถึงอาหารส าหรับทารก อาหารส าหรับเด็กเล็ก และอาหารเสริมส าหรับทารก ซึ่งได้มีการให้ค าแนะน า
ทั้งผู้รับผิดชอบในระดับโรงพยาบาลและตัวแทนบริษัทนมผง สอดคล้องกับรายงานการส ารวจ การละเมิด
หลักเกณฑ์ว่าด้วยการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก และผลิตภัณฑ์ที่เกี่ยวข้อง พ.ศ.2551 พบว่า
สถานที่ที่ ได้รับผลิตภัณฑ์เกี่ยวกับนมผสม ส่วนใหญ่ได้รับที่ตลาด  ร้านค้า  สรรพสินค้า ร้อยละ 34.8   
รองลงมาคือ คลินิกแพทย์   สถานที่ อ่ืนๆ โรงพยาบาล  ร้านขายยา ส านักงานประกันสังคม ส านักงาน
เทศบาล   ที่ว่าการอ าเภอ และสถานี อนามัยตามล าดับ   มารดาส่วนมากได้รับแจกผลิตภัณฑ์ในขณะที่มารับ
บริการ เช่น ขณะฝากครรภ์ คลอด หลังคลอด ร้อยละ 21.6 รองลงมาคือวิธีการอ่ืนๆ เช่น การอบรม ท างาน
โรงงาน กิจกรรมนิทรรศการ ให้ ผ่านบุคคลอ่ืน นามบัตร / คูปอง ระบุสถานที่รับผลิตภัณฑ์และทางไปรษณีย ์(7) 
และ4) มาตรการบังคับใช้ โดยผู้รับผิดชอบระดับจังหวัดได้มีการส่งรายชื่อเพ่ือแต่งตั้งพนักงานเจ้าหน้าที่ตาม
พรบ.ฯครบทั้ง 4 จังหวัด  และแผนเชิงรับไม่พบการละเมิดพรบฯท าให้เห็นว่าพ้ืนที่ในเขตสุขภาพที่ 7 มีความ
กระตือรือร้น และตื่นตัวเพ่ิมมากขึ้นการเฝ้าระวังติดตามพรบ.ฯ  ดังนั้นผลของการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายใน
การเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญ ติการส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารก
และเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 ในการเสริมสร้างความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับการเฝ้าระวัง
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ติดตามพรบฯ. แก่ผู้รับผิดชอบทั้งระดับจังหวัดและอ าเภอมากขึ้นมีเพ่ิมมากขึ้น และการติดตามก ากับการดูแล
ทั้งเชิงรุกและเชิงรับท าให้พ้ืนที่ให้ความส าคัญ ตื่นตัว ในการเฝ้าระวังก ากับและติดตาม พรบ.ฯ  และประสาน
ความร่วมมือกับภาคีเครือข่ายที่เก่ียวข้องเพ่ือสนับสนุนในการด าเนินการการเฝ้าระวังติดตามพรบฯ. กระจายลง
สู่ชุมชนครอบคลุมและมีประสิทธิภาพมากข้ึน ดังนั้นการผลักดันมาตรการทางกฎหมายให้เป็น พระราชบัญญัติ 
ดูเหมือนจะเป็นทางออกที่เหมาะสมต่อการบังคับใช้ และให้เกิดผลทางปฏิบัติ เพ่ือปกป้อง เด็กไทยให้ได้รับนม
แม่เพ่ิมมากข้ึน  
 
ข้อจ ากัดในการวิจัย 
  ในปีงบประมาณปี 2563 แผนการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายในการเฝ้าระวังติดตามพระราชบัญญัติการ
ส่งเสริมการตลาดควบคุมและส่งเสริมการตลาดอาหารส าหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในเขตสุขภาพที่ 7 
ท าได้ในกลุ่มผู้รับผิดชอบส านักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป  ส านักงาน
สาธารณสุขระดับอ าเภอระดับแม่ข่าย โรงพยาบาลระดับแม่ข่ายและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับ
โรงพยาบาลแม่ข่ายทั้ง 16  Node ในเขตสุขภาพที่ 7 ท าได้ในระดับ อาจไม่ครอบคลุมผู้รับผิดชอบระดับอ่ืนๆ 
เช่น อสม. เป็นต้น 
 
ข้อเสนอแนะ 
  ควรระบบเฝ้าระวังติดตาม โดยแต่งตั้งคณะกรรมการเฝ้าระวัง ก ากับติดตามและประเมินผล พรบ.ฯ 
ระดับประเทศ  และจังหวัด  และ ประสานความร่วมมือสร้างความสัมพันธ์กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ให้เป็นภาคี
เครือข่าย  พร้อมทั้งสร้างความเข้มแข็งให้ชมรมสายใยรักแห่งครอบครัวเพ่ือพัฒนาให้เป็นผู้เฝ้าระวังในพ้ืนที่     
ผลิต พัฒนา องค์ความรู้  สื่อและเผยแพร่แก่ทุกภาคส่วนอย่างต่อเนื่อง  และการพัฒนาต่อยอดจากข้อมูลที่ได้
จากการวิจัยที่ยังเป็นปัญหา เพ่ือวางแผน ด าเนินการแก้ไขให้พ.ร.บ.ฯ เข้าถึงประชาชนในแผนปีงบประมาณ 
2564 ต่อไป 
 
กิตติกรรมประกาศ 
 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ วิทยากรจากส่วนกลาง ผู้อ านวยการศูนย์อนามัยที่7 ขอนแก่น ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ รองผู้อ านวยการผ่ายวิชาการ  หัวหน้ากลุ่มการพยาบาล หัวหน้ากลุ่มพัฒนา
อนามัยแม่และเด็ก ทีมCoach watcher เขตสุขภาพที่ 7 และทีมกลุ่มพัฒนาอนามัยแม่และเด็กทุกท่าน ที่ร่วม
เป็นวิทยากร และอ านวยความสะดวกในการวิจัย 
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