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บทคัดย่อ 

  
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์

ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  ปี 2559 ตามกรอบ  CIPP 
Model ของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam)  การวิจัยนี้เป็นการวิจัยประเมินผล โดยใช้ข้อมูลจาก 3 ส่วน 
คือ รายงานผลการด าเนินงานของจังหวัด การสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย จ านวน 33 คน และ
การส ารวจข้อมูลในประชาชนทั่วไป ท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพเพ่ือประเมินผล
ด้านบริบท (Context) ปัจจัยน าเข้า (Input) กระบวนการ (Process) และผลการด าเนินงาน 
(Product)  ผลการวิจัย พบว่า ในจังหวัดอ านาจเจริญ ด้านบริบท มีผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อายุ 
15-19 ปี ร้อยละ 54.49 สูงกว่าค่าเฉลี่ยระดับประเทศ ดื่มมากที่สุดในช่วงเทศกาลปีใหม่ ด้านปัจจัย
น าเข้ามีบุคลากรเพียงพอในการปฏิบัติงาน และงบการด าเนินงานจาก สสส. ด้านกระบวนการ มีการ
ติดตามงานผ่านหนังสือสั่งการภายในจังหวัด มีการรณรงค์งดเหล้าครบพรรษาหน่วยงานทุก
หน่วยงาน  มีการเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายในพ้ืนที่ร่วมกับภาคีเครือข่าย  และด้านผลการ
ด าเนินงาน  ผลที่ได้เน้นการรณรงค์ ป้องปรามการกระท าผิดกฎหมาย แต่การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มี
ความเข้มงวด ในจังหวัดศรีสะเกษ ด้านบริบทมีผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อายุ 15 -19 ปี ร้อยละ 
40.51  ดื่มมากท่ีสุดในช่วงเทศกาลปีใหม่ ด้านปัจจัยน าเข้าบุคลากรเพียงพอในการปฏิบัติงาน งบการ
ด าเนินงานจากสสส.และองค์การบริหารส่วนจังหวัด ด้านกระบวนการมีการด าเนินงานในรูปแบบคณะ
กรรมการฯ มีเครือข่ายเยาวชนร่วมด าเนินงาน ด้านผลการด าเนินงานมีการประกาศ “จังหวัดศรีสะ
เกษจะเป็นจังหวัดปลอดเหล้า” มีต าบลต้นแบบปลอดเหล้า คือ ต าบลเสียว อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ 
จังหวัดศรีสะเกษ  โดยสรุป จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษมีผลการด าเนินยุทธศาสตร์นโยบาย
แอลกอฮอล์ไปตามบริบท ปัจจัยน าเข้าและกระบวนการของจังหวัดที่แตกต่างกัน การศึกษาครั้งนี้มี
ข้อเสนอแนะให้จังหวัดด าเนินยุทธศาสตร์โดยเน้นการป้องกันกลุ่มเด็กและวัยรุ่นจากแอลกอฮอล์  และ
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ABSTRACT 

  
The purpose of this research was to evaluate implementation of the 

national alcohol policy strategy in Amnat Charoen Province and Sisaket Province in 
2016 using the Stufflebeam's CIPP Model. This research is evaluation research  based 
on data for three sources including ; annual reports of the provinces, In-depth 
interviews of 33 stakeholders, and the surveys of general population of Health 
Promotion Policy Research Center. Quantitative and qualitative data were analyzed 
to evaluate the implementation in terms of context, input, process and product. The 
results revealed  that in Amnat Charoen province, context: prevalence of 15-19-year 
drinkers was 54.49% higher than national average and drinking was very high in new-
year period. For input,   manpower is sufficient with  supporting budget from Thai 
Health Promotion Foundation For process, the province had official letters to all 
organizations to support the implementation. For product, the province had done a 
number of alcohol prevention campaigns and surveillance of alcohol law violation 
but there was lack of enforcement. In Srisaket province, its context was similar to 
Amnat Charoen with 40.51% of 15-19-year drinkers and very high drinking during new-
year period, For input, there is sufficient manpower and budget from Thai Health 
Promotion Foundation and Provincial Administration Organization. For process, the 
province had set a working committee. There were partners and networks working 
with the committees especially the youth network. For product, the province 
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officially announced that Srisaket would be an alcohol-free province.  It had a 
successful no-alcohol community, as a role model community, located in  Siao sub-
district, Posrisuwan district). In conclusion, Amnat Charoen and Srisaket had outputs 
of the implemented strategies differently based on context, input and process of the 
provinces. This study suggests that the provinces should further implement the 
strategies targeting to protect young people from alcohol and should extend its 
scope to other people affected from alcohol-related problems. 
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เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดที่ให้ข้อมูลการส ารวจสถานการณ์นโยบายแอลกอฮอล์เของจังหวัด
อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ เพ่ือใช้ในการวิจัยครั้งนี้ และขอขอบคุณคุณโสภิต นาสืบ และคุณ
อมรรัตน์ มานะวัฒนวงศ์ ที่ให้ข้อมูลและให้ค าแนะน าเกี่ยวกับการส ารวจดังกล่าว 
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บทที่ 1 
บทน า 

 
1.1  หลักการและเหตุผล 
 
 แอลกอฮอล์ก่อให้เกิดปัญหาทั้งต่อสุขภาพ เศรษฐกิจและสังคม จากรายงานองค์การอนามัย
โลก ระบุว่าก่อให้เกิดปัญหา เช่น อุบัติเหตุ เกิดปัญหาสังคม การทะเลาะวิวาท การก่ออาชญากรรม 
และเป็นปัจจัยเสี่ยงล าดับที่ 2 ที่เป็นภาวะก่อโรค เช่น โรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง จาก
รายงานสถานการณ์การบริโภคแอลกอฮอล์ ปี พ.ศ. 2554 พบว่าแอลกอฮอล์ได้คร่าชีวิตประชากรโลก
ถึง 2.3 ล้านคน (องค์การอนามัยโลก, 2554)   
 ประเทศไทยมีรายงานสถานการณ์การบริโภคแอลกอฮอล์เป็นอันดับที่ 78 ของโลก ในปี 
พ.ศ. 2557 โดยปริมาณการบริโภคเฉลี่ย 7.1 ลิตรต่อคน และมีแนวโน้มเพ่ิมมากข้ึนในกลุ่มผู้หญิง  
โดยสาเหตุที่ท าให้อยากดื่มเพราะต้องการผ่อนคลายจากการท างาน (ศูนย์วิจัยปัญหาแอลกอฮอล์, 
2554)  
 ปี 2558 เยาวชนอายุ 15-19 ปี เริ่มดื่มถึงร้อยละ 49.58 มีนักด่ืมหน้าใหม่เพ่ิมข้ึนปีละ 
260,000 คน โดยเป็นเพศหญิงและเยาวชนเพิ่มมากขึ้น ท าให้เกิดปัญหาสุขภาพเพ่ิมขึ้น รวมทั้งเป็น
สาเหตุความยากจน อันเนื่องจากท าให้เสียค่าใช้จ่ายจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 6-8 %  
ของค่าใช้จ่ายทั้งหมด (รายงานประจ าปี 2558 ส านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
กรมควบคุมโรค, กระทรวงสาธารณสุข)   
 ประเทศไทยมีการจัดท ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในปี 2553 และจัดท าเป็นแผน
ยุทธศาสตร์ 10 ปี (พ.ศ. 2553 – 2563) โดยแผนยุทธศาสตร์มีเป้าหมายเพ่ือควบคุมและลดปริมาณ
การบริโภค ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และควบคุมความชุกของผู้บริโภค ลดความเสี่ยงของ การบริโภค 
ทั้งมิติของการบริโภค รูปแบบของการบริโภคและพฤติกรรมหลังการบริโภค รวมทั้งจ ากัดและลด
ความรุนแรงของพฤติกรรมการบริโภค แผนยุทธศาสตร์ดังกล่าวประกอบด้วย 5 ยุทธศาสตร์ คือ  
1) การควบคุมการเข้าถึงทางเศรษฐศาสตร์และทางกายภาพ คือ 2) การปรับเปลี่ยนค่านิยมและแรง
สนับสนุนในการดื่ม 3) การลดอันตรายจากการบริโภค 4) การจัดการปัญหาแอลกอฮอล์ในระดับพ้ืนที่ 
5) การพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุนที่เข้มแข็ง (ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ, ศูนย์วิจัย
ปัญหาแอลกอฮอล์) 
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 กระทรวงสาธารณสุข ได้ก าหนดตัวชี้วัดนักดื่มหน้าใหม่หรือความชุกของผู้บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในประชากร 15-19 ปี  เป็นตัวชี้วัดการด าเนินงานหนึ่งด้านสาธารณสุข แต่อย่างไรก็ตาม
ยังไม่มีการน าตัวชี้วัดจากยุทธศาสตร์ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์มาก าหนดเป็นตัวชี้วัดของกระทรวง
สาธารณสุขอย่างชัดเจน (ยุทธศาสตร์ ตัวชี้วัด และแนวทางการจัดเก็บข้อมูลกระทรวงสาธารณสุข 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2559, กระทรวงสาธารณสุข) 
 สุรศักดิ์ ไชยสงค์และคณะ (2559) ได้ด าเนินโครงการเสริมสร้างศักยภาพทางวิชาการและ
พัฒนาระบบติดตามประเมินผล ส าหรับโครงการตามแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ระดับจังหวัดใน 25 จังหวัดทั่วประเทศ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือท่ีเป็นตัวแทนในการด าเนินโครงการ
ดังกล่าวจ านวน 8 จังหวัด คือ จังหวัดขอนแก่น มหาสารคาม สกลนคร เลย อ านาจเจริญ ศรีสะเกษ 
สุรินทร์ และร้อยเอ็ด  
 จากการศึกษาของสุรศักดิ์ ไชยสงค์และคณะ (2559) ได้ท าการศึกษาพ้ืนที่ในเขตสุขภาพ              
ที ่10 ใน 2 จังหวัด ได้แก่ อ านาจเจริญและศรีสะเกษ ผลการศึกษาในเบื้องต้น พบว่า จังหวัด
อ านาจเจริญ มีการด าเนินงานเน้นการประสานงานเพื่อจัดท าแผนและสร้างเครือข่าย ประชุมแกนน า
เครือข่ายเยาวชน คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด คณะท างานขับเคลื่อน 
การประชุมให้ความรู้เรื่องกฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์แก่ผู้ประกอบการและร้านค้าใน
จังหวัด มีการสุ่มตรวจการกระท าผิดกฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีร้านค้าและบุคคล
ต้นแบบ หน่วยงาน อ าเภอและต าบลต้นแบบ มีการประชาสัมพันธ์ระเบียบข้อบังคับต่าง ๆ ในการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ผ่านสถานีวิทยุชุมชน และการใช้ Social Media จังหวัดศรีสะเกษ มีการ
บังคับใช้กฎหมายในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จัดอบรมให้ความรู้แก่เจ้าพนักงานต ารวจ การ
จัดประชุมขอความร่วมมือการปฏิบัติตามกฎหมายแก่ผู้ประกอบการและร้านค้าเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
เฝ้าระวังเพ่ือควบคุมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในงานบุญประเพณีที่ส าคัญของจังหวัดในพื้นที่ต่าง ๆ 
การสร้างพื้นที่รูปธรรมที่มีการ “จัดการตัวเอง”  สร้างเครือข่ายเยาวชนเพื่อการท างานรณรงค์ มีการ
จัดท าฐานข้อมูลผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เรื้อรังและบุหรี่ในจังหวัดศรีสะเกษ โดยมีข้อเสนอแนะ            
ในการพัฒนาของทั้ง 2 จังหวัด ดังนี้ มีการละเลยที่จะครอบคลุมกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการแก้ไข
ปัญหาที่เกิดจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จังหวัดศรีสะเกษเป็นพ้ืนที่ติดชายแดนและ                    
มีประชากรในพ้ืนที่ที่มาจากหลายชาติพันธุ์ ซึ่งมีประเพณีและวัฒนธรรมที่แตกต่างกัน ท าให้ยากต่อ
การเปลี่ยนทัศนคติของคน และอุปสรรคในการทางานจากผู้มีอิทธิพลในพ้ืนที่อีกด้วย 
 ในปีงบประมาณ 2559 จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ มีการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ แต่ยังไม่มีการศึกษาการประเมินผลการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ ดังนั้น การวิจัยครั้งนี้จึงท าการศึกษาการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ                  
มาปฏิบัติ ในจังหวัดศรีสะเกษและจังหวัดอ านาจเจริญของคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
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ระดับจังหวัด โดยใช้รูปแบบการวิจัยเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ โดยใช้ CIPP ของสตัฟเฟิลบีม 
(D.L.Stufflebeam) เพ่ือประเมินผลด้านบริบท (Context) ด้านปัจจัยน าเข้า (Input) ด้าน
กระบวนการ (Process) และด้านผลการด าเนินงาน (Product) มาเป็นกรอบในการประเมิน
กระบวนการแก้ปัญหา เพ่ือให้เป็นข้อมูลปัจจัยสนับสนุนและข้อเสนอแนะในการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติต่อไป 
 
1.2  ค าถามการวิจัย 
 
 ในปี 2559 จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ มีการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับชาติเป็นอย่างไร 
 
1.3 ความมุ่งหมายของการวิจัย 
 
 1.3.1 ความมุ่งหมายทั่วไป 
  เพ่ือประเมินผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 2559 
 1.3.2 ความมุ่งหมายเฉพาะ 
  1.3.2.1 เพ่ือประเมินบริบทของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์
ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 2559 
  1.3.2.2 เพ่ือประเมินปัจจัยน าเข้าของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบาย
แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 2559 
   1.3.2.3 เพ่ือประเมินกระบวนการของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบาย
แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 2559 
  1.3.2.4 เพ่ือประเมินผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติใน
จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 2559 
 
1.4  ขอบเขตของการวิจัย 
  
 เป็นการวิจัยประเมินผล (Evaluation Research) ประเด็นที่ประเมินผล ได้แก่  
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในระดับจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
โดยใช้กรอบการประเมิน CIPP Model พ้ืนที่ที่ใช้ในการศึกษา คือ จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
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ปีงบประมาณ 2559 แหล่งข้อมูลมาจากท้ังรายงานการด าเนินงานของจังหวัด, การสัมภาษณ์เชิงลึก
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดผู้เกี่ยวข้องในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ และข้อมูลสถานการณ์ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์เพ่ือ
ติดตามประเมินโครงการตามแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จากส านักวิจัยยุทธศาสตร์
สร้างเสริมสุขภาพ (สวน.) (สุรศักดิ์ ไชยสงค์ และคณะ, 2559)  
 
1.5  นิยามค าศัพท์เฉพาะ 
  
 1.5.1  แผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ หมายถึง แผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติประกอบด้วย 5 ยุทธศาสตร์ คือ การควบคุมการเข้าถึงทางเศรษฐศาสตร์และทางกายภาพ  
การปรับเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุน การลดอันตรายจากการบริโภค การจัดการปัญหาในระดับ
พ้ืนที่ และการพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุนที่เข้มแข็ง 
  1.5.1.1 ยุทธศาสตร์ที่ 1 หมายถึง กิจกรรมการควบคุมมาตรการทางภาษีและราคา การ
ควบคุมสถานที่ วันและเวลาการขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และการควบคุมการเข้าถึง ได้แก่ ราคา 
สถานที่และเวลาขาย การเข้าถึงของเยาวชนในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
  1.5.1.2 ยุทธศาสตร์ที่ 2 หมายถึง กิจกรรมการควบคุมการตลาด การโฆษณาเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ และการบังคับใช้กฎหมายของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
  1.5.1.3 ยุทธศาสตร์ที่ 3 หมายถึง  กิจกรรมการควบคุมการบริโภคในเงื่อนไขและ
สถานการณ์ที่มีความเสี่ยงต่อปัญหาสูง ได้แก่ เมาแล้วขับ คัดกรอง รักษาของจังหวัดอ านาจเจริญและ
ศรีสะเกษ 
  1.5.1.4 ยุทธศาสตร์ที่ 4 หมายถึง กิจกรรมการจัดการปัญหาแอลกอฮอล์ในพ้ืนที่ ได้แก่ 
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชุมชน ยุทธศาสตร์แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับผู้บริหาร เพ่ือประเมินผล
การด าเนินงานตามแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติแอลกอฮอล์ของหน่วยงานสถาน
ประกอบการของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
  1.5.1.5 ยุทธศาสตร์ที่ 5 หมายถึง  กิจกรรมการมีส่วนร่วมในการจัดการปัญหา
แอลกอฮอล์ระดับชาติ ได้แก่ การมีส่วนร่วม การรณรงค์ การป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และความชุกของ
ผู้บริโภค ลดความเสี่ยงของการบริโภค จ ากัดและลดความรุนแรงของปัญหาของจังหวัดอ านาจเจริญ
และศรีสะเกษ  
 1.5.2 CIPP Model คือ กระบวนการประเมินผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ประกอบด้วย  
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  1.5.2.1 บริบทการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติ  หมายถึง  
ศึกษาบริบทการด าเนินการตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
  1.5.2.2 ปัจจัยน าเข้า หมายถึง ปัจจัยที่ท าให้เกิดการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ได้แก่ บุคลากร งบประมาณ ทรัพยากรการบริหาร
จัดการในจังหวัด 
  1.5.2.3 กระบวนการด าเนินงาน หมายถึง กระบวนการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติภายใต้ 5 ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
  1.5.2.4 ผลการด าเนินงาน หมายถึง ผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
 1.5.3 ปี 2559 คือ การด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติจังหวัดอ านาจเจริญและ 
ศรีสะเกษ ปีงบประมาณ 2559 
 1.5.4 กลุ่มเป้าหมาย หมายถึง คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และผู้เกี่ยวข้อง
ในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ, ประชาชนอายุ
ระหว่าง 15 – 65 ปี ที่อาศัยอยู่ในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
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บทที่ 2  
ปริทัศน์เอกสารข้อมูล 

   
 ในการวิจัยเรื่องการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญ
และจังหวัดศรีสะเกษ  ผู้วิจัยได้ศึกษาค้นคว้าแนวคิด ทฤษฎี และทบทวนเอกสารที่เกี่ยวข้อง เพ่ือ
น ามาประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการวิจัย  โดยน าเสนอตามล าดับดังนี้ 
  1. ข้อมูลทั่วไปจังหวัดอ านาจเจริญ 
  2. ข้อมูลทั่วไปจังหวัดศรีสะเกษ 
  3. ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ   
  4. กฎหมายที่เกี่ยวข้องของการด าเนินงานควบคุมแอลกอฮอล์ 
  5. แนวคิดทฤษฎี CIPP Model  
  6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
   6.1 งานวิจัยในประเทศ 
   6.2 งานวิจัยต่าง 
  7.  กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
2.1 ข้อมูลทั่วไปจังหวัดอ านาจเจริญ  

 
 จังหวัดอ านาจเจริญ มีพ้ืนที่  3,161.20 ตารางกิโลเมตร กลุ่มเป้าหมาย เพศชาย 187,742 
คน เพศหญิง 187,638 คน มีอาณาเขตติดต่อกับสาธารณรัฐประชาธิปไตย ประชาชนลาว 
ประกอบด้วยเขตการปกครอง 7 อ าเภอ ได้แก่ อ าเภอเมือง อ าเภอลืออ านาจ อ าเภอปทุมราช อ าเภอ
ชานุมาน อ าเภอหัวตะพาน อ าเภอพนา และอ าเภอเสนางคนิคม 56 ต าบล 63 อปท. 653 หมู่บ้าน              
มีชายแดนทางทิศตะวันออกเฉียงเหนือติดกับประเทศลาว ทิศเหนือติดกับจังหวัดมุกดาหาร และทิศใต้
ติดกับจังหวัดอุบลราชธานี ซึ่งเป็นจังหวัดที่มีช่องผ่านแดน จังหวัดอ านาจเจริญจึงมีลักษณะเป็นจังหวัด
ทางผ่านระหว่างสองจังหวัดดังกล่าวนี้ มีด่านพรมแดนช่องเม็ก จังหวัดอุบลราชธานี และจุดผ่อนปรน
ทางการค้าบ้านยักษ์คุ อ าเภอชานุมาน จังหวัดอ านาจเจริญ เป็นช่องทางการค้าของเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ต่างประเทศ  

สถานการณ์การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์รายจังหวัด พ.ศ.2554 จังหวัดอ านาจเจริญ               
มีอัตราการดื่มของนักดื่มอายุ 20 ปี ขึ้นไปอยู่ในล าดับที่ 11 ของประเทศ และเยาวชนอายุ 15-19 ปี             
อยู่ล าดับที่ 15 ของประเทศซึ่งถือว่ามีการบริโภคมากเป็นอันดับต้น ๆ ของประเทศ และเมื่อพิจารณา    
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จากกลุ่มเป้าหมายทั้งหมดของจังหวัดจะพบว่า มีผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ถึงร้อยละ 40.9 ของ
กลุ่มเป้าหมายในจังหวัดทั้งหมด นอกจากนี้ ปัญหาความรุนแรงที่เกิดจากการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในจังหวัดอ านาจเจริญนั้นยังถือเป็นปัญหาใหญ่อีกด้วย เช่น อุบัติเหตุในช่วงเทศกาลปีใหม่
ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2553 – 2557 นั้นกว่าร้อยละ 75 มาจากการดื่มแล้วขับ ก่อให้เกิดผู้พิการจากอุบัติเหตุ
กว่าร้อยละ 27 จากจ านวนผู้พิการทั้งหมดของจังหวัด นอกจากนี้ความรุนแรงในครอบครัวกว่าร้อยละ 
98  

ความชุกผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มเป้าหมายที่มีอายุ 15-19 ปี ในจังหวัด
อ านาจเจริญ จากผลการส ารวจการเฝ้าระวังพฤติกรรมเสี่ยง (BSS) ในปี 2558 ร้อยละ 49.02 และ
ผู้ประกอบการประชาชน ยังมีการกระท าผิดกฎหมายกฎหมายตามพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 โดยอาจเป็นการกระท าผิดเพราะไม่รู้ว่าเป็นความผิดตามกฎหมายหรือ 
รู้แต่เจตนาที่จะกระท าผิดเพราะไม่เกรงกลัวต่อบทลงโทษของกฎหมายและได้มีแผนการด าเนินงาน
โครงการพัฒนาระบบการเฝ้าระวังประชาสัมพันธ์ และบังคับใช้กฎหมายที่เก่ียวข้องกับเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์และบุหรี่ปี 2559, โครงการประชุมคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ระดับจังหวัดปี 2559, แผนการออกตรวจ ประชาสัมพันธ์ เฝ้าระวังการละเมิดกฎหมายควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ช่วงเทศกาลปีใหม่ สงกรานต์ และวันเข้าพรรษา ออกพรรษา ทุกอ าเภอ 
ผลการด าเนินงานมีแผนการออกตรวจ ประชาสัมพันธ์ เฝ้าระวังการละเมิดกฎหมายควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ช่วงเทศกาลปีใหม่ สงกรานต์ และวันเข้าพรรษา ออกพรรษา ทุกอ าเภอ โดยร่วมกับ
ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 อุบลราชธานี ออกตรวจประชาสัมพันธ์เฝ้าระวังการละเมิด
กฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  ร่วมกับเครือข่ายงดเหล้าจังหวัดอ านาจเจริญ จัดท าแผน
ยุทธศาสตร์ควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เพ่ือขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก
ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างสุขภาพ  ร่วมกับเครือข่ายเยาวชนจังหวัดอ านาจเจริญ จัดท า
โครงการลดปัจจัยเสี่ยงจังหวัดอ านาจเจริญ  เครือข่ายเยาวชนจังหวัดอ านาจเจริญ จัดท าโครงการ
เยาวชนร่วมใจพัฒนาท้องถิ่นในต าบลหนองสามสี อ าเภอเสนางคนิคม โดยการจัดกิจกรรมรณรงค์งาน
ประเพณีปลอดเหล้า  เครือข่ายเยาวชนจังหวัดอ านาจเจริญร่วมกับองค์กรงดเหล้าจังหวัดอ านาจเจริญ
ร่วมจัดกิจกรรมรณรงค์การขับขี่ปลอดภัยในช่วงเทศกาลปีใหม่ 2559 ร่วมกับเครือข่ายองค์กรงดเหล้า
จังหวัดอ านาจเจริญ จัดกิจกรรมรณรงค์งานแข่งเรือปลอดเหล้าในอ าเภอชานุมานร่วมกับส านักงาน
ป้องกันควบคุมโรคที่ 10 อุบลราชธานี และภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องในพ้ืนที่ร่วมออกตรวจประชี้แจง 
และบังคับใช้กฎหมายตามพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในงานคอนเสิร์ตช้างที่หน้า
สถานีขนส่งรถโดยสารสาธารณะในเขตอ าเภอเมืองอ านาจเจริญร่วมกับส านักงานคณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์กรมควบคุมโรค ออกตรวจเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายตาม
พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.  2551 ในพ้ืนที่ อ าเภอชานุมานและอ าเภอเมือง 
พบผู้กระท าความผิดตามมาตรา 32 จ านวน 2 ร้าน ซึ่งส านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์เป็นผู้ด าเนินการตามกฎหมาย 
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 ด้านการบังคับใช้กฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในพ้ืนที่จังหวัดอ านาจเจริญตาม
ยุทธศาสตร์คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญและตามกฎหมายควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ในด้านการบังคับใช้กฎหมาย พบว่า สถานีต ารวจภูธรที่มีการด าเนินการจับกุม
และเปรียบเทียบปรับผู้กระท าผิดตามพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551                 
ในปีงบประมาณ 2559 ได้แก่ สถานีต ารวจภูธรอ าเภอเมืองอ านาจเจริญ สถานีต ารวจภูธรพนา และ
สถานีต ารวจภูธรปทุมราชวงศา (ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 อุบลราชธานี, 2558) 
 จากข้อมูลข้างต้นเป็นข้อมูลยุทธศาสตร์การด าเนินงานของจังหวัดอ านาจเจริญในการ
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติงานในจังหวัด  ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาพ้ืนที่
จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ และใช้ข้อมูลทั่วไปจังหวัดอ านาจเจริญมาเป็นข้อมูลบริบทของการ
วิจัยครั้งนี้ 
 
2.2 ข้อมูลทั่วไปจังหวัดศรีสะเกษ 
 

 จังหวัดศรีสะเกษ ประกอบด้วยเขตการปกครอง 22 อ าเภอ204 ต าบล 217 อปท. 2,633 
หมู่บ้าน มกีลุ่มเป้าหมายประมาณ 1.4 ล้านคน สถานการณ์การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของ
จังหวัดศรีสะเกษ ความชุกของนักดื่มในกลุ่มเป้าหมายอายุ 20 ปีขึ้นไป อยู่ที่อันดับที่ 29 ของประเทศ 
(ร้อยละ 37.2)  ความชุกของกลุ่มเป้าหมายวัยรุ่น อายุ 15-19 ปี อยู่ที่อันดับที่ 5  (ร้อยละ 25.1)  
ซึ่งถือว่ามีความเสี่ยงสูงมาก ส่วนค่าใช้จ่ายโดยเฉลี่ยในการซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ อยู่ที่ 513 บาท 
ต่อเดือนต่อคน สัดส่วนของนักดื่มที่ดื่มแล้วมีปัญหา ร้อยละ 3.2  ประเภทเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่มี
อัตราการดื่มมากท่ีสุดคือ ประเภทเบียร์ (ร้อยละ 73.6)  รองลงมาคือ ประเภทสุราขาวหรือสุรากลั่น
ชุมชน (ร้อยละ 58.8)  ส่วนไวน์และแชมเปญ พบน้อยที่สุด (ร้อยละ 0.1)  ข้อมูลภาพรวมดัชนีคะแนน
ความเสี่ยงต่อปัญหาแอลกอฮอล์ของจังหวัด 0.595 (อันดับที่ 11 ของประเทศ) 

การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของคนศรีสะเกษมีความผูกพันกับวัฒนธรรมประเพณีสูง 
และมีความเก่ียวโยงกับประชาชนผู้มาร่วมงาน เช่น งานศพในอดีตมีความเชื่อกันว่าต้องมีการกินเหล้า
เฝ้าศพ การด าเนินงานที่ผ่านมาจังหวัดศรีสะเกษอาศัยการขับเคลื่อนจากชุมชนผลักดันไปสู่ 
การมียุทธศาสตร์ระดับจังหวัด (กิจกรรมงานศพปลอดเหล้า) ที่ขยายผลไปงานบุญประเพณีและ 
งานเทศกาลอ่ืน ๆ เพ่ิมเติม มีกิจกรรมงานศพปลอดเหล้าช่วยที่ลดค่าใช้จ่ายในครัวเรือนเฉลี่ย 30,000 
บาทต่องานศพ หรือประมาณ 16,000,000 บาทต่อปี มีคณะท างานในภาคส่วนต่าง ๆ ที่เข้มแข็ง  
โดยผู้ว่าราชการจังหวัด และสาธารณสุขจังหวัด ให้การสนับสนุนเป็นอย่างดี จึงท าให้จังหวัดศรีสะเกษ
มีต้นทุนการท างานที่เข้มแข็งมากก่อนการด าเนินงานโครงการฯ 
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จากข้อมูลข้างต้น เป็นข้อมูลยุทธศาสตร์การด าเนินงานของจังหวัดศรีสะเกษในการ
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติงานในจังหวัด ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาพ้ืนที่
จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ และใช้ข้อมูลทั่วไปจังหวัดศรีสะเกษมาเป็นข้อมูลบริบทของการวิจัย
ครั้งนี้ 
 
2.3 ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ 

 
ประเทศไทยมีการพัฒนามาตรการของยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ จึงได้มีการจัดท ายุทธศาสตร์

แอลกอฮอล์ระดับชาติ (พ.ศ. 2553 – 2563) เพ่ือให้มีมาตรการการจ ากัดอายุผู้ซื้อ, การที่รัฐเป็น
เจ้าของร้านขายแอลกอฮอล์ปลีก, การก าจัดความหนาแน่นของจุดขาย, ระบบภาษีแอลกอฮอล์,  
การสุ่มตรวจระดับแอลกอฮอล์ในลมหายใจของผู้ขับขี่, การลดเพดานระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของ 
ผู้ขับขี่, การยึดใบอนุญาตของผู้ขับขี่, การก าหนดระดับบัตรอนุญาตขับขี่เป็นขั้นตอนโดยนึกถึง
พฤติกรรมขับขี่ขณะมึนเมา และการคัดกรองผู้มีความเสี่ยงเบื้องต้น และได้มียุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติ ประกอบด้วย 5 ยุทธศาสตร์ คือ 1) การควบคุมการเข้าถึงทางเศรษฐศาสตร์และทาง
กายภาพ 2) การปรับเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม 3) การลดอันตรายจากการบริโภค  
4) การจัดการปัญหาแอลกอฮอล์ในระดับพ้ืนที่ 5) การพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุนที่เข้มแข็ง 
โดยมีเป้าหมาย เพื่อควบคุมและลดปริมาณการบริโภค ป้องกันนักด่ืมหน้าใหม่และควบคุมความชุก
ของผู้บริโภค ลดความเสี่ยงของการบริโภคท้ังมิติของการบริโภค รูปแบบของการบริโภคและ
พฤติกรรมหลังการบริโภค รวมทั้งจ ากัดและลดความรุนแรงของพฤติกรรมการบริโภค (ยุทธศาสตร์
และยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ, ศูนย์วิจัยปัญหาแอลกอฮอล์ ปี พ.ศ.2554) 
 สถานการณ์การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ผลกระทบ และยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ของ
ประเทศไทยเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง การบริโภคแอลกอฮอล์เฉลี่ยในผู้ใหญ่ไทยเพ่ิมจาก 7.28 ลิตรของ
แอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อคนในปี 2540 เป็น 7.71 ลิตร โดยเฉพาะการขยายตัวต่อเนื่องของตลาดเบียร์
และวิสกี้  ปริมาณการบริโภคเบียร์เพิ่มขึ้นถึง 12 เท่าระหว่างปี 2530 – 2546 และประมาณการได้ว่า
ปริมาณการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์นอกระบบภาษีสูงประมาณ 2 ลิตรของแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อ
คนต่อปี 
 สังคมไทยมีนักดื่มหน้าใหม่เพ่ิมข้ึนอย่างต่อเนื่อง  ประมาณปีละ 2.6 แสนคน สัดส่วนนักดื่ม
ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมายที่เคยมีความชุกของผู้บริโภคในระดับต่ า อย่างเช่น กลุ่มเป้าหมายเพศหญิง  
กลุ่มเยาวชนและกลุ่มเป้าหมายอายุน้อยเพ่ิมขึ้นชัดเจน และความชุกในกลุ่มเป้าหมายสูงอายุมี
แนวโน้มลดลง 
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ภาพ 1 ปัจจัยที่เก่ียวข้องกับการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และกลไกการก่อผลกระทบจากการ

บริโภค 
 
  

ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์และการน าไปปฏิบตัิ 

การเข้าถึงเครื่องดืม่ 
(เศรษฐศาสตร,์ กายภาพ, สังคม) 

ค่านิยมของสังคม 
การโฆษณา ปัจจัย 
สนับสนุนการดื่ม 

ปัจจัย/เงื่อนไขรายบุคคล 

การเริม่ต้นดืม่ 

การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล ์
รูปแบบการดื่ม ปริมาณการดื่ม 

ความเมา 

ฤทธิ์เสพติด ความเป็นพิษ 

โรคเรื้อรัง 
อุบัติเหตุและ 

โรคเฉยีบพลัน 

ปัญหาสังคม

เฉียบพลัน 

ปัญหาสังคม

เรื้อรัง 
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 แผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับชาติ ประกอบด้วย 5 ยุทธศาสตร์ คือ 
  1. การควบคุมการเข้าถึงทางเศรษฐศาสตร์และทางกายภาพ ได้แก่ ราคา สถานที่                 

และเวลาขาย การเข้าถึงของเยาวชน  ความคาดหวัง เพื่อควบคุมการบริโภคของประชาชนโดยรวม
และในกลุ่มเสี่ยงผ่านกลไกควบคุมท่ีท าให้เครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นสินค้าที่ราคาไม่ถูก และหาซื้อ              
ไม่ง่าย 
  2. ปรับเปลี่ยนค่านิยมและลดแรงสนับสนุนการดื่ม ได้แก่ ควบคุมการตลาดและ 
โฆษณา ให้ข้อมูลและเพ่ิมโอกาสของการไม่ดื่ม เป็นการควบคุมการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
ซึ่งมีจุดมุ่งหมายเพ่ือป้องกันมิให้ผู้บริโภคและประชาชนทั่วไปหาซื้อได้โดยง่าย  การควบคุมการเข้าถึง                
ในเชิงกายภาพจัดเป็นกลุ่มมาตรการที่มีประสิทธิผลในการลดปัญหา 

 3. ลดอันตรายของการบริโภค ได้แก่ ควบคุมการดื่มที่เสี่ยงสูง เมาแล้วขับ คัดกรอง 
รักษา 
  4. การจัดการปัญหาแอลกอฮอล์ในระดับพ้ืนที่ ได้แก่ ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับ
ชุมชน ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ของหน่วยงานหรือสถานประกอบการ 
  5. การพัฒนากลไกการจัดสรรและสนับสนุนที่เข้มแข็ง ได้แก่ ความมุ่งมั่น การมีส่วนร่วม 
โปร่งใส การรณรงค์สาธารณะ รากฐานบนความรู้ ปกป้องผลกระทบจากการตกลงการค้า การพัฒนา
ศักยภาพเชิงระบบ โดยมีเป้าหมาย คือ ควบคุมปริมาณการบริโภค  ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และความ
ชุกของผู้บริโภค ลดความเสี่ยงของการบริโภค จ ากัดและลดความรุนแรงของปัญหา 
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ภาพ 2 ยุทธศาสตร์และความเชื่อมโยงกับเป้าหมายเชิงกลไกและวัตถุประสงค์ของแผนยุทธศาสตร์

แอลกอฮอล์ระดับชาติ 
 
  

ควบคุมขนาดและความรุนแรงของปัญหาจากการบริโภค วัตถุประสงค์ 

ควบคุมปริมาณ
การบริโภค 

ป้องกันนักดื่ม
หน้าใหม่และ
ควบคุมการชุก
ของผู้บริโภค 

ลดความเสีย่งของ
การบริโภค 

จ ากัดและ               
ลดความรุนแรง

ของปัญหา 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 

ควบคุมการเข้าถึงทาง
เศรษฐศาสตร์และทาง

กายภาพ 

- ราคา 

ยุทธศาสตร์ที่ 2 

ปรับเปลี่ยนค่านิยมและ   
ลดแรงสนับสนุนการด่ืม 

- ควบคุมการตลาดและ
โฆษณา 

ยุทธศาสตร์ที่ 3 

ลดอันตรายของ          
การบริโภค 

- ควบคุมการดื่มทีเ่สี่ยง
สูง 

ยุทธศาสตร์ทั้ง 5 

- Price and 
Availability 

- Attitude 

- Risk 

- Settings 

- Support 

= 

PAARISS 

ยุทธศาสตร์ที่ 4 การจัดการปัญหาแอลกอฮอล์ในระดับพ้ืนที ่

- ยุทธศาสตร์แอลกอฮอลร์ะดับประชาชน 

- ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ของหน่วยงาน สถานประกอบการ
ยุทธศาสตร์ที่ 5 การพัฒนากลไกการจัดการและสนบัสนนุที่เข้มแข็ง 

ความมุ่งมั่น การมีส่วนร่วม โปร่งใส การรณรงคส์าธารณะ รากฐานบนความรู้ ปกป้อง
ผลกระทบจากข้อตกลงการค้า การพัฒนาศักยภาพเชิงระบบ 
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ตาราง 1 มาตรการหลักและรองที่มีประสิทธิผลในการบรรลุเป้าหมายทั้งสี่ประการ 
 

ประเด็น มาตรการหลัก มาตรการรอง มาตรการสนับสนุน 

ควบคุมปริมาณการ
บริโภคของสังคม 

- ภาษีและราคา 
- ควบคุมการเข้าถึง 

- ควบคุมการโฆษณา 
- มาตรการระดับชุมชน 
- การปราบปราม
เครื่องดื่มนอกระบบ
ภาษ ี

- การรณรงค์สาธารณะ 

ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่
และควบคุมความชุก
ของผู้บริโภค 

- ควบคุมการโฆษณา 
- ภาษีและราคา 
- ควบคุมการเข้าถึง 

- การให้ความรู้ 
- การดัดแปลงบริบท
และเงื่อนไขการดื่ม 

- การรู้เท่าทันกลยุทธ์
การตลาดของ
อุตสาหกรรมสุรา 
- การรณรงค์สาธารณะ 

ลดความเสี่ยงของการ
บริโภค 

- ควบคุมพฤติกรรมขับ
ขี่ขณะมึนเมา 
- การดัดแปลงบริบท
และเงื่อนไขการดื่ม 
- ภาษีและราคา 
- ควบคุมการเข้าถึง 

- มาตรการระดับชุมชน 
- ความร่วมมือของ
ผู้ประกอบการ 

- การปรับทัศนคติของ
สังคมต่อความมึนเมา
และผลกระทบ 
- การรณรงค์สาธารณะ 

จ ากัดและลดความ
รุนแรงของปัญหา 

- การคัดกรองและ
บ าบัดรักษา 
- ภาษีและราคา 
- ควบคุมการเข้าถึง 

- ระบบบริการสุขภาพ 
- มาตรการระดับชุมชน 

- การรณรงค์สาธารณะ 

 
 ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ เป็นยุทธศาสตร์เพื่อควบคุมการโฆษณา, การบริโภค, 
การควบคุมพฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์แก่เยาวชนและประชาชนในประเทศไทย ให้มี
ความตระหนักและเห็นความส าคัญของอันตรายและผลกระทบต่อการบริโภคแอลกอฮอล์ ในการวิจัย
ครั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาพ้ืนที่จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ และใช้ข้อมูลยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติมาเป็นข้อมูลในการจัดท าแบบสอบถามในการวิจัยครั้งนี้ 
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2.4 กฎหมายที่เกี่ยวข้องของการด าเนินงานควบคุมแอลกอฮอล์ 
 

 2.4.1 พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิ
พลอดุลยเดช มีพระบรมราชโองการโปรดเกล้า ฯ ให้ประกาศว่า  โดยที่เป็นการสมควรมีกฎหมายว่า
ด้วยการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
  พระราชบัญญัตินี้ มีบทบัญญัติบางประการเก่ียวกับการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพของ
บุคคล ซึ่งมาตรา 29 ประกอบกับมาตรา 41 มาตรา 43 และมาตรา 45 ของรัฐธรรมนูญ แห่ง
ราชอาณาจักรไทย บัญญัติให้กระท าได้โดยอาศัยอ านาจตามบทบัญญัติแห่งกฎหมาย 
  จึงทรงพระกรุณาโปรดเกล้า ฯ ให้ตราพระราชบัญญัติขึ้นไว้ โดยค าแนะน าและยินยอม
ของสภานิติบัญญัติแห่งชาติ ดังต่อไปนี้ 
   มาตรา 1 พระราชบัญญัตินี้เรียกว่า “พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
พ.ศ. 2551” 
   มาตรา 3 ในพระราชบัญญัตินี้ 
    “เครื่องดื่มแอลกอฮอล์” หมายความว่า สุราตามกฎหมายว่าด้วยสุรา ทั้งนี้  
ไม่รวมถึงยาวัตถุออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาท ยาเสพติดให้โทษตามกฎหมายว่าด้วยการนั้น 
    “ผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์” หมายความว่า บุคคลที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
จนก่อให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพร่างกายหรือจิตใจ โดยการดื่มนั้นมีลักษณะที่ต้องเพ่ิมปริมาณมากขึ้น 
และเม่ือหยุดดื่มจะมีอาการแสดงของการขาดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในร่างกาย 
    “ขาย” หมายความรวมถึง จ าหน่าย จ่าย แจก แลกเปลี่ยน ให้ เพื่อประโยชน์
ในทางการค้า 
    “โฆษณา” หมายความว่า การกระท าไม่ว่าโดยวิธีใดๆ ให้ประชาชนเห็น ได้ยิน
หรือทราบข้อความเพ่ือประโยชน์ในทางการค้า และให้หมายความรวมถึงการสื่อสารการตลาด 
    “การสื่อสารการตลาด” หมายความว่า การกระท ากิจกรรมในรูปแบบต่างๆ  
โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือขายสินค้า บริการหรือภาพลักษณ์ การประชาสัมพันธ์ การเผยแพร่ข่าวสาร 
การส่งเสริมการขาย การแสดงสินค้า การจัดหรือสนับสนุนให้มีการจักกิจกรรมพิเศษ และการตลาด
แบบตรง 
    “ข้อความ” หมายความรวมถึงการกระท าให้ปรากฏด้วยอักษร ภาพ ภาพยนตร์ 
แสงเสียง เครื่องหมายหรือการกระท าอย่างใดๆ ที่ท าให้บุคคลทั่วไปสามารถเข้าใจความหมายได้ 
    “ฉลาก” หมายความว่า รูป รอยประดิษฐ์ กระดาษหรือสิ่งอ่ืนใดที่ท าให้ปรากฏ
ข้อความเกี่ยวกับสินค้าซึ่งแสดงไว้ที่สินค้าหรือภาชนะบรรจุหรือหีบห่อบรรจุสินค้า หรือสอดแทรก 
หรือรวมไว้กับสินค้าหรือภาชนะบรรจุหรือหีบห่อบรรจุสินค้าและหมายความรวมถึงเอกสาร หรือ 
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คู่มือส าหรับใช้ประกอบกับสินค้า ป้ายที่ติดตั้งหรือแสดงไว้ที่สินค้าหรือภาชนะบรรจุหรือหีบห่อบรรจุ
สินค้านั้น 
    “คณะกรรมการ” หมายความว่า คณะกรรมการยุทธศาสตร์เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับชาติ 
    “คณะกรรมการควบคุม” หมายความว่า คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
    “ส านักงาน” หมายความว่า ส านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
    “พนักงานเจ้าหน้าที่” หมายความว่า ผู้ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งให้ปฏิบัติการตาม
พระราชบัญญัตินี้ 
    “ผู้อ านวยการ” หมายความว่า ผู้อ านวยการส านักงานคณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    “อธิบดี” หมายความว่า อธิบดีกรมควบคุมโรค 
    “รัฐมนตรี” หมายความว่า รัฐมนตรีผู้รักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ 
   มาตรา 4 ให้นายกรัฐมนตรีรักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ และให้มีอ านาจแต่งตั้ง
พนักงานเจ้าหน้าที่ ออกกฎกระทรวง ระเบียบ และประกาศ เพ่ือปฏิบัติการตามพระราชบัญญัตินี้ 
กฎกระทรวง ระเบียบ และประกาศนั้น เมื่อได้ประกาศในราชกิจจานุเบกษาแล้วให้ใช้บังคับได้ 
  หมวด 1 คณะกรรมการยุทธศาสตร์เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับชาติ 
   มาตรา 5 ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่งเรียกว่า “คณะกรรมการยุทธศาสตร์เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับชาติ” ประกอบด้วย นายกรัฐมนตรีหรือรองนายกรัฐมนตรี ที่นายกรัฐมนตรี
มอบหมายเป็นประธานกรรมการ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นรองประธานกรรมการคน
ที่หนึ่ง รัฐมนตรีว่าการกระทรวงการคลัง เป็นรองประธานกรรมการคนที่สอง รัฐมนตรีว่าการกระทรวง
การท่องเที่ยวและกีฬา รัฐมนตรีว่าการกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงมหาดไทย รัฐมนตรีว่าการกระทรวงยุติธรรม รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงศึกษาธิการ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงอุตสาหกรรม และปลัดส านักนายกรัฐมนตรีเป็น
กรรมการ 
    ให้ปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นเลขานุการ และให้อธิบดีและผู้อ านวยการ
ส านักงานเศรษฐกิจการคลังเป็นผู้ช่วยเลขานุการ 
   มาตรา 6 ให้คณะกรรมการมีที่ปรึกษาเพ่ือให้ค าปรึกษาแนะน าเกี่ยวกับการ
ด าเนินงานตามอ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการ ประกอบด้วย 
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    (1) ผู้แทนสภาอุตสาหกรรมท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย ผู้แทนสภาอุตสาหกรรม
แห่งประเทศไทย ผู้แทนสภาหอการค้าแห่งประเทศไทย 
    (2) ผู้แทนองค์กรที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมีวัตถุประสงค์เกี่ยวกับการรณรงค์เพ่ือลดและ
เลิกการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน ผู้แทนองค์กรที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมี
วัตถุประสงค์เกี่ยวกับการพัฒนาเด็ก ซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน ผู้แทนองค์กรที่เป็นนิติบุคคลซึ่งมี
วัตถุประสงค์เกี่ยวกับการคุ้มครองผู้บริโภคซึ่งเลือกกันเองจ านวนหนึ่งคน 
    (3) ผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งคณะกรรมการแต่งตั้งจากผู้มีความรู้ความสามารถและ
ประสบการณ์ด้านสังคมศาสตร์ ด้านกฎหมาย และด้านเทคโนโลยีและสารสนเทศ ด้านละหนึ่งคน 
    การเลือกและการแต่งตั้งที่ปรึกษาตาม (2) และ (3) ให้เป็นไปตามระเบียบที่
คณะกรรมการก าหนด 
    ให้น าบทบัญญัติมาตรา 11 มาตรา 12 มาตรา 13 และมาตรา 14 มาใช้บังคับกับ
การด ารงต าแหน่งและการพ้นจากต าแหน่งของที่ปรึกษาตาม (2) และ (3) โดยอนุโลม เว้นแต่อ านาจ
ของรัฐมนตรีตามมาตรา 13 (3) ให้เป็นอ านาจของคณะกรรมการ 
   มาตรา 7 การประชุมคณะกรรมการต้องมีกรรมการมาประชุมไม่น้อยกว่ากึ่งหนึ่งของ
จ านวนกรรมการทั้งหมดจึงเป็นองค์ประชุม ให้ประธานกรรมการเป็นประธานในที่ประชุม ในกรณีที่
ประธานกรรมการไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ให้รองประธานกรรมการคนที่หนึ่งเป็น
ประธานในที่ประชุม หากรองประธานกรรมการคนที่หนึ่งไม่มาประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้ ให้
รองประธานกรรมการคนที่สองเป็นประธานในที่ประชุม หากรองประธานกรรมการคนที่สองไม่มา
ประชุมหรือไม่อาจปฏิบัติหน้าที่ได้  
    ให้กรรมการซึ่งมาประชุมเลือกกรรมการคนหนึ่งเป็นประธานในที่ประชุม การ
วินิจฉัยชี้ขาดของที่ประชุมให้ถือเสียงข้างมาก กรรมการคนหนึ่งให้มีเสียงหนึ่งในการลงคะแนนถ้า
คะแนนเสียงเท่ากันให้ประธานในที่ประชุมออกเสียงเพ่ิมข้ึนอีกเสียงหนึ่งเป็นเสียงชี้ขาด 
   มาตรา 8 คณะกรรมการมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
    (1) ก าหนดยุทธศาสตร์ แผนงาน และการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เกี่ยวกับ
มาตรการด้านภาษี รวมทั้งมาตรการต่าง ๆ ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตลอดจนการ
บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เพ่ือเสนอต่อคณะรัฐมนตรี 
    (2) ติดตามประเมินผลและตรวจสอบการด าเนินงานตาม (1) 
    (3) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีบัญญัติไว้ในพระราชบัญญัตินี้หรือกฎหมายอ่ืนหรือ
ตามท่ีคณะรัฐมนตรีมอบหมาย 
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   มาตรา 9 คณะกรรมการมีอ านาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะที่ท างานเพ่ือ
ปฏิบัติการตามท่ีคณะกรรมการมอบหมายให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 มาใช้บังคับกับการประชุมของ
คณะอนุกรรมการหรือคณะท างานโดยอนุโลม  
  หมวด 2 คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   มาตรา 10 ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่งเรียกว่า “คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์” ประกอบด้วย 
    (1) รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการ 
    (2) ปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นรองประธานกรรมการคนที่หนึ่ง ปลัด
กระทรวงการคลังเป็นรองประธานกรรมการคนที่สอง และปลัดกระทรวงมหาดไทยเป็นรองประธาน
กรรมการคนที่สาม 
    (3) กรรมการโดยต าแหน่ง ได้แก่ ปลัดส านักนายกรัฐมนตรี ปลัดกระทรวงการ
ท่องเที่ยวและกีฬา ปลัดกระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ ปลัดกระทรวงพาณิชย์ 
ปลัดกระทรวงยุติธรรม ปลัดกระทรวงวัฒนธรรม ปลัดกระทรวงศึกษาธิการ ปลัดกระทรวง
อุตสาหกรรม ผู้บัญชาการต ารวจแห่งชาติ ปลัดกรุงเทพมหานคร และผู้จัดการกองทุนสนับสนุนการ
สร้างเสริมสุขภาพ 
    (4) ผู้แทนองค์กรเอกชน จ านวนสามคน ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจากบุคคล ซึ่งได้รับ
การคัดเลือกจากองค์กรเอกชนที่มีวัตถุประสงค์มิใช่เป็นการแสวงหาก าไร และด าเนินกิจกรรมเกี่ยวกับ
ด้านการสนับสนุนและรณรงค์ให้มีการลดการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ด้านการคุ้มครองเด็กและ
เยาวชนหรือสตรี ด้านการคุ้มครองผู้บริโภค โดยมีผู้แทนองค์กรเอกชนในแต่ละด้านไม่เกินหนึ่งคน 
ทั้งนี้ ตามระเบียบที่รัฐมนตรีก าหนด 
    (5) กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวนสามคน ซึ่งรัฐมนตรีแต่งตั้งจากผู้มีความรู้
ความสามารถและประสบการณ์ด้านการแพทย์ จิตวิทยาหรือการสาธารณสุข ด้านสังคมสงเคราะห์ 
สังคมศาสตร์ เศรษฐศาสตร์หรือนิเทศศาสตร์ ด้านการศึกษา การศาสนาหรือวัฒนธรรมโดยมี
ผู้ทรงคุณวุฒิในแต่ละด้านไม่เกินหนึ่งคน  
ให้อธิบดีเป็นกรรมการและเลขานุการ อธิบดีกรมสรรพสามิตเป็นกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ และ
ให้ผู้อ านวยการเป็นผู้ช่วยเลขานุการ 
   มาตรา 11 กรรมการตามมาตรา 10 (4) และ (5) ต้องมีคุณสมบัติและไม่มีลักษณะ
ต้องห้ามดังต่อไปนี้ 
    (1) มีสัญชาติไทย 
    (2) ไม่เป็นคนไร้ความสามารถหรือคนเสมือนไร้ความสามารถ 
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    (3) ไม่เคยได้รับโทษจ าคุกโดยค าพิพากษาถึงที่สุดให้จ าคุก เว้นแต่พ้นโทษมาแล้ว
ไม่น้อยกว่าสองปี หรือเป็นโทษส าหรับความผิดที่ได้กระท าโดยประมาทหรือความผิดลหุโทษ 
    (4) ไม่เคยต้องค าพิพากษาว่ามีความผิดในคดีที่เกี่ยวเนื่องกับเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ เว้นแต่พ้นโทษามาแล้วไม่น้อยกว่าห้าปี 
    (5) ไม่เป็นผู้ด ารงต าแหน่งในทางการเมือง สมาชิกสภาท้องถิ่นหรือผู้บริหาร
ท้องถิ่น กรรมการหรือผู้ด ารงต าแหน่งที่รับผิดชอบในการบริหารพรรคการเมือง ที่ปรึกษาพรรค
การเมืองหรือเจ้าหน้าที่พรรคการเมือง 
    (6) ไม่เป็นผู้ประกอบกิจการเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือมีส่วนได้เสียในกิจการ
เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (7) ไม่เป็นผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    มาตรา 12 กรรมการตามมาตรา 10 (4) และ (5) มีวาระอยู่ในต าแหน่งคราวละสาม
ปี กรรมการซึ่งพ้นจากต าแหน่งอาจได้รับการแต่งตั้งอีกได้ แต่จะด ารงต าแหน่งติดต่อกันเกินสองวาระ
ไม่ได้ 
    ในกรณีที่กรรมการพ้นจากต าแหน่งตามวาระในวรรคหนึ่ง ให้ด าเนินการแต่งตั้ง
กรรมการขึ้นใหม่ภายในเก้าสิบวันในระหว่างที่ยังมิได้มีการแต่งตั้งกรรมการขึ้นใหม่ ให้กรรมการซึ่งพ้น
จากต าแหน่งตามวาระนั้นอยู่ในต าแหน่งเพื่อด าเนินงานต่อไปจนกว่ากรรมการซึ่งได้รับแต่งตั้งใหม่เข้า
รับหน้าที่ 
   มาตรา 13 นอกจากการพ้นจากต าแหน่งตามวาระ กรรมการตามมาตรา 10 (4) 
และ (5) พ้นจากต าแหน่งเมื่อ 
    (1) ตาย 
    (2) ลาออก 
    (3) รัฐมนตรีให้ออก 
    (4) ขาดคุณสมบัติหรือมีลักษณะต้องห้ามตามมาตรา 11 
    ในกรณีที่กรรมการตามมาตรา 10 (4) และ (5) พ้นจากต าแหน่งก่อนวาระให้มี
การแต่งตั้งกรรมการแทนต าแหน่งที่ว่างลง เว้นแต่วาระของกรรมการจะเหลือไม่ถึงเก้าสิบวันและใน
ระหว่างที่ยังมิได้แต่งตั้งกรรมการแทนต าแหน่งที่ว่าง ให้กรรมการท่ีเหลืออยู่ปฏิบัติหน้าที่ต่อไปได้ 
   มาตรา 14 ในกรณีที่มีการแต่งตั้งกรรมการตามมาตรา 10 (4) และ (5) ในระหว่างที่
กรรมการตามมาตรา 10 (4) และ (5) ซึ่งแต่งตั้งไว้แล้วยังมีวาระอยู่ในต าแหน่ง ไม่ว่าจะเป็นการแต่งตั้ง
เพ่ิมข้ึนหรือแต่งตั้งแทนต าแหน่งที่ว่าง ให้ผู้ได้รับแต่งตั้งนั้นอยู่ในต าแหน่งเท่ากับวาระที่เหลืออยู่ของ
กรรมการซึ่งได้แต่งตั้งไว้แล้วนั้น 
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   มาตรา 15 ให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 มาใช้บังคับกับการประชุมคณะกรรมการ
ควบคุมโดยอนุโลม 
   มาตรา 16 คณะกรรมการควบคุมมีอ านาจหน้าที่ดังต่อไปนี้ 
    (1) เสนอยุทธศาสตร์ แผนงาน และการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เกี่ยวกับ
มาตรการด้านภาษี รวมทั้งมาตรการต่าง ๆ ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตลอดจนการ
บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพ ผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ต่อคณะกรรมการ 
    (2) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขเกี่ยวกับบรรจุภัณฑ์ ฉลาก พร้อมทั้ง
ข้อความค าเตือนส าหรับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่ผลิต หรือน าเข้า 
    (3) เสนอความเห็นต่อรัฐมนตรีในการก าหนดเวลาขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
สถานที่ห้ามขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ วิธีหรือลักษณะการขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่ต้องห้ามสถานที่
หรือบริเวณห้ามบริโภค เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และสิ่งอ่ืนใดที่ใช้เป็นการโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (4) ก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข ในการบ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพผู้
ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (5) เสนอความเห็นต่อคณะกรรมการหรือรัฐมนตรีในการออกประกาศหรือ
ระเบียบเพ่ือปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้แล้วแต่กรณี 
    (6) ให้ค าปรึกษาแนะน า และประสานงานแก่หน่วยงานของรัฐและเอกชน
เกี่ยวกับการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ รวมทั้งการเสนอมาตรการในการป้องกันผลกระทบจากการ
บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตลอดจนการบ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (7) จัดให้มีหรือส่งเสริมและสนับสนุนการเผยแพร่ความรู้ทางวิชาการให้แก่
เยาวชนและประชาชนโดยทั่วไปให้เข้าใจถึงโทษและพิษภัยของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (8) เชิญข้าราชการ พนักงาน หรือลูกจ้างของหน่วยราชการ หน่วยงานของรัฐ 
รัฐวิสาหกิจหรือราชการส่วนท้องถิ่น หรือบุคคลหนึ่งบุคคลใดมาให้ข้อเท็จจริงหรือแสดงความคิดเห็น 
หรือให้จัดส่งเอกสารหรือข้อมูล เพ่ือประกอบการพิจารณาด าเนินการตามพระราชบัญญัตินี้ 
    (9) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีบัญญัติไว้ในพระราชบัญญัตินี้ หรือตามมติ
คณะกรรมการ 
   มาตรา 17 คณะกรรมการควบคุมมีอ านาจแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะท างาน
เพ่ือปฏิบัติการตามที่คณะกรรมการควบคุมมอบหมาย 
    ให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 มาใช้บังคับกับการประชุมของคณะอนุกรรมการหรือ
คณะท างานโดยอนุโลม 
   มาตรา 18 ให้มีคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์กรุงเทพมหานคร 
ประกอบด้วย ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานครเป็นประธานกรรมการ ปลัดกรุงเทพมหานครเป็นรอง
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ประธานกรรมการผู้แทนกองบัญชาการต ารวจนครบาล ผู้แทนกรมประชาสัมพันธ์ ผู้แทนกรม
สรรพสามิตหัวหน้าส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยกรุงเทพมหานคร ผู้อ านวยการส านัก
พัฒนาสังคม ผู้อ านวยการส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาในกรุงเทพมหานครซึ่งผู้ว่าราชการ
กรุงเทพมหานครแต่งตั้งหนึ่งคน ผู้อ านวยการส านักการศึกษา ผู้อ านวยการส านักการแพทย์ และ
ผู้อ านวยการเป็นกรรมการ และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนสี่คน ซึ่งผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร
แต่งตั้ง จากผู้มีความรู้ความสามารถและประสบการณ์ด้านสังคมสงเคราะห์ การแพทย์ จิตวิทยา และ
กฎหมายด้านละหนึ่งคน 
    ให้ผู้อ านวยการส านักอนามัยเป็นกรรมการและเลขานุการ คณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์กรุงเทพมหานครจะแต่งตั้งเจ้าหน้าที่ในส านักอนามัยไม่เกินสองคนเป็น
ผู้ช่วยเลขานุการก็ได้ 
   มาตรา 19 ให้มีคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัด ประกอบด้วย                     
ผู้ว่าราชการจังหวัดเป็นประธานกรรมการ รองผู้ว่าราชการจังหวัด ซึ่งได้รับมอบหมายจากผู้ว่าราชการ
จังหวัดเป็นรองประธานกรรมการ ผู้บังคับการต ารวจภูธรจังหวัด สรรพสามิตพ้ืนที่ซึ่งผู้ว่าราชการ
จังหวัดแต่งตั้งหนึ่งคน หัวหน้าส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยจังหวัด ผู้อ านวยการ
ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาในจังหวัดซึ่งผู้ว่าราชการจังหวัดแต่งตั้งหนึ่งคน ประชาสัมพันธ์จังหวัด 
พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด ผู้อ านวยการส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่รับผิดชอบ
ในเขตจังหวัด ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นภายในเขตจังหวัดที่ผู้ว่าราชการจังหวัดแต่งตั้ง
จังหวัดละไม่เกินสี่คน เป็นกรรมการ และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิจ านวนสี่คน ซึ่งผู้ว่าราชการจังหวัด
แต่งตั้งจากผู้มีความรู้ความสามารถและประสบการณ์ด้านสังคมสงเคราะห์ การแพทย์ จิตวิทยา และ
กฎหมายด้านละหนึ่งคน  ให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดเป็นกรรมการและเลขานุการ 
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดจะแต่งตั้งข้าราชการในส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดไม่เกินสองคนเป็นผู้ช่วยเลขานุการก็ได้ 
   มาตรา 20 ให้น าบทบัญญัติมาตรา 11 มาตรา 12 มาตรา 13 และมาตรา 14 มาใช้
บังคับกับการด ารงต าแหน่ง การพ้นจากต าแหน่ง การแต่งตั้งกรรมการแทนและการปฏิบัติหน้าที่ของ
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิตามมาตรา 18 และมาตรา 19 โดยอนุโลม เว้นแต่อ านาจของรัฐมนตรีตาม
มาตรา 13 (3) ให้เป็นอ านาจของผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร หรือผู้ว่าราชการจังหวัดแล้วแต่กรณี 
   มาตรา 21 ให้น าบทบัญญัติมาตรา 7 และมาตรา 9 มาใช้บังคับกับการประชุมและ
การแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะท างานของคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
กรุงเทพมหานครและคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดโดยอนุโลม 
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   มาตรา 22 คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์กรุงเทพมหานครและ
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัด มีอ านาจและหน้าที่ในเขตกรุงเทพมหานครหรือใน
เขตจังหวัดแล้วแต่กรณี ดังต่อไปนี้ 
    (1) เสนอความเห็นเกี่ยวกับมาตรการต่าง ๆ ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
และการบ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ต่อคณะกรรมการควบคุม 
    (2) ให้ค าปรึกษาแนะน า และประสานงานแก่หน่วยงานของรัฐและเอกชน
เกี่ยวกับการควบคุมการผลิต การน าเข้า การขาย การโฆษณา และการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
รวมทั้งการเสนอมาตรการในการป้องกันผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ตลอดจนการ
บ าบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (3) ก าหนดแนวทางปฏิบัติเพ่ือเฝ้าระวังและป้องกันมิให้เด็กและเยาวชนไป
เกี่ยวข้องกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (4) ก าหนดแนวทางปฏิบัติให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ของคณะกรรมการในการ
ลดและเลิกการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (5) ติดตาม ประเมินผมและตรวจสอบการด าเนินงานเกี่ยวกับการบังคับใช้
กฎหมายเพื่อลดและเลิกการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ แล้วรายงานผลต่อคณะกรรมการควบคุม 
    (6) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีคณะกรรมการหรือคณะกรรมการควบคุมมอบหมาย 
   มาตรา 23 ในการปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้ ให้กรรมการและอนุกรรมการ
เป็นเจ้าพนักงานตามประมวลกฎหมายอาญา 
  หมวด 3 ส านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม 
   มาตรา 24 ให้จัดตั้ง “ส านักงานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์” ขึ้นใน
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
    ให้มีผู้อ านวยการเป็นผู้บังคับบัญชาและรับผิดชอบในการปฏิบัติราชการของ
ส านักงาน 
   มาตรา 25 ให้ส านักงานมีอ านาจหน้าที่ ดังต่อไปนี้ 
    (1) ปฏิบัติงานธุรการของคณะกรรมการ และคณะกรรมการควบคุม 
    (2) ด าเนินการหรือสนับสนุนให้มีการด าเนินการศึกษา วิเคราะห์ วิจัยปัญหา
ต่างๆ เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และด าเนินการติดตามและประเมินผลการปฏิบัติตามยุทธศาสตร์ 
รวมทั้งแผนงานและมาตรการต่าง ๆ ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และการบ าบัดรักษาหรือ
ฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานของรัฐและเอกชนที่เกี่ยวข้อง แล้วรายงานให้
คณะกรรมการควบคุมทราบและพิจารณาเสนอคณะกรรมการ 
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    (3) ประสานงานและร่วมมือกับคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
กรุงเทพมหานคร คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัด ส่วนราชการ หน่วยงานของรัฐ
และเอกชนที่เก่ียวข้องในการด าเนินงานเกี่ยวกับการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และการ
บ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (4) เป็นศูนย์กลางข้อมูลเกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    (5) ปฏิบัติการอ่ืนใดตามท่ีคณะกรรมการหรือคณะกรรมการควบคุม มอบหมาย 
  หมวด 4 การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
   มาตรา 26 ให้ผู้ผลิตหรือน าเข้าเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ปฏิบัติดังต่อไปนี้ 
    (1) จัดให้มีบรรจุภัณฑ์ ฉลาก พร้อมทั้งข้อความค าเตือนส าหรับเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ที่ผลิตหรือน าเข้า ทั้งนี้ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการ
ควบคุมประกาศก าหนดโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการและประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
    (2) การอ่ืนตามที่คณะกรรมการควบคุมก าหนดโดยความเห็นชอบของ
คณะกรรมการและประกาศในราชกิจจานุเบกษา 
   มาตรา  27  ห้ามขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่หรือบริเวณดังต่อไปนี้ 
    (1) วัดหรือสถานที่ส าหรับปฏิบัติพิธีกรรมทางศาสนา 
    (2) สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ  สถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาลและร้านขายยาตามกฎหมายว่าด้วยยา 
    (3) สถานที่ราชการ  ยกเว้นบริเวณท่ีจัดไว้เป็นร้านค้าหรือสโมสร 
    (4) หอพักตามกฎหมายว่าด้วยหอพัก 
    (5) สถานศึกษาตามกฎหมายว่าด้วยการศึกษาแห่งชาติ 
    (6) สถานีบริการน้ ามันเชื้อเพลิงตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมน้ ามัน
เชื้อเพลิง  หรือร้านค้าในบริเวณสถานีบริการน้ ามันเชื้อเพลิง 
    (7) สวนสาธารณะของทางราชการที่จัดไว้เพ่ือการพักผ่อนของประชาชน
โดยทั่วไป 
    (8) สถานที่อ่ืนที่รัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ 
   มาตรา  28  ห้ามมิให้ผู้ใดขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในวัน หรือเวลาที่รัฐมนตรี
ประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของคณะกรรมการ  ทั้งนี ้ ประกาศดังกล่าวจะก าหนดเงื่อนไขหรือ
ข้อยกเว้นใด ๆ เท่าท่ีจ าเป็นไว้ด้วยก็ได้บทบัญญัติในวรรคหนึ่ง  มิให้ใช้บังคับกับการขายของผู้ผลิตผู้
น าเข้าหรือตัวแทนของผู้ผลิตหรือผู้น าเข้าไปยังผู้ขายซึ่งได้รับอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยสุรา 
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   มาตรา  29  ห้ามมิให้ผู้ใดขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์แก่บุคคลดังต่อไปนี้ 
    (1) บุคคลซึ่งมีอายุต่ ากว่ายี่สิบปีบริบูรณ์ 
    (2) บุคคลที่มีอาการมึนเมาจนครองสติไม่ได้ 
   มาตรา  30  ห้ามมิให้ผู้ใดขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์โดยวิธีการหรือใน
ลักษณะ  ดังต่อไปนี้ 
    (1) ใช้เครื่องขายอัตโนมัติ 
    (2) การเร่ขาย 
    (3) การลดราคาเพ่ือประโยชน์ในการส่งเสริมการขาย 
    (4) ให้หรือเสนอให้สิทธิในการเข้าชมการแข่งขัน  การแสดง  การให้บริการ   
การชิงโชค  การชิงรางวัล  หรือสิทธิประโยชน์อื่นใดเป็นการตอบแทนแก่ผู้ซื้อเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์  หรือแก่ผู้น าหีบห่อหรือสลากหรือสิ่งอื่นใดเก่ียวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มาแลกเปลี่ยน
หรือแลกซื้อ 
    (5) โดยแจก  แถม  ให้  หรือแลกเปลี่ยนกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  หรือกับสินค้า
อ่ืน  หรือการให้บริการอย่างอ่ืนแล้วแต่กรณี  หรือแจกจ่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในลักษณะเป็น
ตัวอย่างของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  หรือเป็นการจูงใจสาธารณชนให้บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์  รวมถึงการก าหนดเงื่อนไขการขายในลักษณะที่เป็นการบังคับซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
โดยทางตรงหรือทางอ้อม 
    (6) โดยวิธีหรือลักษณะอ่ืนใดตามท่ีรัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของ
คณะกรรมการ 
   มาตรา  31  ห้ามมิให้ผู้ใดบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่หรือ
บริเวณ  ดังต่อไปนี้ 
    (1) วัดหรือสถานที่ส าหรับปฏิบัติพิธีกรรมทางศาสนา  เว้นแต่เป็นส่วนหนึ่งของ
พิธีกรรมทางศาสนา 
    (2) สถานบริการสาธารณสุขของรัฐ  สถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วย
สถานพยาบาลและร้านขายยาตามกฎหมายว่าด้วยยา  ยกเว้นบริเวณท่ีจัดไว้เป็นที่พักส่วนบุคคล 
    (3) สถานที่ราชการ  ยกเว้นบริเวณท่ีจัดไว้เป็นที่พักส่วนบุคคล  หรือสโมสร  หรือ
การจัดเลี้ยงตามประเพณี 
    (4) สถานศึกษาตามกฎหมายว่าด้วยการศึกษาแห่งชาติ  ยกเว้นบริเวณท่ีจัดไว้
เป็นที่พักส่วนบุคคลหรือสโมสร หรือการจัดเลี้ยงตามประเพณี หรือสถานศึกษาที่สอนการผสม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และได้รับอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยการศึกษาแห่งชาติ 
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    (5) สถานีบริการน้ ามันเชื้อเพลิงตามกฎหมายว่าด้วยการควบคุมน้ ามันเชื้อเพลิง
หรือร้านค้า ในบริเวณสถานีบริการน้ ามันเชื้อเพลิง 
    (6) สวนสาธารณะของทางราชการที่จัดไว้เพ่ือการพักผ่อนองประชาชนโดยทั่วไป 
    (7) สถานที่อ่ืนที่รัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของคณะกรรมการ 
   มาตรา  32  ห้ามมิให้ผู้ใดโฆษณาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือแสดงชื่อหรือ
เครื่องหมายของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อันเป็นการอวดอ้างสรรพคุณหรือชักจูงใจให้ผู้อื่นดื่มโดยตรง
หรือโดยอ้อม 
    การโฆษณาหรือประชาสัมพันธ์ใด ๆ โดยผู้ผลิตเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ทุกประเภท
ให้กระท าได้เฉพาะการให้ข้อมูลข่าวสาร และความรู้เชิงสร้างสรรค์สังคม  โดยไม่มีการปรากฏภาพของ
สินค้าหรือบรรจุภัณฑ์ของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์นั้น  เว้นแต่เป็นการปรากฏของภาพสัญลักษณ์ของ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์  หรือสัญลักษณ์ของบริษัทผู้ผลิตเครื่องดื่มแอลกอฮอล์นั้นเท่านั้น  ทั้งนี้ตามท่ี
ก าหนดในกฎกระทรวง 
    บทบัญญัติในวรรคหนึ่งและวรรคสอง  มิให้ใช้บังคับกับการโฆษณาที่มีต้นก าเนิด
นอกราชอาณาจักร 
  หมวด 5  การบ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   มาตรา  33  ผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือญาติ  คณะบุคคล  หรือองค์กรทั้งภาครัฐ
หรือเอกชนที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือการบ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพผู้ติดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  อาจขอรับ
การสนับสนุนเพื่อการบ าบัดรักษาหรือฟ้ืนฟูสภาพจากส านักงานได้  ทั้งนี้  ตาม
หลักเกณฑ์  วิธีการ  และเงือ่นไขที่คณะกรรมการควบคุมก าหนด 
  หมวด 6 พนักงานเจ้าหน้าที่ 
   มาตรา 34  ในการปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้ให้พนักงานเจ้าหน้าที่มีอ านาจ
หน้าที่ดังต่อไปนี้ 
    (1) เข้าไปในสถานที่ท าการของผู้ผลิต  น าเข้า  หรือขายเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์  สถานที่ผลิตน าเข้า  หรอืขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  สถานที่เก็บเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์  ในเวลาท าการของสถานที่นั้น  รวมถึงเข้าตรวจสอบยานพาหนะเพ่ือตรวจสอบการ
ปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้ 
    (2) ยึดหรืออายัดเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของผู้ผลิต  ผู้น าเข้า  หรือผู้ขายที่ฝ่าฝืน
หรือไม่ปฏิบัติตามพระราชบัญญัตินี้ 
    (3) มีหนังสือเรียกบุคคลใดมาให้ถ้อยค าหรือให้ส่งเอกสารหรือวัตถุใดมาเพ่ือ
ประกอบการพิจารณา 
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   มาตรา  35  ในการปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้  พนักงานเจ้าหน้าที่ต้องแสดง
บัตรประจ าตัวต่อผู้รับอนุญาตหรือบุคคลที่เกี่ยวข้อง 
    บัตรประจ าตัวพนักงานเจ้าหน้าที่ให้เป็นไปตามแบบที่รัฐมนตรีประกาศก าหนด 
   มาตรา  36  ในการปฏิบัติหน้าที่ของพนักงานเจ้าหน้าที่ตามมาตรา  34  ให้บุคคลที่
เกี่ยวข้องอ านวยความสะดวกตามสมควร 
   มาตรา  37  ในการปฏิบัติหน้าที่ตามพระราชบัญญัตินี้ให้พนักงานเจ้าหน้าที่เป็นเจ้า
พนักงานตามประมวลกฎหมายอาญา 
  หมวด 7 บทก าหนดโทษ 
   มาตรา  38  ผู้ผลิตหรือน าเข้าเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ผู้ใดไม่ปฏิบัติตาม
มาตรา  26  ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหนึ่งปี  หรือปรับไม่เกินหนึ่งแสนบาท  หรือทั้งจ าทั้งปรับ 
   มาตรา  39  ผู้ใดขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์โดยฝ่าฝืนมาตรา 27 หรือมาตรา 
28  ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหกเดือน  หรือปรับไม่เกินหนึ่งหมื่นบาท  หรือทั้งจ าท้ังปรับ 
   มาตรา  40  ผู้ใดขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์โดยฝ่าฝืนมาตรา 29 หรือมาตรา 30 (1) 
ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหนึ่งปี  หรือปรับไม่เกินสองหมื่นบาท  หรือทั้งจ าทั้งปรับ 
   มาตรา  41  ผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา 30  (2) (3) (4) (5) หรือ (6) ต้องระวางโทษจ าคุกไม่
เกินหกเดือน หรือปรับไม่เกินหนึ่งหมื่นบาท  หรือทั้งจ าท้ังปรับ 
   มาตรา  42  ผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา 31 ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหกเดือน  หรือปรับไม่
เกินหนึ่งหมื่นบาท  หรือทั้งจ าทั้งปรับ 
   มาตรา  43  ผู้ใดฝ่าฝืนมาตรา 32 ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหนึ่งปี  หรือปรับไม่
เกินห้าแสนบาท  หรือทั้งจ าท้ังปรับ 
    นอกจากต้องระวางโทษตามวรรคหนึ่งแล้ว  ผู้ฝ่าฝืนยังต้องระวางโทษปรับอีกวัน
ละไม่เกินห้าหมื่นบาท ตลอดเวลาที่ยังฝ่าฝืนหรือจนกว่าจะได้ปฏิบัติให้ถูกต้อง 
   มาตรา  44  ผู้ใดต่อสู้หรือขัดขวางการปฏิบัติหน้าที่ของพนักงานเจ้าหน้าที่ตาม
มาตรา 34 (1) หรือ (2) ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหนึ่งปี  หรือปรับไม่เกินสองหมื่นบาท  หรือทั้งจ า
ทั้งปรับ 
    ผู้ใดไม่ยอมมาให้ถ้อยค าหรือไม่ยอมให้ถ้อยค าโดยไม่มีเหตุอันสมควรต่อพนักงาน
เจ้าหน้าที่ ซึ่งปฏิบัติหน้าที่ตามมาตรา 34 (3) หรือไม่ยอมส่งเอกสารหรือวัตถุอ่ืนใดมาเพ่ือ
ประกอบการพิจารณาของพนักงานเจ้าหน้าที่เมื่อถูกเรียกให้ส่งตามมาตรา 34 (3) ต้องระวางโทษปรับ
ไม่เกินสองหมื่นบาท 
    ผู้ใดไม่อ านวยความสะดวกแก่พนักงานเจ้าหน้าที่ อันเป็นการไม่ปฏิบัติตามมาตรา 
36 ต้องระวางโทษปรับไม่เกินสองพันบาท 
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   มาตรา 45 บรรดาความผิดตามพระราชบัญญัตินี้ให้คณะกรรมการควบคุมมีอ านาจ
เปรียบเทียบได้ และในการนี้ให้คณะกรรมการควบคุมมีอ านาจมอบหมายให้คณะอนุกรรมการ
พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าที่ด าเนินการเปรียบเทียบได้ โดยจะก าหนดหลักเกณฑ์ในการ
เปรียบเทียบ หรือเงื่อนไขประการใด ๆ ให้แก่ผู้ได้รับมอบหมายตามท่ีเห็นสมควรก็ได้ 
    ในการสอบสวน ถ้าพนักงานสอบสวนพบว่าบุคคลใดกระท าความผิดตาม
พระราชบัญญัตินี้และบุคคลนั้นยินยอมให้เปรียบเทียบให้พนักงานสอบสวนส่งเรื่องมายัง
คณะกรรมการควบคุมหรือผู้ซึ่งคณะกรรมการควบคุมมอบหมายให้มีอ านาจเปรียบเทียบตามวรรค
หนึ่งภายในเจ็ดวัน นับแต่วันที่ผู้นั้นแสดงความยินยอมให้เปรียบเทียบ 
    เมื่อผู้กระท าความผิดได้เสียค่าปรับตามที่เปรียบเทียบแล้ว ให้ถือว่าคดีเลิกกัน
ตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา 
 โดยรวมนั้นประเทศไทยมีจ านวนมาตรการมากกว่าค่าเฉลี่ยนานาชาติ  หากแต่ยังขาดความ
เข้มแข็งในเนื้อหาเชิงยุทธศาสตร์  และแม้ว่าสังคมไทยได้มีความตื่นตัวต่อปัญหาจากการบริโภค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากขึ้น กลุ่มเป้าหมายไทยมีความคุ้นเคยกับมาตรการต่าง ๆ ของยุทธศาสตร์
มากขึ้น แต่การน าไปปฏิบัติยังขาดการเอาจริงเอาจังอย่างต่อเนื่อง  ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ในประเทศ
ไทยยังมีประสิทธิผลที่ไม่น่าพึงพอใจ  เมื่อพิจารณาจากศักยภาพในการควบคุมปริมาณการบริโภค 
การควบคุมพฤติกรรมเสี่ยง และการควบคุมและลดความรุนแรงของปัญหาจากการบริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ ข้อจ ากัดเชิงกระบวนการยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ที่ส าคัญ  ได้แก่ ความอ่อนแอของเนื้อหา
ยุทธศาสตร์ในมาตรการบางกลุ่ม  ความอ่อนแอของการน ายุทธศาสตร์ไปปฏิบัติ  การขาดยุทธศาสตร์
และมาตรการในระดับพื้นที่  การขาดการก ากับติดตามและประเมินผล ปัญหาในการใช้ความรู้ทาง
วิชาการมาขับเคลื่อนกระบวนการคุกคามใหม่ๆ โดยไม่ได้ค านึงถึงความส าคัญของยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ในการปกป้องสุขภาวะของสังคม 
 กฎหมายที่เกี่ยวข้องของการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ คือ พระราชบัญญัติ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เป็นกฎหมายที่ปราบปรามและให้ประชาชนตื่นตัวเพ่ือให้ตระหนักถึง
โทษและอันตรายที่ได้รับจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาพ้ืนที่
จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ และใช้ข้อมูลกฎหมายที่เกี่ยวข้องของการด าเนินงานควบคุม
แอลกอฮอล์มาเป็นข้อมูลในการสร้างแบบสอบถามของการวิจัยครั้งนี้ 
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2.5 แนวคิดทฤษฎี CIPP MODEL 
 
 2.5.1 รูปแบบการประเมินผลแบบ CIPP Model 
  ค าว่า รูปแบบ หรือหนังสือบางเล่มใช้ค าว่า แบบจ าลอง ภาษาอังกฤษใช้ค า
ว่า  Model  ในการประเมินผลโครงการมีแนวคิดและรูปแบบหลายรูปแบบ  แต่ในที่นี้จะน าเสนอ
แนวคิดและโมเดลการประเมินแบบซิป หรือ  CIPP Model  ของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam)  ซ่ึง
เป็นโมเดลที่ได้รับการยอมรับกันทั่วไปในปัจจุบัน  โดยแนวคิดของสตัฟเฟิลบีม เน้นการแยกบทบาท
การท างานระหว่างฝ่ายประเมินกับฝ่ายบริหารออกจากกันอย่างเด่นชัด กล่าวคือ ฝ่ายประเมินมีหน้าที่
ระบุ จัดหา และน าเสนอสารสนเทศให้กับฝ่ายบริหาร ส่วนฝ่ายบริหารมีหน้าที่เรียกหาข้อมูล และน า
ผลการประเมินที่ได้ไปใช้ประกอบการตัดสินใจ เพ่ือด าเนินกิจกรรมใด ๆ ที่เก่ียวข้องแล้วแต่กรณี เพ่ือ
ป้องกันการมีอคติในการประเมิน 
 2.5.2 ประเด็นการประเมินตามรูปแบบ CIPP Model 
  สตัฟเฟิลบีม ได้ก าหนดประเด็นการประเมินออกเป็น 4 ส่วน  ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ 
   1.  การประเมินสภาวะแวดล้อม (Context Evaluation: C)   เป็นการประเมินก่อน
การด าเนินการโครงการ เพ่ือพิจารณาหลักการและเหตุผล ความจ าเป็นที่ต้องด าเนินโครงการ 
ประเด็นปัญหา และความเหมาะสมของเป้าหมายโครงการ  
   2.  การประเมินปัจจัยน าเข้า (Input Evaluation: I ) เป็นการประเมินเพ่ือพิจารณา
ถึงความเป็นไปได้ของโครงการ ความเหมาะสม และความพอเพียงของทรัพยากรที่จะใช้ในการด าเนิน
โครงการ เช่น งบประมาณ บุคลากร วัสดุอุปกรณ์ เวลา ฯลฯ รวมทั้งเทคโนโลยีและแผนการ
ด าเนินงาน 
   3.  การประเมินกระบวนการ (Process Evaluation: P ) เป็นการประเมินเพ่ือหา
ข้อบกพร่องของการด าเนินโครงการ ที่จะใช้เป็นข้อมูลในการพัฒนา แก้ไข ปรับปรุง ให้การด าเนินการ
ช่วงต่อไปมีประสิทธิภาพมากขึ้น และเป็นการตรวจสอบกิจกรรม เวลา ทรัพยากรที่ใช้ในโครงการ 
ภาวะผู้น า การมีส่วนร่วมของประชาชนในโครงการโดยมีการบันทึกไว้เป็นหลักฐานทุกขั้นตอน  
การประเมินกระบวนการนี้ จะเป็นประโยชน์อย่างมากต่อการค้นหาจุดเด่นหรือจุดแข็ง 
(Strengths) และจุดด้อย (Weakness)  ของยุทธศาสตร์  แผนงาน โครงการ ซึ่งมักจะไม่สามารถ
ศึกษาได้ภายหลังจากสิ้นสุดโครงการแล้ว 
   4.  การประเมินผลผลิต (Product Evaluation: P) เป็นการประเมินเพ่ือ
เปรียบเทียบผลผลิตที่เกิดขึ้นกับวัตถุประสงค์ของโครงการ หรือมาตรฐานที่ก าหนดไว้ รวมทั้งการ
พิจารณา ในประเด็นของการยุบ เลิก ขยาย หรือปรับเปลี่ยนโครงการ แต่การประเมินผลแบบนี้มิได้ 
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ให้ความสนใจต่อเรื่องผลกระทบ (Impact) และผลลัพธ์ (Outcome) ของยุทธศาสตร์แผนงาน
โครงการเท่าที่ควร 
   สตัฟเฟิลบีม ได้น าเสนอประเภทของการตัดสินใจที่สอดคล้องกับประเด็นที่
ประเมิน  ดังนี้ 
   1. การตัดสินใจเพื่อการวางแผน (Planning Decisions) เป็นการตัดสินใจที่ใช้ข้อมูล
จากการประเมินสภาพแวดล้อมที่ได้น าไปใช้ในการก าหนดจุดประสงค์ของโครงการ ให้สอดคล้องกับ
แผนการด าเนินงาน 
   2. การตัดสินใจเพื่อก าหนดโครงสร้างของโครงการ (Structuring Decisions) เป็น
การตัดสินใจที่ใช้ข้อมูลจากปัจจัยน าเข้าที่ได้น าไปใช้ในการก าหนดโครงสร้างของแผนงาน และข้ันตอน
ของการด าเนินการของโครงการ 
   3. การตัดสินใจเพ่ือน าโครงการไปปฏิบัติ (Implementation Decisions) เป็นการ
ตัดสินใจที่ใช้ข้อมูลจากการประเมินกระบวนการ เพ่ือพิจารณาควบคุมการด าเนินการให้เป็นไปตาม
แผน และปรับปรุงแก้ไขการด าเนินการให้มีประสิทธิภาพมากท่ีสุด 
   4. การตัดสินใจเพื่อทบทวนโครงการ (Recycling Decisions) เช่น การตัดสินใจเพื่อ
ใช้ข้อมูลจากการประเมินผลผลิต (Output) ที่เกิดขึ้น เพ่ือพิจารณาการยุติ  ล้มเลิก หรือขยาย
โครงการ   ที่จะน าไปใช้ในโอกาสต่อไป 
 2.5.3 เกณฑ์และตัวชี้วัดความส าเร็จ 
  การประเมินผลโครงการนั้นต้องมีเกณฑ์และตัวชี้วัด (Indicator) ระดับความส าเร็จของ
โครงการให้ทราบ วรเดช จันทรศร และไพโรจน์  ภัทรนรากุล. (2541 : 44)  น าเสนอเกณฑ์ที่ใช้                
ในการประเมินผลโครงการ ไว้ดังนี้ 
   1.  เกณฑ์ประสิทธิภาพ (Efficiency) มีตัวชี้วัด เช่น สัดส่วนของผลผลิตต่อค่าใช้จ่าย
ผลิตภาพต่อหน่วยเวลา ผลิตภาพต่อก าลังคน ระยะเวลาในการให้บริการผู้ป่วย 
   2.  เกณฑ์ประสิทธิผล (Effectiveness) มีตัวชี้วัดเช่น ระดับการบรรลุเป้าหมาย 
ระดับการบรรลุตามเกณฑ์มาตรฐาน ระดับการมีส่วนร่วม ระดับความเสี่ยงของโครงการ 
   3.  เกณฑ์ความพอเพียง (Adequacy) มีตัวชี้วัด เช่น ระดับความพอเพียงของ
ทรัพยากร 
   4.  เกณฑ์ความพึงพอใจ (Satisfaction) มีตัวชี้วัด เช่น ระดับความพึงพอใจ 
   5.  เกณฑ์ความเป็นธรรม (Equity) มีตัวชี้วัดคือ การให้โอกาสกับผู้ด้อยโอกาส ความ
เป็น-ธรรมระหว่างเพศ ระหว่างกลุ่มอาชีพ ฯลฯ 
   6.  เกณฑ์ความก้าวหน้า (Progress) มีตัวชี้วัด เช่น ผลผลิตเปรียบเทียบกับเป้าหมาย
รวมกิจกรรมที่ท าแล้วเสร็จ ทรัพยากร และเวลาที่ใช้ไป 
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   7.  เกณฑ์ความยั่งยืน (Sustainability) ตัวชี้วัด เช่น ความอยู่รอดของโครงการด้าน
เศรษฐกิจสมรรถนะด้านสถาบัน ความเป็นไปได้ในด้านการขยายผลของโครงการ 
   8.  เกณฑ์ความเสียหายของโครงการ (Externalities) มีตัวชี้วัด เช่น ผลกระทบด้าน
สิ่งแวดล้อม ผลกระทบด้านเศรษฐกิจ ผลกระทบด้านสังคมและวัฒนธรรม เป็นต้น 
  หลักการสร้างตัวชี้วัดที่ดีในการสร้างตัวชี้วัดที่ดี จ าเป็นจะต้องมีหลักการที่ใช้เป็น
เป้าหมายในการด าเนินการ ดังนี้ 
   1.  เลือกใช้  สร้างตัวชี้วัดที่เป็นตัวแทนที่ส าคัญเท่านั้น 
   2.  ค าอธิบาย หรือการก าหนดตัวชี้วัดควรเป็นวลีที่มีความชัดเจน 
   3.  ตัวชี้วัดอาจจะก าหนดได้ทั้งเชิงปริมาณ และเชิงคุณภาพก็ได้ 
   4.  ควรน าจุดประสงค์ของโครงการ หรือประเด็นการประเมินมาก าหนดตัวชี้วัด 
   5.  การเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับตัวชี้วัดควรรวบรวมข้อมูลทั้งจากแหล่งปฐมภูมิ 
และทุติยภูมิการจ าแนกประเภทของตัวชี้วัดตามลักษณะของสิ่งที่จะประเมินในแต่ละด้าน มีดังนี้ 
    5.1 ตัวชี้วัดด้านบริบท (Context) : ตัวชี้วัดสามารพิจารณาได้จากสิ่งต่าง ๆ ดังนี้ 
     5.1.1 สภาวะแวดล้อมของ ก่อนมีโครงการ (ปัญหาวิกฤต) 
     5.1.2 ความจ าเป็น หรือความต้องการขณะนั้น และอนาคต 
     5.1.3 ความเข้าใจร่วมกันของทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องกับโครงการ 
    5.2 ตัวชี้วัดด้านปัจจัยน าเข้า (Input) : ตัวชี้วัดสามารถพิจารณาได้จากสิ่งต่าง ๆ 
ดังนี้ 
     5.2.1 ความชัดเจนของวัตถุประสงค์ของโครงการ 
     5.2.2 ความพร้อมของทรัพยากร เช่น งบประมาณ คน วัสดุอุปกรณ์ เวลา 
กฎระเบียบ 
     5.2.3 ความเหมาะสมของขั้นตอนระหว่างปัญหา สาเหตุของปัญหา และ
กิจกรรม 
    5.3 ตัวชี้วัดด้านกระบวนการ (Process) : ตัวชี้วัดสามารถพิจารณาได้จาก 
สิ่งต่าง ๆ ดังนี้ 
     5.3.1 การตรวจสอบกิจกรรม เวลา และทรัพยากรของโครงการ 
     5.3.2 ความยอมรับของประชาชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับโครงการใน
พ้ืนที่ 
     5.3.3 การมีส่วนร่วมของประชาชน และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับโครงการ 
     5.3.4 ภาวะผู้น าในโครงการ 
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    5.4 ตัวชี้วัดด้านผลผลิต (Product)  ตัวชี้วัดสามารถพิจารณาได้จากสิ่งต่าง ๆ 
ดังนี้ 
     5.4.1 อัตราการมีงานท าของประชาชนที่ยากจน 
     5.4.2 รายได้ของประชาชนที่เข้าร่วมโครงการ 
     5.4.3 ความพึงพอใจของประชาชนที่เข้าร่วมโครงการ 
    5.5 ตัวชี้วัดด้านผลลัพธ์ (Outcomes)  ตัวชี้วัดสามารถพิจารณาได้จากสิ่งต่าง ๆ 
ดังนี้ 
     5.5.1 คุณภาพชีวิตของตนเอง และครอบครัวตามเกณฑ์มาตรฐาน 
     5.5.2 การไม่อพยพย้ายถิ่น 
     5.5.3 การมีส่วนร่วมในการพัฒนาชุมชน   
    5.6 ตัวชี้วัดด้านผลกระทบ(Impact)  ตัวชี้วัดสามารถพิจารณาได้ ดังนี้ 
     5.6.1 ผลกระทบทางบวก เป็นผลที่คาดหวังจากการมีโครงการ 
     5.6.2 ผลกระทบทางลบ เป็นผลที่ไม่คาดหวังจากโครงการ 
 แนวคิดทฤษฎี CIPP Model คือ การประเมินสภาวะแวดล้อม การประเมินปัจจัยน าเข้า                 
การประเมินกระบวนการ และการประเมินผลผลิตการด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ ให้ทราบถึงการด าเนิน
โครงการยุทธศาสตร์ของการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัด
อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้เลือกศึกษาพ้ืนที่จังหวัดอ านาจเจริญและ
ศรีสะเกษ และใช้ข้อมูลทฤษฎี CIPP มาเป็นข้อมูลในการประเมินผลการวิจัยครั้งนี้ 
 
2.6 งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
  
 ดามธรรม จินากูล (2554) ได้ศึกษา การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ไปปฏิบัติในระดับต าบล
จังหวัดนคราชสีมา เพื่อควบคุมและลดปริมาณการบริโภค ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และควบคุมความชุก
ของการดื่มสุรา ลดความเสี่ยงของการบริโภค จ ากัดและลดความรุนแรงของปัญหา ตามยุทธศาสตร์       
5 ยุทธศาสตร์ คือ 1. ควบคุมการเข้าถึง คือ ราคา สถานที่ เวลาขาย และการเข้าถึงของเยาวชน                   
2. ปรับเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนการดื่ม คือ การตลาด การโฆษณา การให้ข้อมูล                      
3. ลดอันตรายของการบริโภค คือ กรณีเมาแล้วขับ คัดกรอง รักษา  4. การจัดการปัญหาระดับพื้นที่ 
คือ มาตรการระดับชุมชน หน่วยงาน 5. พัฒนาการจัดการและสนับสนุน คือ การมีส่วนร่วมของทุก
หน่วย วัตถุประสงค์ เพื่อ วัดระดับความส าเร็จของการน ามาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไปใช้
ในระดับต าบล และคัดเลือกหน่วยงานที่น ามาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไปใช้ในระดับต าบล
ส าเร็จ กลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้แทนของคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ โดยใช้เครื่องมือ 
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CIPP Model มีหน่วยงานที่ประสบความส าเร็จในการน ายุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ส าเร็จจ านวน 19 หน่วยงานปัญหาและอุปสรรคในการด าเนินงาน คือ มีงบประมาณจ ากัด บทบาท
ของคณะกรรมการในการด าเนินงานไม่ชัดเจน ท าให้มีการติดตามการด าเนินยุทธศาสตร์น้อย และการ
บังคับใช้กฎหมายยังไม่มีประสิทธิภาพ  ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานครั้งต่อไป  ควรมีการเชิญ
ตัวแทนของคณะกรรมการระดับจังหวัดเข้าร่วมกระบวนการวิจัย เพ่ือน าไปสู่การขยายผลการวิจัย 
 มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ (2554)  ได้ศึกษาการประเมินผลการรณรงค์ “งดเหล้าเข้าพรรษา         
ปี 2553” : กรณีศึกษาประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปในเขตกรุงเทพมหานคร ปริมณฑล และใน          
20 จังหวัดทั่วประเทศ เป็นการศึกษาถึงพฤติกรรมการดื่ม งดดื่ม ความคิดเห็น และทัศนคติที่มีต่อ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และโครงการงดเหล้าเข้าพรรษา โดยประยุกต์ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงส ารวจ 
(Survey Research) ซึ่งเป็นระเบียบวิธีเชิงปริมาณ (Quantitative Methodology) ในการด าเนิน
โครงการวิจัย โดยมีกลุ่มเป้าหมาย คือ ประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปจากกรุงเทพมหานคร ปริมณฑล 
และใน 20 จังหวัดทั่วประเทศ จ านวน 6,951 ตัวอย่าง  ผลการวิจัย พบว่า ตัวอย่าง 1 ใน 3 ด่ืม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ส่วนใหญ่ดื่มประมาณ 2-5 ครั้งต่อเดือน โดยที่นิยมดื่มกัน คือ เบียร์ เหล้า และ
เหล้ายาดอง สาเหตุที่ดื่มหลักๆ มาจากการพบปะสังสรรค์ ต้องเข้าสังคม ผ่อนคลายจากการท างาน 
โดยมีค่าใช้จ่ายประมาณ 300 บาทต่อครั้ง เฉพาะตัวอย่างที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
 สิริกร นามลาบุตร (2555) ได้ศึกษาผลของมาตรการแอลกอฮอล์ระดับพ้ืนที่ 4 ชุมชน ได้แก่ 
1 บ้านหนองโน ต าบลเสียว อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ จังหวัดศรีสะเกษ 2 บ้านโนนมะเขือ ต าบลกาบิน 
อ าเภอกุดข้าวปุ้น จังหวัดอุบลราชธานี 3 บ้านเหล่าหลวงพัฒนา ต าบลเหล่าหลวง อ าเภอเกษตรวิสัย 
จังหวัดร้อยเอ็ด และ 4 บ้านกระเบื้องน้อย ต าบลกระเบื้องใหญ่ อ าเภอพิมาย จังหวัดนครราชสีมา 
โดยใช้ CIPP Model ดังนี้ C = Context ศึกษาบริบทการด าเนินงานของชุมชน I = Input ศึกษา
ปัจจัยการด าเนินงานของชุมชน P = Process การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของคนในชุมชน  
P = Product ความคิดเห็นต่อการได้ประโยชน์ของการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับพื้นท่ี 
ศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างที่เป็นประชาชนในหมู่บ้าน, ชุมชน ของทั้ง 4 ชุมชน รวมทั้งสิ้น 554 คน และ
กลุ่มตัวอย่างที่เป็นคณะกรรมการชุมชน, เจ้าหน้าที่ภาครัฐผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับมาตรการแอลกอฮอล์ที่
ใช้ ในชุมชนกรณีศึกษา รวม 27 คน จัดสนทนากลุ่มชุมชนละ 1 ครั้ง ผู้เข้าร่วมสนทนาประกอบไปด้วย
ประชาชนในหมู่บ้าน คณะกรรมการชุมชน และเจ้าหน้าที่ภาครัฐในพื้นที่รวม 30 คน โดยใช้
แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ในการประเมินผล ผลการศึกษา พบว่า สถานการณ์แอลกอฮอล์            
ในพ้ืนที่ศึกษาทั้ง 4 ชุมชน มีความรุนแรงของปัญหาแอลกอฮอล์น้อยที่สุด การมีส่วนร่วมในกิจกรรม,
โครงการของมาตรการแอลกอฮอล์ที่ด าเนินการอยู่ในปัจจุบันมีอยู่ในระดับมาก ปัญหาและอุปสรรค 
ในการด าเนินมาตรการแอลกอฮอล์ในชุมชน จากความเห็นของคณะกรรมการชุมชน และเจ้าหน้าที่
ภาครัฐ ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในชุมชนกรณีศึกษา  
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 กนกพร พินิจลึกและคณะ (2556) ได้ศึกษาการประเมินผลมาตรการบังคับใช้
พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.2551 ตามแนวทางของแบบจ าลอง CIPP ในพ้ืนที่
จังหวัดขอนแก่น เพื่อประเมินโดยใช้กรอบแนวคิดตามแนวทางของแบบจ าลอง CIPP ขนาดตัวอย่าง 
คือ คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พนักงานเจ้าหน้าที่ ผู้นาชุมชน จานวน 30 คน 
ผู้ประกอบการร้านค้าปลีกเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จานวน 90 คน และ ประชาชนทั่วไป อายุ 15-74 ปี 
จานวน 732 คน เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลเชิง
ปริมาณโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ผลการวิจัย พบว่า คณะกรรมการ พนักงานเจ้าหน้าที่ 
และผู้น าชุมชน มีบริบทความต้องการจ าเป็นต่อการด าเนินงานในภาพรวม ระดับมากที่สุด ร้อยละ 
46.7 ต้องการในด้านงบประมาณ และสื่อวัสดุอุปกรณ์ สูงที่สุด ถึงร้อยละ 90 จังหวัดได้รับการจัดสรร
งบประมาณประจ าปี มีโครงการที่ชัดเจน โดยเน้นการขับเคลื่อนสังคมชุมชนงานศพปลอดเหล้าปลอด
การพนัน คณะกรรมการ พนักงานเจ้าหน้าที่ และผู้นาชุมชน มีความรู้เกี่ยวกับสาระส าคัญของ
กฎหมาย ในระดับสูง ร้อยละ 60 มีกระบวนการท างานภายใต้ ค าสั่งจังหวัด และด าเนินงานตาม
บทบาทหน้าที่ภายใต้ภารกิจหลักของแต่ละหน่วยงาน มีส่วนร่วมในกระบวนการด าเนินงานกว่าครึ่ง
ของคณะกรรมการ อยู่ในระดับปานกลางถึงน้อย ผลลัพธ์ที่เกิดข้ึน ในกลุ่มผู้จ าหน่าย และผู้บริโภค 
พบว่า ส่วนใหญ่มีความรู้ เกี่ยวกับสาระส าคัญของพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ใน
ระดับปานกลาง ถึงระดับต่ า พบมีการละเมิดกฎหมาย ที่เกี่ยวกับการขาย หลายประเด็น ได้แก่ การ
ขายในเวลาที่ห้าม ขายในวันส าคัญทางศาสนา ขายให้กับบุคคลอายุต่ ากว่า 20 ปี ส่วนประชาชน
ผู้บริโภค มีความรู้ในระดับปานกลาง ร้อยละ 79.4 และเคยปฏิบัติที่เป็นการละเมิดกฎหมาย ได้แก่ 
การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่ห้าม และการละเมิดกฎหมาย ที่ผ่านมา ส่วนใหญ่ยังไม่ได้รับผล
ใด ๆ จากการบังคับใช้กฎหมายของเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง 
 ชาติธนา ปัจตาลาโพธิ์ (2557) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในปริมาณมาก (ดื่มแบบเมาหัวราน้ า) ของเยาวชนในเขตต าบลวังแสง อ าเภอแกด า 
จังหวัดมหาสารคาม เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ (survey research) มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มี
ความสัมพันธ์กับการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในปริมาณมาก (ดื่มแบบเมาหัวราน้ า) ของเยาวชนในเขต
ต าบลวังแสง อ าเภอแกด า จังหวัดมหาสารคาม เพื่อศึกษาแนวทางในการป้องกัน หรือบรรเทาปัญหา
จากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของเยาวชน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถามสัมภาษณ์เชิง
ลึกและสนทนากลุ่ม  โดยเก็บรวบรวมจากกลุ่มตัวอย่างที่เป็นเยาวชนในเขตต าบลวังแสง อ าเภอแกด า 
จังหวัดมหาสารคาม จ านวน 289 คน ผลการวิจัยพบว่า อายุที่เริ่มดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ครั้งแรก
เมื่ออายุ 15 ปี ร้อยละ 26.8 ส่วนเยาวชนหญิงส่วนใหญ่เริ่มดื่มครั้งแรก แรกอายุ 15 ปี ร้อยละ 21.9 
เครื่องดื่มที่ดื่มครั้งแรกท้ังเยาวชนชายและเยาวชนหญิง ส่วนใหญ่ดื่มเบียร์ รองลงมาคือเหล้า มักดื่มกับ
เพ่ือน ด้วยเหตุผลคือ  อยากรู้อยากลอง  และเพ่ือนชักชวนมากที่สุด  เยาวชนเคยดื่มแบบเมาหัวราน้ า 
คิดเป็นร้อยละ 82.3              
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 ประภา นัครา (2557) ได้ศึกษาการปฏิบัติตามยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์               
ในจังหวัดภูเก็ต  เป็นการศึกษาการตรวจสอบความสอดคล้องกลมกลืนของรูปแบบความสัมพันธ์
โครงสร้างปัจจัยเชิงสาเหตุที่มีผลต่อการปฏิบัติตาม ยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์กับข้อมูล
เชิงประจักษ์ ระดับการปฏิบัติตามยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในจังหวัดภูเก็ต และปัจจัย
เชิงสาเหตุทั้งทางตรงและอ้อมที่ส่งผลต่อการปฏิบัติตามยุทธศาสตร์ควบคุม เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ในจังหวัดภูเก็ต โดยใช้รูปแบบการวิจัยเชิงปริมาณ ใช้แบบสอบถาม เป็นเครื่องมือในการศึกษา  
กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาประกอบด้วยกลุ่ม ประชาชนในภูเก็ต จ านวน 250 คน ผลการศึกษา
พบว่า รูปแบบความสัมพันธ์โครงสร้างปัจจัยเชิงสาเหตุที่มีผลต่อการปฏิบัติตาม ยุทธศาสตร์ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์กับข้อมูลเชิงประจักษ์มีความสอดคล้อง กลมกลืนกัน ระดับการปฏิบัติตาม
ยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในจังหวัดภูเก็ต มีค่าเฉลี่ยระดับปานกลาง เท่ากับ 3.28  
3) ปัจจัยเชิงสาเหตุทั้งทางตรงและอ้อมที่ ส่งผลต่อการปฏิบัติตามยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในจังหวัดภูเก็ตมี ทั้งหมด 4 ตัวแปร คือ การสื่อสารประชาสัมพันธ์ ทัศนคติ การรับรู้  
และความพึงพอใจ 
 จิรัชยา เจียวก๊ก และคณะ (2558) ได้ศึกษาการมีส่วนร่วมของชุมชนในการป้องกันการดื่ม
สุราในเยาวชนของชุมชนแห่งหนึ่งในอ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา เก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสังเกต
แบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม การสนทนากลุ่ม และการสัมภาษณ์เชิงลึก ผลการวิจัย พบว่า 
สถานการณ์การดื่มสุราของเยาวชนในชุมชนที่ศึกษา ทวีความรุนแรงมากข้ึน เยาวชนเริ่มดื่มสุรา 
อายุน้อยลงและดื่มในปริมาณที่มากขึ้น และพบว่า การดื่มสุราของเยาวชนส่งผลกระทบต่อสุขภาพ 
ครอบครัว เศรษฐกิจ และสังคม จนกลายเป็นปัญหาสะสมของสังคม ตามมุมมองของชุมชน  
ได้แบ่งกลุ่มเยาวชนผู้ดื่มเป็น 3 กลุ่ม คือ 1) กลุ่มท่ีหัดดื่มสุรา 2) กลุ่มท่ีดื่มสุราเป็นบางครั้ง และ  
3) กลุ่มท่ีดื่มสุราเป็นประจา กลุ่มที่ 3 มีปัญหาและได้รับผลกระทบมากที่สุด กลุ่มท่ีทะเลาะวิวาท 
ในสถานบันเทิง แต่ละครั้ง ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มที่ดื่มเป็นบางครั้ง ซึ่งเหตุผลในการดื่มมาจากความคึก
คะนองของกลุ่มเยาวชนและแรงกระตุ้นจากสังคมที่มีความเชื่อและค่านิยมทางบวกต่อการดื่มสุรา  
 กรมควบคุมโรค (2558)  ได้ประเมินผลครึ่งแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ  
พ.ศ. 2554 – 2558 เพ่ือประเมินบริบทการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ  
ความพร้อมด้านปัจจัยน าเข้า กระบวนการบริหารจัดการในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ชาติ 
ประเมินผลการด าเนินงานภาพรวม โดยใช้ CIPP Model ในการประเมินผลดังกล่าว มีการใช้
แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ในกลุ่มตัวอย่าง แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ 1. ผู้รับผิดชอบงาน  
2. กลุ่มเป้าหมาย 3. หน่วยงานภาครัฐหรือเอกชนที่เก่ียวข้อง ผลการประเมินพบว่า ปัจจัยน าเข้า 
ด้านบุคลากร มีจ านวนบุคลากรไม่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน ร้อยละ 69.90 ส่วนใหญ่ต้องการ
บุคลากรเพ่ิมอีก 1 คน ด้านงบประมาณมีงบประมาณภาครัฐประจ าปีที่สนับสนุนในการด าเนินงาน
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ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไม่ถึงร้อยละ 50 ด้านวัสดุอุปกรณ์ส่วนใหญ่ไม่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน 
โดยเฉพาะอุปกรณ์ในการออกตรวจเตือนบังคับใช้ กฎหมาย เช่น กล้องถ่ายรูป กล้องวีดีโอ ไม่เพียงพอ
ต่อการปฏิบัติงาน ด้านกระบวนการบริหารจัดการ  ในด้านการวางแผน พบว่า หน่วยงานส่วนใหญ่ 
มีแผนงาน, โครงการ, กิจกรรมการด าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมเครื่องดื่ม แอลกอฮอล์ที่ได้
ด าเนินการในปี พ.ศ. 2554 - 2558 โดยกิจกรรมท่ีด าเนินการมากที่สุด คือ การรณรงค์ประชาสัมพันธ์
และการสื่อสารสาธารณะด้านการจัดการองค์กรและบุคลากร พบว่า หน่วยงานส่วนใหญ่ไม่มี
โครงสร้างการแบ่งงาน ผู้รับผิดชอบงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่ชัดเจน  
การด าเนินงานตามเป้าหมายของยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติครึ่งแผนยุทธศาสตร์ในปี 2558  
พบว่าสามารถด าเนินการได้บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 2 ตัวชี้วัด และ ไม่บรรลุเป้าหมาย 2 
ตัวชี้วัด คือ ปริมาณการบริโภคต่อกลุ่มเป้าหมายผู้ใหญ่ เป้าหมาย 7.71 (ลิตรของแอลกอฮอล์บริสุทธิ์
ต่อคนต่อปี) ผลการด าเนินงาน เท่ากับ 6.95 (ลิตรของแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อคนต่อปี) ความชุกของ
ผู้บริโภคในกลุ่มเป้าหมายผู้ใหญ่อายุ 15 ปีขึ้นไป เป้าหมาย ร้อยละ 28.50 ผลการด าเนินงานร้อยละ 
34.04 ความชุกของผู้บริโภคในกลุ่มเป้าหมาย 15 - 19 ปี เป้าหมายร้อยละ 12.70 ผลการด าเนินงาน
ร้อยละ 19.40 และสัดส่วนของผู้บริโภคประจ าต่อผู้บริโภคท้ังหมด เป้าหมายร้อยละ 40.67  
ผลการด าเนินงาน ร้อยละ 39.91 ข้อเสนอแนะ พบว่า ควรมีการด าเนินการขับเคลื่อนแผนยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติให้กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตั้งแต่หน่วยงาน ระดับประเทศจนถึงระดับพื้นที่ 
ผลักดันให้เป็นวาระหนึ่งของการประชุมคณะกรรมการบริหารของทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จัดสรร 
ปัจจัยน าเข้า (บุคลากร, งบประมาณ, วัสดุอุปกรณ์ ) ให้เพียงพอต่อการปฏิบัติงานและครอบคลุมทุก
พ้ืนที่ และแสวงหาภาคีเครือข่ายการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในระดับพ้ืนที่เพ่ือสร้าง
ความเข้มแข็งในการด าเนินงาน  
 สาโรจน์  ประพรมมา (2558) ได้ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลและพฤติกรรมที่ไม่พึงประสงค์กับ
การดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นประจ าในอ าเภอแห่งหนึ่งของจังหวัดชัยภูมิ เพื่อศึกษาอัตรา
ความชุกของการดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นประจ าในพื้นที่และหาความสัมพันธ์ระหว่าง
ปัจจัยส่วนบุคคลและพฤติกรรมที่ไม่พึงประสงค์กับการดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ กลุ่มตัวอย่าง
คือ ประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปในเขตอ าเภอแห่งหนึ่งของจังหวัดชัยภูมิ จ านวน 210 คน สุ่มตัวอย่าง
แบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Quota sampling) ผลการศึกษา พบว่า อัตราความชุกของการดื่ม
สุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นประจ าของประชาชน คือ ร้อยละ 24.8 และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์
กับการดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นประจ า คือ การสูบบุหรี่เป็นประจ า ส่วนผู้ที่ขาดการออก
ก าลังกาย   กลับมีการดื่มน้อยลงไม่พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลมีความสัมพันธ์กับการดื่มสุราและเครื่องด่ืม
แอลกอฮอล์เป็นประจ า  
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 กฤษฏ์ โพธิ์ศรี และคณะ (2559) ได้ศึกษาการพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์จังหวัดมหาสารคาม เพ่ือพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัด
มหาสารคาม เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาคือประชาชน
ทั่วไปที่มีอายุ 15-65 ปี ได้กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 396 คน โดยใช้วิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอนและ
กลุ่มเป้าหมายในการพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ จ านวน 60 คน เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็น
แบบสัมภาษณ์ กระบวนการแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ ผลการศึกษา ระยะที่ 1 พบว่า เพศชายมี 
ความชุกของนักดื่มปัจจุบันสูงกว่าเพศหญิง โอกาสการดื่มสุรา มากที่สุด คือ งานปีใหม่ รองลงมา 
งานสงกรานต์ และงานที่กลุ่มตัวอย่างดื่มน้อยที่สุดคือ บุญประเพณี ในส่วนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่อง  
ดื่มแอลกอฮอล์ พบว่า มีการดื่มในวัด ในสถานศึกษาแต่เป็นอัตราที่ต่ า อีกทั้งมีการขายในสถานที่ห้าม
ขาย ขายสุราในช่วง เวลาที่ห้ามขาย และขายให้กับเด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี ระยะท่ี2 การพัฒนาแผน
ยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีการถ่ายทอดแผนสู่การปฏิบัติในพ้ืนที่เกิดการก าหนด
ยุทธศาสตร์สาธารณะในระดับจังหวัด   ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีกิจกรรมการรณรงค์ 
ในการลด ละ เลิกการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหลายพ้ืนที่ในทุกอ าเภอ ในรูปแบบกิจกรรมงานบุญ 
งานศพปลอดเหล้า และมีผลงานการบังคับใช้กฎหมายในผู้กระท าความผิดมากข้ึน สรุปผลการศึกษา
การพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดมหาสารคาม โดยการประยุกต์ใช้
กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วมของแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร์ท าให้การเปลี่ยนแปลงการ
ปฏิบัติงานร่วมกันขององค์กรภาครัฐและเอกชนที่เกี่ยวข้องในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
เกิดการด าเนินงานอย่างมีคุณภาพมากยิ่งขึ้น 
 สรุป ผู้วิจัยได้สรุปงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง จากข้อมูลที่ผู้วิจัยได้ทบทวนเอกสารงานวิจัยที่
เกี่ยวข้องมาข้างต้น ได้มีนักวิชาการหรือนักวิจัยหลายท่านได้ท าการศึกษาเรื่องด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ เพื่อหามาตรการการประเมินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ  
ให้มีการด าเนินงานที่ครอบคลุม มีต้นแบบการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพ ผู้วิจัยได้น าข้อเสนอแนะ
จากการศึกษาของดามธรรม จินากูล (2554) ได้ศึกษา การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ไปปฏิบัติใน
ระดับต าบลจังหวัดนคราชสีมาคือ  ควรมีการเชิญตัวแทนของคณะกรรมการระดับจังหวัดเข้าร่วม
กระบวนการวิจัย เพื่อน าไปสู่การขยายผลการวิจัยมาก าหนดกรอบแนวคิดในการศึกษาครั้งนี้ 
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2.7 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพ 3 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 
 
 
  

ขั้นที่ 2 การประเมินระหว่าง
ด าเนินการ 
การประเมิน
กระบวนการ (Process 
Evaluation : P)  
3.1 การด าเนินงานยุทธศาสตร์
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
3.2 การบังคับใช้กฎหมาย 
3.3 การด าเนินงานของหน่วยงาน
รัฐ และภาคประชาชนในจังหวัด 
3.4 การมีส่วนร่วมของหน่วยงาน
ที่เก่ียวข้อง 
3.5 กลไกการสนับสนุนของการ
ด าเนินงาน 
 
 
 

ขั้นที่ 1 การประเมินก่อน
ด าเนินการ 
การประเมินสภาวะ
แวดล้อม  
(Context Evaluation : C) 

ศึกษาบริบทการด าเนินการ
ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติในจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
การประเมินปัจจัย
น าเข้า (Input 
Evaluation : I) 
2.1 การมีส่วนร่วมของ
บุคลากร  
2.2 งบประมาณ  
2.3 ทรัพยากรที่ใช้ 
2.4 การบริหารจัดการ 
 
 
 

ขั้นที่ 3 การประเมินสิ้นสุดการ
ด าเนินงาน 
การประเมินผลผลติ (Product 
Evaluation : P)  

ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด
ศรีสะเกษ 
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บทที่ 3  
วิธีด าเนินการวิจัย 

 
 วิธีด าเนินการวิจัย แบ่งออกเป็น 6 ส่วน ได้แก่ 
  1 รูปแบบการวิจัย 
  2. การรวบรวมข้อมูลรายงานการด าเนินงานของจังหวัด 
  3. การสัมภาษณ์เชิงลึกคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด 
  4. การส ารวจสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ (สวน.) 
  5. การวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือประเมินผลการด าเนินงานตามกรอบ CIPP Model 
  6. จริยธรรมในการวิจัย 
 

3.1 รูปแบบการวิจัย 
   

 เป็นการวิจัยประเมินผล (Evaluation Research) ประเด็นที่ประเมินผล ได้แก่  
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในระดับจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
โดยใช้กรอบการประเมิน CIPP Model พ้ืนที่ที่ใช้ในการศึกษา คือ จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
ช่วงเวลาการด าเนินงานของจังหวัดในปีงบประมาณ 2559 แหล่งข้อมูลมาจากทั้งรายงาน                         
การด าเนินงานของจังหวัด, การสัมภาษณ์เชิงลึกคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของ
จังหวัดผู้เกี่ยวข้องในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
และข้อมูลสถานการณ์ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์เพื่อติดตามประเมินโครงการตามแผนยุทธศาสตร์
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จากส านักวิจัยยุทธศาสตร์สร้างเสริมสุขภาพ (สวน.) (สุรศักดิ์ ไชยสงค์
และคณะ, 2559) ระยะเวลาในการด าเนินการวิจัยระหว่างเดือนมกราคม - มิถุนายน 2561 

  

3.2 การรวบรวมข้อมูลรายงานการด าเนนิงานของจังหวัด 
 

 ข้อมูลรายงานผลการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดอ านาจเจริญและ
ศรีสะเกษ ประจ าปี 2559 ได้แก่ ข้อมูลสรุปการตรวจราชการและนิเทศงานกรณีปกติ ประจ าปี
งบประมาณ 2559 ข้อมูลสรุปผลการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัด               
ศรีสะเกษ   
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3.3 ข้อมูลการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
 
 3.3.1 ผู้ให้ข้อมูลหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียหลักในการวิจัยในครั้งนี้ ได้มาโดยการเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Sampling) คือ คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษที่ด าเนินการตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์และ
ผู้เกี่ยวข้องจ านวน 33 คน คือ ประธานคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดหรือผู้ได้รับ
มอบหมาย เลขานุการและผู้ช่วยเลขานุการคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดหรือ             
ผู้ได้รับมอบหมาย ตัวแทนต ารวจที่รับผิดชอบมาตรการเมาไม่ขับ จังหวัดละ 2 คน รวม 4 คน ตัวแทน
ผู้ด าเนินการด่านชุมชน จังหวัดละ 2 คน รวม 4 คน ตัวแทนชุมชนที่เป็นต้นแบบของจังหวัด 
ประกอบด้วย ผู้น าชุมชน ผู้ด าเนินงาน และตัวแทนชุมชน จังหวัดละ 3 คน รวม 6 คน ตัวแทนครูและ
เยาวชนในเขตพ้ืนที่ชุมชนต้นแบบของจังหวัด ๆ ละ 3 คน รวม  6 คนผู้อ านวยการโรงพยาบาลและ
ผู้รับผิดชอบงานคลินิกอดบุหรี่ในโรงพยาบาล แห่งละ 2 คน รวม 4 คน เครือข่ายองค์กรงดเหล้า   
จังหวัดละ 1 คน  รวม 2 คน และตัวแทนสรรพสามิต จังหวัดละ 1 คน  รวม 2 คน 
 3.3.2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับคณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษท่ีด าเนินการตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์และผู้เกี่ยวข้อง เพ่ือประเมินผลการด าเนินงานตามแผนยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติ จ านวน 3 ส่วน คือ ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อมูลสถานภาพผู้ให้สัมภาษณ์ จ านวน              
4 ข้อ ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์ แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความส าเร็จ
ของการด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของผู้บริหาร จ านวน 8 ข้อ ชุดแบบ
สัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความส าเร็จของการ
ด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ของเลขานุการคณะกรรมการหรือตัวแทน
คณะท างานของคณะกรรมการระดับจังหวัดและเครือข่ายองค์กรปลอดเหล้า (สคล.) จ านวน 14 ข้อ
ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความส าเร็จของ                 
การด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ของตัวแทนร้านค้าในชุมชนต้นแบบของจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษ จ านวน 3 ข้อ ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความส าเร็จของการด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
ผู้แทนด่านชุมชน จ านวน 5 ข้อ ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติ ความส าเร็จของการด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ของผู้น าชุมชน 
ตัวแทนครู ตัวแทนเยาวชน จ านวน 6 ข้อ ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็นต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความส าเร็จของการด าเนินงานแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ของ
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ตัวแทนผู้อ านวยการโรงพยาบาลและผู้รับผิดชอบงานคลินิกอดบุหรี่ในโรงพยาบาลและตัวแทน
ผู้รับผิดชอบงานระดับจังหวัด จ านวน 6 ข้อ  
 3.3.3 การสร้างเครื่องมือ  มีข้ันตอนในการสร้าง  คือ ศึกษาเนื้อหา ทฤษฎี เอกสาร และ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ก าหนดขอบเขตและโครงสร้างของเนื้อหาของเครื่องมือที่จะใช้ในการศึกษาวิจัย  
เพ่ือให้ครอบคลุมตามวัตถุประสงค์  โดยให้ครบทุกตัวแปรการศึกษา ด าเนินการสร้างแบบสอบถาม  
รวมทั้งก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน  สร้างแบบรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอนของการศึกษาการน า
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัดศรีสะเกษและอ านาจเจริญโดยใช้แนวคิด CIPP 
Model โดยรวบรวมข้อมูลมาวิเคราะห์เชิงคุณภาพที่ได้จากแบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์ ปัญหา 
อุปสรรคและข้อเสนอแนะ และข้อมูลทุติยภูมิที่ได้จากการศึกษาจากเอกสาร วิเคราะห์ข้อมูลโดยการ
วิเคราะห์และสังเคราะห์เนื้อหา 
 3.3.4 การทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
  ผู้วิจัยได้น าเครื่องมือที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นไปให้ผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 3 ท่าน  ตรวจสอบความ
เที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity)  ซึ่งผู้เชี่ยวชาญทั้ง 3 ด้าน ได้แก่ 
   3.3.4.1 ผศ.ดร.นิรวุรรณ  เทิรน์โบล  ต าแหน่ง  รองคณบดีฝ่ายบริหารการศึกษา 
สถานที่ปฏิบัติงาน คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 
   3.3.4.2 ดร.ธนพันธ์  สุขสอาด  ต าแหน่ง นักวิจัย สถานที่ปฏิบัติงาน ส านักงาน
พัฒนายุทธศาสตร์สุขภาพระหว่างประเทศ กระทรวงสาธารณสุข 
   3.3.4.3 นพ.สุรพร  ลอยหา ต าแหน่ง รองอธิการบดี สถานที่ปฏิบัติงาน  
มหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาเขตจังหวัดอ านาจเจริญ 
  เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องของเนื้อหา  หลักการใช้ภาษา  และความตรงของเนื้อหาแล้ว
น ามาปรับปรุงแก้ไขก่อนน าไปทดลองใช้ 
 3.3.5 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
  ขั้นตอนการด าเนินงาน ดังนี้ 
   3.3.5.1 รวบรวมเอกสารที่เกี่ยวข้องเก่ียวกับการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดที่ท าการศึกษา 
   3.3.5.2 ติดต่อประสานงานเพื่อศึกษาวิจัยกับผู้ให้ข้อมูล 
   3.3.5.3 สอบถามผู้ให้ข้อมูล  โดยใช้แบบสอบถามตามประเด็นที่เกี่ยวข้อง 
   3.3.5.4 สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูล  โดยใช้แบบสัมภาษณ์ตามประเด็นที่เกี่ยวข้อง 
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 3.3.6 การวิเคราะห์ข้อมูล  
  โดยน าข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึก แบบมีโครงสร้าง ดังนี้ 
   3.3.6.1 การตรวจสอบความถูกต้องความสมบูรณ์ครบถ้วนของข้อมูลด้วยการ
ตรวจสอบเครื่องมือ การตรวจสอบวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล และการตรวจสอบข้อมูลจากบุคคลอื่น 
   3.3.6.2 การจัดระเบียบข้อมูล โดยการแยกข้อมูลออกเป็นหมวดหมู่ เพื่อเตรียม
วิเคราะห์ในขั้นต่อไป 
   3.3.6.3 การโยงความสัมพันธ์ เป็นการพิจารณาแยกข้อมูลตามลักษณะข้อเท็จจริง 
ความคิดเห็น ให้เชื่อมโยงกับแนวคิดทฤษฎี 
   3.3.6.4 การตีความแล้วสรุปประเด็นที่ได้จากการค้นพบ 

 

3.4 การส ารวจสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ (สวน.) 
 

 3.4.1 แหล่งข้อมูลในส่วนนี้เป็นการวิเคราะห์ข้อมูลทุติยภูมิจากการส ารวจข้อมูลของ
ส านักวิจัยสร้างเสริมสุขภาพ (สวน.) จากการศึกษาของสุรศักดิ์ ไชยสงค์และคณะ (2559) ที่ท าการ
ส ารวจข้อมูลประชาชนทั่วไปที่เป็นตัวแทนของจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ โดยมีรายละเอียด
ดังนี้ 
  3.4.1.1 กลุ่มเป้าหมายในการส ารวจ คือ ประชาชนอายุระหว่าง 15 – 65 ปี ที่อาศัยอยู่
ในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่มาไม่น้อยกว่า 3 เดือน  การส ารวจนี้ถูก
ออกแบบให้สามารถรายงานข้อมูลที่เป็นตัวแทนของจังหวัด โดยท าการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multi-
stage sampling)  
   ในการศึกษาครั้งนี้ได้ใช้วิธีการก าหนดขนาดตัวอย่างค านวณจากสูตรประมาณค่า
สัดส่วนของประชากร ก าหนดระดับความเชื่อมั่นที่ร้อยละ 95 ค่าสัดส่วนที่ 0.5 และค่ากระชับความ
แม่นย าที่ร้อยละ 10 โดยใช้สูตร 
 

  
    

   
 

 
    z = 1.96  
    p = 0.5 
    q = 1 – p = 0.5 
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    d = ความคลาดเคลื่อนของโอกาสที่จะพบในกลุ่มตัวอย่างที่ยอมให้เกิดข้ึนได้ 
ร้อยละ 10 แทนค่าในสูตรได้ดังนี้ 
 

2

2

)10.0(

)5.0)(5.0()96.1(
n  

         n = 97 
 
   เมื่อก าหนดค่าผลกระทบของแผนการสุ่ม (design effect) เท่ากับ 4 ขนาดของกลุ่ม
ตัวอย่างจะได้เท่ากับ 388 คน และมีการปรับขนาดตัวอย่างที่ศึกษาตามแผนการสุ่ม (ตารางที่ 1) ได้
ขนาดตัวอย่าง ที่ก าหนดเป็น 396 คนเพ่ือค านึงถึงผลที่เกิดจากการปฏิเสธหรือไม่ยินยอมเข้าร่วม
โครงการของกลุ่มตัวอย่าง 
   การสุ่มตัวอย่าง  ใช้วิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (multi-stage sampling) โดยมี
การแบ่งชั้นภูมิระหว่างพ้ืนที่ในเขตและนอกเขตเทศบาล ดังนี้ 
 
ตาราง 2 แสดงการสุ่มตัวอย่างในพ้ืนที่จังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
 

พื้นที่(อ าเภอ) 
ในแต่ละจังหวัด 

ต าบลต่ออ าเภอ 
หมู่บ้าน 
ต่อต าบล 

คนต่อ
หมู่บ้าน 

จ านวนตัวอย่าง
ต่อพื้นที่ 

อ าเภอที่ 1 
2 ต าบล(1 ในเขตและ 1 นอก
เขตเทศบาล) 

3 หมู่บ้าน 22 คน 132 

อ าเภอที่ 2 
2 ต าบล(1 ในเขตและ 1 นอก
เขตเทศบาล) 

3 หมู่บ้าน 22 คน 132 

อ าเภอที่ 3 
2 ต าบล(1 ในเขตและ 1 นอก
เขตเทศบาล) 

3 หมู่บ้าน 22 คน 132 

รวม 6 ต าบล 9 หมู่บ้าน 
 

396 
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   ขั้นตอนการสุ่มตัวอย่าง มีขั้นตอนดังนี้  
    ขั้นที่ 1 ในแต่ละจังหวัดจะสุ่มเลือกอ าเภอ 3 อ าเภอ โดยวิธีการสุ่มอย่างง่าย  
    ขั้นที่ 2 ในแต่ละอ าเภอท าการแบ่งชั้นภูมิเป็นพ้ืนที่ในเขตและนอกเขตเทศบาล 
โดยแต่ละชั้นภูมิจะสุ่มเลือก 1 ต าบลด้วยวิธีการสุ่มอย่างง่าย ท าให้ 1 อ าเภอมีพ้ืนที่ที่ตกเป็นตัวอย่าง 
2 ต าบล 
    ขั้นที่ 3 ในแต่ละต าบลจะสุ่มเลือกหมู่บ้าน/ชุมรุมอาคารจ านวน 3 หมู่บ้านโดย
วิธีการสุ่มอย่างง่าย 
    ขั้นที่ 4 ในแต่ละหมู่บ้านสุ่มเลือกตัวอย่างจ านวน 22 คน โดยวิธีการสุ่มแบบมี
ระบบมีผู้ตอบแบบส ารวจของจังหวัดอ านาจเจริญ  363 คน และจังหวัดศรีสะเกษ จ านวน 352 คน 
  3.4.1.2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  เป็นแบบสอบถามที่พัฒนาโดยส านักวิจัยสร้างเสริม
สุขภาพ (สวน) เพื่อใช้ในโครงการวิจัยตามยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ โดยแบ่งเป็น                   
8 หัวข้อ คือ ลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง  จ านวน 9 ข้อ พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
จ านวน  21 ข้อ  ผลกระทบจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จ านวน 8 ข้อ  สภาพแวดล้อมและ   
การเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จ านวน 7 ข้อ การโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/ธุรกิจ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จ านวน 7 ข้อ สถานการณ์การปฏิบัติตามและการบังคับใช้ยุทธศาสตร์ จ านวน 
15 ข้อ การสนับสนุนยุทธศาสตร์เพื่อป้องกันและควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ จ านวน 7 ข้อ การรับรู้
และความคิดเห็นต่อกิจกรรมของจังหวัด  จ านวน 10 ข้อ 
  3.4.1.3 การวิเคราะห์ข้อมูล  ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณด้วยโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส าเร็จรูปในการวิเคราะห์ (SPSS) และมีการจัดการข้อมูลมีขั้นตอน ดังนี้ 
   1) การตรวจความถูกต้องของข้อมูล 
   2) การลงรหัสข้อมูล (Data Coding) 
   3) การบันทึกข้อมูล 
   4) ตรวจสอบข้อมูล 
   5) วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 
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3.5 การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อประเมินผลการด าเนินงานตามกรอบ CIPP Model 
 

 ตอนนี้เป็นกรอบการวิเคราะห์ข้อมูล โดยการน าข้อมูลจากท้ัง 3 ส่วน ได้แก่ รายงาน                 
การด าเนินงานของจังหวัด, การสัมภาษณ์เชิงลึกและการส ารวจข้อมูลสถานการณ์ในประชาชนทั่วไป
เพ่ือมาประมวลผลเพ่ือประเมินการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ตามกรอบ
ของ CIPP Model 
 
ตาราง 3 แสดงการประเมินผลตาม CIPP Model 
 

 ประเด็นที่ศึกษา 
รายงาน 
จังหวัด 

การสัมภาษณ์ผู้มี 
ส่วนได้ส่วนเสีย 

การส ารวจ
ประชาชนทั่วไป 

C บริบทการด าเนินการตาม
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติ ในจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะ
เกษ 

จากผลการเฝ้าระวัง
พฤติกรรมเสี่ยง : 
BSS ในปี 2558 
ความชุกผู้บริโภค
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ใน
ประชากรอายุ 15-
19 ปี กรมควบคุม
โรค 

โครงสร้างการ
ด าเนินงานควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ของจังหวัด 

พฤติกรรมการ
บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
สภาพแวดล้อม
และการเข้าถึง
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

I การมีส่วนร่วมของ
บุคลากรในการด าเนิน
ยุทธศาสตร์  
งบประมาณในการด าเนิน
ยุทธศาสตร์ 
ทรัพยากรที่ใช้ในการ
ด าเนินยุทธศาสตร์ 
การบริหารจัดการการ
ด าเนินยุทธศาสตร์ 

การด าเนินงาน
ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของ
จังหวัด 

บุคลากรในการ
ด าเนินงาน 
งบประมาณ 
ทรัพยากรที่ใช้ 
การบริหารจัดการ 

- 
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ตาราง 3 (ต่อ) 
 

 ประเด็นที่ศึกษา 
รายงาน 
จังหวัด 

การสัมภาษณ์ผู้มี 
ส่วนได้ส่วนเสีย 

การส ารวจ
ประชาชนทั่วไป 

P การด าเนินงาน
ยุทธศาสตร์ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
การบังคับใช้กฎหมาย 
การด าเนินงานของ
หน่วยงานรัฐ และภาค
ประชาชนในจังหวัด 
การมีส่วนร่วมของ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  
กลไกการสนับสนุนของ
การด าเนินงาน 

การด าเนินงานของ
คณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

การด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
มียุทธศาสตร์ในการ
ด าเนินงานอย่างไร 
การมีเครือข่ายและการ
มีส่วนร่วมของ
หน่วยงานในจังหวัด 
การควบคุมก ากับ
ติดตามงาน 

สถานการณ์การ
ปฏิบัติตามและ
บังคับใช้กฎหมาย 

P สรุปการด าเนินงานของ
จังหวัด 

ผลการด าเนินงาน
ของจังหวัด 
ปัญหาอุปสรรค 
การด าเนินงาน 
ปัจจัยแห่ง
ความส าเร็จในการ
ด าเนินงาน 

การรับรู้จากการ
ประชาสัมพันธ์ 
การสนับสนุนนโยบาย
เพ่ือป้องกันและควบคุม
ปัญหาจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
ผลกระทบจากการ
บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

สรุปการ
ด าเนินงานของ
จังหวัด 
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3.6 จริยธรรมในการวิจัย 
 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ได้รับการพิจารณาและให้ความเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการ
วิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ที่ PH 055/2561 ทั้งนี้ ผู้ศึกษาได้
ตระหนักถึงสิทธิประโยชน์ในการให้ข้อมูลโดยผู้ให้ข้อมูลจะเป็น ผู้ตัดสินใจในการเข้าร่วมการศึกษาโดย
สมัครใจ ผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอน วิธีการ และระยะเวลาในการศึกษา            
ครั้งนี้แก่กลุ่มเป้าหมายในการวิจัย ในส่วนของข้อมูลที่ได้จะถือว่าเป็นความลับ ในการวิเคราะห์และ
น าเสนอจะกระท าในภาพรวม ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในทางวิชาการ หากกลุ่มเป้าหมายการวิจัยไม่ยินดี
เข้าร่วมการศึกษาวิจัยก็ไม่มีผลกระทบใด ๆ ทั้งสิ้น หรือในระหว่างการศึกษาวิจัยกลุ่มเป้าหมาย จะขอ
ถอนตัวไม่เข้าร่วมกิจกรรม ไม่บังคับ สามารถยกเลิกได้ โดยในการวิจัยครั้งนี้ กลุ่มตัวอย่างไม่มีการถอน
ตัวในการเข้าร่วมกิจกรรมแต่อย่างใด 
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บทที่ 4  
ผลการวิจัย 

 
 น าเสนอผลการศึกษา เป็น 4 ส่วน ได้แก่ 
  1. ผลการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของ
จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
   1.1 ผู้ให้ข้อมูล ได้แก่ เลขานุการคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   1.2 ผลการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  
  2. ผลการส ารวจการศึกษาสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจาก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
   2.1 พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   2.2 ผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   2.3 สภาพแวดล้อมและการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   2.4 การโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
   2.5 สถานการณ์การปฏิบัติตามและการบังคับใช้ยุทธศาสตร์ 
   2.6 การสนับสนุนยุทธศาสตร์เพ่ือป้องกันละควบคุมปัญหาจากการดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
  3. ผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติตามทฤษฎี CIPP Model 
ของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
  4. เปรียบเทียบผลการศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
 
4.1 ผลการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
 
 4.1.1 จังหวัดอ านาจเจริญ 
  4.1.1.1 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัด
อ านาจเจริญ   
   จากการสัมภาษณ์หัวข้อ “ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมา
ปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญ”  โดยภาพรวมแล้วผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องได้แสดงความคิดเห็นไว้ดังนี้ 
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 “...จังหวัดมีการถ่ายทอดยุทธศาสตร์โดยมีการประชุมคณะกรมการจังหวัด แจ้งการด าเนิน
ยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดและแจ้งหนังสือเวียนให้ทุกหน่วยงานทราบ...”  

(ท่านที่ 1) 
 

 “...มีการขับเคลื่อนในภาคประชาคม ไม่ว่าจะเป็นการรณรงค์สร้างกระแส การป้องกันนัก
ดื่มหน้าใหม่ในโรงเรียน...”  

(ท่านที่ 2) 
 

 “...ประเด็นเสริมสร้างความเข้มแข็ง คือพัฒนาโมเดล ส่วนมากเป็นชาวบ้าน NGO ที่มา
ท างานโดยท ากันมาก่อนมียุทธศาสตร์ เข้าหาชุมชนเพื่อเสริมสร้างความเข้มแข็งของชุมชนที่เป็นระบบ
ฐาน เพื่อให้ชุมชนท าการจัดการตนเองผ่านการท างานป้องกันแก้ไขปัญหาเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
จังหวัดอ านาจเจริญ ท าผ่านกลไกยุทธศาสตร์ที่เป็นภาคประชาชนคือว่า ธรรมนูญเมืองธรรมเกษตร 
เกิดจากภาคประชาสังคมในจังหวัดอ านาจเจริญ และประกาศวาระขับเคลื่อนร่วมกัน...”  

(ท่านที่ 3)   
 

   สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้ความเห็นจังหวัดอ านาจเจริญมีการน า
ยุทธศาสตร์มาปฏิบัติในจังหวัด โดยมีการประชุมคณะกรรมการเพ่ือขับเคลื่อนการด าเนินงานตาม
มาตรการ และมีการด าเนินงานร่วมกันกับภาคีครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชนและประชาชน 
 
  4.1.1.2 การด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด      
   1) การควบคุมการเข้าถึง  
 
 “...มีการด าเนินการสุ่มตรวจร้านค้า สถานบันเทิงในการควบคุมการเข้าถึงของเยาวชน
ร่วมกับสาธารณสุข ปกครอง สรรพสามิต...”  

(ท่านที่ 4) 
 
 “...จังหวัดอ านาจเจริญเป็นจังหวัดเดียวที่ผู้ว่าราชการจังหวัดมีค าสั่งประกาศแต่งตั้ง
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ เมื่อมีเหตุการณ์ เทศกาลเกิดขึ้นพร้อมกันจึง
ท าให้ก าลังเจ้าหน้าที่ไม่เพียงพอ ดูแลไม่ทั่วถึง เช่น เทศกาลปีใหม่ เทศกาลสงกรานต์ โดยจะมี
สรรพสามิตเขตเข้ามาช่วยเรื่องการออกตรวจ ส่วนใหญ่จะท าช่วงเทศกาลโดยร่วมกันระหว่าง
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สรรพสามิต ต ารวจ สาธารณสุข โดยมีภาคประชาสังคมเข้าร่วม ซึ่งภาคประชาสังคมจ าท าหน้าที่ใน
การเฝ้าระวัง ชี้เป้า ส่งต่อข้อมูล...”  

(ท่านที่ 3) 
 
   2) การเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย  
 
  “...จังหวัดให้พ้ืนที่เฝ้าระวังตาม พ.ร.บ. เช่น มาตรา 32 การโฆษณา 31 27 28 การดื่มการ
ขายในสถานที่ห้าม โดยให้กรรมการเป็นคนเฝ้าระวัง ขับเคลื่อนช่วงปีใหม่ สงกรานต์ มีค่าเบี้ยเลี้ยง
สนับสนุนในการเฝ้าระวัง 2,000 บาท เนื่องจากทางอ าเภอไม่ได้มีงบสนับสนุน ผลปี59 คือ ไม่มีแบบที่
ต้องส่งฟ้อง แต่จะมีแค่คะแนนในระดับกรรมการอ าเภอ อีกช่วงคือเข้าพรรษา ส่วนใหญ่จะให้
ค าแนะน า ไม่มีการส่งฟ้อง  มาตรการการเฝ้าระวัง เรืองการปรับและสินบนทดแทน...” 

(ท่านที่ 2) 
 
   3) การลดอันตรายจากการบริโภค  
 
 “...มีการตั้งด่านในการคัดกรองผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในปริมาณที่เกินก าหนด โดยจะมี
การด าเนินการตามกฎหมาย...”  

(ท่านที่ 4) 
 
 “...มีการด าเนินงานในเชิงโมเดล ท างานจัดฐานต าบลโดยท า 2 ต าบลคือ ต าบลนาจิก 
อ าเภอเมือง  ต าบลหนองสามสี อ าเภอเสนางคนิคม  อ าเภอเมือง เช่น เมื่อเข้าช่วงเทศกาลงดเหล้า
เข้าพรรษา มีการค้นหาคนดื่ม คัดกรองและมีกระบวนการติดตามชุมชน ซึ่งท าเป็นปกติแต่มีการย้ าให้
เข้มงวดขึ้นในการเข้าพรรษา มีการเชิญชวนร้านค้า แต่หลายร้านค้าไม่ค่อยให้ความร่วมมือ ยัง
จ าหน่ายสุราให้เด็กอายุต่ ากว่าเกณฑ์ท่ีกฎหมายก าหนดและขายเกินเวลาที่ก าหนด ร้านค้าส่วนใหญ่ที่
ท าได้คือร้านค้าท่ีอยู่ในความดูแลของกรรมการหมู่บ้าน (ศูนย์สาธิตการตลาด)...” 

(ท่านที่ 3) 
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   4) การจัดการปัญหาพ้ืนที่ (พ้ืนที่ Best Practice)   
 
 “...งานแข่งเรือของอ าเภอชานุมาน ห้ามดื่มและจ าหน่ายบริเวณงานแข่งเรือที่                     
แก่งคันสูงเป็นสถานที่ปลอดสุรา เพ่ือลดการทะเลาะวิวาทในช่วงเทศกาล...” (ท่านที่ 2)  
“...พ้ืนที่อ าเภอชานุมาน ที่แก่งคันสูง มีการจ ากัดพ้ืนที่ห้ามขายสุราในช่วงเทศกล เพื่อป้องกันการ
ทะเลาะวิวาท แต่ผู้ประกอบการร้านค้ายังคงขายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เหมือนเดิม โดยการลักลอบ 
แอบขาย...” 

(ท่านที่ 3) 
 
   5) การพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุน  
  
 “ที่อ าเภอชานุมาน ในเรื่องการท างานได้ดีต่อกับกลไกของรัฐ ในเรื่องของกฎหมายมีการให้
รัฐเข้าไปท าหน้าที่ในการบอกกล่าวเรื่องกฎหมายในพ้ืนที่ที่ถูกควบคุมโดยกฎหมาย เช่น แก่งคันสูง 
ประชาคมจะจัดเวทีเพ่ือให้ผู้ประกอบการร้านค้าได้พูดคุยกับทางสรรพสามิต”  

(ท่านที่ 3) 
 

 สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้ความเห็นจังหวัดอ านาจเจริญมีการด าเนิน
ยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด  มีการด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ ซึ่งแต่ละยุทธศาสตร์จะมีผู้รับผิดชอบหลักท่ีแตกต่างกัน 
 
  4.1.1.3 การถ่ายทอดยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด 
  
 “...มีการประชุมคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดและแจ้ง
หนังสือเวียนในทุกหน่วยงานทราบ เกี่ยวกับยุทธศาสตร์การด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญ...”  

(ท่านที่ 2) 
 
   1) การด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนในการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
  



 

 

  50 

 “...มีหน่วยงานหลักท่ีด าเนินการคือ เครือข่ายองค์กรงดเหล้า (สคล.) เป็นตัวหลักในการ
ด าเนินการ และเป็นผู้ถืองบประมาณในการด าเนินการ ซึ่งทางส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
อ านาจเจริญมีงบประมาณ   ในการจัดการปีละ 50,000 บาท โดยเราจะขอความร่วมมือจากเครือข่าย
องค์กรงดเหล้าในการจัดโครงการ...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...เรื่องการควบคุมพ้ืนที่ต้องด าเนินการร่วมกันแบบ 100% ประชาสังคมท าหน้าที่เฝ้าระวัง 
แจ้งเบาะแส ภาครัฐท าหน้าที่ในการบังคับใช้กฎหมาย และมีการใช้เทคโนโลยี เช่น การตั้งกลุ่มไลน์
เพ่ือส่งข้อมูล มีการด าเนินการที่รวดเร็ว แจ้งเบาะแสช่วงสาย พอช่วงบ่ายทางต ารวจก็แจ้ง ผลการ
ด าเนินการเรียบร้อย แต่ร้านค้าที่ถูกด าเนินคดีแบบนี้ไม่ได้รู้สึกกลัว ยังเป็นร้านค้าเดิม เจ้าเดิม เพราะ
เมื่อโดนด าเนินคดี ก็จะมีการเปรียบเทียบปรับ เมื่อปรับเรื่องก็จบ ยิ่งถ้าใช้กฎหมายสรรพสามิต  ยิ่ง
เปรียบเทียบปรับถูก แต่ถ้าใช้ พ.ร.บ..ควบคุมฯ จะมีการเปรียบเทียบปรับที่สูงขึ้นมา แต่ส่วนใหญ่
สรรพสามิตจะใช้ พ.ร.บ..ควบคุมฯ ซึ่งตอนนี้สรรพสมิตหลายจังหวัด เช่น สรรพสามิตจังหวัดสุรินทร์ 
มาใช้ พ.ร.บ..ควบคุมฯ เพราะเปรียบเทียบปรับหนักกว่า ส่วนการยึดใบอนุญาต เมื่อมีคความผิด
เกิดข้ึนยังไม่เห็นการยึดใบอนุญาต จะเป็นการปรับ ตักเตือน เจรจามากกว่า...” 

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้ความเห็นเกี่ยวกับการด าเนินงานของ
หน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดอ านาจเจริญ               
มีการด าเนินการร่วมกันทุกภาคส่วน ปฏิบัติหน้าที่ตามความรับผิดชอบของตนเอง 
   2) การมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานในจังหวัด 
 
 “...การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย  องค์กรงดเหล้า จะเป็นภาคเอกชนมาร่วมหมด บริษัท
รถจักรยานยนต์ บริษัทกลางประกันภัย มาช่วยในด้านการรณรงค์เรื่องเมาไม่ขับ โดยมีงบประมาณ
จากภาคเอกชนและให้ทางเราเป็นวิทยากรช่วย  มีการประชุมปีละครั้ง...”  

(ท่านที่ 2) 
 
 “...ท่านผู้ว่าราชการจังหวัดประกาศความร่วมมือกับ 11 หน่วยงาน โดยการเชิญ 11 
หน่วยงาน ลงนามความร่วมมือและสั่งการไปทุกอ าเภอให้ช่วยกันรณรงค์ไม่ท าผิด พ.ร.บ..ควบคุมฯ
และรณรงค์ชวน งดเหล้าครบพรรษา  เนื่องจากท่านผู้ว่าราชการจังหวัดท่านยังคงดื่ม ท่านจึงได้
มอบหมายให้ รองผู้ว่าราชการจังหวัด. ปฏิบัติหน้าที่ราชการแทนในการร่วมลงนามความร่วมมือ...”  

(ท่านที่ 3) 
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    สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่ให้ความเห็นเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานในจังหวัดอ านาจเจริญ โดยผู้บริหารระดับจังหวัดมีการประกาศลง
นามความร่วมมือในการรณรงค์ไม่ท าผิด พ.ร.บ..และรณรงค์งดเหล้าครบพรรษา 
   3) บุคลากรในการด าเนินยุทธศาสตร์มีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร  
 
 “...คนรับผิดชอบมี 1 คน ซึ่งรับงานอื่นด้วย ถือว่าเพียงพอ โดยให้มีคนอ่ืนมาช่วยกันดู
ในช่วงที่มีการประชุมและกิจกรรมออกตรวจร่วมกับหน่วยงานอื่น...”  

(ท่านที ่1) 
 
 “...ภาคประชาสังคมมีคนไม่เยอะ ดูงาน 2 เขตสุขภาพคือ เขตสุขภาพที่ 9 (นครราชสีมา 
ชัยภูมิ บุรีรัมย์และสุรินทร์) และเขตสุขภาพที่10 (อุบลราชธานี ศรีสะเกษ ยโสธร อ านาจเจริญ และ
มุกดาหาร)คนที่อยู่ออฟฟิศมี 8 คน โดยจ านวน 2-3 คนจะเป็นฝ่ายธุรการ ท าสื่อรณรงค์ แต่คนที่
ท างานในเชิงประสานความคิด ท าให้กระบวนการเคลื่อนที่มีประมาณ 4 คน ถา้ถามว่าเพียงพอหรือไม่
นั้น ด้วยความที่มีงบฯจ ากัดจึงถือว่าเพียงพอ เพราะเป็นงบฯที่เป็นโครงการจาก สสส แต่ในแต่ละ
จังหวัดจะมีคนท างานเรียกกันว่า ประชาสังคม ประชาคมงดเหล้า ในส่วนนี้จะมีเป็นองค์คณะ 
กล่าวคือพอมาที่จังหวัดจะมีเป็นทีมงานเลย เช่น จ.อ านาจเจริญ มีทีมเยอะมาก เพราะท างานบูรณา
การร่วมกันกับทางองค์กรของพัฒนาชุมชนท ถือว่าไม่เพียงพอแต่ด้วยสภาะวะที่ต้องด าเนินการจึงต้อง
มีการปรับตัว มันไม่ใช่การท างานใหม่ มันมีต้นทุนเดิมอยู่แล้วจึงท างานจากต้นทุนเดิม ท าให้ขบวนการ
ด าเนินการยังเคลื่อนอยู่ได้...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่ให้ความเห็นด้านบุคลากรที่ด าเนินงานมีความ
เพียงพอ เนื่องจากมีการท างานเป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชนร่วมกันในการด าเนินงานของ
จังหวัด 
   4) งบประมาณในการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร ได้จากแหล่งใด  เพียงพอ
หรือไม่ แก้ปัญหาอย่างไร 
 
 “...งบประมาณใช้ในการพัฒนาบุคลาการ เราจะพัฒนาเรื่องการฟ้ืนฟูและอบรมการใช้
กฎหมายของเจ้าพนักงาน (เทศบาล อบต.และฝ่ายต ารวจ) ต่อมาคือเจ้าหน้าที่ของเรา โดยด าเนินการ
จัดประชุมทุกปี ประชุมครั้งที่ 2 คือการประชุมติดตามผลงาน ปกติท่ัวไปจะประชุมปีละ 2 ครั้ง ได้รับ
งบประมาณจาก สสส. ...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...มีงบสนับสนุนปีละ 5 แสนบาท ต้องท าท้ังยุทธศาสตร์จังหวัดและชุมชน ถือว่าไม่
เพียงพอแต่ด้วยสภาะวะที่ต้องด าเนินการจึงต้องมีการปรับตัว มันไม่ใช่การท างานใหม่ มันมีต้นทุนเดิม
อยู่แล้วจึงท างานจากต้นทุนเดิม ท าให้ขบวนการด าเนินการยังเคลื่อนอยู่ได้  งบอ่ืน ๆ เช่น เวลาลง
ท างานต าบล จะใช้งบธรรมนูญ ธรรมเกษตร งบฯสมัชชาสุขภาพกับงบฯกองทุนต าบล แต่เวลาท างาน
นอกจากท าธรรมนูญต าบลก็จะน าเรื่องแอลกอฮอล์เข้าไปร่วมด้วยถือเป็นการบูรณาการร่วมกันโดยท า
ทั้งจังหวัด งบฯหลักได้มาจากจังหวัดยุทธศาสตร์ งบฯที่ท าเรื่องงดเหล้าโดยตรงได้งบฯมาจากจังหวัด
ยุทธศาสตร์ ถ้าจะมีการร่วมลงขันงบฯ จะเป็นกรณีที่งานบางตัวเชื่อมกันได้ เช่น พัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์น างบร่วมลงขันกับประชาคมงดเหล้าท างานกับเยาวชนในเรื่องป้องกันนักด่ืม
หน้าใหม่...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่ให้ความเห็นด้านงบประมาณในการด าเนิน
ยุทธศาสตร์ มีงบประมาณที่ได้จาก สสส.ปีละ 500,000 บาทในการด าเนินงานขับเคลื่อนเรื่อง
แอลกอฮอล์ ส าหรับจังหวัดอ านาจเจริญได้รับงบประมาณเพ่ิมเติมจากจังหวัดจากการจัดท าธรรมนูญ
ธรรมเกษตร โดยบูรณาการเรื่องแอลกอฮอล์ร่วมด้วย 
   5) ทรัพยากรที่ใช้ในการด าเนินยุทธศาสตร์มีอะไรบ้าง  
 
 “   วัสดุอุปกรณ์มีเพียงพอต่อการด าเนินงาน ไม่มีปัญหาในการด าเนินงานในด้านนี้   ”  

(ท่านที่ 1) 
  
    สรุปได้ว่า วัสดุอุปกรณ์ในการด าเนินงานมีความเพียงพอในการปฏิบัติงาน  
   6) การบริหารจัดการการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร  
 
 “...เนื่องจากท างานตามท่ีกรมก าหนดมา ไม่พึงพอใจในส่วนการป้องกันนักด่ืมหน้าใหม่ 
เนื่องจากกระทรวงไม่ได้ออกกฎชัดเจนว่าจะให้ด าเนินการอย่างไร แต่ถ้ามองในปี 59 พอใจในส่วนการ
เฝ้าระวังตามกฎหมาย คือได้ท าจริงจัง ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ตามท่ีเราก าหนด แต่ยังขาดความเป็น
เจ้าของในส่วนที่ตนรับผิดชอบยังไม่มี ต้องงรอให้เราบอกก่อน สั่งการก่อนจึงจะด าเนินการ  ส่วนการ
บังคับใช้กฎหมายและการปรับถือว่าพอใจ เพราะจังหวัดเราเป็นจังหวัดที่มีการปรับเยอะ แต่ว่า
สะท้อนถึงคนท าผิดกฎหมายเยอะ...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...ยังถือเป็นจุดอ่อนอยู่ ยุทธศาสตร์เมื่อมีการสั่งการประเมินผลหลังมีข้อสั่งการเชิง
ยุทธศาสตร์ท ากันน้อยมาก มีการติดตามผล อยากให้จังหวัดมีวาระในการประกาศยุทธศาสตร์และ
ติดตาม เช่น ผู้ว่าราชการจังหวัดประชุมในแต่ละเดือน อยากให้ท่านติดตามวาระที่ประกาศเป็น
ยุทธศาสตร์ไปแล้ส ตอนนี้ผลักดันกันอยู่แต่ยากมาก เพราะผู้ว่าราชการจังหวัด บางท่านยังคงดื่มอยู่ 
ท่านก็จะพยายามสงวนท่าที ประชาสังคมก็จะด าเนินการในส่วนการติดตามมากกว่า ติดตามในพื้นที่ที่
ตัวเองติดตามได้ เช่น การประกาศไปอยู่ในธรรมนูญแล้ว ต าบลอื่น ๆ ท าเรื่องนี้ไปบรรจุธรรมนูญ
หรือไม่ อาจจะไม่ครอบคลุมทั่วทั้งพ้ืนที่แต่มีประมาณ 70% ที่น ายุทธศาสตร์ไปใช้ แต่ถ้าเป็น
ยุทธศาสตร์หรือข้อสั่งการโดยรัฐถือว่ายังตามกันน้อยอยู่...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า  ผู้ให้ความเห็นส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่ายังไม่พึงพอใจในการด าเนินงาน 
เนื่องจากกฎหมายยังไม่ชัดเจน และยังไม่มีการติดตามการด าเนินงานของจังหวัดเท่าที่ควร 
   7) มีการวางแผนการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างไร มีแผน
ยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติการหรือไม่  
 
 “...มีการด าเนินการตามแผน แต่ไม่ครบทุกยุทธศาสตร์ เพราะแต่ละยุทธศาสตร์ เราเป็น
ทั้งตัวแม่งานและผู้ด าเนินการร่วม...” 

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ไม่ทุกประเด็น มีการปรับ 20-30% ของแผนงาน ขึ้นอยู่กับโอกาส แผนจะถูกปรับเพราะ  
มีวาระเกิดขึ้นมาและเป็นโครงการโดยที่ไม่ได้ถูกเสนอไว้ในแผน เช่น แผนไม่ได้คุยเรื่องยุทธศาสตร์ แต่
ผู้ว่าราชการจังหวัด เรียกประชาคมเข้าพบ โดยแจ้งว่าให้ท าทั้งหวัด ภาครัฐ จุดแข็งคือ มีอ านาจในการ
สั่งการ จุดอ่อนคือ น างบที่ไม่ได้บรรจุในแผนออกมาใช้ไม่ได้  ภาคประชาสังคม จุดแข็ง คือ มีความ
ยืดหยุ่นในการบริหาร บางครั้งปรับตัวช่วยอุดช่องว่างได้ แผนส่วนใหญ่จะมีการปรับอยู่ตลอดเวลา ไม่
ว่าจะเป็นงบยุทธศาสตร์จังหวัด หรืองบที่มาในช่วงที่งบปัจจัยเสี่ยงที่สั่งให้ปรับประมาณ 20% ของ
แผนทั้งหมด...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า มีการด าเนินงานแต่ยังไม่ครบทุกองค์ประกอบ และมีการปรับเปลี่ยน
แผนงาน เนื่องจากผู้บริหารสั่งการ  มีการด าเนินงานบูรณาการร่วมกันทุกภาคส่วน รัฐ เอกชน และ
ประชาชน 
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   8) องค์กรอ่ืนและบุคลากรอ่ืนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานอย่างไร  
 
 “...ต ารวจ สรรพสามิต ท้องถิ่น เครือข่ายองค์กรงดเหล้า (สคล.) มีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานออกตรวจ รณรงค์ตามงานประเพณีต่าง ๆ และวันส าคัญทางศาสนา...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...มีทีมสาธารณสุข สรรพสามิต ต ารวจ เครือข่ายองค์กรงดเหล้า ภาคประชาสังคมเข้าร่วม
ในการด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า ทุกหน่วยงานมีส่วนร่วมในการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ภายในจังหวัดอ านาจเจริญ 
   9) การควบคุม ก ากับ ติดตามการด าเนินงานมีกระบวนการอย่างไร 
 
 “...มีการแจ้งเป็นหนังสือราชการในการติดตามงานเพื่อให้อ าเภอส่งรายงานมาให้ที่จังหวัด
และอาศัยกลไกกรรมการจังหวัดในการติดตาม โดยให้ทางอ าเภอปฏิบัติตามเรา...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ขั้นแรกคือ ลงมาท างานกับจังหวัด ตั้งแต่เตรียมงานเลย ส่วนวันงานจริงก็จะลงมา
ตามปกติ  อีกวิธีคือ เรื่องการจัดเวทีประชุม ติดตามความก้าวหน้าทุก 3 เดือน โดยติดตามว่าแต่ละ
จังหวัด แผนที่ออกแบบไว้นั้นเป็นอย่างไรบ้าง ดูจนถึงว่าตัวชี้วัดจะต้องมีการปรับหรือไม่ ปลายปีจะมี
การประเมินเสริมพลัง โดยให้จังหวัดท าการประเมินตนเองตามแผนที่จังหวัดเสนอมา โดยมี
นักวิชาการจะช่วยท ากระบวนการ มี six model เป็นรูปแบบในการประเมิน...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีการก ากับติดตามงานโดยหนังสือสั่งการ และการ
ประชุมคณะกรรมการทุก 3 เดือน และมีการประเมินผลการด าเนินงานในช่วงปลายปีงบประมาณ 
  4.1.1.4 ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร  
 
 “...ยังไม่ชัดเจนทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ เช่น มาตรการภาษีเป็นของ สรรพสามิต พอมาอยู่จังหวัด
จะเป็นแค่การออกใบอนุญาตขาย ไม่ชัดเจน ใน 5 จังหวัดนี้ สรรพสามิตส่งข้อมูลยังไม่ครอบคลุม 
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ยุทธศาสตร์ที่ส าคัญคือป้องกันนักดื่มหน้าใหม่ เราเฝ้าระวังการโฆษณา แต่มีปัญหาคือเราอยู่ปลายทาง 
สื่ออยู่กลางทาง กรมน่าจะต้องแจ้งความผิดตาม พ.ร.บ..มาตรา 32 การโฆษณา พอไม่ได้ห้ามแล้ว 
ปัญหาเลยมาอยู่ที่ปลายทางซึ่งต้องตามรณรงค์ ป้องกัน ทุกพ้ืนที่ คือถ้าเป็นการโฆษณาภายในพ้ืนที่เรา
จะสามารถป้องกัน รณรงค์ได้ง่าย แต่ถ้าเป็นการโฆษณาจากส่วนกลางก็จะป้องกัน รณรงค์ยาก...”  

(ท่านที่ 1) 
 
   สรุปได้ว่า การด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดอ านาจเจริญ                
มีการด าเนินงานไม่ครบทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ เน้นการรณรงค์ ป้องปรามการกระท าผิดกฎหมาย 
  4.1.1.5 ข้อเสนอแนะและปัจจัยสนับสนุนในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร 
   1) ความเข้าใจกฎหมายของประชาชน แม้กระทั่งเจ้าหน้าที่ เช่น การดื่มในที่ห้ามดื่ม 
ยังขาดความเข้าใจกฎหมาย ไม่ตระหนัก ขาดองค์ความรู้ 
   2) เมื่อไม่ใช่ KPI หลักของกระทรวง จึงไม่มีงบประมาณเพ่ือมาใช้ในการด าเนินงาน 
   3) โครงการนี้มีแต่ลบ(รบ) ไม่มีบวก เพราะต้องรบกับร้านค้า ในการรณรงค์ป้องกัน 
   4) ส่วนกลางมีแต่งบในการเรียกประชุม แต่ไม่มีงบประมาณออกมาให้เราท างาน 
   5) ถ้าผู้บริหารคนใดดื่ม สูบบุหรี่ ถ้าใครดื่ม เค้าจะไม่เอ้ือต่อกิจกรรมงานนั้น นี่คือ
ปัญหามาก  
   สรุปได้ว่า ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัดอ านาจเจริญ คือ เจ้าหน้าที่และประชาชนยังขาดความเข้าใจในกฎหมาย ควรมีการอบรมให้
ความรู้แก่เจ้าหน้าที่และประชาชนเพื่อให้ทราบถึงกฎหมายดังกล่าว 
  4.1.1.6 ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดคือ
อะไร    
 
 “...ยังไม่ชัดเจนในด้านยุทธศาสตร์ ส่วนกลางต้องประชุมกันว่าแต่ละยุทธศาสตร์ กระทรวง
ใดรับผิดชอบเป็นเจ้าภาพหลัก เจ้าภาพร่วม มีหน้าที่อะไร เพราะถ้าไม่แบ่งกัน พอน ามาขับเคลื่อนใน
ระดับจังหวัด สุดท้ายก็จะเป็นงานเลขานุการที่ไม่ได้ครบตามยุทธศาสตร์ที่ต้องรับผิดชอบงานทุกอย่าง 
แต่ต้องไปขอเขา ซึ่งเขาไม่ได้เป็นเจ้าของ ดังนั้น ต้องท าเป็นเชิงยุทธศาสตร์บูรณาการใครเป็นเจ้าของ
ยุทธศาสตร์ นั้น ๆ...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...ความยากในการบังคับใช้กฎหมาย กฎหมายชัดเจน เพียงแต่ว่าผู้ประกอบการ เช่น เบียร์
ช้าง เบียร์ลีโอ ท าเป็นเครื่องดื่ม เช่น น้ าแร่ โซดา ท าให้มีการท างานได้ยาก เพราะจังหวัดเน้นการป้อง
ปราม การบังคับใช้กฎหมาย ป้ายช้างท าเป็นน้ าแร่ ป้ายลีโอก็กลายเป็นโซดา ซึ่งท าอะไรไม่ได้ ช้างใคร
จะคิดถึงน้ าแร่ ลีโอใครจะคิดถึงโซดา เค้าเรียกว่า ช่องว่างของกฎหมาย...”  

(ท่านที่ 2) 
   สรุปได้ว่า ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัดอ านาจเจริญ คือ ยังไม่มีหน่วยงานใดเป็นเจ้าภาพหลัก ท าให้มาขับเคลื่อนงานได้ยาก ความยาก
ในการบังคับใช้กฎหมาย ยังมีช่องว่างอยู่มาก 
  สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติผ่าน
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีความร่วมมือภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ 
เอกชน ประชาสังคม มีการจัดท าค าสั่งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ 
ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงาน คือ ยังไม่มีหน่วยงานใดเป็นเจ้าภาพหลักในการขับเคลื่อนงานระดับ
จังหวัด 
 4.1.2 จังหวัดศรีสะเกษ 
  4.1.2.1 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัด               
ศรีสะเกษ  
   จากการสัมภาษณ์หัวข้อ “ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมา
ปฏิบัติในจังหวัดศรีสะเกษ”  โดยภาพรวมแล้วผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องได้แสดงความคิดเห็นไว้ดังนี้ 
 
 “...จังหวัดศรีสะเกษ เริ่มมีการด าเนินการและเก็บข้อมูลตั้งแต่ปี พ.ศ.2554  ในเรื่องของ
บุหรี่และแอลกอฮอล์  จากการส ารวจพบว่ากลุ่มเป้าหมายติดบุหรี่เป็นอันดับ 2 ของประเทศ และติด
สุราเป็นอันดับ 5 ของประเทศ เป็นที่มาว่าถ้าเราไม่เริ่มดูแลสุขภาพของประชาชนจะยิ่งเป็นอันตราย
เพ่ิมมากข้ึน จึงได้เล็งเห็นที่จะท าข้อก าหนด ความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ที่
ตระหนักถึงอันตรายของบุหรี่และแอลกอฮอล์ ที่เห็นเป็นรูปธรรมที่สุดคือ ด้านแอลกอฮอล์ มีการ
ขับเคลื่อนเชิงยุทธศาสตร์ โดยท่านผู้ว่าราชการจังหวัดเห็นชอบด้วย จึงได้มีการประกาศว่าจังหวัดศรี
สะเกษจะเป็นจังหวัดปลอดเหล้า ต้องท าให้เป็นรูปธรรมที่ชัดเจนจึงได้มีการก าหนดเป็นยุทธศาสตร์ที่
ท าร่วมกัน...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...ในปี พ.ศ.2559 มีการด าเนินการภายใต้โครงการบูรณาการ  ท างานเป็นเครือข่าย
ประกอบด้วย ภาครัฐ ภาคเอกชน และก าลังหลักคือทีมเยาวชน ภาครัฐมีคณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ภายใต้กฎหมายตามที่ก าหนด การท างานจะมี3 ส่วน คือ การบังคับใช้กฎหมาย 
การประชาสัมพันธ์รณรงค์และการบ าบัดรักษา เน้นการบังคับใช้กฎหมาย...”  

(ท่านที่ 2)  
 

   สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญ  ส่วนใหญ่ให้
ความเห็นผู้บริหารระดับจังหวัดมีการมอบยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์มาปฏิบัติในจังหวัด โดยมีการ
ด าเนินงานระหว่างภาครัฐ เอกชนและชุมชน มีการประกาศ “จังหวัดศรีสะเกษปลอดเหล้า” 
  4.1.2.2 การด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด      
   1) การควบคุมการเข้าถึง  
 
 “...การสร้างความเข้มแข็งในการด าเนินการควบคุมแอลกอฮอล์ในนระดับจังหวัดและ
อ าเภอ โดยท่านผู้ว่าราชการจังหวัดมอบเป็นยุทธศาสตร์จังหวัดอยู่แล้ว ด้วยการวางแผน รณรงค์
ป้องกัน ลด ละ เลิก ให้เยาวชน, ประชาชนเข้าถึงแอลกอฮอล์ให้น้อยลง...”  

(ท่านที่ 1)  
  
 “..เน้นการบังคับใช้กฎหมาย  จนท.ต ารวจ ศรีสะเกษ เนื่องด้วยมีความรู้ในด้าน พ.ร.บ..
ควบคุมฯ มาก ในการจับกุมและด าเนินการเปรียบเทียบปรับ  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดมีการออก
ตรวจโดยร่วมมือกับส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 จังหวัดอุบลราชธานีในการลงพื้นที่ออกตรวจ
ตามสถานประกอบการต่าง ๆ  โดยส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 จังหวัดอุบลราชธานีจะช่วยใน
เรื่องของ กฎหมาย (มีนิติกร) จะออกตรวจในช่วงเทศกาลส าคัญ ในส่วนทีมเยาวชน เมื่อก่อนจะเป็น
ของสภาเด็กและเยาวชน มาช่วยในด้านการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ ....”  

(ท่านที่ 2) 
 
   2) การเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย  
  
 “...การสร้างสังคม สิ่งแวดล้อมให้ปลอดบุหรี่และแอลกอฮอล์ ซึ่งในส่วนนี้มีกฎหมาย 
ออกมาอยู่แล้ว เช่น พ้ืนที่ราชชการที่เป็นเขตปลอดแอลกอฮอล์  สวนสาธารณะต่าง ๆ เป็นเขตปลอด
แอลกอฮอล์ โดยเราสามารถใช้กฎหมาย ข้อบังคับนี้ใช้ในการป้องปรามได้...” 

(ท่านที่ 1)  
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 “...จังหวัดศรีสะเกษมีประเด็นเรื่องการปิดป้ายโฆษณา เกิดจากการลงตรวจพื้นที่ ส่วนไหน
เปรียบเทียบปรับได้ก็ด าเนินการเปรียบเทียบปรับ แต่ส่วนไหนที่เปรียบเทียบปรับไม่ได้ก็ต้องส่งฟ้อง
ศาล  เมื่อเปรียบเทียบปรับแล้วก็จะส่งเรื่องให้สรรพสามิตเพ่ือเพิกถอนใบอนุญาตหรือสั่งปิด...” 

(ท่านที่ 2) 
 
   3) การลดอันตรายจากการบริโภค  
 
 “...การลดผู้บริโภคหน้าใหม่ ท าอย่างไรจะไม่ให้มีนักดื่มหน้าใหม่เพ่ิมข้ึน จึงต้องมีองค์ความรู้
ใหม่เพ่ิมข้ึนเพ่ือเป็นการป้องกัน สกัดกั้น การด าเนินการในทางภาครัฐ เช่น การก าหนดเวลาในการ
จ าหน่าย ส่งเสริมให้ตระหนักรู้ในเรื่องของพิษภัยแอลกอฮอล์ และลดจ านวนบุคคลที่ติดอยู่แล้วให้มี
จ านวนลดลง...”  

(ท่านที่ 1)   
 
 “...เทศบาลจะซื้อเครื่องเป่าแอลกอฮอล์ให้ต ารวจ เพ่ืออ านวยความสะดวกในการสะดวก 
แสดงผลรวดเร็ว...”  

(ท่านที่ 2) 
 
   4) การจัดการปัญหาพ้ืนที่ (พ้ืนที่ Best Practice)   
 
 “...อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ เป็นต้นแบบที่ท าให้น ามาขยายในระดับจังหวัด แนวทางในการ
จัดการปัญหาคือ การจัดการรณรงค์ ป้องปราม ป้องกัน สถานที่ห้ามโดยเด็ดขาด การจัดโซนนิ่ง การ
ห้ามจ าหน่ายในช่วงเทศกาล...”  

(ท่านที่ 2) 
 
 “...พ้ืนที่อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ มีการด าเนินการงานศพปลอดเหล้าโดยการให้ผู้ใหญ่บ้าน 
จดบัญชีรายจ่ายค่าเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ว่าในงานหนึ่ง ๆ หมดค่าเหล้าไปกี่บาท และรวมเป็นรายปี 
ว่าหมดค่าใช้จ่ายในเรื่องนี้เท่าไหร่ และท าประชาคมกับประชาชนในหมู่บ้าน และประกาศเป็น
ยุทธศาสตร์งานศพปลอดเหล้า...”  

(ท่านที่ 5) 
 
 



 

 

  59 

   5) การพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุน  
 
 “...คณะท างานเครือข่ายมีการประชุมอย่างต่อเนื่อง ภาครัฐ (สคร.) ภาคเอกชน(เครือข่าย
สังคมปลอดเหล้า) และทีมเยาวชน และภาคประชาสังคม...”  

(ท่านที่ 1)  
 
 “...ยุทธศาสตร์ระดับชาติแล้วน ามาเขียนแผนงานโครงการ ทั้งคอร์ทีม และส่งไปยัง
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และมีการประชุมกรมการจังหวัดทุกเดือน วาระปลอด
เหล้าจะเป็นวาระหนึ่งที่จะต้องน าเสนอ...”  

(ท่านที่ 2)  
   สรุปได้ว่า ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้ความเห็นจังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนิน
ยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด  มีการด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ มีสาธารณสุขและเครือข่ายองค์กรงดเหล้าเป็นผู้ประสานงานหลัก และ
มีการด าเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการจังหวัดที่เข้มแข็ง 
  4.1.2.3 การถ่ายทอดยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด 
 
 “...ปกติการประชุมในจังหวัด จะมีวาระหนึ่งซึ่งได้อาศัยวาระนี้ใช้แจ้งในการเฝ้าติดตามและ
แจ้งผลการด าเนินงาน...” 

(ท่านที่ 1) 
 
   1) การด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนในการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
 
 “...จัดท าข้อก าหนดความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ที่ตระหนักถึง
อันตรายของบุหรี่และแอลกอฮอล์ ที่เห็นเป็นรูปธรรมที่สุดคือ ด้านแอลกอฮอล์ โดยมีชุมชนตัวอย่าง 
อยู่ที่ ต าบลเสียว อ.โพธิ์ศรีสุวรรณ โดยเป็นข้อก าหนดตกลงของชุมชนให้เป็นประเพณีปลอดเหล้า  
งานปลอดเหล้า ปลอดการพนัน อันเป็นความเข้มแข็งของชุมชน เพื่อให้ประชาชนรับรู้ร่วมกัน ช่วยกัน
รณรงค์ จนน าไปสู่การขับเคลื่อนเชิงยุทธศาสตร์ มีการขอความร่วมมือไปยังหน่วยงานต่าง ๆ  เช่น 
ส านักพุทธศาสนา และวัฒนธรรมอ าเภอ ให้พระสังคาธิการ แจ้ง อธิบายให้ความรู้เกี่ยวกับกฎ ข้อห้าม 
โทษของบุหรี่และแอลกอฮอล์ สิ่งที่จ าเป็นอย่างยิ่งคือ ต้องท าให้เป็นรูปธรรมที่ชัดเจนจึงได้มีการ
ก าหนดเป็นยุทธศาสตร์ที่ท าร่วมกัน...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...มีมหกรรมเยอะมากมาย เช่น งานกาชาดปลอดเหล้า งานงดเหล้าเข้าพรรษา งานทุเรียน 
ซึ่งทุกงานมหกรรมจะมีส่วนราชการเข้ามาเกี่ยวข้อง งานงดเหล้าเข้าพรรษา จะมีส านัก
พระพุทธศาสนา งานวัฒนธรรม เข้าร่วม กลุ่มไหนที่ไม่ได้เป็นคณะกรรมการตามกฎหมายแต่ถ้ามีส่วน
เกี่ยวข้องเราจะดึงเข้ามาเป็นคณะท างานของแต่ละงานนั้น ๆ... ” 

(ท่านที่ 1) 
 
    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของ
จังหวัดศรีสะเกษ มีการด าเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด 
มีการปฏิบัติหน้าที่ตามท่ีได้รับมอบหมาย 
   2) การมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานในจังหวัด 
 
 “...หน่วยงานภาครัฐเน้นเรื่องการด าเนินงานตามกฎหมาย ส่วนประชาชนเน้นการรณรงค์
และประชาสัมพันธ์...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...มีคณะกรรมการระดับจังหวัดในการประสานงานด าเนินงาน มีภาคีเครือข่ายร่วม
ปฏิบัติงานและมี Core Team ในการด าเนินงาน...”  

(ท่านที่ 2)  
 
 “...มีความร่วมมือกันของภาครัฐ ภาคเอกชนและหน่วยงานอ่ืน ๆ พูดคุยประชุมร่วมกัน 
ท างานร่วมกัน เช่นการรณรงค์ออกสื่อ รณรงค์ป้องกันนักด่ืมหน้าใหม่ การจัดการในภาครัฐจะมี
คณะกรรมการชุดหนึ่งอยู่แล้ว โดยผู้มีส่วนเกี่ยวข้องก็จะมาจากทุกภาคส่วน มีเวทีสมัชชาสุขภาพที่
พูดคุยกันในเรื่องแอลกอฮอล์ มีการให้วิทยุชุมชนช่วยในการประชาสัมพันธ์...”  

(ท่านที่ 3)  
 
    สรุปประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ส่วนใหญ่ให้
ความเห็นการมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ คือ หน่วยงานภาครัฐจะด าเนินงานด้าน
กฎหมาย ประชาชนเน้นด าเนินการประชาสัมพันธ์ มีภาคีเครือข่ายร่วมกันปฏิบัติงาน 
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   3) บุคลากรในการด าเนินยุทธศาสตร์มีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร  
 
 “...บุคลากรเพียงพอ เนื่องจากมีการด าเนินการร่วมกันระหว่างภาคีเครือข่าย โดยมี
เจ้าหน้าที่จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเป็นผู้ประสานงานหลัก...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...จ านวนบุคลากรมีจ านวน 1 คน ถือว่าเพียงพอเพราะมีเครือข่ายดี คอยช่วยเหลือ 
สนับสนุน...”  

(ท่านที่ 2) 
  
 “...ภาคประชาสังคมมีบุคลากร 2 คนที่ดูแลภาพรวมเขตสุขภาพที่ 10 ทั้ง 5 จังหวัด ...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นบุคลากรที่ด าเนินงานมีความเพียงพอ เนื่องจากมีการท างานเป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและ
เอกชนร่วมกันในการด าเนินงานของจังหวัด 
   4) งบประมาณในการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร ได้จากแหล่งใด  เพียงพอ
หรือไม่ แก้ปัญหาอย่างไร 
 
 “...ส่วนเรื่องงบประมาณไม่มีปัญหา เพราะเราแทบไม่ได้ใช้เงินเลย โครงการส่วนใหญ่งบฯ
จะมาจาก สสส. มีก้อนหลัก ๆ ในเรื่องเหล้า บุหรี่ แหล่งเงินหลักๆจะได้รับการสนับสนุนจาก สสส. 
และองค์การบริหารส่วนจังหวัด โดยองค์การบริหารส่วนจังหวัดจะสนับสนุนเป็นงาน ๆ ไป...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ปกติในเชิงการให้ความรู้จะเป็นงบประมาณประจ าของหน่วยงานรัฐอยู่แล้ว และยังมี
งบประมาณจากส่วนอ่ืนเพ่ิมเติม เช่น กองทุนงดเหล้า สสส. มีการจัดสรรงบประมาณให้ รวมถึง อปท.
ก็มีงบประมาณให้เช่นกัน งานประเพณีใหญ่ ๆ ทั่วไปของจังหวัด เช่น งานกาชาด ก็จะมีงบประมาณ
มา และจะร่วมกันในการรณรงค์ ป้องปราม  สร้างความตระหนักให้รู้ถึงโทษ พิษภัย ในงานส่วนนี้จะมี
การประชุมเพ่ือสรุปงานกันทุก ๆ 3 เดือน...”  

(ท่านที่ 2) 
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    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นด้านงบประมาณ ได้รับงบประมาณจาก สสส.เป็นหลัก และมีองค์การบริหารส่วนจังหวัด
สนับสนุนเพิ่มเติม 
   5) ทรัพยากรที่ใช้ในการด าเนินยุทธศาสตร์มีอะไรบ้าง  
 
 “...ทรัพยากรมีความเพียงพอต่อการด าเนินงาน...”  

(ท่านที่ 1) 
   สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นด้านทรัพยากร  มีความเพียงพอในการปฏิบัติงาน 
 
   6) การบริหารจัดการการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร  
 
 “...แผนส่วนใหญ่จะมากับแผนจังหวัดการประเมิน ใช้เวลานาเนื่องจากต้องเก็บข้อมูล 
สรุปผล  แผนการในส่วนตามงานประเพณีลดลงตามปกติ แผนการลดจ านวนผู้ดื่ม ยังไม่ชัดเจน
แน่นอน...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ช่องโหว่ที่มองเห็นคือ ภาคการศึกษา เรายังเข้าไม่ถึง เพราะเรามีแต่เยาวชนที่คอย
ด าเนินการตามที่เราวางแผนไว้ แต่เรายังเข้าไม่ถึงคณาจารย์   ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษา
มัธยมศึกษาท่ี 28 เข้ามาช่วยเริ่มต้นโครงการโรงเรียนปลอดเหล้าปลอดบุหรี่ โดยการต่อยอดจาก
โครงการโรงเรียนสีขาว เราให้งบฯส่วนหนึ่งให้บริหารจัดการ แต่จากการประเมินส่วนตัวคิดว่า ยังไม่
เวิร์ค การท างานมันแค่ผิวเผิน เลยคิดว่ายังแก้ปัญหาของเยาวชนได้ไม่ค่อยเท่าไหร่ เยาวชน ตัวเลข
ดื่ม/สูบ ติดอันดับเลย...”  

(ท่านที่ 2) 
  
    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นด้านการบริหารจัดการ การด าเนินงานยังเข้าไม่ถึงในระดับโรงเรียน ยังแก้ปัญหาการ
ด าเนินงานไม่ได้เท่าท่ีควร 
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   7) มีการวางแผนการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างไร มีแผน
ยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติการหรือไม่  
 
 “...ยุทธศาสตร์การด าเนินงานจะต้องได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรีสะเกษ มีการประชุมทุก 3 เดือน...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ยุทธศาสตร์การด าเนินงานได้รับการเห็นชอบจากคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรีสะเกษ และด าเนินงานโดยภาคีเครือข่ายคณะกรรมการระดับ 
จังหวัด...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่                       
ให้ความเห็นด้านการบริหารจัดการการด าเนินยุทธศาสตร์ ในการด าเนินยุทธศาสตร์ด้านต่าง ๆ 
จะต้องได้รับการเห็นชอบจากคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดจึงจะมีการ
ด าเนินงานได้ 
   8) องค์กรอ่ืนและบุคลากรอ่ืนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานอย่างไร  
 
 “...มีการด าเนินงานในรูปคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรี
สะเกษ มีคณะอนุกรรมการฯ ด้านการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ การบ าบัดรักษาผู้ดื่มผู้เสพ และด้านการ
บังคับใช้กฎหมาย ได้แก่ ส านักงานประชาคมปลอดเหล้าจังหวัดศรีสะเกษ สนับสนุนงบประมาณและ
ร่วมด าเนินงานเชิงรุก  ต ารวจภูธรจังหวัด เป็นหน่วยงานหลกัในการบังคับใช้กฎหมาย  สรรพสามิต
พ้ืนที่ ร่วมตรวจสอบสถานประกอบการและบังคับใช้กฎหมาย มีการจัดท าฐานข้อมูลสถาน
ประกอบการเพ่ือพิจารณาเพิกถอนหรือต่อใบอนุญาต  ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษาท่ี 28 
เป็นเจ้าภาพกิจกรรมโครงการโรงเรียนปลอดเหล้า ปลอดบุหรี่  องค์การบริหารส่วนจังหวัดร่วม
ด าเนินงานและสนับสนุนงบประมาณ  ปกครอง เป็นหน่วยงานหลักในการตรวจจับและด าเนินคดี
ผู้ประกอบการ  มหาวิทยาลัยราชภัฏศรีสะเกษ ร่วมประเมินผลโครงการ ประชาสัมพันธ์จังหวัด เป็น
หน่วยงานหลักในการประชาสัมพันธ์  ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอทุกแห่ง เป็นเลขานุการ
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบระดับอ าเภอ จัดท าโครงการแก้ปัญหาในพื้นที่  
โรงพยาบาลชุมชนทุกแห่ง ร่วมแก้ไขปัญหาระดับอ าเภอร่วมกับส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทุกแห่ง จัดท าคลินิกอดเหล้า บุหรี่ โดยใช้อาสาสมัครสาธารณสุข 
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(อสม.) ชักชวนผู้ดื่มเหล้า สูบบุหรี่มารับการบ าบัดที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล สมาพันธ์เด็ก
และเยาวชนจังหวัดศรีสะเกษ เป็นองค์กรหลักในการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ มีความสามารถในการ
ประชาสัมพันธ์และด าเนินกิจกรรมเป็นอย่างดี ส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 อุบลราชธานี เป็น
หน่วยงานหลักในการสนับสนุนด้านวิชาการ การก าหนดยุทธศาสตร์ในเขตสุขภาพและการบังคับใช้
กฎหมาย...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...มีความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ที่ตระหนักถึงอันตรายของบุหรี่
และแอลกอฮอล์ ที่เห็นเป็นรูปธรรมที่สุดคือ ด้านแอลกอฮอล์ โดยมีชุมชนตัวอย่างอยู่ที่ต าบลเสียว อ.
โพธิ์ศรี-สุวรรณ โดยเป็นข้อก าหนดตกลงของชุมชนให้เป็นประเพณีปลอดเหล้า งานปลอดเหล้า ปลอด
การพนัน อันเป็นความเข้มแข็งของชุมชน เพ่ือให้ประชาชนรับรู้ร่วมกัน ช่วยกันรณรงค์ จนน าไปสู่การ
ขับเคลื่อนเชิงยุทธศาสตร์ โดยท่าน ผวจ. เห็นชอบด้วย จึงได้มีการประกาศว่า จ.ศรีสะเกษ จะเป็น
จังหวัดปลอดเหล้า มีการขอความร่วมมือไปยังหน่วยงานต่าง ๆ  เช่น ส านักพุทธศาสนา และ
วัฒนธรรมอ าเภอ ให้พระสังคาธิการ แจ้ง อธิบายให้ความรู้เกี่ยวกับกฎ ข้อห้าม โทษของบุหรี่และ
แอลกอฮอล์ สิ่งที่จ าเป็นอย่างยิ่งคือ ต้องท าให้เป็นรูปธรรมที่ชัดเจนจึงได้มีการก าหนดเป็นยุทธศาสตร์
ที่ท าร่วมกัน...”  

(ท่านที่ 1) 
 
    สรุปประเด็นดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นมีส่วนร่วมจากหน่วยงานอื่นในการด าเนินงาน  จังหวัดศรีสะเกษมีความร่วมมือกับหน่วยงาน
ภาครัฐ เอกชน ชุมชนในการด าเนินงาน เช่น ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 อุบลราชธานี เป็น
หน่วยงานหลักในการสนับสนุนด้านวิชาการ การก าหนดยุทธศาสตร์ในเขตสุขภาพและการบังคับใช้
กฎหมาย สมาพันธ์เด็กและเยาวชนจังหวัดศรีสะเกษ เป็นองค์กรหลักในการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ มี
ความสามารถในการประชาสัมพันธ์และด าเนินกิจกรรม ต ารวจภูธรจังหวัด เป็นหน่วยงานหลักในการ
บังคับใช้กฎหมาย  สรรพสามิตพ้ืนที่ ร่วมตรวจสอบสถานประกอบการและบังคับใช้กฎหมาย มีการ
จัดท าฐานข้อมูลสถานประกอบการเพ่ือพิจารณาเพิกถอนหรือต่อใบอนุญาต  ส านักงานเขตพ้ืนที่
การศึกษามัธยมศึกษาท่ี 28 เป็นเจ้าภาพกิจกรรมโครงการโรงเรียนปลอดเหล้า ปลอดบุหรี่  องค์การ
บริหารส่วนจังหวัดร่วมด าเนินงานและสนับสนุนงบประมาณ 
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   9) การควบคุม ก ากับ ติดตามการด าเนินงานมีกระบวนการอย่างไร 
 
 “...มีคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรีสะเกษ  และมีการ
ติดตามงานผ่านการประชุมคณะกรมการจังหวัดศรีสะเกษ...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...ผ่านการประชุมคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรีสะเกษ 
มีการประชุมทุก 3 เดือน...”  

(ท่านที่ 2) 
 
 “...มีการติดตามรายงานผลการด าเนินงานผ่านที่ประชุมคณะกรมการจังหวัด และมีวาระ
ติดตามงานวาระหนึ่งทุกเดือน...”  

(ท่านที่ 3) 
 
    สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่ให้
ความเห็นด้านการควบคุม ก ากับ ติดตามด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  จังหวัดศรีสะเกษ 
มีการติดตามทุกเดือนในการประชุมคณะกรมการจังหวัดในการน าเสนอผลการด าเนินงานมีการ
ประชุมคณะกรรมการคุมควบเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบทุก 3 เดือน 
  4.1.2.4 ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร 
 
 “การด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบจังหวัดศรีสะเกษตามยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติ  มีการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง  และมีการขยายผลทุกพ้ืนที่มียุทธศาสตร์
จังหวัดศรีสะเกษงานบุญปลอดเหล้า มีการด าเนินงานทั้ง 22 อ าเภอ มีคณะกรรมการภาคประชา
สังคมมีภาครัฐ ท้องถิ่น เยาวชนคนรุ่นใหม่ร่วมท างานอย่างต่อเนื่อง  มีจังหวัดที่มีนายอ าเภอนักรณรงค์
และนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดให้ความส าคัญและสนับสนุนการขับเคลื่อนงานปลอดเหล้า ปลอด
บุหรี่อย่างเข้มข้น”  

(ท่านที่ 2) 
 
   สรุปจากประเด็น ดังจะเห็นได้จากความเห็นของผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่                       
ให้ความเห็นด้านผลการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  จังหวัดศรีสะเกษมีผลการด าเนินงาน
ที่ดี มีการขยายผลไปยังทุกอ าเภอในจังหวัด 



 

 

  66 

  4.1.2.5 ข้อเสนอแนะและปัจจัยสนับสนุนในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร 
 
 “...ในมิติเรา (สาธารณสุข) ปัญหาใหญ่คือด้านสุขภาพ บุหรี่ แอลกอฮอล์ เราต้องลดปัจจัย
เสี่ยงและต้องดูแล ให้องค์ความรู้แก่ประชาชน คือ เน้นวัยรุ่น คนกลุ่มใหม่ บางคนบางกลุ่มมีสังคม 
สภาพแวดล้อมที่สุ่มเสี่ยงต่อสิ่งเหล่านี้ ดังนั้นจึงอยากให้วัยรุ่น คนกลุ่มนี้มีจิตใจที่เข้มแข็ง ผ่านสิ่งเร้า
ต่าง ๆ เหล่านี้ให้ได้ น าผู้ป่วยเดิมมาอธิบาย ให้ความรู้ สื่อให้บุคคลเหล่านี้ทราบและเข้าใจถึงพิษภัย...”  

(ท่านที่ 1) 
 
 “...การมีส่วนร่วมของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง คืออยากให้ช่วยกัน ร่วมกันมาตั้งแต่ส่วนบน                 
ไม่อยากให้ส่วนล่างเป็นตัวด าเนินการขอความร่วมมือ ขอเน้นในเรื่องยุทธศาสตร์เลย...”  

(ท่านที่ 2) 
 
   สรุปได้ว่า ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัด                   ศรีสะเกษ คือ เน้นให้ความรู้แก่กลุ่มวัยรุ่น คนรุ่นใหม่ เพื่อลดปัจจัยเสี่ยง และ
ต้องการให้มียุทธศาสตร์การด าเนินงานที่ชัดเจนจากระดับประเทศ  
  4.1.2.6 ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดคือ
อะไร    
 
 “...เนื่องจากเรื่องนี้มีผลกระทบต่อผลประโยชน์ อาชีพ ผลประกอบการค้า การท่ีเราไป
ด าเนินการตามกฎหมายแบบนี้แล้ว จึงท าให้มีผลกระทบต่อสถานประกอบการแน่นอน แต่เราจะท า
อย่างไรให้เค้าเข้ามาเป็นส่วนหนึ่ง ส่วนร่วมในการรณรงค์ป้องกัน ป้องปราม ไม่ขายบุหรี่ แอลกอฮอล์
ให้เด็กท่ีมีอายุต่ ากว่าเกณฑ์ที่กฎหมายก าหนด การก าหนดเวลลาในการขาย ค่อย ๆ ขับเคลื่อนให้
เข้าใจ ตระหนักถึงยุทธศาสตร์การด าเนินการของเรา รวมถึงการปลูกฝังให้แก่เยาวชน ตั้งแต่เด็ก
เพ่ือให้เข้าใจถึงโทษ พิษภัยของบุหรี่และแอลกอฮอล์เพื่อโตขึ้นมาแล้วจะได้ไม่ยุ่งเก่ียวกับสิ่งเหล่านี้
ต่อไป...”  

(ท่านที่ 1) 
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 “...ผู้บริหารระดับจังหวัดเปลี่ยนบ่อยมากและยุทธศาสตร์ก็เปลี่ยนตาม เคยมีปัญหากับผู้มี
อิทธิพลในพ้ืนที่ เรื่องการจ าหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสนามกีฬาฟุตบอลไทยลีกทีมกฎหมายลง
ตรวจด าเนินการ จึงจับกุมขัดกับผลประโยชน์ของเจ้าของทีม ซึ่งเป็นปัญหาของคนปฏิบัติงานอย่าง
มาก...” 

(ท่านที่ 2) 
 
   สรุปได้ว่า ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัดศรีสะเกษ คือ ผู้บริหารระดับจังหวัดมีการเปลี่ยนแปลงบ่อย ท าให้มีการด าเนินงานไม่ต่อเนื่อง 
  สรุปได้ว่า จังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติผ่าน
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีความร่วมมือภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ 
เอกชน ประชาสังคม ผู้ว่าราชการจังหวัดได้ประกาศเป็นจังหวัดศรีสะเกษปลอดเหล้า มีต าบลต้นแบบ
ปลอดเหล้า คือ ต าบลเสียว อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณและมีการขยายผลไปทุกอ าเภอ ปัญหาอุปสรรคใน
การด าเนินงาน คือ ผู้บริหารระดับจังหวัดมีการเปลี่ยนแปลงบ่อยท าให้มีผลต่อการด าเนินงานของ
เจ้าหน้าที่ 
 

4.2  ผลการส ารวจการศึกษาสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
 
 ตอนที่ 4 น าเสนอสภาพแวดล้อมและการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่
ศึกษาจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 4 
 
ตาราง 4 แสดงสภาพแวดล้อมและการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญ (n=363) 
 

ลักษณะการเข้าถึง จ านวน ร้อยละ 
มอเตอร์ไซด์ 119 32.8 

เดิน 106 29.2 

จักรยาน 75 20.7 
รถยนต์ 3 0.8 
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 จากตาราง 4  พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการเดินทางเพ่ือซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ส่วนใหญ่ขับ
มอเตอร์ไซด์ ร้อยละ 32.8 และเดินไปซื้อร้อยละ 29.2 
 
ตาราง 5 แสดงร้อยละของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาที่เคยซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่ห้ามขาย

จังหวัดอ านาจเจริญ  (n=363) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

ปั๊มน้ ามัน สถานีบริการน้ ามันเชี้อเพลิง 4 1.1 
วัด สถานที่ส าหรับปฏิบัติพิธีกรรมทางศาสนา 3 0.8 

หอพัก 3 0.8 
สถานบริการสาธารณสุข สถานพยาบาล ร้านขายยา 1 0.3 

สถานที่ราชการ หน่วยงานของรัฐ/รัฐวิสาหกิจ 1 0.3 

  
 จากตาราง 5 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เคยซื้อในสถานที่ห้ามขายค่อนข้างต่ ากว่าร้อยละ 
0.1 ยกเว้นที่ปั๊มน้ ามัน สถานีบริการน้ ามันเชื้อเพลิง ร้อยละ 1.1 และการซื้อในวัด สถานที่ปฏิบัติ
พิธีกรรมทางศาสนาและหอพัก ร้อยละ 0.8 และจากข้อมูลไม่พบการซื้อในสถานศึกษา สวนสาธารณะ 
พ้ืนที่ประกอบกิจการโรงงานและพ้ืนที่อุทยานแห่งชาติ 
 
 ตอนที่ 5 น าเสนอการโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมาของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 6 
 
ตาราง 6 ร้อยละกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาที่เคยพบเห็นการโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/

ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมาของจังหวัดอ านาจเจริญ (n=363) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 
ป้ายโฆษณาของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหรือหน้า
ร้านค้า 

105 28.9 

การสนับสนุนงานบุญประเพณีท้องถิ่น 95 26.2 

การเป็นผู้สนับสนุนคอนเสิร์ต ดนตรี 90 24.8 

การสนับสนุนทีมกีฬา การแข่งขันกีฬา และการถ่ายทอดกีฬา 89 24.5 
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ตาราง 6 (ต่อ)  
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

การสนับสนุนทีมกีฬา การแข่งขันกีฬา และการถ่ายทอดกีฬา 89 24.5 
ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่ของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 86 23.7 

การจับฉลาก (เรียงเบอร์เสี่ยงโชค) โดยมีรางวัลเป็นเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

45 12.4 

การเสนอโปรโมชั่นพิเศษของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 44 12.1 

 
 จากตาราง 6 พบว่า กลุ่มเป้าหมายพบเห็น การโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/
ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมามากที่สุดคือ ป้ายโฆษณาของบริษัท/ธุรกิจ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหรือหน้าร้านค้า ร้อยละ 28.9 มีการสนับสนุนงานบุญประเพณีท้องถิ่น ร้อย
ละ 26.2 และมีการสนับสนุนคอนเสิร์ต ดนตรีร้อยละ 24.8 
 
 ตอนที่ 6 น าเสนอสถานการณ์การปฏิบัติตามและการบังคับใช้ยุทธศาสตร์ของ
กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 7 
 
ตาราง 7 แสดงร้อยละของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาที่เคยพบเห็นการกระท าผิดกฎหมายของจังหวัด

อ านาจเจริญ (n=363) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

การพบเห็นการขายในสถานที่ห้ามขาย 48 13.2 

การขายในวันส าคัญทางศาสนา 41 11.3 
ร้านขายของช า 109 30 

ร้านสะดวกซ้ือ 53 14.6 

การขายของในช่วงหลังเที่ยงคืน 21 5.8 
ร้านขายของช า 72 19.8 

ร้านสะดวกซ้ือ 26 7.2 

ร้านขายอาหาร 55 15.2 
สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 62 17.1 
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ตาราง 7 (ต่อ)  
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

การขายในช่วงเวลา 14.01-16.59 น. 143 39.4 
ร้านสะดวกซ้ือ 80 22 

ร้านขายอาหาร 74 20.4 

การขายให้เยาวชนอายุต่ ากว่า 20 ปี 56 15.4 
ร้านขายของช า 135 37.2 

ร้านสะดวกซ้ือ 58 16.0 

ร้านขายอาหาร 72 19.8 
สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 41 11.3 

การขายให้ผู้ที่มีอาการมึนเมา 75 20.7 
ร้านขายของช า 164 45.2 

ร้านสะดวกซ้ือ 65 17.9 

ร้านขายอาหาร 74 20.4 
สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 68 18.7 

 
 จากตาราง 7 พบว่า การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มีความเข้มงวด  จะเห็นได้ว่ามีการพบเห็น
การกระท าท่ีผิดกฎหมาย คือ การขายในสถานที่ห้ามขาย การขายในช่วงหลังเที่ยงคืน การขายให้เด็ก
อายุต่ ากว่า 20 ปี และคนที่มีอาการมึนเมา โดยพบเห็นมากท่ีสุดคือร้านขายของช า มีการขายในช่วง
หลังเที่ยงคืนถึงร้อยละ 19.8 ขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปีร้อยละ 37.2 และขายให้ผู้มีอาการมึนเมา 
ร้อยละ 45.2 ตามล าดับ 
 
 ตอนที่ 7 น าเสนอการสนับสนุนหรือเห็นด้วยกับแนวทางป้องกันและควบคุมปัญหาจาก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 8 
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ตาราง 8 แสดงการสนับสนุนหรือเห็นด้วยกับแนวทางป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของจังหวัดอ านาจเจริญ (n=363) 

 

รายละเอียด 
เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

เห็นด้วย 
ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

1. สนับสนุนให้มีบุญประเพณีปลอดเหล้า 59.5 36.1 4.1 0.3 
2. สนับสนุนให้จัดงานเทศกาลปลอดเหล้า 
เช่น แข่งเรือ ลอยกระทง ปีใหม่ สงกรานต์ 

54.3 42.7 2.8 0.3 

3. สนับสนุนให้มีชุมชนต้นแบบในการลดละ
เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือชุมชนปลอด
เหล้า 

61.7 36.9 1.1 0.3 

4. สนับสนุนให้มีบุคคลต้นแบบในการลด 
ละ เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือห่างไกล
จากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

58.4 41.0 0.3 0.3 

5. สนับสนุนให้มีพื้นที่สร้างสรรค์ส าหรับเด็ก
และเยาวชนให้ห่างไกลจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

70.2 28.7 0.3 0.3 

  
 จากตาราง 8 พบว่า กลุ่มเป้าหมายต้องการให้มีให้มีพ้ืนที่สร้างสรรค์ส าหรับเด็กและเยาวชน
ให้ห่างไกลจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ถึงร้อยละ 70.2 ต้องการให้มีชุมชนต้นแบบในการลด ละเลิก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือชุมชนปลอดเหล้า ร้อยละ 61.7 และต้องการให้มีการจัดงานบุญประเพณี
ปลอดเหล้า ร้อยละ 59.5 
 
 ตอนที่ 8 น าเสนอการรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดอ านาจเจริญในกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษา ดังตาราง 9 
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ตาราง 9 แสดงการพบเห็นหรือรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดอ านาจเจริญ (n=363) 

 

รายละเอียด 
เคยเห็น
ประจ า 

เคยเห็น
บ่อยครั้ง 

เคยเห็น
นาน ๆ  
ครั้ง 

ไม่เคยเห็น/
รับรู้เลย 

1. การรณรงค์ทางเคเบิลทีวีท้องถิ่น 20.9 42.4 22.3 14.3 

2. การรณรงค์ทางวิทยุในจังหวัด 14.0 46.6 25.6 13.5 
3. ป้ายประกาศ เช่น ป้ายกลางแจ้ง บอร์ด 
ป้ายผ้า 

21.8 32.8 35.3 10.2 

4. หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น 7.4 24.0 36.1 32.5 

5. สติกเกอร์รณรงค์ 14.3 38.6 28.7 18.5 

6. เสื้อรณรงค์ 8.0 24.2 45.7 22.0 
7. สื่อมัลติมีเดีย อินเตอร์เน็ต เฟสบุ๊ค ไลน์ 9.4 16.5 24.8 49.3 

8. พบเห็นการรณรงค์/กิจกรรมต่าง ๆ เช่น 
งานบุญประเพณีปลอดเหล้า กิจกรรม
เยาวชน การส่งเสริมการลดละเลิกเหล้า 

23.1 38.3 31.4 6.9 

 
 จากตาราง 9  พบว่า  กลุ่มเป้าหมายมีการเข้าถึงสื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์ลด ละ เลิก 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มากที่สุด คือ การณรงค์/กิจกรรมต่าง ๆ เช่น งานบุญประเพณีปลอดเหล้า กิจ
กรมเยาวชน การส่งเสริมการลด ละ เลิกเหล้า ร้อยละ 23.1 ป้ายประกาศ ร้อยละ 21.8 และรณรงค์
ทางเคเบิลทีวีท้องถิ่น ร้อยละ 20.9  
 
 ตอนที่ 4 น าเสนอสภาพแวดล้อมและการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่
ศึกษา  จังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 10 
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ตาราง 10 แสดงสภาพแวดล้อมและการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัด
ศรีสะเกษ (n = 352) 

 
ลักษณะการเข้าถึง จ านวน ร้อยละ 

เดิน 233 66.2 
เดิน 233 66.2 
มอเตอร์ไซด์ 54 15.3 
จักรยาน 47 13.9 
รถยนต์ 1 0.3 
 
 จากตาราง 10   พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการเดินทางเพ่ือซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ส่วนใหญ่
เดินไปซื้อร้อยละ 66.2 และขับมอเตอร์ไซด์ ร้อยละ 15.3 
 
ตาราง 11 ร้อยละของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาที่เคยซื้อเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในสถานที่ห้ามขายของ

กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 
พ้ืนที่ประกอบกิจการโรงงาน (ยกเว้นการซื้อจากโรงงานที่ผลิต
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์) 

3 0.9 

สถานศึกษา โรงเรียน 2 0.6 
สวนสาธารณะของรัฐ/รัฐวิสาหกิจที่จัดไว้เพ่ือการพักผ่อนของ
ประชาชน 

2 0.6 

ปั๊มน้ ามัน สถานีบริการน้ ามันเชี้อเพลิง 2 0.6 
หอพัก 1 0.3 
พ้ืนที่อุทยานแห่งชาติ 1 0.3 
 
 จากตาราง 11  พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เคยซื้อในสถานที่ห้ามขายค่อนข้างต่ ากว่าร้อย
ละ 0.1 ยกเว้นที่พื้นที่ประกอบกิจการโรงงาน (ยกเว้นการซื้อจากโรงงานที่ผลิตเครื่องดื่มแอลกอฮอล์)                
ร้อยละ 0.9 ส่วนสถานศึกษา โรงเรียน ปั๊มน้ ามัน สถานีบริการน้ ามัน  สวนสาธารณะ พื้นที่ประกอบ
กิจการโรงงานและพ้ืนที่อุทยานแห่งชาติร้อยละ 0.6 และจากข้อมูลไม่พบการซื้อวัด สถานที่ส าหรับ
ปฏิบัติพิธีกรรมทางศาสนา สถานบริการสาธารณสุข สถานพยาบาล ร้านขายยา และสถานที่ราชการ 
หน่วยงานของรัฐ/รัฐวิสาหกิจ 
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 ตอนที่ 5 น าเสนอการโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
ในรอบ  12 เดือนที่ผ่านมาของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 12 
 
ตาราง 12 แสดงร้อยละการโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมาของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

ป้ายโฆษณาของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหรือหน้า
ร้านค้า 

67 19.0 

การเป็นผู้สนับสนุนคอนเสิร์ต ดนตรี 53 14.8 
การสนับสนุนงานบุญประเพณีท้องถิ่น 37 10.0 

การสนับสนุนทีมกีฬา การแข่งขัน 
กีฬา และการถ่ายทอดกีฬา 

36 10.0 

การจับฉลาก (เรียงเบอร์เสี่ยงโชค) โดยมีรางวัลเป็นเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

34 9.6 

ป้ายโฆษณาขนาดใหญ่ของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 26 7.1 

การเสนอโปรโมชั่นพิเศษของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 10 2.8 
 
 จากตาราง 12 พบว่า กลุ่มเป้าหมายพบเห็น พบเห็นการโฆษณาและกิจกรรมการตลาดของ
บริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในรอบ 12 เดือนที่ผ่านมามากที่สุดคือ ป้ายโฆษณาของบริษัท/
ธุรกิจเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหรือหน้าร้านค้า ร้อยละ 19.0 มีการสนับสนุนคอนเสิร์ต ดนตรีร้อยละ 
14.8 และมีการสนับสนุนงานบุญประเพณีท้องถิ่น ร้อยละ 10.0 
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 ตอนที่ 6 น าเสนอสถานการณ์การปฏิบัติตามและการบังคับใช้ยุทธศาสตร์ของ
กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 13 
 
ตาราง 13 แสดงร้อยละของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาที่เคยพบเห็นการกระท าผิดกฎหมายของ

กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 
 

รายละเอียด จ านวน ร้อยละ 

การพบเห็นการขายในสถานที่ห้ามขาย 42 11.9 
การขายในวันส าคัญทางศาสนา 180 51.1 

ร้านขายของช า 184 52.3 
ร้านสะดวกซ้ือ 132 37.5 

การขายของในช่วงหลังเที่ยงคืน 154 43.8 

ร้านขายของช า 151 42.9 
ร้านสะดวกซ้ือ 97 27.6 

ร้านขายอาหาร 76 21.6 

สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 85 24.1 
การขายในช่วงเวลา 14.01-16.59 น. 245 69.6 

ร้านขายของช า 241 68.5 

ร้านสะดวกซ้ือ 146 41.5 
ร้านขายอาหาร 115 32.7 

การขายให้เยาวชนอายุต่ ากว่า 20 ปี 221 62.8 
ร้านขายของช า 224 63.6 

ร้านสะดวกซ้ือ 151 42.9 

ร้านขายอาหาร 78 22.2 
สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 82 23.3 

การขายให้ผู้ที่มีอาการมึนเมา 245 69.6 

ร้านขายของช า 246 69.9 
ร้านสะดวกซ้ือ 180 51.1 

ร้านขายอาหาร 99 28.1 

สถานบันเทิง ไนต์คลับ ผับ บาร์ 97 27.6 
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 จากตาราง 13  พบว่า การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มีความเข้มงวด  จะเห็นได้ว่ามีการพบ
เห็นการกระท าท่ีผิดกฎหมาย คือ การขายในสถานที่ห้ามขาย การขายในช่วงหลังเที่ยงคืน คนที่มี
อาการมึนเมา และการขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี โดยพบเห็นมากที่สุดคือขายให้ผู้มีอาการมึนเมา
และร้านขายของช า มีการขายในช่วงหลังเที่ยงคืนถึงร้อยละ  69.6 และ ขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี
ร้อยละ 62.8 ตามล าดับ 
 
 ตอนที่ 7 น าเสนอการสนับสนุนหรือเห็นด้วยกับแนวทางป้องกันและควบคุมปัญหาจาก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 14 
 

ตาราง 14 แสดงการสนับสนุนหรือเห็นด้วยกับแนวทางป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์จังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 

 

รายละเอียด 
เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

เห็นด้วย 
ไม่เห็น
ด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

สนับสนุนให้มีการจัดงานบุญประเพณี 
ปลอดเหล้า 

85.8 11.1 1.1 1.1 

สนับสนุนให้จัดงานเทศกาลปลอดเหล้า เช่น 
แข่งเรือ ลอยกระทง ปีใหม่ สงกรานต์ 

83.2 12.5 2.0 1.7 

สนับสนุนให้มีชุมชนต้นแบบในการลดละเลิก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือชุมชนปลอดเหล้า 

83.5 12.8 1.7 1.4 

สนับสนุนให้มีบุคคลต้นแบบในการลดละ
เลิกเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือห่างไกลจาก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

88.1 8.2 1.7 1.4 

สนับสนุนให้มีพื้นที่สร้างสรรค์ส าหรับเด็ก
และเยาวชนให้ห่างไกลจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 

91.8 5.4 0.9 0.9 

 

 จากตาราง 14 พบว่า กลุ่มเป้าหมายต้องการให้มีพ้ืนที่สร้างสรรค์ส าหรับเด็กและเยาวชนให้
ห่างไกลจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ถึงร้อยละ 91.8 ต้องการให้มีชุมชนต้นแบบในการลดละเลิก
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือชุมชนปลอดเหล้า ร้อยละ 88.1 และต้องการให้มีการจัดงานบุญประเพณี
ปลอดเหล้า ร้อยละ 85.8 
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 ตอนที่ 8 น าเสนอการรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษา ของจังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 15 
 
ตาราง 15 แสดงการพบเห็นหรือรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายศึกษาในจังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 
 

รายละเอียด 
เคยเห็น
ประจ า 

เคยเห็น
บ่อยครั้ง 

เคยเห็น
นาน ๆ  
ครั้ง 

ไม่เคยเห็น/
รับรู้เลย 

การรณรงค์ทางเคเบิลทีวีท้องถิ่น 35.8 22.7 14.5 25.9 
การรณรงค์ทางวิทยุในจังหวัด 24.7 28.4 24.1 21.3 

ป้ายประกาศ เช่น ป้ายกลางแจ้ง บอร์ด 
ป้ายผ้า 

46.3 29.5 13.4 9.4 

หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น 19.6 17.0 19.0 43.1 

สติกเกอร์รณรงค์ 44.3 30.1 12.5 11.6 
เสื้อรณรงค์ 27.8 21.0 22.4 27.3 

สื่อมัลติมีเดีย อินเตอร์เน็ต เฟสบุ๊ค ไลน์ 17.6 17.0 19.0 45.5 
พบเห็นการรณรงค์/กิจกรรมต่าง ๆ เช่น 
งานบุญประเพณีปลอดเหล้า กิจกรรม
เยาวชน การส่งเสริมการลดละเลิกเหล้า 

52.8 21.9 9.1 14.9 

  
 จากตาราง 15 พบว่า กลุ่มกลุ่มเป้าหมายมีการเข้าถึงสื่อประชาสัมพันธ์/รณรงค์ลด ละ เลิก 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มากที่สุด คือ การณรงค์/กิจกรรมต่าง ๆ เช่น งานบุญประเพณีปลอดเหล้า 
กิจกรรมเยาวชน การส่งเสริมการลด ละ เลิกเหล้า ร้อยละ 52.8 ป้ายประกาศ ร้อยละ 46.3 และ          
สติกเกอร์รณรงค์ ร้อยละ 44.3  
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4.3 ผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติตามทฤษฎี CIPP Model ของ
จังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
 
ตาราง 16 การด าเนินยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในจังหวัดอ านาจเจริญ 
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 

ข้อมูลจากการ
สัมภาษณ์ 
เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจากแบบ
ส ารวจ ส านักวิจัยนโยบาย

สร้างเสริมสุขภาพ 

C บริบทการ
ด าเนินการ
ตาม
ยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์
ระดับชาติ 
ในจังหวัด
อ านาจเจริญ 

จากผลการเฝ้าระวัง
พฤติกรรมเสี่ยง : BSS 

ในปี 2558 ความชุก
ผู้บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ใน
กลุ่มเป้าหมายอายุ 15-
19 ปี ของจังหวัด
อ านาจเจริญสูงกว่า
ค่าเฉลี่ยของ
ระดับประเทศ ร้อยละ 
45.76 จังหวัด
อ านาจเจริญร้อยละ
54.49 

จังหวัดมีการถ่ายทอด
ยุทธศาสตร์โดยมีการ
ประชุมคณะกรมการ
จังหวัด แจ้งการ
ด าเนินยุทธศาสตร์
ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ของ
จังหวัด              
และแจ้งหนังสือเวียน
ให้              ทุก
หน่วยงานทราบ 

พฤติกรรมการบริโภคของ
กลุ่มเป้าหมายจังหวัด
อ านาจเจริญ ส่วนใหญ่มี
โอกาสในการเข้าถึงเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์มากท่ีสุด ในช่วง
งานขึ้นปีใหม่ ร้อยละ 45.7 

รองลงมาคือเทศกาล
สงกรานต์ ร้อยละ 41.9 และ
งานแต่งงานร้อยละ 34.4  
การเข้าถึงเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์  ส่วนใหญ่ขับ
มอเตอร์ไซด์ ร้อยละ 32.8 

และเดินไปซื้อร้อยละ 29.2 

 

 สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีความชุกผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มเป้าหมายอายุ 
15-19 ปี ร้อยละ 54.49 สูงกว่าค่าเฉลี่ยระดับประเทศ ส่วนใหญ่มีการดื่มมากท่ีสุดในช่วงเทศกาล              
ปีใหม่ สงกรานต์  จังหวัดจึงได้มีการถ่ายทอดนโยบายการด าเนินงานในที่ประชุมคณะกรมการจังหวัด
และอยู่ในธรรมนูญเมืองธรรมะเกษตรของจังหวัดในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ  
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ตาราง 16 (ต่อ) 
 

การประเมิน
ตาม CIPP 

Model 
ข้อมูลจากจังหวัด 

ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 
เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจาก
แบบส ารวจ ส านักวิจัย

นโยบายสร้างเสริม
สุขภาพ 

I การมีส่วน
ร่วมของ
บุคลากรใน
การ 
ด าเนิน
ยุทธศาสตร์  
งบประมาณ
ในการ
ด าเนิน
ยุทธศาสตร์ 
ทรัพยากรที่
ใช้ในการ
ด าเนิน
ยุทธศาสตร์ 
การบริหาร
จัดการการ
ด าเนิน
ยุทธศาสตร์ 

 มีกลไกการบริหาร
จัดการระดับจังหวัด 
ขับเคลื่อนโดย
คณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ระดับจังหวัด ซึ่งมีผู้ว่า
ราชการจังหวัดเป็น
ประธาน มีนายแพทย์
สาธารณสุขจังหวัดเป็น
เลขานุการ และมีภาคี            
ทุกภาคส่วน มีการ
ประชุมคณะกรรมการ
ระดับจังหวัด 1 ครั้ง 

- บุคลากรที่ด าเนินงานมี
ความเพียงพอ เนื่องจากมี
การท างานเป็นทีม
เครือข่ายทั้งภาครัฐและ
เอกชนร่วมกันในการ
ด าเนินงานของจังหวัด 
- งบประมาณที่ได้จาก 
สสส.ปีละ 500,000 บาท
ในการด าเนินงาน
ขับเคลื่อนและมี
งบประมาณจากจังหวัด
ร่วมด้วย 
 

- 

 
 สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีการขับเคลื่อนงานผ่านคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีบุคลากรเพียงพอในการปฏิบัติงาน มีงบประมาณการด าเนินงานจาก สสส.  
 
 
 
 



 

 

  80 

ตาราง 16 (ต่อ) 
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 

เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจาก
แบบส ารวจ ส านักวิจัย

นโยบายสร้างเสริม
สุขภาพ 

P การด าเนินงาน
ยุทธศาสตร์
ควบคุม
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
การบังคับใช้
กฎหมาย 
การด าเนินงาน
ของหน่วยงาน
รัฐ และภาค
ประชาชนใน
จังหวัด 
การมีส่วนร่วม
ของหน่วยงานที่
เก่ียวข้อง 
กลไกการ
สนับสนนุของ
การด าเนินงาน 

มีแผนงานตรวจเฝา้
ระวังและบังคับใช้
กฎหมายในพื้นที่
ร่วมกับภาคีเครือข่าย 
ต ารวจ สรรพสามติ 
ปกครอง และองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น  
 

มีการติดตามการ
ด าเนินงานผ่านการก ากับ
ติดตามงานโดยหนังสือสัง่
การ การประชุม
คณะกรรมการ และมีการ
ประเมินผลการด าเนนิงาน
ในช่วงปลายปีงบประมาณ
ผู้บริหารระดับจงัหวัดมีการ
ประกาศลงนามความ
ร่วมมือในการรณรงค์ไม่ท า
ผิด พ.ร.บ.และรณรงค์งด
เหล้าครบพรรษา 
หน่วยงานภาครัฐและภาค
ประชาชน มีการด าเนนิการ
ร่วมกันทุกภาคส่วน ปฏิบัติ
หน้าที่ตามความรับผิดชอบ
ของตนเอง 
 

การบังคับใช้กฎหมายยงัไม่
มีความเข้มงวด  จะเห็นได้
ว่ามีการพบเห็นการกระท า
ที่ผิดกฎหมาย คือ การขาย
ในสถานที่ห้ามขาย การ
ขายในช่วงหลงัเที่ยงคืน คน
ที่มีอาการมึนเมา และการ
ขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 20 
ปี โดยพบเห็นมากที่สุดคือ
ขายให้ผู้มีอาการมึนเมา
และร้านขายของช า มีการ
ขายในช่วงหลงัเที่ยงคืนถึง
ร้อยละ  69.6 และ ขายให้
เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปีร้อย
ละ 62.8  

 
 สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีการติดตามงานผ่านหนังสือสั่งการภายในจังหวัด ผู้บริหาร     
มีการลงนามความร่วมมือในการรณรงค์ไม่ท าผิด พ.ร.บ.และรณรงค์งดเหล้าครบพรรษาหน่วยงาน
ภาครัฐและภาคประชาชน  มีแผนมีแผนงานตรวจเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายในพ้ืนที่ร่วมกับภาคี
เครือข่าย แต่การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มีความเข้มงวด มีผู้กระท าความผิด เช่น การขายในสถานที่
ห้ามขาย ขายในช่วงเวลาห้ามขาย เป็นต้น  
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ตาราง 16 (ต่อ) 
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 

เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจากแบบ
ส ารวจ ส านักวิจัยนโยบาย

สร้างเสริมสุขภาพ 
P ผลการ

ด าเนินงาน
ยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์
ระดับชาติ
ของจังหวัด
อ านาจเจริญ 

มีการด าเนินคดี
เปรียบเทียบปรับได้ 
ความผิดที่พบส่วน
ใหญ่ คือ การขาย
นอกเวลา การขาย/
ดื่มในสถานที่
กฎหมายห้าม การ
ส่งเสริมการขาย 
และการโฆษณา
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
 

จังหวัดอ านาจเจริญ มี
การด าเนินงานไม่ครบทั้ง                        
5 ยุทธศาสตร์ เน้นการ
รณรงค์ ป้องปรามการ
กระท าผิดกฎหมาย 

ข้อเสนอแนะของการ
ด าเนินงาน คือ 
เจ้าหน้าที่และประชาชน
ยังขาดความเข้าใจใน
กฎหมาย ควรมีการ
อบรมให้ความรู้แก่
เจ้าหน้าที่และประชาชน
เพ่ือให้ทราบถึงกฎหมาย 
ปัญหาอุปสรรค คือ ยัง
ไม่มีหน่วยงานใดเป็น
เจ้าภาพหลัก ท าให้มา
ขับเคลื่อนงานได้ยาก 
ความยากในการบังคบัใช้
กฎหมาย ยังมีช่องว่างอยู่
มาก 

กลุ่มเป้าหมายพบเห็น การ
โฆษณาและกิจกรรมการตลาด
ของบริษัท/ธุรกิจเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในรอบ                  
12 เดือนที่ผ่านมามากที่สุดคือ
ป้ายโฆษณาของบริษัท/ธุรกิจ
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหรือ
หน้าร้านค้า ร้อยละ 28.9 มีการ
สนับสนุนงานบุญประเพณี
ท้องถิ่น ร้อยละ 26.2 ต้องการ
ให้มีให้มีพ้ืนที่สร้างสรรค์
ส าหรับเด็กและเยาวชน ให้
ห่างไกลจากเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ร้อยละ 70.2 

ต้องการให้มีชุมชนต้นแบบใน
การลด ละเลิกเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์หรือชุมชนปลอด
เหล้า ร้อยละ 61.7 และ
ต้องการให้มีการจัดงานบุญ
ประเพณีปลอดเหล้า ร้อยละ 
59.5 

 

 สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญ เน้นการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของ
จังหวัดอ านาจเจริญ มีการด าเนินงานไม่ครบทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ เน้นการรณรงค์ ป้องปรามการกระท า
ผิดกฎหมาย มีการด าเนินคดีเปรียบเทียบปรับ และต้องการให้มีพ้ืนที่สร้างสรรค์ส าหรับเยาวชนใน
พ้ืนที่เพ่ือให้ห่างไกลจากเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  
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ตาราง 17 การด าเนินยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในจังหวัดศรีสะเกษ  
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 

เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจาก
แบบส ารวจ ส านักวิจัย

นโยบายสร้างเสริม
สุขภาพ 

C บริบทการ
ด าเนินการ
ตาม
ยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์
ระดับชาติ  
ในจังหวัด 
ศรีสะเกษ 

จากผลการเฝ้าระวัง
พฤติกรรมเสี่ยง : BSS 
ในปี 2558 ความชุก
ผู้บริโภคเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ใน
กลุ่มเป้าหมายอายุ 15-
19 ปี ของจังหวัดศรีสะ
เกษต่ ากว่าค่าเฉลี่ยของ
ระดับประเทศ ร้อยละ 
45.76 จังหวัดศรีสะเกษ
ร้อยละ 40.51  

ผู้บริหารระดับจังหวัดมี
การมอบยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์มาปฏิบัติใน
จังหวัด โดยมีการ
ด าเนินงานระหว่างภาครัฐ 
เอกชนและชุมชน  มีการ
ประกาศ “จังหวัด              
ศรีสะเกษปลอดเหล้า” 
การควบคุม ก ากับ 
ติดตามด าเนินงานควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์  มี
การติดตามทุกเดือนใน
การประชุมคณะกรมการ
จังหวัดในการน าเสนอผล
การด าเนินงาน มีการ
ประชุมคณะกรรมการคุม
ควบเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
และยาสูบ             ทุก 
3 เดือน 

พฤติกรรมการบริโภคของ
กลุ่มเป้าหมายจังหวัด                 
ศรีสะเกษ  ส่วนใหญ่มี
การบริโภคในช่วงเทศกาล
ปีใหม่ ร้อยละ 32.1 
รองลงมา คือ เทศกาล
สงกรานต์ ร้อยละ 29.3 
และงานแต่งงาน               
ร้อยละ 21.6 การเข้าถึง
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์                 
ส่วนใหญ่เดินไปซื้อร้อยละ 
66.2 และขับมอเตอร์ไซด์ 
ร้อยละ 15.3 
 
 

 

 สรุปได้ว่า จังหวัดศรีสะเกษมีความชุกผู้บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มเป้าหมายอายุ             
15 -19 ปี ร้อยละ 40.51  ต่ ากว่าค่าเฉลี่ยระดับประเทศ ส่วนใหญ่มีการดื่มมากท่ีสุดในช่วงเทศกาล              
ปีใหม่และเทศกาลสงกรานต์ ผู้บริหารประกาศให้เป็นจังหวัดปลอดเหล้า โดยให้เป็นวาระการประชุม
คณะกรมการจังหวัดในการรายงานความก้าวหน้าการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์   
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ตาราง 17 (ต่อ) 

 
 สรุปได้ว่า จังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนินงานผ่านคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีการประชุมไตรมาสละ 1 ครั้ง มีภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชน รวมถึง
เยาวชนในพื้นท่ีร่วมด าเนินงาน มีบุคลากรเพียงพอในการปฏิบัติงาน มีงบประมาณสนับสนุนจากสสส.
และองค์การบริหารส่วนจังหวัด 
 
 

การประเมิน
ตาม CIPP 
Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์
เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง
จากแบบส ารวจ 
ส านักวิจัยนโยบาย
สร้างเสริมสุขภาพ 

I การมีส่วนร่วม
ของบุคลากร
ในการ 
ด าเนิน
ยุทธศาสตร์  
งบประมาณใน
การด าเนิน
ยุทธศาสตร ์
ทรัพยากรที่ใช้
ในการด าเนิน
ยุทธศาสตร ์
การบริหาร
จัดการการ
ด าเนิน
ยุทธศาสตร ์

มีกลไกการบรหิารจดัการ
ระดับจังหวดั ขับเคลื่อนโดย
คณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล ์
ระดับจังหวดั ซึ่งมีผู้ว่า
ราชการจังหวัดเป็นประธาน 
มีนายแพทย์สาธารณสุข
จังหวัดเป็นเลขานุการ และ
มีภาคีทุกภาคส่วนร่วมเป็น
กรรมการ  มีเวทีประชุม
คณะกรรมการระดับจังหวัด 
2 ครั้ง 

การด าเนินงานของหน่วยงาน
ภาครัฐและภาคเอกชนในการ
ควบคุมเครื่องดืม่แอลกอฮอล์
ของจังหวัดศรีสะเกษ มีการ
ด าเนินงานในรูปแบบ
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดืม่
แอลกอฮอลร์ะดับจังหวัด มีการ
ปฏิบัติหน้าท่ีตามที่ได้รับ
มอบหมาย หน่วยงานภาครัฐจะ
ด าเนินงานด้านกฎหมาย 
ประชาชนเน้นด าเนินการ
ประชาสมัพันธ์ มีภาคีเครือข่าย
ร่วมกันปฏิบตัิงาน 
บุคลากรที่ด าเนินงานมีความ
เพียงพอ เนื่องจากมีการท างาน
เป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและ
เอกชนร่วมกันในการด าเนินงาน
ของจังหวัด  มีงบประมาณ
สนับสนุนจาก สสส.และองค์การ
บริหารส่วนจังหวัด 

- 
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ตาราง 17 (ต่อ) 
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสมัภาษณ์ 

เชิงลึก 

ข้อมูลกลุม่ตัวอย่างจากแบบ
ส ารวจ ส านักวิจัยนโยบายสร้าง

เสริมสุขภาพ 
P การด าเนินงาน

ยุทธศาสตร์
ควบคุม
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล ์
การบังคับใช้
กฎหมาย 
การด าเนินงาน
ของหน่วยงาน
รัฐ และภาค
ประชาชนใน
จังหวัด 
การมีส่วนร่วม
ของหน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้อง 
กลไกการ
สนับสนุนของ
การด าเนินงาน 

มีแผนงานป้องกันและลด
นักดื่ม/นักสูบกลุม่วัยรุ่น 
ในทุกจังหวัด  
มีการสร้างเครือข่าย
เยาวชน โดยบรูณาการใน
งานป้องกันยาเสพติด To 
Be Number One การ
สร้างเครือข่ายโรงเรียน
ปลอดบุหรี่และสุรา  
มีการจัดโซนนิ่งห้ามขาย
เหล้ารอบสถานศึกษา มี
แผนงานตรวจเฝ้าระวังและ
บังคับใช้กฎหมายในพ้ืนท่ี
ร่วมกับภาคเีครือข่าย 
ต ารวจ สรรพสามิต 
ปกครอง และ อปท. มีการ
ตรวจเฝ้าระวังในพื้นที่
อย่างต่อเนื่อง มีคลินิก
บริการอดบุหรี่ เลิกสรุาใน 
รพท.และ รพช. ครบทุก
แห่ง มีกิจกรรมรณรงค์
สร้างกระแสสังคม/
มาตรการชุมชน ร่วมกับ
เครือข่ายองค์กรงดเหล้า 
และเครือข่ายเยาวชน 
หลายพื้นท่ีมีวาระจังหวัด/
อ าเภอ ขับเคลื่อนงานศพ/
งานบุญประเพณีปลอด
เหล้า และมีช่องทางสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ทาง
เครือข่ายเสียงตามสาย 
สถานีวิทยุในพ้ืนท่ี 

มีความร่วมมือกับ
หน่วยงานภาครัฐ เอกชน 
ชุมชนในการด าเนินงาน 
เช่น สคร. 10 เป็น
หน่วยงานหลักในการ
สนับสนุนด้านวิชาการ 
ก าหนดยุทธศาสตร์ การ
บังคับใช้กฎหมาย 
สมาพันธ์เด็กและเยาวชน 
เป็นองค์กรหลักในการ
รณรงค์ประชาสัมพันธ์และ
ด าเนินกิจกรรม 
ต ารวจภูธรจังหวัด เป็น
หน่วยงานหลักในการ
บังคับใช้กฎหมาย  
สรรพสามติพื้นท่ี ร่วม
ตรวจสอบสถาน
ประกอบการและบังคับใช้
กฎหมาย มีการจัดท า
ฐานข้อมูลสถาน
ประกอบการเพื่อพิจารณา           
เพิกถอนหรือต่อ
ใบอนุญาต            สพม. 
28 เป็นเจ้าภาพกิจกรรม
โครงการโรงเรยีนปลอด
เหล้า ปลอดบุหรี่  
องค์การบริหารส่วน
จังหวัดร่วมด าเนินงานและ
สนับสนุนงบประมาณ 

การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มี
ความเข้มงวด  จะเห็นได้ว่ามีการ
พบเห็นการกระท าท่ีผิดกฎหมาย 
คือ การขายในสถานท่ีห้ามขาย 
การขายในช่วงหลังเที่ยงคืน คนที่
มีอาการมึนเมา และการขายให้
เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี โดยพบ
เห็นมากท่ีสดุคือขายให้ผูม้ีอาการ
มึนเมาและรา้นขายของช า มีการ
ขายในช่วงหลังเที่ยงคืนถึงร้อยละ  
69.6 และ ขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 
20 ปีร้อยละ 62.8  
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 สรุปได้ว่า จังหวัดศรีสะเกษ มีแผนงานป้องกันและลดนักดื่ม/นักสูบกลุ่มวัยรุ่น ในทุกจังหวัด 
มีการสร้างเครือข่ายเยาวชน โดยบูรณาการในงานป้องกันยาเสพติด To Be Number One การสร้าง
เครือข่ายโรงเรียนปลอดบุหรี่และสุรา  มีแผนงานตรวจเฝ้าระวังและบังคับใช้กฎหมายในพ้ืนที่ร่วมกับ
ภาคีเครือข่ายในจังหวัด 
 
ตาราง 17 (ต่อ) 
 

การประเมินตาม 
CIPP Model 

ข้อมูลจากจังหวัด 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 

เชิงลึก 

ข้อมูลกลุ่มตัวอย่างจาก
แบบส ารวจ ส านักวิจัย

นโยบายสร้างเสริม
สุขภาพ 

P ผลการ
ด าเนินงาน
ยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์
ระดับชาติ
ของจังหวัด                
ศรีสะเกษ 

มีการด าเนินคดี
เปรียบเทียบปรบัได้ 
ความผิดที่พบส่วนใหญ่ 
คือ การขายนอกเวลา 
การขาย/ดื่มในสถานที่
กฎหมายห้าม การ
ส่งเสริม การขาย และการ
โฆษณาเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
 

ผู้บริหารระดับจงัหวัด มี
การประกาศ “จังหวัด              
ศรีสะเกษปลอดเหล้า” 
มีการขยายผลไปยงัทุก
อ าเภอในจังหวัด 
ข้อเสนอแนะ คือ เน้นให้
ความรู้แก่กลุ่มวัยรุ่น คนรุ่น
ใหม่ เพื่อลดปัจจัยเสี่ยง 
และต้องการให้มี
ยุทธศาสตร์การด าเนินงาน
ที่ชัดเจนจากระดับประเทศ  
ปัญหาอุปสรรค คือ 
ผู้บริหารระดับจงัหวัดมีการ
เปลี่ยนแปลงบ่อย ท าให้มี
การด าเนินงานไม่ต่อเนื่อง 

การบังคับใช้กฎหมายยงัไม่
มีความเข้มงวด  จะเห็นได้
ว่ามีการพบเห็นการกระท า
ที่ผิดกฎหมาย คือ การขาย
ในสถานที่ห้ามขาย การ
ขายในช่วงหลงัเที่ยงคืน คน
ที่มีอาการมึนเมา และการ
ขายให้เด็กอายุต่ ากว่า 20 
ปี โดยพบเห็นมากที่สุดคือ
ขายให้ผู้มีอาการมึนเมา
และร้านขายของช า มีการ
ขายในช่วงหลงัเที่ยงคืนถึง
ร้อยละ  69.6 และ ขายให้
เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี ร้อย
ละ 62.8  
 
 

 
 สรุปได้ว่า จังหวัดศรีสะเกษมีผลการด าเนินงานที่ดี มีการขยายผลไปยังทุกอ าเภอในจังหวัด 
แต่การบังคับใช้กฎหมายยังไม่มีความเข้มแข็ง มีการขายในสถานที่ห้ามขาย การขายในช่วงห้ามขาย 
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4.4 เปรียบเทียบผลการศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
  
 ผู้วิจัยได้ท าการเปรียบเทียบผลการศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ ดังนี้ 
  4.4.1 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดอ านาจเจริญ 
  4.4.2 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดศรีสะเกษ 
  4.4.3 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจของจังหวัดอ านาจเจริญกับจังหวัดศรีสะเกษ 
  4.4.4 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดอ านาจเจริญกับจังหวัด 
ศรีสะเกษ   
 4.4.1 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดอ านาจเจริญ 
  การเปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดอ านาจเจริญ 
เปรียบเทียบข้อมูลของการรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อ ประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก เครื่องดื่ม 
แอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญกับการสัมภาษณ์มาตรการที่ 2  
การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย กลุ่มตัวอย่างพบเห็นจากการรณรงค์ในกิจกรรมต่าง ๆ เช่น งานบุญ
ประเพณีปลอดเหล้าสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ของคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่มี
การรณรงค์/ประชาสัมพันธ์ในช่วงบุญประเพณีต่าง ๆ   
 4.4.2 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดศรีสะเกษ 
  การเปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจกับผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดศรีสะเกษ 
เปรียบเทียบข้อมูลของการรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อ ประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก เครื่องดื่ม 
แอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษกับการสัมภาษณ์มาตรการที่ 2  
การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย กลุ่มตัวอย่างพบเห็นจากการรณรงค์ในกิจกรรมต่าง ๆ เช่น งานบุญ
ประเพณีปลอดเหล้าสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ของคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
ที่มีการรณรงค์/ประชาสัมพันธ์ในช่วงบุญประเพณีต่าง ๆ   
 4.4.3 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจของจังหวัดอ านาจเจริญกับจังหวัดศรีสะเกษ 
  การเปรียบเทียบข้อมูลจากผลการส ารวจของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
เปรียบเทียบข้อมูลของการรับรู้การจัดกิจกรรม สื่อ ประชาสัมพันธ์/รณรงค์การลด ละ เลิก เครื่องดื่ม 
แอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษกับการสัมภาษณ์
มาตรการที่ 2 การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย กลุ่มตัวอย่างพบเห็นจากการรณรงค์ในกิจกรรม               
ต่าง ๆ เช่น งานบุญประเพณีปลอดเหล้าสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ของคณะกรรมการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่มีการรณรงค์/ประชาสัมพันธ์ในช่วงบุญประเพณีต่าง ๆ เช่นกัน  
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 4.4.4 เปรียบเทียบข้อมูลจากผลการสัมภาษณ์ของจังหวัดอ านาจเจริญกับจังหวัดศรีสะเกษ  
ผู้วิจัยขอน าเสนอ ดังนี้ 
  4.4.4.1 “ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัด
อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ”  โดยภาพรวมแล้วผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องได้แสดงความคิดเห็นไว้ดังนี้ 
   1) บริหารจังหวัดอ านาจเจริญมีการประชุมคณะกรรมการเพ่ือขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานตามมาตรการ มีการด าเนินงานร่วมกันกับภาคีครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชนและประชาชน 
และแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอในการขับเคลื่อนงานให้ครอบคลุม
ทุกอ าเภอ 
   2) ผู้บริหารจังหวัดศรีสะเกษมีการมอบยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์มาปฏิบัติในจังหวัด 
โดยมีการด าเนินงานระหว่างภาครัฐ เอกชนและชุมชน มีการประกาศ “จังหวัดศรีสะเกษปลอดเหล้า”  
  4.4.4.2 “ข้อคิดเห็นการด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติใน
จังหวัด”  
   1) การควบคุมการเข้าถึง  
    1.1)จังหวัดอ านาจเจริญ มีค าสั่งประกาศแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับอ าเภอทุกอ าเภอ 
    1.2) จังหวัดศรีสะเกษมีทีมเยาวชนช่วยในการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ให้ลด ละ 
เลิก และป้องกันการเข้าถึงของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  ส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 จังหวัด
อุบลราชธานีร่วมออกตรวจในช่วงเทศกาลส าคัญร่วมกับคณะกรรมการระดับจังหวัด  
   2) การเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย  
    2.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีการด าเนินการสุ่มตรวจร้านค้า สถานบันเทิงในการ
ควบคุมการเข้าถึงของเยาวชนร่วมกับสาธารณสุข ปกครอง สรรพสามิต 
    2.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีการรณรงค์ การสุ่มตรวจร้านค้าร่วมกันกับ Core team 
ในการด าเนินงานเกี่ยวกับการบังคับใช้กฎหมาย เน้นการประชาสัมพันธ์รณรงค์และการบ าบัดรักษา  
   3) การลดอันตรายจากการบริโภค  
    3.1) จังหวัดอ านาจเจริญ  มีการจัดท าโมเดล คือ ต.นาจิก อ.เมือง และ 
ต.หนองสามสี อ.เสนางคนิคม ในการค้นหาผู้ดื่ม คัดกรองในชุมชน เชิญชวนร้านค้าห้ามขายให้ 
แก่เยาวชนอายุไม่ถึงเกณฑ์ท่ีก าหนด  
    3.2) จังหวัดศรีสะเกษ เทศบาลมีการสนับสนุนเครื่องเป่าแอลกอฮอล์ เพ่ือ

อ านวยความสะดวกและเห็นผลรวดเร็ว 
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     4) การจัดการปัญหาพ้ืนที่ (พ้ืนที่ Best Practice)   
    4.1) จังหวัดอ านาจเจริญ อ าเภอชานุมาน มีการก าหนดประเพณีแข่งเรือท่ีแก่ง
คันสูง ปลอดเหล้า เพ่ือลดอุบัติเหตุ 
    4.2) จังหวัดศรีสะเกษ อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณมีการด าเนินการงานศพปลอดเหล้า
เป็นต้นแบบของจังหวัด และมีการขยายผลด าเนินงานในอ าเภออ่ืน  
     5) การพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุน  
    5.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มียุทธศาสตร์ในระดับจังหวัด ถ่ายทอดลงสู่หน่วยงาน 
และมีความร่วมมือกับภาคเอกชน ประชาสังคม 
    5.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีวาระการประชุมวาระหนึ่งในการประชุมคณะกรมการ
จังหวัด น าเสนอเรื่องแอลกอฮอล์ทุกเดือน 
   6) การถ่ายทอดยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด 
    6.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีการถ่ายทอดยุทธศาสตร์ผ่านที่ประชุมคณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดและหนังสือสั่งการแจ้งส่วนราชการ 
    6.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีการถ่ายทอดยุทธศาสตร์ผ่านการประชุมในจังหวัด และ
วาระในชี้แจง ติดตามและแจ้งผลการด าเนินงานของจังหวัด 
   7) การด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนในการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ 
    7.1) จังหวัดอ านาจเจริญ ผู้บริหารระดับจังหวัดมีการประกาศลงนามความ
ร่วมมือในการรณรงค์ไม่ท าผิด พ.ร.บ..และรณรงค์งดเหล้าครบพรรษา 
    7.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนใน
การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของจังหวัดศรีสะเกษ มีการด าเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีการปฏิบัติหน้าที่ตามที่ได้รับมอบหมาย 
   8) การมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานในจังหวัด 
    8.1) จังหวัดอ านาจเจริญ  ผู้บริหารระดับจังหวัดมีการประกาศลงนามความ
ร่วมมือในการรณรงค์ไม่ท าผิด พ.ร.บ.และรณรงค์งดเหล้าครบพรรษา 
    8.2) จังหวัดศรีสะเกษ  หน่วยงานภาครัฐจะด าเนินงานด้านกฎหมาย ประชาชน
เน้นด าเนินการประชาสัมพันธ์ มีภาคีเครือข่ายร่วมกันปฏิบัติงาน 
   9) บุคลากรในการด าเนินยุทธศาสตร์มีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร 
    9.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีบุคลากรเพียงพอ เนื่องจากมีการด าเนินงานร่วมกัน
ทั้งจังหวัด 
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    9.2) จังหวัดศรีสะเกษมีบุคลากรที่ด าเนินงานมีความเพียงพอ เนื่องจากมีการ
ท างานเป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชนร่วมกันในการด าเนินงานของจังหวัด 
   10) งบประมาณในการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร ได้จากแหล่งใด  เพียงพอ
หรือไม่ แก้ปัญหาอย่างไร 
    10.1) จังหวัดอ านาจเจริญ ได้รับงบประมาณจาก สสส.ในการด าเนินงาน
ขับเคลื่อนเรื่องแอลกอฮอล์ ส าหรับจังหวัดอ านาจเจริญได้รับงบประมาณเพ่ิมเติมจากจังหวัดจากการ
จัดท าธรรมนูญธรรมเกษตร  โดยบูรณาการเรื่องแอลกอฮอล์ร่วมด้วย 
    10.2) จังหวัดศรีสะเกษได้รับงบประมาณจาก สสส.เป็นหลัก และมีองค์การ
บริหารส่วนจังหวัด/เทศบาลสนับสนุนเพิ่มเติม 
   11) ทรัพยากรที่ใช้ในการด าเนินยุทธศาสตร์เพียงพอหรือไม่  
    11.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีทรัพยากรเพียงพอต่อการด าเนินงาน 
    11.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีความเพียงพอในการปฏิบัติงาน 
   12) การบริหารจัดการการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร  
    12.1) จังหวัดอ านาจเจริญ ยังไม่พึงพอใจในการด าเนินงาน เนื่องจากกฎหมายยัง
ไม่ชัดเจน และยังไม่มีการติดตามการด าเนินงานของจังหวัดเท่าท่ีควร 
    12.2) จังหวัดศรีสะเกษ การด าเนินงานยังเข้าไม่ถึงในระดับโรงเรียน ยังแก้ปัญหา
การด าเนินงานไม่ได้เท่าที่ควร 
   13) มีการวางแผนการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างไร มีแผน
ยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติการหรือไม่  
    13.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีการด าเนินงานแต่ยังไม่ครบทุกองค์ประกอบ และมี
การปรับเปลี่ยนแผนงาน เนื่องจากผู้บริหารสั่งการ  มีการด าเนินงานบูรณาการร่วมกันทุกภาคส่วน รัฐ 
เอกชน และประชาชน 
    13.2) จังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนินยุทธศาสตร์ด้านต่าง ๆ จะต้องได้รับการ
เห็นชอบจากคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดจึงจะมีการด าเนินงานได้ 
   14) องค์กรอ่ืนและบุคลากรอ่ืนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานอย่างไร  
    14.1) จังหวัดอ านาจเจริญ ทุกหน่วยงานมีส่วนร่วมในการด าเนินงานควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
    14.2) จังหวัดศรีสะเกษมีความร่วมมือกับหน่วยงานภาครัฐ เอกชน ชุมชนในการ
ด าเนินงาน เช่น ส านักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 อุบลราชธานี เป็นหน่วยงานหลักในการสนับสนุน
ด้านวิชาการ การก าหนดยุทธศาสตร์ในเขตสุขภาพและการบังคับใช้กฎหมาย สมาพันธ์เด็กและ
เยาวชนจังหวัดศรีสะเกษ เป็นองค์กรหลักในการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ มีความสามารถในการ
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ประชาสัมพันธ์และด าเนินกิจกรรม ต ารวจภูธรจังหวัด เป็นหน่วยงานหลักในการบังคับใช้กฎหมาย  
สรรพสามิตพ้ืนที่ ร่วมตรวจสอบสถานประกอบการและบังคับใช้กฎหมาย มีการจัดท าฐานข้อมูลสถาน
ประกอบการเพ่ือพิจารณาเพิกถอนหรือต่อใบอนุญาต  ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษาท่ี 28 
เป็นเจ้าภาพกิจกรรมโครงการโรงเรียนปลอดเหล้า ปลอดบุหรี่  องค์การบริหารส่วนจังหวัดร่วม
ด าเนินงานและสนับสนุนงบประมาณ 
   15) การควบคุม ก ากับ ติดตามการด าเนินงานมีกระบวนการอย่างไร 
    15.1) จังหวัดอ านาจเจริญ มีการก ากับติดตามงานโดยหนังสือสั่งการ และการ
ประชุมคณะกรรมการทุก 3 เดือน และมีการประเมินผลการด าเนินงานในช่วงปลายปีงบประมาณ 
    15.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีการติดตามทุกเดือนในการประชุมคณะกรมการจังหวัด
ในการน าเสนอผลการด าเนินงาน มีการประชุมคณะกรรมการคุมควบเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และยาสูบ
ทุก 3 เดือน 
   16) ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร 
    16.1) จังหวัดอ านาจเจริญ  มีการด าเนินงานไม่ครบทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ เน้นการ
รณรงค์ ป้องปรามการกระท าผิดกฎหมาย 
    16.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีผลการด าเนินงานที่ดี มีการขยายผลไปยังทุกอ าเภอใน
จังหวัด 
   17) ข้อเสนอแนะและปัจจัยสนับสนุนในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร 
    17.1) จังหวัดอ านาจเจริญ เจ้าหน้าที่และประชาชนยังขาดความเข้าใจใน
กฎหมาย ควรมีการอบรมให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่และประชาชนเพื่อให้ทราบถึงกฎหมายดังกล่าว 
    17.2) จังหวัดศรีสะเกษ อยากเน้นให้ความรู้แก่กลุ่มวัยรุ่น คนรุ่นใหม่ เพื่อลด
ปัจจัยเสี่ยง และต้องการให้มียุทธศาสตร์การด าเนินงานที่ชัดเจนจากระดับประเทศ  
   18) ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดคือ
อะไร   
    18.1) จังหวัดอ านาจเจริญ ยังไม่มีหน่วยงานใดเป็นเจ้าภาพหลัก ท าให้มา
ขับเคลื่อนงานได้ยาก ความยากในการบังคับใช้กฎหมาย ยังมีช่องว่างอยู่มาก 
    18.2) จังหวัดศรีสะเกษ มีปัญหาอุปสรรค คือ ผู้บริหารระดับจังหวัดมีการ
เปลี่ยนแปลงบ่อย ท าให้มีการด าเนินงานไม่ต่อเนื่อง 
 สรุปได้ว่า การประเมินผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติตามทฤษฎี 
CIPP Model ของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ มีการด าเนินงานที่แตกต่างกัน คือ 
จังหวัดอ านาจเจริญมีการด าเนินงานโดยคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัด 
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แต่ยังไม่มีหน่วยงานใดเป็นเจ้าภาพหลักในการประสานงานร่วมกัน แนวทางการแก้ไข คือ ควรมีการ
ก าหนดเจ้าภาพหลักในการด าเนินงาน เพ่ือประสานงานให้มีการด าเนินการร่วมกันมากยิ่งขึ้น ส่วน
จังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนินงานโดยคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีภาคีเครือข่ายใน
การด าเนินงานอย่างเป็นรูปธรรม และมีแกนน าเยาวชนร่วมด าเนินการเป็นอย่างดี แต่ยังมีปัญหา
อุปสรรค คือ ผู้บริหารมีการเปลี่ยนแปลงบ่อย ท าให้การด าเนินงานไม่ต่อเนื่อง แนวทางการแก้ไขคือ 
จัดท าแผนระยะยาวเพ่ือให้การด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง 
  



 

 

  92 

บทที่ 5  
สรุปผล  อภิปรายผล  และข้อเสนอแนะ 

 
 ในการวิจัยเรื่องการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญ
และจังหวัดศรีสะเกษ ผู้วิจัยขอน าเสนอสรุปผล อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ ดังนี้ 
 
5.1 สรุปผล 
 
 จากการวิจัยการศึกษาการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัด
อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  ผู้วิจัยสรุปผลการวิจัยตามความมุ่งหมายของศึกษาการน า
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  ดังนี้ 
  ส่วนที่ 1 สรุปผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์การศึกษาข้อที่ 1 เพ่ือประเมินบริบทของ
การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ  
ในปี 2559 สรุปได้ว่า 
    จากการศึกษาสภาพบริบทของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญ 
พบว่า กลุ่มเป้าหมายส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 55.6  เพศชาย ร้อยละ 44.4 อายุส่วนใหญ่อยู่
ระหว่าง 40 - 49 ปี ร้อยละ 31.7 รองลงมาอายุระหว่าง 50 - 59 ปี ร้อยละ 25.6 และส่วนน้อยอายุ
ระหว่าง 15 - 19 ปี ร้อยละ 6.6 สถานภาพสมรส ร้อยละ 68.6 รองลงมาคือสถานภาพโสด ร้อยละ 
24.8 ระดับการศึกษา พบว่าส่วนใหญ่จบการศึกษาประถมศึกษา ร้อยละ 49.9 รองลงมาคือระดับ
มัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 19.3 ประกอบอาชีพ ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ เกษตรกรรม ร้อยละ 68.0 
รองลงมาคือรับจ้างทั่วไป ร้อยละ 13.8  พฤติกรรมการบริโภค ส่วนใหญ่มีโอกาสในการเข้าถึง
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากที่สุด ในช่วงงานขึ้นปีใหม่ ร้อยละ 45.7 รองลงมาคือเทศกาลสงกรานต์  
ร้อยละ 41.9 และงานแต่งงานร้อยละ 34.4 ตามล าดับ  
    จากการศึกษาสภาพบริบทของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ พบว่า 
กลุม่เป้าหมาย ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 53.98 เพศชาย ร้อยละ 46.02 อายุส่วนใหญ่อยู่ระหว่าง 
40 - 49 ปี ร้อยละ 30.97 รองลงมาอายุระหว่าง 50 - 59 ปี ร้อยละ 21.02 และส่วนน้อยอายุระหว่าง 
20-29 ปี ร้อยละ 9.94 สถานภาพแยกกันอยู่ ร้อยละ 70.45 รองลงมาคือสถานภาพโสด ร้อยละ 
24.43 ระดับการศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 61.36 
รองลงมาคือ ไม่ได้เรียนหนังสือ ร้อยละ 24.43 การประกอบอาชีพ ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ รับจ้าง
ทั่วไป ร้อยละ 41.47 รองลงมาคือ เกษตรกรรม ร้อยละ 22.72 พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่ม
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แอลกอฮอล์ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ ส่วนใหญ่จะบริโภคในช่วงเทศกาลปีใหม่ 
ถึงร้อยละ 32.1 รองลงมา คือ เทศกาลสงกรานต์ ร้อยละ 29.3 และงานแต่งงาน ร้อยละ 21.6 
จากการสัมภาษณ์เชิงลึกกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาส่วนใหญ่ให้ความเห็นเรื่องการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ในการขับเคลื่อน
การด าเนินงานของจังหวัดอ านาจเจริญ มีการด าเนินงานเป็นภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชน  
ประชาสังคม และเครือข่ายองค์กรงดเหล้า (สคล) ร่วมกันด าเนินงาน มีจุดเด่นคือ มีเพียงจังหวัดเดียว
ที่ผู้ว่าราชการจังหวัดมีค าสั่งประกาศแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ 
เพ่ือให้มีก าลังคนที่เพียงพอ และดูแลประชาชนอย่างทั่วถึง  การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์ระดับชาติยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ในการขับเคลื่อน 
การด าเนินงานของจังหวัดศรีสะเกษ มีการด าเนินการตั้งแต่ปี พ.ศ.2554  ผู้บริหารได้เห็นที่จะ 
ท าข้อก าหนด ความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ที่ตระหนักถึงอันตรายของบุหรี่และ
แอลกอฮอล์ ที่ และได้มีการประกาศว่า “จังหวัดศรีสะเกษจะเป็นจังหวัดปลอดเหล้า”ต้องท าให้เป็น
รูปธรรมที่ชัดเจนจึงได้มีการก าหนดเป็นยุทธศาสตร์ที่ท าร่วมกัน มีการด าเนินการภายใต้โครงการ
บูรณาการ  ท างานเป็นเครือข่ายประกอบด้วย ภาครัฐ ภาคเอกชน และก าลังหลักคือทีมเยาวชน 
ภาครัฐมีคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ภายใต้กฎหมายตามที่ก าหนด การท างานจะมี  
3 ส่วน คือ การบังคับใช้กฎหมาย การประชาสัมพันธ์รณรงค์และการบ าบัดรักษา เน้นการบังคับ 
ใช้กฎหมาย 
  ส่วนที่ 2 สรุปผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์การศึกษาข้อที่ 2 เพ่ือประเมินปัจจัยน าเข้า
ของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและ 
ศรีสะเกษ ในปี 2559 จากการสัมภาษณ์เชิงลึก สรุปได้ว่า จังหวัดอ านาจเจริญมีบุคลากร 
ในการด าเนินงานเพียงพอ มีการท างานเป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชนร่วมกัน 
ในการด าเนินงานของจังหวัด งบประมาณท่ีได้จาก สสส.ปีละ 500,000 บาท และมีงบประมาณ 
จากจังหวัดร่วมด้วย  จังหวัดศรีสะเกษมีการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
ในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  มีการด าเนินงานในรูปแบบคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ระดับจังหวัด มีการปฏิบัติหน้าที่ตามที่ได้รับมอบหมาย หน่วยงานภาครัฐจะด าเนินงาน
ด้านกฎหมาย ประชาชนเน้นด าเนินการประชาสัมพันธ์ มีภาคีเครือข่ายร่วมกันปฏิบัติงาน  มีบุคลากร
ในการด าเนินงานเพียงพอ เนื่องจากมีการท างานเป็นทีมเครือข่ายทั้งภาครัฐและเอกชนร่วมกัน 
ในการด าเนินงานของจังหวัด  งบประมาณได้รับจาก สสส. และมีอบจ.สนับสนุน  
  ส่วนที่ 3 สรุปผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์การศึกษาข้อที่ 3 เพ่ือประเมินกระบวนการ
ของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและ 
ศรีสะเกษ ในปี 2559 สรุปได้ว่า ส าหรับจังหวัดอ านาจเจริญ ผู้บริหารได้ให้หน่วยงานจัดท าค าสั่ง
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ประกาศแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ เพื่อให้มีการด าเนินงาน 
ให้ทั่วถึงครอบคลุมทุกอ าเภอในจังหวัด  ส่วนจังหวัดศรีสะเกษ ผู้บริหารเห็นความส าคัญได้มีการลง
นามความร่วมมือกับภาครัฐในการประกาศเป็น “จังหวัดศรีสะเกษเป็นจังหวัดปลอดเหล้า” และ 
มีหมู่บ้านต้นแบบปลอดเหล้า คือ ต าบลเสียว อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ งานบุญประเพณี งานศพ 
ปลอดเหล้า ท าให้ประชาชนได้ลดภาระค่าใช้จ่ายในการจัดงานต่าง ๆ ในชุมชน  มีการด าเนินงาน 
อย่างต่อเนื่อง  และมีการขยายผลทุกพ้ืนที่ มีการด าเนินงานทั้ง 22 อ าเภอ มีคณะกรรมการ 
ภาคประชาสังคมมีภาครัฐ ท้องถิ่น เยาวชนคนรุ่นใหม่ร่วมท างานอย่างต่อเนื่อง  มีจังหวัดที่มี
นายอ าเภอนักรณรงค์และนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดให้ความส าคัญและสนับสนุนการขับเคลื่อน
งานปลอดเหล้า ปลอดบุหรี่อย่างเข้มข้น 
     ส่วนที่ 4 สรุปผลการศึกษาตามวัตถุประสงค์การศึกษาข้อที่ 4 เพ่ือประเมินผลการ
ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ในปี 
2559 จังหวัดอ านาจเจริญมีแผนการด าเนินงานเน้นการรณรงค์ ป้องปรามการกระท าผิดกฎหมาย              
มีการด าเนินคดีเปรียบเทียบปรับ ส่วนใหญ่ คือการขายหรือดื่มในสถานที่ห้าม จังหวัดศรีสะเกษ  
มีการด าเนินงานครบทั้ง 5 มาตรการ มีการประกาศเป็นจังหวัดปลอดเหล้า มีพ้ืนที่ต าบล/อ าเภอ
ต้นแบบงานบุญปลอดเหล้า และขยายผลไปยังทุกอ าเภอในจังหวัด 
 
5.2 อภิปรายผล 
 
 ผลการวิจัยเรื่อง การศึกษาการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด
อ านาจเจริญและศรีสะเกษ ปี 2559  น ามาอภิปรายผล ดังต่อไปนี้ 
  5.2.1 ผลการประเมินบริบทการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติจังหวัด
อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษมีซึ่งจากการศึกษาสภาพบริบทของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของ
จังหวัดอ านาจเจริญ พบว่า กลุ่มเป้าหมายส่วนใหญ่ที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นเพศชายมากกว่า   
เพศหญิง มีโอกาสในการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากท่ีสุด ในช่วงงานขึ้นปีใหม่ ร้อยละ 45.7 
รองลงมาคือเทศกาลสงกรานต์ ร้อยละ 41.9 และงานแต่งงานร้อยละ 34.4  บริบทของกลุ่มเป้าหมาย
ที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ พบว่าส่วนใหญ่ที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นเพศชายมากกว่าเพศหญิง 
มีโอกาสเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากท่ีสุดในช่วงเทศกาลปีใหม่ ถึงร้อยละ 32.1 รองลงมา คือ 
เทศกาลสงกรานต์ ร้อยละ 29.3 และงานแต่งงาน ร้อยละ 21.6  สอดคล้องกับผลการศึกษาของ 
กฤษฏ์ โพธิ์ศรี และคณะ (2559) ได้ศึกษาการพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
จังหวัดมหาสารคาม เพ่ือพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดมหาสารคาม                
ผลการศึกษา ระยะที่ 1 พบว่า เพศชายมีความชุกของนักดื่มปัจจุบันสูงกว่าเพศหญิง โอกาสการดื่ม
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สุรา มากท่ีสุด คือ งานปีใหม่ รองลงมางานสงกรานต์ และงานที่กลุ่มตัวอย่างดื่มน้อยที่สุดคือ                   
บุญประเพณี ในส่วนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่อง ดื่มแอลกอฮอล์ พบว่า มีการดื่มในวัด ในสถานศึกษา
แต่เป็นอัตราที่ต่ า อีกท้ังมีการขายในสถานที่ห้ามขาย ขายสุราในช่วง เวลาที่ห้ามขาย และขายให้กับ
เด็กอายุต่ ากว่า 20 ปี ระยะท่ี2 การพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีการ
ถ่ายทอดแผนสู่การปฏิบัติในพ้ืนที่เกิดการก าหนดยุทธศาสตร์สาธารณะในระดับจังหวัด ในการควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ มีกิจกรรมการรณรงค์ในการลด ละ เลิกการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในหลาย
พ้ืนที่ในทุกอ าเภอ ในรูปแบบกิจกรรมงานบุญ งานศพปลอดเหล้า และมีผลงานการบังคับใช้กฎหมาย
ในผู้กระท าความผิดมากข้ึน สรุปผลการศึกษาการพัฒนาแผนยุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
จังหวัดมหาสารคาม โดยการประยุกต์ใช้กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วมของแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตร์ท าให้การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติงานร่วมกันขององค์กรภาครัฐและเอกชนที่เกี่ยวข้องใน
การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ เกิดการด าเนินงานอย่างมีคุณภาพมากยิ่งขึ้น สอดคล้องกับ
การศึกษาของมหาวิทยาลัยอัชสัมชัญ (2554) ได้ท าการศึกษาการประเมินผลการรณรงค์ “งดเหล้า
เข้าพรรษาปี 2553” : กรณีศึกษาประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไปในเขตกรุงเทพมหานคร ปริมณฑลและ 
ใน 20 จังหวัดทั่วประเทศ ผลการศึกษาพบว่า ตัวอย่าง 1 ใน 3 ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ส่วนใหญ่ดื่ม
ประมาณ 2-5 ครั้งต่อเดือน โดยนิยมดื่มเบียร์ เหล้า และเหล้ายาดอง สาเหตุการดื่มเกิดมาจากการ
พบปะสังสรรค์ เข้าสังคม และผ่อนคลายจากการท างาน  สอดคล้องกับชาติธนา ปัจตาลาโพธิ์ (2557) 
ได้ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในปริมาณมาก (ดื่มแบบเมาหัวราน้ า) 
ของเยาวชนในเขตต าบลวังแสง อ าเภอแกด า จังหวัดมหาสารคาม ผลการศึกษาพบว่า อายุที่เริ่มดื่ม
แอลกอฮอล์ครั้งแรกเม่ืออายุ 15 ปี ร้อยละ 26.8 มักดื่มด้วยเหตุผล คือ อยากรู้อยากลอง และเพ่ือน
ชักชวน และสอดคล้องกับสาโรจน์ ประพรมมา (2558) ได้ศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลและพฤติกรรมที่ไม่
พึงประสงค์กับการดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในอ าเภอแห่งหนึ่งของจังหวัดชัยภูมิ เพื่อศึกษา
อัตราความชุกของการดื่มสุราและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์เป็นประจ า ผลการศึกษาพบว่า มีความชุก 
ในการดื่มเป็นประจ า ร้อยละ 24.8  
  5.2.2 ผลการประเมินปัจจัยน าเข้าของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบาย
แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษมีบุคลากรเพียงพอในการปฏิบัติงาน 
เนื่องจากมีการด าเนินงานร่วมกันเป็นเครือข่ายคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับ
จังหวัด มีเครือข่ายภาคเอกชนและเยาวชนร่วมด าเนินการ ซึ่งไม่สอดคล้องกับผลการศึกษาของกรม
ควบคุมโรค (2558)  ได้ประเมินผลครึ่งแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ พ.ศ. 2554 – 2558 
เพ่ือประเมินบริบทการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความพร้อมด้านปัจจัยน าเข้า 
กระบวนการบริหารจัดการในการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ชาติ ประเมินผลการด าเนินงานภาพรวม 
โดยใช้ CIPP Model ในการประเมินผลดังกล่าวมีการใช้แบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ในกลุ่ม
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ตัวอย่าง แบ่งเป็น 3 กลุ่ม คือ 1. ผู้รับผิดชอบงาน  2. กลุ่มเป้าหมาย 3. หน่วยงานภาครัฐหรือเอกชน
ที่เก่ียวข้อง ผลการประเมินพบว่า ปัจจัยน าเข้าด้านบุคลากร มีจ านวนบุคลากรไม่เพียงพอต่อการ
ปฏิบัติงาน ร้อยละ 69.90 ส่วนใหญ่ต้องการบุคลากรเพ่ิมอีก 1 คน ด้านงบประมาณมีงบประมาณ
ภาครัฐประจ าปีที่สนับสนุนในการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไม่ถึงร้อยละ 50 ด้านวัสดุ
อุปกรณ์ส่วนใหญ่ไม่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะอุปกรณ์ในการออกตรวจเตือนบังคับใช้ 
กฎหมาย เช่น กล้องถ่ายรูป กล้องวีดีโอ ไม่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน  
  5.2.3 ผลการศึกษาเพ่ือประเมินกระบวนการของการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์
นโยบายแอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ จังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด
ศรีสะเกษ จังหวัดอ านาจเจริญ มีการด าเนินงานเป็นภาคีเครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชน ประชาสังคม 
และเครือข่ายองค์กรงดเหล้า (สคล) ร่วมกันด าเนินงาน มีจุดเด่นคือ มีเพียงจังหวัดเดียวที่ผู้ว่าราชการ
จังหวัดมีค าสั่งประกาศแต่งตั้งคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ เพ่ือให้มี
ก าลังคนที่เพียงพอ และดูแลประชาชนอย่างท่ัวถึง  การด าเนินงานตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์
ระดับชาติยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติทั้ง 5 ยุทธศาสตร์ในการขับเคลื่อนการด าเนินงานของ
จังหวัดศรีสะเกษ เริ่มมีการด าเนินการตั้งแต่ปี พ.ศ.2554  ผู้บริหารได้เห็นที่จะท าข้อก าหนด ความ
ร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชนและชุมชน ที่ตระหนักถึงอันตรายของบุหรี่และแอลกอฮอล์ ที่ และ
ได้มีการประกาศว่า “จังหวัดศรีสะเกษจะเป็นจังหวัดปลอดเหล้า”ต้องท าให้เป็นรูปธรรมที่ชัดเจนจึงได้
มีการก าหนดเป็นยุทธศาสตร์ที่ท าร่วมกัน มีการด าเนินการภายใต้โครงการบูรณาการ  ท างานเป็น
เครือข่ายประกอบด้วย ภาครัฐ ภาคเอกชน และก าลังหลักคือทีมเยาวชน ภาครัฐมีคณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ภายใต้กฎหมายตามที่ก าหนด การท างานจะมี 3 ส่วน คือ การบังคับใช้
กฎหมาย การประชาสัมพันธ์รณรงค์และการบ าบัดรักษา เน้นการบังคับใช้กฎหมาย มีบุคลากรในการ
ด าเนินงานเพียงพอ เนื่องจากมีการท างานร่วมกันระหว่างภาครัฐ เอกชน และภาคประชนและการ
ด าเนินงานเป็นภาคีเครือข่าย  ซึ่งไม่สอดคล้องกับกรมควบคุมโรค (2558)  ได้ประเมินผลครึ่งแผน
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ พ.ศ. 2554 – 2558 เพ่ือประเมินบริบทการด าเนินงานตาม
ยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ความพร้อมด้านปัจจัยน าเข้า กระบวนการบริหารจัดการในการ
ด าเนินงานตามยุทธศาสตร์ชาติ ประเมินผลการด าเนินงานภาพรวม โดยใช้ CIPP Model ด้าน
กระบวนการบริหารจัดการ  ในด้านการวางแผน พบว่า หน่วยงานส่วนใหญ่มีแผนงาน, โครงการ, 
กิจกรรมการด าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมเครื่องดื่ม แอลกอฮอล์ที่ได้ด าเนินการในปี พ.ศ. 
2554 - 2558 โดยกิจกรรมที่ด าเนินการมากท่ีสุด คือ การรณรงค์ประชาสัมพันธ์และการสื่อสาร
สาธารณะด้านการจัดการองค์กรและบุคลากร พบว่า หน่วยงานส่วนใหญ่ไม่มีโครงสร้างการแบ่งงาน 
ผู้รับผิดชอบงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ที่ชัดเจน การด าเนินงานตามเป้าหมาย
ของยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติครึ่งแผนยุทธศาสตร์ในปี 2558  พบว่าสามารถด าเนินการได้
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บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 2 ตัวชี้วัด และ ไม่บรรลุเป้าหมาย 2 ตัวชี้วัด คือ ปริมาณการบริโภค
ต่อกลุ่มเป้าหมายผู้ใหญ่ เป้าหมาย 7.71 (ลิตรของแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อคนต่อปี) ผลการด าเนินงาน 
เท่ากับ 6.95 (ลิตรของแอลกอฮอล์บริสุทธิ์ต่อคนต่อปี) ความชุกของผู้บริโภคในกลุ่มเป้าหมายผู้ใหญ่
อายุ 15 ปีขึ้นไป เป้าหมาย ร้อยละ 28.50 ผลการด าเนินงานร้อยละ 34.04 ความชุกของผู้บริโภคใน
กลุม่เป้าหมาย 15 - 19 ปี เป้าหมายร้อยละ 12.70 ผลการด าเนินงานร้อยละ 19.40 และสัดส่วนของ
ผู้บริโภคประจ าต่อผู้บริโภคท้ังหมด เป้าหมายร้อยละ 40.67 ผลการด าเนินงาน ร้อยละ 39.91 
ข้อเสนอแนะ พบว่า ควรมีการด าเนินการขับเคลื่อนแผนยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติให้กับ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องตั้งแต่หน่วยงาน ระดับประเทศจนถึงระดับพื้นที่ ผลักดันให้เป็นวาระหนึ่งของ
การประชุมคณะกรรมการบริหารของทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จัดสรร ปัจจัยน าเข้า (บุคลากร, 
งบประมาณ, วัสดุอุปกรณ์ ) ให้เพียงพอต่อการปฏิบัติงานและครอบคลุมทุกพ้ืนที่ และแสวงหาภาคี
เครือข่ายการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในระดับพื้นท่ีเพ่ือสร้างความเข้มแข็งในการ
ด าเนินงาน  และไม่สอดคล้องกับกนกพร พินิจลึกและคณะ (2556) ได้ศึกษาการประเมินผลมาตรการ
บังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 ตามแนวแบบจ าลอง CIPP ในพ้ืนที่
จังหวัดขอนแก่น ผลการศึกษาพบว่ามีกระบวนการท างานภายใต้ค าสั่งจังหวัด และด าเนินงานตาม
บทบาทหน้าที่ภายใต้ภารกิจของแต่ละหน่วยงาน และการมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลางถึงน้อย 
  5.2.4 ผลการศึกษาเพ่ือประเมินผลการด าเนินงานตามยุทธศาสตร์นโยบายแอลกอฮอล์
ระดับชาติในจังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ ผู้บริหารได้ให้หน่วยงานจัดท าค าสั่งประกาศแต่งตั้ง
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับอ าเภอ เพ่ือให้มีการด าเนินงานให้ทั่วถึงครอบคลุม
ทุกอ าเภอในจังหวัด  ส่วนจังหวัดศรีสะเกษ มีปัจจัยสนับสนุนการด าเนินงาน คือ ผู้บริหาร                        
เห็นความส าคัญได้มีการลงนามความร่วมมือกับภาครัฐในการประกาศเป็น “จังหวัดศรีสะเกษ                   
เป็นจังหวัดปลอดเหล้า” และมีหมู่บ้านต้นแบบปลอดเหล้า คือ ต าบลเสียว อ าเภอโพธิ์ศรีสุวรรณ                
งานบุญประเพณี งานศพปลอดเหล้า ท าให้ประชาชนได้ลดภาระค่าใช้จ่ายในการจัดงานต่าง ๆ                   
ในชุมชน  มีการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง  และมีการขยายผลทุกพ้ืนที่ มีการด าเนินงานทั้ง 22 อ าเภอ 
มีคณะกรรมการภาคประชาสังคมมีภาครัฐ ท้องถิ่น เยาวชนคนรุ่นใหม่ร่วมท างานอย่างต่อเนื่อง                     
มีจังหวัดที่มีนายอ าเภอนักรณรงค์และนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดให้ความส าคัญและสนับสนุนการ
ขับเคลื่อนงานปลอดเหล้า ปลอดบุหรี่อย่างเข้มข้น ซึ่งสอดคล้องกับดามธรรม จินากูล (2554) ได้
ศึกษา การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ไปปฏิบัติในระดับต าบลจังหวัดนครราชสีมา เพื่อควบคุมและลด
ปริมาณการบริโภค ป้องกันนักดื่มหน้าใหม่และควบคุมความชุกของการดื่มสุรา ลดความเสี่ยงของการ
บริโภค จ ากัดและลดความรุนแรงของปัญหา ตามยุทธศาสตร์ 5 ยุทธศาสตร์ คือ 1. ควบคุมการเข้าถึง 
คือ ราคา สถานที่ เวลาขาย และการเข้าถึงของเยาวชน 2. ปรับเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนการ
ดื่ม คือ การตลาด การโฆษณา การให้ข้อมูล 3. ลดอันตรายของการบริโภค คือ กรณีเมาแล้วขับ คัด
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กรอง รักษา  4. การจัดการปัญหาระดับพ้ืนที่ คือ มาตรการระดับชุมชน หน่วยงาน 5. พัฒนาการ
จัดการและสนับสนุน คือ การมีส่วนร่วมของทุกหน่วยงาน มีวัตถุประสงค์เพ่ือวัดระดับความส าเร็จของ
การน ามาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไปใช้ในระดับต าบล และคัดเลือกหน่วยงานที่น า
มาตรการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไปใช้ในระดับต าบลส าเร็จ กลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้แทนของ
คณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ โดยใช้เครื่องมือ CIPP Model มีหน่วยงานที่ประสบ
ความส าเร็จในการน ายุทธศาสตร์ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ส าเร็จจ านวน 19 หน่วยงานปัญหาและ
อุปสรรคในการด าเนินงาน คือ มีงบประมาณจ ากัด บทบาทของคณะกรรมการในการด าเนินงานไม่
ชัดเจน ท าให้มีการติดตามการด าเนินยุทธศาสตร์น้อย และการบังคับใช้กฎหมายยังไม่มีประสิทธิภาพ  
ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานครั้งต่อไป  ควรมีการเชิญตัวแทนของคณะกรรมการระดับจังหวัดเข้า
ร่วมกระบวนการวิจัย เพ่ือน าไปสู่การขยายผลการวิจัย 
    
5.3 ข้อเสนอแนะในการแก้ปัญหา 
  
 5.3.1 ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า เจ้าหน้าที่และประชาชนยังขาดความเข้าใจในกฎหมาย
เกี่ยวกับการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ควรมีการอบรมให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่และประชาชนเพื่อให้
ทราบถึงกฎหมายดังกล่าว 
 5.3.2 ในการศึกษาครั้งนี้ พบว่า ควรเน้นการป้องกันในกลุ่มเด็กและวัยรุ่นจากแอลกอฮอล์ 
 5.3.3 ในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในระดับจังหวัดควรมีหน่วยงาน 
ที่เป็นเจ้าภาพหลัก ในการประสานงานของทุกหน่วยงาน 
 5.3.4 ควรมีการด าเนินยุทธศาสตร์ที่เป็นแผนระยะยาวในระดับจังหวัด เพื่อให้การ
ด าเนินงานมีความต่อเนื่องมากยิ่งข้ึน 
 
5.4 ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป 
 
 5.4.1 การวิจัยครั้งนี้ได้ก าหนดขอบเขตพ้ืนที่ของจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ
เท่านั้น จึงควรมีการวิจัยในพ้ืนที่อ่ืน เพ่ือน ามาเปรียบเทียบการด าเนินงานและเป็นตัวอย่างให้แก่
หน่วยงานอื่นต่อไป    
 5.4.2 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาในกลุ่มเป้าหมายเฉพาะกลุ่มที่เป็นตัวแทนคณะกรรมการ
ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดเท่านั้น จึงควรมีการศึกษาในกลุ่มอ่ืนเพ่ิมเติม ได้แก่                 
กลุ่มผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ และกลุ่มผู้ได้รับผลกระทบจากบุคคลที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ครอบคลุมมากยิ่งข้ึน 
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ภาคผนวก ก  
แบบสัมภาษณ์การศึกษาสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญและศรีสะเกษ 
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ภาคผนวก ข 
ผลการส ารวจการศึกษาสถานการณ์ยุทธศาสตร์ป้องกันและควบคุมปัญหาจากเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล์ 
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 ตอนที่ 1 น าเสนอลักษณะตัวอย่างกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 
18 
 
ตาราง 18 แสดงข้อมูลกลุ่มเป้าหมายที่ใช้ศึกษาของจังหวัดอ านาจเจริญ (n= 363) 
 

ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 

เพศ 

ชาย 202 55.6 
หญิง 161 44.4 

อายุ (ปี)   

15-19 24 6.6 
20-29 45 12.4 

30-39 56 15.4 

40-49 115 31.7 
50-59 93 25.6 

60-65 30 8.3 
ศาสนา   

พุทธ 339 93.4 

คริสต์ 23 6.3 
อิสลาม 1 0.3 

สถานภาพ   

โสด 68 18.7 
สมรส 271 74.7 

แยกกันอยู่/หย่า/หม้าย 24 6.7 

ระดับการศึกษา   
ไม่ได้เรียนหนังสือ/ต่ ากว่าประถมศึกษา 22 6.0 

ประถมศึกษา 181 49.9 
ม.ต้น 70 19.3 

ม.ปลาย 50 13.8 

ปวช. 7 1.9 
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ตาราง 18 (n= 363) (ต่อ) 
 

ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 

ปวส./อนุปริญญา 17 4.7 
ป.ตรีหรือสูงกว่า 16 4.4 

ประกอบวิชาชีพ   

ธุรกิจส่วนตัว 7 1.9 
เกษตรกรรม/ประมง 247 68.0 

งานรับจ้างทั่วไป 50 13.8 

นักเรียน/นักศึกษา 18 5.0 
ค้าขาย/งานบริการ 11 3.0 

ลูกจ้างหน่วยงานราชการ/รัฐวิสาหกิจ 9 2.5 
ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 8 2.2 

พนักงานเอกชน/ลูกจ้างเอกชน 5 1.4 

ก าลังตกงาน/ว่างงาน 3 0.8 
รับจ้าง/ท างานบ้าน 2 0.6 

พ่อบ้าน/แม่บ้าน 2 0.6 

รายได้บุคคล (บาท)   
≤2,501 15 4.4 

2,501-5,000 68 18.2 
5,001-7,500 46 13.5 

7,501-10,000 72 20.1 

≥ 10,000 158 43.8 
รายได้ครัวเรือน (บาท)   

≤5,001 83 23.3 

5,001-10,000 120 30.9 
10,001-15,000 50 15.0 

15,001-20,000 56 15.6 

≥ 20,001 54 15.2 
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 จากตาราง 18 พบว่า กลุ่มเป้าหมายจังหวัดอ านาจเจริญ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
55.6 เพศชาย ร้อยละ 44.4 อายุส่วนใหญ่อยู่ระหว่าง 40 - 49 ปี ร้อยละ 31.7 รองลงมาอายุระหว่าง 
50 - 59 ปี ร้อยละ 25.6 และส่วนน้อยอายรุะหว่าง 15 - 19 ปี ร้อยละ 6.6 สถานภาพสมรส ร้อยละ 
68.6 รองลงมาคือสถานภาพโสด ร้อยละ 24.8 ระดับการศึกษา พบว่าส่วนใหญ่จบการศึกษา
ประถมศึกษา ร้อยละ 49.9 รองลงมาคือระดับมัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 19.3 ประกอบอาชีพ  
ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ เกษตรกรรม ร้อยละ 68.0 รองลงมาคือรับจ้างทั่วไป ร้อยละ 13.8 รายได้
บุคคล ส่วนใหญ่มีรายได้มากกว่า 10,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 43.8 รองลงมาคือ 7,500 – 10,000 
บาท คิดเป็นร้อยละ 20.1และ 2,500 – 5,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 18.2 ตามล าดับ และรายได้
ครัวเรือน ส่วนใหญ่มีรายได้ 5,000 – 10,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 30.9 รองลงมาคือ ต่ ากว่า 5,000 
บาท คิดเป็นร้อยละ 23.3 ตามล าดับ 
 
 ตอนที่ 2 แสดงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษา
จังหวัดอ านาจเจริญ ดังตาราง 19 
 
ตาราง 19 แสดงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัด

อ านาจเจริญ (n= 363) 
 

ลักษณะแวดล้อม 
รวม 

จ านวน ร้อยละ 
งานปีใหม่ 166 45.7 

งานสงกรานต์ 152 41.9 

งานเลี้ยงสังสรรค์กับเพ่ือน 126 34.7 
งานแต่ง 125 34.4 

งานขึ้นบ้านใหม่ 89 24.5 

งานบวช 82 22.6 
งานทอดผ้าป่า 68 18.7 

งานกฐิน 62 17.1 
งานศพ 42 11.6 

งานบุญประเพณีอ่ืน  31 8.5 
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 จากตาราง 19  พบว่า พฤติกรรมการบริโภคของกลุ่มเป้าหมายจังหวัดอ านาจเจริญ ส่วน
ใหญ ่มีโอกาสในการเข้าถึงเครื่องดื่มแอลกอฮอล์มากท่ีสุด ในช่วงงานขึ้นปีใหม่ ร้อยละ 45.7 รองลงมา
คือเทศกาลสงกรานต์ ร้อยละ 41.9 และงานแต่งงานร้อยละ 34.4 ตามล าดับ 
  
ตาราง 20 แสดงลักษณะการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดอ านาจเจริญ  

(n= 363) 
 

ลักษณะการดื่ม 
รวม 

จ านวน ร้อยละ 

ด่ืม 187 53.1 
ไม่เคยดื่มเลยในชีวิต 165 46.9 

ทุกวัน (7 วัน/สัปดาห์) 12 6.4 

เกือบทุกวัน (5-6 วัน/สัปดาห์) 15 8.0 
วันเว้นวัน (3-4 วัน/สัปดาห์) 7 3.7 

ทุกสัปดาห์ (1-2 วัน/สัปดาห์) 7 3.7 
ทุกเดือน  (1-3 วัน/เดือน) 13 6.9 

นาน ๆ ครั้ง  (4-7 วัน/ปี) 23 12.3 

นาน ๆ ครั้ง (1-3 วัน/ปี) 28 14.9 
ไม่ได้ดื่มในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 31 16.6 

ในช่วง 30 วันที่ผ่านมา ท่านดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือไม่ 51 27.3 

 
 จากตาราง 20  พบว่า ผู้ที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ทุกวัน คิดเป็นร้อยละ 6.4 เกือบทุกวัน                
คิดเป็นร้อยละ 8.0 และในช่วง 30 วันที่ผ่านมามีผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 27.3 ผลกระทบ
จากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
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 ตอนที่ 3 น าเสนอผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษา
จังหวัดอ านาจเจริญ   ดังตาราง 21 
 
ตาราง 21 แสดงผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์จังหวัดอ านาจเจริญ (n=363) 
 

ลักษณะผลกระทบ จ านวน ร้อยละ 

มีปัญหาความรุนแรงในครัวเรือน 20 9.4 

มีปัญหาความรุนแรง 19 8.9 
มีปัญหากับการประกอบอาชีพ 19 8.9 

บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุทางถนน 11 3.3 

บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุอื่น ๆ 6 2.9 
  
 จากตาราง 21 พบว่า ผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในช่วง 12 เดือนที่            
ผ่านมา ท าให้เกิดการมีปัญหาความรุนแรงภายในครัวเรือน ถึงร้อยละ 9.4 มีปัญหาจากการประกอบ
อาชีพและปัญหาความรุนแรงถึงร้อยละ 8.9  
 
 ตอนที่ 1 น าเสนอลักษณะตัวอย่างกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 22 
 
ตาราง 22 แสดงข้อมูลกลุ่มเป้าหมายที่ใช้ศึกษาของจังหวัดศรีสะเกษ (n = 352) 
 

ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 
เพศ 

ชาย 162 46.02 

หญิง 190 53.98 
อายุ (ปี)   

15-19 36 10.23 
20-29 35 9.94 

30-39 59 16.76 

40-49 109 30.97 
50-59 74 21.02 
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ตาราง 22 (ต่อ) 
 

ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 

60-65 39 11.08 
ศาสนา   

พุทธ 352 100.00 

สถานภาพ   
โสด 86 24.43 

สมรส 18 5.12 

แยกกันอยู่/หย่า/หม้าย 248 70.45 
ระดับการศึกษา   

ไม่ได้เรียนหนังสือ/ต่ ากว่าประถมศึกษา 86 24.43 
ประถมศึกษา 18 5.11 

ม.ต้น 216 61.36 

ม.ปลาย 6 1.71 
ปวช. 2 0.57 

ปวส./อนุปริญญา 6 1.70 

ป.ตรีหรือสูงกว่า 18 5.12 
ประกอบวิชาชีพ   

ธุรกิจส่วนตัว 16 4.55 
ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ 6 1.71 

ลูกจ้างหน่วยงานราชการ/รัฐวิสาหกิจ 5 1.42 

พนักงานเอกชน/ลูกจ้างเอกชน 8 2.27 
รับจ้าง/ท างานบ้าน 146 41.47 

เกษตรกรรม/ประมง 80 22.72 

งานรับจ้างทั่วไป 32 9.1 
นักเรียน/นักศึกษา 9 2.56 

ก าลังตกงาน/ว่างงาน 28 7.96 

พ่อบ้าน/แม่บ้าน 7 1.98 
เกษียณ 16 4.55 
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ตาราง 22 (ต่อ) 
 

ลักษณะกลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 

รายได้บุคคล (บาท)   
≤2,501 118 33.53 

2,501-5,000 104 29.54 

5,000-7,500 28 7.96 
7,501-10,000 37 10.51 

≥ 10,001 65 18.46 

รายได้ครัวเรือน   
≤5,001 106 30.12 

5,001-10,000 98 27.84 
10,001-15,000 20 5.68 

15,001-20,000 93 26.42 

≥ 20,001 35 9.94 
 
 จากตาราง 22 พบว่า กลุ่มเป้าหมายจังหวัดศรีสะเกษ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 53.98 
เพศชาย ร้อยละ 46.02 อายุส่วนใหญ่อยู่ระหว่าง 40 - 49 ปี ร้อยละ 30.97 รองลงมาอายุระหว่าง 50 - 
59 ปี ร้อยละ 21.02 และส่วนน้อยอายุระหว่าง 20-29 ปี ร้อยละ 9.94 สถานภาพแยกกันอยู่ ร้อยละ 
70.45 รองลงมาคือสถานภาพโสด ร้อยละ 24.43 ระดับการศึกษา พบว่าส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับ
มัธยมศึกษาตอนต้น ร้อยละ 61.36 รองลงมาคือ ไม่ได้เรียนหนังสือ ร้อยละ 24.43 การประกอบ
อาชีพ ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ รับจ้างทั่วไป ร้อยละ 41.47 รองลงมาคือ เกษตรกรรม ร้อยละ 22.72 
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 ตอนที่ 2 น าเสนอพฤติกรรมแสดงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่ม
กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ ดังนี้ 
 
ตาราง 23 แสดงพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาในจังหวัด 

ศรีสะเกษ (n = 352) 
  

ลักษณะการดื่ม 
รวม 

จ านวน ร้อยละ 
งานปีใหม่ 113 32.1 

งานสงกรานต์ 103 29.3 
งานกฐิน 40 11.4 

งานทอดผ้าป่า 44 12.5 

งานขึ้นบ้านใหม่ 65 18.5 
งานบวช 57 16.2 

งานแต่ง 76 21.6 

งานศพ 39 11.1 
งานเลี้ยงสังสรรค์กับเพ่ือน 67 19.0 

  
 จากตาราง 23 พบว่า พฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มกลุ่มเป้าหมาย                
ที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ ส่วนใหญ่จะบริโภคในช่วงเทศกาลปีใหม่ ถึงร้อยละ 32.1 รองลงมา คือ 
เทศกาลสงกรานต์ ร้อยละ 29.3 และงานแต่งงาน ร้อยละ 21.6 
 
ตาราง 24 แสดงลักษณะการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัดศรีสะเกษ  

(n = 352) 
 

ลักษณะการดื่ม 
รวม 

จ านวน ร้อยละ 

ด่ืม 187 53.12 

ไม่เคยดื่มเลยในชีวิต 165 46.88 
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ตาราง 24 (ต่อ) 
 

ลักษณะการดื่ม 
รวม 

จ านวน ร้อยละ 
ทุกวัน (7 วัน/สัปดาห์) 12 6.41 

เกือบทุกวัน (5-6 วัน/สัปดาห์) 15 8.03 

วันเว้นวัน (3-4 วัน/สัปดาห์) 7 3.74 
ทุกสัปดาห์ (1-2 วัน/สัปดาห์) 7 3.74 

ทุกเดือน  (1-3 วัน/เดือน) 13 6.96 

นาน ๆ ครั้ง  (4-7 วัน/ปี) 23 12.29 
นาน ๆ ครั้ง (1-3 วัน/ปี) 28 14.98 

ไม่ได้ดื่มในช่วง 12 เดือนที่ผ่านมา 31 16.58 
ในช่วง 30 วันที่ผ่านมา ท่านดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือไม่ 51 27.27 

  
 จากตาราง 24 พบว่า กลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ทุกวัน คิดเป็นร้อยละ 
6.41 เกือบทุกวันคิดเป็นร้อยละ 8.03 และในช่วง 30 วันที่ผ่านมามีผู้ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 
27.27 
 
 ตอนที่ 3 น าเสนอผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษา
จังหวัดศรีสะเกษ ดังตาราง 25 
 
ตาราง 25 แสดงผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของกลุ่มเป้าหมายที่ศึกษาจังหวัด 

ศรีสะเกษ (n = 352) 
 

ลักษณะผลกระทบ จ านวน ร้อยละ 

บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุทางถนน 95 6.0 

บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุอื่น ๆ 22 6.2 
มีปัญหาความรุนแรง 15 4.4 

มีปัญหาความรุนแรงในครัวเรือน 13 3.7 

มีปัญหากับการประกอบอาชีพ 23 6.7 
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 จากตาราง 25  พบว่า ผลกระทบจากการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในช่วง 12 เดือนที่
ผ่านมา ท าให้เกิดการมีปัญหากับการประกอบอาชีพ ร้อยละ 6.7 บาดเจ็บอื่น ๆ ร้อยละ 6.2 และ
บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุทางถนน ร้อยละ 6.0  
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ภาคผนวก ค 
การสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ระดับจังหวัดของจังหวัด

อ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 
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แบบช้ีแจง 
ส าหรับโครงการวิจัยทางสังคมศาสตร์ที่ใช้แบบสัมภาษณ์ 

 
 ข้าพเจ้า นางสาวชุติมา บุญกลาง นิสิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการ
จัดการระบบ-สุขภาพ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม  ก าลังด าเนินการวิจัย เรื่อง 
“การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ” โดยมี
วัตถุประสงค์ของการวิจัย  เพ่ือศึกษาการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติ การด าเนินงาน
การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติ มาปฏิบัติ ปัจจัยสนับสนุนและอุปสรรคในการน ายุทธศาสตร์
แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ และข้อเสนอแนะในการ
พัฒนาการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  ท่านเป็นบุคคล
ที่มีความส าคัญอย่างยิ่งต่อการให้ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยจึงใคร่ขอความร่วมมือจากท่านในการ
สัมภาษณ์ โดยใช้เวลาทั้งหมดประมาณ 30 – 45 นาที โดยแบบสัมภาษณ์ที่มีท้ังข้อค าถามปลายเปิด
และค าถามปลายปิด ที่ผู้ศึกษาสร้างข้ึนครอบคลุมวัตถุประสงค์การวิจัยในครั้งนี้ แบ่งเป็น 2 ส่วน 
ได้แก่ ส่วนที่ 1 ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อมูลสถานภาพผู้ให้สัมภาษณ์ ส่วนที่ 2 ชุดแบบสัมภาษณ์ข้อคิดเห็น
ต่อการด าเนินงานยุทธศาสตร์ แอลกอฮอล์ระดับชาติแยกตามกลุ่มเป้าหมาย  ในระหว่างการสัมภาษณ์
ผู้วิจัยขออนุญาตบันทึกข้อมูลจากการสัมภาษณ์ลงในแบบสอบถาม ทั้งนี้ เพื่อความถูกต้องของเนื้อหา 
ผู้วิจัยขอรับรองว่าข้อมูลที่ได้รับจากท่านจะถูกเก็บเป็นความลับและจะน าเสนอผลการวิจัยในภาพรวม
เท่านั้น ซึ่งจะไม่ก่อให้เกิดความเสียหายแก่ท่านแต่ประการใด จะไม่มีการระบุชื่อ/ข้อมูลส่วนตัวของ
ท่านแต่อย่างใด  
 หากท่านมีปัญหาสงสัยหรือต้องการทราบข้อมูลเกี่ยวกับผลการวิจัยสามารถติดต่อสอบถาม
ผู้วิจัยได้ที่ นางสาวชุติมา บุญกลาง คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม หมายเลข
โทรศัพท์ 094-2659359 
  

       ขอขอบพระคุณอย่างสูง 
 

              ……………………………………… 
                (นางสาวชุติมา บุญกลาง) 
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แบบสอบถามชุดที่.................... 

แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับผู้บริหาร 
เรื่อง การน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ

จังหวัดศรีสะเกษ 
************************************ 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด                
ศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ              
จังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. โครงสร้างการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในจังหวัดของท่านเป็นอย่างไรบ้าง 
ด าเนินงานตั้งแต่เมื่อใด 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. การด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดของท่านมีการใช้มาตรการ

ใดบ้าง  และ มีการขับเคลื่อนอย่างไรบ้าง  การด าเนินงานเป็นอย่างไร 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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3. มีเครือข่ายและ/หรือองค์กรใดบ้างท่ีมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ แต่ละหน่วยมี

บทบาทอย่างไร /ใครก าหนด  มีการวางแผนท างานของหน่วยงานที่เกี่ยวข้องร่วมกันหรือไม่/อย่างไร 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดของท่านเป็นอย่างไร  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
5. จังหวัดของท่านมีการสนับสนุนในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติ ให้กับเครือข่าย                

อย่างไรบ้าง 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
6. ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดคืออะไร 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
7. ท่านมีการควบคุม ก ากับ ติดตามการด าเนินงานอย่างไรบ้าง 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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8. ท่านพอใจกับผลการด าเนินงานหรือยัง คิดว่ายังขาดในส่วนใด และปัจจัยความส าเร็จที่ส าคัญคือ

อะไร 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 
ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  

ชุติมา บุญกลาง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ 
ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์............................................................................................ 
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แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับเลขานุการ, ผู้ช่วยเลขานุการและตัวแทนเครือข่ายองค์กรงดเหล้า 
ในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ  

ปี 2559 
************************************ 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด 
ศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 3 ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด 
ศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. การด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด ด าเนินการมาตรการใดบ้าง 
และมีการด าเนินงานอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
     1.1 มีการควบคุมการเข้าถึง (ได้แก่ ระยะเวลาการขาย อายุของผู้ซื้อ สถานที่ขาย) อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
     1.2 มีการเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย 
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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     1.3 มีการลดอันตรายจากการบริโภค อย่างไร 
        (ตั้งด่านคัดกรองของต ารวจ, ด่านชุมชน  คลินิกอดบุหรี่ในโรงพยาบาล) 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
   1.4 มีการจัดการปัญหาพื้นที่ (พ้ืนที่ Best Practice)  ของ อ.โพธิ์ศรีสุวรรณ จ.ศรีสะเกษ 
               อ.ชานุมาน จ.อ านาจเจริญ อย่างไร ผลเป็นอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
   1.5 มีการพัฒนากลไกการจัดการและสนับสนุน เช่น หน่วยงานภาครัฐและเอกชนมีส่วนร่วม
ในการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. จังหวัดมีการถ่ายทอดยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัดหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. มีการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. มีการมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของหน่วยงานในจังหวัดเป็นอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Input 
1. บุคลากรในการด าเนินยุทธศาสตร์มีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร มีการพัฒนาบุคลากรและบริหาร
จัดการอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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2. งบประมาณในการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร ได้จากแหล่งใด  เพียงพอหรือไม่ แก้ปัญหา
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. ทรัพยากรที่ใช้ในการด าเนินยุทธศาสตร์มีอะไรบ้าง สถานการณ์เป็นอย่างไร  เพียงพอหรือไม่ 
แก้ปัญหาอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. การบริหารจัดการการด าเนินยุทธศาสตร์เป็นอย่างไร  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Process 
1. มีการวางแผนการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างไร มีแผนยุทธศาสตร์/แผนปฏิบัติ
การหรือไม่ ใครบ้างที่มีส่วนร่วมในการจัดท าแผน   สามารถปฏิบัติได้ตามแผนหรือไม่ อย่างไร ท าไม
จึงเป็นเช่นนั้น 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. องค์กรอ่ืนและบุคลากรอ่ืนมีส่วนร่วมในการด าเนินงานอย่างไร  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. การควบคุม ก ากับ ติดตามการด าเนินงานมีกระบวนการอะไรบ้าง  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
Product 
1. ผลการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดเป็นอย่างไร (กระบวนการที่วางไว้ 
และผลผลิตที่แต่ละมาตรการต้องการให้เกิด) 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
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……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. ข้อเสนอแนะและปัจจัยสนับสนุนในการด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัด
เป็นอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดคืออะไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  
ชุติมา บุญกลาง 

 
ส าหรับเจ้าหน้าที่ 

ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์............................................................................................  
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แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับเจ้าหน้าที่ต ารวจ 
ในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 

************************************ 
แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัด 
ศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 3 ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญ
และจังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. การด าเนินยุทธศาสตร์ตามยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติในจังหวัด ด าเนินการมาตรการใดบ้าง 
และมีการด าเนินงานอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
     1.1 มีการควบคุมการเข้าถึง (ได้แก่ ระยะเวลาการขาย อายุของผู้ซื้อ สถานที่ขาย) อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
     1.2 มีการเปลี่ยนค่านิยมและแรงสนับสนุนในการดื่ม การโฆษณา การบังคับใช้กฎหมาย 
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
     1.3 มีการลดอันตรายจากการบริโภค อย่างไร 
        (ในมาตรการเมาไม่ขับ) 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 



 

 

  143 

3. บุคลากรในการด าเนินงานมาตรการเมาไม่ขับในหน่วยงานของท่านมีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. ท่านมีปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
5. ท่านมีข้อเสนอแนะในการด าเนินการหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
 

ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  
ชุติมา บุญกลาง 

 
ส าหรับเจ้าหน้าที่ 

ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์............................................................................................  
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แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับตัวแทนร้านค้าในพื้นที่ต้นแบบ 
ในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. ท่านทราบถึงกฎหมายในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือไม่ มีอะไรบ้าง/อย่างไร  ท่านทราบ
จากแหล่งไหน  ปฏิบัติจริงได้มากน้อยเพียงใด ท าไมจึงเป็นเช่นนั้น  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
2. ท่านทราบหรือไม่ว่าหน่วยงานภาครัฐและภาคประชาชนมีการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ในระดับจังหวัด 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. ท่านมีข้อเสนอแนะต่อเจ้าหน้าที่เกี่ยวกับการบังคับใช้กฎหมายหรือไม่ คิดว่าควรท าอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  
ชุติมา บุญกลาง 

 
 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ 
ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์............................................................................................  
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แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับตัวแทนชุมชนต้นแบบด่านตรวจแอลกอฮอล์ 
ในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. ท่านทราบถึงยุทธศาสตร์การควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือไม่ มีอะไรบ้าง และมีด าเนินการ
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. ท่านทราบหรือไม่ว่าการตั้งด่านชุมชนด าเนินการมาแล้วกี่ปี และมีกระบวนการด าเนินการอย่างไร 
และผลลัพธ์เป็นอย่างไร  สามารถลดอุบัติเหตุหรืออันตรายในชุมชนได้ตามเป้าหมายหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. บุคลากรในด่านชุมชนของท่านมีความเพียงพอหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. ท่านมีปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
5. ท่านมีข้อเสนอแนะในการด าเนินการด่านตรวจแอลกอฮอล์หรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
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แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับตัวแทนผู้น าชุมชน ครู และเยาวชนในพื้นที่ต้นแบบ 
ในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและจังหวัดศรีสะเกษ 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. การด าเนินยุทธศาสตร์เกี่ยวกับการลดการดื่มแอลกอฮอล์ในชุมชนของท่านมีหรือไม่ และมีการ
ด าเนินงานอย่างไร        
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. การมีส่วนร่วมในการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในชุมชนของท่านอะไรบ้าง รูปแบบเป็นอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. มีหน่วยงานใดบ้างที่สนับสนุนการด าเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในชุมชนของท่าน และ
สนับสนุนอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. ชุมชนให้ความร่วมมือในการด าเนินงานหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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5. ปัญหาอุปสรรคในด าเนินงานเป็นอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
6. ข้อเสนอแนะในการด าเนินการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  
ชุติมา บุญกลาง 

 
 
 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ 
ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์............................................................................................  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  



 

 

  148 

แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับผู้อ านวยการโรงพยาบาล, ผู้รับผิดชอบงานคลินิกอดบุหรี่ 
ในโรงพยาบาลในการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ 

จังหวัดศรีสะเกษ 
 

แบบสัมภาษณ์นี้แบ่งเป็น 2 ส่วน ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์                                 
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลสถานภาพของผู้ให้สัมภาษณ์  
ชื่อผู้ให้สัมภาษณ์.........................................................................................................  
ต าแหน่งผู้ให้สัมภาษณ์.................................................................................................  
ชื่อผู้สัมภาษณ์..............................................................................................................  
วัน/เดือน/ปีที่สัมภาษณ์.....................................................เวลา......................น.  
ส่วนที่ 2 ข้อคิดเห็นต่อการน ายุทธศาสตร์แอลกอฮอล์แห่งชาติมาปฏิบัติในจังหวัดอ านาจเจริญและ
จังหวัดศรีสะเกษ 
ประเด็นค าถาม ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ  
1. ในหน่วยงานของท่านมีการด าเนินยุทธศาสตร์แอลกอฮอล์ระดับชาติของจังหวัดอย่างไร มาตรการ
ใดที่หน่วยงานของท่านมีส่วนเกี่ยวข้อง และมีโครงสร้างการด าเนินงานอย่างไร และมีผู้รับผิดชอบ
อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. มีแผนงาน/กิจกรรมในการป้องกันและลดจ านวนนักดื่มอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. ในคลินิกอดบุหรี่ของโรงพยาบาลของท่านมีการด าเนินการอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. บุคลากรที่รับผิดชอบงานในหน่วยงานของท่านมีจ านวนและศักยภาพเพียงพอต่อการด าเนินงาน
หรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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5. ท่านมีปัญหาอุปสรรคในการด าเนินการหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
6. ท่านมีข้อเสนอแนะในการด าเนินงานคลินิกหรือไม่ อย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ขอขอบพระคุณอย่างสูงที่ท่านให้ความร่วมมือเป็นอย่างดียิ่ง  
ชุติมา บุญกลาง 

 
ส าหรับเจ้าหน้าที่ 

ลงช่ือผู้ด าเนินการสัมภาษณ์................................................................................. 



 

 

 

ประวัติผู้เขียน 
 

ประวัติผู้เขียน 
 

ชื่อ นางสาวชุติมา บุญกลาง 
วันเกิด วันที่ 27 ธันวาคม พ.ศ. 2531 
สถานที่เกิด อ าเภอเมืองนครราชสีมา  จังหวัดนครราชสีมา 
สถานที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขท่ี 88/1 หมู่ 5 ต าบลขามใหญ่ อ าเภอเมืองอุบลราชธานี   

จังหวัดอุบลราชธานี รหัสไปรษณีย์ 34000 
ต าแหน่งหน้าที่การงาน นักทรัพยากรบุคคล 
สถานที่ท างานปัจจุบัน ส านักงานเขตสุขภาพท่ี 10 อาคารผู้ป่วยใน 9 ชั้น ชั้น 9 ต าบลไร่น้อย 

อ าเภอเมืองอุบลราชธานี จังหวัดอุบลราชธานี รหัสไปรษณีย์ 34000 
ประวัติการศึกษา พ.ศ.  2545 มัธยมศึกษาตอนต้น โรงเรียนเมืองคง อ าเภอคง จังหวัด

นครราชสีมา  
พ.ศ.  2548 มัธยมศึกษาตอนปลาย โรงเรียนเมืองคง อ าเภอคง จังหวัด
นครราชสีมา  
พ.ศ. 2552 ปริญญาสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต (ส.บ.) สาขาวิชาสาธารณสุข
ศาสตร์  มหาวิทยาลัยมหาสารคาม  
พ.ศ. 2561 ปริญญาสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต (ส.ม.) สาขาวิชา
สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต  (การจัดการระบบสุขภาพ) มหาวิทยาลัย
มหาสารคาม   
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