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ค าน า 
 

เป้าหมายการพัฒนาที่ยั่งยืน ( Sustainable Development Goals : SDG ) เป้าประสงค์ท่ี 6.1 ก าหนดให้ทุก
คนเข้าถึงน้ าดื่มที่ปลอดภัยและมีราคาที่สามารถหาซื้อได้ เพ่ือเป็นการสร้างหลักประกันว่าจะมีการจัดให้มีน้ าและ
สุขอนามัยส าหรับทุกคนภายในปี พ.ศ. 2573 โดยประเทศไทยก าหนดตัวชี้วัดเป็นร้อยละของประชากรที่ใช้บริการน้ าดื่ม
ที่ได้รับการจัดการอย่างปลอดภัย จากการประเมินความมั่นคงด้านน้ าภายใต้ Thailand National Water Security 
Assessment (AWDO 2016) ของ Key Dimension 1 ความมั่นคงน้ าเพ่ือการอุปโภคบริโภค (Household Water 
Security)  โดยมีดัชนีชี้วัด 3 ตัวได้แก่ Piped water access   Sanitation access และ Hygiene (measured in 
age-standardized disability adjusted years , DALYs) พบว่าประเทศไทยมีความมั่นคงน้ าเพ่ือการอุปโภคบริโภค 
(Household Water Security) อยู่ในระดับที่ 3   นอกจากนี้แผนแม่บทการบริหารจัดการทรัพยากรน้ า 20 ปี (พ.ศ. 
2561-2580)  ได้มองเห็นถึงความส าคัญในเรื่องคุณภาพน้ าบริโภคของประเทศไทย  จึงได้ก าหนดเป้าหมายทุกหมู่บ้าน
และชุมชนเมืองมีน้ าสะอาดเพ่ือการอุปโภคบริโภคไว้ในยุทธศาสตร์ที่ 1  กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เป็น
หน่วยงานที่มีบทบาทในการอภิบาลระบบส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยมีการสังเคราะห์ใช้ ความรู้ในเรื่อง
คุณภาพน้ าบริโภค โดยอาศัยข้อมูลจากการด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคมาเป็นข้อมูลสนับสนุนการพัฒนา
ระบบจัดการคุณภาพน้ าบริโภค สร้างความเชื่อมั่นในคุณภาพน้ าบริโภคจากแหล่งต่างๆในประเทศตามการจ าแนกของ
คุณภาพน้ าจากแหล่งต่างๆ ซึ่งประกอบด้วยมาตรการการสร้างความเชื่อมั่นในคุณภาพน้ าบริโภคส าหรับแหล่งน้ าที่มี
คุณภาพเหมาะสมกับการบริโภค เช่น น้ าประปาการประปานครหลวง การประปาส่วนภูมิภาค น้ าดื่มบรรจุขวด น้ าตู้
หยอดเหรียญ เป็นต้น  มาตรการส่งเสริมการพัฒนาคุณภาพน้ าร่วมกับเครือข่ายที่เกี่ยวข้องส าหรับแหล่งน้ าที่มีคุณภาพ
ต้องปรับปรุงภายในครัวเรือนก่อนที่จะน ามาบริโภค เช่น น้ าประปาองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น น้ าประปาหมู่บ้าน 
น้ าฝน เป็นต้น และมาตรการพัฒนากระบวนการปรับปรุงคุณภาพน้ าส าหรับแหล่งน้ าที่มีคุณภาพไม่เหมาะสมกับการ
บริโภค เช่น น้ าบ่อตื้น น้ าบาดาล น้ าประปาภูเขา เป็นต้น  

คู่มือการด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนเล่มนี้จัดท าขึ้นเพ่ือให้ศูนย์อนามัย ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับต าบล และองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น  มีแนวทางในการด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนที่เป็นมาตรฐานเดียวกัน ถูกต้องตามหลัก
วิชาการและสามารถสร้างความเชื่อมั่นในคุณภาพของข้อมูลที่ได้ ซึ่งส่งผลต่อการน าเอาข้อมูลไปใช้ในการขับเคลื่อน
ยุทธศาสตร์ตามแผนแม่บทการบริหารจัดการทรัพยากรน้ า 20 ปี  
 

กลุม่พัฒนาระบบจัดการคุณภาพน้ าบริโภค 
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1. สถานการณ์คุณภาพน  าบริโภคในครัวเรือน 
 

จากการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนโดยกรมอนามัย พ.ศ. 2551-2561 ซึ่งด าเนินการสุ่มเฝ้าระวัง
คุณภาพน้ าบริโภคทั่วประเทศเปรียบเทียบกับเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้  กรมอนามัย พ.ศ. 2553 พบว่า น้ าบริโภค
ในครัวเรือนผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ เฉลี่ย 10 ปี (2552-2561)  ร้อยละ 33.6  และมีแนวโน้มผ่านเกณฑ์
คุณภาพน้ าประปาดื่มได้เพ่ิมมากข้ึน  โดยในปี พ.ศ. 2560 ร้อยละน้ าบริโภคในครัวเรือนผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่ม
ไดม้ากที่สุดถึงร้อยละ 51.5  ตามแผนภูมิที่ 1. 

แผนภูมทิี่ 1 ร้อยละของน้ าบริโภคครัวเรือนทีผ่่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ พ.ศ. 2552-2561 

 
              
                    ส าหรับสาเหตุที่ท าให้คุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนของประเทศไทยไม่ผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่ม
ได้นั้นมาจากสาเหตุการปนเปื้อนทางด้านแบคทีเรีย โดยในรอบ 10 ปีมีค่าเฉลี่ยสูงมากถึงร้อยละ 76.6 ส่วนด้านกายภาพ 
และเคมี มีเพียงร้อยละ 27.8 และ 19.3 ตามล าดับ ตามแผนภูมิที่ 2  
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แผนภูมิที่ 2 ค่าเฉลี่ยร้อยละของคุณภาพน้ าบริโภคครัวเรือนที่ไม่ผ่านเกณฑ์จ าแนกตามสาเหตุในรอบ 10 ปี 

 
 

                  
โดยสรุปเมื่อพิจารณาภาพรวมของคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนของประเทศไทย ตั้งแต่ พ.ศ. 2552 - 2561  โดย

การจ าแนกตามความเหมาะสมของน้ าที่สามารถน ามาบริโภคได้นั้น พบว่า คุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนร้อยละ 32.1  
มีความเหมาะสมส าหรับการบริโภค  ร้อยละ 48.6 ต้องปรับปรุงคุณภาพก่อนจึงจะเหมาะสมส าหรับการบริโภค ทั้งนี้
เนื่องจากปนเปื้อนแบคทีเรีย ความขุ่นและสี เกินมาตรฐาน จึงต้องมีการกรอง ต้ม หรือเติมคลอรีนฆ่าเชื้อโรคก่อนน ามา
บริโภค และส่วนที่เหลือร้อยละ 19.3  ไม่เหมาะสมส าหรับการบริโภคเพราะมีการปนเปื้อนทางด้านเคมีเกินค่าเกณฑ์ที่
ก าหนด ได้แก่ เหล็ก แมงกานีส  ความกระด้าง คลอไรด์ ซัลเฟต ฟลูออไรด์ เป็นต้น ตามแผนภูมิที่ 3 
 

แผนภูมทิี่ 3 ค่าเฉลี่ยร้อยละของคุณภาพน้ าบริโภคครัวเรือนจ าแนกตามความเหมาะสมในการน ามาบริโภคในรอบ 10 ปี                
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เมื่อพิจารณาเปรียบเทียบคุณภาพน้ าบริโภคจากแหล่งที่มีกระบวนการผลิต ได้แก่ น้ าประปา น้ าตู้หยอดเหรียญ 
และน้ าดื่มบรรจุถัง 20 ลิตร ในรอบ 5 ปีที่ผ่านมา พบว่า น้ าตู้หยอดเหรียญผ่านเกณฑ์มากท่ีสุด เฉลี่ยร้อยละ 61.1 และ
มีแนวโน้มเพ่ิมมากขึ้น  รองลงมาเป็นน้ าประปา ร้อยละ 50.8 น้ าดื่มบรรจุถัง 20 ลิตร ร้อยละ 42.2 ตามแผนภูมิที่ 4  
ส่วนน้ าบริโภคจากแหล่งน้ าธรรมชาติ ได้แก่ น้ าบาดาล น้ าบาตื้น น้ าฝน ในรอบ 5 ปีที่ผ่านมา พบว่า น้ าฝนผ่านเกณฑ์
มากที่สุด เฉลี่ยร้อยละ 31.5 รองลงมาน้ าบาดาล เฉลี่ยร้อยละ 28.4 และน้ าบ่อตื้นน้อยที่สุดเฉลี่ยร้อยละ 9.6 ตาม
แผนภูมิที่ 5 

แผนภูมิที่ 4 ร้อยละของคุณภาพน้ าบริโภคจากแหล่งน้ าที่มีกระบวนการผลิต เปรียบเทียบย้อนหลัง 5 ปี 

 
 

แผนภูมิที่ 5 ร้อยละของคุณภาพน้ าบริโภคที่มาจากแหล่งน้ าธรรมชาติ เปรียบเทียบย้อนหลัง 5 ปี 
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จากสถานการณ์ดังกล่าว น้ าบริโภคในครัวเรือนที่มาจากแหล่งน้ าที่มีกระบวนการผลิต ได้แก่ น้ าประปา น้ าบรรจุถัง 20 
ลิตร และน้ าตู้หยอดเหรียญ มีคุณภาพสม่ าเสมอและมีแนวโน้มดีขึ้นเมื่อเทียบกับค่าเฉลี่ย 5 ปีที่ผ่านมา   ส่วนน้ าบริโภค
ที่มาจากแหล่งน้ าธรรมชาติ ได้แก่ น้ าบาดาล น้ าบ่อตื้น และน้ าฝนนั้น มีคุณภาพไม่สม่ าเสมอแล้วแต่การจัดการใน
ครัวเรือนของประชาชน เช่น การดูแลแหล่งน้ า การดูแลภาชนะเก็บกัก เป็นต้น 
   
2. การวิเคราะห์ SWOT Analysis ของการด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน  าบริโภคในครัวเรือน   
 จากการวิเคราะห์ SWOT Analysis ของการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือน พบว่า จุดแข็งที่ส าคัญคือ
นโยบายของกรมอนามัยที่จะพัฒนาระบบเฝ้าระวังด้านส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม ซึ่งการเฝ้าระวังคุณภาพ
น้ าบริโภคในครัวเรือนนั้นได้ด าเนินการต่อเนื่องมาเกือบ 10 ปีแล้วเพราะมีห้องปฏิบัติการที่พร้อม มีหลักเกณฑ์มาตรฐาน
ที่ระบุคุณภาพน้ าบริโภคได้ นอกจากนั้นมี Intervention รองรับการด าเนินงานต่อยอดจากการเฝ้าระวังฯ ไม่ว่าจะเป็น
การพัฒนาตามแนวทาง EHA  WSP หรือประปาดื่มได้  และสามารถน าเข้าข้อมูลในการประชุมคณะกรรมการ
สาธารณสุขระดับจังหวัด (คสจ.) เพ่ือท าการขับเคลื่อนกระบวนการพัฒนาในระดับจังหวัดได้ โดยมีโอกาสที่จะประสบ
ความส าเร็จได้เนื่องจากน้ าบริโภคเป็นตัวชี้วัดใน SDGs และ ADB ที่จะต้องประเมินในระดับประเทศ นโยบายรัฐบาลให้
ความส าคัญในระดับแผนชาติ องค์กรภาคประชาชน สังคม ให้ความสนใจ มีกลไกคณะกรรมการที่เกี่ยวข้องในระดับ
อ าเภอที่สามารถน าข้อมูลไปสื่อสารได้  แต่อย่างไรก็ตามการด าเนินงานเฝ้าระวังฯ ต้องใช้งบประมาณมากในการตรวจ
วิเคราะห์คุณภาพน้ าบริโภค แนวทางการน าข้อมูลไปใช้ในระดับพ้ืนที่ยังไม่ชัดเจน คุณภาพของข้อมูลยังไม่สามารถเป็น
ตัวแทนของแหล่งน้ าได้ เป็นผลมาจากข้อจ ากัดทั้งที่ไม่ได้ก าหนดเป็นตัวชี้วัดของหน่วยงานระดับพ้ืนที่ มีปัญหาด้าน
บุคลากรในการด าเนินงานในระดับพ้ืนที่  ตามรูปภาพที่ 2 
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รูปภาพที่ 2 การวิเคราะห์ SWOT Analysis ของการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือน  

 
 
3. การวิเคราะห์ A2IM ในการด าเนินงานพัฒนาคุณภาพน  าบริโภคในครัวเรือน   

กรมอนามัยในฐานะหน่วยงานที่ “สังเคราะห์ใช้ความรู้ดูภาพรวม” ได้จ าแนกคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือน
ออกเป็น 3 ระดับ ได้แก ่

(1) ระดับสีเขียว หมายถึงน้ าบริโภคในครัวเรือนที่ผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ สามารถน ามาเป็นน้ า
บริโภคในครัวเรือนได้ 

(2) ระดับสีเหลือง  หมายถึง น้ าบริโภคในครัวเรือนที่ไม่ผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ด้านกายภาพหรือ
ด้านแบคทีเรียหรือทั้งสองด้าน แต่ด้านเคมีผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ สามารถให้ค าแนะน าแก่
ประชาชนในการปรับปรุงเพ่ือเป็นน้ าบริโภคในครัวเรือนได้ เช่น น าไปกรอง ต้ม หรือเติมคลอรีน 

(3) ระดับสีแดง หมายถึง น้ าบริโภคในครัวเรือนที่ไม่ผ่านเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ด้านเคมี ส่วนด้าน
กายภาพและด้านแบคทีเรียจะผ่านหรือไม่ผ่านก็ได้ เป็นน้ าที่ไม่ควรน ามาเป็นน้ าบริโภคในครัวเรือน
เนื่องจากหากไม่ผ่านด้านเคมีแล้วการที่จะน าไปปรับปรุงในครัวเรือนน่าจะท าได้ยากกว่าต้องด าเนินการ
ปรับปรุงที่ระบบปรับปรุงคุณภาพน้ าหรือแหล่งน้ า  
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และใช้หลักการ A2IM มาวิเคราะห์ จะได้ว่าการจ าแนกคุณภาพน้ าบริโภคตามระดับดังกล่าวจะท าให้ระบุได้ว่าแหล่งน้ า
บริโภคแต่ละแหล่งนั้นควรใช้มาตรการใดในการเข้าไปด าเนินการ โดยหากคุณภาพน้ านั้นอยู่ในระดับสีเขียว แสดงว่ามี
คุณภาพน้ าเหมาะสมกับการบริโภคเป็นส่วนใหญ่ ควรใช้มาตรการในการรักษาคุณภาพน้ าบริโภคนี้ไว้ โดยการสร้างความ
เชื่อมั่นในคุณภาพน้ าทั้งการเฝ้าระวัง สุ่มประเมิน และยกย่องเชิดชูเกียรติตามแนวทางการพัฒนาต่างๆ เช่น ประปาดื่ม
ได้ WSP เป็นต้น   ส่วนคุณภาพน้ าที่อยู่ในระดับสีเหลือง แสดงว่าน้ ามีการปนเปื้อนแบคทีเรียและหรือมีปัญหาด้าน
กายภาพ ควรใช้มาตรการในการสร้างความรอบรู้ในการปรับปรุงคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือนให้แก่ประชาชน พร้อม
ทั้งด าเนินการพัฒนาระบบการปรับปรุงคุณภาพน้ า เช่น การฆ่าเชื้อโรค การจ่ายน้ า การตกตะกอน เป็นต้น เพ่ือยกระดับ
ไปสู่สีเขียวต่อไป  ส่วนคุณภาพน้ าที่อยู่ในระดับสีแดง แสดงว่าน้ ามีปัญหาทางด้านเคมีเป็นหลัก ไม่ควรน ามาเป็นน้ า
บริโภคในครัวเรือน ควรมีการแก้ไขปรับปรุงในระบบการปรับปรุงคุณภาพน้ าเป็นหลักหรือเปลี่ยนแหล่งน้ าเพ่ือน ามา
บริโภคในครัวเรือน และสื่อสารความเสี่ยงให้แก่ประชาชนได้รับรู้  ตามรูปภาพที่ 1 
 

รูปภาพที่ 1 การใช้ A2IM วิเคราะห์การด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือน 
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4. วัตถุประสงค์ของการเฝ้าระวังคุณภาพน  าบริโภค 
 4.1 เพ่ือประเมินคุณภาพน้ าบริโภคครัวเรือน จากแหล่งต่างๆ ได้แก่ น้ าประปา (กปน., กปภ.,อปท., หมู่บ้าน)  
น้ าดื่มบรรจุขวดพลาสติก 20 ลิตร น้ าตู้หยอดเหรียญ น้ าฝน น้ าบาดาล น้ าบ่อตื่น และน้ าประปาภูเขา โดยเปรียบเทียบ
กับเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ กรมอนามัย พ.ศ. 2553 
 4.2 เพ่ือวิเคราะห์ปัญหา สาเหตุของปัญหาคุณภาพน้ าบริโภคครัวเรือนและจัดท าข้อเสนอแนะเชิงวิชาการและ
เชิงนโยบายให้แก่หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

4.3 เพ่ือจ าแนกคุณภาพน้ าบริโภคครัวเรือน ตามความเหมาะสมส าหรับการน ามาบริโภค และจัดท าชุดความรู้
ในการเสริมสร้างความรอบรู้ส าหรับจัดการคุณภาพน้ าบริโภคให้แก่ประชาชน 

 
5. กระบวนการด าเนินการ 
 กระบวนการด าเนินการจะมีการค านวณตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือนแต่ละพ้ืนที่ตามสัดส่วนจ านวนครัวเรือน 
ตั้งแต่ละดับศูนย์อนามัย จังหวัด  อ าเภอ และเทศบาล จากนั้นส่วนกลางจะสนับสนุนอุปกรณ์การเก็บตัวอย่างน้ าไปยัง
ศูนย์อนามัย เพ่ือมอบให้กับพ้ืนที่ด าเนินการผ่านระดับจังหวัด อ าเภอ ไปจนถึงต าบล เพ่ือสุ่มเก็บตัวอย่างน้ าบริโภคของ
ครัวเรือนในพ้ืนที่ ตามระบบในข้อ 6. ส่งตัวอย่างน้ าบริโภคที่เก็บได้ไปตรวจวิเคราะห์คุณภาพ ที่ศูนย์ห้องปฏิบัติการกรม
อนามัย ทั้งนี้ศูนย์อนามัยจะด าเนินการแนะน า สนับสนุน และติดตามผลการด าเนินงานในระดับพ้ืนที่ เมื่อตัวอย่างน้ า
บริโภคส่งมาที่ศูนย์ห้องปฏิบัติการกรมอนามัย จะด าเนินการวิเคราะห์คุณภาพน้ าตามเกณฑ์คุณภาพน้ าประปาดื่มได้ 
กรมอนามัย พ.ศ. 2553 แล้วส่งผลให้แก่ส านักสุขาภิบาลอาหารและน้ าและศูนย์อนามัย   ทั้งนี้ส านักสุขาภิบาลอาหาร
และน้ าจะรวบรวม วิเคราะห์ข้อมูลในภาพรวมระดับประเทศเพ่ือเผยแพร่ให้แก่หน่วยงานที่น าไปใช้ประโยชน์ ในการ
ก าหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์ แผนงานโครงการ เพ่ือพัฒนาระบบการจัดการคุณภาพน้ าบริโภค  ส่วนศูนย์อนามัยจะ
ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลในภาพรวมของพ้ืนที่พร้อมทั้งสื่อสารความเสี่ยงในระดับพ้ืนที่ โดยเฉพาะแหล่งน้ าที่มีปัญหา
ทางด้านคุณภาพไม่สามารถน ามาบริโภคได้ (ระดับสีแดง) เพ่ือสื่อสารความเสี่ยงให้กับประชาชนได้รับทราบผ่านทาง
หน่วยงานในระดับพ้ืนที่ ได้แก่ สสจ.  สสอ. เทศบาล และ รพ.สต. ตามแผนภาพที่ 3 
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รูปภาพที่ 3 ผังการด าเนินงานเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในครัวเรือน 
 

 
 
6. ระบบการสุ่มเก็บตัวอย่างน  าบริโภคครัวเรือน 
 

     6.1 พื นที่ศูนย์อนามัยท่ี 1-12 
การด าเนินการเฝ้าระวังคุณภาพน้ าบริโภคในแต่ละปี จะก าหนดปริมาณตัวอย่างน้ าบริโภคท่ีสามารถด าเนินการ

ได้ตามงบประมาณและทรัพยากรที่มีอย่างจ ากัด ประมาณ 1,600 ตัวอย่างต่อปี และจะกระจายเป้าหมายให้ศูนย์อนามัย
ที่ 1-12 และสถาบันสุขภาวะเขตเมือง (สสม.)  รวม 13 หน่วยงาน ตามอัตราส่วนครัวเรือนในพ้ืนที่นั้นๆ จากนั้นศูนย์
อนามัยที่ 1-12 จะด าเนินการสุ่มโดยวิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage Sampling) เริ่มจากจังหวัด จ านวน 1 
จังหวัด ในจังหวัดนั้นจะสุ่มมา 2 อ าเภอที่มีลักษณะต่างกัน อ าเภอที่หนึ่งเป็นตัวแทนพ้ืนที่ เขตเมือง อ าเภอที่สองเป็น
ตัวแทนพ้ืนที่ชนบท โดยแต่ละอ าเภอจะสุ่มองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอนั้นจ านวน 3 แห่งครอบคลุมทุกระดับ 
ได้แก่เทศบาลนครหรือเมือง จ านวน 1 แห่ง  เทศบาลต าบล จ านวน    1 แห่ง  และ อบต. จ านวน 1 แห่ง รวมทั้งหมด 
6 แห่ง/จังหวัด ตามแผนภาพที่ 4 

 
 



 
-9- 
 

 

รูปภาพที่ 4 การสุ่มตัวอย่างน้ าบริโภคครัวเรือน 
 

 
 
การค านวณจ านวนครัวเรือนที่จะเก็บตัวอย่างน้ าจะค านวณตามอัตราส่วนของครัวเรือนในแต่ละระดับ

เปรียบเทียบกับจ านวนครัวเรือนในพื้นที่เป้าหมายแต่ละระดับ ตามสูตรนี้ 
   

จ านวนตัวอย่างในพื นที่ใดๆ = 
จ านวนครัวเรือนในพื นที่นั น X จ านวนตัวอย่างทั งกลุ่มพื นที่ 

จ านวนครัวเรือนทั งกลุ่มพื นที่ 
 
เช่น  จ านวนตัวอย่างในเขตเทศบาล A ของจังหวัด Y จะสามารถค านวณได้ตามสูตรนี้ 

   

จ านวนตัวอย่างในเทศบาล A = 
จ านวนครัวเรือนในเขตเทศบาล A X จ านวนตัวอย่างทั งหมดของจังหวัด Y 

จ านวนครัวเรือนใน อปท. เป้าหมายทั งหมดของจังหวัด Y (6 แห่ง) 
ตามแผนภาพที่ 5 ดังนี้ 
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รูปภาพที่ 5 การค านวณตัวอย่างน้ าบริโภคครัวเรือนในพ้ืนที่ อปท. 

 

 
 

เมื่อได้จ านวนครัวเรือนใน อปท. แต่ละแห่งแล้ว จะด าเนินการสุ่มตัวอย่างครัวเรือนในเขต อปท. โดยใช้การสุ่มอย่างง่าย 
และจะเก็บตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือน 1 ตัวอย่างต่อครัวเรือน โดยใช้ตัวอย่างน้ าบริโภคหลักที่ครัวเรือนนั้นบริโภค
เป็นประจ า  

 

 6.2 พื นที่สถาบันสุขภาวะเขตเมือง (กรุงเทพมหานคร) 
       การด าเนินการในเขตพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร จะด าเนินการสุ่มพ้ืนที่ส านักงานเขตตามกลุ่มเขต กลุ่มละหนึ่ง
เขต  รวม 6 เขต ตามการแบ่งกลุ่มเขต ดังนี้ 

กลุ่มรัตนโกสินทร์ กลุ่มบูรพา กลุ่มศรีนครินทร์ กลุ่มเจ้าพระยา กลุ่มกรุงธนใต้ กลุ่มกรุงธนเหนือ 
ส านักงานเขต 

บางซื่อ 
ดุสิต 

พญาไท 
ราชเทวี 
ปทุมวัน 
พระนคร 

ป้อมปราบฯ 
สัมพันธวงศ์ 

บางรัก 

ส านักงานเขต 
ดอนเมือง 

หลักสี่ 
สายไหม 
บางเขน 
จตุจักร 

ลาดพร้าว 
บึงกุ่ม 

บางกะปิ 
วังทองหลาง 

ส านักงานเขต 
สะพานสูง 

มีนบุรี 
คลองสามวา 
หนองจอก 
ลาดกระบัง 
ประเวศ 

สวนหลวง 
คันนายาว 

ส านักงานเขต 
ดินแดง 

ห้วยขวาง 
วัฒนา 

คลองเตย 
บางนา 

พระโขนง 
สาทร 

บางคอแหลม 
ยานนาวา 

ส านักงานเขต 
บางขุนเทียน 

บางบอน 
จอมทอง 

ราษฎร์บูรณะ 
ทุ่งครุ 
ธนบุรี 

คลองสาน 
บางแค 

ส านักงานเขต 
บางพลัด 
ตลิ่งชัน 

บางกอกน้อย 
บางกอกใหญ่ 
ภาษีเจริญ 
หนองแขม 
ทวีวัฒนา 
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โดยในแต่ละเขตจะ สุ่มคัดเลือกพ้ืนที่เก็บตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือนจ านวน 1 ชุมชน จ านวนตัวอย่างแต่ละชุมชนจะ
ใช้การค านวณตามสัดส่วนจ านวนครัวเรือนทั้งหมด ตามสูตรนี้  

จ านวนตัวอย่างในชุมชนนั้น = 
จ านวนครัวเรือนในชุมชนนั้น X จ านวนตัวอย่างทั้งหมดของ กทม. 

จ านวนครัวเรือนทั้ง 6 ชุมชนของ กทม ที่สุ่มเลือก 
 

เมื่อได้จ านวนครัวเรือนในแต่ละชุมชนแล้ว จะด าเนินการสุ่มตัวอย่างครัวเรือนโดยใช้การสุ่มอย่างง่าย และจะเก็บ
ตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือน 1 ตัวอย่างต่อครัวเรือน โดยใช้ตัวอย่างน้ าบริโภคหลักที่ครัวเรือนนั้นบริโภคเป็นประจ า  
 

จ านวนตัวอย่างน้ าบริโภคครัวเรือนตามสัดส่วนครัวเรือนแยกรายศูนย์ฯ ของปีงบประมาณ 2563 
 

เขตพ้ืนที่ จ านวนตัวอย่าง 
ศูนย์อนามัยที่ 1 135 
ศูนย์อนามัยที่ 2 85 
ศูนย์อนามัยที่ 3 85 
ศูนย์อนามัยที่ 4 145 
ศูนย์อนามัยที่ 5 130 
ศูนย์อนามัยที่ 6 150 
ศูนย์อนามัยที่ 7 155 
ศูนย์อนามัยที่ 8 125 
ศูนย์อนามัยที่ 9 135 
ศูนย์อนามัยที่ 10 110 
ศูนย์อนามัยที่ 11 115 
ศูนย์อนามัยที่ 12 110 
สถาบันสุขภาวะเขตเมือง (กทม.) 150 
รวมจ านวนตัวอย่างน้ าบริโภค 1,630 
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7. การเก็บ การบรรจุ และการเก็บรักษาตัวอย่างน  าบริโภค 
การเก็บตัวอย่างน้ า การบรรจุตัวอย่างน้ า และการรักษาสภาพตัวอย่างน้ าก่อนส่งห้องปฏิบัติการเพ่ือวิเคราะห์

และทดสอบนั้นมีความส าคัญมาก มีผลต่อความถูกต้องและความน่าเชื่อถือของผลการวิเคราะห์ตัวอย่างน้ าซึ่งเป็น
ตัวแทนของน้ าบริโภคในครัวเรือน ณ สถานที่และเวลาที่สุ่มเก็บ ผู้ท าหน้าที่นี้จึงต้องมีความรู้ ความเข้าใจและทักษะใน
การสุ่มเก็บตัวอย่างน้ า การบรรจุตัวอย่างน้ า และการรักษาสภาพตัวอย่างน้ าที่ถูกต้องตามหลักวิธีการทางวิทยาศาสตร์
ก่อนน าส่งห้องปฏิบัติการ เพ่ือไม่ให้ตัวอย่างน้ าเกิดการปนเปื้อนจากสิ่งแวดล้อมภายนอกที่อาจจะท าให้ผลการวิเคราะห์
คาดเคลื่อนไปจากความเป็นจริง ส่งผลต่อความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้  

7.1 จุดและลักษณะการเก็บตัวอย่างน  า 
 จุดเก็บตัวอย่างน้ า และลักษณะการเก็บตัวอย่างน้ าในครัวเรือนนั้น จะยึดหลักการเก็บ ณ จุดหรือ

ลักษณะที่ครัวเรือนนั้นใช้บริโภค โดยคิดว่าภาชนะท่ีน ามาเก็บนั้นเป็นภาชนะท่ีครัวเรือนใช้รองน้ ามาบริโภค 
  - น้ าประปา  เก็บท่ีก๊อก ณ จุดที่ครัวเรือนนั้นใช้น้ าประปาเพ่ือการบริโภค ไม่ว่าจะเป็นการใช้ดื่ม 
เตรียม ปรุง ประกอบอาหาร ล้างภาชนะ เป็นต้น 
  - น้ าดื่มบรรจุถัง 20 ลิตร  เก็บตามวิถีชีวิตที่ครัวเรือนนั้นน าน้ ามาบริโภค โดยคิดว่าภาชนะท่ีน ามาเก็บ
เป็นภาชนะท่ีใช้รองรับน้ ามาบริโภคในครัวเรือน 
  - น้ าตู้หยอดเหรียญ เก็บที่ตู้หยอดเหรียญที่ครัวเรือนนั้นใช้เป็นประจ า (ปกติน่าจะใกล้บ้านที่สุด หาก
หลายครัวเรือนใช้ตู้เดียวกันให้เก็บเพียง 1 ตัวอย่าง/ตู้) 
  - น้ าฝน  เก็บที่โอ่ง ถัง รองรับน้ าฝนฝนครัวเรือนตามวิถีที่ครัวเรือนนั้นน าน้ ามาบริโภค (บางทีม่ีก๊อก 
บางที่ใช้การตัก) 
  - น้ าบาดาล เก็บท่ีบ่อดาลที่ใช้ โดยผ่านการสูบตามปกติวิธีที่ครัวเรือนใช้ 

- น้ าบ่อตื้น เก็บ ณ บ่อน้ าตื้นตามวิธีการตักที่ครัวเรือนนั้นใช้ (ในกรณีเก็บตัวอย่างน้ าตรวจทางด้าน 
แบคทีเรียให้ระมัดระวังการปนเปื้อนจากผู้ตักน้ าให้มากท่ีสุด) 
  - น้ าประปาภูเขา เก็บที่จุดที่ครัวเรือนใช้ อาจจะเป็นถังหรือบ่อ ที่ครัวเรือนเก็บน้ าไว้ โดยการตักหรือ
เก็บตัวอย่างตามวิถีชีวิตของครัวเรือนนั้น 
 7.2 ภาชนะในการเก็บตัวอย่าง 

ภาชนะท่ีใช้ในการบรรจุตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือน เพ่ือการตรวจวิเคราะห์และทดสอบทาง 
ห้องปฏิบัติการในการสุ่มเก็บตัวอย่างน้ า 1 ตัวอย่างนั้น ต้องเตรียมภาชนะท่ีใช้ในการบรรจุตัวอย่างน้ า ดังนี้ 
   (1) ขวดแบคทีเรียขนาด 125 มิลลิลิตร พร้อมกระป๋องท าด้วยเหล็กกล้าไร้สนิมจ านวน 1 ชุด 
ซึ่งทั้งชุดผ่านการอบฆ่าเชื้อแล้วที่อุณหภูมิ 160-180 องศาเซลเซียส เวลา 2 ชั่วโมง  ส าหรับบรรจุตัวอย่างน้ าทดสอบทาง
แบคทีเรีย  
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   (2) ขวดพลาสติกคุณภาพดีขนาด 1 ลิตร ปราศจากการปนเปื้อนใดๆ โดยเฉพาะโลหะหนัก 
จ านวน 1 ขวด ส าหรับการบรรจุตัวอย่างน้ าวิเคราะห์ทางโลหะหนัก 
   (3) ภาชนะท าด้วยพลาสติกคุณภาพดีขนาด 2 ลิตร ปราศจากการปนเปื้อนใดๆ จ านวน 1 
ขวด ส าหรับการบรรจุตัวอย่างตรวจวิเคราะห์ทางเคมีและทางกายภาพ 
 

รูปภาพที่ 6 ภาชนะท่ีใช้บรรจุตัวอย่างน้ าบริโภคในครัวเรือน 
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7.3 ขั นตอน วิธีการสุ่มเก็บและการบรรจุตัวอย่างน  าบริโภคเพื่อทดสอบทางแบคทีเรีย 
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7.4 ขั นตอน วิธีการสุ่มเก็บและการบรรจุตัวอย่างน  าบริโภคเพื่อทดสอบทางเคมีและทางกายภาพ 

 
 หมายเหตุ : ขั้นตอนท่ี 9 หากเป็นการเก็บตัวอย่างน้ าเพื่อวิเคราะห์โลหะหนัก ก่อนปิดฝา เตมิกรดแล้วเขย่าเบาๆให้เข้ากัน 
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7.5 การเก็บรักษาสภาพตัวอย่างน  าเพื่อส่งห้องปฏิบัติการ 

 
 

รูปภาพที่ 7 ฉลากบันทึกรายละเอียดของตัวอย่างส าหรับติดที่ภาชนะบรรจุตัวอย่าง 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

กลุ่มพัฒนาระบบจัดการคุณภาพน  าบริโภค 
ส านักสุขาภิบาลอาหารและน  า   กรมอนามัย 
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