
ตส.1 (63) หน้า 1/4 
 

 
(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

  ใช้ได้ถึงวันท่ี    -   -     
 

 
แบบสรปุผลการตรวจประเมินสถานทีผ่ลิตอาหาร (Audit report) 

 
วันท่ี...............................................เวลา............................ 

1. ข้อมูลผู้ตรวจประเมิน 
 1.1 ชื่อ – สกุล 

(1) ............................................................................................(4)...................................................................................... 
(2) ............................................................................................(5)...................................................................................... 
(3) ............................................................................................(6)...................................................................................... 

 1.2 ตําแหน่ง/ หน่วยงาน 
  พนักงานเจ้าหน้าท่ีตามความในมาตรา 43 แห่งพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 หน่วยงานต้นสังกัด..................... 
........................................................................................................................................................................................ 

  ผู้ตรวจประเมินสถานท่ีผลิต จากหน่วยตรวจหรือหนว่ยรับรองท่ีได้ข้ึนบัญชีกับสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
ชื่อ..........................................................................................................เลขบัญชีหน่วยงานที่........................................ 

  อ่ืน ๆ ได้แก่ .................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................ 

2. ข้อมูลสถานท่ีผลิตท่ีตรวจประเมิน 
 2.1 ใบอนุญาตผลิตอาหาร/เลขสถานท่ีผลิตอาหาร เลขท่ี...............................................หมดอายุวันท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ........... 

2.2 ชื่อสถานท่ีผลิต/ผู้รับอนุญาต ................................................................................................................................................. 
2.3 สถานท่ีต้ัง ณ ......................................................................................................................................................................... 

 2.4 ประเภทอาหารท่ีขออนุญาต/ได้รับอนุญาต............................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................................. 

 2.5 ชื่อผู้ดําเนินกิจการ.................................................................................................................................................................. 
3. วัตถุประสงค์ในการตรวจ  

   ตรวจประกอบการอนุญาต ตามคําขอเลขท่ี.............................................................................................................                  
           อนุญาตผลิตอาหาร (รายใหม่) 
           อนุญาตเพ่ิมประเภทอาหาร .................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................................. 
           เพ่ิม-ลด สถานที่ผลิตอาหาร/เปล่ียนแปลงแบบแปลนแผนผังและรายการเคร่ืองจักร 
           ยกเลิกประเภทอาหาร ในกรณีที่มีผลกระทบกับการเปล่ียนแปลงแบบแปลนแผนผังและรายการเคร่ืองจักร 
           ย้ายสถานท่ีเก็บอาหาร (กรณีสถานท่ีเก็บไม่ได้อยู่่ที่เดียวกับสถานที่ผลิต) 
           เพ่ิมสถานที่เก็บ  
           แก้ไขเปล่ียนแปลงสถานท่ีเก็บอาหาร 
           ย้ายสถานท่ีผลิต และท่ีเก็บอาหาร 
           ต่ออายุใบอนุญาตผลิตอาหาร 
             อ่ืน ๆ ได้แก่ ......................................................................................................................................................................... 

      ตรวจติดตามการรักษาระบบ (surveillance audit)   ตรวจเฝ้าระวัง (monitoring) 
   ตรวจเรื่องร้องเรียน                  ตรวจกรณีพิเศษ       
   ตรวจเพ่ือออกหนังสือรับรองมาตรฐานระบบการผลิตอาหารตามหลักเกณฑ์ของกฎหมายอาหาร  

  อ่ืน ๆ (โปรดระบุ) .................................................................................................................................................... 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

4. สรุปผลการตรวจสถานท่ีผลิตอาหาร 
4.1  กําลังแรงม้าของเครื่องจักรหรืออุปกรณ์ และจํานวนคนงานจากการตรวจประเมิน 
       เคร่ืองจักร/อุปกรณ์ ณ วันท่ีตรวจประเมิน..................................................... แรงม้า คนงาน ......................................คน 
       เคร่ืองจักร/อุปกรณ์ เดิมท่ีเคยได้รับอนุญาต (ถ้ามี)......................................... แรงม้า คนงาน ......................................คน 
4.2  สรุปผลการตรวจประเมินสถานที่ผลติอาหาร ตามข้อกําหนดพ้ืนฐาน    

  ผ่านเกณฑ์ (คะแนนรวมแต่ละหมวดไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 และไม่พบข้อบกพร่องรุนแรง)   
  ไม่ผ่านเกณฑ์  โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 4.2.1  คะแนนเต็มรวม  (ทุกข้อกําหนด)  = …………….……. คะแนน 
        คะแนนท่ีได้รวม  (ทุกข้อกําหนด)  = ……..……………  คะแนน (......................%) 

 4.2.2  คะแนนรายหมวด 
หมวดท่ี 1   ……..…………… คะแนน (......................%) 
หมวดท่ี 2   ……..…………… คะแนน (......................%) 
หมวดท่ี 3   ……..…………… คะแนน (......................%) 
หมวดท่ี 4   ……..…………… คะแนน (......................%) 
หมวดท่ี 5   ……..…………… คะแนน (......................%) 

4.2.3    ไม่พบข้อบกพร่องรุนแรง      พบข้อบกพร่องรุนแรง  ได้แก่ 
   (1) ไม่มีห้องบรรจุ และไม่สามารถบริหารจัดการพ้ืนท่ี เพ่ือป้องกันการปนเปื้อนข้ามและการปนเป้ือนซํ้าหลัง

การฆ่าเชื้อแล้วในกระบวนการผลิตได้ เช่น ในกรณีท่ีกระบวนการบรรจุมีผลิตภัณฑ์ท่ีเปิดสัมผัสกับ
สิ่งแวดล้อม และมีความเสี่ยงต่อการปนเปื้อนภายหลังการฆ่าเชื้อ หรือผลิตภัณฑ์ท่ีไม่มีข้ันตอนต่อไปในการ
ลดอันตราย หรือมีห้องบรรจุแต่ไม่สามารถดูแลสุขลักษณะท่ีอาจก่อให้เกิดการปนเปื้อนข้ามได้                 
หรือไม่บรรจุในห้องบรรจุ (ข้อ 1.8) 

   (2)  มีการใช้วัตถุเจือปนอาหาร โดยใช้ชนิดหรือปริมาณไม่เป็นไปตามที่กฎหมายกําหนด ชั่งตวงด้วย
อุปกรณ์ท่ีไม่เหมาะสม หรือผสมไม่ท่ัวถึง หรือไม่บันทึกผล หรือมีการใช้สารช่วยในการผลิต 
(processing aid) ท่ีไม่ปลอดภัย (ข้อ 3.3.1) 

   (3)  น้ําหรือน้ําแข็ง ท่ีเป็นส่วนผสมหรือท่ีสัมผัสกับอาหารท่ีพร้อมสําหรับการบริโภค (ready to eat)  
มีคุณภาพหรือมาตรฐานไม่เป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วย น้ําบริโภคในภาชนะบรรจุ 
ท่ีปิดสนิท หรือว่าด้วย น้ําแข็ง หรือไม่มีผลการตรวจวิเคราะห์คุณภาพมาตรฐานอย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง  
หรือมีการจัดเก็บในลักษณะท่ีก่อให้เกิดการปนเปื้อน เว้นแต่ผู้ตรวจประเมินพิจารณาแล้วว่า  
ไม่มีผลกระทบต่อความปลอดภัยของอาหาร (ข้อ 3.3.3) 

   (4)  ไม่มีวิธีการควบคุมกระบวนการลดอันตรายด้านจุลินทรีย์ให้อยู่ในระดับท่ีปลอดภัยต่อการบริโภค 
หรือไม่มีการตรวจสอบอย่างสมํ่าเสมอ หรือไม่มีบันทึกผล หรือใช้เคร่ืองมือวัดท่ีไม่เหมาะสม (ข้อ 3.4)  

   (5)  ไม่มีมาตรการป้องกันการปนเปื้อนจากคน พ้ืนผิวสัมผัสอาหาร สิ่งแวดล้อม ในกรณีการผลิตท่ีไม่มี
กระบวนการลดอันตรายด้านจุลินทรีย์ให้อยู่ในระดับท่ีปลอดภัยต่อการบริโภค เช่น ผสม แบ่งบรรจุ 
ตัดแต่งอาหารสด (ข้อ 3.5) 

   (6)  ในกระบวนการผลิต มีการขนย้ายวัตถุดิบ ส่วนผสม วัตถุเจือปนอาหาร หรือผลิตภัณฑ์สุดท้าย         
ท่ีก่อให้เกิดการปนเปื้อนข้าม (ข้อ 3.7) 

   (7)  ผลิตภัณฑ์สุดท้ายมีคุณภาพหรือมาตรฐานไม่เป็นไปตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข โดยไม่มีการ
แก้ไข หรือไม่มีผลการตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์อย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง (ข้อ 3.9.1) 

   (8)  กรณีผลิตผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ไม่มีบันทึกเกี่ยวกับชนิด ปริมาณการผลิต หรือข้อมูลการจําหน่าย 
หรือไม่มีวิธีการเรียกคืนสินค้า (ข้อ 3.10.1) 

   (9) พบข้อบกพร่องรุนแรงอ่ืน ๆ ท่ีคณะเจ้าหน้าท่ีผู้ตรวจได้ประเมินแล้วว่าเป็นความเสี่ยง ซ่ึงอาจทําให้
อาหารเกิดความไม่ปลอดภัยต่อการบริโภค ได้แก่................................................................................. 

            ......................................................................................................................................................................... 
                      ......................................................................................................................................................................... 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

4.3  สรุปผลการตรวจสถานที่ผลิต ตามข้อกําหนดเฉพาะ 
  ไม่มีการผลิตอาหารท่ีต้องตรวจประเมินตามข้อกําหนดเฉพาะ 
  มีการผลิตอาหารที่ต้องตรวจประเมินตามข้อกําหนดเฉพาะ ดังนี้ 

        (1)  กรณีผลิตน้ําบริโภคในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท น้ําแร่ธรรมชาติ หรือน้ําแข็งบริโภค ท่ีผ่านกรรมวิธีการกรอง 
 ผ่านเกณฑ์   ไม่ผ่านเกณฑ์  รายละเอียดตามแบบ ตส.3 (63) 

   (2)  กรณีผลิตผลิตภัณฑ์นมพร้อมบริโภคชนิดเหลวท่ีผ่านกรรมวิธีฆ่าเชื้อด้วยความร้อนโดยวิธีพาสเจอไรซ์ 
 ผ่านเกณฑ์   ไม่ผ่านเกณฑ์  รายละเอียดตามแบบ ตส.4 (63) 

   (3)  กรณีผลิตอาหารในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิทชนิดท่ีมีความเป็นกรดตํ่า และชนิดท่ีปรับกรดท่ีผ่านกรรมวิธีการ 
    ฆ่าเชื้อด้วยความร้อนโดยทําให้ปลอดเชื้อเชิงการค้า  

 ผ่านเกณฑ์   ไม่ผ่านเกณฑ์  รายละเอียดตามแบบ ตส.5 (63) 
4.4  สรุปผลการตรวจสถานที่ผลิต ภาพรวม 

  ผ่านเกณฑ์ (คะแนนรวมแต่ละหมวดไม่น้อยกว่าร้อยละ 60 และไม่พบข้อบกพร่องรุนแรง ในบันทึกการตรวจ
ประเมินตามข้อกําหนดพ้ืนฐาน รวมท้ังกรณีสถานท่ีผลิตมีกรรมวิธีการผลิตตามข้อกําหนดเฉพาะ มีผลการ
ตรวจประเมิน “ผ่าน” ทุกข้อ ในบันทึกการตรวจประเมินสถานท่ีผลิตอาหารตามข้อกําหนดเฉพาะนั้น ๆ) 

  ไม่ผ่านเกณฑ์ โดยต้องดําเนินการปรับปรุงแก้ไข ดังนี้ 
  ต้องตรวจติดตามผลการแก้ไข (follow-up audit) ณ สถานท่ีผลิต 
  ส่งหลักฐานการแก้ไข เช่น รูปถ่าย เอกสาร แบบฟอร์ม รายงาน ภายในวันท่ี............................................... 

     โดยมีข้อบกพร่องท่ีต้องแก้ไขก่อนจึงจะผ่านเกณฑ์ ดังนี้…………………………………………………………………....... 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

5. ขณะตรวจประเมินสถานท่ีผลิต ปรากฎข้อเท็จจริงดังนี้ 
5.1 ผู้นําตรวจและให้ข้อมูลขณะตรวจ ได้แก่..................................................................ตําแหน่ง................................................. 
5.2 การจัดแบ่งบริเวณของสถานท่ีผลิต......................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
5.3 พบการผลิตอาหาร/ ข้ันตอนการผลิต..................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
5.4 การเปลี่ยนแปลงรายการเคร่ืองมือเคร่ืองจักร/ แบบแปลนแผนผัง/ จํานวนแรงม้า................................................................ 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
5.5 อ่ืนๆ ได้แก.่............................................................................................................................................................................. 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
6. ผลการแก้ไขครั้งท่ี 1 (follow-up audit)  วันท่ี.......................  ผ่านเกณฑ์     ไม่ผ่านเกณฑ์  ลงชื่อผู้ตรวจฯ.................. 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
7.  ผลการแก้ไขครั้งท่ี 2 (follow-up audit)  วันท่ี.......................  ผ่านเกณฑ์     ไม่ผ่านเกณฑ์  ลงชื่อผู้ตรวจฯ................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 

....................................................................................................................................................................................................................... 
 
ในการท่ีพนักงานเจ้าหน้าท่ีหรือผู้ตรวจประเมินสถานท่ีผลิตอาหาร มาตรวจสถานท่ีคร้ังนี้ มิได้ทําให้ทรัพย์สินของผู้ขออนุญาต/ 

ผู้รับอนุญาตสูญหาย หรือเสียหายแต่ประการใด อ่านให้ฟังแล้วรับรองว่าถูกต้อง จึงลงนามรับรองไว้ต่อเจ้าหน้าท่ีท้ายบันทึก 
 

(ลงชื่อ)........................................................................ ผู้ขออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน) 
                         (…………………………………………………………………) 

 
(ลงชื่อ)................................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
(ลงชื่อ)................................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
(ลงชื่อ)............................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
   
(ลงชื่อ)................................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
(ลงชื่อ)................................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
(ลงชื่อ)............................................................. 

(พนักงานเจ้าหน้าที่/ผู้ตรวจประเมิน) 
 
(ลงชื่อ)....................................................................................... ตําแหน่ง...............................................................................................วันที่................................... 
        (ผู้อนุมัติผลการตรวจ กรณีตรวจประกอบการพิจารณาอนุญาต) 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

บันทึกการตรวจประเมินสถานที่ผลติอาหาร ตามข้อกําหนดเฉพาะ 1 
สําหรบัการผลิตน้ําบริโภคในภาชนะบรรจุที่ปดิสนิท น้าํแร่ธรรมชาติ หรอืน้ําแข็งบริโภค  

ที่ผ่านกรรมวิธีการกรอง 
 

ช่ือสถานท่ีผลิต/ผูไ้ด้รับอนุญาต............................................................................................เลขที่ใบอนุญาต/เลขสถานท่ีผลติ........................................................... 
วันท่ีตรวจประเมนิ................................ วันท่ีตรวจติดตามผลการแก้ไข ครั้งท่ี 1............................... วันท่ีตรวจติดตามผลการแก้ไข ครัง้ท่ี 2.................................. 

ตรวจประเมินสถานท่ีผลิต   นํ้าบริโภคในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท     นํ้าแร่ธรรมชาติ       นํ้าแข็งบรโิภค 

คําช้ีแจงการใช้บันทึกการตรวจ :   ผ่าน หมายถึง มีการปฏิบัติที่สอดคล้องเป็นไปตามข้อกําหนด หรือมีมาตรการอ่ืนในการป้องกันการปนเปื้อนอันตรายในอาหาร 
 

ข้อกําหนด 
ผลการประเมิน ผลการ

แก้ไข 
ครั้งท่ี 1

ผลการ
แก้ไข 

ครั้งท่ี 2
หมายเหตุ 

ผ่าน ไม่ผ่าน
1. กรณีผลิตน้ําบริโภคในภาชนะบรรจุท่ีปิดสนิท และน้ําแร่ธรรมชาติท่ีผ่านกรรมวิธีการกรอง
1.1  มีผลวิเคราะห์น้ําดิบท่ีตรวจโดยห้องปฏิบัติการ 

อย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง 
     

1.2  มีการปรับสภาพน้ําดิบเพ่ือลดปริมาณจุลินทรีย์
เร่ิมต้น (ตามความจําเป็น) ดังนี้  
-  เม่ือใช้ระบบการผลิตน้ําอ่อน (softening)  
-  เม่ือใช้ระบบการผลิตน้ําอาร์โอ (Reverse 

osmosis; RO) 
-  เม่ือมีการผลิตน้ําแร่ธรรมชาติ

      

1.3  มีกระบวนการปรับคุณภาพน้าํท่ีสามารถลดอันตราย
ให้อยู่ในระดับท่ีปลอดภัยตามท่ีกฎหมายกําหนด 
อุปกรณ์ปรับคุณภาพน้ําใช้งานได้ สัมพันธ์กับอัตรา
การผลิต ดังนี้ 
1.3.1 การใช้ระบบผลิตน้ําอ่อน  

(1) น้ําดิบท่ีใช้ต้องมีคุณภาพดีตามท่ี
กฎหมายกําหนดคุณภาพผลิตภัณฑ์ 
อย่างน้อย 3 รายการ คือ ค่า pH 
ของแข็งท้ังหมด (Total Solids) และ
สารปนเปื้อนท่ีมีประจุลบ 

(2) มีการตรวจสอบประสิทธิภาพการกรอง
หรือฆ่าเชื้อ เช่น การวัดคลอรีนหลัง
กรองคาร์บอน การวัดความกระด้างหลัง
การกรองเรซิน การทํางานของหลอดยูวี 
การทดสอบเชื้อจุลินทรีย์ และบันทึกผล 

1.3.2 การใช้ระบบผลิตน้ําอาร์โอ  
(1)  เย่ือกรองมีขนาดรูกรองเล็กกว่า 1 nm. 
(2) มี วิ ธีการดูแลและตรวจสอบความ

สมบูรณ์ของเย่ือกรองทุกรุ่นการผลิต 
เช่น วัดความดัน หรืออัตราการไหล 
หรือค่าการนําไฟฟ้า (conductivity) 
กรณีพบฉีกขาดหรืออุดตันต้องเปลี่ยน
หรือล้างเยื่อกรอง และจัดการกับ
ผลิตภัณฑ์ท่ีไม่ได้มาตรฐานทันที และ
บันทึกผล 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

ข้อกําหนด 
ผลการประเมิน ผลการ

แก้ไข 
ครั้งท่ี 1

ผลการ
แก้ไข 

ครั้งท่ี 2
หมายเหตุ 

ผ่าน ไม่ผ่าน
1.3.3 การผลิตระบบอื่น หรือใช้รว่มกันหลาย

ระบบ เช่น กระบวนการฆ่าเชื้อด้วย             
ความร้อน กระบวนการผลิตน้ําปราศจาก
ไอออน (deionization) 
(1) กระบวนการลดขจัดอันตรายครอบคลุม

ด้านกายภาพ เคมี จุลินทรีย์ 
(2) มีการเฝ้าระวังและตรวจสอบเคร่ืองจักร

หรืออุปกรณ์ให้มีความม่ันใจว่า 
กระบวนการลดหรือขจัดอันตราย 
มีประสิทธิภาพ และบันทึกผล 

1.3.4 การผลิตน้ําแร่ธรรมชาติ 
(1) กระบวนการปรับคุณภาพน้ํา                 

ต้องไม่ทําให้สารประกอบสําคัญ
เปลี่ยนแปลงไป เช่น การเติมอากาศ 
การกรองกรวด/ทราย การกรอง 
แอนทราไซด์/แมงกานีสแซนด์  
การกรองคาร์บอน การกรอง 
microfiltration/ultrafiltration 

(2) มีวิธีการดูแลและตรวจสอบ                   
ความสมบูรณ์ของเย่ือกรอง (ถ้ามี)          
ทุกรุ่นการผลิต และบันทึกผล 

1.4 มีการป้องกันการปนเปื้อนซํ้า  
     1.4.1  มีการทําความสะอาดและฆ่าเชื้อพ้ืนผิวสัมผัส

อาหารในข้ันตอนการบรรจุ

     

1.4.2 มีการป้องกันการปนเปื้อนจากภาชนะบรรจ ุ
  (1)  ภาชนะบรรจุชนิดใช้ได้หลายคร้ัง มีการ

ล้างและฆ่าเชื้อด้วยวิธีการท่ีเหมาะสม 
และมีมาตรการป้องกันการปนเปื้อน    
ก่อนนําไปบรรจุ เช่น กลั้วด้วยน้ํารอบรรจุ   
และบรรจุทันที 

(2)  ภาชนะบรรจุชนิดใช้คร้ังเดียว กลั้วด้วย
น้ํารอบรรจุหรือมีมาตรการอื่นป้องกัน   
การปนเปื้อน และบรรจุทันที 

     

1.4.3  บรรจุในห้องบรรจุท่ีสะอาด และการบรรจุ
ป้องกันการปนเปื้อนจากสิ่งแวดล้อม มีแท่น
บรรจุสูงจากพ้ืน บรรจุจากหัวบรรจุโดยตรง
และปิดผนึกทันที วิธีการปิดผนึกไม่ก่อให้เกิด
การปนเปื้อน 

     

1.4.4 มีการป้องกันการปนเปื้อนจากผู้บรรจุ          
แต่งกายสะอาด สวมผ้ากันเปื้อน สวมหมวก
คลุมผม ผ้าปิดปาก ล้างมือทุกคร้ังก่อนเริ่ม
ปฏิบัติงาน มือไม่สัมผัสปากภาชนะบรรจุ        
หรือภายในภาชนะบรรจุ 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

ข้อกําหนด 
ผลการประเมิน ผลการ

แก้ไข 
ครั้งท่ี 1

ผลการ
แก้ไข 

ครั้งท่ี 2
หมายเหตุ 

ผ่าน ไม่ผ่าน
2.  กรณีผลิตน้ําแข็งบริโภค 
2.1  น้ําท่ีใช้ผลิตน้ําแข็งมีคุณภาพหรือมาตรฐานตาม

ประกาศกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วย น้ําแข็ง มีผล
วิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการอย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง  

     

2.2 กรณีผลิตน้ําแข็งซอง  
2.2.1  น้ําท่ีใช้ถอดซองน้ําแข็ง น้ําล้างน้ําแข็ง หรือน้ํา

ท่ี มีโอกาสสัมผัสกับน้ํ าแข็งต้องใช้น้ํ าท่ี มี
มาตรฐานเช่นเดียวกับน้ําท่ีใช้ผลิตน้ําแข็ง 
กรณีใช้น้ําซํ้าต้องเปลี่ยนถ่ายน้ํา และทําความ
สะอาดบ่อหรือถังพักอย่างสมํ่าเสมอ และ
บันทึกผล  

     

2.2.2 พ้ืนผิวสัมผัสน้ําแข็ง เช่น พ้ืนลานถอดซอง 
พ้ืนผิวลําเลียงและขนส่งน้ําแข็งซอง เคร่ืองตัด
หรือบดน้ําแข็ง มีการทําความสะอาดและ  
ฆ่าเชื้ออย่างสมํ่าเสมอ และจํากัดบริเวณเพ่ือ
ควบคุมสุขลักษณะ เช่น เปลี่ยนรองเท้าสะอาด
ท่ีใช้เฉพาะบริเวณ 

     

2.2.3  มีวิธีการลําเลียง ตัด บด บรรจุ ขนส่ง อย่าง  
ถูกสุขลักษณะไม่ก่อให้เกิดการปนเปื้อน 

     

2.2.4 มีมาตรการป้องกันการปนเปื้อนจากภาชนะ
บรรจุ โดยเฉพาะภาชนะบรรจุชนิดใช้ได้  
หลายคร้ัง กระสอบบรรจุน้ําแข็งต้องมีการล้าง  
ฆ่าเชื้อ ผึ่งแห้ง และเก็บรักษาถูกสุขลักษณะ  

     

2.2.5 มีการป้องกันการปนเปื้อนจากผู้ปฏิบัติงาน 
แต่งกายสะอาด สวมผ้ากันเปื้อน สวมหมวก
คลุมผม ผ้าปิดปาก ล้างมือก่อนเริ่มปฏิบัติงาน 
มือไม่สัมผัสปากภาชนะบรรจุหรือภายใน
ภาชนะบรรจุ 

     

2.3 กรณีการผลิตน้ําแข็งยูนิต 
2.3.1 มีมาตรการป้องกันการปนเปื้อนจากภาชนะ

บรรจุ โดยเฉพาะภาชนะบรรจุชนิดใช้ได้    
หลายคร้ัง กระสอบบรรจุน้ําแข็ง ต้องมีการ
ล้าง ฆ่าเชื้อ ผึ่งให้แห้ง และเก็บรักษาอย่าง        
ถูกสุขลักษณะ 

     

2.3.2 บรรจุในห้องบรรจุท่ีสะอาด และมีการ
ป้องกันการปนเปื้อนจากสิ่งแวดล้อม 
มีแท่นบรรจุสูงจากพ้ืน บรรจุจากหัวบรรจุ
โดยตรงและปิดผนึกทันที วิธีการปิดผนึก         
ไม่ก่อให้เกิดการปนเปื้อน

     

2.3.3  มีการป้องกันการปนเปื้อนจากผู้บรรจุ              
แต่งกายสะอาด สวมผ้ากันเปื้อน สวมหมวก
คลุมผม ผ้าปิดปาก ล้างมือก่อนเริ่มปฏิบัติงาน 
และมือไม่สัมผัสปากภาชนะบรรจุหรือภายใน
ภาชนะบรรจุ 
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(ลงชื่อ).................................................... (...............................................................) ผูข้ออนุญาต/ผู้รับอนุญาต/ผู้แทน 

ข้อกําหนด 
ผลการประเมิน ผลการ

แก้ไข 
ครั้งท่ี 1

ผลการ
แก้ไข 

ครั้งท่ี 2
หมายเหตุ 

ผ่าน ไม่ผ่าน
3. ผู้ควบคุมการผลิตอาหาร  
3.1 มีการแต่งต้ังผู้ท่ีมีความรู้ความสามารถทําหน้าท่ีเป็น

ผู้ควบคุมการผลิตอาหาร ทําหน้า ท่ีประจํา ณ 
สถานท่ีผลิต มีหลักฐานการสอบผ่านและสําเร็จ
หลักสูตรการฝึกอบรม 
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