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บทคัดยอ (Abstract) 
 การกำหนดอาหารเปนสาขาท่ีมีในประเทศไทย และมีการเรียนการสอนในประเทศไทยมา
เปนเวลานาน แตยังไมมีกฎหมายรองรับมากอน จนกระทั่งไดมีการประกาศพระราชกฤษฎีกา
กำหนดใหการกำหนดอาหารเปนหนึ่งในสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563 มาบังคับใช 
เชนเดียวกับ ประเทศสหรัฐอเมริกาท่ีมีการข้ึนทะเบียน Registered Dietitian สงผลใหผูประกอบ
วิชาชีพมากอนกฎหมายยังคับใชตองมาทำการขึ้นทะเบียนนักกำหนดอาหารเปนผูประกอบโรค
ศิลปะ เมื่อมีกฎหมายบังคับใชผูข้ึนทะเบียนจะตองมีความรูความเขาใจขอบเขตการปฏิบัติหนาท่ีของ
ตนเอง และผูรวมงานวิชาชีพสาขาอื่นๆ และบุคคลทั่วไปก็อาจไดรับผลกระทบสำหรับผูที่ปฏิบตัิ
หนาท่ีเก่ียวกับงานโภชนบำบัดมากอน เมื่อกฎหมายฉบับนี้บังคับใชตองมีการทำความรูความเขาใจ
ขอบเขตในการปฏิบัติหนาท่ีเก่ียวกับโภชนาการอีกครั้งวากระทำไดเพียงใด ในอนาคตควรตองมีการ
สื่อสารไปยังผู ประกอบวิชาชีพและบุคคลภายนอกเพื่อใหมีความรูความเขาใจบทบาทหนาที่ตาม
กรอบกฎหมายกำหนด 
คำสำคัญ (Words): กฎหมาย; นักกำหนดอาหาร; กฎหมายการกำหนดอาหาร 
 

Abstract 
Dietetics is a profession that has been taught in Thailand for many years but 

has never been legally supported until a royal decree was announced, designating 
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Dietetics as one of the disciplines of the art of healing practices, B.E. 2020, which is 
actively accredited for Thai dietitians similar to registered dietitian (RD) in USA. The 
nutritionists who have worked in the field of Dietetics must be registered according 
to the dietetic law. Dietitians and other healthcare practitioners must be aware and 
understand the dietetic regulations required by law. Furthermore, unregistered 
dietitians and those who work in the field of nutrition prior to the law enforcement 
must study the dietetic regulations and re-evaluate the limit of practices. In the 
future, communication should be made to other healthcare practitioners and the 
general public to gain knowledge and understanding of their roles and duties in 
accordance with the legal framework. 
Keywords: Law; Dietitian; Dietetic law 
 
บทนำ (Introduction) 
 การกำหนดอาหารและโภชนบำบัดเปนแนวคิดการใชอาหารเพื่อดูแลรักษา สงเสริมสุขภาพ
ผูปวย โดยอาหารถือเปนหนึ่งในปจจัยส่ีท่ีจำเปนสำหรับรางกาย อาหารท่ีเรารับประทานเขาไป ถูก
นำไปใชเปนเช้ือเพลิง ใหพลังงานเพื่อใหอวัยวะของรางกายสามารถทำงานไดตามปกติ นอกจากนี้ 
อาหารยังเปนแหลงพลังงานท่ีจะไปเสริมสรางรางกาย โดยเฉพาะอยางยิ่งในวัยเด็ก วัยหนุมสาวท่ี
กำลังเจริญเติบโต สวนในวัยสูงอายุหรือผูปวย   อาหารจะถูกใชไปเพื่อทดแทน ซอมแซมสวนท่ีสึก
หรอ  (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2557) การรับประทานอาหารใหครบท้ัง 5 หมูในปริมาณและ
สัดสวนท่ีเหมาะสมจึงเปนเรื่องสำคัญ รางกายก็จะไดประโยชนจากอาหารอยางเต็มท่ี ในทางตรงกัน
ขาม หากรับประทานบางประเภทมากเกินไปหรือนอยเกินไป ก็อาจจะสงผลเสียและนำไปสูการเกิด
โรคได เชน โรคอวน โรคเบาหวาน  เปนตน จะเห็นวา อาหารมีความสำคัญตอรางกายมาก  ท้ังใน
ยามที่รางกายปกติ และชวงที่เจ็บปวย การกำหนดอาหารหรือที่รู จ ักกันทั่วไปวา การกำหนด
โภชนาการ จึงเปนส่ิงท่ีจำเปน  และถูกกำหนดใหเปนสาขาการกําหนดอาหาร ซ่ึงเปนสาขาวิชาชีพ
หนึ่งท่ีเกี ่ยวกับการกระทำตอมนุษยหรือมุงหมายจะกระทำตอมนุษยเกี ่ยวกับการวินิจฉัยปญหา
โภชนาการโดยประเมินภาวะโภชนาการของผูปวย วิเคราะหและวางแผนการใหโภชนบำบัด การให
คําปรึกษา ติดตาม ประเมินผล สงเสริม และฟนฟูภาวะโภชนาการ และการดัดแปลงอาหารเฉพาะ
โรคใหเปนไปตามแผนการรักษาเพื่อใหเหมาะสมกับโรคและภาวะโภชนาการ (พระราชกฤษฎีกา
กำหนดใหสาขาการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563, 2563) ดังนั้น จึงมี
การออกกฎหมายท่ีกำหนดใหสาขาการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ เพื่อ
ประโยชนแกประชาชนท่ีรับการบริการจากผูท่ีประกอบวิชาชีพเฉพาะดาน เนื่องจากท่ีท่ีผานมา มักมี
บุคคลที่อางตนเปนผูรูด านโภชนาการ หรืออางเปนนักโภชนาการ นักโภชนบำบัด ใหความรูกับ
ประชาชนและคนไขแตบางครั้งผูใหความรูไมไดสำเร็จการศึกษาทางดานการกำหนดอาหารแตอยาง
ใด ทำใหเกิดความเสียหายและเปนอันตรายตอผูบริโภคได มีการรายงานวา มักมีผูแอบแฝงขาย
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ผลิตภัณฑเสริมอาหารในการแนะนำผูปวย การแนะนำขอมูลดานโภชนาการทีไมถูกตอง เชน 
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา ไดตรวจสอบผลิตภัณฑเสริมอาหารลดน้ำหนักโดยการอาง 
นักโภชนาการเปนผูแนะนำ โดยใหผลลดน้ำหนักได 15 กิโลกรัม ภายใน 1 สัปดาห จากการ
ตรวจสอบของสำนักงานคณะกรรมอาหารอาหารและยา พบวาผลิตภัณฑเสริมอาหารดังกลาวไดมี
การแอบอางบุคคลวาเปนนักโภชนาการ แนะนำผลิตภัณฑเสริมอาหารดังกลาวซ่ึงไมมีอยูจริงแตเปน
การหลอกลวงเพื่อการแอบอางบุคลากรทางการแพทย เปนการแสดงขอมูลทางการแพทยท่ีเปนเท็จ  
(สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา, 2564)  และยังมีกรณีรายงานในหนังสือพิมพไทยรัฐ
ออนไลน ผู ปวยเบาหวานตองการควบคุมระดับน้ำตาลในเลือดจึงศึกษาขอมูลการรับประทาน
อาหารคีโต (ketogenic diet) เองโดยอาศัยการอานบทความจากส่ือตางๆเอง โดยไมไดอยูในความ
ควบคุมของแพทยหรือนักกำหนดอาหารแตอยางใด หลังรับประทานได 3 วันมีอาการมึนเบลอ 
วันท่ี5 อาเจียนและถาย 10 รอบ อาเจียนและอุจจาระเปนสีดำ หัวใจเตนแรง รางกายออนแรง จึงได
นำตัวสงโรงพยาบาล ไขขึ ้นสูง ตองรักษาในหนวยเวชบำบัดวิกฤต ผลการตรวจรางกายพบ คาไต
ผิดปกติ เลือดเปนกรด ความดันผิดปกติ น้ำตาลสูงผิดปกติ เสียเกลือแรมากเกินไป (ไทยรัฐออนไลน, 
2562)  ซ่ึงเปนการควบคุมอาหารไมไดอยุภายใตความควบคุมของนักำหนดอาหารและแพทย โดย
อาศัยขอมูลจากส่ือท่ีอาจจะใหขอมูลท่ีไมครบถวนและไมถูกตอง  ทำใหมีความจำเปนตองกำหนด
มาตรฐานและควบคุมการประกอบวิชาชีพดานโภชนาการข้ึนมาดังกลาวขางตน 
 บทความนี้จึงมีวัตถุประสงคเพื่อจะนำเสนอความเปนมาและการกำกับควบคุมดูแลของ
กฎหมายวิชาชีพนักกำหนดอาหาร ภายใตพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พระราชกฤษฎีกา
กำหนดใหการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะและแนวทางในการส่ือสารเพื่อใหเกิด
ความรูความเขาใจเกี ่ยวกับกฎหมายวิชาชีพการกำหนดอาหารระหวางผู ประกอบวิชาชีพและ
ประชาชนท่ัวไปท่ีจะไดรับผลกระทบของการบังคับใชกฎหมายดังกลาว 
 
จุดเร่ิมตนของกฎหมายวิชาชีพดานการแพทย 
 ประเทศไทยมีกฎหมายควบคุมวิชาชีพดานการแพทยฉบับแรกคือ พระราชบัญญัติ
การแพทย พ.ศ. 2466 ออกมาเพื่อคุมครองประชาชนใหพนจากอันตรายจากการประกอบโรคศิลปะ
ของผูท่ีไมมีความรู และเพื่อเล่ือนฐานะของผูประกอบวิชาชีพใหไดรับการรับรองสูงข้ึนเปนท่ียอมรับ 
ประกาศเมื่อ 16 พฤศจิกายน 2466 โดยนิยามการประกอบโรคศิลปะ หมายความวา การบำบัดโรค
ทางยาและทางผาตัดรวมท้ังการผดุงครรภ การชางฟน การสัตวแพทย การปรุงยา การพยาบาล การ
นวด หรือการรักษาคนเจ็บปวยไขโดยประการใดๆ ตอมา แตละสาขาไดแยกกันออกเปนวิชาชีพ
ตางๆ ในปจจุบัน เชน สัตวแพทย  พยาบาลและการผดุงครรภ  ทันตแพทย และเวชกรรม เปนตน 
(พระราชบัญญัติการแพทย พ.ศ. 2466, 2466) ตอมาไดมีการยกเลิกพระราชบัญญัติดังกลาวและได
ม ีการประกาศใชพระราชบัญญัติควบค ุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 แทน กำหนด
ความหมายของโรคศิลปะไววา กิจการใดๆ อันกระทำโดยตรงตอรางกายของมนุษยในการบำบัดโรค
ซ่ึงรวมตลอดถึงการตรวจโรค และปองกันโรคในสาขาตางๆ มีท้ังส้ิน 5 สาขา คือ การประกอบโรค
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ศิลปะสาขาเวชกรรม  การประกอบโรคศิลปะสาขาทันตะกรรม  การประกอบโรคศิลปะสาขาเภสัช
กรรม  การประกอบโรคศิลปะสาขาการพยาบาล และการประกอบโรคศิลปะสาขาการผะดุงครรภ 
และแยกการประกอบโรคศิลปะออกเปนการประกอบโรคศิลปะแผนปจจุบัน และการประกอบโรค
ศิลปะแผนโบราณ (พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479, 2480) และตอมาใน
ป พ.ศ. 2511 ไดมีการแยกวิชาชีพเวชกรรมออกจาก การประกอบโรคศิลปะ เกิดเปนพระราชบัญญัติ
วิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2511 และเกิดเปนแพทยสภา แยกออกมากำกับควบคุมดูแลวิชาชีพเวชกรรม 
และวิชาชีพอ่ืนๆ มีพระราชบัญญัติแยกออกมาตามมาภายหลัง  ทำใหกฎหมายเดิมท่ีใชมีลักษณะไม
เหมาะสมจึงไดมีการประกาศกฎหมายฉบับใหมเพื่อใหสอดคลองกับหลักวิชาการและสภาพการณ
มากขึ้น จึงมีการประกาศพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 ขึ้นมามีผลบังคับใช
ตั้งแต 19 พฤษภาคม 2542 เปนตนมา (สำนักสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ, 2564) 
 
พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ 

พระราชบัญญัต ิการประกอบโรคศ ิลปะ พ.ศ. 2542 ไดนิยามการประกอบโรคศ ิลปะ 
หมายถึง การประกอบวิชาชีพที่กระทำหรือมุงหมายจะกระทำตอมนุษยเกี่ยวกับการ ตรวจโรค 

การวินิจฉัยโรค การบำบัดโรค การปองกันโรค การสงเสริมและการฟนฟูสุขภาพ ผดุงครรภ แต

ไมรวมถึงการประกอบวิชาชีพทางการแพทยและสาธารณสุขอื่น ตามกฎหมายวาดวยการน้ันๆ 

โดยในชวงแรกของการใชพระราชบัญญัติไดมีการรวมสาขา การแพทยแผนไทย  เวชกรรมไทย  
เภสัชกรรมไทย  การผดุงครรภไทย  การแพทยแผนไทยประยุกต  กายภาพบำบัด และเทคนิค
การแพทยเขาไวภายใตพระราชบัญญัติฉบับนี้ (พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542, 
2542)  ตอมา สาขาเหลานั้นไดแยกออกไปตามพระราชบัญญัติสภาวิชาชีพของตนเอง ทำใหปจจุบัน 
การประกอบโรคศิลปะมี  9 สาขา คือ สาขากิจกรรมบำบัด  สาขาการแกไขความผิดปกติของการส่ือ
ความหมาย  สาขาเทคโนโลยีหัวใจและ 
ทรวงอก  สาขารังสีเทคนิค สาขาจิตวิทยาคลินิก สาขากายอุปกรณ  สาขาการแพทยแผนจีน  สาขา
การกำหนดอาหาร และสาขาฉุกเฉินการแพทย (พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ (ฉบับท่ี 4) 
พ.ศ. 2556, 2556)  โดยตามพระราชบัญญตัิไดวางแนวทางเปดกวางในการเพิ่มสาขาใหมๆ ตามยุค
สมัยท่ีจะเกิดข้ึนมาในอนาคต ซ่ึงทำไดโดยบัญญัติใหมีการเพิ่มสาขาการประกอบโรคศิลปะไดโดย
การออกเปนพระราชกฤษฎีกา สำหรับสาขาการกำหนดอาหารก็เชนเดียวกัน ไดมีการตราพระราช
กฤษฎีกา กำหนดใหการกำหนดอาหารเปนหนึ่งในสาขาการประกอบโรคศลิปะ ดังกลาว 

ภายใตพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 ไดมีการตราพระราชกฤษฎีกา
กำหนดใหสาขาการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563 ประกาศในราช
กิจจานุเบกษาเมื่อวันท่ี 23 มิถุนายน 2563 ซ่ึงมีผลบังคับใชภายใน 90 วัน ซ่ึงมีผลบังคับใชแลว ณ 
เวลานี้ (พระราชกฤษฎีกากำหนดใหสาขาการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 
2563, 2563) แตท่ีผานมา พบวาผูประกอบโรคศิลปะบางทานยังไมมีความรูความเขาใจในบทบาท
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หนาท่ีและขอบเขตการปฏิบัติงานภายในกฎหมายวิชาชีพของตนเอง บุคลากรการแพทยท่ีประกอบ
วิชาชีพภายใตกฎหมายอ่ืนก็ยังไมเขาใจบทบาทและขอบเขตหนาท่ีตามกฎหมายของผูประกอบโรค
ศิลปะสาขาดังกลาว มีการกลาวถึงแพทยไมสามารถแนะนำดานอาหารและโภชนาการซ่ึงเปนความ
เขาใจผิด แพทยสามารถกระทำไดภายใตกฎหมายการประกอบวิชาชีพเวชกรรม แตผูแนะนำการ
ออกกำลังกายหรือผู ฝกการออกกำลังกายในสถานออกกำลังกาย (Fitness trainer) ไมสามารถ
แนะนำการรับประทานอาหารเพื่อการควบคุมน้ำหนักกับผูรับบริการได รวมไปถึงบุคคลภายนอก
อ่ืนๆ ท่ีไมไดมีกฎหมายวิชาชีพรองรับ เชน การแนะนำการลดน้ำหนัก ผูใหคำปรึกษาดานโภชนาการ 
(Diet Coach) เปนตน บุคคลท่ีกลาวมาท้ังหมดนี้ มีประเด็นคำถามวา เปนผูท่ีสามารถแนะนำอาหาร
ใหกับผู รับบริการหรือผู ปวยไดหรือไม การกระทำนั้น เปนการกระทำผิดตามกฎหมายดังกลาว
หรือไม ซ่ึงจะไดกลาวไวในบทความนี้ 
 
พระราชกฤษฎีกากำหนดใหการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ  
 ตอมาในประเทศไทยมีการผลิตบัณฑิตสาขาเก่ียวกับอาหารและโภชนาการออกมาประกอบ
วิชาชีพในโรงพยาบาลและสถานประกอบการตางๆ เปนจำนวนมากซ่ึงเปนการกระทำตอมนุษยดาน
โภชนาการจึงจำเปนตองมีการควบคุมกำกับดูแลใหเปนไปตามมตรฐานวิชาชีพเพื่อผลประโยชนกับ
ประชาชนผูรับบริการจึงมีการตราพระราชกฤษฎีกากำหนดใหการกำหนดอาหารเปนสาขาการ
ประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563 ใหไวณ วันท่ี 20 มิถุนายน 2563 ประกาศในราชกิจจานุเบกษาเมื่อ 
23 มิถุนายน 2563 โดยพระราชกฤษฎีกามีผลบังคับใชเมื่อ 21 กันยายน 2563 เจตนารมณของการ
ประกาศกฎหมายฉบับนี้บังคับใชเพื่อคุมครองผูบริโภค ใหไดรับการบริการทางดานสุขภาพเรื ่อง
โภชนาการ ใหมีคุณภาพ มาตรฐานและมีความปลอดภัย เมื่อพระราชกฤษฎีกาบังคับใชสงผลใหผูท่ี
ประกอบอาชีพเก่ียวกับดานโภชนาการและการกำหนดอาหาร รวมไปถึงผูท่ีไดข้ึนทะเบียนเปนนัก
กำหนดอาหารวิชาชีพ กับสมาคมนักกำหนดอาหารแหงประเทศไทย ตองทำการมาข้ึนทะเบียนใหม
กับกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ตามพระราชกฤษฎีกา โดยในระยะแรก
เพื่อใหผูท่ีประกอบวิชาชีพอยูกอนหนากฎหมายฉบับนี้บังคับใช ไมไดรับผลกระทบมาก จึงไดบัญญัติ 
บทเฉพาะกาล ไวในมาตรา 13 ของพระราชกฤษฎีการกำหนดใหการกำหนดอาหารเปนสาขาการ
ประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563 ดังนี ้ โดยในวรรคแรกบัญญัติวา “ใหผู ปฏิบัติงานดานการกำหนด
อาหารซ่ึงไดรับปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาสาขาการกำหนดอาหารอยูกอนวันท่ี
พระราชกฤษฎีกานี้ใชบังคับ ประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรการกำหนดอาหารตอไปได แตตอง
ยื่นคำขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการกำหนดอาหารภายในหนึ่ง
รอยยี่สิบวันนับแตวันที่พระราชกฤษฎีกานี้ใชบังคับ”  ตอมาในวรรคสองบัญญัติวา “ในกรณี
ผูปฏิบัติงานดานการกำหนดอาหารซ่ึงไดรับปริญญาหรือประกาศนียบัตรเทียบเทาปริญญาท่ีศึกษา
กระบวนวิชาการกำหนดอาหารอยูกอนวันที่พระราชกฤษฎีกานี้ใชบงัคับจากสถาบันการศึกษาท่ี
คณะกรรมการวิชาชีพสาขาการกำหนดอาหารรับรอง และปฏิบัติงานดานการกำหนดอาหารใน
สถานพยาบาลหรือองคกรใดท่ีคณะกรรมการวิชาชีพสาขาการกำหนดอาหารรับรอง ใหมีสิทธิขอข้ึน
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ทะเบียนและรับใบอนุญาตเปนผูประกอบโรคศิลปะสาขาการกำหนดอาหาร โดยตองผานการอบรม
และทดสอบความรูตามหลักเกณฑ วิธีการ และเงื ่อนไขที่คณะกรรมการวิชาชีพสาขาการกำหนด
อาหารกำหนด ท้ังนี้ ใหยื่นคำขอภายในหนึ่งรอยแปดสิบวันนับแตวันท่ีพระราชกฤษฎีกานี้ใชบังคับ 
และเมื่อไดยื่นคำขอแลวใหประกอบโรคศิลปะโดยอาศัยศาสตรการกำหนดอาหารตอไปได จนกวาจะ
ไดรับแจงใหทราบถึงการไมรับขึน้ทะเบียนและออกใบอนุญาต” สงผลใหมีผู ปฏิบัติงานดานการ
กำหนดอาหารกอนหนาพระราชกฤษฎีกานี้บังคับใชไดมาข้ึนทะเบียน ท้ังบุคคลตามวรรคหนึ่งและ
บุคคลตามวรรคสอง แหงมาตรา 13 โดยพระราชกฤษฎีการไดนิยามการกำหนดอาหารเอาไววา 
“การกระทำหรือมุงหมายจะกระทำตอมนุษยเกี่ยวกับการวินิจฉัยปญหาโภชนาการโดยประเมิน
ภาวะโภชนาการของผูปวย วิเคราะหและวางแผนการใหโภชนบำบัด การใหคำปรึกษา ติดตาม 
ประเมินผล สงเสริม และฟนฟูภาวะโภชนาการ และการดัดแปลงอาหารเฉพาะโรคใหเปนไปตาม
แผนการรักษาเพื่อใหเหมาะสมกับโรคและภาวะโภชนาการ ท้ังนี้ ไมหมายความรวมถึงการปรุงและ
การประกอบอาหารสำหรับการใหบริการผูปวยตามปกติในสถานพยาบาล” เมื่อพิจารณาตามนิยาม
แลวจะเห็นวา ผูประกอบวิชาชีพการกำหนดอาหารจะตองมุงหวังท่ีจะกระทำตอมนุษย ดังนั้นการ
วางแผนโภชนาการในสัตวก็จะอยูนอกขอบเขตวิชาชีพ จะอยูภายใตขอบเขตของวิชาชีพสัตวแพทย
แทน  การกระทำนั้นจะรวมไปถึงการคัดกรองและประเมินภาวะโภชนาการ ในโรงพยาบาลเมื่อมี
การแรกรับผูปวยจะมีการทำแบบคัดกรองและการประเมินภาวะโภชนาการ เพื่อพิจารณาความเส่ียง
ตอการขาดสารอาหาร การเกิดภาวะทุพโภชนาการอันสงผลตอการวางแผนการรักษาของวิชาชีพ
อ่ืนๆตามมา และสงผลตอคุณภาพชีวิตผูปวย (พระราชกฤษฎีกากำหนดใหสาขาการกำหนดอาหาร
เปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563, 2563) ดังนั้นเมื่อกฎหมายฉบับนี้บังคับใชการกระทำ
ดังกลาวถือเปนการวินิจฉัยปญหาโภชนาการ และประเมินภาวะโภชนาการตามกฎหมายท่ีวางนิยาม
เอาไว และการวินิจฉัยปญหาโภชนาการอาจวินิจฉัยจากการดูคาการตรวจทางหองปฏิบัติการรวม
ดวย เชน ระดับ ฮีโมโกลบิน (Hemoglobin) เพื่อพิจารณาผูปวยมีภาวะซีดตองวางแผนโภชนาการ
อยางไรในการแกไขภาวะดังกลาว หรือการพิจารณาจากน้ำหนักตัว เพื่อวางแผนในการลดหรือเพิ่ม
น้ำหนักใหกับผู ปวย  นอกจากนี้กฎหมายยังนิยามถึงการกระทำโดยการใหโภชนบำบัด โดยคำวา
โภชนบำบัดหมายถึง การใชความรูดานโภชนศาสตรและอาหารมาชวยในการรักษา และบรรเทา
อาการผูปวยจากโรค สภาวะตางๆ  โดยอาจมีการดัดแปลงอาหารจากปกติ ใหเหมาะสมกับโรคหรือ
สภาวะความเจ็บปวยนั้นๆ (อมรรัตน นธะสนธ์ิ,2559) รวมไปถึงการใหคำปรึกษา ติดตามประเมิลผล 
สงเสริมฟนฟูสภาวะโภชนาการตางๆ 
 กฎหมายดานการแพทยไดมีวิวัฒนาการมาเปนลำดับ โดยวิชาชีพตางๆ ในชวงแรกนั้นจะอยู
ภายใตกฎหมายการประกอบโรคศิลปะ ตอมาเมื ่อวิชาชีพมีความเขมแข็งของสมาชิกและการ
ดำเน ินงานมากขึ ้นก็จะแยกออกเกิดเปนสภาวิชาชีพของตนเอง ปจจ ุบ ันประเทศไทยใช
พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะพ.ศ. 2542 โดยมีสาขาการกำหนดอาหารอยู ภายใต
พระราชบัญญัติฉบับดังกลาว โดยการตราเปนพระราชกฤษฎีกา โดยใหผูประกอบวิชาชีพอยูเดิน
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กอนกฎหมายบังคับใชมาข้ึนทะเบียนกับกรรมการวิชาชีพ และไดกำหนดนิยามการกำหนดอาหาร
เอาไวในพระราชกฤษฎีกาดังกลาว 
 
บทบาทนักกำหนดอาหารตามกฎหมายใหม 
 นักกำหนดอาหาร ไดมีบทบาทในเรื ่องของการแนะนำดานอาหารและการใชคำปรึกษา
แนะนำดานการรับประทานอาหาร การคำนวณพลังงาน และกำหนดสัดสวนอาหาร  เปนการ
ควบคุมการประกอบวิชาชีพใหเปนไปตามมาตรฐานท่ีกฎหมายวางหลักเอาไว โดยมีประเด็นสำคัญ
คือ  การประเมินภาวะโภชนาการ ท้ังทางดานการช่ังน้ำหนักวัดสวนสูง การประเมินไขมันใตผิวหนัง
และมวลกลามเนื้อ การประเมินทางดานชีวเคมีโดยอาศัยผลทางหองปฏิบัติการเชนผลน้ำตาลใน
เลือด ผลไขมันในเลือด การประเมินทางคลินิก เชนสังเกตจากมีทองบวมน้ำ ผอมแหงหนังหุมกระดูก 
เปนตน การอาศัยการประเมินดังกลาวเพื ่อวางแผนการใหโภชนบำบัด หรือคำแนะนำด าน
โภชนาการ เชน การคำนวณพลังงาน และการกำหนดปริมาณคารโบไฮเดรต โปรตีน ไขมัน วิตามิน 
เกลือแร และน้ำใหกับผู ปวย การดัดแปลงอาหารในการใหโภชนบำบัด บางครั้งผู ปวยมีสภาวะ
รางกายไมเหมาะสมท่ีจะไดรับอาหารตามปกติเชนขอจำกัดเรื่องโรค หรือการทำงานดานสรีรรางกาย
ของอวัยวะสวนนั้น ตามแผนการรักษาเชนหลังผาตัดลำไสจำเปนตองลดการทำงานของลำไส ผูปวย
จะถูกกำหนดดวยอาหารเหลวใส จำกัดเสนใยอาหารเปนตน ดังนั้นการกำหนดอาหารออน อาหาร
เหลว อาหารเหลวใส อาหารเฉพาะโรคเชน อาหารเบาหวาน อาหารสำหรับผูปวยมะเร็ง อาหาร
สำหรับผูปวยโรคไต อาหารจำกัดพลังงาน อาหารโซเดียมต่ำ การเตรียมอาหารปนผสมเพื่อใหทาง
สายยาง  เปนตน แตไมรวมถึงอาหารทางหลอดเลือดดำ เพราะอาหารทางหลอดเลือดดำจัดเปนยา 
ตามประกาศของสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา ดังนั้นจึงเปนบทบาทหนาท่ีของผูประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม และวิชาชีพอ่ืนในการใหอาหารทางหลอดเลือดดำ ผูประกอบวิชาชีพนักกำหนด
อาหารไมใชเพียงแตสาขาวชิาชีพเดียวที่สามารถใหคำแนะนำดานอาหารได เพราะการประกอบ
วิชาชีพตามพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะได กำหนดนิยามเอาไววา การประกอบโรคศิลปะ
คือ “การประกอบวิชาชีพที่กระทำหรือมุงหมายจะกระทำตอมนุษยเกี ่ยวกับการตรวจโรค การ
วินิจฉัยโรค การบำบัดโรค การปองกันโรค การสงเสริมและการฟนฟูสุขภาพ การผดุงครรภ แตไม
รวมถึงการประกอบวิชาชีพทางการแพทยและสาธารณสุขอ่ืนตามกฎหมายวาดวยการนั้น ๆ“  จะ
เห็นวากฎหมายไดวางหลักเปดชองถึง คำวา “แตไมรวมถึงการประกอบวิชาชีพทางการแพทยและ

สาธารณสุขอื่นตามกฎหมายวาดวยการนั้นๆ” (พระราชกฤษฎีกากำหนดใหสาขาการกำหนด

อาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563, 2563) ทำใหผู ประกอบวิชาชีพอื่นทางการ
แพทยและสาธารณสุขก็สามารถกระทำไดหากมีกฎหมายบัญญัติเอาไวรองรับ เชน แพทยสามารถ
แนะนำอาหารและส่ังอาหารไดเพราะเปนสวนหนึ่งของการรักษาตามขอบเขตของพระราชบัญญัติ
วิชาชีพเวชกรรม ท่ีใหอำนาจไว พยาบาลก็สามารถใหการแนะนำอาหารกับคนไขไดเบ้ืองตน และให
คำปรึกษาดานโภชนาการได ถือเปนการสงเสริมสุขภาพ และการสอนใหคำแนะนำแกปญหาเก่ียวกับ
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สุขภาพอนามัย หรือการใหอาหารและสารอาหารเพื่อเปนการรักษาโรคเบื้องตนในโรคการขาด
สารอาหาร ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ (พระราชบัญญัติวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ (ฉบับที่ 2) พ.ศ.2540, 2540) และขอบังคับสภาการพยาบาล วาดวย
ขอจำกัดและเงื่อนไขในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ พ.ศ.2564 (ขอบังคับ
สภาการพยาบาลวาดวยขอจำกัดและเงื่อนไขในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ 
พ.ศ. 2564, 2564) หรือในผูประกอบวิชาชีพสาธารณสุขชุมชน มีสิทธิในการกระทำการแนะนำ
อาหารและโภชนาการเบื้องตน หากเปนการกระทำภายใตความมุงหมายเพื่อการสงเสริมสขุภาพ 
หรือการบำบัดโรคเบื้องตนในโรคการขาดสารอาหาร ก็สามารถกระทำไดภายใต พระราชบญัญัติ
วิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน (พระราชบัญญัติวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน พ.ศ. 2556, 2556) 
และขอบังคับสภาการสาธารณสุขชุมชน วาดวยหลักเกณฑและเงื่อนไขการตรวจประเมินและการ
บำบัดโรคเบ้ืองตนการดูแลใหความชวยเหลือผูปวย การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค และการวางแผน
ครอบครัว พ.ศ. 2563 ประกอบ ขอบังคับสภาการสาธารณสุขชุมชน วาดวยขอจำกัดและเงื่อนไขใน
การประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน พ.ศ. 2564  เปนตน (ขอบังคับสภาการสาธารณสุขชุมชน
วาดวยหลักเกณฑและเงื ่อนไขการตรวจประเมินและการบำบัดโรคเบื ้องตน การดูแลใหความ
ชวยเหลือผู ป วย การสรางเสริมภูม ิคุ มกันโรค และการวางแผนครอบครัว พ.ศ.2563, 2563) 
(ขอบังคับสภาการสาธารณสุขชุมชนวาด วยขอจำกัดและเงื ่อนไขในการประกอบวิชาชีพการ
สาธารณสุขชุมชน พ.ศ. 2564, 2564) 
 ในตางประเทศเชนสหรัฐอเมริกา ไดมีการออกกฎหมายวิชาชีพนักกำหนดอาหารและนัก
โภชนาการ (Dietitian and Nutritionist) ออกมาบังคับใชเปนบางรัฐแตกตางกันออกไป ยกตัวอยาง
เชนที่รัฐอิลินอย (Illinois) ไดมีการออกกฎหมายพระราชบัญญัติการประกอบวิชาชีพนักกำหนด
อาหารและนักโภชนาการเอาไวท ี ่เรียกวา PROFESSIONS, OCCUPATIONS, AND BUSINESS 
OPERATIONS (225 ILCS 30/) Dietitian Nutritionist Practice Act. โดยนิยามการกำหนดอาหาร
หมายถึง การใหคำปรกึษาดานโภชนาการ, การประเมินภาวะโภชนาการ  การส่ังอาหารใหผูปวยในผู
ที ่มีความตองการสารอาหารและอาหารเฉพาะโรค, การใหโภชนบำบัดทางการแพทย และการให
โภชนศึกษาท้ังแบบสวนบุคคลและแบบกลุม เปนตน(Illinois General Assembly, 2021) สวนใน
ประเทศสหราชอาณาจักรนั้นกฎหมายคุมครองเฉพาะนักกำหนดอาหาร (dietitian) ภายใตกฎหมาย
วิชาชีพ โดยนักกำหนดอาหารทุกคนต องขึ ้นทะเบียนกับ Health Care Professions Council 
(HCPC) โดยสภาวิชาชีพจะกำหนดมาตรฐานและบทลงโทษหากกระทำผิดเอาไว โดยขอบเขต
บทบาทหนาท่ีจะอนุญาตใหทำการประเมิน และวินิจฉัยภาวะโภชนาการ และการใหโภชนบำบัดกับ
ผูปวย (The Association of UK dietitians, 2021)  
 ดังนั้น หากบุคคลใดท่ีไมไดรับการข้ึนทะเบียนเปนนักกำหนดอาหารกับคณะกรรมการ
วิชาชีพการกำหนดอาหาร ไมสามารถแสดงตนใหผูอ่ืนเขาใจวาสามารถกระทำการกำหนดอาหาร 
หรือใชคำวานักกำหนดอาหารได ท้ังนี้ เปนไปตามพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ  
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มาตรา 30  “หามมิใหผูใดทำการประกอบโรคศิลปะ หรือกระทำดวยประการใดๆ ใหผูอ่ืน
เขาใจวาตนเปนผูมีสิทธิทำการประกอบโรคศิลปะโดยมิไดข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาต”  

อยางไรก็ตาม มีกรณียกเวนได เชนการประกอบโรคศิลปะกับตนเอง การชวยเหลือผูปวย
ตามหนาท่ี ตามกฎหมายโดยไมไดรับผลตอบแทน นักเรียนนักศึกษาท่ีทำการฝกอบรมภายติความ
ควบคุมของผูประกอบโรคศิลปะ บุคคลท่ีปฏิบัติงานในสถานพยาบาลกระทำการประกอบโรคศิลปะ
ในความควบคุมของผูประกอบโรคศิลปะ ทั้งนี ้ตามระเบียบที่รัฐมนตรีกำหนด เปนตน สำหรับบท
กำหนดโทษตามกฎหมายนี้ หากผูใดฝาฝนจะมีโทษทางอาญา จำคุกไมเกินสองป หรือปรับไมเกิน
สองหมื่นบาท หรือท้ังจำและปรับ (พระราชกฤษฎีกากำหนดใหสาขาการกำหนดอาหารเปนสาขา
การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2563, 2563) ในแงของผูบริโภค ผูปวย หรือประชาชนท่ัวไป กฎหมาย
นี้มีประโยชนอยางยิ่งตอสุขภาพ ท้ังในระดับท่ัวไปและระดับรุนแรง เชน ผูปวยท่ีมีโรคประจำตัว แต
ไดรับคำแนะนำท่ีไมถูกตอง ซ่ึงทำใหเปนอันตรายตอสุขภาพหรือตอชีวิตได ซ่ึงเปนเจตนารมณของ
การรางกฎหมายฉบับนี้ดังท่ีไดกลาวมาในตอนตนแลว 

 
การสื่อสารเพ่ือใหเกิดความรูความเขาใจในกฎหมายวิชาชีพ 
 คณะกรรมการวิชาชีพการกำหนดอาหารเปนผูออกนโยบายและการควบคุมการประกอบ
โรคศิลปะสาขาการกำหนดอาหาร  ซึ่งเมื ่อพระราชกฤษฎีกามีผลบังคับใช  (พระราชบัญญัติการ
ประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542, 2542)   กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ไดทำการสงสารผานส่ือสังคม
ออนไลนและสำนักขาวตางๆ เพื่อใหเกิดการรับรูถึงการเริ่มบังคับใชกฎหมายวิชาชีพนี้ นอกจากนี้
สมาคมนักกำหนดอาหารแหงประเทศไทย ซ่ึงเปนสมาคมวิชาชีพกอนกฎหมายบังคับใชก็ยังคงทำ
หนาท่ีเปนผูสงสารไปยังสมาชิกสมาคมฯ เชนกันเพื่อใหสมาชิกมาทำการข้ึนทะเบียนวิชาการ รับรูถึง
กฎหมายบังคับใชในท่ีประชุมวิชาการประจำป และผานทางส่ือสังคมออนไลน เพื่อใหสมาชิกรับรูถึง
กฎหมายดังกลาวบังคับใช (สมาคมนักกำหนดอาหารแหงประเทศไทย, 2560) แตเนื่องดวยกฎหมาย
เพิ่มเริ่มบังคับใช ทำใหยังขาดความชัดเจนในการตีความการควบคุมเรื่องขอบเขตการปฏิบัติหนาท่ีท่ี
อาจเกิดข้ันไดในระยะเริ่มตน ตองมีการออกกฎหมายลำดับรองตอไป ซ่ึงนับเปนงานท่ีทาทายท่ี กรม
สนับสนุนบริการสุขภาพและสมาคมนักกำหนดอาหารแหงประเทศไทยตองทำการส่ือสารเพื่อใหเกิด
ความรูความเขาใจในบทบาทวิชาชีพของตนเอง ใหสมาชิกเขาใจและวิชาชีพอ่ืนรวมไปถึงประชาชน
ท่ัวไปเขาใจถึงบทบาทหนาท่ี สิทธิประโยชน และการควบคุมการปฏิบัติงาน ควรมีการส่ือสารไปยัง
บุคคลอ่ืนหรือผูท่ีเก่ียวของหรือผูท่ีไมไดมีกฎหมายวิชาชีพอ่ืนกำหนดใหอำนาจในการใหคำแนะนำ
ดานโภชนาการใหกับผูปวย โดยเนนใหเห็นถึงโทษของการไมปฏิบัติตามกฎหมาย กลาวคือ หากฝน
กระทำการกำหนดอาหารผูปวยก็จะมีความผิดตาม พระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ เพราะ
ถือวาเปนการประกอบโรคศิลปะดานการกำหนดอาหารกับผูปวยการแนะนำอาหารเหลวใส อาหาร
พลังงานต่ำ ใหผูปวย ถือเปนการกระทำการกำหนดอาหารตองกระทำโดยผูมีใบอนุญาตประกอบโรค
ศิลปะ เปนผูทำการแนะนำ แตหากเปนการปรุงอาหารสุขภาพจำหนายกับบุคคลท่ัวไป การประกอบ
อาหารไขมันต่ำจำหนายในรูปแบบอาหารสามารถกระทำได ท้ังหมดนี้ จำเปนตองมีการส่ือสารไปยัง
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ผูที ่เกี ่ยวของผานชองทางการสื่อสารตางๆ โดยอาจขอความรวมมือจากภาคีเครือขาย สื ่อมวลชน 
และหนวยงานท่ีเก่ียวของใหเผยแพรขอมูลท่ีถูกตองใหแพรหลายตอไป   
 
บทสรุป (Conclude) 

โภชนาการและการกำหนดอาหารเปนความรูท่ีมีการใชดูแลผูปวยมาเปนเวลานาน แตยังไม
เคยมีกฎหมายความคุมและกำหนดมาตรฐานการประกอบวิชาชีพมากอน จึงมีการตรากฎหมายเปน
พระราชกฤษฎีกากำหนดใหการกำหนดอาหารเปนสาขาการประกอบโรคศิลปะขึ้น โดยกำหนด
บทบาทหนาท่ีการกำหนดอาหาร คือการมุงหมายกระทำตอมนุษยโดยใชองคความรูดานโภชนบำบัด 
ซึ ่งเมื ่อกฎหมายมีการบังคับใชก็จะสงผลกระทบตอผูที ่ประกอบวิชาชีพมากอนทำใหตองมีการ
ประกาศและส่ือสารใหมีการข้ึนทะเบียนเปนผูประกอบวิชาชีพ ตามขอกำหนดของคณะกรรมการ
วิชาชีพ มีการกำหนดคุณวุฒิและการศึกษาและคุณสมบัติเบ้ืองตนของผูท่ีจะทำการข้ึนทะเบียนสงผล
ใหผู ที ่ไมมีความรูและวุฒิการศึกษาดานโภชนาการและการกำหนดอาหารไมสามารถกระทำการ
กำหนดอาหารกับผูปวยหรือผูมารับบริการได เพื่อเปนการคุมครองผูบริโภคทางดานสุขภาพ ใหไดรับ
การดูแลจากผูที ่มีความรูและมีมาตรฐานวิชาชีพเปนสำคัญ ดังนั ้นเมื ่อกฎหมายดังกลาวบงัคับใช
หนวยงานท่ีเก่ียวของ อาทิเชน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ สมาคมนักกำหนดอาหารแหงประเทศ
ไทย ก็จะทำการส่ือสารใหเกิดความรูความเขาใจถึงการควบคุมดูแลและบทบาทหนาท่ีตามกฎหมาย
ดังกลาวใหกับผู ประกอบวิชาชีพ และบุคคลภายนอกที่อาจไดรับผลกระทบของกฎหมายฉบับ
ดังกลาวตอไป  
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