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Abstract 
 The purposes of this study are to investigate the history of the emerging infectious diseases, 
principles and theories, as well as regulations and laws related to the prevention and control of the 
emerging infectious diseases in Thailand and other countries, as well as to propose a guideline for 
the prevention and control of the emerging infectious diseases. This study employed the qualitative 
research methods. The data were mainly from a review and analysis of related documents.  
 Communicable diseases have been a serious threat to humanity for a long time since they 
are a major cause of death of a number of people around the globe. At present, many countries 
around the world have been suffering from the outbreak of coronavirus, or commonly known as 
covid-19. In Thailand, in order to prevent and control the outbreak of the novel emerging diseases, 
the Communicable Disease Act B.E. 2558 has been issued. Nevertheless, during the outbreak of the 
covid-1 9 , instead of implementing such Act, the Emergency Decree on Public Administration in 
Emergency Situations, B.E. 2 5 4 8  has been used instead. This has caused the delay in the issuance 
of regulations to control and alleviate the spread of the communicable diseases. Hence, this study 
recommends the amendment to the Act by adding the authority to declare public health emergency 
or public health orders, the committees involved in the declaration of the state of emergency, the 
authority in the issuance of restrictions and orders for the prevention of the communicable diseases, 
and a clear definition which would enable the Act to be enforced quickly.  

(Total 79 pages) 
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                บทที่ 1 
 

บทน ำ 
 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 

โรคติดต่อร้ายแรงถือเป็นสถานการณ์การระบาดของโรคท่ีเป็นปัญหาของทางสาธารณสุข
ท่ีส าคญัของทุกประเทศต่างๆ ทัว่โลก ดงันั้น เพื่อให้การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อให้เป็นไป
อย่างมีประสิทธิภาพและเกิดประโยชน์แก่ทุกคนในประเทศ ในแต่ละประเทศจึงได้คิดวิธี
กระบวนการท างานเพื่อป้องกันควบคุมโรคติดต่อ หน่ึงในแนวทางหรือกลยุทธ์  เคร่ืองมือท่ีใช้
ส าหรับในการแกปั้ญหา คือ กฎหมาย ซ่ึงแต่ละประเทศนั้นก็จะมีการ แนวทางการเฝ้าระวงั ป้องกนั 
ควบคุมโรคท่ีแตกต่างกนัออกไป1 โรคติดต่ออุบติัใหม่ท่ีมีการแพร่ระบาดทัว่โลก ซ่ึงพบการระบาด
ตั้งแต่ ไขห้วดัใหญ่ คือ สายพนัธุ์  H1N1, ต่อมาเปล่ียนสายพนัธุ์  H3N2, H1N1 2009 แต่ก็ยงัมีโรค
ระบาดใหม่ๆเกิดขึ้นมาเร่ือยๆ ส าหรับประเทศไทยโรคระบาดเป็นปัญหาท่ีคุกคามสังคมไทยมาตั้งแต่
อดีต โดยมีโรคระบาดท่ีเคยเกิดขึ้นส าคัญ 3โรค คือ อหิวาตกโรค ไข้ทรพิษ และกาฬโรค 2 โดย
มาตรการการแกไ้ขปัญหาโรคระบาดของประเทศไทยในอดีตท่ีเคยเกิดขึ้นนั้น ยกตวัอย่างเช่น การ
ระบาดของกาฬโรคโดยมาตรการการป้องกนัไม่ให้แพร่ระบาดในประเทศไทยคร้ังนั้น ท าโดยการ
กกักนัเรือทุกล าท่ีจะเขา้ไปยงักรุงเทพมหานครไดจ้ะตอ้งมีการตรวจและออกใบรับรองโดยแพทย์ จึง
เห็นไดว้า่มาตรการการกกักนัเพื่อควบคุมโรคระบาดของรัฐบาลไทยในอดีตนั้น มีความคลา้ยคลึงกบั
การรับมือโรคระบาดในปัจจุบนัเพียงแต่เป็นโรคระบาดคนละชนิดกนั 3  จึงเห็นไดว้่ากฎหมายของ
ประเทศไทยยงัไม่ไดมี้การปรับปรุงและพฒันาไปอยา่งมีประสิทธิภาพ และในปัจจุบนัเม่ือไดพ้บการ   

 
1 จาก “ การทบทวนองคค์วามรู้เพือ่รวบรวมและศึกษากฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการควบคุมโรคติดต่อระยะ

ท่ี 2,” โดย เชษฐ รัชดาพรรณาธิกุล, 2554, วารสารสุทธิปริทัศน์ มหาวิทยาลัยธุรกิจบัณฑิตย์ ,24(75), น. 12-13. 
มหาวิทยาลยัธุรกิจบณัฑิตย ์เจา้ของลิขสิทธ์ิ. 

2 จาก โรคระบาดสมัยรัตนโกสินทร์ ตอน อหิวาตกโรค, โดย นายธนัวา วงศเ์สง่ียม, 2558, 
สืบคน้จาก https://www.finearts.go.th/          

3 จาก พืน้ท่ีกักกันเพ่ือควบคุมโรคระบาดของรัฐไทยในอดีต, โดย สรวิชญ ์ฤทธิจรูญโรจน์, 2558, 
สืบคน้จาก https://www.museumsiam.org/ 
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เกิดโรคระบาดคร้ังยิ่งใหญ่กล่าวคือ การระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา20194  โดยไดค้น้พบ
การระบาดคร้ังแรกท่ีเมืองอู่ฮัน่ สาธารณรัฐประชาชนจีน ตั้งแต่ปลายปี พ.ศ. 2562 และไดมี้การแพร่
ระบาดไปยงัประเทศอ่ืนๆทัว่โลก ท าใหร้ะบบสาธารณสุขไม่สามารถแกไ้ขปัญหาไดดี้เท่าท่ีควร5  

 
อย่างไรก็ดี การแพร่ระบาดของโรคดงักล่าวเป็นโรคอุบติัใหม่ท่ีส่งผลกระทบเป็นวงกวา้ง 

ทั้งแง่เศรษฐกิจสังคม อีกทั้งมีแนวโนม้ท่ีจะด าเนินต่อไปเป็นระยะเวลานาน ซ่ึงปัจจุบนัประเทศไทย
มีกฎหมายท่ีใชใ้นการควบคุมการป้องกนัและแพร่ระบาดของโรคติดต่อกรณีฉุกเฉินในโรคอุบติัใหม่ 
คือ พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 แต่กฎหมายอนัน ามารับมือกับสถานการณ์ดังกล่าวนั้น 
กลบัมาจากพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 อนัคือกฎหมายทาง
ปกครอง หากเม่ือสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขเกิดขึ้น ท าให้ตอ้งใช้เวลานานในการ
พิจารณาออกขอ้บงัคบัฉบบัต่างๆในแต่ละคร้ัง เพื่อน ามาควบคุมสถานการณ์ อนัท าให้ไม่สามารถ
ป้องกนั ระงบั หรือควบคุมโรคติดต่อท่ีมีการระบาดทัว่ไปอย่างรุนแรงให้ยุติหรือบรรเทาลงโดยเร็ว 
อีกทั้ ง ข้อก าหนดท่ีออกตามความในมาตรา 9 แห่ง พระราชก าหนดการบริหารราชการใน
สถานการณ์ฉุกเฉินพ.ศ. 2548 รวมกนัหลายฉบบั อาทิเช่น มาตรการหา้มเขา้และปิดพื้นท่ีเส่ียงต่อการ
ติดโรค มาตรการห้ามกกัตุนสินคา้ มาตรการห้ามชุมนุม และการจดักิจกรรม มาตรการเสนอข่าว 
มาตรการดูแลความสงบเรียบร้อย มาตรการป้องกนัโรค การประกาศเคอร์ฟิว และมาตรการอ่ืนๆ 
ลว้นเป็นการส่งผลกระทบต่อหลกัการใชสิ้ทธิเสรีภาพโดยกระทบต่อสิทธิขั้นพื้นฐานของปวนตาม
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยพุทธศกัราช 2560 ท่ีก าหนดไวเ้ร่ืองสิทธิและเสรีภาพของปวงชน
ชาวไทย และเหตุผลท่ีไม่สามารถน าพระราชบญัญติัดงักล่าว มารับมือกบัสถานการณ์โรคระบาดอนั
ฉุกเฉินเช่นว่าน้ีได้ เน่ืองมาจากขอ้บังคับยงัไม่ครอบคลุม ไม่มีความเหมาะสมกับสถานการณ์ท่ี
เกิดขึ้นในปัจจุบัน กล่าวคือ ยงัมีช่องว่างของกฎหมายท่ีไม่สามารถบังคับใช้อย่างโดยด่วนกับ
สถานการณ์ฉุกเฉินอนัเก่ียวเน่ืองในด้านสาธารณสุข เพื่อรองรับกับโรคระบาดหรือภยัพิบัติทาง
สาธารณสุขในประเทศท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัรวมไปถึงในอนาคต ซ่ึงเม่ือดูเปรียบเทียบกับตวัอย่าง
กฎหมายการควบคุมโรคติดต่อของต่างประเทศ อาทิเช่น ประเทศสิงคโปร์ ประเทศแคนาดาและ
สาธารณรัฐฝร่ังเศส ท่ีรัฐบาลสามารถประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขไดอ้ยา่งรวดเร็ว

 
4 จาก คู่มือการบริหารความเส่ียงในโรงพยาบาลเม่ือเกิดการแพร่ระบาดของโรคอบุัติใหม่/อุบัติซ ้าทางเดิน

หายใจ พ.ศ.2564, โดย กองวิชาการแพทย ์กรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข, 2564, สืบคน้จาก 
https://covid19.dms.go.th/ 

5 จาก  แนวทางการให้วัคซีนโควิด 19 ในสถานการณ์การระบาดปี 64 ของไทย, โดย กรมควบคุมโรค, 
2564ก, สืบคน้จาก https://ddc.moph.go.th/ 
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 หรือท าการออกขอ้บงัคบัอนัเก่ียวกบัโรคนั้นๆไดอ้ยา่งทนัที โดยอาศยัอ านาจของกฎหมาย
ควบคุมโรคติดต่ออนักฎหมายหลกั ไดอ้ยา่งเหมาะสม รองรับกบัสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้น ท าใหส้ามารถ
ด าเนินการรวดเร็วบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งมีประสิทธิภาพ  

 
ด้วยเหตุผลข้างต้นน้ี จึงเห็นได้ว่ากฎหมายในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ กรณี

ฉุกเฉินในโรคอุบติัใหม่ตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 อนัเป็นกฎหมายโรคติดต่อของ
ประเทศไทยท่ีใช้บงัคบัอยู่ยงัพบปัญหา ไม่สามารถน ามาบงัคบัใช้อย่างครอบคลุมและรวดเร็วใน
สถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขหากมีการเกิดโรคอุบติัใหม่ จึงควรหาแนวทางในการแกไ้ข
กฎหมายดงักล่าว โดยเปรียบเทียบกบักฎหมายต่างประเทศ เพื่อน ามาใช้ปรับปรุงหลกัเกณฑ์ การ
ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อให้สามารถด าเนินการอย่างรวดเร็ว และสามารถรองรับสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคอุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัและภายภาคหนา้ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

 

1.2 วัตถุประสงค์ของกำรศึกษำวิจัย 
 

1.2.1 เพื่อศึกษาประวติัความเป็นมา แนวคิด ทฤษฎี งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งของพระราชบญัญติั
โรคติดต่อพ.ศ.2558 และกฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน        

1.2.2 เพื่อศึกษา หลกัเกณฑ์ ปัญหาอุปสรรคทางกฎหมายของพระราชบญัญติัโรคติดต่อ
พ.ศ.2558  และกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง 

1.2.3 เพื่อศึกษากฎหมายการป้องกนัโรคติดต่อของประเทศไทยเปรียบเทียบกบักฎหมาย
การป้องกนัโรคติดต่อของต่างประเทศ 

1.2.4 เพื่อศึกษาวิเคราะห์แนวทางท่ีเหมาะสมการปรับปรุงกฎหมายพระราชบัญญัติ
โรคติดต่อพ.ศ.2558 

1.2.5 เพื่อเสนอแนวทางท่ีเหมาะสมในการปรับปรุงแก้ไขกฎหมายในการป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน ตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558ใหมี้ประสิทธิภาพ  

 

1.3 สมมุติฐำนกำรวิจัย 
 

ตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 นั้นยงัไม่มีบทบญัญติัท่ีให้อ านาจในการประกาศ
สถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขโดยเฉพาะ รวมไปถึงมาตรการ และบทบาทอ านาจของ
เจา้หนา้ท่ีอนัเก่ียวขอ้งกบัการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขท่ีจะน ามาใชแ้กปั้ญหาใน
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การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อกรณีฉุกเฉินในโรคอุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัรวมไป
ถึงในอนาคต ดังนั้ น เพื่อให้มีประสิทธิภาพในการบังคับใช้กฎหมายการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อ กรณีฉุกเฉินในโรคอุบัติใหม่  จึงควรมีการปรับแก้ไขและเพิ่มเติมประเด็นใน
พระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 เพื่อปรับปรุงแกไ้ขให้มีความทนัสมยัและรองรับสถานการณ์ท่ี
อาจเกิดขึ้นไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

 

1.4 ระเบียบวิธีวิจัย 
 

วิทยานิพนธ์เร่ืองน้ีเป็นการศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพ โดยใชเ้อกสารเป็นหลกั รวมรวมขอ้มูล
เอกสารต่างๆท่ีเก่ียวข้องจากหนังสือทางด้านกฎหมาย  บทความทางวิชาการ ส่ืออินเตอร์เน็ต 
บทบญัญติัของกฎหมายประเทศไทยและต่างประเทศ ท่ีเก่ียวขอ้งมาท าการวิเคราะห์หาขอ้สรุป 

 

1.5 ขอบเขตของกำรวิจัย 
 

วิทยานิพนธ์น้ีได้ท าการศึกษาสภาพปัญหาของพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 จึง
ท าการศึกษากฎหมายระหว่างประเทศและกฎหมายของต่างประเทศ อาทิเช่น ประเทศสิงคโปร์ 
ประเทศแคนาดา และสาธารณรัฐฝร่ังเศส เพื่อให้ไดแ้นวทางในการแกไ้ขปัญหาในการใชก้ฎหมาย
ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ กรณีฉุกเฉินในโรคอุบติัใหม่ ให้มีประสิทธิภาพและเกิดประโยชน์
สูงสุดต่อทุกฝ่าย  

 

1.6 ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ  
 

การท าวิทยานิพนธ์เร่ืองน้ีคาดวา่จะไดป้ระโยชน์ ดงัน้ี 
1.6.1 เพื่อทราบประวติัความเป็นมา แนวคิด ทฤษฎี งานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งของพระราชบญัญติั

โรคติดต่อพ.ศ.2558 และกฎหมายอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน 
1.6.2 เพื่อทราบหลกัเกณฑ์ ปัญหาอุปสรรคทางกฎหมายของพระราชบญัญติัโรคติดต่อ

พ.ศ.2558  และกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง 
1.6.3 เพื่อทราบกฎหมายการป้องกนัโรคติดต่อของประเทศไทยเปรียบเทียบกบักฎหมาย

การป้องกนัโรคติดต่อของต่างประเทศ 
1.6.4 เพื่อใหไ้ดป้ระโยชน์ในในการปรับปรุงกฎหมายพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 
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1.6.5 เพื่อได้แนวทางท่ีเหมาะสมในการแก้ไขกฎหมายในการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558ใหมี้ประสิทธิภาพ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

บทที่ 2  
 

ประวัติควำมเป็นมำ แนวคิดทฤษฎีและกฎหมำยที่เกีย่วข้องกบักำรป้องกนัและควบคุม
โรคติดต่ออุบัติใหม่กรณีฉุกเฉิน 

 
บทน้ีไดศึ้กษาประวติัความเป็นมา แนวคิดทฤษฎีและกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนั

และควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน โดยเร่ิมศึกษาจาก ความหมายของโรคติดต่ออนัตราย 
ความหมายของโรคติดต่ออุบติัใหม่ ตวัอย่างมาตรการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ท่ีผา่น
มาของประเทศไทย ความเป็นมาของเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 สถานการณ์การระบาดของเช้ือโรค
ไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย มาตรการป้องกันและควบคุมเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 
แนวความคิดเก่ียวกับการคุม้ครองสิทธิเสรีภาพของมนุษย ์แนวความคิดเก่ียวกบัการใช้อ านาจใน
สถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะ และกฎหมายท่ีป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ในประเทศไทย 
อนัจะน าไปสู่การท าความเขา้ใจในการวิเคราะห์ถึงการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณี
ฉุกเฉินในทางกฎหมายต่อไป     

   

2.1 โรคติดต่ออนัตรำย 
 

โรคติดต่ออันตราย เป็นโรคติดต่อพวกหน่ึงท่ีมีอาการรุนแรง มีการแพร่ระบาดอย่าง
รวดเร็วกว้างขวางท าให้มีผูเ้จ็บป่วยเสียชีวิต โดยสาเหตุจากปัจจัยหลายส่ิง ไม่ว่าจะท่ีเกิดโดย
ธรรมชาติและการกระท าของมนุษยโ์ดยรู้เท่าไม่ถึงการณ์ รวมทั้งการจงใจกระท า นอกจากนั้นการ
เปล่ียนแปลงในยุคโลกาภิวตัน์ ก็ยิ่งท าให้ความเส่ียงของการแพร่ระบาดขา้มประเทศสูงขึ้น เหตุน้ีจึง
เกิดการต่ืนตวัของทุกภาคส่วนทุกระดบั ไม่ให้โรคท่ีเกิดขึ้นใหม่แพร่กระจายออกไปเป็นวงกวา้ง ซ่ึง
หากกล่าวถึงสถานการณ์ของโรคติดต่อในประเทศไทย จะพบไดว้่าการแพร่กระจายของโรคติดต่อ
ยงัมีอยู่อย่างต่อเน่ือง และโรคติดต่อบางชนิดเป็นโรคสายพนัธุ์ใหม่ท่ีไม่เคยปรากฏมาก่อน ปัจจยั
หน่ึงอาจเป็นเพราะประเทศไทยเป็นประเทศในเขตร้อนช้ืน จึงท าให้เช้ือโรคและแมลงท่ีเป็นพาหะ
น าโรคเจริญเติบโตและแพร่พนัธุ์ง่ายอย่างรวดเร็ว ซ่ึงอาจเกิดจากเช้ือไดห้ลากหลายชนิด นบัตั้งแต่
เช้ือไวรัสซ่ึงมีขนาดเลก็มากลงไปจนถึงสัตวเ์ซลลเ์ดียวและหนอนพยาธิต่าง ๆ 6 

 
6 จาก พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558, โดย มนนัญา ภู่แกว้, 2558, สืบคน้จาก

https://www.parliament.go.th/ 
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2.1.1 ควำมหมำยของโรคติดต่ออนัตรำย 
 
โรคติดต่ออนัตราย คือ  โรคติดต่อท่ีมีความรุนแรงสูงและสามารถแพร่ไปสู่ผูอ่ื้นได้อย่าง

รวดเร็ว7 
          

2.2 โรคติดต่ออุบัติใหม่ 
 

ปัจจุบนัภยัโรคติดต่ออุบติัใหม่ถือเป็นปัญหาทางสาธารณสุขท่ีคุกคามต่อคนในประเทศ 
โรคอุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้น ส่วนใหญ่เป็นโรคท่ีเกิดจากสัตว ์และน ามาสู่คน โดยมีปัจจยัท่ีท าให้เกิดโรค 
ไดแ้ก่ การชุกชุมของสัตวพ์าหะน าโรค ขาดความรู้ความเขา้ใจในการป้องกนัตนเอง และการควบคุม
โรคของประชาชน เป็นตน้8 

 
2.2.1 ควำมหมำยของโรคติดต่ออุบัติใหม่ 
 
องค์การอนามัยโลกได้ให้ค  านิยามของ โรคติดต่ออุบัติใหม่  (Emerging Infectious 

Diseases) คือ โรคติดเช้ือท่ีปรากฏขึ้นในประชากรเป็นคร้ังแรก หรือ โรคติดเช้ือท่ีเคยมีอยู่ดั้งเดิม แต่
ไดมี้การแพร่ระบาดขึ้นอย่างรวดเร็ว โดยรวมถึงโรคติดเช้ือท่ีคร้ังหน่ึงเคยถูกควบคุมการแพร่ระบาด
ได ้แต่กลบัมาอุบติัใหม่ โดยสามารถเรียกโรคกลุ่มน้ีวา่ โรคติดเช้ืออุบติัซ ้ า ตั้งแต่อดีตมีโรคอุบติัใหม่
เกิดขึ้นมากมายทัว่โลก ตวัอยา่งการระบาดของโรคท่ีเคยเกิดขึ้น เช่น กาฬโรค เกิดเช้ือท่ีช่ือวา่ Yersina 
Pestis และสัตว์พาหะ หมัดหนู จากสาธารณรัฐประชาชนจีน ท าให้มีผูเ้สียชีวิตมาก9  โดยหาก
พิจารณาถึงโรคติดเช้ืออุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นตั้งแต่คริสตศ์ตวรรษท่ี 21 สรุปดงัน้ี  

 
7 จาก มนนัญา ภู่แกว้, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 6 
8 จาก “ การรับมือกบัไวรัสโคไรนา COVID-19 ในงานสาธารณสุขมูลฐาน,” โดย จงกลณี ตุย้เจริญ, ณิ

ชกานต ์วงษป์ระกอบ, กฤตกร หมัน่สระเกษ, และธิดารัตน์ น่ิมกระโทก, 2563, วารสารวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี, 4(3), 1. วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี เจา้ของลิขสิทธ์ิ. 

9 จาก จงกลณี ตุย้เจริญ, ณิชกานต ์วงษป์ระกอบ, กฤตกร หมัน่สระเกษ, และธิดารัตน์ น่ิมกระโทก, อา้ง
แลว้ เชิงอรรถท่ี 8, หนา้ 5 
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ตารางท่ี 2.1 โรคติดต่ออุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นในคริสตศ์ตวรรษท่ี 21 ในประเทศไทย10 
โรค ช่วงเวลำที่

ระบำด 
สถำนท่ีท่ีมี

รำยงำนผู้ป่วย
รำยแรก 

สถำนกำรณ์  จ ำนวนกำร
ติดเช้ือ 

จ ำนวน 

กำร
เสียชีวิต 

SARS  พ.ย. 2002 - 
ก.ค. 2003 

สาธารณรัฐ
ประชาชน 

ทัว่โลก 8,096 774 

H5N1 avian flu   ม.ค. 2003 - 
ปัจจุบนั 

เขตบริหาร
พิเศษ ฮ่องกง 

เอเชีย
ตะวนัออก 
และเอเชีย 
ตะวนัออก
เฉียงใต ้

861 455 

Chikungunya   มี.ค. 2005 - 
ปัจจุบนั 

เกาะเรอูนียง ทัว่โลก >2,400,000 >191 

2009 swine flu  ม.ค. 2009 - 
ส.ค. 2010 

ประเทศ
เมก็ซิโก 

ทัว่โลก 1,632,710 18,449 

MERS  พ.ย. 2010 - 
ปัจจุบนั 

ประเทศ 
ซาอุดิอาระเบีย 

ทัว่โลก 2,519 866 

Ebola  ธ.ค. 2013 - 
มี.ค. 2016 

ประเทศกินี แอฟริกา
ตะวนัตก, 
สหรัฐอเมริกา, 
องักฤษ, สเปน
, อิตาลี 

28,646 11,323 

 
10 จาก ปัจจัยส่งเสริมการเกิดโรคติดเช้ืออุบัติใหม่และโรคโควิด19, โดย พลวฒัน์ ต่ิงเพช็ร, 2562, สืบคน้

จาก https://he01.tci-thaijo.org/index.php/jmhs/article/download/244783/166172/ 

https://he01.tci-/
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ตารางท่ี 2.1 โรคติดต่ออุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นในคริสตศ์ตวรรษท่ี 21 ในประเทศไทย (ต่อ) 
โรค ช่วงเวลำที่

ระบำด 
สถำนท่ีท่ีมี
รำยงำนผู้ป่วย
รำยแรก 

สถำนกำรณ์  จ ำนวนกำร
ติดเช้ือ 

จ ำนวน 

กำร
เสียชีวิต 

Zika  มี.ค. 2015 - 
พ.ย. 2016 

ประเทศ
บราซิล 

ทัว่โลก 711,381 18 

COVID-19  ธ.ค. 2019 - 
ปัจจุบนั 

สาธารณรัฐ
ประชาชน 

ทัว่โลก 6,363,196 377,190 

 
2.2.2 มำตรกำรป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ท่ีผ่ำนมำของประเทศไทย 
 
โรคติดต่ออุบัติใหม่ท่ี เคยเกิดขึ้ น ประเทศไทยมีมาตรการการป้องกันและควบคุม

โรคติดต่อดงักล่าว มีตวัอยา่งดงัต่อไปน้ี 
 

2.2.2.1 ตวัอยา่งมาตรการป้องกนัและควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่11 
 

1) ด าเนินการเฝ้าระวงัโรคไข้หวดัใหญ่ในคน รวมทั้ งประสานงานกับ
โรงพยาบาลในพื้นท่ีหากพบการระบาด ตอ้งรีบท าการแจง้ไปยงัโรงพยาบาลในพื้นท่ีให้เตรียมพร้อม
การดูแลผูป่้วย 

2) อาสาสมคัรของสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ด าเนินเฝ้าระวงัโรคไข้หวดั
ใหญ่ในชุมชน รวมทั้งใหค้  าแนะน ากบัประชาชนในการส่งเสริมสุขภาพ 

 
11 จาก “ การประเมินผลมาตรการเฝ้าระวงั ป้องกนั และควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่ของสถานบริการ

สาธารณสุข ระดบัประเทศ ปี 2558,” โดย มนญัญา ประเสริฐ, นพรัตน์ มงคลาง, ขวญัเนตร มีเงิน, อรณิชา การคาน, 
ปรางคศิ์ริ นาแหลม,วรยา เหลืองอ่อน, และสิริมา มงคลสัมฤทธ์ิ ,2558, วารสารควบคุมโรค,  43(3), น.319. 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ เจา้ของลิขสิทธ์ิ. 
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3) ประชาสัมพนัธ์เร่ืองการป้องกนัโรคไขห้วดัใหญ่กบัประชาชนไดรั้บทราบ
ทุกคน เช่น โรงเรียน รวมทั้งการจดักิจกรรมร่วมกบัคนหมู่มาก  

4) เผยแพร่ขอ้มูลความรู้และแนวทางปฏิบติัในการคดักรองและการดูแล
รักษาผูป่้วยโรคไขห้วดัใหญ่ ตามแนวทางกระทรวงสาธารณสุข  

5) ติดตามรายงานเฝ้าระวงัผูป่้วยอาการคล้ายไข้หวดัใหญ่ ในเขตพื้นท่ี
รับผิดชอบ หากพื้นท่ีอ าเภอใดมีผูป่้วยมากกว่า 5.0% ของจ านวนผูป่้วยทั้งหมด ใหรี้บประชาสัมพนัธ์
มาตรการป้องกนัควบคุมโรคไขห้วดัใหญ่แก่ประชาชน เม่ือป่วยให้หยุดงาน หยุดโรงเรียน ผูป่้วย
ไดรั้บยาตา้นไวรัสตามแนวทางรักษาโรคไขห้วดัใหญ่ 

6) ด าเนินการกระจายคู่มือทางแพทย ์ 
           

2.3 โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนำ 2019 
 

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  หรือ โรคโควิด 19 (Coronavirus disease 2019, COVID-
19) เกิดจากการติดเช้ือสายพนัธุ์ซาร์ส-โควี-2 (SARS-CoV-2) ถูกคน้พบการระบาดคร้ังแรกท่ีเมืองอู่
ฮัน่ สาธารณรัฐประชาชนจีน12 โดยเช้ือโรคดงักล่าวมีความเป็นมา สถานการณ์การระบาดเช้ือโรคใน
ประเทศไทย รวมไปถึงมาตรการป้องกนัและควบคุมเช้ือโรค ดงัต่อไปน้ี  

 
2.3.1 ควำมเป็นมำของเช้ือโรคไวรัสโคโรนำ 2019 

 
โรคไวรัสโคโรนา 2019 เกิดจากไวรัสโคโรนา ซ่ึงมีช่ือทางการว่า SARS-CoV-2 ผูป่้วยจะ

มีอาการไข ้ไอ และบางรายถึงขั้นปอดอกัเสบ การดูแลรักษาอย่างฉุกเฉิน มีคนป่วยอาการหนกัและ
คนตายจ านวนสูง13 ส าหรับกลุ่มเส่ียงต่อการสัมผสัเช้ือน้ีสามารถเกิดขึ้นไดก้บัทุกช่วงอายุ แต่ในกลุ่ม
เส่ียงสูง ได้แก่ ผูท่ี้อยู่อาศยัในพื้นท่ี ผูท่ี้เดินทางเขา้ ออกประเทศ และผูมี้โรคประจ าตวั เช่น โรค
เก่ียวกบัหวัใจ เป็นตน้14     

 
12 จาก ความเป็นมาของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 จดุเร่ิมต้นของเช้ือไวรัส ข้อมูลทางวิชาการ

เกี่ยวกับเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือโควิด 19, โดย ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุบลราชธานี, 2562, สืบคน้จาก 
http://phoubon.in.th 

13 จาก ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัอุบลราชธานี, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 12 
14 จาก แนวทางการให้วัคซีนโควิด 19 ในสถานการณ์การระบาดปี 64 ของไทย, โดย กรมควบคุมโรค, 

2564ก, สืบคน้จาก https://www.mot.go.th/about.html?id=13 
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2.3.2 สถำนกำรณ์กำรระบำดของเช้ือโรคไวรัสโคโรนำ 2019 ในประเทศไทย 
 
ผูป่้วยรายแรกท่ีรับเช้ือ เป็นคนจากสาธารณรัฐประชาชนจีน และมีผูป่้วยอีกหลายคนท่ีมา

จากประเทศอ่ืน ประเทศไทยถือเป็นประเทศแรกท่ีพบผูป่้วยจากนอกประเทศ และมีผูติ้ดเช้ือจ านวน
เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว กระทรวงสาธารณสุข พิจารณาประกาศให้โรคดงักล่าวเป็นโรคติดต่ออนัตราย 
ตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 ถือเป็นโรคติดต่ออนัตรายชนิดท่ี 14 ของประเทศไทย ใน
มาตรการขั้นตน้ไดก้ าหนดโดยกระทรวงสาธารณสุขไดร้ายงานสถานการณ์โดยการองคก์ารอนามยั
โลก (WHO) ประเทศไทยเม่ือวนัท่ี 28 เมษายน 2563 เก่ียวกบัมาตรการดา้นสาธารณสุข จดัให้มีการ
เฝ้าระวงัขั้นสูง โดยการคน้หาผูป่้วยเชิงรุกในชุมชนในกลุ่มท่ีมีอาการไม่รุนแรง ผูป่้วยเร้ือรัง การ
สืบสวนโรคคน้หาผูป่้วย ผูส้ัมผสัและกกัโรค การจดัการผูท่ี้มีความเส่ียงสูง การเตรียมพร้อมและการ
จดัการระบบรักษาและดูแลทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต การป้องกันการติดเช้ือในโรงพยาบาล 
มาตรการการระบบจดัการผูป่้วยฉุกเฉินโดยร่วมมือกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง การส่งเสริมความรู้เร่ือง
สุขภาพอนามยัส่วนบุคคล และการเวน้ระยะห่างระหวา่งบุคคลในพื้นท่ีสาธารณะ15 

 
ตารางท่ี 2.2 สถานการณ์โรคไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย16 

 
15 จาก สถานการณ์การระบาดของเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย, โดย กรมควบคุมโรค, 

2562ก, สืบคน้จาก https://ddc.moph.go.th/viralpneumonia/int_protection.php 
16 จาก รายงานสถานการณ์การระบาดของเช้ือโรคไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย ข้อมูล ณ วันท่ี 27 

พฤษภาคม 2564, โดย กรมควบคมุโรค, 2564ข, สืบคน้จาก 
https://ddc.moph.go.th/viralpneumonia/int_protection.php 
                 

ประเภทผูป่้วย 
 

ผูป่้วยสะสม ผูป่้วยรายใหม่ ผูป่้วยท่ีมีอาการ
รุนแรง 

ผูป่้วยท่ีเสียชีวิต 

ผูป่้วยยนืยนั 129,500 3,382 1,210 776 
ผูป่้วยกลุ่มเดินทางมา
จากต่างประเทศ 

3,628 5  3 

ผูป่้วยเขา้เกณฑเ์ฝ้า
ระวงั 

1,890,214 11,204   
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ตารางท่ี 2.2 สถานการณ์โรคไวรัสโคโรนา 2019 ในประเทศไทย (ต่อ) 
ประเภทผูป่้วย ผูป่้วยสะสม ผูป่้วยรายใหม่ ผูป่้วยท่ีมีอาการ

รุนแรง 
 

ผูเ้ดินทางท่ี 
คดักรองสะสมท่ี
ท่าเรือ 

 
251,513 

   

ผูเ้ดินทางท่ี 
คดักรองสะสมท่ีด่าน
พรมแดน 

3,195,299    

ผูเ้ดินทางท่ี 
คดักรองจาก
ส านกังานตรวจคน
เขา้เมือง 

557,855    

 
2.3.3 มำตรกำรป้องกันและควบคุมเช้ือโรคไวรัสโคโรนำ 201917  
 
มาตรการของประเทศไทยมีดงัต่อไปน้ี 

 
2.3.3.1 แนวทางการดูแลสุขอนามยั  
 

1) เดินทางจากท่ีพกัเม่ือจ าเป็นเท่านั้น และให้เวน้ระยะห่างประมาณ 1-2 
เมตร โดยหลีกเล่ียงเพื่อเขา้ไปในพื้นท่ีแออดั คนอยูเ่ป็นจ านวนมาก  

2) ใหส้วมหนา้กากอนามยัตลอดเวลา  
3) ใชร้ถสาธารณะเม่ือจ าเป็นเท่านั้นและป้องกนัตวัเองใหดี้  
4) ลา้งมืออยา่งสม ่าเสมอ

 
17 จาก แนวทางปฏิบัติเพ่ือการป้องกันโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) หรือโควิด 19 

ส าหรับประชาชนท่ัวไปและกลุ่มเส่ียง, โดย กรมควบคุมโรค, 2562ข, สืบคน้จาก
https://ddc.moph.go.th/viralpneumonia/int_protection.php 
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 5) หากมีการเดินทางกลบั จากต่างประเทศหรือท่ีท่ีมีการแพร่ระบาดของเช้ือ
ไวรัสโควิด19 ควรกักตวัท่ีบา้นเป็นเวลาประมาณ 14 วนั และปฏิบติัตามประกาศของกระทรวง
สาธารณสุข 

6) เฝ้าดูอาการของตน หากเกิดอาการไอ เจ็บคอ มีน ้ ามูก จมูกไม่ไดก้ล่ิน ลิ้น
ไม่รับรส ใหรี้บไปรับการตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาลโดยทนัที  

 

2.4 แนวควำมคิดเกีย่วกบัสิทธิและเสรีภำพของมนุษย์ 
 

ทฤษฎีท่ีอริสโตเติลตอนหน่ึง เคยกล่าวพูดถึงไวว้่า “มนุษยมี์เหตุผล อนัเสรีภาพ ช่วยให้
เขา้ถึงธรรมชาติและเหตุน้ีเองนั้นอนัเป็นเสรีภาพอนัใหญ่ของมนุษย”์ แนวความคิดน้ีถือไดว้า่ มนุษย์
มีเสรีภาพตามกฎของธรรมชาติ ต่อมามีแนวความคิดว่ามนุษยมี์สิทธิเสรีภาพโดยธรรมชาติ และเม่ือ
คนทุกคนเท่าเทียมกนั ก็ไม่มีอ านาจอนัมาบงัคบักนั ถา้ไม่มีการปรับเสรีภาพในแต่ละคนลงมา ความ
ขดัแยง้ก็จะเกิดขึ้นในสังคม หลกัการของสิทธิและเสรีภาพพฒันาต่อเน่ืองมาจนปัจจุบนั โดยมีการ
ระบุหลกัเกณฑ์สิทธิและเสรีภาพ หลกัการจ ากดัสิทธิของประชาชนไว ้ซ่ึงรัฐธรรมนูญในปัจจุบนั
ของประเทศต่างๆ ก็ยอ่มท่ีจะมีการบญัญติัก าหนดเร่ืองสิทธิและเสรีภาพไวท้ั้งส้ิน18   

    
ประเทศไทยในช่วงปีพ.ศ.2475 อันเป็นช่วงเปล่ียนแปลงการปกครองของประเทศ  

แนวความคิดน้ียงัไม่เป็นท่ีรู้จกัแพร่หลายเท่าใดนกั ดงันั้น สิทธิและเสรีภาพในยคุนั้นจึงไม่ไดเ้ป็นไป
เก่ียวกับ การคุม้ครองตามกฎหมายดังท่ีปรากฏให้เห็นในปัจจุบนั และเม่ือได้ท าการประกาศใช้
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยไปแลว้ช่วงนั้น ซ่ึงเป็นรัฐธรรมนูญฉบบัแรกของประเทศไทย  จึง
ไดน้ าหลกัการสิทธิ เสรีภาพในประชาชนโดยบญัญติัไวก้ล่าวคือ “บุคคลยอ่มมีเสรีภาพในการนบัถือ
ศาสนาของตน โดยท่ีไม่ขัดต่อเร่ืองความสงบเรียบร้อยหรือศีลธรรมอันดีของประชาชน” และ  
“ภายในบงัคบักฎหมาย  ทุกคนยอ่มมีเสรีภาพของร่างกาย  เคหสถาน  ทรัพยสิ์น การศึกษาการอบรม 
การประชุมโดยเปิดเผย ประกอบอาชีพ”  และแต่นั้นเป็นตน้มาในการจดัท าร่างรัฐธรรมนูญแต่ละ
ฉบบั ผูท่ี้มีหน้าท่ีร่างจะน าหลกัการคุม้ครองในสิทธิและเสรีภาพของประชาชนมาเป็นหลกัส าคญั
เสมอ19

 
18 จาก หลักการพืน้ฐานเก่ียวกับสิทธิเสรีภาพและศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์, โดย บรรเจิด สิงคะเนติ, 2552, 

กรุงเทพฯ: วิญญูชน 
19 จาก บรรเจิด สิงคะเนติ, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 18 
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2.5 หลกันิติรัฐ 
 

กฎหมายเป็นเคร่ืองมือของการควบคุมไม่ใหมี้การใช้อ านาจตามอ าเภอใจได ้โดยบุคคลทุก
คนในประเทศตอ้งมีเสมอภาค และประชาชนตอ้งสามารถทราบว่ากฎหมายบงัคบัใช้อย่างไร ผลท่ี
ตามมาจากการฝ่าฝืนเป็นอย่างไร ทั้ ง น้ีเพื่อท่ีจะบุคคลได้ปฏิบัติตนให้ถูกต้อง จะเห็นได้ว่า
แนวความคิดพื้นฐานของหลกัน้ีก็คือ หลกัท่ีจ ากัดอ านาจของรัฐโดยกฎหมาย อนัอยู่บนหลกัการ
พื้นฐานและคุณค่าทางกฎหมายโดยไม่อาจจะบิดพลิ้วไดเ้ลย เหตุน้ีเองหลกันิติรัฐจึงไม่ใช่แค่ให้รัฐมี
หนา้ท่ีท่ีจะคุม้ครองสิทธิเสรีภาพของบุคคลเท่านั้น แต่รัฐตอ้งด าเนินการ เพื่อให้เกิดความเป็นธรรม
ในสังคมจริงๆ จุดประสงค์ดงักล่าวจะบรรลุไดก้็แต่โดยการสร้างระบบการปกป้องคุม้ครองสิทธิ
เสรีภาพของบุคคลอยา่งประสิทธิภาพและใหมี้องคก์รตุลาการเกิดขึ้นโดยเฉพาะใหมี้ศาลรัฐธรรมนูญ 
เพื่อมีหนา้ท่ีปกป้องรัฐธรรมนูญ และท าใหห้ลกัดงักล่าวเป็นหลกัการพื้นฐานของรัฐธรรมนูญ20 
 

2.6 แนวควำมคิดทฤษฎีเกีย่วกบักำรใช้อ ำนำจในสถำนกำรณ์ฉุกเฉินสำธำรณะ 
 

การประกาศสถานการณ์อนัฉุกเฉิน แมจ้ะเป็นส่ิงท่ีปฏิบติัได ้แต่ช่วงท่ีไดมี้การประกาศใช ้
ก็ก่อให้เกิดการคุกคามต่อสิทธิมนุษยชน ไม่ว่าจะเร่ืองการใชอ้ านาจในสถานการณ์ฉุกเฉินโดยพิเษษ
ในทางไม่ถูกตอ้ง การคุม้ครองสิทธิมนุษยชนก็ไดก้ าหนดวิธีการในสถานการณ์ดงักล่าวตามหลกั
ความจ าเป็นโดยเคร่งครัดตามสถานการณ์ โดยยินยอมให้มีการฝ่าฝืนพนัธกรณีของตนโดยระบุ
เง่ือนไขไวด้งัน้ี21  

 
1) กระท าไดเ้ป็นการชัว่คร้ังคราวเท่านั้น  
2) อนุญาตท าได ้เฉพาะแต่ในช่วงเวลาท่ีมีภาวะฉุกเฉินเท่านั้น  
3) ยนิยอมใหท้ าไดใ้นสถานการณ์ฉุกเฉินเท่านั้น  
4) แนวทางท่ีน ามาปฏิบติั อนัอยูภ่ายใตส้ถานการณ์เหล่าน้ีจะตอ้งเป็นสัดส่วน  

 
20 จาก หลักนิติรัฐและหลักนิติธรรม, โดย วรเจตน์ ภาคีรัตน์, 2553, สืบคน้จาก http://www.pub-

law.net/publaw/view.aspx?id=1431 
21 จาก “ ระบบกฎหมายพิเศษว่าดว้ยสถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะในประเทศไทยกบัหลกัความเป็นนิติรัฐ

,” โดย สมยศ จนัทรสมบติั, 2560, วารสารนิติศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร, 10(1), 170. มหาวิทยาลยันเรศวร 
เจา้ของลิขสิทธ์ิ. 
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2.6.1 ทฤษฎีสถำนกำรณ์พเิศษ  
 
ทฤษฎีสถานการณ์พิเศษ ก าเนิดมาบนหลกัการอนัก าหนดหน้าท่ีของฝ่ายปกครองในการ

ดูแลรักษาอนัก่อใหเ้กิดความสงบเรียบร้อยขึ้นภายในประเทศและให้บริการสาธารณะด าเนินต่อไป
ตามปกติ การรักษาความสงบเรียบร้อยเป็นหน้าท่ีพื้นฐานของรัฐท่ีจะละเว้นไม่ได้ แต่ภายใต้
สถานการณ์ร้ายแรงเช่นน้ี การท่ีจะให้รัฐเคารพกฎหมายโดยเคร่งครัดเหมือนสภาวะปกติก็คงจะท า
แบบนั้นไม่ได้22  ดงันั้น การบงัคบัใชก้ฎหมายมีผลท าให้รัฐ ไม่อาจจะรักษาความสงบเรียบร้อยของ
ประชาชนได ้รัฐอาจไม่ปฏิบติัตามกฎหมายไวไ้ดช้ัว่คราวก็คือ ยกเวน้อ านาจบงัคบัใชข้องกฎเกณฑ์
ตามปกติ และเร่ิมการบงัคบัใชห้ลกัเกณฑท์างกฎหมายพิเศษกบัการกระท าทางปกครองนั้น โดยอยู่
ภายใตส้ถานการณ์พิเศษ การกระท านั้นถือว่าชอบดว้ยกฎหมาย ประกอบดว้ยองคป์ระกอบส าคญั 3 
ประการ กล่าวคือ 

 
1) ขอ้เท็จจริงอนัท่ีเป็นสถานการณ์พิเศษ เช่น ภยัพิบติัธรรมชาติ โรคระบาด 

จลาจล ทัว่ทั้งประเทศหรือบางส่วนของประเทศและเป็นเวลานานจนท าให้การบริการสาธารณะ
สะดุดหยดุลง เป็นตน้ 

2) เม่ือเกิดเหตุขึ้ นแล้วมีผลให้รัฐ ไม่อาจท าตามกฎหมายทั่วไปได้ดังเช่น
สถานการณ์ปกติ 

3) ประโยชน์ท่ีได้รับจากการใช้กฎเกณฑ์พิเศษน้ี ไม่ถูกตอ้งด้วยกฎหมายใน
สถานการณ์น้ี จะตอ้งคุม้ค่าและท าไปเพื่อความมัน่คงของชาติหรือเพื่อการบริการสาธารณะ เป็นตน้ 

 
ทฤษฎีสถานการณ์พิเศษท่ีให้อ านาจรัฐกระท าการนอกเหนือกรอบความชอบดว้ยกฎหมาย

น้ี แต่ไม่ไดห้มายความว่า การกระท าของรัฐในสถานการณ์น้ีจะไม่ถูกตรวจสอบโดยอ านาจของศาล 
คือจะตอ้งมีอ านาจตรวจสอบขอ้เทจ็จริงท่ีถือวา่เป็นสถานการณ์พิเศษตามท่ีอา้งหรือไม่ สถานการณ์

 
22 จาก สมยศ จนัทรสมบติั, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 21 
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พิเศษนั้นยงัคงมีอยู่ในขณะท่ีมีการกระท าทางปกครองหรือไม่ และท่ีส าคัญ จะต้อง
ตรวจสอบไดว้า่ท่ีฝ่ายปกครองกระท าลงไปนั้น พอสมควรแก่เหตุในสถานการณ์พิเศษนั้นหรือไม่23 

 
2.6.2 ทฤษฎีว่ำด้วยสถำนกำรณ์ยกเว้นเป็นอย่ำงยิ่ง  
 

สถานการณ์ยกเวน้เป็นอยา่งยิง่ คือ กฎหมายปกติไม่ถูกท่ีจะน ามาปฏิบติัไดใ้นบางกรณี 

ยกตวัอยา่งเช่น เจา้หนา้ท่ีของรัฐออกค าสั่งไปโดยไม่เรียกใหผู้เ้ก่ียวขอ้งมาอธิบายก่อนตามกฎหมาย

วิธีปฏิบติัราชการทางปกครอง แต่ในสถานการณ์อนัไม่ปกติเช่นน้ี ศาลปกครองยอ่มพิจารณาแลว้วา่

เป็นกรณีสถานการณ์ยกเวน้เป็นอยา่งยิง่ การออกค าสั่งดงักล่าวท าได ้หากสถานการณ์กลบัมาปกติ 

เจา้หนา้ท่ีรัฐตอ้งกลบัไปยดึกฎหมายดงัเดิม ดงันั้นศาลปกครองจึงตอ้งเขา้มามีบทบาทค่อการควบคุม

ในสถานการณ์ใหอ้ยูใ่นหลกัความชอบดว้ยกฎหมาย 

 

2.6.3 ควำมเป็นมำเกีย่วกบักำรใช้อ ำนำจในสถำนกำรณ์ฉุกเฉินสำธำรณะ 
 
ยุคสมัยของโรมันแบ่งแยกองค์กรผูใ้ช้อ  านาจแยกกัน คือ ผูพ้ิจารณาในเร่ืองประกาศ

สถานการณ์อนัพิเศษ และผูใ้ชอ้  านาจในสถานการณ์ฉุกเฉิน กล่าวคือ ใหส้ภาซีเนตพิจารณาวา่ เม่ือรัฐ
ของโรมันตกอยู่ในสถานการณ์ฉุกเฉินร้ายแรง และเจ้าหน้าท่ีฝ่ายปกครอง ไม่สามารถจะรักษา
ปลอดภยัให้แก่ประเทศได ้ก็จะพิจารณามีมติให้กงสุลเป็นผูด้  าเนินการแต่งตั้งบุคคลหน่ึงเป็นผูเ้ผด็จ
การ เพื่อท่ีจะเป็นผู ้ใช้อ  านาจ แก้ไขปัญหาในช่วงวิกฤติ  อันป้องกันมิให้ใครมีอ านาจล้นมือ 
นอกจากนั้นยงัมีการควบคุมการใชอ้  านาจของผูเ้ผด็จการโดยให้อยูใ่นต าแหน่งไดไ้ม่เกิน 6 เดือนอนั
เป็นหลกัการควบคุมการใชอ้  านาจดว้ยระยะเวลาท่ีจ ากดั  หลกัการต่างๆ เหล่าน้ีมกัไดรั้บการพิจารณา
ใหเ้ป็นแนวทางพื้นฐานส าหรับ หากเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินของประเทศต่างๆในยคุปัจจุบนั24 

 
2.6.4 หลกักำรสิรำคูซ่ำ (Siracusa Principles)

 
23 จาก หลักกฎหมายปกครองวันละเร่ือง, โดย เพจ Facebook หลกักฎหมายปกครองวนัละเร่ือง, 2555, 

สืบคน้จาก https://www.facebook.com/DroitAdministrative/posts/568133883202526/ 
24 จาก บทวิเคราะห์ พ.ร.ก.การบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.๒๕๔๘, โดย ปิยบตุร แสงกนก

กุล, 2549, สืบคน้จาก http://www.public-law.net/publaw/view.aspx?id=886 



17 

 

หลกัการท่ี 39 ของหลกัการสิราคูซ่า วา่ดว้ยขอ้จ ากดัและการเล่ียง การระงบัการปฏิบติัตาม
พนัธกรณี โดยวางหลกัไวว้่า เหตุการณ์ความไม่สงบหรือการใชค้วามรุนแรงอาจไม่ถึงขั้นเป็นภยัต่อ
บา้นเมือง สถานการณ์ดงักล่าวตอ้งเป็นภยัท่ีเกิดขึ้นจริงอนัท่ีใกล ้และร้ายแรงจะกระทบต่อประชาชน 
และกระทบต่อประเทศ และเป็นภยัต่อประชาชน แมก้ระทัง่เสรีทางการเมือง25     

 

2.7 กฎหมำยที่ใช้ในกำรป้องกันและควบคุมโรคติดต่อกรณีฉุกเฉินในโรคอุบัติใหม่ของ
ประเทศไทย 

 
กฎหมายของประเทศไทยท่ีใช้ในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อกรณีฉุกเฉินในโรค

อุบติัใหม่มีดงัต่อไปน้ี 
 

2.7.1 รัฐธรรมนูญแห่งรำชอำณำจักรไทย พุทธศักรำช 2560 
 
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยพุทธศกัราช 2560 ไดก้ าหนดสิทธิการไดรั้บการบริการ

สาธารณสุขและสวสัดิการรัฐ ดงัต่อไปน้ี 
 

2.7.1.2 หมวดสิทธิในการได้รับการบริการสาธารณสุขและสวสัดิการรัฐมี
ดงัต่อไปน้ี 

 
มาตรา 47 วางหลกัไวว้่า บุคคลย่อมมีสิทธิไดรั้บการบริการสาธารณสุขของรัฐ 

บุคคลผูย้ากไร้ย่อมมีสิทธิได้รับการบริการสาธารณสุขของรัฐโดยไม่เสียค่าใช้จ่ายตามท่ีกฎหมาย
บญัญติั บุคคลยอ่มมีสิทธิไดรั้บการป้องกนัและขจดัโรคติดต่ออนัตรายจากรัฐโดยไม่เสียค่าใชจ่้าย26

 
25 จาก บันทึกทางกฎหมายของคณะกรรมการนักนิติศาสตร์สากล (International Commission of Jurists: 

ICJ)การบงัคบัใช้พระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน เพ่ือรับมือกับการระบาดใหญ่ของ โรค
โควิด-19 ในประเทศไทย 1 กรกฎาคม 2564. โดย คณะกรรมการนกันิติศาสตร์สากล, 2563, สืบคน้จาก 
https://www.icj.org         

26 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 มาตรา 47 
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2.7.1.3 หมวด 5 หนา้ท่ีของรัฐมีดงัต่อไปน้ี 
 
มาตรา 55 วางหลักไว้ว่า รัฐต้องด าเนินการให้ประชาชนได้รับการบริการ

สาธารณสุขท่ีมีประสิทธิภาพอย่างทัว่ถึง เสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู้พื้นฐานท่ีเก่ียวกับการ
ส่งเสริมสุขภาพ และการป้องกนัโรค และสนับสนุนให้มีการพฒันาภูมิปัญญาดา้นการแพทย์แผน
ไทยให้เกิดประโยชน์สูงสุดบริการสาธารณสุขตามวรรคหน่ึง ตอ้งครอบคลุมส่งเสริมสุขภาพการ
ควบคุม และป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสุขภาพ รัฐต้องพัฒนาการบริการ
สาธารณสุขใหมี้คุณภาพสูงขึ้นอยา่งต่อเน่ือง27 

 
ดงันั้น จากบทบญัญติัตามมาตรา 47 สามารถสรุปไดว้า่ ชาวไทยมีสิทธิไดรั้บการ

บริการสาธารณสุขของทางรัฐรวมถึงผูย้ากไร้มีสิทธิไดรั้บการรักษา หรือการบริการดา้นอ่ืนทางดา้น
สาธารณสุขโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย เม่ือเกิดโรคระบาดหรือโรคติดต่ออนัตรายร้ายแรง เช่น โรคซาร์ส 
อหิวาตกโรค เป็นตน้ ประชาชนไดรั้บสิทธิในการป้องกนั และก าจดัโรคโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย และ
ตามมาตรา 55 หมายความว่า รัฐจะตอ้งมีหน้าท่ีจดับริการทางดา้นสาธารณสุขให้ครอบคลุมอย่าง
ทัว่ถึง รวมทั้งเสริมสร้างประชาชนใหมี้ความรู้ในการดูแลสุขภาพ การป้องกนัโรค  

 
2.7.1.4 หมวดสิทธิและเสรีภาพมีดงัต่อไปน้ี 

มาตรา 34 วางหลกัไวว้่า บุคคลย่อมมีเสรีภาพในการแสดงความคิดเห็น การพูด 
การเขียน การพิมพ์  การโฆษณา และการส่ือความหมายโดยวิธีอ่ืน การจ ากัดเสรีภาพดังกล่าวจะ
กระท ามิได ้เวน้แต่โดยอาศยัอ านาจตามบทบญัญติัแห่งกฎหมายท่ีตราขึ้นเฉพาะเพื่อ28  

1) รักษาความมัน่คงของรัฐ   
2) คุม้ครองสิทธิหรือเสรีภาพของบุคคลอ่ืน 
3) รักษาความสงบเรียบร้อยหรือศีลธรรมอนัดีของประชาชน  
4) ป้องกนัสุขภาพของประชาชน 
     
มาตรา 77 วางหลกัไวว้่า “รัฐพึงจดัให้มีกฎหมายเพียงเท่าท่ีจ า เป็นและยกเลิก

หรือปรับปรุงกฎหมายท่ีหมดความจ าเป็น หรือไม่สอดคลอ้งกบัสภาพการณ์ หรือท่ีเป็นอุปสรรคต่อ
การด ารงชีวิต หรือต่อการประกอบอาชีพ โดยไม่ชกัชา้เพื่อไม่ใหเ้ป็นภาระแก่ประชาชน  

 
27 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 มาตรา 55 
28 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 มาตรา 34 
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จะตอ้งด าเนินการให้ประชาชนเขา้ถึงกฎหมายต่าง ๆ อย่างสะดวกและสามารถ
เขา้ใจกฎหมายไดง้่าย เพื่อปฏิบติัตามกฎหมายไดอ้ยา่งถูกตอ้ง”29 ฉะนั้น การท่ีรัฐจะบงัคบัใชก้ฎหมาย 
เพื่อใช้ในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ จึงตอ้งใช้เท่าท่ีโดยจ าเป็นไม่ก่อให้เกิดภาระ
เกินสมควรแก่ประชาชน 

 
2.7.2 พระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 
 
กรณีท่ีมีเหตุด่วนอนัท่ีจะเป็นการป้องกนัการแพร่ของโรคติดต่ออนัตราย ก าหนดให้ผูว้่า

ราชการจังหวัดเห็นชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด  หรือผู ้ว่าราชการจังหวัด
กรุงเทพมหานครโดยเห็นชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร มีอ านาจในพื้นท่ีความ
รับผิดชอบของตนเช่น การสั่งใหปิ้ดตลาด  สถานท่ีชุมชน สถานศึกษา หรือการสั่งหา้มผูท่ี้เป็นหรือมี
เหตุอนัควรสงสัยวา่เป็นเขา้ไปในสถานท่ีชุมชน สถานศึกษา หรือสถานท่ีอ่ืนใด เวน้แต่ไดรั้บอนุญาต
จากเจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ เป็นตน้ ซ่ึงหากไม่ใหค้วามร่วมมือหรือมีผูข้ดัขวางการท างานก็จะ
มีความผิดทางอาญา30  

 
ดงันั้น แนวทางกฎหมายจึงถือว่าส าคญัต่อ การดูแลป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดต่อ 

ท่ีรัฐจะตอ้งเผยแพร่ให้ประชาชนทราบโดยปฏิบติัและให้ความร่วมมืออยา่งเคร่งครัด เพราะหากไม่มี
กฎหมายมาควบคุมหรือดูแล อาจก่อให้เกิดการไม่ให้ความร่วมมือในการให้ขอ้มูล เกิดการกระท า
หลากหลาย อนัมีการรวมตวักนัของประชาชนเกิดขึ้นได ้อนัท าให้เกิดการแพร่ระบาดยิ่งขึ้นจนไม่
สามารถควบคุมไดเ้ลย ส่งผลร้ายแรงตามมาทั้งต่อประชาชนในประเทศ เกิดผลกระทบทางเศรษฐกิจ
และสังคม ซ่ึงบทกฎหมายหลกัท่ีใชใ้นการควบคุมโรคติดติดต่อ คือพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ. 
2558 ซ่ึงมีสาระส าคญัดงัต่อไปน้ี 

 
2.7.2.1 พระราชบญัญติัฯ ไดก้ าหนดค านิยามของโรคไวใ้นมาตรา 4 ดงัต่อไปน้ี

เช่น31

 
29 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 มาตรา 77 
30 จาก พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘, โดย มนนัญา ภู่แกว้, 2558, สืบคน้จาก  

https://www.parliament.go.th/ 
31 จาก มนนัญา ภู่แกว้, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 30 
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โรคติดต่อ หมายความว่า โรคท่ีเกิดจากเช้ือโรคหรือพิษของเช้ือโรคซ่ึงสามารถ
แพร่โดยทางตรงหรือทางออ้มมาสู่คน  

โรคติดต่ออนัตราย หมายความว่า โรคติดต่อท่ีมีความรุนแรงสูงและสามารถ
แพร่ไปสู่ผูอ่ื้นไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

โรคติดต่อท่ีตอ้งเฝ้าระวงั หมายความวา่ โรคติดต่อท่ีตอ้งมีการติดตาม ตรวจสอบ 
หรือจดัเก็บขอ้มูลอยา่งต่อเน่ือง 

 
โรคระบาด หมายความว่า โรคติดต่อหรือโรคท่ียงัไม่ทราบสาเหตุของการเกิด

โรคแน่ชัด ซ่ึงอาจแพร่ไปสู่ผูอ่ื้นได้อย่างรวดเร็วและกวา้งขวาง หรือมีภาวะของการเกิดโรคมาก
ผิดปกติกวา่ท่ีเคยเป็นมา 

 
2.7.2.2 พระราชบญัญติัดังกล่าว ได้ก าหนดเร่ืองคณะกรรมการโรคติดต่อไว ้

ดงัต่อไปน้ี 
 

มาตรา 11 วางหลกัไวว้่า คณะกรรมการโรคติดต่อประกอบดว้ย รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการ ปลดักระทรวงกลาโหม ปลดักระทรวงการต่างประเทศ 
ปลดักระทรวงคมนาคม ปลดักระทรวงมหาดไทย ปลดักระทรวงแรงงาน ปลดักระทรวงศึกษาธิการ
ปลดักระทรวงสาธารณสุข เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา ผูบ้ญัชาการต ารวจแห่งชาติ อธิบดี
กรมการแพทย ์อธิบดีกรมประชาสัมพนัธ์ อธิบดีกรมปศุสัตวอ์ธิบดีกรมป้องกนัและบรรเทาสาธารณ
ภยั อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทยอ์ธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองทอ้งถ่ิน อธิบดีกรมอนามยั 
อธิบดีกรมอุทยานแห่งชาติสัตวป่์า และพนัธุ์พืช และปลดักรุงเทพมหานคร เป็นกรรมการ กรรมการ
มาจากผูแ้ทนแพทยสภา ผูแ้ทนสภาการพยาบาล ผูแ้ทนสภาเทคนิคการแพทย ์และผูแ้ทนสมาคม
โรงพยาบาลเอกชน กรรมการผูท้รงคุณวุฒิ ซ่ึงรัฐมนตรีแต่งตั้งจากผูมี้ความรู้ ความเช่ียวชาญและมี
ประสบการณ์เป็นท่ีประจกัษใ์นดา้นการสาธารณสุข การควบคุมโรค และดา้นอ่ืนท่ีเป็นประโยชน์ใน
การป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ  

 
2.7.2.3 เร่ืองการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อได้ก าหนดไว้ในมาตรา 34 

ดงัต่อไปน้ี
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มาตรา 34 วางหลกัไวว้า่ ในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ เม่ือเกิดโรคติดต่อ
อนัตรายหรือโรคระบาดหรือมีเหตุสงสัยว่าไดเ้กิดโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาดในเขตพื้นท่ีใด 
ให้เจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีนั้นมีอ านาจท่ีจะด าเนินการเองหรือออกค าสั่งเป็นหนงัสือ
ใหผู้ใ้ดด าเนินการ ดงัต่อไปน้ี 

 
 (1) ใหผู้ท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาด 

หรือผูท่ี้เป็นผูส้ัมผสัโรคหรือเป็นพาหะ มารับการตรวจหรือรักษา หรือรับการชนัสูตรทางการแพทย ์
และเพื่อความปลอดภยัอาจด าเนินการโดยการแยกกักกักกัน หรือคุมไวส้ังเกต ณ สถานท่ีซ่ึงเจ้า
พนักงานควบคุมโรคติดต่อก าหนดจนกว่าจะได้รับการตรวจและการชันสูตรทางการแพทยว์่าพน้
ระยะติดต่อของโรคหรือส้ินสุดเหตุอนัควรสงสัย 

 
มาตรา 35 วางหลกัไวว้่า ในกรณีท่ีมีเหตุจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อเป็นการป้องกนัการ

แพร่ของโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาด ให้ผู ้ว่าราชการจังหวัดโดยความเ ห็นชอบของ
คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด หรือผู ้ว่าราชการกรุงเทพมหานครโดยความเห็นชอบของ
คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร มีอ านาจในพื้นท่ีความรับผิดชอบของตน ดงัต่อไปน้ี 

 
(1) สั่งปิดตลาด สถานท่ีประกอบหรือจ าหน่ายอาหาร สถานท่ีผลิตหรือจ าหน่าย

เคร่ืองด่ืม โรงงาน สถานท่ีชุมนุมชน โรงมหรสพ สถานศึกษา หรือสถานท่ีอ่ืนใดไวเ้ป็นการชัว่คราว               
 (2) สั่งให้ผูท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรค

ระบาดหยดุการประกอบอาชีพเป็นการชัว่คราว 
(3) สั่งห้ามผูท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรค

ระบาดเขา้ไปในสถานท่ีชุมนุมชน โรงมหรสพ สถานศึกษา หรือสถานท่ีอ่ืนใดเวน้แต่ไดรั้บอนุญาต
จากเจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ 

 
2.7.2.4 บทก าหนดโทษ พระราชบญัญติัดงักล่าว ไดก้ าหนดโทษไวด้งัต่อไปน้ี 
 
มาตรา 51 วางหลกัไวว้่า ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบติัตามค าสั่งของเจ้าพนักงาน

ควบคุมโรคติดต่อ หรือไม่อ านวยความสะดวกแก่เจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ ตอ้งระวางโทษปรับ
ไม่เกินสองหม่ืนบาท
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มาตรา 52 วางหลกัไวว้่า  ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบติัตามค าสั่งของเจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อ หรือผูว้่าราชการจงัหวดัหรือผูว้่าราชการกรุงเทพมหานคร ตอ้งระวางโทษจ าคุก
ไม่เกินหน่ึงปี หรือปรับไม่เกินหน่ึงแสนบาท หรือทั้งจ าทั้งปรับ   

  
มาตรา 53 วางหลกัไวว้่า ผูใ้ดไม่อ านวยความสะดวกแก่เจ้าพนักงานควบคุม

โรคติดต่อหรือเจา้พนกังานทอ้งถ่ิน ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท 
    
มาตรา 55 วางหลกัไวว้า่ ผูใ้ดขดัขวางหรือไม่อ านวยความสะดวกแก่เจา้พนกังาน

ควบคุมโรคติดต่อ ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท 
 

ตารางท่ี 2.3 ตารางแสดงบทก าหนดโทษตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 

มำตรำ บทบัญญัติ ระวำงโทษ 
51 ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบติัตาม

ค าสั่งของเจา้พนกังานควบคุม
โรคติดต่อตามมาตรา 34(1) 
(2) (5)หรือ (6) มาตรา 39 (1) 
(2) (3) หรือ (5) มาตรา 40(5) 
หรือไม่อ านวยความสะดวกแก่
เจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ
ตามมาตรา 39(4) 

ปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท   

52 ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบติัตาม
ค าสั่งของเจา้พนกังานควบคุม
โรคติดต่อตามมาตรา 34(3) 
(4) (7)หรือ(8)หรือมาตรา 40 
(3)หรือ(4) หรือผูว้า่ราชการ 
จงัหวดัหรือผูว้า่ราชการ
กรุงเทพมหานครตามมาตรา 
35 

จ าคุกไม่เกินหน่ึงปี หรือปรับ
ไม่เกินหน่ึงแสนบาท หรือทั้ง
จ าทั้งปรับ    
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ตารางท่ี 2.3 ตารางแสดงบทก าหนดโทษตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 (ต่อ) 
มำตรำ บทบัญญัติ ระวำงโทษ 
53 ผูใ้ดไม่อ านวยความสะดวกแก่

เจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ
หรือเจา้พนกังานทอ้งถ่ินตาม
มาตรา 38 

โทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท    

55 ผูใ้ดขดัขวางหรือไม่อ านวย
ความสะดวกแก่เจา้พนกังาน
ควบคุมโรคติดต่อตามมาตรา 
45วรรคสาม 

โทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท    

 
2.7.3 พระรำชก ำหนดกำรบริหำรรำชกำรในสถำนกำรณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 
 
กฎหมายฉบบัน้ีมีขึ้นเพื่อจุดประสงคม์าแกไ้ขสถานการณ์อนัจะกระทบต่อความมัน่คงของ

ประเทศ ให้สามารถยุติลงได้โดยเร็วท่ีสุด เน่ืองมาจากปัจจุบันมีปัญหาเก่ียวกับความไม่สงบใน
ประเทศ ทั้งท าให้ประชาชนได้รับความเดือดร้อน และไม่สามารถแกปั้ญหาดว้ยรูปแบบเดิมทัว่ไป 
จึงตอ้งมีกฎหมายในการบริหารราชการสถานการณ์ฉุกเฉินไวพ้ิเศษ เพื่อใหรั้ฐสามารถใชรั้กษาความ
มัน่คง และรักษาสิทธิเสรีภาพของประชาชนทั้งปวงให้กลบัสู่สภาวะอนัปกติไดโ้ดยเร็ว จึงเป็นกรณี
ท่ีมีความรีบด่วนอันไม่หลีกเล่ียงได้เพื่อประโยชน์ในอันท่ีจะรักษาความปลอดภัยต่อสาธารณะ
รวมถึงป้องปัดภยัพิบติัสาธารณะ32   

 
2.7.3.1 การบงัคบัใชก้ฎหมาย33  

1) สภาความมั่นคงแห่งชาติ ประเมินสถานการณ์โดยการประสานกับ
หน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้ง เม่ือพิจารณาแลว้ว่า สถานการณ์ความรุนแรง ตามมาตรา 4 แห่งพระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 โดยพิจารณาจากองค์ประกอบของ
นิยามค าวา่ “สถานการณ์ฉุกเฉิน”  ประกอบกบั สภาความมัน่คงแห่งชาติ ไดพ้ิจารณา และเห็นถึง

 
32 จาก ค าอธิบาย พระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548, โดย ส านกังาน

สภาความมัน่คงแห่งชาติ, 2561, สืบคน้จาก http://www.nsc.go.th/?page_id=324 
33 จาก ส านกังานสภาความมัน่คงแห่งชาติ, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 32 
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เร่ืองจ าเป็นท่ีจะตอ้งใช้กฎหมายฉบบัน้ีมาระงบัยบัย ั้งสถานการณ์ท่ีมีความ
รุนแรงใหก้บัสู่สภาวะปกติโดยเร็ว 

 
2) มาตรา 19 แห่งพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน 

พ.ศ.  2548  ให้นายกรัฐมนตรีเป็นผูรั้กษาการตามพระราชก าหนด ทางปฏิบติัเน่ืองจาก สภาความ
มัน่คงแห่งชาติเป็นหน่วยงานดา้นความมัน่คง ดงันั้น สภาความมัน่คงแห่งชาติ จึงเขา้มามีบทบาทใน
การใชพ้ระราชก าหนดฯ โดยตรง 

 
3) กฎหมายก าหนดให้  “คณะกรรมการบริหารสถานการณ์ ฉุกเฉิน ” 

ประกอบด้วย  รองนายกรัฐมนตรี เป็นประธานกรรมการ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงกลาโหม 
กระทรวงมหาดไทย และกระทรวงยติุธรรม เป็นรองประธานกรรมการ ปลดักระทรวงกลาโหม 

 
กระทรวงการต่างประเทศ กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของ

มนุษย ์กระทรวงมหาดไทยปลดักระทรวงยุติธรรม ผู ้อ  านวยการส านักข่าวกรองแห่งชาติ อยัการ
สูงสุด ผูบ้ญัชาการทหารสูงสุด ผูบ้ญัชาการต ารวจแห่งชาติ อธิบดีกรมการปกครอง และอธิบดีกรม
ป้องกนัและบรรเทาสาธารณภยั เป็นกรรมการ ทั้งน้ี โดยมี เลขาธิการสภาความมัน่คงแห่งชาติ เป็น
กรรมการและเลขานุการ 

 
4) คณะกรรมการบริหารสถานการณ์ฉุกเฉิน เป็นองคก์รในการให้ค  าปรึกษา

หารือ  ติดตาม ตรวจสอบเหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้นทั้งในและนอกประเทศท่ีอาจเกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน
เสนอแนะต่อนายกรัฐมนตรีในกรณีท่ีมีความจ าเป็นต้องประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน และใช้ท่ี
เหมาะสม  บางคร้ังรัฐบาลอาจประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินไดโ้ดยไม่ตอ้งผา่นคณะกรรมการดงักล่าว
ก็ได ้

2.7.3.2 ขั้นตอนการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน34        
 

1) มาตรา 5 วางหลกัไวว้า่ การประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินโดยนายกรัฐมนตรี
เสนอคณะรัฐมนตรีให้ความเห็นชอบ ยกเวน้เป็นกรณีเร่งด่วนท่ีไม่สามารถขออนุมติัคณะรัฐมนตรี
ไดท้นั  

 

 34 จาก ส านกังานสภาความมัน่คงแห่งชาติ, อา้งแลว้ เชิงอรรถท่ี 32 
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2) ตามมาตรา 7 วรรค 2 วางหลกัไวว้่า ขั้นตอนการใชอ้ านาจก าหนดอ านาจ
หนา้ท่ีของรัฐมนตรีตามกฎหมายเป็นอ านาจของนายกรัฐมนตรี และตามมาตรา 7วรรค 6 การจดัตั้ง
หน่วยงานพิเศษเพื่อปฏิบติัตามกฎหมายน้ี โดยให้มีอ านาจหน้าท่ีเช่นเดียวกบัพนกังานฝ่ายปกครอง
หรือต ารวจ  

3) มาตรา 11 วางหลกัไวว้่า การออกขอ้ก าหนด เพื่อมาแก้ไขสถานการณ์
ฉุกเฉิน โดยนายกรัฐมนตรีเสนอคณะรัฐมนตรีเห็นชอบกรณีเป็นสถานการณ์ฉุกเฉินท่ีมีความร้ายแรง 

4) การยกเลิกประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน เม่ือเหตุการณ์กลบัมาเป็นปกติ โดย
นายกรัฐมนตรีเป็นผูป้ระกาศ ทั้งน้ี สามารถขยายระยะเวลาบงัคบัได้อีกเป็นคราวๆ คราวละไม่เกิน
สามเดือน 

5) ตามมาตรา 16 วางหลกัไวว้่า ขอ้ก าหนดประกาศ ค าสั่งหรือการกระท า
ตามพระราชก าหนดน้ีไม่อยู่ในบังคับของกฎหมายว่าด้วยวิธีปฏิบัติราชการทางปกครองและ
กฎหมายวา่ดว้ยการจดัตั้งศาลปกครองและวิธีพิจารณาคดีปกครอง 

 
2.7.3.3 การบงัคบัใชใ้นปัจจุบนั35  
 

1) ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน ในส่วนพื้นท่ี 3 จงัหวดัชายแดนภาคใต ้โดย
ขยายระยะเวลาออกไปอีกสามเดือนถึงปัจจุบนั 

2) การประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน โดยใหมี้ผลตั้งแต่วนัท่ี  26 มีนาคม พ.ศ. 
2563  เพื่อแกไ้ขเร่ืองการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เน่ืองจากเป็นโรคท่ีติดต่ออนั
อันตรายอย่างมาก ผูเ้สียชีวิตจากโรคดังกล่าวมีเพิ่มขึ้นเป็นทั่วโลก การระบาดของโรคดังกล่าว
กระทบต่อความสงบปลอดภยัของประชาชนซ่ึงต้องใช้มาตรการอย่างเขม้งวดและเร่งด่วน เพื่อ
ควบคุมมิให้โรคแพร่ระบาดออกไปในวงกว้าง โดยผลกระทบและสถานการณ์ COVID-19 หลงั
ประกาศใชม้าตรการท่ีออกตามพระราชก าหนดบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉินพ.ศ. 2548 ช่วง
ระยะแรกจนถึงระยะท่ีสาม ดงัต่อไปน้ี

 
35 จาก ส านกังานสภาความมัน่คงแห่งชาติ, อา้งแลว้ เชิงอรรถท่ี 32 
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รูปท่ี 2.1 กราฟแสดงสถานการณ์ COVID-19 ช่วงระยะแรก36 
ท่ีมา :ข่าวไทยพีบีเอสออนไลน์, 2563 

 

 
 

รูปท่ี 2.2 กราฟแสดงสถานการณ์ COVID-19 ช่วงระยะท่ีสอง37 
ท่ีมา :โพสทูเดย,์ 2564

 
36 จาก ศบค.งดั 3 เหตุผลต่อพ.ร.ก.ฉุกเฉิน 1 เดือนคุม COVID-19, โดย ข่าวไทยพีบีเอสออนไลน์, 2563, 

สืบคน้จาก https://news.thaipbs.or.th/content/292778 
37 จาก มาตรการเขม้แต่กราฟยงัพุ่ง! ศบค.ขอทุกฝ่ายร่วมมือลดยอดผูติ้ดเช้ือใหม่, โดย โพสทูเดย์, 2564, 

สืบคน้จาก https://www.posttoday.com/social/general/642465 

https://news.thaipbs.or.th/content/292778
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รูปท่ี 2.3 กราฟแสดงสถานการณ์ COVID-19 ช่วงระยะท่ีสาม38 
ท่ีมา : สยามรัฐออนไลน์, 2563 

 

 
38 จาก ข่าวดี! ศบค.ช้ีหลงัประกาศเคอร์ฟิวตวัเลขผูติ้ดเช้ือโควิดหนา้ใหม่ลดลง, โดย สยามรัฐออนไลน์, 

2563, สืบคน้จาก https://siamrath.co.th/n/144578 

https://siamrath.co.th/n/144578


 

 

บทที่ 3  
 

กฎหมำยที่ใช้ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่กรณีฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

 
บทน้ีจะท าการศึกษากฎหมายท่ีใช้ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

โดยท าการเปรียบเทียบกฎหมายระหวา่งประเทศ อาทิ กติการะหวา่งประเทศวา่ดว้ยสิทธิพลเมืองและ
สิทธิทางการเมือง  กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิทางเศรษฐกิจ สังคม และวฒันธรรม และ
กฎหมายอนามยัระหว่างประเทศ รวมไปถึงเปรียบเทียบกฎหมายของต่างประเทศ อาทิ ประเทศ
สิงคโปร์ ประเทศแคนาดา และสาธารณรัฐฝร่ังเศส กบัของประเทศไทย เพื่อน ามาวิเคราะห์และเสนอ
มาตรการทางกฎหมายในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ กรณีฉุกเฉินในโรคอุบัติใหม่ของ
ประเทศไทยใหมี้ประสิทธิภาพ ทนัสมยัและเหมาะสมมากยิง่ขึ้น 
 

  3.1 ประเทศไทย 
 

มาตรการทางกฎหมายเพื่อด าเนินการต่อโรคระบาดในประเทศไทยตามพระราชบญัญติั
โรคติดต่อพ.ศ. 2558 ก าหนดให้กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข เป็นหน่วยงานผูป้ฏิบติัการ
ตามกฎหมายและไดก้ าหนดเร่ืองการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ เพื่อด าเนินการไว ้ดงัต่อไปน้ี  

 
3.1.1 พระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 
 
มาตรา 34 วางหลกัไวว้่า ในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ เม่ือเกิดโรคติดต่ออนัตราย

หรือโรคระบาดหรือมีเหตุสงสัยว่าไดเ้กิดโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาดในเขตพื้นท่ีใด ให้เจา้
พนกังานควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีนั้นมีอ านาจท่ีจะด าเนินการเองหรือออกค าสั่งเป็นหนงัสือให้ผูใ้ด
ด าเนินการ ดงัต่อไปน้ี 

 
 (1) ให้ผูท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาด หรือผูท่ี้

เป็นผูส้ัมผสัโรคหรือเป็นพาหะ มารับการตรวจหรือรักษา หรือรับการชนัสูตรทางการแพทย ์และเพื่อ
ความปลอดภยัอาจด าเนินการโดยการแยกกกักกักนั หรือคุมไวส้ังเกต ณ สถานท่ีซ่ึงเจา้พนกังาน
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ควบคุมโรคติดต่อก าหนดจนกว่าจะไดรั้บการตรวจและการชนัสูตรทางการแพทยว์่าพน้
ระยะติดต่อของโรคหรือส้ินสุดเหตุอนัควรสงสัย ทั้งน้ี หากเป็นสัตวใ์หเ้จา้ของหรือผูค้รอบครองสัตว์
เป็นผูน้ าสัตวม์ารับการตรวจหรือรักษา หรือรับการชนัสูตรทางการแพทย ์      

       
มาตรา 35 วางหลกัไวว้่า ในกรณีท่ีมีเหตุจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อเป็นการป้องกนัการแพร่ของ

โรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาด ให้ผูว้่าราชการจงัหวดัโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ
โรคติดต่อจงัหวดั หรือผูว้า่ราชการกรุงเทพมหานครโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อ
กรุงเทพมหานคร มีอ านาจในพื้นท่ีความรับผิดชอบของตน ดงัต่อไปน้ี 

 
 (1) สั่งปิดตลาด สถานท่ีประกอบหรือจ าหน่ายอาหาร สถานท่ีผลิตหรือจ าหน่ายเคร่ืองด่ืม 

โรงงาน สถานท่ีชุมนุมชน โรงมหรสพ สถานศึกษา หรือสถานท่ีอ่ืนใดไวเ้ป็นการชัว่คราว   
             
 (2) สั่งให้ผูท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาดหยุด

การประกอบอาชีพเป็นการชัว่คราว 
  
(3) สั่งหา้มผูท่ี้เป็นหรือมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาดเขา้ไป

ในสถานท่ีชุมนุมชน โรงมหรสพ สถานศึกษา หรือสถานท่ีอ่ืนใดเว้นแต่ได้รับอนุญาตจากเจ้า
พนกังานควบคุมโรคติดต่อ 

 
บทก าหนดโทษ พระราชบญัญติัดงักล่าว ไดก้ าหนดค านิยมไวด้งัต่อไปน้ี 
 
มาตรา 51 วางหลักไวว้่า ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามค าสั่งของเจ้าพนักงานควบคุม

โรคติดต่อ หรือไม่อ านวยความสะดวกแก่เจา้พนกังานควบคุมโรคติดต่อ ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน
สองหม่ืนบาท 

 
มาตรา 52 วางหลักไวว้่า ผูใ้ดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตามค าสั่งของเจ้าพนักงานควบคุม

โรคติดต่อ หรือผูว้่าราชการจงัหวดัหรือผูว้่าราชการกรุงเทพมหานคร ตอ้งระวางโทษจ าคุกไม่เกิน
หน่ึงปี หรือปรับไม่เกินหน่ึงแสนบาท หรือทั้งจ าทั้งปรับ 
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มาตรา 55 วางหลกัไวว้่า ผูใ้ดขดัขวางหรือไม่อ านวยความสะดวกแก่เจา้พนกังานควบคุม
โรคติดต่อ ตอ้งระวางโทษปรับไม่เกินสองหม่ืนบาท 

  

 3.2 กฎหมำยระหว่ำงประเทศ 
 

เม่ือประเทศไทยเขา้ร่วมท าสนธิสัญญาต่อกนั ก่อให้เกิดสิงท่ีตอ้งปฏิบติัให้สอดคลอ้งกบั
สนธิสัญญา39 โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

 
3.2.1 กติกำระหว่ำงประเทศว่ำด้วยสิทธิพลเมืองและสิทธิทำงกำรเมือง  (International 

Covenant on Civil and Political Rights (ICCPR) 
 
ประเทศไทยนั้นภาคยานุวติัภาคีในเร่ืองกติกาดงักล่าว เม่ือวนัท่ี 29 ตุลาคม 2539 ไม่ไดต้ั้ง

ขอ้สงวน และมีผลใชบ้งัคบักบัประเทศไทยเม่ือวนัท่ี 29  มกราคม 2540 
 
ก าหนดค านิยามของเร่ืองสถานการณ์อนัฉุกเฉินไวใ้นขอ้ 4 (1) โดยวางหลกัไวว้่า เป็นภยั

สาธารณะซ่ึงคุกคามความอยูร่อดของชาติ  เม่ือรัฐตอ้งเผชิญกบัภาวะฉุกเฉินและไม่มีหนทางอ่ืนใดท่ี
จะรับมือกับภัยดังกล่าวโดยเปิดทางให้รัฐสามารถใช้เล่ียงการปฏิบัติตามพันธกรณีด้านสิทธิ
มนุษยชนไดซ่ึ้งเป็นหลกักฎหมายทัว่ไปว่าดว้ยความสงบเรียบร้อยและหลกัการคงอยู่ของรัฐ จาก
หลกัคิดท่ีว่าการคุม้ครองสิทธิของประชาชน ตอ้งไม่เป็นการบัน่ทอนความสามารถของรัฐในการ
รักษาความสงบเรียบร้อยซ่ึงเป็นประโยชน์ของส่วนรวม40 

 
แต่ทั้งน้ีขอ้4(1) ได้ก าหนดเง่ือนไขท่ีรัฐต้องประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน และการเล่ียง

พนัธกรณีด้านสิทธิมนุษยชนจะต้องจ าเป็นมีความจ าเป็นสอดคล้องกับสถานการณ์ท่ีเกิด และ
มาตรการพิเศษในช่วงสถานการณ์อนัฉุกเฉินตอ้งอยู่ภายใตก้ฎหมาย การไม่ให้ก่อให้เกิดการเลือก
ปฏิบติั ตามหลกัการแบ่งแยกอ านาจระหว่างฝ่ายบริหาร ฝ่ายนิติบญัญติัและตุลาการ อนัตอ้งมีการ
ถ่วงดุลอ านาจกนัและกนั เพื่อมิใหเ้กิดการใชอ้ านาจโดยอ าเภอใจ      

 
39 จาก หลักกฎหมายระหว่างประเทศท่ัวไปเกี่ยวกับสนธิสัญญาด้านสิทธิมนุษยชน, โดย ส านกังาน

คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ, 2550, กรุงเทพฯ: บริษทั SM เซอร์คิทเพรส  
40 จาก ส านกังานคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 39, หนา้ 26 
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3.2.2  กติกำระหว่ำงประเทศว่ำด้วยสิทธิทำงเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม  ( 
International Convent on Economic, Social and Cultural Rights – ICESCR) 

 
ประเทศไทยเป็นภาคีอนัมีผลเม่ือวนัท่ี 5 ธนัวาคม 2542 ตามหลกัการอนัประกาศไวใ้นกฎ

บตัรสหประชาชาติ ศกัด์ิศรีอนัมาแต่ละก าเนิดและสิทธิเท่าเทียมกนัไม่อาจท างานเพิกถอนได ้อนั
เป็นรากฐานของเสรีภาพ ความยุติธรรมและสันติภาพ แต่จะสามารถสัมฤทธ์ิผลได้ตอ้งพิจารณาถึง 
ยอมรับโดยสากลในสิทธิและเสรีภาพมนุษยชน โดยมีขอ้ตกลงอนัส าคญัดงัต่อไปน้ี 

 
ขอ้ 12 วางหลกัไวว้า่ สิทธิของบุคคลท่ีจะมีสุขภาพกายและสุขภาพจิตตามมาตรฐานสูงสุด

เท่าท่ีเป็นไปได ้รวมถึง การลดอตัราการตายของทารกก่อนคลอดและเด็กแรกเกิด การพฒันาสุขภาพ
ของเด็ก การปรับปรุงสุขลกัษณะทางส่ิงแวดลอ้มและอุตสาหกรรม การป้องกนั รักษา และควบคุม
โรคระบาด การใหบ้ริการทางการแพทยก์รณีเจ็บป่วย     

           
3.2.3 กฎอนำมัยระหว่ำงประเทศ พ.ศ. 2548 (International Health Regulations 2005) 
 
กฎอนามยัระหวา่งประเทศ คือมาตรการท่ีก าหนดขึ้นเพื่อป้องกนัการแพร่กระจายของโรค

ระหว่างประเทศ โดยกฎอนามยัระหว่างประเทศเกิดขึ้นจากการท่ีองค์การอนามยัโลก (WHO) ได้
อนุมติัให้สมชัชาองค์การอนามยัโลก (World Health Assembly “WHA”) น าขอ้บงัคบัว่าดว้ย “แผน
ป้องกนัการแพร่กระจายของโรคติดต่อระหว่างประเทศ” มาบงัคบัใช้กบัรัฐภาคีขององค์การอนามยั
โลก ท่ีประชุมสมัชชาองค์การอนามัยโลกจึงได้ลงมติยอมรับและให้ความเห็นชอบกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ พ.ศ. 2512 ซ่ึงเป็นกฎอนามยัระหว่างประเทศฉบบัแรกท่ีเร่ิมใชบ้งัคบั และต่อมาได้
มีการปรับปรุงแก้ไขเป็นกฎอนามยัระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 เน่ืองจากได้มีโรคติดเช้ืออุบติัใหม่
ก่อให้เกิดผลกระทบทั้งดา้นเศรษฐกิจและสังคม ได้แก่ โรคไขส้มองอกัเสบจากเช้ือนิปาห์ โรคซาส์
และโรคไข้หวดันก จึงต้องปรับปรุงมาตรการในการป้องกัน ให้สอดคล้องกับสถานการณ์การ
แพร่กระจายของโรคท่ีอุบติัใหม่41 

3.2.3.1 วตัถุประสงคข์องกฎอนามยัระหวา่งประเทศ พ.ศ. 254842

 
41 จาก องค์การอนามัยโลก WHO, โดย จิตตรา ศรีสงกราน, 2563, สืบคน้จาก   

https://www.safesiri.com/who/ 
42 จาก จิตตรา ศรีสงกราน, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 41 
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1) ให้ทุกประเทศมีระบบในการป้องกัน การควบคุมการแพร่กระจายของ
โรค และภยัสุขภาพอ่ืน ๆ ข้ามประเทศ ท่ีอาจส่งผลกระทบต่อการเดินทางระหว่างประเทศหรือ
การคา้ระหวา่งประเทศ  

 
2) เพื่อเป็นการป้องกนัมิใหใ้ชเ้ป็นขอ้กีดกนัทางการคา้ระหวา่งประเทศ 
3) เพื่อมิให้มีการปกปิดข้อมูลท่ีก่อให้เกิดผลเสียต่อเศรษฐกิจของโลก

โดยรวม  
4) เพื่อการป้องกันการใช้มาตรการท่ีรุนแรงเกินความจ าเป็น เช่น การกัก

ตวัการห้ามเขา้ประเทศ การเลือกปฏิบติั หรือการละเมิดสิทธิส่วนบุคคล รวมทั้งตอ้งไม่ขดัต่อสิทธิ
มนุษยชน และอธิปไตยของแต่ละประเทศ 

 
3.2.3.2 บทบาทขององค์การอนามัยโลก 43องค์การอนามัยโลก (WHO) เป็น

องคก์รช านาญพิเศษของสหประชาชาติ  ซ่ึงมีหนา้ท่ีในการประสานงานเก่ียวกบัสาธารณสุขระหว่าง
ประเทศ  ก่อตั้งเม่ือ 7 เมษายน ค.ศ.1948 สมาชิกประกอบดว้ย 131 ประเทศ องคก์รมีวตัถุประสงค์
เพื่อท่ีจะคุม้ครองและส่งเสริมสุขภาพอนามยัของประชาชนทัว่โลก อนัมีหนา้ท่ีหลกัคือ 

 
1) ใหก้ารช่วยเหลือประเทศต่างๆ เม่ือมีการร้องขอ 
2) จดับริการดา้นสุขภาพอนามยัแก่ทุกประเทศทัว่โลก 
3) ประสานงานด้านงานวิจยัทางวิทยาศาสตร์ระหว่างชาติเก่ียวกับปัญหา

สุขภาพต่างๆแต่ละประเทศ  
4) ท าหน้าท่ีแกปั้ญหาโรคต่างๆ ท่ียงัไม่มีทางรักษาได ้เช่น โรคซาร์ส โรค

ไขห้วดันก และท่ีเกิดขึ้นล่าสุดคือโรคโควิด-19

 

 43 จาก จิตตรา ศรีสงกราน, อา้งแลว้ เชิงอรรถท่ี 41 
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3.3 ประเทศสิงคโปร์ 
 

ทรัพยากรท่ีส าคญัท่ีสุดคือ ทรัพยากรมนุษย ์กระทรวงสาธารณสุขของสิงคโปร์ มีเป้าหมาย
ให้ประชาชนสิงคโปร์สุขภาพดี อนัเป็นส่ิงส าคญัต่อการพฒันาประเทศ นอกจากน้ีสิงคโปร์ถือเป็น
ประเทศขนาดเลก็ท่ีมีลกัษณะเป็นเกาะ ดงัน้นั การแพร่ขยายของโรคติดต่อจึงสามารถเป็นไปไดอ้ย่าง
รวดเร็ว และถือเป็นภยัคุกคามร้ายแรงของประเทศ ซ่ึงมาตรการทางกฎหมายในการป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่อมีดงัต่อไปน้ี 

 
3.3.1 กฎหมำยท่ีเกีย่วข้องกบักำรควบคุมโรคติดต่อของประเทศสิงคโปร์ 
 
กฎหมายท่ีส าคญัในเร่ืองของการป้องกนัและการควบคุมโรคติดต่อในประเทศสิงคโปร์ 

คือ Infectious Diseases Act (Chapter 137) ซ่ึ ง มีผลบังคับใช้ตั้ งแต่พ .ศ.2520 โดยมีกระทรวง
สาธารณสุข และ National Environment Agency (NEA) ซ่ึงเป็นหน่วยงานท่ีรับผิดชอบด้านการ
อนุรักษ์ส่ิงแวดลอ้มในประเทศสิงคโปร์สังกดักระทรวงส่ิงแวดลอ้มและทรัพยากรน ้ า รับผิดชอบ
ร่วมกนัในเร่ืองการควบคุมโรคติดต่อ44 โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 

 
3.3.1.1 Infectious Diseases Act (Chapter 137) ให้อ านาจอธิบดีสาธารณสุข ท า

การตรวจรักษาบุคคลใดท่ีสงสัยว่าจะเป็นพาหะเป็นโรคติดต่อหรือสัมผสักับโรคติดต่อ ชันสูตร
บุคคลท่ีเสียชีวิตอันเป็นผูถู้กสงสัยว่าเป็นโรคติดต่อเป็นพาหะ หรือสัมผสักับโรคติดต่อ ท าการ
ตรวจสอบการระบาดของโรค และสั่งให้มีการท าความสะอาดสถานท่ี และบุคคลท่ีรู้หรือสงสัยว่ามี
คนเป็นโรคติดต่อ เสียชีวิตเพราะโรคติดต่อ หรือเป็นพาหะโรคติดต่อจะตอ้งแจง้อธิบดีสาธารณสุข45 

 
3.3.1.2 อธิบดีสาธารณสุขมีอ านาจในการตั้งโครงการเฝ้าระวงั ท าการวิจยัใน

เร่ืองการระบาดของโรค หรือการส ารวจคน สัตวห์รือแมลงอนัเป็นพาหะน าโรคไวห้าสาเหตุของการ
เกิดขึ้น อตัราการเกิดโรค และพิจารณาแนวโนม้ท่ีจะเกิดการระบาดของโรคติดต่อ และอธิบดี

 
44From Infectious Diseases Act, by Ministry of Health, Retrieved from 

https://www.moh.gov.sg/content/moh_web/home/legislation/legislation_and_guidelines/infectious_diseasesact.h
tml 

45 Infectious Diseases Act (Chapter 137) Section 16  Surveillance. 

https://www.moh.gov.sg/content/moh_web/home/legislation/legislation_and_guidelines/infectious_diseasesact.html
https://www.moh.gov.sg/content/moh_web/home/legislation/legislation_and_guidelines/infectious_diseasesact.html
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สาธารณสุขมีอ านาจในการแยกบุคคลท่ีสงสัยว่ามีเช้ือโรคติดต่อออก โดยสั่งกกั
บริเวณ หรือแยกคนท่ีเป็นหรือสงสัยวา่เป็นโรคติดต่อ เป็นพาหะ หรือสัมผสักบัคนท่ีเป็นโรคติดต่อ46 

3.3.1.3 อธิบดีสาธารณสุขมีอ านาจสั่งห้ามรวมตวัไดเ้ป็นระยะเวลาไม่เกิน 14 วนั 
หากเห็นวา่ เป็นการเพิ่มการแพร่ระบาดของโรคติดต่อ47 

 
3.3.1.4 กระทรวงสาธารณสุขไดพ้ฒันา ระบบการจ ากดับริเวณในกรณีท่ีสงสัย

ว่าใครเป็นโรคหรือไดติ้ดต่อจากคนท่ีเป็นโรค อาจมีค าสั่งจ ากดับริเวณไดไ้ม่เกิน10วนั ในกรณีท่ีเพิ่ง
หาย อาจจะถูกจ ากัดบริเวณให้อยู่บ้าน เพื่อดูอาการต่อเป็นระยะเวลา 14 วนั โดยมีเจ้าหน้าท่ี
โรงพยาบาลเขา้ไปตรวจสอบท่ีบา้น ติดตั้งกลอ้งวงจรปิดไวท่ี้บา้นได้ และตอ้งสามารถติดต่อได้
ตลอดเวลา ส่วนคนท่ีออกจากโรงพยาบาลแลว้ จะได้รับการติดตามทางอาการทางโทรศพัท์เป็น
ระยะเวลา 21 วนั ผูท่ี้ไม่ปฏิบติัตามขอ้บงัคบั จะตอ้งใส่อุปกรณ์ติดตามตวั หากท าอีกจะถูกน าตวัไป
กกับริเวณท่ีโรงพยาบาล หรือในสถานท่ีอ่ืนตามท่ีรัฐมนตรีก าหนด นอกจากน้ีผูท่ี้กระท าคร้ังแรกจะ
ถูกปรับเป็นเงิน 10,000 ดอลลาร์สิงคโปร์หรือโทษจ าคุกเป็นเวลา 6 เดือนก็ได ้หรือทั้งจ าทั้งปรับ หาก
มีคร้ังท่ีสองอาจถูกปรับเป็นเงิน 20,000 ดอลลาร์สิงคโปร์หรือโทษจ าคุกเป็นเวลา 12 เดือน หรือทั้งจ า
ทั้งปรับ48 

 
3.3.1.5 หัวหนา้กระทรวงสาธารณสุขนั้น มีอ านาจในการประกาศให้พื้นท่ีใด ๆ 

ในสิงคโปร์หรือพื้นท่ีอ่ืนเป็นพื้นท่ีติดเช้ือ หากมีเหตุให้เช่ือว่าโรคติดต่อร้ายแรงอาจแพร่เขา้มายงั
สิงคโปร์และมีสั่งหา้มบุคคล หรือกลุ่มบุคคลท่ีมาจากพื้นท่ีติดเช้ือเขา้มาในประเทศสิงคโปร์49 

 
3.3.1.6 ในกรณีท่ีมีการแพร่ระบาดของโรคติดต่ออย่างกวา้งขวางและมีนัยยะ

ส าคญัอนัก่อให้เกิดความเส่ียงต่อชีวิตของประชาชนเป็นจ านวนมาก หรือมีเหตุการณ์ท่ีก่อให้เกิด
ความเจ็บป่วยอยา่งร้ายแรงในสิงคโปร์ รัฐมนตรีอาจประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุข

 
46 Infectious Diseases Act (Chapter 137) Section 15  Isolation of certain persons. 
47 Infectious Diseases Act (Chapter 137),Section 20  Prohibition or restriction of meetings, gatherings  

and public entertainments. 
48 จาก สิงคโปร์กับเส้นทางต่อสู้โควิด 19 มาตรการจ ากัดการเคล่ือนไหวและข้อบงัคบัควบคุม 

การแพร่ระบาดของโควิด 19, โดย ลฐักา เนตรทศัน, 2563, สืบคน้จาก 
https://lawforasean.krisdika.go.th/Content/View?Id=787&Type=1 

49 จาก ลฐักา เนตรทศัน, อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 48 



35 

 

 และเม่ือมีการประกาศแลว้ หากเห็นว่าเป็นกรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความมัน่คง
ปลอดภยัดา้นสาธารณสุข ให้มีการประกาศพื้นท่ีควบคุมทั้งหมดหรือบางพื้นท่ีในสิงคโปร์ รวมถึง
ก าหนดหลกัเกณฑใ์นการด าเนินการไดต้ามท่ีเห็นสมควร50 

 
3.3.1.7 รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขของสิงคโปร์อาศยัอ านาจตามมาตรา 7351 

ออกขอ้บงัคบัโรคติดต่อว่าดว้ยค าสั่งกกัตวัเพื่อควบคุมการระบาดของโควิด 19 (Infectious Diseases 
[COVID -19 -Stay Orders] Regulations 2020) ในวนัท่ี 25 มีนาคม ค.ศ. 2020 และข้อบังคับการ
ควบคุมโรคว่าด้วยมาตรการป้องกันการแพร่ระบาดของโควิด 19 ค.ศ. 2020 (Infectious Diseases 
[Measures To Prevent Spread Of COVID-19] Regulations 2020) ซ่ึงเป็นมาตรการทางกฎหมายท่ี
เก่ียวขอ้งกบัการจ ากดัความเคล่ือนไหวและการมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างบุคคลในช่วงการระบาดของ
โรค โดยมีสาระส าคญัดงัน้ี 

 
1) ขอ้บงัคบัการควบคุมโรคติดต่อว่าดว้ยค าสั่งกกัตวั52 เป็นมาตรการแรกๆท่ี

ใชใ้นแกไ้ขการระบาดโรค ซ่ึงมีวตัถุประสงคใ์นการป้องกนัการแพร่ระบาดในประเทศ โดยบุคคลท่ี
เดินทางมาจากต่างประเทศและมีความเส่ียงจะตอ้งท าการกกัตวัในสถานท่ีท่ีก าหนดไว ้ไม่ว่าจะเป็น
เคหะสถานหรือท่ีพกัอาศยัของบุคคลนั้น หรือสถานท่ีกกัตวัท่ีรัฐจดัไว ้และไม่ออกจากสถานท่ีนั้น
เป็นเวลา 14 วนั หากฝ่าฝืนตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน10,000ดอลลาร์สิงคโปร์หรือราว 200,000 บาท 
หรือจ าคุกไม่เกิน6 เดือน หรือทั้งจ าทั้งปรับ โดยบุคคลท่ีมีความเส่ียงตามขอ้บงัคบัหมายถึงบุคคลดงัน้ี
ต่อไปน้ี53

 
50 Infectious Diseases Act (Chapter 137) Section 17A Restricted Zones During Public Health  

Emergency. 
51 Infectious Diseases Act (Chapter 137) Section 73 Regulations       

               52 Infectious Dideases Act (Chapter 137) Infectious Dideases (Covid-19 Stay  Orders) Regulations 
2020   

53 จาก สิงคโปร์กบัเส้นทางต่อสู้โควิด 19 มาตรการจ ากดัการเคล่ือนไหวและขอ้บงัคบัควบคุม 
การแพร่ระบาดของโควิด 19, โดย ลฐักา เนตรทศัน,  2563, สืบคน้จาก 
https://lawforasean.krisdika.go.th/Content/View?Id=787&Type=1 
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1.1) ผูท่ี้เดินทางเขา้ประเทศสิงคโปร์ในช่วงระยะเวลาของการบงัคบัใช้ตาม
ขอ้บงัคบั ไม่วา่เดินทางเขา้มาโดยวิธีใด 

1.2) ผูท่ี้ติดต่อหรือใกลชิ้ดกบัผูติ้ดเช้ือโควิด 19  
1.3) ผูท่ี้ไดรั้บการตรวจเช้ือโควิด แต่ผลการทดสอบยงัไม่มีความแน่นอน  
1.4) ผูท่ี้มีอาการปรากฏให้เห็นว่าเป็นผูติ้ดเช้ือ มีความเส่ียงต่อการติดเช้ือ 

หรือเป็นพาหะของเช้ือโควิด 19  
 
2) ขอ้บงัคบัการควบคุมโรคว่าดว้ยมาตรการป้องกนัการแพร่ระบาดของโค

วิด 19 ค.ศ. 202054 มีสาระส าคญัดงัน้ี55 
 
2.1) ห้ามมิให้มีเกิดการรวมกลุ่ม ไม่ว่าจะเป็นการแข่งขนักีฬา การจดัประชุม

นิทรรศการ งานแสดงและขายสินคา้ในสถานท่ีสาธารณะการท่องเท่ียวเยีย่มชมสถานท่ี งานมหรสพ
และงานร่ืนเริง ผูใ้ดไม่ท าตามขอ้บงัคบัดงักล่าว ตอ้งระวางปรับไม่เกิน 10,000 ดอลลาร์สิงคโปร์หรือ
200,000 บาท หรือจ าคุกไม่เกิน 6 เดือนหรือทั้งจ าทั้งปรับ  

 
2.2) รักษาระยะห่างในพื้นท่ีสาธารณะ ในกรณีของร้านอาหารและเคร่ืองด่ืม

จะตอ้งจดัพื้นท่ีรับประทาน โดยให้มีระยะห่างระหว่างโต๊ะอย่างน้อยหน่ึงเมตร ผูจ้ดัสถานท่ีจะตอ้ง
ด าเนินการตรวจคดักรอง โดยวดัอุณหภูมิ และเก็บขอ้มูลการติดต่อเพื่อความสะดวกติดตาม และ

 
54 Infectious Dideases Act Infectious Dideases (Measures To Prevent Spread Of Covid19)   

Regulations 2020      
55 จาก สิงคโปร์กบัเส้นทางต่อสู้โควิด 19 มาตรการจ ากดัการเคล่ือนไหวและขอ้บงัคบัควบคุม 

การแพร่ระบาดของโควิด 19, โดย ลฐักา เนตรทศัน, 2563, สืบคน้จาก 
https://lawforasean.krisdika.go.th/Content/View?Id=787&Type=1 
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จะตอ้งไม่ให้ผูมี้ไขห้รือมีอาการ หรือผูท่ี้ไม่ท าตามขอ้บงัคบั ตอ้งระวางโทษ
ปรับไม่เกิน 10,000 ดอลลาร์สิงคโปร์หรือราว 200,000 บาท หรือจ าคุกไม่เกิน 6 เดือน หรือทั้งจ าทั้ง
ปรับ  

 
3.3.2 กฎหมำยว่ำด้วยโควิด 19 ค.ศ.2020 (มำตรกำรช่ัวครำว) (COVID-19 (Temporary 

Measures) Act 2020 )56  
 
เม่ือสถานการณ์การระบาดมีความรุนแรงยิ่งขึ้นจากจ านวนผูติ้ดเช้ือท่ีเพิ่มสูงอย่างรวดเร็ว

ทั้งในประเทศสิงคโปร์ จึงยกระดบักฎหมายขึ้น โดยในประเทศสิงคโปร์กฎหมายฉบบัดงักล่าวได้
ผา่นการเห็นชอบจากรัฐสภา มาตรการส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบัขอ้ปฏิบติัของบุคคลสรุปไดด้งัน้ี57  

 
3.3.2.1 ให้อ านาจแก่รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขสิงคโปร์ ในการออก

ขอ้บงัคบัต่างๆ เพื่อน ามาคุมสถานการณ์การระบาดโรค กรณีท่ีเห็นวา่สถานการณ์การระบาดนั้นเป็น
ภยัร้ายแรงต่อสาธารณสุข และจ าเป็นท่ีตอ้งออกค าสั่ง ไม่ว่าจะให้บุคคลกักตวัหรือห้ามออกจาก
สถานท่ีท่ีก าหนด หรือก าหนดการเคล่ือนไหวบุคคล รวมถึงห้ามหรือจ ากัดการด าเนินกิจกรรม
รวมกลุ่มและจ ากัดการเดินทาง บุคคลท่ีฝ่าฝืนค าสั่งตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 10,000 ดอลลาร์
สิงคโปร์หรือราว 200,000 บาท หรือจ าคุกไม่เกิน 6 เดือนหรือทั้งจ าทั้งปรับ ในกรณีท่ีกระท าความผิด
ซ ้าตอ้งระวางโทษปรับไม่เกิน 20,000 ดอลลาร์สิงคโปร์ หรือ400,000บาทหรือจ าคุกไม่เกิน 12 เดือน 
หรือทั้งจ าทั้งปรับ โดยรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขไดอ้อกขอ้บงัคบัดว้ยค าสั่งเพื่อการควบคุมโค
วิด 19 (COVID-19 (Temporary Measures) (Control Order) Regulations 2020)โดยส่วนท่ีเก่ียวกับ
มาตรการจ ากดัการเคล่ือนไหวและขอ้ปฏิบติัของบุคคลดงัน้ี58 

 
56 From Covid 19 (Temporary Measures) Act 2020. Retrieve From https://sso.agc.gov.sg/                   
57 จาก สิงคโปร์กบัเส้นทางต่อสู้โควิด 19 มาตรการจ ากดัการเคล่ือนไหวและขอ้บงัคบัควบคุม 

การแพร่ระบาดของโควิด 19,โดย ลฐักา เนตรทศัน, 2563, สืบคน้จาก 
https://lawforasean.krisdika.go.th/Content/View?Id=787&Type=1 

58 Covid19 (Temporary Measures) Act 2020 Part 7 Covid19 Control Orders  Section 34 
Control Order To Prevent Spread of Covid 19  
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1)  ขอ้บงัคบัดว้ยค าสั่งเพื่อการควบคุมโควิด 19 มีสาระส าคญัดงัน้ี59 
       

1.1) การสวมใส่หน้ากากอนามัย ก าหนดให้ทุกคน ต้องสวมใส่หน้ากาก
ตลอดเวลาเวลาอยู่ขา้งนอก เวน้แต่จ าเป็น เช่น ออกก าลงักาย เป็นตน้ แต่ไม่รวมถึงให้ถอดหน้ากาก
เพื่อยืนยนัตัวตน หรือกรณีท่ีใช้อุปกรณ์อ่ืนในการท ากิจกรรม หรือขับขี่รถจักรยานยนต์ในการ
ปฏิบติังาน อาจสวมอุปกรณ์ป้องกนัใบหนา้และดวงตาแทนได ้60 

 
2.1) ขอ้ก าหนดในการเขา้หรือออกจากท่ีพกัอาศยั  เน่ืองจากก่อให้เกิดการ

แพร่กระจายเช้ือโรคต่อบุคคลอ่ืนท่ีอยู่ร่วมกนั เจา้พนกังานอาจมีค าสั่งให้บุคคลนั้นอยู่ในสถานท่ีกกั
ตวั ในเวลาท่ีก าหนดหรือจนกวา่จะหมดความเส่ียง61  

                       

3.4 ประเทศแคนำดำ 
 

ประเทศแคนาดาถือเป็นประเทศหน่ึงท่ีไดรั้บผลกระทบจากการระบาดของโรคไวรัสโคโร
น่า 2019 เช่นกนั กฎหมายท่ีน ามาใชใ้นการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ กรณีฉุกเฉินในโรคอุบติั
ใหม่ คือ พระราชบญัญติัการกกักนัโรคของประเทศแคนาดา 62 โดยมีสาระส าคญัดงัต่อไปน้ี 

 
3.4.1 พระรำชบัญญัติกำรกักกันโรคของประเทศแคนำดำ (Quarantine Act S.C. 2005, c. 

20) 
พระราชบัญญัติการกักกันโรค ค.ศ. 2005 มีวัตถุประสงค์เพื่อคุ ้มครองสุขภาพของ

ประชาชนโดยใชม้าตรการท่ีครอบคลุมเพื่อป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดต่อโดยมีรายละเอียด
ดงัต่อไปน้ี 

 
59 Covid 19 (Temporary Measures) (Control Order) Regulations 2020, Section  

3A 
60 อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 59 
61 อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 59 
62 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20 
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3.4.1.1 มาตรา 2 ไดใ้หค้  านิยามของโรคติดต่อว่า โรคในมนุษยท่ี์เกิดจากเช้ือและ
มีความเส่ียงจะเกิดอนัตรายอย่างมีนยัส าคญัต่อสุขภาพอนามยัของประชาชนรวมถึงเช้ือท่ีท าให้เกิด
โรคติดต่อ63 

 
3.4.1.2 รัฐมนตรีท่ีมีอ านาจ คือ รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขซ่ึงมีอ านาจ

ดงัต่อไปน้ี 64 
 
มาตรา 5(1) รัฐมนตรีอาจก าหนดผูท้รงคุณวุฒิ เป็นนักวิเคราะห์ เจ้าหน้าท่ีคดั

กรองหรือเจา้หนา้ท่ีอนามยัส่ิงแวดลอ้ม 
มาตรา 5(2) แต่งตั้งแพทย์ หรือผูป้ฏิบัติงานด้านดูแลรักษาสุขภาพ หรือกลุ่ม

บุคคลดงักล่าวเป็นเจา้หนา้ท่ีกกักนัโรค  
มาตรา 5(3) รัฐมนตรีอาจก าหนดให้ผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรมเป็นเจา้หน้าท่ี

ตรวจสอบได ้
มาตรา 6 (1) รัฐมนตรีอาจจดัตั้งด่านกกักนั ณ ท่ีใดก็ไดใ้นประเทศแคนาดา65 
มาตรา 7 รัฐมนตรีอาจสั่งใหส้ถานท่ีใด ๆ ในประเทศแคนาดาเป็นสถานท่ีกกักนั

และแกไ้ขยกเลิกได้66 
มาตรา 8 (1) บุคคลใด ๆ ท่ีรับผิดชอบในสถานท่ีตามค าร้องขอของรัฐมนตรี

จะตอ้งจดัหาสถานท่ีนั้นต่อรัฐมนตรีตามความเห็นของรัฐมนตรีการใชส้ถานท่ีนั้นเป็นการชัว่คราว
เป็นสถานท่ีกกักนั67 

 
3.4.1.3 อ านาจทัว่ไปของเจา้หนา้ท่ี 

 
63 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 2, Interpretation      
64 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 5, Powers of Minister     
65 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 6, Quarantine station      
66 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 7, Quarantine facilities 
67 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 8, Duty to provide 
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มาตรา 47 อนุ 1 เจา้หนา้ท่ีกกักนัหรือเจา้หนา้ท่ีอนามยัส่ิงแวดลอ้มอาจตรวจสอบ
ไดว้่ายานพาหนะหรือสถานท่ีหรือภายในยานพาหนะนั้นอาจเป็นแหล่งท่ีมาของโรคติดต่อหรือผู ้
เดินทางอาจเป็นโรคติดต่อมีอ านาจดงัน้ี68  

   
 (a) หยุดยานพาหนะ ณ จุดเขา้หรือออกหรือท่ีอ่ืนใดในประเทศแคนาดาและสั่ง

ใหเ้คล่ือนยา้ยไปยงัสถานท่ีท่ีสามารถด าเนินการตรวจสอบได ้
(b) เขา้ไปและตรวจสอบยานพาหนะหรือสถานท่ีใด ๆ ท่ียานพาหนะนั้นอยู ่
(c) เปิดและตรวจสอบสินคา้ ตูค้อนเทนเนอร์ สัมภาระ หรือส่ิงอ่ืนใด 
(d) ก าหนดให้บุคคลใด ๆ จัดท าบันทึกภายใต้เ ง่ือนไขตามความเห็นของ

เจา้หนา้ท่ี ท่ีจ าเป็นตอ้งด าเนินการตรวจสอบ 
  
มาตรา 48 (1) เจา้หน้าท่ีกกักนัและเจา้หน้าท่ีอนามยัส่ิงแวดลอ้ม ตอ้งไม่เขา้ไป

หรือตรวจสอบท่ีอยู่อาศยัโดยไม่ได้รับความยินยอมจากผูค้รอบครอง เวน้แต่อยู่ภายใตอ้ านาจของ
หมายจบั69  

(2) ผูพ้ิพากษาลงนามและออกหมายขงัเม่ือใดก็ได้ เพื่อให้เจา้หนา้ท่ีท่ีมีช่ืออยู่ใน
นั้นเขา้ไปและตรวจสอบท่ีอยูอ่าศยัภายใตเ้ง่ือนไข ท่ีอาจระบุไวใ้นหมายจบั หากผูพ้ิพากษาเห็นวา่  

 (a)  ท่ีอยูอ่าศยัอาจเป็นท่ีมาของโรคติดต่อ 
 (b)  การเข้าไปในเคหะสถานมีความจ าเป็นเพื่อวตัถุประสงค์เก่ียวกับการ

บริหารงานตามพระราชบญัญติัน้ี และ 
 (c) การเขา้สู่เคหะสถานไม่ใหเ้ขา้ไป 
 (3) เจา้หนา้ท่ีกกักนัหรือเจา้หนา้ท่ีอนามยัส่ิงแวดลอ้มท่ีด าเนินการตามหมายจบั 

จะตอ้งไม่ใชก้ าลงั เวน้แต่จะมาพร้อมกบัเจา้หนา้ท่ีรักษาความสงบเรียบร้อยและการใชก้ าลงัจะไดรั้บ
อนุญาตโดยเฉพาะในหมายจบั 

 
3.4.1.4 ค าสั่งฉุกเฉิน

 
68 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 47, General Powers 
69 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 48, Warrant required to enter dwelling-place 
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ผูท่ี้มีอ านาจออกค าสั่งฉุกเฉินตามพระราชบญัญติัคือ ผูส้ าเร็จราชการแทน และ
รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขโดยมีอ านาจด าเนินการดงัต่อไปน้ี 

 
มาตรา 58 ผูว้า่การในสภาอาจมีค าสั่งหา้มหรืออยูภ่ายใตเ้ง่ือนไขใด ๆ ในการเขา้

ประเทศแคนาดาของบุคคลใด ๆ ท่ีเคยอยู่ในต่างประเทศหรือส่วนหน่ึงของต่างประเทศท่ีระบุไว้  
หากมีความเห็นวา่70 

(a) มีการระบาดของโรคติดต่อในต่างประเทศ 
(b) การแนะน าหรือการแพร่กระจายของโรคจะก่อให้เกิดความเส่ียงท่ีใกลเ้ขา้มา

และรุนแรงต่อสุขภาพของประชาชนในประเทศแคนาดา 
(c) การเขา้มาของสมาชิกในกลุ่มบุคคลดังกล่าวในประเทศแคนาดามีส่วนใน

การแพร่กระจายของโรคติดต่อในประเทศแคนาดา และ 
(d) ไม่มีทางเลือกอ่ืนท่ีเหมาะสมในการป้องกันการแพร่กระจายหรือการ

แพร่กระจายของโรค 
 
มาตรา 60 รัฐมนตรีได้อ านาจออกค าสั่งฉุกเฉินเช่นเดียวกัน แต่ค าสั่งของ

รัฐมนตรีนั้นเป็นค าสั่งชัว่คราวมีเง่ือนไข ซ่ึงถา้รัฐมนตรีเห็นว่าการด าเนินการโดยทนัทีถูกก าหนด
ขึ้นมาเพื่อจดัการความเส่ียงท่ีส าคญัต่อสาธารณสุขทั้งโดยตรงและโดยทางออ้ม71   

 
3.4.1.5 วิธีด าเนินการการกกักนัผูเ้ดินทาง 
 
ผูเ้ดินทางท่ีอยู่ภายใตบ้งัคบัของพระราชบญัญัติการกักกันโรค ค.ศ. 2005 คือ 

บุคคลทุกคนท่ีเดินทางมาถึงประเทศแคนาดาและเขา้มาในประเทศแคนาดา บุคคลดงักล่าวมีหน้าท่ี
ตอ้งปฏิบติั ดงัน้ี 72 

มาตรา 15 (1)  ผูเ้ดินทางทุกคนจะตอ้งตอบค าถามท่ีเก่ียวขอ้งท่ีถามโดยเจา้หนา้ท่ี
คดักรองและแจง้ขอ้มูลแก่เจา้หนา้ท่ี

 
70 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 58, Emergency Orders 
71Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section  60, Interim orders 
72 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 15, Duty to provide information 
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มาตรา 15(2) นักท่องเท่ียวท่ีมีเหตุว่าตนเองเป็นโรคติดต่อท่ีระบุไวห้รือมีการ
แพร่ระบาดของพาหะหรืออยู่ใกลชิ้ดกบับุคคลท่ีมีหรือมีเหตุอนัควร มีโรคติดต่อท่ีระบุไวห้รือมีการ
ระบาดของพาหะใหเ้ปิดเผยขอ้เทจ็จริงนั้นต่อเจา้หนา้ท่ีคดักรอง 

มาตรา 15(3) ผูเ้ดินทางทุกคนจะตอ้งปฏิบติัตามมาตรการท่ีเหมาะสม ท่ีพื่อจุด
ประสงคใ์นการป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดต่อ 

 
3.4.1.6 การด าเนินการของผูเ้ดินทางรวมไปถึง บุคคลใด ๆท่ีจ าเป็นตอ้งได้รับ

การประเมินสุขภาพ    
มาตรา 26  หากเจา้หนา้ท่ีกกักนัตรวจสุขภาพของผูเ้ดินทางแลว้ มีเหตุเช่ือไดว้่าผู ้

เดินทาง อาจเป็นโรคติดต่อหรือมีการแพร่ระบาดของพาหะหรือเพิ่งอยู่ใกลชิ้ดกบับุคคลท่ีมีหรืออาจ
มี โรคติดต่อหรือมีการแพร่กระจายของโรคเจา้หนา้ท่ีกกักนั อาจสั่งให้ผูน้ั้นปฏิบติัตามวิธีการรักษา 
เพื่อป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคติดต่อ73 

 
มาตรา 28 (1) เจ้าหน้าท่ีกักกนัอาจกักตวันักเดินทางคนใดก็ได้ หากผูเ้ดินทาง

ปฏิเสธ หรือไม่ยอมรับการตรวจทางการแพทย ์หรือไม่ปฏิบติัตามค าสั่งท่ี หรือเจา้หน้าท่ีเช่ือโดยมี
เหตุผลสมควรว่าผูเ้ดินทางเป็นหรืออาจจะเป็นโรคติดต่อ หรือไดอ้ยูใ่กลชิ้ดกบัคนท่ีเป็นหรืออาจเป็น
โรคติดต่อสามารถท าใหผู้อ่ื้นเกิดการติดเช้ือได้74   

                     
3.4.1.7 ความผิดและการลงโทษ 
 
มาตรา 66 และมาตรา 72 ห้ามมิให้มีการขัดขวางหรือจงใจท่ีจะขัดขวางการ

ปฏิบัติหน้าท่ีตามท่ีกฎหมายก าหนดหรือท่ีได้รับมอบหมายของเจ้าหน้าท่ีกักกันโรค หรือแถลง
ขอ้ความเป็นเท็จหรือท าให้เกิดการเขา้ใจผิด ทั้งดว้ยวาจาหรือลายลกัษณ์อกัษรต่อเจา้หน้าท่ี หากฝ่า
ฝืนมีปรับไม่เกิน 500,000 ดอลลาร์แคนาดา หรือจ าคุกไม่เกิน 3 ปีหรือทั้งจ าและปรับ75  

 
73 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 26, Order to comply with treatment or measure 
74 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 28, Detention by quarantine officer 
75 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 66, Obstruction of officer. 



43 

 

มาตรา 67 กรณีบุคคลใดท าให้บุคคลอ่ืนไดรั้บอนัตรายต่อร่างกายในขณะท่ีตน
ฝ่าฝืนกฎหมายน้ี มีโทษปรับไม่เกิน 1,000,000 ดอลลาร์แคนาดา หรือจ าคุกไม่เกิน 3 ปีหรือทั้งจ าและ
ปรับ76 

                 

3.5 สำธำรณรัฐฝร่ังเศส 
 

สาธารณรัฐฝร่ังเศสเป็นประเทศหน่ึงในทวีปยุโรปท่ีสามารถควบคุมการระบาดของโรค
ระบาดไดดี้โดยกฎหมายท่ีน ามาใช้ในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ กรณีฉุกเฉินในโรคอุบติั
ใหม่มีดงัต่อไปน้ี  

 
3.5.1 ประมวลกฎหมำยว่ำด้วยกำรสำธำรณสุข ( Code de la santé publique ) 
 
ประมวลกฎหมายว่าดว้ยการสาธารณสุข ( Code de la santé publique )มีวตัถุประสงคเ์พื่อ

คุ ้มครองสุขภาพของประชาชนโดยใช้มาตรการท่ีครอบคลุมเพื่อป้องกันการแพร่ระบาดของ
โรคติดต่อโควิด 19 โดยมีสาระส าคญัดงัต่อไปน้ี 77  

 
3.5.1.1 มาตรา L3113-1 การส่งขอ้มูลส่วนบุคคลไปยงัหน่วยงานดา้นสุขภาพ78 

อนัไดแ้ก่ 
 

1) รายงานแพทยแ์ละผูรั้บผิดชอบการบริการและห้องปฏิบติัการชีววิทยาทาง
การแพทยข์องรัฐและเอกชน  

2) หน่วยงานดา้นสุขภาพระดบัภูมิภาค กรณีการเจ็บป่วยท่ีจ าเป็นตอ้งมีการ
แทรกแซงระดบัทอ้งถ่ินระดบัประเทศหรือระดบันานาชาติ 

3) ส านักงานสาธารณสุขแห่งชาติ กรณีโรคท่ีต้องเฝ้าระวงัเป็นพิเศษเพื่อ
คุม้ครองสุขภาพของประชากร

 
76 Quarantine Act S.C. 2005, c. 20, Section 68, Failure to comply. 
77 จาก รับมือโควิดในฝร่ังเศส : สร้างระบบกฎหมายขึ้นใหม่ “สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข” ไม่

ปนกบัการทหาร, โดย ณัฐวุฒิ คลา้ยข า, 2563, สืบคน้จาก https://www.ilaw.or.th/node/5619       
78Code de la santé publique,  Article L3113-1   
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4) พระราชกฤษฎีกาซ่ึงด าเนินการตามความเห็นของกระทรวงสาธารณสุข 
ก าหนดวิธีส่งขอ้มูลส่วนบุคคลท่ีจ าเป็น เพื่อใช้อ านาจโดยสาธารณสุขส่วนภูมิภาคและส านักงาน
สาธารณสุขแห่งชาติ รวมถึงเง่ือนไขภายใตก้ารเก็บขอ้มูลเป็นความลบั 

5) พระราชกฤษฎีกาก าหนดรายช่ือโรคท่ีต้องรายงานโดยเฉพาะอย่างยิ่ง
เน่ืองจากความรุนแรงหรือโรคติดต่อ 

 
3.5.1.2 มาตรา L. 3131-179 ในกรณีท่ีมีภยัคุกคามดา้นสุขภาพอย่างร้ายแรง80 ซ่ึง

ตอ้งมีมาตรการฉุกเฉิน โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีท่ีมีภยัคุกคามจากโรคระบาด รัฐมนตรีกระทรวง
สาธาณสุข อาจใช้อ านาจเพื่อประโยชน์ดา้นสาธารณสุขและเพื่อวตัถุประสงค์ในการป้องกนัเพียง
อยา่งเดียว และจ ากดัผลท่ีตามมาของการคุกคามต่อสุขภาพของประชากรดงัน้ี 
 

1) การก ากบัหรือบุคคลใด ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัองคก์รและการท างานของระบบ
สุขภาพ 

2) การกักกันหรือการจัดวางและการแยก  รัฐมนตรีอาจด าเนินมาตรการ
ดงักล่าวไดภ้ายหลงัส้ินสุดภาวะฉุกเฉินดา้นสุขภาพ 

3) รัฐมนตรีสามารถให้อ านาจกับผู ้แทนของรัฐท่ีมีเขตอ านาจ ด าเนิน
มาตรการทั้งหมดเพื่อบงัคบัใชบ้ทบญัญติัเหล่าน้ี รวมถึงมาตรการส่วนบุคคล รัฐและบุคคลท่ีได้รับ
มอบอ านาจจะต้องรักษาความลบัของขอ้มูลท่ีรวบรวม  และตัวแทนของรัฐรายงานต่อรัฐมนตรี
กระทรวงสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินการและผลท่ีไดรั้บ 

4) กฎเกณฑท่ี์ก าหนดไวจ้ะตอ้งเป็นสัดส่วนอย่างเคร่งครัดกบัความเส่ียงต่อ
สุขภาพท่ีเกิดขึ้นและเหมาะสมกบัสถานการณ์ของเวลาสถานท่ี และจะถูกยกเลิกโดยไม่ชกัชา้หากไม่
จ าเป็นตอ้งใชม้าตรการดงักล่าว  

 
3.5.1.3 มาตรา L3131-1381 การประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขตอ้ง

กระท าโดยรัฐบญัญติัออกโดยคณะรัฐมนตรีโดยพิจารณาจากรายงานของรัฐมนตรีประจ ากระทรวง
สาธารณสุข…” ซ่ึงในกรณีท่ีประเทศประสบทางสาธารณสุข คณะรัฐมนตรีอาจท าการประกาศใช้
สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข ในสาธารณรัฐฝร่ังเศสทั้งหมดหรือบางส่วนได้

 
79 Code de la santé publique,  Article L3131-1   
80 Code de la santé publique , Article L3131-13. 
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3.5.2 บทบัญญัติแห่งรัฐบัญญัติเลขท่ี 2020-209 ว่ำด้วยสถำนกำรณ์ฉุกเฉินเพ่ือรับมือกับ
โรคระบำด  

 
เป็นการให้อ านาจกบัฝ่ายบริหารออกมาตรการต่างๆ ในช่วงระยะเวลาหน่ึงอนัจ ากดั เพื่อ

หลีกเล่ียงกระบวนการปกติของรัฐสภาอนัอาจเป็นอุปสรรคอย่างมาก ต่อการแกปั้ญหาภยัพิบติัทาง
สาธารณสุขของประเทศ สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขเป็นอ านาจพิเศษท่ีเกิดขึ้นใหม่ในระบบ
กฎหมายฝร่ังเศส ซ่ึงหากเกิดภยัในอนาคต รัฐบาลของสาธารณรัฐฝร่ังเศสจะมีความชดัเจนในการ
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน อีกทั้งจะไดมี้มาตรการท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์มากกวา่ ซ่ึงบทบญัญติั
ของมาตรา 4 วรรคแรก ระบุว่า “ขอ้ยกเวน้ของบทบัญญัติแห่งมาตรา L. 3131-13 แห่งประมวล
กฎหมายว่าดว้ยสาธารณสุข ให้ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขเป็นระยะเวลา 2 เดือน
นบัตั้งแต่รัฐบญัญติัน้ีบงัคบัใช”้ และ มาตรา 4 วรรคสอง ระบุวา่ “ใหบ้งัคบัใชส้ถานการณ์ฉุกเฉินทาง
สาธารณสุขทัว่ประเทศได”้ 82 

 
3.5.2.1 มาตรา L.3131-15.ไดก้ าหนดมาตรการจดัการการระบาดของไวรัสโคโร

น่าในสถานการณ์ฉุกเฉิน มีสาระส าคญัดงัต่อไปน้ี83 
 

1) หา้มออกนอกบา้น ยกเวน้ท่ีจะเดินทางเพื่อไปท างานอนัไม่อาจเล่ียงได ้ซ้ือ
ของใชจ้ าเป็นเพื่อด ารงชีพ พบหมอ เป็นตน้ ทั้งน้ี จะตอ้งมีการแสดงใบรับรอง ต่อเจา้หนา้ท่ีมิฉะนั้น
จะผิดทางอาญาได ้ในการน้ีเพื่อความสะดวกของประชาชน กระทรวงมหาดไทยของฝร่ังเศส ได้
จดัท าแบบฟอร์มใบรับรองของการเดินทาง ใหป้ระชาชนทุกคนสามารถดาวน์โหลดได้ จากเวบ็ไซต ์
ทั้งการเดินทางภายในประเทศและระหวา่งประเทศ ทั้งในรูปแบบเอกสารหรือเอกสารอิเลก็ทรอนิกส์
โดยแสกน QR code

 
82 จาก รับมือโควิดในฝร่ังเศส : สร้างระบบกฎหมายขึ้นใหม่ “สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข” ไม่

ปนกบัการทหาร, โดย ณัฐวุฒิ คลา้ยข า, 2563, สืบคน้จาก https://www.ilaw.or.th/node/5619                   
83 Code de la santé publique, Article L3131-15 

. 



46 

 

 2) มาตรการห้ามชุมนุม เน่ืองดว้ยการชุมนุมของผูค้นจ านวนมากอาจท าให้
เกิดการติดเช้ือไวรัสได้ง่าย กระทรวงสาธารณสุขของฝร่ังเศสได้ออกค าสั่งห้ามมิให้รวมตวั หรือ
ชุมนุม  

3) มาตรการปิดสถานท่ี มาตรการปิดสถานท่ีไดถู้กสั่งการโดยค าสั่งกระทรวง
สาธารณสุข เช่น ร้านคา้ ร้านอาหาร สถานท่ีออกก าลงักายแบบปิด พิพิธภณัฑ ์สถานศึกษา เป็นตน้    

4) การขยายระยะเวลาในการพิจารณาคดีของศาล ส าหรับศาลยุติธรรม รัฐ
ก าหนดไดข้ยายระยะเวลาเก่ียวกบัการพิจารณาคดีโดยทัว่ไป กระบวนการพิจารณาคดีต่างๆจะถูก
เล่ือนออกไป เช่น ระยะเวลาฟ้องคดีต่อศาล ระยะเวลายื่นอุทธรณ์ เป็นตน้  รวมทั้งอนุญาตให้มีการ
นั่งพิจารณาคดีผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์และ การส่งเอกสารและค าคู่ความผ่านทางระบบ
อิเลก็ทรอนิกส์อีกดว้ย  

 
3.5.2.2 บทลงโทษ จะถูกลงโทษดว้ยการจ าคุกหกเดือนและปรับ 10,000 ยูโร 

การฝ่าฝืนขอ้ห้ามอ่ืน ๆ เช่น ห้ามเดินทางออกนอกบา้น เป็นตน้ หากฝ่าฝืนจะมีโทษปรับ ในกรณีท่ี
พบการละเมิดสามคร้ังภายใน 30 วนัการลงโทษจะเพิ่มขึ้นเป็นจ าคุกหกเดือนและปรับเป็นเงิน 3,750 
ยโูร รวมทั้งโทษเพิ่มเติมเก่ียวกบับริการชุมชนและการระงบัใบอนุญาตขบัขี่ยานพาหนะ84 

 

3.6 เปรียบเทียบกฎหมำยในกำรป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี  ฉุกเฉินของ
ประเทศไทยและต่ำงประเทศ 
 
ตารางท่ี 3.6 ตารางเปรียบเทียบกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน    
                    ของประเทศไทยและต่างประเทศ 
กฎหมำยในกำรป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

ช่ือกฎหมำยท่ีส ำคัญ มำตรกำรทำงกฎหมำยในกำร
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

ประเทศไทย พระราชบัญญัติโรคติดต่อ 
พ.ศ.2558 

ไม่ ได้ ให้ อ าน าจไว้ในก าร
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน
ทางดา้นสาธารณสุขแต่ได ้

 
84 Code de la santé publique,  Article 3136-1  
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ตารางท่ี 3.6 ตารางเปรียบเทียบกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน 
                   ของประเทศไทยและต่างประเทศ (ต่อ) 
กฎหมำยในกำรป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

ช่ือกฎหมำยท่ีส ำคัญ มำตรกำรทำงกฎหมำยในกำร
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

  บัญญัติ ในการควบคุมโรค                 
ติตต่อดงัน้ี มาตรา 35 ในกรณีท่ี
มีความจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อเป็น 
ก า ร ป้ อ ง กัน ก า ร แพ ร่ ข อ ง
โรคติดต่อ  ให้ผู ้ว่ า ราชการ
จงัหวดัโดยความเห็นชอบของ 
คณะกรรมก า ร โรค ติ ดต่ อ
จังหวัดความ เ ห็นชอบของ
คณะกรรมก า รโรค ติ ดต่ อ
กรุงเทพมหานครมีอ านาจใน
พื้นท่ีความรับผิดชอบของตน 

ประเทศสิงคโปร์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

ก ฎหม า ย เ ก่ี ย ว กั บ ก า ร
ส า ธ า ร ณ สุ ข  Infectious 
Diseases Act (Chapter137) 

กรณีท่ีมีการแพร่ระบาดของ
โรคติดต่ออย่างกวา้งขวางและ
มีนัยยะส าคัญอันก่อให้ เ กิด
ค ว า ม เ ส่ี ย ง ต่ อ ชี วิ ต ข อ ง
ประชาชน หรือมีเหตุการณ์อนั
ก่อให้เกิดความเจ็บป่วยอย่าง
ร้ายแรงในสิงคโปร์ รัฐมนตรี
อ า จป ระ ก า ศสถ านก า ร ณ์
ฉุกเฉินด้านสาธารณสุข และ
เม่ือมีการประกาศสถานการณ์ 
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ตารางท่ี 3.6 ตารางเปรียบเทียบกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน 
                    ของประเทศไทยและต่างประเทศ (ต่อ) 
กฎหมำยในกำรป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

ช่ือกฎหมำยท่ีส ำคัญ มำตรกำรทำงกฎหมำยในกำร
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

 
 
 
 
 
 
 
 
ประเทศแคนาดา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
Quarantine Act (S.C. 2005, 
c. 20)  

ดังกล่าวแล้ว หากเห็นว่าเป็น
กรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความ
ปลอดภยัดา้นสาธารณสุข ใหมี้ 

การประก าศพื้ น ท่ี ควบคุม
ทั้ ง หมดห รื อบ า งพื้ น ท่ี ใ น
สิ ง ค โป ร์  ร ว มทั้ ง ก า หนด
เง่ือนไขในการด าเนินการได้
ตามท่ีเห็นสมควร 
กรณีท่ีมีการแพร่ระบาดของ
โรคติดต่ออย่างกวา้งขวางและ
มีนัยยะส าคัญอันก่อให้ เ กิด
ค ว า ม เ ส่ี ย ง ต่ อ ชี วิ ต ข อ ง
ประชาชน หรือมีเหตุการณ์อนั
ก่อให้เกิดความเจ็บป่วยอย่าง
ร้ายแรงในสิงคโปร์ รัฐมนตรี
อ า จป ระ ก า ศสถ านก า ร ณ์
ฉุกเฉินด้านสาธารณสุข และ
เม่ือมีการประกาศสถานการณ์
ดังกล่าวแล้ว หากเห็นว่าเป็น
กรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความ
ปลอดภยัดา้นสาธารณสุข  
ให้มีบทบัญญัติเก่ียวกับค าสั่ง
ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุขโดยให้
ผูส้ าเร็จราชการแทนพระองค ์
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ตารางท่ี 3.6 ตารางเปรียบเทียบกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน 
                   ของประเทศไทยและต่างประเทศ (ต่อ) 
กฎหมำยในกำรป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

ช่ือกฎหมำยท่ีส ำคัญ มำตรกำรทำงกฎหมำยในกำร
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

  แ ล ะ รั ฐ ม น ต รี ก ร ะ ท ร ว ง
ส า ธ า รณ สุ ข โด ย มี อ า น า จ
ด าเนินการให้ผูว้่าการในสภามี
ค า สั่ ง ห้ า ม ห รื อ อ ยู่ ภ า ย ใ ต้
เ ง่ื อ น ไ ข ใ ด  ๆ  ใ นก า ร เ ข้ า
ประเทศแคนาดา หากมีการ
ร ะบ า ดขอ ง โ รค ติ ดต่ อ ใ น
ต่างประเทศ 

2.ให้อ านาจรัฐมนตรีออกค าสั่ง
ฉุกเฉินหากมีการระบาดของ
โรค เพื่อจดัการกบัความเส่ียงท่ี
ส าคญัต่อสาธารณสุข 

สาธารณรัฐฝร่ังเศส ประมวลกฎหมายว่าด้วย
การสาธารณสุข ( Code de 
la santé publique ) 

ในกรณีท่ีประเทศประสบภัย
พิ บั ติ ท า ง ส า ธ า ร ณ สุ ข 
คณะรัฐมนตรีอาจประกาศใช้
สถานการณ์ฉุกเฉินได ้เป็นการ
เพิ่มอ านาจใหก้บัฝ่ายบริหารใน
การก าหนดมาตรการต่ างๆ 
ในช่วงระยะเวลาหน่ึงอนัจ ากดั 
เพื่อหลีกเล่ียงกระบวนการอนั
มาก 
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ตารางท่ี 3.6 ตารางเปรียบเทียบกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ กรณีฉุกเฉิน 
                    ของประเทศไทยและต่างประเทศ (ต่อ) 
กฎหมำยในกำรป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและ
ต่ำงประเทศ 

ช่ือกฎหมำยท่ีส ำคัญ มำตรกำรทำงกฎหมำยในกำร
ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ กรณีฉุกเฉิน 

 L'état d'urgence sanitaire 
(2021) 

บทบญัญติัแห่งรัฐบญัญติัเลขท่ี 
2020-209 ว่าด้วยสถานการณ์
ฉุ ก เ ฉิ น เพื่ อ รั บ มื อกับ โ รค
ระบาด Covid 19  

 
3.7 สรุปมำตรกำรทำงกฎหมำยในกำรป้องกันและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ กรณี
ฉุกเฉินของประเทศไทยและต่ำงประเทศ 

 
เม่ือไดท้ราบกฎหมายของประเทศไทยและต่างประเทศแลว้ พบว่า เหตุท่ีไม่สามารถน า

พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ซ่ึงถือเป็นกฎหมายหลกัในการควบคุมโรคติดต่อ มารับมือกบั
สถานการณ์โรคระบาดอนัฉุกเฉินเช่นว่าน้ีได ้เน่ืองมาจากขอ้บงัคบั ค าสั่งในการป้องกนัและควบคุม
โรคติดต่อนั้นยงัไม่ครอบคลุม ไม่มีความเหมาะสมกบัสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนั กล่าวคือ ยงัมี
ช่องว่างของกฎหมายท่ีไม่สามารถบงัคบัใช้โดยด่วนไดใ้นสถานการณ์ฉุกเฉินอนัเก่ียวเน่ืองในด้าน
สาธารณสุข เพื่อรับมือกบัโรคอุบติัใหม่หรือภยัพิบติัทางสาธารณสุขในประเทศท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนั
และในอนาคต ซ่ึงแตกต่างกับต่างประเทศ อาทิเช่น ประเทศสิงคโปร์ ประเทศแคนาดาและ
สาธารณรัฐฝร่ังเศส ท่ีรัฐบาลสามารถประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขได้อย่าง
รวดเร็ว โดยอาศัยอ านาจตามกฎหมายควบคุมโรคติดต่ออันเป็นกฎหมายหลักของการก าหนด
มาตรการต่างๆ ไดอ้ย่างเหมาะสมรองรับกบัสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้น และสามารถด าเนินการไดร้วดเร็ว 
และบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งมีประสิทธิภาพ



 

 

บทที่ 4 
 

วิเครำะห์กำรป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ในกรณีฉุกเฉิน 
 

จากสถานการณ์โรคอุบติัใหม่อนัถือเป็นโรคติดต่ออนัตรายท่ีร้ายแรงในปัจจุบนัท่ีเกิดขึ้น 
ณ ประเทศไทยกล่าว คือ โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  ซ่ึงยงัไม่สามารถป้องกันควบคุมโรค
ดงักล่าวไดอ้ยา่งรวดเร็ว สาเหตุหน่ึงเน่ืองจากเป็นเพราะวา่ประเทศไทยนั้น ยงัมีช่องวา่งของกฎหมาย
ท่ียงัไม่สามารถบังคับใช้โดยด่วนกับสถานการณ์ฉุกเฉินอันเก่ียวเน่ืองในด้านสาธารณสุข อัน
เพื่อท่ีจะมารับมือกบัโรคระบาดหรือภยัพิบติัทางสาธารณสุขในประเทศท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัรวมไป
ถึงในอนาคต 

 
วิเคราะห์ถึง ทฤษฎี แนวความคิดต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ

อุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน ลกัษณะของกฎหมายไทยท่ีเก่ียวขอ้ง กฎหมายของต่างประเทศท่ีเก่ียวขอ้ง โดย
เปรียบเทียบมาตรการทางกฎหมายในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินของ
ประเทศไทยกบัต่างประเทศและวิธีแกปั้ญหาตามกฎหมายของต่างประเทศ ไม่ว่าจะเป็นในเร่ืองของ
ปัญหาด้านอ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินด้านการสาธารณสุข ปัญหาด้านการออก
ขอ้บงัคบัต่างๆ น ามาสู่การปรับปรุงแกไ้ขกฎหมายไทยตามแนวทางของกฎหมายต่างประเทศเพื่อ
ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

 
ประเทศท่ีน ามาวิเคราะห์ในบทน้ีไดแ้ก่ ประเทศสิงคโปร์ ประเทศแคนาดา และสาธารณรัฐ

ฝร่ังเศส โดยสาธารณรัฐฝร่ังเศสได้ก าหนดอ านาจการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้าน
สาธารณสุขอย่างรวดเร็ว มีมาตรการรองรับท่ีชดัเจน  ประเทศแคนาดา หากเกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน
ทางดา้นสาธารณสุข ไดใ้ห้อ านาจการประกาศสถานการณ์ดงักล่าวไดอ้ย่างรวดเร็วเช่นเดียวกนั รวม
ไปถึงประเทศสิงคโปร์ก็มีบทบัญญัติท่ีให้อ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้าน
สาธารณสุขไวแ้ละอ านาจในการออกกฎหมาย ขอ้บงัคบัรวมไปมาตรการทางสาธารณสุข โดยทั้ง 3 
ประเทศท่ีน ามาเป็นตวัอย่างในการแกไ้ขกฎหมายน้ี สามารถจดัการกบัโรคอุบติัใหม่ไดอ้ย่างดี ซ่ึง
การจะสามารถปรับปรุงแก้ไขกฎหมายของประเทศไทยให้ประสบความส าเร็จเฉกเช่นเดียวกับ
ประเทศดงักล่าวขา้งตน้น้ีย่อมมีความจ าเป็นท่ีตอ้งท าความเขา้ใจ วิเคราะห์ ทฤษฎี หลกัการ แนวคิด 
รวมถึงกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งทั้งในประเทศและต่างประเทศ ดงัต่อไปน้ี
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4.1 วิเครำะห์ทฤษฎี แนวควำมคิดต่ำง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับกำรป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ในกรณีฉุกเฉิน 

 
หัวขอ้น้ีจะวิเคราะห์ถึงแนวความคิดเก่ียวกับสิทธิและเสรีภาพของมนุษย ์แนวความคิด

ทฤษฎีเก่ียวกับการใช้อ านาจในสถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะ ไม่ว่าจะทฤษฎีสถานการณ์พิเศษ  
ทฤษฎีวา่ดว้ยสถานการณ์ยกเวน้เป็นอยา่งยิง่และหลกันิติรัฐ ดงัต่อไปน้ี 

 
4.1.1 แนวควำมคิดเกีย่วกบัสิทธิและเสรีภำพของมนุษย์ 
 
แนวความคิดเก่ียวกบัสิทธิและเสรีภาพนั้น มีเจตนารมณ์เพื่อท่ีจะให้ความคุม้ครองสิทธิ

และเสรีภาพ ตลอดจนความเสมอภาคของมนุษย ์โดยมีการวางหลกัการสิทธิและเสรีภาพ หลกัการ
จ ากดัสิทธิของประชาชนไว ้ดงัท่ีอริสโตเติลไดเ้คยกล่าวตอนหน่ึงว่า “มนุษยเ์ป็นมีเหตุผล มีเสรีภาพ
ในการเลือก ” ซ่ึงในปัจจุบนันั้นก็ไดน้ าแนวความคิดในเร่ืองดงักล่าวมาเป็นหลกัการประการส าคญั
ในการจดัท าร่างรัฐธรรมนูญในปัจจุบนัของแต่ละประเทศดว้ย  

 
ดังนั้ น เม่ือประเทศไทยเป็นประเทศท่ีปกครองด้วยระบอบประชาธิปไตย อีกทั้ ง 

รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทยพุทธศกัราช2560 ก็ได้น าแนวคิดดงักล่าวมาเป็นแบบอย่างใน
ก าหนดการคุม้ครองสิทธิเสรีภาพของประชาชนชาวไทยไว ้ เพื่อท่ีจะให้ความคุม้ครองสิทธิและ
เสรีภาพ ตลอดจนความเสมอภาค เพราะฉะนั้นการท่ีประเทศไทยจะก าหนดขอ้บญัญติัเพิ่มเติมอนั
เก่ียวกบัสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข ไวใ้นพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 อนัเป็น
กฎหมายท่ีมีอยู่แลว้ภายในรัฐ เพื่อน ามาใช้ในการควบคุมสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข 
บทบญัญติัในกฎหมายรวมไปถึงมาตรการขอ้บงัคบัต่างๆ จะตอ้งไม่กระทบกระเทือนต่อหลกัการ
พื้นฐานในการคุม้ครองสิทธิและเสรีภาพของประชาชนตามท่ีก าหนดไวใ้นรัฐธรรมนูญดว้ย เพื่อให้
สอดคล้องกับแนวความคิดสิทธิและเสรีภาพท่ีส าคัญ และสามารถน ากฎหมายและมาตรการ
ขอ้บงัคบัต่างๆมาใชบ้งัคบัไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ เหมาะสมและเทียบเท่ากบัต่างประเทศได ้

 
4.1.2 หลกันิติรัฐ
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แนวความคิดน้ีมีหลกัการพื้นฐานคือ หลกัจ ากดัอ านาจรัฐโดยอาศยักฎหมาย ซ่ึงรัฐไม่อาจ
ท่ีบิดพลิ้วไดห้รือไม่อาจจะหลีกเล่ียงเพื่อท่ีจะไม่ปฏิบติัไม่ได ้เหตผุลตามหลกัแนวความคิดดงักล่าวน้ี
เองจึงเป็นการบงัคบัให้รัฐตอ้งคุม้ครองสิทธิเสรีภาพบุคคลในประเทศและรัฐตอ้งด าเนินการในดา้น
ต่าง ๆ เพื่อใหเ้กิดความเป็นธรรมขึ้นอยา่งแทจ้ริงในสังคม  

 
ดว้ยเหตุผลท่ีกล่าวมา เม่ือประเทศไทยนั้นเกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน จะสังเกตไดว้่ากฎหมาย

ท่ีออกมาใชค้วบคุมสถานการณ์ดงักล่าวนั้น มกัท่ีจะให้อ านาจพิเศษแก่เจา้หนา้ท่ีรัฐอย่างกวา้งขวาง
มาก ท าให้หลกัการจ ากดัอ านาจของเจา้หนา้ท่ีรัฐโดยกฎหมายอาจขดักบัหลกันิติรัฐได ้เพราะฉะนั้น
การท่ีประเทศไทยจะเพิ่มเติมบทบญัญติัอนัเก่ียวกบัสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข ลงใน
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 อันเป็นกฎหมายท่ี มีอยู่แล้วภายในรัฐ เพื่อน ามาควบคุม
สถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข บทบญัญติัในกฎหมายรวมไปถึงมาตรการขอ้บงัคบัต่างๆ ท่ี
เกิดขึ้น สมควรท่ีจะตอ้งท าการปรับปรุงแกไ้ขเพิ่มเติมกฎหมาย ให้สอดคลอ้งตามหลกัของนิติรัฐน้ี
ดว้ย 

4.1.3 แนวควำมคิดทฤษฎีเกีย่วกบักำรใช้อ ำนำจในสถำนกำรณ์ฉุกเฉินสำธำรณะ 
 
การจะน าอ านาจในสถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะมาบงัคบัใชแ้ทนอ านาจตามกฎหมายปกติ

ทัว่ไปนั้น มีจุดประสงคเ์พื่อท่ีจะป้องกนัแกไ้ขสถานการณ์ท่ีส่งผลกระทบต่อความมัน่คงท่ีเกิดขึ้นใน
ประเทศ อนัสามารถเกิดขึ้นได้หลายรูปแบบ น ามาใช้เพื่อให้สามารถยุติลงได้อย่างโดยเร็วท่ีสุด 
รวมทั้งใชใ้นการแกไ้ขปัญหาต่างๆและฟ้ืนฟูประชาชนท่ีไดรั้บผลความเสียหายได ้เพื่อประโยชน์ใน
อนัท่ีจะรักษาความสงบในประเทศ ซ่ึงเม่ือพิจารณาจะพบทฤษฎีท่ีเก่ียวข้องกับการใช้อ านาจใน
สถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะ ดงัสามารถวิเคราะห์ไดด้งัต่อไปน้ี 

 
4.1.3.1 ทฤษฎีสถานการณ์พิเศษ  
 
ทฤษฎีสถานการณ์พิเศษ เป็นหลกัการประการหน่ึงท่ีก าหนดหน้าท่ีของรัฐมี

หน้าท่ีดูแลรักษาให้เกิดความสงบภายในประเทศและการให้บริการสาธารณะต่างๆ หากการน า
บทบญัญติัของกฎหมายทัว่ไปมาบงัคบัใช้ อาจจะมีผลท าให้ฝ่ายปกครองไม่อาจจะรักษาความสงบ
เรียบร้อยได้ การกระท าของฝ่ายปกครองท่ีเกิดขึ้นในสถานการ์น้ีถือว่าชอบด้วยกฎหมาย แต่มิได้
หมายความวา่จะไม่ถูกตรวจสอบโดยอ านาจของศาล โดยปกติศาลตอ้งตรวจสอบไดว้า่มีขอ้เท็จจริงท่ี
ถือวา่เป็นสถานการณ์พิเศษหรือไม่ สถานการณ์พิเศษนั้นยงัมีอยูใ่นขณะท่ีมีการกระท าทางปกครอง
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หรือไม่ และท่ีส าคัญคือ จะตรวจสอบว่าท่ีฝ่ายปกครองกระท าลงไปนั้ น
พอสมควรแก่เหตุในสถานการณ์พิเศษนั้นหรือไม่ เช่น การจดัการกบัโรคระบาด เป็นตน้ ซ่ึงประเทศ
ไทยนั้นหากเกิดสถานการณ์ฉุกเฉิน เช่นว่าดังกล่าวในปัจจุบนันั้น ย่อมขาดการตรวจสอบอย่าง
ส้ินเชิงจากศาลหรือศาลปกครอง เป็นการยกเวน้การตรวจสอบอ านาจของหน่วยงานของรัฐและเป็น
การยกเวน้การใชอ้ านาจของศาลปกครอง 

  
ดงันั้น เม่ือประเทศไทยจะท าการแกไ้ขปรับปรุงเพิ่มเติมบทบญัญติัในกฎหมาย

เม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขขึ้นในประเทศไทยลงในพระราชบญัญติัโรคติดต่อ 
พ.ศ.2558 การกระท าของฝ่ายปกครองตามหลกัเกณฑ์ทางกฎหมายดังกล่าวในสถานการณ์พิเศษ
จะตอ้งถูกตรวจสอบโดยศาลได้ เพื่อเป็นขอ้พิจารณาว่ามาตรการท่ีฝ่ายปกครองกระท าลงไปนั้น
พอสมควรแก่เหตุในสถานการณ์พิเศษนั้นหรือไม่ เพื่อมิให้เกิดการใช้อ านาจอ าเภอใจท่ีมากเกินไป
และเพื่อใหส้อดคลอ้งกบัหลกัทฤษฎีดงักล่าว 

 
4.1.3.2 ทฤษฎีวา่ดว้ยสถานการณ์ยกเวน้เป็นอยา่งยิง่ 
 
เป็นความชอบของกฎหมายท่ีไม่สามารถท่ีจะบงัคบัใชห้รือถูกใช้ เช่น เจา้หนา้ท่ี

ของรัฐออกค าสั่งโดยไม่เรียกให้มาช้ีแจงก่อนตามกฎหมายวิธีปฏิบติัราชการทางปกครองตามใน
สถานการณ์ปกติ ค าสั่งน้ีย่อมไม่ชอบ แต่ในสถานการณ์ยกเวน้น้ี ศาลปกครองพิจารณาแลว้ว่า กรณี
ค าสั่งดงักล่าวไม่อาจปฏิบติัตามกฎหมายปกติทัว่ไปได ้แต่หากสถานการณ์เป็นปกติแลว้ เจา้หน้าท่ี
ของรัฐนั้นอนัจะตอ้งกลบัไปปฏิบติัตามกฎหมายดงัเช่นเดิม  

 
ดงันั้น เม่ือประเทศไทยจะท าการแกไ้ขปรับปรุงเพิ่มเติมบทบญัญติัในกฎหมาย

เม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขขึ้น ลงในพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 และ
การประกาศอ านาจสถานการณ์ฉุกเฉินท่ีมีความร้ายแรงควรจะประกาศใชเ้ม่ือจ าเป็นอย่างยิ่งโดยให้
อ านาจศาลสามารถตรวจสอบได ้มิใช่ประกาศใชโ้ดยปราศจากเหตุผลทางกฎหมาย  

              
4.2 วิเครำะห์ลักษณะของกฎหมำยไทยที่เกี่ยวข้องกับกำรป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ
อุบัติใหม่ในกรณีฉุกเฉิน 
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หัวขอ้น้ีจะวิเคราะห์ถึงลกัษณะของกฎหมายไทยท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่ออุบัติใหม่ในกรณีฉุกเฉิน โดยหากวิเคราะห์ตามกฎหมายไทยท่ีน ามาบังคับใช้ในการ
ควบคุมการป้องกนัของการแพร่ระบาดของโรคติดต่อกรณีฉุกเฉินในโรคอุบติัใหม่ พบวา่มีกฎหมาย
ท่ีน ามาใชอ้ยู ่2 ฉบบั โดยสามารถวิเคราะห์ไดด้งัต่อไปน้ี 

 
4.2.1 วิเครำะห์ลกัษณะของพระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 
  
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 เป็นกฎหมายหลกัท่ีใช้ในการจดัการ การเฝ้าระวงั 

ป้องกนัควบคุมโรค กบัสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดต่อ ซ่ึงวิธีการอนัไวด้ าเนินงานมีทั้ง
ระดบัประเทศ ระดบัจงัหวดัและระดบัพื้นท่ี กล่าวคือ เพื่อจดัการกบัโรคติดต่อระดบัภายในประเทศ
ท่ีไม่มีความรุนแรงมากนกั  จากท่ีไดท้ าการศึกษากฎหมายฉบบัดงักล่าวสามารถวิเคราะห์กฎหมาย
ตามล าดบัดงัต่อไปน้ี 

 
4.2.1.1 วิเคราะห์ในส่วนของหมวดค านิยาม 
 
มาตรา 4 ไดก้ าหนดประเภทของโรคติดต่อไวด้งัต่อไปน้ี 
 
โรคติดต่อ หมายความว่า โรคท่ีเกิดจากเช้ือโรคหรือพิษของโรคซ่ึงสามารถแพร่

โดยตรงหรือทางออ้มมาสู่คน  
โรคติดต่ออนัตราย หมายความว่า โรคติดต่อท่ีมีความรุนแรงสูงและสามารถ

แพร่ไปสู่ผูอ่ื้นไดอ้ยา่ง รวดเร็ว  
โรคติดต่อท่ีตอ้งเฝ้าระวงั หมายความวา่ โรคติดต่อท่ีตอ้งมีการติดตาม ตรวจสอบ 

หรือจดัเก็บขอ้มูลอยา่งต่อเน่ือง  
โรคระบาด หมายความว่า โรคติดต่อหรือโรคท่ียงัไม่ทราบสาเหตุของการเกิด

โรคแน่ชัด ซ่ึงอาจแพร่ไปสู่ผูอ่ื้นได้อย่างรวดเร็วและกวา้งขวางหรือมีภาวะของการเกิดโรคมาก
ผิดปกติกวา่ท่ีเคยเป็นมา  
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เม่ือวิเคราะห์ในส่วนของค านิยามตามขา้งตน้แลว้จะเห็นไดว้่า สถานการณ์โรค
ระบาดท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบัน คือ สถานการณ์โรคไวรัสโคโรนา 2019 ซ่ึงองค์การอนามัยโลกได้
ก าหนดค านิยามและจดัประเภทไวว้า่โรคดงักล่าวถือเป็นโรคอุบติัใหม่ อนัมีความรุนแรงมากกวา่ 

 
โรคต่างๆท่ีเคยเกิดขึ้ นมา แต่ปรากฏว่าบทบัญญัติในหมวดของค านิยามใน

พระราชบญัญติัดงักล่าวของประเทศไทยยงัไม่มีค  านิยามของโรคอุบติัใหม่ไวเ้ลย เน่ืองจากหมวดค า
นิยามไดมี้เพียง 4 ประเภทเท่านั้น พระราชบญัญติัดงักล่าวจึงไม่สามารถบงัคบัใช้ครอบคลุมถึงโรค
อุบติัใหม่ได ้

 
ดังนั้น พระราชบัญญัติโรคติดต่อพ.ศ.2558 จึงควรท่ีจะปรับปรุงและพฒันา

กฎหมายโดยก าหนดค านิยามให้กฎหมายดังกล่าวครอบคลุมไปถึงโรคอุบัติใหม่ด้วย  อนัท่ีจะไว้
สามารถบงัคบัใชเ้พื่อรองรับกบัโรคระบาดท่ีอาจจะเกิดขึ้นไดอี้กในอนาคต 

 
4.2.2.2 วิเคราะห์ในส่วนของหมวดคณะกรรมการ 
  
มาตรา 11 ก าหนดให้มี คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติโดย ประกอบด้วย 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการปลดักระทรวงกลาโหม ปลดักระทรวง
การต่างประเทศ ปลัดกระทรวงคมนาคม ปลัดกระทรวงมหาดไทย ปลัดกระทรวงแรงงาน 
ปลดักระทรวงศึกษาธิการ ปลดักระทรวงสาธารณสุข เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา ผูบ้ญัชาการ
ต ารวจแห่งชาติ อธิบดีกรมการแพทย์ อธิบดีกรมประชาสัมพนัธ์อธิบดีกรมปศุสัตว์ อธิบดีกรม
ป้องกนัและบรรเทาสาธารณภยั อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทยอ์ธิบดีกรมส่งเสริมการปกครอง
ท้อง ถ่ิน อธิบดีกรมอนามัย  อธิบดีกรมอุทยานแห่งชาติ  สัตว์ป่า  และพันธุ์พืช  และปลัด
กรุงเทพมหานคร เป็นกรรมการ กรรมการซ่ึงมาจากผูแ้ทนแพทยสภา ผูแ้ทนสภาการพยาบาล ผูแ้ทน
สภาเทคนิคการแพทย์ และผูแ้ทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน ซ่ึงรัฐมนตรีแต่งตั้งจากความรู้ ความ
เช่ียวชาญ และประสบการณ์เป็นท่ีประจกัษใ์นดา้นสาธารณสุข การควบคุมโรค และดา้นอ่ืนท่ีเป็น
ประโยชน์ในการป้องกนัควบคุมโรคติดต่อ  จะเห็นไดว้า่ เม่ือพิจารณาส่วนคณะกรรมการโรคติดต่อ
แห่งชาติ ท่ี พบว่ายงัขาดหัวหน้าหน่วยงานของรัฐท่ีมีความเก่ียวขอ้งกรณีท่ีมีโรคติดต่อรุนแรง เช่น 
โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดแ้ก่ กระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา หรือกรมการท่องเท่ียว และ
ส านกัการบินพลเรือนแห่งประเทศไทย ศาล  อนัเก่ียวขอ้งทั้งส้ินกบัการติดต่อประสานงานกนัต่างๆ 
ซ่ึงอาจท าใหก้ารติดต่อประสานงานและการบงัคบัใชก้ฎหมายเพื่อป้องกนัและเฝ้าระวงัโรคติดต่อท่ีมี
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การแพร่ระบาดรุนแรงประสบปัญหาอุปสรรคและความไม่คล่องตัวไม่
เหมาะสมกบักรณีท่ีเกิดโรคอุบติัใหม่อนัร้ายแรงได ้

 
4.2.2.3 วิเคราะห์ในส่วนของหมวดการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ 
 
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ไดก้ าหนดหากเกิดกรณีโรคติดต่อเกิดขึ้น

ไวด้งัต่อไปน้ี 
มาตรา 34 ไดก้ าหนดว่า หากเกิดโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาด หรือมีเหตุ

อนัควรสงสัยว่าไดเ้กิดโรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาดในพื้นท่ีใด มาตราดงักล่าวก าหนดให้เจา้
พนกังานควบคุมโรคติดต่อในพื้นท่ีนั้นมีอ านาจท่ีจะด าเนินการเองหรือออกค าสั่งเป็นหนงัสือให้ผูใ้ด
ก็ไดด้ าเนินการ 

อีกทั้ง มาตรา 35 ไดก้ าหนดไวว้่า กรณีเร่งด่วนเพื่อเป็นการป้องกนัการแพร่ของ
โรคติดต่ออนัตรายหรือโรคระบาด ให้ผูว้่าราชการจงัหวดัโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ
โรคติดต่อจงัหวดั หรือผูว้า่ราชการกรุงเทพมหานครโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อ
กรุงเทพมหานคร   

 
ดงันั้น เม่ือไดศึ้กษาบทบญัญติัพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ในส่วนของ

การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ มาตรา 34 และมาตรา 36 จะเห็นไดว้า่ บทบญัญติัดงักล่าวเป็นการ
ให้เจ้าหน้าท่ีมีอ านาจในพื้นท่ีความรับผิดชอบของตน ไม่ว่าจะเป็นคณะกรรมการโรคติดต่อ
ต่างจังหวดัและคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานครอันมีลักษณะต่างคนต่างท า ขาดการ
ประสานงานให้เป็นไปตามแนวทิศทางเดียวกนัมีมาตรการท่ีแตกต่างกนัไป อีกทั้งยงัไม่มีบทบญัญติั
ท่ีให้อ านาจออกข้อบังคับหรือประกาศ เพื่อรับมือกับโรคติดต่อท่ีมีลักษณะร้ายแรงและมีความ
รุนแรง ท่ีแพร่กระจายไปทัว่โลกอย่างรวดเร็วเป็นการเฉพาะ รวมไปถึงยงัไม่มีบทบญัญติัท่ีใหอ้  านาจ
ในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขในหมวดของการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อ ท าใหเ้ม่ือเกิดสถานการณ์โรคระบาดอนัร้ายแรงเกิดขึ้น ท าใหเ้กิดความล่าชา้ แกไ้ขปัญหา
ไม่ตรงจุดและแกไ้ขสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นไม่ดีเท่าท่ีควร 

 
4.2.2 วิเครำะห์ลกัษณะของพระรำชก ำหนดกำรบริหำรรำชกำรในสถำนกำรณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.

2548
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 วัตถุประสงค์ของกฎหมายว่าด้วยการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉินนั้ น มี
วตัถุประสงค ์เพื่อแกไ้ขสถานการณ์ท่ีมีผลกระทบต่อความมัน่คง ใหย้ติุลงไดโ้ดยเร็วท่ีสุด รวมทั้งใช้
ในการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดจากภยัสาธารณะและฟ้ืนฟูประชาชนท่ีไดรั้บความเสียหาย อนัไม่อาจแกไ้ข
ปัญหาดว้ยรูปแบบปกติได ้มีรายละเอียดก าหนดดงัต่อไปน้ี 

 
มาตรา 5 ก าหนดไว้ว่า การประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินโดยนายกรัฐมนตรีเสนอ

คณะรัฐมนตรีใหค้วามเห็นชอบ ยกเวน้เป็นกรณีเร่งด่วนท่ีไม่สามารถขออนุมติัคณะรัฐมนตรีไดท้นั 
มาตรา 9 ก าหนดไวว้่า สถานการณ์ฉุกเฉิน ซ่ึงมีความจ าเป็นเพื่อแกไ้ขสถานการณ์ฉุกเฉิน

ใหย้ติุลงโดยเร็ว โดยนายกรัฐมนตรีมีอ านาจออกขอ้ก าหนดได ้
มาตรา 16 ก าหนดไวว้า่ ขอ้ก าหนดประกาศ ค าสั่งหรือการกระท าตามพระราชก าหนดน้ีไม่

อยู่ในบงัคบัของกฎหมายว่าด้วยวิธีปฏิบติัราชการทางปกครองและกฎหมายว่าดว้ยการจดัตั้งศาล
ปกครองและวิธีพิจารณาคดีปกครอง 

 
เม่ือวิเคราะห์แลว้จะเห็นได้ว่า ปัจจุบนัมีการบงัคบัใช้กฎหมายฉบบัน้ี เพื่อป้องกันและ

แกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เน่ืองจากเป็นโรคติดต่อไดง้่าย
และเป็นอนัตรายอย่างมาก การระบาดของโรคดงักล่าวจึงเป็นสถานการณ์อนักระทบต่อความสงบ
ของประชาชนซ่ึงตอ้งใช้กฎหมายท่ีเขม้งวดและเร่งด่วน เพื่อคุมมิให้โรคแพร่ระบาดออกไปในวง
กวา้ง และการใชพ้ระราชบญัญติัดงักล่าวในการแกไ้ขสถานการณ์การเกิดโรคระบาดนั้น เพื่อท่ีจะท า
ให้นายกรัฐมนตรีประสานงานร่วมมือกันกับทุกหน่วยงานไม่ว่าจะเป็น การประสานงานกับ
หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งกบัระหว่างประเทศเพื่อการจดัหาวคัซีนระงบัยบัย ั้งโรค จดัหาแพทยห์รือทหาร
เขา้มาท างานร่วมกนั เน่ืองจากนายกรัฐมนตรีสามารถใชอ้ านาจสั่งการกบัหน่วยงานต่างๆ เพื่อเขา้มา
ท างานร่วมกนัได ้ท าใหมี้ดุลยภาพหรือมีประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น 

  
อีกทั้ ง เม่ือมีการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน พระราชก าหนดการบริหารราชการใน

สถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ไดต้ดัอ านาจศาลปกครองท่ีจะพิจารณาคดีเก่ียวกบัการใชอ้ านาจพิเศษ 
บทบญัญติัดังกล่าวส่งผลให้ประชาชนท่ีได้รับความเดือดร้อนจะตอ้งไปฟ้องท่ีศาลยุติธรรม แทน
อนัมีขอ้จ ากดั ก่อใหเ้กิดผลกระทบต่อการตรวจสอบความชอบดว้ยกฎหมายได ้จึงเห็นไดว้า่ พระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 นั้นมีลกัษณะเป็นกฎหมายกลางท่ีใชใ้น
การบริหารจดัการในสถานการณ์ฉุกเฉิน เป็นกฎหมายท่ีใช้ในการบริหารทางปกครองเสียมากกว่า 
แต่สาเหตุท่ีตอ้งน าพระราช มาใชน้ั้น เน่ืองจากประเทศไทยยงัมีช่องวา่งของกฎหมายตาม
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พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ซ่ึงเป็นกฎหมายหลกัในการป้องกนัและควบคุมโรค
ท่ีไม่สามารถบงัคบัใชไ้ดโ้ดยด่วนในสถานการณ์ฉุกเฉินอนัเก่ียวเน่ืองในดา้นสาธารณสุข อนัอาจท า
ให้การบงัคบัใชก้ฎหมายขาดประสิทธิภาพ อีกทั้งไม่มีแนวทางและทิศทางในการบงัคบัใชก้ฎหมาย
ท่ีชดัเจน 

 
ดงันั้น เม่ือวิเคราะห์กฎหมายครบทุกฉบบัแลว้จะเห็นไดว้่า ประเทศไทยยงัไม่มีบทบญัญติั

กฎหมายท่ีครอบคลุมในทุกเร่ืองเก่ียวการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข จึงจ าเป็นต้องปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติมพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 อันเป็น
กฎหมายหลกัในส่วนท่ีบกพร่อง ให้มีความสมบูรณ์ มีประสิทธิภาพมากขึ้น อีกทั้งเป็นการคุม้ครอง
คุณภาพชีวิตและความปลอดภยัของประชาชน 

 

4.3 วิเครำะห์มำตรกำรของประเทศไทยที่เกี่ยวกับกำรป้องกันและควบคุมโรคติดต่ออุบัติ
ใหม่ในกรณีฉุกเฉิน 

 
หัวข้อน้ีจะวิเคราะห์ถึงมาตรการของประเทศไทยท่ีเก่ียวกับการป้องกันและควบคุม

โรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉินรวมไปถึงผลกระทบต่างๆท่ีเกิดขึ้น โดยสามารถวิเคราะห์ได้
ดงัต่อไปน้ี 

 
4.3.1 ห้ำมประชำชนห้ำมออกนอกเคหสถำน 
  
โดยมีขอ้ก าหนดวา่หา้มออกนอกเคหสถานช่วงเวลา 21.00-04.00 น. มาตรการดงักล่าวนั้น

ถูกน ามาใชเ้พื่อสกดักั้นการระบาดของโรค เพื่อแกไ้ขสถานการณ์ให้ยุติลงเร็วขึ้น อาศยัอ านาจตาม
ความในมาตรา 9 แห่งพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548  

 
4.3.2 ห้ำมรวมกลุ่มห้ำมกำรชุมนุม กำรท ำกจิกรรม กำรมั่วสุม 
 
เป็นมาตรการท่ีออกมาเพื่อการห้ามการชุมนุม การท ากิจกรรม การมัว่สุม ท่ีก่อให้เกิดการ

แพร่ระบาดของโรค โดยหากฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบติัตามตอ้งรับโทษจ าคุกไม่เกินสองปี หรือปรับไม่
เกินส่ีหม่ืนบาท หรือทั้งจ าทั้งปรับซ่ึงมาตรการหลกัๆ ดงักล่าวขา้งตน้ เป็นไปโดยอาศยัอ านาจตาม
พระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ซ่ึงตามมาตรา 9 ไดใ้หอ้ านาจ
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นายกรัฐมนตรีออกขอ้ก าหนด ซ่ึงมาตรการท่ีออกมาใชบ้งัคบันั้น เป็นมาตรการท่ีถือวา่กระ
ทบต่อสิทธิและเสรีภาพของประชาชนตามท่ีก าหนดไวใ้นรัฐธรรมนูญ อีกทั้งมาตรการท่ีออกมาโดย
อาศยั 

 
อ านาจกฎหมายดังกล่าวยงัตัดอ านาจของศาล อันจะพิจารณาคดีท่ีฟ้องเก่ียวกับการใช้

อ านาจในสถานการณ์ฉุกเฉิน ส่งผลให้ประชาชนท่ีได้รับความเดือดร้อนส่งผลต่อการตรวจสอบ
ความชอบดว้ยกฎหมายของมาตรการของรัฐท่ีใชใ้นสถานการณ์ฉุกเฉิน อีกทั้งผูไ้ดรั้บผลกระทบก็
ไม่ไดเ้ขา้ถึงการเยยีวยา 

   
ดงันั้น มาตรการต่างๆท่ีประเทศไทยจะออกมาเพื่อป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ จึงควร

ค านึงถึงหลกัการพื้นฐานส าคญั ไดแ้ก่ ความชอบดว้ยกฎหมาย ความจ าเป็น หลกัความไดส้ัดส่วน 
และเปิดโอกาสให้มีการควบคุมตรวจสอบการใช้อ านาจอย่างเหมาะสมเพื่อรักษาไวซ่ึ้งหลกัประกนั
สิทธิและเสรีภาพของประชาชนในฐานะประเทศเสรีประชาธิปไตย 

      

4.4 วิเครำะห์กฎหมำยและมำตรกำรของต่ำงประเทศเกี่ยวกับกำรป้องกันและควบคุม
โรคติดต่ออุบัติใหม่ในกรณีฉุกเฉิน 

 
จากการศึกษากฎหมายและมาตรการของต่างประเทศเก่ียวกับการป้องกันและควบคุม

โรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน ท่ีเกิดความส าเร็จในการบงัคบัใชแ้ลว้นั้นสามารถสรุปไดด้งัต่อไปน้ี 
 
4.4.1 ประเทศสิงคโปร์ 
 
ประเทศสิงคโปร์เป็นประเทศมีลกัษณะเป็นเกาะ การแพร่ขยายของโรคติดต่อจึงสามารถ

แพร่ขยายไดอ้ย่างรวดเร็ว และถือเป็นภยัคุกคามอนัร้ายแรงต่อประเทศ แต่ประเทศสิงคโปร์กลบัเป็น
ประเทศท่ีไดรั้บการกล่าวถึงวิธีการจดัการกบัโรคระบาดภายในประเทศไดอ้ยา่งดีและน่าสนใจ โดย
สามารถวิเคราะห์กฎหมายและมาตรการต่างๆ ไดด้งัต่อไปน้ี 

 
4.4.1.1 กฎหมายหลกัท่ีใชใ้นการป้องกนัและการควบคุมโรคติดต่อกรณีฉุกเฉิน

ในประเทศสิงคโปร์ 
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Infectious Diseases Act (Chapter 137) เป็นกฎหมายใหอ้ านาจแก่รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุขและอธิบดีสาธารณสุข ในการจดัการกบัการระบาดของโรคติดต่อท่ีค่อนขา้ง
กวา้งขวางและครอบคลุมโดยมีขอ้กฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งส าคญัดงัต่อไปน้ี 

 
มาตรา 16 ก าหนดให้อ านาจรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขและอธิบดี

สาธารณสุข ในการตรวจสอบบุคคลใดก็ตามท่ีสงสัยว่าเป็นโรคติดต่อ ท าการส ารวจตรวจสอบการ
ระบาดทนัที สั่งใหมี้การท าความสะอาดสถานท่ีต่างๆ หรือยานพาหนะ ก ากบัใหแ้พทยแ์จง้ต่ออธิบดี
สาธารณสุขไดท้นัที และ มาตรา 17A ใหรั้ฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสุขและอธิบดีสาธารณสุข 
มีอ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข หากเห็นว่าเป็นกรณีจ าเป็นเร่งด่วน 
เพื่อความมัน่คงปลอดภยัดา้นสาธารณสุข รวมทั้งอาศยัอ านาจกฎหมายดงักล่าวในการในการออก
ขอ้บงัคบัต่างๆ ซ่ึงเป็นมาตรการทางกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัการโรคระบาดท่ีเกิดขึ้น  

 
ขอ้บญัญติัดงักล่าวจะเห็นได้ว่า ประเทศสิงคโปร์ให้อ านาจแก่รัฐมนตรีว่าการ

กระทรวงสาธารณสุขและอธิบดีสาธารณสุข ในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข
ไดท้นัที หากเห็นว่าเป็นกรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความมัน่คงปลอดภยัดา้นสาธารณสุข รวมทั้งอาศยั
อ านาจกฎหมายดงักล่าวซ่ึงเป็นกฎหมายหลกัของการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อในการก าหนด
ขอ้บงัคบัในการจดัการกบัโรคระบาดไดท้นัทีและมีขอ้บงัคบัตามกฎหมายเป็นไปในทิศทางเดียวกนั
ทัว่ประเทศสิงคโปร์  ท าให้ประเทศสิงคโปร์สามารถบงัคบัใชก้ฎหมายได้ค่อนขา้งครอบคลุม และ
แกไ้ขสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นไดอ้ยา่งรวดเร็ว  

 
4.4.1.2 ตวัอยา่งมาตรการของประเทศสิงคโปร์ท่ีเก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุม

โรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉิน โดยรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขของประเทศสิงคโปร์อาศยั
อ านาจตามมาตรา 73 แห่งกฎหมาย  Infectious Diseases Act (Chapter 137) ออกมาตรการทาง
กฎหมายอนัเก่ียวกบัป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉินดงัต่อไปน้ี 

  
1) ขอ้บงัคบัการควบคุมโรคติดต่อว่าด้วยค าสั่งกักตัวเพื่อการควบคุมการ

ระบาดของโรคโควิด 19 โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อป้องกนัการแพร่ระบาดภายในประเทศ โดยบุคคลท่ี
เดินทางมาจากต่างประเทศหรือบุคคลท่ีมีความเส่ียง จะตอ้งกกัตวัอยู่ภายในสถานท่ีรัฐก าหนดเป็น
เวลา 14 วนั หากฝ่าฝืนจะตอ้งไดรั้บโทษ โดยบุคคลท่ีมีความเส่ียงตามขอ้บงัคบันั้น หมายถึง บุคคลผู ้
ท่ีเดินทางเขา้ประเทศสิงคโปร์ในช่วงระยะเวลาของการใชม้าตรการ ผูท่ี้ติดต่อหรือใกลชิ้ดกบัผูติ้ด
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เช้ือโควิด หรือตอ้งสงสัยว่าเป็นผูติ้ดเช้ือโควิด  ผูท่ี้ไดรั้บการตรวจเช้ือโควิด 
ผูท่ี้มีอาการปรากฏให้เห็นว่าเป็นผูติ้ดเช้ือ มีความเส่ียงต่อการติดเช้ือ หรือเป็นพาหะ จะเห็นได้ว่า 
ขอ้บงัคบัดังกล่าวเป็นบทบญัญติัท่ีออกมาโดยอาศยัอ านาจของกฎหมายหลกัในการป้องกันและ
ควบคุมโรคติดต่อ เพื่อรับมือกับสถานการณ์การเกิดโรคระบาดอย่างเช่น โรคโควิด 19 เป็นการ
เฉพาะและมาตรการดังกล่าวออกมานั้นยงัถูกบงัคบัใช้กับทุกพื้นท่ีในประเทศสิงคโปร์อันท าให้
แนวทางปฏิบติัและแผนปฏิบติัการในการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อเป็นไปในทิศทางเดียวกนั   

                                    
4.4.2 ประเทศแคนำดำ 
 
ประเทศแคนาดาถือเป็นประเทศท่ีมีกฎหมายการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ท่ีถือว่า

ตอบสนองต่อการแพร่กระจายของโรคติดเช้ือและโรคติดต่อร้ายแรง ไดเ้ป็นอย่างดี เพื่อช่วยป้องกนั
การแพร่กระจายของโรคติดต่อบริเวณพรมแดนของประเทศแคนาดา โดยสามารถวิเคราะห์กฎหมาย
และมาตรการต่างๆ ไดด้งัต่อไปน้ี 

 
4.4.2.1 พระราชบญัญติัการกกักนัโรค ค.ศ.2005  
 
มีวตัถุประสงค์เพื่อปกป้องสาธารณสุขดว้ยการด าเนินการท่ีครอบคลุมถึงการ

ป้องกนัการเกิดและการแพร่กระจายของโรคติดต่อในประเทศแคนาดา โดยกฎหมายมีผลใชก้บัคนท่ี
เดินทางเขา้ออกประเทศแคนาดา รวมทั้งยานพาหนะทั้งทางบก ทางน ้ า และทางอากาศท่ีเดินทาง
มาถึงประเทศแคนาดาหรืออยู่ในขั้นตอนเดินทางออกนอกประเทศแคนาดา โดยมีขอ้กฎหมายท่ี
เก่ียวขอ้งส าคญัดงัต่อไปน้ี 

 
1) ทุกคนท่ีเดินทางมาถึงประเทศแคนาดาและเข้ามาในประเทศแคนาดา 

บุคคลดงักล่าวมีหน้าท่ีตอ้งแสดงตนต่อเจา้หน้าท่ีคดักรองโรค ทนัที ณ ช่องทางเขา้ท่ีใกลท่ี้สุดและ
เม่ือผูเ้ดินทางจะเดินทางออกประเทศตอ้งแสดงตวัต่อเจา้หนา้ท่ีคดักรองโรค ก่อนท่ีจะออกเดินทาง ณ 
ช่องทางออก ตอบค าถามท่ีเจา้หนา้ท่ีถามและจดัหาขอ้มูลหรือเอกสารท่ีอยูใ่นความครอบครองให้แก่
เจา้หนา้ท่ี ผูเ้ดินทางท่านใดมีเหตุอนัควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่อ และตอ้งเปิดเผยขอ้เท็จจริงเหล่านั้น
ต่อเจ้าหน้าท่ีให้ทราบ หากไม่ปฏิบติัตามจะตอ้งถูกลงโทษตามกฎหมาย จะเห็นได้ว่า ขอ้บญัญัติ
ดงักล่าวถือเป็นการก าหนดแนวทาง ทิศทาง และแผนปฏิบติัการในการป้องกนัและควบคุม
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โรคติดต่อได้อย่างละเอียด รวมไปถึงมีบทลงโทษอย่างชัดเจน ท าให้กลุ่ม
บุคคลดงักล่าวปฏิบติัตามอยา่งเคร่งครัด อนัท าใหก้ารบงัคบัใชก้ฎหมายนั้นมีประสิทธิภาพ  

2) อ านาจการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน โดยกฎหมายดงักล่าวก าหนดว่า ผู ้
ท่ีมีอ านาจออกค าสั่งฉุกเฉินตามพระราชบัญญติัคือ ผูส้ าเร็จราชการแทนพระองค์ และรัฐมนตรี
กระทรวงสาธารณสุขโดยมีอ านาจประกาศ หากมีความเห็นว่า มีการระบาดของโรคติดต่อใน
ต่างประเทศ อนัจะก่อให้เกิดความเส่ียงท่ีใกลเ้ขา้มาและรุนแรงต่อสุขภาพของประชาชนในประเทศ
แคนาดา การเข้ามาของกลุ่มบุคคลดังกล่าวในประเทศแคนาดามีส่วนในการแพร่กระจายของ
โรคติดต่อในประเทศแคนาดา และ ไม่มีทางเลือกอ่ืนท่ีเหมาะสมในการป้องกนัการแพร่กระจายหรือ
การแพร่กระจายของโรค จะเห็นไดว้า่ ขอ้บญัญติัดงักล่าวถือเป็นการท่ีกฎหมายให้อ านาจในการออก
ค าสั่งฉุกเฉินเม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขไวด้ว้ย ท าให้เม่ือเกิดสถานการณ์โรค
ระบาดร้ายแรงขึ้น ท าให้เกิดความรวดเร็วในการแกปั้ญหา และสามารถออกมาตรการต่างๆ เพื่อมา
รับมือกบัโรคระบาดไดอ้ยา่งทนัถ่วงที  

 
4.4.3 สำธำรณรัฐฝร่ังเศส 
 
สาธารณรัฐฝร่ังเศส ถือเป็นอีกประเทศหน่ึงท่ีได้รับการกล่าวถึงวิธีการจัดการกับโรค

ระบาดภายในประเทศได้อย่างน่าสนใจ โดยสามารถวิเคราะห์กฎหมายและมาตรการต่างๆ ได้
ดงัต่อไปน้ี 

 
4.4.3.1 กฎหมายหลกัท่ีใชใ้นการป้องกนัและการควบคุมโรคติดต่อกรณีฉุกเฉิน

ในสาธารณรัฐฝร่ังเศส  
คือ ประมวลกฎหมายวา่ดว้ยการสาธารณสุข (Code de la Sante Publique) โดยมี

ขอ้กฎหมายเก่ียวขอ้งท่ีส าคญัดงัต่อไปน้ี 
อ านาจดา้นการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข โดยมาตรา L. 3131-

12 ก าหนดไวว้่า สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขอาจถูกประกาศใชใ้นทัว่ประเทศ ซ่ึงอาจส่งผล
ร้ายแรงต่อสุขภาพของประชาชน และ มาตรา L. 3131-13 ก าหนดไวว้่า การประกาศสถานการณ์
ฉุกเฉินทางสาธารณสุขตอ้งกระท าโดยรัฐบญัญติัออกโดยคณะรัฐมนตรีโดยพิจารณาจากรายงานของ
รัฐมนตรีประจ ากระทรวงสาธารณสุข จะเห็นได้ว่า ขอ้บญัญติัดังกล่าวถือเป็นการท่ีกฎหมายให้ 
อ านาจคณะรัฐมนตรีออกการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข เม่ือมีสถานการณ์ฉุกเฉิน
ดา้นโรคติดต่อเกิดขึ้น เม่ือพิจารณาแลว้ถือว่าเป็นการแยกออกจากการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน
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ทัว่ไป เพราะหากเกิดภยัคุกคามในอนาคต จะมีความชดัเจนในการประกาศใชส้ถานการณ์ฉุกเฉิน อีก
ทั้งจะสามารถก าหนดมาตรการท่ีเหมาะสมกบัสถานการณ์มากกวา่ 

 
4.4.3.2 มาตรการของสาธารณรัฐฝร่ังเศสท่ีเก่ียวกับการป้องกันและควบคุม

โรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉิน มาตรา L.3131-15.ไดก้ าหนดวิธีการรับมือกบัการระบาดของ
ไวรัสโคโรน่าในสถานการณ์ฉุกเฉิน  

1) ห้ามออกนอกบา้น แต่มีขอ้ยกเวน้ เช่น การเดินทางเพื่อไปท างานในภารกิจท่ี
จ าเป็นไม่อาจเล่ียงได ้ทั้งน้ีจะตอ้งเดินทางจะตอ้งมีการแสดงใบรับรองต่อเจา้หน้าท่ี มิฉะนั้นอาจมี
ความผิด ในการน้ีเพื่อความสะดวกของประชาชน กระทรวงมหาดไทยของฝร่ังเศส ได้จัดท า
แบบฟอร์มใบรับรองของการเดินทางไว้ให้ประชาชนทุกคน ดาวน์โหลดได้จากเว็บไซต์ของ
กระทรวง เอกสารอิเล็กทรอนิกส์โดยแสกน QR code ไดเ้ลย อนัเป็นการจดัท าบริการสาธารณะท่ีให้
ความสะดวกแก่ประชาชน ท าให้เกิดความชดัเจนในการปฏิบติัไปในทิศทางเดียวกนั และท าให้เกิด
ความสะดวกแก่เจา้หนา้ท่ีในการตรวจสอบและอนุญาตในการเดินทางอีกดว้ย 

 
2) มาตรการห้ามชุมนุม เน่ืองดว้ยการชุมนุมของผูค้นจ านวนมากอาจท าให้เกิด

การติดเช้ือไวรัสได้ง่าย กระทรวงสาธารณสุขของฝร่ังเศสได้ออกค าสั่งสั่งห้ามมิให้รวมตัวหรือ
ชุมนุม  

 
ดงันั้น จึงเห็นไดว้่า ประมวลกฎหมายว่าดว้ยการสาธารณสุข (Code de la Sante 

Publique) เป็นกฎหมายท่ีให้อ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขไว ้รวม
ไปถึงอ านาจในการก าหนดมาตรการในการรับมือกบัโรคติดต่อในสถานการณ์ฉุกเฉิน และยงัรวมไป
ถึงมาตรการการเยยีวยาความเสียหายในช่วงสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขดว้ย อนัถือไดว้่า
เป็นการรวบรวมเอากฎหมายการป้องกนัและเฝ้าระวงัโรคติดต่อรวบรวมไวใ้นกฎหมายฉบบัเดียวกนั
ครบทุกเร่ือง ท าใหก้ฎหมายดงักล่าวครอบคลุมและมีประสิทธิภาพ 

 

4.5 วิเครำะห์เปรียบเทียบมำตรกำรทำงกฎหมำยในกำรป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบัติ
ใหม่ในกรณีฉุกเฉินของประเทศไทยกับต่ำงประเทศและวิธีแก้ปัญหำตำมกฎหมำยของ
ต่ำงประเทศ
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เม่ือได้ศึกษาวิเคราะห์กฎหมายและมาตรการของต่างประเทศข้างต้นแล้ว
สามารถแจกแจงให้เห็นถึงปัญหาของกฎหมายไทยและน ากฎหมายมาตรการต่างๆ ของต่างประเทศ
มาก่อใหเ้กิดวิธีการแกปั้ญหาไดด้งัต่อไปน้ี 

 
4.4.1 ปัญหาดา้นค านิยามในพระราชบญัญติัโรคติดต่อพ.ศ.2558 
 
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ถือเป็นกฎหมายหลกัของประเทศไทยใน

การป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ซ่ึงเม่ือได้วิเคราะห์หมวดของค านิยามแลว้ขา้งตน้ จะเห็นว่า
พระราชบญัญติัดังกล่าวยงัไม่มีค  านิยามท่ีครอบคลุมไปถึงโรคอุบติัใหม่ไวเ้ลย ซ่ึงสถานการณ์ท่ี
เกิดขึ้นในปัจจุบนั คือ สถานการณ์โรคไวรัสโคโรนา 2019 โดยองค์การอนามยัโลกไดก้ าหนดค า
นิยามและจดัประเภทของโรคดงักล่าวว่าเป็นโรคอุบติัใหม่ อนัมีความรุนแรงมากกว่าโรคต่างๆท่ีเคย
เกิดขึ้น ท าให้พระราชบญัญติัดงักล่าวมีปัญหา ไม่สามารถท่ีจะบงัคบัใช้ครอบคลุมไปถึงโรคอุบติั
ใหม่อันอาจจะเกิดขึ้ นได้อีกในอนาคต เน่ืองจากพระราชบัญญัติดังกล่าวมีค านิยามของโรคท่ี
เก่ียวขอ้งไวเ้พียง 4 ประเภท กล่าวคือ  โรคติดต่อ โรคติดต่ออนัตราย  โรคติดต่อท่ีตอ้งเฝ้าระวงั และ
โรคระบาด เท่านั้น 

  
แนวทางการแกไ้ขปัญหา 
 
องคก์ารอนามยัโลกไดใ้ห้ค  านิยามของโรคติดต่ออุบติัใหม่ไวว้่า “ โรคติดเช้ือท่ี

ปรากฏขึ้นในประชากรเป็นคร้ังแรก หรือ โรคติดเช้ือท่ีเคยมีอยู่ดั้งเดิม แต่ไดมี้การแพร่ระบาดขึ้น
อยา่งรวดเร็ว ทั้งในแง่ของการเพิ่มจ านวนคนป่วยและในแง่ของการระบาดไปยงัภูมิภาคอ่ืน โดยรวม
ถึงโรคติดเช้ือท่ีคร้ังหน่ึงเคยถูกควบคุมการแพร่ระบาดได ้แต่กลบัมาอุบติัใหม่อีกทั้งในดา้นจ านวน
ผูป่้วยหรือรูปแบบการด าเนินโรคท่ีรุนแรงมากขึ้น ” 

 
ดังนั้น ประเทศไทยจึงควรท่ีจะปรับปรุงและพฒันากฎหมายโดยก าหนดค า

นิยามให้สอดคลอ้งกับองค์การอนามยัโลกให้ค  านิยามและจดัประเภทไว ้เพื่อให้พระราชบญัญติั
โรคติดต่อพ.ศ.2558 สามารถบงัคบัใชค้รอบคลุมไปถึงการเกิดโรคอุบติัใหม่อนัอาจจะเกิดขึ้นไดอี้ก
ในอนาคตดว้ย 

 
4.4.2 ปัญหาดา้นอ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุข
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ประเทศไทยมีปัญหาท่ีเด่นชัด กล่าวคือ เม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้าน
สาธารณสุข ไม่สามารถน าพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 อนัถือเป็นกฎหมายหลกัในการ
ควบคุมโรคติดต่อ มารับมือกบัสถานการณ์อนัฉุกเฉินเช่นว่าน้ีได ้คือยงัมีช่องว่างของกฎหมายท่ีไม่
สามารถบงัคบัใชโ้ดยด่วนในสถานการณ์ฉุกเฉินอนัเก่ียวเน่ืองในดา้นสาธารณสุข เพื่อรับมือกบัโรค
ระบาดหรือภยั  

พิบัติทางด้านสาธารณสุข จึงต้องน าพระราชก าหนดการบริหารราชการใน
สถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 ซ่ึงเป็นกฎหมายกลางในการบริหารทางปกครองน ามาใช้รับมือกับ
สถานการณ์โรคระบาดมากกว่า ท าให้เกิดความล่าชา้ มาตรการต่างๆท่ีออกมาโดยอาศยัอ านาจของ
พระราชก าหนดก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 ไม่เหมาะสมกับ
สถานการณ์โรคระบาดท่ีเกิดขึ้น 

 
แนวทางการแก้ไขปัญหาตามกฎหมายของประเทศสิงคโปร์ ( Infectious 

Diseases Act (Chapter 137)) 
 
ประเทศสิงคโปร์ไดใ้ห้อ านาจไวแ้ก่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขและ

อธิบดีสาธารณสุข ในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขไดท้นัที โดยหากเห็นว่า
เป็นกรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความมัน่คงปลอดภยัดา้นสาธารณสุข  

 
แนวทางการแกไ้ขปัญหาตามกฎหมายของประเทศแคนาดา (พระราชบัญญติั

การกกักนัโรค ค.ศ.2005) 
 
ประเทศแคนาดา ได้ก าหนดให้อ านาจในการออกค าสั่งฉุกเฉินทันที เม่ือเกิด

สถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข หากมีความเห็นว่า มีการระบาดของโรคติดต่อใน
ต่างประเทศ อนัจะก่อให้เกิดความเส่ียงท่ีใกลเ้ขา้มาและรุนแรงต่อสุขภาพของประชาชนในประเทศ
แคนาดา 

  
แนวทางการแก้ไขปัญหาตามกฎหมายของสาธารณรัฐฝร่ังเศส ประมวล

กฎหมายวา่ดว้ยการสาธารณสุข (Code de la Sante Publique) 
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สาธารณรัฐฝร่ังเศส ไดใ้ห้อ านาจคณะรัฐมนตรีออกรัฐกฤษฎีกาในการประกาศ
สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุข เม่ือมีสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นโรคติดต่อเกิดขึ้นไดท้นัทีโดยอาศยั
อ านาจตามประมวลกฎหมายดงักล่าว 

 
4.4.3 ปัญหาดา้นการตรวจสอบการใชอ้ านาจของเจา้หนา้ท่ีรัฐ 
 
ประเทศไทยเม่ือมีการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข ไดน้ า

พระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 มาใช้บังคับรับมือกับ
สถานการณ์ท่ีเกิดขึ้น โดยกฎหมายดงักล่าวไดต้ดัอ านาจศาลพิจารณาคดีท่ีฟ้องเก่ียวกบัการใชอ้ านาจ
ในสถานการณ์ฉุกเฉิน ส่งผลให้ประชาชนท่ีไดรั้บความเดือดร้อนจะตอ้งไปฟ้องคดีท่ีศาลยุติธรรม 
ซ่ึงมีขอ้จ ากัดในการฟ้องคดีมาก ส่งผลกระทบต่อการตรวจสอบความชอบด้วยกฎหมายท่ีใช้ใน
สถานการณ์ฉุกเฉิน 

 
แนวทางการแก้ไขปัญหาตามกฎหมายของสาธารณรัฐฝร่ังเศส ประมวล

กฎหมายวา่ดว้ยการสาธารณสุข (Code de la Sante Publique) 
 
สาธารณรัฐฝร่ังเศสไดก้ าหนดให้มีมาตรการการป้องกนัและเฝ้าระวงัโรคติดต่อ

ไวใ้นประมวลกฎหมายการสาธารณสุข โดยก าหนดหลกัเกณฑ์ต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกับการประกาศ
สถานการณ์ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุข รวมไปถึงการชดใชค้วามเสียหายท่ีเกิดขึ้นเก่ียวกบัการใชอ้  านาจ
ของเจา้หนา้ท่ีรัฐ การอุทธรณ์ค าสั่งต่อศาลไวด้ว้ย 

 
ดงันั้น  เม่ือประเทศไทยมีการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข 

ควรมีการตรวจสอบการใชอ้ านาจพิเศษของรัฐในสถานการณ์ดงักล่าวไวด้ว้ย กล่าวคือ หากรัฐมีการ
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินด้านสาธารณสุขและออกมาตรการรวมไปถึงขอ้บงัคบัต่างๆ จะตอ้ง
ก าหนดอ านาจให้ศาลรวมถึงศาลปกครอง สามารถใชอ้ านาจตรวจสอบบรรดาขอ้ก าหนด ประกาศ 
และการกระท าของเจา้หนา้ท่ีรัฐได ้เพื่อประโยชน์สูงสุดของประชาชน 

 
4.4.4 ปัญหาด้านการออกกฎหมายหรือขอ้บงัคบัเพื่อมารับมือกบัสถานการณ์

โรคระบาด 
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ประเทศไทยยงัไม่มีบทบญัญติัท่ีให้อ านาจการออกกฎหมายในการรับมือกับ
โรคติดต่อท่ีมีลกัษณะร้ายแรงและมีความรุนแรง ท่ีแพร่กระจายไปทัว่โลกอย่างรวดเร็วเป็นการ
เฉพาะ อนัเพื่อจะใหเ้กิดแนวปฏิบติัไปในทิศทางทางเดียวกนั อนัจะเห็นไดจ้ากสถานการณ์ปัจจุบนัท่ี
พบว่าขอ้บงัคบัหรือมาตรการต่างๆ ท่ีน ามาใชรั้บมือกบัสถานการณ์โรคระบาดมีมาตรการท่ีแตกต่าง
กระจดักระจายกนัไป ไม่ไปในแนวทิศทางเดียวกนั  

 
แนวทางตามกฎหมายของประเทศสิงคโปร์ Infectious Diseases Act (Chapter 

137)  
ประเทศสิงคโปร์ได้ก าหนดอ านาจให้รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุขของ

สิงคโปร์อาศยัอ านาจตามมาตรา 73 แห่งกฎหมายว่าดว้ยการควบคุมโรคติดต่อ ( Infectious Diseases 
Act) ออกมาตรการต่างๆในการจดัการกับวิกฤตของโรคระบาด อย่างเช่น โรคโควิด 19 และโรค
ระบาดท่ีจะเกิดขึ้นในอนาคตเป็นการเฉพาะได ้และมาตรการดงักล่าวท่ีออกมานั้นยงัถูกบงัคบัใชก้บั
ทุกพื้นท่ีในประเทศสิงคโปร์อนัท าให้แนวทางปฏิบติัและแผนปฏิบติัการในการป้องกนัและควบคุม
โรคติดต่อเป็นไปในทิศทางเดียวกนั 

 
จากไดท้ าการศึกษาปัญหาของกฎหมายไทยและศึกษากฎหมายของต่างประเทศ

ควบคู่กนั คือ ประเทศสิงคโปร์ ประเทศแคนาดา และสาธารณรัฐฝร่ังเศสแลว้ จะเห็นวา่กฎหมายของ
ต่างประเทศมีบญัญติัมาตรการทางกฎหมายในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่กรณี
ฉุกเฉินไวโ้ดยเฉพาะและมีหลกัการท่ีละเอียด ชดัเจน ครอบคลุมในทุกเร่ือง  

 
อีกทั้งเม่ือได้ทราบลักษณะของกฎหมายไทยท่ีเก่ียวข้องกับการป้องกันและ

ควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉินแลว้ ประเทศไทยจึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่งในการแกไ้ข
ปรับปรุงเพิ่มเติมกฎหมายท่ีมีอยูแ่ลว้เพื่อใหส้ามารถแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดขึ้นไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพมาก
ท่ีสุด กล่าวคือ ตอ้งมีการแกไ้ขเพิ่มเติมบทบญัญติัพระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 เน่ืองจากเป็น
กฎหมายหลกัของการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อของประเทศไทย อนัเป็นผลมาจากปัจจุบนัเม่ือ
เกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข กลบัไม่สามารถใชก้ฎหมายพระราชบญัญติัโรคติดต่อ 
พ.ศ.2558 ได้อย่างเต็มท่ี เน่ืองจากบทบญัญติัท่ีมีอยู่ยงัไม่มีอ านาจครอบคลุมในทุกด้าน อาทิเช่น 
อ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข อ านาจในการออกขอ้บงัคบัเพื่อน ามา
รับมือกบัโรคระบาดท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัรวมไปถึงอนาคต ซ่ึงเม่ือพิจารณากฎหมายของต่างประเทศ
ท่ีประสบความส าเร็จในการจดัการกบัโรคระบาด ไม่วา่จะเป็นประเทศสิงคโปร์ ประเทศแคนาดา
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 และสาธารณรัฐฝร่ังเศส ลว้นแต่ก็บงัคบัใช้กฎหมายโรคติดต่อท่ีเป็นกฎหมาย
หลักในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อรับมือกับโรคระบาดหรือภัยพิบัติทางสาธารณสุขใน
ประเทศท่ีเกิดขึ้นทั้งส้ิน เน่ืองจากกฎหมายโรคติดต่อของทั้ง 3 ประเทศนั้น ได้ให้อ านาจในการ
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขไวใ้นกฎหมายดงักล่าว รวมไปถึงอ านาจในการออก
ขอ้บงัคบัต่างๆ ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัโรคติดต่อนั้นๆโดยเฉพาะ ท าให้กฎหมายฉบบัดงักล่าวครอบคุลมใน
ทุกเร่ืองสามารถบงัคบัใช้ได้โดยด่วนในสถานการณ์ฉุกเฉินอนัเก่ียวเน่ืองในดา้นสาธารณสุข เพื่อ
รับมือกบัโรคระบาดหรือภยัพิบติัทางสาธารณสุขในประเทศท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัและรวมไปถึงท่ีจะ
เกิดขึ้นในอนาคต 

 
ดังนั้น ประเทศไทยจึงควรน ากฎหมายของต่างประเทศทั้ง 3 ประเทศมาเป็น

แนวทางในการแกไ้ขปรับปรุงและเพิ่มเติมหลกัเกณฑ ์การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อใหส้ามารถ
ด าเนินการได้อย่างรวดเร็ว และสามารถรองรับสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคอุบติัใหม่ท่ี
เกิดขึ้นในปัจจุบนัและอาจเกิดขึ้นในภายหนา้ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ



 

 

บทที่ 5 
 

สรุปผลและข้อเสนอแนะ 
 

โรคระบาดเป็นปัญหาท่ีคุกคามมนุษย ์รวมทั้งสังคมไทยมาตั้งแต่สมยัโบราณ เน่ืองจากเม่ือ
เกิดเหตุการณ์การระบาดของโรค ก่อให้ผูค้นลม้ตายเป็นจ านวนมาก และในปัจจุบนัเม่ือไดพ้บการ
ระบาดคร้ังยิ่งใหญ่กล่าวคือ การระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 พบการระบาดไปทัว่โลกมี
ผูเ้สียชีวิตจ านวนมาก โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เกิดจากการติดเช้ือไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์
ซาร์ส-โควี-2 ซ่ึงไดมี้การคน้พบคร้ังแรกท่ีเมืองอู่ฮัน่ สาธารณรัฐประชาชนจีน ตั้งแต่ช่วงปลายปี พ.ศ. 
2562 และไดแ้พร่ระบาดไปยงัประเทศต่างๆทัว่โลกอยา่งต่อเน่ือง รวมไปถึงประเทศไทยดว้ย ดงันั้น 
เม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขดงัท่ีเกิดในปัจจุบนัคือ เช้ือไวรัสโคโรนา 2019 การ
แพร่ระบาดของโรคดงักล่าวถือเป็นโรคอุบติัใหม่ท่ีส่งผลกระทบเป็นวงกวา้งต่อการด ารงชีวิตของ
ประชาชน ทั้งในแง่ของเศรษฐกิจและสังคม อีกทั้งมีแนวโน้มท่ีจะด าเนินต่อไปเป็นระยะเวลานาน 
รัฐจึงย่อมมีหน้าท่ีในการให้ความคุม้ครองประชาชนในทุกๆดา้น ซ่ึงหากรัฐสามารถคุม้ครองชีวิต
ประชาชนไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพจะย่อมไดรั้บความไวว้างใจจากประชาชน ในบทน้ีผูเ้ขียนจะสรุป
และเสนอแนะเก่ียวกบัการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉินจากการวิเคราะห์
และสังเคราะห์ดงัต่อไปน้ี 

             

5.1 บทสรุป 
    

จากการวิเคราะห์ทฤษฎี แนวความคิดต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้องกับการป้องกันและควบคุม
โรคติดต่ออุบติัใหม่ในกรณีฉุกเฉิน ไม่ว่าจะเป็นแนวความคิดเก่ียวกบัสิทธิและเสรีภาพของมนุษย์ 
หลกันิติรัฐ แนวความคิดทฤษฎีเก่ียวกบัการใช้อ านาจในสถานการณ์ฉุกเฉินสาธารณะ ไม่ว่าจะเป็น
ทฤษฎีสถานการณ์พิเศษและทฤษฎีว่าด้วยสถานการณ์ยกเวน้เป็นอย่างยิ่ง จะเห็นว่า หลกัการและ
บทบญัญติัรวมไปถึงมาตรการต่างๆ ท่ีจะน ามาใชค้วบคุมสถานการณ์โรคอุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินนั้น 
กฎหมาย มาตรการ และขอ้บงัคบัเหล่านั้นจะตอ้งไม่กระทบกระเทือนต่อหลกัการพื้นฐานในการ
คุม้ครองสิทธิและเสรีภาพของประชาชนอนัเน่ืองมากจากการใช้อ านาจของรัฐในสถานการณ์การ
พิเศษหรือในสถานการณ์ฉุกเฉิน และตอ้งค านึงถึงหลกัของนิติรัฐนั้นท่ีส าคญั คือ จ ากดัอ านาจรัฐเพื่อ
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ประกนัสิทธิเสรีภาพของประชาชน โดยการกระท าท่ีกระทบสิทธิเสรีภาพของประชาชน
จะตอ้งมีกฎหมายให้อ านาจให้กระท า อีกทั้ง มาตรการต่างๆของรัฐท่ีออกมาใช้บงัคบันั้นจะตอ้งมี
ความสอดคล้องอันมีประโยชน์กับสาธารณะด้วย รวมไปถึงการกระท าของฝ่ายปกครองใน
สถานการณ์พิเศษเหล่าน้ีจะตอ้งถูกตรวจสอบโดยอ านาจของศาลได ้เพื่อเป็นขอ้พิจารณาวา่มาตรการ
ท่ีฝ่ายปกครองกระท าลงไปนั้นพอสมควรแก่เหตุ และป้องกนัมิให้เกิดการใชอ้ านาจตามอ าเภอใจท่ี
มากจนเกินไปอนัสอดคลอ้งกบัหลกัทฤษฎีดงักล่าวขา้งตน้  

 
อีกทั้งจากการศึกษาลกัษณะ บทบญัญติัของกฎหมายประเทศไทยพบว่า พระราชบญัญติั

โรคติดต่อ พ.ศ.2558 ในส่วนบทบญัญติัของหมวดค านิยามนั้น ยงัไม่มีการก าหนดค านิยามของค าวา่
โรคอุบัติใหม่ไวเ้ลย เน่ืองจากหมวดค านิยามได้ก าหนดค านิยามของโรคท่ีเก่ียวข้องไวเ้พียง 4 
ประเภทเท่านั้น อนัมีผลท าให้พระราชบญัญติัดงักล่าวไม่สามารถบงัคบัใชค้รอบคลุมไปถึงโรคอุบติั
ใหม่ได ้และในส่วนของหมวดคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติท่ี พบว่ายงัขาดหัวหน้าหน่วยงาน
อนัส าคญัอนัมีความเก่ียวขอ้งกบักรณีท่ีมีโรคระบาดอนัเป็นโรคติดต่อรุนแรงิเช่น โรคติดเช้ือไวรัส
โคโรนา 2019 ไดแ้ก่ หัวหนา้กระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา หรือกรมการท่องเท่ียว และส านกัการ
บินพลเรือนแห่งประเทศไทย ศาล  อนัเก่ียวขอ้งทั้งส้ินกบัการติดต่อประสานงานกนัในเร่ืองต่างๆ ซ่ึง
อาจท าให้การติดต่อประสานงานและการบงัคบัใชก้ฎหมายเพื่อป้องกนัและเฝ้าระวงัโรคติดต่อท่ีมี
การแพร่ระบาดรุนแรงประสบปัญหาอุปสรรคและความไม่คล่องตวัไม่เหมาะสมกบักรณีท่ีเกิดโรค
อุบัติใหม่อันร้ายแรงได้ และในส่วนของการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ บทบัญญัติในส่วน
ดงักล่าวเป็นการก าหนดใหเ้จา้หนา้ท่ีมีอ านาจในพื้นท่ีความรับผิดชอบของตน อนัมีลกัษณะท่ีต่างฝ่าย
ต่างท า ขาดการประสานงานใหเ้ป็นไปตามแนวทิศทางเดียวกนัเน่ืองจากแต่ละพื้นท่ียอ่มมีมาตรการท่ี
แตกต่างกนัไปแต่ละพื้นท่ี อีกทั้งยงัไม่มีบทบญัญติัท่ีให้อ านาจในการออกกฎหมายล าดบัรอง อาทิ 
ขอ้บงัคบัหรือประกาศต่างๆเพื่อน ามารับมือกบัโรคติดต่อท่ีมีลกัษณะร้ายแรงและมีความรุนแรง ท่ี
แพร่กระจายไปทัว่โลกอย่างรวดเร็วเป็นการเฉพาะ รวมไปถึงยงัไม่มีบทบญัญติัท่ีให้อ านาจในการ
ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขในหมวดของการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อไว ้
ท าให้เม่ือเกิดสถานการณ์โรคระบาดอนัร้ายแรงเกิดขึ้น ท าให้เกิดความล่าชา้ แกไ้ขปัญหาไม่ตรงจุด
และแกไ้ขสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นไม่ดีเท่าท่ีควร 

 
กฎหมายฉบบัต่อมาคือ พระราชก าหนดบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 

ปัจจุบนัมีการบงัคบัใชก้ฎหมายดงักล่าว เพื่อป้องกนัและแกไ้ขสถานการณ์การแพร่ระบาดของ
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โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท าให้นายกรัฐมนตรีเป็นศูนย์กลางมีอ านาจคอย
ประสานงานร่วมมือกับทุกหน่วยงานไม่ว่าจะเป็น การประสานงานกับหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งกับ
ระหว่างประเทศเพื่อการจดัหาวคัซีนระงบัยบัย ั้งโรค จดัหาแพทยห์รือทหารเขา้มาท างานร่วมกนั 
เน่ืองจากนายกรัฐมนตรีสามารถใชอ้ านาจสั่งการกบัหน่วยงานต่างๆ เพื่อเขา้มาท างานร่วมกนัได ้ท า
ให้มีดุลยภาพหรือมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  อีกทั้งเม่ือมีการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน มาตรการ
และข้อบังคับท่ีออกมารับมือกับสถานการณ์การเกิดโรคระบาดของประเทศไทยไม่ว่าจะเป็น 
มาตรการการห้ามประชาชนหา้มออกนอกเคหสถาน มาตรการการห้ามรวมกลุ่มห้ามการชุมนุม การ
ท ากิจกรรม การมั่วสุม มาตรการหลักๆ ดังกล่าวข้างต้น เป็นไปโดยอาศัยอ านาจตามพระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 ซ่ึงตามมาตรา 9 ได้ให้อ านาจ
นายกรัฐมนตรีออกขอ้ก าหนด พระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 
ได้ก าหนดให้ตัดอ านาจศาลปกครองท่ีจะเข้ามาพิจารณาคดีท่ีฟ้องเก่ียวกับการใช้อ านาจใน
สถานการณ์ฉุกเฉิน ส่งผลให้ประชาชนท่ีไดรั้บความเสียหายจากการใช้อ านาจตามกฎหมายดงักล่าว 
ตอ้งไปฟ้องคดีท่ีศาลยุติธรรม ซ่ึงมีขอ้จ ากัดในการฟ้องคดีและเม่ือไม่สามารถไปฟ้องคดียงัศาล
ยุติธรรมได้อันเน่ืองมาจากข้อจ ากัดเหล่านั้น อันก่อให้เกิดผลกระทบต่อการควบคุมตรวจสอบ
ความชอบดว้ยกฎหมายแต่ สาเหตุท่ีตอ้งน าพระราชก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
พ.ศ. 2548 มาใชน้ั้น เน่ืองจากประเทศไทยยงัมีช่องว่างของกฎหมายตามพระราชบญัญติัโรคติดต่อ 
พ.ศ.2558 ซ่ึงเป็นกฎหมายหลกัในการป้องกนัและควบคุมโรคท่ีไม่สามารถบงัคบัใชไ้ดโ้ดยด่วนใน
สถานการณ์ฉุกเฉินอันเก่ียวเน่ืองในด้านสาธารณสุข เพื่อรับมือกับโรคระบาดหรือภัยพิบัติทาง
สาธารณสุขในประเทศท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัและรวมไปถึงท่ีจะเกิดขึ้นในอนาคต จึงตอ้งน าพระราช
ก าหนดการบริหารราชการในสถานการณ์ฉุกเฉิน พ.ศ.2548 ซ่ึงเป็นกฎหมายท่ีใชใ้นการบริหารทาง
ปกครองน ามาใชรั้บมือกบัสถานการณ์ดงักล่าว อนัอาจท าใหก้ารบงัคบัใชก้ฎหมายขาดประสิทธิภาพ 
เกิดปัญหาอุปสรรคท าให้ไม่ได้รับความสะดวก อีกทั้งไม่มีแนวทางและทิศทางในการบงัคับใช้
กฎหมายท่ีชดัเจน 

 
ดงันั้น เม่ือวิเคราะห์กฎหมายครบทุกฉบบัแลว้จะเห็นไดว้่า ประเทศไทยยงัไม่มีบทบญัญติั

กฎหมายท่ีครอบคลุมในทุกเร่ืองเก่ียวการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข จึงจ าเป็นต้องปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติมพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 อันเป็น
กฎหมายหลักในส่วนท่ีบกพร่องไม่สมบูรณ์ให้มีความสมบูรณ์มากขึ้น ก็จะท าให้กฎหมายและ
มาตรการต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งมีความครอบคลุมสมบูรณ์แกไ้ขปัญหาอย่างตรงจุดและมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น อีกทั้งยงัเป็นการส่งเสริมและคุม้ครองคุณภาพชีวิตและความปลอดภยัในชีวิตของประชาชน      
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และมาตรการต่างๆและข้อบังคับท่ีประเทศไทยจะออกมาเพื่อป้องกันและควบคุม
โรคติดต่อ จึงควรค านึงถึงหลกัการพื้นฐานส าคญั ได้แก่ หลกัความชอบด้วยกฎหมาย หลกัความ
จ าเป็น หลกัความไดส้ัดส่วน และเปิดโอกาสใหมี้การควบคุมตรวจสอบการใชอ้ านาจอยา่งเหมาะสม
เพื่อรักษาไวซ่ึ้งหลักนิติธรรมและประกันสิทธิและเสรีภาพของประชาชนในฐานะประเทศเสรี
ประชาธิปไตย 

 
ซ่ึงแตกต่างกบัประเทศสิงคโปร์ กล่าวคือประเทศสิงคโปร์ไดใ้ห้อ านาจแก่รัฐมนตรีว่าการ

กระทรวงสาธารณสุขและอธิบดีสาธารณสุข ในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข
ไดท้นัที หากเห็นว่าเป็นกรณีจ าเป็นเร่งด่วนเพื่อความมัน่คงปลอดภยัดา้นสาธารณสุข รวมทั้งอาศยั
อ านาจกฎหมายดงักล่าวซ่ึงเป็นกฎหมายหลกัของการป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อในการก าหนด
ขอ้บงัคบัในการจดัการกบัโรคระบาดไดท้นัทีและมีขอ้บงัคบัตามกฎหมายเป็นไปในทิศทางเดียวกนั
ทัว่ประเทศสิงคโปร์  ท าให้ประเทศสิงคโปร์สามารถบงัคบัใชก้ฎหมายไดค้่อนขา้งครอบคลุม และ
แกไ้ขสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นไดอ้ยา่งรวดเร็ว 

 
ส าหรับประเทศแคนาดา มีกฎหมายหลกัท่ีใชใ้นการป้องกนัและการควบคุมโรคติดต่อใน

ประเทศแคนาดา อันมีสาระส าคัญเก่ียวกับการป้องกัน การแพร่กระจายโรคติดต่อ โดยก าหนด
เง่ือนไขและวิธีการด าเนินการป้องกันโรคติดต่อไวค้่อนขา้งละเอียดและชัดเจน และก าหนดให้
อ านาจเจา้หนา้ท่ีซ่ึงสามารถอ านวยต่อการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีไดอ้ย่างสะดวกและทนัท่วงทีต่อ
การป้องกันการแพร่กระจายโรคติดต่อ และกฎหมายฉบบัน้ีได้บัญญัติไวถึ้งเร่ือง การออกค าสั่ง
ฉุกเฉินเม่ือเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุข ความผิดและการลงโทษไวใ้นกฎหมายฉบบั
เดียว ท าใหก้ารบงัคบัใชก้ฎหมายมีประสิทธิภาพ และมีแนวทางและทิศทางในการบงัคบัใชก้ฎหมาย
ไดอ้ยา่งชดัเจน 

   
ส าหรับสาธารณรัฐฝร่ังเศส มีกฎหมายท่ีให้อ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉิน

ทางด้านสาธารณสุขไว ้รวมไปถึงอ านาจในการก าหนดมาตรการในการรับมือกับโรคติดต่อใน
สถานการณ์ฉุกเฉิน และยงัรวมไปถึงมาตรการการเยียวยาความเสียหายอนัเกิดจากการใชอ้ านาจรัฐ
ในช่วงสถานการณ์ฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขด้วย อันถือได้ว่าเป็นการรวบรวมเอาบทบญัญติั
กฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการป้องกนัและเฝ้าระวงัโรคติดต่อรวบรวมไวใ้นกฎหมายฉบบัเดียวกนั ท า
ใหก้ฎหมายดงักล่าวครอบคลุมและมีประสิทธิภาพ
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ดงันั้น เพื่อให้กฎหมายของประเทศไทย บงัคบัใชไ้ดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล
ครอบคลุมทุกดา้น จึงควรหาแนวทางในการแกไ้ขปรับปรุงเพิ่มเติมกฎหมายดงักล่าวโดยน ากฎหมาย
ต่างประเทศมาเป็นตวัอย่าง รวมไปถึงแกไ้ขปรับปรุงเพิ่มเติมให้สอดคลอ้งกบัแนวคิด ทฤษฎีต่างๆ 
เพื่อให้การป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อให้สามารถด าเนินการไดอ้ย่างรวดเร็ว และสามารถรองรับ
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคอุบติัใหม่ท่ีเกิดขึ้นในปัจจุบนัรวมไปถึงจะเกิดขึ้นในภายหนา้ได้
อยา่งมีประสิทธิภาพ  
     

5.2 ข้อเสนอแนะ 
 

เม่ือไดวิ้เคราะห์จากปัญหาท่ีเกิดขึ้นของกฎหมายประเทศไทยนั้นท่ีบงัคบัใชใ้นปัจจุบนัใน
การควบคุมและป้องกนัโรคติดต่ออุบติัใหม่กรณีฉุกเฉิน นั้นท าให้ไดม้าซ่ึงปัญหาและน ามาสู่แนว
ทางการแกไ้ขปัญหาดงัต่อไปน้ี 

 
5.2.1 เสนอแนะให้แก้ไขเพิ่มเติมพระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ในเร่ืองกำรก ำหนด

ค ำนิยำม  
5.2.1.1 ให้เพิ่มเติมค านิยาม ค าว่า “โรคอุบติัใหม่” หมายความว่า โรคติดเช้ือท่ี

ปรากฏขึ้นในประชากรเป็นคร้ังแรก หรือ โรคติดเช้ือท่ีเคยมีอยู่ดั้งเดิม แต่ไดมี้การแพร่ระบาดขึ้น
อย่างรวดเร็ว ทั้งในแง่ของการเพิ่มจ านวนผูป่้วยและในแง่ของการระบาดไปยงัภูมิภาคอ่ืน โดยรวม
ถึงโรคติดเช้ือท่ีคร้ังหน่ึงเคยถูกควบคุมการแพร่ระบาดได ้แต่กลบัมาอุบติัใหม่ 

 
การแกไ้ขเพิ่มเติมค านิยามขา้งตน้ เน่ืองจากวา่ปัจจุบนัพระราชบญัญติัโรคติดต่อ 

พ.ศ.2558 มิไดใ้ห้ค  านิยามโรคอุบติัใหม่ไว ้การก าหนดค านิยามของโรคอุบติัใหม่ไปดว้ยนั้นเพื่อให้
พระราชบญัญติัโรคติดต่อ พ.ศ.2558 สามารถบงัคบัใชค้รอบคลุมไปถึงการเกิดโรคอุบติัใหม่ดว้ย 

 
5.2.2 เสนอแนะ ให้แก้ไขเพิ่มเติมพระรำชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 ในเร่ืองของอ ำนำจ

กำรประกำศสถำนกำรณ์ฉุกเฉินดังต่อไปนี ้
 

5.2.2.1 เสนอแนะให้เพิ่มเติมอ านาจในการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินทางดา้น
สาธารณสุข หรือค าสั่งฉุกเฉินทางดา้นสาธารณสุขในพระราชบญัญติั โดยผูท่ี้มีอ านาจในการ 
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ประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินนั้น คือ นายกรัฐมนตรี โดยผา่นท่ีมติจากการประชุม
หารือร่วมกันจากทุกฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้งโดยให้มีการตั้งคณะกรรมการโดยผูแ้ทนจากหน่วยงานต่างๆ 
อาทิเช่น หน่วยงานจากแพทย ์พยาบาล ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการระบาดวิทยา กระทรวงการต่างประเทศ
อนัเก่ียวขอ้งกบัการเดินทางเขา้ออกประเทศ กรมปศุสัตว ์กระทรวงแรงงาน กระทรวงศึกษาธิการ 
กระทรวงพาณิชย ์กรมการท่องเท่ียว กระทรวงการท่องเท่ียวและกีฬา ส านักงานการบินพลเรือน
แห่งชาติ ศาล รวมไปถึงต ารวจ เพื่อหารือร่วมกันด าเนินการออกมาตรการมาเพื่อบังคับใช้ใน
สถานการณ์ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุข 

 
5.2.2.2 เสนอแนะให้เพิ่มเติม การตรวจสอบการใชอ้ านาจพิเศษของรัฐ กล่าวคือ 

หากรัฐมีการประกาศสถานการณ์ฉุกเฉินดา้นสาธารณสุขและออกมาตรการรวมไปถึงขอ้บงัคบัต่างๆ 
ก าหนดให้อ านาจศาลรวมถึงศาลปกครอง สามารถใชอ้ านาจตรวจสอบบรรดาขอ้ก าหนด ประกาศ 
และการกระท าของเจา้หนา้ท่ีรัฐ 

 
5.2.2.3 เสนอแนะให้เพิ่มเติม อ านาจในการออกมาตรการ ขอ้บงัคบัหรือกฎ 

ประกาศต่างๆ อาทิเช่น ขอ้บงัคบัโรคไวรัสโคโรนา 2019 เป็นตน้ โดยก าหนดมาตรการการป้องกนั
ไวใ้นนั้นเลย โดยกฎหมายดงักล่าวไดอ้อกโดยอาศยัอ านาจตามกฎหมายพระราชบญัญติัโรคติดต่อ 
พ.ศ.2558 อนัเป็นกฎหมายหลกัในการควบคุมและป้องกนัโรคติดต่อ 

 
5.2.3 เสนอแนะ ให้ก ำหนดมำตรกำรข้อบังคับเกี่ยวกับกำรควบคุมและป้องกันโรคติดต่อ

อุบัติใหม่กรณีฉุกเฉิน ดังต่อไปนี ้
 
5.2.3.1 เสนอแนะใหมี้มาตรการการเยยีวยาหรือการชดใชค้่าเสียหายจากการใชอ้ านาจของ

เจา้หนา้ท่ีรัฐ
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