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บทคัดย่อ 

 รัฐธรรมนูญฉบับปัจจุบันได้บัญญัติถึงสิทธิในการได้รับการปฏิบัติของผู้ป่วยเอาไว้     

โดยค านึงถึงหลักการจะได้รับบริการเพื่อสุขภาพ  สิทธิที่จะปฏิเสธการรักษา ในขณะเดียวกัน 

ข้อเท็จจริงทางการแพทย์ก็มีส่วนส าคัญเป็นอย่างยิ่งในการรักษาพยาบาล หากข้อมูลทั้งสองด้าน

ไม่ได้ถูกเปิดเผยและน าไปปฏิบัติ จะมีผลท าให้คดีความทางการแพทย์เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 

  



หลักสิทธิมนุษยชนกับการรักษาผู้ป่วย 

สิทธิมนุษยชน (Human Right) 

 สิทธิมนุษยชน (Human Right)  หมายถึง สิทธิที่มนุษย์ทุกคนมีความเท่าเทียมกัน มีศักดิ์ศรีของความ

เป็นมนุษย์ สิทธิ เสรีภาพ และความเสมอภาคของบุคคลที่ได้รับการรับรอง ทั้งความคิดและการกระท าที่ไม่มี

การล่วงละเมิดได้ โดยได้รับการ คุ้มครองตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย และสนธิสัญญาระหว่างประเทศ 

 1.  ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ (Human Dignity) หมายถึง คุณสมบัติ จิตใจ สิทธิเฉพาะตัวที่พึงสงวน

ของมนุษย์ทุกคน และรักษาไว้มิให้บุคคลอ่ืนมาล่วงละเมิดได้ การถูกละเมิดศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์จึงเป็นสิ่งที่

ต้องได้รับการคุ้มครองและได้รับความยุติธรรมจากรัฐ 

 2.  สาเหตุที่มนุษย์ต้องได้รับความคุ้มครองสิทธิมนุษยชน เกิดจาก 

1. มนุษย์ทุกคนเกิดมาแล้วย่อมมีสิทธิในตัวเอง 

2. มนุษย์เป็นสัตว์สังคม 

3. มนุษย์มีเกียรติภูมิที่เกิดมาเป็นมนุษย์ 

4. มนุษย์ทุกคนเกิดมามีฐานะไม่เท่าเทียมกัน 

 3. หลักการส าคัญที่สุดของสิทธิมนุษยชน  คือ มนุษย์ทุกคนมีศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์เท่าเทียม

กัน รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 ได้รับรองศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ไว้ และก าหนดให้

รัฐบาล ส่วนราชการ หน่วยงานของรัฐด าเนินการปฏิบัติงานตามอ านาจหน้าที่โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีความเป็น

มนุษย์ของประชาชนทุกคน 

 4.  การคุ้มครองสิทธิมนุษยชนในประเทศไทย 

1.  สังคมไทยเป็นสังคมที่ต่างเชื้อชาติ ศาสนา เผ่าพันธุ์ สามารถด ารงชีวิตอยู่ร่วมกันอย่างสันติ จนกลมกลืนเป็น

หนึ่งเดียวในความเป็นไทยโดยไม่มีการแตกแยก ยอมรับความหลากหลาย มีจิตใจเอื้อเฟ้ือเกื้อกูลกัน จึงไม่มีการ

ละเมิดสิทธิมนุษยชนในเรื่องการแบ่งชนชั้น หรือเผ่าพันธุ์ แต่การละเมิดสิทธิมนุษยชนก็ยังปรากฏอย่างต่อเนื่อง 

เช่น  การละเมิดสิทธิเด็ก  เช่น การละเมิดทางเพศ แรงงาน ยาเสพติด อบายมุข ความรุนแรงในการลงโทษ  

การละเมิดสิทธิสตรี  ในสังคมไทยยังปรากฏการใช้ความรุนแรงต่อผู้หญิงในครองครัว ความรุนแรงทางเพศในที่

สาธารณะ ที่บ้าน ที่ท างาน สถานกักกัน การล่อลวงทางอินเตอร์เน็ต   โรงภาพยนตร์ บนรถเมล์ 

2.  การเข้ามามีส่วนร่วมในการคุ้มครองสิทธิมนุษยชน บุคคลควรมีส่วนร่วมในการคุ้มครองสิทธิมนุษยชนใน  

สังคมไทยต่อไปนี้ 

1.   ศึกษาเรื่องสิทธิมนุษยชนในสังคมไทยที่พัฒนาความรู้ ทักษะ ค่านิยมในการคุ้มครองสิทธิมนุษยชน 

2.   ส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพของตนเอง บุคลิกภาพและศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์อย่างเต็มที่ 

3.   มีส่วนร่วมในกิจกรรมของชาติบ้านเมืองอย่างมีอิสรเสรีภาพ 



4.   ใช้สิทธิทางการเมือง เศรษฐกิจ สังคมให้มีประสิทธิภาพ 

5.   ศึกษาหาความรู้เกี่ยวกับองค์กรที่เกี่ยวข้องกับสิทธิมนุษยชนในประเทศไทย 

องค์กรที่เกี่ยวข้องกับสิทธิมนุษยชนในประเทศไทย มีดังนี้ 

1. คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ 

2. ศาลต่าง ๆ ได้แก่ ศาลรัฐธรรมนูญ ศาลยุติธรรรม ศาลปกครอง และศาลทหาร 

3. มูลนิธิเพ่ือพัฒนาเด็ก 

4. มูลนิธิสงเคราะห์เด็กยากจน  ซี.ซี.เอฟ 

5. มูลนิธิศูนย์พิทักษ์สิทธิเด็ก 

6. มูลนิธิปวีณาหงสกุลเพื่อเด็กและสตรี 

องค์กรสิทธิมนุษยชน  ระดับโลก 

1. คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งสหประชาชาติ 

2. กองทุนสงเคราะห์เด็กแห่งสหประชาชาติ  หรือ ยูนิเซฟ (UNICEF) 

ศาลในปัจจุบันจึงมีบทบาทในการให้ความยุติธรรมในด้านสิทธิมนุษยชน เช่น 

1. การคุ้มครองผู้เสียหายตามกฎหมาย 

2. สิทธิของพยานในคดีอาญาที่จะได้รับการคุ้มครองและปฏิบัติที่เหมาะสม 

3. ข้อสันนิษฐานไว้ก่อนว่าผู้ถูกกล่าวหาในคดีอาญาไม่มีความผิด 

4. การจัดและคุมขังบุคคลใด ๆ ในคดีอาญาจะกระท าได้ก็ต่อเมื่อมีค าสั่งหรือหมายศาล ยกเว้นการ

กระท าผิดซึ่งหน้า 

5. สิทธิของผู้ต้องหาในการให้ทนายความหรือผู้ซึ่งตนไว้วางใจเข้าฟังการสอบปากค าตนได้ สิทธิมนุษยชน

ตามรัฐธรรมนูญ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 มีบทบัญญัติเกี่ยวกับสิทธิ 

เสรีภาพและสิทธิมนุษยชนไว้หลายประการ ดังนี้ 

1. ศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ 

2. ความเสมอภาคของบุคคล 

3. สิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกาย 

4. สิทธิของผู้ต้องหา 

5. สิทธิของพยานและผู้เสียหายในคดีอาญา 

6. สิทธิของเด็ก 

7. เสรีภาพในการนับถือศาสนา 

8. เสรีภาพในการแสดงความคิดเห็น 



9. เสรีภาพทางการศึกษา 

10. สิทธิในทรัพย์สิน 

11. สิทธิในบริการสาธารณสุข 

12. สิทธิของคนพิการหรือทุพพลภาพ และของคนชรา 

13. สิทธิของผู้บริโภค 

14. สิทธิของชุมชนท้องถิ่น 

15. เสรีภาพในการรวมกลุ่ม 

16. สิทธิในการรับรู้และมีส่วนร่วม 

17. สิทธิในการร้องทุกข์และฟ้องคดี 

18. สิทธิและเสรีภาพอ่ืนๆ 

ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชนแห่งสหประชาชาติ 

 วันที่ 10 ธันวาคม ค.ศ.1948 ประเทศสมาชิกสหประชาชาติได้รับรองปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิ

มนุษยชน (Universal Declaration of Human Right: UDHR) โดยสมัชชาแห่งสหประชาชาติ ถือเป็นการ

ก าหนดมาตรฐานสากลด้านสิทธิมนุษยชนซึ่งไทยเป็นประเทศหนึ่งที่ร่วมกับประเทศต่าง ๆ ให้การรับรอง

ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชนแห่งสหประชาชาติ 

 สิทธิเด่น ๆ ที่ระบุไว้ในปฏิญญาสากล ว่าด้วยสิทธิมนุษยชน 

สิทธิต่อชีวิต เสรีภาพและความปลอดภัยของบุคคล การศึกษา เสรีภาพทางความคิด มโนธรรมและศาสนา 

เสรีภาพแห่งความคิดเห็น การแสดงออก การมีงานท า การแสวงหาและได้รับการลี้ภัย ในประเทศอ่ืน (เป็นต้น) 

วันแห่งสิทธิมนุษยชนโลก ตรงกับวันที่ 10 ธันวาคม หน่วยงานในสหประชาชาติ (UN) ที่รับผิดชอบปัญหาสิทธิ

มนุษยชน (HR) คือส านักงานข้าหลวงใหญ่สิทธิมนุษยชน ที่เจนีวา ( ชื่อเดิมคือ Centre for Human Rights) 

ประเทศสวิตเซอร์แลนด์ 

พันธกรณีระหว่างประเทศเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนของไทย 

 ในปัจจุบันประเทศไทยเป็นภาคีสนธิสัญญา ด้านสิทธิมนุษยชนซึ่งสหประชาชาติถือเป็น สนธิสัญญา

หลัก จ านวน 5 ฉบับได้แก ่

1. อนุสัญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก 

2. อนุสัญญาว่าด้วยการขจัดการเลือกปฏิบัติต่อสตรีในทุกรูปแบบ 

3. กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิพลเมืองและสิทธิทางการเมือง 

4. กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิทางเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม 

5. อนุสัญญาว่าด้วยการขจัดการเลือกปฏิบัติทางเชื้อชาติในทุกรูปแบบ 



การปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลักสิทธิมนุษยชน THE TREATMENT OF PATIENT ACCORDING TO HUMAN RIGHTS 

บทน า 

 ปัจจุบันอารยประเทศให้ความสาคัญกับสิทธิมนุษยชน ประเทศสมาชิกองค์การสหประชาชาติได้

ร่วมกันก าหนดหลักเกณฑ์ส าคัญในการปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนเพ่ือให้ประเทศต่าง ๆ ทั่วโลกยอมรับและ

อยู่ในปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน เพ่ือเป็นแนวปฏิบัติต่อคนของรัฐตนและคนของรัฐอ่ืน โดยเท่าเทียม

กัน โดยเฉพาะเรื่องการปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลักสิทธิมนุษยชนซึ่งในยุคปัจจุบันทั่วโลกประสบปัญหา การ

โยกย้ายถิ่น ผู้อพยพ ผู้ลี้ภัย การลักลอบเข้าเมือง ซึ่งส่งผลกระทบต่อการให้การรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามหลัก

สิทธิมนุษยชนและกฎหมายระหว่างประเทศด้านสิทธิมนุษยชนที่มีประเทศต่าง ๆ เข้าเป็นรัฐภาคี หลักการใน

การปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลักสิทธิมนุษยชน ได้แก่ ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชนและกฎหมายระหว่าง

ประเทศด้านสิทธิมนุษยชนที่เกี่ยวข้องกับสิทธิบุคคลที่จะได้รับการรักษาพยาบาลเมื่อยามเจ็บป่วยโดยเท่าเทียม

กัน โดยไม่มีการเลือกปฏิบัติ ไม่ว่าด้านเชื้อชาติ ภาษา สีผิวเพศ ศาสนา และการเมือง เป็นต้น สาหรับแนว

ทางการปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลักสิทธิมนุษยชนตามกฎหมายระหว่างประเทศด้านสิทธิมนุษยชนที่ประเทศไทย

ได้ลงนามและให้สัตยาบันนั้น มุ่งเน้น 2 ประเด็นหลัก คือ กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลัก

สิทธิมนุษยชน และพันธกรณีของประเทศไทยตามกฎหมายระหว่างประเทศว่าด้วยเรื่องสิทธิในการเข้าถึง

บริการสาธารณสุข 

  

กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติต่อผู้ป่วยตามหลักสิทธิมนุษยชน 

 ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน พ.ศ. 2491 ที่บรรดาประเทศสมาชิกองค์การสหประชาชาติ 

ได้ร่วมรับรองเมื่อ ค.ศ. 1948 ถือเป็นมาตรฐานในการปฏิบัติต่อกันของมวลมนุษย์และของนานาชาติ  โดยถือ

เป็นหลักเกณฑ์ส าคัญในการปฏิบัติเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนที่บรรดาประเทศต่าง ๆ ทั่วโลกยอมรับเป็นพ้ืนฐานใน

การด าเนินงานขององค์การสหประชาชาติ และมีอิทธิพลส าคัญต่อการร่างรัฐธรรมนูญของประเทศที่มีการร่าง

รัฐธรรมนูญในเวลาต่อมา 

ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน พ.ศ. 2491 แบ่งสิทธิออกเป็น 2 ประเภท (กระทรวงการต่างประเทศ, 2551) คือ 

1. สิทธิของพลเมืองและสิทธิทางการเมืองซึ่งรวมถึงสิทธิในชีวิต เสรีภาพ และความมั่นคงของบุคคล 

อิสรภาพจากความเป็นทาสและการถูกทรมาน ความเสมอภาคในทางกฎหมาย การคุ้มครองเมื่อถูกจับ

กักขังหรือเนรเทศ สิทธิที่จะได้รับการพิจารณาคดีอย่างเป็นธรรม การมีส่วนร่วมทางการเมือง สิทธิใน

การสมรสและการตั้งครอบครัว เสรีภาพขั้นพ้ืนฐานในทางความคิดมโนธรรม และศาสนา การแสดง

ความคิดเห็นและการแสดงออกเสรีภาพในชุมนุมและการเข้าร่วมสมาคมอย่างสันติ สิทธิในการมีส่วน

ในรัฐบาลของประเทศตนโดยทางตรงหรือโดยการส่งผู้แทนที่ได้รับการเลือกตั้งอย่างเสรี  



2. สิทธิทางเศรษฐกิจ สังคมและวัฒนธรรมซึ่งครอบคลุมถึงสิทธิในการท างาน การได้รับค่าตอบแทนโดย

เท่าเทียมกันส าหรับงานที่เท่ากันสิทธิในการก่อตั้งและเข้าร่วมสหภาพแรงงาน สิทธิในมาตรฐานการ

ครองชีพที่เหมาะสม สิทธิในการศึกษา และสิทธิในการเข้าร่วมใช้ชีวิตทางวัฒนธรรมอย่างเสรี 

ลักษณะของสิทธิมนุษยชนประกอบด้วย 

1. สิทธิพ้ืนฐานของมนุษย์ทุกคน (Primary Right) มนุษย์ที่เกิดมาในโลกต่างมีความเท่าเทียมกันใน

ศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ 

2. สิทธิส่วนบุคคล (Personal Right) เป็นสิทธิส่วนตัวของบุคคลที่ผู้ อ่ืนจะล่วงละเมิดมิได้เป็นพ้ืนที่

ส่วนตัวของเเต่ละบุคคล 

3. สิทธิของพลเมือง (Civil Right) เป็นสิทธิของประชาชนในฐานะที่เป็นพลเมืองเเห่งรัฐ เป็นสิทธิที่

เกี่ยวข้องตามกฎหมายของรัฐ ซึ่งสิทธิพลเมือง ได้เเก่ 

3.1 สิทธิทางสังคม (Social Rigth) เป็นสิทธิของประชาชนทางสังคมที่พึงได้รับบริการจากสังคมใน

ฐานะที่เป็นสมาชิกของสังคมเช่น สิทธิการเข้าถึงการบริการสาธารณะ เป็นต้น 

3.2 สิทธิทางสวัสดิการสังคม (Social Welfare Right) เป็นสิทธิของประชาชนทุกคนที่ได้รับสวัสดิการ

ทางสังคม เช่น สิทธิการได้รับการศึกษา ฯลฯ 

3.3 สิทธิทางวัฒนธรรม (Cultural Right) ได้เเก่ สิทธิเข้าร่วมในพิธีกรรมประเพณี วัฒนธรรมของ

ประชาคมในด้านศิลปะต่าง ๆ 

  ตามปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน พ.ศ. 2491 (กระทรวงการต่างประเทศ , 2551) ได้ให้การ

รับรองสิทธิทางด้านสุขภาพไว้อย่างกว้าง ๆ ดังนี้  

  ข้อ 25 (1) ว่า “คนทุกคนมีสิทธิที่จะมีมาตรฐานการครองชีพอันเพียงพอต่อสุขภาพ และความเป็นอยู่

ที่ดีของตนเองและครอบครัว รวมไปถึงการได้รับอาหาร เครื่องนุ่งห่ม ที่อยู่อาศัย การดูแลรักษาพยาบาล และ

การบริการทางสังคมที่จ าเป็น นอกจากนี้ คนทุกคนยังมีสิทธิที่จะได้รับความมั่นคงแม้ในช่วงว่างงาน เจ็บป่วย 

พิการ เป็นหม้าย วัยชรา หรือขาดปัจจัยดารงชีวิตอ่ืน ๆ ในพฤติการณ์ที่นอกเหนืออานาจของตน” 

  ตาม กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม ( International Covenant 

on Economic, Social and Cultural Rights) ได้ให้การรับรองไว้ คือ “ข้อ 12” 

1. รัฐภาคีแห่งกติกาฉบับนี้รับรองสิทธิของคนทุกคนที่จะมีสุขภาพกายและสุขภาพจิตตามมาตรฐานสูงสุด

เท่าท่ีเป็นได ้

2. ขั้นตอนในการด าเนินการโดยรัฐภาคีแห่งกติกาฉบับนี้ เพ่ือบรรลุผลในการทาให้สิทธินี้  เป็นจริงอย่าง

สมบูรณ์ จะต้องรวมถึงสิ่งต่าง ๆ ที่จ าเป็นเพื่อ 



(ก) การหาหนทางลดอัตราการตายของทารกก่อนคลอด และของเด็กแรกเกิด และการพัฒ นาที่มี

ประโยชน์ต่อสุขภาพของเด็ก 

(ข) การปรับปรุงในทุกด้านของ สุขลักษณะทางสิ่งแวดล้อมและอุตสาหกรรม 

(ค) การป้องกัน รักษา และควบคุมโรคระบาด โรคประจ าถิ่น โรคจากการประกอบอาชีพ และโรคอ่ืน ๆ  

(ง) การสร้างสภาวะที่ประกันบริการทางการแพทย์และการให้การดูแลรักษา พยาบาลแก่ทุกคนใน

กรณีเจ็บป่วย ซึ่งประเทศไทยเป็นรัฐภาคีภายใต้ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน และกติการะหว่าง

ประเทศว่าด้วยสิทธิเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม 

 ดังนั้น ประเทศไทยจึงมีหน้าที่ต้องปฏิบัติตามบทบัญญัติของกฎหมายระหว่างประเทศด้านสิทธิ

มนุษยชนที่บัญญัติไว้ เนื่องจากไทยได้ลงนามและให้สัตยาบันไว้แล้ว และในส่วนของรัฐธรรมนูญแห่ง

ราชอาณาจักรไทยนั้น ได้ให้การรับรองไว้ เช่นกัน (ราชกิจจานุเบกษา, 2550ก) คือ 

 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ฉบับชั่วคราว พ.ศ. 2557 มาตรา 4 บัญญัติว่า “ภายใต้บังคับ

บทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญนี้ ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิ เสรีภาพ และความเสมอภาคบรรดาที่ชนชาวไทย

เคยได้รับการคุ้มครองตามประเพณีการปกครองประเทศไทยในระบอบประชาธิปไตย อันมีพระมหากษัตริย์ทรง

เป็นประมุข และตามพันธกรณีระหว่างประเทศที่ประเทศไทยมีอยู่แล้วย่อมได้รับความคุ้มครองตามรัฐธรรมนูญ

นี้” รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 ได้ก าหนดสิทธิมนุษยชนด้านสาธารณสุขให้กับประชาชนไว้

ในมาตรา 51 ไว้ว่า “บุคคลย่อมมีสิทธิเสมอกันในการรับบริการทางสาธารณสุขที่เหมาะสมและได้มาตรฐาน

และ ผู้ยากไร้มีสิทธิได้รับการรักษาพยาบาลจากสถานบริการสาธารณสุขของรัฐโดยไม่เสียค่าใช้จ่ายบุคคลย่อม

มีสิทธิได้รับการบริการทางสาธารณสุขจากรัฐอย่างทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ บุคคลย่อมมีสิทธิได้รับการป้องกัน

และขจัดโรคติดต่ออันตรายจากรัฐอย่างเหมาะสม โดยไม่เสียค่าใช้จ่ายและทันต่อ เหตุการณ์” แต่เนื่องจาก

มาตรา 51 นี้ เป็นบทบัญญัติซึ่งอยู่ในหมวด 3 สิทธิและเสรีภาพของชนชาวไทย ดังนั้น มาตรานี้จึงรับรอง

เฉพาะสิทธิของชนชาวไทยหรือผู้ที่มีสัญชาติไทยเท่านั้น แต่อย่างไรก็ตามมนุษย์ทุกคน ไม่ว่าจะมีสัญชาติหรือ

สถานะใด มีสิทธิที่จะเข้าถึงบริการด้านสาธารณสุขเช่นเดียวกันตามท่ี ปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน พ.ศ. 

2491 (กระทรวงการต่างประเทศ , 2551) และกติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิเศรษฐกิจ สังคม และ

วัฒนธรรม ระบุไว้ 

 

 

 

 

 



สิทธิได้รับการปฏิบัติตามกฎหมายที่บัญญัติไว้ตามรัฐธรรมนูญมีดังนี้ 

1. ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับบริการเพ่ือสุขภาพ (the rights to health care) เมื่อเกิดการเจ็บป่วยควร

ได้รับการรักษาพยาบาลโดยมาตรฐานวิชาชีพของผู้ที่มีหน้าที่รักษา 

2. สิทธิที่จะรับรู้ข้อมูลข่าวสารจากแพทย์ผู้รักษา (the rights to information) หมายถึงผู้ป่วยมีสิทธิที่

จะรับรู้อาการเจ็บป่วย วิธีรักษา ผลดี ผลเสียที่อาจจะมีขึ้น โดยแพทย์มีหน้าที่ต้องอธิบายให้ผู้ป่วย

ทราบเมื่อผู้ป่วยรับรู้แล้วยอมรับการรักษาจากแพทย์ ความยินยอมของผู้ป่วยนั้นจึงจะมีผลตาม

กฎหมาย ซึ่งเรียกว่า “ความยินยอมภายหลังจากได้รับการบอกกล่าว (informed consent)” เพราะ

เมื่อแพทย์ได้รับความยินยอมจากผู้ป่วยแล้ว แพทย์มีสิทธิกระทา ต่อร่างกายของผู้ป่วยตามกรรมวิธี

รักษาของแพทย์ประเภทนั้นได้ 

3. สิทธิที่จะปฏิเสธการรักษา (the patient’s right to refuse treatment) หากเกิดกรณีหมดทาง

รักษาจริง ๆ แล้วแพทย์สามารถงดใช้เครื่องมือต่าง ๆ ที่จะช่วยผู้ป่วยได้ เพียงแต่ดูแลให้ ถึงแก่ความ

ตายตามธรรมชาติ แพทย์จะกระท าได้ก็ต่อเมื่อเป็นเจตนาของผู้ป่วยและผู้ป่วยใช้สิทธิปฏิเสธการรักษา 

4. สิทธิส่วนบุคคล (privacy right) ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับการปกปิดข้อมูลเกี่ยวกับความเจ็บป่วยของตนไว้

เป็นความลับ ตามมาตรา ๓ แห่งพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ ได้ให้ความหมายของค าด้านสุขภาพ

ไว้ ดังนี้ (ราชกิจจานุเบกษา, 2550ข) “สุขภาพ” หมายความว่า ภาวะของมนุษย์ที่สมบูรณ์ทั้งทางกาย 

ทางจิต ทางปัญญา และทางสังคม เชื่อมโยงกันเป็นองค์รวมอย่างสมดุล 

 

ค าประกาศสิทธิและข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย 

 เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับประโยชน์สูงสุดจากกระบวนการ และตระหนักถึงความส าคัญของการให้ความ

ร่วมมือกับผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ แพทยสภาสภาการพยาบาล สภาเภสัชกรรม ทันตแพทยสภา     

สภากายภาพบ าบัด สภาเทคนิคการแพทย์และคณะกรรมการการประกอบโรคศิลปะ จึงได้ร่วมกันออก

ประกาศรบัรองสิทธิและข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย ไว้ดังต่อไปนี้ 

สิทธิของผู้ป่วย 

1. ผู้ป่วยทุกคนมีสิทธิขั้นพ้ืนฐานที่จะได้รับการรักษาพยาบาลและการดูแลด้านสุขภาพตามมาตรฐาน

วิชาชีพจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพโดยไม่มีการเลือกปฏิบัติตามที่บัญญัติไว้ในรัฐธรรมนูญ 

2. ผู้ป่วยที่ขอรับการรักษาพยาบาลมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลที่เป็นจริงและเพียงพอเกี่ยวกับการเจ็บป่วย 

การตรวจ การรักษา ผลดีและผลเสียจากการตรวจ การรักษาจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ ด้วย

ภาษาที่ผู้ป่วยสามารถเข้าใจได้ง่าย เพ่ือให้ผู้ป่วยสามารถเลือกตัดสินใจในการยินยอมหรือไม่ยินยอมให้

ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพปฏิบัติต่อตน เว้นแต่ในกรณีฉุกเฉิน อันจ า เป็นเร่งด่วนและเป็นอันตรายต่อชีวิต 



3. ผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะเสี่ยงอันตรายถึงชีวิตมีสิทธิได้รับการช่วยเหลือรีบด่วนจากผู้ประกอบวิชาชีพด้าน

สุขภาพโดยทันทีตามความจ า เป็นแก่กรณีโดยไม่ต้องค า นึงว่าผู้ป่วยจะร้องขอความช่วยเหลือหรือไม่ 

4. ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบชื่อ สกุล และวิชาชีพของผู้ให้การรักษาพยาบาลแก่ตน 

5. ผู้ป่วยมีสิทธิขอความเห็นจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอ่ืนที่มิได้เป็นผู้ให้การรักษาพยาบาลแก่ตน 

และมีสิทธิในการขอเปลี่ยนผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพหรือเปลี่ยนสถานพยาบาลได้ทั้งนี้เป็นไปตาม

หลักเกณฑ์ของสิทธิการรักษาของผู้ป่วยที่มีอยู่ 

6. ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับการปกปิดข้อมูลของตนเอง เว้นแต่ผู้ป่วยจะให้ความยินยอมหรือเป็นการปฏิบัติตาม

หน้าที่ของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ เพ่ือประโยชน์โดยตรงของผู้ป่วยหรือตามกฎหมาย 

7. ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลอย่างครบถ้วนในการตัดสินใจเข้าร่วมหรือถอนตัวจากการเป็นผู้เข้าร่วม

หรือผู้ถูกทดลองในการท า วิจัยของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ 

8. ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อร้อง

ขอตามขั้นตอนของสถานพยาบาลนั้น ทั้งนี้ข้อมูลดังกล่าวต้องไม่เป็นการละเมิดสิทธิหรือข้อมูลข่าวสาร

ส่วนบุคคลของผู้อื่น 

9. บิดา มารดา หรือผู้แทนโดยชอบธรรม อาจใช้สิทธิแทนผู้ป่วยที่เป็นเด็กอายุยังไม่เกินสิบแปดปีบริบูรณ์ 

ผู้บกพร่องทางกายหรือจิต ซึ่งไม่สามารถใช้สิทธิด้วยตนเองได้ 

 

ข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย 

1. สอบถามเพ่ือท าความเข้าใจข้อมูลและความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นก่อนลงนามให้ความยินยอม หรือไม่

ยินยอมรับการตรวจวินิจฉัยหรือการรักษาพยาบาล 

2. ให้ข้อมูลด้านสุขภาพและข้อเท็จจริงต่างๆ ทางการแพทย์ที่เป็นจริงและครบถ้วนแก่ผู้ประกอบวิชาชีพ

ด้านสุขภาพในกระบวนการรักษาพยาบาล 

3. ให้ความร่วมมือและปฏิบัติตัวตามค าแนะน าของผู้ประกอบวิชาชีพด้ านสุขภาพเกี่ ยวกับ               

การรักษาพยาบาล ในกรณีที่ไม่สามารถปฏิบัติตามได้ให้แจ้งผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพทราบ 

4. ให้ความร่วมมือและปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของสถานพยาบาล 

5. ปฏิบัติต่อผู้ประกอบวิชาชีพ ผู้ป่วยรายอ่ืน รวมทั้งผู้ที่มาเยี่ยมเยียน ด้วยความสุภาพให้เกียรติและไม่

กระท าสิ่งที่รบกวนผู้อ่ืน 

6. แจ้งสิทธิการรักษาพยาบาลพร้อมหลักฐานที่ตนมีให้เจ้าหน้าที่ของสถานพยาบาลที่เกี่ยวข้องทราบ 

 

 



7. ผู้ป่วยพึงรับทราบข้อเท็จจริงทางการแพทย์ ดังต่อไปนี้ 

7.1 ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพที่ได้ปฏิบัติหน้าที่ตามมาตรฐานและจริยธรรม ย่อมได้รับความ

คุ้มครองตามท่ีกฎหมายก าหนดและมีสิทธิได้รับความคุ้มครองจากการถูกกล่าวหาโดยไม่เป็นธรรม 

7.2 การแพทย์ในที่นี้ หมายถึง การแพทย์แผนปัจจุบันซึ่งได้รับการพิสูจน์ทางวิทยาศาสตร์ โดยองค์

ความรู้ในขณะนั้นว่ามีประโยชน์มากกว่าโทษส าหรับผู้ป่วย 

7.3 การแพทย์ไม่สามารถให้การวินิจฉัย ป้องกัน หรือรักษาให้หายได้ทุกโรคหรือทุกสภาวะ 

7.4 การรักษาพยาบาลทุกชนิดมีความเสี่ยงที่จะเกิดผลอันไม่พึงประสงค์ได้นอกจากนี้ เหตุสุดวิสัยอาจ

เกิดขึ้นได้ แม้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพจะใช้ความระมัดระวังอย่างเพียงพอ ตามภาวะวิสัย

และพฤติการณ์ในการรักษาพยาบาลนั้นๆ แล้ว 

7.5 การตรวจเพ่ือการคัดกรอง วินิจฉัย และติดตามการรักษาโรค อาจให้ผลที่คลาดเคลื่อนได้ด้วย

ข้อจ ากัดของเทคโนโลยีที่ใช้ และปัจจัยแวดล้อมอ่ืน  ๆที่ไม่สามารถควบคุมได้ตามมาตรฐานการปฏิบัติงาน 

7.6 ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพมีสิทธิใช้ดุลพินิจในการเลือกกระบวนการรักษาพยาบาลตามหลัก

วิชาการทางการแพทย์ ตามความสามารถและข้อจ ากัดตามภาวะวิสัยและพฤติการณ์ที่มีอยู่ 

รวมทั้งการปรึกษาหรือส่งต่อโดยค านึงถึงสิทธิและประโยชน์โดยรวมของผู้ป่วย 

7.7 เพ่ือประโยชน์ต่อตัวผู้ป่วย ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอาจให้ค าแนะน าหรือส่งต่อผู้ป่วยให้

ได้รับการรักษาตามความเหมาะสม ทั้งนี้ผู้ป่วยต้องไม่อยู่ ในสภาวะฉุกเฉินอันจ าเป็นเร่งด่วนและ

เป็นอันตรายต่อชีวิต 

7.8 การปกปิดข้อมูลด้านสุขภาพ และข้อเท็จจริงต่างๆ ทางการแพทย์ของผู้ป่วยต่อผู้ประกอบวิชาชีพ

ด้านสุขภาพ อาจส่งผลเสียต่อกระบวนการรักษาพยาบาล 

7.9 ห้องฉุกเฉินของสถานพยาบาล ใช้ส าหรับผู้ป่วยฉุกเฉินอันจ าเป็นเร่งด่วนและเป็นอันตรายต่อชีวิต 

 

ประกาศ ณ วันที่ 12 เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2558 

(ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลขา) นายกแพทยสภา 

(รองศาสตราจารย์ ดร.ทัศนา บุญทอง) นายกสภาการพยาบาล 

(รองศาสตราจารย์พิเศษ ภก.กิตติ พิทักษ์นิตินันท์) นายกสภาเภสัชกรรม 

(ทันตแพทย์ ธรณินทร์ จรัสจรุงเกียรติ) นายกทันตแพทยสภา 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.กานดา ชัยภิญโญ) นายกสภากายภาพบ าบัด 

(รองศาสตราจารย์ ทนพ.สมชาย วิริยะยุทธกร) นายกสภาเทคนิคการแพทย์ 

 



บทสรุป 

 ปัจจุบันนี้ ได้มีการค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วยมากขึ้น แต่ไม่ได้มีบทบัญญัติแบ่งการเคารพสิทธิในการ

ให้บริการของผู้ให้บริการแต่อย่างไร และการก าหนดสิทธิโดยไม่ก าหนดหน้าที่ให้ผู้ป่วยต้องปฏิบัติ 

 ผู้เขียนมีความเห็นว่า เป็นช่องว่างที่ท าให้เกิดการฟ้องร้องคดีทางการแพทย์มากข้ึน หากอนาคตไม่ท า

การแก้ไข ภาวะดังกล่าวจะเกิดผลกระทบในวงกว้างต่อการให้บริการสาธารณสุขของประเทศ 

   



เอกสารอ้างอิง 

 ค รู ป อ . . . . . . . . . สั ง ค ม ศึ ก ษ า  สื บ ค้ น เมื่ อ วั น ที่  1  ตุ ล า ค ม  2 5 6 0 เข้ า ถึ ง ไ ด้ จ า ก 

https://kittayaporn28.wordpress.com 

 วารสารพยาบาลต ารวจ ปีที่ 8 ฉบับที่ 1 มกราคม - มิถุนายน 2559 สืบค้นเมื่อวันที่ 1 ตุลาคม 2560

เข้าถึงได้จาก https://www.tci-thaijo.org/index.php/policenurse/article/viewFile/65197/53357   

 ค าประกาศ "สิท ธิ " และ "ข้อ พึ งปฏิบั ติ " ของผู้ ป่ วย  ฉบับ ใหม่  ออกโดย ๖  สภาวิชาชีพ                          

ป ระกาศ  ณ  วันที่  ๑ ๒  สิ งห าคม  ๒ ๕ ๕ ๘  เว็ บ ไซต์ ส านั ก งาน เลขาธิก ารแพทยสภา การ เข้ าถึ ง 

http://www.tmc.or.th/detail_news.php?news_id=834  

 

 

 

 

 

 

 

 


