
รายงานการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ครั้งที่ 5/2559 
วันจันทร์ที่ 11 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 

ณ ห้องประชุมชัยนาทนรนทร อาคาร 1 ชั้น 2 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
----------------------------------------------------------- 

ผู้มาประชุม 
1. นายแพทย์ธวัช   สุนทราจารย์            ผู้ช่วยรฐัมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ประธาน 
2. พลตรีต่างแดน  พิศาลพงค์ ผู้อ านวยการส านักงานแพทย์ 

ส านักงานสนับสนุนส านักงานปลัดกระทรวงกลาโหม 
แทนปลัดกระทรวงกลาโหม 

กรรมการ 

3. นางสาวมนัสวีร์   มั่นสกุล นักการทูตช านาญการ แทน ปลัดกระทรวงการ
ต่างประเทศ  

กรรมการ 

4. นางสาวสุวรรณา  คล้ายทับทิม ผู้ช่วยปลัดกระทรวงคมนาคม 
แทน ปลัดกระทรวงคมนาคม 

กรรมการ 

5. นางสาวสุทธิกานต์  บุญสูตร นักวิชาการแรงงานช านาญการ 
แทน ปลัดกระทรวงแรงงาน 

กรรมการ 

6. นางสุจิตรา  พัฒนะภูมิ ผู้ตรวจราชการกระทรวงศึกษาธิการ          
แทน ปลัดกระทรวงศึกษาธิการ 

กรรมการ 

7. นายวราสิทธิ์   กาญจนสูตร ผู้อ านวยการฝ่ายกฎหมายสาธารณสุข 
กองกฎหมายสวัสดิการทางสังคม 
แทน เลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา 

กรรมการ 

8. พล.ต.ต.วัชรพงษ์  ศิวเวช นายแพทย์ สบ 6 รพ.ต ารวจ 
แทน ผู้บัญชาการต ารวจแห่งชาติ 

กรรมการ 

9. นางสาววราภรณ์  วรบุตร นิติกรช านาญการ  
แทน อธิบดีกรมการแพทย์ 

กรรมการ 

10. นางพัฒนา  ศรีทร ผู้อ านวยการส่วนประชาสัมพันธ์เฉพาะกิจ 
แทน อธิบดีกรมประชาสัมพันธ์ 

กรรมการ 

11. นางวิรงรอง  หุ่นสุวรรณ นายสัตวแพทย์เชี่ยวชาญ 
แทน อธิบดีกรมปศุสัตว์ 

กรรมการ 

12. 
 

13. 

นายพิสิษฐ์  วงศ์เธียรธนา 
 
ร.ศ.คลินิก พญ.วารุณี จินารัตน์ 

นิติกรช านาญการพิเศษ 
แทน อธิบดีกรมป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย 
รองอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
แทน อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

กรรมการ 
 
กรรมการ 
 

14. 
 

15. 
 

16. 

นายองอาจ  นันทกิจ 
 
นายแพทย์ดนัย  ธีวันดา 
 
นางเตือนใจ  นุชด ารงค์ 

ผู้อ านวยการส่วนส่งเสริมการกิจการด้านสาธารณสุข 
แทน อธิบดีกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
รองอธิบดีกรมอนามัย 
แทน อธิบดีกรมอนามัย 
ผู้อ านวยการส านักงานอนุรักษ์สัตว์ป่า 
แทน อธิบดีกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช 

กรรมการ 
 
กรรมการ 
 
กรรมการ 

17. นางดวงพร ... 
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17. นางดวงพร  ปิณจีเสคิกุล ผู้อ านวยการกองควบคุมโรคติดต่อ 
แทน ปลัดกรุงเทพมหานคร 

กรรมการ 

18. ดร.ราศรี  ลีนะกุล ที่ปรึกษาสภาการพยาบาล 
ผู้แทนสภาการพยาบาล 

กรรมการ 

19. นางสุจิตรา   มานะกุล อุปนายกสภาเทคนิคการแพทย์ 
ผู้แทนสภาเทคนิคการแพทย์ 

กรรมการ 

20. นายแพทย์สุรพล โล่สิริวัฒน์ ที่ปรึกษาสมาคมโรงพยาบาลเอกชน 
ผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน 

กรรมการ 

21. นายแพทย์อ านวย   กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค กรรมการและ
เลขานุการ 

22. นายแพทย์รุ่งเรือง  กิจผาติ ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป กรรมการและ
ผู้ช่วยเลขานุการ 

23. แพทย์หญิงพจมาน ศิริอารยาภรณ์ แทน ผู้อ านวยการส านักระบาดวิทยา  
กรมควบคุมโรค   

กรรมการและ
ผู้ช่วยเลขานุการ 

 
ผู้ไม่มาประชุม  เนื่องจากติดราชการ 
1. นายแพทย์สุวรรณชัย  วัฒนายิ่งเจริญชัย รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

ผู้แทน ปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
กรรมการ 

2. 
 
 

3. 

นายชาติชาย   ไชยพิมล 
 
 
นายแพทย์สุรจิต   สุนทรธรรม 
 

ผู้อ านวยการส่วนยุทธศาสตร์ด้านสาธารณภัย 
และพัฒนาเมือง 
แทน ปลัดกระทรวงมหาดไทย 
กรรมการแพทยสภา 
ผู้แทน แพทยสภา 

กรรมการ 
 
 
กรรมการ 

4. นายแพทย์สุเทพ  เพชรมาก รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 
5. นายแพทย์สมบัติ  แทนประเสริฐสุข ผู้ทรงคุณวุฒิกรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 
 

ผู้ร่วมประชุม   

1. นายแพทย์โอภาส  การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

2. นางสาวสุดาสิรี  เตชานันท์ นักการฑูตปฏิบัติการ 
กระทรวงการต่างประเทศ 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

3. ร.ต.ท.หญิงสุภา  เดชคง ส านักงานต ารวจแห่งชาติ ผู้เข้าร่วมประชุม 

4.  ส.ต.ต.หญิงชาติยา  แซ่ตั้น ผบ.หมู่ ยศ.บก.อก.รพ.ตร. 
ส านักงานต ารวจแห่งชาติ 
 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

5. นางสาวอุไร  ... 
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5. นางสาวอุไร   นัยพรม นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 
กระทรวงคมนาคม 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

6. แพทย์หญิงไพลิน ผู้พัฒน์ นายแพทย์ช านาญการ 
ส านักงานปลัดกรุงเทพมหานคร 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

7. นายกษิภัท   เจี๊ยะทา นักวิชาการเผยแพร่  
กรมอนามัย 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

8. นางสาวนาฏสรวง  อินทร์แก้ว นักประชาสัมพันธ์ 
กรมประชาสัมพันธ์ 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

9. นางจุฑามาศ  พิชิด นักวิเคราะห์นโยบายและแผนช านาญการ 
ส านักงานปลัดกระทรวงมหาดไทย 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

10. นางสาวอังคณา  บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

11. นางสาวกษมน  รัตนพันธ์ นิติกร ศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

12. นางสาวณัฐนรี  สถิตไพบูลย์ นิติกร ศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

13. นายกฤษฎาบัน  ปานโท้ นิติกร ศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

14. นายอัฐพล  สามแสน นิติกร ศูนย์กฎหมาย กรมควบคุมโรค ผู้เข้าร่วมประชุม 

15.  นางปิ่นนภ  นรเศรษฐพันธ์ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการพิเศษ ผู้เข้าร่วมประชุม 

16. นางอนงนาฎ  มโนภิรมย์ นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ผู้เข้าร่วมประชุม 

17. นายอานุภาพ  พงศ์พานิช นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ ผู้เข้าร่วมประชุม 

18. นางสาวลักษณา   มาสังข์ นักวิชาการสาธารณสุข ผู้เข้าร่วมประชุม 

19. นางสาวพรพิมล  กระทุ่ม นักวิชาการสาธารณสุข ผู้เข้าร่วมประชุม 

20. นายสิทธิพงษ์  สีแสด นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ ผู้เข้าร่วมประชุม 

21. นางสาวนิญดา  เศรษฐวัฒนา แทน ผู้อ านวยการกลุ่มกฎหมาย  
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

22. นายมงคล  ทบสุนทร ส านักงานสารนิเทศ 
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

ผู้เข้าร่วมประชุม 

 

 
 
 
 

เริ่มประชุม ... 
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เริ่มประชุม เวลา 14.00 น. 
 นายแพทย์ธวัช สุนทราจารย์ ผู้ช่วยรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ผู้รับมอบให้เป็นประธานการ
ประชุมได้แจ้งต่อที่ประชุมว่า เนื่องจาก ศาตราจารย์คลินิก เกียรติคุณ นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ติดภารกิจส าคัญที่ท าเนียบรัฐบาล จึงได้มอบให้ท่านเป็นประธานและด าเนินการ
ประชุมแทน โดยได้กลา่วต้อนรับผู้เข้าร่วมการประชุมและด าเนินการประชุมตามระเบียบวาระการประชุม ดังนี้ 
  

ระเบียบวาระท่ี 1 เรื่องประธานแจ้งเพื่อทราบ 
 นายแพทย์ธวัช สุนทราจารย์ ผู้ช่วยรัฐมนตรี ว่าการกระทรวงสาธารณสุข  ประธานการประชุม                
มอบฝ่ายเลขานุการฯ แจ้งวัตถุประสงค์การประชุม 
 ฝ่ายเลขานุการฯ โดยนายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า การประชุมคณะกรรมการ
โรคติดต่อแห่งชาติได้ต่อเนื่องกันมาจนครั้งนี้เป็นครั้งที่ 5 ซึ่งประเด็นที่น าเข้าพิจารณาเป็นไปตามแผนและกรอบ
ระยะเวลาที่ก าหนด ได้พิจารณาอนุบัญญัติไปแล้ว จ านวน 17 ฉบับ (ประกาศในราชกิจจานุเบกษาแล้วจ านวน 6 ฉบับ) 
ซึ่งต้องขอขอบคุณกรรมการฯ ทุกท่านที่ได้เสนอแนะและให้ข้อคิดเห็นที่เป็นประโยชน์ ขอแจ้งวัตถุประสงค์การประชุม 
ดังนี้ 
 1. เพื่อติดตามความก้าวหน้าการด าเนินงานที่ได้มอบหมาย ในการประชุมครั้งก่อน 

 2. เพื่อเสนอเรื่องพิจารณา จ านวน 6 เรื่อง ดังนี้  
     2.1 (ร่าง) ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการชดใช้ค่าใช้จ่ายในการด าเนินการแทนของเจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อ ในกรณีที่ผู้รับค าสั่งจากเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อละเลยไม่ด าเนินการตามค าสั่ง พ.ศ. ...      
(ตามมาตรา 44) 
     2.2 (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่าย
ส าหรับเจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (3), 41) 
     2.3 (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่ผู้เดินทางต้องเป็น
ผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (4), 42) 
     2.4 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการ
เปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับการรักษา การเฝ้าระวัง การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่ออันตราย หรือโรคระบาด พ.ศ. ... 
(ตามมาตรา 10) 
    2.5 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ว่าด้วยวิธีการอ่ืนใดซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่อง
ทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพิม่เติม พ.ศ. ... (ตามมาตรา 37 (4)) 
    2.6 (ร่าง) ระเบียบคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่องหลักเกณฑ์การเปรียบเทียบความผิดตาม
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 (ตามมาตรา 57) 
 

 3. เสนอเรื่องเพื่อทราบ 
     การประชุมมอบนโยบาย ระบบ แนวทางปฏิบัติ แผนปฏิบัติการ ต่อคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและ
คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร ในวันที่ 15 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 เวลา 09.00 - 16.30 น.                 
ณ โรงแรมริชมอนด์ จังหวัดนนทบุรี 

 มติที่ประชุม  รับทราบ 
ระเบียบวาระท่ี 2 ... 
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ระเบียบวาระท่ี 2 รับรองรายงานการประชุม (ครั้งที่ 4/2559) 
 ประธาน มอบฝ่ายเลขานุการฯ ด าเนินการ 
 ฝ่ายเลขานุการฯ โดยนายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค ขอให้คณะกรรมการ/ผู้แทน 
พิจารณารายงานการประชุมการคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ครั้งที่ 4/2559 วันพุธที่ 22 มิถุนายน 2559    
เวลา 09.30 - 14.00 น. ซึ่งได้น าส่งให้พิจารณาล่วงหน้าพร้อมกับหนังสือเชิญประชุมแล้ว หากมีส่วนที่ต้องการแก้ไข
ฝ่ายเลขาจะรับไปปรับแก้ แต่หากไม่มีส่วนที่ต้องการแก้ไขเพ่ิมเติมอีก  ขอมติรับรองรายงานการประชุม 

 มติที่ประชุม รับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ครั้งที่ 4/2559 เมื่อวันพุธ            
ที่ 22 มิถุนายน พ.ศ. 2559 
 
ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องสืบเนื่อง (รายงานความก้าวหน้า) 
 ฝ่ายเลขานุการฯ  โดยนายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค  ขอรายงานความก้าวหน้า            
การด าเนินงานดังนี้ 
 3.1 การตั้งคณะอนุกรรมการด้านกฎหมาย  
 ความก้าวหน้า การแต่งตั้งอนุกรรมการด้านกฎหมาย ผ่านการเห็นชอบจากคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ 
ครั้งที่ 4/2559 เมื่อวันที่ 22 มิถุนายน 2559 ขณะนี้อยู่ระหว่างเสนอรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือลงนาม 
 

 3.2 ผลการสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ  
 ความก้าวหน้า กรมควบคุมโรค ได้ด าเนินกระบวนการสรรหา โดยใช้ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วย
คุณสมบัติ หลักเกณฑ์ และวิธีการได้มาซึ่งกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ ในคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เป็นกรอบในการ
พิจารณาคัดเลือกผู้ทรงคุณวุฒิในครั้งนี้ ขณะนี้ได้ด าเนินการสรรหาแล้ว อยู่ในขั้นตอนเสนอรายชื่อเพ่ือให้รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุขคัดเลือกรายชื่อกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือแต่งตั้งเป็นกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิต่อไป 
 ประธาน กล่าวเพ่ิมเติมว่า ตามที่ฝ่ายเลขานุการฯ ได้รายงานเรื่องผลการสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ         
หากการด าเนินการสิ้นสุดแล้วต้องมีการเชิญเข้าร่วมในการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติครั้งต่อไปด้วย 
เพราะเป็นส่วนหนึ่งในคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ 

 มติที่ประชุม รับทราบ มอบฝ่ายเลขานุการฯ ติดตามความก้าวหน้าการสรรหากรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ หาก
ด าเนินการสิ้นสุดแล้วขอให้เชิญเข้าร่วมในการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติครั้งต่อไป 
 
 

ระเบียบวาระท่ี 4 เรื่องเพื่อพิจารณา 
4.1 (ร่าง) ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการชดใช้ค่าใช้จ่ายในการด าเนินการแทนของเจ้าพนักงานควบคุม
โรคติดต่อ ในกรณีที่ผู้รับค าสั่งจากเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อละเลยไม่ด าเนินการตามค าสั่ง พ.ศ. ...            
(ตามมาตรา 44) 
 
 

 
ฝ่ายเลขานุการ ... 
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 ฝ่ายเลขานุการฯ โดยนายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่าการประชุมในครั้งนี้จะเป็น
การพิจารณาร่างอนุบัญญัติทั้งหมดรวม 6 ฉบับระเบียบกระทรวง 1 ฉบับ ร่างประกาศกระทรวง 2 ฉบับ ร่างระเบียบ
คณะกรรมการ ฯ 1 ฉบับ และร่างประกาศคณะกรรมการ 3 ฉบับ มีเนื้อหาที่ต้องให้มีผู้น าเสนอแตกต่างกันตามเนื้อหา
สาระของอนุบัญญัติ ขออนุญาตมอบรองอธิบดีกรมควบคุมโรค นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ ด าเนินการ ตาม
ระเบียบวาระท่ีเหลือ 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า ในระเบียบวาระ 4.1 เรื่องพิจารณา 
เป็นเรื่องระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยการชดใช้ค่าใช้จ่ายในการด าเนินการแทนเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ   
ในกรณีทีผู้รับค าสั่งเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อละเลยไม่ด าเนินการตามค าสั่ง โดยหลักการคือในการควบคุมโรคติดต่อ 
หน้าที่ของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ เมื่อเกิดเหตุโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาดเกิดขึ้นในท้องที่ใด  เจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อมีอ านาจที่จะด าเนินการเอง หรือออกค าสั่งให้ผู้อ่ืนด าเนินการ เช่น การสั่งให้ก าจัดสิ่งที่ก่อให้เกิดโรค 
เรื่องสุขาภิบาล การก าจัดขยะ น าสัตว์ปีกไปท าลาย บางทีกรณีที่สั่งแล้วไม่ด าเนินการ ตามมาตรา 44 เจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อสามารถด าเนินการได้เอง แล้วไปเรียกเก็บค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นกับผู้นั้นอีกครั้ง เป็นที่มาของร่างระเบียบ
กระทรวงฉบับนี้ ตรงรายละเอียดให้ท่านประธาน และคณะกรรมการได้พิจารณา ขออนุญาต ให้ ผู้อ านวยการศูนย์
กฎหมายชี้แจงในรายละเอียดให้ที่ประชุมพิจารณา 
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย น าเสนอ  (ร่าง) ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข             
ว่าด้วยการชดใช้ค่าใช้จ่ายในการด าเนินการแทนของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ ในกรณีที่ผู้รับค าสั่งจากเจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อละเลยไม่ด าเนินการตามค าสั่ง พ.ศ. ...  (ตามมาตรา 44) 
 ที่มา มาตรา ๔๔ ในกรณีที่เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อได้ออกค าสั่งให้ผู้ใดด าเนินการตามมาตรา ๓๔ (๓) (๔) 
หรือ (๕) มาตรา ๓๘ มาตรา ๓๙ (๔) หรือมาตรา ๔๐ (๑) (๒) หรือ (๓) แล้ว ผู้นั้นละเลยไม่ด าเนินการตามค าสั่งภายใน
เวลาที่ก าหนด เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อมีอ านาจด าเนินการแทนได้ โดยให้ผู้นั้นชดใช้ค่าใช้จ่ายในการด าเนินการนั้น
ตามจ านวนที่จ่ายจริง ทั้งนี้ ตามระเบียบที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด รายละเอียดตามเอกสารแนบ 1  
 ประธาน ขอให้ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตเพ่ิมเติม  ซึ่งในที่ประชุมได้อภิปราย ซักถาม และ       
ให้ข้อคิดเห็นเพิ่มเติม ดังนี้ 
1. ประธาน สอบถามว่า เป็นการมอบอ านาจโดยอัตโนมัติถูกต้องหรือไม่ โดยให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ
ด าเนินการแทนในการแจ้งความด าเนินคดี โดยปกติแล้วหน่วยงานหรือกลุ่มจะมอบให้นิติกรไปด าเนินการแจ้งความ      
ถ้าหน่วยงานระดับปฏิบัติการไม่มีนิติกรจะเป็นการเพิ่มภาระหรือไม่ มุมมองในฐานะผู้ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ภายใต้กฎหมาย
หลายฉบับ ถ้าไม่ท าแล้วเพิกเฉยจะมีผลอย่างไร มีความผิดหรือไม่ หรือเราต้องแจ้งต่อผู้บังคับบัญชาชั้นต้นว่าละเลยต่อ
หน้าที่ 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า การร่างกฎหมายฉบับนี้
เพ่ือให้เกิดความสะดวกและรวดเร็วในการปฏิบัติงาน ซึ่งในทางปฏิบัติจะประกอบด้วย ๒ ส่วน คือ ส านักงานเลขานุการ
คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ โดยกรมควบคุมโรคจะท าตัวอย่างเป็นแบบฟอร์มไว้ให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ
ให้พิจารณาตามแบบฟอร์มและไปด าเนินการได้ และ 2.ประเด็นไม่ด าเนินการจะผิดกฎหมายหรือเจ้าหน้าที่ไม่ปฏิบัติจะ 
มีความผิดฐานละเว้นได้ 

 
 

ประธาน ... 



- 7  - 
 

 ประธาน ให้ข้อสังเกต ดังนี้ 
1) การละเว้นเป็นความผิดอาญา มาตรา ๑๕๗  เมื่อผู้ปฏิบัติงานแล้วต้องคดีอาญา อาจจะไม่ยุติธรรม

ส าหรับผู้ปฏิบัติงาน กรมควบคุมโรคจะมีแนวทางคุ้มครองผู้ปฏิบัติงานได้อย่างไร  มีความกังวลในเวลาผ่านไป อาจจะมี
บุคลากรในการปฏิบัติงานลดน้อยลง 

2) การออกกฎหมายให้ผู้ปฏิบัติงานโดยการมอบตามต าแหน่ง ซึ่งเป็นค าสั่งที่มอบไปถึงระดับปฏิบัติการ  
อาจส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงานไม่ประสงค์จะร่วมด าเนินการ การด าเนินการเป็นการเพ่ิมภาระจะมีหน่วยในทางปฏิบัติควรจะ
เปิดช่องว่างให้หน่วยงานที่มีก าลังในการด าเนินคดีเรียกมาไกล่เกลี่ยในทางปฏิบัติโดยยอมจ่ายถ้ายินยอมก็จะไม่เกิด
ปัญหา แต่ถ้าไม่ยอมไกล่เกลี่ย ถ้าไม่ปฏิบัติจะถึงศาลแพ่งคดีล่วงละเมิด และแนวทางแก้ไขที่ควรจะมีหน่วยรับที่มี     
ความพร้อมในกรณีที่เป็นคด ีซ่ึงเป็นนิติกรในคณะกรรมการระดับจังหวัด 
 นายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า ตามมาตรานี้เป็นมาตราที่ส าคัญใน     
หมวด ๖ ซึ่งมีเป้าหมายในการป้องกันควบคุมโรคติดต่อ ในกรณีที่เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อทางกฎหมาย              
ได้แจ้งบุคคลที่เกี่ยวข้องด าเนินการเพ่ือป้องกันควบคุมโรคแล้วไม่ด าเนินการ กฎหมายจึงเปิดช่องไว้ให้เจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อมีอ านาจด าเนินการแทนได้ถ้าอยู่ในวิสัยท าได้ก็จะไม่เป็นการละเลย ทั้งนี้ตามกฎหมายเป็นเงื่อนบังคับ
ต้องออกระเบียบ ในกรณีที่เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อด าเนินการแทน ค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นให้ผู้ที่ละเลยไม่ปฏิบัติ    
ตามค าสั่งชดใช้ตามจ านวนที่จ่ายจริง เป็นไปตามระเบียบที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนดมาตรานี้  ตามอนุบัญญัติฉบับนี้
ถือว่าเป็นหัวใจส าคัญซึ่งเปิดช่องไว้เจ้าพนักงานควบคุมโรคด าเนินการแทนได้ 
 ประธาน กล่าวเพ่ิมเติม ดังนี้ 

1) ตามมาตรานี้มีความส าคัญและมีประโยชน์มาก เพียงแต่กังวลว่าในกรณีที่เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อสั่ง
การแล้วผู้นั้นไม่ด าเนินการตาม แล้วเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อเป็นผู้ด าเนินการแทน อาจจะไม่เหมาสะสมที่จะน ามา
เขียนกฎหมาย ซึ่งการเขียนกฎหมายควรเปิดช่องว่างในกรณีท่ีไม่มีก าลังที่จะท า ให้สามารถเสนอเรื่องไปที่ที่หน่วยงานใด
ได้บ้าง  

2) ควรจัดท าแนวทางปฏิบัติเพ่ิมเติมตามอนุบัญญัติ เพราะเมื่อถึงเวลาที่ต้องปฏิบัติจริงต้องมีการซักซ้อม     
ท าความเข้าใจกับผู้ที่ได้รับมอบอ านาจตามกฎหมาย  

3) ตามประเด็นที่ได้มีการหยิบยกขึ้นมาอภิปราย ผู้ที่ได้รับมอบด าเนินการอาจะมีค าถามได้ ซึ่งจะต้องเตรียม
ค าตอบ เช่น ในกรณีที่ผู้ได้รับค าสั่งสามารถด าเนินการได้ให้ด าเนินการเลย ถ้าไม่มีก าลังให้เสนอเป็นล าดับชั้นขึ้นมา    
และถ้าไม่สามารถด าเนินการไดใ้ห้กรมควบคุมโรคเป็นผู้ด าเนินการแทน เป็นต้น เพราะอ านาจอยู่ที่ศูนย์กลาง  
  กระจายอ านาจไปสู่ในระดับพ้ืนที่นั้น ไม่อยากให้เกิดความรู้สึกว่าผู้ปฏิบัติงานมีภาระงานเพ่ิมขึ้น เมื่อปฏิบัติงาน
แล้วเกิดปัญหาด้านกฎหมายจะมีความผิดด้วย ควรจัดท าแนวทางปฏิบัติและมีการซักซ้อม เพ่ือลดปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้น
ในอนาคต 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวเพ่ิมเติมว่า ถ้าที่ประชุมเห็นชอบใน
หลักการแล้ว ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตที่ประธานและที่ประชุมให้ข้อคิดเห็น จะน าเข้าสู่การพิจารณาของ
คณะอนุกรรมการด้านกฎหมายของพระราชบัญญัติฉบับนี้ ซึ่งคณะอนุกรรมการฯ นี้ ได้รับความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ของการประชุมครั้งที่ ๔/2559  เพ่ือก าหนดขั้นตอนระเบียบปฏิบัติต่อไป 

2. พลตรีต่างแดน ... 
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2. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่า กรณีที่ผู้ต้องปฏิบัติมีข้ออ้างไม่ด าเนินการ
ตามค าสั่งทุกครั้ง แล้วให้ทางคณะกรรมการโรคติดต่อด าเนินการแทนเพราะมีความสามารถที่จะด าเนินการได้ ในกรณีนี้
ผู้ได้รับค าสั่งสามารถกระท าได้หรือไม่ 
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ขอให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อสั่งให้ชัดเจนต่อผู้ที่รับค าสั่งว่าต้องด าเนินการ
อย่างไรตั้งแตต่้นอยู่แล้วและประเมินราคาค่าเสียหายทีต่้องชดใช้ หากผู้รับค าสั่งไม่ยอมจ่ายค่าชดใช้ต้องไปด าเนินคดี ใน
เบื้องต้นต้องไปแจ้งความร้องทุกข์ต่อเจ้าพนักงานเจ้าหน้าที่เฉพาะตรงนั้น  
 

3. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่า กรณีการไปก าจัดโรคบางครั้งมีความเสี่ยง    
ถ้าเจ้าของบริษัทพบว่ามีไก่ตายจ านวนมาก แต่ไม่ประสงค์จะด าเนินการควบคุมโรคเอง แต่ เป็นหน้าที่ของเจ้าพนักงาน
ควบคุมโรคติดต่อ และยินดีจ่ายค่าใช้จ่ายในการด าเนินการทั้งหมด จะสามารถกระท าได้หรือไม่  
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ตามที่ผู้แทนปลัดกระทรวง
กลาโหมได้สอบถามมานั้นเป็นที่มาของกฎหมายบันนี้ หากไม่ด าเนินการตามจะมีบทลงโทษจากเบาไปจนหนัก ในกรณีที่
ไม่รุนแรงมากนักจะมีโทษปรับไม่เกิน 20,000 บาท ถ้ารุนแรง เช่น ตามมาตรา 34 (3) (4) จะมีโทษจ าคุกไม่เกิน 1 ปี 
ปรับไม่เกิน 100,000 บาท หรือทั้งจ าและปรับ ในกรณีที่ละเลยค่าใช้จ่ายที่ต้องจ่ายแทน อาจจะมโีทษทั้งจ าและปรับ 
 สัตวแพทย์หญิงวิรงรอง หุ่นสุวรรณ ผู้แทนอธิบดีกรมปศุสัตว์ ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า  ประเด็นการท าลายซากสัตว์ 
ตามพระราชบัญญัติโรคระบาดสัตว์ พ.ศ.2558 มีระเบียบกรมปศุสัตว์ว่าด้วยการด าเนินการเกี่ยวกับสัตว์หรือซากสัตว์ที่
เป็นพาหะอยู่แล้ว โดยข้อกฎหมายไม่สามารถบิดพลิ้วหรือไม่ด าเนินการตามได ้เพราะว่าการท าลายสัตว์หรือซากสัตว์อยู่
ภายใตก้ารก ากับดูแลของสัตวแพทย์ด้วย 
 

4. นายพิสิษฐ์ วงศ์เธียรธนา ผู้แทนอธิบดีกรมป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย ให้ข้อสังเกตว่า ร่างระเบียบฉบับนี้
เกี่ยวข้องกับการออกค าสั่งทางปกครองด้วย ซึ่งวัตถุประสงค์ที่แท้จริงนั้น น่าจะมุ่งเน้นเรื่องการบังคั บให้เอกชนช าระ
ค่าใช้จ่ายอันเกิดจากการปฏิบัติงานของเจ้าพนักงานควบคุมโรคที่ได้ด าเนินการเกี่ยวกับสัตว์หรือซากสัตว์นั้น ๆ  
ไปเบื้องต้นเพ่ือป้องกันการแพร่โรคตามอ านาจหน้าที่ โดยการใช้มาตรการบังคับทางปกครองเป็นอันดับแรก นั่นคือ  
การเรียกให้เอกชนช าระเงินเพ่ือชดใช้ค่าใช้จ่ายที่ราชการได้ด าเนินการไป ในส่วนของบทบัญญัติ โทษทางอาญานั้น   
หากเอกชนไม่ปฏิบัติก็จะมีความผิดตามมาตรา 52 โดยชัดแจ้งอยู่แล้ว ดังนั้น ข้อพิจารณาที่ส าคัญในกรณีนี้ คือ 
ระเบียบฉบับนี้ไม่ได้ก าหนดช่องทางแก่เอกชนในการโต้แย้งค าสั่งทางปกครองไว้  สิ่งที่ต้องพิจารณาต่อไป คือ ถ้าหาก
เอกชนจะโต้แย้งค าสั่งทางปกครองดังกล่าว จะมีช่องทางใดเปิดโอกาสให้โต้แย้งค าสั่งทางปกครองนั้นได้บ้าง จึงขอให้
ข้อเสนอแนะว่าควรเทียบเคียงกฎหมายกลาง คือ พระราชบัญญัติวิธีปฏิบัติราชการาทางปกครอง พ.ศ. ๒๕๓๙ ในกรณี
การออกค าสั่งทางปกครอง ซึ่งต้องระบุให้ผู้ได้รับค าสั่งทางปกครองนั้น ๆ ได้ทราบถึงสิทธิในการโต้แย้งค าสั่งทาง
ปกครองดังกล่าวด้วยซึ่งจะเป็นการปฏิบัติหน้าที่ซึ่งมีมาตรฐานไม่ต่ ากว่าที่กฎหมายกลางก าหนด 
 นายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในหลักการคณะกรรมการฯ ไม่มี
ความเห็นแย้งในเรื่องของรายละเอียดส าคัญ ถ้าคณะกรรมการฯ เห็นชอบในหลักการจะน าเข้าสู่การพิจารณาของ
คณะอนุกรรมการด้านกฎหมายต่อไป รวมทั้งเรื่องการเรียกค่าชดเชยคืนก็จะน าไปพิจารณาในชั้นคณะอนุกรรมการด้าน
กฎหมายซึ่งไดแ้ต่งตั้งขึ้นมาแล้ว 

 ประธาน กล่าวว่า เห็นชอบในหลักการ แตข่อให้ไปออกแนวทางปฏิบัติให้ชัดเจน ให้มีการซักซ้อมปฏิบัติตาม
แนวทาง ประเด็นที่แต่ละท่านให้ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะขอให้ฝ่ายเลขานุการฯ บันทึกเพ่ือประกอบการพิจารณา 

มติที่ประชุม ... 
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 มติที่ประชุม  เห็นชอบในหลักการ(ร่าง) ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการชดใช้ค่าใช้จ่ายในการ
ด าเนินการแทนของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ ในกรณีที่ผู้รับค าสั่งจากเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อละเลย          
ไม่ด าเนินการตามค าสั่ง พ.ศ. ... (ตามมาตรา 44) มอบฝ่ายเลขานุการฯ น าเข้าสู่การประชุมคณะอนุกรรมการ           
ด้านกฎหมายและน าความคิดเห็นและข้อเสนอแนะไปประกอบการพิจารณาจัดท าแนวทางปฏิบัติเพิ่มเติม 
 
4.2 (ร่าง) ประกาศกระทรวงฯ เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับเจ้าของพาหนะ
หรือผู้ควบคุมพาหนะ (ตามมาตรา 7 (3), 41) 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่าระเบียบวาระที่ 4.2  เป็นร่างประกาศ
กระทรวงฯ เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับเจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ
ที่มา ตามมาตรา 40 เมื่อรัฐมนตรีว่ากระทรวงสาธารณสุข ประกาศให้ท้องที่หรือเมืองท่าใดนอกราชอาณาจักรเป็นเขต
ติดโรคติดต่ออันตรายหรือเขตติดโรคระบาดเกิดข้ึนให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อประจ า
ด่านมีอ านาจในการสั่งให้เจ้าของพาหนะจอดในที่ก าหนดหรือให้ผู้ที่เดินทางมากับพาหนะนั้นด าเนินการตรวจทางการ
แพทย์ แยกกัก กักกัน สร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคในระยะเวลาที่ก าหนด ในกรณีทีเ่จ้าของยานพาหนะผู้ควบคุมยานพาหนะ
ได้น าผู้ที่มาจากเขตติดโรคแล้วไม่ปฏิบัติตามค าสั่ง ไม่ฉีดวัคซีน เจ้าพนักงานควบคุมโรคประจ าด่านมีอ านาจที่จะสั่งการ
ให้ฉีดวัคซีนหรือกักตัวก่อนไว้เพ่ือสังเกตอาการ ค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นในกรณีที่เจ้าของยานพาหนะที่น าพาหนะมาจากเขต
ติดโรคแล้วไม่ด าเนินการตามที่ก าหนดไว้ จะต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย กรณีใช้เฉพาะส าหรับโรคติดต่อระหว่าง
ประเทศและเฉพาะที่ด่านเป็นหลักการที่มา รายละเอียดขอมอบให้ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป ขยายความให้     
ที่ประชุม 
 นายแพทย์รุ่งเรือง กิจผาติ  ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป น าเสนอ (ร่าง) ประกาศกระทรวงฯ           
เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับเจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ (ตามมาตรา 7 
(3), 41) 
 ที่มา  มาตรา ๔๑ ให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะเป็นผู้ออกค่าใช้จ่ายในการขนส่งผู้เดินทางซึ่งมากับ
พาหนะนั้น เพ่ือแยกกัก กักกัน คุมไว้สังเกต หรือรับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ตลอดทั้งออกค่าใช้จ่ายในการเลี้ยงดู 
การรักษาพยาบาล การป้องกันและควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศตามมาตรา ๔๐ และค่าใช้จ่ายอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้อง
  การก าหนดค่าใช้จ่ายที่เกิดจากการด าเนินการตามวรรคหนึ่ง ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่
รัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ รายละเอียดตามเอกสารแนบ 2  
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า ขอยกตัวอย่างให้เห็นภาพชัดเจน กรณี
ประกาศให้ประเทศซาอุดิอาระเบียเป็นเขตติดโรคติดเชื้อทางเดินหายใจตะวันออกกลาง (MERS) มีสายการบินจาก
ประเทศซาอุดิอาระเบียน าผู้เดินทางที่สงสัยป่วยเป็นโรค MERS เข้ามาสู่ประเทศไทย เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ
ประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ตรวจพบสิ่งผิดปกติและมีค าสั่งให้แยกกัก กักกัน คุมไว้สังเกต ผู้เดินทาง
ทั้งล าหรือบางคน แต่เดิมไม่มีกฎหมายบังคับรัฐต้องออกค่าใช้จ่ายในการด าเนินการดังกล่าว ซึ่งตามอนุบัญญัติฉบับนี้
ก าหนดไว้เพ่ือให้เจ้าของยานพาหนะ เจ้าของเครื่องบิน สายการบิน จะต้องดูแลรับผิดชอบค่าใช้จ่าย เพ่ือไม่เป็นภาระ
ของประเทศไทย ในกรณีทางเรือเจ้าของยานพาหนะบรรทุกสิ่งที่ผิดปกติเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายทั้งหมด 
 
 

ประธาน ... 
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 ประธาน กล่าวเพ่ิมเติมว่า เจตนารมณ์ของกฎหมายที่แท้จริงเพ่ือป้องกันไม่ให้น ารังโรค คนที่ป่วย เข้ามาใน
ประเทศ เป็นการคัดกรองตั้งแต่ต้นทาง การปฏิบัติที่ผ่านมาก่อนเริ่มเดินทางจะมีการคัดกรองผู้โดยสารก่อนเดินทาง         
ถ้ามาตรการนี้ออกมา เช่น การเดินทางอากาศสายการบินเพ่ือออกบัตรโดยสารพ้ืนที่นี้เป็นพ้ืนทีควบคุมโรคต้องมีการ
ตรวจคัดกรองมิฉะนั้นแล้วสายการบินต้องรับผิดชอบ ถ้ากระทรวงสาธารณสุขจะท าการคัดกรองถือเป็นความร่วมมือ
ระหว่างประเทศบังคับโดยการไม่ออกตั๋วโดยสาร ตามเงื่อนไขถ้าไม่ได้ฉีดวัคซีนต้องฉีด ถ้าสงสัยติดโรคให้ควบคุมในพ้ืนที่
นั้นเป็นการส่งต่อข้อมูลไปท่ีหน่วย departure screening ช่วยกัน คัดกรองถ้าป่วยแล้วไม่ให้ข้ึน ถ้ายืนยันแล้วจึงออกตั๋ว
ได้เป็นการยืนยัน ทีผ่านมาเมือหลุดมาเป็นภาระของประเทศเรา ถ้ามาจ านวนมากเป็นภาระในการหาโรงพยาบาลต้องมี
ที่โรงพยาบาลบ าราศนราดูรที่เดียวค่าใช้จ่ายเป็นภาระของประเทศจึงได้ออกกฎหมายฉบับนี้ ขอสอบถามการประกาศ
เขตติดโรคต้องประกาศโดยกรมควบคุมโรคกระทรวงสาธารณสุข แล้วส่งข้อมูลไปในพ้ืนทีใ่ช่หรือไม ่ตามนัยของกฎหมาย 
ประกาศโดยประเทศอ่ืนไม่ได้ ใช่หรือไม่ ถ้าองค์การอนามัยโลกประกาศ ต้องประเทศไทยเท่านั้นจึงถูกต้องตามกฎหมาย 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า การประกาศเขตติดโรค
นอกราชอาณาจักร จะเป็นบทบาทของรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข โดยค าแนะน าของคณะกรรมการ          
ด้านวิชาการ 
 ประธาน กล่าวว่า หากประกาศเขตติดโรคแล้วเจ้าของพาหนะยังไม่รับทราบต้องไปออกรายละเอียดในทาง
ปฏิบัติเพ่ิมเติม เช่น ประเทศไทยประกาศเขตติดโรคแล้วส่งข้อมูลแจ้งไปยังประเทศนั้น ต้องใช้เวลาแจ้งไปทาง สนามบิน 
ด่าน บก เรือ อากาศ กว่าจะไปถึงและมีการเดินทางก่อนประกาศเป็นโชนเวลาที่อาจไม่ต้อง มีความผิด จะมีวิธีการ
ด าเนินการอย่างไร ขอฝากประเด็นให้ออกแนวทางปฏิบัติให้ความชัดเจน 
 ประธาน ขอให้ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตเพ่ิมเติม  ซึ่งในที่ประชุมได้อภิปราย ซักถาม และ      
ให้ข้อคิดเห็นเพิ่มเติม ดังนี้ 
1. นางสาวมนัสวีร์ ม่ันสกุล ผู้แทนกระทรวงการต่างประเทศ สอบถามเกี่ยวกับช่องทางในการประกาศให้เจ้าของ
พาหนะ เช่น เครื่องบิน เรือ ทราบเกี่ยวกับประกาศกระทรวงฯ ฉบับนี้ เนื่องจากในกรณีมีค่าใช้จ่ายเกิดขึ้น อาจจะอ้างได้
ว่าไม่ทราบเรื่องนี้ 
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า เมื่อมีการประกาศเขตติดโรคแจ้งไปยังประเทศที่เราประกาศ ถ้าแจ้งไปแล้ว
ปฏิเสธไม่รับทราบต้องติดตามไปยังผู้รับผิดชอบของประเทศนั้น หน่วยงานเป้าหมาย ท่าเรือ ด่านบก ด่านอากาศ ถ้าแจ้ง    
ไปแล้วยังไม่รับทราบตามวันเวลา ถือว่ารับทราบ ถ้าแจ้งไปท่าเรือท่อเรือต้องแจ้งไปยังผู้ประกอบการ ซึ่งต้องมีหลักฐาน
ในการแจ้งด้วย 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า  

1) ประเด็นการแปลกฎหมายและอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้องเป็นภาษาอังกฤษ จะสื่อสารไปยังสถานทูตสถานที่
เกี่ยวข้อง และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  

2) ภาคปฏิบัติเรามีเจ้าหน้าที่ประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศอยู่แล้ว มีการประสานงานอยู่แล้ว
ทั้งด่านและสายการบินและท่าเรือ  

3) กลไกตามที่ท่านประธานแจ้งไว้แล้ว 
 
 

2. แพทย์หญิงดวงพร ... 
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2. แพทย์หญิงดวงพร ปิณจีเสคิกุล ผู้แทนปลัดกรุงเทพมหานคร สอบถาม ประเด็นเมื่อที่ประชุมเห็นชอบในหลักการ
แล้ว ต้องเสนออนุกรรมการด้านกฎหมายพิจารณาอีกครั้งอาจจะต้องน าประเด็นที่มีข้อสงสัยน าไปประกอบกฎหมาย
หรือใช้กฎหมายอ่ืนเพิ่มเติมในเวลาด าเนินการจริงเหมือนวาระท่ี 4.1 วิธีปฏิบัติราชการทางปกครองเจ้าตัวมีสิทธิ์อุทธรณ์       
ผู้ที่สั่งให้ท าอะไร ถ้าภายใน 15 วันไม่จ่ายเงินต้องส่งเรื่องเข้าที่ประชุมส่งอาจจะต้องส่งเรื่องให้เจ้าพนักงานสอบสวน
ด าเนินคดีต่อไป ถ้าเป็นระหว่างประเทศจะด าเนินการได้อย่างไร เงินรายได้ที่น าส่งส านักงานอนามัยต้องด าเนินการ       
ต่ออย่างไร เดิมค่าชดเชยต่างต้องส่งมาให้กรมเป็นผู้พิจารณาหลังจากรับเงินท าอย่างไรต่อไป 
 นายแพทย์ โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า  

1) อนุบัญญัตินี้แตกต่างกับกฎหมายฉบับที่แล้วให้ใช้กับเจ้าของยานพาหนะเป็นหลักไม่ใช้กับผู้โดยสาร          
ผู้เดินทางท่ัวไป  

2) ระบุเฉพาะค่าใช้จ่ายที่เกิดข้ึนต้องเป็นผู้ออกค่าใช้จ่าย  
3) กลไกบังคับใช้โดยปกติพาหนะที่มาตามด่านจะมีกลไกการประสานอยู่แล้ว ไม่ว่ากระทรวงสาธารณสุข 

กระทรวงคมนาคม การติดต่อบอกจะไม่ยุ่งยากนัก .  
4) ระเบียบปฏิบัติเบื้องต้นระหว่างประเทศมีอยู่แล้วปรับบางส่วนให้เข้มข้น 

 ประธาน กล่าวว่า เฉพาะ 4.2 จะเป็นเรื่องค่าใช้จ่าย การด าเนินคดีต่างประเทศไม่เหมือนประเด็นที่ผ่านมา 
เป็นเรื่องความรับผิดชอบค่าใช้จ่าย 5-6 ข้อเท่านั้น ถ้าปฏิเสธไม่รับผิดชอบค่าใช้จ่ายสายการบินไม่อยู่ในประเทศ
ฟ้องร้องผู้แทนได้ไหมถ้าไม่ยอมจ่ายต้องไปออกแนวทางเพ่ิมเติม เพราะเป็นอนุบัญญัติกว้างมีแนวทางในการด าเนินการ
ของแต่ละขั้นตอนตามอนุกรรมการด้านกฎหมาย 
 

3. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่ากฎเกณฑ์นี้ประเทศอ่ืนมีใช้ทั่วไปหรือไม่ 
 นายแพทย์รุ่งเรือง กิจผาติ ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า กฎหมายฉบับนี้อ้างอิง   
มาจากจากฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 เป็นแนวปฏิบัติทั่วโลกใช้กันตามแนวทางนี้ 
 

4. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม ให้ข้อสังเกตว่า กฎหมายฉบับนี้น่าจะเป็นกฎหมาย
ระหว่างประเทศ ถ้าไม่เขียนจะมีผลใช้บังคับไหม ถ้าไม่มีร่างกฎระเบียบนี้จะเป็นข้อตกลงระหว่างประเทศได้หรือไม ่
 ประธาน ถ้าไม่มีข้อนี้รัฐบาลไทยจะเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายเหมือนที่ผ่านมา เช่น โรคติดเชื้อทางเดินหายใจ
เฉียบพลัน 
 

5. พลตรี ต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่า ประเทศอ่ืนเรียกเก็บค่าใช้จ่ายจากสายการ
บินแบบนี้หรือไม ่
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า การออกอนุบัญญัติฉบับนี้
เป็นไปตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 ค่าใช้จ่ายประเทศต่าง ๆ สามารถระบุได้แต่ต้องประกาศให้ทราบ 
ประเทศอ่ืนที่ออกกฎหมายแบบตรง ๆ ยังไม่มี ส่วนใหญ่ใช้กฎหมายอ่ืน มาตรการอ่ืนไม่ให้เข้าประเทศ หรือส่งกลับ
ประเทศ ผู้รับผิดชอบเจ้าของสายการบิน หรือคนเดินทางเป็นผู้ออกค่าใช้จ่ายเอง เช่น  ผู้เดินทางไทยป่วยเดินทางไป
ประเทศเกาหลีถูกสั่งให้กลับเจ้าของสายการบินและผู้เดินทางเป็นผู้รับผิดชอบ เป็นต้น  
 

ประธาน ... 
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 ประธาน ชี้แจงเพ่ิมเติมว่า ยังไม่มีประเทศไหนออกเป็นกฎหมาย แต่การปฏิบัติจะคล้ายคลึงกันไม่ได้ออกเป็น
กฎหมายผลด าเนินการเหมือนกัน 
 

6. พลตรี ต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่า ถ้าประเทศอ่ืนให้ผู้เดินทางเป็นผู้รับผิดชอบ
แต่เราให้สายการบินเป็นผู้รับผิดชอบจะได้หรือไม ่
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในอดีตมีผู้ป่วยโรคทางเดินหายใจเฉียบพลันรุนแรง หรือโรคซาร์ส เดินทางมา     
ที่จังหวัดเชียงใหม่ จะใช้วิธีไม่ให้เข้าประเทศส่งกลับไป เพราะผลทางวิชาการจะมีการแพร่เชื้อบนเครื่องบินมีความเสี่ยง
บนเครื่องบิน หลังจากนั้นถ้าสงสัยให้กักตัวไว้ก่อน หากมีค่าใช้จ่ายรัฐบาลไทยจะเป็นผู้รับผิดชอบ สายการบิน             
ไม่รับผิดชอบ ผู้เดินทางสามารถซื้อตั๋วเดินทางได้เลย ซึ่งไม่มีการคัดกรองจากสายการบิน ความเสี่ยงเกิดตั้งแต่ต้นทาง 
เมื่อเดินทางมาถึง ไม่ให้เข้าประเทศก็จะบังคับเจ้าของยานพาหนะถ้าน ามาก็ต้องน ากลับไปประเทศต้นทาง           
ระหว่างเดินทางกลับมีความเสี่ยงในการควบคุมโรคประเทศไทยต้องรับผิดชอบถ้ามีการไปแพร่เชื้อที่ประเทศต้นทาง 
เพราะฉะนั้นองค์การอนามัยโลกจึงไดก้ าหนดให้มีกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 กรณีนี้ต้องกักตัวไว้และรักษา
ให้หายขาด จึงจะด าเนินการส่งกลับประเทศต้นทาง ซึ่งจะไม่ถูกหลักสากลเขียนไว้เพ่ือป้องกันประชาชนภายในประเทศ
ใครจะเสี่ยงไม่รับผิดชอบ  ถ้ากฎหมายไม่มีบทลงโทษ มีบุคคลรับผิดชอบ จะท าให้ย่อหย่อน การช่วยกันคัดกรองถ้าไม่ท า
สายการบินต้องรับผิดชอบต้องเน้นย้ าบุคลกรที่เกี่ยวข้อง ลูกเรือที่ให้บริการมีความเสี่ยงด้วย ถ้าคัดกรองแต่ต้นถ้าป่วย     
ไม่ต้องเดินทางประเทศต้นทางต้องดูแลผู้ป่วยไม่ให้เดินทาง 
 

7. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงกลาโหม สอบถามว่า ถ้ามาจากประเทศที่ไม่ได้ประกาศไม่อยู่
ภายใตก้ฎนี้ การต่อสายการบินอาจมีการผู้ป่วยผ่านเข้ามาได ้เพราะการเดินทางไม่ได้บินตรงจากประเทศต้นทาง 
 นายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ถ้าประกาศแล้วเป็นพ้ืนที่เขตติดโรค 
ถ้าเจตนาหลบเลี่ยงต้องด าเนินการตามกฎหมาย การควบคุมเป็นไปตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 
ควบคุมพาหะเชื่อโรค ต้องก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการ เงื่อนไขในการคิดค่าใช้จ่ายอยู่เฉพาะด่านควบคุมโรค 
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมเพ่ิมเติมว่า ยังไม่มีประเทศไหนออกเป็นรูปแบบกฎหมาย ใช้การด าเนินการ          
ในรูปแบบอื่น เช่น ส่งตัวกลับอาจจะไมส่มควร เป็นต้น 
 

8. นายพิสิษฐ์ วงศ์เธียรธนา ผู้แทนอธิบดีป้องกันบรรเทาสาธารณภัย กล่าวเพ่ิมเติมว่า เห็นด้วยกับทีมเลขานุการฯ 
เพราะเป็นเรื่องการปกป้องสุขภาพอนามัยของประชาชนภายในประเทศ ถ้าไม่มีมาตรการบังคับทางกฎหมายเด็ดขาด    
ในอนาคตเป็นไปได้ว่าค่าใช้จ่ายต่างๆ ที่เกิดขึ้นจากการที่กรมควบคุมโรคต้องให้บริการด้านสาธารณสุขแก่คนต่างด้าวที่
เดินทางเข้ามาในประเทศไทยจะตกเป็นภาระของประเทศไทยเอง  ประกอบกับพระราชบัญญัติโรคติดต่อฉบับนี้เป็นการ
บัญญัติให้อ านาจแก่เจ้าพนักงานควบคุมโรคของประเทศไทยโดยตรง จึงถือเป็นกฎหมายที่มีสภาพบังคับภายในประเทศ
อย่างสมบูรณ์ ไม่เกี่ยวข้องกับกฎหมายระหว่างประเทศแต่ประการใด ดังนั้น พันธะสัญญาระหว่ างประเทศจึงเป็นอีก
เรื่องหนึ่งต่างหาก  ขอให้แยกออกจากขั้นตอนการบังคับใช้กฎหมายภายในราชอาณาจักรไทย  กรณีนี้จึงเห็นว่า ถ้ามีข้อ
สันนิษฐานหรือตรวจพบว่ามีคนต่างด้าวน าโรคติดต่อมาจากต่างประเทศเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรไทย สายการบิน
ที่น าคนต่างด้าวนั้นเข้ามานั้น ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายต่าง ๆ ทางสาธารณสุขที่เกิดขึ้น ทั้งนี้ เพ่ือให้ผู้ประกอบการสาย
การบินต่าง ๆ เกิดความตระหนักและให้ความส าคัญกับการตรวจสอบสุขอนามัยของผู้โดยสารด้วยเช่นกัน ซึ่งเห็นว่าเป็น
เรื่องท่ีสมเหตุสมผล 
 

มติที่ประชุม ... 
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 มติที่ประชุม   เห็นชอบในหลักการ (ร่าง) ประกาศกระทรวงฯ เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการ
ก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับเจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ (ตามมาตรา 7 (3) , 41) มอบฝ่ายเลขานุการฯ น าเข้าสู่
การประชุมคณะอนุกรรมการด้านกฎหมายและน าความคิดเห็นและข้อเสนอแนะไปประกอบการพิจารณาจัดท าแนวทาง
ปฏิบัติเพิ่มเติม 
 
4.3 (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่ผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบ
ค่าใช้จ่าย พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (4), 42) 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า โดยหลักการของอนุบัญญัติฉบับนี้      
จะคล้ายกับ (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับ
เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (3), 41) แต่จะเน้นที่พาหนะ เช่น เรือ เครื่องบิน             
ที่เดินทางมาจากต่างประเทศ ซึ่งก็จะมีจุดอ่อน ในกรณีที่ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศบางแห่ง เช่น            
ด่านพรมแดนจะมีผู้เดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรโดยไม่ได้อาศัยยานพาหนะซึ่งกฎหมายจะไม่ครอบคลุม จึงมีประกาศ
กระทรวงฯ ฉบับนี้ขึ้นมาเพ่ือใช้บังคับกับผู้เดินทางที่ผ่านข้ามแดนมา เช่น ชายแดนไทย-มาเลเซีย ไทย-พม่า ไทย-ลาว 
เป็นต้น วิธีการก็จะให้ผู้เดินทางเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นจากการด าเนินการเพ่ือป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ 
 นายแพทย์รุ่งเรือง  กิจผาติ ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป น าเสนอ (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่ผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (4), 42)  
 ที่มา มาตรา 42 ในกรณีที่พบว่าผู้เดินทางเป็นหรือมีเหตุอันควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออันตราย โรคระบาด 
หรือพาหะน าโรค ให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ มีอ านาจสั่งให้บุคคล
ดังกล่าวถูกแยกกัก กักกัน คุมไว้สังเกต หรือได้รับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค 
 ค่าใช้จ่ายที่เกิดจากการด าเนินการตามวรรคหนึ่งให้ผู้เดินทางผู้นั้นเป็นผู้รับผิดชอบ ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ 
และเงื่อนไขที่รัฐมนตรีประกาศก าหนดโดยความเห็นชอบของคณะกรรมการ รายละเอียดตามเอกสารแนบ 3 
 

 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวเพ่ิมเติมว่า ขอยกตัวอย่าง กรณีแรก        
มีการระบาดของโรคโปลิโอที่ประเทศเพ่ือนบ้าน บุคคลที่จะเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรจะต้องได้รับการสร้างเสริม
ภูมิคุ้มกันโรคก่อน แต่กรณีที่ผู้เดินทางจะเข้ามาในราชอาณาจักรแต่ไม่มีหนังสือรับรองการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค ก็จะ
บังคับให้ผู้เดินทางรับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคก่อนแล้วจึงจะสามารถเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรได้ ซึ่งค่าใช้จ่าย
ที่เกิดจากการด าเนินการดังกล่าวนั้นผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบ กรณีที่ 2  ผู้เดินทางที่เดินทางจากเขตโรคระบาด    
ซึ่งมีอาการป่วยและก าลังเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักร เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศจ าเป็นต้องกักกันผู้ป่วยไว้ในโรงพยาบาลเพ่ือรักษา กรณีนี้ผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่
เกิดข้ึนด้วยเช่นกัน 
 ประธาน ขอให้ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตเพ่ิมเติม  ซึ่งในที่ประชุมได้อภิปราย ซักถาม และให้
ข้อคิดเห็นเพิ่มเติม ดังนี้ 
 
 
 
 

1. พลตรีต่างแดน ... 
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1. พลตรีต่างแดน พิศาลพงศ์ ผู้แทนปลัดกระทรวงการต่างประเทศ ให้ข้อสังเกต ดังนี้ 
1) ขอยกตัวอย่าง ถ้ากรณีที่ประเทศไทยเกิดโรคระบาด และประชาชนจะเดินทางออกนอกประเทศนั้น              

มีหน่วยงานใดมีบทบาทที่จะเป็นผู้ตรวจคัดกรองผู้เดินทางก่อนที่จะออกจากราชอาณาจักร เป็นบทบาทของ การท่า
อากาศยาน สายการบิน หรือกรมควบคุมโรค  และหน่วยงานใดจะเป็นผู้รับผิดชอบ เมื่อเดินทางออกนอกประเทศแล้ว
ไปถึงปลายทางแล้วมีการตรวจพบความผิดปกติเกิดขึ้น แต่จะเป็นหน้าที่ของเจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะเป็น
ผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกิดจากการด าเนินการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ซึ่งกรณีนี้จะพบว่าสาเหตุ ที่ผู้เดินทางนั้น
เสี่ยงต่อการเกิดโรคติดต่อที่มาจากต้นทาง น่าจะมาจากความผิดพลาดจากการด าเนินงานของหน่วยงานคัดกรองผู้
เดินทางที่ต้นทาง  

2) อาจจะไม่ยุติธรรมส าหรับสายการบินที่ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่าย ซึ่งควรจะให้ผู้เดินทางเป็นผู้รับผิดชอบ
ค่าใช้จ่ายทั้งหมด เพราะตัวบุคคลเองจะรู้สภาวะร่างกายและการเจ็บป่วยของตัวเอง 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า จากค าถามของผู้แทน
ปลัดกระทรวงกลาโหม ในประเด็นที่ก าหนดให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย           
ตามกฎหมายฉบับเดิม คือ พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2523 เนื้อความในกฎหมายจะมีความคล้ายกับ
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 คือ ถ้ามีปัญหาที่มากับเครื่องบินหรือเรือ ค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นจะเป็นเจ้าของ
พาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะเป็นผู้รับผิดชอบ  เพราะกฎหมายฉบับใหม่นี้อ้างอิงจากกฎหมายฉบับเดิม และสอดคล้อง
กับกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 ด้วย คือ เจ้าของพาหนะที่พาผู้เดินทางจากประเทศหนึ่งมาสู่อีกประเทศ
หนึ่งนั้นต้องรับผิดชอบผู้โดยสารทั้งหมด ซึ่งก็คือที่มาของอนุบัญญัติฉบับนี้และไม่ขัดต่อกฎหมายสากลด้วย 
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย ชี้แจงเพ่ิมเติมต่อที่ประชุมว่า การร่างอนุบัญญัติ        
เรื่อง ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการก าหนดค่าใช้จ่ายส าหรับเจ้าของพาหนะ
หรือผู้ควบคุมพาหนะ พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (3), 41) และ ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ 
และเงื่อนไขทีผู่้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (4), 42) จะสอดคล้องกับพระราชบัญญัติ
ตรวจคนเข้าเมือ พ.ศ. 2522 เนื่องจากมีบทบัญญัติที่เช่นเดียวพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 คือ ก าหนด
ลักษณะบุคคลต้องห้ามหรือบุคคลต่างด้าวที่ห้ามเข้ามาในราชอาณาจักรไว้จ านวน 12 ประการ ซึ่งในประเด็นนั้น         
จะมีเรื่องเกี่ยวกับการห้ามผู้ที่ไม่ได้รับการสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคหรือปฏิบัติการทางการแพทย์เพ่ือป้องกันโรคติด ต่อ 
และมีข้อก าหนดที่สอดคล้องกัน คือ 

1) กรณีท่ี 1 ตามมาตรา 29 ของพระราชบัญญัติตรวจคนเข้าเมือ พ.ศ. 2522  ความว่า “เมื่อพนักงาน
เจ้าหน้าที่ตรวจพบคนต่างด้าวผู้ใดมีลักษณะต้องห้ามมิให้เข้ามาในราชอาณาจัก หรือมีเหตุ สมควรสงสัยว่าเป็น             
ผู้มีลักษณะต้องห้ามมิให้เข้มาในราชอาณาจักร พนักงานเจ้าหน้าที่มีอ านาจสั่งให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ
จัดการควบคุมคนต่างด้าวผู้นั้นไว้ในพาหนะ หรือให้ส่งตัวไปยังสถานที่ใดเมื่อพนักงานเจ้าหน้าที่จะได้ควบคุมไว้
ตรวจสอบ หรือให้ส่งตัวกลับออกไปนอกราชอาณาจักร โดยค่าใช้จ่ายเกี่ยวกับการปฏิบัติตามมาตรานี้ ให้เจ้าของพาหนะ
หรือผู้ควบคุมพาหนะเป็นผู้เสีย” 

2) กรณีที่ 2 ตามมาตรา 54  ของพระราชบัญญัติตรวจคนเข้าเมือ พ.ศ. 2522  ความว่า “คนต่างด้าว
ผู้ใดเข้ามาหรืออยู่ในราชอาณาจักรโดยไม่ได้รับอนุญาตหรือการอนุญาตนั้นสิ้นสุดหรือถูกเพิกถอนแล้ว พนักงาน
เจ้าหน้าที่จะส่งตัวคนต่างด้าวผู้นั้นกลับออกไปนอกราชอาณาจักรก็ได้ ในกรณีที่มีค าสั่งให้ส่งตัวคนต่างด้าวกลับออกไป
นอกราชอาณาจักรแล้วในระหว่างรอการส่งกลับพนักงานเจ้าหน้าที่มีอ านาจอนุญาตให้ไปพักอาศัยอยู่ ณ ที่ใด  

และหลักประกัน ... 
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 โดยคนต่างด้าวผู้นั้นต้องมาพบพนักงานเจ้าหน้าที่ตามวันเวลาและสถานที่ที่ก าหนด โดยต้องมีประกัน หรือมีทั้งประกัน
และหลักประกันก็ได้ หรือพนักงานเจ้าหน้าที่จะกักตัวคนต่างด้าวผู้นั้นไว้ ณ สถานที่ใดเป็นเวลาเท่าใดตามความจ าเป็น     
ก็ได้ ค่าใช้จ่ายในการกักตัวนี้ให้คนต่างด้าวผู้นั้นเป็นผู้เสีย” ซึ่งหลักการนี้เป็นหลักการเดียวกันเพ่ือให้กฎหมายทั้ง 2 
ฉบับสอดคล้องกัน ซึ่งเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ก็จะปฏิบัติงานโดยใช้
กฎหมายทั้ง 2 ฉบับนี้ควบคู่กันไป  
2. แพทย์หญิงดวงพร ปิณจีเสคิกุล ผู้แทนปลัดกรุงเทพมหานคร ให้ข้อเสนอว่า ตามข้อ 5 (1) ของอนุบัญญัติฉบับนี้ 
ความว่า “ในกรณีที่การออกค าสั่งของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ
เกิดข้ึน ณ ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศในพ้ืนที่ของกรุงเทพมหานคร ให้เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อประจ า
ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศหรือผู้ที่ได้รับมอบหมายน าผู้เดินทางไปช าระเงินที่ฝ่ายการคลัง ส านักงาน
เลขานุการ ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร” นั้น ขอน าประเด็นไปปรึกษาส านักงานเลขานุการส านักอนามัยกรุงเทพ 
เนื่องจากเหตุการณ์เกิดขึ้นที่ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ (ท่าอากาศยานดอนเมืองและท่าเรือกรุงเทพ) ซึ่งอยู่
ห่างจากหน่วยงานส านักงานเลขานุการส านักอนามัยกรุงเทพ  มีความกังวลว่าผู้รับบริการจะไม่ได้รับความสะดวกและ
งบประมาณท่ีจัดเก็บได้นั้นระเบียบบริหารราชการของกรุงเทพมหานครจะไม่เอ้ือต่อการส่งกลับมาที่กรมควบคุมโรค 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า หากที่ประชุมให้ความ
เห็นชอบในหลักการต่อร่างอนุบัญญัติฉบับนี้แล้ว ประเด็นเรื่องการบริหารจัดการ ฝ่ายเลขานุการฯ จะน าเข้าสู่การ
พิจารณาของคณะอนุกรรมการด้านกฎหมายเพ่ือพิจารณารายละเอียดเพ่ิมเติมต่อไป 
 ประธาน กล่าวว่า รายละเอียดการบริหารจัดการให้ก าหนดไว้ในแนวทางปฏิบัติ  ซึ่งผู้ที่เกี่ยวข้องในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานครก็น่าจะเป็นผู้แทนจากรุงเทมหานครด้วย 
 

3. นางสาวมนัสวีร์ ม่ันสกุล ผู้แทนกระทรวงการต่างประเทศ ให้ข้อสังเกตในประเด็นของการด าเนินการ กรณีที่ 
ผู้เดินทางเข้ามาโดยสายการบิน และผู้เดินทางนั้นทราบว่า ตนเองมีอาการป่วยอยู่ก่อนหน้า  การใช้ประกาศฉบับนี้        
ผู้เดินทางจึงอาจยอมรับค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้น หากแต่ในกรณีที่ผู้เดินทางไม่ทราบว่ามีอาการป่วยเป็นโรคติดต่อ แต่เมื่อ
เดินทางมาถึงประเทศไทยแล้ว   จึงพบว่าอาการป่วยนั้นเป็นโรคติดต่อและได้รับแจ้งจากเจ้าหน้าที่ว่าเข้าข่ายเสี่ยงต่อ
โรคติดต่อ บุคคลผู้นั้นจะสามารถอ้างได้หรือไม่ว่าไม่ทราบว่าตนเองป่วยเป็นโรคที่เข้าเกณฑ์โรคติดต่อ 
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในกรณีนี้ ผู้เดินทางจะต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นจากการด าเนินการ     
เพ่ือป้องกันควบคุมโรค ซึ่งจะไม่มีการฟ้องละเมิดเรียกค่าเสียหาย  
 

4. นางสาวมนัสวีร์ ม่ันสกุล ผู้แทนกระทรวงการต่างประเทศ ให้ข้อสังเกตเพ่ิมเติมว่า หากมองในทางปฏิบัติสายการ
บินอาจปฏิเสธที่จะรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกิดข้ึนได้ เนื่องจากอาจไม่ทราบว่าผู้โดยสารมีอาการป่วยที่เข้าเกณฑ์โรคติดต่อ 
โดยอาจมีการคัดกรองที่ท่าอากาศยานแล้ว พบเพียงอาการบางอย่างที่ยังสามารถเดินทางได้ และอาจไม่ทราบว่าอาการ
ดังกล่าวเป็นอาการหนึ่งของโรคติดต่อ ในทางปฏิบัติ จึงอาจมีค าถามที่เป็นรายละเอียดปลีกย่อย ส าหรับกรณีที่ผู้เดิน
ทางผ่านเข้ามาบริเวณด่านพรมแดน ซึ่งส่วนใหญ่เป็นประชาชนทั่วไปที่อาจมีระดับรายได้แตกต่างกัน จึงอาจมีกรณีที่ผู้
เดินทางบางรายอาจไม่สามารถรับผิดชอบค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นได้ 
 
 
 

ประธาน ... 
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 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในกรณีนี้สามารถมีการสอบสวนย้อนกลับได้ว่าไม่ทราบว่าเข้าเกณฑ์โรคติดต่อ
จริงหรือไม่  เพราะบางโรคยังไม่ใช่ระยะที่แสดงอาการ แต่เมื่อขึ้นเครื่องบินโดยสารมาแล้วจึงพบว่าหลังจากผ่านไป
ประมาณ 1 หรือ 2 ชั่วโมง ผู้โดยสารจึงมีอาการแสดงของโรคปรากฏ ในกรณีเช่นนี้ก็ต้องมีการสอบสวนโรคทางระบาด
วิทยา ถ้าเป็นเหตุสุดวิสัยที่ไม่พึงจะให้ผู้เดินทางรับผิดชอบ ขอให้ก าหนดไว้ในแนวทางปฏิบัติด้วย กรณีที่พิสูจน์ไม่ได้ว่ามี
การฝ่าฝืนตามกฎหมาย ขอให้พิจารณาเพิ่มเติมในการออกแนวทางปฏิบัติ  
   
 นายแพทย์สุรพล โล่ห์สิริวัฒน์ ผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน ให้ข้อสังเกตว่า การก าหนดข้อยกเว้นไม่        
ให้ผู้เดินทางรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในแนวทางปฏิบัตินั้น ไม่ควรก าหนดเนื่องจากคนต่างชาติในปัจจุบันเมื่อเจ็บป่วยจะเดิน
ทางเข้ามารับการรักษาในประเทศไทยเพราะจะให้การรักษาโดยไม่คิดค่าใช้จ่าย หากออกข้อก าหนด เช่นนี้ไป
ชาวต่างชาติอาจจะใช้เป็นข้ออ้างในการไม่รับผิดชอบค่าใช้จ่ายได้และถ้าพบว่าไม่มีก าลังพอที่จะสามารถรับผิดชอบได้
ขอให้ใช้วิธีการพิจารณาเป็นรายบุคคลไป  

5. นางสุจิตตา พัฒนะภูมิ ผู้แทนปลัดกระทรวงศึกษาธิการ ให้ข้อสังเกต ตามระเบียนวาระที่ 4 ข้อ 4.2 เป็นต้นไป       
มีการก าหนดระยะเวลา 15 วัน ความว่า “ให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะมาชดใช้ค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นภายใน 
15 วัน นับแต่วันที่ได้รับหนังสือ” ซึ่งเป็นการด าเนินการเกี่ยวกับนอกราชอาณาจักร ระยะเวลา 15 วันมีความ
เหมาะสมหรือไหมมีเกณฑ์ใดในการอ้างอิง สามารถปฏิบัติได้จริงหรือไหม  เป็นข้อสังเกตไปประกอบการพิจารณาในการ
จัดท ารายละเอียดต่อไป 

 มติที่ประชุม เห็นชอบในหลักการ (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไข   
ที่ผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย พ.ศ. ... (ตามมาตรา 7 (4), 42) และมอบฝ่ายเลขานุการฯ ด าเนินการดังนี้ 

1) น าเข้าสู่การพิจารณาของคณะอนุกรรมการด้านกฎหมายและจัดท าแนวทางปฏิบัติเพ่ิมเติม 
2) พิจารณาการก าหนดระยะเวลา ให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะมาชดใช้ค่าใช้จ่าย       

ทีเ่กิดข้ึนภายใน 15 วัน นับแต่วันที่ได้รับหนังสือ  
3) น าข้อเสนอแนะที่ได้จากที่ประชุมไปประกอบการพิจารณาด้วย 
4) ด าเนินการตามข้ันตอนต่อไป 

 

 นายวราสิทธิ์ กาญจนสูตร ผู้แทนเลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา ให้ข้อสังเกตเกี่ยวกับอนุบัญญัติเกี่ยวกับ
การก าหนดค่าใช้จ่ายให้เจ้าของพาหนะหรือผู้ควบคุมพาหนะ และผู้เดินทางเป็นผู้รับผิดชอบนั้น หลักเกณฑ์ วิธีการ    
และเงื่อนไขนี้ สามารถท าหนังสือยินยอมไว้ก่อนได้หรือไม่ว่าจะรับผิดชอบค่าใช้จ่ายหรือมีวิธีการหรือเงื่อนไขที่ก าหนดไว้
ว่าจะต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายก่อนเดินทางออกนอกราชอาณาจักรหรือไม่ คือ ต้องมีรายละเอียดในหลักเกณฑ์ วิธีการ 
และเงื่อนไขที่ชัดเจน อย่างน้อยเพ่ือเป็นการผูกมัดว่ามีภาระผูกพันและมีมิติสัมพันธ์ร่วมกับเจ้าหน้าที่ เพ่ือจะได้อ้างต่อ
สถานทูตได้ว่าเป็นบุคคลของประเทศนั้น ต้องรับผิดชอบค่าใช้จ่ายตามกฎหมายของประเทศไทย เพราะจะส่งผลต่อ
ภาระของงบประมาณประเทศ  
 ประธาน กล่าวเพ่ิมเติมว่า เป็นลักษณะเงื่อนไขภายใต้สัญญา ขอมอบฝ่ายเขลานุการฯ น าประเด็นเข้าสู่การ
พิจารณาของอนุกรรมการด้านกฎหมายด้วย   
 
 

4.4 (ร่าง) ประกาศ ... 
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4.4 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการเปิดเผยข้อมูล
เกี่ยวกับการรักษา การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่ออันตราย หรือการเกิดโรคระบาด พ.ศ. ... 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค  กล่าวว่า ในหลักการของอนุบัญญัติฉบับนี้       
การให้ข้อมูลข่าวสารกับประชาชนในเรื่องของโรคติดต่อหรือโรคติดต่ออันตรายนั้นมีความส าคัญ จะเป็นการแจ้งเตือน
ประชาชนให้ระมัดระวังตัว และมีส่วนสนับสนุนในการป้องกันควบคุมโรคต่าง ๆ แต่บางครั้งจะเกิดปัญหาในการให้
ข้อมูล เพราะจะมีรายละเอียดไม่ว่าจะเป็นชื่อผู้ป่วย ที่อยู่อาศัย อาชีพ ซึ่งจะส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยได้                                     
ตามกฎหมายที่เกี่ยวข้อง เช่น พระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสารของราชการ พ.ศ. 2540  พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ 
พ.ศ. 2550 ก็จะมีบทบัญญัติเกี่ยวกับการรักษาและปกปิดข้อมูลของผู้ป่วย เป็นต้น ในอนุบัญญัตินี้ก็มีหลักเกณฑ์ที่จะ
ร่างกฎหมายเพ่ือก าหนดแนวทางการเปิดเผยข้อมูล ที่รักษาความสมดุลระหว่างการแจ้งเตือนประชาชนและการรักษา
ความลับของผู้ป่วย ในรายละเอียดขอมอบ นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย เป็นผู้น าเสนอ 
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย น าเสนอ (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อ
แห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขในการเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับการรักษา การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่อ
อันตราย หรือการเกิดโรคระบาด พ.ศ. ...  
 ที่มา มาตรา 10 ในกรณีที่ข้อมูลจากการเฝ้าระวัง การสอบสวนโรค หรือการแจ้งหรือรายงานตาม
พระราชบัญญัตินี้ ซึ่งมีการพาดพิงถึงตัวบุคคลทั้งที่ระบุตัวได้หรือไม่สามารถระบุตัวได้ จะต้องเก็บเป็นความลับและ
ประมวลผลโดยไม่เปิดเผยชื่อ ทั้งนี้ การประมวลผลดังกล่าวจะต้องเหมาะสมและตรงกับวัตถุประสงค์ ในการป้องกัน
ควบคุมโรค 
 เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่ออาจเปิดเผยข้อมูลตามวรรคหนึ่งบางส่วนเกี่ยวกับการรักษาป้องกัน การควบคุม
โรคติดต่ออันตราย หรือการเกิดโรคระบาด ซึ่งมีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน โดยได้รับค ายินยอมจากเจ้าของ
ข้อมูลหรือตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการประกาศก าหนด รายละเอียดตามเอกสารแนบ 4 
 ประธาน กล่าวเพ่ิมเติมว่า ตามกฎหมายที่ เกี่ยวข้องหลายฉบับนั้นความลับของผู้ป่วยถือเป็นข้อมูล                 
ที่ผู้รับผิดชอบร่วมกันต้องปกปิด ยกเว้นเจ้าตัวจะเปิดเผย ซึ่งกฎหมายทุกฉบับจะมีเนื้อหาเกี่ยวกับการปกปิดข้อมูลของ
ผู้ป่วยและต้องขอความยินยอมจากเจ้าของข้อมูลก่อน ตามหลักการด าเนินงานควบคุมโรคนั้น มีหลักปฏิบัติจะมีการ
ปกปิดอยู่แล้ว แต่ผู้ปฏิบัติงานต้องทราบรายละเอียดเพ่ือด าเนินการควบคุมโรคให้ตรงประเด็น แต่จะไม่เปิดเผยข้อมูล
ผู้ป่วย กรณีจะเปิดเผยชื่อเมื่อมีความจ าเป็นเท่านั้น เมื่อกฎหมายฉบับนี้มีผลใช้บังคับแล้วนั้นไม่ควรใช้โดยไม่จ าเป็น     
และโดยรวมแล้วหลักการอนุบัญญัติฉบับนี้มีความชัดเจนและตรงไปตรงมา แต่ส าหรับแนวทางปฏิบัตินั้นให้อนุกรรมการ
ด้านกฎหมายไปก าหนดเพ่ิมเติม  และขอให้ที่ประชุมได้ให้ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตเพ่ิมเติม 
1. นายแพทย์พล โล่ห์สิริวัฒน์ ผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน สอบถามว่า ในกรณีที่ผู้เดินทางมากับเครื่องบิน
โดยสารแต่ไม่ทราบว่าตัวเองมีอาการป่วย แต่เมื่อเดินทางถึงประเทศไทยแล้วเกิดมีอาการป่วยอย่างกะทันหันและมี
อาการรุนแรงขั้นโคม่า ไม่สามารถให้ข้อมูลหรือให้ความยินยอมได้ กรณีนี้จะเข้าเกณฑ์ข้อยกเว้นในข้อใด  
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในกรณีนี้จะเข้าเกณฑ์ข้อยกเว้น 
เป็นการเปิดเผยข้อมูลเพื่อป้องกันหรือระงับอันตรายต่อชีวิต ร่างกาย หรือสุขภาพอนามัยของประชาชน เพราะถ้าปล่อย
ให้เนิ่นช้าหากเป็นโรคติดต่ออันรายร้ายแรงอาจจะต้องมีการเปิดเผยเพ่ือให้ประชาชนผู้เดินทางมากับเครื่องบินโดยสารล า
เดียวกันได้เฝ้าระวังป้องกันตัว และอยู่ในเกณฑ์ข้อยกเว้นตามข้อ 9 ของอนุบัญญัติฉบับนี้ 

มติที่ประชุม ... 
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 มติที่ประชุม เห็นชอบในหลักการ(ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ 
และเงื่อนไขในการเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับการรักษา การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่ออันตราย หรือการเกิดโรคระบาด 
พ.ศ. ... และมอบฝ่ายเลขานุการฯ ด าเนินการดังนี้ 

1) น าเข้าสู่การพิจารณาของ คณะอนุกรรมการด้านกฎหมายและจัดท าแนวทางปฏิบัติเพ่ิมเติม  
2) ด าเนินการตามข้ันตอนต่อไป 

4.5 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ว่าด้วยวิธีการอื่นใดซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออก
ต้องปฏิบัติเพิ่มเติม พ.ศ. ... 
 นายแพทย์รุ่งเรือง  กิจผาติ ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป น าเสนอ (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการ
โรคติดต่อแห่งชาติ ว่าด้วยวิธีการอ่ืนใดซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพ่ิมเติม พ.ศ. ...  
 ที่มา มาตรา 37 ให้ผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกปฏิบัติตามวิธีการเพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน และ
ควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ในบริเวณช่องทางเข้าออก ดังต่อไปนี้ 

(1) จัดการสุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมให้ถูกสุขลักษณะ รวมทั้งก าจัดสิ่งอันอาจเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 
(2) จัดการสุขาภิบาลเกี่ยวกับอาหารและน้ าให้ถูกสุขลักษณะ 
(3) ก าจดัยุง และพาหะน าโรค 
(4) ปฏิบัติการตามวิธีการอื่นใดที่คณะกรรมการประกาศก าหนด 

 รายละเอียดร่างอนุบัญญัติเป็นดังนี้ 
 โดยที่ เป็นการสมควรก าหนดให้ผู้มีหน้าที่ รับผิดชอบช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติการเ พ่ิมเติมจาก  
ที่บัญญัติไว้ในมาตรา ๓๗ (๑) (๒) และ (๓) แห่งพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ เพ่ือให้การเฝ้าระวัง ป้องกัน 
และควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศในบริเวณช่องทางเข้าออกมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 อาศัยอ านาจตามความในมาตรา 37 (4) แห่งพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 คณะกรรมการโรคติดต่อ
แห่งชาติ จึงก าหนดวิธีการซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพ่ิมเติม เพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน และ
ควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศในบริเวณช่องทางเข้าออก ดังนี้ 
 ข้อ 1 ประกาศนี้เรียกว่า “ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติว่าด้วยวิธีการอ่ืนใดซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบ
ช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพิ่มเติม พ.ศ. ....” 
 ข้อ 2 ประกาศนี้ให้ใช้บังคับตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป 
 ข้อ 3 ในประกาศนี ้
 “ผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออก” หมายความว่า ผู้มีอ านาจในการสั่งการ ควบคุม ดูแล หรือจัดการใน
บริเวณช่องทางเข้าออก  
 ข้อ 4 ให้ผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกปฏิบัติการ ดังต่อไปนี้ 
 (1) รายงานผลการด าเนินงานตามมาตรา 37 (1) (2) และ (3) ต่อคณะท างานประจ าช่องทางเข้าออก อย่างน้อยปีละ 
1 ครั้ง 
 (๒) รายงานเหตุการณ์ เมื่อพบความผิดปกติหรือความเสี่ ยงต่อการเกิดโรคติดต่อหรือโรคระบาด  
ในบริเวณช่องทางเข้าออกนั้นต่อคณะท างานประจ าช่องทางเข้าออกโดยไม่ชักช้า 
 
 

(๓) ด าเนินการตาม ...  
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 (๓ )  ด า เนิ นการตามแผนปฏิบั ติ การ เฝ้ าระวั ง  ป้ องกัน  และควบคุม โรคติดต่อหรือ โรคระบาด  
พ.ศ. 2559 - 2561 ในส่วนที่เกี่ยวข้องกับช่องทางเข้าออกหรือด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ 
รายละเอียดเพิ่มเติมตามเอกสารแนบ 5 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวเพ่ิมเติมว่า ตามมาตรา 37 ก าหนดให้      
ผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทาง ต้องปฏิบัติตามวิธีการเพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ       
ไว้แล้วจ านวน 3 ข้อ แต่ตามมาตรา 37 (4) ความว่า “ปฏิบัติการตามวิธีการอ่ืนใดตามที่คณะกรรมการประกาศ
ก าหนด” ซึ่งเป็นข้อที่เปิดช่องไว้ หากในอนาคตมีเหตุการณ์หรือโรคระบาดเกิดขึ้น เช่น ถ้าองค์การอนามัยโลกประกาศ
ก าหนดให้ต้องมีการปฏิบัติการเพ่ิมเติม ประเทศไทยก็ต้องมีการประกาศก าหนดเพ่ิมเติมด้วย ขณะนี้ฝ่ายเลขานุการฯ     
ได้พิจารณาแล้ว เห็นว่า ในการด าเนินการตามมาตรา 37 (1) (2) และ (3) นั้น ยังขาดกฎเกณฑ์ในเรื่องการติดตาม
ประเมินผล ซึ่งจะสอดคล้องกับกฎอนามัยระหว่างประเทศ ที่จะต้องมีการประเมิน ซึ่งจ าเป็นต้องมีข้อก าหนดนี้ขึ้นมา 
และประการที่ 2 ตามที่คณะกรรมการได้ให้ความเห็นชอบต่อแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อหรือ
โรคระบาด พ.ศ. 2559 - 2561 และแผนปฏิบัติการนี้ได้ผ่านความเห็นชอบของคณะรัฐมนตรี แล้ว เมื่อวันที่               
24 พฤษภาคม พ.ศ. 2559 ตามแผนปฏิบัติการนั้นจะมีแผนงานเกี่ยวกับด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ        
คือ แผนปฏิบัติการงานป้องกันควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ เพ่ือพัฒนาช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศให้เป็นไป
ตามข้อก าหนดของกฎอนามัยระว่างประเทศ ฝ่ายเลขานุการจึงได้ก าหนดข้อปฏิบัติขึ้นมา เพ่ือผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่อง
ทางเข้าออกนั้นต้องด าเนินการตามแผนปฏิบัติการที่จะเกิดขึ้น 
 นางสุจิตตา พัฒนะภูมิ ผู้แทนปลัดกระทรวงศึกษาธิการ ให้ข้อสังเกต ดังนี้ 
  เรื่องการใช้ถ้อยค าในวาระที่ 4.5 (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ว่าด้วยวิธีการอ่ืนใดซึ่งผู้มี
หน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพ่ิมเติม พ.ศ. ...  ตามข้อ 4 (๒) ความว่า “รายงานเหตุการณ์เมื่อพบ      
ความผิดปกติหรือความเสี่ยงต่อการเกิดโรคติดต่อหรือโรคระบาดในบริเวณช่องทางเข้าออกนั้นต่อคณะท างานประจ า
ช่องทางเข้าออกโดยไม่ชักช้า” ค าว่า “ไม่ชักช้า” มีความกังวลว่าในกรณีแบบนี้จะมีความหมายกว้างเกินไปหรือ         
เป็นถ้อยค าทางหลักกฎหมายหรือไม ขอเสนอว่าอาจจะใช้ค าว่า “โดยพลัน” หรือระบุให้ชัดเจน  

 มติที่ประชุม เห็นชอบในหลักการ (ร่าง) ประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ว่าด้วยวิธีการอ่ืนใด          
ซึ่งผู้มีหน้าที่รับผิดชอบช่องทางเข้าออกต้องปฏิบัติเพิ่มเติม พ.ศ. ... และมอบฝ่ายเลขานุการฯ ด าเนินการ ดังนี้ 

1) พิจารณาเนื้อความด้านกฎหมาย ตามข้อ 4 (๒) ความว่า “รายงานเหตุการณ์เมื่อพบความ
ผิดปกติหรือความเสี่ยงต่อการเกิดโรคติดต่อหรือโรคระบาดในบริเวณช่องทางเข้าออกนั้นต่อคณะท างานประจ าช่อง
ทางเข้าออกโดยไม่ชักช้า” ค าว่า “ไม่ชักช้า” มีความกังวลว่าในกรณีแบบนี้จะมีความหมายกว้างเกินไปหรือเป็นถ้อยค า
ทางหลักกฎหมายหรือไม อาจจะใช้ค าว่า “โดยพลัน” หรือระบุให้ชัดเจน 

2) ด าเนินการตามข้ันตอนที่เก่ียวข้องต่อไป 
 
4.6 (ร่าง) ระเบียบคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ การเปรียบเทียบความผิดตาม
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 พ.ศ. ...  
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย น าเสนอ (ร่าง) ระเบียบคระกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ 
เรื่อง หลักเกณฑ์ การเปรียบเทียบความผิดตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 พ.ศ. ...  
 

ที่มา ตามมาตรา 57 ... 
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 ที่มา ตามมาตรา 57 บรรดาความผิดตามพระราชบัญญัตินี้ มีโทษปรับสถานเดียวหรือมีโทษจ าคุกไม่เกิน 1 ปี 
ให้อธิบดีหรือผู้ซึ่งอธิบดีมอบหมายมีอ านาจเปรียบเทียบได้ ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์การเปรียบเทียบที่คณะกรรมการ
ก าหนด 
 เมื่อผู้ต้องหาได้ช าระเงินค่าปรับตามจ านวนที่เปรียบเทียบภายใย 30 วันนับแต่ที่มีการเปรียบเทียบแล้ว          
ให้ถือว่าคดีเลิกกันตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา  
 ผู้มีอ านาจเปรียบเทียบ หมายถึง อธิบดีหรือผู้ซึ่งอธิบดีมอบหมาย ในหลักการของอนุบัญญัตินี้  ผู้ซึ่งอธิบดี
มอบหมายจะประกอบด้วย ในส่วนกลางจะมอบให้รองอธิบดีกรมควบคุมโรคเป็นผู้ได้รับมอบหมายให้มีอ านาจหน้าที่
รับผิดชอบทั่วราชอาณาจักร ถ้าในกรุงเทพมหานครจะมอบให้ผู้อ านวยการส านักอนามัยกรุงเทพมหานครเป็นผู้มีอ านาจ
เปรียบเทียบในเขตกรุงเทพมหานคร ส่วนในจังหวัดอ่ืน ๆ จะให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดเป็นผู้ทีอ านาจเปรียบเทียบ
ในเขตจงัหวัดที่รับผิดชอบ  รายละเอียดตามเอกสารแนบ 6 
  

  ประธาน ขอให้ที่ประชุมให้ข้อเสนอแนะและข้อสังเกต ซึ่งในที่ประชุมได้อภิปราย ซักถาม และให้ข้อคิดเห็น
เพ่ิมเติมโดยสรุป ดังนี้ 
 นางสาวอังคณา บริสุทธิ์ ผู้อ านวยการศูนย์กฎหมาย กล่าวเพ่ิมเติมว่า ร่างอนุบัญญัติฉบับนี้ ได้พิจารณาตาม
กฎหมายฉบับอ่ืนด้วย คือ พระราชบัญญัติโรคระบาดสัตว์ พ.ศ. 2558 พระราชบัญญัติวัตถุอันตราย พ.ศ. 2535     
และพระราชบัญญัติควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 ซึ่งตามกฎหมายที่กล่าวมานั้นจะน ามาเปรียบเทียบและ
ปรับอนุบัญญัติฉบับนี้ให้เหมาะสมกับโรคติดต่อ 
1. นายวราสิทธิ์ กาญจนสูตร ผู้แทนเลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา ให้ข้อสังเกตว่า ตามอนุบัญญัติฉบับนี้ก็เป็นไป
ตามหลักการซึ่งในกฎหมายต่าง ๆ ก็จะมีการก าหนดครั้งแรก ครั้งที่ 2-4 ไว้  ขอสอบถามเพ่ิมเติม ว่า ในกรณีผู้เดินทาง
ที่มากับพาหนะหรือเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักรเอง หากผู้เดินทางหรือเจ้ าของพาหนะไม่ปฏิบัติตามข้อก าหนด        
จะมีวิธีการด าเนินการอย่างไร สามารถห้ามผู้เดินทางหรือพาหนะนั้นเข้ามาในราชอาณาจักรได้หรือไม่ หรือมีการกักกัน
แล้วด าเนินการตามข้อก าหนดโดยเจ้าพนักงานควบคุมโรคแล้วเกิดค่าใช้จ่ายขึ้น จะไปเรียกเก็บกับผู้เดินทางหรือเจ้าของ
พาหนะ หากเดินทางหรือเจ้าของพาหนะไม่จ่ายจะด าเนินคดีหรือมีวิธีการอย่างไร เคยมีการด าเนินการห้ามเข้ามา        
ในราชอาณาจักรหรือไม่  
 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า การคัดกรองตามการควบคุมโรคจะประกอบด้วยการคัดกรองที่ต้นทางก่อนออก
เดินทางและคัดกรองที่ปลายทาง  กรณีท่ีผู้แทนเลขาธิการกฤษฎีกา สอบถาม คือ เมื่อมาถึงปลายทางแล้วมีการคัดกรอง
ผู้เดินทางแล้วตรวจพบความผิดปกติแล้วจะให้พาหนะหรือผู้เดินทางนั้นกลับไปยังต้นทางห้ามเข้ามาในราชอาณาจักร    
จะห้ามไม่ให้เข้ามาในราชอาณาจักร ตามหลักการของกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 หากคัดกรองผู้เดินทาง
แล้วพบความผิดปกติบริเวณช่องทางใดก็ให้มีการกักกันแล้วรักษาให้หายถึงจะมีการปล่อยตัว แต่ถ้ายังไม่หายจากโรค     
ก็จะไม่มีการปล่อยตัว ซึ่งระหว่างการกักกันก็จะเกิดค่าใช้จ่ายขึ้น ตามค าถามที่ว่าท าไมไม่ห้ามหรือให้กลับไปยังต้นทาง           
ซึ่งจะผิดต่อกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548  
 

2. นายวราสิทธิ์ กาญจนสูตร ผู้แทนเลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา สอบถามเพ่ิมเติมว่า ในกรณีที่มีการกักกัน    
ตัวผู้เดินทางนั้นก่อให้เกิดค่าใช้จ่ายจากการด าเนินการ แล้วเมื่อมีการเรียกเก็บค่าใช้จ่ายกับผู้เดินทางหรือเจ้าของพาหนะ
นั้น หากไม่มีการชดใช้ค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้น จะมีการด าเนินคดีใช่หรือไม่ จะมีวิธีการด าเนินการอย่างไร มีความกังวล        
ว่าในทางปฏิบัติรัฐบาลไทยจะต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่ายเช่นเดิม 

ประธาน ... 
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 ประธาน ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในส่วนนี้จะแบ่งเป็น 2 กรณี คือ กรณีเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักร             
โดยส่วนตัวผู้เดินทางจะต้องเป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย และกรณีที่เดินทางมาโดยสารสาธารณะ เจ้าของพาหนะจะต้อง
เป็นผู้รับผิดชอบค่าใช้จ่าย ซึ่งเมื่อเดินทางเข้ามาในราชอาณาจักแล้วเกิดการเจ็บป่วยขึ้น แพทย์และพยาบาลต้องให้     
การรักษาตามจรรยาบรรณแพทย์ ส่วนค่าใช้จ่ายจะมีการด าเนินการในภายหลัง ต้องมีการด าเนินคดีในภายหลังหาก    
ไม่ยอมรับผิดชอบค่าใช้จ่าย  
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ขอยกตัวอย่างกรณีคนไข้
ชาวต่างชาติที่ป่วยเป็นโรคเมอร์ส เข้ามาในราชอาณาจักร ซึ่งมีการกักกันตัวผู้ป่วยไว้รับการรักษา เมื่อรักษาหายแล้ว
ภาระค่าใช้จ่ายที่เกิดขึ้นกรมควบคุมโรคเป็นผู้รับผิดชอบ เนื่องจากไม่มีกฎหมายอ้างอิงในการเรียกเก็บจากผู้ป่วย       
ซึ่งในกรณีนี้หากมีกฎหมายเกิดข้ึนผู้เดินทางต้องเป็นผู้รับผิดชอบรวมถึงสถานทูตด้วยที่ดูแลชาวต่างชาติประเทศนั้น ๆ   
 

 มติที่ประชุม เห็นชอบในหลักการ (ร่าง) ระเบียบคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์             
การเปรียบเทียบความผิดตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 พ.ศ. ...และมอบฝ่ายเลขานุการฯ ด าเนินการดังนี้ 

1) น าเข้าสู่การพิจารณาของอนุกรรมการด้านกฎหมาย และจัดท าแนวทางปฏิบัติเพ่ิมเติมโดยน า
ข้อเสนอแนะและข้อสังเกตจากที่ประชุมไปประกอบการพิจารณา 

2) ด าเนินการตามข้ันตอนต่อไป 
 
ระเบียบวาระท่ี 5 เรื่องเสนอเพื่อทราบ 
 การประชุมมอบนโยบาย ระบบ แนวทางปฏิบัติ  แผนปฏิบัติการ ต่อคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและ
คณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร ในวันที่ 15 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 เวลา 09.00 - 16.30 น.                  
ณ โรงแรมริชมอนด์ จังหวัดนนทบุรี 
 นายแพทย์โอภาส การย์กวินพงศ์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวว่า หลังจากที่คณะกรรมการโรคติดต่อ
แห่งชาติ ได้ให้ความเห็นชอบอนุบัญญัติต่าง ๆ ที่ต้องออกตามความในพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558             
จนครบแล้ว รวมทั้งนโยบาย ระบบ แนวทางปฏิบัติ การเฝ้าระวังป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ ตามพระราชบัญญัติ
โรคติดต่อ พ.ศ. 2558 และแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด พ.ศ. 2559-
2561 ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ที่ได้ผ่านความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรีแล้ว เมื่อวันที่ 24 
พฤษภาคม พ.ศ. 2559 ซึ่งเป็นโอกาสที่ประธานคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติจะได้ชี้แจงถ่ายทอด นโยบาย ระบบ            
แนวทางปฏิบัติ และแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด รวมถึงอนุบัญญัติต่าง ๆ ที่ออก
ตามความในพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ในการด าเนินการต่อคณะกรรมการโรคติดต่อ จังหวัดและ
คณะกรรมการโรคติดต่อกรุ งเทพมหานคร ในวันที่  15 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 เวลา 09.00 - 16.30 น.                                      
ณ โรงแรมริชมอนด์ จังหวัดนนทบุรี ซึ่งมีรายละเอียดที่ส าคัญ ดังนี้ 
 
 
 
 
 

ประธานการประชุม... 
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  ประธานการประชุม   
 ศ.คลินิก เกียรติคุณ นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
 หลักการ คือ  การมอบนโยบาย ระบบ แนวทางปฏิบัติ แผนปฏิบัติการฯ ต่อคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด
และคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร 
 วัตถุประสงค์การประชุม  

1) เพ่ือชี้แจงถ่ายทอดแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด รวมถึงอนุบัญญัติ
ต่าง ๆ ที่ออกตามความในพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 สู่หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ทั้งส่วนกลาง และภูมิภาค     
ทั้งระดับเขตและระดับจังหวัด รวมถึงกรุงเทพมหานคร 

2) ถ่ายทอดแนวทางการน าแผนไปสู่การปฏิบัติ 
3) ถ่ายทอดแนวทางปฏิบัติส าหรับคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/กรุงเทพมหานคร 
กลุ่มเป้าหมาย 
1) ผู้บริหารกระทรวงสาธารณสุข กรมควบคุมโรค  
2) ผู้เข้าร่วมประชุม : 

 ผู้ว่าราชการจังหวัด ในฐานะประธานคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด  
 นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด ในฐานะเลขานุการคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด 

3) ผู้ทรงคุณวุฒิกรมควบคุมโรค  
4) ผู้แทนหน่วยงานสังกัดกรมควบคุมโรค ส่วนกลาง ส่วนภูมิภาค 
5) ผู้อ านวยการส านักวิชาการ สถาบัน ส่วนกลาง 
6) ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ ๑ – ๑๒ 
7) สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 
8) ผู้รับผิดชอบงานขับเคลื่อนพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ จากส านักงานป้องกันควบคุมโรค  
แนวทางปฏิบัติในการด าเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ที่ส าคัญ ส าหรับคณะกรรมการ

โรคติดต่อจังหวัดและคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร 
1) แต่งตั้งคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร  เพ่ิมเติม            

(ตามประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการแต่งตั้ง วาระการด ารง
ต าแหน่ง และการพ้นจากต าแหน่งของกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร            
พ.ศ. ๒๕๕๙)  

2) แต่งตั้งคณะท างานประจ าช่องทางเข้าออก ในกรณีที่จังหวัดและกรุงเทพมหานคร มีด่านควบคุมโรคติดต่อ
ระหว่างประเทศ  (ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ พ.ศ. ๒๕๕๙) (อาศัย
อ านาจตาม มาตรา ๖(๒),๒๒(๕) และ ๒๓ )  

 
 
 
 

3)  ตั้งหน่วยปฏิบัติการ... 
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3) ตั้งหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อ ตามประกาศคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ เรื่อง หลักเกณฑ์
การจัดตั้งหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๙ (อาศัยอ านาจตาม มาตรา ๒๖) 

4) ด าเนินการตามนโยบาย ระบบ และแนวทางปฏิบัติในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อที่
คณะกรรมการก าหนด และจัดท าแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่อที่ต้องเฝ้า
ระวัง  หรือโรคระบาด ในเขตพ้ืนที่ ให้สอดคล้องแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด 
พ.ศ.๒๕๕๙ - ๒๕๖๑ และพิจารณาตามความส าคัญของปัญหาในพื้นท่ี 

โดยเฉพาะในช่วงฤดูฝน จะพบการระบาดของโรคไข้เลือดออก และโรคติดต่อที่น าโดยยุงลาย เช่น โรคไข้
ปวดข้อยุงลาย โรคติดเชื้อไวรัสซิกา ขอให้คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดและคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร 
ให้ความส าคัญกับเรื่องนี้ และจัดท าแผนปฏิบัติการให้ชัดเจน โดยเฉพาะโรคไข้เลือดออก และทางคณะกรรมการ
โรคติดต่อแห่งชาติ โดยกรมควบคุมโรคจะสนับสนุนทางวิชาการและอ่ืนๆที่จ าเป็น รวมทั้งการติดตามประเมินผล เพ่ือน า
เรียน คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติต่อไป 

 
     นายแพทย์อ านวย กาจีนะ อธิบดีกรมควบคุมโรค กล่าวเพ่ิมเติมว่า คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ       

ได้ประชุมกันมาแล้วจ านวน 5 ครั้ง โดยเป็นการประชุมเดือนละ 1 ครั้ง ซึ่งเป็นไปตามนโยบายของประธาน
คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ และได้มีการพิจารราอนุบัญญัติไปแล้วจ านวน 23 ฉบับ ซึ่งก็เป็นไปตามเป้าหมายที่
ก าหนดไว้ ถึงแม้ว่าบางอนุบัญญัติที่ต้องมีการด าเนินการตามขั้นตอนต่อไป ก็ถือว่าอยู่ในช่วงของการขับเคลื่อน ในขณะนี้
คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติได้สร้างกลไกการขึ้นมาอีก คือ คณะอนุกรรมการด้านกฎหมาย ซึ่งอนุกรรมการฯ นี้     
จะช่วยพิจารณาอนุบัญญัติที่เหลืออยู่ที่ต้องด าเนินการต่อไป ซึ่งต้องมีการพิจารณาในชั้นที่ละเอียดยิ่งขึ้น โดย
อนุกรรมการชุดนี้จะมีรองอธิบดีกรมควบคุมโรคเป็นประธาน และมีองค์ประกอบของผู้แทนด้านกฎหมายจากส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขด้วย ดังนั้นเพ่ือความสะดวกและรวดเร็วในการน าอนุบัญญัติเสนอต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุข ขอความร่วมมือองค์ประชุมของคณะอนุกรรมการด้านกฎหมายในการเข้าร่วมประชุมขอให้เป็นผู้แทน     
ท่านเดิม เพ่ือความต่อเนื่องในการพิจารณาอนุบัญญัติและประเด็นส าคัญ ซึ่งจะสามารถเสนออุบัญญัติตามขั้นตอนต่อไป      
ให้เป็นไปตามท่ีประธานคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติก าหนดเป้าหมายไว้ 

   ประธาน  กล่าวเ พ่ิมเติมว่า เห็นด้วยกับที่อธิบดีกรมควบคุมโรคเสนอ ขอให้ฝ่ายเลขานุการของ
คณะอนุกรรมการด้านกฎหมาย ประสานแบบไม่เป็นทางการกับองค์ประชุมล่วงหน้าก่อน 

มติที่ประชุม รับทราบ 
 

ระเบียบวาระท่ี 6 เรื่องอ่ืน ๆ  
 6.1 ประเด็นเรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ครั้งที่ 4/2559 
 ประธาน กล่าวย้อนไปถึงระเบียบวาระที่ 2 รับรองรายงานการประชุม ตามบันทึกรายงานการประชุม
คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ ครั้งที่ 4/2559 หน้า 11 เรื่อง 4.2 (ร่าง) ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่องบัตร
ประจ าตัวส าหรับเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ตามที่ผู้แทนจาก
กระทรวงกลาโหมให้ข้อเสนอว่า “ในส่วนของตัวอย่างบัตรที่แปลเนื้อความค าว่า “เป็นเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ
ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558” จากภาษาไทยเป็นภาษาอังกฤษ “is a Communicable Disease 
Control Officer under the Communicable Disease Control Act B.E. 2558” นั้น ตัวเลขยังคงเป็นเลขไทย 
 

และขอเสนอ ... 
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และขอเสนอว่าควรเปลี่ยนเป็น ค.ศ. น่าจะเหมาะสมกว่า” ตามข้อเสนอนั้น มีความเมาะสมหรือไม่อย่างไร ต่างประเทศ
จะเข้าใจหรือไม่หากใช้ พ.ศ. และถ้าใช้อย่างอ่ืนเจตนารมณ์จะเปลี่ยนหรือไม่  
 

นายวราสิทธิ์ กาญจนสูตร ผู้แทนเลขาธิการคณะกรรมการกฤษฎีกา ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ตามที่ส่วนราชการ
ได้ส่งตัวบทกฎหมายให้กับคณะกรรมการกฤษฎีกาตรวจรับรองจ านวนมาก แต่ก็มีการรับรองเป็นบางส่วนเท่านั้น 
สามารถศึกษาเพ่ิมเติมได้จากเว็บไซด์ของส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาได้ โดยเฉพาะพระราชบัญญัติ การป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. ๒๕๕๙ นั้น เป็นกรณีศึกษาที่ดีพอสมควร  
 นางสาวมนัสวีร์  ม่ันสกุล ผู้แทนกระทรวงการต่างประเทศ  ให้ข้อมูลเบื้องต้นว่า โดยทั่วไป หากเป็น
ภาษาอังกฤษ ตัวเลขควรจะใช้เป็นเลขอารบิค ให้สอดคล้องกัน โดยถ้าต้องการจะคง พ.ศ. ไว้ จะเขียนเป็น  B.E. 2558 
และอาจเพ่ิมวงเล็บด้านหลังเพ่ือแสดงปี ค.ศ. โดยอาจใช้เป็น B.E. 2558 (2015) ส าหรับการรับรองค าแปล
พระราชบัญญัติเป็นฉบับภาษาอังกฤษอย่างเป็นทางการ เข้าใจว่า ส านักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาเป็นผู้ตรวจรับรอง  
 ประธาน กล่าวว่า ฝ่ายเลขานุการทบทวนพิจารณามีข้อสรุปแล้ว ขอให้น าเสนอประเด็นการแปล
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เป็นฉบับภาษาอังกฤษ ในการประชุมครั้งต่อไปในวาระสืบเนื่องด้วย เพราะเป็น
เรื่องส าคัญเพราะต้องใช้ประกอบการปฏิบัติงานในระดับนานาชาติ 
 
 6.2 ก าหนดการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติครั้งต่อไป 
 ก าหนดการประชุมคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติครั้งต่อไป วันที่ 15 สิงหาคม พ.ศ. 2559  
ณ ห้องประชุมชัยนาทนเรนทร อาคาร 1 ชั้น 2 ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 มติที่ประชุม รับทราบ และมอบฝ่ายเลขานุการฯ น าเสนอประเด็นการแปลพระราชบัญญัติโรคติดต่อ         
พ.ศ. 2558 เป็นฉบับภาษาอังกฤษ ในการประชุมครั้งต่อไปในวาระสืบเนื่อง 
 
ปิดประชุม เวลา 16.30 น.  
 

---------------------------------------------------------- 
 

นางสาวลักษณา มาสังข์  นักวิชาการสาธารณสุข 
นายอานุภาพ  พงษ์พานิช  นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 

ผู้บันทึกรายงานการประชุม 
นายแพทย์รุ่งเรือง กิจผาติ  ผู้อ านวยการส านักโรคติดต่อทั่วไป 

ผู้ตรวจบันทึกรายงานการประชุม 
 


