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บทน า 
  “การไม่มีโรคเป็นลาภอันประเสริฐ” เป็นค ากล่าวที่เราได้ยินกันมาโดยตลอด ซึ่งหากจะ
กล่าวถึงการเจ็บป่วยคงไม่มีใครที่อยากจะประสบพบเจอ ซึ่งนอกจากจะน ามาซึ่งความเจ็บปวดทรมาน การไม่
สามารถใช้ชีวิตได้ตามปกติสุขแล้ว ยังต้องการสูญเสียทรัพย์สินเพ่ือน ามาท าการรักษาอีกด้วย ดังนั้นการดูแล
รักษาสุขภาพให้แข็งแรงอยู่เสมอจึงเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างยิ่ง รวมทั้งต้องรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ ครบ
หมวดหมู่ ถูกสุขลักษณะควบคู่ไปด้วย นอกจากนั้นการศึกษาหาความรู้ ท าความเข้าใจเกี่ยวกับโรคภัย 
ต่าง ๆ ทั้งในส่วนของสาเหตุการเกิดโรค อาการของโรค แนวทางและการรักษาโรคต่าง ๆ ก็เป็นสิ่งจ าเป็นที่ไม่
ควรละเลย  ทั้งนี้ เพ่ือเป็นการช่วยลดโอกาสในการเกิดโรคภัยต่าง ๆ ได้อีกทางหนึ่ง  
 
เรื่องควรรู้เกี่ยวกับ “โรค” 

โรค (Disease) คือ ความไม่สบาย ความเจ็บป่วย เป็นภาวะที่ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลง  
หรือขัดขวางการท างานตามปกติของส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายจนปรากฏอาการ ซึ่งโรคสามารถแบ่งตาม
สาเหตุที่ท าให้เกิดโรคไดเ้ป็น ๒ ประเภท คือ 
  ประเภทแรก คือ โรคไม่ติดต่อ หมายถึง โรคที่เกิดจากความผิดปกติหรือความเสื่อมโทรมของ
ร่างกายและจิตใจ ไม่สามารถที่จะติดต่อไปหาบุคคลอ่ืนได้ เช่น โรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคมะเร็ง โรคนิ่ว 
โรคจิต โรคประสาท และโรคความดันเลือดต่าง ๆ เป็นต้น 

กลุ่มเสี่ยงของโรคไม่ติดต่อ ส่วนมากจะเป็นวัยท างานเพราะมีความเครียด ขาดการออกก าลังกาย 
เป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงสูง แต่ปัจจุบันเริ่มตั้งแต่แม่และเด็ก แม่ต้องมีความรู้ในการเลี้ยงลูก เพราะเด็กไทยเป็น
เด็กที่อ้วนมากขึ้นอย่างน่าเป็นห่วง และเด็กที่อ้วนเมื่อเติบโตก็จะเป็นคนอ้วนมีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคหัวใจ 
เบาหวาน ซึ่งขณะนี้เด็กไทยที่เป็นโรคเบาหวานก็มีอายุน้อยลงเรื่อย ๆ ดังนั้น ตอนนี้ทุกกลุ่มต้องทราบว่าตัวเอง
มีสิทธิ์จะมีความเสี่ยง 

ปัจจัยเสี่ยง ปัจจัยเสี่ยงที่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคไม่ติดต่อที่เป็นปัญหาส าคัญ ได้แก่ 
ความเครียด การสูบบุหรี่  การดื่มเครื่องดื่ มที่มีแอลกอฮอล์ ความดันเลือด การขาดการออกก าลังกาย 
โคเลสเตอรอลและความอ้วน 

ตัวอย่างของโรคไม่ติดต่อ 
- โรคตาฟาง เกิดจากการขาดอาหารที่มีวิตามินเอ 
อาการ - ตามัวเวลากลางคืน นัยน์ตาแห้ง เคืองตาไม่กล้าสู้แสง และผิวหนังหยาบ แห้ง  

แตกเป็นสะเก็ด 
การป้องกัน - รับประทานน้ ามันตับปลา นม ไข่แดง มะเขือเทศ ฟักทอง ข้าวโพด กล้วย 

มะละกอสุก ขนุน มะม่วง ละมุด ฯลฯ 
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- โรคเหน็บชา เกิดจากขาดอาหารที่มีไวตามินบีหนึ่ง 
อาการ - เบื่ออาหาร อ่อนเพลีย ชาตามปลายมือปลายเท้า ขาลีบเรียว กล้ามเนื้อไม่ท างาน 

เหนื่อยง่าย 
การป้องกัน – รับประทานข้าวซ้อมมือ ข้าวที่หุงไม่เช็ดน้ าหรือใช้วิธีนึ่ง เนื้อหมู ปลา ไข่แดง 

เครื่องในสัตว์ถั่วต่างๆ และผักใบเขียว 
- โรคโลหิตจาง เกิดจากขาดธาตุเหล็ก ขาดโปรตีนขาดไวตามินบีสิบสอง ร่างกายเสียเลือดมาก 

หรือเป็นโรคพยาธิล าไส้ 
อาการ - ซีด เบื่ออาหาร อ่อนเพลีย หงุดหงิด เล็บบางเปราะ 
การป้องกัน - รับประทานเนื้อสัตว์ ไข่แดง กุ้งแห้ง หอยขม ผักแว่น ผักพังพวย โหระพา 

สะระแหน่ ขึ้นฉ่าย กะปิ เป็นต้น 
แนวทางการปฏิบัติโดยท่ัวไปในการป้องกันโรคไม่ติดต่อ     
๑. ต้องรักษาอนามัยส่วนบุคคลให้ดี 
๒. จัดให้มีการสุขาภิบาลที่ดี 
๓. ล้างพืชผักให้สะอาดก่อนรับประทาน รับประทานอาหารที่สุกสะอาด ปราศจาก 

สารปนเปื้อน 
๔. เลือกซื้ออาหารที่ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการอาหารและยา มีมาตรฐาน ระบุวัน

เดือนปีที่ผลิต และวันหมดอายุ 
๕. ควรออกก าลังการอย่าสม่ าเสมอ 

  ประเภทที่ ๒ คือ โรคติดต่อ หมายถึง โรคที่สามารถถ่ายทอดหรือติดต่อจากสิ่งมีชีวิตหนึ่งไปยัง
อีกสิ่งมีชีวิตหนึ่งได้ โดยไม่จ ากัดว่าสิ่งมีชีวิตนั้นจะเป็นมนุษย์หรือไม่ก็ตาม โรคติดต่ออาจสามารถแพร่ไปสู่
สิ่งมีชีวิตอ่ืนได้โดยการสัมผัสโดยตรง การสูดดมหายใจเอาเชื้อโรคที่แพร่จากผู้ป่วย การรับประทานอาหารหรือ
น้ าดื่มที่มีเชื้อปนอยู่ หรือแม้แต่ผ่านตัวกลางที่เรียกว่า “พาหะ” หากโรคติดต่อนั้น ๆ มีการแพร่กระจายไปอย่าง
รวดเร็วสู่ชุมชนที่มีประชากรจ านวนมาก โรคดังกล่าวก็กลายเป็นโรคระบาด 

การแพร่กระจายโรค หมายถึง การที่คนหรือสัตว์ได้รับเชื้อโรคหรือพิษของเชื้อโรคจาก 
คนป่วยหรือสัตว์ป่วยแล้วท าให้เกิดเป็นโรคนั้นขึ้น ซึ่งได้รบัเชื้อโรคหรือพิษของเชื้อโรคนั้นอาจได้รับโดยตรงหรือ
ได้รับโดยทางอ้อมโดยมีตัวน าเชื้อที่เรียกว่า “พาหะน าโรค” 

พาหะน าโรค คือ คนหรือสัตว์ที่มีเชื้อโรคแต่ไม่แสดงอาการและสามารถน าเชื้อโรคนั้นไปสู่ผู้อ่ืนได้ 
วัคซีน หมายถึง ตัวเชื้อโรคที่ตายแล้วหรือมีชีวิตแต่หมดอันตรายแล้ว หรือส่วนหนึ่งส่วนใด

ของเชื้อโรค เมื่อฉีดเข้าไปในร่างกายแล้วจะมีผลกระตุ้นให้ร่างกายสร้างภูมิคุ้มกันโรคได้ 
โรคติดต่อมีผลต่อสุขภาพอย่างไร 
๑. เมื่อเกิดการเจ็บป่วยด้วยโรคติดต่อจะท าให้สุขภาพร่างกายทรุดโทรม สุขภาพจิตเสีย 

เกิดความเครียดและวิตกกังวล 
๒. ภายหลังการเจ็บป่วยอาจมีผลต่อสุขภาพในระยะยาว  
๓. ต้องการระยะเวลาในการพักฟ้ืนสภาพร่างกายและจิตใจภายหลังเจ็บป่วย ซึ่งเป็นระยะที่

ร่างกายยังอ่อนแอ ไม่สมบูรณ ์การท ากิจกรรมต่าง ๆ จึงยังท าได้ไม่เต็มที ่
องค์ประกอบของการเกิดโรคมี ๓ ประการ คือ  
๑. สิ่งที่ท าให้เกิดโรค คือ เชื้อโรคต่าง ๆ  
๒. มนุษย ์ 
๓. สิ่งแวดล้อม ได้แก่ สภาวะทางอากาศ เศรษฐกิจ และสังคม 
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โรคติดต่ออันตราย หมายถึง โรคติดต่อพวกหนึ่งที่มีอาการรุนแรง มีการแพร่ระบาดอย่าง 
รวดเร็วและกว้างขวางท าให้มีผู้เจ็บป่วยเสียชีวิต ซึ่งในเวลาต่อมากระทรวงสาธารณสุขได้จัดกลุ่มของโรคติดต่อ
ตามความรุนแรงของโรคไว้ด้วย 

และในช่วงหลายทศวรรษที่ผ่านมาได้เกิดการระบาดของเชื้อโรคติดต่ออุบัติใหม่ที่มีความ
รุนแรงมาอย่างต่อเนื่อง เช่น โรคไข้หวัดนก โรคซาร์ส โรคไข้สมองอักเสบนิปาห์ โรคอีโบลา เป็นต้น ซึ่งมีสาเหตุ
มาจากปัจจัยเสี่ยงหลาย ๆ ด้าน ทั้งที่เกิดจากปัจจัยตามธรรมชาติและที่เกิดจากการกระท าของมนุษย์ 
โดยรู้เท่าไม่ถึงการณ์ รวมทั้งยังอาจเกิดจากการจงใจกระท าให้เกิดขึ้น นอกจากนั้นการเปลี่ยนแปลงในยุค 
โลกาภิวัตน์ก็ยิ่งท าให้ความเสี่ยงของการแพร่ระบาดข้ามประเทศข้ามทวีปเพ่ิมสูงขึ้น ด้วยเหตุนี้จึงเกิดกระแส
การตื่นตัวของทุกภาคส่วนทุกระดับ ทั้งในระดับพ้ืนที่ ระดับชาติ และนานาชาติ ในการเตรียมความพร้อมที่จะ
ป้องกันและควบคุมไมใ่ห้โรคที่เกิดขึ้นใหม่แพร่กระจายออกไปเป็นวงกว้าง 

 ปัจจุบันหากกล่าวถึงสถานการณ์ของโรคติดต่อในประเทศไทย จะพบได้ว่าการแพร่กระจาย
ของโรคติดต่อยังมีอยู่อย่างต่อเนื่อง และโรคติดต่อบางชนิดเป็นโรคสายพันธุ์ใหม่ที่ไม่เคยปรากฏมาก่อน  
ปัจจัยหนึ่งอาจเป็นเพราะประเทศไทยเป็นประเทศที่อยู่ในเขตร้อนชื้น จึงท าให้เชื้อโรคและแมลงที่เป็นพาหะน าโรค
เจริญเติบโตและแพร่พันธุ์ได้ง่ายและรวดเร็ว ประเทศเขตร้อนจึงพบโรคติดต่อชนิดต่าง ๆ มากกว่าประเทศที่มี
อากาศหนาว โดยโรคที่พบบ่อยในแถบเขตร้อนจะเรียกรวมว่า "โรคเขตร้อน" (Tropical Diseases) ซึ่งอาจเกิด
จากเชื้อได้มากมายหลายชนิด นับตั้งแต่เชื้อไวรัสซึ่งมีขนาดเล็กมากลงไปจนถึงสัตว์เซลล์เดียวและหนอนพยาธิต่าง ๆ  
  ดังนั้น ประเทศต่าง ๆ รวมถึงประเทศไทยจึงได้มีการวางมาตรการรอบด้านเพ่ือเป็นการ
ป้องกันและปราบปรามการแพร่กระจายของโรคติดต่อ ซึ่งหนึ่งในมาตรการต่าง ๆ เหล่านั้น คือ การออก
กฎหมายเกี่ยวกับโรคติดตอ่ ซึ่งประเทศไทยนั้นไดม้ีการออกพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๒๓ ขึ้นบังคับใช้
มาระยะเวลาหนึ่ง แต่เมื่อระยะเวลาผ่านไป โรคติดต่อต่าง ๆ ได้มีการวิวัฒนาการจึงท าให้ต้องมีการร่าง
พระราชบัญญัติโรคติดต่อฉบับใหม่ คือ พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ ขึ้นเพ่ือให้เนื้อหาสาระใน
พระราชบัญญัติสอดคล้องกับสถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงไปได้อย่างเหมาะสมมากยิ่งข้ึน 
 
เกี่ยวกับพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ 
  พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ เป็นพระราชบัญญัติที่ปรับแก้ไขและมีการเพ่ิมเติม
ความมาจากพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๒๓ เนื่องจากปัจจุบันโลกและสภาพแวดล้อมต่าง ๆ ได้มีการ
เปลี่ยนแปลงไปจากเดิมเป็นอย่างมาก ส่งผลให้โรคติดต่อหลาย ๆ โรคมีการอุบัติขึ้นใหม่และมีการแพร่ระบาด
อย่างรวดเร็ว รวมทั้งวิธีการของการแพร่กระจายของโรคดังกล่าวก็ได้มีการเปลี่ยนแปลงไปตามวิวัฒนาการของ
โลกและสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงด้วย  
  พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ ได้ถูกประกาศไว้ในราชกิจจานุเบกษา เล่ม ๑๓๒ 
ตอนที่ ๘๖ ก ลงวันที่ ๘ กันยายน ๒๕๕๘ พระราชบัญญัติฯ นี้ประกอบด้วย ๙ หมวด ๖๐ มาตรา โดยใน
มาตรา ๓ ได้บัญญัติว่า “ให้ยกเลิกพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๒๓” และพระราชบัญญัติฯ นี้มีผลบังคับ
ใช้เมื่อพ้นก าหนด ๑๘๐ วันนับแต่วันที่ประกาศในราชกิจจานุเบกษา (๖ มีนาคม ๒๕๕๙) โดยพระราชบัญญัตินี้
มีเนื้อหาสาระส าคัญสรุปได้ดังนี้ 
  มาตรา ๔ ได้ก าหนดนิยามความหมายของค าต่าง ๆ ไว้ เช่น 
  “โรคติดต่อ” หมายความว่า โรคที่เกิดจากเชื้อโรคหรือพิษของเชื้อโรคซึ่งสามารถแพร่โดย
ทางตรงหรือทางอ้อมมาสู่คน 
  “โรคติดต่ออันตราย” หมายความว่า โรคติดต่อที่มีความรุนแรงสูงและสามารถแพร่ไปสู่ผู้อ่ืน
ได้อย่างรวดเร็ว 
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  “โรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง” หมายความว่า โรคติดต่อที่ต้องมีการติดตาม ตรวจสอบ  
หรือจัดเก็บข้อมูลอย่างต่อเนื่อง 
  “โรคระบาด” หมายความว่า โรคติดต่อหรือโรคที่ยังไม่ทราบสาเหตุของการเกิดโรคแน่ชัด  
ซึ่งอาจแพร่ไปสู่ผู้อ่ืนได้อย่างรวดเร็วและกว้างขวาง หรือมีภาวะของการเกิดโรคมากผิดปกติกว่าที่เคยเป็นมา 
  “พาหะ” หมายความว่า คนหรือสัตว์ซึ่งไม่มีอาการของโรคติดต่อปรากฏแต่ร่างกายมีเชื้อโรค
นั้นซึ่งอาจติดต่อถึงผู้อ่ืนได ้
  “การสอบสวนโรค” หมายความว่า กระบวนการเพ่ือหาสาเหตุ แหล่งที่เกิดและแหล่งแพร่
ของโรค เพ่ือประโยชน์ในการควบคุมโรค 
  “การเฝ้าระวัง” หมายความว่า การสังเกต การเก็บรวบรวม และการวิเคราะห์ข้อมูล 
ตลอดจนการรายงาน และการติดตามผลของการแพร่ของโรคอย่างต่อเนื่องด้วยกระบวนการที่เป็นระบบ  
เพ่ือประโยชน์ในการควบคุมโรค 
  “พาหนะ” หมายความว่า ยานพาหนะ สัตว์ หรือวัตถุ ซึ่งใช้ในการขนส่งคน สัตว์ หรือสิ่งของ 
โดยทางบก ทางน้ า หรือทางอากาศ 
  “การสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค” หมายความว่า การกระท าทางการแพทย์ต่อคน หรือสัตว์ โดย
วิธีการใด ๆ เพื่อให้คนหรือสัตว์เกิดความต้านทางโรค 
  “ที่เอกเทศ” หมายความว่า ที่ใด ๆ ซึ่งเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อก าหนดให้เป็นที่ส าหรับ
แยกกัก หรือกักกันคนหรือสัตว์ที่เป็นหรือมีเหตุสงสัยว่าเป็นโรคติดต่อใด ๆ เพ่ือป้องกันมิให้โรคนั้นแพร่โดย
ทางตรงหรือทางอ้อมไปยังผู้ซึ่งอาจได้รับเชื้อโรคนั้น ๆ ได้ 
  “คณะกรรมการ” หมายความว่า คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ 
  และรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขจะเป็นผู้รักษาการตามพระราชบัญญัตินี้ 
  ในส่วนของคณะกรรมการ/คณะท างาน ตามพระราชบัญญัติฯ นี้ ประกอบด้วย 
  มาตรา ๑๑ ให้มีคณะกรรมการคณะหนึ่ง เรียกว่า “คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ”  
ซึ่งมีรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานกรรมการ โดยมีปลัดกระทรวงต่าง ๆ เช่น 
ปลัดกระทรวงกลาโหม ปลัดกระทรวงการต่างประเทศ ปลัดกระทรวงมหาดไทย เลขาธิการคณะกรรมการ
ก ฤ ษ ฎี ก า  
ผู้บัญชาการต ารวจแห่งชาติ อธิบดีกรมการแพทย์ อธิบดีกรมอนามัย ปลัดกรุงเทพมหานคร  กรรมการซึ่งมา
จากผู้แทนแพทยสภา ผู้แทนสภาการพยาบาล ผู้แทนสมาคมโรงพยาบาลเอกชน และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิซึ่ง
รัฐมนตรีแต่งตั้ง ฯลฯ เป็นกรรมการ โดยมีอ านาจหน้าที่ในการก าหนดนโยบาย วางระบบ และแนวทางในการ
ปฏิบัติในการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อ เพ่ือให้หน่วยงานของรัฐ คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด 
ด าเนินการ ให้ความเห็นชอบแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง เสนอความเห็นต่อรัฐมนตรีในการออกกฎกระทรวง 
ระเบียบ ประกาศ ให้ค าปรึกษา แนะน า และประสานงานแก่หน่วยงานของรัฐและเอกชนเกี่ยวกับการเฝ้าระวัง 
ป้องกันโรคติดต่อ เป็นต้น 
  มาตรา ๑๖ ให้มีคณะกรรมการด้านวิชาการคณะหนึ่ง ประกอบด้วยประธานกรรมการ 
ซึ่งแต่งตั้งจากกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิตามมาตรา ๑๑ (๔) และให้มีกรรมการซึ่งแต่งตั้งจากผู้มีความรู้ 
ความเชี่ยวชาญ และประสบการณ์ด้านเรื่องโรคติดต่อ อีกจ านวนไม่เกิน ๗ คน ซึ่งมีอ านาจหน้าที่ในการ 
ให้ค าแนะน าแก่รัฐมนตรีในการประกาศเขตโรคติดต่อ การประกาศโรคระบาด การประกาศยกเลิกสภาวการณ์
โรคต่าง ๆ เป็นต้น 
  มาตรา ๒๐ ให้มีคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด/กรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย ผู้ว่า
ราชการจังหวัด เป็นประธานกรรมการ ปลัดจังหวัด ประชาสัมพันธ์จังหวัด ผู้อ านวยการส านักงานป้องกัน
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ค ว บ คุ ม โ ร ค 
ที่รับผิดชอบในเขตจังหวัด นายกองค์การบริหารส่วนจังหวัด นายกเทศมนตรีและนายกองค์การบริหารส่วน
ต าบลซึ่งผู้ว่าราชการจังหวัดแต่งตั้ง อ านวยการโรงพยาบาลทั่วไป ผู้อ านวยการโรงพยาบาลชุมชน สาธารณสุข
อ าเภอซึ่งผู้ว่าราชการจังหวัดแต่งตั้ง เป็นกรรมการ โดยให้มีอ านาจหน้าที่ด าเนินการตามนโยบาย ระบบ  
และแนวทางการปฏิบัติในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อที่คณะกรรมการก าหนด จัดท า
แผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง และควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาดในเขตพ้ืนที่จังหวัด  รายงานสถานการณ์
โรคติดต่อซึ่งเกิดขึ้นในเขตพ้ืนที่จังหวัดต่ออธิบดี ส่งเสริม ติดตาม ประเมินผลการปฏิบัติงานของหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง เป็นต้น 
  มาตรา ๒๓ คณะท างานประจ าช่องทางเข้าออก ประกอบด้วย เจ้าหน้าที่ของหน่วยงานรัฐ 
เป็นประธานคณะท างาน ผู้แทนกรมปศุสัตว์ ผู้แทนกรมวิชาการเกษตร ผู้แทนส านักงานคณะกรรมการอาหาร
และยา ผู้อ านวยการโรงพยาบาลในสังกัดหน่วยงานของรัฐ เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อซึ่งประจ าด่านควบคุม
โรคติดต่อระหว่างประเทศ เป็นคณะท างาน โดยให้มีอ านาจหน้าที่ในเขตพ้ืนที่ความรับผิดชอบในการจัด
แผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ประสาน สนับสนุน และ ติดตาม
ประเมินผลการด าเนินการงานตามแผน เป็นต้น 
  มาตรา ๒๖ ให้มีคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย ผู้ว่าราชการ
กรุงเทพมหานคร เป็นประธานกรรมการ ปลัดกรุงเทพมหานคร ผู้แทนส านักงานปลัดกระทรวงมหาดไทย 
ผู้แทนกรมปศุสัตว์ ผู้อ านวยการส านักการแพทย์กรุงเทพมหานคร ผู้อ านวยการโรงพยาบาลในสังกัด
กรุงเทพมหานคร ผู้ด าเนินการสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาลในเขตกรุงเทพมหานคร ฯลฯ 
เป็นกรรมการ โดยมีอ านาจหน้าที่ในการด าเนินการตามนโยบาย ระบบ แนวทางปฏิบัติในการเฝ้าระวัง ควบคุม
โรคติดต่อ จัดท าแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง รายงานสถานการณ์โรคติดต่อ สนับสนุน ส่งเสริม และประเมินผล
การปฏิบัติงานของหน่วยงานที่เกี่ยวข้องภายในกรุงเทพมหานครแล้วรายงานต่อคณะกรรมการ เป็นต้น  
  ในส่วนของการเฝ้าระวังโรคติดต่อได้ถูกก าหนดไว้ในพระราชบัญญัติฯ นี้ในส่วนของหมวด ๕  
ซึ่งในกรณีที่มีโรคติดต่อร้ายแรง โรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง หรือโรคระบาดเกิดขึ้น บุคคลที่เกี่ยวข้องต้องแจ้งต่อ
เจ้าหน้าที่พนักงานควบคุมโรคติดต่อ กล่าวคือ เจ้าบ้าน แพทย์ผู้ท าการรักษาพยาบาล ผู้ท าการชันสูตร เจ้าของ
สถานประกอบการ หากพบผู้ที่เป็นหรือมีเหตุอันสงสัยว่าเป็นโรคติดต่อเกิดขึ้นในพ้ืนที่ที่ตนรับผิดชอบอยู่ต้อง
ด าเนินการแจ้งต่อเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อในทันที และเมื่อเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อได้รับแจ้งแล้ว 
เจ้าพนักงานฯ ต้องแจ้งคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดหรือคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร 
พร้อมรายงานให้กรมควบคุมโรคทราบโดยเร็ว และในกรณีที่มีเหตุให้สงสัยว่ามีโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่อ 
ที่ต้องเฝ้าระวังหรือโรคระบาดเกิดขึ้นในต่างประเทศ ให้กรมควบคุมโรคเป็นผู้ประสานงานไปยังองค์การอนามัย
โลกเพ่ือขอข้อมูลเกี่ยวกับโรคดังกล่าวในทันท ี
  และเพื่อประโยชน์ในการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ เมื่อเกิดโรคติดต่ออันตราย
หรือโรคระบาดหรือแม้กระทั่งมีเหตุสงสัยว่าได้เกิดโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาดในเขตพื้นที่ใด 
เจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อในพื้นที่นั้นมีอ านาจที่จะด าเนินการเองหรือออกค าสั่งเป็นหนังสือให้
ผู ้ใดด า เนินการได้ตามหลักเกณฑ์ที ่ก าหนดไว้ในพระราชบัญญัติฯ  แต่ทั ้งนี ้หากเป็นกรณีที่มีเหตุ
เร่งด่วนเพื่อป้องกันการแพร่ของโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาด ผู้ว่าราชการจังหวัดโดยความ
เห็นชอบของคณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัดหรือผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานครโดยความเห็นชอบ
ของคณะกรรมการโรคติดต่อกรุงเทพมหานคร มีอ านาจในพ้ืนที่ความรับผิดชอบในการที่จะ  

(๑) สั่งปิดตลาด สถานที่ประกอบหรือจ าหน่ายอาหาร สถานที่ผลิตหรือจ าหน่ายเครื่องดื่ม 
โ ร ง ง าน  สถานที่ ชุ มนุ ม ชน  โ ร งมหรสพ สถานศึ กษา  หรื อสถานที่ อ่ื น ใด ไ ว้ เ ป็ นการชั่ ว ค ร า ว 
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                (๒) สั่งให้ผู้ที่เป็นหรือมีเหตุอันควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาดหยุดการ
ประกอบ อาชีพเป็นการชั่วคราว  

(๓) สั่งห้ามผู้ที่เป็นหรือมีเหตุอันควรสงสัยว่าเป็นโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาดเข้าไป ใน
สถานที่ชุมนุมชน โรงมหรสพ สถานศึกษา หรือสถานที่อ่ืนใด เว้นแต่ได้รับอนุญาตจากเจ้าพนักงานควบคุม 
โรคติดต่อ  

นอกจากนั้นแล้วพระราชบัญญัติฯ นี้ยังได้ให้อ านาจผู้ว่าราชการจังหวัดโดยความเห็นชอบของ
คณะกรรมการโรคติดต่อสามารถจัดตั้งหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่อขึ้นในทุกอ าเภอหรือทุกเขตอย่างน้อย
หนึ่งหน่วย เพ่ือท าหน้าที่ในการเฝ้าระวัง สอบสวนโรค ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่ออันตรายหรือโรคระบาด
ได้อีกด้วย 

ส าหรับในส่วนของอ านาจหน้าที่ของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อตามพระราชบัญญัติฯ นี้  
ได้ก าหนดให้มีอ านาจหน้าที่ ดังนี้ 

(๑) มีหนังสือเรียกบุคคลใด ๆ มาให้ถ้อยค าหรือแจ้งข้อเท็จจริงหรือท าค าชี้แจงเป็นหนังสือ  
หรือให้ส่งเอกสารหรือหลักฐานใดเพ่ือตรวจสอบหรือเพ่ือใช้ประกอบการพิจารณา  

(๒) เข้าไปในพาหนะ อาคาร หรือสถานที่ใดๆ ในเวลาระหว่างพระอาทิตย์ขึ้นและพระอาทิตย์
ตก หรือในเวลาท าการของอาคารหรือสถานที่นั้น เพ่ือตรวจสอบหรือควบคุมให้เป็นไปตามพระราชบัญญัตินี้  
และหากยังด าเนินการไม่แล้วเสร็จในเวลาดังกล่าวให้สามารถด าเนินการต่อไปได้จนกว่าจะแล้วเสร็จ  
ซึ่งการด าเนินการตาม (๒) ให้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่อธิบดีก าหนด ในการปฏิบัติหน้าที่
ของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อตาม (๒) ให้บุคคลที่เกี่ยวข้องอ านวย ความสะดวกตามสมควร รวมทั้ง
พระราชบัญญัติฯ นี้ยังได้ก าหนดให้มีเครื่องแบบ เครื่องหมาย และบัตรประจ าตัวส าหรับเจ้าพนักงานควบคุม 
โรคติดต่อเพ่ือแสดงตัวขณะปฏิบัติหน้าที่ต่อบุคคลที่เก่ียวข้องด้วย 

 
สรุปสาระส าคัญในพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ ที่ไม่มีในพระราชบัญญัติโรคติดต่อ 

พ.ศ. ๒๕๒๓ 
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ ได้ถูกเขียนขึ้นมาใหม่เนื่องจากพระราชบัญญัติโรคติดต่อ 

พ.ศ. ๒๕๒๓ ไม่มีความทันสมัยและครอบคลุมการแพร่ระบาดของโรคใหม่ ๆ ที่เพียงพอ เนื่องจากปัจจุบันโลก
เรามีการเปลี่ยนแปลงไปมาก โดยเฉพาะในเรื่องของสิ่งแวดล้อม มีเทคโนโลยีต่าง ๆ เข้ามามีส่วนเกี่ยวข้องกับ
ชีวิตของมนุษย์มากยิ่งขึ้น ซึ่งการเปลี่ยนแปลงดังกล่าวนั้นได้มีอิทธิพลถึงการที่ท าให้เกิดโรคภัยต่าง ๆ ที่ไม่เคย
ค้นพบมากก่อนมากยิ่งขึ้น หรือโรคภัยบางชนิดมีการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงตามสภาพแวดล้อมดังกล่าวจนท า
ให้วิธีการป้องกันและแก้ไขแบบเดิมที่เคยปฏิบัติมานั้นไม่สามารถใช้ได้อย่ างมีประสิทธิภาพเพียงพอ ดังนั้น 
มนุษย์เราจึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องเรียนรู้ที่จะป้องกันให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงของโรคภัยดังกล่าว และหนึ่ง
ในการป้องกันที่มนุษย์สามารถกระท าได้ นั่นคือ การวางแนวทางการป้องกันที่มีประสิทธิภาพโดยการก าหนด
กฎหมายเพ่ือเป็นแนวทางในการด าเนินการและกฎหมายนั้นจะต้องมีความทันสมัยทันต่อสถานการณ์ต่าง ๆ ด้วย  
ซึ่งพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ ที่ได้มีการพัฒนามาจากพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๒๓  
ได้มีการก าหนดสิ่งต่าง ๆ เพิ่มเติมเพ่ือให้มีความทันสมัยมากขึ้น โดยสรุปสาระส าคัญได้ดังนี้ 

 ก าหนดให้มีคณะกรรมการ/คณะท างาน ประกอบด้วย 
- คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ 
- คณะกรรมการด้านวิชาการ 
- คณะกรรมการโรคติดต่อจังหวัด / กรุงเทพมหานคร 



๗ 
 

- คณะท างานประจ าช่องทางเข้าออก 
 

 ให้มีหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรคติดต่ออย่างน้อยอ าเภอละ ๑ หน่วย 
 การเปิดเผยข้อมูลให้เปิดเผยเท่าที่จ าเป็นเพ่ือประโยชน์ในการป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อ  

ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติก าหนด 
 ให้มีเครื่องแบบ เครื่องหมาย และบัตรประจ าตัวส าหรับเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ  

เพ่ือแสดงตัวขณะปฏิบัติหน้าที่  
 ให้อธิบดีมีอ านาจประกาศชื่ออาการส าคัญและสถานที่ที่มีการระบาดเกิดขึ้นและมีอ านาจ

ประกาศยกเลิกเมื่อสภาวการณ์ของโรคสงบลง 
 ให้กรมควบคุมโรคเป็นหน่วยงานกลางในการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคติดต่อและเป็น

ส านักงานเลขานุการของคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ/คณะกรรมการวิชาการ 
 ก าหนดให้มีการชดเชยความเสียหายที่เกิดขึ้นจากการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อตาม

ความจ าเป็น 
 ให้มีคณะท างานประจ าช่องทางเข้าออกทุกช่องทางที่มีด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ 
 ได้ก าหนดว่าบรรดาความผิดในกรณีโทษปรับสถานเดียวหรือมีโทษจ าคุกไม่เกิน ๑ ปี ให้

อธิบดีหรือผู้ที่อธิบดีมอบหมายมีอ านาจเปรียบเทียบได้ตามหลักเกณฑ์ที่คณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ
ก าหนด 

 
จากที่ได้กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่า โรคภัยต่าง ๆ สามารถแบ่งออกได้เป็นโรคที่ไม่ติดต่อและ

โรคติดต่อ ส าหรับในส่วนของโรคติดต่อนั้นเกิดจากการแพร่กระจายของเชื้อโรคจากสิ่งมีชีวิตหนึ่งไปยังสิ่งมีชีวิต
หนึ่ง ซึ่งแต่ละโรคมีความรุนแรงที่แตกต่างกันออกไป ประกอบกับในสภาวการณ์ปัจจุบันที่มีการเจริญเติบโต
ทางด้านเทคโนโลยีต่าง ๆ การติดต่อสื่อสารที่ไร้พรมแดน ผู้คนจากถิ่นต่าง ๆ สามารถติดต่อและเดินทางไปมา
หาสู่กันได้ง่ายมากขึ้น จึงเป็นส่วนหนึ่งที่ได้ส่งผลกระทบให้การแพร่กระจายของโรคติดต่อมีความรุนแรงและ
แพร่ระบาดได้มากยิ่งขึ้นกว่าที่เคยเป็นมา ทั้งโรคติดต่อที่อุบัติใหม่และโรคติดต่อที่อุบัติซ้ า ดังนั้น หนทางหนึ่ง  
ที่มีส่วนช่วยในการป้องกันการแพร่ระบาดดังกล่าวได้นั้น คือ การต้องพัฒนาและปรับปรุงมาตรการทาง
กฎหมายที่เกี่ยวกับการเฝ้าระวัง การป้องกัน และการควบคุมโรคติดต่อให้สอดคล้องกับสถานการณ์ปัจจุบัน  
ซึ่งผู้เรียบเรียงมีความเห็นว่าพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. ๒๕๕๘ นี้ได้ตอบโจทย์การวิวัฒนาการและการ
แพร่กระจายของโรคติดต่อต่าง ๆ โดยเฉพาะโรคติดต่อที่อุบัติใหม่ได้ดีในระดับหนึ่งแล้ว แต่ทั้งนี้สิ่งที่ส าคัญที่สุด 
นั่นคือ การดูแลสุขภาพอนามัยของแต่ละบุคคล รวมถึงสัตว์เลี้ยงต่าง ๆ ให้มีสุขภาพอนามัยที่ดีและถูกสุขอนามัย  
มีการออกก าลังกายอยู่สม่ าเสมอ รับประทานอาหารที่สะอาด มีประโยชน์ ครบหมวดหมู่ที่ร่างกายต้องการ
นอกจากนั้นยังมีความจ าเป็นที่จะต้องตระหนักและให้ความส าคัญต่อสิ่งแวดล้อม ช่วยกันรักษาสิ่งแวดล้อมให้มี
ความสะอาด ร่วมกันรักษาป่าไม้ แหล่งน้ า ซึ่งเป็นแหล่งหล่อเลี้ยงชีวิตมนุษย์ให้มีความสะอาดอย่างจริงจังและ
ยั่งยืน เพ่ือเป็นการร่วมกันหยุดและลดการเกิดโรคภัยต่าง ๆ ลดการแพร่กระจายของเชื้อโรค เพื่อการมีสุขภาพ
อนามัยที่ดีของเราทุกคนต่อไป  
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