
           การเข้าถึงการบริการสุขภาพ เป็นหน่ึงในสิทธิของประชาชนคนไทยท่ีได้รับการรับรอง
ไว้ใน พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 ในหมวดสิทธิและหน้าท่ีด้านสุขภาพ 
ซ่ึงคําว่า “สุขภาพ” ใน พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 ไม่ได้มีความหมายเพียงเร่ืองของ
การบริการด้านการแพทย์และสาธารณสุขเท่าน้ัน หากครอบคลุมถึงสุขภาวะ 4 มิติ 
ท้ังด้านร่างกาย คือร่างกายแข็งแรงปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ ด้านจิตใจ มีความสามารถควบคุม
อารมณ์ได้เหมาะสมกับสถานการณ์ต่างๆ ด้านสังคม สามารถปฏิสัมพันธ์และปรับตัวให้อยู่
ในสังคมได้อย่างมีความสุข และด้านปัญญา สภาวะของปัญญาท่ีรู้เท่าทันแยกแยะเหตุผล
แห่งความดีและความช่ัว “สิทธิด้านสุขภาพ” จึงมีความหมายกว้างกว่าสิทธิท่ีจะได้รับการบริการ
ด้านการแพทย์และสาธารณสุข (The Rights to health care) หากหมายรวมถึงสิทธิท่ีจะ
เข้าถึงสุขภาพ (The Rights to health) ในทุกมิติอีกด้วย (1)
           ประชาชนคนไทยทุกคนมีสิทธิในการเข้าถึงการบริการด้านสุขภาพได้อย่างท่ัวถึง 
โดยไม่คํานึงถึงว่าบุคคลน้ันจะอยู่ในสถานะใดและโดยเฉพาะบุคคลท่ีกระทําความผิดและ
ถูกควบคุมในสถานควบคุม ซ่ึงเป็นบุคคลท่ีมีความเปราะบางและถูกละเลย หรือมีปัญหาสุขภาพ
ท่ีซับซ้อน ซ้ํายังถูกละเมิดสิทธิในการดูแลสุขภาพ ดังน้ัน บุคคลกลุ่มน้ี จึงจําเป็นจะต้องได้
รับการดูแลให้เท่าเทียมกับบุคคลภายนอก
           เด็กและเยาวชนท่ีก้าวพลาดกระทําผิดกฎหมายจนได้รับโทษถูกตัดสินให้ถูกส่งตัวไป
ยังสถานควบคุมภายใต้การดูแลกรมพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชนซ่ึงเป็นองค์กรท่ีดูแลเด็ก
และเยาวชนท่ีเข้าสู่กระบวนการยุติธรรม ด้วยการ ป้องกัน แก้ไข บําบัด ฟ้ืนฟูพฤติกรรม 
เพ่ือให้เกิดการเปล่ียนแปลงท่ีดีแก่เด็กและเยาวชนมีความต้ังใจท่ีจะทําให้เด็กและเยาวชน
ได้รับการคุ้มครองตามมาตรฐานสากลอย่างเท่าเทียมกันกับเด็กและเยาวชนท่ีอยู่ภายนอก 
โดยเฉพาะการดูแลสุขภาพ ความเป็นอยู่ของเด็กและเยาวชนขณะอยู่ในสถานควบคุม 
เพ่ือให้เด็กและเยาวชนมีสุขภาพท่ีดีสามารถดูแลตนเองขณะท่ีอยู่ในสถานควบคุมและ
เม่ือกลับไปใช้ชีวิตอยู่ในสังคม 

การเข้าถึงบริการสุขภาพ
ของเด็กและเยาวชน
ในสถานควบคุม

การเข้าถึงบริการสุขภาพ
ของเด็กและเยาวชน
ในสถานควบคุม อรัญยา ปฐมสกุล นักวิ เทศสัมพันธ์

สถาบันวิจัยและพัฒนา
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           จากข้อมูลสถิติจํานวนเด็กและเยาวชนท่ีถูกดําเนินคดี โดยสถานพินิจและคุ้มครอง
เด็กและเยาวชน ท่ัวประเทศ ปีงบประมาณ 2565 ท้ังหมด 12,192 คดี (2) เม่ือเด็กและเยาวชน
ถูกส่งตัวเข้าสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน เด็กและเยาวชนมักเกิดความวิตกกังวลใน
โทษของตนเองจะได้รับ อาจส่งผลให้เกิดภาวะเครียด ความกดดันส่งผลต่อสภาพจิตใจและ
ร่างกาย ด้วยงานการดูแลเด็กและเยาวชนของสถานพินิจฯ สถานแรกรับเด็กและเยาวชน 
จะเร่ิมต้ังแต่ระยะแรกรับ ดูแลสุขภาพกาย ใจ ท้ังการตรวจสุขภาพ การฉีดวัคซีน จนกระท่ัง
ปล่อยตัวสู่สังคมท่ีเหมาะสมกับบริบทของกรมพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน และสอดคล้อง
กับมาตรฐานการปฎิบัติต่อผู้ต้องขังตามสิทธิด้านสุขภาพท่ียอมรับของหลักการเบ้ืองต้น
ตามข้อกําหนดแมนเดลลา (MANDELA RULES) ในการบริการดูแลสุขภาพผู้ต้องขัง (ในสถาน
ควบคุม) เป็นความรับผิดชอบของรัฐ ผู้ต้องขังควรได้รับมาตรฐานการดูแลสุขภาพเช่นเดียวกับ
ท่ีมีอยู่ในชุมชนและมีความสัมพันธ์ใกล้ชิดกับการจัดการสาธารณสุขท่ัวไป ทําให้ม่ันใจว่าเด็กและ
เยาวชนท่ีถูกควบคุมตัวจะได้รับการรักษาและดูแลอย่างต่อเน่ือง (3)
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           อนุสัญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก (Convention on Right of the Child) ซ่ึงมีหลักการสําคัญ
คือ การไม่เลือกปฏิบัติและคํานึงถึงประโยชน์สูงสุดของเด็กท่ีจะได้รับรวมถึงการให้ความสําคัญ
กับสิทธิของเด็กท่ีควรจะได้รับซ่ึงสิทธิหน่ึงคือการมีส่วนร่วม เพ่ือให้มีความสอดคล้องกับ
ความจําเป็นหรือความต้องการและสภาพปัญหาทางด้านสุขภาพของเด็กและเยาวชน 
โดยมีเป้าหมายเพ่ือให้เป็นบริการระบบสุขภาพรูปแบบบูรณาการ(Integrated Health Care
System) ท่ีมีหลักสําคัญคือการให้บริการท่ีครอบคลุมท้ังคุณภาพเชิงสังคมและเชิงเทคนิคบริการ
และครอบคลุมบริการท่ีจําเป็นท้ังหมด โดยคํานึงถึงเร่ืองปัจจัยทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และ
เศรษฐกิจท่ีเก่ียวข้อง มีคุณภาพ มีประสิทธิภาพ และมีประสิทธิผล เป็นระบบบริการ
ท่ีมีความเหมาะสมสอดคล้องกับสภาพปัญหาท่ีเปล่ียนแปลงไป มีลักษณะเป็นการบริการ
ท่ีผสม ผสาน 



 มีความต่อเน่ืองครอบคลุมเข้าถึงได้ มีสัมพันธภาพท่ีดีต่อเด็กและเยาวชน และเด็กและเยาวชน
สามารถดูแลสุขภาพตนเองและแก้ไขสุขภาพตนได้ โดยมีบุคลากรเป็นผู้ให้การช่วยเหลือ
สนับสนุน สอดคล้องตามกฎสหประชาชาติว่าด้วยการคุ้มครองเด็กและเยาวชน ซ่ึงถูกลิดรอน
เสรีภาพ (Havana Rules) มีแนวความคิดพ้ืนฐานหน่ึงว่าระบบความยุติธรรมท่ีเก่ียวกับคดีเด็กและ
เยาวชนควรสนับสนุนสิทธิและความปลอดภัย รวมท้ังส่งเสริมสุขภาพกายจิตและความเป็นอยู่ท่ีดี
ของเด็กและเยาวชน ซ่ึงส่ิงแวดล้อมท่ีอยู่อาศัยทางด้านกายภาพ การรักษาพยาบาล และบุคลากร
ท่ีดูแลเด็กและเยาวชน เป็นส่วนหน่ึงท่ีต้องคํานึงในการดูแลเด็กและเยาวชนท่ีอยู่ในสถานควบคุม
จึงได้พัฒนามาตรฐานบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรสําหรับเด็กและเยาวชนในสถานควบคุม (4)

           ผลจากการดําเนินการตามมาตรฐานบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรของเด็กและเยาวชน
ในสถานควบคุมท่ีผ่านการรับรองมาตรฐานการบริการสุขภาพท่ีเป็นมิตรของเด็กและเยาวชน 
ซ่ึงได้รับความร่วมมือจากหน่วยงานงานสาธารณสุข ได้แก่ กรมอนามัย กรมสุขภาพจิต 
กรมควบคุมโรค ในการร่วมเป็นคณะกรรมการประเมินและรับรองคุณภาพให้แก่ศูนย์ฝึกและอบรม
เด็กและเยาวชน และสถานพินิจฯท่ีมีแรกรับผลท่ีเด็กและเยาวชนได้รับ ได้แก่ การคัดกรอง
สุขภาพโดยนักวิชาชีพ ได้รับการดูแลและส่งต่อเพ่ือการรักษาอย่างเหมาะสม รวมท้ังได้รับความรู้
ความเข้าใจในการดูแลสุขภาพตนเองในเบ้ืองต้น และสามารถเป็นแกนนําด้านสุขภาพ 
(อาสาสมัครน้อย) ในการให้ความรู้แก่เพ่ือนๆได้ (4)
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ซ่ึงมีสาระสําคัญในการร่วมกันสนับสนุนและส่งเสริมการปฏิบัติงานตามพันธกิจของแต่ละหน่วยงาน
ในการพัฒนาระบบบริการสาธารณสุขของเด็กและเยาชน ให้ดําเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพ
ท่ัวถึงและเสมอภาค ถือเป็นจุดเร่ิมต้นในการพัฒนาบริการสาธารณสุข โดยมีกรอบความร่วมมือ
ได้แก่ (1) สนับสนุนและพัฒนาระบบบริการสาธารณะสุขของเด็กและเยาวชนในสถานพินิจฯและ
ศูนย์ฝึกและอบรมฯ โดยแต่งต้ังคณะกรรมการขับเคล่ือนบันทึกข้อตกลง และหน่วยงานอ่ืน
ท่ีเข้ามาร่วมเป็นคณะกรรมการตามความเหมาะสม (2) สนับสนุนการดําเนินการตามพันธกิจ
ของแต่ละฝ่าย เช่นสนับสนุนทางวิชาการ องค์ความรู้ และบุคลากร และ (3) ร่วมกันกําหนด
แนวทาง รายละเอียดการดําเนินงาน รวมถึงการกํากับ ติดตาม ประเมินผลการดําเนินงาน 
ในส่วนของสปสช.จะจัดให้มีระบบการลงทะเบียนเพ่ือเลือกหน่วยบริการประจําให้เด็กและ
เยาวชนในสถานพินิจฯ และศูนย์ฝึกและอบรมฯ เพ่ือให้เข้าถึงบริการในระบบหลักประกัน
สุขภาพ รวมท้ังบริหารการจัดสรรและจ่ายชดเชยค่าบริการในกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ
ให้แก่หน่วยบริการ หรือหน่วยงาน หรือองค์กรท่ีมีสิทธิรับค่าใช้จ่ายกองทุนฯ ตลอดจนร่วมกับ
กระทรวงสาธารณสุขและกรมพินิจฯ ในการจัดทําข้อมูลสิทธิการเข้าถึงบริการสาธารณสุขและ
ค่าใช้จ่ายเพ่ือบริการสาธารณสุขของเด็กและเยาวชนให้แก่หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องและร่วมกัน
พัฒนาระบบประกันสุขภาพของเด็กและเยาวชนในสถานพินิจฯ และศูนย์ฝึกและอบรมฯ 
ให้ครอบคลุมท้ังกลุ่มท่ีไร้สิทธิหรือไม่สามารถตรวจสอบสิทธิหลักประกันสุขภาพได้เพ่ือให้ได้รับ
บริการสาธารณสุขข้ันพ้ืนฐานอย่างเท่าเทียมกัน (5)  

         การเข้าถึงระบบบริการสุขภาพของเด็กและเยาวชนในสถานควบคุมท่ีครอบคลุม
ในทุกมิติท่ีกรมพินิจฯ ประสานความร่วมมือกับเครือข่ายด้านสุขภาพ จึงเป็นเสมือนจุดเล็กๆ
ท่ีจะนําไปสู่การเยียวยาท่ีมีประสิทธิภาพ และทําให้เด็กและเยาวชนสามารถกลับคืนสู่สังคม
ได้อย่างสมบูรณ์ท้ังทางกาย ทางจิต สติปัญญา และสังคม ภายหลังจากได้รับการปล่อยตัว 
กรมพินิจฯจึงเป็นส่วนหน่ึงของสังคมท่ีช่วยขัดเกลาให้เด็กและเยาวชนได้รับโอกาสเพ่ือออกมาใช้
ชีวิตของตนเองอีกคร้ังหน่ึง
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           เพ่ือ ให้เข้าถึงสิทธิการบริการสุขภาพของเด็กและ
เยาวชนได้อย่างครอบคลุมทุกมิติอย่างต่อเน่ือง กรมพินิจฯ 
ได้ร่วมลงนามบันทึกข้อตกลง (MOU) เร่ือง “การพัฒนาระบบ
บริการสาธารณสุขของเด็กและเยาวชนในสถานพินิจและ
คุ้มครองเด็กและเยาวชน และศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและ
เยาวชน” ข้ึนระหว่าง กระทรวงสาธารณสุข กรมพินิจและ
คุ้มครองเด็กและเยาวชน และ สํานักงานหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) เม่ือวันท่ี 17 มีนาคม 2566 ท่ีผ่านมา 



           1. สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ . รู้และเข้าใจ:สิทธิด้านสุขภาพ.
(ออนไลน์) แหล่งท่ีมาhttps://www.nationalhealth.or.th/en/node/2129 สืบค้นเม่ือวันท่ี 25
มิถุนายน 2566
           2.กรมพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน .รายงานผลสัมฤทธ์ิ ของแผนปฎิบัติ
ราชการ ประจําปีงบประมาณ 2565 
           3. ยศธร นครพัฒน์. “มาตรการทางกฎหมายในการส่งเสริมสุขภาพผู้ต้องขังหญิงใน
ประเทศไทยตามข้อกําหนด.ก กรุงเทพฯ” วิทยานิพนธ์มหาบัณฑิต คณะนิติศาสตร์ปรีดี พนมยงค์
มหาวิทยาลัยธุรกิจบัณฑิต, 2559
           4. กรมพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน .คู่มือมาตรฐานการบริการสุขภาพท่ีเป็น
มิตรสําหรับเด็กและเยาวชนในในสถานควบคุม (ฉบับปรับปรุง) พ.ศ.2565 
           5. สํานักสารนิเทศ สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข . ข่าวเพ่ือมวลชน: เร่ือง
สธ. จับมือ กรมพินิจฯ และ สปสปสช. พัฒนาระบบบริการสาธารณสุข ดูแลสุขภาพกายใจเด็ก
และเยาวชนในสถานพินิจฯ ท่ัวประเทศ.(ออนไลน์ .2566 ) แหล่งท่ีมา https://pr.moph.go.th/?
url=pr/detail/2/04/188088/ สืบค้นเม่ือวันท่ี 2 27มิถุนายน 2566
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เอกสารอ้างอิงเอกสารอ้างอิง

https://www.nationalhealth.or.th/en/node/2129%20%20%E0%B8%AA%E0%B8%B7%E0%B8%9A%E0%B8%84%E0%B9%89%E0%B8%99
https://pr.moph.go.th/?url=pr/detail/2/04/188088/%20%20%E0%B8%AA%E0%B8%B7%E0%B8%9A%E0%B8%84%E0%B9%89%E0%B8%99


ชื่อเรื่อง การเข้าถึงบริการสุขภาพของเด็กและเยาวชนในสถานควบคุม 

ชื่อผู้แต่ง นางสาวอรัญยา ปฐมสกุล นักวิเทศสัมพันธ์ 

ผู้พิจารณาบทความ  

(Peer Review) 

1. นางสาวดารณี เกิดพิพัฒน์ พนักงานคุมประพฤติช านาญการพิเศษ 
2. นายสุนทร เผือกพงษ์ นักวิชาการอบรมและฝึกวิชาชีพช านาญการ 
3. นางสาวนลัทพร  ปานประภากร นักวิเคราะห์นโยบายและแผน 

ที่ปรึกษา นางสาวโชติมา สุรฤทธิธรรม ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะด้านการพัฒนาเด็กและเยาวชน 
ปฏิบัติหน้าที่ผู้อ านวยการสถาบันวิจัยและพัฒนา 

วัน เดือน ปี ที่ส่งบทความ 25 กรกฎาคม 2566 

 

เอกสารแนบ 


