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บทคัดย่อ
 การวิจัยในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษา

ปัญหาที่เกี่ยวกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้

เข้ารับการรักษาพยาบาล อันมีผลมาจากการพัฒนาของ

เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร โดยมีกฎหมายที่

ประกาศใช้เกี่ยวกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของ

ผู้เข้ารับการรักษาพยาบาลอยู่หลายฉบับ ซ่ึงกฎหมาย

ดังกล่าวให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลโดยทั่วไป 

รวมทั้งข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล

ข้อมูลประวัติสุขภาพ คือข้อมูลสุขภาพของบุคคล

เป็นความลับส่วนบุคคล การเปิดเผยข้อมูลแก่ผู้ที่ไม่

เกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาลไม่อาจท�าได้ เว้นแต่จะ

ได้รับความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล หรือมีกฎหมาย

ก�าหนดให้เปิดเผยข้อมลูได้ การเข้ารบัการรกัษาพยาบาล

ของผู ้ป่วยแต่ละคนจะมีการบันทึกประวัติไว้ในเวช

ระเบียน ซึ่งข้อมูลในเวชระเบียนของผู ้ป่วยที่เข้ารับ

การรักษา ถือเป็นข้อมูลส่วนบุคคลด้านสุขภาพที่เป็น

ความลับของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล การคุ้มครอง

ข้อมูลส่วนบุคคลดังกล่าวได้มีบทบัญญัติของกฎหมาย

ประกาศใช้เพื่อให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล เพื่อ

มิให้ผู้ครอบครองข้อมูลเปิดเผยข้อมูลแก่บุคคลอื่น เว้น

แต่จะได้รับความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล สิทธิที่จะ

ได้รับความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลเป็นสิทธิส่วน

ตัวอันเป็นสิทธิขั้นพื้นฐานหรือสิทธิตามธรรมชาติของ

มนุษย์ ซึ่งประเทศไทยได้บัญญัติไว้ในรัฐธรรมนูญแห่ง

ราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 มาตรา 35 

 ข้อมูลของผู ้ป ่วยจะมีการจัดเก็บไว้ในเวช

ระเบียน กฎหมายห้ามผู้ครอบครองข้อมูลส่วนบุคคล

ของผู้ป่วยเปิดเผยข้อมูล แต่มีข้อยกเว้นให้เปิดเผยได้

ในบางกรณีหากการเปิดเผยน้ันเป็นประโยชน์ต่อส่วน

รวม หรือหากได้รับความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล

และจากค�าประกาศสิทธิของผู้ป่วย ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับ

การปกปิดข้อมูลเกี่ยวกับตนเอง จากผู้ประกอบวิชาชีพ

ด้านสุขภาพโดยเคร่งครดั เว้นแต่ได้รบัความยินยอมจาก

ผู้ป่วยหรือการปฏิบัติหน้าที่ตามกฎหมาย

 จากการศึกษาแนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับ

การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษา

พยาบาลนั้น พบว่าแม้จะมีกฎหมายบัญญัติให้ความ

คุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารักษาพยาบาลก็ตาม 

แต่มีหลักการหรือแนวทางในการที่จะเปิดเผยข้อมูล

ส่วนบุคคลได้หลายทาง เช่น ใช้หลักความเหมาะสม

(Principle of Suitability) หลักความจ�าเป็น (Principle 

of Necessity) หลักความสมดุล (Principle of 

ปญหาเกี่ยวกับการคุมครองขอมูลสวนบุคคล
ของผูเขารับการรักษาพยาบาล

Problems Relating to the Protection of Personal Data in the  
Medical Treatment of Patients
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Proportionality Stricto Sensu หรือ Theorie du 

bilan) หลักความยินยอม (Volenti non fit injuria) 

และหลักเพื่อประโยชน์สาธารณะ

ค�ำส�ำคัญ: ข้อมูลผู้ป่วย, การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล, 

ผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล

Abstract
	 This thesis aims to study problems 

concerning protection of patients’ personal 

information due to information technology 

and communication development. There are 

many laws concerning protection of patients’ 

personal information. Such laws provide 

privacy protection in general, including 

patients’ information. Health information 

is a person’s health information which is 

personally confidential. It is impermissible 

to disclose information to other persons not 

related to medical treatment unless receiving 

information owner’s consent or it is otherwise 

specified by law Each patient’s admission to 

hospital is recorded in a medical record which 

is considered as health personal information. 

It is also confidential. Protection of patient’s 

personal information is provided by law in order 

to protect personal information and to prohibit 

persons obtaining such information to disclose 

such information to others unless obtaining 

information owner’s consent. The rights to be 

protected on personal information is personal 

rights as well as basic rights. It is human’s 

natural right. Thailand recognizes the rights in 

Section 35, the Constitution of The Kingdom of 

Thailand, B.E. 2550 (2007).

	 Patients’ information is recorded in 

medical records. The law prohibits information 

holders to disclose information. There are 

some exceptions however. For example, such 

disclosure is for the benefit of public or an 

information owner allows such disclosure. 

According to the Declaration of Patient’s Rights, 

patients have the rights to expect that their 

personal information is strictly kept confidential 

by the medical practitioner unless obtaining a 

patient’s consent or due to legal obligation.

	 From the study about concept and 

theory on protection of patients’ personal 

information, even though there are laws 

providing protection of patients’ personal 

information, there are various principles 

concerning disclosing personal information such 

as principle of suitability, principle of necessity, 

principle of proportionality Stricto Sensu or 

Theorie du bilan, Volenti non fit injuria principle 

and principle of public interest.

Keywords: Patient, Protection of Personal Data, 

Medical Treatment of Patient 

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 การปกครองระบอบประชาธิปไตยได้จัด

ท�ำรัฐธรรมนูญประกาศใช้เป็นหลักในการปกครอง

ประเทศ โดยได้แนวความคิดพื้นฐานมาจากลัทธิปัจเจก

นิยม (Individualism) ลัทธินี้สอนให้ทุกคนเกิดมา

ย่อมมีศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ รัฐธรรมนูญของรัฐเสรี

ประชาธปิไตยทกุประเทศ จงึบญัญตัริบัรองสิทธเิสรภีาพ

ด้านต่าง ๆ แก่ราษฎร โดยอาศัยวัตถุแห่งสิทธิและ

เสรีภาพเป็นหลักเกณฑ์ โดยพบว่า “ข้อมูลส่วนบุคคล” 

เป็นสิทธิเสรีภาพส่วนบุคคลของแต่ละบุคคล บุคคล
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แต่ละคนมีแดนแห่งเสรีภาพ มีอิสระที่จะปฏิเสธไม่ให้

คนอื่นมาล่วงรู้เร่ืองของตนเองได้ บุคคลสามารถเลือก 

ที่จะใช้ชีวิตตามความต้องการในขอบเขตที่จะไม่สร้าง

ความเดือดร้อนให้บุคคลอ่ืน สิทธิเสรีภาพดังกล่าวจึง 

อาจเรียกได้ว่า สิทธิความเป็นส่วนตัว (Right of 

Privacy)

	 ประเทศไทยเป็นประเทศหนึง่ทีใ่ห้ความส�ำคญั

ต่อการคุม้ครองสทิธเิสรภีาพของประชาชนในด้านข้อมูล

ส่วนบุคคล (Personal Data) และความเป็นส่วนตวั ด้วย

เหตุนี้รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 จึง

บัญญัติคุ้มครองมิให้มีการแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบ

จากข้อมูลส่วนบุคคลที่เกี่ยวกับตน โดยหลักการนี้ได้

บัญญัติไว้โดยชัดแจ้งในรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักร

ไทย พ.ศ.2550

	 ปัจจุบันประเทศไทยยังไม่มีกฎหมายเกี่ยวกับ

การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลโดยตรง แต่มีกฎหมาย

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลทีส่ามารถน�ำมาปรบัใช้กบัการ

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลได้ มพีระราชบญัญตัอิกีหลาย

ฉบับที่บัญญัติเกี่ยวกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลไว้

โดยเฉพาะ แต่กฎหมายดังกล่าวไม่อาจเพียงพอและไม่

อาจให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลให้ครอบคลุมทั้ง

ระบบได้ เนื่องจากข้อมูลส่วนบุคคลมีความหมายกว้าง

และครอบคลมุข้อมลูทกุชนดิทีท่�ำให้รูเ้รือ่งราวข้อเทจ็จรงิ

หรือท�ำให้ระบุตัวบุคคลผู้เป็นเจ้าของข้อมูลได้ และรูป

แบบวิธีการในการละเมิดข้อมูลส่วนบุคคลมีการเปลี่ยน

ไปตามความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี 

การถ่ายโอนข้อมูลมีจ�ำนวนมาก ท�ำให้การเปิดเผยหรือ

การเผยแพร่ข้อมูลเกิดขึ้นได้อย่างรวดเร็ว และเกิดผล

เสียหายเกินกว่าที่จะป้องกันแก้ไขได้ทัน มาตรการทาง

กฎหมายที่มีอยู่ไม่อาจจะเยียวยาได้ทันกับความรุนแรง

ของปัญหา ตลอดจนกระบวนการต่าง ๆ ตามกฎหมาย

พ้ืนฐานอาจไม่เหมาะสมหรือไม่ทันต่อสถานการณ์ 

การละเมิดข้อมูลที่เกิดขึ้นในปัจจุบันได้ 

	 การคุ ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู ้เข้ารับ

การรักษาพยาบาล ซึ่งผู้เข้ารับการรักษาพยาบาลมีสิทธิ

ที่จะปกปิดไม่ให้ข้อมูลการรักษาพยาบาลล่วงรู้ถึงบุคคล

ภายนอก การน�ำข้อมูลดังกล่าวไปเปิดเผยก็ถือว่าเป็น 

การละเมิดสิทธิของเจ้าของข้อมูล ข้อมูลการรักษาถือ 

เป็นความลับของผู้ป่วย อันได้แก่ ข้อมูลส่วนตัวของ 

ผู้ป่วยทุกอย่าง โดยส่วนใหญ่จะเป็นข้อมูลเกี่ยวกับ

ประวัติสุขภาพหรือการรักษาพยาบาล เช่น การตรวจ

วินิจฉัยโรค อาการของโรค ยาที่ใช้รักษา และถ้าหาก

เป็นการเจ็บป่วยที่ไม่เป็นไปตามปกติหรือมีผู ้กระท�ำ 

เม่ือข้อมูลถูกเปิดเผยไปแล้วอาจท�ำให้ผู้ป่วยเกิดความ

อับอายหรือถูกคุกคามชีวิต เช่น กรณีผู้ป่วยถูกข่มขืน 

ถูกท�ำร้ายร่างกาย ถูกยิง หรือป่วยเป็นโรคที่สังคม 

รังเกียจ ยกตัวอย่างกรณีผู้เป็นโรคเอดส์ได้เข้ารับการ

รักษาตัวในโรงพยาบาลหรือหน่วยงานหรือองค์กรที่จัด

ตั้งขึ้นเพื่อรักษาผู้ป่วย หากมีการน�ำข้อมูลประวัติการ

รักษามาเปิดเผยต่อสาธารณะ ถือเป็นการละเมิดข้อมูล

ส่วนบุคคลของผู้ป่วยหรือไม่ หากผู้ป่วยคนดังกล่าว 

เป็นบุคคลสาธารณะจะเข้าข้อยกเว้นของการเปิดเผย

ข้อมูลสูส่าธารณะได้หรอืไม่ เป็นต้น มีกฎหมายอกีหลาย

ฉบับที่มีบทบัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้า

รับการรักษาพยาบาล ได้แก่ พระราชบัญญัติสุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ.2550 พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม 

พ.ศ.2525 พระราชบัญญัติประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.

2545 กล่าวคือ

	 พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 

มาตรา 7 วางหลักเกณฑ์การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล 

ที่เป็นข้อมูลประวัติสุขภาพไว้คือ ข้อมูลสุขภาพของ

บุคคลเป็นความลับส่วนบุคคล การเปิดเผยข้อมูลแก่ผู้

ที่ไม่เกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาลไม่อาจท�ำได้ เว้นแต่

จะได้รบัความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล หรือมีกฎหมาย

ก�ำหนดให้เปิดเผยข้อมูลได้ การเข้ารบัการรกัษาพยาบาล

ของแต่ละคนจะมีการบันทึกประวัติไว้ในเวชระเบียน ซึ่ง

ข้อมูลในเวชระเบยีนของผูป่้วยทีเ่ข้ารบัการรกัษา ถือเป็น

ข้อมูลส่วนบุคคลด้านสุขภาพที่เป็นความลับของผู้เข้า

รับการรักษาพยาบาล ได้รับความคุ้มครองตามพระราช

บัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 มาตรา 7 หากจะ
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เปิดเผยต้องได้รับความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล หรือ

มีกฎหมายเฉพาะบัญญัติให้เปิดเผยได้ แต่อย่างไรก็ดี

ผู้ใดจะอาศัยอ�ำนาจหรือสิทธิตามกฎหมายว่าด้วยข้อมูล

ข่าวสารของราชการหรือกฎหมายอ่ืนเพื่อขอเอกสาร 

เกี่ยวกับข้อมูลด้านสุขภาพของบุคคลที่ไม่ใช่ของตน 

ไม่ได้

	 พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 

มาตรา 21(3)(ช) ได้บัญญัติให้อ�ำนาจคณะกรรมการ

แพทยสภาด้วยความเห็นชอบของสภานายกพิเศษ 

ออกข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยการรักษาจริยธรรม 

แห่งวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2549 หมวด 4 ว่าด้วยการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ซึ่งมีการบัญญัติให้ความ

คุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลไว้ดังนี้ 

	 ข้อ 27 ก�ำหนดไว้ว่า “ผู ้ประกอบวิชาชีพ

เวชกรรมต้องไม่เปิดเผยความลับของผู ้ป่วย หรือ	

ผู ้ป ่วยที่ เสียชีวิตแล้วซึ่งตนทราบมาเนื่องจากการ

ประกอบวิชาชีพ เว้นแต่ได้รับความยินยอมโดยชอบ

ด้วยกฎหมาย หรือเมื่อต้องปฏิบัติตามกฎหมายหรือ

ตามหน้าที่”

	 พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

พ.ศ.2545 มาตรา 45 (4) ก�ำหนดไว้ว่า ให้หน่วยบริการ

มีหน้าที่ ดังต่อไปนี้ คือ รักษาความลับของผู้รับบริการ

จากการปฏิบัติหน้าที่ตาม (1) และ (2) อย่างเคร่งครัด 

เว้นแต่เป็นการเปิดเผยต่อเจ้าหน้าที่ของรัฐซึ่งปฏิบัติ

หน้าที่ตามกฎหมาย

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
	 1.	 เพื่อศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เกี่ยวกับการ

คุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลโดยทั่วไป และของผู้เข้ารับ

การรักษาพยาบาล

	 2.	 เพื่อศึกษากฎหมายที่ เกี่ยวข ้องกับการ

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาล

ทั้งของไทยและต่างประเทศ 

	 3.	 เพื่อศึกษาปัญหาของการคุ้มครองข้อมูล

ส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล

	 4.	 เพื่อวิเคราะห์หาแนวทางการแก้ไขปัญหา 

การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษา

พยาบาล

สมมติฐานของการศึกษา
	 การให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของ 

ผู้เข้ารับการรักษาพยาบาลที่มีการจัดเก็บไว้ทั้งหน่วย

งานภาครัฐและภาคเอกชนของประเทศไทยเป็นสิทธิขั้น

พื้นฐานของกฎหมายที่บัญญัติรับรองไว้ในรัฐธรรมนูญ

แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 แต่ยังขาดหลักเกณฑ์

ที่ชัดเจนแน่นอน ทั้งในปัจจุบันเทคโนโลยีได้พัฒนาไป

อย่างรวดเร็วจึงท�ำให้ก่อการละเมิดสิทธิส่วนบุคคลใน

ด้านข้อมูลส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาลเป็น

อย่างมาก โดยเฉพาะการน�ำข้อมูลมาใช้เพื่อประโยชน์ใน

ทางธรุกจิ หรอืเพือ่เป็นการหาประโยชน์เพือ่ให้ได้มาในสิง่

ที่ผู้ละเมิดข้อมูลต้องการ

วิธีด�ำเนินการศึกษา
	 ศึกษาวิจัยทางเอกสาร (Documentary 

Research) โดยค้นคว้าจากต�ำราและตัวบทกฎหมาย 

ของไทยและต่างประเทศ บทความ วิทยานิพนธ์ สาร

นิพนธ์ รายงานการวิจัย วารสาร เอกสารต่าง ๆ และ

ข้อมูลจากเว็บไซต์ต่าง ๆ 

	 1.	ขอบเขตของการศึกษา

	 	 การศึกษาน้ีเป็นการศึกษาถึงปัญหาและ

กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล

ของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล เช่น พระราชบัญญัติ

สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 พระราชบัญญัติวิชาชีพ

เวชกรรม พ.ศ.2525 พระราชบัญญัติข้อมูลข่าวสาร 

ของราชการ พ.ศ.2540 นอกจากน้ี ยังศึกษาถึงหลัก 

เกณฑ์และวิธีการในการให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วน

บุคคลของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาลของต่างประเทศ

เพื่อน�ำมาเป็นข้อพิจารณาหรือเป็นแนวทางในการออก

กฎหมายหรือพัฒนาการคุ ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล

ส�ำหรับประเทศไทย 
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	 2.	ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

		  2.1	 ท�ำให้ทราบแนวคดิ ทฤษฎเีกีย่วกบัการ

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลโดยทัว่ไปและของผูเ้ข้ารบัการ

รักษาพยาบาล

		  2.2	 ท�ำให้ทราบกฎหมายทีเ่กีย่วข้องกบัการ

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาล

ทั้งของไทยและต่างประเทศ 

		  2.3	 ท�ำให้ทราบปัญหาของการคุ ้มครอง

ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล

		  2.4	 ท�ำให้สามารถหาแนวทางแก้ไขให้การ

คุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาล

มีประสิทธิภาพขึ้น

	 3.	 เนื้อเรื่อง

		  3.1	 สทิธผิูป่้วย หมายถงึ “สทิธหิรอือ�ำนาจ

อันชอบธรรมของทุกคนที่พึงจะได้รับจากบริการแพทย์

หรือสาธารณสุข เพื่อคุ้มครองหรือรักษาผลประโยชน์

อันพึงมีพึงได้ของผู้ป่วยซึ่งมีรากฐานมาจากสิทธิมนุษย

ชน และเป็นสิทธิส�ำคัญขั้นพื้นฐานของทุกคนที่จะโอน

ให้ผู้อ่ืนไม่ได้” สิทธิผู้ป่วยจึงมีความส�ำคัญและจ�ำเป็น

ต่อผู้ป่วยในการคุ้มครองความเป็นบุคคล

		  3.2	 ความลับผู้ป่วย คือ ข้อมูลส่วนตัว

ของผู้ป่วยทุกอย่าง โดยส่วนใหญ่จะเป็นข้อมูลเกี่ยวกับ

ประวัติสุขภาพหรือการรักษาพยาบาล เช่น การตรวจ

วนิจิฉยัโรค ถ้าหากเป็นการเจ็บป่วยทีไ่ม่เป็นไปตามปกติ

หรือมีผู้กระท�ำ เมื่อข้อมูลถูกเปิดเผยไปแล้วอาจท�ำให้ผู้

ป่วยเกิดความอับอายหรือถูกคุกคามชีวิต เช่น กรณีผู้

ป่วยถูกข่มขืน หรือป่วยเป็นโรคที่สังคมรังเกียจ เป็นต้น 

ซึ่งเวชระเบียนถือเป็นเอกสารที่เป็นความลับของผู้ป่วย 

	 ในการประกาศใช้กฎหมาย พ.ร.บ.สุขภาพ 

แห่งชาติ พ.ศ.2550 นั้น ทุกสถานบริการทางการแพทย์

และสาธารณสุขต้องมีการบริหารจัดการเวชระเบียน

ซ่ึงเป็นส่วนท่ีจะต้องมีการเก็บหลักฐานที่สมบูรณ์และ

สามารถใช้เป็นหลักฐานทางกฎหมายได้จริงตามท่ีมี

บทบัญญัติไว้ โดยในมาตราที่เกี่ยวข้องโดยตรงกับการ

บริหารจัดการเวชระเบียนคือ มาตรา 7 โดยในมาตรา 7 

จะเกี่ยวข้องกับข้อมูลด้านสุขภาพของบุคคล ซึ่งถือเป็น

ความลับส่วนบุคคล ผู้ใดจะน�ำไปเปิดเผยในประการที่

น่าจะท�ำให้บุคคลนั้นเสียหายไม่ได้ ถ้าจะมีการเปิดเผย

น้ันก็ต้องเป็นความประสงค์ของผู้ป่วยน้ันโดยตรง แต่

ไม่ว่าในกรณีใด ๆ และจะอาศัยอ�ำนาจหรือสิทธิตาม

กฎหมายว่าด้วยข้อมูลข่าวสารของราชการหรือกฎหมาย

อ่ืนเพื่อขอเอกสารเวชระเบียนซึ่งเป็นข้อมูลด้านสุขภาพ

ของผู้ป่วยไม่ได้

	 เรือ่งสทิธทิางด้านสขุภาพอนามยั ใน พ.ศ.2493 

มีการเคลื่อนไหวเกี่ยวกับสิทธิเกิดขึ้น ซึ่งปัญหาส่วน 

มากเกี่ยวข้องกับแพทย์และโรงพยาบาล โดยที่สภาพยา

บาลแห่งชาติ ประเทศสหรัฐอเมริกาได้ให้ความส�ำคัญ

ของการพิทักษ์สิทธิของผู ้รับบริการในโรงพยาบาล 

โรงพยาบาลจึงได้จัดการประชุมร่วมกันเพื่อประมวล 

สิทธิของผู้ป่วยที่พึงมีพึงได้ สาระส�ำคัญส่วนใหญ่เกี่ยว

กับการเก็บความลับข้อมูลต่าง ๆ ของการวินิจฉัยการ

รักษา การยอมให้ผู้ป่วยตัดสินใจด้วยตนเองว่าจะท�ำ 

อะไรบ้างในระหว่างที่เป็นผู้ป่วย หลังจากนั้นได้จัดท�ำ

คู่มือทางสิทธิและประกาศออกเป็นทางการในปี พ.ศ. 

2516 เพื่อให้ผู้ป่วยเกิดความม่ันใจและรับรู้สิทธิของ

ตน แม้ว่าค�ำประกาศสิทธิไม่มีลักษณะเป็นกฎหมายที่

จะบังคับให้ผู้ให้บริการด้านสุขภาพและโรงพยาบาลทุก

แห่งปฏิบตัติาม แต่เป็นส่ิงทมีีความส�ำคัญเพราะแสดงถึง

ความรับผิดชอบของโรงพยาบาลที่มีต่อผู้ป่วย

	 ในสังคมปัจจุบัน ถือว่าสิทธิผู้ป่วยเป็นเรื่องที ่

เก่ียวกับสิทธิมนุษชน ซึ่งในปฏิญญาสากลว่าด้วย 

สิทธิมนุษยชนได้บัญญัติรับรองว ่ามนุษย์ทุกคนมี

เกียรตศัิกด์ิและสิทธ ิและถือว่าบคุคลมีสิทธใินมาตรฐาน

การคลองชีพที่เพียงพอส�ำหรับการรักษาพยาบาล และ 

ในหลักการที่ถือปฏิบัติขององค์การอนามัยโลก ได้ให้

ความสนใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย โดยเหน็ว่าผูป่้วยควร

จะมีสิทธิที่จะได้รับบริการด้านสุขภาพซึ่งถือว่าเป็นสิทธิ

พื้นฐานที่ประชาชนทุกคนควรได้รับ นอกจากนี้ผู้ป่วย

ควรจะได้รับรู้ข้อมูลข่าวสารจากแพทย์ผู้รักษา เพื่อการ

มีส่วนร่วมตัดสินใจในการรักษารวมทั้งสิทธิที่จะปฏิเสธ
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การรักษา และมีสิทธิส่วนบุคคลที่จะไม่ถูกเปิดเผยใน

ข้อมูลเกี่ยวกับการเจ็บป่วยของผู้ป่วย ซึ่งบุคลากรทาง

ด้านสุขภาพมีหน้าที่จะรักษาไว้เป็นความลับ

	 สิทธิผู ้ป ่วยเกี่ยวกับความลับด้านสุขภาพ

กระทรวงสาธารณสุขและสภาวิชาชีพทางการแพทย์และ

สาธารณสุขได้ร่วมกันประกาศสิทธิของผู้ป่วย ข้อ 7 ว่า 

“ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับการปกปิดข้อมูลเกี่ยวกับตนเอง 

จากผูป้ระกอบวชิาชพีด้านสขุภาพ โดยเคร่งครดั เว้นแต่

จะได้รับความยินยอมจากผู้ป่วยหรือการปฏิบัติหน้าที่

ตามกฎหมาย” และ ข้อ 9 ว่า “ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะได้รับ

ทราบข้อมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตน

ที่ปรากฏในเวชระเบียนเมื่อร้องขอ ทั้งนี้ข้อมูลดังกล่าว

ต้องไม่เป็นการละเมิดสิทธิส่วนตัวของบุคคลอื่น”

		  3.3	 การเกบ็รวบรวมข้อมลูส่วนบคุคลของ

ผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล ผู้ที่เข้ารับการรักษาพยาบาล 

เมื่อเกิดการเจ็บปวดจะต้องมีการสอบถามประวัติของ

ผู้เจ็บป่วย ตลอดจนข้อมูลต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องไว้ในเวช

ระเบยีน แฟ้มเวชระเบยีน คอื แฟ้มทีเ่กบ็ข้อมลูของคนไข้ 

เช่น ประวัติส่วนตัว การวินิจฉัยโรคและการรักษาของ

แพทย์ในแต่ละคร้ัง ดังนั้นแฟ้มเวชระเบียนจึงมีความ

ส�ำคัญต่อคนไข้ และแพทย์ ที่จะใช้ติดตามการรักษาใน

ครั้งที่ผ่านมา 

		  3.4	 การคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้

เข้ารับการรักษาพยาบาล ในอดีตที่ผ่านมาการขอข้อมูล

เกี่ยวกับสุขภาพของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล ซึ่งอยู่

ในความครองครองของโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล

สามารถกระท�ำได้ แต่ในปัจจุบันได้มีการประกาศใช้

บังคับกฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล

ออกมาใช้หลายฉบบั โรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาลโดย

ผูเ้ก็บรกัษาขอ้มูลจงึสามารถอ้างถึงขอ้ห้ามตามกฎหมาย

ว่าด้วยการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล เพื่อปฎิเสธไม่

เปิดเผยข้อมูลแก่บุคคลผู้ไม่เกี่ยวข้องได้ แต่กฎหมาย

ที่ใช้บังคับอยู่ในปัจจุบันไม่ได้คุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคล

ที่ครอบคลุมทุกด้านเป็นเหตุให้ข้อมูลส่วนบุคคลบาง

ประเภท ยังถูกละเมิดอยู่นั่นเอง

		  3.5	 ความยินยอมของเจ้าของข้อมูล ข้อมูล

ส่วนตัวของผู้ป่วยทุกอย่าง โดยส่วนใหญ่จะเป็นข้อมูล

เกี่ยวกับประวัติสุขภาพหรือการรักษาพยาบาล หลักการ

ในการตัดสินใจ เพื่อเปิดเผยหรือปกปิดข้อมูลส่วนตัว 

หรือความลับของผู้รับบริการ มีดังนี้

			   1)	 ให้ความส�ำคัญ เคารพเอกสิทธิ์

หรือความเป็นอิสระในความเป็นส่วนตัวหรือสิทธิ 

ผู้ป่วย 	

			   2)	 ความซื่อสัตย ์ ยึดม่ันในพันธะ

สัญญา การขอให้ผู้ป่วยเปิดเผยข้อมูลส่วนตัวแก่ทีม

สขุภาพเป็นการบ่งชีว่้าทมีสขุภาพมพีนัธะสญัญาทีจ่ะต้อง

ปกปิดความลับหรือใช้ข้อมูลที่ได้มานั้นอย่างเหมาะสม 

			   3)	 ข้อยกเว้นส�ำหรับการปกปิดความ

ลับการเปิดเผยความลับสามารถกระท�ำได้โดยไม่ขัด 

ต่อกฎหมาย ในกรณีที่ผู้ป่วยยินยอม เช่น การเปิดเผย

ข้อมูลจะต้องได้รับหลักฐานเป็นลายลักษณ์อักษร ที่

แสดงถึงความยินยอมให้เปิดเผยข้อมูลจึงสามารถเปิด

เผยได้

	 การเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการ

รักษาพยาบาล แม้กฎหมายจะบัญญัติรับรองให้การ

เปิดเผยข้อมูลต้องได้รับความยินยอมจากเจ้าของข้อมูล

ก็ตาม แต่ก็ยังมีข้อยกเว้นที่เจ้าหน้าที่หรือผู้เกี่ยวข้องกับ

การรักษาสามารถเปิดเผยข้อมูลได้

		  (1)	 ในภาวะฉุกเฉินเร่งด่วน 

		  (2)	 ผู้ป่วยอยู่ในสภาวะไร้ความสามารถ

		  (3)	 เพือ่ปกป้องผูอ้ืน่จากอนัตราย หรอืเพือ่

ประโยชน์ต่อสังคมส่วนรวม 

		  (4)	 เพื่อประโยชน์ของผู้ป่วย เช่น การเปิด

เผยให้บุคลากรอื่นในทีมสุขภาพ ที่มีส่วนเก่ียวข้องกับ 

การดูแลผู้ป่วย

		  (5)	 เม่ือต้องปฏิบัติตามกฎหมาย เช่น 

การรายงานโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ การทารุณกรรม 

เด็ก โรคติดต่อ
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บทสรุป
	 ปัจจุบันประเทศที่พัฒนาแล้วล้วนให้ความ

ส�ำคัญกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลเป็นอย่างมาก 

จากการศึกษาเกี่ยวกับการคุ้มครอข้อมูลส่วนบุคคลของ

ผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล การจัดเก็บข้อมูลส่วนบุคคล

ไว้ในรูปแบบของข้อมูลเวชระเบียน การเก็บรักษา การ

ใช้ การประมวลผล ตลอดจนการเปิดเผยข้อมูลที่ไม่ได้

มาตรฐานน�ำมาสู่การรั่วไหลของข้อมูลออกนอกหน่วย

งานที่เก็บรวบรวมข้อมูลนั้น ท�ำให้เกิดการละเมิดสิทธ ิ

ในข้อมูลส่วนบุคคลอยู่บ่อยครั้ง

	 แต่เดิมการขอข้อมูลจากโรงพยาบาลเป็นไป

ค่อนข้างง่าย แต่เมือ่ได้มกีารก่อตัง้องค์การสหประชาชาติ

เมือ่ปี ค.ศ.1945 สหประชาชาตไิด้ประกาศปฏญิญาสากล

ว่าด้วยสิทธิมนุษยชนขึ้นในปี ค.ศ.1948 อันได้แก่ สิทธิ 

ท่ีจะมีชีวิต มีศักดิ์ศรี มีเสรีภาพ นอกจากนั้นแล้วยังมี

สิทธิในทรัพย์สิน สิทธิในความเป็นส่วนตัว ซึ่งรวมถึง

สิทธิในข้อมูลส่วนบุคคล และปฏิญญาสากลว่าด้วย

สิทธิมนุษยชนดังกล่าว ได้ระบุให้สมาชิกขององค์การ

สหประชาชาติได้ให้การคุ้มครองสิทธิมนุษยชนไว้ใน

รัฐธรรมนูญของประเทศด้วย ทั้งนี้ข้อมูลของผู้ป่วยที่

ได้จัดเก็บไว้ในเวชระเบียนจึงได้รับความคุ้มครองตาม

รัฐธรรมนูญด้วย 

	 ในการจัดเก็บข้อมูลการรักษาพยาบาลของผู้

ป่วยส�ำหรับประเทศไทย ได้มีการจัดเก็บไว้ในรูปเวช

ระเบียน ซึ่งเวชระเบียนเป็นเอกสารทางการแพทย์ทุก

ประเภท ท่ีใช้บันทึกและเก็บรวบรวมเรื่องราวประวัต ิ

ของผู ้ป ่วยทั้ งประวัติส ่วนตัว ประวัติครอบครัว 

ประวัติการแพ้ยา เอกสารการยินยอมให้ท�ำการรักษา

พยาบาล ประวัติการเจ็บป่วยในอดีตและปัจจุบัน ข้อมูล

บ่งชี้เฉพาะของบุคคล การรักษาพยาบาล ค่ารักษา

พยาบาล ผลจากห้องปฏบิตักิาร ผลการชนัสตูรบาดแผล

หรือพลิกศพ ผลการบันทึกค่าทั้งที่เป็นตัวเลข ตัวอักษร 

รปูภาพหรอืเครือ่งหมายอ่ืนใด จากอุปกรณ์ เคร่ืองมอืใน

สถานบริการสาธารณสขุหรอืเครือ่งมอืทางการแพทย์ทกุ

ประเภท หรือเอกสารการเก็บรวบรวมข้อมูลของบุคคล

ทัว่ไป รวมทัง้การบนัทกึการกระท�ำใด ๆ  ทีเ่ป็นการสัง่การ

รกัษา การปรกึษาเพ่ือการรกัษาพยาบาล การส่งต่อผูป่้วย

ไปท�ำการรักษาที่อื่น การรับผู้ป่วยรักษาต่อ การกระท�ำ

ตามค�ำสัง่ของผูม้อี�ำนาจในการรกัษาพยาบาลตามทีส่ถาน

บรกิารสาธารณสขุก�ำหนดไว้ เอกสารอืน่ ๆ  ทีใ่ช้ประกอบ

เพื่อการตัดสินใจทางการแพทย์ เพื่อการประสานงานใน

การรกัษาพยาบาลผูป่้วย และเอกสารอืน่ใดทีท่างองค์การ

อนามัยโลก หรือสถานบริการสาธารณสุขก�ำหนดไว้ว่า

เป็นเอกสารทางเวชระเบียน หมายรวมถึงชื่อของหน่วย

งานที่ท�ำหน้าที่ในการจัดท�ำเอกสารดังกล่าว การเก็บ

รวบรวม การค้นหา การบันทึก การแก้ไข การให้รหัส

โรค การจัดท�ำรายงานทางการแพทย์ การน�ำมาจัดท�ำ

สถิติผู้ป่วย การน�ำมาเพื่อการศึกษาวิจัย หรือเพื่อการ 

อื่นใดตามที่สถานบริการสาธารณสุขก�ำหนด นอกจาก

นี้ยังรวมถึงเอกสารทางการแพทย์ที่อยู ่ในรูปแบบสื่อ

ดจิติอล หรอืระบบอเิลคทรอนกิส์ (Electronic Medical 

Record-EMR) ซึ่งเป็นรูปแบบของเวชระเบียนที่มีการ

พัฒนาขึ้นในปัจจุบัน เพื่อความสะดวกในการใช้งาน 

เป็นเหตุให้ข้อมูลเวชระเบียนที่อยู่ในความครอบครอง

ของทัง้หน่วยงานภาครฐัและเอกชนมกีารรัว่ไหลในข้อมลู

ไปยังหน่วยงานภาครัฐหรือเอกชนอ่ืนอันอาจน�ำมาสู่

การรุกล�้ำความเป็นส่วนตัวของเจ้าของข้อมูลจนกลาย

เป็นการล่วงละเมิดสิทธิส่วนบุคคลของผู้ป่วยได้

	 การคุ้มครองสิทธิส่วนบุคคลตามรัฐธรรมนูญ

แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ.2550 เป็นเพียงการบัญญัติ

รับรองสิทธิดังกล่าวไว้เช่นเดียวกับสิทธิขั้นพื้นฐานของ

มนุษย์อื่น ๆ โดยมิได้มีการก�ำหนดรายละเอียดการให้

ความคุ้มครองแต่อย่างใด แม้จะมีพระราชบญัญตัต่ิาง ๆ  

ที่มีการให้ความคุ้มครองสิทธิความเป็นส่วนตัวในข้อมูล

ส่วนบุคคลอยู่บ้าง แต่เป็นเพียงการให้ความคุ้มครอง

ข้อมลูส่วนบคุคลเฉพาะทีเ่กีย่วข้องกบัเนือ้หาของพระราช

บญัญตัน้ัิน ๆ  โดยมิได้มุ่งคุ้มครองสิทธใินความเป็นส่วน

ตัวในข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการรักษาพยาบาล

โดยเฉพาะ ปัจจุบันประเทศไทยมีกฎหมายที่ให้ความ

คุ้มครองข้อมูลส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาล
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โดยตรง คือ พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 

ได้บัญญัติคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการ

รักษาพยาบาลที่เป็นข้อมูลประวัติสุขภาพไว้ในมาตรา 7 

และพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 มาตรา 

23(3)(ช) ได้บัญญัติให้คณะกรรมการแพทยสภาด้วย

ความเห็นชอบของสภานายกพเิศษ สามารถออกข้อบงัคบั

แพทยสภาได้ ซึง่คณะกรรมการแพทยสภาด้วยความเหน็

ชอบของสภานายกพิเศษ ได้ออกข้อบังคับแพทยสภาว่า

ด้วยการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2549 

หมวด 4 ว่าด้วยการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้อ 27

	 ดงันัน้ เพือ่ให้ประเทศไทยมกีฎหมายคุม้ครอง

ข้อมลูส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาลทีม่กีลไก

ในการให้ความคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลสอดคล้องกับ

ววิฒันาการของสงัคม และมเีนือ้หาถกูต้องครบถ้วนตาม

หลกัสากลและเป็นทีย่อมรับของนานาประเทศ หน่วยงาน

ในหลายภาคส่วนของประเทศไทยจึงได้พยายามศึกษา

ค้นคว้าเกี่ยวกับการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้า

รับการรักษาพยาบาล ทั้งจากหลักเกณฑ์การให้ความ

คุม้ครองขององค์การระหว่างประเทศและจากหลกัเกณฑ์

การให้ความคุม้ครองของประเทศต่าง ๆ  เพือ่คดักรองหา

หลกัเกณฑ์การคุม้ครองข้อมลูส่วนบคุคล ทีเ่หมาะสมกบั

สังคมไทยปัจจุบัน

	 ส�ำหรับประเทศไทย แม้จะมีกฎหมายต่าง ๆ 

เพื่อเป็นหลักประกันให้ความคุ้มครองข้อมูลหรือสิทธิ

ของผู้ป่วยอยู่แล้ว แต่กฎหมายดังกล่าวก็ยังมีข้อจ�ำกัด

หลายประการ โดยเฉพาะภาระการพิสูจน์เมื่อเกิดการ

ละเมิดข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ป่วย ซึ่งผู้ป่วยต้องมีภาระ

การพิสูจน์ถึงการละเมิดข้อมูลการรักษาของตน อันเป็น

ความยุ่งยากของผู้ป่วยซึ่งจัดว่าเป็นผู้อ่อนแอที่สุดใน

การให้บริการทางการแพทย์ ประกอบกับการกล่าวอ้าง

ต้องอาศยัพยานหลกัฐานซ่ึงพยานทีม่าให้การในศาลอาจ 

เป็นแพทย์หรือผู้เชี่ยวชาญ ศาลส่วนใหญ่ก็มักเอนเอียง

ไปทางให้ความเชื่อมั่น ศรัทธากับการปฏิบัติหน้าที่ของ

แพทย์ จงึอาจท�ำให้ผลคด ีเป็นผลดแีก่แพทย์มากกว่าจะ

เป็นการให้ความคุ้มครองแก่สิทธิ หรือข้อมูลส่วนบุคคล

ของผู้ป่วย นอกจากน้ีแล้วสภาพแห่งการรับรองสิทธิ

หรือคุ้มครองข้อมูลการรักษาของผู้ป่วยตามกฎหมาย

แล้ว แม้จะมีบางกรณีกฎหมายบัญญัติไว้ชัดเจนว่าเป็น

สิทธิของผู้ป่วย เช่น การรักษาความลับของผู้ป่วย สิทธิ

ดังกล่าวบางครั้งก็ยังถูกมองข้ามความส�ำคัญไป การ

จ�ำกัดขอบเขตแห่งสิทธิและการเข้าถึงข้อมูลเวชระเบียน

ของผู้ป่วย ท�ำให้สามารถเกิดความตระหนักว่าอะไรเป็น

สิทธิของผู้ป่วย อะไรเป็นความลับของผู้ป่วย และท�ำให้

หมดปัญหาในการละเมิดสิทธิและข้อมูลส่วนบุคคลของ

ผู้ป่วย ซึ่งจากแนวทางที่ได้ศึกษา การยอมรับในคุณค่า

ความเป็นมนุษย์ของผู้ป่วยที่จะต้องได้รับการเคารพใน

ศกัดิศ์ร ีและเจตจ�ำนงทีค่วรได้รบัการคุม้ครองข้อมลูส่วน

บคุคลของผูป่้วย เพือ่ผูป่้วยจะได้เข้ารบัการรกัษาทางการ

แพทย์ได้อย่างสบายใจ

	 ในเรือ่งการเปิดเผยความลบันัน้ จะเปิดเผยเพือ่

ความมุ่งหมายอนัใดก็เป็นความผดิทัง้สิน้ แม้จะเปิดเผย

เพือ่ประโยชน์ทางวชิาการก็เป็นความผดิ เว้นแต่เป็นการ

กระท�ำในระหว่างผู้รู้ความลับนั้นด้วยกัน เช่นระหว่าง

แพทย์หรือพยาบาลหรือในโรงเรียนแพทย์ระหว่างการ

ศึกษาอบรม

	 จากการศกึษาพบว่าในประเทศเยอรมนั ศาลได้

ใช้หลักการชั่งคุณธรรมทางกฎหมาย เช่นคดีในปี ค.ศ.

1966 ศาลเยอรมันรับรองการเปิดเผยความลับในหน้าที่

ของแพทย์ที่เก่ียวข้องกับการเป็นโรคจิตเภทของผู้ป่วย 

ซึ่งตามกฎหมายอาญาของเยอรมันการเปิดเผยความลับ

ดังกล่าวเป็นความผิดเช่นกัน แต่ส�ำหรับคดีนี้ศาลเห็น

ว่างานของเจ้าหน้าที่ผู้มรอ�ำนาจในประเด็นที่ได้เปิดเผย

ความลับนั้นเกี่ยวข้องกับภาวะที่เป็นอันตรายของผู้ป่วย 

คือ เรื่องการถอนคืนใบอนุญาตขับขี่รถยนต์ ประโยชน์

สาธารณะ คือ ความปลอดภัย มีน�้ำหนักมากกว่าหน้าที่

ตามกฎหมายในการรกัษาความลบัของผูป่้วย หน้าทีข่อง

แพทย์คือ รักษา และส่งเสริมความดีโดยทั่วไปอันเป็น

เรือ่งประโยชน์ส่วนรวม และมีหน้าทีร่กัษาความลับของผู้

ป่วย ซึ่งลักษณะการพิจารณาเช่นนี้ ก็เป็นการอาศัยหลัก

การชั่งน�้ำหนักระหว่างคุณธรรมทางกฎหมาย ที่พัฒนา
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เป็นหลกัทัว่ไปโดยศาลสูงสุดแห่งอาณาจักรไรซ์ ใน ค.ศ.

1927 หลักมีอยู่ว่า

	 “เมื่อชั่งน�้ำหนักระหว่างผลประโยชน์แล้ว ผู้

กระท�ำชอบท่ีกระท�ำเพื่อรักษาผลประโยชน์ที่สูงกว่า

เอาไว้” หลักน้ีเรียกอีกอย่างหนึ่งว่า  ความจ�ำเป็นที่อยู่

นอกเหนือตัวบทกฎหมาย โดยมีข้อเรียกร้องว่า จะต้อง

ประเมินผลประโยชน์ทีส่�ำคญัทกุอย่าง อย่างลึกซ้ึงกว้าง

ขวาง เช่น ระดบัของความเส่ียงภยั ผลประโยชน์ส่วนตน 

ผลประโยชน์สาธารณะ”

	 จากการศึกษาพบว่าสถานการณ์โรคเอดส์เป็น

ปัญหาส�ำคัญในประเทศไทยที่มีผลกระทบทางสังคม

หลาย ๆ ด้าน รวมทั้งกระทบต่อสิทธิของผู้ป่วยในเรื่อง

การทีจ่ะได้รบัการปกปิดเรือ่งราวของการเป็นโรคเอดส์ไว้

เป็นความลับด้วย เพราะเหตุว่า โรคนี้เป็นที่รังเกียจของ

สังคม ซ่ึงยังมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคนี้ไม่ดีพอ 

เชื้อโรคดังกล่าวก็แพร่กระจายได้จากเหตุความส�ำส่อน

ทางเพศ และทางกระแสโลหิตจากเข็มฉีดยาโดยเฉพาะ

อย่างยิง่กลุม่ทีต่ดิยาเสพตดิ ทีม่บีคุคลใน 2 ลกัษณะนีอ้ยู่

ในสังคมมาก จนท�ำให้เกิดการแพร่กระจายเชื้อได้อย่าง

รวดเร็ว ดังนั้น ความลับในเรื่องดังกล่าวจึงเป็นประเภท

หนึง่ของความลับตามความหมายในมาตรา 323 ประมวล

กฎหมายอาญา หากแพทย์หรือผู้ให้การรักษาพยาบาล

ประเภทอืน่ ทีไ่ด้รบัทราบความลบันีม้าจากการให้บริการ

ทางการแพทย์ของเขา และได้เปิดเผยเร่ืองความลบัของผู้

ป่วยโดยผู้ป่วยมไิด้ยนิยอมต่อผูอ่ื้น ซึง่ผลของความเสยี

หายย่อมจะเกิดแก่ทั้งตัวผู้ป่วยและบุคคลรอบข้าง โดย

เฉพาะอย่างยิ่งบุคคลในครอบครัว อันเป็นการครบต่อ

องค์ประกอบของการกระท�ำผิดตามมาตรานี้ และเป็น

เรื่องที่กระทบต่อสิทธิของผู้ป่วย กรณีนี้ต้องอาศัยหลัก

การชั่งน�้ำหนักระหว่างคุณธรรมทางกฎหมายดังเช่นของ

ประเทศเยอรมันมาพิจารณาปรับบท ซึ่งควรแบ่งการ

พิจารณาออกเป็น 2 ประการ

	 1)	ถ้าประโยชน์แห่งการเปิดเผยความลับนั้น

เป็นเพือ่ประโยชน์สาธารณะ คอืความปลอดภยัของผูอ้ืน่

ท่ีจะห่างไกลหรือระมัดระวังป้องกันโรคที่รัฐมุ่งประสงค์

จะคุ้มครองสังคมโดยส่วนรวมแล้ว การเปิดเผยของ

แพทย์ก็ไม่เป็นความผิด แต่กรณีน้ีจะท�ำให้สิทธิส่วน

ตัวของผู้ป่วยไม่ได้รับความคุ้มครองเท่าที่ควร แต่เพื่อ

ประโยชน์สาธารณะแล้วสิทธิส่วนตวัของผู้ป่วยย่อมมีน�้ำ

หนักคุณธรรมที่น้อยกว่า หลักการช่ังน�้ำหนักคุณธรรม

ทางกฎหมายนี้ ในศาลไทยดูจะยังไม่เป็นที่ยอมรับอย่าง

ชัดเจน และแพทย์ในกรณีนี้อาจจะอาศัยประโยชน์ตาม

ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 67 อ้างการกระท�ำด้วย

ความจ�ำเป็นเพื่อเป็นข้อแก้ตัวให้ไม่ต้องรับโทษก็ได้

	 2)	ถ้าประโยชน์แห่งการเปิดเผยความลับ 

กระทบกระเทือนต่อความเป็นส่วนตัวของผู้ป่วยอย่าง

มาก โดยอาจเป็นกรณีที่แพทย์จงใจจะเปิดเผยหรือเปิด

เผยไปโดยประมาท ขาดความใคร่ครวญระมัดระวัง 

ให้ดี เช่นกรณีอาจเป็นไปได้ว่าตรวจพบเชื้อ HIV ในครั้ง

แรกของการตรวจ ผลการตรวจพบครั้งแรกนี้อาจผิด

พลาดคลาดเคลื่อนได้ แต่แพทย์ก็ได้เปิดเผยความลับนี้

แก่บุคคลที่ 3 โดยประการที่น่าจะเกิดความเสียหายขึ้น 

ทั้ง ๆ ที่ยังไม่ได้ตรวจสอบเพื่อความแน่ใจอีกครั้งหนึ่ง 

กรณีดังกล่าว ความเป็นส่วนตัวในการที่จะได้รับความ

คุ้มครองเกี่ยวกับการปกปิดความลับย่อมจะมีคุณธรรม 

ที่เหนือกว่า ดังนั้น ถือได้ว่า แพทย์ได้กระท�ำความผิด 

ตามประมวลกฎหมายอาญามาตรา 323 แล้ว แต่แพทย์

ก็อ้างความจ�ำเป็นตามประมวลกฎหมายอาญามาตรา 

67 หรือความส�ำคัญผิดในข้อเท็จจริง (เช่นแพทย์อ้าง

ส�ำคัญผิดว่าผู้ป่วยยินยอมโดยปริยาย) ตามมาตรา 62 

ขึ้นเป็นข้อต่อสู้ เพื่อไม่ให้รับโทษ หรือไม่เป็นความผิด

และได้รับยกเว้นโทษ แล้วแต่ข้อเท็จจริงของเรื่องนั้น ๆ 

ในการพิจารณาคดีของศาลได้ แต่ตามกรณีน้ี ยังไม่มี

บรรทัดฐานของศาลไทยพิพากษาเป็นแนวทางไว้

	 จากการศึกษาเกี่ยวกับปาปารัสซี่ พบว่าถึงแม ้

ว่าปาปารัสซี่นั้น จะเป็นสื่อมวลชน แต่รูปแบบการ 

ปฏิบัติงานนั้น เห็นได้ชัดว่า ขัดต่อรัฐธรรมนูญ เพราะ

ได้ขัดกับศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ และสิทธิเสรีภาพ

ส่วนบุคคล

	 ปาปารสัซีอ่าจกล่าวอ้างว่า บคุคลผูถู้กถ่ายภาพ
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นัน้เป็นบคุคลของสงัคม แต่ประเดน็นัน้ กม็ใิช่ข้ออ้างทีใ่ห้

สิทธิพวกเขาเหล่านั้น กระท�ำการที่ขัดต่อรัฐธรรมนูญอัน

เป็นกฎหมายสูงสุดของประเทศเช่นนี้

	 แต่ความล้มเหลวของการบังคับใช้กฎหมาย 

ของไทยนั้น สามารถหาดูได้ที่ร้านสะดวกซื้อทั่วไป เรา

สามารถเห็นนิตยสารที่รวมภาพ หรือแม้กระทั่งข้ึนหน้า

ปกภาพแอบถ่ายเหล่านี้รวมไปถึงการเขียนข้อความอัน

เป็นการ “ใส่ความ” ให้บุคคลในภาพเสียหายคือการ

หมิ่นประมาทอันเป็นความผิดอาญาซ่ึง หมิ่นประมาท 

คือ การใส่ความบุคคลอื่นต่อบุคคลที่สามโดยประการที่

น่าจะท�ำให้ผู้อื่นถูกดูหมิ่น เหยียดหยาม หรือเกลียดชัง

	 จากการศกึษาแนวคดิและทฤษฎทีีเ่กีย่วกบัการ

คุ้มครองข้อมูลส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาล 

รวมทั้งหลักกฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองข้อมูลส่วน

บุคคลของต่างประเทศ ได้แก่สหภาพยุโรป (EU) และ

สหรัฐอเมริกา แล้วเห็นว่าสามารถที่จะแก้ไขปรับปรุง

กฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองข้อมูลส่วนบุคคลได้ เพื่อ

ให้โรงพยาบาลหรอืสถานพยาบาลสามารถคุม้ครองข้อมลู

ส่วนบคุคลทีเ่กีย่วกบัสขุภาพอนามยัของผูป่้วย ได้อย่างมี

ประสทิธภิาพและท�ำให้การรัว่ไหล หรอืการละเมิดข้อมูล

ส่วนบคุคลของผูเ้ข้ารบัการรกัษาพยาบาลมีปรมิาณทีล่ด

น้อยลง 
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