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ดวงอาทิตย์ลอยเด่นอยู่บนท้องฟ้าสีฟ้าสด สาดแสงจ้าลงมายังโลก รังสีความร้อนอาบคลุมสรรพสิ่งบนพื้นหล้า ขณะที่ บก. 
หมายเหตุแพทยสภา เดินไปเดินมาในบรรยากาศท่ีไม่ได้ปรุงปรับโดยเคร่ืองปรับอากาศ ท�าให้เกิดความรู้สึกเหมือนก�าลัง 
แช่น�้าร้อนออนเซน เขียนแบบนี้แล้ว ฟังดูน่าจะดีมีความสุขสบาย มากกว่าความรู้สึกที่แท้จริง คือ เหมือนตนเองก�าลังเป็นไก่ย่าง
บนเตาถ่าน ขณะก�าลังเขียนบทบรรณาธิการอยู่นี้ ไก่ย่างเอ้ย บก. รู้สึกร้อนจนไม่อาจเอ่ยค�าไหนดีไปกว่า “สวัสดีคิมหันตฤดู” 
ขอให้ท่านสมาชิกแพทยสภาทุกท่าน มีความสุขกับผลไม้หลากหลายชนิดที่ออกมารับฤดูกาล สุขภาพแข็งแรง พ้นจากโรคภัย 
ไข้เจ็บ 8 โรคฮิต ที่มากับหน้าร้อน คือ โรคท้องเสีย อาหารเป็นพิษ ไทฟอยด์ โรคผดผื่นคัน โรคขาดน�้า โรคระบบหายใจ  
โรคพษิสนุขับ้า โรคเครยีด ค่ะ

หมายเหตุแพทยสภาจะมีการเปลี่ยนแปลงตั้งแต่ฉบับที่ 11 เป็นต้นไป คือ จะมีบทความประจ�าของ ศ.คลินิกนำยแพทย์
อ�ำนำจ กุสลำนันท์ หัวหน้ากองบรรณาธิการหมายเหตุแพทยสภา ประธานฝ่ายกฎหมายและจริยธรรมของแพทยสภาฯลฯ  
ชื่อคอลัมน์ว่า “หมอกับกฎหมำย” เพื่อให้สมาชิกแพทยสภาทราบถึง ความก้าวหน้าของกฎหมายใหม่ ที่มีผลกระทบกับการ
ท�างานของแพทย์ และขอต้อนรบักองบรรณาธกิารท่านใหม่ทีม่าช่วยกนัท�างาน ให้หมายเหตแุพทยสภาสมบรูณ์ยิง่ขึน้ คอื รศ.นพ.
ภำคภูมิ สุปิยพันธุ์ กรรมการแพทยสภา และอดีตประธานราชวิทยาลัย โสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทยค่ะ 

ส�าหรับความก้าวหน้าในการประกวดต้นฉบับ สารคดีเรื่องเล่าในโครงการหมอในดวงใจ ที่จัดประกวดมาตั้งแต่ สิงหาคม 
พ.ศ. 2556 นั้น ต้นฉบับที่ส่งเข้าประกวดทั้งหมด 115 เรื่อง ได้ผ่านการคัดเลือกรอบแรกแล้ว เหลือ 30 เรื่อง จะประกาศผลงาน
ทีไ่ด้รบัรางวลั จ�านวน 12 รางวลั ในเดอืนพฤศจกิายน 2557 พร้อมกบัจัดท�าพอ็คเกต็บุค๊ “หมอในดวงใจ” ตามข้อตกลงในกตกิา
การประกวด คือ ผลงานที่ได้รับรางวัล ส�านักงานเลขาธิการแพทยสภา สงวนสิทธิ์จัดพิมพ์และเผยแพร่เป็นครั้งแรกภายใน 2 ปี 

ด้วยความรักและปรารถนาดี
จาก พญ.ชัญวลี ศรีสุโข (chanwalee@srisukho.com) บก. หมายเหตุแพทยสภา

คณะกรรมการแพทยสภา มีมติเห็นชอบตามที่ นายแพทย์สุกิจ ทัศนสุนทรวงศ์ คณะอนุกรรมการกลั่นกรองฯ เสนอ 
ให้คณะกรรมการแพทยสภาพิจารณา กรณคีวามเห็นของอนกุรรมการสอบสวน ในการก�าหนดโทษทางจรยิธรรม โดยให้พจิารณา
เหตอุนัควรปรานด้ีวยเสมอ ตามข้อบงัคบัว่าด้วยกระบวนการพจิารณา เกีย่วกบัคดด้ีานจรยิธรรมของผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม 
พ.ศ.2548 ส่วนท่ี 5 ว่าด้วยอ�านาจและหน้าที่ ของคณะอนุกรรมการสอบสวน ข้อ 52 ซึ่งเกี่ยวกับการให้ความเห็นของ 
คณะอนุกรรมการสอบสวน ในส่วนที่ก�าหนดโทษตาม (7.2) ที่ก�าหนดว่า ถ้าเห็นว่าผู้ถูกร้องเรียนประพฤติผิดจริยธรรม 
แห่งวิชาชีพเวชกรรม ก็ให้ระบุว่าประพฤติผิดหมวดใด ข้อใด พร้อมทั้งเสนอการลงโทษตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา 39 แห่ง 
พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2525 ในการพิจารณาเสนอการลงโทษ ให้คณะอนุกรรมการสอบสวนพิจารณา 
เหตุอันควรปรานีต่อผู้ถูกร้องเรียนโดยค�านึงถึงปัจจัยดังต่อไปนี้

ก. ผู้กระท�าผิดมีคุณความดีมาก่อน
ข. ผู้กระท�าผิดรู้ส�านึกถึงความผิด และพยายามบรรเทาผลร้ายแห่งความผิดนั้น
ค. ผู้กระท�าผิดยอมรับผิด หรือให้ความรู้แก่คณะอนุกรรมการสอบสวน อันเป็นประโยชน์แก่การพิจารณา
ง. เหตุอื่น ๆ ที่คณะอนุกรรมการเห็นว่ามีลักษณะท�านองเดียวกัน
ดังนั้น จึงเห็นควรให้คณะอนุกรรมการสอบสวนได้พิจารณาเหตุอันควรปรานี ตามที่ก�าหนดไว้ในข้อบังคับฯ ทุกครั้ง ที่มี

การเสนอการลงโทษ ดังรูปแบบต่อไปนี้
1.“คณะอนกุรรมการสอบสวนมคีวามเหน็ว่า ผูถ้กูร้องเรยีนมกีารประพฤตผิดิจรยิธรรมแห่งวชิาชพีเวชกรรม หมวด ... ขอั 

... ประกอบกบัการพจิารณาถงึเหตอุนัควรปรานแีล้ว เหน็ว่าผูถ้กูร้องเรยีนเป็นผูก้ระท�าคณุงามความด ีในเรือ่ง... ส�านกึในความ
ผดิและได้บรรเทาผลร้ายแห่งความผดินัน้ด้วยการ ... และให้ข้อมลูทีเ่ป็นประโยชน์ในการพิจารณา จงึเหน็ควรลงโทษ ...” หรอื 

2.“คณะอนกุรรมการสอบสวนมคีวามเหน็ว่า ผูถ้กูร้องเรยีนมีการประพฤติผิดจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรม หมวด ... ข้อ 
... ประกอบกับไม่มีเหตุอันควรปรานี จึงเห็นควรลงโทษ .... ”

การด�าเนินงานของฝ่ายจริยธรรม



สวัสดีครับพี่ๆ เพื่อนๆ และน้องๆ ผู้ร่วมวิชาชีพที่เคารพรัก ผมมี
เร่ืองท่ีอยากคุยด้วยอยู่หลายเรื่องในหมายเหตุแพทยสภาฉบับนี้ และ
ฉบับต่อๆ ไป เพราะเรื่องทางกฎหมายที่เข้ามาแล้ว และก�าลังจะเข้ามา
เกี่ยวข้องกับการท�างานของพวกเรานั้นมีอยู่ตลอดเวลา มีท้ังท่ีเป็นข่าว
และมาแบบเงียบกริบ ซ่ึงผมในฐานะประธานฝ่ายกฎหมายและ
จริยธรรมของแพทยสภาและทีมงาน ได้เฝ้าติดตามและร่วมกันหา
แนวทางแก้ไขมาอย่างต่อเนื่อง

ผมขอเริ่มต้นด้วย ร่างพระราชบัญญัติคุ้มครองผู้เสียหายจากการ
รับบริการสาธารณสุข ที่มติของคณะกรรมการแพทยสภาเห็นด้วยใน
เจตนารมณ์ที่จะให้มีการช่วยเหลือเยียวยาผู้ป่วย ที่เกิดภาวะไม่พึง
ประสงค์ในการตรวจรักษา แต่เมื่อได้พิจารณาถึงเนื้อหาในร่างพระราชบัญญัติฯ 
ดังกล่าวอย่างละเอียดแล้ว พบว่ามีเรื่องส�าคัญๆ ที่ต้องแก้ไขอีกมาก ยกตัวอย่าง 
เช่น องค์ประกอบของคณะกรรมการและอนกุรรมการ กม็ผีูท่ี้เป็นแพทย์ในสดัส่วน
ที่น้อยเกินไป หลักเกณฑ์การจ่ายเงินยังเป็นปัญหา ที่มาของเงินกองทุนก็ยังไม่
เหมาะสม และที่ส�าคัญคือ เมื่อรับเงินช่วยเหลือ (ที่เรียกอย่างสวยหรูว่าคุ้มครอง) 
แล้ว ก็ยังสามารถฟ้องร้องแพทย์ต่อได้อีก ซ่ึงแพทยสภาได้จัดสัมมนาและท�า
ประชาพิจารณ์ไปหลายรอบแล้ว เกือบทั้งหมดของที่ประชุมเห็นตรงกันว่า  
ร่างพระราชบัญญัติฉบับนี้หากเข้าสู่สภา และออกมามีผลใช้บังคับ จะเป็นการ
กระตุน้ให้มกีารฟ้องร้องแพทย์มากขึน้ และมผีลกระทบต่อความสมัพนัธ์ ระหว่าง
ผู้ป่วยและแพทย์เป็นอย่างยิ่ง ดังนั้น พวกเราจึงแสดงความไม่เห็นด้วย ดังที่เป็น
ข่าวต่อเนือ่งกนัมาจนในทีสุ่ด ร่างพระราชบญัญติัฉบบันีจ้งึยงัไม่สามารถเข้าสูก่าร
พิจารณาของสภาผู้แทนราษฎรและตกไปเมื่อมีการยุบสภาหลายครั้งแล้ว

แต่ขณะนีค้ณะกรรมการปฏริปูกฎหมายได้หยบิกฎหมายฉบบันีข้ึน้มาปัดฝุน่ 
เพ่ือจะน�าเข้าสู่สภาฯ อีก ผมจึงจ�าเป็นต้องรีบแจ้งข่าวให้เพื่อนแพทย์ได้ทราบ  
ขณะเดียวกันก็น�าเรื่องเข้าสู่การพิจารณาของที่ประชุมคณะกรรมการแพทยสภา 
เพ่ือพิจารณาแก้ไขสถานการณ์ โดยต้องยึดหลักการส�าคัญไว้ให้ได้คือ ให้แพทย์
ปฏบิตัหิน้าทีดู่แลผูป่้วยได้อย่างสบายใจและมัน่ใจ ซ่ึงได้มกีารอภปิรายแสดงความ
คิดเห็นกันอย่างกว้างขวางในการประชุมคณะกรรมการแพทยสภา เมื่อวันที่ 8 
พฤษภาคม 2557 ในที่สุดก็เห็นตรงกันและมีมติว่า ในการเยียวยาผู ้ได้รับ 
ผลกระทบหรือภาวะไม่พึงประสงค์จากการประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพน้ัน 
แพทยสภาได้เสนอแก้ไขเพิ่มเติมมาตรา 41 แห่งพระราชบัญญัติหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2545 ให้ขยายวงเงินช่วยเหลือผู้ป่วยที่ได้รับความเสียหาย
จากการรบับรกิารสาธารณสขุ ให้มเีพดานสงูสดุเป็น 2 ล้านบาท โดยให้เป็นการช่วย
เหลือแบบสิ้นสุดเลย และขยายการครอบคลุมให้ครบทั้ง 3 ระบบ คือ รวมระบบ
สวสัดิการข้าราชการ และประกนัสงัคมด้วย ท่ีส�าคญัทีส่ดุ คอื เมือ่รบัเงนิช่วยเหลอื
แล้วต้องยุติการฟ้องร้องอย่างเด็ดขาด โดยผมได้ร่างกฎหมายดังกล่าว รวมทั้ง 
ได้ร่างแก้ไขข้อบังคับต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง เสนอต่อรัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสขุไปแล้ว ดงันัน้ จงึขอให้ด�าเนนิการแก้ไขมาตรา 41 แห่งพระราชบญัญตัิ
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545 และข้อบังคับฯ ตามที่แพทยสภาเสนอ 
เพราะจะสามารถช่วยเหลือผู้ป่วยได้ทันท ีและจะสามารถลดการฟ้องร้องได้อย่าง
รวดเรว็ ต่างกบัการเสนอร่างพระราชบญัญตัเิจ้าปัญหาดงักล่าว ซึง่แพทยสภาและ
แพทย์ส่วนใหญ่ไม่เห็นด้วย

ผมและทีมงานจะรีบเร่งด�าเนินการเร่ืองนี้อย่างเร่งด่วน แล้วจะรายงาน 
ให้ทราบในฉบบัต่อไปนะครับ รวมทัง้ยงัมกีฎหมายอืน่ๆ อกีหลายฉบับทีผ่มจะคุย
กับเพื่อนแพทย์ด้วยครับ

ศ.คลินิก นพ.อ�ำนำจ กุสลำนันท์ นำยกแพทยสภำอำวุโส

หมอกับกฎหมาย

ปัจจุบันมีข้อร้องเรียนเกี่ยวกับการออกใบรับรองแพทย์ของแพทย์บ่อยครั้ง  
ยกตัวอย่าง

1. ลกูจ้างลาป่วยบ่อย โดยมใีบรบัรองแพทย์มาประกอบ นายจ้างสงสยัว่าแพทย์
ที่ออกใบรับรองแพทย์นั้นได้ออกโดยถูกต้อง และมีความน่าเชื่อถือหรือไม่

2. คนมาขอใบรับรองแพทย์ไม่ป่วย แต่ให้แพทย์เขียนว่าป่วยเพื่อจะไปลางาน 
ซึ่งจะได้ไม่โดนหักค่าจ้าง ผู้ป่วยร้องเรียนว่าแพทย์ไม่เขียนให้ 

3. คนมาขอใบรับรองแพทย์ อยากให้แพทย์เขียนว่าป่วยหนักกว่าอาการ 
ที่เป็น หรืออยากให้ลาป่วยนานกว่าดุลพินิจของแพทย์ ซึ่งผู้ป่วยร้องเรียนว่าแพทย์ 
ไม่เขียนให้

4. ญาตคินไข้ต้องการให้แพทย์ออกใบรบัรองแพทย์ ยนืยันสาเหตทุีเ่กดิกบัคนไข้ 
(เช่น เลือดออกในสมองให้เขียนว่าเกิดจากอุบัติเหตุ) เพื่อจะได้สินไหมทดแทนจาก
ประกันชีวิต แต่แพทย์ไม่ยืนยันให้

5. แพทย์ออกใบรับรองแพทย์ ไม่เป็นไปตามความต้องการของคนไข้และญาติ 
เพราะไม่เป็นไปตามหลักวิชาการ แพทย์จึงถูกผู้ป่วยและญาติร้องเรียน

6. แพทย์ออกใบรับรองแพทย์ แต่ไม่ได้ตรวจร่างกาย และหรือตรวจพิเศษตาม
ที่ก�าหนดไว้ แพทย์จึงถูกผู้ป่วยหรือผู้เกี่ยวข้องร้องเรียน

7. แพทย์ออกใบรับรองแพทย์ว่า มีความผิดปกติฯลฯ ท�าให้ไม่ต้องเป็นทหาร 
เรื่องแบบนี้มีการร้องเรียน 2 แบบ คือ คนที่อยากเป็นทหาร ก็ร้องเรียนว่าเขาปกติดี 
แพทย์ตรวจผิด ส่วนคนที่ไม่อยากเป็นทหาร ก็ถูกคนอื่นร้องเรียนว่า แพทย์ลงความ
เห็นเพื่อช่วยไม่ให้เป็นทหาร ฯลฯ

ค�าแนะน�าเพื่อป้องกันการถูกร้องเรียนเรื่องใบรับรองแพทย์
1. ผูท้ีจ่ะเขยีนใบรบัรองแพทย์ได้ ต้องเป็นแพทย์ซึง่ได้ข้ึนทะเบียนรบัใบอนญุาต

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
2. มีการตรวจร่างกาย และตรวจสิ่งที่จ�าเป็นตามก�าหนด ก่อนออกใบรับรอง

แพทย์เสมอ
3. การให้ลาพัก อยู่ในดุลพินิจ แต่ควรมีหลักฐาน สามารถอ้างอิงได้ตามหลัก

วิชาการทางการแพทย์ 
4. เขียนใบรับรองแพทย์ด้วยความบริสุทธิ์ใจ ตรงไปตรงมา ตามความเป็นจริง 

อ้างอิงหลักวิชาการไม่เกี่ยวข้องกับอามิสสินจ้าง
5. ใบรับรองแพทย์ สามารถเขียนถึงอาการ การวินิจฉัย พยาธิสภาพ ฯลฯ  

ซึ่งมีหลักฐานยืนยัน ควรระวังการเขียนถึงสาเหตุที่ไม่มีหลักฐานพยานยืนยัน
6. กรณีที่ไม่แน่ใจ ไม่สามารถลงความเห็นในใบรับรองแพทย์ได้ ควรปรึกษา

แพทย์ผู้มีประสบการณ์ หรือแพทย์นิติเวช
7. กรุณาอ่านบทความ ใบรับรองแพทย์เพื่อการรับรองสุขภาพ โดย นายแพทย์

วิสูตร ฟองศิริไพบูลย์

แพทยสภายคุใหม่ ยกคณุภาพชวีติแพทย์ไทย โปร่งใส ใส่ใจประชาชน

ข้อคิด-ข้อเตอืนใจ

นายกแพทยสภาแจ้งว่า ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย ได้รายงาน
การตรวจเพื่อรับรองมาตรฐานขอเปิดเป็นสถานพยาบาลที่ให้บริการเกี่ยวกับเทคโนโลยี
ช่วยการเจริญพันธุ์ ในฐานะสถาบันหลัก โดยมีมติให้สถานพยาบาลที่ผ่านการประเมิน
ดังรายนาม ดังนี้

1. โรงพยาบาลนครธน 
2. โรงพยาบาลสมิติเวชศรีนครินทร์ 
3. คลินิกหมอจ�ารัสเวชกรรม 
4. ศูนย์ผู้มีบุตรยาก เจ้าพระยา-จินตบุตร 
5. โรงพยาบาลศนูย์การแพทย์สมเดจ็พระเทพรตันราชสดุาฯ สยามบรมราชกุมารี

จากแฟ้มการประชุมกรรมการแพทยสภา ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์
แห่งประเทศไทย แจ้งผลการประเมินเพื่อรับรองมาตรฐานการ

ให้บริการเกี่ยวกับเทคโนโลยีช่วยการเจริญพันธุ์



เมื่อผู้ป่วยต้องการผลการตรวจสุขภาพและต้องการการรับรองสุขภาพของตน 
ผู้ป่วยดังกล่าวจะต้องมาให้แพทย์ตรวจ ณ สถานพยาบาลแห่งหนึง่แห่งใดซ่ึงอาจเป็น
สถานพยาบาลของรัฐหรือของเอกชนก็ได้ ซ่ึงในขณะน้ีหน่วยงานทั่วไปมิได้จ�ากัด 
ผู้ตรวจสุขภาพว่า จะต้องเป็นแพทย์จากสถาบันของรัฐบาล (รัฐ) เท่านั้น และหน้าที่
ของแพทย์ในการออกใบรบัรองด้านสขุภาพน้ี ดเูหมอืนว่าจะถกูกรอบแห่งสงัคม ระบุ
ให้เป็นหน้าทีโ่ดยปรยิายไปเสียแล้ว ทัง้นี ้รวมถงึ “ใบรบัรองท่ีเมือ่แพทย์ท�ำกำรตรวจ
ร่ำงกำย หรือตรวจโรคให้กับผู้หนึ่งผู้ใดแล้ว” ต้องถือว่า “แพทย์จะต้องมีหน้ำที่ 
ในกำรออกเอกสำรรับรองที่เรียกว่ำใบรับรองแพทย์เช่นเดียวกัน” ใบรับรองว่า 
“มำตรวจจริงๆ” ซึ่งในเรื่องดังกล่าวน้ี อาจแตกต่างจากอาชีพหรือวิชาชีพอื่นๆ 
(ยกเว้นทันตแพทย์) เพราะไม่เห็นจ�าเป็นที่ผู้ด�าเนินการหรือกระท�าการดังกล่าว 
จะต้องออก “หนงัสอืรบัรอง” เช่น การทีไ่ปตรวจซ่อมรถ ช่างทีซ่่อมกห็าจ�าต้องออก
หนังสือรับรองการซ่อมรถไม่ อีกทั้งการที่แพทย์ต้องออกใบรับรองแพทย์น้ัน สังคม
ยังมองว่า “เป็นหน้าที่” และไม่สมควรได้รับค่าตอบแทนอีกด้วย เสมือนกับว่าการ
ออกใบรับรองเป็นส่วนหนึง่แห่งการประกอบ แห่งการด�าเนนิการทางการแพทย์ หรอื 
“เป็นส่วนหนึ่งของกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม”1 นั่นเอง

ควำมหมำยของใบรับรองแพทย์ คือ เอกสารประเภทหนึ่งโดยทั่วไปจะเขียน
ในกระดาษท่ีเป็นแบบฟอร์มเฉพาะ อาจมีค�าว่าใบรับรองแพทย์ หนังสือรับรอง  
ใบแพทย์ หรือข้อความอื่นที่แสดงว่าเป็นเอกสารที่ออกจากแพทย์ผู ้หนึ่งผู ้ใด  
(ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 25251) 

“เอกสำร”2 ตามมาตรา 1 (7) หมายความว่า กระดาษ หรือวัตถุอื่นใดซึ่งได้
ท�าให้ปรากฏความหมายด้วยตวัอกัษร ตวัเลข ผงั หรอืแผนแบบอย่างอืน่ จะเป็นโดย
วิธีพิมพ์ ถ่ายภาพหรือวิธีอื่นอันเป็นหลักฐานแห่งความหมายนั้น

แท้ที่จริงแล้วใบรับรองแพทย์ที่ออกโดยแพทย์น้ันไม่จ�าเป็นต้องออกในรูปของ
กระดาษก็ได้ แต่ในขณะนี้จะออกในรูปแบบของกระดาษเท่าน้ัน เชื่อว่าในอนาคต
อาจออกในรูปแบบอื่น เช่น ในรูปของข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ก็ได้

ประเภทของใบรับรองแพทย์ 
ใบรับรองแพทย์ท่ีแพทย์ต้องเข้าเกี่ยวข้องนั้นอาจจ�าแนกได้โดย “เหตุผล 

ที่ผู้ป่วยต้องกำร” เป็นประเภทต่างๆ เช่น 
1. เกี่ยวข้องกับการมาตรวจรักษา
2. เกี่ยวข้องกับการเบิกจ่าย (ค่ารักษาพยาบาล)
3. เกี่ยวข้องกับการลางาน (ลาป่วย)
4. เกี่ยวข้องกับทางประกัน (เรียกร้องสิทธิทางประกันภัยประเภทต่างๆ) 
5. เกี่ยวข้องกับการฟ้องร้องหรือด�าเนินการทางคดี (เอกสารทางคดี เช่น  

ใบชันสูตรบาดแผล) 
แท้ทีจ่รงิแล้ว “ใบรับรองแพทย์” ทีแ่พทย์ออกให้กบัผูป่้วยน้ันมมีากมายหลาก

หลายมาก เช่น
1. เพื่อยืนยันการมารับการตรวจที่สถานพยาบาลจริง  
2. เพื่อใช้ประกอบในการเบิกค่ารักษาพยาบาล 
3. เพือ่เป็นการรบัรองสขุภาพ เช่น ในการศกึษาต่อทัง้ในและต่างประเทศ, เพือ่

การเล่นกีฬา เช่น ว่ายน�้า, การเดินทางไปต่างประเทศ การสมัครเข้าท�างาน เพื่อ 
ขออนุญาต เช่น การขอท�าใบขับขี่รถยนต์,การสมัครเป็นคนขายอาหาร, การสมัคร
เป็นผู้ดูแลผู้ป่วยหรือเด็ก และอื่นๆ

4. เพื่อใช้ในการลาหยุดงาน หรือลาการเรียน 

นำยแพทย์วิสูตร ฟองศิริไพบูลย์ กรรมกำรแพทยสภำ
ใบรับรองแพทย์เพื่อการรับรองสุขภาพ Medical Certificate For Certifying The Health

5. เพื่อเป็นหลักฐานในการเรียกร้องทางแพ่ง (ค่าสินไหมทดแทน) เช่น ให้กับ 
คู่กรณีที่ท�าละเมิดต่อผู้ป่วย 

6. เพื่อใช้เป็นหลักฐานในการด�าเนินคดี ไม่ว่าจะเป็นคดีแพ่งหรือคดีอาญา  
(มักเกี่ยวกับรายงานชันสูตรบาดแผลหรือรายงานการชันสูตรพลิกศพ) 

7. เพื่อให้กับหน่วยงานของทางราชการ เช่น กองทุนเงินทดแทน เพื่อประเมิน
สภาพของร่างกาย, ประกันสังคม เพื่อรับค่าใช้จ่ายในกองทุนประกันสังคม, กองทุน
ฟ้ืนฟสูมรรถภาพ เพือ่ประเมนิสภาพของผูป่้วย, ตามพระราชบญัญตัผิูป้ระสบภยัจาก
รถ เพื่อแจ้งให้ทราบถึง การบาดเจ็บอันเนื่องมาจากอุบัติเหตุจราจร และอื่นๆ

8. ใบรับรองแพทย์เพื่อประเมินสภาพของผู้ป่วยแรงงาน เพื่อเรียกร้องสิทธิ 
9. เพื่อรับรองเรื่องสติสัมปชัญญะ ประกอบการท�านิติกรรมต่างๆ เช่น การท�า

หนังสือมอบอ�านาจ, หนังสือสัญญาต่างๆ, พินัยกรรม, นิติกรรมอื่นๆ 
10. เพื่อรับรองสติสัมปชัญญะในการร้องขอต่อศาล เช่น ขอให้เป็นคนไร้ความ

สามารถ หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ หรือขอให้ศาลสั่งให้พ้นสภาพการเป็นคน 
ไร้ความสามารถ หรือคนเสมือนไร้ความสามารถ เป็นต้น

11. เพื่อรับรองว่าหายจากโรคแล้ว สามารถท�างานได้ 
12. เพื่อให้กับทางบริษัทประกันภัย ในการเรียกร้องสิทธิตามท่ีผู ้ป ่วย 

ได้เอาประกันไว้ 
13. เพื่อรับรองการเกิด (หนังสือรับรองการเกิด) 
14. เพื่อรับรองการตาย (หนังสือรับรองการตาย) 
15. เพือ่รบัรองอืน่ๆ เช่น ก) ใบรบัรองการตรวจว่ามคีวามสมัพนัธ์หรอืไม่ในทาง

พนัธุก์รรม (DNA) ข) รบัรองว่ามหีมูเ่ลอืดดงักล่าวจรงิ ค) รับรองผลการตรวจเอก็ซเรย์ 
คอมพวิเตอร์หรอืคลืน่แม่เหลก็ ง) รบัรองชิน้ส่วนอวยัวะ จ) รบัรองทารกทีแ่ท้ง เป็นต้น

16. เพื่อการอื่นๆ เช่น เกี่ยวกับการชันสูตรพลิกศพจะมี ก) บันทึกรายละเอียด
แห่งการชันสูตรพลิกศพ ข) รายงานแนบท้ายบันทึกรายละเอียดแห่งการชันสูตร
พลิกศพ ค) ใบรับแจ้งการตาย เป็นต้น

ในขณะนี้องค์กรวิชาชีพ คือ “แพทยสภำ”1 ยังไม่มีการจ�าแนกประเภทของ
ใบรับรองแพทย์ไว้อย่างชัดเจน ท�าให้การแบ่งประเภทใบรับรองแพทย์เป็นไปตาม
ดุลพินิจของแพทย์แต่ละคนหรือแต่ละสถาบัน 

ใบรับรองแพทย์กับข้อก�ำหนดในเรื่องมำตรฐำนกำรประกอบวิชำชีพ
เวชกรรม 

แม้ว่าแพทยสภาจะไม่มเีกณฑ์ในการก�าหนดประเภทต่างๆของใบรบัรองแพทย์
ไว้ ตามเกณฑ์มาตรฐานฯ3 นั้น แพทย์จะต้องมีความรู้ในด้านต่างๆ ตามที่ก�าหนดไว้ 
ดังนี้ “…………………..ฯลฯ

 2. ทักษะการสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ (Communication and in-
terpersonal skills) ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมพึงตระหนักถึงความส�าคัญ และ 
มีความสามารถในการติดต่อสื่อสาร และสร้างสัมพันธภาพที่ดีกับผู้ป่วย ญาติผู้ป่วย 
ผู้ร่วมงาน และผู้เกี่ยวข้อง ดังต่อไปนี้ “………………........ฯลฯ 

2.1 หลักส�าคัญของสื่อสาร …………………..ฯลฯ
2.1.2 สามารถสือ่สารด้วยภาษาพดู ภาษาเขยีน และภาษาท่าทาง (Non-Verbal 

Communication) รวมทัง้ใช้สือ่ประเภทต่างๆ ได้อย่างมปีระสทิธภิาพและเหมาะสม 
…………………..ฯลฯ

2.3 การสื่อสารกับผู้ที่เกี่ยวข้อง
2.3.1 สามารถสือ่สารกบัผูท้ีเ่กีย่วข้องได้อย่างมปีระสทิธภิาพ โดยคงความสมดลุ 

ระหว่างการเปิดเผยข้อมูลกับการรักษาความลับของผู้ป่วย 
2.3.2 มทีกัษะในการถ่ายทอดความรู ้ทกัษะ และประสบการณ์แก่ผูท้ีเ่กีย่วข้อง
2.3.3 สามารถจดัท�าบันทึกทางการแพทย์ ใบรบัรองแพทย์ ใบส่งต่อผูป่้วย และ

เอกสารทางการแพทย์อื่นๆ ได้อย่างถูกต้องเหมาะสม
นอกจากนีต้ามเกณฑ์ความรูค้วามสามารถในการประเมนิเพือ่รบัใบอนญุาตเป็น

ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯ4 ยังก�าหนดให้แพทย์ต้องมีความสามารถ ดังนี้
“…………………………….ฯลฯ

ใบรับรองแพทย์เพ่ือการรับรองสุขภาพนั้น เดิมมักเรียกกันคุ้นปากว่า  
“ใบรับแพทย์ 5 โรค” เนื่องจากมีโรคท่ีแพทย์ต้องให้การรับรองอยู่ 5 โรค 
ในขณะนัน้ แต่ในขณะปัจจบุนันีน้บัแต่ปลายปี 2551 เป็นต้นมา องค์กรวชิาชพี
คือ “แพทยสภา” ในคราวการประชุมแพทยสภาครั้งที่ 8/2551 วันที่ 14 
สิงหาคม 2551 และได้ให้การรับรองแบบฟอร์มใบรับรองแพทย์ดังกล่าว 
ในเดือนถัดมาแล้ว ในขณะนี้เหลือเพียง 3 โรคเท่านั้น



2.6 สามารถตรวจและให้ความเห็นหรอืท�าหนงัสอืรบัรองเกีย่วกบัผูป่้วย ผูพ้กิาร
และทุพพลภาพ ผู้เสียหาย ผู้ต้องหา หรือจ�าเลย ตามความที่กฎหมายก�าหนดให้
พนักงานสอบสวน องค์กร หรือศาลในกิจการต่างๆ ได้ เช่น หนังสือรับรองสุขภาพ 
หนังสือรับรองความพิการทุพพลภาพ หนังสือรับรองการตาย การเป็นพยานต่อ
พนักงานสอบสวนและศาล”

ใบรับรองแพทย์เพื่อกำรรับรองสุขภำพในปัจจุบัน
ใบรับรองแพทย์เพื่อสุขภำพ
ใบรับรองแพทย์เ พ่ือการรับรองสุขภาพนั้นเดิมมักเรียกกันคุ ้นปากว ่า  

“ใบรบัแพทย์ 5 โรค” เน่ืองจากมีโรคทีแ่พทย์ต้องให้การรบัรองอยู ่5 โรค ในขณะนัน้ 
(ขณะนี ้3 โรคเท่านัน้) แต่ในขณะปัจจบุนันี ้(นบัแต่ปลายปี 2551) เป็นต้นมา องค์กร
วิชาชีพ คือ “แพทยสภำ”1 ในคราวการประชุมแพทยสภาครั้งที่ 8/2551 วันที่ 14 
สิงหาคม 2551 และได้ให้การรับรองแบบฟอร์มใบรับรองแพทย์ดังกล่าวในเดือน 
ถดัมาแล้ว โดยได้ปรบัปรงุใบรบัรองแพทย์เพือ่ให้แพทย์รบัรองสขุภาพกบัผูป่้วยหรอื
ผู้มารับการตรวจใหม่ ในส่วนที่แพทย์สมควรได้รับทราบซ่ึงแท้ที่จริงด้วย แต่ยังมี
แพทย์จ�านวนมากไม่ทราบในเรื่องดังกล่าว 

ส่วนประกอบของใบรับรองแพทย์เพื่อสุขภาพ
ใบรับรองแพทย์ดังกล่าวอาจแยกได้เป็น 2 ส่วนใหญ่ๆ คือ
1. ส่วนที่เกี่ยวกับการรับรองสุขภาพของผู้รับการตรวจ
ในส่วนนีเ้ป็นส่วนทีเ่พิม่เตมิจากในอดตี เพราะเป็นการให้ผูร้บัการตรวจสขุภาพ 

ผ่านการรับรองสขุภาพ ซึง่อาจโดยตนเองหรอืบคุคลอ่ืนมาก่อน ในกรณทีีผู่น้ัน้ไม่อาจ
รับรองสุขภาพของตนเองได้ เช่น เด็ก เป็นต้น การรับรองดังกล่าวถือว่าเป็น “กำร
รับรองเบื้องต้น” นั่นเอง จึงเห็นได้ว่าจะมีส่วนของผู้ให้การรับรองเบื้องต้นด้วย  
ชือ่ ทีอ่ยู ่และบตัรประจ�าตวัประชาชน (แท้ทีจ่รงิอาจใช้บตัรอืน่ได้แต่สมควรเป็นบตัร
ที่ทางการได้ออกให้) และประวัติสุขภาพอย่างง่ายๆ เช่น โรคประจ�าตัว ประวัติการ
ผ่าตัด การเข้ารับการรักษาพยาบาลในฐานะผู้ป่วยใน และอื่นๆ เท่านั้น

2. ส่วนที่เกี่ยวกับการตรวจของแพทย์ 
ในส่วนนี้คือส่วนท่ีแพทย์ตรวจและให้การรับรองน่ันเอง ซึ่งสามารถแยกออก

เป็นส่วนย่อยได้ คือ
2.1 ส่วนที่เกี่ยวกับสถานะของแพทย์ผู้ตรวจ คือ สถานที่ตรวจ วันที่ตรวจ ชื่อ 

ผู้ตรวจพร้อมใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม
2.2 ส่วนท่ีตรวจได้ คือส่ิงที่แพทย์ได้จากการตรวจร่างกายของผู้รับการตรวจ

โดยทั่วไป นั่นเอง ท่ีส�าคัญและน่าสังเกตของการตรวจและรับรองของแพทย์ ตาม
ใบรับรองแพทย์ในปัจจุบันนี้ มีเนื้อหาที่ส�าคัญคือ

ก. ส่วนท่ีเห็นๆได้ชัดจากสภาพของร่างกาย ที่เรียกว่า “ทุพพลภำพจะไม่
สำมำรถปฏิบัติหน้ำที่ได้” หมายถึงจะต้องแสดงถึงความพิการอย่างมากนั่นเอง

ข. ส่วนของโรคทางจิตที่รุนแรง เช่น โรคจิตหรือจิตฟั่นเฟือน 
ค. ส่วนของสติปัญญา คือ ปัญญาอ่อน
ง. ส่วนของอาการ คอื อาการของการตดิยาเสพตดิ อาการของโรคพษิสรุาเรือ้รงั
จ. อาการของโรคเฉพาะเพียง 3 โรคเท่านั้น คือ 
(1) โรคเรื้อนในระยะติดต่อหรือในระยะที่ปรากฏอาการเป็นที่รังเกียจแก่สังคม
(2) วัณโรคในระยะอันตราย
(3) โรคเท้าช้างในระยะที่ปรากฏอาการ เป็นที่รังเกียจแก่สังคม
อย่างไรก็ตาม หากมคีวามจ�าเป็นต้องตรวจหาโรค ทีเ่กีย่วข้องกบัการปฏบิตังิาน

ของผู้ป่วย จะมีระบุไว้ให้แพทย์เขียนเพิ่มเติมในข้อ (4) น้ันเอง โดยใช้ข้อความว่า  
“ถ้ำจ�ำเป็นต้องตรวจหำโรค ที่เกี่ยวข้องกับกำรปฏิบัติงำนของผู้รับกำรตรวจ ให้
ระบุข้อนี้”

ตัวอย่ำงใบรับรองแพทย์ 
เล่มที่........... เลขที่….…...
ส่วนที่ 1 ของผู้ขอรับใบรับรองสุขภาพ
ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว..................................................................................
สถานที่อยู่ (ที่สามารถติดต่อได้)........................................................................
หมายเลขบตัรประชาชน…………….....................................ข้าพเจ้าขอใบรบัรอง

สุขภาพโดยมีประวัติสุขภาพดังนี้
1.โรคประจ�าตัว  ไม่มี  มี (ระบุ)………………………………………………………
2.อบุตัเิหต ุและ ผ่าตัด  ไม่ม ี ม ี(ระบ)ุ………………………………………………………
3.เคยเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล  ไม่มี  มี(ระบุ)……………………………
4.ประวตัอิืน่ทีส่�าคัญ............................................................................................
ลงชื่อ................................................วันที่............เดือน..................พ.ศ............
ในกรณีเด็กที่ไม่สามารถรับรองตนเองได้ให้ผู้ปกครองลงนามรับรองแทนได้
ส่วนที่ 2 ของแพทย์
สถานทีต่รวจ.....................................วนัที.่...........เดอืน..................พ.ศ............
ข้าพเจ้า นายแพทย์/แพทย์หญิง.......................................................................
ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมเลขที่........................................................
สถานทีป่ระกอบวชิาชพีเวชกรรม......................................................................
ได้ตรวจร่างกาย นาย/นาง/นางสาว.....................................................................
แล้วเมือ่วันที.่...................เดอืน............................................พ.ศ........................

มีรายละเอียดดังนี้
น�้าหนักตัว..…..กก.- ความสูง……..เซนติเมตร-
ความดันโลหิต……………………มม.ปรอท –ชีพจร.…..ครั้ง/นาที
สภาพร่างกายทัว่ไป อยูใ่นเกณฑ์  ปกต ิ ผิดปกต(ิระบุ)…………………………
ขอรับรองว่าบุคคลดังกล่าว ไม่เป็นผู้มีร่างกายทุพพลภาพจนไม่สามารถปฏิบัติ

หน้าที่ได้ ไม่ปรากฏอาการของโรคจิต หรือจิตฟั่นเฟือน หรือปัญญาอ่อน ไม่ปรากฏ 
อาการของการติดยาเสพติดให้โทษ และอาการของโรคพิษสุราเรื้อรัง และไม่ปรากฏ
อาการและอาการ แสดงของโรคต่อไปนี้

(1) โรคเรื้อนในระยะติดต่อหรือในระยะที่ปรากฏอาการเป็นที่รังเกียจแก่สังคม
(2) วัณโรคในระยะอันตราย
(3) โรคเท้าช้างในระยะที่ปรากฏอาการเป็นที่รังเกียจแก่สังคม
(4) ...................................................................................................................
.........................................................................................................................
สรปุความเหน็และข้อแนะน�าของแพทย์.............................................................
.........................................................................................................................
.........................................................................................................................
ลงชื่อ.........................................................แพทย์ผู้ตรวจร่างกาย
หมายเหตุ (1) ต้องเป็นแพทย์ซ่ึงได้ข้ึนทะเบียนรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม
(2) ให้แสดงว่าเป็นผู้มีร่างกายสมบูรณ์เพียงใด ใบรับรองแพทย์ฉบับนี้ให้ใช้ได้ 

1 เดือนนับแต่วันที่ตรวจร่างกาย
แบบฟอร์มนี้ได้รับการรับรองจากมติคณะกรรมการแพทยสภาในการประชุม

ครั้งที่ 8/2551 วันที่ 14 สิงหาคม 2551

สรุป
ในขณะนี้ได้มีการใช้แบบใบรับรองแพทย์ใหม่ที่ประกาศโดยองค์กรวิชาชีพ คือ 

“แพทยสภา” แล้ว สิ่งที่มีความแตกต่างจากของเดิมและแพทย์น่าจะให้ความสนใจ
คอื ใบรบัรองแพทย์ (เพือ่รับรองสขุภาพ) มส่ีวนทีผู่จ้ะมาให้แพทย์รบัรองนัน้ได้แถลง
ด้วยในส่วนต้น (ส่วนที ่1) และส่วนทีข่องแพทย์ (ส่วนที ่2) นัน้ คอื ส่วนทีแ่พทย์ตรวจ
ได้และให้การรับรองนั่นเอง
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4. ประกาศแพทยสภา ที่ 12/2555 เรื่อง เกณฑ์ความรู้ความสามารถในการประเมินเพื่อรับ
ใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2555. (Medical Competency Assess-
ment Criteria for National License 2012 ) ประกาศ ณ วันที่ 24 มกราคม 2555


