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จากการศึกษาเก่ียวกบัปัญหาการด าเนินคดีอาญาและการบงัคบัโทษของผูป่้วยจิตเวช ปัจจุบนัจ านวน

ของผูป่้วยจิตเวชในประเทศไทยก าลงัเพิ่มปริมาณขึ้นอย่างรวดเร็วสืบเน่ืองมาจากสภาพเศรษฐกิจและสังคม

ท่ีมีการเปล่ียนแปลงมีการแข่งขนัสูงความเครียดจากการท างานหรือการศึกษาปัญหาเศรษฐกิจและปัญหา

ครอบครัวท่ีรุมเร้า การเสพสารเสพติด การเปล่ียนแปลงดา้นชีวเคมีในสมอง หรือความเจ็บป่วยทางกายท่ี

ส่งผลกระทบถึงจิตใจเป็นตน้ลว้นเป็นสาเหตุให้เกิดความเจ็บป่วยทางจิตขึ้นทั้งส้ินเร่ืองดังกล่าวนับเป็น

ปัญหาใหญ่ของสังคมเน่ืองจากโรคทางจิตเป็นอาการป่วยท่ีเกิดกบัจิตและประสาทซ่ึงเป็นเร่ืองละเอียดอ่อน

การบ าบัดรักษาและการปฏิบัติต่อผู ้ป่วยจิตเวช จะต้องใช้ความรู้ความเข้าใจและใช้วิธีการเฉพาะทาง

การแพทยมิ์ฉะนั้นนอกจากอาการป่วยจะไม่ทุเลาลงแลว้กลบัท าให้อาการทรุดหนักกว่าเดิมนอกจากน้ีโรค

ทางจิตยงัส่งผลใหผู้ป่้วยมีความสามารถในการคิดตดัสินใจและควบคุมตนเองลดลงดงันั้นในกรณีท่ีผูป่้วยจิต

เวชไดก้ระท าความผิดทางอาญาหรือผูก้ระท าความผิดทางอาญาเกิดป่วยเป็นโรคทางจิตขึ้นได ้การด าเนินคดี

กบัผูป่้วยจึงตอ้งมีมาตรการเพื่อใหค้วามคุม้ครองเป็นพิเศษแตกต่างจากการด าเนินคดีอาญากบับุคคลทัว่ไป 

แต่ในปัจจุบันผูป่้วยจิตเวชท่ีถูกกล่าวหาว่ากระท าผิดส่วนมากยงัคงถูกด าเนินคดีอาญาโดยวิธี

เดียวกบัผูก้ระท าความผิดทางอาญาอ่ืนๆ ซ่ึงนอกจากจะเป็นผลเสียต่อตวัผูป่้วยเองแลว้ยงัท าให้เกิดปัญหา

ความปลอดภัยของสังคมตามมาในภายหลังปัญหาท่ีเกิดขึ้น ยงัคงไม่ได้รับการแก้ไข อีกทั้งมาตรการ 

ทางกฎหมายท่ีใช้อยู่ในปัจจุบันยงัไม่อาจให้ความคุ ้มครองผูป่้วยได้อย่างทั่วถึงและการน าเอามาตรการ 

ตามกฎหมายท่ีมีอยู่มาปรับใช้ในทางปฏิบัติก็พบปัญหาติดขัดมากมาย การศึกษาค้นควา้อิสระฉบับน้ี 

จะช้ีให้เห็นถึงปัญหาในการด าเนินคดีอาญากบัผูต้อ้งหาซ่ึงป่วยดว้ยโรคจิตเวชของไทยในขั้นตอนต่างๆโดย

พิจารณาตามขั้นตอนการด าเนินคดีอาญาทีละขั้นซ่ึงสามารถแยกไดด้งัน้ี 

1. ปัญหาท่ีเกิดขึ้นในการด าเนินคดีในชั้นสอบสวน การด าเนินคดีในชั้นสอบสวนถือเป็นขั้นตอน

แรกในการให้ความคุม้ครองผูก้ระท า ความผิดท่ีเป็นผูป่้วยจิตเวช โดยมีบทบญัญติัของประมวลกฎหมายวิธี

 
1บทความน้ีเรียบเรียงจากการคน้ควา้อิสระ เร่ืองปัญหาการด าเนินคดีอาญาและการบงัคบัโทษของผูป่้วยจิตเวช   

โดยมีอาจารยท่ี์ปรึกษา คือ รองศาสตราจารยป์ระโมทย ์จารุนิล และกรรมการสอบ คือ รองศาสตราจารย ์ดร.ปวริศร เลิศธรรมเทวี 
และผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.ปรีดา โชติมานนท์ 

2นกัศึกษาปริญญาโท หลกัสูตรนิติศาสตรมหาบณัฑิต (ส่วนกลาง) คณะนิติศาสตร์ มหาวิทยาลยัรามค าแหง 
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พิจารณาความอาญามาตรา 14 ก าหนดให้พนักงานสอบสวนมีอ านาจงดการสอบสวนเพื่อให้แพทย์ตรวจ

อาการของผูต้้องหาท่ี สงสัยว่าเป็นผูว้ิกลจริตได้ แต่เง่ือนไขการใช้อ านาจตามมาตรา 14 จะตอ้งปรากฏ  

เหตุควรเช่ือวา่ ผูต้อ้งหาเป็นผูว้ิกลจริตและไม่สามารถต่อสู้คดีได ้ค าวา่ “เหตุควรเช่ือ” เป็นค ากวา้งๆ กฎหมาย 

ไม่ได้ให้ความหมายของค าดังกล่าวไว้ จึงเกิดปัญหาในการตีความว่าอย่างไรจึงเป็นเหตุควรเช่ือ   

ตามกฎหมาย หากปราศจากเหตุควรเช่ืออันเป็นเง่ือนไขของการใช้อ านาจแล้ว อาจเป็นการละเมิด  

สิทธิเสรีภาพของผูต้อ้งหาเน่ืองจากเป็นการกระท าโดยปราศจากความยนิยอม หากผูต้อ้งหาท่ีถูกจบัมีอาการ

ป่วยทางจิตเวชปรากฏให้เห็นอย่างชัดเจน  พนักงานสอบสวนสามารถใช้อ านาจตามมาตรา 14 ได้ทนัที

เน่ืองจากมีเหตุควรเช่ือตามกฎหมาย แต่บางกรณีผูว้ิกลจริตไม่มีอาการแสดงออกอย่างชดัเจนหรือมีอาการ

วิกลจริตเพียงบางเวลา พนกังานสอบสวนซ่ึงไม่มีความรู้ทางการแพทยย์อ่มไม่อาจทราบไดว้่าผูต้อ้งหาเป็นผู ้

วิกลจริตหรือไม่ และยงัไม่มีมาตรการใดออกมารองรับเพื่อแก้ปัญหา  กรณีดังกล่าวนับเป็นปัญหาท่ีมี

ความส าคญัอย่างยิ่ง แมม้าตรา 14 จะให้ความคุม้ครอง ถึงการด าเนินคดีในชั้นศาลดว้ยก็ตาม แต่การพบว่า

จ าเลยเป็นผูว้ิกลจริตและไม่สามารถต่อสู้คดีได้ ในชั้นศาล เท่ากบัว่าผูวิ้กลจริตนั้นถูกด าเนินคดีอาญาโดยไม่

สามารถต่อสู้คดีไดอ้ย่างเต็มท่ีมาโดยตลอด ซ่ึงนอกจากจะส่งผลเสียต่อตวัผูป่้วยในแง่ของอาการป่วยแลว้ 

สิทธิของผูป่้วยจิตเวชซ่ึงตกเป็นผูต้อ้งหาในคดีอาญายงัไม่ได้รับความคุม้ครองอีกด้วย ความชัดเจนของ

เง่ือนไขการใชอ้  านาจ และการทราบว่าผูต้อ้งหาเป็นผูวิ้กลจริตซ่ึงไม่อาจสู้คดีไดต้ั้งแต่ในชั้นสอบสวนจึงเป็น

เร่ืองท่ีมีความส าคญัเป็นอย่างมาก ยิ่งพบว่าผูต้อ้งหาเป็นผูป่้วยจิตเวชรวดเร็วเท่าใด สิทธิของผูต้อ้งหาก็ยิ่ง 

ไดรั้บความคุม้ครองมากยิง่ขึ้นเท่านั้น  

2. ปัญหาท่ีเกิดขึ้นในการด าเนินคดีในชั้นศาล การด าเนินคดีอาญาในชั้นศาลยงัคงถือหลักการ

เดียวกบัในชั้นสอบสวน กล่าวคือ เป็นการด าเนินคดีท่ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อคน้หาความจริง โดยจะตอ้งใหค้วาม

คุม้ครองจ าเลยให้มีสิทธิ และสามารถใช้สิทธิต่อสู้คดีไดอ้ย่างเต็มท่ี การด าเนินคดีในชั้นศาลสามารถแยก

พิจารณาออกไดเ้ป็นสองส่วนใหญ่ๆดว้ยกนั คือ ส่วนของกระบวนการพิจารณาคดี และส่วนของการพิจารณา

การกระท าและความผิดของจ าเลย สามารถแบ่งออกได ้ดงัน้ี 

- ปัญหาในส่วนของกระบวนการพิจารณาคดี ในส่วนของกระบวนการพิจารณาคดี มีหลกัในการ

ใหค้วามคุม้ครองคลา้ยคลึงกบัการ ด าเนินคดีในชั้นสอบสวน เพราะประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา

มาตรา 14 บญัญติัให้ความคุม้ครองถึงการด าเนินคดีในชั้นศาลดว้ย ปัญหาท่ี เกิดขึ้นในชั้นศาลจึงมีบางส่วน

เหมือนกบัในชั้นสอบสวน เช่น ปัญหาในเร่ืองการตีความถอ้ยค าท่ีใชใ้นกฎหมาย หรือกรณีใดจึงจะถือเป็น 

“เหตุควรเช่ือ” ในชั้นศาลก็ไม่มีการให้ความหมายท่ีชัดเจน ปัญหาในการวินิจฉัยอาการของผู ้ป่วยท่ี

สังเกตเห็นได้ยาก ปัญหาเก่ียวกับการพิจารณาความสามารถในการต่อสู้คดีของจ าเลยซ่ึงไม่มีกฎหมาย
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ก าหนดหลกัเกณฑก์ารพิจารณาท่ีแน่นอนไว ้แต่จะใหแ้พทยใ์นฐานะพยานผูเ้ช่ียวชาญเสนอความเห็นแก่ศาล

เก่ียวกบัอาการของจ าเลย และเป็นดุลพินิจของศาลท่ีจะตดัสินว่าจ าเลยมีความสามารถในการต่อสู้คดีหรือไม่ 

ซ่ึงขึ้นอยูก่บั ความเห็นและความรู้ความเขา้ใจของผูพ้ิพากษาแต่ละท่านท่ีอาจไม่ตรงกนั 

- ปัญหาในส่วนของการพิจารณาการกระท าและความผิดของจ าเลย การยกความเจ็บป่วยทางจิต

ขึ้นเป็นขอ้ต่อสู้ ในประเทศไทย ตามประมวลกฎหมายอาญามาตรา 65 ไดบ้ญัญติัรับรองไวโ้ดยมีหลกัว่า  

หากในขณะท่ีจ าเลยกระท าความผิดจ าเลยมีจิตบกพร่อง โรคจิต หรือจิตฟ่ันเฟือน ส่งผลให้จ าเลยไม่สามารถ 

รู้ผิดขอบหรือไม่ สามารถบงัคบัตนเองได ้จ าเลยไม่ตอ้งรับโทษส าหรับความผิดท่ีกระท านั้น แต่หากจ าเลย 

ยงั สามารถรู้ผิดชอบหรือสามารถบงัคบัตนเองได้บา้ง จ าเลยยงัตอ้งรับโทษส าหรับการกระท าความผิด 

ดงักล่าวเพียงแต่ศาลอาจลดโทษให้ไดต้ามท่ีเห็นสมควร อย่างไรก็ตามการพิจารณาคดีในชั้นศาลของไทย 

การยกขอ้ต่อสู้ตามมาตรา 65 ถือเป็นการยอมรับแลว้ว่าจ าเลยไดก้ระท าความผิดจริงตามท่ีโจทก์ฟ้อง แต่มี

เหตุยกเวน้โทษหรือลดโทษตามกฎหมาย ซ่ึงตามหลกักฎหมายในเร่ืองพยานหลกัฐานแลว้จ าเลยจะเป็นผูมี้

ภาระการพิสูจน์ในเร่ืองดงักล่าว ในทางปฏิบติัจะตอ้งอาศยัแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเป็นผู ้วินิจฉัยว่าขณะท่ีกระท า

ความผิดจ าเลยมีอาการป่วยทางจิตหรือไม่ แลว้จึงให้ศาลเป็นผูว้ินิจฉัยต่อไปว่าการกระท าของจ าเลยเกิดจาก

ความไม่รู้ผิดชอบหรือไม่อาจบังคับตนเองได้อันเน่ืองมาจากความผิดปกติทางจิตหรือไม่ แต่ก็มีผูใ้ห้

ขอ้สังเกตว่าการจะพิสูจน์เร่ืองดงักล่าวต่อศาลสามารถกระท าไดย้าก เน่ืองจากภายหลงักระท าความผิดแลว้

ผูป่้วยทางจิตมกัมี อาการทุเลาลงเน่ืองจากไดป้ลดปล่อยอาการท่ีเก็บกดไวส่้วนหน่ึงออกมาท าให้ไม่สามารถ

พิสูจน์ให ้ศาลเห็นไดอ้ย่างชดัเจน นอกจากความยากล าบากในการพิสูจน์ใหศ้าลเห็นถึงความเจ็บป่วยทางจิต

ของจ าเลยแลว้ ตามกฎหมายของไทยยงัไม่มีการก าหนดระดบัของการพิสูจน์ ในเร่ืองดงักล่าวไว ้ซ่ึงหลกัตาม

ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญามาตรา 227 ไม่อาจน ามาปรับใชไ้ด ้เน่ืองจากเป็นกรณียกประโยชน์

แห่งความสงสัยว่ากระท าความผิดจริงหรือไม่ให้แก่จ าเลย แต่การยกขอ้ต่อสู้ตามมาตรา 65 เป็นกรณีท่ีจ าเลย

ยอมรับแล้วว่าได้กระท าความผิดจริง การท่ีกฎหมายไม่ก าหนดระดับการของพิสูจน์ในเร่ืองดังกล่าว  

ให้ชัดเจนท าให้ผูพ้ิพากษาท่ีนั่ง พิจารณาคดีไม่มีเกณฑ์ในการวินิจฉัยว่าพยานหลักฐานท่ีน าสืบมานั้น 

ถึงขนาดเป็นเหตุยกเวน้โทษ หรือลดโทษตามท่ีกฎหมายก าหนดหรือไม่ ท าให้การยกขอ้ต่อสู้ตามมาตรา 65 

ไม่มีมาตรฐานท่ีแน่นอนในทางปฏิบติั 

3. ปัญหาท่ีเกิดขึ้นในชั้นราชทณัฑ ์การให้ความคุม้ครองผูป่้วยจิตเวชในชั้นราชทณัฑ ์เป็นขั้นตอน 

ท่ีสามารถท าไดอ้ย่างมี ประสิทธิภาพมากท่ีสุดในปัจจุบนั เน่ืองจากการด าเนินคดีในชั้นสอบสวนหรือในชั้น

ศาลของไทยยงัไม่มีมาตรการให้ความคุม้ครองผูป่้วยท่ีชดัเจนการแยกแยะผูต้อ้งหาหรือจ าเลยท่ีเป็นผูป่้วย  

จิตเวช ยงัคงใชพ้นกังานสอบสวนหรือศาล ซ่ึงโดยปกติไม่มีความรู้ทางดา้นการแพทยเ์ป็นผูเ้ร่ิมกระบวนการ 
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แตกต่างกบัในชั้นราชทณัฑ์ท่ีก าหนดให้มีแพทยเ์ป็นผูต้รวจอนามยัผูต้อ้งขงัทั้งในวนัรับตวัและในขณะท่ี 

ถูกคุมขงัอยู่ในเรือนจ า โดยเป็นไปตามมาตรฐานขั้นต ่าส าหรับปฏิบติัต่อนกัโทษขององคก์ารสหประชาชาติ

ในเร่ืองการแพทย์ การพิจารณาว่าผู ้ท่ีถูกควบคุมตัวในเรือนจ าเป็นผู ้ต้องขังประเภทใดเป็นเร่ืองท่ีมี 

ความส าคญั หากเป็นผูต้อ้งขงัประเภทคนตอ้งขงั เช่น ผูท่ี้ถูกน าตวัมาฝากขงัไวร้ะหว่างการ พิจารณา บุคคล

ดังกล่าวยงัอยู่ในอ านาจของศาลเน่ืองจากยงัไม่มีค  าพิพากษาถึงท่ีสุด ศาลมีอ านาจสั่งให้ส่งตวัคนตอ้งขงั

ดงักล่าวไปตรวจและรับการรักษาได้ตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญามาตรา 14 แต่หากเป็น

นักโทษเด็ดขาดหรือคนฝากซ่ึงไม่อยู่ในอ านาจของ ศาลแลว้ การพิจารณาจะเป็นอ านาจหน้าท่ีของกรม

ราชทัณฑ์และการรับตัวผูต้ ้องขังนั้น จะต้องปฏิบัติตาม มาตรา 36 และมาตรา 37 แห่งพระราชบัญญัติ

ราชทณัฑ์ พ.ศ.2560 โดยในมาตรา 37 บญัญติัไวว้่า ในวนัท่ีรับตวัผูต้อ้งขงัเขา้ไวใ้หม่ในเรือนจ า ให้แพทย ์

พยาบาล หรือเจา้พนกังานเรือนจ าท่ีผา่นการอบรมดา้นการพยาบาลท าการตรวจร่างกายของผูต้อ้งขงั ในกรณี

ท่ีไม่สามารถด าเนินการตรวจร่างกายภายในวนัท่ีรับตวัเขา้ไวไ้ด ้ให้เจา้พนกังานเรือนจ าเป็นผูต้รวจร่างกาย

ของผูต้้องขังนั้น ในเบ้ืองต้นก่อนได้แต่ต้องจัดให้มีการตรวจโดยเร็ว ทั้ งน้ี ให้เป็นไปตามระเบียบกรม

ราชทณัฑ ์

นอกจากปัญหาท่ีไดก้ล่าวมาแลว้ การส่งตวัผูป่้วยจิตเวชไปรับการรักษาภายนอกเรือนจ า ยงัมีปัญหา

เก่ียวกับสถานท่ีส่งตัวไปรับการรักษาและการรักษาความปลอดภัยให้แก่สังคมในปัจจุบันทัณฑสถาน

โรงพยาบาลราชทณัฑเ์องก็ไม่มีความพร้อมท่ีจะให้การรักษาผูต้อ้งขงัท่ีเป็นผูป่้วยจิตเวชไดอ้ยา่งเพียงพอและ

มีประสิทธิภาพ 

หลงัจากท่ีไดท้ าการศึกษาความหมาย ทฤษฎีและแนวคิด หลกัการและกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัญหา

การด าเนินคดีอาญาและการบงัคบัโทษของผูป่้วยจิตเวช แลว้ไดข้อ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

1. ปัญหาท่ีเกิดขึ้ นในการด าเนินคดีในชั้นสอบสวน การแยกแยะผูต้้องหาท่ีเป็นผู ้ป่วยจิตเวช  

เม่ือพิจารณาปัญหาท่ีเกิดขึ้นในการด าเนินคดีอาญากบัผูป่้วยจิตเวชแลว้ขั้นตอนท่ีมีความส าคญัท่ีสุดคือการ

ด าเนินคดีชั้นสอบสวน เน่ืองจากเป็นขั้นตอนแรกท่ีผูก้ระท าความผิดถูกน าตัวมาด าเนินคดี หากพบว่า

ผูต้อ้งหาเป็นผูป่้วยจิตเวชและมีมาตรการให้ความคุม้ครองท่ีมีประสิทธิภาพตั้งแต่ในชั้นน้ีผูป่้วยย่อมไดรั้บ

ความคุม้ครองตลอดทั้งกระบวนการด าเนินคดี มาตรการให้ความคุม้ครองในชั้นสอบสวนจึงเป็นมาตรการท่ี

มีความส าคัญมากท่ีสุด โดยกระบวนการให้ความคุ ้มครองต้องอาศัยความรู้ทางการแพทย์เฉพาะทาง 

พนกังานสอบสวนซ่ึงไม่มีความรู้ทางการแพทยจึ์งไม่อาจท าหน้าท่ีแยกแยะผูต้อ้งหาซ่ึงเป็นผูป่้วยจิตเวชได้

อย่างมีประสิทธิภาพ ส าหรับประเทศไทยคงไม่สามารถจดัหาบุคลากรทางการแพทยม์าประจ าในสถานี

ต ารวจเพื่อท าหน้าท่ีแยกแยะผูต้้องหา เช่นเดียวกับท่ีในประเทศอังกฤษจัดให้มี Community Psychiatric 
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Nurse (CPN) คอยท าหน้าท่ีดังกล่าวได ้เน่ืองจากบุคลกรทางการแพทยก์ าลงัขาดแคลนอย่างมาก ผูเ้ขียนมี

ความเห็นว่าเพื่อให้สามารถทราบไดว้่าผูต้อ้งหาซ่ึงถูกจบักุมนั้นเป็นผูวิ้กลจริตหรือไม่ สมควรก าหนดให้มี

วิธีการทดสอบในเบ้ืองตน้ท่ีพนักงานสอบสวนสามารถกระท าไดข้ึ้น ซ่ึงการก าหนดแบบทดสอบส าหรับ

แยกแยะผูต้อ้งหาในเบ้ืองตน้น่าจะเป็นทางออกท่ีดีทางหน่ึง เน่ืองจากพนักงานสอบสวนไม่จ าเป็นตอ้งมี

ความรู้ทางการแพทย ์เพียงแต่อาศยัคะแนนท่ีไดจ้ากแบบทดสอบเป็นตวัก าหนด ซ่ึงหากคะแนนถึงระดับ

ท่ีตั้งไวก้็ให้สันนิษฐานไวก่้อนว่ามีโอกาสเป็นผูป่้วยจิตเวช และถือว่ามีเหตุควรเช่ือตามกฎหมาย การตรวจ

วินิจฉยัโดยละเอียดจะเป็นหนา้ท่ีของแพทยต์ามมาตรา 14 ต่อไป 

2. ปัญหาท่ีเกิดขึ้นในการด าเนินคดีในชั้นศาล ปัญหาของการแยกแยะผูป่้วยจิตเวชในชั้นศาลจะ

คล้ายคลึงกับในชั้นสอบสวน กล่าวคือ กฎหมายก าหนดให้ศาลซ่ึงไม่มีความรู้ทางการแพทย์เป็นผูเ้ร่ิม

กระบวนการดงักล่าว ท าให้บางคร้ังจ าเลยท่ีเป็นผูป่้วยจิตเวชซ่ึงมีอาการท่ีสังเกตเห็นไดย้ากไม่ไดรั้บความ

คุม้ครองตามกฎหมาย แต่หากจะก าหนดให้มีมาตรการแยกแยะผูป่้วยจิตเวชเช่นเดียวกบัในชั้นสอบสวนก็จะ

เป็นการซ ้ าซ้อนในทางปฏิบติั ในต่างประเทศการด าเนินคดีในชั้นศาลจะไม่มีขั้นตอนการแยกแยะผูป่้วยจิต

เวชท่ีชัดเจนเช่นเดียวกัน แต่จะให้เป็นหน้าท่ีของฝ่ายจ าเลยหรือพนักงานอยัการเป็นผู ้เสนอเร่ืองต่อศาล  

ส าหรับประเทศไทยแมจ้ะไม่มีกฎหมายก าหนดใหอ้ านาจฝ่ายจ าเลยหรือพนกังานอยัการยืน่ค าร้องในลกัษณะ

ดงักล่าว แต่ก็อาจใช้วิธีการตามหลกัทัว่ไปเพื่อยื่นค าร้องแจง้ให้ศาลทราบได้ ซ่ึงโดยปกติเม่ือศาลไดรั้บค า

ร้องแลว้จะเป็นผูพ้ิจารณาใชอ้ านาจตามมาตรา 14 แต่ในทางปฏิบติับางคร้ังศาลอาจมีค าสั่งไม่รับค าร้องหาก

ไม่มีกฎหมายบญัญติัรับรองไว ้อีกทั้งโรคทางจิตเวชบางชนิดก็สังเกตเห็นไดย้ากท าให้ศาลเกิดความลงัเลท่ี

จะใชอ้ านาจดงักล่าว จึงเสนอให้มีการแกไ้ขเพิ่มเติมประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญามาตรา 14 โดย

บญัญติัให้อ านาจฝ่ายจ าเลยหรือพนักงานอยัการสามารถยื่นค าร้องขอให้ศาลใช้อ านาจส่งตวัจ าเลยไปให้

แพทยต์รวจอาการได ้ซ่ึงจะท าให้มีหลกัเกณฑท่ี์แน่นอนในทางปฏิบติัอนัจะช่วยให้ปัญหาดงักล่าวหมดไป

หรือบรรเทาเบาบางลง 

3. ปัญหาท่ีเกิดขึ้นในชั้นราชทณัฑ ์เน่ืองจากไม่มีหลกัเกณฑท่ี์แน่นอนว่าสมควรส่งตวัผูป่้วยจิตเวช  

ไปรับการรักษาท่ีใดเหมือนในต่างประเทศ ซ่ึงกฎหมายของไทยยงัไม่มีการก าหนดคุณสมบติัหรือลกัษณะ 

ท่ีเหมาะสมของสถานท่ีท่ีสมควรส่งตัวไปรับการรักษาไว ้ อีกทั้งไม่มีมาตรการเตรียมความพร้อมของ

โรงพยาบาลท่ีจะรับตวับุคคลดงักล่าวเขา้รักษาตวัไวล้่วงหนา้ ท าใหเ้กิดปัญหาขึ้นในทางปฏิบติัหลายประการ 

มีความเห็นว่าเร่ืองดงักล่าวสมควรแกไ้ขให้มีความชดัเจน โดยก าหนดสถานท่ีในการส่งตวัไปรับการรักษา

ดงัเช่นท่ีกระท ากนัในต่างประเทศ เพื่อใหเ้ป็นมาตรฐานในทางปฏิบติัต่อไป 
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ปัญหาเก่ียวกบัการป้องกนัมิให้ผูไ้ดรั้บการปล่อยตวักลบัมากระท าความผิดอีก เก่ียวกบัเร่ืองดงักล่าว

เห็นวา่การป้องกนัมิให้ผูป่้วยท่ีไดรั้บการปล่อยตวัเขา้สู่สังคมกลบัมามีอาการป่วยทางจิตและกระท าความผิด

ขึ้นอีกจะตอ้งมีองค์ประกอบท่ีส าคญั อย่างน้อย 2 ประการ คือ ประการแรก การจะปล่อยตวัผูป่้วยกลบัสู่

สังคมหรือปล่อยตวัให้กลบัไปต่อสู้คดี จะตอ้งแน่ใจได้ว่าบุคคลนั้นหายจากอาการป่วยทางจิตแลว้ หรือ 

มีอาการดีขึ้นจนถึงขนาดไม่มีพฤติกรรมท่ีเป็นอนัตรายอนัเน่ืองมาจากอาการป่วยอีกต่อไป อีกประการหน่ึง  

คือ จะตอ้งมีมาตรการคอยติดตามผลจะตอ้งก าหนดให้มีการติดตามอาการของจ าเลยภายหลงัการปล่อยตวั  

เป็นระยะๆ โดยอาจก าหนดให้จ าเลยตอ้งมาพบแพทยเ์พื่อรับการตรวจอาการตามท่ีก าหนดและให้การรักษา

อยา่งต่อเน่ือง เพื่อป้องกนัมิใหอ้าการของผูป่้วยก าเริบขึ้นอีก  
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