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บทสรุปสําหรับผู้บริหาร 
 

โรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคติดต่อที่มีความรุนแรงสูง ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกราย แม้โรคจะรุนแรง
แต่สามารถป้องกันได้ด้วยการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ให้มีประสิทธิภาพ เน่ืองจากแหล่งโรค
อยู่ในสัตว์ที่ใกล้ชิดกับมนุษย์ ได้แก่ สุนัข ซึ่งการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าจําเป็นต้องควบคุมประชากร
สุนัขให้มีจํานวนพอเหมาะและได้รับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพ และสุนัขทุกตัวได้รับการฉีดวัคซีน 
สถานการณ์ในประเทศไทย นับตั้งแต่ปีพ.ศ.2559 จนถึงปัจจุบัน (ณ เดือนสิงหาคม 2561) มีการ
ระบาดของโรคในสุนัขในหลายจังหวัด ภายหลังจากการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์
หยุดชะงักทําให้ภูมิคุ้มกันในประชากรสุนัขมีความครอบคลุมตํ่า ส่งผลทําให้มีผู้เสียชีวิตรวมกัน 
30 ราย (เฉพาะปีนี้ตั ้งแต่วันที ่ 1 มกราคม – 5 สิงหาคม 2561 จํานวน 15 ราย) ในแต่ละปี
ประเทศไทยมีผู ้ถ ูกสุน ัขกัดหรือข่วนมากกว่า 1 ล้านคน  ก่อให ้เก ิดภาระค่าใช ้จ ่ายในการ
รักษาพยาบาลผู้ถูกสุนัขกัดสูงมากกว่า 2,000 ล้านบาทต่อปี และค่าใช้จ่ายในการควบคุมโรคใน
สัตว์อีกหลายร้อยล้านบาท การป้องกันโรคในคนโดยการฉีดวัคซีนหลังถูกกัดหรือข่วนเป็นการ
แก้ไขปัญหาที่ปลายเหตุ แต่การแก้ไขปัญหาที่ยั่งยืนต้องมุ่งเป้าหมายไปที่การจัดการประชากร
สุนัขให้ปลอดโรคด้วยการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้ครอบคลุม 

การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย ภายในปีพ.ศ.2563 เป็นเรื่องที่ท้าทาย
อย่างมาก จําเป็นต้องบริหารจัดการประชากรสุนัขที่มีจํานวนมากถึง 7 ล้านตัวให้ปลอดโรคอย่าง
ย่ังยืน ในจํานวนน้ีเป็นสุนัขจรจัดประมาณ 1 ล้านตัวที่ไม่มีผู้เลี้ยงดูและเข้าถึงยากได้รับวัคซีนไม่ทั่วถึง 
ดังน้ัน หัวใจสําคัญของการดําเนินงานแก้ไปปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าให้สําเร็จ จําเป็นต้องบริหารจัดการ
ไม่ให้มีสุนัขจรจัดและควบคุมประชากรสุนัขที่มีเจ้าของให้มีจํานวนที่เหมาะสมพอดีกับศักยภาพของ
สังคมที่จะเลี้ยงดูได้อย่างมีคุณภาพและทําให้สุนัขทุกตัวได้รับวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าที่มี
ประสิทธิภาพ ภายใต้กฎหมายที่เอ้ือต่อการดําเนินงานโดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และมี
งบประมาณต่อเน่ืองเพ่ือจัดหาวัคซีนที่มีคุณภาพมาฉีดให้กับสุนัข  

กลุ่ม 12 มีข้อเสนอการดําเนินงานให้บรรลุเป้าหมายการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจาก
ประเทศไทยด้วย 4 มาตรการหลัก ได้แก่ มาตรการวางแผนประชากรสุนัข เพ่ือลดจํานวนสัตว์ที่เป็น
สาเหตุหลักของโรคพิษสุนัขบ้า ให้มีจํานวนที่เหมาะสมพอดีในระยะยาว มาตรการทางกฎหมาย เพ่ือ
เพ่ิมประสิทธิภาพลดความเสี่ยงในการดําเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น มาตรการทางการ
เงิน เพ่ือสนับสนุนและสร้างแรงจูงใจในการดําเนินงานที่ต่อเน่ือง และมาตรการทางสังคม เพ่ือปลูก
จิตสํานึกและสร้างความตระหนักให้กับสังคมในการเลี้ยงสุนัขอย่างรับผิดชอบ เจ้าของนําสุนัขไปฉีด
วัคซีนเป็นประจําทุกปี ซึ่งมาตรการเหล่าน้ีต้องอาศัยการบูรณาการทํางานของทุกภาคส่วนอย่างจริงจัง
และต่อเน่ืองจึงจะสามารถบรรลุเป้าหมายประเทศไทยปลอดโรคพิษสุนัขบ้าอย่างย่ังยืน 
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กิตติกรรมประกาศ 

 รายงานการศึกษากลุ่ม (Group Project) เรื่อง การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย
ภายในปี พ.ศ. 2563 เกิดขึ้นจากฉันทามติของ นบส. 1 รุ่น 88 กลุ่ม 12 ด้วยตระหนักถึงความสําคัญของ
ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าที่เป็นโรคติดต่อร้ายแรง ทําให้คนไทยเสียชีวิตจากโรคน้ีทุกปี ทั้งที่สามารถป้องกันได้
โดยการควบคุมโรคในสัตว์ โดยเฉพาะสุนัขให้เข้มงวดจริงจังต่อเน่ือง ซึ่งการระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าใน
สุนัขที่กลับมาใหม่ในปีพ.ศ. 2559 จนถึงในปัจจุบัน ก่อให้เกิดผลกระทบกับประเทศไทยในหลายด้าน ต้ังแต่
มีประชาชนที่ป่วยและเสียชีวิต การสูญเสียทรัพยากรในการจัดการปัญหาในสัตว์และคน ภาระค่าใช้จ่ายใน
การป้องกันโรคด้วยวัคซีนภายหลังถูกสุนัขกัดหรือข่วน และช่ือเสียงของประเทศไทยในสายตาของนานาชาติ 
ซึ่งโรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคติดต่อที่องค์การอนามัยโลกและประเทศสมาชิกได้ต้ังเป้าที่จะกําจัดโรคให้หมดไป
จากโลกน้ี โดยต้องอาศัยความร่วมมือของภาคส่วนต่างๆมาช่วยกันดําเนินการ 
 การจัดทํารายงานการศึกษากลุ่มในคร้ังน้ี จะไม่สําเร็จได้ หากไม่ได้รับความรู้เก่ียวกับการวาง
แผนการจัดทํานโยบายสาธารณะ ซึ่งทางกลุ่มได้รับความเมตตาจาก ดร.รัฐ  ธนาดิเรก อาจารย์ที่ปรึกษา
รายงานการศึกษากลุ่ม ที่ได้กรุณาให้ความรู้ ทฤษฎี และชี้แนะประเด็นการพัฒนา ตลอดจนแนวทางการ
วิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลที่เป็นประโยชน์อย่างย่ิงในการจัดทํารายงานการศึกษากลุ่ม ตลอดจนวิธีการ
นําเสนอ ขอขอบพระคุณ อาจารย์ธีรยุทธ์ หล่อเลิศรัตน์ และอาจารย์สุรพันธ์ุ  ปุสสเด็จ ที่กรุณาให้
คําแนะนําที่เป็นประโยชน์นําไปสู่การปรับปรุงสาระ ที่ทําให้รายงานฉบับน้ีสมบูรณ์มากขึ้น ขอขอบพระคุณ 
ท่านผู้ว่าราชการจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ดร.สุจินต์  ไชยชุมศักด์ิ ที่กรุณาให้คณะเข้าพบเพ่ือสัมภาษณ์
เก่ียวกับการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา และ นายวัลลภ ตังคณานุรักษ์ สมาชิกสภา
นิติบัญญัติแห่งชาติ และประธานคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาศึกษาปัญหาการทอดทิ้งสัตว์ในที่
สาธารณะ สภานิติบัญญัติแห่งชาติ ที่กรุณาให้สัมภาษณ์เก่ียวกับกฎหมายที่เก่ียวข้องกับการป้องกันการ
ทารุณกรรมสัตว์และการจัดสวัสดิภาพสัตว์ ขอขอบคุณบุคลากรกรมควบคุมโรคและกรมปศุสัตว์ที่สนับสนุน
ข้อมูลในการจัดทํารายงาน และขอบคุณสํานักงาน ก.พ. ในการจัดหลักสูตรที่มีคุณภาพ รวมท้ังเจ้าหน้าที่
วิทยาลัยนักบริหาร 1 สถาบันพัฒนาข้าราชการพลเรือน ที่ให้การดูแลทุกๆ ด้าน ตลอดระยะเวลาการ
ฝึกอบรม 4 เดือนที่ผ่านมา  
 คณะนบส. 1 รุ่น 88 กลุ่ม 12 หวังเป็นอย่างย่ิงว่า มาตรการและข้อเสนอแนะเชิงนโยบายเกี่ยวกับ
การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทยภายในปี พ.ศ. 2563 จะเป็นประโยชน์ในการวางแผนการ
ทํางานเชิงนโยบายของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง อันจะนําไปสู่การปฏิบัติอย่างจริงจังและส่งผลให้สามารถกําจัด
โรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทยได้สําเร็จตามเป้าหมาย 
          คณะผู้จัดทํา กลุ่ม 12 
          สิงหาคม 2561 
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สารบัญ 
 

 
บทสรุปสําหรับผู้บริหาร ง 
กิตติกรรมประกาศ จ 
สารบัญ ฉ 
สารบัญตาราง ช 
สารบัญภาพ ซ 
สารบัญแผนภูมิ ฌ 
คําอธิบายสัญลักษณ์และคําย่อ ญ 
1. สภาพทั่วไปของปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า  1 
2. การคาดการณ์ปัญหาและโอกาสการพัฒนาของประเทศในอนาคต 12 
3. มาตรการจัดการปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า 17 
4. แนวทางบรรลุเป้าหมาย 28 
5. สรุปในภาพรวม 33 
บรรณานุกรม 36 
ภาคผนวก 37 
คณะผู้จัดทํา 47 



ช 

สารบัญตาราง 
 
ตารางที่ 1 มาตรการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า ในระยะต่างๆ และ เจ้าภาพหลัก/เจ้าภาพรอง 28 
ตารางที่ 2 ความเสี่ยงในการนําข้อเสนอไปสู่การปฏิบัติ และแนวทางบริหารความเสี่ยง  32 
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สารบัญภาพ 
 

ภาพที่ 1 สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคนและสัตว์ พ.ศ. 2558-2561    1 
ภาพที่ 2 พ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้าในคนและสัตว์ 19 จังหวัด เดือนกรกฎาคม 2561  3 
ภาพที่ 3 อัตราการแพร่เช้ือของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์      15 
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1. สภาพท่ัวไปของปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า 

1.1 สภาพปญัหาโรคพิษสุนขับา้ที่กําลังคุกคามความปลอดภัยของประชาชน  

โรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคติดต่อที่มีความรุนแรงสูงมาก ผู้ป่วยเสียชีวิตทุกราย แต่ละปีมี
ผู้เสียชีวิตประมาณ 60,000 รายทั่วโลก เดิมองค์การอนามัยโลก (WHO) และองค์การโรคระบาด
สัตว์ระหว่างประเทศ (OIE) กําหนดเป้าหมายไว้ว่า ภายในปี พ.ศ. 2563 (ค.ศ.2020) ประเทศ
ต่างๆ ทั่วโลกจะต้องกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากโลกน้ี โรคน้ีเป็นโรคติดต่อจากสัตว์เสู่คน 
นับว่าเป็นปัญหาโรคติดต่อที่สําคัญเป็นอันดับต้นๆ ของประเทศไทย แม้โรคจะรุนแรงแต่สามารถ
ป้องกันได้ด้วยการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ให้มีประสิทธิภาพ เน่ืองจากแหล่งโรคสําคัญอยู่
ในสัตว์ที่ใกล้ชิดกับมนุษย์ ได้แก่ สุนัข ถ้าหากไม่มีแหล่งแพร่โรคจากสัตว์มาสู่คน โรคน้ีก็จะค่อยๆ 
ถูกกําจัดให้หมดไป ซึ่งการกําจัดโรคดังกล่าวจําเป็นต้องควบคุมประชากรสุนัขให้ได้รับการเลี้ยงดู
อย่างมีคุณภาพและได้รับการฉีดวัคซีนไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 80 ของจํานวนสุนัขทั้งหมด ซึ่งในหลาย
ทศวรรษที่ผ่านมา รัฐบาลไทยมีโครงการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้กับสุนัขเลี้ยงและสุนัข
จรจัดตามชุมชน ส่งผลให้การระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าลดลงอย่างต่อเน่ือง จากในปี พ.ศ. 2523 
ที่มียอดผู้เสียชีวิตสูงมากถึง 370 คน และลดลงมาลําดับเหลือ 30 คนในปี พ.ศ. 2545 และใน
ระหว่างปี พ.ศ.2551– 2558 พบว่ามีผู้เสียชีวิตจํานวน 17, 9, 14, 5, 4, 7, 7 และ 5 ราย 
ตามลําดับ หากแต่ในปี พ.ศ.2559 – 2560 กลับพบว่ามีผู้เสียชีวิตเพ่ิมขึ้นเป็นจํานวน 14 และ 
11 ราย ตามลําดับ ซึ่งเป็นเรื่องที่น่ากังวลว่าปัญหาโรคพิษสุนัขบ้ามีแนวโน้มจะลุกลามต่อเน่ือง  

 
ภาพท่ี 1 สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในคนและสัตว์ พ.ศ. 2558-2561 (ณ วันที่ 5 สิงหาคม) 

จากภาพที่ 1 แสดงให้เห็นว่าในปีพ.ศ. 2558 มีผู้ป่วยเพียง 5 ราย แต่ในปีพ.ศ.2559 ถึง
ปัจจุบัน เมื่อเกิดการระบาดของโรคในสัตว์ส่งผลให้มีผู้คนป่วยและเสียชีวิตเพ่ิมขึ้นเป็น 14 และ 
11 รายตามลาํดับ และในปีพ.ศ.2561 (ต้ังแต่ 1 มกราคม ถึง 5 สิงหาคม) มีผู้เสียชีวิตแล้ว
จํานวน 15 ราย ซึ่งผู้ป่วยเสียชีวิตมีทุกอาชีพ ต้ังแต่วัยเด็ก คนวัยทํางาน และผู้สูงอายุ เป็นความ
สูญเสียของประเทศและความเศร้าโศกของครอบครัวผู้เสียชีวิต สาเหตุหลักของการป่วยในคน
เกิดจากถูกสุนัขบ้าที่มีเช้ือกัดหรือข่วนแล้วเช้ือเข้าสู่บาดแผลทางผิวหนัง ซึ่งการระบาดของโรคใน
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สุนัขในระยะ 3 ปีที่ผ่านมา เกิดขึ้นจากหลายสาเหตุ ที่ล้วนมีผลกระทบต่อเน่ืองทําให้การฉีด
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ครอบคลุมลดน้อยลง ดังน้ัน เมื่อสุนัขไม่มีภูมิคุ้มกันก็เกิดการ
ระบาดของโรคในสุนัขอย่างรวดเร็ว และแพร่เช้ือต่อมาให้กับมนุษย์ สอดคล้องกับข้อมูลที่เห็น
แนวโน้มการเกิดโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์เพ่ิมขึ้นในจังหวัดทางภาคตะวันออก ภาคอีสาน และ
ภาคใต้ ระหว่างปีพ.ศ.2558 – 2561 (พ้ืนที่สีแดงในภาพที่ 1) ผลกระทบในปีถัดมาคือคนในพ้ืนที่
ได้รับเช้ือและป่วยเสียชีวิตในจํานวนมากข้ึนกว่าปกติสองเท่า 

สถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าทั่วโลก ในขณะน้ีมี 111 ประเทศที่ปลอดจากโรคพิษสุนัขบ้า 
(Rabies-free zone) หมายถึง ไม่มีเชื้อก่อโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในสัตว์เลี้ยงและในคนนานติดต่อกัน
มากกว่า 2 ปี เนื่องจากประสบความสําเร็จในการควบคุมโรคในประชากรสัตว์เลี้ยงโดยเฉพาะ
อย่างยิ่งสุนัขที ่เป็นแหล่งโรคที่สําคัญของมนุษย์ ในประเทศที่พัฒนาแล้วสุนัขทุกตัวจะต้องมี
เจ้าของเลี้ยงดูอย่างดีและพาไปรับการฉีดวัคซีนเป็นประจําทุกปี รัฐบาลประเทศเหล่านั้นส่งเสริม
การเลี้ยงสัตว์ที่มีคุณภาพโดยการใช้กฎหมายหรือระเบียบที่เหมาะสม เมื่อพิจารณาข้อมูลจาก
กรมปศุสัตว์พบว่ามีประชากรสุนัขมากถึง 7 ล้านตัวในประเทศไทย และอย่างน้อย 1 ล้านตัวเป็น
สุนัขจรจัด คิดเป็นร้อยละ 15 ที่สุนัขจรจัดส่วนใหญ่ไม่ได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 

ซึ่งหากปล่อยให้สังคมไทยตกอยู่ในสภาพการณ์แบบนี้ ประเทศไทยจะตกอยู่ใน
สถานการณ์ที่ลําบาก และไม่สามารถกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าได้ตามเป้าหมายการกําจัดโรคพิษสุนัข
บ้าในปีพ.ศ.2563 (ค.ศ.2020) ดังน้ัน จึงจําเป็นต้องปรับวิธีการทํางานแก้ปัญหาในรูปแบบเดิมๆ 
เป็นกลยุทธ์ใหม่ที่มีพลังและเพ่ิมประสิทธิภาพเพ่ือให้สามารถบรรลุเป้าหมายความสําเร็จที่ต้ังไว้ 
 
1.2 ผลกระทบของปัญหาโรคพษิสุนขับ้าในประเทศไทย  

 ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า ถือว่าเป็นทั้งปัญหาสุขภาพและปัญหาสังคมของประเทศชาติ ที่ส่งผล
กระทบในวงกว้างมากกว่าพ้ืนที่ครึ่งหน่ึงของประเทศไทย รวมพ้ืนที่ถึง 57 จังหวัด และ กทม. ส่วน
จังหวัดที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทยในปีพ.ศ.2561 มีเพียง 19 จังหวัด (ภาพที่ 2) แต่ในเวลา
เดียวกันจังหวัดส่วนใหญ่ยังมกีารระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ โดยเฉพาะอย่างย่ิงสุนัขที่เป็นแหล่ง
รังโรคหลัก โดยกรมปศุสัตว์ได้ประกาศเขตโรคระบาดสัตว์ช่ัวคราวเป็นระยะเวลา 30 วัน รวม 53 
จังหวัด ระหว่างต้ังแต่ 1 มกราคม – 14 กรกฎาคม 2561  ณ ปัจจบัุนคงเหลือ 28 จังหวัด ได้แก่ 
ปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา สระบุร ีจนัทบุรี ฉะเชิงเทรา ชลบุรี ระยอง สระแก้ว นครราชสีมา ยโสธร 
ศรสะเกษ สรุนิทร์ อํานาจเจริญ กาฬสินธ์ุ ขอนแก่น มหาสารคาม มุกดาหาร ร้อยเอ็ด หนองคาย 
เชียงราย พิจิตร นครสวรรค์ เพชรบุรี สมุทรสงคราม นครศรีธรรมราช พัทลุง สุราษฎร์ธานี และ
สงขลา 
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ภาพท่ี 2 พื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบ้าในคนและสัตว์ 19 จังหวัด เดือนกรกฎาคม 2561 

ผลกระทบของโรคพิษสุนัขบ้าที่มีต่อประชาชนเกิดขึ้นได้กว้างขวางเพราะว่าเกือบจะทุกผู้คนมี
โอกาสได้รับเช้ือไวรัสโรคพิษสุนัขบ้าจากการถูกกัดหรือข่วนหรือเลียผิวหนังที่มีบาดแผล และเช้ือเข้าสู่
ร่างกายผ่านบาดแผลได้ เน่ืองจากสุนัขเป็นสัตว์เลี้ยงใกลชิ้ดกับคนไทยทุกกลุ่มวัยมายาวนาน จึงเป็น
ความคุ้นเคยกับสุนัขที่คนมักมองข้ามความปลอดภัย ผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้ามีทุกกลุ่มอายุ 
(แผนภูมทิี ่1) แต่ส่วนใหญ่ร้อยละ 70 อยู่ในวัยทํางาน ส่วนน้อยเป็นวัยเด็กและผู้สูงอายุ มีทั้งเพศหญงิ
และเพศชาย เกิดขึ้นได้ทั้งในเขตเมืองและเขตชนบท ซึ่งเมือ่เกิดการระบาดของโรคในสัตว์ทั้งสุนัขเลี้ยง
มีเจ้าของและสุนัขจรจัดมีโอกาสได้รับเช้ือไวรัสซึ่งมีระยะฟักตัวของโรคในสัตว์นานประมาณ 1-2 เดือน 
แต่ในสุนัขบางตัวมีเช้ืออยู่ได้นาน 6 เดือนก่อนสุนัขจะเริ่มมีอาการป่วย ดังน้ัน ประชาชนที่มีสุนัขติด
เช้ือไวรัสก่อโรคพิษสุนัขบ้าอยู่ในครอบครองที่บ้าน หรือสุนัขผู้อ่ืนในชุมชนท่ีพักอาศัย จึงมีความเสี่ยง
ต่อการติดเช้ือและป่วยได้ต่อเน่ืองนานหลายเดือน 
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แผนภูมิที่ 1 จํานวนผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า จําแนกตามกลุ่มอายุ ปีพ.ศ.2559 – 2561  

ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข ในแต่ละปีพบว่าประเทศไทยมีผู้ถูกสุนัขกัดหรือข่วนมี
บาดแผลมากกว่า 1 ล้านคน ทําให้ต้องสูญเสียค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษามากกว่า 2,000 ล้าน
บาทต่อปี ซึ่งค่าใช้จ่ายหลักเป็นค่าวัคซีนโรคพิษสุนัขบ้าที่มีราคาสูงต้องซื้อจากต่างประเทศ แต่มี
ให้บริการโดยโรงพยาบาลของรัฐโดยไม่คิดมูลค่า ดังน้ันหากไม่มีการฉีดวัคซีนหลังจากถูกกัดคาด
ได้ว่าจะมีผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้านับร้อยราย ปัญหาสําคัญในปัจจุบันเรื่องหน่ึง คือยังมีผู้ที่
ถูกสุนัขกัดหรือข่วนจํานวนหน่ึงไม่ใส่ใจไปรับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า เน่ืองจากขาด
ความตระหนักหรือเข้าไม่ถึงระบบบริการ ทําให้มีผู้เสียชีวิตอยู่เป็นประจําทุกปี อย่างไรก็ตาม 
การแก้ไขปัญหาในคนโดยการฉีดวัคซีนภายหลังถูกกัดจะเป็นการแก้ไขปัญหาที่ปลายเหตุ ไม่ได้
เกิดผลดีที่แท้จริงในระยะยาว แต่จะเกิดภาระกับทางโรงพยาบาลที่ต้องซื้อหาวัคซีนมาให้บริการ
คนที่ถูกกัดรวมกันเป็นค่าใช้จ่ายที่มีมูลค่ามหาศาลทุกปี ทั้งที่เป็นปัญหาที่สามารถป้องกันได้ ถ้า
หากร่วมมือกันจัดการกับปัญหาที่ต้นเหตุ โดยทุกฝ่ายต้องทําการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในสุนัขให้
มีประสิทธิภาพ แล้วปัญหาในสัตว์จะไม่ส่งผลกระทบต่อคนดังเช่นที่เกิดขึ้นในเวลานี้ นอกจากน้ี
แล้วยังสามารถประหยัดงบประมาณนําเงินจํานวนน้ีไปใช้ในการดูแลสุขภาพของประชาชนและ
ผู้ป่วยในด้านอ่ืนๆ ได้อีก ก่อให้เกิดประโยชน์เพ่ิมขึ้น 
 
1.3 ความพยายามในการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าทีผ่่านมา 

ในอดีตก่อนหน้าปีพ.ศ.2535 กระทรวงสาธารณสุขเป็นหน่วยงานหลักในการแก้ไขปัญหาโรค
พิษสุนัขบ้า ทั้งในคนและในสัตว์ โดยการทํางานร่วมกับกรมปศุสัตว์ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
(อปท.) และหน่วยงานอ่ืนๆ แต่ต่อมาเมื่อมีพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้าพ.ศ.2535 ซึง่มีกรมปศุสัตว์ 
ในสังกัดกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ เป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลัก สง่ผลทําให้การควบคุมโรคพิษ
สุนัขบ้าในสัตว์ได้ผลดีอย่างมาก ปัญหาลดน้อยลงเน่ืองจากมีสัตวแพทย์เข้ามารบัผิดชอบในการ
ควบคุมประชากรสุนัขและแมวอย่างเข้มแข็ง มีการฉีดวัคซีนป้องกันโรคในสัตว์ที่ครอบคลุมมากขึ้น
เรื่อยๆ และต่อมาเมื่อมีการกระจายอํานาจไปยังองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เข้ามารับผิดชอบในการ
ฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ ทําให้ความครอบคลุมของวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสุนัข
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ที่มีเจ้าของดีขึ้น สูงกว่าร้อยละ 80 แต่ความครอบคลุมของวัคซีนป้องกันโรคในสุนัขจรจัดยังตํ่าอยู่มาก 
ดังน้ัน เมื่อมีการระบาดของโรคในสัตว์จึงมกัจะเกิดปัญหาขึ้นในสุนัขจรจัดที่ไม่ได้รับวัคซีน และต่อมา
แพร่กระจายต่อไปยังสุนัขบ้านที่มีเจ้าของ 

เมื่อประเทศไทยมีสถานการณ์การระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าเพ่ิมขึ้นมากในปีพ.ศ.2559 
นับเป็นพระกรุณาธิคุณที่ ศาสตราจารย์ ดร.สมเด็จพระเจ้าลูกเธอ เจ้าฟ้าจุฬาภรณวลัยลักษณ์ 
อัครราชกุมารี ทรงห่วงใยปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าที่เป็นปัญหาสําคัญของชาติ และมีพระประสงค์ให้
โรคพิษสุนัขบ้าหมดไปจากประเทศไทย โดยรัฐบาลรับสนองพระดําริดังกล่าว จึงได้มีคําสั่งลงวันที่ 
29 กันยายน 2559 แต่งต้ังคณะกรรมการขับเคลื่อนการดําเนิน “โครงการสัตว์ปลอดโรค คน
ปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบ้า ตามพระปณิธานศาสตราจารย์ดร.สมเด็จพระเจ้าลูกเธอเจ้าฟ้าจุฬา
ภรณวลัยลักษณ์ อัครราชกุมารี” และมีพระกรุณาธิคุณทรงรับเป็นประธานกรรมการฯ มีพระเจ้า
หลานเธอ พระองค์เจ้าสิริภาจุฑาภรณ์ ทรงร่วมเป็นรองประธานกรรมการฯ มีเป้าหมายคือ “ไม่มี
คนเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า” เป็นการสืบสานพระราชปณิธานของพระบาทสมเด็จพระ
ปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ให้สุนัขมีความเป็นอยู่อย่างพอมีความสุขในช่วงชีวิตที่เกิดมา และ
ให้ประชาชนที่เลี้ยงสุนัขรู้จักมีความรับผิดชอบต่อสังคม นอกจากน้ียังมีพระดํารัสในการประชุม
ขององค์การอนามัยโลก ณ กรุงกาฐมาณฑุ ประเทศเนปาล เมื่อวันที่ 1 พฤษภาคม 2561 ดังน้ี 

สําหรับวิสัยทัศน์ของ “โครงการสัตว์ปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบ้า” คือกําจัดโรค

พิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย ภายในปีพ.ศ.2563 มีแผนยุทธศาสตร์โครงการฯ 4 ปี ต้ังแต่
พ.ศ. 2560 – 2563 ประกอบด้วยยุทธศาสตร์ 8 ด้าน ได้แก่  

(1) การเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคพิษสนัุขบ้าในสัตว์ หน่วยงานหลัก คือ กรมปศสุตัว์ 
(2) การจัดการระบบศูนย์พักพิงสัตว์ หน่วยงานหลัก คือ กรมปศุสัตว์ร่วมกับคณะสัตวแพทย์

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 
(3) การเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุม และดูแลรักษาโรคพิษสุนัขบ้าในคน หน่วยงานหลัก คือ กรม

ควบคุมโรค 
(4) การขับเคลื่อนการดําเนินงานในท้องถิ่น หน่วยงานหลัก คือ กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
(5) การประชาสัมพันธ์ หน่วยงานหลัก คือ กรมประชาสัมพันธ์ 
(6) การบูรณาการและการบริหารจัดการข้อมูลโรคพิษสุนัขบ้า หน่วยงานหลัก คือ คณะสัตว

แพทย์มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  
(7) การติดตามและประเมินผล หน่วยงานหลัก คือ สํานักนายกรัฐมนตร ี
(8) การพัฒนานวัตกรรมและถ่ายทอดเทคโนโลยี หน่วยงานหลัก คือ คณะสัตวแพทย์

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 

“It is my hope that the work that has been undertaken and that is continuing [in 
Thailand] will benefit not only the people and animals at risk of rabies in Thailand 
but also other countries that need to implement control and preventive measures”. 

Her Royal Highness Princess Chulabhorn Mahidol of the Kingdom of Thailand
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โดยมีการกําหนดเป้าประสงค์ในการดําเนินงาน ดังน้ี 
 การฉีดวัคซีนป้องกันโรคในสุนัข ให้ครอบคลุม 100% ของสุนัขทั้งหมดภายในปีพ.ศ.2563 
 การสํารวจและขึ้นทะเบียนสุนัขจรจัดในพ้ืนที่เสี่ยง ให้ครอบคลุม 100%   
 การสํารวจและขึ้นทะเบียนสุนัขอ่ืนๆ ให้ครอบคลุม 50%  
 เมื่อเกิดการระบาดของโรคในสัตว์ ฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้สุนัขรอบจุดเกิดเหตุรัศมี 

5 กิโลเมตร ให้ครอบคลุม 100%  
 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีข้อบัญญัติท้องถิ่นเพ่ือควบคุมการเลี้ยงและการปล่อยสัตว์ใน

พ้ืนที่เสี่ยงและในพ้ืนที่อ่ืนๆ ครอบคลุม 80% ในปีพ.ศ.2563 
 ศูนย์พักพิงสัตว์ต้นแบบ 7 แห่ง ในปีพ.ศ.2563 
 การให้ความรู้ประชาชนร่วมกับการผลิตสื่อและโลโก้เพ่ือการรณรงค์ ให้ครอบคลุม 100% 
 ผู้สัมผัสสัตว์ที่เป็นโรคพิษสุนัขบ้า ได้รับวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ครบ 100% 
 มีการบูรณาการและบริหารจัดการข้อมูล โดยมีระบบฐานข้อมูลเพ่ือการจัดการปัญหาร่วมกัน 

ปัจจัยแห่งความสําเร็จ 
ในระยะที่ผ่านมา การดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ได้ผลดีในบางพื้นที่

เท่าน้ัน เช่น จังหวัดปลอดโรคพิษสุนัขบ้า 19 จังหวัด โดยมีปัจจัยแห่งความสําเร็จจากหลายเหตุ
ปัจจัย เริ่มต้ังแต่ความเข้มแข็งของผู้บริหารหน่วยงานรัฐและเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ที่ให้
ความสําคัญกับการป้องกันปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในสัตว์และในคน มีการวางแผนงานล่วงหน้า ต้ัง
งบประมาณเพื่อจัดหาวัคซีนและอุปกรณ์เพ่ือใช้ในการทํางาน บริหารจัดการเชิงบูรณการเพ่ือแก้ไข
ปัญหาอย่างจริงจังและต่อเน่ือง ในขณะเดียวกันมีกระบวนการสร้างความตระหนักถึงความสําคัญของ
ปัญหาให้กับประชาชนในท้องถิ่นไปพร้อมกันเพ่ือรวมพลังการทํางาน 

ปัจจัยที่มีผลต่อความไม่สําเร็จและข้อจํากัดในอดีต 
ปัจจัยเหล่าน้ีมีความแตกต่างกันไปในแต่ละพ้ืนที่ แต่ปัจจัยหลักที่ทําให้การดําเนินงานควบคุม

โรคในสุนัขไม่ประสบความสําเร็จ ได้แก่ การที่ไม่สามารถจัดหาวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้ามาฉีด
ให้กับสุนัขในพ้ืนที่ได้อย่างต่อเน่ือง ซึ่งส่วนใหญ่ไม่ใช่เรื่องของการขาดแคลนงบประมาณ เน่ืองจาก
ราคาวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์มีราคาต้นทุนไม่เกิน 30 บาทต่อ 1 ตัว แต่กลับกลายเป็นมี
ปัญหาเรื่องของกฎหมายและระเบียบที่เก่ียวข้องกับอํานาจหน้าที่ของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องกับการ
ป้องกันควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า และจากการทบทวนสถานการณ์และปัญหาในการดําเนินงานระยะท่ี
ผ่านมา โดยพิจารณาด้านโครงสร้าง กลยุทธ์ และระบบ (Structure, Strategy, System) พบว่ามี
ประเด็นสําคัญที่ต้องจัดการเร่งด่วน ดังน้ี 

 ประชากรสุนัขมีมากเกินการเลี้ยงดูที่มีคุณภาพและไม่สามารถฉีดวัคซีนป้องกันโรคได้ครบ 
 มีสุนัขจรจัด มากกว่า 1 ล้านตัวในประเทศไทย กระจายอยู่ทั่วไป ไม่มีการจัดการที่ดี 
 การควบคุมประชากรสุนัข ใช้การทําหมันเป็นหลัก ซึ่งที่ผ่านมาทําได้เพียงปีละแสนตัว 
 ประชาชนขาดความตระหนักและความรับผิดชอบในการเลี้ยงสัตว์ บางส่วนถูกทอดทิ้ง 
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 หน่วยงานที่เก่ียวข้องขาดการบูรณาการการทํางานอย่างต่อเน่ือง 
 กฎหมายและระเบียบต่างๆ เป็นอุปสรรคต่อการทํางานแก้ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าในท้องถิ่น 

 ในประเด็นเรื่องกฎหมายและระเบียบต่างๆ ทางกลุ่ม 12 ให้นํ้าหนักสูงที่จะใช้เป็นกลยุทธ์
หน่ึงในการผลักดันการทํางานให้ประสบความสําเร็จตามเป้าหมายการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไป
จากประเทศไทย ผลการทบทวนกฎหมายต่างๆ ที่เก่ียวข้อง จํานวน 12 ฉบับ มีข้อค้นพบสําคัญ ดังน้ี 

กฎหมายที่เก่ียวข้องกับการป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า (5 ฉบับ) 
1. พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ. 2535 
2. พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 
3. พระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ. 2557 
4. พระราชบัญญัติโรคระบาดสัตว์ พ.ศ. 2558 
5. พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 

กฎหมายอ่ืนที่เก่ียวข้องกับการบริหารจัดการโรคพิษสุนัขบ้า (7 ฉบับ) 
1. พระราชบัญญัติองค์การบริหารส่วนจังหวัด พ.ศ. 2540 มาตรา 45 และ มาตรา 45/1 

ประกอบ กฎกระทรวง (พ.ศ. 2541)  
2. พระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 มาตรา 50มาตรา 53 และมาตรา 56  
3. พระราชบัญญัติสภาตําบลและองค์การบริหารส่วนตําบล พ.ศ. 2537 มาตรา 67 
4. พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน พ.ศ. 2534  มาตรา 38 
5. พระราชบัญญัติกําหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอํานาจให้แก่องค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น พ.ศ. 2542 มาตรา 4 มาตรา 16 และมาตรา 17  
6. ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการเบิกค่าใช้จ่ายเก่ียวกับการปฏิบัติราชการของ

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ข้อ 6  
7. ระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยวิธีการงบประมาณขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

พ.ศ. 2541 ข้อ 16 

  จากการศึกษาพบว่าเมื่อมีกฎหมายต่างๆ ดังกล่าวมาแล้วข้างต้น หน่วยงานหรือองค์กร
ต่างๆ ตลอดจนผู้ที่มีหน้าที่เก่ียวข้องก็ได้ดําเนินการกันมาตามบทบัญญัติเหล่าน้ันมาหลายปี ทั้งน้ี 
จนกระทั่งมีเหตุการณ์ที่สํานักงานตรวจเงินแผ่นดิน ได้มีข้อทักท้วงเก่ียวกับการเบิกจ่ายใช้สอย
งบประมาณขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เก่ียวกับการดําเนินการตามพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัข
บ้า พ.ศ. 2535 ว่า การควบคุมและป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าไม่ใช่ภารกิจโดยตรงของท้องถิ่น แต่เป็น
ภารกิจโดยตรงของกรมปศุสัตว์ ประกอบกับได้มีการตราพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและ
การจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.2557 ออกมาบังคับใช้ ซึ่งส่งผลกระทบเพิ่มต่อการดําเนินการในการ
ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า โดยมีข้อเท็จจริง ดังน้ี 
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 1) ประเด็นสํานักงานตรวจเงินแผ่นดินทักท้วงการฉีดวัคซีนขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถ่ิน 
 กรณีน้ีสืบเน่ืองมาจากสํานักตรวจเงินแผ่นดินจังหวัดนครราชสีมา ได้เข้าตรวจสอบงบการเงิน
เทศบาลตําบลสุรนารี จังหวัดนครราชสีมา ประจําปีงบประมาณ 2556 และพบว่ามีการจัดซื้อและฉีด
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า (ตลอดจนคุมกําเนิดสัตว์ควบคุม) ในเขตพ้ืนที่เทศบาลตําบลสุรนารี โดย
มิได้เรียกเก็บค่าธรรมเนียมและค่าใช้จ่ายในการดําเนินการดังกล่าวจากเจ้าของสัตว์ควบคุม โดย
สํานักงานตรวจเงินแผ่นดินพิจารณาว่า การควบคุมและป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าไม่ใช่ภารกิจโดยตรง
ของเทศบาลตําบลสุรนารี แต่เป็นภารกิจโดยตรงของกรมปศุสัตว์ ซึ่งมาตรา 5 แห่งพระราชบัญญัติ
โรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 กําหนดให้เจ้าของสัตว์ควบคุมมีหน้าที่ต้องจัดให้สัตว์ของตนได้รับการฉีด
วัคซีนจากสัตวแพทย์หรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย โดยเจ้าของสัตว์ควบคุมต้องเป็นผู้เสียค่าใช้จ่ายเอง 
สํานักงานตรวจเงินแผ่นดินจึงได้มีข้อเสนอและทักท้วงการเบิกจ่ายงบประมาณในการดําเนินการ
ดังกล่าว จึงเกิดเป็นประเด็นปัญหาว่า กรณีดังกล่าวเป็นภารกิจหรือเป็นหน้าที่ขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นหรือไม่ ทําให้เกิดปรากฎการณ์ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั่วประเทศ ไม่กล้าที่จะใช้
งบประมาณจัดซื้อวัคซีนและฉีดให้กับสุนัขในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของตน ด้วยเกรงว่าจะเป็นการ
ดําเนินการโดยมิชอบด้วยกฎหมายตามที่สํานักงานตรวจเงินแผ่นดินทักท้วง (ทําให้ส่งผลกระทบต่อ
การป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า โดยพบว่าในห้วงเวลาดังกล่าวมีอัตราผู้ถูกสุนัขที่มีเช้ือโรคพิษสุนัขบ้ากัด
และเสียชีวิตเพ่ิมขึ้น จนเป็นเหตุให้มีการแพร่ระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าในช่วงปี 2559 จนถึงปัจจุบัน) 
 จากเหตุการณ์ดังกล่าว กรมปศุสัตว์จึงได้มีหนังสือที่ กษ 0604/2580 ลงวันที่ 29 มกราคม 
2558 ถึงสํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา เพ่ือหารือในปัญหาข้อกฎหมายดังกล่าว ทั้งน้ีพบว่า
คณะกรรมการกฤษฎีกาใช้เวลาในการพิจารณายาวนานถึงหน่ึงปีเศษ จึงได้มีความเห็น (ตามบันทึก
สํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา เรื่องเสร็จที่ 442/2559 มีนาคม 2559) ว่าตามพระราชบัญญัติโรค
พิษสุนัขบ้า พ.ศ. 2535 มุ่งประสงค์ให้กรมปศุสัตว์ ซึ่งมีอํานาจหน้าที่ในการควบคุมและป้องกันโรค
ระบาดสัตว์ตามพระราชบัญญัติโรคระบาดสัตว์ พ.ศ. 2499 เป็นผู้มีหน้าที่ปฏิบัติการให้เป็นไปตาม
กฎหมาย เน่ืองจากมีสัตวแพทย์เพียงพอปฏิบัติหน้าที่อยู่ทั่วประเทศ และสามารถผลิตวัคซีนป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้าสําหรับสัตว์ได้เองในราคาถูก ตลอดจนเป็นหน่วยงานที่มีความพร้อมและเหมาะสมใน
การควบคุมและป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า กรมปศุสัตว์จึงมีหน้าที่ในการควบคุมและป้องกันโรคพิษสุนัข
บ้าตามพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้าฯ แต่อย่างไรก็ตาม กฎหมายจัดต้ังองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
หลายฉบับ ก็ได้กําหนดอํานาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ให้มีหน้าที่ในการป้องกันและ
ระงับโรคติดต่อหรืออํานาจหน้าที่ในด้านการสาธารณสุขไว้ด้วยเช่นกัน (ตามข้อ 2 ที่ได้กล่าวมาแล้ว
ข้างต้น) อาทิ พระราชบัญญัติสภาตําบลและองค์การบริหารส่วนตําบล พ.ศ.2537 พระราชบัญญัติ
เทศบาล พ.ศ.2496 พระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการเมืองพัทยา พ.ศ.2542 พระราชบัญญัติ
ระเบียบบริหารราชการกรุงเทพมหานคร พ.ศ.2528 อีกทั้งบทบัญญัติแห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัข
บ้า พ.ศ.2535 ก็ยังได้กําหนดหน้าที่เก่ียวกับการป้องกันและควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่เจ้าพนักงาน
ท้องถิ่นและราชการส่วนท้องถิ่นที่เก่ียวข้อง ดําเนินการหลายประการ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจึงมี
อํานาจหน้าที่ตามท่ีกฎหมายกําหนดในการป้องกันและควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าซึ่งเป็นโรคติดต่อตาม
กฎหมายว่าด้วยโรคติดต่อด้วย 
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 ทั้งน้ี มีข้อสังเกตจากความเห็นของคณะกรรมการกฤษฎีกาว่า ถึงเป็นที่ยุติแล้วว่าองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีอํานาจหน้าที่ในการดําเนินการฉีดวัคซีนให้กับสุนัขในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบได้ แต่
หากกรณีเป็นสุนัขที่มีเจ้าของ จะต้องเรียกเก็บค่าธรรมเนียมจากเจ้าของตามที่กฎหมายกําหนด 
เว้นเสียแต่อธิบดีกรมปศุสัตว์จะได้มีประกาศกําหนดเขตท้องที่เพ่ือป้องกันการเกิดและการแพร่โรคพิษ
สุนัขบ้า ตามมาตรา 17 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 ให้ครอบคลุมพ้ืนที่รับผิดชอบ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นน้ัน จึงจะฉีดวัคซีนให้กับสุนัข โดยไม่ต้องเรียกเก็บค่าธรรมเนียมจาก
เจ้าของได้  
 2) ประเด็นปัญหาการประกาศกําหนดเขตท้องที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 
 การออกประกาศเขตท้องที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า จะมีผลต่อการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้าให้กับสัตว์ที่มีเจ้าของ โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสามารถที่จะยกเว้น ไม่เรียกเก็บ
ค่าธรรมเนียมการฉีดวัคซีนตามกฎหมายว่าด้วยโรคพิษสุนัขบ้าได้ 
 แต่การดําเนินการออกประกาศเขตท้องที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าที่ผ่านมา ซึ่งเป็นอํานาจของ
อธิบดีกรมปศุสัตว์ พบว่ากรมปศุสัตว์มักจะไม่ประกาศในทุกจังหวัด ดังน้ัน แม้ว่าองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นจะได้จัดทําแผนพัฒนาท้องถิ่นไว้แล้ว หรือมีการขอจัดต้ังงบประมาณไว้แล้ว ก็ไม่สามารถ
ดําเนินการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยไม่ได้รับความ
ร่วมมือจากเจ้าของสัตว์ในการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า เป็นผลให้ประเทศไทยไม่สามารถกําจัด
โรคพิษสุนัขบ้าได้ 
 ดังน้ัน หากต้องการให้การดําเนินงานเป็นไปตามแผนยุทธศาสตร์การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้
หมดไปในปี พ.ศ.2563 กรมปศุสัตว์ต้องออกประกาศเขตท้องที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ให้ครอบคลุม
ทุกพ้ืนที่ทั่วประเทศไทย และจะต้องประกาศให้ครอบคลุมระยะเวลาจนถึงปี พ.ศ.2563 เช่นกัน 
 จากการศึกษาพบว่าหลังจากสํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาได้มีความเห็นดังกล่าวข้างต้น
แล้ว อธิบดีกรมปศุสัตว์ ได้ออกประกาศกรมปศุสัตว์ เรื่อง กําหนดเขตท้องที่ทําการฉีดวัคซีนป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม ลงวันที่ 7 พฤศจิกายน 2559 โดยพบว่า
ประกาศดังกล่าวกําหนดให้เขตท้องที่ จํานวน 71 จังหวัด (ยกเว้นจังหวัดบุรีรัมย์ จังหวัดระยอง 
จังหวัดยโสธร จังหวัดนครราชสีมา จังหวัดกาฬสินธ์ุ และจังหวัดสระบุรี) เป็นเขตท้องที่ทําการฉีด
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม ทั้งน้ีได้กําหนดระยะเวลา
ดําเนินการไว้เพียงต้ังแต่ 1 ตุลาคม 2559 – 30 กันยายน 2560 เท่าน้ัน 
 ต่อมาพบว่าอธิบดีกรมปศุสัตว์ ได้ออกประกาศกรมปศุสัตว์ เรื่อง กําหนดเขตท้องที่ทําการฉีด
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม ลงวันที่ 1 มีนาคม 2560 
กําหนดให้เขตท้องที่กรุงเทพมหานครและทุกจังหวัด เป็นเขตท้องที่ทําการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม โดยได้กําหนดระยะเวลาดําเนินการไว้อย่าง
ครอบคลุมคือ ต้ังแต่ 1 ตุลาคม 2560 - 30 กันยายน 2563 ทั้งน้ี กรมปศุสัตว์ได้มีหนังสือ ที่ กษ 
0604/ว.10193 ลงวันที่ 7 เมษายน 2560 แจ้งให้ผู้ว่าราชการจังหวัดทั่วทั้งประเทศทราบแล้ว พร้อม
ทั้งให้แจ้งส่วนราชการท้องถิ่นทราบ เพ่ือดําเนินการในส่วนที่เก่ียวข้องต่อไปไว้เรียบร้อยแล้ว จึงทําให้
ประเด็นปัญหาน้ีหมดสิ้นไป โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกแห่งทั่วประเทศไทย สามารถ
ดําเนินการฉีดวัคซีนให้กับสุนัขได้โดยไม่ต้องเรียกเก็บค่าธรรมเนียมจากเจ้าของจนถึงวันที่ 30 
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กันยายน 2563 ตามยุทธศาสตร์การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทยภายใน พ.ศ. 
2563 (ค.ศ. 2020)  
 3) ประเด็นปัญหาการเบิกจ่ายงบประมาณขององค์การปกครองท้องถ่ินในการดําเนินการ
ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 
 อนุสนธิความเห็นของสํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา เรื่องเสร็จที่ 442/2559 ประกอบกับ
ประกาศกรมปศุสัตว์ เรื่อง กําหนดเขตท้องที่ทําการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุม
โดยไม่เสียค่าธรรมเนียม ลงวันที่ 1 มีนาคม 2560 ทําให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั่วประเทศทํา
การฉีดวัคซีนให้กับสุนัขที่เจ้าของได้โดยยกเว้นไม่ต้องเก็บค่าธรรมเนียม จนถึงวันที่ 30 กันยายน 
2563 น้ัน 
 แต่จากการศึกษาพบว่าองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นก็ยังคงมีประเด็นปัญหาเรื่องการเงินหรือ
งบประมาณท่ีจะนํามาใช้ในกิจการดังกล่าวน้ี เน่ืองจากว่าตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการ
เบิกค่าใช้จ่ายเกี่ยวกับการปฏิบัติราชการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ข้อ 6 ได้ระบุไว้
ว่า “ค่าใช้จ่ายเก่ียวกับการปฏิบัติราชการในเรื่องใด ที่กระทรวงมหาดไทยยังไม่ได้กําหนดไว้ตามข้อ 5 
ให้ใช้ระเบียบข้อบังคับ คําสั่ง หรือหนังสือสั่งการของกระทรวงการคลังในเรื่องน้ันไปก่อนโดยอนุโลม” 
หากแต่ปรากฎว่ากระทรวงการคลังยังไม่มีระเบียบเก่ียวกับการเบิกจ่ายวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า  
 สําหรับประเด็นปัญหาน้ีพบว่าที่สุดกระทรวงมหาดไทยได้ออกระเบียบกระทรวงมหาดไทย 
ว่าด้วยค่าใช้จ่ายเพ่ือช่วยเหลือประชาชนตามอํานาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.2560 
ลงวันที่ 28 กันยายน 2560 โดยปรากฏความในหมวดท่ี 5 การป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ ข้อ 13 
14 และ 15 กําหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นดําเนินการหรือสนับสนุนให้มีการป้องกัน  การ
ควบคุมการแพร่ และการระงับการระบาดของโรคติดต่อหรือโรคระบาด จึงทําให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นสามารถจัดทําคําของบประมาณเพ่ือนํามาเป็นค่าใช้จ่ายในการดําเนินการตามโครงการป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้าได้โดยชอบด้วยกฎหมายทั้งปวง 
 4) ประเด็นปัญหาผู้มีอํานาจฉีดวัคซีน 
 ผู้มีอํานาจฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ต้องดําเนินการโดยสัตวแพทย์หรือ       ผู้ได้รับ
มอบหมายเป็นหนังสือจากสัตว์แพทย์ หรือผู้ประกอบการบําบัดโรคสัตว์ดังกล่าว ตามมาตรา 5 แห่ง
พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 โดยจากการศึกษาพบว่า ตําแหน่ง “สัตวแพทย์”ที่สังกัด
กรมปศุสัตว์ก็มีเพียงจํานวนหน่ึงเท่าน้ัน ในส่วนของสัตวแพทย์ที่เป็นตําแหน่งประจําขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นเองน้ัน พบว่ามีเพียงบางท้องที่เท่าน้ัน ที่สามารถจัดจ้างตําแหน่งดังกล่าวได้ 
ดังน้ัน การดําเนินการฉีดวัคซีนโดยสัตวแพทย์ขององค์กรปกครองท้องถิ่น จึงเป็นอีกประเด็นปัญหา
ด้วยอีกโสดหน่ึง เพราะความพร้อมและศักยภาพของแต่ละองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีระดับความ
พร้อมไม่เท่ากัน 
 5) ประเด็นปัญหาการขัดกันแห่งกฎหมาย 
 ประเด็นน้ีได้แก่กรณีการเอาสุนัขไปทําลายตามมาตรา 9 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า 
พ.ศ.2535 ถือเป็นการกระทําทารุณกรรมสัตว์ ตามมาตรา 20 แห่งพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณ
กรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.2557 หรือไม่ 
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 เพราะหากตีความว่าเป็นการทารุณกรรมสัตว์ ก็ย่อมที่จะเอาไปทําลายไม่ได้ ก็จะถือได้ว่าเป็น
กรณีที่เป็นการขัดกันของกฎหมาย ที่ส่งผลกระทบต่อการปฏิบัติต่อสุนัขจรจัด หรือไม่มีเจ้าของ ทั้งน้ี
พิจารณาแล้วเห็นว่าพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.2557 ได้
บัญญัติบังคับใช้ภายหลังจากที่ได้มีพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 โดยบทบัญญัติตาม
มาตรา 21 (1) – (10) แห่งพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.
2557 ได้บัญญัติลักษณะของการกระทําที่ไม่ถือว่าเป็นการทารุณกรรมสัตว์เอาไว้ โดยมิได้ระบุการนํา
สุนัขไปทําลายตามมาตรา 9 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 เอาไว้ จึงทําให้ตีความโดย
อนุมานได้ว่าการกระทําดังกล่าวถือเป็นการทารุณกรรมสัตว์ จึงเกิดผลกระทบต่อการดําเนินการตาม
พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535  
 
1.4 สรุปปัญหาและความพยายามท่ีผ่านมา 

ปัญหาการระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทยในระยะ 3 ปีที่ผ่านมา อยู่ในสถานการณ์
ที่น่าเป็นห่วงอย่างย่ิงเน่ืองจากปัญหากําลังลุกลามรวดเร็ว โดยเฉพาะอย่างย่ิงในสุนัข มีจํานวนสัตว์
ตรวจพบเช้ือก่อโรคพิษสุนัขบ้าเพ่ิมขึ้นมากกว่า 1,000 หัวเป็นครั้งแรกในรอบทศวรรษ สอดคล้องกับ
จํานวนเสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้าที่เพ่ิมขึ้นต้ังแต่ปีพ.ศ.2559 เป็นต้นมา รวมจํานวน 30 ชีวิต 

ในส่วนของความพยายามในการแก้ไขปัญหาในระยะเวลา 2 ปีเศษที่ผ่านมา มีโอกาสดีจากท่ี
มีโครงการพระปณิธาณ “สัตว์ปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบ้า” ส่งผลทําให้เกิดการทํางาน
แบบบูรณาการเพิ่มขึ้นระหว่างภาคส่วนต่างๆ มีการแก้ข้อติดขัดด้านกฎหมายบางเรื่องแล้ว สามารถ
ระดมทรัพยากรได้เพ่ิม ระดับนโยบายและฝ่ายปฏิบัติมีทิศทางการดําเนินงานไปในแนวทางเดียวกัน 
หากแต่วิธีการและกลยุทธ์ยังไม่แตกต่างจากในอดีตเท่าไรนัก จึงยังไม่สามารถจัดการปัญหาโรคพิษ
สุนัขบ้าได้สําเร็จ ดังปรากฏจากข้อมูลเฝ้าระวังที่ยังพบพ้ืนที่ระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์หลาย
จังหวัด และมีรายงานผู้คนเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้าต่อเน่ืองทุกเดือนต้ังแต่เดือนธันวาคม 2560 ถึง
ขณะน้ีเดือนสิงหาคม 2561 ดังน้ัน โรคพิษสุนัขบ้าจึงเป็นปัญหาสําคัญของสังคมและภารกิจเร่งด่วน
ของประเทศไทยที่ต้องคิดหากลยุทธ์ใหม่ ในการบริหารจัดการปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าให้มีประสิทธิภาพ
เพ่ิมขึ้น เพ่ือยับย้ังการระบาดของโรคในสัตว์ ป้องกันไม่ให้คนถูกสุนัขบ้ากัดและป่วยเสียชีวิตด้วยโรคที่
สามารถป้องกันได้ 



 

2. การคาดการณ์ปัญหาและโอกาสการพฒันาของประเทศในอนาคต 

2.1 ทิศทางในอนาคตของปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ที่กําลังลุกลาม 

เน่ืองจากปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทยมีสาเหตุหลักมาจากสุนัขที่ติดเช้ือ ดังน้ัน การ
เข้าใจข้อมูลประชากรสุนัขและแนวโน้มปัญหาที่เกิดขึ้นในสุนัขจึงเป็นเรื่องที่มีความจําเป็นในการ
วางแผนแก้ไขปัญหา ซึ่งองค์การอนามัยโลกจําแนกประเภทของสุนัขตามพฤติกรรมและถิ่นทีอ่ยู่ 
(สถานที่กักบรเิวณ หรือสถานที่ที่ออกมาเร่ร่อน) สถานะของการเป็นเจ้าของ เป็น 5 ประเภท คือ  
1) สุนัขเลี้ยงจํากัดบริเวณ (Restricted or supervised dogs) สุนัขเหลา่น้ีมักถูกเลี้ยงในบ้าน อยู่

ภายใต้การควบคุมอย่างแน่นหนา และไม่สามารถดํารงชีวิตโดยปราศจากผู้ดูแล โอกาสท่ีจะ
ออกมาสัมผัสโรคกับสัตว์อ่ืนๆ มีน้อย สนัุขเหล่าน้ีมักได้รับการดูแลอย่างดี และนําไปพบสัตว
แพทย์ตามโรงพยาบาลสัตว์ จึงมักได้รับการฉีดวัคซีนครบ โอกาสท่ีจะแพร่โรคมาสู่คนเกิดขึ้นน้อย
มาก มักเกิดกับเฉพาะเจ้าของหรือเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลสัตว์ และสนัุขกลุ่มน้ีมักจะถูกผ่าตัดทํา
หมัน  

2) สุนัขครอบครัว (Family dogs) สุนัขทีถู่กเลี้ยงนอกตัวบ้าน แต่ถูกจํากัดบริเวณโดยรั้วบ้าน โดย
ส่วนใหญถู่กเลีย้งไว้เพ่ือวัตถุประสงค์ในการเฝ้าบ้าน จึงมักไม่นิยมการทําหมันโดยการผ่าตัดนํา
อัณฑะออกในสุนัขเพศผู้ ไมส่ามารถดํารงชีวิตโดยปราศจากผู้ดูแล แต่มโีอกาสท่ีจะหลดุออกมาอยู่
นอกบ้านพบกับสุนัขเป็นโรคและมีโอกาสออกไปขยายพันธ์ุ เจ้าของพาไปฉีดวัคซีนที่โรงพยาบาล
สัตว์ คนแปลกหน้าหรือเจ้าของอาจจะถูกกัดหรือข่วนได้ 

3) สุนัขชุมชน (Neighborhood dogs) สุนัขประเภทน้ีมีถิ่นที่อยู่อาศัย แต่ไม่ได้ถูกกักบริเวณที่
ชัดเจน ความเป็นเจ้าของไม่ชัดเจน ได้รับการดูแลด้วยอาหารมากกว่าสุนัขจรจัด แต่ก็สามารถ
ดํารงชีวิตโดยไม่มีผู้ดูแลได้ เป็นกลุ่มที่มีโอกาสสัมผสัโรคสูงมาก และแพร่โรคมาสู่คน สุนัขกลุ่มน้ี
มักไม่ได้รับการฉีดวัคซีนหรือทําหมัน เว้นแต่ชุมชนมีความตระหนัก หรือมีเจ้าหน้าที่ของรัฐเข้าไป
ดําเนินการ  

4) สุนัขจรจัด (Stray or unsupervised dogs) สามารถดํารงชีวิตโดยไม่มีผู้ดูแลได้ เน่ืองจากมีผู้ให้
อาหาร หรือคุ้ยเขี่ยขยะ เร่รอ่นอยู่ตามสถานที่ต่างๆ ไม่มแีหล่งที่อยู่อาศยัที่ชัดเจน เป็นสุนัขที่มี
โอกาสได้รับเช้ือโรคพิษสุนัขบ้าสูง แต่สุนัขเหล่าน้ีมักจะตายต้ังแต่เป็นลูกสุนัข หากรอดมาได้อาจ
ตายจากโรคหรืออุบัติเหตุทางถนน สุนัขเหล่าน้ีมักรู้วิธีในการอยู่รอด จึงมักไม่ได้ทําร้ายคนแปลก
หน้า แต่มีโอกาสกัดหรือข่วนแล้วแพร่โรคมาสู่คน มักเกิดขึ้นกับกลุ่มคนที่ลงไปจับบังคับ เน่ืองจาก
มักเป็นกลุ่มที่ไม่ได้รับการฉีดวัคซีนหรือทําหมันเพราะไม่มีผู้ดูแล  

5) สุนัขป่า (Feral dogs) อยู่อาศัยและหากินในธรรมชาติ สุนัขเหล่าน้ีไม่ได้มีความใกล้ชิดกับชุมชน 
มีโอกาสแพร่โรคมาสู่คนน้อยมาก 

ปัญหาหลักในประเทศไทยได้แก่สุนัขจรจัดมจีํานวนมาก นอกเหนือจากสุนัขชุมชนหรือก่ึงมี
เจ้าของและสุนัขครอบครัวทีไ่ม่ได้รับการฉีดวัคซีนเป็นประจําทุกปี จากขอ้มูลการสํารวจประชากรสุนัข
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ในประเทศไทยโดยกรมปศุสตัว์ร่วมกับหน่วยงานท้องถิ่น ในปีพ.ศ. 2559 (แผนภูมทิี่ 2) ระบุว่ามี
ประชากรสุนัขในประเทศไทยประมาณ 7 ล้านตัว เป็นสุนัขมีเจ้าของรวมประมาณ 6 ล้านตัว และอีก 
1 ล้านตัวเป็นสุนัขจรจัด ทั้งน้ี กรุงเทพมหานคร มีจํานวนสุนัขจรจัดสูงที่สุด (141,455 ตัว) รองลงมา
ได้แก่ สงขลา (86,511 ตัว) และปทุมธานี (42,497 ตัว) สําหรับจังหวัดที่มีสุนัขมีเจ้าของสูงที่สุด ได้แก่ 
กรุงเทพมหานคร (580,472 ตัว) รองลงมา ได้แก่ อุทัยธานี (282,905 ตัว) และสระแก้ว (262,053 
ตัว) ส่วนจังหวัดที่เหลือส่วนใหญ่มีสุนัขไม่เกินแสนตัว จึงเป็นเป้าหมายของการดําเนินงานกําจัดโรคพิษ
สุนัขบ้าในระยะต่อไป  

ทั้งน้ีหากคิดจํานวนประชากรสุนัขต่อครัวเรือน จังหวัดที่มีจํานวนสุนัขทั้งหมดต่อครัวเรือนสูง
ที่สุด ได้แก่ สระแก้ว (5.38 ตัว) ระนอง (4.99 ตัว) และสุพรรณบุรี  (4.71 ตัว)  ในจํานวนน้ีจังหวัดที่มี
จํานวนสุนัขมีเจ้าของต่อครัวเรือนสูงที่สุด ได้แก่ ระนอง (4.32 ตัว) สระแก้ว (3.81 ตัว) และ
สุพรรณบุรี (3.69 ตัว) นอกจากน้ี สํานักงานสถิติแห่งชาติได้ดําเนินการสํารวจประชากรสุนัขใน
กรุงเทพมหานคร ต้ังแต่ปี 2527 – 2553 โดยข้อมูลในปี 2553 พบว่ามีจํานวนสุนัขทั้งหมดประมาณ 
700,000 ตัว โดยส่วนใหญ่ร้อยละ 85 เป็นสนัุขที่มีเจ้าของ และเป็นสุนัขจรจัดคิดเป็นร้อยละ 15 

 

แผนภูมิที ่2 จํานวนสนุัขมีเจ้าของและสนุขัจรจัด แยกรายจังหวัด พ.ศ.2559 

ปัจจัยที่ส่งผลทาํให้ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าขยายตัวอย่างรวดเร็ว คือ แนวโน้มการเพ่ิมขึ้นที่
รวดเร็วของประชากรสุนัขจรจัด เน่ืองจาก ในปัจจุบันมีกฎหมายคุ้มครองสัตว์ ได้แก่ พระราชบัญญัติ
ป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ. 2557 ทําให้ปัญหาการทําร้ายและทําลายสุนัข
ลดน้อยลงอย่างชัดเจนเน่ืองจากประชาชนเกรงกลัวโทษตามกฎหมาย แต่หากปล่อยให้สุนัขจรจัดแพร่
พันธ์ุโดยปราศจากมาตรการควบคุมประชากรที่เหมาะสม ย่อมจะส่งผลเสียทําให้การแก้ไขปัญหาโรค
พิษสุนัขบ้ามีความยากลําบากเพ่ิมขึ้นกว่าในอดีต และนอกจากน้ีแล้ว จาํนวนสุนัขจรจัดที่มีจํานวนมาก
จะส่งผลกระทบทางลบต่อสุขอนามัยของประชาชน สร้างความสกปรกแก่ชุมชน ก่อความเดือดร้อน
รําคาญแก่ประชาชนผู้ที่ไม่ได้เลี้ยงสุนัขจากการได้รับมลพิษมูลสุนัข มลภาวะจากเสียง และยังก่อให้เกิด
อุบัติเหตุทางจราจรได้อีกด้วย  
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มีการประมาณการว่าประเทศไทยน่าจะมีสุนัขไม่มีเจ้าของหรือสุนัขจรจัดสงูกว่าจํานวนที่
สํารวจได้เป็นทางการ เน่ืองจากมักจะไม่สามารถสํารวจสนัุขประเภทน้ีได้ครบถ้วน ดังน้ัน ปัญหาสุนัข
ที่ไม่มีเจ้าของจึงมีความสําคัญ โดยสุนัขไม่มีเจ้าของเพศเมีย 1 ตัว สามารถให้กําเนิดลูกสุนัขได้มากถึง 
10-20 ตัวต่อปี  หากสุนัขไม่มีเจ้าของเพศเมียต้ังท้องและออกลูก คาดการณ์ว่าปีพ.ศ. 2662 จะมี
จํานวนสุนัขไม่มีเกิดใหม่ประมาณ 3,948,380 ตัวต่อปี และเหลือรอดจนอายุ 1 ปีประมาณกึ่งหน่ึง 
หรือ 2 ล้านตัว จํานวนลูกสุนัขที่ไม่มีเจ้าของที่เพ่ิมขึ้นน้ีจะเป็นภาระในการป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าและ
การเลี้ยงดูของสังคมในอนาคต 

เมื่อพิจารณาข้อมูลเฝ้าระวังของกรมปศุสัตว์ พบว่า ในปีพ.ศ.2561 (ต้ังแต่ 1 มกราคม ถึง 5 
สิงหาคม) มีจํานวนสัตว์ตรวจพบว่าเป็นติดเช้ือก่อโรคพิษสุนัขบ้ามากถึง 1,168 ตัว สัตว์เหล่าน้ีเกือบ
ทั้งหมดเป็นสุนัข ทั้งสุนัขจรจัดและสุนัขที่มีเจ้าของ ซึ่งนับว่าเป็นจํานวนที่สูงมากที่สุดในรอบทศวรรษ   

 
แผนภูมิที่ 3 ร้อยละและจํานวนสัตว์ที่ตรวจพบเชื้อไวรัสพิษสนุัขบา้ ประเทศไทย พ.ศ. 2550 –   
               2561 (ณ วันที ่5 สิงหาคม 2561) 

จากเส้นกราฟในแผนภูมิที่ 3 จะเห็นได้ชัดว่าจํานวนสัตว์ที่ตรวจพบโรคพิษสุนัขบ้าสูงขึ้นแบบ
ก้าวกระโดดต้ังแต่ปีพ.ศ. 2558 ถึงในปัจจุบัน และเช่นเดียวกับอัตราการตรวจพบเชื้อในสัตว์ที่สงสัย
โรคพิษสุนัขบ้าก็สูงขึ้นเช่นเดียวกัน โดยในปีพ.ศ.2561 สูงถึงร้อยละ 16.3  
 

2.2 ความต้องการจําเป็นในการแก้ปัญหาในอนาคต (potential demand) 

เน่ืองจากประเทศไทยต้องดําเนินการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้า (Rabies Elimination) ตาม
เป้าหมายขององค์การอนามัยโลกเช่นเดียวกับประเทศสมาชิกอีก 193 ประเทศทั่วโลก ซึ่งที่ผ่าน
มาดําเนินการได้ผลดีในระดับหน่ึงแล้ว เพราะประเทศไทยเคยเป็นพ้ืนที่เกิดโรคชุกชุมของโรคพิษ
สุนัขบ้า มีผู้ป่วยเสียชีวิตปีละ 300-400 ราย หรือประมาณวันละ 1 ราย แต่ในรอบ 5 ทศวรรษที่
ผ่านมา หน่วยงานต่างๆ ได้แก่ กรมปศุสัตว์ กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น กรมควบคุมโรค 
และตลอดจนองค์กรทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และประชาชนได้ร่วมมือร่วมใจกันดําเนินงานป้องกัน
ควบคุมโรคจนสถานการณ์ดีขึ้นต่อเน่ืองมาโดยลําดับ จนกระทั่งมามีปัญหาในปีพ.ศ. 2559 ที่เกิด
โรคพิษสุนัขบ้ากลับมาระบาดใหม่อีกคร้ัง โดยเริ่มมีการระบาดอย่างรุนแรงของโรคในสัตว์ ได้แก่ 
สุนัข ในจังหวัดภาคตะวันออก และระบาดเพ่ิมในหลายจังหวัดหลายอําเภอ ทําให้ปัจจุบัน
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ประเทศไทยเป็นประเทศหน่ึงที่มีรายงานโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในคนและในสัตว์ทุกเดือน จากเดิมที่
ปัญหาในคนเคยลดลงเหลือตํ่าสุดเสียชีวิตเพียง 5 ราย ในปี พ.ศ. 2558 และเพ่ิมขึ้นเป็น 14 ราย 
ในปี พ.ศ. 2559 และ 11 ราย ในปีพ.ศ. 2560 สําหรับปี พ.ศ. 2561 ข้อมูลจากระบบเฝ้าระวัง
ผู้ป่วยโรคพิษสนัุขบ้า สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค พบว่าระหว่างวันที่ 1 มกราคม ถึง 5 
สิงหาคม 2561  มีผู้เสียชีวิตจํานวน 15 ราย ผู้ป่วยมีระยะเวลาฟักตัวของโรคหลังถูกกัดหรือข่วน 
เฉลี่ย 3-4 เดือน ผู้เสียชีวิตเกือบทุกรายได้รับเช้ือจากสุนัขบ้า จํานวน 14 ราย (91.7%) มีเพียง 1 ราย 
ที่ได้รับเช้ือจากแมว ในผู้เสียชีวิต 15 รายน้ีติดเช้ือจากสัตว์ป่วยที่มีเจ้าของ 60% และสัตว์ไม่มีเจ้าของ
อีก 40% จังหวัดที่พบผู้ป่วยอยู่ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ จํานวน 8 ราย ภาคใต้ 3 ราย ภาค
ตะวันออก 2 รายภาคกลาง 1 ราย และภาคเหนือ 1 ราย โดยคาดว่าเมื่อถึงสิ้นปีพ.ศ. 2561 อาจจะมี
ผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้ามากกว่า 20 คน ถ้าหากยังไม่มีการดําเนินงานที่มีประสิทธิภาพมากกว่า
ในปัจจุบัน ดังน้ัน จึงมีความจําเป็นเร่งด่วนในการแก้ไขปัญหาไม่ใหลุ้กลามมากกว่าน้ี เน่ืองจากสุนัขบ้า
หน่ึงตัว สามารถแพร่โรคให้กับสุนัขตัวอ่ืนๆ โดยเฉล่ียอีก 3 ตัว และในบางคร้ังสุนัขบ้ายังไปกัดสัตว์อ่ืน 
เช่น แมว วัว ควาย หมู  (ภาพที่ 3) ส่งผลให้สัตว์อ่ืนติดโรคและตาย และหากคนไปสมัผัสซากสัตว์ที่
ตายด้วยโรคพิษสุนัขบ้า เช่น ชําแหละซากหรือกินเน้ือสัตว์ที่ตายดิบๆ มีโอกาสป่วยเป็นโรคพิษสุนัขบ้า
ต้องไปฉีดวัคซีนป้องกัน 

 
ภาพท่ี 3 อัตราการแพร่เชื้อของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ 

 
2.3 สรุปการคาดการณ์ปัญหาในอนาคตและโอกาสในการพัฒนา 

จากการทบทวนสถานการณ์และการคาดการณ์ปัญหาในอนาคตของประเทศไทยท่ีเก่ียวกับการ
ระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในสัตว์และในคน พบว่าจะมีแนวโน้มของปัญหาและระดับความรุนแรงกําลัง
เพ่ิมขึ้น สรุปได้ดังน้ี 

 จํานวนประชากรสุนัขจะเพ่ิมขึ้นทุกปี โดยเฉพาะอย่างย่ิงสุนัขจรจัดที่ไมม่ีคนเลี้ยงดู ถา้หากไม่
มีการวางแผนควบคุมประชากรสุนัขที่จะเกดิมาในอนาคตอย่างเป็นระบบจะยิ่งส่งผลให้การ
แพร่ระบาดของโรคพิษสุนัขบ้ามีความรุนแรงมากข้ึน และขยายวงกว้างขึ้นทั่วประเทศ 
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 คนติดเช้ือโรคพิษสุนัขบ้าและเสียชีวิตในจํานวนที่เพ่ิมขึ้นทุกปี 
 ประเทศไทยจะสูญเสียงบประมาณจํานวนมากมายในการฉีดวัคซีนให้กับสุนัข และค่าใช้จ่ายในการ

รักษาพยาบาลประชาชนที่ถูกสุนัขกัดจะเพ่ิมมากขึ้นตามมา ส่งผลให้งบประมาณเพ่ิมขึน้ทุกๆ ปี 
เป็นการสญูเสยีทางเศรษฐกิจทีน่่าเสียดาย 

 ประชาชนและนักท่องเทีย่วมคีวามหวาดระแวงในการจะถูกสุนัขกัด ส่งผลลบต่อสขุภาพจติ 
 รัฐบาลขาดความเช่ือถือจากอารยประเทศ ภาพลักษณ์ติดลบเน่ืองจากไม่สามารถควบคมุการ

ระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าได้ ทั้งที่ประเทศไทยมีความพร้อมทุกด้านในการดําเนินงานแก้ไข
ปัญหา อีกทั้งเป็นประเทศที่สง่เสริมการท่องเที่ยวแต่กลับมสีุนัขจรจัดมากมายในพ้ืนที่
ท่องเที่ยวหลายแห่ง นักท่องเที่ยวต่างชาติมักได้รับการแนะนําให้ฉีดวัคซน๊โรคพิษสุนัขบ้าก่อน
เดินทางมาเที่ยวประเทศไทย  
  
ในขณะเดียวกันด้วยทิศทางของสังคมโลกที่เจริญขึ้น องค์การอนามัยโลกที่เป็นแกนนําในการ

กําหนดเป้าหมายเพ่ือการพัฒนาสุขภาพของประชากรโลก โดยสนับสนุนให้ประเทศต่างๆ ทั่วโลกมีแผนงาน
กําจัดโรคติดต่อที่สําคัญ 7 โรค ได้แก่ โรคโปลิโอ โรคหัด โรคพิษสุนัขบ้า โรคเอดส์ โรคไข้มาลาเรีย โรค
เท้าช้าง และ โรคเรื้อน ซึ่งจะเห็นได้ว่าโรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคหน่ึงในเป้าหมายที่กําจัดให้หมดไปจากโลก 
ด้วยการสร้างพ้ืนที่ปลอดจากโรคพิษสุนัขบ้าทีละประเทศ ดังน้ัน จึงนับเป็นพันธะสัญญานานาชาติ ที่
ประเทศไทย ต้องเร่งการดําเนินงานเพ่ือกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ให้หมดไปจากประเทศ โดยอาศัยความ
มุ่งมั่นและต้ังใจของผู้บริหารประเทศและโครงการพระปณิธาน“โครงการสัตว์ปลอดโรค คนปลอดภัย 
จากโรคพิษสุนัขบ้าที่มีเป้าหมายคือ ไม่มีคนเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า สุนัขมีความเป็นอยู่อย่าง
พอมีความสุขในช่วงชีวิตที่เกิดมา และให้ประชาชนท่ีเลี้ยงสุนัขรู้จักมีความรับผิดชอบต่อสังคม สอดคล้อง
กับยุทธศาสตร์ประเทศเพ่ิมความมั่นคงทางสุขภาพ ตามแผนยุทธศาสตร์ชาติระยะ 20 ปี (ด้านสาธารณสุข) 
ที่กระทรวงสาธารณสุขในฐานะหน่วยงานหลักที่ส่งเสริมให้ประชาชนมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี ไม่
เจ็บป่วยและเสียชีวิตจากโรคที่ป้องกันได้ นําไปสู่การลดค่าใช้จ่ายภาครัฐด้านสุขภาพของประเทศไทย 



 

3. มาตรการจัดการปัญหาโรคพิษสนุัขบ้า 
 

3.1 สรุปผลการวิเคราะห์ปัญหาในอดีตและคาดการณ์อนาคต 
โรคพิษสุนัขบ้าเป็นโรคติดต่อที่ร้ายแรง จากการวิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า

ประเทศไทยในระยะคร่ึงศตวรรษท่ีผ่านมา ที่มีผู้ป่วยเสียชีวิตจํานวนหลายร้อยรายต่อปี แต่ประเทศไทย
สามารถลดจํานวนเสียชีวิตน้อยลงจนเหลือตํ่ากว่าสิบราย ระหว่างปีพ.ศ.2554-2558 แสดงให้เห็นว่า
โรคน้ีเป็นโรคที่สามารถบริหารจัดการได้ในระดับหน่ึง มีเครื่องมือทรงพลังหลายช้ินที่นํามาแก้ไขปัญหา
ได้ เช่น วัคซีนป้องกันโรคท้ังในสัตว์และในคน มีพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้าที่ใช้ฐานในการทํางาน
เรื่องน้ีโดยเฉพาะ แสดงให้เห็นถึงความมุ่งมั่นในการแก้ไขปัญหาน้ีด้วยการใช้กฎหมายสนับสนุน มี
ผู้บริหารระดับสูงสนับสนุน และทรัพยากรที่มากกว่าในอดีต ดังน้ัน ถ้าหากกําหนดแนวทางและ
มาตรการท่ีเหมาะสมในการดําเนินงานอย่างเป็นระบบ จะมีโอกาสบรรลุเป้าหมายการกําจัดโรคพิษสุนัข
บ้าให้หมดไปจากประเทศไทยได้ อย่างไรก็ตาม ในระยะ 3 ปีที่ผ่านมาต้ังแต่พ.ศ.2559-ปัจจุบัน พบว่า
ปัญหาโรคพิษสุนัขบ้ากลับมาระบาดใหญ่ เน่ืองจากสุนัขไม่ได้รับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคระหว่างปี 
2557-2559 สะท้อนได้จากปรากฏการณ์การระบาดของโรคท่ีเกิดขึ้นในหลายจังหวัดของประเทศไทย 
ที่มีอัตราการติดเช้ือในสัตว์ที่ส่งตรวจสูงถึง 16% ซึ่งหากปล่อยให้โอกาสที่ดีในเวลาน้ีผ่านไปโดยไม่ปรับ
วิธีการบริหารจัดการให้ดีขึ้น จะมีโอกาสเกิดปัญหาผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้าเพ่ิมขึ้น  

ดังน้ัน การแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าให้ได้ผลสําเร็จ ต้องเร่งรัดการควบคุมโรคในสัตว์ 
โดยเฉพาะอย่างย่ิงสุนัขให้มีความเข้มข้นและต่อเน่ือง ในระยะต้นการดําเนินงานก็ต้องอาศัยความ
ร่วมมือจากประชาชนในพ้ืนที่นําสุนัขไปรับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าเป็นประจําทุกปี และ
ปลูกฝังจิตสํานึกในการเลี้ยงสัตว์อย่างมีความรับผิดชอบ ไม่นําไปท้ิงในที่สาธารณะอันเป็นการเพ่ิมภาระ
ให้กับสังคม อีกทั้งเป็นการกระทําผิดตามพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพ
สัตว์ พ.ศ. 2557 สิ่งสําคัญที่สุดของการดําเนินงานในเรื่องน้ี คือ การที่ภาครัฐและประชาชนร่วมมือกัน 
ต้ังแต่การกําหนดจํานวนสุนัขเลี้ยงในจํานวนที่พอเหมาะกับแต่ละบ้านและแต่ละชุมชน โดยอาศัย
พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 พัฒนางานวางแผนประชากรสุนัขอย่างเป็นระบบ และการ
ทําหมันถาวรและพิจารณาทางเลือกอ่ืนในการคุมกําเนิด เพ่ือควบคุมจํานวนประชากรสุนัขให้พอดีและ
ส่งเสริมการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพ นําไปสู่การเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตของสุนัขในประเทศไทยที่ไม่มีสุนัขจร
จัดเช่นเดียวกับประเทศที่พัฒนาแล้ว ที่เป็นประเทศปลอดโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์เลี้ยง 
 
3.2 เป้าหมายหลักและเป้าหมายรองที่ต้องการให้บรรลุ 

 การกําหนดวิสัยทัศน์และเป้าหมายที่ชัดเจนในการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าเป็นหัวใจสําคัญใน
การสื่อสารทําความเข้าใจให้กับผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้องทั้งภาครัฐ เอกชน และประชาชน และจําเป็นที่ต้อง
วางเป้าหมายและกรอบการดําเนินงานให้สอดคล้องกับทิศทางการพัฒนาประเทศไทยและยุทธศาสตร์ชาติที่
มุ่งสร้างชาติให้มีความมั่นคง มั่งคั่ง และยั่งยืน ในเรื่องของปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า เป็นสิ่งที่สะท้อนถึงความ
มั่นคงทางด้านสุขภาพที่จะช่วยให้ประชาชนทั่วไปมีความปลอดภัยอายุยืนไม่เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า
ด้วยการบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ ในการควบคุมโรคในสุนัขและกําจัดให้หมดไป ช่วยเพิ่มความม่ังคั่ง
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โดยการประหยัดค่าใช้จ่ายจํานวนหลายพันล้านบาทที่ใช้ในการฉีดวัคซีนแต่ละปี นักท่องเที่ยวมีความมั่นใจ
ในการมาเยือนประเทศไทย และเกิดการสร้างพ้ืนที่ประเทศไทยปลอดโรคพิษสุนัขบ้าอย่างย่ังยืน  

ดังน้ัน จากวิสัยทัศน์ประเทศไทยที่จะกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปภายในปี 2563 ตามพันธะ
สัญญาที่เคยให้ไว้กับนานาชาติที่เป็นประเทศสมาชิกขององค์การอนามัยโลก ทางกลุ่ม 12 จึงได้กําหนด  

เป้าหมายหลัก 
ภายในปีพ.ศ.2563 โรคพิษสุนัขบ้าถูกกําจัดหมดไปจากประเทศไทยด้วยการฉีดวัคซีน

ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้กับสุนัขทุกตัว 

เป้าหมายรอง 
ประเทศไทยมีประชากรสุนัขจํานวนที่เหมาะสม และได้รับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพ ทุกตัว

ปลอดโรคและไม่มีสุนัขจรจัด ภายใต้กฎหมายที่เอ้ือต่อการดําเนินงานในพ้ืนที่และงบประมาณต่อเน่ือง 

 
ภาพท่ี 4 เป้าหมายหลักและเป้าหมายรองและแนวทางการบรรลุเป้าหมาย 
 
 
3.3 แนวทางการบรรลุเป้าหมาย 

จากภาพที่ 4 การพัฒนากลยุทธ์ในการแก้ไขปัญหาเพื่อกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจาก
ประเทศไทย ต้องอาศัยการคิดนอกกรอบนอกเหนือจากแบบเดิมที่มุ่งการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัข
ให้กับสุนัขและทําหมันสุนัขตามกําลังเท่าที่มีอยู่ในปัจจุบัน ซึ่งเมื่อกําหนดเป้าหมายรองให้ประเทศไทย
มีประชากรสุนัขจํานวนที่พอดีและได้รับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพ โดยไม่มีสุนัขจรจัด ขั้นต่อไปคือ
ออกแบบกลยุทธ์และมาตรการที่นําไปสู่การวางแผนควบคุมประชากรสุนัขให้มีจํานวนพอดี ใช้
กฎหมายที่มีอยู่หลายฉบับเป็นตัวช่วยในการบรรลุเป้าหมายจํานวนประชากรที่ต้ังไว้ ด้วยงบประมาณ
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ที่ต่อเน่ืองและส่งเสริมให้ประชาชนมีความตระหนักและรับผิดชอบต่อสังคมเรื่องการเลี้ยงดูสัตว์ 
ภายใต้แรงจูงใจต่างๆ ที่เป็นตัวหนุนเสริมให้บรรลุเป้าหมายหลักภายในระยะเวลาที่กําหนด โดยใช้
มาตรการหลักต่อไปน้ี 

1) มาตรการวางแผนประชากรสุนัข เพ่ือลดจํานวนสัตว์ที่เป็นสาเหตุหลักของโรคพิษสุนัขบ้า 
2) มาตรการทางกฎหมาย เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพลดความเสี่ยงในการดําเนินงาน 
3) มาตรการทางการเงิน เพ่ือสนับสนุนและสร้างแรงจูงใจในการดําเนินงาน 
4) มาตรการทางสังคม เพ่ือสร้างจิตสํานึกให้กับสังคมเลี้ยงสุนัขอย่างรับผิดชอบ ลดสุนัขจรจัด 

โดยรายละเอียดของแต่ละมาตรการ มีดังต่อไปน้ี 
1) มาตรการวางแผนประชากรสุนัข ประกอบด้วย 
1.1 การขึน้ทะเบียนสนุัข 

เน่ืองจากประชากรสุนัขมีจํานวนเพิ่มขึ้นอย่างมาก ขาดการควบคุมและขึ้นทะเบียนไม่ครบ 
การเลี้ยงไม่มีคุณภาพ และมีการปล่อยประละเลย เช่น เลี้ยงแบบไม่ถูกวิธี ไม่นําไปฉีดวัคซีนตาม
กําหนด ปล่อยให้ออกไปภายนอกรั้วบ้านโดยไม่ดูแล ขาดความรับผิดชอบ เมื่อเบ่ือสัตว์เลี้ยงนําไป
ปล่อยทิ้งหรือหลุดไปปะปนกับสุนัขจรจัด สร้างความรําคาญให้กับบ้านเรือนข้างเคียงหรือชุมชน 

การแก้ปัญหาในขั้นแรก จึงต้องเร่งรัดการขึ้นทะเบียนสัตว์เลี้ยง จําพวกสุนัข เช่นเดียวกับ
การข้ึนทะเบียนสัตว์พาหนะ (ช้าง ม้า โค กระบือ ฬ่อ ลา) ตามที่กรมการปกครองกําหนดและมีการ
กํากับควบคุมการเลี้ยงอย่างมีคุณภาพ ซึ่งในปัจจุบันมีกฎหมายเฉพาะบังคับใช้อยู่แล้ว 

จากการสัมภาษณ์นายวัลลภ   ตังคณานุรักษ์  (ครูหยุย) ประธานคณะกรรมาธิการวิสามัญ
พิจารณาศึกษาปัญหาการทอดท้ิงสัตว์ในที่สาธารณะ สภานิติบัญญัติแห่งชาติ และคณะกรรมการ
ติดตามกลไกและพิจารณาการปกป้องคุ้มครองสัตว์ เมื่อวันที่ 15 สิงหาคม 2561 ได้ข้อมูลว่าแนว
ทางการแก้ไขปัญหาทอดทิ้งสัตว์ กําลังอยู่ระหว่างการจัดทําร่างพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรม
และการจัดสวัสดิภาพสัตว์ (ฉบับที่ ..) พ.ศ. .... (การข้ึนทะเบียนสัตว์เลี้ยง) ซึ่งเป็นการแก้ไขเพ่ิมเติม
พระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พศ. 2557 เพ่ือป้องกันและ
จัดสวัสดิภาพสัตว์ และให้มีการควบคุมการลงทะเบียน เพ่ิมความรับผิดชอบของเจ้าของสัตว์ รวมทั้ง
เพ่ิมบทบาทหน้าที่และอํานาจหน้าที่ของราชการส่วนท้องถิ่นในการดําเนินการออกข้อบัญญัติท้องถิ่น
ในการขึ้นทะเบียนสัตว์เลี้ยง กําหนดให้เจ้าของต้องนําสัตว์เลี้ยงมาขึ้นทะเบียนเพ่ือจะได้ทราบจํานวน
ของสัตว์เลี้ยง รวมถึงมีกําหนดโทษสําหรับความผิดสําหรับเจ้าของสัตว์ผู้ฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
ข้อบัญญัติท้องถิ่น โดยมีโทษปรับ 25,000 บาท 

ในการขึ้นทะเบียนโดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแต่ละแห่งจะได้รับมอบหมายให้เป็น
ผู้ดําเนินการ แต่ปัญหาในเวลาน้ีคือความแตกต่างในการกําหนดประเภทสัตว์เลี้ยง และการทํา
เครื่องหมายประจําตัวสัตว์ (บางแห่งใช้ปลอกคอ บางแห่งใช้การสัก บางแห่งใช้ไมโครชิพ)   

ข้อเสนอแนวทางการแก้ไขปัญหาการขึน้ทะเบียนสุนขั 
พัฒนาระบบการขึ้นทะเบียนสัตว์เลี้ยง ควรมีคณะกรรมการกลางท่ีเป็นผู้เช่ียวชาญ กําหนด

มาตรฐานการขึ้นทะเบียนสัตว์เลี้ยงและการทําเคร่ืองหมายประจําตัวสัตว์ ให้มีหน่วยงานท่ีเป็นเจ้าภาพใน
การดําเนินการเพื่อเป็นหน่วยงานกํากับและควบคุมทะเบียน โดยบูรณาการร่วมกับราชการส่วนท้องถิ่นและ
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คลินิคที่ฉีดวัคซีน นําเทคโนโลยีมาใช้ในการเก็บข้อมูล พัฒนาระบบสารสนเทศกลางในการดําเนินการขึ้น
ทะเบียน/ต่ออายุ (เมื่อฉีดวัคซีนอีกรอบ)/โอน/ย้าย สัตว์ โดยการขึ้นทะเบียนสัตว์เลี้ยงครอบคลุม ทั้งผู้เพาะ 
ผู้เลี้ยง ผู้ค้า และผู้สงเคราะห์สัตว์ โดยกําหนดให้เจ้าของต้องนําสุนัขที่มีอายุต้ังแต่ 60 วันมาขึ้นทะเบียน 
แจ้งรูปพรรณสัณฐาน ทําเครื่องหมายประจําตัวสัตว์ โดยใช้ไมโครชิพ (เพ่ือให้มีความถาวรและยากต่อการ
ถอด) พร้อมกับฉีดวัคซีนและมีปลอกคอที่แสดงถึงสถานะการฉีดวัคซีนตามตารางที่ กําหนด (อาจมี
เครื่องหมายติดปลอกคอที่เปลี่ยนสีไปทุกปี เพ่ือให้ทราบว่าได้รับวัคซีนตามกําหนดหรือไม่) มีการเก็บ
ค่าธรรมเนียมเพ่ือไว้เป็นค่าใช้จ่ายในการดําเนินการ และให้ผู้เลี้ยงได้ตระหนักถึงความสําคัญของคุณภาพใน
การเลี้ยงดูสัตว์ด้วย จัดทําหนังสือสําคัญแสดงความเป็นเจ้าของเม่ือขึ้นทะเบียน(การดําเนินการคล้ายกับการ
จดทะเบียนรถ) มีการอธิบายข้อควรปฏิบัติที่ชัดเจน พร้อมกับต้องเสียภาษีและต้องมีการต่อทะเบียนทุกปี 
หากดําเนินการล่าช้า ก็จะต้องเสียค่าปรับ 

1.2 การวางแผนประชากรสนุัข 
 การฉีดวัคซีนให้กับสุนัขเพ่ือป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าต้องดําเนินการต่อเน่ืองทุกปี ซึ่งเป็นภาระ
ของภาครัฐที่ต้องจัดหาวัคซีนจํานวน 7 ล้านโด๊ส มาฉีดให้กับสุนัขในทุกๆปี แต่หากมีการควบคุม
จํานวนประชากรสุนัขให้อยู่ในระดับที่พอดี โดยอาศัยการวางแผนประชากรอย่างเป็นระบบโดย
กําหนดอัตราส่วนจํานวนสุนัขต่อครัวเรือนเป็นเป้าหมายหลักในการวางแผนกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้
หมดไปจากประเทศ ภายในปี 2563  ซึ่งปัจจัยที่ส่งผลให้การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าประสบความสําเร็จ 
คือระดับภูมิคุ้มกันต่อโรคพิษสุนัขบ้าในประชากรสุนัข ซึ่งหมายถึงความครอบคลุมของการให้วัคซีน
อย่างน้อยร้อยละ 80 ของประชากรสุนัขทั้งหมด เพ่ือสกัดก้ันการแพร่โรคจากสุนัขที่เป็นโรคพิษสุนัข
บ้าไปยังสุนัขตัวอ่ืน ถ้าหากประชากรสุนัขเพ่ิมมากขึ้นโดยไม่ได้ควบคุมเรื่อยๆ ก็จะส่งผลกระทบต่อ
ความครอบคลุมของการฉีดวัคซีน ที่จะต้องจัดหาวัคซีนเพ่ิมขึ้น ในขณะที่ทรัพยากรด้านต่างๆ มีจํากัด
เท่าเดิม ซึ่งจะเห็นได้ว่าการควบคุมและจัดการประชากรสุนัขให้มีพอเหมาะพอดีจึงเป็นอีกมิติที่สําคัญ
ที่จะขับเคลื่อนให้การแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าหมดไปจากประเทศไทย โดยมีแนวทางการควบคุม
ประชากรสัตว์ เพ่ือมุ่งเป้าประสงค์ในการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย 
ประกอบด้วย 

 การจัดการสุนัขชุมชนหรือสุนัขจรจัด โดยให้เพ่ิมบทบาทการทํางานจากหน่วยงานของรัฐ
หรือองค์กรเอกชน NGO ในการควบคุมประชากรหรือฉีดวัคซีน รวมถึงการสร้างความ
ตระหนักในชุมชน โดยเฉพาะพ้ืนที่ที่มีความหนาแน่นของประชากรสุนัขสูง เช่น 
กรุงเทพมหานคร สงขลา ปทมุธานี สระแก้ว ระนอง สุพรรณบุรี โดยการออกเทศบัญญัต
กําหนดให้เลี้ยงสุนัขไม่เกิน 3 ตัวต่อครอบครัว เป็นต้น 

 พิจารณาประเภทของสัตว์ในพ้ืนที่ที่มีการระบาดว่าเป็นกลุ่มใด เน่ืองจากวิธีในการ
ควบคุม และผูดํ้าเนินงานมีความแตกต่าง ตัวอย่างเช่น สุนัขในกลุม่สุนัขครอบครัว เน้น
ปรับเปลี่ยนทัศนคติเจ้าของให้พาสุนัขเหล่าน้ีไปรับการทําหมัน หรือหาวิธีไม่ให้ขยายพันธ์ุ 
เช่น แยกเลี้ยงตัวผู้ ตัวเมีย หรือป้องกันไม่ให้สุนัขเหล่าน้ีออกไปขยายพันธ์ุกับสุนัขจรจัด   
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 ควบคุมประชากรสัตว์ที่ประชาชนสามารถเข้าถึงได้ง่าย เช่น การเพาะสุนัขขาย ควบคู่ไป
กับการสร้างจิตสํานึกในการเลี้ยงสัตว์ด้วยความรับผิดชอบ  

 ส่งเสริมการศึกษาวิจัยเรื่องการควบคุมประชากรสุนัข (วิธีการและการจัดการ) เพ่ือช่วย
วางแผนการควบคุมป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม/ทศันคติ แนว
ทางการแก้ไขปัญหาการเลี้ยงสุนัขแบบปลอ่ยในประเทศไทย และวิธีการติดตามและ
ประเมินผลการแก้ไขปัญหา 

1.3 การคุมกําเนิดสุนขั  
วิธีการหลักที่จะทําให้การวางแผนประชากรสุนัขเป็นจริงได้ คือ การคุมกําเนิดสุนัข โดยมี

การต้ังเป้าหมายที่ชัดเจน เพ่ือให้เกิดการมีส่วนร่วมในการนําทรัพยากรมาใช้จัดการปัญหาอย่างเป็น
ระบบ ซึ่งในปัจจุบันน้ีวิธีการหลักคือการผ่าตัดทําหมันถาวร ที่ต้องดําเนินการโดยสัตวแพทย์ ซึ่งสัตว
แพทย์ 1 คน สามารถผ่าตัดทําหมันสุนัขได้ประมาณวันละ 6-7 ตัว ดังน้ัน ต้องใช้สัตวแพทย์เป็น
จํานวนมากในการผ่าตัดทําหมัน ซึ่งจํานวนสัตวแพทย์ที่อยู่ในกรมปศุสัตว์มีไม่เพียงพอต่อการควบคุม
ประชากรสุนัขโดยการทําหมัน ในปีพ.ศ.2561 ต้ังเป้าหมายทั้งประเทศไว้ที่ 300,000 ตัว ประมาณ 
4% ของสุนัขทั้งหมดในประเทศไทย จึงควรพิจารณานําสัตวแพทย์ภาคเอกชนเข้ามาร่วมดําเนินการ
โดยแก้ไขระเบียบการจ่ายค่าตอบแทนจากเงินงบประมาณแผ่นดินที่ถูกต้อง ซึ่งเป็นแนวคิดและ
ข้อแนะนําที่ได้จากการสัมภาษณ์ ดร.สุจินต์ ไชยชุมศักด์ิ ผู้ว่าราชการจังหวัดพระนครศรีอยุธยา เมื่อวันที่ 
11 มิถุนายน 2561 ขณะแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการจัดการปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าในจังหวัด ท่านช้ีแนะ
ว่าการจัดการกับต้นเหตุของปัญหาคือประชากรสุนัขเป็นเรื่องที่ต้องดําเนินการอย่างจริงจัง โดยอาศัยการมี
ส่วนร่วมของภาคเอกชนและประชาชน เช่น นําคลินิกสัตวแพทย์เอกชนมาร่วมดําเนินการ และต้องทําให้
การเบิกจ่ายค่าใช้จ่ายในการทําหมันสุนัขถูกต้องตามระเบียบขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เน้นการแก้ไข
ปัญหาโดยการมีส่วนร่วมของวัด โรงเรียน และชุมชน 

ซึ่งกรมปศุสัตว์ได้มีประกาศ เรื่อง ลักษณะและรายละเอียดของรายการอัตราขั้นสูง - ขั้นตํ่า
ของค่ารักษาพยาบาลและค่าบริการในสถานพยาบาลสัตว์ พ.ศ. 2559 ดังน้ี 

 ค่าผ่าตัดทําหมันสุนัขเพศผู้ ตัว 1,500 – 3,000 บาท 
 ค่าผ่าตัดทําหมันสุนัขเพศเมีย ตัว 2,500 – 4,000 บาท 

ดังน้ัน การเร่งรัดการควบคุมประชากรสุนัขโดยการคุมกําเนิด อาจพิจารณาแนวทางอ่ืน เช่น 
1. ผนึกกําลังระดมสัตวแพทย์ทุกภาคส่วนทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน เช่น โรงพยาบาลสัตว์ คลินิก

สัตว์เล็กในมหาวิทยาลัย ทําแคมเปญร่วมมือผ่าตัดทําหมันสุนัขทั่วประเทศเป็นประจําทุกเดือน 
2. ทางเลือกใหม่ของการควบคุมประชากรสุนัขนอกเหนือไปจากการผ่าตัดทําหมัน เช่น  
 การใช้ฮอร์โมนเพ่ือไปยับย้ังการหลั่ง gonadotropins ซึ่งไปรบกวนกระบวนการสร้าง

อสุจิ ส่งผลให้คุณภาพนํ้าเช้ือของสุนัขเพศผู้ไม่ดี ทําให้ผสมไม่ติดหรืออัตราการผสมติด
ตํ่าลง แต่ยังมีข้อกังวลในเรื่องความปลอดภัยและผลข้างเคียงที่อาจตามมา 

 การใช้วัคซีนเพ่ือกระตุ้นให้ร่างกายมี anti-body ต่อฮอร์โมน GnRH ทําให้ไม่หลั่งของ
ฮอร์โมน FSH และ LH ตามมาจนท้ายที่สุดก็ไม่เกิดการสร้างฮอร์โมนเพศจากอัณฑะ 
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ปัจจุบันได้ถูกนํามาทดลองใช้ในสัตว์เลี้ยงอย่างสุนัขจํานวน 2 ครั้ง ห่างกัน 4 สัปดาห์ 
พบว่าระดับของฮอร์โมนเพศ testosterone ลดลงอย่างมีนัยสําคัญ 

 การทําหมันโดยใช้สารเคมีฉีดเข้าไปยังลูกอัณฑะ เพ่ือให้ลูกอัณฑะเกิดการฝ่อลีบ ไม่
สามารถสร้างเซลล์สืบพันธ์ุได้อีกต่อไป แต่สารเคมีที่ใช้อาจทําให้เกิดการอักเสบอย่าง
รุนแรง สัตว์ระคายเคือง เจ็บปวด สุนัขบางตัวยังสามารถกลับมาสร้างอสุจิที่มีชีวิตได้
ต่อไป ทําให้ไม่เกิดการเป็นหมัน 100% เหมือนกับการทําหมันด้วยวิธีการผ่าตัด  ปัจจุบัน
องค์การอาหารและยาของสหรัฐอเมริกา ให้การรับรองการใช้ Zinc gluconate ในการ
ทําหมันวิธีน้ีในลูกสุนัขเพศผู้อายุ 3-10 เดือน มีผลข้างเคียงค่อนข้างน้อย ฟ้ืนตัวไว 

 การฝังฮอร์โมน GnRH agonist ต่อการคุมกําเนิดสุนัขเพศผู้ ผลของการคุมกําเนิดจะเริ่ม
ในสัปดาห์ที่ 6 หลังการฝังฮอร์โมน และผลจะคงอยู่นานอย่างน้อย 6 เดือน และการฝัง
ฮอร์โมนน้ันต้องฝังซ้ําทุก 6 เดือน ซึ่งเป็นไปได้ยากในทางปฏิบัติในประเทศไทย เหมาะ
กับสุนัขที่มีเจ้าของเลี้ยงดู 

 แต่ทางเลือกทั้ง 4 ข้อที่กล่าวมาน้ัน ต้องมีมาตรการสําคัญที่ต้องทําควบคู่กันไป คือ การระบุ
ตัวสัตว์ เพราะสุนัขยังคงมีอัณฑะอยู่ แม้ขนาดจะฝ่อเล็กลง ทําให้ไมส่ามารถสังเกตเห็นได้ชัดเจน จึงมี
โอกาสท่ีสุนัขไม่มีเจ้าของจะได้รับการผ่าตัดทําหมันหรือถกูฉีดยาซ้ําอีกหากไม่ทราบประวัติมาก่อน ซึ่ง
เป็นสิ้นเปลืองทรัพยากรอย่างมาก ดังน้ัน การข้ึนทะเบียนสุนัขและมีระบบข้อมูลที่เป็นปัจจุบันจึงเป็น
หัวใจสําคัญของการดําเนินงานเรื่องการควบคุมประชากรสุนัข 

1.4 การเปลี่ยนสถานะสุนขัจรจัดเปน็สนุขัชุมชนหรือสนุัขครอบครัว  
แนวทางน้ีคือการให้ ผู้ที่รักสุนัขหรือชมรมคนรักสุนัขฯลฯ ผู้แทนตามวัด และ คนในชุมชนมี

โอกาสในการตัดสินใจร่วมกันว่าจะให้สุนัขจรจัดตัวใดเป็นสุนัขชุมชนบ้าง หากประสงค์จะให้เป็นสุนัข
ชุมชนทางชุมชนจะดูแลด้านอาหาร สุขภาพ และจัดที่อยู่อาศัยอย่างเป็นสัดส่วนที่ชัดเจน(คอกสุนัขจร
จัด ประมาณ 50 ตรว.) จะได้เป็นระเบียบเรียบร้อย ไม่ทําความสกปรก ไม่ก่อความรําคาญ ให้การ
สนับสนุนค่าใช้จ่ายด้านการก่อสร้างคอกสุนัข อาหารเลี้ยง ฉีดวัคซีนทําหมัน และให้การรักษาเวลา
เจ็บป่วยและหากมีลูกสุนัขใหม่เกิดขึ้นชุมชนน้ันจะต้องรับผิดชอบในการขึ้นทะเบียนและเป็นผู้ดูแล
สุนัขเหล่าน้ีด้วย ทําสถานพักพิงสุนัขชุมชน โดยเชิญชวน 'กลุ่มคนรักสุนัข-ผู้ใจบุญ' ที่เลี้ยงสุนัขใน
บ้านเป็นจํานวนมากๆ มาขึ้นทะเบียนโดยมีหลักเกณฑ์ว่าต้องไม่เลี้ยงเพิ่ม โดยส่งเจ้าหน้าที่ไปทําหมัน
และฉีดวัคซีนให้สม่ําเสมอเข้าไปปรับปรุงด้านกายภาพการเลี้ยงให้ดูสะอาดให้สุนัขเหล่าน้ีมีชีวิตความ
เป็นอยู่ที่ดี หรือหาเจ้าของให้สุนัขจรจัดหาบ้านใหม่ให้สุนัข นําสุนัขจรจัดไปเลี้ยงไว้ในสถานที่จัดไว้ 
โดยนําสุนัขจรจัดที่ไม่มีเจ้าของไปทําความสะอาดดูแลขน ทําการฉีดวัคซีน ทําหมัน รวมถึงการฝึก
คําสั่งพ้ืนฐานอย่างง่าย ๆ เพ่ือแจกจ่ายสู่ประชาชนหรือหน่วยงานท่ีต้องการสุนัขเหล่าน้ีไปเลี้ยงดูต่อไป
โดยจัดทําประวัติทะเบียนสุนัขให้ผู้น้ันเป็นเจ้าของ  

 
2) มาตรการทางกฎหมายท่ีเก่ียวข้องกับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 

  ในการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าในสุนัขน้ัน สิ่งสําคัญที่สุดที่จะทําให้บรรลุเป้าหมาย คือ การสร้าง
ภูมิคุ้มกันให้กับสุนัขทุกตัว ด้วยการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า เพ่ือเป็นการแก้ปัญหาที่ต้นเหตุได้
อย่างตรงจุด ซึ่งในการดําเนินการเกี่ยวกับการฉีดวัคซีนเพ่ือป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าน้ัน ได้มีการบัญญัติ
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กฎหมายมาบังคับใช้เพ่ือให้มีการปฏิบัติงานถูกต้องตามกฎหมายโดยผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้อง ไม่ว่าจะเป็น
หน่วยงานของรัฐหรือภาคเอกชน ซึ่งกฎหมายที่มีและบังคับใช้อยู่พบว่ามีหลายฉบับ ซึ่งทางกลุ่มที่ 12 
(GP12) ได้รวบรวมกฎหมาย กฎกระทรวง ระเบียบ และประกาศที่เก่ียวข้องกับการฉีดวัคซีนป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้า และทําการศึกษาและวิเคราะห์แล้ว มีสาระสําคัญ ดังน้ี 
 2.1 การฉีดวัคซีนแก่สุนัขที่มีเจ้าของ 

 ตามมาตรา 5 วรรคหน่ึง (1) แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 
บัญญัติให้เจ้าของสุนัข (สัตว์ควบคุม) ต้องจัดการให้สุนัขทุกตัวได้รับการฉีดวัคซีน โดยให้สุนัขได้รับ
การฉีดวัคซีนครั้งแรก เมื่อสุนัขน้ันมีอายุต้ังแต่สองเดือนขึ้นไปแต่ไม่เกินสี่เดือน และได้รับการฉีด
วัคซีนคร้ังต่อไปตามระยะเวลาที่กําหนดในใบรับรองการฉีดวัคซีน  

 การฉีดวัคซีนน้ัน ต้องเป็นการฉีดโดยสัตวแพทย์ หรือผู้ได้รับมอบหมายเป็น
หนังสือจากสัตว์แพทย์ หรือผู้ประกอบการบําบัดโรคสัตว์ เท่าน้ัน  

 เจ้าของสัตว์ควบคุมต้องเสียค่าธรรมเนียม ตามอัตราที่กําหนดในกฎกระทรวง 
คือตัวละ 17 บาท   

 หากฝ่าฝืนเจ้าของสุนัขต้องระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท (ตามมาตรา 21) 
  2.2 การแสดงว่าได้ฉีดวัคซีนแล้ว 

 ตามมาตรา 6 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 บัญญัติว่าเมื่อฉีด
วัคซีนแล้ว สัตวแพทย์ฯ ซึ่งเป็นผู้ฉีดวัคซีน ต้องมอบเครื่องหมายประจําตัวสัตว์ ซึ่งแสดงว่าสุนัขน้ัน
ได้รับการฉีดวัคซีนแล้ว และใบรับรองการฉีดวัคซีนให้แก่เจ้าของสุนัข (หากสัตวแพทย์ฝ่าฝืน ต้อง
ระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท ตามมาตรา 22) 

 เจ้าของสุนัขต้องแสดงเคร่ืองหมายประจําตัวสัตว์ ไว้ที่ตัวสุนัขให้เห็นได้ชัดเจน 
(หากฝ่าฝืน เจ้าของสุนัขต้องระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท ตามมาตรา 21) 

 ตามมาตรา 7 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 หากเคร่ืองหมาย
ประจําตัวสัตว์ หรือใบรับรองการฉีดวัคซีน ชํารุด สูญหาย หรือหมดอายุ เจ้าของต้องดําเนินการขอรับ
แทนของเดิมภายใน 15 วัน ที่ทราบเหตุน้ัน เมื่อได้มาแล้วก็ต้องแสดงไว้ที่ตัวสัตว์ให้เห็นได้ชัดเจน
เช่นเดิม (หากฝ่าฝืน เจ้าของสุนัขต้องระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท ตามมาตรา 21) 

  2.3 การดําเนินการเพื่อป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 
 ตามมาตรา 10 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 เพ่ือการป้องกัน

การแพร่โรคพิษสุนัขบ้า สัตวแพทย์มีอํานาจที่จะเข้าไปในบ้านหรือโรงเรือนได้ (ในระหว่างพระอาทิตย์
ขึ้นและพระอาทิตย์ตก) เพ่ือสอบถามข้อมูลต่างๆ เก่ียวกับสุนัข อาทิ จํานวน สี เพศ อายุ การฉีด
วัคซีน หากพบว่าสุนัขยังไม่ได้รับการฉีดวัคซีน สัตวแพทย์ก็มีอํานาจฉีดให้ได้ (เจ้าของต้องเสีย
ค่าธรรมเนียมเพิ่มเป็นสองเท่า) หากเจ้าของบ้านหรือเจ้าของโรงเรือนฝ่าฝืน ขัดขวาง ไม่อํานวยความ
สะดวก ต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน 1 เดือน หรือปรับไม่เกิน 1,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตาม
มาตรา 23 
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 สัตวแพทย์มีอํานาจสั่งให้เจ้าของสุนัขทําลายซากสุนัขที่ตายด้วยโรคพิษสุนัขบ้า 
ด้วยวิธีฝังหรือวิธีอ่ืนใด หากฝ่าฝืนต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน 3 เดือน หรือปรับไม่เกิน 3,000 บาท 
หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 24 

 ตามมาตรา 14  หากสัตวแพทย์ได้รับแจ้งหรือมีเหตุควรสงสัยว่าสุนัขตัวใดมี
อาการโรคพิษสุนัขบ้า ในบ้านหรือสถานท่ีใด ก็มีอํานาจที่จะเข้าไปในบ้านหรือสถานที่น้ันๆได้เช่นกัน 
เพ่ือตรวจสอบ หากไม่มีอาการโรคพิษสุนัขบ้า แต่พบว่าควรฉีดหรือยังไม่ได้ฉีดวัคซีน ก็ให้มีอํานาจฉีด
วัคซีนได้ กรณีหากมีอาการโรคพิษสุนัขบ้า มีอํานาจสั่งเจ้าของให้กักขังสุนัขน้ันไว้โดยเร็ว เป็นเวลาไม่
น้อยกว่า 15 วัน เพ่ือให้สัตวแพทย์ตรวจ หากฝ่าฝืนต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน 3 เดือน หรือปรับไม่
เกิน 3,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 24 

 ตามมาตรา 11 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 เมื่อสุนัขมีอาการ
โรคพิษสุนัขบ้า เจ้าของจะต้องแจ้งต่อพนักงานเจ้าหน้าที่/เจ้าพนักงานท้องถิ่น ภายใน 24 ช่ัวโมง หาก
ฝ่าฝืนต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน 3 เดือน หรือปรับไม่เกิน 3,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 
24  

 ตามมาตรา 12 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 กรณีสุนัขถูกสัตว์
ควบคุม (สุนัขหรือแมว) ตัวอ่ืนที่สงสัยว่าจะเป็นโรคพิษสุนัขบ้ากัด เจ้าของจะต้องแจ้งต่อพนักงาน
เจ้าหน้าที่/เจ้าพนักงานท้องถิ่น ภายใน 24 ช่ัวโมง เพ่ือได้รับการฉีดวัคซีน หากไม่แจ้ง เจ้าของต้อง
ระวางโทษจําคุกไม่เกิน 3 เดือน หรือปรับไม่เกิน 3,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 24 

 ทั้งน้ีกรณีข้างต้น เจ้าของจะต้องเฝ้าสังเกตอาการของสุนัขที่ถูกกัด ไม่น้อยกว่า 
6 เดือน หากมีอาการโรคพิษสุนัขบ้า หรือตาย หรือสูญหาย เจ้าของจะต้องแจ้งต่อพนักงานเจ้าหน้าที่/
เจ้าพนักงานท้องถิ่น ภายใน 24 ช่ัวโมง หากฝ่าฝืนต้องระวางโทษจําคุกไม่เกิน 1 เดือน หรือปรับไม่
เกิน 1,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 25 

 เพ่ือการป้องกันการเกิดและการแพร่โรคพิษสุ นัขบ้า มาตรา 17 แห่ง
พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 บัญญัติให้อํานาจอธิบดีกรมปศุสัตว์ มีอํานาจประกาศ
กําหนดเขตท้องที่ใดๆ ได้ เพ่ือให้เจ้าของสุนัขนําสุนัขไปรับการฉีดวัคซีน หรือให้สัตวแพทย์ไปฉีดวัคซีน
ให้แก่สุนัข ณ สถานที่ของเจ้าของก็ได้ โดยเจ้าของสุนัขไม่ต้องเสียค่าธรรมเนียม โดยหากมีประกาศ
เขตท้องที่ใดแล้ว ให้แจ้งประกาศดังกล่าวแก่ผู้ว่าราชการ (จังหวัด และกรุงเทพมหานคร) เพ่ือแจ้งให้
ราชการส่วนท้องถิ่นที่เก่ียวข้องดําเนินการได้ 

  2.4 การดําเนินการต่อกรณีสุนัขที่ไม่มีเจ้าของหรือสุนัขในที่สาธารณะ 
 ตามมาตรา 9 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 บัญญัติว่าในที่

สาธารณะ หากพบสุนัขตัวใดไม่มีเครื่องหมายประจําตัวสัตว์ (ตามมาตรา 6 และมาตรา 7) หรือเป็น
เครื่องหมายปลอม ให้พนักงานเจ้าหน้าที่/เจ้าพนักงานท้องถิ่น “มีอํานาจจับสุนัขดังกล่าวไปกักขัง”
ซึ่งหากภายใน 5 วัน ไม่มีเจ้าของมาขอรับคืน ให้ “มีอํานาจทําลายสุนัขนั้นได้” 

 หากมีเจ้าของมาขอรับคืน และพบว่าเป็นกรณีเครื่องหมายปลอม ต้องระวาง
โทษจําคุกไม่เกิน 1 เดือน หรือปรับไม่เกิน 1,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 23 
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 ส่วนกรณี ในที่สาธารณะ ถ้าปรากฏว่าสุนัขใด มีอาการของโรคพิษสุนัขบ้า ให้
พนักงานเจ้าหน้าที่/เจ้าพนักงานท้องถิ่น  มี อํานาจทําลายสุ นัขน้ันได้ ตามมาตรา 15 แห่ง
พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 กรณีน้ีหากมีผู้ใดขัดขวาง ไม่อํานวยความสะดวก ต้อง
ระวางโทษจําคุกไม่เกิน 1 เดือน หรือปรับไม่เกิน 1,000 บาท หรือทั้งจําทั้งปรับ ตามมาตรา 23 

3) มาตรการทางการเงิน 
 ในการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทยภายในปี พ.ศ. 2563 น้ัน นอกจากการ
ใช้บังคับกฎหมายต่าง ๆ ที่เก่ียวข้อง อาทิ พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ. 2535 พระราชบัญญัติ
โรคระบาดสัตว์ พ.ศ. 2558 หรือ พระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ 
พ.ศ. 2557 แลว้ การกําหนดมาตรการทางการเงินก็นับเป็นปัจจัยที่สําคญัส่วนหน่ึง ในการสนับสนุนให้
การดําเนินงานควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
 งบประมาณที่ต้องใช้ในการดําเนินงาน ได้แก่ 

1. ค่าวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ ในปีงบประมาณ พ.ศ.2561 กรมปศุสัตว์จัดสรร
งบประมาณจํานวน 15 ล้านบาท ในการจัดซื้อวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า จํานวน 1 ล้านขวดเพ่ือ
การควบคุมโรคในสุนัขเมื่อพบพ้ืนที่ระบาด และกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นได้จัดสรรงบประมาณ
ให้กับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 300 ล้านบาท เพียงพอสําหรับสุนัขและแมว 10 ล้านตัวในประเทศ
ไทย รวมท้ังค่าใช้จ่ายสําหรับวัสดุ อุปกรณ์ทางการแพทย์ เช่น เข็ม หลอดฉีดยา แอลกอฮอล์ สําลี ถุง
มือยาง เป็นต้น และรวมไปถึงค่าใช้จ่ายในการทําเคร่ืองหมายประจําสัตว์ที่ได้รับการฉีดวัคซีนแล้ว 
 2. ค่าทําหมันสตัว์ ในกรณีสัตว์ที่ไม่มีเจ้าของ สัตว์ชุมชน ซึ่งการดําเนินการดังกล่าว เป็นไป
เพ่ือลดจํานวนสัตว์ที่ไม่มีเจ้าของ ซึ่งถือได้ว่าเป็นการป้องกันความเสี่ยงของการแพร่กระจายของโรคได้
อีกทางหน่ึง ซึ่งการทําหมันสนัุขจะมีค่าใช้จา่ยตัวละประมาณ 500 – 2,000 บาท 
 3. ค่าใช้จ่ายในการประชาสัมพันธ์ความรู้และสร้างการตระหนักถึงภัยจากโรคพิษสุนัขบ้า 
 4. ค่าใช้จ่ายในการจัดต้ังศูนย์ที่พักพิงสําหรับสุนัขไม่มีเจ้าของ โดยมีสัตวแพทย์ดูแล และมีคน
เลี้ยงดูอย่างถูกสุขลักษณะ มกีารทําหมันเพ่ือคุมกําเนิด  
 จะเห็นได้ว่า งบประมาณที่ใช้ในการดําเนินการในแต่ละปีมีเป็นจํานวนมาก ซึ่งเห็นได้จากการ
ต้ังงบประมาณของส่วนราชการต่าง ๆ อาทิเช่น การที่รัฐต้องจัดหาวัคซีนมาฉีดให้คนทีถ่กูกัดหรือข่วน
ในวงเงินมากกว่า 2,000 ล้านบาทเพ่ือป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า และในส่วนที่เก่ียวข้อง เช่น ค่าใช้จ่ายใน
การรักษาบาดแผลที่ถูกกัด 
 การจัดหางบประมาณเพ่ือดําเนินการดังกล่าว อาจมาจากแหล่งต่าง ๆ ดังต่อไปน้ี 
 1. งบประมาณของส่วนราชการ ที่จัดต้ังคําของบประมาณประจําปี เช่น กรมปศุสัตว์ กรม
ควบคุมโรค องค์กรปกครองสว่นท้องถิ่น กรุงเทพมหานคร 
 2. การขอรับการสนับสนุนจากภาคเอกชนต่าง ๆ ที่มีธุรกิจเก่ียวข้องกับสัตว์เลี้ยง เช่น สุนัข 
หรือภาคเอกชนที่จัดทํากิจกรรม CSR เช่น อาหารท่ีใกล้หมดอายุเพ่ือนํามาเลี้ยงสุนัข 
 3. ขอรับการสนับสนุนจาก มลูนิธิ องค์กรระหว่างประเทศ เช่น มูลนิธิเพ่ือรักษาสุนัขจรจดั 
 4. การออกกฎหมายจัดเก็บภาษีจากผู้เลี้ยงสนัุข แมว เพ่ือนําเงินไปใช้ในการบริหารจัดการ
สุนัขจรจัด 
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ข้อเสนอมาตรการท่ีเก่ียวข้องการการเงิน เพื่อส่งเสริมการควบคุมและกําจัดโรคพิษสุนัขบ้า   
 เพ่ือให้เกิดมาตรการด้านการเงินแบบเชิงรุก  หน่วยงานที่เก่ียวข้องอาจจัดกิจกรรมส่งเสริม
เพ่ือสนับสนุนให้เกิดการควบคุมและกําจัดโรคพิษสุนัขบ้า ได้แก่ 
 1. การให้รางวัลสนับสนุนแก่ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ที่สามารถควบคุมสถานการณ์โรค
พิษสุนัขบ้า ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ในด้านต่าง ๆ เช่น การควบคุมการเพ่ิมประชากรสุนัข การฉีด
วัคซีนสัตว์ได้ครบ 100% และการไม่มีผู้เสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า เป็นต้น 
 2. ออกกฎกระทรวง (การคลงั) เก่ียวกับการลดหย่อนภาษีเก่ียวกับการควบคุมและกําจัดโรค
พิษสุนัขบ้า เช่น สําหรับผู้บรจิาคให้กิจกรรมต่าง ๆ  หรือ สําหรับเจ้าของสุนัข แมว ที่นําสุนัข แมว ที่
ขึ้นทะเบียนแลว้ไปฉีดวัคซีนตามกําหนด สามารถนําใบเสร็จค่าฉีดวัคซีนมาลดหย่อนภาษี 
 3. การจ้างผู้ทีม่ีใจเมตตาต่อสุนัขจรจัด ซึ่งเป็นผู้ที่มักนําอาหารไปเลี้ยงสุนัขจรจัด ให้เป็น
ผู้ดูแลสัตว์เหลา่น้ันอย่างเป็นทางการ โดยรับผิดชอบเร่ืองการฉีดวัคซีนตามที่กฎหมายกําหนด การทํา
หมันสัตว์เพ่ือจํากัดจํานวนประชากรสัตว์ 
 4. การประกวดโครงงานรณรงค์การควบคุมโรคพิษสุนัขบ้า โดยให้นักเรียน นิสิต นักศึกษา 
และประชาชนทั่วไป ส่งโครงงานเข้าร่วมการประกวด และนําผลงานที่ได้รับการพิจารณาให้ได้รับ
รางวัล ส่งต่อให้หน่วยงานที่เก่ียวข้องไปดําเนินการต่อยอดอย่างจริงจัง   
  

4) มาตรการทางสังคม 
มาตรการทางสังคมมีความสําคัญมาก และเป็นพ้ืนฐานของการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าที่

ย่ังยืน โดยมุ่งให้เกิดความตระหนักของผู้คนในสังคมในประเด็นของการเลี้ยงดูสัตว์ที่มีคุณภาพ นําไป
ฉีดวัคซีนเป็นประจําทุกปี กรณีของสุนัขถือเป็นสัตว์เลี้ยงที่ใกล้ชิดกับคนไทยมายาวนาน และเป็นสัตว์
ที่ปัจจุบันมีการเลี้ยงอย่างแพร่หลายในวัตถุประสงค์ที่แตกต่างกันไป ดังน้ัน การส่งเสริมให้สุนัขมี
เจ้าของและเปลี่ยนสุนัขจรจัดเป็นสุนัขมีเจ้าของเป็นสิ่งที่คนในสังคมต้องช่วยกัน โดยมีรายละเอียด
ดังน้ี 

 สุนัขมีเจ้าของ :  สร้างจิตสํานึกผู้เลี้ยงให้คํานึงถึงความรับผิดชอบในการดูแลสุนัขที่เลี้ยง
ตลอดช่วงอายุ กรณีเจ้าของไม่สามารถเลี้ยงสุนัขของตนได้ต่อไป เจ้าของต้องหาผู้เลี้ยงใหม่
หรือต้องจ่ายค่าใช้จ่ายให้กับสถานท่ีที่รับเลี้ยงสุนัข ห้ามมิให้ปล่อยสุนัขเป็นสุนัขจรจัดหรือ
สุนัขชุมชน 

 สุนัขชุมชน  : คนในชุมชนต้องรับผิดชอบดูแลสุนัขร่วมกันในการให้อาหาร ป้องกัน/รักษา
โรค และจะต้องทําหมันสุนัขชุมชนเพ่ือไม่ให้เพ่ิมประชากร และจัดหาทีอ่ยู่ให้แก่สุนัขชุมชน 
โดยรัฐบาลและชุมชนร่วมรับผิดชอบค่าใช้จ่าย 

 สุนัขจรจัด : ภาครัฐและเอกชนจะต้องร่วมมือในการทําหมัน/ฉีดยาป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 
และจัดที่อยู่แก่สุนัขจรจัด รวมทั้งหาผู้อุปการะสุนัขจรจัดโดยนําไปเลี้ยงที่บ้านหรือจ่ายเงิน
เป็นรายเดือน ส่งเสริมใหส้ังคมตระหนักถึงความจําเป็นในการลดประชากรสุนัขจรจัดใหห้มด
ไปในการรับอุปการะสุนัขจรจัดหรือจ่ายค่าใช้จ่ายเป็นรายเดือน ให้ผู้ดูแลสุนัข 
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ในการแก้ปัญหาสุนัขจําเป็นต้องสร้างการมีส่วนร่วมและปลกุจิตสํานึกของคนในสังคม และ
ต้องมีผู้นําชุมชนเข้ามาส่วนร่วม ไม่ว่าจะเป็นชุมชน วัด โรงเรียน และสถานประกอบการ ล้วนต้องเข้า
มาร่วมมีบทบาทเป็นผู้นําชุมชนในการดูแลสนัุขจรจัดและสนัุขชุมชน และดําเนินกิจกรรมป้องกันโรค
พิษสุนัขบ้าอย่างต่อเน่ือง เน่ืองจากสถานประกอบการเป็นองค์กรที่มีอิทธิพลต่อคนในชุมชนและยังมี
งบประมาณพร้อมทั้งบุคลากรในการจัดการจึงควรสร้างความรว่มมือให้เป็นพ้ืนที่ปลอดสุนัขจรจัดด้วย 

3.4 สรุปแนวทางการบรรลุเป้าหมาย  
การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย จําเป็นต้องบริหารจัดการประชากรสุนัขทีม่ี

จํานวนมากถึง 7 ล้านตัวให้ปลอดโรคอย่างย่ังยืน ด้วยการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้ครบทุก
ตัว ซึ่งเป็นเรื่องที่ยากเพราะในจํานวนน้ีเป็นสุนัขจรจัดประมาณ 1 ล้านตัวที่ไม่มีผู้เลี้ยงดูและเข้าถึงยาก 
ดังน้ัน หัวใจสําคัญของการดําเนินงานแก้ไปปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าให้สําเรจ็จําเป็นต้องบริหารจัดการ
ไม่ให้มสีุนัขจรจัด และควบคมุประชากรสุนัขที่มีเจ้าของให้มีจํานวนในระดับที่พอดีกับศักยภาพของ
สังคมที่เลี้ยงดูได้อย่างมีคุณภาพและสุนัขทกุตัวต้องได้รับวัคซีน จากเหตุผลดังกล่าวจึงเป็นที่มาของ
การกําหนดเป้าหมาย โดยกําหนดเป้าหมายหลักและเป้าหมายรอง ดังน้ี เป้าหมายหลัก คือภายในปี
พ.ศ.2563 โรคพิษสุนัขบ้าถูกกําจัดหมดไปจากประเทศไทยด้วยการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า
ให้กับสุนัขทุกตัว ซึ่งจะดําเนินการให้สําเร็จผ่านเป้าหมายรอง คือ ประเทศไทยมีประชากรสุนัขใน

จํานวนที่พอดี และได้รับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพปลอดโรค โดยไม่มีสุนัขจรจัด ภายใต้กฎหมายที่เอ้ือ
ต่อการดําเนินงานในพ้ืนที่โดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และมีงบประมาณต่อเน่ืองเพ่ือจัดหาวัคซีน
ที่มีประสิทธิภาพมาฉีดให้กับสนัุข และบรหิารจัดการประชากรสุนัขให้มีจาํนวนพอดีและมีคุณภาพ 
โดยอาศัยมาตรการหลัก 4 มาตรการ ดังน้ี มาตรการวางแผนประชากรสุนัข เพ่ือลดจาํนวนสัตว์ที่

เป็นสาเหตุหลักของโรคพิษสุนัขบ้า มาตรการทางกฎหมาย เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพลดความเสี่ยงในการ
ดําเนินงาน มาตรการทางการเงนิ เพ่ือสนับสนุนและสร้างแรงจูงใจในการดําเนินงาน และ มาตรการ
ทางสงัคม เพ่ือสร้างจิตสํานึกให้กับสังคมเลี้ยงสุนัขอย่างรับผิดชอบ นําไปสู่การลดประชากรสุนัขจรจัด 
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4. แนวทางบรรลุเป้าหมาย 
4.1 แนวทางและมาตรการบรรลุเป้าหมาย 

ตารางที่ 1 สรุปแนวทางแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าทั้ง 4 มาตรการหลักที่มุ่งบรรลุเป้าหมายรอง
การควบคุมประชากรสุนัขให้มีจํานวนที่พอดีและเหมาะสมกับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพ สุนัขได้รับการฉีด
วัคซีนวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าทุกตัว เพ่ือนําไปสู่เป้าหมายหลักการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจาก
ประเทศไทย โดยมีหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง รับผิดชอบเป็นเจ้าภาพหลักตามอํานาจหน้าที่ในกฎหมาย และมี
เจ้าภาพรองร่วมขับเคลื่อนการดําเนินงานให้บรรลุเป้าหมายระยะสั้น ระยะกลาง และระยะยาวที่ต้ังไว้ โดยมี
รายละเอียดข้อเสนอแนวทางแก้ไขปัญหาจากการบังคับใช้กฎหมาย ดังน้ี 
ตารางที่ 1 มาตรการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า ในระยะต่างๆ และ เจ้าภาพหลัก/เจ้าภาพรอง 

มาตรการ ระยะสั้น 
(2562-2563)

ระยะกลาง
(2564-2566)

ระยะยาว
(2567-2570)

เจ้าภาพหลัก/
เจ้าภาพรอง

วางแผน
ประชากรสุนัข 

ทําหมันถาวร 
300,000 ตัว/ปี 

- คุมกําเนิดวิธี
อ่ืนๆ ร่วมด้วย 
- นําสัตวแพทย์
เอกชนมาทําหมัน 

กําหนดจํานวน
สุนัขให้เหมาะสม
พอดีกับผู้เลี้ยง 

กรมส่งเสริมการ
ปกครองท้องถ่ิน/ 
กรมปศุสัตว์/สถาบัน
ประชากร 

กฎหมาย - เพ่ิมจํานวนผู้มี
อํานาจฉีดวัคซีน  
- บังคับใช้กฎหมาย
อย่างบูรณาการ 

- การดําเนินงาน
ของ อปท. 
- กําหนดเขต
ท้องที่ป้องกันโรค
พิษสุนัขบ้า 

- การขัดกันแห่ง
กฎหมาย 
- แก้กฎหมาย
อัตราโทษตํ่า 

สํานักงาน
คณะกรรมการกฤษฎีกา
กรมส่งเสริมการ
ปกครองท้องถิ่น/ 
กรมปศุสัตว์ 

การเงิน - งบประมาณ
ภาครัฐ 

- งบประมาณ
ภาครัฐร่วมกับ
เอกชน 
-เงินค่าปรับและ
ภาษีเลี้ยงสุนัข 

- เงินค่าปรับและ
ภาษีเลี้ยงสุนัข 
- ประชาชนมีส่วน
ร่วมจ่าย 

สํานักงบประมาณ 
กรมปศุสัตว์/กรม
ควบคุมโรค/กลุ่ม
ส่งเสริมการปกครอง
ท้องถิ่น 

สังคม - สร้างความ
ตระหนักและ
รับผิดชอบคนเล้ียง 
- การจัดการศูนย์
พักพิงสุนัขจรจัด 

ปลูกฝังจิตสํานึก
และความ
รับผิดชอบในการ
เลี้ยงสุนัข 

ปลูกฝังจิตสํานึก
และความ
รับผิดชอบในการ
เลี้ยงสุนัข 

กรมประชาสัมพันธ ์
กระทรวงศึกษาธิการ
และหน่วยงานอ่ืนๆ 

1. ข้อเสนอการแก้ไขปัญหาระยะสั้น 
 ข้อเสนอประเด็นผู้มีอํานาจฉีดวัคซีน 

  ตามมาตรา 5 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 ที่บัญญัติให้ผู้มีอํานาจฉีด
วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ได้แก่สัตวแพทย์ หรือผู้ได้รับมอบหมายเป็นหนังสือจากสัตว์แพทย์ หรือ
ผู้ประกอบการบําบัดโรคสัตว์ น้ัน ทําให้เป็นอุปสรรคต่อการดําเนินการของ อปท. ในการฉีดวัคซีน 
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เพราะอาจเกิดความล่าช้าหรือไม่คล่องตัว หากจะต้องรอสัตวแพทย์ของกรมปศุสัตว์มาดําเนินการ จึง
อาจพิจารณาเปิดกว้างให้บุคคลอ่ืนๆ ดําเนินการได้ อาทิเช่น แพทย์ประจําตําบล หรือบุคคลที่ได้รับ
การอบรมด้านการฉีดวัคซีนมาแล้ว เป็นต้น 
  จึงเสนอให้กรมปศุสัตว์ จัดให้มีการฝึกอบรมอาสาสมัครจาก อปท. เพ่ือให้สามารถฉีด
วัคซีนได้ โดยต้องได้รับหนังสือมอบหมายจากสัตวแพทย์กรมปศุสัตว์ ให้สามารถฉีดวัคซีนได้ 

 ข้อเสนอประเด็นการบังคับใช้กฎหมายอย่างบูรณาการ 
  ประเด็นน้ีจากการศึกษาพบว่าในกรณีที่พนักงานเจ้าหน้าที่หรือเจ้าพนักงานท้องถิ่นพบ
สัตว์ควบคุม (สุนัข) ไม่มีเครื่องหมายประจําตัวสัตว์ มีอํานาจจับสัตว์ควบคุมน้ันไปกักขัง (หากไม่มี
เจ้าของมาขอรับคืนภายในห้าวัน ให้มีอํานาจทําลายสัตว์ควบคุมน้ันได้ ตามมาตรา 5 พระราชบัญญัติ
โรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535) แต่หากมีเจ้าของมาขอรับคืน ก็เห็นว่าจะต้องคืนให้เจ้าของไป แต่ทั้งน้ีเห็น
ว่าหากสัตว์ควบคุมดังกล่าวเจ้าของยังมิได้จัดให้มีการฉีดวัคซีน ก็ย่อมเป็นความผิดตามมาตรา 5 
พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 ซึ่งมีระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท ตามมาตรา 21 และ
หากเจ้าของได้จัดให้สัตว์ควบคุมดังกล่าวได้รับการฉีดวัคซีนแล้ว ก็พบว่ากรณีเจ้าของสัตว์ไม่จัดให้มี
การแสดงเคร่ืองหมายประจําตัวสัตว์ไว้ที่ตัวสัตว์ควบคุมอย่างเห็นได้ชัด ก็ย่อมเป็นความผิดตามมาตรา 
6 วรรคสอง พระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 ซึ่งมีระวางโทษปรับไม่เกิน 200 บาท ตาม
มาตรา 21 และกรณีเช่นน้ีถือได้ว่าเจ้าของสัตว์ควบคุมได้ปล่อยปละ ละเลย หรือกระทําการใดๆ ให้
สัตว์พ้นไปเสียจากการดูแลของตนโดยไม่มีเหตุอันสมควร อันเป็นการกระทําที่บัญญัติห้ามไว้ตาม
มาตรา 23 แห่งพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.2557 ซึ่งต้อง
ระวางโทษปรับไม่เกิน 40,000 บาท ตามมาตรา 32 แห่งกฎหมายเดียวกัน 
  ดังน้ัน เพ่ือประสิทธิภาพแห่งการบังคับใช้กฎหมาย จึงเสนอให้พนักงานเจ้าหน้าที่หรือ
เจ้าพนักงานท้องถิ่นดําเนินคดีกับเจ้าของสัตว์ควบคุม (สุนัข) โดยบูรณาการบังคับใช้กฎหมายให้
ครบถ้วนสมบูรณ์ ทั้งตามกฎหมายว่าด้วยโรคพิษสุนัขบ้า และตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันการ
ทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ เพ่ือให้เห็นถึงความศักด์ิสิทธ์ิแห่งกฎหมายและเพื่อป้องปรามมิ
ให้เจ้าของสัตว์ควบคุมกระทําการเช่นน้ันอีก 
 

2. ข้อเสนอการแก้ไขปัญหาระยะกลาง  
 ข้อเสนอประเด็นการดําเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

  จากข้อกฎหมายต่างๆ ที่ได้ศึกษามาแล้ว เห็นว่าขณะน้ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั่ว
ประเทศมีอํานาจหน้าที่ในการดําเนินการฉีดวัคซีนให้กับสุนัขได้โดยไม่เรียกเก็บค่าธรรมเนียมจาก
เจ้าของ หากแต่ในการดําเนินการจะต้องมีเงินหรืองบประมาณเป็นค่าใช้จ่ายให้เพียงพอสําหรับการ
ดําเนินการในแต่ละปีงบประมาณ เพราะเงินเป็นปัจจัยที่สําคัญที่สุดในการบริหารจัดการ 
  จึงขอเสนอให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ได้ทําการสํารวจว่าในพ้ืนที่รับผิดชอบมีสัตว์
ควบคุม (สุนัข) อยู่จํานวนเท่าใด ทั้งที่มีและไม่มีเจ้าของ แล้วจัดให้มี “โครงการป้องกันและควบคุม
โรคพิษสุนัขบ้า” โดยบรรจุไว้ในแผนพัฒนาท้องถิ่น เพ่ือจัดทําคําของบประมาณรายจ่ายประจําปี 
จนถึงปีงบประมาณ 2563 ตามกําหนดเวลาของยุทธศาสตร์การกําจัดโรคพิษสุนัขบ้า 
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 ข้อเสนอประเด็นการประกาศกําหนดเขตท้องที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า 
  กรณีน้ี ณ ปัจจุบันน้ีได้มีประกาศกรมปศุสัตว์ เรื่อง กําหนดเขตท้องที่ทําการฉีดวัคซีน
ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม ลงวันที่ 1 มีนาคม 2560 โดย
กําหนดให้เขตท้องที่กรุงเทพมหานครและทุกจังหวัด เป็นเขตท้องที่ทําการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษ
สุนัขบ้าให้แก่สัตว์ควบคุมโดยไม่เสียค่าธรรมเนียม โดยได้กําหนดระยะเวลาดําเนินการไว้ต้ังแต่ 1 
ตุลาคม 2560 - 30 กันยายน 2563 แต่ทั้งน้ีเห็นว่าอํานาจในการออกประกาศดังกล่าวเป็นของอธิบดี
กรมปศุสัตว์เพียงผู้เดียว ในอนาคต (ภายหลังจากวันที่ 30 กันยายน 2563) หากพ้ืนที่จังหวัดใดมี
พฤติการณ์หรือสภาพการแพร่ระบาดของโรงพิษสุนัขบ้า ก็ต้องรอให้อธิบดีกรมปศุสัตว์ออกประกาศ
กําหนดเขตท้องที่เสียก่อน องค์กรปกครองท้องถิ่นจึงมีอํานาจหน้าที่ดําเนินการได้ ซึ่งกรณีอาจจะไม่
ทันการณ์หรือไม่ทันท่วงทีในการป้องกัน 
  จึงมีข้อเสนอโดยอาศัยอํานาจตามกฎหมายว่าด้วยระเบียบบริหารราชการแผ่นดินและ
กฎหมายว่าด้วยโรคพิษสุนัขบ้า ให้อธิบดีกรมปศุสัตว์สามารถมอบอํานาจให้ผู้ว่าราชการจังหวัดทุก
จังหวัด เป็นผู้มีอํานาจออกประกาศเขตพ้ืนที่ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าได้เอง เพ่ือจะได้ดําเนินการได้ทัน
ต่อเวลาและสถานการณ์จริงในพ้ืนที่น้ันๆ ซึ่งก็จะทําให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสามารถเข้าช่วย
สนับสนุนงบประมาณและบุคลากรในการฉีดวัคซีนได้ โดยไม่ต้องเรียกเก็บค่าธรรมเนียมการฉีดวัคซีน 
แม้สัตว์ดังกล่าวมีเจ้าของ 

3. ข้อเสนอการแก้ไขปัญหาระยะยาว  
 ข้อเสนอประเด็นการขัดกันแห่งกฎหมาย 

  ประเด็นน้ีจาการศึกษาพบว่าตามมาตรา 21 (1) – (10) แห่งพระราชบัญญัติป้องกันการ
ทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ พ.ศ.2557 มิได้ระบุหรือบัญญัติไว้ว่าการนําสัตว์ควบคุมไป
ทําลาย ตามมาตรา 9 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 ไม่ถือว่าเป็นการทารุณกรรมสัตว์ 
แต่ทั้งน้ีในมาตรา 21 (11) แห่งพระราชบัญญัติป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ 
พ.ศ.2557 ได้กําหนดให้รัฐมนตรีว่าการกระททรวงเกษตรและสหกรณ์มีอํานาจออกประกาศกระทรวง
เพ่ือระบุหรือกําหนดการกระทําที่ไม่ถือว่าเป็นการทารุณกรรมสัตว์ได้ โดยความเห็นชอบของ
คณะกรรมการป้องกันการทารุณกรรมและการจัดสวัสดิภาพสัตว์ (ซึ่งมีปลัดกระทรวงเกษตรและ
สหกรณ์ เป็นประธาน)  
  ดังน้ัน เพ่ือความชัดเจนในการปฏิบัติว่าพนักงานเจ้าหน้าที่/เจ้าพนักงานท้องถิ่นมีอํานาจ
ทําลายสัตว์ควบคุม (สุนัข) ตามมาตรา 9 แห่งพระราชบัญญัติโรคพิษสุนัขบ้า พ.ศ.2535 โดยไม่ถือว่า
เป็นการทารุณกรรมสัตว์ จึงเสนอให้อธิบดีกรมปศุสัตว์ เป็นผู้ดําเนินการเพ่ือให้มีการออกประกาศ
กระทรวงเกษตรและสหกรณ์ กําหนดการทําลายสัตว์ควบคุมตามกฎหมายว่าด้วยโรคพิษสุนัขบ้า ไม่
ถือว่าเป็นการทารุณกรรมสัตว์ (จะทําให้ปัญหาในทางปฏิบัติหมดไป)   

 ข้อเสนอแก้กฎหมายประเด็นอัตราโทษตํ่า 
  ตามที่ได้ศึกษาข้อกฎหมายมาแล้วข้างต้น จะเห็นได้ว่าปัจจุบันองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นมีความสามารถและมีอํานาจหน้าที่ในการดําเนินการป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าได้อย่างสมบูรณ์
และชอบด้วยกฎหมายทุกประการแล้ว อีกทั้งยังสามารถดําเนินการฉีดวัคซีนให้กับสุนัขโดยท่ีเจ้าของ
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ไม่ต้องเสียค่าธรรมเนียมอีกด้วย เพ่ือมุ่งหวังให้การป้องกันและขจัดโรคพิษสุนัขบ้าหมดไปได้ตาม
ยุทธศาสตร์ แต่เห็นว่าแม้หน่วยงานภาครัฐจะดําเนินการให้บริการถึงเช่นน้ีแล้ว หากมีเจ้าของสุนัขใดท่ี
ยังไม่ดําเนินการจัดให้สุนัขได้รับการฉีดวัคซีน ก็จะมีระวางโทษเพียง 200 บาท หรือหากได้รับการฉีด
วัคซีนแล้วไม่ติดหรือแสดงเคร่ืองหมายประจําตัวสัตว์ไว้ที่ตัวสุนัขให้สามารถเห็นได้อย่างชัดเจน ก็มี
ระวางโทษปรับเพียง 200 บาท เช่นเดียวกัน ซึ่งเห็นว่าอัตราโทษดังกล่าวตํ่าหรือน้อยเกินไป ไม่เกิด
แรงจูงใจหรือสภาพบังคับให้ผู้เป็นเจ้าของเอาใจใส่หรือเข้มงวดต่อการปฏิบัติตามกฎหมายที่บัญญัติ 
  จึงเสนอให้กรมปศุสัตว์ ดําเนินการเสนอแก้ไขกฎหมาย เพ่ือเพ่ิมอัตราโทษกรณีดังกล่าว
ให้มีโทษสูงขึ้น โดยมีทั้งอัตราโทษจําคุกและอัตราโทษปรับ ดังเช่นความผิดกรณีอ่ืนๆ 
 
4.2 ปัจจัยแห่งความสําเร็จ 
 ในการต้ังเป้าหมายการนําข้อเสนอเชิงนโยบาย ไปสู่การปฎิบัติเพ่ือแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าได้
สําเร็จ และทําให้ประเทศไทยปลอดโรคพิษสุนัขบ้าภายในปีพ.ศ.2563 ควรคํานึงถึงปัจจัยที่อาจมีผลต่อ
ความสําเร็จล่วงหน้าเพ่ือประเมินความพร้อมต้ังแต่ในระยะวางแผน โดยคาดว่ามีปัจจัยต่อไปนี้ 

 นโยบายการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าที่ต่อเน่ือง เพ่ือให้สามารถดําเนินการตามพันธะสัญญา
นานาชาติเรื่องการกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย ภายในพ.ศ.2563 

 งบประมาณดําเนินการเหมาะสมและต่อเน่ือง โดยการพ่ึงพางบประมาณจากรัฐบาล และความ
ร่วมมือจากภาคเอกชนและประชาชนร่วมดําเนินการ   

 ประชาชนมีความตระหนักและมีส่วนร่วมอย่างจริงจัง โดยการปลูกฝังจิตสํานึกและความ
รับผิดชอบในการเลี้ยงดูสุนัข โดยไม่ทอดทิ้งให้สุนัขในครอบครองเป็นสุนัขจรจัด 

 การบังคับใช้กฎหมายอย่างจริงจัง โดยเริ่มจากการขึ้นทะเบียนสุนัขทุกตัว และนําสุนัขไปฉีดวัคซีน
ป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าเป็นประจําทุกปี และปฏิบัติตามข้อกําหนดเร่ืองจํานวนสุนัขต่อครัวเรือน 

 บูรณาการการทํางานทุกภาคส่วนและทํางานร่วมกันแบบประชารัฐ เพ่ือให้เกิดความย่ังยืน 
 
4.3 ความท้าทายในการนําแนวทางบรรลุเป้าหมายไปปฏิบัติ ความเสี่ยงและแนวทางบริหารความเสี่ยง 
 สําหรับความท้าทายต่อความสําเร็จในการนําแนวทางบรรลุเป้าหมายไปปฏิบัติให้เกิดผล มีความ
เสี่ยงอยู่หลายประการ (ตารางที่ 2) อาทิเช่น เมื่อดําเนินนโยบายกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทยได้
สําเร็จแล้วกลับยังมีการเคลื่อนย้ายประชากรสุนัขเข้ามาเพ่ิมจากประเทศเพ่ือนบ้านที่มีโรคพิษสุนัขบ้าอยู่
อย่างชุกชุม โดยเฉพาะอย่างย่ิงจังหวัดชายแดนรอยต่อกับประเทศเพ่ือนบ้านที่มีพรมแดนติดต่อกันยาว
หลายร้อยกิโลเมตร และสุนัขสามารถข้ามแดนไปมาได้อย่างสะดวกด้วยไม่มีรั้วก้ันขวาง 

ในส่วนของมาตรการทางกฎหมาย มีโอกาสที่ประชาชนจะไม่ได้รับทราบหรือไม่ปฏิบัติตาม
ข้อกําหนดตามกฎหมาย ซึ่งเป็นหน้าที่ของหน่วยงานราชการ เช่น กรมปศุสัตว์และองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในการเร่งสื่อสารทําความเข้าใจกับประชาชน และหากไม่สามารถบังคับใช้กฎหมายหลายฉบับที่เป็น
ประโยชน์ต่อการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าได้อย่างมีประสิทธิภาพ จะส่งผลกระทบต่อเป้าหมายการกําจัดโรค
พิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศไทย จําเป็นต้องมีการกวดขันให้ อปท. ใช้กฎหมายให้เป็นประโยชน์ 
รวมทั้งประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนเข้าใจและปฏิบัติตามกฎหมายอย่างเคร่งครัด 
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ตารางที่ 2 ความเสี่ยงในการนําข้อเสนอไปสู่การปฏิบัติ และแนวทางบริหารความเสี่ยง 

ความเสี่ยง แนวทางบริหารความเสี่ยง 
มาตรการวางแผนประชากรสุนัข 
- การเคลื่อนย้ายของสุนัขประเทศเพื่อนบ้าน
เข้ามาในประเทศไทย 

 
- บริหารจัดการสุนัขจรจัด 
-  สนับสนุนประเทศเพ่ือนบ้านจัดทําโครงการกําจัดโรค
พิษสุนัขบ้า 

มาตรการทางกฎหมาย 
- สภาพการใช้กฎหมายขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถ่ินและหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง 
- ประชาชนไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย 

 
- กวดขันให้ท้องถิ่นและกรมปศุสัตว์ใช้กฎหมายให้มี
ประสิทธิภาพจริงจัง 
- สื่อสารให้ประชาชนเข้าใจและปฏิบัติตามกฎหมาย 

มาตรการทางการเงิน 
- งบประมาณไม่เพียงพอและต่อเนื่อง 
- ขาดการสนับสนุนจากภาคเอกชน 

 
- ส่งเสริมให้ภาคเอกชนลงทุนทรัพยากรร่วมกับภาครัฐ 
ใช้ค่าปรับและภาษีมาบริหารจัดการประชากรสุนัข 

มาตรการทางสังคม 
- ภาคส่วนต่างๆ ขาดความตระหนักในการ
ป้องกัน/กําจัดโรคพิษสุนัขบ้า 
- เจ้าของสุนัขขาดความรับผิดชอบ 

 
- ประชาสัมพันธ์ และรณรงค์อย่างต่อเน่ือง 
- นํากฎหมายมาใช้สนับสนุนการปรับเปลี่ยนค่านิยมใน
สังคม และสร้างความรับผิดชอบให้กับเจ้าของ 

  
นอกจากนี้ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่วนใหญ่มักมีภารกิจหลายด้านและจํานวนมาก เมื่อปัญหา

โรคพิษสุนัขบ้าเริ่มลดลง อาจจะส่งผลทําให้นโยบายและแผนงานขาดความเข้มข้นและความต่อเน่ือง จึงควร
มีการกําหนดแผนการติดตามประเมินผลเป็นระยะเพ่ือให้แน่ใจว่าการกําจัดโรคพิษสุนัขยังคงระดับ
ความสําคัญอยู่ 
 
4.4 สรุป  
 ในภาพรวม การนําข้อเสนอเชิงนโยบายไปสู่การปฏิบัติจําเป็นต้องมีการวางแผนเป็นขั้นตอนที่
ชัดเจนโดยแบ่งระยะเวลาดําเนินการ โดยมีการกําหนดหน่วยงานหลักและหน่วยงานรองที่เก่ียวข้องกับ
ภารกิจการควบคุมโรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทย มาร่วมมือกันวางแผนการดําเนินงาน เพ่ือนําข้อเสนอเชิง
นโยบายไปสู่การปฏิบัติอย่างเป็นขั้นตอนเกิดผลลัพธ์ที่สอดคล้องกับเป้าหมายทั้งในระยะส้ัน ระยะกลาง 
ระยะยาว และในที่สุดประเทศไทยสามารถกําจัดโรคพิษสุนัขบ้าให้หมดไปจากประเทศภายในปีพ.ศ.2563 
โดยในการวางแผนงานให้คํานึงถึงปัจจัยแห่งความสําเร็จ ความเสี่ยงที่มีโอกาสเกิดขึ้นระหว่างการดําเนินงาน
และคิดหาแนวทางบริหารความเสี่ยงไม่ให้เกิดผลกระทบต่อเป้าหมายของการดําเนินงานในแต่ละระยะ 
 
 
 
 



 

5. สรุปในภาพรวม 
 
5.1 สรุปในภาพรวมของปัญหาและข้อเสนอเชิงนโยบาย 

จากสถานการณ์โรคพิษสุนัขบ้าในประเทศไทยที่มีการระบาดต่อเน่ืองต้ังแต่ปีพ.ศ.2559 มาถึง
ปัจจุบันน มีผู้เสียชีวิตรวม 30 รายแล้ว อีกทั้งแนวโน้มของปัญหาที่ยังคงพุ่งสูงขึ้นต่อเน่ือง ซึ่งถ้าหาก
ประเทศไทยไม่ปรับเปลี่ยนแนวทางการดําเนินงานแก้ไขปัญหาให้มีประสิทธิภาพ คาดการณ์ว่าปัญหาน้ีจะ
ทวีความรุนแรงขึ้น และมีผู้ป่วยเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้าเพ่ิมขึ้นอีก จากการวิเคราะห์สถานการณ์และ
ศึกษาแนวทางและมาตรการแก้ไขปัญหา รวมกับการคิดวิเคราะห์เชิงกลยุทธ์ นําไปสู่การพัฒนาข้อเสนอเชิง
นโยบายโดยกําหนดมาตรการหลัก 4 มาตรการ  เพ่ือใช้ประโยชน์ในการขับเคลื่อนการดําเนินงานในพ้ืนที่ใน
ระยะ 10 ปีข้างหน้า โดยมีเป้าหมายสูงสุด (Ultimate goal) คือ ประเทศไทยปลอดโรคพิษสุนัขบ้าทั้งในสัตว์
และคนอย่างย่ังยืน ผ่านการแก้ปัญหาในประเด็นต่างๆ เพ่ือให้บรรลุเป้าหมายรอง ที่เน้นเรื่องประชากรสุนัข
ให้มีจํานวนที่เหมาะสมได้รับการเลี้ยงดูอย่างมีคุณภาพโดยเจ้าของด้วยความรับผิดชอบ ภายใต้สภาวะ
แวดล้อมที่มีกฎหมายเอ้ือต่อการวางแผนประชากรสุนัข ผ่านการบูรณาการการทํางานระหว่างหน่วยงาน
ต่างๆ ที่ระดมทรัพยากรทั้งจากส่วนกลางและส่วนท้องถิ่นมาใช้ในการพัฒนามาตรการที่เป็นจุดคานงัดใน
การแก้ไขปัญหาเชิงระบบ เพ่ือเพ่ิมโอกาสความสําเร็จในการแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้าอย่างย่ังยืน (ภาพท่ี 
5) 

 

 
               ภาพท่ี 5 ผลลัพธ์ที่คาดว่าจะได้รับ ในระยะสั้น ระยะกลาง และระยะยาว  
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5.2 บทเรียนที่ได้เรียนรู้จากการจัดทํารายงาน  
 5.2.1 ความทา้ทาย ในการบูรณาการความคิดจากสมาชิกในกลุ่ม 

1. ความหลากหลายของสมาชิกกลุ่ม 12 ทําให้มีความแตกต่างกันในระหว่างกลุ่ม
สมาชิก ต้ังแต่ พ้ืนฐานครอบครัว ช่วงอายุ การศึกษา หน่วยงาน ตําแหน่ง สายงาน วัฒนธรรมการ
ทํางาน และบุคลิกภาพ อย่างไรก็ตาม ความหลากหลายดังกล่าว กลับทําให้สมาชิกกลุ่มสามารถใช้
จุดเด่นของความหลากหลายในสายงาน และประสบการณ์ที่แต่ละคนมี ผนึกกําลงักันสร้างทีมทีม่ี
คุณภาพ สร้างบรรยากาศการทํางานที่เต็มเป่ียมไปด้วยมิตรภาพ เปิดใจรับฟังความคิดเห็นซึ่งกันและ
กัน ทําให้การทํางานกลุ่มได้ความคิดเห็น และมุมมองที่กว้างขวาง อีกทั้งยังสามารถแสวงหาข้อมูลที่
เป็นประโยชน์ในการจัดทํารายงาน 

2. การจัดการกับความคิดเห็นที่แตกต่างของสมาชิกกลุ่ม ซึ่งเป็นเรื่องปกติธรรมดาที่ 
ความหลากหลายของสมาชิก จะทําให้เกิดความคิดเห็นต่างกันในบางเรื่อง บางประเด็น จึงเป็นความ
ท้าทายของกลุ่มที่จะหาแนวทางในการได้มาซึ่งความคิดเห็นที่ดีที่สุด ถกูต้องที่สุด เหมาะสมท่ีสุด และ
เป็นที่ยอมรับของสมาชิกทุกคนในกลุ่ม ซึ่ง กลุ่ม 12 ได้ใช้วิธีการให้สมาชิกทุกคนแสดงความคิดเห็น
ด้วยเหตุและผล อย่างทั่วถึง ในประเด็นที่ยังมีความคิดเห็นต่างกัน โดยประธานกลุ่ม เป็นผู้คอยกระตุ้น
ให้สมาชิกรับฟัง และแสดงความคิดเห็นแย้งหรือเห็นด้วยอย่างเสรี จนกระทั่งสามารถสรุปประเด็น
ร่วมกันจนเป็นที่ยอมรับของทุกคน  

3. การกําหนดบทบาทของสมาชิกกลุ่ม กลุม่ 12 ได้มอบหมายบทบาทหน้าที่ ของ
สมาชิกกลุ่มอย่างชัดเจน มีการวางแผนการทํางาน การแบ่งงาน ลงมือปฏิบัติงาน การติดตามและ
ประเมินสถานการณ์ในแต่ละช่วง เพ่ือปรับปรุงแนวทางการดําเนินงาน รวมท้ังให้ความสําคัญของการ
บริหารเวลา แม้จะมีการกําหนดบทบาท หน้าที่ และแผนการทํางานไว้ชัดเจนแล้ว แต่สิ่งหน่ึงที่สมาชิก
ทุกคนไม่เคยทีจ่ะละเลย คือ คําว่า “เพ่ือส่วนรวม” และพร้อมที่จะเสยีสละเพ่ือให้งานสําเร็จทันเวลา 
ดังน้ัน สมาชิกกลุ่มจึงมีความยืดหยุ่น พร้อมที่จะปรับเปลี่ยนตามโอกาส โดยยึดผลลพัธ์ของกลุ่มเป็น
หลัก นอกจากน้ี สมาชิกกลุ่มยังได้มีโอกาสเรียนรู้การเป็นผู้นําและผูต้ามท้ังในด้านความคิด การ
ปรับตัว หรือการเปลี่ยนแปลงในการทํางาน โดยใช้มติกลุ่มเป็นเคร่ืองมือในการทํางาน  

4. การจัดการกับประเด็นทางวิชาการ ในช่วงแรกที่กลุ่มต้องตัดสินใจเลือก หัวข้อที่จะ
ทําการศึกษา มีการเปิดโอกาสให้สมาชิกทุกคนได้นําเสนอหัวข้อที่ตนเองท่ีความถนัด และเปิดโอกาส
ให้สมาชิกคนอ่ืน ๆ ได้แสดงความคิดเห็นทั้งสนับสนุนและโต้แย้งด้วยเหตุและผล เพ่ือคัดเลือกหัวข้อ
เรื่องที่เหมาะสมท่ีสุดที่จะเป็นรายงานของกลุ่ม 12 และแม้หัวข้อทีก่ลุ่มเลือกที่จะทําการศึกษาจะ
ต่างกันสุดขั้วกับบทบาทหน้าที่ของสมาชิกภายในกลุ่ม แต่สิ่งที่ได้รับจากการทํางานร่วมกันก็คือ 
สมาชิกทุกคนพร้อมที่จะนําจุดเด่น จุดแข็ง รวมทั้งนําความรู้ที่ทุกคนมมีาปรับใช้กับงานของกลุ่มอย่าง
กลมกลืน 

5. ความรัก ความสามัคคี ความเป็นพ่ีน้อง ที่เกิดขึ้นโดยไม่มีบทเรียนใด ๆ สอนไว้ ทํา
ให้สมาชิกทุกคนต่างมีความเอ้ืออาทร ช่วยเหลือเก้ือกูลซึ่งกันและกันทั้งในเรื่องที่เก่ียวข้องกับงาน และ
ในเรื่องส่วนตัว เกิดความผูกพันกันในสมาชิกกลุ่ม นําไปสูก่ารทํางานเป็นทีมที่มีประสทิธิภาพ 
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5.2.2 การเชื่อมโยงระหว่างแนวทางการพฒันาตนเอง (IS) ให้เข้ากับการนาํข้อเสนอใน

รายงานกลุ่มไปปฏิบัติ (GP) 

ในการนําข้อเสนอเชิงนโยบาย ของกลุ่ม 12  ไปปฏิบัติให้บรรลุผลสัมฤทธ์ิ จะต้องมีแนวคิด 
ความรู้ ทักษะ ความสามารถ และคุณลกัษณะอ่ืนๆ ที่เอ้ือต่อการดําเนินงานและสอดรับกับแนวทาง
พัฒนาตนเอง ดังน้ี 

1. ความรู้ (Knowledge) ได้แก่ ความรู้ด้านกฎหมายที่เก่ียวข้องกับการแก้ไขปัญหาโรค
พิษสุนัขบ้า ความรู้เก่ียวกับเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร  เพ่ือเสนอเป็นข้อเสนอแนะในการ
พัฒนางาน โดยนําเทคโนโลยีมาใช้ให้เหมาะสมและเกิดประโยชน์สูงสุด  ความรู้เก่ียวกับการวางแผน
กลยุทธ์ในการป้องกันและแก้ไขปัญหาโรคพิษสุนัขบ้า ความรู้ด้านการบริหารจัดการ  

2. ความคิดริเริ่ม  (Initiative) เพ่ือให้มีวิธีที่ดีกว่าเดิมในการพัฒนางานให้ดีขึ้น 
3. การตัดสินใจ  (Decision) เป็นทักษะที่จําเป็นเมื่อมีปัญหาอุปสรรคต้องตัดสินใจ

แก้ปัญหาอุปสรรคน้ัน ๆ   ซึ่งในการตัดสินใจต้องมีความระมัดระวัง โดยคํานึงถึงผลลัพธ์และประโยชน์
ส่วนรวม ที่จะเกิดขึ้น เพ่ือให้การทํางานขับเคลื่อนในทิศทางที่ควรจะเป็น และประสบความสําเร็จ
ภายใต้ความพึงพอใจของสมาชิกกลุ่ม  

4. การวางแผนเชิงกลยุทธ์ (Strategic Planning) เพ่ือให้รูแ้นวทางการทํางาน เมื่อรู้
แนวทางการทํางานก็สามารถดําเนินการและประสานงานกัน  ควรทําอะไร  ทําอย่างไร ทําเมื่อไหร่ ใช้
งบประมาณเท่าไหร่ ใครรับผดิชอบ จึงจะได้ผลตามเป้าหมายท่ีกําหนดไว้  

5. การทํางานแบบบูรณาการและสร้างจิตสํานึกความรับผิดชอบ (Create Alignment 
and Accountability)   

โดยต้องมีทั กษะและความสามารถที่ จํ าเป็น  ดังน้ี  มีการประสานสัม พัน ธ์ 
(collaborativeness) การสื่อสาร (Communication) การทํางานให้บรรลุผลสัมฤทธ์ิ (Achieving 
Result) การปรับตัวและความยืดหยุ่น (Adaptability and Flexibility) ความอดทน (Patience) 
เน่ืองจากสมาชิกกลุ่มน้ีมาจากหลายหน่วยงาน ซึ่งมีประสบการณ์และความชํานาญท่ีแตกต่างกัน เมื่อ
ต้องมาทํางานร่วมกัน ต้องอาศัยทักษะและความสามารถเหล่าน้ี ในการขับเคลื่อนงานจึงจะบรรลุ
เป้าหมายได้สําเร็จ 
 

5.3 คําแนะนําสําหรับผู้ที่จะนําผลการศึกษานี้ไปขยายผลและต่อยอด 
สําหรับบุคคลหรือหน่วยงานท่ีสนใจจะนําผลการศึกษานี้ไปขยายผลและต่อยอดการ

ดําเนินงาน สามารถพิจารณาประเด็นต่อไปน้ี 
1. เทคโนโลยีการสื่อสารสมัยใหม่ เช่น โซเชียลมีเดีย เพ่ือสร้างเครือข่ายและส่งเสริม

การมีส่วนร่วมในการเฝ้าระวังและป้องกันควบคุมโรคพิษสนัุขบ้าอย่างต่อเน่ือง โดยเฉพาะอย่างย่ิงเมื่อ
ปัญหาการระบาดของโรคพิษสุนัขบ้าในสัตว์ลดน้อยลงเรื่อยๆ 

2. เทคโนโลยีด้านวัคซีน เพ่ือป้องกันการติดเช้ือ โดยศึกษาแนวทางการนําวัคซีนชนิด
กินมาใช้ในประชากรสุนัขที่จบัมาฉีดวัคซีนได้ยากลําบาก
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