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บทคดัยอ

การวจิยัเชงิบรรยายครัง้นี ้มวีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษามมุมองของพนกังานเจาหนาทีต่อมาตรการบงัคบัใช

กฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19 กลมุตวัอยางทีใ่ชในการศกึษา

ไดแก เจาพนกังานควบคมุโรคตดิตอตามพระราชบญัญัตโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558 (ฉบบัที ่3 และ 4) พ.ศ. 2563 จำนวน

368 คน และผบูรหิารระดบัจงัหวดัและระดบัอำเภอจำนวน 5 คน ของจงัหวดัเพชรบรูณ เครือ่งมอืทีใ่ชเกบ็ขอมลู

ประกอบดวย (1) แบบสอบถามทีเ่กีย่วของกบัมมุมองของพนกังานเจาหนาทีต่อมาตรการบงัคบัใชกฎหมาย และ

แบบทดสอบความร ู (2) แบบสมัภาษณเชงิลกึ วเิคราะหขอมลูเชงิปรมิาณโดยใชสถติเิชงิพรรณนา สถติวิเิคราะห

ความแปรปรวนแบบทศิทางเดยีว และสถติทิดสอบคาท ีและวเิคราะหขอมลูเชงิคณุภาพโดยการวเิคราะหเชงิเนือ้หา

ผลการวจิยัพบวา กลมุตวัอยางมคีวามรเูกีย่วกบัพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ ในระดบัสงู (   = 13.07, S.D. =

2.12) และมมีมุมองตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

อยใูนระดบัมาก (   = 4.04, S.D. = 1.18)  ความแตกตางระหวางเพศ อาชพี  ระดบัการศกึษา และสถานทีป่ฏบิตังิาน

ของเจาพนกังานควบคมุโรคตดิตอฯ มผีลทำใหมมีมุมองตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญัตโิรคตดิตอ

กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19 แตกตางกนัอยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบันอยกวา 0.05 และผลการวเิคราะห

เชงิเนือ้หาพบวาการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19 ใหมปีระสทิธผิลนัน้

ตองใหความสำคญักบักฎหมายทีบ่ญัญัตไิว และพนกังานผบูงัคบัใชกฎหมายทีต่องดำเนนิการอยางเครงครดั

คำสำคญั: การบงัคบัใชกฎหมาย โคโรนาไวรสั COVID - 19 มมุมองพนกังานเจาหนาที่

มุมมองของพนักงานเจาหนาที่ ตอมาตรการบังคับใชกฎหมาย
ตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558  กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19
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ABSTRACT

The purpose of this descriptive research was to study the perspective of the competent authority

towards law enforcement measures under the Communicable Diseases Act B.E. 2558, in the case of

coronavirus disease 2019 (COVID-19). The samples were 368 competent authorities under the

Communi cable Diseases Act B.E. 2558 (No.3 and No.4) B.E. 2563 and 5 Provincial and District

executive officers in Phetchabun Province. Data collection tools consisted of (1) a questionnaire related

to the competent officers' views on law enforcement measures and a knowledge test and (2) an in-depth

interview. Data was analyzed using descriptive statistics, One-Way ANOVA, and independent t-test,

and the content analysis was used to analyze qualitative data.

The results showed that the subjects had knowledge towards the Communicable Diseases Act

at a high level (    = 13.07, S.D. = 2.12), and they had perspective towards law enforcement measuresunder

the Communicable Diseases Act at a high level (   = 4.04, S.D. = 1.18). The differences between gender,

occupations, educational levels, and workplaces of competent authorities significantly affected their

perspective towards law enforcement measures under the Communicable Diseases Act in the case of

COVID-19 at p-value < 0.05. The results of the content analysis revealed that the effectiveness of law

enforcement on the Communicable Diseases Act COVID-19 was depended on the law enforcement that

can be effective and the law that must be enforced fully with respect to any law enforcement official.

Keywords: Law enforcement, Coronavirus COVID-19, Competent authority' perspective
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บทนำ
โรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) มสีาเหตุ

มาจากไวรัสโคโรนาสายพันธุใหม เริ่มตนขึ้นในเดือน

ธนัวาคม พ.ศ. 2562 พบครัง้แรกในนครอฮูัน่ (Wuhan)

ประเทศจีน องคการอนามัยโลกไดประกาศใหการ

ระบาดนี้เปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวาง

ประเทศ ในวนัที ่30 มกราคม พ.ศ. 2563 และประกาศ

ใหเปนโรคระบาดทัว่ไปในวนัที ่11 มนีาคม พ.ศ. 2563

(Rothan & Byrareddy, 2020; Ministry of Public Health,

2020) ตอมาพบการระบาดของเชื้อโคโรนาไวรัสใน

หลายพืน้ทีท่ัว่โลก มกีารคาดการณวาจากสถานการณ

การระบาดของไวรัสนี้ในชวงที่ผานมาจะมีคนติดเชื้อ

1 คน ที่สามารถแพรเชื้อตอใหคนอื่นไดอีกประมาณ

2-6 คน จงึเปนเหตผุลวาสถติคินตดิเชือ้รายใหมเพิม่ขึน้

ตลอดเวลา (Cheng, Liu, Zeng, Tian, Duan, Hakonarson

et al., 2020) โดยผปูวยสวนใหญมปีระวตัไิปสมัผสักบั

สตัวปาตางๆ ในตลาดขายสงอาหารทะเลในเมอืง Wuhan

ซึง่มกีารขายสตัวนานาชนดิ รวมทัง้สตัวปก ง ูคางคาว

จากการศึกษาตอมาพบวา ไวรัสที่กอเหตุคือ ไวรัส

โคโรนาสายพันธุใหมที่ไมเคยพบมากอน และตั้งชื่อ

โดยองคการอนามยัโลกวา 2019-nCoV หรอื 2019 novel

Coronavirus และตอมาไดเปลี่ยนชื่อเปน COVID-19

จนถึงปจจุบัน (World Health Organization, 2020)

โดยการระบาดทั่วของไวรัสโคโรนาในประเทศไทย

พ.ศ. 2563 พบตั้งแตวันที่ 13 มกราคม พ.ศ. 2563

โดยเปนประเทศทีม่ผีปูวยยนืยนัรายแรกนอกประเทศจนี

(Chinazzi, Davis, Ajelli, Gioannini, Litvinova, Merler

et al., 2020)

โรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) สงผล

ตอคณุภาพชวีติทางสงัคม และสงผลกระทบตอประชาชน

เปนจํานวนมาก และทําใหเกิดปญหาตางๆ ทั้งดาน

สาธารณสุข ปญหาดานเศรษฐกิจ และปญหาดาน

สุขภาพจิต นอกจากนี้ยังเปนสาเหตุทำใหเกิดปญหา

ทางสงัคมซึง่เปนปญหาสาํคญัทีเ่ริม่พบมากขึน้ โดยเฉพาะ

ในกลุมเปราะบางทางสังคม เด็ก ผูหญิง ผูพิการ

ผสูงูอาย ุคนเรรอน คนไรบาน หรอืแมกระทัง่ผตูดิเชือ้

ไวรัสโควิด 19 ลวนไดรับผลกระทบจากสถานการณนี้

เชน การตตีราและการไมยอมรบัผทูีเ่คยตดิเชือ้โควดิ 19

กลับเขาสูชุมชน หรือครอบครัวของผูติดเชื้อไวรัส

โควิด 19 และถูกชุมชนกีดกันไมใหออกมาใชชีวิต

ตามปกต ินาํไปสกูารปกปดหรอืไมยอมเขารบัการตรวจ

หาเชื้อไวรัส การถูกกระทําความรุนแรงในครอบครัว

เพิ่มขึ้น นับตั้งแตมีคําสั่งใหประชาชนกักตัวอยูในบาน

เนื่องจากการกักตัวอยูในบานทําใหเด็กสวนหนึ่งถูก

ลวงละเมดิทางเพศจากบคุคลทีอ่าศยัอยใูนบานเดยีวกนั

การขมขนื ลวงละเมดิ และการมเีพศสมัพนัธในเครอืญาติ

(Tossawut & Mahiwan, 2020; Vibulchai & Thaicharoen,

2020) ดวยเปนโรคอุบัติใหมทําใหมีการแพรเชื้อใน

วงกวางและยังไมมีวัคซีนปองกันโรคนี้ การปองกันที่ดี

ที่สุดในขณะนี้คือ การเวนระยะหางทางสังคม ลดการ

รวมกลมุชมุนมุ กกัตวัอยภูายในบาน ใสหนากากอนามยั

ปองกนั และลางมอืเปนประจาํ ขณะเดยีวกนัผลกระทบ

ที่เกิดขึ้นไมวาจะเปนดานสาธารณสุข ดานเศรษฐกิจ

ปญหาดานสขุภาพจติ และปญหาทางสงัคม ตองอาศยั

ความรวมมอืจากหนวยงานภาครฐั เอกชน และประชาสงัคม

ในการเฝาระวัง ดูแล และเยียวยาประชาชนที่ไดรับ

ผลกระทบใหสอดคลองกับสภาพปญหาและความ

ตองการอยางครอบคลุม เพื่อบรรเทาความเดือดรอน

จากสถานการณนี้ ผูติดเชื้อไวรัสนี้สวนใหญมีอาการ

ไมรนุแรง มเีพยีงประมาณ รอยละ 15.1 ทีม่อีาการรนุแรง

และมอีตัราการเสยีชวีติประมาณ รอยละ 1.9 (Pongpirul,

Mott, Woodring, Uyeki, MacArthur, Vachiraphan

et al., 2020) แมอัตราเสียชีวิตไมมากแตตองปองกัน

อยางจรงิจงั การกนิรอน ชอนกลาง ลางมอื ยงัคงเปน

วิธีการปองกันโรคติดตอตางๆ ที่ควรนำมาใชในชีวิต

ประจำวนัเพือ่เปนการปองกนัการตดิเชือ้ไวรสั (Ungchusak

& Chunsuttiwat, 2020; Nawsuwan, Singweratham,

Waichompu, & Chayakul, 2020)

จังหวัดเพชรบูรณ พบผูปวยติดเชื้อไวรัสโคโรนา

2019 หรอืโควดิ-19 รายแรก เมือ่วนัที ่15 มนีาคม พ.ศ.

2563 เปนชาวเบลเยีย่มเพศชาย อาย ุ67 ป เขาประเทศ

ไทย เมื่อวันที่ 3 มีนาคม พ.ศ. 2563 ที่ผานมา และ

เขาทำการรกัษาทีโ่รงพยาบาลเพชรบรูณ (Department

of Disease Control, 2020; Phetchabun Provincial

Public Health Office, 2020) ในเบือ้งตนคณะกรรมการ
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ควบคุมโรคจังหวัดเพชรบูรณไดขอความรวมมือ

ประชาชนผูที่เดินทางจากตางประเทศเสี่ยงแตไมไดรับ

ความรวมมือ ดังนั้นจังหวัดเพชรบูรณและกระทรวง

สาธารณสขุ จงึเตรยีมบงัคบัใชกฎหมายหลงัพบผปูกปด

ประวัติการเดินทาง และพบวาประชาชนกลุมเสี่ยง

ไมปฏิบัติตามคำแนะนำของพนักงานเจาหนาที่ตาม

พระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ.2558 (Department of

Disease Control, Ministry of Public Health, 2015)

ซึง่ ณ วนัที ่16 มนีาคม พ.ศ. 2563 กระทรวงสาธารณสขุ

ไดออกประกาศกระทรวงสาธารณสุขที่เกี่ยวของกับ

มาตรการทางกฎหมาย  จำนวน 8 ฉบับ ไดแก

(1) ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เรือ่ง ชือ่และ อาการ

ของโรคตดิตออนัตราย (ฉบบัที ่3) (2) หลกัเกณฑและ

วิธีการแจงในกรณีที่มีโรคติดตออันตรายที่ตองฝาระวัง

(3) แตงตั้งเจาพนักงานควบคุมโรคติดตอ (4) แตงตั้ง

เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอฉบับที่ 2 พ.ศ.2560

(5) หลกัเกณฑ วธิกีารและเงือ่นไขการดำเนนิการหรอื

ออกคำสัง่ของเจาพนกังานควบคมุโรคตดิตอ (6) ทองที่

นอกราชอาณาจักรที่เปนโรคติดตออันตราย กรณีโรค

ตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (7) กำหนดผปูวยฉกุเฉนิโรค

ตดิตออนัตรายตามกฎหมายวาดวยโรคตดิตอและ และ

(8) หลกัเกณฑวธิกีารชวยเหลอืเยีย่วยา แกผปูวยฉกุเฉนิ

โรคตดิตออนัตราย (Junkhaw, 2020; Thai Government

Gazette, 2020; Rothan, & Byrareddy, 2020)

เนื่องจากเปนการดำเนินการตามกฎหมายที่

ออกใหม การดำเนนิการควบคมุปองกนัการแพรระบาด

ของโรคอาจยงัไมเปนไปตามวตัถปุระสงคแหงกฎหมาย

(Chaitiang, 2020) รวมถึงบทกฎหมายในสวนที่

เกีย่วของกบัการบงัคบัใชกฎหมายยงัไมสามารถนำไปสู

วิธีการบังคับใชกฎหมายไดอยางเปนรูปธรรม จึงดู

เสมือนกฎหมายไมมีสภาพบังคับไปในที่สุด และอาจ

กลาวไดวาปญหาการควบคุมอยูที่การปฏิบัติของ

พนักงานเจาหนาที่และประชาชนกลุมเสี่ยงปฏิบัติ

ไมถูกตองในแนวทางแหงกฎหมายอยางแทจริง

ซึ่งสวนใหญเกิดจากการบัญญัติกฎหมายที่ออกมาใหม

ทำใหผูปฏิบัติยังขาดองคความรู ไมสามารถนำไป

ดำเนินการไดอยางถูกตองและจำเปนตองปรับปรุง

แนวทางการปฏิบัติเพื่อใหสามารถบังคับใชกฎหมาย

ไดอยางชดัเจนและมปีระสทิธภิาพ (Chaitiang, 2020;

Junkhaw, 2020; Nawsuwan, Singweratham,

Waichompu, & Chayakul, 2020) และเพื่อใหการ

ควบคมุการแพรระบาดดำเนนิไปไดโดยอาศยักฎหมาย

เปนเครื่องมือนำสังคมไปสูการพัฒนาดานสุขภาพของ

ประชาชนอยางยัง่ยนืควบคไูปกบัการพฒันาประเทศชาติ

ในดานตางๆ ดังนั้น ผูวิจัยจึงไดทำการศึกษามุมมอง

ทัศนะของพนักงานเจาหนาที่ตอมาตรการบังคับใช

กฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ.2558 กรณโีค

โรนาไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ เพื่อนำผล

การศกึษาใชเปนแนวทางทีจ่ะกำหนดวธิกีารปฏบิตัติาม

มาตรการทางกฎหมายทีเ่หมาะสม รวมทัง้มาตรการใน

การบังคับใชกฎหมายใหไดผลอยางแทจริงไดตอไป

วตัถปุระสงคการวจิยั
1. เพือ่ศกึษาความรเูกีย่วกบัพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ

พ.ศ. 2558 ของพนกังานเจาหนาที ่กรณโีคโรนาไวรสั

COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ

2. เพื่อศึกษามุมมองของพนักงานเจาหนาที่ตอ

มาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ

พ.ศ. 2558 กรณ ีโคโรนาไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ

3. เพือ่เปรยีบเทยีบมมุมองของพนกังานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

จังหวัดเพชรบูรณ จำแนกตามตัวแปรดานเพศ อายุ

อาชีพ ระดับการศึกษา สถานที่ปฏิบัติงาน และระยะ

เวลาปฏิบัติงาน

ระเบยีบวธิวีจิยั
การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสำรวจภาคตัดขวาง

(Cross-sectional survey research) เกบ็รวบรวมขอมลู

ทั้งขอมูลเชิงปริมาณและขอมูลเชิงคุณภาพ การวิจัย

ครั้งนี้ ไดรับการพิจารณารับรองจริยธรรมการวิจัย

ในมนุษยจากสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบูรณ

เลขที ่สสจ.พช. 2/63-50-26/03/63 โดยมวีธิดีำเนนิการ

วิจัยดังนี้
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ประชากรและกลุมตัวอยาง
ประชากรที่ ใชในการวิจัยครั้งนี้คือ พนักงาน

เจาหนาที่ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง

แตงตัง้เจาพนกังานควบคมุโรคตดิตอตามพระราชบญัญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 (ฉบบัที ่3 และ 4) และพ.ศ. 2563

ของจังหวัดเพชรบูรณ ประกอบดวย (1) ขาราชการ

กระทรวงสาธารณสุขในตำแหนง นายแพทย เภสัชกร

พยาบาลวชิาชพี นกัวชิาการสาธารณสขุ นกัวทิยาศาสตร

การแพทย นักเทคนิคการแพทย นายสัตวแพทย

เจาพนกังานเภสชักรรม พยาบาลเทคนคิ เจาพนกังาน

สาธารณสุข เจาพนักงานวิทยาศาสตรการแพทย

ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งรับผิดชอบงาน

ดานระบาดวิทยา การเฝาระวังการปองกัน หรือการ

ควบคุมโรคติดตอ ในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลทัว่ไป โรงพยาบาลชมุชน หรอืโรงพยาบาล

สงเสรมิสขุภาพตำบล (2) ขาราชการในสงักดักระทรวง

มหาดไทยในตำแหนง นายอำเภอ นายกองคการ

บริหารสวนจังหวัด นายกเทศมนตรี นายกองคการ

บริหารสวนตำบล ผูอำนวยการสำนักการสาธารณสุข

และสิง่แวดลอม เทศบาล ผอูำนวยการกองสาธารณสขุ

และสิง่แวดลอม เทศบาล หวัหนากองหรอืหัวหนาฝาย

สาธารณสขุและสิง่แวดลอม เทศบาล ผอูำนวยการกอง

สาธารณสุขและสิ่งแวดลอม องคการบริหารสวนตำบล

หวัหนากอง หรอืหวัหนาฝายสาธารณสขุและสิง่แวดลอม

และ (3) ขาราชการในสงักดัโรงพยาบาลสงักดักลาโหม

ในตำแหนง แพทย พยาบาล นกัวทิยาศาสตรการแพทย

ซึง่ปฏบิตังิานในพืน้ที ่จำนวนทัง้สิน้ 1,735 คน

ผวูจิยัคำนวณขนาดกลมุตวัอยางดวยสตูรประมาณ

การคาเฉลี่ยกรณีทราบจำนวนประชากรของแดเนียล

(Wayne, 1995) โดยกำหนดใหประชากร (N) เทากบั

1,735 คน คา S.D. กำหนดที ่ 0.5 เนือ่งจากทีผ่านมา

ไมเคยมกีารศกึษามากอน และกำหนดคา Error เทากบั

รอยละ 10 ของคา S.D. เทากบั 0.05 ไดขนาดกลมุตวัอยาง

ไดจำนวน 315 คน จากนั้นผูวิจัยไดเพิ่มจำนวน

กลมุตวัอยางอกี 53 คน รวมเปน 368 คนเพือ่ปองกนั

การไมตอบแบบสอบถามกลบัคนื จากนัน้จงึสมุตวัอยาง

แบบแบงชั้นภูมิ (Stratified random sampling)

โดยดำเนนิการเกบ็ขอมลูจากกลมุตวัอยางครอบคลมุทัง้

11 อำเภอของจงัหวดัเพชรบรูณ และสมุตวัอยางในแต

ละอำเภอดวยวธิกีารสมุตวัอยางงาย (Simple random

sampling) ดวยวธิกีารจบัสลากไมใสคนืตามสดัสวนของ

จำนวนพนกังานเจาหนาทีส่ถานทีป่ฏบิตังิานของพนกังาน

เจาหนาทีต่ามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เรือ่ง แตงตัง้

เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 (ฉบบัที ่3 และ 4) และ พ.ศ. 2563

ของจงัหวดัเพชรบรูณ และผวูจิยัคดัเลอืกผใูหขอมลูหลกั

ในการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพแบบเจาะจงเลือก

(Purposive selection) จำนวน 5 คน ประกอบดวย

นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเพชรบูรณ นายอำเภอ

เมืองเพชรบูรณ ผูอำนวยการโรงพยาบาลเพชรบูรณ

ผอูำนวยการโรงพยาบาลพอขนุผาเมอืง และสาธารณสขุ

อำเภอเมืองเพชรบูรณ

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยสรางขึ้นโดย

ศึกษาจากแนวคิด ทฤษฎี งานวิจัยที่เกี่ยวของ ตลอด

จนคำแนะนำจากผูทรงคุณวุฒิ ประกอบดวย

1) แบบสอบถามม ี3 สวน คอื

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล จำนวน

6 ขอ ประกอบดวย เพศ  อาย ุ อาชพี  ระดบัการศกึษา

สถานที่ปฏิบัติงานและระยะเวลาการปฏิบัติงาน

เปนคำถามแบบเลอืกตอบ (Check list)

สวนที ่2 แบบทดสอบความรเูกีย่วกบัพระราชบญัญติั

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 จำนวน 17 ขอเปนคำถามแบบ

ตอบถกูหรอืผดิ กรณตีอบถกูได 1 คะแนน และตอบผดิ

ได 0 คะแนน

สวนที ่3 แบบสอบถามมมุมองของพนกังานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ.2558  กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

จงัหวดัเพชรบรูณ จำนวน  27 ขอเปนคำถามแบบเลอืก

ตอบมาตราสวนประมาณคา (Rating Scale) แบบ

5 ตวัเลอืก คอื เหน็ดวยมากทีส่ดุ, เหน็ดวย, ไมแนใจ,

ไมเหน็ดวย, และไมเหน็ดวยมากทีส่ดุ

2) แบบสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง

แบบสัมภาษณเกี่ยวกับขอเสนอแนะของพนักงาน

เจาหนาทีต่อมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัิ
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โรคตดิตอ พ.ศ. 2558  กรณ ีโคโรนาไวรสั COVID - 19

จังหวัดเพชรบูรณ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใชในการวิจัย

ประกอบดวย

ตรวจสอบความตรง (Validity) ผูวิจัยนำแบบ

สอบถามที่สรางขึ้นไปใหผูทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 คน

ตรวจสอบความสมบูรณของเนื้อหาโดยพิจารณา

ความตรงเชงิเนือ้หา (Content validity) ความตรงของ

คำถาม  ความครอบคลมุของคำถาม ตลอดจนความถกูตอง

เหมาะสมของภาษาที่ใช และตรงกับเรื่องที่ตองการ

จะวัด จากนั้นนำเครื่องมือดังกลาวมาปรับปรุงแกไข

เพือ่ใหมคีวามสมบรูณยิง่ขึน้ โดยแบบสอบถามทัง้หมด

มคีา IOC อยรูะหวาง 0.81-0.89

ตรวจสอบคาความยากงายและอำนาจจำแนก

ผูวิจัยตรวจสอบคุณภาพโดยพิจารณาความตรงเชิง

เนือ้หา และปรบัปรงุแกไขแบบสอบถามความรเูกีย่วกบั

พระราชบญัญตัโิรคตดิตอพ.ศ. 2558 ตามขอเสนอแนะ

ของผเูชีย่วชาญ จากนัน้นำแบบสอบถามความรเูกีย่วกบั

พระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558 ไปทดลองใชกบั

เจาพนักงานควบคุมโรคติดตอตามพระราชบัญญัติ

โรคติดตอ พ.ศ. 2558 ของอำเภอบางระกำ จังหวัด

พิษณุโลก จำนวน 30 คน จากนั้นพิจารณาคัดเลือก

ขอคำถามทีม่คีาความยาก (P) อยใูนเกณฑ 0.20-0.80

และคาอำนาจจำแนก (R) อยใูนเกณฑ 0.40-1.0 ซึง่ได

คดัเลอืกขอคำถามสำหรบัใชในการวจิยั จำนวน 17 ขอ

ตรวจสอบความเชือ่มัน่หลงัจากผานการตรวจสอบ

และปรับปรุงแกไขแลวนำแบบสอบถามที่ผานการ

พิจารณาจากผูทรงคุณวุฒิ ไปทดลองใชกับประชากร

ทีม่ลีกัษณะคลายคลงึกบักลมุตวัอยางจำนวน 30 ตวัอยาง

ที่อำเภอบางระกำ จังหวัดพิษณุโลก ตามหนังสือ

ที่พช. 0132/103 ลงวันที่ 31 มนีาคม 2563 กอนทีจ่ะ

นำไปใชกบักลมุตวัอยาง เพือ่หาความเชื่อมั่นของแบบ

สอบถามโดยใชคาสัมประสิทธิ์แอลฟา ตามวิธีของ

ครอนบราค (Cronbach) พบวาแบบสอบถามสวนที ่ 2

มคีาเทากบั 0.78 และสวนที ่3 มคีาเทากบั 0.89

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
ผูวิจัยไดทำหนังสือจากสำนักงานสาธารณสุข

อำเภอเมืองเพชรบูรณ ใหแกผูประสานงานในแตละ

อำเภอของจังหวัดเพชรบูรณ เพื่อขอความอนุเคราะห

ใหกลุมตัวอยางในแตละอำเภอทำแบบสอบถาม

ออนไลนใน Google form ตามคูมือขั้นตอนการตอบ

แบบสอบถามที่ผูวิจัยจัดทำขึ้น โดยใหเวลาในการ

สงขอมูลกลับภายใน 7 วันทำการหลังไดรับเอกสาร

โดยเริ่มเก็บรวบรวมขอมูลตั้งแตวันที่ 1 พฤษภาคม

พ.ศ. 2563  ถงึวนัที ่31 กรกฎาคม พ.ศ. 2563  จากนัน้

ผูวิจัยจึงเก็บรวบรวมแบบสอบถามจากฐานขอมูล

ตอบกลับใน Google form ตรวจสอบความสมบูรณ

ของคำตอบจากฐานขอมูลตอบกลับใน Google form

พบวามีผูตอบแบบสอบถามกลับจำนวน 368 คน

คิดเปนรอยละ 100.0 แลวนำขอมูลที่ไดไปวิเคราะห

ทางสถติ ิในสวนของการสมัภาษณเชงิลกึนัน้ ผวูจิยัได

ขอเขาสมัภาษณเชงิลกึกบัผใูหขอมลูหลกัตามวนั เวลา

และสถานที่ที่นัดหมาย โดยบันทึกขอมูลดวยเครื่อง

บนัทกึเสยีง ใชเวลาสมัภาษณประมาณ 60-90 นาทตีอ

ผใูหขอมลูหลกั 1 คน จากนัน้ผวูจิยัจงึดำเนนิถอดเทป

คำใหสัมภาษณของผูใหขอมูลหลักทุกคนแลวนำขอมูล

ที่ไดไปวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ

การวิเคราะหขอมูล
การวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยดำเนินการวิเคราะหขอมูล

โดยใชโปรแกรมคอมพวิเตอรสำเรจ็รปู โดยนำแบบสอบ

ถามมาลงรหัสและกำหนดระดับความมีนัยสำคัญ

ทางสถติ ิ ดงันี้

1) วิเคราะหขอมูลคุณลักษณะสวนบุคคลโดยการ

แจกแจงความถีแ่ละคารอยละ

2) วิเคราะหขอมูลมุมมองทัศนะของพนักงาน

เจาหนาที่ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราช

บัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 กรณีโคโรนาไวรัส

COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ  โดยการหาคาเฉลีย่และ

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

3) วเิคราะหเปรยีบเทยีบมมุมองทศันะของพนกังาน

เจาหนาทีต่อมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัิ

โรคตดิตอพ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19
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จงัหวดัเพชรบรูณ  จำแนกตามเพศ โดยการทดสอบคา

t-test independent

4) วเิคราะหเปรยีบเทยีบมมุมองทศันะของพนกังาน

เจาหนาที่ ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราช

บัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 กรณีโคโรนาไวรัส

COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ จำแนกตามอาย ุ อาชพี

ระดับการศึกษา สถานที่ปฏิบัติงานและระยะเวลาการ

ปฏิบัติงาน โดยใชการวิเคราะหความแปรปรวนแบบ

ทศิทางเดยีว (One-Way ANOVA) และถาพบวาคา F

มีนัยสำคัญทางสถิติ ผูวิจัยจะทดสอบเปนรายคูโดยใช

วธิกีารของ Scheffe's Method

5) วิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห

เชงิเนือ้หา (Content analysis)

ผลการวจิยั
การศึกษามุมมองทัศนะของพนักงานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอพ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

จงัหวดัเพชรบรูณ มผีลการวจิยั ดงันี้

1.ความรูเกี่ยวกับพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.

2558 ของพนักงานเจาหนาที่ กรณีโคโรนาไวรัส

COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ พบวา ความรขูองพนกังาน

เจาหนาที่ตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558

กรณี โคโรนาไวรัส COVID - 19 จังหวัดเพชรบูรณ

พบวา กลมุตวัอยางสวนใหญมรีะดบัความรใูนระดบัมาก

รอยละ 58.2 โดยขาราชการสงักดักระทรวงสาธารณสขุ

และขาราชการสงักดักระทรวงกลาโหม มีความรสูงูทีส่ดุ

โดยมีคาเฉลี่ย 14.32 และ 14.21 ตามลำดับ ในสวน

สถานที่ปฏิบัติงาน พบวา โรงพยาบาลทั่วไป/ชุมชน

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล โรงพยาบาลสังกัด

กลาโหม ที่ทำการปกครองจังหวัด/ที่วาการอำเภอ

มีความรูสูงที่สุด โดยมีคาเฉลี่ย 14.65, 14.43, 14.26

และ 14.04 ตามลำดบั ระยะเวลาการปฏบิตังิาน พบวา

ระยะเวลาปฏิบัติงาน 11-20 ป มีคาเฉลี่ยสูงที่สุด

ระยะเวลาปฏบิตังิาน 31 ปขึน้ไป, ระยะเวลาปฏบิตังิาน

21-30 ป, และระยะเวลาปฏบิตังิาน 1-10 ป มคีวามรู

ระดบัสงู ตามลำดบั สรปุโดยภาพรวม พนกังานเจาหนาที่

ตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณ ีโคโรนา

ไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ พบวามคีวามรู

ระดบัมาก สวนมมุมองของพนกังานเจาหนาทีต่อมาตรการ

บังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ

พ.ศ. 2558 สวนใหญอยูในระดับมาก รอยละ 56.0

ดงัรายละเอยีดตามตาราง 1

ตาราง 1 ระดบัความรแูละมมุมองของพนกังานเจาหนาที ่ตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558

ความรู
ระดับมาก 13-17 214 58.2 มาก

ระดับปานกลาง 7-12 125 34.0 ปานกลาง

ระดับนอย 0-6 29 7.9 นอย

Mean = 14.22, S.D. = 2.34

มุมมอง
ระดับมาก 101-135 206 56.0 มาก

ระดับปานกลาง 64-100 129 35.1 ปานกลาง

ระดับนอย 27-63 33 9.0 นอย

Mean = 112.45, S.D. = 4.35

                ตัวแปร                      ชวงคะแนน             จำนวน            รอยละ       การแปลความหมาย
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2.การเปรียบเทียบมุมมองของพนักงานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอพ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

จงัหวดัเพชรบรูณ พบวา เมือ่พจิารณาองคประกอบโดย

รวมทกุดานพบวาอยใูนระดบัมาก เมือ่พจิารณาเปนราย

ดาน ทัง้ 4 ดาน พบวา อยใูนระดบัมากโดยรวมทกุดาน

พบวา เพศ และ อาชพี แตกตางกนัเพศ และอาชพีตาง

กัน มีมุมมองทัศนะตอมาตรการบังคับใชกฎหมาย

ตามพระราชบัญญัติโรคติดตอพ .ศ . 2558 กรณี

โคโรนาไวรสั COVID - 19  แตกตางกนัอยางมนียัสำคญั

ที่ระดับ 0.05 ระดับการศึกษาและสถานที่ปฏิบัติงาน

แตกตางกนั เพศ และอาชพีตางกนั มมีมุมองทศันะตอ

มาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรค

ติดตอ พ.ศ. 2558 กรณีโคโรนาไวรัส COVID - 19

แตกตางกันอยางมีนัยสำคัญที่ระดับ 0.05 ในสวน

อาย ุและระยะเวลาปฏบิตังิานไมแตกตางกนั ดงัแสดง

รายละเอยีดตามตาราง 2

ตาราง 2 แสดงผลการวิเคราะหเปรียบเทียบมุมมองของพนักงานเจาหนาที่ตอมาตรการบังคับใชกฎหมาย

ตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

1. ดานสภาพการบงัคบัใช 3.92 1.25 มาก

ทางกฎหมาย

2. ดานการดำเนินการตาม 4.29 1.05 มาก

กฎหมาย

3. ดานบทกำหนดโทษ 3.95 1.25 มาก

4. ดานนโยบายการบริหาร 4.02 1.31 มาก

รวมทกุดาน 4.05 1.17 มาก

จำแนกตามเพศ
ชาย 3.98 1.18 มาก

หญิง 4.14 1.15 มาก - - - 2.07* - 0.05

จำแนกตามอาชพี
    ระหวางกลุม 3 6127.18 2042.39 -

ภายในกลมุ 364 139472.82 383.17 - 5.33* 0.05

จำแนกตามระดบัการศกึษา
ระหวางกลุม 6 5914.83 985.81 -

ภายในกลมุ 361 139685.16 386.94 - 2.55* 0.05

จำแนกตามสถานทีป่ฏบิตังิาน
ระหวางกลุม 6 5898.22 983.04 -

ภายในกลมุ 361 139701.77 386.99 - 2.54* 0.05

*p-value < 0.05

                คาเฉลีย่      S.D.       ความหมาย    df            SS            MS       t-test      F     p-value
มมุมองของ

พนกังานเจาหนาที่
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3.ขอเสนอแนะของพนกังานเจาหนาทีต่อมาตรการ

บังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.

2558 กรณ ีโคโรนาไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ

พบวา

3.1 องคประกอบของกระบวนการบังคับใช

กฎหมายที่สมบูรณควรประกอบดวยตัวแปรที่สำคัญ

สองประการ คือ ตัวบทกฎหมายที่บัญญัติไวในเรื่อง

นั้นๆ และตัวเจาพนักงานผูบังคับใชกฎหมายดังกลาว

ซึ่งการบังคับใชกฎหมายจะตองดำเนินไปโดยอาศัย

องคประกอบทั้งสองสวนควบคูกันไปเสมอ กลาวคือ

หากตัวบทกฎหมายมีประสิทธิภาพสามารถสนองตอบ

ตอการบังคับใช เพื่อให เกิดความยุติธรรมและมี

ประสทิธภิาพในการปองปรามอาชญากรรมใหแกสงัคม

ไดอยางแทจริง แตตัวผูบังคับใชกฎหมายนั้นไมมี

ประสทิธภิาพซึง่เปนปจจยัภายในของพนกังานเจาหนาที่

ผบูงัคบัใชกฎหมายเอง เชน การขาดความรคูวามเขาใจ

ในกฎหมายหรอืขาดประสบการณ ตอการปฏบิตัหินาที่

ตลอดรวมถึงการมีมุมมอง ทัศนะของการบังคับใช

กฎหมาย เหตปุจจยัตางเหลานีย้อมมผีลใหการบงัคบัใช

กฎหมายขาดประสทิธภิาพอยางหลกีเลีย่งไมได จงึอาจ

กลาวไดวา กฎหมายนั้นเปรียบเสมือนกลไกอันเปน

เครื่องมือสำคัญในการผดุงรักษาไวซึ่งความสงบ

เรยีบรอยในสงัคม สวนพนกังานเจาหนาทีเ่ปรยีบเสมอืน

ผูควบคุมกลไกทางกฎหมายโดยการใชดุลพินิจเพื่อให

การบังคับใชกฎหมายเกิดประสิทธิภาพในการปองกัน

และควบคมุการแพรระบาดของโคโรนาไวรสั COVID - 19

และสนองตอบตอแนวนโยบายหรือวัตถุประสงคของ

กฎหมายอยางแทจริง ดังตัวอยางคำใหสัมภาษณของ

ผใูหขอมลูหลกั ดงันี้

"แนวทางการควบคุมโรคมันก็จะเปนมาตรฐาน

สวนกลางที่กำหนดออกมาแลวครับแตวาการบังคับใช

หรือการควบคุมใหไปใหมีการปฏิบัติตามเนี่ยเปนเรื่อง

สำคญัผมตองขอชืน่ชมเลยนะครบั อาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจำหมบูานของเราเนีย่ เปนดานหนาเขาไปควบคมุ

ชีแ้จง ไปแนะนำผทูีต่องถกู quarantine"

A1 ผบูรหิารระดบัสงู

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

"เวลากฎหมายออกมาเปนอะไรตางๆเนีย่มนักจ็ะมี

คนเหน็ดวย ไมเหน็ดวย มคีนตางๆไมเหน็ ไมทำตาม

ก็มี ไมงั้นมันก็ตองมีบทที่ เรียกวา  มีบทลงโทษ

ตามกฎหมายไวใหอำนาจผูที่บังคับใชกฎหมายนั้น

โดยเฉพาะเจาหนาที่ทางฝายปกครอง"

A1 ผบูรหิารระดบัสงู

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

"ขอเรียนตามตรง จังหวัดเพชรบูรณเราไมถึงขั้น

ปดจังหวัด เราไมถึงขั้นไดปดเมือง เราใหเขามาได

แตใครที่เขามาจากตางถิ่น ตางพื้นที่ เราตองขอให

Quarantine อยางจรงิจงั"

A2 ผบูรหิารระดบัสงู

สังกัดกระทรวงมหาดไทย

"บทลงโทษในกรณทีีผ่มูสีวนเกีย่วของ ไมวาจะเปน

รานคาพฤตกิรรมบรกิารของคน หลงัจากทีม่พีระราชกำหนด

ทีป่ดเมอืง คอืคลายๆวาผอนกำหนดเพือ่ลดการเคลือ่น

ยายของประชาชน ลดการเผยแพรจำไดไหมคะ ในหวงนงึ

เนีย่ทีก่รงุเทพฯ กอนจะสงกรานตเนีย่คนกรกูนัไปขึน้รถ

เพือ่เดนิทางกลบัตางจงัหวดั ทัง้ทีต่อนนัน้นะมนีโยบาย

ของประเทศ"

A3 ผบูรหิารระดบัสงูในสถานพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

"เรามีโครงสรางคณะกรรมการรวมชัดเจนและเรา

Monitor กำกับวามีผูปวยที่ไหนทุกวัน แลวก็มีการ

ตดิตามรานรวงตามพระราชกำหนด ทานผวูาทานกต็าม

ทุกอำเภอ เลยวาใครเปนยังไงบาง จะชวยยังไงบาง

เพื่อเปนเปนคำสั่งรวมของจังหวัด สวนการลงโทษ

อยางไรเราก็กำหนดบทลงโทษไว"

A3 ผบูรหิารระดบัสงูในสถานพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข
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3.2 แนวทางในการบังคับใชกฎหมายใหบรรลุ

ตามวัตถุประสงคนั้น หนวยงานของรัฐตองกำหนด

นโยบายที่อยูภายใตหลักการและเหตุผล เพื่อรักษาไว

ซึ่งความสงบเรียบรอยและความเปนระเบียบแกสังคม

โดยการบังคับใชกฎหมายนั้น ยอมเปนการกระทบตอ

สิทธิอยางหนึ่งอยางใดของประชาชน อยางหลีกเลี่ยง

ไมได และรฐัสามารถดำเนนิการดงักลาวนัน้ได ในฐานะ

ที่รัฐมีอำนาจเหนือกวาเอกชน ภายใตหลักเกณฑของ

การกระทำโดยชอบดวยกฎหมาย ตามหลกันติริฐั และ

การบงัคบัใชกฎหมายจะเกดิประโยชนสงูสดุรวมทัง้เกดิ

สัมฤทธิผลอยางยิ่ง ก็ตอเมื่อกฎหมายที่บัญญัตินั้น

มีความชัดเจน สามารถสนองตอบตอการปองกันและ

ปราบปรามการกระทำความผดิไดอยางแทจรงิ รวมทัง้

บคุลากรผใูชบงัคบักฎหมายเอง ตองมคีวามรคูวามสามารถ

มคีวามขยนัขนัแขง็ตอการทำงาน มคีวามซือ่สตัย และ

รบัผดิชอบตอหนาทีข่องตนอยางแทจรงิ เมือ่องคประกอบ

ทั้งสองสวนมีประสิทธิภาพแลว ก็ยอมสงผลใหการ

บังคับใชกฎหมายนั้นดำเนินไปในแนวทางที่ เกิด

สัมฤทธิผลสูงสุดดังตัวอยางคำใหสัมภาษณของผูให

ขอมลูหลกั ดงันี้

"ไมวาจะเปน State Quarantine หรือ Home

Quarantine การทำงานของจังหวัดเพชรบูรณ มีการ

แลกเปลี่ยนกันทุกภาค สวนไมวาจะเปนการจัดการ

โครงสราง เพื่อดูแลกลุมโรคระบาด ก็คือ COVID-19

หรือเปนการจัดการเรื่องคน"

A3 ผบูรหิารระดบัสงูในสถานพยาบาล

สังกัดกระทรวงสาธารณสุข

"มาตรการลดการเคลื่อนยาย มาตรการกักตัวที่

เขาไปลงในพื้นที่ รวมถึงมีการตรวจ มี อสม ที่เขาไป

ลงในพืน้ที ่ทำใหลดลงแนนอน เพยีงแตวา แตวาคดิวา

สวนที่สำคัญไมใชแคในจังหวัด จังหวัดจะทำดีแคไหน

จะไดภาพรวมของประเทศนะครับ โดยเฉพาะองคกร

ของระดับรัฐถาไมสามารถทำในสวนที่เปน State

Quarantine ไดเพยีงพอ"

A4 ผบูรหิารระดบัสงูในสถานพยาบาล

สังกัดกระทรวงกลาโหม

"ตอนนีท้ีเ่ราตองมมีาตรการปดจงัหวดัหรอืวาอนญุาต

ใหเฉพาะบางจังหวัดหรือบางพื้นที่เขามาก็ทำใหเรา

สะดวกในการควบคุมและปองกันโรคเพราะถาเกิดเรา

ไมมีมาตรการสวนนี้ ก็จะทำใหผูปวยซึ่งพื้นที่เสี่ยงสูง"

A5 ผูบริหารระดับอำเภอ

สังกัดกระทรวงมหาดไทย"

สรปุและอภปิรายผล
ผูวิจัยอภิปรายผล ตามวัตถุประสงคของการวิจัย

ไดดังตอไปนี้

1) ความรขูองพนกังานเจาหนาที ่ตามพระราชบญัญติั

โรคติดตอ พ.ศ.2558 กรณีโคโรนาไวรัส COVID- 19

จงัหวดัเพชรบรูณ สวนใหญมรีะดบัความรใูนระดบัมาก

ซึง่เปนผลมาจากหลายหนวยงานและองคกรทีเ่กีย่วของ

ไดดำเนินมาตรการอยางเปนรูปธรรมในการสราง

ความรู ความเขาใจ เชน 1) กระทรวงสาธารณสุข

ออกประกาศโรคตดิตออนัตราย (ฉบบัที ่3) พ.ศ. 2563

โดยกำหนดใหโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรค

โควดิ - 19 (Coronavirus Disease 2019: COVID - 19)

เปนโรคตดิตออนัตรายตาม พ.ร.บ. โรคตดิตอ พ.ศ. 2558

เพือ่ประโยชนในการเฝาระวงั ปองกนั และควบคมุโรค

ติดตออันตราย ผลของประกาศดังกลาวทำใหสามารถ

ดำเนินการตาม พ.ร.บ. โรคติดตอ ป 2558 ได เชน

พนกังานควบคมุโรคตดิตอมอีำนาจในการสัง่ใหแยกกกั

กักกัน หรือคุมตัวไว 2) กรมสวัสดิการและคุมครอง

แรงงานไดออกประกาศเรื่องแนวทางสำหรับเจาหนาที่

ในการเฝาระวังและปองกันการระบาดของโรคติดเชื้อ

โควดิ - 19 โดยกำหนดใหสถานประกอบกจิการตองให

ความรแูกลกูจาง ทำความสะอาดทีท่ำงานอยางสม่ำเสมอ

เปนเขตตดิโรคตดิตออนัตราย อยางไรกต็าม พืน้ทีเ่สีย่ง

ดังกลาวอาจมีการถูกปรับเปลี่ยนตามสถานการณ

โดยขึ้นอยูกับจำนวนผูปวยสะสมและจำนวนผูปวย

รายใหมที่เพิ่มขึ้น 3) คูมือการปฏิบัติตามมาตรการ

ผอนปรนกจิการและกจิกรรมเพือ่ปองกนัการแพรระบาด

ของโรคโควดิ - 19 สำหรบัประเภทกจิกรรมตางๆ สงผล

ใหระดบัความรขูองพนกังานเจาหนาที ่ตามพระราชบญัญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19
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จงัหวดัเพชรบรูณ สวนใหญมรีะดบัความรใูนระดบัมาก

(Tanodomdej, 2020; Chaitiang, 2020; Laikram &

Margaret, 2020)

2) มุมมองของพนักงานเจาหนาที่ ตอมาตรการ

บังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอพ.ศ.

2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ

เมื่อพิจารณาองคประกอบโดยรวมทุกดานพบวาอยูใน

ระดบัมาก เมือ่พจิารณาเปนรายดาน ทัง้ 4 ดาน พบวา

อยูในระดับมากทุกองคประกอบเชนกัน ซึ่งสวนหนึ่ง

เปนผลมาจากการรณรงคและการสรางความตระหนกัรู

สูประชาชนอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะในสวนของ

พนกังานเจาหนาที ่ตามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ.

2558 ไดมกีระบวนการในสรางความเขาใจและสวนใหญ

มีบทบาทในการรวมกำหนดกลยุทธ และแนวทางใน

การแกไข จึงสงผลโดยตรงตอระดับความรูดังกลาว

(Ungchusak & Chunsuttiwat, 2020; Royal College

of Anesthesiologists of Thailand, 2020; Malathum

& Malathum, 2020; Sukamonrat & Hongruksa, 2019)

3) ผลการเปรยีบเทยีบมมุมองของพนกังานเจาหนาที่

ตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรค

ติดตอ พ.ศ. 2558  กรณีโคโรนาไวรัส COVID - 19

จงัหวดัเพชรบรูณ พบวา เพศ และ อาชพี แตกตางกนั

มมีมุมองตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญติั

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19

แตกตางกัน อยางมีนัยสำคัญที่ระดับ 0.05 ระดับ

การศกึษาและสถานทีป่ฏบิตังิานแตกตางกนั มมีมุมอง

ตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัโิรค

ตดิตอพ.ศ. 2558 กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19  แตก

ตางกนั อยางมนียัสำคญัทีร่ะดบั 0.05 ซึง่สอดคลองกบั

งานวจิยัของ Knodel, Prachuabmoh, & Chayovan (2013)

ที่สรุปความแตกตางของเพศชาย เพศหญิง พบวา

เพศหญิงมีความคิดเนนไปในเรื่องสิ่งแวดลอม สังคม

เศรษฐกจิ มากกวาเพศชาย ประกอบกบัความละเอยีด

รอบคอบ ชอบศกึษาหาความร ูจงึเชือ่ไดวา เพศมผีลตอ

การคดิและการตดัสนิใจ และมมุมองตอมาตรการบงัคบั

ใชกฎหมายตาม พระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558

กรณโีคโรนาไวรสั COVID - 19 จงัหวดัเพชรบรูณ

กลมุอาย ุมมีมุมองของพนกังานเจาหนาที ่ตอมาตรการ

บังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.

2558 โดยรวมทกุดานอยใูนระดบัมาก เมือ่เปรยีบเทยีบ

ทัง้ 4 ดาน พบวา ไมแตกตางกนั  ซึง่อาจจะเปนเพราะวา

พนกังานเจาหนาทีต่ามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ.

2558 อยใูนพืน้ทีเ่ดยีวกนั ปฏบิตัภิายใตนโยบายเดยีวกนั

มีมุมมองตอการบังคับใชกฎหมาย เปนไปในแนวทาง

เดียวกัน กลาวคือ สวนใหญเห็นดวยกับบรรดา

ประกาศ และ / หรอื คำสัง่ทีผ่วูาราชการจงัหวดัเพชรบรูณ

โดยความเหน็ชอบของคณะกรรมการโรคตดิตอจงัหวดั

เพชรบรูณ ทีอ่อกโดยใชอำนาจตามความในมาตรา 22

มาตรา 34 มาตรา 35 และมาตรา 36 แหงพระราชบญัญติั

โรคติดตอ พ.ศ.2558 ที่กำหนดมาตรการเฝาระวัง

ปองกันและควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019

(COVID-19) ในจังหวัดเพชรบูรณ จึงทำใหกลุมอายุ

ตางๆ มมีมุมองไมแตกตางกนั

กลมุอาชพี มมีมุมองทศันะของพนกังานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 โดยรวมทกุดานอยใูนระดบัมาก

เมื่อเปรียบเทียบดานสภาพการบังคับใชทางกฎหมาย

พบวา อยใูนระดบัมาก  ดานการดำเนนิการตามกฎหมาย

พบวาอาชีพขาราชการสังกัดกระทรวงกลาโหม อยูใน

ระดับมากที่สุด นอกนั้นอยู ในระดับมากดานบท

กำหนดโทษ พบวาอาชีพขาราชการสังกัดกระทรวง

มหาดไทย อยูในระดับปานกลาง นอกนั้นอยูในระดับ

มาก และในดานนโยบายการบริหาร  พบวา อยูใน

ระดบัมาก  ดานสภาพการบงัคบัใชทางกฎหมาย ดานการ

ดำเนนิการตามกฎหมาย ดานบทกำหนดโทษ แตกตางกนั

อยางมนียัสำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 และดานนโยบาย

การบริหาร แตกตางกันอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ Chaitiang

(2020) และ Laikram &  Margaret (2020) ทีพ่บวา

บคุคลทีม่อีาชพี ฐานะการเงนิ เขาถงึระเบยีบกฎเกณฑ

ของหนวยงานของรฐั มคีวามคาดหวงัตอการดำเนนิการ

ในนโยบายสาธารณะ ตลอดรวมถงึการมงุหวงัใหเจาหนาท่ี

ของรฐัปฏบิตัหินาทีข่องตนเอง ตามกรอบของกฎหมาย

ที่กำหนดใหอยางตรงไปตรงมา
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ระดับการศึกษา มีมุมมองของพนักงานเจาหนาที่

ตอมาตรการบังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติ

โรคติดตอ พ.ศ. 2558 ที่แตกตางกันอยางมีนัยสำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่งบุคคลที่มีการศึกษาและ

สถานภาพทางสังคมสูง มีความคาดหวังตอมาตรการ

การตางที่หนวยงานของรัฐ ออกมาตรการบังคับใชตอ

ประชาชน (Ungchusak & Chunsuttiwat, 2020; Malathum

& Malathum, 2020)

4) มุมมองของพนักงานเจาหนาที่ตอมาตรการ

บังคับใชกฎหมายตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.

2558 โดยรวมทกุดานอยใูนระดบัมาก เมือ่เปรยีบเทยีบ

ดานสภาพการบังคับใชทางกฎหมาย พบวา อยูใน

ระดับมาก ดานการดำเนินการตามกฎหมาย พบวา

บุคลากรทีป่ฏบิตังิานสำนกังานสาธารณสขุอำเภอ และ

โรงพยาบาลสังกัดกลาโหม อยูในระดับมากที่สุด ดาน

บทกำหนดโทษ พบวา สถานทีป่ฏบิตังิาน ตำบล หมบูาน

อยู ในระดับปานกลาง  นอกนั้นอยู ในระดับมาก

ดานนโยบายการบรหิาร พบวา อยใูนระดบัมาก ยกเวน

ตวัแปร ระดบัการศกึษา ปวส.  อยใูนระดบัปานกลาง

และดานสภาพการบังคับใชทางกฎหมายและดาน

บทกำหนดโทษแตกตางกันอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.05 ซึ่งจากผลดังกลาวจะเห็นไดวา สถานที่

ปฏิบัติงานในระดับ ตำบล หมูบาน ซึ่งพนักงาน

เจาหนาทีต่ามพระราชบญัญตัโิรคตดิตอ พ.ศ. 2558  คอื

ผูปฏิบัติหนาที่กำนัน ผูใหญบาน ผูชวยผูใหญบาน

แพทยประจำตำบล สารวัตรกำนัน ซึ่งพบวาบุคคล

เหลานี้มีความหลากหลายในทุกมิติของสังคม สถานะ

ความเปนอยู ซึ่งจากผลวิจัยเห็นไดวาบุคคลเหลานี้มี

มมุมองตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญตัิ

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 โดยเหน็วาการบงัคบัใชกฎหมาย

ตอกรณีโคโรนาไวรัส COVID - 19 ไมมีความจำเปน

การขอความรวมมือพี่นองประชาชนโดยไมจำตองมี

บทลงโทษก็เพียงพอ ตอการควบคมุ ปองกนั สามารถ

ยบัยัง้การแพรระบาดของโรคได

5) ระยะเวลาปฏบิตังิาน มมีมุมองทศันะของพนกังาน

เจาหนาที ่ตอมาตรการบงัคบัใชกฎหมายตามพระราชบญัญติั

โรคตดิตอ พ.ศ. 2558 โดยรวมทกุดานอยใูนระดบัมาก

ซึ่งจะเห็นไดวาระยะการปฏิบัติงานไมมีผล แตอยางใด

ซึง่ทำใหสรปุไดวา ระยะเวลาการปฏบิตั ิไมอาจสงผลตอ

ความรสูกึนกึคดิ มมุมอง ทศันะ ตอมาตรการดำเนนิการ

ตามกฎหมายของพนักงานเจาหนาที่ได

6) ผลการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพในการวิจัยครั้งนี้

พบวาแมจะมีมาตรการออกมาควบคุม ปองกัน

การแพรระบาดของโรคโคโรนาไวรัส COVID-19

แตหากบุคลากรที่ปฏิบัติขาดมุมมองและทัศนคติที่

ถูกตองอาจสงผลใหเกิดปญหาในการควบคุมโรค

ในอนาคตได ดงันัน้ระบบการแพทย และการสาธารณสขุ

จึงตองใหความสำคัญกับกับการบังคับใชกฎหมาย

อยางเครงครัด กระบวนการบังคับใชกฎหมาย

จะประกอบดวยตัวแปรที่สำคัญสองประการ คือ

ตัวบทกฎหมายที่บัญญัติไวในเรื่องนั้นๆ และตัว

เจาพนกังานผบูงัคบัใชกฎหมายดงักลาว ซึง่การบงัคบั

ใชกฎหมายจะตองดำเนินไปโดยอาศัยองคประกอบ

ทั้งสองสวนควบคูกันไปเสมอ กลาวคือหากตัวบท

กฎหมายมีประสิทธิภาพสามารถสนองตอบตอการ

บังคับใชเพื่อใหเกิดความยุติธรรมและมีประสิทธิภาพ

ในการปองปรามอาชญากรรมใหแกสังคมไดอยาง

แทจรงิ แตตวัผบูงัคบัใชกฎหมายนัน้ไมมปีระสทิธภิาพ

ซึ่งเปนปจจัยภายในของพนักงานเจาหนาที่ผูบังคับใช

กฎหมายเอง เชน การขาดความรูความเขาใจใน

กฎหมายหรือขาดประสบการณ ตอการปฏิบัติหนาที่

ตลอดรวมถึงการมีมุมมอง ทัศนะของการบังคับใช

กฎหมาย เหตปุจจยัตางเหลานีย้อมมผีลใหการบงัคบัใช

กฎหมายขาดประสิทธิภาพอยางหลีกเลี่ยงไมได

จึงอาจกลาวไดวาตัวบทกฎหมายนั้นเปรียบเสมือน

กลไกอันเปนเครื่องมือสำคัญในการผดุงรักษาไวซึ่ง

ความสงบเรียบรอยในสังคม สวนพนักงานเจาหนาที่

เปรียบเสมือนผูควบคุมกลไกทางกฎหมายโดยการ

ใชดลุพนิจิเพือ่ใหการบงัคบัใชกฎหมายเกดิประสทิธภิาพ

ในการปองกันและควบคุมการแพรระบาดของโคโรนา

ไวรสั COVID - 19 และสนองตอบตอแนวนโยบายหรอื

วัตถุประสงคของกฎหมายอยางแทจริง

การบังคับใชกฎหมายโดยหนวยงานของรัฐ

ในปจจุบันอยูภายใตหลักการและเหตุผลเพื่อรักษาไว

ซึ่งความสงบเรียบรอยและความเปนระเบียบแกสังคม

โดยการบังคับใชกฎหมายนั้น ยอมเปนการกระทบ
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ตอสทิธอิยางหนึง่อยางใดของประชาชนอยางหลกีเลีย่ง

ไมได และรฐัสามารถดำเนนิการดงักลาวนัน้ได ในฐานะ

ที่รัฐมีอำนาจเหนือกวาเอกชน ภายใตหลักเกณฑของ

การกระทำโดยชอบดวยกฎหมาย ตามหลกันติริฐั และ

การบงัคบัใชกฎหมายจะเกดิประโยชนสงูสดุรวมทัง้เกดิ

สัมฤทธิผลอยางยิ่ง ก็ตอเมื่อกฎหมายที่บัญญัตินั้น

มีความชัดเจน สามารถสนองตอบตอการปองกันและ

ปราบปรามการกระทำความผดิไดอยางแทจรงิ รวมทัง้

บุคลากรผูใชบังคับกฎหมายเอง ตองมีความรูความ

สามารถ มีความขยันขันแข็งตอการทำงาน มีความ

ซื่อสัตยและรับผิดชอบตอหนาที่ของตนอยางแทจริง

เมือ่องคประกอบทัง้สองสวนมปีระสทิธภิาพแลว กย็อม

สงผลใหการบงัคบัใชกฎหมายนัน้ดำเนนิไปในแนวทาง

ที่เกิดสัมฤทธิผลสูงสุด

ขอเสนอแนะ
ขอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช
1.คณะกรรมการโรคติดตอจังหวัดสามารถนำ

ผลงานวิจัยนี้เปนขอมูลพื้นฐานในการกำหนดแนวทาง

การปฏิบัติงานของพนักงานเจาหนาที่ ตามกฎหมาย

ในเรื่องตางๆ เพื่อนำไปใชในการวางแผนจัดการและ

บังคับใชกฎหมาย คือการทำงานรวมมือกันในทุก

ภาคสวน การควบคมุกำกบัของผบูรหิารในฐานะหวัหนา

พนกังานเจาหนาทีอ่ยางจรงิจงั  โดย

1.1) กระบวนการบังคับใชกฎหมายจะตอง

ประกอบดวยตัวแปรที่สำคัญสองประการ คือ ตัวบท

กฎหมายที่บัญญัติไว และตัวเจาพนักงานผูบังคับใช

กฎหมายดังกลาว โดยการบังคับใชกฎหมายจะตอง

ดำเนนิไปโดยการดำเนนิมาตรการกระตนุตวัผบูงัคบัใช

กฎหมายนัน้ใหมปีระสทิธภิาพ ไดแก การสรางความรู

ความเขาใจในกฎหมายอยางตอเนื่อง เพื่อใหมีความ

ชัดเจนตอการปฏิบัติหนาที่ ตลอดรวมถึงการมีมุมมอง

ของการบงัคบัใชกฎหมาย เหตปุจจยัตางเหลานีย้อมมี

ผลใหการบังคับใชกฎหมายขาดประสิทธิภาพอยาง

หลีกเลี่ยงไมได

1.2) การใชมาตรการในการธำรงไวซึ่งมุมมอง

ที่ถูกตองตัวกฎหมาย  เปนกลไกที่สำคัญในการ

ผดุงรักษาไวซึ่งความสงบเรียบรอยในผูเกี่ยวของ

การบังคับใชกฏหมายในสังคม โดยการใชดุลพินิจเพื่อ

ใหการบังคับใชกฎหมายเกิดประสิทธิภาพในการ

ปองกันและควบคุมการแพรระบาดของโคโรนาไวรัส

COVID - 19 และสนองตอบตอแนวนโยบายหรือ

วตัถปุระสงคของกฎหมายอยางแทจริง

2.ควรมีการกำหนดวิสัยทัศน ยุทธศาสตร และ

นโยบายดานการบังคับใชกฎหมายอยางชัดเจน และ

เปนรูปธรรม พรอมทั้งมีการดำเนินการตามวิสัยทัศน

และนโยบายอยางจริงจังและตอเนื่อง

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป
1.ควรมีการบริหารจัดการดานการบังคับใช

กฎหมายในดานความรคูวามเขาใจกฎหมายทีเ่กีย่วของ

ใหชัดเจน และเพื่อลดความขัดกัน หรือความทับซอน

ของกฎหมาย ความทบัซอนของหนวยงานหรอืองคกร

ที่รับผิดชอบ

2.ควรใหมีการวิจัยเพื่อศึกษาติดตามและประเมิน

ผลการบังคับใชกฎหมายในแตละจังหวัด ทองถิ่น

ของประเทศไทย เพื่อทำการเปรียบเทียบผลของ

ความแตกตางแตละพืน้ที ่ผลทีไ่ดจะนำมาซึง่การพฒันา

การบังคับใชกฎหมายใหถึงเจตนารมณของบทบัญญัติ

ของกฎหมายตอไป

3.ควรศึกษาการบังคับใชกฎหมายที่ออกโดย

สวนกลางกับสวนภูมิภาค เพื่อหาขอแตกตางที่สงผล

ตอการพฒันาบทบญัญัตขิองกฎหมาย เพือ่การปองกนั

ควบคุมการแพรระบาดของโรค ใหมีความยั่งยืนตอไป

กิตติกรรมประกาศ
คณะผูวิจัยขอขอบคุณ นายแพทยสาธารณสุข

จงัหวดัเพชรบรูณ ทีใ่หความอนเุคราะหในการดำเนนิงาน

โครงการวิจัยครั้งนี้จนเสร็จสมบูรณ
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