
 

 
(กสม. แถลงข่าวเด่นประจ าสัปดาห์ คร้ังท่ี 45/2566) 

 

กสม. เสนอแก้ไขปัญหาสถานะบุคคล ส่งเสริมการเข้าถึงสิทธิข้ันพื้นฐานของพระภิกษุสามเณรไร้รัฐไร้สัญชาติ 
- ช่ืนชม กทม. ส่งเสริมสิทธิแรงงานข้ามชาติเข้าถึงบริการสาธารณสุขในทุกโรงพยาบาล 

และศูนย์บริการสาธารณสุขของ กทม. 
 

วนัท่ี 7 ธันวาคม 2566 เวลา 10.30 น. คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ (กสม.) โดยนายวสันต์   
ภัยหลีกลี ้และ นางสาวสุภัทรา  นาคะผิว กรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ แถลงข่าวเด่นประจ าสัปดาห์คร้ังท่ี 
45/2566 โดยมีวาระส าคญัดงัน้ี 
 

1. กสม. เสนอแก้ไขปัญหาสถานะบุคคล แนะส ารวจข้อมูลกลุ่มพระภิกษุและสามเณรท่ีไม่มีสถานะ
ทางทะเบียน ส่งเสริมการเข้าถึงสิทธิขั้นพื้นฐาน  

นายวสันต์  ภัยหลีกลี้ กรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ เปิดเผยว่า คณะกรรมการสิทธิมนุษยชน
แห่งชาติ (กสม.) ไดติ้ดตามสถานการณ์ปัญหาสถานะบุคคลในประเทศไทยมาอย่างต่อเน่ือง แมว้่าภาครัฐ
พยายามแก้ไขปัญหาโดยการพฒันากฎหมายตลอดจนแนวทางปฏิบติั แต่เน่ืองจากขอ้จ ากัดท่ีส าคญั เช่น 
นโยบายท่ีไม่ครอบคลุมผูมี้ปัญหาสถานะทุกกลุ่ม เจ้าหน้าท่ีของรัฐขาดความเขา้ใจในการปฏิบัติหน้าท่ี 
จ านวนบุคลากรไม่เพียงพอ ส่งผลให้บุคคลท่ีมีปัญหาสถานะไม่สามารถเข้าถึงสิทธิขั้นพื้นฐานได้ เช่น 
การศึกษา การจา้งงาน สวสัดิการสังคม ท่ีอยู่อาศยั สุขภาพ สิทธิในการมีส่วนร่วมทางการเมือง และเสรีภาพ
ในการเดินทาง เป็นตน้ 

ดว้ยเหตุผลขา้งตน้ กสม. จึงไดห้ยิบยกประเด็นปัญหาสถานะบุคคลขึ้นเพื่อหารือในงาน “สมชัชา
สิทธิมนุษยชน : เหลียวหลงัแลหนา้ 2 ทศวรรษ กสม.” โดยมีขอ้มติท่ีเป็นขอ้เสนอแนะในประเด็นดงักล่าว  
2 ประการ ไดแ้ก่ (1) การประสานพลงัภาคีเครือข่ายเพื่อสนบัสนุนการด าเนินงานแกไ้ขปัญหาสถานะบุคคล 
และ (2) การสร้างเสริมศกัยภาพในการแกไ้ขปัญหาสถานะบุคคลในประเทศไทย เพื่อเร่งรัดกระบวนการ
ก าหนดสถานะแก่ผูท่ี้ยงัมีปัญหาและขจดัความไร้รัฐให้หมดไป (Zero statelessness) ภายในปี พ.ศ. 2567 
ตามท่ีรัฐบาลประกาศเจตนารมณ์ไวใ้นการประชุมระดับสูงว่าด้วยความไร้รัฐ (High-Level Segment on 
Statelessness)  

กสม. ไดพ้ิจารณาขอ้มูล เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง ความเห็นของนกัวิชาการและผูแ้ทนองคก์รภาคประชาสังคม 
รวมทั้งรายงานการลงพื้นท่ี ตลอดจนบทบญัญติัของกฎหมายและหลกัสิทธิมนุษยชนท่ีเก่ียวขอ้งแลว้เห็นว่า 
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 ใหก้ารรับรองวา่ ศกัด์ิศรีความเป็นมนุษย ์สิทธิ เสรีภาพ 
และความเสมอภาคของบุคคล ย่อมไดรั้บความคุม้ครอง และกติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิพลเมืองและ
สิทธิทางการเมือง (ICCPR) ใหก้ารรับรองวา่ บุคคลทุกคนมีสิทธิท่ีจะไดรั้บการยอมรับว่าเป็นบุคคลตามกฎหมาย
ในทุกแห่งหน มีสิทธิท่ีจะไดรั้บความคุม้ครองเท่าเทียมกนัตามกฎหมาย โดยปราศจากการเลือกปฏิบติัใด ๆ  

กสม เห็นว่า ประเทศไทยมีความพยายามแกไ้ขปัญหาสถานะบุคคลอย่างต่อเน่ือง โดยประกาศเป็น
นโยบาย พฒันากฎหมาย ตลอดจนก าหนดแนวทางปฏิบติัผ่านมติคณะรัฐมนตรี รวมถึงยงัไดใ้ห้ค  ามัน่แกไ้ข
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ปัญหาต่อท่ีประชุมระดบันานาชาติ โดยกรมการปกครองในฐานะหน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีและภารกิจเก่ียวกบั
การบริหารจดัการเร่ืองสัญชาติและสถานะบุคคลไดด้ าเนินการตามนโยบายของรัฐและมติคณะรัฐมนตรี เช่น 
ยุทธศาสตร์การจดัการปัญหาสถานะและสิทธิของบุคคล หลกัเกณฑก์ารก าหนดสถานะบุคคลกลุ่มเป้าหมาย
รองรับการด าเนินการตามยุทธศาสตร์การจดัการสถานะและสิทธิของบุคคล หลกัเกณฑ์การก าหนดสถานะ
และสิทธิของบุคคลท่ีอพยพเขา้มาและอาศยัอยู่มานาน รวมทั้ง การออกระเบียบส านกัทะเบียนกลาง ว่าดว้ย
การจดัท าทะเบียนประวติัส าหรับบุคคลท่ีไม่มีสถานะทางทะเบียน พ.ศ. 2562 เป็นตน้  

ท่ีผ่านมา มีบุคคลท่ีไดรั้บการแกไ้ขสถานะทางทะเบียนจ านวนหน่ึง แต่เน่ืองจากสถานการณ์ปัญหา
สถานะบุคคลในประ เทศไทย เ กิดขึ้ นมาอย่างยาวนาน โดยข้อมูลสถิ ติของกรมการปกครอง 
กระทรวงมหาดไทย ท่ีส ารวจและรวบรวมไวเ้ม่ือปี 2564 พบว่า มีคนไร้รัฐไร้สัญชาติ จ านวน 448,105 ราย 
เช่น ชนกลุ่มน้อยดั้งเดิมท่ีอพยพเขา้มาในประเทศไทยเป็นเวลานานแต่ตกหล่นจากการส ารวจและจดัท า
ทะเบียนประวติั กลุ่มคนต่างด้าวท่ีไร้รัฐไร้สัญชาติท่ีมีภูมิล าเนาอาศยัเป็นหลกัแหล่งในประเทศไทยเป็น
ประจ าและไม่มีเอกสารราชการของประเทศใดท่ีแสดงว่าเป็นคนชาติหรือราษฎรของประเทศนั้น ๆ กลุ่มท่ี
ถูกจ าหน่ายรายการทะเบียนราษฎร กลุ่มนกัเรียนนกัศึกษาในสถานศึกษาท่ีมีเลขประจ าตวัขึ้นตน้ดว้ยอกัษร G 
ท่ียงัไม่มีบตัรประจ าตวัประชาชนหรือบตัรประจ าตวับุคคลท่ีไม่มีสถานะทางทะเบียน เป็นตน้  

อย่างไรก็ตาม พระภิกษุและสามเณรเป็นอีกกลุ่มหน่ึงท่ีประสบกบัความไร้รัฐไร้สัญชาติท่ียงัไม่มี
แนวทางแกไ้ขปัญหาท่ีเป็นรูปธรรม จากการท่ี กสม. ไดป้ระชุมรับฟังขอ้เท็จจริงและความเห็น และลงพื้นท่ี
เป้าหมาย ไดแ้ก่ จงัหวดัเชียงราย จงัหวดัเชียงใหม่ และจงัหวดักาญจนบุรี พบว่า พระภิกษุและสามเณรท่ีมี
ปัญหาสถานะอาจแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ (1) พระภิกษุและสามเณรท่ียงัไม่ไดรั้บการก าหนดสถานะทางทะเบียน และ 
(2) พระภิกษุและสามเณรท่ีมีสถานะทางทะเบียน แต่อาจปฏิบติัไม่ถูกตอ้งตามกฎหมายดา้นการเดินทางเขา้เมือง 
ส่งผลใหป้ระสบปัญหาการเขา้ถึงสิทธิขั้นพื้นฐาน เช่น ไม่มีสิทธิรักษาพยาบาลในระบบหลกัประกนัสุขภาพ 
ถูกจ ากดัเสรีภาพในการเดินทางออกนอกพื้นท่ีควบคุม และปัญหาดา้นเสรีภาพในการถือศาสนาตามความเช่ือ 
ตามกฎมหาเถรสมาคม ฉบบัท่ี 7 (พ.ศ. 2506) หากปรากฏว่าเป็นผูมี้ปัญหาสถานะบุคคลและไม่มีหลกัฐาน  
ท่ีอยู่แน่ชดัย่อมไม่อาจบรรพชาหรืออุปสมบท หรือหากไดรั้บการบรรพชาหรืออุปสมบท พระอุปัชฌายก์็ไม่อาจ
รับรองสถานะ และไม่อาจไดรั้บสมณศกัด์ิของพระสงฆ ์แมจ้ะมีคุณสมบติัทางพระธรรมวินยัท่ีเหมาะสมก็ตาม 

นอกจากน้ี ขอ้มูลนกัเรียนท่ีมีเลขประจ าตวัขึ้นตน้ดว้ยอกัษร G หรือเด็กนกัเรียนในสถานศึกษาท่ียงัไม่
มีบัตรประจ าตัวประชาชนหรือบัตรประจ าตัวบุคคลท่ีไม่มีสถานะทางทะเบียนของกระทรวงศึกษาธิการ 
ประจ าปีการศึกษา 2565 ปรากฏว่า มีพระภิกษุและสามเณรไร้รัฐไร้สัญชาติท่ีศึกษาในโรงเรียนพระปริยติัธรรม
แผนกสามญั สังกดักองพุทธศาสนา ส านักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ จ านวน 883 ราย ไม่รวมในโรงเรียน
พระปริยติัธรรมแผนกบาลีและแผนกธรรมซ่ึงจดัเก็บขอ้มูลแยกส่วนกนั รวมทั้งยงัมีพระภิกษุและสามเณรไร้รัฐ
ไร้สัญชาติอีกจ านวนหน่ึงท่ีย ังไม่ได้รับการก าหนดรหัส G และจัดเก็บข้อมูลในระบบ หรือฐานข้อมูล 
การทะเบียนราษฎรของกรมการปกครอง ซ่ึงเป็นหน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีและภารกิจโดยตรงในการจัดท า
ทะเบียนประวติั อย่างไรก็ดี การไม่มีระบบฐานขอ้มูลของพระภิกษุและสามเณรท่ีมีปัญหาสถานะเช่นน้ี  
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ย่อมท าให้การแกไ้ขปัญหาล่าช้า เพราะจะตอ้งแกปั้ญหาเป็นรายกรณี โดยไม่ทราบกลุ่มและพื้นท่ีเป้าหมาย
ทั้งหมด ส่งผลใหก้ารเขา้ถึงสิทธิขั้นพื้นฐานของพระภิกษุและสามเณรตอ้งเน่ินชา้ตามไปดว้ย 

ด้วยเหตุผลดังกล่าว กสม. ในคราวประชุมด้านการคุ ้มครองและส่งเสริมสิทธิมนุษยชน เม่ือวนัท่ี  
4 ธนัวาคม 2566 จึงมีมติใหก้รมการปกครองร่วมกบัส านกังานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ และส านกังานการศึกษา
พระปริยติัธรรม แผนกสามญัศึกษา ด าเนินการส ารวจขอ้มูลกลุ่มพระภิกษุและสามเณรท่ีไม่มีสถานะทางทะเบียน 
รวมทั้งข้อมูลสามเณรท่ีมีเลขประจ าตัวขึ้ นต้นด้วยอักษร G ตามระบบของกระทรวงศึกษาธิการ เพื่อจัดท า
ทะเบียนประวติั คดักรองคุณสมบติัโดยจ าแนกประเภทตามกฎหมายว่าด้วยการทะเบียนราษฎร แลว้พิจารณา
ก าหนดสถานะบุคคลให้ถูกต้องตามข้อเท็จจริง ซ่ึงจะน าไปสู่การให้สิทธิขั้นพื้นฐาน และปรับปรุงระบบ
ฐานขอ้มูลเก่ียวกับกลุ่มพระภิกษุและสามเณรให้ถูกต้อง ครบถว้น และเป็นปัจจุบนั ตลอดจนจดัเตรียมแผน
รองรับกลุ่มพระภิกษุและสามเณรท่ีเขา้มาใหม่ในแต่ละพื้นท่ี ทั้งน้ี ควรให้องคก์รภาคประชาสังคมไดมี้ส่วนร่วม
ในการรวบรวมจดัเก็บขอ้มูล เพื่อแกไ้ขขอ้จ ากดัดา้นจ านวนบุคลากรท่ีมีไม่เพียงพอดว้ย  

นอกจากน้ี ให้กรมการปกครองและส านกังานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ ร่วมกนัสร้างความรู้ความเขา้ใจ
เก่ียวกบักฎหมายว่าดว้ยการทะเบียนราษฎร ในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบักฎมหาเถรสมาคมตามหลกัในพระธรรมวินัย 
แก่พระภิกษุและสามเณร รวมถึงบุคลากรของส านกังานพระพุทธศาสนาในพื้นท่ี เพื่อใชป้ระกอบการด าเนินการ
ในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งต่อไป 

2. กสม. ช่ืนชม กทม. ด าเนนิการตามข้อเสนอแนะ ส่งเสริมสิทธิแรงงานข้ามชาติท่ีซ้ือบัตรประกนั
สุขภาพให้สามารถใช้บริการสาธารณสุขได้ในทุกโรงพยาบาลและศูนย์บริการสาธารณสุขในสังกดั กทม. 
 

นางสาวสุภัทรา  นาคะผิว กรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ เปิดเผยว่า ในช่วงเดือนมีนาคม-มิถุนายน 
2566 คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ (กสม.) ไดป้ระชุมหารือร่วมกบัเลขาธิการส านกังานคณะกรรมการ
สุขภาพแห่งชาติ (สช.) และหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทั้งภาครัฐและภาคประชาสังคม เพื่อร่วมกนัขบัเคล่ือนการเพิ่ม
การเขา้ถึงบริการสุขภาพของแรงงานข้ามชาติ ต่อมาเม่ือเดือนสิงหาคม 2566 กสม.ได้เขา้พบและหารือกับ 
ผูว้า่ราชการกรุงเทพมหานครและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง ถึงแนวทางแกไ้ขปัญหาเร่ืองการเขา้ถึงบริการสุขภาพ
ของกลุ่มแรงงานขา้มชาติ โดยเฉพาะเร่ืองการตรวจสุขภาพและท าประกนัสุขภาพให้แรงงานต่างดา้วและ  
คนต่างดา้วในพื้นท่ี กทม. ซ่ึงเป็นพื้นท่ีท่ีมีแรงงานขา้มชาติขึ้นทะเบียนสูงสุดของประเทศ โดยในทางปฏิบติั
พบปัญหาว่าแรงงานขา้มชาติหรือคนต่างดา้วท่ีซ้ือบตัรประกนัสุขภาพจากโรงพยาบาลในสังกดักรุงเทพมหานคร 
เม่ือเจ็บป่วยเล็กน้อยมักจะไปใช้บริการท่ีศูนยบ์ริการสาธารณสุขของ กทม. แต่ศูนย์บริการดังกล่าวไม่
สามารถเบิกค่าบริการได ้แรงงานจึงตอ้งจ่ายค่าบริการเอง เน่ืองจากยงัไม่มีนโยบายของกรุงเทพมหานคร  
ในการเขา้รับบริการในศูนยบ์ริการสาธารณสุขดงักล่าว และ กสม. เสนอให้กรุงเทพมหานครพิจารณารับตรวจ
สุขภาพและรับท าประกันสุขภาพแรงงานข้ามชาติทั้งระบบ เพื่อน างบประมาณท่ีได้มาบริหารจัดการให้เกิด
ประสิทธิภาพทั้งการส่งเสริมสุขภาพป้องกนัโรคและการรักษาพยาบาลในคนกลุ่มน้ี 

นอกจากการหารือถึงปัญหาดงักล่าวร่วมกบั กทม.แลว้ กสม. ในคราวประชุมดา้นการคุม้ครองและ
ส่งเสริมสิทธิมนุษยชน เม่ือวนัท่ี 18 กนัยายน 2566 ไดมี้ขอ้เสนอแนะเร่ืองการตรวจสุขภาพและท าประกนั
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สุขภาพให้แรงงานต่างดา้วและคนต่างดา้วในพื้นท่ี กทม. ให้เป็นไปในลกัษณะการจดับริการสุขภาพเชิงรุก
โดยใช้โรงพยาบาล จ านวน 8 แห่ง และศูนยบ์ริการสาธารณสุข จ านวน 69 แห่งของ กทม. เป็นจุดบริการ 
เน่ืองจากศูนยบ์ริการสาธารณสุขถือวา่เป็นหน่วยบริการท่ีอยูใ่นพื้นท่ีท่ีสามารถพฒันาระบบบริการปฐมภูมิได ้ 

ล่าสุด เม่ือวนัท่ี 29 พฤศจิกายน 2566 ส านกัการแพทย ์กทม. ไดอ้อกประกาศเร่ือง การรับบริการสุขภาพ
กรณีแรงงานต่างด้าวท่ีซ้ือประกันสุขภาพของโรงพยาบาลในสังกัดส านักการแพทย ์โดยก าหนดแนวทาง 
การรับบริการสุขภาพให้แก่แรงงานต่างดา้วสัญชาติเมียนมา ลาว กมัพูชา และเวียดนาม หรือสัญชาติอ่ืนตามท่ี
คณะรัฐมนตรี (ครม.) ก าหนดเพิ่มเติม ในเขตพื้นท่ี กทม. ให้สามารถซ้ือประกนัสุขภาพและตรวจสุขภาพกับ
โรงพยาบาลในสังกัดส านักการแพทย์ทั้ ง 8 แห่ง ประกอบด้วย โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาลตากสิน 
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ โรงพยาบาลหลวงพ่อทวีศกัด์ิ ชุตินฺธโร อุทิศ โรงพยาบาลเวชการุณยรั์ศม์ิ 
โรงพยาบาลลาดกระบงักรุงเทพมหานคร โรงพยาบาลราชพิพฒัน์ และโรงพยาบาลสิริธร  

ประกาศดังกล่าวยงัก าหนดให้แรงงานต่างด้าวท่ีซ้ือประกันสุขภาพกับโรงพยาบาลในส านัก
การแพทย ์สามารถรับบริการดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุขกับโรงพยาบาลในส านกัการแพทยไ์ดทุ้กแห่ง 
(รวม 11 แห่ง โดยมีโรงพยาบาลผูสู้งอายุบางขุนเทียน โรงพยาบาลคลองสามวา และโรงพยาบาลบางนา
กรุงเทพมหานคร เพิ่มมาอีก 3 แห่ง จาก 8 แห่งขา้งตน้) รวมตลอดทั้งสามารถเขา้รับบริการไดท่ี้ศูนยบ์ริการ
สาธารณสุข ส านักอนามยั อีก 69 แห่ง ของ กทม. โดยไม่เสียค่าใช้จ่ายตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข
เร่ืองการตรวจและประกนัสุขภาพแรงงานต่างดา้ว กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2563 ทั้งน้ีให้มีผลตั้งแต่วนัท่ี 
29 พฤศจิกายน 2566 เป็นตน้ไป 

นอกจากน้ี ผูว้่าราชการกรุงเทพมหานคร ได้มีค  าสั่งท่ี 4204/2566 ลงวนัท่ี 10 พฤศจิกายน 2566 
แต่งตั้งคณะกรรมการบริหารจดัการและจดับริการสุขภาพกลุ่มแรงงานขา้มชาติในเขตกรุงเทพมหานคร  
โดยมีรองศาสตราจารยท์วิดา  กมลเวชช รองผูว้่าราชการกรุงเทพมหานครเป็นประธาน มีอ านาจหน้าท่ี  
ในการก าหนดนโยบายการพฒันาระบบบริหารจดัการ และจดับริการดา้นสุขภาพแรงงานขา้มชาติในเขตพื้นท่ี
กรุงเทพมหานคร ประสานความร่วมมือและบูรณาการการจดักิจกรรม แผนงาน โครงการ ร่วมกับหน่วยงาน
ภายในและภายนอกสังกดักรุงเทพมหานคร รวมทั้งก ากบั ติดตาม และประเมินผลการด าเนินงานดา้นสาธารณสุข
ส าหรับแรงงานขา้มชาติ ในเขตกรุงเทพมหานคร ซ่ึงเป็นกลไกท่ีมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนและเป็นกลไกเชิง
นโยบายท่ีส าคญั 

“กสม. ขอช่ืนชม กทม. ท่ีเห็นความส าคญัของการคุม้ครองสิทธิดา้นสุขภาพของแรงงานขา้มชาติ และ
ด าเนินการแก้ไขปัญหาตามข้อเสนอแนะของ กสม. ซ่ึงเป็นผลให้แรงงานกลุ่มดังกล่าวสามารถเข้าถึง  
การรับบริการทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขไดอ้ยา่งทัว่ถึงและเป็นธรรมมากยิง่ขึ้น ทั้งน้ี การด าเนินการดงักล่าว
ถือเป็นส่วนหน่ึงของการขบัเคล่ือนมติสมชัชาสุขภาพในประเด็นท่ีว่าด้วยการเขา้ถึงสิทธิด้านสุขภาพของ  
กลุ่มแรงงานขา้มชาติ ซ่ึงคณะรัฐมนตรี (ครม.) มีมติเห็นชอบวนัท่ี 27 ธนัวาคม 2565” นางสาวสุภทัรา กล่าว 

 

ส านกังานคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ 
7 ธนัวาคม 2566 


