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Abstract 

This article studies issues related to whether Section 65 of The 

Criminal Code legislatively supports personality disorder.  The goal is to 

examine the scope of definitions and meanings for insanity in Section 65 

of The Criminal Code and determine criminal liability, including 

appropriate legal measures, for wrongdoers with personality disorder by 

a comparative international legal study to derive appropriate guidelines 

for the Thai context. 

Results are that Section 65 of The Criminal Code does not 

include personality disorder in considering criminal liability of persons so 

afflicted to ensure reduced or relaxed sanctions.  Offenders with 

personality disorder must still be sanctioned like defendants with normal 

mental states, although criminal penalties cannot ameliorate their 

condition.   

These findings suggest that Section 65 of The Criminal Code 

should be revised to offer legal measures supporting offenders who are 

currently unprotected by it to meet current societal contexts in Thailand. 
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บทคัดยอ 

บทความน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาถึงประเด็นปญหาวาประมวลกฎหมายอาญา 

มาตรา 65 น้ัน ไดมีการบัญญัติรองรับความผิดปกติทางบุคลิกภาพหรือไม โดยศึกษาถึง

ขอบเขตของคํานิยามและความหมายของคําศัพทท่ีเก่ียวกับความวิกลจริตในประมวล

กฎหมายอาญา มาตรา 65 และการวินิจฉัยความรับผิดทางอาญา รวมถึงมาตรการทาง

กฎหมายท่ีเหมาะสมกับผูท่ีมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ โดยการศึกษาเปรียบเทียบกับ

กฎหมายตางประเทศ เพ่ือนํามาตรการทางกฎหมายของตางประเทศมาปรับใชให

เหมาะสมกับบริบทของประเทศไทย 

ผลการศึกษาพบวาการพิจารณาความรับผิดทางอาญาของผูท่ีมีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพตามมาตรา 65 ของประมวลกฎหมายอาญาน้ันไมไดบัญญัติใหครอบคลุมถึง

กรณีผูท่ีมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ  ดังน้ัน ผูกระทําความผิดซึ่งมีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพจะไมไดรับยกเวนโทษและลดโทษ โดยผูกระทําความผิดยังคงตองรับโทษเสมือน

บุคคลท่ีมีสภาพจิตปกติท่ัวไปซึ่งการใชบทลงโทษทางอาญาเพียงอยางเดียวไมสามารถแกไข

ฟนฟูผูกระทําความผิดได  

งานวิจัยน้ี จึงเสนอแนะใหมีการปรับปรุงประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65 เพ่ือ

หาแนวทางมาตรการทางกฎหมายท่ีรองรับผูกระทําความผิดซึ่งไมไดรับการคุมครองตาม

มาตรา 65 ใหเหมาะสมกับสภาพสังคมไทยในปจจุบัน 

 

คําสําคัญ : ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65, ความผิดปกติทางบุคลิกภาพ, 

มาตรการทางกฎหมาย 

 

 

* บทความน้ีเปนสวนหน่ึงของวิทยานิพนธเรื่อง “มาตรการทางกฎหมายอาญาท่ีเหมาะสมกับผูมีความผิดปกติทางจิต : ศึกษากรณี

ผูกระทําผิดเปนโรคทางจิตเวชท่ีไมไดรับความคุมครองตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65” หลักสูตรนิติศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขากฎหมายอาญา คณะนิติศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร.    



Public Health Policy & Law Journal Vol. 9 No. 1 January-April 2023 
 

 

25 

 

1. บทนํา (Introduction) 

 1.1 ความสําคัญของปญหา 

เนื่องดวยปจจุบันบุคคลธรรมดาที่ตองดํารงชีพ

จําตองเผชิญกับสภาพปญหาตางๆมากมาย ทั้งดานภาวะ

เศรษฐกิจ สังคม ฯลฯ จึงสงผลใหบุคคลดังกลาว อาจเกิด

ภาวะความเครียดสะสม เกิดความวิตกกังวล รวมไปถึง

การเกิดภาวะอารมณแปรปรวน โดยภาวะดังกลาวลวน

แตกอให เกิดปญหาทางดานสภาพจิตได ซึ่งปญหา

สุขภาพจิตเปนสาเหตุหนึ่งที่สงผลใหบุคคลมีแนวโนมที่

จะกระทําความผิดไดมากกวาบุคคลทั่วไปซึ่งมีสุขภาพจิต

ปกติ หากผูกระทําผิดซ่ึงมีความผิดปกติทางจิตไดลงมือ

กระทําความผิดอาญานั้น สําหรับการพิจารณาการ

กระทําความผิดอาญาของผูที่มีความผิดปกติทางจิตจะ

เปนไปตามประมวลกฎหมายอาญามาตรา 65 ตองเปน

กรณีที่บุคคลนั้นไมสามารถรูผิดชอบหรือไมสามารถ

บังคับตนเองได ซึ่งบุคคลดังกลาวจะไดรับความคุมครอง

ในทางกฎหมายตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65  

ในทางกฎหมายเกิดประเด็นปญหาวา

ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65 นั้นไดมีการบัญญัติ

รองรับผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ (Personality 

Disorders) หรือไม  เนื่องจาก “ความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ” หรือ “Personality Disorders” คือ กรณี

ที่บุคคลนั้นมีลักษณะรูปแบบพฤติกรรมที่เบี่ยงเบนไป

จากสังคมทั่วไป มีรูปแบบคงที่ และไมยืดหยุนในหลาย

สถานการณซึ่งความผิดปกตินั้นมักปรากฏอาการในชวง

วัยรุนจนถึงวัยผูใหญตอนตน และดวยความผิดปกติของ

พฤติกรรมที่เบี่ยงเบนไปจึงทําใหสงผลกระทบตอหนาที่

การงานและการดําเนินชีวิตของบุคคลนั้นๆ โดยสาเหตุ

ของการเกิดความผิดปกติทางบุคลิกภาพ สามารถอธิบาย

ไดหลายมุมมอง เชน ปจจัยทางชีวภาพ ปจจัยทาง

ครอบครัวและวิธีอบรมดูแลในวัยเด็ก ปจจัยทางสังคม

และสภาพแวดลอม เปนตน โดยหลักเกณฑที่ใชในการ

วิ นิ จฉัยของ Diagnostic and Statistical Manual of 

Mental Disorders Fifth Edition (DSM-5) ของสมาคม

จิตแพทยสหรัฐอเมริกา (ขวัญพนมพร ธรรมไทย, 2564) 

ไดจําแนกความผิดปกติดานบุคลิกภาพ ออกเปน 3 กลุม 

ไดแก ความผิดปกติดานบุคลิกภาพของกลุม A (Cluster 

A) เปนกลุมผูที่มีความผิดปกติดานบุคลิกภาพดวยการ

แสดงพฤติกรรมแปลกๆ หรือผิดปกติ  สวนความผิดปกติ

ดานบุคลิกภาพของกลุม B (Cluster B) เปนกลุมผูที่มี

ความผิดปกติดานบุคลิกภาพซึ่งจะมีพฤติกรรมเจา

อารมณเหมือนแสดงละคร มักเคยอยูในภาวะที่มีการใช

อารมณรุนแรง นอกจากนี้  ยังมีความผิดปกติดาน

บุคลิกภาพของกลุม C (Cluster C) เปนกลุมผูที่มีความ

ผิดปกติดานบุคลิกภาพซึ่ง มีลักษณะเดน คือ กังวลและ

หวาดกลัว  

จากการศึกษาเบื้องตน พบวา ผูมีความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพมักมีแนวโนมที่จะกอความรุนแรงหรือ

กระทําผิดทางกฎหมายมากกวาบุคคลธรรมดาทั่วไป ซึ่ง

หากบุคคลนั้นมิไดรับการบําบัดรักษาหรือบรรเทาดวย

วิธีการที่ถูกตองอาจสงผลใหบุคคลนั้นมีความเสี่ยงที่จะ

กระทําความผิดซํ้าได แมวาในทางจิตเวชศาสตรจะมอง

วาผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นเปนผูปวยที่ตอง

ไดรับการบําบัดรักษา (ณหทัย วงศปการันยและทินกร 

วงศปการันย, 2558) แตหากพิจารณาเหตุวิกลจริตใน

ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65 ซ่ึงตองตีความโดย

เครงครัด จะเห็นไดวา กฎหมายยังไมไดมีการบัญญัติ

รับรองผูที่มีความผิดปกติทางบคุลิกภาพ อาจกลาวไดวา 

กรณีของความผิดปกติทางบุคลิกภาพเปนหนึ่งในความ

ผิดปกติทางจิตที่ยังมิไดรับความคุมครองทางกฎหมาย 

จึงทําใหเกิดประเด็นปญหาตอมาวา มาตรการทาง

กฎหมายในคดีอาญาของผูที่ มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ กฎหมายควรมีการบัญญัติใหดําเนินการ

อยางไร เพื่อใหการดําเนินการดังกลาวนั้นเหมาะสมกับผู

ที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ 

 โดยสรุปจะเห็นไดวา ประมวลกฎหมาย

อาญา มาตรา 65 ยังมีขอจํากัดที่ทําใหไมเหมาะสมกับ

การปรับใช เนื่องจากเหตุวิกลจริตที่กฎหมายกําหนดนั้น 

มีลักษณะที่แตกตางจากความรูความเขาใจในทางจิตเวช

ศาสตร และมาตรา 65 มิไดมีการบัญญัติรับรองผูที่มี
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ความผิดปกติทางจิตซึ่งมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ 

ทั้ง ๆ ที่ ผูปวยมีแนวโนมที่จะกอการกระทําความผิด

อาญาได จากปญหาของมาตรา 65 จึงทําใหลักษณะการ

ดําเนินการคดีอาญาของผูกระทําความผิดที่มีความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพยังคงมีลักษณะที่ไมเหมาะสมและ

ไมสอดคลองกับวัตถุประสงคในการลงโทษ รวมถึง

หลักการลงโทษใหเหมาะสมแตละบุคคลดวย 

1.2 วัตถุประสงค 

1. เพื่อศึกษาถึงลักษณะและสาเหตุของผูมี

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพ รวมทั้งศึกษาหลักการที่

เก่ียวของกับผูมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ 

2. เพื่อใหศึกษาถึงขอบเขตของคํานิยามและ

ความหมายของคําศัพทที่ เก่ียวกับความวิกลจริตใน

ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 65 และขอบเขตความ

รับผิดทางอาญาของผูกระทําผิดมีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ 

3. เพื่อศึกษามาตรการทางกฎหมายกรณี

ผู กระทํ าผิ ดมี ความผิ ดปกติทางบุ คลิ กภาพของ

ตางประเทศ ไดแก ประเทศเยอรมนี ประเทศอังกฤษ 

และประเทศสหรัฐอเมริกา 

4. เพื่อวิเคราะหเปรียบเทียบหลักเกณฑที่ใช

ในการพิจารณาขอบเขตความรับผิดทางอาญาและ

มาตรการทางกฎหมายของกฎหมายไทยกับกฎหมาย

ตางประเทศ ในกรณีผูกระทําผิดมีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ เพื่อหาแนวทางที่ เหมาะสมสําหรับการ

ดําเนินคดีกับผูกระทําผิดมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ 

 

1.3 วิธีการดําเนินการศึกษา 

 ศึกษาโดยคนควาจากเอกสารภาษาไทย และ

เอกสารภาษาตางประเทศ คําพิพากษาของศาล 

วิทยานิพนธ รายงานการวิจัย หนังสือ วารสาร บทความ 

บทบัญญัติแหงกฎหมาย และเอกสารอ่ืนๆ ที่เก่ียวของ 

ตลอดจนขอมูลจากเครือขายอินเทอรเน็ต รวมถึง

กฎหมายทางการแพทยในประเด็นที่ เก่ียวของ เพื่อ

วิ เคราะหหาแนวทางที่ เหมาะสมและขอเสนอแนะ

สําหรับประเทศไทย 

 

2. ผลการศึกษา (Results) 

2.1 ประเทศเยอรมนี 

ประเทศเยอรมนี เปนประเทศที่ ใช ระบบ

กฎหมายซีวิลลอว จึงมีการบัญญัติกฎหมายอาญาไวใน

ประมวลกฎหมาย โดยประเทศเยอรมนีจะมีการกําหนด

คํานิยามของคําวา “ความผิดปกติทางจิตใจ” ไวใน

มาตรา 20 แหงประมวลกฎหมายอาญาของประเทศ

เยอรมนี ซึ่งคํานิยามของความผิดปกติทางจิต มีลักษณะ

กวาง ๆ โดยแบงออกเปน 4 ประเภท ไดแก ความ

เจ็บปวยทางจิตใจ (A pathological mental disorder) 

การรบกวนของจิตสํานึกอยางลึกซ้ึง (A profound 

disturbance of consciousness) ความบกพรองทาง

จิตใจ (Mental deficiency) ความผิดปกติทางจิตใจ

อย างร ายแรง อ่ื น ๆ (Any other serious mental 

abnormality) จากการแบงประเภทของความผิดปกติ

ทางจิตภายใตมาตรา 20 ในความผิดปกติทางจิตประเภท

สุดทาย หรือ “ความผิดปกติทางจิตใจอยางรายแรงอ่ืน ๆ 

(Any other serious mental abnormality)” นั้น เปน

คําที่มีลักษณะกวางมากพอที่จะครอบคลุมความผิดปกติ

ทางจิตใจทุกกรณี ซึ่งรวมไปถึงกรณีของความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพดวย (Michael Bohlander, 2009) 

สําหรับการพิจารณาความรับผิดทางอาญา

ของผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพจะเปนไปตาม

ประมวลกฎหมายอาญาเยอรมัน มาตรา 20 ซึ่งเปนกรณี

ที่ในขณะกระทําความผิด บุคคลไมสามารถรูผิดชอบหรือ

กระทําไปอันเนื่องมาจากความผิดปกติทางจิตตามที่ระบุ

ไวในมาตรา 20 การกระทําดังกลาวยอมไมเปนความผิด 

หรือกรณีตามมาตรา 21 เปนกรณีที่ในขณะกระทํา

ความผิด ความสามารถรูผิดชอบหรือการบังคับตนเอง

ของบุคคลนั้นลดลงอันเนื่องมาจากความผิดปกติทางจิต

ตามที่ระบุไวในมาตรา 20 อยางหนึ่งอยางใด หากเปน

เชนนั้นผูที่มีความผิดปกติทางจิตอาจไดรับการลดโทษ
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ตามที่บัญญัติไวในมาตรา 49 (1) (Strafgesetzbuch § 

20) 

นอกจากนี้  ศาลของประเทศเยอรมนีมี

มาตรการทางกฎหมายอ่ืนๆ นอกเหนือจากการลงโทษ  

เชน ศาลอาจมีคําสั่งบังคับรักษาผูที่มีความผิดปกติทาง

จิตที่ไมตองรับผิดหรือไดรับการลดโทษตามมาตรา 63 

ได โดยศาลสามารถสั่งใหสงตัวบุคคลนั้นไปบังคับรักษา

ยังโรงพยาบาลจิตเวช หรือในบางกรณีทีผู่มีความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพมีแนวโนมของพฤติกรรมการเสพติดสุรา

หรือสารเสพติดซึ่งความมึนเมานั้นนําไปสูการไมสามารถ

ควบคุมจิตใจหรือทําใหความสามารถในการรูผิดชอบ

หรือความสามารถในการบังคับตนเองนอยลงอยางมาก 

และอาจนําไปสูการกระทําความผิดอาญารายแรงใน

อนาคต กรณีเชนนี้ศาลสามารถสั่งคุมขังเพื่อบําบัดรักษา

ผู เสพสารเสพติดเพื่อเปนการฟนฟู ให กับผูกระทํา

ความผิดตามมาตรา 64 แหงประมวลกฎหมายอาญา

เยอรมันได 

2.2 ประเทศอังกฤษ 

ภายหลั งการแก ไขเพิ่ มเติมเปน Mental 

Health Act 2007 ซึ่งไดมีการยกเลิกการแบงประเภท

ของความผิดปกติทางจิต ตามที่ Mental Health Act 

1983 เดิ มเคยกําหนดไว  (The National Archives, 

2007) โดยใชคํานิยามในลักษณะกวางๆ วา “mental 

disorder” หรือ “ความผิดปกติทางจิต” เพียงคําเดียว 

ซึ่งคํานิยามดังกลาว หมายถึง “ความผิดปกติหรือความ

บกพร องใดๆ ทางจิ ต” หรือ “any disorder or 

disability of the mind” จึงทําใหการแกไขเพิ่มเติมคร้ัง

นี้สงผลใหเปนการขยายขอบเขตของการใชบทบัญญัติ

และทําใหบทบัญญัติดังกลาวสามารถปรับใชกับปญหา

ความผิดปกติทางจิตเกือบทุกประเภทที่ไดรับการยอมรับ

จากทางคลินิกซึ่งความผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นถูก

ครอบคลุมไปถึงตามบทบัญญัติฉบับนี้ดวย และผูกระทํา

ความผิดทางบุคลิกภาพสามารถยกขอตอสูในเร่ืองความ

วิกลจริตไดเพื่อใหตนไดรับการยกเวนโทษหรือลดโทษได

ตามหลั ก M’Naghten (R. v. M’Naghten, 1843) 

กลาวคือ หลักเกณฑที่ศาลใชกําหนดนิยามของความ

วิกลจริตในกฎหมายและเปนหลักทดสอบความ

รับผิดชอบทางกฎหมาย โดยหลักดังกลาวจะไมมีการไล

ระดับความรับผิดชอบ ไมวาสภาพจิตใจของปจเจก

บุคคลจะเปนอยางไร หากบุคคลนั้นรูวาตนกําลังกระทํา

การใดอยูและสามารถรับรูไดวาตนกําลังกระทําซึ่งไม

ชอบดวยกฎหมาย บุคคลนั้นยอมตองรับผิดชอบตอการ

กระทําของตน โดยหลักเกณฑของกฎ M’Naghten จะมี

การพิจารณาถึงความบกพรองของการใชเหตุผลอัน

เนื่องจากโรคทางจิตใจ (Defect of reason due to 

disease of the mind) ความสามารถเขาใจถึงธรรมชาติ

และคุณภาพของการกระทํา (Knowing the nature 

and quality of the act) ความสามารถเขาใจความ

แตกตางระหวางความถูกตองกับความผิด (Knowing 

the difference between right and wrong) ซึ่ งจาก

การศึกษาพบวา ผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้น

ไมไดสูญเสียความสามารถในการรับรูความเปนจริงและ

ยังคงสามารถบังคับตนเองได รวมไปถึงสามารถรูไดวาสิ่ง

ใดถูกสิ่ งใดผิด เพียงแตวาผูที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพขาดการสํานึกผิดและไมยอมรับวาตนทําผิด 

ดังนั้น ผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพจึงไมสามารถนํา

หลัก M’Naghten มาใชอางเพื่อทําใหตนพนผิดได  

 สวนมาตรการทางกฎหมายของประเทศ

อังกฤษในการดําเนินการกับผูกระทําผิดที่มีความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพ เชน มาตรการบําบัดรักษาของ

ผู กระทํ าความผิดจะเปนไปตามหลักปฏิบัติ ของ

พระราชบัญญัติสุขภาพจิต ค.ศ. 1983 (Mental Health 

Act 1983: Code of Practice) ที่มีการกลาวถึงหลักการ

ประเมินอาการและการรักษาพยาบาลของผูกระทํา

ความผิดมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ โดยในการ

ประเมินอาการของผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ

อาจมีการปฏิบัติที่แตกตางไปจากผูที่มีความผิดปกติทาง

จิตอ่ืนๆ และตองกระทําโดยผูเชี่ยวชาญดานสุขภาพจิตที่

ไ ด รั บ อ นุ มั ติ  จ า ก  Approved Mental Health 

Professionals (AMHPs)  ซึ่ ง เป นผู เชี่ ยวชาญด าน
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สุขภาพจิตที่ไดรับอนุมัติจากหนวยงานบริการสังคมใน

ทองถ่ินเพื่อปฏิบัติหนาที่ภายใต Mental Health Act 

(Mental Health Act 1983: Code of Practice) โดย

การรักษาพยาบาลที่เหมาะสมสําหรับผูปวยที่มีความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นจะข้ึนอยูกับสถานการณของ

แตละบุคคล เบื้องตนเมื่อมีการตัดสินทางคลินิกโดย

แพทยที่รับผิดชอบในการประเมินหรือการรักษาแลว 

และโดยทั่วไปวิธีการรักษาสําหรับความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพจะตองเขมขนและมีระยะยาว รวมถึงตอง

อาศัยความสมัครใจที่จะรวมมือในการรักษาของผูปวย

ดวย นอกจากนี้ ผูปวยที่ถูกควบคุมตัวมักจะตองรักษา

ตัวตอไปในชุมชน (Community) 

2.3 ประเทศสหรัฐอเมริกา 

 ประเทศสหรัฐอเมริกาเปนประเทศที่รับเอา

แนวคิดทางกฎหมายมาจากประเทศอังกฤษ จึงมีการใช

คําวา “insanity” ซึ่งอาจแปลไดวา “วิกลจริต” และคํา

วา “mental disease or defect” ซึ่งอาจแปลไดวา 

“โรคหรือความบกพรองทางจิต” แตไมพบวามีการ

กําหนดนิยามของคําดังกลาวไวในกฎหมาย และไมมี

ลักษณะการจําแนกความผิดปกติทางจิตออกเปน

ประเภทตางๆ อยางไรก็ดี เมื่อพิจารณาประมวล

กฎหมายอาญาตนแบบ (Model Penal Code) ใน

หลักการยกเวนความรับผิดทางอาญาของผูที่มีความ

ผิดปกติทางจิต มาตรา 4.01. กําหนดไววาบุคคลไม

จําตองรับผิดชอบตอการกระทําผิดทางอาญา หาก

ในขณะที่กระทําการดังกลาว มีเหตุอันเนื่องมาจากความ

เจ็บปวยทางจิตหรือความบกพรองทางจิต บุคคลนั้นขาด

ความสามารถอยางมากที่จะรูหรือเขาใจถึงวาการกระทํา

นั้นเปนความผิดอาญาหรือการกระทํานั้นสอดคลองตาม

ขอกําหนดของกฎหมายซึ่งคําวา “ความเจ็บปวยทางจิต

หรือจิตบกพรอง” ตามมาตรานี้ไมรวมถึงความผิดปกติที่

แสดงออกโดยการกระทําความผิดซ้ําในทางอาญาหรือ

พฤติกรรมตอตานสังคม โดยคําวา “ความเจ็บปวยทาง

จิตหรือจิตบกพรอง (mental disease or defect)” เปน

คํานิยามที่มีลักษณะกวางและไมระบุรายละเอียดของ

อาการความผิดปกติทางจิตไวอยางชัดเจน เพื่อรองรับ

การพัฒนาความเขาใจทางจิตเวชศาสตรและไมเปนการ

เจาะจงเฉพาะความผิดปกติอยางหนึ่งอยางใด (Ralph 

Slovenko, 2009) ซึ่งเห็นไดวา ประเทศสหรัฐอเมริกามี

การใชคํานิยามที่มีความหมายโดยรวมถึงความผิดปกติ

ทางจิตทัง้หมดในทางกฎหมาย โดยไมมีการจําแนกความ

ผิดปกติทางจิตออกเปนประเภทตางๆ ซึ่งผูเขียนเห็นวา

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพอาจอยูในความหมายของ

ความเจ็บปวยทางจิตหรือจิตบกพรอง (mental disease 

or defect) ดวย  

ในประเทศสหรัฐอเมริกา โดยทั่วไปกฎหมาย

หลักของประเทศสหรัฐอเมริกานั้นไมได กําหนดให

ครอบคลุมไปถึงกรณีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ แตใน

บางรัฐมีการนํามาตรการตางๆ มาใช กับผูกระทํา

ความผิดที่มีบุคลิกภาพผิดปกติที่นาสนใจ เชน ในรัฐเมน

จะใชกระบวนการสามข้ันตอนในการกําหนดเงื่อนไขการ

จําคุกสําหรับอาชญากรรมตางๆ รวมถึงการฆาตกรรม ซึ่ง

จะกําหนดใหศาลพิจารณาเก่ียวกับเร่ืองของระยะเวลา

การจําคุกข้ันพื้นฐาน ระยะเวลาสูงสุดของการจําคุก และ

เหตุที่ใชระงับระยะเวลาโทษจําคุก (Steven Tinetti, 

2020) โดยจะมีข้ันตอนที่ศาลจะตองพิจารณาถึงลักษณะ

ของผูกระทําความผิด ซ่ึงในการวินิจฉัยกรณีของความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพอาจตกอยูในกรณีที่ศาลจะตอง

พิจารณาถึงลักษณะของผูกระทําความผิดได และอาจทํา

ใหผูกระทําผิดที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพมีสิทธิใน

การเสนอพยานหลักฐานเพื่อบรรเทาโทษได หรือในรัฐ

อิลลินอยสมีการกําหนดปจจัยในการลดหยอนความรับ

ผิด โดยมีทั้งสิ้น 17 ประการ (Steven Tinetti, 2020) ที่

ศาลควรนํามาพิจารณากอนการลงโทษจําคุกที่เพียงพอ 

ซึ่งมีหลายปจจัยที่อาจรวมไวเพื่อบรรเทาโทษบุคคลที่มี

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพดวย 

 

3. อภิปรายผล (Discussion) 

3.1 ความเหมาะสมในการดําเนินคดีอาญา

 ผู ที่ มี ค ว า ม ผิ ด ป ก ติ ท า ง บุ ค ลิ ก ภ า พ 
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(Personality disorder) นั้น เปนผูปวยที่ไมไดมีอาการ

ปญญาออนหรือโรคจิต และยังคงสามารถเขาใจวาสิ่งใด

ถูกหรือสิ่งใดผิด สามารถควบคุมพฤติกรรมของตนเองได 

เพียงแตวามีแบบแผนและความคิดที่ไมเหมาะสม ซ่ึง

สาเหตุดังกลาวอาจเกิดจากนิสัยที่ติดตัวมาตั้งแตกําเนิด

หรือจากการแปลความหมายผิด จึงทําใหมีความเขาใจ

เก่ียวกับตนเอง ผูอ่ืนและเหตุการณตางๆ บิดเบือนไป

จากความเปนจริง สงผลทําใหมีพฤติกรรมตอบสนองที่ไม

เหมาะกับบรรทัดฐานของสังคม อยางไรก็ดี ถากลุมคน

เหลานั้นมีอาการผิดปกติทางจิตใจเพิ่มข้ึนจนถึงขนาด

เปนโรคประสาทก็จะกลายเปนโรคประสาทได หรือถา

ความผิดปกติมากถึงขนาดเขาขายโรคจิตชนิดใดชนิด

หนึ่งได อาจกลาวไดวา บุคคลที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพมีแนวโนมที่จะเปนโรคจิตหรือโรคประสาทได

งายกวาคนปกติทั่วไป สําหรับกรณีผูที่มีความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพ มักมีสาเหตุของการเกิดโรคจากหลาย

สาเหตุ (ณหทัย วงศปการันยและทินกร วงศปการันย, 

2558) และทําใหอาการของผูปวยมีลักษณะพฤติกรรมที่

ผิดแปลกไปจากบุคคลทั่วไป เชน ผูที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพจะมีทัศนคติในการมองโลกซึ่งไมเหมือน

บุคคลทั่วไป มีปญหาในเร่ืองของการควบคุมและการ

ยับยั้งชั่งใจ มีสภาพอารมณที่แปรปรวน และปรับตัวเขา

กับสังคมไดยาก จะเห็นไดวาดวยรูปแบบและลักษณะ

ของโรคนี้ แมวาผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพจะ

ประสบปญหาในหลายๆ ดาน แตผูปวยก็ยังคงอยูบน

พื้นฐานของความเปนจริง เพราะฉะนั้น ผูปวยยังคง

สามารถรูผิดชอบชั่วดีอยูและยังคงสามารถควบคุมตัวเอง

ได เพียงแตสามารถควบคุมตนเองไดยากกวาบุคคลทั่วไป 

แตถาผูปวยตั้งใจก็จะสามารถควบคุมได อาจกลาวไดวา

ผูปวยไมไดสูญเสียความสามารถในการควบคุมตนเอง 

เพียงแตความสามารถในการควบคุมตนเองลดลงเทานั้น 

(Alan R Felthous and Henning Saß, 2021) อยางไร

ก็ตาม จากการศึกษาพบวาแมลักษณะอาการพื้นฐาน

ของความผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นจะมีลักษณะรุนแรง

นอย แตก็มีความเปนไปไดที่กรณีดังกลาวจะมีลักษณะ

อาการที่อยูในระดับรุนแรงมากได ซึ่งจะเห็นไดวาหาก

ความผิดปกติดังกลาวมีลักษณะอยูในระดับรายแรง 

ความผิดปกตินั้นอาจสงผลกระทบตอความสามารถใน

การรูผิดชอบและความสามารถในการควบคุมตนเองของ

ผูปวยได นอกจากนี้ ผูปวยอาจมีพฤติกรรมการใชสาร

เสพติดซึ่งปญหาการใชสารเสพติดนั้นเปนสวนหนึ่งของ

การกระทําความผิดและอาจพัฒนาเปนการกระทํา

ความผิดที่รายแรงในอนาคตได โดยกลุมอาการที่มีความ

เก่ียวของกับการกระทําความผิดอาญา เชน กลุม B 

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพคาบเสนหรือกํ้าก่ึง 

(Borderline personality disorder)  (Landy F Sparr. 

2009) เมื่อพิจารณาความผิดปกติทางบุคลิกภาพ จะ

พบวาลักษณะของผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพเปน

กรณีที่ผูปวยยังคงสามารถรับรูผิดชอบชั่วดีไดและยังคง

สามารถควบคุมตนเองได แตวาควบคุมตนเองไดยากกวา

บุคคลทั่วไป แตก็ไมไดถึงข้ันที่ไมสามารถควบคุมได อาจ

กลาวไดวาไมถึงขนาดวิกลจริต อยางไรก็ดีในบางกรณี

ของผูที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพที่ความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพนั้นมีอยูในระดับที่รายแรงอาจสงผล

กระทบตอความสามารถรูผิดชอบหรือความสามารถใน

การบังคับตนเองได ผูเขียนเห็นวาความผิดปกติทางจิต

ดังกลาวนั้นสงผลกระทบตอตัวผูปวยและถาผูกระทําผิด

มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพไดลงมือกระทําความผิด

แลว ก็ยังคงตองรับโทษดังเชนบุคคลทั่วไป ผูเขียนเห็นวา

จะเปนการลงโทษที่ ไม เหมาะสมและขัดกับหลัก

วัตถุประสงคในการลงโทษ เนื่องจากการลงโทษผูกระทํา

ความผิดเพียงอยางเดียวไมไดกอใหเกิดประโยชนตอตัว

ผูกระทําผิดและผูกระทําความผิดอาจมีโอกาสกลับมา

กระทําความผิดซ้ําได จากที่กลาวขางตนจะเห็นไดวา 

ผู เขียนจึงเห็นวา ผูกระทําผิดที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพควรไดรับการดําเนินคดีที่มีลักษณะแตกตาง

จากผูที่มีสภาพจิตปกติ เพื่อใหการลงโทษมีความ

เหมาะสมและสอดคลองกับวัตถุประสงคในการลงโทษ 

รวมถึงหลักการลงโทษใหเหมาะสมแตละบุคคล 
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3.2 ความรับผิดตามประมวลกฎหมายอาญา 

มาตรา 65 

จากการศึกษาพบวา ในแตละประเทศมี

หลักเกณฑในการวินิจฉัยความรับผิดทางอาญากับ

ผูกระทําผิดที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพแตกตางกัน

ไป อยางไรก็ดี ในแตละประเทศก็ยังคงประสบปญหากับ

ความผิดปกติดังกลาว (Hans Ludwig Kro¨ber et al., 

2000) (Landy F Sparr, 2009) (Thomson L, 2010) 

เนื่องจากลักษณะอาการของความผิดปกติทางจิตนั้นยัง

ถึงไมถึงขนาดวิกลจริต เพียงแตอาจทําใหความสามารถ

ในการควบคุมตนเองนั้นลดลงประกอบกับความเขาใจ

ในทางจิตเวชศาสตรและทางนิติศาสตรยังคงแตกตางกัน

จึงทําใหมุมมองของการพิจารณาเก่ียวกับผูที่มีความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพแตกตางกัน กลาวคือ กฎเกณฑ

สําหรับการพิจารณาวาบุคคลใดเปนบุคคลที่มีความ

ผิดปกติทางจิตนั้น มีหลักเกณฑที่คอนขางสูง เนื่องจาก

ในทางกฎหมายผูกระทําความผิดตองมีขนาดความ

วิกลจริตที่ถึงข้ันสูญเสียความสามารถในการรับรูผิดชอบ

หรือความสามารถในการควบคุมตนเองอยางสิ้นเชิง แต

ในทางจิตเวชศาสตรเปนกรณีที่ผูปวยมีลักษณะอาการ

เกิดข้ึนและจะไดรับการวินิจฉัยจากทางจิตแพทยวามี

ลักษณะของความผิดปกติทางจิตประเภทไหน เชนนี้

ในทางจิตเวชศาสตรก็ถือวาบุคคลดังกลาวนั้นเปนผูที่มี

ความผิดปกติทางจิตแลวซึ่งควรไดรับการบําบัดรักษา

แล ว  โดยมิ ได คํ านึ ง ถึ งว าผู ป วยจะต องสูญเสี ย

ความสามารถในการรูผิดชอบหรือความสามารถในการ

ควบคุมตนเองอยางสิ้นเชิ ง ซึ่ งการที่ กฎหมายใน

ตางประเทศมีการกําหนดคํานิยามใหครอบคลุมถึงความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นเปนการเปดโอกาสใหศาล

สามารถนํามาตรการทางกฎหมายอ่ืนๆ นอกเหนือจาก

การลงโทษ มาปรับใชกับผูกระทําความผิดซึ่งมีความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพได ดังนั้น ผูเขียนจึงเห็นควรวา

กฎหมายของประเทศไทยควรจะกําหนดใหมาตรา 65 

แหงประมวลกฎหมายอาญาครอบคลุมความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพหรือมีการเพิ่มเติมบทบัญญัติใหครอบคลุมไป

ถึงความผิดปกติทางบุคลิกภาพ เพื่อใหผูกระทําความผิด

ซึ่งมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพไดรับการดําเนินคดี

อาญาที่มีลักษณะแตกตางจากผูที่มีสภาพจิตปกติ 

 

3.3 มาตรการทางกฎหมายที่ เหมาะสม

 จากการศึกษาเปรียบเทียบกับมาตรการทาง

กฎหมายของตางประเทศกับมาตรการทางกฎหมายของ

ประเทศไทยที่ เก่ียวของกับผูที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ พบวาในบางประเทศมีลักษณะของกลไก

ในทางกฎหมายที่คลายคลึงกับกลไกในทางกฎหมายของ

ประเทศไทย เชน ในประเทศเยอรมนีซึ่งเปนประเทศที่ใช

ระบบกฎหมายซีวิวลอว (Civil Law) เชนเดียวกันกับ

ประเทศไทย โดยการที่ศาลจะสามารถสั่งลงโทษหรือใช

วิธีการเพื่อความปลอดภัยจะตองเปนไปตามที่กฎหมาย

บัญญัติ ไว โดยประเทศเยอรมนีศาลสามารถสั่ งใช

มาตรการบําบัดรักษากับผูที่มีความผิดปกติทางจิตทั้ง

สองกรณีได  เชน ศาลสามารถนําวิธีการเพื่อความ

ปลอดภัย โดยนําการบังคับรักษาจําเลยมาใชควบคูกับ

การลงโทษตามประมวลกฎหมายอาญาของเยอรมัน 

มาตรา 67 หรือสั่งใหกักขังเชิงปองกันตามมาตรา 66 

อยางไรก็ดี โดยแทจริงแลวประเทศไทยนั้นก็มีมาตรการ

ทางกฎหมายที่เหมาะสมซึ่งมีลักษณะคลายคลึงกับของ

ประเทศเยอรมนี เชน กรณีที่ศาลสามารถสั่งใชวิธีการ

เพื่อความปลอดภัยตามมาตรา 48 กลาวคือ การคุมตัวไว

ในสถานพยาบาลซึ่งเปนวิธีการที่เปนการบําบัดรักษา

และควบคุมตัวไวในสถานพยาบาลเพื่อความปลอดภัย

ของสังคม จะเห็นไดวามาตรการทางกฎหมายดังกลาว

เปนมาตรการที่ดีและเหมาะสมกับการนํามาใช กับ

ผูกระทําความผิดที่มีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ 

เพียงแตวาเนื่องจากปญหาของมาตรา 65 กลาวคือ 

กฎหมายไมไดบัญญัติคุมครองไปถึงความผิดปกติทางจิต

ดังกลาว จึงทําใหศาลไมสามารถนํามาตรการดังกลาวมา

ปรับใชกับผูกระทําผิดซึ่งมีความผิดปกติทางบุคลิกภาพ

ได ซึ่งหากมีการแกไขเพิ่มเติมในบทบัญญัติมาตรา 65 

แหงประมวลกฎหมายอาญา ก็จะเปนการเปดโอกาสให
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ศาลสามารถนําวิธีการดังกลาวมาปรับใชกับผูกระทํา

ความผิดซึ่งมีความผิดปกติทางจิตทั้งสองกรณีได เพื่อให

มาตรการทางกฎหมายเปนแนวทางที่มีความเหมาะสม

และเปนไปตามหลักวัตถุประสงคในการลงโทษและ

หลักการลงโทษใหเหมาะสมแตละบุคคล 

 

4. บทสรุปและขอเสนอแนะ 

4.1 บทสรุป 

ปญหาความผิดปกติทางจิตนับเปนปญหาที่

สําคัญในปจจุบันที่สรางผลกระทบใหแกผูปวยทั้งทาง

รางกายและจิตใจ โดยสาเหตุของความผิดปกติทางจิต

เกิดมาจากหลายปจจัย ไดแก ปจจัยทางชีวภาพ ปจจัย

ทางครอบครัวและวิธีอบรมดแูลเด็ก ปจจัยทางสงัคมและ

สภาพแวดลอม ซึ่งความผิดปกติทางจิตใจนั้นมีหลาย

ประเภทและมีลักษณะอาการที่แตกตางกันออกไปในแต

ละบุคคล โดยผูที่มีความผิดปกติทางจิตมีแนวโนมที่จะ

กอความรุนแรงไดสูงกวาบุคคลทั่วไปและมีโอกาสที่จะ

กระทําความผิดทางอาญา ซ่ึงผูที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพก็เปนหนึ่งในประเภทของความผิดปกติทาง

จิตที่บุคคลมีบุคลิกภาพที่เบี่ยงเบนอยางเห็นไดชัดเจน

จากกรอบของสังคมนั้น โดยผูปวยเหลานี้มักจะมีแบบ

แผนและความคิดที่ไมเหมาะสมซึ่งเกิดจากการแปล

ความหมายผิด ทําใหมีความเขาใจเก่ียวกับตนเอง ผูอ่ืน

และเหตุการณตางๆ บิดเบือนไปจากความเปนจริงหรือ

มุมมองของคนสวนใหญในสังคม จึงทําใหมีพฤติกรรม

ตอบสนองที่ไมเหมาะสมกับบรรทัดฐานของสังคม ซึ่ง

ลักษณะพฤติกรรมที่ไมเหมาะสมนั้นอาจพัฒนาไปสูการ

กระทําที่ผิดกฎหมายได อยางไรก็ดี ในทางนิติศาสตร

ของประเทศไทย กรณีตามประมวลกฎหมายอาญา 

มาตรา 65 มีปญหาเก่ียวกับการใชนิยามของเหตุ

วิกลจริต ซึ่งหากพิจารณาความวิกลจริตตามที่มาตรา 65 

กําหนดไว ทั้ง 3 ประเภท ไดแก คําวา “จิตบกพรอง โรค

จิต หรือจิตฟนเฟอน” เปนถอยคําที่ ไม ไดบัญญัติ

ครอบคลุมไปถึงความผิดปกติทางบุคลิกภาพ ดังนั้น 

ความผิดปกติดังกลาวจึงไมใชกรณีจิตบกพรอง โรคจิต 

หรือจิตฟนเฟอน ตามที่มาตรา 65 กําหนดไว จึงสงผลให

ผูกระทําผิดไมสามารถยกขอตอสูเร่ืองวิกลจริตเพื่อใหตน

ไดรับการยกเวนโทษหรือลดโทษได ผูกระทําความผิด

ยังคงตองรับโทษเสมือนบุคคลที่มีสภาพจิตปกติ ทั้งที่

อาการของความผิดปกติทางจิตนั้นอาจส งผลตอ

ความสามารถในการรูผิดชอบและความสามารถในการ

บังคับตนเองของผูกระทําผิด  

จากการศึกษากฎหมายของตางประเทศ 

พบวากฎหมายของแตละประเทศมีการกําหนดคํานิยาม 

หลักเกณฑในการวินิจฉัยความรับผิด และมาตรการทาง

กฎหมายเก่ียวกับกรณีผูกระทําผิดที่มีความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพโดยมีลักษณะที่แตกตางกันออกไป อยางไรก็

ตาม ในแตละประเทศก็ยังคงประสบปญหาเก่ียวกับ

ขอบเขตของคํานิยาม “ความผิดปกติทางจิต” เชนกัน 

เนื่องจากความเขาใจในทางจิตเวชศาสตรและในทาง

นิติศาสตรนั้นมีความเขาใจที่แตกตางกัน แตก็จะเห็นถึง

ความพยายามในการเพิ่มขอบเขตของคํานิยามและ

หลักเกณฑในการวินิจฉัยความรับผิดข้ึนมา เพื่อให

ครอบคลุมถึงความผิดปกติทางจิตประเภทอ่ืนๆ ซึ่งรวม

ไปถึงกรณีของความผิดปกติทางบุคลิกภาพดวย อยางไร

ก็ดีในทางปฏิบัติของศาลตางประเทศจะมลีักษณะเปนไป

แนวทางเดียวกัน กลาวคือ การที่ศาลมองวาความ

ผิดปกติทางบุคลิกภาพนั้นไมถือความเปนความเจ็บปวย

ทางจิตใจ แตมองวาเปนพฤติกรรมที่ ไมดีและเปน

พฤติกรรมที่สังคมไมยอมรับเทานั้น รวมถึงมองวาอาการ

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพสามารถแสดงหรือแกลงมี

ความผิดปกติทางจิตนั้นได เพราะความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพเปนกรณีที่บุคคลยังคงสามารถแยกแยะถูกผิด

ไดและมิไดสูญเสียความสามารถในการรูผิดชอบและ

ความสามารถในการบังคับตนเอง โดยสวนใหญศาล

มักจะตัดสินวาบุคคลดังกลาวมีความรับผิดทางอาญา

และตองรับโทษ 

4.2 ขอเสนอแนะ 

เนื่องจากผูกระทําความผิดซึ่งมีความผิดปกติ

ทางบุคลิกภาพยังคงสามารถรูผิดชอบไดอยูและเขาใจได
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ว าสิ่ งที่ ตนกระทํ านั้ น เป นสิ่ งที่ ผิ ด  รวมถึ งยั งมี

ความสามารถที่จะยับยั้งตนเองไดบางเหมือนเชนบุคคล

ทั่วไป แตในบางกรณีถาความผิดปกติดังกลาวอยูใน

ระดับที่รุนแรงมากอาจทําใหผูกระทําความผิดไมสามารถ

บังคับตนเองไดซึ่งควรมีการบัญญัติกฎหมายข้ึนมาเพื่อ

รองรับผูปวยกลุมนี้ ดังนั้น ผูเขียนจึงเห็นวาควรมีการ

แกไขเพิ่มเติมจากมาตรา 65 โดยกําหนดเปนมาตรา 

65/1 และเพิ่มเหตุของความผิดปกติทางจิต โดยใชคําวา 

“ความผิดปกติทางจิตอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากมาตรา 65 

วรรคหนึ่ง” ซึ่งความผิดปกติทางจิตอ่ืนๆ ดังกลาวนั้น 

สามารถอิงตามคํานิยามของพระราชบัญญัติสุขภาพจิต 

พ.ศ. 2551 และที่แกไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2562 

เพื่อใหถอยคําดังกลาวครอบคลุมไปถึงความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพ 

มาตรา 65/1 ควรมีการแกไขเพิ่มเติมดังนี้ 

 “ผู ใดกระทํ าความผิ ด ในขณะ

สามารถรูผิดชอบหรือสามารถบังคับตนเองลดนอยลงอัน

เนื่องมาจากความผิดปกติทางจิตอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจาก

มาตรา 65 วรรคหนึ่ง นั้น เม่ือศาลไดคํานึงถึงภาวะแหง

จิตแลว เห็นสมควรวาบุคคลควรไดรับการบําบัดรักษา

เนื่องจากมีความบกพรองทางจิตใจ ใหศาลสามารถสั่งให

ไปรับการบําบัดรักษาแทนโทษที่จะลงแกผูนั้นก็ไดหรือ

ใชวิธีการนั้นควบคูไปกับการลงโทษได” 

จากการกําหนดเงื่อนไขตามมาตรา 65/1 

ขางตนนั้น เนื่องจากความผิดปกติทางบุคลิกภาพเปน

กรณีที่ผูกระทําความผิดยังคงสามารถรูผิดชอบและ

สามารถบังคับตนเอง เพียงแตความสามารถในการ

ควบคุมลดนอยลง ซึ่งผูเขียนเห็นวาแมความผิดปกติทาง

บุคลิกภาพจะไมไดสงผลกระทบตอความสามารถในการ

รูผิดชอบหรือความสามารถในการบังคับตนเองของผูที่มี

ความผิดปกติทางบุคลิกภาพมากนั้น อยางไรก็ดี ความ

ผิดปกติดังกลาวก็ยังคงมีผลกระทบตอความสามารถใน

การรูผิดชอบและความสามารถในการบังคับตนเองของ

ผูปวย และผูเขียนเห็นวา ศาลไมควรนําวิธีการลงโทษมา

ปรับใชกับผูที่มีความผิดปกติทางจิตทั้งสองประเภทเพียง

อยางเดียว เนื่ องจากผูป วยกลุ มนี้ ควรได รับการ

บําบัดรักษา จึงเห็นสมควรใหมีการบัญญัติโดยใหอํานาจ

ศาลสามารถใชวิธีการบําบัดรักษาแทนการลงโทษ หรือ

ใชวิธีการดังกลาวควบคูไปกับการลงโทษได  

นอกจากนี้ ผูเขียนเห็นควรใหเสนอมีการแกไข

เพิ่มเติมประมวลกฎหมาย มาตรา 48 เพื่อใหสอดคลอง

และครอบคลุมไปถึงกรณีตามมาตรา 65/1 ดวย โดย

แกไขเพิ่มเติม ดังนี้ 

“มาตรา 48 ถาศาลเห็นวา การปลอยตัวผูมีจิต

บกพรอง โรคจิตหรือจิตฟนเฟอน ซึ่งไมตองรับโทษหรือ

ไดรับการลดโทษตามมาตรา 65 หรือการปลอยตัวผูซ่ึงมี

ความผิดปกติทางจิตประเภทอ่ืนๆ ตามมาตรา 65/1 จะ

เปนการไมปลอดภัยแกประชาชน ศาลจะสั่งใหสงไปคุม

ตัวไวในสถานพยาบาลก็ได และคําสั่งนี้ศาลจะเพิกถอน

เสียเมื่อใดก็ได” 

สําหรับการสั่งใหเขารับการบําบัดรักษานั้น 

ศาลสามารถสั่ ง ให เ ข า รั บการบํ าบั ด รั กษา  ณ 

สถานพยาบาลและระยะเวลาในการบําบัดรักษาเปนไป

ตามที่ศาลกําหนด เพื่อเปนการปกปองประชาชนทั่วไป

จากผูกระทําความผิดที่มีความผิดปกติทางจิตซึ่งตาม

พระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 และที่แกไข

เพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2562 ไดกําหนดใหพนักงาน

เจาหนาที่ตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต มีหนาที่สําคัญ

ในการสงตัวบุคคลเพื่อรับการตรวจวินิจฉัยและประเมิน

อาการเบื้ องตน รวมถึงนํ าส งผู ป วยจิตเวชไปยั ง

สถานพยาบาลของรัฐและสถานบําบัดรักษา โดย

กระบวนการดังกลาวใหเปนไปตามมาตรา 37 ที่มีการ

กําหนดไววา ในกรณีที่ศาลมีคําสั่งใหสงผูปวยคดีไปคุม

ตัวหรือรักษาไวในสถานพยาบาลตามมาตรา 48 แหง

ประมวลกฎหมายอาญา ใหศาลสงสําเนาคําสั่งไปพรอม

กับผูปวยคดีและใหสถานบําบัดรักษารับผูปวยคดีไว

ควบคุมและบําบัดรักษา โดยไมตองไดรับความยินยอม

จากผูปวยคดี และหากในระหวางบําบัดรักษา จิตแพทย

ผูบําบัดรักษาเห็นวาผูปวยคดีไดรับการบําบัดรักษาจน

ความผิดปกติทางจิตหายหรือทุ เลาและไมมีภาวะ
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อันตรายแลว ใหจิตแพทยรายงานผลการบําบัดรักษา

และความเห็นเพื่อจําหนายผูปวยคดีดังกลาวออกจาก

สถานพยาบาลตอศาลโดยไมชักชา ตามมาตรา 38 ซึ่ง

สถานพยาบาลของรัฐหรือสถานบําบัดรักษาทางจิตที่มี

หนาที่รับบําบัดรักษาผูปวยที่มีอาการทางจิตตองเปน

สถานบําบัดที่ ได รับการข้ึนทะเบียนไว ในประกาศ

กระทรวงสาธารณสุข เร่ือง รายชื่อสถานบําบัดรักษาทาง

สุขภาพจิต พ.ศ. 2551 และที่แกไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) 

พ.ศ. 2553 รวมทั้งที่แกไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2555

 สวนกรณีที่ศาลเห็นวาผูกระทําผิดยังสมควร

ไดรับบทลงโทษ ซึ่งศาลสามารถใชดุลพินิจที่จะปรับใช

บทลงโทษในกฎหมายอาญาใหเหมาะสมกับผูกระทํา

ความผิดแตละรายได โดยศาลจําตองคํานึงถึงทั้งเหตุภาว

วิสัยประกอบกับเหตุอัตวิสัยดวย 
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