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เปิดตัวร่างกฎหมายใหม่ด้วยกระแสข่าว  

‘ท้องก็เรียนต่อได้’

กลางป ีพ.ศ. 2553 สงัคมไทยไดรู้จ้กัรา่งกฎหมาย
ใหม่ที่มีชื่อเรียกแปลกหู “ร่างพระราชบัญญัติคุ้มครอง
อนามัยการเจริญพันธุ์” จากการเปิดประเด็นข่าวของ
สื่อมวลชนที่หยิบมาตรา 12 ของร่างกฎหมายนี้มาเป็น 
จุดขาย 

“สธ. ดัน กม. คุ้มครองหญิงตั้งครรภ์” 1 
“สธ. เตรียมชง กม.ใหม่ ‘ท้อง’ ก็เรียนได้” 2 
“เข็นพ.ร.บ.เปิดทางท้องระหว่างเรียน” 3 
นายจุรินทร์ ลักษณวิศิษฐ์ รัฐมนตรีสาธารณสุข 

ในฐานะหนว่ยงานผูเ้สนอรา่งกฎหมายฉบบันีใ้หส้มัภาษณ์
กับหนังสือพิมพ์หลายฉบับว่า “ส่วนตัวมองว่าต้องมี
กฎหมายฉบับนี้ แต่จะต้องพูดให้ชัดด้วยว่าเราไม่ได้
สนับสนุนให้วัยรุ่นตั้งครรภ์มากขึ้น แต่เป็นความจำาเป็นที่
ต้องคุ้มครองและดูแลสุขอนามัยคนเหล่านี้” 4 ในขณะที่
นายแพทย์กิติพงศ์ แซ่เจ็ง ผู้อำานวยการสำานักอนามัย 
การเจริญพันธุ์ กรมอนามัย กล่าวว่า “ปัจจุบันเรื่องหญิง
ตั้งครรภ์ในวัยเรียนจะไปเรียนได้หรือไม่ได้นั้น การปฏิบัติ
ยังไม่แน่ชัด ขึ้นอยู่กับผู้บริหารโรงเรียน ครู หรือสมาคม 
ผู้ปกครอง แต่หากมี พ.ร.บ. นี้ ทุกสถาบันการศึกษาจะ
ตอ้งปฏบิตัติามกฎหมายเปน็มาตรฐานเดยีวกนั คอืใหเ้ดก็
ทีต่ัง้ครรภเ์รยีนได ้เวน้แตว่า่เปน็ความประสงคข์องเดก็เอง
ที่จะไม่ไปเรียน” 5 

หากมองย้อนไปถึงสถานการณ์สังคมที่ถูกจับตา
มองมาตัง้แตป่ ี2552 นัน่คอื การตัง้ครรภข์องผูห้ญงิอายุ
ต่ำากวา่ 20 ป ีซึง่ประเทศไทยมอีบุตักิารณส์งูสดุเปน็อนัดบั
หนึ่งของกลุ่มประเทศในทวีปเอเชีย แต่รัฐบาลยังไม่มี
นโยบายและมาตรการที่ชัดเจนว่าจะป้องกันและแก้ไข
อย่างไร6 ทำาให้พอมองเห็นความเชื่อมโยงของประเด็นที่
สื่อและผู้เสนอร่างกฎหมายนี้พยายามชี้แจงต่อสังคมให้
เหน็ความจำาเปน็ทีต่อ้งมพีระราชบญัญตัฉิบบันี ้ซึง่อาจจะ
พูดได้ว่าเป็นความพยายามที่มาได้ถูกทาง เพราะเสียง
ตอบรบัมมีากกวา่เสยีงคดัคา้นอยา่งเหน็ไดช้ดัจากพาดหวั
ข่าวนับแต่มีการนำาเสนอเร่ืองน้ีในส่ือหนังสือพิมพ์ อาทิเช่น  
“เพือ่นหญงิหนนุ ‘อนญุาต นร.ทอ้ง’”7 “หนนุ พ.ร.บ.คุม้ครอง
อนามัยเจริญพันธุ์” 8 “วรากรณ์ หนุนร่าง พ.ร.บ.ท้องเรียน
ต่อ” 9 ส่วนเสียงค้านที่มีอยู่บ้างประปรายนั้น มักเป็น
ความเห็นของคอลัมนิสต์ เช่น “ศีลธรรมดีกว่า พ.ร.บ.
อนามยัฯ” 10 “กฎหมายกช็ว่ยไมไ่ดถ้า้ใจขาดธรรม” 11 การ
เปิดตัวด้วยประเด็น “ท้องก็เรียนต่อได้” ยังกระตุ้นให้ 
เกิดกระแสความคิดเห็นอื่นตามมา เช่น การจัดการเรียน
การสอนเพศศึกษาในโรงเรียน 12 การลงโทษฝ่ายชาย
ทีม่สีว่นทำาใหเ้กดิการทอ้งโดยไมพ่รอ้ม 13 นอกจากนี ้ฝา่ย
การเมืองยังได้แสดงท่าทีเปิดรับอย่างเต็มที่เมื่อนายก
รัฐมนตรีให้สัมภาษณ์ว่า พร้อมสนับสนุนร่างกฎหมายนี้ 
เพราะต้องการแก้ไขสถานการณ์วัยรุ่นตั้งครรภ์ของ
ประเทศไทย14 

7กฎหมายคุม้ครองอนามยัการเจรญิพนัธุ ์: 

ช่วยลดจ�านวนการท�าแท้ง และจ�านวน

นกัเรยีนออกจากโรงเรยีนกลางคนั 

อ
นามัยการเจริญพันธุ ์” คงจะยังเป็นค�าที่สังคมไทยไม่คุ ้นเคย 

หากไม่เกิดการจุดกระแสความสนใจโดยสื่อมวลชนเมื่อกลางปี  

พ.ศ. 2553 ที่ผ่านมา เมื่อหนังสือพิมพ์หลายฉบับพร้อมใจกันเปิด

ประเดน็ว่ากระทรวงสาธารณสขุต้องการผลกัดนัร่างกฎหมายเพือ่คุม้ครอง

สิทธิการศึกษาของนักเรียนที่ตั้งครรภ์ พลันเกิดกระแสวิพากษ์วิจารณ์

อย่างกว้างขวางในสังคมว่าเป็นการแก้ปัญหาที่ถูกจุดแล้วหรือไม่ 
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จากจำานวนสถิติเด็กนักเรียนชายและหญิงทั่ว
ประเทศของกระทรวงศึกษาธิการ ที่ลาออกจากโรงเรียน
กลางคันเพราะแต่งงาน ในช่วง พ.ศ. 2548 – 2552  
(ดูตาราง) พบว่าเป็นนักเรียนหญิงมากกว่านักเรียนชาย
ถึง 8.7 เท่า หากสันนิษฐานว่า อย่างน้อยครึ่งหนึ่งของ
นกัเรยีนหญงิทีล่าออกนีเ้ปน็เพราะตัง้ครรภ ์กจ็ะไดต้วัเลข
สูงถึง 9 พันคน ที่อนาคตการศึกษาในโรงเรียนต้องจบ 
สิ้นลงเพราะท้องระหว่างเรียน ดังนั้น ถ้ากฎหมายฉบับนี้
ประกาศใช้ ก็เท่ากับว่าสังคมไทยเปิดโอกาสให้นักเรียนหญิง 
ที่ท้องเป็นจำานวนร่วมหมื่นคนยังมีที่ยืนอยู่ในโรงเรียนได้ 
หากเธอเหล่านั้นต้องการ 

หลงัจากสือ่มวลชนและประชาชนแสดงความสนใจ
ในร่าง พ.ร.บ.คุ้มครองอนามัยการเจริญพันธ์ุอย่างกว้างขวาง  
กระทรวงสาธารณสุขในฐานะเจ้าภาพของร่างกฎหมาย
ฉบับนี้ได้ประกาศว่าจะจัดให้มีเวทีประชาพิจารณ์อย่าง
นอ้ย 1 ครัง้ กอ่นทีจ่ะเสนอรา่งกฎหมายเขา้สูค่ณะกรรมการ
อนามยัการเจรญิพนัธุแ์หง่ชาตแิละคณะรฐัมนตรใีนลำาดบั
ต่อไป โดยรัฐมนตรีสาธารณสุขให้สัมภาษณ์เน้นย้ำาให้ 
ที่ประชุมประชาพิจารณ์มีความรอบคอบในการพิจารณา
มาตรา 12 ที่กำาหนดให้นักเรียนที่ตั้งครรภ์สามารถเรียน
ต่อไปว่า “...เพราะมีความเห็นที่หลากหลายต่อประเด็นนี้
ทั้งในส่วนที่เกรงจะเป็นการส่งเสริมค่านิยมให้เด็กใน 
วัยเรียนตั้งครรภ์ ขณะที่อีกส่วนหนึ่งเห็นว่าเป็นการเปิด
โอกาสให้เด็กได้เรียนต่อ เพราะหากตัดโอกาสการเรียน
เท่ากับเป็นการซ้ำาเติมอนาคตเด็ก”15 เช่นเดียวกับท่าที
ของรัฐมนตรีศึกษาธิการ นายชินวรณ์ บุณยเกียรติ ที่ได้
ให้สัมภาษณ์ว่า ต้องการรอดูผลประชาพิจารณ์อย่างละเอียด 
และอยากจะเน้นเรื่องการป้องกันการตั้งครรภ์ของเด็ก 
วัยเรียนโดยการจัดทำาหลักสูตรเพศศึกษาที่เหมาะสม16

ผลประชาพจิารณ์พบทกุภาคส่วนร่วมสนบัสนนุ

“ประชาพิจารณ์หนุน พ.ร.บ.เจริญพันธุ์ 80%  
เห็นด้วย นร. ท้องลาคลอด – เรียนต่อได้” 17

“ร่าง ก.ม.คุ้มครองอนามัยเจริญพันธุ์ฉลุย จ่อคิว
เข้า ครม.เดือน ก.ย. อธิบดีกรมอนามัยชี้ช่วยลดอัตรา 
ทำา แท้ง” 18

“ประชาพิจารณ์ ‘ก.ม.เจริญพันธุ์ ’ ผ่านฉลุย  
ภาคสงัคมเหน็ดว้ยตัง้ครรภร์ะหวา่งศกึษา – จดัมาตรการ
ช่วยเหลืออย่างมีคุณภาพ” 19

ภายหลังกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ร่วม
กับสำานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (สช.) และ
มลูนธิสิรา้งความเขา้ใจเรือ่งสขุภาพผูห้ญงิ (สคส.) จดัเวที
ประชาพิจารณ์ ร่างพระราชบัญญัติคุ้มครองอนามัยการ
เจริญพันธุ์ขึ้น เมื่อวันที่ 16 สิงหาคม 2553 โดยมี 
ผู้เข้าร่วมประชุมกว่า 250 คน จากเครือข่ายผู้ปกครอง 
สถาบนัการศกึษา ตวัแทนกระทรวงศกึษาธกิาร กระทรวง
สาธารณสุข และเครือข่ายทำางานด้านสิทธิสตรี เด็ก  
และเยาวชน 

ผลการประชาพิจารณ์พบว่า ภาคส่วนต่างๆ เห็น
ดว้ยกบัรา่งกฎหมายฉบบันีโ้ดยไมม่ผีูใ้ดคดัคา้น นายแพทย์
สมยศ ดีรัศมี อธิบดีกรมอนามัย เปิดเผยว่า “ผู้เข้าร่วม
ประชมุเหน็ดว้ยทกุมาตรา ไมไ่ดม้กีารเสนอใหถ้อนมาตรา
ใด และเห็นด้วยกับมาตรา 12 ที่เปิดโอกาสให้นักเรียนที่
ตั้งครรภ์สามารถเรียนต่อได้ แต่เสนอให้เพิ่มเติมและ
ปรบัปรงุแกไ้ขในรายละเอยีดของกฎหมาย”20 โดย นางสาว
ณัฐยา บุญภักดี ผู้ประสานงานมูลนิธิสร้างความเข้าใจ 
เร่ืองสุขภาพผู้หญิง (สคส.) กล่าวถึงมติที่ประชุมที่มีต่อ 
มาตรา 12 ว่า “ควรเพิ่มวรรคท้ายว่า สถาบันการศึกษา

ตารางแสดงจ�านวนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 – 6 ทั่วประเทศ ออกจากโรงเรียนเพราะแต่งงาน พ.ศ. 2548 – 2552

ปีการศึกษา นักเรียนชาย นักเรียนหญิง อัตราส่วน นร.หญิง:นร.ชาย

2548 325 3,435 10.6

2549 612 3,999 6.5

2550 389 4,640 11.9

2551 374 4,368 11.7

2552 391 2,736 10.0

รวม 2,091 18,178 8.7

ที่มา:  กฤตยา อาชวนิจกุล. 2554. ‘จุดเปลี่ยนเรื่องเพศประเทศไทย’. ใน จุดเปลี่ยนประชากร จุดเปลี่ยนสังคมไทย. สุรีย์พร พันพึง และมาลี สันภูวรรณ์ (บรรณาธิการ). สถาบันวิจัย
ประชากรและสังคม มหาวิทยาลัยมหิดล. (คำานวณจากข้อมูลของสำานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ)
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ควรจดัมาตรการชว่ยเหลอืใหห้ญงิมคีรรภศ์กึษาตอ่ไดอ้ยา่ง
มีคุณภาพด้วย” 21 นอกจากนี้ ผลประชาพิจารณ์ยังชี้ว่า
ในมาตรา 15 ซึ่งระบุเรื่องให้มีคณะกรรมการคุ้มครอง
อนามัยการเจริญพันธุ์แห่งชาติ หรือ กอช. นั้น ควรจะมี
นายกรัฐมนตรีเป็นประธานเพราะเรื่องอนามัยการเจริญ
พันธุ์เป็นเรื่องใหญ่ที่เกี่ยวข้องกับหลายกระทรวง22 

ผลจากการประชาพิจารณ์ทั้งหมดนี้ ถูกนำาเข้าสู่
การประชุมของคณะอนุกรรมการพัฒนาร่าง พ.ร.บ. เพื่อ
แก้ไขปรับปรุงในเดือนสิงหาคมและนำาเสนอต่อคณะ
รัฐมนตรีในเวลาต่อมา

แรงสนบัสนนุยิง่เข้มแขง็หลงักระแสข่าว พบ 

2,002 ซากตวัอ่อนมนษุย์ ทีว่ดัไผ่เงนิโชตนาราม

เ ดื อนพฤศจิ ก า ยน  2553  ข่ า วพบซาก 
ตวัออ่นมนษุยจ์ำานวนนบัพนัทีว่ดัไผเ่งนิโชตนารามใจกลาง 
กรงุเทพมหานคร สรา้งกระแสความตระหนกในสถานการณ์
การทำาแท้งไปทั่วประเทศไทย (อ่านรายละเอียดใน
สถานการณเ์ดน่ที ่2 หนา้ 45) สง่ผลใหร้า่ง พ.ร.บ.คุม้ครอง
อนามัยการเจริญพันธุ์มีการหยิบขึ้นมาพูดถึงอีกครั้ง 
หลังหายไปจากกระแสข่าวร่วมสองเดือน23 นายนิพิฏฐ์ 
อินทรสมบัติ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงวัฒนธรรม ให้
สัมภาษณ์ถึงจุดยืนของพรรคประชาธิปัตย์ต่อการออก
กฎหมายคุ้มครองอนามัยการเจริญพันธุ์ว่า “พรรค
ประชาธิปัตย์ได้มีการประชุมหารือในเรื่องนี้แล้วและเห็น
ดว้ยทีจ่ะสนบัสนนุกฎหมายอนามยัการเจรญิพนัธุท์ีเ่สนอ
โดยกระทรวงสาธารณสขุ...และเชือ่วา่หากกฎหมายนีม้ผีล
บังคับใช้ จะสามารถแก้ปัญหาไม่รู้จบอย่างที่เป็นอยู่ได้ 
...ถงึเวลาทีเ่ราตอ้งมกีฎหมายเฉพาะเพือ่ปอ้งกนัวกิฤตทาง
เพศของสงัคมเสยีท ีไมม่องวา่เรือ่งเพศเปน็ปญัหาของใคร
คนใดคนหนึ่ง รัฐต้องเข้ามาคุ้มครอง...” 24

วนัที ่14 ธนัวาคม 2553 หนงัสอืพมิพห์ลายฉบบั
รายงานขา่ววา่ทีป่ระชมุคณะรฐัมนตรมีมีตริบัหลกัการของ
ร่าง พ.ร.บ.คุ้มครองอนามัยการเจริญพันธุ์ และจะดำาเนิน
การส่งเรื่องให้คณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาแล้วส่ง
กลับมาให้คณะรัฐมนตรีพิจารณาอีกครั้งก่อนส่งเรื่องไป
ยังสภาผู้แทนราษฎรต่อไป25 โดย นายแพทย์มารุต 
มัสยวาณิช รองโฆษกประจำาสำานักนายกรัฐมนตรีแถลง
ผลการประชมุ ครม. ในตอนหนึง่วา่ “เนือ่งจากสงัคมไทย
ประสบปัญหาจากกรณีที่พบซากทารก 2,002 ซาก  
จึงต้องมีการเสนอร่าง พ.ร.บ. นี้ขึ้นมา ซึ่งกระทรวงต่างๆ 
อาทิ ต่างประเทศ พม. แรงงาน ก.พ. ศึกษาธิการ ต่าง
แสดงความเห็นด้วยกับกฎหมายดังกล่าว” 26 

กฎหมายคุ้มครองอนามัยการเจริญพันธุ ์

ในประเทศอื่น

กฎหมายคุ้มครองอนามัยการเจริญพันธ์ุ เป็นกฎหมาย 
แนวคดิใหมท่ีป่ระกาศใชแ้ลว้ในบางประเทศและอกีหลาย
ประเทศทัว่โลกกำาลงัยกรา่งกฎหมายนี ้กำาเนดิของแนวคดิ
ในการออกกฎหมายด้านสุขภาพที่เฉพาะเจาะจงในเรื่อง
อนามัยการเจริญพันธุ์ มีที่มาจากการร่วมลงนามในแผน
ปฏบิตักิารวา่ดว้ยเรือ่งประชากรและการพฒันา หรอื ICPD 
1994 ของรัฐบาลจำานวน 168 ประเทศทั่วโลก รวมทั้ง
ประเทศไทย ภายหลงัการลงนามหลายประเทศเริม่ดำาเนนิ
งานให้ประชาชนของตนได้รับการคุ้มครองสิทธิอนามัย
การเจริญพันธุ์ บ้างก็แก้ไขกฎหมายปลีกย่อยต่างๆ บ้าง
กก็ำาหนดนโยบายใหมข่ึน้แทนทีน่โยบายประชากรเดมิ และ
บางประเทศไดย้กรา่งกฎหมายขึน้ใหมท่ัง้ฉบบัเพือ่ใหค้วาม
คุ้มครองประชาชนในเรื่องสิทธิอนามัยการเจริญพันธุ์
โดยตรง 

เฉพาะประเทศที่ยกร่างกฎหมายขึ้นใหม่ทั้งฉบับ 
(เรียกว่า comprehensive reproductive health law) 
และมีผลบังคับใช้แล้ว ได้แก่ สาธารณรัฐแอลบาเนีย  
ประเทศเบนนิ สาธารณรฐัชาด และสาธารณรฐัมาล ีสาระ
สำาคัญโดยย่อของกฎหมายอนามัยการเจริญพันธุ์ของ
ประเทศเหล่านี้ ประกอบด้วย27

•  การนำาความหมายของอนามัยการเจริญพันธุ์
และสุขภาพทางเพศตามที่ระบุในแผนปฏิบัติ
การ ICPD มาปรับใช้ เช่น ระบุในกฎหมาย
อย่างชัดเจนว่า “หญิงและชายทุกคนมีสิทธิ
เลอืกวธิวีางแผนครอบครวั มสีทิธเิขา้ถงึวธิคีมุ
กำาเนิดที่ปลอดภัย มีประสิทธิภาพ สามารถ 
ซือ้หาได ้และเปน็วธิทีีย่อมรบัโดยทัว่ไป ผูห้ญงิ 
มีสิทธิได้รับการดูแลสุขภาพระหว่างตั้งครรภ์
และคลอดบตุรโดยเปน็บรกิารทีมุ่ง่ดแูลสขุภาพ
ของทั้งผู้หญิงและทารก” เป็นต้น

•  ระบหุลกัประกนัถว้นหนา้ในเรือ่ง สทิธอินามยั
การเจริญพันธ์ุ เช่น ความเสมอภาคระหว่างหญิง 
และชาย ในเรือ่งทีเ่กีย่วขอ้งกบัอนามยัการเจรญิ
พันธุ์ • การตัดสินใจเกี่ยวกับการเจริญพันธุ์ 
• การแตง่งานโดยสมคัรใจ • การเขา้ถงึขอ้มลู
และการให้การศึกษาเรื่องบริการอนามัยการ
เจริญพันธุ์และสุขภาพทางเพศ • การเข้าถึง
บรกิารอนามยัการเจรญิพนัธุท์ีม่คีณุภาพสงูสดุ
เทา่ทีเ่ปน็ไปได ้• การไมถ่กูเลอืกปฏบิตัใินการ
เขา้ถงึบรกิารสขุภาพ • การรกัษาความลบัและ
ความปลอดภัยของผู้รับบริการ 
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• ในเรื่องของการบังคับใช้กฎหมาย ระบุ 
ความรบัผดิชอบของหนว่ยงานรฐัทัง้สว่นกลาง
และทอ้งถิน่ รวมถงึใหม้ตีวัแทนภาคประชาชน
มาร่วมรับผิดชอบด้วย 

•  ระบุถึงการจัดทำาระบบบริการสุขภาพด้าน
อนามยัการเจรญิพนัธุ ์และระบบบรกิารอนามยั
การเจริญพันธุ์เฉพาะสำาหรับวัยรุ่น

•  ในประเด็นการทำาแท้ง กฎหมายถูกเขียนไว้อย่าง 
ชัดเจนว่า จะอนุญาตให้มีการบริการทำาแท้งที่
ปลอดภัยและถูกกฎหมายในกรณีใดบ้าง เช่น 
กรณทีีก่ารตัง้ครรภเ์ปน็อนัตรายตอ่สขุภาพหรอื
ชีวิตของผู้หญิง กรณีถูกข่มขืน กรณีถูกข่มขืน
โดยบคุคลสายเลอืดเดยีวกนั และกรณตีวัออ่น
ในครรภ์มีความผิดปกติร้ายแรง

•  ในประเดน็เอชไอว ี/ เอดส ์ระบวุา่ตอ้งใหบ้รกิาร
พิเศษสำาหรับผู้เป็นโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
และผูต้ดิเชือ้เอชไอว ี/ เอดส ์โดยใหห้ลกัประกนั
ว่าต้องไม่ถูกเลือกปฏิบัติ บุคคลที่เปิดเผย
สถานะการติดเชื้อเอชไอวีของตนเอง จะต้อง
ได้รับการดูแลสภาพจิตใจ การให้การปรึกษา
และบรกิารอืน่ๆ รวมทัง้ไดร้บัการดแูลสขุภาพ
ที่เหมาะสม

•  กฎหมายอนามยัการเจรญิพนัธุข์องบางประเทศ
กำาหนดไว้ด้วยว่า การกระทำาต่อไปน้ีเป็นอาชญา- 
กรรม เช่น การละเมิดทางเพศทุกรูปแบบต่อ 
ผู้หญิงและเด็ก • การขริบอวัยวะเพศหญิง • การ
ร่วมเพศกับเด็ก • การจงใจแพร่เช้ือเอชไอวีสู่
ผู้อ่ืน • การแสวงประโยชน์ทางเพศและบังคับ
ค้าประเวณี • การบังคับแต่งงาน เป็นต้น

เมื่อพิจารณาถึงความครอบคลุมของกฎหมาย
อนามัยการเจริญพันธุ์ที่ประกาศใช้แล้วในประเทศอื่นๆ 
จะเห็นว่ามีความครอบคลุมประเด็นปลีกย่อยในเรื่อง
อนามยัการเจรญิพนัธุม์ากกวา่รา่ง พ.ร.บ.คุม้ครองอนามยั
การเจริญพันธุ์ของประเทศไทยอยู่มากทีเดียว อย่างไร
กต็าม แตล่ะประเทศยอ่มมบีรบิททางสงัคมและกลไกการ
ออกกฎหมายทีเ่ฉพาะตวั หากประเทศไทยสามารถบงัคบั
ใชก้ฎหมายคุม้ครองอนามยัการเจรญิพนัธุฉ์บบัทีก่ำาลงัอยู่
ในการพจิารณาของคณะกรรมการกฤษฎกีานีไ้ดจ้รงิ กน็บั
ไดว้า่เปน็ความกา้วหนา้ทางนโยบายทีส่ำาคญั และเอาจรงิ
เอาจังกับการป้องกันไม่ให้เด็กนักเรียนต้องออกจากโรงเรียน 
กลางคนั เพราะตัง้ครรภ ์ซึง่อาจชว่ยลดจำานวนการทำาแทง้
ลงได้บ้าง 

สำาหรับการแก้ปัญหาท้องไม่พร้อมของวัยรุ่นได้  
และแกไ้ขปญัหาดา้นเพศสมัพนัธท์ีไ่มป่ลอดภยั กฎหมาย
ฉบับนี้คงยังไม่ใช่ยาวิเศษที่จะแก้ปัญหาเหล่านี้โดยตรง  
แต่สามารถใช้เป็นฐานผลักดันการจัดการเรียนการสอน
เพศศึกษาที่รอบด้าน ให้เกิดมรรคผลอย่างจริงจังได้ ซึ่ง
นา่จะเปน็ลกูเดง้ตอ่การคลีค่ลายปญัหาทอ้งไมพ่รอ้มของ
นกัรกัในวยัเรยีนลงได ้รวมทัง้การเลอืกทีจ่ะมเีพศสมัพนัธ์
ที่ปลอดภัยมากขึ้นด้วย

สาระหลักของร่าง พ.ร.บ.คุ้มครองอนามัย

การเจริญพันธุ์ พ.ศ. ....

1. สิทธิทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุ์ 
รับรองสิทธิที่จะตัดสินใจและรับผิดชอบร่วมกันในการ
วางแผนมบีตุร ซึง่ตอ้งไดร้บัขอ้มลูทีถ่กูตอ้ง รอบดา้น รวม
ทั้งรับรองว่าคนทกุคนมสีิทธเิลือกวิถีทางเพศของตนและ
สัมพันธภาพทางเพศต้องเป็นไปด้วยความสมัครใจ ปลอดภัย  
เคารพซึ่งกันและกันและมีความรับผิดชอบ

2. การจัดการศึกษา กำาหนดให้สถานศึกษา
จดัการสอนเพศศกึษาทีถ่กูตอ้งเหมาะสมกบัวยัของผูเ้รยีน
และพัฒนาบุคลากรให้สอนเพศศึกษาและอนามัยการ
เจริญพันธุ์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

3. การจัดบริการด้านสุขภาพทางเพศและ
อนามัยการเจริญพันธุ์ กำาหนดให้สถานบริการด้าน
สาธารณสุขให้การปรึกษาและบริการที่มีคุณภาพ ได้
มาตรฐาน ให้ข้อมูลที่ถูกต้องเพียงพอที่ผู้รับบริการจะ
สามารถตัดสินใจเลือกได้อย่างอิสระและการบริการต้อง
ละเอียดอ่อนต่อคนทุกเพศทุกวัย รักษาความลับ เคารพ
ความเป็นส่วนตัว ไม่ทำาให้ผู้รับบริการรู้สึกอับอาย

4. การคุม้ครองผูห้ญงิตัง้ครรภ ์กำาหนดใหส้ถาน
ศึกษา หน่วยงานท้ังภาครัฐและเอกชน ให้การคุ้มครอง
นักเรียนนักศึกษาท่ีต้ังครรภ์และประสงค์จะศึกษาต่อให้
สามารถศึกษาต่อได้ หรือลาพักและกลับมาเรียนต่อได้ และ
สถานประกอบการท้ังภาครัฐและเอกชนต้องไม่ขัดขวางการ
ลาคลอดตามระยะเวลาท่ีกฎหมายกำาหนด ส่งเสริมการให้
นมบุตรอย่างต่อเน่ือง และให้ความช่วยเหลือดูแลลูกจ้างท่ี
ต้ังครรภ์โดยไม่พร้อมและประสบปัญหาในการดูแลบุตร

5. การปอ้งกนัปญัหาการคกุคามทางเพศในที่
ทำางาน กำาหนดวา่หนว่ยงานรฐัและเอกชนตอ้งปอ้งกนัไม่
ให้มีการคุกคามหรือก่อความเดือดร้อนทางเพศในท่ีทำางาน

6. กลไกระดับชาติ กำาหนดให้มีคณะกรรมการ
คุม้ครองอนามยัการเจรญิพนัธุแ์หง่ชาต ิ(กอช.) โดยนายก
รัฐมนตรีเป็นประธานโดยตำาแหน่ง มีบทบาทดูแลให้มี 
การปฏิบัติตามกฎหมายคุ้มครองอนามัยการเจริญพันธุ์ 
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