
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

การวิจัยในภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาด

 
 

ภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาดรายแรงเปนภาวะท่ีเกิดโดย

ไมมีเวลาเตรียมการลวงหนา แตก็ยังจําเปนท่ีจะตองทําวิจัย

ในรูปแบบตาง เ พ่ือถอดบทเรียน และ ทําแผน หรือ

แบบจําลองสถานการณ เพ่ือใชเปนแนวทางในการจัดการ

ภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาดรายแรง ท่ีอาจเกิดข้ึนไดอีกใน

อนาคต 

 

การวิจัยในภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาดรายแรง อาจ

เปนไปเพ่ือหาวิธีการใหความชวยเหลือ รักษาโรค และท่ีไม

ควรจะละเลยก็คือ การวิจัยดานสังคมศาสตรและพฤติกรรม

ศาสตร เพราะผลกระทบของภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาด

รายแรง นั้นกระทบไมเพียงรางกาย แตกระทบจิตใจ ความ

เปนอยูและการปรับเปล่ียนพฤติกรรมเพ่ือความอยูรอด  

 

แมการใหความชวยเหลือและรักษาโรค จะเปน

ส่ิงจําเปนอันดับแรก แตการวิจัยในภาวะเชนนี้ ก็จําเปนท่ี

จะตองรีบดํา เนินการไปพรอมกัน ไมสามารถรอให

เหตุการณสงบแลวคอยดําเนินการวิจัยได การวิจัยในภาวะ

นี้ จึงมีขอจํากัดหลายประการ ท่ีไมสามารถใชกระบวนการ

ตามเกณฑปกติของจริยธรรมการวิจัยในคนได โดยเฉพาะ

การของรับการพิจารณารับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน การเขาถึงเพ่ือเชิญชวนใหเขารวม

วิจัยและการขอความยินยอมจากประชากรกลุมเปาหมาย 

 

เน้ือหาโดย ศ.พญ.พรรณแข มไหสวริยะ (ที่ปรึกษาศูนยสงเสริมจริยธรรมการวจิยั) 

พิสูจนอักษรและเรียบเรยีงโดย นางสาวศิริภา เคล่ือนคลอย (บุคลากรศูนยสงเสริมจริยธรรมการวจิัย) 

จัดทําโดย นางสาวประภาพรรณ ศูนยกลาง (บุคลากรศูนยสงเสริมจริยธรรมการวิจัย) 

 



   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

สถานการณเกี่ยวกับโรคระบาด โควิด-19 ใหบทเรียนแกเรามากมาย  

และเปนบทเรียนท่ีประชากรท่ัวโลกจะตองเรียนรูรวมกัน แบงปนขอมูลท่ีไดจากการ 

วิจัยเพ่ือใหการดําเนินการวิจัย ไดรับผลประโยชนท่ีคุมคา ในสถานการณท่ีมีความเรงรีบ 

เชนนี้ บางครั้งนักวิจัยอาจมุงเนนการผลิตยา หรือวัคซีนเพ่ือการรักษาโรค ไมมีเวลาคิด 

วางแผนไดครบถวนรอบดาน โดยเฉพาะการเก็บส่ิงสงตรวจและขอมูลของบุคคล ไวเพ่ือการวิจัย 

ตอในอนาคต การใหการรักษาแบบ compassionate use ก็จัดเปนการวิจัยในรูปแบบหนึ่ง ซ่ึงดูเหมือนเปน

การรักษาพยาบาล แตท่ีจริงแลว มีความแตกตางจากการรักษาพยาบาลท่ัวไป คือ ยาหรือเวชภัณฑท่ีนํามาใช

ในภาวะภัยพิบัติ/โรคระบาดรายแรง ไมใชยาท่ีสามารถรับรองความปลอดภัยของผูปวย เพราะไมไดมี

ผลการวิจัยชวยสนับสนุน ในขณะการท่ีรักษาพยาบาลตามมาตรฐานมีความม่ันใจ วาจะไดผลดี และ

ผลขางเคียงจากการรักษา ก็เปนท่ีทราบกันดีอยูแลว จากผลการศึกษาวิจัยกอนหนา  
 

เกณฑทางจริยธรรมที่นักวิจัยควรศึกษาเพ่ือเตรียมการวิจัยในภาวะภัยพิบัติ 

/โรคระบาดรายแรง มีดังนี ้

Declaration of Helsinki, version 2013, item 37 Unproven 

intervention in clinical practice (compassionate use) 

 

Council for International Organizations of Medical 

Sciences (CIOMS) version 2016:  

• Guideline 11 Collection, storage and use of biological materials 

and related data 

• Guideline 12 Collection, storage and use of data in health-related 

research 

• Guideline 20 Research in disaster and disease outbreak 
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