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คู่่�มือืข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ยท่ี่�ยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก: ข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ท่ี่�ยื่่�นคำำ�ขอให้ช้่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัคัรใจเป็น็
ครั้้�งแรกในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

คู่่�มืือนี้้�มีีคำำ�ศััพท์์ทางกฎหมายและทางการแพทย์ ์ หากท่่านต้้องการความช่ว่ยเหลืือในการทำำ�ความเข้า้ใจคำำ�ศััพท์์เหล่่านี้้�  สามารถปรึกึษา
แพทย์ข์องท่่านหรือืติิดต่่อ NSW Voluntary Assisted Dying Care Navigator Service (บริกิารผู้้�ประสานงานด้้านการดููแลการช่ว่ยให้้
เสียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจรัฐันิิวเซาท์์เวลส์)์ ได้้ท่ี่�หมายเลข 1300 802 133  มีีบทสรุปแบบอ่่านง่่ายของคู่่�มืือข้อ้มููลนี้้�อยู่่�ในเว็็บไซต์์ของกระทรวง
สาธารณสุขุรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์www.health.nsw.gov.au/voluntary-assisted-dying/Pages/first-request-patient-guide.aspx

หากท่่านต้้องการความช่ว่ยเหลืือด้้านภาษา  สามารถโทรติดต่่อบริกิารแปลและล่่าม (TIS National)  ท่ี่�หมายเลข 131 450  และขอติิดต่่อ
บริิการผู้้�ประสานงานด้้านการดููแลการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

โปรดจำำ�ไว้้ว่า ท่่านสามารถหยุดหรือืยุุติิกระบวนการการช่ว่ยให้เ้สียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจได้้ทุกุเมื่่�อ  แม้้หลังจากได้้รับัยาแล้้ว   
ท่่านไม่่ต้้องดำำ�เนิินการต่อหากไม่ต่้้องการ และไม่่จำำ�เป็็นต้้องให้เ้หตุผุล

ติิดต่่อขอข้อ้มููลทีีมเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ (เพื่่�อให้้ทีีมในพื้้�นท่ี่�ของท่่านกรอกข้อ้มููล)
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มีีบริกิารการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจให้้แก่่ผู้้�ท่ี่�มีีคุณสมบัติิเหมาะสมในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

มีีเกณฑ์์คุณุสมบัติัิท่ี่�เข้้มงวดสำำ�หรับัการเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านต้้องมีีคุณุสมบัติัิครบ
ถ้้วนตามเกณฑ์์ทั้้�งหมด ตามท่ี่�ระบุุไว้้ด้้านล่่าง

หากแพทย์ยิ์ินยอมรับัคำำ�ขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตครั้้�งแรกของท่่าน แพทย์จะให้้ข้อ้มููลท่ี่�ชัดัเจนเก่ี่�ยวกัับขั้้�น
ตอนต่่อไปในกระบวนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต แพทย์ผู้้�นี้้�เรีียกว่่าผู้้�ประสานงานของท่่าน

ถ้้าแพทย์ไ์ม่่รับัคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่าน  อาจเป็็นเพราะเขาไม่่ใช่ผู่้้�ประกอบวิิชาชีีพท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต   
ในกรณีีนี้้� ท่่านควรปรึกึษาแพทย์ประจำำ�ตััว  ทีีมแพทย์ท่์ี่�ดููแล  หรืือโทรติดต่่อบริกิารให้้คำำ�แนะนำำ�ด้้าน
การดููแลการช่ว่ยให้เ้สียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจรัฐันิิวเซาท์์เวลส์ ์ที่่�หมายเลข 1300 802 133  ซึ่่�งสามารถ
ช่ว่ยท่่านหาผู้้�ประกอบวิิชาชีีพท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตได้้

มีีข้้อมููลเก่ี่�ยวกัับการสนับสนุนสำำ�หรับัท่่านและคนท่ี่�ท่่านรักัในตอนท้้ายของคู่่�มืือนี้้�

หากท่่านยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรกเพื่่�อขอรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจต่่อผู้้�ประกอบวิิชาชีีพทางการแพทย์ ์
(แพทย์)์  แพทย์จ์ะต้้องแจ้้งให้้ท่่านทราบว่่ายอมรับัคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่านหรืือไม่่ (ดูู ’ขั้้�นตอนท่ี่� 1:การยื่่�น
ขอครั้้�งแรก’ ด้้านล่่างเพื่่�อได้้ข้อ้มููลเพิ่่�มเติิมเก่ี่�ยวกัับการยื่่�นขอครั้้�งแรก)

มีีแพทย์เ์พีียงบางคนเท่่านั้้�นท่ี่�สามารถรับัคำำ�ขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตครั้้�งแรกของท่่านได้้  แพทย์เ์หล่่านี้้�
เรีียกว่่าผู้้�ประกอบวิิชาชีีพการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต  แพทย์จ์ะต้้องผ่่านการฝึึกอบรมพิเิศษเพื่่�อ
เป็็นผู้้�ประกอบวิิชาชีีพท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต

‘คู่่�มืือข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ป่่วยท่ี่�ยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก’ นี้้� จะอธิบิายขั้้�นตอนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจและ
เกณฑ์์คุณุสมบัติิสำำ�หรับัผู้้�ป่่วยท่ี่�ได้้ยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก (คำำ�ขออย่่างเป็็นทางการต่่อแพทย์เพื่่�อขอรับัการ
ช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ)

สิ่่�งสำำ�คััญคืือท่่านต้้องทราบเก่ี่�ยวกัับทางเลืือกต่่างๆ ท่ี่�มีีให้้ในช่ว่งสุดุท้้ายของชีีวิต  ซึ่่�งรวมถึงการดููแลแบบ
ประคัับประคองและทางเลืือกการรักัษาอื่่�นๆ  แม้้ว่่าท่่านจะขอรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ    
ท่่านก็็ยังัสามารถได้้รับัการดููแลแบบประคัับประคองและการรักัษาท่ี่�มีีคุณภาพสููงได้้

ข้อ้มููลสำำ�คััญเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์
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การช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจคืืออะไร?
การช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจหมายความว่่าบุคคลท่ี่�มีีคุณุสมบัติิเหมาะสมสามารถขอความช่ว่ยเหลืือทางการแพทย์เพื่่�อจบชีีวิตของตนเอง
ได้้  บุุคคลนั้้�นต้้องมีีโรคหรือืภาวะทางการแพทย์ท่์ี่�รุุนแรงและลุุกลาม  ซึ่่�งคาดว่่าจะทำำ�ให้้เสีียชีีวิตภายในหกเดืือน (หรือื 12 เดืือนสำำ�หรับัโรค
ทางระบบประสาทเสื่่�อม เช่น่โรคกล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง) และต้้องประสบกัับความทุกุข์ท์รมาณท่ี่�ไม่่สามารถบรรเทาได้้ในวิิธีีท่ี่�พวกเขาทนทานได้้

ใครมีีสิทิธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์?์
ท่่านจะสามารถเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์ไ์ด้้ก็็ต่่อเมื่่�อมีีคุณุสมบัติิตรงตามเกณฑ์์ทั้้�งหมดและปฏิิบัติัิตาม
กระบวนการท่ี่�ระบุุไว้้ในกฎหมาย รวมทั้้�งการได้้รับัการอนุุมััติิจาก NSW Voluntary Assisted Dying Board (คณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีีย
ชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์์)

เพื่่�อมีีสิทธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ ท่่านต้้อง:

1. 	 เป็็นผู้้�ใหญ่่ (อายุ 18 ปีีขึ้้�นไป) ท่ี่�:

ก. 	 เป็็นพลเมืืองออสเตรเลีีย หรือื

ข. 	 เป็็นผู้้�พำำ�นัักถาวรในออสเตรเลีีย หรือื

ค. 	อาศััยอยู่่�ในออสเตรเลีียมาแล้้วอย่่างน้้อยสามปีติิดต่่อกัันเมื่่�อยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก

2. 	 อาศััยอยู่่�ในรัฐันิิวเซาท์เวลส์ม์าแล้้วอย่่างน้้อย 12 เดืือนเมื่่�อท่่านยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก (*ดููด้านล่่าง)

3. 	มีี โรค ความเจ็็บป่่วย หรืือภาวะทางการแพทย์อ์ย่่างน้้อยหนึ่่�งอย่่างท่ี่�:

ก. 	อยู่่�ในขั้้�นรุุนแรงและลุกุลาม

ข. 	มีีความเป็็นไปได้้สููงท่ี่�จะทำำ�ให้้เสีียชีีวิตภายในหกเดืือน (หรืือภายใน 12 เดืือนสำำ�หรับัโรคทางระบบประสาทเสื่่�อม เช่น่โรคกล้้ามเนื้้�อ
อ่่อนแรง) และ

ค. 	ทำำ�ให้้ท่่านทุกุข์ท์รมานอย่่างไม่่สามารถบรรเทาในแบบท่ี่�ท่่านทนทานได้้

4. 	มีีค วามสามารถในการตัดสิินใจเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

5. 	 กระทำำ�การโดยสมัครใจ (เป็็นทางเลืือกของท่่านเอง) และไม่่ใช่เ่พราะแรงกดดัันหรือืการบังัคัับจากบุุคคลอื่่�น

6. 	มีีคำ ำ�ขอต่่อเนื่่�องสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ ซึ่่�งหมายความว่่าคำำ�ขอนั้้�นต่่อเนื่่�อง ยั่่�งยืนืและคงอยู่่�ตลอดไป

ถ้้าท่่านไม่ม่ีคีุณุสมบัติัิตรงตามเกณฑ์์ทั้้�งหมดนี้้�  ท่่านจะไม่ส่ามารถขอรับัการช่ว่ยให้้เสียีชีวิีิตโดยสมััครใจได้้

ข้อ้มููลเบื้้�องต้้น

*ท่่านอาจยังัมีสีิทิธ์ิ์�ได้้รับัการช่ว่ยให้เ้สีียชีวิีิตโดยสมัคัรใจในรัฐันิิวเซาท์์เวลส์ ์แม้ว่้่าไม่ไ่ด้้พำำ�นักัอาศัยัในรัฐันิวิเซาท์์เวลส์เ์ป็น็เวลาอย่า่งน้อ้ย 12 เดืือน ท่่านต้้องได้้รับัการยกเว้้นจึึงจะได้้รับั
สิทิธิ์์�นี้้� ท่่านจะต้้องยื่่�นขอผ่า่นคณะกรรมการการช่ว่ยให้เ้สีียชีวิีิตโดยสมัคัรใจรัฐันิวิเซาท์์เวลส์ ์ข้อ้มูลูเกี่่�ยวกัับการยกเว้้นถ่ิ่�นที่่�อยู่่�มีอียู่่�ในเว็็บไซต์์ของกระทรวงสาธารณสุขุรัฐันิวิเซาท์์เวลส์์:   
www.health.nsw.gov.au/voluntary-assisted-dying/Pages/board.aspx 

จะทำำ�อย่่างไร หากไม่่มีีสิทิธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ?
การได้้รัับแจ้้งว่่าไม่่มีีสิทธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจอาจเป็็นเรื่่�องยาก  หากแพทย์ของท่่านวิินิิจฉัยัว่่าท่่านไม่่มีีสิทธิ์์�  ท่่านสามารถ
สอบถามเขาเก่ี่�ยวกัับ:

	• เหตุผุลท่ี่�ทำำ�ให้้ได้้รับัการประเมิินว่่าไม่่มีีสิทธิ์์�
	• ท่่านอาจมีีสิทิธิ์์�ในอนาคตหรือืไม่่

	• การดููแลและการสนับสนุนอื่่�นๆ ท่ี่�มีีให้้ท่่านในขณะนี้้�

	• การสนับสนุนให้้มีีการพิจิารณาถึงเหตุุผลท่ี่�ท่่านไม่่มีีสิทิธิ์์�กัับสมาชิกิคนอื่่�นๆ ในทีีมดููแลสุุขภาพของท่่านและกัับคนท่ี่�ท่่านรักั

	• วิิธีีท่ี่�ทีีมดููแลสุขุภาพของท่่าน รวมถึงแพทย์ป์ระจำำ�ตััวของท่่าน อาจช่ว่ยบรรเทาอาการหรือืความทุกุข์ใ์จท่ี่�กำำ�ลัังประสบอยู่่�

	• การจัดหาการสนับสนุนเพิ่่�มเติิมจากทีีมดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุดุท้้ายเฉพาะทางหรือืผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านสุขุภาพอื่่�นๆ
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การไม่่ได้้รับัสิิทธิ์์�การช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจจะไม่่ส่่งผลกระทบต่่อทางเลืือกการดููแลสุุขภาพอื่่�นๆ ท่ี่�ท่่านมีีอยู่่�  มีีทางเลืือกด้้านการดููแล
สุขุภาพหลายอย่่างท่ี่�สามารถให้้การสนับสนุนและช่ว่ยบรรเทาความทุกุข์ท์รมานของท่่านได้้  การปรึกึษาหารือกัับทีีมดููแลสุุขภาพของท่่านรวม
ทั้้�งแพทย์ป์ระจำำ�ตััวอาจเป็็นประโยชน์  เราขอแนะนำำ�ให้้ท่่านติิดต่่อครอบครัวัและ/หรืือเครือืข่่ายสนับสนุนทางสังัคมของท่่าน  สามารถดููราย
ชื่่�อบริกิารสนัับสนุุนด้้านสุขุภาพจิิตท่ี่�มีีอยู่่�ด้้านล่่างได้้  เว็็บไซต์์ของกระทรวงสาธารณสุุขรััฐนิิวเซาท์์เวลส์ ์ยังัให้้ข้อ้มููลเก่ี่�ยวกัับบริกิารต่่างๆ  
ท่ี่�มีีให้้เพื่่�อสนับสนุนบุุคคลท่ี่�กำำ�ลัังประสบกัับความทุกข์ใ์จหรืือวิิกฤตต่่อการฆ่่าตัวตาย

ความสามารถในการตัดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจหมายว่่า
อย่่างไร?
ความสามารถในการตัดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจหมายว่่า ท่่านต้้องมีีความสามารถในการทำำ�สิ่่�งต่่อไปนี้้�ในแต่่ละขั้้�นตอน
ของกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ:

	• เข้า้ใจข้อ้มููลหรือืคำำ�แนะนำำ�ท่ี่�ได้้รับัเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

	• จดจำำ�ข้อ้มููลหรือืคำำ�แนะนำำ�ท่ี่�ได้้รับัเพื่่�อให้้ท่่านสามารถร้อ้งขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ หรือืตััดสินิใจท่ี่�จะเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต
โดยสมัครใจ (การตัดสินิใจรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ)

	• เข้า้ใจกระบวนการ ขั้้�นตอน และข้้อกำำ�หนดท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการตัดสินิใจการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

	• เข้า้ใจสิ่่�งท่ี่�เกิิดขึ้้�นเมื่่�อตััดสิินใจเลืือกการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ ซึ่่�งรวมถึงการเข้า้ใจว่่าเมื่่�อกิินยาช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจจะส่่งผล
ให้้เสีียชีีวิต

	• ชั่่�งน้ำำ�หนัักข้อ้มููลข้า้งต้้นก่่อนตััดสิินใจรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

	• สามารถสื่่�อสารการตัดสินิใจเลืือกการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจได้้โดยการพููด การใช้้เครื่่�องมืือสื่่�อสาร หรือืการใช้ภ้าษามืือหรืือท่่าทาง

การกระทำำ�โดยสมัครใจหมายความว่่าอย่่างไร?
การกระทำำ�โดยสมัครใจหมายความว่่าท่่านต้้องเลืือกการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจด้้วยตนเอง

ไม่่มีีใครสามารถกดดัันหรือืบังัคัับให้้ท่่านเริ่่�มต้นหรืือดำำ�เนิินการตามกระบวนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  การกดดัันอาจรวมถึงการล่่วง
ละเมิิด  การบีีบบังัคัับ การข่่มขู่�  และการคุกคามและการใช้อิ้ิทธิพิลโดยมิิชอบ

เป็็นการล่่วงละเมิิดต่่อกฎหมาย (ผิิดกฎหมาย) หากมีีผู้้�หนึ่่�งผู้้�ใดกดดัันให้้ท่่านเลืือกการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

การใช้้ล่่ามในระหว่่างกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ
ถ้้าต้องการล่่าม  แพทย์ของท่่านจะจััดหาให้้  ข้้อมููลเพิ่่�มเติิมเก่ี่�ยวกัับผู้้�สามารถเป็็นล่่ามได้้ มีีอยู่่�ด้้านล่่างในหััวข้อ้ ‘ข้อ้มููลและการสนัับสนุุนอะไร
บ้า้งท่ี่�มีีให้ข้้้าพเจ้้า’

การบริจิาคอวััยวะและเนื้้�อเยื่่�อ
ในบางกรณีีท่ี่�จำำ�กััดมาก การบริจิาคอวััยวะและเนื้้�อเยื่่�ออาจเป็็นไปได้้สำำ�หรับัผู้้�ท่ี่�มีีคุณสมบัติิสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ   
ถ้้าท่่านต้้องการเรีียนรู้้�เพิ่่�มเติิมเก่ี่�ยวการบริจิาคอวััยวะและเนื้้�อเยื่่�อ และเพื่่�อท่่านจะนำำ�มาใช้ ้โปรดติิดต่่อผู้้�ประสานงานของท่่าน

กระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ
กระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจมีีทั้้�งหมด 11 ขั้้�นตอน  แผนผัังในหน้้าถัดไปแสดงขั้้�นตอนหลัักในกระบวนการนี้้�   อาจมีีขั้้�นตอน
เพิ่่�มเติิม ทั้้�งนี้้�ขึ้้�นอยู่่�กัับสถานการณ์เ์ฉพาะบุุคคล
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การช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์
มีีกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์ทั้้�งหมด 11 ขั้้�นตอน  ท่่านสามารถหยุุดพักั หรือืยุุติิกระบวนการเมื่่�อใดก็็ได้้

นี่่�คืือบทสรุปขั้้�นตอนสำำ�คัญของกระบวนการการช่ว่ยให้เ้สีียชีวิีิตโดยสมัคัรใจ ภายใต้้ Voluntary Assisted Dying Act 2022 (พระราชบัญัญัติัิว่่าด้้วยการช่ว่ยให้เ้สียีชีีวิิตโดยสมัคัรใจ 2022)  
บทสรุปนี้้�เป็น็เพียีงตััวอย่า่งเท่่านั้้�น โดยสมมุติุิว่่าผู้้�ป่วยมีคุีุณสมบัติัิตรงตามเกณฑ์์ทั้้�งหมด และได้้ดำำ�เนินิการตามขั้้�นตอนที่่�กฎหมายกำำ�หนดไว้้ครบถ้้วนแล้้ว  บทสรุปนี้้�ไม่ไ่ด้้ครอบคลุมุทุกุ
สถานการณ์ที่่�อาจเกิิดขึ้้�นได้้ในระหว่างกระบวนการการช่ว่ยให้เ้สีียชีวิีิตโดยสมัคัรใจของผู้้�ป่ว่ยแต่่ละราย 

ท่่านยื่่�นคำำ�ร้้องขอการช่ว่ยให้้เสียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจต่่อ
แพทย์ครั้้�งแรกขั้้�นตอน 1

ออกใบมรณบัตัร

เมื่่�อคำำ�ร้องขอครั้้�งแรกของท่่านได้้รัับการยอมรัับแล้้ว  
แพทย์ผู้้�ประสานงานจะทำำ�การประเมิินครั้้�งแรก

แพทย์อีีกท่่านหนึ่่�งจะทำำ�การประเมิินให้ก้ารปรึกึษา

ท่่านกรอกแบบฟอร์์มการประกาศเป็็นลายลัักษณ์์อัักษร

ท่่านยื่่�นคำำ�ร้องขอการช่ว่ยให้้เสียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจ
ครั้้�งสุดุท้้าย

แพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านจะทำำ�การ
ตรวจสอบครั้้�งสุดุท้้าย

ท่่านตััดสินิใจว่่าจะกิินยาอย่า่งไร โดยได้้รัับการสนับสนุนุ
จากแพทย์ของท่่าน

แพทย์ของท่่านยื่่�นขออนุุญาตใช้้ยา คณะกรรมการการ
ช่ว่ยให้เ้สีียชีวิีิตโดยสมัครใจอนุมุัติัิ

แพทย์ของท่่านสั่่�งจ่่ายยา

ท่่านกิินหรือืได้้รับัยาและเมื่่�อท่่านเลืือกเวลา

ขั้้�นตอน 11

ขั้้�นตอน 2

ขั้้�นตอน 3

ขั้้�นตอน 4

ขั้้�นตอน 5

ขั้้�นตอน 6

ขั้้�นตอน 7

ขั้้�นตอน 8

ขั้้�นตอน 9

ขั้้�นตอน 10

บริกิารผู้้�
ประสานงาน
ด้้านการดููแล
การช่ว่ยให้้
เสียีชีวิีิตโดย
สมััครใจรัฐั
นิิวเซาท์์เวลส์์

เป็น็บริกิารโทรศัพัท์ตอบ
คำำ�ถามเกี่่�ยวกัับการช่ว่ยให้้
เสียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจ

บริิการนี้้�ให้้การสนับสนุน
ทุกุคน รวมถึงผู้้�ป่ว่ยและ
ครอบครััว

โทร 1300 802 133   
วัันจัันทร์ถึ์ึงวัันศุกุร์ ์เวลา 
8.30 น. ถึึง 16.30 น.
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ขั้้�นตอน 1: คำำ�ขอร้อ้งครั้้�งแรก (ท่่านยื่่�นคำำ�ร้้องขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ
ต่่อแพทย์)์  
ในการเริ่่�มต้นกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านต้้องยื่่�นคำำ�ขออย่่างเป็็นทางการต่่อแพทย์ท่ี่�มีีสิทธิ์์�ให้้ความช่ว่ยเหลืือท่่าน   
น่ี่�เรีียกว่่า ‘คำำ�ขอครั้้�งแรก’

แพทย์ผ์ู้้�นั้้�นอาจเป็็น ตััวอย่่างเช่น่ แพทย์ป์ระจำำ�ตััวของท่่าน (GP) หรืือแพทย์เ์ฉพาะทางก็็ได้้  ต้้องยื่่�นคำำ�ขอในระหว่่างท่ี่�มีีการนัดหมายทางการ
แพทย์ ์ ซึ่่�งอาจเป็็นการนัดพบแบบพบหน้้ากัน หรืือการนัดพบผ่่านวีีดีีโอ แพทย์สามารถเห็็นและได้้ยินิท่่าน 

	• คำำ�ขอของท่่านต้้องชัดัเจนและไม่่คลุมุเครือื ซึ่่�งหมายว่่าแพทย์ต้้องเข้า้ใจว่่าท่่านกำำ�ลัังขอความช่ว่ยเหลืือให้้ช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  
เพื่่�อให้้ชัดัเจนท่่านอาจพููดว่่า “ช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ” ท่่านยัังสามารถใช้เ้ครื่่�องมืือสื่่�อสารหรือืแสดงท่่าทางเพื่่�อช่ว่ยในการสื่่�อสาร
คำำ�ขอของท่่าน แพทย์อาจต้้องตรวจทบทวนกัับท่่านเพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าเข้า้ใจความต้องการท่ี่�ท่่านกำำ�ลัังขอ

	• หากท่่านกำำ�ลัังสอบถามทั่่�วไปหรือืกำำ�ลัังขอข้้อมููล ไม่่ถือว่่าเป็็นคำำ�ขอครั้้�งแรก

	• ท่่านเท่่านั้้�นท่ี่�สามารถยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรกได้้ ไม่่มีีใครสามารถยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรกในนามของท่่านได้้

แพทย์จ์ะแจ้้งให้้ท่่านทราบว่่าสามารถรับัหรือืปฏิิเสธคำำ�ขอร้อ้งครั้้�งแรกของท่่าน  ซึ่่�งหมายความว่่าแพทย์จะตอบรับัหรืือปฏิิเสธการเริ่่�มต้น
กระบวนการขอรับัความช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจของท่่าน

ไม่่ใช่แ่พทย์ท์ุกุคนท่ี่�ให้้บริิการช่ว่ยในการเสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  หากแพทย์ของท่่านตอบปฏิิเสธ เพราะเขาไม่่สนับสนุนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดย
สมัครใจ  จะเรีียกว่่าเป็็น ‘การคัดค้้านโดยมโนธรรม’  หากเป็็นกรณีีนี้้� แพทย์จะต้้องแจ้้งให้้ท่่านทราบทัันทีีว่่าเขาปฏิิเสธคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่าน  
และไม่่สามารถช่ว่ยท่่านให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจได้้

แพทย์อ์าจปฏิิเสธคำำ�ขอของท่่าน เพราะเขาไม่่มีีสิทธิ์์�หรือืไม่่สามารถรับัคำำ�ขอของท่่าน  ซึ่่�งอาจเป็็นเพราะว่่าเขา:

	• ยังัไม่่เป็็นแพทย์มานานพอ หรือืไม่่มีีคุณสมบัติิท่ี่�เหมาะสม

	• ยังัไม่่ผ่่านการอบรมภาคบังัคัับ หรืือ

	• มีีเหตุผุลอื่่�น (เช่น่ ไม่่ว่่าง)

แพทย์ท่์ี่�ไม่่มีีข้อ้คััดค้้านโดยมโนธรรมต้อง:

	• แจ้้งให้้ท่่านทราบว่่าเขายอมรับัหรือืปฏิิเสธคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่าน

	– ทัันทีี หากเขาไม่่มีีคุณุสมบัติิท่ี่�จะยอมรับัคำำ�ขอ หรืือ

	– ต้้องเป็็นภายในสองวัันทำำ�การนับจากวัันท่ี่�ท่่านยื่่�นคำำ�ขอ 

	• มอบ ‘คู่่�มืือข้อ้มููลผู้้�ป่่วยสำำ�หรับัคำำ�ขอครั้้�งแรก’ ให้้ท่่าน ท่่านต้้องได้้รับัข้อ้มููลนี้้�ไม่่ว่่าแพทย์จะยอมรับัหรืือปฏิิเสธคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่าน
ก็็ตาม

หากแพทย์ปฏิิเสธคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่าน  ท่่านสามารถยื่่�นคำำ�ขอให้้แก่่แพทย์อีีกคนหนึ่่�งได้้  บริกิารผู้้�ประสานงานด้้านการดููแลช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต
โดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์สามารถช่ว่ยท่่านหาแพทย์อ์ีีกคนหนึ่่�งท่ี่�สามารถรับัคำำ�ขอได้้ (ดูู ‘ข้อ้มููลและการสนัับสนุุนใดบ้างท่ี่�มีีให้ข้้า้พเจ้้า?’)

ไม่่ว่่าคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่านจะได้้การยอมรับัหรืือถููกปฏิิเสธ  การดููแลตามปกติิของท่่านจะยังัคงดำำ�เนิินต่่อไป

กระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดย
สมัครใจ (11 ขั้้�นตอน)
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ขั้้�นตอนที่่� 2: การประเมิินครั้้�งแรก (แพทย์ทำำ�การประเมิินครั้้�งแรก)
เมื่่�อแพทย์ย์อมรับัคำำ�ขอครั้้�งแรกของท่่านแล้้ว  แพทย์ผู้้�นั้้�นจะทำำ�หน้้าท่ี่�เป็็นแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่าน

ซึ่่�งหมายความว่่า แพทย์จ์ะ:

	• เริ่่�มต้นและประสานงาน (จััดการ) กระบวนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจสำำ�หรับัท่่าน

	• ประเมิินว่่าท่่านมีีสิทธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจหรืือไม่่ ขั้้�นตอนนี้้�เรีียกว่่า ‘การประเมิินครั้้�งแรก’ การประเมิินครั้้�งแรกนี้้�จะเกิิด
ขึ้้�นในการนัดหมายแบบพบหน้้ากัน

แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจำำ�เป็็นต้้องตรวจสอบให้้แน่่ใจว่่า ท่่านมีีคุณสมบัติิตรงตามเกณฑ์์กำำ�หนดทั้้�งหมดสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดย
สมัครใจ (ดูู ‘ใครมีีสิทิธิ์์�ได้้รัับการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมััครใจในรััฐนิิวเซาท์์เวลส์’์ ด้้านบน) ซึ่่�งอาจรวมถึง:

	• การขอหลัักฐานยืืนยันัอายุของท่่าน

	• การขอหลัักฐานแสดงสัญัชาติออสเตรเลีีย ถิ่่�นพำำ�นัักถาวร หรืือถิ่่�นพำำ�นัักในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

	• การถามคำำ�ถามเก่ี่�ยวกัับประวััติิทางการแพทย์ ์สภาพทางการแพทย์ และคำำ�ขอของท่่านในการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

เอกสารท่ี่�อาจช่ว่ยแพทย์ผ์ู้้�ประสานงาน ได้้แก่่ ใบขัับข่ี่�รถรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์หนัังสือืเดิินทางออสเตรเลีีย ใบแจ้้งยอดบัญัชีีธนาคาร และใบแจ้้งค่่า
สาธารณููปโภคท่ี่�แสดงท่ี่�อยู่่�ของท่่าน

ถ้้าท่่านมีคีุณุสมบัติัิไม่ค่รบถ้้วน แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานจะอธิบิายเหตุผุล และแนะนำำ�สิ่่�งท่ี่�เขาสามารถทำำ�ได้้เพื่่�อสนับสนุนท่่าน  
(ดูู ‘จะเป็น็อย่า่งไร ถ้้าข้้าพเจ้้าไม่่มีีคุณุสมบััติในการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมััครใจ’)

หากท่่านมีคีุณุสมบัติัิครบถ้้วน แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจะให้้ข้อ้มููลเพิ่่�มเติิมเก่ี่�ยวกัับกระบวนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ   และตรวจ
สอบว่่าท่่านทราบเก่ี่�ยวกัับทางเลืือกในการดููแลแบบประคัับประคองและการรักัษาของท่่านหรืือไม่่  ท่่านอาจดำำ�เนิินการในขั้้�นตอนต่่อไปได้้

ขั้้�นตอนที่่� 3: การประเมิินโดยแพทย์ผู้้�เชี่่�ยวชาญ (แพทย์อีีกท่่านทำำ�การประเมิิน)
แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานจะขอให้้แพทย์ผู้้�ทรงคุณุวุุฒิอิีีกท่่านหนึ่่�ง (ซึ่่�งเป็็นอิิสระจากแพทย์ผุ้้�ประสานงาน) ให้้ความเห็็นท่ี่�สองเก่ี่�ยวกัับคุณุสมบัติัิ
ของท่่านในการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านไม่่ต้องจััดหาแพทย์ผู้้�นี้้�เอง  แพทย์ผู้้�ประสานงานจะดำำ�เนิินการให้้ท่่าน

แพทย์ผ์ู้้�นี้้�เป็็นแพทย์ผู้้�ทรงคุณุวุุฒิท่ิี่�เรีียกว่่า ‘แพทย์ท่ี่�ปรึกึษา’  แพทย์ท่ี่�ปรึกษาจะทำำ� ‘การประเมิินโดยแพทย์ท่ี่�ปรึกษา’ ประกอบด้้วยขั้้�นตอน
เดีียวกัันกัับการประเมิินครั้้�งแรก

เหตุผุลท่ี่�ท่่านต้้องได้้รับัการประเมิินอีีกครั้้�ง คืือว่่าแพทย์ท์ั้้�งสองท่่านจำำ�เป็็นต้้องตรวจสอบว่่าท่่านมีีคุณุสมบัติิได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดย
สมัครใจ  เพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจเป็็นทางเลืือกท่ี่�เหมาะสมและถููกต้้องตามกฎหมายสำำ�หรับัท่่าน  การประเมิินโดย
แพทย์ผ์ู้้�เชี่่�ยวชาญเป็็นการประเมิินแบบพบหน้้ากัน

แพทย์ผ์ู้้�ประเมิินของท่่าน คนใดคนหนึ่่�งหรือืทั้้�งสองคนสามารถขอคำำ�แนะนำำ�จากบุุคลากรทางการแพทย์ หรือืผู้้�เชี่่�ยวชาญอื่่�นๆ (เช่น่ จิิตแพทย์ ์
หรืือนัักจิิตวิิทยา) เก่ี่�ยวกัับว่่าท่่านมีีคุณุสมบัติัิตรงตามเกณฑ์์ท่ี่�กำำ�หนดหรืือไม่่  กรณีีนี้้�อาจเกิิดขึ้้�น เมื่่�อแพทย์ผ์ู้้�ประเมิินของท่่านต้้องการข้อ้มููล
เพิ่่�มเติิม เพื่่�อตััดสินิใจว่่าท่่านมีีสิทิธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจหรืือไม่่
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ขั้้�นตอนที่่� 4: การประกาศเป็็นลายลัักษณ์อั์ักษร (ท่่านต้้องประกาศเป็็นลายลัักษณ์์
อัักษร)
เมื่่�อแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานและแพทย์ท่์ี่�ปรึกึษาเห็็นว่่าท่่านมีีคุณุสมบัติิเหมาะสมในการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ และท่่านต้้องการดำำ�เนิินต่่อ
ไป  ท่่านจำำ�เป็็นต้้องประกาศเป็็นลายลัักษณ์อั์ักษร  ซึ่่�งหมายความว่่าท่่านต้้องกรอกแบบฟอร์์มเป็็นลายลัักษณ์์อัักษรท่ี่�ระบุุว่่าท่่านต้้องการได้้
รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานหรืือแพทย์ท่์ี่�ปรึกึษาคนใดคนหนึ่่�งจะให้้แบบฟอร์์มคำำ�ประกาศแก่่ท่่านเพื่่�อให้้ท่่านกรอก  สำำ�หรับัผู้้�คนส่่วนใหญ่่แบบฟอร์ม์
นี้้�จะเป็็นแผ่่นกระดาษท่ี่�ท่่านต้้องลงนาม

ท่่านต้้องกรอกและลงนามในแบบฟอร์ม์นี้้�ต่่อหน้้าบุคคลสองคน (เรีียกว่่า ’พยาน’)

พยานต้้องไม่่เป็็น:

	• เด็็ก (อายุ 17 ปีีหรืือต่ำำ�กว่่า)

	• สมาชิกิในครอบครัวั (รวมถึงญาติสนิท เช่น่ พี่่�น้้องต่่างพ่่อต่่างแม่่ พ่่อเลี้้�ยงแม่่เลี้้�ยง หรือืลููกเลี้้�ยง)

	• รู้้�หรืือเชื่่�อว่่าตนเป็็นผู้้�รับัผลประโยชน์ในพินัิัยกรรมของท่่าน

	• รู้้�หรืือเชื่่�อว่่าตนอาจได้้รับัผลประโยชน์ทางการเงิิน หรืือในทางอื่่�นใดจากการเสีียชีีวิตของท่่าน

	• เป็็นแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานหรืือแพทย์ท่์ี่�ปรึกึษาของท่่าน

	• เป็็นสมาชิกิในครอบครัวัหรือืพนัักงานของแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานหรือืแพทย์ท่์ี่�ปรึกษาของท่่าน

ท่่านสามารถปรึกษาแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านเก่ี่�ยวกัับผู้้�ท่ี่�ท่่านสามารถขอให้้เป็็นพยานได้้

ท่่านไม่่จำำ�เป็็นต้้องลงนามในคำำ�ประกาศเป็็นลายลัักษณ์อั์ักษรต่่อหน้้าแพทย์ผู้้�ประสานงานหรือืแพทย์ท่์ี่�ปรึกษา  ท่่านสามารถเซ็็นชื่่�อท่ี่�บ้า้น
หรืือสถานท่ี่�อื่่�นท่ี่�ท่่านเลืือกได้้ หากท่่านทำำ�แบบฟอร์ม์หาย  สามารถโทรติดต่่อทีีมช่ว่ยเหลืือการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจของท่่านได้้

หากท่่านไม่่สามารถลงนามในเอกสารได้้  ท่่านสามารถขอให้้ผู้้�ใหญ่่คนอื่่�นลงนามแทนท่่าน ในการทำำ�เช่น่นี้้� ท่่านและพยานสองคนของท่่าน
ต้้องอยู่่�ด้้วยกัับท่่านเมื่่�อบุุคคลนั้้�นลงนามแทนท่่าน  ผู้้�ท่ี่�ลงนามแทนท่่านจะต้้องไม่่ใช่ห่นึ่่�งในพยานของท่่าน  หรือืแพทย์ผ์ู้้�ประสานงาน  
หรืือแพทย์ท่์ี่�ปรึกษาของท่่าน

ท่่านสามารถลงนามทางอิิเล็็กทรอนิิกส์์ได้้หากไม่่สามารถลงนามในคำำ�ประกาศด้วยตนเอง  และน่ี่�เป็็นสิ่่�งท่ี่�ท่่านทำำ�เป็็นประจำำ�

หากท่่านต้้องการดำำ�เนิินการขั้้�นตอนต่่อไปในกระบวนการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านต้้องส่่งแบบฟอร์์มคำำ�ประกาศเป็็นลายลัักษณ์อั์ักษร
ท่ี่�กรอกข้อ้มููลครบถ้้วนแล้้วให้้กัับแพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่าน

ขั้้�นตอนที่่� 5: คำำ�ขอขั้้�นสุดุท้้าย (ท่่านทำำ�คำำ�ขอขั้้�นสุดุท้้ายสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต
โดยสมัครใจ) 
หากท่่านกรอกแบบฟอร์์มการประกาศเป็็นลายลัักษณ์อั์ักษรแล้้ว และต้้องการดำำ�เนิินการต่่อ  ท่่านต้้องยื่่�น ‘คำำ�ขอสุดุท้้าย’  คำำ�ขอนี้้�ต้้องยื่่�นต่่อ
แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่าน  ท่่านต้้องระบุุให้้ชัดัเจนในขั้้�นตอนนี้้�ว่่าท่่านต้้องการเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

ท่่านสามารถยื่่�นคำำ�ขอสุดุท้้ายได้้เมื่่�อไหร่่

มีีกฎเกณฑ์์เก่ี่�ยวกัับเวลาท่ี่�ท่่านสามารถยื่่�นคำำ�ขอสุดุท้้ายได้้  เพื่่�อให้้ท่่านมีีเวลาคิดทบทวนการตัดสินิใจและตรวจสอบว่่าท่่านไม่่เปลี่�ยนใจ

คำำ�ขอสุดุท้้ายไม่่สามารถทำำ�ได้้จนกว่่า ‘ระยะเวลาที่่�กำำ�หนด’ สิ้้�นสุดุลง  พระราชบัญัญัติัิว่่าด้วยการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ 2022 ระบุุ 
‘ระยะเวลาท่ี่�กำำ�หนด’ ไว้้ว่่า  ในส่่วนท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับคำำ�ขอสุดุท้้ายของผู้้�ป่่วย หมายถึึงระยะเวลา:

	• เริ่่�มต้นในวัันท่ี่�ผู้้�ป่่วยยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งแรก และ

	• สิ้้�นสุดุใน 5 วัันหลัังจากวัันนั้้�น
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สิ่่�งนี้้�หมายความว่่า:

	• ท่่านจะต้้องคอยอย่่างน้้อย 6 วัันนัับจากวัันท่ี่�ท่่านส่่งคำำ�ขอครั้้�งแรก ก่่อนท่ี่�ท่่านจะสามารถส่่งคำำ�ขอสุดุท้้ายได้้

และ

	• ท่่านไม่่สามารถส่่งคำำ�ขอสุดุท้้ายในวัันเดีียวกัับท่ี่�การประเมิินการให้้คำำ�ปรึกษาเสร็จ็สิ้้�น จากนั้้�นท่่านต้้องคอยอย่่างน้้อยหนึ่่�งวัันหลัังจากการ
ประเมิินการให้้คำำ�ปรึกึษา เสร็จ็สิ้้�น ท่่านสามารถยื่่�นคำำ�ขอสุุดท้้ายได้้ตั้้�งแต่่วันถััดไปเป็็นต้้นไป

ตััวอย่่างระยะเวลาท่ี่�กำำ�หนด (กรอบเวลา)
ตััวอย่่างนี้้�เพื่่�อแสดงให้้ดููเท่่านั้้�น  ท่่านสามารถใช้้เวลาได้้มากเท่่าท่ี่�ท่่านต้้องการในการดำำ�เนิินการตามขั้้�นตอน

หากแพทย์ผู้้�ประสานงานและแพทย์ท่์ี่�ปรึกึษาเห็็นพ้้องกัันว่่าผู้้�ป่่วยอาจเสีียชีีวิต  หรือืสููญเสีียความสามารถในการตัดสินิใจก่่อนสิ้้�นสุดุระยะ
เวลาท่ี่�กำำ�หนด  ผู้้�ป่่วยสามารถยื่่�นคำำ�ขอสุดุท้้ายได้้ก่่อนสิ้้�นสุดุเวลาท่ี่�กำำ�หนด  หากเกิิดสิ่่�งนี้้�ขึ้้�นในกรณีีของท่่าน  แพทย์ผู้้�ประสานงานจะหารือกัับ
ท่่าน

หลัังจากยื่่�นคำำ�ขอสุดุท้้ายแล้้ว แพทย์ผู้้�ประสานงานจะเริ่่�มกระบวนการ ‘การทบทวนครั้้�งสุดุท้้าย’

ขั้้�นตอนที่่� 6: การตรวจสอบขั้้�นสุดุท้้าย (แพทย์ของท่่านจะทำำ�การตรวจสอบขั้้�น
สุดุท้้าย)
แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานจะทำำ�การตรวจสอบขั้้�นสุดุท้้ายหลัังจากท่ี่�ท่่านยื่่�นคำำ�ขอครั้้�งสุดุท้้าย  ท่่านไม่่จำำ�เป็็นต้้องทำำ�อะไรในขั้้�นตอนนี้้� นอกจาก
แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจะติิดต่่อเพื่่�อสอบถามเพิ่่�มเติิม

แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานจะต้้องตรวจสอบให้้แน่่ใจว่่า:

	• เอกสารและกระบวนการทั้้�งหมดเสร็จสมบููรณ์และถููกต้้องตามกฎหมาย

	• ท่่านยังัคงมีีความสามารถในการตัดสิินใจเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ

	• น่ี่�เป็็นการตัดสินิใจของท่่าน และไม่่มีีใครกดดัันท่่าน

	• ท่่านยังัคงต้้องการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ และท่่านเข้า้ใจว่่าสิ่่�งนี้้�จะส่่งผลให้้ท่่านเสีียชีีวิต

วััน 

1

วััน 

2

วััน 

3

วััน 

4

วััน 

5

วััน 

6

วััน 

7

1 กรกฎาคม 2 กรกฎาคม 3 กรกฎาคม 4 กรกฎาคม 5 กรกฎาคม 6 กรกฎาคม 7 กรกฎาคม

ทำำ�การขอครั้้�ง
แรก

ต้้องทำำ�การ
ประเมิินการ
ให้้คำำ�ปรึกษา

อย่่างน้้อยหนึ่่�ง
วัันก่่อนการยื่่�น
คำำ�ขอสุดุท้้าย

สามารถยื่่�น
คำำ�ขอสุดุท้้าย
นัับจากวัันนี้้�
เป็็นต้้นไป

หมายเหตุ:ุ บริเิวณสีีชมพููในตััวอย่่างนี้้�แสดงถึึงระยะเวลาท่ี่�กำำ�หนดไว้้
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ขั้้�นตอนที่่� 7: การตัดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการบริิหารจัดการ (ท่่านตััดสิินว่่าจะกิินยา
อย่่างไร)
หลัังจากการตรวจสอบขั้้�นสุดุท้้ายเสร็จ็สิ้้�น  หากท่่านต้้องการดำำ�เนิินการต่่อไป ท่่านต้้องคิิดถึึงวิิธีีการกินยาท่ี่�จะจบชีีวิตของท่่าน

ขั้้�นตอนนี้้�เรีียกว่่า ‘การตัดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการบริิหารจัดการ’  จะต้้องเกิิดขึ้้�นในการนัดพบแบบพบหน้้ากันกัับแพทย์ผู้้�ประสานงาน  ไม่่สามารถ
ปรึกษาหรือืตััดสินิโดยผ่่านทางวิิดีีโอหรือืทางโทรศััพท์์  เนื่่�องจากว่่าท่่านต้้องพููดถึึงวิิธีีการกินยา  กฎหมายระบุุว่่าการปรึกษาเก่ี่�ยวกัับเรื่่�องนี้้�
ต้้องเป็็นแบบพบหน้้ากัน 

ท่่านต้้องตััดสินิใจร่่วมกับแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านว่่าท่่านจะ:

	• กิินยาด้วยตนเอง (การบริหิารยาด้วยตนเอง) หรือื

	• ให้้แพทย์หรือืพยาบาลให้้ยาแก่่ท่่าน (การบริหิารยาโดยผู้้�ปฏิิบัติัิงาน)

ท่่านสามารถเพิกิถอน (เปลี่�ยนใจ) เก่ี่�ยวกัับการตัดสิินใจนี้้�ได้้ตลอดเวลา  หากท่่านตััดสินิใจเปลี่�ยนวิิธีีบริหิารยา  ท่่านควรปรึกึษากับแพทย์ผ์ู้้�
ประสานงานของท่่าน:

ท่่านต้้องทำำ�การตัดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการบริิหารยาก่่อนท่ี่�แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจะสามารถดำำ�เนิินการในขั้้�นตอนต่่อไปได้้ 

หากท่่านเลืือกการบริหิารยาด้วยตนเอง

ท่่านจะต้้องกิินยาด้วยตนเอง  ท่่านต้้องสามารถกลืืนยาได้้โดยไม่่ต้องอาศััยความช่ว่ยเหลืือจากผู้้�อื่่�น  หากท่่านมีี PEG (ท่่อให้้อาหารทาง
กระเพาะอาหาร) หรือืท่่อ NG (ท่่อให้้อาหารทางจมููก) ท่่านสามารถกิินยาผ่่านทางท่่อเหล่่านี้้�ได้้เช่น่กััน  ท่่านต้้องสามารถทำำ�ได้้ด้้วยตนเอง  
ท่่านสามารถปรึกษากับแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านเก่ี่�ยวกัับสิ่่�งท่ี่�เหมาะสมสำำ�หรับัท่่าน

หากท่่านเลืือกการบริหิารยาด้วยตนเอง  ท่่านต้้องแต่่งตั้้�งผู้้�ติดต่่อท่ี่�ยินิดีีทำำ�หน้้าท่ี่�นี้้�

ผู้้�ติดต่่อของท่่านสามารถ:

	• รัับยาสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ จากบริิการเภสัชักรรมสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ ในบางกรณีี

	• รัับและเก็็บรักัษายาสำำ�หรับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจไว้้ให้้ท่่าน   เพื่่�อช่ว่ยเตรีียมยาหรือืจััดยาให้้ท่่าน

ผู้้�ติดต่่อของท่่านต้้อง:

	• ส่่งคืืนยาท่ี่�ไม่่ได้้ใช้ห้รือืยาท่ี่�เหลืืออยู่่�ให้้แก่่บุคคลท่ี่�เรีียกว่่า ‘ผู้้�กำำ�จััดยาท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต’ ท่ี่�โรงพยาบาลหรือื แผนกเภสัชักรรมท่ี่�กำำ�หนดไว้้ 
ภายใน 14 วัันหลัังจากท่ี่�ท่่าน:

	– เสีียชีีวิต  หรือื

	– เพิกิถอนการตัดสินิใจท่ี่�จะใช้้ยาด้วยตนเองโดยแจ้้งให้้แพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านทราบว่่าท่่านเปลี่�ยนใจแล้้ว

	• แจ้้งแพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านโดยเร็ว็ท่ี่�สุดุหากท่่านเสีียชีีวิต แพทย์ผู้้�ประสานงานจำำ�เป็็นต้้องปฏิิบัติัิเช่น่นี้้� ไม่่ว่่าท่่านจะเสีียชีีวิตจาก
การกินยาเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ หรืือท่่านเสีียชีีวิตเองโดยไม่่ได้้ใช้ย้า

ผู้้�ติดต่่อของท่่านจะได้้รับัข้อ้มููลจากคณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์เ์ก่ี่�ยวกัับความรับัผิิดชอบในฐานะเป็็นผู้้�
ติิดต่่อ (ข้อ้มููลเพิ่่�มเติิมด้านล่่าง)  

แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจะให้้แบบฟอร์ม์แก่่ท่่านเพื่่�อกรอกในการแต่่งตั้้�งผู้้�ติดต่่อ  แบบฟอร์ม์นี้้�เรีียกว่่า แบบฟอร์ม์การแต่่งต้ั้�งผู้้�ติิดต่่อ

สำำ�หรัับคนส่่วนใหญ่่ แบบฟอร์ม์นี้้�เป็็นเอกสารกระดาษ ท่่านและผู้้�ติดต่่อจะต้้องกรอกและลงนามในแบบฟอร์์มนี้้�  บางคนอาจสามารถลงนาม
ในแบบฟอร์ม์ทางอิิเล็็กทรอนิิกส์์ได้้  แพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านจะแจ้้งให้้ทราบว่่าท่่านสามารถทำำ�ได้้หรือืไม่่  หากท่่านไม่่สามารถกรอกและ
ลงนามในแบบฟอร์์มนี้้�ได้้  ท่่านสามารถขอให้้บุุคคลอื่่�นลงนามแทนได้้  โดยท่ี่�เขาจะต้้องลงนามต่่อหน้้าท่่าน

เมื่่�อกรอกเสร็จ็แล้้ว ท่่านหรือืผู้้�ติดต่่อของท่่านจะต้้องส่่งแบบฟอร์ม์คืนให้้กัับแพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่าน  เพื่่�อส่่งสำำ�เนาของแบบฟอร์ม์ต่่อ
ไปยังัคณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์   ขั้้�นตอนนี้้�ต้้องเกิิดขึ้้�นก่่อนท่ี่�แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่านจะสามารถ
ดำำ�เนิินการในขั้้�นตอนต่่อไปได้้
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ภายในห้้าวันทำำ�การหลัังจากได้้รับัแบบฟอร์ม์การแต่่งต้ั้�งผู้้�ติิดต่่อ  คณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์จ์ะส่่งข้อ้มููล
ไปยังัผู้้�ติดต่่อของท่่าน  ซึ่่�งจะอธิบิาย:  

	• ในบางสถานการณ์ ์เขาต้องส่่งคืืนยาท่ี่�ไม่่ได้้ใช้้หรือืยาท่ี่�เหลืืออยู่่�ให้้กัับบุุคคลท่ี่�เรีียกว่่า ‘ผู้้�กำำ�จััดยาท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต’ ณ โรงพยาบาลหรือืร้า้น
ขายยาแห่่งใดแห่่งหนึ่่�งท่ี่�กำำ�หนด

	• บทลงโทษหากผู้้�ติดต่่อไม่่ปฏิิบัติัิตามกฎหมาย

	• บริกิารสนับสนุนท่ี่�มีีให้้เพื่่�อช่ว่ยเหลืือผู้้�ติดต่่อ

ท่่านต้้องแจ้้งแพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่าน  หากตััดสิินใจท่ี่�จะเปลี่�ยนผู้้�ติดต่่อ  ท่่านต้้องแจ้้งแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานด้้วยหากผู้้�ติดต่่อของท่่าน
ปฏิิเสธท่ี่�จะทำำ�หน้้าท่ี่�นี้้�ต่่อไป  ท่่านจะต้้องเลืือกผู้้�ติดต่่อใหม่่โดยเร็ว็ท่ี่�สุดุ

การเลืือกผู้้�ติดต่่อ

ผู้้�ติดต่่อของท่่านอาจเป็็นผู้้�ใหญ่่คนใดก็็ได้้ (อายุ 18 ปีีขึ้้�นไป)  รวมถึง:

	• สมาชิกิในครอบครัวัหรือืเพื่่�อน

	• แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่าน

	• แพทย์ท่์ี่�ปรึกษาของท่่าน

	• ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพด้้านสุขุภาพ

บางครั้้�งเพื่่�อนสนิทและครอบครัวัอาจพบว่่ายากท่ี่�จะเป็็นผู้้�ติดต่่อ เนื่่�องจากพวกเขากำำ�ลัังเศร้า้โศรกและมัักมีีภาระหน้้าท่ี่�อื่่�นๆ หลัังจากการ
เสีียชีีวิตของคนท่ี่�รักั  หากคนใกล้้ชิดิของท่่านต้้องการความช่ว่ยเหลืือด้้านสุขุภาพจิิต  การเยีียวยาความเศร้า้โศก หรืือการสนับสนุนอื่่�นๆ เพิ่่�ม
เติิม ท่่านสามารถแจ้้งเรื่่�องนี้้�กัับทีีมดููแลสุุขภาพของท่่านได้้  นอกจากนี้้�ยังัมีีข้อ้มููลเพิ่่�มเติิมในตอนท้้ายของคู่่�มืือนี้้� และท่ี่�เว็็บไซต์์ของกระทรวง
สาธารณสุขุรัฐันิิวเซาท์เวลส์ท่์ี่� www.health.nsw.gov.au/voluntary-assisted-dying

เมื่่�อท่่านเลืือกผู้้�ติดต่่อ  ถามบุคคลนั้้�นว่่ามั่่�นใจหรือืไม่่ว่่าสามารถจััดการกับความรับัผิิดชอบของผู้้�ติดต่่อในช่ว่งก่่อนและหลัังการเสีียชีีวิตของ
ท่่านได้้

หากท่่านมีีปัญหาในการหาผู้้�ติดต่่อ ควรปรึกึษากับแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานการดููแลสุุขภาพของท่่าน

หากท่่านเลืือกการบริหิารยาโดยผู้้�ประกอบวิิชาชีีพ
หากท่่านเลืือกข้อ้เลืือกนี้้�  บุุคคลท่ี่�จะให้้ยาแก่่ท่่านเรีียกว่่า ‘ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพผู้้�ให้้ยา’

ในกรณีีส่่วนใหญ่่ ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพผู้้�ให้้ยาของท่่านจะเป็็นแพทย์ผ์ู้้�ประสานงานของท่่าน  หากแพทย์ผู้้�ประสานงานไม่่สามารถมาได้้  แพทย์์
หรือืพยาบาลวิิชาชีีพคนอื่่�นสามารถให้้ยาเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจได้้  ท่่านสามารถปรึกึษากับแพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านได้้ว่่า
จะเป็็นใคร 

ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพผู้้�ให้้ยาของท่่านจะให้้ยาแก่่ท่่านทางหลอดเลืือด หมายถึึงการสอดเข็ม็ (ท่่อพลาสติก) เข้า้ไปในเส้้นเลืือดในร่่างกายของ
ท่่าน ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพผู้้�ให้้ยาอาจตััดสิินใจว่่าการใช้ส้ายหลอดเลืือดท่ี่�มีีอยู่่�แล้้ว หรือื PEG (การใส่่ท่่อให้้อาหารทางกระเพาะอาหารผ่่านทาง
หน้้าท้องโดยการส่่องกล้้อง)  หรือืท่่อ NG (ท่่อให้้อาหารทางจมููก)  หากท่่านมีีอยู่่�อย่่างหนึ่่�งจะเป็็นทางเลืือกท่ี่�ดีีกว่่า ท่่านสามารถปรึกษากับผุ้้�
ประกอบวิิชาชีีพผู้้�ให้้ยาของท่่านเก่ี่�ยวกัับตััวเลืือกท่ี่�ดีีท่ี่�สุดุสำำ�หรับัท่่านได้้

ขั้้�นตอนที่่� 8: การยื่่�นขออนุุญาตใช้ย้าเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  
(แพทย์ข์องท่่านจะยื่่�นขอใช้ย้าเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ)   
หลัังจากท่ี่�ท่่านตััดสินิใจเก่ี่�ยวกัับการบริิหารจัดการแล้้ว แพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านจะยื่่�นขออนุุญาต ใช้ย้าเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัคร
ใจ (เรีียกว่่า “การอนุุญาตให้้ใช้ย้า” ในคู่่�มืือนี้้�) 

คำำ�ขอจะส่่งไปยังคณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์ คณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐั
นิิวเซาท์เวลส์เ์ป็็นกลุ่่�มบุคคลอิิสระ

คณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์์ จะตรวจสอบคำำ�ขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจทั้้�งหมด  โดยตรวจว่่าได้้รับั
เอกสารครบถ้้วน    และเป็็นไปตามข้้อกำำ�หนดทางกฎหมายทั้้�งหมดหรืือไม่่

หากทุกุอย่่างถููกต้้อง คณะกรรมการนี้้�จะอนุุมััติิการใช้ย้า  จากนั้้�นแพทย์ผู้้�ประสานงานสามารถเขีียนใบสั่่�งยาสำำ�หรับัยาเพื่่�อจบชีีวิตของท่่าน

ท่่านไม่่จำำ�เป็็นต้้องทำำ�อะไรในขั้้�นตอนนี้้�
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ขั้้�นตอนที่่� 9: การสั่่�งจ่่ายยาเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ (แพทย์ของท่่าน
เป็็นผู้้�สั่่�งจ่่ายยา) 
ใบสั่่�งยาสำำ�หรับัยาเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจสามารถออกได้้โดยบุุคคลท่ี่�เรีียกว่่า ผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาต  ซึ่่�งทำำ�งานอยู่่�ท่ี่� NSW 
Voluntary Assisted Dying Pharmacy Service (หน่่วยบริิการเภสัชักรรมเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์)์ 

แพทย์ผ์ู้้�ประสานงานจะส่่งใบสั่่�งยาไปยังัผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตโดยตรง

ท่่านไม่่ต้องทำำ�อะไรในขั้้�นตอนนี้้�

ขั้้�นตอนที่่� 10: การจัดหาและการใช้้ยาเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ (ท่่านจะ
กิินยาหรืือได้้รับัยาเมื่่�อใดก็็ได้้ท่ี่�ท่่านเลืือก)
ผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตไม่่สามารถให้้ยาแก่่ท่่านได้้หากไม่่มีีใบสั่่�งยา  เมื่่�อได้้รับัใบสั่่�งยา เภสัชักรจะตรวจสอบใบสั่่�งยา  เพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าถููกต้้อง
ตามกฎหมายและเป็็นของแท้้ (จริงิ)

ผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตจะไม่่ให้้ยาแก่่ท่่านจนกว่่าท่่านจะตััดสินิใจว่่าต้องการรับัยา

สำำ�หรัับการใช้ย้าด้วยตนเอง:

	• ท่่านจะต้้องโทรบริกิารเภสัชักรรมเพื่่�อการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์เมื่่�อท่่านพร้อ้มรับัยา  

	• ผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตจะจััดส่่งยาโดยตรงให้้แก่่ท่่าน  พวกเขาจะให้้ความช่ว่ยเหลืือท่่านอย่่างเต็็มท่ี่�  รวมถึงข้อ้มููลเก่ี่�ยวกัับวิิธีีเก็็บรักัษา 
เตรีียม และกิินยาด้วย

	• เมื่่�อท่่านได้้รับัยาแล้้ว สิ่่�งสำำ�คััญคืือต้้องเก็็บยาไว้้ในท่ี่�ปลอดภััยโดยไม่่มีีใครสามารถเข้า้ถึงได้้ จนกว่่าท่่านจะเลืือกกิินยา

สำำ�หรัับการใช้ย้าโดยผู้้�ประกอบวิิชาชีีพ::

	• ท่่านจะต้้องโทรติดต่่อผุ้้�ประกอบวิิชาชีีพของท่่าน เพื่่�อจััดเวลาท่ี่�เขาให้้ยาแก่่ท่่าน

	• ผู้้�จำำ�หน่่ายท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตจะจััดส่่งยาโดยตรงไปยังัผู้้�ประกอบวิิชาชีีพ

ขั้้�นตอนที่่� 11: การแจ้้งการเสีียชีีวิต (การออกใบมรณบััตร)
หลัังจากท่ี่�ท่่านเสีียชีีวิต แพทย์จ์ะกรอกใบรับัรองแพทย์ร์ะบุุสาเหตุกุารเสีียชีีวิต  ใบรับัรองแพทย์ร์ะบุุสาเหตุกุารเสีียชีีวิตนี้้�ไม่่ใช่่มรณบัตัรฉบับั
สุดุท้้าย  แต่่เป็็นเอกสารท่ี่�ระบุุว่่าท่่านเสีียชีีวิตอย่่างไร  หากท่่านเสีียชีีวิตหลัังจากกิินยา  หรือืได้้รับัการช่ว่ยเหลืือให้้กิินยาเพื่่�อช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต
โดยสมัครใจ  ใบรับัรองแพทย์จ์ะระบุุสาเหตุุการเสีียชีีวิตไว้้ตามกฎหมาย  ใบรับัรองนี้้�จะระบุุชื่่�อโรค  ความเจ็็บป่่วยหรือืภาวะทางการแพทย์ท่์ี่�
ทำำ�ให้้ท่่านมีีสิทธิ์์�ได้้รับัการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจด้้วย

ใบมรณบัตัรฉบับัสุดุท้้ายจากสำำ�นัักทะเบีียนการเกิิด  การตาย และการสมรสรัฐันิิวเซาท์เวลส์จ์ะไม่่รวมข้อ้มููลใดๆ  เก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิต
โดยสมัครใจ
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มีีข้อ้มููลและการสนับสนุนอะไรบ้า้ง
สำำ�หรัับข้า้พเจ้้า?

มีีบริกิารต่่างๆ ท่ี่�พร้อ้มให้้การสนับสนุนท่่าน  ท่่านไม่่อยู่่�คนเดีียวในระหว่่างกระบวนการนี้้�  แพทย์ผู้้�ประสานงานของท่่านคืือบุุคคลท่ี่�
ดีีท่ี่�สุดุท่ี่�จะตอบคำำ�ถามของท่่าน ผู้้�ประสานงานหลายคนได้้รับัการสนับสนุนจากผู้้�ประสานงานด้้านการดููแล  ซึ่่�งจะเป็็นผู้้�ติดต่่อหลััก
สำำ�หรับัท่่านและครอบครัวัของท่่านในระหว่่างกระบวนการนี้้�  นอกจากนี้้� ท่่านยัังสามารถติิดต่่อทีีมดููแลสุุขภาพของท่่าน  หรือืบริกิารผู้้�
ประสานงานด้้านการดููแลการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจแห่่งรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์ 

บริกิารผู้้�ประสานงานด้้านการดููแลการช่ว่ยให้เ้สียีชีวิีิตโดยสมัคัรใจแห่ง่รัฐันิิวเซาท์์เวลส์พ์ร้อ้มให้้การสนับสนุนทุกุคน รวมถึงผู้้�ป่่วย
และครอบครัวั  ผู้้�ท่ี่�ท่่านจะได้้พููดคุยุด้้วยเรีียกว่่า ‘ผู้้�ประสานงานด้้านการดููแล’ พวกเขาสามารถ:  

	• ให้้ข้อ้มููลทั่่�วไปเก่ี่�ยวกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์ 

	• ช่ว่ยท่่านค้้นหาผู้้�ปฏิิบัติัิการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ ท่ี่�มีีคุณสมบัติิและพร้อ้มให้้ความช่ว่ยเหลืือท่่านตลอดกระบวนการ

	• ช่ว่ยท่่านเข้า้ถึงแหล่่งข้้อมููลท่ี่�เป็็นประโยชน์อื่่�นๆ

วิิธีีการติดต่่อบริกิารผู้้�ประสานงานด้้านการดููแล:

	• โทร:1300 802 133 วัันจัันทร์ถึ์ึงวัันศุุกร์ ์เวลา 8.30 น. ถึึง 16.30 น. (ยกเว้้นวัันหยุุดราชการ)

	• อีีเมล: NSLHD-VADCareNavigator@health.nsw.gov.au

หากท่่านต้้องการความช่ว่ยเหลืือด้้านภาษา ท่่านสามารถโทรติดต่่อบริกิารแปลและล่่าม (TIS National)  ที่่�หมายเลข 131 450  
และแจ้้งว่่าต้องการติดต่่อบริกิารผู้้�ประสานงานด้้านการดููแลการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจแห่่งรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์ 

ข้อ้มููลเพิ่่�มเติิมเก่ี่�ยวการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  รวมถึงข้อ้มููลในภาษาของท่่าน  สามารถดููได้้ท่ี่�เว็็บไซต์์กระทรวงสาธารณสุขุรัฐั
นิิวเซาท์เวลส์ท่์ี่�: www.health.nsw.gov.au/vad-info

การใช้ล้่่ามในระหว่่างกระบวนการการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัคัรใจ  

ท่่านสามารถใช้้ล่่ามได้้ในทุกุขั้้�นตอนของกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ หากท่่านต้้องการความช่ว่ยเหลืือในการสื่่�อสาร  หาก
ท่่านต้้องการล่่าม ผู้้�ปฏิิบัติัิงานท่ี่�ได้้รับัอนุุญาตของท่่านจะจััดหาให้้ 

ล่่ามต้องได้้รับัการรับัรองโดย NSW Health Care Interpreting Services (บริกิารล่่ามสาธารณสุุขแห่่งรัฐันิิวเซาท์เวลส์ ์- (HCIS)) หรือื 
National Accreditation Authority for Translators and Interpreters (องค์์กรนักแปลและล่่ามท่ี่�ได้้รับัการรับัรองแห่่งชาติ NAATI) ล่่ามต้อง
ไม่่เป็็น:

	• สมาชิกิในครอบครัวัของท่่าน

	• รู้้�หรืือเชื่่�อว่่าตนเป็็นผู้้�รับัผลประโยชน์ในพินัิัยกรรมของท่่าน

	• รู้้�หรืือเชื่่�อว่่าตนจะได้้รับัผลประโยชน์ทางการเงิินหรืือในทางอื่่�นใดจากการเสีียชีีวิตของท่่าน (นอกเหนืือจากการได้้รับัค่่าธรรมเนีียมท่ี่�สม
เหตุผุลสำำ�หรับับริิการล่่าม)

	• เป็็นเจ้้าของหรือืผู้้�จัดการสถานพยาบาลท่ี่�ท่่านอาศััยอยู่่�หรือืได้้รับัการดููแลสุุขภาพ

	• เป็็นผู้้�ท่ี่�ให้้บริิการด้านสุขุภาพหรือืบริกิารดููแลแก่่ท่่าน

14 คู่่�มือืข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ยท่ี่�ยื่่�นคำำ�ร้อ้งขอครั้้�งแรก | การช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัครใจ
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การดููแลผู้้�ป่ว่ยระยะสุดุท้้าย

ผู้้�ท่ี่�กำำ�ลัังจะเสีียชีีวิตต้้องการการดููแลและการสนับสนุนในระดัับท่ี่�แตกต่่างกััน  ความต้องการในช่ว่งเวลานี้้�จะเปลี่�ยนแปลงไป  เว็็บไซต์์ของ
กระทรวงสาธารณสุขุรัฐันิิวเซาท์เวลท์์  มีีรายการแหล่่งข้้อมููลเก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุดุท้้ายและการดููแลแบบประคัับประคองในรัฐั
นิิวเซาท์เวลส์์ท่ี่�: www.health.nsw.gov.au/palliativecare

การวางแผนการดููแลล่่วงหน้้าเก่ี่�ยวข้้องกัับการพููดคุุยเก่ี่�ยวกัับค่่านิยม ความปรารถนา และความต้องการของท่่าน  นอกจากนี้้� ยังัอาจอธิบิาย
ถึึงประภทของการดููแลสุขุภาพท่ี่�ท่่านต้้องการได้้รับั หากท่่านเจ็็บป่่วยหรือืบาดจ็็บสาหัสและไม่่สามารถพููดเพื่่�อตััวเองได้้  คำำ�สั่่�งการดููแลล่่วง
หน้้าไม่่สามารถแทนท่ี่�กระบวนการท่ี่�อธิบิายไว้้ในคู่่�มืือนี้้�เพื่่�อเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจได้้

ข้้อมููลเพิ่่�มเติิมอยู่่�ในเว็็บไซต์์ของกระทรวงสาธารณสุขุรัฐันิิวเซาท์เวลส์ท่์ี่�: www.health.nsw.gov.au/patients/acp

การสนับสนุนด้้านสุขุภาพจิิต

การพููดถึึงความตายและการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  อาจเป็็นเรื่่�องยากและเศร้า้

หากท่่านหรืือคนท่ี่�ท่่านรักัต้้องการความช่ว่ยเหลืือ  ท่่านสามารถโทรติดต่่อบริกิารฟรีีเหล่่านี้้�ได้้:

	• Lifeline (สายด่่วนชีีวิต) ท่ี่�หมายเลข 13 11 14 – เปิิดตลอด 24 ชั่่�วโมงสำำ�หรับัการให้้ความช่ว่ยเหลืือทาง  โทรศััพท์์ในภาวะวิิกฤต   
นอกจากนี้้�ยังัสามารถติิดต่่อได้้ทางออนไลน์์: www.lifeline.org.au

	• Griefline (สายด่่วนความเศร้า้โศก) ท่ี่�หมายเลข 1300 845 745 – เปิิด 7 วัันต่่อสัปัดาห์ ระหว่่างเวลา 8.00 น. และ 20.00 น. สำำ�หรับัความ
ช่ว่ยเหลืือทางโทรศััพท์์

	• Beyond Blue ท่ี่�หมายเลข 1300 22 4636 – เปิิดตลอด 24 ชั่่�วโมงสำำ�หรับัความช่ว่ยเหลืือวิิกฤตทางโทรศััพท์์  ติิดต่่อได้้ทางออนไลน์์ท่ี่�: 
www.beyondblue.org.au

	• Transcultural Mental Health Line (สายด่่วนสุขุภาพจิิตข้า้มวัฒนธรรม) ท่ี่�หมายเลข 1800 648 911 – เปิิดวัันจัันทร์ถึ์ึงวัันศุุกร์ ์ระหว่่าง
เวลา 9.00 น. และ16.30 น. พููดคุยุกัับแพทย์หรือืผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านสุขุภาพท่ี่�เข้า้ใจวััฒนธรรมของท่่านและสามารถสื่่�อสารในภาษาของท่่านได้้

	• 13YARN ท่ี่�หมายเลข 13 92 76 – เปิิดตลอด 24ชั่่�วโมงสำำ�หรับัความช่ว่ยเหลืือทางโทรศััพท์์ ให้้ความสนับสนุนภาวะวิิกฤตแก่่ชาวอะบอริิจิิ
นััลหรือืชาวเกาะทอร์เ์รสสเตรท

	• Mental Health Line (สายสุขุภาพจิิต) ท่ี่�หมายเลข 1800 011 511 – เปิิดตลอด 24 ชั่่�วโมงเพื่่�อเชื่่�อมต่่อท่่านกัับบริกิารสุขุภาพจิิตของ
กระทรวงสาธารณสุขุรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

การสนับสนุนผู้้�ป่ว่ยท่ี่�อาศัยัอยู่่�ในพื้้�นท่ี่�ชนบทและห่่างไกลของรัฐันิิวเซาท์เวลส์์

Isolated Patients Travel and Accommodation Assistance Scheme  (โครงการช่ว่ยเหลืือค่่าเดิินทางและท่ี่�พักัสำำ�หรับัผู้้�ป่่วยท่ี่�อยู่่�โดดเด่ี่�ยว) 
ให้้ความช่ว่ยเหลืือทางการเงิินจากรัฐับาลรัฐันิิวเซาท์เวลส์์ สำำ�หรับัค่่าใช้้จ่่ายในการเดิินทางและท่ี่�พักัของท่่าน

ท่่านอาจมีีสิทธิ์์�ได้้รับัความช่ว่ยเหลืือภายใต้้โครงการนี้้�สำำ�หรับัการนัดหมายท่ี่�เก่ี่�ยวข้อ้งกัับการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  หากท่่านมีี
คุณุสมบัติัิตรงตามข้อ้กำำ�หนด

ไปท่ี่�เว็็บไซต์์: โครงการช่ว่ยเหลืือค่่าเดิินทางและท่ี่�พักัสำำ�หรับัผู้้�ป่่วยท่ี่�อยู่่�โดดเด่ี่�ยว หรือืโทร 1800 478 227 เพื่่�อขอข้อ้มููลเพิ่่�มเติิม  เว็็บไซต์์:  
www.iptaas.health.nsw.gov.au/for-patients/voluntary-assisted-dying

ข้อ้มููลส่่วนตััวของข้า้พเจ้้าจะถููกจััดการอย่่างไร?

คณะกรรมการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจแห่่งรัฐันิิวเซาท์เวลส์ม์ุ่่�งมั่่�นท่ี่�จะปกป้้องความเป็็นส่่วนตััวของท่่าน  หากท่่านร้้องขอหรือืเข้า้ถึง
การช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจในรัฐันิิวเซาท์เวลส์์    

สำำ�หรัับข้อ้มููลเพิ่่�มเติิม โปรดดููคำำ�ชี้้�แจงเก่ี่�ยวกัับความเป็็นส่่วนตััวท่ี่�เว็็บไซต์์กระทรวงสาธารณสุุขรัฐันิิวเซาท์เวลส์ท่์ี่�: คำำ�แถลงสิทิธิสิ่ว่นบุุคคล 

ข้า้พเจ้้าต้องแจ้้งใครบ้า้งเก่ี่�ยวกัับคำำ�ร้อ้งขอการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัคัรใจ?  

ท่่านเป็็นผู้้�ตัดสินิใจว่่าจะบอกใครบ้า้งเก่ี่�ยวกัับทางเลืือกของท่่านในการเข้า้ถึงการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านควรคิดถึึงความช่ว่ยเหลืือ
ใดๆ ท่ี่�ท่่านอาจต้้องการจากผู้้�อื่่�นในระหว่่างกระบวนการนี้้�

ขอแนะนำำ�ให้้ท่่านแจ้้งแพทย์ป์ระจำำ�ตััวของท่่านเก่ี่�ยวกัับคำำ�ร้อ้งขอการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจของท่่าน  ท่่านควรทำำ�แม้้ว่่าพวกเขาจะไม่่ได้้
เก่ี่�ยวข้อ้งกัับกระบวนการนี้้�ก็็ตาม  หากท่่านอาศััยอยู่่�หรืือพัักอยู่่�ในสถานดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุดุท้้าย  ท่่านควรแจ้้งผู้้�จัดการสถานดููแลด้้วย

15 คู่่�มือืข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ยท่ี่�ยื่่�นคำำ�ร้อ้งขอครั้้�งแรก | การช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัครใจ
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การให้ข้้อ้เสนอแนะเก่ี่�ยวกัับกระบวนการการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัคัรใจ  

ผู้้�ท่ี่�เก่ี่�ยวข้อ้งกัับกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ (ท่่าน  ครอบครัวั เพื่่�อน หรือืผู้้�ดููแล  และผู้้�ปฏิิบัติัิงาน)  อาจต้้องการการแบ่่งปััน
ประสบการณ์ส์่่วนตััวหรือืข้อ้เสนอแนะเก่ี่�ยวกัับกระบวนการนี้้�

ท่่านสามารถให้้ข้อ้มููลนี้้�โดยกรอกแบบฟอร์ม์ข้้อเสนอแนะในเว็็บไซต์์กระทรวงสาธารณสุุขรัฐันิิวเซาท์เวลส์ท่์ี่�:  
www.health.nsw.gov.au/patientconcerns/Pages/feedback.aspx

ข้อ้มููลเก่ี่�ยวกัับการร้อ้งเรีียน

หากท่่านมีีความกังวลหรือืมีีข้้อร้อ้งเรีียนเก่ี่�ยวกัับประสบการณ์ของท่่านในกระบวนการการช่ว่ยให้้เสีียชีีวิตโดยสมัครใจ  ท่่านควรพููดคุุยกัับผู้้�
ประสานงาน หากท่่านมีี

การท่ี่�แพทย์หยุุดการดููแลท่ี่�ท่่านจะได้้รับัตามปกติิ เนื่่�องจากท่่านขอความช่ว่ยเหลืือทางการแพทย์เพื่่�อเสีียชีีวิตนั้้�น ขัดัต่่อ Voluntary Assisted 
Dying Act 2022 (พระราชบััญญััติว่่าด้้วยการช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมััครใจ 2022)  ท่่านสามารถร้อ้งเรีียนเก่ี่�ยวกัับบุุคคลหรืือองค์์กรในรัฐั
นิิวเซาท์เวลส์์  ไปยังั Health Care Complaints Commission (คณะกรรมการร้องเรีียนเรื่่�องการดููแลสุุขภาพ - HCCC)  สามารถดููข้อ้มููลเพิ่่�ม
เติิมได้้ท่ี่�เว็็บไซต์์ HCCC ท่ี่�: www.hccc.nsw.gov.au

ท่่านสามารถแจ้้งข้อ้กัังวลเก่ี่�ยวกัับการประพฤติิหรืือผลการปฏิิบัติัิงานของผู้้�ประกอบวิิชาชีีพด้้านสุขุภาพท่ี่�ขึ้้�นทะเบีียนกัับ Australian Health 
Practitioner Regulation Agency (สำำ�นัักงานกำำ�กัับดููแลผู้้�ประกอบวิิชาชีีพด้้านสุขุภาพแห่่งออสเตรเลีีย - Ahpra)  สามารถดููข้อ้มููลเพิ่่�มเติิม
ได้้ท่ี่� เว็็บไซต์์ Ahpra: www.ahpra.gov.au

ประกาศกิตติิคุณุ

ข้้อมููลในคู่่�มืือนี้้�อ้้างอิิงจากแหล่่งข้้อมููลของโครงการดููแลผู้้�ป่่วยระยะสุดุท้้าย (กรมอนามัยรัฐัเวสเติิร์น์ออสเตรเลีีย) ได้้นำำ�มาใช้โ้ดยได้้รับัการ
อนุุญาต

16 คู่่�มือืข้อ้มููลสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ยท่ี่�ยื่่�นคำำ�ร้อ้งขอครั้้�งแรก | การช่ว่ยให้เ้สีียชีีวิตโดยสมัครใจ

https://www.health.nsw.gov.au/patientconcerns/Pages/feedback.aspx
https://www.hccc.nsw.gov.au/
https://www.ahpra.gov.au/Notifications/Concerned-about-a-health-practitioner.aspx



